Digitized  by  Google 


Digitized  by  Google 


GAZETTE  MÉDICALE 

DE  PARIS. 


Deuxième  série. 

TOME  CINQUIEME.  --  ANNÉE  1837. 


Digitized  by 


Imprimerie  d'KVRRAT  «I  Comp».  nie  du  Cadran.  < 


Digitized  by  Google 


S'  I 


TOME  V.  -  .$37  ) 


s  a  m  r  ni  7  JAXVirn  1037. 


Gazette  Médicale 


U  C.ictts  «twicàir  nt  P*a»  (  (iateiu  Je  tantr  t\_ClMigat  Jet  Mpiiaux  rriin  es)  parait  toi»  I»  samedi»;  chaque  numéro  e«t  corn]*»,  de  (6  page»  in-f. 
JJ  roUmne» .  el  rqiu»»ul  à  «  feuilles  io-8°.  Le  prii  de  l'ibonnraK»»  a»,  pour  Pin»  et  le»  Drpartemen».  de  40  fr.  par  an .  io  fr.  pour  «  innit .  et  10  fr.  pour  S 

mou-  Pour  l'ÉJrao|rer.  4-1  fr.  Les  abonnement  ne  peuvent  dater  que  du  commencement  d'on  tnaiettre,  I"  Janvier.  I"  Avril,  I"  Juillet,  I"  Octobre  

©..'.tonne.  Par,... u  bureau  du  Journal,  rue  Poitiomniirt .  ■*  .«.et  d»n»  le»  Département,  cbei  ton»  le»  Direrteur.de»  po  -  On  ne  «cuit  que  les 
lettres  tfTraticuirs, 


SOMMAIRE. 

.  T.vvacx  oaicu  in-  Cboli-ra-niorbm  ik  Naples  el  île  Munich  ;  4i*em»ian*  «le 
l'Académie  <le  médecine  »nr  l'empvcme;  leçon*  «le  pbvsioloirie  <le  MU.  lairdal 
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Ic  à  Naplrs  la  théorie  des  anl:n..!cti!.s,  i:,ai»  l'ulVi  i  v^'ion  directe  a 
manque  à  celle  hypothèse  déjà  reproduite  un  grand  nombre  de  foi».  La 
découverte  du  tri.  hoeépbale  dans  le  canal  intestinal  d ■  s  cholériques  pa- 
raît n'être  qu'un  fuit  de  coïncidence  a*sc*  remarquable  ,  mais  non  de 

cher  de»  ■ 


causalité,  car  la  présence  des  mêmes  rn(o7o:.ire*,  cher  de»  sujets  atteint» 
de  maladies  beaucoup  moins  graves,  devrait  entraîner  les  svrnp'ômfj 
du  choiera,  ou  du  moins  quelqoe  chosr  Uc  leur  spécificité  et  Je  leur  in- 
tensité. Le»  derniers  jouin  mx  de  Napl.  s  ne  discal  pas  d'ailleurs  qu'on 
ait  continué  à  faire  la  même  rencontre. 
',  l^i  discussion  académique  sut  l'eperation  de  IV mpyème  s'rs'  terminée 
'  sans  résollAt;  je  me  trompe,  elle  a  eu  pour  résultat  de  jeter  une  grande 
obscunlé  sur  le  degré  d'opportunité  et  d'utilité  de  cette  opération  ;  en 
sorte  que,  si  tin  d->  m  mbresavait  eu,  au  sortir  de  l'Aruléroîe  ,  u»  ma- 
lade ..  opérer,  il  se  s  rail  senti  arrêté  p  rcrlte  question  plis 
■c  jamais  :  faut  il  ou  ne  faut-il  pa»  opi  rcr  l'cmn*èmc?  Voilà  i 


UCVUE  GE.>'E P.ALK. 

ciioi-étiv-Monnis  dk  napi.es  tt  i>k  muwcii.  —  oistms- 

SIOMS   l>E   L'»C\l>f-.MIK  DE  MKHECIJtE  SCR  LEMl'ïÈMB.  

LKÇOXS  t.E  PUV»IOI.nciR  DE  mm.  i,obo\t  et  macehdie. 

Le  eliolcra-morbii»  a  ce>*é  prc»q>ie  complétcmrnt  à  Naplcs  et  à  Mu- 
nich. Ces  deux  épidémie*  n'ont  rien  ajouté  à  nos  connais»  inre*  s<ir  IV- 
Ijologic  et  la  thérapeutique  île  celle  mluiilahlc  uiatadie.  0»  aicnomc 


pas  opérer 
tu-rntet  alioiitironltoMjouisIe»  divcn*«i 
produit  la  fameuw 
le»  questions  d'une 


i  où.il:ou- 


ItoMjoiiisIe»  divcn*<ion»  ; '^Icmi  |ue»;  voilà  ce  qu'a 
di»cn»ion  sur  la  lilholritie.  C'est  qu'en  cfltt,  on  pose 
manière  absolue  :  on  «e  demande  la  lilhotrilie  est- 
elle  'meilleure  que  la  lailV,  vaut  il  mien»  vider  la  poitrine  que  de  la 
laisver  pleine?  faut-il ,  ne  faut-il  pas;  et  il  y  a  de*  partisans  pour  et 
contré  le»  deux  opinions  extrêmes.  Cette  mamère  d'envisager  la  science 
n'aboulira  jaqjais  à  rien.  Il  n'y  a  rien  de  plu»,  sjus  doute,  dans  la  plu- 
pari  de»  livres,  el  sous  ce  rapport,  les  livre»  ne  valent  pa»  mieux  que 
les  discussions  de  l'Académie.  Que  faut  il  donc  faire  :  se  taire  el  atten- 


dre? Point  dn  toul,  appliquer  simplement  a  l'inlerpi  étal  ion  de»  faits  et 
à  l  évaluation  des  melîiode»   thérapeutique»  quelles  qu'elle» 


celle  formule  :  détermiirr  les  conditions  »ù  l'exp^nenec  a 
l'opportunité  d'une  praii  pie,  et  les  covilition»  "ù  IVxpérirnce  l'a  mon- 
tre daoçereua*.  CV.|  la  l'hivmie  de  l'utilité  de  [a  lnlinli  itie  ,  de  fi 
taille,  de  l'oper.lion  de  l'enipyème,  des  -.rpurs  ,  des  purgatifs  ,  ■  te. 
Ltlhutritie».,  taillez,  vide*  la  puit.inr,  ingoi-z  et  puigea  dan»  les  « 


i  tien  s  uù  l'expérinicea  mortré  l'utilité  de  ces  méiliodes,  et  toujours 
vous  aurez  le»  mêmes  mic  é».  M.  Double  qui  sert  et  app'iqnecellc  for- 


-frutllftiirt. 


in  «irntciMS  u'atTrii!:  oi« ,  i  es  «iuir.ni  n'ai  Jorhu'm  i. 

[I»  u»ii  me  a'ti.  I  ) 
C4iarun\tio». 

Ainsi  que  je  l'ai  iemarq:ié,  l'ancieDoe  Kacjlie  de  mcilenne  .  o  ire  l'éclai  «  cu- 
la.re  «le  v>n  ori/rtne.  rejmsail  «iir  celle  lar««  a*»iw:  du  priaci|>e  d.-  I  a.sociation  , 
*ans_lar)-icllc  aucune  in>lituli»ii  ne  «ce*  solide.  Ce  pr|nci|ie  fut  reeunnu  el  admis 
«!.  <.  I'«  taillis  e.rnl  de  la  f'acid;.- ;  c'vini  u  lo,  ,  u  caiwn  d'être  ,  si  condition 
il  exislencc.ct  l'ediGcc.  suit  t. ment  conilrj.l,  t.  «mta  |Kmlanl  plu«  de  «li-clc*. 
I*»  ni'-dcciin  d'iujotird  luii  n'ont  rira,  v.us  cv  rappmt,  qui  rr%»i'nd*le  à  l'a 
>rali<Hi;au*M  la  prutV»ina  n'a-t-elèe  ce-r  de  dci 


iprotVwon  n'a-t-elèe  ec^'e  de  .Icelinrr.  eomroe  tout  ce 
qu:  e»i  >»«  bas..-  et  *an«  puint  d  avpm.  En  eriot .  I«  principe  d  a>.-o.-iaii  m  bien 
.  o.içti,  »apri:«ot  .»|",di  pic.  n'c.-t-il  p  i*  par  c*ceUenec  le  puai- 1 j-r  de  |.r<>>rrc» .  le 
principe  d<-  lihertc  coiinnc  ceuii  de  1  «d  Ire.  le  nioUlc  le  |>lii>  eutr;i,p»e  .Ut  mle- 
rèt>  Kcn-rj.i\  et  particuliers  en  m.'iiii  leinp»  le  (rein  le  plus  pui.-ml  de  I  rjm- 
mr'  Qiir.|-(c  qiw  >e  M-:t«  «'<>.u.nun  ?  .  mtti'.it  itiia  ,t  ,  cet  i  dire  lepurc- 
nt  .le  luus  I  ii.urd  <ici  volouirt  da.n»  un  but  commun  d  utilité.  Applique» 
I  ce,  idev,  à  nne  mas»  <rb.mnK»  grave,  et  telairci  q  u  Ui 


qui  le»  freondent  et  le»  transœetlenl  a  I  un  «necev.  tirs  et  »o«<  «erei  •  innné  de» 
ri  iiillals  nhtenii».  Cc-t  pretï»  nienl  ce  qui  ar.i>»  au*  ancirniir»  Faculté»  Cli«- 
qiH'  médecin  fai«.nt  alors  paelie  d'une  erande  et  Milidaire  iinile  :  il  disiit  lière- 
oirnt  fj  ;-'/v  Facilite,  parce  qii'eri  cllcl  il  .  avait  nne  r  A^>."  [nt!'t;  <r/r  de  la  profes- 
sion.<  r,  relie  rliosr  puhfiqtir,  rcl  mlrr.  1  gênerai,  n'i  lait  a-itn  que  le  produit  de 
l'a-vieialion.  On  t  naît  >>> -e  fnree  au*  statut»,  a  •»  |iri«i!eiê«'s  .V  la  l'jeuîv.  parce 
que.  ralionr.  lle.Ti.  nl  .1  msi.ci.  -.iveriH-nt  ,  on  «entail  fine  l'Ii.  nu* ur  .  h  c-Ki-idera- 
lion,  l'aici.ir  de  cbaqirc  nu  uilirc  de|ien  lau-nt  aiiu;iH'Riri:t  itt  l'enH-m'ile  Tout 
médecin  eootnluiail  donc  a  la  difjiute  de  la  corporation  par  tau  mérite  .  par  te» 
1»Un>.  «a  réputation  .  «ou  rao^  'lam  la  -in  iétc  :  c'était  là  <nn  apport  Kicial ,  in- 
dependamitieiit  «I  s  l.i  i-ls  de  n  cepliuii  et  dc«  autre*  «-lisrei  *  n  ij-nM-r»  i-nr  lr«  *1a- 
lul*.  On  a  beau  dite,  le  srolinM  lit  d»  desnir  p.  nclrc  p'o*  nvjnt  ilsi-.  le  cirur 
qiiainl  ou  e?l  fraction  d'une  couip»|tni«  .bint  l'U  tuiu-ur  ^  e^l  en  j  ;rlic  ron1  r. 
Tel  homme.  Il>iI  |<-u  IoimMc  *)an.  sa  vie  individuelle  se  nii-i  jli-e  .  au  ronven  île 
l  oss  t.  iation.  par  La  coninun.Min  de*  ir.telliyei^-e-.  C*-ta  e^l  <i  wai  .  «p.te  IViprit 
pub  ic  nu  dicaldonl  je  parle  elait  eu  nCiue  <lau<  chaque  roeiuWc,  an  pom'  q«ie  bien 
rarement  l'inleraentinn  ilwipl.uaiti-  de  la  roupag  ,ir  fol  n  -i  .  «-i.rr  puai»  rétablir 
l'ordre.  I^un  île  la.  cl  cr  fut  un  reproche  t.  i  ;l.-nip«  fa  il  à  l>  c.rp  raïui  couime  a 
hrale»  relies qnieii  taient  alors.  1 1  ,-rit  il  >-.rp>  était  ile.i  mi  telle,  irnl  cv.  lo.if. 
siiiecptil'lc.  «itoi-le ,  i|i'o-i  ne  narren.nl  qu'avec  diDicidlc  acier  hi.i ni  «ur  le  la- 
Mrau.  Mai»  |xmr  ; .  n  q-  ■•.  riarl  eoii-lo  le  I  iiui.i -,|eeiu.l'boiiiu -îr  .1.  ticonipaenie 
fiil  eompco  ru.  il  eljit  rue  ir..p;t"»»l.leme:.l,.!.  t-lurs.un  e  suivait  |  tus  a«i>'cr 
auvaot iubl.  es.  on  perd  i  tN.ii.li.nl  de.uft.-a.-e.  ».indr...t  auv  n-tr.hoiom.  .b  .  c«a- 
d»n-  le  cas  it'in  'i«enee  Tonte  mwlb'Kiti  était  in- 


taietl-.  »iil'i  «JU  à  ta  pe:i.;  »ll 
tcr.iile  avec  d  auties  cunfrvre»  . 


t  que  le  public  voiail  loujour. 
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mule  avait  exposé  quelques-unes  des  conditions,  déjà  indiquées  par  le 
pire  de  la  médecine,  où  l'on  doit  opérer  retnpvème;  sa  parole  s'est 
perdue  entre  tes  oppositions  absolues  dis  deux  camps.  Ce  qui 
rient  de  se  passer  entre  MM.  Cruvrilhicr  et  Aomssat,  à  l'égard  de  l'ac- 
tion de  l'air  dans  les  cas  d'ouvertures  d  -  U  poitrine,  est  une  application 
du  mime  principe.  L'rxpérienreavaildémoolréà  M.  Cruvcilhicr  qu'un 
chien  peut  vivre  et  vivre  assez  longtemps  avec  le  thorax  ouveit  de»  deux 
cotés.  Rirhat  prétend  le  contraire,  et  M.  Ainustat,  répétant  1rs  rxpérirn- 
cm  de  fiichat  ,  avait  ohtmu  des  résultats  identiques.  Comment  ex- 
pliquer l'onpositinn  des  faits  observes  par  MM.  Amussat  et  Cruveil- 
bicr  ?  Ces  deux  habiles  expérimentateurs  se  «ont  réunis,  et  M.  Crureil- 
hicr s'est  convaincu  que  ,  dans  ses  expériences,  la  cavité  thoracique  De 
restait  pas  en  communication  permanente  avec  l'air.  (Voir  la  séance  de 
l'Académie.)  Il  a  suffi  de  placer  un  tube  entre  les  lèvres  de  la  plaie  , 
pour  que  l'animal  mimrùt  dans  l'espace  de  cinq  minutes.  Cela  prouve 
que  les  résultats  ne  changent  que  dans  des  cofuiilioosdifïércDtes,  et  qu'a- 
vec les  mimes  conditions  les  résultats  sont  identiques.  Voilà  le  secret  de 
toutes  1rs  variations  thérapeutiques. 

MM.  Lord  it  et  Magcndic  viennent  de  publier  leurs  If çons  de  phy- 
siologie; ces  deux  livres,  conçus  et  écrits  dans  des  vues  entièrement  op- 
posent, prêtent  à  des  rapprochemens  curieux.  M.  Magendie  enseigne  à 
Pan»  que  les  phéi-ouèoes  physiologiques  ne  sont  que  des  faits  de  phy- 
sique plus  complexes  cl  plu»  difficile»  à  déterminer  que  les  fait»  de  h 
physique  générale;  et  le  professeur  de  Paris  ne  manque  pas  de  rappor- 
ter drs  exemples  conclnans  ;  son  volume  est  uue  démonstration  biilbnte 
de  son  opinion,  l-c  professeur  de  Mo  tpellic  r  soutient  qu'il  faut  se  gar- 
der de*  analogies  nombreuses  et  superficielles  ;  que  les  lois  de  la  vie 
«ont  spéciales  ,  que  les  fails  qui  en  dépendent  doivent  être  circonscrits 
dans  un  cercle  à  part.  Cela  n'est  pas  nouveau  ;  mais  ce  qui  l'est  ,  c'est 
la  forme  toujours  spiri  uelle,  artistique,  originale  du  continmtrur  de 
Oarthez  ;  et  si  la  doctrine  qu'il  prufe»se  est  quelquefois  une  négation  du 
progrès,  elleest  souvent  tin  sage  rappel  à  l'ordre  des  esprits  qui  cherchent 
à  replacer  la  médecine  dans  des  directions  erronnées  d'où  la  saine  lugi- 
q  e  et  la  vrac  méthode  l'ont  tant  de  fois  tirée.  Nous  reviendrons  sur 
In  livres  de  MM.  lardai  et  Magcndie,  ils  nous  fourniront  l'occasion  de 
r  leurs  doctrines. 


d'un  mois  ou  cinq  semaines  uu  quart  de  livre  ou  une  demi  livre  sans 
qu'une  aussi  grande  quantité,  qui  a  été  entièrement  absorbée,  ainsi  que 
nous  l'avons  constaté,  eût  produit,  daos  aucun  cas,  le  moindrr  accident, 
taodis  que  dans  un  grand  nombre,  elle  a  exercé  une  influence  très- 
heureuse  sur  les  maladies  qu'elle  était  destinée  à  combattre.  Fr-ppé 
d'un  résultat  si  opposé  aux  opinions  généralement  reçues  sur  la  nature 
vénéneuse  des  préparations  de  cette  substance,  je  l'ai  prescrite  dans  tous 
h  s  cas  où  j'ai  cru  pouvoir  le  faire,  afin  d'étudier  ses  effets  pbysiulogi  - 
que»  et  thérapeutiques.  Je  vais  d'abord  faire  connaître  les  préparations 
d'iode  que  j'ai  employées,  ensuite  je  décrirai  les  effets  physiologiques  les 
plus  remarquables  que  j'ai  observés,  et  je  finirai  par  Vénmnéiation  drs 
principales  maladies  pendant  lesquelles  je  l'ai  etnp'oyé,  et  l'exposition  de 
la  manière  dont  je  m  explique  ses  effets  curalifs. 

§  I.  PfttnilSTIOKS  d'iodk. 


lodu 


re  a  nmuii 


idon. 


Voici  la  formule  suivie  pour  la   préparation  de  l'iodurc  employé 
es  expériences. 


:  lotie,  figram, 
Amidon  eu  poudre  lr.  «- 
fiiic.  < 
triture»  l'iode  avec  un  peu  d'eau  cl  mêles 


THÉRAPEUTIQUE. 

MÉMOIRE  SUH  LES   EFFETS  PHTstOLOCIQUES  BT  TIIEBAPEU- 
TlQUKS   DE  l'|OOE  ADMINISTRÉ  A   HAUTES    DOS  F.  S  j  par 

le  docteur  Bucuamax  ,  chirurgien  de  l'infirmerie 
royale  de  Glascow(l). 

Les  observations  que  nous  offrons  ici  sur  l'iode  employé  à  haute  do- 
se saut  le  résultat  drs  observations  cliniques  recueillies  dans  les  salles 
de  l'infirmerie  d*  Glascow  pendant  les  neuf  derniers  mois,  c'est-à-dire 
depuis  l'époque  où  j'ai  rcojnnu  à  quelle  doses  énormes  l'iode  pouvait 
être  administré.  Plusieurs  malades,  en  effet,  en  ont  pris  dans  1rs 


[  pris 

(I)  Estrait  des  derniers  numéros  de  la  Gautumèdicale  de  Londret. 


I  rspacc 


Lorsque  l'iode  est  administré  sous  la  forme  de  teinture  ou  suis  la  plu- 
part des  autres  formes  habituellement  employées,  cl  où  il  n'est  point  à 
l'étal  de  combinaison,  la  dose  peut  être  élevée  jusqu'à  3 et  4  grains  d.ms 
lcsa4  heures.  Mais  si  l'on  dépasse crtiedose,  souvent  même  avant  qu'on 
y  soit  arrivé,  on  voit  se  développer  des  douleurs  d.»  s  l'estomac  et  les 
entrailles  cl  les  autres  symptômes  de  l'irritaliui.  gastrique.  Si  crpeo.ii.Dt 
on  donne  la  solution  de  Lugol  très-étendue  d'eau  cl  à  irèa-laiblc  dose , 
on  pourra  arriver  à  une  plus  grand' quantité,  par  exemple  six  grains 
en  ?4  heures.  Cette  dernière  remarque  et  la  nature  des  syrapomes 
qu'on  attribue  à  l'iode  pris  en  grande  quantité,  me  Greol  soupçonner  que 
c*  s  symptômes  pouvaient  être  dut  à  l'action  irritante  lui  aie  des  pic- 
parafions  employées  et  non  «u  médicament  lui  même  absorbé.  Cherchant 
dooe  une  préparation  de  l'iode  qui,  sans  être  irritante,  put  conserver  sa 
propriété,  je  fus  am'  né  à  employer  l'iodure  d'amidon  qui  ,  par  la  sa- 
veur qu'il  délerruine  dans  la  bouche,  paraît  devoir  être  peu  iintao', 
1  parecque  son  goût  se  rapproche  birn  plus  de  celui  de  la  faune  que  de 
!  celui  de  l'iode  ;  en  même  temps  la  facilité  avic  laquelle  l'amidon  est  di- 
géré, eljit  déjà  pour  moi  un  motif  de  sup|>osrr  que  celte  combinaison 
serait  plus  utile  que  nuisible  à  l'absorption  de  l'iode.  Les  faits  ont  cora- 
'  plcleiucot  confirmé  ces  prévisions. 

I     Ne  connaissant  pas  encore  le  changement  que  pouvait  opérer  sur  les 

;  ef:ets  de  l'iode  la  combinaison  avec  l'amidon,  je  roiomenç  n  par  de  très 
petites  doses  et  ne  donnai  d'abord  que  dix  grains  qui  équivalent  à  un 

'  drmi-grain  d'iode.  Celle  dose  fui  portée  graduellement  à  quatre  scru- 
pules ou  quatre  grains  d  iode  et  sans  aucun  inconvénient. 

I  Je  portai  a'ors  la  dose  à  quatre  gros,  équivalant  à  douze  grains  d'io- 
de par  jour  et  sans  déterminer  la  moindre  trace  d'iinUlion  gastrique, 
bien  que  les  sécrétions  fussent  fortement  imprégnées  d'iode.  Je  ui'ané- 
tai  longtemps  a  cette  dose,  ignorant  les  eflets  que  pouvait  produite  à  la 


atec  répugnance  un  médecin  rselii  de  sa  compagnie.  Certes  le  d^ifwùime  rateur, 
comme  ou  disait  alors,  ut  sentir  plus  d'une  fois  le  poids  île  son  injustice  :  c'était 
U  uu  drs  ineonveniens  de  I  luililulion  ,  car  rien  n'est  parfait  dans  ce  monde. 
Mais  par  compensation  ,  que  d'avantag. s  réunit  dans  ce  mode  d'association-  Il 
n'est  pas  de  medeciu  qui  ne  Tut  aAsura  de  trou  ter  dans  les  antres  ,  sur  certaines 
questions  ,  des  défenseurs  te  les  ,  parce  qu'il  y  avait  entre  eus  communauté  île 
principes  ,  d'intérêts,  u»  point  de  rappel  |*>se  pour  rallier  tes  opinions  .  parce 
qu'il)  ««ait  de  l'union,  de  I  ensemble,  de  la  eonlratrrnite,  de  la  le  mut  de  ton 
Jrèrc*.  qm  s'est  perpétue  bien  que  ta  rhose  n'esisir  plus. 

D'ailleurs,  le»  îotcreH*  matériels  n'étaient  pas  oublies.  Outre  l'argent  produit 
par  les  inscriptions  et  les  réception»,  quelquefois  les  membres  se  cotisaient  |>our 
augtnc  .1er  le  trésor  de  la  Faculté.  Ce  trésor  servait  non-seulement  aus  dépenses 
générales,  niais  il  y  avait  un  fonds  réserve  pour  les  nrcessileus  ,  les  vieillards  et 
lés  vcives  sans  furlune.  Ainsi  chacun  ponrait  mettre  dans  son  épargne  on  peu  de 
grain  pour  son  |>ain  de  chaque  jour  et  pour  son  pain  du  lendemain,  l'oc  (ois  reçu 
docteur,  la  Faculté  ne  tous  perdait  plus  de  sne  ;  nés  privilrges  ,  sa  prospérité  , 
ses  revers,  sous  <  tuent  dévolus.  Chimn  clin  soi  ,  cliacuo  son  droit  ,  était  une 
inatime  pratiquée  par  la  coc|>oration  des  médecins  bien  avant  qu'on  l'eût  formu- 
lée. Rien  de  tout  cela  n'esiste  pouc  les  médecins  d'sujuurd'liui.  Anssi  .  combien 
se  retirent  dans  la  vir  pnvrr.  se  barricadent  daos  Irguisme,  insoïKiansdu  droit, 
attentifs  au  fait,  mettant  d'ailleurs  toole  leur  ia„-cssra  naviguer  habilement  selon 
le  vent  de  l'opinion  régnante  Cela  doit  être  :  quand  les  idors  d'egalilc  a  .solue 
curent  passe  un  niveau  tnnni|i'ial  sur  les  vieilles  institutions,  les  médecins  furent 
le  plus  railrnu-nt  atteints,  |nrre  que  les  liens  de  la  corporation  cessèrent  de  les 
sans  appui.  Us  ont  constamment  été  k-s  victimes  de  l  étal 


'  social  actuel  ,  véritable  organisation  de  guerre  civile  entre  les  intérêts  parltcu- 
1  liers.C'csl  au  point  qu'à  moins  d'un  peu  de  fortune  ou  de  circonstances  Ircs-favora- 
i  bles.  il  o'est  pas  maintenant  de  meileciii  qui  ih.*  sotl  lorec  de  litrer  sa  |euiic*te  , 
un  avenir  chimérique,  sud  savoir  a  d'inutiles  labeur»,  sa  «ieillcvc  a  la  niisrrr 
'  et  s  1  abandon.  Si  la  fortune  sous  trompe,  si  le  nul  lie  11  r  vous  frapj*,  si  la  maladie 
:  vons  atteint,  si  11»  rrvatiricr  lujkprcliair  vous  fait  mettre  en  prisou,  qui  est  ce  qui 
(sensé  à  vons?  à  qui  vous  adresser?  qui  vtwis  tendra  uiw  nuin  secours  le  dans  ce» 
grandes  1.  fortunes?  Vousatei  erço  k-s  insignes  du  sarerdm-e  médical ,  on  vous  a 
i  confié  la  liaule  mission  de  secourir  les  boinnirs  .  mais  qu  êtes  vous  dans  la  footc  ? 
une  simple  unité  numérique,  un  individu  ,  et  connue  tel,  écarté  un  broyé  par  la 
grande  meule  des  intérêts  individuels  npposi». 

La  répons»  banale  j  ces  tristes  assertion),  est  que  les  mallicurs  de  U  profession 
proviennent  du  nombre  exagéré  des  médecins.  Sans  doute  «  nombre  s»  toujours 
croissant,  et  je  suis  de  I  asis  de  ce  viens  docteur  qui  disail  :  uous  swuiiks  plus  de 
médecins  que  de  malades,  il  y  a  plus  de  diali  q  ie  Je  timrit.  Ou  a  en  «■fiel  cal- 
cule que,  quand  op  srrail  dis  ans,  sans  recevoir  ancu  >  docteur,  il  \  en  aurait  en- 
core asseï  punr  le  nombre  des  malades.  Mais  il  n'en  et  pas  moins  >ui  que  le 
principe  du  drsastrr  est  dans  Ir  defoul  des  institutions.  Il  s  l'instant  que  la  gran- 
de unité  de  la  Faculté  a  ete  rompue,  tout  a  rte  fini  pour  1rs  nii-dccins  ans  préten- 
tions d'une  position  bonorahle.  d'nn  avenie  frnelueav  et  élevé  Ajoutons  que  le 
cliartatanisnse,  cette  gangrené  sociale  si  ilifCcile  à  estirper.  ayant  vu  lever  tous  les 
obstacles  par  1rs  désastres  de-  vieilles  institittons  médicales  ,  n'a  jdus  connu  de 
horor*  à  sa  rapacité.  Autrefois  la  Faculté,  e*iir  r  ■>l/ri-ttf't  agissaul  pour  tous  ,  au 
non  et  daos  l'intérêt  de  tons  .  faisait  une  gm  rre  conti-melle  nou-sculrment  au» 
pour  tels ,  mais  au»  charlatans  à  diplôme.  Ce  qui  arriva  , 
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V introduction  d'une  aussi  grande  quantité  d'iode  dans  l'écono-  | 
fenefutqn'aptès  »vo'r  administré  pendant  longtemps  et  cbet 
b^ùrnuD  de  sujet*  la  dose  de  quatre  gros  sans  aucun  inconvénient  que  i 
1-  hasardai  à  la  dépasser  ,  cl  j'arrivai  graduellement  à  uoe  demi-  , 
L*  nuis  à  «ne  once  trois  foi*  par  jour,  équivalant  i      grains  d'iode  ; 

!  cependant  je  n'observai  encore  aucun  symptôme  d  irritalioo 
Past'ro  intestinale,  ni  d'aucune  autre  espèce  bien  que  le*  sécrétion*  fus-  | 
„ot  fortement  imprégnées  d'iode  et  socialement  l  urine  qui  devenait  , 
■«i  noire  que  d«  l'encre  des  qu  on  y  versait  de  1  acide  o.lro  muriali- 
Z  rt  4e  l'amidon;  j'ai  encore  dépasse  cette  dernière  dose  quelquefois  ; 
IL  rareinrot.parccquc  je  posais  q..  elle  était  suffisante  po..r  produi.e 
,„„  |W  effets  alléran,  que  je  poiivai*  atiendre de  I  iode,  et  ensuite  par- 
.  e  le  volume  de  la  dose  était  si  eunsiderablc  que  les  malades  s  en 
ient  disant  que  c'était  plutôt  un  slinientqu'un  méliojniful.  Assure 
Ç  If  A*     médicament  à  cette  dose ,  je  couirocnce  ordinatre- 

de  1  ini'o^'illC       OT  munttui  t  f 

_.  .k..  1-<  cretonnes  oui  D  ont  ni  une  faiblesse  d  org  misatioo  n  mar- 
oCl!l.  ni  aocun  symptôme  d'altrratioo  du  roté  d,s  voie,  d,ge».ivc,  , 
nar  une  drmi  once  que  j'augmente  ensuite  si  je  le  juge  a  propos;  je  lais 
prendre  ordinairement  celte  préparation  dans  une  décoction  de  gruau. 

Quelques  personnes  considérant  les  fortes  doses  auxquelles  on  peut 
administrer  l'iodnre  d'amidon,  ont  penséque  ce  ne  devait  éirequ'une  sub- 
stance inerte,  mais  crttc  opinion  est  toui-à-f.ul  erronée,  car  sans  parler 
mèruc  des  effet!  qu'exerce  cette  préparation  dans  quelques  maladies  , 
il  est  ceraio  qu'on  ne  pourrait  point  attribuer  son  inertie  à  ce  qu'elle 
traverserait  le  canal  digestif  sans  être  -bs  irliée  ,  car  on  trouve  dans 
les  sécrétions  l'iode  en  grande  abondance  et  sou»  1rs  mimes  formes  que 
yuan d  on  i"adinini»lie  pur.  Pensant  en  outre  qu'une  portion  du  médica- 
ment tMUrrail  être  entraînée  avec  li  s  alimeus  sattsavoir  été  déroaipusée, 
i*ai  souvent  examiné  les  selles  des  malades  qui  en  prenaient  1rs  plus 
fortes  doses,  et  jamais  elle*  ne  m'ont  offert  la  moindre  trace  de  la  cou- 
leur noire  un' flic*  auraient  eue  si  elles  en  avaient  contenu.  Au  contraire, 
elles  étaient  pr«|uc  toujours  plus  plies  que  d'habitude.  Pour  en  être 
encore  plus  rcrliin,  j'.ii  mime  fait  examiner  par  un  chimiste  les  selles 
d'un malade  qui  prenait  les  doses  d*une  once;  l'eau  dans  laquelle  on 
avait  fait  liouillir  les  macères  ne  donna  pas  la  moindic  trace  d'acide  hy- 
driotique  ou  d'ioduressi)l«ibles;|'our  s'-issurrr  ensuite  s'il  ne  resuit  pis 
quelque  initie  d'iodurr  d'amidon  nondécoinposéc  ,  la  ina»se  fut  traitée 


qutlqu.  . 

par  une  so'utioo  de  potasse;  .1  en  neutralisant  cette  dernière  on  n  ob- 
tint pas  la  moindre  quantité  d'amidon.  Il  est  donc  dé-tionlrc  que  tout 
l'iode  donné  en  cumlun.iis  in  av,c  l'a  ni  don  subit  d.ins  tes  prem  ères 

pur  administré  arec  un  autre  vc- 
doo  ci  les  autres 


donné  en  Cumtiiu.iison  av,c  1  ani  don  siiuii  a. 
voies  les  mêmes  changeinciis  que  l'iode  pur  a  iministr 
bleuie,  et  que  la  seule  difféicuce  entre  I  lodure  d'ami 
■allons  d'iode,  c'est  que  le  premier  n'excicc  ai 


l'estomac,  il  est  promptemenl  converti  en  acide  bydriodique.  Il  est  pro- 
bable que  cette  conversion  s'opère  différemment  dans  te*  différens  cas. 
Si  une  grande  quantité  d'iode  non  combiné  est  introduite  dans  l'esto- 
mac vide ,  l'hydrogène  dont  il  s'empire  peut  lui  être  fourni  par  les  sucs 
gastrique;  mais  il  esteoustaot  que  1rs  tissus  de  l'estomac  qui  sont  alla» 
qués  lui  en  fournissent  une  partie.  Mais  quand  l'iode  est  combiné  à 
l'amidon,  il  est  probable  que  l'amidon  pendant  la  digestion,  foi  rn  ll'hy- 
drogènequi  sert  à  former  l'acide  hydi  ludique  et  protège  ainsi  les  tissus 
de  restontac  contre  l'action  corrosive  de  l'iode.  Cependant  je  pensai 
qu'il  pourrait  être  utile  d'adiniiuslr-  r  l'acide  hyiiiodiquc  lui-même  , 
afin  d  éviter  la  formation  de  cet  acide  dans  l'estomac,  et  les  accidens 
qui  l'accompagnent.  L'a  antre  urolif  encore  me  portait  a  faiie  cette  ex- 
périence ,  c'était  le  dc-ir  de  m'assurcr  de  l'exactitude  de  l'opinion  qui 
attribue  à  l'acide  hydrlodiqne  toutes  les  propriété»  que  possède  l'iode 
pur,  et  d'après  lesquelles  même  cet  aride  serait  le  principe  actif  auquel 
les  préparations  ordinaires  d'iode  devraient  leur  efficacité  médicinale. 

Les  méthodes  recommandées  par  les  chimistes  pour  obtenir  l'acide 
bydriodique  sont  peu  convenables,  tant  à  cause  de  leur  complexité  que 
parce  que  la  force  de  l'acide  qu'on  en  obtient  n'est  point  uniforme  et 
est  difficile  à  apprécier.  Les  acides  minéraux  ne  peuvent  être  employés 
pour  former  l'acide  bydriodique  par  la  décomposition  des  indurés  , 
comme  on  le  fait  pour  rrlirer  l'acide  muriatiqne  du  sel  commun,  parce 
que  ces  acides  réagissent  sur  l'acide  bydrodiq<ie  au  moment  où  il  se 
forme.  Mais  l'acide  tartrique  n'offre  pas  le  même  inconvénient.  L'acide 
hydriodiqoe  obtenu  parce  moyen  a  une  acidité  agréable.  D'abord  lim- 
pide, il  présente  bientôt  une  légère  tcjnte  jaunitre  qui,  peu  à  peu,  de- 
vient plus  foncée,  puis  ronge,  et  enfin  presque  noire  par  la  décomposi- 
tion d  une  partie  de  l'acide,  qui  quelquefois  s'élève  à  près  de  la  moitié 
de  la  quintité  totale.  Cependant  l'acide  préparc  par  la  voie  indiquée  ci- 
dessu»  peut  être  conservé  plusieurs  mois  avant  que  sa  décomposition 
soit  aussi  avancée. 

J'employai  l'acide  hydriodique  ainsi  préparé ,  d'abord  à  la  dose  de 
quelques  gouttes,  qui  fut  portée  graduellement  a  celle  d'un  gros  trois 
fois  par  jour,  ce  qui  équivaut  à  quinze  grains  d'iode  ,  puis  à  la  dose 
d'une  demi-once  trois  fois  par  jour,  équivalant  à  un  gros  d'iode  chaque 
jour.  Enfin,  dans  quelques  cas,  j'en  ai  administré  une  once  trois  fois  par 
jour,  ce  qui  donnait  deux  gros  d'iode  pur.  L'acidité  de  ce  médicament, 
>n  fait  une  des  préparations  d'iode  les  plus 


préparations  d'iode,  c'est  que  le  premier  n  exci ce  aucune  action  irri- 
tante ou  corrosive  sur  IV-toinac  rt  sur  l<  s  intestins,  et  dès  lors  peut  être 
introduitdans  l'économie  en  bien  plus  grande  quantité. 

b.  Acide  hjdrioditfue. 

Formule  employée  h  l'infirmerie  rnyalc  de  Gtasri-w. 

Prenra  :  Iwlnre  de  potassium  ,  5  >0  (mini. 

Acide  tarlnque  .  304  «rams. 

prépare»  suivant  1  art  eo  employant  une  quantité  d  ran  suffisante,  pour  que  chaque 
liractnc  <tu  liquide  contienne  cinq  jouîtes  d  iode. 

Les  physiologistes  savent  que ,  quand  on  iniroduit  de  l'iode  pur  dans 


'en  fait  une  des  préparations  d'iode  les  plus  agréables.  Voici  les  résul- 
tats obtenus  d'un  graol  nombre  de  ras  où  cet  acide  a  été  administré, 
i*  l'acide  hydriodique.  s'il  est  pur  (quand  il  ne  contient  pas  d'iode  en 
solution),  n'exerce  aucune  irritation  locale  lorsqu'il  est  suflisamiurot 
étendu  ;  'i*  il  est  absorbé  et  pénètre  tous  les  tissus  de  l'économie ,  et  en 
sort  par  les  sécrétion*,  absolument  de  la  même  manière  que  quaad  c'c»t 
l'iode  pur  qui  a  été  administré  ;  3"  ses  propriétés  thérapeutiques  ne 
diffèrent  nullement  de  celles  de  l'iode. 

L'acide  hydriodique  pur  concentre,  n'ayant  aucune  action  irritante, 
peut  être  donoé  dans  l'eau  comme  véhicule.  Cepcndaut  ,  comme 
l'iode  qu'il  contient  presque  t.mjoi.rs  en  solution  le  rend  irritant  et  en 
fait  une  préparation  analogue  à  1 1  solution  de  Lugol  ,  qui  ne  peut  être 
administrée  qu'à  une  très  faible  dose,  j'ai  pris  la  précaution  de  l'admi- 


nistrer  dans  une  solution  d'amidon  comme  véhicule.  Par  ce  moyen  , 
l'iode  de  l'acide  décomposé  se  combine  avec  l'amidon  et  est  introduit 
dans  l'économie  sous  la  forme  d'iodurc  d'amidon. 


la  foo- 


Cki  berl  Prrsal  pour  son  prétendu  prt  srr»alit  contre  k  mal  vénérien  ,  I 
dro.  rote  décision  de  la  larettc,  lanccerti  1771.  «outre  ks  aVwin/iweiu  r 
m,m,rJ,  ou  1rs  marrliaudsilc  ««nie  i  n  Ir.nes  .  rn  sont  d»  p.vutes  nianifcsles. 
l'rrsonne  ,  luainleunt  ,  n'oserait  attaquer  de  front  crus  dont  le  nuiirr  e  t  dc 
troaipcx  et  dVniroi»oDi«r  !e  putJie,  «pu  font  «oin  r  kur  diploiue  dans  ï actif  de 
kurruduncn e.  Quele>t  le  mrckciii  assi'i  maSUrùle.  auet  rlonrdi.  pour  s'sdrwier 
M  (lias  ftionle,  au  plus  impudent ,  au  plus  etrrrnt  de»  cbirUlans.  lui  dire  ce  qu  il 
kn  rloucr  au  front  non  infamie  ?  l'n  Imui  prorr»  en  diffamation,  ou  ru 
nutlma  serait  iofiillittlemcpl  conJaniné.  lui  rcirkrail  son  itoli  nient,  sa  fail>le<- 
w  rt  rnuunuanee  des  loi».  U  apprendrait  ain»i  à  mttu\  eoimaitrc  k  temps  actuel, 
eu  Iml  se  rrduil  s  l'arulocralie  de  la  boar>r.  do  ramptoir  el  de  U  paperasse. 
Ctvtrs  oous  u'inon»  p*«  bien  loin  pour  trouver  deseseiupie>derequc  nous  disons. 

an  principe  d'aswrjatioo  qoi  fil  {tendant  si  longiemps  la  force  de  la  Faralte  de 
■Werine.  l'on  en  joigutit  un  autre,  comme  ronsrquencc  immcdiale.  e'e»t  que  l'en- 
xiioensrnl  rl  IVierriee  n'.  tant  jimais  <:pan-s.  k  cor|«  praliquiol  et  k  corps 
«sxicnaiil.  rtairnl  fondus  dans  le  «uni  médical .  brureus  irronl  qui  promait  et 
assariji  d'amant  plas  k  pr  ueipe  de  l'umlé.  Plnt  i  Dieu  «pie  le  boti  sens ,  ee  dieu 
»«»r»  de  ses  larjes«es.  eût  inspire  dans  celte  direction,!»  fondateurs  des  ooutil- 
Ib  reoies .  oous  n'en  serions  pas  à  réclamer  rainemcnl  el  depuis  tant  d'ann.  es  de» 
«tadilcalMHi»  rwtwaks  dans  l  eo»*i|tnemeDl  el  IWrme  de  l'art.  AntrefiM»,  un 
hl  eipril  d'rgslite  rrgnait  dans  la  corporation  médicale ,  que  les  chaire»  r.  clawnl 
i»*ai>  roitMCTrrscuiur  la  vie  ;  clk»  se  donnaient  rnaipic  année,  coaunc  si  on  eût 
enUat  de  reconnaître  lonftetnps  la  moindre  différence  entre  les  membres  de  la 
Fatsltc.  Ton!  doelcor  reca  srloo  les  statuts,  rtail  par  cela  même,  recooon  apte 


dans 

cours  ;  de  la  le  mins  de  d,xtrur-rrarnt .  dont  nn  était  si  Dcr  S'il  t  eut  qnelipies 
profr^wirs  en  titre,  ce  ne  fut  >|ue  dans  k»  dernier»  lenj  s  Aiijounfhui  k  diplôme 
csl-il  oUtcnu .  pue  et  paraphé  ,  tout  rst  fini ,  on  cl  i  jamais  drlaché  du  tronc 
mrdical:  il  semble  qu'on  n  ait  plus  ni  ■Irtnl  i  eserrer.  ni  de»oir  a  remplir ,  en  ce 
qui  concerne  la  profusion  ;  aussi  «a  roiux-rt  oniniiiir  de  plainte»  sVlr*e-t-il  de 
loin»  part»  pour  changer  ce  fstal  ordre  de  cbofcs.  Lors'pir  la  lui  qui  ré)tit  tc- 
tm llemcnt  la  profi s«ioo  ,  fut  prurUmve.  oo  ne  s  a[*rçnl  pas  qu'en  scindant 
■ni-i  les  medeiiii',  on  k>  priait  de  tout  appui;  on  ne  Titras  non  plus  quels  n'ê- 
I  ublissanl  aucun  frein  cpal  >  I»  rup  dilé .  presque  aucsine  police  mèMirsk.  cette  loi 
I  abouli»sail  logiquement  an  clurlalainsnie.  Mal»  k  temps  qtu  rend  l  oprit  humain 
i*rnic»We  1  la  Tente  parce<|u il  s'acioM.pajne He  leiperience  .  fan  voir  e  mi- 
i  Uenon  «'était  «rompr,  M»il  en  inlant  les  mrdeeiii».  Mjit  en  autorisant  dans  nn 
I  |Mlit  nombre  k  monopok  i!e  I  itKtruction  et  de»  reetptions,  ce  qui  eftt  paru  ja- 
dis une  uit.tU-rabk  mon»truo<itc. 
|     Tontefoi»  .  onionurndra  facikmeiit  que  rcn«eienemeut  était  bien  inférieur, 
i  dans  le»  anciennes  Farnltr» ,  à  celui  de  no»  école»  moderne».  Inns  le»  prrni  ères, 
1  un  diiclcur-re(W«t  se  ronteiit.il  de  tire  on  cil  ier  m.  qm  l  rues  no  es  (wnilant  deus 
ou  trois  moi»  .  puis  le  root»  était  Soi.  Ajouter  qu'on  «  s  taisait  aucune  de  ces 
belles  étales  cliniq-jcs  ,  comme  on  en  fait  aujonrd  hui  dan»  k»  hopilaui  ;  ai*  la 
clnnirpe  opprinarr  ,  a»ibe  .  fut  l"U|rtcni|>s  abandonner  a  des  maître»  subalternes; 
rnfio  que  le»  irienre»  accessoires  claient  tout-l-fail  en  dehors  du  proyramn  e  A- 
la  Faculté.  Pui<,  et  »  iiMeoifiquei  collections  J'analomic  ;  ces  rirbrs  CilmirN  de 


«  professorat  ;  il  lui  suffisait  de  drclam  a  U  Faculté  sou  intention  de  faire  un  J  est 


faits  palholosiqne»;  eesb  bliolbè.]ues  publiques  n  bien 
de  b  srieoce .  neswtaient 
l'i 


erritablc  tr  xir 


i,l  point  antrefoi»  ;  combien  sons  ce  rapport  l'clal  »ctOil 
ordre  de  choses.  Il  ne  faut  maintenant  a  un  due  qui 
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c.  Iodure  de  potassium. 

Je  me  bornerai  ici  à  faire  connaître  1rs  dose»  auxquelles  j'ai  admi- 
nistré cette  préparation  de  l'iode ,  «lin  de  foire  voir  combien  on  est 
dans  l'erreur  relativement  à  cette  sulistanrc,  que  l'on  considère  comme 
vénéneuse.  M.  Magcndic  donne  l'io-Jurc  de  potassium  à  la  dove  d'i  n 
gn-s  par  jour,  mais  divise  en  plus'curs  prises.  M'ct.mt  .assuré  qu'on 
peut  dunner  avec  une  impunité  complète  la  même  doive  en  une  seule 
fois,  j'ai  augmenté  graduellement  la  quantité  donnée  j'isi|u'a  deu\  gr<«s, 
et  enfin  jusqu'à  une  demi-once;  et  je  ne  doute  pas  qu'on  ne  (iuis>e 
l'administrer  encore  à  des  doses  plus  élevées  sans  aucun  inronvenit  r  t- 
La  seule  précaution  que  je  preuais  co  a  l.uinisUaut  ce»  doses  élevée»  , 
c'était  de  fane  boire  au  malade  une  grande  quantité  d'une  boisson  dé- 
layante. Dans  aucun  cas  ce  médicament  n'a  agi  d'une  manière  appré- 
ciible  sur  l'estomac  ou  les  intestin»  ;  il  parait  qu'au  coiKtaiic  ii  «t 
complètement  absoibé. 

Ii  objet  des  expériences  dans  lesquelles  j'ai  aduvnis'ré  ces  doses  con- 
sidérable! d  liydriod  .le  de  potasse  n'était  pas  seulement  de  déterminer 
jusqu'où  elles  pouvaient  ête  élevécj  ,  mais  aussi  d'obtenu-  la  solution 
de  quelques  question»  relatives  a  son  mo  le  de  diffusion  dans  le»  divers 
organes  du  corps  ;  car,  lorsqu'on  en  fait  entrer  une  aussi  grande  quantité 
a  la  fuis  dans  l'économie  ,  tous  les  fluides  où  il  peut  pénétrer  doivent  en 
être  imprégnés.  C'est  en  suivant  ecttv  inélliodc  qu'il  est  facile  do  le  dé 
couvrir  dans  le  sang.  Cher;  un  jeune  ho-nine  affecté  de  gononhéc  auquel 
j'avais  fait  prendic  deux  gros  d'iodure  de  polas-iurn  .  on  observa  avec 
soin  l'urine  ,  et  ,  aiusilù:  qu'elle  offrit  des  Iracrs  d'iode  (  ee  qui  arriva 
au  bout  de  quatre  hr-ur.s),  on  lui  fit  une  saignée  du  bras.  Kn  exami- 
nant le  sang,  on  tionva  que  le  sérum  et  le  caillot  étaient  fortement  im- 
prégnés d'iode,  ht  uiè/ne  dose  fut  donnée  à  un  enfant  qui  avait  une  hv- 
diopisic  du  genou,  et  auquel  on  devait  pratiquer  la  ponction  de  cette 
articulation.  Cinq  beurcs  après  qu'il  l'eut  prise,  on  lit  une  très  légère 
ponction  par  laquelle  on  retira  douze  onces  de  synovie  à  l'aide  d'une 
ventouse.  Celte  synovie  contenait  une  grande  quantité  d'iode.  On  duo- 
tu  un  soir  deux  gros  d'ydriodate  de  potasse  ,  et  autant  le  lendemain 
matin,  a  un  Vieillard  qui  avait  l'une  des  plus  volumineuses  bydrocèles 
que  j'aie  vues  ,  puis  on  lui  pratiqua,  quelque*  heure»  après  qu'il  cul 
pris  la  première  do>e,  la  ponctiun,  qui  donna  isMie  à  plu»  de  trente  on- 


de sérosité  dans  laquelle  il  y  avait  une  grande  quantité  d'iode. 


§  11.   ACIIOS   PUlMoLOr.KJlE  Dt  t.'lODÏ  LT  Ut  LAUDE  UtMIODIQUE 
SVK   LEÇON   MIE  1MKAU. 

Les  effets  [ib)»ijli<giqu''s  ilel'io  le  u'ool  pas  étédislingu  s  arec  a>- 
»ci  de  soin  de  ceux  que  pioJuil  l'acd  hydriodique,  bien  que  ce»  deux 
substances,  considérée*  comme  agent  physiologiques  ,  si/ieu!  aussi  dif- 
férentes que  ieclilore  et  l'acide  munatique. 

Les  eflct»  phystol  gi  pies  de  l'iudcsont  exactement  les  mcmis  que 
ccu\ ducbloiv  ;  il  agit  comme  riitant  corrosif,  d-  terminant  i'inflain- 
uialiou  et  se  combinant  cbiui  q  icinent  aetc  les  tissus  sur  lesquels  il  est 
appliqué.  L'action  locale  simple  r  t  le  seul  effet  que  l'on  puisse,  à  pro- 
prement parler  .  attribuer  à  l'iode  non  combiné  ,  car  il  n'est  pas  i-roba- 
ide  qu'à  cet  état  il  soit  absoibe  tl  se  mêle  aux  fluides  en  cireulati  n. 
Les  autres  effets  que  l'on  a  attribués  à  l'iode  sont  ceux  de  l'acide  hy- 
dnoJiqueou  ce  sont  des  effets  secondaires  de  l'inflammation  et  de  l'ul- 

veut  s'instruire  qu'un  peu  île  bonne  volonté  ;  qu'il  uui  r«  les  yeus  et  les  uriillrs , 
et  U  jejeuce  I*  pénétrera  de  toutes  paru.  Ainsi ,  eu  considérant  l'enseigutmcni 
nous  avons  une  supériorité  incontestable ,  mais  les  anciennes  Facultr»  reprennent 
leur»  avantage*  quant  au»  csauicm  t>  u'est  pas  que  les  récipiendaires  ut  soient 
maintenant  soumis  >  des  epreu»*»  an*i  rigourcuies  que  possible  cis  épreuves  se 
fout  »»ce  tonte  cou»ttc:icc ,  mai»  le  vice  est  dans  l'institution  elle  nu1  me.  Autr* 
fois,  le  baccalauréat .  la  licence  et  I*  doctorat ,  ne  s'acquéraient  que  lentement , 
ueuibknient .  à  plusieurs  année»  il'inttrulle.  On  mettait  •  cluque  acte  proba- 
toire du  soin,  uo  appareil,  mie  «olcunilè  ,  dont  nous  n'atons  plus  «l'idée  ,  si  ce 
n'est  daas  Le  ,  -aludc  i»iagi»M-c  ou  cette  grave  cérémonie  est  prise  vin»  le  n'ile 
ridieulc.  Elk  avait  |>ouilaDt  un  but  tris-rccl  d' utilité,  e'etail d'imprimrr  dans  1  es- 
prit du  nouveau  docteur  one  latte  idée  de  sa  professjnu .  de  l'eii,;»|sviueiil  qu'il 
prenant  «otir»  la  vieille  et  la  corporation  dool  il  devenait  membre  II  rc>tail  de 
cette  iniuière  dans  la  sic  du  médecin,  un  long  soutenir  de  u  réception  ;  uudisiul 
d'an  tel  nous  étions  de  la  même  berner,  comme  si  on  eût  Cul  ei.seuiMe  nue  rude 
.-ampaitne.  Le  candidat,  oblige  de  faire,  ou  du  moins  dt  souteiur  plusieurs  tliwc»  a 
diaque  cvanien  se  trousait  .lans  nue  position  JSM-i  critique.  Espoi»  pendant  plu- 
»ieurs  heure,  sur  la  srlkite,  il  était  force  de  répondre  non-seulcnicut  au\  alla 
nues  de»  assaillais*  d  ollice ,  dumini  djeKuet  t!i>i'uUi(uiï ,  mais  le  premier  méde- 
cin tenu .  et  il  u'eii  manquait  pas  .  »rail  le  droit  il*  l'iutrrrogrr,  de  lui  demander 
des  preuscs  de  sa  capacité  Ce  medron  percctail  une  ntributiuo  et  jnuistait 
d'ui.  droit  de  pris  i^ .  toujours  tv.x  ileps-iu  .le.  rceipieiidaires  Après  le  ^ancn, 
iv»  dernier»  .  ivtus  on  uun  ,  iliiin.ai  nt  un  baiu|tict  au»  médecins  arpin;entati-ur» 
enttr»  enfcevw-  asve  »'iv,  la  siMifraterute  future  le  »o«l  il  ainsi  Ces  eou.lials 
icjenl  «<!««•;  I  =       a;  n  s:  u'iul  chacil»  et  bnnai..- ,  il  était  admis  qur  ùiiyi  uu 


}'  cération  du  canal  alimenta  rc,  produits  par  l'iode.  C'est  à  ces  derniers 
auc  l'on  doit  rapporter  la  série  effrayante  de  symptômes  qui  a  été 
déciitc  par  les  physiologiste*  joui  le  nom  de  iodiunc,  et  qui  ont  été  at- 
tribués, mais  à  toit,  à  l'ao  uiniilatiun  lente  du  p.  isoo  dans  le  corps.  Ce 
qi  i  vient  surtout  à  l'appui  de  «elle  cousidéralum  c'est  que  «es  même» 
symptômes  ,  que  l'on  a  observés  a  la  suite  dr  l'<inploi  de  l'iode  .'oui 
des  formes  capables  d'exciter  une  irrita  ion  locale,  n'ont  j..inais  été 
produits  par  évite  sub-tvice  lorsque,  par  s  i  combinaison  avec  l'amidon, 
elle  avait  été  privée  de.  sa  pmpririe  irritaulr.  t'.Vst  au  moins  ce  qui  ré- 
sulte des  nombreuses  obsnva'ious  ie<  ii<  illies  par  moi  à  l'liO|iiial  et  en 
ville,  et  de  celles  de  plusieurs  de  "''  s  confrères  qui  ont  bien  soulu  nie 
coumiiniqiirr  1-  s  résiilt  i!s  qu'ils  avaient  obt>  nus.  Je  puis  ,  pour  mon 
prupn'  Cuinplc  ,  affirmer  qiicje  n'ai  jainai»  vu  l'iode  dé  ertniurr  l'atro- 
pliic  dis  lesiiculcs  ni  dis  uiamelle» ,  ou  d<s  pal[iitaiiuns .  des  synco- 
pes ,  unedebil  lé  eveessive,  une  respiralion  anxieuse  et  précipitée,  des 
démangeaisons  à  la  peu ,  des  sueurs  poisseuses  et  abondantes  ,  l'aug- 
mcutatiun  des  iè,les,  ou  l'aspect  puriib  nl  de  l'urine  que  l'oo  renge  au 
nombre  des  symptômes  qui  raracléiisenl  la  m.ila  le  qui  l'on  ooiume 
iodisrue.  Our!qiics-uns  même  de  ers  symptotin  »,  tels  que  la  diarrhée 
bilieuse,  la  diminution  de  la  sécrétion  sabv.iire ,  sont  l  opposé  des  ef- 
fets que  j'ai  observés  à  la  suite  de  l'emploi  de  l'iode. 

Quant  aux  effets  de  l'acide  hydrioiique  ■!  est  probable  que  cet  acide, 
à  l'état  concentré,  tit  ,  comme 'l'aride  muriatique  un  irritant  corrosif  ; 
mai»  et  udu  d'eau  il  jvrd  toute»  ses  qualil  s  irritâmes.  On  doit  cepen- 
dant ero:re  que  tnciiicâ  cet  élat  il  n'est  pas  sans  exercer  quelque  action 
locale  sur  le  tube  alimentant-  et  probablement  il  ag<i  alors  comme  to- 
niq  ie.  Api-èi  lout ,  l'analogie  qu'i  .i  avec  l,  s  autres  acide*  minéraux 
(lie  l'on  regarde  géuérab  menl  eo.iime  toniques ,  permet  d'altribiier  à 
l'areide  liydnodique  le»  clfets  lo  uq'i.s  qu'un  si  grand  nombre  d'obser- 
vateurs ont  décrits  coniinr  icsult  ut  de  l'emploi  de  l'iode. 

L'acide  hydnodique ,  soit  qu'il  ail  élé  administré  lout  préparé  ou 
qu'il  se  suit  finué  dans  l'eslnm  n'  est  une  substance  d'une  absorption 
cxtièiiieuieut  facile;  donné  aune  ilu-i-eq  nv.il.uit  à  deux  gr^is  d  io-Jc  pur 
il  paraît  avoir  passé  complètement  dans  les  fluides  en  circulation.  Mais 
quel»  sont  les  I]  .ides  avec  lesquc  »  i  se  ire  e  et  par  qui  lies  voies  est-il 
rtj'té  au  dehoi»?  J'ai  déjà  dit  que  quand  l'i  ydiiodatede  (►olaSSf  et  don- 
né â  la  dose  de  deux  gros  le  sang  cuuticut  déjà  au  bout  de  quatre  à  six 
heur:  s ,  une  giaude  quantité  d  io'le.  M  iis  aussi  luisqi/nn  donne  l'iode 
à  bien  plus  peine  dose,  lueu  que  l'on  eu  continue  l'us  gc  |ieudaiit  beau- 
couji  Jilus  longtemps .  un  ue  pi-ut  mèu:e  ,  par  Paralyse  ia  plus  mi  mi- 
tien^  ,  trouver  d'iode  dans  le  sang  ;  on  e  t  donc  obligé  d'adinrttrc  que 
po;ir  que  l'iode  pénclie  dans  le  ».i'ig  •  u  an  inoins  y  devienne  apprécia- 
ble ,  il  doit  è.re  administré  tout  j  roap  ru  q  i.inlito  eonsidél  ablr. 

De  tous  lc>  fluides  séiielésc  rst  l'uriucqui  a  cnnslauiment offert  l'iode 
enj  l  i»  grande  j'»i->nd  iIilv.Oii  y  oiislalait  sa  pré.ienec  ,»ialrr  heures  après 
que  la  première  dose  avait  ele  prise,  et  quulic  jours  apic*  la  dernière, 
i  I)  .lis  quilques  cas  on  l'y  trouva  inèinc  api  es  le  eiiiquifciuc  ou  le  sixième 
jour;  et,  de  quelque  manière  qu'il  tût  été  administré,  soit  eo  une  furie 
dose  ,  suit  au  contraire  que  le  sujet  en  prit  depuis  longtemps  et  que  l'é- 
conomie eu  fût  comme  imprégnée,  on  constatait  sa  présence  peodant  le 
'  inèuH-  espace  de  Irmps.  Après  l'urine  c'est  la  »abvc  qui  en  offie  la  plus 
!  giandc  quantité.  On  l'a  trouvé  aussi  constamment  dans  les  larmes  et 
I  dan->  le  mucus  du  wi;  bien  que  pour  ce  dernier  il  fût  impossible  de 


tin  nt  lima ,  seu  pntim  crihrttm  vrriiatit ,  et  l'un  disputait  à  oiilranet.  Bâillon 
fut  Miriuxniuc  kjtéan  dei  lochrlirr  par  sa  grande  force  de  dialectique.  Par- 
foi»,  il  est  vrai ,  on  dipassait  la  lifn*  cl*  gravite  |sarliculière  au  lien  et  à  la  ebo- 
se,  mais  cela  prouve  l'e»tr*me  allrnlmn  qu'on  j  prenait  d'autant  plus.  Souvent 
eucoee  les  petites  iiitriraes.  le»  souilles  menée»  afissaient  en  faveur  on  contre  le 
candidat ,  ee  qui  rendait  la  bitte  plu»  site  et  en  augmentait  encore  Tinte- 
rî't.  C'est  aiusi  que  l'inel,  lui  qui  devait  acquérir  plu»  tard  une  si  grande  eèlcbri- 
lé  ,  fut  rejeté  dans  sa  licence,  il  n  en  paya  pas  moins  sa  part  du  banquet  qui  eut 
lieu,  au  Panier  fleuri ,  rue  des  Oranils-Au^ustius.  le  résultat  de»  itameos  ,  ee 
qui  «'y  était  passe,  devenait  ensuite  l'objet  des  rmiTinilioiu  des  médecin», 
ipiebiucfnir  des  gens  dn  monde  II  est  des  tliéses  satanles.  profondes,  oei|rin»)es  on 
scaiidaleuM»  ,  qui  ont  fait  du  bruit  dans  les  salon»  de  l'aris.  et  qui  courairnt  daa> 
les  miiverule»  de  l'Europe,  telles  Turent  entre  autres  celle  de  Cm  l*atio,  e«i  ne 
lotiu  /tanta,  a  naturel  utortrU* .'  nJJ  ;  eefc  di-  Philippe  Heeeroet ,  ait  e/f  vrrgirti- 
ttitij,  su ■  virititntis,  crrttt  indici*\?  ujî.  ,  siHilenne  le  .^  janvier  1813.  U  but 
aussi  remarquer  la  célèbre  thèse  faile  \w  l.ouis ,  et  qoi  détail  tire  soutenue  sous 
sa  présidente,  le  H  décembre  1751 ,  lorsqu'un  irrH  du  Parlement  y  mit  obstacle 
ei  a  bon  drui' ,  car  il  r»t  diflieile  d'être  plu»  nh-e.  ni  dan»  un  sujet  scientifique.  En 
vuiei  Ictitre:  rfe  partium  rj-ternurum  p'Bivi.i;i>'ii intrivienlium  in  muti  ribut, 
ii.itiir.ili,  fiti,a*  et  xmrkata  ,/ijiDiiii.if,etc  ;  enfin  celle  de  TbomiJ  d'Ongbe, 
m.rt  il  yn  |seu  d'annres,  S  Viçt  ue  H  ao«.  Cette  tlitse  «t  ait  pour  titre  français  ■ 
De  l'.'Lus  ,!e$  laeemem  :  elle  fit  du  bruit,  loii-sculemcnl  »  eaux  du  sujet, 
mai»  par  l'apropis  et  l'originalité  de  l'épigraphe  : 

l'd  modtu  in  ie  ««,  m  il  <  <  rti <{,  ni</ur fi.  et , 

O.-ro»  :'ft.vr.  eimu/ne  ntt/uit  i-omi-urr ,  RECTl'M  (Itorat.) 


Digitized  by  Google 


DE  PARIS. 


5 


savoir  s'il  avait  c'é  réellement  fourni  par  la  membrane  de  Schneider  ou 
par  li  glande  lacriinalc.NoiisavonitrniiTé  au«si  l'iode  dans  le  lait,  i...iis 
oq  ircs-pitife  quantité  ,  surtout  si  on  la  compare  avec  celle  que  rttt éc- 
riaient simultanément  l'urine  et  la  salive.  On  a  trouve  aussi  l'iode  d..n* 
le  mucus  sérreté  par  les  poumons  chez  les  individus  atteints  de  bron- 
chite chronique,  mai*  il  ctail  difficile  de  déterminer  si  sa  présence  dans 
ce  fluide  n'élait  pas  duc  au  mélange  d<-  la  salive. 

On  ne  pourrait  cependant  conclure  drs  fails  précédros  que  l'iode  se  ' 
retrouve  dans  tous  les  fl  idet  de  l'économie  ;  nous  avo'isdejà  dit  que  !■•  j 
sang  n'en  offirai'  que  dans  certaines  circonstances  ;  il  y  a  rn.orc  d'.«u-  ) 
très  fluides  où,  malgié  de  nnmbtcuses  cxpéii,  nées,  on  n'a  pu  turuau  r  ' 
la  moindre  trace  d'iode  ,  et  nous  plaçons  en  première  ligne  la  tueur.  , 
Quelques  physiologistes  ont ,  il  est  vrai ,  dit  qu'où  avait  constate  la  i 
présence  de  l'iode  dans  ce  fluide ,  mais  je  puis  afunnrr  que  dans  des  j 
expériences  multiplier;  et  faites  avec  le  soin  le  plus  minutieux  cb»  t.  des  V 
sujets  qui  prenaient  des  doses  énormes  d'iode,  et  dool  l'urine  et  la  ra- 
llye devenaient  aussi  noires  que  l'encre  par  l'épreuve  chimique  ordi- 
naire, on  n'a  pu  trouver  la  plus  légère  trace  d'iode  dans  le  liquide  de 
la  transir  <tu,<>.  Ce  liquide  était  obtenu  par  l'emploi  des  diaphoni- 
ques 0:1  n  cueilli  sur  le  front  pendant  que  le  sujet  était  dan*  un  bain 
chaud.  I.'cau  de  loin  dans  laquelle  le  malade  était  plongé,  exaruiucc 
co  uicmc  temps  ,  ne  fournissait  p.is  d'autres  résultats. 

Un  autre  fluide  dans  Itqucl  j'ai  cherche  l'iode  dès  mes  premières 
expéiicncc»,  c'est  la  matière  purulente  fournie  par  les  ulcères  ,  pour  la 
guerison  desquels  en  einp'ufc  l'iode  avec  succès  ;  mais  ,  dan*  aucune 
des  n*. ruineuses  expériences .  f.ut>  s  sur  les  malades  complclrmenl  satu- 
rés d'iode  ,  je  n'ai  pu  iroiivrr  l<-  plus  léger  indice  de  la  présence  de 
celte  substance  dam  la  rnitii 
liquide  séeréié  par  la 


dose,  non-seulemr-nt  sans  inconvénient ,  mais  enei  re  avec  une  utilité 
réelle  L'iodurc  d'amidon  détermine  souvint  de  la  constipation  avec 
quelques  coliques  ,  et  fi-équcruinent  aussi  avec  une  décolorilion  des  ma- 
tières fécales  qui  deviennent  blanchâtres.  I.c  développement  de  ces  ac- 
cidens  nécessite  l'emploi  d'un  laxalT  qui  Us  fait  disparaître.  Dans  quel- 
ques cas  ,  mais  rare. m  ot  l'iodure d'amidon  a  produit  l'efùt  op;  os»  ,  il 
airit  comme  purgatif  ehez  les  personnes  chri  lesquelles  les  organes  de  l  i 
digestion  sont  faibles;  il  ct.1  stnvcnt  nécessaire  ou  d'ahandonntr  rom- 


plcte 

dose. 


.eut  l'ufagc  de  ce 


ou  du 


d'en  diminuer  la 


On  a  dernièrement  demandé  si  l'iode  produit  la  salivation  ;  il  rétulle 
de  mes  rxpéi  ietices  que  rrt  accident  n'irrisc  pas  fréquemment  ,  mais 
qu'un  ii -  peut  douter  qu'il  ne  se  présente  quelipu  fuis.  Clin  un  iintnme 
qui  avait  prit  t>,eV>4  grair;*  d'iod-  •*«  quarante  deux  jours  ,  sous  foi  me 
d'iodure  d'amidon  ■  on  fut  oh  igé  d'abandonner  celte  médication  à  cause 
d'une  salivation  qui  fut  aussi  abondant  -  qu'aucune  <!'•  celles  que  j'aie 
vi, r,  produite  parle  merriire  .  av  r  p.nllcuicnt  de  la  face  et  ulcération 
de  la  muqueuse  buccale.  Mlle  ne  durera  d'une  saiiv^i.  n  inercurielle 
qu'en  ce  qu'elle  fut  inoins  opiniâtre  et  cessa  aussitôt  que  l'icdc  eut  dis- 
paru de  la  salivation.  Je  n'ai  jj'uau  vu  ce  symptôme  au -si  prononcé 
daes  aucun  autre  cas,  mais  je  l'ai  observe  souvent  à  un  moindre  degré. 
L'Iiniuiiie  qui  l'avait  éprouvé  avait  ru  auparavant  plusieurs  salivations 
mtrcuiiclle.i. 

Dan»  plusieurs  cas  le  pouls  prenait  une  cei  laine  accélération  au  i 
mcr.ti.ii  l'économie  cuumençiit  à  être  imprégnée  d'iode;  mais  ,  d 
!e  plus  giand  nombre,  on  ne  i «marquait  tien  d'appréciable  soute*  rap- 
jort.  Après  tout,  une  des  circonstances  les  plus  rem trquablcs  de  l'era- 


hite  purulente.  L'absence  de  l'iode  dans  le  ,,l„i  ,|r  ce  médicament,  c'est  l'alisenre  de  toute  epecê  de  svin,  IÔW» 
et  1rs  mi  faces  ulcérées  est  d  .Mitant  plu»  re-     qu'on  ri 


marqualdc  que  celte  substance  j  mit  d'une  cfiiracité  inconteM-r  da:  s  le  ,q,.véej  sortaient  et  prenaient  1er»  aliment  * 

traitement  .le  ;U  ..icuis  iml.i  lies  cutanées  et  de  diffciens  id  ète*.  I  q,K>  sj  |*on  n\1Vail  tenu  compte  de  I  -  tat  cl 

Tout  l'acide  bvdriodiqu-*  intro  Util  dans  le  corps  est  rejelé  au  de-  et,  dans  beaucoup  de  cas  ,  cl   la  rapidité  a 

1  n,<        i'...;  ,  i»    .i_  i  .  ■  .  •   *  .   i     


qu'on  puisse  lui  attribuer.  Les  malades  qui  prenaient  les  doses  les  plus 

s  com-i.c  auparavant,  en  sorte 
cliinique  de  leu  s  *é.  relio  s. 
avec  laquelle  avaient  di  paru 

hors  par  J'urine  a  l'cxcip  ion  de  la  petite  quant  lé  que  contiennent  !  b  uis  maladies,  on  n'uuiail  pas  pense  qu'ils  fussent  tous  l'influence  d'un 
la  salue,  le  iQu  'isn  is.l  et  le  lait  chet  le?  femmes  qui  Unuriisseiil.M ait  Irjtti-nirnt. 

comme  la  plus  graidc  (tartie  de  1a  salive  e.t  avalée  ,  l'iode  qu'elle  ron-         pl)lir     ,,,„  l'efurjcité  lelal.w  de  ces  diflrriii'cs  prcpira'.un, 

tr<  ut  est  -bs.  i  Le  une  seconde  fuit  par  l'estoimc  et  les  intestins.  I.c  mè.ue     «l'iode,  l'ioduic  d'amidon,  l'aride  bjdr  oJiqiic  et  l'iodurc  de  [viassium. 
eQet  a  heu  pour  1  iode  contenu  dans  les  fluides  qui  sont  ab-orbés  par    jc  Mll,  p„lt<.  a  |fi  ,,  acerd  .ns  f  rdre  où  elles  sont  éruninéet  n-dttsu». 
Inaur  faces  exhalants.  A  nst .  apiès  avoir  décrit  plusieurs  curants  dans     (;,..;1.mi  „,t,  il  tera  l  |-o  tible  quu  la  su(scriur.té  que  j'accorde  à  I.  pie 
dllferenet  dinxlioos  p.esque  tout  l'iode  intro<lii.t  finn  par  s'é.  ouler  au     ,.:,:.r,       *,  cc  quc  je  |  ai  employée  beaucoup  plus  licqurimneni  que 


dehors  avec  1rs  uri. n--.  .Niais  avons  dij  i  dit  que  le  temps  i .  ce*».uic 

ment  de  q 
le  potassi 
loduit  |u 

Quant  à  rii  lliieiiee  des  préparations  d'iode  dont  nom  nous  som  r 


pour  cette  évacuation  complète  rst  ordinairement  de  quatie  jouit. 

'•a  peau  abfirl  c  tris-fanlenient  l'iolurede  potassium  q  ic  l'on  re- 
trouve dau  l'urine,  comme  lorsqu'il  a  été  iDlioduit  jwr  l'isîoinac,  mais 
moins  rapidement. 


In  autres  ;  d-i  "le. te  ,  elles  agis  i ni  toutes  de  la  UKi.ie  m.uicre;  tt  le 
seul  moyen  d'e-.pliquir  la  timiblude  d*ac:ion  tie  subslanocs  d'u.  r  na- 
ture si  ill  férente,  c'est  de  eorsider-  r  l'acide  hy  înodique  cnuitoe  le  prin- 
cipe ael.f  ,  celui  qui  [  rudnit  les  elfets  pliysiuK'g  qiics  1 1  llu-rapn.  i  (nés 
que  l'on  attribue  crdin.iii rmeni  a  l'ioi  .  >Ousa>uns  Jéj a  vu  que  l'io.l 
pur  est  iiiiinédialemint  lonserli,  dans  l'est otuac,  en  acide  livdii.nl  qui  . 
occupes  sur  les  organes  de  la  digestion  et  de  l'assimilation  ,  elle  n'ctait     Quao"  i  l'Iiydi aolatc  de  potasse  ,  il  est  évident  qu'il  doit  ètie  dcuni 
critainemenl  par  d  fivuiiLle  ;  au  rontraiic,  rhet  les  malades  qui  pl.-     j-c-.c,  j  aitiellement  an  moins,  dans  l'intérieur  det  oiganrr.  par  es  a  i  '<  s 
nai. m  cet  médicamrns  aux  doses  Ici  plus  fories,  la  langueet.il  nette     inuriatiqne  rt  phoaptWpir,  it  réduit  par  »a  rotnbiu-ii-oit  avec  il*-»  b-« 
cl  d'une  couleur  ct-oriu aie  ;  l'appétit  et  la  digestion  n'avaient  éprouve  au-  1  ses  ,.lus  faibles,  la  touicel  la  e:i  *iix,  a  un  et  .1  peu  .iitïYrcnt  de  l'..cide 
eun  troubl  • ,  et  dans  braucouj)  de  cas  l'état  de  ces  fonctions  était  nola- 
Llnm  lit  .iinélioié.  Des  d' ux  médicaiiiens  doués  de  propriétés  ail  raat  s 
curigujnet ,  <|-ie  nous  possndons  ,  l'iode  c'.  le  inereuic,  le  prunier  a 
sur  le  second  l'important  avantage  de  j  ouvoii  clic  administre  à  lia -le 


O  qui  i!.ninail  paruiis  une  certaine ehatritr  on\  ar^amentalions  quodbtjttuirfi* 
c  et*  q«i  k  rùtr  de  la  salle  ou  se  |>a.*.»ii  ni  le»  rtaiue:u,  i  tenavait  une  autre  ou  l'on 
■errait  «lu  vin ,  <le«  r*lrairln.s.ioi;iis.  selon  I  iisaje  juv  jij*unles  candi  Jais.  Or, 
»|DOiquc  le»  t!.r«esfnsMCt  toujours  ilttlint.  t'irgtm  t:niartp.  ei  iuhcio  i.uctr, 
mrtl  arum  orrA, ,  /     . ,;/,.  j  «(,,  ,..„ ,  U  diiriult  <!u  lieu  lut  <ruel'f«fois  OJceoouue 


.M.  i  .jw.  j  at'*  fm,  m  diicmli; 
|«r  l'effet  de  eopii-iiM-s  til  aliom.  C'est  alors  que  Us  leiuie»  Porteurs,  les  lélc» 
ehiujrs,  lesimairinalioiLS  vi.es,  les  bonuues  >  saillies. J  ut.  »  re*«rùc»,  atlisaieul 
le  feu  de  II  dispule.  lîoe  Un  ie  cl'nn  de  uot  eoiifieres  que  nous  venons  de  perdre 
avait  pour  sujet:  an  innr  er/eii./um  ••smn.mtri  ih^wi.*  Nrgat.  Corrmrt.|ui  |*b- 
•lairt  le  conmeuraueul  de  la  dispute  avait  larpenoeul  lin  et  mangé,  cu  ra  brus- 
onenH-nl  ilau»  la -aile  ou  se  |ia<uil  l  eva.,  eu;  il  tenait  a  «a  naia  un  v.rT»  plein 
ri-î-boe.1  d  cvrelk-nl  ti.uliiis  ;  il  l  aiils  d'un  trait,  puis  il  .ïil  : 
l»tr  ctmtra  toiiclininnrm .  ce  qui  Gl  éelilcrde  rire  la  docte  asstojj.lce  tl  Irciuauis- 
ter  les  vieilles  prrni  |ues  qui  en  (ai.aient  parlie.  Pictque  toujours  .teanmoiiu  les 
rpmres  se  faïuicnl  avec  gravite  cl  beaucoup  de  rigueur  pour  les  candidats. 

Si  1  on  chcrclic  maintenant  le»  causes  île  celle  grande  sévérité,  il  est  ai-c  d*  la 
trouver.  >ou  sriilcmcnl  on  écartait  par  la  les  ienorans,  les  illetres  ,  les  boouDi  s 
■le  peu,  pour  o'av.urqae  des  fen»  instruits  dans  la  Kaeullt  ;  nuis  on  en  voulait 
le  taoïus  possible.  Il  n'rtait  pat  besoin  de  convier  beaucoup  d'ouvriers  à  la  anois- 
aon.  quand  les  premiers  apj  elrv  iiittisaient  déjà  ;  et  ranime  tout  nwilerin  parlici- 
pasl  a  la  eoualion  de»  grade»,  ou  tloat  penser  qu'il  v  regardait  a  denv  toi»  avant 


.  C'est  prolialuvnicDt  aussi  i 
aaolif  qu'on  doit  attribuer  1c  haut  pris  îles  réception».  Il  oc  (allait  pas  noînt 
but  aille  franr»  pcuir  Un  docteur  s  la  Faculté  de  «kf deone  de  l'aris  , 
«aorae  pour  le  teanpt-  Ccpcudaul  il  j  a*  ait  un  certaia  nombre  de 


de 


bydnudi-pie.  Mais  !  •  préseni  c  de  la  pola«»c  ne  .loi  j  a»  è  ie  sans  m 
liiienceMir  1rs  pk.-notnenrs  q>  i  ,  d.ns  Ce  le  .:.  c.ision  ,  se  p.s-r.il  da...»  ;.i 
pr  fondeur  de»  oigancs,  et  qu'une  oljserv.it ion  ;  us  attentive  Ici  a  s .  s 
doiite  cuDDaitrc  plut  tard. 

dee»  à  dilTr  renie»  époipie»,  en  laveur  des  jeunes  gensf*u  lavons.  »  par  :»  f..i:..w. 
toovitie.  lorsqu'un  étudiant  >e  dis'.iu;uatt  par  tue  liante  rajuciU-,  la  lnu  t.  ■  J  i  - 
nuuuait  et  mêiue  supprimait  tout-à-fuit  1rs  Irais  de  r.  eepti.ui.  .  .mioïc  il  arasa  sti 
célèbre  DodirvJ.  Qinu  qu'il  en  soit,  par  la  nature  nu'iuc  -e  I  u.'lit  t...:i.  j.  ul-/ir.- 
aussi,  parceipi'alors  les  choses  liaient  plu-  vtatile»,  les  ]k.  au.  t.^  g.lttsv  clan,,,  I., 
nècei-silc»  moins  inipétieuses  que  ^i-  le.sjuur»  ;  lesmctcrins  ava.cut  m  e  cvi-1.  ru  e 
lùCniment  tuuiui  twoiblcct  prexaire  que  la  noire.  Aujounl Lia.  par  li  p!u.  (.,:.,!,- 
de»  combinaison»,  dans  une  i|«i.|ue  nu  l'oî.stnHlio.i  i!>-  louîe,  ks  earririt-s,  le 
eMiilniement  pevpvtiiel<le»e*p«eili'».  de>  aiuonrs-prupre-.  tleseupi  il.  s.  pronrn; 
IVveésde  vie  et  de  loree  sociale  qui  nous  travaille  et  iukis  d.  !  ....;e  ;  lois./.c  lo'*t 
se  lait  par  l'argent,  que  la  «cii-we  tt  1*  aicrite  tout  pri  visis .  < .. ,  .le»  et,  valeur 
monétaire;  que  le»  pasMoo»  sont  |du»  aclive».  les  amt.iti  .u»  plo»  à^res.  le  love 
plu»  évitant,  les  s.nifli»  l.evo.ns  pl  is  difliiiKs  ..  Sjl.si.ire  ;  que  le  pr avertir  hé- 
breu, plutèl  lesei«ulcre  que  la  |.auvrsie,  lut  ».  i.l.r  ta  poiynaiitevcn  c.e'cstalo  '» 
que  les  médreiiK  kiuI  abaisses,  environnes  «IV-slariVs  anVti»  uat  sle'-r»  Ire,), 
mes  prelenlioiu  ,  pourquoi  cela?  Je  m  cv-m  rai  .le  le  rvJ:re,  par  e  <pi  ils  sont  ."«- 
les,  parce  uu'awuu  centre  .1  aeliou  ni-  1rs  rallie,  aucun-  tus:  l'ulion  uc  ilir  g  -  s_>  - 
ucr^iqiwBimt  le»  sobuili-s  de  tous,  pane  <p  e  .'•  ;i«nr,  ce  ressort  eseï  il.  n*.  et 
providentiel  pour  qui  sait  I  eiuplovri ,  i  tant  luaintvi.kt.t  tout  au  sa-rvirc  d  ;.u  iu- 
dividualivmc  a  vue  courir,  tst  I  ru'i-nu  le  plu»  actil  4  la  pr.-le-si  >n. 

Certes,  je  ne  prétends  pas  que  l'aueiei.  or.he  .le  cli..-i  s  tut  parlait  de  trait  prviut 
]  il  »'eu  faul.  je  eouslaleet  je  eonqvare,  que  l'un  j".;<-  ]  ar  Ici  <  ..uv.  qocu.  rs_  K  i.i..t. 
I   tùr,  la  vieille  Facull-  île  nudeeii  e  de  l'aris  n  i  la.l  pi»  unt  co'iK.ritioii  idhiucu- 
I  lable,  plusieurs  IriiU  de  sou  histoire  l  attestent  «ulUsamuKnt  J  ai  I.  jà  reoarqué 
combKn  IVapril  de  corj.»  pousse  outre  misurr.  |*ni.  rap.ee  et  mrsajuu  y  prvia- 
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(iAZETTE  MEDICALE 


J  III.   ACTION  TBÉnAPEUTIQUE  OU  MLPAJIAT10N»  D* 

Il  nous  reste  maintenant  à  signaler  Ira  maladies  où  l*>  mploi  de  l'iode 
rt  de  tes  préparations  à  haute  dose  a  été  suivi  de  surets.  Les  cas  dans 
lesquels  ce  traitement  a  été  suivi  appartenaient  i  la  syphilis,  aux  sib- 
bens,  ans  »crophule»  ou  bien  au»  différentes  maladies  de  la  peau  ,  tel- 
les que  la  lèpre,  le  psoriasis,  l'icblhyosis,  l'impétigo  et  le  porrigo.  Sur 
lrente-*ept  malades  auxquels  nous  avons  administre  l'iode  sous  l'une 
île*  Tonnes  que  nous  avons  indiquées,  noua  choisissons  crus  où  l'action 
de  ce  médicament  a  été  le  plus  évidente. 

Amer  toi  KAorncLivii  nu  a»t<cdhtiot>. 

Ou.  —  J  Elliot.  sellier,  âgé  de  1-4  aos,  reçu  le  4  août,  rapporte  qu'on  an  au- 
paravant il  se  forma  w  le  do»  de  la  main,  au-dessus  <tu  pouce,  un  sbècsqun'ou- 
vril  au  bout  de  quelque  lempt  et  donna  issue  à  une  grande  quantité  de  pu*.  Ver* 
le  même  temps  il  se  forma  sur  le  pouce  droit  un  abeè*  qui  fat  ouvert. 

A  l'époque  de  ton  admission  il  présente  sur  la  main  un  veste  ulcère  d'apparence 
serophulcusc.  recuuvert  sur  quelques  points  par  des  portions  de  peau  décollées 
et  fournissant  un  pu*  de  mauvaise  nature ,  la  main  est  le  siège  de  douleurs  lanci- 
nantes Ires-vives;  sur  un  point  de  l'ulcère  on  distingue  l'extrémité  du  peemiee  os 
métacarpien  qui  est  carie;  sur  le  pouce  on  voit  ausM  deux  ouvertures  de  la  mime 
nature  mais  a  travers  lesquelles  on  ne  trouve  pu  l'os  dénude. 

\jt  genou  gauche  présente  en  circonférence  un  pouce  de  phi*  que  le  droit ,  et 
c'est  surtout  au-dessus  de  la  rotule  que  le  gonflement  est  le  plui  remarquable  ;  la 
tète  du  tibia  est  le  siégr  de  douleur*  que  la  pre**ion  augmente  beaucoup  ;  la  santé 
générale  est  awet  bonne  ;  dialbèse  strumeuse.  (Huile  de  ricin,  une  once;  vésica- 

lOlfC  Mlf  le  {{CfMMl  ) 

Le  4l>  aoot.  I.Vtat  du  genou  est  beaucoup  amélioré  ;  l'ulcère  de  la  main  n'a 
rproavé  ptrsqu'aucun  changement.  (Le  malade  prend  troif  fois  par  jour  sis  grains 
d  :o  lure  de  potassium,  et  les  dote*  soot  augmentées  sucecssiwment  ) 

Le  19.  Le  malade  prenait  trois  doses  de  dis  grains  d'iodurc  de  potassium  cha- 
cune, et  au  bout  de  quelque*  jours  iVro  prenait  an  gro*  par  jour;  son  urine  con- 
li  naît  une  grande  quantité  d'iode)  la  plaie  (tait  presque  cicatrisée  t  aucun  os  ne 
sVlail  détache. 

Le  <  4  septembre  L'ulcère  éuit  entièrement  cicatrisé  ;  le  malade  est  renvoie 
guéri. 

r/rat  tr  rsoaiasts. 

Ou.  -J.  M.  Lellon.  ouvrier.lgé  de  S2  ans,  reçu  le  l?janvier,  présente  sur  les 
estrérailés  une  éruption  qui  avait  commence  deux  an*  auparavant  autour  des  ge- 
noux et  des  coudes  sou*  forme  de  taches  ronde*  arec  uo  légère  saillie  et  cou- 
vertes d'écaillé*  d'un  blanc  brillant;  maintenant  elles  sont  réunies  cnnuues,  d'un 
gros  volume,  ridées,  rouges  et  conservant  quelque  chose  de  la  forme  des  écailles 
et  séparées  sur  quelques  points  par  de*  peli  te*  nvure*.  Le  malade  *e  plaint  à  peine 
de  cet  riat,  et,  du  reste,  sa  santé  parait  bonne.  (Induré  d'amidon,  demi-once ,  a 
prendre  trou  fois  par  jour  ' 

Le  24  janvier, 
se*,  l'iodé  est  bie 
portée  à  uoe  once. 

U  2Ï  février.  Les  taches  mai  couvraient  le  tronc  et  les  bras  ont  déjà  disparu 
depuis  quel  pe  temps,  et  la  peau  de  ces  partit*  oITre  I  état  normal  ;  mais  1rs  et- 
trcnuli'*  inférieures  présentent  encore  quelques  plaques  rouges  avec  de*  vestiges 
d'ècaiilcs  Depuis  le  18  janvier,  le  malade  a  pris  9ô  onces  d'jadorc  d'amidoo  qui 
équivalent  à  4  onces,  6  gros,  !l  grains  d'iode;  le  malade  n'a  éprouvé  aucun  in- 
■  '-  -  iraitementet  l'iode  a  été  retrouve  «Un*  ses  sécrétions. 


a  par  jwir  j 

Le*  lèches  de  la  peau  paraissent  muin*  rouge*  et  moins  éraillen. 
^  supporté  et  n'a  point  détermine  <le  constipation,  la  dose  est 


Oaa.  —  M  Dnnold,  igë  île  19  ans,  bottier,  dit  avoir  observé  il  y  a  neuf  jo 
et  trois  jour»  aprè»  un  coït  impur,  qurlques  petite*  pustules  îur  le  gland.  Qu- 
elles ne  lui  causèrent  aucune  incommodité,  il  ne  s'en  occupa  nullement.  Quelque» 
jours  après,  cependant,  a  la  suite  d'une  déhanche  ,  il  remarqua  que  le  prépuce 
était  gonflé  cl  douloureux,  et  le  lendemain  il  y  avait  un  phytno«is  complet.  Le 
gonflement  s'étendit  graduellement ,  envahit  tout  le  pénis  et  était  si  considéra- 
ble qu'au  moment  de  son  admission  le  gland  ne  pouvait  être  découvert.  La  ver- 
ge était  d'un  ronge  foncé  et  le  prépuce  offrait  déjà  uoe  teinte  livide  surtout  prés 
de  se.  sommet  ;  les  glandes  de  l'aine  étaient  fortement  engorgées  ;  il  y  avait  de  I* 
fièvre. 

Tool  le  corps,  mais  spécialement  la  partie  antérieure  des  cuisses,  est  convert 
d'eue  éruption  squanameu*e  ;  sur  les  cuisses  et  les  genoux  les  squammes  sont  pe- 
tites, épaisses,  d'une  couleur  venlltre  et  très-serrées  ;  >ur  d'autres  points  elles 
sont  grandes,  minces  et  d'une  nuance  très-légère,  en  se  drtacbant  eRes  laissent  la 
peau  rugueuse  et  sensible  ;  il  a  forme  qu'il  n'avait  jamais  eu  auparavant  de  mala- 
die vénérienne. 

Au  bout  de  quelques  jours,  et  après  que  la  partie  antérieure  de  prépuce  se  fut 
détachée  par  la  gangrène,  qu'une  autre  portion  eut  clé  enlevée  par  le  bistouri  et 
que  les  plaies  curent  pris  un  bon  aspect,  b  peau  offrant  toujours  le  même  élit , 
le  malade  commence,  le  12  mars,  le  traitement  par  l'iodure  d'amidon  à  la  dosa 
d'une  drmi-oore  trois  fois  par  jour,  et  le  1 5,  aucun  accident  n'étant  survenu,  la 
dose  est  portée  à  une  once. 

Le  15.  La  plaie  de  la  verge  était  pres-^u  entièrement  cicatrisée  :  les  squammes 
des  membres  étaient  moins  denses;  le  traitement  était  parfaitement  supporté  et 
l'urine  contenait  une  grande  quantité  d'iode.  On  prescrit  des  bains  chauds  de  35 
a  40  degrés  II. ,  mats  le  malade  ne  pot  les  supporter  au-dessus  de  SI  dvsjrés.et  on 
ne  peut  trouver  1a  moindre  trace  d  iode  dans  la  sueur  qui  s'écoule  de  son  front  ni 
dans  I  eau  du  bain. 

U  sort  entièrement  guéri  le  28  avril. 

L'efficacité  du  traitement  employé  dans  le  cas  précédent  ne  peut  point 
cire  douteuse,  bien  qu'il  nous  »oil  resté  quelque*  doute*  jur  la  nature 
de  U  maladie,  car  le  sujet,  parlant  lrè*-m*l  l'anglais ,  noui  n'av/ons  pu 
nous  assurer  exactement  si  ce  psoriasis  n'était  pas  consécutif  *  quel- 
que maladie  vénérienne  antérieure  a  celle  pendant  le  cour*  de  laquelle 
il  a  apparu.  Au  reate,  cette  circonstance  est  peu  importante,  car  la  mê- 
me médication  employée  chez  de*  aiijet*  qui  étaient  affecté*  des  symp- 
tôme* secondaire*  de  syphilis  ,  a  eu  le  même  suoec*.  Ain*i  cket  un 
homme  chez  lequel  la  syphilis  remontait  a  troi*  année*  ,  qui  avait  tait 
plusieurs  traitemens  par  le  mercure  et  les  siidorifiques  ,  et  qui  présen- 
tait un  gonflement  du  tibia  et  du  cubitus  avec  une  ulcération  ayant  ton* 
lescaraciérc*Ténéri<nt,  le  traitement  par  l'iode  à  haute  dose  eut  uo 
*uccè*  eorap'et ,  mai*  après  avoir  déterminé  du  got.flcment  à  la  face  et 
une  salivation  peu  opiniâtre.  Il  est  remarquable  que,  pendant  que  dura 
cet  accident,  la  salive  contint  autant  d'iode  que  l'urine. 

Ayant  constaté  l'efficacité  de  l'iode  dan*  le  traitement  de  la  syphilis 
consécutive  ,  noua  dûmes  penser,  d'après  l'analogie  qui  existe  CD'rc  le* 
deux  maladies,  qu'il  ne  serait  pas  moins  utile  contre  lesibbens.  Le  fait 
a  prouvé  que  ruus  ne  nous  élion»  pas  trompés. 


Dan*  na  autre  cas  de  psoriasis  le 
mais  d'une  manière  moin*  prompte  et 
ide 


fut  également  efficace, 
oins  évidente  que  dans  celui  qne 


cléai  ras  î/ione  a  «une  dos*. 

Obi.  —  Mac  Grégor,  igé  de  39  ans,  fermier,  dit  n'avoir  jamaheu  de  maladie 
vénérienne;  il  attribue  la  maladie  «tont  il  est  atteint  à  ce  qu  il  a  mangé  au  même 

Plat  et  fumé  a  la  même  pipe  qu'un  individu  atteint  de  stbbciu  Le  coté  gauche  de 
isthme  du  gosier  présente  une  ulcération  superficielle  occupant  a  la  fois  le*  denx 
piliers .  l'espace  qui  les  sépare  et  1a  partie  antérieure  de  la  luette;  les  bords  en 
soot  légèrement  eleves,  la  surface  en  parait  indolente  et  couverte  d'une  exuda- 
tioo  jaunit re  ;  la  mette  est  tres-abaissre  et  Inclinée  a  droite,  par  suite  de  la  des- 


I  lit  en  certaines  circonstance*.!!  y  avait  i  Paris  une  chambre  royale  de  mé- 
decine de*  universités  de  province,  d'une  pin*  granle  facilite  h  accorder  le  droit 
d'exercer,  chambre  qui  fut  soppnmr*  en  1 6V4  par  le  crédit  de  Fsgou  ,  et  la  Fa- 
culté l'en  récompensa  en  faisant  placer  son  portrait  daos  le  lieu  de  ses  séances. 
Le  despotisme  de  la  Faculté  s  étendait  quelquefois  des  personnes  aux  doctrines.  > 
Plus  d'un  membre,  en  mainte  occasioo,  n'rnt  pas  line  contà'tic*  médicale  ti- 
morée a  l'excès.  Mai*  à  coté  de  ces  ioconvvnicn»,  toi  ou  tard  redressés  en  vertu 
de  la  loi  de  solidarité  qui  existait,  on  ne  saurait  nier  les  nombreux  avantages  qui 
rvsultaientdecctteinslitulios  pour  les  médecins  1*  bon  sens,  le  droit  et  le  temps  ' 
avaient  donc  construit  un  édifice  qu'il  fallait  réparer  et  non  détruire.  L?  temps 
surtout,  ce  grand  fondateur  de  tonte»  chosr»,  parce  qu'il  fècooile  tous  le*  germes 
«te  vie  et  dclruil  tout  ce  qui  eu  est  privé,  j  avait  mi*  un  sceau  qu'on  aurait  da 
respecter.  En  fait  d'institution,  rien  ne  peut  suppléer  le  temp»  ,  car.  ainsi  que  1 
l'oliserve  Bounct.  la  raison,  toute  rai*on  qu'elle  est.  a  bewin  du  temps  pour  ra- 
masser ses  force*,  pour  oplonner  «*  principes  et  affermir  ses  résolutions ,  nous  *i 
oe  l'avons  que  trop  énrouve  depuis  cinquante  an*  de  ruines  et  d'essais. 

N'allé!  pas  croire  pourtant  qu'avec  le*  institution*  jadisetablies,  tout  médecin 
k  trouvait  naturellement  et  san>  effort  dans  l'opulence,  re  serait  une  erreur.  La 
vieille  querelle  de  la  fortune  et  du  mente  a  toujours  existé  ;  indépendamment  du 
hasard,  du  savoir-faire,  des  circonstances  qui  ont  une  si  grande  part  dans  le  jeu 
<!et  affaires  humaines.  On  voyait  donc  autrefois  comme  aujourd'hui  des  gens  qui 
ont  de  la  réputation  et  de*  gens  qui  n'en  ont  point,  on  ne  sait  pas  pourquoi  ;  on 
rmail  des  savans  maladroit*  et  de*  sot*  fort  habile*:  des  homme*  qui  *e  font  jour 
■•ar  leurs  lalens,  d'autres  dont  le*  prétentions  hors  de  tout  rapport  avec  la  cap».  ' 

I  balateté  jusqu'à  la  fors**  et  la  finesse  jusqu'à  Vit,. 

■ 


trigne,  ou  bien  qui  n'ignorent  pas  que  Vus  scrupule*  sont  on  fardera  dan*  la  route 
de  la  rie,  rl  qui  se  débarrasse  d'un  fardeau  marche  plus  vite.  Enfin  on  voyait  le 
travail,  la  bonne  conduite  prospérer,  et  aussi  de  ces  mauvai*  exemples  de  succès 
qu'infligent  aux  boramesles  caprices  de  l'aveugle  fortune.  Que  faire  à  cela?  Le  reçue 
humain  fut  lr  même  dans  tous  le*  (emp,sd'ailleurs  peosex- tous  que  la  fortune  vien- 
spootanémenl  à  vous  et  les  deux  mains  pleine».  Travailles,  creuset  votre 
silloo,  en  un  mot,  semés  et  vaut  rrcollerrt  ;  rien  de  plus  vrai  a  toutes  le*  époque* 
de  la  société.  Toutefois,  il  me  semble  démontré  que  les  anciennes  institutions  de 
médecine,  présentaient  phndegaranliesd'un  avenir  heures  i  que  les  nouvelles;  car 
les  médecin*  n'étaient  pas  riches,  mais  la  plupart  étaient  don*  cette  médiocrité  r,  le- 
vée, dans  celte  grasse  aisance  qui  atteste  la  solidité  et  la  longue  possessiondn  bien- 
être.  Il  est  surtout  un  scandale  infiniment  rare  ehei  nos  <lev»ncicrs.  très-commun 
de  nos  jours,  c'es'  de  voir  des  médecin*,  au  moins  par  le  diplôme,  exercer  le  plus 
effronté  c'-arlatanisme.  Croirait-on  qu'on  a  vu  à  noire  époque,  où  le  progrès  passe 
pour  être  eu  honneur,  un  médecin  s'établir  dans  cinq  domicile»,  ou  il  se  présente 
avec  des  titres  diflcrcnspourvendre  des  dragues  et  recsieillirunlucreinfàme.  On  a 
calcule  qu'en  huit  ans  et  demi, cet  élraugedocteoravaiti'técon'lainnéàuiieaBienda 
dot  «Kl  fr.  ,  à  peu  pris  2U  cent,  par  jour,  cl  il  s.  dit-on,  équipage  et  livrée.  U  n'y 
a  pas  longtemps  qu'un  tribunal,  voulant  connaître  le  véritable  nom  d'un  homme 
qui  fait  faire  de*  affiche*  de  21  pieds  de  longueur  dans  les  villes  de  nos  départe- 
ment, trouva  que  ce  médecin  prêtait  seulement  son  nom  ou  ses  prénoms  ,  mais 
que  le*  véritables  |Uwnotenrs  de  ce  fraras  médical,  étaient  deux  aocient  tailleurs 
du  Pilais-ltotal  ,  qui  déclarèrent  qu'aiant  acheté  un  fnndi  de  médecin  ,  ils  le 

ce»  d'un 


Ilot  al  ,  qui  d' 

aloir  par  un  gérant  avant  diplôme  et  patente  Qui  ne  se  rappelle  le  prar- 
Tisseur  avec  trois  médecins  qu  U  avait  a  «a  gigti,  s*  ou  son  ea> 
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traction  d' mc  partie  do  r6lé  gauche  du  Toile  do  palais  ;  les  parties  qui  entourent 
l'ulcère  soi.t  d'un  roufe  fonce  ;  l'ongine  de  ret  ulcère  parait  remonter  k  trou 
■m  et  déni;  il  ht  traité  du»  le  commencement .  arec  avsotage,  par  le  mercu- 
re t  mata  au  bout  de  <  5  jour*,  fasséboraiion  t'arrêta  et  l'ulcère  prit  une  étendue 
beaucoup  plu-i  grande  que  relie  qu'il  aviit  auparavant. 

UCnriLU  malade  commence  a  «tendre  liodure  d'amidon  à  k  dote  d'un* 
demi-once  trois  fois  par  jour. 

Le  I  S.  La  dose  esl  portée  a  une  onee  Iroii  fois 

Le  1 4  mai.  0  tort  complètement  gnéri. 


REVUE  DES  JOURNAUX  DE  MEDECINE. 

JOURNAUX  ALLEMANDS. 

I.  JOURNAL  DER  PRACTISC11EN  HEULKUSDE; 

par  HircLariD  et  Osatm. 


Noos  extrayons  de*  cahiers  de  t 
1*4  articles  sutvans  : 


»,  avril,  mi,  juin  Juillet  et  août 


ANALYSt  DC  Si  KO  DES  CBLOnOTIQL'ES  J  pJJT  FûEDISCH. 

Dan*  tu  article  du  docteur  Brack  sur  les  bases  de  Dribourg  ,  ce 
médecin ,  traitant  accessoirement  de  la  chlorose,  a  donné  l'analyse  sui- 
vante du  sang  des  ihlorotiqirt-s  comparé  avec  celui  des  personnes  saines 
et  relui  des  pneotnoniques.  Le  résultat  cooCrtne  complètement  toutes 
les  rues  théoriques  actuelles  sur  la  chlorose. 

Le  sang  d'un  jeune  Itonune  sain  contenait  sur  too  parties. 


Croor. 

43.614 

l-S.WW 


Scrutn. 

1,801 


Le  une  d'une  femme  s  inc. 


8.601 
8.V20 


Fibrine. 

1.460 
3,111 


«,511 

Î.SOI 


Le  sang  d'une  chlorose  idiopathiqiie. 


9,141 
H.5W 


•J.2GI 
t\2xt 


0.640 
0,631 


Fax. 

0,880 
M-ot 


0,80» 
0,W)l 


0,130 
0.401 


Eau. 

74.248 
71,568 


7\68? 
73.47J 


en.628 
81.075 


Crnor. 
13, Hat 


S.mm. 
I3.WM 


Fer. 
O.WI 


Eaa. 
06.IS6 


La  fibrine  des  chlorotiques  était  plus  blanche,  plus  mol'c,  et  on  pou- 
rait  très-facilement  enlever  par  l'ablution  le  pigment  rouge. 
Le  sang  des  pneuroaniques  contenait  sur  ioo  parties  : 


La  pnMcminie  et  la  chlorose  sont  donc  pour  ainsi  dire  deux  états  op- 
aees.  Il  est  encore  a  remarquer  qu'à  la  première  saignée,  chex  les 
>  Fœdisch  «  trouvé  plus  de  1er  dans  le  sang  qu'à  la  se- 


Dicourcare  de  l'iode  dam  l'huile  de  nouez. 
M.  le  docteur  Kopp  supposait  déjà,  par  l'analogie  thérapeutique  q<ii 


existe  entre  l'iode  et  l'huile  de  foie  de  morue,  la  présence  du  pre- 
mier da as  cette  dernière  substance.  11  pria  M.  Hopper  de  l'Orme  , 
chimiste  et  pharmacien  dirtingné  à  Haeau  ,  d'en  faire  l'analyse.  Les  ei- 
sais  faiu  à  plusieurs  reprises  par  ce  dernier  ont  complètement  conftr- 
'  M.  le  docteur  Kopp. 


me  les 


natosoiE  comtse  la  niTnisiE  fllmonsiae;  par  le 
IUmpold. 


Malgré  le  peu  de  confiance  que  nous  inspirent  toutes  les  prétendues 
guérisons  de  pbtlusie  pulmonaire  par  la  kreosote  ,  nous  croyons  de  no- 
tre devoir  de  rapporter  les  observations  où  l'on  a  ru  au  moins  quelque 
amélioration.  Nous  ne  nions  pas  qu'il  existe  des  cas  où  l'on  a  ru  des 
vomiques  se  cicatriser,  mais  ils  sont  très-rares;  et  nous  avons  observé  à 

f>lusirnrs  reprises  que  Irsmalheurrux  succombent  tôt  ou  tardàceltefala- 
c  maladie. Ce  n'est  pas  pour  la  prrmière  fois  que  M.  Ratnpold  entretient 
le  public  de  l'efficacité  de  la  kreosote  contre  la  phibisie  pulmonaire; 
il  ail  aujourd'hui  qu'une  plus  grande  expérience  lui  a  appris  qu'il  y  a 
des  cas  où  ce  remède  peut  être  très-utile,  quoique ,  dans  le  plus  grand 
nombre,  il  est  au  contraire  très-nuisible.  On  doit  s'en  abstenir  là  où  il 
existe  une  toux  sèche  ,  un  état  d'éréihisme  ou  de  l'inflammation  ,  ou 
bien  encore  des  hémoptysie*  actives  ;  mais  il  peut  être  atile  dans  des 
cas  où  il  se  déclare  un  étal  de  dissolution  subite  de  la  masse  tubercu- 
leuse qui  corrode  rapidement  les  tis<ns  et  forme  des  excavations  ,  des 
cavités  purulentes  en  général,  là  où  l'atonie  et  la  dissolution  prédomi- 
nent, et  où  il  n'existe  aucun  état  stbénique,  inflammatoire. 

Rapportons  les  observations  où  ce  médicament  a  été  employé  avec 
quelques  succès. 

Oaa.  L  —  K.  G. ,  âgé  de  36  ans.d'aae  slraetare  thoraciqne  étroite,  ivro- 
gne ,  affecté  I  plusieurs  reprises  de  delirium  tmueDS .  souffre  depuis  quelques 
anmes  d'oppressioB de  poitrine,  de  tout  avec  crachats  fréquen»  et  dilHnans, 
d'Isemoptyaies  fréquentes ,  furies .  composée*  eu  dernier  lira  de  sua;  par,  de 
soeurs  nocturnes,  de  céphalalgie  périodique ,  souvent  très-violente ,  et  en  mi<me 
temps  de  boutons  hémorroidaux  douloureux.  Il  était  faible  et  maigre,  d'un  aspect 
bleu  livide  ;  son  pouls  fréquent ,  uo  peu  dur  ;  le  malade  cardait  le  lit.  Au  sommet 
du  poumon  droit .  à  no  très-petit  espace ,  on  entendait  de  la  pectoriloqoie  et  la 
percussion  donnait  on  son  mat  sur  presque  toole  la  moitié  droite  de  la  poitrine. 
C'est  dans  cet  état  que  le  malade  est  recours  à  H.  Rampoid .  le  S  janvier  4834. 
Jusqu'alors  il  fut  traité  par  d'autres  médecins  sans  le  moindre  loolegcmest.  Pour 
calmer  l'irritatioa  on  lui  donna  du  nitre  et  des  narcotiques  ;  mais  dejk  au  bout  da 
quelques  jours  on  y  ajouta  dcui  gouttes  de  kreosote  et  uo  peu  d'estrait  de  myrrhe; 
la  dose  de  kreosote  lut  portée  à  quatre  gouttes  par  jour.  Bientôt  l'hémoptysie  .  là 
toux  et  l'expectoration  diminuèrent  1rs  soeurs  nocturnes  et  la  céphalalgie  cessè- 
rent, le  sommeil  revint  et  le  malade  reprit  un  meilleur  aspect  ;  il  se  icn  pendant 
quelques  heures.  Au  commencement  de  février  1  liémoptysic  et  les  sueurs  noctur- 
nes avaient  rompu  temenl  cessé;  les  forces  revenaient  et  la  respiration  devint 
piui  libre  ;  appétit  et  digestion  facile.  Le  malade  commit  quelques  imprudences 
•stei  graves,  dont  la  suite  fut  une  inlammalioo  intercurrente  de  la  poitrine  qui 
se  répéta  k  plusieurs  reprises,  et  fut  chaque  fois  combattue  par  les  anlipklogisti- 
ques  «t  les  narcotiques;  dans  l'intervalle  l'état  do  malade  était  très  satisfaisant  ; 
mais  la  kréosote  ne  fut  plus  donnée.  Arec  les  vents  rudes  du  mois  de  mars  (l'hiver 
avait  été  très-doui),  i'clat  inflammatoire  devint  permanent  malgré  tous  les 
moyens  qu'en  emploi  a  ;  il  ne  pouvait  plus  être  question  de  la  kréosote ,  et  le  ma- 
lade mourut  su  mois  d'avril. 

Quoique  ce  malade  ait  succombé,  on  ne  peut  nier  l'amélioration  très- 
notable  qui  a  suivi  l'emploi  de  la  kréosote  ;  nuit  nous  ferons  remarquer 


pressioo.  On  ne  finirait  pas  en  fouillant  ers  annales  de  l'opprobre  de  'notre  art- 
Or.  commen  t  apprécier  la  valeur  morale  d'institutions  ou  de  lois  sans  force  pour 
prévenir  ou  rigoureusement  punir  de  pareils  crimes  de  Irse-bumanilc  ?  L'étal  ac- 
tuel des  mrderinseat  une  iniquité  sociale, et  il  est  facile  d'en  démontrer  la  cause  ; 
elle  est  pat-  nie  pour  quiconque  suit  voir  ce  qui  rat  et  comprendre  les  rudes  cu- 
wirnenwos  de  l'esperieoce. 

Un  des  grands  reprodies  faits  ans  anciennes  Facultés  de  médecine,  est  la  pre- 
liommance  du  premier  médecin.  Plusieurs  fois .  il  est  vrai ,  ce  pouvoir  bit  abusif, 
assis  souvent  aussi  il  tourna  au  profil  de-  médecins  et  de  leur  cor  (oral  ion ,  cela 
tenait  à  la  tortue  du  gouvernement.  Qoe  Fan  parcoure  l'histoire  de  l'ancienne 
Faculté  et  l'on  sera  étonné  de  ce  que  les  premiers  médecins  ont  obtenu  de  nos 
rua  en  faveur  des  institutions  médtrali  s.  Les  premiers  chirurgiens  mêmes,  quoi- 
que bien  moins  en  honneur,  obtinrent  aussi  dès  privilèges  a  différentes  époques. 
Jean  Pitard ,  rhirurgirn  de  $t-Louis,  Pierre  de  Labrosae ,  chirurgien  de  Philippe 
10 .  et  pendu  à  Uontfaueon ,  le  30  juin  <  87 (> ,  pour  un  crime  qui  ne  fut  jamais 
prouve  .  Olivier  le  train  ,  misérable  barbîer-cbirurgicn  de  Louis  XI  .  cet  homme, 
comme  dit  Cocnines ,  «  qui fut  élevé  trop  à  coup  et  sans  propat.  eu  état  plut 
trntndqu'il  ne  lui  a;  partrn.it.  >  Liv.  \1.  cb/p.  Il) ,  furent  utiles  k  leur  uro- 
sesuon.  One  ne  doit-on  pas  k  Fagon.  à  Scnae ,  à  la  Peyronte,  â  la  Marti  nié  re. 
On  a  remarque  aussi  que  tout  médecin  d'un  grand  seigneur,  pouvait  par  cela 
m'me .  eserrer  la  médecine  maigre  les  Facultés  où  il  n'était  pas  gradé  .c'était  un 
abus  ;  mais  qui  oserait  le  comparer  à  celui  de  l'article  4  de  la  hn  qui  nous  régit. 
A»  moins  un  prince ,  on  grand  seigneur ,  ne  choisissaient  pas  pour  leur  médecin 
•a  ignorant ,  uo  paltoquet ,  tandis  qu'oo  a  vu  de  sir 


W.rto 


d  .  faire  de  Paris  une  véritable  sealioc 


mplcs  commis,  à  l'aide  de  l'ar- 
lioe  médicale.  On  tolérait  jadis 


|  qneVnies  remèdes  de  charlatan,  cela  est  vrai  ;  mais  les  brevets  d'invention,  ic 
|[  criant  abus  de  notre  époque  ,  relativement  à  l'art  de  guérir ,  n'est-ce  pas  la  une 
admirable  invention  pour  donner  gain  de  caofe  au  charlatanisme?  Que  troui ci- 
rons k  redire?  Cest  ridicule ,  c'est  absurde,  c'est  odieus,  mais  c'est  légal. 
Ainsi  plus  on  examine  avec  impartialité,  puis  on  compare  avec  soin  Us 
anciennes  institutions  avec  celles  qui  leur  ont  succédé  ,  plus  ces  dernières  pa- 
raissent faibles  et  impuissantes.  Aujourd'hui  le  notaire,  l'avoué .  le  commissaire- 
priseuret  même  certains  artisans,  exercent  entre  eux  un  droit  de  surveiUancr; 
ils  trouvent  appui  et  protection  dans  leur  compagnie.  Qn  un  méchant  emuidiau'- 
tre  fasse  appel  1  sa  corporation,  aussitôt  leconsed  de  l'ordre  accourt ,  s'eaouiert , 
ctamine,  dlàme  ou  loue,  censure  ou  approuve  ;  mais  on  médecin  n'a  rien  a  pré- 
tendre de  semblable  :  ahandonné  i  loi  même  ,  il  doit  lutter  seul  contre  les  difli  - 
cultés,  l'envie,  les  dégnflis  île  sa  profession  ;  aussi  la  plupart  languissent,  vivotent, 
presses  qu'ils  sont  par  le  >er  ançuita  tlumu*  ,  k  quelques  exceptions  près  d'ail- 
leurs fort  honorables.  S'enrichir  par  des  voies  honteuses  avec  le  savoir-faire  d'nn 
marchand  d'éens,  ou  traîner  le  boulet  de  la  probité,  passer  sa  vie  entre  les  livrr» 
et  quelques  malades,  les  hôpitaux  et  les  tombeani .  tel  est  le  lot  du  plus  grand 
nombre  des  médecins.  Quels  tyrans  que  de  mauvaises  lois!..  Qoe  de  temps  ,  de 
calamités,  de  récriminations  avant  d  en  tenter  la  reforme,  avanld'en  bien  connaî- 
tre la  fatale  influence.  Car,  remarquei  que  cette  inOurnre  des  iostitulinns  bonnet 
ou  mauvaitespasse  toujours  de»  masses  aux  indii  idus,  qu'elle»  modiuenl  en  defioi  - 
live  les  mœurs,  les  usages.  1rs  coutumes  :  c'est  ce  que  nous  alloos  essayer  de  prou- 
ver en  ce  qui  concerne  les  médecins.  il.  p. 
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que  ce  sujet  n'ctaii  guère  dans  les  condition  favorables  que  l'auteur 
indique. 

Ou».  II.  —  F.  f. ,  vigneron  A  V. ,  igé  de  SO  ans ,  sujet  depuis  quelques  an- 
nées à  une  céphalalgie  toujours  croissante,  étuit  devenu  os-igre ,  faible  et  pile, 
depuis  quelques  mois  et  souffrait  d'oppression  de  poitrine .  de  toux  violente  avec 
expectoration  abondante  et  de  beaucoup  de  sueor»;  plut  tard  il  fut  pris  de  rha- 
Icur»  rt  de  frissons  ,  le  pouls  détint  fréquent ,  plein  cl  mou:  le  slélosropc  fil  en- 
tendre de.  U  pectoriloquic  et  du  raie  caverneux;  le  inabde  se  plaignit  rn  même 
temps  d'une  amrrtuine  de  la  bouche ,  di'  constipation  et  d'une  i»uiuY-ur  dans  la  ré- 
gion du  nombril,  surtool  lornfu'd  loussail. 

Le  13  janvier  18.14,  il  se  présenta  ebei  M.  BampoM  qui  emploxa  le  même  trai- 
tement que  dans  le  rai  précèdent  si  ce  n'est  qu'il  y  joignit  quelques  purgatif*. 

le  I H  ,  on  administra  la  sréosotr  rt  bientôt  après  l'état  du  malade  s'améliora  t 
l'affection  gastrique  et  la  ccpbital.ie  disparurent  et  bientôt  après  la  toux  ;  l'ex- 
pectoration ,  les  sueur» .  la  soif.  etc. .  diminnèreut. 

Le  8  fevnrr  ,  pernstaner  de  U  pectoriloquic  ;  très-peu  de  toux  ;  appétit  bon  ; 
soif  nid!.',  pouls  aiser  km.  fConliiiiiation  de  la  LreiiaoIe.<piatre  gouttes  par  jour.; 

Le  IV,  line  ressentit  puisqu'une  légère  oi>prrs»ioii<le  poitrine  arer  un  peu  de 
limx ,  nuus  il  travailla  déjà  aux  champs;  oo  prescrivit  quelques  pilules  uV  sénéra, 
de  «e!  ammoniac ,  etc.  ;  cl  depuis  il  a  repris  avec  force  cl  contentement  tous  les 
travaux  rudes  de  son  métier  ;  il  se  dit  1res  bien 


Celle  observation  est  liès-iiilércssanlc  ,  et  il  muiI  cîé  ttcs-curii  ux 
d'apprendre  le  résultat  stélhoscnpique  à  la  fin  du  t  alternent.  La  posu- 
nloquic  rt  le  tàlc  c-ivcrocux  ont-ils  disparu  ?  l.'auMir,  pour  itir  com- 
plet, aurait  dû  en  parler. 

f)nx  autirs  c  s  semblable»  a  crin  que  nom  renons  ilr  rapporter  ont 
été  observés  au  mois  de  février  1 87>  { 

Ti:nMiNAisOM   iiïMaiiyUaut-E  d'vkc  ntsoncTiON    laiteuse;  par  le 
professeur  FcctscaiiAto. 

Mj^iv  lr  prand  nombre  d'exemples  «le  mctist.scs  laiteuse»,  il  exis- 
te «cor.  lx-iur..»»  i!c  divergence  sur  ce  sujet  ;  1rs  exemples  siiiv.ins 
s  lublrnt  ronfiraior  de  nouveau  leur  existence.  MM.  les  .loueurs  VA. 
(ii.efe  rt  llir'iliel  rapportent  d.vis  «e  même  jourti.l  deux  cas  lirs-rc- 
m.irqujbles  eu  deux  femmes,  ayant  vu  disparaître  subilemet  t  tout  leur 
lait  des  mamelles,  rut  mi  dis  tumeurs  aux  genoux  dans  lesquelles  il 
s'c»t  mai  ifeste  liu  n'ot  dt  la  fluctuation  ,  et  qui .  après  avoir  rte  ouver- 
tes, tint  donné  i^sur  à  une  grande  quantité  de  lait  pur  :  il  est  j  regretter 
que  l'analyse  cliiiaique  n'ait  pas  été  faite;  fins  celte  contre  épreuve  ,  il 
sera  lotniuis  permis  de  cuiisrrvrr  rln  doute  sur  la  uaUirc  .in  liquide. 
Oui  qu'il  en  soit ,  l'auteur  joint  à  ce»  exemple»  le  cis  »iiiv-nt  observé 
en  1809. 

Ors.  —  Une  lu'saiine  jeune  el  forte.  ax-oiicbrc  heiireusenie.il  pour  la  prr- 
r.ucrr  Lus.  allaita  Irès-bmi  soninf.ul  prmtanl  m  jours;  au  buut  Je  ce  lciu|u  elle 
«-ut  dans  la  nuit  une  frayeur  AcrunipAgriec  de  rvfroid.»»s-nirnt  ;  te  matin  elle  se 
plaignit  de  lassitude,  dé  pesanteur  de  toute  U  tète,  nuis  surtout  i'.u  front  ait-dcs- 
"is  fies  jeux  et  dp  perle  complète  du  lut  ;  les  simplomcs  du  r/nv  de  la  létc  aug- 
mentèrent au  point  que  »  r«  le  soir  elle  cul  un  srai  délire  furieux  qm  dura  jus- 
qu'à sis  heures  du  matin,  alors  elle  comme  ça  an  moin»  sii.gl  Toi»  de  unie  à  ëler- 
ii'irr.  au  bout  de  ce  temps  il  sortit  on  jet  île  lait  pur  de  la  grosseur  d'un  (uyau  de 
pailh'  par  la  narine  droite  .  l'i-ctiulemeut  fol  h  aliootUnl  qu'en  moins  d'un  qiurt 
il'hrure  il  rciiiplit  la  oioitir  J'iiii  vase  qui  (MMisail  rnnlenir  à  peu  |U>  .  une  forte 
•kmi-cnesure  de  liquide;  pendant  cet  écoulement  le  délire  diminua,  disparut  en- 
I  n  font -a-fait  et  la  malade  reprit  eonoai>sance,  il  surtiut  a  la  suite  un  repos  gi- 
ti-ral,  du  «omnifil  el  une  trai>»piraliuns  spu  durèrent  i!sox  heures  et  quart;  au 
hout  île  ce  temps,  1rs  deux  auiuclk*  fueenl  de  nouveau  remplies  de  lait  el  la  fem- 
me, à  la  I1s.s1tu.le  pre»,  continua  à  Inen  «c  imrlcr.  elle  1  " 


1  et  mit  au  mondes 


•  quelque*  enfans  qu'i 
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IIE  L'lU?LOI  DIS  VArilBS  DE  UILCUIE  LT   1JE  I.'acMDE  ULRIATIOIT. 

Psms  l.i:s  «lAt.Anii-s  lus  vous  nESPinATomEs  rr  i>t.s  rotssoxs, 
par  J.-T.-H.  At.EEr.s,  de  Bonn. 


Il  en  est  à  peu  pti  »  de  l'emploi  du  chlore  comme  de  l'emploi  de  la 
lnéoMito.  Gpcûdaiii  braque  dis  nirilccins  r.  coti]|nari<!ab!e*  annuDrinl 
«les  faiUcù  ces  ruedirauin  s  paraissent  avoir  réussi  ,  il  couv.-ent  d'étu- 
dier c.s  Sils  avec  attention,  paicr  qu'il»  portmt  souvent  avie  eux  un 
cirartèrc  de  particulantc  qui  «xplupie  le  sucrés  de  la  médication,  qui, 
dans  des  cas  en  apparence  srmlilabl.s,  a  paru  nuisible. 

Déjà  <-n  tSi<> ,  3oel  3i  ,  on  fit  des  expériences  ,  à  la  clinique  de 
Konn  ,  avec  ce  'moyen  principalement  rontre  la  phlhisic  pulmonaire  ;  et 
en  iHJï  et  33  ,  l  au:  ur  li  s  a  souvent  rrpc'ices  dans  sa  pratique  parti- 
culière. M.  Albcrs  dit  qu'il  a  ru  bien  soi»  déposer  avant  chaque  expé- 
rience son  diagnostic,  <!c  pie  dre  en  considération  l'espèce  et  le  siège  de 
la  maladie  locale  .t  la  eorulitutiun  du  iiidladr.  I<es  expériences  ont  été 
f  .itea  ainotiimeocemetit  d'apres  la  mrtliodcdcMiirravqui  coa>iiteà  met- 
tre  lesmaltdcs  ,  plusiciiis  fois  par  jour  pendant  quefq'.rsminules,  dans 
u  ,cil.arribic  1  emplie-  de  chkre  gueux;  plus  tard  ils  ont  et?  placés  ouïe 


la  journée  dans  un  espace  qui  contenait  des  vapeurs  de  chlore,  mais  en 
moindre  quantité  ;  au  bout  d'un  ou  deux  jours  toutes  les  incwnmodités, 
que  les  malades  éprouvaient  au  commencement  de  ces  vapeurs,  avaient 
disparu.  I.rs  vapeurs  de  eblore  el  de  l'acide  murialique  agissent  à  peu 
près  de  la  même  manière.  Pour  les  administrer  on  place,  dans  une 
chambre  close,  un  grand  plat  sur  lequel  on  fait  cbaufJT.  r  du  chlorure  de 
chaux  seul  parla  chaleur,  ou  en  y  rnc  ant  de  l'acide  muiiatique.  Chex 
de»  malades  peu  fortunés  ou  peut  se  servir  de  vapeurs  produites  de  l'a- 
cide murialique  et  de  manganèse  en  y  ajoutant  de  l'acide  sulfurique. 
I.'anteur  rapporte  sept  observation»  où  les  vapeurs  de  chlore  ont  été 
employées.  Psous  ne  donnons  nue  les  deux  cas  suivant  où  ce  moyen  a 
Pissduit  une  amélioration  notable  ;  dans  le»  autres  cas  il  resta  non-jeu 
letiirnt  sans  effet ,  mais  parut  même  exercer  une  action  nuisible. 


On».  I. —  Jean  S. .  Agé  de  22  ans,  agriculteur,  toujours  bien  portant 
bonne  eonslilution  et  né  de  païens  srios,  se  plaignit  en  hiver  IIMI  .  après  ou 
travail  fatigant,  d'une  vise  douleur  à  la  partie  supérieure  droite  de  la  poitrine  qui 
augmentait  par  l'inspiration  e|  par  le  mometwnt,  dé  diflicullé  de  b  rcspiraliou 
avec  sentiment  de  |k-l-uiod  et  de  tension  de  toute  la  poitrine,  de  tous  sèche  avec 
expectoration  rareoaueoiuaaenceaiienl  d'un  beun  foncé  et  à  la  Go  rou^e  sauguino- 
leote,  chaleur,  soif,  abattement.  Les  symptômes  diminuèrent  a  la  suite  de  trois  sai- 
gnées ,  de  I  appJioauon  de  i  i  sangsues  sur  le  cote  droit  de  la  poitrine ,  cl  par 
quelques  potions.  Après  quelques  jours  b  tout  redevint  bien  plus  violente  ;  l'es- 
IKiioralion  était  frUde,  d'un  gris  jaunâtre;  cependant  les  acc.  s  fébriles  disparu- 
rent peu  à  peu,  mais  la  difCrulté  de  respirer,  la  tension  de  b  poitrine,  des  |>oiuts 
qui  vinrent  de  temps  en  teams  A  l'endroit  auparavant  .loutoureus,  ta  touxetres- 
|Ks-toeatiou  abondante  d'un  gris  jaunâtre,  ft-udecl  très-diITluante  continuèrent. 
Après atoir  cherché  inutilement  des  secours  cher  plusieurs  mrilreins,  le  nialaik 
se  présenta  a  b  i  linique  de  Bonn.  où.  traire  les  symptômes  déjà  décrits,  on  nota 
In  Sun  ans:  poilrine  bien  conforiure  ;  région  sôus-daviciilaire  droite  un  peu 
plus  enfoncée  que  la  gauche  cl  sensible  a  b  pression;  bruit  respiratoire  nul  à 
cet  endroit,  ratnrel  dans  tout  le  reste  de  b  poitrine;  raie  muqucusrtcaverneut; 
pictoriloquie  tout-'a-lait  circonscrite  1  b  région  ;  toux  forte  par  accès  el  provo- 
qui-e  aussitôt  par  le  dccuhilot,  sur  le  dos  et  sur  le  coté  gauche  ,  expectoration 
jaune  verditre  .  fi-tnle,  d'une  saveur  sab-e  el  d'une  odeur  nauséabonde.  diflloanU 
el  tonifiant  au  fond  de  l'eau,  sonteot  teinte  par  des  strii-s  «le  sang  .  pulsations  dn 
«■«■ur  assri  normales  ;  hemUdueiriir  percri»  dans  une  grande  étendue,  bans  l'a- 
pirs-iuiJi.  à  uo  temps  iniletermiaé,  fitsioos  régulières  suivies  d'une  chaleur  asses 
longue  el  «l'une  transpiration  d'une  odeur  désagréable  ;  le  matin,  urine  avec  sé- 
diment blanc,  le  eeite  du  jour  claire  rougeàtrc  et  recouverte  d'une  pellicule 
transparente  plus  pesante  qu'à  l'elat  normal;  pouls  fréquent  et  dur;  langue  cou - 
verte  d'un  enduit  blanc  jannilre ;  soif  angroenlée;  peu  d'appétil ;  prexioo  dam 
la  région  de  l'eslomae  a|irês  le  manger  ;  dispouatioii  aux  diarrhées  ;  «hmiuutiun 
.les  forées;  amaigrissement. 

i)i,ignottic.  Voiuiquc  au  lotie  supérieur  du  poumon  droit;  cummencemrul 
de  b  trui.ième  |iériudc  delà  phthisie  Pour  apaiser  l'eUl  d'irritation,  on  commen- 
ça par  conseiller  au  malade  de  carder  le  reposelde  prendre  une  nourri  turc  dour.-: 
puis  on  prescrivit  b  semence  de  cigué  d'eau  alternant  asec  l'acétate  de  plom'  . 
)  Violens  accès  de  fièvre  les  après-diu«es  ;  poitrine  plus  oppressée  ;  toux  plus  for> 
(  avec  expectoration  moindre,  sanguinolente  Suppression  «les  inedicamens  ;  diéle. 
liu*  d'hemopUste  et  diminution  de  l'oppresiiuii  ,  par  contre  augmentation  «le 
sueurs  nocturnes  cl  de  la  diarrhée.  Dans  eel  état,  on  essaya  de  nu  lire  le  nial*S- 
pendanl  qui-btues  minules  dans  la  journée  dans  une  cl  ambre  r.  iraplie  de 
gatcui.  les  «leux  prcuiiércs  lois  il  ne  put  y  rester  qu'une  a  deux  1 
les,  a  cause  de  fortes  oppressions  et  de  b  toux.  Comme  ces  symptôme»  ne  s'exa»- 
|«-rèrcot  pas,  le  lendemain  on  le  mil  de  nouveau  peuilant  1  à  .S  minute»,  trois  fois 
par  jrHir,  dan»  cette  alnuispU-re.  t>n  continua  ainsi  pendant  trois  semaines,  le 
malade  revint  dans  l'aliuo<plifre  chlorurée  |iei>«Uot  ou  quart  d'heure,  six  fois  par 
jour:  la  fiësrc  diminua  ;  b  toux  devint  moindre,  mais  l'expectoration  persiste;  re- 
tour .le  l'appétit  ;  disparition  des  sueurs  nocturnes,  b  nostalgie  força  le  malade  de 
retournerais  maison  Mais  en  ItW,  M.  Albers  a  appris  par  un  ami  qui  était  méde- 
cin dans  les  environs  où  habite  cet  individu,  nue  sou  état,  après  sa  sortie  de  b 
clinique, a  continue  à  s'améliorer;  la  toux  et  l'cx(iectotation  avaient  disparu  ;les 
(orces  riaient  revenue»,  et  il  a  pu  faire,  sans  autre  accident,  son  temps  de  ser- 
vice militaire . 

On.  II.  —  Cath.  Y.,  5-éede  il  au*,  née  d'une  famille  saine,  souffrait  dcia 
d'une  inflammation  delà  rate  avec  diminution  du  flux  menstruel.  En  Boseaahre 
tM3  '.  elle  fut  prise  d'une  forte  fièvre  avec  respiration  difficile,  de  |>oints  errali- 
c|aes  à  lont  le  colr  ganche  ;  d'une  tous  brève  et  faligante  avec  ex|iectoralion  , 
quelquefois  sangnitudente-  Une  saignée,  'ill  sangsues  et  «le»  polioos  apérilivrs 
diminuèrent  les  forte»  douleurs ,  mais  n'enlevèrent  pas  b  maladie.  Après  quelque» 
jours  il  survint  de  fortes  hémoptysie»  suivies  d'une  toux  forte  et  continue , 
avec  expectoration  abondante .  en  partie  écomevise,  eu  partie  verte- jaunâtre . 
s'ricc  dé  sang  ;  respiration  difficile  el  de  temps  en  temps  doukursau  cAlé  gauche. 
Ij  maladie  prit  un  caractère  chronique  et  la  malade  s'adressa  ii  M.  Albers  «pu 
nota  les  lymplomc*  sunan<  :  face  terophuleusc  ;  aspect  bouffi  ;  musclti  bebca; 
maigreur  ;  point  de  fièvre,  mais  pourtant  pouls  dur  et  *«se»  développé  ;  selles 
naturelle»;  urine  rougellre;  digestion  et  sommeil  bon»;  toux  très-forte ,  principa- 
lement le  malin  et  le  soir,  et  surtout  par  le  décobilns  surlc  côtédrnil;  expectora- 
tion jaiine-verditrc ,  fétide,  difliiunlc,  tombant  au  fond  de  l'eau  très-abondaute 
et  mêlée  de  pu»,  de  mucosité  ;  région»  mammaire  el  KHUv-ebviculairts  gauches 
.lo  iloiiiruses  à  la  pression,  mais  pas  enfoncées;  garipullemcnl  et  pectoriloquic 
prononces  a  celte  région  ,  surtuul  ver»  le  soir  après  une  copieuse  expectoration; 
bruit  respiratoire  presque  nul  dan»  toute  b  partie  supérieure  de  b  poitrine  gao- 
elie;  |ioitriae  droite  à  l'état  normal .  seulement  bruit  respiratoire  plu»  fort  qu'à 
l'-irdinairc  ;  à  gauche,  râle  muqueux  de  temps  eu  temps.  Le  soir ,  après  *- 


pre- 


mier examen  ,  U  inabde  eut  une  hémoptysie  de  cinq  onces  d'nn  sant  ésrumeiix. 

nùiç'iottc  Vomique  avec  inlbnimation  du  li«»u environnant,  de  b  pi-nj<en- 
sioii  à  l  beiiM>].lvs,e  fjtaig.:ée,«ilre.  di.'te  l.-iiieii)  r.t  an-J 
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poj.ï  Expectoration  plus  facile,  si  rire  de  uni  ;  prrtoriloquie  plus  proooncre; 
apr .  »  ciiiq  joaet ,  nouvelle  hémirpltsie  aboodinle.  ^Nilre  alternaut  avec  une  so- 
lution d'hydrochlorate  de  soude  ;  léjiére  diète.) 

Pendant  1»  quinte  jours  mivau*  .  U  malade  n'ayant  plus  eu  d'hémoptysie» .  ou 
l'exposa  aux  tapeurs  du  chlore  eaaeui  qu'elle  ne  supporta  an  commencement  que 
peu  Janl  une  demi -mi  nu  te ,  à  cause  de  U  difficulté  de  respirer  ;  p'ns  lard  elle  M 
trou?*  mieux  ;  enfin  elle  resta  une  heure  trois  toi*  par  jour.  Par  l'influence  de  ce 
traitement  l'expectoration  perdit  se»  qualil<*  fétides,  détint 
diminua  en  quantité.  L  hémoptysie  ne  retînt  plus  i  la  loua  détint 
la  pretoriloquie  resta ,  mais  plus  de  rite  caternrm.  An  boni  de  ce 
continue  peniUal  sis  srmainu,  ces  sviupt&mcs  s'amtl  nrèrent  encore;  la 
aBa  à  la  campagne .  prit  le  petit-lait  cl  in  nul  à  une  diile  lactée. 

Au  moi»  d  août  i  H.tl  .  élu  n'avait  plut  ni  expectoration,  ni  tout;  le«  forces 
août  retenues  et  la  malade  atait  reprit  sestrataus.  A  l'endroit  où  existait  la  pec- 
tohloquie  on  entendait  une  bronchophnnie  douteuse:  le  brait  respiratoire  se  per- 
errait  trcs-légèreneiit  dans  les  environ*,  mais  il  était  très-distiwi  aoa  parties 
inférieures  où  il  avait  rte  nul  aimirat.nl.  Le  reste  était  i  l'étal  normal.  Mamle- 
nant  >>at  I  IUi) .  b  malade  est  mariée  et  mère  de  deus  euh». 

«,'lELQlll:»  nCMAIIQUIS  1*011  VF.LI.ES  SCIl  I.'lTAT  LT  L»  Dl'ln't:  PI".  LA 

fiiEiE  pnaiscnvArive  t>t  t.A  TAi.i.int;  parle  docteur  BittiMArm. 


Scandinave,  traduits  parle  docteur  Neveii 


i  o°  mélanges  prali 


vacer- 


Nous  avons  extrait  de  cet  article  les  propositions 
les  pin*  pratiques  et  qui  sont  le  résultat  d'une  expérience  de  seiie  ans. 

i»  Le  virus  variolrux  se  reproduit  dm*  l'organisme  .m  bout  de  sept 
rttioo  pas  de  dix  an»,  comme  m  le  prétend  communément  ,  et  petit 
donner  naissance,  chei  quelques-uns ,  à  la  variole  spontanée,  et  prédis- 
pose d'autre!  à  contracter  cette  maladie  p»r  infection.  Elle  se  dévelop- 
pe spontanément  .-ivccd'autapt  plus  de  facililéquc les  individus  n'ont  pas 
atteint  l'Age  de  33  ans  ;  au-delà  eilc  ne  naît  que  par  infection. 

■t*  Plus,  la  fièvie  est  in'ense  ,  plus  li  vaccine  a  une  Tenu  préserva- 
tive;  aussi  l'aur  ur  rocommande-t-il  de  ne  pas  atténuer  le  vaccin  en  le 
délayant  dans  de  l'eau,  p>r  exemple,  dans  lu  eiaintc  de  ne  pas  produire 
udc  réaction  assex  iote  sise  ;  il  croit,  par  la  même  raison  ,  que  U 
nation  faite  avec  le  vaccin  pris  sur  l'homme  ne  protège  pat 
ment  contre  l'infection. 

3*  I.e  vaccin  ne  doit  être  prit  que  du  neuvième  au  d.xiè-T.e  jour  ;  ce 
n'est  qu'alors  qu'il  a  acquis  toutes.!  force  et  sa  maturité. 

4»  Le  vaccin  frais  pris  s.x  U  vache  produit  seulement ,  du  sixième 
au  septième  jour  ,  un  lumton  ronge  qui  5e  change  successivement  en 
pustule,  tandis  que  la  pustule  produite  par  le  vaccin  humain  se  change 
Hi-jà  du  quatrième  ,  cinquième  ,  au  plus  Urd  au  sixième  jour  ,  ai  un 
b  n'en  rouge  pile. 

5'  1,4  pustule  du  v.ccin  de  vach  u'a  acquis  l.'ut  Min  développement 
que  du  neuvième  au  dixième  jour ,  tandis  que  celle  produite  par  le 
vaccin  huru.uo  plus  ou  moins  atténué  directement  ou  indirectement  est 
déjà  e  uverte  d  une  croule  et  affaissée  a  la  mime  époque  ,  cl  s'est  même 
rompue,  ce  qui  n'arrive  pas  dans  le  premier  cas. 

G*  l.a  première  est  plus  ronde  et  pins  aplatie  ;  la  seconde,  pl.,* 
conique  et  plus  pointu»-. 

-t»  Dan»  l'une,  la  hase  et  l'atéole  si  nt  plus  larges  et  d'un  rouge  plus 
fonce;  le  contraire  a  lieu  dans  l'autre. 

H-  La  lymphe  de  la  pustule  produite  par  le  vaccin  primitif  a  une 
uleur  laiteuse;  vers  le  rcuvièmeau  dixième  jour,  elle  est  plusclaiie, 


par  le  docteur  Heigt  ;  1 1"  observations  survies  de  réflexions,  par  le 
docteur  Paulus.  i°  deux  cas  d'hydrcneéphalc  dont  l'un  a  guéri  par  une 
crise  consistant  dans  un  écoulement  de  sang  par  la  bouche  et  par  les 
narines,  suivi  d'une  amélioration  immédiate  ;  a*  une  contusion  de  la  tête 
avec  symptômes  successifs  de  commotion,  d'irritation  et  de  compression 
du  cerveau  ;  3*  affection  nerveuse  caractérisée  principalement  par 
adhérence  des  valvules  mitratet  chez  une 
le  docteur  Wanker. 


une  extase  religieuse;  1 1" 
jeune  fille  de  15  ans,  par 

vt  la  nEtiMOTomt;  par  le  docteur  Heyfeldla 
foi» 


L'auteur 
a  fait  l'opér 
lard  dedans  qui 


trois  faits  de  hernies  étraiplr.s  dont  il 


d". 


,  et  la  troisième  fois  sur  un  \  ici) 
au  bout  de  quatre  heures  ;  rhe*  les  deux 
l'anse  intestinale  était  accompagnée  d'une  poi  tion 
looo  altéré  et  adhérent  soit  au  testicule,  soit  au  cordon  spermati- 


rotileiir 

aqueuse  dans  la  pustule  par  la 

cj*  l  a  lii  vrr  est  plus  forte  et  plus  longue,  se  pifllongc  jusqu'au  dou- 
zième ou.  trentième  jour  dans  le  premier  cas  ;  elle  est  Lien  mo  ns  mar- 
quée, souvent  iropercepliblc,  et  se  termine  dèjt  au  neuvième  jour  dans 
ie  second. 

Il   MEDICIKISCIIE  ANNALES!;  par  Pluu.lt  .  Cmilii*  et 

N.F.f.fcLE. 

I*»  deuxième  et  troisième  cahiers  du  scrond  volume  contiennent  les 
ait.clr*  suivans  :  r"  apfçu  des  progrès  recens  dans  la  matière  nié- 
d  cale  (suite) ,  par  le  p'iolesseur  Itierbarli  ;  a"  sur  l'oblitération 
du  col  de  l'utérus,  par  le  docteur  Nicgrlc.  Ce  nouveau  mémoire  ne 
diffère  de  la  thèse  iOaïiti  l  mi'ilcali.  p.  3<i8,  iS3i)  que  par  quel- 
ques chang<  iocnsde  rédaction  [wu  imptri.  n-  it  pu  deux  nouvelles  ob- 
servations ;  3"  sur  les  eaux  de  LauçenbrÙLk  et  Freiersbach  ,  par  le 
docteur  lierai;  i"  sur  la  prippe  qui  a  régné  en  1831 ,  fur  tedurtenr 
PfeutT  ;  5*  sur  le  delirium  trtir.ens ,  par  le  do  teur  Spaelb.  Appré- 
riatron  des  divers  modes  d*  traitement  pour  arriver  à  une  uiédicjtion 
i  limant-Ile  de  celte  maUlic  ;  fi"  description  nf  un  appareil  extrême- 
ment simple  pour  faciliter  l'opération  de  la  taille  latérale  ,  j»ar  le 
«iocirur  Soliwaras'Jiildi  7"  sur  ïerr>  pèle,  par  le  docteur  Zetoni.  Ar- 
ticle pratique  appuyé  sur  quelques  farts  1  ù  l'auteur  insiste  principale- 
ment sur  on  otode  de  traitement  simple  ,  rt  rejrtte  tou'e  médication  io- 
fjsivt  ;  S'  sur  la  herniolomir,  par  le  docttur  HeyfclJcrj  11"  i"  sur  les 
ulcères  intestinaur  ;  x"  s«r  la  cachexie  africaine  artielcs  d'origine 


que.  l/anteur  enlev»  l'épiploon  hernie  après  v avoir  pesé  une  ligature. 
M.  Heyfelder,  en  i'jppuyant  de  ces  deux  sucré* eld'autres  encore,  pro- 
pose,  contre  l'avisde  quelques  praticiens,  de  faire  la  section  de  l'épiploon 
ciiaquc  fois  qu'il  a  subi  quelques  changemens  de  texture,  quand  même 
il  ne  serait  ni  gangreneux,  ni  squirrlieux  ;  il  veut  aussi  qu  on  lie  l'épi- 
ploon en  totalité,  au  lieu  de  perdre  ton  temps  à  lier  les  vaisseaux  les 
uns  après  les  autres,  et  soutient  que  la  ligature  en  masse  ne  présente 
pas  les  dangers  que  les  auteurs  redoutent  (  0. 

Dans  la  troisième  observation,  la  moit  du  malade  était  dm.i  un  ré- 
trécissement du  tube  intestinal  dans  le  point  qu  avait  clé  étranglé  par 
l'anneau  a  travers  lequel  l'anse  s'était  échappée.  L'auteur  n'avait  pas 
rerooiiu  ce  réiiécissrmfnt  pendant  l'opération,  et  il  a  demande  avec 
raison  si ,  dan»  le  cas  ou  il  serait  possible  de  constater  cette  complica- 
tion, on  ne  serait  pas  en  droit  de  faire  la  section  de  l'anse  intestinale 
itour  établir  un  anus  contre  nature  ou  pour  tenter  l'i  ntéroi  apLie  d'après 
la  méthode  de  Jobert  cl  d'autres.  Scarpa  a  déjà  réjvotdu  affirtuativr- 
ïnt  à  cette  question. 

M.  Heyfelder  rapporte  une  quatrième  observation  dans  laquelle  une 
se  d'intestin  éuit  en  partie  enveloppée  par  une  portion  d'c'prpWi 
altrré  et  adhérent  intimement  avec  elle.  l/opérateur  détruisit  d'abord 
les  adhérentes  pour  faire  l'excision  de  l'épiploon  de  la  manière  indi- 
q  .èr;  il  part  de  là  pour  rendre  alleolif  sur  ccitc  comjilicVton  ,  alir. 
d'éviter  la  s  etion  d'un  intestin. 

Le  cinquième  cas  a  tra-l  à  i.ne  adhérence  intime  de  l'aosc  dinïeslui 
bei  nn"  avec  le  pouitour  de  l'anneau.  L'auteur  ne  peut  parvenir  à  opé- 
rer le  débridement  qu'après  avoir  dcuuil  avec  soin  toutes  1rs  adl.é- 


Dans  une  sixième  observation,  M.  Heyfelder  parle  d'un  vied.'aid  d. 
fio  ans  cJim  lequel  i:  avait  fait  l.«  Iterniflomie  avec  snceès  ,  <  t  avait  ré- 
duit une  anse  d'intestin  et  une  p< -t  ou  d'épiploon  s.inc  ;  mais,  lots  de 
la  levée  du  premier  appaieil  ,  ou  s'aperçut  d'une  tumeur  ann  <otisi- 
dérable  et  mobile  dms  le  fond  de  l  i  plaie.  Une  légère  pression  mer.  t  e 
provoqua  chez  le  malade  le  liesoin  d'uriner,  et  la  tumeur  dispà.nl  dès 
ipi  il  y  eut  satisfait.  Lors  des  pjr.scuicns  subséipjcns ,  la  même  tun.iur 
reparut;  le  malade  fut  bientôt  pris  dt  lièvre,  delira  il  lépandil  i  ne 
o  Itrrr  uiuuusc.  Ces  symptômes  s 'exaspérèrent  à  chaque  pansimeiit  ,  et 
K  malade  mouriil  le  ueiivièine  jour  après  l'opération. 

A  l'autopsie,  on  trouva  une  grande  portion  de  vessie  cnflamiLce  et 


en  pirtie  gangrér.ée,  qui  faisait  htroie.  M.  Heyfelder  croit  pouvoir  as- 
S'iier  que  cette  hernie  vésic.iic  ne  s'était  formée  qu'après  la  réduction 
de  l'intestin  et  de  l'épiploon,  parce  que  ,  drt-il ,  avant  l'opéralioo  ,  le 
malade  n'avait  jamais  souffert  d'accr.icDS  du  coté  des  voies  urinaites  , 
et  que.  lor»  de  l'opération,  on  u'atvil  rien  aperçu  de  la  vessie.  Cet  c 
ol>  ervation  ,  du  reste  ,  n'est  pas  unique;  on  en  tmuve  plusieurs autr» s 
pareilles  dans  diffciens  auteurs. 

linCn  M.  Heyfelder  Gnit  cet  article  par  une  septième  observation  de 
rniotomie  faite  sur  un  enfant  qui,  le  huitième  jour  aprè 


jour  après  ! 

fut  pris  de  constipation,  de  vomissemens  et  de  tous  1rs  antres  symptô- 
mes d'une  hernie  sci utalc  étranglée.  Toutes  les  tentatives  de  réduction 
1  estant  infructueuses  ,  M.  Heyfelder  fit  l'opération  le  troisième  jour  ; 
:l  parvint  à  opérer  avec  facilite  la  réduction  d'une  anse  d'intestin  bruni- 
noiràtic  ;  l  s  symptômes  d'étranglement  disparurent,  l'enfant  eut  quel- 
ques selles  fende»,  et  recommença  à  pren  Ire  le  sein;  mais  au  bout  de 
six  jours  survinreot  des  convulsions  qui  ene  picniière  fois  furent  cal- 
mées par  des  bains,  mais  qui  revinrent  bientôt  et  amenèrent  la  moil  au 


{I)  Cependant ,  cette  pratique  ayant  contre  elle  l'etperreoce  de  Scarpa  et  de 
Rover,  ne  saurait  pas,  dans  l'eUI  actuel  delà  chirurgie,  tHre  adoptée  sans  de  nou- 
1  elles  observations  pratiques 
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bîut  de  vin*!  bures.  A  l'autopsie  ,  on  trouva  l'intestin  gangréné dans 
la  région  iléo-coecile  ,  perforé  dans  dent  endroits,  et  les  parties  voisi- 
ne»  enflammées. 

L'auteur  du  qu'il  pourrait  encore  rapporter  no  autre  cas  où  la  her- 
motomie  n'a  p.is  pu  être  évitée  chez  no  erif.nt  de  trois  semaines  ;  celle 
opération ,  reiirloe  par  l'opiniâtreté  des  parens,  eut  le  même  sucées.  A 
ceite  occasion  M.  HVyfeldrr  ajoute  que  quuinu'co  général  le  taxis  réus- 
sisse chez  1rs  enfans,  il  y  a  cepeadant  des  cas  où  l'o|ier.ition  devient  in- 
dispensable ,  et  cher  les  jeunes  sujets  elle  est  d'autant  plus  urgente 
qu'ils  ont  une  grande  disposition  à  l'inflammation. 

Les  auteurs  ont  cru  jusqu'aujourd'hui  que  les  cas  de  hernies  étran 
glées,  chet  les  enfans  à  la  mamelle,  étaient  très  rares  et  lrès-fart!es  à 
réduire  ;  on  a  regarde  comme  des  faits  extraordiuaiies  celui  de  Goyrant 
{Lancette  française,  1 833,0.  ii3),  qui  opéra  arec  succès  iinenfaot 
de  quatre  mois  ;  celui  de  Pull,  qui  vit  mourir  un  enfant  d'un  an  par  une 
hernie  étraoglée  ;  ceux  de  Gooch  ,  qui  observa  la  gangrène  chet  un  en- 
fant de  dix  sctn.iiors ,  cl  un  autre  cas  oi  la  mort  survînt  chez  un  enfant 
de  dix  mois.  La.vrrocc  rite  un  ras  de  réussite  sur  an  enfant  de  qua- 
torze mois ,  opéré  par  Zaog.  Robert  Adams  décrit  une  opératioo  sem- 
blable chez  un  enfant  de  dix  huit  mois.  (Jobcrt,  Traité  des  maladies 
ckir.  du  canal  ('destinai ,  t.  I  ,  p.  4oi.)  Dans  la  Nouvelle  bibliothè- 
que, i8i8,  p.  t\i ,  on  parle  d'une  0|»éiatiuo  exécutée  par  Dupuy- 
tren  sur  un  enfant  de  vingt  jour* ,  qui  mourut  par  suite  d'inflammation 
Le  juurnal  crut  que  c*-l  exemple  de  hernie  étranglée 


it  de 


chez  un  h 


nfaot  aussi  jeune  était  le  premier  qu'on  connut;  cependant 
l'observation ci-dnsus  de  M,  Hcyfrldrr  avait  déjà  été  consignée  dans 
les  Annales  de  Hcckcr  m  ifcW8,  décembre ,  p.  44».  Elle  avait  été 
aussi  reproduite  par  la  Gazarrrc  Musicale. 

MKLAncES  PBATIQUES  DE  M.  Hk*CT. 

' . r'yP*rtropliie  du  ventricule  gauche,  nouvel  exemple  de  ce  genre 
de  lésion  du  coeur -sur  la  production  de  l'apoplexie. 

a*  Adhérence  complète  du  cœur  avec  le  péricarde  trouvée  chez  un 
individu  mort  du  typhus  abdominal.  Aucun  symptôme  pendant  la  vie 
D  avait  trahi  la  première  maladie, 
3*  Pcriear 


méconnue  pendant  la  vie. 
4"  Empyrme  guéri  par  resorpLon. 
5*  Plaie  de  léle;  trépauation. 


«.ssvvfJir.  croate  raa  attoamoa. 

0hî-T, ■•■•«>■-.  *|ë  de  5  ans ,  d'une  constitution  délicate,  avant  perdn 
son  père  a  la  suite  de  tubercules  pulmonaires,  fat  pris  au  commencement  Je  mar, 
d  une  tous  catarrlialc  (pu  reda  an  bout  de  fl  à  lu  jours  ;  Iroia  semaines  aprus  « 
déclarèrent  les  «vmptoiucs  suivant:  tous  sèclie  avecesacerbalions  »en  le  oir  ac- 
rornpa«i»e«s  de  (Mire  i  soif  augmenter .  anorexie  ;  tangue  blancbc  ;  douleur,  dan, 
le  coudait  auditif  droit ,  on  diarnost.qoe  une  ûevre  ralarrbale  et  on  employa  an 
traitement  convenable  qui  fat  suivi  d'une  amélioration  au  bout  de  ourlques  îoun 
lu  douleur»  île  I  oreille  disparurent  an  mojea  de  quelques  sangsue».  Kentit  ai 
vst  *,r»en:r.les  phénomène»  de  péritonite  ;  bas-ventre  tumeur  surtout  .  U  réeioa 
ei>itajln(roe.bràlinl,doulo«i»eo\  au  toucher  [iéecre  constipation  ;  Gévre  avec 
inoinj  d  eiaeerbation. 'sSans»uM.  rpiipastinues.  fomentation»  éœollientes  fric- 
tions d  onguent  mercuricl  arec  l'huife  de  jusquiame.  cmnl»i<,ni  rendue  puis  tard 
le?  rTroenlapTritives.lavemciis.Jl)qBleori  moindre»,  mai»  bas-ventre  encore 
Kusible  au  toucher  et  tcoda.  région  rpigaitriqae  tuméfiée,  bombée;  selh  v  pulta- 
çees ,  iannri i  grisâtre»,  accompagnée»  (te  Oal«o»ilc».  tres-felide»:  langue  r.'irect 
buiaufeisoifpla»  forte  Ter»  le  soir;  retour  de  Tipp.  lit  ;fiè»re  et  tous.  r\u  Uni 
de  quatre  semaine»  esistcrcnt  encore,  outre  ce»  simptomr*  :  une  toux  moins  s*- 
«hciTteevpeçlorauoaduisemowil^^  et  quelquefois  si 

violente  quelle  provoquait  de»  vomissemens ,  une  respiration  brève  et  précipitée 
plu»  tranquille  |iendaol  le  sommeil  ;  le  Iboras  était  nolal-lcm.  nl  bombe  et  dilate 
aucAtc  ïaucbede»orteqa  <«nepouTailnivoirniKntirle»cole»;  on  se  re- 
marquait de  ce  rote  de  mouvement,  ni  d'abaissement,  ni  d'élévation  même  .,  nu* 
inspir^ion  profonde;  le  vote  droit  était  plat  et  visiblement  déprimé,  Pulsations 
du  cour  Ires-fortes,  fréquente»,  iioeliroius,  imperorpliblc»  au  côté  gauche  de  la 
poitrine,  mu»  bien  a  droite  entre  la  dnquicmc  ci  la  sixième  cote  (en  allml  peu  a 
peu  en  diminuant  »er»  le  bord  droit  du  sternum)  ainsi  qu'à  la  région  epinstrique 
pouls  fréquent,  un  lieu  dur.  régulier,  isochrone  aux  pulsations  du  coeur;  deeubil 
lus  sur  le  e6le  gauche  arec  la  main  gauche  sous  la  léle  ;  lièvre  avec  eiacertui  ion» 
ver» le  soir,  mais  nuit»  tranquille»;  Tisage  et  front  couverts  de 
pendant  le  sommeil,  urine  avec  un  sédiment  copieux,  jaune  rotigeui 
lions  du  corps;  tinnwur  Ires-irritable  et  morose.  On  ne  puutait  v 
un  empiémr  probablement  suite  d'une  pleurésie. 

Ponrromhottre  cet  eut  qui  ne  laissait  que  peu  d'espoir,  on  prescrivit  :  pou- 
dre» de  calomel,  de  soufre  doré  d  antimuinr,  de  chacun  un  demi-graio,  poudre  de 
digitale,  un  rpurt  de  grain .  â  prendre  tontes  tes  Iroi»  heures;  friction»  d  on  ruent 
mercuriel  et  de  Uniment  volatile  sur  la  poitrine  gauebe.  Apres  huit  jours  point  de 
chenpeiueul  dan»  les  simptomes  luceiis.  mais  di»|iaritiun  presque  complète  de  la 
W»rc  ;  appela,  sommeil  et  selles  régulière»;  1rs  force»  sont  revenue»  aa  point  que 
le  peut  malade  passait  une  grande  |urlie  de  l»  journée  non  dn  lit.  Les  méilica. 
ni*i>sfiireolsus|*nd,i»  pendant  que^  s  jours  à  cause  d'un  commencement  de 
salivation,  mais  bientôt  on  les  reprît  ea  donnant  les  trois  pouirc*  par  jour. 

Quiuae  jours  phi,  tard  .sa  romastKcaicol  de  juin),  louielespectoraUo» 


moindres  ;  disparition  de  la  forte  voussure  de  la  poitrine  gauche  qui  était  plutôt 
enfoncée  et  seulement  encore  saillante  dans  la  région  de»  dernières  vraies  cote» 
respiration  calme,  pénible  seulement  pendant  les  forts  mo»>  esseos  :  les  cotes  re- 
de tenue)  visibles  se  soûlèrent,  mais  peu  encore  dans  les  inspirations  profondes  ; 
pulaatinns  du  conir  de  nouveau  sensibles  au  ente  gauche,  nuis  plus  encore  sous  le 
sternum  ;  région  de  l'estomac  toujours  tu  sac  fiée,  au  reste  ,  appétit  et  sommeil 
bons;  selle»  naturelles  ;  les  forces  et  la  gaité  de  Tenuat  sont  revenues;  outra  an 
régime  convenable,  on  ne  donne  plus  de  medicarnem 

Ai  mois  de  septembre,  la  toux  avait  lout-à-lait  disparu  et  avec  elle  la  diffor- 
mité de  la  poitrine;  la  respiration  était  complètement  libre;  pulsations  du  coror  ■ 
normale»;  bref,  reniant  était  dan»  un  état  de  saute  parfait,  que  le  médecin  a  es 
le  plaisir  de  voir  continuer  encore  pendant  deux  ans. 

Cette  observation,  très -bien  décrite  sauf  l'absence  des  signes  sté- 
ihoscopiques  que  nos  confrères  d'Outrc-Rbin  négligent  encore  trop, 
prouve  à  l'évidence  combien  la  médecine  est  quelquefois  puissante 
dans  les  cas  en  apparence  désespérés.  La  ponction  aurait-elle  de  même 
sauvé  le  petit  malade  ?  Il  serait  difficile  de  résoudre  à  priori  celle 
question  ,  mais  au  moins  cette  observation  doit  engager  a  employer 
tous  les  moyens  convenables  avant  d'en  venir  i  cette  extrémité. 

Ifl.  JOURNAL  DER  CHIRUROIE  UND  AUGEN  IIE1L- 
KLNDE  ;  par  Gbafe  cl  W*ltheh. 

Le  quatrième  cahier  du  vingt-troisième  volume  et  les  Irois  premii  ri 
cahiers  du  vingt  quatrième  contiennent  :  t*  travaux  de  CceUus  Aurt- 
lianus  relatifs  à  Ut  médecine  mentale,  par  le  docteur  Uird.  (Coup- 
d'œil  critique)  ;  t*  appréciation  des  diverses  méthodes  de  dilatation 
des  re'trècissemens  de  l'urètre  et  de  l'emploi  des  bougies  en  particu- 
lier ,  par  le  docteur  Landers.  L'auteur  donne  la  préférence  aux 
boug-es  de  cor  Je  à  boyau.  3*  de  la  mélanose  ,  par  le  doc- 
teur Bendz;  4*  description  d'une  scie  confectionnée,  par  M. 
Schrinleio ,  coutelier  à  Munich  ;  5*  lettre  sur  un  cas  de  lilholripskt 
avec  succès  sur  le  docteur  Bigel  ;  C*  sur  quelques  signe* 
diagnostiques  de  la  fièvre  et  de  la  péritonite  puerpérale  ,  par  Je 
docteur  lldJebrand;  rien  de  nouveau;  7*  sur  les  différentes  qualités 
de  la  menthe  indigène  et  anglaise,  par  le  docieur  Starkc;  8*  re- 
cherches anatomiques ,  physiologiques  et  pathologiques  Sur  la  peau, 
par  le  docteur  Ritter  ;  g*  sur  les  bains  de  Kissinger,  par  le  ductiur 
Balling;  10"  observation  d'une  plaie  de  tête,  par  le  docteur  Hat  Le  ; 
1 1°  letton  notable  de  la  mâchoire  inférieure  ,  pur  le  docteur  Bluff; 
observation  rapportée  par  M.  H  pp.  I,arrey  dans  son  ouvrage  sur  le 
S  éged' Anvers,  p.  89;  tv  description  d'un  appareil  destine  à  main- 
tenir l'articulation  tibio  tarsienne  relâchée  è  la  suite  d'entorse  ,  de 
luxation  ,  etc.,  par  le  docteur  Schenck  ;  i3*  quelques  mots  sur  la 
njrcalopie,  par  le  docteur  Krcig;  14*  sur  la  cure  radicale  des  her- 
nies, par  le  docteur  Starkc  ;  1  S*  excision  d'une  portion  de  la  capsula 
|  lenticulaire  À  la  suite  de  l'opération  de  U  cataracte,  par  le  docteur 
Stcinhausen;  16°  production  cornée  sur  le  dos  de  la  main  ,  par  le 
même  ;  17*  sur  Le  carcinome  et  la  mélanose ,  par  Je  professeur  Al- 
brrs  (suite)  ;  18*  sur  la  phlébite ,  par  le  même  (rien  de  nouveau);  19* 
observation  d'une  somnambule,  par  le  docteur  Lippmaon  ;  30*  con- 
crétions pierreuses  entre  le  gland  et  U  prépuce,  par  le  professeur 
Albers  ;  ai'  extirpation  d'un  lipôme  aux  grandes  lèvres,  par  le 
docteur  Koch  ;  91*  de  la  compression  dans  l'orchile ,  par  le  même  ; 
il  De  fait  que  confirmer  les  résultats  obtenus  par  le  docteur  Fricke  (Ga- 
zittz  MkDicaLC ,  n*  ta,  i836)  ;  a3°  .'«t leraccourcissement  des  ex- 
trémités abdominales  a]>rès  le  guérison  des  fractures,  par  le  docteur 
Ricbtrr;  14°  nouvelles  observations  sur  le  goitre  enkysté  ,  par  le 
professeur  Brck  ;  i5°  sur  C  action  des  poisons ,  par  le  docieur  Slein- 
heim  (article  de  polémique)  ;  afi°  sur  Us  cures  soi-disant  miraculé»  ■ 
ses  ,  par  le  docieur  Hanmaou  (article  de  philosophie  critique);  17* 
nouvelles  de  Paris,  par  le  docteur  Sommer  ,  traduit  du  danois  par  Je 
docieur  Ncverioann  (article  peu  louaogrur,  mais  trè»-»ouvcot  injuste); 
28*  remarques  sur  quelques  nouveaux  médicament ,  par  le  docteur 
Bartels  (rien  de  nouveau);  39°  sur  la  gale,  parle  docteur  Pentzlin.  Ré- 
flexions sur  l'acaru».  L'auteur  admet  que  cet  insecte  est  plutôt  le  pro- 
duit que  la  cause  de  la  gale  ;  3o*  amputation  d'une  mâchoire  infé- 
rieure, par  le  professeur  Lticbtcasiadt ,  de  Pétersbourg;  3i*  Mélan- 


de  la  mélamose  ,  par  le  docteur  Bl.<ii>z  ;  extrait  du  danois  avec  no- 
ies, par  le  docieur  Nevuihàjim. 

Ce  mémoire,  divisé  en  quatre  chapitres,  insérés  séparément  anx  pa- 
ges toa,  a5o.  4 1 5  et  5go  du  vol.  XXIII  ,  est  une  monographie  com- 
plète de  la  mélanose.  L'auteur  examine  la  nature  de  cette  production 
pathologique  ,  son  origine ,  son  mode  de  développement ,  les  symptô- 
mes qui  dénotent  son  existence ,  ses  «iracières  aoalomiqucs  et  r' 
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qucs .enfin  ses  diverses  espèces ,  ses  formes  parlieulièies  cl  1rs  dilfé- 
rens  sièges  qu'elle  peut  occuper. 

Seize  obseï valions  inrieliisseol  ce  mmoire.  Les  quatre  premières  et 
la  septième  appartiennent  seule*  a  l'auteur  ;  les  autres  sont  empruntées 
aux  journaux  fiançais  et  anglais  et  à  la  thèse  que  le  docteur  Schilling  a 
publiée  à  Francfort  eo  18Î1  sur  celle  matière. 

Des  conclusions  que  l'auleur  place  lui-même  i  la  fin  de  son  travail 
cons  pouvons  résumer  ainsi  sa  manière  de  voir  : 

Il  etistedeux  espèces  de  lucl.inofes: 

t°  Une  mélanose  vraie , proprement  dite,  la  melanose  de  Laen- 
nee  ,  qui  constitue  un  tissu  particulier  analogue  au  tissu  squirihrnx  et 
eucéphaloïde  ,  se  distinguant  néanmoins  des  deux  tissus  par  les  carac- 
tères suivans  : 

Du  tissu  cncêphtdoïde ,  par  un  travail  de  ramollissement  cl  d'ulcé- 
r.lion  moins  fréquent:  par  1  absence  du  tissu  vasculatre  nombreux  qui 
se  rencontre  surtout  dans  la  dernière  période  du  fongus  hématode  ;  par 
le  manque  d'bémorrhagtrscl  de  végétations  fongueuses  qui  acccmpîs'ncnt 
si  fréquemment  le  passage  de*  tumeurs  encéphaloïdea  à  l'état  d  ulcéra- 
tion ;  par  le  défaut  de  mollesse,  de  fluctuation  apparente;  par  un  dé- 
veloppement moins  rapide  ;  enfin  par  son  union  plus  directe  avec  le 
système  veineux ,  tandis  que  le  fongus  hématode  est  dan*  un  rapport 
plus  intime  avec  le  système  lymphatique. 

Du  tistu  tauin  hettx ,  par  une  texture  lamellease ,  nne  dureté  et  pe- 
•«nteur  particulières,  nne  plus  grande  tendance  a  se  généraliser 
une  moindre  disposition  a  passer  à  l'état  de  ramollissement  et  d'ulcéra- 
tion ,  en  dernier  lieu  par  1  absente  fréqueut-  de  toute  douleur. 

a"  Une  melanose fausse ,  pseudomélanose  simple,  pigment  noir 
quipeui  se  déposer  dan*  un  tissu  sain  comme  sur  un  lissa  morbide.  ' 

Telle  est  i  peu  près  aussi  la  manière  de  voir  de  notre  célèbre  Lob- 
«tein  ;  mais  l'anatomisle  français  n'établissait  aucune  distinction  entre 
la  mélanose  viaie  et  la  mélanose  dusse  ;  selon  lui  la  mélanose  de  Laèu- 
nec  n'était  autre  que  le  tissu  cancéreux  imprégné  du  pigment  noir. 

Avec  Lobsleto  et  M.Brrscbet  le  docteur  Bcnd*  admet  que  les  mêla- 
notet  sont  le  produit  d'un  sang  altéré ,  mais  plus  particulièrement  d'un 
sang  veineux.  M.  Nerermann  croit  qu'elles  depeodeot  en  merne  temps 
à  une  lésion  fonctionnelle  du  nerf  vague.  On  observe,  selon  le  nédcciu 
danois,  une  véritable  dyserasie  mélamque. 

Les  excrétions  noires,  vomissement ,  urines ,  selles ,  etc. ,  la  présen- 
ce de  tubercules  noires-bleuâtres  dans  le  tissu  cellulaire  sous  cutané 
doot  la  Coloration  bleue  perce  à  travers  la  teiote  verdi  Ire  de  la  peau  ' 
un  amaigrissement  et  un  abattement  général  sont,  en  l'absence  de  toute 
dégénérescence  extérieure ,  les  seuls  indices  de  mélanoses  a  l'intérieur. 

A  l'autopsie  on  remarque  deux  espèces  de  phénomènes ,  le*  uns  se 
rattachant  à  la  mélanose  vraie;  les  autres,  au  pigment  noir,  pseudo- 
uielanose  Srloo  l'auteur  ;  on  rencontre  encore  des  lésions  dépendant  de 
l'altération  du  sang  veineux,  comme  des  épancheincna  séreux  dans  les 
cavités ,  etc. 

D'après  son  expéiieace  M.  Brndx  considère  la  mélanose  comme  eue 
maladie  générale ,  constitutionnelle ,  dont  il  n'est  point  permis  de  faire 
disparaître  1rs  productions  locales  extérieures ,  sans  daoger  de  voir  le 
nul  se  reproduire  et  s'éleodre  avec  une  rapidité  toujours  funeste. 

La  pseudomélao'.se  au  contraire  peut  tantôt  être  une  maladie  de  peu 
d'importance,  tantôt  elle  peut  dégénérer  en  melanose  vraie,  uitoi 
encore  se  rapprocher  du  squixrbe  ou  du  fongus  encépbaloïde 


conciiÉTioMs  FiEMiscse*  EifTsc  u  otiîin  tt  le  ruirucE ;  par  te 


Les  exemples  de  concrétions  pierreuses  entre  le  gland  et  le  prépuce 
_.nt  extrêmement  rares  ;  aussi,  aux  observations  de  ce  genre  recueillies 
par  Pallas,  Peut,  Bonn,  Vicq-d'Azyr,  Walther,  Brugnaielli  et,  dans 
ce*  derniers  temps  ,  par  le  docteur  Schneider  de  Fcildc  f  t) ,  crovons- 
dous  devoir  aiouter  le  fait  suivant ,  dû  à  l'infatigable  observation  du 
professeur  Albert. 

M.  Schneider  fait  remarquer  qu'il  a  rencontré  ces  concrétions  encore 


cil  article;  et  il  oppose  soo  observation 
plus  concluant. 


t  un  des  argument  les 


..  9"-  —  Va  P*)««  *  S'  ans  vint  me  consulter  .  il  y  a  i  peu  nefs  S  ans 
JiI-lI.  pour  un  conileinent  blcnnorrhagique,  qui  le  rainait  sur! oui  souffrir  dans  lé 
coll.  Cet  homme  n'avait  ni  simptAmcs  arthritiques  .  ni  phénunieoessv|iliilitiniies 
L  année  précédente.  U  avait  delà  en  a  souffrir  do  même  mal  ;  il  sYlait  guéri  par 
des  i  mentions  saturnines  entée  le  (Und  et  le  peéfMice  et  de  fréquentes  «W„  lions 
Son  aspci  t  eUit  tain  cl  robuste  ;  ia  femme  jouissait  .  gaiement  d  nne  bonne  unie 
En  examinant  de  plus  près  les  parties  malades,  je  trouvai  le  prépuce  gonflé  ei 
da  iliflireui  ;  il  ae  pouvait  (-Ire  tieé  en  arrière,  était  inégal  an  tooeher ,  et  offrait 
la  sensation  d'une  vessie  mouillée  contenant  des  pois  ;  de  temps  en  temps  il  sorlai  t 
par  son  ouverture  une  matière  blanchâtre,  épaisse,  visqueuse.  J'introduisis ,  non 
sans  occasionnée  de  grandes  dooleoct.  entre  te  gland  et  le  prépocc.  nne  <orulc  me 
je  parvins  à  soulever  «n  peu.  de  façon  qo'unc  partie  dn  gland  fat  mise  )  nu  -  je 
vis  alors  une  masse  Manche,  crétacée  que  je  réussis*  extraire.  Elle  était  boswiée. 
friable,  visqueuse,  arrondie  i  sa  face  interne,  avant  l'empreinte  de  la  eonfaira- 
tioo  ilu  rtaod  Je  sortis  «ne  seconde  m»**  semblable,  puis  peu  a  peu  IS  petits 
morceau»  île  la  gruwur  d'un  pois,  de  même  forme,  de  mente  couleur,  de  njcinc 
texture,  ayant  esléricnremcnl  et  intérieurement  la  même  structure  ,  ne  présen- 
tant aucun  noyau  croirai  Ces  concrétions  enlevées,  je  pus  voir  les  surfaces  mo- 
queuses iln  gland  et  dn  prépuce  qm  étaient  d'un  rouge  foncé. Sue  le  gland  on  re- 
marquait de  petits  eiifoorr-mrn'qui  avaient  évidemment  reço  quelWs-uni  des  cal 
culs _  qu'on  venait  dexlralre.  Déjà  depuis  qnelqnea  mois  le  malade  éprouvait  de, 
douleurs  en  voulant  retirer  le  prépuce en  irnère  ;  le  mal  avait  ensuite  toujouii 
clé  eu  augmentant ,  enfui  rémission  des  «nnes  et  le  coft  étaient  devenus  doulou- 
reux, et  ce  n'eit  (pic  depuis  trois  semaines  qu'on  avait  remarque  rescrriioii  .l  une 
uutitrc  blanchâtre,  calcaire,  friable.  Jamais  il  n'y  avait  eu  rétention  d'urim-  et 
il  n'était  point  sorti  de  calculs  ni  de  gravier  avec  les  urines.  Desfomeoiaiiom  sa- 
turnine» ralmcreiit  l'inflammation  et  modiCèrent la  sécrétion  morbide  Jei  parties 
Des  lotions  fréquentes  d'eau  de  fontaine  tonte  Oaiche  achevèrent  la  gnérison. 
Après  cinq  mois,  cel  homme  o'avait  point  épeouvé  de  rechute  et  il  pouvai  t  f^ci  - 
émeut  el  régulièrement  faire  glisser  le  prépuce  sur  le  gland. 

On  conserve  ,  au  musée  d'anitomie  de  Bjnn,  d'autres  concrétions 
pierreuses  absolument  semblables  a  celles  doot  il  vienld'  être  question , 
mais  plus  friables  encore  ,  trouvées  également  chrt  un  homme  d'un  Jge 
avancé. Ni  1rs  unes  ni  les  autre*  n'ont  été  analysées  ;  mais ,  d'après  leur 
aspect  extérieur,  elles  paraissent  être  formées  principalement  de  phos- 
phate de  chaux. 

Si  nou»  discutons  maintenant  le  mode  de  développement  et  le  lieu 
d'origine  de  ces  concrétions  calcaires,  il  est  de  toute  évidence  que  chez 
notre  malade,  du  moins,  elles  te  sont  développée!  sur  la  muqueuse  du 
prépuce  ei  du  gland.  Aucune  autre  partie  n  avait  présenté  de  lésion. 
La  matière  de  la  sécrétion  du  gland  et  du  prépuce  avait  fourni  les  élé- 
mens  de  cet  produits  calcaires.  D'ailleurs,  toulet  les  muqueuses  peu- 
vent être  le  siège  d*nne  sécrétion  morbide  propre  à  les  engendrer  ;  aus- 
si en  trouve-  t-on  sur  tous  les  proloagetnens  de  celte  membrane.  Les  cal- 
-  ,  bil  laires,  salivait  es  ,  etc.  ,  sont  assez  eon- 
uoi  la  muqueuse  du  gland  et  du  prépuce,  qui  jouit  de  lou- 
s  propriétés  des  muqueuses  en  général,  ne  pourrait-elle  pas 
'  accidentellement  en  organe  sécréteur  de  la  matière  cal- 


sur  un  mê.ne  sujet ,  il  en  a 


un  assez  grand  nombre  de  fois,  et  qu., 

trouvé  jusqu'à  dix  de  la  grosseur  d'un  pois.  Partant  de  ce  point  que  le* 
calculs  entre  le  prépuce  et  le  gland  se  développent  le  plus  souvent  à  la 
faveur  d'un  phymosis  congénital,  le  médecin  de  Fnlde  admet  que  cet 
concrétion*  proviennent  en  grande  partie  des  voies  orinairrs  internes  , 
qu  elles  sont  retenues  par  le  prépuce  qui  est  resserré  ,  et  s'amassent  et 
se  fixent  aiosi  entre  ce  prolongement  membraneux  et  le  gland. 

C  ett  à  combattre  cette  opinion  aue  t'attache  surtout  Û.  Albert  dan* 


^(<KU"»  »ed  "adius.  Beilreje  sur  pracuschen 
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caire  ?  Mais  il  faut  reconnaître  que  les  causes  qui  peuvent  amener  cette 
anomalie  dans  la  sécrrtioo  des  muqueuses  ,  agissent  avec  beaucoup 
moins  de  force  tur  la  muqueuse  du  çland  et  du  prépuce ,  puisque  ,  sur 
quinze  mille  malades  pauvres  que  M.  Albert  a  observés  et  traités  ,  il 
n'a  j  mit  rencon  ré  que  le  seul  cas  de  calculs  du  prépuce  que  nou*  ve- 
nons de  citer.  I  e  phymosis  de  naiasmee  qui  s'est  presque  constamment 
rencontré  chet  les  individus  portant  des. concrétioos  pierreuses  entre  le 

gJ^J JlStTl  forn*"1*"" cet""" V4 R"rtit"! MjCn'W!e '  C0Dlfi* 
S'il  était  besoin  eocore  d'un  argument  pour  démontrer  que  ces  sortes 
de  concrétions  naissent  sur  le  gland  même,  on  le  trouverait  dans  la  dis- 
position aaatomique  des  parties.  En  effet ,  dans  un  phymosis  coDgeui- 
tal,  l'ouverture  du  prépuce  est  presque  toujours  parallèle  à  l'orifice  du 
gland,  et  la  première  ordinairement  plus  large  que  le  second;  de  plus 
fe  prépuce  adhère  et  e»t  collé  si  intimement  contre  le  gland  ,  qu'il  r si 
presque  impossible  que  de*  calculs  ou  du  gravier  qui  vtcodi  aient  des  ' 
vote*  unnaires  internes  remontent  entre  le  prépuce  el  le  gland  ;  ils 
viendraient  évidemment  sortir  en  face  de  l'ouverture  préputiale  par  la 
quelle  il*  seraient  chassé*. 
|     M.  Albert  croit  donc  pouvoir  opposer  soo  opinion  sur  la  production 
des  calculs  du  gland  et  du  prépuce  par  la  membrane  muqueuse  de  ces 
parties  mêmes,  â  celle  du  docteur  Schnrid  er  qui  les  fait  venir  des  voie* 
urinaire*  interne*  ,  et  cela  avec  d'autant  plut  de  raison  qu'il  s'appuie 
sur  l'observation,  tandis  que  l'assertion  du  médecin  de  Fu'de  est  pure- 
ment hypothétique. 

sua  Le  RACcouRCitsxtiEtrT  ne*  extrémité*  2BDoanxtL,Es  a  rats 
la  cvÉBisotv  net  rnacTt-au ,  par  M.  le  docteur  Ricana. 

M  Richler  pièlend  que,  malgré  la  coaplatinn  la  plus  parfaite,  tl 
peut  y  avoir  laccourctssemcot  pour  1rs  causes  soi  ««m-  ■ 
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i*  Parce  que  ,  pendant  le  travail  nécessaire  a  la  formation  du  rat ,  il 
se  fait  une  absorption  très-proooncee»url«  extrémité*  des  partie*  frac- 

tmées. 

i"  Parce  que  la  compression  exercée  par  les  attelles  et  autres  pièces 
d'appareil  favorise  celle  absorption. 

3°  Parce  qu'il  survient  toujours  quelques  frollemcns  entre  les  bouts 
fracturés  qui  tendent  a  user  les  aspérités. 

4"  P.uce  que  dans  !<•  cas  de  fractures  romniinutive»  les  parcelles  de- 
tachées  sont  absorbées  et  causent  par  là  une  perte  d>*  substance. 

:">"  Parce  que  les  deux  fiagiuens  tendent  à  chevaucher  lorsqu'au  per- 
met trop  tôt  au  malade  île  marcher . 

(S"  Parce  qu'il  n'est  jus  toujours  possible  de  maîtriser  la  contraction 
musculaire  lorsqu'elle  tend  à  opéier  le  déplacement  des  fragmens  sui- 
vant leur  longueur. 

Nous  admettrons  volontiers  quclqucs-unrsdcs  explications  de  M.Kich- 
trr,  si,  avant  de  donner  la  théorie  du  fait,  il  .irait  cherché  d'abord  à  rn 
établir  l'exist  ncc.  Jusqu'ici  le  raccourcissement ,  dont  il  parle  ,  n'a  pas 
été  démontré  d'une  manière  asset  évidente  ,  je  veux  pailer  de  ciui 
qui  a  lien  raalgié  la  coap'.aliun  la  plus  parfaite,  pour  qu'on  s'arrête 
a  discuter  comment  le  raccourcissement  a  lieu. 

'•l'M.QUES  MOT»  SI' Il  t/tmCAClTÉ  DV  TAftTVA rE  dï  n.ou»  {plora- 
bum  tanomicuin),  ua>s  ix  Dtcimms  r.ANr.rF.NEt'X  ;  par  le  doc- 
teur Tott. 

Ce  topique  ,  rccomoiin  !é  par  Autcnrirth,  se  prépare  de  la  minière 
stuvau'e  : 

On  verse  goutte  .:i  goutte  île  l'acétate  de  plomb  dans  une  décoction  de 
rhèiic  jus-ju'a  ce  qu'il  se  forme  un  précipite  ;  l'on  décante  |.i  Iqueur  et 
«.n  se  sert  de  ce  qui  s'est  déposé  au  fond  du  vase  qu'on  étend  courue  uo 
ir  un  morceau  de  toile. 


Oss.  I.  —  La  première  fois  que  M.  Tott  a  eu  occasion  d'empUocr  ce  moien, 
c'était  etws  une  jeune  fille  atteinte  d'une  Ucvre  nerveuse  grave  ;  Ir»  omoplates, 
les  wrtJ-lires,  le  sacrant,  ta  fesse  fauche  étairntdeTeuus  le  »icj(t-  d'eu-arres  gan- 
Krcncow»  et  dont  quelques-unes  très-éiendues  et  profondes.  Tunslr»  autre*  topi- 
uk»  avaient  déjà  échoue.  M.  Toltcul enfin  recour»  au  lannatc  île  plom'i  Trait  dont 
:i  fit  recouvrir  tout»  1rs  plaie»,  malin  et  soir;  au  bout  de  15  jours  elle» «'talent 
toute*  cicatrisée*.  I.e  bourdonnement  avait  marclir  avec  une  telle  rapidité  . 
que  dès  In  premiers  panse  mena,  il  D'élaildcji  plus  possible  de  reconnaître  les  en- 

n  s.  H.  —  Oansuo  antre  cas.  encore  ehrjiinr  jeune  fille  Calcinent  atteinte 
■  U:  lièvre  nerveim-,qui  portait  rn  plusieurs  endroit»  et  notamment  aui  deux  IY-»»es 
>l  r  norme»  ulcère*  gJBçecneu . ,  le  tannale  de  plmnb  Irais,  qnoiqnc  continué  pen- 
lant  (i  jours,  ne  produisit  point  dVhet,  M,  Tott  eut  alon  1  idée  d'incorporer  ec 
>i  êoïc  lanuale  Je  plomb  desterhe  dans  de  l'onguent  cosal.  drus  gro*  sur  une 

 t.  et  d'appliquer  celle  poiumade  sur  le»cscarro.  Au  bout  de  ipiatre  jours  il 

se  nianifrita  une  belle  granulation:  nui*  la  guérison  des  plaies  n'eut  lieu  qu'après 
i  rois  semaines. 

M.  Tutl  a  de  nouveau  «tnployé  sa  pomma. If  avec  un  si:rcès  plus  ra- 
|i  <ie  ebr*  un  je«;nc  gaiçon  dcqualie  ans,  dmil  b»  plaies  gangrenons  s 
m-  >i>nt  cicatrisées  au  bout  île  huit  joui  *.  Il  espère  ni  obtenir  les  mimes 
vl'li-ts  dans  d'autres  plaies  ou  ulcères  non  gaugiéiicux,  mais  avec  et- 
i  jclèrc  d'atonie. 

IV.  ZF.lTSCIintFT  Ftllt  DIE  CES A..IÎI  i'E  MED1CIX  ;  par 

DlEl»t>CAUl,  FalC&E  Ct  OeKHIltlM. 

Nousavons  particulièrement  remarqué  dans  le»  troisième  et  quatrième 
cahiers  du  deuxième  Volume  et  le  premier  du  tioisièiue  les  articles  sut- 
vans  : 

R APPORT  DE  I.A  SF.CTUItr  !>F.  HnlRlROIt   DU  CRASH  HOPITAl.  IU 

UAMcut  nr. ,  de»  dernitra  six  mots  de  l'année  i835;  par  ledoc- 
leur  l'nti  itr. 

A  la  lite  d'un  vaste  it  magnifique  bopital,  M.  Frickc  ,  tin  des  chi- 
rurgiens les  plus  distingués  de  l'Alkcngne  ,  a  su  constamment  faire 
luiirner  au  pto'Jl  de  la  science  la  haute  mission  qui  lui  a  été  assignée 
p.-ir  la  confiance  de  ses  concitoyens  ,'  et  qu'il  remplit  avec  non 
moins  d'humanité  que  de  l.ilent.  Le  douMe  rapport  que  cous  publions 
aujourd'hui  et  qui  se  trouve  inséré  dans  le  troisième  cahier  des  volume» 
1  ct  II,  icnfermc  un  grand  nombre  d'observations  où  brdlrnl  les  vues 
mgénicu  es  et  l'esprit  éininemnifol  pratique  du  chirurgien  de  Ham- 
bourg. Nous  ne  nous  étendrons  pas  sur  les  données  statistiques  qui 
sont  en  tète  de  chaque  rappoit;  nous  ferons  seulement  observer  que  , 
sur  itiï  malades  traités  pen  lanl  le  premier  trimestre  ,  il  n'y  eut  que  9 
•  téeès  .  dont  i  par  suite  de  fracture»  des  os  du  crâne,  iinou-.iiateidciit 
après  l'enirce  des  malades  à  l'hôpital  ;  sur  3o8  soignés  peu fant  le  se- 


cond trimestre,  il  en  mourut  il.  Ainsi  la  mortalité  a  été  en  1 
dans  les  deux  trimestres,  du  iH'  au  1*'. 

Parmi  les  faits  et  cousidération»  dignes  d'être  rapportés,  1 
rcmsrqué  en  premier  lieu  ce  que  l'auteur  dit  à  l'occasion  d'une  torsion 
pratiquée  sur  une  artère  ossifiée. 

lOe  la  tortion  d'artères  ossifiées.  Cette  opérai  ion  fut  pratiquée  sur  les 
artères  de  laj.-.inbc,  cher  une  femme  âgée  de  7  5  ans,  qui  (ut  amputée  pour 
une  carie  du  pied.  Quoique  les  luniqui's  artérielles  fussent  enitèremcnt 
ossifiées,  la  torsion  réussit  complètement  avec  autant  de  facilité  et  eu 
uon  moins  de  temps  que  n'aurait  duré  l'application  d'une  ligature,  f-e 
reproche  d'inutilité  que  l'on  fait  à  la  torsion  dans  le  cas  d'ossification  , 
reproche  qui  pourrait ,  avec  autant  et  plus  de  raison  ,  comme  nous  le 
venions,  cire  adressé  à  U  ligature,  est  en  général  peu  fondé.  M.  Fricke 
a  <  11  souvent  occasion  de  tordre  des  artères  ossifiées,  et  il  a  pu  s'assurer 
que  riiéwrrlia^ie s'arrêtait  plus  .sûrement que  parla  ligature.  Les  ex- 
périences suivantes,  faites  sur  le  end-ivie,  en  expliqueront  la  raison. 

Lorsque  la  mort  n'a  lieu  qu'an  bnutde  quelques  jours,  cl  que  l'os»i- 
(iraiioo  est  avancée  au  point  qu'il  s'est  formé  de  véiitables  plaques  os- 
seuses, on  voit  que  la  torsion  a  dérhiré  les  tuniques  interne  et  moyen- 
ne ;  mai-,  ce  ne  sout  pas  ,  comme  lorsque  les  tuniques  sont  saines  ,  d<  s 
décliiruies  frangées,  formant  des  espèces  de  valvules  semi  lunaires  ; 
les  particules  osseuses. <|">  o"1  é  é  broyées  ont  perforé  cà  et  là  les  luiu- 
qnes  artérielles,  puis  se  sont  entassées  par  couches  ;  et ,  enlte  les  inter- 
stice» laissés  entre  ces  fragmrns  osseux  ,  se  sont  intercalées  les  por- 
tions de  memlinr.e  déchirée,  de  manière  que  le  tout  forme  une  petite 
masse  compacte  et  ferme  ,  à  travers  laquelle  le  sang  ne  peut  plus  s'e- 
ch  ipper,  et  par  laquelle  il  est  impossible  de  furc  passer  de«  injections, 
qu'Ile  que  soit  la  force  que  l'on  emploie. 

I.orsqu  "  l'assilir  ition  est  moins  avancée  »-t  qu'il  o'rxiste  encore  que 
des  fooerélions  calcaires,  celles-ci,  en  se  détaillait,  par  la  torsion  ,  des 
tuniques déi'hirées,  et  «n  remplissant  la  lumière  de  l'artère,  fournissent 
un  excellent  moyen  obturateur  en  s'rnlassanl  entre  la  tunique  latrrne 
qui  est  le  plus  déeliiiée,  et  la  moyenr.e  qui  l'est  moins. 

Dans  les  expériences  avf  c  la  ligature  ,  au  coolraire  ,  W.  l'ncke  a  re- 
marqué que,  lorsque  celle-ci  n'élit  pat  fortement  serrée  ,  il  n'y  av;it 
que  jnxti-jiosinon  des  parois  internes,  sans  déchirure  des  tuniques  ; 
que,  m  la  liçiture  e»t  fade  avec  p'us  de  foicc  ct  plus  de  vitesse  ,  les 
plaques  ossiiiees  se  bu^nont  bien  en  deux  ,  et  1rs  membranes  se  déchi- 
raient m  paille;  unis  que  les  unes  et  1rs  autres  ne  se  mêlaient  pas  , 
roinuic  durs  la  torsion,  pour  former  une  petite  masse  compacte,  vérita- 
bl>-  I  ouelion  obturateur  ;  il  se  formait  w-v  petite  cavité  uuique  par  la- 
quelle on  pouvait  sans  difficulté  et  sans  beaucoup  de  forces  pousser  une 
nijcrlion 

Cl.cz.  l-s  individus  moits  plusieurs  «»m.Tiies  on  miis  aptè»  la 
torsion  ,  il  n  est  plus  poisible  de  fair-  de  dilîérenee  entre  une  artère 
tordue  siii.c  et  une  arl'-re  tordue  ossifiée.  Dans  le  principe  on  observe 
toujours  la  formation  d'un  eaillut  de  sang  ;  plus  laid  une  lymphe  plas- 
tique ,  exsudée  des  parois  de  l'artèie  s'est  mêlée  au  caillot,  et  de  petits 
e.ulluts  librincu^  .•  Ilivi  en-,  aux  p  m  is  boiielicol  l'artère  jusqu'aux  pre- 
mière» anastomoses  ;  pl  is  taid  emo'e  bout  utériel  »  esl  change  en 
nue  véritable  conte  lil.mise,  et,  ce  qu'il  y  a  de  plus  icmarquable,  c'est 
qu'on  n'y  voit  plus  aucun  point  d'o-silietjl  on. 

M  Tri' Le  termine  eu  établissant  ,  coin  nie  règle  pratique,  que  la  tor- 
sion des  artère»  ossifiées,  exécutée  d'après  sa  manière,  est  un  moyen 
heiuoslaliquc  bcauconp  plu»  sûi  rpic  W  I  gatuic. 

rnir  n;véra»»re  oc  n.vs-vrjtiï  avei  eschiov  n'est  roano»  nr  roit 
uns  ie. 

Oss.  —  Uu  gareun  de  <o  ans,  jouant  dans  an  jardin,  tomba  de  manière  à  ce 
que  la  lame  d'un  rouleau  ouvert  qu'il  avait  dans  u  poebc,  pènelett  de  bas  en 
bâtit  ct  obUqMcmeol  de  l'oinliibe  ver»  l  in  pocoodrr  droil ,  le  couteau  fut  relire 
entier  ;  la  plaie  saigna  beaucoop  et  nu  vit  sortir  au-detiors  «n  corjis  ronge  tout 
ensanglante  ;  on  appliqua  provuoirenienl  unhai,dage  compresuf.  Deux  jewrs  après 
l'accident  le  mola<le  fut  transporte  à  l'hApital,  le  eliirurgicn  de  ganle  qui  enle»a 
k  premier  appareil,  ta  voranl  un  corps  rouge  pend"  |»r  la  plaie,  par  ua  pédicu- 
le qui  avait  la  lar^-eur  dr  la  lame  du  couteau  à  1  endroit  où  elle  s'adapte  au  man- 
che, l'enleva  avec  ,5e»  ciseans.  En  eianùoant  ec  cnep»  eicise.  on  lui  reconnut 
nne  face  cons-ese,  une  face  concave  cl  à  leur  point  de  jonction  en  avant ,  on  bord 
mince,  traneliaot,  èchaoerc  ;  le  coté  oppose  offrait  une  surface  tranchée  eorr»- 
ponJant  esaelcment  a»«c  une  antre  surface  semlilible  appartenant  à  U  portion 
de  pédicule  de  corps  restée  dans  11  plaie  . 

On  avait  d'abord  pris  ce  co'ps  pour  une  portion  de  peau,  de  nrnsrle*,  ou  un 
caillot  ubrinrun  ;  mais  un  examen  plus  allentil  Cl  voir,  et.  en  effet,  tous  les  niv- 
decins  reconnurent  que  c'rtait  une  portion  du  bord  inférieur  tranchant  du  foie. 

Soumis  à  un  traitement  antiphlogislique  sévère,  le  petit  tnalxle  a  çaeri  en  as- 
sei  peu  de  temps,  et  san»  qu'il  lui  soit  reste  de  lésion  fonctionnelle  des  organes 
j. r_  ,  .  _„_.:  1  -  r  ' .  „:_•       ^  ^.  ...  .1.  11..'.^; ,.1 


digestifs-  La  portion  de  foie  excisé  est  eonscrièe  au  musée  de  l'hôpital. 


On  sait  que  le 


Fricke  est  1  , 


de  l'i 


opération 
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de  l'épisioraphie ,  consistant  dans  h  réunion  d'une  Cf  r  aine  étendue 
des  bord»  des  grandes  livras  ,  pour  nmé  lier  ,  d'une  m  inière  absolue , 
au  prolapsus  vaginal.  La  GaitTTE  hid  cali:  a  fait  connaître  <<tlc 
ovation.  L'auteur  cite  dcui  nouvelles  opérations  de  ce  genre 
exécutées  avec  u.i  plein  succès.  <Ve>t  ,  ajoute  le  chirurgien  de 
lltmbourg.  une  opération  qui  aujourd'hui  ne  doit  plus  êlrc  négliger. 
Les  symptômes  ^énéraiil.  qu'elle  provoque  io  l  en  général  peu  ii.l 
el  on  oc  romple,  l'on  dan»  l'autre ,  pas  plus  de  quatre 
l'entière  reunion  des  noi  lions  de»  grail  les  lèvres  qui  o 
lit  el  jusqu'à  ce  que  les  portion*  ,  qui  se  soni  cicatrisées  isolement  , 
recouverte*  d'une  nouvelle  pellicule.  L'applualion  d'un  grand 
de 


'u 


nombre  de  sutures  assit  rapj  roctu  es  le»  unes  des  autres,  qu'on  corn 
menée  à  cnlcvc r  au  bout  de  quarante  liuii  lieuie» ,  des  sons  de  pro- 
preté  esu&ne ,  des  lotions  .  t  lujeclions  fréquentes  d-ns  les  parties  gôui- 
lales.cl  ta  présence  d'une  sonde  jusqu'au  rommenreuiml  de  la  cicatrisa- 
lion,  «••ni  de»  conditions  indispensables  pour  la  réussite  de  l'opération. 
Il  est  bon  d'ajouti  r  cependant  qu  •  cette  opération  a  die  a*s»  i  inli  lèlc  à 
Paris,  même  entre  les  tnarris  de  M.  Frick-e ,  qui ,  se  Ironvant  dans  ont 
Tille,  l'a  dernièrement  piatiquéc  ,  mais  sans  succès  ,  à  l'hôpital  de  la 
Charité. 

HISTOIRE  o'c*  ACCOLCnEUEtlT    AV-BES    L'OPERATION  DE  l'ÉPISIORA- 

pan  ;  pir  le  docteur  Plath  ,  médecin-accoucheur  à  Hambourg. 

Jusqu'à  présent  on  avait  ignoré  si  la  demi-cloison  formée  par  l'opé- 
ration de  I  cpisioraphicolïrirail  a*.ve/dr  résistance  pour  ne  lus  céder  aux 
cffoil»  de  l'accoucliement.  L'oWrvation  suivante  détruit  entièrement 
les  craintes  qu'on  pouvait  avoir  a  cet  égard.  Quoique  ce  fait  n'appar- 
tienne  pas  à  U  revue  de  M.  Tri-  kc,  nous  avons  cru  devoir  l'en  rappro- 
cher narre  qu'il  te  lie  naturelle».-  m  a  l'opéraliou  ingénieuse  dont  il  a 
enrichi  la  chirurgie. 

On».  —  La  femme  qui  fût  le  sujet  de  c  tle  observation  est  4gce  da  S6  au. 
Elle  était  accouchée,  il  y  a  01  «as,  ans  peiue,  el  «voit  de|4iis  lors  constamment 
jooi  donc  bonne  santé.  En  IS3I  ,  elle  commença  a  sentir,  k  U  suite  de  travaus 
pénibles,  on  relie  bernent  dans  les  parties  génitales  internes  (vagin  et  utérus  qui, 
ao  bout  de  sis  mois,  formèrent  on  prolapsus  complet,  On  eut  recours  a,  i'cpi»io- 
raphie.  la  réunion  des  grand»  lèvre*  n'eut  pas  lien  d'une  manière  complète  vers 
le  frein,  comme  cela  arrive  le  plu.-*  toovcal  j  cependant  il  se  forma  là  un  pont  de 
plusieurs  ponces  de  largeur,  laivsanl  une  ouverture  en  liaut  cl  une  autre  plus  pe- 
tite eu  bas  vers  le  frein  ;  celte  bride  meiubraneu*c  offrait  d'ailleurs  une  résistance 
«iffisaale  pour  s'opposer  i  tout  prolapsus  ullrriror. 

Celle  femme  se  maria  trois  ans  après  l'opération  el  desint  nient  Al  enceinte. 
Inquiète  sur  1  r-wene  ses  couches,  elle  *iut  consulter  M.  Fricxe  qui  l'adressa  an 
docteur  PUUi  C'était  au  mois  de  mars  I83.Î,  à  la  fin  du  huitième  mois  de  la  ges- 
tation; l'entrée  volvaire  seule  présentait  quelque  anomalie  eu  raison  de  l'opéra- 
tion qu'on  y  a vai  pratiquée  ;  le<  grandes  lèvres  formaient  par  leur  réunion  une 
tumeur  oblongne.  ovale,  unie,  percer  de  deuv.  trous  circulaires  ,  l'un  inférieur  el 
postérieur  d'un  diamètre  de  deux  pouces:  l'autre  supérieur  et  anérieure  dun 
diamètre  d'un  pouce  el  demi .  I  empire  intermédiaire  était  rempli  par  oue 
bride  membraneuse .  molle  ,  de  la  largeur  d'uu  |n>uce  et  ipurt  et  riais  se 
d'an  tiers  de  pouce;  a  travers  ces  ou> erlurea  on  voyait  proeminer  une  mauc 
de  replis  rnrmtirancux  formés  par  les  panmdu  '.agio;  l'ouverture  inférieure  m '■- 
me  vers  laquelle  semblait  se  diriger  tout  le  poids  des  cfforls  en  avait  été  considé- 
rablement agrandie.  A  travers  l'uuverturc  anleriruie  on  pouvait  sentir  les  petites 
lèvres.  11  fut  itupoisible  d'atteindre  jusqu'à  l'orifice  utérine,  el  ue  n'est  qu'avec 
beaucoup  de  peine  el  en  refoulant  fortement  les  parties  externes ,  qu'on  put  sen- 
tir la  téie  du  fiel  us  au-desius  de  l'entrée  du  ba>sin. 

Le  I s  mai  an  soir,  la  f.iume  ne«entil  les  premières  douleurs;  le  lendemain 
matin  on  appela  l'ai-courbeur  :  l'orifice  olérin  riait  dilate  d«  déni  pouces,  et  les 
voies  étaient  bien  préparée^;  la  tète  se  trouvait  encore  in-dis*os  de  l'entrée  du 
bassin.  Au  bout  de  Iicures,  l'orifice  s  était  entièrement  dilaté  ;  les  eaux  parties 
et  la  tète  descendue  dans  la  prcmii  re  position  occip.lalc  fontanelle  posté- 
rieure située  derrière  la  cavité  cotyluide  gauclic,  l'antérieure  au  devint  et 
au-dessus  de  U  symphyse  ucro-iliaquc  droite).  Le  travail  s'iiaiit  arrêté  ,  on  fut 
obligé  d'employer  le  forceps  que  l'on  introduisit  par  l'iniverlure  inférieure  el  la 
Iftc  fut  amenée  jusque  sur  le  |ionl  membraneux  fo  nu-  par  la  rronion  des  grandes 
lèvre»  Ou  fil  coucher  U  femme  »qr  le  côte  tanche  et  on  résolut  d'attendre-; 
bientôt  les  douleurs  recommencèrent,  et  la  tète  qui  était  assci  grosse  et  ferme  vint 
presser  sur  les  bords  de  la  vulve  qu'elle  distendit  considérablement;  peut-être 
que  si  la  tète  eût  po  être  pin»  facilement  romprimee.  l'accouchement  se  fit  fut 
alors  sans  peine  ,  mais  il  fallait  éviter  une  niptuie  A  eeteftet,  le  iloelrur  Fricke 
qoi  avait  assisté  M.  Plalb.  fit  avec  le  bivtouri  li<iutoiiné  deux  entaiUVsdr  deux  li- 
gnes à  la  vulve ,  à  peu  de  distance  île  chaque  cùte  de  Cingle  périm  ai  et  une  troi- 
sième à  droite  el  plus  antérieurement.  Après  cette  li  gère  opération,  la  tfte  fran- 
chit le  rebord  volvaire  et  bientôt  après  ou  put  recevoir  tout  l'enfant  ;  la  délivran- 
ce ne  larda  pas  à  suivre  sans  qu'il  jr  eflt  la  moindre  déchirure.  Les  couches  s'érou- 
lèrent  li<ureu«entfnt  Les  nclilc*  incisions  qui  s'etar  nt  iuoiiI  ne»  indolente»,  furent 
avivées  ave»-  un  mélange  Je  baume  île  Pérou  et  de  teinture  de  myrrhe;  on  fit  gar- 
derie lit  a  la  malade  pendant  su  «nuine-»:  rie»  compresses  trempées  dans  une 


Celte  observation  rsi  inlérc  santé  pour  l'iiisloire  de  lVpisiorapbie  ; 
on  ignorait,  avant  elle,  jusqu'à  qud  point  on  pouvait  compter  sur  Son 
clficici  é.lans  les  ra*  d  Vc<  uchruicnt ,  si  le  pont  si  f..ible  en  apparence 
ne  ccd<  rail  pas  ans.  efforts  d*  la  parliiiitiort.  Nous  savons  maintenant 
que  rctte  bride  iminlirancnse  offre  aSitr.  de  résistante  et  que  l'oréialioti 
ne  doit  plus  être  contre- mdi  pice  par  la  crainte  d  on  accoucbrminl  fu- 
tur. 

Nous  terminons  l'analy  se  de  la  r  vue  du  docirt.r  Frtoke  par  les  deux 
faits  suivans  qui  nous  ont  e  ncore  p.iiu  meiitrr  qiulqnc  attention. 

Ons  I —  premier  est  une  désarticulation  «t  réfection  de*  ilcoi  tiers  de  l'os 
maiilb'irr  inférieur ,  c\écnt«-e  sur  un  domine  de  tiO  an*,  pour  un  nstéo-<arrome , 
do  volume  d'une  tète  d'enfsnt,  qui  ocronail  I  côte  gauche  de  la  face  ;  l'opération 
réussit  romplétrnient  ;  l'ns  fut  enlevé  avre  la  scie  i  chaînette.  Le  nialaiie ,  an  mo- 
meni  où  I  auteur  learail  celle  observation  ,  «lin  jours  après  l'opération,  était  en 
voie  de  guérison. 

M.  I  rirke  n'a  point  ici  f.iit  d'abord  la  ligature  de  la  carotide,  et  le 
succc>  de  son  opération  jwurve  que  cette  ligature  ,  d.vngeniise  en  elle- 
même  ,  est  loul-a-f.it  inuli'r  (omitic  moyen  de  précaution  ;  il  partagea 
Ci  t  r'g.iid  l'opinion  du  piof«-s-.rnr  Jiger  d'Eilangue  qui  attribue  a  celle 
cau>c  les  échecs  éprouvés  par  de  (iiarfc,  Moll  el  Drondi ,  dans  U  résec- 
tion de  la  inaclioirr  intérieure. 

Obs.  II.  —  Le  «ecoodeas  est  une  brAlure  profonde  des  faces  internes  des  <leut 
avant-bras,  s'eteodant  au-delà  du  coule,  par  do  sucre  en  fusion;  les  s 
brdlres  furent  tooclirrs  avec  de  la  pierre  infernale ,  et  au  lioot  de  cinq  si 
le  malade  sortit  de  I  hofiUl ,  sans  cicatrice  difforme  et  sans  gène  dans  les  i 
mens  du  coude. 


TRAVAUX  ACADÏiMIQrES. 

ACADf.MIK  l)KS  SCIENCES. 

ff.klCT   btl    I  lUVi». 

tfttCTioa  o'ca  ricc-PRESioesT  roua  18-37. 

L'Académie  procède  par  voie  de  scrutin  ï  l'élection  d'un  vice  président  pour 
l'année  tlW.  u  nombre  des  votans  est  de  tC  ;  au  premier  lourde  scrutin  .  M 
Becqne  el  obtient  HO  suffrages,  M.  Puissant  8 ,  M.  Frevcinct  3 ,  M.  l'oncelet  2  , 
MM  Mathieu  "uuuotel  Poisson;  chacun  un. 

M  Becquerel  est  prudame  élu  M.  Magendie  passe  an  faulcU  de  président  que 
quitte  M.  Cb.  Dupin. 

M.  de  Mirbel .  comme  <Wo  de  la  section  de  botanique .  déclare  que  I  opinion 
de  la  section  est  qu'il  y  a  lieu  à  notiuuer  a  la  pUee  devenue  vacante  par  la  mort  da 
M.  de  Jnssien.  On  procciic  à  nn  scrutin  iiour  décider  cette  question.  Il  v  a  su  to- 
tans .-  37  oui  .  1 1  non  ;  un  billet  blanc.  L'élection  devant  avoirbeo ,  la  veetioo  de 
botanique  présentera  dans  U  procliainc  sciure  une  liste  de  candidats. 

CtOtCLES  ET  CklRlCX   D1SS  L*  SEBSVlSCE  ERl  RRnALOiOC. 

M.  Cluge  adresse  1rs  résultats  des  observations  qu'il  a  faites  sur  la  matière  b- 
quide  de  ces  tissus. Cette  matière  qui  a  la  consistance  d'un  pus  pl'Sfgrooneui . 
se  compose  en  grande  |iarlie  de  glolwles  d'une  forme  srruiblement  spberiqne ,  et 
dont  les  plus  petits  sont  plus  grands  que  les  globules  de  pus.  Leur  surface  est  iné- 
gilc.  On  les  trouve  non  -seulensenl  dan»  les  Imus  eiiei  pLalonte»  nu-ines  de  l'or- 
gane affecté ,  mais  encore  dans  des  parties  suisioes,  et  qui  paraïuent  encore  sai- 
nes. Outre  ces  corps  globuiruv  .  les  tissus  euecpbaloides  contiennent  quelqnefois 
en  iwi  ^ean.l  nomore  des  cristans  très-slislinets ,  de  forme  et  de  grandeur  diffé- 
rentes. M.  GUigecn  a  trouvé  qui  avaient  0,1 2  de  millimètre  en  diamètre;  il  pen- 
se que  ces  riïslaus  ne  <e  forment  peut-être  qu'après  la  mort  Du  reste .  ajoute-t- 
U,  ces  cristaux  sont  on  produit  pathologique  plus  fréquent  qu'on  ne  le  pense 
communément  ;  j'ai  trouve,  par  exemple,  qu  les  concrétions  articulaires  de  la 
goutte  cooiieoncfct  des  ci  istu 
sudation. 


lans  une  roatirre  formée  par  l'ea- 


mosen 
au  fceti 


d'oerces  de  clièue  furent  appliqme>  uir  te»  parties  et  maintenues  au 
c  vulvaire 

o-tus,  rcviiit  peu  à  peu  à  ^adimeiK  cm  primitive,  et  le  pont  jeté  tl'une  grainlc 


d'nu  bandage  en  T,  l'ouverture  i 


■  inférieure-  qui  avait  livre  passape 


lèvre  »  l'autre  reprit  sa  forme  et  ^J  cuu-i>laiice  antériciirv.  u>  numérea  pouvoir 
(ujanr.l'hni.  romti*  avant  IVroin  liemcnt .  eouteiur  et  ma.iiknir  Ira  organes 
sc&ncUin' 


■util  ou  uaciEs  fEMruiaicRU. 

M.  Pouillct  avait  lu  dans  la  dernière  véance  on  mémoire  sur  ce  sujet  .  dont 
nous  nous  proposions  de  rendre  compte .  mais  que  l'abondance  des  matières 
nous  force  s  renvoyer  a  1  époque  où  ce  travail  ornipera  de  nouveau  l'Académie 
dans  le  rapport  qu  en  feront  iesronimiuaire].  Aujourd'hui .  MM.  de  MoatCrrrand 
et  Cagnard-ljtoue demandent  l'ouverture  d'un  |>aqiiet  caeliete  qu'ils  ont  déposé 
le  19  septembre  dernier,  et  qui  contient  la  description  d'un  appiuil  destioé  • 
l'évaluation  des  hautes  températures.  A  I  aide  de  cet  instrument ,  qu'il*  désignent 
sous  le  nom  de  pYrmètre  oc^xtiqur  ,  ib  pensent  pouvoir  rsnienrr  la  mesure  de 
toutes  les  températures  à  l'évaluation  d'un  sou  Nous  iVvnn-  non*  h»irucr  mainle 
nant  a  celte  imlication  ;  non*  reviendrons  sur  ce  procède  quand  noe*|ksrlcron«de 
celui  de  M.  Pouillet. 

 M.  Iiiirrau  de  la  M.itl  prie  l'Aci  lémie  des  «cino  cj  d'iniervi mr  aiq  rodu 

goniTi'ucnM'iil  iwir  q'-'ou  *iijt>if;ue  ,  ans  r-x p,- it ii iti-  »(oi  ^e  fout  dan*  I  inlrTieni 

de  la  ri'„i'0'T  d'Alr-»r  ri  île»  pav.  vomios  de*  •!•«>  ebargé*  d»-  ils  ter  er  a-iro 

ooiniquemenl  .les  po»,tieingi'«grapbif.ie».  fa:re  .!•■»  ob».  naliot-s  |.l  ...ques,  ••- 
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teorologiques  ,  loologiqne»  rt  botaniques,  etc.,  qui  puissent  être  comparées  aux     Lorsque  j 


bits  dunièW  genre  qai  nous  sont  transmis  par  l'antiquité 


posée  de  MM.  Mathieu  cl  Sevary  est  chargée 
sur  la  prupositaon  de  M.  Bureau  de  la  Malte. 


de  faire  à 


M.  Ftatier.otnrierd'éUt-major .  adresse  kl  résultat*  des  observation»  qu'il  a 
faite!  pendant  un  séjour  de  plusieurs  année». 

Le  climat  de  la  Grèce  eu  doua  cl  variable  ;  les  hivers  sont  céoéralrnaent  »i  peu 
rigoureux  qu'ils  se  passent  communément  sans  gele;  ainsi,  de  IR28  à  1831, 
l'auteur . 
pHc. 


ir  ,  q<n  asail  patte  le  premier  luver  à  (  oriiithe,  et  I»  deux  autre»  à  Nan- 
i  a  vu  que  de.  grlces  blanches  ;  ce|«mlanl  a  Corinlbe.  lïuver  M-journs 


quelques  jours  sur  la  terre.  De  IRIS  à  t  f-  Ji, ,  il  résida  a  Athènes,  et  vit  le  Iber- 
monu  Ire  descendre  à  3  et  »  4  ilcgrés  au-dessous  de  irro,  ce  qui  porterait  à  croire 
le  climat  de  cette  ville  moins  doux  que  celui  de  >aupl;c;  ilesl  vrai  qoe  Ici  habitant  I 
regardaient  les  trois  hivers  comme  extraordinaires,  et  disaient  que  «  les  Bavarois  , 
leur  avaient  apporte  le  froid  de  leur  pan.» 

Il  esl  fort  rare  de  voir  de  la  neige  dans  In  plaines  haucs  ;  mais  dans  les  hante*  ! 
montagnes  de  1 ,8lH>  à  2,  V  "  mètres .  elle  coromrnce  ordinairement  â  tomber  fers 
le  milieu  d'octobre  Ces  première»  neiges  fondent ,  et  ce  n'est  oc  Imam  ment  que 
dan»  la  seconde  quiniaine  de  novembre  qtie  le*  hautes  montagnes  se  couvrent  de 
neige  Dans  la  Grèce  propretuent  dite,  il  n'v  a  point  de  neiges  iierprtuellcs  ;  «  les 
uciges  qiû  couvrent  les  plus  hautes  montagnes  fondent  eiilicrciiient  prmlanl  l'ele.»  1 

Pendant  l'cle ,  la  chaleur  est  assri  sou'ciuc  eu  Grèce ,  et  s'rlèse  presque  tous 
les  ans  au  maximum  de  -ni»  centigrades  osais  seulcnientuo  jour  ou  deux  dam  l'an- 
née; du  reste,  prmlanl  les  mois  dr  juillet  et  d'août ,  il  n'est  pas  rare  de  voir  le  j 
thermomètre  dépasser  tous Jcs  jours  •in".  Or ,  comme  p.  ndant  ces  deux  mois  1rs 
nuit»  ne  sont  pas  fraiebcs ,  et  qu'il  n'y  a  presque  jamais  de  pluie,  la  chaleur  serait  1 
accablante  sans  le  veut  de  mer,  qu'on  a  presque  lous  les  jours  vers  le  milieu  du  ' 
jour ,  et  qui  produit  un  elfct  tel  que  ■>  I  <«i  «.mffre  quelquefois  plus  de  la  chaleur 
entre  sept  ei  huit  heure»  du  matin  que  vers  midi .  lorsque  le  vent  s  est  levé.  » 

Il  M  pleut  presque  jamais  en  Grèce  (tendant  I  rte  A  partir  du  l"moi  jusqu'au 
I"  octobre ,  il  ;  a  une  srrlieeesse  extraordinaire.  I.cs  mois  de  derrmhrc  et  de  fé- 
vrier ont  des  pluies  très-forte»  et  qui  rcnvcrsrut  quelipiefois  des  ma  sons,  à  la  vé- 
rité mal  construites.  Le  mois  de  janvier  est  souvent  assez  beau. 

Les  orages  sonl  rares  I  «  te  ,  escepte  dans  1rs  hautes  montagnes ,  rt  c'est  à  la  fin 
de  l'automne  qu'ont  lien  1rs  grands  orages  accompagnes  de  tories  pluies  ;  il»  sont 
d'ailleurs  assez  peu  frequens  Pendant  ('rte  le  sent  est  aster  fort  à  Athènes,  rt 
fort  incommode  à  cause  du  sable  qu'il  soulèic,  mais  les  oiirxgansysonl  fort  rares. 

n  Lcslremblrmeosde  terre  sont  assci  commun»  dans  la  saison  «les  grandes  pluies 
d'orage»,  nui»  ils  sont  Irès-faibles.  » 

L'auteur  donne  en  plusieurs  tableaux  les  résultats  des  observations  météorolo- 
giques qu'il  a  faites  eu  Morve.  Relativement  ans  observation»  de  la  température  , 
celles  qoe  M.  Pesticr  a  faites  a  Al he nés  donneraient  une  moyenne  de  15.5'J 


•rupai  du  mouvement  de  la  sève,  poursuit  M.  Diot ,  ces  experte» 
Ces  me  remuent  à  l'esprit  ;  et ,  ayant  dit  élever  quelques  pU'd»  «le  vhylolaCét, 
j'en  ai  employé  rrcemnient  lesocnour  les  repéter.  Or,  quoiqu'i  Iles  m'aient  réuau 
en  gênerai,  il  s'y  est  mêle  des  difficultés  que  l'auteur  n'indique  pas;  beaucoup  de 
plantrs  ont  refuse  enlièresnent  1  injection,  d'autres  l'v  sont  prêtées  avec  facilité 
sans  que  leur  place  dans  le  système  naturel  semblât  iirlcmiiiier  ce»  différences  ; 
qurlqnrs  minutes  out  suffi  pour  veiner  d'une  multitude  de  petites  lignes  rouges 
tous  les  pétales  d'une  rose  Manille  «le  tout  les  mois,  tandis  qu'une  rose  muscade 
pareil Irnvrnl  blanche  n'a  rien  éprouvé.  Bien  plu»  .  des  fleurs  d'une  même  espèce 
prise» sur  le  même  individu  montrent  de  pareille»  oppositions  dans  la  même  li- 
queur. Du  restr,  quand  l'injection  a  lieu,  on  peut,  je  rnu».  se  rendre  un  compte 
csacl  île  sa  marrlir.  de  ses  phases,  des  |x>in1s  uù  elle  doit  s'arrunuler  et  de  ceux 
oûellc  dml  il  alwrd  par.iitre.  cela,  toutefois,  asscf  differenunent  «le  ce  que  l'au- 
teur «lu  procédé  supposait,  mais  il  reste  a  analyser  ces  caprices  apparens  pour  en 


ssUTOMit  des  acaaiciae  ». 


agaric.  Ce  qui  ressort  pnn- 
genre  agaric  tel  qu'il  est  constitué  aujour- 


M.  Montagne  lit  des  rerlicrrhes  snr  l'htmeniura  ou  membrane  fructifère  du 
sous  nnlrr  de»  agaririnres,  et  spécialement  du  genre  agaric.  Ce  qui  ressort  pnu- 
rîpalcmcnl  de  ee  travail,  e*e»t  : 

V  La  ncixssité  île  siilxhviser 
d'hui  ; 

2"  L'ini|Kiriau«e  dont  est  ,  pour  celle  subdivision  et  la  rlassifiration  en  géné- 
ral, la  forme  d»  <i»sm  qui  sépare  le»  deux  lame»  de  1  hymcniuni.  cl  qoe  pour  celle 
raison  I  auteur  nomme  li«u  ioicrlanicllairc; 

3°  L  •  lablis  -cuis  nt  d'un  nouveau  genre  nittuta.  d<jl  autrefois  fondé  par  Link, 
mais  sur  des  ca  artères  de  tooiiidrc  valeur  qnc  ceui  qu'on  trous*  dans  la  forme 
spbeiiqne  ou  se>(rulaire  du  li"n  inlerlanu  llaire  ; 

r  l.a  rontirm.ilion  du  i;rnre  roj»i»>u.  du  même  aulcur,  que  caractérisait  l'ah- 
senre  de  loul  tissu  cuire  les  laudes  de  l'himt-mum  ; 

.s>  Celle  «In  genre  gomphui  Fr.  fonde  principalement  .  d'après  les  recberehes 
<ic  ranleur.  sur  des  ulricules  de  deux  snrtes  et  de»  spondies  btUiculées  ; 

6*  Knfin  l'ailopliou  du  genre  Imliuus.  tel  «pic  l'ne»  l'a  delini  dans  son  Sjrttcma 
oriii  x  egttaliU: 

ACADÉMIE  DE  MÉDECINE. 

aimrt  do  2"  urcx<aiM  — PritiJenet  dê  M.  Renaullin. 
Correspondance  oflieirllc. 

i"  Lettre  luiuisterielle,  :tn  drrrmlire,  asec  envoi  «le  la  recette  cl  de  l'relian- 
tillo.i  d  un  remède  contre  les  fièvre»  iulcrajliltcntcs,  présente  par  letlucteur  Bui>- 


'  soo* 

u isr'otrvV1' :'e.c zxt^^^ .« . *  !l     ••"-••^ ^ - m «i »••• 

marée  as.«i  extraordinaires. 

Ou  remarque  que  le  mont  Saint-Elie-d'Oro  et  le  DelpSi  sont  presque  toujours 
dans  les  muges  ;  que  le  Delphi,  élevé  île  17-15  mètres  ,  conserve  sa  neige  aussi 
long  temps  que  le  Parnasse,  élevé  «le  21 VJ  nu'  très. 

Bien  des  vo\ageurs  uni  parlé  de  b  uiarse  de  rKuripe.  mais  aucun  n'a  faitd'ob- 
scrvaliims  assés  suivies  pour  en  déduire  la  uiarelie  de  celle  lu  ree  ;  aussi  y  a-t-il 
peu  d'accord  cuire  les  «liver»  récits  relatifs  a  ce  pheiioniène.  <^uelq«ie»-uu»  disent  ■ 
que  le  courant  va  chaque  jour  dens  fois  dan»  on  seus  el  deux  fois  dans  l'autre.  Le»  | 
anciens  ont  dit  qu'il  y  avait  par  jonr  s-  pl  flsix^el  sept  rcllm. 

On  trouve,  dan»  le  /  m«^e  Ut  Spon  rt  H'tlrr  ,  une  lettre  d'un  jésuite  ,  Jac-  | 
que»  Paul  Itabin.  qui  dit  avoir  observe  pendani  deux  ans  la  marée  de  I  turipe.  et  ; 
avoir  queslionné  les  propriétaire  de»  deox  moulins  qni  étaient  prés  du  pont  (l'un  j 
vient  d'être  reconstruit  ,  rt  qui  tournent  tantôt  dan»  un  sens,  taulMdans  l'aulre. 
D'après  ee  jésuite  ,  la  marée  de  l'Euripe  serait  régulière  1 8  à  l»  jours  par  mois 
Innaire.el  alors  aurait  lieu  toutrs  1rs  '>  heures  comme  la  marée  ordinaire  .cl  ir- 
repilière  pemlanl  1 1  jours;  le  courant  va  alur»  1 1  .  12  .  t  i  et  H  fois  dans  un  ] 
sens,  e»  autant  dar=s  l'autre.  U  dit  ausM  «pie  la  marée  est  n  guliére  peiulaot  1rs 
trois ilerniers jours  de  la  lune  el  les  huit  premier»  de  la  uoutflle.  irregolièrr  le 


nesivieme  jiisqii  au  trciraen.e  inclu».  rcguli  re  le  H  jusqu'au  2'.'  inclus,  «régulière 
le  21  josqu'au  J'i.  ri  gulière  le  2"  ,  ele  II  a  vu  le  courant  changer  truis  fois  en 
une  heure  et  demie. 

M.  Prslier  n'a  pas  pu  faire  d'oliscnations  suivies  sur  la  marée  de  l'Euripe  : 
mais  il  a  sir  dans  le  ras  de  voir  plusieurs  lois  un  courant  fort  rapide  allant  soit 
sers  le  unrd.t'Hl  v*r»le  »u.l.  cl  quelquefois  maigre  un  ven  fort  el  opjiosé.  |.,- 
portier  «le  la  n!le  pr.'s  du  pont  sur  l'F.uripe  lin  a  dit  que  le  ronrant  elait  a  peu 
prèsfrc^nlier  ;  qu'il  allait  .1  à  I  heures  .Uns  un  ten«.  el .'.  à  ■!  heures  dans  l'aulre. 
el  que  cette  régularité  était  quelquefois  moslifiee  jar  de  forts  venl». 

cni.oasTiov  du  »-Lrca«  rsa  lajr.imo*. 


a  lieu  d'en  pcrnieltre  ou  d'en  interdire  l'usage, 
(loi  respooilaiice  manuscrite. 

I  '  Lcllre  de  M.  Tnrffcrt  de  Monlbclliard,  contient  des  vues  particulières  sur 
'  la  vac  iiie  et  la  vari.il.  ide 

I  r  Lettre  de  M  Guault,  coulient  le»  moyens  d  enlever  au  sulfate  de  quinine  son 
!  amertume  «ans  nuire  à  ^a  propriété. 

I  l"  M.  moire  sur  l'orgaunation  de  renseignement  et  de  l'exercice  de  la  luéde- 
I  cioc  en  l-'raiwc.  par  M.  le  docteur  St-Gcorgcs, 

coiiiitia.cxlioa  nt  il.  c£n«li. 

A  l'orrasion  du  procès  serbal.  M.  Gérard  demande  la  parole  pour  communi- 
quer oaelii'K-s  faits  il.-  vaccine  fort  iuicr  ssan»  Jusqu'ici  c'était  une  quc>lioii  de 
savoir  si  le  «acciu  était  susceptible  de  p.isserde  l'homme  à  des  animaux  autres 
que  la  vache.  Ce  u'esi  pas  qu'on  n  ait  tente  bien  de»  foi»  celle  inoculalion  ;  mais 
elles  avaient  échoué  ou  du  moins  les  succès  n'en  étaient  pas  birn  cou*lités.  La 
reneonlce  du  cw,*>x  a  fait  naître  en  M.  Gérard  l'idée  de  répéter  ces  esperieoces. 
Il  a  inocule  le  vaccin  sur  trois  dindons  et  du  moutons.  L'inocula  ion  les  dindons 
n'amena  aucun  résultai.  L'nmcnlalioii  de»  mmilo  .s  produisit  de  pelires  pustules: 
i  i-lles-s  i  lran'|Kirli  «-s  à  d'autres  moulons  en  donnairnl  d  un  peu  plus  belles  ;  à  la 
troisième  génération,  elles  ne  laissaient  lien  à  désirer.  Klle»  ont  l  us  les  carac- 


d  l  lion.iue.  seulemeut 


M.  Biol  présenlc  des  fleurs  de  jacinthe»  blanches  arlili 
rouge  par  l'absorption  du  suc  de  phi  lo.'m'o  rfn-uH>h'a 

Les  naliiraliile»  .  dit  M.  Biot  .  ont  s. .ment  besoin  d'introduire  dans  les  tissus 
vegelaus  <l««  liqueurs  colorée»  donl  la  présence  et  la  rrparlilion  puissent  indiquer 
leur  cnnlrsture  nHiiae  ainsi  que  la  dim  tinn  des  conduit»  «pu  les  alimentent. 
Mais  ls  plupart  de1-  matières  colorante»  ou  sont  ah  nlunient  refuse,»  par  ces  tis- 
sus, on  n's  |u-nclrcnl  qu'avec  difficulté  cl  *'»  anè'leiit  bieiilol  ,  ou  enllii  les  allé 
renl  «  l  le»  deiialuceiit.  On  tmuvr,  dans  le  Beeueil  des  pris  de  l'Académie  de  Bor 
ilcius.  tomr  IV.  un  curieux  mémoire  sur  le  mouvement  de  la  sève ,  où  l'auteur  . 
nomme  de  (.abaisse,  iiidiquc  le  sinie  de  phitolai  adci  lodra  i...un.e  esrmptde  ce» 
incooventriis,  el  «-oiiinie  lui  ayan!  parfailrmrtil  réussi  pour  injceleren  rouge  par 
absorption  de»  HVurs  blaiid.es  et  même  des  fenillrs  verte».  Mais,  a  l'époque  de  ce 
meiuoin- ;irs3  ,  la  plusiolopeel  la  chimie  srgelales  étaient  trop |iru  avancées 
i|iie  l'auteur  1  «t  tirer  de  celte  imeiiliou  tous  se»  avantage»;  el  .  quoiqu'on 
>utent  sb-puis  cité  se»  esps  rienos ,  il  ne  pagaii  pas  q.i'on  le»  ait  répétées 


,  les, la 


le 


1ère»  despii»liile>  vaccinale 
loppw-s  et  un  peu  plus  le 
Il  s'agit  de  savoir  maintenant  si  ces  pustules  tiendront  lieu  du  claveau,  maladie 
si  redoutable  aus  moutons  cl  -i  semblable  ,i  la  pelne-vcrolc.  Cette  question  ap- 
pelle d'aulrcscxperiencc».  qticM. Gérard  »e  propose d'cnlr. «irendre  et  dont  il  aura 
I  bonnere  de  rendre  compte  al' Académie  En  attendant,  il  a  revaccine  à  plusieurs 
repn  eslcs  mêmes  mouton»  qu'il  avait  vaccines  une  première  foi»  avec  succès,  et 
la  seconde  op. ration  n'a  jamais  réussi,  c'est  de  bon  augure  ma.»  cela  oc  iuITil 

^  M.  Gérard  a  repris  le  virus  contenu  dans  les  pustules  des  moutons,  et  l'a  trans- 
porte sur  un  enfaul  auquel  on  a  iun.ule  en  même  temps  le  vaccin  ordinaire  Les 
lieux  s  ims  ont  produit  de  belles  pustules.  _ 

Celle  expeneoec  esl  l'objet  d'un  reproche.  M  Eoiery  aurait  vonlu  «pi  au  heu 
d  insérer  les  deux  virus  sur  le  mf-me  sujet,  on  les  eut  se|iares  :  le  resu  tal  en  au- 
rait ele  plus  décisif-  C'est  d  ailleurs  une  prière  que  la  commission  de  saocine 
avait  adressée  à  M.  Gérard. 

M  G.'iîsni».  L'objection  que  m'adresse  M.  Fmcry  me  parait  »au»  valeur.  Com- 
mcnl  rroire  que  le  virus  insère  »  un  bras  peut  avoir  quelque  influence  sur  le  si- 
rns  in»rré  à  l'autre  bras  ?  La  chose  r-t  du  moins  Ires-peu  probable. 

M.  Entai.  Mon  objection  a  plus  de  porl.-c  qu'on  ne  le  pense  pcut-êlre  Vn 
seul  bouton  de  Iwnoe  vaccine  siiflisanl  pour  prévenir  la  variole,  il  en  résulte 
qu'il  esl  impossible  de  savoir  si  les  personnes  auxquelles  on  a  nsoculé  le  virus  des 
moutons  auraient  rte  préservées  ]sar  ce  virus,  puisqu'il  est  impossible  de  séparer 
«s  cflcta de»  eflet»  du  tiruj-iacciu. 
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OBACCXS  AD   Situe  DE  COHIIU. 


nirU  comparaison  avec  la  plupart  do  caustiques  usités  en 


Vp  pharmacien  d*  Pari',  M.  Fortin.  *  compose  avc>-  le  baume  de  copahu  «le» 
dragée*  pour  lesquelles  il  demande ,  sinon  on  brevet  d'invention ,  du  moi»  l  ap- 
probation de  l'Académie. 


COUMCSICSTIO»  DE  M.  ClLlVlItmCA 


Copahu  par, 
Magnésie  cakior*. 


I 

fr. 


el  recouvre  ces  pilules  de 


rouvrir  les  dragrei  anu-ty  pfiililu/urt.  Ainsi  M.  Fortin  n'a 
le  drroat  d'un  médicament.  Cris  nr  suffit  pas.  il  s  en  faut , 


H  fait  un  mélange  qu  il  divise  eo  boit  pilule* 
gomme  et  de  sucre. 

La  prétention  de  M.  Fortin  se  borne  à  faire  convertir  an  médicament 
sant  en  an  uiriliraïuei.t  sinon  agréable,  du  ntuins  très-supportable 

Mais,  disent  les  commissaires  ,  la  solidificaliuu  du  bannie  de  roinhu  par  la  ma- 
gnésie est  aujourd'hui  Irèscounue.  Il  faut  en  dire  autant  île  l'ruiiuitque  M.  Fur- 
liu  passe  sur  rr  mélange.  Il  n'y  a  pas  muins  de  li  a  SU  ans  que  te  docteur  Val 
l'a  employé  pour 
fait  que  diminuer 
pour  lui  mrnirr  ce 
pondre  au  ministre  : 

I"  Que  les  drapes  de  M.  Fortin  ne  sont  pas  un  remède  nouveau  ; 

2*  Que  le  procède  d'cnvck)p|>r  qui  leur  est  applicable  est  connu; 

S*  Qu'il  n'y  a  pas  lieu  à  approbation. 

M-  Nta,.t»«T  J'approuve  fort  le»  conclusions  qoe  vans  wnei  d'rnlrrulre  ; 
mais  il  use  srmlile  qitr,  lor-qu'un*  comiuivino  a  un  médicament  à  ruminer  ,  elle 
doit  le  faire  sans  chercher  «les  termes  de  comparaison  In  ou  a  fait  allusion  à  une 
autre  manière  d'rmplo^er  le  baume  de  copahu  ;  mais  cette  inauière  est  tonte  dif- 
férente de  celle  île  M  Fortin,  bans  un  cas  .  ce  sont  des  envelop|>cs  de  baudru- 
che, et  dans  I  autre  c'est  un  enduit  de  gomme  et  tir  sucre  Au  lieu  de  rela  ,  j  au- 
rai) voulu  qu'on  nous  eut  dit  si  les  dragées  de  copaliu  contiennent  dans  1rs  mi- 
ntes  cas  que  le  tupaliu  en  substance.  Je  désirerais  sa* 
contient  de  baunie  de  copalw. 

M  Bortm.  Je  répondrai  d'abord  a  M.  Xacquart  que  ,  si  j'ai  comparé  les 
dragée*  avec  les  capsules  decopabu  ,  c'est  que  ce  sont  deux  envrloppc*.  A  l  égard 
de  u  quantité  de  «opahn  contrna  dans  chaque  dragre,  il  suffit  de  réfléchir  nu 
instant  que  ces  dragées  ne  sont  qoe  le  baume  de  copabu  solidité  ,  pour  voir  que 
le  poids  de  la  dragée  donne  prevqor  exactement  celui  dn  oopaliu. 

M.  Ptsvciir .  Si  H  Nacquart  croit  que  1rs  capsules  de  copabu  sont  formée*  de 
peau  de  bsiirirncbe,  il  est  dans  l'erreur  :  ces  capiulrs  sont  lomii-cs  de  gélatine  et 
de  sucre .  il  u'v  a  |«s  autre  chose,  et  ri  les  parties  intéressées  ont  abuse  du  rap. 
port  de  l'Académie  ,  ce  n'est  pas  du  moins  la  faute  de  la  eommissiou  qui  s'est  ex- 
pbqoée  Clairement 

M.  VrLWae.  J'apiiellc  l'attenlioe  de  r Académie  sur  les  termes  de  la  lettre  mi- 
nistérielle et  ces  termes  sont  au  moins  captieux.  On  ne  dccn.iooV  pas  si  le  médi- 
cament de  M.  Fonin  c*l  meilleur  ipi'un  autre,  on  ne  demande  mfioc  pas  s  il  est 
bon  :  mais  on  demande  s'il  n'a  rien  de  nuisible  p<  ur  tu  ta» tr  bu A/jV/oc.  Fil  bien.' 
il  nr  faut  pas  que  l'Acadmiie  renferme  sa  répunse  dans  le  cercle  qu'on  lui  trace  - 
il  faut  qu'elle  dise  toute  sa  pensée.  Et ,  par  escmple ,  les  dragées  qui  lui  soûl 
proposées  sont  mauvaises  eu  ce  qu'elles  nr  peinent  pas  être  avalées  entières; 
elles  sont  1rop  grosse*:  il  faut  dooe  les  divine  e»  attendant  qu'elles  se  fondent 
dans  la  bouche ,  et  <lc~lors  elles  ont  tout  le  drgout  du  bauiue  de  roparm 

U.  J.  Ci  o^t  «T.  J'ajoute  que  le  baume  étant  três-|ieii  soluble  .  c'est  une  mau- 
vaise manière  que  de  le  soUdikcr  avec  la  magnésie  II  y  a  quelque  temps  crae  je 
j'ai  fait  prendre  sous  cette  forme  a  un  jeune  homme  qui  «tait  une  blenonrrhagie. 
H  rn  prit  un  gros .  dent  gros  ,  demi-ourc .  une  once  et  ainsi  de  suite,  jusqu  à  11 
onces  et  plus  .  ci  I  écoulement  était  tuujeuri  le  inènic,  et  le  ventre  n'était  pas 
relâché.  Surpris  de  ce  résultat  ,  je  l'engageai  à  examiner  srs  garde-robes;  il  le 
Gt  et  vint  ni  annoncer  qu'il  rendait  les  pilules  roininc  il  les  avait  prises.  Je  lui 
prescrivis  La  potion  île  Chopart  rt  11  guérit  eu  peu  de  temps. 

M.  Dotj  t.r  I.' Académie  ne  voit  pal  assrt  l'embarras  dans  lequel  on  la  jette. 
Pour  délivrer  un  brevet  d  invention  .  la  législation  n'exigra  ni  que  ir  remède  suit 
•  bon.  U  s'agit  tout  simplement  d'en  faire  1  ' 


rappelle  que  M.  Cruseilhier  a  avancé ,  dans  les  précédentes  séances,  que 
ici  ion  .le  1  air  dans  hs  deux  côtes  de  1a  poitrine  était  incapable  de  donner 

.de» expériences  qui  lui 


On  se  rap 

Cintre 
U  mort. 

U  avait,  pour  imitenlr  celte  < 
ensable. 

La  première  fuis  il  ouvrit  1rs  deux  eûtes  de  la  poitrine  et  abandonna  l'j 
lequel  se  rétablit  faeileoient  et  proniptemenl. 

La  seconde  fois  il  s'y  prit  autrement.  Il  commença  par  ouvrir  les  deux  cavités 
pleurales,  mais  avant  d'al:aodoo»rr  l'auimal.  il  lit  introdiiilre  les  deux  doigts 
d'unaidedaos  les  ouvertures  qu'il  venait  de  pratiquer ,  afin  de  les  tenir  béantes. 
On  le  tint  dans  cet  i  lat  pendant  S  ou  il)  minutes,  après  quoi  on  le  lâcha  -  il  alla 
seblottir  dans  un  coin  daus  l'altitude  que  son  instinct  lui  dit  de  prendre,  et  il 
sarvi<rut  à  celle  cnu  lie  épreuve. 

Dès-lors  H.  Crnveilhier  crut  qu'il  n'y  avait  pas  moyen  de  douter  de  ses  asser- 
tion». Crpendant  M  Amussat  était  d'un  sentiment  contraire.  Que  fit  M.  Cruveil- 
hier?  U  invita  M.  Amussat  à  vouloir  bien  se  rendre  dans  son  laboratoire  et  à  ex- 
périmenter ensemble.  M.  Amu<sal  accepta.  Us  deux  expérimentateurs  s'rmparè- 
rèrent  d'an  rbien  et  lui  ouvrirent  la  poitrine  des  deux  tôle»  ;  eelafait,  on  inlro- 
duiul  dans  le»  «leux  plaies  un  tube  à  trachéotomie  afin  de  donner  une  libre  en- 
trée à  l'air  extérieur.  Cinq  niinntes  après  l'animal  a  rendu  le  dernier  soupir. 

C'est  M  Craveilliier  Mi-mënvequi  vient  proclamer  ce  résultat  aucune  can- 
deur qui  n'a  surpris  personne  de  la  part  de  l'honorable  académicien. 

Il  recherche  et  signale  les  causes  qui,  dans  ses  premières  ctpcrirnccs,  ont  tut 
obslji  le  à  l'introducllou  permanente  de  l'air  dans  U  poitrine  ;  car  il  est  bien  im- 
po'Hblc  qnïl  n'en  suit  pas  entré  passagèrement .  il  conclut  que  l'introduction  de 
l'air  pour  être  mortelle,  doit  être  continue.  L'introduction  intermillenle  ne  l'est 

Fjifin  M.Crvivriluicrsc  j.isliflc  de  quelques  reproches  qu'il  ne  mérite  pw  , 
cn™mr:  l,«r«"1"l'l<'i  d'avoir  dit  que  l'air  n'itïaise  pas  le  poumon,  et  qu'il  con- 
largrmenl  la  poitrine.  (I  n'a  dit  ni  l'uu  ni  l'autre. 


veille  d'i 


ciacar.je  scni 


ii  ;  owmtitiok.  et  M.  Vexants;  hpfost  ni  M.  Proanv. 

Oa».  —  Vu  homme  de  70  ans  se  fractura  la  jambe  en  tombant  du  ehc  val.  De  - 
puis  kirs,  il  éprouvait  habituellement  dans  ce  membre  des  douleurs  vaeuct  À„rè» 


la  demande  et  de  le 

In.truils  de  ce*  dispositions  et  de  la  sévérité  de  l'Académie .  les  m- 
ï  de  reniède»  ne  vous  demandent  plus  votre  approbation ,  ils  demaodcnl 
un  brevet  d  iuvention  parce  qu'ils  sont  bien  pins  suri  ilr  l'obtenir. 

H.  Cu>stAU  ne  Mv-sv.  I  A  legislatiun  n'arrorde  pas.  ou  du  moins  ne  devrait 
pas  accorder  drs  brevets  d  invention  eu  fait  de  médiransens.  Qu'une  personne 
propose  on  remède,  le  gouvernement  le  fait  examiner.  Est  il  nouveau?  Est-il 
Um?  S'il  est  connu,  il  appartient  au  domaine  public  et  nul  n'a  le  privilège  de 
l'exploiter  a  son  proGt.  S'il  est  nouveau,  il  faut  savoir  s  il  est  bon.  L'Académie 
est  consultée  si  elle  fait  une  réponse  favorable  ,  l'autorité  est  tenue  H'm  htur 
l-  remije .  si  la  rrponsc  n'est  favorable ,  l'autorité  est  tenue  de  défendre  le  dé- 
bit du  remède.  Telle  est  le  législation, 

M.  Antios  parle  dans  le  même  sens  et  ajoute  que  les  pharmaciens  ont  seuls  le 
droit  de  préparer  les  remèdes  consignes  dans  le  CoJts ,  ou  ceex  qui  sont  pres- 
crit par  1rs  médecins. 

M.  Cm:  va  tutti  soutient  que  la  loi.  qui  régit  les  remèdes  secrets,  exige  ,  arti- 
cle î  ,  une  amélioration  pour  délivrer  un  brevet  d'invention. 

II.  Bocli.st  11  faut  songer  que  la  rédac  tion  des  lettres  ministérielles  se  fait 
d.int  les  bureaux ,  et  quelquefois  sous  la  dictée  des  personnes  iutrressees. 

M.  Tiixe-ruvE  pense  comme  M.  Booltav ,  qn  il  faut  s  attachrr  a  l'esprit  bien 
plus  qu'a  La  lettre  «le.  .leni.ndet  miiustérieliei. 


leurs  vagues. 

un  repa-.  copieux,  il  fut  pris  d'uu  fort  accès  de  fièvre,  et  trois  jours  après  sl 
une  vive  dmilcnr  avec  udc  teinte  livide  de  l'extrémité  du  gros  orteil  ;  cette 
douleur  ne  lit  que  saccroitre,  elle  doigt  se  couvrit  d'une  vésicule  noirâtre 
Celle  vésicule  crevée,  il  n'en  sortit  qu'une  scrositc  transparente  .  la  peau 
était  noirâtre,  puis  successivriuenl  retour  de  la  fièvre,  rougeur  et  tension  de  la 
jambe  icaucl  e  et  île  la  cuis<e  du  même  coté  ;  rougeur  livide,  taches  gangreneuses 
soiilrirnicntde  l'épidémie,  erjsi|>è'c.  Tout  cet  appareil  de  symptômes  formida- 
bles disparut  et  le  membre  rerouvre  en  huit  jours  son  état  naturel,  sous  l'inlluence 
de  quinquina  dont  le  malade  fut.  à  la  vérité,  gorgé. 

M  le  rapportenr  se  livre,  a  cette  occasion  a  de  savantes  discassions  sur  le, 
cause*  de  la  gangrène  sei.ile.  U  en  reconnaît  troi.  principales,  savoir  ;  an  obsta- 
cle a  la  circulation,  1  inflammation  des  artères  cl  l'inflammation  des  veines  11  ut,- 
de»  exemples pns  dans  sa  pratique  de  ces  trois  espèces,  et  termine  par  q'urlooes 
ronsideralion»  philosophique  sot  l'abus  qu'on  a  fail  du  mol  gangrène  ,  et  sué  la 
nécessité  de  reformer  la  nomenclature  médicale. 

M.  Rociiocx  Je  rends  justice  aux  vues  de  M.  Piorry  sur  la  nomenclature  mé- 
dicale :  elles  me  parisKD»  fort  raisonnables  ,  el  je  voudrais  les  voir  adopter 
bans  le  principe,  dans  renfance  de  la  science,  on  a  dil  s'arrêter  aux  stmptonies  : 
aussi  toute  la  nomenclature  de  ces  temps  recules  est-ellc  simplùmatiqùe.  Aujour- 
d'hui nous  sommes  plus  exigeans  ,  nous  voulons  «pi'on  n  monte  aux  organes  eux  - 
|  mêmes.  PuUque  ce  sont  les  orgaucs  tpii  sont  maUidci ,  c'est  dans  les  organes  ,  a  ,1 
,  faut  puiser  les  noms  des  maladies.  1 
Des  mots  je  pas  e  aux  choses  M.  Piornr  a  dit  nue,  lorsqu'il ,  avait  ob'jlrra- 
lion  des  artère»,  le  cerveau,  privé  du  stimulus  qui  lui  apporte  le  sang,  se  ramol- 
lissait. Telle  n'est  |tas  mon  opinion,  el  je  mets  en  fail  100  ca,  de  ramollisscnnrnt 
du  cerveau,  il  n  y  a  pas  un  seul  cas  d  oblitération  des  artères. 

M  Piosat.  J'ai  clé  beaucoup  plus  réservé  qu'on  n«  le  croirait  peut-être  aux 
reproches  que  m  adresse  M.  Bochont.  J'ai  dit  que  le  ramollissement  du  cerveau 
l^caVs  **0,r  ,iCU  tl  qa''1  ",U         'x^•^^ol1aD,eœ"',        l«  cas  cite  par  M. 

M.  Ctv««A  lit  une  note  sur  le  tannin  Cette  substance  agit .  selon  lui  ,  sur  le» 
membranes  muqueuses  d'une  manière  ebimico-rorcauiqur  .  absolument  comme  il 
agit  sur  les  cvnrs.  Il  le  propose  pour  arrêter  la  diarrhée  .  les  bcmorrliagics  .  les 
rtoukmens  blancs,  la  toux,  et  même  contre  la  plilbisie.  Du  reste,  M.  Cavara  ne 
veut  que  prendre  date  .  et  promet  un  travail  plus  étendu  qu'il  communiquera 
prochainement  a  1  Académie. 


H.  A  oit  os  appuie  II.  TiBeoeuve.  Noos  i 
torité.  C'est  là  i 


,  dit-il .  pour  éclairer  Tau- 
If.  LosriE  s'etonne  an'on  cherche  encore  des  procédés  pour  administrer  le 
haume  de  copabu ,  tandis  qu'il  en  existe  de  si  simples.  Et,  par  exemple ,  ui  e  très- 
bonne  maoi  re  c'est  de  le  donner  en  lavement ,  aptes  avoir  vide  l'intestin  rec 


—  La  même  commission  fait  nn  rapport  sur  une  liqueur  à  laquelle  le  sienr 
Tatelded  allriboe  la  propriété  de  guérir  les  cors  aux  pieds.  Les 
tme  cette  liqueur  n'oUrt  rien  d*  nouveau  dans  sa  ctimposilion ,  « 


—  En  raJjsence  de  U  de  Blainville,  professeur  au  Jardin  des  Plantci  M  Coste 
exposera ,  celle  aun.r  Je  résultat  de  tes  recherc'  es  sur  l'ovologic  ' 
comparée ,  ou  sur  le  de srlop|«ment  des  animaux. 

n  ouvrira  ce  cours  le  lundi  ï  janvier,  à  une  heure  | 
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mnuof.itAPiiii;. 

L'ACCOUCHKMtîir  PAR    LES  PIEDS   RENDU    FACILE    ET  SCR; 

par  M.  Boai!ocmR,D.-M.  Brocli.  in-fT.  Paris,  I85G. 

C'est  un  précepte  généralement  rrru  dans  la  version  pi'lali-juc  ,  de 
tourner  en  arrière  l.i  face  au'criruie  du  corp»  do  ferlus  cl  surtout  «Ile 
de  la  tête,  soit  iinc  l'accouclicoiriil  se  fasse  spontanément  |ur  les  pieds, 
Mil  qu'on  sou  ub'igé  d'aller  chercher  ce»  cxlrciuiié>.  Ce  prereçle  pa- 
rait avoir  élé  pose  par  .Monceau  la  première  fois.  Avant  lui  I  entant 
n'était  lire  parles  pied»  que  dan»  la  position  où  il  se  présentait,  a  Pie- 

•  osnl  bien  garde  pour  Ion,  dit  Monceau,  «ju'il  ait  le  ventre  et  la  face 
»  en  des-ous  directement,  pour  éviter  que  I  .tyaut  en  dessus  sa  têle  ne 
»  vint  à  être  arrêtée  par  le  uicnlon  ,  par  l'os  pubis.  C'est  pourquoi,  s'il 

*  n'c'lail  ainsi  tourné,  il  faudrait  le  meure  eu  cette  posture,  etc.  > 
Itaude'ocquc  it  tous  tes  accoucheur*  modernes  ont  adopié  ce  principe 

dios  la  version  par  le*  pieds;  et,  afin  de  faciliter  le.  dégainent  de  la 
tëti  qui,  pendant  la  mautsuvre,  se  trouve  de  plus  eo  plus  fléchie  en  ar- 
rière a  mesure  que  le  tronc  descend  vers  la  vulve,  on  a  conseillé  de  por- 
ter un  doigt  dans  la  bouche  ou  à  chaque  côté  du  ner.  de  l'entant,  et  u'a- 
baisscrlafacr.ouceq'iirevientau  même,  de  fléchir  li  tête  en  avant  pour 
la  faire  glisser  dan»  l'excavation.  Il  «  si  d'expérience  cependant  que  la 
plupart  des  rnfaus  lires  par  cette  méthode  pér.ssenl. 

D'api  fc»  les  calcul»  »lati>tiquej  de  M.  Doiihourc,  il  périt  en  France  , 
par  an,  3f),o«o  eot<ns  nais*ans  par  la  setiîe  cause  dont  il  Vagit.  Ce 
piecrp'e  de  Mauiicrau  aurait  donc  été  plus  désastreux  pour  l'humaiiité 
que  l'invention  de  la  poudieà  canon  ou  le»  épidémies  les  plu<  meurtriè- 
res. Il  croit  avoir  trouvé  le  moyen  de  remédier  à  ce  malheur  et  de  don- 
ner par  conséquent  à  l'état  ou  plutôt  a  )<  France  entière  3y,ooo  indivi- 
du! de  plus  par  ari.  G?  moyen  consiste  à  faire  la  version  podaliquc 
dans  un  sens  opposé  à  celui  qu'on  a  suivi  jusqu'à  ce  jour  ,  c'est-à-dire 
en  tout  nant  la  IjCc  anléi  icure  du  troue  et  de  la  lète  de  l'enfant  en  avant, 
ou  contre  la  [tarot  oiubd  cale  de  la  mère  ,  au  lu  ci  de  la  tourner  en  ar- 
rière ou  contre  le  «acrum.  Ainsi  Jonc  M.  Bonhoure  rvnvet-e  le  pré- 
cepte et  substitue  1  a.ite'io  viis'oit  à  li  p.»térj  veisio>.  Il  prétend  que 
sa  mcdWIe  est  bcau-ioup  plus  naturelle  1 1  plus  »ùre  ,  et  que  l'enfant 
peut  être  tiré  ainsi  avec  tic-peu  dVlforls  et  sans  aucune  cran. te  de  l'é- 
craser mortellement  comme  dans  la  méthode  ordinaire.  Voici  les  rai- 
tons  cl  les  faits  sur  lesquels  i!  appuie  la  réforme  dont  il  s'agit. 

Le  fœtus  dans  l'utérus  ,  dit-il,  a  les  tnfin!ins  fléchis.  I,i  colonne  ver- 
tébrale un  peu  inclinée  en  avant,  et  l.i  lète  penchée  sur  li  puitrine.  I.a 
Union  en  avant  scoi'jle  donc  i  rc  la  seule  qui  convienne  au  l'irtu.  reii- 
lernié  dans  l'utérus. 

La  colonne  tombai:  c  de  la  mère  est  asscx  fortement  arquée  en  avant  , 
tes  |>atuis  aM.  initiales  sunt  d'ailleurs  tres-mobib  ». 

Quand  le  fostu*  franchit  le  petit  bassin  I  s  pieds  le»  premiers  et  la 
face  tournée  en  arrière,  l'are  de  si  co'onne  épimère  e»t  renversé  de 
toule  tiecesitte.  .Son  tronc  est  fortement  rr|M>utsé  en  arrière.  Au  mo- 
ulent où  sa  poitrine  esl  arrivée  dans  l'eicavation  sacrée,  sa  lêlc,  qui  est 
aussi  jetée  eu  arrière,  a  son  occiput  sur  le  puln*  ,  et  le  menton  porté 
sur  l'eminencc  sacro-lombaire.  Il  parait  donc  bien  clair,  eonuouc-t  il  , 
que,  dans  celte  version,  la  tcrminaisua  heureuse  est  fort  difficile,  siuon 
lout-à  fait  impossible  Si  qu  Iqucfuis  ta  vie  du  'cetus  est  non  seulement 
sauvée,  mais  s  i  soi  tic  opérée  sans  de  trop  grandes  difficultés  ,  oo  doit 
l'attribuer  à  ce  que  la  tète,  retenue  p.n  la  eonti  acliou  de  l'utérus  et  par 
la  sai.lc  loLibair'- ,  o'.i  Jias  suivi  le  mouvement  de  vrille  imprime  au 
emps  par  Ici  mains  de  I  accoucheur,  <pii  l'a  tournée  d'avant  en  arriè- 
re. I.ctionc  seul  a  «•'té  tourné  alors,  la  l.ice  rst  restée  tourn'  e  en  avjnt. 
Tju'c  la  dtlukultc  <ie  I  i-stie  de  l'uil'i  >t  dans  la  version  postéro-p , Cli- 
que, lu  ut,  .»uivaiil  l'ai.t-ur  ,  «a,-poit»  de»  di  lUictres  de  la  tète  avec 
ceux  du  has»îu.  La  tè  «',  étant  fortement  (lé.  hic  eu  arrière,  présente  Je 
d  dinètir  iiceipito-ineiitonmer  dont  la  longueur  est  de  5  [louces  et  un 
quart,  .ni  d; .imétit*  •acru-pubxn  qui  n'a  que  4  pouce»  de  longue ue.  De 
la  diiiieiilié  au  piv.igcde  la  tète. 

O  <and,  au  c  .iiirairc,  le  la-lus  sort  |  ->r  les  pieds ,  la  face  eu  avant, 
l'.irc  décrit  pjr  sa  adonne  vertébral»'  Cil  maintenu,  et  quand  sa  poitrine 
c»t  arrivée  au  LnJ  de  l'excavation  sa  lée,  -a  tète,  roaintcuuc  inclinée, 
r,t  ii'p'jutsé  •  en  avant  par  les  saillie*  lombaire  et  sacro-lumbairc ,  a  le 
r  c-nt.iii  app':ye  >nr  le  d:  va  .•  du  ou,  le  ivy.  ou  le  boni  derrière  le  pu- 
ll » ,  uil  rl.e  u-  s'aiitlr  uuUeimn',  pviisséc  qu'elle  c-t  pai  l.s  ellorU  de 


la  mère,  ou,  au  besoin,  lirée  doucement  par  l'accoucheur  j  en  un  mot,  cet 
accouehtmenl  ni  co  isUminm'  prompt,  facile  et  heureux.  Tel  est  le  ré 
suroé  des  raisonnemens  employés  par  l'auteur.  Les  faits  qu'il  invoque 
sont  au  m.mbre  de  huit  qu  il  cite  sans  dél-uls,  à  l'exception  d'un  Dans 
tous  <•<  $  cas,  la  version  antéro  p  d  d.que  lui  a  parfaitement  réu  s  ■  l'ac- 
eouchemeot  a  été  très-facile,  et  lesenfins  sont  t  ins  vivans  et  bien  ivir- 
tans.  L'aeerochement  du  menton  de  l'enfant  contre  le  pubis  de  la  m  le 
si  rait  imaginaire  d'apréi  M.  Bonhoure.  La  pratique  dont  nous  venons 
de  rendre  compte  n'ay.nt  été  jusqu'à  prient  suivie  que  par  l'anteur 
on  ne  peut  encore  rie.i  dire  — 
raîl  reposer  sur  int 


ipuro 


da 


1  de  sa  valeur. 


i  dire  pour  ou  contre  elle,  *i  ce  n'e>t  qu'elle  pa- 
...  .■  .v  ihéorieavsex  rationnelle,  quoi  qu'en  ait  pei»»é  M 
i»n  rapport  à  l'Acsdémiej  c'est  *  l'expérience  à  décider 


VARIÉTÉS. 


|     U  8oei.U  de  métiecine  <k  Paris  avait  mis  au  concours  ,  en  I ,  cette  rmes- 
i  tion  :  Déterminer  q  irlUt  job/,  dant  Irj  affectiont  dittt  typhoïdes  ,  Iri  ait*- 
r»tion4  priniiu*  ri  rt  crlitt  tj  i  Me  sont  yueaei  ~ 

La  Sodeté,  après  avoir  entendu  le  i 
une  la  somme  de  7uu  fr. , 
de  la  manière  suivante  : 

Une  médaille  de  S'.iO  fr  sera  remise  î  M.  le  docteur  Mootaull  ,  chef  <]e  clmi- 
qne  »  l'hôpital  de  h  Cliarilr,  et  une  médaille  de  ÏTO  fr.  à  M.  le  doclenr  Léonar- 
don,  demeurant  à  Monl|x>nt  (Donlogac). 

La  Société  de  nirdeeine  mcl  au  cunc<mrs  la  question  nui  suit  : 

Quelle  nt,  tfnprri  Injiùtt,  U  piuitanc*  de  la  mn/nine  fur  U  dévthppt- 
menl  et  la  manhr.  des  fuwrei  rruptivti,  tt  panicu'ierrmrni  de  lu  Karlaline. 


iir  entendu  le  rapport  de  s,  comnm.io,,  des  prit,  a  décide 
. .  uuotite  dn  pns  qu'eUeavail  proposé  .  serait  rép.rtie 


1^  pris 


■era  une  m 


daitlc 


fr 


Lo  mémoires  devront  être  a  lressês  onuu  le  I  «  janvier  t  S38  à  M  le  àacîene 

I  !W.,ecreU,re-«encrat,.la.Sil1^nèreour»ied«/rAhbaie.  n.  12,  f..hou« 

■  Samt-Cermam.  s 

j  A'.un.  Ia  Société  n'entend .  p«r  celte  question .  ni  mettre  en  doute  la  réalité 
|  de  la  mt-dreiiie  dm»  les  hi  vre*  éruptivc» .  ni  iiupixer  sus  eoncnrrrn»  une  nsono- 
.  graphie  -le  ce«  sottes  de  ma'aili».  Elle  <lrmaiidc  seulement  ,  une  éruption  rUnt 
j  donnée  ,  jutqna  quel  point  il  est  |>  >»>d>le  au  moleein  il  en  prov-nir,  arrêter  ou 
I  liàler  le  dévehqniemeDt  ;  jnsqu'i  qi»el  point  il  lui  est  posuhle  d'en  modilier  la 
I  marehe.  I.a  sc  arlatine  a  été  ehoi<ie  ,  enlr*  1rs  au!rese»>iithéine5  ,  pour  que  les 
I  cooeurrens  ajqiliqnenl  i  une  ofréetion  particulière  hu  j.nuc  ipe»  qu'ils  auront  du 
tuer  de  l'étude  des  Gétm  eruptives  eu  général. 

—  M  le  ttmn  Mieliel.  BiAleein  oeilinairc  attaché  à  I  rtat-nwjor-'énéral  de  la 
première  division  militaire,  vient  d'illrr  nnnimé  médecin  iinneiiial.  et  n»»»r  en 
celle  qiuhte  a  lïiopilil  d;i  Geos-aJadliKi. 

M.  i:h.)quei,  ehirurcien-nujor.  egalrnient  attaché  à  rétat-major-frnëral  de  la 
premieee  division  militaire,  d'abord  nomme  chirurgien  principal ,  a  «té  conhnm 
daiLS  ses  foisctioo». 

—  l' n  concours  pnblic  s'onvrirs  le  M  février  1^17  devant  11  Kacultr  de  mé- 
decine de  l'an»,  pour  la  place  de  chef  des  trasauv  aiialomiqoes,  vacante  dans  celle 
Faculté,  Ce  concours  se  eumpoicra  de  quatre  |,-enre«  d'eprenses,  savoir  :  I  '  l'na 
préparation  esteiiqxH-anee  »ur  un  sujet  aiutonuipie  dont  le  chois  sera  détermine 
par  le  sort  11  sera  accordé  cinq  heure»  au  plus  |«j-ir  retle  préparation.  S"  Denv 
In.ons.  l'une  sur  uu  sujet  -l'atialomir  tle<rriptive,  l'autre  nr  un  sujet  d  anaturaic 

Catliolojiipie.  tous  deuv  lires  nu  »»rt.  Les  li'rons  aiimnl  lieu  i  des  jours  differen"; 
■i  candidats  auront  chacun  trun  lienre»  pour  préparer  le  mijel  de  le«:on  qui  l«n» 
i,  ieri  érhn  ;  nui»  ils  ne  p  lUrroul  Mrlir  du  lieu  de»  -éanre».  ni  romultér  ancuo  b- 
'i  m.  ''"  line  nprrilion  cliiriirgicalr  dont  l'objet  esl  déterminé  par  le  sort  .  et  qui 
1  sera_praliq»re  lur  lr  cadavre  4'  La  prrtrnlaliiin  iJ'iuie  w  rie  de  preparalious  aoa 
toiniqtics  «eehes.  elTeeluees  eoiil  .rinimeiit  i  I  itelicalion  du  jury  et  dam  un  dvhn 
j  |or  lui  >1>  (ennine 

■  Lesd  «  leurs  en  niolmne  on  i ■„  ehi  nr*,,.  iatt»  l'une  des  Fscnlte»  actuelles  du 
,  r«>v  .ume  un  .lau-  l'une  de-  aneieiine»  Faculté*  qui  drjueront  cincoiirir  .  «hennit 

«e  Taire   lire  an  secrétariat  d.-  la  Faeullé  de  mcilccine  .le  Pans .  «taot  L  tS 

janvier  I  S3r,  .  poipic  on  le  re^i.ln-  «era  clos  irrevocilde usent. 


Le  Rédacteur  en  chef.  Jllis  Gitain. 


PSRIS.    —   IMPItlMtttlE   tVEriM    ET   COMPAGNIE  ,    RLE   DU  CADKA>,    >'  10. 
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t>  Cascttb  hJdkau  di  Pum  (  Cauttt  de  uaué  et  Cùkujm  du  képUaux  rétitùm)  parafe  tous  le  samedis;  rjhaque  numéro  est  composé  de  16  pages  irM", 
12  colonne .  et  équivaut  1 6  fasnbt»  in-8\  Le  prix  de  r»boooement  est,  pour  Pans  tt  les  Départemeos.  de  40  tr.  paraa,  20  fr.  poer6  mou.  et  10  fr.  pour  3 
mois.  Poor  1  Éuaiiger.  «  tr.  ha  abouoemens  m  jki 
Ou  s  abonne.  Paru, 
kl  mi  aflraiichie». 


dater  que  du  commencement  d'un  tntncstre,  i"  Janvier,  i"  Avril,  i"  Juillet,  I"  Octobre. — 
,  r«^o^ere,»*5,el  (liai  kiIWp*rlo«e«ii,  çheilouslr»  ftrectew,  de»  porte., -Os  m  reçoit  que  lo 


L  Taavacx  oawtxAtjx.  Mémoire  pour  servir  »  l'histoire  da  délire  ,  de* 
oonvnlsiotis  et  de  l'cpilrpsic,  déterminé»  pu  le  plomb  cl  tes  préparation. — 
11.  Revee  nu  ciixiçoks  cmaDaetctiu  ds  loidxes.  Observation  inédite 
d'une  ligature  de  l'artère  iliaque  externe  poor  un  anévritmc  inguinal.  —  Dé- 
tails Ac  la  première  ligature  dé  la  carotide  primitive  pratiquée  arec  succès.  — 
Ligature  de  l'artère  sous-clavière  pour  un  aserrissie  axilkire.  —  Observation 
remarquable  de  luxation  Irauraatiqoc  de  la  tête  du  Jéraur  directement  en  haut. 
—  Luxation  anomale  delà  tête  da  fémur.  —  Luxatioo  trasanatique  du  fémur  ; 
réduction;  réaction  suppurative, mort;  autopsie.  —  Hjdropisie  de  l'ovaire; 
rupture  accidentelle  du  hvste  ;  guérison.  — llxxlrocèle  du  cou  guéri  a  l'aide  du 
séloo.  —  Sésame  des  nialidiri  <pù  ont  été  traitées  dans  l'bopiUl  des  femmes 
escouebes.  —  Observations  relatiTes  à  des  tumeurs  dures  da  l'utérus ,  guéries 
à  l'aide  de  l'iode.  —  m.  Acaniaues.  Académie  des  sciences,  séaoce  du  1 0  jan- 
vier;—De  médecine,  séance  du  12.  —  IV.  Biauocaxrnix.  Cours  sur  la  gé- 
nération, l'orolope  et  l'embryologie.  —  Friiuxeior.  Lettre  médicale  sur  Pa- 
na, 


PATHOLOGIE  INTERNE. 

MEMOIRE  POUR  SERTIR  A  l'hISTOIEK  OU  DÉLIRE  t  DES 

convulsions  et  DE  l'épilepsie,  détermines  par  le 
plomb  et  ses  préparations;  par  V.  Nivrr ,  interne 
des  hôpitaux ,  membre  titulaire  de  la  Société  ana- 
tomique. 

DEUXIÈME  PARTIE.  —  DU  DÉLIRE  ET  DES  CONVULSIONS. 
(Voir  le  n*  du  26  norembre  1836.) 


PAS.TICtrt.MW  ta'  ULCl  TI1.L1C» 
DE  M.  MAUTIH-SOLOB. 


i  saTBaxixx; 
Osa.  L  —  Le  20  juUI85S  est  entré,  un.  121 


DAM    LE  SERVICE 


r,  âgé  de  27  ans .  ouvrier  1  la  fabrique  de  blanc  de  écrase  de  clieby. 
Ce  malade  est  sujet  depuis  tort  longtemps  à  éprouver  des  palpitations  de  i 
Il  a  commencé  a  travailler  au  blanc  de  cr ruse. le  12  avril  1835.  Sa  rr-** 
du  28  avril  de  la  même  année.  A  cette  époque  il  présenta  les  symptôn 
Perle  d'appétit  ;  nausées  ;  vomi.jemens  ;  coliques  ;  coostip'atioi). 

Le  5  juin .  il  entra  a  I  bApital  de  la  Charité .  dans  k  service  de  M.  1 
où  on  lui  administra  le  iraitement  de  la  Charité. 

Le  14,  il  en  sortit  incomplètement  guéri.  Le»  garde-robe»  étaient  faciles,  majs 
l'appétit  n'était  pas  revenu ,  et  il  restait  encore  de  légères  coUques. 

Il  rentra  à  la  fabrique  oo  il  resta  sans  travailler  ;  et  cependant  le  i  8 .  à  midi , 
après  un  repu  assex  copieux,  des  coliques  trfci-vives  se  i 
Miivans,  ininmnie*saritalic«  continuelle. 
Le  19 ,  vomissemens. 
Le  20 ,  ce  malade  éuit  dans  l'état  que  nous  allons  décrire  :  I-a  bouche  est  mau- 
vaise, amere;  la  langue  nalurelle  ;  on  remarque  une  teinte  icterique  peu  pronon- 
cée de  la  face  et  des  jeu»  ;  les  dents  sont  jauns-DoirJtre  »  leur  base  :  piisicurs 
vomissemens  de  matières  bilieuses  ont  en  Ûca  aujourd'hui;  l'épigastre  est  le  siège 
de  douleurs  très-vive*  qui  diminuent  lorsque  le  naïade  se  couche  sur  k  ventre  i 
la  respiration  est  gênée;  k  pouls  naturel  ;  60  puis. 

n~»— PiJ~.  ■  I  l>»i>«|a  .  hvrinwh  .lp  m«r».v:— .  «,«  »nin-  de»»  Iswncn» 
purgatif1'  conipv.es;  cataplasmes  lamlanisés  sut  le  ventre;  diele. 

Le»  vomissemens  spontanés  se  sont  renouvelés  pendant  la  journée  ;  ce  malade 
a  reodu  à  la  suite  de  ses  lavemens  deux  garde-robea  renfermant  de 
rcs,  noirâtre»  et  arrondies  ;  les  coliques  tout  toujours  aussi  vives. 

On  entend  dans  la  région  précordialc  un  bruit  de  soufflet  qui  suit  k 
bruit  et  s'arrête  immédiatement  an  moment  du  second. 
L'impulsion  du  cour  n'est  pas  très-forte. 

Le  SI ,  l'épigastre  est  douloureux  a  la  pression ,  mais  l'absence  de  fièvre  a  em« 
piché  de  mettre  des  sangsues  sur  l'abdomen.  Les  coliques  persistent  ;  1c  malade 
n'a  pis  dormi;  il  fait  entendre  des  plaintes  continuelles. 

Même  prescription  ;  l'bvdrochlorale  de  niorphme  est  remplacé  par  us  demi- 
grain  de  codéine. 

Peo  de  temps  après  la  visite  *  avant  qu'on  eut  commencé  le  traitement ,  il  a  éto 
pris  de  délire  ;  il  agitait  continsellcmeiit  sa  tète  et  ses  mmbret  ;  il  se  plaignait 
du  ventre;  les  jeux  août  hagards;  ils  eu  su  vomisiemeot  de  matières  vcnUtres  et 
amères.  L'agitation  et  le  délire  ont  augmenté  lorsqu'on  a  appliqué  .le»  »iujpismea. 
Vers  cinq  heures  du  soir,  il  avait  repris  sa  raison.  Cumnw  il  souffrait  besn- 
coiip,raaajoaUasarrcscr.|>Uoaundcsu-s^ain  d'bjdrocblorale  de  morphine 
eu  joudre. 

Le  22 ,  après  avoir  pris  sa  poudre  ses  coliques  ont  été  ralméet ,  mais  elles  se 


JFmilUt0n. 


mon  cher  eonlrère,  par  les  derniers  feuiUetnst  de  k  Gazitts 
— £OK;iu,  que  k  création  de  k  chaire  de  pathologie  générale  i  Montpellier  avait 
excite  moc  extrême  surprise  dans  certaines  régions  du  monde  medieaL  tl  parait 
qu'on  se  dispote  a  fournir  à  nette  portion  peu  accommodante  du  public  de  nou- 
veaux surjeta  d'étonnetoent  II  est  très-scriauianent  question ,  dit-on,  d'instituer 
d'antre»  chaires.  Les  alarmistes  en  font  monter  le  nombre  à  doute  ou  quinte,  et  en 
l'arlcst  coenoie  d'une  véritable  fourni*  de  professeurs.  Je  vous  prie  de  croire  que 
|7p<rilo'estpaito«t4-Cait  ao>>i  grand  jusqu'ici.  Autant  que  nom  pouvons  le  savoir, 
UMts'agirait  picfrqiie  de  trois  à  quatre  créations  nouvelles,  ce  qui,  sans  doute,  est 

»s  «i  reite,  9^ ,  sar,  ce  point , - 


avons  l'impardonnable  tort  d'être  de  l'avis  du  pouvoir ,  qui  n  lassera  certaine- 
ment plutôt  da  créer  des  eluircs ,  que  nous  de  lé»  approurer.  Toute  extension  des 
moyens  d'instruction  nous  parait  lionne  en  principe  :  nous  ne  di  -microns  jamais 
que  le  mode  d'application,  qui  peut  rire  plus  os  moins  éciairé  ctelueare. 

Ces  ùntituliona  improvisées  ne  sont  pas  toujours,  sans  doute,  le  résultat  d'une 
pensée  pun-ment  scienUllque.  et  il  arrive  même  très-rarement  que  la  d v  termina - 
tioa  de  la  matière  du  cours  et  le  choix  de  la  pmtmnr  soient  etchtsi  ventent  djr- 
lés  par  la  simple  et  unique  coostdi'ration  de»  besoii  t  immudials  de  l'enseigne- 
ment ctpar  une  rigoureuse  et  impartiale  appréciation  de  la  rapacité  des  titulaires. 
Clm  uB  sait,  et  il  ne  servirait  k  rien  de  k  nier,  que  dans  la  plupart  des  cas  l'intc- 
ril  humain  joue  ici  son  rôle  comme  il  lait  jiarlout.  Ce  fâ<  heu»  alliage  est  une  des 
sources  de  l'espèce  de  défiance  et  de  susireptibibW  avec  laquelle  ce»  sortes  de 
créations  sont  accueillies.  Ce  luotif  de  rrpuuiou  est  honorable .  et  couinte  il  peut 
être  hautement  avoué,  bien  des  gens  trouvent  commode  de  s'en  servir  à  ilrtaut  du 
véritable.  Nous  ne  faisons  pas  profession  d'une  vertu  si  farouebe,  qui  ne  sait  que 
condamner  cl  se  dispense  d  examiner.  Soson»  vertueux,  soit,  mais  ticlioiis  d'être 
justes.  Or,  dans  ces  sortes  d'altaircs,  ce  qui  importe  avant  tout,  c'est  te  résultat. 
Quand  nno  chaire  est  créce  et  un  prolirtarur  nommé  •  la  prrniivre  question  a  se 
faire  est  celle-ci  :  La  chaire  est  elle  utile,  le  profe-M-ur  est-il  lumuni-  liouorablc  et 
capable?  Si  cet  te  question  peut  être  résolue  aftinualiveuiciit ,  liuslitution  rst 
Iwnnc;  eccDCilloas  la  avec  taiisfaction  et  rcmerdou»  en  les  .mtcnrs:  la  rrebrrruc 
des  cirroDStani'U  taclxe>,  «Ses  coiiiidi  ratious  puni  » .  de»  luotil»  sccu-ls  mu  ont 
iho  intervenir  dilis  l  alTairc.  lie  nous  regarde  que  pra  ou  (Kw'it  ;  c'est  l'attaira  ih  « 
biographe»  et  des  colin  leurs  d'aneedotes  ;  a  moins  do  qucl.nic  pi.M  -Jroil  enaat, 
de  quelque  vioUUonflagrajiiedc  I  cipute.  de  quelque  wtc  d'aibiuaiw  .pu  1 
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scntcus;  il  a 


son»  renouvelées  ce  matin,  ainsi  rpc  les  to 
te*  :  U  respiration  est  un  peu  moins  gênée, 
aléitic  prescription. 

Le  23 .  les  vouiissemcns  ont  cessé  ;  il  a  eu  trait  kIIc»  ,  tuait  il  se  pUiut  d'avoir 
t-pmutè  de*  crampes  dans  le  mollet  gauche. 
Même  prctcriptioa. 

Le  24 .  même  eut-  Mrmc  prescription. 

I.c  SS.Ies  coli^ies  eut  ce***  ;  In  teUn  «ont  rémunère»;  le  malade  se  plaint  feu- 
seulement  d'éprouvrr  Jet  douleurs  Ir^rc»  au  ni  rem  'tes  articulation;  du  rueiu- 
lire  supérieur. 

\a:  26  ,  k  mieux  se  soutient. 

Le  27 , 1  U  suite  d'nu  livevncnt  purgatif,  il  ■  rendu  cinq  garde-rolies  formées 
par  des  matières  jaiuiSlrcs,  j'rcsquc  liquides. Les cnbmics ont  complètement  cr^séj 
Il  teinte  ictrritnie  de  U  conjonctive  til  à  peine  sensible. 

lavement  purgatif,  quart. 

Le  I"  juillet  1 835,  le  malade  a  voulu  sortir  ;  il  était  alors  presque  enivrement 
rétabli. 

Après  «a  sortie,  il  n'est  pas  retourné  à  b  fabrique  de  céruse ,  il  i  travaillé 
dans  une  fabrique  d'huiles ,  el  cependant ,  le  12  jiùlkt,  deuxième  récidive,  perte 
d'appétit,  uaustes,  coliques ,  constipation. 

Le  H  cl  le  1 1 ,  vomissemens. 

Le  1 6 ,  cet  homme  est  rentre  1  l'bùpitil  Rraujon ,  où  il  a  présenté  les  symptô- 
me* nul  vans  :  Vocuisscraens  de  matières  jaunes  et  anièret;  langue  humilie,  jaunâtre 
à  la  bue  ;  teinle  iclcriquc  légère  de  la  face  et  des  veux  ;  épigastre  douloureux  ; 
la  doukur  augmente  par  ta  pression  ;  douleurs  vives  au  niveau  des  articulations 
îles  membres  ;  crampes  dans  In  mollets  ;  fourmillement  douloureux  dans  la  plante 
de*  pieds  i  insomnie  ;  pouls  naturel  ;  respiration  gêuée. 

Le  traitement  a  été  le  même,  Laveiueos  purgatifs  et  préparaliou  opiacées. 

Cucfuoii. 

coli^vk  mtrajmre  ;  oiueE  tpcusrx  ;  MOuvrarirs  cobycxmm:  avili»»*. 


»un'H?de  I 
r  a  b  fabrique  de 


On.  11.  -  Le  J  février  m  t  es 
nommé  Dérange»,  âgé  de  33  ans. 
Client/. 

Ce  nubile  Cil  il'un  rartctli-c  naturellement  doux,  mais  il  s  l'habitude  de  s'eci- 
Trer.  A  son  arrivée  à  l'bApital,  il  était  dans  l'étal  suivant  :  délire  ,  regard  mena- 
çant, jeux  hagards,  pupilles  un  peu  resserrées,  si  on  lui  fait  i 
cric,  jarc,  tempête  i  il  y  a  chei  lui  ut  exaluuioi 
s'il  u  était  retenu  par  la  camisole  de  force,  il  se  [ 
l'ealoureoL 

Le  ventre  parait  douloureux  à  la  pression. 

On  prescrit  un  lavement  purgatif,  et  un  quart  de  lavement  avec  «1011100  de 
budanum  de  S.  1 5  gouttes. 

Le  C  février.  Il  a  été  assea  tranquille  pendant  la  nuit,  mais  k  m.r.n  1»  <UI;~-  a 
reparu;  le  pouls  eatiusex  tort,  adi  parttiiein.  11  en  un  peu  Iréqucnt  ^4u8  pulsa- 
tions a  la  miaule).  30  sangsues  derrière  les  oreilles-,  cxituprcsscs  froides  sur  b 
front  ;  do»  quarts  de  bvenwnt  avec  1 2  goutte»  de  buibnum  (  nravvnedc  sulfiiriquq 
diète. 

.iladéli 
élément 
1  beau- 
coup diminué  ^68)  :  k  vciitrc 
30  sangsues  sur  le  ventre. 
Le  B.  Il  a  passe  une  aatea 
tue  ;  c'est  alors  qu'on  a  recueilli  les  renseiguemous  qui  suivent  : 

•  Il  travaille  depuis  sept  à  huit  mois  à  Cliché,  il  a  eu  précédemment  deux  eoli- 
a  que»  de  plomb  ;  la  dernière  a  été  traitée  a  I  llotel-Dieu  Sorti  guéri  au  bout  de 
»  13  jours,  il  retourna  travailler  à  b  préparation  de  la  réruse  jusqu'au  début  de 
■  b  maladie  dont  il  est  actuellement  atteint.  Cette  dernière  affection  est  survenue 
»  tout  à  coup,  il  ne  se  rappelle  pas  ce  qui  lui  est  arrivé  avant  ton  entrée  à  l'bô- 
a  pital  Bcaujon.  » 

Voib.  du  reste,  l'clat  dans  lequel  sa  trouvait  ce  malade  lorsqu'il  nous  a  donné 
»;il  te  plaint  d'eprourer  une  céphalalgie  légère  ;  les  pupilles  sont 


La  7  février,  il  a  repris  connaissance  pendant  b  journée  d'hier ,  mais  il  a 
ré  et  a  été  très-agité  pendant  b  nuit  :  ce  matin  l'intelligence  est  complot, 
anéantie  ;  le  malade  est  dan»  un  étal  de  somnolence  (  b  fréquence  du  pools  a 


brament  dibtées  ;  le  pouls  est  normal  (72)  ;  la  bouche  autére  i  le  ventre  doulou- 
reux ;  des  nausées,  des  coliques  vives  lotirmeolcnl c*  nvabde;  U  Langue  est  rosée  a 
sa  pointe,  chargée  à  sa  base  d'uu  enduit  muqueux;  il  n'est  pas  aUe  à  la  garde - 
r»l>c  depuis  21  heures.  B 

Huile  de  ricin,  3  onces;  cataplasmes  budaniiés  sur  le  «entre  ;  limonade  snlfu- 
rique  1  diète. 

U  S .  il  est  allé  pliaiears  fob  b  b  selle  j.les  coliques  sont  beaucoup  moins  vives; 
l'intelligence  est  tout-a-fait  revenu*. 

Huile  de  ricin.  :1  onces. 

Le  H  ,  l'amélioration  se  soutient  ;  le  ventre  est  peu  douloureux. 
Le  12  .le  ventre  est  indolent  quoique  b  malade  n  ail  pas  eu  d'évacuation  alvinc 
depuis  hier. 
Lavement  émolUcnt. 

Le  M  ,  réeiflivc  légère;  le  ventre  est  redevenu  douloureux ,  mais  b  pression 
diminue  b  douleur  ;  le  malade  a  rendu  deux  garde-robes  hier;  la  languejrst  natu- 
relle ;  la  soif  peu  vive  ;  l'appétit  nul. 

Trois  bvcmens  percatif»  composés  ;  diète. 

Le  soir ,  les  douleurs  ahdominales  avaient  acquis  une  intensité  telle,  que  l'élève 
de  garde  a  cru  devoir  faire  appliquer  sur  le  rentre  40  sangsues;  elfes  ont  coulé 
beaucoup  ci  n'ont  aminé  aucun  souL^oment. 

Le  15,  ODtt  légère  érvsipële  s'est  evrloppéc autour  des  piqûres;  l'ombilic  est 
très-douloureux  ;  la  soif  peu  vive  j  V  pouls  naturel;  b  peau  n'est  pas  chaude; 
deux  garde-robes  ont  été  évacuées  h  «r  soir. 

Trois  bvetneos  purgatifs  composés;  bain;  julep  avec  aldilion  de  sirop  1 
de,  une  once;  est.  d'npiitra ,  2  grains. 

Le  U ,  les  •yniplAmes  se  sont  amendés. 

l'rescriplion  de  la  veille. 

Le  17 ,  l'amélioration  se  soutient;  les  é* 

Le  1 8 ,  le  malade  a  eu  une  perte  de  connaissance  accompagnée  de 
coBTulsib,  qui  a  duré  près  d'un  quart  d'heure. 

Même  prescription  ;  pédiluve  unapisè. 

Le  1 9 ,  les  accident  nenreax  ne  se  sont  pas  reproduit!  ;  deux  telle*  ont  été  ren- 
dues par  k  malade. 
Même  prescription. 

Le  20 ,  k  malade  a  mangé  et  bientôt  après  fes  douleurs  ebdenùnales  sont  reve- 
nues. 

20  saïujsaes  sur  k  rentre. 

Le  kndcmaiu  b  doukur  abdominale  n'a  pas  diminué  ;  b  baoebo  est  toujours 
mauvaise. 

Rain  ;  lavement  laudaiiisé. 

Le  22 ,  pas  de  ^aide-robe  ;  ménac  état. 

1*  23 ,1e  niab  le  o'a  \t&  eu  d'é 

Lavement  purgatif  cuuipusé. 

IjC  Je,  coln|ues  très-vive*  ;décnl>itus  sur  k  rentre;  figure  grippie;  les  dou- 
leurs n'augmentent  pas  par  b  pression;  bouche  mauvaise;  langue  jaune  à  la  base; 
bakinc  fétide;  anrrexic;  insr- 

l|iecaciunha,  vingt  quatre 

diète. 

Le  25 ,  ripécacuanlM  a  provoqué  trois  s 
beaucoup  mieux  ensuite  ;  il  a  bien  dormi . 

Lavement  purgatif;  potoge. 

Le  V> ,  le  ventre  tbt  toujours  <toulonrcux  ;  nn  ealaplauie  sinapisc  appliqué  des- 
sus ne  produit  aucune  smclruratioa  |  pendant  b  nuit  ce  malade  a  ressenti  quelques 
crampes  dans  les  jambes. 

Quatre  ventouses  sur  l'abdomen  ;  bain  ;  julep  avec  addition  de  sirop  diacode, 


s'est  trouvé 


Le  2S ,  les  coUques  ont  presque  complétcBumt  cesse  ;  le* jours 
cutre  en  convalescence,  et  k  R  mars  11  c*t  sorti  comidélancnl  guéri. 

touçtt*  SATtasuts  ;  où.tae,  ;  au>vvr.Ms»  coartruirs  TaVramejuct  ;  raaa- 


Ons.  Ul.  —  Le  1 
de  37  ans;  il  a  cou 
de  décembre  1931. 


c,  qui  fait  l'objet  de  cette 
blanc  de  ' 


estigé 


profondément  b  pudeur  publique,  cl  ces  cas  aonl,  selon  non  »,  fort  rares ,  il  est 
convenable  de  ne  pas  se  livrer  à  «1rs  luvcslirotions  toojours  fort  incertaines  ,  et 
d'aïUeurs  eoinplétentcut  iodiffrrculrs  pour  le  puNie.  Telle  est  notre  manière  de 
voir  sur  ce  sujet,  elle  par jitra  IiciiIm' Ire  trop  facik  et  siii^idii-reinent  relâchée  a 
res  ni-iralisenrspltti  ripiilrs  qui  procèdent  par  (les  règles  absolues  ;  mai»,  qnnique 
iiKHits  brillante  théonqucaient,  cite  eomluit  a  des  résultats  pratiques  plus  sArsrt 
plus  vraii.  Nous  n'adoptons  pas  l'axiome  :  P^riurMt  ht  eol'tnirr  l'tui'U 
ptinripr.  U  saillit  pour  nous  que  les  eolouics  s'ajustent  »  nn  degré'  raisoih 
uablc  au  principe. 

Nous  disons  doiic'quc.liicii  qu'il  soit  a  peu  près  ilémoulré  qu'une  chaire  donnée 
c*l  prc*pie  toujours  une  chaire  demandée  .  il  nes'en  suit  pas  que  lopnrtirijwtiou 
plui  on  moins  direi  te  des  titulaires  à  l'institution ,  doive  être  rnnsi<li  réceorirao 
une  intrigue  el  un  scandale.  On  emploie  aujourd'hui  ces  épilliètrs  avec  beau- 
coup Irop  de  légèreté,  llans  tontes  les  earriëi»  les  (««itions  ne  se  donnent  pas, 
elles  s'enlèvent  A  b  concurrence  générale  du  tahat  <  t  de  la  capacité  qui  est 
b  cooditiou  prenûrreet  romniuiieà  (mis,  se  joiut  la  concurrence  des  rtlal-ons, 
des  précrilens ,  de  l'habileté  et  activité  prr«uinelUs ,  en  somnte ,  de  tous  lea 
moyens  légitimes  d'influence.  A  qui  pourrait-on  reprocher  éqiutahkment  d'user 
loyalement  de  toutes  ks  ressources  qu'il  trouve  en  bu  et  autour  de  lut  pour  ar- 
river i  un  but  qui,  en  soi,  n'a  rien  que  de  nobk  et  d'élevé?  Eui  d'autres  préten- 
tions tout  auvû  hnuurahle»  sans  doute,  mais  plies  mal  soutenues ,  succtuubent  dans 
la  lutte  et  restrnt  rnèW  ignorées ,  «le  quel  «mit  ronilaniner  les  vainqueurs  ?  H  y 
aebealicaucoup  d'hommes  une  |*ntr  «s-rèle  à  tout  pnrdonncr  hormis  les  succès. 
Le  decri-  oe  «Krite  est  )w;ir  oux  prnporlionné  an  .lepré  de  l'olwtmté  et  de  b 
Ui5jrà«;  pour  leur  rhi«tc,  il  lau!  jc  «eber;  pour  «tancer  le  noede  à  leur 


goût ,  Il  faudrait  mettre  en  haut  tout  ce  qui  est  en  bas,  quitte  a  reeommeu- 
cer  iiicessannuent  V opération  qui  leur  présenterait  toujours  le  nuVrnc  vice  radical, 
liant  la  carrière  de  l'cnteipetneot  et  du  professorat,  les  choses  se  passent  exacte- 
ment couinic  dans  toutes  les  autres  :  l'activité,  le  talent,  k  travail,  y  sont  ks  meil- 
leurs appuis  ;  l'intricuc  toute,  seule  j  sert  do  peu.  On  a  tu  des  nullités  ou  des  in- 
eaiiaiitr»  notoire  1  s'emparer  iusolcniment  de  (instes  non  mérités  ;  mais  ces  coups 
dVutduravonti>iur»iitdcsex<Yptious.  Dans  la  très-grande  majorité  des  rat,  les 
homme*  appelés  aux  funclii»ns  du  haut  enseignement,  soit  par  k  concours ,  suit 
dircrteiuent  par  l  autorité,  ont  detlitrea  réels  1  cette  distinction.  Il  suffirait, pour 
eu  donner  une  démonstration  sans  réplique,  d'éniunérer  un  a  un  tous  ks  boinmet 
qui  siègent  eu  ce  moment  dans  ks  chaires  scientifiques  des  Facultés  de  médecine, 
des  lettres,  des  sciences,  de  droit,  du  Collège  de  France,  du  Muséum  d'histoire  na- 
turelle, elr.  I.a  pbi|haet  de  ces  homme»,  arrives  loin  a  ktir|»oste  pardesvtHes  et  à 
des  époques  diverses,  ontdes  noms  européens.  On  trouverait  très-diiDcilemcnten 
dehors  de  renseignement  une  masse  de  célébrités  aussi  imposantes.  Les  travaux 
réunis  de  tous  ces  hommes  émineiu  sont  comme  k  résumé  de  l'état  de  b  science 
en  France  ibns  toutes  les  branches  des  connaissances.  Quand  ou  examine  ainsi 
l'état  des  choses  dans  son  ensemble,  on  est  complètement  rassure  sur  les  piétco- 
ducs  invasions  de  l'intrigue  el  du  favoritisme.  Il  devient  évident  que  l'avancenaeet 
des  hommes  Ici  plus  capables  est  un  fait  constant  et  a  peu  près  inévitable,  et  qu'il 
se  ré«li,e  rèjulifremcnt  par  00e  loi  naturelle  plus  forte  que  toutes  lu  causes  per- 
turlutriees. 

Ajoute»  a  ces  réflexions  générales  nne  remarque  plu»  directement  apphciblfl 
au  sujet  de  nu  lettre.  Quand  on  crée  une  chaire  nouvelle,  on  crée,  il  est 
vrai ,  une  poiitioo,  une  pince,  puisqu'd  lui  due  k  œvt  bul ,  el  c'est  ft . 
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Produit  mb  enfance,  il  a  eu  une  variole  confidente;  depuis  cette  époque,  il 
t'est  toujours  bien  porté. 

An  mois  de  février  IMS  ,  Il  est  entre  à  l'hApital  Beanjon ,  dans  les  salles  de  H. 
Benauldjn,  pour  une  conque  saturnine  |icu  intense,  et  il  a  été  traité  par  le  «an;  ■ 
Met  et  Ici  lavement  émoUifut. 

A  M  sortie  de  l'hôpital,  il  a  travaillé  de  noavean  I  U  préparation  de  la  eënue  , 
et,  le  i  mut,  U  est  rentré  a  Beaajon,  dans  le  service  de  M.  Martin-Sokn.  U  pré- 
testait  alors  les  «jtnulômes  tulvans  :  roUqoes  très- vives;  vomusemetu  de  matiè- 
res terril  très  «t  ameres:  crampes  dans  les  jambes  et  les  bras  Les  garde-robes 
étaient  naturelles.  Ce  malade  a  été  traité  par  les  laveiuens  i.urgatifs,  et  il  est  sorti 


!  traité  par  les  lateiuens  purg: 

guéri  le  19  niars  l>$5. 

Huit  l  dix  jour»  après  ,  11  se  remit  <k  nouveau  S  manier  des  préparations  de 
ptomb.  et,  vers  le  5  juin,  il  lut  obligé  de  cesser  d'aller  lia  fabrique,  parce  qvH 
ressentait  des  douleurs  vives  dans  lus  membres. 
Cet  hotnane  n'a  jamais  travaillé  l  la  préparation  du  minium, 
■entré  l  l'hôpital  Aeaujon  le  <  S  mars  iffî!>,  il  fat  placé  an  n.  M7.  D  était  dans 
Tétât  que  nous  allons  décrire,  la  figure  élailpik ,  jaunâtre,  étirée;  la  conjonc- 
tive et  le  pourtour  du  nea  et  de  la  bouche  offrent  nne  J ■  _■■  j  teinte  Irtériqtie  ;  la 
'  t  est  axnère,  l'haleine  fétide,  la  la  nne  oatureHe,  humide,  jauni  tre  à  la  base. 

i  est  douloureux  ,  sur- 
l'étalenl  pat  tres-da- 


pied,  «si 

lorsqu'il  appuie  dessus, 
m  lavement  purgatifs. 

peu  près  dans  ktniiue  état  ;  il  est  allé  deux  fois  1  la  telle  depuis 


Ou  j^jcnt  |eua  kvestet»  pnrgal 
hier  soir.  ** 


Même  prescription. 

Le  1 5,  le  ventre  est 


cest  rétracté;  an  symptômes  «Vil  annonces  nous  devons  ajou- 
ter dt  légers  umirtmcnt  convulsifs  dans  les  mascics  de  la  face  ,  qni  survieoeunt 
lorsque  le  malade  veut  parler.  Les  mourcmens  des  bras  sont  accompagnes  de  Iraq- 


Le  16.  Depuis  hier  toiril  est  dans  an  état  de  délire  continue);  il  s'agite,  te  dé- 
couvre ;  il  veut  quitier  l'hôpital  I  il  n'a  pas  dormi  un  seul  instant.  On  a  clé  obli- 
ge de  lui  mettre  la  camisole  de  force.  La  figure  est  couverte  do  i 
Les  mouvemens  convulsifs  de  la  face  ont 


maiski 
eanaa, 

On  ajoute  a  ta  prescription  un  julcp  avec  addition  d'extrait  de  valériane  ,  un 

n  a  été  phis  tranquille  pendant  U  journée.  Comme  il  était  roiiujiiacllemciit 
pottrtturi  par  k  désir  de  faner,  on  lui  en  a  accorde  la  pcrnùtsion. 
Le  17,  le  pool,  tu  j.ius  lr«<|uent{tU)i  k»  pupilles  sont  in  peu  dilatées;  k 
'■  et  l'agilauoa  continuent.  Après  ton  lavement,  il  a  eu  deux  garde-rube* 


>ret<ription  :  I  ■.•■.<  na  le  ;  jukp  avec  extrait  de  valériane,  i  gros  ;  on  quart  de 
lavement  avec  laudanum  de  Sydeiihatu.  huit  gouttes. 
Le  IB.  même  état;  pas  de  garsk  robe. 


mIu  k  veilk  un  k  rement .purgatif. 


i  sont  lui;  k  délire  et  kt  mouvement  convultift 
Làoaa  <k  kvcaicot  y  d  ne  rceosmait  plus  personne  ; 
_  J  k  broche. 

e  pretrription  ;  mais  on  prescrit  en  outre  dcui  bains  d'affusion.  Pendant 
qu'on  administrait  k  premier  bain,  U  a  eu  des  contractions  générales  cunuue  té- 
tanique», avec  renversement  de  la  trie  en  arrière.  Ou  k  toukvatt  tout  d'une  piè- 
ce.  rnmmr  une  statue. 

â  l'époque  du  second  bain,  kt  contractions  te  «ont  renouvelles, 
le  20,  il  a  été  plut  trauqudk,  ensuite  il  a  dooui  quelques  heures  ;  niait  bien- 
Ut  k  déhnaat  revenu.  Lae.il.iluu  est  mou  s  grandi';  la  rooMarldilr  s»t  un  |*  u 
•flaihtic;  k  maUda  «erre  ta  main  motet  fort  que  k  mue;  U  tcntiiaiile  es*  «on- 


limonade,  jukp,  citrait  de  valériane,  1  gros  ;  ext 
■ail*  *L i  "îs^^at^  ^Tb*  """K  érec 


extrait  d'opium,  i  grains. 
-,  mais  il  a  délire  • 

Us, 


bras  sont  mal  assurés,  précèdes  de  tremMemens,  de  oionvemens  IrréguBm,  tW- 
sordonnés ,  stanbtables  l  ceux  qu'on  observe  dans  k  ebarée  ;  k  parole  est  faihin 
et  trembkltante  ;  il  est  souvent,  assoupi  ,  et  alors  il  est  dus  un  eut  d'i 
bUité  complète. 

Lorsqu'on  fixe  son  t 
•dresse. 

Méuie  prcscriplioD  ;  vésicatoire  l  la  nuque. 

Le  J2.TH  est  moins  «stonpi  qu'hier  soir  i  Vafftibllssement  des  mas  des  «upneo- 
le;  U  ne  peut  plus  snakver  ses  bras  ;  «baiKUmiié  l  lui  même  .  il  délire  ,  volt  des 
cavaliers  avec  lesquels  il  cause.  Le  poids  est  un  peu  moins  fréquent  (91) ,  k  vési- 
catoire s  bien  prit. 

Si  napismes  aux  jambes . 

Le  23.  Il  a  crié  tonte  k  nuit,  s'est  pkint  du  vésicatoire:  U  n'a  pas  ea  dje  ) 
robe  depuis  hier.  raffaiblissemcnt-muscuLure  est  plus  marque  pour  k  i" 
que  pour  les  antres  muscles. 

On  ajoute  i  k  prescription  un  lavement  purgatif  et  an  bain  d'affusion. 

H  a  été  plus  calme  après  son  bain. 

Le  24,  u  se  pkint  d 'éprouver  des  dookurs  rives  dans  la  jambe  gaoebe  ;  il  est 
du  reste  dans  le  même  état. 
Même  prescription. 

Le  21,  k  pretsiou  du  ventre  parait  douloureuse  ;  11  a  e 
Un. 

Le  26 ,  Il  demande  1  manger  ;  il  a  bien  dormi;  mais  il  est  souvent  assoupi  pen- 
dant la  journée ,  et  lorsqu'il  se  réveille,  il  park  seul ,  ou  bien  il  répond  à  ,tout  ce 
que  disent  ses  voisins  entre  eux  ;  k  plus  souvent  ses  réponses  n'ont  aucun  sens. 

Le  27,  le  malade  dit  que,  quand  il  se  réveille,  il  voit  des  choses  biiarves ,  ex- 
traordinaires ,  mais  k  délire  cesse  lorsqu'il  est  bien  éveillé  ;  k  ventre  est  moins 
douloureux  ;  U  a  bien  dormi. 
On  panse  k  vésicatoire  avec  un  demi-grain  de  strychnine. 
Le  28 ,  il  ne  délire  plus  lorsqu'il  est  bien  éveillé  •  il  se  plaint  de  souffrir  dans 
k  te'tc ,  le  ventre  et  kt  j  "  ' 


Même  prescription. 

Le  29 ,  il  va  mieux  j  il  te  trouve  moins  taifak;il  dit  avoir  éprouvé  une  secoosso 
dans  le  beat  pendant  la  nuit.  11  est  allé  l  k  garde- robe  hier  aolr,  U  ue  se  plaint 
plus  du  ventre. 

U  30,  même  état. 

Le  -i  '  j  ml  et ,  la  parait sie  des  bras  diminue  nu  peu;  il  **pu  souks  tr  un 
peu  le  bras  gaar.be;  la  sensibilité  est  conservées, 

On  prescrit  i  l'intérieur  un  quart  de  grain  de  strychnine. 

Le  i ,  il  a  eu  deux  garde-robes  ;  il  ue  souffre  pins  dans  les  membres  ai  dans  ta 
ventre  ;  k  pouls  est  peu  fréquent ,  84  puis. 

Même  prescription  ;  potages. 

Le  3.  fia  éprouvé  de  légères  secousses  dans  le  bras  pendant  la  nuit.  Il  éprouve 
une  raideur  douloureuse  liant  tous  ks  mciiitircs.  L'appétit  est  conserve. 
Un  quart  de  graiu  de  >lncbnjne ,  et  le  quart  d'aliment.  . 

,     T  »  —  r  ,  -  -  -  t   -.1.-.  .™,  r'nn 

lait  aide.  Lorsque  nous  I  avoua  vu  a  cette  époque  noua  avons  été  ilon&édcs  ctun- 
gemeus  qui  se  sont  opérés  dans  ta  coiiatilutiou. 

La  peau  est  Irvs-pak .  sa  coukur  tire  un  pej  sur  le  jaune  paille  :  tout  le  corps 
est  considérablemcut  amaigri  ;  les  siiliics  o»seu«ii  de  fa  face  tout  tiès-marquée. 
lo  lueinbio  tout  écux-ies,  de»edic4;  le*  luuuteniens  mal  assurés;  il  ne  peut 
écarter  ks  bras  du  tronc;  le  dclUMik  parait  comiitetenient  paial)»ë  ;  ses  jambes 
peuvent  à  peine  k  toutenir  ,  iltct  plient  »uns  l>utiix,.]u  il  iule  quelques  instant 
deliout;  on  croirait  voir  un  individu  affecté  depuis  longtemps  de  Givre  liecti<iuc, 

La  dote  <k  «arjclwinc  a  été  graducllcuienl  augmentée  jusqu'au  i  cette  épo- 
que on  lui  donna  un  skmi-grain  de  ce  médicament. 

d.l^T1!' "  Zm*mSmê£2Eïïi  *  5eco'**C1<ku,  M  »«  «"T«  « 

\x  S ,  fin  a  porté  la  dose  de  la  «Irjchnine  l  nn  erain.  1  pren.he  en  deux  foir. 

On  a  continue  juWau  17.  On  lui  a  piescrit  alor*  nn  train  et  dnnl. 

On  remarque  que  f  état  du  nuladc  est  un  peu  amélioré.  Les  mouvemens  «et 

plus  étendus.  '  '    *°D  1U1Î'  00  ^a 

Le  20,  k  malade  nous  dit  que  les  douleur,  «out  U  llcmcut  vives  qu'elles  l'cmpû- 


a  ea  qa'il  parait ,  qa'eat  k  grand  grief  ;  mais  on  crée  eu  aiéoie  temps  uns  bran- 
che d  eatctgaaaacat  cru  n'exitlait  |ia* .  on  itui  n'élaut  qu  uiaullunuuieiit  remplie, 
et  c'est  k  qu'est  k  biea  j  et  en  uiéuw  tcaqie  qu'on  ouvre  une  nouvelk  source 
d  unlraclioa ,  on  ea  attttre  k  résultat  ea  k  i-ouiuut  l  un  lu  «une  prejque  tou- 
ymn  la  en  nrépurr  et  fortifie  par  des  etialet  tjséciaSet.  C'est  eaicftel  le  plus  «Mi- 
sent k  spécialité  connue  et  éprouvée  du  professeur  qui  détermine  k  matière 
de  I  enseignement  nouveau.  C  est  sans  ilinite  un  grand  ertHe-ccnur  de  soir  faire 
uoe  place  tout  exprès  pour  arranger  l'existence  de  tel  ou  tel,  tandii  que  des  een- 
taunc*  ou  mente  des  milliers  de  catsacité*  si^périeuret  languissent  daus  l'oubli  et 
l'aba  t>lou  ;  mais  l'avantage  général  de  la  cLiire  compeuse  de  reste ,  l  notre  avis, 
k  araadak  tk  k  place  ;  et  puisque  l'une  de  ces  choses  ne  peut  aller  sans  l'au- 
tre dans  notre  état  corrompu  <k  civilisation ,  où  ks  hommes  ne  venkat  pas  tra- 
vailler pour  rien,  nous  kt  acceptons  :  cetk<i  en  considération  du  bien  réel  qu'clk 
procure  ;  celk-la  parce  que  tans  rlk  ce  bien  ne  serait  pas  produit.  Suivant  les 
cas  b  pxace  même  nous  partit  directement  bonne  et  utile,  lorsqu'elle  pro- 
cure a  quelque  savant  kbnrieux  ,  »  quelque  esprit  tpéenlatif,  k  moyen  dit  te 
bvter  k  des  trsrvsBx  teientifiquet  ou  à  des  méditelions  atik» .  que  leor 


état  de 

fortune  ne  leur  permettrait  pat  de  continuer,  et  cela  n'est  pas  du  tout  rare. 

J'ai  débaté  ,  aans  cette  lettre  par  vous  promettre  des  nonvelkt  qui  vous  iaté- 
resserairot  sans  doute  nias  que  tonte  ma  morale,  le  ne  tcui  pas  k  finir  sans 
vous  rapporter  ce  que  j'ai  entendu  dire  sur  les  chairet  futures.  On  dit  donc  que  les 
chaires  projetées  seraient  an  nombre  de  quatre,  dont  deux  an  Muieum  d'histoire 
aatarrJk,  nue  au  Collège  de  France,  tl  une  dernière  l  k  Faculté  de  médecine  de 
Paru.  Les  deux  premières  teraicntronearrées.rune  k  un  cours  de  phftvfuc  ce- 
*tr«fc.  et  on  b  dildestinét  ï  H.  Becquerel,  l'autre  .«ralt  pour  matière  fSf 


imre  Jet  ptsmm/érea,  et  tuait  adjugée  j  U.  Yrid.  Caviar,  le  n'ai  pat  besoin  de 
vous  dire  qu'il  serait  àsoabailcr  que  ces  brait»  fiuaeut  justiCet ,  du  moins  quant 
au  choix  det  titulaires.  M.  Itrequcrel  est  connu  «La ils  toute  l'Lurope  savante  par 
ses  belles  et  im|M>rlantet  ree-bertue?  sur  l'électricité,  cl  les  hommes  du  metirr  sa- 
vent que  M.  Fini.  Cuurr  supporterait  di^aesneut  k  poids  de  sou  grand  nom. 
Quant  aux  deux  autres  cltairee,  elles  wtttsiiitéreueul  plus  direcletmnt ,  car  elles 
tout  Tune  et  l'autre  urdicaks.  Celle  du  Cullege  de  Franc*  c»l  moin»  mai  création 
qu'une  reslauralHiu  ;  s 'est  tout  simplement  k  rétabli  raient  ik  la  e/uu'ra  il'iuut- 
loaiir  tsqitirimre  ea  i  ÏJi  à  la  mort  de  Portai ,  suppreatioa  cootie  Uquclk  nous 
épuisàuses  en  vaia  toute  notre  elmpieneeet  les  nui  kurcs  raisons  slu  uoiteki  (t). 
Ou  U  supprima  |>ar  des  motifs  de  salubrité  publique  illu.oires  ,  et  en  vertu 
d'une  prétendue  tuperfluité  tout  auui  t*u  prouvée.  En  b  ntabUseant  ,  nous 
espérons  que  k  gouvernement  comprendra  qu'il  ne  s'agit  pas  ,  au  Collcge  dé 
l'nwce ,  d  un  enseignement  ajutomique  analogue  à  celiii  qui  se  fait  dans  les 
pavilluos  de  l'ixok.  Ijc  professeur  ue  doit  pas  être  un  preseclear  ,  nuis  un 
physiologiste,  un  zoologiste.  La  science  analomique  doit  j  être  embrassée  dans  ta 
vaste  altérante  pliiliaso|miquc.  oooaue  U  seicuer  de  l'ors>aiiiution  animale.  Ainsi 
cutuprise,  U  i  Itairc  n'a  plotà  craindre  kt  oli;ertiant  paus  ou  muant  specieiiset  soaa 
ksijuelks  elle  a  siacconibé  il  >  a  rmq  ans,  et  k  Kicace  navduak  sera  repreteotee 
par  un  organe  de  plus  dans  cette  iiulieution  supérieure,  uà  elle  en  a  dtgà  un,  de* 
-  ilcM  vrai,  axais  unique.  Aucun  nom  n'a  clé  jutqu  ici  pistonnes'.  La 
cclk  de  k  Faculté,  aurait  pour  objet  l 'UÛSt  .U  fa  atee/eetae. 


l'autre  aurait  poor  matière  VKù-  ||    (l)GaxxTra  isiniça*,,  n"  du  H  tofti  ,834. 
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GAZETTE  MEDICALE 


cjteot  de  dormir  i  oo  ajoute  alors  A  u  prescription  du  frictions  itet  le  Uniment 
lui  Tint  :  huile,  une  once;  «trait  strimoeiiu» ,  m  «rot. 
Aprt$»Twfii»«e»IHctiOM.Uictciiiip«oio«Ugé. 

Du  21  au  IS  août,  on  >  remplace  U  rfiyehnine  p»r  unjulcp.  renfermant  d  abord 
deux  grains  d'extrait  de  straniuuium ,  et  plus  Uni ,  on  t  porté  gradxdkmenl  U 
dos*  à  six  grelus. 

Vnill  1rs  symptômes  observés  pendant  son  administration.  Cessation  de»  dou- 
leurs  déterminées  pir  la  strychnine:  un  peu  de  pesanteur  de  tête;  quelques  rêves 
irnignifians.  Ik  seule  (ois  le  7  août,  après  avoir  pria  une  potion  renfermant 
six  grains  ,  il  a  éprouvé  îles  conques  qui  avaient  ctvsé  le  lendemain,  et  qui  ne  se 
a«nti^mioutclé«iloraqaTI»pruM|)Oti(Mi. 

Pesant  les  dernier,  jours,  sa  potion  lui  inspirait  du  dégoût  ;  Uooosdlt  qu'elle 

loi  otait  l'jppélit, 

1-e  i  S  ao-lt,  on  a  repris  l'osage  de  U  strychnine  »  la  d**  d'un  quart  de  grain. 
Il  était  dans  l'état  mirant  :  il  peat  rester  aaaii  sur  nne  chaise  sans  être  soutenu  ; 
lorsqu'il  se  love  et  bit  quelques  pas  autour  de  ion  lit,  il  eat  tellcnieiit  fatigué  en- 
suite que  an  peau  »e  couvre  de  sueur. 

Cette  doata  été  continuée  jusqu'au  17, 

Le  1 8 ,  on  <  prêtent  ne  «leou-grain . 

Le  19 ,  trois  quarts  de  grain. 

le  2'l .  la  José  a  été  portre  a  un  grain  et  continuée  jusqu'au  2S  août. 
Hais  an  1 été  obligé  de  tuspendre  ce  médicament  le  24,  pour  laisser  reposer  ce 
roaUJe . 

Nous  devons  dire  que  toutes  les  fois  qu'il  prenait  une  dt>se  de  strychnine  un  peu 
forte  ;  les  douleurs  dont  les  membres  île  venaient  le  siège,  rendaient  les  ruoureiucns 
diflicilcs,  tt  que  lorsqu'on  suspendait  l'unge  de  ce  médicament,  lr-s  mouvemens 
deTciuicnt  plus  libres  qu'avant  le  traitement,  mais  ce  n'est  qu'à  la  longue  que  cette 
am.-lioratioii  est  deTenue  apparente. 

L'on  a  cessé  tout»  espèce  de  traitement  jusqu'au  si»  septembre. 

Du  6  ta  12,  on*  prescrit  tous  les  jour»  ni  * 
{ail. 

Le  43,  on  ordonne  trois  quarts  de  grain. 

LesmouTemcns  commencent  à  se  rétablir  c 
du  drltoïde  n'a  pas  diminué. 

Le  1 5 ,  on  «.-.pend  l'usage  de  la'ilnchnine  1  cause  des  douleurs  et  de  rinsom- 
me. 

Le  13 ,  on  donne  de  nouveau  trois  quarts  de  grain,  mais  les  douleurs  des  mem- 
bres qui  sont  rc Tenues  peu  de  temps  apecs  l'udnuninritiûo  soat  tellement  rires, 
qu'on  cesse  de  nouveau. 

Le  46,  on  prescrit  un  grain. 

Le  5"  ,  ce  malade  nous  dit  qu'aprik  chaque  dose  on  peu  forte  de  strychnine,  il 
éprouve  d'abord  des  démangeaisons  au  nex,  de  l'ardeur  a  la  peau  de  la  face  ,  et 
qu'il  ressent  ensuite  des  secousses  dans  le  tronc  et  les  membres  ,  et  des  douleurs 


e  le  n  ei  le  u  octobre, 
que  l'rmiciatiou  diminue, 
r  un  peu.  le  bras  peut  être 


ent  rires  dans  les  membres  surtout  les  pelviens.  (Le  voisin  de  cet  hom- 
me gui  prend  aussi  de  la  st^chninej>our_une  nararitéjie.nous  affirme  qu'il  éprouve 

Les'jours  suivins  on  a  continue  l'usage  de  la  strychnine  a  la  mftiie  dose,  mais 
le  50  on  a  été  obligé  de  cesser  ce  médicament,  toujours  à  cause  des  douleurs. 

L'on  a  rrconuuencc  de  le  prescrire  s  la  dose  d'un  grain  depuis  le  premier  oc- 
tobrt  jusqu'où  6  novembre  :  elle  n'a  été  suspendue  que  le  8  et  le  24.  octobre 

Noos  avons  note  le  21  que  les  furces^reTiennent  et 

écarté  à  U  distance  de  deux  ou  trots  pouce»,  h  M 
mobile. 

Le  7  ,  l'emploi  de  la  strychnine  t  éU.ccssé.et  l'on  a  prescrit  des  frictions  avec 
on  uniment  ammoniacal. 

Le  9  décembre,  ce  malade  fut  pris  d'une  laryngite  aiarx  intense,  on  lui  apuh- 
qua  .15  sangsues  et  cinq  jours  après  il  était  complètement  guen  de  celte  maladie. 

Jusqu'au  30  décembre  t  M  S  ,  les  frictions  «.citantes  ont  été  faite»  tout  le» 
jours  ;  a  cette  époque  il  était  dans  l'élit  minât: 

Il  marche  une  partie  de  1*  journée,  commence  \  ,idcr  t  balarer  le  salle;  il  a 
repris  de  l'embonpoint  t  il  peut  écarter  le  bras  du  tronc ,  nui»  moins  qu'avant  h 
maladie;  les  deltoïdes  sont  atropines;  il  se  porte  bien  du  [reste  et  t»  tous  les 
jours  de  mieux  en  mieux;  la  sensibilité  est  toujours  intacte  cl  1  intelligence  hien 


C'est  un  emeijoeroent  littéraire  qui  manque  à  Pins  el  depuis  longtemps  ,  et  que 
rendent  nécessaire  le  retour  des  esprits  vers  les  livres  el  lé  goût  de  l'érudition.  On 
ne  parié  point  du  candidat  ;  quel  qu'il  puisse  être,  il  aura  à  vaincre  de  grandes 
difhVullés  :  il  lui  faudra  du  talent  [dus  enrore  que  de  l'érudition,  et  l'intelligence 
philosophique  des  systèmes  lui  servira  mieux  quels  connaissance  des  livres.  Un 
cours  deruditioo  et  de  bibliographie  n'aurait  pas  dis  auditeur»,  un  court  philo- 
sophiatœ  et  critique  pourrait  rire  d'un  grand  intérêt  et  influer  sur  11  direction  des 
élude*  et  l'esprit  scientifique  tle  l'époque. 

Nom  vous  en  dirons  davantage  dès  que  ces  bruits  seront  «le venus  de»  faits, 
ce  que  Dieu  veuille  el  le  conseil  royal  de  ï 


—  /Vokiwiw  Fomutaire  dci  praticien:  conteninl  les  formules  des  hôpitaux 
civils  et  uûnuire,  de  Paris,  de  la  France ,  de  l'Italie,  de  l'Allemagne,  de  l'Angle- 
terre, de  la  Russie,  de  la  Pologne,  etc.  :  suivi  des  secours  à  donner  ans  asphy  niés 
et  aux  empoisonné»,  el  précédé  d'un  Mémorial  thérapeutique;  par  F.  For  .  doe- 
tenr  en  médecine  de  la  Faculté  de  Paris  .  pharmacien  eu  chef  de  l'hôpital  de 
l'Oursin*,  membre  de  la  Société  de  Pharmacie;  2*  édition  considérablement  aug- 
mentée, 1  toI.  in-t  8  de  S02  pages,  imprimé  a  deux  colonnes.  Prix  broché,  3  fr. 
Si)  c.  —  A  Paris,  cbei  Gcrwcr-liaiuicr» ,  hbrsire  ,  rue  de  lXcole-dc-Mcdccinc  , 
».  43  bis. 


couçA  satutsixE;  ; 
Tian,  T»AJrncilXE  ;  AiraÇCt  i 
csiaitoi. 

Le  4"  arril  4835,  est  entré  an  tu  126  de  l'hôpital  Beaujon  k  nommé  Bcrnlle . 
âgé  de  43  nu»,  cJupelier;  il  a  abandonné  son  état  pour  entrer  au  Pecq,  à  la 
fabrique  de  ce  ruse,  il  y  a  ciao  sus.  Dépôts  cette  époque ,  il  a  eu  six  fois  la  coli- 
que de  plomb.  La  dernière  colique  a  été  traitée  à  l'hôpital  Ikaujoo  au  mois  de 
janvier  dernier.  Après  m  sortie,  U  est  retourné  1  la  fabrique ,  oh  il  a  travaillé  de 
nouveau  jusqu'au  28  mars.  Il  quitta  alors  le  Peea  parce  qu'il  avait  des  coliques. 

A  l'époque  de  sou  entrée,  le  4  avril,  ce  malade  se  plaignait  d'une  douleur  vive 
qui  avait  son  siège  dans  t'stne  droite  elle  long  du  cordon  lest  irrd  aire,  d'éprouver 
quelque»  coliques  et  d'être  constipé. 

Prescription  :  LaTrment  purgatif  com|X>ic  ;  bain. 

le  2  avril,  il  est  allé  plusieurs  fob  sur  la  garde- robe  ,  mais  on  ne  sait  pas  s'il 
a  rendu  des  matière»  fécales  ;  pendant  la  nuit  il  a  eu  un  peu  de  délire.  Le»  ren- 
seignée*»» donne»  par  le  malade  étaient  si  incomplets ,  que  ce  symptôme  est  lu 
premier  signe  qui  nous  Cl  soiqiçnnntr  la  gravité  de  ta  maladie. 

Le  3.  Il  a  été  asiex  calme  pendant  la  journée  d'hier  ;  mais  le  soir  ,  le  délire  a 
reparu,  et  pendant  toute  1a  nuit  ce  malade  a  été  très-agité.  On  a  été  obligé  de 
lui  mettre  fa  camisole  île  force,  parce  qu'il  voulait  te  jeter  hors  de  son  lit. 

Le  4.  Le  délire  et  l'agitation  n'ont  pas  cessé  depuis  hier  matin;  ils  ont  aug- 
menté  pendant  la  nuit  ;  plusieurs  (ois  il  est  devenu  furieux  parce  qu'on  l'avait  at- 
taché i  il  injurié  et  menacé  ceux  qui  l'entourent  ;  il  ne  se  plaint  d  aucune  douleur 
ni  dans  la  lete,  ni  dans  le  ventre,  mai»  indique  toujours  la  région  inguinale  com- 
me ëtantla  seule  partie  qui  soit  douloureuse.  Les  pupilles  sont  naturelle»,  contrac- 
tile» ;  la  soif  est  nve,  la  langue  humide,  blanche  à  la  baser  il  a  en  deux  garde- 


robes  molles.  Ia  pouls  est  «ssci  large  (72). 

Prescription  :  Chiendent  ;  quart  de  lavement  [avec  addition  de  42  goutte»  du 
laudanum  de  SyuVubam. 

Le  3,  il  a  été  plus  calme  après  l'administration  du  lavement  ;  il  a  un  pan  dor- 
mi, et  ce  matin  quelques-unes  de  ses  réponses  paraissent  exacte»;  les  pupilles  sont 
contractées  ;  la  peau  est  couTcrte  de  tueur;  U  n'est  pas  allé  A  la  selle. 

Même  prescription. 

Le  6,  lia  rendu  une  garde-robe  après  son  laTonent;  k  délire  a 
dantk  nuit;  la  myotilité  est  diminuée  dans  1rs  membres  Uioraciques;  I 
Lté  est  très-peu  affaiblie  ;  l'appclitett  conservé. 

Même  prescription. 

Le  7,  Faàlation  et  k  délire  ont  été  moins  considérables  ;  le  malade  est  du  res- 
te A  peu  prts  dans  le  même  état. 

Vetkaloire  sur  k  région  occipitale;  12  pilules  renfermant  :  extrait  de  valé- 
ritne,  eitrait  de  rpiina,  demi  gros  de  chaque. 

Le  8.  A  la  suite  de  l'application  du  véalcatoire  qu'il  a  cherché  i  arracher  k 
plusieurs  reprise»,  l'agitation  et  te  délire  ont  augmente;  k  soir,  U  a  été  plu  cal- 
me ;  mais ,  au  milieu  de  la  nuit,  il  a  été  pris  d'uno  attaque  avec  muuvemens  con- 

'  -*  1*^  UUW»  HW*  M  «  ivim  |m»«  H  *m' y  -  *  -1.  g».     **  '  \  la  baurfi*. 

Cette  attaejoe  a  duré  près  d'une  demi-heure.  Le  pouls  est  un  peu  plus  fréquent 
(80'.  Ce  malade  n'est  |>as  allé  à  la  garde-  robe  hier. 

Même  prescription,  moins  le  vésicatoire  qui  a  très-bien  prit. 

Le  9,  félat  de  la  myotiUlé  et  de  k  teniiulitc  est  toujours  le  même  ;  le  malade 
se  plaint  toujours  de  souffrir  dans  l'aine. 

Le  10.  H  nous  a  dit  hier  soir  que,  pendant  k  journée,  il  avait  éprouvé  une  cé- 

Shaklgie  telkment  vive,  qu'il  ue  voyait  plus  rien.  Il  a  Aaaea  bien  dormi,  «t  n  ren- 
u  une  garde-robe. 


Le  41.  Son  état  t'est  aggrave  cette  nuit;  on  a  été  >bUgé  de  rattacher  ;  il  n'a 
pas  eu  de  nouvelle  garde-robe  depuis  hier  matin. 

Bade  de  ricin,  2  onces;  buik  de  crotoe,  2  gouttes;  lavesnest  avec  laudanum  , 
1 2  gouttes ,  toujours  les  pilules  avec  la  valériane  et  k  quitta. 

Le  12.  Après  avoir  pris  l'huile  de  ricin  ,  il  a  eu  trois  évacuations  abondantes  ; 
il  a  été  plus  tranquille  depuis  ;  cependant  le  dénie  n'a  pas  cesse  depuis  hier  soir; 
il  accuse  toujours  delà  douleur  dans  l'aine  droite;  l  étal  général  est  s  j 
le  même. 

Prescription  de  la  reillc,  usoins  k  purgitif. 
Le  43,  aaéUptastrtiu»mxk;Ue»tdurtstcdinslemciaeéUt. 


de  Paris,  membre  de  la  Société  médicale  d'émulation,  ex-profcsscur  d'anatomie, 

de  médecine  et  de  chirurgie;  et  J.-X.  Broston,  avocat  à  la  Cour  royale  de  Paris  ; 
9*  édition,  dans  laquelle  toutes  les  questions  i  " 


—  Traité  de  r<xu*cuitaiion  médiate  tt  Jet  maladies  êr-t  poumons  ei  du 
cuNir,  par  R.-T.-D.  Luamc ,  avec  lea  notes  et  additions  de  M.  Mériadec  Laén- 
nec  ;  i'  édition  ,  revue  et  cor.iidérablemeut  augmentée  par  M.  le  prof.  Amiral. 
S  très-forts  volumes  in-8'  arec  lu  planches  dont  2  CoVonées.  Prix .24  Cr.  Cbt» 


—  La  statistique,  quand  eBe  est  exacte .  rectifie  des  opérations  et  réfute  pé- 
remptoirement lu  en  dis  appréciations.  L'bOpital  des  Ktifaus-TrouTes,  qui  fut  eti- 
bb  en  1A40,  A  Paris,  a  reçu,  jusqu'à  1836,  VJ6,(,*i  enfan».  C'est  en  (772  que  le 
nombre  fut  le  plus  élevé,  car  il  monta  A  7,676  ;  il  fut  le  plus  bas  en  1 7ft 3.  Après 
l'époque  critique  île  la  révolution,  le  chiffre  s'est  accru  ;  mais  il  a  dint 
1830,  en  sorte  qu'U  a  tic  de  4,8.7  culias  pour  toute  l'Année  ,835,j 
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Du  tt  au  21).  ion  fut  a  peu  varié  ;  il  est  tranquille  pendant  le  jour  •  u 
«ne  parte  de  la  so.rée  et  de  U  Di.it  ;  ver,  1»  matin  ,1  dort  un  peu.  On  I» 
toujours  les  un  quart  .le  lavement  avec  le  laudanum  et  les  pilules  avec    0,u» 1 
de  quint  et  île  ralcriane.  Cependant  jamais  le  malade  n'a  repris  complète 
sage  de  ses  facultr*  intellectuelles;  l'agitation  a  complt-terncnt  cessé. 

UÎO,  ce  nulad*  »o«»  r»i-onie  ijae  cliaipe  joar  U  toit  an  oiieio  qui  vient  k 
perches-  sur  les  traterses  du  rideaux  de  Ma  lit;  il  a  mime  cherché  à  le  saisir,  et 
il  a  pris  en  place  la  (Jaque  sur  laquelle  est  Kravr  le  numéro  de  m»  Bt.  Pks  tard  ,  11 
il  s'est  1ère ,  et  s'est  prurumé  dans  1rs  salles  el  le*  esealiers  de  l'hoj.^lal  sans  savoir 
oa  il  était.  On  lui  a  mis  la  camisolle  pour  éviter  qu'il  ne  loi  arrive  quelque  acci- 
dent ,  et  il  nous  a  assuré  que  c'est  ou  gilet  de  dusse  que  lui  a  en»oyé  un  monsieur 
de  sa  connaissance. 

Il  ditague  sur  tout,  mais  son  délire  est  tranquille  comme  celui  de  certains  fous. 
Ull ,  on  n'observe  aucun  changement  sensible,. 

n  est  allé  a  la  garde-robe  ,  ruais  on  a  été  obligé  de  le  sonder  pouT  le  faire  nri- 
Bef. 

Le  S2  ,  U  se  plaint  toujours  d'éprouver  de  la  douleur  dans  la  région  ingainak 
et  dans  les  bras  qui  sont  plus  bibles  qu'autrefois  ;  il  arrive  par  momens  que 
cette  faiblesse  est  tellement  grande  que  ce  malade  ne  peut  pas  soulever  sou  pot 
de  tisane;  la  sensibilité  est  à  peine  affaiblie. 

Cotas»»  il  Ta  difficilement  k  Je  «die,  oa  ki  prescrit  la]  larcin ent  purgatif 
composé. 

Du  23  aut8.il  est  tranquille,  dort  on*  partie  de  la  unit ,  mais  W  délire  et 
les  hallucinations  de  la  rue  continuent  ;  il  voit  tous  ses  jours  l'oiseau  qui  Tient 
se  percher  sur  son  lit. 

Ou  coitinue  k  ki  douer  de* 
t  substitué  aux  pitalcs  aa  julep  avec 

pbqué  an  secoue!  sésicatoire  a  la  nuque  ;  le  pouls  est  naturel  (68). 
U  deuundc.a  manger  ;  on  lui  donne  lé  quart  d'aliment. 
Le  î».  U  a  tu  un  bru  d'homme  s'avancer  vers  lut  ;  il  a  voulu  le  . 
il  a»ail  disparu.  Il  nous  raconte  celte  rision  stcc  beaucoup  de  «allé 
—    ....  . — m  *M  l  _„  ...  ...   ~  * 


nns  purgatifs  tous  les  deux  joar»,  et 
d'extrait  de  valériane.  Oa  • 
.ouïs  est  nalnrel  (68). 


l'on 
*P~ 


rail  pas  aroir  été  effraye  par  cette  apparition 
Le  t"  asti ,  l'affaiblissement  ' 


.  des  bras 


atnrchaine;  ou  ea  présent- aa  huitième  de 
il  fait  souvent  drs  réponses  raisonnables 


M. 

; 

L*  S  ,  aucun  symptôme  n'a  annonce  l'effet  de  la 
Même  prescription  ;  la  demie  d'aliment. 
Ce  n'est  que  le  4  mai  qu'il  a  éprouié  ai»  sccoui 


k  lai 


etnepe- 
de  k 


sse  asses  forte  dans  la  jambe 

las  6,  il  «t  descendu  la  Teille  dans  le  promenoir;  il  n'a  plus  d'hallucinations: 
le  délire  parait  aussi  avoir  cesse.  Ses  forces  augmentent  ;  la  faiblesse  des  bras 
est  moins  marquée.  U  n'a  pas  eu  de  secousses,  mais  il  éprouve  des 
dans  les  membres  inféricars. 

Ha  quart  de  grain  de  strvebaine. 

Le  7,  les  douleurs  et  ks  tiraUlemens  qu'il  a  éprouvs 
bre  pelvien  poche,  ont  éU  si  tire*  qu'il  n'a  pas  pu 
beaucoup  mieux  de  ses  bras. 

Le  6 ,  an  do«S*urs  se  souiajuuuSa  s„tl4«>  *wuxx 
asser  Uen  du  resta. 

Ou  suspend  la  strychnine. 

Le  9,  le  malade  ne  délire  plus  da  tant;  il  se  rappelle!  bien  ses  hallucina- 
tions; il  pense  maintenant  qu'il  se  trompait,  puisque  nous  n'avoua  pas  ta  les 
mësnri  choses  que  ki  ;  mais  il  nous  assure ,  qu  a  Irpoque  qu'il  disait  voir  nu  oi- 
seaa ,  il  était  ken  persuada  qu'il  était  sur  sou  lit.  Douleurs  dans  la  jambe  gan- 
ebe.  On  a  appliqué  an  Tésicatoire  sar  k  trajet  du  nerf  grand  scia  tique  da  coté 
gauche  .  qui  parait  être  k  siège  de  k  douleur  ,  et  on  k  panse  atee  un  quart  de 
grain  d  hydrochlorate  de  morphine  jusqu'au  S\>  mai.  K  cette  époque  les  douleurs 
s'étaient  fixées  sur  le  nerf  poplilé  externe.  On  réapplique  un  Tésicatoire  sur  la 
partie  supérieure  de  ce  nerf. 

Le  21  ,  U  est  surrenu  un  erderne  douloureux  dn]pied  du  même  coté; 
jours  de  repos  suffisent  pour  le  dissiper. 

Le  8  juia,  il  est  sorti  bien  guéri  n«  présentant  plus  de  traces  de 


COUQDia  liTcaararu  ;  oints  ;  UOaT  j  CTBTSCKtQr/KS  CIXS  ta  CSaVaUV. 

"je.\%  septembre  IR.15,  est  entré  non*  130  de  l'hôpital  Beaujon.  le  nommé  Jo* 
cet  rraocois,  tgé  de  43  sas,  desneurant  aa  Peeq  près  St-Cermain. 

Ce  malade  a  commencé  à  trasaillrr  au  blanc  Je  erra  se  ou  mois  de  .Ircexnbre  de 
la  même  année  ;  depuis  qu'il  manie  les  préparations  saturnines ,  il  est  plus  pile, 
pais  maigre,  mains  robuste.  11  a  dejà  eu  quatre  fuis  la  colique  de  plomb. 

Sa  maladie  actuelle  a  débute,  il  y  a  neuf  jours;  il  a  d'abord  éprousé  une  grande 
faiblesse  et  des  douleurs  tIti-s  dans  les  membres,  bientôt  après  il  a  perdu  l'appétit, 
des  coliques  légères  se  sont  mamieitées,  mais  il  n'existait  pas  de  constipation. 

Les  jours  suivaus  la  bouche  est  amer*;  il  est  survenu  des  nausti 
seatens  de  matières  jaunes  et  amères  ;  les  coliques  sont  plus  Tires, 
continue  d'aller  régulièrement  l  la  garde-robe. 

Le  soir  de  son  entrée  à  l'hApital  Beaujon.  il  était  dans  l'état  saivant  :  La  face 
est  pile,  un  peu  grippée;  la  sensibilité  et  la  myotib'tr  sont  un  peu  diminuées;  la 
parole  est  traînante  mais  les  réponses  paraissent  exactes  ;  la  boiicbe  n'est  pas 
mauvaise  ;  l'haleine  est  saburrale  ;  les  dents  noires  ;  la  Ungue  naturelle  ;  l'rpigastre 
douloureux  et  le  ventre  rétracté.  D  a  rendu  une  garde-  rolie  nu 
trte  ;  il  se  plaint  d'éprouver  de  la  douleur  dans  la 
des  étoardisseincns  lorsqu'il  se  met  sur  son  séant 

Prescription  :  gomme  ;  lavement  croollient. 

Le  19.  Pendant  la  nuit  il  a  été  très-agité;  il  a  eu  du  délire  ;  il  a  cherché  plu- 
sieurs fois  à  se  laver  et  a  s'habiller. 

iens,  des  bounlonoetnrm  d'o- 
î  U  n'a  pas  < 


□lie  d< 


PUIS  ! 


u  •r°'"ge:  une  grande  faiblesse; 
t  ;  le  pouls  est  naturel  (72). 


Ce  matin  Use  plaint  d'éprouver  des 


uon  après  la  saignée;  le  délire  n'a  pas  cessé  ;  l'agitation 
la  nuit;  le  purgatif  a  drlerminé  de  nombreuses  tTacua- 
le  p-wlsest  medioertroent  fort  ,  plus  fréquent  HU)i 
ij  U  sensibihté  générale  conservée ,  mais  le  malade  sou- 


Le  20 ,  le  délire  et  l'agitation  ont  été  plus  considérables  que  la  nuit  pnVcden- 
te;  on  a  été  obliei-  de  maintenir  /oret  a  l'aide  de  la  camisolle  de  fore*. 

Ce  matin  il  est  plus  tranquille,  mais  il  n'a  pas  sa  raison;  la  pouls  est  plus  fré- 
quent, n'est  |ias  trcs-di  vcloppc  ;  pas  de  garde  robe. 

Traitement  :  saignée  :  deux  ventouses  ;  9  grains  i 
lajsaignée  est  séreux  mats  n'est  pas  coneanearx. 

Le  21  .  aocuae  amélioraUoo  après  la  saignée;  le  délire  n'a  pas  cessé  ^agitation 
s  cté  plus  grande  pendant  la  nuit;  '- 
tions;  la  peau  est  moite  i  U 
les  pupilles  sont  naturelles; 
lève  didicilcœent  ses  bras. 

Vésicatoires  aux  enisset;  seton  a  la  nuque;  glaee  sur  la  tête. 

Le  22.  Cet  homme  est  tres-faiMc  ;  il  délire,  agite  continuellement  ses  bras  •  U 
sensibiliU'  générale  est  diminuée. 

Dans  la  matinée,  k  respiration  est  devenue  stertoreuse  ;  la  bouclie  est  béante  » 
le»  paupières  et  l'iris  immobiles ,  l'osil  enlr'ourert.  Le  pouls  est  (informe  irré- 
gulicr.  Ce  malade  n'entend  plus  et  ne  fait  plus  aucun  mouvement.  ' 

nertnaort  quelques  beurra  après. 

acTorsia  Tint  u  23  stVrxrscmr. ,  a  9  nruais  no  tunsrt 

La  pie-snere  cértbrsk  est  Ufittree  de  lérositê  tnaspareste  En  détachant  les 
méninges  du  cerveau,  on  remarque,  dans  I  rpaiiscur  de  la  pte-mère,  quatre  peuts 
kystes  qui  étaient  eu  grande  partie  loges  dans  ks  anfractusoités. 

La  substance  blanche  est  saine  ;  la  substance  grise  n'est  pas  ramollie ,  mais  oa 
trouve  dans  son  épaisseur  plusieurs  kystes  semblables  à  ceux  dont 
de  parler  ;  les  plus  volumineux  sont  en  contact  en  dehors  avec  la 
dedans  avec  la  substance  médullaire  du  cerveau. 

Ces  tumeurs  sont  au  nombre  de  dix  ,  elles  sont  disséminées  irrégnlicmrent  1 
la  surface  des  hcmiipbérrsdu  cerveau  ;  elles  sont  formées  par  de'  lytitt  ctllu- 
Uux  mjemanl  tirs  cytticrrqutt  ladriijuti  qui  ne  diffètent  de  ceux  da  ca- 
c)u!k  que  par  U  (Wcur  noire  dt*  tuçnrt  et  Je  la  couronne  Je  la  trompe. 

Le  cerrcltt  el  la  moelle  paraissent  saint  ;  le  liquide  de  H 

La  cavité  du  péricarde  contient  nne  once  de  sérosité  rongeatre  ;  t 
librincui  remplissent  les  oreillettes  et  les  ventricule  ' 

Des  adhérences  celluleuses  anciennes  unissent  b  | 
plè're  costak. 

La  face  interne  du  grand  cuMe-sac  de  l'estomac  est  ronge-brune  ;  la 
stomacale  est  épaissie  dans  toute  son  étendu»,  mais  ne  parait  pas  ramoll 

La  face  interne  de  l'intestin  grêle  est  rosée  ,  les  plaques  de  Pryer  tres-apparen- 
tes:  mais  k  moqueuse  qui  les  lecouvra  n'est  ni  raraollie,  ni  ulcérée. 

Lamaqncusa  du  gros  intestin  est  rouge-pisitre,  les  follicules  murrucux  byper- 


tissu  du  foie  parait  sain  ;  mais  en  examinant  la  face  inférieure,  on  remarque 
que  U  ullnn  Je  la  viricul*.  du  fiel  tel  tùU,  et  que  cette  poche  eut  remplacée 
par  un  cordon  liçnmrnuux  fani  cavitr.  \jt  canal  cystiqne,  très-étendu,  se  ter- 
mine  t-  •  ... 


en  cul-de-sac  dn  cAlé  du  ligament  qui  remplace  la  vésicule.  Les  < 

pttiamea  pt  <4v4M»^.  — •  — — .■ti~*ui„w^OH,  Jii^x. 

Nota.  Nous  a  tons  cherché  k  cotapléter  ks  renseignemem,  que  n«o$  staitdéjl 
donnée  ce  malade,  auprès  d'uaa  personne  qui  k  connaissait  depuis  lonetcmiia 
VmU  le  résultat  <le  nos  reclserdi*»  :  Jortt  était  ivrogne  ;  il  a  serti  comme  mili- 
taire pendant  plus  de  doute  ans,  ce  qui  annonce  qu'il  n'était  pas  épilcptiqi*.  Les 
personnes  qui  traTaïUaieut  avec  kl  ,  consultées  k  ea  Sujet,  n'oul  j  .mais  eu  Con- 
naissance qu'il  ait  sucette  maladie,  ruais  rllcs  ont  remarqué  que  cet  lio/iime  .  u  t 
d'un  caractère  hiiarre,  tantiit  raisonnant  asset  bien,  faisant  d'autres  [au  des  ré- 
ponses sîiigulieres,  exxrtordinaires. 

g  II.  »Ùwé  GirfÉBAL, 

Si  nouJ  examiiioiM  les  circcmstancts  daos  lesqucll 
oavriers  qui  ont  pT&exYacl  du  tMire  et  des  eonvuLii 
i*  que  puni  ces  malades  fjui  sont  an  Dombrc  de  dix  (î  ),  fl  y  avait  six 
ouvriers  cerusiers ,  déni,  peiolrcs ,  et  un  ploinLicr. 

Tons  appartiennent  au  MXC  : 
le  plus  igé  cuit  un  homme  de 

Ce  n'est  qu'au  bout 
lique*  que  le  plombier  fui 
ce'rusc  a  pu  trayaillcr  cinq 
à  neuf  mois. 


*  se  trouratent  les 
os,  noos  [verrons  : 


le  bu 


ans 

de. 


le  plus  jeune  amit  treize  ans , 
ante  ans, 

et  après  avoir  «'prourc  plusieurs  oo- 
Iclire.  L'un  des  ouvriers  au  blanc  de 
utres  ont  e^le-  attaques  au  bout  de  deux 

L'un  de  ees  individu*  a  voit  eprenve*  une  seule  colique  ant<^evnraetit , 
un  secood  et  un  troisième  av.neut  en!  atteints  deux  fois,  un  quatrième 
en  avait  en  six ,  le  cuquieme  quatre.  On  n'avait  pas  noté  cette  circon- 
stance cher  les  autres. 

Chez  |tous',  k  délire  est  [survenu  pendant  la  dorée  d'une  'deratère 

A.  moOnOMTJ. 

I>e  délire  et  les  convulsions  existent  souvent  simultanément ,  d'autre 
fois  l'un  de  ces  phénomènes  senlement  se  manifeste.  Le  plus  ordinairc- 


tnt  on  les  voit  survenir  pendant  la  durée  d'une  colique  très  vire  lors- 
qu  on  a  nu  suivre  la  maladie  depuis  son  début  ;  on  observe  que  les  sytnn. 
de  la  colique  de  plomb  ;  sont  assez  souvent  compliques  de 
lements  passagers,  [de  crampes ,  de  douleurs  dans  tes  i 
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B.  immiin  kt  marche  db  la  malad». 

Dans  1m  cas  graves  ceux  dans  lesquels  il  y  a  en  même  temps  dc'lirc  et 
convulsion*  ;  après  quelques  accès  passagers  pendant  lesquels  Ira  malades 
déraisonnent ,  an  est  obligé  de  les  attacher  et  o'cu  alors  qu'ils  deviennent 
furieux.  Quelquefois  on  les  amène  .'i  l'hôpital  lorsqu'ils  sunl  dans  lVut 
que  nous  venons  d'indiquer  et  que  nout  allons  décrire  :  délire  furieux  , 
regard  inenarant,  agitation  considérable ,  mouvements  convulmti  ;  chez 
plusieurs  malades  ces  symptômes  sont  accompagnés  de  convulsions  des 
imiscles  de  U  tvet ,  de  serrement  des  m  icliui/eï ,  des  grincements  des 
dents ,  et  des  soubresauts  des  tendons.  Dans  uu  petit  nombre  de  cas,  nous 
Avons  observé  des  hallucinations  de  la  vue. 

La  sensibilité  est  à  peine  modifiée  ,  rarement  elle  est  affiablic,  dans 
un  seul  cas  elle  était  naître  ,  la  diminution  de  la  myotilité  est  beaucoup 
moins  rare  à  la  suite  des  accès  de  délire  ou  de  convulsions. 

Dans  les  observations  Ht  cl  33  de  M.  Moral ,  1rs  convulsions  étaient 
générales ,  violente»  et  repétées  et  formaient  le  phénomène  principal  de  U 
maladie. 

Pendant  qtio  les  malades  sont  dans  l'état  que  nous  venons  de  décrire 
le  pouls  augmente  un  peu  de  fréquence  ou  reste  naturel ,  la  respiration 
ne  présente  quelquefois  aucune  modification  importante,  assez  son  vent 
elle  est  gênée  comme  dans  la  colique  de  plomb  simple. 

Cb«  un  petit  nombre  d'indi vidas  il  y  a  diarrhée;  - 
est  un  phénomène  qui  existe  plus  fréquemment. 


Dans  le  délire  furieux ,  le  regard  est  menaçant ,  les  malades  jurent , 
menacent,  tempêtent,  il  y  a  exaltation  générale,  agitation  des  membres, 
et,  si  l'on  n'avait  soin  a'attacher  les  malades,  ils  se  précipiteraient  sur 
les  personnes  qui  les  entourent  (  obs.  a™' de  ce  mémoire  ). 

Le  nommér,  Kcrger  qui  «rt  entré  i  l'hôpital  Beau  jon  dans  les  derniers 
jours  de  décembre  (  iB34  ) ,  et  dont  l'observation  n'a  pas  été  reeneillie 
complètement,  nous  a  offert  un  exemple  remarquable  de  détire  furieux  ; 
à  l'époque  de  son  admission  nous  l'avons  trouvé  dans  UD  état  d'agitation 
et  de  fureur  tel ,  qu'on  «  eu  la  plus  grande  peine  à  lui  mettre  la  caqii 

;  fuis 


Chez  beaucoup  de  rn-alai!»»»  à  La  fin  des 
l'agitation  ne  tarda  pas  k  dimin 


soeur  tt 


VARIETES  ET  TERMINAISONS. 


i"  Dans  les  cas  les  plus  légers ,  le  détire  est  passager,  et  n'est  pas  ac- 
compagné de  Mouvement*  eonvnlsifs. 

Après  une  durée  assez  courte ,  il  cesse  et  les  malades  n'offrent  plus 

que  les  symptômes  ordinaires  de  la  colique  saturnine,  {obs.  ,  de  ce  mé- 
moire.) 

a*  D'autres  fois  le  délire  et  les  mouvement  convulsifs  se  reproduisent 
a  plusieurs  reprises  et  dans  l'intervalle  des  paroxysmes ,  te  malade 
tombe  dans  un  élat  de  «'uneur .  d'assounr«wirr.»  #>..      mu  :  d'autre* 

individus  reprennent  peu  a  peu^  connaissance  ,  mais  alors  leur  physio- 


aie  est  plus  on  moins  altérée;  la  figure  conserve  une  expression  dliébc 
terne nt,  le  regard  est  étonné;  quelquefois  lorsqu'on  adresse  la  parole  au 
malades ,  ils  ne  paraissent  pas  comprendre  ce  qu'on  leur  dit  ;  d  faut  par* 
1er  très-haut  pour  fixer  leor  atteMion. 

Plusieurs  se  plaignent  d'éprouver  de  la  céphalalgie,  et  tons  cenxque 
nous  avons  observés  présentaient  en  outre  du  délire  et  des  convulsions, 
la  plupart  des  symptômes  de  la  colique  de  plomb. 

Au  bout  d'un  certain  t*mps,  le  délire,  s'il  était  furieux,  devient 
tranquille;  plus  tard  l'intelligence  se  rétablit  peu  à  peu  ,  et  les  malades 
guérissent.  Aaset  souvent  il  reste  à  la  sait*  de  ces  attaques  de  délire  et 
de  convulsions ,  des  paralysies  incomplètes  qui  attaquent  de  préférence 
les  membre»  supérieurs.  La  paralysie  porte  pins  fréquemment  son  action 
snr  les  nerfs  des  muscles ,  rarement  sur  ceux  de  la  sensibilité  (obs.  3  et 
4  de  ce  mémoire). 

5°  Lorsque  la  maladie  se  termine  d'nne  manière  ftlohetis* ,  le  délire 
sait  place  à  un  état  d'insensibilité ,  d'assoupissement  eu  de  coma  ,  les 
membres  sont  dus  un  état  de  résolution ,  le  pouls  est  petit,  la  respiration 
incomplète ,  stertoreuse ,  les  papilles  immobiles ,  les  extrémités  se  re- 
froidissent, et  la  vie  s'éteint. 

(Quelquefois  des  monvemens  eonvnlsifs  se  manifestent  pendant  les 
derniers  temps  de  l'existence  (obs.  S  de  ce  mémoire).  D'autres  malades 
meurent  an  milieu  d'attaques  de  convulsions  générales  ,  violentes  et  ré- 
pétées (  obs.  SC  et  ?8,  Mérat  ).  L'individu  qui  fak  le  sujet  de  l'obser- 
vation xri"'*  du  mime  auteur  ,  n  présenté  avant  sa  mort  plusieurs  des 
symptômes  de  la  fièvre  advnamiqnc  :  la  faiblesse  générale ,  la  langue 
fuligineuse,  sèche  et  fendillée,  des  soubresauts  des  tendons,  des  déjec- 
tions alvines  liquides,  etc.;  et  cependant  à  l'autopsie  on  n'a  trouvé 
qu'une  injection  légère  de  l'intestin  grêle. 

D.  xXamxk  des  ivkptome*.  mnverFAtrx. 

s"  Du  dclire.  Il  peut  cire  furieux  on  tranquille,  mais  quelle  que  soit 
ta  farne  ,  il  ne  présente  nullement  Us  caractères  du  délire  qui  accom- 
pagne k  méningite  ou  l'encéphalite  ;  considéré  isolement  des  autres 
symptômes ,  il  terait  plus  difficile  ' 
ment, 


sole  de  force  :  il  se  met  en  fureur  toutes  les  fuis  qu'il  a  p perçoit  la  i 
de  la  salle  qu'il  prend  pour  une  femme  de  sa  connaissance ,  il  l'injurie 
et  l.i  menace  lorsqu'elle  s'appmclr  de  son  lit,  il  l'accuse  d'avoir  voulu 
le  corrompre  et  le  tromper,  et  s'il  n'était  attaché,  sa  colère  pourrait  avoir 
des  résultats  fàchrax  pour  clic. 

Dans  la  soirée  il  a  défait  les  cordes  à  l'aide  desquelles  on  l'avait  fixé 
a  son  lit ,  il  s'est  échappé  de  la  salle  en  courant,  arriré  dans  les  liera 
d'aisances  qui  étaient  fermés,  il  en  a  enfance  U  porto,  et  ce  n'est  qu'a- 
vec  la  plus  grande  peine  que  quatre  tnGnniers  sont  parvenus  a  le 
ramener  et  à  le  coucher  dans  son  lit. 

Pins  tard,  cet  état  d'excitation  a  fart  place  à  me  \ 
des  muscles  deltoïdes  et  incomplète  des  autres  muscles  i 
toraciques. 

Cette  paralysie  •  été  traitée  avec  succès  par  la  strychnine ,  dans  les 
salles  de  M.  Martin  Selon,  mais  ce  n'est  qu'après  plat  de  9  mois  de 


a  été  complète, 
avoir  duré  un  certain  temps  peut  diminuer 
camiplcUuentj  d'autres  fais  il  patte  pour  ainsi 
et  devient  tranquille ,  il  dure  «lors  un  peu  plus 
toujours  d'usé  manière  favorable. 
1  délire  est  celle  1 


ORS 

1 1 1  n  ■  ' l 'i !  i  [1  s    n  1  j j  il 

Une  seconde  forme  de  délire  est  celle  que  nous  désignerons  sons  le 
nom  de  délire  tranquille.  Il  peut  succéder  au  délire  furieux  (  01»,  A  do 
ce  mémoire) ,  ou  débuter  à  1  état  chronique  et  présenter  quelques  p«- 
roxiemes  de  délire  aigu  (obs.  3).  \  . 

Pendant  sa  dorée,  les  malades  agitent  leurs  brss ,  se  découvrent  , 
veulent  s'en  aller ,  méconnaissent  l'endroit  où  ils  se  trouvent,  les  per- 
sonnes qui  let  entourent;  ils  parlent  seuls,  quelques-uns  rorJOûdcnt  i 

™EàT^iliï  U^t\  dc'Tobservation  quatrième  de  et  me  - 

moire  prenait  la  camisole  de  force  pour  nn  gilet  de  chaste  que  lui 
avait  envoyé  une  personne  de  sa  connaissance. 

Quelques-uns  cherchent  leurs  vêtemens  pour  s'habiller,  et  c'est  en 
vain  qu  on  leur  défend  de  se  lever ,  ils  ne  paraissent  null—rat  com- 
prendre ce  qu'on  leur  dit  ;  dans  un  cas  il  y  trait  en  mène  temps  un 
désordre  et  une  incertitude  tels,  dans  les  monvemens  des  bras,  Qu'on 
aurait  cru  avoir  affaire  à  un  individu  affecté  de  eborée  (ohs.  3  de  ce 
mémoire). 

vue  que  ehet  deux  malades.  L'im  d'eux  raconta ?t  qu'il  voyait  des  ca- 
valiers faire  l'exercice. 

L'autre  assurait  en  souriant  qu'un  bras  H  t'était  avancé  vert  lui, 
et  que,  lorsqu'à  t'était  pnscipilé  pour  Je  saisir,  il  n'avait  plus  rien  . 
trouvé.  A  plusieurs  reprises,  ce  mime  individu  nous  a  dit  qu'un  oi- 
seau  venait  tons  les  matins  se  percher  tantôt  strr  son  lit ,  tantôt  sur  les 
traverses  qui  supportent  Los  rideaux.  Un  jour  entre  autre* ,  il  saisit  la 


que  dors  n'avons  rencontré  que  chez  les  aliénés. 
Plus  tard,  ce  dernier  malade  a  reconnu  son  errenr ;  il  se  rappelle 
tret-bien  tes  bal Iuan.it ions,  nuit  il  affirme  qu'à  l'époque  où  if  nous 
faisait  lo  récit  de  tes  visions,  il  était  bâta  persuadé  de  la  réalité  des 
objets  qe'il  <  royair  voir. 

8*  Com'ttlsions.  1*3  convulsions  peuvent  compliquer  le  délire  j  mats 
il  est  des  cas  dans  lesquels  les  malades  perdent  connaissance,  et  n*of. 
frent  d'autres  symptômes  que  des  convulsions  générales,  violenta*  et 
répétées  qui  peuvent  te  terminer  par  U  mort.  (  Obs.  11.  %6  a  aits  de 
M.  Mértt.  CM*.  VIII  de  M.  AndraL  )  ^autrefois  les  mouvemou* 
convnlsiCf  occupent  les  membres.  (  Obt.  Jt5  de  M.  Mérat,  S  et  5  de  ce 
mémoire.  )  On  a  aussi  observé  des  inouveincns  convulstCs  de  la  face  et 
des  yeux.  Dans  un  seul  cas ,  noms  avons  été  témoin  d'un*  attaque  «et- 
semLlant  au  tétanos.  Pendant  qu'on  administrait  une  effusion  d'eau 
froide  sur  la  tête  du  malade,  tous  les  muscles  se  sont  raidis,  de  ma- 
nière qu'on  pouvait  soulever  le  malade  dont  il  est  question  comme 
s'il  eut  été  a' un  seule  pièce.  La  tête  était  renversée  en  a*viàre  et  les 
bras  étendus  le  long  des  parties  latérales  du  tronc. 

Knfia  le  malade  sur  lequel  nous  avons  recueilli  l'observation  qua- 
!  trième  a  offert  des  symptômes  qui  forment  la  transition  entre  les  coq- 
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vulsiotis  ordinaires  cl  Ici  cimvuliioas  épilcplifurmcs ,  dont  noua  parle- 
ront plus  loin. 

Nous  ne  reviendrons  point  ici  sur  les  autres  symptômes  dont  nous 
avons  dcVà  fArlC  en  ddertrant  la  marche  de  la  maladie. 

B.  DIAGNOSTIC  DU  nét.TRE  RT  DTS  COieVOT.SKUlS  OOCASIOî'T'l'-S  FAn 

i  f.s  ru cpa hâtions  nr.  plomb, 

T,«  délire  symntomatique  des  encéphalites ,  des  mif r.hgitcs  ,  de  la 
fièyrc  typhoïde,  des  pneumonies  étendues  et  des  maladies  c'ruptives, 
ne  nous  a  jamais  offert  les  mêmes  caractères  que  celui  qui  es!  produit 
par  les  préparations  saturnines  ;  il  nous  parait  impossible  de  les  con- 
fondre. Quant  an  délire  nerveux  qui  survient  a  la  suite  des  grandes 
opérations ,  la  cause  qui  est  toujours  évidente  ne  peut  pas  permettre 
l'erreur. 

il  suffît  de  parcourir  l'article  diagnostic  du  dtiirùtn  (remens  du 
dictionnaire  an  15  valûmes ,  pour  s'assurer  que  le  délire  occasionné  par 
l'ingestion  de  l'opium  ou  des  préparations  de  plantes  de  la  famille  des 
SoUnées ,  diffère  de  celui  qui  nous  occupe. 

Lu  délire  de  cxitaius  aliénés  et  lo  delirium  trenuns  sont  les  seuls 
qui  se  rapprochent  beaucoup  du  délire  produit  par  les  préparations  de 
plomb. 

Voici  sur  quelles  données  on  pourra  baser  son  diagnostic  : 
1*  La  personne  affectée  travaille  aux  préparations  de  plomb,  manie 
ces  substances  ,  ou  a  été  exposée  à  leur  action. 

a"  Avant  ou  pendant  la  durée  de  la  maladie  ,  elle  a  présenté  les 
>ympioraei  de  la  colique  des  peintres. 

S»  Le»  mains  ne  sont  point  agitées  de  tremblera  i  <  semblables  à 
ceux  qui  existent  dans  le  delirium  tremens. 

À»  La  paralysie  qni  succède  au  délire  et  aux  convulsions  occasion- 
nées par  les  préparations  de  plomb ,  n'est  presque  jamais  complète , 
très  rarement  elle  est  générale ,  elle  affecte  de  préférence  les  muscles , 
et  surtout  a  n  des  membres  supérieurs.  Lorsque  celte  paralysie  se 
termine  d'une  manière  fâcheuse  ,  ou  qu'elle  porte  son  action  sur  les 
muscles  respirateurs,  le  malade  meurt  asphyxié. 

Il  est  un  cas  qui  poorrait  embarrasser,  c'est  celui  dans  lequel  le  dé- 
lire et  les  convulsions  ont  suivi  la  déglutition  d'un  vin  falsifie  par  la 
lithargc.  L'absence  de  tremblements  des  mains,  l'analyse  du  vin  ,  la 
quantité  de  ce  liquide  qui  a  Clé  bue  ,  feront  facilement  reconnaître  la 
s  de  la 


que  nous  possédon'.  sur  le  sujet  nui  nous  occupe 
sont  trop  peu  nombreuses,  pour  que  n<  us  puissions  établir  le  pronostic 
du  délire  sur  des  bases  solides  ;  nous  nous  bornerons  donc  a  é 


utlquis  propositious  qui  ont  besoin  d'être  appuyées  sur  de  i 


quclq 
(ails, 


v»  Sur  les  cinq  cas  que  nous  avons  observes,  un  seul  malade  a  suc- 


et  nous  avons  trouvé  a  l'autopsie  des  cysliccrqucs  dans  le  ccr- 
ion  fâcheuse  n'a  saos  doute  pas  clé  étrangère  au 


i  l'affection  encéphalique,  et  à  I issue  do  la  maladie, 
i  les  cinq  autres  cas  recueillis  par  MM.  Mérat  et  Andral ,  un 
seul  individu  a  survécu. 

8°  Les  convulsions  générales  répétées  'paraissent  être,  ainsi  que  le 
»omi,  un  symptôme  ucs-grave. 

4"  Cependant  on  peut  établir  comme  un  fait  démontré  que  le  délire 
et  les  convulsions  sont  moins  souvent  mortels  que  l'épilejisic  saturnine. 
La  durée  de  la  maladie  qui  nous  occupe  Kl  très -variable  cli t  /.  'J  m.  la- 
des  :  elle  a  duré  de  a>  à  53  jours ,  chez  un  seul  <W.  Nous  devons  faire 
remarquer  que  ces  calculs  sont  très  approximatif-  .  car  il  rat  souvent 
difficile  d'apprécier  au  juste  l'époque  du  débnt  de  la  maladie. 

Pour  éviter  les  répétitions,  nous  parlerons  des  altérations palhoh- 
,  après  aToir  décrit  l'épilopsie  saturnine. 


CLINIQUES  ÉTRANGÈRES 

DES  PRINCIPAUX  FAITS  OBSERVES  DANS  LES  CLINI- 
QUES CUIRUttClCALES  HE  LOXDUKS. 


l'USEaVATlOH  IHtOITE  D  L  >  r  J  IttATME  DE  L  ARIAEE  ILIAQUE  BILlM. 

jroun  va  wniusm  mtccinal  ,  accompagule  de  la  pisskctio» 
du  MEMuax  i  VEATiQVBjc  pjx-nciT  AN*  Ai* i.iA  la  cuuisoa ;  par 
sir  Asllcy  Coor**. 

•  Om.  s.  —  V«f» W  prnrtmptde  («M.  BB 

*  ^  et  un 
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cinq  milles  avec  nn  lourd  fardeau  ■rla  dos.  Quiiue  jonrsapres,  il  s'aperçut  d'une 
tumeur  Uxa-pululile  dans  l'aine  correspondante,  ilu  volume  d'une  noisette.  Comme 
la  douleur  était  légère,  le  nul  Tut  négligé  pendant  sis.  semaines!  époque  à  Y 
le  membre  se  gonfla  prodigieusement.  La  tumeur  fit  des  progi 
que  tcnqn  âpres  le  malade  se  fit  recevoir  à  l'IiApilal. 

A  l'eiAinen  l'on  trouva  une  tumeur  pulsatilc  du  volume  d'une  petite  ehopinn 
(pinl-bovel)  placée  iiumediatemeot  au-dessous  du  ligament  île  Touparl  et  sonle- 
vanl  ce  même  ligament,  couverte  d'une  peau  trts-anuncic,  distendue  et  Si  surface 
irrcgulicre.  Le»  points  les  plus  saillaos  sont  décolorés  et  pourprés.  La  cuisse  et  la 
jambe  paraissaient  en  boo  état. 


ortAAiios  PAATiçDtE  tx  22  jrt»  1808  (cote  dhoit). 

La  première  incision  commença  à  un  pouce  et  demi  de  l'épine  iliaque anti ricu- 
re-supérieure  et  s'étendit  obliquement  en  dedans,  vers  le  ligament  de  Poupart. 
L'aponévrose  île  l'oblique  citerne  ayant  été  mise  eu  évidence  et  divisée,  on  tom- 
ba sur  les  bord»  libres  des  muscles  oblique  interne  cl  transvci  se.  A  l'aide  du 
ihiigt  on  retroussa  de  bas  en  Isaut  ces  derniers,  conjointement  au  péritoine  ,  et 
l'artère  iliaque  citerne  s'est  présentée  à  découvert,  battant  fortement  au  fond  de 
la  plaie.  Le  manche  du  scalpel  servit  alors  il  si  jurer  l  .irt.  rc  des  parties  Adjacentes. 

 .      l  .  i'   • .  1       .  J:rt*. î  .  .1-  I  - 


Celte  partie  de  l'opération  a  été  très-difficile  a  cause  de  la  profondeur  du  vaisseau. 
La  division  cependant  des  fibres  inférieures  des  muscles  transverse  «l  oblique  in- 
terne facilita  assci  la  maiuruvre.  Une  double  ligature  fut  passée  sous  I  artère 
à  t'aide  d'une  aiguille  h  anevrisme ;  les  fils  furent  liés  séparément  a  la  distance  de 
tais-quarts  de  pouce  l'un  de  l'autre.  Lo  supérieur  a  été  noué  le  premier.  Le 
vaisseau  a  été  coupé  entre  les  deux  ligatures  ;  ses  parois  ont  paru  saine*.  La  plaie 
a  été  réunie  à  l'aide  de  bandelettes  adhésivrs,  d'une  compresse  et  d'un  bandage 
en  T.  Le  malade  a  été  couebé  sur  le  coté  gauche  ayant  un  oreiller  entre  les  ge- 
noux pour  supporter  le  mcmhre  droit.  La  jaanue  dé  ce  cote  a  été  couverte  d'un 
bas  épais  et  u  une  flanelle  double. 

L'état  du  malade  n'a  rien  présente  d'extraordinaire  jusqu'au  30  domine  mois. 
A  cette  époque,  le  sac  se  ramollit  et  s'ouvre.  Sortie  spontanée  d'une  quantité  île 
sang  noir;  on  comprime  le  sac  et  on  le  vide  presque  complètement  (t).  le  lende- 
main d'autres  caillots  fibrhicux  sort  sortis  par  la  poche.  Ce  forer  .  cependant ,  a 
suppure  ;  une  réaction  fébrile  s'est  deciarre.  Ensuite  lo  surface  interne  do  sac 
sortit  en  masse  comme  gangrenée,  et  le  bourgeonnement  salutaire  est  surveau. 
Le  reste  du  traitement  a  cte  heureux  .  et  le  malade  a  quitte,  le  t  S  juillet,  eo  bonne 
santé.  l  bApiul.ll  s'est  toujours  bien  port»  depuis  jovra  a  l'automnede  I  SÎS.eest- 
am  et  demi  après l'opération,  lorsqu'il  est  mort  d'une 


L'artère  iliaque  primitive  a  été  injectée  afin  de 
tomnse*  depuis  la  bifurcation  de  l'aorte  jusqu'au  g 

t4  Afol  tifs  Vrttitctittx  lilivis  au-dftms  de  la  liçatur 
terne  depuis  son  origiitedel  iliaque  primitive  jusqu'à  l'été 
est  libre  da 
roc.Aucnnc 


L'artère  iliaque  e li- 
ne de  plus  d'au  pouce 


e  dan* «a*  faut.  Viennn'nn  neu  rélrecie  dans  le  volumctctaltirrcdanssa 
une  hranrhcncnaitde  cette  portion  il  artère;  sa  ligureui  uuniipe,  ici 
bas  ;  elle  a*  termine  en  une  rorile  ronde  qui  forme  le  reste  du  vaisseau  ob 


ré  et  s'étend  jusqu'à  l'endroit  de  la  ligature.  La  ligature  avait  été  probablement 
appliquée  immédiatement  an-desvn*  de  1  origine  de  la  circonflexe  iliaque  et  de 
l  épigxsstrique,  quoiqu'on  ne  puisse  pasdéteroiimr  av«  précision  ce  point.  Im- 
médiatement au-dessus  du  ligament  du  Poupart ,  le  - 
mais  do  moitié  du  volume  naturel:  elle  était  api 
branches  que  nous  venons  de 


.  U 


reparaît, 
par  les  deux 
oblitérée  du  vaisseau  se  pré- 
sente sous'ta  forme  d'un»  corde  continue  joignant  le  bout  supérieur  il  I  inférieur. 

2°  Etat  ilft  vaiiKaux  au-iUitnnt  Je  la  liifature.  On  vient  déjà  de  dire  que 
le  tronede  l'iliaque  redevenait  perauSablc  imiunliatemrnt  au-dessousdu  ligament  de 
Poupart  par  l'intervention  de  l'action  rétrograde  de  la  cireonflese  iliaque  et  de 
rè|ngastriqur  qui  recevaient  le  sang  su|>érieuremcnt  des  branebes  de  l'ibanjnc  ia- 
lerne.  Dans  cet  état,  I  demi  atrophiée,  l'iliaque  externe  passe  II  la  cuisse  et  se 
continue  jusqu'à  l'origine  de  la  profonde  sans  recevoir  aucune  branche  collatéra- 
le. A  partir  sic  ce  point,  savoir  de  la  frmorate  profouJc,  le  tronc  paraît  recevoir 
une  immense  quantité  de  sang  et  suffisamment  pour  entretenir  le  reste  îles  dira- 
malionsdan*  leur  calibre  naturel  et  alimenter  convenablement  Icmeuibie  lx  rv 
di^  la  fr morale  au-<le^vin»  de  la  profonde  ne  prssentcncnd  c«traoidinaire;nuisa 
dessus  île  ('"rigine  de  la  profonde,  la  fémorale  primitive  offre  îles  irrégularités 
ilaii-i  sa  direction  et  dan*  sa  forme  à  cause  Je  ses  adhérences  avec  le  sai  anévris- 
mal,  et 'te  va  confusion  aver  le  fascia  et  les  muscles  ailjacens.  Il  n'eti>te  aucun 
doute  snr  le  vrntihà-  siège,  de  I  onvertnre  artérielle  du  sac,  savoir  immédiatement 
aii-slcssm  de  la  profonde.  llr<t  «'plrnient  manifeste  qnepar  snîte  de  la  cure,  cette 
ouverture  artérielle  s'est  oblitérée  sans  que  le  canal  ait  cessé  de  continuer  à  don- 
ner passage  an  sang. 

-y  M*\'iwi*nit  de  l*i  circulation  coUfib'mlr.  La  circulation  collatérale  s'était 
étabbe  dau.(  ce  cas  moyennant  les  artères  ilco-tombairr,  oliturat  rire,  firssière  et 
isebiatiipic  [branches  de  l'iliaque  interne],  avec  la  rircoulexe  iliaque  et  tif 
trique  brancfics  de  l'iliaspa^  rvternr;  et  la  tworaIeprutor.iIe.Ces  co 
sjtetilaircs  ont  lira  suivant  trois  dinictii'rs,  l'une  anléneurs.incDt,  li 
c'.  la  troisième  en  dehors  île  l'articulation  covo-fcmnrale;  elle*  forment  un  véri- 
taile  (erck  .mutomoliTic  autour  de  cette  articnlation  avant  slt  se  rimiliir  dans 
les  muscles  de  la  même  région. 

A.  Jauricurrwent.  On  voit  :  4  "  ustc  grosse  branche  de  l'ibo-lombairc  ilrs- 
cciidic  le  loii^  de  la  crête  de  lilmni  i>onr  ss-  terminer  dans  les  deo»  circonflexes 
iliaques,  interne  et  externe  j  2  une  firam  lie  «le  lilco-lombaiic  conjointement  h 
une  petite  artère  provenant  sic  l'obturatrice.  Ilivisés  en  un  grand  uombre  de  ra- 
meaux très-tortueux,  ces  vaisseau*  s'anastomosent  ensemble  sur  le  nerf  crural  an- 

(I)  Pelltlan  avait  justement  insisté  sur  i importance  du  celle  dernière  prati- 
que- Il  a  fait  Voir  qu'il  «lait  extrêmement  urgent  de  vider  complètement  luul  'oser 
aanguin  qui  aurait  été  ouvert,  sans  quoi  on  s'exposerait  aux  «ccj  J«ns  les  plus  tur- 
niidal Jcs  jvar  la  putréfacùim  inévitable  da  sang,  <Y.  Ju  R<ds 
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térieur,  descendent  sous  le  ligament  de  Pniipart  pour  se  terminer  clans  b  circon- 
flexe externe  de  la  profonde;  .V  déni  autres  branche*  de  l'obturatrice  qui  tour- 
nent autour  de  U  marre  dn  bassin  et  forment  un  final  semblable  au 
communiquant  avec  i>pi£a»lrique,rt  descendant  au  coté  interne  du  tronc 
pour  te  terminer  dam  la  circonflexe  interne  de  la  crurale  profonde. 

B.  Intériturrmcnl.  t>:>  remarque  plusieurs  branches  de  l'obturatrice!  le  rami- 
fiant entre  le»  niuscks  abducteurs  et  le  cote  interne  de  l'articulation  eoso-féroo- 
rale,  et  «anastomosant  largement  avec  I»  rameaux  de  la  circonflexe  interne  de  U 
fémorale  profonde. 

C.  Pojtcrieuteme ni.  On  observe  :  t"  Trois  grosses  brantbes  delà feisière  dont 
deux  traversent  la  face  convexe  de  l'iléona  et  en  contact  avec  ces  os  pour  s'anasto- 
moser, |>rcs  do  l'épine  iliaque  antéro-supérieure,  avec  ks  rameaux  ascendsns 
■le  la  circonflexe  iliaque  externe  ;  la  troisième  descend  presque  Tcrtiealcroent  en- 
tre les  muscles  grand  et  mojen  fessier,  pour  s'anastomoser  arec  les  rameaux 
moyens  de  la  même  artère  au-dessous  et  derrière  le  grand  trochanter  ;  î"  plusieurs 
petits  rameaux  trii-tortneux  de  l'isehiatique,  environnant  le  grand  nerf  de  ce 
nom,  descendant  derrière  la  cuisse,  communiquant  avec  les  circonflexes  interne 
et  externe,  et  finalement  avec  les  branches  perforante»  de  II  profonde.  Les  artères 
iléo-kwnbairo.  obturatrice,  frwièrc  et  isebiatiqn*  sont  considérablement  dilatées. 
La  honteuse  interne  offre  aussi  un  grand  développement ,  mois  elle  ne  parait  pu 
fournir  de  ronnnnnication  avec  la  fémorale,  Dn  reste,  le  membre  était  parlai  te- 
stent musdé^ct  bien  nourri  connue  dans  l  état  normal. 

DETAILS  DE  LA  PREMIERE  UCATURE  DI  LA  CAROTIDE  PRIMITIVE  PRATI- 
QUÉ» AVEC  succès  ;  NÉcaopaiE  treize  aimées  amis  la  ciiÉriso»  ; 
par  sir  Astley  Cooper. 

Tout  le  monde  connaît  déjà  les  détails  de  cette  belle  opération  qui 
fit  tant  d'honneur  an  plus  célèbre  des  chirurgiens  modernes  de  I* An- 
gleterre. Mais  ce  qui  était  encore  inédit  et  inconnu  parmi  nous,  c'était 
le  résultat  de  l'autopsie  qne  M.  A.  Coopcr  avait  eu  l'occasion  de  taire 
du  corps  de  cet  individu ,  longues  années  après  la  giiérison.  L'opéra- 
tion avait  été  pratiquée  en  1 8o8j  l'homme  est  mort  d'apoplexie  en  1 8>  i . 

O».  TT<  -  Le»  taiiscatrx  eéph.Uqucs  ont  été  injectés  par  l  are  de  l'aorte ,  les 
sous-daviers  ayant  été  liés  en  dehors  des  srakuea.  La  têle  a  été  sciée  arec  soin, 
et  l'on  est  allé  de  suite  à  la  reeberelie  du  foyer  apoplectique.  En  coupant  l'hémi- 
sphère gauclMi  du  ceci  eau  (c'était  au  coté  gauche  aussi  que  l'anéTrisme  avait  exis- 
te], on  découvrit  une  grande  quantité  de  sang  il  demi-caillé ,  renfermé  dans  une 
poche  formée  dans  la  substance  cérébrale  ,  immédiatement  au-dessus  du  corps 
•trié,  et  lrèv-f> t+s  du  corps  calleux  ;  son  volume  égalait  ccloi  d'un  wuf  de  ikiuIc. 
Ce  sang  provenait  d'un*  grosse  branche  de  l'artère  cérébrale  moyenne  dont  le 
tronc  paraissait  plus  épais  et  plus  blanc  que  dans  l'état  normal ,  contme  s'il  se 
disposait  à  l'ossification. 

La  maladie  a  laquelle  le  sajet  a  snceombé  atteste  suffisamment  le  libre  cours 
du  sang  dans  ce  rùté  du  cerveau,  malgré  que  la  carotide  correspondante  eût  été 
déjà  lit*,  la  >  au  ««r*«au  haim',  «u  met ,  étaient  plus  larges  que  cens 


La  peau  ayant  été  6tée,  on  voit  b  division  du  phtisma-mvoïdlen;  ses  fibres 
étaient  rétractées  dans  l'étendue  d'un  pouce  .  et  jointes  enaesnnk  par  du  tissa 
cellulaire  épais.  Au-dessous  de  cette  couche  jusqu'à  l'artère ,  tous  les  tissas  s"é» 
laient  réorganisés  comme  dans  l'état  naturel  ;  on  pouvait  distinguer  a  peine  les 
traces  de  la  division  opérée  par  le  bistouri.  Les  parties  mêmes  Irsjdus  voUinesde 
l'artère,  telles  que  les  nerfs  axillaires  et  le  sealène  antérieur ,  n'offraient  ni  adhé- 


de"  l'Iwtuisphèri!  opposé.  L'artère  cervbrak  antérieure  était 
<pic  son  analogue  ;  mais  la  nioycnoe  était  plus  grosse  que  celle  du  cote  droit 


«t 

tUr  rtait  en  oolre  remplie  d'un  coagulum  ,  de  manière  que  i'injection  n'a  pu  y 
passer.  La  dilatation  de  ce  vaisseau  n'explique  aisément  par  le  volume  considé- 
rable do  l'artère  avec  laquelle  il  communiquait  :  il  recevait  son  sang  de  la  basi- 
laire,  et  avait  en  conséquence  acquis  le  votmoc  de  la  radiale  au  poignet.  La  basi- 
laire!  pourtant,  n'était  pas  plus  volumineuse  qu'a  l'ordinaire,  le  sang  avait  pro- 
bable meut  trouve  plus  de  facilité  à  passer  de  la  liasilaire  a  la  cérébrale  moyenne 
iwurl  liemispbèrc  gauche,  car  il  n'en  était  pas  île  méoie  pour  les  vaisseaux  corses 
pondaus  du  coté  opiiosé,  qui  étaient  presque  atrophies. 

En  examinant  la  base  du  cerveau,  ou  est  de  suite  frappé  du  développcmen 
plus  grand  du  cercle  artériel  de  VilUs  au  côté  gauche,  L  artère  cérébrale  anté- 
fieuve  recevait  son  sang  de  son  analogue,  moyennant  une  branche  tranverse.  La 
carotide  interne  était  perméable  pour  l'étendue  d'un  demi-pouce  j  son  volume 
était  naturel. 

Us  vaisseaux  cxlernes  n'étaient  pas  aussi  bien  développés  ;  ceux  de  la  face 
n'ont  pas  reçu  l'injection.  I x  tronc  de  la  carotide  primitive  était  oblitéré  dans 


; ,  et  converti  en  une  corde.  La  carulide  externe  n'était  injectée 
que  dans xin  commencement  sculemcut.  La  thyroïdienne  supérieure  avait  été 
rempbe  par  ks  art<  rcs  du  enté  opposé  ;  nuis  au-delà .  les  branches  étaient  vides 
et  n'ont  pas  pu  être  bien  suivies,  La  libre  communication  cependant  des  branches 
des  caroti<k>  externes  dans  l'état  normal,  suflil  pour  expliquer  l'alimentation  des 
parties.  lartquc  k  troue  d'un  coté  a  été  oblitéré.  H.  A.  Couper  soupçonne,  du 
teste,  que  l'anévrisme  avait  eu  pour  siège  k  carotide  interne. 

LIGATURE  DE  L'ARTEnE  SOrS-ClAVlÈflE  POUR  UW  AtlEVRISME  AXILLAI- 

ai  ;  suivie  de  la  dissection  du  membre  douze  années  après  la  guért- 
l,  son  ;  par  M.  Kxv. 

L'observation  do  M.  Kcy  est  parfaitement  comme,  puisqu'el- 
le avait  déjà  élé  publiée  dans  le  vol.  XIII  des  Transactions  medico- 
fhirurgicaies de  Londres;  mais  il  n'en  est  pas  de  mime  des  détails 
nécropsirjocs  qnt  paraissent  pour  la  première  fois.  C'est  tnr  cette 
partie  encore  inédite  que  nous  allons  nous  arrêter.  Disons  seulement 
que  le  snjet  n'est  mort  que  d'une  affection  viscérale. 

Oas.  HT.  —  Le  brai  droit,  qui  était  celui  de  l'opération  .  a  élé  injecté  par 
l'innominée.  Les  mitscles  sont  gros  et  bien  nourris;  ils  sont  peut-être  ,  pins  qu'à 
l'ordinaire,  développes  que  ceux  du  cAté  gauche.  (On  sait  que  ches  les  ouvriers  k 
bras  droit  est  plus  f  .rt  que  l'antre,)  Il  existe  une  UgCrC  cicatrice  lu-deMus  de  la 
rJavtcuk,  c'était  celle  de  l'opération. 


renées  ,  ni  autre  disposition  contre  nature.  L'omo-hyoidicn 
peu  plus  haut  qu'à  l'ordinaire  .  ce  qui  pouvait  bien  dépendre  de  k 
fsscia  qui  k  bride  tons  la  rUvicuk. 

L'artère  sous-daviére  a  élé  alors  disséquée  a  l'ordinaire.  La  cavité  axillaire  a 
été  à  soo  tour  disséquée  avec  soin ,  afin  de  mettre  k  sac  anévrismal  en  évidence. 
On  arrive  enfin  à  la  brachiale ,  dont  on  a  ménagé  toutes  les  branches  de  commu- 
nication. 

Le  tronc  sons-clavier  n'offre  auront?  altération  matérielle  depuis  son  origine 
jusqu'au  point  de  b  ligature,  savoir  au  cité  externe  dn  musde  sealène.  Ici  k 
vaisseau  s  obUlère  tout  à  coup,  ayant  la  forme  d'un  cordon  fibreux  pour  l'étendue 
de  deux  pouces  cl  demi,  et  se  termine  dans  k  sac  anévrismal  ou  axiUaire  dans  cet 
état.  L'endroit  précis  oh  la  ligature  avait  été  passée  est  indiqué  clairement  par 
nue  sorte  de  dentelure  profonde  ;  mais  tout  k  cordon  et  l'artère  taisaient  on  tout 
continu,  attendu  qu'après  k  chute  du  fil  k  na tare  avait  rejoint  ensemble  les  deux 
bouts  par  du  tissu  cclluUirc. 

Le  sac  anévrismal  existait  encore  dans  l'aissefle  :  il  était  converti  en  noe  sorte 
«le  tumeur  solide  et  élastique  du  volume  d'un  petit  naïf  de  ponk.  Cette  tumeur 
était  placée  immédiatement  an  rlp-nuas  du  petit  pectoral,  et  adhérant  tarifaient  I 
k  seconde  cote.  Cet  os  conservait  toutes  ses  apparences  normales  ;la  pression  n'a- 
vait pas  provoqué  k  résorption  de  son  pareiichyxoe.  Bu  reste ,  k  sac  n'était  qu'a 
peine  adhérent  ans  tissus  environnons;  il  était  également  lisse  extérieurement , 
et  offrait  une  grande  ressemblance  avec  ks  kystes  qui  se  tonnent  autour  des  corps 
étrangers.  La  portion  oblitérée  de  l'artère  axillaire  se  terminait  a  la  partie  sa- 
pe noire  et  postérieure  du  sac,  tandis  que  par  la  partie  inférieure  l'artère  en  i 
tait  a  l'état  de  vaisseau  parfait.  L'artère  reprenait  presque  son  calibre 
par  I  intervention  d'ooe  grosse  branche  qui  loi  fournissait  k  sang  i 
au-dessous  de  la  poche  par  un  mouvement  rétrograde. 

Ayant  été  ouvert,  k  sac  présente  des  parois  épaisses  et  dures  :  son  contenu 
consiste  dans  on  coagulum  épais  et  solide;  il  a  été  énoclé  dn  kyste ,  et  conserve 
U  même  figure.  La  section  de  ce  caillot  a  montré  qu'il  était  formé  de  fibrine  so- 
lidifié*, jaunâtre,  et  n'offrant  pas  de  trace  évidente  d'organisation. 

Les  canaux  anastoraotiquo  qui  établissent  chez  ce  sujet  k  cercle  de  eommnni- 
eat ion  entre  la  sous-ebvièxe  au-dessus  de  k  ligature  ei  k  tronc  axillaire  au-des- 
sous de  la  tumeur,  peuvent  être  divisés  en  trois  catégories  : 

I*  En  arrière,  k  sus  -  seapukire  et  ks  branches  «capota  ires  postérieures 
provenant  de  k  sous-ekviire  s  anastomosent  avec  k  souncapulaire  donnée  par 
i'atilkire  ; 

2>  En  dedans,  la  mammaire  interne  d'un  coté.favec  les  thoraciques  ,  longue  et 
courte,  et  la  sons-scapukirc  de  l'antre  coté  ; 

3*  Du  coté  axillaire,  un  nombre  considérable  de  petits  vaisseaux  provenant 
des  branches  supérieures  de  k  sous-daviérr.ct  passant  dans  l'aisselk  pour  se  ter- 
miner soit  dirw<»ma«t  a»,  U.  iiuul  principal,  soit  dans  ks  branches  inférieures 
de  l'axilbure.  Ces  artères  offraient  plus  particulièrement  l'apparence  de  ooavelk 
formation  ou  de  développement  de  l'état  capillaire;  elles  étaient  excessivement 
tortueuses  et  constituaient  au  véritable  plexus  lié  fortement  avec  les  nerfs 
kires.  Plusieurs  de  ces  branches  pénétraient  dans  k  pulpe  des  nerfs  de  i 
k  en  rendre  difficile  k  dissection. 

L'agent  principal  de  la  restauration  dn  tronc  axillaire  an-dessous  ik  k  tumeur 
était  l'artère  souvscapulaire.  qui  communiquait  très-largement  avec  k  mammaire 
interne,  la  sus-seapulaire  et  ks  brandies  seopulaircs  postérieures  de  k  sous-da- 
viére.  Cette  artère  sous-srapnkire  recevait  de  ces  vaissraux  un*  quantité  telle- 
ment abondante  de  sang  ,  qu'eue  avait  acquis  un  vokme  triple  du  naturel.  La 
soiis-tcapukire  naissait,  cbex  ce  sajet,  plus  haut  qui  l'ordinaire ,  et  son  origine 
avait  été  comprise  dans  le  sac  anévrismal.  Effectivement ,  elle  s'ouvrait  dans  k 
sac  lui-même.  Aussi  k  aaog  avait-il  élé  obligé  de  traverser  une  petite  partie  de 
k  poche  morbide  avant  d'arriver  dans  k  tronc  axiUaire  oous-anévrismsl.  La  con- 
tinuité entre  ces  deux  vaisseaux  a  été  conservée  à  travers  k  coagulum  lui-même 
de  la  tumeur,  qui,  ponr  un  court  espace  ,  s'était  converti  en  parois  artérielles. 
Cela  explique  pourquoi  la  matière  île  l'injection  a  passé  jusque  dans  k  sac,  et  a 
marqué  une  sorte  de  canal;  c'était  par  U,  effectivement,  que  le  sang  passait  dam 
k  tronc  axillaire,  comme  par  une  artère  de  nouveUe  formation. 

L'artère  sus-scapubire  émanait  de  la  cervicale  supérieure  ,  et  recevait,  avant 
d'arriver  k  l'omoplate,  nne  branche  venant  du  tronc  oblitéré,  branche  qui  ,  mat- 
gré  cette  circonstance,  est  restée  béante  par  sa  communication  avec  un  rameau  de 
la  portion  supérieure  de  U  *oos-cl«vtère. 

L'origine  commune  de  b  tborariqae  courte  et  de  b  petite  hnmérsk  était  obli- 
térée attendu  sa  naissance  du  sac  ;  mais  k  libre  f 
seaux  avec  b  mammaire  interne  et  b  cervicale  t 
k  but  de  kur  intervention  ansstomotique. 

L'auteur  de  celte  observalion  dédoit  de  ce  fait  des  conséquences  pra- 
tiques d'uu  ordre  trop  relevé  pour  omettre  de  1rs  reproduire  en  totalité. 

La  dissection  de  cette  pièce,  dit-il,  tend  à  diminuer  notre  confiance 
dans  la  valenr  de  certains  dogmes  concernant  les  effets  de  l'application 
de  la  ligature  près  de  l'origine  d'une  pre  sse  branche.  II  est  clair  cepen- 
dant que  la  sous-clavicrc  a  élé  liée  immédiatement  an-deisoos  de 
l'origine  delà  cervicale  profonde ,  qui  donnait ,  à  son  tour,  naissance  à 
la  scapulaire  postérieure.  Aucun  doute  n'existe  k  ce  sujet  puisque  la 
marque  de  la  ligature  était  encore  évidente.  Le  caillot,  qui  se  forme  or- 
dinairement entre  la  ligature  et  la  première  branche  collatérale  supé- 
rieure ,  n'a  pu  s'effectuer  dans  ce  cas ,  car  il  n'y  avait  pas  d'espace 
entre  le  fil  et  l'origine  de  la  cervicale  profonde.  La  nature ,  par  consé- 
quent, a  été  obligée  de  trouver  en  elln-mcuie  d'aulro  ressources  pour 
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l'hcmon-nagie  ;  clic  employa  en  effet  un  travail  d'adhésion 
Te,  et  l'artère  a  été  oblitérée.  I-a  force  du  eonrant  du  sang  coo- 
ture»  a  été  exagérée.  On  •  dit  que  la  branche  placée  inaoé- 
au-dessos  se  dilatait;  que  »od  impulsion  agissant  conli- 
t  contre  la  ligature  ,  le  vaisseau  s'ulcérait ,  se  rompait ,  et 
l'bémorrhagieseraitinéTitablc.Rieo  de  pareil  cependant  n'a  eu  lieu  dans  le 
cas  qui  précède.  Si  rbémorrhagie  a  été  récllcmcnlobscrvée  dans  les  cas 
analogues,  cela  tienta  la  mauvaise  constitution  du  sujet ,  on  a  l'impuis- 
sance de  la  nature  pour  letraTaild'adbésionpritnitiTe  du  vaisseau.  Lors- 
qne  le  sujet  est  jeune  et  la  constitution  bonne,  il  ne  faut  pas  craindre  , 
au  besoin,  la  présence  d'une  branebe  voisine  a  la  ligature;  car ,  je  le 
répète,  la  nature  en  triomphe  par  l'oblitération  immédiate  de  ce  ca- 
nal et  malgré  l'absence  du  caillot.  Ces  considérations  s'appliqucotégale- 
a  la  région  iliaque,  à  U  clavicuUire  et  a  toute  autre  partie  du 


t  LUXATION  TBAUMATIQUE  DI  LA  TETE 

du  rianni  duzctuicht  ek  haut;  par  M.  Meneur*. 

On».  —  TJn  homme  de  CC  ani  ,  de  comtitTitjoa  (bique,  tomba  dans  on  es* 
ealier  a  la  renverse,  et  se  blessa  a  la  hanche  gauche.  H  fat  porté  de  nîte  t  l'hô- 
pital. A  l'eumco,  on  trouva  le  membre  raccourci  de  deux  ponces  au  moins  : 
pied  fortement  tourné  en  dehors,  an  point  de  donner  an  orteib  nne  direction  en 
arrière.  Le  membre  blessé  a  de  la  tendance  à  croiser  l'antre  de  manière  que  le 
talon  repose  sorte  coude-pied  <lu  membre  sain.  Cependant,  si  les  membres  sont 
placés  l'on  à  eOté de  l'autre,  ib  relient  dans  celle  position.  La  jambe  conserve 
tons  ses  moevemens  jusqu'à  on  certain  point,  bon  la  rotation  ;  le  malade  se 


rotation:  K  maiatie  se 
Disparition  complète  de 
riuenl  sentie  vwi  le  liffa- 


•  trechantri  icnne.  La  léte  fémorale  fit  manifestement  sentie  sosis  le  bra- 
ment de  FaHope,  intmédialement  iu-de\yjus  et  en  dedans  de  l'ceooc  iliaque  antè- 
ro -supérieure  ,  oo  plutôt  entre  celte  éixunence  et  le  point  d'union  de  l'ilium 
arec  Los  pubis.  La  Ute  restait  donc  sur  la  marge  du  pelvis,  et  taisait  saillie  en 
haut  versYsbdomcn.  L'artère  fémorale  n'était  pas  dépbeée;  on  la  senUil  très- 
bien  dana  sa  direction  naturelle  et  en  dedans  de  l'os  laïc. 

Attendu  l'lgc  avancé  du  sojet,  l'état  récent  de  la  lésion,  la  faiblesse  dn  malade 
et  la  flaccidité  de  la  fibre  muscnlairr,  j'ai  cru  pouvoir  tenter  h  réduction  uns 
l  uvap-  du  motulle.  A  cet  effet ,  j'ai  attaelié  une  alèse  pliée  en  cravate  au  genou 
j'ai  tué  le  pelvis  en  m'assejaot  snr  le  lit  et  en  plaçant  mon  pied  entre  le  scrotum 
et  la  cuisse.  Mon  dos  trouvait  en  même  temps  un  point  fixe  sur  le  dossier  du  lit. 
Le  malade  était  couche  sur  le  dos.  Trois  élèves  firent  1  extension  pendant  trais 
minutes  ;  alors  j'ai  dit  an  malade  de  se  lever  comme  pour  se  mettre  snr  son  séant, 
et  reitension  lai  augmentée  au  même  moment ,  et  la  enisse  roulée  fortement  en 
dedans;  la  réduction  s'est  opérée  sur-le-cbamp  avec  nne  sorte  de  brait.  Les  sui- 
tes ont  été  betircuscs,  et  le  malade  sortit  partlnt»»*"!  gain. 


;  ton  es- 
pèce et  le  mode  de  réduction.  Si  l'on  en  excepte  Monteggia ,  personne, 
k  ce  que  nous  sachions  ,  n'avait  parlé  de  la  luxation  du  fémur  directe- 
ment en  haut  ;  sous  ce  rapport  le  fait  oui  précède  est  donc  digne  de 
l'attention  des  palhologiste*.  Le  mode  de  contre-extension  pratiqué  par 
M.  Morgan  n'est  pas  moins  digne  de  méditation  ;  il  rappelle  en  effet  le 
procède  dn  talon  qu'Hippocrate  employait  contre  la  luxation  sous-axit- 
bire.  L'observation  suiyante  parait  offrir  de  la  ressemblance  avec  la 


vait  occupé  b  t«He  fémorale  durant  son  déplacement,  la  Govre  prend  nne 
adynaroiqnc  et  le  malade  meurt  le  dix-huitième  jour  après  la  réduction. 
.  A  l'autopsie  on  trouve  un  énorme  fojer  purulent  et  gangrènent  dans  les  envi- 
rons de  (articulation  luxée  s'élendant  depuis  le  bgamrnl  de  Fallope  jusque  dans 
toute  l'épaisseur  de  U  fesse. 

Ce  fait  est  intéressant  sous  le  rapport  de  la  violence  de  la  réaction 
nhtogislique.  On  trouve  deux  observations  analogues  dans  le  livre  de 
M.  A.  Cooper.  Quoiqu'il  sotl  assez  rare  de  rencontrer  des  résul- 
tats pareils  après  la  réduction  de  ces  luxations ,  ers  faits  ne  prescri- 
vent pas  moins  une  très-grande  attention  dans  les  manoeuvres  rédiic- 
tives  et  dans  les  soins  consécutifs  à  la  réduction. 


HYDtOPMIEDE  LOValUE;  nCCTTIIE  ICCtDCKTCLLB 

son  spontanée;  par  M.  Apdisok. 


du  kyste; 


Osa.  — 
ans.  s'était  t 
enfant  vingt-cinq  i 

gles  avaient  toujours  bieit  coolé.  Elle  a  été  sujette  seulement  a  un  peu  de  toux  à 
chaque  hiver. 

0)1  cinq  ans,  elle  s'aperçut  pour  la  première  (ois  d'une  tumenr  du  volume 


•  Anne  Binas,  Agée  de  44  ans,  de  bonne  constitution,  veuve  depuis  trois 
t  toujours  bien  portée  jusqu'au*  cinq  dernières  années.  Elle  avait  fait  un 
(t-tinn  nu  auparavant,  n  avait  jamais  eu  de  fausse  couche,  et  ses  rè- 


LrxATioir  anomale  de  la  t£te  du  r h mci»  ;  par  M.  Bransby  Coows. 

Ou.  —  John  Par,  leé  do  2g  ans.  mourut  i  l'asile  de  Nothingam ,  avant  de- 
puis l'Age  de  16  ans  une  luxation  traumatiqwc  du  fémur  qui  n'avait  point  été  ré- 
duite. Le  pied  était  tris-tourné  en  dehors ,  et  le  malade  s'appuyait  sur  les  orteib 
de  re  coté  :  il  marchait  1  l'aide  d'une  canne.  La  pièce  qui  se  trouve  conservée 
dans  le  musée  de  Guy  offre  les  condition*  suivantes  :  Le  nouvel  acétabumm  est 
placé  an-dessus  <le  l'ancien  ;  U  est  formé  en  partie  par  le  corps  du  pubis ,  et  en 
partie  par  kcAlè  interne  de  l'épine  iliaque  antéro-ioférieure.  8a  forme  est 
analogue  \  celle  de  racétabu^m  naturel.  Des  ossifications  protègent  de  toutes 
parts  la  léte  du  fémur.  La  cavité  colyloida  primitive  est  remplie  de  substance 


t.rXATIO.'*  TRAl'HaTIQUE  DU  rtMfR;  nioucTiost;  HEACTIO*  lUPPURA- 

Ttvs;  mobt;  autofsie;  par  M.  Bransby  Cooper. 

Oui.  —  Vn  jeune  bomm*.  âgé  de  17  ans,  laboureur,  tomba  de  voiture  et  se 
boa  le  fémur  en  haut  et  en  avant  (luxation  sus-pubienne).  La  roue  lui  passa  sur 
k  pied  gauche  et  sur  b  baoebe  droite.  Deux  médecins  reconnurent  la  maladie  , 
saignèrent  le  malade,  et  csun  rent  en  v  ai  Dde  réduire  l'os  luxé  à  l'aide  do  moufJIc. 
Un  tooisiè  nie  essaya  I  son  tour  et  également  sans  sucées.  Le  malade  fut  donc 
transporte  a  Guy  a  Bospital  vingt-quatre  heures  après  l'accident. 

A  Pesantes  on  constate  ks  <ik-nes  ordinaires  de  b  luxation  sus-pubienne.  Le 
atotodre  mouvement  du  membre  produit  une  tris-vive  douleur.  D  esistc  une  plaie 
à  rame  droite  occasionnée  pae  le  passage  de  U  roue.  On  opère  U  réduction  a 
Pjide  du  moufOe,  et  apees  1'emplui  ordinaire  îles  ^ligures  et  du  tartre  stibjé.  Le 
Balade  est  mis  an  lit  les  deux  membres  attachés  l'un  contre  l'autre. 

Pendant  ks  trois  jouis  suivaas,  douleur  très-vive  et  gonflement  considérable  i 
b  hanche,  ésosilement  sanpunolent  parla  plaie,  fièvre  avec  frisson.  De  1*  swp- 

e;  k  pus  parait  émaoer  de  l'endrotl  qua- 


janvier 

de 

auasarque  et  sortit 

de  l'hôpital  en  conservant  sa  tumeur  abdominale  ;  son  volamc  égalait  alors  ecki 
d'une  matrice  enceinte  de  cinq  mois.  La  malade  était  pourtant  asaea  bien  por- 
tante pour  vaquer  a  ses  affaires,  lorsqu'ea  voulant  fermer  les  volets  d'une  fenêtre 
elle  monte  sue  quelques  marches  ,  k  pied  lui  glisse  et  elle  tombe  ea  se  frappant 
du  ventre  contre  le  sol.  Elle  éprouve  une  douleur  excessivement  vive  et 
perd  connaissance  sur  place.  On  la  transporte  dans  un  lit  et  l'on  appelle  un  mé- 
decin. La  malade  dit  sentir  le  liquide  de  la  tumenr  répandu  dana  tout  k  ventre  , 
eue  se  sent  oppressée  par  l'élévation  du  diaphragme.  Des  svmptomrs  de  péritonite 
se  manifestent  ;  saignées;  sangsues  ;  ventouses;  mieux.  Elle  rentre  «Uns  »  1  boni- 
tal,  bt»marst8S4.  ^ 
A  l'examen,  elle  offre  de  la  pâleur  et  de  l'anxiété;  peau  froide  ;  dmlatioa  bn- 
guiasante  ;  abdomen  distendu  par  un  liquide  et  doolïxireux  généralement ,  mais 
plus  particulièrement  aux  régions  lombaire  et  iliaque.  Le  ventre  nt  libre  ;  langue 
très-rouge  ;  soif;  pouls  S)8  mais  petit;  urines  abondantes  et  très-troubles.  La  ma- 
lade fait  observer  qu'elle  a  rendu  du  sang  par  ks  selle»  depuis  l'accident.  On  dia- 
gnostique une  péritonite  générale  compliquée  d'une  légère  bronchite. 

Prescription.  Petite  saignée  ;  fomentations  sur  k  ventre;  calomcl;  antimoine 
et  opium  intérieurement: amélioration. 

Le  72  du  même  mois,  les  gencives  «ont  affectées:  le  ballonnement  floctuanl  do 
l'abdoman  cet  auiui  prononcé.  La  fluctuation  devient  de  moins  en  moins  sensi- 
ble, de  sorte  que  le  5  avril  on  ne  sent  plus  de  bmnde.  k  ventée  a  repris  son  vo- 
lume naturel;  I  exploration  laîvse seulement  sentir  les  reslesde  la  tumeur  ovarienne 
s'élendant  d'une  fosse  iliaque  a  l'autre.  L'affaissement  progressif  de»  parois  du 
kyste,  ou  queupi'iulre  cause  inappreriable  détermina  ,  le  7  avril ,  un  obâtarlo  à 
l'ascension  du  sang  dans  la  veine  iliaque;  d'où  il  résulta  une  légère  attaque  de 
phlegusasia  dolens  à  l'extrémité  gauche,  qu'on  a  victorieusement  combattue  dans 
l'espace  de  t  S  jours.  la  femme  sortit  parfaitement  guérie. 

Aujourd'hui,  décembre  1 8JJ,  elle  continue  à  être  bien  portante,  cik  est  em- 
ployée  comme  domestique  dans  nne  (anùUe  ;  on  peut  encore  sentir  les  restes  du 
kyste  recoquiltés  sous  la  forme  d'une  petite  tumeur  solide  dans  b  région  iliasmo 
gauche  ;  mais  1'lr.xlropisie  n'a  plu,  irpare  v>  ). 


BTDaocÈt.E  nrj  cou  oi-wi  a  u'aide  du  sÉTOrî;  par  le  mflme. 


Oas.  —  David  Hugues,  Igé  de  S0  ans,  militaire,  réformé  a  csmsede  sa 
die.  a  été  reçu,  le  3  juin  mx.  »  Guy 'a  Bo«pit»X  D  avait  servi  deux  ans  et  demi, 
et  ikpuis  nn  sn  ses  camarades  s'étaient  aperçus  que  son  cou  gonflait.  L'ne  grosseur 
au  cAlé  gauche  se  dessina  de  pins  en  plus,  un  peu  en  avant  dtU  part. e  moi  cane  du 
mnvleslrrno-eleido-mastoiilien.  Elle  était  molule,  montait  cl  deseeodaitdansl'ac- 
tede  bdrglutiUon.  en  suivant  les  mouvemens  du  Urvnx.  Des  a,>plieatiotts  de  sang- 
soes,  b  Uinture  d  iode  iutèneiiremcM  a  U  dose  "de  dix  gouttes  trou  fois  par 
jour,  les  frictions  avec  la  mCme  siibstanec,  n'avaient  pas  empêché  b  tumeur  de 
continuer  i  faire  des  progrès.  La  sanlé  du  sujet  avait  même  souffert  par  suite  de 
ce  traitement;  k  malade  étant  déjà  devenu  très-maigre. 

Un  examen  attentif  a  montré  que  la  tumeur  était  pbeée  sons  k  mnsek  sterno- 
déido-oustoldien  ,  occupant  pustérieureoient  tout  I  espace  qui  existe  entre  ce 
nnasek  et  le  teapèie.  TerUealemcnt ,  elle  s'étendait  depuis  1  spo^vse  mastaide  b 
l'union  du  tiers  externe  avec  le  tiers  moven  de  la  clavicule  ;  Imrïscmtalement,  de- 
puis ce  point  jusqu'à  l'articulation  sternb^Uvicnlaire. 

La  portion  inlerieure  et  antérieure  de  la  tumeur  était  très-proéminente  et 
de  formation  récente  ,  toute  U  grosseur  eUit  comme  divisée  en  trois  lobe»  dis- 
tincts ;  bien  que  chacun  d'eux  transmit  l'impulsion  h  son  voisin  ,  néanmoins  leur 
conti  nu  n'était  point  en  communication.  L'ensemble  de  b  tumeur,  du  reste,  était 
très-mobile  sous  l'action  des  muscles  de  b  déglutition ,  ainsi  qu'on  vient  déjà  de 
k  (sire  remarquer.  Je  n'ai  aucunement  regardé  le  mal  comme  dépendant 
de  la  glanda  thyroïde,  malgré  qu'elle  etlt  déplacé  beaucoup  k  Urvnx  vers  le  note 


(I)  Une  jeune  femme  que  Dupuvtren  ponctionna  d'une  hydropisie  ovariqne.  lit 
un  mouvement  brusque  et  inattendu  au  moment  où  le  hquide  coulait  d«jà  ,  et  fit 
échapper  la  eauak  de  l'intérieur  du  kyste.  Les  tltonnemens  essayes  pour  la  réin- 
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liait  aucune  espère  île  pulsation  ,  et  elle  ne  paraissait  «voir  aucune 
i  circulation  sanguine  du  cou  ;  aucune  grosse  veine  ne  traversait  sei 
surfaces;  U  respiration,  d'ailleurs,  cl  la  déglutition  étaient  libres. 

1*  ( 0  juin,  j  ai  pratique  une  petite  lucivon  à  la  partie  inférieure  ilu  tac  ,  wr  le 
point  le  plu»  sailfaat  du  kyste  antérieur.  Il  s'écoula  cinq  onces  environ  de  sénili- 
té dont  une  partie  était  cûire,  l'autre  sanguinolente.  J  ai  passe  par  cette  ouver- 
ture, dans  le  kvsle,  une  longue  canule  garnie  d'un  trois  quarts  auquel  étaient  at- 
taches quatre  fils  de  soie.  En  poussant  le  (rois-quarts  du  cote  opposé ,  j'ai  étalili 
un  selon  dans  le  kyste.  La  lumcurs'csl  trouvée  par  là  diuiiniu'c  de  près  duo  quart, 
car  il  n'y  avait  en  qu'un  seul Joie  île  vidé.  J'ai  em  pli»  proilenl  d'attendre  le  ré- 
sultat de  celte  première  opération,  que  d'attaquer  fes  trou  listes  à  la  fuis. 

Le  Icnleniain,  les  choses  allaient  bien  ;  nais  .  le  uirkudeiuain,  il  sarvint  de  la 
douhiir  très  vive;  goiificinenl îles  ganglions cervicaut;  anxiilé;  langue  Manche  i 
suif:  pouls,  MO.  l'n traitement  approprie  dissipa  celte  réaction  ,  et  les  cho<cs 
prirent  birnlôt  après  une  bonne  tournure.  La  suppuration  s'est  etaMir  dans  le 
kyste  qu'il  o  fallu  vider  de  teropt  tu  temps  à  l'aidé  it'unc  sonde  de  femme  ;  cnGn 
la  matière  a  dinuuué  par  degré»!  et,  aprvW  vingt  jours  ,  le  séton  a  rte  retire  ,  le 
kyste  »\ tant  drja  alTamé  et  oblitéré,  l'ne  compression  b  l'aide  de  bandelette; 
agglulinalives  sur  la  tumeur  a  complété  cette  partie  de  la  cure.  Par  la  suite  ,  la 
tiaacnr  «'est  réduite  au  siiirtue  de  son  volume  primitif,  et  la  plaie  du  séton  se  ci- 
calnsa.  Je  considérais  le  sujet  comme  guéri  de  ce  premier  kvste  ,  lorsque  ,  le  »  8 

I'aillei,  il  a  été  tout  à  coup  attaqué  de  Ui-vre,  difUeiillé  d  avaler  ,  inflammation  de 
•  gurge,  cl  des  mêmes  symptômes  qu'il  avait  éprouves  lors  de  l'introduction  du 
selon,  c»  que  le  malade  atthlmait  kla  compression  trop  forte  îles  liandelcttes. 
Vingt  sangsue»,  dais  grains  de  calontl  et  cinq  grain*  de  poudre  de  Dovter  illico  ; 
potion  sahuc  Unis  fois  par  joue;  purgatiom.  Mieux. 

La  tumeur  a  augmente  de  volume  ;  on  y  sent  de  nouveau  de  la  fluctuation  a  sa 
partie  intérieure  et  postérieure;  en  comprimant,  on  fait  bomber  la  matière  der- 
rière la  cicatrice.  Contr'ouvcrture  ;  bandelettes  de  Bnge  dans  le  clapier;  nouvelle 
réaction;  sangsues.  Ouérison.  Autres  aecidens  inflammatoires  jusqu'au  mois  de 
septembre.  Enfin  la  guérison  de  ce  kyste  a  été  assurée. 

Le  I"  octobre,  as  attaque  le  second  kyste  ut  tupra  On  panse  avec  une  bande- 
lette de  linge.  Béactioos  comme  ci-devant.  Enfin  la  guérison  des  trots  kvstcs  a 
été  obtenue,  mais  le  cou  était  resté  un  peu  raide  par  l'effet  des  nodosités  laissées 
par  Ses  kystes  solidifiés.  On  applique  on  vcsicaloire  sur  le  con,  et  l'on  administre 
de  petites  doec*  d'bydriodatc  o>  potasse  ,  dans  le  bot  de  déraidir  les  parties.  I.'a- 
i  a  été  progressive,  et  quand  le  malade  ■  quitté  rhôpital  son  état  était 


A  la  suite  de  ce  fait  l'auteur  raconte  avoir  une  fois  opéré*  un  individu, 
d'une  tumeur  au  cou,  qui  était  »ur  le  point  de  périr  asphyxie  par  la 
compression  qu'elle  causait.  Croyant  avoir  affaire  à  une  tumeur  solide 
il  pratiqua  des  incisions  et  une  dissection ,  dans  le  but  de  l'extirper  , 
lorsque  la  poche  se  vida  entre  les  main»  de  l'operateur.  On  a  pansé 
ayee  une  liandclcttc  de  liage  qu'on  a  Laissée  dans  le  kyste,  et  le  malade 
guérit  sans  accident.  Mous  avons  vu  Dupuvtrea  opérer  également ,  par 
simple  incision,  une  tumeur  pareille  sur  feeou,  dit  volume  du  poing, 
et  produisant  nnc  suffocation  imminente.  On  pansa  avec  une  bandelette 
de  linge,  et  le  malade  guérit  1res  bien  sans  accident.  M.  15.  Cooper  ce- 
l'cqJmt  préfère  le  selon  comme  méthode  générael. 

hcsvhk  du  M*Laoirs  yci  ont  été  tbautïh  dan*  1,'aoPiTit.  nus 
rEMNc*  us  cou cuu  (Mary 's  ward  )  depuis  le  mois  de  septembre 
iH3i  ,  époque  du  sua  ouverture  ,  jntqu  a  la  fin  d'octobre  |835  ;  par 
M.  AsnwELt,. 


L'espèce  de  relation  abrégée  que  M.  Asuwrll  vient  de  publier 
renferma  quelques  faits  et  des  remarques  dignes  d'intérêt  qne  nous  al- 
lons reproduire.  * 

i°  Aménorrhée.  Quatorze  femmes  y  ont  été  traitées  pour  cette  infir- 
mité. Chez  onze  d'entre  elles  l'amcMrrliée  éuit  simple.  fJiei  deux , 
le  mal  tenait  à  une  pléthore  sanguine.  Cher  les  quatre  autres  enfin ,  cet 
étal  se  ralliait  à  une  grande  faiblesse  constitutionnelle.  Les  sangsues  à 
la  vulve ,  appliquées  a  l'époque  où  la  femme  éprouvait  des  douleurs 
lombaires  conjointement  à  des  symptômes  d'irritation  utérine ,  ont  fait 
à  la  seconde  fois  reparaître  l'écoulement  chez  l'une  d'elles.  Dans  plu- 
sieurs autres  cas  on  a  employé  une  mieelkm  avec  nn  mélange  d'ammo- 
niaque  liquide  et  de  lait  (dix  gouttes  crammoniaque  par  once  de  lail) ,' 
ce  qui  a  été  fort  efficace  le  plus  souvent.  l.cs  saignées  générale*  rt  lu- 
caJrs ,  et  les  purgatifs  ont  éle  mis  en  usage  avec  auecès  chez  les  sujets 
pléthoriques.  Lu  Ioniques  (préparations  de  fer  et  de  line)  et  les 
iiigogne*  enfin  ont  été  prescrits  chez  les  faibles. 

a°  Carcinome  du  vagin.  Le  seul  cas  de  cette  espèce  qu'on  a  eu  à 
traiter,  s'est  présenté  chez  une  veuve,  âgée  de  5G  ans.  Elle  avait  eu  La 
vérole  dans  sa  jeunesse ,  mais  sa  santé  avait  été  jtarfaite  jusqu'aux  der- 
nières années.  La  partie  inférieure  du  vagin  et  la  grande  livre  droite 
riaient  considérablement  épaissies,  dures  et  gonflées.  Leur  surface  était 
couverte  de  tubercules  squirrhcux.  Le  reste  du  vagin  et  l'utérus  étaient 
sains.  Le  mal  était  accompagné  d'un  éconlcmcnt  brunâtre  et  très-fétide, 
et  de  douleurs  lancinantes.  On  a  appliqué  toits  Les  jours  de  la  teinture  u 
d'iode  sut  la  partie ,  la  douleur  devenait  eicescrvc  pendant  deux  ou  || 


quinquina.  La  malade,  sans  être  guérie,  a  < 
talion  par  ce  traitement. 

3°  Dysménorrhée,  l'.irmi  les  cas  cités  dans  ce  paragraphe,  Doua 
trouvons  l'observation  abiég.'c  d'une  femme  épilcpliquc  chez  laquelle 
1rs  accès  revenaient  précèdes  jvaj-  l'aura  partant  du  sacrum.  Ou  appli- 
qua  un  moxa  s;ir  celte  deruuicivjjion  ,  et  les  accès  ont  disparu  pour 
toujours. 

4*  llydaiides  de  l'utérus.  Deux  cas.  Les  malades  se  croyaient  tou- 
tes deux  enceintes.  Le  développement  de  l'utérus  était  accompagné 
d'une  pe.iriilc  in  talion  il  l'estomac.  (Jn  écoulement  continu  de  sang  a 
été  un  des  symptômes  les  plus  constans  îles  hydalides  utérines.  Cet 
écoulement  .'i  dure  neuf  semaines,  ou  jusqu'à  l'époque  de  l'expulsion  de 
ces  corps.  Chez  l'une  de  ces  malades  le  sang  rendu  était  pur;  chez  l'ail» 
lie ,  il  était  mêlé  à  de  l'eau.  La  quantité  des  hydatides,  rendues  par 
chacune  d'elles,  était  suffisante  pour  remplir  les  trois  quarts  d'une  cu- 
vette. Les  mamelles  se  sont  développées  et  ont  donné  du  lait  chez  tou- 
tes les  deux  a:i  troisième  jour  de  l'évacuation  des  hydaiidra.  La  guéri- 
ton  a  été  prompte.  Les  végétations  hydatiques  do  la  muqueuse  utérine 
n'ont  rirn  de  dangereux  cite;  1rs  sujets  jeunes.  Il  en  est  autrement  après 
l'époque  de  la  cessation  des  règles. 

5"  Ilj  dropisie  de  l'ovaire,  l)auiecas.  Toutes  ces  femmes  ,  exoepté 
une  ,  avaient  été  maiiees.  La  paracentèse  a  été  pratiquée  cbez  dix.  La 
fluide  évacué  éuit  rouge -noirâtre  dans  cinq  eus;  jaune- pile  dans  qua« 
tic,  et  vert  dans  un  seul  cas.  Uue  femme  a  été  ponctionnée  trois  finis  c 
elle  c>l  sur  le  poir.t  de  l'être  encore  une  quatrième.  Une  autre  a  été 
opérée  deux  fuis  dans  l'intervalle  de  neuf  semaines. 

6"  Leucorrhée.  Onze  cas,  Chez  des  femmes  faibles,  sans  lésions  or- 
ganiques ni  phlogose  aux  pitiés.  O  qui  a  le  mieux  réussi  c'estl'injcc- 
tion  répétée  d'une  décoet  ion  de  seigle  ergoté  dans  Laquelle  on  faisait 
dissoudre  quelques  grains  de  nitrate  d'argent.  (Une  once  de  seiglo 
concassé  dans  une  pinte  et  demie  d'eau  ,  à  réduire  à  une  pinte.  Ajoutes 
i5  grains  de  nitrate  d'argent.)  On  donna  aussi  avec  avantage  intérieure- 
ment du  seigle  combina  à  différentes  substances  toniques. 

7°  Rétroversion  dcTutérits.  Un  cas.  Cher  une  femme,  âgée  de  3oaas, 
mère  de  plusieurs  enfans.  En  traversant  un  pont,  cette  femme  avait  été 
heurtée  cl  renversée  par  deux  hommes  ivres ,  dont  us  lui  était  tombé 
sur  le  ventre.  A  son  entrée  ,  on  constata  un  développement  abdominal 
comme  clia  une  femme  enceinte  de  six  à  sept  mois.  Cet  état  dépendait 
de  la  distension  de  la  vessie  qui  s'élevait  jusqu'à,  l'ombilic.  La  malade 
ne  pouvait  pas  uriner.  L'évacu:ilion  oV«  {m-p*  £uit  très-difficile  et 
douloureuse  ;  ces  matières  étaient  rubanceset  comme  sortant  d'une  filiè- 
re. A  l'examen  par  le  vagin  on  trouve  le  museau  de  la  matrice  fermé, 
et  déplacé  en  haut  et  en  avant  vers  la  symphyse  du  pubis  j  âne  trusteur 
rondc  et  volumineuse  oecupe  le  centre  du  bassin  :  c'est  lo  fond  de  l'uté- 
rus. L'inspection  par  le  rectum  fut  reconnaître  la  présence  du  fond  de 
la  matrice  vers  i'cxeavaiion  du  sacrum  et  comprimant  cet  intestin. 

On  éprouve  de  la  difficulté  ù  faire  passer  uoa  sonde  dans  la  vessie  : 
on  en  vient  à  bout  à  l'aide  d'une  sonde  élastique,  et  l'on  vide  cet  or- 
gnne.  On  vide  également  le  rectum.  Ensuite  on  exerce  plusieurs  ma- 
nœuvres pour  réduire  l'utérus  déplacée!  l'on  réussit ,  mais  non  sans 
peine.  La  malade  guérit. 

8^  Tumeur  du  méat  urinaire.  Une  femme  a  présenté  une  petite  tu- 
meur rasculaireà  l'entrée  du  méat  urinaire.  Elle  produisait  une  irri- 
tation locale  foi  t  incommode  qui  augmentait  encore  au  moment  du  pas- 
sage des  uiiues.  Elle  saignait  souvent  au  moindre  aUouchemcnt.  On  l'a 
détruite  à  l'aide  de  la  piene  infernale  (i). 


OBsr.KViTtosts  nr.f.ATiTEs  a  cr;  TrMrxns  nruti  de  l'cn'nus,  gceuies 
a  i.'Amr.  dl  l'iode  :  par  le  mime. 
• 

Ors.  —  Lïisabetli.  *i;i  e  de  i'j  aii<,  de  stature  moyenne,  cheveux  et  yenxnoirs, 
marne,  mire  de  six  enfui».  Jeux  fausscs-conclics,  règle*  dénuis  l'âge  de  13  ans, 
a  perdu  les  m ,  nslrne»  dcpnri  cinq  ans .  à  la  suite  du  froid  birmide  qu'elle  avait 
éprousèaux  pied».  U-s  relie  dernière  époque,  elle  devint  cMorntique  ,  puis 
après  elle  eproma  tm  dérangement  cérébral  qui  a  clé  suivi  d'un  écoulement  sa- 
lutaire dea  oreilles  el  du  ni  i  ;  sci.  règles  eofin,  ont  reparu  de  nouveau  et  uni  eun- 
tiuue  cxactenieiit  buis  le.  mois,  jusqa'i  ces  diuaiers  tem|» ,  où  l'époque  defliuUte 
de  leur  ccs.jliou  en  arrivée.  I.  oc  Icuennlice  aboodaule  a  renqjaec  fc  sang  ucau- 
Iruel. 

A  -,on  entrée  à  l'hôpital ,  ta  malade  se  plaint  de  douleurs  lauciaantea  aux  ré- 
gionf  loml.  ure  et  ln|fOgastri^uo;  elles  cxulenl  depaia  trots  k  quatn  mois  ;  écou- 
lement muco-saumii i  noient  par  le  vapu  ;  la  constitution  est  en  assca  boa  étal.  Le 
loucher  indique  qIH!  U  portion  supérieure  de  la  i 


(I)  Celte  c'ovoe  de  tumeur  a  été  Jécritc  |«e  Bo^hpNmitNtt  fors  :  «oui  l'a- 
vons souvent  observée  a  U  eliuiqiie  de  ce  praticien.  1,'eaperienee  lui  ayant  dé» 
montré  que  le  mal  se  repnidiiisait  lorsqu'on  M!  bornait  à  là  simple  cautérisation  . 
B  >.vcr  avait  1  habitué  J«  I  cxci«er  Irts-fxactcsatnt  et  d'en 
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t  la  partit  supérieure  de  eel  de  la  matrice  présente  une  tune 

fa  l'utérus,!*  col  I 


,       i_    ,  ?    - T    y v   i  -  t _ 


•n  :  repot  tn  lit. 
:  Jolcpi  iodiaat,  bu  noria,  ter  die. 


Ce  traitement  a  t  lé  commencé 

ni.ee  .  k  tumeur  avait  I 


in.  An  commencement d'eoèt  delà  même, 
disparu  ,  l'écoulement  a  mai ,  et  la  naïade 


L'auteur  rapporte  plusieurs  autres  faits  analogue*  dans  lesquels  Us  < 
Is  du  traitement  paraissent  vraiment  étonnant.  Une  femme,  de  i5n 


(ef- 
fets du  traitement  paraissent  vraiment  étonnant.  Une  femme,"  de  a5  ans, 
ayant  fait  des  enfant ,  offre  une  tumeur  squirrheusc  dans  l'épaisseur  du 
col  de  la  matrice,  son  volume  est  tel  que  le  rectum  en  est  comprime.  On 
la  traite  comme  la  précédente  et  elle  guérit  radicalenent  en  deux  mois. 
Une  troisième,  ,te;ce  de  3»  ans ,  préscnlo  qi>e  tumeur  tquirrbcutc  ,  du 
volume  d'un  auf  de  poule,  sur  le  col  ;  toute  la  matrice  est  hypertro- 
phiée ;  le  museau  de  tanche  est  béant ,  gonfle  et  dur  ;  écoulement  san- 
guinolent ;  amaigrissement  ;  douleur ,  etc.  Elle  guc'iit  en  six  semaines. 
Il  en  asl  à  peu  près  de  même  de  trois  autres  femmes  qui  se  trouvaient 
dans  lo  mime  es*. 
La  formule  de  la  pommade  employée  est  celle  que  tout  le  monde 


t  S  grains, 
s  gros. 


a  la  considération  Oc  la  section . 


)  que  depuis  plus  de  doua  laiil  i 
procède  de  cartellisation 


A  l'Académie 
à  l'aide 


:  fodiian  wiraa . 
PuUtae  njdruxl. 
Adip.  2  ooecs.  Fiat 

Ou  Lka  celle  de  M.  Lugol ,  taroir  i 


la 


Le  julep  iode*  a  été*  quelquefois  combine'  à  un  gro*  do  vin  ferre'. 
Dans  quelques  cas  le  sirop  n  été  remplace*  par  la  teinture  d'iode,  »  la 
dose  de  cinq  gouttes,  trois  fois  par  jour,  dans  de  l'eau  sucrée. 

L'auteur  nues  Je  pas  à  se  pronoarer  sur  la  nature  des  tumeurs  uté- 
rine* qu'il  a  guéries  ;  il  Us  regarde  comme  cancéreuses,  et  prétend  que 
le  mal  serait  infailliblement  arrivë  A  l'eiat  d'ulcération ,  et  aurait  oeea- 
«enné  la  mort  si  on  l'eAt  abandonné  à  lui-même.  Jusqu'à  ce  que,  dit- 
il,  Tiodinc  n'a  été  employée  qu'extérieurement  Kulcracnt,  les  tumeurs, 
dont  il  s'agit ,  se  raniollissaicut ,  s' ulcéraient  «t  eu  traînaient  des  acci- 
dent graves}  le*  ehose*  se  sont  passées  basa  autrement  en  administrant 
le  remède  à  l'intérieur ,  ainsi  qjii'ob  vient  de  le  voir.  Du  reste,  si  le 
remède  «  échoné  quelquefois ,  il  n'a  jamais  produit  d'accident  et  les 
malades  en  eut  constamment  relire  quelque  avantage  ,  soit  comme  cal- 
mant des  douleur»  du  cancer  ,  soit  comme  moyen  propre  1  arrêter  1rs 
progrès  rapides  de  la  maladie.  M.  Ath  well  d'ailleurs  n'a  jamais  omis 
de  joindre  à  cette  médication  1rs  antres  remèdes  indiqués  par  les  cir- 
constances ^particulières  de  la  maladie,  tels  que  les  saignées,  le  régime 
lacté,  r  opium ,  les  ventouses  aux  jambes ,  etc.  Une  remarque  aaset  im- 
portante a  taire  d'après  ee  praticien  ,  c'est  qu'à  l'utérus  l'iode  n'a  use 
action  bien  décidée  que  dant  les  tumeurs  du  eol  j  dans  celles  du  rorpa 
de  l'organe  ses  effets  sont  moins  certains.  Cet  effet  est  d'autant  plaspré- 
detrx,  ajoute  l'Auteur,  que  ce  sont  les  tumeurs  dujcol  ott'rin  qui  offrent 
une  giaxcbc  rapide  et  effrayante  ;  cales  du  corps  restant  Ués-loaglemp* 
statioonaires  ,  ou  bien  elles  persistent  toute  U  vie  sans  empêcher  les 
malades  de  parcourir  une  longue  carrière.  Les  tumeurs  du  corps , 
en  effet,  sont  susceptibles  de  se  changer  en  substance  cartilagineuse , 
csKUAç  0»  pierreuse ,  tandis  qu'il  n'en  est  nos  de  mente  de  celles  du 
cul  qui  nsarebeat  constimaent  vers  l' ulcération. 


TIIAYAT  X  ACADÉMIQUES. 

ACADÉMIE  DES  SCIENCES. 

limes  du  10  nsvita. 
cisTimtTïtis  rotra  La  rites  vscmz  dais  u  rrxnos  M  sotssiç;CC. 


et  fojcr»  de  forges  ;  en  procédé ,  dont  il 
llcliar» .  m  ai  m  t  de 


tau  veau 


i    U  T.  Vereet  i 

des  rs«bcrcbc»  sur  un  nouveau  pri 
de  la  cbalcur  perdue  des  banls-fournaux  < 
t'occupe  de  concert  arec  MM.  Howrcau-Mniron  et 
forces  des  Antenne»,  prend   chaque  jnnr  plus 
ttk  application»  »n vqoctlc .  il  donne  lieu  .  principal 
ont  élé  taitet  kl  première»  cxprrienrr». 

M.  Virlel  adresse  aujourd'hui  à  l'Académie  des  échantillon»  de  i 
ré»  parle  nouveau  procédé.  •  Arriver  a  économiser  la  grande  quantité  de  com- 
Inislihlr  qni  se  consomme  eu  pure  perte  par  les  procédés  grossiers  ea  usage  dans 
les  forêts  on  l'un  sait  .pie  le  bois  ne  reml  moyennement  qui-  1 1>  à  47  pour  crut  de 
charbon,  est ,  dit  H  Virlel .  le  proldème  une  nous  nous  tommes  proposé ,  et  que 
nous  erojons  avoir  résolu,  puisque,  non»  ntitenons  à  quelque*  centièmes  prés 
toute  la  quantité  ik  carbone  coulenucilans  le  h»is  avec  une  plus  grsmk  propor- 
tion il  li vit rocène ,  qui  donne  au  charbon  un  iionvnir  calorifique-  plus  considéra- 
ble, et  que  l'économie  produite  en  bois  n'est  pas  moins  de  -rm  pour  cent,  ea 
même  temps  que  1rs  produits  «ont  trcs-sensilikmeol  améliorés 

»  Si  l'on  se  rappelle  maintenant ,  ajouta  M.  Virlel .  «me  l'indealrie  fa  tare» 
France,  oil  il  se-  fabrique  prc«pie  tout  au  charbon  île  bois,  produit  une  valeur  de 
plus  de  I IM, UOD.OiiO  île  franc -..on  verra  de  quelle  importance  est  pour  son  avenir 
un  tel  procédé,  et  rsimhien  toutes  les  industries  sont  intércwêcsà  le  vnir  prntnp- 
tnnent  se  propager,  si  l'on  se  rappelle  encore  que  la  plupart  de  nos  arrondissement 
de  forges  manquent  aujourd'hui  d'une  partie  de  leur  approvisionnement  en  bots, 
dont  on  consomme  annurlli  'ment  ponr  cette  sente  industrie  pour  .11  i  ÏS.UUU.OOO 
«ont  générskment  vendus  ■  cher,  qifil 


Mont  avons  d.  inné ,  dtnt  le  compte-rendu  de  I  avaiit-rkrniirc  avance ,  l'ci  trait 
d'une  lettre  .le  M,  Gerrai»  sur  cctlu  espèce  dcpolrpa.  M.Gcrvait  annonçait  avoir 
remis  à  M.  Tnrpia  drus  «ai  fs  de  la  erialatella  mural»  ;  les  observations  qu'ils 
ont  donné  occasion  de  foire  a  cet  academiciiin  ,  sont  l'objet  d'un  aacmatre  lu  au- 
jourd'hui a  l'Académie ,  et  que  non»  allons  anal) ter. 

Les  teufa,  a  peine  |«Teepiililes  i  l'ntl  nu,  «tant  easrainé»  son»  le  microtcaspe 
armé  d'un  groesiiHïnienl  iTcnvixoil  tV  dut,  te  prcaenUieni  romme  de  petites 
sphères  déprimées,  mamefoniiées  et  té^érenicut  incnujtées  de  matière  calcaire 
Iki  tHHirlour  ravonnaienl  environ  16  épines ,  de  lun^ueair  variable  ,  tidwleuses, 
j  aunes ,  et  terminée»  le  plu»  souvent  pair  dent ,  trois  ou  mëiur  quatre  eroeiucl»  ea 
forrae  d'haateco». 

Jux|ue-là  lo  résulUU  de  I Viamen  ne  ponvaieut  romluire  à  résoudre  si  cet 
corps  appartenais.!'.!  su  réaac  animal  un  au  règne  végétal  ;  pour  s'en  assurer ,  M, 
Turtùn  essaya  d'en  écraser  un  entra  devis  Urnes  de  verre ,  u  rupture  fut  accoeis- 
pa(iiee  d  un  craquement  ;  dès-lors  il  n'y  eut  plu»  i  d'-mlcr  :  c'était  un  oeuf  dont 
la  coque  venait  de  se  briser  ai  ce  éetal. 

Replacé  en  cet  état  ton»  la  microscope,  on  vosait  1a  coque  rompue  en  trois  par- 
ties, et  la  liqueur  alboiuincusc  blanche  et  composée,  comme  l'albumen  <k  tau»  les 
oral»,  d'nne  base  d'eau  et  d'un  grand  nombre  uV  globuirs  variables  an  grosseur, 
couler  et  ae  répandre  sur  k  porte-objet. 

Le  deuxième  naïf ,  conaerve  en  un  vase  ouvert  datas  de  l'eau  souvent  renouve- 
lée .  sur  kqnclk  il  restait  ttotlant ,  tut  trouve  .  se  bout  de  quelques  jours ,  ouvert 
en  lient  valves  béent**  qui  n'adhéraient  (dus  entra  elles  que  par  u»  seal  point.  Il 
n'était  pas  doutent  que  quelque  chose  ne  s'en  fot  échappe  ;  et,  en  effet.  M-  Turpin 

'  rteleganl. 


au»  enviroiu  un  petit  arumsl  composé ,  fort  4 
appartcuir  au  çroii|ic  de  polvpea  nommé  par  Cuvier  en'. 
Voici  ee  qu'il  y  vit  m  l'observant  aa  microscope 


M.  CjmhenaaVs  écrit  que  retenu  loto  de  Paris  par  des  alTairet  d'intérêt  qui 
t  empêchent  d  assister  aux  séance»  <Ie  l'Académie ,  mai»  qui  foi  laissent  cependant 
Joalk^ loisir  nécessaire  pour  continuer  ses  travaas>  il  croit  devoir  renoncer  pour 
t  aux  chances  que  foi  permetlrail  peut-être  d'espérer  la  position  avan. 
l~*.ptKir)  qu'il  avait  ' 
c ,  dans  U  Mctron 


Un  corps  commun  polypialre.  «embaaami.  leejèsaanenl  < 
traclik,  mameUioiié  àsa  surface,  liausparent  et  jauruîlra,  sert  d'enveloppe  ( 
triée  i  plusieurs  itsdi vidas  distloctl  qni,  bien  que  nés  le»  an»  des  antres  ,  ne  sont 
cependant  qu'agrégés.  Cette  enveloppe,  qui  est  sans  contredit  un  véritabk  poly- 
pier, anpécnera  de  sonnait,  dit  M.  Turpin,  qu'on  ne  considère  la  rristalelk  com- 
me étant  un  polspe  nn. 

An  sommet  dé  ce  pabpirr  sont  trais  ouverture»  d'inégales  grandeurs  qui  i 
tissent  i  autant  de  ceHuk»  (ubohnise»;  la  plus  grande  est  située  aa  i 
K-pier,  tandis  que  las  deux  autres .  moins  ouvertes,  toal  latérales. 
de  ces  cellule»  ksge  an  individu  distinct  de  eristalelk,  qui,  trés-pvobablejnent,  ne 
t'en  isole  jamais,  pas  pin»  que  l'huître  ne  s'éloigne  de  sa  coqwlk. 

Lan  trais  individus  étant  i  r»ti(remeiil  semblaldes  ,  il  sutura  d'en  décrire  an 
seul.  U  corps  parait  refait  k  aa  tube  digestif  estsuitriame  présentant  dans  u  lan- 
gueur deus  nu  Uni»  étrengkmens  btns  k  plus' grand  allongeaient ,  k  [uirtjc  su- 
périeure de  ee  corps  letiasa*  un  peu  b  eellak  du  palepier  ;  an  soiuaaat  de  cotte 
partie  se  voit  k  bouebe,  qui,  cher  le»  deux  individus'  latéraux  ,  a  la  forme  d'un 
petit  croissant,  et.  cbea  l'individu  centra],  celle  d'un  mamelon  perce  I  son  extré- 
mité. L'anus,  ainsi  que  l'a  observe  M.  Gcrvais.  est  situé  dans  le  voisinage  de  k 
bouche,  connue  cher,  le»  ascidies. 

Aut  deux  cités  <k  la  bouche,  k  corp»  tediiisc  en  deut  lira»  awiiis  chacun 
d'une  cinquantaine  de  tentacules  verruiculairc»,  rélractiks.  tran>iusrem,  lOaus-tU 
dis]>osé»  comme  k»  barbe»  d'une  plume.  Ces  nombreux  lentarnleà  ,  examinés  au 
sont  eux-mêmes  recouverts  •  dan»  toute  kur  surface  ,  d'un  nombre 


nut i oseope 
prodigkux  i 

ment,  comme  celui  que  l'on 


prodigkux  île  tr«'v|ictiti  cil»  animes  d'un  mouvraient  trés-rainde.  Ce  mouve- 

'  rolilires.asantdoa- 
,  l'ouverture  du  tubn 


délai 

le  pour  objet  ik  dclcrmincr  des  courant  d'ean  s 
di^rstif.  et  ;  portant  le»  n..  .U  cul.  s  nutritives. 

Te»  Uoitindirisliis  qui  habitent  eu  tnciuU  k  atome  polypitsr,  provisnocat  fa 
deux  guiH-ratuMii  »uccva»j>rs.  Les  deux  LUraux  *out  oca  par  gcninulion  < -at< ■■  ie«- 
obteûuctur  b  liste  ik  preatutalkou  ,  loti     re.  «u  par  Irturctsm,  de  l'iudu.Ju  Cti.'.ral .  A.i.ji  '  .1  --'^  i..a  :..!-.  <■  ■■" 

de  botanique.  i!i  |s-n  lir.ie  et  chacun  pour  sm  pi  iprc  compte,  or.  r  lit  ct^  nid.-  idus ,  tvfon  les 


Digitized  by  Google 


besoins  de  repos  oa  d'action  qui  11  éprouvent  sépai-cment,  se  contracter,  se  rcli- 
rtr  presque  entièrement  dinj  le  pnltpier,  ou  eo  sortir  en  étendant  au  dehors  leur 
élégant  panache. 

Quant  a  l'existence  commune  d'absorption  et  d1assimilalioo  que  l'on  suppose 
chei  les  polypes  et  les  ascidies  composée*,  on  ne  peut  la  nier  tant  qu'il  y  a  adhé- 
rence organique  entre  les  indiv idos  ;  mais  comme  abci  les  polypes  composes,  cette 
adhérence  n'est  <pie  temporaire  et  souredt  d  assci  courte  durée,  dès  qu'elle,  cesse 
toute  communauté  organique  disparaît  pour  toujours. 

Le  lendemain  du  jour  de  redosion,  M.  Torpio  aperçut!  nageant  dans  l'eau  ,  an 
milieu  de*  trois  appareils  tcaUculaires  trois  corps  ovalaires  ,  pointus  par  l'un 
des  bouts,  bruns,  bordés  par  un  cercle  plus  clair  et  comme  remplis  par  une  subs- 
tance granuleuse.  Ces  corps,  dit  M.  Turpin,  étaient  bien  certainement  des  eeufs  , 
et  ils  ne  pouvaient  provenir  que  du  polypier;  mais  quel  était  celui  des  trois  indi- 
vidus trui  les  a  tait  pondu»;  par  laquelle  des  deux  issues  araient-ib  été  expulses? 
pourquoi  élaieut-ils  ti  différées  par  leur  forme  et  l'absence  des  épioe*  de  celui 
d'où  ranimai  était  sorti  ?  On  pourrait  résoudre  celte  difficulté,  co  supposant  que 
les  arufs  de  cette  cmlateUo  croissent  après  s'être  séparés  de  la  mire,  comme  cela 
a  lieu  pour  les  «cuis  des  acariens,  et  que  le  développement  îles  crochets  ,  en  parti- 
calicr,  est  postérieur  au  part  qu'ils  auraient  rendu  an  moins  trës-dilBcile ,  sinon 
ini|*vs  sable. 

L'ne  chose  asaet  remarquable,  c'est  que  trois  individus  de  cristatrlle  ,  édos 
ches  M.  Cervais  ,  comme  celui  qui  était  édos  cfaei  H.  Tnrpin  .  étaient  ebacun 
e  trois  individus  seulement ,  tandis  que  ceux  que  Hcv«d  a  figurée  sont 
i  uumbre  de  qualre  dins  chique  poUpicr. 

HTSttaE  de  l'i»ti«s»t»  dm  ctouaAx*  electmqou. 

deU 


al.  Becquerel  Ut  une  note  sur  U  construction  et  les  usages  de  la  balance  efce- 
Iro- magnétique. 

Le  premier  appareil  est  ainsi  disposé  :  On  prend  une  balance  d'essais  trébn- 
rhant  •  une  fraction  de  uulligramnie  :  à  chacune  des  eitrémités  dn  fléau ,  on*  sus- 
pend a  une  lige  verticale  un  plateau  et  un  aimant  dont  le  pôle  boréal  est  situé 
dans  la  partie  inférieure  j  on  dispose  ensuite  au-dessous ,  sur  nn  appareil  eouve- 
iMblement  placé  ,  deux  tubes  creux  en  verre  d'un  diamètre  assez  grand  pour  que 
les  deux  barreaux  puissent  y  entrer  aisément  sans  toucher  les  parois.  Autour  de 
chacun  de  ces  tubes  est  enroule  un  Cl  de  cuivre  de  manière  à  former  dix  roiDe  cir- 
convolutions. Apres  avoir  placé  les  barreaux  suivant  Taie  des  spirale*  ,  on  fait 
passer  h  travers  le  fil  nn  courant  élrctriqne.  Considérons  une  seule  «pirate  :  il  est 
bien  évident  que,  selon  la  direction  du  courant ,  le  barreau  aimanté  s'élèvera  et 
s'abaissera  ainsi  que  le  fléau  avec  lequel  il  est  en  rapport.  Disposons  maintenant 
la  seconde  spirale  de  telle  sorte  que  le  mouvement  du  fléau  s'exécute  dans  le  mê- 
me sens  quand  le  61  est  parcouru  par  le  courant ,  et  faisons  communiquer  les 
deux  spirale*  l'une  avec  I  autre  :  les  actions  qu'elles  eicrceroot  sur  tes  barreaux 
s'ajouteront  nécessairement. 


L'exemple  suivant  pourra  donner  une  idée  de  I* usage  de  cet  ap|>areii.  Ayant 
pris  deux  lames,  l'une  de  sine  et  l'autre  de  cuivre,  présentant  chacune  une  surta- 
ce  de  4  centimètres  carrés,  et  en  coomiiinicaUoo  avec  les  deux  spirales,  on  les 
a  plongées  en  même  temps  dans  1 0  grammes  d'eau  distillée  ;  les  plateaux  ont  tré- 
buché . et  11  »  fallu  ijoatrr  d»n«  l'on  A'nx  nn  poiât  â»  a  mîllî-rammc*,  S  |kwr 
maintenir  l'équilibre;  l'aiguille  aimantée  d'un  multiplicateur  b  01  court,  qui  avait 


été  placé  dans  le  circuit,  fut  déviée  de  90  degrés.  En  ajoutant  au  liquide  une 
goutte  d'acide  snlforique.  on  fut  obbgé  d'employer  35  millier.  ,  S  poor  maintenir 
l'cipiilihre  ;  les  deux  conrans  étaient  donc  dans  le  rapport  de  I  b  14  environ. 

M.  Becqucrd  a  rosaite  cherché  le  rapport  en  poids  entre  les  conrans  prove- 
nant de  piles  composées  d'elcmens  plus  ou  moins  nombreux.  Avec  une  pile  de  40 
clémens  chargée  avec  de  l'eau  renfermant  l|60  d'adde  solforique  ,  ii'i<)  de  sel 
marin  et  quelques  gouttes  d'adde  nitrique.  Il  a  fallu  prendre  615  millujrnniines 
pour  maintenir  l'équilibre,  d'oa  il  suit  que  l'intensité  de  ce  courant  est  à  celle  du 
courant  obtenu  avec  un  seul  couple  dans  le  rapport  de  1 7  I  il  i  I . 

Pour  mesurer  les  courant  tbermoeloc triques,  on  s'est  servi  de  spirales  sembla- 
bles aux  précéaleotes,  si  ce  n'est  qu'elles  étaient  formées  de  deux  rangée*  de  cir- 
convolutions. L'auteur  en  a  fait  I  application  a  la  déterminationde*  températures 
des  diverses  envdoppes  de  la  flamme  d'une  lampe  a  l'alcool  au  moyen  de  deux  fils 
de  platine  réunis  par  un  de  leurs  bouts  et  n'avaut  pas  le  même  diamètre.  Ces  tem- 
pératures ont  été  trouvées  égales  à  I3llr\98't  7430",5n. 

ABXTOSIlt  TtetTALI. 

M.  Diitroehet  lit  une  note  sur  la  nature  et  le  mode  de  développement  du  liège, 
qu'il  considère  non-seulement  dans  le  qutreus  tubrr.  mais  encore  dans  d'autres 
végétaux,  et  notamment  dans  une  certaine  espèce  d'orme  dont  les  branches,  à  une 
certaine  époque  île  leur  développement,  offrent  une  production  dont  l'apparence 
est  tout-a-fait  subéreuse  et  oui  est  en  elfct,  comme  le  liège  employé  dans  les  a  sa- 
ges domestiques,  le  résultat  île  l'hypertrophie  d'une  coutne  que  I  on  avait  long- 
temps confondu  avec  1'épiderme,  mais  que  II.  A.  Brougniart  en  a 
dutinguée.  La  leiturc  subéreuse  se  retrouve  encore  dans  la 
certaines  épines,  comme  celle*  du  rosier,  de  1a  ronce,  etc. 

ca*.iro  acxtxixT  routis  m  i'htmilavi. 

Un  des  derniers  noméros  du  journal  asiatique  de  Calcutta  contenait  une  note 
sur  la  découverte  faite  dan*  l'Hymalayadc  la  tête  fossile  d'un  grand  animal ,  que 
son  front  armé  de  cornes  et  son  système  déniai  ne  signalaient  comme  un  rumioant, 

rt  la  disposition  des  os  du  ne*  et  des  os  qui  concourent  avec  ceux-ci  a 
pourtour  de  l'ouverture  antérieure  des  fosses  nasales  ,  pouvait  faire 

Ceoffroy- 
n'a  point 


jet  d'un  mémoire  que  H.  Geoffroy  avait  préparé  pour  i 
tare  ne  peut  avoir  lien,  l' Académie  se  formant  en  comit 
rapport  de  la  section  de  Iwtaoiqoe,  sur  les  i 
section  par  la  mort  de  H.  A.-L.  de  Jmuicu. 

ACADÉMIE  DE  MÉDECCŒ. 

i  10  ; 


Correspondance  officielle. 

y  Lettre  ministérielle  en  date  du  4  janvier,  avec  entoilera  mémoire  impri- 
me du  prn'rsseur  Wilbcm  sur  le  choléra. 

2*  Lettre  idem  ,  iofem,  avec  envoi  d'un  rapport  de  M.  le  méditio-ia*seeteer 
des  eaux  minérales  de  roupies. 
3*  Etat  de  vaccinations  de  M.  Girard,  officier  de  santé. 
4"  Lettre  ministérielle  en  date  du  -I  janvier,  avec  envoi  d'un  rapport  sur  nbc 
épidémie  de  dysenterie  qui  a  régné  dans  l'arrondi  s«mcut  de  CMtea'din  f  Finis  - 


des  fusses  nasales  ,  p< 

croire  que  le  nez  avait  été  prolongé  eu  une  sorte  de  trompe  H 

Saint-llilairc,  en  examinant  les  dessdns  qu'on  a  donnes  de  cette  tête  , 
trouvé  cette  dernière  conjecture  suffisamment  fondée;  suivant  lui,  le«isu(Ae/i<un 
gtganteum  (c'est  le  nom  par  lequel  l'animal  fossile  a  été  désigné  )  n'a  rien  qui  le 
rapprocha  des  proUwridiens  i  c  est  un  ruminant  de  tous  points,  et  qui  appartient 
»  cette  famille  singulière  dont  non»  n'avons  parmi  le*  êtres  vivans  qu'un  seul  genre. 

ne  «  compose  que  d'une  seule  espèce,  kp**  girofrt.  T4*Meb.V 


tire). 

Correspondance  manuscrite. 

I*  Observation  d'une  hémorrbagic  intermittente  grave,  guérie  parle 
quinine,  transmise  par  M.  Léon  Dufour  de  St-Sever. 

2'  Lettre  de  M.  le  docteur  Ratier  :  annonce  quel 
ne  est  transférée  rue  de  f  Arbalète,  n»  S. 

3*  p,v,s,on  partidle  et  congéuiale  du  voile  du  pelais,  par  H.  le  docteur Henry. 

s"  Lettre  du  «car  Kunckri  :  avant  de  communiquer  la  formule  d'un  remède 
dont  il  fait  un  secret,  voudrait  qu'on  nomm.it  une  c«mminion  pour  Caire  des  ex- 
périences. 

5'  Lettre  de  M.  Laugicr  :  se  porte  comme  candidat  à  U  place  pré^tasnent  va- 
cante  dins  la  section  de  pathologie  chirurgicale. 

Apres  le  dépouillement  de  h  corrtsrondance,  M.  Piorn  demande  la  parole.  Il 
se  plaint  de  la  brièveté  dn  procès- verbal  en  ce  qui  le  concerne.  Dans  mon  rap- 
port, dit-il,  il  y  avait  un  fut  intéressant  qui  a  été  totalement  omis.  Ce  tait  est 
crlui-ci  :  Coeperaonne  a  vu  d'abord  ses  artères  du  bras  s'oblitérer,  et  les  doigts 
sont  tombés  en  gangrène.  L'oblitération  s'est  étendne,  et  le  cerveau  «'est  ratuolii. 
Doue  ce  ramollissement  était  conséentif  1  l'oblitération  des  artères:  < 
les  ramoUissemens  du  cerveau  ne  dépendent  pas  d'une  ioRammation.  le  < 
le  procès- verbal  fasse  mention  de  ce  fait. 

H.  Itocnoux.  Si  le  procès-verbal  doit  contenir  ht*  observations  qui  virno 
de  rous  être  présentées,  je  demande  qu'estes  soient  siutics  de  celles  que  j'ai  fai- 
tes et  qoe  je  vais  répéter.  ' 

L'ordre  du  jour  est  fortement  réclamé  et  adapte. 

M.  u  ratsiDeirr  annonce  que  l'Académie  possède  dans  son  sein  M.  le  docteur 
Mcllo.  professeur  de  l'université  de  Coimbre  et  députe  des  cortèj  portugaises. 

M.  Vureati  demande  a  faire  une  communication  particulière.  Cette  cimimuni- 
cattoo,  dit-il,  est  plus  curieuse  qu'utile  i  je  veux  parler  d'une  grcfTe  animale.  On 
connaît  le  fait  si  souvent  cité  dcGarerrerjt.  L'u  liomme  cul,  dans  une  rixe,  le  bout 
du  ne*  enlevé.  Ce  boot  de  nés  tomba  dans  le  ruisseau  :  un  barbier  le  lava  ,  le  re- 
mit en  place,  et  l'adhésion  se  fit.  On  a  souvent  tourné  ce  fait  en  ridicule.  Toirf 
pouciant  quelque  chose  d'analogue,  tin  membre  de  cette  Académie  ,  de  mes 
voisins,  en  passant  son  rasoir  sur  sa  main,  se  coupa  la  pulpe  d'un  doigt.  Le  mor- 
ceau tomba  h  terre  :  il  le  ramassa  et  vint  me  trouver.  En  enlevant  le*  liocci  dont 
la  main  était  enveloppée,  ce  morceau  tombe  encore  :  je  le  ramasse,  je  l'ajuste  de 
mon  mieux  à  sa  place  naturelle  ,  et  il  prend  ai  bien  racine  ,  qu'aujourd'hui  il  ne 
fait  plus  qu'un  avec  le  reste  du  doigt  Celte  application  n'a  été  faite  qu'une  lieuro 
et  demie  après  l'acddent.  Et  remarquer  que  le  doigt  est  une  des  partie*  les  plus 
éloignées  du  centre  de  la  circulation.  Ce  lait  n'est  pas  unique.  La  même  cfiose  est 
arrivée  h  M.  J.  Çfoquet.  En  repassant  aussi  sua  rasoir .  il  se  coupa  et  s'enleva  to- 
talcment  une  petite  portion  d'un  doigt  :  il  la  recolla,  et  eBe  prit. 

Je  pourrais  citer  d'antres  faits,  mai*  ils  sont  un  peu  motos  coueluans .  en  ce 
que  les  parties  détachées  tenaient  encore  par  un  point.  Td  est  edui  d'un  char- 
cutier qui  cul  les  deux  doigts  coupé*  j  ils  ne  tenaient  que  par  un  peu  d'épidenesc; 
cela  suffit  pour  entretenir  en  eux  la  nutrition  et  pour  les  conserver. 

M.  CieTtt,.  Messieurs,  veuille*  le  remarquer,  le  doigt  de  notre  collègue  vit , 
mais  il  ne  sent  pas;  il  vit,  pereequ'il  a  suffi  de  mettre  les  vaisseaux  en  rapport 
pour  réunir  le*  deux  fragmens  ;  il  ne  sent  pas,  parce  que  c'est  tue  loi  de  physio- 
logie que  toute  portion  dont  la  cosummicatioa  avec  le  cervean  a  été  interceptée , 
perd  le  sentiment  et  le  perd  sans  retour. 

H-  Vrurxao  confirme  la  remarque  de  M.  Casld,  et  dit  que  les  choses  se  sont 
passées  de  même  sur  »l  c  Loquet. 

» 

oaossEssr  crtUDucrex  ;  onsr«TATiox  as  st.  Hcor  ;  Itrrow  u  m.  circao*. 

Ob'.  —  Tne  dame,  Scéc  de  36  ans,  enceinte  pour  ].i  rraatrièmc  fois ,  avait  en 
une  cmsscssc  douMe,  Parvenu  au  ternH  de  U  quatrième,  elle  éprouvait  depuis 
huit  jours  des  douleurs  qui  constituaient  un  commencement  de  travail.  Cepen- 
dant rumine  elles  n'avaient  encore  rien  produit,  H.  Pécot  prcserivit  une  infusion 
d'un  groj  de  seigle  ergoté,  et  dé*  ce  moment,  les  douleurs  aiagsneatereat  de  vi- 
vacité :  l'oriftce  utérin  se  dilaU,  la  poche  des  eaux  put  être  ouverte  et  une  heure 
et  demie  après  sortit  un  premier  enfant  qui  vint  par  la  tète  ,  U  face  tournée  en 
avant. 

»  Le  sentre  de  II  mère  n'ayant  pas  sensiblement  diminué,  j'introduisis  la  main 
dans  la  matrice,  et  j'y  trouvai  plusieurs  poches  distinctes ,  renfermant  chacune 
un  fortus.  J'en  ouvris  une;  mais,  reconnaissant  que  l'enfant  qu'elle  contenait  n'é- 
tait pas  celui  qui  avait  le  plus  de  disposition  à  s'engacrr  dans  la  filière  du  bassin; 
j'ouvris  celle  qui  en  était  le  plus  rapprochée.  Rencontrant  le  siège  de  l'enfant , 
je  le  saisis  1  pleine  main,  et,  U  femme  aidant,  je  l'amenai  promptement  au  de- 
hors. Un  troisième  enfant  se  présent»  immcitiatrment  après,  par  la  tête,  et  sor- 
tit de  lui-même.  Alors,  allant  ouvrir  la  dernière  poche ,  j'amenai  par  le  siège  un 
quatrième  et  dernier  enfant. 


»  Cette  quadruple  opération  fut  terminée  en  moins  d'oa  quart  d'heure ,  grâce 
aux  dimensions  «rintapeuscsda  bassin,  ilalaiilé  des  parties  semelles,  et  au 
peu  de  tolua».  d.»  entwi.  Alors,  hisnqt  dq  pea  de  repo»  l  roccotichée  il  le 
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temps  de  revenir  de  wa  saisissement  »  1»  vue  d'âne  parcilfo  angtncnUtion  de  li- 
mite .  je  ne  procédai  que  ipielque  temps  anrt»  a  fodchvrance,  qui  ne  put  être 
HioDUDM.arÙMndtiToluiDederarriere-liU.desoD  adhérences  partielle,  cl 
du  peu  d'energb  de  l'utérus  par  son  extrême  distension. 

»  Les  quatre  placcntu ,  de  dimensions  et  de  Tonnes  différentes  ,  étaient  réunis 
et  formaient  un  ml  gitemovabde  18  pouces  de  Iode  et  de  7,  Bel  »  pouces  de 
larve,  v>n  épaisseur  n'était  que  de  Si  tuligne*.  Sur  h  face  utérine. aucune  démar- 
cation sensible,  n'indiquait  les  difTcrens  placenta*.  S«ir  M  face  futaie.  aueontraire. 
ib  ae  dessinaient  parCailement ,  Unt  par  l'insertion  des  quatre  corsions ,  que  par 
rrOr  des  membranes;  deux  placentas  occupaient  chacun  une  des  extrémités  de 
fovab,  et  tria  ent  leur  grand  diamètre  selon  sa  largeur:  les  deux  autres  étaient 
an  rentre  du  gâteau ,  ajant  leur  grande  dimension  selon 

>  Malgré  cette  uni  on  intime  des  quatre  placentas ,  ils  ni 
cane  connexion  vascxdaire.  Des  injec  lions  d'air ,  de  cire  et  de  mercure  établirent 
l'Indépendance  complète  des  t aisseaux  de  chacun  d'eux  ;  I  intérieur  de  chaque 
crut  était  aussi  complètement  isolé,  cl  ne  communiquait  arce aucun  autre. 

a  Après  la  délivrance ,  je  fis ,  a  trois  reprises  t  l'exUstetîon  des  caillots  •  qui 
s'amassaient  à  l'orifice  de  1  ulcru  et  dans  son  intérieur.  Toutefois  la  distension  de 
cet  organe  trait  été  telle ,  que  ses  parois ,  en  rerenanl  sur  cllrs-memcs  aussi  cata- 
pVitenent  que  possible,  ne  purent  se  mettre  comme  d'ordinaire  en  contact  im- 
médiat, et  laissaient  subsister  une  cavité  dans  laquelle  s'amassa  et  séjourna  une 
certaine  quantité  de  sang  coagulé.  Les  premières  lochies  furent  très-abondantes , 
et  la  malade,  sans  avoir  de  forte»  coliques ,  ressentait  conlinaellement  dans  la 
région  da  la  matrice ,  an  mourement  particalier ,  une  espèce  d'ébullition  qu'elle 
n'anil  jamais  éprouvée  dans  ses  autres  couches.  Tout  a  coup,  dans  la  nuit  du 
cinquième  au  sixième,  jour  ,  la  nature  redoublant  d'efforts  pour  expulser  les  cail- 
lots contenus  dans  l'utérus,  il  surrint  une  hcmorchagic  abondante;  appelé  en 
toute  hétc  ,  je  l'arrêtai  en  vidant  la  matrice  do  sang  coagule  et  déjà,  1res- si  tiré 
qu'elle  renfermait. 

»  La  sécrétion  du  lait,  qui  irait  commencé  en  son  temps,  se  fil  alors  plus  com- 
pté tfmrot  t  des  injections  enlevèrent  la  fétidité  aax  lochies;  l'irritation  et  la  6è- 
vre  diminuèrent  progressivement  sous  l'influence  des  cataplasmes  ,  des  bvemens, 
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et  un  mois  après  son  accouchement,  elle  fut  entièrement  rétablie  et  en  état  de  sc- 
nir  à  la  ville  a  pied  ;  depuis  cette  époque  sa  santé  a  toujours  été  parfaite. 


■  Bevcnona  aax  rnfaus.  Tous  quatre  étaient  du  sexe 
au  monde  rivant,  mais  moins  forts  que  des  enfans  h  terme. 

»  Voici  leurs  dimensions  et  leur  poids,  pris  le  troisième  jour  de  leur 
quand  déjà  ils  avaient  sensiblement  diminué  le  volume. 
Le  premier  venu  sa  monde  avril  1 5  pouces  et  I  t.2  de  long  et  pesait  3  Ut.  et  Ira. 
Le  deuxième  i  S  ponces  Jliv.  9  onces. 

Le  troisième  1 S  ponces  1|4  S  lit.  8onces. 

Le  quatrième  44  poocet  l|4  11.  12  onces. 

»  Ces  quatre  enfans  moururent  promplrment  :  detu  le  quatrième  jour  .  c'é- 
taient le  p  rentier  «t  b  quatrième  ;  b  troisième,  h  cinquième  jour  ;  enfin,  le  deuxiè- 
me, confie  a  une  nourrice  .  allt  jusqu'au  vint! -quatrième  jonrf  ce  qui  fait  dire 
h  H.  Pécol  que,  alla  avaient  tous  reçu  le  lait  et  les  soins  d'une  nourrice ,  ib  au- 
raient probablement  vécu.  » 

Après  avoir  rapporté  ce  fait  Intéressant,  M.  le  rapporteur  se  livre  h  quelques 
réBexions  critiques.  Par  exemple,  il  se  demande  pourquoi  M.  Pécol  adminiilra  le 
sedgle  ergoté,  pourquoi  il  M  décida  à  ouvrir  b  poche  des  eaux  lorsque  b  travail 
Mii«ait  une  marche  régulière  ;  pourquoi ,  après  In  naissance  du  premier  enfant,  il 
introduisit  la  main  dans  la  mairie*  ;  pourquoi  il  fit  l'extraction  du  second  et  do 
quatrième  en  les  saisissant  par  les  pieds,  tandis|'pie  b  premier  et  b  troisième 
tlawnt  venus  par  la  tête ,  ete. ,  etc. 

H.  BatscHtr  trouve  que  M.  Capumn  a  été  beaucoup  trop  séièrc  à  l'épnl  de 
H.  Pocot,  l'un  des  praticiens  les  pins  diitinntès  de  Besançon.  Il  lui  semble  que 
F  Académie  doit  plus  d'égards  aux  pers.mr.es  qui  veulent  bien  lui  envoyer  des  ira- 
vaux.  Quand  même  M.  b  rapporter  ■  -.t  opjmsé  des  fa.tsen  P berdr  s^r 
comme  il  l  a  lait,  la  forme  de  son  rapport  serait  rcprcbcnsihlr.  Elle  blesse,  t 
bs  bienséance»  académiques. 

Cela  dit,  je  demanderai  a  M.  Capnrun  si  les  poches  des  eaux 
l'imnios  seulement,  ou  si  l'amnioa  était  réuni  an  chorion. 

M.  Carvao*.  Je  n'ai  pas  "' 
mie  de  loi  rendre  compte  d'un  travail  que  lu  a 
fait  selon  ma  conscience. 
A  l'égard  de  b  composition  des  membranes,  M.  Pecot  n'en  parb  pas. 
M  Ltaatv.  L'obscrvtlion  de  M.  Pecot  me  rappelle  que  dan»  un  voyage  que  j'ai 
bit  en  Aagblcrra  avec  mon  fils,  non*  avons  ta.daiu  la  principauté  de  Utiles,  quatre 


jumelles  iRées  de  II  H2  ans.  Leur  ressemblance  était  telb  que  ,  pour  les  distin- 
guer, leur  merc  leur  tvnt  illachè  on  m  ban  au  bras.  Wous  avons  vu  U  mère  de 
ces  enfans  et  nous  avons  appris  d'elb-méme  que  1  accouchement  s'cLa.t  fait  natu- 
rellemeot  et  fort  heureusement. 

M.  Cxrctox.  Je  ne  mets  pas  es  doute  ce  que  Tient  de  bous  dire  M  Larrey; 
M  ne  me  pat  absolument  que  les  rjuadrijumetiix  ne  puissent  vivre  ,  je  dis  scxde- 
mtiit  que  cela  est  rare.  Mais  on  rite  des  faiu  encore  plus  extraordinaires;  ou 
parle  lune  femme  qui  mit  tu  monde  jusqu'à  neuf  enfans  en  un  seule  couche,  et, 
pour  augmenter  le  merveilleux,  un  ajoute  que  tous  ces  enfans  dcvinrcnldc  grands 
hommes.  J'avoue  que  je  n'ajoute  aucune  foi  a  ces  historiettes. 

M-  Tqvlbikstb.  M.  Ctpuron  nous  t  parte  du  seigb  ergoté  et  il  en  a  parié  en 
homme  qui  m  croit  pas  t  tes  vertus.  Je  coaaaituis  depuis  longtemps  son  opinion 
k  cet  égard,  et  quelque  erronée  qu'elle  me  ptraisse,  je  n'essaierai  pas  de  b  rame» 
atr.  Mais,  selon  noire  collègue,  an  tort  d'avoir  enapioyé  ce  médicament,  M.  Pé- 
cot  aurait  encore  joint  celui  de  l'avoir  emploie  mal  à  propos  et  avant  même  d'a- 
voir reconnu  k  caractère  des  douleurs.  Je  dis  que  c'est  une  pare  «apposition.  Et 
es  effet  comment  M.  Ctpuron  le  s-ait-il  ?  grecque  H  Pecot  se  lait  sur  ce  point  ; 
mais  lortqu'ou  a  affaire  à  un  homme  instruit,  tel  que  le  praticien  de  Besancon  , 
c'est  bien  U  muindre  des  choses  que  d'edmtltie)  qu'avant  de  prescrire  il  en  ro- 

H.  Docttr.  J'insiste  sur  les  ohserralioxu)  de  M.  Breschel.  Quelque  mérite  qu'il 
y  ut  dans  k  rapport  fe  M.Upvot,,  b  ton*  ta  es»  twuî«*.  U  Utl  «r*  «m  « 


transmis  M.  Pecot  est  fort  iotéretsant'ea  lui -même,  et,  sous  ce  rapport  au  moins , 
il  avait  droit  aux  éloges  de  ses  commissaires. 

M.  Gutsnuu  ni Mdsst.  H  se  présente  ici  une  question  préjudiciclb.  kt.  Pécol 
n'était  pas  correspondant  de  l'Académie  lorsqu'il  a  envoyé  ton  travail;  il  Test 
anjourd  nui.  Or  ,  il  n'est  pas  convenable  de  censurer  b  travail  d'en  savant  qui  a 
l'honneur  de  vous  appartenir.  Les  règlement ,  ou  ,  si  ce  n'est  bs  règle  mens  ,  bs 
usages  académiques  ne  permettent  que  des  rapports  verbaux  cl  sans  conclusions 
ter  bs  travaux  des  carreapoadans. 

11.  Vn.rr.ic.  U  me  souvent  d'un  temps  où  H.  Caporon  prit  soin  de  rassembler 
tontes  bs  objections  qu'il  put  trouver  contre  b  seigle  ergoté.  11  y  a  «le  cela  quatre 
ou  cinq  ans.  Depuis,  )  espérais  ,  je  l'avoue .  que  M.  Caporon ,  éclairé  par  l'expé- 
rience, avait  chaogé  d'opinion.  Qu'on  dise  qu'on  abuse  de  cette  substance ,  qu'il 
but  bien  déterminer  bs  circonstances  oh  on  doit  l'administrer,  eeb  se  conçoit , 
car  b  scigb  ergote  n'est  pas  de  ces  médicament  insigmûtns  comme  il  y  en  a  tant; 
il  est  au  contraire  fort  actif,  et  l'action  en  est  si  prompte,  qae.  quelques  minutes 
après  ion  administration ,  b  matrice  se  contracte,  et  se  contracta  sans  interrup- 
tion Et  c'est  cette  continuité  qui  en  fait  b  danger  ;  car,  s'il  existe  quelques  obs- 
tacles a  l'accouchemenl ,  si ,  par  exemple ,  b  col  n'est  pas  suffisamment  dilaté,  oa 
s'il  exi»le,loat  autre  empêchement  h  t  accouchement ,  l'entant  court  de  grands 
dangers. 

H.  Cirrraosi.  Je  n'ai  jamais  vu  réussir  b  seigb  ergoté  :  a  b  vérité  ,  Je  ne  l'ai 
jamais  employé  (explosion  «b  rires)]  mais  je  1  ai  vu  employer.  Il  n'y  a  pas  long- 
temps encore",  je  fus  appelé  près  d'une  femme  qui  en  avait  pris  40  grains.  Cepen- 
dant b  tète  navait  pas  bougé.  A  mon  arrivée,  j'appliquai  le  forceps  et  je  retirai 
l'enfant. 

Encore  plut  récemment,  j'ai  vu  nne  antre  femme  a  bquctb  on  avait  administre 
tout  aussi  inutilement  le  seigb  ergoté.  Elb  éprouvait  des  douleurs  horribles  , 
mail  l'enfant  éuit  immobile.  Oa  me  pressait  de  la  délivrer  avec  b  forceps;  mais 
b  tète  éuit  trop  haute.  J'attendis  cinq  heures,  et  j'eus  un  enfant  mort.  La  femme 
est  morte  d'une  me  In  le  consécutive. 

De  tout  cela  je  conclus  que ,  lors  même  qu'on  bannirait  le  seigle  ergoté  de  b 
matière  médicale,  on  ne  se  priverait  d'ancooe  ressource. 

M.  MoacAo.  Après  avoir  rappelé  M.  Caporon  aux  bienséances  académiques , 
M  Morcau  reprend  qsielqoi  s-anes  de  ses  réflexions  critiques.  L'une  de  ces  ré- 
flexions c'est  que  les  trijumeaux ,  et  h  plus  forte  raison  les 
peuvent  pas  vivre.  C'est  là  une  erreur.  Sans  doute  betuc  _ 
aeat ,  mais  ils  périssent  bute  de  soins.  Il  existe  malheureusement  us  préjugé  qui 
les  condamne  h  nne  mort  certaine;  en  conséquence  on  ne  s'en  occupe  pas.  Il  n'y  a 
pas  bien  longtemps  qu'une  femme,  d'un  des  faubourgs  de  Paris,  a  mis  aa  monde 
trois  enfans.  Qu'a-t-oo  bit?  on  lésa  abandonnes  jieinlani  quatre  jours:  est-il 
étonnant  qu'ils  soient  morts? 

M.  Cart-aoa  a  reproché  a  M.  Pécot  d'avoir  mis  trop  d'empreisemcnt  1  terminer 
l'accouchement.  II  aurait  voulu  qu'il  se  Ut  abstenu  de  donner  b  seigb  ergoté  et 
qu'il  ae  fil  livré  k  b  nature.  Au  lieu  de  dire  mon  opinion ,  je  rappdbrai  celât  de 
Baudi  locque  BaudeliK-que  a  dit  que  ceux  qui ,  après  b  sortie  du  premier  enfant, 
abandonnent  bs  autres  dans  b  sein  de  leur  mère  font  preuve  d'imperitie  ou  d'i- 
gnorance. 

M-  Caruao*.  Katnlelocrpe  connaissait  trop  bien  l'art  dea  accoucheatena  ; 
il  était  Iran  habile  praticien  pour  avoir  tean  ce  langage  ;  il  a  dit  seulement 
qu'il  ne  fallait  pas  abandonner  b  femme.  Eh  quoi  !  nn  enfant  ne  vient 
pat  et  vous  afki  l'arracher!  Cela  répagne  h  b  raison.  Oui ,  il  but  bitaer 
cet  entant  dans  le  sein  de  sa  mère  jaxqu  à  ce  qu'il  donne  b  signal  de  ta  sortie. 

A  l'égard  de  b  viabilité  des  jumeaux ,  je  n'ai  pas  dit  que  les  enbns  ne  vivaient 
joutait,  je  n'ai  pas  proooncé  ce  mot  ;  j'ai  dit  qu'Us  mouraient  plus  souvent  qu'ils 
ne  vivaient.  Je  répète  que  je  considère  comme  un  conte  l'histoire  des  neaf  en- 
bns Pourcebt ,  et  que  je  crois  faire  preuve  de  déférence  envers  M.  Larrey ,  ca 
adoptant,  sur  ton  témoignage  ,  b  fait  qu'il  nous  a  raconté. 

il.  Morcaa  a  dit  encore  que  j'ai  en  tort  de  faire  on  reproche  h  M.  Pécot  de  ce 
que ,  avant  d'administrer  b  teigta  ergoté ,  il  ne  s'était  pas  informe  du  terme  <le  b 
grossesse;  mais  .. 
M.  Moaxic,  vivement  :  Mais  si  la  grossesse  n'avait  pas  été  à  terme,  la 
lit  pas  eu  heu. 

voix  réclament  l'ordre  da  jour  :  il  est  mis  aux  v 

ItTHOTtlTECI  MODtni. 

M.  Basse  propose  de  m  xliler  b  btbotriteur  de  M,  tbuitcloop.  Cette  ■ 
lion  consiste  h  rendre  b  branche  mafo  asses  libre  pour  bi  | 
la  branche  fente  De  et  de  b  dépasser  de  3  à  4  ligues. 

Enfin  M.  Loiseau  présente  un  jeune  entant  de  7  i  8  ans  ,  qai .  h  b  suite  d'une 
pbnro-pœnmoofo  ncgbgee,  a  vu  ae  former  un  épanrliement  dans  b  c6té  droit  de 
ta  poitrine.  Un  abcès  s'est  déclaré  à  b  partie  inférieure  ,  cl  livre  passage  k  b  se- 


*  térosm  a  çcxiajr/xa  aanCLas  do  rocavxx.  ne  xsilneciira  rr  t»  cm- 
acatua  raancjtica  rebtifs  aux  procès-verbaux  des  sémaces  du  congrès  médical 
ouvert  a  Nantes  b  Iviuiibt  18015,  lue.  au  nom  du  bureau  de  celle  réunion ,  h  b 
Société  médicale  de  U  Loire-lnfériearc,  et  imprimée  par  ordre  de  cette  Société^ 
Brochure  in-8*  de  32  pages.  Le  titre  de  celte  brochure  indique  suflisamment  l'ob- 
jet dont  elle  traite.  Les  auteurs  ont  eu  en  vue  de  rectifier  quelques  erreurs  essen- 
tielles qui  l'établit  glissées  dans  les  comptes-rendus  sur  b  congrès  médical  de 
Nantes,  publiés  pu  JalVcrvus  joiirnaux.  Ce  baTail  n'ai  pas  susccpublc  d'ana- 
lyse. 
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COURS  SDK   LA  CBJÉHATIOM  ,  LOVOLOGI8   ET  LIIBIIO- 

logib,  fait  aa  muséum  d'histoire  naturelle  en  1836, 
par  M.  le  professeur  Floubens,  membre  de  l'Acadé- 
mie royale  des  sdeuces  ;  recueilli  et  publié  par  M. 
Dkciiamps  ,  aide-naturaliste  au  muséum ,  etc.  Un  vol. 
in-4°de  <90pagcs,  avec  dix  planches  lithonrnphiées. 
Paris ,  citez  Trinquart ,  libraire  ,  rue  de  TEcole-de. 
Médecine,  n°  9. 

L'homme  a  cherché  de  très-bonne  heure  à  dévoiler  et  à  "approfondir 
le  grand  mystère  de  la  génération.  Les  livres  les  plus  anciens  que  nous 
possédons,  la  Dible,  les  œuvres  d'Hippocrale  {De  genitura  et  natura 
puni),  les  volumes  d'Aristotc  (  H  in,  anim. ,  lib.  VII  et  IX  ) ,  diffé- 
ren*  chapitre*  de  Galien  {Dtfemina,  De  senùne),  les  écrits  de  Pyllia- 
gbre,  de  Déniocritc,  d'Anaxagorc  ,  d'Alemc'on  .  de  Pannéuidr,  de  Ze- 
non, d'Einpédocle,  d.Epicurc,  etc.,  etc.  (  Voy.  Haller,  Grande  phys., 
t.  VIII,  lib.  De  conception*:),  témoignent  bauteuieut  des  iffurts  inces- 
lans  que  l'homme  a  faits  pour  arriver  a  la  connaissance  des  loi*  du 
renouvellement  perpétuel  des  êtres  organises.  Hun  que  ce*  tentatives 
n'  aient  pas  toujours  été  couronnées  de  succès ,  elles  n'ont  pas  manqué 
d'être  très-profitables  à  la  science  sous  beaucoup  de  rapports.  En  cher- 
chant le  fantôme  de  la  piètre  pbitosopbale  ,  nos  ancêtres  nous  ont  four- 
ni •  leur  insu  les  bases  de  la  science  la  plus  positive  tt  la  plus  éton- 
nante que  nous  possédions  aujourd'hui,  fa  chimie  ;  de  même  en  s'effor- 
cant,  par  différai  s  artifices,  d'arracher  A  la  nature  le  secret  de  la  géné- 
ration qu'elle  cache  encore  dans  le  plus  impénétrable  de  ses  labyrio- 
tes,  nos  prédécesseurs  nous  ont  légué,  sans  s  y  attendre  ,  le*  matériaux 
d'une  science  aussi  nouvelle  que  précieuse  :  nous  voulons  parler  de  l'or- 
canogénésie  dont  les  Cuvicr  ,  les  Geoffroy  St-llilairc  ,  et  pins  particu- 
lièrement M.  Serres,  sont  parmi  nous  le*  véritables  fondateurs. 

Jusqu'à  l'immortel  Ilailcr  ,  la  science  de  la  génération  n'avait  été 
étudiée  que  par  fractions  séparées.  Les  recherches  expérimentales  de 
llarvey,  [De  gêner,  anim.  ),  celles  de  Régneras  Grnaf ,  de 
ValILsuicri ,  de  Spiogol  ,  do  Riaunnr ,  Je  Liane,  de  Rt'di,  de  Dnfluii  , 
etc.,  ne  pouvaient  pas  manquer  d'êlrc  fertiles  en  conséquences  générales. 
Joignants  ce* expérience*  relies  qui  lui  étaient  propre*  ,  le  célèbre  Hal- 
ler a  pn  s'élever  à  des  aperçus  généraux ,  écrire  un  traité  sur  cette  ma- 
tière, et  exposer  nu  tableau  comparatif  sur  la  génération  des  différentes 
classes  des  être:,  animés.  Ce  traité  est  encore,  dans  l'état  actuel  de  la 
science,  le  meilleur  répertoire  que  nous  possédions  ,  véritable  mine 
précieuse  qu'on  ne  saurait  trop  méditer  pour  se  baser  solidement  dans 
cette  branche  de  science  transcendante. 

Huit  années  après  la  publication  de  l'ouvrage  de  Haller,  c'est-à-dire 
en  ■  77  i ,  on  vit  paraître  à  Birmingham  l'inimitable  livre  de  William 
limiter.  Dans  le*  Ircfrtc-qustrc  planehcs  qui  le  composent ,  le  traité  De 
anatomia  uteri  humant  gravidi  ,  le  profond  physiologiste  anglais 
expose  une  suite  de  recherches  originales  sur  I  œuf  humain  ,  depuis 
quelques  semaines  de  la  conception  jusqu'à  l'épique  de  neuf  mois.  La 
membrane  caduque  y  a  été  signalée  et  décrite  pour  la  première  fois;  et 
li  l'on  en  excepte  quelques  recherches  récentes,  l'on  peut  avancer,  sans 
crainte  d'être  démenti ,  que  tout  ce  qu'on  a  donné  dans  ces  derniers  temps 
comme  neuf  à  l'égard  de  cette  séreuse  temporaire  ,  n'est  qu'une  repro- 
duction plus  ou  moins  exacte  des  faits  déjà  publiés  dans  l'ouvrage 
dont  il  s'agit.  Malgré  sa  beauté  et  son  positivisme  ,  pourtant ,  le  livre 
'  de  Hunier  n'était  pas  destiné  à  ôcJaircir  le*  haute»  question*  d'ovologic 
générale  proprement  dite. 

Il  faut  arriver  au  commencement  du  dix-neuvième  siècle  pour  voir 
surgir  de  nouveaux  génies  gc'néralisateurs  embrassant  tout  entière  la 
question  de  la  reproduction  des  espèces.  L'ingénieux  abbé  Spallanzani 
M  présente  ici  en  première  ligne.  Favori»*  si  merveilleusement  par  la 
coopération  de  saMIc  gouvernante  ,  l'habile  expérimentateur  italien 
suiprit  pour  ainsi  dire  la  nature  sur  le  fait ,  en  démontrant  cette  grande 
vàiU',savoirquelec«ntac4immckliatdclariiauèrcséminaleaYec  l'œuf  est 
indispensable  pour  que  la  conception puisseavoir  lieu. Celle  seul*  décou- 
verte suffit  déïa  pour  ruiner  de  fond  en  comble  l'idée  de  l'aura  seminalis 
admise  jusqu'alors.  Au  dix-septième  siècle  surtout  on  n'expliquait  pas 
autrement  la  conception,  comme  on  sait;  et  Moriccan  lui-même  ,  pour 
soutenir  la  doctrine  du  souffle  séminal  ,  rapporte  l'observation  d'une 
femme  qu'il  avait  accouchée  le  19  décembre  1G73  ,  et  qui  était 
devenue  enceinte  »  étant  toute  debout ,  à  travers  les  barreaux  tic  la 
vrille  d'un  logis  où  elle  émit  renfermée  !  » 


Viennent  ensuite  les  belles  rechrrcbesd*  Meckcl,  Itéclard,  Lobstain, 
de  MM.  Moreau,  Haér,  Purkinge,  Prévost  et  Dumas,  Bianeini,  Pockeb, 
Rotando,  Bkinville,  Dutrochct,Delpcch,Coslc,  Hreicli«t,Vclpeau,etc., 
etc.  (.e  dernier  a  avancé  que  c'était  a  M.  Dulrochet  qu'on  devait  d'avoir 
établi  en  principe  l'analogie  parfaite  entre  le  mécanisme  d*  la  concep- 
tion cher,  tous  le»  mammifères  et  cbex  la  femme.  Cet  honneur  nom  pa- 
rait revenir  à  Haller:  «In  fœtnina  humana,dit  cet  auteur,  nihilvaldeab 
»  aniualibus  différant  (phccoonicn*  conceplionis),  ut  sa-pc  vidi.»  Fous 
faisons  celte  remarque  à  dessein  ,  car  c'est  là  une  idée  capitale  poor  le* 
recherche*  expérimentale*  oubli*,  ou  à  établir  dan*  cette  branche  de 
science. 

M.  le  professeur  FlourcD*  vient  h  son  tour  de  payer  son  tribut  1  la 
science  généalogique.  Il  a  exposé,  dans  une  série  de  leçons  fidèlement  et 
méthodiquement  reproduite*  par  M.  Deseliasap* ,  une  appréciation  ri- 
goureuse de»  travaux  de  ses  devanciers ,  tt  le  résultat  de  mi  propres 
recherches  sur  la  matière  dont  il  s'agit. 

Dans  un  moment  où  la  science  de  l'évolution  animale  sem- 
ble à  l'ordre  du  jour  parmi  les  physiologistes  de  toute*  le*  nations  ,  1* 
livre  de  M.  Flouren*  arrive  Iris  à  propos,  et  sous  de  bons  auspices. 
Il  sera  d'autant  mieux  reçu  ,  qu'indépendamment  du  mérite  coma 
de  l'auteur,  il  est  le  premier  ,  après  Haller  ,  qui  traite  la  question  tout 
ratière  en  examinant  la  génération,  l'ovolugic  et  l'embryologie  dans  tou- 
te l'échelle  animale.  Nous  allons  faire  connaître  quelques-ua*  des  point* 
les  plus  saillant  qui  distinguent  l'ouvrage  de  M.  Flouren*. 

Ainsi  que  son  titre  l'indique  le  livre  de  M.  Flouren*  est  partagé 
en  trois  grandes  sections.  La  fonction  de  la  {«'production ,  ou  l'exa- 
men des  organes  oopulateurt  en  action ,  se  présente  naturellement. 

Un*  condition  essentielle  pour  que  l'acuotipieiacnt  cm  l'acte  de  la 
conception  soit  producteur,  e  est  que  le*  individus  Appartiennent  à  la 
même  famille  naturelle ,  00  au  Riêinc  type  d'organisation.  L'art  peut , 
il  est  vrai ,  provoquer  des  accouplcsncns  en  dehors  de  ces  liinilcs ,  mai* 
c'est  en  rua  qu'on  déprave  pour  ainsi  dire  la  suture  ;  le  résultai  «a  est 
toujours  nul.  Tout  le  monde  coanait  en  cfM l'histoire  de  a*  lapin  vicieux 
du  Jardin  des  Plantes  que  Réaumur  avait  habitué  à  cotr  avec  une 
poule  ;  il  n'en  est  rien  résulté  (UofTon).  On  peut  déduire  de  là  combien 
sont  fabuleuses  ces  histoires  des  satires,  de  rhippocentaurc,  etc.  ,  dont 
parlent  te*  ancien* ,  et  que  madame  de Montaigu  s'est  tant  plu  à  accré- 
diter dans  ses  Lettre  sur  rOritnt.  I,e  grand  Htller  ne  pouvait  pas 

S rendre  au  »<,'iUu\  dt»  conte*  de  «lie  nolnre  .  Ifetpte  multltm  tribun, 
it-il ,  horridisezhomine  et  ei/ua  (hippocenlaurus),  homine  cl  c«- 
pra.  homine  et  votée*  natif  portentet ,  etc. 

M.  Flou rens  divise  la  génération  en  deux  espèces:  l'un*  gemmiparc, 
l'autre  ovipare.  La  première  s'applique  aux  animaux  inférieurs  de  la 
série  ,  aux  derniers  zoonhylcs,  et  d'une  manière  générale  à  tous  les  vé- 
gétaux. La  seconde  embrasse  tous  les  êtres  organisé*.  Omne  animal  ab 
ovo,  a  dit  Harvey  :  les  graines  des  végétaux  effectivement  peuvent  à 
la  rigueur  être  coosulérées  comme  des  teuf*  ;  et  le*  aniraaax  qu'eu  «p- 
pelle  communément  vivipares  ne  tont  en  réalité  que  des  ovipares,  eu 
égard  à  l'origine  de  l'embryon.  Celte  doctrine  de  la  naissance  par 
l'onifeit  aujourd'hui  devenue  univei  selle  et  incontestable  ;  elle  a  revu 
le  nom  d'évolution  ou  de  la  préexistence  des  germes ,  et  il  n'est  plus 
maintenant  question  de  l'autre  doctrine  dite  de  l'épieénèse ,  ou  de  la 
naissance  par  le  mélange  des  spermes ,  qui  a  été  défendue  avec  tant 
d'éloquence  par  Ituffou. 

Après  quelques  généralité*  sur  l'appareil  générateur  de*  deux  sexes 
chez  le*  dilTércns  animaux ,  l'auteur  décrit  ces  mêmes  appareil*  dan*  la 
race  humaine  qu'il  rapproche  ensuite  d'une  foule  de  particularités  re- 
marquables qu  on  rencontre  dans  1rs  différentes  classe*  des  animaîix. 
Quelque*  considération*  cependant  *ur  le  tissu  érectile  en  général  et  sur 
l'érection  du  pénis  en  particulier ,  nous  paraissent  trop  importantes 
pour  le*  passer  sous  silence. 

a  Le  tissu  érectile  ,  dit  M.  Flouren»  ,  est  constitué  par  les  dernières 
terminaison*  des  artères  et  les  première*  radicules  veineuses,  dilatées 
en  cellule»  areolaires,  spongieuse*  et  enlacées  par  de*  filet*  nerveux 
innombrables  et  d'une  ténuité  extrême.  Tant  que  l'on  a  admis  des 
cellule*  intermédiaires  aux  artère»  et  enx  veine»  peur  former  le 
tissu  spongieux ,  caverneux,  érectile,  on  ne  s'est  fait  qu'une  idée  Irè*- 
.upcrGciclïc  du  mécanisme  de  l'érection.  Ce  tissu  aréolairc  ,  supposé  en 
dehors  du  grand  cercle  circulatoire  , devait  recevoir  le  sang  d  une  ma- 
nière passive  et  le  rendre  de  même  au  torrent  d.  la  aixalaisou.  Quelle 
structure  invraisemblable  avec  le  phénomène  brusque  de  l'érection  !  Le 
tissu  érectile  évidemment  très-actif,  soit  pour  l'aflfux  on  la  congestion, 
soit  pour  le  retrait  ou  la  déplétion  du  sang  Uonva  dan»  l'analoirue  com- 
parative ,  mu»  l'habile  dissection  de  G.  Cuvicr,  sa  structure  dé- 
voilée et  reconnue  de  nos  jour*  presque  sans  controverse.  S»,  à  l'cxem- 
j  pic  de  ce  célèbre  Matorniste ,  on  suit  avec  exactitude  le  trajet  de  la 
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«  du  pifoi»  de  l'éléphant ,  va  la  voit  arriver  jusque  dans  le  ] 
tissu  orecble  qu'elle  concourt  à  former  en  se  divisant  à  l'iuiioi  en  ra-  ; 
muscnlcs  renflées  et  comme  aréolaires.  Si ,  d'un  antre  côté,  on  dissèque 
une  artère,  elle  se  réduit  sous  1rs  yeux  en  petites  radicules  renflées, 
ctllulf  uses  aussi  et  qui  se  confondent  avec  les  terminaisons  veineuses  ; 
de  sorte  que,  si  par  La  pensée  on  enlève  les  dilatations  terminales  de  ces 
deux  ordres  de  vaisseaux ,  on  obtiendra  des  conduits  flexueux  anasto- 
mosés les  uds  nvec  les  autres,  agrégés  et  groupés  en  très-grand  nom- 
face  ,  quoique  constituant  toujours  le  cercle  complet  *rtério*o-veiocux 
que  l'on  trouve  dans  toutes  les  autres  parties  de  la  mécanique  animale.» 

c  Dos  expériences ,  faciles  a  reproduire ,  démontrent  cette  large  voie 
de  oommuDKvition  entre  les  artères  et  les  veines  dans  le  tissu  érectilc. 
Faite*  la  ligature  de  la  veine  dorsale  du  pénis  dans  le  cheval ,  ou  de  la 
veine  splenique  de  la  rate  ,  et  de  suite  l'artère ,  projetant  toujours  «lu 
sang:  avec  force,  déterminera  une  pan  Je  turgescence  dans  l'organe.  In- 
jeetez  l'artère  splénique  ou  l'artère  honteuse ,  et  sur  le  cajjvrc  1rs 
mimes  phénomènes  de  gonflement  se  reproduiront.  Les  injections  par 
Us  veines  déterminent,  avec  une  égale  puissiner  et  une  rapidité  aussi 
grande,  le  développement  brusque  et  spontané  du  tissu  ércctile.  Ces  I 
expériences  démontrent  d'une  manière  péreraptoire  que  le  tissu 
ércctile  n'est  pas  une  trame  cellulaire  spongieuse  ,  intermédiaire  et  eu 
dehors  du  grand  cercle  circulatoire.  Cette  communication  directe  cniro 
les  artères  et  les  veines  explique  la  spontanéité  de  l 'érection.  » 

Cm  données  expliquent  déjà  aussi  par  quel  mécinistne  chet  la  feminc 
s'érigent  pendant  le  coït  le  pavillon  de  la  trompe  de  Fallopc  (morsus 
diakoli) ,  les  nymphes ,  le  plexus  rétifonne  du  vagin,  le  clitoris,  etc., 
qui  sont ,  comme  on  sait ,  très-richement  pourvus  de  tissu  érectilc. 

Il  est  bon  d'ajouter  cependant  que  tous  les  physiologistes  modernes 
n'ont  pas  adopte  cette  manière  de  voir  relativement  au  mécanisme  de 
l'érection  du  pénis.  Mien  que  la  congestion  humorale  artificielle  pro- 
duise réellement  l'érection  ,  cela  ne  prouve  pas  que  1rs  choses  se  pas* 
sent  exclusivement  ainsi  dnraot  l'excitation  vénérienne.  Si  l'érection  arri- 
vait effectivement  de  cette  manière,  on  devrait  trouver  une  bien  plus 
grande  quantité  de  sang  dans  un  membre  en  érection  que  dans  1  état 
contraire.  Or,  les  expériences  tentées  dans  ccbiitsiirdcs;iniinaux,  aux- 
quels on  avait  coupé  la  verge  durant  l'érection,  n'ont  p  is  fourni  plus  de 
sangqne  dans  l'élit  de  non  érection.  fLargtiih,  Hisscrl.  de  viimapn. 
matrit  in  fcettis.  auct.  Schumann ,  Vurtimb.  ,  ^«l'i.  Frank. 
Epit-,  t.  VI,  ,  Millier ,  the  Dublin  jauni,  of  viol,  se,  septem- 
bre, l83G.)  I.obstcin,  dont  l'autorité  est  ici  d'un  gran:l  poids  ,  n  a  pas 
non  plus  adopté  la  doctrine  qui  précède  :  il  a  pense  que  sous  l'influence 
de  l'imagination  ou  de  l'action  nerveuse,  les  fssus  ,  les  altères  et  le 
sang  mime  de  la  verge  sont  susceptibles  d'une  lut gesceno'  vitale  ac- 
tive sans  que  pour  cela  la  quantité  de  rc  liquide  soit  augmentée  ,  ou  du 
moins ,  si  la  congestion  a  lieu  ,  elle  n'est,  d'api  éi  lui ,  que  si  conduire 
à  l'érection.  Ne  voii-on  pas  en  effet  par  la  seule  influence  nerveuse  la 
gorge  de  certains  animaux  se  gonfler  lorsqu'on  les  irrite,  la  poche  aé- 
rienne de  certains  singes  se  gonfler  dans  la  colère?  ;Curier ,  Annales 
du  Mus.  d'hist.  nat. ,  t.  XVI ,  p.  5 1 .)  n  l  a  turgescence  des  membres 
»  génitaux,  dit  Lobstcin,  par  le  seul  iflel  de  l'iuijgiuatiun ,  reconnaît 
■  sans  doute  la  même  cause,  l.o  sang  dilatant  avtc  force  1rs  corps  ca- 
»  venteux,  leur  donne  une  raideur  considérable  ,  non  qu'il  se  lasse 
»  une  dérivation  puissante  ver*  c«  organes,  non  que  le  cœur  y  envoie 
»  à  la  hilc  quelques onres  Je  mai*  parti;  que  celui  qui  occupe 
a  déjà  les  cellules  de  ces  corps  est  subitement  dilaté,  qu'il  s'y  furnic 
»  une  pléthore  avec  augmentation  de  chaleur  aciunlr.  Tant  que  l'irri- 
»  tation  nerveuse  dure  ,  cet  état  de  ttiij; :  n-une  hvbi.iitc ,  et  l'afflux 
»  d'un  sang  nouveau  n'es'  qu'un  plicuuciL::e  sicjnJaire.  L'irritation  | 
»  est  elle-même  éteinte,  la  lurgr.'rrncc  rrssc  ,  non  que  le  ïrm^  qui  rcm- 

•  plu  les  cellules  soit  promptemcit  ramené  à\nt  la  masse  générale 
»  (opération  lente  puis  pi' clic  se  confie  à  une  seule  vojh  ;  ,  liuis  par  la 

•  cessation  de  l'influence  nerveuse  sut  le  sang  des  corps  caverneux.  » 
L'examen  de  la  roalière  scaiinalc  vient  u  iluiclltuienl  aptes  l'ex- 
posé anatomicu-pbjsiologique  qui  prtcCJc.  Le  sperme  est  compo- 
te', coounc  on  sait,  de  deux  parties,  l'uno  épaisse,  fécondante, 
l'autre  plut  limpide,  qui  sert  de  vciiieulc  a  la  première.  Il  répand 
une  odeur  spcrmaliquc  ou  sut  ger.crii.  Mélacgé  a\cc  les  sucs  pros- 
tatiques, Vauquelin  l'a  trouvé  composé  de  neuf  cttts  pallies  d'eau, 
de  soixante  partie*  d'un  mucilage  t  xliactif  d'une  uaUro  particu- 
lière, de  dix  de  soude,  de  trente  de  phosphate  de  chaux,  et  de  quel- 
ques traces  d'hydrociliorate ,  cl  peut-être  de  nitrate  de  chaux.  John 
admet  aussi  un  mucus  animal ,  et  de  plut  une  albuniino  modifiée ,  une 
matière  odorante  volatile  et  plusieurs  scV  Des  recherches  ont  fait  voir 
que  ce  mucus  animal  était  un  produit  immédiat  qui  avait  pour  principal 
caractère  de  se  gonfler  dans  l'eau ,  au  lieu  de  se  dissoudre ,  lortqu  on 
faisait  l'expérience  avec  du  tperrac  à  l'état  de  pureté  pris  dans  le*  tss- 
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tiVules.  Ce  mucus ,  » 
l'eau,  lorsqu'il  est  sorti  par  < 
prostatique. 

L'existence  des  animalcules  vivant  dans  le  sperme  n'est  plut  contes- 
table aujourd'hui.  L'observation  en  a  même  constaté  pl tuteurs  variété*. 
Lenr  tôle  cependant  est  fort  obscur.  Plusieurs  auteur*  le*  cooaidèntil 
comme  le  véritable  instrument  de  la  fécondation,  et  admettent  que  l'ani- 
malcule est  le  nouvel  être  jtont  forme'  à  l'état  rudinvmtaire.  Cette  opi- 
nion est  déjà  très- ancienne,  comme  on  «ait.  Le*  faite  en  ea  foreur  aé- 
raient que  les  animaleulci  sprrinaucpiea  ne  te  trouvent  que  dan*  le*  in- 
dividus féconds;  qu'il  n'en  existe  pae  dan*  certaines  espèce* ,  bore  la 
saison  du  rut  ;  que  le*  mulet* ,  animaux  infécond* ,  ne  possèdent  pas 
d'animalcules;  enfin,  que  les  caractères  de  la  puberté  du  texe  mâle 
s'annoncent  par  leur  présence  dans  le  sperme.  Eu  privant  cependant  le 
sperme  de  te*  animalcule*  moyennant  une  grande  quantité  de  véhicule 
aqueux  ,  Spallanzani  a  également  obtenu  la  fécondation  artificielle ,  ce 
qui  ruine  tend  à  ébrauler  le  fondement  d'une  pareille  bypothew, 

M.  Flouren*  expose  ensuite  le*  effet*  remarquables  qu'éprouve  l'or- 
ganisme do  la  perte  de  la  liqueur  séminale  par  l'ablation  des  organe* 
sécréteurs. 

«  L'organisation  mile  ébranle*  jusque  dan*  se*  IWes ,  dit  M.  Flan» 
rens ,  frappée  d'impuissance  par  la  perte  du  fluide  séminal ,  est  le  plus 
beau  témoignage  en  faveur  de  l'action  énergique  du  sperme  tur  la  com- 
position  des  appareils  organiques,  et  en  particulier  de  l'acte  vital  indis- 
pensable k  la  création  de*  être*  animé*.  • 

Ce  *ujet  du  reste,  qui  n'a  été  qu'effleuré  par  l'auteur,  te  trouve 
amplement  développé  dan*  un  mémoire  de  M.  le  professeur  Mo- 
jon ,  de  Gène*.  (  Degli  effetti  délia  castration* ,  etc.) 

Spallanzani ,  avou*  nom  dit ,  a  démontré  le  premier  que  l'trroscineut 
immédiat  de  l'oeuf  par  le  sperme  est  la  condition  la  plut  essentielle 
pour  que  la  conception  puisse  avoir  lieu.  M.  Floureo*  adopte  celle  idée 
cl  pense  aussi  qu*  chexla  femmequi  conçoit  le  sperme  traverse  la  ma- 
trice et  la  trompe,  et  arrive  jusque  dans  l'ovaire.  11  consacre  plusieurs  pa- 
ges a  l'exposition  de  cette  doctrine ,  et  à  réfuter  par  conséquent  celle  de 
\'aurastnunalis*dttùse  principalement  par  Graaf.  Yienteusnite  l'exposé 
des  théories  de  l'évolutioo  et  uei'épigéoèsc  sur  la  valeur  desquelles  en 
ne  rencontre  plus  aujourd'hui  que  tres-peudêiliwuleiis.  11  ne  faut  pa* 
coniondre  cependant  l'œuf  avec  le  germe  cmlirronnaire.  Cbesla  vierge, 
les  ceuf»  préexistent  comme  cher,  la  femme  qui  a  déjà  conçu  ou  accou- 
ché; mais  la  grande  question  est  de  savoir  si  legrrineriel'riiiWvon  s  qu'on 
rencontre  aprè*  la  copulation ,  préexistait  dans  l'oeuf ,  ou  bien  s'il  n'au- 
rait pa»  été  créé  de  toute  pièce  dans  l'œuf  lui-même,  par  l'influence 
spertnatique.  On  conçoit  que,  dan*  le  premier  cas ,  le  sperme  ne  serait 
qu'une  cause  occasionnelle  d'évolutioa,  tandis  qne  dans  le  second,  a 'i 
couiraire,  il  joaerait  le  rolo  d'une  cause  créatrice.  Pour  Snalluunni 
la  préexistence  du  germe  n'est  pas  douteuse. 

bien  nue  d*ns  cette  partie  de  son  ouvrage,  M.  Flouren*  paraisse  par- 
tager le  Joule  que  non*  venons  d'exprimer,  un  peu  plu*  loin  (pages  toH 
et  1 1  o),  il  dit  positivement  que  l'œuf  et  le  germe  ne  sont  pas  deux 
parties  distinctes.  Toutes  k*  parties  de  l'œuf  ne  sont  pour  lui  que  de* 
expansions  organique*  de  l'embryon ,  ce  qui  coïncide  parfaitement  avec 
l'idée  de  Spallantani. 

Que  te  passe-t  il  maintenant  dans  les  organes  génitaux  de  la  femme 
durant  l'acte  de  la  conception?  C'est  dan*  ce  but  que  d'innombrable* 
expérience*  sur  le*  mammifères  ont  été  faite*  et  répétées  incessam- 
ment dépôts  plus  de  deux  siècles.  C'est  aussi  pour  éclaircir  celte  ques- 
tion importante,  que  Dacr,  l'urkinge  ,  MM.  Prévost  et  Dumas ,  et  en 
dernier  lien  Dclpceh  cl  M.  Coste,  ont  fait  de  grand*  sacrifices  et  forcé 
pour  ainsi  dire  la  nature  à  répondre  intelligiblement.  Les  idées  reçues 
a  ce  sujet  ,  cependant,  ne  diflerent  aujourd'hui  de  celle*  du  temps 
de  Halicr  et  de  Spallantani  que  relativement  au  rôle  de  la  vésicule  de 
Graaf,  qui  était  regardée  par  nos  prédécesseur*  comme  l'œuf  lui-mi- 
me, tandis  que  les  modernes  ont  reconnu  que  l'ovule  était  au  contraire 
renfermé  dan*  cette  vésicole.  La  trompe  déjà  redressée  par  rapport 
à  l'ovaire  pendant  le  ouït ,  applique  son  pavillon  *ur  celui-ci,  dan* 
le  double  but  de  transmettre  le  sprrtno  fécondant  a  la  vésicule  de 
Gtaaf,  et  du  recevoir  l'œuf  de  l'intérieur  de  la  même  vésicule  rompue, 
pour  le  porter  dan*  la  cavité  de  la  matrice,  où  il  doit  se  greffer  et 
«'envelopper  de  la  membrane  caduque. 

L'idée  de  W.  Hunier  relativement  à  cette  membrane  était  qu'elle 
préexistait  k  la  descente  de  l'œuf .  et  que  celui-ci  s'en  enveloppait  en  y 
arrivant ,  comme  le*  viscères  abdominaux  ou  thoraciques  le  font  de  la 
séreuse  qui  le*  revêt.  Cette  doctrine  a  été  admise  généralement 
jusqu'à  M.  Coste,  Ce  jeune  savant  a  démontré  expérimentalement  sur 
les  mammifères  que  la  caduque  se  forme  au  contraire  aprè*  la  des- 
cente de  l'œuf  dut  la  matrice ,  ce  qui  change  tout  a-fait ,  comme  on  le 


Digitized  by  Google 


GAZETTE  MEDICALE  DE  PARIS. 


qui  se 


lia 


Toit,  l'explication  de  plusieurs 
question  de  la  génération. 

listons-nous  d'arriver  à  la  secoode  partie  de  l'ouvrage  de  M.  Flou- 
reos,  au  Traite'  d'ovologic. 

Après  quelques  généralités  et  un  exposé  bistoriqae  très-bien  (ait  sur 
la  découverte  de  l'œuf  des  mammifères,  l'auteur  aborde  dans  autant  de 
paragraphes  distincts  l'anatomio  des  élémens  constitutifs  de  l'œuf  loi- 
même.  Indépendamment  des  recherches  qui  sont  propres  à  M.  Flou- 
rens  concernant  l'ovologic,  cette  partie  de  son  ouvrage  se  distingue  par 
le  rapprochement  très- important  qu'on  y  trouve  dej'œuf  de  1  espèce 


naine  avec  celui  des  autres  classes  d'animaux.  11  s'est  surtout 
étendu  sur  les  particularités  du  cordon  ombilical  et  du  placenta  chez 
les  niamtmfcrcs. 

D.idj  un  mémoire  qu'il  a  récemment  lu  a  l'institut ,  M.  Flourcns  a 
démontré  que,  dans  la  race  humaine ,  le  cordon  ombilical  se  compose 
de  cinq  couches  très-distinctes  et  qui  sont  en  continuation  avec  les  dif- 
fère» tissus  tegumentaires  du  corps  du  fœtus,  savoir  :  il  que  le  feuil- 
let externe  de  Vamnios  se  continue  avec  l'épidémie  ;  a*  que  le  feuillet 
interne  amniotique  est  continu  avec  le  derme;  3*  que  la  première  lame 
du  chorioa  l'est  avec  le  fateia  superficialit  ou  tissu  cellulaire  sous- 
cutané  abdominal  ;  4*  que  la  deuxième  lame  du  chorion  l'est  à  son  tour 
avec  l'aponévrose  des  muscles  abdominaux  ;  5"  enfin  que  la  lame  cel- 
luleuse  sous-choriale  est  en  continuation  avec  le  péritoine. 

Tous  les  animaux  vertèbres  à  sang  chaud  possèdent  aussi  ,  d'après 
les  recherches  de  M.  Flourcns  ,  cinq  couches  membraneuse*  dans  le 
i  ombilical  ;  leur  disposition  de  continuité  avec  les  couches  tégu. 
,  cependant,  offre  des  variétés  en  rapport  avec  les  variétés  de 
ion  des  œufs,  et  que  l'auteur  fait  connaître.  Les  cinq  mem- 
>  engainantes  du  cordon  ombilical  avec  les  tégument  du  fœtus 
d'un  côté,  et  de  l'autre  le  pédicule  de  la  vésicule  ombilicale  avec  l'in- 
testin ;  l'ouraqne  ou  le  canal  de  l'allantoïde  avec  la  vessie;  les  vaisseaux 
umphalo  uiuw  ntériques  de  l'œuf  avec  les  vaisseaux  mesecttrique*  du 

ctablisVnt  de  la  manière  l/|>lus  évidente  la  connexion  cotre  le  feetus  ci 

mère  et  le  fœtus. 

M.  Flourcns  établit  comme  une  chose  incontestable,  d'apiès  l'auto- 
rité de  F.  d'Aquapeudcntc  et  ses  propres  recherches,  que  les  vaisseaux 
ombilicaux  des  mammifères ,  après  avoir  traversé  le  eborion ,  se  met- 
tent en  rapport  avec  le  plan  interne  de  l'utérus.  Naguère  encore,  dit-il, 
la  science  était  indécise  sur  le  véritable  mode  de  connexion  entre  le 
fœtus  et  la  mère.  Des  sa  vins  de  premier  ordre  admettaient  une  commu- 
nication directe  entre  les  vaisseaux  ombilicaux  et  utérins,  de  sorte  que 
le  sang  de  la  mère  circulait  daes  les  organes  du  fœtus 
tes  les  autres  parties  de  l'animal.  Le  fœtus,  < 
dans  sa  totalité  un  organe  surajouté  aux  organes  de  la  mere ,  pa 
raissait  un  phénomène  inadmissible  à  des  hommes  d'un  talent  supé- 
rieur. M.  Flourcns  ,  cependant ,  pénétra  la  véritable  cause  de  cette  di- 
vergence d'opinions.  C'est  que  la  communient  on  vasculaire  n'est  évi- 
dente que  die*  les  mammifères  à  placenta  unique  ,  tels  que  l'homme , 
les  rongeurs  et  les  carnassiers;  cher,  les  mammifères  a  placenta  multi- 
ple, tels  que  les  pachydermes,  les  solipèdes,  les  nmnnans ,  etc.,  on  ne 

des  vaisseaux  utérins  et  ombilicaux. 

L'opinion  de  M.  Floureos  sur  oc  sujet  est  nettement  formulée  : 
a  Un  nombre  variable  de  ces  terminaisons  artérielles  et  veineuses 
du  placenta  ,  dit-il ,  pénètre  dans  les  parois  utérines  et  se  continue  di- 
rectement avec  les  vaisseaux  utérins  ;  ces  ramifications  constituent  les 
vaisseaux  utéro-placentaires  ,  variables  par  la  quantité  et  le  volume 
dans  les  différentes  classes  des  animaux,  très-devcloppés  chez  les  ron- 
geurs et  l'homme,  plus  délicats  dans  les  carnassiers,  etc.  > 

Un  peu  plus  loin ,  l'auteur  ajoute,  en  parlant  du  placenta  humain  : 
«  Les  rameaux  villeux  du  ebonon ,  en  contact  avec  la  tunique  mu- 
queuse de  l'utérus,  se  développent,  pénètrent  cet  organe,  et  se  font 
jour  dans  les  vaisseaux  de  la  matrice  pour  établir  la  communication 
directe  du  sang  de  la  mère  et  des  vaisseaux  ombilicaux.  » 

L'opinion  sur  l'existence  des  vaisseaux  titéro-placcntaires  dans  l'es- 
pèce humaine  appartient,  à  ce  que  nous  croyons,  au  célèbre  John 
Huntcr  ,  frère  de  William  ,  auteur  du  traité  de  Méro-gravido.  La 
réalité  de  ce  fait  cependant  avait  été  contestée  depuis  ,  et  même  niée 
complètement  par  là  plupart  des  accoucheurs  et  anatoinistcs  modernes. 
Le  passage  du  sang  de  la  matrice  au  placenta  ,  on  ,  ce  qui  revient  au 
même,  de  la  mère  à  l'enfant,  se  ferait  par  simple  exosmose  et  endos- 
mose t  ce  serait  par  le  meinc  mécanisme  aussi  que  l'injection  sur  le  ca- 


davre passerait  de  la  mère  à  l'enfant  et  vice  versa.  L'existence,  cepen- 
dant, de  ces  vaisseaux  n'est  point  douteuse  pour  M.  Flourcns.  C'est 


11,  du  reste,  une  question  défait  qu 
vent  seules  résoudre. 

Si  l'on  demande,  en  attendant,  qu'est-ce  que  les 
placentaires  deviennent  après  l'aceonchement ,  M.  Flourens  répond 
qu'ils  s'oblitèrent  en  se  convertissant  en  petits  ligamens  ,  en  vertu  de 
cette  loi  de  l'économie  ■  que  tout  vaisseau  sanguin  s'oblitère,  se  ferme 
•  et  dégéoère  en  cordon  fibreux  lorsque  le  sang  ne  circule  plus  dans 
«  sa  cavité.  >  De  sorte  qu'après  chaque  accouchement  on  devrait  trou- 
ver un  certain  nombre  de  petits  rudimens  ligamenteux  à  la  surface  in- 
terne de  la  matrice,  dont  la  quantité  augmenterait  avec  le  nombre  de 
grossesses.  C'est  11  encore  une  chose  a  constater  dans  la  race  humaine. 

La  troisième  partie  de  l'ouvrage  de  M.  Flourens  1  trait  à  l'embryo- 
logie proprement  dite.  Cette  section  est  fort  courte,  eUe  n'a  que  six 

L'embivologic  comprend,  ainsi  que  la  valeur  littérale  de  ce  nom  l'in- 
dique, l'étude  du  développement  graduel  du  germe  en  totalité,  de  l'or- 
dre de  l'apparitioo  et  de  1  accroissement  de  toutes  ses  parties  et  l'orga- 
nogénie  proprement  dite.  Cette  partie  est  donc  très-vaste ,  et  suffirait ,  a 
elle  seule,  pour  fournir  matière  1  plusieurs  volume*.  M.  Flourens,  o*>. 
pendant,  s'est  borné  à  l'exposé  de  la  circulation  et  de  la  nutrition  fœ- 
tale. Cette  lacune  ,  qui  ne  peut  s'expliquer  que  par  le  défaut  de  temps, 
l'auteur  ayant  voulu  circonscrire  ses  dc'veloppemeus  à  l'espace  d'un 
cours  de  quelques  mois,  était  d'autant  plus  facile  a  combler ,  que  les 
matériaux  ne  manquaient  point  dans  la  science.  Les  beaux  travaux  or- 
ganogéniques  de  M.  Serres  surtout  étaient  dignes  de  prendre  place  dans 
ce  traité,  et  de  lui  servir  de  complément  et  d'ornement  1  la  fois.  La 
même  cause  rend  raison  du  laconisme  de  l'auteur  a  l'égard  des  travaux 
de  la  plupart  de  ses  contemporains.  Il  réparera  sani  cloute  ces  omissions 
lorsqu'il  publiera  une  seconde  édition  de  son  travail. 

A  part  les  omissions  que  nous  avons  signalées  ,  et  à  part  quelques 
longueurs  inséparables  a'un  ouvrage  rédigé  d'après)  des  leçons  orales, 
l'ouvrage  de  M.  Flourens  n'en  est  pas  moiosjune  production  remarqua- 
ble, pleine  de  frits  nouveaux  et  d'idées  originales,  qui  fera  attendre 

Patiemment  un  traité  complet  sur  la  science  de  la  reproduction  et  de 
évolution  des  animaux.  Les  auteurs  qui  viendront  après  lui ,  si  lui- 
même  ne  continue  pas  ses  recherches  sur  cet  important  sujet,  trouveront 
dans  soo  livre  une  foule  d'observations,  d'aperçus,  de  rapprochemens, 
auxquels  il  ne  manque,  pour  acquérir  l'autontc  et  la  certitude  de  dé- 
monstrations scientifique*,  que  du  temps,  de  la  patience,  et  une  conti- 
nuité d'investigations  ,  sans  lesquels  il  n'y  a  point  d'ouvrage  durable 
dans  la  science*  physiologiques. 


VAJUÉTÉS. 


—  ni  la  UTaorime  rr  oc  l'ci-micno»  des  calculs  umzas  ni  la 
vessie  ru  la  roacriox  lit rouA«Tii<,>ct  :  par  M.  J.-H.-D.  FnAic.  agréera 
la  Fscnllii  de  Montpellier.  Brodi.  in-8'<k  (U  pages.  Ce  travail  n'étant  qu'un  sim- 
ple projet  déjà  publie  dans  un  autre  journal,  nous  attendrons  que  l'auteur  appli- 
que ses  idées  sur  rbomme  vivantjpour  les  faire  connaître  arec  détail. 

—m»  «  CATHtrfaitai  simple  rr  roacé ,  et  «or  le  traitement  des  rclrccisse- 
mens  de  l'urètre  et  des  6slule*  urinaircs  ;  par  M.  MAToa  ,  de  Lausanne.  Seconde 
édition,  lin  vol.  io-8*  de  XXVIII-20/  paras.  Paris,  183*.  (3 ici  fUiUière.  La  pre- 
mière édition  de  cet  outrage  a  été  dëji  accueillie  Civorableineot  par  le  public 
médical.  La  seconde,  que  non»  irons  sous  les  jriu,  renferme  plusieurs  additions 
importantes  qui  recommandent  encore  davantage  le  livre  de  M.  Mavor. 

—  ara  le  catheteeiske,  en  réponse  à  une  lettre  dite  chirurncale  de  M.  Vi- 
das (de  Cassis)  ;  par  H.  Mato*,  de  " 
ne  de  verveet  de  vérité,  son  conter 


ne  se  prête  pas  à  l'analyse. 

vaiicxs  r-aa  l\ 
n'en  roiirr  ni  aotuai  TEuroaaiac;  pu  M.  Datât, 


,  A  l'une 
in  8'  de  SM  pa- 


ges. Paris,  1 836.  La  Gaietts  médicale  a  déjà  bit  connaîtra  le  procédé  de  M. 
Davat,  pour  oblitérer  1rs  veines  variqueuses,  a  l'aide  de  deua  aiguilles,  dont  l'une 
est  f-assre  sous  la  vrine.  l'autre  traverse  deux  fois  les  parois  de  ce  canal.  L'aalcur 
rapporte  dans  celle  brochure  une  vingtaine  de  faits  pratiques  à  l'appui  de  son 
procédé. 


Le  Rédacteur  en  chef,  Jules  GctW. 


WMS«.  —  iMPsuaium:  ïverat  kt  coju-aohib,  bue  du  cal-ju.n,  h°  4<i. 
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L»  Gaitna  uiauuit  ot  Psa*  [Gaxetlr  de  Manu  et  Clinique  rfw  Mviuuti  rrunes)  parait  tous  la  «molli,  ebaqne  numéro  est  compose  de  16  page»  n-r, 
32  colon**  et  équivaut  t  &  fcmlle»  in-8*.  L»  pni  de  1'aboonement  es»,  poor  Piru  et  le»  brptrtcmri» ,  de  -10  fr.  |t«r  an .  lu  fr.  pour  *  moi» .  et  I  u  fr.  pour  S 
mot».  Pour  l'Étranger.  44  fr.  U»  •bonnemens  ne  prirent  dater  que  du  romroencrraent  d'un  trimestre.  I"  Janvier.  <"  Avril,  I"  Juillet,  i"  Octobre.  — 
Onsaboone  •  Pan. .  au  bureau  d»  iourul .  rue  Pi>i,*—m,n.  n*  S  . et  dan»  le»  Dr|..rtemens .  cher  toi»  1rs  Directeurs  de»  ,.o  le».  —  On  ...  rrv,.it  que  le. 


I.  TasvAix  oatc.tMi's..  Maladie»  régnantes.  —  Discussion  de  l'Académie  relu  ne 
•  l'influence  det  pays  chaud,  «ur  la  phlbisie  -  Mémoire  pour  servir  a  I  his- 
toire des  réaction»  du  membre  inférieur  —  11.  Hrvcr.  nu  jocsi.it  s  ot  ui- 
mliii  .«..ut.  Observation  concernant  un  caillou  lomlié  dam  le  larja*  d'un 
enfant — Hernie  étranglée  — Nouveau  moyen  pour  inainlcuir  branle  1  ou- 
lerlurr  dis  ahci  s  —  Ol.servatiou  remarquable  A  une  double  fi>tu|r  recto  et 
>é>ieo-T«»in*le.  —  Trailemeot  de  qm  Iqucs-ime»  des  mala  lie*  do  cerveau  — 
Obsersation»  clinique».  —  Luxation  .le  U  tétc  du  radin*  en  avant.  —  Luxation 
incomplète  île  la  tète  du  radius  en  jiaut.  —  Trjileruent  des  mrvi  malrrnt  v»s- 
culaircs.  —  Oa»  d  empoisonnement  par  1"  moules.  —  Luxation  de  la  léte  du 
f.  mur  eu  avant.  —  Analisc  île  l'urine  d'un  diabète.  —  Observation  d'un  eu 


d'ossification  ■ 


nlni  du  tartre 


RcaiarnutM  sur  la  carJitc  rhimatnn.au.-.  III.  Timti  »■  intuicnni.  Académie 
de» sciences,  séance  du  1 6 decemhrc.  —  De  médecine,  du  47.  -Société  roya- 
le de  médecine  de  HoreWam.  -  IV.  Bin.ioc«»r«.L.  Coaapcadiiim  de  médecine 
pratique.  —  Ftutitio». 


HEVUE  GE>EltALE. 

JULAOIES    RÉCSASTrS.          Ul»Cl)SSIO*l    l>6   l'aCAHÉMIE  I»F.- 

1A11VE  A  l.'l.\FLi;E>CB  OES  PAÏt,  Cil  Al' RI  8l'R  LA  PiïTIII- 
«IE. 

11  existe  depuis  quelques  semaines  à  Paris  et  dans  plusieurs  dépar- 
'emetu  plu»  de  maladies  et  des  malidies  autres  q.ic  celles  qu'on  observe 


habituellement  pendant  l'hiver.  A  P.iris  1rs  alTo-tions  des  voies  respt- 
ratoites  sont  en  ttrs-giaud  nombre  et  elles  existent  sous  diverse»  formes. 
Lia  angines  ,  les,  bronchites,  l.s  catarrhes  pulmonaires,  les  pleuro- 
pneumunirs  ,  ont  rai  rtnrnt  clé  plm  fréquente*.  I-es  causes  de  ecrenou- 
villcmer.l  d'affections  communes  a  la  saison  ne  résident  pas  seulement 
dans  rinli  nsite  spoDtaiirc  d'un  Iroid  vif ,  suce  dant  à  une  lcm|>éraltire 
asset  douce,  et  dans  les  brusques  variations  de  l'atmosphère  auxquelles 
uou» avons  été  exposes  depuis  quelque»  mois:  il  faut  remonter  plus 
haut  :  c'ral  à  la  constitution  atmosphérique  de  l'automne  et  de  l'été  qu'il 
|  faut  deinaoder  compte  de  ce  qui  se  passe  aujourd'hui.  Les  pluies,  qui 
n'uni  ce>sc'  de  tomber  prn<l»nt  ces  deux  saisons,  ont  constamment  charge 
!  l'air  d'humidité  cl  ont  par  conséquent  diminué  la  tonicité  des  muqueu- 
1  ses  respiratoires.  Ci  11.  s-c i  affaiblies  cl  comme  ramollies  par  le  contact 
habituel  des  vapeurs  d'e  ai  n'ont  pu  ré-sistci  que  faiblement  à l'excitation 
j  brus  |ue  du  froid.  Ajoutons  que  le  système  cutané  lui-même,  en  perdant 
|  de  sa  tunicitc  sous  l  inQucuce  tic  la  même  cause,  icagit  faiblement  eon- 
t  tiv  le  froid  rt  laisse  répercutera  l'intérieur  se*  matériaux  de  résistance, 
et  avec  eux  1rs  rtérnens  cxcréraentiliels  qui  se  font  habituellement  jour 
ji.ir  la  voie  cutanée.  Ceci  n'est  point  une  hypothèse  ,  c'est  la  eoosé- 
quenre  physiologique  de  deux  faits  réels,  constatés  par  tout  le  moa  le, 
et  dunt  les  analogues  se  retrouvent  fréquemment  dans  l'histoire  de  la 
science  arec  des  eiïcts  semblables.  Un  clé  et  un  automne  humides  et 
pluvieux  amènent  presque  toujours  des  affections  calarr haies  et  en  pre- 
itiicre  ligne  celles  des  voies  respiratoires. 

Dans  plusieurs  drparlemena  les  affrétions  abdominales  prédominent 
depuis  quelque  teu  ps.  Les  fièvres  muqueuse» ,  la  dysrntérie  ,  ont  ré- 
gré  et  régnent  enroieavec  quelque  intensité  dans  plusieurs  contrées  de 
/est  et  du  nord  de  la  r'.ancc.  l'eut  cire  qoe  son»  l'influence  des  derniers 
froids  la  forme  ab  loininalc  a  fait  place,  comme  a  Pans,  a  la  forme  tho- 
racique,  sans  changer  le  fond  ou  la  nature  de  la  constitution.  Celle-ci 
se  traduit  non-seule  un  nt  par  quelques  acridrns  symptomatiques  spé- 
ciaux qui  n'échappent  pas  à  l'attention  des  bons  observateurs,  nuis 


rqul 


iïuillcton. 


aninvvLiSME  MtDiriL 


'  non.  en  lui  accordant  les  honru  ur»  de  l'interlion  ,  vnB» 
j'ai  rte  usn  heureus  pour  renrnnbrr  juste  et  ne  rendre  utile.  Je  n'ai  di 
;  gagner.  Ainsi  j'entre  en  matière. 

Je  vous  avouerai  d'abord,  mon  clier  confrère  ,  que  je  suis  fait  tout  an 
de  Petit-Jean,  et  fort  éloigné  de  pouToirdire  av«:  lui  : 

Ce  que  je  sais  le  mieut.c'eit  m-in  commencetnent 

Il  me  semble  qu'on  est  toujours  quelque  peu  embarrasse  pour  un  début  :  ce 
n'est  pas,  certes,  parce  que  le  sujet  que  j'ai  pris  pour  thèse  a  rte  ,  et ,  je  pourrais 
dire,  sera  toujours  juge  fort  disersemeot  :  car  je  n'ignore  point  que,  par  te  temps 
qui  court,  le  omriMuj  unanimii  est  cImssc  absurde  1  pretemlre  »ur  notre  pauirc 
globe  suhlunaire ;  mais,  quand  vous  saura  que  le jnnrtialisine  médical  va  flre  le 


j>ri'«  ItiJo. 


sujet  de  ma  glose,  vous  comprendra,  tout  ce  qu'il  peut  y  avoir  d  embarras  pour  la 
'  onune  qui  a'imagîoe  avoir  qiiclqn 


plume 
ilevoii 


•J'. 


iJe 


*  parce  qu'il  les  juge  utiles.  Le  journalisme 


en  t*le,  et  qui  croit 
'dical  '...la  matière 


Vwci  i 


<  lettre  .  moo  1res- nooort  confrère ,  que  vans  intituler»  comme  il 
:  l'essentiel  e»t  scolement  qu'elle  von»  p*rait»r  mériter  qu'on  lui  rlnr- 
<be  uii  litre  .  car  je  do  s  vous  prévenir  que  mes  réflesions  n'ont  rien  de  neuf ,  et 
ri«ilc_il  sur  un  sujet  qui  lui-même  n'e»t  |>a»  nomeaii  .  maisqui  vant  hieu  la  peine 
qsi'oo  s'rn  occupe,  tu  attendant  qu'un  plosliabile  le  fa»»e  ,  il  mrprrnd  «njnur- 
•t'Inn  fantaisie  de  sous  les  sooni»  tire  1  et  certes,  on  reconnaîtra  que  \r  ne  puis  m'a- 
dresser  à  un  juge  plu»  compétent  sur  la  matière  Après  Unit  .  m  je  m'abuse  .  en 
«ie,frereeliaritai  te  «,«»  escamotera  cette  epitie.  elj  y  |*r.lra;  une  erreur  ;  <i • 


e>t  ilelieate.  le  cliamp  vaste,  tes  oeuvres  du  passé'  nombreuses  et  variirs,  les  pro- 
messes de  l'avenir  belles  et  plrinrs  d'eiperame.  Quelle  ample  moisson  pour  une 
foule  d'intéressantes  considérations  que  je  nommerais  philosophique*  ,  si  je  ne 
eraig  aisde  paraître  trop  ambilieov.  et  surtout  si  j  avaisle  talent  de  faire  absou- 
dre mon  titre.  Mais,  il  fant  hien  l'avouer,  ici .  comme  en  toute  chose  bumaîne  . 
Vini|>crferlino  a  apjMeie  «onraeliet  :  la  inliqnc  avait  l>eau  jeu  .  et  vons  de'inea 
bien  qu'elle  n'a  pas  laisse  perdre  une  seule  rpigraninic.  A  l'entendre,  que  de  hVji- 
r/emiVi.'ilr»  base»  mobile.,  uuc  marche  incertaine  .  des  formes  defeclueuics  .  une 
coutestatde,  beaucoup  de  ténèbres  pour  un  peu  de  lumière»  !  Ingrntihtuc  . 
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même  par  des  variations  et  de*  exigences  thérapeutiques  dont  1rs  es- 
prits exclusifs  seuls  ne  lirnnrnl  pas  romplc.  Plusieurs  praticien»  éclai- 
rés ont  remarque'  comme  nous  que  1rs  symptômes  d'irritation  et  d'in- 
Qainmatioo  ordinaires  sont  traverses  pardrs  douleurs  insolites  de  for- 
me rhumatismale,  et  qui  prennent  quelquefois  l'apparence  d'accès  pé- 
riodiques Ces  phénomènes  appartiennent  à  un  élément  de  causalité 
autre  que  l'action  présente  du  froid  ,  car  ils  précèdent  souvent  la  forme 
congeslioDnclle  ,  et  lui  survivent  quand  la  médication  locale  a  dissipé 
cette  dernière.  Lis  puig.itifs ,  1rs  toniques  rt  même  les  antipériudiqurs 
ont  clé  employés  avre  succès  suivant  l.s  indications,  et  leur  efficacité  a 
prouvé,  c»mm<  toujours,  la  vérité  de  l'axiome  impérissable  :  naturam 
morborum  ostendit  curât io. 

Oo  a  observé  aussi  depuis  une  huitaine  de  jours,  à  Paris,  un  grand 
□ombre  de  scarlatines.  Celle  maladie  parait  même  régner  épidéinique- 
menl  dans  certains  quartiers.  Oo  cite  plusieurs  pensionnats  où  les  trois 
quarts  des  élèves  en  ont  été  atteints.  La  naturelle  l'affection  n'est  point 
grave  :  elle  n'a  doou';  lieu,  jusqu'ici,  à  aucune  terminaison  funeste.  Les 
praticiens  sage*  ne  lui  opposent  qu'une  médecine  d'expectalion,  à  moins 
qu'elle  oc  >e  complique  d'aff  étions  pulmonaires  :  dans  ce  ta*  roéoie  , 
ils  sont  sobre.»  d'cvaciations  sanguines,  parce  qu'ils  savent  que  la  pneu- 
monie searbiineuse  cumulande  une  grande  réserve  sous  ce  rapport. 

4  propos  de  l.i  scailaiinc  régnante,  qoetques  personnes  ont  justement 
rappelé  que  la  n  c>nr  ma'adie  avait  régné  pendant  les  plusgramles  cha- 
leurs de  l'été  rln  n.cr,  mais  avec  un  caractère  de  gTavité  bien  différent. 
A  celle  r'|<o  |ur,  le  quart  ou  le  tiers  mi  ne  des  sujets  succombaient,  quel- 
que médication  qu'o  i  employât  ,  et  surtout  quand  on  employait  la  mé- 
thode antiphlogislique.  Aujourd'hui  ,  presque  tous  guérissent  d'eux- 
mêmes;  c'est  qu'il  y  a  d  os  la  diffé.vnee  des  conditions  atmosphéri- 
ques, peut-être  aussi  dans  la  différence  d'intensité  de  la  cause  spécifi- 
que, des  démens  de  variation  qui  constituent  en  tout  temps  les  premiè 
res  conditions  de  la  curabilité  des  maladies. 

Il  règne  en  ce  moment  à  Londres  une  épidémie  de  fièvre*  typh  ides, 
surtout  dans  les  établis  emrns  industriels.  Nous  attendions  pour  nous 
fixer  sur  les  caractères  pathologiques  de  la  maladie  que  h  s  journaux  de 
médecine  anglais  en  aient  donné  la  description.  Jusqu'ici  cous  sommes 
forcés  de  nous  en  tenir  aux  rer  seigoemeos  vagues  fournis  par  les  jour- 
naux politique» ,  qui  aeriiseot  un  très-grand  nombre  de  malades  et  une 
mortalité  usez  considérable.  I  a  même  chose  parait  se  passer  a  Naplcs. 
On  a  obseivé  à  la  suite  du  choléra  une  affection  <ie  forme  dysentérique 
presque  aussi  grave  que  le  choléra  lui-même  ,  puisqu'elle  fait  périr  la 
plupart  des  iniividus  qui  eu  sont  atteint*. 

L'Académie  de  nié  iecinr  a  décidé  dans  sa  dernière  séance  un  point 


important  de  pathogénie.  Il  était  question  de  demander  aux  médecios 
des  pays  chauds  des  re  nsrigncinens  concernant  l'iuQuence  de  leur  cli- 
mat sur  la  phthisie  pulmonaire.  M.  Louis  a  rédigé,  au  nom  d'une  com- 
mission ,  une  espère  de  cadre  formule  ,  indiquant  1rs  points  sur  lesquels 
l'Académie  désire  cire  éclairée.  Le  projet  a  donné  lieu  à  une  discussion 
assez  intéressante  ,  mais  semblable  a  toutes  celles  qui  ont  lien  dans  cette 
savante  assemblée.  Chacun  a  dit  son  mot  pour  ou  contre  le  rapport  ;  les 
uns  le  trouvant  trop  vague,  1rs  autres  trop  explicite  ,  d'autres  l'accu- 
sant d'omissions  importantes,  et  quelques  un*  lui  rrprochaal  le  défaut 
contraire;  chacun  a  produit  à  celte  occasion  de*  faits  plus  ou  m-in*  ira- 
jsoitans  et  nouveaux.  MM.  l'crrus  et  Cruveillii.  i  ont  communiqué  des 


observations  intéressantes  sur  la  curabilité  de  la  phthisie.  Il  résulte  des 
recherches  nécroscopiques  de  ces  deux  bibiles  praticiens  qu'il  n'est 
pas  rare  de  rencontrer ,  à  la  Salpètrière  et  à  Bicêlec ,  d'anciennes  ca- 
vernes tuberculeuses  cicatrisées  dans  les  po  imsos  des  vieillards.  Lacn- 
nec  avait  déjà  signalé  ce  fait ,  mais  comme  exceptionnel .  MM.  Ferras  et 
Cruvcilbier  l'ont  observé  avec  une  fréquence  qu'on  n'avait  pas  soup- 
çonnée jusqu'alors.  Ces  remarques  peuvent  conduire  à  un  brau  travail, 
à  la  recherche  des  conditions  susceptibles  de  produire  la  cicatrisation 
des  cavernes  tuberculeuses.  D'autres  membres  ont  communiqué  des 
faits  qui  prouvent  que  l'influence  du  climat  sur  la  pbtbisie  est  très- 
marquée.  Aux  observations  qu'ils  ont  rapportées  ils  auraient  pu  en 
ajouter  beaucoup  d'autres  déjà  consignées  dans  la  science ,  et  qui  prou- 
vent que  l'opinion  admise  par  la  plupart  des  médecins  n'est  pas  sim- 
plement un  préjugé.  Ainsi  on  lit  dans  Anesb  y ,  qu'à  l'île  de  Ceylan  , 
des  régi  mens  anglais ,  composes  en  partie  d'Africains  et  de  soldats  ve- 
nus d'Europe ,  se  trouvaient  décimes  les  premiers,  paice  qu'ils  habi- 
taient un  pays  plus  froid  que  le  leur,  par  des  affections  tuberculeuses 
du  poumon  ;  les  seconds,  au  contraire  ,  par  de*  maladies  aiguës  du 
foie  et  de  l'intestin ,  parce  qu'ils  se  trouvaient  dans  des  conditions  d'sc  - 
climatemeot  tout  à-fait  opposées.  1/ Académie  doit  se  rappeler  aussi 
l'intéressant  mémoire  lu  en  1 83 1  dans  une  de  ses  séances,  par  M.  Ray- 
naud  ,  sur  r affection  tuberculeuse  dessinées.  Ce  médecin  afTumcque 
||  sur  vingt  sujets  et  disséqués  par  lui  à  la  ménagerie  du  Muséum 
d'histoire  naturelle,  dix-neuf  avai>nl  succombé  à  la  phdiiste  tubercu- 
leuse. L'observation  précise  de  M.  Raynaud  est  confirmée  tous  les  jours 
par  la  mort  des  animaux  originaires  des  pays  chauds. 

Quant  au  projet  d'instruction  rédigé  par  M .  Louis, il  devait  quoique  bien 
fait,  provoquer  1rs  deux  ordresde  reproches  n  u  lui  ont  été  «dressés.  Il  dit 
trop  ou  trop  peu.  Ce  n'est  pas  que  I  auteur  n  y  au  formulé  un  bon  nombre 
des  points  sur  lesquels  il  importe  d'être  fixé;  mais,  par  cela  même  qu'il 
en  omet  un  grand  nombre  d'autres ,  il  eût  mieux  valu  demander  tout 
simplement  aux  correspondais  de  l'Académie  de  lecbelther  l'influence 
des  climats  chauds  sur  la  phthisie  pulmonaire.  Pour  les  esprits  capables 
d'éclairer  ce  point  de  pathogénie,  le  programme  de  M.  Louis  est  inu- 
tile ou  plutôt  il  serait  nuisible,  car  il  les  conduirait  à  omettre  une  foule 
de  particularités  qu'il  est  impossible  de  prévoir,  loin  des  circonstances 
dont  on  demande  la  détermination  ;  rt  pour  les  esprits  incapables,  celte 
formule,  quelque  ixplicidequ'ellesoil.oe  conduira  à  auc  r  résultat.  La 
preuve  de  ce  que  nous  disons  se  produit  tous  Ira  jours  en  médecine  ; 
on  professe  partout  que  l'observation  esl  tout  ,  ros  livres  smm  pleins 
d'observations  modèles,  et  pourtant  combien  peu  de  gens  savent  voir 
dans  une  maladie  ce  qu'on  leur  dit  y  exister  ;  c'est  que.  malgré  les  meil- 
leurs guides,  il  n'est  donné  qu'à  un  petit  nombre  de  lirrdans  le  livre  de 
la  nature,  et  ceux  qui  sont  doué,  du  regard  qui  fait  aperccvo.r  ses  ma- 
nifestations, n'ont  que  faire  des  formule»  rédigées  pour  comprendre  ce 
qui  a  déj»  élé  vu  et  observé;  formules  de  conlrôîes  ,  mats  incapables 
d'aider  à  dérouvrir  des  faits  et  des  rapport*  nmivea'  t..  Ainsi,  M.  Louis, 
à  qui  personne  ne  rontestera  une  grande  li.ilnVlé  d'il*  les  recherches 
relatives  à  la  pbtliisie  pulmonaire,  une  cunnaisMine  approfondie  de  ce 
que  la  science  possède  sur  re  point  dr  pathologie,  u'a  pu  prévoir  qu'un 
très  petit  nombre  des  fiitseldes  r.ippoits  qu'un  bon  ubstrvatrur  ren- 
contrera dan*  l'examen  de  l'influence  de*  climat* 


peinent  et  la 


chauds  sur  le  dévrlop- 
dc  la  phthisie  tuberculeuse.  Ce  que  l'Académie 


pure  infralitude  que  tout  cela,  mon  cher  confrère  !  Il  n'y  a  là  ries  qui  doive  nous 
effriter  :  plus  l'envie  crie  fort ,  plus  elle  »e  trahit  :  il  y  a  longtemps  qu  on  a  avan  - 
ce  que  le  mérite  seul  a  des  ennemis  :  il  faut  en  croire  sur  cela  la  sagesse  de  nos 
pères,  Plutarque  oons  "lit  «l'une  ■lanière  très-pittoresque  :  L'omir.  mil  ceux 
qui  Marchent  nu  <alcit,  t'envie,  ceux  qui  mnrehen  -  »  In  gloire. 

J  aurais  bien  désire  >ons  esquisser  à  nu  façon  une  histoire  un  journalisme  mé- 
dical; maisjr  oe  suis  qu'un  profane  qiù  n'a  pas  droit  d'entrer  au  doclc  domaine, 
cl  qui  ne  jouit  pasdupris.lcee  de  pouvoir  accumuler  foc  e  citation»  de.  latrshasar- 
daes  ou  mènied'aoleiin  qu'il  n'aurait  |ias  lus.  El  d'aitleur,  il  s  aurait,  eu  vente  , 
conscience  à  ne  rien  laisser  à  faire  a  nos  crudils .  hililiof,r.ipties,  et  autres  savans 
croque  litres  fret  jalsni\  de  leurs  prérogatives  .  qui  seront  coehar.tr»  de  pouvoir 
noua  rithiler  leur»  arides  catalogues.  Comm-  cependant ,  vraie  on  fausse,  1  érudi- 
tion est  a  l'ordre  du  jour,  je  ne  manquerai  Pi»  iiieessimtueol  de  vous  étaler  aussi 
une  gigantesque  «triclle  d'ouvrages  plu»  ou  moins  bit.  rog  n.  s,  sans  vous  dire.  Dieu 
entendu,  où  Je  l'aurai  copiée;  car  ce  serait  manquer  a  I  usage,  l'atieuie  donc  . 
mon  cher  csmfr.  re  !  Si  je  pui<  Taire  la  contrebande  .  vous  n  s  |icrdf«  rien  pour 
attendre,  et  je  .uns  eu  donnera,  dans  toute»  le»  laitues .  sauf  à  renouveler  à  moi 
seul  le  Cul  de  l'antique  tour  île  Babel.  ... 

Ainonrd  oui.  jt  passe  au  plus  presse.  Par  politise  je  devrais  commencer  par 
la  Gaxi  tie  aimua;  i  l  je  tien»  lro|>  un  bons  usages  pour  manquer  a  ce  qu  ils 
csiicot  Elle  a  d"ailleur>  desdruiu  iinoiite-Ublrs  j  celte  prrrngalive  .  si  tant  est 
qu'il  s  ait  I»  quelque  «bute  de  M-mMible.  El  ,  s'il  le  rallail .  je  débuterais  ainsi 
d'autant  oins  volontiers  que  Injustice  est  ici  en  parfaite  harmonie  avec  li-.itc»  les 
e.irenre'de  l.tiui.ctte  Mus  telle  n'est  pat  la  marche  uueje  me  propnvt  de  su, 
vre    H  a*  »cu<.  «•««««  fu>»-  ""'occuper  que  de  considérations  (roeralcaet  de  res.il-  j 


lais  d'ensemble  i  plus  tan],  nous  descendrons  dans  l'histoire  et  l'appréciation  des 
services  qutrluque  recueil  a  rendus  a  la  science  ;  en  attendant,  loisible  à  chacun 
de  s'atlriùtirr  tuute  la  part  qu'il  voudra  dans  l'œuvre  commune  ;  mais  permis  en- 
suite à  la  crinque  impartiale  de  venir  ,  la  balance  à  la  main  ,  |*»er  les  titres*  la 
reconnaissant»  uublinne. 


On  a  voulu,  s  il  m'en  soutient,  assimiler  le  journalisme  méJieal  à  un  prisme 
in6dèle  qui  colore  et  altère  I  apparence  des  obj<-l>  qu'il  représente.  Cela  fùl-il, 
quelle  médaille  n'a  pasde  revers?  quelle  rrutre  humaine  ne  |>orte  le  cachet  de  l'im- 
perfeetion  ?  Mais  ce  n'c*t  point  ici  le  lieu  de  chercher  de  pareilles  eseuses;  il  enl 
rie  à  la  fois  plus  eqsiitahle  et  i  lus  exact  de  le  comparer  à  une  admirable  lentille 
qni  recueille  el  concentre  les  ratons  rpars  de  la  science,  et  en  constitue  un  ma- 
gnifique faisceau  de  lumière. 

»i  j'étais  puète,  mon  cher  confrère,  je  ferais  un  beau  parallèle  entre  le  jour- 
nalisme ei  te  Mslril  qui  répand  se»  rasons  sur  tous  les  poiols  du  globe.  Bien  en- 
tendu que  je  ne  parle  |ias  du  journalisme  politique  ;  sa  destioée  est  bien  dilTcrente. 
Tout  utile  qu'il  est,  s'il  brille,  c  est  comme  un  éclair  ;  il  passe  et  ne  laisse  pas  de 
traces;  personne  ne  s  informe  le  lendemain  de  ce  qui  a  été  dit  la  veille;  il  n'a 
qu'un  présent  éphémère. et  il  n'a  point  dépasse;  il  faut  vraiment  du  dévoue- 
ment aux  hommes  d  esprit  pour  jeter  dans  ce  gouffre  des  oeuvres  de  taleot  qu'on 
nuhhc  dé»  qu'elle»  ont  vu  le  jour.  Civet  nous,  il  n'en  est  point  ainsi  ;  le  néant  el 
la  nouveauté  ii'esereent  pas  un  empire  aussi  ttranniquej  le  présent  ne  fait  point 
oublier  le  pW;  I  un  sert  d'appui  et  de  confirmation  à  l'autre  ;  le  journ, 
laisc  des  traces  profondes  ;  les  oeuvres  qu  oo  lui  confie,  il  les  reçu 


le»  enregistre,  et  leur  doooe  une  place  dans  la  < 
pertoireoù  la  théorie  et  l'expérience  puisent  à  | 
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avait  de  mieux  à  f  ;re,  selon  nous,  c'était  de  stimuler  le  trie  d«  ses 
corre*poodans,  eo  leur  montrant  U  h-ute  importance  du  sujet  ;  cVuit 
de  leur  demander  des  faits  précis  sur  toutes  les  circonstance*  qui  s'y 
rattachent,  mais  en  ne  préjugeant  pas  ces  circonstances,  parce  que,  nous 
le  répétons,  il  existe  sur  1rs  lieux,  en  présence  des  élémens  »  détermi- 
ner, une  foule  de  circonstances  et  deconditions,  que  le  véritable  observa- 
teur seul  peut  saisir,  et  dont  il  peut  seul  calculer  les  influences  relati- 
ve» ;  tandis  qu'avec  la  science  la  pl  .s  profonde  et  l'esprit  le  plus  sa- 
gacc,  il  est  presque  impossible  .  loin  des  circonstances  où  se  trouve  le 
problème  à  déterminer,  de  prévoir  autre  chose  que  des  conditions  ba- 
nale* :  ces  conditions  ,  communes  a  l'histoire  de  toutes  1rs  maladies  , 
sont  quelque  chose  sans  doute  ,  mais  leur  appréciation  comprend  sou- 
vent une  foule  de  particularités  qu'il  n'appartient  qu'aux  esprits  élevés 
de  démêler  et  d'apprécier  dans  leurs  rapports  respectifs  et  au  milieu  des 
;  où  elles  se  prodi 


la  gravité  des 


<|u'clles  entraînent,  pour  sentir  de  suite  de  quelle 


MÉDECINE  OPÉRATOIRE- 
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du  membre  inféruscr  ;  ou  considérations  chirurgi- 
cales sur  quelques  nouveaux  cas  de  résections  pra- 
tiquées, «oit  dans  la  contiguïté,  soit  dans  la  conti- 
nuité des  os;  par  M.  I'étrequix,  D.-M.  P. 

Les  réfections  forment,  en  médecine  opératoire  appliquée,  une  ques- 
tion pleine  d'intérêt  et  d'actualité;  on  ne  peut  disconvenir  que  toutes 
les  parties  de  bur  histoire  n'ont  pas  été  également  élucidées ,  et  il  est 
permis  de  croire  qu'il  y  aura  beaucoup  à  g  igner  pour  la  chirurgie  dans 
l'étude  de  plusieurs  points  de  doctrine  qui  s'y  rattachent.  C'est  une 
branche  de  l'art  qui  mérite  aujourd'hui  une  attention  toute  particulière, 
à  cause  de  l'extension  qu'elle  parait  devoir  prendre  et  des  modifications 
heureuses  que  le  perfectionnement  de  nos  inslrutneul  permet  d  y  intro- 
duire. C'est  sous  ce  double  rapport  d'utilité  ,  que  de  nouv.lles  recher- 
ches sur  ce  sujet  seraient  à  désirer  pour  les  conséquences  pratiques 
qu'elle*  peuvent  avoir.  C'est  dans  ce  ont  que  le  travail  suivant  a  été 
entrepris. 

Par  une  singularité  asset  commune  dans  l'histoire  médicale,  il  se 
trouve  que  ce  sont  précisément  les  grandes  opérations  de  ce  genre  , 
c'rjt-i-dirc ,  en  d'autres  terme* ,  celles  qui  ont  le  moins  de  cas  d  apj>li- 
ration,  qu'on  est  appelé  à  pratiquer  le  moins  fréquemment ,  ou  qui  sont 
à  la  porté  du  plus  petit  nombre  ,  qui .  rn  général,  ont  été  le  mienx  élu  - 
ailées.  Il  reste  peu  a  dire  sur  1rs  résectioos  des  uuxiilairrs  inférieur  et 
supérieur , du  col  de  l'omoplate,  du  sternum,  des  côtes,  etc.  ;  mais  il 
y  *  une  foule  de  résections  moins  brillantes  et  fort  utiles ,  qu  un  a  |  lus 
on  moins  négligées ,  et  qui  cependant  mént-nt  d'autant  mieux  de  fixer 
l'attention  que  l'application  s  en  trouve  souvent  indiquée,  et  qu'elles 
provent  devenir  usuelles  dan»  le  pratique  chirurgicale.  C'est  de  celles- 
là  surtout  que  je  veux  m'occupes  dans  ce  mémoire;  on  ne  saurait  trop 
insister  sur  tout  ce  qui  peut  être  d'une  utilité  de  tous  les  jours. 

Il  suffit  de  réflérbir  uo  instant  à  l«  longueur  des  maladies  drs  os  ,  i 
l'opiniâtreté  qu'elles  opposent  d'Iubituie  à  toutes  les  médications ,  cl  à 


importance  est  un  moyen  opératoire  qui  conduit  a  le*  enlever  complète- 
ment, et  a  convertir  les  ulcères  el  les  fistules  du  o'ssn  osseux  rn  une 
plaie  simple  qui  permette  une  gnéi  ison  rapide.  I.es  résections,  employées 
dans  le  cas  de  carie ,  de  oeVro'e  on  d'autres  altérations  organique*  , 
mèneut  généralement  à  ce  résultat.  C'est  précisément  de  ce  genre  d'opé- 
ration que  les  tentés  sur  la  matière  se  sont  le  moins  occupes ,  et  il  pa- 
rait avoir  été  plus  rarement  m>s  en  pratique  que  les  autres;  cependant 
c'est  à  coup  sûr  le  plus  fréquemment  indiqué,  et,  lorsqu'on  aura  défi- 
nitivement élabli  le  parallèle  chirurgical  des  résection*  et  des  amputa- 
tions, ce  sera  aussi  le  plus  ordinairement  employé. 

Aujourd'hui  surtout  quels  perfection  à  laquelle  on  a  porté  les  il 


riens  auquel  t'adressent  et  cent  qui  donnent  el  ceirs  qui  deroaotenl  :  ce  sont  les 
archives  où  b»  gloires  paasres  et  contemporaines  sont  veoiacs  drftoser  bar»  titres 
La  preste  radicale  forme  uue  tribune  retentissante  mi  haut  placée  pour  être 
v»e  de  toute»  part»;  les  orateurs  v  accourent  en  foute,  1rs  opinions  se  heurtent . 
fc^oetnne»  »e  croisent .  et,  chose  heiiTruse  et  digne  de  remarque,  dans  celte 
bile  permanente  dei  oeuvres,  il  n'est  personne  nui  ne  s'instruise,  tout  en  répan- 
dant les  coonaissanrts  qu'il  a  acquises  I.  erreur,  eo  proie  s  t'csjwriencc .  se  dè- 
trait  d'elle-même  ;  de  ce  choc  des  intelligences  la  vente  finit  to«|ours  par  surgir , 
et  de  Large»  enseipieraens  descendent  de  celte  tribune  sue  tous  les  points  du  (tube 
civilise. 

C  est  ainsi  «n  gvmase  où  «e  préparent,  se  forment  et  s'esercent  nos  écrivains 
oèdicaat  ;  et  qui  oserait  soutenir  que  nos  richcs«ev  en  celle  matière  soient  si 
grandes  qu'on  |uu*je  négliger,  je  ne  dirai  pas  de  tri  entreleme.  mais  même  de  les 
accroitre  ?  qui  voudrait  se  charger  de  funtUT  aujourd'hui  une  pléiade  médicale  ? 
Ilrlat  !  S  part  quelques  exceptions  oialheiirrusemcnl  trop  tares,  la  barbarie  a  plot 
on  moins  envahi  les  ceovrr»  de  I»  vience,  rt  je  douie  fort  qu  en  ce  genre  la  Fran- 
et  pat  a  présent  rnuroerer  ses  sept  sages.  l.'irre«|>oi»alMiitc  nicvtirab ,  mon  cher 
confrère.  n'e»t  réelle  qee  vis-à-vis  île  t  A«adrroie  (rancai<e;  nous  en  osons  lar- 
gement, il  Tant  l'avouer,  et  j'estime  que  nous  defous  non»  reganbr  comme  fort 
beureui  qu'il  n'existe  pas  un  tribunal  grammatical  correctionnel,  comme  «m  a  eu 
b  générosité  de  nos»  en  donner  sur  tant  d  antres  matières.  Oor  de  délits!  que 
de  conspiration».,  contre  le  dictionnaire!  Que  de  cimes  de  lèse  bague  !  Ose 
d'attentats  portés  S  l'inviolabilité  ..  ab  la  grammaire!  Certes,  b  legisUtioa  nou- 
velle ne  serait  pas  moins  rithr  que  srs  venir»  aimes,  et  pourrait  |cul-ètrc  leur 
disputer  le  pas  s'ec  avantagr  Qui  sait  aussi  «,  en  comparaison  des  peines  afttic- 


menj  a  détruit  ou  affaibli  une  partie  des  reproches  qu'on 
soonablem/nt  adresser  aux  résections,  il  importe  de  revenir  sur  cette 
crave  question.  ]l  faut  avouer  que  les  scies  du  docteur  Hejoe  et  de  M. 
Martin,  que  l'iostitul  vient  de  mentionner,  font  espérer  uo  véritable 
pi  ogres.  Si  l'on  songe  que  cette  dernière,  notamment,  permet  de  scier, 
de  creuser ,  de  perforer  rt  de  réséquer  1rs  os  en  tous  sens ,  sans  qu'on 
soit  obligé  de  les  découvrir  sur  deux  faces  opposées ,  comme  cela  avait 
lieu  jusqu'à  ce  jour  ,  on  concevra  les  petfrciiunnrmen*  que  l'art  doit  su- 
bir ;  la  question  a  réellement  changé  ;  et  il  est  évident  qu'a  l'heure  qu'il 
est,  les  résections,  pouvant  exactement  oe  porter  nue  sur  les  points  ma- 
lades ,  sans  que  l'ablation  simultanée  ou  le  décollement  complet  des 
parties  qui  les  entourent  soicot  nécessaire*,  sont  de  cette  manièie  deve- 
nues plus  simples  et  plus  facihs  à  txéoutrr. 

Ce  sera  doue  un  progrès  réel  que  de  les  introduire  plus  largement 
dans  la  pratique  chirurgicale  ,  toutes  les  fois  qu'elles  seront  bien  indi- 
quées ;  et,  comme  elles  ont  pour  but  dr  conserver  l'usage  des  membres  que 
l'amputation  sacrifie,  à  côté  du  progrès  de  l'art  il  y  aura  encore  un  but 
de  philanthropie.  Les  résections  étant  d'ailleurs  des  opérations  essen- 
tiellement variables,  suivant  1rs  cas  qui  1rs  réclament  et  les  légions  où 
elles  s'effectuent,  et  le  chirurgien  étant  obligé,  pour  ainsi  dire,  d'im- 
proviser lo  procédé  d'après  les  circonstances,  les  observations  suivantes 
pourront  être  de  quelque  utilité  pour  servir  de  guide.  Elles  ont  toute* 
trait  aux  membres  pelviens  sur  lesquels  il  y  a  le  plus  de  controverse*. 

5  1.  BUECTlOdl  Dans  la  contiguïté. 

J'appelle  résections  dans  /as  contiguïté  celles  où  il  y  a  toujoori  ttte 
surface  articulaire  attaquée  ou  comprise  dans  le  fragment  d'os  qu'on  en- 
lève. 

Tout  le  monde  sait  ce  qu'on  entend  par  résections  dans  las  continui- 
té ;  le  root  emporte  la  définition.  Les  ti ois  dernières  observations  i  i  )  de 
ce  mémoire  forment  une  variété  importante  de  cet  ordre,  rt  pourraient 
s'intituler:  résections  partielles  dans  la  continuité  ;  elles  s  effectuent 
par  un  seul  trait  de  srie  ,  rc  qui  rend  inexacte 'a  définition  qu'on  donne 
d'habitude  des  résections  que  j'ai  nommées  dans  la  contiguïté. 

i*  atsEtTton  nu  mehie»  isxtatamiei). 

Les  chirurgiens  ont  beaucoup  discuté  sur  la  question  de  savoir  s'il 
vaut  mieux  faire  la  résection  complète  ou  évulsion  du  premier  utclatar- 

(I)  Je  vous  parler  des  observations  v  ,  vi  el  vu. 

tives  du  nouveau  code,  c'eût  été  quelque  chose  que  le  châtiment  qn'inflicrait ,  au 
Icmos  ,1e  Caligula.  b  fameux  Ir.honal  de  Lion  dont  a  parte  auvcnsl. lltul  avoua r. 
mon  cher  confrère,  que  cetle  vieille  loi  nous  eût  épargne  I  eiuuu  de  bien  des  lec- 
tures et  trot  singubirement  diminué  b  drUige  «le  mauvais  livres  dont  on  nous 
inonde.  Aujourd'hui,  qu'on  s'évertue  a  ressusciter  le  fasse,  je  vous  ferai  observer 
que  personne  n'a  demande  jusqu'ici  1.  r.  haUblatiou  du  code  Ijontiais  ;  U  faut  bien 
que  1rs  auteurs  v  aient  quelque  intérêt.  , 

Fii  bien  '  1  défaut  d'un  pareil  tribunal,  le  journalisme  s  est  chargé  de  cette 
Urhc-  îles-  toujours  U.  comme  une  sentinelle  vigilante  .  pour  nous  servir  de 
guide  (  il  arrête  au  passage  Mules  les  nouveauté»,  il  prend  pour  loi  I  cocu,  de  la 

i  lecture  des  m.cîian»  ouvrages,  e.  l-icu  sait  .part  en  est  le  Bombe.  !  .1  s  immole  en 
notre  lavoir:  il  assume  sur  sa  tète  les  malédictions  des  auteur»  qu  I  caiaxtamne.  rt 

I  vous  savea  que  bsreuronves  ont  toujours  rte  fort  «craindre;  il  étudie  .  il  ana- 
Ivse.  il  juge  :  et  nous  avons  l'avantage  de  trouver  une  «vivre  acbcTce.  sans  avoir 

b  lieue^bbgltmnsnr.o  itnel,i  ^^^JSJS^Lf^l 
.1'..,  il»  lirrnl  le»  lrr.nrs  .b  bur  érudition  ,  c  est  la  tuoliographie  ou  ils  viennent 
^runtér  «»e   s  ^e  de  leur  appareil  scicnt.Uoor.  Ou.  de  ritat.on,  ou.  „c  fa, 
t Z  sur  la  foi  d  ■  ne  table  de  mal.,  re 1  0«c  de  mm.,  rappelés  d  .prudes  «t.  eue. 
Que  de  Cl,  copies  sur  des  castes  !  Qoc  d  ouscage»  ...l-se,  s.r  de  simpks  es- 
tr.it.  !  One  d'. Valais  |».lvgl  illev  d».  a  la  pal«uee  de  transcrire  Ici  re  pari te.O*. 
'/>•*■"'"  ^    ■  ,        oots  recunls  e«  langue  élraitj;i-re  !  M<«  in  i . 

^irr:».^ 
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»t.n  en  conservant  le*  pha'auges ,  que  d'en  pialiquer  l'amputation  dan* 
la  continuité,  ni  enlevant  le  gros  orteil,  avec  on  sans  la  modification 
indiquée  par  M.  Richeraul .  el  qui  consiste  a  en  scier  la  lèle  en  bec  de 
fltl  e.  M  Rlandin  surtout  a  foilcni  -nt  insisté  sur  l'utilité  qu'il  y  avait  à 
cnwrver  le»  phalsnges  toutes  Ira  fui»  qu'elle»  peuvent  l'ère  ,  rt  il  a 
fait  remarquer  avec  raison  que  de  cette  manièic  le  ped  gardait  un  point 
d'appui  beaucoup  plu»  solide  (i;. 

M.  Barbier  ,  du  Val  de-GiAcc  ,  parait  avoir  exécuté  cett;  opération 
l'uo  des  premier* ,  en  i  ,  dan»  un  cas  de  luxation  irréductible  ;  il 
enleva  l'os  en  lai»sao'  le  gros  orteil  ;  et  M.  Beaulïl»,  qui  a  publié  le 
Tait  en  ■  "çi*  ,  dit  que  le  malade  fut  curnplétcment  guéri  un  bout  de  .,o 
jours.  Déjà  Mouro  avait ,  avec  un  pl<  in  succès ,  cvulsé  ce  me  atarsun 
tout  entier  dans  un  cas  de  carie;  et  cette  opération  se  trouve  positive- 
ment  indiquée  par  HiT-dc-I.ecd»,  lonuae  l'a  prouvé  M.  Vrlpcaii. 
t.Vid.  opir.  .  ttf3i,  1-455. )  Voici  un  nouveau  fait  qui  pouna  contri- 
buer à  éclairer  U  question. 

Oaa.  t.  — Vu  n»l.;..n.  âgé  de  St  an*,  d'mie  bonne,  constitution,  entra  à  1a  Pitié 
avec  une  tamrur  développée  sur  la  face  dorsale  du  iirs-roier  métatarsien  fauche. 
En  le  questionnant,  j'appris  qu'a  l'Age  de  15  au»  ,  dan»  une  chute  de  dessus  un 
arbre,  il  t  était  fait  une  calorie  au  pied  qui  le  fil  »ou(Trir  |tendanl  m  semaines. 
Troi»  mois  *pn  »,  apparut  sur  le  do»  du  pied  une  petite  tumeur  très  dure  .  de  la 
grosseur  d'un  pois,  et  qui  acquit  plu»  tard  Crllc  d  une  «lunette,  elle  continua  a 
croître  lentement  ;  c'ilc  offrait  le  volume  du  poing  lor»  de  l'entrée  du  malade  à 
I  hôpital,  jamais  elle  n'occasionna  beaucoup  de  douleur,  racaie  après  le»  fatigue» 
de  la  marche;  elle  gênait  seulement  par  «on  volume.  La  santé  générale  n'était 
point  altérée.  U»  os  subjacri>»  <laieol-il>  malade»?  il  était  probable  que  oui  ; 
mai»  il»  pouraienl  aussi  ne  l'étie  pas 

Le  (  î  octobre  :x  .5,  M.  lisfrane  procéda  ii  l'o|iéraliuo  comme  si  le»  os  ai  aient 
rte  »ain<  ;  il  disséqua  asec  min,  en  épargnant  le»  tendon»  dr<  «le.  seiir»  qui  pal- 
paient au  travers  de  la  tumeur ,  ils  jiaraissaieiit  sain» ,  il  les  conserva  en  le»  delà- 
etiant  arec  précaution.  La  tumeur  était  une  caostose.  ftallail-il  se  borner  a  une 
irKCtion  pattielle  :'  Connue  il  eût  rte  nécessaire  de  porter  U  section  jusque  sur 
la  tete  de  I  n«.  il  était  préférable,  pour  ne  rien  laisser  des  raeine»  du  mal,  d'enle- 
ver tout  le  métatarsien.  Ce  fut  le  parti  que  prit  M.  L  sfrauc.  L'opération  faite,  il 
cssaïade  réunir  par  première  intention. 

Peu  de  jours  après,  il  survint  de  la  lièvre  ;  la  plaie  se  phlogoia  j  il  ne  larda  pas 
»  survenir  une  aogriolcucile  ;  en  ti  heurts  ,  le»  ligne»  rouges  qui  la  caractéri- 
saient t'étaient  di  ja  s  tendues  jusque  prè»dc  l'aine;  tout  te  membre  était  luiuelie  cl 
doulouren.  Par  l'application  de  viugl  «jngsi.es  au-dessous  de  l'arcade  crura'e  . 
le*  acriden*  furent  eoojurr»,  et,  le  l !»  octobre,  le  malade  allait  bien  ;  tout  cet  ap- 
pareil inOammaloirc  de»  lymphatique»  riait  enlevé  ;  il  aie  irslait  plus  qu'une 
phlegmaiie  local*  autour  <lë  Ut  plaie,  et  déjà  une  partie  du  lambeau  riait  cicatri- 
sée. 

Le  2 1  octobre,  nouvel  engorgement  de»  ganglions  Je  l'aine  ;  il  régne  une  tumé- 
faction marquée  autour  du  pied;  la  pressio  i  escroc  de  haut  en  bas  fait  suinter 
•Un»  la  plaie  du  pus  qui  descend  probablement  île»  gaines  do  tendon».  Le  pouls 
cl  plein  et  accélère,  la  langue  charge  ,  l'apptlit  presque  nul  :  le  sontiuril ,  qui 
<  tait  revenu,  est  suspendu  ;  il'i  reste  ,  le  malade  ne  souffre  presque  plus  de  sou 
opération.  Application  de  donne  saugsur»  au-tenu*  de  reit£orgcu>rnl  de  I  aïoe. 

Le  26,  le  somme,!  est  revenu  ;  le  malade  se  trouve  niieu»  ;  le»  accnlcns  se  loca- 


•anl 

sue. 


les  tendon»,  mi»  anu,  ne  «sont  point  «folié» ,  l'amélioration  est  progre»- 

l-c  21  décembre,  le  malade  est  guéri  ;  il  marche  très-bien,  et  »orl  île  l'hôpital 
deu*  moi»  el  huit  jour»  après  l'opération 

M.  Lisfrane  avait  soin  d'evaminer  tous  les  jours  l'étal  de  U  jambe,  et ,  | 
prévenir  le»  décollement  de  la  peau,  d  ouvrir  ksabces  aussitôt  qu'il  en  t 
l'evisteiice. 

O  fait  n'a  pa»  besoin  dccomoientaire». 

J*  RÉSECTIOW  DE  LA  TÈTE  DP  SECOND  M  KT  AT  A  MIL*. 

Un  auteur  estime  de  médecine  opératoire  »  écrit  ré.  emmept  r  <  On 
n 'enlève  au  pied  ni  les  os  de*  phalanges  ,  ni  1rs  téle*  des  os  métatar- 
siens pour  les  quatre  derniers  orteil»  ;  l'amputation  est  à  bon  droit  pré- 
férée. » 

C  rsl  la  en  effet  l'expression  de  la  doctrine  qui  règne  à  peu  près  eé- 
ner.ilernrnl,  doctrine  liop  cxcl-isive,  s'il  m'est  permis  de  le  dire.  Le 
r.isoiinerueiil  le  fait  pressentir,  l'expérience  le  dit,  ctj  vais  essayer  de 
démontrer  qu'il  y  aurait  avantage  à  la  restreindre.  JW  prétendre 
qu'on  peut  et  qu'on  doit  regarder  comme  un  progrès  de  l'art  chaque  cm- 
pict>mc!  I  rationnel  que  b  s  résections  feront  sur  les  amputation»  pro- 
prement dit' s.  U»  d.ux  observations  suiv  i ntes  viennent  à  l'appui  de 
l'opinion  que  je  eberebe  à  établir. 

On  .  IL  —  lin  étudiant  en  médecine,  igê  de  22  an»,  entra  le  22  niai  (BSA.  i 
l'hôpital  de  la  Pitié,  avec  une  tumeur  sou»  le  second  rarUlersirn  du  pied  gauche. 

Trois  ans  auparavant,  relie  tumeur  était  survenue  sans  rame  connue,  et  avait 
provoque  une  inflammation  au  début  ;  elle  crut  peu  a  peu  «ous  la  tét  e  du  scitnnd 
o»  du  métatarse  ;  pendant  tout  ce  teaip»,  on  avait  emptosé  le»  anliscropbaleus  et 
le»  fundaiu  tels  qoe  rusilriiKlale  de  potasse,  etc  ;  la  saute  du  malade  ne  faisait  que 
dépérir,  el  la  grosseur  augmentait  toujours;  il  eu  abandonna  r  usage  et  K  trouva 


Le  4  novembre,  la  santé  générale  est  bien.  Ouverture  d'un  petit  abcès  au  bas 
de  la  jambe. 

Le  7,  ouverture  de  deus  nouveau»  abcès.  La  plaie ,  du  reste,  va  bien  ;  la  cavité 


A  la  Pitié,  on  esuva  pen  'ant  quebpe  temps  l'emploi  iln  miiriate  de  baryte  qn. 
n'amena  aurunc  arnelitiration  scnsibLr. 

Le  1 2  amU  fut  lise  pour  le  jour  de  l'opération.  La  tumeur  aviit  une  forme  al- 
longée: elle  s  eli-ndail  pin*  rn-des'ou»  qu 'en-dessus:  elle  avait  deus  pouce»  et 
demi  de  haut,  et  par  s»  largeur  écartait  douloureusement  les  orteils.  M.  Lisfranc 
atlaqna  celle  esr.roissanic,  et  réséqua  la  tétc  du  démunie  niétataisien  dan»  une 
étendue  de  ti  à  tl  lienes,  rn  enlevant  l'orleil  correspondant.  I.'ojiéralioa  ,  qui  fut 
douluurense.  dura  a  |»ein*  mi  quart  d'henre  |j  tumeur  était  de  nature  Gbrease 

On  ne  put  rapprocher  les  côtes  de  U  caverue  qui  résulta  de  la  résection,  ce  qui 
rendit  la  cicatrisation  plus  lente:  la  cavité  se  combla  peu  à  peu;  le  pied  ne  fol 
|>aft  déforme,  ildevîut  un  |ieti  plu»  étroit;  les  tendons  et  les  luonvenietiftdes  autre» 
orteils  furent  couse  ru  s  II  s  avait  a  la  plautc  du  pied  line  cicatrice  d'rnviron  t  4 
lignes  qui  mit  braui'oiip  de  lemps  a  se  consolider.  Le  malade,  du  reste,  n'eut  pas 
d  aeridens:  on  ne  psil  eni|Weher  la  peau  de  se  renverser  un  peu  en-dedans  ;  le 
chlorure  de  sodium  tilt  emploie  |>oor  liàter  la  cicalnsatioti  laiipiissatlte. 

l>an»  le  mon  d  iM  tuhre  le  mata  le  marchait  avec  des  béquilles  mais  sans  poser 
encoie  le  pied  par  Irire;  eu  novembre  il  allait  tr.  s. bien  rt  pouvait  être  considé- 
ré cuni ne  n-iarri  II  dut.  je  croL.  sortir  dans  le  moi»  de  décembre,  ce  qui  fait  en- 
viron quatre  mois  |>our  la  dorée  de  la  plénum. 

t>  fait  est.  si  je  ne  me  trompe,  le  premier  en  île  résection  de  ce  geure  qw  N. 
Lisfrane  ail  pratique  sue  le  usant. 


3*  ItalsECTION  DE 


I.A  TETE  DU  TB.OISILME  MKTATARSIErt. 


Le  V,  ouverture  d'uu  quatrième  abcès  ,  l'opération  est  dans  un  étal  satisfai- 

(  I  ]  Cett  turiout.  dit-il,  le  premier  os  du  métatarse  qn  il  |ieut  être  utile  de  rc- 
sc  (urr  dans  sou  articulation  phalauprunc.  lorsque  la  tétu  est  affecte  de  carie  ;  de 
la  sorte  .  co  effet,  le  gros  orteil  reste  pour  fournir  un  appui  an  bord  interne  du 
pied  dan»  la  slatiou.  (  l'ict.  Jemtif  et  «te  cAiV  ptut. ,  ttSSS,  xiv.Sb8.; 


Sur  les  deux  tii.sladcs  dont  je  vit  n»  de  |  arler ,  on  ne  fil  pas  uuge  des 
scii  s  nuuvellrs.  l).in>  le»  cinq  obscivalious  suivadis,  tiicrsde  la  cli 
nique  chirurgicale  de  M.  Yelpcau,  l'opriatioti  fut  <  \ccutie  avec  1 1 
scie  a  itiolrtles  de  M.  M.irtin.  Elles  serviront  a  monticr  les  avaolag>» 
qu'un  peut  n  tirer  de  l'emploi  de  cet  instrument.  Je  tenais  a  êticsiii  des 


partout  elle  se  trouv.-  anssilôt  mise  a  l'qvrcuve.  Rvl  elle  fiussr  ?  la  théorie  el  l'e\  ■ 
penenct  s'iec  irdrut  à  la  combattre,  et  l'un  esl  parveou  à  la  détruire  avant  qu'elle 
ait  acquis  droit  d'installation  et  de  domicile  dan»  les  ouvrais  didactiques  tt 
certes ,  si  Ton  songe  Cumbicn  il  règne,  dans  le  monde  me.lical.  de  par«<lotes  et 
île  préjugé»,  et  q'ielle  difErulté  il  _v  a  à  evtirjier  cette  ivraie  de  la  science  ,  ce  ne 
paraîtra  pas  un  léger  avantage  que  de  saper  ainsi  l'erreur  avant  qn'ellr  ail  jetc  ■!« 
rarinr»  Kst-elle  juste  au  contraire  ?  la  mission  du  journalisme  n'est  pa»  moins 
noble  ;  c'e»t  lai  qui  l'élève  el  la  fait  connailre  :  il  la  soutient  el  la  fortilie  ,  et,  a 
peine  n.r  ,  la  vente  esl  d.ji  vieille  .1  espérance 

Con.pi  ainsi  le  journalisme  est  un  miroir  hdelequi  repi  oibiit  l'image  iM-e<sanioinil 
cluu^eaiilc  cl  profresnss'de  l'art  ;  c'est  la  plus  belle  et  la  plus  ri  iii|dète  histoirr 
du  passé  médical .  reprisent"  .bus  son  eu*eni|.le  cl  dan»  îles  accès.. n?c..  Ce  n'ist 
|sas  sausraisonqirnn  joi.rnal  portail  naguère  b-  li  lie  île  X»;»*llriii:'i-rjtr<)w  ni  • 
ititalt  :  car  un  ren  c  I  bien  lait  ea  ee  g  lire  i  o  rld  ie  une  bibliothèque  pfi  eitu-e 
|>ar  k's  m.iteriau\  qi.  e|U;  reiileimr  ,  el  toujours  luiuselle  ,  |>a<ce  que  chaque  ac- 
quisition KienliGi|nc  y  vient  prewlre  place  La  presse  acceb  re  a  nsi  'es  pro^rs  s  de 
l'art ,  elle  ne  lai-se  |«r.hc  auçiioe  rtniar.jiM.  ini|x>rlaulc  ;  eile  icnnlle  des  fa  t< 
imles ,  qui  ,  *.sos  iilililc  nuniedute  apparente  ,  sern'.ii  plus  tard  mi*  en  opnvre. 
t/ie  d'institutions  nlilcs)  oui  pris  uais^oee'  qued  iib  cs  iiu;eqteiiseven  sont  s  r- 
tie»  '  que  de  lalens  me*  ufiniii  j  out  etc  dévoiles  '  que  ib-  irp-itatioi.s  niieitce»  jr 
ont  trouve  leur  pieuestal  ! 

Le  <lirii-jc  ?  je  remanie  le  journalisme  comme  le  romplénicnl  de»  élude»  médi- 
cales ;  il  projsi^e  ,  au-dela  ib  s  murs  des  ec  drs,  les  enseiiiitiiHo»  Ibcori.iiies  et 
prati  ,ues  ;  les  1er.  n»  cra'c*  ne  se  rentenneot  plu»  dans  l'étroite  enceinte  d'un  am- 


phithéâtre. Cens  que  l'âge  a  celles  des  Facultés  en  pruvf  i,t  profiter  encore  ,  mille 
remarque.  eliiiii|oe»  ,  qui,  sans  nu  (s-tii  nombre  d'auditeur» .  seraient  perdues 
pour  I  art ,  leur  sont  commmuqueo  au  loin  L»  moisson  hebdomadaire  on  nieu- 
libelle  du  ehauip  de  U  m  rnec  se  parlage  entre  ton.  avec  une  admirable  libéralité. 

<■  est  surtout  pour  les  médecins  des  campagne»  que  k'  journalisme  est  d'une  uti- 
lité inaiipriciibie  .  se.il  pour  h  ur  evposer  des  cnniui-saucrs  ^;oe  souiei.t  iU  n'ont 
jusiula  |m-ii^;  «l'oublier,  soit  pour  leur  r*p|ielcr  sb's  souvenirs  qui  n'ont  Nsonque 
d  être  reseillé».  Iteleçut  s  loiii  de:  la  cisilisatioo .  isoles  des  si::c>  ,  parfois  il»  n'ont 
|du>  que  ci-  nicii.l  qui  les  lailn  lie  à  un  monde  dont  il»  ont  fait  partis .  Avec  quel 
i  uiprcs  cmcut  ils  accueillent  ces  cummimicatioi  s  .]iii  sicntitnt  les  clK  rrlnr  jus- 
qu'au fooil  de  leur  ssdituiie  '  ils  n'en  omeltenl  pas  uo  m.it .  ils  n'en  jterdent  pa* 
une  iitlrc  }si  jamais  il  iou>e.l  arnsé  .  mou  lr,->-h<iii»irr  eonfri  re,  de  sous  trou- 
vs  r  esile  j  s  n  lant  ipi«  hpies  mois  dans  un  coin  désert  >!e  nu.  proi|u<  es  ,  vous  «vea 
di  Soi:  «•  sentir  a  ee  quelle  impali.  me  on  attend  laime  du  recueil  liet-doma- 
daire.  I  ii  t  noillei.c  de  la  publication  eu  rcbansH-  le  fw  ;  l'habitude ,  qui 
enioiis-c  tout ,  ne  peut  poinl  s  i  lablir;  el  la  periodieile  l.\e  v  mit  rs';nh<  reiueut 
rcveilii  r  l'iilleulioii  de  l'i,lKitim  .  A .  ce  quelk'  reh^ii.n  on  écoute  aloes  tous  le»  re- 
teiiti-s,  iiHii,  île  celle  fraude  voi»  de  la  presse  nieilicale  '  J  ai  vu  le  pratic  ien  des 
c.tmpaciits,  rjui  cousu  vc  k  souieuircl  le  goût  de  ses  a.  cient.es  éludes  .  arriver 
le  son  à  son  logis  ;  il  descend  de  sa  monture  qui  sa  prendre  du  npo»,  mai»  lui , 
il  a  bran  avoir  couru  lout  le  jour  et  par  monts  et  par  vau\  ,  il  a  beau  être  presse 
par  ta  lai  m  ,  et  accable  par  la  fatigue  ;  n'nu|>oi  le  :  le  journal  ,  arrivé  avaul  lui . 
l'attendait  ;  il  se  déboîtera  plu»  tard  11  faut  voir  d'abord  re  qui  ce  passe  dau»  le 
monde  médical  ;  petil-élrc  aussi  va-l-il  trouver  quelque  lumière  pour  le  diagnos- 
tic d'un  cas  obieur  qui  l'euibarrasac  ,  ou  quelque  heureu»  reniiJc  pour  11  cure 


Digitized  by  Google 


DE  PARIS. 


57 


détails  opératoire»,  et  je  me  plais  à  reconnaître  ici  l'extrême 
que  M.  Velpeau  a  mise  à  m  en  donner  communication. 

Oe«.  m  —Un  jeune  homme  portait  depuis  longtemps  une  carie  <ie  la  trie  do 
troisième  métatarsien  :  il  fut  soumis  a  l'examen  Je  M.  Waltber  qu  se  trouvait 
alors  a  Paru;  ce  célèbre  rinrurgien.  après  avoir  cunstaté  la  maladie  •  pensa  cro'jl 
o'y  a»ail  d'autre  ressource  que  la  désarticulation  complète  île  cet  at.  M.  Velpeau 
ne  partagea  pal  son  opinion  aar  ce  dernier  point;  il  imagina  d'en  faire  la  rrsee- 
tioo  partielle,  opération  plua  facile,  moins  longue  et  surtout  moins  grave  que  l'ex- 
tirpation. 

D  pratiqua  nr  le  dos  do  pied  ooe  incision  ovalaire.  fort  allongée,  dont  la  haie 
te  trouvait  iom  la  racine  plantaire  de  I  orteil  correspondant  qui  fut  enlevé  ;  après 
avoir  isolé  et  dénodé  l'os,  il  incita  obliquement  d'arrière  en  avant  avec  la  teie  à 
■miette  hoeiinnlale  de  kl.  Martin,  de  naoiére  à  Uiiier  la  moitié  postérieure  du 
métatarsien. 

L'opération  fot  benreusemenl  terminée,  et  les  résultais  en  furent  trra-sati»rai- 
nu,  le  malade  guérit  en  îu  jours  sans  aucune  espère  d'accident.  Le  pied  est  ré- 
tréci par  le  rapprochement  des  orteils .  comme  nous  l'avons  vu  ri-dessus  ;  il  ne 
porte  qu'une  cicatrice  sur  la  face  dorsale ,  circonstance  importante  ponr  la 

Ce  malade,  dépens  aa  sortie  de  l'hôpital,  s  est  présenté 
gratuite  de  la  Charité,  il  est  parfaitement  gueri 


planeurs  fois  à  la  visite 


A  coup  sûr,  voila  des  résa'ta's  qui  méritent  une  attention  toute  spé  | 
ciale  a  cause  de  leur  importance  pratique  ;  tôt  ou  tard  il  eût  fallu,  sans  I 
aucun  doute  ,  sacrifier  une  partie  du  pied  ;  des  résections  partielles  en  | 
ont  conservé  l'usage,  les  roouvrmrns  et  jusqu'à  la  forme.  Ces  faits,  1 
qu'il  suffit  de  livrer  aans  réflexions  aux  méditations  du  lecteur,  devront  ! 
certainement  conduite  à  modifier  les  régies  qui  existent  en  médecine 
opératoire  sur  le  sujet  qui  no<is  occupe. 

4"  ftZUCTIOX  DE  LA  MOITIÉ  DU  CUtOÏDC  ET  Dl  LA  HASE  DM  CINQUIE- 
ME rr  Qi-ATniàME  sutatassum». 

Un  chirurigen  du  XVII*  siècle ,  Heur  ni  us  parait  tire  le  premier  qui 
ait  pratiqué  cette  opération.  Il  fit  arec  un  plein  succès,  dés  l'année 
1 636,  l'extraction  du  ctiboïdc  et  du  troisième  cunéiforme.  Mais  ce  n'est, 
à  vrai  dire,  que  depuis  MM.  Moreau,  de  Bir  le-Duc,  et  Champion  que 
cette  réA«ctioo  est  bien  connue  cl  usitée. 

Oaa.  IV.  —  l'a  marebanJ  de  livres,  igé  de  1 6  ans,  entra  le  21  juillet  4S36  , 
dans  le  service  de  la  clinique,  avec  ■■  Mjor(t«cin  chronique  de  la  partie  < 
do  pied,  au  niveau  de  la  jonction  dn  tarse  et  du  métatarse. 


|  dément  terminée;  le*  élevés  présens,  qui  voyaient  manoeuvrer  celte  scie  ponr  la 

L rentière  fois,  furent  étonnés  dé  la  facilité  et  de  la  promptitude  d'exécution  qa'él 
:  permet  dans  le  procédé  opératoire. 

La  résection  laissa  une  cavité  d'environ  8  lignes  de  profondeur  ;  la  plaie  fnt 
pausre  avec  des  houlettes  de  charpie  ,  et  les  tanheaux  rapprochés  par-dessus. 

Tuot  alla  tris-bien  les  dix  huit  premiers  jours .  nuit ,  à  cette  époque ,  la  com- 
pression et  le  bandage  avant  clé  négligemment  appliqués  ou  déranges  .  il  survit* 
de  la  douleur,  du  gonSemeut  et  an  crvuprle  rnli-mateux  qui  monta  jusqu'au  jarret. 
Les  onctions  niercoeielles.  les  cataplasmes  et  une  compression  bien  faite  triom- 
phèrent de  relie  comulicalion  iotercurrenle, 

Peu  à  peu  la  plaie  fut  réduite  a  une  très-petite  étendue  ;  elle  devint  plane  et 
vermeille,  et  tout  annonçait  qu'elle  allait  rapidement  se  clore.  La  cavité  produite 
par  tuile  de  I  ablation  des  os  malades  se  comblait  de  bourgeoos  fibre  calulcox  ; 
le  pied  n'elait  pas  de  formé. 
I  Vers  le  milieu  de  septembre,  on  remarqua  auph  de  l'aine  une  glande  engorgée, 
mais  du  rette  indolore. 

Le  tti  septembre .  le  malade  ayant  commencé  à  marcher  avec  det  béquilles ,  la 
glande  devint  un  peu  doiiloureuse.  Le  lendemain  ,  il  y  avait  des  élancement .  et . 
le  surlendemain,  uoe  rougeur  énsipélateose  couvrait  la  peau  et  amena  uo  mouve- 
ment de  lièvre 

Le  11  septembre,  II.  Velpeau  ouvrit  la  tumeur  :  il  en  sortit  du  pas  ;  on  pansa 
avec  des  cataplasmes;  et,  le  28  ,  la  suppuration  était  rrttuilc  i  peu  de  chose.  Ce 
malade  est  d'une  constitution  molle  et  V  mphaliqoe  ;  on  peut  dire  qu'il  est  peu  dé- 
veloppe pour  ton  Age  ;  la  réaction  n'est  "pas  énergique  caexlui,  et  la  giiérisou  . 
qui  »  annonçait  devuir  être  si  rapide,  marche  lentement.  M.  Telpean  lui  prêtait 
du  vin  de  gentiane. 

Le  8  octobre,  la  cicatrisation  de  la  plaie  est  achevée;  elle  est  moHe  encore  . 
mais  complète .  le  pied  est  rétréci,  mait  noo  déformé  ;  il  semble  être  détenu  plus 
étroit  dans  tonte  ton  étendue,  ce  qui  ferait  croire,  au  premier  coup  deril .  qu'il 
t'est  allonge.  Le  malade  essaie  de  luarcUr  depuis  plusieurs  jours  ;  il  a  l'avantage 
de  ne  peint  avoir  de  cicatrice  saut  la  plante  du  pied,  ce  qui  est  important  pour  la 
marche.  Il  ne  reste  plus  que  l'engorgement  de  l'aine,  dont  la  plaie  se  referme  très- 
rrntruicnl.  quoique  la  snppuralion  en  soit  minime.  On  peut  considérer  l'opération 
elle-même  comme  guérie  ;  ainsi  la  gué  ri  ton  a  été  obtenue  en  deux  mois. 

U  pltie  inguinale  a  an  caractère  «tonique  nui  retarde  la  cicatrisation ,  et  qiu  . 
le  *5  octobre,  ne  permet  pas  encore  d'en  fixer  le  ternie 

Le  rcalaile  est  sorti  le  30  novembre. 

Ce  relard  n'empêche  pas  que  le  résultat,  sous  te  rapport  opératoire,  ne  soit 
satisfaisant;  a  coup  sur  il  rit  fallu  es  venir  à  sacrifier  le  pied,  et  c'est  la  mé- 
thode de  Chopart  «Ton  col  dû  pratiquer.  L'opéré  conservera  (es  mm 
sage  et  jusqn  à  h  forme  de  son  membre. 


s.l- 


Qsiatre  mots  auparavant,  en  trainaal  une  petite  voiture ,  il  t'était  fait  une  en- 
torse qu'il  négligea,  et  qui  n'empêcha  pat  qu'il  continuât  tes  travaux.  Au  bout  de 
quatre  ou  cinq  jours,  il  survint  une  petite  grosseur  qui  augmenta  peu  à  peu  et  qui 
s  ouvrit  vers  le  milieu  de  juillet.  Lors  de  son  entrée  a  la  Charité ,  deux  fistules 
existaient  sur  le  dot  dn  pied,  et  donnaient  itaue  a  une  suppuration  assea  abon- 
dante. Le  stylet  plongeait  à  un  dam -pouce  de  profondeur,  et  procurait  la  senaa 
«ion d'un  craquement,  curante  dans  une  carie  mélre  de  poiuls  uerruses  ;  les  us 
étaient  Eoalttt.auit  les  parties  moues  de  la  plante  du  pied  n'étaient  pas  malades, 
circonstance  dont  M.  Velpeau  tira  parti  dans  «on  procédé  de  réscrlmo  il  dia- 
gnostiqua nue  raric  qu'il  crut  pouvoir  limiter  i  la  base  des  5*  et  I*  métatarsiens, 
et  a  la  partie  corresponds  nie  du  cuboidr. 

Le  3  août,  U  procéda  à  l'opération  de  la  manière  suivante  :  il  pratiqua  une 
incision  boriionlalc  an  coté  externe .  comme  s'il  eut  voulu  séparer  le  dos  du  pied 
de  aa  plante  ;  une  seconde  incision  vint  tomber  perpendiculairement  sur  la  pre- 
mière, a  la  réunion  dn  tarte  et  dn  métatarse  Les  lambeaux  furent  disséqués  et 
relevés,  les  os  découverts  et  dénudés  ;  puis,  avec  la  scie  a  molette  en  champignon 
de  st  Marna,  .1  pratiqua  ont  section  ol.liquc  du  cuboiile,  de  manière  a  réséquer 


Le  jeune  malade  qu'opéra  Moreau ,  le  père ,  ponr  no  cas  analogue 
de  cirie ,  et  ivec  des  instrument  moins  avantageai ,  foiré  d'ebord  d'u- 
ser de  béquilles ,  finit  p*r  marrhrr  librement  ;  le  pied  recouvra  sa  for- 
me et  son  jeu.  On  avait  enlevé  le  enboïde,  le  troisième  rnori  forme  ,  U 
base  du  quatrième  métatarsien  et  une  partie  de  celle  du  rinquième. 

$  II.  «LscLTioril  dans  la  coktïwpitxî. 


l/ordrr  prieraient  f  i  approche  des  désarticulations  avec  lesquelles  i! 
est  quelquefois  confondu  ;  dans  celui  ci  on  rrsprtte  toujours  les  soi  faces 
annulaires,  soit  qu'on  s'en  trouve  éloigné,  «oit  qu'on  les  effleure 
comme  Jjqs  l'exemple  suivant  : 

i*  riu.t finn  ne  ls  tsALttoi.L  txTEai»r. 

Cette  op.  rat. on  ne  pirait  pas  avoir  encore  été  pratiquée  isolément, 
que  je iiehe  du  m.ins;  le  but  qu'on  se  nrnpes-  est  d'emporter  la  par- 
tie malade  sans  pénétier  dans  l'article,  afin  d'éviter  les  aceidetis  qui 
la  lésion  traumatique  des  synoviales,  et  de  cor» 


de  ne 


d'une  maladie  nui  a  épuisé  toute  ta  matière  médicale.  Tons  me 
pas  vous  dire  si  ses  espérances  se  réalisent  toujours. 

après  les  individus  isole!  ,  les  sociétés  savantes  y  trouvent  une  utilité  de  tout 
ses  jours  La  presse  médicale  s'ataocie  a  leur  aèle  pour  activer  la  propagation  de 
Irtrrs  recherriiei ;  c'ot  eue  qui  popularise  leur-,  elWli.  c'est  elle  qui  ,  en  accor- 
dant du  ce  len  U  Mentent  à  leurs  séances,  douue  plus  J  importance  à  Iran  discut- 
ions, et  plus  de  poids  à  leurs  suffrages.  Les  mémoires  des  Académies  ne  peinent 
être  con«derrs  que  comme  des  archives  è  consulter  ,  et  noo  comme  possédant 
mat  publicité  snssVtantr  pour  rrpatxsrc  tout  ce  qui  est  susceptible  d'accroître  le<  r 
cnatidrralioo  et  de  concourir  aux  progrès  ck  la  •<  leoee.  C  et  dont-  rendre  servi- 
ce a  loua,  que  de  Hguaitr  à  l'opiumn  patHque  ce  que  leurs  travaux  présentent  de 
neuf  H  leurs  d<ci»iuut  d'important.  T  a-t-ildc  l'injusticea  prétende  ■  co-nk  que 
la  presse  doit  participer  à  la  gratitude  dn  monte  médical  '. 

Se  penl-on  ajouter  que  c'est  nue  cause  in.e-.in1e  d  emubtion.  et  que  l'aenhi- 
ï.wi  il  v  être  signale  a  fait  naître  bien  des  leeherchcsqiii.  sans  cela,  n'eussent  -a 
ataic  rte  enlT'  prises  ?  (Jtinabica  d'observations  utiles  lai  ont  dé  d'uuter  '.  que 
■re«pèncaees  importables  ont  trouve  leur  première  origioe  dans  un  moteo  qui 
laji  lumnuuuquer  tous  ks  hommes  d'intelkgence  de  tout  1rs  point»  de  l'univers  , 
dans  un  nreaid  qui  rallie  mule  la  grande  famille  médicale  !  Admiralde  cebiupe  de 
la  ^roce.  ou  chaque  peuple,  chaque  prov.nce,  chaque  lodmdu  apporte  et  reçoit 
ton  tribal. 

ie  le  uVinaade.  n'y  i  l  il  pa.  quelque  rnire  i  concourir  a  cet  e  h.  Ile  teu're  de 

Crupagamle  arirnlifique?  n'y  en  a-l-il  pas»  remplir  le  rôle,  honorable  de  u.slri- 
uttor  drs  Lumières  '  L'n  nùble  fleuron  doit  être  attache  à  la  couronne  de  celui 
qui  emploie  sa  vie  a  accueillir  les  talent  et  i  populariser  les  découvertes  utiles 
Je  regarde,  qttant  a  moi,  les  organes  de  k  prease  médicale  covnme  élevés  à  !'■■ 


des  postes  les  plut  honorables  de  la  -oeiele  ;  ce  sont  autant  d  rebut  précieuv.  pla  • 
ces  sur  les  divers  points  du  globe,  et  te  correspondant  comme  det  lignes  lelegra 
phiques  pour  répandre  la  vérité  et  instruire  le  moule,  (lu'on  me  dite  s'il  est  une 
tribune  où  la  parole  ait  plut  d'rclat  et  de  retentisscntenl  :  s'il  est  un  poste  où  l'on 
puisse  rterrer  unï  plat  large  influence,  et  où  l'intellig-  nec  soit  plot  à  méate  d  e- 
clairer  l'intelligence;  quand  on  a  voulu  rabaisser  la  prafession  de  jonrnaliFtrs.  on 
n'a  point  réneclii  à  ces  choses,  ou  I  on  ne  comprenait  pas  tout  ce  qu'il  y  a  dan» 
Irurs  mains  de  puissance,  de  force  et  d'utdtle- 

Delriin  -i  le  |ournalisme.  t-t  ilemain  I  émulation,  te  gra:id  mobile  det  esprits  . 
languit  ;  la  crainte,  de  la  critique  et  l'an* an  de  i'  .pprotdtion  ne  stimulent  plus  la 
pare-se  Innuainc,  qui  a  une>i  grande  tendance  an  repos  comme  les  choses  iner- 
tes. \je  monile  médirai  est  divisé  .  cette  grande  chaîne  qui  en  unissait  les  diffe 
rente»  parties  se  brise,  et  Ira  anneaux  eu  sont  disperses.  La  »<  n  publique  n'a 
plus  d  n  li  >-,  il  n'y  a  plu»  de  dr|>6t  pour  recueillir Wt  «euvres  i«dres;  l'expérience 
île  chaque  bumme  e>t  iierdue  pour  la  ruap^cite  de  ses  weeeaieur*-  La  vie  tcivuti- 
fique  o>M*le  plus  qne  ilans  tin  cercle  étroit.  Tout  ce  qu'il  y  avait  de  large  et  d'ar- 
tistique .Uns  l'existence,  d.j'a  si  triste,  dn  médecin,  t  efface  ,  il  n'y  a  plus  que  les 
ennuis  perpétuels <tr  la  pratique,  la  science  devient  froide  ,  muette ,  sans  éclat 
et  sans  r<  teiititsenienl  ;  vous  avet  tué  la  vie  intellectuelle  dans  Sun  germe ,  dans 
*a  forme  et  dans  sou  evcitanl. 

Hait  je  m'arrête,  mon  clier  confitre  -,  il  ne  faut  pas  dépenser  les  boenes  ,  ni 
abuser  de  la  patience  du  lecleur  :  heureux  ti  le  mal  né«t  pasdejà  fait.  Ces  quelque, 
considérations,  si  vos.»  les  acs  ueillea .  Coemeront  l'inlroiluetion  d  une  série  d. 
lettrrt  sur  I  enieigocmenl  médical,  dont  je  regarde  le  journalisme  «route  k  pi», 
et  b  plus  vaste  branche. 
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lerver  au  malade  I-  liberté  d.i  membre.  C'est  sous  ce  rapport  que  l'ob-  ,| 
scrvalioo  qui  suit  mérite  d'être  connue. 

On».  V.  —  uo  homme  .  âgé  de  S5  an* ,  portait  drpnis  trois  im  une  ostéite 
cliroiuquc  d*  la  maHcole  pcroniere  du  pied  gauche.  Cette  inflammation  suppu-  . 
ralis*  Je  l'os  occasionnait  de  temps  a  autre  la  formation  de  petits  abcès  dans  les  | 
partiel  molles  environnantes.  Lorsque  le  malade  entra  à  l'IiApilal  de  (a  Charité,  la 
malléole  était  tuméfiée  ;  il  y  avait  des  Cstulc-  qui  donnaient  issue  i  une  suppura- 
tion «le  mauvais*  nature,  et  qui  permirent  de  constater  l'existence  d'noc  cane  de 
Il  base  du  prrune  La  peau  rt lit  engorgée,  rouge  Unit  autour,  et  décollée  en  quel-  , 
quci  points;  lût  ou  tanl  l'articulation  aiiriil  fini  par  être  envahie,  et  il  n'y  aurait  ' 
plus  t  u  de  ressource  que  dam  l'amputation  de  la  jambe. 

M.  Vclpcau  imagina  d  enlever  la  malléole  sans  ton»  her  a  l'articulation  libio-as- 
trigaliennc,  pour  éviter  l'inflammation  de  la  s.snoiiile  et  conserver  le  membre 
tout  entier.  Il  fit  aux  tegumens  une  incision  en  T.  releva  les  lambeaux,  et  csei- 
sa  leur  extrémité  angulaire  qui  correspondait  an  Irajrt  fistuleux  et  au  décollement,  i 
pois,  tircc  la  scie  i  inulclle  il  enleva  succcsMremenl  trois  couches  d«  la  malléole, 
sans  pénétrer  dam  l'article,  tout  en  réséquant  cependant  la  parties  du  lissa  oi-  I 
icui  attaquées  de  carie. 

Ce  mode  opératoire  donnait  l'espoir  d'une  guérison  uni  ankslose  ;  mais  quel-  ! 
ques  jours  après,  il  survint  des  ilonlenri  articulaires  et  notamment  dam  le  genou 
gauche;  il  s'y  joignit  ensuite  «ne  angéioleucilc  des  deux  membres  abdominaux  ;  i 
leiparensdu  malade  voulurent  l'emmener  ï  il  sortit  de  I  bdiolal  au  bout  d'environ 
douie  jours.  M  Yelpcau  a  appris  depuis  qu'il  avait  succombe;  la  mort  est  arrivée 
le  viiigi-detuicroe  jour  après  l'opération. 

Ce  mode  de  résection,  malgré  l'issue  funeste  el  imprévue  qu'il  a  eue,  ! 
n'en  est  pas  moins  un  rssai  important  et  susceptible  d'applications  heu- 
reuses. Il  tuéritc  d'être  expérimenté  de  nouveau.  C'est  tteji  un  progrès 
que  celle  tendance  a  éviter  autant  q>se  possible  les  grandes  amputations  : 
qui  retranchent  les  membres  et  mutilent  les  malades  sans  retour.  Ce 
procédé  pourra  deveoir  fort  util*,  non 'Seulement  à  la  suite  des  cotor-  I 
ses  qui  se  compliquent  si  souvent  de  la  fracture  des  malléoles ,  et  qui, 
mal  traitées  ,  laissent  un  poiut  opiniâtre  d'irritation  ,  d'où  peut  ensuite 
surgir  la  nécessite'  de  l'amputation  ,  mai»  encore  dans  beaucoup  d'au- 
lies  cas  que  les  circonstances  et  la  direction  chirurgicale  laissent  entre- 
voir. 

3"  nÉSECYIOM  DC  CBAKO  THOCnaSTIll. 

Tenon  paraît  ilrc  le  premier  qui  ait  pratiqué  la  résection  du  grand 
trochaoter;  néanmoins,  comme  son  exemple  n'a  pas  été  suivi ,  cette 
opération  pourrait  être  considérée  comme  nouvelle;  clic  n'est  ntéiocpas 
décrite  dans  1rs  ouvrages  de  médecine  opératoire. 

Ou.  VI.  —  Un  femme  soolfrail depuis  1  $  ans;  elle  avait  des  Gstules  en  de- 
hors et  a  la  partie  supérieure  de  La  cuisse  Jaune  et  amaigrie,  elle  dépensait  au 
point  qu'on  aurait  pu  craindre  quelque  autre  lésion  organique.  Lr  stylet,  introduit 
«tans  les  sinus  (istuléux.  permettait  de  reconnaître  une  caiir  du  grand  trochantrr. 
M.  Notl  de  Nexr-Torck ,  qui  se  trouvait  alon  i  Paris,  constata,  comme  M.  Vel- 
|*nu,  la  maïa.lie  île  l'o«.  Divers  rentciles  drjà  inutilement  emploies  ne  Laissaient 
d"c«|wir  que  dans  la  désarticulation  de  la  cuisse,  opération  efirasaule  et  toujours 
tr.  i-  grave,  tant  à  cause  de  ses  suites  qui  souvent  smil  mortelles,  que  parce  qu'elle 
prive  pour  toujours  d'un  drs  membres  les  plus  utiles. 

SI  Vclpcau  prit  le  parti  de  réséquer  le  grand  trorbanler  :  il  Ct  une  incision  en 
T,  disséqua  <  I  renversa  Ici  lambeaux,  renia  l'étendue  du  mal  avec  le  bistouri ,  en 
dcnulanl  l'os  de  ion  périoste,  ct  roupa  une  partie  des  libres  tendineuses  du 
sjTaitd  rt  du  petit  fessier  ;  puis,  aver  une  srie  a  mulrlte  en  rliainpifnon,  il  cnlesa, 
en  rreiisanl  sur  le  grand  trorhanterà  ta  profondeur  île  6  lignes  .  une  plaque  os- 
sente  dViisiroii  nu  |hmicc  carre  à  sa  base.  L'alUclie  des  hiukIcs  de  la  région  pel- 
vi  trorlianterienne  ne  fut  pas  atteinte. 

I.  iiillaniuialioo  consécutive  fut  asssi  vive ,  la  suppuration  abondante,  rt  la  ci- 
ratmaUon  lente  à  se  produire.  Mais  .  malgré  le  mauvais  état  où  elle  se  trouvait  | 
avant  et  tiCTidanl  lop  ntion,  celle  femme,  au  bout  île  (rois  mois,  sortit  de  l'hopi-  | 
tul  bien  guérie,  conservant  son  membre  avec  tous  ses  tuouvemeos. 

Il  est  facile  d'entrevoir  les  conséquence»  de  pareils  faits  pour  la  pra-  I 
ti  |»e  chirurgicale  ;  les  cas  d'en  faire  l'application  se  r  ncuntrenl  plus 
louvrnl  qu'on  ne  le  pense  généralement ,  parce  qu'où  ne  s'est  pas  tou- 
jours oi  fiipédc  les  distinguer  avec  som  des  maladies  de  la  hanche.  Il 
suffit  d'appeler  sur  ce  point  l'attention  de»  praticiens  ,  el  les  observa- 
tions de  diagnostic  se  multiplieront.  A  l'appui  de  celle  opinion  ,  je  vais 
r.«p|K>i  1er  l'histuuc  «l'une  second-  opération  de  ce  genre  que  M.  Vcl- 
j»,  au  a  tu  récemment  orasion  d'exécuter  dans  sa  pratique  particulière, 
et  qu'il  a  eu  l'obligeance  de  me  communiquer. 

Ors  TH.  —  Le  sujet  est  on  étudiant  en  médecine  qui  sosiffrait  depuis  quinte 
etiumse  la  femme  <le  l'observation  prreédeote  La  maladie  avait  dehulr  par 
un  alK-n  forme  probablement  dam  la  boune  muqneuse  du  grand  Irucbanler,  ab- 
ris <pn,  «pr^s  s'être  une  fois  ouvert,  ne  s'est  jamais  refermé  complètement.  Par  I 
iiiVi  salle,  uu  «rssipHe  vci  ail  compliquer  el  a^raver  l'etal  du  malade  ;  on  «en-  I 
tait  une  esquille  srpari  e,  el  comme  une  masse  fongueuse  qui  s'enfonçait  dans  l'a- 
pophsse 

U'  t  M-|>temlire  <8ôti  fut  choisi  pour  le  jour  de  l'opération    Vue  simple  inci- 
sion elli|>':qiie  fui  faite  ;  le  grand  trurhanler  ,  découvert  et  dénude  ,  fut  enlevé,  ' 
«ver  la  (cis-  a  mnlelle  couche  par  couche,  jusque  pré»  de  sa  cavité  digitale.  L'opé-  " 


ration  fut  lirureusrmenl  et  ra|>iden>eut  leriumec  ,  el  lotit  continua  à  faire  présu- 
mer qu'elle  aurait  un  plein  sncs'ès. 

Le  ,1  octobre.  Il  si  a  pas  eu  le  m  sindre  accident  ;  la  plaie  s'est  peu  à  peu  dé- 
tercee;  la  rieatrisation  s  r>t  ron.a-e  asseï  rapide mrnl  ;  il  ne  leste  plus  qu'un  seul 
point  fistuleui.  Le  malade  a  commence  a  marcher  itrpuis  quelques  jours. 

Le  IS.  Il  reprend  ses  travauv  «iiatomiqurs  ;  il  se  trouve  très-bien.  La  gué  ri  son 
est  complète.  Ce  résultat  est  des  plus  heureux. 

La  connaissance  de  ces  faits,  je  le  répète,  pourra  devenir  d'une 
grande  importance  pour  la  pratique  ;  il  s'en  faut  que  les  maUdies  do 
grand  trochaoter  soient  aussi  rares  qu'on  le  pense  communément;  M. 
Velpeau  m'a  dit  en  avoir  déjà  recueilli  huit  exemples,  donlqualie 
dans  le  cours  de  l'année  1 83(>.  Il  est  malheureusement  très  probable 
qu'elles  sont  souvent  cuofonducs  avec  des  lésions  de  l'articulation  coxa- 
féinoralc;et  alors  un  mal,  qu'on  pourra  i  ficilcinenl  détruire  à  son 
origine,  finit  par  empirer  ,  s'étendre  et  s'clcver  au-dessus  des  ressour- 
ces de  l'art. 

I.o  point  de  départ  de  la  carie  de  l'os  se  trouve  Souvent  dans  une  in- 
flammation de  1j  bourse  muqueuse  sous-cutanec ,  destinée  à  favoriser  le 
f\  ssement  de  la  peau  sur  le  grand  Irochantciqui  participe  ainsi  tôt  ou  lard 
à  l'altération  des  parties  molles.  On  sent  de  quelle  importance  est  alors 
le  di  ignostîc.  Ce  sera  provoquer  un  progrés  que  de  signaler  cette  cause 
d'eir»  ur  ,  et  d'éveiller  l'alleidion  drs  observateurs  sur  ce  poirt  de  pra- 
tique. Il  fauJia  doue  s'attacher  à  reconnaître  l'afFcclion  distincte  du 
gland  Irocliantcr  ,  et  l'enlever  par  une  résection  avant  qu'elle  ait  com- 
promis l'existence  du  membre  cl  celle  du  malade. 

Il  y  a,  pour  les  résections  en  général,  plusieurs  circonstances  et  pré- 
cautions essentielles  à  observer  pour  leur  conserver  tous  leurs  avanta- 
ges. Ici  l'indication  est  urgente;  ct  il  est  évident  que  l'eipectation  n« 
saurait  être  permise  aussi  longtemps  que  pour  l'ampnt.itiou  ,  attendu 
qu'il  fuit  a£ir  sur  le  lieu  même  du  mal,  et  que  ,  si  on  lui  Lisse  faire 
des  priipi  is  jusqu'au  point  d'altérer  trop  profondément  li  s  p.irties  mol- 
les qui  l'environnent,  la  résection  sera  devenue  impraticable,  ou  tout 
au  moins  beaucoup  de  chances  de  succès  seront  perdues;  le  momeut  vé- 
ritablement propice  aura  été  dép.issé. 

La  parfaite  dénudation  du  fragment  à  réséquer  est  aussi  une  pratique 
importante ,  dans  le  double  but  de  découvrir  complètement  tons  les 
points  malades  et  de  ne  pas  léser  avec  la  scie  les  parties  molles,  ce  qui, 
sans  cette  précaution  ,  ne  manquerait  pas  d'arriver ,  la  se  c  ne  pouvant 
alors  que  difficilement  commencer  sa  voie.  En  négligeant  ces  préceptes, 
on  rend  lYpération  plus  longue  et  plus  walaiiée. 

Évidemment  ce  mode  d'ostéotomie  a  un  grand  avantage  ,  soit  sur  le 
ciseau  et  la  gouge  qui  ébranlent  l'économie  ,  impriment  des  secousses 
cru-Iles  1 1  funestes ,  ct  ne  sectionnent  pas  toujours  nettement ,  soit  sur 
1rs  cisailles  ou  pinces  incisives  qui  agissent  constamment  par  une  double 
picssion  ct  ont  souvent  le  desavantage  de  faire  éclater  l'os  rn  esquilles. 
D'ailleurs  ces  d«  roiers  p  océdés  ne  sont  pas  toujours  applicables  ,  cl  ils 
ne  seraient  pas  sans  danger  quand  on  a  affaire  à  une  lésion  osseuse  dans 
le  <  oi>inage  des  aiticulalions  ,  drs  viscères ,  ou  des  troncs  sanguins  ou 
nerveux  qu'il  serait  dangereux  de  léser.  Les  scies  nouvelles  nous  per- 
mettent d'aller  sous  ce  r  ipport  plus  loin  que  nos  devanciers,  et  ce  n'est 
point  au  genre  de  résection  doot  je  me  suis  occupé  ici  qu'on  appliquera 
ces  paroles  d'un  auteur  moderne  :  «  La  résection  ,  comme  on  pourra 
facilement  s'en  convaincre  ,  est  soin  cul  plus  laborieuse  cl  plus  grave 
que  l'amputation;  ce  n'est  qu'an  piix  de  vives  douleurs  que  les  ma- 
lades achètent ,  dins  ces  cas ,  l'avantage  de  conserver  le  membre  ou  la 
partie  affec'ée  ,  et  quelques-uns  pourraient  bien  être  incapables  de  sup- 
porter les  longueurs  et  les  souffrances  de  la  résection  ,  pour  lesquels 
l'amputation  offrirait  quelques  chances  de  succès.  (Dicl.  de  méd.  et 
de  chir.  prat.  ,  iH35,  xiv-'a540  II  ne  s'agil  dans  ce  jitgrminl  que  de 
la  rcseetiun  complète  d'une  grande  articulation. 

On  n'est  pas  d  accord  sur  le  mode  de  pansement  le  plus  convenable: 
un  auteur  rslimé  de  médecine  opTaloirc  a  écrit  dans  ces  derniers 
temps  :  a  L'opération  faite  ,  on  réunit  la  plaie  arec  des  ban  Mettes  ag- 
glulinatives,  «I ,  au  besoin  ,  par  la  suture  entrecoupée.  »  Il  y  a,  rn  ef- 
fet, des  cas  où  la  réunion  immédiate  peut  être  obtenue,  et,  en  pareille 
occurrence,  on  serait  coupable  de  ne  pas  la  tenter.  Mais  ces  ras  ne  sont 
pas  les  plus  communs,  cl,  pour  la  majorité,  on  ne  peut  ispércr  qu'une 
réunion  pur  seconde  intention;  et  alors  il  pourrait  i  ie  dangereux  de 
maintenir  la  plaie  comme  pour  la  cicatrisation  immédiate. On  concevra 
sans  peine  qu'il  ne  peut  en  être  autrement ,  si  l'on  réfléchit  qu'on  a  af- 
faire à  des  altérations  organiques  anciennes,  qui  d'ordinaire  ont  large- 
ment  retenti  tout  autour  de  leur  sié^e.  Je  sais  que  sir  Asti- y  Cooper  fait 
mention  de  la  reumun  par  agçlulin<lion  rt  par  suture;  mais  il  faut  re- 
inarquci  que  1rs  résections  dent  il  parle  sont  toutes  relatives,  non  point 
a  des  lésions  orgvn*ques  d'ancienne  date  ,  ma*s  à  des  luxa'ions  recentra 
du  pied  compliquées  de  plates  et  M>uvent  dr  fractures  ;  rt  c'est  précisé- 
ment la  circonstance  qui  permet  le  mieux  d'easayrr  la  cicatrisation  par 
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première  intention,  qui  «si  ici  d'autant  plus  avantageuse,  quand  on  peu» 
l'obtenir,  qu'elle  met  la  plaie  de  Partiel-  à  l'abri  du  contact  de  l'air  et 
des  accidens  consécutif*.  Je  ferai  remarquer  que  ces  résection»  sont 
faites  dans  les  conditions  les  plus  f.vorablcs,  a  l'instant  même  où  les 
lésions  traumaliqiics  viennent  d'avoir  lieu  ;  aucune  maladie  préexis- 
tante des  os  on  des  parties  molles  oc  cuutr'indiquait  celle  pratique. 
Mais,  quand  cet  e  complication  existe,  je  me  range  volontiers  ,  sur  ce 
»int ,  à  l'opinion  de  M.  Blar 


l'opinion  de  M.  Blandin.  «  Nous  croyons,  dit-il,  qu'on  doit 
établir  en  principe  de  ne  pas  trop  chercher  la  réunion  immédiate  après 
la  plupjul  des  résections.  En  effet ,  elle  est  presque  impossible ,  et ,  par 
conséquent,  ce  serait  exposer  le  malade  aux  accident  nombreux  et  va- 
riés ,  qui  résultent  parfois  du  rapprochement  immédiat  des  lèvres  des 
plaies,  dans  les  circonstances  où  ecrapproebrroent  était  beaucoup  mieux 
indique,  1-a  supputation  étant  presque  inévitable  après  1rs  réactions  , 
il  faut  se  garder  de  fcimer  aussi  complètement  les  plaies  qui  en  résul 
lent ,  qu'après  les  amputations.  Très-souvent  mène  il  nous  est  arrivé  de 
mettre  un  peu  de  ebarpie  mollcllc  entre  les  lèvres,  et  de  lis  faire  re- 
couvrir d'un  cataplasme  simple  ou  laudaoisé.»  (Dut.  deméd.  et  de 
chir.prat,,  i835,  xiv-a5ti.) 

On  ne  peut  rien  dire  de  fixe  sur  la  durée  de  la  convalescence  :  elle 
a  clé  Ires-variaUe  dans  nos  observations,  comme  dans  celles  de  sir 
Astley  Cooper,  ce  qui  s'explique  par  la  diversité  des  lésions  dont  il  s'a- 
gissait. On  voit  que  celte  durée  a  été  ,  dans  un  cas  ,  de  vingt  jours 
(obs.  m);  dans  qoalre,  d'un  mois  à  en  mois  et  demi  (obs.  vu,  x,  xn, 
x il i); dan»  deux,  de  deux  mois  (obs.  i,  iv) ;  danstrois,  d'environ  trois 
mois  (obs.  vi ,  vin,  ix)  ;  dans  un  seul ,  de  quatre  mois  (obs.  h)  ;  et  en- 
fin, dans  un  dernier,  la  guénson  était  incomplète  au  bout  de  neuf  mois 
(obs.  ix).  ■  Je  n'ai  vu  aucun  cas  de  mort,  dit  Astley  Cooper ,  après  la 
icscciioo  des  exTéuiites  osseuses  dans  les  cas  de  luxations  ,  tandis  que 
je  citerai  plusieurs  exemples  de  terminaison  fatale  dans  lis  cas  de  non 
■  ésectioo.  Quand  la  suppuration  a  lîm  ,  elle  devteot  moins  considéra- 
ble ,  et  une  grande  part  e  du  travail  ulcéralif  est  empêchée  |>ar  l'abla- 
tion du  cartilage  sur  l'une  des  surfaces  articulaires.  Toutes  eboses  égiles 
d'ailleurs,  la  guérisoo  ai  rive  plus  promptema.t.  » 

Ces  paroles,  dictées  au  chirurgien  ang'ais  par  une  longue  expérien- 
ce, sont  une  grande  autorité  en  matière  de  résections. 

PtTMQPI»  ,  D.-M.  P. 


REVUE  DES  JOUilNAUX  DE  MEDECINE. 

JOURNAUX  ANGLAIS  MENSUELS. 

I.  THE  LONDON  MEDICAL  AND  SURGICAL  JOURNAL. 

Le  numéro  du  mois  d'octobre  de  ce  jounal  ne  renferme  en  article) 
o-  iginaux  que  dis  extraits  des  nouveaux  cours  des  différrns  professeurs 
et  la  biographie- de  J.  Hunier.  On  y  trouve  cependant  quelques  faits 


auiohiE  «ter  murant  irai»  la  most. 

On  ouvre  le  larynx  cl  la  trachée,  et  l'on  trouve  de  sorte  un  caillou  de  quarti , 
placé  sur  le  cartilage  cricoide  et  sur  la  trachée.  Ce  corps  avait  le  volume  et  la 
tonne  d  une  fève  ;  ta  surface  rlail  lisse  ;  il  était  retenu  sur  ce  point  par  une  cer- 
taine quantité  de  lymphe  plastique,  apparemment  organisée  et  d'une  épaisseur 
considérable.  l-a  muqueuse  traclirale  rtait  ulcerre  à  l'endroit  occupe  par  le  corps 
étranger  :  elle  était  épaissie  et  congestionnée  dans  le  reste  de  son  étendue.  Le 
canal  aurifère  était  tellement  obstrue  par  la  présence  du  caillou  et  de  la  Ivmphe  . 
qu'on  pouvait  à  peine  faire  passer  un  stslel  à  leurs  cotes.  La  cavité  pleurale  droi- 
te contenait  plus  d'une  pinte  «le  serosili 
;  bépalisauon  pulmunair*  i  i 


OBSERVATION  CONCE«NANT  OU  CAILLOU  TOME  DANS  LE  LAUYNX  d'un 

enfaxt  rt  demeuré  dans  cet  organe  pendant  deux  mois  ;  par  M.  H. 

BuLLOOK. 

Oa*.  —  Susau  William»,  âgée  de  6  ans,  jouait  avec  de  petits  cailloux  qu'elle 
portait  à  M  booehe.  lorsqu'elle  a  été  tout  a  coup  saisie  de  toux  coovnlsive.  Son 
visage  est  «levé nu  pourpre,  et  elle  sulTuqiuit  pendant  une  demi-heure.  Le  calme  est 
menu  après  ce  temps.  Elle  a  alors  d  dire  qu'elle  avait  avale  un  petit  caillou  qui 
lui  éUrt  reste  dans  la  gorge.  On  caaniinc  celle  région  ,  ou  sonde  l'oesophage  ,  on 
■se  trouve  pas  de  corps  étranger.  Les  trois  ou  quatre  jours  suivant  .  l'enfant  se 
plaint  de  nul  do  gorge  avec  nausées ,  tout  légère  par  accès  ,  et  expectoration 
abuudantc  de  mucus  .  elle  est  nuque,  mais  elle  avale  librement. 

On  prescrit  des  rem  desapéntilsrl  cmctiqiies,  mais  sans  aucun  avantage.  Com- 
me cependant  la  petite  malade  persistait  à  dire  que  le  corps  étranger  était  encore 
dans  là  gnrgr,  on  l'a  examinée  de  nouveau,  sans  rien  sentir  ni  dans  l'oesophage,  ni 
dans  la  trachée.  On  a  donc  présumé  que  ces  ssmptome*  dépendaient  d'une  alla- 
ojne  de  croupe  que  l'enfant  aurait  contracté  subitement  avec  d'autre»  enfant. 

Le  sixième  jour,  eue  présente  les  svmplooes  d'nne  bronchite  ,  la  toux  revient 
toujours  par  accès  six  a  sept  fois  par  joor,  avec  une  sorte  de  beuit  cronpal  et  une 
abondante  expectoration  oc  mucosité  épaisse.  La  raucilé  de  la  voix  est  en  même 
temps  plus  prononcé*  ;  il  y  a  rile  mo.pieux  dans  la  trachée  et  a  la  partie  supé- 
rieure de  la  poitrine  Pools,  4  OU  ;  sueor  Irgëre. 

Prttcriytion.  Six  sangsues k  la  poilrine.  Antim.  tait. ,  on  quart  de  grain; 
bvd.  subro  ,  un  quart  de  grain  a  chaque  heure.  On  répète  cette  prescription  pen- 
dant plusieurs  jonrs.  Amélioration  progressive  ;  guérisoo  appareote  nn  moi» 
après  I  accident.  Retour  de  l'embonpoint. 

Qui  nie  joues  apcès,  cependant,  ane  poeuusoojtc  se  déclare:  on  la  traite  en  consé- 
quence ,  mais  la  mort  a  Geo  ao  donneuse  jour  de  cette  attaque  ,  deux  mois  aprea 
I  accident.  Ni  U  taux  convolais*  ,  ni  k  mal  de  gorge  ne  s'étaient  plus  nioiilrrt 
da  s  tes  derniers  temps.  Le  jour  de  ta  mort,  pourtant ,  k  petite  ma  lad*  a  dit 
qu  elfe  sealail  k  caillou  au  mène  endroit  qu  auparavant. 


HEkniE  étranglée;  taxis  inutile;  réduction  après  l'emploi  d'une 

CANULE ÉVACUATUICE  DE  L*AIR  DANS  LE  RECTUM;  par  M.  O'BeIUM. 

On».  —  Une  dame  âgé*  de  47  ans  fut  atteinte,  k  6  janvier  I  SU,  de  vomisse- 
mens  violent,  douleurs  intenseseldislensioo  de  l'abdomen  .  douleur  dans  l'aine 
soif,  affaissement  des  trail»  de  la  figure.  Le  pouls  est  petit  et  offre  120  puha- 
liooa.  A  l'eiamen,  le  docteur  trelaiid  trouve  que  ces  symptômes  dépendrai  d  une 
petite  hernie cnsrale  étranglée.  Le  docteur  Ilaulen ,  qui  vil  la  malade  ensuite 
porta  k  même  jugement.  On  essaie  le  taxis  inutilement  ;  k  fumée  de  lahac  qu'on 
a  inicoduite  par  fe  rectum  ne  peoduit  pas  pins  d'effet  ;  l'opération  est  donc  jugée 
indispensable.  On  était  suc  le  poiul  d'ofierer,  lorsque  je  suis  arrivé.  Je  trouve  U 
malade  dans  la  situation  la  plus  grave  :  les  extrémité*  sont  froides;  pouls  eaeessi- 
vcment  faible  et  petit  ;  prostration  générale  alarmante.  J'essaie  i  mon  tour  k 
taxis  sans  résulta  t.  je  reconnais  avreks  consultant  k  nécessite  de  l'opération  im- 
médiate ;  mais  je  demande  qo'on  me  permette  un  insiant  d  essayer  remploi  de  k 
canule  évacuatnee  de»  gai  par  le  rectum.  J  introduis  donc  cet  instrument  i  usqu '» 
k  hauteur  de  8  ponces,  ta  longueur  n'étant  que  de  10  pouces.  A  l'instant  des  gai 
se  sont  échappé»  au  dehors  en  tramk  quantité;  la  lunwur  s'est  affaissée  à  vue 
d'oeil,  et  sa  tension  a  diminué.  Je  pratique  alocs  le  taxis  ,  et  la  tumeur  a  po  être 
réduite  avec  une  facilité  étonnante  et  gargouillement.  Les  simplômes  de  Pêtran- 
glemeut  se  sout  dissipés,  et  k  malade  guériL, 

L'auteur  rapporte  trois  antres  observations  pareilles  à  la  précédente 
dans  lesquelles  l'emploi  du  tube  en  permanence  a  produit  des  effets 
aussi  heureux. 

II.  THE  LONDON  MEDICAL  GAZETTE. 

Les  cahiers  des  mois  d'à  ùl,  septembre  et  orobre  de  ce  journal  ren- 
ferment lcsaiticles  originaux  suivans  :  i*  nouveau  moyen  pour  main- 
tenir béante  l'ouverture  des  abcès  ,  par  M  J.  B.  Thomsoo ,  médecin 
à  Londres  ;  a-  clinique  sur  les  maladies  de  lapeau  ,  par  M.  litcbfirld  ; 
3"  sur  un  cas  de  fistule  recto-vaginale  accompagne  d'autopsie ,  par 
M.  G.  Glrn  ;  4°  observations  sur  la  mort  subite  des  enfans  part  hy- 
pertrophie de  Ut  glande  thymus  ,  par  M.  Montgoiuery  ,  professeur 
d'accoucb entras  au  collège  médical  d'Irlande  ;  5*  remarques  sur  l'o- 
pération delà  kératonyxis ,  par  MM.  Middlrtuore  et  Le;  rien  de 
neuf;  6°  renicigtenicni  sur  huit  individus  qui  sont  restes  ensevelis 
vivons  pendant  i30  heures  dans  une  mine  de  charbon,  par  M.  J. 
Suviche  ;-*«!«.  traitement  de  quclque\  maladies  du  cerveau  ,  lue- 
moire  lu  à  l'association  britannique,  par  M  J.  Pnlchard ;  H" observa- 
tions cliniques  recueilles  à  t  infirmerie  de  Glocester,  par  M.  I 
nao  ;  9°  avantages  de  la  compression  abdominale  chez  les fei 
couches  ,  par  M.  Hngh  Ley,  professeur  d'accouchement  a  St-Bartho- 
lom  w's  bospitul.  L'auteur  énumère  et  apprécie  très-lungucmrnt  1rs 
dicaiions  que  peut  remplir  le  bandage  de  corps  qu'on  met  à  la  fein 


après  l'accouchement.  Il  pense  qu'un  simple  bandage  fait  avec  une  alrte, 
modérément  et  graduellement  serrée  est  préférable  aux  appareils  très- 
compressifs  que  quelques  écriv  iins  onl  recommandé*  mal  à  propos,  i  o" 
Plusieurs  observations  de  lésions  traumatiques  du  coude,  par  M. 
Collier;  i  f  efficacité  de  l'hydriodate  de  potasse  contre  la  dypep- 
sie ,  par  M.  Foibcs  Wioalaw;  13°  ofai  traitement  des  navi  mater  ni 
vasculaires  ,  par  M.  E.  A.  LLoyd  ;  ta.'  luxation  latérale  du  genou  , 
par  M.  J.  B.  Simurl;rirn  de  neuf:  1 5"  cas  a"  empoisonnement  par  1rs 
moules;  par  M.  II.  B.illock;  16"  luxation  de  la  léte  du  radius  en 
avant ,  par  M.  Kidgell  ;  i  f  traitement  de  tépilepsie  d'après  la  mé- 
thode du  li.iron  Slott. 


NOUVEAU 


C'rst  à  l'occasion  d'un  abcès  syroptomatiqne  de  carie  des  côtes  et  du 
sternum  ,  que  l'auteur  a  imaginé  le  moyen  dont  nom  allons  pailer.  Il  y 
avait  indication  de  m  .inteoir  bra  te  l'ouverture  du  foyer  pour  faciliter 
l'énorme  quantité  de  pus  qui  croupissait  el  fotail  facilement  malgré 
l'usage  des  lentes  et  des  canules.  Les  tcutc» ,  en  effet ,  bouchaient  l'ou- 
verture ;  les  canules  s'obstruaient  facilement  et  étaient  d  flicil.  s  à  main- 
tenir convenablement.  L'auteur  a  pris  un  morceau  irès  poli  el  très- 
de  baleine,  ayant  un  pouce  et  demi  de  loog,  un  huitième  de 


POUR  MAINTENIR   RIANTE  L'OUVERTURE   DES  ABCES; 

par  M.  J.-B.  Tbompson  ,  médecin  à  Londres. 


Digitized  by  Google 


40 


GAZETTE  MEDICALE 


ponce  de  large  ;  il  en  arrondit  le*  extrémité»  rt  l'enveloppa  d'un  mm  - 
ccju  d'étoffe  de  soie  ,  enimte  il  le  replia  en  demi -cercle  <  t  en  appliqua 
les  deux  bous  dans  l'ouverture  de  labiés  L'élasticité  naturelle  des  1 
denx  boots  en  les  éloignant  continuellement  entre  eux  a  maintenu  béante  • 
l'ouverture  et  favoriseTeVoulemeiit  du  pus. Celle  espère  de  [ugaette fias- 
tique  on  de  ressort  dilatateur  a  été  attachée  avec  uo  fil  dans  son  milieu 
afin  de  l'empêcher  de  lombi  r  dans  le  foyer  purulent.  L'auteur  pense  que 
lemêmemovrn  peut  aussi  convenir  pour  dilater  certains  trajets  fisiuleni, 
et  rerapLicer  avantageuse  ment  l'éponge  préparée.  Il  croît  en  outre  qu'on 
pourrait  en  tirer  paiti  également  dans  le  traitement  de  l'anus  contre-na- 
ture d'après  la  méthode  de  Dcsault.  La  baleine  pourrait  ici  remplacer 
la  tente  et  dilater  le  bout  inférieur  de  l'intestin  sans  empêcher  les  ma- 
tières de  passer  dans  ce  caoal.  On  peut  d'ailleurs  proportionner  ou  gw 
duer  sa  force  à  volonté ,  suivant  le*  ras,  en  rendant  la  baleine  plus  on 
muins  épaisse  ,  plus  on  moins  longue. 

l  e  oviycn  ,  dont  on  vient  de  paibr  ,  est  certainement  ingénieux  et 
mérite  l'attention  des  praticiens  ,  mais  il  n'est  point  neuf,  ainsi  que  son 
auteur  le  cro  t.  Il  y  a  près  de  dix  ans  que  Maréchal ,  jeune  chirurgien 
distingué  de  Paris ,  que  la  mort  vient  de  ravir  piéuuturément  a  la 
scirnee  ,  avait  imaginé  le  même  moyen  pour  maintenir  béante  l'ouver- 
ture de  la  tiachéolomie  ;  nous  l'avons  même  vu  mettre  eo  usage  dans  ce 
cas  avec  un  succès  remarquable.  Il  est  juste  pourtant  de  convenir  que 


l'application ,  que 
coup  pliu  étendue. 


veut  es  faire  notre  confrère  de 


observation  rebubqi'àbte  d  cnedoubi.e  fistule  utero  et  vemco- 
vagiwai.e,  par  M.  George  Gle». 


Oba.  —  Madame  D... ,  âgée  de  (7  tns  ,  accoucha  ,  pour  la  première  fois  , 
le  2»  suit  1834.  Le  travail  fut  asseï  pénible  et  dura  plusieurs  heure».  Peu 
de  temps  après,  elle  éprouva  une  vive  irritation  à  la  vessie  .  avec  douleurs  l'hj- 
pogaatre,  fièvre,  délire  et  procidrnec  vésirate.  Les  soofrrarieei  étaient  si  vires  , 
qise  MM.  Vtiile  et  Andcrsou,  qui  la  soignaient,  soupçonnèrent  l'eii»tenre  d'one 
«erre  dans  la  vessie  On  la  tonda  s-ns  ricu  trouver  Ces  »)rapl6n»e»,  mains  le  dé- 


lire, persistaient  encore  lorsque  La  malade  te  confia  à  me»  soins.  L'émission  de 
l'uriue  éljil  trrs-doiilnurcote  cl  fréquente.  Comme  la  malade  avait  deja  souffert 
au»  rein»,  je  rruj  avoir  affaire  à  une  affection  de  ce»  organes-  La  pcocidcnce  re- 
Mialc,  cependant,  était  au  nombre  des  cause»  pcincipale»  de»  souffrance»  de  la 
malade.  Elle  continu»  dan»  cet  état  jusqu'à  la  On  de  décembre  de  la  même  année, 
pui»  elle  se  crut  guérie.  1,'aroi boration  pourtant  n'a  duré  que  jusqu'au  mois  de 
juin  ttUV  A  ce:  le  époque,  les  mêmes  symptôme»  reparurent.  On  consulte  alors 
se.  première»  notabilité»  rhinirtjicalesde  Londees  :  MM.  B.  firodie,  Cbrkr,  Me- 
riniaun  ,  Bluotkll  et  hoc  furent  d  avis  que  la  maladie  existait  dans  les  reins  ou 
dans  la  vessie. 

Lvpnis  quelque  temps  la  femme  se  plaint  de  venls  qui  patient  par  l'urètre  : 
j'evs  de  la  peine  à  y  croire  d'aUord  ;  j'en  ai  plu*  tard  ,  cependant  ,  acquis  la  con- 
viction, ce  qui  m'a  fait  soupçonner  crue  la  vessie  communiquait  ascr  le  rectum. 
Les  matières  fecale»,  en  effet,  sortirent  bientôt,  mélangées  avec  l'urine.  L'elal 
de  la  malade  »  aggraia,  et  elle  mourut  le  Su  juillet  4H3<>. 

AeVe,  j«'r.  I"  Adbtm-ce  de»  intestins  aux  parois  abdominales  ,  et  principale- 
ment à  I  btpogatlrr ,  epiptoou  ukeré  et  également  adhèrent  ;  termite  Boronneu- 
«e  et  pueuîeuU  dans  la  caillé  ventrale,  ce  irai  indique  dej»  la  préexistence  d'une 
entente  chronique  trct-iolense  ;  2*  nieras  tris-sain  ;  ovaire  droite  six  fois  plus 
volumineuse  que  dan»  l'elal  naturel,  ulcérée  S  sa  surface  et  contenant  da  pus 
dans  son  intérieur  ;  adhérence»  très-forte»  de  ces  organe» avec  les  parties  précé- 
demment indiquée»  ;  .V  veisie  unnaire  offrant  des  paroi»  trèt  amincie»  ;  mnqneu- 
-e  vcsicalc  couverte  de  lâches  nuira  ver»  son  bai-fond  ,  existence  d'une  ouver- 
ture sur  ce  point  île  la  vessie,  communiquant  avec  le  vagin  ;  t"  Rectum  présentant 
Mipérieurement  une  ouverture  de  communication  avec  le  vagin;  5*  trajet  uslo- 
leui  partant  du  cite  gauche  do  rectum .  s'etendaot  vee»  le  fitiul  de  l'utérus  ,  et  se 
terminant  à  l  ovaire  malade.  Communication  du  point  ulcéré  de  l'ovaire  avec  la 
r  et  avec  le  trajet  BUulcu»  indiqué. 


L'auteur  explique  de  la  manière  suivante  la  patbogénéste  de*  lésion* 
matérielles  dont  il  s'agit.  11  esl  trè»  probable  ,  dit-il,  que  la  longueur 
du  travail  de  l'accou'liem-nt  cl  les  efforts  nécessités  de  la  part  de  l'uté- 
rin ,  délnm'iièrcm  une  infl  uomatioo  dan*  ce:  organe.  Le  mal  se  pro- 
pagea dan»  l'ovaire  droite  et  dan*  le*  partie*  voisines;  de  là  le*  adhé- 
rence*, les  abcès  cl  le*  fistule*  dont  on  vient  de  pailcr. 

Trois  ci  t  constance»,  en  attendant,  rendent  celte  observation  digne  de 
remarque  :  l'existence  avec  de»  apparence*  trompeuses  d'une  infl  >m- 
■nali  <n  chronique  cl  intense  de  la  plupart  de*  organe*  abdominaux  ;  la 
cause  inusitée  des  fistule* 
flimniatioo  suppurait 
inun  quait  d'un  cote  avec 
.ibdotninale  ,  de  l'autre  avec  la  vessie  et  le 


intruse  de  la  p.unut  de*  organe*  abdominaux  ;  la 
ule*  vésico-vaginale  etvagino-rrrtalc ,  savoir  :  l'in- 
ve,  et  enfin  le  trajet  de  la  double  fistule  qui  cora- 
ivec  l'ovaire  et  le  fond  de  l'oléru*  dan*  la  cavité 


11.  AITEaENT  DE  QIELOIE*  OSE»  DE*   MALADIES  DIT    CUIVRAIT;  par 

le  docteur  Phicuabd. 

\a  seule  chose  digne  d'intérêt  que  non*  trouvions  dans  ce  mémoire  , 
qui  a  été  lu  à  la  sect  oa  de  médecine  du  congrès  scientifique  à  Bristol  ,  , 
c'est  l'indtciimn  d'un  moyen  qui,  bien  qu'il  ne  soit  pas  nouveau ,  I 


tin  rite  rcp<  n.l.int  d'è  re  neoniui-nide',  rai  il  csl,  nuus  pensons,  trop  *lu- 
vent  négligé,  voici  ce  qu'en  dit  l'auteur  lui-même,  a  Le  moyen  que  je 
recommande  est  une  espèce  de  cautère  produit  soit  au  moyen  de  quel- 
que caustique,  soit,  ce  qui  est  bien  préférable,  par  une  incision  sur  le 
cuir  chevelu.  On  pratique  ordinairement  l'incision  dans  la  direction  de 
,  la  suture  sagittale,  depuis  le  sommet  du  front  jusqu'à  l'occiput.  On  fait 
'  pénétrer  l'incision  jusqu'au  péricrane,  et  on  entretient  la  plaie  ouverte 
:  par  l'insertion  d'un,  deux  et  même  q»e!quefois  trois  rang*  de  pois;  la 
suppuration  fournie  par  les  vaisseaux  qui  comiiiuniqucnl  librement  avec 
|  ceux  de  l'intérieur  du  crâne  ,  est  extrêmement  abondante.  Le  résultat 
d'un  grand  nombre  de  cas  où  j'ai  employé  ce  moyen  m'a  démontré  évi- 
demment que  de  tous  le*  moyens  qui  appartiennent  à  la  contre-irrita- 
tion, il  est  le  plus  puissant.  Les  maladies  où  l'on  peut  espérer  le  plu* 
de  succès  de  son  emploi,  sont  celles  qui  se  compliquent  de  stupeur  et 
de  diminution  de  la  s  nsibililé,  mais  uun  celles  où  il  y  a  une  surexcita- 
tion telle* que  la  manie  et  l'hystérie,  où  il  serait  probablement  très-nui- 
sible. Nom  avons  eu  dernièrement,  à  l'infirmerie  de  Bristol,  un  cas  qui, 
démontre  bien  l'efficacité  du  traitement  que  je  recommande.  Un  jeune 
'  homme,  igc  de  18  ans ,  entiv  à  l'infirmerie  atteint  d'une amaurose  com- 
j  plète  rt  qui  n'avait  commence  que  huit  à  dix  jours  avant  son  admission, 
i  La  vision  était  tout  à-fait  mille  ;  les  pupilles  étaient  entièrement  insen- 
sibles même  à  l'action  des  rayons  du  soleil  reçus  sur  l'oeil  ouvert  ;  d'a- 
bord on  l'avait  saigné  abondamment  et  à  plusieurs  reprise*  au  bras  et 
à  la  tête  ;  des  sangsues  avaient  été  appliquées  à  la  tète,  de»  vésieatoire* 
au  col  et  le  calomel  administre  jusqu'à  ce  que  les  gencives  fussent  pri- 
ses. Tous  ces  moyens  ayant  été  sans  effet,  on  empluya  sans  plus  de  suc- 
cès la  saignée  usque  ad  deliquium.  Enfin  une  incision  fut  pratiquée  sur 
le  trajet  Je  la  sulure  sagillale  depuis  le  front  jusqu'à  l'occiput,  et  on  eut 
soin  de  la  remplir  de  pois;  en  trois  ou  qua'rc  jours,  piécisémrnt  *  l'é- 
poque où  la  suppuration  comiuençiita  s'établir,  le  malade  déclara  qn'il 
distinguait  la  lumière,  et  cr|«iid.int  les  pupilles  restaient  fortement  di- 
latées et  entièrement  insensibles  à  une  forte  lumière.  Au  bout  de  quel- 
ques semaines  la  guérison  était  complète.  Lorsqu'on  laissa  le  cautère  se 
frimer,  ce  qui  n'eut  lieu  qu'apte»  qu'il  eut  été  entretenu  pendant  plu- 
sieurs moi»,  on  «pp'iqua  un  selon  à  la  nuque.  • 

OBSERVATIONS  CUBIQUES  BKCiTEILLIl»  A   l/lNKIaMUalE  GEMMALE  DE 
GLOLESTMl  ;  par  M.  BltUAMAN. 

Ce  travail  rcr.fi  nnc  trois  cbsrrvations  très  détaillées  ;  nous  reprodui- 
ron*l.i  plus  ioicn*»aute. 

«trient  Dt  l'otTuE  rt*  «uns  n'ose  cncir.  ses  u  résiner. 

On»  —  Frederick  iones,  Agé  de  I S  ans.  tomba  ,  dans  la  soirée  du  1 9  avri 
1 8iti.  d'une  hauteur  asaex  rtniaidecablc  »ur  le  prriuce,  tes  jambes  étant  rortement 
écartées  el  l'endroit  du  «>1  offrant  un  rebord  fort  «aillant.  Dans  la  nuit  suivante . 
vite  douleur  ,  inipintibilité  d'uriner.  Le  malade  rend  avec  peine  quelques  cuille- 
rées d'uriue  saBnuiuolriile- 

Le  lendemain ,  gonflement  considérable  da  périnée  et  do  srrotam  ;  décolora- 
tion de  la  peau  de  ces  pai  lie»  ;  distension  véncelr.  Bain  chaud  ;  cstbcténsSM 

I  impossible  la  pointe  de  la  sonde  pau«  dan»  une  fausse  route  existant  vers  la  por- 

;  lion  membraneuse  de  l'urètre.  Le  soir  ,  nouveau  bain;  nouveau  «tbetértaae; 

1  une  sonde  de  connue  éUatique  passe  enfin  diu»  la  vessie  ;  on  la  UUse  en  perova- 

I  nence;  évacuation  d'u  e  pinte  d'urine;  soulagement.  Pnrgalif  d'huile  de  ricin. 
Le  troisième  jour,  pcepuer  très-gonflé  ;  scrotum  el  pennée  très-tendus  et  dou- 

:  lourrux;  écoulement  libre  de  l'urine  |>ar  la  sonde  ,  occasionnant  cependant  de  la 
douleur  par  sun  passige.  On  pratique  nnc  incision  au  périnée,  dans  le  bot  d'éva- 
cuer l'uriM  extravasce.  Cataplasme»  coioltiens.  L'urine  coule  " 

I  sonde,  il  en  passe  fort  peu  pae  la  plaie  ;  elle  est  mêlée  à  du  pu 

'  diminution  du  gonflement ,  retour  de  la  couleur  naturelle 

I     Le  reste  du  traitement  n'a  rien  présenté  d'extraordinaire. 

Le  A  mai,  l'urine  passait  en  tutalile  par  la  Munie  ;  la  plaie  était  en  marche  de 
cicatrisation;  elle  élaii  presque  fera»  r.  Le  H  du  même  moi»,  la  sonde  a  été  Otee 
avant  la  cicatrisation  complète ,  lei  urine»  ayant  déjà  repris  leur  roule  naturelle. 
Apre»  la  gneeiton.  cependant,  nn  a  cru  convenable  de  passer  de  temps  en  temps 
une  bougie  dans  l'urrlrc,  atiu  de  prévenir  la  coarcUtion  de  ce  canal  a  l'endroit 
de  la  plaie 

Celte  observation  est  remarquable  sut  tout  par  )*< 
qui  a  produit  la  rupture  de  l'urètre. 

LUXATION  DE  I.A  TETE  DL*  BAOIU*  E.1   AVANT  J  P»ï  M. 

Ow.  —  William  Moore,  âgé  de  <  2  ans.  tombe  d'une  hauteur  considérable  ,  et 
éprouve  une  vive  ilouleur  dans  l'avant,  bras  gauche  ,  avec  Mupossibilité  de  te  ser- 
vir de  ce  membre,  qui  resta  clan»  une  prooalion  légère.  En  l'esaminint.  je  trouve 
1*  léteduradiu»de|daréeenavaiitet»urle  conrfyk  externe  de  I  bomèios.  La 
Aexion  de  l'avant  bras  sur  le  bras  était  impossible,  l'ai  fait  pratiquer  la  contré- 
es tension  sur  le  coude  et  l'extension  sur  la  main  pendant  bail  on  dix  minutes , 
en  même  trtnns  que  je  tournai»  forcement  l'avattl-ira»  dans  la  supination  t  la  ré- 
duction t'est  proniptcment  operec. 

Les  cas  publié*  de  luxation  de  la  lête  du  radius  en  avant ,  ne  tort 
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qu'en  petit  nombre  comme  on  sait.  C'est  ce  qui  nous  a  hit  reproduire 
celui  qui  précède  et  uo  autre  qu'on  va  lire.  Il  est  à  remarquer,  du  rate, 
que  la  réduction  a  été  ici  opérée  sans  coaj  Ulion,  pour  ainsi  dire,  car  on 
ne  pourrait  pas,  à  la  rigueur,  donner  ce  nom  à  l'action  de  supination 
que  le  chirurgie»  exerçait  sur  Vt 


LUXATION  IW COMPLETE  DE  LA  TVLE  DU  RADIUS  EK  AVAUT;  parle  nêlOC. 

Ou.  —  Vu  enfant,  âgé  de  deux  ans  et  demi ,  a  été  saisi  brusquement  des  poi- 
gnets par  sa  mère  el  élevé  du  rat  11  jette  les  hauts  eris,  et  depuis  Ion  il  ne  petit 
[iltu  lever  le  brss  eo  l'air .  il  crie  vivement  si  os  k  touche  au  coude-  L'accident 
était  arrivé  depuis  la  veille,  lorsque  j'ai  éle  consulté  ;  il  n'j  avait  pat  de  gonfle- 
ment  ni  de  difformité  ;  seulement  l'avant-bras  était  en  deim-Aetion  et  la  main  en 
pronation.  En  imprimant  au  membre  an  léger  mouvement  de  (lésion  ou  d'exten- 
sion, tentant  éprouve  de  Is  douleur;  il  se  peut  pis  allonger  la  main  Les  os  du 
coude  semblaient  d'abord  conserver  leurs  rapports  normaux  :  en  mettant  cepen- 
dant mon  pouce  sut  la  tète  do  radius  ,  je  me  suis  aperçu  qu'elle  dépassait  lé  oi- 
seau de  la  fiée  intérieure  de  l'humérus  pour  les  deux  tiers  oc  son  épaisseur  Cette  i 
circonstance  m'a  expliqué  {impossibilité  des  rnouvemens  naturels  du  coude,  car  le  j 
condyle  buméral  Irappnil  contre  le  bord  de  la  tête  radiale. 

En  rmpntcuant  le^  etindvles  avec  la  main  gauche,  le  pouce  place  sur  la  téte  ra- 
diale, el  eu  embrassant  avec  la  nsaia  droite  le  poignet  de  l'entant,  j'ai  disteodu  les 
parties  en  sens  opposé  en  rotant  favant-bras  vers  la  supioalion  :  la  réduction 
•'est  opérée  avec  facilite.  Le  membre  a  repris  à  l'instant  sa  niotililé  et  sa  liberté 
naturelles. 

TflAITESf  EUT  DES  KOBVI  MATUttfl   VASCOLAME*  (lamrUTS  érCCtile*  )  A 

l'aide  d'ihjections  daws  LEirik  tissu  ;  par  M.  E.-A.  Lloyd. 

On  connaissait  déj a  théoriquement  depuis  longtemps  la  méthode  de 
M.  LLoyd  pour  traiter  les  tumeurs  éreciiles  et  qui  consiste  a  injecter,  a 
l'aide  d'une  petite  seringue,  un  liquide  irritint  dans  l'éponge  sanguine. 
On  ignorait  cependant  jusqu'à  présent  les  résultais  de  l'expérience  à  l'é- 
gard de  celte  médicatioo.  L'auteur  publie  aujourd'hui  plusieurs  faits  et 
-  -  a'opérer. 

o'érux»  srr  o\ 


TH(}OE. 

•)■*.  — —  Un  entant  présentait,  peu  de  tennis  après  sa  naissaocc  ,  une  tumeur 
<  rvctilc  s  la  figure,  s  cleojaol  depuis  l'angle  (alnal  gauefic  jusqu'à  la  tempe  du 
mime  rote  ,  le  nei,  l'oreille  el  les  paupières  étaient  comprit  dans  La  maladie.  Tous 
le»  lixus  de  la  ivgivn  étaient  iiilercssét,  car  la  tumeur  se  prolongeait  jaiqne  sur 
1rs  moqueuses  des  cavités  correspondante»  La  masse  morbide  rcsseniblaai  à  une 
rpooge  ««liane;  b  compres-ion  ivre  le  pouce  l'affaissait  aisément.  L'étendue 
norme  de  la  maladie  et  I  irrégularité  de  sa  sorts  ce  rendaient  inapplicables  le»  mé- 
thodes cnralives  ordinaires.  Je  l'ai  attaquée  en  injeclant  dans  I  éponge  morbide 
uu  mélange  d  ether  nitrique  el  d'acide  nilnqne.  J'ai  luucbé  en  même  temps  avec 
de  l'aride  nitrique  concentre  les  points  1rs  plus  saillans  de  la  tumeur  Ijts  iojec-  : 
tioos  ne  passmeot  pat  très- tacitement  d'abord;  mais  enfin  petit  a  petit  La  tumeur  • 
a  fini  par  être  détruite  en  totalité,  et  l'enfant  louchait  drjà  à  sa  guécisoa  ,  lors- 
qu'il a  été  saisi  de  la  rougeole  cl  mourut.  L'autopsie  n'a  puint  été  faite. 

Si  ce  tait  ne  paraissait  pas  axa- 1  concluant,  l'an  leur  en  a  rapporté 
plusieurs  antres  qui  rendent  incontestable  la  bonté*  de  sa  méthode,  t'n 
prtit  enfant  Agé  de  deux  mois,  soigne'  par  le  docteur  Ausiin  ,  a  né 
guéri  par  M.  LLoyd  d'une  de  ces  tumeurs  au  front  après  la  cinquième 
injection.  Les  injections  passaient  ici  très-fai-ib  ment.  F,»  tumeur  s'en- 
durcit d'abord,  elle  s'atrophia  et  disparut  complètement  rnsuite  sans 
laisser  de  tache  sur  la  peau.  Un  troisième  enfant  STait  été  traité  à  St- 
Bartholumrw'*  bospital  par  M.  John  Wood,  à  l'aide  di  s  aiguilles  et  de 
la  ligatuic;  le  mal  avait  récidivé,  il  existait  à  la  joue.  M.  LLoyd  le- 
guérit  par  l'injection.  Uo  quatrième  présentait  une  masse  érert.le  du 
volume  d'une  grosse  orange,  s'étenlant  de  l'angle  de  la  marîioirc  à  la 
clavicule;  il  fut  également  guéri  à  l'aide  des  injectioos;  le  traitement 
a  doré  onze  mota,  on  injectait  d'abord  deux  fois  par  semaine,  puis  une 
lois  tous  1rs  quinte  jours.  La  matière  de  l'injection  cuit  du  sel  vola- 
tile sou  en  solution,  toit  à  l'état  de  poudre.  Plusieurs  autres  faits  sui- 
vent à  côté  de*  précédent.  Passons,  en  attendant,  à  la  partie  d'applica- 
tion pratique. 

Le  chirurgien  aura  une  seringue  avec  plusieurs  canules  de  volume 
variable,  qu  il  appliquera  suivant  les  dimensions  de  la  tumeur.  L'in- 
jection passe,  eo  général,  plus  libr>  ment  dans  les  grosses  que  dans  le* 
petites  tumeur*.  Le  bec  de  la  seringue  dut  être  introduit  dans  une  pe- 
ut* ouverture  qu'on  pratique  à  coté  delà  misse  morbide; une «ompres 
sion  arrêtera  facilement  l'hémorrhagie  qui  pourrait  provenir  de  cette 
piqûre.  Avant  de  pousser  l'injection,  on  doit  refouler  autant  que  possi- 
ble le  sang  de  la  tumeur  à  l'aide  la  compression  qu'on  continuera  jus- 
qu'à ce  que  la  seringue  aura  été  vidée.  Le  liquide  injecté  doit  rester  de 
ooq  à  dis  minute*  dans  les  cellules;  il  en  sera  chassé  ensuite  à  l'aide 
d'une  pression  convenablement  dirigée  dan*  le  sens  delà  piqûre. 

Il  7  a  des  tumeurs  éreciles  doot  la  structure  serrée  ne  se  pré-e  pas 
laaleuientà  l'injection;  il  faut  dans  ce  cas  pratiquer  successivement 
plusieurs  piqûres  sur  des  points  différeo*  ,  et  se  coutenter  d'une  petite 


injection  à  chaque  fois;  la  guerison  a  également  lieu  a  la  longue.  Quel- 
quefois, si  la  tumeur  c\l  Ircs-voltimioeiisr  et  que  l'injection  né  passe 
pas  facilement ,  mieux  vaut  la  diviser  idéalrmci.t  en  deux  ou  troi»  par- 
lie*  qu'on  attaque  successivement.  Si  l'on  veut  injecter  toute  la  masse 
en  une  séance  ,  il  faut  souvent  la  piquer  sur  plusieurs  points  de  sa  pé- 
riphérie et  y  porter  la  seringue  sticces-i  rem.  nt.  11  m  arrive  quelque- 
fois d  y  faire  trois  piqûies  d-ns  une  même  journée ,  à  de*  heures  diffé. 
rentes,  et  compléter  ainsi  l'iojcction.  mais  le  plus  ordinairement  je  n'at- 
taque qu'une  portion  seulement  de  la  tumeur  si  elle  est  volumineuse 
De  cette  manière  je  ne  m'expose  pis  à  des  accidens  en  cas  que  la  li- 
queur fut  trop  irritante. 

Une  précaution  importante  à  prendre  durant  les  première*  injec- 
tion* ,  c'est  de  faire  comprimer  les  alentours  ,  afin  que  le  liquide  ne 
s  infiltre  pas  dans  les  tissus  voisins  qui  pourraient  s'enflammer  et  suppu- 
rer. Le  bord  du  couvercle  d'une  de  ces  boites  rondes  en  carton  ou  en 
bots,  dont  on  se  sert  pour  mettre  des  pilules,  est  ce  qu'il  y  a  de  mieux 
pour  pratiquer  celle  compression.  On  choisit  un  couvercle  d'une  lar- 
geur convenable,  et  l'on  fait  une  entaille  sur  un  point  de  la  circonfé- 
rcore  où  la  seringue  doit  être  appliquée. 

l/orsque  l'injection  a  bien  réussi,  la  tumeur  paraît  distendue  et  perd 
son  caractère  de  spoogiosité  ;  elle  devient  incompressible,  soit  quelques 
heures ,  soit  quelque*  jours  après.  Sa  couleur  change  d'ailteur*  suivant 
la  nature  de  1  injection. 

Quant  à  la  composition  du  liquide ,  elle  peut  varier  1  l'infini.  J«  me 
suis  le  pins  souvent  bien  trouvé  d'un  mélange  de  dix  à  quinte 'ptrtiej 
d  elber  nitrique  et  d  une  partie  d'aride  nitrique  concentré.  L7— 
malique  d'ammoniaque  m'a  réussi  plusieurs  fois  lorsque  L. 
compositions  avaient  échoué.  Dans  d'autres  occasions  j'ai  fait  usage 
avec  succès  des  solutions  de  chlorure  de  chaux,  de  sulphate  et  d  ai 
de  tinc,  de  murtatc  d'ammoniaque ,  d'bydriodate  de  potasse   etc  Je 


n'ai  jamais  employé  le  vin ,  mais  M.  Stanley  s'en  est  servi  avec  succès 
dans  un  cm  de  tumeur  crecUIe  delà  lèvre. 


Les  avantages  les  plus  précieux  de  cette  méthode  sont:  i*  d'être 
applicable  dans  tous  les  cas  où  les  autres  médications  sont  contre-indi- 
quées  ;  a"  de  guérir  la  maladie  sans  duo!,  ur  ni  accident  d'autre  nature 
et  sans  cicatrice  ai  tache  consécutive. 


cas 


d'ejipoisosjiesslbt  pak  les  moules;  par  Henry  Bcllock. 


Les  observations  analogues  à  celle  ci  ne  sont  pas  rare»;  cependant 
commeordinairemetil  on  ne  le,  recueille  pas,  que  le  lr*irem«|  Mi 
ployé  a  eu  un  succès  extrêmement  prompt,  et  que  plusieurs  moyens  ont 
clé  conseilles  el  employé*  dans  lis  cas  analogues,  in,,,  pensons  q.,*,|  œ 
sera  pas  sans  mtéiét  de  I  analyser  rapidement  et  d'indiquer  en  aru  de 
mou  les  différens  moyens  qui  ont  clé  opposé,  aux  accidens,  ««vent 
très- graves  et  r~* 


Ou.—  E.  Uawirk.  Igée  de  3S  ans.  d'une  bonne  santé;  maneea.  le  M  «u. 
bre  dernier,  e»  din.nl  avec  sa  famille.  4  2  heures,  des  inouïes  £ '„'  0,f  ^ 
de  particulier  dans  leur  odeur  ,  leur  goal,  leur  at|iect.  Elle  eu  prit  .  peine  une 
douninc,  el,  un  quart-d  heure  après,  elle  ressentait  une  Hsrte  incommodité  avel- 
un  ports  a  l  estomac,  et  qui  continua  à  augmentée  pendant  une  heure  •  nais  elle 
te  plaignit  d  uo  serrement  avec  insensib.fi  te  par  tout  le  corps,  et  immédiatement 
apparurent,  sur  mfrcrentrsparl,e,d.i  coq»,  des  Urbe»  larges  ,  roiirx.  et  1,]J0- 
ebes,  et  aecompagme.  dune  démangeaison  intolérable  ,  donc  cluleur  esters» 
ment  vive  et  d  un  gonflement  énorme  des  paupières  et  de  la  tare  Au  bout  <le  des  t 
heures,!»  symptômes  ayant  toujours  augmente  d'intensité,  eUe  éprouva  une  très 
forte  sécherez  et  comme  sonV.nle»  la  gorge,  avec  une  dsspnre  eslrémcrnent 
pénible  j  les  «eux  étaient  rouges  et  ,1,  foomissaieut  Boe  gr.uue  ™,nllte 
mes  ;  il  y  avait  de  lortrs  crampes  dans  les  mollets.  <,«•■».«  oc  uu- 

^  T"""  ^  M '.  auprès  d  élie  :  il  fin  troue,  le  poal, 

tres-rau.de,  Il  l.oRueeramo.ne.  t.mt  le  corps  co.iv«rtd'00e  urticaire  trés-viotul, 
et  dans  on  état  de  soulW,  tr*s-pé„ible.  Il  lui  ordonna  de  h  tire  immédiat 
une  gr.nde  quantité  de  lait  ,  rt  d  en  prendre  plirsieur.  tanes  à  peu  de  disTa^e 
Au  boni  d  une  heure,  le.  sjmptome»  eommeneèrVnt  a  diminuer  :  li  chaleur  et  riTl 

Lt  pU">'  P~«  facile. 

L  ""'Vf™  ""l-fu"!»!  r.duellemeolet  avec  tant  <le  rapid.t',  qu'.pr,s 

.ne  dem,-h»re  d*  sommeil,  elle  te  réve.U.  a  7  heures  parfintemeni  rrl.b U . P 


n  est  à  remarquer  que  celte  femme  est  la  seule  de  la  famille  qui  ait 
été  incommodée  du  dîner  et  que  déjà  un  an  auparavant  elle  avait  eu  la 
mime  incommodité  produite  par  la  même  cause. 

Ce  traitement,  qui  est  habituellement  employé  à  l'hôpital  St  Thoma*. 
a  agi  avec  une  rapidité  extraordinaire,  et,  tous  ce  rapport,  il  mériterait 
la  préférence  sur  les  autre*  si,  dans  tous  les  ras  ,  il  calmait  les  accidens 
avre  la  même  promptitude.  Les  autres  médications  qui  ont  ctr  recoro- 
s  sont  les  vommfs  rt  Péllicr ;  les  premiers  par  iveelel  Niehring; 


mandées 
le  second  , 
dans  les  cas 


  .   -    .   -  -    )     av.*  |r.  I.IMIS  (  &  t"*" 

le  second  pir  I»  Gazelle  deSanlé,  mi:i  qui  piralt  avoir  réus>i  surtoui 
*s  où  la  dyspnée  était  le  symptôme  le  plus  | 
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GAZETTE  MEDICALE 


Ll'IATIOX  DE  LA  TLTK  DO  RADIUS  E])   A  VAUT,    CIILI  Ot<E 

adulte;  par  H.  Kidcell. 

Oas.— Une jeune  «Unie  tomba  de  cabriolet  par  soite  de  I*  choie  de  son  cheval, 
elle  se  frtppi  le  coade  gauche  contre  le  cabriolet,  à  ce  qu'elle  croit  ;  m»ii  je  pré- 
sume plolit  que  tuai  le  poids  du  coq»  porta  sur  la  main.  A  mon  Arrivée  ,  deux 
heures  »rrH  l'accident,  je  Irouve  impuissance  du  membre  ,  flexion  légère  de  la- 
vant-bris sur  le  bru.  et  pronatfon  permancole;  U  mmixlre  tentative  de  flexion 
ou  d'extension  produit  du  douleurs  atroce*.  L'articulation  do  coude  est  Irès- 
gonflée  et  déformée  ;  niai» ,  pce  de  temps  «près  .  j'ai  pu  reconnaître  que  la  lele 
du  radius  était  incomplètement  luxée  en  avant.  En  éleudaut  l'avaat-bras  et  en 


radius  était  incomplètement  lutée  en  avant.  En  éleuda 
lilaolle  p'i  du  coude.  ,'ai  pu  sentir  distinctement  la  tête  radiale  déplacée 
une  certaine  crépitation  qui  dépendait  dune  fracture  oblique  do  condsle  int< 
de  l'humérus. 

J'ai  pratiqué  la  réduction  en  fai-ant  fiter  l'humeras  et  en  ricanant  le  membre 
par  le  poignet.  Le  radius  rentra  de  suite  à  sa  place.  Un  aide  comprimait  la  frac-  i 
turc  pendanl  les  es  tensions.  J'ai  appliqué  ensuite  nu  appareil  approprie,  cl  traité 
aatipnlogistiqiicinral  la  région  lésée  Vn  mois  après  .  j'ai  commence  1  exercer 
passivement  l'articulAtioni  mais  il  a  été  impossible  d'éviter  uue  demi  aakviW 
ccrosrculive- 

On  oe  concevrait  pas.  dan»  ce  cas,  la  fracture  du  condsle  de  I  humeras  . 
ne  se  fût  pas  frappée  an  coude  en  tombant,  ainsi  qu'elle 


d'us  cas  n'ossir  cation  des  aathies  du  pamcula»; 
par  le  docteur  Woi-r  de  Liverpoul. 

Les  observations  de  maladies  de  pancréas  sont  si  rares  et  lotit  ce  qui 
a  rapport  ans  aff»  ciiuiis  de  cet  organe  est  si  peu  connu  que  nous  croyons 
devoir  analyser  l'observa  ion  rapportée  sous  le  titre  ci  -dessus ,  Lien  que 
nous  ne  nous  dissimulions  pas  qu'elle  laisse  beaucoup  à  désirer  ,  tant 
pour  l'exposition  des  symptômes  que  dans  la  description  désaltéra- 


it à  l'opinion  du  chirurgien  II  est  même  probable 
:  du  radius  ne  tenait  qu  à  la  violence  de  la 


la  talion  de  Utile 

III.  TIIE  LAXCET. 
analyse  de  L'uatst  d'ci»  diabétique;  par  M.  Rie/. 
Noos  extrayons  des  deniers  numéros  de  U  Lancette  de  Londres  les 


Si  l'analyse  suivante  édit  accompagnée  de  l 'indication  des  symptô- 
mes présentes  par  le  malade  qui  avait  rendu  l'urine,  elle  offrirait  plus 
d'intérêt;  cependant  telle  qu'elle  est  donnée  ici  par  l'auteur  anglais  qui 
s'occupe  spécialement  de  chimie  appliquée*  la  médecine,  elle  mérite  en- 
core de  fixer  l'attention,  puisque,  si  nousco jugeons  d'après  ce  que  nous 
dit  l'autcor  lui-même,  c'est  le  cas  le  plus  prononce  de  ce  genre  que  l'a- 
nalyse ail  encore  indiqué  ;  nous  cornu»  necroos  par  donner  l'analyse  de 
l'urine  à  l'ciat  normal  par  !e  même  chimiste. 


ETAT  aonstAt. 

Eau, 
Urée, 

Malicre  extraclive  so 
table  dans  l'eau  et 
dans  I  alcool , 


933.0 
SO.I 


Oh.  —  !..  B. ,  ancien  capitaine  de  vaisseau ,  Agé  de  SU  ans ,  d'une  constitu- 
tion plrtborique  ,  avant  hérite  d'une  grande  fortune,  avait  abaodoane  ses  oc- 
cupations et  ses  habitudes  ordinaireset  s'rtait  retire  a  Livcrpool  ou  il  consacrait 
la  plus  grande  partie  de  son  temps  à  des  études  littéraires.  Juiqn'eu  février  I8J6, 
il  jouit  d'une  bonne  santé  ,  niait  à  partir  de  celte  époque  ,  il  w  plaignit  de  mal 
de  léte ,  de  perte  de  l'appétit  et  quelquefois  de  nausées.  Certains  alliueiu  lui  don 
oaient  la  diarrhée:  d'autres  au  contraire  déterminaient  la  constipation.  En  même 
temps  d  maigrissait ,  mais,  du  reste,  n'offrait  rieu  d'inqiiîctaul  et  conservait  sa 
gaile  J'attribuai  ee  changement  survenu  dans  la  saute  de  cet  ancien  marin  a  qui 
I  hnmrrns.  si  la  j  avait  passé  .17  ans  sur  mer  et  n'était  resté  sur  terre  que  penlantdc  très. courts 
I  assurait  avec  rai-    intervalles,  s  celle  grande  modification  dans  ses  habitudes  et  lui  ordonnai  le  re- 
able  que  I*  sub-  >■  gime,  I  exercice  el  quelques  doses  d  ésirait  de  Colombo. 

Au  bout  de  anime  jours  la  céphalalgie  el  la  diarrhée  avaient  disparu  ;  mais 
alors  M.  B.  K  plaignait  d'éprouver,  tout  le  long  de  l'iwopharc  •  une  sensation  île 
I»  olure  qui  l'rteiidait  jusqu'à  la  bouche ,  et  pour  laquelle  il  était  obligé  de  pren • 
dre  très  fréquemment  quelques  gorgées  d'un  liquide. 

Après  quelques  alternatives,  le  2  nurs,  k  malade  se  plaignait  encore  de  nau- 
sées qui  ameoaient  des  vomissemens  de  bile  et  d'un  fluide  uioqueux;  deux  heures 
environ  »|>rès  ses  repas  il  rendait  tout  ce  qu'il  avait  pris  et  sans  be*ucoup|de 
changeront».  Il  éprouvait  co  même  temps  urc  très-forte  oppression  qui  ne  cessait 
qu'après  qn'il  avait  loot  vomi.  L'abdomen  n'était  ni  distendu  ,  ni  douloureux  . 
bien  qu'il  y  eut  une  constipation  très-opiniitre.  On  ne  trouvait  pas  non  plus  ces 
pulsations'abdominales  que  les  auteurs  ont  indiquées  comme  caracténilique*  de» 
maladies  du  pancréas.  Le  pouls  variait  de  70  k  HO,  et  la  chaleur  de  la  peau  n'of- 
frail  point  une  élévation  aisomiale. 

Le  18  mars,  les  voiuissemeus  étaient  extrêmement  viotensel  continuaient  sans 
inlcrniplion;  le  malade  oc  pousait  rien  prendre  saus  qu  il  le  vomit  immédiate- 
ment ;  le  pouls  était  petit  el  faible.  Le  malade  mourut  le  21 . 

Auinptir.  Le  corps  ressemble  a  nn  squelette ,  tant  la  maigreur  est  ex- 
trême ;  les  organes  coutenus  dans  le  crâne  n'offrent  rien  d  anormal  ;  la  poitrine 
et  l'abdomen  contiennent  bien  peu  de  graisse  et  l'un  ne  trouse  presque  |*asdc  sang 
dans  le  creur  et  les  gros  vaisseaux  ;  I  estomac  est  très-petit;  le  foie  présente  des 
lâches  jaunes  et  verditres  ;  les  petites  a  tères  du  pancréas  qui  sont  fournies  par  U 
splénique ,  les  pancréatiques,  la  duodcnale  et  la  mésentériqne  supérieure  sont  os- 
sioées  :  cet  organe  est  très-pelil ,  dur  et  a  une  couleur  grisâtre  ;  son  condi 


Sels  alcalins, 
Sels  terreux. 
Aride  lithjqoe  et  l 


16.0 
1.0 
1.0 


I.Ouû 

itat  Koaaini. 

fan,  98S.0 
frée,  lU.i 
Matière  extraclive  so- 
luble  dans  l'eau  et 
non  soluhlc  dans/  4,9 
l'alcool ,  seU 
niacanx. 
Sels  alcalins , 


uaus/ 
araiao-t 


prerst 

L'auteur  croit  pouvoir  conclure  de  ce  fait  que  le  pincréas  joue  un 
rôle  plus  itni  entant  dans  la  digestion  et  l'assimilation  q'ie  celui  qui  lui 
est  accordé  d'après  les  expériences  de  Bruoner  el  de  Maginlie;  car  il 
ne  trouve  pas  d  autre  cause  pour  rxpliqoer  o-tte  excessive  maigreur  que 
l'ab>rncedii  fluide  pancréatique  dans  le  duodénum. 

Ce  bit ,  bien  que  très -incomplet ,  peut  cependant  oTrir  quelque  inté- 
rêt, surtout  si  nous  le  rapprorhons  de  ceux  recueillis  par  le  docteur 
Ell'OMuo  et  quelque*  autres  médecin*  anglais ,  et  où  la  |  r  senre  d'une 
malicre  graisseuse  dans  les  selles  coïncidait  avec  une  altération  du  pan- 
créas. 


DE  T.  EMPLOI  DU  TAATAE  EMET1QUE  A  HAUTE  DOSE  ,  ET  DE  L  OVIOM 
DANS  LC  TAAITEMENT  Dit  DÉLIMUM  TBEBIEJIS  ET  DU  DÉLIAI  ANA- 
LOGUE  QUI    Sl'AVIEMT   PENDANT  LES  MALADIES  ItBAILLS;    par  !• 


docteur  Law. 


Ce  qui  parait  être  le  plusreman|uablc  dans  celte  analyse  ,  c'est  que 
la  seconde  ne  contenait  pas  du  tout  d'extrait  solublcdans  1  alcool  et  dans 
l'eau  ,  cl  qu'il  n'y  avait  qu'une  bien  petite  proportion  d'extrait  solu- 
ble  dans  l'eau  seulement.  L'urée  considérée  dans  ses  rapports  de  quan- 
tité avec  les  autres  matières  solides  y  était  beaucoup  ^lus  abondante 
même  quedans  l'état  normal.  C'était  donc  une  urine  plus  étendue  (d'eau), 
dans  laquelle  l'urée  avait  entièrement  pris  la  place  des  matières  ex- 
Iractives. 

Dans  l'état  normal ,  l'urine  contient  67  grains  de  matières  solides 
sur  mille ,  el  dont  3o  ,  ou  on  peu  peu  moins  que  la  moitié  ,  sont  de 
l'urée;  dans  l'urine  malade  ,  au  contraire,  nous  ne  trouvons  que  i5 
graiossur  mille  de  matière  solide  et  sur  lesquels  il  y  a  plus  de  10 
granis  d'urée. 


Celle  communication  est  une  réclamation  à  la  priorité  du  tr-ilemcot 
indiqué  ci  dessus  et  sur  laquelle  le  docteur  Graves  avait  publié  anté- 
rieurement un  article  important {voy.  Gazette  médicale,  11  33,  i836). 
Nous  trouvons  ici  trois  cas  de  lierre  pétécbi  île  (lypboide  probablement) 
avec  les  symptômes  les  plus  graves  s 'améliorant  et  guérissant  définitivc- 
du  traitement  par  le  tartre  émrt  que  a  hante  dose 
iacée.  Le  " 


com'iioé  avec  une  préparation  opiacée.  Le  dernier  c»s  rapporté  est  une 
observation  de  scai  latine  avec  délire  violent  ,  dans  lepucl  les  accidens 
rs  plus  graves  oui  été  traité»  avec  succès  par  le  même  moyen 


typhoïdes  1rs  pli 

et  à  la  (ois  par  des"stimulaus  très  énergiques. 

«marquas  sia  La  cardite  rhumatismale  ;  par  le  docteur  Watsoi». 

L'observation  suivante  rapportée  par  l'un  des  auteurs  qui  se  sont  les 
premiers  occupés  de  l'étude  du  rhumatisme  considéré  dans  ses  rapporta 
avec  les  maladies  du  cœur  ,  nous  fournit  l'occasion  de  faire  connaître 
l'état  actuel  de  l'opinion  médicale  en  Angleterre  sur  ce  point ,  qui,  en 
France,  occupe  aujourd'hui  si  vivement  I  attentioo. 

Ou.  —  Henri  Thorps.  peintre.  Agé  de  t  »  ans,  entra  à  l'hôpital  de  ttiddlesti  la 
^4  mai  itS6.  Il  était  pale  et  agité  :  le  genou  gauche  et  le  coade  droit  élaieut  gou- 
»és  et  dotslatucin ,  U  laoftac  chargée,  1s  pool»  fréquent,  la  peau  chaude. 
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La  douleur  rt  le  gonflement  des  articulations  avaient  commencé  depuis  qulrc 
ou  cinq  jours  ;el,  dès  le  troisième  jour  .  il  irait  drja  Rixnli  une  douleur  der- 
rière le  sternum  .  surtout  en  pa>1ant  ou  en  faisant  une  profonde  inspiration. 
En  même  temps,  il  éprouvait  daiu  la  poitrine  une  tentation  de  pesanteur  qui  ge- 
aait  beaucoup  ta  n  tpiration.  11  dit  avoir  délire  pendant  la  nuit. 

C'était  la  première  (oit  qu'il  soutirait  de»  articulations ;  niait ,  div.  au  aupara- 
vant, il  atail  ru  déjà  une  iuflainaialioo  de  poitrine,  et .  depuis ce  temps  .  il  avait 
toujours  re«enli  quelque  cl«ose  du  coté  du  ccror  ;  depnit  quatre  ou  cinq  ant . 
surtout,  il  riait  pria  de  palpitation»  toutes  les  fois  qu'il  se  livrait  a  quelque  cser- 
cice  violent. 

k  l'eumeo,  nous  trooToot  que  I  action  da  ecear  est  tii*-irrégulière  et  très-ra- 
pide, et  que  le  mouvement 'qui  répond  à  la  systole  rit  accompagné  d'un  brait  (le 
souffle  profond. 

Le  15  au  soir,  les  donlenrt  rhumatismales  ara  lent  complètement  disparu  .  de 
mené  que  celle»  de  la  région  cardiaque  ;  les  mourraient  du  cœur  niaient  plus 
lents  et  plu»  Mimes,  et  le  brait  de  souffle  biea  distinct. 

Le  malin  du  26.  le  naïade  nous  apprit  qu'il  n'avait  pas  dormi  de  la  nuit  ;  la 
doulearde  la  région  du  coeur  était  revenue  très-forte  avec  beaucoup  de  dsspnce, 
et.  pour  la  première  fois,  on  rntcodil  un  bruit  de  frottement  Ires-tort.  (  To  and 
fro-  i 

On  le  distinguait  surtout  facikinenl  sers  la  base  du  crrar.  tandis  qne  le  bruit 
de  souffle  t'cn'.cndeit  près  da  sonnet.  Le  malade,  après  quelqaea  inataiu  de  som- 
meil, s  éveille  en  sursaut.  effrayé  et  croyant  tomber  d'une  grand*  hauteur. 

Depuis  retle  époque,  le  bruit  de  frottement  diminua  graduellement  eu  étendue 
et  en  force  juvqu  au  13  juin,  où  on  ne  put  le  retrouver  ,  ni  bs  jours  suif  ans  i  le 
brait  de  touluV  resta  au  contraire  très-facile  1  distinguer. 

Bien  que  le  malade  r promit  île  temps  en  temps  quel  pies  retours  de  ses  doo- 
leurs,  néanmoins  son  état  s'améliora  jusqu'au  2ï  mai.  Plusieurs  applications  de 
sangsues  avaient  été  faites  sar  b  région  prècortliile.  et  toujours  avec  aeanlage.Lt 
jour  de  son  entrée  ,  après  avoir  pris  un  purrs'ifdans  h-anel  il  j  avait  da  colchi- 
que, il  avait  commence  a  prendre  trois  grains  de  caloweJ  et  un  quart  de  grain 
d'opium  toutes  les  quatre  heures.  Le  tï.  on  ajouta  à  chaque  dose  ciaq  grains  de 
Mut  »n'.'/.  rt,  le  30,  on  lui  ordonna  de  faire,  soir  et  rnatiu .  une  friction  avec  un 
drachme  d'onguent  nercurirJ  très-fort  ;  les  gencives  ne  devinrent  pas  sensibles 
avant  le  2  |uiu  ;  et  on  les  entretint  longtemps  daus  cet  étal.  Le  20  juin,  il  com- 
mença à  prendre  dis  gouttes  <le  leintnrc  de  digitale  deus  fois  par  jour  ,  ce  qai 
n'eut  aucune  influence  sur  son  pouls  ,  mais  diminua  la  force  de  ses  palpiuiiun*. 

Le  2V  juin  ,  nous  examinâmes  la  poitrine  le  soir,  comme  tout  les  jours  précè- 
dent ^  l'impulsion  du  cirur  était  forte  et  sourde ,  et  chaque  systole  éta  t  accompa- 
gnée d'un  tort  bruit  de  souffle.  Ce  bruit  cl  le  choc  du  cnur  contre  les  c6tcs  pré- 
cédaient le  pools  du  poignet  d'un  intervalle  de  temps  asseï  sensible  ;  lenalade  te 
croyait  mieus,  n'accusa  t  auenne  douleur  ,  et  disait  que  ses  palpitations  n'étaient 
pas  plus  fortes  ou  avant  sa  maladie.  On  convint  qu'il  quitterait  l'nftpilal  le  mardi 
wivant. 

Dans  la  soirée. comme  il  était  assis,  causant  avec 
dans  le  jardin  de  l'hôpital,  il  tomba  mort  subitement. 

jjutnpiîc.  Le  sang  est  très- fluide  partout. 

Crdne,  La  veines  sont  très-distendues  ;  il  j  a  un  léger  épancbenatnt  séreax 
dans  les  veolrirulrs  et  au-dessous  de  l'arachnoïde  ,  et  cette  membrane  présente 
vers  le  bas  du  cerveau  une  couleur  d'an  blanc  bieoJtre. 

Thorax  .  Le  conir  est  énorme  ;  le  péricarde  est  adhérent  an  poumon  droit  a  b 
plèvre  costale  du  cote  gauche,  et,  dan»  une  grande  rtcndne,  an  diaphragme.  Tl  est 
aussi  adhèrent  an  cœur  dans  tonte  son  étendue,  escepté  a  la  partie  postérieure  da 
ventricule  droit.  La  matière  qui  formait  l'adhérence  avait  nne  épaisseur  considé- 
rable, et  surtout  au-dessus  du  ventricule  gauche.  Sur  le  ventricule  droit,  elle  con- 
sistait presque  uniquement  en  une  couche  de  sang  coagulé  et  a  demi-organisre.  rt, 
au-dessus  da  ventnruleganche,  elle  avait  une  couleur  jaune  et  ressemblait  à  du  lis- 
su  crDulairc  iuCItrr.  On  rprouvait  la  même  difficulté  à  séparer  Ictdcui  fcuiUels  da 
pcrïcanlr,  qu  à  enlever  la  peau  d'un  lapin.  L'a  tberenec  était  moins  consistante 
sur  les  points  où  il  eiulait  >ln  sang  ronge,  et  la  encore  ,  les  riens  surfaces ,  tépa- 
rces  et  marquées  «le  points  rouges,  resscmldaient  assez  bien  à  la  pulpe  d'une  figue 
mûre. 

Les  cavités,  les  valvules  et  le  tissu  musculaire  du  cité  droit  étaient  a  l'état  nor- 
mal ;  le  ventricule  seul  était  peut-être  un  peu  dilaté  L'oreillette  gauche  l'était 
également,  et  sa  membrane  interne  était  opaque  rt  granuleuse;  la  valvule  nitrate 
était  saine,  à  I  exception  d'un  léger  degré  u'épaississement  sur  son  bord.  Le  ven- 
tricule gauche  avait  une  capacité  énorme  ;  ses  parois  étaient  très-épaisses.  Les 
deus  principales  colonnes  charnues  qui  appartiennent  à  la  valvule  milrate  étaient 
tns-gvoues  I*s  valvule*  anrtiques  étaient  irrégulièrement  épaissies  cl  rondes; 
aae  bande  rpaisse  et  opaque  s'éteodait  en  faisant  nne  légère  saillie  depuis  leur 
base  jusqu'à  un  denu-poure  le  long  de  la  paroi  interne  du  ventricule,  et  néme 
bien  au-delà  encore  ;  la  membrane  interne  avait  perdu  sa  transparence  naturelle  , 
et  offrait  une  tcinle  laiteuse.  De»  des  colonnes  charnues  étaient  collées  l'une  i 
Fautre  par  un  lambeau  de  lymphe  coagulée.  L'aorte  offrait,  près  de  son  entrée,  an 
petit  dépôt  de  matière  atn.  romatense. 

Mkdomrn  Le  foie  est  d'une  couleur  pourpre  foncée  ;  k  vessie  est  vrde  ;  Tes- 
etlea 


L'auteur  rappelle qn'avant  que  l'ouvrage  de  M.  Bouillaud  fût  connu 
en  Angleterre,  il  avait  déjà  émis  son  opinion  sur  plusieurs  pointa  de 
l'étude  du  rliuti>ati>me  articulaire ,  où  il  se  trouvait  d'accord  avec  le 
professeur  de  l'ans,  el  qu'«o  même  temps  le  docteur  Stokes  a  Dublin  pu- 
bliait au»si,  dans  ses  leçons,  des  observations  el  des  résultais  analogues. 
Voici  le  résume  des  opinions  propres  à  M.  Watson. 

i*  Toutes  I.  s  fois  que  le  bruit  de  froltetneot  (to  and  fro  sound)  sur- 
vient pendant  le  cours  d'un  rhumatisme  aigu  désarticulations,  ou  subite - 
tnrnt  sans  rhumatisme,  et  chex  un  individu  dont  le  cœur  est  a  l'eut 
lorrial ,  il  indique  toujours  l'inflammation  du  péricarde. 

i'  Toutes  1rs  fuis  qu'un  brait  de  souille  profond  survient  pendant  le 
outirs  d'un  ruumttismc  a'gu  ,  consUnimcot  il  indique  l'inOamiiial  on  de 


la  membrane  interne  du  cœur  et  surtout  de  la  portion  de  et  Ue 
ne  qui  appartient  aux  valvules. 

3»  l«e  bruit  de  finttrinrnt  n'est  jamais  de  longue  durée  ,  et  il  se  ter- 
mine de  l'une  des  deut  manières  suivantes  :  ou  le  malade  meurt  au  bout 
de  peu  de  ti  mps  ,  le  bruit  continuant  jusqu'à  la  mort,  et  alors  on  trouve 
le  péricarde  recouvert  d'une  couche  de  lymphe  rugueuse  et  non  adhé- 
rent au  moins  duos  la  plus  grande  partie  de  son  étendue. 

Ou  le  bruit  cesse  pour  ne  plus  reparaître,  en  même  temps  que  l'état 
du  malade  semble  s'améliorer.  Dans  ces  ras,  le  bruit  cesse  par  l'impos- 
sibilité physique  de  continuer  ,  1rs  deux  f.  uillrts  du  péricarde  étant 
devenus  adtiérrns  dans  la  plus  grande  partie  au  moins  de  leur  étendue. 
C'est  à  celle  catégorie  de  guénsons  qu'il  dit  n'être  apparentes  ,  que 
M.  Watson  rapporte  la  plupart  des  observations  que  M.  Bouillaud 
donne  sous  I.-  titre  de  :  Observations  de  pèricardite  terminées  par  la 
gnèrison. 

L'auteur  mentionne  ensuite  à  l'appui  de  l'explication  précédente  re- 
lative au  bruit  de  frottement  dans  la  région  du  cœur,  un  certain  nom- 
bre de  ras  où  il  avait  été  observé  et  avait  ensuite  disparu;  les  sujets  ayant 
quitté  l'hôpital  dans  un  état  de  santé  apparente  ,  et  bien  que  plusieurs 
J'entre  eux  soient  rentrés  depuis  a  l'hôpital  attaqués  d'affections  orga- 
niques du  cœur  ,  chrx  aucun  il  n'a  jamais  retrouvé  le  bruit  de  frotte- 
ment. 

L?  docteur  Roots,  qui  s'est  occupé  aussi  d'un  mémoire  loul-a-fait  spé- 
cial de  l'étude  des  maladies  du  cœur  ,  et  surtout  de  leurs  rapports  avec 
le  rhumatisme  ,  n'adopte  pas  l'opinion  du  docteur  Watson  sur  l'impos- 
sibilité du  retour  du  péricarde  à  l'état  normal  après  qu'il  y  a  eu  un 
épanchement  dans  la  cavité  de  cette  séreuse ,  cl  aptes  que  l'on  a  enten- 
du le  bruit  de  frottement.  Voici  comment  il  s'exprime  sur  ce  point. 

«  Il  est  certain  que  nous  trouvons  quelquefois  des  adhérence*  générales 
ou  partit  lies  à  la  suite  d'un  épanchement  de  lymphe  dans  l'iolérienr  du 
péricarde,  mais  je  ne  crois  pas  que  l'adhérence  des  deux  feuillets  soit 
le  résultat  nécessaire  de  cet  c'panchrmrnt  qui  peut  être  résorbe  sous 
l'influence  d'une  médication  convenable  sans  que  l'adhérence  ait  lieu. 
Qui  n'a  vu,  en  examinant  le  coeur  sur  des  sujets  morts  de  maladies  dif- 
férente* ,  ces  taches  blanchâtres ,  d'une  étendue  variabl  e,  qui  évidem  • 


ont  été  le  produit  d'une  organisation  de  la  lymphe  versée  sur  ce 
point  pendant  une  inflammation  ?Je  considère  ces  taches  comme  l'indice 
d'une  inflammation  locale  du  péricarde  terminée  par  une  résorption 
parlie'le,  mais  non  entière.  • 

Le  docteur  Roots  offre  ensuite  sur  le  traitement  quelques  cotsidéra- 
tionsqui,  bien  que  différant  des  idées  généralement  admises  parmi  nous, 
n'en  offriront  pas  moins  d'intérêt  :  il  dit  avoir  obtenu  beaucoup  plus  de 
succès  depuis  quelques  années  dans  le  traitement  de  la  pcncardite,  ce 
qu'il  attribut  a  ce  que,  aussitôt  que  les  a>  Cidcas  avaient  disparu  ,  il 
renvoyait  les  malades  comme  guéris;  et  cependant ,  dit  il,  il  restait  en- 
core  une  certaine  accélération  dans  les  mouvrmens  du  cotur  avec  quelque 
trace  du  bruit  de  souffle,  bieo  que  la  pression  sur  la  région  péricor- 
diate  ne  fût  douloureuse  sur  aucun  point.  Mais  la  plus  légère  irrégula- 
rité, soit  dans  le  régime,  soit  dans  1rs  habitudes,  ne  tardait  proba- 
blement pat  à  ramener  les  premiers  accidens  inflammatoires.  Ayant  vu 
deux  ou  trois  rechutes  de  ce  genre,  je  changeai  de  méthode,  et  tant  que 
je  trouve  un  peu  d'accélération  dans  l'action  Ju  cœur  ,  ou  quelque 
chose  d'analogue  au  bruit  de  soufflet,  pourvu  quece  ne  soit  pas  le  résut  - 


tald'anciconriioaladics  je  laisse  le 
et  je  fais  appliquer  de  temps  en  terans 
ventouses  sur  la  rég'on  du  coeur. 


l'influence  du  mercure, 


TRAVAUX  ACADEMIQUES. 
ACADÉMIE  DES  SCIENCES. 

tlsSCE  DO  16  llSVltt. 

cutax  or  nv  vc  nias  la  «ut  ou  4  an  5  laaviu. 


St.  Arago  donne  rsiulvsr  île  plusieurs  lettres  qu'il  a  reçues  relativement  a  ce 
météore  qui  a  été  vu  dana  des  Ueut  assea  distant  les  uns  des  autres. 

M.  luhn.  médecin  a  Niedcrbronn  (Bas-Rhin),  étant  sorti  de  cbei  lui  vers  une 
heure  du  matin,  vit  tout  a  coup  tout  ce  qui  l'entourait  éclairé,  et.  levant  les  veut 
an  ciet,  il  aperçut  un  globe  de  (ci  aussi  éclatant  que  le  soleil,  mais  dont  te  dia- 
mètre ij>oarent  était  beaucoup  plu*  granit.  Ce  globe  lançait  de  toute  part  de  nom- 
breuses étincelles  ,  et  il  avait  à  ta  suite  une  espèce  de  quece  ou  de  trsiurc  lumi- 
neuse  très-longue.  La  lumière  du  globe  était  blanche,  un  pen  bleuâtre:  celle  de 
la  queue,  près  du  gtohe,  était  aussi  blanche,  mais  devenait  pins  rouge  k  mesure 
qu'elle  eu  était  plus  éloignée.  8a  direction  était  à  peu  près  du  non!  au  sud  ,  un 
peu  inclinant  vers  I  ouest.  La  durée  de  ton  apparition  lut  d' 
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GAZETTE  MEDICALE 


Le  météore  avait  été.  observé  à  Reichshoffen ,  bourg  situé  à  trois 
licite  à  l'est  de  Ntederbronn.  et  les  détails  que  rrçirt  M.  Kuti 
•  ce  qu'il  mit  hii-niêroe  observé. 

MM.  ks  docteurs  SaUot,  de  Trsoul.  et  Giraudrl,  de  Cuiset,  ont 
observations  analogue». 

KOVlNATIO*'. 


transmis  de* 


L'Académie  procède  par  roie  de  scrutin  à  l'élection  d'un  membre  nui  remplira 
dans  U  section  de  botanique,  la  place  devenue  vacante  par  le  décès  île  M  A.-L. 
fie  Jnssteu, 

La  liste  de  candidats  présentée  par  la  section  est  - 
f  M.  Gaudichaud. 

2°  MM.  Decaisoc  et  Guillemiu,  ex  aquo. 
P  M.  Montagne. 

|je  nombre  des  rotant  est  SI  ;  majorité.  2ii. 

Ad  premier  tour  de  scrutin.  M  Gaulichaud  réunit  31  suffrages ,  M.  Gui  Ile- 
nnn».  M.  Montagne  7. 

M.  Gaudirliaiid  ayant  ainsi  obtenu  la  majnrilc  absolue  des  suffrages,  est  déclare 
cln.  Sa  nomination  sera,  suivant  l'usage,  soumis*  s  t'jpprolulinu  du  roi 

Il  est  probable  que  ce  ne  sera  |ut  de  plusieurs  mois,  el  se  ulement  14-ut-élre  au 
retour  de  son  iniisième  voyage  autour  du  monde,  que  le  savant  el  infatigable  bo- 
Uiiisle  apprendra  liionneur  que  rient  de  lui  faire  l'Académie. 


M.  Lartet  adresse  «ne  note  sur  les  découvertes  qu'il  a  faites  dam  de  petit* de 


pots  de  calcaire  lacustre  à  Sansao,  dem  lieurs  an  sud  d'Auch.  Les 
sont  aases  bien  conserrés.  el  il  s'»  est  trouvé  jusqu'à  des  squelettes  « 
;>  -  séries  articulaires  sont  maintenues  dans  leur  situation  naturelle  pa 


-s: 


.semens  v 
entiers  dont 
:  par  le  calcaire 

mrnistant  qui  parait  les  avoir  saisies  au  moment  ou  la  decoiupusiliau  du  cadavre 
venait  de  s'achever  D'antres  espères  ont  rte  I  rou«ccs  dans  les  sables  et  grès  d'eau 
douce,  de  terrains  tertiaires  supérieurs  de  Simorre,  Touruau.  Lombes  et  autres 
Ki  ictuens  analogues. 

Parmi  ces  dernières,  on  distingue  dru»  diunthrrium  ,  plusieurs  espèces  de 
mastodontes  dont  une  très  petite  parait  entièrement  nourelle.  Trois  espèces  de 
ilitnoceros,  un  petit  pachyikrtnc  qu'à  ses  dents  on  doit  juger  voisin  de*  tanguer*, 
un  petit  cerf,  un  grand  ruminant  appartenant  pmbahlrmeot  au  genre  biruf. 

L ensemble  loologiqne  du  depM  lacustre  de  Sansan  di  Itère  notablciuent  de  celui 
■les  sables  tertiaires  de  Simorre  ;  on  n'y  a  point  retrouve  le  dtnothetum  et  les 
mastodontes  y  sont  rares.  I  es  rhinoccrus  y  sont  en  grand  nombre ,  mais  ce  saut 
des  espèces  différentes. 

Celles  de  Sansan,  au  nombre  de  trois,  étaient  toutes  prisées  de  cornes,  ce  que 
M.  de  Bbinvitk  arait  pense  en  eiaminaot  les  premiers  crincs  envoies  au  mu- 
•eum,  et  n'y  observant  nulle  trace  d'attache  pour  la  corne  Cette  opinion  est  cor- 
■oborée  par  le»  deu\  circonstances  que,  dam  le*  espètes  dont  il  s'agit ,  les  os  du 
irfi  sont  très-minces  et  ne  se  soudent  pa»  même  «he«  des  individus  tres-agr». 

L  u  seul  paleothe  ium,  voisin  du  P  d'Orléans,  an  grand  uuoplo^enum.  unpe- 
t  liyocrmc  qu  a  ses  molaires  on  doit  juger  très  .voisin  des  anthra<l>t>"->ïum  ,  ont 
•  te  trouvés  a  Sansan 

Pa  ruai  les  ruminans  sont  trois  eerr»  dont  les  bois  paraissent  avoir  présenté  à 
tout  âge  one  fonrrU  i  dru»  pointes  dirigée  d  avant  en  arrière,  et  s  rlcvanl  pec- 
■  «nJiculaireinenl  sur  un  pédoncule  pli»  ou  moins  long.  Loe  espère  n'avait  pas 
ii.oinsde  S  pieds  et  demi  au  garrot,  uoe  autre  était  comparable  puur  la  taille  et 
k  s  proportions  au  cerf  de  Timor.  La  drini.ie,  crusse  connue  la  seconde,  était 
beaucoup  plus  trapu  ,  et  n'avait  pas  plus  de  IH  a  20  ponces  de  liant  ;  clic  était 
punrTue  de  cavine-,  et  il  parait  que  la  femelle  n'avait  |ias  de  crues  Le*  niulaircs 
do  cerl  trapu  différent  presque  gen<  riqisemctit  ite  cciU-s  des  autre»  cerfs,  et  ,  dit 
M.  Lirtet,  accusent,  comme  l'a  déjà  reconnu  M.  de  Blamulk.  une  tendance  vers 
les  pachydermes,  tendance  que  confirmerait  l'rlal  du  canon  ilans  U*  jeune  A^e  de 
deu\  os  qui  se  sondent  plus  tard,  mais  seulement  jusqu'à  leur  tiers  inférieur  ,  et 
doit  les  causas  médullaires  demeurent  toujours  séparés  dans  le  reste  par  une  dou- 
ble cloison. 

Dans  ce  cerf  le  tarse  a  un  os  de  moins  que  cher  les  antres  ruminans  .  le  grand 
cunéiforme  étant  remplace  par  une  saillie  que  fait  eu  haut  la  moitié  interne  du 
canon,  dont  la  Use  s'articule  aimi  immédiatement  avec  le  seaphonle.  lien  résulte 
que  l'as  citerne  descend  plus  basque  son  congénère,  ce  qui  a  du  obi  ger  l'animal 
à  jeter  set  pieds  en  dehors  et  lui  Mer  par  là  ex  ttr  agih'c  qui  earai  lerise  générale- 
ment les  cerfs  On  remarque  également  en  arrière  de  la  tète  supérieure  du  canon 
des  indication»  de  deux  autres  doigts  rudiaieniairrs  En  un  mot,  tout,  dans  ci  Ite 
espèce  dégénérée,  semble  indiquer  le  passage  prochain  a  an  type  voisin 

Dans  le  nombre  des  ruminans  se  trouvait  une  antilope  que  ses  cornea  semblent 
rapprocher  de  notre  chamois. 

(Jn  autre  petit  ruminant  d*  12  à  U  ponces  de  hauteur,  a  des  cornes  d.mt  le 
I  rreus  comme  cehii  des  Uni». 

rnaister  gigantesque  sr  ra|q»rocne  du  raton  par  ses  tmisives,  ses  canines 
et  ses  premières  macàeTtrres,  tandis  que  par  la  rjrh.is'u  le  et  les  drus  lulteren 
le  uses  qui  le  suivent,  il  reproduit  presque  esaili  u><  lU  U  même  dis|»osition  que  le 
chien.  Ce  genre  comptait  plusieurs  espèces.  M.  Lasvrt  a  trouve  dans  la  méine  lo- 
calité nn  vrai  chien,  un  grand  chat  et  un  animal  voisin  de  la  gratte. 

L'ordre  des  edentti  était  représenté  par  un  grand  quadrupède  que  M.  Ciivirr. 
qui  n'en  avait  connu  qu'une  seule  phalange  uugueale ,  rapportait  à  mi  pangolin  gi- 
gantesque; mais  comme  Vu  nouvelles  découvertes  ont  montré  que  l'animal  avait 
au  moins  des  dents  mâchclières.  ce  ne  peal  être  un  paugidiu. 

L'afticnblioa  des  doigts  de  cet  edenté  présente  une  singulière  anomalie  La 
première  phalange  portant  à  plat  dans  k  sens  de  sa  longueur  reçoit  la  tète  du  mé- 
tacarpien, non  pat  bouta  bout,  comme  chri  les  autres  quadrupèdes,  maisdi 
cavité  creusatedan  sa  face  supérieure  cotuidérablemeait  élargie  ro  arrière. 

La  découverte  k  plus  curieuse  de  tontes  celles  qu'a  faites  M.  Larlel ,  est  celle 
dont  il  nous  re>te  à  parler. 

Il  s'agit  d'une  michoire  inférieure  avec  sa  deuliliou  complète  se  conij>osaiil  de 


4  incisives,  ï  cinines.  4  fausses  molaires  et  6  vraies  molaires .  en  tout  16  dent- 
en  série  continue  ;  c'eai  la  formule  dentaire  de  i  homme  el  de  queU/ur, 
tinçeê. 

Les  iuci-îves  diffèrent  peu  de  relies  de  l'homme,  elles  sont  un  peup1usinclini'.|,« 
éo  avant,  ce  qui  fait  qu'elles  étaient  opposées,  euuronne  à  couronne,  au»  supé- 
rieures comme  eh«  1rs  singes 

La  ranme  est  aigué  el  saillante,  moins  cependant  qoe  dans  la  plupart  des  qua- 
drumanes 

La  première  fausse  molaire  n'a  qu'un  seul  fort  tubercule,  il  y  en  a  dem  rlict 
l'homnic. 

La  deuxième  fausse  molaire  présente  dent  tubercules  comme  dans  l'homme 
'  Les  teoi*  molaires  sont  également  sem'dsbks  à  celles  de  l'homme,  sauf  la  iler> 
nirre  qui  a  un  peu  plus  d'étendue  d'avaut  en  arrière.  Ces  molaires  sont  .  comme 
celles  de  I  bumme.  divisées  en  quatre  tuberrulrs  par  dent  sillons  qui  se  coupent 
à  angle  droit  au  milieu  de  la  dent  A  leur  etal  de  drlrilion,  on  croirait  voir  k) 
molaires  d'un  bomnie  de  tu  ans,  réduites  à  peu  près  à  nijitiè  de  kur  grandeur 
naturelle. 

t:  m  encore  à  Sansan, dans  nn  lit  de  marne,  recouvert  par  un  banc  régulier  .le 
calcaire  compacte  et  prlc-niéle  avec  des  osseineus  de  cerfs,  d'n<i<i/>/o</irri'um  ,  de 
palenthrrium,  que  s  est  trouvée  cette  macboire  ainsi  qu'une  phalange  qui  parait 
s'y  rattacher. 

Voila  donc,  dit  M.  I^rlct,  un  mammifère  d*  U  familk  îles  singm,  contempo- 
rain de  ces  aHttplothmum  .  de  ces  ptttentlirrïum  ,  genres  perdus  que  l'on  a  long- 
temps regard?*  comme  ks  puis  anciens  habilansdi'  nos  eonlinens  ,  dans  la  classe 
des  mammifères.  Les  types  de  certa  ns  jrenres  ne  sont  donc  pas  si  nouveau»  qu'on 
k  pense  généralement.  Oue  siit-on  si  des  observations  ultérieures  ne  virndroi 
pas  lot  ou  tant  nous 
n'était  ni  moins 
nous  vivons. 

coas  nriasTiOKS  se*  les  «.«maux  s.sTtoii.rvitvs 


ious  apprendre  que  cette  nature  ancienne,  encore  si  peo  connue, 
compltte.  ni  moins  avancée  dans  l'échelle  organique  que  celle  ou 


M.  Geoffroy  ,  dans  un  mémoire  présenté  à  U  dernière  séance  ,  et  dout  noiis 
avons  donne  uoe  courte  analvse  .  avait  rapproché  un  animal  dont  les  débris  fus- 
siles  out  rte  trouves  dans  l'Iiymalaia  drsgirarksde  l'époque  actuelle,  et  crut  que 
l'cpèce  tossik  pouvait ,  maigre  des  différences  très-notables,  qu'il  indiquait ,  être 
b  souebr  de  I  espèce  vivante  ;  aujourd'hui  il  revient  sur  ce  sujet ,  cl  d  abord  il 
déclare  que.  suivant  lui ,  c'est  parmi  les  préjuges  qui  retardent  It  marche  des 
science*  qn  il  faut  ranger  l'idée  sur  laquelle  reposent  nos  classifications  actuelles, 
savoir  que  la  nature  a  pris  nn  soin  extrême  à  empêcher  l'altération  d»  espèces , 
à  maintenir  fiscs  les  (ormes  dans  1rs  êtres  organisés. 

Conclure  de  ce  qu'on  a  observé  dans  un  espace  de  temps  fort  limité .  à  ce  qui 
a  dû  avoir  lien  depuis  l'origine,  c'est,  dit  M.  Geoffroy ,  nne  marche  très-peu  phi- 
losophique. En  voyant  comme  tout  se«t  modifié  sur  cette  terre  depuis  1  appari- 
tion des  premiers  animant ,  n'est  <xi  pa*  plutôt  jiorle  à  croire  que  ks  espèces 
e Ikr-mèinc  se  soat  modifiées.  Telk  était  eu  effet  l'opinion  de  BnlTon;  IcUe  a  été 
plus  lard  celle  de  Goethe. 

Il  est .  poursuit  l'auteur .  an  caractère  fondamental  qui  distingue  k  monde  an- 
tédiluvien dn  monde  actuel  et  qui  se  traduit  jusqu'à  an  certain  point  dans  les  for 
mes  animaks-  C'est  une  grande  différence  dans  la  température  des  milicut ,  c'est 
un  changevuent  uolatik  dans  la  composition  de  l'atmosphère.  Si  nous  recherchons 
quel  devait  être  I  etal  phy  tjulogiqiae  des  animant  ik  la  première  époque  d'après 
er  que  nous  <unuai»nns  des  circonstances  cttrrienres  qui  agissaient  sur  eut, 
nuus  ne  |<ouvons  que  nous  les  représentée  comme  dans  une  sorte  de  fièvre  v  et  cet 
état  devait  avoir  sur  la  nutrition  uoe  influem-e  marquer. 

Dans  la  première  partie  de  son  mcnioi  e  ,  M  CeofTeov  avait  suppose  qu'une 
rammuuirnlion  Taitc ,  il  y  a  quelques  semaines ,  par  M.  Je  Blainvifle  ,  et  relative 
à  un  fossile  provenant  aussi  des  monts  llynialaïa  ,  se  rqiporUit  an  iii-alhrrium . 
U.  de  Blainvillr .  qui  avait  parlé  de  cet  animal  comme  appartenant  an  genre  en- 
wèlui ,  fait  rrraarqnrr  qne  la  pièce  fossile  ohservée  par  M  Durand  ,  et  dont  sa 
kttre  contenait  un  dessein,  n'a  rien  de  commun  avec  celle  qu'ont  décrite  et  figu- 
rée MM  Kaleooel  et  Caulley.  Certainement ,  dit  H.  de  Blainvilk ,  je  me  garde- 
rais bien  de  designer  comme  un  chameau  l'animal  qui  a  fait  l'objet  de  la  com- 
muniralioc  ik  M.  Geoffroi  Saint-llilairr ,  mais  je  ne  crois  pas  qu'on  soit  pins 
fonde  à  le  rap|iorter  au  geiirc  giraffe.  M.  de  Blainvilk  etpose  alors  ks  raisons  sur 
lesquelles  il  appuie  cette  opinion  ;  M  Geoffroy  annonce  qu'il  y  répondra  lors- 
qu'elles seront  consignées  dans  un  mémoire  écrit. 

ACADÉMIE  DE  MÉDECINE. 

afiaet  oc  17  janvict  —  Préùdence  Je  M.  RenauUin. 

Correspondance  ofbrirlk  : 

f  Lettre  ministérielle  en  date  du  1 2  janvier    avec  envoi  d'un  manuscrit  snr 

l'ursanisa'.ioo  de  l'art  de  gm  nr ,  |<ar  M  Bertrand. 

I'  I  e'tr.-.iiinî'terii-lle  ,n  date  du  11  janvier  .  consulte  l'Académie  sur  k  de- 
m m W  .1  i>ii«-  t.rt.hingitiiin  de  hrc'el  d  niveulioo,  adressée  par  M.  Motbes ,  kquel 
a  tn.  ivr  un  mvl ruinent  propres  ronfceliosiner  des  capsules  gilatineusrs 

3"  Letlrr  ministérielle  eu  date  du  I  4  janvier,  avec  envoi  de  la  recette  et  de  l'é- 
chantillon d'un  rfismi'tiipie  proposé  par  la  dame  Séguin. 

r  Lettre  ministénelk  en  date  du  1 4  janvier .  avec  envoi  des  rapports  des  mé- 
denw-intpecteurs  des  eooi  minérales  d*  Bagoères .  de  Locbnn  ,  de  Mol.ti  et  de 
Xens. 

i  Lettre  ministénelk  en  date  c 
tre  les  m-im  de  dents ,  proposé  par  I 
Correspondance  manuscrite  : 

I  Maître  de  M  Bouchée,  de  Versailles ,  annonce  qu'a  b  prière  de  M.  Gérard  . 

il  ou  plus 


du  1 4  janvier  ,  avec  envoi  d'un  spccifiqur  evvn  • 
iar  k  sieur  tàaulhier ,  de  Cannes. 


il  s  essaye  k  nouveau  vaccin  i 

aetif  que  le  vaccin  de  Passy  ,  parce  ipi  il  est  (dus  nouvean. 
nconlïMabk  que  k  vaccin  l'affaiblit  en  se  Iraiumsltaut 


Or. 
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sur  le  projet 
,  se  portent 


**  Lettre  de  M.  Peu  cet  de  Four» .  contient  quelque* 
d'établir  de»  conseils  de  salubrité  dins  Ira  déparleojcoa. 

3"  Lettre  de  M  Morrsyu ,  de  Bbye .  et  Guérin ,  de  G 
comme  candidats  aux.  places  de  membres  correspondu!». 

•!•  Lettre  de  M  Gerdj .  ne  porte  comme  candidat  a  la 
etnte  dan»  la  sertion  de  pathologie  chirurgicale. 

S"  Lettre  de  M  Buutigny  .  d'E»i«nt ,  remercie  l'Académie  de  l'bonncor  qu  rlk 
lui  •  fat  en  l'admetUiit  tu  nombre  de  je»  csirreponibns. 

t?  Lettre  de  M.  Dsxval  avec  envoi  d  un  manuscrit  renfermant  ''j"»"™™  détail- 
lée de  trente  eu  de  piids-bot* .  guéris  par  la  section  du  teuton  d  AchjUe. 

7"  Lettre  de  M  lleld  wr  les  jambe»  artificielles. 

8«  Lettre  île  M.  Beilly .  propose  de  présenter  a  l'Académie  un  cas  fort  intéres- 
sant d'hermaphrodisme. 

Après  le  drs>ouillcrocnt  de  la  correspondance .  H  Capuron  demande  la  parulc. 
J'ai  tait  ,dil-tl  ■  un  rapport  dans  la  dernière  séance  :  ce  rapport  a  suscite  une  lun 
eue  it  rfn:  discussion  .  et  cejiembnl  on  n'a  pris  aucune  dérision.  On  n'a  adopté 
ni  le  corps  du  rapport .  ut  les  conclusions.  Lescboses  oe  peuvent  pas  rester  daus 
cet  état .  il  faut  que  l'Académie  se  prononce. 


ne  peuvent  être  I 


tXALTsl 


ne  riTOas,  aocace 
U.  Buvu.it. 


par 


Apres  des  détail»  dans  lesquels  nous  ne  pouvons  pat  entrer,  la  commission 
K  renime  en  disant  que  l'ean  de  Piton»  e»l  composée  île  bi- carbonate  de  rhaut 
et  de  magnésie,  deux  |iriuripe»  qui,  uni»  au  bi -carbonate  de  fer  indique  par  la 
teinte  noire  de»  bouclions  il  laquaJilc  du  re»idu  ,  recomoiandei  t  celte  source 
s  les  langueurs  d  estomac. 

;  nui>t  du  «aï*  stKÙALea  oe  sassotak  ^ccas)  ;  par  le  nstaic. 
I  Mertnet  a)ant  (ait  l'analyse  de  telle  eau  s  a  trouvé  sur  4>>  kilogrammes  : 


ton  véritable  point  de  rue ,  sous  le  |Kiiut  de  sue  srienti6que.  De- 
mander l'influence  des  climats  sur  la  marche  de  la  phlhi-io .  c'e»l  demander  les 
climats  qui  lui  sml  favorables  ,  et  <  ru»  qui  lui  sont  contraires.  Je  voudrais  donc 
qu'on  insistât  sur  ce  point  et  qu'on  indiquât  a  la  dus  les  mot, eus  de  prévenir  et  de 
gurnr  la  phlhisir.  s'il  est  possible  de  la  guérir  A  mon  sens,  la  pblbiiue  n'est 
pas  une  maladie  primitive,  c'est  un  accident  secondaire.  Vous  voyea  la  consr- 
queure. 

M.  IIuniiiu.  Je  demande  la  permission  de  communiquer  à  l'Académie  quel- 
ques renseignement  qui  oc  lui  pouilniul  peut  être  pas  sans  intérêt.  Il  est  à  ma 
connaissance  que  le  gotivcrneiurnt  sogbis.  voulant  savoir  l'inflorncr  du  rlimal  de 
l'Inde  sur  U  santé  des  Europérns .  a  consulté  ua  médecin  depuis  longtemps  éta- 
bli dan»  cette  contrée.  Or ,  ce  médecin  a  répondu  que  le»  enfin»  de»  Européens 
viennent  merseillet-senieDl  jiisipi-i  li>  de  4  à  5  ans:  après  <|uoi,  ils  palissent, 
languissent  el  succombent  pour  la  plupa  t  II  a  npoi  du  que.  parvenus  a  la  troi- 
sième génération ,  les-Europécns  mente  ut  pcesque  tous  de  |4>thsie  Même  obser- 
vation a  l'égard  des  nègres  à  peu  de  chose  près.  Il  a  rrpondu  que  les  Européens 
qui ,  attires  par  l'espoir  d'un  climat  elsaud  .  arrivent  dans  l'Inde  avre  de  la  ton»  . 
ou  un  crachement  de  sang ,  marchent  à  I  ur  fin  avec  une  rapidité  cslrsordiuaire. 
Il  a  repondu  <me  les  fièvre»  graves,  qui  épargnent  crus  qu'elle»  atteignent ,  finis- 
sent souvent  par  la  phtbme.  Enfin  il  a  repoiidu  que .  dans  ce  rbnial  h  renomme  . 
il  règne  une  malailie  particulière  qui  commence  par  1rs  fosses  nasales  et  les  sinus 
de  la  face  ,  gagne  île  proche  en  proche  les  organes  pulmonaires  et  tue  comme  la 
plilhisie. 

La  conclusion  de  M.  Importes  est  que  la  commission  devrait  étendre  ses  re- 
cherches aux  divers  points  qu'il  vient  de  loue  er. 

M.  Louis.  On  peut  ajouter  ce  im'oa  vomira  à  l'instruction  que  nous  rans  pro- 
posons ;  mais  rien  ne  |<cut  empfclirr  de  faire  des  statistiques.  J'ajoute  qae  si  Tous 
demandez  trop  ,  vous  vous  exposez  à  ce  rien  reev  soir. 

M.  Fesse.».  Je  pense,  comme  M.  le  rapporteur,  im'il  faut  ssvoir  se  ho  rue i  . 
Aussi ,  loin  de  partager  le  tentimcn»  de  M.  Drspurt.  s ,  je  trouve  que  le  rapport 
ne  ciniprend  que  trop  de  question  M.  lumi  a  cumpru  dans  sa  définition  de  la 


Gai  acide  carbonique  libre . 

lîgr.  oi 

Carbonate  de  ebaux. . 

0  Blâ 

Idem     de  fer . 

U  S16 

Itlem     de  magnésie , 

U  042 

Sulfate  de  soude . 

t  .ri 

ilvdrochlurale  de  sonde . 

D  BUt 

Si'lice , 

1  U60 

Barrgine . 

U  U04 

L'analvse  répétée  par  l'Académie  a  découvert  a  peu  pré»  les  racoles  principes, 
sanl  les  proportions  Ainsi,  par  eirmplr.  elle  y  a  trouve  moins  d'acide  carboni- 
que et  de  carbonate  de  1er,  ce  qui  dépend,  suis  doute,  de  ce  qu  elle  n  a  pas  traite 
ce»  eau»  a  leur  source. 


ssalts*  ou  r-srx  ne  sut»»  {toi';;  par  le  infrae 
Otte  eau  est  charger  de  matière»  salines  et  surtout  de  sels 
ces  sels  le  sulfate  de  soude  est  le  plu»  abondant. 

si  l'imruc»  nrj  mvssa  climats  si.  la  «*ksa»cs: 
ru  m  sir.  iisiiiiinti  ston.it  ni  M.  Louis  au 


.  el  parmi 


sou  n'es»  c.ouunsos. 


rs  : 


M.  Loua.  On  se  souvient  de  l'occasion  de  ce  rapport.  I  n  médecin  de  Paris  . 
M.  Custallat,  v  nul  dans  l>»|  rit  que  le  climat  d  Alger  serait  favorable  au»  phlhi- 
ssques ,  il  en  écrivit  à  M.  le  ministre  du  commerce  auquel  il  proposa  de  fonder  , 
dans  celle  rolonu,  un  établissement  pour  les  recevoir.  Avant  de  s'engager  daus 
une  pareille  depciuc.  M.  le  mioistre  voulut  avoir  Taris  de  I  Académie.  l.'Acade- 
sue  répondit  |*it  l'organe  de  M.  Louis  que  la  science  manquait  des  rlemens  nc- 
ensuire»  pour  tltm.iri  uue  re|iouse  capable  drelaimr  et  encore  moins  de  diriger 
l  admimslratiou.  Touti (ois  >l.  Lusiis  propose  de  rédiger  une  instruction  et  île 
faire  concourir  les  médecins  de  tous  1rs  pajs  à  la  solution  d'une  question  u  inlr- 
cessante.  Eai  effet.  l'Académie  nomma  une  commission  composée  de  MM.  Louis. 
Boche,  Boruou».  Bouillaud.  Ltmer-Willrrma».  etc.  C'est  au  nom  de  cette  com- 
mission que  M.  Louis  |torte  aujourd'hui  la  parole. 

La  commission  comnence  par  définir  la  pblbisie.  Elle  entend  par  b  cette  ma- 
ladie qui  conduit  S  la  mort  par  tou.  le»  dsgrrs  de  marasme  et  qui  laisse  dans  le 
parenrhsnie  pulnsoisasre  ers  productions  eonnocs  sous  le  nom  de  tubercules. 

Oiunt  i  1  iiillueBrrihicbmal ,  il  oe  peut  se  manifester  que  de  deux  manières  , 
suit  eu  r<  udant  U  maladie  plus  rare  dan»  un  cbnut  que  daus  un  autre,  soit  en 
arcrlrranl  ou  en  retardant  sa  luarsbe 

La  |irenio  rc  question  r>t  toute  du  ressort  de  l'anatotnie.  l'outefois  bien  que  les 
poumons  soient  lis  orgsm  s  essentiels  i  examiner ,  la  commission  ne  saurait  troji 
engager  Ir»  auteurs ,  qui  soudroul  bien  entrer  dans  ses  vues .  s  ne  point  negbger 
ks  autres  organes  et  particubrrement  le  lars  nt ,  1a  trsebre ,  le  foie  et  le  tube  di 
ftstif. 

La  marche  de  la  maladie  comprendra  deux  ordres ,  deux  tails  ,  les  faits  de  mort 
et  tes  faits  de  guerison.  s'il  y  en  s.  Dans  tous  le»  cas.  il  est  expressivetnent  recom- 
mande de  remonter  jusqu'au  deliul  de  U  maladie  el  de  ne  pas  s'en  rapporter  ,  à 
cet  égard  au  témoignage  des  uisUilcs. 

Après  l'rtnde  îles  malade»  et  de  U  mala>lie  vient  celle  du  climat.  .Sous  ce  nom , 
on  comprend  la  latitude  et  la  longitude ,  la  température  ,  1rs  variations  de  l'at- 
njospliére ,  etc. 

M.  Csrvaon  ouvre  la  discussion.  Il  me  semble ,  dit-il ,  que  la  question  n'a  pas 


pbthisie  les  symptômes  et  les  lisions  aiutoiuiqiH-s.  C'est  trop.  Ici  le»  lésions  ana- 
tomâqnes  on  le»  tubcfeulrs  sont  évidemment  l'essentiel ,  puis  |oe  sans  tubercules 
i  o'v  a  |Mnnl  de  pblliisie.Jr  voudrais  en  roosequenre  qii'oodcmandat  purement  et 
simplement  quelle  est  t  influence  du  rlimal  sur  ks  lulrrrules,  c'est-a-dire  quel 
est  le  rbniat  qui  les  favoris»' ,  quel  est  celui  qui  les  eoulraric. 

Quant  aux  hospice»  des  vietltànlsque  M.  Luois  exclut  des  rerherebcs  de  nos  cor- 
rcsponJans ,  j  avoue  que  je  n'eu  vois  pas  trop  la  raison.  Ia*>  tubercule»  ne  «ont 
pas  absolument  rares  ebea  les  vieillards  ,  mais  ils  m  entraînent  pas  la  phlhisir. 

M.  Loti'.  C'est  preeisémeut  parce  que  la  pbthisie  est  rare  rhei  les  vieillards 
qu'il  ne  faut  pas  les  comprendre  dans  les  statistiques  que  nous  demandons,  ou  si 
on  les  y  compicnd  .  il  faut  qu'on  ait  soin  de  les  mettre  â  part  ;  sans  cela  on  pour- 
rait rapporter  la  climat  ce  qui  n'est  que  le  privilège  de  l  ige . 

Sur  tout  le  reste,  je  >uis  d  accord  avec  M.  Ferrus,  excepte  cependant  sur  ta 
nécessité  de  restreindre  b  qurstinn  au»  seules  levons  snatomjqucs.  Il  est  évident 
que  lésions  aualomique»  et  symptôme»  sont  iusrparablc*. 

M.  Kociior  x  Membre  de  b  commission,  j'en  viens  d<  Ccmlre  le  travail  qnoique 
je  n'y  aie  pas  pris  autant  de  part  que  je  l'aurais  voulu.  Si  l'on  réfléchit  i  ta  ques- 
non.  on  vctts  que  c'est  uuc  i|ue>liun  d'amphithéâtre.  Il  s'agit  de  savoir  quelle  est 
la  modification  que  la  marche  des  tubercules  reçoit  de  l'iulluence  des  climats  Or, 
ou  ne  peut  le  savoir  qu'en  ouvrant  force  cadavres.  Par  tous  |v»ys  U  pbtliisie  est 
fort  commube.  En  Angleterre  elle  est  pour  un  cinquième  dans  ta  morlabté  ;  que, 
si  on  trouvait  qu  il  existe  dans  un  |o»  s  moins  de  tut  errulrs  que  dans  un  autre,  on 
pourrait  ra|sporter  cette  dift'ercitce  à  b  ilitferrnce  des  elimaU  11  but  penser  ce- 
pendant qa  il  V  en  a  d'autre*  eau>es.  Et,  par  rvemple,  ainsi  qu'on  Ir  disait  tout  à 
l'heure,  les  tubercules  sont  rares  ebci  Ir»  vieillards  lis  sont  à  Bieitre  dan»  b  pro- 
portion d'un  quiutièmc, 

M.  Lotis.  Je  remercie  M.  Rochon»  .le  l'appui  qu'il  veut  prêter  an  rapport, 
mais  je  crois  qu  il  se  tromp.  en  disant  que  la  question  est  uuc  affaire  d'amphi- 
théâtre Cen'esl  pa  à  l'auiplirb.ilre  qvi'on pral  apprécier  si  la  pbthisie  marcl.c 
lentement  ou  proraptenient. 

M.  Drsraitir».  Lue  ,  li">e  ,m|wrlanle  >rrail  de  savoir  ce  que  deviennent  ks 
pltthisiqoes  transportes  d'i  n  elnuat  dans  un  antre. 

M.  CssTr.L  rapstelle  la  di  tiiawlc  d'i  iuili  lr> .  ]misil  continue  :  Je  ne  sais,  dit  il, 
s'il  était  nécessa  re  de  provmpjer  des  -titi-ll  [ues  |wor  foire  la  re|-onsc.  Toujours 
est-il  qoe,  si  l'Acadi mie  pce:  d  la  soie  dans  la<|ocllc  on  veut  l'engager  .  elle  n'eM 
j*as  près  de  rc  pondre.  On  s  e-.t  pbinf  de  <  e  que  le  rapport  a  Irop  étendu  b  ques- 
tion, et  moi  je  me  plains  de  ce  qu'il  l'a  trop  restreinte.  On  a  eirrotisrrit  la  plani- 
ste dans  les  tubercules,  connue  si  le»  tubercules  eu  ctaKnl  la  seule  ciu«e  ;  c'est  une 
des  principales,  jeu  conviens,  mais  enfin  il  >  en  a  d'autres.  Il  s  a  dis  ulcérations 
du  jKKimon  sans  tubercules,  des  redtn-tiuns  du  |>oiimoii  sjii»  loliers'ules  ;  je  me 
souviens  que  dans  nies  dissections  s  t  Uôlc  -Isicu  je  trouvai  dans  U  pnilrioe  d'un 
cadavre  quelque  chose  qui  ressemblait  j  de  l'ungueu:  meroiricl.  Il  est  de»  symp- 
tômes communs  à  toutes  ers  es|«  ers.  il  est  des  ssiu|tlonies  propres.  Uans  losis  les 
cas  il  faut  I  s  distinguer,  liilhisie  ne  veut  pas  dire  autre  ebo'e  que  tabu.  De  la 
manière  dont  on  s'evpnn*,  il  mil  qu  i I  faudrait  I  jtijours  atlcodre  la  mort  du 
nialaile  \*\\\t  caractériser  la  maU  lic 

EoSn  le  rapport  »eul  qu'on  dw  les  b  sionsdu  Ursnx  et  île  lalraelire.  mai-  c'est 
une  observation  inutile.  Le  laryuv  cl  la  trachée  appartiennent  au  pouniun  .  ils  en 
sont  le  commencement 

l  is  su  usai  Comme  le  rapport  peut  tomber  en  d'autres  niains  qu'en  des  main 
de  médecin,  je  demande  la  suppression  d'une  phrase  qui  nie  parut  drsrsprranlr 
celle  phrase  esl  celle  ou  l'on  met  eu  doute  b  guetison  de  U  pl.llhsie.  Si  1  on  par 
fc  i  des  médecins,  l'obsrri  it  ..o  est  inuliie ,  si  l'on  s  adresse  aux  maladi  s ,  elle  est 
Cruelle. 

H.  CacviiLHita.  J'appuie  M-  llusson,  mais,  par  d  autres  eonsiderations 
c'est  qu'il  existe  même  ,1,  s  exempl  e  a»scr  nombreux  île  phllusiqiie'  qui  sont 
gùéns.  J'ai  vu  une  fem-ne.qui  portail  une  caserne  énorme  au  sommet  du  poumot. 
droit,  se  rétablir.  J'ai  trouve  dans  des  poumons  des  cicatrice»  nombreuses  qui  r»e 
pouvaient  être  que  le  résultat  de  tîibenules  ramollis  el  fondus.  Ce  ne  -ont  pas  les 
premiers  tubercules  qui  Ineut  ;  s'il  n'en  venait  pas  d'autres  ,  les  malades  tcsiste- 
;  mais  ce  sont  les  seconde?  «t  les  troi-  crnrs  explosion-  qui  sont  funeste'. 
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I)'oû  A  Mut  que,  h  oa  irtmvsiît  on  dirait,  an  moyen  <pni  pirvliit  fe  retour  des  tu- 
bercafe»,  an  aurait  beavaeamp  fut  pour  la  gurrison  ik  la  phlhisir. 

M.  Viiiranivit  J'ai  kl  récemment ,  dans  la  C-;-«r  «Te»  tribunaux,  qu'il 
existe  a  Alger  lut  loi  qui  rend  inliabile  a  sucerdrr  la  femme  <|ui  perd  ton  mari  . 
un  le  mari  qui  perd  sa  femme  prn  de  lemp»  art»*»  mariage.  Il  laut  conclure  de  là 
que  la  phlhisic  n'csl  pas  si  rare  à  Alger  qu'on  se  niait  à  le  dire- 

M.  Fraau»  revient  wr  la  phtbisie  de*  vfeiUards  ,  et  parle  dans  le  même  sens 
que  11  Cravcilhier. 

Apre»  cette  discussion,  fe  rapport,  mi)  an  t.  voix,  est  adopté. 


Arloiog.  oudcrinaNeter».  département  de  la  Nièvre,  »u- 

•ro  ^  a  pour  épigraphe  celle  sentence  de  Ba-rl 
,  nella  lias  infirmare  |K>leH ,  iiulla  auclorit».». 


"0« 

vi  seplici  im- 


■afitiOLt  »c»  Le  vol  ion  ne  H, 
lc  rata  i»u  oint»;  par  M.  Guy 


ntonoci*  ntata  tr.  rem  ai  lu  et 
>o.  Rapport  de  M.  Duotiril. 


En  I8SS,  M.  Baudouin,  se  promenant  aui  environs  d'Alger ,  fut  enlevé  par  les 
Arabe*  et  conduit  cbei  les  laser*.  Il  se  fit  musulman ,  se  maria,  apprit  la  langue  , 
rt  parti!  pour  fe  pavs  des  Dattes,  à  la  Mile  d'un  marabout  ilout  il  cuit  «  I*  fois 
l'esclave  et  l'cléve.  Devenu  libre  par  la  mort  de  son  maître  ,  il  voyagea  seul  pen- 
dant quelque  lemps,  et  rentra  à  Alger  après  quatre  ans  d'absence. 

H.  Bawlmnn  non»  apprend  que  k»  habitant  de  l'Atlas  sont  fort  «jets  à  des  en- 
>  lira  articubtiou».  Vue  maladie  non  moins  rare  est  le 


miels  j  des  en-  ], 
>  frumboiia  de  des 
ins  doute  en  mé-  »cn 


ïi>n£i-men$ 

M.  Alibert.  à  bsruelk  ils  opposent  uni'  diète  de  quarante  jours,  sans  doute 
moire  du  ramadan  ou  carême  des  Turcs. 
L'inoculation  de  b  variole  »  est  connue  de  lemps  immémorial. 
On  y  saigne  aux  pieds  et  a  la  téte. 

L'ophlbalmic  y  est  si  connue,  que  presque  tous  les  babilans  en  soot  atteint». 

L'envie  de  manger  de  la  terre  y  est  assci  répandue  pour  que  les  terre»  les  plus 
friandes  se  mangent  en  place  publique. 

Partout  où  il  )  a  îles  marais,  il  y  a  hranconp  de  fièvres  intermittentes. 

On  emploie,  pour  maintenir  le»  fractures  ,  un  appareil  composé  d'attelles  en 
roseau i.  ut  la  niasse  et  des  chiffon»  sont  placés  entre  le  membre  et  l'appareil. 
Ijc  lotit  est  recouvert  d'un  mortier  de  terre  argileuse  auquel  on  mêle  an  blanc 
d'ntuf.  C'est  »  peu  près  l'appareil  inamovible  de  M.  Larrry. 

outavaTioaa  ne  cmacacie  m  h.  nrLAroaie.  Rapport  de  M.  Larrey. 

Ces  observations  sont  an  nombre  de  si  s .  Il  en  est  deui  qui  nous  paraissent  di  • 
gnes  d'un  intérêt  particulier.  L'une  esl  celle  d'un  homme  atteint  d'une  her- 
nie étranglée  qu'on  essaya  vainement  de  réduire.  On  se  disposait  à  faire  l'opéra- 
tion lorsque  M-  Drlapoiie  se  rappela  ,  quoique  .  oofuv-mrul .  les  beurcot  effet» 
attribuésen  pareil  ras  à  l'application  des  venlo-<*e».  Aussitôt  il  drinandc  un  verre, 
dit  fe  vidrel  le  pi»e  «nr  le  ventre  a  coté  de  l'anneau.  Cela  fait .  il  recommence 
fe  tau»  et  fait  rentrer  l'intestin. 

L'autre  observation  est  celle  d'une  vieille  femme  qui  se  cassa  fe  fémur  en 
tombant  sur  fe  grand  Irochanter.  La  malade  prit  d'abord  le  lit  ;  mais  à  peine  les 
|iorlioos  conluscs  furent  elles  revenues  *  leur  clat  naturel,  qu'il  l'engagea  à  se  le- 
ver et  s  prendre  des  béquilles.  M  Iielapoite  espérait  que  le  poids  do  membre 
faisant  une  espèce  d'evlension  continue ,  la  frarlurr  ne  guérirait  que  plus  rapide- 
snent-  En  effel,  celte  femme  jeta  la  première  béquille  au  boni  de.  di'iis  mois  .  la 
seconde  un  pen  plus  tard.  Elfe  boite  un  peu,  quoique  le  membre  ne  soit  pas  rac 
tour  ci. 

i  M  BauJrns  présente  deux  militaire»  rm  il  a  amputés  s  Alger,  l'un 
>.  l'autre  dans  l'i 
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raocaasisie  ms  rsix. 


La  Société  avait  proposé  ,  en  1 83-1 ,  un  prit  de  la  valeur  <le  iûO  francs  sur  la 

*"«  Evisle-t-il  des  altération»  prin»iti>rs  des  fluides  circnlatoire»'»ng  et  lympbe  ? 
»  Les  distinguer  de  celle»  qui  ne  sont  que  secondaires.  Déterminer  la  nature  dr 

•  ces  allrration»  primitives,  leur  influence  sur  l'organisme  ,  cl  par  lenlièremciil 

•  en  ce  qui  regarde  b  production  et  le  traitement  des  maladies.  • 
La  compagnie  a  reçu  trois  niriiMiires  en  réponse  à  cette  question. 
Lc  premier  .  enregistré  sous  le  uunirru  I  ,  porte  pour  «-pigraplie  ce  précepte  : 

«  Soumette!  tout  à  une  sévère  Jitalv-e.  pour  ne  retenir  que  ce  ipu  ru  bon.  « 

L'auteur  de  ce  nu-moire  ne  parle  des  maladies  des  fluides  circulaloms ,  que 
d'une  manière  générale  ;  il  lie  démontre ,  pour  aucune  en  particulier .  sa  |salho  - 
génie  Immorale.  1]  Irnd  à  rapporter  toutes  les  maladies  à  I  altération  du  sang  et  i 
île  la  hiupbe,  et  sa  thérapeutique  reproduit  les  erreurs  iircsquc  oublier»  aujuur-  l 
d'bui  Je  lecole  galmique  Enlin.  on  peut  lui  reprocher  de  se  sertir  trop  souvent.  ; 
|iour  apputer  sou  opinion,  de  pure»  assertions  qu'il  dunne  comme  des  prvuscs 
irréfragables. 

L'auteur  du  mémoire  inscrit  »ou»  le  numéro  5  a  pris  pour  épigraphe  crue  . 
pensée  de  Cicéron  :  »  Opiaionum  enim  coramroli  dclct  iir%  :  uatura  judicio  cou-  I 

•  fiimat.  • 

Il  n'a  parle  que  très-légèrement  de  l'eliologie  des  allrration»  des  fluides  rireu- 
laloires;  il  n'a  considère  ces  altération»  que  unis  le  rapport  de  la  diminution  ou 
île  l'excès  drs  elémens organiques  du  sang  et  de  la  lymphe.  Tool  autre  état  patho- 
logique lui  a  p»ru  en  dehors  de  l'esprit  et  de  la  Ici  l're  de  la  <pi«*tion  propose, 
soit  qu  il  déprmlil  lté  l'action  de  substances  toxique»  .  de  gat  drletèrc»,  ou  de 
toute  autre  rause  qui  s'exerce  sur  la  composition  intime  "le  ces  fluides.  En  rai- 
sonnant ainsi ,  cet  auteur  a  été  conduit  a  ne  voir  le  prohU  nie  ,  qu'il  clserehail  à 
ré<oudre,  que  sont  une  ife  se»  un  i. 

Malgré  ks  drtiul»  que  la  Société  reconnaît  aux  deux  mémoire»  dont  nous 
avor.»  parle  jiitiiu  à  prrsent .  elle  a  décide  d'areorrîrr  une  récompense  a  leurs  au- 
tenr« ,  autant  à  cause  des  niddes  efforts  qu'ils  uni  fait»  dans  ce  concours,  que  des 
preuves  multiplirrs  qu'ils  ont  don  .i  e<  de  leur  savoir. 

En  conscqucnie ,  la  Socii  te  dteeruc  une  mention  hoooraUc  et  le  titre  de 
s  corrci 


-       ■  1  .—  . 

•*  A  M.  le  dorteur  C  Rre«ch ,  médecin  à  ! 
berg ,  anlriir  du  mémoire  numéro  1  : 

f  A  M.  docteur  Arloiog .  médecin  a  Nevers . 
leur  du  mi'moirt  r 

Le  memoire  I 
"  sensus  demunstrat, 
o  pngoarr.  « 

l.'aulrsir  n'a  étudié  ni  les  cause»  des  altérations  du  sang  et  de  La  lymphe,  ni  les 
divers  vtaKpalhulogiques  qu'elles  drlvrminriit.  Il  présente  peu  de  fait»  pratiques, 
et  il  n'esposc  presque  aucune  vue  iWrapeuliqur.  D'ailleurs .  il  a  mis  beaucoup  de 
confusion  dans  son  traiail ,  et  l'abus  des  mots  dans  lequel  il  tombe  fréquermnenl , 
ne  permet  pa»  toujours  île  suivre  son  rai«onncmenl. 

U  Société  se  vwt  Mirccc.  à  regret,  de  n'accorder  aucune  récompense  \  l'auleur 
de  ce  mémoire. 

I  La  Société  r.  lire  ta  question  du  concour*. 

J  II.  Ij  Société  croit  devoir  rappeler  ici  la  question  qu'elfe  a  mise  au  concours 
l'année  dernière  ponr  I8J".  Elle  croit  aussi  devoir  rapporter  les  réflexions  dont 
elle  la  faisait  prreeder.  * 

le  est  un  organe  si  important ,  qo  il  exerça  toujours  fe(  méditations 
1rs  plus  rrlrbres  en  mrdeci ne.  Mai»  bornes  pemlaot  longtemps  I  l'ob- 
servation des  fait»  pathologiques  et  de»  phénomène»  inlrlfertiiel»,  ils  firent  peu 
,!  de  progK»  dan»  nue  rlude  si  ardue.  Ce  ne  fut  qu  au  XVI«  sirvte  que  l'inatomie 
j  j  vint  leur  indiquer  une  vote  plus  philosophique  que  celle  qu'ils  avaient  suivie  jus- 
Il  qu'alors  Néanmoins,  mal/rè  1rs  travaux  les  plus  opiuialrcs ,  tout  ou  presque 
j  tout  était  rc»le  hipotbrlique  dans  la  roonaissanec  des  funclions  du  cerveau.  Les 
théories  se  ronlrnlisairnl  1rs  unr»  1rs  autres,  cl  les  bits  recevaient  sans  cesse  une 
,    interprétation  différente  Aujourd'hui  même  l'opinion  drs  médecins  est  encore 
!  divisée  sur  la  science  phri'iirlogiqiie.  Cependant  la  médecine  pratique  n'est  pas 
moins  intrressée  que  la  physiologie  à  connaître  la  vérité  sur  ee  grave  sujet.  La 
Société  de  médecine  en  est  si  ronvainrue.  qu'elle  propose  un  prix  de  la  valeur 
de  SW  fr. ,  qu'elle  décernera ,  dam  sa  séance  publiqne  de  l  IÙ7  ,  à  l'auteur  du 
mémoire  qui  résoudra  fe  mieux  la  question  suivante  : 

«  Déterminer  ,  d'aprè»  l'evaniru  et  le  rapprochement  des  fait»  empruntés  a  l'«- 
»  natomie  comparée ,  aux  cxpericwes  physiologiques,  et  surtout  <  l'aratomie  pa- 
||  »  thologiqur  de  I  homme,  ce  qu'il  y  a  de  posilif  dans  la  localisation  des  fonction» 
.  L  »  cérébrales.  » 

|  S  III.  Quoique  l'histoire  de  la  patbngème  générale  ait  (ail  de  grands  progrès 
j  depuis  la  nouvelle  diredinn  que  I  on  a  donnée  a  l'étude  de  l'organisme  ,  néan- 
|  moins  il  est  certains  pointe  qui  sont  restes  fort  olisrurs  et  sur  lesquels  il  iin|>orte 
'|  d'appeler  l'attention  îles  observateurs  Telle  est.  entre  autres,  la  production  dans 
fe  corps  dr  l'homme  des  fluides  arriformrs.  Ijt  science  possède  uns  doute ,  sur  ce 
sujet,  beaucoup  de  matériaux  recueilli»  par  les  rm-drciu»  les  pbis  distingués  de 
toutes  les  époques.  Depuis  I  outrage  de  CombaluSirr ,  qui  parut  en  <747  .  on  * 
fait,  sur  le  développement  des  gai  cl  sur  leur  nature,  des  rcrhrrr'irs  qui  servi- 
ront branciKip,  sans  doute,  a  crut  qui  s'ocruperot  t  encore  de  re  sujet  intéressant. 

I I  Mai»,  jusipi'ici,  la  médecine  pratique  en  a  peu  proGte.  parce  qu'an  nr  s'est  pis 
attache  à  préciser  les  causes  qui  concourent  t  I*  formation  drs  gj«  el  à  indiquer 
les  clats  palbotugiqiie»  qui  l'accompagnent  Cependont ,  ilarj»  beaucoup  de  cir- 
constances, il  est  probable  que  le  diagnostic  en  acquerrait  p'ii»  dr  certitude  cl  la 
tbrrapi'utique  des  indications  plu»  précises.  Non»  retrouvons  encore  ici  l'humo- 
rissne  et  fe  solidiimesurlesiuènieslimitet.  et  il  contient  bien  aujourd'hui  que  l'on 
fasse  la  part  de  l'un  el  de  l'autre.  C'est  poiinnioi  la  Société,  a|<ercevant  d'ailleurs 
les  ben»  qui  nnitient  ce  |winl  de  la  science  aux  différent  problèmes  qu'elle  a  sou- 
mis deimi»  quelques  aiince»  aus  méditations  des  hoinnse»  laborieux  .  propose  . 
pour  sujet  d  un  prix  de  la  valeur  de  Sien  f. ,  qu'elle  décerner»  dans  sa  avance  pu- 
blique de  IR.1H.  la  question  suivante  : 

•»  Delcrmioer  en  vertu  de  quelle»  loi»  »'n|*èrr  djn»  l'organisme  vivant  la  pro- 
v  duel  ion  de»  g  <t  Esaimner  la  ronqKitition  diserte  dree»  g»  ,  et  le*  rapport» 
»  qui  pruvenl  existee  entre  leur  nature  el  les  circonstances  sous  l'influence  ile*- 
»  nuelles  il»  se  forment.  Etposer  eo  particulier  I  ctioln-ie  de  la  lyuipanile.  et  en 
»  déduire,  j'il  y  a  lieu,  le»  conscipienccs  relatives  à  la  thérapeutique  de  telle  ina- 
■<  ladie.  » 

La  Société  ne  se  dissimule  paslc»  grawles  difliriiltés  que  présente  cette  qnes- 
lion.  Elle  sait  que  le»  concurrent  seraient  ficileuunt  conduits  à  de  vaines  bypn- 
llfescs,  »  ils  ne  prenaient  |ts»  |»iMir  guiile  l'ob<ervjtioii  ri^onreusc  de»  lait».  Aussi 
croit-rlle  devoir  le»  pn-venir  qiu'  ce  qu'elle  »eiit  pjr-de«su»  tout,  rr  «oui  drs  faits 
bien  observ  es,  de»  dr.mctions  sévère»  de  l'expérience  ;  car,  nsiu»  le  dirons  avec 
Baglivi,  o  nt  là  le  fit  qui  doit  conduire  le  niedfi'in. 

§  IV.  Tout  di  etereaitt  une  «nrteir^nce  active  sur  la  santé  publique,  !•  Société 
a  pense  qu'elle  serait  encore  utile  asesconeitoiens.cn  arruedanldc»  récompenses 
spéciales  au»  médecin»  qui  pro|ioserairntdetamrliofalious  gruciali-s  on  partielle» 
pnur  I  liygsine  publique,  a  cent  qui  lui  enserraient  des  truaut  relatifs  «oïl  J  la 
topographie  meiJo'ale  d'une  ou  de  plusieurs  communes  du  dcpjrlcn  enl  de  la  Ci- 
ronde,  soil  aux  uialadirs  épiilemiques,  et  enlin  sur  tout  ce  qni  p  ut  intéresser, 
sou»  le  rapport  médical,  le»  habitai. t  «le  celte  contrée  de  la  France. 

Ainsi  rhauue  aiii.ee.  dans  sa  séance  (uihlique.  la  Société  de  Terne  des  médaille.» 
d'or  ou  d  srgeot  aux  médecins  qui  ont  traite  un  ou  plnsieun  de  ces  points  impor- 
tait». 

(|  V.  Iwlependamment  des  prix  et  des  récnmiienses  sur  ces  objets  spéciaux,  la 
Société  accorde  drs  médailtrsd  cnctsuragciucut  rt  de»  mention»  honorable»  o  ceux 
«pu  lui  fout  parvenir  îles  mémoires  ou  de»  obscrtslions  sur  ipielque  point  inté- 
ressant de  l'art  de  gurrir-  Elfe  se  plsit  ainsi  a  stimuler  le  trie  et  l'émulation  de 
ses  correspondant,  el  à  récompenser  leurs  rflorts. 

La  Société  a  reçu  cette  année  plusieurs  me  moires  qui,  en  géuérnl,  offrent  brjn- 
coup  d'iliterèx  ;  mais  dent  se  font  distinguer  dr»  autres:  l'un  loi  a  ete  rmoïc  |i--r 
par  M  l'.uilloii.  de  Hinran,  membre  rorrr-p  >i-linl  ;  l'antre  par  M.  I-Cfii'irr  . 
ilocleur-ui-dccin  à  l'auillae  le  pri'mirr  piéwnle  qiselqm»  i,bvrrvatîo-i»  de  rat 
lri»-curicux  de  chirurgie,  le  stcuod  traite  sic  rcndurci».cniei,l  du  lissu  ctlluUue 


de» 

U  Snciété 
lèk,  aecordr 

f  Voem.da.Ilcdcocojr.ïimcnliM  Cuillnu; 


k  talent  de  ce»  mésîerins  el  encourager  kur 
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2*  Une  mention  honorable  et  le  titra  de  membre  correspondent  a  M  Le-  ( 
fendre. 

La  Soeiélr  engage  i<<mji>ii»»cs  correanoodans  a  lai  faire  part  de»  résultats  de 
leur  nriii'jiit,  de  mettre  dans  leur»  ouvrages  ce  dfcgv*  d'exactitude  et  d'utilité 
qu'elle  esige  de  rem  qui  aupireni  à  d'banorabu-t  récompenses  :  elle  exclut  de  ce  , 
concours  le*  ouvrage»  imprime»  on  envoyés  a  d  aoires  Sociétés  savantes. 

$  VI.  De»  qoe  la  vaccine  fut  introduite' en  France  .  la  Socicic  s'empressa  d'en 
proclamer  lea  avantagea,  et  de  prouver  par  dei  expériences  exactes  son  cfocacité 
anjourd'bui  incontestable. Depuis  plusieurs  années  elle  s'est  aperçue  que  beaucoup 
dr  ramilles  négligent  de  faire  profiter  leurs  enfans  de  ce  bienfait.  Pour  encoura- 
ger le*  «eus de  I  art  du  département  de  la  Gironde  à  propager  relie  découverte  . 
elle  décerne,  dans  «a  sranre  publique  annoellr.  de»  médailles  d'argent  à  ceux  qui 
lui  bol  parrenir  do  tableaux  authentiques.  In  phi»  complets  .  des  vaccinations 
qu'il»  ont  faile»,  cl  des  remarques  qu'ils  ont  eu  occasion  de  faire  sur  les  efTcU  de 
cette  méthode. 

•  Ces  tableaux,  diluent  légalisés,  doivent  renfermer  le  nom.  le  prénom,  Itge, 

•  Vc  sexe  ,  l'elat  des  enfans  vaccinés ,  et  les  obserTslions  intéressantes  a  re- 

*  cueillir  • 

la  Société  accord*  une  médaille  d'argent  à  MM.  Bas,  docteur-médecin,  à 
Blait,  et  Barbe ,  officier  de  saule  à  Bonuelan  Ces  praticiens  lui  ont  envoie  cette 
année  plusieurs  tablcaus  qui  constatent  le  trie  qu'ils  mettent  a  multiplier  1rs  sac- 
ci  Dations. 

$  VIII.  Les  mémoires  ,  écrits  très-lisiblement .  en  latin  ou  en  français,  dnieent 
Httnaàat.fnfrtilrpnrl.  rbci  M.  Burguel ,  secrttaire-générol  de  U  Société  , 
rue  Pofldatsdrge,  n.  41 ,  avant  le  i  S  inin. 

Les  membres  associes  résidans  de  la  Sobclé  ne  peurent  point  conroarir.  l.es 
des  prix  sont  tenus  de  ne  point  se  faire  connaître  ;  ils  doivent  distio- 


,  leurs  adroites ,  ou  celles  de  leurs  rorrespoodans.  Si  ces 
lions  ne  sont  pas  rcmpfars ,  leurs  ouvrages  seront  exclus  du  concours. 

Quant  aui  mémoires  manuscrits  qui  doivent  concourir  pour  les  récompenses 
d'objets  locaux,  pour  la  médaille  d'encouragement  et  1rs  tableaux  de  vaccinations, 
b  Société  dispense  leur»  auteurs  de  ces  dernières  conditions. 

G  INTRAC,  président 
BcactitT  ,  secrélaire-géneraL 


tifjque.  Ce  ne  sont  point  les  ouvrages  d<  Dt  le*  titres  sont  barioléi  des 
noms  1rs  plus  connus  dans  U  science,  qui  nous  inspirent  le  plus  de  con- 
fiance; nous  en  trouvons  la  preuve  (Uns  les  travaux  analogues  à  celui- 
ci,  déj?  publié-  on  en  publication.  Sans  renouveler  une  critique  que 
Bons  ne  leur  avoes  pas  épargnée  à  l'occasion,  nous  pouvons  rappeler 
combien  ils  laissent  à  désirer  quelquefois  sous  le  rapport  de  I  érudition, 
des  contradictions  entre  les  divers  collaborateurs  ,  toujours  embarras- 
santes pour  1rs  lecteurs,  et  surtout  par  l'inOueece  exagérée  qu'ils  ont 
la  plupart  accordée  à  l'anatotnie  pathologique.  U  n'est  pas  dou- 
teux pour  nous  qu'on  ne  puisse  faire  mieux  que  ce  qui  a  été  fait  jusqu'à 
ce  moment,  it  que  la  science  n'ait  à  drain  r  sous  ce  point  de  vue;  mais, 
avant  d'examiner  ce  qu'on  peut  attendre  de  ce  nouveau  travail  ,  indi- 
quons d'abord  le  but  que  se  sont  proposé  les  auteurs  ,  et  le  plan  qu'ils 
ont  exposé  dans  leur  avant-propos. 

Le  nouveau  dictionnaire  doit  différer  notablement  des  trois  ou  qua- 
tre qui  l'ont  précédé  ;  il  est  uniquement  consacré  à  la  médecine,  et  à  la 
médecine  d'application.  Nous  concevons  dès  lors  comment  ses  auteurs 
ont  pu  lui  donner  le  titre  de  Compendium  de  médecine  pratique.  Ils 
en  ont  exclu  toute  la  chirurgie,  l'aoatomie  et  la  physiologie,  qui  occu- 
pent une  si  grande  place  dans  1rs  autres  dictionnaires  ,  et ,  sous  ce  rap- 
port, ils  ont  suivi  la  marche  qui  leur  avait  été  indiquée  par  les  deux 
dictionnaires  dr  médecine  publiés  en  ao;Uis  depuis  quelques  années. 
Le  passage  suivant  fera  connaître  la  part  que  doivent  occuper  les 
travail.  .Notre  religion,  a  nous,  est  dans  les  faits  et 
l'autorité  qui  les  environne.  Nous  avons  recueilli 


ou*  l'avoos  rencontré  :  i  toutes  les 
us  avons  fait  appel  à  toutes  1rs  theo- 
cette  longue  elucubratioo  que  nous 
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La  première  condition  de  succès  pour  un  ouvrage,  c'est  l'opportuoi-  ' 
lé  ;  pour  réussir,  il  doit  répondre  à  un  besoin ,  et  cela  lors  même  qu'il  ' 
ne  serait  pas  de  nature  à  le  satisfaire  complètement.  En  littérature  mé- 
dicale ,  comme  dans  toutes  les  antres  branches  des  connaissances  hu- 
maines, l'ouvrage  qui  ne  se  trouve  pas  dans  celle  condition,  lors  même 
qu'il  offrirait  tous  les  antres  élémens  dr  succès  ,  ne  répondra  point  i 
l'attente  de  l'auteur  ou  du  libraire  ,  tandis  que  le  travail  le  plus  maigre 
sur  une  question  d'un  intérêt  arlu-l,  obtiendra  un  débil  prompt  et  pro- 
ducteur. C'est  ce  que  no 
l'oovrage  dont  nous  vci 

lecture  du  premier  tilic  :  Compendium  de  médecine  pratique  ,  nous 
rs  d'abord  enchantés  d'asoireo  français  un  traité  de  médecine  pra 
s  ;  car,  au  milieu  des  brochures  sans  nombre  et  des  ouvrages  de  di- 
genres  que  nous  adresse  chaque  jour  la  librairie  médicale  ,  nous 
ne  trouvons  que  bien  peu  de  travaux  d'une  utilité  vraiment  pratique. 
Mais  nous  fûmes  un  peu  désa;  pointes,  nous  devons  le  dire,  a  la  lecture 
du  second  titre  :  ou  exposé  analytique  et  raisonné  des  travaux  conte- 
nus dans  Us  principaux  traités  de  pathologie  interne,  car  nous  conce- 
vons difficilement  rommeol  le  simple  exposé  des  différentes  théories  «l 
dcsdiveis  systèmes  peut  amènera  une  saine  pratique.  Quelques  intel- 
ligences élevées  peuvent,  il  est  vrai,  y  trouver  la  base  de  leur  conduite 
dans  la  pratique  ;  mais  les  médecins  n'ont  point,  en  général,  assrx  de  loi' 


notre  foi  scientifique  paitout  où 
sources,  dans  toutes  les  langues,  n 
ries  ,  et  c'est  le  vaste  résumé  de 
émettons  en  cet  ouvrage.  Si  le  I 
sions  que  nous  avons  posées,  il  se 
toutes  1rs  écoles;  s'il  épouse  les  opinions  de  tel  ou  tel ,  il 
dans  notre  livre  les  argument  qui  ont  servi  à  l'appuyer.  Notre  livre  est 
le  livre  de  tous;  chaque  parti  s'y  trouve  représente,  défendu,  attaqué. 
Quanta  la  conclusion  de  cette  lutte  active  ,  nous  laissons  aa  temps  le 
soin  de  la  porter.. 

Si  nous  supposons  que  les  auteurs  remplissent  ces  promesses  un  peu 
emphatiq  ues  de  I.  or  avant  propos,  nous  trouverons  de  l'érudition  dans 
leur  travail  ,  mais  non  de  la  médecine  pratique  :  nous  pensons  même 
qu'ils  s'engagent  dans  une  voie  qui  les  en  éloigne.  Le  médecin,  qui  est 
appelé  à  chaque  instant  à  faire  l'application  de  se*  études,  el  qui  a  peu 
de  loisirs  ,  ne  demande  pas  seulement  qu'on  lui  expose  avec  fidélité 
toutes  les  opinions  des  différentes  écoles,  ce  qui  ne  ferait  qu'augmenter 
son  embarras  ;  mais  ,  ce  qu'il  désue  ,  c'est  l'avis  d'un  homme  doué 
d'une  forte  intelligence  et  de  connaissances  non  moins  grandes,  qui  , 
après  avoir  comparé  1rs  résultats  de  la  pratique  ,  dans  les  hôpitaux  et 
hors  des  hôpitaux,  aux  donoées  purement  théoriques,  traie  la  ligne  de 
conduite  qu'il  croit  devoir  èlre  suivie  dans  le  plia  grand  nombre  de 
cas  possible.  C'est  là  < 
ens.  oui  savent  ai  . 

vent  être  interprétés  de  la 


ei  ariu-i,  ouucnnra  un  uenu  prompt  «  pro-  inunicdc  formes,  peuvent  être  interprètes  de  I 
paia  ssent  n'avoir  pas  oublié  1rs  auteurs  de  posée  par  1rs  dilférentes  théories  ,  et ,  ce  que 
-  de  parcourir  la  première  livraison.  A  la    ouvrage  de  médecine  pratique.  Considère 

et  Monnerrt 


possible.  C'est  là  ce  que  réclament,  nous  crosoos,  les  médecins  pra 
ens.  qui  savent  q>  e  les  faits ,  à  cause  de  leur  variété  presque 

nière  U  plus  op* 
rmeodoos  par  u» 
us  ce  point  de  vue,  le  ra 
semble  donc  ne  pas  re- 
but qu  ils  ont 


et  s'é'oigncr  du 


vadde'MM.  Delà 
pondre  au  litre  qu'tlslui  ont  i 
voulu  atteindre. 

Quelle  que  soit,  au  reste,  l'opinion  qu'on  se  tasse  sur  cette  question 
et  sur  la  difficulté  ou  même  l'impossibilité,  suivant  quelques-uns,  d'nu 
travail  de  ce  genre,  le  plan  que  MM.  Del  «berge  et  Mooneret  annon- 
cent devoir  suivre  nous  offre  des  améliorations  réelles  sur  celui  adopte 
dans  les  dictionnaires  précède  os. 

La  synonymie  des  maladies  ,  qui  est  ptesque  complètement  négligée 
dans  les  livres  franc  lis ,  a  surtout  fité  l'attention  des  auteurs.  Les  mé- 
decins, dont  toutes  les  lectures  se  bornent  à  quelques  manuels  ou  autre* 
ouvrages  d'une  égale  valeur ,  peuvent  bien  «modérer  U  synony- 
sir  pour  se  livrer  à  ces  éludes  profondes ,  que  doit  faire  l'auteur  d'un    mie  comme  un  luxe  ou  comme  nn  étalage  de  connaissances  sdeoufiqurs 
trailéde  médecine  pratique  pour  ses  lecteurs.  Puis ,  ayanf  ouvert  le  li-    inutile.  Mais  nous  n'avoos  pas  besoin  de  faire  sentir  quelle  est  sa  valeur 
vre  au  hasard,  nous  rse-fàmes  pis  moins  surpris  encore  en  reconnaissant    pour  ceux  qui  attachent  quelque  importance  aux  travaux  éclila  avant 
que  nous  avions  entre  Us  mai,  s  un  dictionnaire  de  médecine.  ji  notre  époque,  et  surtout  pour  ceux  qui,  par  g"ût  ou  par  devoir,  se  livrent 
Nous  axons  déjà  Uni  d'ouvrages  qui  portent  ce  dernier  titre  dans    à  des  recherches  dans  les  littératures  médicales  étrangères.  Une  autre 
notre  langue,  et  tous  à  peu  près  sur  le  même  plan  ,  que  nous  concevons    modification  que  nous  trouvons  avec  plaisir  dans  le  plan  du  nouveau 
l'intérêt  qu'ont  pu  avoir  1rs  auteurs  à  donner  nn  titre  différent  à  leur    dictionnaire,  est  comprise  sous  le  titre  :  Ifature  et  classification  dans 
travail.  Au  reste,  ta  seule  chose  que  nous  devons  examiner  ici ,  c'est  la  :  les  cadres  nosologiqiies.  Ce  n'rst  pis  que  nous  attachions  une  grande 
manière  dont  ils  ont  rempli  la  tiche  qu'ils  se  soot  imposée  ,  sans  alla-  '  importance  aux  questions  sur  la  nature  et  le  classement  des  maladies  , 
cher  d'importance  à  leorl  trivaux  antérieurs  et  à  leur  po.ilioo  saen-    cependant  elles  offrent  souvent  de  l'intérêt  et  nous  semblent  indispro- 
 ,  !  sables  dans  un  ouvrage  où  les  maLdiesaool  disposées  par  ordre  «Inha- 
ll) A  Paris,  cbea  Bêche!  jeune,  place  de  1  Ecok-de-lledeeine,  n'  4.  |  bcliquc.  Enfin  nous  signalerons  le  paragraphe  :  Historique  et  biblio- 
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graphie,  qui  «  fail  regr.Uci-  «lins  I.  plupart  des  autre»  ouvrsg'S  ana- 
logues. 

(.a  première  livraison,  l-i  seule  qui  ait  encore  parti,  comprend  quel- 
ques. ait>clrs  assex  impomns  ;  acrphalocnte,  acné,  acrodynie,  amé- 
norrhée, anasarque,  anémie,  angine.Cc*  article»  son!  a*s  z  noin'reux 
pour  que  de  a  il  nous  d'il  facile  déjuger  la  manière  dont  1rs  auteur» 
remplissent  ic  but  ci  le  plan  qu'ils  se  »ont  proposés  ;  non»  préférons  al- 
tendre  que  l'ouvrage  «oit  plus  avancé  pour  le  juger  avec  connaissance 
entière  de  cause,  >t.  pour  le  momcDl  ,  non»  allons  nom  borner  à  quel- 
ques réflexion*  générales  sur  l'ensemble  du  ttavail  de  cette  première 
livraison  et  sur  la  direction  qu7nt  suivie  les  auteurs. 

Le  seul  article  de  la  t"  livraison  qui  bous  aurait  permis  de  juger  le 
point  de  vue  d'où  les  auteur»  considèrent  la  médecine  pratique,  l'esprit 
philosophique  qui  les  guide  ,  esl  l'aiticle  adynamie  \  mus  la  manière 
étroite  dont  il  est  traité  ne  uotis  permet  pas  dr  porter  un  jugement  sur  ce 
point.  An  reste,  nous  pensons,  d'après  l'avant  propos, que  les  eonside 
rations  générales,  les  points  de  vue  philosophiques,  recevront  rarement 
accueil  dans  le  Cumpendium  de  médecine  pratique  ;  les  opiuioos  des 
auteurs  y  sont  au  contraire  exposée»  avec  profusion,  cl,  le  plus  souvent, 
avec  leuis  propres  expression-;  ans  elles  son:  rarement  discutées;  elle» 
soat  seulement  mises  en  regard  afin  que  le  lecteur  puisse  choisir. 

Ce  travail,  bien  qu'en  apparence  peu  difficile,  exige  cependant  une 
grande  érudition ,  cl ,  pour  être  bien  fait  ,  dem iode  beaucoup  de  dis- 
cernement dans  le  choix  des  matériaux.  Peut-être  pourrait  on  repro- 
cher aux  auteurs  d'avoir  été  trop  peu  sobres  de  citations,  et  d'en  avoir 
fait  quelques-unes  qui  n'uvaicnl  aucune  valci-r  ,  en  même  temps  qu'ils 
ont  négligé  quelques  faits  qu'ils  auraient  pu  ne  pas  laisser  passer  ina- 
perçus, mais  J'.nt  l'oubli  est  peu  important,  surtout  au  milieu  des  nom- 
breuses citations  que  l'un  rincuntre  presque  à  chaque  ligne.  Car  le  ca 
ne. ère  s  pce  al  du  travail  est  l'érudition,  et,  nous  devons  le  diie,  1rs  au- 
teurs nous  ont  paru  ,  sous  ce  rapport  ,  tout-a-fait  à  la  hauteur  de  l'en- 
t reprise  de  longue  haleine  dont  il»  se  sont  chargés. 

Nous  attendrons  les  prochaines liviaisoos  pour  faire  de  leur  travail  un 
examen  approfondi,  <t  souhaitons  q-ie  ce  premier  essai  reçoive  tout 
l'encourîgrmeol  du  public  médical,  auquel  il  a  de  justes  droits. 


VARIÉTÉS. 


—  M.  le  docteur  Caaeaux  a  été  i 
de  It  Faculté  de  mi-decine  de  Paris,  en  remplacement  de  M.  Colombe,  dont"  le. 
fonctions  root  cesser. 

—  A  la  suite  du  concours  qui  a  eu  lieu  i  celle  Faculté  ,  M  Desprets  a  été  nom . 

nii'  ai  !«■  i!  jna|um;!\ 


—  f.calr  ircondaire  dë  Poroéra  —  Pic  arrête  du  IS  décembre.  M.  Gaillard, 
professeur  d'opéralions  et  d'acrnuclienaens,  est  nommé  professeur  de  pathologu- 
chirurgicale,  en  rem  placement  de  M  Alloneau ,  démissionnaire. 

—  M  Bonnet,  professeur  d'analomie  et  de  physiologie,  est  nommé  professeur 
d  opération»  et  d  arcouchemens.  en  remplacement  de  M  Gaillard. 

—  M.  Oeillard,  docteur  en  médecine,  est  nommé  profesynr  d'analomie  el  «V 
phjsiologie  à  I.  même  école.  H 

«•rj  ne  TiifiAnimQCX  n^oico-ciiisuacicai.r  ;  par  M.  C.  Mostai*. 
à  l'École  médicale  de  Ljon.  Broeliure  in  8*  de  BH  pages.  Parts ,  ISJfi. 


MxVmarx  nt  Psiis.— oisiaiiit'vins  nia  ra 
ili.rvr»  nTKftsrs  e.i 


s  r.r  rinrxtstiTlo* 
riTcmes. 


M.  Robert 
étant  absent  pour 
borne  à  «ne  su 
raldel 


qui  devait  prouoivcer  le  discuur»  au  nom  du  jury  de  l'estrrnat , 
me  cause  de  maladie  ,  a  ele  rempiler  par  M    Dexrrgie  ,  qui  s'est 
actes  du  jurr.  M.  Tbunot ,  secrrtaire-géne- 
eusiutc  les  noms  de  211   eieses  e 
rque  celui  d'uu  des  ÛU  de  Dcsorroeaux 


M  T.ousseau.  qui  devait  pcoiioi.ccr  le  «lisrour»  au  nom  dujurv  de  l'internat . 
I  l  point  pieu  à  la  «eance.  Voici  les  nouis  des  élevés  internes  et  «ternes provi- 


soires 

Jnirrnrn  :  MM.  Petit .  IVtrricr,  latenneur.  Landry,  Ponchel,  Becquerel,  bou- 
ley  ,  Pasquier  Jacques . ,  Sipp  y  ,  Marcbeiscaus  ,  Lcmoine  ,  Strocblrn  .  Ilclie  , 
Léger ,  Fieury  ,  Miiheiiral-Lagi-inarl ,  Poumct ,  Laoombe  ,  Jauies-Constaalin  , 
Hor^éres ,  Ùumeril ,  Girand. 

Inirmti  pmvitmrrt .  Mil.  Boudcl ,  Comtesse  .  Aubsnrl .  Sarreau  ,  Pirisc,  Pi- 
card ,  Bouillon  La^range  ,  Gucretio  ,  Rogce  .  Faliw,  Hamberl,  l^prieur  ,  Merci. 
Marturc ,  Bureau  ,  Biriduc,  l-alour .  Tbrry  .  Bous  ,  Gigon  ,  Seguin  ,  Prosl. 

Après  quelques  paroles  de  M.  Psrisct  ,  an  nom  du  jury  du  concours  pour  le» 
pris,  des  hôpitaux ,  on  a  proclamr  les  noms  «le»  lauréats  dans  l'ordre  suivaut  : 

Internet ,  3'  et  t'aniiresj:  Médaille  d'or.  ("pris. M-  Rouer.  2*  pris,  médaille 
d'argent ,  M  Vcrooîs.  Mentions  liooorables  ,  MM.  Didey  et  Behirr. 

Internet.  I"  ci  i*  années  ■  I"  pris ,  médaille  d'argent ,  M  Mercier.  2'  pris, 
de»  litres .  M.  Godin  Mentions  honorable". ,  MM  Nivet  et  de  Brou. 

F.iitftui  I"  prix,  M.  Maslhcural-Lagemirt.  V  pris.  M.  Batv.  Mrnliuns  ho- 
norable», MM.  Fleurs  .  haussier.  Marcliesscaux  ,  Durguicr.  Guerlin  et  Picard. 

l.e  registre  d'inscription  pour  le  concours  de  la  place  de  chef  des  travaux 
a  rte  elos  le  12  jamier  I  es  roiicurrens  inscrit»  sont  MM.  Chassai- 
,  Saiison.  Broe.  LigocroUe, 


—  ki!mo 
profeueur  .  . 

Chea  Balliérc.  Les  mémoires,  nue  M  Moutain  a  réunis  dans  cette  broeliure .  sont 
drji  connus  en  grande  partie ,  les  uns  ayant  été  lus  à  l' Académie ,  les  autres  pu- 
blies dan»  la  Gazeur.  nmiuLt  Voici  leurs  titres  : 

I  '  Médication  pneumatique.  L'auteur  d'écrit  dans  ce  mémoire  an  instrument  de 
son  iuveuijon  ayant  pour  bulde  remplacer  les  ventouses  ordinaires  el  les  sangsues. 
Il  le  propose  aussi  pour  pomper  I*  venin  des  plaies  empoisonnées  et  vider  le»  ab- 
rès  par  congestion  sans  y  faire  pénétrer  fur.  On  Irome  cet  inatrament  chei  M. 
Cbsrrière  ,  à  Paris 

Bee  de  Uésrc  labial.  Procédé  de  réunion  par  agrafe. 

S'  Quelques  coniidcealions  sur  la  thérapeutique  des  retentions  d'urine. 

*  '  Section  du  filel  de  la  langue  et  de  la  hietle. 

5"  Extrait  eynariqoe.  anliperiodique  indigène. 

6"  Sypfaon  utérin.  AeeouchejuCQS  secs. 

7*  Déchirure  du  périnée. 

8*  Des  émanations  sulphureuses. 

T  Pe.ijet  deslaphylurapbie. 

lu'  Nouvelle  doctrine  organopathique. 

—  uéunite  sua  tes  itsiceaa  oiict.iotiiA.iics  ni  l>  ittioi  cunuu  ; 
par  M.  1>.-N  -F.  M.ixr ,  agrégé  à  la  Faculté  de  nsedecioe  de  Slrasbourg  Broi  h. 
in-S'  de  31  pages,  lac  travail  de  M  Malle  a  celle  idée  pour  point  de  départ,  qu'il 
vint  micus  eilirper  par  une  opération  sanglante  certaines  tumeurs  gaogtionnai- 
res  de  q«*  l<|ue»  région»  du  corps ,  et  principalement  du  cou ,  que  d  attendre  leur 
fonte  «uppurative .  loujour»  longue  ,  diffirile  .  el  esposant  à  des  difformités  desa- 
crealiles  et  quelques  méinc  a  la  mort,  Plu»ieurs  faits  remtrquibles  Tiennent! 
l'appui  de  la  pratique  qu'il  :rcommande.  Jl  est  bien  entendu  cependant  que  pour 
être  nprrables  ,  e«»  «orle»  de  I limeurs  doivent  présenter  rrrtaines  condi- 
tions locale»  et  constitutionnelles  «an»  loqucllcs  on  ne  pourrait  lias  impunément 
y  porter  te  bistouri.  M.  Malle  a  parlement  espose  toutes  les  consuleriUons  eau 
se  rattidient  s  ce  point  ■miM>rlint  .le  chirurgie 

—  inioii  ruTienr.cte.  mo»«  n«'i<ji»i  nr  ntuoTinsir;  par  M.  Wi. 
TU»  o  ,  professeur,  chirurgien,  i  'furin.  Brochure  inS"  de  18  pages,  avec  une 
planche.  M.  Pertusin  est  un  des  jeunes  chirurgiens  italiens  qui  sont  »e»us  étudier 
a  Paris,  el  qui,  lr»  premiers,  uni  importe  la  pratique  de  la  tillio'ripnc  dans  leur 
pats.  La  brochure  qu'il  vient  de  publier  reiilerme  la  description  Hu  maoocl  de 
cette  orH-raliun  et  le  rénillat  lieiireii»  de  la  première  appl  cation  qu'il  en  a  faite 
sur  le  suant  Son  Iras-ail  e«l  plein  de  détails  el  de  remarque*  pratiques  qui  attes- 
tent un  esprit  judicieux. 


— Tisiic  convier  nr»  u»»oro»»rs  nt  vues  ira  srjooccHiurss,  avec  180 
apfanrixmes  'iir  la  pciliqucderrlarl,  et aceunipagoe  de  13  planches iDlercalresdan» 
l'ouerage  ;  par  M  K.  Ar»  r  ot  Hoirciti  r.  I  u  x„l.  in-IR  de  î"8  pages.  Pans, 
eliet  Ilexille-Caielin,  libraire,  rue  de  l'f>o!e  de-Mi  decine.  rr>  (0  Le  manuel  de 
M.  Adetde  Ruseville  esl  un  coni|Hise  MiLatatiliel  clair  et  méthodique  de  tous  les 
préceptes  à  taim  dans  la  manteuvre  des  accourbemen».  L'aiileue  parait  parfi 


i  des  progrès  de  cette  branclse  de  Part,  et  son  livre  ne  laisse  rien  a 
'  Sa  forme  presque  iphorisliqnc  le  rend  maccessib'e  •  ta- 


fil. 


—  orixitoss  s 
Broeh.  in-8' 


t.»  rxixiriiir  en  itsr.ictLe.  par  le  docteur  Alex.  Tn  r.nnr 
32  pages  Sons  ce  titre,  l'auteur  n'a  voulu  qu'exposer  son 


•  M.  Caisergue»,  prof.  »»eur  de  clinique 
nu-  doyen  dt:  celle  .coU-. 


interne  a  IVe..le  de  Montpellier  .  est 


opinion  tKs  siiccincle  nir  la  ralnir  <le  plusieurs  priliriens  distinpies  de»  temps 
•  neiens  et  moilernes.  Il  »  an  fie.  pr  nnpalemenl  pour  1rs  temps  moderne»  .  a  I  A  • 
cademie  de  chirurgie,  à  J.-l.  l'elil.  à  I>ii|mii trrn  el  à  A.  Conpcr,  Il  omet  1<  nom 
île  .Varpa.  dont  le»  pvoduclions  ion!  au»»i  eiuinriile»  et  aussi  durables  que  celles 
des  homme»  le»  pUs  cttranrd maire»  dool  l'hinoire  nous  ait  conserve  le  soii'ei  ir. 


Le  Rédacteur  en  chef.  Jtt.ts  Ocrn» 


PABIS.    —   IMPRIMFKIr-   KVERAT   F.T   COMrAGJIIE  ,   BCK   DU  CADBA' 
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La  Citmi  aioiciu  oc  Va*  {GctsO*  d*  ta*U  et  Cltiuqtu  Jet  Mpiaux  fran  c»)  parait  tous  Ih  samedi»;  chaque  numéro  est  compose  Je  fti  | 

»  comnues.  et  équivaut  a  S  feiiilks  io-*".  Le  pris  de  l'aïKmaeancat  CM.  pour  Paris  et  les  Départageas .  de  4i>  fr.  fr.  pour  b  mai*,  ri  lufr.  pour  3 

■«■.  Pour  l'Étranger.  44  fr.  Le»  abonnemens  ae  peuvent  dater  que  dn  f«i>««i««iit  d'an  trimestre.  I"  jM.ier.  I"  Avril.  I-  ■m|B.l.  i-  <Mobre.  — 
On»' abonne  •  Paris .  an  bureau  du  Journal .  me  Poùionnirrr .  n*  S. et  dan»  les  IVoartrmen» .  cUi  Uhu  le»  Directeur»  d».  |...  —  (>„  „r  „.ïui,  hi 
attire»  affranchie». 


le  Voir  dans  l'épidémie  de 
t  a  Ton»  eue  en  i83i  ,  et  qui 


kTttvicm  oiumts.  Epidémies  de  Londres  et  de  Paria.  —  Mémoire  sur  le 
délire.  ksconsuUiooset  rcpilepsie.  —  IL  lUvre  du  jciuk.ih  mur»». 
Observations  Mir  le  cuolera-morl>os  d'Italie.  —  Compte-rendu  de»  maladies 
traitées  »  b  cbniqoe  clurorgicale  de  Padoue-  —  Observations  sur  le»  tumeurs 
toopieiae».  —  Opération  de  hlbotr  paie.  -  Histoire  d'une  névrite  deoriire 
grave.  —  Cal  remarquable  d°aoévriime  de  l'aurte  ventrale.  —  Observation  de 
rclrcciaseaienl  urclral.  —  Du  «uermatenfrui»,  --  Urctrite  chronique.  —  Ob- 
i  sur  on  ra*  <lc  folir  —  M.  Taix-scx  acsneuiiiBcs.  Académie  drs 
séance  du  IS  janvier  —  De  médecin»,  do  21.  —  IV.  Buuocaamtr. 
r  de  la  motrice.— Fr.uiuxvoa.  Lettre 


ttCVUE  GE>EIIALE. 

tpt  DEMIES  OK   LONDRES   ET   DE  PARIS. 

L'épi  le'roie  de  Londres  parait  avoir  acquis  un  cararicrc  de  cnvi:<- 
qu'elle  n'avait  pas  à  son  début  :  toutes  les  feuilles  quotidiennes  sont 
pleines  de  détails  alarmait*.  Suivant  le  Times  du  a4  <  serait  moit 
jusqu'à  ■  ,ooo  personnes  dans  un  jour.  (Quelque  exagérées  qu'on  sup- 


pose ces  assertions,  on  ne  peut  s  ciniiêY 
Londres  autre  elio-c  que  la  g'ippe  que 

parait  nous  r.  venir.  En  attendant  que  1rs  journaux  de  me' lecioe  anglais 
i.oih  .nirnt  appoilc  des  nmeigneinens  détaillés  sur  le-  caractères  patho- 
logiques, la  nature  et  le  traitenirot  de  celte  redouublc  maladie  ,  voici, 
sur  ces  différjns  [loints  ,  les  renseignera  'ns  que  nous  arors  pu  nous 
procurer. 

La  maladie  di'lutc  par  un  mal  de  gorg  -  accompagne  de  fièvre  r  l'af- 
fection covahit  successivement  la  trachée -artère  et  les  bronches;  le  ma- 
lade éprouve  drs  accès  de  loin  cl  de  suffocation  ;  la  fièrre  augmente  el 
devimt  très-foi  te  ;  l'expectoration  .si  difficile  rt  visqueuse.  Bientôt  ces 
»ym|'toiilcs  s'isg-aveut  ;  il  s'y  joml  enc  ouslnetion  >iiasuodiqiie  des 
parois  llmraciqui  s,  el  le  malade  snceonibeio  tirs  peu  de  jours  ou  entre 
eu  convoles  rnec.  Les  leclmtes  paraissent  fréquentes.  A  l'ouverture du 
rad.vre.  on  trouve  la  muqueuse  bronch'que  légèrernert  pnUguséc  et 
bouisoufUée  jmq.i'aiX  dernière»  lamificitmo»  bronchique»  ,  elle  e»t  en- 
duvlr  d'une  couche  épaisse  de  mucosité,  connue  d'une  fausse  membrane. 
Le»  plèvres  M>ol  saines;  les  poumons  sont  sain» aussi,  mais  quelquefois 
léj-èrrincnleiiÇ'iurs.  I.Vpidrmie  parait  s'être  déclare.-  dans  le  eotnnen- 
renient  de  j-invic.  :  elle  a  d'aboid  .iliaque  le,  vieillards  de  la  «  lasse  ai- 
sée, pui»  .^distinctement  les  («rsonues  de  tous  les  ajrs  et  de  toutes  les 
ton  niions.  l'l!e  »"rsl  répandue  avec  rapidité  dans  le»  Item  où  I  eiucoup 
de  pei.-onnes  se  rassemblrttl.  d  us  I  s  p-i  on»  ,  les  e.ijcrncs  ,  les  fdbn- 
que»,  l.silieaire»,  rte. 

L'i  (Trayante  mm  lnlilé  q  l'el'r  entraîne  i  r  perrurt  [us  Je  i  Mire  q-i'oo 
ait  jusqu'ici  de  l>o  lies  inétlioilcs  pour  la  liaitei .  On  In  reprtidant  que 
les  ér.Kuations  i^ngmn's  sont  surtout  |ier»ieieii»c»,  quM'es  tuent  sur- 
le  champ.  Ixs  moY,'»s  dont  on  parait  >'rtre  le  iireuv.  trouve  ^.ont  1rs 
bots.v>ns  diaph<irétiques  tri -s-rluurte»  et  I  *  ptirpatif-. 

Pli^ieurs  journaux  anglais  affumcKt  'jn'i!  r\itte  à  Pari*  la  mime 
maladie  qu'a  l.oudres  :  jusqu'ici  nous n' .von>  rien  ob  eivc  de  «mbla- 
b'e. '  L'ail  c. ion  q  »  comioeuce  à  lég  icr  |unui  nus  es*  to  it  au  plus 


LITTRI    MT.UI1CI  l    ll'll  rlltll 


Je  re»  tendrai  aujoard'hui .  ainii  cher  eonfri-re  ,  sur  les  pru  ets  de  rréatinns  de 
chaires,  dont  je  tous  ii  entretenu  dans  ma  précédente  lettre.  Le  (Mililic  vient i6- 
«pw  parait  s'en  oeenjier  isre  iiiiénit.  On  discute  un  peu  partout,  et  on  reiooi  en 
s* us  di'er»  loqnetlious  qui  se  rattachent  au  sujet  Au  tond,  pourtant,  nous  trou 
von*  Vofunion  a*»*i  dis^iosec  à  adopter  notre  inaioêrc  de  voir  sur  ce  point.  Ceus 
m*€tt%  ijii  seablnt  nous  sonloit  combattre  ne  disent  ,  au  fond  ,  pai  autrement 


que  mw».  Ainii,  |>ar  ctcmnle.  ane  b-uille  mrdiratc.  tout  en  blâmant  d'abord 
notre  optimism*  qui  lui  semble  csatérr  ,  tombe  posrtint  d 'accord  aiee  nous 
qn'en  prinei|ie  ,  tinte  esteiwinn  d  >n»sFns  d'imlrnelion  est  digne  d'approba- 
tion. >etilement  elle  s  met  ponr  eondjUon  fntiliir  et  l'opportunité  ,  o-  a  quoi 
sous  donnerons  volontiers  les  mains  Nous  ne  sommes  pas  disposés .  pins  que 
qui  que  ce  soit  t  a  approuver  des  institutions  qui  n'auraient  pas  le  sens  ronminn 
Aussi .  en  toflte  cireonstaoce  et  eo  partinilier  pourla  chaire  de  Montpellier,  doil, 
avons  pris  soin  de  déwiopner  les  motifs  de  notre  approbation .  tant  sur  l'insti- 
tution que  snr  le  cbnix  prrwmr  du  profruear.  Il  est  libre  a  ehacDB  de  soutenir 
la  thèse  opposée .  mai»  cela  ne  nmu  renarde  ea  rien.  Eo  général,  <ou»  ava  pu 
le  remarqncr  ,  non»  traitons  les  questions  qui  se  présentent  suinnt  nos  lumières 
et  notre  conscience .  directement  et  pour  leur  intérêt  propre,  et  non  comme  on 
teste  ou  prétexte  de  ]xilt- itùqne.  tTAocM'i  rsYeï  *m. 

Pour  eu  reTenirao  uajet  peiitcipal  de  ma  lettre,  voici  ce  qui  s'est  dit  de  plus 
nouTcan  site  les  création»  projetées.  D'abord  II  parait  «l'autre  1rs  deus  chaire» 
de  pbisiqne  et  de  aonlope.  dont  je  vous  ai  déjà  parié,  il  s'agirait  d'en  fonder  au 
muiéum  une  teoisirme  avant  |iour  objet  ta  psy'thntusçir  cnmfHtrtr.  Nous  atten- 
drons pour  nous  prononcer  sue  la  saleur  de  cette  deroièee.  qu'on  ait  explique  un 
peu  clairement  le  sens  de  ce  titre,  qui  semblerait  convenir  mieux  à  une  chaire  de 
Sorbomte  Quart  aux  denx  autre»  «m»  aTet  »n  quelles  n'étaient,  selon  non»,  su- 
jettes à  aiseiine  objie'iou  seriensr.  et  que  t >-jn»tiSahles  Jrjl  en  eUes-ml-met , 
elles  se  eceommandaient  en  ontre  par  le  mérite  des  hommes  chargés  de  lr»  inau- 
gurer. Mit»  il  parait  que  ee  pisijet  à  rencontré  nue  opposition  Tigooreme ,  là  où 
certainement  on  oe  se  serait  pas  ast».  daller  la  chercher,  an  muséum  même.  Ou 
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Uo  des  < 


.rrs  de  l'Académie  de  médecine  a  propose  ac  noi 
i  spéciale  pour  l'épidémie  de  Pan*.  Outre  qu'une 
ipakle  de  j'Ier  l'alarme  dans  la  population,  elle  n'i 


mesure  serait  car 


le  rapport  de  la  gra- 
de 

Outre  qu'il 
ation,  elle  n'abon- 


3  pi  t 

lirait  pas  à  grand  chose.  S'il  y  a  une  épidémie  clan*  Paris  il  suffit  a  de 
quelques  jours  pour  que  tout  le  monde  sache  a  quoi  s'en  tenir  :  les  nom- 


breux praticien* dont  secc-mpose  l'Académie  rendront  bien  compte,  a 
la  prochaine  séance ,  de  ce  qu'ils  auront  vu,  sans  qu'il  soit  nécessaire  de 
charger  spécialement  de  cette  mission  tel  on  tel  membre.  Une  commis- 
sion c-t  utile  quand  tout  Je  monde  ne  peut  pas  voir  par  soi-même ,  et 
quand  1rs  faits  se  passent  loin  de  l'observation  de  tous.  Jusqu'ici  l'af- 
fection régnante  n  avait  pas  eu  un  caractère  de  généralité  tel  qu'on  pot 
•a  regard' r  comme  nec  épidémie;  du  moins  aucun  membre  de  l'Acadé- 
mie n'a  fuurni  de  renseignement  qui  puisse  lefaiie  croire.  D.pnisque'- 


ques  jours  seulement  on  "parle  d'un  gr'nlld  nombre  de  malades  dans  les 
pensionnats  et  dans  le»  collèges  :  oo  cite  un  de  «s  établissemens  ou  80 
ctéallcinl*  dans  l'espace  de 
de  la  grippe  de  i83i 


jours.  La 
»  sympto- 
plus  certains  pour 
Pour  aujourd'hui 

nous  bornons  à  enregistrer  les  faits  tel»  qu'on  les  annonce.  Dans 
nuu.éro  prochain  nous  donnerons  des  détails  proportionnés  à  la 
réalité  et  a  I' 


*  100  individus 
maljdic  serait  la  reprodi 

rocs  et  sa  bénignité.  Nous  attendrons  des  rènieigneinens  plus  certains 

plus  de  développement  à  nos  observations    Pour  auji 
'  -  1  1.   '  I—  t.:  1  •  - 


PA.TfIOL.OGIE  INTERNE. 

MCYIOIRB    SDR   LE    DÉLIRE,    LF.S   CO!» VULSIOHS  ET  l'ÉPI- 

lepsie  produits  par  les  préparations  de  plomb  ;  par  , 
V.  INivet,  interne  des  hôpitaux. 

(Troisième  article.  Voir  les  n*  du  26  novembre  IS36  et  du  M  janvier  IC37.)  I 

g  I.  ODSHIVATIOKS    d'lPII.EPS1E    SATVn.^ltie   ET  d'ÉtAT  COMATEUX  , 

suivies  d'un  résumé. 


suite  de  ses  la«eitiens  il  1  rendu  des  molière s  dures,  noirâtres  et  arrondie*  en 
grande  quantité 

Prescription  de  la  veille,  ei,  de  plus.  24  grains  d'iprracusBba  en  trois  prise». 

Le  9.  I.  ip  racoaaha  n'a  point  déterminé  de  vomissrmen*  mais  il  a  eu  plu- 
sieurs évacuations  alvines;  on  nnuy  asMire  qu  birr.  pendant  la  journée,  il  a  eu 
drus  attaques  d'rpilrp?le.  Aujourd'hui  le  pmtls  est  fréquent  (1 1 2),  et  le  malade  se 
plaint  d  .-prouver  des  cr*m|>es  dan»  les  j inities. 

Prescription  :  Saignée  de  trois  patelles;  bain  savonneux  :  trais  lavntsrns  pur- 
gatifs composes  ;  linvonade  snlfurique.  Le  sang  de  la  saignée  eit  mrùWrcmrnt 
séreux  et  n'offre  pas  de  couenne  à  sa  surface. 

I.e  10  Hier  après  le  bain,  ce  niilade  rtaît  tel 
syncope  t  peu  d.-  temps  ajircs.  il  a  vomi  deus  fois  et  a  1 
sec  abondantes. 

Les  attaques  ne  se  sont  pa»  renouvelée*. 

Ce  matin  à  5  lieures,  après  asoir  |  khi  vie  un  cri  asseï  tort  ,  il  a  présenté  des 
eonteaclures  des  nuisrlrs.  dn  lnnif  et  îles  membre»,  suivies  de  relâchement  de  ces 
organes:  ces  divers  états  se  succédaient  rapidement  ;  1rs  veux  fiaient  agi  1rs  par  des 
mniiTnnens convulsifs  :  Ufienrc  était  plie.  lesl.vrcs  violacées,  el  l'on  vosait  sor- 
tir par  la  bouche .  pendant  chaque  expiration  ,  une  écume  blanchâtre  :  1  attaque 
s'est  termiure  par  un  profond  «oupir. 

Elle  a  duré  S  à  -l  minutes  elle  s'est  renouvrlée  K  ft  heures. 

A  1  heure  de  la  visite,  la  figure  est  pâle  ;  re  malade  parait  dans  un  état  de  deli- 

;  il  répond  en  souriant  au  s  questions  qu'on  lia  adresse  :  il  dit  qu'il  1 


t  faible^ qu'ileM  ttmuV  en 


ni  de  la  léte,  ni  du  «entre .  les  van>i*««mens  se  sont  reproduits;  les  es 
continuent  à  être  asseï  fréquentes;  le  poids  conserve  sa  fréquence. 

Vingt  sangsues  derrière  le»  oreil'es  ;  tin  lavement  |i«rgilif  :  diète. 

Ter»  nmli,  peu  de  temps  aptes  l'application  des  sangsues,  il  a  éprouvé  une  at- 
taque d'épilepsie  semblable  ans  précédentes  ;  une  secnnile  a  eu  lieu  à  quatre  heu- 
res. Apres  relie  dernière,  il  est  tombe  dans  un  étal  d  assoupissement  dont  on  W 
tire  asec  peine  en  lui  adressant  des  qnrslions. 

Le  II.  Le  |HMib  est  toujours  u-rqurnl,  peu  fort  (ID<);  trois  garde-rol.es  ont 
u  lieu  d-pus  hier.  Le  délire  conUnue  ;  le  sourcil  est  moins  froncé  ;  I  état  d  aa- 


iriLEPiiE  SAicssme;  niLiac;  mort. 

Om.  Yl.         Le  7  mars  1B3S  est  entré  a  lliopilal  Beanjoo  le  noenrai  Charles  , 

agè  de  27  ans,  d'uiw  forte  constitution. 

Cet  homme  s'est  l«en  porte  jusqu'en  IRU  .  époque  à  laquelle  il  a  commencé  a 
travailler  a  la  fabrique  de  Idmc  de  crnise  de  <  lirlij. 

D,  a  drja  eu  quatre  coliques  de  plomb,  el  depuis  longtemps  il  éprouve  des 
trembUmens  el  des  crampe s  dans  le.  jarohes  et  les  bras. 

La  maladie  dont  il  est  actuellement  atteint  a  débute ,  il  y  e  huit  jours,  par  des 

'^son  entrée  i  l'hôpital,  il  était  dans  Tétai  suivant  :  il  vient  de  vomir  des  ma- 
tières aqueuses  jaunâtres  ;  il  se  p'aint  d'une  donleiie  vive  dans  la  «Ane  épiga'tri- 
ojue  de  coliques.  île  crampe»  dans  les  jambes  el  les  bras;  il  n'est  pas  allé  à 
là  farde-robe  depuis  de»  jour»  ;  la  face  est  pile,  jaune  de  cire  ,  les  dents  noirâ- 
tres, le  pools  raturel,  la  respiration  Renée. 

Prescription.  Limonade  i  «leux  lasrmcns  purgatif»  composés  ;  cataplasme»  lau- 
daniscs  sur  le  «entre  ;  diète.    , 

Le  8.  Insomnie ,  colin/ies  trés-vivrs  ;  l  intelligence  est  nn  peu  trnuhlrc.  A  la 


soiipissemcnl  pcrsUle. 

Bain,  («sentent  («ir-atir,  vingt  sa-ig«ues  ;  itltm. 

Le  U.  Pendant  qu'il  était  au  bain,  il  est  survenu  une  attaque  d'cpilrpiie  qui  » 
dure  pendant  vingt  minutes  :  .lie  a  rte  plus  forte  que  toute»  rt'\e*  qui  1  avaient 
précédée.  Pendant  la  nuit,  i'  a  en  cinq  n.mvcaux  accès  semlilabli'» 

Ce  uulin.  la  «mon  e><  aboi  e.  nui»  il  pat 'il  entendre  re  qu'on  lui  dit  ;  la  sen- 
sibilité de  la  1*  au  est  .limiiii.ee  .  mai»  n'est  pas  complètement  abolie  ;  ce  malade 
ne  demande  plus  le  bassin ,  il  laisse  aller  ses  garde-rnbei  dans  son  lit  ;  le  pools  est 
on  peu  fréquent  'J2  . 

On  substitue  aux  sangsues  l'application  dedens  ventouses. 

Le  1 3.  Les  attaques  ont  rte  aassi  iiondiceiisr»  qu'hier  ;  les  «eus  sont  immobi- 
le» ,  la  vue  ei  l'ouïe  abolis  ;  lorsqu'on  le  pince,  il  ne  donne  aucun  sipoe  de  sensi- 
bilité .  il  n'a  |«a«  ru  de  selle  depuis  hier.  Huile  de  ricin,  t  once  ,  et  hui'.e  de  cro~ 
ton,  2  gouttes,  un  la«vment  purgatif;  Tcsiealoirr  à  la  nuque. 

Le  1  4.  Ijt!  am-«  d'epilepMe  n'ont  pas  ele  oioin  fréqisrns  que  la  veille  {y  ,  il 
est, du  reste,  dan»  le  même  état;  l'ax«onpn«n»ent  persiste  ,  et.  dans  l'intervalle 
de«  am  és,  il  loml  r  dans  un  état  comateux  complet. 

Le  «ésicatoîrea  bien  pris. 

Julcp  a«.r  a>!ilitii>n  île  str«e)inine,  un  quart  de  grain. 

Dan«  le  courant  de  la  journée  il  a  rusix  aitaques .  ime  srplième  est  sarreune  à 
•J  heures  du  soir .  el>  «  tait  accompagnee  d  110  raie  trachéal  Irvs-brux ont ,  et  s  es! 
terminée  par  la  mort. 

aciOMiEruTE li  tC,  a  10  uitcars  no  «istiv. 

Le  cerveau  présente  «on  volume  ordinaire  ;  nuis  quelques-unes  de»  rircnnvolii- 
lions  qui  rnrrv*(>oii<lerjt  à  la  partie  moxcane  de  la  suture  sagittale  forment  uoe 
saill  e  d'unr  ligne  et  demie  i  deux  lignes,  qui  est  logée  dans  un  enfoncement  des 
o«  du  erâne  .  qui  est  le  résulta!  du  rapprucbei 
car  on  ne  voit  aucune  saillie  â  reaterteor. 

Le  rreveau  est  un  peu  mon,  il  offre  sa  coloration  I 

Sur  la  pie-mère,  ou  remarque  des  arborisations  très-belles  ;  la  partie  des  mé- 
ninges qui  correspond  aux  ciirousohitions  saillantes  est  un  peu  épaissie  et  opa- 


p  ré  tend  que  MM.  le  prol-ueors  de  c«  t  établi»  «incnl  a;ant  été  consollr«,  suivant 
les  forme»  d'usage,  sur  fiyportunité  de  ces  iuslitiilions.  ont  rcpomln  par  un  non 
à  peu  près  unanime.  Vous  interpréter»  ce  refus  comme  il  vous  plaira,  nous  ne  le 
prendrons  qoe  comme  un  Tait  qui.  rapprucie  de  quelques  antres  asseï  recen».  peut 
fournir  une  leçon  aux  chefs  de  l'instruction  publique.  C'est  à  peu  près  la  re|wli- 
tion  de  ce  qui  a  eu  lieu  à  Montpellier  poue  la  chaire  depalliolngiect  de  lhéra|ioo- 
tique  générales:  teulemenl  celte  Faculté  n'a  pas  mé.ue  attendu  qu'on  la  coinul- 
lat  pour  prononcer  son  veto.  Lorsque  la  chaire  d'anatomie  du  collejc  de  France 
devint  vacante  par  la  n»ort  de  Portai  le  collège  fui  coniulle  pour  savoir  s'il  con- 
venait de  la  conserver  ou  de  la  supprimer.  «  il  se  prononça  tout  d'abord  pour  la 
suppression  qui  eut  I  eu.  Celte  décision  ne  put.  certes  ,  être  influenc.*  par  des 
rotuideraliona  pcesounelle»,  car  00  avait  pour  candidat  M.  Serre»,  qui  venait  de 
disputer  à  M.  Flouretu  une  autre  chaire  de  Portai  au  JarJin  des  Plantes.  L'u  tel 


lispti 
ollèg 


ne  pc 


dcpla 


fui 


1  personne,  l-a  Faculté  de  droit  de  Pan 
nue  île  refuser  son  approbation  !  elle  a  plaidé  contre  le  ministre,  et  ce  n'est  i  b 
lettre  que  par  autorité  de  justice  qu'elle  a  (soi  par  accepter  en  M  Uossi  un  mem- 
bre qui  l'honore.  Voila  comment  onl  rte  accueillies ,  |iendaut  les  dernières  an- 
nées, toutes  le»  institutions  nouvelle»,  et  au  besoin  on  trouverait  d  autres  exem- 
ple» analogues.  Mais  ceux-ci  sufu«ent. 

Maintenant,  raisonnons  un  peu  sur  ces  faits.  F.st-il  pec*umable  que.  dans  tous 
ces  ca«,  le  goinerociucfil  ail  île  asset  malheureux  dans  ses  projets  d'ameliora- 
lion  .  pour  tomber  chaque  fois  .Uns  I  absurde?  Est- il  croyable  surtout  que  l'ab- 
soisbte  de  ses  vues  ail  ele  assea  notoire  pour  provoiper  partout  une  desappro- 
baiion  a  peu  près  unanime  !  A  pri  ri .  on  ne  peut  guère  le  supposer  ;  e»  I  expe- 


rienec  a  déjà  prouvé  dans  quelques  cas,  et  pcouvera  bientôt ,  nous  l'espérons  ■ 
dans  les  aot/es,  .pie  la  raison  riait  de  son  e6té.  Il  faut  donc  croire  que  U  cause  de 
ce  pticnoméoe  est  plus  grnerate  ,  et  lient  â  la  ronstitnlion  même  des  compagnies 
enseignantes.  Les  membres  .le  U  Faculté  de  droit  .le  Pans,  de  la  Faculté  de  mé- 
decine de  Mootpellier ,  du  Collège  de  France  du  Muséum  d'histoire  naturelle  , 
sont  uns  doute  individtielîenienl  .les  Itonunes  dont  les  lumières  et  la  libérante  ne 
sauraient  être  mises  en  doute ,  mais  si  00  le»  prend  tn  ctimuio,  les  individus  dis- 
parissrnt  je  ne  sais  comment ,  el  on  ne  trouve  a  la  place  qu'un  être  abstrait  appelé 
cliege  on  [acuité,  qui  a  sa  vie  et  ses  lois  propres.  Ces  élablisscmcns  craignent  snr 
tontes  choses  le  changement;  ce  qui  est  nouveau  leur  est  snlipalhiquc  par  cela 
Seul  que  c'est  nouveau  ;  l'addition  d'un  nouvel  élément  fait  sur  leur  organisation 
le  même  effet  que  l'introduction  d'un  corps  étranger  dans  fceonouue  animale  ; 
ils  réagissent  aussit  Al  sjnergiquement  par  nn  mouvement  instinctif ,  pour  le  re- 
pousser. Mais  une  fois  introduit,  «11  e»t  tout  étonne  de  la  promptitude  avec  la- 
quelle l'assimilation  a  heu.  car  au  bout  de  très-peu  de  temps  le  nouveau  membre, 
imprègne  de  la  vie  générale  des  autres,  fo-iclionnc  avec  eus  avec  tant  d'accord  , 
qu'à  la  première  occasion  ou  le  corps  sera  soumi»  \  une  nouvelle  épreuve  ,  il  se 
montrera  aussi  rrfractaitc  <pir  les  anciens.  Tout  ixri  est  d'observation.  Ixscoejis 
enseignant»  n  adniellront  jamais  qu'ils  sont  incomplets  ,  insuflîsans,  en  un  mol  . 
qu'il  leur  manque  quelque  chose.  Vne  chaire  de  plus  Irnr  parait  à  peu  pris  aussi 
absurde  qu'une  chaire  dr  moins  ;  le  ttaiu  q»o  est  leur  idéal  de  perfection.  C'est 
donc  en  pure  perte  qu'on  demaude  leur  avu. 

Silet^llegedeFranwesldeiiisuveauccinsultësorlerétabr.sseriient  de  la  chair 
.  il  est  à  craindre  qu'il  ne  confirme  sa  première  décision  de  I  MO.  Ce 
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epse  ;  U  pie-oière  contient  dans  se»  madle»  une 
r»  ;  la  moelle  n'a  pas  rte  eiiminre. 

I*  earur  renferme  des  caillou  noirâtre»  usa 
Tilrt  droites. 

Les  poumons  Mut  engoués  es  arrière. 

Huit  à  aii  DtH)  de  sérosité  cjlrine  In 
rétique  droite 

Ou  t  route  sur  la  sortait  interne  de 
desaiaeut  le  trajet  de» 
rouge  qui  trtncbe-.it  ■ 

La  muqueuse  e»l  on  peu  amincie  au  niveau  du 
(au  ramollir 


atpa 


i  eiisleot  dans  b  cavité  plru- 


dc»  arboriMtioiH  brunâtres  oui 
et ,  eutre  ces  ligne»  ,  des  plaques  ou  un  pointillé 


uiais  ne  parait 


Le  duodénum  et  le  jéjunum  n'ofTrent  rien  de  remarquable,  mais  on  trouve  dans 
b  moitié  inférieure  de  l'ilrtnu  de  petits  points  noirs  qui  nous  ont  paru  occuper  le 
sommet  des  sinusite»;  ib  sont  trrs-nonibreiui  .  et  on  les  retrou  se  jusque  sur  b 
Tabule  ilro-cocale. 

Le  caecum  et  le  colon  ,  cependant ,  sont  Cyrlrment  colores  ra  noir;  celte  cou- 
leur «si  uinTorme  cl  disparaît  dans  b  colon  tranavrrae .  l'intestin  grêle  est  disten- 
du par  des  gai  ;  sa  muqueuse  est  amincie .  cet  amincissement  parut  être  le  remi- 
sai or  sa  " 


i  astiques  D'ipittrsii;  etxiar  ;  bobt. 
muuiqurc  par  M-  Masi  i»-8oio». 

Ou.  TH.  — An  n'  136  de  l'hôpital  Bcaajon.est  couché  b  nommé  Noyer ,  âgé 
de  3S  ans,  entre  le  IX  lévrier  18  .1. 

Cet  boame  travaille  à  b  fabrication  du  blanc  de  ernise  depuis  environ  si  s  mois. 

Au  mois  de  uosembre  1831,  il  fut  pris  pour  la  première  Ibis  de  coliques  vives 
avec  conslipitioa;  il  entra  a  l'IiApUl  Beaujon  poor  relie  maladie  et  il  s  fol  trai- 
te par  l'huile  de  ricin  et  de  eroloo  tigliora;  ce  n'est  qu'an  mois  de  janvier  qu'il 
rentra  à  b  fabrique  où  il  Itavailla  de  nouveau  pendant  cinq  aemaiue»  sans  éprou- 
ver aucun  accident. 

11  v  a  quatre  jours,  il  fut  pris  de  coliques  viobnles  arec  diarrhée  ;  sentiment  de 
noustrietion  doulonmne  à  b  base  de  b  poitrine  ;  douleur  eteesaite  dansb  région 
lombaire,  l'appétit  était  conserve. 

Ces  symptômes  diminuèrent  un  peu  bs  jours  suivaus  ,  mais  a  son  entrée  ib 
étaient  encore  très-intenses.  , 

Ou  fit  b  prescription  suivante  :  limonade  suKurique  ;  cataplasmes  bodaoisës  ; 
jubpes.1.  iropiiun,  I  grain. 

Le  lendemain  b  malade  se  trouva  mieux;  b  soir  b  diarrhée  avant  cessé  ,  on 
a  .ministre  un  bvemenl  purgatif  qui  fut  suivi  de  l'eracuation  de  25  garée-robes 
pendant  b  nuit. 

Le  17  février.  Le  malade  est  pib  et  défait,  b  teint  est  plombe  ;  b  ventre  très- 
douloureus  ;  b  pression  n'augmente  ni  oc  diminue  b  douleur  ;  la  bouche  est  mau- 
vaise ;  b  pouls  un  peu  fréquent  (H  i). 

Prescription  :  gomme  ;  julrp  avec  este,  d'opium ,  2  gr.  ;  sirop  diacoth  ,  une 
demi -once;  cataplasmes  budanisés  ;  diète. 

La  U,  le*  douleurs  abdominales  sont  moins  fortes,  le  nombre  des  garde-ro- 
be» a  diminué. 

1  bvemens  purgatifs. 

Le  la .  b  malade  a  rendu  7  a  8  garde  -  robes  ;  b  ventre  est  moins  douloureux  ; 
les  coliques  légères 
Même  prescription. 

Le  jeudi.  21).  il  a  rte  très-agité  pendaot  la  nuit,  et  on  a  été  obligé  de  lui  mettre 
b  camisole;  ce  malin  a  sept  heures,  après  avoir  déliré  pendant  quelque  temps  il 
a  éle  pris  d'une  attaque  avec  mnuveinrns  convulsifs,  contractions  ccvnie  a  b  hou- 
obe-  L'attaque  a  dure  en  toot  dit  minutes,  et  s'est  terminée  par  un  bug  soupir; 
aac  sueur  abondante  s'est  manifestée  sur  tout  son  corps,  et  le  luabdr  s'est  assoupi 
ensuite.  A  l'heure  de  b  visite,  le  visage  eu  encore  couvert  de  sueur  :  b  face  est 
pib  ;  les  veut  égares,  abattus  ;  le  poub  un  peu  fréquent  ;  bs  svmptfttne»  abdoo.i- 
umt  oot  beaucoup  diniiuue  ;  b  malade  re|>oud  asset  juste  ans  questions  qu  ou  lui 
adrr»c . 

Prescription  :  12  sangsues  derrière  les  ureillcs;  lavcnieut  purgatif  :  catajdasmes 
sinapisés  aui  luembres  inférieurs  ;  limonade  sulfurique  ;  buudlun.  Dans  b  soirée. 


et  faibb  (92)  ;  b 

I  b  dose  de  8 


M  plaint  d'éprouitr. 


il  a  été  très  agité  pendant  quelques  instans.  mais  depuis  il  a  été  asset  tranquille. 

Le  21  février,  à  7  heures  du  matin,  un  nouvel  accès  semblable  I  celui  de  la 
vrilb  s'est  manifeste  sur  les  neuf  heures  ;  le  visage  est  couvert  d  tu»  soeur  frosib 
et  visqueuse  ;  les  veut  sont  égarés;  la  tète  est  un  peu  douloureuse;  abandonne  à 
hi  même,  il  divague,  croit  voir  des  troupes manceuvrer  :  maissi  I  on  Cie  ses  idées, 
il  répond  avec  asset  de  justesse;  b  mjolihté  et  b  sensibilité  des  membres  n'of- 
frent aucune  altération. 

La  langue  esl  rouge;  b  soif  vive;  I 
peu  doubureut. 

La  périodicité  des  accès  engage  a  donner  I 
grains  en  *  prise*.  Ou  ajoute  un  bvemenl  ; 
dans  l'eau  froide  appliquées  sur  b  front. 

l-e  samedi  22 ,  l'accès  n'est  pas  revenu,  mais  b 
camane  b  veille,  un  sentiment  de  lassitude  générale. 

Un  accès  d'epilepsie  s'est  mauilésb  a  trois  heures,  aa  antre  a  eu  lieu  a  8 1 
du  soir  et  a  b  suite  de  ce  dernier  il  est  mort. 

L'application  d'ua  vesiratoire  et  de  sinapisme»  ant  jambes  qui  i 
après  le  premiir  accès,  n'ont  déterminé  aucun  changement  far  on 

Le  lundi,  îv.  on  a  fait  l'autopsie.  36  heures  après  b  mort. 

La  surface  du  cerveau  n'est  injectée  dans  aucun  de  ses  points;  l'arachnoïde  cé- 
rébrale est  soik'evée  par  mie  petite  quantité  de  sérosité  roséé  et  opaline;  bs  ven- 
tricules soot  vides;  b  substance  cérébrab  est  à  peine  poinliliée  en  certains  en- 
droits. 

U  moêib  épinière  n'offre  aucune  altération  notabb. 

I.  estomac  est  pointillé  de  rouge  vers  le  pvlorc  et  b  bug  de  b  petite  cour- 
bure. 

Ou  rencontre  qecliincs  arborisations  dans  b  tube  digestif. 

cour/ca  UTraaisr;  ncunn;  resterais;  «oui. 

Ou  TIU.  —  U  23  juillet  18  !5.  est  entrée  al  H4pital  Beaujon  au  o4  HO  A.  b 
nommée  tirart,  agre  de  iî  ans  .journalière  à  la  fabrique  de  écrase  de Cooxbe- 
voic  depuis  3  ans.  elb  u'a  jamais  travaillé  au  miuinm. 

Elle  se  porte  liabiludlrmeut  bien,  n'a  jamais  eu  d'attaqo»  d'cntbpsb ,  elle  n'a- 
vait même  jamais  rte  malade  avant  qu  elb  eût  commence  de  faire  seebe 
céruse. 

El  le  a  eu  une  première  colique  trois  mois  après  avoir  commencé  a 
des  peéparalions  de  plmub  ;  elle  dit  avoir  éprouvé  qoelqoe  temps  après 
coude  maladie  scmldabb. 

Elb  est  reslee  à  l't^pilal  Beaujon  depuis  b  9  février  jusqu'au  9 
troisième  colique  saturnine. 

La  quatrième  fat  beaucoup  pins  grive. elle  est  survenue  au  mois  de  février  1631 
Cette  malade  a  présenté  alors  les  simptomcs  suivaus  : 


de  b 


service  de  M. 


a  par  bs  taog- 
elb  se  plaignait  d* 


Coliques,  nausées,  vomissemeos,  c 
attaques  d'épilepsie.  Elb  fut  traitée  dans  I 
sues  et  lesl  svemrns  purgatifs. 

Entrée  b  23  juillet  dans  b  aervic*  de  H. 
céphalalgie  fronlab. 

Le  b-dcmaiu  malin  nous  la  trouvâmes  dans  Tétai  suivant  :  teinte  icterique  lé- 
gère des  conjonctive»  ;  bs  dents  soot  noirâtres,  déchaussées  ;  la  bague  couverte 
â  b  base  d'un  enduit  jaunâtre  ;  b  bouche  est  mauvaise;  la  région  ombiheab  dou- 
loureuse ,  et  la  dou1ctir,augmenle  par  U  pression;  pas  d'ciarualion  elvinc  depuis 
deut  jours:  b  pouls  est  fréquent  et  dépressibb  (1 28  s  la  minute). 

Prescription  :  ipccaciuolia  18  grains  ;  i  bvemens  purgatifs  composés  :  o  ge  ; 
miel;  dicte. 

Vers  midi,  avant  qu'elle  eut  pris  m  m  decine,  eue  a  été  pris*  d'une  attaque  d'é- 
pibp.i,-  qui  a  dure  une  heure  environ,  a  peine  l'attaque  avait-elle  cessé,  qu'on  a 
doune  riprcactianlia. 

Elle  a  vomi  deut  fois  et  peu  de  temps  après  elle  a  eu  une  nouvelle  attaque. 

rendant  la  nuit  elb  a  tu  trois  nouvelles  altaques  ;  prudant  l'une  d'elles  ,  cette 
niable  s'est  jelrc  à  bas  de  son  lit. 

Nous I  avons  observée  pendant  b  durée  de  l'une  de  ces  attaques,  elle  nous  a  of- 
fert les  svmptiiines  que  nuus  allons  énumerrr  :  contraction  cnuvtitsivc  de  tous  bs 
muselé»  du  tronc,  sans  mouvement  convitltift  étendus  alternatives  de  relit  bernent 
et  de  conlractious  comme  tétaniques  se  sncccibot  avec  rajudilc  ;  respiration  in- 


ant.  comme  il  u's  a  pas,  dit-ou,  de  regb  sans  etrrption  ,  nous  espérons  en- 
uu  meilleur  résultai  O  qui  nous  ras-ure  un  jieu,  c'est  la  présence  du  sa'aul 
célèbre  qui  j  représente  seul  la  médecine.  M  Magendie  appuiera  uns  doute 
de  tout  sua  puuvoi .■  celte  restauration  dvus  l'iub  rrt  de  la  Kieure  dool  il  est  un 
des  pins  puissans  organes  et  des  plus  «eles  pro|tagatrur».  Ou  aiaure  que  M  Serres 
est  b  professeur  drsîfm 


Je  oc  sais  comment  le  corps  médical  recevra  celle  nouvelb  ;  il  gémira  proba- 
blement en  silence  comme  de  coutume  et  lais-era  tout  aller  au  gre  du  courant  qui 
■  emporte.  Il  y  a  bien  longtemps  qu'il  a  oublie  b  uiatime  :  Àidc-tni ,  U  citl 
iaijm  !  bten  que  dons  ce  -li-tle  bs  c  temples  de  son  efficacité  ne  lui  aient  pas 
manque.  Les  |»harraaciens  dé  Paris,  qu'on  peut  considérer  comme  un  appendice 


fessrur  désigne  pour  celte  chaire,  et  ,  de  tous  bs  argumeus  qu  on  peut  !  de  notre  vaste  cor|it  à  mille  pieds  et  uns  tête,  entendent  beaucoup  niicm  leur 
en  faveur  de  l'institution  ,  cette  .  ircon-taoce  nous  parait  un  •bs  plus  |  aPaire  et  b  notre;  il>  viennent  de  «r  signabr  par  un  acte  di  vipucur  qui  nous  fait 

1  limite.  Instruits  qu  un  médecin  vendait  et  anunneail  pul.liqucoirnt  des  remette» 


J'arrive  maintenant  à  un  autre  fait  qui  n'int.éeste  pas  moins  directement  et 
noire  science  et  notre  art,  et  qui  donne  une  idve  du  'legré  relatif  d'abai. renient 
auquel  b  cour»  des  choses  tend  à  conduire  notre  profession ,  jadis  »i  be:e  et  si 
jalouse  de  ses  prérogatives  et  de  sa  dignité.  Vous  savei  que  l'a  toeiution  mrtlii  aU 
de  Pari»  avait  présente  an  conseil  d  état,  une  requête  |iour  obtenir  l'autorisation 
de  recevoir  les  legs  et  d  >  ut. ont  faits  en  faveur  îles  famille»  de»  me  V.  in»  pauvr.  s 
Celle  autorisation  a  rte  refuvr.  C'est  ibji  uu  grand  mal,  mais  b  moiifdi  terini- 
naut  qui,  dit-on,  a  décide  le  eiHiseil-d  état,  esl  chose  pbs  triste  enrnre.  Ce  motif 
est  que  ce  droit  donnerait  au  corps  des  médecins  de  Paris  trop  d  importance  m- 
eiab.  et  qu'il  pourrait,  par  ce  naoteo.  devenir  une  sorte  de  |»oitsaner  dans  l'é- 
tat. Comme  nous  ignoroiis  profomteineut  en  ipioi  ctsniisle  |>r<  eisc uiei;t  ee  qu'un 
ajipclb  b  poliliqoe.  nous  pourri  .m»  |»eot  être  en  faire  ici.  sans  nous  en  doutée,  un 
]t-u  plus  que  b  loi  ne  b  permet.  C'est  ce  nui  nous  cai|iérhe  de  diteuler  avec  plut 
de  détails  ce  le  deeiMon  du  cotiscil  d'elat,  laissant  â  voire  sagacité  b  soin  de  la 
qualifier  roai  ue  il  vous  plaira  ;  quant  i  nous  p>  rsoouellrmeul ,  nous  b  trouvons 


de  sa  fabrication ,  ils  ont  bravement  peesente  ant  tribuiiaut  une  plainte  revétua 
de  sui\ante-*li\-netif  stgiisture».  Es.atca  de  rtsinir  seulement  dit  signatures  de 
;  me  lerins  |«Mir  unedemonstralioo  qurleouque  coutre  le  rliarlitanisme ,  et  vont 
.  n'v  reussircs  pat.  Il  oom»  manque,  dit-on,  une  organisation  pnur  ronrdoooer  nos 
I  efTortset  m»  volontés;  mais  pour  cr.-cr cette  organisation,  il  faudrait  des  effort- 
I  et  -es  vn'tmlet.  N.kis  tournent  ici ,  je  le  crains  lien ,  dai.»  ti'i  cereb  viâeut. 
If  termine  ici  ma  lettre,  bien  que  je  n'aie  pat  entn  renieid  rjuiisé  mes  nouvsel 
Ks.  j  aurait. loire  uiitanjuent  vous  parler  du  m.'^'ic  i-irie  unvnai ,  qui,  après 
unerfli|nc  un  peu  lungue,  vient  de  reparaître  avec  éclat  sur  la  seènr  scientifique, 
sous  les  auspices  d'un  jeune  médecin,  rempli  de  rëb.  de  lumières  et  de  lalrns  ,  b 
doetcue  Berna  C>  Ile  iut-  rr— antr  il  m. le  deponillee  de  ton  merteilbut  et  réduite 
I  une  forme  rigoureusement  scenlilî  me,  finira  saut  doute  par  triompher  des  pré- 
ventions anli-pliibssismiqucs  do  it  eile  est  l'ol>jet.  la  metlimb  j^isitive  dont  M* 
Berna  a  fait  usage  daus  ses  premières  leçons  [I  ;,  coutribucra,  nous  n'en  doutons 
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complète .  inkri-oropuc ,  mcgak .  le  pouls  est  fréquent  (I  ili) ,  celle 
par  l.i  bourbe  an*  crame  rougeatre. 

l  e  25.  Le  lendemain,  ilil  de  somnolence,  air  hebete;  celle  nillaue 
peine  aux  questions  qu'on  lui  adresse 

Jultp  ;  est.  i]e  valériane,  1  (rot;  huile  dépurfe,  <  cet» ;  bain. 

I.i-  2i» ,  elle  «  délire  coai inutilement  oeiiai-  hier ,  les  attaque*  ae  le  soat  pas 
rvuiratebe»,  nuis  elle  *  éle  trè*-agitce.  Le  pouU  eil  toujours  tutti  Créqucat. 
Mb  est  allée  à  la  garde-robe  hier  ;  le  «entre  paraiL  indoknl. 

fo  s  symplAnies  te  son!  aggrave* ,  le  debre  est  revenu  ;  elle  parle  ooulinuelle- 
nuul  ;  le  visage  esl  colore  t  le  poub  est  leadu.  asseï  large  et  résistant. 

Jjaifoee;  2l>  sangsue»  derrière  le»  oreille»  i  jukp  avee  eil.  de  valériane,  I 
glus  .  un  lavcnrr.it  purgatif. 

Immédiatement  opret  la  saignée ,  perle  de  connaissance  ;  tyucope  qui  a  dure 
|>o..lint  pri  t  de  deux  heures  ;  b  pupille  droite  est  plus  dilatée  que  la  gauche  ;  la 
peau  est  complètement  insensible;  la  malade  a  présenté  qatlques  mout-emens  eon- 
vnbif»  dai.s  les  bras  ;  la  déflation  est  impossible,  les  maaos  sool  froides  ;  le  pouls 
petit,  filiforme,  trtt-lreqoenl  (i"(ij.  Siaaptsaw  aux  jambe >  et  sur  la  région  du 
•  ni. 

Mort  le  20  juillet ,  i  trois  heures  da  soir. 

«ETersc.  raiTR  li  1R,  a  boit  Httmr.s  oc  uni». 

Maigreur .  couleur  jtunr-pai  le  de  la  peau  ;  la  moelle  n'a  pas  rte  examinée 

l^r»  enveloppe»  du  cerveau  n'offrent  anexioe  altération  notable.  Le  cerveau  est 
vn  uminrut.,  les  circonvolutions  sont  un  peu  aplaties;  la  coloration  du  cerveau 
cl  normale  ;  la  substance  médullaire esl  un  |ieu  molle ,  mai»  parail  saine. 

Ciignucmcol  des  d»  nx  posini  ws  eu  arrtè  re ,  quelques  tubercules  IrCs-petits  an 
commet  de»  deus  poumon» ,  le  ccrur  parait  sain. 

L'estomac  .  le  duodénum  et  le  jéjunum  sont  sain»  ;  plus  loin ,  vers  l'origine  de 
l'tîemn .  une  anse  iuls.-AUn.ilc  est  d'un  rouge  fonce  .  niais  la  muqueuse  n'est  pas  ra- 
mollir ;  dans  le  reste  de  h  le  uni  les  folUcule»  isoles  sont  un  peu  plu»  spparros  que 
dans  l'elal  ordinaire. 

l  es  follicules  tii'iij;xn\  du  gros  intestin  sont  un  peu  hypertrophiés. 

lit»  reste  .  la  membrane  oiiiqwuse  ,  *i  l'on  en  escepte  l'anse  ioleslinak  de  I  i- 
lcu.li ,  n'est  nnl'.c  part  ni  ronge ,  ni  ramuliie. 

I  c  fuie  et  les  reins  «o.it  gorges  de  sang 

Ij  bile  c^l  jaune-brun  four 

On  trouve  dans  l  o' 
gélatineux 


rt  b 


il  te  trouve  miens.. 


gauche  un  kyste ,  au  centre  duquel  se  trouve  un  noyau 
envel  ppc  d'une  coud*  de  sang  coagule.  L'otaire  droit  est 


on.rr.cr  «vTcn»  st:  nii.inc,  rric-ïi-Str;  host. 

Ou.  IX.  —  U  I  .>  septembre  IBIS  esl  entré  ,  au  n"  128  de  l'hôpital  Beau- 
inn  ,  le  nomme  Marie  .  âge  de  SI  m< ,  doreur  sur  roetaus. 

Cet  in.livulu  a,  abandonne  sun  clat ,  et  il  travailk  depuis  drus  mois  a  la 
Ijbriijue  decéiusc  de  Courbe»  uic. 

Il  est  d'une  bonne  constitution  et  se  porte  babil uellcnienl  bien 

lx  lo  imlkt  I1US.  ,  ce  malade  entra  à  U  fabrique  de  Courbcvoic  .  oh  il  Ira- 
xailbjusqu'au  12  septembre  de  la  n.cuw  ami.  c  . 

I.e  1 1  septembre .  ajirvs  aroir  d.  jeune  ,  il  éprouva  des  coliques .  île»  nausées 
il  n'clait  pas  allé  à  la  garde-rohe  depuis  plusieurs  jnors. 

A  IVjoqne  de  son  eulrcc  ,  12  sipirnicre,  on  lui  donna  deus.  lavement  purgatifs 
•  .rnposes. 

Le  13,  il  présentait  l«  »i  iiiplAme;  que  nous  allons  rminicrcr  :  «-èplialal^ic 
frontale  asseï  site  ;  respiration  un  |»cn  gènec  ;  punis  naturel  ]i>  l;  j  la  peau  n  est  m 
i-li.vule  .  ni  scc1:c  ;  la  fignie  rsl  un  peu  amaigrie  et  grippée  .  le  teint  est  jaflnc  <!e 
ure  i  1rs  sourcil»  sont  fr.mrés  ;  la  Wurlse  esl  niaiieaise,  amère:  l'Iialciuc  sahur- 
raV  ,  la  Ungne  ualurelle;  1rs  dents  ortrent  nnc  couleur  nosrâlre  .  surtout  ',*rrs  rte 
I  ur  couronne;  IV pigaslre  est  douluureiis  :  le  malaile  se  plaint  d'eprourec  des 
l  ausecs  ,  de  la  douleur  daiu  Se  curdon  tciticulaire  ;  le  seulre  n'est  pas  relraclé  : 
une  pression  fnrle  et  prubmgce  dimiuiie  la  douleur  abduruiualc.  Ce  malarle  se 
plaint  en  outre  de  ri  s  enl  r<ks  douleurs  sises  a  la  |>artic  postérieure  du  collet  du 
dans  la  rrgiondu  pli  du  Iras,  le  creus  |ioplitt ,  la  plante  de»  pndv.  Celle 
dc-rni.'rc  partie  est  le  siège  de  fuurmilkeieiis  douloureux.  H  a  eu  e'\n<]  garde  ro- 
1  fs  à  la  ville  de  in  laTcraeiis. 


j  deos  lascmens  purgaubc.  ;d 

Le  M  .  le»  nausées  | 
Même  prescription. 
Le  1 1 ,  hier  il  ■  < 
booebe  aiuère. 

Ipérarnanlia ,  ÎS  gros  ;  uo  Usemenl  purgatif  c. 
Il  a  ronii  une  pleine  bassine  >lr  matière»  jaunes  et  am  re> 
Le  1*j ,  la  bouebe  n'est  plus  ainêrc. 
L'a  beemeul  purgatif. 

1^  I H ,  il  est  bien  aile  à  la  garde-rohe  hier  et  anjourd'liui. 
Il  esl  sorti  complètement  gurri  le  1$  septembre. 

A  |«inc  sorti  .le  l'Iiopilal .  tlane  est  retourné  à  la  fabrique  de  cèruse  ;  i 
cette  époque  il  a  eu  deu»  nouseues  coliques  qui  ont  éle  traitée»  à  b  Cbac 
ti  «b  cet  hôpital  sers  la  fin  d'octobre  .  il  rsl  retenu  de  iwuTeau  à  Courb 
ksrer  a  se  trariua  ordinaires. 

Vers  le  5  ou  le  b  novembre  il  sumuicnça  à  éprouver  du  malaise .  de  la  crpba- 
blgie  .  une  faiblesse  générale ,  quelques  coliipres  el  de  la  constipation 

Le  H  ,  il  eut  une  attaque  epileptifonue  ;  et  le  U  ,  U  fut  Irauspoi  te  à  l'bopilal 
Dcaujnn  on  il  fut  |4*cc  au  n'  <  30 

A  l'e|MMpir  de  <on  rniree  b  malade  est  dans  uo  étal  de  délire;  b 
fisc  ;  le  sisage  Itelirlr  ;  de  temps  en  temps  les  mosclc»  élévateurs  de  b  i 
inférieure  se  coolractenl  convulsivement  H  ne  repooil  pas  aui  questions  qu'on 
lui  adresse. 

Limonade,  trois  beeiuens  ptn-gali  I»;  julep  arec  addition  délirait  d'opium, 

I  gros. 

il  n'a  pris  hier  qu'un  seul  Uteiuenl,  qui  a  été  suivi  de  l'évacuation  de 
plusieurs  garde-r  dics  liquide» 

Ce  matin  cel  bo'iimc  est  couelié  sur  le  cùlé  ^  les  membres  akidommaui  sont 
fléchis  î  de  temps  eu  Icinp»  le»  iiniseks  de  la  face  se  contractent  roovuruvnnrnt . 
k'<  dénis  crasTiienl  :  ces  uslcidesvjut  brunâtre»  surtout  a  la  base;  l'haleanc  est  sa  - 
hurrale:  la  bngnr  est  un  peu  jaune  a  h  base;  il  se  plaint  de  eoliipns  vives;  la 
prrsiion  n'au/mente  pas  la  dou'eur  abdoininak  ;  k  pouls  e>l  naturel  ;  hrs  i 
lions  rares  el  profondes  ;  b  CApbalalgie  viie  ;  le  regard  liebclc. 

Dan«  le  courant  de  b  tournée  k  nula<le  a  tout-a-fail  repris  coni 
ton  nganl  présente  toujours  uue  expression  d'étooneiucot  toute  | 

Haut;  bifinent  pur^Mlil'. 

Ver»  trois  heuns  du  s(.ir.  il  a  vnmi ,  puis  il  a  (ircsrulé  Ici  5)Dl|*omc>  d'une 
attaque  d  epilcpsie  ^ni  a  rtnr.  s  pl  a  huit  mini. te* 

Visiealoirr  à  la  nuque;  jnlep  avec  a  Idùiou  d'exlraii  de  valériane,  I  once. 

Ver»  six  heures  du  soir  ,  au  ni<iu:eiit  ou  I  on  ael;eiail  de  lui  appliquer  sou  ve- 
sicaloirc,  il  a  rie  pris  d'une  n-imvelk  altaipie  que  nous  allons  derrirv. 

A  peine  est-il  rcri>urlié  <|uc  le  tegard  devient  fi  .e  ;  b  tète  lunuobik  :  k  niable 
ne  park  p'us;  il  pou-sc  qnelques  p  iuitseiiicus .  et  quelque»  seconde,  après  sur- 
vient une  rouirai-lion  brusque  de  tous  les  uiusr  ks  du  torps  ,  il  seiuhk  <nie  son 
rorp»  est  d'une  seule  |  ii  te  ;  les  membres  i  lendits  ne  peuvcul  être  ftccbi»  quebpie 
effort  que  l  ou  fa.sr  ;  ect  état  d;ire  une  on  deux  minutes  ,  et  bientôt  on  suit  sur- 
venir des  contrai  t  on,  letaniqin  s  brusques  ,  répétées,  alternant  avec  un  rvUcbe- 
ment  mi  inenlané  des  munlss  de»  tronc»  cl  des  membres  IVudant  les  eocrlrar- 
lion» .  le  noue  'e  renverse  en  arrière  rl  les  bras  sool  appliques  sur  les  parties  b- 
teraks  duoirps. 

I.a  ee.pir.iiiotj  e^t  entrecmipee  .  cnnvul  ivc .  irconqdttc  ;  le  malade  rejello  pjr 
la  lionr1  e  une  reume  hinurlulrc. 

l'ei.danl  e  l'Ile  |.art|r  de  l'aeers  ,  k  poulj  e-,1  trtS-flequCnl  I  lu  uutsatioiia  a  la 
min  ite  ;  U  s  pupilles  Kiut  fortement  ronlras-ti  es  ;  les  veux  agile»  de  ni.nivetncn» 
ronsulsifs 

Ap  es  Iruison  qua're  nui. ides  la  ix,ii..-jliiiu  isjiuiutoee  j  *c  retaldir,  mais  elk 
n'est  pas  régulière;  i  liaque  cspiralitui  est  interionquic  loul  a  coup,  et  l'on  en 
trnd  »u»»itûl  un  bruit  de  xjupj|>e  eoniuie  «i  la  glotte  se  ferni.nl  spasmodiqurmcnl . 
el  ce  n'est  qu'après  un  effort  qui  parait  assea  grand  «pic  l'air  contenu  dans  le» 
poumons  esl  cîiasie  hurs  de  la  poitrine  avec  ua  bruit  de  ronflemenl  ;  le»  lèvres  re- 
lirbrcs  sont  repoussee»  eu  avant .  et  les  joues  se  gonflent  leomeulaoement  à  cha- 
que e.  pi,  >  lion. 

l  es  membre,  sont  dans  nu  état  de  rr<olution  rompb  te. 

Eu6u  la  n-fpiralicii  tedevient  corruale  .  mais  elk  est  lente  et  profonde. 

L'état  de  resolulion  de»  membre»  persiste  encore  queiqui'  temps ,  |hu»  la  pean 


l  ai.  à  ce  résultat  Mai»p<iur  auj»i)rdboi.  force  nous  est  i>  mettre  fui  a  nos  rc- 
!exiim»»ui  cc  point.  \uu»  x  reviendrons  bientôt  et  avec  les  dclail»  convenable». 


—  Le  bruil  rourlqne  b  j-esle  a  éclate  à  Malle,  et  <yu 
liua»  sont  in  erruni|i«cs  asec  le  rnxaumv  de  Nulles 

—  le»  journan^  de  Harirille  annoncent  que  la  |se»le  s'est  ikebrée  à  Tripob  oii 
rllr  o  rie  apporter  .  selon  tout»-,  ks  ap;iarem  ea  .  par  la  flotte  uliuniaiic  que  coni- 


limi  t  uoe  disi'iission  sur  rintcrpréla'ioii  de  ces  texte»,  f.  Il,  enjoignit  au  «cbeik 
rie  publi-r  un  fvlaa.  et  de  procéder,  en  »i  rlu  rie  ce  doetmieut.  a  l'établissement 
de  quarantaines  cl  de  evfd ms  nuliljiie.  dans  tout  l'empire. 

Ces  reformes  que,  .bus  un  pavs  eomme  le  notre  ,  ou  peut  a|t|ieleT  bernique»  . 
nul  fait  na  tre  de  belki  e  p.  rir.iet  pour  l'avenir. 


îr  ois  roanisrnvnsns  nos  ri»  t'i 

rxtr  .osnissite  un  11 


nu; vi.tr.  Ig.Vi. 


nsvs  ss  :is»i.i; 


isages  ,H  Varsovie  parmi  les  phisbau- 
as,me  que  ,li[j  deux  fonctionnaires  cmuiciis  ont 


■nandiil  Tahir  Pae!.a 

—  t)n  aquolire  que  le  eliob  ra  exerce 
les  cbisesde  la  société,  el  !.. 
-lo  comlic  dans  «elle  <  pidéo  ic 

—  t"oiijrn;ilii|iy.'r,  "J.l  deccnilue.  Pendant  les  tembles  propres  il.-  U  pe^le  , 
k  sultan  lit  tenir  un  di>  a.i  ex  raordiuaire  auquel  a»»i«1aienl  le  scIjciIi  islam,  tous 
Iv»  ulémas  et  lut!»  le»  nui  istres.  Apres  tnie  Le  s.  licils  *ut  fait  le»  pri.  res  ,1  usage  , 
le  sultan  entra  dans  la  sa  k.  i  xposa  le  .ieplu-abk  Hat  de  la  capitale  .  et  saumil 
jn  conseil  cette  |o. -I  on  l'ouequoi  I  £oropc  entière  e-t-elle  exempte  de  la 
jieste.  tandis  qi;e  la  Tiirtpric  derisnt  a  tout  montent  in  time  de  ce  llean  ?  «  |j  « 
nletita»  r»-por«liien|  ,(,M  parce  qn'«  n  K.nni|ie  il  y  a  dr»  loi»  sanitaire»  «pie  k 
Roran  ds-rend  d'clablir  cher  nous.'  I.c  snltau  ordonna  au  sebeik  islam  de  citer 
1rs  passage»  du  Koran  qui  Ira  teot  de  U  pc'le  el  des  rontaginns.  Apre»  celte  s  il  i- 


,  se  roiilin  .c  msi.,ti  i.anl  dans  b  salle  Q-.-enr:  iHe,  rt:e 
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fr  couvre  de  sueur;  le  mabdc  ouvre  les  yetu  et  répond  aux  questions  qu'o-i  lui 
adresse ,  mais  ilesl  très-fatigue. 

L'ic  è<  a  duré  en  tout  qualisnr  à  qui  nu  minute». 

Prmbnt  l'accès  on  a  appliqué  de»  sinapisme»  aux  jambe*,  il  n'i  commence  à  Ici 
lenlir  qu'au  moment  uii  il  a  reprit  connaissance. 

Qnclqtiesi  heure»  ('lus  tard  ,  I  iiilrllieeiire  et  la  mémoire  étaient  tout-à-fait  reve- 
nue» «  et  il  nous  a  aftirroé  que  jamais  aiaul  de  travailler  au  |»lomb  il  n'avait  ru 
d'arc  r»  d'cpibpxie.  Il  non»  ivait  deil  aftirinr  la  même  chose  dan»  le»  reo-cigne- 
ment  que  nun»  lui  aton»  demandes  le  1.1. 

Le  M  matin  ,  à  cinu  heure»,  il  a  eu  un  léger  accès  qui  a  duré  lit  a  setvl  minu- 
te». Il  n'est  pa»  aile  â  la  £arsle-rolic  jteodant  la  journée  d'bier;  le  ventre  lirait 
douloureux  ;  la  orpluLtlirie  est  touriair»  très»  vive ,  le  malade  »  agile  cootiouelfc- 
Aient ,  il  r prouve  de»  bailteuient  fréquent  ,  de»  gnnrruv-nt  île  sleats;  le»  ptqnllci 
•ont  contractée»  ;  le  poul»  uaturel  pour  la  force  et  le  ntlinie  (u6  pulsations  à  la 
minute;. 

Sinapismes  «ni  jambe»  ;  uo  lavement  purgatif  c.  ;  potioa  avec  extrait  de  va'é- 
rianc,  I  gros;  cxtraitdc  quina.  I  gras. 
Le  I 5 ,  le  ve»icaloirc  a  bien  pri». 

V ne  nouvelle  a' laque  a  eu  lieu  biermir.  Ce  watin  il  est  assea  transmille.  mai» 
il  parait  soulfrir  ;  il  se  plaint  continuellement;  deux  évacuations  ont  suivi  l'admi- 
nistration de  son  lavement. 

Même  prescription 

Le  (ts,  plainte»  continuelles  pendant  la  nuit. 

Il  agite  continuellement  ses  bras  tt  »es  mains  comme  s'il  cherchait  quelque 
rl  ose  j  les  y  eux  sont  6v.es  ;  I  s  pupille»  naturelles  ;  l'état  d'bchcleancnl  pcr»i»tc  ; 
on  ne  peut  obtenir  aucune  retwnse. 
Bain  :  affolions  froide»  sur  la  lete  ;  tsnaasiaoteji  aux  jambe». 
Au  moment  oii  I  on  a  fait  le»  affatioiia  tout  le  corps  de  ce  malade  s'est  raidi , 
de  manière  qu'on  pouvait  le  lever  d'uue  seule  pièce  comme  noe  statue  :  une  écume 
rcwgellrc  s'ccliappait  de  va  l>ouehe. 

Le  ioir,  une  Mieurcbaudc  rouvre  tout  son  corps;  l'état  de  somnolence  et  la 
relation  de»  moins  persistent  ;  le  malade  va  t.la  garbe-robe  et  urine  dan*  son  lit; 
le  pouls  est  très-frequent  ■  ttO  :: 

Oa  applique  sur  la  tête  de»  vessie»  remplie»  d'eau  glacée. 
Le  47,  ver»  cinq  heure»  du  matin ,  il  a  eu  une  nouvelle  attaque  d'épilepsie 

et  dmteusiU- 


uo  raie  tra- 


ier»  cinq  heure»  «lu  matin ,  il  a  eu  une  nouvi 
■nse  ;  à  six  beure»  il  est  lumbe  dan»  un  état  de  soi 
lite  evutplète  ;  le»  yeux  »unl  Gxr»  ;  le»  pupilles  immobile»  ; 
cJlcal  très-biuvaut  ';  le  poul»  est  bible  (»fc«  par  minute)  ;  la 
k*  lèvres  relâchées  sont  rrposissees  pendant  l'expiration. 
Ce  malade  est  mort  à  neuf  heures  du  soir. 
L'autcqxie  a  été  faite  le  (S  novembre  1845. 
Le  péricarde  renferme  une  demi  once  de  sérosité  rougeitre. 
Le»  cavité»  droite*  du  curur  contiennent  du  tang  noir  et  liquide  ;  le*  eavilei 
rauebes  renferment  de»  caillots  moins  volumineux  ;  la  veane  porte  est  gorgée  de 
sang  présentant  le»  mime»  caractères  ;  les  veine»  inesenttriqtic»  sont  aussi  Ire*- 
remarquables  sou»  le  rapport  de  la  congestion  Joui  cUcs  vont  le  tiége. 

Le  lobe  inférieur  du  uoumou  droit  e»t  uni  a  II  plèvre  costale  par  quelque»  lien» 
relluuriiv  anciens  Les  deux  poumons  »onl  sain»  et  crépitant,  surnageât  l'eau, 
mais  ils  aont  engoués  en  irrirre 

L'estomac  evt  |iile  à  l'ettr rieur  ;  on  remarque  dam  toute  l'étendue  du  grand 
eau-de-sac  des  ligne»  bruuitres  qui  marquent  se  trajet  des  vaisseaux  ;  Il  muqueuse 
stomaehale  e»l  ramollie  et  un  peu  épaissie. 

Dan»  l'intestin  grêle  on  trouve  surtout,  le  long  de  sa  petite  courbure .  une  her- 
borisation vasculaire  très-belle,  bans  quelques  parties  de  l'iléum  il  existe  autour 
de*  vaisseaux  de  petites  ecchymoses  peu  nombreuses; dias  te  tissu  cellulaire  sous- 
mumieu»  quelque»  bulles  d'*ir  »c  sont  développée»  dans  le  tissu  cellulaire  qui 
eatf  le  siège  de  cri  ecehjtuosea 

La  face  interne  du  colon  ascendant  et  du  cocon  oITrcnt  nue  coloration  gris- 
ardoise  assez  uniforme  ;  les  follicules  nmqneux,  hypertrophiés,  un  peu  plus  blancs, 
foraient  une  éruption  asseï  régulièrement  disposée. 

La  membrane  muqueuse  de  l'intestin  grêle  el  du  gros  intestin  ne  parait  ni  épuis- 
ai», ni  ramollie  ;  ou  eu  enlève  facilement  des  lambeaux  assez  étendus. 

Le  foie  est  fortement  congestionné  ;  la  rate  est  petite  et  n'offre  rien  de  perti- 


A  l'ouverture  da  rrior.  on  remarque  que  le  liquide  de  Magcodie  est  a 
dant. 

I.a  moelle  et  se»  enveloppes  n'offrent  aucune  altération. 
Les  circonvolution»  cérébrale»  vont  un  peu  affaissées;  il  en  résulte  que  les  an- 
frictnosilr»  sont  moins  profondes. 
La  substance  grise  cérébrale  est  saine. 

On  ne  remarque  rien  d'anormal  dans  1rs  partir»  centrales  de  la  suLslanee  Man- 
che ;  mais,  sur  le»  limite»  de  la  substance  Manche  et  grise,  parlicubèraucnt  ilaoa 
1.  verni  roi  t»  on  la  première  se  réduit  en  Urne»  ou  en  faisceaux  pour  former  le»  or- 
ronvoliitions.cMe  offre  une  coloration  jaune-safran  Irrs-beilr;  l'épaisseur  de  cette 
couche  varie  t  elle  e»t  d'une  a  troi»  lig  i»  environ.  Dan»  lev  endroit»  oà  la  couche 
r»l  a»»et  épaisse  pour  qu'où  puisse  apprécier  sa  devisile ,  on  trouve  qu  elle  est  no- 
tablement ramollie 

La  |>arlie  citerne  du  lobe  postérieur  du  coté  droit  est  le  seul  siège  île  cette  il- 
trralion 

H  n'existe  aucun  signe  de  congestion  autour  des  partie»  malades;  pas  de  I 

d'ecchymose,  pal  de  petit  foyer  sanguin- 
Plus"  en  dedans,  la  suhstaurr  Mai* ne  est  un  |ieu  piquetée  île  rouge. 
Les  méninges  paraissent  saine»  ;  le»  sinus  r 

dc  sang  noir  et  liquide. 


SUIVI  K  OXTTAÇI 
Util  x  ;  ttOXT. 


D'eriLcrsix  xt  n'sVraT  co- 


f)*s.  X.  —  Le  23  octobre  l*iJ.  est  entré  au  n*  1  «4  de  l'hôpital  Beauion  la 
nommée  Françoise,  ouvrière  au  blanc  de  réruse  a  Cnarbevoie  ,  igee  de  22  ans. 
Cette  malaile  est  habituellement  Ivieo  réglée  .-  elle  a  se»  règles  actuellement. 

Blé  a  commence  à  travailler  au  blanc  de  céruse  il  v  a  six  semaines .  et ,  depuis 
on  mois,  elle  t  axé  prise  de  perte  d'appétit,  nausée»,  coUqoes  vin»  avec  constipa- 
tion. 

Il  y  a  quinte  jours  a  peu  près  qu'aux  symptôme»  précédros  se  joignirent  line 
céphalalgie  vive  et  des  vomissrmen*.  Ce  dernier  symptôme  l'est  renouvelé  le  jour 
de  l'entrée  de  la  uuL».!e  à  1  !i.'i)itlal. 

A  celle  époque  elle  offrait  les  symptôme»  suivait»  :  céphalalgie  très-vive  »  perte 
d'appelit,  bouche  imère,  dents  noires  1  la  hase,  langue  saburrale,  soif  vive,  nau- 
sée» ,  douleur  vive  à  l'épigastre ,  n'augmentant  pas  par  la  pression.  Le  pouls  est 
naturel  (M).  Elle  n'est  pas  allée  à  la  garde-robe  d  epuas  dix  jours. 

Trois  lavement  purgatifs  ;  orge  miellé*,  diète. 

Le  25  octobre.  Elle  a  rte  soulagée  «près  ses  lavement  ;  mais  la  cépliiblgte  eil 
toujours  iL-lknwni  vive ,  qu'elle  •  empêché  cette  malade  de  dormir  pendant  toute 
la  nuit  ;  elle  a  poussé  de*  plainte»  continuelles.  Les  régies  continuent  de  couler. 

Prescription  :  trois  lavement  purgatifs  ;  julep  avec  extrait  d'opium,  nn  grain. 

Le  2ti.  Plusieurs  girde-rohra  ont  eu  lieu  après  l'adntiniilralion  des  lavement , 
le»  douleur»  abduminales  sont  moins  vives. 

Hier ,  vert  une  beure  après  midi,  cette  femme  *  eu  une  attaque  d'épikVpsie  :  on 
nous  a  dit  qu'elle  présentait  de»  mouvement  convultifs  dans  tons  les  membre»,  rl 
qu'elle  rejetait  de  l'ecutae  par  la  bouche.  Lorsque  nous  avoua  été  appelés,  les  at- 
taque» avaient  cessé  ;  le»  membres  étaient  dans  un  clat  de  résolution  ;  la  figure 
était  Uebetee,  le  poul»  naturel. 

Hier  soir,  vers  six  beure».  b  connaissance  était  revenue,  et  cette  malade  nout 
*  *lurtne  alnrv  que  jamait.  avant  a" Avoir  irunmUé  au  plom*  ,  elle  u'utsuï  eu 
J'attaque  d'èptl.ptit. 

Pendant  b  nuit  elle  i  rendu  plusieurs  gardc-roM-t  sous  elle. 

Ce  matin,  elle  est  dans  uu  état  de  stupeur  et  d'hébétement  :  elle  répond  à 
peine  aux  questions  qu'on  lui  adresse  ;  cependant  l'intelligence  parait  conservée  ; 
cite  se  plaint  toujours  d'éprouver  une  céphalalgie  vive  et  des  douleur»  dans  le  ven- 
ir». Le  posais  est  naturel;  1rs  règles  se  sont  arrêtées  ;  elles  ont  dur*  b  mcaur 
leoipt  qu'aux  époque»  précédentes. 

LivemcjJt  purgatif,  kmonide;  jukp  avec  addition  d'extrait  de  valériane  .  I 
gros;  ca' entames  sinapises  aux  jambes. 

Ter»  quatre  heures  du  soir,  elle  a  été  prise  de  contraction!  eonvulstoes  <lrt 
yeux  et  des  muscles  de  b  (ace,  puis  elle  est  tombée  dans  un  état  de  somnolents; 
dont  il  était  intpossîbb  de  b  tirer. 

A  sept  heuret,  b  respiration  est  devenue  très-geuée;  l'expiration  était  accom- 
paguee  d'un  ronflement  très  bruyant  ;  elle  a  éprouve  quelque»  efforti  de  vomisse - 
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neu,  puis  elle  a  rejeté  par  la  bonebe  une  écume  grisâtre;  b  (are  e»l  hébétée  ;  '  Ou 
lu  lèvres  pairs;  les  pupille»  contractées,  les  sourcils  froncé»  :  la  peau  chaude:  le  |  brane 
pouls  tendu,  large,  Irès-fréqnrni  (I 60)  ;  le»  membres  «ont  dans  un  rtal  île  résolu-  1 1  I* 
tioi  complète  ;  lorsqu'on  les  pince  fortement ,  la  malade  donne  quelque»  lignes  ;  :  reniai 
de  sensibilité  ;  la  déglutition  ni  impos-iMc. 

|jf«  sinapisme»,  l'inspiration  de  vinaigre  sont  sans  effet. 

Cel  étal  «Vil  prolonge  jusqu'à  la  mort  qui  a  en  lieu  a  9  heures  du  aoir  ,  te  t6 
octobre 

L'anlupsie  a  rte  faite  le  26  i  liuil  h.*ure»  du  malin. 

L'esUmuc  parait  sain  ;  le  duodénum  et  le  jfjtiaum  renferment  une  matière  qui 
offre  la  couleur  de  la  iule  renfermée  dans  la  vésicule  do  fuie .  Vers  la  Gn  de  1  ileuiu 
on  trouve  qnelipies  Iw-rbonsations,  et  Irais  oa  quatre  plaques  de  Peter  un  peu 
hypertrophiée*  :  !a  membrane  muqueuse  n'est  m  rouge,  ni  ramuHie .  ni  ulcérée  ; 
le  coloo  est  sain,  mais  les  ful'icules  rouqueu»  sont  Irès-voluniiiieui 

Dan»  aucun  endroit  du  tube  digestif  il  n'existait  de  rétrécissement  bien  mar- 
que. 

L'ovaire  ganebe  renfermait  on  kyste  «èreirx  du  volume  d'une  pelile  nrange,  et  dans 
l'épaisseur  du  tissu  de  l'ovaire  on  a  trouve  un  pelil  foyer  béuinrrhagique  récent. 

Crâne,  \jc  l  issu  de  la  pie-nière  offre  une  injection  vasculaire  asseï  prononcée  ; 
tout  le  lohe  Jroil  du  terreau  est  un  peu  mou  :  au-dessous  de  la  substance  grise 
qu  n'olTre  rirn  d'auoraul ,  on  trouve  la  sabstaiwe  blanche  qui  présente  une  colo- 


ration jaune-safran  pile  :  les  parties  colorées  en  jaune  se  prolongent  (Uns  les  cir- 
convolutions; l'épaisseur  de  cette  couche  est  de  2  a  i  lignes  ;  plus  en  dedans  la 
subslaoee  cérébrale  est  saine, 

Dans  les  endroits  où  la  couche  malade  est  asiez  épaisse  pour  qu'on  puisse  ap- 
précier sa  densité,  on  trouve  qu'elle  est  ramollie. 

Tonte  la  substance  blanche  qui  f urine  la  corne  »|>hcuaidalc  est  jaune  et  trans- 
formée en  une  bouillie  épaisse:  il  n'existe  autour  de»  partie»  malade* 
d'injection;  l'autre  demi  phère  est  sain. 

\jt  lobe  droit  du  cervelet  prc-culc  en  dedansdu  corps  rhomboidal  un 
lemenl  blanc  piqueté  de  rouge  du  volume  d'une  noisette. 

Les  autre,  portions  du  cervelet  n  offrent  aucune  altérai  ion. 

Les  adh-  renées  relluleuses  générale»  unissent  les  poumons  a  la  plèvre  et 
au  péricarde  ;  1rs  poumons  sont  enroues  en  arriére. 

tVtAT  couuieoi;  é>u.ersii;  stoaT. 

Oas.  XI  —  Le  »9  mars  IMS,  est  entre  au  n"  «S»  bis  de  l'hôpital  Beaujon,  le 
nomme  Jadis  ,  Joseph  ,  âgé  de  2S  ans ,  perçu,  niicr. 

Cet  homme  travaille  au  blai  c  de  ccrirse  depuis  le  I"  février  1 8S5. 

Il  a  commencé  s  ressentir  des  coliques  le  21  mars;  il  éprouvait  en  même  temps 
des  crampes  dans  les  jambes,  et  des  douleurs  dans  le  ventre. 

Ix*  jours  suivzns  1rs  coliques  ont  augmenté  ,  des  Tomiuemens  sont  survenus; 
enfin  le  2!»  il  entra  à  l'hôpital  Beaujon,  il  élait  dans  l'étal  suivant  :  la  bouche  est 
sèche,  n'est  pas  amrre ,  les  conjonctives  et  la  pean  de  la  f*ec  otTrenl  une  teinte 
ictérique  Ugire. 

Tout  l'abdomen  est  douloureux,  mais  la  douleur  n'augmente  pas  par  la  pres- 
sion ;  il  n'est  pas  aile  i  la  garde-robe  depuis  S  jours;  la  respiration  est  gênee;  le 
pouls  naturel. 

Ce  maladr  a  rte  traité  par  les  lavcmens  purgatifs  composés .  l'bidrochlorate  de 
morphine  et  la  limon*  le  à  l'iiilerieur  ;  on  a  fait  une  seule  application  de  20 
sues  à  I  épigsslre. 

Ce  malade  est  sorti  guéri  le  9  mars. 

Le  "  juin,  cet  humilie  fut  ranporté  à  l'hôpital  Beaujon  dans  un  état  de  coma 
romplrt.  On  nous  donne  sur  lui  les  rensrigoemens  soi  vans  : 

Apr  s  sa  sortie  de  l'hôpital  Beaujon,  il  retourna  travailler  à  la  fabrique  de  Cour- 
bevoic.  mais  auelqoe  temps  après  il  retomba  malade,  et  entra  i  la  Charité  où  il 
fut  traité  par  les  saignées  et  1rs  sangsues.  Au  bout  de  trois  semaines  il  sortit  et 
retourna  une  lroiuriuc  fois  à  la  fabrique  île  cérose  ;  mais  depuis  cette  dernière 
miUitie  il  rtal  deveuu  triste,  morose,  peu  comuianicalif. 

!S 

qu'avec  la  vie. 

Le  7  juin,  vers  midi,  nous  l'avons  trouvé  dans  l'état  que  nous  allons  décrire. 
Coma  ;  insensibilité  presque  complète  :  il  oc  voit  ni  u  entend  personne,  ce  n'est 
que  lorsqu'on  le  pince  très-fortement  qu'il  relire  un  peu  la  partie  sur  laquelle  on 
agit.  De  temps  >n  temps  il  a  des  contractions  d'ns  les  bras  ci  les  jambes  ;  l'inspi- 
ration est  incomplète;  pc.idanl  respiration  les  lèvres  sont  poussées  en  avant  et 
U  s  jours  se  gonflent  :  le  installe  fume  la  pipa- 
On  lui  applique  «les  sinapisiues. 

Dans  lasoirre  l'elévc  de  garde  a  fait  une  saignée  générale  qui  n'a  été  suivie 
d'aucune  amélioration  dans  sou  état. 

Plus  lard  on  a  administré  deux  lavemens  purgatifs  sans  plus  de  succès. 

P  ndatit  toute  la  nuit  il  a  «te  à  peu  près  dans  le  même  rlat. 

Le  8,  vers  I  '•  heure»  du  malin,  il  a  été  pris  de  mouvemens  convulsifs  ;  il  t'est 
jeté  à  terre  j  la  respiration  est  genre,  bruyante;  respiration  est  toujours  accom- 
pagnée des  symptômes  que  nous  avons  déjà  décrits  ;  les  lèvres  sont  violacées  ;  la 
farces!  pile  et  Jaunâtre,  l'iiuensihil  te  est  complète  j  le  pouls  asseï  fort  et  fre- 


e,  pei 

Le  6  joio.  après  son  repas  «lu  soir,  il  jouait  avec  un  enfant ,  lorsque  survint 
tout  a  coup  l'attaque  pour  laquelle  il  a  été  transporté  à  l'hôpital  et  qui  n'a  cessé 


iuvc  dans  le  grand  cul-.le-.ac  de  l'olduiac  une  plaque  ronge  vif,  la  meiu- 
iqueuse  de  ce  vi-cère  est  ramollie  dans  presque  tnule  son  elenjue. 
ulcnuin  offre  à  sou  origine  uoe  t&oe  rouge,  loiigituilinatenicul  placée:  on 
c  quelques  iietiles  ecchymoses  à  I  evtremite  de*  vaiueauv  capillaires  île 
quelques  part  ies  de  i'ilcuni  ;  sur  la  valvule  ilco-coviU;  ou  voit  quelque»  plaque»  de 
taer  très-apparentes;  dans  lecolon  cxitle  une  éruption  de  très-petite»  plaques 
blanches  et  arrondies,  marquées  d  un  point  noir  au  centre  et  qui  nous  ont  paru 
u'èlre  autre  élusse  qoe  les  follicules  isoles  hypertrophiés  ;  si  l'on  eu  excepte  l'es- 
tomac nulle  part  la  membrane  muqueuse  n'est  ramollie. 

Quelques  petits  calculs  nagent  dans  la  vésicule  do  Gel  au  milieu  d'une  bile 
épaisse  et  d'un  vert  foncé. 

An  milieu  du  foie  on  trouve  trois  tubercules  peu  volumineux  enkystés,  du  vo- 
lume d'un  pois:  la  présence  d'un  tubercule  rraveux  a  été  constatée  dans  1  un  des 
ganglion,  bronchique»,  il  n'eu  ciistsil  pas  dans  le  poumon. 

STurroucs  crlaaWri  AT»rr  raifccné.  le*  sïwptAsim  nx  la  oot-iQiji  »»-- 
Tcamat  ;  mo*t  ;  auiorsiE.  {Obs.  IX  de  la  thèse  de  M.  Cauuet  ) 

Osa  Xlt.  -  l  ouis-Antoine-François  Duio  avait  dej'.  {lé  attaqué  trois  foi* 
de  la  colique  saturnine 

Le  2S  octobre .  il  fut  pris,  pendant  son  travail,  d'une  céphalalgie  a  la- 
quelle il  lit  peu  d'attention;  mais ,  quel  ,ues  heures  après,  il  tomba  sans  connais- 
sance et  offrit  quelques  inouvenicns  convulsifs.  Ou  l'amena  de  suite  à  l'hôpital 
Beaujon-  A  quatre  heures  du  soir  il  présentait  les  symptAmes  suivant  :  Ui*  livi- 
de, yeux  fiscs,  pouls  dur  et  plein,  respiration  longue  et  slertorause  ,  membres  su- 
périeur* roulractcs  et  raides- 

Saignée  de  irois  palettes  ;  »inapi«anes  aux  pieds.  ^  ^ 

pouls  est  fréquent  ;  douleurs  eontusives  dans  tous  les  membres;  yeux  étonnés  et 
hagards  ;  ventre  indolent. 

Le  8t»,  au  matin,  pouls  fréquent  ;  pesanteur  de  téle  ;  v,  pire  indolent  ;  hébétu- 
de ;  douleurs  dans  les  membres  ;  langue  sècbe  et  tremblante  ;  pas  de  selle». 
Limonade;  lavrment  émollieiit;  sangsues  aux  tempes. 
Le  même  jour,  vers  le  soir,  coma  profond;  respiration  stertor  use. 
Seize  sangsue»  derrière  les  oreilles  ;  sinapismesaus  jambes. 
l.e  27,  même  état .  insensibilité  des  membres;  mort  dan»  la  journée. 
Face  livide  et  plomber  ;  ventre  un  peu  ballonné;  estomac,  duodénum  et  intea- 
tin  grêle  légèrement  rouges  à  l'intérieur  ;  gros  intestin»  rempli»  de  matières  féca- 
les peu  consistantes. 

Poumons  crcjitao.  et  sains  dans  toute  leur  étendue;  cœur  d'un  volume  ordi- 
naire gorgé  de  sang  dans  ses  cavités  droites. 

Cuir  chevelu  peu  gorgé  de  sang  ;  os  du  crâne  médiocrement  durs  ;  dure-mère 
peu  adhérente  aux  os. 

Arachnoïde  trcs-iujedée  et  offrant .  du  cote  de  l'hémisphère  droit,  plusieitn 
tadies  opaques  de  la  largeur  d'une  lentille,  et.  tout  à  fait  à  la  partie  latérale 
inférieure  et  moyenne  de  cet  hémisphère ,  une  plaque  rouge  occupant  toute  l'e- 
lendut  du  lobe  moi  en. 

Cette  tache  était  Jue  à  l'injection  considérable  des  vaisseaux  capillaires  de  eel- 
t  ■  mrmbranc. 

L'aracliiiutdc  enlevée,  la  substance  cérébrale  élait  d'une  consistance  normale 
lxa._  >\  dans  sa  masse.  On  trouve  quelques  légères  taches  rouge»  daas  la  portioii  de  la 
j  substance  grise  qui  correspond  a  la  plaque  que  nous  avions  remarquée  sur  l'aracb- 
noule. 

Les  ventricules  contenaient  fort  peu  de  sérosité  ;  les  corps  striés  oITra  eut  une 
consistance  médiocre,  ainsi  que  le  mésolobe  ;  mais .  au-dcuoits  de  celui-c<  et  h 
droite  du  sepUim  luciduni .  on  reexHitra  un  ramollissetnenl  bien  manifeste  de  la 
largeur  d'un  pouce  environ;  la  substance  ccrvbrale,  eu  cet  endroit,  se  l~ 
comme  casécute,  et  il  était  très-facile  de  constater  sa  mollesse ,  co  la  < 
avec  la  consistance  des  parties  environninles. 

Le  cervelet  et  le  reste  de  la  base  du  cerveau  ne  nous  présentant  rien  de  re- 
marquable, 

Hachis.  Méninges  gorgée»  de  sang;  la  moelle,  asset  ferme  dans  ses  ileox  tiers 
supérieurs,  offrait .  à  leur  réunion  avec  le  tiers  inférieur  ,  un  petit  renflemeol 
du  novau  d'une  olive,  dont  le  grand  dhmclre  était  dirigé  su» 
alde  U  moelle:  ce  renflement  soulevait  la  portion  d'arach- 

c «entait  une 


Vers  la  Gn  de  ion  attaque  il  a  poussé  .les  cris  effrayans;  il  grinçait  des  denU 
cl  rejetait  par  la  booclic  une  écume  blanchâtre. 
Prescription  .  2  lavemens  purgatifs;  M 
Ce  malade  est  mort  à  midi. 
L'autopsie  a  clé  faite  le  lendemain  a  <0  heures  du 
La  raideur  cadavérique  est  considérable. 

Les  poumon»  sont  engoues  en  arriére  ;  une  écume  bronchique  abondante  a'é- 
ebappe  des  canaux  aériens  lorsque  l'en  comprime  les  organe*  respirateurs. 
Le  rirar  est  aiou  et  contient  peu  de  sang. 

Iju  méninges  sont  injectées  de  ung.  et  sur  la  convexité  des  hémisphères  on 
remarque  que  la  pie-mère  est  inGItrée)  de  sérosité  légèrement  opaline;  le  cerveau, 
du  reste,  présente  1a  densité  et  la  coloration  habituelles  ;  il  n'est  ntêaie  pas  piqueté 


le  qui  se  trouve  immédiatement  appliquée  sur  la  moelle  .  et  pré«euti 
e  de  fluctuation.  A  un  |»uce  de  celui-ci  en  était  on  autre,  mai»  un  peu 
i;  et  enfui,  lout-b-fatt  i  la  partie  inférieure  de  la  moelle  ,  toute  la  p 


Je  du  volume  i 
vaut  l'axe  lonx 
noide 
sorte  < 

gros;  et  enfui,  lout-b-fait 'è  la  partie  inférieure  de  la  moelle  ,  toute  la  portion 
qui  donne  naissance  aux  faisecaus  nerveux  qu'on  nomme  la  inieue  de  cheval,  était 
ramollie  dans  l'étendue  de  trois  pouces  et  offrait,  cnmnie  plus  haut,  une  fluctua- 
tion ma<iir>*teau-de*wut  de  l'arachnoïde.  Celle-ci  fui  ouverte  dans  toute  la  lon- 
gueur de  U  moelle , et  nous  » inies  alors  à  découvert  ces  portion»  ramollies;  la 
substance  nerveuse,  en  ces  endroits,  était  comme  caséeusc  et  mêlée  d'un  peu  de 
sérosité.  Le  ramollissement  inférieur  surtout  était  remarquable  par  son  étendue 
et  par  la  cnuleur  grisâtre  qu'il  présentait. 


$  H.  uÉstMti. 


tPILEPStr.;  ATTAQUES   îl>ll.fTTirOBSJÏS  ET    COMA   MPDt'ITS  PARLES 
PnÉFAttATIOSS  satuusinis. 


Nous  avons  analyse;  Tingt  et  une  observation»  J'âfferlions 
du  genre  de  celles  oui  font  l'objet  de  ce  chapitre  ;  parmi  cm 
nous  avons  trouve  dix-huit  hommes  cl  trois  fcniinta;  Ireize  ouvrier»  au 
blanc  d'1  cc'rine  ,  trois  poutres  ,  lia  fabriqua»!  de  papiers  pcioU  ,  UD 
ouvrier  en  porcelaine ,  un  seul  travaillait  au  minium.  Dans  deux 
cas  la  profession  n'a  pat  été  no'é>. 

Le  (dus  jeune  des  ouvriers  avait  tRans;  le  plus  âgé  48-  teinps 
pendant  lequel  ces  individus  ont  travaille  »■>  plomb  n'a  été  indiqua! 
que  pour  ctnqnutlaites.  Deux  travaillaient  dipuis  six  semaine»  à  deux 
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usois;  un  autre  depuis  six  moi»  ;  un  quatrième  depuis  uo  an;  le  cin- 
quième riait  employé  à  la  fabrication  <ic  la  céruse  depuis  cioq  ans. 

Cinq  malades  avaient  eu  aotéccdeinment  une  nuit  ionique;  trois 
avaient  été  atteinte  trois  foi»;  deux  rn  avaient  eu  plusieurs;  deux  avaient 
été  •ficelés  quatre  fois  ;  deux  autres  avaient  éprouvé  deux  coliques  ,  et 
le  dernier  en  aratcu  neuf. 

Un  seul  individu  n'avait  poim  eu  de  colique  saturnine  aotécédem- 
mrnt  (obs.  x  de  ce  mémoire). 

Parmi  les  vingt  et  un  malades ,  dix-sept  ont  offert  les  symptômes  de 
l'épilepsie  ,  trois  des  attaques  rpilcpliformcs ,  nn  seul  un  état  coma- 
teux survécu  pendant  U  durée  d'une  colique  grave. 


A.  Ér-II.F.VSIK. 

Prodromes.  I«e  plus  souvrni  l'épilepsie  saturnine  se  manifeste  pen- 
dant la  d'irec  d'une  coli-jne  très- intense.  Cependant  ce  fait  o'est  pas 
canotant,  car  on  a  vu  les  symptômes  cérébraux  précéder  dans  quelques 
cis  rares  ceux  de  l'aéTrci'on  abdominale  (obs.  m  de  ce  mémoire). 

Nous  ne  devons  pas  être  étonnés  si  le*  maladies  saturnine*  qui  parais- 
sent avoir  leur  siège  dans  le  système  nerveux  encéphalique ,  se  dévelop- 
pent pendant  la  durée  des  coliques  saturnines  graves ,  car  c'est  précisé- 
ment lorsque  l'action  du  plomb  sur  le  système  nerveux  abdominal  est 
iiès-violentc ,  qu'elle  doit  se  faire  sentir  plus  vivement  dans  le  système 
nerveux  encéphalique,  qui  parait  moins  sensible  a  son  action. 

Des  lassitudes  ,  une  faiblesse  générale,  des  crampes  dans  les  mollets 
des  tremble  mens ,  des  douleurs,  qui  ont  leur  siège  dans  les  membres 
sont  des  phénomènes  qu'on  observe  souvent ,  soit  avant  les  accès ,  soit 
au  moment  où  ils  commencent. 

Fréqurinmenl  les  malades  se  plaignent  de  céphalalgie ,  d'insomnie  , 
d'agitation .  qoelques-uns  tombent  dans  un  état  de  délire. 

l«e  plus  souvent  avant  les  attaques  la  circulation  est  1  peine  troublée, 
et  'a  respiration  n'offre  pas  d'autres  «Itérations  que  celles  qui  existent 
«lins  la  colique  saturnine  simple. 

Un  seul  ma!adc  a  poussé  un  cri  au  début  de  l'attaque;  un  autre  a  fait 
entendre  un  gémissement  ;  ces  phénomènes  existent  plus  constamment 
cbez  les  é|  i'<  ptiqurs  ordinaires. 

Marche  et  ymptômes.  Lorsque  l'attaque  commence ,  les  malades 
perdent  connaissance;  les  yeux  deviennent  fîtes  ,  la  létc  immobile 
la  respiration  s'interrompt  pendant  quelques  secondes  ou  devient  plus 
rare  ;  les  muscles  de  la  face  sont  agités  de  léger*  mouvement  convulaifs; 
d'autres  fois  on  voit  se  manifester  des  griocetnens  de  denu.  Et  bientôt 
après  survient  one  contraction  générale  des  muscle*  du  tronc  avec  ren- 
versement de  la  tète  eo  amère.  La  flexion  des  membres  est  impoisiblr 
et  la  rigidité  générale  est  telle,  qu'on  peut  soulever  les  malades  comme 
s'ils  étaient  d'une  seule  pièce;  cet  état  de  contraction  ne  dure 
qu'un  instant,  et  bientôt  après  on  observe  une  succession  rapide  de  con- 
tractions brusques,  comme  tétaniques,  alternant  avec  un  relâchement 
complet  des  muscles.  Pendant  les  attaques  la  sensibilité  est  plus  ou 
moins  complètement  abolie  ;  la  face  devient  pile ,  quelquefois  ronge  on 
violacée;  les  lèvres  bleuâtres;  l'on  voit  sortir  de  la  bouche,  après  cha- 
que expiration ,  nne  écume  blanchâtre  ,  grisâtre  on  teinte  de  sang  ;  U 
respiration  est  convulsive ,  entrecoupée  ,  incomplète  ;  le  pools  est  fré- 
quent ,  et  dans  les  ras  dans  lesquels  nous  avons  noté  sa  fréquence  ,  il  a 
varié  entre  i  o4  et  t  Co  pulsations  a  la  minnte  (obs.  vi ,  via,  ix ,  x  de 
re  mémoire). 

Cependant  on  l'a  vu  conserver  son  ritbmc  et  sa 
(obs.  i  de  M.  Lapomerais). 

Les  pupilles  sont  le  plus 
hagards  rarement  convulsés. 

Après  un  temps,  qui  a  varié  chez  le*  individus  soumis  a  notre  ob- 
servation entre  deux  et  trente  minutes ,  les  mouvement  convulsifs  s'ar- 
rêtent; les  membres  tombent  dans  un  état  de  résolution;  la  peau  se 
couvre  de  sueur;  la  respiration  se  rétablit,  devient  lente,  profonde, 
sospirieuse  ;  quelquefois  elle  est  accompagnée  de  ronflement  pendant 
l'expiration.  Ce  n'est  que  dans  quelque*  cas  exceptionnel*  qu'on  •  en- 
tendu 1«  maiaJcs  pousser  des  cris  pendant  la  durée  ou  à  la  fin  de  U 
crise. 

Terminaisons  et  variétés,  i*  L'assoupissement  et  l'état  de  résoln- 
lion  dans  lequel  tombent  le*  malades  a  la  fin  de  l'accès  peuvent  durer 
m  temps  variable  ;  lorsqu'ils  cessent,  ceux-ci  reprennent  peu  à  peu 
connaissance,  mai*  il*  conservent  comme  après  les  attaque*  de  convul- 
sion et  de  délire  une  physionomie  particulière  ;  le*  yeux  sont  étonnés; 
le  regard  bébété  ;  l'intelligence  est  obtuse  ;  l'ouïe  parait  affaiblie  ;  le* 
réponses  sont  lestes  et  difficiles  à  obtenir. 

Non*  n'avons  pas  eu  l'occasion  de  voir  des  individu*  se  déchirer  la 
langue  arec  le*  dents 
exemple  (obs.  m). 


Au  bout  d'un  temps  variable,  les  attaques  se  reproduisent,  devienneo  l 
plus  fréquentes  ou  plus  longues,  et  les  malades  ne  tardent  pas  à  suc- 
comber 

a*  Chez  d'autres  épileptiqncs,  la  terminaison  n'est  p»>  tout-à-Cuit  la 
même  ;  l'attaque  est  suivie  de  quelque*  instant  de  leLithe  ,  pendaut 
lesquels  la  respiration  et  la  circulation  ont  à  peine  le  temps  de  se  réta- 
blir, et  quelques  minutes  apiès  t'Ae  eu  suivie  d'un  second  accès  sem- 
blable au  premier,  la»  attaques  qui  se  succèdent  aitui  avec  rapidité 
tint  promptement  inortcilcs. 

3*  Enfin  après  ua  nombre  variable  d'attaques,  les  malades  peuvent 
périr  pendant  la  durée  ou  immédiatement  après  l'accès,  mais  le  plus 
souvent  avant  de  mourir  ils  tombent  dans  un  étal  d'assoupissement  ou 
de  coma  dont  nous  parlerons  plus  loin. 

Le  nombre  des  accès  qui  se  succèdent  ainsi  dans  l'espace  de  vingt- 
quatre  h<  mes  ,  a  varié  chez  nus  malades  entre  i  et  8. 

Les  cas  dans  lesquels  une  seule  attaque  a  eu  lieu  chaque  jour  sont 
plus  rares. 

Chez  un  seul  individu  le*  accès  sont  revenus  pendant  deux  jours  à 
la  mime  heure ,  et  le  sulfate  de  quinine  n'a  amené  aucun  changement 
avantageux  dans  l'état  du  malade  (obs.  vu). 

Dans  l'une  des  observations  de  M.  -Michel,'  le*  attaqne»  ont  dnré 
pendant  toute  une  nuit ,  et  n'ont  été  séparées  que  par  de*  momens  très- 
courts  de  rémission  incomplète  ;  elles  u 'ont  cessé  que  quelques  instans 
avant  la  mort. 

4*  Nous  terminerons  en  donnant  une  courte  analyse  des  deux  obser- 
vations qui  ont  été  suivies  de  guérisoo. 

bans  l'observation  troisième  de  M.  Canuet,  le  malade  éprouva  pen- 
dant la  durée  de  sa  colique  un  malaise  général ,  de  U  céphalalgie  ,  des 
étourdissemena ,  des  mouveinens  convulsifs ,  du  délire.  Pendant  les  al  - 
laques  ,  il  y  avait  renversement  du  tronc  en  arrière  et  sputalion  con- 
tinuelle. Bientôt  le  délire  augmenta  ct*le  malade  tomba  dans  un  état  co- 
mateux; plus  lard  un  nouvel  accès  d'épilepsie  eut  lieu  et  fut  suivi  de 
plusieurs  autres  dans  le  courant  de  la  journée. 

Au  bout  d'un  certain  temps  les  symptômes  cérébraux  se  sont  calmés, 
et  il  n'est  ret-té  que  ceux  de  la  colique  saturnine  simple,  le  malade  est 
sorti  guéri  au  bout  de  vingt  et  un  jours. 

Le  second  malade  (obs.  u  du  mime  auteur)  •  offert  pendant  les  atta- 
ques des  mouvemeo*  convulsifs  et  de  l'écume  a.  la  bouche  ;  les  autres 
symtômes  ont ,  du  reste  ,  été  à  peu  près  les  mêmes  que  ceux  que  nous 
avons  précédemment  décrit*. 

Huit  accès  ont  eu  lieu  dans  l'espace  de  deux  jours,  et  ils  ont  été  sui- 
vis d'un  état  comateux  qui  a  diminué  peu  à  peu  ;  mais  la  convalescence 
a  été  longue  :  il  est  sorti  guéri  après  quatre  mois  de  séjour  a  l'hôpital. 

Nous  examinerons  plu*  'tard  quel  a  été  le  traitement  .  et  la  manière 
dont  il  a  pu  agir  dans  les  deux  cas  que  nous  venons  d'analyser. 

intervalles  des  attaques.  Tantôt  1rs  malades  reprennent  connais- 
sance ,  tantôt  ils  restent  dan*  un  état  d'assoopiswmeot  ;  dans  d'autres 
cas  ils  sont  agités  ou  dans  un  état  de  délire  ,  ou  bien  ils  présen- 
tent des  alternatives  d'agitation  et  de  débre,  et  d'état  comaleox.  Quel- 
quefois on  observe,  comme  a  La  suite  des  convulsions  simplet ,  un  affai- 
blissement de  U  myotilité  ou  une  paralysie  incomplète  des  membres  , 
avec  ou  sans  diminution  de  la  sensibilité. 

La  cécité  et  la  surdité  sont  des  phénomène»  qui  ont  été  rarement  ob- 
serves  à  la  suite  des  attaques  d'épilepsie.  (Obs.  vi  de  ce  mémoire,  obs. 
1 1 1  de  M.  Canuet.)  Ordinairement  le  pouls  perd  de  sa  fréquence,  lâ  res- 
piration devient  naturelle,  excepté  pourtant  dans  les  cas  où  les  mala- 
un  eut  comateux. 


Lorsque  les  individus  reprennent  empiétement  connaissance,  on  oli- 
■  de  la  colique  saturnine,  le*  coliques,  les  don- 

Dinaics,  ij 
nombreux  qu'on 
le*  et  liquides. 


alors  les  Jymptomrs  i 
leurs  abdominales,  la  constipation  ;  ce  n'est  que  dan*  quelques  cas  peu 
ion  a  vu  les  carde  robes  devenir  naturelles  oo  même  mol- 


li, des  a-rriQizi  ériLEFTi tarant*. 

Dans  trois  observations  ,  les  attaques  qui  n'ont  point  été  décrites 
complètement  ont  reçu  le  nom  d'attaques  épilepuforme*.  Nous  ne  par- 
lerons point  a  part  de  ces  accès  qni  ne  diffèrent  de  l'épilepsie  propre 
ment  dite  que  par  l'absence  d'écume  1  la  bouche.  Les  autres  symptômes 
cl  le  pronostic  sont  le*  memes.  1 

C.  ÉT4T  COBUTEUX. 

L'état  comateux  est  nne  des  suite*  les  plut  grives  de  l'épilepsie ,  du 
délire  et  de»  convulsions  saturnines.  Nous  ne  possédons  qu'une  seule 
observation  de  coma  survenu  pendant  la  durée  d'une  colique  saturnine 


Digitized  by  Google 


36 


GAZETTE  MEDICALE 


ia'ense.  Voilà,  da  reste,  quelle  est  sa  marche  :  tont  i  coup  le  malade  |r 
tomlic  dan*  un  état  de  coma  ou  d'assoupissement  (obs.  u  de  ce  mémoi- 1 
(•)  ;  dan»  un  autre  cas,  c'est  à  la  suite  de  coliques  Tires  accompagnées  l 
de  vomissrmcns  (obs.  vu  de  M.  Andral);  mai»  le  plus  souvent,  c'e\t 
après  des  convulsions  ou  des  attaques  d'épilepsie  qu'on  voit  se  mani- 
fester «t  accident.  la  sensibilité'  et  la  vue  sont  diminuées  ou  lout-à-fail 
abolies;  les  membres  sont  dans  un  étal  de  résolution;  la  respiration  est 
lente,  profonde,  quelquefois  stertorcuse  on  ronflante. 

Cbet  quelques  malades  1rs  jours  rl  les  livres  sont  repoussées  pen-  |j 
dut  l'expiration  comme  dans  l'apoplexie  ;  ordinairement  la  circulation 
est  peu  troublée,  les  pupilles  sont  contractées  ou  dilatées,  mais  peu  mo- 
biles ;  quelquefois  les  malades  ,  lorsqu'on  les  pince  ou  qu'on  leur  com- 
prime brusquement  le  ventre,  font  entendre  un  gémissement  sourd.  Cet 
état  peut  se  prolonger  jusqu'à  l'époque  de  la  mort;  quelques  individus 
ont  présenté  pendant  sa  durée  des  mouvemens  convulsifs  ou  épilrpti- 
formes. 

Enfin  les  malades  peuvent  reprendre  connaissance. 

Diagnostic  de  l'épilepsie  saturnine.  Nous  retrouvons  clirt  1rs  épi- 
lepliques  ordinaires  tous  les  symptômes  que  nous  avons  indiqués  en' 
décrivant  l'épilepsie  saturnine. 

Mais  nous  n'avons  point  encore  rencontré  d'affection  saturnine  qu'on 
puisse  rapprocher  de  cette  variété  d'épilepsie  désignée  sous  le  nom  de 
vertijje  épileptique. 

Puisque  les  symptômes  ne  nous  permettent  point  d'établir  une  distinc-  ' 
tion  entre  l'épilepsie  ordinaire  et  celle  qui  est  le  résultat  de  l'action  des 
préparations  de  plomb,  nous  serons  obligé  de  chercher  ailleurs  les  si- 
gnes  de  cette  dernière  maladie. 

i  *  Marche.  Dans  le  plus  grand  nombre  des  cas,  l'épilepsie  ordinai- 
re marche  avec  lenteur  ;  c'est  une  maladie  essentiellement  chronique. 
Ses  attaques  reviennent  à  des  intervalles  plus  ou  moins  éloignes.  Dans 
l'épilepsie  saturnine  les  accès  se  renouvellent  rapidement  jusqu'à  ce  j 
qii  ils  aient  amené  la  mort. 

Nous  ne  connaissons  aucun  exemple  d'épilepsie  saturnine  qui  soit 
devenue  chronique  et  dont  les  accis  se  soient  renouvelés  api  es  que  les 
malades  oot  eu  abandonné  la  profession  qni  les  obligeait  a  manier  les 
préparations  de  plomb. 

Si  l'on  observe  un  grand  nombre  d'épilepliques  ,  on  verra  que  ce  ■ 
n'est  qu'après  une  ass»x  longue  durée  que  l'épilepsie  par  cause  morale  I 
ou  héréditaire  devient  fatale,  l'épilepsie  saturnine  se  termine  par  la  I 
mort  en  quelques  jours  ou  quelques  semaines. 

Ces  différences  qui  sont  très-roirquces  lorsqu'on  examine  1rs  faits  .', 
dans  leur  ensemble,  disparaissent  lorsque  l'on  compare  entre  eux  quel-  I 
que»  faits  particuliers. 

3*  Les  auteni  s  disent  que  les  convulsions  dans  l'épilepsie  ordinaire  j 
sont  plus  marquées  d'un  côté  que  de  l'autre  chez  un  grand  nombre  d'in-  | 1 
di>  idus  ;  cette  circonstance  a  manqué  daus  tous  les  cas  que  nous  avons 
vus,  et  elle  n'a  été  notée  dans  aucune  des  observations  que  nous  avousi' 
analysées. 

4"  Arrivons  maintenant  aux  véritables  signes  de  l'épilepsie  saturni- 
ne, ce  sont  les  mêmes  que  pour  le  délire.  Ainsi  la  maladie  est  survenue  | 
chez  des  individus  qui  travaillaient,  maniaieut  des  préparations  satur- 
bines,  ou  étaient  eiposés  à  leur  action,  ou  bien  ils  étaient  incomplète-  ' 
ment  guéris  d'une  colique  de  plomb;  dans  l'intervalle  des  attaques  les  : 
unladcs  offrent  tous  les  symptômes  de  la  colique  de  plomb;  dans  quel-  j 
ques  cas  peu  nombreux  cependant,  la  constipation  est  remplacée  par  , 
une  diarrhée  peu  abondante,  ou  bien  1rs  garde  robes  soot  naluiclles. 

Pronostic  de  Vèpilepsie ,  etc.  Le  pronostic  des  diverses  affections  |j 
que  nous  venons  de  décrire  est  très-grave.  Parmi  les  vingt  et  un  rua  la-  | 
des  dont  nous  avons  résumé  les  observations  ,  deux  ont  survécu.  On  11 
doit  donc  regarder  la  mort  comme  étant  la  règle ,  et  la  guérison  l'ex-  ' 
ccplion. 

Plus  les  attaquessoot  longues  et  répétées,  plus  la  mort  arrive  promp-  !' 
trmenl  ;  si  les  attaques  sont  suivies  d'état  comateux ,  c'est  une  cirrons-  I 
tmirt-  fâcheuse ,  parce  que  la  respiration  ne  se  i  établit  pas  aussi  promp- 
leirunt. 

La  marche  irrrgulicre  de  la  maladie  doit  empêcher  le  médecin  de 
poi  ter  un  pionuslic  favorable ,  mime  dans  les  cas  qui ,  dès  le  début ,  [ 
paraissent  ires-légers. 

Du  reste ,  noas  répéterons  ici  ce  que  nous  avons  dit  plus  haut  en  par- 
lant du  délire  et  des  convulsions  ;  il  faut,  pour  établir  le  pronociic  de 
la  maladie  qui  nous  occupe ,  un  nombre  d'observations  plus  considéra-  ; 
ble  que  celui  que  nous  possédons. 

La  durée  de  la  maladie  a  varié  entre  un  et  vingt-trois  jours  ;  dans 
l'un  des  cas  de  ppaérison,  ce  n'est  qu'au  bout  de  quatre  mois  que  le  ma-  i 
lade  a  été  complètement  rétabli,  nuis  les  attaques  n'ont  eu  lieu  que  j| 
pendant  deux  jours.  ■ 


Un  fait  important  est  de  bien  s'assurer  que  le  malade  n'était  pas 
épileptique  avant  de  travailler  les  préparations  de  plomb  ,  car  alors 
Icpilepsie  pourrait  n'avoir  pas  été  produite  par  ces  substances;  elle 
serait  beaucoup  moins  grave. 

(  La  dernière  partie  à  un  numéro  prochain.) 


REVUE  DES  JOURNAUX  DE  MÉDECINE. 

JOURNAUX  ITALIENS. 
I.  CHOLÉRA-MORDUS. 

OBSERVATIONS  SU*  LI  CHOIE'aa-MOBSDS  D'ITALIE. 

Tous  les  journaux  de  médecine  italiens  sont  remplis  de  détails  sur 
le  choléra-morbus  d'Italie  et  de  Naples.  Pour  éviter  des  longueurs  en 
les  ré|ictanl,  nous  allons  présenter  dans  un  seul  article  un  résumé  suc- 
cint  des  principales  observations  qu'on  a  faites  sur  l'épidémie  dont  il 
»'»&'»•, 

Après  le  règne  de  l'épidémie  cholérique  à  Paris  ,  quatre  années  se 
sont  écoulées  avant  que  la  maladie  ne  gagnât  le  territoire  italien.  C'est 
vers  la  fin  de  juin  i835  que  le  mal  se  déclara  à  Villefranche  et  quel- 
ques jours  après  à  Nice  ;  il  gagna  bientôt  Cuoéo  en  Piémont ,  et  passa 
eosuite  à  Turin  le  n  août  de  la  même  année.  Les  pays  limitrophes  , 
moins  ceux  placés  à  l'est  de  cette  dernière  ville,  essuyèrent  a  leur  tour 
l'épidémie.  Dans  le  courant  du  même  mois  d'août  ,  le  fléau  envahit 
avec  véhémence  la  ville  de  Gênes,  où  il  est  retourné  une  seconde  fois 
en  juillet  i836;  il  suivit  la  côte  maritime  de  la  Ligurie  pour  s'arrêter 
principalement  à  Livoiirne  vers  la  fin  de  septembie.  Peu  de  temps 
après,  la  maladie  éclata  à  Venise  et  à  Trieste.  Le  io  novembre  1 835 , 
les  anciens  états  véniticos,  tels  que  Vérone,  liergame,  Biescia  ,  Como, 
etc. ,  ont  été  le  théitie  de  l'épidémie ,  et  c'est  vers  le  mois  d'avril  1 83G, 
que  la  ville  de  Milan  a  été  ravagée  à  son  tour  pendant  cinq  mois  con- 
tinus. Parme  et  Plaisance  furent  attaquées  ensuite  ;  le  mal  passa  en- 
fio  à  Ancône  et  de  là,  en  dernier  lieu  à  Naples,  où  il  a  régna  depuis  les 
premiers  jours  d'octobre.  Tel  est  l'itinéraire  que  la  maladie  a  suivi 
jusqu'à  présent  dans  la  péninsule  italienne. 

tin  premier  fait  à  noter  dans  cette  espèce  de  progression  ,  c'est  que 
la  maladie  a  suivi  en  Italie,  comme  dans  plusieurs  autres  parties  du 
globe,  une  marche  irrégulière  ;  tantôt  par  sauts  ,  tantôt  suivant  une 
ligne  continue  mais  pour  ainsi  dire  en  zigzag  ,  tantôt  enfin  en  rétrogra- 
dant pour  retomber  sur  quelques-uns  des  pays  qu'elle  avait  épargnés 
dans  son  premier  passage. 

Les  pays  de  cette  partie  du  continent  qui  comptent  le  plus  de  rava- 
ges sont  Nice ,  Cuoéo ,  Gènes  ,  Venise,  Hrescia  et  Aneone.  Le  nombre 
des  victimes  a  été  bien  moins  considérable  à  Turin,  Milan,  Naples ,  etc. 
C'est  ainsi  par  exemple  que  la  ville  de  Gênes  compte  7000  morts  sur 
cent  et  quelques  tniHe  babitaos;  tandis  que  Naples,  au  contraire,  a  eu  i 
peine  tiois  mille  morts  sur  quatre  cent  mille  âmes  qu'elle  renferme.  Si 
l'on  veut  maintenant  rapprocher  la  mortalité  du  choléra  de  Paris  de 
cille  de  Naples  et  de  Londics,  00  trouvera  une  différence  proportion- 
nelle qui  est  digne  de  l'attention  des  praticiens.  Paris  compte  ,  comme 
on  sait,  plus  de  trente  mille  victimes  ;  tandis  que  Londres  ,  sur  une  po- 
pulation double  par  rapport  à  Paris,  a  ru  i  peine  cinq  mille  morts  ,  et 
Naples,  dont  la  population  n'atteint  pas  Ja  moitié  de  celle  de  Paris  ou  le 
quart  de  celle  de  Londres,  compte  à  peu  pics  la  moitié  de  la  mortalité 
relativement  à  celle  dernière  ville.  D'où  l'on  peut  conclure  que 
!a  mortalité  de  Naples  a  été,  proportionnellement  au  nombre  de  ses  ha- 
bitans,  cinq  fois  moins  considérable  que  celle  de  Paris,  deux  fois  plus 
forte  que  celle  de  Londres  ;  ou  en  d'autres  termes,  il  y  a  plus  de  res- 
semblance entre  les  chiffres  des  victimes  cholériques  de  l-ondrcs  et  de 
Naples,  qu'entre  ceux  de  ces  deux  pays  et  de  Paris.  A  quoi  lient  ce 
rapprochement  entre  Londres  et  Naples  ?  Est-ce  à  l'influence  du  Vésu- 
ve, de  la  Sulpliatarc  et  de  l'Etna  chez  le»  uns;  à  celle  de  la  vapeur  du 
charboo  de  terre  ou  du  gaz  do  l'éclairage  chez  les  autres? 

Un  antre  fait  non  moins  digne  de  remarque  qui  a  été  pour  la  pre- 
mière fuit  signalé  parla  (iarzrrz  médicale  à  l'occasion  du  choléra  de 
Paris,  c'est  que  la  maladie  a  présenté  eu  Italie  comme  partout  ailleurs 
une  période  d'incubation  avant  de  devenir  foudroyante.  Dix  ,  quinze 
jours,  trois  semaines  avant  la  déclaration  ouverte  du  choléra,  il  régnait 
généralement  des  affections  gastro  intestinales,  telles  que  coliques ,  em- 
barras gastriques,  diarrhées  plus  ou  moins  prononcées ,  douleurs  d'en- 
trailles, nausées,  etc.  C'est  cette  période  larvée  de  la  maladie  choléri- 
que qui  mérite  la  plus  grande  attention,  car  c'est  sur  elle  que  la  mrde- 
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eioc  •  un  empire  réel .  pouvant  le  plu*  souvent  arrêter  le  mal  à  son  dé- 
bat. On  citerait  à  peine  uu  seul  cas  oit  le  choléra  n'a  pas  débuté  de  cette 
manière  avant  de  devenir  foudroyant. 

Quant  à  ta  symptomalologie  ,  à  la  marche ,  aux  complications  ,  aux 
terminaisons  et  aux  résultais  des  autopsies  cadavériques,  à  part  la  pré- 
sence du  tricocc'phale  dont  nous  avons  parlé  déjà,  le  choléra  d'Italie  n'a 
rien  présenté  qui  ne  fut  conforme  à  ce  qu'on  avait  observé  dam  d'au- 
tirs  parties  du  globe.  Nous  ferons  seulement  remarquer  que  ,  d'api ès 
les  renseignement  particuliers  qui  nous  ont  été  transmis  par  noscorres- 
pondans,  la  cyanose  et  le  vomissement  ont  été  moins  fréquemment  ob- 
serves à  Naples  et  dans  d'autres  villes  d'Italie  qu'ailleurs; 

La  thérapeutique  suivie  i  ar  les  médecins  italiens  présente  ce  seul 
tait  digne  d'êire  noté,  savon  que  ce  sont  les  moyens  perturbateurs  et 
les  caïmans,  tels  que  l'inceacuaoha  ,  le  calomel ,  l'huile  d'olive  jointe 
au  jus  de  citron,  et  l'acétate  de  morphine  ,  que  l'expérience  a  démon- 
trés généralement  utiles. 

Un  déluge  de  brochures,  de  mooograph:cs  et  d'articles  sur  le  choléra 
sortent  continu» llement  des  presse»  de  I  Italie  depuis  l'invasion  de  l'é- 
pidémie dans  ce  pays.  La  plupart  de  ces  productions  ne  sont  qu'une 
répétition  de  tout  ce  qu'on  avait  écrit  depuis  vingt  années  que  le  fléau 
voyage  dans  les  différentes  régions  du  monde  :  cela  devait  être,  puis- 
que la  nature  et  la  forme  de  la  maladie  n'ont  pas  été  différentes  ,  sous 
le  beau  ciel  d'Italie,  que  sons  celui  des  climats  opposes.  Une  seule  cir- 
constance cependant  doit  être  ici  notée  »  l'égard  de  la  manière  de  voir 
des  médecins  italien»,  c'est  que  la  plupart  d'entre  eux  regatdeni  la  ma- 
ladie comme  contagieuse.  Il  est  très-curieux  de  voir  l'espèce  d'illusion 
qui  règne  généralement  parmi  les  écrivains  italiens  sur  le  développe- 
ment du  choléra  ;  ils  se  sont  créé  un?  sorte  de  généalogie  et  d'itinéraire 
1  leur  gré.  et  font  passer  le  mal  d'un  pays  a  un  autre  par  l'intermé- 
diaire de  Pierre,  Jacques  ou  Paul ,  sans  réfléchir  que ,  si  le  choléra 
était  absolument  contagieux  comme  la  syphilis,  la  vaccine,  la  gale,  etc., 
il  se  transmettrait  indistinctement  à  tons  les  individus  qui  auraient 
touche  des  cholériques  ;  il  serait  borné  par  le»  cordons  sanitaires  ,  et 
ne  marcherait  pas  par  bonds  et  irrégulièrement  ,  suivant  la  direction 
variable  de»  vents.  Si  le  choléra  a  débuté  à  Naples,  par  exemple,  dans 
ta  quartiers  prés  du  port ,  c'est  que  ces  endn-its  sont  le  plus  exposés 
a  l'influence  de  l'atmosphère  ou  des  vents  chnlérifères. 

Les  conséquences  auxquelles  a  conduit  la  prévention  qu'on  a  eue 
pour  la  nature  contagieuse  du  choléra,  tiennent  précisément  à  la  confu- 
sion qu'on  a  faite  entre  le*  maladies  miasmatiques  et  les  affections  ex- 


Les 


miasmatiques  ,  c'est-à-dire  dépendant  d'un  principe 
dans  l'atmosphère  ,  telles  que  la  fièvre  intermittente 
e,  la  fièvre  jaune,  le  typhus ,  etc. ,  se  transmutent  de  région 
en  région  par  les  seules  conditions  almosphér  ques ,  et  nullement  d'iu- 
dividu  à  individu  ;  ou  du  moins  leur  mode  de  transmission  principal 
n  est  pas  la  communication  personnelle.  Tous  les  cordons  sanitaires 
imaginables  ne  sauraient  pas  empêcher  le  principe  miasmatique  de 


h  visions;  les  faits  sont  plus  convaincant  que  les  raisonnemens.  Les  au- 
|  très  nations  qui  ont  fait  celte  triste  épreuve  partageaient  dans  le  prin- 
,|  cipe  cette  erreur  ,  et  plus  tard  elles  ont  été  détrompées,  et  nous  aussi, 
!  I  nous  le  sommes  par  l'invasion  malgré  les  cordons ,  par  les  cas  isolés  et 
distant  les  uns  des  autres  qui  ont  commencé  par  des  personnes  n'ayant 
eu  aucune  communication  suspecte  ;  nous  le  sommes  par  l'exemple  des 
émigrés  de  Nice  et  de  Cnoéo  ,  qui  u'oul  jKiiot  introduit  la  maladie  dans 
nue  grande  partie  du  pays  ou  ils  se  sont  réfugiés.  Nous  sommet  enfin 
désabusés  par  la  préservation  des  hommes  courageux  qui  ont  assisté  et 
touché  les  cholériques  dans  la  plupart  des  hôpitaux  de  Gênet  ou  des  en- 
virons. ■ 

Ce  n'est  donc  pas  tant  étonoemeot  que  nous  avons  vu  tous  les  jour- 
naux italiens,  et  en  particulier  ceux  de  Naples,  jeter  l'alarme  dans 
l'esprit  des  médecins  et  du  peuple  ,  en  attribuant  au  choléra  la  qualité 
contagieuse  qu'il  n'a  pas,  ou  du  moins  qu'il  n'aurait  que  secondairement 
et  dans  des  conditions  exceptionnelles. 

Telles  sont  les  observations  et  réflexions  qui  nous  ont  été  suggérées 
par  la  lecture  des  nombreux  articles  sur  le  choléra  ,  répandus  dans  les 
divers  journaux  de  médecine  italiens. 

H.  AWAU  U.MVEIISAU  Dl  MEDICINA. 

Les  cahiers  des  quatre  derniers  mois  de  ce  journal  renferme»  les 
articles  originaux  suivant  :  r  plusieurs  mémoires  sur  le  choiera  en 
Halte  compte  rendu  des  maladies  traitées  à  la  clinique  chirur- 
gicale de  Padoue  depuis  i83o  jusqu'à  i833  inclusteement  par  M 
Signoroni  (suite);  3»  considérations  phrénoloaiques  sur  les  têtes  des 
r  grands  scélérats,  par  M.  Molosai ,  rien  de  neuf;  4»  de  la  doctrine 
médicale  de  M.  Qiiappa,  professeur  de  médecine  à  l'université  de  Pa- 
irie ;  5»  opération  de  litkotrtpsie  pratiquée  avec  succès  chez  une  pe- 
tite fille  a  gee  de  7  ans,  par  M.  Cheriui;  récompense  accordée  a  ce 
chirurgien  par  une  aociété  phiiantropiqne  de  Milan  ;  &  réflexions  lur 
S  lt"tement  d". factures  à  l'aide  de  l'appareil  inamovible  ,  par 
M.  Capelleiu  de  1  r.cslc,  rien  de  neuf;  7*  histoire  d'une  névrite  den- 
taire grave,  suivie  de  tristne  et  de  tétanos,  par  M.  Guastalla  ;  8"  dé- 
tails  anatomo-pathologiques  d'une  artero-cardite  Unie,  par  M  Ni>- 
g»a, rien  de  nouveau  ;  9-  sur  uncas  d'anévrisme  de  r  aorte  ventrale 
pai  M .  Lignoli  ;  1  o  observation  de  rétrécissement  urétral  avec  suppu 
ration  de  la  prostate,  guéri  à  l'aide  de  la  cautérisation  ;par  M  Caire- 
il  du  spermatenfraxis  ou  d'une  maladie  de  l'épididyme  consistant 
dan Uobitructwn  , les  canaux  séniinifèrts  par  [épaùsissement  du 
sperme ,  par  M.  Jsignoroni,  professeur  de  clinique  chirurgicale  de  Pa- 


Toyager  lorsque  les  conditions  voulues  existent  dans  l'atmosphère.  De 
ce  nombre  est  incontestablement  le  eholéra-morb-js.  Aussi  nous  avons 
eu  connaissance,  tn  i83a  ,  d'individui  qui ,  ayant  contracté  le  choléra 
à  Paris,  te  sont  rendus  en  voiture ,  les  uns  a  Lynn,  le*  autres  a  Pasty 
sont  arrivés  à  leur  domicile  cyanoses  ,  sont  morts  avec  tous  les  symp- 
tômes de  l'épidémie  ,  .1  enfin  l'on  a  fait  l'autopsie  de  leur  cadavre  sans 
que  la  maladie  se  soit  eosui  c  déclarée  dans  aucun  de  cet  pays. 

L-s  maladies  absolument  contagieuses,  au  contraire,  dépendent  d'un 
virus  capable  de  te  transmettre  de  corps  à  corpt  par  le  contact  immé- 
diat ou  par  inoculation.  De  ce  nombie  sont  la  syphilis ,  la  vaccine  la 
«aie,  la  rage,  rte.  Ici  la  séquestration  de»  malades  est  un  moyen  cer- 
tain de  préservation.  Ajoutons  néanmoins  que  quelques  maladies  peu- 
vent être  contagieuses  et  miasmatiques  a  la  fois,  telles  sont ,  par  exem- 
1  .le,  la  gangrène  nosocorniale,  la  variole,  etc.,  qui  peuvent  se  transinct- 
t/e  avec  ou  tans  contact. 

Le  choiera  ,  dans  le  plus  grand  nombre  des  cas  ,  ti'apnartienl  pas  à 
la  famille  des  maladies  purement  contagieuses  ,  c..r  1;  "ne  parait  pat 
transuiissible  d'homme  à  homme  parle  conlacl  iiuu.é.hat.  Si  |,lu«icurs 
individus  d'une  même  maison  ,  d'un  même  quai  lier,  ont  été  frappés 
successivement  du  choléra ,  cela  lient  plutôt  aux  conditions  physiques 
de  la  localité  ,  qu'à  la  transmission  de  h  maladie.  Celte  vérité  a  tiès- 
b.enété  sentie  par  le  magistrat  de  santé  de  Gèues  ,  dan»  l'édit  suivant 
émané  apièt  la  manifestation  du  choléra  dans  cette  ville. 

«  Tant  que  nous  nous  sommes  Haltes  ,  dit  le  magistrat  de  santé ,  de 
pouvoir  arrêter  la  maladie  qui  a  sévi  dans  la  pioveucc  et  a  Nice,  parta- 
geant l'opinion  que  ce  fléau  ne  pouvait  se  piopegrr  que  par  contact  , 
*>u»  avons  employé  avec  la  plus  grande  rigueur  les  mesures  prescrites 
«pareils  cas.  Chei  nous,  comme  ailleurs,  I  'expérience  a  déjoue  cet  pré-  1 


,j  COMPTE  BENDU  DES   MALADIES    THAÏES   A    LA  CLIKIQUE  CltlHl 

cale  de  padoce  DEPiit  .83o  ji-iQf'M  i833  ij.u.rjsivttitN,  ; 
par  M.  5iCdMo.ni  (suite;. 

En  rendant  compte  des  aul.es  aiticlcs  du  long  Iravail  de  M.  S.eiio- 
roni,  nous  avons  déjà  f.it  trnlir  le  défaut  essentiel  qui  avait  préside  a 
sa  rédaction.  L  auteur  s'étend  iniléimiiiicol  sur  des  considérations  de- 
pathologie  générale  qi»e  tout  Ici  chieurgiens  connaissent,  et  omet  d'ex- 
poser avec  détail  les  faits  lui  lui  sont  propres,  ou  du  moins  il  les  épar- 
pille de  manière  qu'il  est  j,*ei  dillicilc  de  les  faire  connaître  complète- 
ment. Ce  même  défaut  se  rencontre  égakinenl  dans  l'article  tuivant  : 

OBStllVATIU,-)*  SLtl  LES  TUMEURS  lOSCLEUSlt. 

M.  Signoroni  commence  par  définir  les  tumeurs  fongueuses  des  vc 
gétations  spéciales  ayant  de  la  ressemblance  avec  la  classe  des  végétaux 
apprlee/ongus  par  Linné.  Comm  -  les  champignons,  en  effet  ces  sor- 
te, de  tumeurs,  dit  M.  5  gnoroni,  sont  élastiques  ,  couvertes  d  une  pel- 
licule plus  ou  moins  dense,  tailladées  à  leur  surface  ,  et  offrant  une 
substance  mollasse,  spongieuse,  grostière  ,  onctueuse  ,  déchirai; le  ,  re- 
,  «imposable  facilement  par  le  simple  contact  aprèt  avoir  été  fraKtnenlce 
.  et  se  reproduisant  aisément  après  son  enlèvement  partiel  ou  total  quel-' 
que  lois.  ' 

I     L'bisloriqoe  de  ces  sortes  de  tumeurs  ne  remonte,  d'après  l'auteur 
,  qu  a  M.  A.  ùéreno  qui  U-  premier  en  a  signalé  quelques  variétés  dani 
|  son  livre  intitulé  :  De  recondita  abcesmum  natura  et  de  pedarthro- 
,  cace.  Les  arabes  pourtant  avaient  parléde»  sarcomes  qui  sont  des  tu- 
meurs analogues.  Le  mot  fuogus  n'a  été  introduit  en  chirurgie  quedant 
une  enoque  assez  rapprochée  de  nous.  Sennert  parait  l'avoir  appliqué  le 
premier  a  certaines  tumeurs  articulaire!.  Ilcislrr  ,  Bcrlrandi  et  Louis 
I  ont  ensuite  étendu  aux  végétations  de  la  dure-mère.  Des  aui< 
!  p  us  recens  enfin  l'ont  appliqué  à  tomes  les  excroissances  internes 
exteroes  du  corps  qui  offrent  les  apparences  ct-dessus  indiquées. 
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Eo  Fiance  ,  on  n'attache  pas  une  grande  importance  au  mot  fongus 
ou  champignon  ;  il  est  souvent  synonyme  de  carcinome  ou  de  cancer  , 
et  l'oo  distingue  bien  celui-ci  de»  lunif  urs  sanguines  nommées  ércetilrs 
ou  fongus  hœtnatodrs.  Il  y  a  cependant  une  fi.nne  de  cancer  foogoï'Jc 
que  Bons  appel. 'OS  e»cé|iOaloïde,  eérébrifunne ,  médullaire  ,on  cancer 
mou,  et  que  quelque»  auteurs  confondent  mal  à  propos  dans  la  catégo- 
rie des  tumeurs  énetile».  Ces  deux  élrmens  morbides  peuvent  cepen- 
dant exister  à  la  fuis  dans  uoe  même  tumeur;  c'est  ain^i  qu'on  voit 
souvent  une  tumeur  éreetile  revêtir  le  caractère  rneépbaloïde  en  tota- 
lité ou  en  partie,  et  s'accompagner  des  dangers  propres  à  cette  dernière 
maladie.  Quoi  qu'il  rn  soit,  il  y  a  pour  nous  cetie  différence  essentiel- 
le entre  ces  deux  espèces  de  fongus,  c'est  que  U  première  est  en  général 
susceptible  de  gue'risos  radicale  ,  tandis  que  le  contraire  a  lieu  pour  la 
dernière,  qui  est  sujellc  a  la  récidive  1 1  capable  d'occasionner  la  ca- 
chexie cancéreuse.  Il  est  prouvé  aujourd'hui  que  1rs  tumeurs  dites  sar- 
comateuses des  anciens,  les  fongus  de  la  dure-mère,  du  tissu  diploï.juc 
des  os  du  crâne,  de  la  vessie  urinaire,  etc. ,  n'appartiennent  qu  à  l'une 
ou  à  l'autre  de  ces  deux  catégories. 

On  voit,  par  ces  considérations,  que  la  division  en  question  a  un  but 
pratiquede  la  plusbautc  importance;  aussi  mérite  t-elle  d'être  conservée. 

M.  Signoroni  cependant  est  loin  de  partager  cette  manière  de  voir. 
Formé  à  l'école  iltemandc  ,  le  professeur  de  Padoue  a  un  goût 
décide  pour  l'ontologie;  il  divise  et  subdivise  les  choses  a  l'infini , 
et,  ce  qu'il  offre  de  plus  étonnant  encore,  c'est  qu'il  cite  inexactement 
et  arec  une  sorte  de  dédain  les  auteurs  italien»  ,  tels  que  Monleggia  , 
par  exemple,  pour  faire  des  éloges  inouis  à  de  petits  manuels  allemands 

3u'on  lit  i  peine  parmi  nous  à  cause  de  leur  insuffisance.  L'auteur  vou- 
rait  d'abord  établir  les  quatre  gcurrs  suivans  i  propos  des  tumeurs  en 
question  : 

i°  Abcès  malins.  ^Tumeur  sanguine  de  M.  A.  Séverin  ,  et  strutna 
fungota  de  Calliseo.) 

a*  Anévrisines  spongieux.  (Tumeur  caverneuse  de  Polt.) 

3*  TélangKCtasic.  (  Tumeurs  variqueuses  et  fongueuses  deBoyrr; 
fongus  bcematodrsde  Maunoir.) 

4*  Arthrocaces.  ^Foogusarticulaire  de  Bro<!ir.) 

M.  Sigooroni  passe  ensuite  à  rétablissement  des  espèces,  et  il  trouve 
qu'il  y  a  cinq  espèces  de  fongus.  savoir  : 

t*  L'ovanoidicnou  ovarien.  (Tissu  granuleux  analogue  a  la  laite  des 
poissons.) 

a°  Le  eysloïdien.  (Tissa  composé  de  plusieurs  cellules  ou  kystes 
réunis  en  un  seul  corps.) 

3*  L'épatoïdien  ou  épatique.  (Tissu  compacte  ,  homogène  ,  lisse  et 
de  la  couleur  du  foie.) 

4"  L'atéromaleux. 

5'  Lecoudromatcux  ou  cartilagineux. 

Viennent  rnsuite  les  variétés  nombreuses  qui  résultent  des  oumbirai- 
sons diverses  de  ces  espèces. 

Avant  d'aller  plus  loin  ,  l'auteur  ferait  birn  de  nous  expliquer  en 
quoi  consiste  la  différence  qu'il  établit  cotre  la  tumeur  sanguine  que  M.  j 
A.  Sc'vrrin  observa  à  l'épaule  d  uo  pèlerin  espagnol ,  la  télengiectasie 
et  les  tumeurs  fongueuses  sanguines  de  Boyer.  Pour  tous  les  modernes  , 
à  l'exception  de  M.  Sigooroni  ,  ers  dénominations  n'indiquent  que  la 
même  maladie.  On  pourrait  lui  demander  ensuite  en  quoi  ces  mots  va-  j 
gurs  A' abcès  malins  et  d'arfArociicei  éclairent  la  pjlbologie  des  tu- 
meurs dont  il  s'agit.  Les  cxprrssions  tumeur  Ovarienne,  cysioidienne 
ou  cjrstique,  hépatique  ou  méUnique,  etc.  ,  sont,  a  la  vérité  ,  mieux 
imaginées, et  pourraient  être  adoptées  sout  le  rapport  de  l'anatotuic  pa-  l 
thologiquc. 

M.  Sigooroni  examine  maintenant  la  question  de  savoir  si  les  fongus 
sont  des  tumeurs  de  nouvelle  formation  ,  ou  bien  des  dégénérescences 
des  tissus  normaux  préexistant.  Il  hésite  à  se  prononcer,  et  prétend  que  , 
Dupuylren  cl  Scarpa  ont  été  de  cette  dernière  opinioo.  A  coup  sûr,  ce-  | 
pendant,  ces  dîtix  cran  ls  chirurgiens  n'ont  traité  nulle  part,  dans  leurs 
écrits,  la  question  dont  il  s'agit.  Les  recherches  récentes  néanmoins  de 
Paniui  et  Lobstcin  ne  laissent  plus  le  moindre  doute  sur  la  naissance 
nouvelle  de  ces  tissus  au  milieu  ou  à  la  surface  des  tissus  normaux 
préexistai». 

Nous  regrettons  que  ,  sur  quatorze  cas  de  fongus  que  M.  Sigooroni 
dit  avoir  eu  l'occasion  de  traiter  dans  l'espace  de  trois  ans ,  nous  n'en 
trouvions  pas  d'ail  ci  détaillés  pour  pouvoir  en  reproduire  un  seul 
exemple. 

Or-ÉltATlO*  DE  UTHOTMPSII  PRATIQUEE  AVEC  SUCCES  SXJB  UNE  PE- 
TITE fille  de  sept  aws;  par  M.  Guebiiii.  Récompense  décernée 
â  ce  chirurgien  par  uoe  société  philantropique  de  Milan. 

Eo  janvier  1 830,  une  société  philantropique  avait  proposé  an  prix 


de  i  ,5oo  fr.  à  celui  des  chirurgiens  de  la  Lombardie  qui  exécuterai 
avec  succès,  dans  le  pays  et  en  présence  d'une  commission  nommée  par 
la  soriété,  la  première  opération  de  lithotripsie  d'après  la  méthode  de 
M.  Heurteloup,  et  à  l'aide  de  l'instrument  de  M.  Ségilas.  Ce  prix 
vient  d'être  décerné  à  M.  Gberioi.  Voici  le  fait  :  il  est  d'aulaot  plus 
remarquable  qu'on  n'avait  peut-être  pas  encore  eu  l'occasion  d'exécuter 
l'opération  sur  une  petite  fille  ,">««;  ■*••»- 


Om-  —  Caroline,  pavsanue,  agêc  de  7  ans.  native  de  Misioto  ,  de  constitu- 
tion grêle  et  scrophuleusc,  nue  de  parens  saius.  s'était  toujours  nienpoilce  jus- 
qu'au moi  i  de  septembre  (85.V  A  celte  époque  elle  s'est  plâiuledc  difticullcdou- 
loureuse  en  urinant;  les  parens  (•□□■ullent  le  médecin  du  pays  qui  diagnostique 
uoe  irritation  vésicalc  et  ordonne  des  bains  de  siège  et  des"  boisson?  mucilagi- 
neiiscs.  Ces  rooteo*  n'ont  pas  a|>aise  U  maladie.  Les  difficulté*  pour  uriner  aug- 
mentent; bientôt  apres  se  joint  liocclineuce  des  matières  feules .  pui»  l'unias 
sort  aussi  involontairement. 

I.e  19  mars  ttClli .  la  prtite  malaile  est  reçue  a  l'hôpital  de  Nilau.  Ou  la  sonde 
et  l'on  reconnaît  de  sait»  l'existence  d  une  pierre  ilaus  la  vessie.  Le»  fèces  et  l'u- 
rine continuant  à  s'échapper  fans  l'influern-e  de  la  volonté.  Ii  y  avait  douleur 
aux  organes  génitaux  ;  do  excoriations  par  suite  de  l'écoulement  unoaire .  fièvre; 
sueurs  abondantes  ;  marasme  progressif. 

On  la  sonde  ensuite  avec  un  hnse-pierre  a  pression  et  o  percussion  du  diamè- 
tre de  trois  ligues;  on  saisit  aisément  la  pierre  ,  qui  marque  neuf  lignes  de  dia. 
mètre ,  et  l'on  s a>sure  que  le  corps  étranger  est  unique  :  nn  s'ahxtieut  de  l'écra- 
ser a  l  instant  afin  d'en  prévenir  la  société.  Li  potite  mala<le  ns  pas  beaucoup 
souffert  de  ce»  manœuvres .  eo  attendant  on  la  prépare  à  l'aide  du  repos  au  lit  ; 
de  bains  émolliens;  boissons  iiiucilaginruses  ;  un  régime  approprie .  etc. 

La  première  séance  est  pratiquée  le  18  avril,  en  présence  de  la  commission 
nommée  et  île  plusieurs  chirurgiens  et  méilrrins  distingues  du  paxs.  Aucune  in- 
jection n'a  été  faite  dans  la  vessie,  attendu  qne  cet  organe ,  qui  était  ample,  pa- 
raissait conteuir  assea  d  urine  lorsque  le  calcul  était  engagé  dons  le  col  de  l'or- 
gane. La  pierre  a  été  saisie  plusieurs  fois  de  suite,  mais  elle  s  échappait  lorsqu'on 
voulait  presser  les  deux  branches  de  l'instrument.  Enfin  elle  a  ét<-  écrasée  d'un 
coup  de  marteau.  On  retire  l'instrument ,  ses  branches  sont  pleines  de  détritus. 
La  malade  n'a  pas  beaucoup  souffert  ;  elle  est  plongée  dans  u»  bain  ;  rci 
ques  fragmens  a>ec  les  urines  et  rit  soumise  à  un  traitement  i 
réaction  u'a  en  lieu  les  jours  suivans. 

U  seconde  séance  a  eu  lieu  le  !»  avril.  On  injecte  cette  fois  U  vessie.  On  sai- 
sit et  I  oo  écrase  trois  fois  des  fragmens  ;  l'instrument  marque  deui  fuis  neuf  li- 
gi.es,  une  (bis  doute.  Traitement  ul  tupra-  Pas  de  réaction  malgré  l'iudocibtc 
extrême  du  sujet 

A  la  troisième  séance,  on  a  employé  nn  instrument,  beaucoup  pins  court ,  du 
diamètre  de  quatre  ligne* .  qui  a  bien  pu  passer  par  l'urètre.  La  saisie  et  l'écra- 
sement des  fragmens  out  élé  maintenant  beaucoup  plus  faciles.  On  a  continué  de 
celte  manière  eu  ne  taisant  qne  des  séances  très  cuurte*  à  cause  de  l'indocilité  de 
la  malaile  Le  7  mai  cependant  les  «lufTranccs  avaient  de  bcancoup  diminué  ,  et 
l'incontinence  urinaire  avait  disparu. 

Après  la  quatrième  séance ,  U  vessie  a  paru  entièrement  débarrassée  de  tous  1» 
fragmens  de  la  pierre.  On  a  garde  la  petite  malade  i  l'hôpital  jusqu'au  5  juillet. 
La  commission ,  s'etanl  enfin  assurée  plusieurs  fois  de  la  guerisou  complète,  fit 
dreemer  sur-le-champ  à  l'o|iéraleur  le  pria  proposé  par  la  i 


rcitd  quel- 


UISrOIRX  DU»  NEVRITE  DENTAIRE   «HAVE  , 

de  tétanos;  guérison  ;  par  M.  Glastalla  aîoé,  de  Tneste. 

Il  est  ass i  rare  de  voir  des  névralgies  faciales  ou  dentaires  s'cxsspé- 
ror  au  point  d'occasionner  des  convulsions  tétaniques.  Sou»  ce  rapport 
l'observation  suivante  nous  a  pat  u  digne  d'etre  enregistrée  dans  nos 
annales. 

Osa.  —  Madame  A.  A. ,  veuve,  tgee  de  tO  ans,  de  tempérament  neTvoso-esei- 
tablc,  habituellement  sujette  dès  son  enfance  à  des  attaques  convoUives,  éprou- 
vait souvent  des  odonlalgtes  eilrtacmeut  vivrs,  itour  lesquelles  U  avait  fallu  lai 
extraire  plusieurs  dents.  Les  souffrances  avaient  dernièrement  redoublé  *.  l'c 
sion  d'une  carie  a  une  molaire  inférieure  du  coté  droit  que  la  malade  avait  e 
d'arracher  a>ec  ses  doigts.  A  chaque  tentative  d  arrachement  que  la  malade  I 
les  douleurs  dentaires  et  faciales  s  esaspéraient  singulièrement  ;  des  moovcmens 
eauvubifs  de  tous  les  muscles  de  la  face  se  joignirent  bientôt  i  chaque  irradiation. 
diitUoureuae.  Elle  a  eu  alors  recours  a  un  dentiste  qui  a  fait  aisément  l'extirpation 
de  cette  dent ,  mais  les  douleurs  et  les  convulsions  faciales  ont  persisté  ,  elles  ont 
même  empiré  et  out  gagné  consécutivement  le  coté  gauche  de  la  face ,  circons- 
tance remarquable ,  car  les  névralgies  faciales  se  bornent  ordinairement  à  un  seul 
cote  de  la  figure  ,  comme  on  sait.  A  chaque  accès  eonvulsif  les  traits  de  la  physio- 
nomie étaient  singulièrement  altérés ,  et  le  teint  du  visage  devenait  presque  ca- 
|  dasènque;  la  malade  grinçait  si  fort  qu'on  entendait  a  quelques  pas  les  frotta- 
mens  involontaires  des  mâchoires  ;  on  était  obligé  de  lui  mettre  quelque  corps 
dur  entre  les  arcades  dentaires,  afin  d'empêcher  la  langue  d'tn  être  blessée, 
ainsi  que  cela  lui  était  déjà  arrivé  plusieurs  fois. 

La  maladie  ayant  été  jugée  de  salure  inflammatoire  (névrite) .  on  Ta  traitée  en 
conséquence ,  mais  sans  succès  ;  les  évacua  Lions  sanguines  générales  et  locales 
I  n'earuvebaicot  que  passagèrement  le  retour  des  accès.  Les  extraits  de  jusquiame , 
'  d  aconite .  de  belladone  ,  et  même  l'eau  de  laurier  cerise ,  substances  réputées  an- 
I  tiphlngisliques par  l'école  italienne,  ont  été  administrées  intérieurement  a  trè»- 
;  fortes  doses  sans  plus  d'avantage. 

|     Les  douleurs  étaient  ensuite  devenues  tres-vagues  quoiqu'elles  eussent  leur  dé- 
part de  tel  ou  tel  point  de  l'arcade  alvéolaire.  Soupçonnant  que  la  cause  pourrait 
I  résider  daus  quelques  autres  dents  dont  les  racines  étaient  cariées ,  la  malade  les 
I  fit  arracher  successivement  ;  elle  fit  même  cautériser  avec  le  ter  rouge  chaque  A- 
viole,  pour  être  son  d'enlever  tout  principe  imUtif  des  ramuscults  des  nerfs 
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;  mais  les  souffrances  d'oui  été  calmées  90c  pour  peu  de  temps.  L'opium 
et  le  aube  ont  clé  admiuislrès  uni  plus  de  succès. 

Après  viiigt-cinqjours  de  et]  diMcicnlc»  médication» ,  le  mil  prit  an  aspect 
beaucoup  plu»  verveus  ;  il  menace  de  «  répandre  sur  te  re»le  du  corps.  A  chaque 
paroùMne  b  langue  se  gonfle  cl  sort  île  La  bouche  pour  deux  à  trot»  pouces  ;  la 
un  resserrevoent  au  larjnv  et  au  pharynx  qui  gène  la  respiration 
lion;  elle  e|icnun.  une  »urte  d'auxiele  fatigante  a  voir;  de  la  salive 


etU 


de  épro 
dégluti! 


ccureeuse  »ort  de  la  bouclie.  Ces  symptôme»  deviennent  de  plut  en  plu»  graves  ; 
la  respiration  est  fliflàcile  et  saccaucc.  le»  convulsions  gagist  ut  tout  le  corps  el  ac  > 
quièrcnl  le  caractère  tétanique  ;  les  muscles  du  troue  de  l'abdomen  et  des  men>- 
breasec»>nlracteutUntol»ucccs4i»Tinent,UiilùlaUfoi».  La  dnrec  de  charme 
accès  est  de  Iroii  a  quatre  heures  ;  il  te  tenuine  par  le  triime  le  ploi  complet .  les 
nt  i  neiuc  d'une  heure  On  profilait  de  ces  moment  de  calme 
«  a  la  maLadc  qactquci  alimras ,  des  boisson»  ou  des  médira- 


■  faire  prendre  i 

ii. 

On  est  revenu  au*  évacuations  sanguines  générale»,  ans  sangsue»  derrière  les 
apopJijw»  masloides ,  à  la  nuque  el  au  front  ;  aux  bains  généraux  soit  simples, 
soit  alcalin»;  au*  lavenie  n»  d'ua  in /ïrfiiia  ou  de  valériane  ;  anx  rubétîan»  ;  au\ 
vésicatuires  à  la  nuque  et  au*,  bras;  au»  remèdes  narcotique»  d'après  la  méthode 
ende nuique  ;  le  tout  inutilement  ;  la  malade  dépérissait  de  jour  en  jour. 

Bientôt  après  une  petite  lièvre  inlcrmitlcnlc  se  drclare  et  s'associe  ant  »ymp- 
tAmes  précèdent  ;  ensuite  un  dévotement  indomptable  a  lieu:  la  malade  louche 
déjà  le  troisième  moi»  de  souffrances  incrssanle*  ,  et  1 00  désespère  de  sa  rie. 
Dan»  cet  clal  «te  chose».  If.  Gaastalla,  qui  la  joignait,  a  l'idée  de  faire  arracher, 
comme  une  dernière  ressource ,  toutes  les  antre»  dents  ,  saines  ou  malades  ;  nuis 
l'exécution  de  ce  projet  n'était  pas  facile  a  canse  du  retour  fréquent  des  convul  • 
«mm.  n  s'entend  avec  II.  ViloU,  habile  dentiste  de  Triesle .  qui  parvient  dan»  les 
raoïnens  de  calme,  i  citraire  plusieurs  dents  par  jour  ;  enfin  il  eu  enlève  jusqu'à 
vingt  dont  quelques  unes  seulement  étaient  malades. 

A  mesure  que  cette  cvuUion  dentaire  avait  Lieu  ,  les  convulsions  tétanique»  de- 
venaient de  moins  en  moins  fortes;  enfin  elles  ont  entièrement  disparu  six 
jours  après  la  dernière  opération.  Le  trisute  lui  même  et  les  convulsions  faciales 
ont  Cm  également  par  disparaître  ;  mais  l'ixloulilgie  on  plutôt  la  névralgie  bis- 
maiillaire ,  restait  encore.  On  a  continué  la  niiilication  antipblogistiqiie  el  adou- 
cissante en  même  temps  qu'on  a  visé  a  nourrir  la  malade  ri  à  relever  un  peu  les 
force»  de  l'organisme.  L'amélioration  ac  s'est  pas  f»it  attendre  longtemps;  les 
douleurs  se  sont  petit  i  petit  dissipées ,  et  la  malade  est  entrée  en  convalescence. 
La  goérLson  complète  a  en  Lieu.  Deux  raie  lier»  arliliciels  remplacent  les  denta  na- 
turelles. 

CAJ  REMiOQl  AILE  d'aNÉyRISMB  BE  l*  AORTE  VENTRALE  ;  Gl'ÉillSOt*  A 

l'aide  I)£  la  metbooe  ArrAiDutSAtiTE  ;  par  M.  Odovard  Li- 


Les  obscrvalioDS  publiées  d'aoévrismes  de  l'aorte  abdominale  sont  en 
petit  nombie  comme  on  sait.  L*  diagnostic  de  ces  tumeur*  présente 
beaucoup  d'obscurité  ;  aussi  ne  saurait-on  mieux  faire ,  pour  compléter 
leur  histoire,  que  de  multiplier  la  publication  des  faits  de  cette  nature 
»  mesure  qu'ils  s'offrent  aux  observatcurs.Le  cas  suivant  est  rcoomnian- 
dable  sous  plusieurs  rapports. 

Osa.  —  Angiolina  Corhcllini ,  paysanne  de  la  Toscane ,  âgée  da  23  ans,  non 
mariée,  de  bunoe  constilut  on,  douée  des  plus  belle»  proportions  pbisiqueset 
o  un  caractère  Irès-irascible,  s'était  loajonrsbien portéeju^n'en  I&3.5,  lorsqu'elle 
éprouva  tout  à  coup  une  douleur  très-vive  el  très-profonde  dans  le  ventre  en  fai- 
sant un  effort  pour  soulever  un  fctkaud'berue.Llle  s'apercnlplus  tard  d'une  sorte 
de  pulsation  enlrcl'cslomac  et  l'ombilic,  qui  devint  de  |  mus  en  plus  forte  et  inc  m- 
mode,-  h  elle  mangeait  un  peu  trop  elle  était  obligée  de  tout  vomir  immédiate- 
ment ;  cela  ne  lui  arrivait  point  si  elle  mangeait  peu  et  souvent.  Elle  cacha  en- 
tièrement un  état  à  ton!  le  monde  même  1  ses  parent.  Elle  continua  à  vivre  a 
sou  ordinaire .  et  éprouva  une  suppression  des  règle»  pendant  un  mois  a  la  suite 
d'une  danse  très  prolongée,  puis  die  fit  une  malalic  iiiiUmmaloire  dont  elle  fut 
traitée  et  guérie 

Dans  le  courant  de  la  même  année,  l'état  de  la  malade  empira .  1rs  votuitscmeiis 
devinrent  beaucoup  plus  fréquent  el  incommodes  ;  la  douleur  abdominale  s'ag- 
grava ;  les  battemens  prirent  de  l'étendue  et  de  la  (orée,  surtout  à  l'épigaitre  : 
les  pied»  se  gonflèrent.  La  malade  fat  alors  obligée  de  déclarer  ton  étal,  et  de 
demander  du  secours.  Les  vomissement  avaient  lieu  sans  de  grand»  effurts;  la  ma- 
tière rendue  11'ofTrait  aurune  altération,  ni  mélange  d'aucun  principe  hétérogène; 
la  malade  pouvait  reprendre  dis  aliment  un  moment  aiirè». 

A  l'examen ,  11.  Linoii  trouve  nne  tumeur  pulcalile  a  la  région  épigastrit|ue 
qu'il  caractérise  pour  un  anévrisme  de  l'aorte  snat-diaphraguiatiquc.  Ia  grosseur 
est  circonscrite ,  de  forme  sphérique  ,  puisant  d'autant  plut  vivement  qu'on  la 
comprime  davantage ,  la  malade  est  oppressée ,  te  sent  suffoquer  et  tombe  ea 
syncope  lorsqu'on  augmente  la  pression  avec  b  main.  En  comprimant  le  ventre 
au-dessous  de  l'ombilic ,  b  tumeur  augmente  de  volume  de  même  que  b  force  de 
te»  pulsation»  ;  b  malade  y  éprouve  comme  no  sentiment  de  déehi rement  et  tom- 
be promptement  en  sjneope.  Si  l'on  comprime  fortement  les  artères  brachiale, 
sons-davicubires  et  carotides,  1rs  pu] -a  ù  ont  dn  Ciznr  et  de  b  tumeur  augmentent  : 
le  volume  de  celle  dernière  s'accroit  également ,  cl  b  malade  est  menacée  de 
sultocation.  La  douleur ,  qua  était  d'abord  épigastrique ,  se  fait  ensuite  sentir 
dans  le  dos ,  vers  le  point  correspondant  de  b  colonne  vertébrale ,  et  l'été  11  iint 
jusmi  à  la  région  lombaire.  L'auscultation  immédiate  sur  b  tsmscur  fait  constater 
un  l.roit  clair,  une  sorte  de  susurru»  très- sonore. 

La  malade  a  été  soumise  a  un  traitement  affaiblissant  d'après  b  raéthmle  de 
Taisalva.  Diète  sévère;  des  substance»  liquides  pour  aliment  dont  00  diminue  par 
degré  la  quantité  ;  de  l'eau  pure  pour  boisson  ;  position  borianuiaiei  repos  par- 
tait du  corps  et  de  l'esprit  ;  une  saignée  loua  les  deux  jours ,  de  huit ,  six ,  quatre, 
deux  once»  de  sang  pendant  les  (eue  premiers  jours  ibait  saignées  en  tout)  ;  di  - 

i.àdotepro- 


Le  pouls  cil  devenu  d'abord  intermittent,  puis  régulier  ,  mais  fort  peli!  ;  le 
coeur  est  à  peine  tend  à  l'auscultation;  prostration  gênerait  de  la  malade;  pupil- 
les  très.diljt.es  ;  yeux  rtiiicclant  Les  pulsations  de  b  tumeur  n'avaient  diminué 
que  fort  peu,  maigre  que  l'action  dir  Ctrur  et  des  artères  fut  presque  éteinte.  On 
suspend  !  usage  de  la  digitale.  Dcu\  jours  après  le  pouls  se  relève ,  mais  les  pul- 
sations aitrvnsmales  restent  Les  même».  On  revient  à  la  digitale;  nouvel  abatte- 
ment du  pouls  ;  la  tumeur  commence  à  lultrc  moins  fortement  ;  sou  volume  dimi- 
nue aussi  sensiblement.  Cette  amélioration  locale  continue ,  «lie  est  progressive. 
On  répète  la  uigarc  une  fois  par  rouis  à  l'aide  de  sangsues  a  b  vulve.  Quelque* 
grains  de  ju«ipiiarae  étaient  de  ïemps  eu  temps  administrés  pour  procurer  dn 
sommeil  ;  ta  malade  a  une  insomnie  continuelle.  Purgatif»  huileux  et  lavemens 
laxatifs  souvent  répètes.  On  accorde  des  glaces  pour  aliment. 

Après  plusieurs  muis  de  ce  traitement  la  malade  »'e»t  trouvée  dan»  ses  condi- 
tions le»  plu»  satisfaisantes  ;  la  tumeur  a  beaucoup  diminue  de  volume  ,  set  puisa- 
tioo»  sont  à  peine  sensibles.  La  malade  a  pu  se  lever  le  H  avril  IWi,  el  taire 
quelques  pas  dans  sa  chambre  ;  elle  continue  à  •*  lever  tous  los  trois  ou  quatre 
jours.  On  augmente  graduellement  sa  nourriture  ;  digitale  de  tenps  en  temps; 
réapparition  de»  règles.  Enfin  elle  se  croit  guérie  el  reprend  par  degré»  sa  ma- 
nière de  vivre  habituelle;  elle  néglige  bientôt  toutco^sril  de  prudence,  se  livre 
à  des  escès  de  régime  el  a  des  exercice»  corporels  très-violent,  lorsque,  le  2i 
aoot  de  b  même  année .  U»  sjmplAmes  de  b  maladie  reparaissent  cornu»  aupara- 
vant ;  elle  a  de  I»  lièvre  ;  anxiété  ;  menace  île  suffocation.  Saignée  de  vingt  onces. 
Mieux  ;  mai»  la  tumeur  a  repris  son  ancien  volume  el  se»  puUalion»  habituelles. 
Traitement  affaiblissant  ut  tupra.  Les  extrémité»  deviennent  a-Jcrnatouscs  et 
froides;  lièvre  continue  ;  alternative!  de  mieux  elde  |us. 

Le  volume  de  la  tumeur  augmentée!  s'el  ve  en  pointe  entre  l'épigaitre  et  l'om- 
bilic ;  se»  pulsations  sont  visibles  \  l'cr-il  nu,  même  à  travers  la  ebemisc  et  le  drap 
de  U  malade  qu'elles  soulèvent.  Ou  insiste  sur  le  traitement ,  el  principalement* 
l'usage  de  b  digitale  et  de  l'opium.  NouveDe  amélioration  progressive  ;  disparition 
complète  île  b  tumeur  el  des  pulsations;  convalescence.  La  malade  te  lève  le  *6 
juin  l»Ji.  Gucrison  durable  jusqu'à  ce  jour. 

I/aoleur  de  cette  intéressante  observation  se  lirre  a  diverses  consi- 
dérations pour  prouver  l'exactitude  de  son  diagnostic,  qui  a  été,  d'ail- 
leurs, confirmé  par  plusieurs  praticiens  appelés  en  consultation.  Pour 
compléter  cependant  les  détails  qui  précèdent,  il  serait  à  désirer  que  le 
chirurgien  ne  perdit  pas  de  vue  la  malade,  et  qu'il  pût  un  jour  faire 
connaître  les  rdsullai»  de  l'autopsie  cadavérique,  car  jusque  là  il  restera 
toujours  qu  (que  incertitude  sur  le  diagnostic.  Oo  sait ,  du  reste,  q  ic 
cet  exemple  de  cuéi  isno  d'un  ancrrisiac  de  l'aorte  n'est  pas  le  premier 
que  l'art  r 


gitale  pourprée  par  bouche,  tantôt  en  substance /tantôt  en 
passive  depuis  doute  grains  jusqu'à  M  gros. 


ouservatiom  de  blthi'cissesiimt  iraÉTRAL,  avec  suppuration  de  la 
prostate  et  [lassige  de  U  matière  purulente  dans  le  rectum  ;  cuéri- 
son;  par  M.  Caire. 

La  senle  circonstance  qui  rende  intéressante  cette  observation  ,  est  la 
suppuration  de  U  prostate  avec  passage  du  pus  dans  le  rectum. 

Oas.  —  Il  s'agîl  d'un  homme  de  4 1  ans,  cordonnier,  de  bonne  constitution . 
avant  eu  plusieurs  blennorrhagies  cl  des  rétention»  urineire».  M.  Caire  trouva  un 
rétrécissement  urctral  qu'il  traita  et  guent  par  b  cautérisation  et  par  b  dilata- 
tion. Quelques  jours  après  .  le  malade  lut  saisi  tout  a  coup  d'une  vive  douleur  k 
1  anus  et  au  coccyx,  avec  Civre  de  mauvais  caractère  etleoesme,  ce  qui  avait  bien 
pu  dépendre  .le  l'usage  répété  des  sondes,  que  le  malade  introduisait  bi-mémi-  de 
temps  en  temps.  Ou  combat  tel  état  aigu,  qui  dure  plusieurs  jours  ,  1 1  aide  d'un 
traitement  auliphlogislique gênerai  et  local.  On  comprit  bien  1  Si  que  le  mal  con- 
sistait dans  une  inflammation  de  b  prostate.  I  a  nature  de  b  lièvre  avec  frisson  fil 
en  même  tcnips  craindre  b  furmalioo  d'un  abcès  dans  cette  glande.  C'est  ce  qui 
est  arrivé  elîccti veinent  :  l'abcèt  s'ouvrit  spontanément  da  cité  do  rectum;  le 
pus  coulait  en  partie  par  cet  intestin,  en  partie  par  l'urètre,-  les  urines  se  préci- 
pitaient d'almrd  dans  l'intestin,  el  sortaient  par  l'aou».  L'on  craignit  un  instant  . 
eu  conséquence .  la  loruiation  d  une  fistule  uretro-rectalc;  mai»  à  mesure  que  b 
foyer  purulent  se  dégorgeait ,  les  un  ne»  reprenaient  leur  voie  naturelle  ;  les  son- 
de» en  permanence  dans  l'urètre  ont  Uni  par  détourner  complètement  le  liquide  , 
et  b  guerisou  a  clc  parfaite.  Le  canal  urctral  eu  resté  complètement  Ubre. 

Il  est  assra  remarquable  que  les  abet»  de  la  prostate,  qui  étaient  ti 
fréquemment  observés  autrrfois,  soient  devenu»  excessivement  rares 
de  nos  jours.  Est-ce  parce  que  la  thérapeutique  des  maladies  des  voies 
urinaires  est  mieux  entrfidue  de  nos  jours,  cl  que  les  causes  de  ces  sup- 
purations ne  trouvent  plus  la  mime  facilité  d'action  ? 

do  siMiUTEjrrftAxu ,  oo  d'une  maladie  de  l'épididyme  consistant 
dans  l'obstruction  des  canaux  sémiuifercs  par  l'épausisicment  du 
sperme;  par  M.  SicMOftom  ,  professeur  de  clinique  chirurgicale  à 


Les  anciens  avaient  décrit  sous  le  nom  de  spermatotèle  une  sorte 
d'engorgement  lesliculairc  occasionné  par  la  rétention  du  sperme  dans 
les  vaisseaux  de  cet  organe  chez  quelques  personnes  vouées  a  la  chaste- 
té. Cette  opinion  n'avait  pas  été  admise  par  les  modernes  ;  aussi  n'eat  il 
plus  question  deccUetnaladic  dans  les  livres  récens  de  chirurgie.  Schen- 


tins,  cependant,  avait  fait  observer  que  cette  cause  pouvait  réellement 
,  produire  la  dilatation  des  canaux  de  l'épididyme,  du  conduit  déférent 
.'  «  de  la  vésicule  sémtoale,  et  constituer  une  maladie  grave.  M.  Sigm- 
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roni  dit  avoir  constate  cinq  foi*  par  la  dissection  celle  espèce  d'engorgé- 
meot.  et  il  lui  a  donne  le  nom  d<*  ipermatenfraxis.  La  maladie  se  pré- 
sente sous  la  forme  d'un  squ!rrbe.  Voici  le»  points  principaux  de  11 
description  qu'il  en  donne. 

Il  s  agit  d  un  vice  particulier  de  la  partie  excréteur  du  tcsticnlr,  sa- 
voir des  concs  vasculaircs  de  i'épididyme,  du  vaisseau  déférent  et  de 
la  vésicule  séminale.  Cette  maladie  est  très-simple  ,  clic  consiste  dans 
l'obstruction  de  oc  système  de  vaisseaux  excréteurs  par  suite  dr  la  con- 
gestion du  sprrmc  qui  s'épaissit. 

Un«'  humeur  glutinruse,  cendrée,  onctueuse  ,  dense  comme  do  suif 
animal  remplit  et  obstrue  1rs  vaisseaux  de  cet  appendice  lenticulaire. 
Cette  matière  est  évidemment  du  sperme  épaissi.  Les  vaisseaux  qui 
le  renferment,  bien  qu'un  peu  dilates  et  épaissis ,  sont  très-saios  d'ail- 
leurs. En  comprimant  I'épididyme  coupé,  on  pent  faire  jaillir  la  ma- 
tière en  question,  et  vider  1rs  concs  vasculaircs.  Lu  substance  du 
testicule  est  parfaitement  saine  d'abord  ,  elle  «'hypertrophie  pouitant 
à  la  longue,  s'épaissit  et  s'endmrit  par  l'empiétement  de  IVogorgement 
spermatiqne  ;  ensuite  le  Icslirule  s'atrophie  et  s'endurcit.  Vidus  Vidius 
avait  aussi  constaté  sur  un  nuine  très-continent  mort  d'une  pleurite,  les 
testicules  atrophiés  et  durs,  et  les  vaisseaux  séminifèrrs  tri*  engorgés  de 
«penne  épaissi. 

Cet  état  coexiste  quelquefois  à  l'hydrocèle  de  la  vaginale,  et  la  mala- 
die est  caractérisée  pour  un  hydro  sarrocèle.  Dans  les  cinq  cas  que  M. 
Signoroni  cile,  la  nature  du  mal  »'a  élé  reconnut  qu'après  l'extirpation 
dr  la  tumeur  tcst'culaire.  Il  esta  regretter  que  l'auteur  omette  complè- 
tement les  détails  des  symptômes  que  ces  malades  avaient  éprouvés  dès 
le  début  de  la  maladie  jusqu'au  moment  de  l'opération,  et  les  circons- 
tances particulière*  des  apparences  exlérieutrs  de  la  tumeur. 

On  prévoit  déjà  que  si  1rs  observations  de  M.  Signoroni  sont  exactes, 
ce  qui  est ,  du  reste  ,  a  vérifier  ,  le  pronostic  et  le  traitement  de  cer- 
tains engorgemen*  trsticulaires  auraient  gagné  quelque  données  nou- 
velles as?ex  importantes. 

III.  II.  FILMTRE-SEBEZIO.  GIORNALE  DELLE  SCIEMZE 
MEDICHE. 

Les  numéros  des  mois  de  novembre  et  décembre  de  ce  joaroal  son 
presque  entièrement  consacrés  au  choléra  de  Naplcs.  Une  observaliuo 
"lire  cependant  quelque  intérêt  :  nous  allons  la  reproduire. 

l  at-niïT*  chronique  guérie  par  les  injeelions  d'extrait  de  ralanhia  ; 
par  M.  SaL 


de  la  marine. 

Ou.  —  H.  N. ,  lié  de  S!  ans,  de  forte  constitution  ,  tempérament  bilioso- 
xufuiit,  portail  depuis  l rois  ans  un  écoulement  abondant  par  I  urètre  qu'il  avait 
losilractc  à  la  suite  d  m  coit  impur.  L'émission  de  l'urine  cependant  et  les  érec- 
tions étaient  libres.  Plmieurt  chirurgiens  distingues  l'avaient  traité  inutilement 
par  une  foule  de  remèdes  divers  ;  on  lui  avait  même  fait  subir  un  traitement  tncr- 
«  uriel.  et  enfin  le  malade  était  tellement  fatigue  de  tous  ces  moseos  ,  qu'il  avait 
I  ns  la  résolution  de  ne  ]dus  consultée  personne  L  rroulcme'iil  était  toujours 
•uoodanl,  la  railièreeo  eUit  jannitre  et  visqueuse,  lorvpi'il  fit  part  de  Sun  mal 
i  M.  Naltadoce  ;  celui-ci  lui  promit  de  le  guérir  à  laide  des  injection»  d'extrait  de 
ratanhia.  ainsi  qu'il  en  avait  déjà  fait  I  expérience  sur  d'antres  malades.  Il  pres- 
crivit donc  un  drachme  et  demi  désirait  île  ratanhia  dans  quatre  onces  d'eau  de 
rose,  avec  addition  de  trente  jouîtes  île  laudanum  pour  trois  injections  ,  une  le 
malin,  la  serouile  a  midi  et  la  troisième  le  soir  Le  lendemain,  l'écoulement  avait 
rutièratsent  dispara  ,  et  le  malade  ne  se  plaignait  d  aucune  clsaleur  dans  l'urè 
tre  ;  néanmoins  pour  en  assurer  la  cure  te  ehîrurKiea  a  fait  .(eus  ini 
|oor,  puis  une  seule  pendant  une  semaine.  La  guerison  a  etc  durable. 


par 


trois  nommes  robustes  peuvent  a  peine  le  tenir;  il  sort  de  son  lit:  crie  continuel - 
■  lement  *  brise  les  liens  de  la  camisole  de  force  ;  mord  tous  ceux  qui  s'approchent  ' 
1  lient  la  langue  dehors  ;  1rs  mis  sont  brillans  et  fiscs  ;  le  visage  est  animé  et  ex- 
prime  la  colère.  On  pratique  trois  saigiu-es  générales;  on  applique  des  sangsues  à 
!  la  base  du  crâne  ;  et  on  te  plonge  plusieurs  fois  dans  le  bain  a  sarprise.  Peu  d'a- 
I  imUoration.  Le  malade  urine  uoe  rois  par  vingt-quatre  heures.  Sa  Camille  s'était 
déjà  décidée  a  le  faire  entrer  dans  une  maison  de  fotts .  lorsque  son  médecin  s'est 
avise  de  le  faire  doucher.  On  prépare  donc  un  appareil  approprié  ,  et  lorsque, 
le  malade  reste  dans  le  bain  on  fait  tomber  sur  sa  lé-le  un  filet  d'eau  glacée,  de  la 
hauteur  de  quatre  pieds ,  pendant  deux  heures  a  chaque  fois. 

Après  dis  jours  de  ce  traitement  une  amélioration  Iri  s-remarquable  avait  déjà 
eu  lieu.  L'esprit  est  revenu  à  l'état  normal  cl  la  convalescence  s  est  bient&t  dé- 
clarée Deux  abcès  se  sont  formés  ensuite  a  l  avant-bras  et  à  la  main.  Enlln  le 
malade  a  fini  par  se  rétablir  complètement. 

Ona,  envérilé,  delà  peineâ  comprendre  ce  passage  brusque  du  malade 
de  la  iiaralysie  géuéralra  l'état  de  gesticulation  furieuse  et  indomptable, 
a  moins  d'admettre  qu'une  simple  congestion  encéphalique  sans  extra- 
vasation  sanguine  suffise  pour  produire  le  premier  phénomène.  On  sait 
effectivement  que  la  mort  subite  ne  reconnaît  quelquefois  d'aulic  canse 
que  cette  dernière  circonstance.  Nous  avons  rapporté  dernièrement  un 
fait  de  cette  espère  tiré  de  la  clinique  de  M.  I.isfianc  ;  mais  en  est-il  de 
même  d'une  p.iralysie  qui  a  duré  plusieurs  jours  comme  chez  le  malade 
dout  il  s'agit?  Quant  aux  bains  de  surprise  et  à  la  douebe  cépbaliquc 
d'eau  froide,  on  sait  qu'ils  ne  sont  plus  en  usage  de  nos  jours;  la 
raison  ,  en  effet  ,  les  réprouve  complètement,  et  le  succès  obtenu  dans 
le  cas  précédent  est  loin  d'être  concluant  en  leur  faveur. 


Il  n'y  a  peut- être  pas  de  pays  où  l'on  rencontre  aussi  souvent  les  écou" 
lemens  chroniques  de  l'ordre  ebrx  l'homme ,  qu'à  Naples  ;  c'est  ce  que 
le  peuple  appelle  la  goccetta  (la  gouttelette),  et  pourtant  les  reirécisac- 
■oeos  urétraux  se  sont  pas,  eu  proportion,  aussi  fréquent  daos  ce  pays 
qa'ilsdevraient  l'être.  Le  premier  fait  résulte  probablement  de  l'incurie 
de  la  plupart  des  malades,  qui  te  soucient  fort  peu  de  se  faire  traiter  ; 
le  sscood  n'est  pas  t tés- facile  à  expliquer.  Il  est  cependant  assez  rcroar- 
qusMeqtie  1rs  phlogose*  caiarrhalesiihrooiques  de  la  vessie  ne  résistent 
pas  long-temps  en  général  à  l'influence  du  climat  chaud  de  ce  pays  , 
tandis  que  celles  de  l'urètre  se  perpétuent  au  contraire  indéfiniment. 

IV.  OSSERVATORE  MEDICO. 

otSMVaTiotf  stm  un  cas  oc  roui,  guérie  a  l'aide  des  a ff usions  d'eau 
glacéo  sur  la  tete  et  des  bains  dits  de  surprise  ;  par  M.  Cu.iuotto. 

*^*s  —  Un  boaanse,  igé  de  48  ans,  de  bonne  constitution ,  tempérament 
plilegnialiqisc ,  a  été  saisi .  le  7  août  dernier ,  d'une  vivecardialgie  et  de  paraty- 
..e  générale.  On  le  traite  en  conséquence  et  il  parait  aller  mieux  jusqu'au  II  do 
mime  mois,  lorsque  la  scène  se  change  tout  à  cou,»  il  devient  furieux  au  point  que 


TRAVAUX  ACADEMIQUES. 

ACADEMIE  DES  SCIENCES, 
scaxer,  ne  M  ust  ii. 

nu  shtu£»utiqi.fx  rv  mvsiotociocea  atja  «  ufciaisut  ou  oa- 
exata  uscossovrua*  ne  t'nowjax. 

M.  de  llusnholdl  adresse  à  l'Académie  un  ouvrage  sur  ce  sujet  par  M  M.  Wrbcr , 
et  y  joint  la  traduction  en  français  de  la  table  laite  par  un  des  auteurs  Parmi  les 
faits  que  renferme  ce  travail .  M-  de  llumboldt  signale  le  passage  suivant  sar  les 
causes  île  l'équilibration  de  la  jambe  dans  l'articulation  de  la  hanche  »  Le  bour- 
relet orbiculaire  et  ligamenteux  fait  fonction  de  soupape,  la  jambe  ne  tombe  lias 
I  lorsque  sur  un  cadavre  tous  tes  muscles  et  la  membrane  rapsolairr  ont  été  cou- 
I  prs  ;  elle  ne  desrend  pas  même  d  une  fraction  de  millimètre  ;  la  jambe  tombe ,  an 
,  contraire,  di  s  que  par  uu  trou  pratiqué ,  sans  toucher  au  ligament  rond  ni  a  la 
I  membrane  scapsu'aire.  on  fait  arriver  de  l'air  dans  la  cavité  cotvloide;  c'est  donc, 
I  seloo  les  auteurs .  la  pression  extérieure  seule  qui  soutient  la  jambe  dans  l'articu- 
.  talion  de  la  hanche.  » 

A  cette  expérience,  faite  il  s  a  plu-ienTS  années,  et  répétée  plusieurs  fois  en 
>  public,  les  auteurs .  dit  M.  de  llumboldt,  en  ont  ajoute  une  autre  également  con- 
cluante et  avant  rapport  à  îles  considérations  que  j'ai  développées  sur  la  lassitude 
|  musculaire  que  I  on  éprouve  dans  on  air  alpin  nui  n'exerce  que  la  moitié  de  II 
i  pression  correspondante  aux  basses  régions  du  littoral.  Quelques-unes  de  ces  cau- 
I  ses  de  lassitude  et  de  malaise  consistent ,  ainsi  que  le  remarque  l'auteur,  dans  des 
|  modifications  de  la  respiration  ,  la  moindre  absorption  de  l'oxigène,  etc. .  mais  il 
en  est  encore  nue  aolreà  laquelle  se  rapporte  l'expérience  suivante  faite  par  MM. 
Weber  et  par  deux  savans  bien  connus  de  l'Aradcm  e  ,  Mît.  Magnus  et  Millier. 

L'or  jambe  tenant  a  l'articulation  de  la  hanche  fut  placée  sous  une  cloche  pneu- 
matique ;  à  mesure  qu'on  faisait  le  vide  dans  la  cloche ,  ou  qu'on  y  faisait  rentrer 
1  air  atmosphérique  .  la  jambe  s  élevait  ou  descendait  et  se  détachait.  Le  détail  de 
ces  curieuses  es  périmées ,  laites  a  Berlin  en  septembre  I8J6,  paraîtra  dans  la 
Journal  de  physique  de  Poggcndorf  avec  les  tableaux  de  la 
sion  atmosphérique. 


et  de  pres- 


Mt  xatiars. 


M.  Hourcns  communique  les  résultats  de  ses  expériences  sue  ce  sujet.  Après 
avoir  fait  l'historique  «les  travaux  relatifs  à  ce  point  de  plissiobogie,  il  montre  que 
l'opinion  de  Harvey  sur  b  cause  phi tique  du  mouvement  des  artères ,  n'a  reçu 
aucune  atteinte  des  expérience»  de  Lamure ,  expériences  mal  conçues  et  mal  in- 
terprétées. La  question  relative  au  anode  selon  lequel  se  meuvent  les  artères  n'est 
pas ,  à  beaucoup  près ,  aussi  simple  que  la  première  ;  les  divergences  des  auteurs 


sur  est  point  suffiraient  seules  pour  le  prouver. 

Seloo  Calicn .  le  battement  des  artères.  \tpouU,  n'est  que  l'effet  de  leur  aVoa- 
(o/e  et  de  leur  tftotm  ,  ou  de  leur  dilatation  et  de  leur  resserrement  successifs. 
Harvey  ne  voit  de  même  le  battement  de  P artère  que  dans  le  jeu  alternatif  par 
lequel  ses  parois  se  dilatent  et  se  resserrent.  Wcjlbrerlil,  le  premier ,  le  voit  dans 
la  locomotion  ou  mouvement  en  ma  Me  de  l'artère.  Lamure  dans  son  sosirèvemenc, 
Arthaud  dans  le  rtdrruemtnl  dt  stt  angltt. 

M.  Klourens  rappelle  les  expériences  sur  lesquelles  chacun  de  ces  auteurs  ap- 
puie son  opinion .  montre  a  quelles  objections  elles  sont  sujettes ,  et  est  ainsi 
amené  à  reconnaître  que  la  solution  de  cette  question  exige  la  détermination  ex- 
mnmrulalc  de  chacun  des  divers  démens  qui  concourent  an  mon  veinent  total  de 
l'artère  tel  que  la  Jtltttauou  ,  b  /«asamstioit ,  et  que  le  premier  poiut  est  de  s'ss- 
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Dilatation  de§  a  rte et.  L'aaletir  M  icrt  du  procède  suivant  pour  U  constater 
dirCrteiucnt.  On  prend  de  pet  il*  annaux  biibti  en  avicr  de  rcssurl  de  roopire 

I  fsk-l_»vnî>ua*.  .1   ....     1  '.  .  '  t  *    I   I—.,...'.!,    — I. «-,»,_..■      I'a>«ipu  Ml» 


tresnrunce  «t  d  un  diamètre  Ul  que  lorsqii 

,  les  deux  bout»  bbre»  se  trouvent  m  contact.  On 


b  embrassent  exactement  Csrtère  «ur 

od  veut  cx|m  rioinilcr 
conçoit  que  ces  anneau*  t\ta:  iwi  de  f]c\ik>ihlc  (sosir  («1er  «il  moindre  elfort  el 
«sse»  de  ressort  pour  revenir  sussitol  sur  enx-mcnic» ,  I  effort  cessant .  la  moindre 
dilatation  de  Tarière  devait  le»  ouvrir,  et  qu'il*  devaient  *  renner  à  mm  uiuiodre 
rttter.tmrni.  De  plu»  ce»  sortes  d'ai.nrairx  incomplets  ou  à  continuité  interrom- 
pue en  uii  point  douné.  étant  formes  comme  de  deux  branche»  mobile»,  il  e»l  aise, 
en  In  ouvrant ,  de  le»  pbcer  autour  de»  trterea  que  l'on  «eut  soumettre  à  l'ex- 
ploration. 

Un  de  ■  es  anneaux  à  branche»  mobile*  a  rte  applique  autour  de  l'artère  abdo- 
minale d'uo  lapin  ;  aussitôt  ou  a  »■  les  deu>  ImhiU  de  l'auncau  s'écarter  et  se  luu- 
rber,  oo  s'ouvrir  et  se  fermer  alternativement;  Texpérieurjc  répétée  sur  plu»ieurt 
lapin*  a  donné  toujours  1»  nit'iue*  résultats ,  et  cet  résulta'  »  ont  ele  encore  |du* 
rruiarqiiiblcs  quand  ou  a  agi  sur  l'aorte  abdoniiisale  d'un  cliicu. 

[.'artère  se  djlalc  et  se  rcsierre  donc  alleraaliveiucut  ;  quand  elle  se  meut .  la 
lit  'atiiUoH  est  doue  nu  des  elcuiciis  du  inouieineul  de  I  artère  ;  niaiscat-il  le  kiu?  , 
(Test  ce  que  d'autres  rec berebr»  devaient  faire  toiiuailrc. 

LocamnUnn  Je  farùft.  C'est  au»  courbures  des  artères  qu'il  est  le  plus  facile 
d'étudier  leur  Locomotion  ,  et  de  toute-  les  artères,  ccllcsqui  se  prêtent  le  mieux  à  ! 
de  genre  d'ofoervatious,  ce  sont  rrlh  s  du  mésentère  En  eff  I,  tous  cet  vaisseaux  i 
qm  sont  libre»  ou  i»  |>eine  soutenus  par  une  inrrnbraoc  line  .  se  /(icomeueejir  nu  I 
se  déplacent ,  surtout  à  Icnr*  flcxiiosilcs-  Il  sulbt  de  renforcer  ce»  courbures  pour  j 
a  ameuter  la  locoxintian  ,  deks  dioiinucr  pour  l'aflaiblir.  de  le»  effacer  pour 
l'aMaibbr  p1u>  encure.  sans  erpeodaut  l'aboi  r  coll.  renient ,  quoi  qu'en  ait  dit 


Ce  principe,  c est  que  si  deux  fluides  élastiques  on  liquides  viennent  i 
saiTrouler.  et  .  dans  I espèce,  «i  deui  altlux  sanguin*  sefforrent,  c'est- 
a-dire  portent  Un  vers  1  autre  orbes  de  leur»  partie*  moléculaires  qui  sont 
cxsclcmcut  similaires  t  leur  euutart  .  ces  molécules  sont  solliciter!  i  une 
mutuelle  attraction  et  subissent  un  changement  dVtat  dans  leur  essence  première 
La  portion  produite  sou»  l>tal  de  gai  inspondrre  pa'se  à  une  consolidation  df  li- 
quide o..  de  tissu  membrane»  ;  et  dans  I  espère  ce  sont  de  nouvelles  molécules  qm 
s  ajoutent  a  la  surface  interne  da  Iismi  même  de  Tarif  re.  Ainsi  à  chaque  svslole  il 
y  aurait  momentanément  perte  de  v„l„,„c  quant  à  l'afflux  sa,,.™  et  Decessa.re- 
•unuliou  dans  le  calibre  de  l'artère;  de  la  contraction  dan»  l  e 
,*lc  .etc. 


En  elTct,  les  artères  droites  [c'est-à-dire  les  moins  iletueutes,  car  presque  toutes 
sont  plus  ou  moins  recourbées  à  leur  origine  j  se  déplacent  clles-inémc*  «J'ai  mis 
à  nu ,  dit  M  Klourcn*  f  Tune  des  deux  carolide»  primitiics  sur  un  mouton  ;  je  l'ai 
dégagée  des  parties  voisines ,  et  je  l'ai  vue  tour  à  tour  se  souk  ser ,  s'abaisser ,  se 
cuurbrr  en  arc ,  rte.  Mais  ec  n'est  pa»  lout  :  il  j  a  da.  s  un  des  <ilfom>  de  la  ponte 
dn  mnulon  une  artère ,  qui  ,  i  tant  d' gagée  îles  pai  tics  voisines,  est  plus  bbre  en- 
core que  celle  du  nirsrol.  rc ,  et  qui  a  plusieurs  couiburrs  successives  et  inverses. 
Or  .  quand  celle  artère,  se  nient ,  on  suit  ses  courbures  opposées  se  changer  al 
teruatiseuienl  les  unes  dans  les  autres,  et  successivement  les  pointa  convexes  lie 
chacune  ilereiiir  concave* ,  et  réciproquement. 

»  Ainsi  donc ,  te  mouvement  loroniutif  des  artères  renforce ,  soulève ,  redresse, 
abaisse ,  efface ,  change  les  courbures  îles  artères  :  et  ce  mouvement  locomotif  est 
le  seeood  eleiueut  du  nn.uvcnirut  total  de  l'arb  re  » 

Suct'Utsion  ou  elongaiinH  Je  l'i.rtère,  —  Si  l'on  met  une  artère  à  na  ,  l'une 
des  dent  carotides  primitive»,  par  exemple,  on  reconnaît  bio.fot  qu'elle  est  mue 
d'un  roousctueot  de  secouxsr,  qui  tour  à  tour  la  pousse  d'arrière  m  avant ,  cl  la 
ramène  d'avant  en  arrière.  ..  l>our  plus  d  évidence,  dit  M  Flourens.  j'ai  marque 
d'un  Irait  coloré  un  point  donné  de  la  carotide  primitive  mise  à  ou  et  dégagée 
de»  parties  voisine»,  et  j'ai  vo  tour  à  tour  ce  trait  colore  avancer  ou  reculer  par 
rapport  à  une  ligne  fix. .  à  nne  aiguille  immobile,  par  exemple,  que  je  loi  oppo. 

S1IS.  u 

Aussi  la  di  .  utinn.  la  locomotion,  la  tucnattoH.  (c'est  le  nom  par  lequel  Ar- 
Ibaed  drsipie  ce  troisième  nieiivtmcLl  qu'il  a  k  premier  sipialc  fiM\  lrn„  t ],.. 
•■ens  cousiiliilir»  et  rspennientalenient  démontre  -  du  mouvement  total  île  l'artè- 
re :  e'est-à-dire  que  cet  ordre  de  trois  vaisseaux  présente  l>  »  irnis  sortes  iW  oLjii- 
erswos  que  |iernu-l  son  eUstirile  :  ebanitemens  en  direction.  rlian|jciuei  >  en  dia- 
m  lre,  rhani^mens  eu  looruenr  j  cl  <|ue  cette  mévie  élasticité  la  doit  rj mener  à 
son  premier  état  en  lui  faivaot  f\rciiler  les  mousemeus  iuvers.  s  de  ceux  qm  rc- 
subént  de  I  impul>iiui  du  sa  g  par  le  ventricule  giuclae. 

■  Kemarquons,  dit  M.  Urairrns,  que  l'effort  impulsif  du  sanjte!  l'clastirilé  des 
IMrois  artérielles  clant  donnés.  Ions  W»  mouveiucus  de  l'artère  en  dénient  ut- 
cessairement  cl  rieiyureusen^ent. 

■  En  effet,  l'artère  elanl  ssippiKée  (deme  et  dans  Celai  ordinaire  elle  l'e«tto'-- 
J<»rs'.. ebaqoe  nouvelle  quanlilr  de  .<ang  piussée  par  1rs  ventricules  ne  peut  v  •„.. 
a»trer  sans  la  distendre  en  largeur,  en  lonjoeor.  sans  teodre  à  redre«cr  e.  rour- 
bnres. sans  detern>ii>cr  |iarconsiqiienl.  plus  ou  moins,  suivant  les  iiis|xt.ilious 
particulières  qu'rllr  présente,  sa  ilit.,taiinn,  son  rlonfta.iim,  sa  tnçmxnut'ii. 


ava  le  sivarneait-M. 

.  *J:  Sl-H'J»ire  avait  annoncé  qu'il  répondrait  aux  observations  de  M 

de  iiis.ov.Ue  lursqii  elles  seraient  écrites.  Ces  observation»  avant  ete  rédigées  ponr 

m»rlion  dans  le  ceioqile-rendu  de  b  séance.  M.  Ceoffrov  fait  retiurquer  qui,  si 
les  dessins  présente»  par  M.  de  Blamviltc  viennent  b  I  apiMii  de  l'opinion  ou7il  sou- 
tient, d  autres  n  v  sont  pa»  aussi  favoraWes.  M.  Caiillry  .  dit-il  ,  avait  fait  repré- 
senter la  lele  dn  sivatbrriuio  de  proCI.  sous  deux  aspects.  Un  des  dessins  montre 
le  cote  droit,  l'autre  le  gaiirhc.  Le  de^in  reproduit  par  M.  de  Blainullr  est  celui 
qui  représente  le  c6le  cauehe.  sur  la  rornr  duquel  re  qu'on  voit  est  bien  efferti- 
venseul  nie  cassure  ;  mais  vor  li  Tare  de  droite,  oo  voit .  non  pas  au  milieu  de  la 
corne,  mais  à  sa  base,  une  véritable  smure,  etc'est  «le  ce  point  de  conformation 
mie  je  mis  parti,  dit  M.  Geoffroy,  pour  Mablir  les  rappm-l»  du  sivaUierium  et  de 
la  ifirafo  J  asais  fait  remarquer,  pourvut  M.  Geoffros ,  les  différence»  qui  existent 
sous  le  rassort  île»  pi-rq^srliun»  e«t„.  |,  Mr  du  sivalbcnum  et  celle  de  U  eirafe  . 
luMctaul  allonge,- et  relrécie  v,rs  ses  deux  extrémités,  l  aulrt  courte  et  pins 
carre*  Ainsi,  quan  I  nu  a  insiste  sur  ce  point,  on  n'a  pas  indiqué  une  considéra- 
lion  que  j  eusse  négligée:  ilest  vrai  que  j'v  attirliais  et  que  jv  attache  encore 
peu  dinopoi  lance,  car  je  vo^sde»  dilTereicrs  semblalJcs  esister  entre  la  tète  île 

i  leplianl  primigemus  et  celle  de  l'rlephwit  africain,  «ans  que  cela  ait  empêché  île 
les  rapporter  au  nu'rme  g.  nre.  Seulement ,  c'est  IVb  phaiil  antedilavirn  qui  a  b 
lete  allongée,  lawlis  que  c  Cil  Ces|,ece  vivaoW  de  b  girafe  cb  -  '- 


•  Le  battement  mi  mmivcmr.  I  total  de  Tarière  est  donc  un  phénomène  , 
mis  complexe,  résultant  de  tous  les  moo.ciue.is  auxquels  se  prèle  l'élasticité  de 
I  irt.-rr. 

»  Qeant  au  p->utt,  il  dépend  de  la  ilibtalion  seule  on  de  la  dilatation  conq  li- 
ouee  de  /'M'-MKorfon,  ou  enfin  de  la  dibtation  compliquée  de  l'effort  dn  sane  con- 
tre les  paroi>  île  I  art'  le.  déprimée  par  le  doigt  qui  Texplure. 

•  .vfooGal.cn.  «cfoil  liane) .  le  pouls,  c'csl-è-dire  le  coup  .font  etl  frappe  le 
Aviït  appb  que  sur  I  artère,  est  le  choc  |»roduit  par  les  partit  i  Jjlniéet  de  l'artère 
félon  Weilfov-chl.  le  pqpU  est  le  choc  produit  pa-  toute  Va  ùrt>lrplacrt  et  non 
r*r  b  seule  dilalalion  de  ses  parois.  l'our  Aitliand.  .pu  nie  la  dilatation  et  qe.i 
acanm.'ins  rrirouve  le  pouls  dans  1rs  artères  même»  qui,  selon  lui.  i/ont  pas  de 


UomoUMt.  le  pouU  ii'esl  que  I  etfel  de  I  effor!  du  sa'ng'contre  h  froide  l'art èr. 
uepriniis-  par  la  pression  du  doigt. 

•  D'après  ce  qui  précède,  on  voit  nue  dans  les  urtfrr,  ttroiia  et  qui  se  foco 
n«uvrnt  |-?u.  le  pools  lient  surtout  à  b  dilatation  ;  que  dans  1rs  artères  flrxucii. 
»-»rt  qui  se  loconiciiveirl  aicc  force.l  -  |Hi;iUtient  sur-out  à  la  Inc. ■waiirti .  et  qiiCj 
Jans  le  cas  où  le  sloigt,  ne  se  bornant  pas  à  loucher  l'artère,  ou  plutôt  a  ét  rr  lou- 
fir  par  rllr.  U  presse  et  la  déprime,  le  pools  lici  I  de  plus  a  Teflort  do  sang  con , 
lr<  l>  paroi  de  f'artîre  d  prince  par  le  doigt. 

•  Le  pools  n'est  doi.r  que  le  battement  seuli  par  le  uoij>l.  cl  il  se  complique  de 
tw  les  ris  mens.  (Je  |.>uK-s  les  circonstance*  qui  det.rmii.i  ni  ou  compUspicnl  le 


siixieicu  nr.  hrssiri  ers  Uxjtioas. 

M-  Despreta  lit  sur  ce  sujet  un  mémoire  qui  se  eonipose  de  deux  parties-  la  lire 
mière  Tait  counaitn  les  résultats  d'une  «éric  dV-xprriences  sur  la  iKleruiiuation 
de  la  température  de  la  ilensite  maximum,  et  sur  la  diUlation  de  ce  liquide  dé- 
pôts le  mnsimum  jusqu'à  TrbuUilioo,  <  1  depuis  le  maximum  jusqu'à  15"  au-des- 
sous de  u-r».  La  seconde  n-nG nue  les  r.  vullats  de  reiliercbes  sur  le  maximum  de 
densité  de  Cran  de  mer,  et  sur  b  marclic  générale  du  phénomène  dans  les  disso- 
luliuus  aqueuses,  sabiics.  aesdi  s,  alcalines  uu  alcooliques  ,  à  diiers  degrés  de  con- 
centration. L'auteur  s'elail  ibjh  occupe  de  ce  sujet  .  cl  assit  communique  à  TA- 
eadsmiç  les  rr  ojltals  de  ses  premières  expériences.  Aujourd'hui  ,  il  auDonce  être 
arriva  a  dr*  résultais  plus  généraux, 

•  J'ai  reustalé.  dil-il,  que  toutes  les  di  «solution*  salines  ont,  comme  Ceau  nu  - 
re,  nn  maximum  .le  densile  ,  et  je  puis  faire  voir  à  quoi  lient  Terreur  du  MU. 
Marcel  dr  Geo  se  et  Ermann  de  Berlin  .  qui  n'en  ont  pas  rctooiiu  dans  Teau  de 
nier  la  solution  de  celle  question  présentait  .le  l'intérêt  aux  plissicem  ,  i  cause 
des  phénomènes  de  température  de»  ours  po  ânes  cl  de»  mers  eqiiinoxiales.  Celle 
reblivc  à  I  eau  pure  n  en  présente  pas  muini  à  cause  île  sa  liaison  a»et  la  detrr- 
miualion  du  gramme.  • 

Le»  phiiicn  ns  qui  se  sont  occupes  de  celle  question  oui  chaeno  laissé  une  in- 
détermination aswj  grande.  Le»  méthodes  qu'on  p.ul  cniploscr  dans  ce  genre  dr. 
rechcrclm  sont  su  nombre  «le  quatre  Ij  plus  ûuiple  en  a|iparenre  consiste  à 
lies,  r  un  corps  dans  l'eau,  pnse  i  diverses  tcmpéfaliures.  M  nécessité  d'agiter  le 
liquide  pour  distribuer  uaiformemrnl  U  chaleur  .  reml  celle  mélliwle  dillieilc 
praiiquer.  puisque  celle  n^ilaii.  ici  réunie  ne.  essai  renient  U  hjlin.e.  Tefebure- 
Ginrau,  Uablium  el  d'autres  pbs.uieu.  l'ont  eniplostc. 

Dans  b  secuu.le.  ,,q  i*.?  le  mèiue  i»y  plein  d'eau  anx  lempéralurcs  loniocs 
du  mmn.uni.  Malien  s  i  Gilpius  se  sonl  «rvn  ih-  celte  méthode  ;  elle  ne  r 
pas  asjex  seii'iblc.  etle  niOnie  repr.eiir  peut  être  fait  à  b  premiè.c. 

On  aurait  rte  iiaturrllen<cnt  porte  à  penser  que  la  réfraction  fournirait  un 
moien  Uvs-dclicat.  \  ai»  on  mu,  depui>les  r.xperirmrs  de  M.  Arago,  que  l'eau 
eu  se  ih!aunl  par  le  froid,  relraclc  de  plus  eu  plus  b  lumi.rr  ;  ce  lait ,  qui  n'est 
payuoiu,  singulier  q;,e  le  lait  du  maximum  r.,ëme.  exclut  la  refraetioi.  pour  la 
rceheiehe doni  il  s  agit.  ' 

On  tli  tcrniireeriiil  encure  b  lemprralnre  du  maximum  eu  s'spptuaul  «urla  rc 
laiion  d.rouverte  par  M.  Savart  eulre  la  leuiperature  tl  le  dianictec  des  nappes. 
Mais  ce  procède  exigerait  une  grail  le  ha!  iluÀ,'  daus  Icseapi  rienees  sur  Tetoule 
mcol  des  Uquidrs. 

Ij:  procède  <pi.  a  paru  le  plus  convenable  à  M.  Dcsprcli  consiste  à  comparer 
b  marche  lu  thermomètre  aiau  à  U  marche  du  tlvrrmumèlre  à  mercure.  L'au- 
teur fait  co.inailre  ks  precautioiL,  qu'il  emploie  <lin.  b  conslriielion  de  ces  ins- 
trumriis,  pour  en  rendre  les  indi.  allons  plus  précises  :  mai;  nous  ne  |«>uvnnsle 
suivre  daus  ce»  détail*.  L'appareil  auquel  il  s  est  arrête  après  plu-ieurs  evsais  est 
le^suivant.  Dans  un  vase  rjiiiidruiiie  eu  cuisre  s.ml  susnemlus  deux  lliermomè- 

.lispos.  »  alternativement.  Tous  le* 
"em- 
qu'on 


tre»  à  eau  cl  trois  lliernioou'  tri  s  a 

reserinirs  sont  à  b  même  hauteur  :  le  n>e  est  tenue  par  uu  Imxk  lu.il  afin  d'ci 
prelier  l'accès  de  Tair  est.  rieur  .  il  est  pbee  dans  uu  grand  vase  eo  terre  qu'i 
in  mélange  à  di 


ver- es  ternit  ratures,  depuis  -ftu"  juiqua  b  rongrb- 
Teou  ,  qui  arrive  lanlol  à  — 5",  tao'ot  à  —  11/  ,  ipieupiefois  à  I  S",  et 


Après  la  lecture  de  re  mémoire.  M  Geolfioy  Saint  Ililairc  pien.1  la  parole.  Il 
nnd  pleine  justice  à  la  clarté  des  idi  es  exposées  dan*  Tccril  de  M.  r  fournis  au  ; 
miel  de»  causes  mécaoïq-ies  qiu  s'exercent  dan*  le  jeu  des  artères  ;  pois  M.  Geof-  I 
f'o)  Saint- Ililairc  appelle  Tattcnlion  sor  une  cause,  sslon  lui,  pnm  ipale  el  qu'il  ' 
mpoose  dépendre  du  principe  de  b  foi  Je  mi  pou.  iw.  (Voir  sur  <  ela  le  mor-  I 
nra._/  ,'  unircr.eltt  des  rtudei  progressives  d'un  naluralUle,  p.  I  li».;  « 


remplit 
tiou  de 

même  à  ~2<l  '-  M  Car  l.it.nc  avait  déjb  vu  Teau  se  maintenir  liquide  à  — 12  . 

La  durée  d'une  espei..  i.ee  est  de  8  à  l'J  heures,  pendant  lesquelles  on  prend  R 
1(0  nombres.  On  trace  la  courbe  de  b  dilatation  apparente,  poison  lui  mène  line 
languette  |iarallèlcibli^*deladilalalinuduverre,rark  maxfoiwi est  évidem- 
ment le  point  où  b  dilatation  absolu.:  de  Teau  e*|  nulle ,  c'est -à-dirc  ou  b  dilata- 
tion apparente  obscrue  e«l  égale  a  l'effet  produit  par  la  eouirariion  du  verre. 
Ladiblatiun  du  verre  a  eléenronscqu  ur«  t'.s'ijrt  de  recherches  le  la  jiart  de  M. 
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On  irrite  encore  *  U  détermination  Ju  muimm  par  un  procédé  indépen- 
dant ik  la  dilatation  du  verre.  Ce  procédé  est  (onde  sur  ce  que  .  dam  uge  masse 
liquiilc  dont  In  couches  tant  ■<  de.  t  mpcralurrs  inrc aie»  ,  le»  molécules  qui  sont 
)  U  temprralur.  du  matimum  tendent  à  se  prccipi  ter  ,  tandis  que  le»  autre»  ten- 
dent à  s  élever  Ce  procède,  drjà  pralô|iic  par  plusieurs  physiciens  ,"•  été  eonsi- 
derahlenieiil  modinc  |>ar  M.  DespreU.  Ilalslruui  avait  Gui  par  y  renoncer  à  cauic 
de»  discordance*  dan»  le»  ii-Jullat»  qu'il  avait  obtenu»,  et  en  elTet,  telle  qu'il 
remployait,  elle  n'était  propre  qu  s  prouver  l'existence  d'un  maximum,  niai»  non 
a  «n  Taire  c»tiiuer  la  température. 

M.  Dcipreti  prend  un  vase  de  faïence  île  la  caparité  de  ion  titre;  il  v  place  ho- 
rimoBtalernrnt  quatre  Iheroinmrlres  dont  le»  tijjex  traversent  1a  paroi  du  sa«e  . 
tlein  d'un  rôle  et  deux  de  l'autre  ;  In  qua  re  u*e»  sont  placée»  dan»  un  même 
plan  vertical  ;  une  distance  de  M  millimètre»  sépare  le»  lbeivno«m  1res  le»  un.  de» 
luire*,  et  le  ilermer  du  fond  du  vase.  Ce  va»e  a  de  bailleur  totale  Î7U  millimè- 
tres, et  de  Jiaaktrc  Ko  miHituètrcs.  Il  rM  snspendu  par  troit  cordon»;  on  le 
terme  par  un  couiercle  en  faïence  quand  il  e»t  rempli  d'eau  à  une  température 
•aprricure  ou  inlerieure  \  celle  de  l'air  environnant,  «clan  qu'on  veut  opeier  par 
refroidissement  ou  par  échaiiffcmenl.  On  attend  iwelques  instaus  ,  pui»  on  note 
la  teiupcralure  *lc  chaque  theriuoroèlre  de  minute  en  minute  Ou  tiare  ensuite  la 
courbe  de»  température».  Pour  cela,  on  élev*  sur  uoe  droite  qui  représente  le 
teiup»  de»  urJouiiées  proportiuuoelles  au\  tenip  rature»  ,  cl  ion  fait  paucr  une 
Rpie  par  les  extrémité»  de»  ordonnée»  relatives  au\  même»  thermomètres. 

On  «ait  qu'au  dessous  du  mujtiatjm  l'eau  inférieure  e»l  plus  chande  que  l'eau 
supérieure,  et  que  c'est  1  inverse  au-dessus-  On  aurait  donc  pn  penser  que  le» 
courbe»  de»  températures  se  coup  raient  en  un  senl  point  qui  «rail  la  tempera- 
tnre  du  maximum.  Il  n'en  a  pa»  etr  ainsi  Le»  courbe»  .  pre»  de  4  degré* ,  »e 
•ont  coupres  en  un  grand  nombre  de  pointa. 

Le  maximum  a  été  obtenu  de  la  manière  suivante  : 

<  *  On  a  pri»  la  moyenne  de  toutes  les  température»  où  les  courbe»  changent 
lirtis  loenieul  de  direct  iou  ; 

2"  La  m  isrnne  température  correspondant  lut  points  d'iuscTlioo, 

S"  La  tnoseunc  ilrs  jxnnls  ou  11  courbe,  tracée  avec  le»  lemprriturc»  moyennes . 
coupe  1rs  qnairc  autre»  courbes  ; 

4*  La  moyenne  lie  ce»  trou  résultat». 

La inoicnoe  deilcux expériences  par  écbanffcnicnt  etl  i  degrés  5ft  millièmes; 
mais  le»  thermomètres  avant  été  gradues  dans  une  position  verliralc  .  cl  observes 
ici  ilans  une  po  iliou  horizontale ,  une  correction  due  à  la  pression  du  mercure  , 
devient  nécessaire .  une  autre  dcpeikd  de  l'action  de  I  air  sur  la  lige  des  thernoo- 
mètres  Cet  deux  rorr< riions  réduisent  la  niotenue  à  S  depres  'J6'J  uiiHiènirt 

Deux  expérience»  par  rrfcoidisscrueiit  ont  donne  S.'J.S  pour  moyenne  corrigée. 
Ljmoieniirrst3,9fl2.  |j  différence  l>.o2G  es',  bien  dans  le  sens  dans  lequel  elle 
doit  èïre  .  cir ,  dans  l'élit  du  Biouvi  ment .  c'csl-i  dire  dans  l'état  d'rs  hauffrroeiit 
ou  de  refroidissement .  la  lem|icraliired'un  liquide  ii'cst  pas  exarlrnuml  indiquée 
par  nn  tliermotnèlrc.  Si  le  bquide  se  refroidit,  l'indication  thernsotuétriqnc  est 
trop  élevée  :  elle  est  trop  basse  daasle  cas  eootraire  Par  uu  autre  mode  de  dis- 
,  la  moyenne  déduite  de  ce  second  procède  serait  t.lSi,  eu  sorte  que  la 
e  générale  <lc  ce  second  procédé  serait  ô.ï!». 
Avant  cl  iprcs  chaque  expérience  on  vérifiait  le  «cro  de»  lliertnousilrcs  Cette 
vén6catloo  est  absolument  nécessaire,  parce  que  le  «cru  des  thermomètres  ,  mi- 
me de  ceux  qui  sont  construits  depuis  longtemps,  varie 
tenus  qurlque  trmps  à  une  température  bj>»e  ou  c  levée 

Ce  premier  mémoire  est  Irnuiné  par  une  ta'ile  de  la  dilatation  de  l'eau  de  dc- 
gté  en  degré,  depuis  le  masimum  ju«|a'i  l'rbullitioit,  et  depuis  le  maximum  jus- 
qu'à IS' 

Celte  dilatation  est  de  0  <i«3  depuis  V  jusqu'à  100*. 

Plusieurs  points  de  l'crhellr  ont  rte  venues  par  des  températures  fixe»,  comme 
celle»  de  l'rthcr,  de  l'alcool,  ele  La  courbe  de  la  diUtiliuu  est  sensiblement  uue 
pirabole. 

ACADÉMIE  DE  MEDECINE. 

itiart  ou  21  jxvtii»  —  Ptàùleuct  Je  M.  KeiuuUin. 
Correspondance  ufGrielle. 

s"  Irtlre  ministérielle,  en  date  du  11  janvier,  avec  envoi  de  la  recette  et  de 
l'échantillon  d'un  remède  conlre  I  hidrophohie .  prépare  par  le  do-  leur  Gunman. 

2*  Lettre  id'm,  iifrm,  avec  envoi  d'un  rapport  de  M  le  docteur  Bwsut  sur 
■M  épidémie  de  fièvres  tiphoulr»  qui  a  règne  clans  la  commune  de  Cnentille. 

3«  Leltrc  ici  m.  l'oVui.  avec  env<n  dn  rapjwrl  de  M.  le  niedcciu  iu-prctcur  des 
eaux  miuéralesdc  Chileanneiif. 

4*  Lettre  idem,  idem,  avec  envoi  du  rapp'<i Ides  médecins inspecteur» «les  eaux 
mioé raies  de  Balarue.  de  1a  Malnrc  et  d  Asèncs. 

V  Lettre  i./eBi.  ilrm.  avec  envoi  d'un  manuscrit  intitulé  :  Osi«v.<inVi»t  rn- 
liçun  mr  qu'hâte î  fuit»  de  méjrviae  e.r\>rr.m'niatr.  |sar  M  le  ilocteur  Buljf  I, 
domicilie  à  Alexa.i  Ine  (Egyptej.  Ce  manusc.it  traite  de  la  i»  »:e. 


oiâiMs-arioj  ne  nâtisTiov 


uraivf,  par 
H  Civiale. 


M.  Lss,t««r.  —  Bapport  de 


Après  une  blennorrbarje  vénérienne  qui  dura  plusieurs  années,  un  homme  fut 
pri»  d'une  rrtention  d  urine.  Il  appela  un  ofbcierde  sanle  qnie.sa\a  de  le  somler, 
mais  u  main  inhabile  fit  fausse  route.  Ou  s'adressa  a  un  antre  médecin,  mais  ce- 
lui ci,  méconnaissant  la  nature  du  mal.  prescrivit  force  quinquina  et  se  retira. 
Ëulio  M.  Usserre  fut  mande.  Il  trouva  le  malaile  da  is  Un  état  drpkiraldr.  Aux 
symptômes  gcurraux  d'iioe  ix-tentiou  d  unne  .|u.  dorait  déplus  y  à  lu  jours,  j  i- 
I aïeul  joints  un  dépôt  iinncnt  ciiorrue  au  |«  rinee,  la  pnjrènc  de  la  peau  du  »cri>- 
luni  et  de  la  racine  de  U  verge,  et  deux  vajtesdcpoa  de  uieme  nature  a  la  paroi 
aUlominalc 

M.  Usserre  commença  par  ouvrir  le  dépit  du  périnée  ,  d  ou  il  s'écnnla  uns 
quantité  énorme  de  matière  ini-parulenle,  mi-arincuse  ;  après  rjuoi  il  intrsKliiisit 
la  soude  dans  le  canal  ;  et,  connue  elle  n'entrait  (tas  ,  il  porta  les  doigt»  dans  l'ou- 
verture de  la  plaie  pour  la  diriger.  C'est  dans  cette  mantxuvre  qu  il  découvrit  qu* 
la  paroi  inférieure  du  canal  de  l'urètre  avait  ete  détruite  dans  une  étendue  cou- 
uderaMc.  Cependant  la  sonde  parvint  dan»  la  vessie  ,  et  donna  issue  i  une  urine 
abondante. corrompue  et  fetule.  Lesescharre*  du  srrutnin»  riant  drUchs-es  laissè- 
rent les  le»licules  à  ou,  pendant  comme  des  cerises  Maigre  tant  de  deKirdres  le 
malade  se  rétablit  ;  et.  ce  qu'il  j  a  de  tnste  a  dire  ,  c'est  que  cette  cruelle  leçon 
ne  le  eorrigra  point. 

M.  le  ra|.poneur  ne  fait  que  raconter  et  fait,  qui,  quelque  iœporUnt  qu'U  soit, 
n  offre  cependant  nen  d'exiraordiiuire. 

M  Nsc^citT  demande  U  parole  Le»  journaux  politique». dit  il.  ont  appris  in 
pub  ic  qu'il  recuit  dans  les  pays  voisins,  et  notamment  en  Anj;l*ierre,  une  mala- 
die cpidriuiouc  qui  commence  "à  se  répandre  a  Paris.  U  serait  digne  de  l'Académie 
de  former  dans  sou  sein  une  comaiissioo  .  U  suelle  m-uriuYrait  tout  re  qu'elle 
pourrait  se  procurer  de  matériaux  sur  cette  affection  ,  et  les  réunirait  dans  un 
rappurl  dont  elle  donnerait  communication  à  l'Académie 

M  II.  Ci.otycrT  appuie  cette  projKniliun.  d'aulaut  plus  opportune  que  la  mc- 
ladie  dont  il  s  acit  .  comme  dan»  les  pays  voisins  sous  le  nom  li'ittjluenzit.  procè- 
de suuscul  l'apparition  du  choiera. 

M.  Hier»»  L'Académie  ue  [ieul  oublier  qs'eDc  a  une  commission  des  épidé- 
mies, et  ce  se,  ut  lui  faire  injure  que  de  lui  enlever  nne  attribution  qui  lui  revient 
tout  natun  Uemcnt 

M.  Loeu.  |j  maladie  n'en  pu  ais«  évidente 


Il  mesure  qu'on  propose  ,  mesure  plus  «rave  qu'on  ne 
moi.ie^criiodrai»  qu'elle  ne  porUI  l'alarme  dans  le  public. 


assci  générale 

le  croit  petit  ètrê. 


«uitc 


Nicyiuer  cotubal  la  proposilioti  de  M. 


Cette  iftaire  n'a  poiol  de 


rteur»  Sédillot.  Ger<ly.  Rict 
maintenant  vacautc  dau» 


rd  et  Bérird ,  se  i-irlant 
la  section  de  pathologie 


!•  Lettre»  <le  MM.  les  docteur» 
vomme  candidats  à  la 
chirurgicale. 

2*  Lettres  de  MM.  les  docteurs  Bisueno  d'Amador  ,  Douin.  Moirin  .  Coquin  , 
Yilat  et  Etoc  Dvsuaix,  remerciant  l'Académie  de  1  honneur  qu'elle  leur  a  fait  eu 
le*  admettant  au  uuaibre  de  se»  corrrspondans. 

%'  Lettre  de  M.  Francinet,  propose  d'instituer  nn  tniiuoal  composé  de  médecins 
et  de  cbirurgims  |wur  juger  le»  diflcrends  entre  1rs  médecins  et  leurs  débiteurs. 

4"  Lettre  de  M.  Juliert  avec  envoi  d'un*  observation  de  hernie  étriii^Ve. 

V  Dn  marc  d'olive» considéré  comme  moyen  curatif  de  <  ertaines douleurs  rliu- 
mitismilrs,  par  M.  le  docteur  Lame. 

f  Discour»  «ir  Ua  caostitutiotu  médicale»  de  la  Vendée,  |»r  M.  le  docteur  St- 
ficurges  fianMC. 


iicauuti  ron  iravia  à  i'uistoise  on  sscoc;  par  M.  Ptucni. 

Il  parait  que  le  but  de  l'auteur  de  cet  intéressant  traviil  se  borne  a  reelicreber 
les  similitude»  et  le»  dillerence»  qui  existent  entre  les  diffcrens  sagous ,  et  cela 
pour  tracer  le»  caractères  |ieopres  à  diriger  les  consommateurs  dans  le  choit  on 
dans  la  patrie  de  telle  uu  telle  esiièxe. 

L'introduction  du  sagon  en  France  est  généralement  fixée  par  le»  pharmacom- 
giste»  à  l'aiinre  I71U  ;  mais  M  Hanche  cite  nne  lettre  de  17.14  ,  du  maréchal  de 
Ixoaillrs.  qui  le  recommitidait  à  l'une  de  ses  parentes,  madame  de  Mouchy  .  Ce  sa- 
goxi  passait  alors  fiosir  le  muède  par  excellence  contre  les  maladies  de  poitrine  et 
iiuliiuiuenl  contre  U  phlbisie.  Il  parait  qu  il  a  conserve  isse» longtemps  cette  ré- 
IMilaliuo  ;  mais  sa  plus  grande  vogxic  a  rte  de  17*2  a  t7»l.  M.  Mansbe  tient  de 
M.  le  docteur  Andry  qu'eii  une  seule  année  ,  une  seule  nui  ton  de  droguerie  en  a 
débite  plus  de  trois  mille  livres.  Depuis  lors  .  il  a  éprouve  Ueu  des  vicissitudes. 
Aussi  ,  aprè»  un  ahaii.lsin  presque  complet,  il  a  repris  un,'  grande  laveur  de  1925 
à  I S  S  ;  en  I H12.  par  exemple,  il  eu  e»t  entre  28.5Hs  kil.  ;  après  quoi  le  chiffra 
est  tombe  a  12., M",,  pour  se  relever  l'année  suivante. 

M.  Plaivcbe  lient  «s  rense. icnemens  de  l'administration  même  des  douanes. 

AjHx-sset  h  sloriqur.M.  PUnclie  étudie  les  diverses  variétés  du  »agou.  leur  on 
gine.  leur»  caractères  eiteneisrs.  leurs  pro|>rirtés  chimiques. 

Ce»  varii-lcs  soul  au  nombre  de  su  .  savoir  : 

Sagou  provenant  des  île»  Maldives  j 

Sajou  proseuant  de  Sumatra  ; 

Sagou  provenant  de  la  Nouvdkr-Guioée  j 

Trois  signu  provenant  de»  îles  Moloque». 

n  uou»  e»l  impossible  de  pousser  plus  loin  le  compte  rendu  de  ce  rapport  san» 
concluions ,  ni  résume.  Le  numoire  de  M.  Piinolic  abonde  eu  détails  qui  se  re- 
fus, nt  à  l'anal)  se. 

M.  Bac.lt  présente  uue  («nonne  de  .18  an»  qui  réunit  le»  arqsarences  des  deux 
setes.  M.  \rl|ieau  ,  charge  de  I  examiner,  rend  compte  en  peu  de  paroles  de  ce 
qu'il  a  vu. Cette  personne  offre  aux  parties  génitale»  deux  rsisi-res  tle  bourrelets  qui 
représentent  asses  ueu  les  grandes  lèvres  ;  mus  chaque  poche  contenant  un  tes- 
tn  ulc .  il  ne  peut  *  avoir  ancuo  doute  sur  le  sexe.  Cette  difformité  n'est  luira 
rtio.e  qoe  le  rrsul'at  d'un  hspospadii»  <r«»  »'rtrnsl  presque  an  milieu  du  périnée. 

M  Uns  parle  «lins  le  même  sens  :  il  niante  que  la  division  du  pruis  n'a  pu 
toujours  i  l.-  telle  qu'on  la  voit.  Elle  a  du  se  former  et  s'i  leiulre  peu  ï  peu  par 
riiabitude  ou  était  cet  individu  de  pcnnetUc  rinlroduction  de  corps  étranger», 
et  di  rei  lH'cclier  les  bomnirs. 

M.  Msscdit  que  ses  (irncbaiu  l'allirent  vers  les  hommes  auxquels  il  se  livrait 
d'autant  plu»  volontiers  qu'il  se  croyait  d'un  autre  sexe. 

M.  Moartv  explique  comme  quoi  l'éiaculalioo  ayant  heu  pir  l'orifice  inférieur, 
la  sensation  est  presque  nulle. 

M.  Msxti» -Soi  o».  Ce  qui  a  pu  donner  le  clungc  sur  le  sexe  de  cet  individu  . 
c'est  que  les  boorte»  onl  longtemps  été  i  ides  Ce  u'esl  que  fui  t  lard  cl  a  la  soit» 
île  deux  hernie»  que  les  lest icules sont  desrxiadn».  (tousses  par  lesinteslins  Jusque 
la  ils  étaient  restes  -i-ms  le  ventre.  Ces  hernie»  oui  nécessite  une  opération  don- 
un  voit  encore  tes  cicatrices. 

M.  Grsxmin  met  fin  à  celle  discussion  en  rappelant  que  M.  Bauy  .  avant  re 
digé  use  notice  sur  celle  singulière  anomalie,  il  est  couse,  able  de  rcuteodra. 
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M.  Bill*  promet  d'en  donner  lecture  S  la  séance  prochaine .  et  la  discussion  sar- 
ré  te. 

M.  Cipiuoj  Poi«]oe  nom  en  tomme»  snrles  faits  extraordinaires,  je  prie  M. 
Oudet  ite  nous  dire  rpielqoe  (bu»  d'un  cm  publié  par  1rs  journaui  politiques  et 
os  sner  non»  «e  lr«  .vr  mère. 

Après  qiselo^in  hésitations.  M.  Oudet  »e  met  an»  ordre*  de  l'Académie et  «- 
tante  qu'il  y  i  deux  mon.  M.  ledoeieur  11.  Amard  lui  parla  d'une  femme  qui  souf- 
frait horriblement  d'une  dent-  bans  la  couversatruu  il  fui  dit  que  «Ile  femme 
était  vn  sujet  précieux  pour  le  nisfnrtisiuc .  el  qu'entre  autres  choses  elle  «'en- 
dormait facilement  On  |irn<a  à  titer  parti  <le  cet  heureux  privilège  pour  lui  ar- 
racher sa  dent.  En  effet .  on  prit  jour  rl  heure  pour  le  lendemain.  M.  Oudet  se 
rendit  au  lieu  filé ,  il  trouva  «a  patiente  dans  nue  berifi  re .  la  If  te  renversée  en 
arrière  ;  elle  dormait  proloudcmenl  d'un  sommeil  magnétique.  Or  ,  dans  cet  état, 
on  est  parfaitement  insensible. 

H  II  Amard  prit  la  main  de  madame,  y  rn fonça  des  aiguilles,  etc.,  elle  se 
laissa  faire  sans  sourciller  ;  pais  il  prit  un  doirt .  I  exposa  quelques  secondes  k  la 
Qamnw  d'une  bougie,  mèoae  impassibilité  Le niacnrliscar  la  pria  d  ouvrir  la  bou- 
che, H.  Oudet  introduisit  son  instrument .  saisit  la  dent  nulade  rl  l'arracha  ;  et 
la  belle  endormie  ne  »  emut  pu  plus  qu  un  bloc  de  marbre.  L'opération  termi- 
née .  M.  Il  Amard  lui  demande  n  elle  a  souffert  ;  et  pourquoi  souffrir ,  dit-elle , 
ingénnement ,' 

Cependant  un  élève  de  M.  Oudet  présent  k  ce  spectacle,  affirma  qu'il  a  été 
pousse  un  cri .  quant  à  lui,  M.  Oudet.  il  n'en  peut  rien  dira ,  car  il  avoue  qu'i  I 
n'entend  ni  ne  voit  en  pareille  ocrurrrnre. 

M.  Bocnocx  Ce  fait  ne  signifie  rien,  car,  messieurs,  on  ne  peut  jamais  affir- 
mer d'un  autre  s'il  souffre  ou  s  il  ne  souffre  pas.  Or,  remarqnci.  je  tous  prie,  où 
en  soot  les  raacni  tiwirs  :  ils  ne  parlent  plus  de  sujets  qui  «oie.it  à  travers  des 
murailles,  ou  nui  lisent  avec  la  nnque;  ils  tous  rapportent  des  chose*  fort  extraor- 
dinaires -ans  doute,  mais  des  rboses  qui  n'ont  point  de  juges,  car  ,  encore  une 
fois,  comment  juger  de  la  douleur  d'au'rui? 

M.  BoiuLtit  t.  M.  Oudet  vous  a  dit  que  les  faits  ne  se  discutent  pas  ;  on  les 
accepte  on  on  les  rejette  C'est  la  une  grande  erreur.  Piits  an  fait  parait  exlraor- 
dinaire,  phis  il  faut  l'étudier  pour  voir  s'il  est  réel  ou  s'il  n'a  que  les  apparence) 
de  la  réalité.  Tel  est  celui  no  on  Tient  de  raconter,  Je  ne  soupçonne  par  la  sincé- 
rité des  arracheurs  de  dents  :  il*  raient  miens  que  leur  réputation;  mais  je  ne  (mis 
itTempêcher  de  dire  que  l'histoire  qui  vient  de  vous  être  racontée  m'a  rappelé 
1  histoire  de  la  dent  d  or. 

^  st.  Rncx.  Mais  ap'y  a-t-il  donc  de  si  merveilleux  dans  ce  fait?  Pour  moi ,  je 
n'v  vois  qu'une  femme  qui  a  nu  se  laisser  arracher  une  dent  sans  donner  le  moin- 
dre signe  de  douleur.  Mais  cela  pronve-t-il  qu'elle  n'a  rien  senti  ?  Nullement. 
Tout  le  monde  connaît  la  puissance  de  la  volonté.  Il  y  »  quelques  années  que  jr 
lit-  aiqsrle  pour  Toir  une  dame  qui  avait  des  végétations  nombreuses  aux  pallies 
ir* mtalrs.  Voulant  rester  inconnue,  cette  dame  me  reçut  avec  uu  masque  sur  le 
vivape  rl  dans  une  maison  qui  n'était  pas  la  sienne.  L'opération  dura  un  bon 
quart  d'heure,  el  elle  n'arracha  pas  le  moindre  cri.  Daos  une  autre  circonstance  , 
l'ai  enlevé  un  sein  cancéreux  à  une  dcinoeielle  qui  n'en  a  pas  dit  davantage  ,  et 
comme  je  l'engageais  à  s'abandonner  a  sa  douleur,  elle  nie  répondit  .En!  que  sont 
es  douleurs  physiques  ! 

Ainsi,  je  or  puis  voir  rien  de  merveilleux  ,  rien  de  aiirnaturrl  ilans  le  fait  que 
vient  de  vous  racoi.tcr  H.  Oudet  ,  non  |-lu«  que  dans  l'bistoire  que  venu  lit  dans 
le  temps  notre  honorable  coUïgue  M.  Chiquct  Ils  oui  rte  trompés  1  un  et  l'antre. 
C'est  une  de»  mille-  faces  que  prend  le  charlatanisme,  il  faut  le  démasquer  dans 
celte  enceinte.  ^ 

M  Hostie  parle  dans  le  même  sens  que  M  Boni.  J  etais,  dit-il,  secrétaire  de 
la  section  de  chirurgie,  lorsque  M.  Cloqucl  lui  annonça  que,  grke»  au  magnétis- 
me, son  bistouri  avait  ampute  un  «in  sans  provoquer  la  modre  douleur,  lue 
commission  fut  formée  pour  s  cuqiierrr  de  la  venté.  Ou  ccrisit  à  M.  le  meilecin 
ordinaire  de  la  malade,  qui  répondit  que  les  parens  se  réfutaient  a  recevoir  la 
vmie  de  la  rommissino.  Cette  femme  mourut  cinq  ou  six  jours  après  l'opération  , 
et  la  commission  eut  la  liberté  d'assi-lcr  à  1  ouverture,  Lue  s'j  rendit  ;  rar.  com- 
me cette  femme  se  disait  douée  de  prc<i-inu  et  qu'elle  avait  annonce  une  altéra- 
tion du  foie,  il  |>ariit  curieux  de  savoir  ce  qui  rn  était.  Le  foie  était  sain,  et  on  ne 
trouva  qu'un  cpanrhcnicnt  purulent  dans  le  cité  de  la  poitrine  correspondant  i 
la  glande  eitirpée. 

M.  Aoitn.  H.  11.  Amard  est  uo  jeune  docteur  de  la  Facilité  de  Paris  :  il  a 
soutenu  sa  thèse  il  y  a  environ  quatre  ans,  et  cette  Di  se  traite  dn  magnétisme. 
Il  j  raconte  une  foule  d  hi  toire*  hien  autrement  surprenantes  que  celle  qu'il  a 
fait  insérer  dans  les  journaux  politiques;  car  l'arrachement  d'une  denl  sansdvu- 
lear  n'implique  pas  du  moins  contradiction  avec  1rs  lois  de  la  pbjaiolope. 
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DIAGNOSTIC  ET  SOM  1 R  Al  TEME.NT  ;  par  P.-J.-S.  TÉAL- 

lier  ,  1).  -  M. ,  Ouvrage  nui  a  remporté  le  prix 
proposé  par  la  société  de  médecine  de  Lyon.  Paris, 
18.3G,  5:20  pages  in-K°  (i). 

I.art  derniers  mois  de  ce  titre ,  en  même  temps  qu'ils  nom  font  cou  - 
naître  la  circonstance  à  laquelle  nous  S7mro.es  redevables  de  crt'c  nou- 
velle production  de  M.  Téallier,  nous  indiquent  qu'elle  sort  de  la  ligue 
des  ouvrages  médiocres;  non  pas  que  nous  regardions  tous  les  travaux 
couronnés  comme  possédant  nécessairement  une  grande  valeur  intrin- 


J.-B.  BaiDiere,  rue  de  l'Ecole  Je-Mcdccinr,  n"  (3  Us. 


seque,  mais  parcrqiie,  a  une  époque  uù  tant  de  matériaux  ont  cle  amas- 
ses sur  le  sujet  proposé  par  la  société  de  médecine  de  Lyon,  on  devait 
penser  qu'il  se  trouverait  une  main  b  .bile  el  capable  de  les  réunir,  de 
les  coordonner  et  d'en  faire  un  ensemble  qui  représentai  l'eut  actuel 
de  la  seirnce  snr  ce  point.  C'est,  en  effet,  ce  qu'a  fait  M.  Téallier,  ain- 
si que  nousallons  le  voir  par  l'analyse  de  son  travail. 

1^  sujet  pro|.osc  offrait  pourunt.  dès  l'abord,  un  écucil  où  il  était 
bien  fart  te  de  se  laisser  entraîner  pour  peu  que  l'auteur  éprouvât  ee 
besoin  de  croyances  positives,  si  commun  de  nos  jour»  el  qui  fait  prefé. 
rer  a  une  roule  d'hommes  distingués  tous  d'autres  points  de  vues,  une 
croyance  erronée  à  un  doute  q.i'ils  ne  pourraient  supportrr.  Le  càoer r 
de  a  matrice,  comme  celui  dn  autres  organes,  est-il  l'une  des  formes  -i 
multipliée* isous  lesquelles  se  présente  l'inflammation,  on  bien  est-ce 
une  maladie  spécifique  dont  la  nature  aussi  bien  que  la  rausf  rl  les 
moyens  de  Irailrment  nous  Mot  inconnu»?  U  première  opinion  ,  si  elle 
clan  fondée,  sérail  de  beaucoup  la  plus  agréable  pour  l'esprit  de  l'bom- 
me  qui  n'aime  point  à  avouer  soo  ignorance,  cl  li  plus  consolante  pour 
la  médecin  ;  c'est  aussi  ce  lé  qu'ont  adoptée  les  aulcur»  de  la  plupart 
des  ouvrages  modernes  publiés  sur  ce  sujet. 

«  Celte  iMD.èrcde  voir,  dit  M.  Téallier  ,  a  été  li  mienne  pendant 
longtemps  ;  mais  lorsque  je  me  suis  livré  à  des  éludes  sérieuses  sur  le 
cancer,  lorsque  j  ai  rapproché  1rs  opiuionsdes  anciens  de  celles  de  quel- 
ques hommes  graves  dont  j'aime  à  me  rappeler  1rs  leçon,,  cl  lorsque 
j  ai  pu  comparer  mes  propres  observations  arec  celles  recueillies  tt  pu- 
bliées par  ces  grandes  autor  ités,  je  suis  resté  convaincu  de  la  spécialité 
pallmlogique  du  cancer.  Nous  savons  combien  est  découracraote  celte 
manière  d'envisager  la  question  qui  nous  occupe  :  procUm-r  à  priori 
l'incurabililé  d'une  ra.iladie  qu'on  est  Appelé  a  traiter  ,  c'est  roo  lam- 
ncr  le  médecin  à  combattre  un  mal  qu'il  sait  devoir  résister  à  tous  ses 
efforts  ou  a  nster  spectateur  mutile  de  ses  affreux  progrès;  ectie  con- 
viction de  sou  impuissance  peut  avoir  le  grave  inconvénient  delc  laisser 
dans  une  rnaclroo  q<  clqiicfois  funes.'c,  ou  de  le  jeter  dans  le  champ  de 
1  empirisme  pour  y  chercli-r  des  mnyen»  tbérapeutqu,  s  inusités  cl  quel- 
qu.  foi»  dangereux.  Néanmoins,  qmlq  ie  dcscspéranîe  que  semble  au 
premier  abord  la  doctrine  de  la  di.illie.se,  un  ne  peut  la  r. jeter,  si  elle 
parait  iWicr,  p  ,r  cela  *•  ul  que  la  tbeiapeutïquç  ne  pus.cdc  aucun 
moyen  de  la  coub  lire.  Si  elle  est  une  venté,  il  faut  le  dire;  car  c" 
les  sciences,  loute  vérité  est  bonne  à  direct  doit  cire  dite.  Si  elle  est 
,  f>mc  supposilion,  lesrffort.  qu'elle  provoquera  pour  le  prouver 
j  ront  encore  au  profit  de  la  science.  » 

Crs  considération-  géncralea  soot  trop  d'accord  avec  n„ 
>  vivions  ionique  nous  croyons  devoir  icsuner  1rs  preuves 
par  l'autriir  à  i« m-  appui;  nous  panerons  aussi  sous  silence  tout  cê^u*i 
concerne  l'anatnitiie  et  l'exploration  de  la  ma  rire,  et  nous  arrivons  im- 
médiatement à  l'étude  des  causes  du  can,-rr  de  cet  organe,  qui  ont  été 
r.^ra-ioo  de  si  nouibr  use*  drscnuioa*.  I.'au  cur,  appuyé  sur  des  faits 
nombreux  et  récent,  fait  lionne  justice  de  ces  prétendues  irritations  de 
la  matrice  causées  par  l'arti  vite  de  cet  organe  ,  en  démontrant  que  le 
cancer  est  1res  rare  cbet  les  Glles  publiques,  chet  les  femmes  passion- 
nées qui  entretiennent  cet  organe  dans  uo  étal  d'excitation  presqut  con- 
tinuel ,  tandis  qu'on  le  rencontre  souvent  chit  les  femmes  modérées 
dans  leurs  passions,  chez  les  mères  de  famille  qui  sont  dans  des  cir- 
con-tauce»  b  ut  à  fait  opposées.  L'ameur  fait  remarquer  avtc  raiaon 
que  s'il  existe  quelquefois  une  prédilection  de  celle  maladie  pour  cer- 
taines femme-,  c  csl  ,en  général,  pour  celles  qui  sont  douées  d'un  ex- 
cès desen-iliilité  morale  et  d'irritabilité  nerveuse. 

Non  senlemeiii  les  premiers  symptômes  du  cancer  utérin  échappent  à 
la  sagacité  du  médecin,  mais  il  anive  mime  souvent  que  déjà  il  a  fait  de 
grands  progrès  sans  sne  U  femme,  qui  en  est  afieclce ,  ait  épronvé  la 
moindre  incommodité.  On  est  tout  étonné  de  rencontrer  des  femmes  qui 
jouis  cnl  en  apparence  de  tous  les  attributs  d'une  santé  ilorisun-le  et 
chez  lesquelles  le  canrer  utérin  a  néanmoins  jeté  de  profondes  et  in- 
destructible racines.  M.  Téallier  en  cite  plusieurs  exemples,  et  il  n'est 
na»  de  pnticicn  qui  n  aît  eu  l'occasion  plusieurs  fois  d'ubsetver  des 
faits  .in.vlogues.  Cette  circonstance  ne  dépend  pas  sridemenl,  comme  ou 
pourrait  le  croire,  cl  comme  cela  arrive  quelquefois,  de  la  pudeur  mal 
enli  ndue  qui  poi le  quelques  femmes  à  cacher  eu  dissimuler  des  souf- 
frances  en  apparence  peu  graves ,  mais  bien  d'un  silence  complet  de  la 
maladie.  Quant  à  la  distinction  des  différentes  formes  sons  lesquelles  se 
présente  le  cancer  ulenn,  l'aulcur  y  attache  peu  d  important.  Il  pen:e 
qn  e  n  établissant  ces  formes  variées  comme  autant  d'espèces  diGcrento, 
on  s'est  éloigné  de  l'unité  organique  qui  ttrarlérise  foutes  ces  variétés  à 
leu-  p  .int  de  dc'|Hirt.  Birn  que  nous  adrocttion»  entièrement  ici  l'op  nion 
de  I  autour  sur  l'iiuitilifc  de  ces  distinctions  pour  la  piatique  ,  cepen- 
dant cous  pensons  qu  -  qiirlqncs  develupji.  mens  sur  les  divcr»e>  formes 
adm^cs  pir  1rs  auteurs,  s:.r  le*  phase»  différentes  de  la  maladie  aux- 
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quelles  elles  appartiennent ,  sur  leur*  transformation»  successives  et  sur 
les  symptômes  qu'on  a  attribués  à  chacune  d'elles  ,  n'auraient  point  été 
«{«places  ou  plutôt  aurai'  ut  complété  le  tableau  du  caoce*  utérin  ,  qui 
tous  tout  le»  autre»  rapport*  nous  a  «érable  complet. 

L'auteur  distingue  avec  soin  la  diathèse  de  la  clchriie  :  l'une  est 
cuise  et  l'autre  est  elfe"  ;  l'une  et  l'antre  rrprésentcrl  uo  état  moibidc 
général  dans  ses  degrés  rxtri'iBrs,  son  point  de  départ  et  s-n  dirnier 
terme.  La  diathèse  et  ta  cachesie  ne  sont  point  des  cntilrs  morbides  ; 
elle»  représentent  onc  manière  d'être  toute  particulière  de  l'organisme, 
la  première  dans  son  étal  élémentaire,  la  seconde  dans  son  dernier  de- 
gré de  décomposition. 

L'une  des  causes  1rs  plus  fréquentes  d'erreur  d-ins  le  diagnostic  du 
cancer  de  la  matrice  ,  celle  sur  laquelle  on  s'est  le  pins  appuyé  pour 
rapporter  le  cancer  de  la  matrice  à  I  inllainmation  .  c'est  la  difficulté  , 
souvent  même  l'impossibilité  do  distinguer  les  engorgemens  cancéreux 
de  ceux  qui  n'eu  ont  que  l'apparence.  L'auteur  s' efforce  de  donner  les 
moyens  diagnostiques  qui  ont  le  plus  de  valeur;  mais ,  nous  devons  le 
reconnaître,  il  n'existe  pas,  dans  l'élu!  actuel  de  nos  connaissances  sur 
ce  point  de  pathologie,  de  muyco  assuré  et  constant  pour  d slmgiier  ces 
diverses  affections  :  la  marche  différente  qu'elles  suivent  est  le  seul  ca- 
ractère essentiel  de  distinction  qu'elles  présentent .  Cependant  ,  comme 
l'engorgement  simple  du  col  de  la  mainceest  une  maladie  bien  plttsfré- 
quente  que  l'engorgement  cancéreux  des  mimes  parties  ,  on  devra  , 
dans  le  doute  .  agir  comme  si  on  était  assuré  que  la  tumeur  ne  fût  pas  ' 
de  nature  cancéreuse. 

Il  n'est  pas  plus  facile  de  distinguer  les  ulcérations  cancéreuses  qui  I 
sont  la  forme  sous  laquelle  debi-te  le  plus  fréquemment  le  cancer  uté-  j 
nn,  des  uhéralions  d'une  autre  nature,  tant  qu'elles  n'ont  pas  fait  de  . 
grands  progrès,  il  faut  lire  le  chapitre  écrit  sur  ce  point  spérial,  et  que  | 
son  étendue  ne  nous  permet  pas  d'aualyser  :  on  y  trouvera  un  résumé  ' 
do  faits  observés  dans  1rs  hôpitaux  où  sont  traitées  1rs  maladies  véné 
rienoes,  et  une  comparaison  cotre  l'opinion  qui  y  est  généralement  ad- 
mise et  est  fondée  sur  u>>e  observation  constante,  savoir  le  peu  d.-  gra- 
vité qu'offrent  les  ulcérations  superficielles  qu'on  découvre  assez  sou- 
vent sur  le  col  utérin  chez  Ici  filles  puhl»|-irs  ,  et  l'opinion  opposée 
d'après  laquelle  ces  ulcérations  uc  seraient ,  dans  le  plus  grand  nombre 
des  cas,  que  le  picmirr  symptôme  du  cancer  utérin.  j)e  nombreuses  ob- 
servations recueillies,  soit  djn»  h  pta  irpie  civile,  soit  rbetlcs  auteurs, 
soit  dans  les  hôpitaux  et  surtout  à  la  clinique  de  M.  Lisfranc  qui,  l'un 
des  premiers  a  viv  ment  appelé  l'attenliou  s  rec  point  important  de  !a 
pathologie  des  femmes,  soi»  apportées  par  l'auteur  a  l'appui  de  son 
opinion. 

Le  traitement  des  affections  cancéreuses  se  présente  nécessaire  ment 
sous  deux  poiu's  de  suc  différons,  ronroe  prr>erv,ilif  rt  comme  cura- 
tif;  mais  puisque  nous  ignorons  également  ce  qui  con>:itoe  la  diathèse 
cancéreuse  et  la  maladie  cancéreuse  elle  même  ,  et  les  modifications  île 
ces  divers  éla's  de  l'utganisme,  il  semblerait  que  celte  partie  du  travail 
de  l'auteur  aurait  pu  être  réduite  à  une  simple  notice  histotiqiie  des  di- 
verses médications  tentées  jusqu'ici  et  iuulilcmi-nt.  Mais,  de  même  que 
si  le  diagrostic  des  affections  cancéreuses  est  en  réalité'  peu  important,  il 
est  cep'ud 
céreuscs 
tention  au 

•  évidens. 
.  l'une  sage  pré- 

voyiuce,  de  guérir  lepl  is  prompîetne  l  possible  ces  légers  symptômes, 
de  chercher  les  causes  qui  auraient  p;i  L  u  pr«dunc  ,  d'en  prévenir  le 


et  du  corn' 
ui»  cinq  ans- 


t  eaux  des  deus  cotes,  et  une  induration  douloureuse  dn  csi 
|  de  l'utérus.  G.-Uc  gnérisnn,  qui  ne  s'est  point  démentie  de 

doit  encourager  à  adminislicr  l'iotlc  dans  les  indurations  non  i  îflamuM- 
j  loiresde  l'utérus,  et  surtout  dans  les  ergorgnnens  squinheux  qui  sem- 
j  hlent  se  rapprocher  davantage,  p  ir  leur  nature,  d'scngoegemensblancs. 
1  Doitnn  ranger  dans  la  même  catégorie  le  seigle  rigolé  qui  a  été  em- 
I  ployé  dans  ces  derniers  temps  et  avec  succès  dans  ls  engorgemeos  du 
corps  et  du  col  de  la  matrice ,  et  dont  M.  Tcallier  ni-  fait  pas  mention  , 
c'est  ce  que  re\pénrnce  n'a  point  encore  décidé. 

Le  s--nl  traitement  dont  l'action  soit  certaine  ,  c'est  le  traitement  chi- 
rurgical proprement  dit,  la  cautérisation  et  l'ablation.  Mais  dans  quelles 
circonstances  do't-on  pratiquer  ces  opérations?  jusqu'à  quelle  époque 
peut-ou  attendre  pour  n'avoir  pas  à  redouter  de  récidive  .•*  Telles  sout 
les  questions  sur  lesquelles  les  chirurgiens  sont  loto  d'être  d'accord ,  et 
qni  sont  discutées  par  M.  Tcallier.  Il  ne  doute  pas  que  l'ab'ation  du 
col  de  l'utérus  ne  doive  être  pratiquée  dam  certaines  occasions  ,  m  >is  il 
semble  croire  avec  quelques  chirurgiens  étrangers  que  plusieurs  des 
opérations ,  que  l'on  a  données  comme  des  cas  de  goérisoo  de  cancer  du 
col  de  la  matrice  par  l'auputaiun  et  sans  récidive ,  étaient  des  cas 
d'engorgement  simple  non  cancéreux. 

Nous  terminoos  ici  notre  analyse  du  travail  de  M.  Tcallier,  qni,  s'il 
laisse  à  désirer  sur  quelques  po  nts  peu  imporUos  ,  n'en  est  pas  moins 
l'ouvrage  le  plus  complet  que  oous  pos-édious  sur  ce  sujet,  et  adroit  sou* 
ce  rapport  à  une  place  dans  la  bibliothèque  de  tout  praticien  qui  dé- 
sir se  tenir  au  courant  de  la  science ,  et  qui  préfère  le  doute  a  un* 
croyance  enonée. 

Monsieur  le  rédacteur , 


J"  adresse  la  lettre  ci-joinle  a  M.  Amédcc  Lstoar,  (cran  «le  lu  Prêtée  mèdt- 
le,  eu  réponse  à  un  article  dirigé  cootre  moi  ;  je  «oui  serai  infiniment  obligé 
tous  voulu  bien  l'insérer  à  votre  tour  dans  votre  est.mible  journal. 


nuis,  attaqué  .  il  est  4a 


cusui;  urs  «iiçvnwi"  i  nivu  iL---t;it:  peu  luiporiant,  Il 

idant  urgent  d'en  distinguer  les  maladies  qui  n  >  sont  pas  au-  j 
.  de  même  aussi  le  médecin  doit  apporter  la  plus  sérieuse  at-  ! 
ii  tiaittnietildcs  maladies  d'un  caractère  d  iutcni  et  où  les  si- 
gnes de  la  dégénérescence  cancéreuse  ne  soot  point  encore 
«  N'est  il  pas,  dit  l'auteur  ,  d'une  bouoe  pratique  ,  d'i 


cale, 
si 

A  M.  Amedée  Latour,  gérant  de  ta 
Monsieur , 

Il  m'est  pénible  d  occuper  le  public  de  ma  \ 
mon  honneur  de  me  défendre. 

A  votre  tour  rootavei  voulu  jeter  le  poids  de  votre  nom  dans  la  I 
1er ,le  ta  nouvelle  chaire  «le  Montpellier,  et  discuter ,  à  i 
création,  et  lue»  litres  a  la  candidature. 

Selon  vous,  je  n'aueais  d'antres  titres  k  cette  distinction  que  La  faveur  du  pou- 
fuir  ri  l'a  put  d'un  journal  oj/icieuxi  d'oii  il  soi  que  mt  nomination  consti- 
tuerait uo  pati^-dnut  inique  et  criant,  et  bleuerait  profondément  la  pudeur 
puiU</iir.  Le  ton  et  la  nature  de  ces  assertions  exigent  d'autant  plus  de  modéra- 


t  discuter ,  à  votre  maoière  .  et  cette 


moins  de  la  vAtre.  Je  me  bornerai ,  pour 
se  taire  eu  public  et  par  écrit,  je  reta- 


retour,  et  d'exercer  sur  la  malade  guérie  une  stirseillantc  attention  , 
dans  la  crainte  plus  ou  motos  bien  fondée  de  voir  la  maladie  se  pré- 
senter de  nouveau  avec  des  symptômes  caracléiistiques  plus  fortnida 
b!es  et  qui  ne  laisseraient  plus  alors  de  dmlc  sur  l'existence  d'une  (lia 
thèse  particulière. 


du 


C'est  à  ce  titre  seulement  qu'il  est  permis  de  tracer  le 
s  vuirrhede  l'nlérus  ,  qui ,  dans  le»  premiers  leinps  de  son 
doit  être  le  même  que  celui  des  phlegtuasirs  chroniques  et  des  indura- 
tions de  cet  organe  ,  dont  il  est  le  plus  soiiveut  impossible  de  le  distin- 
guer. Ainsi,  les  émissions  sanguines  sous  diffir.ntes  foimesje»  bains, 
les  injections  de  différente  nature ,  le  repos ,  la  compression  ,  sont  [ias- 
sésen  revnc  par  l'auteur,  qui  indique,  autant  qu'il  est  possible,  la  ma- 
nière d'employer  ces  moyens  et  les  cas  où  ils  sont  préférables. 

Parmi  les  moyens  résolutifs  dont  on  s'exp'ique  difficilement  l'action, 
l'auteur  place  en  premier  lieu  l'iode  .  et  r.i:.|*>ite  ,i;r  obvi  v.ilin:i  inté- 
■essante;  où  le  traitement  par  l'iode  fit  dispaiaitre  à  li  foi»  un  engorge-  | 
ment  des  glandes  du  srin  et  de  l'aisselle  gauches, cl  des  gan-lions  cervi-  ' 


tion  de  ma  part,  qu'elles  eu 
le  moment,  a  la  seu'«  rx-ponsc 
blirai  les  Caits. 

Je  vont  remercie  d'abord  d'avoir  bien  voulu  me  defendee  contre  les  attaques 
dont  mon  origine  étrangère  a  ete  l'objet,  et  je  sois  flatte  de  l'intrrét  que  vous  ins- 
pire nia  jeunesse.  Je  don  toutefois  voas  faire  observer  que  ce  jeune  homme  dont 
votre  igv,  sans  doute,  et  l'autorité  de  votre  nom  et  de  votre  position  von»  permet- 
tent de  parler,  enseignait,  il  s  a  seise  ans,  U  philosophie  dans  une  université. 

Vous  tn'asttdonnc  poor  amis  le  poovoir  et  un  journal;  c'est  déjà  beaucoup  , 
mais  vous  en  a»e«  oublie  un  troisième  ampieljedois  le.-  deu»  autres  j  cet  ami,  c'est 
l'Académie  rosalc  de  nieilecine.  fji  IBi»,  te  corps  savant,  à  l'occasion  du  pris. 
Morean,  m'honora  une  première  foi»  de  son  suffrage.  Tout  récemment  encore,  en 
fK3»j(  il  a  couronne  mon  mémoire  surrinfloenre  de  l'aiatomie  pathotogiqur . 
Uaos  le  rj|ipoit  sur  les  oovra|nrs  iieoentes  on  Ut  : 

•  L'Académie  a  obteuu  celte  lois  nn  des  plu»  beillans  résultats  d  ant  les  annales 

•  des  concours  aient  laisse  l'exemple... 

»  Le  nr  2  est  là  qui  dan»  l'una  .inre  conviction  d  s  juges  enlevé  la  palme  sans 
»  contestation  ;  c'est  un  travail  de  Ixmeue  haleine,  de  tiaule  portée,  et  dans  lequel 
»  les  faits,  les  prinrij>cs.  les  idées  et  les  raisonnemens  se  lient  et  s'enchaînent  de 
>  manière  à  rendre  au  muius  très  difficiles  toute  anaUse.  Ce  Invul ,  nous  ne 

•  crai|pion>  pis  de  le  dire,  est  1  appréciation  la  pins  coupléle.  la  plus  laree  ,  la 

•  plus  philosophique  et  U  plus  juste  qui  ait  encore  ete  faite  de  l'analamie  patbo- 
»  lugiquc.  » 

Je  rougis  peeique  de  teanserire  moi-meine  ces  honorablrs  ttnaoirviajtes  ;  vous 
nTaurici  epacj(ne  cet  emliarras,  si  vous  l'aviei  fait  vous-même  comme  c'était,  se- 
!  Ion  moi  du  motus,  votre  devoir  de  critique  Mai»  ilvonsa  plu  de  me  traiter  com- 
me une  espèce  d  aventurier  inconnu  dans  la  science  et  dans  le  pays  ;  je  ne  peux  , 
ni  ne  dois,  ai  ne  veux  auturiter  la  calomnie  par  mon  silence. 

Maintenant  je  re|w»id»  a  vos  drus  questions.  Qui  l'a  entendu  ?  l'Académie  rovatt 
de  médecine.  Qui  a  lu  ses  ouvrage»3..  l'Académie  Celte  autorité  peut  nétrt 
nen  à  vos  yeux  ;  uiei  la.  von»  en  aveu  la  faculté ,  sinon  le  deoit ,  mais  teoei  eo 
co  iiplc  du  moins ,  connue  un  fait .  qne  vous  ne  pouvez  pmt  ifoorer,  et  qU'  »om 
ne  Je  rie  i  pas  omettre. 

Je  finirai  par  sosisdire  que  si  j'ai  des  amis  leUs.  cl  plus  même  que  vous  n« 
pensicr,  je  suis  autorisé  à  croire  quej'ai  aussi  des  ennemis  non  moi'ai*  officieux, 
mais  que  les  uns  cl  les  autres  m'honorent  également. 

Agréa,  etc.  Riiueco  n'Astanoa, 


Le  Rédacteur  en  chef,  Jules  Goxm». 


PAB1S.    —  IMPRIMERIE   ÉVEflAf   ET  COMPAGNIE,    BLE   DU   CADRA.N  ,    r"  i0. 


Digitized  by  Google 


'TOME  V.  -1S">7  1 


SAMEDI  4  FlvVIUER  1837. 


Gazette  Médicale 


ne  Pun  (  Gattue  Je  tanu  et 
,  et  éqm>aul  i  6  feuille*  io-U*.  U  pris  de  Ti 
l'étranger.  44  fr.  Les  i 
On  t'abonne  1  Paris  ,  lu  t 


i  bS?iUux  «lin  e»)  parait  ton»  le<  samedis,  chique  numéro  est 
t  est.  pour  Puis  et  le»  Dcpactetnens .  de  40  fc.  par  an ,  ïii  fr.  pour  » 
dater  que  du  commencement  d'un  trimestre.  4-  Janvier.  I"  4»nl.  I 
r.  n'  S.t\  <l»nt  le»  Département,  cbci  ton*  le»  Directeurs  île»  listes  On 


16  page»  in-4% 
et  10  fr.  pour  3 
\"  Octobre.  - 
reçoit  que  les 


Ta*v*tr*  o«  giiâpx.  Notr  sur  l'épidémie  régnante  — Oliscrvatior»  et  ré- 
flexions iiraliques  sur  différentes  questions  relatives  s  l'histoire  «les  maladies 
vénériennes.  —  II.  Coati:*ro*D\*nc.  Epidémie  de  l.oinlre*.  —  Observations 
et  rcOeitooi  sur  l'cnipséioc.  —  Observation  remarquable  de  rupture  spoutaïu-e 
de  la  matrice.  —  Observations  relatives  à  dent  ca.  d'inflammation  aiguë  de  U 
paume  de  la  num  —  Prédisposition  de  naissance  a  la  pht'iUie  tuberculeuse. — 
Noie  sur  l'empoisonnement  par  1rs  moules. — ULTasSAts  icmLii^LTi  tci- 
demie  des  sciences,  addition  j  h  wooee  du  2S  janvier,  cl  sraucr  <lu  i».  —  De 
luedeciite,  séance  du  ii .—  IV.  It  n  ou.»  irnir..  Histoire  des  maladies  observées 
à  la  grande  arusee  française.  —  Kvjuieu  critique  du  rapport  officiel  sur  la  nur- 
ene  et  le»  effets  du  cbclera-niorbu»  dans  Paru  et  les  commune*  rurales  — 
FeviLUiox.  Les  n*<fecins  d'aujourd'hui  et  tes  médecin»  d'aiilreloi» 
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note  sur  l'épidémie  iiéc^ante,  coimnunitjucL'  à  l'Aca- 
démie royale  de  médecine  par  M.  Piédioel,  înédc- 
cin  Ju  bureau  central  des  hôpitaux. 


ti|**r  ce  que  j  ai 


Udic  épidémique  règne  dans  Pari».  De  service  au  bureau 
pp  ment  sur  1rs  malades  qui 
itaux  :  |  eimcttci  moi  de  Vous 


centra',  j'ai  pu  la  suivre  dans  son  dérc!opp  ment  sur  les  malades  qui 
vienn  ot  réclamer  de?  soin*  dans  les  hôpita* 


Au  commencement  de  janvier ,  lorsque  les  gelée*  ccsirrcnt,  un  !i 
mbre  de  nu  I  ad  i  es  aigi.es  de  poitrine  se  developpèret  t .  ions  elles 


reot  pa»  franches,  à  svmptvtn  »  u-anrbés,  comme  Ions  le»  hivers  après 
les  froid»  ;  c'était,  si  je  put»  due,  uo  mélange  de  catarrhe  pulmonaire. 


de  pneumonie  cl  d  •  pleurésie  afin  tant  le  rnèuic  individu  ;  en  un  mol  , 
on  pouvait  facilement  reconnaître  I  s  |  nminooirs  ratairbales  de  nos 
derancieis.  Vers  le  iî  jins-iri,  on  i  pu  oh.rrvrr  dans  la  cl.isse  aisée 
une  qnao'tté  assrv.  considérable  d'.ifT- c:iods  de  poitrine  que  les  méde- 
cins désignaient  sons  le  nom  de  bronchite  ,  de  rhinite  ;  peu  à  peu  celle 
inal.idic  augmenta  en  nombre  ,  san^  pour  cela  qu'on  la  désignât  d'une 
manière  particulière;  et  ce  n'est  que  par  les  journaux  anglais  qu'ayant 
appris  qu'une  épidémie  régnant  à  l-ondre».  on  avait  a  combattre  à  Paris 
une  oialadii-  à  laquelle  on  a  de  suite  donné  le  nom  de  grippe,  de  bron- 
chite épidémique. 

Si,  d'après  le  dire  des  médecins  que  j'ai  consultés  ,  cette  affection 
était  fréquente  dans  la  classe  aisée,  il  n  en  était  pas  de  même  dans  la 
classe  ouvrière,  car  s'il  s'est  présenté  au  bureau  central  ,  depuis  le  i" 
janvier,  quelques  malades  affectés  de  celte  maladie,  le  nombre  en  a  été 
tellement  minime,  qu'ils  n'ont  pas  fixé  mon  attention ,  et  que  je  les  ai 
confondus  avec  ceux  affectés  de  catarrhe  pulmonaire  ordinaire. 

Mais,  le  mercredi  a5  janvier,  je  fus  frappé  du  nombre  de  personnes 
qui  se  présentèrent  avec  la  maladie  alors  reconnue  régnante.  Ne  m'y 
attendant  pas  ,  je  ne  les  ai  pas  comptées  :  j'en  estime  le  nombre  à  6 
ou  8. 

I.e  al»,  sur  04  malades  que  je  vis  ea  une  heure  et  demie  ,  il  y  en 
eut  i4; 
Le  27,  sur  68,  17; 
I.e  a8.  sur  46,  ai  j 
Le  19,  sur  4a,  -in; 
Le  3o,  sur  lia,  38. 

Cette  maladie  affecte  les  homme*  et  1rs  femmr 
peu  près  dans  des  proportions  relatives  égales,  mais  les  I 

au  bureau  rentrai  plus  que  lesfeiumrs.  V  iDft  à  quarante  ans  sont 
les  âges  qui  en  ont  le  plus  offert;  j'ai  vu  peu  de  vieillards  qui  en  fus- 
sent atteints  et  je  n'ai  observé  qu'un  seul  enfant  de  5  ans. 

Elle  reçoit  aujourd'hui  le  nom  de  bronchite  aiguë  ,  de  grippe; 


et* 


bon  afflue 


Jïruillfton. 


>  »  ANJOU au  1 


changement  radical  de*  institution  line  eliose  frappe  d'abord,  c'est  que  les 
nient*,  riaient  en  c  encrai  plus  austères  qne  1rs  noires,  au  moins  en  beaucoup  de 
circonstance-  San»  remonter  à  l'rpnqne  ou  le»  médecins  t.articïpaicnt  sus  cou- 
tume» rlr  irale»  I  ,  et  locs.me  le  cardinal  d'L'iouleviUr  apporta  de  Rome  en 


.  I 
•  de 

«  cette 
■  rrgrm.  a 

(Lrtrtt 
Avignon 


,  475». 
(Trei 


.et 

rois  .  ce  qui  avait  donné  lieu  a 
r.îvoLio  V. 


Sa  maintenant  nous  passons  de  la  corporation  ans  indixi.hu  .  m»  trnivnn» 
que  l'influence  des  ancienne»  institution*  est  ne*  plus  remar  niable»  Crlle  large 
solution  de  cootinuilc  faite  par  la  révolution  entre  le  présent  et  le  passe,  se  nia- 
kiitste  surtout  qnand  on  considère  le  coté  vivant  des  merurs  et  des  coutumes 
dans  la  profession  de  médecin.  Il  «Va  fut  à  cet  r  garni  de  prodigieut  rhaugcmeiii. 
1  sans  doute  sons  le  rapport  de  succession  de  t'  arp»,  que  par  la  ruine  et  le 


1 1<  ■  '  1  le  hrefqiri  leur  permettait  de  se  marier,  vu  peut  dire  que  jusqu'à  la  révo- 
Inlinn.  le»  médecin»  affectaient  nue  tenue  sévère,  pousser  meuie  jusqu'à  l'affec- 
lalinu  ■  t  au  pedanlisnc.  Du  srrieus  dans  le  maintien .  une  certaine  dignité  dans 
le»  manières,  un  vi«sge  compose  un  langage  (traie,  senlrutieu» ,  étaient  devenus 
ron.nie  tratlilionner.  et  île  «invention  parmi  eu»  On  sail  jusqu'à  quel  p«Miit  Uoliè- 
re.  aidé  du  d<ietenr  Mauvillain,  son  ami,  se  rompis  Je  ce  jargon  scienlifitrueasurt  k 
la  no  te  de  >on  tempa.rl  qu'il  «e  cornée»  point.  I  epcd»nli<ine  rsl  aviurcment  une 
«i>lli«e,  mais  il  ne  faut  pas  non  plu»  lomlier  dans  l'escè'  in»  <.»,■  ;  car.  si  I  on  pèse 
dans  la  baknee  de  la  raison  les  manières  rraves  de»  mrJrcin«  d'autrefois  avec  le 
ton  lt>te  et  pimpant,  le  sans-façon  de  la  plupart  îles  me-'ei  m»  d'aujourd'hui .  ce 
qi«i  lient  d'ailleurs  au»  principes  décousus  du  siècle,  on  leonvera  que  nous  avons 
pins  |<rr'lu  que  Karnc  à  ee  rlsanretnrnl  Maigre  la  lolcraner  matrinmiiale  accordée 

Lie  le  pa|*  ans  médecins  ;  malgré  qu'on  leur  ait  donne  de»  frmmcs  au  lieu  de 
-ne liées .  il  y  a  quelque  chose  de  »»eerdolal  dans  no'.nt  profession  ,  et  celte  con- 
viction 1I01I  ncrc««»irenient  imprimée  «us  parules  et  ans  actrs  de  quirsmque 
esrne  notre  profession,  une  certaine  retenue,  car  la  confiance  en  depen  l.  Ce 
loi,  «rvfre.  celle  (rravile  bahiluelht  «•  ea'cnlce  îles  ancien»  médecins,  était  tur- 

'  I  '  Os  coutumes  ne  s'eflaeéeeiit  que  lentement  Valol.  médecin  de  Louis  XfT 
et  te.  s  mondain  d'ailleurs  ,  a  ete  S»  dernier  moleciu  qui  ait  obtenu  un  I 
ccc!,siasliquc. 
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dernière  dénomination  tôt  paraît  préférable  ta  et  qu'elle  ne  préjuge 
rien  el  que  1rs  symptômes  que  picseotc  celte  maladie  sont  loin  d'être 
exclusivement  les  phénomènes  fournis  par  une  inflammation  des  bron- 
ches. Car  toute  l'écoDomic  parait  affectée  en  mène  temps. 

C'est  le  plus  souvent  du  troisième  au  quatrième  jour  que  les  malades 
vict>neot  réclamer  des  soins,  mais  quelquefois  elle  débute  tout  à  coup 
pur  du  malaise,  de  la  courbature,  de  la  faiblesse  dans  les  membres, 
rie  la  toux  si  déjà  1rs  malades  ne  toussaient  pas  ;  et  en  trois  ou  quatre 
jours  les  symptôme»  sont  porte*  à  leur  summum  d'intensité.  C'est  alors 
qu'on  peut  observer  :  douleur  vive  de  tëtc  avec  pesanteur,  nonchalan 
ce,  sorte  d'ennui,  tendance  au  repos,  faiblesse  dans  les  membres,  dou- 
leur quelquefois  très-vive  de  ces  parties,  fliccidité  prompte  du  sys- 
tème musculaire;  quelques  malades  ont  accusé  des  crampes  ,  frissons 
fréqurns  et  quelquefois  trèsprolongé».  que  j'ai  vus  une  lois  durer  3G 
heures.  Peau  le  plus  généralement  sans  chaleur,  mais  se  couvrant  fa- 
cilement de  sueur  cl  se  rrfroidis>aut  au  plus  léger  déplacement  des  ma- 
lades. 

F.ire  gonflée,  rouée  et  quelquefois  d'un  rouge  violet,  mats  sans  ani- 
mation ;  le»  yeux  offrant  plutôt  une  expression  de  langueur;  à  un  de- 
gré plus  intense  ou  plus  avancé  la  face  pilit;  douleur  derrière  le  ster- 
num et  entre  les  épaules,  quelquefois  très  intense,  très-incommode,  alte- 
rnent mt  par  la  toux  oui  laisse  après  elle  un  sentiment  d'érosion  ,  de 
déchirure  ;  sentitnent  ae  resserrement  de  la  poitrine  ,  soit  d'avant  en 
arrière,  soit  circulairement  à  sa  base;  toux  plus  ou  moins  fréquente  , 
scebe  et  offrant  un  timbre  spécial  qu'elle  doit  au  choc  de  la  colonne 
d'air  sur  la  tracbée-aitcre.  Quelquefois  elle  n'existe  pas ,  dans  d'autres 
cas  elle  est  fréquente  cl  par  quint<  s  qui  déterminent  des  douleurs  dé- 
chirante» dans  le»  parois  du  vctilrc  et  à  la  tête  ,  elle  est  le  plus  souvent 
scelle,  quelquefois  suivied'expretoration  filao  e  incolore,  raremrril  **> 
guinoleote;  dans  quelques  cas  elle  prend  le  caractère  de  celle  du  ca- 
tarrhe pulmonaire  ;  souvent  la  toux  cesse  de  se  produire  sans  avoir  été 
suivie  d'exncctorition  pendant  I»  cours  de  la  maladie;  La  per- 
cussion cl  1  auscullatiou  ne  fournissent  aucun  »ymp'omc  pirtiiulier  à 
moins  de  complication  ;  le  râle  muqurux  est  le  seul  phénomène  que  l'on 
observe  quelquefois;  souvi  nt  avec  des  symptômes  graves,  la  lespiratioo 
est  parfaite  :  il  semble,  en  effet,  que  toute  l'altération  analomiquc  ,  s'il 
y  rn  a,  ait  lieu  dans  la  trachée  artère. 

un  b  soin  de  dilater  la  poitrine 
autre  1rs  malades  font  une  fougue 
inspiration  qui  indique  une  gêne  dans  le  centre  circulatoire  ,  géoc  qui 
est  rendue  plus  probable  encore  par  une  pesanteur,  un  poids  à  la  ré- 
gion epigastrique;  le  cœur  bat  faiblement,  se»  battrmeiis  sunt  petits  et 
profonds;  le  pouls  est  généralement  petit,  mou,  sans  fréquence,  quel- 
quefois ii régulier  ;  les  veines  sousciiUoée*  sont  souveot  distendues. 

I,e  système  digestif  n'est  ni»  sans  présenter  quelques  iu»diiicaiion5t 
anon  xie  remarquable,  dégoût  pour  les  alimens  animaux  ;  soif;  langue 
Idaache,  épii»sc;  bouche  d'une  amertume  quelquefois  extièuie;  duu- 
'eiir  à  la  gorge;  constipation;  envie  de  vomir  et  vomissemens  de  ma- 
tières bilieuses,  et  quelquefois  de  sang. 

Tels  sont  les  symptômes  que  j'ai  observés ,  ils  constituent  une  mala- 
die qui  dure  envirou  huit  jours,  mais  qui  lai<sc  après  clic  une  faiblesse 
asser  grande,  sans  appétit,  et  nne  sensibilité  particulière  de  la  |>cau. 
Elle  s i  est  pas  grave;  j  en  ai  soigne  une  trentaine,  cl  bien  que  plusieurs 


aient  été  très-intenses  ,  je  n'ai  pis  observé  de  suite  fâcheuse;  dans  au- 
cun cas,  car  je  n'ai  eu  recours  aux  évacuations  sanguines  ;  des  tisanes 
abondantes  etrhiudcs,  quelque»  opiarés,  des  déiivalifs,  ont  toujours 
apporté  de  l'amendement  dans  les  symptômes.  Quand  au  début,  j'ai 
pu  établir  des  sueurs,  la  maladie  était  alors  arrêtée. 

Cependant  le  3»,  on  arpenta  au  bureau  central  un  homme  enveloppé 
dans  une  couverture  ;  il  était  sorti  de  rbejs  lui  à  sept  heures  du  matin  , 
en  parfaite  santé  ;  à  huit  heures  il  fut  pris  d'une  vive  douleur  de  tète, 
de  toux  et  de  frissons  considérables;  lorsque  je  le  vis  a  onre  heures  , 
il  était  abattu  .  sans  force  musculaire  aucune ,  pâle ,  les  yeux  ternes, 
et  lorsqu'il  voulait  tousser  ,  il  était  pris  de  inouvemens  convulsifs , 
poussait  quelques  gémissrmens  ;  «es  yeux  d.  venaient  hagards  et  il  per- 
[  dait  connaissance;  quand  il  revenait  à  lui ,  cet  homme  qui  avait  toute 
:  sa  raison  disait  ;  faites  moi  courtier ,  je  suis  très -mai.  Sa  peau  était 
!.  fro  de  et  tecuuverte  de  sueur  gluante;  son  pouls  a  peine  sensible.  Est- 
!  ce  la  le  haut  degré  de  la  maladie  régnante? 


Il  existe  une  difficulté  de  respirer  el  i 
qu'il  est  bon  de  noter;  de  temps  à  autre 


PATHOLOGIE  SPÉCIALE. 

OBSERVATIONS  ET  RÉFLEXIONS  PRATIQUES  80R  DIFFÉREN- 
TES QUESTION8  RELATIVES  A   l'iIISTOIRK  DES  M  » I.  s  1)1  ES 

vénébiennes;  communiquées  par  M.  le  docteur  Ma l- 
yaki,  de  Turin. 

La  rcunion  de  médecins,  qui  a  eu  lieu  à  Nantes  pour  discuter  la  va- 
leur des  doctrines  nouvelles  sur  fa  nature  et  le  traitement  de  la  syphi- 
lis ,  peut  cire  considère*  lulnrcllrinent  comme  un  appel  fait  aux  wede- 
tins  qui  ont  eu  occasion  de  voir  et  de  traiter  un  certain  nornbie  de  ce» 
maladies;  je  m'empresse  donc  de  vous  adresser,  M.  le  rédacteur,  le»  ob- 
servations suivantes,  fruit  d'un  longue  pratique  dan»  le  traitement  de 
ces  affections. 

i*  Je  suis  de  l'avis  de  ceux  qui  pensent  que  les  symptôme»  de  la  sy- 
philis ne  se  develoji_>ent  jauni»  que  par  contagion  ou  hérédité. 

•1*  S'il  est  qu<  Iqticfoi»  d'flic  le  de  distinguer  1rs  ulcère»,  les  buttons, 
les  tconleinrns  bh'tinorrhrique*,  effe  ts  de  causes  Iik.iIcs  ordinaires,  de 
ceux  <|ui  sont  l'effet  de  la  contagion  ou  de  la  transmission  du  virus  sy- 
philitique, je  cniis  qu'un  praticien  un  peu  exercé  peut ,  dans  les  cas  les 
plus  dont,  in,  donner  un  jugement  moiisé  au  bout  de  quelques  jours 
d'un  traitement  simple. 

.V  J'admets  donc ,  et  je  tiens  pour  certaine  la  présence  d'un  virus, 
d'un  agent  délétère,  qui  produit  par  son  application  locale  cl  par  son 
absorption  toute  la  série  des  symptômes,  soit  primitif»,  suit  secondaires, 
de  la  maladie  syphilitique  (i). 

4"  Usera  encore  longtemps  difficile  d'obtenir  par  l'observation  la 


(t;  l'entends  par  virus  une  matière,  une  suintante,  un  venin,  qui,  quoique 
imprenable  par  nos  moteos  d'insesligalioti  ,  donne  la  certitude  de  son  etis- 
tenre  par  les  clîcts  toujours  identiques  qu'il  détermine.  11  en  est  du  viros  ssphiti- 
du  virus  rabirique ou  variolique  que  personne ,  escepté  quèjqut. 


loul  remarquable  dans  te»  consultations,  où  tout  se  Taisait  avee  poids  et  mesure  , 
asec  «ne  sorte  d'apparat  II  en  (tait  de  même  dans  les  solennités  de  La  Faculté  , 
et  dans  toutes  les  reunions  médicales-  J'ai  vu  k  Montpellier,  dit  Borden.  lorsqu'on 
v  portail  en  terre  un  des  l.hyeoiorau  ,  mort  chancelier  de  cette  Faculté,  porter 
après  le  corps,  et  par  un  docteur  eo  g rand  deuil  ,  les  (Barres  d'Uippocrale  cou- 
vertes d'un  crêpe. 

La  sociabilité  banale  qui  distingue  les  médecins  d'aujourd'hui  a  bien  son  bon 
cote,  mais  elle  a  des  inconvénient  qui  se  manifestent  en  plus  d'une  occasion. 
Ghci  nos  devnnciers,  par  exempte,  1rs  anaens  de  la  Compagnie,  jouissaient  l'une 
hante  consadérstior  ;  on  les  écoulait .  on  les  consultait;  el,  comme  le  respect 
qu'on  avait  pour  eus  revenait  en  perspective  ans  jeunes  médecins  ,  on  respirait 
|«ur  ainsi  dire  d'aussi  bdnnes  coutumes  avec  l'air  de  la  Faculté.  Mai*  celle  défé- 
rence augmentait  bien  autrement  si  »o  des  anciens  avail  iniejque  notable  infir- 
mité. Vingt  ans  environ  avant  la  révolution  ,  un  médecin  de  la  Faculté  nommé 
Baron,  continuait  à  ctercer  sa  piofessioo,  quoiqu'il  fut  aseugle  ;  ce  qu'il  j  a  de  ' 
singulier,  c'est  que  ses  deux  chevaut  étaient  aveugles,  et  son  cuclicr  borgne  ;  sur  ! 
huit  veux,  il  n'y  en  avait  qu'an  de  bon,  el  qui  suffisait.  Eh  bien  f  ce  médecin  , 
d'ailleurs  recommandablc  el  aulrefoii  doyen,  était  très  honore  de  ses  confrères  , 
souvent  consulté  ,  aidé  par  est  en  raison  de  son  infirmité.  Le  menue  cas  étant 
donne  aujoard  nui ,  les  égards  ne  manqueraient  eerlajnenaeut  pas  à  un  confrère  , 
mais  ils  seraient  individuels,  et  non  point  comme  lies  aux  devoirs  de  la  corpora- 
tion. Cette  différence  provient  des  institutions  qui  ne  sont  idus  les  meutes ,  «t  de 
u  Ire  époque  où  le  lieu  d  m. île  est  rompu  ;  <  où  cet  étal  d'aberration  irritative 
t  fanaiùme  m  (  M.  Brotuuais  ) ,  est  remplaça  par  la 

i. 


Indépendamment  de  la  gravité  do-torale,  l'usage  constant  de  la  langi 
contribuait  beaucoup  a  douuer  à  la  me  'erine  cl  ans  médecins,  un  rang  au-dessus 
du  vulgaire,  quelque  chose  de  iujnIi  ruut  ,  par  conséquent  toujours  vénérable. 
Lesesamens,  1rs  thèses,  les  cours  se  faisaient  en  latin  ;  dans  le,  prima  nvnaii 
ou  asseciddres  île  la  Faculté,  on  oe  parla  même  longs,  icps  qu'en  latin  .  on  ne  for- 
mibil  qu'en  lalm.  toujours  avec  les  signes  prvvpie  hicrog  iphiqur»  de  l'ancienne 
eniuue  La  plupart  des  livres  de  la  science  ne  s'écrivaient  qu'eu  cette  langne  11 
n\  avait  pis  même  jusqu'au  griffonnage  illisible  du  docteur  .  qui  n'eût  aosai  sa 
port  du  prcsliïe  ,  d'après  le  dicton  suivant  :  Ou  peut  connaître  l'écriture  d'un 
n*d  cm,  mais  elle  ne  se  lit  iras.  Il  résultait  de  ces  coutumes  qoe  la  médecine  ét-il 
beaucoup  moins  commune,  beaucoup  moins  populaire  qu'elle  n'a  été  dépens,  bien 
qu'il  y  eut  toujours  des  arcanes  vanlev  par  un  certain  publie.  Aujourd'hui,  tont  se 
fait  à  découvert  :  Aussi,  qui  est-ce  qui  n'a  pas  de  prétention  à  l'art  de  guérir? 
Vit-on  jamais  plus  île  demi-savans.  de  nnrjicaslres.  d  empiriques  ,  d'iatrologues  , 
de  charlatans  qu'à  notre  époque  ?  (hii  prtrfanum  iWçui,  r(  sacr.o 

Celte  pr  don  le  connaissance  du  grec  el  du  latiu  possédée  p(r  les  médecins 
d'autrefois,  leur  Tarilitait  siiiydiin  nienl  l'étude  des  anciens.  Ue  U  cette  vaste 
cru  IiIkki  jadis  si  commune,  aujourd'hui  tres-rarc.  suri mt  en  France.  Remuer  les 
d'K-<Miil>rrs  des  neus  siècles  el  des  viens  livres,  les  fouiller,  les  esplorcr  avee  une 
balicuee  |>rr-e<i'raute,  une  verve  scien.ifique  continue  ,  souvent  utile,  était  un 
labeur  pre-qw  spicial  ans  mrdecius  ,  el  dont  I  on  voit  a  peine  quelques  esem- 
plcs,  11  lut  on  temps  où  Ton  se  moquait  du  savoir  pr-danlesq^ie  des  médecins: 
on  jieiit  mainlen.nt  leur  faire  un  rcproclie  tout  oppose.  Mais  ,  comme  ce  qui  est 
estr.  me  a  de»  ineonn  niens.  il  en  n-Milte  que  lougiemps  les  anciens  mi  deciiis  ne 
-•  crie  les  v,eille>  doctrine».  Ilots  le  lait  Uip|wcraUque  et  ga  eniipic  qu  oi 
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preuve  entière  rt  définitive  de  l'identité  ou  de  U  non  identité  du  virus 
syphilitique,  q<ii  se  manifeste  par  des  chancres  et  des  bubons 
de  celui  qui  ne  manifeste  par  un  écoulement  blennorrha nique  ;  le 
fait  est  que  l'inoculation  de  celui-ci  ne  produit  pas  decliancres;  que  les 
bubons  qui  surviennent  pendant  le  cour*  des  gonorruécs  suivent  les  pé- 
riodes des  encorgeraens  phlrerrnonrui  ordinaires  des  glandes  inguinales; 
et  loin  d'exiger  un  traitement  spécial ,  ils  dégéneri  nt  surtout  sous  l'in- 
fluence des  préparations  mercurieHes  •  en  ulcères  sinueux  et  de  mau- 
vaise nature:  bien  plus ,  le  pus  des  ebancres ,  en  séjournant  entre  le 
prépuce  et  le  gland ,  donne  souvent  lieu  au  développement  de  nouveaux 
boutons  et  de  nouveaux  chancres  ,  tandis  que  la  matière  gooorrhéique 
produit  des  excoriations  ,  mais  jamais  de  chancres. 

5*  L'observation  que  je  vais  relater  m'a  fourni  la  première  preuve 
eciière,  et  sans  réplique  que  l'absorption  du  virus  syphilitique  peut 
avoir  lieu  sur  uo  individu  tain  communiquant  avec  un  malade  sans  U 
manifestation  d'aucune  alfection  locale  primitive,  ou,  comme  l'on  dit, 
que  U  vérole  peut  s'attraper  d'emilee. 

Ow.  t.  —  Va  de  mes  coll'goes  et  intime  «mi .  prisonnier  de  pierre  en  Por- 
tugal depuis  quatre  ans ,  fut  transporté  en  Angleterre  vers  la  fin  ifc  1812  Un 
mois  et  deau  après  noire  débarquement,  il  lai  survint  des  douleurs  osléocopes 
nocturnes  au  tibia  droit  et  a  la  clavicule  gauche  ;  on  testicule  se  gonfla  ;  uoe  ci- 
catrice au  pied  s'ouvrît ,  et  donna  lieu  à  un  ulcère  de  mauvaise  apparence.  Cet 
graves  affections  morbides  se  dissipèrent  complètement  sous  l'influence  d'un  trai- 
terneatmercuriel,  sans  récidive;  mon  anù  n'avait  jamais  eu  aucun  symptôme  sv- 
prulilique  même  douteux  aux  parties  génitales  ;  et  c'c«t  avant  dr  tomber  entre  lés 
niiiftvje  fermerai  (par conséquent  |irc*ilc  cinq  ans),  qu'il  avait  en  des  castpocts  avec 
une  femme  pulili r|ue  de  Madrid,  sans  en  avoir  rapporté  aucun  indice  d  infection. 

Le  docteur  Signoroni ,  dans  sa  relation  sur  la  clinique  des  vénériens 
des  hôpitaux  dé  Padoue  ,  rapporte  aussi  une  observation  à  l'appui  de 
crtle  proposition  (Journal  d'Otuodéi  ,  juin,  juillet,  i835)  ,  mais 
file  «si  relative  a  une  femme.  Je  pourrais  en  citer  plusieurs  de  ce 
ci  sur  laquelle  je  compte  un  peu  plus. 


fois  ta  maladie  syphilitique  ,  et  ne  présentant  actuellement  aucun  sicre 
extérieur  de  «lté  affection,  peut-elle,  par  une  longue  cohabitation  avec 
uoe  personne  saine,  lui  coaiinuoiqu<r  à' emblée,  sans  affection  locale 
aux  parties  sexuelles ,  la  maladie  syphilitique?  Plusieursfaiis  observe» 
dans  ma  pratique  semblent  répondre  par  l'affirmative,  et  venir  à  l'ap- 
pui de  l'opinion  qu'ont  émise  à  la  réunion  de  Nantes  MM.  Palloi , 
Gelly,  Sollion,  etc. 

0«.  III.  —  Une  danse,  d'nne  40* d'années,  i 
marasme  à  la  suite  de  plnsienrs  exostoses  « 
ouverte*  lo-uetwr».  La  maladie  datait  de  quatre  ans,  et  avait  commence  par  des 
douleurs  de  téte  Irfs- violentes,  qui  furent  rrgardeeset  traitées  tour  a  tour  comme 
symptôme  d'une  grave  méningite ,  comme  uoe  simple  ctpbalée  et  comme  nm 
fièvre  inlermillenle  encéphalique ,  etc. ,  et  que  je  6ms  par  guérir  henreuseiwni 
an  moyen  d'un  traitement  merroriel  commet  (I).  Le  mari  de  celte  dame  m'a- 
voua avoie  contracte  dans  le  temps  plusieurs  affections  vénériennes  :  ebancres 
gonorrtiées.  etc.  Mais  qu'alors  il  était  en  voyage,  cl  loin  de  son  épouse  •  que , 
depuis  «on  retour  ,  et  depuis  qu'il  avait  commerce  avec  elle ,  il  avait  bien  aouf- 
feri  quelques  incommodités,  qui  pouvaient  tenir  à  une  infrcuon  générale  véné- 
rienne, mais  qu'il  ne  s'était  jamais  aperçu  d'aucune  excoriation ,  d'aucun  écouk- 
ment  aux  parties  sexuelles.  La  malade  protestait  la  même  chose  ;  et  je  ne  puis 
avoir  raisonnablement  aucun  soupçon  sur  uo  commerce  illégitime  dn  côté  «fcla 
femme ,  ni  sur  la  véracité  de  l'assertion  du  mari .  puisqu'il  n'a 
la  e»  ' 


quoique  je 
circonstances 


Osa.  D.  —  Madame  C... ,  igre  de  48  ans,  tempé rament  sanguin,  asaes  ro- 
buste ,  jouissant  habituellement  d'une  lMinoe  santé ,  souffre  depuis  quatre  mois 
d'une  douleur  a  la  jambe  droite ,  qui  s'exaspère  pendant  la  nuit  ;  ses  r.  gles  ont 
cessé  depuis  trois  mois  ;  on  attribue  ces  douleurs  a  la  cessation  de  la  menstrua  • 
lieu ,  quoiqu'elles  aient  paru  avant  la  cessation  de  cdk-ei.  L'on  fait  des  sai- 
gnées, l'on  applique  ilrs  émolliens .  les  souffrances  ne  cèdent  pas  :  enfin  je  suis 
apj*U* ,  et  je  reconnais  une  rxostose  sapporee  sur  la  crête  do  tibia.  La  malade 
m  assura  n'avoir  jamais  en  aucun  indire  d'affection  mpecte  ans  parties  génita- 
les,  et  le  mari  m'avoua  cotr&clenl  tellement  avoir  cootrarté ,  il  y  a  doute  à  qui  nie 
ans.  quelques  symptômes  syphilitiques  ans  parties  sexuelles,  qu'avant  de  s  en 
apercevoir  il  avait  co  amie  aveesoo  épouse ,  mais  qu'ensuite  il  s'en  était  altsle- 
ou;  il  s'était  d'ailleurs  bien  assuré  qnc  sa  femme ,  à  cette  époque,  n  avait  éié  at- 
teinte d'aucune  aflVction  locale  «le  cette  nature  Possédant  louie  la  confiance  des 
deux  époux  ,  je  ne  pus  douter  un  instant  de  la  véracité  de  leurs  déclarations  je 
pruposu  ua  traitement  m.rruriel;  un  le  suivit  ponctuellement  :  j'ouvris  l'abcès. 
|e  trouvai  k  tibia  ueerosé  ;  et  la  guérisoa  a  été  parfaite,  et  sans  récidive,  au  ba.t 
rte  quarante  a  cinquante  jours. 

Malgré  cela,  jt  crois  ces  observation*  cher  les  femmes  de  peu  de  va- 
leur, parce  que  souvent  ebrzrlles  1rs  symptômes  vénériens  primitifs 
|  asseot  inaperçu! ,  ou  bien  les  ulcères  ou  chancres  ,  avant  leur  siège 
dans  le  vagin  ,  échappent,  comme  l'observe  justement  M.  Ricord,  aux 
visites  oïdmaire*. 

6*  Une  |>eisonne,  en  .sppareoce 


7*  J'ai  maintes  fois  eu  lien  de  me  convaincre  dans  ma  pratique  que  des 
symptômes  syphilitiques  secondaires  peuvent  se  développer  dix,  quinze 
ans,  et  plus,  après  la  disparition  des  symptômes  syphilitiques  primi- 
tifs, sous  l'influence  de  causes  difficiles  à  apprécier  :  la  personne  ayant 
joui  pendant  cet  intervalle  d'une  paifaite  santé. 

8°  Mais  quoique  jr  reconnaisse  comme  incontestable  l'existence  d'un 
virus  introduit  dans  l'économie  comme  cause  de  la  maladie  syphilitique. 

isse  que  ce  virus  puisse  s'y  introduire  dans  quelque* 
laisser  aucune  trace  locale  de  son  introduction  (vérole 
d'emblée) ,  il  ne  s'en  sait  pas,  logiquement  parlant,  qu'après  uo  coït 
impur  avec  une  femme  suspecte,  ou  même  évidemment  infectée,  on 
;  doive  ioévitablcmcut  recourir  à  un  traitement  spécifique  contre  cette 
,  maladie.  D'abord  la  vérole  d'emblée,  quoique  possible,  est  nn  cas  très- 
|  rare.  Cette  possibilité  ne  doit  servir  qu'a  éclairer  lorsque  l'on  observe 
I  des  a  ffi  et  ions  opiniâtres,  ayant  une  apparence  qui  les  rapproche  de 
!  celles  qui  constituent  la  maladie  syphilitique  ,  et  que  les  malades  d'ail- 

-  aiTeelion  douteuse 
er,  avec  une cer- 

!    t  ......  rai,AA      lin  tPnit^m^nfl  m— rr-i i r ■ I  *  —. .1.  """'ibililé  I 


urs  assurent  n  avoir  jamais  été  atteints 
des  parties  sexuelles  ;  et  cela  pour  pouvo 

taie*  raison,  uo  traitement  mercunel  :  mais  cette  possibilité  ne  doit  pas 
faire  agir  comme  si  l'introduction  du  siens  avait  toujours  lieu.  L'expé- 
rience proiived'ailb urs  que  l 


s  les  fois  qn 'il  se  di-vrlopnc  des  ulcères 
après  un  coït  impur,  il  n  y  a  pas  inévi- 


011  rlnncies  aux  parties  génitales  après  un  coït  impur,  il 
lallnueM  absorption  du  virus  et  infection  générale.  I.e  moment  de  l'm- 


trinluctioo  de  celui-ci  dans  l'organisme  e»l  impossili'e  à  calculer,  rt 
il  nVt  donc  pas  raisonnable  d'agir  toujours  comme  si  elle  avait  eu  heu. 

9*  Voici  la  règle  que  je  suis  dans  ma  pratique .  elle  ne  diffère  pas  de 
celle  généralement  adoptée  :  la  probabilité  de  l'absorption  du  virus  >y. 

cas  d  ulcères  primitifs  aux  pait.es  scxin  ltcs  ,  e»l  e.i 


pliili-.ique  dans  le  casi 


(0  Je  pense  publier  un  jour  l'histoire 
tous  k  rapport  des  pbrnoi  ' 


suçait  dans  l'ieuk,  on  repoussait  le  plus  longtemps  possibk  toute  espèce d'innnva-  j' 
l.oo  ;  on  préférait  se  Irocnper  avec  Galieu  plutôt,  nue  de  ronnailrefU  vi  rile  avec  un  ! 
iule-tir  moskrne.  Frreur  fatale  î  rar.  ainsi  que  k  remarque  Ambroise  l'are  .  ••r>ien  I 
que  ks  ancien*  nous  servent  d'esebauguetle»  pour  voir  Je  loiu.  il  ne  faut  pa>  s'en 
tenir  à  eux .  •  L'anatowte  rt  la  iilis  M.|ue  <  talent  d'ailleurs  peu  cultivées,  rt  l'ana- 
•oaiie  palholi*fique  surtout  fut  l  jru  yrï*  itieoiin'ic  jusspTà  I  rpoque  deMurg.irnir 
da  Liculao'!,  de  Bonnet  et  d'en  pelii  nombre  d'antres  médecins.  Soin  re  derme, 
rapport,  ks  mckciiis  d'jnjvurd  hui  ont  une  ii.«:ontr«ïablc  supériorité  *ur  leurs 
devanciers.  Nous  avons  sur  1rs  ransr»  îles  maladie»,  sur  l'actualité  nu»r;.Kle  .  soc 
les  altérations  organiques,  i.'ei  >nesplus  nettes  îles  donnifs  |dns  précises  qu'on  oc 
ks  avait  il  y  a  à  peine  un  demi  siècle  .  parce  que  la  direction  des  études  acnliire- 
snent  changé.  *  vouons  pourtant  que  l'érudition  a  eti-  trop  délaissée  de  nos  jours , 
aussi  voit-on  a  chaque  instant  de  vieilles  nouveauti-s  présentées  à  notre  adm  ra- 
tion comme  k  résultai  du  pro/ris.  Ouvres  îles  bouquins  ,  et  voos  le»  trouverea 
partout.  Autrefois  encore ,  ou  entreprenait  de  grau  ls  ouvrages  .  des  «dit ions 
princep;  de  vaste»  collections  somme  celks  de  Hallcr.  «le»  rommruliiirr<i  .  d  im- 
menses f  echerdies «le  phssiolope  meilirak,  «les  tra-lurtious  Complète*  des  grauds 
maîtres  de  l'antiquité  ,  ctr.  :  v>»ici  i  rien  «k  semMaUe  se  pratique  de  m»  jours 
ou  chaque  ouvrage,  dés  son  apparition,  est  place  sur  la  pente  o-.i  tout  tombe  et 
se  perd 

D'un  autre  cité,  il  faut  aussi  fa'rc  la  part  «1rs  boulcverseucns  politique»  .  de» 
enangemeus  perpétuel»,  de  nulle  circon»ianres  qui  agitent  rt  inqniiienl  notre  so- 
«s»lé.  La  génération  actoelk  ne  rroit  plu»  ut  aux  grauds  Iwiime».  ni  aux  grandes 
s  ;  clk  a  trop  souffert, .  lk  a  trop  ap.  elle  a  trop  rau.dcmeut  vieilli  .  \jt  loisir 

l  j  les  intérêts  dn  jour  dévorent  k 


qu'a  pn  scolesl  alTiitiou 


temps  et  ne  peemettent  guère  cet  examen  repose,  ces  profoikles  nirdilalioas  qui 
seules  conduisent  à  l'appri  ciation  vraie  d'ooe  fouk  .le  point»  «cientifinoes  Ploa 
de  calme  pourks  rtfkxions.  plus  de  ces  lorjg»  m-nntlemcn».  pendant  lesquels  la 
:  pensée  germe  et  grandit  à  son  heure,  frcuuilte  par  l'intclliçeure  .  par  uu  labeur 
assi.lu;  cl  comme  on  l'a  dit,  dan»  k  mouvrment  rapide  qui  emporte  le  monde,  on 
n'i'coute  plus  qu'en  marchant.  Aumi  comhirn  sont  rares  ces  uus  rages  qui  csirent 
presque  une  vie  d'I.ommc  et  d'hosnioc  studieux.  Si  ks  idées  doivent  être  nro- 
I  Krc»itrs.  asceo.lante».  toujours  prttes  à  l'impulsion  qui  le»  anime  et  les  divelon- 
!  |*.  il  y  fanl  aussi  le  ronrour»  dn  temps;  sans  cela,  raniment  ..l  irnir  celte  apoU- 
l  can..n  ...nlenoe.  celte  rxactilmfc  de  compréhension  qui  n'omet  eien .  ne  suppose 
rien,  »i  iwlUpensibk,  |K«r  ronoaitie  et  saisir  la  vérité!  Maintenant  exercer 
antique  lenip»  »ou  cerveau,  torturer  sa  mémoire,  peendre  quelques  notes  k  la  bile 
;  dans  les  lisres  ou  le-  bùfutaut,  faire  île  son  intelli^enrr  une  acirc  cluiuk  ou  k 
drvcliqi|Kwrnt  s. ut  prompt,  sinon  pr-luctlT,  que  faul-il  «k  plus  pour  ^ruurr  un 
b«re.  un  m,»i,ire.  une  compilation,  un  manuel,  un  article  de  journal  ou  de  «lic- 
liMiiairr  :'  sjon'nn»  que  !«•>  m.  liccins  Irai  ailleurs  «lan*  ks  époques  prrcrii.  m.» 
riaient  euroura;e»,|>arcequ'd»sav|ient  que  leurs confri  res  jugeaient  leurs  onvra- 
;  ge»,  ri*.urewrim;nl  il  e«t  vrai,  mais  rnfiu  qu'ils  seraient  jogra   Anjourd'bui  a 
'  peu  ir«icr|ition  pré»,  on  a  beau  er.er  r>'iV  rt  Irge,  acliclei  et  liver.  il  n'y  a  i.oiul 
d'.  iiio.  Oui  est  <«  qui  consent  à  f  ore  crédit  de  ion  altenljou  à  l'auteur  k  plut 
t  inli  ressaut?  «jii  est-ce  qui  lit.' jujre  .  nppricie  un  ouvrage  de  Ungne  bakin* 
i  ijiilttd  par  hasarl  il  en  parait,  peut  «M re  le  critique  qui  doit  prononcer  sur  soti 
sort,  encore  le  voit-on  promener  avec  indifférence  k  couteau  d'ivoire  sur  la  ne 
'  lime^qu'il  va  sacrifier  h  ton  ifnorance  ou  à  ses  petites  i 
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raison  dîiecte  ,  a  pari  In  prédispositions  individuelles  inappréciables , 
de  leur  nombre  rtd ii  temps  dr  leur  apparition;  ainsi  ceux  qui  ne 
datent  que  de  dix  ou  dôme  jours,  je  les  traite  par  des  remèdes 
locaux  ;  d'abord  j'applique  ceux  qui  sont  capable»  de  neutraliser  et  de 
dciruirc  le  Tirus  :  les  oxigènans  ;  roniile  les  émulliens;  et  je  pré- 
viens les  malades  que  ce  traitement  est  duuteux,  qu'il  peut  ne 
produire  qu'une  guénson  apparente,  rnaisqu'il  nescrait  pas  raîs-nnable 
d  entreprendre  uu  traitetnrol  mercuriel  sur  de  simple*  doutes;  d'autant 
plus  que  ce  traitenvnt  local  a  souvent  suffi  au  uioios  sur  la  moitié'  des 
cas  ,  pour  effectuer  une  fioérison  complète.  D'ailleurs  l'on  est  toujours 
a  temps  de  (aire  un  traitement  plus  complet  si  jamais  des  symptômes 
d'infection  ceiiérale  apparaissaient. 

Lorsque  1rs  changes  sont  d'une  date  plus  ancienne  ,  ou  que  des  bu- 
bons se  manifestent ,  »oit  cùarme  symptotne*  primitif»  ou  a  U  suite  des 
chancre*  ,  je  conseille  toujours  an  traitement  spécifique  interne,  parce 
que  je  regarde  d.os  ce  cas  l'absorption  du  virus  ou  l'infection  générale 
presque  comme  certaine. 

i  r>*  La  blennorragie  et  se*  suites,  l'orcbite ,  les  bubons ,  l'opbtlial- 
mic  goooribciquc ,  n'exigent  jamais  qu'un  Irailenient  local  ;  l'adminis- 
lr*l ion  des  rcutèdi s  spécifiques  dirigés  contre  le  virus  syphilitique, 
n'a  aucune  influente  sur  son  cours  :  l'administration  du  cupabu,  du 
poure  eubrbe  après  avoir  vaincu  la  période  aiguë  de  la  gonorrbéc  par 
les  antiphlogistiques  ,  contribue  puissamment  a  tarir  les  écoulcmcns 
blenoorrliciqucs. 

il"  Lorsqu'un  reflérh  t  avec  quelle  facilite  ,  avec  quelle  certitude 
l'on  parvient  a  faire  disparaître  les  symptômes  de  la  maladie  syphiliti- 
que au  moyen  des  prcp-irations  mcirurielles ,  on  ne  peut  s'einpè.  lier 
<ic  regarder  ce  moyen  curaiif  comme  spé  ifique  contre  la  cause  de  cette 
ualad  e. 

i  a"  Ainsi  rontru.l  cloircrornt  à  la  deuxième  par'iedc  la  huitième  pro- 


de  cette  Itideuse  malade.  Du  conn  nlenent  des  parens 
insu  de  la'  malade .  j'administrai  le  mercure  Au  boni  de  nuit  jours  tout 
«e  m  bien,  et  au  treule-huiUème  jour  de  traitement,  l'ulcère  cuit 


position  de  M.  Rnord  (GaziTiE  médicale,  t. 


•  les  ulcères  syphilitiques  n'est  pas  moins 


iO ,  l'oit  er- 


vjtion  semble  prouver  que  le  mercure  est  curatif  de  la  cante  «t  en- 
suite de  l'effet. 

Il  ut  impossible  d'avoir  une  autre  opinion  lorsque  l'on  voit  w- i 
luède  faire  disparaître  .  en  très-peu  de  temps  ,  les  douleurs  o  ;  - 
et  1rs  exosloscs  d»  tialure  syphilitique  ,  cl  n'avoir  au  conlr- 
influence  lente  tu  souvent  nulle,  lorsque  la  cause  de  l'cxoslosc  n'e  t  r  .: 
vétitfi  ictiuc. 

«Isa.  IV.  —  Madame  P..  ,  i*ce  de  -t'J ans .  léen  mnslilnce.  reçu:  crx ment 
menxtruee ,  portail  une  exostose  sur  la  crête  .lu  h  tua  depuis  sept  mois  ;  d.mleors 
terribles  nuit  et  jour  :  nea  ne  peut  les  calmer  :  sai|fii«i .  sangsues,  emolliens , 
pommade  anodine  ,  v<  sicatoirrj  ,  traitcinent  mcrcurirl  par  friciiuux ,  sublime 
pris  intérieurement,  décoction  de  hois  suduriGquc  ,  tout  fut  iuutilr,  I opinai 
seul  a  liutericur  procure  quelques  moine  tu  de  r  llrbe  à  la  malade;  du  rcsle  elle 
nuit  d'une  bonne  »aqtf-;j  a.  |uopo«' l'ahlalion  de  li  voslose.  I«  malade  s'y  eit 


pouvoir  arrêter  les  propre 
(t).elali 
■sait  cb. 

Irisé  sans  récidive. 

1 3*  Va  le  peu  d'inconvénient  que  j'ai  rencontrés  dans  ma  pratique  de 
l'administration  de  ces  remèdes  ;  vu  la  facilité  avec  laquelle  ils  guéris- 
sent radicalement  cette  maladie ,  facilité  que  l'on  peut  comparer  à  celle 
avec  laquelle  la  quinquioa  guérît  les  fièvres  intermittentes,  je  ne  puis 
pas  concevoir  cotnineut  on  vétille  en  revenir  et  s'opiniitrer  (sans  pro- 
poser un  rooym  nouveau  aussi  utile  ni  pins  sûr) ,  à  traiter  celle  mala 
aie  par  la  méthode  anliphlogislique  ordinaire,  méthode  qui  traîne  en 
longueur,  qui  expose  a  des  récidives  fréquentes  ,  qui  n'est  certainement 
pas  innocente  (je  veux  parler  de  la  diète  ,  de  la  cure  par  la  faim  et  des 
saigné'  s) ,  puisqu'elle  affaiblit  considérablement  les  malades  ,  détruit 
leur  constitution ,  etc.,  et  qui  le  plus  souvent  enfiu  ne  réussit  pas.  Voila 
17  ans  que  je  pratique  la  médecine,  et  je  déclare  que,  pour  ma  propre  sa 
lisfactioo  ,  je  ne  voudrais  jamais  avoir  a  soigner  d'antres  malades  que 
ceux  atteints  de  fièvres  intermittentes  ou  de  maladies  syphilitiques  , 
tant  sonl  grandes  leschaoces de  succèsqueouus  offrent  le  quinquina  et  le 
mer  lire  bien  administrés  dans  le  traitement  de  ces  maladies.  L'on  a 
déjà  vu  dans  la  troisième  observation  que  j'ai  rapportée,  que  quatre  an- 
nées de  traitement  principalement  par  la  méthode  antiplilngistiqtiearaient 
réduit  la  m.iladc  au  dernier  degré  de  marasme  (car  pcisonnede  la  mai- 
son n'espérait  plus  la  guénson  de  cette  femme} ,  sans  avoir  exercé  au- 
cune influence  sur  les  exostoses  crâniennes,  L'observation  suivante  vient 
encore  démontrer  le  peu  de  succès  des  antiphlugistiques  dans  le*  mala- 
dies syphilitiques  secondaires  ;  et  que  l'on  refléchisse  que  si ,  dans  nus 
temps,  la  mala  lie  syphilitique  semble  céder  quelquefois  a  un  traite- 
ment ordinaire  ,  comme  si  la  maladie  ne  dépendait  que  des  causes  or- 
dinaires,  c'csl  que  :  1°  01  ne  peut  douter  qur  dans  ce  moment  celle 
maladie  n'ait  grandement  diminué  d'intensité;  ?*  que  l'on  joint  souvent 
à  la  diète  et  aux  *aiguées  l'alministralion  de  la  décoction  des  bois  su- 
|  donGque*. 

!  <>•<■  VI.  —  J'aj  «te  appelé,  cet  hiver  IRÏ.s.  pour  donner  mes  soins  I  une 
'  jeune  |uvsannr  de  lu  à  21  ans,  robuste  ,  des  nuiront  dr  cette  ville,  fille  d'an 
agriculteur  aise  .  ci  milade  depuis  enviruti  cinq  mois.  Elle  as  ait  commencé  par 
se  plaindre  de  mauv  de  téle  .  ensuite  de  douleurs  •  l'rpaole  et  il  l'avant- bras  gau- 
che, avec  pares  e  de  ce  membre  ;  ou  a  cru  avoir  à  faire  a  une  méainpte  arec  «•»- 
traxatation  de  liquide  ,  cnniprcs'mn  rclebralc  et  paralvstc  du  membre  supérieur 
ganrhr  ;  nu  lui  a  tait  neuf  à  dis  soignées  ;  on  I  a  purgée  a  plusieurs  reprises  ;  ou 
lui  a  applique  <lr>  vi  siralnirrs ,  ctr.  Les  règles  se  sont  soppciiures .  rl  la  malade 
allait  .le  pire  en  pire  A  ma  première  visite  j'ai  reconnu  une  etmtoiedcl'ettrenitlr 
arrimiialedr  la  c -avicole  gauche;  une  autre  volumineuse  occupant  le  corps  du  ra- 
!  dins  du  même  côte  ;  j'ai  prie  les  parens  de  me  laisser  seul  avec  la  malade,  et  j'ai 


refusée, 

I. 'influence  de  ce 
frappante. 

Dm.  V.  —  Cor  dame  portail  depuis  six  mois  un  ulcère  dans  la  nanne  iiaiiehr. 
ipu  av»[  envahi  la  li  vre-  loperieure  ;  il  en  suintait  une  sanie  ickurco.se  ;  «-s  bords 
elsirnt  renvc rses  ;  peu  île  douleurs  l.a  malade  prulriUiit  toujour'.  n'avoir  aucun 
soupçon  d'infection  syphilitique  .  nmucniplosànies  pendant  ce  temps  les  traile- 
nieos  les  plas  méthodiques  et  les  plus  varies,  non  seulement  sa  ils  succès,  mais  sans 

livre  faisait  la  réputation  d'un  mrderin  pour  le  reslc  île  ta  vie.  phénomène  qu'on 
ne  voit  pli»,  rc  qui  n  esl  nullement  eniouraeeaul.  U'aiUeurs  il  est  très-peu  de  nié- 
•lecins  qui  fusent  on  cooipl.  lent  des  bibh chèques  ;  on  a  sa  petite  provision  de 
livres  et  00  s'y  lient .  a  moins  que  le  hasard  nu  1rs  -lu us  pr^tntts  n'v  pnurvoienl. 
I*»  dictionnaires  et  1rs  journaux  ont  1 1  eu  près  lait  tomber  la  grandi-  presse  me 
dieale.  Ce  qui  se  vend  le  plus  diftirilemenl.  re  qui  se  perd  dansles  <  alacuitihe,  de 
la  lihmrir,  ce  sont  le»  moun^raphies.  prci i>c ment  ec  qui  contribue  le  plus  au\ 
progrès  de  la  science,  re  qui  en  constate  la  réalité. 

Il  esl  f nrore  une  différence  notalile  enlre  les  médecins  d'autrefois  rl  rem  d'an- 
joord'lrii.  c'est  qur  les  hunucurj  tcienlifi  pies  el  même  ara  ternique*,  n'i-nt  plus  la 
même  impiftance.  Ou  a  beau  orner  son  livre  de  quatie  a  cinq  lunes  de  lilies 
wiaginfi  iues.  persnruse  n'y  fait  ollrniion  ;  1  ar  en  elTct .  rien  11  esl  plus  hanal  . 
mais  r  Vu  un  usage  reçu  comme  le  wrnlnii  Irès-lunil.le  au  lias  d'une  letîrr  il 
n'v  a  pasj'isiTu'auv  milans,  auv  eruis.  aui  plaques  ,  aux  lu.ichrltes  et  autres  nn-  I 
^ri-dela  sarnte.  qui  n'aienl  jicr.lu  de  leur  valeur,  onm  pense  re  que  disait  ta  lis 
Hont«ig;i>e  du  rnrdun  de  Mt  Michel  :  n  Cet  le  lu  un  a  toutes  hétes.  >  Mais  gagner-  . 
sous  b.-anexwp  d'argent'1  du  pécule  du  prolétaire  .  panenri-vnus  aux  millions  dit  , 
banquier,  alurs  un  vuus  rite,  on  vous  exalte,  ou  vous  eriliquc,  nuis  nn  vous  m-  ! 
xie.  «  arlj  foduite  e«l  \'utù.-na  ratio  mmtili  ;  011  ne  x>t  ipie  |wur  cali-ulrr  ,  pour  | 
<  niiijKjn  r  «es  r  jlculs  jt«c  les  calculs  il  autrui ,  c'sst  là  ce  qm  rend  le  rontarl  des  I 
intérêts  »i  vif.  si  )  ressc,  si  ardeut  ,  ipoiqa'e»  dise  le  j  iiulitmr  mifurre  de 
Vht4»,at'itar'iirur.  I. 

«.ins  .  |dus  ..n  examine  la  pisition  des  m  oVinx  <raulrefui>  et  celle  des  me. le-  l| 
tins  d'anjourd'b  i.  plus  011  rote  de  dilTricn.jes  entre  eux,  et  ta  ha'aire  des  ovao-  ■ 
ta^-s  ine  p»Mll  e  re  e  1  fatcur  des  prenu-rs.  Outre  leur  rotiwraliun  cl  les  priti-  !■ 


(lui  par  obtenir  l'aveu  quelle  avait  eu  des  rap|K>rts  pendant  quelque  temps 
asee  uu  jeum- li.inune  ie  était  un  soldai  en  cotise  I;  comme  les  réelr*  rnan- 
quaienl  depuis  tiuis  nuus  |'ai  p  is  ce  prétexte  («Kir  ipi'elle  me  permit  d'esami- 
nce  ses  |o)rues  u-xuelles.  HU^rr  l'ins|.eetinn  'a  plus  attentive,  je  n  ai  pu  v  dé- 
couvrir aucune  trace,  ni  d'écoulement  l.lennprrhapqoe.  ni  d'ukvra'ion  siphihli- 
qi».  Hersiude  pourtant  de  la  nature  sipluliliiiue  de  la  maladie,  j'ai  soumis  la 
'  à  un  traitement  mercuriel ,  sans  rien  di  c  ,  ni  à  elle .  ni  i  ses  parens  ;  et 


(I ,  l.afille  marne  m'informa  confident ullemciil  que  la  niab  le  avait  eu  .  dans 
un  temps,  une  certaine  connaisiincv  qui  lui  laissait  .le  forU  soupçon»  sur  la  pro- 
baluhlc  de  mes  inductions  par  rapport  à  la  cause  supposée  de  la  maladie. 


Ir„-rx  qui  lui  étaient  acquis,  leur  réputation  d'erudils,  de  savsns  ,  leurs  manières 
£raxr.  el  réservées,  contribuaient  a  les  maintenir  dans  le  haut  rang  omis  étaient 
places.  N'oublions  pas  non  plus  le  costume  ilans  cette  recherche  des  différences 
de  nus  devanciers  avec  noirs.  I.e  eostume.  c'est  i'rpoque  à  ne  pas  s'v  tromper.  Il 
v  a  eu  des  médecins  a  robe  lunfrne  et  â  rabat  ;  ils  ont  porte  la  perruque  a  la  Louis 
XIV  ,  ensuite  la  |>erruque  a  martranx,  à  La  bri)raifie^e,  â  la  Bachaamont  avec  les 
cin.|  |M>intex  de  rigueur,  roqnctie  manière  dont  les  jcuoes  docteurs  faisaient  para- 
de Il  uni  ete  affubles  de  l  ha  lut  de  soie  et  de  velours,  coiffes  en  boucles  ,  à  l'oi- 
seau mtal  asrc  liuurse .  crapaud  ou  caloein,  selon  la  mode;  plus  lardon  lésa 
sus  eu  cnrnt,  i,-uo,V,  les  cheveux  |  lais  el  tombans.  pins  asx»e  des  cadenettes  et  des 
iitHllf  il'  rltim  ;  enfin  no-is  soinines  tous  miiiitenanl  avec  la  ridicule  umformit.- 
du  frac  anglais  tin  a  beau  dire,  je  soutieu»  qi»e  le  prineq*  social  dominant  se 
<ler,  le  dans  la  coii|ie  d'un  habit  uu  d'nn  pantalon,  dans  les  rrsers  d'un  gilet,  et  on 
en  trouve  la  preuve  dans  iioIit  histoire  II  fui  un  temps  mi  ih-s  nvrur»  austères, 
au  ieio!  ..sa  l'exlr  rieur,  s'annoi  traie  ut  jiar  un  costume  frrave,  complique,  sceau  de 
l'étiquette  raule  et  fardée  tles  vieilles  formes  sociales  ;  fdus  tard,  tics  mtrurs  reli 
rbres  te  dessinèrent  aseoun  bahillcmentlr^r,  brillant.  ebarfed'orq«au%.  Anjour- 
•I  hui  que  le  |mr  de  France  et  sou  vak  t  eoupe  it  leur  habit  dans  la  même  pièce 
d'KhVirid,  rien  ne  prouve  mieux  I  csjuit  d'egahte  qui  rè|rne  dans  toutes  les  classes 
T'iujoun  e^i-il  qu'il  j  a  une  énorme  difTerenre  entre  le  cn«tume  des  m'derios 
d'autrefois  et  celui  des  médecins  dànjoonrhuitrtil  faut  le  repeler,  la  comparaison 
u'«  SI  pa>>  à  notre  avantage  an  moins  sous  plusieurs  rapports.  I.  halut  rrpresente  . 
dit-on,  l'hoiume  sn.-ial  ;  tant  pis,  vraiment,  car  il  n's  a  |k>s  d'babit  plus  absurde, 
plus  dis; -leieux.  moins  distingue  que  le  notre,  tlippocralc  veut  que  le  médecin 

1  Aii  ioat  mtJitabttHJam  ne  tub. 


ait  un  : 
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on  en  comprend  Ici  raisons.  Au  bout  deqwntt  s  vingl  jours,  la 
disparu  ;  le  l>ri*  avait  repris  ses  ruouvcmens  ;  l'apfwtit  revint  ainsi  qnc  le»  forrrs  ; 
U  traitement  fut  continue  ;  lit  exostose»  m  dissipèrent  au  bout  <lc  quarante  a  cin- 
«unie  juors,  cl  jeu»  la  gloire  d'avoir  guéri,  par  des  moyens  inaperçus,  |iuur 
ui  dire,  par  U  malade  el  lesassistans.  une  soi-disant  meuingile  avec  difficulté 


du  cale 


rebelle  à  la 


antipblogistique  la  puis 


Ce  fait  nous  conduit  nMurelIcincnt  a  celle  double  remarque  :  i*  m- 
efficacité  de  la  méthode  aiiltphlogist>que  pour  eonibaUre  1rs  exosto  es 
véoérienDis;  •a"  inconvénient  ,  «  I  je  dirai  même  danger  de  celte  nié- 
diode,  car  c'est  sous  sud  influence  que  le»  lègle»  avaient  cesse  de  pa- 
raître, et  que  la  malade  a?ail  si  uuoifeslemenl  dcpc'n.  Ce  cas  pourrait 
encore  être  considéré  connue  un  de  ceux  où  la  véiole  a  clé  prise  d'em- 
blée. 

■  4*  Dana  le  traitement  de  la  syphilis  j'administre  eo  même  lemps  les 
préparations  mercuriellrs ,  cl  les  décoctions  sudonGqors  ;  j'ai  eu  occa- 
sion d'observer  que  les  praticiens  qui  s'abstiennent  à  aduiinislr<  r  iavlé- 
ment  ces  remèdes  ,  les  uns  après  les  autres  (regardant  simplement  ces 
derniers  comme  curMifs  des  effet,  nuisibles  du  mercure  sur  outre  oiga- 
niante) .  s'exposent  à  des  insuccès  fréquens, 

1 5*  L'oxide  de  mercure  noir,  préparé  par  la  précipitation  du  muriate 
de  mercure,  par  l'eau  de  chaux,  en  poudre  ou  en  pilules ,  a  dose  de  ■  à 
3  grains  par  jour;  l'onguent  toercuriel  ;  le  sublimé,  sous  furtne  de  pi- 
lules, combiné  avec  la  inic  de  pain;  et  le  muriate  d'ammoniaque,  sous 
forme  de  pommade ,  stlon  la  méthode  de  Cirillo ,  sont  les  préparations 
mercuriellcs  duut  je  uir  sers  habitu<llcnient.  J'emploie  de  préférence 
l'une  ou  l'autre,  scloo  le  tempérament  du  malade,  ses  circonstances 
de  fam  lie ,  l'espèce  de  symptômes  moi  bides  que  j'ai  à  combattre ,  l'an- 
cienm  lé  de  la  maladie ,  la  saison  de  l'année ,  etc. 


il»*  Je  préfère 


toutes  choses  éi 


;alcs  ;  les  préparations  de  sublimé 


dan*  la  saison  froide,  dans  li  s  uul.idie»  invétérées,  j'ai  lieu  de  me  louer 
beaucoup  de  Ij  uictbudc  de  Cirillo. 

17*  Jamais  je  n'admiuislic  deux  préparations  mercuriclles  a  la  fois, 
et  cela  pour  simplifier  1<  plus  pi&siblv  le  traitement  ;  car  malheureuse- 
ment ivous  n'avon*  aucun  moyeu  pour  reconnaître  la  guéiisun  vraie  et 
radicale  d'une  maladie  syphilitique,  de  celle  qui  n'est  qu'apparente  et 
susceptible  de  ic'cidivr.  Tout  le  monde  sait  qu'ici,  comme  dans  la  fiè- 
vre intermittente ,  nous  devons  coutinurr  l'administration  du  mercure 
quelque  temps  après  la  disparition  des  symptômes  vénériens,  comme 
nous  devons  continuer  l'administration  du  quinquina  quelque  temps 
après  la  cessation  des  accès  fébriles,  avec  cette  dilfrrencc,  que  dix  ou  I 
quinze  jcuis  de  l'usage  de  ce  dernier  remède  administré ,  même  eo  di-  | 
minaant  craduclltimiit  1rs  doses,  suffit  généralement  pour  garantir  1 
(Tune  rechute,  surtout  si  l'on  esquive  1rs  causes  connues  de  son  dévelop- 
pement ;  tandis  que  dans  la  maladie  syphilitique  l'expéiici.cc  appreod  I 
que  le  piatirien  doit  plu  ôt  calculer,  pouroblcitir  une  guérison  assurée, 
sur  une  certaine  quantité  de  remèdes  proportionnés  à  I  ancienneté  de  la 
maladie,  à  la  quantité  et  gravité  des  symptômes  morbides,  au  tempe- 
raniment ,  ige,  sexe  du  mal  -de  ,  aux  traitciucns  déjà  pratiqués  ,  etc.  , 
qv'à  la  disparition  plus  ou  moins  piompte  des  symptômes  de  la  mala- 
die. Ainsi  un  chancre ,  qui  a  résisté  à  un  trailcitirut  simple,  un  bubon* 
on  Lien  une  exostose  disparaîtraient  sous  l'administration  de  quelques 
friction*  mercurirlles  ;  qu  on  ne  doit  pas  moins,  pour  s'assurer  d'une 
guérison  sans  récidive,  continuer  l'a  Iministralio»  de  l'onguent  jusqu'à 


se  prive  de 
staï 


consommaiion  de  trois  ou  quatre  onces  dans  le  premier  cas ,  et  de  cinq 
à  six  onces  dans  le  second,  comme  symptôme  d'une  affection  secondaire, 
de  manière  qu'il  faut  calculer  pour  obtenir  la  guérison  parfaite,  plutôt 
sur  le  quantité  du  remède ,  qn«  l'expérience  ou  la  routine  a  1 
cessaire  pour  guérir  la  maladie  représente*  par  tel  ou  tel 
morbide,  que  sur  la  disparition  de  ceux-ci;  or  ,  si  l'on 
deux  on  trois  préparations  mcrcurielles  en  même  temps ,  on 
ce  moyen  de  calcul;  bien  plus  souvent  telle  _ 
ne  produit  aucun  effet  sur  tel  individu,  ou  bien  elle  en 
vais  sans  guérir  la  maladie  (coliques,  diarrhée,  saliv. 
qu'une  autre  est  parfaitement  supportée,  et  produit  le»  meilleurs  ef- 
fets; comment  reconnaître  cela  si  l'on  administre  plusieurs  de  ces  pré- 
parations mercuriclles  à  la  fois  ? 

18»  Je  regarde  la  décoction  des  bois  ludorifiqoes,  salsepareille,  g», 
jac ,  sassafras ,  administrés  méthodiquement  et  à  do<es  suffisantes,  sé- 
parés, et  mieux  enoorr  unis  ensemble,  comme  un  excellent  coadjavant 
et  mime  comme  un  excellent  succédanée  des  préparations  mercuriclles; 
de  manière  que  je  suis  persuadé  qu'il,  suffisent  souvent  à  eux  seuls  pour 
effectuer  un*  cure  radicale  de  la  syphilis. 

Ces  propositions  et  les  faits  sur  icsquels  elles  sont  appuyées  viennent 
plutôt  confirmer  les  anciennes  doctrines  sur  la  maladie  syphilitique  , 
qu'elles  n'appuient  les  nouvelles;  et,  s'il  est  vrai  qu'il  soit  utile  et 
même  nécessaire  de  revenir  dans  les  sciences  sur  les  aocieone 
nés,  les  soumettre  à  une  nouvelle  revision  pour  voir  si  elles  sont  1 
en  rapport  avec  les  nouveaux  dits,  les  nouvelles  observations  prati- 
ques ,  c  e. ,  pour  voir,  dis  je ,  si  l'on  ne  doit  pas  reconnaître  et  se  dé- 
laire  d'anciennes  erreurs,  etc.  ;  il  est  aussi  très- vrai  qu'avant  d'y  porter 
une  main  téméraire,  il  faut  avoir  bien  pesé  la  valeur  des  conséquences, 
des  changemrns,  que  l'on  veut  y  opérer,  et  sons  le  rapport  de  la  ques- 
tion que  nous  agitons,  je  pense  et  je  suis  plainrmcnt  convaincu  que  les 
nouvelles  idées  que  l'on  a  roulu  et  que  l'on  veut  introduire  dans  la 
théorie  des  maladies  syphilitiques  ont  été  pins  nuisible*  qu'utiles  aux  ma- 
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Mon  cher  confrère , 


Si  j'ai  gsrdé  un  aussi  long  silence  sur  la  maladie  qui  règne  parmi 
nouseï  dont  les  journaux  politiques  vous  ont  entretenu  chaquejour,  c'est 
que  je  désirais  vous  donner  à  la  fois  des  renseignemer.s  exacts  sur  la 
manière  dont  elle  s'est  développée,  sur  les  principales  formes  sous  les- 
quelles elle  s'est  montrée  ,  sur  sa  gravité  et  ses  compiiealioos ,  et  so- 
cialement sur  les  moyens  de  traitement  qui  ont  été  employés  avec  le 
plus  de  succès. 

I/épidémie  actuelle  s'est  montrée  dans  le*  premiers  jours  de  janvier 
à  Lundi  es,  d'abord  sous  une  forme  très-simple,  et  ne  différant  nullement 
de  ce  qu'on  observe  dans  la  plupart  des  cas  de  catarrhe  pulmonaire  qui 
régnent  tous  les  ans  à  peu  près  à  la  même  époque  ;  aussi  n'y  lit-on  d'a- 


tristtm.  {De  mtjico.)  Ce  précepte  est-il  possible  et  praticable  avec  le  costume 
aclu.1  ?  t^ui  s'aviserait  de  soutenir  une  pareille  thèse  sans  moquerie  ?  Borilen  dit. 
arec  raison,  qu'on  ne  doit  pas  regretter  le  statut  qui  ordonnait  à  tous  mailres 
•i  avoir  nnec happe  ronde,  noire  et  tombant  jusqu  au»  talons,  du  moins  lorsqu'elle 
fiait  lieuse,  ou  bien  si  lui  qui  interdisait  les  soulier»  à  lice  recourbe.  «  Je  ne  re- 
grette i'as  daiantagc  la  perruque,  la  p.mdre  et  le  costume  eu  rapport  arec regtnre 
uf  coilfore  ;  je  «unçois  qu"il  luit  cHrc  de  son  temps ,  que  le  philosophe  duit  se 
laisser  habiller  par  son  tailleur,  mais  ne  serait  il  pas  à  disirec  que  la  mode  «mo- 
nt enfin,  pour  les  médecins.  1111  costume  convenable  à  la  baute  dignité  de  leur 
profession.  Il  est  Ici  habit  qui  force,  pour  ainsi  dire,  s  l'hypocrisie  de  la  décence, 
•mil  déjà  quelque  dio-e,  et  n'est-ce  pas  ce  qn  ou  petit  appeler  U  partie  oculte  et 
«"•tcrieuse  du  costume.  Il  ailleurs  ignore-l  00  rombien  les  petites  causes  out 
•l  influence  sur  les  choses  humaines.  Un  costume  ooblcct  grave,  force  ou  respect , 
prédispose  à  l'attention  et  à  la  touvitiion.  Madanv  Nekcr  refusa  de  oommerCnr- 
»mrt médecin  d«  son  hôpital,  |«nc  qo'il  ne  portail  pas  perruque:  penl-être 
■  ml  elle  raison,  au  moins  pour  I  époque  dont  il  s'agit  ;  el  quand  mademoiselle 
iraouU  disait  à  une  de  ses  amies  :  ,1  Jw  deranjee  donc  pas  U  |>erniqoe  de  M.  Bar- 
tu  lui  ùli  s  la  moitié  de  sa  cunsideratiuu ,  »  elle  disait  une  vrrilé  pins  pro- 
•unie  qu'on  oc  croit.  Autre  temps,  autres  nueurs,  et  par  conséquent,  autres  modes 
oans  I  habillement,  mais  la  dilTrrenr*  est  quelquefois  si  frappante,  siextraordinai- 
Knu'on  ne  croirait  pas  qu  il  s'agit  de  laniémep  ofrssion.  Voila  iinfdocleurcn  habit 
«•velours,  en  gilet  à  basques,  eu  bas  de  soie  bien  tirés,  boucles  d'or,  canne  a  bec 
1  cor  Lin,  solitaire  au  dois;!,  iiianrhettes  el  jabot  de  dentelle,  large  perruque  ,  an- 
bt,  poudre,  damerel,  enfin  avec  ce  complet,  cette  unn*-  de  toilette  du  mede- 
cit  d'autrefois.  Eu  voici  un  autre  en  cheveu»  coupes,  en  longs  Cairon»  encadrant 


la  face,  en  habit  noir,  court,  étroit,  étriqué,  avec  cravate  noire,  bottes  ou  denti- 
bottrs,  pantalon  collant  ou  à  b  cosaque,  nui  ou  rasé,  noir ,  blanc  ou  (rit-tourte- 
relle. Enfin  un  troisième  s'avance  avec  on  cigare  fulgurant  k  sa  bouche  ;  ciIiuk-i 
est  revêtu  d'un  habit  militaire,  arec  giberne  cl  sabre  au  cote,  on  bonoet  il  oursin 
oouo  shako  sur  sa  téte  ;  dans  son  sae  ve  trmivc  un  stbetoscopc  et  même  un  forceps, 
car  entre  deux  factions  il  peut  allée  voir  1111  malade  ou  faire  un  accouchement,  eu 
risquant  toutefois  une  sommation  devant  le  conseil  de  discipline.  Or ,  qui  ne  voit 
par  ces  trois  médecins  si  diversement  habilles,  combien  est  grande  et  profonde 
la  lifue  qui  nous  sépare  des  médecins  d  autrefois;  le  plus  petit  rapport,  la  moin- 
dre analogie  avre  ce  qui  riait  n'ont  pas  été  conserve*;  le  temps  cl  le»  revulution» 
ont  tout  modi6e  to»l  changé  ■  I  même  en  aiœi  peu  da  temps. 

Il  ne  faut  pas  croire  en  cfTet  que  ces  diffère. .ces  si  singulières  et  caractéristi- 
ques aient  rte  amassées  par  la  suite  des  àz>*s;  un  demi-siécle  a  sulu.  et  il  est  pro- 
bable que  dans  peu  d'ann<  es,  d  autres  grauxles  innotatioos  anront  lieu ,  car  plus 
que  jam  is  tout  liinume  qui  a  vécu  el  observe  jicut  dire  comme  Estienue  Pasr^uier  : 
«  Combien  de  clia  np-meus  depuis  que  je  suis  au  monde  qui  n'est  qu'un  poinct  do 
temps.  »  Toutes  les  professions  en  sonl  la  ,  dira -ton  peut-être;  mais  l>  n.'ilic 
semble  se  distinguer  enti-e  toutes .  sou»  re  rapport.  Cria  tient  sans  doute  à  .  <•  que 
b  médecine  se  trouvant  intimement  liée  nu  moustnient  ;ocinl.  y  coopirjni  i  lU- 
mcine  .  en  icçuil  plus  imimiliatrnirnr  I  inUntnce  Aujihii\I  hui  niélue  que  la  so 
fiétc  s'agite ,  s'inquiète ,  comme  tourmentée  par  une  maladie  interne ,  sans  aucun 
nom  ,  dans  le  cadre  nos»)  igiqoe,  la  médecine  ne  peut  également  se  rasseoir.  Nous 
espérons  un  ordre  médical  plus  réeuhur  .  pbu  rnoforinc  à  la  nature  élevée  de  no- 
tre profession,  nom  atlemluns  la  nuée  lumineuse  qui  doit  nous  conduire  vers  ce 
bal  auquel  tendent  tans  cesse  nos  désir».  Autrefois,  comme  tout  était  dcliui,  clas- 
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bord  patallentioo  ;  nuit  bientôt  Us  cas  se  multiplièrent  ;  U  toux,  au 
lira  de  présenter  les  nuances  qu'elle  offre  successivement  dans  1rs  y  ta- 
pit» rhumes,  persistait  opioillreuicul,  etavec  le  caractère  que  l'oo  dé- 
signe eommuunucot  sou*  I*  nota  de  toux  nerveuse.  Avant  U  fia  de  U 
première  semaine ,  le  caractère  épidémique  de  la  maladie  était  évident; 
«Ile  attaquait  tous  les  âge»,  mais  surtout  les  adultes  et  les  petits  enfuis. 
Vers  le  1 5  janvier,  elle  avait  déjà  atteint  son  summum  d'intensité,  tant 
poar  le  nombre  des  mal  -des  que  pour  la  gravité  de  l'attaque ,  frappant 
alors  spécialement  les  endos  de  dix  à  quatorze  ans,  qu'elle  avait  mé- 
nagés dans  les  premiers  temps. 

Au  début  de  l'épidémie,  la  maladie  se  montra  le  plus  commnoémrnt 
nous  forme  de  coryia  avec  pesanteur  de  tête ,  lassitudes  prononcé  s  ; 
flux  mttqiieux  presque  continuel  par  les  fosse*  nasales  ;  ces  symptômes 
ac  calmaient  ou  bien  étaient  remplacés  par  un  peu  de  toux,  qui  elle- 
même  ne  tardait  pas  a  disparaître. 

Les  ras  graves  étaient  généralement  précédés,  pendant  un  jour  ou 
deux,  d'une  céphalalgie  plus  ou  moins  forte ,  de  lassitude  générale  ,  de 
douleur  dans  les  reins,  suivie  d'un  écoulement  parle  in,  d'éternuement, 
etc.  Ces  symptômes  étaieot  encore  si  peu  graves  que  la  plupart  des 
malades  n  appelaient  pas  de  médecin  ;  mais  la  toux  ne  lardait  pas  à 
apparaître,  précédée  souvent  d'un  frisson  assez  prolonge  avec  augmen- 
tation de  la  céphalalgie,  qu'on  rapportait  ordinairement  aux  sinus  fron- 
taux ,  mais  qui  occupait  aussi  les  autres  régions  de  la  lêle.  La  douleur 
s'étendait  rapidement  aux  épaules  ,  aux  reins ,  ans  cuisses  ;  dans  quel- 
ques cas  toutes  les  articulations  étaient  douloureuses;  dans  d'autres  il 
avait  une  asset  vive  douleur  à  la  gorge,  avec  un  peu  de  dur.  té  de 
ouïe,  et  quelquefois  la  vue  était  légèrement  troublée.  A  la  même  épo- 
que apparaissait  aussi  un  peu  d'rnroueinent  qui  ensuite  persistait  pen- 
dant très-longtemps.  Dans  quel  |ue*  cas  la  prostration  des  forces  était 
extrême  et  nullement  en  rapport  avec  1rs  autres  symptômes  de  la  ma- 
ladie. La  toux,  qui  offrait  un  caractère  spécial ,  spasniodi  jue ,  amenait 
bientôt  des  doVcur*  vives  dans  les  régions  de  l'épigastre  et  des  bypo- 
eondres  ,  qui  fatiguait  beaucoup  les  malades. 

Si  à  celte  époque  on  auscultait  le  malade ,  on  ne  trouvait  d'iodice 
d'iuflammation  sur  aucun  point  de  la  poitrine ,  et  partout  la  percus- 
sion fournissait  un  soocormal,  bien  que  ladi-pucefût  très  considérable. 

rd  il 

prenait 
dur.  Ai 

d'une  bronchite. 

L'urine  varie  extrêmement,  quelquefois  Ires-abondante  et  conservant 
sa  couleur  ordinaire,  plus  souvent  cependant  elle  diminue  de  quantité 
et  dépose  promptement.  Chez  quelques  malades  la  peau  se  couvre  faci- 
lement de  sueur,  mais  chez  quelques  autres  il  y  a  une  sécheresse  très- 
fo>te  de  la  peau.  Il  y  a  ordinairement  une  constipation  plus  ou  moins 
opiniâtre ,  la  langue  est  le  plus  souvent  humide  et  molle  ,  quelquefois 
cependant  blanche  et  chargée.  Chez  quelques  sujets  ,  mais  en  petit 
nombre,  il  y  a  eu  aussi  des  coliques  et  des  selles  liquides. 

Jj  forme  la  plus  grave,  celle  qui  se  lie  a  un  danger  presque  immi- 
nent, est  celle  du  catarrhe  suffocant;  les  mucosités  conleoues  dans  les 
bioncbe,  ne  peuvent  être  expectorées  et  le  malade  meurt  bientôt  as- 
phyxié. 

ai  nous  laissons  de  côté  les  formes  les  plus  rares  que  l'on  a  peut  être 


Le  pouls,  à  cette  époque, était  généralement  déprimé,  plus  lard  il 
renaît  de  la  vitesse  et  un  certain  développement,  mais  il  n  était  jamais 
ur.  Au  bout  de  quelques  jours,  il  n'y  avait  plus  que  les  symptôme* 


rapportées  à  tort  à  l'épidémie  elle-même,  nuus  retrouvons  tous  les  ca- 
ractèros  de  l'inftumxA  avec  un  état  de  pro»traiMa  et  ti'.iiïaïUisseusent 
qu'on  n'observe  pas  dans  tontes  les  épidémies. 

La  gravité  delà  maladie  ei-t  toujours  en  raison  de  l'affaiblissement  M 

1  de  la  prostration  des  malades.  Aussi  a-t-ellefaitde  nombreuses  victimes 
parmi  les  petits  enfans,  les  vieillards  et  les  personnes  déjà  mal  portantes 
auparavant.  On  a  peut  être  exagéré  un  peu  le  nombre  de  personnes  qui 
eo  sont  mortes,  cependant  elle  fait  beaucoup  de  ravages  surtout  parmi 
les  classes  aisées  et  riches.  On  a  méme'dit  qu'elle  avait  fait  plus  de  vioti- 

1  me*  a  Londres  que  le  choléra  n'en  Ct  à  l'époque  où  il  y  régnailavecle  plu* 
de  force  ;  mais  le  choléra  sévissait  spécialement  sur  les  classes  les  plu* 

1  misérables,  et  n'a  pris  qu'an  petit  nombre  de  victimes  dans  les  classes 

|  élevées  ;  c'est  le  contraire  de  la  grippe  qui  a  surtout  frappé  ces  der- 
nières. De  là  1rs  langues  listes  nécrologiques  qie  contiennent  cbaqne 
jour  nos  juurnaux  politiques.  Un  fait  assez  remarquable,  relativement 
à  la  mortalité,  c'est  qu'aucun  militaire  n'a  succombé  ,  bien  que  le  cin- 
quième au  moins  de  la  garnisondcLondresail été  atteint  parla  maladie. 

On  dit  avoir  vu  survenir  pendant  le  cours  de  la  grippe  chez  quelque* 
sujets  des  points  pneumoniques  qui  onl  hâté  une  lermiosison  funeste; 
on  a  parlé  aussi  de  lièvre  typhoïde  cl  même  de  fièvre  jaune ,  mais  rien 
ne  démontre  dans  ces  caslaliaisonde  eesdernières  maladies  arec  la  grip- 
pe. Au  reste,  elle  a  été  si  grave,  que  dans  plusieurs  hôpitaux  on  a  jugé 
convenable  de  mettre  dans  des  salles  à  part  les  personnes  qui  en  étaient 

'  affrétées; 

A  l'autopsie  on  dit  avoir  trouvé  les  muqueuses  bronchiques  rouges 
et  même  un  peu  épaissies,  et  avoii  observe  des  points  drs  poumons  indu- 
rés. Cependant  l'opinion  unauime  des  médecins  qui  ont  été  à  même 
d'observer  les  lésions  anatomiqurs  offertes  par  les  sujets  qui  ont  suc- 
combé 1  la  grippe,  c'est  qu'on  ne  pourrait  expliquer  1rs  symptôme» 
grares  et  surtout  la  dispnéc  intense  observée  peudant  la  vie  ,  par  le* 
lésions  généialeincnt  légères  observées  après  la  mort. 

Les  moy  us  les  plus  variés  onl  été  employés  .  et  avec  des  résultats 
très-difïércns.  En  général,  cependant,  dans  les  formes  peu  grives  ,  on 
s'est  bien  trouvé  du  repos  ,  des  boissons  chaudes  combinées  aux  dia- 
phorétiques  et  aux  anodins. 

Les  évacuations  sanguines  ont  été  rarement  employées ,  et  plu*  rare- 
ment encore  avec  succès,  l-a  prostration  augmentait  promptement  sons 
leur  influence  ,  et  elles  n'ont  été  utiles  que  dans  les  cas  où  il  y  avait 
quelque  complication,  ou  une  pneumonie,  ou  une  disposition  spéciale  , 
etc. 

Le*  narcotiques  unis  aux  stimnLms  ont  été  fréquemment  employés  , 
et  avec  le  plus  grand  succès,  surtout  chez  les  personnes  nerveuses  ct 
dans  les  ras  où  Ta  prostration  étaitjtrès- prononcée  et  la  toux  opi  liâtre. 
On  dit  avoir  employé  avec  beaucoup  d  avantage  ,  el  dans  les  cas  gra- 
ves, une  combinaison  decalomel  et  d'alués  ,  ou  une  mixture  i 
de  tartre  émétiqne  et  de  sulfate  de  magnésie. 
«  Ce  n'est  pas  à  Londres  seulement  que  la  grippe  exerce  ses  ravages  ; 
dans  ce  moment  elle  règne  dans  toutes  les  villes,  comme  aussi  daos  le* 
plus  petites  campagnes;  tous  1rs  journaux  des  comtes  sont  remplis  de 
détails  sur  sa  marche  il  son  développement  ,  qui  différent  peu  de  ce 
qu'on  a  observé  à  Londres.  Il  y  a  cependant  beaucoup  d'endroit*  où  , 
bien  qu'elle  frappe  une  grande  partie  de  la  population  ,  elle  n'a  point 
re  fait  de  victimes  ;  undis  que  sur  d'autres  point*  elle  offre  la  mê- 


»é ,  hiérarchisé,  les  médecins  participaient  à  celte  stabilité  sociale;  à  peu  de 
chose  prés,  ils  ne  mataient  rien  de  plus  que  ce  qu'il*  avaient.  Chacun  niéiuc  dans 
l'aride  guérir,  avait  son  lot  et  sa  partie.  Bien  qu'on  adopte  aujourd'hui  des  spé- 
eialilrs  auiq'ielles  on  consacre  evcltni veinent  ses  éludes ,  tuai  médecin  n'eu  a  pas 
moins  le  droit  d  ewreer  b  tolabtc  de  l'art  si  bon  lui  tenaille  :  il  n'en  etoit  pas 
ainsi  dans  les  temps  précède».  En  remontant  dam  les  âges,  on  trouve  qu'aucun 
médecin  ne  faisait  iruvee  de  sa  main  .  tous  dédaignaient  par  conservent  la  chi- 
rurgie. Peu  a  peu  re  préjuge  disparut,  sansjaaiaiss'cnacer  eutiêrrmenl.  Jusqu'à, 
l'-poquede  la  révolution,  il  y  eol  même  des  médecins  anatomistes  qu'on  appelljit 
s,ie  ialement  daos  certains  cas.  On  les  nommait  enco  ï  par  plaisauletie,  lueikcins- 
palpeurs  ou  uftrurs .  et  Portai,  qui  avait  etc  du  nombre  de  ces  médecins .  eu  ra- 
eontait  mainte  anecdote  plaisante-  C'est  uns  doute  d'un  de  ces  médecins  dont 
parle  notre  viens  poêle  Ronsard  dans  les  vers  snivaos  : 

lia  !  que  je  porte  et  de  haine  et  d'envie 

An  médecin  qui  vient  soir  et  malin , 

Sans  nul  propos,  taslonner  le  letin . 

Le  sein .  le  ventre  el  les  lianes  de  ma  mie. 

Las  !  il  n'est  pas  M  suigneui  de  ma  vie  ; 

Connue  elle  pense .  il  e»t  méchant  et  fin  ; 

Cent  fois  le  joue  ,  il  la  »i»ile  afin 

De  voie  son  >cin  qui  d'aimer  le  coovie  i). 
On  voit  par  ce  qui  précède,  que  les  médecins  d'autrefois  n'eurent  bien  long- 


temps de  communication  arec  les  chirurgiens  que  soin  1rs  rapport-,  de  sujicrieur 
el  d  inférieur.  Les  premiers  étaient  regardes  comme  le-  chef»  intelligent ,  le»  se- 
conds comme  1  urs  maixeuvres,  mo/iciww»  itclores  ,  ou  en  tenues  plus  polis, 
leurs  minisires ,  on  les  tenait  toujours  a  distance  ,  tré»-ronvaineu  <pir  le  médecin 

a,l»,i.  à  la  table 


fl)  Le  célèbre  critique  Ba»le  prétend,  d'après  Rénsv  Belkau.  «me  ces  iers  ool 
rie  imilés  d  Ovide ,  nii  f  amont-cas  Aeonce  se  plaint  aussi  du  médecin  qui  donne 
des  soins  à  sa  iuailre»c  : 


toujours  lettré,  toujoursd  iior  éducation  soignée 
drs  grands  et  dans  leur  intimité,  devait  avoir  incuiitrsUhleiuent  un  rang  plu 
élevr.  Bien  plus  ,  c'est  qnc  les  traités  d'anatomie  ct  de  c!>iruij;ic  étaient  publiés 
|ue  d  s  umtri-àns.  Il  y  a  des  eterptiom  ,  il  est  vrai  .  mais  eu  petit  nombre ,  au 
moins |wndanl  le»  16'et  t"'  si. des  Ij  plus  remarquable ,  sans  contredit ,  est 
dans  les  ouvre»  d'Anibroive  Pare,  écrites  avec  tant  de  criée  cl  de  liane  élégance. 
Mais  la  chose  |>arul  »i  clranre,  que  li>u(jtcn»p«  les  médecin»  soutinrent  qu'un  des 
leurs  avait  prèle  u  phime  à  l'illiivtre  chirurgien  de  quatre  rois;  il>  ont  même 
nomme  l'auteur  prr<onié  île  ce»  outrages.  D'aulees  out  prétendu  qu'il»  avaient  clé 
rédiges  par  Bouvard,  avec  lequel,  eu  elfet,  Ambroisc  l'are  fiit_  lié  il'amitié.  Ces 
assertions  mauquentde  foodenieut,  ct  prrtonuc  anjuur  !  Iiui  n'y  ajout.  Toi.  nies 
prouvenl  néanmoins  la  su|KTiorite  drs  médecins  d'autrefois  »ur  les  chirurgiens  , 
non-seulement  par  le  Tait  des  institution»  et  des  coutumes  ,  mai»  eucurc  par  l'é- 
ducation et  la  position  sociale. 

Quant  aux  ciamcii;,  perwnnc  n'ifoore  l'acharnement  di  s  médecins  ]>our  main- 
te» r  leurs  droits  ac  uis  on  «torque»  à diITeieutcs ,  jniques ,  et  a»ec  ci«iel  courage 
les  clurur^ieu»  luttèrent  roiitrc  ce»  ah<iirde*  coutume»,  l.'n  article  des  slnluls  de 
l'ancicnuc  Faculté  île  médecine  de  Pans  était  ainsi  conçu  :  Di«>  m'i/id'iit  doc- 
tores,  uiaoi  Ntajorii.  allrr  minora  orM-tii,  cum  i/r»a»i>,  more  tolilo  Joignait, 

M*  miterutn'  t;uo<l  non  me  lieoruni  jutta  miaittrn,  clc.  [IkroiJ. ,  epist.  XX , 
v.  ISS  .  Y  avat'.-il  doue  ainsi  à  B  .me  des  médecins  ui:t;m? 
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me  gr.ivilé  qu'à  Londres.  Si  les  dernières  non  tel  les  reçues  d'Irlande 
sont  rsartes,  elle  y  fait,  mr  quelques  points,  de*  ravages  eiïrayaoa ,  en 
se  compliquant  avec  les  symptôme*  ordinaires  de  la  fièvre. 


OBSERVATIONS  ET  RÉFLEXIONS   SUR  LBMPVKY1H;  COmiUU- 

niquées  par  M.  le  docteur  Prioo  ,  de  Nantes. 


Je  suis  on  des  lecteurs  assidus  de  la  Gazette  médicale  ; 
avec  attention  la  dise  ssion  qui  a  eu  lieu  dans  le  sein  de  l'Académie 


royale  de  médecine  relativement  à  l'einpyirme.  Comme  cette  discussion 
est  loin  d'être  épuisée  et  qu'elle  laisse  en  suspens  les  esprits  sur  l'inno- 
cuité et  sur  l'opportunité  de  l'opération  de  i'etnpyènie  dans  une  foule 
de  cas,  je  prends  la  liberté  de  tous  adresser  quelques  réflexions  à  ce 

sujet. 

A  l'occasion  des  observations  sur  des  opérations  d'cmpyème  prati- 
quées arec  succès  et  présentées  à  l'Académie  royale  de  médecine  par 
M.  ie  professeur  Bonn  et  par  M.  Fan  e,  on  s'est  demandé  i*  si  rVii 

Seul ,  avec  chance  de  réussite ,  ouvrir  la  poitrine  dans  le  cas 
'épanchement  ;  1°  s'il  convient  d'évacuer  le  liquide  épanebé  en  une 
seule  fois  ou  à  plusieurs  reprises  ;  3*  si  l'introduction  de  l'air  dans  la 
poitiincà  la  suite  de  l'opcrslion  de  l'empyème  peut  être  nuisible  au 
malade? 

La  dissidence  d'opinions  prouve  que  la  plupart  des  personnes  qui 
ont  pris  paît  a  la  discussion  académique  n'avaient  point  d'observations 
particulières  qui  pusst  nt  1rs  mettre  à  même  d'éclairer  suffisamment  la 
question.  H  e»l  pourtant  facile  de  conclure  affirmativement  sur  les  di- 
verses propositions  énoncées  ri-dessus ,  et ,  pour  cria  ,  il  ne  s'agit  que 
d'avoir  recours  aux  faits  sur  lesquels  repose  toute  science  positive. 

Il  est  d'ailleurs  inutile  de  faire  observer  que  nous  laisserons  de  coté 
les  expériences  faites  snr  les  animaux  vivans  et  sains  dont  on  a  voulu 
faire  application  a  l'homme  dans  l'état  de  maladie  ,  parce  qu'el  es  ne 
peuvent  conduire  qu'à  drs  inductions  tiompeuses  du  moins  dans  le  cas 
qui  nous  occupe  ici. 

i*  Peut-on,  tans  danger  pour  le  malade  ,  pratiquer  une  ouver- 
ture à  la  poitrine  quand  on  a  la  certitude  qu'il  existe  un  épanche- 
ment  quelconque  dans  l  une  de  ses  cavités  ? 

L'opération  qui  consiste  à  ouvrir  la  poitrine  avec  un  instrument  tran- 
chant pour  donner  issue  à  un  liquide  quelconque  épanché  dans  le  sac 
forme  par  la  plèvre  ,  avait  toujours  porté  le  nom  d'opération  de  l'en*- 
p)  eme ,  expression  vicieuse  à  laquelle  nous  avons  substitué ,  en  1817,  | 
la  dénomination  de  thoracenlsse,  qui  a  paru  très-significative. 

Selon  le  lieu  ou  1rs  ciieonstmccs  pour  lesquelles  00  pratique  la  tbo-  ! 
raceotèse,  on  U  divise  en  thoracentese  de  nécessité  et  en  thoracrniè-  1 
se  d'élection. 

Cette  opération  n'est  ni  dangereuse  par  elle-même,  ni  excessivement 
douloureuse  Kielou;  ;  elle  ne  saurait  ajouter  à  la  gravite  de  la  mala- 
die. Sans  elle,  beaucoup  de  malades  auraient  succombé  aux  efforts  iin- 
puissans  de  la  nature,  qui  tend  toujours  à  guérir.  I-c  danger  de  la  tbo- 
raceotèse  est  ,  selon  M.  Velpean,  relatif  a  la  cause  de  l'épancbement. 
Il  serait  exact  de  dire  aussi  qu'il  dépend  souvent  de  la  nature  du  li- 
quide épanché.  M.  Blandin  croit  fermement  que  ce  n'est  pas  tant  l'opé- 
ration qui  lac  les  malades  que  la  maladie  pour  laquelle  elle  est  faite.  , 


Les  anciens,  et,  au  premier  rang  ,  il  faut  citer  Hippocrate,  Léomde 
d'Alexandrie,  Aétius  d'Amida,  etc.,  ouvraient  souvent  la  poitrine 
dans  le  cas  d'empyème  et  d'épanchement  de  sérosité. 

Voici  comment  s'exprime  Hippocrate  au  chapitre  Des  affections  in- 
ternes (1  ).  «  On  connaît  qu'il  s  est  foimé  un  empyèmc  en  ce  que  le  ma- 
lade ne  rend  plus  de  pus  avec  les  crachats  ni  avec  lé  vomissement.  Dans 
cet  état,  il  faut  inciser  ou  appliquer  le  feu  à  l'endroit  où  l'on  remarque 
une  tumeur,  vider  ensuite  le  nus  peu  à  peu  après  avoir  ouvert  ;  mettre 
un  bourdoonci  de  lin  cru,  qu  on  oie  le  lendemain  pour  continuer  de  vi- 
der le  pus  insensiblement  ;  après  quoi  on  remet  un  nouveau  bourdonnet. 
On  pratique  la  même  chose  le  troisième  jour  ,  et  les  suivsns  deux  fois 
chaque  vingt-quatre  heures,  jusqu'à  ce  que  l'ulcère  soit  desséché.  » 

Plus  loin,  le  père  de  la  médcxïue  ancienne  dit  en  parlant  de  l'hydro- 
pisie  de  poitrine  :  «Quelquefois  00  remarque  au  coté  une  tumeur  qui 
désigne  l'endroit  où  il  faut  ouvrir.  S'il  n'en  parait  point,  on  fait  preo- 
die  un  bain  d'eau  chaude  copieux,  mais  a  jeun,  et  avant  que  le  malade 
ait  bu  ;  on  le  secoue  ensuite  par  les  épaules ,  et  l'on  écoule  pour  juger 
de  quel  coté  sont  les  eaux.  Api  es  s'en  être  assuré,  on  fait  l'incision  au- 
dessus  delà  troisième  drs  fausses  côtes,  en  comptant  de  la  dernière;  l'on 
achève  de  percer  avec  un  trois-  quarts  ;  on  laisse  couler  une  petite  quan- 
tité des  eaux,  et  l'on  remet  ensuite  un  bourdonoet  de  lin  cru,  avec  une 
éponge  au-dessus  ;  00  attache  le  bourdunnet  afin  qu'il  ne  puisse  tomber 
dans  la  cavité  de  la  poitrine.  On  emploie  doute  jours  à  tirer  les  eaux , 
en  laissant  écouler  un  pen,  tous  les  jours,  une  fou.  Au  treizième  jour  , 
00  les  écoule  entièrement.  * 

Ces  passages  d'Mippocrate  prouvent  évidemment  que,  de  son  temps 
(il  V  a  deux  mille  et  quelques  cents  ans  ) ,  on  était  ti  ^-familiarisé  avec 
la  tlioracrnièse. 

L»*s  catarrhes  inflammatoires  de  la  poitrine ,  très-communs  à  Borne  , 
dit  Pcyrilllu  (  J/ist.  de  la  chirurgie  ) ,  avaient  rendu  Galien  (300  de 
l'ère  chrétienne)  si  familier  avec  les  opérations  qui  >e  pratiquent  sur  le 
thorax,  qu'il  exécutait  avec  succès  les  plus  hardies  et  1rs  plus  difficiles. 
Quelquefois  il  s'était  vu  forcé  d'emporter  la  portion  cariée  d'une  côte  , 
même  une  côte  tout  entière  ;  ce  qui  pruuve  que  la  chirurgie  vigoureu 
se  de  Celse  n'avait  point  dégénéré  à  cet  égard  dans  les  mains  de  Galien  , 
comme  elle  dégénéra  depuis  dans  celles  des  Arabes. 

Ainsi  les  anciens  ,  sans  le  secours  de  l'anatomie  humaine,  prati- 
quaient des  opérations  auxquelles  il  semblerait  que  nous  n'osons  pas 
recourir  de  nos  jours. 

Toutefois  la  thoracentese  a  ,  dans  ces  derniers  temps,  été  pratiquée 
avec  tout  le  succès  voulu  pour  toute  espèce  d'épanchement  pleutétiquc. 

Les  observations  recueillies  par  Senac,  Marchcltis,  Lamoltc,  Willis, 
HjiIIou,  Morand,  Pouteau,  Bicbal,  Carboné,  Val.  ntm  de  N*ncy,  Gar- 
deil  ,  Audouard,  Lrfauchcux,  Jaymrs  ,  Billcr<  y  ,  Ronbicu  ,  Lalaurie  , 
Piètre  ,  d'Kspagnat,  Auguct,  Betty,  Nicho,  Fiétcau,  Briiheteau,  Lar- 
rey,  etc.,  en  sont  drs  preuves  irréfi'<g>l>les. 

Néanmoins  ,  comme  on  a  vu^VVillis,  Dionis,  Pellclan,  Bjffos  et 
nous-mêine)  pratiquer  la  iboraetnlèse  dans  des  cas  1  ù  il  n'y  avait  pas 
d'épanchement,  bien  qu'il  semltUl  y  en  avoir  tous  les  symptômes  ,  00 
ne  saurait  être  trop  circonspect.  Pour  éloigner  1rs  méprises,  pour  éviter 
des  erreurs  fitb.  uses,  il  ne  faut  pas  perdre  de  vue  les  cireoi 


(I)  Trad.  des  «ravres  d  Hippocrate  par  Gardcil.  t.  3,  p.  378. 


<hiruri;orum  magitleriii  prttnut ,  alioijuin  irrita  habeantur.  Est-il  rien  de 
pins  allier,  de  plus  aulis>ant  |»ue  U  chirurgie?  El  remarques  qu'il  n'y  eut  pas  que 
h  t  chirurgie u>-barbicra  souniu  à  une  pareille  humiliation .  mais  longtemps  aussi 
elle  frappa  les  chirurgien*  de  robe  longue,  c'est-à-dire  crut  qui.  »vec de  l'int- 
Indion ,  du  satoir,  atairnt  îles  écoles  a  part  C'est  principalement  eoulre  ces 
derniers  que  Gui  Patin  lança  d'amer»  sarcasmes.  -Les  chirurgiens  ,  dit-il  ,  ont 
Un  dresser  une  cliaice  dan»  Saint  CAme  m  leur  grande  salle  :  notre  d«;en  s'y  est 
oppose  et  a  présente  requête  contre  eu»  :  il  s  les  conclusions  d<i  proeureur-gror- 
ral.  lesquelles  parlent  que  U  chaire  sera  f.tre.  .  Cela  fera  connaître  a  1a  poslcnlê 
I  "bsUnalwfl  et  la  malice  de  ces  laquais  bollei  qm  briguent  pour  être  nomme» 
<  birurf  îen*  de  lonpue  robe  oa  médecins  «le  cowie  rotv  aussi  bien  que  de  courte 
icienrt.  m  (Lettres.  I  6tW.)  Que  dirait  aujourd'hui  ce  6er  ennemi  des  ebirurgteos. 
>  il  voiait  ce  qu'a  fait  la  postérité  qu'if  m  Toqua  si  à  propos?  Quant  au\  apvtbi- 
ea.re».  .1  élairnt  à  la  lettre  les  1res  humbles  serviteurs  des  médecins ,  encore  en 
tlaieni-ds  souvent  maltraite».  Gutnl.r  Andernach  .  célèbre  médecin  de  Paris  de 
la  litvnce  Je  Kentcl ,  les  a|ipela  ntqtÙMsinu  nrbulnnr*  ti  turj)itiimi  luctiont*, 
misera  art/etioue* .  trrupa  tri  rt  julapUlar.  Gui  Patin  exerça  aussi  rentrerai 
sa  maniante  critique.  Pour  leur  ùter  toute  influence  itans  le  public ,  il 
conseille  un  singulier  moyen .  c'est  .  dît-il ,  d'introduire  la  terin^w  dans 
les  (ami Iles  ,  et  d'j  faire  préparer  les  lavement  tmolbrus.  Ou  peut  dire 
,  la  postérité  a  comble  les  vieux  du  salvrique  docteur. 

nolatdcs  et  heur  en»! 

Le»  médecins,  les  chirurgiens  et  les  pharmaciens  contenant  enfin  qu'ils  sont  les 


du  moiRS  que  sur  ce  point ,  la  postérité  a  comble  les  1 
C  mbien  le  tempt  a  amené  son»  ce  rapport  de  change* 

jiharmacieos  1 

trois  fraction»  de  U  triode  unité  de  l'art  de  guérir  ,  Tiecat  aujourd'hui  toas  le 
pied  d'une  parCaiie  exalite.  Crsdenuersonl  reconquis  le  rang  qui  leur  ap|sarteaait. 
1 1  si  mailieorcuseuient  encore  il  se  trouve  i>«rnii  eus  certains  ty  rufxutn  ,  on  y 


compte  anssi  des  borames  d'an  mcriledislinçur.  Les  médecins  et  les  cbjrurnen» 
ont  le»  «fines droits  i  U  considération pcUique-Toutefois  je  remari]i»e  que  dans 
les  institutions  actuelle»,  le  mot  de  l'aculu  de  mrJecinr  a  complètement  absor- 
bé celui  d'Ecole  dr  chirurgie  ;  que  dant  le  plut  grand  nombre  drs  réceptions 
c'est  presque  toujours  le  titre  de  docteur  en  médecine  qu'on  sollicite .  on  semble 
préférer  la  robe  de  Rabelais  à  la  trousse  d'Anibroise  Paré  '  Est-ex  ua  hommare  a 
l'ancien  préjugé?  EoOn  que  le  mol  de  mvdecine  opératoire ,  si  maJoeurruseiDCoi 
cmpliivé  |»r  Sabatier.  ce  dont  il  se  repentit  plus  lard  ,  t  prévalu  quelque  temps 
sur  celui  de  chirurgie  :  <hi  m:  disait  lurdrcin-opéraiil  I)  yu.,|  quil  «p  soit,  ,1 
n'y  a  plu»  en  rralile  de  différence  entre  le»  uns  et  le»  autres ,  bien  pin»  les  r  ht  n'ir- 
aient acquit-renlde.  rid>C'>sesau><welli'»let  médecinsue  péutvnt  prétendre.  Aussi- 
tôt que  le  mot  massique  doperai  ion  en  prononce  .  le  mal«dc  outre  laecrturnl  sa 
bourse  à  rbotuiue,  au  fer  duquel  il  a  coudé  »a  rie;  le  sang  rrne  produit  de  l'or  • 
l'application  de  la  main,  jadis  si  de.Ui|rnre,  est  aujuard'lim  plus  /io„orée  auè 
l'eserrice  de  l'int.  Ilitcncc  nieine  dan»  les  maladie»  le»  plus  compliquées.  Ainsi 
dant  re<le  roue  aléatoire  de*  destitue»  humaines  ,  le  »ieU  orpinl  de»  médecins  a 
été  abaisse.  Leleiuple  de  la  fortune  est  i  |sru  prêt  ferme  pour  eus.  et  comme  I  ur 
ce  salan  de  notre  époque  ,  d'inné  sesd  une  haut''  uosidou  ,  il»  MT.>ut  inuiotir»  au- 
ikwout  îles  Itommet  condsmnet  à  rahnitiivsnt  labeur  de  groupper  îles  chiffres 
Ajoutons  de  doutcUcs  preiites  à  celle  affligeante  trrilé. 

      R.-P. 

[t)  Aussi  les  virus  méslerins  tic  l'ancienne  Farulti  sesont-ib  Inngtrmps  éfavx 
■ut  drpen»  d'un  de  ces  clunirgirns,  mort  il  y  a  prèn  de  dis  an»,  et  qui  avait  pour 
ensiipie  :  lJt  docteur....  nicdecin-<merai;t ,  tur  le  Jmirre,  au  «roàd,  U 
porte»  droite. 
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ont  accompagné  !a  nia'adie  ou  la  blessure  ;  il  faut  avoir 
tecédcns,  c'est-à  dire  aux  affections  de  poitrine  dont  le  malade  aura  pu 
Hic  atteint  dans  le  cour*  de  sa  vie;  il  (ai.t  considérer  attentivement  la 
marche  progressive  du  mal  ,  tenir  bon  compte  de  tous  les  symptômes  , 
de  leur  persévérance,  de  leur  degré,  de  leur  succession  graduelle  et  sur- 
!  leur 


tout  de  leur  ensemble  ;  il  faut  examiner  avec  une  scrupuleuse  attention 
l'état  actuel  du  malade,  et  ne  s'arrêter  à  aucun  signe  particulier  d'épan- 
ctvrnuot,  la  réunion  d'un  certain  nombre  s'étant  trouvée  quelquefois 
illusoire;  enfin,  il  faut  suivre  less-igrsavisdc  Guy  de  Chauluc  (i363), 
qui  nous  apprend  que,  pendant  qu'il  vivait,  on  pratiquait  très-souvent 
la  thoraeentèse,  et  qu'on  recourait  sans  difficulté  aux  injections  dans  la 
poitrine. 

«  Avant  de  pratiquer  l'ouverture  dans  la  poitrine,  e-l-il  dit  dans  la 
Grande  chirurgie,  vous  devez  t°  considérer  attentivement  si  1rs  forces 
du  malade  sont  assez  bonnes  afin  qu'il  la  puisse  supporter;  car,  si  vous 
jugiez  qu'il  dût  mourir  en  la  faisant,  vous  ne  la  devez  point  rUn  pren- 
dre, parce  qu'on  vous  accuserait  d'avoir  avance  !a  mort  du  malade  ; 
1°  prendre  bien  girde  à  l'utilité  qui  lui  en  peut  revenir  ,  car,  si  le 
poumon  ou  les  autres  parties  étaient  g.ilres  et  ulcérées,  et  que  vous  vts- 
»ipz  qu'il  ne  peut  pas  aller  loin  ni  vivre  trois  ou  quatre  jouis  après  l'o- 
pération ,  il  vau  trait  mieux  ne  la  faire  pas  ,  parce  qu'en  la  faisant  on 
déci édite  uo  secours  qui  peut  eïre  avantageux  pour  une  infinité  d'au- 
tres quand  il  est  piudeminenl  ménagé;  S"  observer  en  combien  de  ma- 
nière* les  anciens  et  les  modernes  ont  fait  cette  opération  ,  et  choisir  la 
plus  aisée  et  la  moins  rude.  ■ 

a"  Faut-il ,  à  la.  suite  de  la  ihoracenlèse  ,  évacuer  le  liquide 
épanché  tout  d'un  coup  ou  à  plusieurs  fois  ? 


,  et  ceux  du  placement  des  canules  i 
de  I  epanebemew  pendant  l'intervalle 


Du  reste,  pour  plus  de  détails  sur  l'important  sujet  dont  nous  venons 
de  nous  occuper,  nous  renvoyons  i*  à  notre  thèse  inaugurale  sur  les  di- 
vers épancbemeiu  luoraciques  ;  a*  à  notre  mémoire  sur  les  plaies  péné- 
trantes de  la  poitrine,  qui  n'a  pas  même  été  cité  dans  la  discussion  , 
quoique  l'Académie  royale  de  médecine  l'ait  consigné  en 
ses  mémoires  en  i835  après  lui  avoir  accordé 
ble  ,  mémoire  dans  lequel  nous  avoos  encore  démoolré  ,"  toujours  en 
nous  élayanl  de  faits  de  pratique  plus  puissaos  que  1rs  meilleurs  r»i- 
soonemens,  les  avantages  bien  réels  de  l'emploi  des  injections  dans  la 
poitrine  après  la 
faciliter  la  sortie  de  La 
des  paosemens. 

Agréez,  etc. 
Nantes,  ce  6  janvier  1837. 

BÉMJMé  DE  QUELQUES  CAS  REMARQUA  BLES    DE  PLAIES  PÉ- 
rffclRANTES  DES    C* VITES   CRANIENNE    ET    THOHACIQUB  ; 

par  M.  le  docteur  Montai*.  ,  professeur  à  l'école  se- 
condaire de  médecine  de  Lyon. 

La  vie  résiste  quelquefois  à  des  atteintes,  à  des  causes  de  destruction 
exlraurJioaires,  tandis  que  souvent  de  légères  altérations  en  apparence 
l'anéantissent  en  quelques  instans  ;  telles  son*,  surtout  1rs  lésions  des 
principaux  organes  cl  fcllcs  des  grandes  cavités.  J'ai  vu  le  crâne,  la 
poitrine,  percés  de  part  en  part,  et  lu  vie  résister  ;  d'autres  fois  une 
blessure  qui  paraissait  légère  cire  suivie  d'une  mort  plus  ou  moins 


La  conduite  que  devra  tenir  l'opérateur  sera  relative  à  l'état  dans 
leqtii  I  se  ti  oitvrr.i  le  malade  ,  à  ce  qu'il  éprouvera  au  fur  et  à  mesure 
que  le  liquide,  accumulé  daus  la  poitrine  ,  s\ coulera  ,  et  surtout  à  la 
qualité  de  ce  liquide. 

H  ppoeiate  dit,  au  livre  11  ries  Maladies  (foc.  cit. ,  page  en 
parlant  de  la  tliorar<ntè»e  :  •  On  pénètre  jusqu'à  l'endioitdu  pus  pour 
en  faire  sortir  jutant  qu'on  le  juge  à  ptoj-os.  ■ 

M.  Lairey  a  f-iit  oW  rver  a\e  :  1  ai*-  n  (-éanre  de  l'Aead.)  que  l'en- 
trée de  l'air  iLid>  la  poitrine  à  la  suit  ■  la  tlioraccntese  n'est  p  is  dange- 
reuse pai  elle-iiiiMiic ,  cl  que  le  danger  est  dans  la  corruption  de  la  ma- 
tière de  l'epan»  bernent. 

Am»i,  quand  le  liquide  épanché  dan*  la  poitrine  -mm  contrart-  des 
qualités  malfaisantes  ,  ion  séjour  pouvant  être  wi'yble  ,  dangcicux  ,  il 
f*ndrj  en  évacuer  ^'ti-qu'à  la  ilermiie  gn  iîte,  et  suivre  alors  ,  si  on  le 
cri>i(  convenable,  I  exemple  d'Mippocr.itc  et  de  M.  Billcrcv  de  Grcou 
b'c  (1),  c'est-à-dire,  le  remplacer  par  de  l'injection. 

3*  L'entrée  de  l'air  dans  la  jtoitrinc  ri  la  suite  de  la  thoracentèse 
est  elle  nuisible,  et  peut-elle  s'opposer  à  la  guérison  du  malade? 


Ou.  1.  -  H.  de  Fnoeraberg.  chambellan  de  r empereur  d'Autriche ,  reçoit  une 
balle  avant  la  bouche  ouverte  ;  le  projectile  11e  touebe  pas  les  levret,  mais  lui  en- 
lève 4  6  dents,  lui  fractare  les  dent,  niieboi  m  et  deu  s  vertèbres  ;  je  le  pansai  avec 
soin  en  coaihatlant  les  symptômes  inséparables  de  ec  désordre ,  et  il  guérit  par- 
faitement, sans  cicatrice  sur  la  figure,  seulement  avec  une  légère  inclinaison  de  la 
face. 

Ou.  IL  —  Un  Ilon|teois  ,  apporte  à  la  Chante  et  pansé  avec  le  plus  grand 
soin,  par  M.  le  docteur  Faivre.  alors  interne,  gurrit  rapidement  d'un  eoop  de  (eu 
qui  avait  pénètre  par  l'ocbile  droit  rt  cresc  I  eeil .  de.  manière  qoe  la  halle  avait 
traverse  le  crine  pour  sortir  à  travées  I  occipital. 


Ont  III.  —  Un  carabinier  reçoit  une  halle  qui  s'eofonee  dans  la  partie  infé- 
rieure des  reias  du  cote  gauche;  «lie  traverse  toute  l'i-tcndue  du  tronc  de  bas  en 
|  haut,  d'arrière  en  avant  et  de  gtuchea  droite,  et  vient  sortir  sous  la  clavicule  du 
j  mime  cote,  après  avoir  parcouru  un  long  trajet  sue  lequel  se  trouve  un  grand 
nombre  d'organes  dont  la  lésion  est  presque  toujours  mortelle:  ce  blessé  fut  pan- 
I  sé  avec  uo  soin  particulier  par  M.  Prost,  alors  interne  dans  mon  s 


Chu  plus  eu rs  des  malades  qui  ont  si 
ti ait  et  sortait  de  la  poitrine  avec  assez  d 
mière  d'une  cliandelle  ,  et  ils  n'en  ont  p 
n  inférer  que  l'effet  nni-iMe  de  l'ait  qu 


icri.  On  peut  donc 
la  place  de  la  maiiéic 

de  l'épam bernent,  est,  ainsi  que  le  pen^c  M.  Sansi  n  (séance  île  l'Aca- 
démie), t  >nt  .i-fjit  iniarmiin-  ,  et  dès-lurs  tous  les  instrumens  inventes 


tu  la  t 
•  force 
as  mo  lis 
pt  et  d 


oraccntcsc  ,  I  air 
|  onr  éteindre  la 


Oas.  IV.  —  Un  capitaine  autrichien  est  apporté  a  la  Charité;  on  le  croit 
mort  »  son  arrivée,  et  dans  cette  croyance  on  le  dépose  avec  plusieurs  autres  bles- 
sés qui  venaient  d'cvpircr  Je  passai  près  de  lui.  je  I éliminai  et  lui  trouvai  en- 
core beaucoup  de  chahur  ;  coujoiiiteincnt  avec  quelques  r  levés,  je  le  transportai 
sur  un  matelas,  et  je  trouvai  uue  blessure  qui  traversait  le  poiteine  de  part  es 
part,  d'avant  en  arriére,  en  partant  du  bord  droit  du  sternum  .  vers  sa  partie 
moyenne,  et  se  terminait  sur  la  partie  latérale  fauche  île  la  colonne  vertébrale. 

"nrifice 


I  Mite 


de  la  |  ottrine  ne  feront 


•In 


I" 


dèi 


>t 


pour  s  opposer  a  son  entrée 
que  grossir  inutilement  l'arsenal  eh 
Ouoiqoc  l'objet  de  la  présente  le 
erntililcde  plus  grands  dévcloppcn 
pour  dcinuDtrer  que  li  tbor.irentèse 
k/uri.  soit  avec  le  trois  quarts,  toutes  I 
de  pus  (puo-thorax),  ou  épansibcment  de  sing  (hémo-tl: 
er.inrliement  de  sérosité  (  hydro-thorax  )  dans  l'une  des  cavités  de  la 
fuilrirf  ou  dans  toutes  1rs  deux  à  la  fois;  qu'il  est  impossible  d'établir 
dis  règles  fixes  sur  la  maniète  dont  on  devra  évacuer  le  liquide  épau- 
rlié  ;  que  l'entrée  de  l'air  dans  la  poitrine  à  la  suite  de  la  llioraceuicse 
n'a  rien  de  nuisible,  cl  qui  les  qualités  délétères  qu'acqnierl  souvent  la 


peu  lor 
n  -us  cioyons  *n 
être  pratiquée  s 
'a  fois  qu  il  y  a  0 
•  sing  (hémo 


,  soit  sus- 
r  dit  assez 
vec  le  bis- 
aoebem-nt 
,  ou  enfin 


matière  de  l'épancbcmcnt  est  | 
tien  du  sujet  qu'aux  effets  de  l'opération. 


ilotot  altribuable  à  la 


disposi 


(t)  La  thèse  dont  M.  Velpean  a  parle  v' 
l'auteur,  quand  il  a  fait  part  du  procédé  1 
soutenue  à  la  Faculté  de  roéilrcine  de  Par 
dr  le  diee,  M.  Vclprau  pouvait,  s  l'aide  dt 
qui  réciiaiciil  dans  l'Académie,  et  nnus  n' 


irance  de  l'Académie)  saiu  en  nommer 
le  N  Biltcrav  est  la  nAtre.  Elle  1  été 
iv  en  août  i  Kt  7.  Nous  ne  rraigoom  paa 
ce  teavail,  leicr  une  partie  des  doutes 
pas  rte  conduit  j  prcmlrc  au- 


|  J'ajipliquii  quelques  ventouses  sèche*  dans  l'orifice  postérieur  de  la  plaie,  et  l'en 
dégageait  un  long  caillot  de  sa nn  et  quelques  débris  de  véteniens;  aussitôt  il  se 
manifesta  iplelques  oscillations  de  la  poitrine;  La  respiration  se  rétablit  prn  àpni; 
et  par  des  pansemens  et  de»  soins  a<Mdns.  |'eus  le  b-Hiheur  d'arracher  cet  ohicier 
à  une  iobuiualian  précipitée  et  par  conséquent  à  une  rooet  rerutue  (<).  De  pt- 
ieil>  faits  et  de  plus  estraordinaircs  encore,  se  trouvent  dans  nos  recueils  et  nos 
fastes  de  chinir^ic  ,  surtout  'Lan*  lit  ouvrages  des  hooiines  eclcbres  ,  iiui  cwt ,  en 
quelque  sorte,  fait  marcher  la  gloire  de  la  chirurgie  française  avec  celle  de  nos 
années  (2)  ;  mais  l'observation  que  je  vais  présenter  est  eu  quelque  sorte  uni- 
que ,  par  «les  circonstances  qui  lui  sont  particulières. 

Cnlirn,  Harvcy  avaient  cité  des  altérations  des  parties  de  la  poitrine 
dans  lesquelles  le  cœur  ét  ui  à  du  ;  depuis  loi»  une  ou  deux  obsirvationa, 
je  crois,  ont  été  signalée*  dans  ces  derniers  temps. 

Ont.  V.— Madame  P..  était  atteinte  d'une  glande  squirrrhiise  au  sein  gauche; 
elle  était  maigre,  nerveuse  et  trrs-aelive.  Un  eoipiiique  lui  pcome!  «ne  guérison 
rapide  par  l'application  d'un  caustique  ar-rnical.  Les  effets  dépassèrent  ses  pré- 
sidons ;  le  désordre  qui  en  résulta  fut  effrayant.  M.  le  docteur  Parât .  l'un  des 
plus  honorables  médecins  de  Lyon,  volut  bien  utiliser  mon  de  luit  daus  la  carrière 
médicale,  et  me  confier  celte  intéressante  malade.  I.'escharre  comprenait  tout* 
l'épaisseur  des  parois  de  la  poiteine  ;  deux  portions  des  stsirine  et  septième  eûtes 
se  séparèrent  au  niveau  de  la  pointe  du  cow.  I,a  plévec  fui  ouverte  :  une  lame  du 
pericar  le  se  dettclia,  et  le  or;  r  parut  à  uu  à  travers  cette  large  ouverture-  Aida 
des .  ou-eil".  île  mon  savant  confrère,  je  ne  désespérai  pas  du  salut  de  madame  F... 
A  l'aide  de  ttandages  et  îles  agglutinalifs.  je  ramenai  la  |*tn  voisine  sur  l  oirert ci- 
re et  je  parvins  à  cooveir  ce  cœur  dont  nous  avions  vu  et  tooelic  les  battement 


jounl'iiui  la  plume. Toutefois  si  nos  ecQetions  donnaient  lieu  *  la  maDifeslation 
«le  quelques  idées  nouvelles  qui  tourneraient  au  profil  de  l'humanité,  nous  ne  re- 
gretterions point  notre  temps. 


de  mo 


(■]  Cet  observations  sont  extraites 
detbopitauv.de  Lsonen  1817. 

('2;  V.  les  ouvrages  de  M.  le  profeueor  Ltrrej- 
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un»  s  provoquer  de»  douleur»  Dan»  le  principe,  à  chaque  pansement,  lei  mouve- 
meiis  de  la  respiration  cl  I»  xrauuo  de  i'c\|iectoralion  faisaient  jaillir,  à  traies* 
la  plaie,  un*  asues  grande  quantité  de  sérosité .  No»  soins  forent  csmronnét  <k  tout 
le  tan**  que  l'un  Doutait  espérer;  U  ciratritalion  fui  obtenue,  et  se  soutint  jus- 
qu'à ta  mort  qui  Tut  toute  accidentelle,  quoique  une  conséquence  éloignée  du  dé- 
sordre Hait  ou  di\  moi»  après  «a  euerison,  madame  F...  riant  a  la  c*rnp»(tpc  , 
rlera  bnuquemcnl  le  bra»  que  je  lui  «rais  recommande  de  tenir  rapproche  de  U 
poitrine;  la  cicatrice  se  déchira,  et  une  benrorrbagie  arec  épaucberocol  termina 
ni 


traie.  L'rnfjDl  est  à  nu  en  contact  avec 
m  face  dorsale  dirigée  m»  U  partie  ao- 


Daos  cette  observation,  non  seulement  U  poitrne  .1  été  ouverte,  mais 
la  plèvre  et  le  pciicardr  avaient  éprouvé  une  [«rte  de  sulsunrc  assez 
étendue:  et  le  corar  paraissait  tout- à  fait  à  ou.  l-a  sensibilité  de  cet  or- 
gane était  peu  vive,  le*  pantemeos  sans  impression  douloureuse  ,  et  les 
s  p*n  altérées. 


OBSERVATION    REMAftQUAni.f!   r>E  BOPTUItB    «PO^TANtiE  DE 

la  matrice  ,  recueillie  ù  l'iiopttul  de  \<t  Pilié,  dans  lu 
«ervice  de  M.  Gemirin;  par  M.  Spahi  ni,  docteur  en 
médecine  et  eu  chirurgie  de  la  Fjculté  dcliolognc. 

On.  —  Une  femme  Aère  de  24  an»,  nommée  Pommier,  de  tempérament  lym- 
phatique. Je  lionne  constitution  .  enceinte  de  cinq  i  sis  mois  ,  *  ete  couchée  au 
n'  7  de  la  Mlle  Sainle-Sojdiie  ,  pendant  le»  derniers  jours  du  moi»  de  décembre 
IHu,  pour  «'Ire  traitée  d  une  bcinorrhagie  utérine.  Il  j  a  trois  ans ,  clic  accou- 
cha naturellement  et  à  tenue  de  son  premier  enfant 

Elle  devint  enceinte  pour  la  seconde  fois  ver»  le*  premiers  jours  du  mois  de 
jaillrl  drr>  ier  Sa  santé  a  continue  a  être  très-bonne  |ien>Unt  les  inialre  prenne  a 
IDuis,  mai»  an  cinquième,  elle  éprouva  une  légère  perte  ulrriur  qui  fut  bientôt 
wirir  de  quelques  coin  ai  lions  de  la  matrice  ,  tout  cela  sans  cause  appréciable. 
Ix  repns  «i(Ct  pour  stisprudrc  mon  etitanement  ces  pltéiioniènei  ,  qui  ne  lardè- 
rent pis  à  se  reproduire «V  temps  rn  temps ,  et  finirent  par  nsrttre  la  feromr  d  >ns 
«m  état  de  Iri-s-jO'ande  faiblesse'  ?ebm  l'expression  de  U  malade  ,  elle  n'était  plut 
trconiujssablc  depuis  cet  accident,  Isot  C'ait  dclerio  ce  sa  constitution 

Vuiaut  que  sou  état  empirait  .  elle  entra  i  l'hùpilal.  d.sirant  être  débarrassée 
de  cette  grossesse  Elh- c'ait  pile  et  maigre.  On  euu'tala  .  par  I  i-v  mim  û  de  l  ab- 
duir.e»,  que  le  bas- fond  de  l'utérus  arrivait  à  l'omhili'  et  qu  il  était  un  peu  incliné 
à  d:oi'e  ;  l'enfant  occupait  la  même  partie  de  l'abdrmirn  11  était  facib'  de  parcoii' 
tir  atec  la  main  la  partie  postérieure  'lu  t'Oue  de  l'enfant ,  qui  etail  dii  igee  ver» 
le  côte  droit  de  la  lUt-rc  et  un  peu  atit  ricuremrnt.  sers  le  1  as  fon  !  de  la  nia- 
Inre,  un  touchait  uuc  1  Ur  mite  uu  peu  arrondis:  qui  se  conlimuit  à  la  paille  in- 
terne, aies'  ''es  eurpt  mobiles  qu  o  .  nvoiiii»  ssail  Irts-lrren  être  l.s  pieds.  Ou  ne 
|«  naît  pas  si  lm  n  circonscrire  iuférieurcnu  ot  l'eslrcmité  ccjdial  que  F.n  ap.  li- 
qu  ni  I  oreille  ur  le  cote  droit,  un  |  ousail  sen'ir  le-  bonds  du  nrurde  renfant 
t  elle  cr-onstaoce  prou- ait  encore  ijue  la  utition  de  l'enfant  el  il  l'orci,  ito- 
riililnidirmic  droite.  La  f'tnme  a  dit  avoir  l'habitude  de  se  coucher  plu»  sauvent 
•ur  k  cite  droit.  L'obliq-Mle  île  l'u'enis  de  ce  r/iîc  était  bien  nuuifcst.:.  Les 
naiiremeus  de  l'enfant  et. 11  ni  non  seulement  u  nlis  ]>ar  l.i  ruer  ,  mais  aussi  par  la 
nuin  :pplî'|iicc  sur  1'jMooien.  i.e  t  >iicher  Taginal  apprenait  que  le  roi  n'ttijt 
pu  entièrement  efface,  mais  qu'il  •  tait  sonp'e  et  ranuilli.  Quelques  douleurs  qui , 
selon  U  femme,  étaient  de  t.  niables  douleurs  de  1  enfantement ,  avai-  nt  li  u  de 
teaips  m  temps  ,  mais  elles  ne  sciuient  qu'à  de  très  lonp  intervalles  Un  ecou- 
I  meut  niuco-saiiRiiinolent  tr.s  («n  ^lxiiulant  le-  arci.mpagnait .  I  c  cid  n'épruu- 
»«it  prciqne  pas  de  cbji  geoictil.  I.a  femme  lut  teiine  m  repos,  di  s  laseoicis 
rnulbeis  loi  lureul  pre  crils  ;  1- régime  rii  slslait  dans  le  qnan  delà  portion 
»n;  sio  par  jour.  i>u  attendait  des  contractions  plus  enerpqas-s  ,  et  l'on  a  pré- 
sumé qn  -  la  nature  pourrait  se  suflire  à  elk-mème. 

U  femme  passa  a  nsi  plusieurs  jour»  sans  qiu  ô\  s  changems  na  bien  apprecia- 
M  s  yi  soient  nianif  s;es. 

Entn,  le  S  jaueier  IM  le  nia'iii,  à  la  si«ile,  on  ap,.rit  u'ell"  avait  beaucoup 
soi'fot  la  nuit  I.cs  douU-ur»  ipi'el >  rprnurail  et  lient  plus  fortes  que  les  duo- 
inirsde  l'eulanlemcnl;  ellct  ctiietit  tré»-si>e«  pendant  cliaqsic  ci  nt< action  -  el- 
les diminuait  nt  en  nite  ,  mais  nr  cessaient  pas  enli.  rrni.  ni  .|iiainl  la  oinlraclioii 
riait  pjs  ee.  Elle  'te  e  perait  de  pouvoir  risi»ter  toute  la  juui  ore  j  d  srmbla- 
li<s  souîT  3'ice»  ,  e:  atait  u.ie  fréquente  ensi  d  aller  à  la  scile  cl  d'émettre  les 
'.rinei  Elle  ne  senla  I  pr«  «que  plus  l'enfant  remuer  ;  on  n'entendait  plus  1rs  b>t- 
Ururns  du  cieur  .  l'enfant  affectait  toujours  la  même  atliindr;  le  tntirlier  .  soit 
a'-doanituil  ,  so  t  vaginal  ,  ilrvint  doulourciis  ;  b'  col  était  toujours  place  tres- 
l.i  jI  :  il  riait  trrs-peu  elilale  ;  les  nu  nibrane t  iretaient  jsas  rompues  ,  la  trie  se  pre- 
■eiiUil  s„us  la  forme  d'un  corps  mou  qu'on  Tetra  plus  lard  être  le  pbeeala.  On 
1*  serivit  m  laveioeulcoiollici  tet.ii  catopUsmedc  même  nature  sur  le  ventre.  I^s 
"jol  nrs  se  calmèrent  momentanément,  nuis  elles  aiii:nieatêreiit  bicnliM.  Cet 
r  at  11c  dura  |us  longtemps  :  nne  faiblesse  eenérale  tréj-ruamfe  le  succéda  aux 
>ives  douleur»,  et  des  lipollijroies  se  niaoïf  stérrnt.  Arriva  à  ion  secours 
l'rleve  île  (Tarde  .  e'elail  une  liriire  après  nu  u  \o  sut  que  le  col  o'ctail 
I*»  fift-. minent  ililate  pour  |H'rniet(re  l*introi!i:i  linn  de  la  ma  n  011  du  forceps  , 
rt  rsjierant  soir  ces  phénomène»  »e  dis  i;ier  -i  on  avait  pu  trrminrr  l  accou- 
catoenl,  iladminUtrada  seigle  erxntédans  I  inlenlion  de  rappeler  les  contractions 
utérines  et  d'obtenir  par  ce  uioreo  une  dilatation  suffisante  du  roi.  Mais  le»  ehn. 
srs  ne  se  iiassi'rcnt  pas  ainsi  :  l'clat  de  faiblesse  aueiuenta  ifc  (dus  en  plus  ;  le  . 
(ails  devint  Ires-petit;  la  femme  perdit  connaioaoce  ,  et  une  ssnrupe  sunii  t 


alnluminalrs  On  ouerc  la  cavité  abdon 
les  parois  de  l'abdomen  et  les  intestins 

leneure  et  latérale  droite  de  la  cavité  qui  le  contient ,  l'eilréiaile  pefvîrnncVn 
liant,  la  céphalique  en  bis;  celle-ci  K  trouée  encore  contenue  dans  la  cavité  d« 
I  utérus,  qui  présente  une  large  déchirure  longitudinale  dans  la  patlie  latéral* 
droite  de  sou  corps ,  au-devant  de»  ligament  larrrt.  Tout  le  tronc  de  I  enfant  est 
pisté  par  cette  déchirure  ,  qui  correspond  par  se»  lèvres  au  col  de  l'enfant.  I  c 
sommet  céphalique  du  trlu»  est  en  rapport  avec  la  partie  inférieure  de  li  face 
postérieure  de  l'utérut,  et  avec  l'orifice  interne  du  col  utérin.  Immcdiatcmri:t 
au-dessus  du  col,  à  l'endroit  où  appuyait  la  téte  ,  on  voit  une  autre  déchirure 
inrgalc  dans  laquelle  les  membranes  ntorenne  et  interne  seules  sont  déchirer»  ;  h 

Iiérilonralc  est  intacte.  Les  membranes  sont  rompues  ;  elle»  ne  couvrent  plu» 
'enfant  telles  adhérent  au  placenta;  celui-ci  c»t  inséré  sur  la  partie  antérieure 
et  latérale  gauche  du  col  de  l'utérus  ;  d  n'est  détaché  que  dans  la  part  ir  corres- 
pondante à  l*ori6re  interne  dn  col  L'utérns  est  revenu  sur  la  téte  du  fietua  et  h 
placenta,  seules  parties  qui  se  trouvent  encore  dan»  sa  cavité.  Le  cordon  e  t  Ibs- 
nue.  Une  grande  quantité  de  sang  liquide  mêlé  aui  rauv.  de  l'amnios  c-st  contenue 
dan>  la  cavité  abdominale  ;  des  caillots  de  sane.  assri  considérables  »\  trouirnt 
aussi.  Ixs  tissus  de  la  matrice  sont,  selon  M.  Cendrin,  dans  l'état  naturel.  U  m'a 
paru  voir  cependant  le  tissu  propre  un  pco  ramolli.  I*  col  est  dans  l'état  nor- 
mal ;  il  n'est  pas  lrë».«lur;  il  est  un  peu  dilaté  Le  bassin  est  très-bien  roufonne. 
I*  fart  us  parait  i  peu  près  de  1  âge  de  sis  moi»  et  demi  ;  il  ne  présente  lias  de 
trace  de  putréfaction. 

Après  la  dissection  du  cadavre ,  le  basaln  ayant  été 
soins  ,  nous  avons  trouve  le<  proportion»  suivantes  : 
I*  D'une  épine  iliaque  antero-tupérienre  a  1  autre, 
2*  Profondeur  du  grand  bassin  ,  la  pin»  grande 
S*  betroil  »u|>erienr  ,  diamètre  antéro-poslérieur , 
M.  id.     oblique-droit , 

Id.  id.  oblique-gauche, 

Id.  id.  transversal. 

(Existence- d'une  créle  osseuse  derrière  la  ssmphsse  pu- 
bienne, ce  qui  rétrécit  le  détroit  supérieur.)' 

I"  Petit  bassin   Paroi  antérieure  on  hauteur  de  la  tvm- 
plisse  pubienne, 
Paroi'  postérieure,  tant  «ÎTrc  la cour- 
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8  pouce»,  7  ligne». 
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du  sacnim  b  la  partie  movtn- 
ne  de  la  »)  mpbyse  du  pubis , 
'.  Diamètre  autero-posléneur , 
Id.  bisciatique, 
II.  obliques. 
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Ce  fait  «si  inipoi'Unl  sous  plusieurs  rapports.  D'abord 


t>oit  d<  s  pertrsulr'rincs  que  la  f<  mme  eprouva  sans  cause appr 

'^me  mois  île  la  gestation,  et  qui  durèrent  pris  de  deux  mots.  Ces 


le  rap- 
reciable  vers 

le  cinqnic- 

!  circon>l.inccsfa'sair|i:dcji  tirrsiinier  ce  qui  a  ce  confirmé  ror  l'aulopsir, 
'■  l'ii.srttiuu  du  plai  c:ila  sur  le  col.  Eo  Réne'inl ,  pouruot,  celle  cause  ne 
J  produit,  coitimc  00  sait ,  l'effet  en  question  qu'a  compter  du  sixième 
mots.  0»  Irouve  isranmnins  dans  les  auteurs  quelques  faits  q  u  se  rap- 
•  prorlicnl  du  précèdent  sous  le  rapport  dont  il  s'agit.  Smellie  rapporte 
I  l'olrsei-ratioii  d'une  fcmi/ic  qui  avorta  d'un  prtil  eofaot  d-  5  mi.is  et 
!  drmi  après  avoir  eu  une  perle  de  sang  presque  ointiouelb'  p,n  Isnl 
deux  mois.  Maunccau,  de  l.aiiiottc,  M.  Giffards  et  ilolfinatin  citent 

t  ur»  la  sut  c  >ne- 
utérin.  De  là  le  pic.  epf 


d.s  cas  xoalogncs.   l."a»ottcimnt  rit  presque  toujours  la  suie  mê- 
le col  1 

par  les  diflcrcns  mny.TS 


c'u  p'a'  ilila  sur 


vilalili'  de  l'inscitiun 

de  le  favoriser  par  les  diflcrro*  inny .  ns  connus  quand  Diéuionlia;!! 
est  .ibindante  ,  qu'elle  dure  lnn|>tenips  rt  qu'on  »  employé  sans 
avant  ge  le  icpos.  la  saignée  révulsive-,  les  narcotiques,  etc. 

F.nsuitc  larupture  ib-l'uler-'S.  Elle  surviotebez  cette  fcniniedans  les 
poil  ts  corir>|>ondans  aux  deux  cxlmoités  cépbalique  rt  pelvienne, 
riamlelu'-qur»  iiis.i  l  qu'a  l.i  mite  d'un  travail  luit  Iorj;  où  des  obsl.i 
des  s'opposent  à  l'accouchement,  le  tissu  de  l'iitctus  s'affaiblit  néces- 
sairement en  quelque  lieu  ,  et  notamment  aux  endroits  qui  répondent 
aux  partirs  anguleuses  de  l'enfant,  et  ,  tôt  ou  tard  ,  ces  endroits  se  dé- 
cbircni.  C'est  prrétséiiient  ce  qui  airica  cbei  cette  femme,  et  ce  n'est 
mie  >ie  celte  mamète  que  je  eonço  s  la  déchirure  de  l'org.ne  gestileur 
dans  ce  cas. 

Mai»  ,  dira-Vu»  ,  les  phénomènes  du  travail  De  se  sont  manifestes 
d'une  manière  bien  énergique  que  18  heures  à  pru  près  avant  l'ace  ou. 
chement.  Je  ferai  obseiver  à  cet  égard  que  l'ettlant  a  toujours  affecte  la 
nicinc  posilion  pendant  l.i  grossesse,  et  que  dis  contractions  n  érines  se 
sorti  manifestées  de  temps  eo  temps  dans  le»  deux  derniers  mois.  Elles 
suffirent  bien  pour  auimrir  le  trjsu  de  la  matrice  dans  les  points  indi- 
ques. Il  n'y  avait  pas  d'obstacle  au  col  utérin  ,  ni  d'altérations  organi- 
ques dans  le  bassin  pour  pouvoir  expliquer  autrement  la  chose  ;  de 
plus,  l'ulcru»  riait  incline  à  droite  ,  I  a\e  du  corps  de  l'cnfanl  corres- 
1"i  «e  termina  par  la  mort  à  3  heures  après  midi  du  niéme  jnur  '  jj  ponJait  aux  deux  points  qui  ont  été  déchirés  :  ne  pourrait  il  pas  donc 

Aranidc  faire  l'ouverture  du  cadavre,  M  t.endrin  présumait ,  d  ap  es  b  na-     se  faire  que  le  col  ne  s'est  pa»  dilaté  pai  re  qu'il  n'ét  iit  pas  pressé  p*r 

la  tf te  de  l'cnfanl?  E'adliérrorc  du  plarcnU  .ut  col  de  la  1 
re.  et  demie  du  m„in.  L,  ;  l^»^'  l"».««-'  «I^Jf  dilatation?  Ce,  ' 
elle  est  moins  inclinée  1  droilc  que  pendant  la     s  accorder  parfailciiieot  avec  I  idée  qui  procède. 

»nt  à  travers  le»  paroi»  I     Une  autre  remarque  itnportanle  à  faire,  c'e 


lare  des  phénomènes  <pai  ont  précédé  la  mort,  qu'une  bcmorrhafpe  interne  avait 
du  r:re  la  cause  d'une  p.reille  terminaison 

/futnaiie.  Elle  a  clé  faite  le  A  janvier  tM7,  à  y 
"■i^ur  da  ventre  est  diuiii 

T«  0«  sent  plais  facUementle»  liftereutes  parties  de  1 enfant 


c'est  que,  dans  le  cas  on 
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me  foi*  avec  succès,  comme  on  Mil.  M.  Thibaut  des  Buis 
r  piemier  un  exemple  ta  i-fi8  ;  M.  LatnbroO  l'a  pratiquée  II 


aiiMlion,  le*  déchirures  de  l'utérus  se  sont  faites  peu  à  peu  et  non  tout 
'un  coup,  comœ  le  disent  les  auteurs  qui  ont  parle'  de  cette  fatale  lé- 
sion. En  lisant  ce  qu'on  a  écrit  sur  cette  matière,  on  trouve  que  la  rup- 
ture de  la  matrice  est  caractérisée  par  une  douleur  vive  accompagnée 
d'un  sentiment  de  déchirure,  et  bientôt  suivie  de  faiblesse,  de  nausées , 
de  petitesse  du  pouls,  etc. 

Les  derniers  phénomènes  ne  se  manifestèrent  cher  cette  femme  que 
ilaot  1rs  derniers  momeos  de  la  vie.  Il  n'en  est  pas  de  mime  de  la  dou- 
leur extraordinaire  dont  elle  se  plaignait  plusieurs  heures  avant  la  mort. 

L'bjstérotomie  vaginale  pratiquée  a  temps  aurait  peut-être  ,  si  l'on 
avait  prévu  un  pareil  événement,  facilité  la  dilatalioo  du  col  et  permet- 
tre ainsi  a  l'accoucheur  d'extraire  l'enfant  toit  par  la  version,  soit  par 
l'application  du  forceps. 

plais  si  la  rnpture  a  eu  déjà  lieu  ,  qoe  l'enfant  soit  déjà  passé  en 
partie  ou  en  totalité  dans  le  ventre,  que  faire  ?  Raiidrlocqoe  (lit  que  l'in- 
cision des  enveloppes  du  ventre  doit  être  pratiquée  aGo  d'extraire  l'en- 
tant et  son  arrière  faix  de  la  cavité  abdominale  ,  et  donner  issue  au 
sang  et  aux  eaux  qui  ont  pu  s'y  épancher.  Celte  opération  a  été  prati- 
quée plus 
en  a  pub) 

ensuite  deux  foi*  heureusement  sur  la  même  femme. 

Il  existe  d'aiitn  s  fi  ils  pareils  en  assez  grand  nombre  pour  autoriser 
la  pratique  que  je  viens  de  rappeler. 

0B8ERVAT1OSS  RELATIVES  A  DEUX  Câ»  D1NFLAMM  ATlO.t 
AIGUË  DE  LA  PAUME  DE  LA  MAIN ,  TOUTES  AVEC  SUC- 
CÈS PAR  LES  KRICTIOSS  IIERCfJRlKLLES  A  HAUTE»   DOSES  ; 

recueillies  à  l'hôpital  de  la  Pitié  dans  le  service  de  M. 
Lis  franc ,  et  communiquées  par  J.-V.  Pasquet  , 
ancien  iuterne  des  hôpitaux  de  Lyon. 

Ona.  I.  —  Picard  Hiiguel,  43  an»,  boulanger,  portail  depuis  deux  ans ,  dans 
la  paume  de  la  main,  une  tumeur  hémisphérique  Je  deus,  pouce»  de  diamètre  à 
sa  base.  Elle  était  molle,  indolore,  sans  changement  de  couleur  a  la  peau  ;  elle  était 
survenue  sans  cause  conuuc.  et  s'était  développée  insensiblement. 

Unstvlct  wlnidnille  S  décembre,  donna  issue  à  un  liquide  analogue  a  la  sino- 
»ie,  avec  de» corps  blanc» ,  ilenti-traasparens .  ressemblant  •  de»  pépin»  de  poire 
ou  à  des  grains  dr  me'on,  que  Lsénocc  et  Dupuytreu  retardaient  connue  de» 
acepliaiocy  itej  ylaun,  d'autres  «Munie  de  simpk's  produits  inorganiques.  Re- 
doutant arec  raison  l'inflammation ,  ordinairement  si  funeste  a  la  tuile  Je  l'accès 
île  l'aie  dan»  ce.»  sorte»  de  kssles  ,  M.  lâsfranc  ne  voulut  pas  ouvrir  plu»  larye- 
ment,  afin  d'habituer  peu  à  peu  le  kyste  a  l'action  de  l'air. 

Du  fi  an  U  .  une  suppuration  de  bonne  nalare  avait  insenubJensent  remplacé 
les  corp»  kUnCi  et  l'humeur  du  kv»te.  sans  aucun  accident.  Ce  jour-la ,  le  malade 
s*  plaignit  de  doulriirsawz  vise*  k  lo  paume  de  la  maio  et  au  poignet.  Crtte  ré- 
gion présentait  une  certaine  leusiun.  Atin  de  prévenir  l'étranglement  inllamma 
toire,  on  ouvrit  largement  le  kjsle. 

Prescription  Un  sangsue»  sur  le  do«  de  la  main ,-  cataplasme  émollieol  renouve- 
lé trois  Cul»  par  jour,  et  trois  fuis  par  jour  un  bain  local  de  guimauve  de  deux 
heures. 

Le  laidciuain  la  douleur  et  la  fièvre  étaient  considérablement  calmées;  la  sup- 
puration de  honne  nature.  On  dcait  croire  I  loBaniniatiuu  avortée.  Par  mesure 
de  précaution  on  prescrivit  2M  suigsoe»  et  des  cataplasmes. 

U  1 5 ,  recrudescence  terrible  beaucoup  de  tension  et  de  douleur  dans  la  pau- 
me de  II  main  et  an  -devant  du  poignet;  le 
dans  la  umt  tout  I  avant-bras  et  une  partie 
I'jdmi  le. 

Contre  cette  ittflaTnroili.m  si  rebelle  et  si  menaçante,  on  se  décida  k  employer 
les  frictiiin»  nitreuncllcs  suivant  la  méthode  de  M  Serres  d Très  Un  couvre*  la 
partie  enflammée  et  un  peu  au -delà  d'une  couche  d'ongurul  mercuricl  de  l'épais- 
seur d'une  ligue  on  dru*.  Toutes  les  deux  heures  uue  couche  nouvelle  est 
appliquée,  et  dans  l'intervalle  ou  (iielioiuie  avec  deux  doigts  seulement .  ado  de 
taire  absorber  à  la  partie  le  plus  de  mercure  possible  ;  la  partie  est  recouverte  d  on 
simple  linso  ;  diète- 
la;  lendemain,  î  I  heures après,  l'inflammation  était  évidemment  amendée;  b 
peau  de  I  avant-bras  et  du  bras  moins  tendue;  la  bi  vre  moue,  intense  i  le  malade 
plus  ralme.  Pourtant  il  restait  au  poignet  uue  tsiiricfacttoo  circonscrite  i  il  j  avait 
encore  là  ik  la  douleur.  Eo  y  prenant,  il  semblait  qu'on  en  faisait  refluer  le  pus 
dans  la  plaie  de  la  paume  de  la  uiaui. 

Prescription:  frictions  roereurielles  continues  ;  injection»  dctmives  dans  la 
paume  de  la  main. 

Le  17  ,  au  matin .  4B  heures  après  la  première  friction  ,  plus  d'inflammation, 
plus  de  douleur.  Un  pouvait  impuuerm  nl  preuer  et  même  secouer  tout  le  mem- 
bre supérieur  ;  ta  |v»u  du  bra»  est  ridée  et  flétrie  ;  la  tumeur  du  puiguet  était 
évidemment  fluctuante  ;  u  ic  conlre-oiiv.  rtnre  évacua  quelinie*  cuillerées  de  pu*. 
Rctnar  |imn»  que  bien  qu  il  s  eut  encore  de  la  fièvre,  la  douleur  avait  été  telle- 
ment calmre  que  I,  malale  avait  dormi  depuis  le  milieu  de  la  nuit:  les  frictions 
mrrriirielle»  furent  alors  supprimer»,  on  avait  employé  une  demi-liTre  d'onguent 
nusrcuriel. 

A  partir  dr  cette  époque,  aucun  autre  accîdcut  n'est  venu  entraver  la  marche 
,!c  I,.  cicatrisation:  seulement  on  a  Jià .  avec  la  soink.-,  rompre  la  cicatrice  super- 
li.-icllc  qui  tendait  à  »e  faire  i  la  peau,  atin  de  prévenir  In  reproduction  du 
k.ste. 

D  u  res'c,  bien  que  2  t  jours  se  soient  écoulés  depuis,  il  ne  s'est 


l'introduction  du  merrura  dans 
l'économie,  ni  salivation,  ni  stomatite,  ni  tretrablenseol,  etc. 

Certes,  si  jamais  la  puissance  do  Irailemeot  avortif  spécial  de  M, 
Serres  dût  rester  au-dessous  de  la  violence  du  mal,  c'était  ici  ;  tout  ht 
monde  sait  combien  les  intummatioD*  succédant  i  des  kyste*  de  cette 
nature  ont  paru  graves  aux  chirurgiens  du  siëele  dernier ,  i  Dupuy- 
tren et  à  d'autres  ;  et  en  effet,  un  traitement  préventif  par  80  sangsues 
et  tous  les  autres  moyeo»  aniipblogisliqur*  ne  l'avaient  pas  empêché  de 
se  développer  de  manière  a  menacer  la  vie  de  l'individu. 

Oao.  II.  —  Un  succès  aussi  brillant  dut  encourager  M.  Lisfruoc  à  employer  , 
troisjours  après,  le  même  traitemeut  contre  ime  inflammation  mr-aigu*  de  la  main 
survenue  i  La  suite  de  l'ouverture  de  deux  abcès  froids  qui  avaient  fourni  une  ma- 
tière rougeitrr  assez  analogue  k  celle  des  botscs  sanguines ,  et  que  ce  chirurgien 
regarde  comme  l'indice  d'une  espèce  de  tumeur  blanche  de  la  main,  a  production 
accidentelle  et  d'une  nature  fort  grave  :  le  traitement  antirdilogistiquc  rationnel 


avait  également  été  impuissant  à  prévenir  le  développement  inflammatoire.  Ici 
quatre  onces  d'oognent  mercuricl  en  friction  ont  suffi  pour 
nation  en  trente  six  heures  et  sans  accidea»  merruneU  cou 


quera  que  l'i 
ficile  à 


abattre  cette  muais- 
Oo  remav- 
ce  qui  la  rendait  plus  dif- 


envahi 

,  il  y  avait  de  la  fièvre  et  de 


Ce  second  cas  présente  encore  ceci  de  remarquable  que  la  douleur 
qui  était  d  une  intensité  extiêtne,  fut  eflévoe  en  moins  de  quioie  heu- 
res ;  la  vertu  anodvne  de  la  mereuralisatioo  parait  être  telle  que  M. 
Serre  oc  craint  pas  d'affirmer  qu'une  entorse,  par  exemple ,  résistera 
pendant  fort  longtemps  k  tous  les  agens  d'une  thérapeutique  rationnelle, 
par  c«U  seul  que  la  douleur  n'aura  pu  eo  être  calmée  par  le*  frictions 
mercuriellrs. 

Aussi  oe  serait-il  pas  prudent  de  prolonger  d'une  minière  aveugle 
l'emploi  de  ce  moyeo. Lorsqu'une  inflammation  aiguë  ainsi  mitée  n'aura 
pas  été  enrayée  au  bout  de  a4  heures  et  flétrie  au  bout  de  40  ,  il  faut 
suspendre  les  frictions,  parce  qu'elles  seraient  impuissantes,  et  oo  peut 
affirmer,  à  pen  près  a  coup  sûr,  que  l'inflammation  est  compliquée  de 
pus,  de  gangrène,  ou  d'un  autre  étal  morbide  contre  lequel  la  chirurgie 
seule  doit  être  employer;  et  dansorlaios  cas  M.  Serre  n'a  pas  craint 
île  plonger  un  bistouri  dans  une  tumeur  phlegmoneuse  par  cela  seul  que 
l'insuccès  des  frictions  mercuriellrs  lui  en  avait  révélé  la  suppuratiou. 

Aiusi,  dans  leur  impuissance  même,  les  frictions  rncrcurullrs  ont 
l'immense  avantage  d'asseoir  en  quelques  heures,  dacis  (es  ras  douteux, 
un  diagnostic  et  uo  pronostic  certains  ,  avantage  daot  le  praticien  seul 
est  i  mime  d'estimer  toute  1a  valeur. 

Du  reste,  c'est  sur  la  gravité  de  l'ioflammaiion  que  le  médecin  doit 
mesm-  r  la  quantité  d'onguent  mrreutiel  ;  d'autant  mieux  que  les  essais 
de  M.  Serre  out  démontré  l'innocuité  du  mercure  employé  de  la  sor- 
te ;  quel  jiic  énormes  que  fuaseot  les  doses,  pourvu  que  les  frictions  ne 
Jnreut  pas  plus  de  deux  ou  trois  jours.  11  parait  que  ce  n'est  pas  la 
quantité  de  mercure  mais  le  modus  faciendi,  mais  la  continuité  de  la 
médication  qui  détermine  lesaccideos  lorrcurtcls ,  ou  du  moins  c'est  la 
seule  manière  d'expliquer  comment  oo  peut  impunément  faite  absorber 
en  jr)  hrutes  plusieurs  onces  d'onguent  mercuricl,  tandis  que  des  file- 


tions continuées  seulement  pendant  cinq  ou  six  jours,  avec  quelque»  gro» 
seulement,  amèneront  presque  inévitablement  la  .salivation  ;  l'tdentiti 
des  résultats  obtenus  à  Parts  et  dans  le  midi  prouvent 
flurnec  du  climat  est  nulle  sur  U  production  du  pliait! 


que  l'in- 


Qu'  Ique  merveilleux  que  soient  les  succès  obtenus  par  ce  moyen 
dans  les  inflammations  aiguës  de  U  peau,  du  tissu  cellulaire,  des  vei- 
nes, des  séreuse*  et  même  dans  leur  inflammation  chronique ,  M.  Serre 
n'a  point  la  prétention  de  icinplaeer  k  tout  jamais  la  sangsue  par  le 
rmrcure.  Déjà  l'exf  éneuce  lut  a  démontré  que  l'efficacité  de  ce  moyen 
était  au  moins  fort  douteuse  dans  les  itiflamraatioos  qui  dépendent  de 
l'engorgement  d'un  ganglion,  de  la  présence  d'un  corps  étranger,  etc. 
Mai »dans  celles  où  celte  méthode  convient,  ilcstjparfailement inutile  de 
lui  associer  aucun  autre  topique  ,  ce  qui  inc  semble  démontrer  à  l'évi- 
dence l'action  nvoitivr  spéciale  du  mercure  dans  les  inflammations. 

Cette  confirmation  nouvelle  des  succès  obtenus  par  M.  Serre  est  trop 
positive,  pour  ne  pas  engager  les  pia'iriens  à  expérimenter  d'uoe  ma- 
nière plus  large  un  moyen  dont  l'elfel  abortif  est  si  prompt  et  si  sûr  , 
que  son  insuccès  même  est  une  preuve  de  la  nature  refracuire  du  mal. 
Kt,  nr  dût-on  pas  faire  entrer  ru  ligne  de  compte  l'économie  du  iraile- 
meot, ce  qni  n  est  pourtant  pas  chose  indiffèiculc  pour  In  hôpitaux  rt 
les  indigents  (  i  ) ,  il  n'en  restera  pas  moins,  acquis  à  la  science  un  moyen 
précieux  pour  remplacer  les  évacuations  sanguines  locales  ,  dans  les  cas 
où  elles  sont  contre  indiquées  soit  par  l'état  local,  soi}  par  l'état  géné- 
ral. 


(I)  Vu  la  rareté  et 
U«n,  du  reste ,  n'est  pu 


de*  sanpatea ,  dont  1  1 
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PiÉDISPOSITlOM  Df  NAISSANCE  A  LA    PHTWSIB  TUBBBCU- 

leose  ;  commenteraient  de  cette  affection  ;  guérison 
par  le  traitement  préWvatif.  Observation  taisant  sui- 
te à  cet  article  :  «  Quelle  est  la  méthode  qu'on  doit 
préférer  dans  le  traitement  de  la  pbthisie  pulmo- 
naire? »  Communiqué  par  M.  Salmaoe  ,  membre 
de  l'Académie  royale  de  médecine,  et  inséré  dans  la 
Gazette  m£oicale  du  8  octobre  dernier. 


Ou.  —  Mademoiselle  P.  C. .  née  de  parent  qui  sont  mort»  de  la  phlhisic  put- 
taoaaire,  portait  déjà,  en  mul  au  moaik.  ne  certaine  déposition  de  l'orea. 
mu*  que  le»  père»  et  mer,»  transmettent  a  leurt  desceodans,  heritage  tonale 
q-je  le  partaient  quelqueUs  de»  famille*  entière*.  Soi  enfance  tut  délicate  ;  l'ac- 
rfwiieQitul  f«i «rapide, m  poitrine  présentait  no retrectttemeot  rtiuirviujWe •  .a 
taille  de  «ml  élancée,  elle  avait  le  cil  allouée  et  frêle,  !«  ot&nplatcs  niées  le» 
unifies  peu  développé»,  le»  pommettes  colorée»  et  taillante*,  la  peau  molle  et 
d'un  blanc  fade;  elle  était  suscite  au*  rbune»  ;  la  respiration  était  pénible  lor». 
quelle  accélérait  ta  marche  ou  qu'elle  montait  un  eacalier  ;  elle  éprouvait  soureat 
■ne  petite  tous;  il  lui  survenait  fréquemment  de»  aajgoeiueni  au  ne»,  et  de  temps 
s  mire  de  légère*  .ndammstioa»  au»  amygdales;  le*  ganglion»  du  col  étaient  m 
pf«  lumelie»,  tout  annonçait  une  prédisposition  à  la  phlhisic  tuberculeuse. 

U  fallait  compter  aur  las  efforts  de  la  nature,  et  au  eus  encore.  w  le»  iecoors 
de  l'art,  aur  le»  remède*  que  l'eapérience  nous  avait  démontré  être  )•  s  plut  rf 
i  pourimpriner  a  ta  frêle  «aJatence  plus  ;  d'énergie,  et  pour  modifier  la  dia- 


HOTE  Sua  L  EMPOISORH  EMEUT  PAB.  LES  HOULES  ;  COHIlllU* 

niquée  par  M.  le  docteur  Bedob  ,  de  Troyes. 

Voici  ce  que  je  vis  autrefois  dan*  Bre«,  nu  ville  natale  ,  et  ce  que 
j  Tient  de  me  rappeler  l'observation  d'empoisonnement  par  les  mou- 
Us^»'»  empruntée  oui  journaux  angles  la  Gaxette  médicale  d'hier. 

IkaiM*>updor<tsioncsdesdesix**ï.csetde  diffeiens  âge*  se  sen- 
tirent  subitement  prîtes  de  violente*  coliques  ,  accxieiipagrrccs  de  soif 
ardente  et  suivies  de  vomissement  opiniâtres  ,  après  avoir  manges  des 
mo.ilcs. 

Ces  mollusques  acéphales  paraissaient  tout  aussi  bons  que  ceux  dont 
|  on  usait  souvent  tans  avoir  a  s'en  plaindra  ;  mais  il*  avaient  été  intro- 
duits à  l'improvtste  et  avec  profusion  dans  la  ville ,  puis  vendus  i  vil 
prix  eo  échappant  au  cootrô'e  d'origine  et  à  la  surveillance  sanitaire 


resque  depuis  ta  naittance,  et  par  ,  q 
rlut  dam  un  long  «are  des  adou-  (( 
,  qu'on 


liiJt  |ier,daiiiaienl  d'une  médication  plut  on  moins  attire  propre  à  «'opposer  au 
développement  de  liffcclion  qui  la  menaçait,  l'indication  cisralive  était  au.n  ,1c 
lui  choisir  un  boa  régime  alimenUira,  et  de  la  soumettre  an»  moi  en»  d'hteléoe 
proportionnes  s  sou  ige  et  a  ie*  forces.  Enfin,  c'était  par  ce*  soin»  as'sdus  ce* 
tsfrs  précaution»  dont  elle  mit  été  entourée  presq 
nue  méthode  coulante  de  Iraiiemeot  qui  eoosiMait 
cassant  combinés  avec  les  amer»,  le»  mercuriaux  et  les 
pouTail  espérer  prévenir  l'invasion  de  cette  maladie. 

La  nourriture  devant  influer  favorablement  »nr  sa  constitution,  elle  ne  vivait"! 
que  de  namlea  homllie*.  rôties  ou  gnUecs,  de  végéta»,  de  fruit»  bien  murs.  Le» 
ragoûts  epicés.  les  patiiacriri.  I«  laitage  et  tes  farineui  lui  éuienl  intenlits  Sa 
boisson  habituelle  était  une  infusion  de  feuilles  de  ujxioaire  ou  de  sommités  de 
Lot  L.fou  que  l'on  coupait  avec  du  via  au»  repas. 

On  avait  le  soin  de  lui  faire  respirer  uo  bon  air  dans  no  lieu  situé  depré- 
fi  renée  au  midi,  de  lui  faire  faire  de»  promesade»  t  pied  ou  en  voiture.  L'été  elle 
habitait  la  campagoe  dans  un  pajs  seeet  aéré,  ellety  occupait  de  jardinage  r*j 
frictions  éuit  faite»  sur  tome  l'habitude  du  corps,  toit  tv«c  une  flanelle  impré- 
gnee  «le  vapeur*  odoriférante»,  toit  avec  ce  qui  pouvait  réveiller  l'aclioo  du  »vs- 
tème  rutane  Elle  eUit  couverte  de  flanelle  sur  la  peso  et  ne  portail  point  de  cor- 
set :  elle  prenait  souvent  des  bain»  d'eau  presque  tiède. 
Un  cautère  fut  appliqué  an  brai  et  entretenu  «oirnensemenl. 
Au  printemps  on  loi  faisait  prendre  des  sucs  de  plantes  chicoracées.  le  lait  d'I- 
nesse,  de»  bouiilont  pectorau».  quelque»  cuillerée*  de  sirop  de  gentiane  ou  de 
qoioquiua  à  de»  importions  diverse».  Ce»  suèdes  de  «lyre  opposée  étaient  corn- 
lunes  ensemble  ou  donnés  séparément. 

Son  teniperameul  lymphatique  permettait  d'avoir  recours  avec  plu»  de  confiance 
•a»  touque»  et  aux  excitai».  Si  l'appare.l  digestif  n'était  pas  irrité,  on  lui  ndmi- 
autrait  à  de  faibles  doses  du  sirop  anlitcorbutique  uni  au»  mrrenrior»  ou  a  de» 
préparations  martiale»  ;  » 'il  y  avait  constipation ,  on  lui  dosait  u„e  Icaere  info 

'  rbe  qui  la  purgeait   • 

i  l'bahituan 


des  marche*».  Or,  ils  provenaient  du  doublage  d'un  vaisseau 
ment  mis  à  sec  dans  le  grand  bassin  du  port ,  et  dont  ils  avaient  été  dé- 
taches à  coup  de  marteau.  Le  cuivre  de  ce  navire  en  portait  une  in- 
crostation  épaisse ,  que  j'ai  moi  même  été  voir  avant  qu'elle  ne  fût  dé- 
truite ,  et  qui  se  montrait  agglomérée  sur  beaucoup  de  points  de  sa  sur- 
face. 

Mon  père  ,  chirurcien  à  l'ancien  hôpital  militaire,  alors  distinct  de 
celui  de  la  tnarinr ,  a  Brest ,  y  vil  bon  nombre  de  soldats  qui  s'étaient 
trouves  atteints  dessoudent  que  je  viens  de  citer.  Il  eut,  en  outre,  à 
soigoerro  ville,  dans  sa  pralrqnc  particulière,  une  rartie  des  person- 
nes que  ces  moules  malfaisantes  avaient  rendues  malades.  Son  opinion 
à  ce  sujet ,  que  je  vis  ses  confrères  du  même  hôpital  partager  sans  diffi- 
fut  qu'il  y  avait  lieu  d'attribuer  les  accideu*  observés  alors  à  ce 


eult 


No>< 


tOUi  CM 

■eut. 

Mai»  il  lui  survint,  a  l'ige  de  doute  ans 


on  le  tait,  à 


.1. 


et  reprit 
bronchite  avec  de*  crachats  teints 


aesang.  qu,  fut «jvm  d une  légère  benioptysie.  sans  fièvre,  et  céda  aux  boisson» 
•».brmeu»e,et  r»fr.,cl„,santes  .  ,q»  looebs.  au»  bouillon,  de  grenoniUe».  .u, 
prdilnve»  sinapue*.  L'aaitcaltaUoti  et  U  perciisaioa  ne  nous  réré 


i  phéno- 


He  greuuiLill: 
..vêla  aucun  i 

tu  nr  ippri'i'iihle.  ' 

MM.  Portai  et  Audré-Brauvait  turent  consulte».  Nous  famé»  d'avi»  cm  elle 
nxKinocrait  ht  tuème  réjime.  qu'elle  serait  mise  a  I  usage  du  lait  de  femme  i«-b- 
■Unt  longtemp».  et  qu'à  la  IkUc  saison  elle  irait  prendre  les  eau»  de  BonU  « 
lw source.  Ce  voyage .  le  cliangenienl d'air .  les  distracûoos.  l'eaercice  modéré 
«  elle  faisait ,  soit  h  cheval .  son  «  pied,  en  gravissant  le»  montagne» ,  procuréren  t 
•ne  amélioration  notable.  Ce  Uailrmcnt  ainsi  varié  et  modi6é.  uivant  les  indi. 
ration»  ,  condauit  a  I  époque  de  La  puberté.  La  menstruation  s'établit  régalière- 
«net  et  exerça  une  action  salutaire  sur  l'économie  animale.  On  n'en  insista  pas 
Joui»  sur  tous  le»  moyens  prophi  lactiques  que  nous  avions  conseillés ,  et  à  laide 
*  cette  médication  secondée  par  les  heureux  effet»  dn  temps,  nous  parvînmes 
t  rtuerer  la  constitution  sirumeuse  et  a  détruire  l'influence  de  cette  predisposi- 
tio»  beridiUirc  qui  aurait  aiucné  le  développement  de  la  phtbisie  de  naissance 
«ta*  notre  jeune  malade  était  évidemment  menacée.  Elle  »'e»t  mariée  •  elle  est 
•qnml'bui  a  sa  trentiècne  année  dans  un  étal  de  fraîcheur  et  de  santé  toût-à-fait 


ue  les  coquillages  qui  les  avaient  pruduits,  ayant  été  recueillis  sur  de* 
feuilles  de  cuivre  auxquelles  ils  adhéraient  intimement,  recelaient  plus 
ou  moins  de  parcelles  d'oxydes  ou  de  sels  du  même  métal. 

On  ne  recourut  pas,  toutefois,  a  l'analyse  cuirai  juc  pour  eo  aeque- 
rir  Incertitude;  mais  les  médications  qu'oo  employa ,  dirigées  d'après 
cette  éliolugic,  furent  très-analo^urs  aux  prescriptions  citée» de  M.  Bul- 
lork  pour  le  malade  E.  Mawuk  Elles  obtinrent  le  même  succès ,  quoi- 
que moins  pramptemenl.  Entre  les  nombreux  habitaos  plus  ou  moins 
incommodés  par  les  moules ,  dans  cette  circonstance  notable ,  aucun  ne 
succomba  aux  suites  de  son  empoisonnement;  tuais  la  plupart  de  ces 
malades  le  furent  gravement  pendant  quatre  à  cinq  jours. 
Agrée*,  etc. 


TRAVAUX  ACADÉMIQUES. 

ACADÉMIE  DES  SCIENCES. 


e  30  jaaviE». 
eétATiwx  Atnisimt. 


adresse  i  l'Académie  une  lettre  pour  la  prier  de  hâter  les  travaux  de 
chargic  de  faire  un  rapport  sur  les  propriétés  alimentaire»  de  la 


Il  résulte  des  nombreux  succès  de  ce  genre  que  j'ai  obtenus ,  que 
plu»  tdt  oo  met  rn  usage  ce  modc'de  traitement,  plus  on  doit  espérer  de 
le  roir  réussir.  Malheureusement  il  n'arrive  que  trop  qU*0n  néglige  de 
•Mineure  a  tous  ces  soins  préservatifs  les  sujets  disposés  à  la  phihiiie 
<l  cette  maladie  une  fois  déclarée ,  les  chances  deguerison  ne  sont  plus 
»  beaucoup  près  le»  - 


kLi 
lac 

gélatine. 

Lorsque  M.  d'Arcet ,  dit  I  anteur .  s'est  cngtçé  devant  l'Académie  i  s'en  rappor- 
ter complètement  au  jugement  de  l'Académie,  je  me  suis  imposé  la  loi  iTillendre 
cette  décision ,  et  je  me  suit  abstenu  de  faire ,  soit  à  l'Académie ,  soit  an  public, 
la  ronumuiication  de  nouveau*  Iravani  i  ce  sujet.  Mais .  dans  uu  journal .  le  Mo- 
niteur indiutritl .  vient  de  paraître  un  article  nu  M.  d'Arcet ,  1  propos  du  comp- 
te-rendu de  l'emploi  de  la  gélatine  i  l'bopilaJ  Saint-Louis  ,  regarde  comme  par- 
faitement démontrée»  le*  propriété»  alimentaires  de  cette  substance.  Cet  article 
t'tppuir  seulement  sur  le  nombre  de*  malade*  nourris ,  le  nombre  des  ration»  de 

présence  d*  cet  appel  au 
r  que  des  étpérience»  di- 
décision  de  la  commission, 

m'ont  démontré  qu'en  administrant  ainsi  la  gélatine  ,  on  donne  a  des  indisidu» 
mal  nourris  une  substance  qui  n'est  ni  alimentaire ,  ni  salnbre.  Je  pense ,  pour- 
suit routeur  de  la  lettre .  qn  au  lieu  d  cocourtrer  remploi  de  celte  substance  dant 
les  bftpitaux ,  on 
do  l'Acadcmic 


>  appuie  sruicmcui  ic  ogaiDie  oc»  maïauc»  nourris ,  le  nom 
gélatine  donné  pendant  sept  an»  sans  inconvénient.  En  presri 
public ,  qu'il  me  soit  permis ,  dit  si.  Cannai .  de  rappeler  nnr  i 
rectes ,  et  que  j'ai  le  droit  de  trouver  juste»  jusqu'à  la  décision 


M.  Fabre-Qoette  .  consul  à  la  Cariée  (lie  de  Crète'  ,  annonce  a  l'Acadenne  l'en- 
voi d'un  fragment  de  roc  auquel  adhérent  des  osaemens  qu'on  a  supposé  appar- 
tenir A  l'espèce  humaine.  Une  lettre  de  M.  Caporal  donne  quelques  détails  sur 
le  gisement  de  ces  débris  :  c'est  on  petit  cap  situé  à  dit  minutes  de  distance  de  la 
ville ,  qu'en  exploitant  par  U  mine  U  roc  fie  qui  devait  fournir  des  matériaux 
pour  la  réparation  du  fort,  il  a  été  découvert  La  morceau  eo  question,  sous  un 
pont  éloigné  de  trente  pied»  du  bord  de  la  mer  ,  et  élevé  de  but  pieds  au-dessus 
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tic  ton  niveau.  L'n  de*  éclats  de  Ij  roche  a  offert  une  asset  grande  portion  de  co- 
lonne vertébrale ,  quelques  rote*  cl  de»  os  loup.  Quelque»  dent»,  toute»  molaire», 
Cire»  isolément  den»  h  pierre,  ont  paru  à  M.  Caporal  avoir  U  phi» 
"an»  le  jeune  âge. 


M.  Chevalier  écrit  relativement  «  «ne  modification  qsi'ila 
cope  compose.  Depuis  plusieurs  année»,  dit-il,  lu observateurs  »e  sérient  twe 
avantage  de  U  nwn  tuaJa  appliquée  k  cet  instrument ,  pour  obtenir  un  cal- 
que |-*rfiil  des  objet»  qui  lui  «ont  soumis  ;  et  ce  moyen  de  rendre  avec  exactitude 
les  objet»  étudié».  e»l  un  grand  avantage  qu'ont  le*  iiersoone»  qui  fout  aujourd'hui 
des  observation»  microscopique»  sur  celles  qui  en  faisaient  autrefois.  Plusieurs  sa- 
vant trouvent  cependant  que  les  dessin»  ainsi  obtenu»  sont  trop  grands  ponr  être 
immédiatement  publié» ,  ce  qui  fait  que  quelques-uns  se  -errent  sourenl  du  mi- 
croscope simple ,  dont  les  grossissement  sout  moindres ,  tout  en  ayant  l'wconvi- 
uient  d  asoirpetide  rtiarop  et  d'être  (Tan  service  difficile.  Il  Hait  important  d'ob- 
tcuir  ou  grossissemcnl  très-faible  on  microscope  composé,  sans  perdre  aucun  île» 
avantages  que  l'instrument  possède  d'ailleurs  «C  est.  dit  M.  Clsevaber  ,  ce  que 
j'ai  cherche  à  obtenir.  Aujourd'hui  ,  je  soumets  à  l'csaroerj  de  1'Acadenne  un  nou- 
vel objectif  de  microscope  a  gros»  stemrot  variable ,  qui ,  joint  a  un  moyen  ocu- 
laire de  moyenne  force,  donne  de»  amplifications  de  doute  à  vingt-cinq  foil  et  plus, 
avec  on  champ  peu  ordinaire  à  ce  genre  d'instrument.  » 

M.  Clwvaliix  appelle  aussi  l'attention  de  (  Académie  sur  uoe  pièce  destinée  a 
être  ajuutce  a  l'oculaire  ,  et  qui  a  pour  but  d'operer  une  rrflection  croisée,  afin 
de  rendre  facile*  Us  direction»  au  mieruscope  composé  avec  loua  le*  grossisse- 
ment, etc. 

aotrvBst»  courosi  raovcainT  oc  l'iooi. 

M.  Aimé  présente  un  nouvel»  composé  dans  lequel ,  suivant  lui ,  l'iode  remplit 
le  même  rilc  que  le  chlore  dan»  le  diloral .  et  que  pour  celle  raison  il  nomme 
mtlat. 

C'est  en  faisant  réagir  à  froid  l'iode  dans  l'alcool  nitrique  qu'on  obtient  re 
produit.  En  abandonnant  U  liqacur  a  elk-fliciuc .  l'iodedisparait  au  bout  de  quel- 
ques jour»  et  se  trouve  remplacé  par  on  liquide  plus  lourd  que  l'eau  et  colore  en 
muer.  La  coloration  .  due  à  l'evcis  d'iode ,  finit  cllc-mcnic  par  disparaître.  On 
obtient  ainsi  I  iudal  presque  pur.  Seulement  il  mifernic  encore  un  peu  d'alcool 
nitrique  et  d'i  lhcr  nilreo»  dont  il  est  (acile  de  le  débarrasser. 

Ce  corps  dan»  son  i  lat  de  pureté  est  à  peu  prés  incolore  ;  ta  saveur  est  sacrée  ; 
ton  udenr  a  quelque  chose  d  rllicrr  ;  verse  sur  des  charbon»  ardeiu,  il  répaud 
■repaisse»  fumées  blanches  qui  imteul  fortement  ks)eut.  L'acide  suifuriqiw  le 
décompose  ,  le»  alcali»  le  transforment  en  lodoforme. 

Le  même  procède  est  applicable  pour  obteuir  le  broroal  et  le  chloral  que  l'on 
peut  te  procurer  de  sui:e ,  si  l'on  a  *oiu  de  chauffer  les  dissolutions. 

uréaiEacc  su*  le  osemaurut  oc  i«»o  oiat  tea  TimuoutTau. 


;  le  tbermoiuèlrr 


fait  constaté 


Le  déplacement  du  zéro  dai 
par  pluilesir'  plivsieicn»  ,  mai»  on  semble  encore  ignorer  et  le  lenint  nécessaire 
i.i.ur  que  le  déid'aecmenl  «'effectue,  et  la  grandeur  qu'il  |>cul  atteindre,  et  les  rir- 

.    *  .        .     «    s  I     U     I  I  .   I  .  .  I  V  ,u  ,1a,    .,  av..  I.  aK...»u._ 


.'onstanceidniitildipcnd.  M  Ixgraïul  a  lait  a  ce  sujet  de  nombreuse»  ol« 
lions  .  el  sur  plus  d^  >■!>  lliernioiin  1res .  dont  \i  j  uol  rte  construit*  dans  le 


tant  de  l'année  .  espressemenl  l«our  i 
Voici  le»  (ails  qu  il  a  obiers.»  : 
I"  Ive  déplacement  du  zero  a  lieu  sur  de»  tberroomf/tnr»  laissa*  dan»  un  lieu  de 
tempe  ratore  constante  connue  »ur  crus,  rtposé»  au»  variations  alnio»pbcriqucs , 
1 1  il  parait  suivre  1»  même  prugtv»  quand  li  s  in-lruuirns  sont  pareil». 

î"  Le  déplacement  du  ii  ro  atteint  »»  limite  de  grandeur  après  un  temp»  qui  . 
un  peu  vanabkj  d'un  instrument  il  l'an'.re ,  parait  cependant  ne  pis  dépasser  qua 
lie  mois. 

.V  Le  déplacement  n'est  pas  exaeicmcnl  le  même  pour  des  thermomètres  cons- 
tmits  par  la  m/me  personne  ;  mais  la  différence  parait  tenir,  moins  à  la  forme  du 
rrvrrvoir  qu'a  la  nature  du  verre,  peut-rire  à  sou  épaisseur  et  au  recuit  plus  ou 
mnins  fort  qu'il  eproute  dan*  le»  manipulation»  qui  mu  seul  l'ebulliliou  du  mtr- 
,urc. 

4"  Dan»  les  thermomètre»  «sont  le  réservoir  es»  en  verre ,  le  déplacement  vane 
entre  0.  i.  et  0,  S  de  degré  cenligrade.  La  mosenne  pour  les  thermomètre»  en 
serre  que  l'auteur  a  observé»  douirc  u,3".;  mai»  rlans  les  tliermométret  dont  le 
réservoir  est  en  criital  ou  en  serre  tendre  dit  eriu.il,  le  déplaccmeiil  est  généra- 
lement nul.  ,  . 

5*  I  e  déplacement  ne  s'opère  pas  d'un  mouvement  uniforme,  et  c  est  immédia- 
tement après  'a  construction  qu'il  devient  le  phis  rapide,  mais  il  s'opère  toujours 
avec  asseï  sic  lenteur  pour  qu  il  soi  l  très-difficile  d'apercevoir  le  progrès  d'tm  jour 
.s  l'autre  Si  M.  Cordon,  de  Genève,  a  observe  le  contraire,  il  faut  que  cela  tien- 
ne a  quelque  particularité  dans  »a  manière  d'opérer. 

("••  Lorsque  le  déplacement  du  teroe«l  effectue.  »i  l'on  chaude  le  thermomètre 
jusqu'à  l'ebullitioii  du  mercure,  el  qu'on  le  laisse  refroidir  dans  l'air ,  le  icro  re- 
tombe au  point  «il  il  était  immédiatement  après  la  construction  du  Uicriuomttre  ; 
niais  il  remonte  a  la  longue  comme  la  première,  loi». 

7-  Lorsqu'un  tliermoniètre  est  chauffé  jusqu'à  W.  et  refroidi  tri.  lei.temer,t. 
i  ornroe  on  le  |«-ul  au  moyen  d'un  baindbuile,  le  téro  remonte  heauroup  plus 
qu'il  n'atait  fait  uns  cela  ;  le  déplacement  augmente  avec  la  température  qu  oo 
Lut  «dur  à  lïu»lnimcul  el  asec  la  lenteur  du  refr«idi«setoeot  ;  uni» ces  dein  eir- 
runstanecs  restant  le» même»,  il  n'augmente  pas  par  une  deunenie ,  par  une  troi- 
sième ni  p»r  «ne  quatrième  éprnisr.  l'u  thermomètre  à  réservoir  de  cristal, 
chauffe  et  refioidi  de  la  même  manière,  éprouve  aussi  un  déplacement  dans  son 
échelle,  nuissin  |«u  moindre  que  s'il  était  en  verre. 

I>  ior  rendre  le  refroidissement  plus  lent,  le  baiu  d'huile  qui  raDtenait  les  rrver- 
s„t-s  :.•  me»  llKni.om:-lre»  elait  lui-même  enfonce  dans  un  Uni  de  Nalilc.Kaiisufte 
s,  rie  d  eviirnence»  ou  la  Icuiperalurc  n'a  pa»  dépassé  Ti<J  '  cent. .  le  driilaeemeut 
produit  a  eUI',1  pour  un  Kservoir  de  verre,  el  f.î  pour  un  rtsw  voir  de  cru- 


tal.  1 mnvenne  vitesse  du  reCroidissement  était  de  t\2  degré  par  minute ,  entre 
ÏUtl-'et  250,  et  S  entre  iV)  el  îoU.j  Or.  le  premier  thermomètre,  laissé  1  l'air 

!l  «»te*iio"\  '?l7«ur4î'ei^da  rcriiit  oJ^m  IuU  fit^ilbir.'01  ^  "",Km 

8"  Un  tneroKintètre  qui  a  été  recuit  k  «ose ,  comme  on  vient  de  le  dire .  ap- 
prouve plus  aucun  déplacement  dans  son  échelle  quand  U  est  laisse  a  l'air  libre 
pendant  un  temps  quelconque  ; 

!»•  l'n  tbermomt  tre  a)aut  été  recuit  a  3lKT  ,  si  on  le  chauffe  jusqu'à  l'ébulli- 
tion  du  mercure,  et  qu'on  le  laisse  refroidir  dans  l'air  ,  le  aero  redescend  .  mu» 
non  pas  jusqu'au  po.ot  osi  ilelait  immédiatement  après.  En  le  recuisant  de  nots- 
vrau  jntqn*à  .lu'i",  le  léro  redescrud.  mais  non  pas  jusqu'au  point  où  il  était  déjà 
parvenu  81  on  le  laisse  san»  le  recuire,  il  remonte  un  peu  ,  mail  jamais  jusqu'au 
point  où  le  recuit  le  fèrfcil  arriver: 

I  ii'  Lors  pie  la  température  à  laquelle  on  recuit  nn  thermomètre  est  nolahhv 
nsent  moindre  que  :ttiu".  le  déplacement  qui  en  résulte  pour  le  téro  e»t  moindre, 
et  il  se  |ieut  que  cela  n'arrr-.e  pa»  celui  qui  M  serait  opéré  de  lui-même  avec  la 
temp». 

I I  '  Le  déplacement  du  léro  a  lien  pour  un  thermomètre  ouvert  comme  pour 
un  tlirmwntétrc  dont  on  a  dusse  l'air  ,  soit  1 
nseme.  ou  ipi'on  le  fas-e  recuire  dans  l'huile  ;  1 
drr  que  pour  un  thermomètre  |sour  lequel  ou  a 

l.c  drplacs-mcnt  du  téro,  dit  M.  Legrand,  ne  saurait  être  attribué  à  l'eshauise- 
menl  du  mercure  provenant  du  dégagement  de  l'air ,  comme  |dusieurs  physiciens 
l'ont  pense,  poitqu  il  n'a  pat  Ueu  avec  le  cristal  ai»  températures  communes ,  el 
qu'on  ne  l'empêche  païen  laissant  le  thermomètre  ouvert.  Il  est  nécessairement 
du  a  uii  relrécissenienl  du  réservoir.  La  pression  de  I  air  n'influe  que  peu  ou 
point  sur  ce  rétrécissement  ;  c'est  donc  à  uu  travail  propre  du  verre  qu  il  faut 
I  altriluier  On  petit  croire  que  ce  travail  du  verre  est  lié  à  la  trempe  ipie  lui  im- 
punie après  un  refroidissement  prompt  :  mais  il  est  singulier  que  ce  travail 
u'esiste  pas  comme  pour  le  verre,  sjuoiqu'ils  se  trempentauiai  bienl  un  que  l'autre 

ÉLECTNciTé  raoociTt  raa  it  ofriaccmirr  d'uiti  rtscjcc  dk  ccivai. 

M.  Pellier  adresse  nn  mémoire  sur  le»  evperience»  qui  l'ont  conduit  a  ce  résul- 
tat. 

M.  Pellier  place  successivement  dans  tous  les  plans  une  lame  de  enivre  qui 


qu'on  abandonne  riostnimenl  à  lui- 
;  mais  peut-être  e»t-il  un  peu  moin- 
1  a  fait  le  vide. 


communique  par  un  gros  conduclrirrà  un  ctcellent  molliphcatrur  de  doute  loor», 
lait  d'un  01  de  cuivre  de  2  millimétrés  de  section  ;  puis  il  promène  le  Umf  de 
cette  première  Uioe  nue  autre  pelite  lame  de  même  métal  ,  soil  dans  l'une ,  soit 
dans  l'autre  direction;  à  cette  dernière  est  attache  un  second  conducteur  ponr 
fermer  le  circuit  au  inosen  de  l'clex'lromèlre.  On  reconnaît  ainsi  que  le»  molécu- 
le» de  la  lame  sont  polarisée»  de  manière  à  céder  au  corps  flottant  qui  t'avance 
du  nord  au  sud  l'électricité  négative,  et,  au  contraire  i  lui  ceder  de  releclricilu 
positivé  s'il  niarrhe  danx  la  direction  opposée. 

Kl.  Pellier  annonce  en  oolre  que  ,  •  lorsque  la  surface  frottée  est  tournée  vers 
le  riel  00  vers  l'occident,  le  corps  frottant  recueille  une  éleetnale  pin»  nombreu- 
se que  lorsqu'elle  est  tourr.ee  ver»  la  terre  ou  ver»  l'orient  » 

cours»*  'os  ru»  ciacossTsuctj  ufrtoaoLooirjci 
se  orrrvr  qul.jiu  russes  iLiuEirun» 
ïo.sds  îrMréaÉrj. 


aocs  t'rtjuaTtiB  »t  soc»  ks 


M.  Bonssingault,  en  ditcnlanl  les  observations  qui  doivent  sertir  a  éelairerla 
climatologie  de  la  »6oe  équioo.iale.  a  clc  rouduit  a  esaoïioer  sou»  quelles  con.li- 
liou»  de  température  végètent  ploiieurs  pbnles  alinsriilaires  dont  U  ci.llure  e»* 
commune  s  I  Europe  et  à  l'Amérique. 

La  connamsance  de  la  température  moyenne  d'on  lieu  situé  sons  les  tropiques 
petit  déjà  donner  une  iilee  as-el  etaile  «le  son  agriculture.  En  effet ,  la  lemisèra- 
lure  de  chaque  jour  difli  re  peu  de  crlle  de  l'année  entière  pendant  laqurlte  la 
vie  végrtile  «'exerce  sans  interruption  lien  en  lonl  autrement  »ou»  les  climat» 
tempère» .  la  rlsalrur  mosenoc  n'e»l  plu»  alors  une  dnouée  suffisante  pour  apprss- 
cier  l'ini|>ortance  agricole  d'une  contr.  e.  Pour  savoir  ce  que  la  terre  peut  four- 
nir, il  faut  connailrc  la  chaleur  particulière  ai»  différente»  saisons  ;  en  un  mot  , 
c'est  la  température  moyenne  du  i-yck  dans  lequel  s'o|ière  la  végétation,  qu'il  im- 
porte d'évaluer  pour  savoir  quelle»  tout  le*  plantes  obles  qne  l'on  peut  csiger 
du  sol. 

Dans  se»  rccherclic-,  M.  Ilisus»inga«lt  s'est  ocrujsé  d'évaliwr  ansu  esactement 
que  |Kx-ible  le  temps  ecuule  entre  la  naissance  d'une  plante  et  sa  maturité.  U  a 
déterminé  ensuite  la  lenipératnre  île  f  espace  qui  sépare  ces 


.leu 


e|K 


«es  cs-tréV 


nié»  de  la  vie  végeUle.  En  comparant  ci»  données  pour  une  |dante  cultivée  k  la 
foi»  en  Europe  st  en  Amérique,  on  arri  se  a  ce  résultat  rnrieus  que  le  nombre  des 
jour»  qui  sépare  le  commen.  cment  de  la  segelaUon  de  U  maturité  est  d  autant 
plus  considérable  ,  que  la  température  moyenne  sous  l'influence  de  laquelle  In 
plante  végète  est  moindre.  La  dun-e  de  la  végétation  sera  la  même,  quelque  diffé- 
rent que  soil  le  climat.  M  celle  température  est  identique  de  part  et  d  autre  ;  elle 
sera  ou  plu»  courte  ou  plus  longue,  selon  que  la  chaleur  .moyenne  du  cycle  dans 
lequel  U  végétation  s'accomplit  sen  elle-même  plu»  oo  moins  forte.  En  d  antres 
terme»,  la  durée  de  la  végétation  parait  être  en  rai-oo  inverse  des  température! 
moseooes  De  sorte  que  ,  •  si  on  multiplie  le  nombre  de»  jours  pendant  lesquels 
»  line  même  plante  végète  dan»  des  climats  distincts  ,  par  la  température  ruoyen- 
»  ne  .Iti  cycle  de  végétal  ion.  on  oblietit  des  nombres  a  peu  prè»  egaos.  » 

Ce  re.ultat  n'eu  pa»  seulement  remarquable  en  ce  qu'il  semble  indiquer  que  . 
tous  tous  les  climats,  la  même  plante  annuelle  reçoit ,  dan»  le  cour»  de  son  cvis- 
teivcc.  une  quantité  égale  de  chaleur,  il  peut  aussi  trouver  une  application  direc- 
te en  faisant  presoir  la  possibilité  d'acclimater  un  végétal  dont  ou  confiai  t  la 
Icuife rature  moyenne  mois  par  mois.  . 

Non»  regrettons  qne  le  défaut  d'espace  nous  empêche  de  donner  ici  les  détail» 
de  observations  qui  ont  «ondiul  l'auteur  a  cet  important  résultat. 


M 

dmt  au». 


acnir.  CAlsriionQrjt. 
a  l'Acalcmic  un  travail  sur  cet 


,  travail  qui  l'a  tsm- 
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77 


1 ,  composition  iitribu.e  jusqu'à  présent  »  I  acide  c*mpl»ri<^ie  est  erronée  ,  et 
„  véritable  formule  k  I  éUt  de  co,ub,n..x,n  art  C1U  HU  OS.  K  non  pas  C2<J 


HIJOA. 

L'acide  eamphisrirpie  a  l'état  M>re  peut  conserver  la  inrmc  formule, 
est  .ride  anhydre,  «i  bit»  il  peut  contenir  un  atome  d'eau  de  plu»,  et  alors  .1  «t 
aride  hydrate. 

L'acide  cimphoriqne  anhydre  a  l'état  de  combinaison  est  doué 
ractirea  pnrticnber»  qui  nermellraieot  de  le  »»n»idcret  comme 
rique. 

Cea  dei«  aride»  subissent  l'élbérittralion  acide  par  1rs  mêmes  moyens  qui  ser- 
vent à  l'tlberiueelion  neutre  de*  autre*  acide»  organiques. 

L'acide  rampbo- inique,  c'esta-dire  le  produit  immédiat  de  l'rlnrriCratioa ide 
l'acide  camplioriquc  soumis  à  la  distillation,  donne  de  l'acide  campboriqoc  anhy- 
dre de  l"elhrr  rauphorique  et  de  Ira»,  produit*  dont  la  composition  représente 
directement  «-elle  de  l'acide  d'où  ils  dérivent;  ce  qui  est  moi  eaeiuple  dan»  la 
décomposition  ignée  de  tousses  acide»  rioiques  connus. 

l'aicosauTT. 

M.  Banc,  adresse  une  note  contenant  In  résultats  des  recherches  qu'il  a  (aile* 
aur  ce  mollusqnc  pendant  mhi  séjour  a  Alger. 

Je  me  projsosai».  dit-il  d'*b«ird,  de  soc-nsrllre  à  uu  miwii  critique  ce  que  le» 
aaturahsles  «ut .  depuis  Arislolc .  répété  *or  U  navigation  *  b  voile  et  a  la  raine 
de  l'argonaute. 

Pour  cet*  .  il  fallait  d'abord  rerhrrctier  le  véril  ibte  usage  de  ces  lobes  ellipli- 
qoes  Ires-dilatables  que  portent  dent  des  bras  du  poulpe,  cl  dont  on  avait  fait  la 
voilure  <le  ce  navigateur  d'espèce  nouvelle  .  usage  que  personne  encore  n'a  eu  la 
pensée  d'étudier  .  et  qui.  cependant,  one  foi»  connu  ,  peut  être  d'un  grand  poids 
dans  la  question,  encore  pcudintc  aujourd'hui ,  de  la  proprirle  de  la  coquille  en 
faveur  du  poulpe  .  par  droit  de  complète  on  par  droit  de  naissance.  Au  reste  , 
pnursuii  al.  Rang  .  cette  dernière  question  hit  drja  pour  non»  moins  douteuse 
quand  aoi»  eume»  répété  une  etpérwnre  que  nous  avaii  indiquée  madame  Power 
relativement  a  la  faculté  qu'a  l'animal  de  réparer  sa  maivon.  La  brisure  d'une  co- 
quille dont  le  mollusque  vécut  sis  jours  dans  notre  bassin  se  trouva  reparée  et 
complètement  bouchée.  TootetiHS  le  résultat  ne  déridait  pas  romplrtenieni  le 
point  eu  htige.  Tontine  de  la  coquille  ;  car  la  partir  renouvelée  n'avait  ni  la  ré- 
gularité, ni  la  eoote,«.ture.  ni  la  solidité,  ni  la  blancheur  de  la  partie  ancienne  ; 
cocu  me  si  elle  n'aiait  pas  rte  produite  par  le»  ruéoies  moyen»  et  les  mrvues  orga- 
nes ;  en  un  mot.  cette  lame  rappelle  re  qui  se  produit  rhei  les  hmaçnns  quaud 
leur  enveluppe  trslacee  est  cassée  .  et  l'an  sa  t  que,  dans  ce  cas  ,  le  collier  de  I  a- 
ninial.  qui  seul  a  produit  U  coquille,  u'est  plus  pour  rien  dans  ce  travail  de  répa- 
ration. 

l>s  drus  bras  palmes  «ont  toujours  en  arriére ,  c'est-à-dirr  qu'ils  avoi»ineut  la 
«p,re.  M.  Bang  regarde  la  partie  du  poulpe  qu'ils  terminent  en  avant  comme 
rtaul  la  veulrale.  et  celle  oppose  qoi  oom,  rend  le  sac  cl  l'ouverture  conduisad 
su»  branchies  comme  la  partie  dorsale.  Ursquc  re  uiolln.que  rampe,  les  bra»  pal- 
mc« deviennent  les  bras  postérieur»,  car  ils  terminent  en  arriére  le  disque  loco- 
moteur. 

M.  Ra  g  a  observe  que  les  bras  palmés,  d.'  *  leur  sortie  de  la  coquille  .  l'em- 
brassent en  rampant  des  deux  eûtes  de  la  carène,  Uudis  que  leurs  lobe»  mrnibra- 
neu\  se  dcpluient  sur  les  face»  latérales  qu  iU  tajHMci.t  eu  entier  jusqu'au  bord 
de  l'oasrrture.  Si  l'on  demande,  dit  l'auteur,  cftmnieut  privé  de  la  libcrir  ite  ses 
bras  palnsc»  l'animal  |«ut  s'élever  a  la  surface  de  la  mer  ,  nous  rèjuwidruu»  que 
r V»t  par  le  moyen  deja  mi»  en  n»afecl>nle»po«l|iet.  le»  «riche»,  IcteaUiurs,  tir., 
qui  consiste  à  cUasser  dn  sac  dorsal  et  v  introduire  alternativement  l'eau  ,  ce  qui 
produit  un  mouvement  d'avant  eu  arriére  quelque foi»  fort  rajude. 

Lorsqu'un  de  ces  poat|ie»  rampait  sur  le  fond  du  Kas»iu.  il  non*  prrirnlait,  dit 
l'antrar,  toute  l  apparence  d'un  gastrrupode  pectmitirauc!  e.  Le  disque  <nu  euvr 
ronne  la  bouche  et  qui  prend  facilement  une  asiei  grande  cxlensiuu  était  épj- 
uoui  comme  le  pied  d'un  ga.tcrnjiode.  Au  dessous  se  montrait  la  lélc  munie 
d  \cu\  Latéraul  et  de  tentacule»,  puis  le  corps  se  perdant  d^n*  une  coquille  recou- 
vrante dont  le  bord  evlérieur  abritait  en  avant  le  tulie  rorrespon<!ant  a  1  auus 
qui,  semblable  an  sipbon  de»  pertinibranche»,  se  portait  audi  h  t». 

|j-»drus  bra»  antérieur^  reiirrsentaicnl  le»  tentacules,  et  les  quatre  bras  la  te 
tau»  ces  esjunsioiis  irnlaeulifonnes  qui,  rbei  les  munodoiilcs  et  les  liliopr»,  par 


aiiniTiox  a  u  si» se»  nv  U  «aartra. 

isTinciixi.»  .  oc  rsui  d'cii  BiéTUODi 
Ariatanaa  l'shhu. tt»To». 

M.  le  docteur  Prtrequio  présente  un  mémoire  snr  l'ansni/brn'on  anjficitUt 
t'rsppé  des  nombreuses  difficnllrs  qu'il  val  apprendre  seul  l'anaeuflalioB ,  et 
des  erreurs  autinielW»  on  l'espose  quand  on  •'adonne  aras  maître  a  cette  étude  . 
H.  Petrcquiu  a  clurcbé  un  moyen  facile  qui  mont  rit  de  suite  le*  rappoets  qui 
esisteot  eut  e  les  U  sions  organique*  et  les  bruits  slclkoscopiqnes  ;  son  travail  te 
divue  en  quatre  parties 

I"  Il  csplore  J  abord  des  pou  ko  ut  dcUrbrt ,  tantôt  sains  ,  tantôt  malades  , 
qu'il  in'ulDeen  imitant  les mouvenens  respiratoire* ;  il  parvient  ainsi  a  entendre 
'    ;  avec  des  injectioas  diverses  dans  les  br 
i  bars  fut  établie  la  pomibaiité  de  I  u«*c 


i  possibilité  de  I 

,  et  réussit  a  I 


les  bruits  normaut  et  morbi.les , 
il  simule  le*  ral 

artifidrUc. 

2°  Il  pratique  ensuite  l'aiBrtdtation  artifsrieUe  snr  le  eadavir, 
cevoir  les  diftt  rcn»  brui's  broncbiqtve  et  pulmonaire .  le  brait  d'amphore,  ete?  ;  il 
a  pu  dUjinosl.qu.  r  ainsi  la  pneumonie.  I  bnlrothoras  .  le*  caverne»  de  la  pbtbi- 
sie.  la  perloratMMi  du  poumon,  etc. ,  sue  des  cadavre*  dont  il  ignorait  l'histoire 
patbolo|n<|ue. 

S°  Un  problème  difficile  restait  a  résoudre,  c'était  l'aa*cultation  »rtiBciellede 
la  voit  cl  de  la  tuut.  Apré»  plusuiir»  csaa»  ,  l'auteur  imagine  d'appliquer  le  pa- 
villon du  stéthoscope  sur  le  larsntd'uue  personne  parlant  a  hante  voit .  ri  l'an- 
tre ImkiI  du  cyliudre  sur  l'uriKinr  de*  broarbe»  du  sujet ,  pendant  qu'on  simule 
les  mouseiuen»  respiratoires  ;  et  il  obtient  par  ce  raecan  sme  la  production  arté- 
rielle de  la  vois  et  de  la  tout  dan»  les  cavités  broncha -pulmonaires  du  cadavre. 

t*  M  Petn-quin  moutre le» diKereiites  appUeations  qu'on  peut  faire  delà  m»- 
/Aix/r  ilr  l'uuKiiliaiitm  arlijuirllf  ;  il  l'a  appliquer  i  l'étude  des  divers  points 
île  1a  patbolope  du  lliorat.  et  de  certain»  phénomènes  mécanique»  de  la  respira- 
tion. U  fait  voir  «pi  on  peut  produire  à  volonté  un  certain  nombre  de  lésion* 
J  (Imlro-tliorat,  pneumalo  tltorat  ,  etc.1!  ,  et  obtenir  artificiellement  le  tintement 
'  niëtalliiwe  .  le  bru  t  d'ampliore  et  la  plupart  ife»  »i|;ne»  stctbosropiques.  U.  Pt- 
trerain  a  eiitrepn»  ces  rrebcrclies  ilés  I8JJ  ;  il  pense  qu'en  rombinaut  cette  mé- 
tbixlc  avec  l'auM  ullation  quotidienne  des  malades ,  on  puurra  asaurrt  dans  cette 
etn  'e  plus  facilement ,  plus  sucement,  plus  vite  et  sans  erreur  .  puisqu'on  sera 
toujours  à  portée  de  evrri^rr  a  l'instant  ,  par  l'autopsie  ,  h*s  infideble»  de  dia- 
gnostic, f^r»  diverses  séries  d'espérieoec»  constiluenl  ainsi  une  iitrihide  nou- 
>  fou  aupremUe  l'auiexltuii-m. 

;m.  sei 


MM.  Serres  et  Savartsont 


de  faire  uu  rapport  snr  ce  t 


esemple,  précédent  la  marche  :  enfin,  les  dent  bras  postérieurs  tapissent  de  Irurs 
lohc*  les  deut  faces  de  U  coquille,  ne  laissant  entre  eu»  qu'une  séparation  elroiir 
dans  la  litene  de  la  caréné.  Tel  était  le  poulpe  rampant  sur  son  disque  ;  mais  cette 
futt  sa  progression,  devenue  lente,  s'otM-rail  d'amrre  en  avant.  Quelque  clwise 
venait-il  l'iuquielrr,  tout  rentrai I  auiaitùl  dans  1a  coquille  qui ,  perdant  l'eqniU- 
bre,  se  reuversait. 

Il  nous  semble,  dit  en  terminant  l'auteur,  que  la  connaissance  que  uous  venons 
d'acqoecir  de  l  usace  des  lira»  palmes  vient  corroborer  l'opinion  de  ceu»  qui  font 
du  poul|ic  Tautesir  île  sa  coquille,  t^urlle»  conséquences,  en  eltel ,  ne  doit  tin  pas 
être  porte  à  tirer  :  t*  de  ces  rapport»  si  bien  établis  entre  l'animal  et  la  coqinlle  ; 
2  de  la  forme  de  ces  lobes  qui  ne  se  rencontrent  d'ailkrurt  ilaos  aucun  autre  ce 
pbalopo'lr  que  dan»  le»  poulpes  des  areonaute» .  et  qui  n'ont  jamais  manque  dans 
cetu  que  l'on  connaît,  ce  qui  prouve  aasex que  celle  disposition  est  espres»c  pour 
la  copiille  ;  .i*  de  l'usage  de  ce»  lobes  comme  manteau  recouvrant  le  te»!  à  la  ma- 
nière de  tant  d'autre»  mollusque»,  lobe*  qui  seraient  évidemment  inutile» .  >i  l'a- 
amjl  n'avait  une  coquille  de»  »a  naissance ,  4'  enfin  de  celle  coloration  rrmar 
quaMe  i  la  base  «les  bras  palmés,  et  qui  se  reproduit  d'une  manière  si  complète 
sur  la  partie  correspondante  de  la  coquille  ? 

COMPTECa  nV»»«0l<«t»lOT». 

M.  Davesne  adre»-«  pour  le  concours  Monlbjon  un  mémoire  aur  la  description 
et  ksujagcsd  un  inslriuuenl  qu'il  désigne  sous  ce  nom. 


i.trrar.  ne  m  cïoitiot  s»isr-Hii.»ist  «s»  i.'srnicsTiosi  t«  s»  toi  ni  toi 
roui  soi  *c*  rnrvosjtsts  ne  t»  u«ctL»tio«  ssrfairjxe. 

Monsieur  le  rédacteur , 

Je  »ou»  prie  d'a'rcer  ma  réclamation  .  au  besoin  je  vous  le  demanderai»  an 
litre  d'un  srrvKC  sigoilc  C'est  d  one  la'ilc  d'impression  qu  il  s  agit,  et  n'allexpas 
sur  ce  début,  vous  recrier  en  songeant  an  mot  d'Horace  )**irtunritt  mntétrt  nat- 
ciuir  ruitculm  miu.  Disons  le  lait  d'abord,  nous  nous  etpliquerons  plu»  lard. 

J'ai  lu  votre  dernier  numéro  de  la  Giimc,  et  j  y  ai  remarque  ceci  au  com- 
mencement de  la  seconde  co'oiine.  pa^c  i  l. 

n  Ce  princi|ie,  c'est  que  si  deut  Itindes  élastiques  ou  liquide»  viennent  à  s'affron 
v  1er  ;  cl  dans  l'e<p<-cc,  si  dru»  alDut  saiiguiu»  »  'rfjimtnt ,  c"est-a  dire ,  portent 
»  l'un  vers  l'autre  celle»  de  leurs  partie»  moléculaires  qui  »out  esaclemenl  timi- 
f  laire»,  etc.  » 

Au  lieu  du  mot  t'rj)nrctat  il  faut  lire  t'affrontent. 

(lu,  je  uwiIrtenilL-,  je  vous  prie,  du  reproche  d  «i»e  MSceplih 
cl  pour  rela  veiullrt  accueillir  ce  drvcl»p|irn»cnl  de  m*  pensée 

Je  viens,  dan»  une  niitirrr  traitée  «nlciiuellesnent ,  dè  donuer  une  ctplir 
jilus  lari;e,  une  suc  couçiic  de  |Jus  haut ,  du  phénomène  tant  ajilé  jusipi'ici  Ju 
Liiitrmi  ui  Mb  ireit'rt's  l.'i.lee  que  j'ai  présentée  me  parait  avoir  ce  ilegcé  d'im- 
portance qu'elle  cafite  ilasauta^c.  ou  plutôt  qu'elle  pénétre  tout  à*  fait  le  carac- 
tère de  IYsstiut  des  cIkm.  s  :  c'est  au  |«jiul,  si  je  ne  m'abuse,  que  s'il  fallait  avoir 
la  tcmt  r.le  île  toneer  i  rcclicrclier  uu  jour  uu  regard  de  la  po»t<rilc  rl  jusIrScr 
pouc  cela  «I  un  ba^s^e  quelconque,  j'oserais  presque  oi'ascnlurcr  a  lairc  front  de- 
saut  elle,  alvandoiinant  tout  le  reste  de  met  travail»,  et  en  prenant  confiance  «Uns 
ma  dreouterte  de  l'allraclion,  lait  absolument  gênerai  et  de  second  a$e  :  j  entend» 
l'atlfaction  ron»i<!erre  par  <lrU  l'idée  de  l'attraction  ailronoiuiqne  .  celle  tout 
autre  que  j'ai  désignée  sous  te  nom  de  loi  rfV  toi  ptiur  ro/. 

J'ai  dit  dan» le  sein  «le  l'Academiedes  sciences, le  2  ïdc  janvier,  c  jmment  j'avais 
rte  cneage  à  refl«  dur  au»  application»  de  ma  loi  pour  etpliqurr  le  mécanisme  du 
mouicmeiil  de»  artères  Votre  titriir  ,  monsieur,  a  rendu  compte  en  son  temps 
des  belles  et|  cnences  de  M  le  dix  teur  Amuuat .  sur  la  torsion  «le»  artère»,  et 
quand  ce  savant  chirurgien  en  fut  v«nu  à  un  sucrés  Ircs-natisfaitant ,  il  consacra 
une  séance  'pi  riale  à  communiquée  le  bonheur  de  son  point  d'armée,  ie  fu*  con- 
vie a  avisier  à  l'eipenence.  Plusieurs  chien»  de  taille  et  d'une  saute  robuste  y 


L'etperiuientatcur  se  |>roposail  la  solution  d'un  (ail  chirurgical ,  et  le  succès 
fut  c<iut|>li"e  de  la  manière  suivante  ;  line  artère  quelconque,  mise  a  nu,  fut  cou- 
pée et  I  une  de  ses  estrrmitcs  immédiatement  locdue.  Il  importait  île  démontrer 
dans  quelle  mesure  et  avec  quille  terunlé  pour  l'opération ,  et  c'est  cela  qui 
fanait  négliger  c«  lorcroil  de  |  recauliou,  une  Ugaturc  de  cette  etlrmiite  libre  de 
l'artère. 

L'artère  était  tordue  et  puis  immédiatement  abandonnée  à  elle  même;  elle  se 
déroulait  dans  une  quantité  quelconque,  et.  comme  on  le  pense  bien  .  non  entiè- 
rement .  de  nouseaii»  je  »  de  sang  ne  la  rouvraient  point  a  son  ctlrémile  am>i 
fermée 

La  savante  assemblée  eteitee  uniquement  et  prévenue  d'idées 
adn.ir«t  la  simplicité  desmo)en»de  M.  Annissal,  et  lui  adressait  i 
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Pour  moi,  j'élais  absorbé  dan»  la  ruiitrmpLilion  de  ce  pVuami  lie  ,  car  j  avai* 
dés  hier»  faite»  qoi  m'en  donnaient  I  explicatiun.  Je  |iri*  notre  sa»aol  rxjscrimcu- 
Utear  à  part,  et  j*  lui  soumis  le  résultat  île  me»  rclK-xinn*. 

Or,  «Mci  ce  que  je  du  et  ce  qui-,  dan*  :ua  vivrrenvirtinn.  je  mi  H  prît  i  redire. 
La  tortiun  «pli  avait  produit  une  ligrrcdilarrralinn  de»  partie»  froi»«ie»,  et  euasail 
décidé  le  contact  inimrdi.il,  reqiii  revenait  à  l'auroiitrineiit  Je  partie»  similaires, 
se  trouvait  noir  amené  le»  cbo«e»  a  celle  préparation  pnor  «pie  le  phénomène  de 
Veur  attraction  mutuelle  »'en»uivit  ms-essain  meut.  Ma  loi  de  soi  pour  soi  en  plein 
exercice,  c'était  l'application  d'un  contact  fine  et  durable,  du  même  raug  qn'apréi 
le  refroidi»- enjeu l  du  plomb  et  autre»  métaux  préalablement  fondus  ,  les  mob-culrs 
homogènes  se  portent  oiiitoelleoieiit  le»  une»  »r  le»  autre»  et  opèrent  dès-lors  le» 
une»  a  l'égard  de»  autre»  la  solidité  métallique. 

L'explication  de  la  greffe  végétale  en  liée  de  flûte  e»l  »eo»ible  de  la  même  ma- 
nière :  ce  sont  de»  point»  similaire*  qni  »ont  en  contact  et  «'attirent  réciproqoe- 


Napolénn,  en  Egiptc,  quand  il  chcrcliait  à  nou»  distraire  de»  préparatifs  d'nn 
vovage  qui  était  noe  fuite  à  nutre  égard,  racontait  un  il  reprochait  à  Newton  l'in- 
suffisance de  sa  iloctrioc  sur  l'attraetion  ,  lat|uelle  n  rtaît  qu'un  ra»  spécial  pour 
le»  théories  astronomique»  j  et  il  pressentait  que  l'attraction  aperçue  sous  une 
autre  raiton  ruuviendriit  également  au»  phénomènes  de  la  vir  ordioaire. 

Voila,  Monsieur,  comment  je  ne  pou» ai»  pas  laisser  passer  sans  rcclamatinn,  le 
mot  erroné  de  sV//briviic\  quand  c  était  à  un  autre  serbe  qu'il  fallait  recourir. 

\S  affronlttactil  sera  dan»  l'avenir  le  mot  le  plu»  retentissant  comme  le  plu» 
usucUeiuent  emploie  jiour  tous  tes  phénomènes  de  phisique  et  de  physiologie. 
J'ai  public  un  livre  a  ce  sujet,  dont  ma  Berte  ou  seulement  |>eut-ëtre  mon  incurie 
s'enéouragr  point  assez  l'émission.  Mon  libraire  tondrait  m  amener  a  lui  en  aban- 
donner l'cnVian  gratuitement,  et  il  répond*  qui  le  lui  demande,  qu'il  n'en  existe 
plus  d'exemplaire).  Un  jour  arrivera  c|uc  celte  poire  sera  a  sou  point  de  maturité, 
et  chacun  de»  indilTetein  d'aujourd'hui  voudra  goûter  de  ce  fruit.  Fassent  le» 
dieux  que  ce  soit  au  plu»  IM. 

A(rcci,  etc. 

Gfoftsot  Si-HiLiiat. 


ACADÉMIE  DE  MÉDECINE. 

ara*™  dc  31  /navre».  —  PtYMtiençe  Jt  M.  RcnauUin. 


i«  Lettre  mim.1i  rielle  en  date  iln  25  janvier  .  avec  envoi  du  rapport  de  M.  le 
leur  do  eau  minérale»  de  Bussang. 


r  Lettre  ministérielle  du  JSjamier.  avec  envoi  de»  rapport»  des  méilccin*- 
'    de  Gua-no .  .le  Cuite  a  ,  de  Sielropula  et  J  Orr»- 


viennent  de  répéter  précisément  le»  mime*  objections.  Mai» ,  messieurs  ,  je  ne 
suis  |H*  si  oosiee  dans  la  pratique  de»  opération»  de  chirurgie  qu'on  veut  le  f  ire 
entendre,  j'ai  coupe  des  cuisse»  et  de»  jambe» ,  comme  tant  d'antre»  ;  parmi  me» 
operr».  j'en  ai  vu  «pii  ne  disaient  pas  un  seul  mot,  qui  ne  proféraient  pas  on  seul 
rri,  une  seule  plainte  .  mai»,  ce  que  leur  bnnrhc  ne  disait  pas,  leur»  mouvi-mcn», 
leurs  gesics  l'exprimaient  plu*  eloquemmenl  que  n'aurait  pu  lr  faire  leur  buuciie. 

Cela  ne  ressemble  en  rien  à  la  femme  à  laquelle  on  fait  allusion  :  sa  po»itiou 
était  tout  autre.  Celte  femme  a«ait.  comme  «ou»  savei .  un  cancer  au  sein.  On 
savait  qu'elle  avait  le  privilège  de  s'endormir  d'un  sommeil  magnétique,  et.  pour 
lui  épargner  la  douleur  dc  l'opération  on  pensa  île  mettre  a  profil  cette  rare  faveur. 
J>tai*  cnmplrteiueiil  étranger  à  ce»  préliminaires;  cependant  j'en  fus  prévenu  , 
et  je  fi»  mes  réserve*.  Je  di»  que  je  l'opérerais  volontiers  ,  pourvu  que  l'état  dont 
on  me  partait  ne  fût  point  la  syncope.  A  l'heure  consonne .  je  me  rendis  cbex  la 
malade  que  je  trouvai  endormie  :  je  l'riaminai  attentivement.  La  physionomie 
était  traïunulle.  esemple  de  crainte  et  d'espérance  ,  le  poub  était  eatuie ,  K'gu- 
lier,  La  respiration  naturelle,  les  paupières  fennre». 

Je  commençai  l'opération  par  faire  noe  incision  au-dessous  dc  ta  tumeur,  qui 
n'avait  pas  moins  dc  It  a  1 0  |Kiure*  d'étendue  ,  et  je  portai  me*  xeut  sur  le  visage 
dc  la  patiente,  où  je  ne  démêlai  aucune  sensation.  Son  magnétisme  ni'ayant  mis 
en  rapport  avec  elle,  je  lui  demandât  si  je  lui  avais  fait  beaucoup  de  mal.  Elu! 
répondit  qoe  non.  Je  repris  le  bistouri,  et  G»  une  seconde  incision  :  elle  resta  tav 
mobile  Je  disséquai  le*  ganglions  du  creux  de  l'aisselle,  et  o  tte  partie  de  l'opé- 
ratmn  dura  bien  nu  quart  d'heure ,  car  l'avais  à  ménager  l'artère  as.ill.iire.  MéniC 
impassibilité,  même  calme,  même  indifférence.  Enfin  je  6"  quatre  on  cinq  ligatu- 
re» ,  et .  encore  une  foi» ,  la  malade  ne  montra  pas  plu»  de  douleur,  pas  phi*  de 
sensation  que  si  la  chose  oc  la  regardait  pas.  Y  aurait-il  quelque  analogie  entre  le 
sommeil  nvignclique  et  la  catalepsie  ?  ce  qu'il)  a  de  certain,  c'est  que  je  m'expli- 
que Irrt-T.ien  comment  il  y  a  de»  incrédules,  car.  si  je  n'avais  pas  vu  ,  je  doule- 
rai»  moi-même. 

L'opération  terminée,  je  pris  une  éponge,  je  la  plongeai  dam  dc  l'eau  tiède  et 
je  Lavai  les  parties  ensanglantées  ;  c'est  alors  seulement  que  parut  le  premier  si- 
gne de  sensibilité.  La  malade  se  mit  à  rire  en  disant  :  vous  me  chatouille».  J  ache- 
vai le  pansement  et  elle  fut  tran*portce  dan»  son  lit. 

La  plaie  marcha  comme  tontes  le»  plaie»  de  même  genre,  jmqu'aodiv.neuviime 
au  vingtième  jour.  .  Mais  j'oubliais  une  circonstance  importante  l  a  aultde  fat 
tenue  dan»  no  sommeil  magnétique  jnsqu'au  dixième  ou  douzième  jour.  A  celle 
époque,  on  lui  demanda»!  elle  avait  rte  aperce  et  «i  elle  se  sentait  assrt  forte 

fuir  apprendre  la  venté.  En  effet,  on  la  lui  fit  connaître,  mai»  aussi!  Al  elle  te  mit 
s'agiter,  à  jdeurrr. 


lit  qu'elle 


et  on  la  reidoogea  dans  le  sommeil  d'oi 
avait  pas  asses  de  courage  pour  rester  evei 


lec.  r* 


ait  tirée  ca  lui 
lors  elle 


lESpedrirs 

sa  (Corse' . 

3*  Lettre  ministérielle  do  85  janvier,  rappelle  le  renukle  contre  la  teigne ,  pro- 
posa par  la  dame  Lançon. 

4'  Lettre  ministérielle,  du  Si  janvier .  avec  envoi  de  la  recette  et  de  l'échan- 
tillon d'u.i  spécifique  contre  les  maux  d'estomac  ,  |  loppse  par  le  sieur  Chartres. 

y  Lettre  ministérielle,  du  î">  janvier,  avec  emui  de  la  recette  et  de  l'échan- 
tillon d'un  reine  le  contre  toute»  les  bernis-s ,  pn»|H>sc  par  le  sieur  Jeru. 

Correspondance  manu-crite  .- 

1*  Lettre  de  M.  Angelot.  Lesige,  Vérulie»  ,  Mainte.  Mourons d  ,  Malejiert  , 
rcflicux ,  Denis  .  Kulmbolli ,  Malle  .  qui  loin  rrmt-menl  I  Acalimie  .le  l'honneur 
qu'elle  leur  a  fait  en  les  admettant  au  nombre  ite  se»  inciubrisi  urrespoo'taus. 

S"  Mémoire  sur  1  auscultalioo  ,  |sar  H.  Pétrequiu. 

y  Observations  sur  l'empvème  ,  par  M.  Malle 

a"  Lettre  de  M.  Casenue  de  Ij  Mart  nique  :  annonce  plusieur»  objet»  d'histoi- 
re ottuicllc  et  notamment  une  vipère  Irigonncepb.lc. 

&*  Nouveau  mode  d  inoculer  la  vaccine.  |sar  M.  Ilullin  île  Murtagne. 
€*  Mouvcau  |irocedé  pour  le  traitement  des  alTectiou»  de  la  matrice ,  par  M- 
CUet. 

7*  Lettre  de  M.  Itamard  sur  le  magnétisme. 

8*  Lettre  de  M.  Charriera  ,  avec  envoi  <la  cinq  nouveaux  scaK6ra1eiirs. 
<J*  Lettre  de  M  Piedagnel  sur  la  grippe 

40*  Lettre  de  M.  Oadrt  :  ne  garinlit  «pie  l'exactitude  matérieltc  du  fait  de  ma- 
gnétisme rapporte  par  lui  daus  la  dernière  séance ,  et  ajoute  qu'il  cote  ad  rester 
en  débonde  toute»  le»  explication». 

i>to<:L'»s  os  sua  tx  scsr.sr.Tissic. 

La  correspondance  éi>u»»«e.  M- J.  Cl  i  joel .  ilnnt  le  nom  a  été  mêle  dans  La 
dernière  séance  à  desal'airea  de  magaetisiue,  denun  'e  L>  parole. 

Je  n'aurais  pas  |>ns  la  parole  ,  dit-il ,  si  mon  nom  n'avait  pas  été  prooonc:  : 
mais  on  a  évoqué  un  fait  q>ic  je  croxai»  oublie,  il  est  de  mon  honneur  de  rr pon- 
dre, et  de  maintenir  aujourd  bui  ceqtie  j'ai  dit  il  j  a  sept  oo  huit  ans.  Et  d'abord, 
qu'il  me  voit  permi»  de  faire  noe  réflexion  :  je  pense  que,  dans  1rs  sciences  pht  >i- 
qoes  comroe  ilan*  le»  sciences  phisiologiqnes  ,  il  y  a  un  doable  éein  il  à  éviter',  je 
veus  dire  qu'il  n'est  pa»  plu»  |Mufost>phiqi>e  de  ne'  po»  croire  quand  il  faut  croire , 
nue  de  croire  quand  il  ue  faut  pas  croire.  Lorsque  j'ai  raconté  nn  fait  San»  duule 
fort  extraonlic-airc  ,  j'ai  ru  soin  de  me  tenir  en  dehors  de  toute  explication  .  et 
notamment  île  tout  ce  qui  srnl  «le  près  ou  de  loin  le  magnétisme.  Je  n'ai  été  que 
miroir,  et  j.-  me  suis  borné  a  relie  1er  aussi  correctement  que  possible  l'image 
qui  me  frappaii . 

Les  objection»  'P''°n  m*  lit  i  celle  époque  ,  on  me  les  fait  aujourd  bui.  On  dit 


alors 


çoejc 


Liais  la 


en  dit  que  je  ruéconnaissai» 


i|>er.  et  i|Ue  j'avais  montré  par  trop  de  crédulité  ; 
la  (Hiisiance  dc  la  volonté,.  MM.  Roui  et  Moreju 


ne  sortit  presque  isat  de  soo  somiDeil,  en  sorte  qu'on  peut  dire  qu'elle  est  morte 
en  dormant    Explosion  dc  rires.  ) 

Voici,  du  re-te.  cornaient  elle  est  morte.  Vers  le  dix-neuvième  ou  vingtième 
jour,  on  parla  de  la  faire  sortir.  Son  médecin  ordinaire  y  consentit,  et,  en  effet, 
elle  s'en  trouva  bien.  Trui«ou  r.uatrc  jour»  après,  nouvelle  sortie.  En  rentrant , 
elle  se  plaignit  il  Hoir  eu  froid,  bientôt  elle  éprouva  un  point  douloureu*  dans 
le  rote  opère,  pleurésie  ,  mort. 

Voila,  messieurs,  le  fait  dan»  toute  sa  simplicité.  Je  le  dis  dans  lr  temps,  parce 
que  quc1'|irc  extraordinaire  qu'il  paraisse,  il  est  boa  a  conserver  ;  je  le  répète  aa- 
jouru  hui.  parce  que  je  suis  srtr  qu'il  est  exact, 

M  Rulx.  Je  me  permettrai  de  faire  une  question  a  M.  Cloque! .  Celte  fcnime 
fut-elle  laissée  dan»  -on  sommeil,  ou  l'exeilla-t-on  à  chaque  pansement? 

M  Ci  o<*vrT.  J'ai  en  l'bnnneur  de  «lire  qu'elle  ne  fut  éveillée  «iu*une  seule  bis, 
et  que  se*  pleur»  obligèrent  son  mjgn<-ti*eiir  a  la  rendormir. 

M.  Mour  ir.  M  Cloque!  n'assistait  pas  à  la  ib-rnière  «éanrc;  mai»  s'il  a  pu 
cMirc  que  j  aie  rap-wrtc  :ne\aclement  l  histoire  «jui  vient  «Je  vous  être  faite  .  o» 
qur  je  l'aie  représente  lui.  comme  la  ilnisc  d'une  jonglerie,  il  est  dan»  l'erreur  ,  il 
a  <  le  mal  informe.  J'ai  dit  seulement  que  le  ca*  riait  fort  extraordinaire  ,  et  je 
suis  asset  justifie  par  ce  qne  ions  sene»  d'cnleiulTC .  A  quelque»  détail»  prés,  je  nie 
trouve  |ssrraitemenl  «l'arcord  avec  M.  Clopiel.  Ainsi .  je  croyais  que  la  malade 
avait  Miccomhé  le  *e|itième  ou  lebuitiéme  jour.  (Erreur  répond  " 
C3l  morte  au  dix-neuvième  ou  au  vingtième  jour.) 

Quoi  qu'il  en  soit.  M.  Coquet  m'accordera  «In  moins  que  la  < 
mie  |>ar  la  section  de  chirurgie  pour  s'enquérir  de  ce  fait,  se 
remplir  dignement  sa  mi*»ion  :  il  m'accordera  que  maigre  t 
elle  ne  pu!  approcher  la  malade ,  et  qu'elle  fut  seulement  i 
du  corps  qui  démentit  tontes  lis  prévisions  m  ignétiques. 

J'eus ,  p»nr  ou  part  d'autant  plu»  «le  regrets  à  ces  refas  que  je  se  demandai» 
qu'à  ni  instruire.  J  avonr  humblement  que  je  ne  me  connais  pas  en  matière  de  ma- 
gnétisme :  jt  ne  demande  qu'è  voir  :  mais  jusqu'ici  ma  bonne  volonté  oc  m'ajaul 
servi  de  rien ,  je  reste  dan»  le  doute. 

M  CuH,nrr.  Je  n'en  sai»  pa»  plut  me  M.  Moretu  sur  le  magnélisine.  Je  pais 
même  dire  que  celte  observai. on  ne  m  a  rien  a|>pri» ,  car  je  ac  m'en  suis  pas  oc- 
cupe. Je  n'étais  pa*  le  médecin  dc  la  malade,  j'étaii  son  chirurgien  :  j'avais  au- 
cepté  de  faire  l'opération  et  rien  de  plus. 

M  Cirooa.  J'ai  a  raconter  quelque  chose  de  bieo  plu»  extraordinaire  que 
ce  <|ur  vous  a  dit  M  Cloquel  II  y  a  «nuire  il  cinq  jour»  que  j'ai  assisk-  a  une  ojié- 
ratiun  de  ra.lration:  la  di«»ection  des  liourse',  La  srelion  du  cordon;  la  ligature  des 
arti ;  rr* .  tout  cela  a  bien  duré  un  lion  quart  d'heure.  Eh  bien  !  messieurs .  le  ma- 
lade »  rause,  il  a  ri  sous  le  bistouri .  comme  »  il  ne  lui  eut  é'é  rien  fail.  On  voulait 
le  lenir  .  il  ne  l'a  pa»  voulu  .  et  il  n'en  est  |  a*  moins  re»té  nuilrr  de  Ion»  ses  mon- 
vemen».  Uv  a  maintenant  411  ans  que  M  le  professeur  Antoine  bnbois  eonpa  le 
sein  a  une  jeune  Allrmaudc  qui  ne  donna  pas  le  plu»  |«etil  signe  de  la  plu»  légère 
douleur  Si  vous  consulte*  le»  accoucheur»  ,  ih  von»  diront  qu'il  e>l  de»  femmes 
qui  accouchent  presque  un»  »o»iffnr;  il  n'en  est  pas,  quelque  peu  répandu  qu'il 
soit,  qui  n'ait  rencontré  de»  fait»  de  cette  nature. 

M.  Rociioci.  messieurs .  M.  Cloqoet  ne  vous  a  pa»  dit  le  fait  tout  entier  ,  je 
le  compléler  Celle  femme  n'avait  pat  seulement  le  privilège  de  dormir  d'un 
rneil  magnétique  ,  elle  était  lucide,  elle  était  douée  de  prévision.  Rosir  nr» 
(ois  ou  lui  avait  demaod.  quelle  était  sa  aiajadic  ,  tt  eUe  avait  toujours  repowln 
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ou  elle  avait  uoe  plaque  rouge ,  je  ne  tais  ou;  oc , 
s  était  grossi,  renient  (rompt*. 

Mais ,  messieurs .  laissons  toutes  ces  petite*  hi'lorielles 
de  nous  occoper.  Pour  moi ,  je  oc  puis  m'rmiiécbcr  de  sourire  quand  on  vient  me 
du*  gravement  qu'un  peut  voir  uns  jeu» .  euteodre  saut  oreille». 

M.  Cloqoit.  Ce  que  vieol  de  dire  M.  Roel  oui  ne  prouve  rien  contre  ce  que 
j'ai  dit.  Qvu  ne  Mit  qu'il  y  a ,  dans  la  magnétisme ,  des  jongleurs  et  des  dupes  ? 

M.  Yrircuu.  Messieurs  Ondel  et  Cloquet  vous  ont  dit  ce  qu'ils  ont  vu  ou  cm 
rairi  mais  ikoe  s'en  portent  pat  garaas.  >,Si.  «.  repond  H.  Cloquet-)  Je  ra'ei- 
plique,  reprend  M.  Yclpeau;  ils  De  s'en  portent  pas  garant  en  re  -eus  qu'ils  aban- 
donnent l'explication.  (M  Cl  iquet  :  a  la  bonne  h  ure  !  )  Ce»  messieurs  ont  l'air  de 
croire,  l'un  d'eux  même  l'a  dit  positivement,  qu'on  ne  prul  «lisrukrr  un  fait  :  mus 
si,  certainement,  on  peut  discuter  les  faits  ;  car  les  faits  peuvent  avoir  plusirurs 
faces  ;  et  à  ce 
prit  du  dernier 

li.SfftTrtM 

D  y  a  quelques  années  que  j'ai  n,  à  ïhopilal  de  U  Charité,  un  sujet 
que  qui  'lisait  beaucoup  partir  de  lui.  Entre  autres  chas,  s  curieuses  qu'il 
il  Huit  admirihlenieut  ascr  un  bandeau  sur  les  yeux,  et  prtdiiait  a  jour  G 
attaques  d'épilepsie  qui  ne  manquaient  jamais.  Un  peu  surpris  de  ces  tours  d« 
force,  je  m'avisai  de  regarder  tons  le  bandeau  un  peu  licite,  et  ma  turprisr  cessa. 
Le  faiseur  de  miracles  était  un  jeune  étudiant  en  droit  qui .  en  brouille  arec 
•es  parens,  n'avait  aucun  rumen  d'existence;  pour  te  soustraire  à  la  misère  ,  il 
entra  à  l'hôpital  de  perfectionnement  sous  prétexte  qu'il  était  à  denii-paralssé  ; 
nuis  c'était  une  invention  ;  j'Hais  dans  te  secret  et  je  n'avais  garde  <k  le  trahir, 

alors  rliirurgicn  de  l'hospice , 
récrivait  en  conséquence. 
I  parla  du  rooxa  ;  JtVIors 


a  prouvé  qu  elle     d'entendre .  S'il  v  a 


t  propos  qu'il  me  soit  permis  de  rappeler  le  pru|Kis  d'un  lionuue  des- 
er  siècle  :  Puiufue  vaut  te  diui.jeUcrou,  m  je  (Wi  vu  fen 

magnéli- 
ll  faisait. 


(ois  nous  voulions  renverser  la  vaccine  si  elle  n'était  pas  ce  qu'on  disait, 
nous  avons  <iù  eder  i  la  force  de  la  vérité. 


H  V tirent; .  Le  w  et  dont  vient 
n'est  pas  le  mien  :  ce  tout  trois  suj 
1>v  ttcMasc.  Entre  autres  choses,  j'a 


il  de  parler  il.  Cloquet  et  le  préopinini 
»  différent 

j'ai  va  un  a  ijet  magnétique  auquel ,  moi  , 
j«  fermais  les  jeux  avec  mes  doigts,  et  il  voyait ,  et  U  lisait  les  jeux  termes.  {Oh  ! 

oh  '.  j 

M.  Rocnotrx-  Puisqu'on  nous  reporte  dans  le  passe  ,  je  saisi*  cette  occasion 
pour  faire  «ne  proposition  à  l'Académie.  Je  propose  de  livrer  à  la  discussion  le 
rapport  qui  vient  de  vous  être  rappelé. 

lia  vrinii.  La  commission  se  borna  à  vous  présenter  des  faits  qu'elle  avait 
tfaerves.  0  n'y  a  rien  à  dire  contre  des  faits  ;  il  n'y  a  |MS  surtout  île  discussiou 
possible  entre  de*  homme*  qui  ont  vuet  de*  hommes  qui  n'ont  pas  vu.  {Murmu- 
res 1 

H.  DovrtLAtro.  J<  proteste  de  tontes  mes  forces  contre  la  paroles  qu'on  vient 


r  c'eut  cté  le  perdre.  Toutefois  M.  B 
croyait  réellement  avoir  affaire  i  une  paralysie  el 
Apres  avoir  i  nul  il.  ment  essaie  de  bien  des  moyen ... 

les  médicament  qui  jusque  li  n'avaient  rieu  fait  commencèrent  à  opérer  et  le 
mieux  alla  toujours  croissant.  C'est  de  l'hospice  de  perlei  tionnemrnt  et  après  ces 
antécédent  que  ce  jeune  homme  passa  j  l'hiispice  de  la  Charité  pour  servie  le  nn> 
guclifine.  Je  me  résume  et  je  dis  que  toutes  le*  fois  qu'on  a  voulu  rcgaider  de 
près  aux  faits  sur  lesquels  s  appuient  1«  maguetiseurs,  le  merveilleux  s  est  .va- 
noui. 

M  Rocx.  J'avais  demande  la  parole,  mais  après  ce  que  vient  de  dire  M.  Vel- 
peao.  je  n'ai  rien  à  ajouter.  Comme  kii  je  ne  soupçonne  la  bonne  foi  de  qui  que 
ce  v>it,  je  ne  mets  en  doute  que  l'explication,  l'interprétation  de  certains  faits 
pour  lesquels  on  appelle  a  son  secours  le  magnétisme  ,  tan  lis  qu'ils  s'expliquent 
I*  lc«  l  us  ordinaire*  <le  la  physiologie.  Quant  a  ceux  qui  rrpiigueut  à  ces  luis,  je 
)■»  rvj,  -:»■  tonuue  des  fables  indignes  d  un  tsprit  sérieux. 

M  Cioqvct.  Je  n'explique  rien,  je  n'interprète  rien.  Je  dirai  maintenant  à  M. 
Yelpeao  que  sa  mémoire  le  trompe.  Premièrement  ce  n'était  pas  M  Bougon  rgnj 
fusait  alors  le  service,  il  était  en  »oy«ge,  c'était  moi  qui  le  remplaçais  en  qualité 
u»gri|rè.  Seconilrment  ce  n'était  pas  un  étudiant  en  droit,  c  elait  nu  étu- 
diant eu  piurnuK  it  il  s'appelait  fa  >l.  Ce  jeune  homme  nie  fut  amené  comme 
paraplégique.  Criait  prei-m-mcnl  le  temps  où  je  fii>ai«  mrse.péricnc.*  sur  I  acu- 
puncture, je  l'essayai  sur  lui.  H  «lait  en  effet  paralytique,  et  je  nie  souvirns  que 
je  suivais  exactem-  nt  le  retour  de  la  srn'ilidite  por  des  marques  que  jc  fanai*  v„r 
m  membres  avrr  le  nitrate  d'argent. Quoiqu'il  en  toit,  ce  ieu:;e  liummc  avait  une 
hypertrophie  du  rtcsir  et  il  elait  excessivement  nerveux.  L'artère  radiale  battait 
habituellement  HO  el  t  .V-  fois  par  minute.  Je  lui  plonpciisdes  aiguille*  dam  le 
grand  pectoral,  et  à  l'instant  le  pouls  tombait  i  tiO  pulsations.  On  m'avouera  que 
ce  faites!  passablement  extraordinaire.  J'avuncrai  a  mou  tour  qu'il  ne  preuve 
nen  en  faveur  du  oiagiiftisoie. 

Bs  «méat.  Messieurs,  je  ne  demande  pas  la  parole  pour  prolonger  cette  dis- 
en»  on  ;  mai*  jc  |«ense  qu'il  y  aurait  faiblesse ,  qu'il  y  aurait  tacheté  à  moi  et  a  Is 
coirmiission  dont  j'ai  eu  l'huiuieur  d  être  rapporteur ,  d  assister  a  ces  débats  uns 
fair  entendre  quelques  réclamations  rouir,  les  adversaires  un  magnétisme.  Eli  ! 
quel*  sont  cet  adversaires  ?  quels  sout  les  bommrs  qui  s'élèvent  si  tort  contre  lé 
magnétisme?  veoillei  le  remarquer,  messieurs,  ce  sont  ceux  qui  n'ont  rien  vu  - 
ib  le  disent  hautement  ;  Ils  s  en  font  honneur.  Il  en  est  d'autres  qui  ont  vu  ,  et 
ceux-là  croient.  Telle  est  la  position  «le  la  commission  que  vous  avei  nommée  d 
y  a  plusieurs  aunces.  Après  un  long  evanien,  après  des  esprriences  nombreuses  . 
cette  commission  a  rédige  ce  qu'elle  avait  vu.  de  ses  propre*  yeux  vu.  (  Marques 
d'incrédulité  )  Ces  fuis  ont  ele  consignes  dans  un  écrit  lithographie  el  lire  à  un 
nombre  d'exemplaires  égal  i  celui  des  membres  de  li  «  omjiagnir.  Ainsi  ,  chacun 
de  vous  en  a  pris  connaissance.  11  v  a  le  fut  <le  M.  (  loquet  et  celui  de  M  Velpeau: 
le  sujet  de  celui-ci  était  un  garçon  cliapetier.  (Rires  1  Vous  ne  terri  pu  a  voire 
tommi«sion  I  injure  de  soupçonner  sa  bonne  foi,  ou  de  l'accu-cr  de  credalitc.  ilet 
noms  tel'  que  ceux  de  MM  Ribes,  Foiiquicr,  Bourdon.  Cueueau  de  Mihsv.  Tbil- 
lije,  te  d.' fendent  d'eux-mêmes.  Que  nous  nom  ete  trompes  quelquefois  ',  cela  se 
peut;  mais  toujours,  je  ne  saurais  l'wtme  trè  Et  ne  ernsex  pas .  nwuieurt ,  que 
nous  ayons  commencé  cet  examen  avec  des  préventions  favorables,  loin  de  la  : 
nous  l'avons  entrepris  avec  le  dessein  de  renverser  ' 


n  peu  de  vérité  li  dedans,  il  faudrait  fermer  les  portes 
<te  cette  Acadenue.  S'interdire  1a  discussion  des  fait* ,  r'est  se  condamner  à  rece- 
voir tomes  les cxtrataïanç,  s  qui  passeront  par  une  Itle  mal  organisée;  car,  tout 
le  monde  a  la  prèle  lion  de  bien  voir;  iiersnui.e  ut  wn(  être  duiie  .  ni  de  soi  ni 
des  autres.  Lorsqu'on  se  borne  à  citer  des  fait»  extraordinairci ,  i  la  ri  -veur'on 
peut  les  admettre  .  mais  lorsqq'nn  illuminé  viendra  vmis  dire  qu'on  ne  "voit  pas 
par  les  yeux  ;  qu  on  n'entend  pas  pir  les  oreilles ,  cl  nulle  autres  chose,  de  cette 
lorce ,  vous  le  rreirei  sur  parok'  :  Ce  sen.t  un  outrage  à  la  raison.  Je  suis  fiche 
que  le  nom  de  M  Ro.tan  me  tomlx  sotis  la  main  ,  mais  enfin  vous  saver.  ce  mj'il 
a  dit  du  magnétisme.  I  n  ]mir  il  me  p-omil  de  oh-  faire  voir  des  chose,  extraor- 
dinaires et  q.u  sans  doute  m  auraient  converti.  Je  le  suivis  .  mais  arrivés  au  lieu 
du  reodea-vous.  ou  .*  voulut  nenfairedeva.it  moi.  Encore  une  fois,  b  rédcxio.i 
du  preopinaot  est  fausse,  anti-philosophique  Qoan.l  on  présente  des  faits  ,  il  en 
laut  permettre  la  discussiun.  Lh  quoi ,  m  rnielqn'iiu  tenait  vous  dire  :  j'ai  vu  pas- 
ser uu  chameau  a  travers  le  trou  d'une  aiguille,  vous  le  ceoiriei  !..  Une  voix 
Pourquoi  pas  »  sa  le  trou  était  asseï  giaud.  .Nouveaux  rires.) 
M.  CnrjtviK  parle  dans  le  même  sens. 

M.  Enrat  rappelle  Irsusagca  de  l'Académie  U  dit  que  tontes  les  fois  ou'un 
rapport  est  tau ,  il  est  de  règle  de  le  discuter.  Eu  conséquence .  il  prop».e  ,(i  re- 
prendre le  rapport  de  la  comuUS>iou  du  magn*  lisme  et  de  lu.  donner  les  suites  na- 
turelles qu  il  aurait  du  avoir. 

M.  Bousquet.  Tout  le  monde  a  la  prétention  de  bien  voir ,  tout  le  monde  croit 
avmr  bo  n  vu,  et  vous  savez,  messieurs  .  combien  ou  e^  fort  .inand  on  lient  dire 
,  ai  vu.  Vou.savei  tous  que  feu  M.  Ceuegrt  a  fait  oo  livre  .,,r  le  ,„ù-me  ner- 
veux, et  qu  il  a  consacre  plusieurs  clupitres  an  magnétisme,  d  -nt  il  si-  montre  un 
irle  partisan  8  ir  rc  point  il  «  crovait  inattaquable  :  cjr  il  i.n!  fait  bemegan 
d  eiperunces  Ces  expériences  ,  il  ne  le*  avait  pas  faites  muI  ,  il  avait  un  colla- 
borateur, c'est  M  Lomle.  Eli  b.en  î  lues.it-nrs.  M.  Gcorget  a  eniporlc  dans  la 
toml*  la  croianrc  qu  il  avait  bon  ru:  il  est  mort  a*a>it  foi  dans  le  magnétisme  ■ 
mais  M.  Londr  a  survécu  ,  el  vous  IVcn  en-ei.  lu  .'1er larer  dans  ce  te  enceinte 
que  lui .  que  Ueorgrt  avaient  rte  trenqk  *  .  ,|ti',|,  iTaie.ni  rte  dui.es  de  nutdnises 
misérables  qu.  s'en  vantent  tojonrd  lmi.CepeoJaiit  l'ouvrage  reste  cl  l  iulrur  n'en 
pas  la  pour  ciï*  er  les  erreurs  qu  il  eunlirut. 

M  St..  ilas.  J'ai  nn  fait  assc».  extrannlmaire  a  raconter.  J'ai  ru  un  homme  qui 
lisait  les  yeux  fermes  ;  mais  je  dois  dire  dan*  quelles  conditions  il  riait,  n  se  po- 
sait devant  une  croisée  bien  eelairee.  et  lisait  Irès-lent,  ment.  Mes  doigts  ap- 
puyés sur  les  paupières  sentirent  des  mouvement  presinie  convuUits  dans  le  el  oie 
de  l  inl. 

M.  Aur-»»T  Si  le  magnétisme  e«t  quelque  rbose  de  réel;  s'il  est  pot'ible 
d  endormir  el  de  rendre  insensibles  les  personne,  qu'on  endort,  c'est  nn  moven 
prcrir.ix  et  que  la  médecine  opératoire  aurait  tort  .le  négliger  ;  nui*  i  ai  la-des- 
sus  quelques  doutes.  Jc  viens  d'opérer  une  religieux  qui  a  ><ipporte  l'extiruati.Hi 
du  sein  avec  un  courage,  avec  une  insensibilité  dont  ciiiiincmenl  ou  aurait  Tait 
honnror  au  magiicliuue  si  elle  eut  été  magnétisée. 

l'.v  vrstsar.  Si  on  se  rappelle  le  commencement  de  notre  rapport,  on  tait 
avec  quelle  réserve  nous  nous  sommes  expliqué*.  Des  les  premières  lignes  nous 
disons  que  nous  ne  voulons  pas  plus  inqioser  uolre  cr  yauue  que  la  recevoir. 

M.  Monnu.  S  .1  y  a  ici  des  magnétiseurs  qui  m'entendent,  qu'ils  te  présen- 
tent ,  et  que  les  membre»  de  la  eompagme  te  soumclteni  à  leuri  épreuves:  s'il»  oro- 
.luisent  quelque  phénomène  cxlraoi  Jinaire  Hr  un  seul  d'entre  lous  ,  je  suis  des 
leurs;  jii.que-il,  je  douterai.  Rires.)  ' 

Pluseur»  vois  demandent  la  clôture  de  la  disco 
adoptée. 

M  llrtr  iv  présente  une  lincettc  à  vacciner  :  c'est  une  laïue  en  forme  de  lance 
renfermée  dans  un  etui ,  cette  lame  va  et  vient  et  s  arrête  a  un  point  donné  ,  à  la 
v.ilonte  de  I  opérateur  .  mi  sotte  que  l'operateur  n'  i  jamais  rien  a  craindre  des 
mouvement  et  des  mutineries  des  enfans. 

Enfin  M  SrV.  »  1. 1  *  présente  nite  vessie  divisée  en  denx  poches  :  U  cloison  est 
percée  d'une  ouverture,  el  celte  .m.erture  est  traversée  par  un  gros  calcul  qui 
est  la  comme  •  eli  vtl  U*  eim.ii.t.vnccs  de  relie  pierre  e  icbatonnec  sont  iwi 
remarquables.  Il  »  agit  d'un  homme  de  10  ans  qui  sonlTrait  a  la  vewic  depuU  l'igr 
de  IR  :  il  n  avait  jaiua.s  été  oudé.  S  ciant  dernièrement  confie  aux  soins  de  JJ. 
Segalas.ee  praticien  sent  une  pierre  «aillante  et  immobile  dans  la  vrj*ic,  il  l'at- 
taque par  la  hlholnpsir.  et  delruit  en  trois  séance*  la  portion  proéminente  dont 
le  volume  était  ««lui  d'une  gr.  non,  ainsi  que  cela  résulte  de  la  quantité  du 
détritus  rendu  La  portion  en.  haî.inr  ée  de  la  pierre  est  revt.c  inacce*,il  lc  i  l'in- 
strument M.  Segalas  av.,1  tout  d,H*sé  pour  la  taille,  lorvp,*  |c  malade  est  mort 
dans  une  attaque  d  licmi.pti*ic. 


:  elle  est  mite  ai»  voix  ta 


—  L«  efippeestdrvenuelclleni.  ntgi-iirr*leaPiris,  qu'on  ne  compte  plus 
a.ijour.1  liui  ceux  qui  Ion  eue,  uni,  ceux  qu'elle  a  eparg.es.  les  collèges  .les 
,  pensionnai*,  les  ca*ernr*,  les  Wp.ia  x  ,  le,  prisons,  «n  ont  été  éteints  rruiciiia- 
i   te.'n''        k  "Pl'Ort  de  la  généralité  .  IYp.dcn.ie  de  Pari,  ne  parait  pis  l'avoir 
««Je  a  a  le  de  Undrrs.  Il  n'eu  est  pa*  de  m'oie  ma,  le  rapport  .le  l'intensité  : 
de^fccia     •  W.OtyU  personnes  qui  en  ont  rlr  allein  e.,  en  i.e  cite  |sa<  un  seul  ca» 

': 
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HISTOIRE  DKS    MALADIES  OBSERVÉES  A   LA  CRA«H>E  AltMEB 

française  pendant  les  rampagnes  de  Russie  en  i8i2 
et  d'Allemagne  en  1813;  par  le  chevalier  J.-R.-L. 
Keuckhove,  dit  de  Kirckiioff,  ancien  médecin  en 
clief  de»  hôpitaux  militaire» ,  etc.  Troisième  édition. 
Anvers  ,i  83(5. 

Si  nous  anootsçoos  rarement  de»  ouvrage*  qui  aient  dépisté  la  pre- 
micic  édition,  c'c.t  que  la  plupart  de  ceux  qui  «pot  publie*  chaque 
jour,  quelle  que  *oit  du  reste  leur  valeur  inlriwque ,  ne  répondent 
qu'A  un  be-om  pa»sager,  n'inspirent  qu'un  f»iblr  inlérêt ,  ou  n'ont  de 
valeur  que  dans  l'imagination  de  leur»  auteur».  Tel  n'est  pas  l'ouvra- 
ge du  chevalier  de  Kirckiioff .  qui  nous  ofTic  un  double  motif  d'intérêt. 
Bien  des  année»  déjà  se  sont  écoulées  depuis  les  désastre»  dont  nous 
retrouvons  ici  l'histoire;  bien  des  foi»  nous  avons  parcouru  les  doulou- 
reux détails  de  celte  horrible  catastrophe  ,  et  pourtant,  à  peine  avons-  , 
no'is  lu  quelque»  ligne»  de  la  picmière  partie  de  cet  ouvrage  qui  con-  j 
lient  Fhistorique  des  événemens  qui  se  sont  succédé  avec  tant  de  rapi-  ! 
dite  en  iBia  et  1 8 ■  3,  que  nous  ne  pouvons  plus  quitter  le  livre  qu'a-  ! 
près  avoir  suivi  avec  l'auteur  la  rentrée  en  France  de  no»  armées  dé- 
moralisée» et  traînant  après  elles  le  typhus  ,  ce  fléau  qui  répandit  par-  : 
tout  l'épouvante  et  la  dévastation. 

L'auteur  a  pris  part  à  celte  lutte  de  triste  souvenir  dans  laquelle  les 
Français  avaient  non  seulement  à  combattre  d>»  huiume»  qui  défen- 
daient leurs  foyers  ,  mais  encore  à  se  défendre  de  deux  ennemis  bien 
plus  redoutable»,  le  froid  et  la  faim.  I/historique  qu'il  a  tracé  de  la  rc 
traite  de  Russie  est  plein  de  détails  que  l'habitude  d'observer  et  de 
compatir  aux  souffrances  des  malheureux  avait  pu  seule  lui  fournir  ,  et 
qu'on  chercherait  en  vain  dans  la  plupart  de»  autres  relations.  Cette 
première  partie  n'occupe  pat  moins  de  ion  page». 

pJIM  |a  tteonde  partie, qui  est  entièrement  médicale,  l'auteur  pass  , 
en  revue  tontes  les  maladie»  qu'il  a  observée»  pendant  ce»  ternes  de  de 
salies,  et  indique  le»  modifications  qu'elles  ont  éprouvé-  s  des  circons- 
tance» extraordinaire»  où  se  trouvaient  les  soldats  qui  en  étaient  at-  ] 
teint»  Nous  avons  lu  avec  intérêt  surtout  l'article  typhus,  qui  contient  ■ 
des  donnée*  importantes. 

L'covracc  du  docteur  de  Kirckhoff  doit  donc  fixer  l'attention  ions  un 
double  point  de  vue,  et  sous  le  rapport  dei'iolérétq  ii  se  rattache  e  .ctin- 
»  tous  les  souvenir» de oeltegrande  époque,  et  sous  celui  d.»  observation 
médicale»  qu'il  contient,  et  que  nous  recommandons  surtout  aux  médecins 
q'ii  sont  appelés  a  remplir  le»  liiêuiei  fonction»  que  l'auteur,  bien  que 
«Uns  des  circon»taoces  moins  graves  ;  ils  y  troureiont  a  la  fois  et  beau- 
coup Je  savoir  ,  et  une  grande  indépendance  des  théorie»  modernes. 

IXAMEN  CRITIQUE  DU   RAPPORT  OFFICIEL  SUR  LA    MARCHE  j 
ET   LES  EFFETS  DO  CtlOLtR  t-MORll'S  l>  AS5  TARIS  ET  LES 

communes  rurales  ,  publié  par  le  frotivernement  ! 
français  en  t85A;  par  le  docteur  Aucusi  ti*  Capello. 
Koiiic  ,  1835  ,  53  paj;e*  in-8";  extrait  du  Giornale 
Arcndico ,  tome  G-i.  —  Considérations  cholériques; 
lettres  touchant  quelques  considérations  stalisques  et 
morales  au  sujet  du  choléra.  Turin,  septembre  1835 
(en  italien). 

Le  premier  de  ers  deux  travaux  n'est  point  une  simple  analyse  du 
rapport  de  la  commission  nommée  pr  le  Rouveinrmrut  pour  recueillir 
de»  duenmens  sur  la  marche  et  les  effets  du  choléra  morbus  à  Paris  en 
iH3  ».  il  contient  en  outre  une  critique  qui  nous  a  paru  généialcment 
juste  sur  ce  travail,  et  dans  laquelle  l'auteur,  loul  en  donnant  auxreeber- 
ehes  de  la  commission  l.s  éloges  qu'elle»  méritent  .  signale  cependant 
quelques  erreur»  et  surtout  plusieurs  lacune»  sur  d*  s  point»  qui  sem- 
l.lauol  rentrer  dans  le  but  de  son  institution. 

L'auteur  de  cet  examen  critique,  le  docteur  Capi  llo,  auteur  lui  mê- 
me d'un  travail  sur  le  choléra  murbus.  publié  en  i83i  etd.in»  lequel 
il  a,  l'un  des  premier»,  non»  croyuns,  attribué  le  ehuléra  morbus  à  l'ac- 
tion d'insecte»  analogues  à  l'acarii»  de  la  gale,  fai»a  t  partie  de  la  com- 
mission envoyée  par  le  pape  en  i83a  a  Paris,  pour  y  observer  le  choie- 
ra morbus,  et  y  a  recueilli  lui-même  la  plupart  des  faits  sur  lesquels  il 


base  sa  critique.  Au  reste,  loin  d'avoir  abandonné  «on  O  union  sur  le 
mode  de  propagation  du  choléra -morbus,  il  nous  apprend  que  ce  qu'il 
a  vu  à  Pari»  el  quelques-uns  des  résultats  statistiques  mi»  en  évidence 
par  les  recherches  de  la  commission,  n'ont  lait  que  l'y  confirmer. 

Le  second  opuscule  contient  quelques  observation»  hygiéoique»  et 
statistiques  dertioées  primitivement  à  servir  d'in»tructioo  pour  le»  em- 
ployés d'une  maison  nombreuse.  Nou»  ne  pouvons  qu'applaudir  a  la 
manière  dont  elle  sont  indiquées  <t  au  but  qu'on  »'e»t  proposé  en  les 
publiant. 

VARIÉTÉS. 

—  La  gript*  a  gagné  plusieurs  de  nos  départemeus ,  principalement  cens  qui 
avoisinent  la  Manche  et  l'Océan  :  Calais.  buuAcrquc,  kHi<re,  Cacn  ,  comptent 
un  grand  nombre  de  malades.  Comme  a  Paris ,  la  maladie  n'aj  point  uu  caractère 
grave ,  nais  elle  iltaquc  en  masse  dans  tous  les  rangs,  comme  dans  toutes  le»  pro- 
fessions. 

—  Plusieurs  médecins  ont  bien  voulu  nous  adresser  leur»  observations  sur  la 
maladie  remuante.  Xous  aiettroui  a  profit  ces  doeumeos  dan»  1  article  général  que 
nous  nous  proposons  de  puliber  sur  cette  épidémie. 

—  Ij  grippe  d'-  Londres  continue  à  taire  beaucoup  de  victimes;  voici  ce  que 
nous  lisom  à  ce  sujet  dans  le  Moming-Poit  : 

«  La  capitale  présentai!  hier,  dimauehe.  te  spectacle  le  phi  s  triste.  On  rencon- 
trait à  chaque  instant  dans  toutes  les  dieeelious  de  nombreut  convois  se  rendant 
aat  cimetières  de  I  intérieur  cm<le  l'cUrriror.  Quelque;  uns  otTraient  a  l'o*il  un 
aspect  awea  etlcaonlmaire,  le»  entrepreneurs  de  funérai  les  n'avanl  pu  fournir  a 
lnutes  les  denian  le.  .le  manteau»  de  deuil,  tarante  de  Saint-Panerair  s'est  trou- 
sée  encombrée  entre  trois  el  cinq  heures  par  une  quantité  considccahlc  de  con- 
vois qtii  s'étendaient  depuis  Kiug-Cro»»  jnvpj'au  grand  cimetière,  près  de  Otd- 
Chiireb-  Quarante-sept  cercueils,  suiti»  d'un  grand  nombre  de  prnoiuH'S.  ont  été 
apportes  dans  I  espace  le  deux  heures  On  a  ele  obligé  de  mettre  d»  hommes  de 
police  près  dr»  portes  pour  empieher  la  foule  nui  slalionnait  d  entrer.  On  n'ad- 
mettait que  Ira  prrvononrs  qui  coodni>aienl  le  deuil.  Beaucoup  de  rercsjril»  étaient 
porte»  par  les  atui«  .1rs  défunts  oui  se  relevaient  par  intervalle  On  a  dû.  pendant 
ces  trois  jemier»  jour»  et  ces  trois  dernières  nuits,  employer  îles  terrassiers  et 
•les  jardiniers  |Hwr  creuser  les  tombes.  Noos  avons  cite  la  paroisse  de  Saint-Pan- 
crace, par  Je  mie  «m  nom  «'est  trouve  sous  notre  plume:  mais  nous  savons 


que  les  autres  paroi»».  »  de  la  Tille  et  des  faubourgs  ont  prvsenle  plus  ou 
même  spectacle  de  deuil  el  de  désolation  depuis  que  celle  épidémie  i 


escrec  ici  ses  ravage»  • 

— Ni. ni  rendons  de  notre  honorable  confrère  M.  Aine<k«  Laloi  r  la  lettre  sui- 
vante : 

Monsieur  le  redaetcur  . 

Je  suis  loin  de  me  plaindre  de  l'insertion  de  la  lettre  de  M  Rnurno  d'Amador 
!  dans  votre  journal  ;  mais,  eu  la  voiant  dans  vos  colonnes,  vos  lecteur»  pourraient 
>  croire  e|ii  elle  a  rte  rrfnsér  por  la  Prtar  mAticolf  ,  cl  peul-i'lre  *us«i  que  je  l'ai 
I  laissée  sans  répons.*.  Il  m'importe  que  r*'s  prcveulions  ne  »'clalilisscril  pas,  il 
j  m'iniporle  de  le*  détruire  si  elle»  »e  *onl  déjà  formées.  Je  tijiis  peie  donc  ,  Moir- 
I  «leur  le  rédacteur,  non  lui»  de  publier  ma  re|Kin»e  a  M  d'Aïuadur,  je  ne  veux  pas 
mettre  votre  jiiilire  en  lutte  avee  vos  affertions  ,  mais  simplement  i'- 
ilire  à  »o»  lecleara  : 

I"  Que  |'ai  inséK-  la  lettre  de  M,  d'Amador: 
2-  Que  j'ai  complètement  répondu  a  cette  lettre  .  el  paragraphe 
pbe. 

Agréra,  etc. 

Amédee  Liivora, 
Rédacteur  en  chef  de  la  f'mte  inrJunle 

—  Nous  ajo-iterniH  quelques  mots  1  celte  lettre.  D'aWd  nous  pousons  assu- 
rer a  M  l.atnur  que  notre  juaii.  e  est  parfaitement  d'accord  avec  nos  nfjtctiimi 
à  l'égard  de  M.  d'Amador.  Seeondcmriil ,  nous  ne  pensons  pas  que  la  lettre  de  c* 
dernier  ait  réanime  repon»*  lout-l-fail  eomplvle  i  mais  c'est  li  on  point  de  Tait 
dont  nous  laissons  la  décision  an  public.  Enfin  nnu«  ferons  observer  que  dan«  cl  le 
rq»n»e  nn  a|iphque  »  M.  d'Amador  en  derlaranl  l'empruntera  tar.»ÏETlt Mini- 
en  r.  one  phra««  qui  «e  trouve  en  effet  dao»  un  dr  m»  dernw  r»  article»,  mais  qui 
a  été  écrite  dan»  un  lirai  autre  »en»  et  dai»  un  tout  autre  but. 

—  Soi. «oie  dis-neuf  pharmaciens  de  Paris  avaient  saisi  la  siviène  chambre  de 
la  plainte  qu  ils  avaient  foitisee  au  sujet  de  l'annonce  et  de  la  vente  de  remèdes 
secrets.  Apres  avoir  entendu  M*  Mermillod  .  pour  les  pharmaciens  qui  se  sniit 
ron»titiic»  partie  civil.  ,  M  l'avocat  du  roi.  Thewnin ,  dan»  ses  conclusions  ,  et 
le»  prévenu»  dan»  leur  drteDsr ,  le  tribunal  de  police  eorrrrlioonejtn ,  statuant  en 
ce  qui  concerne  la  dame  Leblanc ,  dite  Hâte  Mullui ,  et  le  sieur  Manon .  les  a 
renvoyés  des  fins  de  la  plainte  .  sans  amendes  ni  dépens.  Il  a  condamné  par  dé- 
faut le  «leur  Chainonol,  dit  Cht>rl>'t- /flèrrt ,  et  Oirotleau  dit  Saint'Gtrvtui  . 
chacun  à  dis  jours  de  prison  ,  le  premier  a  't  1)0  fr,  d  amende  rt  s  4,t>H0  de  doai- 
nin;e«  cl  inter't»;  le  second  à  i/'m  fr.  d  amende  et  I.OM'.i  fr.  oc  dommages  el  in- 
térêt»; el  ctmtrad.clo.rementte  »ieur  lulliol  a  M  fr.  d  amende  et  SO0  fr.  de 

M  fr  ,1e 
a.  le. 


dommages  el  intérêts  ;  le  sieur  Robert  Manvaee  a  Su  fr. 
dommageset  intérêts: la  dame  Botaw  i  So  fr.  d'amende;  li 


sieurs  Cbretein .  Cornet  et 
dépens  pour  tout  domniig.-. 


a  2S  fr.  da 


Le  Rédacteur  en  chef,  Jules  Gdmiis. 
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U  Câutti  aisseau  ot  Paim  (  Gavtur  de  tamr  et  CJuufH  aV»  hipitaux  réuaies)  parait  tous  h»  sstaedjs;  chausse  mm  a*  composé  de  (6  paev*  18-4*, 
H  rffhmBM .  ri  fqni-aat  a  6  feiaUfas  in-tT.  Le  prix  de  l'ataoornsent  ot,  poar  pans  rt  1rs  Drpsrtraacsn .  de  40  (r.  par  an.  10  tr.  pour  (  moi*,  et  10  fr.  pour  3 
■oit.  Pour  l'Éenncer ,  44  fr.  Le*  aboiuirmen»  m  peuvent  dater  qoe  du  comminminit  d  uo  trimestre ,  I"  Janvier.  I"  Avril,  I"  Juillet.  I"  Octobre.  — 
:  %  Petit ,  au  tanau  dtt  Journal .  rot  Paimmnière.  a*  S .  M  du*  tas  Dcpartcsnca> ,  chea  toi»  In  Directeurs  de»  postes  On  ae  reçoit  que  !«< 


I.  Thitaux  oaicmicx.  De  b  Crrp|«c  arlurllcel  de  sou  traitement.  —  il.  Btvcr. 
us  lOtrauAcx  db  «tniLise  piiiiui.  Observations  de  maladirs  do  rsarvekt. 
—  Observation  d'an  io«5  accidentel.  —  Observ»  lions  suc  queUauw  pointa  de 
l'histoire  de»  congestions  embraies.  —  De  b  <li*tbrse  purulente  —  Mi-niunt 
et  ohscrvattoj»  sur  les  affections  cutanée».  —  Oblervatioa  d'aoe  Bstule  tubo- 
lotesliuale.  —  Sur  11  rupture  du  vagin  et  de  la  nulnre  pendant  U  rrossesse  cl 
rarcooehement.  —  Emploi  de  1  oti-pbotpuale  de  fer  pour  combattre  le  can- 
cer. —  Observation  mit  ob  acrooebeneot  remarquable  par  u  marche  rt  par 
In  effets  du  seifle  ergote.  —  Ob«erv»liocis  de  pabbites-  —  Hernie  acrotale 
corurriulale  étranglée.  —  Mode  de  tpaérison  peu  enonu  de  l"bvdroeépheb.  — 
tZdcmr  du  membre  abdominal  droit.  —  Emploi  du  lait  dans  ÏssmIc.  —  Ob- 
servation d'bidropiiiv  a icc  uhne  albumiuense.  —  Mémoire  sur  b  bouille  des 
polygalrcs.  —  Cbobsteriue  observée  daos  b  rentière  puriforme  sortie  iTun 
abcès.  —  Fracture  du  crlnc. —  III.  Travacn  acaniiMiçcrs  Académie  des 
science»,  scanre  du  b  février.  —  de  médecine ,  du  7.  —  IV. CoaemvvaaouCK. 
Observation  d'un  lipôusc  de  la  possrnr  de  la  tfle.  —  V.  Rrvrr.  i*u<k;«  teni- 
ez «T.  F.t«ai  sur  l'inlbmmation  de  l'articulai  ion  coxo-frmorale.  —  Proposittoo 


o.»r*c.de 


de  saéifeciae  et  chirurgie  —  Dissertation  sur  lbvdropi»ir  de  l'aaaaoï.  — 
reum  «to».  Maavatliaane  aniusel  ;  leçon»  de  M.  Berna;  ~' 
eue  de  médecine. 


REVUE  GÉNÉRALE. 


DK  LA  GBIPPK  DE  PA1IS  ET  DE  SON  TRAITEMENT. 


L*  grippe  actuelle  mérite  a  plat  d'un  titre  l'attention  des  médecins 

praticiens.  Le  temps  est  loin  de  nous,  où  l'on  s'imaginait  qu'on  ne  pou- 
vait établir  de  bon*  principes  de  diagnostic  et  de  thérapeutique  «me  »ur 


lire*  de  cadavres. 


il  immense  propres 
r.Uroélho/cîob* 


encel 
antée  I 


par  les  anciens  ,  qui  constate  à  étudier  à  la  fois  ,  en  détail  et  ea  grand  , 
c'est  a  dite  dan*  les  individus  et  dan*  les  masses  ,  bs  phénomènes  de 
ces  affection*,  et  a  formuler  la  méthode  de  traitement,  non  pas  exciusi  - 
veinent  d'après  tel  ou  tel  fait  isolément,  encore  moi  as  d'après  une  série 
de  faits  étrangers  h  l'histoire  des  roips  vivans,  mais  d'après  l'en  semble 
des  données  déduites  simultanément  de  lotis  1rs  points  observables  dan» 
le  caurs  de  (es  affections.  Si  une  expérience  assez  longue ,  acquise  par 
les  médecins  à  leur  corps  défendant ,  ne  les  avait  pas  suffisamment  dé- 
goûtés des  systèmes  p.it)iulogi'|nrs  A  Tacs  fiasses  oa  incomplètes  . 
comme  ceux  qui  dérivent  uuiquetnenl  de  la  considération  do  siège  des 
m.iladies,  de  l'étude  des  symptômes  et CC  qui  est  pis  eacurc  ,  de  la  des- 
cription muette  des  louons  cadavertqurs ,  l'apparition  de  la'grippe  les 
aurait  ceitaineoical  rappelés  a  d'autres  aentinena  ,  à  mutas  qn  As  ne 
s'entêtassent,  comme  qui  l(]'ic*-uo»,  malgré  l'éeideajce  et  aux  aWpenfde 
leurs  malades,  à  soutenir  leurs  vieilles  prétentions. 

En  effet,  la  grippe  actuelle  est  une  immense  affection  étendue  dès  à 
présent  a  ptus  de  la  moitié  de  la  population  de  la  capitale  ,  affectant 
tous  les  malades  d'an  principe  pathologique  uniforme,  rt  se  traduisant 
au-dehnrt  par  an  appareil  de  symptômi  *  1°*  **  promènent  pour  ainsi 
dire  dans  tous  les  organes  indistinctement ,  sans  que  ,  en  dépit  de  cette 
diversité  de  xiéga,  le  fond  même  de  la  maladie  ,  l'affection  réelle  enfin 
subisse  le  moindre  changement.  Pour  peu  qu'on  parcoure  1rs  hôpitaux 
de  la  capitale,  et  mime  k  chaque  pas,  dans  les  rue*  et  dans  les  places  , 
on  rencontre  des  preuves  de  cette  variété  excessive  de  phénomènes  sur 
nn  fond  de  maladie  eeanaïun.  Le*  uns  ont  un  coryza  ou  un  catarrhe 
pulmonaire;  les  autres,  des  douleurs  articulaire*  ;  ceux-ci  an  flux  de 
v/ealre  ou  des  coliques;  les  plus  malades  ,  une  pleareaie  ou  une  pleoro- 
pneumonie.  Demande*  à  ces  sujets  eux-mêmes ,  à  tous  1rs  médecins  au 
service  de  ce*  naïades  ce  que  signifient  ces  symptômes  ,  tous  von*  ré- 
pondront qu'il*  ne  sont  que  des  formes  multipliées  de  la  grippe  ou  d'une 
seule  et  même  affection.  Ce  n'est  pas  là  un  préjugé  de  sy 


-feuilleton. 


vausaL    —  LtyOMS  ot 
L  ACABkm*.  an 


m.  ata's».  — 


No  (M  or 
«octrur  i»- 
bon  aaeaa  i 


pourwms  trouver  une  icriwu  pli»  bvorabledc  parler  du  caan  «a 
n>,  car  l'Aradeane  de  Dieitroor.  t|cdi,  •  prapos  d  mn  mcidvat  d  tU- 
Ifiaol,  de  ciH»aerer  deux  leinrr-  ««vie olives  à  un*  «mpviw. 

uimat  un  «it .  auprZ«  ,1*  U^ra^e  majorité  de  eette  savante 

n'etamiDecoM  pas  si  elle  a  tort  ou  rauoa  ;  nous  ae  sotmoeî  m 


pour,  ni  contre  le  mapi  é  i  «u  animal,  ea  tant  iva'l  I  ae  donne,  daos  tel  ou  tel  livre, 
rooime  un  «ititoe  arrête  ;  mais  b  quesMoai  n'est  pas  la.  K  s'aeit  uniquement 
d'une  MMiiJe  qnntiun  de  It^ique  atedieile  dont  b  (olatioa  ne  préjuge  rua  soit 
sar  b  réalité  des  faits  diu  magaéliques  .  aoit  sur  b  valeur  de»  tbconr*  par  les- 
quelles oa  ba  atphoue.  Si  l'Académie  ett  posé  cette  iparstion  pi^abble  ,  eOe 
■'aurait  paséeeete  avec  tant  de  patience  quelques  «h'scoart  si  étranges  qu'on  ne. 
saurait  trop  t'etonoer  de  les  tromer  dans  la  bout  se  de  médecins  érfajrà.  et,  ce 
qui  est  plu  forl,  de  les  enleudre  approuver  par  une  a«emhlcc  d'boeooje»  verse* 
daas  le*  seteara  a^scabs,  phrtiqars  et  aMonsVs 

UsftiK  dits  «afnctiqiieipe'n-enl  ilsrlrenies  en  vertnde  b-ur  nature  propre  ? 
H  leur  bonet*  ?  peut  eta  être  dedorte  .  d  priori  .  de  leur  absolue  .niposshi- 
Isté  ?  TeNr  txi  In  qurttion  à  eiamner.  et  cette  question  impbqoe  encore  cotte 
aotrC  :  I  e  têiuoasjnaçsî  de  iwis  ican  et  de  Inotes  mw  facultés  perceptiees  et  ration* 
tselle*  racut-iletrv.  dans  le»  pliennwénen  cbu  mapnetiq»»»,  rejeté  à  priori  comme 
aaewiaafvaimr  illusoire  ?  Ace»  oVui  mictions  nous  répondons  oécalivcrocul. 
l.'Ae«li«sie  eut  répondu  vra»*eu.Uat4emenl  de  même  .  «i  on  les  lui  efii  poiéei 
«oi  nette  foraaacabforiquc  :  et  cepeadmi.  tous  b» raiaoonenwns  qu'on  hua  dé- 
bités avec  tant  d'aamraace  et  qui  <mi  semblé  cAtenir  préferaMement  son  suftrs- 
«e.  n'étaient  fondes  qvae  sur  l'hspotbise  cootrairc.  i  entendre  certaine  orateurs  . 
ivhu  les  observateur»  qm  disent  avoir  vo  des  faits  magnétiques  sont  Decessaire- 
:  meut  de» dupe»  ou  de»  feip*u«  Pourquoi  '  c'est  que  les  faits  magnétiques  étant 
impvMtllu,  il»  ne  peuvent  être  que  le  résultat  d'une  supercherie.  Ouaut  a  1a  su- 
perchiTie.  on  ne  juçe  pas  k  propoa  le  plus  uwvcol  de  la  démontrer,  on  w  coi»- 
1  tente  delà  supposer  pour  la  eeiussrxlilé  de  fespHeatii: 
j  .quiuble  et  puis  rationnel  de  b  dévoiler  par  loi*  b*  i 
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ment,  vous  vcrrex  que  toutes  ce»  foi  mes  olfrcnt .  malgré  leur*  diffrren 
ces,  des  caractères  généraux  semblables  ,  qu 
au  même  traitement. 

La  grippe  cède  s  iris  peine  ,  disons-nous  ,  à  Dos  méthodes  de  traite- 
ment. Il  n  y  a  pas  lieu ,  par  conséquent ,  à  s'enquérir  de  l'anatoniie  pa- 
thologique de  cette  épidémie  :  ce  qui  doit  faire  présumer  que  les  mé- 
decins pour  lesquels  l'investigation  des  lésions   cadavériques  est  { 
le  sent  guide,  doivent  être  bico  embarrassés  d'instituer  solidement  le  ; 
p'an  de  sa  curation.  Quant  aux  malades,  il  est  douteux  qu'ils  se  trou-  j 
vent  pliu  mal  de  cette  lacucc  ,  car  ,  outre  qu'elle  ne  peut  être  remplie  I 
qu'à  leurs  dépens,  il  est  probable  qu'elle  ne  nous  fournirait  pas  plus  de  j 
lumières  que  nous  n'en  trouvons  api  es  que  nous  avons  fait  la  revue  1 
des  symptômes  exclusivement.  Faut  il  pour  cela  renoncer  aux  recher- 
che* anatomico-pathologipucs  toutes  lis  fois  que  l'occasion  se  présente 
de  diriger  son  attention  dans  ce  sens?  non,  sans  doute.  Les  investiga- 
tions cadavériques  sont  du  même  oidre  que  1rs  investigations  ors 
symptômes;  il  faut  s'y  livrer  avec  un  soin  égal.  Ce  que  nous  desirons  , 
•'  est  qu'on  ne  s'en  tienne  pas  à  ces  observations  ,  mais  qu'on  ait  eo 
perspective  la  connaissance  mime  de  l'affection. 

Un  dernier  genre  d'enseignement  nous  est  fourni  par  la  grippe  :  il  a 
pour  objet  le  choix  des  méthodes  et  des  moyen»  cutatifs.  On  se  souvient 
qu'il  y  a  parmi  nous  un  ou  deux  médecins  que  nous  appllerions  en 
plaisantant  la  secte  des  égorgeurs  ,  si  l'on  pouvait  plaiiantcr  quand  il 
's'agit  de  l'homme  malade.  Quoi  qu'il  en  soit,  ers  médecins  cherchent  à 
faire  grand  bruit  par  la  recommandation  des  saignées  à  outrance  ,  sui- 
vant leur  expression  favorite ,  dans  toutes  les  maladies  ,  a  leur  début. 
Cette  méthode  de  thérapeutique  par  égorgeaient ,  dont  nous  avons  fait 
simple  justice,  éprouve,  dans  l'affection  régnante ,  un  désappointement 
relatant.  Questionne*  encore  a  ce  sujrt  l'immense  majorité  de  nos  con- 
frères; vi*ilct  YOuS-méaie  les  hôpitaux  ,  et  vous  apprendrez  que  la 
grippe,  si  bénigne  jusqu'ici ,  s'irrite  et  devient  mortelle  quand  on  ex- 
eéde  un  peu  en  faveur  des  émissions  .tanguiiies  les  bornes  de  la  modé- 
ration. Qui  n'a  pu  voir  des  douleurs  pectorales  insignifiantes  tourner  , 
en  quelques  heures  ,  en  pneumonie  ou  en  plcuropneuinonie  après  des 
saignées  trop  copieuses  ou  après  des  saignées  trop  répétées  ?  Pour  notre 
compte,  nous  en  avons  eu  sous  les  yeux  beaucoup  d'exemples,  et  nous 
n'irons  pas  trop  loin  en  adjurant  ccu*.  de  nos  confrères  à  qui  il  est  ar- 
me de  perdre  quelques  malades  de  l'épidémie  actuelle  ,  de  se  deman- 
der, la  main  sur  la  conscience,  s'ils  ne  les  ont  pas  trop  ou  trop  souvent 
saignes.  Mous  ne  pouss  rons  pas  plus  loin  ces  réflexions  préliminaires  : 
noas  en  avons  asscx  dit  pour  laisser  pressentir  que,  dans  la  description 
qui  va  suivre,  nous  eiiibrasscro:  s  toutes  les  circonstances  de  la  tuala- 
c!ic  ,  et  nous  ne  sacrifierons  a  aucune  méthode  exclusive.  Occupoos- 
nisus  eu  premier  lieu  des  causes  de  l'épidémie. 

Les  causes  de  la  grippe  actuelle  paraissent  être  du  même  genre  que 
les  causes  des  maladies  analogues  qui  ont  paru  en  divers  temps,  et  no- 
tamment dans  le  cours  de  ce  siècle  et  dans  le  siècle  précédent.  On  les 
attribue  aujourd'hui  comme  on  le  fît  antérieurement  aux  vicissitude» 
atmosphériques  ,  ou  aux  alternatives  rapides  du  froid  et  du  chaud  ,  de 
la  sécheresse  et  de  l'humidité.  Ou  ne  peut  nier  que  les  constitutions  at- 
mosphérique» des  mois  passés  ne  s'acrorJcnt  à  Paris  arec  cette  idée. 
Nous  avons  vu  aussi  que  d'après  les  rapports  de  cette  espèce  qui  nous 
sool  venu»  de  LonJies  et  d'autres  pays  étrangers  ,  cette  opinion  ne  pa- 


rait pas  moins  fondée.  Cependant  si  l'on  considère  li  prodigieuse  ex- 
tension de  cette  affection  a  travers  des  contrées  eolicrcui  nt  différentes 
par  te  climat  et  par  les  localités,  on  sera  moins  pressé  peut-être  d'en 
attribuer  l'origine  à  dts  influences  météorologiques,  dont  rien  ne  prouve 
jusqu'ici  la  généralisation  au  même  degré;  nous  inclinerions  à  penserque 
les  influences  atmosphériques  ont  favoi  isé  ou  provoque  celte  maladie 
dan»  les  lieux  o«  elfe  a  régné,  mais  qu'elle  tient  en  principes  une  cau- 
se particulière  inappréciée.  En  attendant  les  renseignemens  que  nous 
donneront  sans  doute  les  observateurs  de  tous  1rs  pays  par  où  clic  a  pas- 
sé, nous  allons  fournir,  en  peu  de  mots,  pour  le  climat  de  Paris  ,  le 
conliogeot  des  docurorns  uiétéoiologiqucs  qui  doivent  éclaircir  cette 
I  difficulté.  Nous  remonterons  atu  six  derniers  mois. 

Depuis  le  3o  août  |83G  jusqu'au  11  septembre  ,  le  temps  a  été 
:  froid  ;  l'humidité  s'est  joiutc  à  cet  état  et  l'on  a  eu  dc<  averses  répétées 
I  de  pluies  froides;  les  vents  dominans  ont  varié  irrégulièrement  du  sud 
I  au  nord  et  du  nord  au  sud,  en  mime  temps  que  le  soleil  a  été  très- 
I  chaud  tontes  les  fois  qu'il  s'est  mootic  ;  jusque-là  l'état  dominant  de 
l'air  était  l'humidité  et  le  froid.  Le  i?  la  constitution  atmosphérique  a 
changé  de  face ,  le  temps  s'est  éclaira,  est  devenu  superbe  et  eu  même 
temps  tris-chaud  et  très-sec.  Le  lendemain  une  humidité  excessive  avait 
remplacé  la  sécheresse  de  la  veille,  et  l'air  était  d'une  chaleur  énervante 
sous  l'influence  du  sud-ouest.  Depuis,  les  alternatives  de  froid  et  de  chaud, 
de  sécheresse  et  d'humidité,  entremêlée»  de  périodes  de  ralrae.les  pluie» 
et  les  tempête»  violentes  te  sont  succédé  avec  très  peu  d'interrup- 
tions, jusqu'à  la  fin  de  décembre.  Nous  ajouterons  à  ces  traits  que  l'air 
a  été  généralement  très-humide  et  très-tnuu.  Vers  la  fin  de  l'année  en  a 
eu  de  fortes  gelées ,  à  la  suite  d'une  chute  considérable  de  neiges  ,  qui 
ont  persisté  jusqu'au  six  janvier  ;  alors  't  degel  est  arrivé.  I^es  gelées 
n'ont  repris  avec  quelque  intensité  qu'après  la  première  quinzaine 
de  janvier;  unis  elle»  ont  tics  peu  duré,  car  dès  le  18  un  dégel  com- 
plet est  irrivé.  L'air  est  resté  doux  et  toujours  très-huimic  jusqu'au  4 
du  mois  présent.  Depuis  ce  jour-là  il  est  redevenu  très  sec,  très-clairet 
très-froid,  cl  il  continue  de  la  sorte  au  moment  où  nous  écrivons.  En 
résumé,  La  constitution  atmosphérique  de  Parts  a  été  généralement  froide 
et  humide  cl  entrecoupée  de  vicissitudes  continuelles  et  Irèt-prolungées. 
Nous  allons  entrer  maintenant  dan»  le  détail  de  l'épidémie  consécutive 
à  cet  étal  atmosphérique. 

Il  y  avait  déjà  long-tempi  que  nous  savions ,  d'après  des  relation»  of- 
ficielles ,  que  la  grimpe  sévissait  en  Dauemarck,  en  Suède  et  en  dernier 
lieu  à  Londres,  lorsqu'elle  éclata  parmi  nous.  (îomueut  s'est-clle  pro- 
1  pagée  du  noid  au  midi,  franchissant  de  grandes  distance»  interméaiai- 
:  res,  pour  arriver  jusqu'à  nous  ?  c'est  une  dilGcullé  jusqu'ici  indécise 
!  et  qu  00  ne  pourra  résoudre ,  à  notre  avis  ,  qu'au  luoyeo  de  la  notion 
!  certaine  de  la  cause  qui  la  produit.  Nous  est  elle  venue  par  contagion  ? 
se  traosinet-cllc  de  même  ?  nous  vient-elle  par  infection,  et  en  quoi 
consiste  le  foyer  de  sa  production?  Qb'on  multiplie  tant  qu'on  voudra 
le»  hypothèses ,  on  n'en  connaîtra  pas  mieux  le  principe  de  sa  propaga- 
tion. Qoanl  à  nous  ,  nous  n'adoptons  ni  l'une  ni  l'autre  de  ce»  sup- 
positions précédentes  ;  nous  pensons  simplement  qu'elle  s'est  répandue 
et  se  répaod  encore  en  vertu  de  sa  puissance  épidémique ,  sans  rien  dé- 
cider sur  la  nature  de  cet  élément. 

Il  est  difficile  de  prononcer  quand  elles  envahi  la  capitale.  Ce  qu'il 
y  a  de  sûr ,  c'est  qu  avant  la  première  quinzaine  de  janvier  rien  ne  trt- 


p-wir  découvrir  une  fraude  01  on  fjux  témoignage.  Il  faudrait  montrer  nue  nia 
i;in:liv»  et  magnétiseurs  ont  lui  intrnH  quelconque  à  tromper ,  et  Mrtoat  que  cri 
iiiUrcl  est  asuei  grand  ponr  faire  braver  aut  uns  l'opptobre  public ,  cl  aui  au- 
tres d'horribles  douleurs .  il  faudrait  surtout  montrer  en  quoi  consiste  la  super- 
eberie,  et  indiquer,  au  moins  approximativement,  les  moyens  'ia(w/v74doiit*e ser- 
vent les  prestidigitateurs  poue  opérer  leurs  prétendus  prodiges.  0  faudrait .  par 
exemple,  dans  te  eau  ejte  par  M.  Cloquet  ,  montrer  d  abord  les  graves  motif»  qui 
*'Ut  détermine  cette  jeune  femme  à  juoer  la  comédie  pendant  qu'on  lui  extirpait 
le  sein,  et  par  quel  aiiruit  escamotage  elle  est  parvenue,  pendant  touiela  durée  de 
l'opération  et  do  pan-eroenl.  à  maîtriser  tout  signe  de  semibibtc  physique  et 
u'cmolion  morale ,  à  maintenir  dans  un  état  de  régularité  parfaite  le  hillcJixnl 
■te  «•<  artère»,  les  ruouvcmci»  de  sa  respiration,  et  converser  tranquillement  de 
i  l. ose»  inlilYcreiiles.  Voilà  sons  doute  une  très-ctonoante  comédienne,  et  si  éton- 
nante .  «pie  rc  talent  nous  |aaraitrait  un  phénomène  Iseaocoap  plus  **rrvriilrujc 
•pic  l'état  d  insensibilité  magnétique  ou  non  magnétique,  nais  réel,  que  les  té- 
ini>iirs  ont  cru  devoir  adiucltre.  11  eu  est*  peu  prés  de  même  de  la  femme  obser- 
vée |  «r  N-  Oudet.  qui  se  laissait  enfoncer  il»  épingles  daus  les  doigts  pour  faire 
plaisir  â  «on  magnétiseur.  Si  nous  citons  ces  faits  ,  e'est  qu'ils  ont  ete  apportés 
<laus  la  discussion,  et  nous  oe  nous  en  servuas  que  pour  montrer  svec  quelle  lé- 
eèrclè  ce  I  le  accusation  de  toperchcrie  est  mise  en  avant ,  puisqu'au  lieu  de  sim- 
plitiei'  Il  problème,  soaw  nlelle  le  complique-  Mais  ,  quand  même  la  fraude  ferait 
r.  e'.te  dans  ces  observa  tiuus,  ce  qui  reste  à  prouver,  et  ee  qui  est  improbable  au 
plut  liant  degré,  le  fait  de  l'iuscnsibibtc  apparente  n'en  serait  pas  moins  réel,  et  ee 
l  i  t  wrail  ib  jh  Irës-îutércssaut  et  Iris-important,  rar  il  prouverait  que  la  volonté 
ptutiioo-sïtilciuint  ré  primer  tous  le»  signes  extérieur»  de  douleur  qui  dcpcndcol 


.  !j  îles  muscle»  et  des  nerfs  volontaires,  ce  que  tons  les  chirurgiens  ont  pu  observer 
sur  quelques  opérés,  nais  encore  »'op|*»serau  troubledc  la  circulatioocl  de  la  res- 
piration, el  à  tous  les  ptieiiomèncs  automatiques  couconiitans.  Or,  ce  fait  d'insen- 
'|  sibitilé,  suit  réelle,  soit  jooee, est  soumis  à  l'observation  directe  des  sens;  il  ne 
I  diffère  en  rien  de  tout  autre  pbcoornroe,  soit  physique,  soit  physiologique  :  el  . 
I  récuser  le  témoignage  de  ceux  qui  l'uot  vu  et  étudie  avec  tout  te  soin  eonveua- 
1  ble  ,  ce  serai!  dire  qu  ils  ont  menti  effrontcrocul  ou  qu  ils  ont  perdu  le  sens  , 
''  sorte  .l'objection  qui  uc  jiei.t  toujours  se  (aire  rommmlciuenl. 
|     L  obieclion  «le  la  supercherie  el  .le  la  duperie  et  donc  fondée,  oon  sur  des 
'  preuvri  directes  tirées  de  l'examen  des  faits  particuliers,  ruais  en  général  sur 
l'allégation  de  leur  impossibilité  à  fniori.  Mus  sur  quoi  prouve-t-nn  celle  im- 
possibbte  ?  Ce  mot  est  vule  de  sens  si  on  l'a|ipliqiie  aux  opérations  de  la  nature. 
'  Tout  ee  que  nous  savons  des  phénomènes  de  ce  monde  livre  a  notre  ohaervatiim. 

nous  l'avons  appris  par  nos  sens  el  par  l'expérience.  Notre  science  n'est  qu'un 
'  recueil  de  faiu  qui  nous  sont  donné»  et  que  tous  nous  somme»  forcés  d'accepter 
1  comme  ils  se  présentent.  K  mesure  que  ces  faits  arrivent  à  noire  connaissance  , 
nous  les  coni|wrons  et  les  classons  suivant  leurs  analogies  el  leur»  différences,  et 
en  formons  desgronjies  pl  is  ou  moin»  compréhensifs  auxquels  nous  imposons  des 
noms  diffeeens.  C'est  à  ce  travail  d'arrangement  que  se  réduit  tout  ce  que  non» 
appelons  interne  et  théorie;  toutes  les  branches  de  la  philosophie  natorefle.  dési- 
gnée» sous  les  n«u»  de  pfassiqne.  de  chimie,  de  physiologie,  etc. ,  oe  mot  antre 
chose  que  .les  coiupartimc'as  |du»  ou  moin»  arbitraires,  «Un»  lesquels  nom  disliv 
baons  la  masse  létale  des  laits  observe».  Ces  cases  sagran  l.ssenl .  se  rapetissent . 
se  multiplient  el  se  réduisent  a  chaque  muaient  de  la  marche  de  l'i-spril  humain 
Connue  elle»  sont  faite»  pour  contenir  les  faits,  leur  nonArc  et  leur  rapacité  varient 
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hissait  m  présence  dans  le  caractère  des  maladies  régnantes.  Noua  ne  I 
serons  pat  loin  de  la  date  rentable  de  sa  naissance  ai  noua  la  rapportons  I 
entre  le  i5  et  le  ?o  janvier;  alors  seulement  des  ras  insolites  d'affections  I 
catarrbale*  commencèrent  à  se  prod titre,  d'abord  parmi  les  individus  à  ! 
poitrine  délicate  on  malade  ,  les  asthmatiques  et  les  pbthisiques  sur- 
tout. Quelques  jours  après  elle  s'e'lait  manifestée  sans  équivoque  tant  par 
!a  multiplicité  des  invasions  nouvelles  que  par  l'unilbimiië  des  phéno- 
mènes essentiels.  Son  extension  a  suivi  depuis  une  marche  rapidement 
progressive  :  elle  a  pénétre'  successivement  et  presque  en  même  temps 
dans  les  communautés  réligieuscs ,  dans  les  institution* ,  dans  les  collè- 
ges, dan*  toutes  les  réunions  de  personnes  de  toot  sexe,  de  tout  âge, 
de  toute  condition.  Telle  est  en  ce  moment  sa  généralisation  dans  la  I 
capiia le ,  que,  comme  nous  le  disions  dans  le  dernier  numéro  de  la 
Guette  MLDK.ALE ,  oo  compte  plutôt  le»  personne*  qui  n'en  sont  pas 
affectée*  qu'on  ne  peut  compter  celles  qui  ont  subi  ou  subissent  actuel- 
lement les  atteintes  de  ce  mal.  Nous  ne  dirons  pas  si  elle  durera  long- 
temps encore,  si  elle  touchera  incessamment  aux  stades  de  la  décrois- 
sance. Voici  néanmoins  une  conjecture  que  nous  croyons  fondée  : 

Depuis  déjà  plusieurs  jours  la  constitution  de  l"armosphère  a  contrac- 
té des  qualités  spéciales  diamétralement  contraires  aux  qualités  domi- 
nantes jusqu'ici.  Nous  avons  vu  que  l'humidité  froide  et  les  vicissitudes 
de  l'air  avaient  rempli  la  majeure  partie  des  mois  passés ,  et  que  selon 
toute  apparence  cette  condition  atmosphérique  a  secondé  au  moins  l'ac- 
cès de  cette  affection.  Eh  bien  !  à  dater  du  a  ou  3  lévrier  environ  ,  le 
temps  .1  pris  d'alxinl  une  assiette  plus  Axe ,  ensuite  il  est  devenu  nota- 
blement sec  et  froid.  Si  cet  état  de  choses  continue ,  nous  sommes  au- 
torisés à  penser  qu'il  opérera  un  changement  dans  la  nature  de  l'épidémie, 
et)  y  provoquant  un  élément  nouveau  qui  la  doit  ruiner.  Nous  voulons 
parler  de  l'élément  inflammatoire  qui  manque  rarement  de  se  joindre 
aux  maladies  quand  l'air  reste  assez  longtemps  sec  et  froid.  En  atten- 
dant la  grippe  gajjne  toujours  en  espace,  déborde  la  banlieue,  et  se  pro- 
page dans  1rs  provinces  du  sud  et  du  nord.  Il  nous  revient  de  toutes  parts 
en  effet  que  les  d<:p.iriemviis  contigus  à  celui  de  la  Seine  observent  déjà 
plus  Ou  moins  les  phénomènes  de  la  grippe  de  Paris. 

Le  signalement  de  cette  maladie  n'en  pas  difficile  ;  tous  les  malades 
ont  des  symptômes  communs,  preuve  de  l'uniformité  de  l'affection  ré- 
gnante ;  un  grand  nombre  offrent  néanmoins  sous  ce  fonds  identique  des 
nuances  pathologiques  tout-a-fait  distinctes  qu'il  importe  de  démêler. 
Noos  allons  parler  d'abord  des  signes  caractéristiques  de  la  grippe  de 
Paris,  de  ceux  qui  paraissent  insépara  blrsrde  son  existence  et  qu'on  ren-  I 
contre  chei  tous  les  grippés.  Ce  groupe  de  symptômes  suggère  l'indica-  ' 
tion  foodamrniale  de  celte  maladie ,  et  représente  son  élément  essen- 
tiel. Nous  exposerons  ensuite  les  formes  principales  rassemblées  autour 
de  ces  signes ,  ce  sont  les  expressions  multipliées  par  lesquelles  elle  se 
manifeste,  selon  la  diversité  des  circonstances  locales  ou  individuelles 
dans  les  divers  sujels. 

Tuus  les  malades  éprouvent  un  sentiment  de  faiblesse  profonde ,  des 
douleur*  vague*  des  membres ,  de  l'inappéicnce  ou  du  dégoût.  Chez 
tous  les  yeux  sont  brillaos,  abattu*,  noyés  de  larmes,  le*  sclérotiques 
jaunes;  la  face  est  triste  ;  les  traits  contractés ,  relire* ,  eu  un  mot  grip- 
pes; tous  ont  une  teinte  jaunâtre  de  la  face  ;  la  langue  blanche,  molle  , 
large,  humide;  le  pouls  souple,  facile  à  déprimer;  chez  tous  il  y  a  des 
•  répétés ,  une  tend  nwe  à  la  sueur ,  sinon  de»  sueurs  déci- 


dée*, et  une  disposition  a  frissonner  des  qu'ils  se  remuent  ou  qu'ils 
s'exposent  à  l'air .  L'ensemble  de  ces  symptômes  ne  manque  jamais 
quand  la  maladie  s'est  complètement  développée.  A  ton  d-but,  il  y  a  le 
plus  souvent  des  éieintiemcos  fréqveoi ,  un  coryza ,  une  forte  céphalal- 
gie ,  un  flux  nasal  continuel,  quelques  secousses  de  toux  sèche ,  pro- 
fonde ,  très  fatigante,  un  frisson  Jcbnle  suivi  d'une  chaleur  pyrélique. 
On  observe  aussi  assez  souvent  à  la  même  époque  des  soulèvemens  d'es- 
tomac ,  des  nausées  et  même  des  vumi^srmi  ns.  Lorsque  la  maladie  tend 
à  sa  fin  ,  il  survient  de*  sueurs  copieuses,  quelques  garde-robes  jaunes, 
safranées,  bilieuses,  et  une  émission  abondante  d'urine.  La  durée 
moyenne  de  la  grippe  est  de  quatrr  à  sept  jours;  cependant  le*  malades 
(rainent  ordinairement  à  la  suite  de  ses  attaques  ,  un  sentiment  de  fai- 
blesse et  d'inappétence  plus  ou  moins  marqué.  Voilà  le*  signes  essentiels 
de  la  grippe  :  quelques  malades  n'offrent  pat  d'autres  symptômes  ,  et 
subissent  ainsi  cette  épidémie  dans  son  exquise  pureté. 

Les  formes  de  la  grippe  n'offrent  rien  de  fixe ,  elle*  sont  extrême- 
ment variables  et  renaissent  souvent  ou  se  succèdent  cher  les  mêmes 
sujets.  La  plus  commune  c'est  colle  du  catarrhe  pulmonaire.  Cette  lo- 
calisation rst  empreinte  jusque  dans  son  symptôme  pathognomonique 
d'un  trait  particulier.  La  toux  est  profonde,  dure,  saccadée,  revient  par 
quintes,  n'amène  aucune  expectoration,  fatigue  considérablement  .Non* 
avons  vu  dernièrement  un  gendarme  de  la  caserne  de  l'Abbaye  eoex  le- 
quel ces  quintes  étaient  si  vives  qu'elles  le  manaçaient  de  suffocation.  On 
a  reconnu  a  ces  phénomènes  le  cachet  des  toux  nervenses  par  excellen- 
ce. Ce  qui  complète  la  similitude ,  c'est  que  la  poitrine  se  dilate  avec 
peine,  que  les  malades  se  plaignent  d'une  constriction  des  parois  tho- 
raeiques,  comme  si  elles  étaient  serrées  par  une  corde  ;  la  toux  mûri: 
ensuite  an  déclin  de  la  maladie  ,  devient  grasse ,  et  l'expectoration  se 
fait  aisément. 

D'autres  formes  tiès  familières  aussi  sont  les  angines,  les  coliques, 
les  douleurs  rhtiroatiques  telles  que  le  lombago ,  la  plruxodyoïe.  On  ne 
s'attend  pas  a  nous  voir  décrire  individuellement  chacune  de  ces  formes; 
ou  suppléera  aisément  aux  détails  que  nous  devons  omettre  ;  ce  qu'il 
faut  savoir,  c'est  que  ces  localisations  ne  s'accompagnent  en  général 
d'aucun  danger  notable,  qu'elles  marchent  sous  les  auspices  de  l'affec- 
tion générale  ,  et  qu'elles  ne  survivent  pas  ordinairement  à  sa  dispari- 
tion. 

Il  sous  reste  a  mentionner  les  seules  formes  de  la  grippe  véritable- 
ment graves,  c'est  lorsqu'cl'e  devient  une  pleuiésie,  ou  une  pneumonie, 
ou  une  pleuro-pneumooie.  Heureusement  celte  variété  est  très-rare  ;  00 
peut  même  dire  qu'elle  ne  survient  guère  qu'accidentellement  et  a  la 
suite  de*  pleurodynics  ou  des  catarrhes  pulmonaires  qu'oo  a  négligés 
Ou  qu'on  a  traités  par  des  émissions  de  sang  trop  fortes  ou  trop  fréquen- 
tes. On  reconnaît  cette  forme  de  l'épidémie  à  la  combinaison  des  ca- 
ractères propres  à  la  pleurésie  ou  a  la  plruro-pneumonie,  avec  les  ca- 
ractères naturels  à  la  grippe.  Nous  ajouterons  à  la  suite  des  variétés  di 
l'affection  régnante  ,  que  ,  chez  quelques-uns,  elle  débuta  par  des  dou- 
leurs lancinantes  vagues  ,  par  des  contractions  douloureuses  des  mus- 
cles ou  par  des  crampe*  aux  jambes,  par  une  douleur  de  tète  violente. 
Celte  dernière  est  même  très -commune.  Nobs  répéterons,  en  terminant 
celte  éouméralion,  que,  malgré  la  différence  de  ces  symptômes,  c'est 
partout  et  toujours  une  affection  identique  ,  partout  et  toujours  la 


aise  les  faits  nsrroe*.  Dès  qu'ira  fait  jusque-là  inaperçu  *e  présente  ,  00  cherche 
d'abord  1  le  placer  dan*  une  des  cases  existantes  ;  s'il  s'y  letasc,  00  est  bien  obli- 
ge d  eu  faire  une  uou'i  lW  ou  J  agrandir  une  des  ancienne*,  tttison  ne  peut  pat 
•lire  qu'il  n'y  a  pasde  place.  C  est  pourtaatla  ce  que  t>reteoilcal  qoeiques  adver- 
saire* du  magnétisme  •aimai.  Le»ftilsm»i3eliqi»es.  aiaeat-iis,  sont  contraires*  U 
fhjàotogte,  donc  l't  sont  fans.  Mais  quelle  est  deec  celle  physiologie  ?  N'ert-elle 
pas  un  recacil  de  fail»  comme  tonte*  les  autres  sciences  ?  lie  dites- tous  pas  vous- 
même*  que  toute  théorie  ne  doit  étreque  l'cxprrssioa  des  faits,  et  de  Ions  les  faits 
iu  plus  ni  SDoins?  De  quel  droit  les  faiis  irauvrant  seraient-Us  repousses  par  cela 
sent  qu'ils  sont  antres  que  les  anciens  ?  Accepte*  donc  les  derniers  canne  ion* 
ave*  accepte  les  premier»,  et  si  votre  théorie  est  trop  étroite  pour  les  recevoir , 
darpssns-U.  Hais  ces  faits  seraient  en  ojalmdtclioo  avec  I"  Uni  dt  U  ncuut. 
dooe  ils  son!  impoli  titev Jnlinetlrai  la  conséquence  quand  on  aura  prouve  la 
pewnnse,  cl  la  prémisse  sera  prouvée  lorsqu'on  nous  a  ara  démontré  que  non* 
aaaausnns  In  i<>i  »  de  la  nature  et  toutes  ers  lois,  Je  crois  celle  démonstration  nn 
peu  difficile  pour  Je  simples  mortel*.  Une  loi  de  la  nature  n'est  que  l'ordre  de 
•accession  et  de  coordination  dans  lequel  diverse*  estant*  de  phenonroes  se  pré- 
sentent à  notre  observation,  dans  le  temps  et  dans  l'espace-  Nous  appelons  loi  de 
as  nature,  ce  qui  arrive  constamment  dans  on  certain  ordre  et  sous  certaine»  con- 
ditions qu'j  I  nous  est  donné  d  apercevoir,  nais  cette  prétendue  toi  n'étant  que  le 
fait  même,  oo  ne  saurait  l'opposer  a  des  faits;  nn  fait  ae  saurait  jamais  contredire 
«a  aolre  fait, car  rica  n'csnpécbe  qu'ils  subsistent  caarnrble  La  toatroeil,  dit  ma- 
rneujne.  s'il  existe,  ne  esotredirail  en  rien  le  sommeil  dit  luuvueJ'.etau  ne  peut 
fm  trnrvncr  ritnpavubiiiic  du  premier  en  vertu  scakmest  de  lt  réablè  constatée 
du  denier.  I  y  «virait  seulement  en  ce  ras  deas  espèces  J*  sommeil  an  lieu  d  une, 


ce  qui  ne  dérangerait  en  rien  ta  physiologie  Mais  oo  nous  dit  qu'avec  ce  système 
il  faudrait  admettre  qu'un  cltameaa  a  passe  par  le  trou  d'une  aiguille,  ai  «m  témoin 
digne  de  foi  nous  l'assurait  '.  pourquoi  pas  ?  il  sufttt  pour  cela  que  te  Iroosoit  aussi 
grand  que  le  ebamean.  ou  le  chameau  aussi  petit  que  le  trou.  La  question  e»l  de 
savoir  s'il  y  a  de  telles  aiguille»  el  de  tels*  baïuejur  Celle  comparaison,  d'ailleurs, 
est  inadmissible,  et  la  présenter  comme  une  objection,  c'est  faire  parure  de  bieu 
peu  de  logique  el  de  philosophie.  U  est  certainement  impouiblt  qu'un  vrai  cha- 
meau passe  par  le  trou  d'une  véritable  aiguille  h  coudre,  parée  qu'il  est  impassible 
que  dis  pi» as  carrés  soicol  contenus  dans  un  nîUimCIrc  carré  v  c'est-à-dire  que 
dis  pieds  soient  un  millimètre  ;  et  cela  est  imposable  paire  que  cela  est  contra- 
dictoire, el  cela  est  contradictoire  parce  que  l'un  des -termes  de  celte  proposition 
étant  pose,  l'autie  est  néressairenienl  oie,  et  rrciproqiiensent.  Ur,  pour  la  raison 
humaine  l'impossible  se  résout  dam  le  conlradicloire.  Les  faits  magnétiques  el  les 
faits  dit  pb)siotugiqiwt  ne  sont  pas  contrmlictoù-ej,  ife  m  sont  ptsméma  opposé*, 
ils  sont  rxf'y 'jerent  et  voila  tout. 

L'n  membre  de  l' Académie  auquel  la  science  médicale  est  redetab'e  de  pis»  d'us 
parsdoie  thérapeutique  et  philosophique,  a  proteste  avec  une  eatrvvnc  énerglet 
contre  celle  assertion  d'un  autre  membre  9  >ilnefaut  put  ditcutrrtt*  faiv.  D  a 
dit  qu'an  contraire  il  fallait  toujours  commercer  par  la  ;  sans  doute ,  mais  il  faut 
dire  aussi  que  la  seule  discussion  dont  1rs  faits  soient  susceptible*,  c'est  celte  qui 
parle  sur  leur  réalité  ;  discuter  un  fait  c'est  demander  s'il  est  ou  n'est  pas  ;  en  le 
sens  notre  honorable  confrère  aurait  raison  cl  «andenent  raison  ;  «nais  le  mem- 
bre auquel  d  répondait,  n'a  pas' uni  doute  voulu  nier  cette  vérité.  Il  n'a  1 
dire  qo'unr  chose,  c  ru  qu'une  fois  le  fait  constate  et  ve-iûé  par  Ions  les  ■ 
i  la  portée  d*  rhoauae ,  !i  doit  tire  admis  casasse  vrai,  soit  qu'il  s  a 
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GAZETTE  MEDICALE 


Le  traitement  de  la  maladie  régnante  exige  ,  comme  l'élude  de  ses 
caractères,  deux  ordres  de  considér;]  lions;  le»  pliieeMMiiiflle*  soot  re 
lativea  în  nature  même,  à  >oo  ciraient  principal.  Celles-là  doivent 
avoir  If  pas  mr  les  «uties,  et  constituer  I*  base  de  U  t  ovation.  Les  *o- 
eondes  ne  sont  jamais  qu'aeeesseires  ,  subordr/miers  mi  premières,»»»- 
krtrves  setilrmest  aux  parties  que  l'affection  rMcrveie  préférjd)li«ent. 
Les  indications  fondamentales  attaquent  le  principe  de  m  maladie  et  sa 
rature  essentielle. 

Cette  nature,  ce  principe,  cet  élément  »<diaripent  lit  reche  relie»  ac- 
tuelles, eu  rame  U  nature  des  épwfémies  a  échappé  jusqu'ici  a  la  sogaei  - 
té  de  tons  les  mettons  epidcniiste*.  Cependant  on  inoVtecins  Baillou  , 
SvdrTjham,  Rnmarini,  n'en  ont  pas  omn  saisi  par  l'observation  rc 
qu'il  importait  de  etuioaitre  dans  les  affections  de  cette  classe  ,  nous 
roulons  parler  du  oraclcre  de  leurs  indications.  Tons  oit  reumqué 
que  ces  indications  étaient  «pécules  ou  spécifiques  ,  et  De  eooveiutent 
q*'âen»/iue  expè«  «  xelnsi  veinent.  Aussi  existent- elles  tant  que  dure 
l'cpioWiBM,  «près  «MO!  elles  disparaissent  ,  cédant  la  place  à  d'autres 
indications.  Les  mêmes  reinio.s  s'appliquenia  lagrippeie  la  capitale. 
Celte  affection  est  «ni  genaris ,  «lie  suggère  aussi  an  ordre  particulier 
d'indications.  Toutefois  cet  élément  cpidomaquc  se  reconnaît  aux  signes 
décrits  pieccde-iimi  nt  ;  savoir,  Ii  fièvre,  un  violent  eui  de  trio, les  dou- 
leurs vagues  du  trore  et  «les  membres ,  etc.  ;  à  la  vue  «Je  ces  trmptù- 
ines,  î'expértencc  nous  apprend  que,  quel  ■que  suit  Je  coitqjc  et  lie  Duu- 
Isrc  des  phcnmnèms  morbides  ,  nous  avons  sou*  les  yeux  un  exemple 
de  l'épidac  régnante  ;  il  n'en  but  pas  davantage  au  praticien  pour  ap- 
pliquer à  tous  les  malades  la  même  méthode  de  traitement.  En  quoi 
consista  donc  ce  traileuteot  fondamental  ? 

Une  médication  naturelle  en  fait  sourent  justice.  Ainsi,  il  sofflt  très- 
«oarent  de  soustraire  les  malades  aux  influences*  de  l'atmosphère  ,  de 
les  réduire  au  repos  ,  de  leur  faire  prendre  quelques  boisson»  chaudes 
■  ven  r  à  boni  de  tous  les  symptômes.  Tiots  ou  quatre  jours  et  d'au- 
i  huit  sont  nécessaires  pour  obtenir  < 


téono  secondaires  :  celles-ci  Tarient  suivant  le  siège  que  la  grippe  af- 
feete.  S'acootapagi*  l-elied'iioe  angine?  aux  moyens  piéeedeos  oo  joint 
l'emploi  des  gargarisme»,  les  foroenljlions  ou  applications  étnolli  entes; 
oo  a  retours  aux  sangsues  si  l'inflammation  locale  s'élève  a  un  trop 
haut  degré.  E*t-elle  associée  a  un  catarrhe  bronchique?  1rs  pectoraux 
à  l'intétieiir,  les  fumigations  ,  les  cataplasmes  locaux  et  au  besoin  aussi 
les  émissions  sanguines  locales,  roncmiresit  a  U  dissiper.  La  combinai  - 
II  «on  li  plus  redoutable    c'est  celle  d'une  pleurésse  OU  d'une  pi  euro - 
I  psw nmonie.  Lornqn'rll-'  est  confirmée  ,  ■rscmiejMOii*  sanguines  devien- 
!  nent  plus  nécessaires  a  cause  de  U  structure  de  l'iii-sanc  malade  et  du 
hooiu  plus  urgent  de  le  débarrasser.  Et  pourtant  ,  Mon  que  les  sai- 
|  «nées  générales  ou  locales  soient  plus  admises  ici  que  dans  les  antres 
h  formes,  il  est  indispensable  d'en  régler  le  sombre  et  la  mesure  d'après 
i|  ^indication  fondamentale.  Sans  rien  préjuger  i  cet  égard  de  ce  que  il  es 
\  crreoostaMes  individuelles  doivent  suggérer,  nous  dirons  toujours  que 
ces  sortes  de  fluxions  de  poitrine  ne  tolèrent  pas  les  émiisistns  sangui- 
nes comme  1rs  supportent  en  général  les  intlammalions  franches  de  ers 
orgiries.  La  raiton  est  aisée  à  comprendre  ,  c'est  qu'on  n'a  pas  affaire 
ao ceaaoaienl  à  des  initiuiioatious  puluumaices  v«5rn»Llcs,u»»ii.i4es  in- 
i]aium.<'tons  suumtsasà  on  autre  genre  d'alTectian.  Dans  les  M&isaau 
lions  actuel  les ,  les  targuées  et  les  sangsues  en  trop  grand  nombre  ou  en 
trop  graude  quantité  abattent  prauptesnent  1rs  forces  et  décident  di  s 
symptômes  Dcrvetix  qu'on  o'est  pas  toujours  en  position  de  leprunei . 
L'expérience  le  démoulie,  comme  rexpérienec  de  tous  les  siècles  l'a  dé- 
nuMire  dans  d'autres  épidémies.  Dans  toutes  les  variétés  delà  grippe ,  il 
(autd'aiil  ■  ursmencr  defront  le  traitement  général  avec  le  trait  tmc  ni  loca  I , 
paroe  qu'il  y  a  dans  tous  les  cas  d'altération  locale  deux  cksses  d'indt 
calions  :  les  plus  importantes  sont  fournies  par  l'affection  même  ,  les 
autres  ne  viennent  qu'on  sous-ordre  rt  dependeut  des  formes  multipliées 


ires  fois  sept  ou 

Si  la  maladie  est  plus  violente ,  ou  si  on  veut  la  détruire  avec  pin* 


REVUE  DES  JOUENAI'X  DE  MÉDECINE. 


;  les  suivans  :  Des  qu'on  est  appelé  auprès  de  quelques-uns  di  ces 
malades  ,  faites-les  coucher ,  administrez-leur  quelques  boissons  dia- 
phorétiques  chaudes,  l'infusion  de  tilleul  ou  autres,  et  prescrive!  con- 
curremment nn  porgatiL  Aussitôt  après  'MTet  de  la  médecine ,  une 
détente  générale  srnvc,  et  les  malades  sont  sur  pied.  Le  choix  des 
purgatifs  u'rst  pas  indifférent.  Nous  en  avons  essayé  de  plusienrs  espè- 
ces ,  aucun  ne  nous  a  réussi  mieux  que  les  purgatifs  ordinaires  avec  la 


manne  rt  les  sels  neutres.  Qu'on  ne  nous  demande  pas  comment  agit  le 
purgatif,  comment  il  est  si  (fliearc,  nous  ne  pourrions  rien  répondre, 
on  plutôt  nous  n'aurions  qu'à  répondre  qu'il  est  Icrvmèdepar  excellence 
dans  le  traitement  de  cette  affection.  Qu'on  rr  garde  surtout  de  l'asso- 
cier à  des  remèdes  d'un  autre  genre ,  et  en  particulier  à  des  émissions 
sanguines.  Le  roomdre  inconvénient  des  saignées  en  litre  la  grippe  ac- 
tuelle, c'est  de  prolonger  h  maladie.  Nous  I  affirmons  avec  confiance, 
pire*  que  des  épreuves  répétées  nous  y  autorisent  :  la  purgalion  est  le 
remède  souverain. 
Quand  l'indication  fondamentale  est  salisfai-c.  viennent 


JOURNAUX  FRANÇAIS. 


l*s  deux  cahiers  des  mois  de  novembre  et 
tiennent  les  articles  originaux  suirans  :  t •  observations  des  maladies 
du  cen-elet ,  par  M.  A.  Duplay  ,  aocien  chef  de  elioique  de  la  Facul- 
té; ■»*  observation  d'anus  contre-nature  truite  par  ientérotomie  . 
suivie  de  réflexions,  p»r  M.  Lessuvage  ,  d-  Caen  ;  3°  observations 
mr  quelques  points  de  l'histoire  des  congestions  cérébrales .  pré- 
sentées à  l.i  société  de  médecine  d'Angers,  par  M.  Guéretiu;  À"  mé- 
moire sur  le  diagnostic  des  nphthalmief  catarrkale  et  serophuleuse, 
par  M.  Undau  ;  5»  <f<-  la  diathèse  puruUuSeou  de  la  morve  commu- 
niquée à  rhom  ne ,  par  M.  F. -S.  Alexander  ;  C*  oUstrvation  d'mpo 
pUxie  pulmonaire,  suivie  de  remarques  sur  Us  eau  es  ,  les  symp 


|  lômes  et  le 
;  re  et  obsetv 
|!  sous  le  nom 


tômes  et  les  lésions  organiques  propres  à  cette  maladie  ;  "f  i 

les  affections  cutanées,  A  «rites  p»f  Willan 


de  psoriasis  et  de  Upra  vulgaris ,  et  sur  le  traitement  de 


s'arenrde  pas  avec  les  théories  précédemment  établies,  quelque  soliilesque  puis- 
sent flre  celles-ci.  Oe,  M.  BouilhiKl  a  pense  differoaiDeut  sur  ce  point  ;  il  a  écrit 
quelque  part  que  de  mèmeqif  os  fait  puuiait  détruire  une  théorie  ;  ainsi  une  théo- 
rie reconnue  démontrée ,  poutait  tnfinuer  d'avance  l'autorité  des  faits  qui  hn 
sont  contraires-  C'est  mr  celle  hérésie  philoiophiqoe  qu'a  roelc  toute  la  discus- 
sion des  oppoians.  N«io»  «ouuaiou» .  nous ,  avec  Bacoo  ,  atec  Nevloo ,  ces  illus- 
tres législateur*  île  la  utnlouipliie  naturelle,  la  proposition  contraire.  Le  renver- 
seaieat  de  II  théorie  de  Neato»  surU  lumirre  est  un  méntisrable  cxeuipte  de  I* au- 
torité des  f»il»  Aurait-on  dft  mer  s  Mains  les  phénomènes  dits  de  polarisation, 
sous  prêtes  te  qu'ils  ne  s'accordaient  pas  suffisamment  à  la  throrie  nevtomeonc  ? 
Nais  si  les  nouvelles  obs.-rtations  ont  forlerucnt  euomeonsis  la  théorie  de  New- 
ton ,  eSrs  n'ont  en  rien  iofirmé  les  faits  propres  qui  Ini  servaient  de  bsse:ees 
farts  subsistent  à  cité  des  nouvratri  et  conservent  tonte  leur  valeur  ;  In  derniers 
n'ont  pas  détroit  les  premiers  ,  pas  plus  que  les  premiers  ne  s'opposaient  aux  der- 
niers; car.  non»  terrprti<ns,  un  fait  ne  «aurait  en  contredire  un  autre.  La  eon- 
1  tradietion  n'est  point  dans  la  nature;  elle  n'est  qnr  dans  la  pensée  humaine. 

Mais  si  les  faits  aoaoocrs,  ajoute- t-on  .  sont  tttrnurdinain-  ,  mervtitlettr , 
prodigieux,  fant-illrs  recevoiravec  la  même  facilite  une  le  fait  dont  on  e*l  té- 
moin chaque  je.ur?  Non  san<  doute  Prenei  tnulesles  préeaulionset  loot  le  temps 
nécessaire.  Mais  une  fuis  que  vous  aves  fait  tout  en  que  la  rîrrimspcetHMi  philoso- 
-phique  prescrit  en  ras  pireil ,  viras  devei  vous  rendre  à  I  évidence  ,  et  adoptée  le 
fait  extrnnrji  imrr  comme  te  pins  ordinaire  ;  C|r  cK-s  qn  il  est  ronstate  et  sou- 
vent reproduit .  tout  «on  merveilleux  s'évanouit  Nous  apprlons  rxtraorxriuttir* 
te  qui  amve  tréj-rartmenl .  ou  ce  que  mus  n'avons  iaaurs  vu  ;  ordinaire ,  ce  qui 
arrive  él  que  nous  voyons  «rès  souvent   mais  au  fond  ces  épitbcles  n'onl  pas  de 


|  seu».  les  phénomènes  magséliques ,  co  les  supposant  réels .  n'ont  rien  de  pli» 
estrtordiMire  et  de  plus  inexplicable  que  tout  ce  que  la  nature  nous  offre  chaque 
jour  ;  et  il  ne  faut  pas  plus  de  crédulité  pour  croire  qu'nn  limnnie  parle  en  dor- 
!  mant ,  que  pour  croire  qu'il  parle  en  veillant.  Il  n'est  pas  plais  csïraordinaire  de 
i  voir  nn  être  organisé  éprouver  certaines  modiucations  lorsque  nn  autre  fait  cer- 
tains restes ,  que  de  voirla  mer  s'élever  dés  que  la  laac  se  trouve  arrivée  s  un 
!  certain  point  de  l'espace:  seuleoient  dans  ce deruier  cas,  vous  dites  attraction; 
!  cl  dans  le  premier  magnétisme  ;  mais  ces  mots  n'esplioaient  rien;  el  si  l'un  vous 
parait  plus  clair  qne  l'antre ,  c'est  une  pure  illusion  de  1  habitude.  Si  ou  approche 
i  un  bâton  de  cire  i  racheter  léfèrementfrotlesvecdeUbiiiied'^ntliarbedeplusne, 
laliarbedeplonses'éboeeversle  point  frollcets'y  alUche;silcWlnnn'ert  pasirotté, 
;  le  phénomène  n'a  pasfieu.  Le  premier  qui  raronla  refait  aurai!  \m  passer  |KMirun  in- 
:  risne  imposteur  car.  quoi  de  miens  démontré  on  'mm  corpt  me  imtagirtfut  dans  U 
!  lieu oaile.t. C'était  là  eeque  lesanciens appelaient  on  primtipe.ce  que  nous  appe- 
lons. daosnotrelinga*e  moderne,  une  /m  (?r /a  «nfnrr,  et  ce  fait  k  violait  <->i'k(n 
[  ment.  On  le  trouve  aujourd'lioi  loul-i-falt  conforme  ans  toi*  phy  ùquei.  Pour 
,  quoi  ?  Parce  qu'il  se  reproduit  teés-souveot  el  à  volonté  J  paroe  que  une  fonle  d'uo- 
j  Ires  phénomènes  analogues  d'selion  a  distance ,  ont  été  roceemivemeut  consx»- 
,  lés  ;  et  le  doute  n'étant  pins  permis .  oo  a  imaginé  pour  les  expliquer  un  élre  de 
raison  (on  fluide1 ,  auquel  on  a  imposé  un  nom  arbitraire  Jéleclneité) ,  et  le  loul 
I  a  été  appelé  l  i  phy  tique.  Il  n'eu  pas  étonnant  que  la  loi  aVtant  que  l'aaprestton 
du  fait,  le  fait  ysoit  conforme.  Si  les  phénomènes  «oouiaïububque»  prouvaient  être 
reproduits  avec  la  nséme  facilité,  on  ne  tarderait  pas  a  les  trouver  fort  ords- 
naires .  et  à  les  transformer  en  lois  phi  siolnf  iqoes ,  on  pstchosopqo».  Mais  otal- 
heureuseroent  il  n'en  est  pas  ainsi  Un  homme  magnétisé  ressemble  beaucoup  i  un 
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ce*  affections ,  par  M.  Flcury  ,  interne  des  hôpitaux;  B*  observation 
d'une  fistule  tubo-intestinale  ,  et  réflexions  sur  cette  altération  po- 
tho!ogii/ue,  pir  M.  M  «alirur.it  Lageiiurd. 

OuSEaViTtOKS  DI    MtLSDItt  DO  CE AYÏLET  :  par  Dtm.tr  ,  ancien 

cbefdediniq.ie  de  b  Faculté. 

Ç,r%  observations  ,  »o  nombre  de  cioq  ,  prises  isolément  ,  n'offrent 
que  peu  d'intérêt;  aussi  nous  nous  bornerou  à  reproduire  une  paille 
du  régime  que  l'auteur  a  fait  lui-meate  sur  cet  cinq  observations  ,  et 
auquel  on  ne  doit  pcot  attriLurr  une  grande  importance  en  raison  du 
petit  nombre  de»  Lit»  sir  lesquels  il  repose. 

i»  Lésion  de  Uloc+motilitë. 


U  paralysie  a  etc  notée  dans  les  cinq  cas  ,  et  a  débuté  d'une  ma- 
ire  instantanée  dans  le  cas  d'bcmorrhape ,  et  d'une  manière  gra- 
duelle dans  les  quatre  autres  observations  qui  ont  présenté  des 
r aurai lissemens  et  de»  Itibri  cules.  Dans  les  cinq  cas  elle  a  toujours 
rtisté  du  rôle'  opposé  a  l'aîuutn.n  du  cervelet.  Dans  un  cas  elle  porU 
seulement  sur  les  membres,  et,  dans  trois,  à  la  fois  sur  les  membre»  et 
les  muselés  de  la  (ace  ,  «l  arec  déviation  sensible  des  muscles  de  la 
bouche.  Dans  aucun  des  cinq  cas  la  paiaijsie  n'a  porté  sur  la  langue  ; 
dans  deux  cas  il  y  a  eu  paralysie  de  la  paupière  supérieure. 

Usions  de  Usensibilti. 

avait  été  considérablement  diminuée  dans  trois 
pervertir  dans  deux;  et,  dans  un.cllcélail  restée  intacte. 
La  vue  fut  coiiiplcleioeot  abolie  dan*  deux  cas ,  et  resta  intègre  dans 
ois.  Il  en  (ut  de  tatM  de  l'ouïe ,  qui  fut  altérée  dan)  les  mimes  cas 
que  la  vue. 

Il  y  a  eu,  clin  quatre  sujets,  de  la  céphalalgie  qui  occupait  surtout  la 
Sgi"0  occipitale.  I.'iulelligence  est  restée  intacte  dans  tous  tes  cas,  et 


'onronir.  Ecoulement  pir  la  plaie  del ouïes  les  matières  stercorxks  ;  rongeur  éry- 
sipélateuse  et  doukwreofe  île  la  pria  environnante. 

Après  un  traiteront  préparatoire  convenahle  et  une  expectalion  «le  plot  <Ie 
sis  mois.  M.  Lcsauvsge  s'est  décidé  S  emploier  l'enlèrotoroe  de  Dupuvtren.  A 
l'aide  de  ci»eanx  courbes,  il  a  ébarbé  toulcs  les  parties  «aillantes  dans  la  plaie  y 
comprit  une  portion  d'intestin.  H  a  alors  reconnu  que  les  Jeux  portions  intesti- 
nales adhéraient  ensemble,  L'ne  légère  hrmorrkagir  a  cède  a  la  rotiiprcssioo  A 
l'aide  d'une  soode  de  femme,  l'opérateur  s'est  assuré  que  le  bout  inférieur  était 
incliné  en  dedans  et  en  bas,  tandis  que  le  supérieur  était  dirigé  en  haut  et  en 
arrière.  L'eiilérotome  a  rte  posé  le  IV  roar»  La  brsncl*  femelle  a  pénétre  faci- 
lement dans  l'ouverture  supérieure  a  la  profondeur  de  deux  pouce»  et  «Irrni.  L'in- 
trod  action  de  l'autre  branche  dans  l'inleslin  infénnir  a  offert  quelque  ilifÊculté.  La 
pince  a  été  serrée  par  dcgrrs  jinqu'ao  septième  jour,  éinque  de  sa  cbale  ,  et  le* 
maiii-re*  ont  repris  de  suite  Leur  vote  natarelle  ;  il  en  sortait  cependant  toujours  un 
peu  par  la  plaie.  Craignant  que  la  partie  intestins  le  ébmrehéc  ne  fût  trop  petite , 
K  ehinirgien  a  réapplique  qiiclqitct  jours  après  l'cutérotome  1  trois  pouces  de 
profuoikur.  brs  douleurs  obligèrent  d'enlever  la  pince.  Quiuae  jours  épris,  on  y 
retint ,  et  l'entrepri  e  a  è>c  couronnée  d'un  saccés  complet,  les  salières  sor- 
ti lent  toutes  par  I  aoits  et  la  plaie  était  complètement  cicatrisée  qncUmes  semai- 
nes après  Les  selles  étaient  libres  et  la  ciralrice  indolente. 

La  malade  cependant  a  continué  a  soulTrir  dans  le  rentre)  ses  voie*  dige>ti«tt 
étaient  dérangées  ;  elle  a«ait  un  drvoiement  euntinuel  ;  puis  la  cicatrice  est  déte- 
nue dualoureuse,  s'outril  et  donna  issue  à  de  la  matière  stereorale  liquide.  En6n 
la  malade  mourut  dans  le  marasme. 

Autaptù.  L'intérieur  des  voie»  digrtfives  offrait  des  traces  d'une  phlcgms<ie 
chronique.  Ou  ouvrit  longiUidinaleruent  le  boni  supérieur  de  l'intestin  nui  ailho- 
rait  à  la  cicatrice.  Alors  0*1  reronnut  que  l'ouverture  «le  communication  entre  1rs 
deux  portions  intestinalesétait  tres-retrécieet  pouvait  a  peine  admettre  l'extrémi- 
té d'an  doigt.  Les  bords  «le  U  <livi»ion  anguleuse  produite  par  l'entérolonM  ,  s  e- 
Uient  réunis  dn  fonds  sers  la  fistule,  et  il  en  eta  t  résulte  une  diminution  progres- 
sive de  la  vaste  communication  qui  avait  d  abord  Utilité  le  libre  passage  des  nu  ■ 
Itères  et  l'oblitération  complète  de  la  fistule  pendant  plusieurs  mois.  La  longueur 
de  la  cicatrice  était  bien  moins  étendue  que  ne  l'avait  été  celle  de  la  division  : 
elle  était  épaisse,  comme  fongueuse;  les  parois  iatc-linales  étaient  plisces,  et 
elle  formait  a  la  jonction  de»  deux  ouvertures  une  sorte  d'éperon  asseï  épais,  qae 
les  matières  intestinales  étaient  obligées  de  contourner  pour  passer  d'nn  intestin 


tie  s'est  troublée  qu'a  U  Go  sous  l'influence  de* 
Dans  aaeun  des  quatre  cas  qui  avaieot  des 
on  n'a  observé  de»  pbéooincoes  particuliers  du 


pour  sujets  , 
coté  di-*  organes  gc'ni- 


ocsERvaTicH»  d'oh  aihts  accroEirrsx,  nuire  p»«  l'xtvTtaoTOxttE  > 
suivie  de  quelques  réflexions  snr  cette  obseeration;  par  M.  I.tsau- 
vace,dcCirn. 

Osa.  —  Une  femme,  Egée  de  47  ans,  d'embonpoint  médiocre  et  offrant  les 
indices  d'une  lésion  chronique  des  organes  digestifs  .  a  été  saisie  de  «jmptomes 
d'étranglement  dans  une  bernic  crurale  qu'elle  portail  an  cote  droit.  A  I  opéra* 
lion,  ou  a  trouve  une  aase  intestinale  dans  no  état  complet  de  mortification.  Elle 
fat  emportée  d'un  coup  de  bistouri,  et  la  plaie  donna  issue  a  une  grande  quantité 
de  analirre  intestinale.  L'opérateur  a  cru  devoir  débrider  le  canal  crural  et  le  col 
du  suc  herniaire  II  a  cru  en  outre  devoir  attirer  an-dehors  les  extremiies  de  l'in- 
testin, et  il  les  a  fixées  à  l'aide  d'on  CI  passe  dans  le  mésentère.  Un  anus  contre 
nature  a  été  de  la  sorte  établi .  et  ce  n'est  que  seiae  jours  «presque  la  malade  s'e-t 
confire  aux  soins  de  H.  Leaanvage. 

A  celte  époque  ce  chirurgien  a  cemlalé  les  conditions  suivantes  :  existence 
d'une  plaie  a  l'aine  droite,  i  bords  rouges  et  gonflés,  an  centre  de  laquelle  la  poe- 
tson  d'intestin  qui  y  avait  été  attirée  et  retenue  faisait  une  saillie  d'un  pouce  de 


Cette  observation  intéressante  peut  fournir  matière  à  des  réfl-xion 
pratiques.  D'abord,  on  peut  demander  pourquoi  le  chirurgieo  qui 
opéra  U  hernie  débrida  le  canal  crural  après  l'excision  de  l'intestin  gan  - 
gréoé  et  attira  l'intestin  au-deHors  en  le  G  tant  avec  un  fil.  La  première 
manœuvre,  le  débridrtnent, était  au  moins  inutile.  Du  moment  que  l'in- 
testin est  ouvert  et  que  les  matières  coulent  librement  au -dehors  l'é- 
tranglement n'existe  plus  en  général  ;  il  est  très-rare  que  le  trajet  des 
viscères  dans  le  sac  soit  alors  asset  étroit  (circonstance  qu'on  peut  véii 
Gcr  d'ailleurs  avec  le  doigt)  t>our  nécessiter  un  défendraient  avec  le 
bistouri. Quant  à  ce  qui  regarde  l'attraction  et  la  Gxatioo  de  l'intestin  ait- 
dehors,  il  est  clair,  ainsi  que  M.  Lesanvage  le  fait  très-bien  reinar- 
q-ier  ,  qu'elle  est  contraire  aux  lèglesde  l'art  cl  qu'elle  met  la  natuic 
dans  l'impossibilité  de  procurer,  par  ses  propres  forces,  la  guérison  de 

1 l'anus  centre-nature.  En  tirant  l'intestin  au-dchors  on  s'expose  1  de- 
Iruire  les  adhérences  salutaires  que  la  nature  prépare  presque  toujours 
avant  la  séparation  des  escarres.  En  passant  un  fil  dans  le  mésentère  on 
s'expose  a  renouveler  les  aocidens  de  l'étrangtement  sans  remplir  au- 
cune indication  réelle.  Scarpa  a  démontré  jusqu'à  l'évidence  1  inutilité 
et  le  danger  d'une  pareille  conduite. 
On  ne  peut  qu'approuver  l'expecution  prudente  de  M.  Lesauvageava'  t 
— ir  1 1  application  de  l'entérolome.  Appliqué  trop  lot ,  cet  ins- 
aurait pu  reooiivelcT  lesaccidetvs  inflammatoires  de  l'étrangle  - 


d'en 


hiton  de  cire  ii  racheter  frotté  ;  avant  la  magnébsatioo  il  ne  peut  rirn  de  ce-qu'il 
peut  après  de  même  que  le  batnn  avant  et  après  le  frottement.  Seulement  on  a  un 
proceuc  certain  et  invariable  pour  communiquer  au  bâton  res  propriétés  nouvel- 
les,et  oan'en  a  pas|tonr  l'homme  Cette  difbculia  n'est  pas  uiae  objection  sérieuse, 
et  les  médecins  snrtoat  ne  devraient  pas  la  mettre  eu  avant ,  car  la  pratique  de 
tart  nous  prouve  chaqoe  jour  l'extrême  difficnlté  de  produire  des  rvsul- 
tau  certains  et  umroemes  par  l'application  des  mêmes  causes.  I  y  a  en  physique 
et  en  chimie  une  fouir  de  phénomène»  qui  m  se  reprodnisent  que  sous  des  condi- 
tions si  compliquées  et  si  délicates  que  toute  l'habileté  des  expérimentateurs 
eeboue  souvent  sans  qu'ils  soient  en  état  d'en  découvrir  la  cause-  Mais  ces  difli- 
ralles  de  l'expérience  et  cette  apparente  inconstance  de- l'apparition  des  phéno- 
mènes, dans  des  circonstances  réputées  semblables,  ne  promeut  rien  contre  leur 
réililr ,  et  quand  im'nie  toute  l'Académie,  magnétisée  en  masse,  ne  manifesterait 
aucun  |ihi  nnmènr,  .-e  serait  un  hit  négatif  <fà  ne  prouverait  absolument  rien 
rontre  1rs  faiiv/Jo>iri/r ,  s'il  j  en  a. 

Kiiu*  terminerons  ici  ces  réflexions  sufrrree^  par  U  marche  toos-i-fa.il  aorti- 
philomphique.  selon  non»,  iroe  l'Acadenue  semble  vouloir  suivre  dans  la  question 
du  nugurlitme  animal.  Noos  avons  reproduit,  dans  ce  qui  précède,  les  excellentes 
vuesdevelapiwes  par  U.  le  docteur  Berna  dans  ses  deux  premières  leçon»  \  té- 
cote  pratique.  Ce  jeune  savant  mérite  d'autant  plus  d'être  encouragé  et  soutenu 
dans  «ou  entreprise,  que  la  mission  qu  il  s'est  «loooêe  de  taire  entrer  l'étude  do 
magnétisme  animal  dans  1a  science  n'est  pas  sans  péril  :  oo  y  court  h)  risque  île 
|«wr  aux  jeux  des  espeiU  forts ,  dont  la  nombre  est  ««ci  grand,  a  ce  qu  il  pa- 
rait .  pour  'des  fripons  ou  au  moins  poor  de»  dupes ,  ce  qui  n'est  cuert  pins 
agréable.  Tontes  ces  dm  rÇMlUit»  ont  été  répètes  a  vue  trop  de  lege- 


reté  dans  le  scia  de  l'Académie  ;  et  ceux  qui  les  ont  lancées  n'ont  pas  paru  s  in- 
quiéter beaucoup  sur  qui  elles  tomberaient.  Un  de  nos  confrère» ,  lè  ilocteor  lia- 
mard,  que  nous  ne  exmnaLssoos  point,  mais  qui,  pur  cela  seul  qu'il  était  «Uveul  . 
méritai  l  pins  de  ménagement  •  a  cru  devoir  réclamer  contre  ces  impnUlionsde 
jonglerie  qui  lombaieut  directement  sur  lui.  L  Académie  n'a  pas  lu  «a  lettre  ,  et 
peut-être  ne  l'a-t-elle  pas  dû.  car  elle  ne  saurait  prendre  sur  sa  responsabilité  le» 
paroles  plus  ou  moins  irrélichies  de  quelques -iins  de  ses  membres  Mais  ce  mé- 
decin n'en  a  pas  moins  bien  fait  de  protester  de  tout  so 


—  Le  concours  pour  la  place  de  chef  des  travaux  anatonùques  S  la  Faculté  de 
Slrashourj;  t»t  en  pleine  activité.  MM.  Bach  et  Dr» lier,  les  deux  seuls  candidats 

—  Les  profc»»cnr»  et  le»  agrégés  de  celte  mesne  Faculté  viennent  de  xe  enos- 
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mont.  I.'ittmtc  de  plusienrs  mois  est  d'ailleurs  nécessaire  dans  tous 
l<-s  cas  de  cette  nature  ,  dans  le  double  but  de  laisser  dégorger  'es  par- 
tit'» et  foitifirr  leurs  iidhcicncfs ,  el  d'observer  si  la  natuie  n'aurait  pas 
assez  de  force  pour  guérir  spontanément  l'inGrioilé.  C'est  pour  avoT 
négligé  ce  précepte  fond  imrolal  de  pratique  que  quelques  chirurgiens 
ont  ru  la  douleur  de  voir  périr  il'entéro-péritonite  leurs  op 
casion  de  l'application  intempestive  de  la  pince.  D  après 
dérations,  il  aurait  été  peut-être  plus  satisfaisant  que  M. 
eût  use  de  la  même  prudence  à  la  seconde  application  de  l'instrument 
qui  a  été  trop  rapprochée  de  la  première . 

Un  autre  point,  digne  de  considération  ,  est  fourni  pur  l'état  de  la 
brèche  intestinale  opéicc  par  lapiner.  M.  Lrsviivagc  se  demande  si  l'o- 
bliiénlion  progressive  de  celte  ouverture  ne  tenait  plutôt  à  l'état  mala- 
dif de  l'intestin ,  i  l  si ,  en  suivant  le  précepte  de  Searpa  à  ce  sujet  (;a- 
voir:  nourrir  abondamment  le  malade  de  légumes  faciles  à  digérer) , 
on  n'aurait  pu  prévenir  son  resserrement  et  I»  rupture  consécutive  de 
la  cicatri  c.  Incontestablement  l'oblitération  de  la  brèche  dépend  ici  de 
la  petite?*?  primitive  de  son  ouverture  ;  cet  inconvénient  a  été  observé 

rlusirurs  fois  ,  et  il  est  inlicrcut  au  peu  de  largeur  des  branches  de 
instrument.  L<s  chirurgiens  américains  y  ont  remédié  en  rendant 
be,i  rouo  plus  luges  les  mus  de  l'entératoitir.  (V,  Gazette  médica- 
le, i836) 

Quanta  ce  qui  regarde  le  précepte  ci-dessus  indiqué  de  S-arpa, 
nous  le  croyons  fondé  quoi  qu'en  dise  M.  I^suivage.  Me  voyons-nous 
pas  l'estomac  se  resserrer  p.ir  une  diële  prolongé.' ,  le  vagin  se  létré- 
rir  par  l'absence  du  coït ,  et  vice  versa  ?  Il  e»t  vrai  qu'attendu  l'état 
des  voies  diçcs'ives ,  cette  conduite  n'était  pas  tout -à  tait  applicable 
riiez  la  malade  eu  question;  mils  c'est  là  une  circonstauco  exception- 
nelle qui  n'iuGrmc  point  la  r.;glc. 

CUMERVATIO**    SL'fl    QUELQUES    POI.NTS    DE  L'ntSrOIIIK  DES  COnGES- 

tiom*  rïBKDiLVLts ,  présentées  à  la  Société  de  médecine  d'Angers  ; 
par  J.  CiLÉnETi."». 

Le  prinri]  al  mérite  de  ce  travail  consiste  dans  le  nombre  des  obser- 
qui  y  sont  r.^j<;  citées  tt  qui  offrent  des  exemples  des  formes 


,  lesquelles  >c*onl  montrés  le*  syptomes  cérébraux  que  l'on 
a  attribués  à  la  coiigcsl'uii  du  cerveau.  Ce»  formes  sont  si  no  mineuses 
que  M.  An  Iril  en  a  distingue  buitdiflérentes  que  M.  Guérctin  admet, 
et  auxquelles  il  en  a  ajouté  nue  neuvième  qui  serait  caractérisée  |>ar 
certains  mouvrmens  généraux  difféiens  de»  mouvemens  couvulsifs  pro- 
prement dits,  une  sorte  d  ébats  joints  à  une  p.  rte  plus  ou  moins  com- 
plète de  connaissance  L'auteur  donne  plusieurs  exemples  de  cette  fir- 
me, dont  quelques-uns  avec  l'autopsie. 

Nous  trouvons  quelques  considérations  sur  la  cause  de  ces  divers 
étals  morbides  qu'il  nous  s:  mMe  utile  de  reproduire.  L'auteur  te  de- 
mande si  la  surabondance  sanguine  est  U  cause  de  ces  symptômes  ,  si 
la  tron  grandi  richesse  des  matériaux  nutritifs  du  sang  ne  suffit  pas 
quelquefois  pour  1rs  produire.  L'inutilité  absolue  des  saignées  dans 
quelques  ras,  la  fréquence  de  Ces  symntouies  chez  les  suiels  qui  vivent 
d'une  nourrituic  abondanc  et  recherchée,  sont  des  circonstances  ru  fa 


veur  de  cetU'  hypothèse  à  l'appui  de  la  luelle  est  rapportée  l'observa- 
tion d'un  sujet  mort  après  avoir  offert  les  symptô  nés  d'une  congestion 
cérébrale  ,  et  à  l'autopsie  duquel  la  seule  aliération  appréciable  que 
l'on  trouva  cuit  la  présence  d'une  grande  quantité  de  sang  noir,  en  rail- 
lot*  consistons,  remplissant  exactement  les  deux  ventricules  du  cœur 


pliss, 

el  la  crosse  aottique. 

Nous  trouvons  dans  une  autre  observation  un  exemple  asset  remar- 
quable de  l'apparition  de  congestions  cérébrales  ,  avec  la  disparition 
d'une  arthrite.  Le  sujet,  depuis  huit  ans  environ  ,  avait  clé  pris ,  sans 
cause  coonue,  quatre  (ois  et  a  intervalles  assez  éloignés,  de  rhumalis- 
me  articulaire aigu,  très-douloureux  ,  avec  gonflement  dans  les  deux 


poignets  ;  après  huit  à  dixjours  de  souffrances  aiguës,  Icroal,  qui  ne  cé- 
dait poiul  auxdiveis  liTtemciis  employés,  dispaiàissait  loutà coup;  mais 
de  la  pesanteur  ccphali  pi>-,  un  ficus  rouge,  des  étourdissemrn»  surve- 
naient ;  puis  bicrilùt  la  laisonse  per  ait;  on  l'eût  pris  pour  un  fou.  Ces 
symptômes  disparaissaient  au  bou  de  huit  jours  au  plds  lard,  sans  qu'il 
ressentit  de  nouvelles  atteintes  de  l'arthrite.  L'auteur  a  observé  une  de 
ces  attaques  qu'il  r.ipporlc  avec  détails  et  qui  paraît  n'avoir  pas  différé 
des  attaque»  précédentes. 


E  LA  D!ATïlè.*r  PURLt.t[«rE  ,  r>E  LA   MORVE  COMMl'fllQl  EE  A  l'bOM- 

jse  ;  observations  rei:.u:||ics  par  F. -S.  Alexa*diie,  U.-N. ,  pro- 
fesseur à  l'Université  d'Ulrccht. 

Depuis  que  le  docteur  Etliutaoo  a  appelé  l'attenlio  n  des  n  édecins  sur 


la  eommunication  de  U  morve  d' s  animaux  i  l'hoinme  (V.  Gazette 
mû».  ,  an  iS3  j  ,  p.  i5  cl  107I  ,  on  a  observé  un  nombie  de  cas  déjà 
assez  considérable  où  l'on  peut  soupçonner  l'arl:un  de  la  mime  cause. 
Quelques  auteurs  ont,  il  est  vrai ,  pensé  que  ces  eus  devaient  élre  ran- 
gés parmi  les  exemples  de  maladies  charbonneuses,  mais  ils  n'ont  point 
appuyé  leur  opinion  de  preuves  assez  fortes  pour  que  la  question  noos 
semble  déei Jée;  bien  plus,  lions  pensons  que  1rs  idé>  s  émises  sur  ce  su- 
jet par  le  médecin  de  l'hôpital  Siint-Thomas  acquièrent  chaque  jour 
plus  de  valeur ,  h  mesure  qnc  de  nouveaux  faits  sont  recueillis.  Aussi 
nous  croyons  devoir  analyser  ceux  rapportés  tri  par  le  docteur  Alexan- 
dre, bien  qu'ils  laissent  a  regretter  sous  plus  d'un  point  de  vue. 

Ow.  1.  —  W.  Lancier  .  âgé  de  tu  «us.  employé  à  1a  pharmacie  vclérioaire, 
soi (puit  des  rbevaoi  morrm.  Le  7  avril  1823  .  il  se  plaignit  de  malaise  et  entra 
à  l'hôpital,  accusant  des  douleurs  rhumatismales,  de  l'oppression  et  une  tous  fré- 
quente. On  apprit  alors  que  depuis  longtemps  il  était  mal  portant ,  et  qa'il  s'é- 

Eu  éliminant  les  articulations  où  il  ressentait  les  douleurs  1rs  plus  fortes,  on 
trouva  en  |  lusieurs  endroits  des  tumeurs  élastiques  ,  tcoviblcs  ,  sans  changement 
de  couleur  à  la  peau.  Les  plus  remarquables  se  trouvaient  près  du  genou  ,  du 
comte  gauche  ri  de  la  jambe  du  même  rote.  Des  frielions  stimulautcs  avec  les 
adoucissant  h  l'intérieur  parurent  le«  faire  diminuer  on  peu  ;  nuis  les  symptômes 
du  cAté  de  la  poitrine  ne  s'amél  oraient  pas  ;  il  j  eut  dm  sueurs  abondantes  pen- 
dant 1a  nuit;  les  getcives  scorbutiques  saignaient  facilement. 

Au  commencement  de  juin,  sou*  l'inflnenee  des  frictions  avec  l'onguent  mercu- 
riel  sur  les  tumeurs,  les  unes  disparurent ,  le*  autres  pertlireut  de  leur  volume. 
Celle  de  la  jambe  détint  plus  sensible  :  le  caustque  s  fut  appliqué,  cl  il  en  sortit 
une  grande  quantité  de  matière  sanguinolente.  Les  évacuations  alvincs  devinrent 
plus  fréquentes;  la  plaie  prit  un  aspect  défavorable,  laissant  écouler  une  matière 
sanieuse  très  abondante  ,  et  le  malade  mourut  le  1 0  juillet. 

Autnptit.  L'ulcère  avait  pénétré  entre  les  muscles  ;  le  tissa  cellulaire  était 
détruit  ;  les  muselcs  étaient  jaunes  et  flasques  ;  une  des  tumeurs ,  qui  était  élasti- 
que pendant  la  vie  renfermait  an  pas  risquent  et  tellement  adhérent .  qu'il  fal- 
lait le  détaclstr  avec  le  scalpel.  Celle  tumeur  communiquait  sous  le  fateia  lala 
avec  l'abeès.  Au  bras,  les  tumeurs  avaient  entièrement  disparu  ;  les  poumons  hé- 
patites présentaient  des  Uibercules  indurés,  ramollis  et  en  suppuration.  La  meta- 
nrane  muqueuse  de  la  Iraebée  était  enflammée.  Les  autres  viscères  u'olfraieDl 
nen  d'auortnal.  Le  cerveau  et  la  moelle  épintère  ne  purent  être  ouverts. 

Oiu.  II.  —  l.  N. ,  âgé  de  1 9  ans,  eanonier  •  cheval  .  pansa  ,  pendant  quatre 
semaines,  a  l'infirmerie  du  régiment,  des  chevaux  malades  {  on  s'est  aunré  depuis 
qu'ils  étaient  roorveus'.  Il  se  Knlil  lotit  d'un  coup  pris  de  fièvre  aosompa^urc 
d'un  point  de  roté  et  de  dnolcurs  des  eatrémiti'rs  mféneiires.  Crs  dernières  per- 
sistèrent, et  le  nsala'le  vit  Uieutol  une  tumeur  au  mollet  de  la  jambe  gauche  .  qui 
s'étendit  en  même  leoijn  que  les  douleurs  diminuèrent ,  et  offrit  une  flucliattion 
nlurure.  Cinq  jours  après,  le  1 1>  janiicr  IBsl .  on  trouva  encore  une  tumeur  près 
du  ronde  de  I  avant-bras  droit.  Le  17  ,  une  troisième  se  montra  au  même  bras  a 
la  fare  interne,  et  une  seconde  a  la  jambe  gauebc.  Cille  de  la  face  rtti  rne  du  bras 
présentait  une  coulenr  violette,  mats  elle  etail  moins  sensible  et  plus  molle.  La 
peau  qui  recouvrait  les  antres  tumcoVs  n'était  pas  altérée. 

En  même  temps,  1rs  paupières  de  l'oeil  droit  s'enflèrent  tellement,  qce  te  mala- 
de ne  pouvait  les  ouvrir  qu'à  peine  ;  nue  inflammation  erjsipélateu*  s'étendit 
jusqu'au  c&le  droit  du  ne». 

Le  t<>.  éruption  de  puvtules  continentes  au  front  remplies  d'nne  matière  para- 
lente  et  qui  se  couvrait  d'nne  croûte  noire. 
I.c  2 1 ,  cedème  des  paupières  de  l'ieil  gauche  -,  érysipèle  progressif  de  la  face. 
Le  25  janvier,  inflammation  de  la  jour  gauche  ;  éruption  de  boutons  avec  sup- 
puration. La  membrane  muqueuse  du  nex  est  enduite  d'un  mucus  jaune.  |' 


Un  présent  des  frictions  mrreunrlles  ;  mais,  au  bout  de  huit  jours,  on  1rs  c 

Le  malade  tombe  dans  un  rtat  co  - 


le  malade  se  plaignant  de  douleurs  â  la 
matent  qui  alterne  avec  le  délire  ;  de  a 
el  il  meut  l  le  2  février. 

Auiopsit.  Les  poun» 
des  tubercules  ramollis. 


elles  puitulcs  apparaissent  snr  son  i 


sont  adbétcnsaUpl.  vre;  ils 


La  inembrane  moqueuse  du  net  est  parsemée  de  peu:»  olcèret ,  et  couverte 
d'an  mucus  gris,  visquent  ;  la  voûte  du  palai«  ,  la  luelle  et  l'épiglotle  sont  ron- 
gées <T ulcères  et  en  partie  détruites;  la  face  interne  du  lar)nt  est  de  même  ulcé- 
rée. 

Les  glandes  salivaires  offrent  îles  traces  d'inflammation  .  le  canal  parolidirn  est 
rempli  de  pus,  Quand  an  tnbe  rempli  de  vif-argent  fut  introduit  dans  un  des  ol- 
cèret, îles  vaisseaot  lymphatiques  élargis  se  remplirent  de  ce  métal. 

Les  tissu»  cellulaire  et  musculeut  sont  remplis  de  pslils  tubercules  ramollis  ;  le 
pus  s'était  fravé  un  chemin  entre  les  muscles  au  bras  el  de  la  j  uibe  Les  vaisseaux 
lymphatiques  rrmpUs  de  mercure  sont  dilatés.  Le  périoste  est  détache  sur  plu- 
sieurs points  de  la  rotule  et  du  péroné,  et  les  oa  attaqués. 

L'Auteur  rapporte  brièvement  deux  autres  ras  qui  offrent  quelque 
analogie  avec  les  precédens,  mais  dont  les  symp  omrs  ont  été  beaucoup 
moins  graves  et  dont  les  sujeLs  ont  guéri.  Est-ce  au  peu  de  gravité  des 
symptômes  que  la  guérison  a  été  due,  ou  bieo  n'éuicnt-ce  pas  dr  vrais 
cas  de  morve  ?  c'est  ce  qu'il  nous  semble  impossible  de  déterminer. 

nu'sioinr;  et  oustnvaTioss  si: a  les  affections  CITANÉU  ,  décrites 
par  VVillan  sous  L-  nom  de  psoriasis  cl  de  leprn  vulgaris,  et  sur  le 
ttaileineut  de  ces  affections  par  la  pommade  de  goudron  ;  par  M.  L. 
Fi.Eunt ,  interne  des  hôpitaux. 

Nous  ne  suivrons  pas  l'auteur  de  ce  long  travail  dans  toutes  les  ques- 
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lions  qu'il  soutire  sur  le  psoriasis  et  ses  différente*  espèces,  et  encore 
moins  dans  la  comparaison  des  opinions  émises  sur  ce  sujet  par  les  drf- 
férens  dermatologues  qui  s'en  tout  occupés  ;  quelques  points  seulement 
appelleront  notie  atteDlioo. 

L'une  des  conclusion*  qui  ofTi  iraient  le  j>lus  d'importance,  si  elle  était 
p'us  solidement  établie,  e»t  celle  relative  à  la  cause  de  la  maladie  que 
l'auteur  regarde  comme  "fiant  presque  constamment  externe  et  sous  la 
dépendance  des  agetis  atmosphériques.  Sur  quarante  cas  sur  lesquels 
repose  le  travail  de  M.  Flcury  il  dit  en  *Toir  trouvé  quinte  où  il  a  dû 
rapporter  le  début  de  l'affection  a  une  cause  externe  ayant  agi  pendant 
plus  ou  moins  de  temps  sur  l'enveloppe  cutanée.  Ces  causes  sont  le  pas- 
e  subit  du  chaud  au  froid,  l'exposition  a  une  température  tics-éle- 
>  ou  très-basse  ;  mais  il  nous  suffit  d'avoir  indiqué  ces  deux  causes 
■  faire  comprendre  combien  peu  de  valeur  on  doit  attacher  a  cette 


Le  point  le  plus  important  est  celui  relatif  au  trailemro' ,  ou  plutôt 
à  l'efficacité  du  goudron  contre  le  psoriasis.  Tous  les  auteurs  sont  d'ac- 
cord sur  l'opiniâtreté  avec  laquelle  cette  aff-ction  cutanée  résiste  sou- 
vint aux  médications  les  plus  opposées  ;  Plombe  avait  déjà  employé 
le  goudron  en  pommade  avec  succès  dans  ces  cas,  mais  depuis,  on  avait 
prétendu  qu'il  était  aus»i  inefficace  que  tous  les  «titre»  moyens.  Les  ré- 
sultats suivaos  vont  prouver  que  c'est  à  tort  qu'on  avait  cessé  d'em- 
ployer ce  moyen.  Aucun  cas  de  psoriasis  n'a  résisté  au  goudron,  tandis 
que  ao,  37  et  90  jours  de  traitement  par  la  solution  de  Fowler,  six 
mois  par  les  cani  bandes  cl  trois  mois  par  les  mercuriaux,  n'ont  eu  au- 
cune influence  sur  cttte  éruption. 

Le  traitement  par  le  goudron  n'a  jamais  eu  d'autre  inconvénient  que 
de  déterminer  trois  fois  un  léger  érythème  que  deux  ou  trois  jours  de 
suspension  faisaient  disparaître. 

L'ancienneté  de  la  maladie  n'a  paru  exercer  que  peu  d'influence  sur 
la  guénson;  car  des  psoriasis  datant  de  trois,  quatre  et  cinq  mois  et 
un  an  ont  guéri  en  ta,  14,  aa,  ,'o  et  57  jour»;  tandis  que  d'autres  qui 
ne  comptaient  que  3o,  45  ou  Oo  jours  u invasion,  ont  résisté  pendant 
55,  68  et  100  jours. 
Nous  analyserons  Ci 


en  un  tac  «rrreno»;  49  jouas  o'iavasioa  ;  <7  «ars; 
auam  oott«t«,  Dirrc»»,  ixtttvits,  aicmitt, 
îuiiiai  n  tbouc  ;  coéaiso*  ta  t!t  jona*. 


1  volgabii  ;  sutet» 


On.  —  Le  nommé  Choir»,  detaearanl  a  Pans,  est  reçu  le  22  mars  1844.  n  est 
tort,  vigoureux,  n'a  jamais  été  malade,  et  ses  paréos  n'ont  jamais  en  de  dartres. 

Au  coœinciicrmeul  «le  terrier,  il  aperçât  de  petites  ékvurea  rendes  sur  plu- 
sieurs parties  do  corps.  Au  bout  de  quiète  jours,  le  nombre  de  ces  taches  avait 
beaucoup  sufitnrulr,  et  plusieurs  d'entre  elles  se  réunissaient  et  formaient  des 
plaques  rondes  de  la  grandeur  d'une  pièce  de  vingt  sons  ,  dont  le  centre  était  en- 
touré de  UiurrclcU  semblables  aux  taches  isolées  prituitiTcs  qui  eiisleut  encore. 
Le  asalade  éprouva  alors  des  démangeaisons  violentes,  et  se  déride  a  entrer  a 
1  hôpital.  00  U  préienle  sur  le  dos  de  larges  plaque»  îrrépiln rt»  (  ptoriatù  dtf- 
fuia  et  iit**terata)  ;  sur  les  jambes,  les  caisses  et  les  bru  ,  de  petites  taches  iso- 
Ires  primitives  {juorituis  guttau),  et  les  circonférences  quelles  ont  tonnées 
plus  Uni  [ptoriasit  circinnata,  team  misant  <ie  tt'ilUn).  Ou  lui  prescrit  :  li- 
mon nie  mlfurique  ,  une  pilule  de  cilomel  d'un  grain  ton*  les  jours,  et  des  fric- 


la  bout  de  dent  joa 
an  malade  des  bains  sulfureux. 

Au  bout  de  six  jours  on  supprime  les  | 
aient  donné  lien  a  aucun  «codent. 

Le  8  avril,  la  maladie  a  rapidement  marché  1 
dermique  ne  ae  reproduit  pas  ;  les  déminerai  k 

U  15  avril,  les  cicatrices  sont  complètes,  et 
après  1 »  joncs  de  traitement. 


Pathologique  ;  par  M 


,  et  fiÉrLrxtons  un 
,  G.-E.  Mstuiunar- 


Ons-  —  U  s'agit  d'une  femme  âgée  d'une  quarantaine  d'années,  bien  confor- 
mée, taille  rwnenoc,  dont  le  cadavre  offrait  un  anuigris'cmcnl  assci  remarqua- 
ble. Us  vereetom  nombreuses  qui  esirtent  a  l'byiwgmtreiniliqiient  quelle  avait 
eu  un  00  plusieurs  eafans.  L'abdomen  éunt  ouvert,  toute  la  cavité  péritonéabt 
parait  hsse  et  ne  contient  aucun  epanehemeat  ;  pas  de  rougeurs,  pas  <ie  granula- 
tions ;  aucune  trace  de  Causses  membranes  rien,  en  un  mot  n'énonçait  une  in- 
flammation ancienne  ou  récente  de  cette  membrane  séreuse.  L'estcrieur  du  canal 
intestinal  n'offrait  rien  de  particulier,  excepté  vers  la  terminaison  de  I S  iliaque 
du  colon  qui  adhérait  a  la  trompe  çaoebe. 

Là  le  pavillon  île  li  trompe  de  t'allope  est  phu  gros,  plssdi'até  qu'à  I  ordinaire-, 
il  adhère  fortement  à  l'intestin  Indiqué.  Cette  union  a  lien  par  de  Causses  mens- 
braoes  qui  parlent  de  l'extrémité  de  la  trompe,  sont  se  crclTer  sur  1  anse  intests- 
alc  et  ufTrvnt  les  tucéiifs  apparences  que  dans  l'union  rtcip'iique  de  deux  anace 
intestins  a  la  suite  d  une  péritonite.  Il  a  fallu  exercer  des  efforts  asseï  grands 
pour  en  opérer  la  séparation  ;  on  a  pu  «lors  apercevoir  une  perforation  de  l'intes- 
tin sur  ce  point  qui  ccmsmumqoait  avec  la  trompe.  Cette  ouverture  ,  dont  le* 
bords  étaient  lisses,  polis,  revêtus  d'une  membrane  muqueuse  continue  avec  la. 
uiufjuru-c  intestinale.  |muvail  facilement  permettre  linirudurtion  d  une  p'ume  à 
écrire  ordinaire,  cl  était  remplie  en  partie  par  des  matière»  ferait»  Uqiùdcs.  Sur 
l'extrémité  libre  de  la  trompe  00  observe  uoe  ouverture  analogue  à  celle  de  l'ila- 
tesliu  et  qui  lui  corres|iood  directement. 

L'intestin  avant  été  ouvert,  on  a  00  constater  qoe  la  muqueuse  intestinale  sa 
continuait  avJc  celle  de  la  trompe.  Il  n'y  a»ait  aucune  rougeur ,  aucune  indura- 
tion, rien  qui  annonçât  uoe  inflammation  récenie  Sur  la  face  interne  de  l'intes- 
tin il  v  avait  drus  oribces  d'égale  grsndenr  et  distans  «pu  près  de  sis  ligne sl'un 
de  l'autre  ;  ils  se  rendaient  dans  une  espèce  de  poche  sons-muqoeux  qui  ello- 
niéme  se  terminait  par  une  ouverture  unique  ettérieure.  celle  qu'on  vient  d'in- 
diquer. La  portion  intestinale  correspondant  a  cette  ouverture  semblait  un  pesa 
dilatée  à  I  intérieur,  et  le  point  le  plias  saillant  au-d»bors  était  celui  au  niveau 
duquel  correspondait  |  orifice  ttsluléna  interne. 

Le  pavillon  de  la  trompe  para  suit  dilaté.  Les  franges  de  son  extrémité  libro 
lient  disparaes  ;  il  ne  restait  qu'une  ouverture  lisse,  unie,  qui  se  rendait  dans 
celle  dilatation.  Tonte  l'étendue  de  la  trompe  a  paru  dilatée  jusque  dans  la 
cavité  utérine,  qui.  étant  laissée  ouverte,  a  pu  laisser  apercevoir  l'orifice  interne 
de  ce  conduit,  qui  était  cependant  esse»  étroit,  et  qui  n  aurait  pu ,  comme  Cou- 
verture intestinale,  permettre  le  passage  d'une  plume  a  écrire.  L'intérieur  conte- 
nait quelques  matières  liquides.  L  utérus  avait  son  volume  ordinaire  ;  le  col  et  son 
orifice  n'ont  rien  présenté  de  particulier:  salace  iotmieétait  sans  rougeur  cl  sans 
excoriations  ;  les  ovaires  des  deux  eMès  étaient  an  peu  plus  vokimineut  que  d'ha- 
bitude; la  moqueuse  du  vagin  paraissait  rouge  et  enflammée,  il  n  )  avait,  du  reste, 
aucune  ulcération  ;  la  trompe  du  côté  droit  était  libre  et  flottante,  mais  son  ext- 
rémité, à  part  sou  adhérence  anormale,  se  lapprorhait  beaucoup  de  celle  da  co- 
te gauche;  comme  elle,  elle  était  volumineuse  comme  une  grosse  amende,  dilatée, 
"ot  frangée  a  son  bord  libre,  cl  deuil,  par  cette conformai ion,  s'appliquer  trèa- 
tkilcmrirt  sur  l'ovaire  correspondant 

Tri  est  le  fait  intéressant  observé  et  décrit  par  M.  Maslicnrst.  Il  est 
évident  d'abord  qu'une  certaine  quantité  de  matière  stercorale  Uqnide 
devait  continuellement  suinter  chez  celle  femme  à  travers  la  matrice  et 
le  vagin  ;  mais  quelles  ont  été  le*  causes  de  cette  infirmité?  c'est  ce 

au'il  serait  impossible  de  dire  avec  précision.  M.  Maslieurat  erpen- 
ant  se  livre  à  des  conjcctuics  qui ,  bien  que  probables,  ne  peuvent  pas 
servir  de  base  à  un  jugement  certain  ;  aussi  ne  le  suivruns-uous  pas  sur 
ce  terrain. 

II.  REVUE  MEDICALE. 

Les  deux  cahiers  d*  novembre  et  décembre  derniers  renferment  les 
articles  originaux suivans  :  {'clinique  de  V hôpital  de  Cayenne ,  par 
M.  Segondj  t*  mémoire  sur  la  rupture  du  vagin  et  de  la  matrice 
pendant  la  grossesse  et  V accouchement,  par  M.  Moodièrc  (  «*  arti- 
cle) ;  3*  emploi  de  t oit-phosphate  de fer  pour  combattre  le  cancer, 
par  M.  Futet-Dupougel  fils;  4°  observation  sur  un  accouchement 
remarquable  par  sa  marché  et  par  les  effets  du  seigle  ergoté, 
par  le  docteur  Rontel  père;  5*  mémoire  sur  U  question  suivante  ■• 
Déterminer  quelles  sont,  dans  les  affections  dites  typhoïdes,  Us  al- 
térations primitives  et  celles  qui  ne  sont  que  secondaires  ,  par  M. 
Léonardon  ;  6"  histoire  de  l'épidémie  de  dysenterie  qui  a  régné  en 
Bretagne  en  1834  et  1835  ,  et  spécialement  dans  V arrondissement 
de  Chdteaubriant,  par  MM.  Verger  et  Chauvin  (  5'  article);  70  ob- 
servations de  tithoiritie,  par  M.  Gustave  Yipiolo. 


l'auteur  décrit  un  cas  de  fistule  ._  

~ -niant  arec  la  trompe  utérine,  de  sorte  que  la 
.  -J  l'S  iliaque  dans  la  trompe,  et  de  celle-ci  djus 
1*  cavité  de  la  matrice  et  du  vagin.  Cette  observation  n'a  été 


ET  DE  La  SXATKICB  PWDAHT  LA  C»OS- 

;  par  M.  Mordièjlx.  { Deuxième  >r- 


porté  dans  un  amphithéâtre  de  dis- 
Aoo ;  00  ignore  tous  les  antécédens.  Attendu  sa  rareté  cependant, 
fait,  quoiqu'itcomplet,  mérite  d'ttre  rapporté  dans  tons  ses  détails 


sur  t.a  a.cFTt*fc£ 

SCSSE  ET  L' 

ticle.) 


Non*  avons  déji  rendu  compte  de  la  première  partie  de  ce  travail. 

tos  l'article  que  nous  avons  son*  les  yeux,  l'auteur  s'occupe  de  la 
rupture  du  vagin.  Le  siège  le  pins  ordinaire  de  cette  rupture  est ,  com- 
me on  sait ,  à  l'union  du  canal  vulvo-utt'rin  avec  le  col  de  la  ntitrice  ; 
l'entant  tcrobejdans  le  ventre  le  plus  souvent  ;  cette  cavité  se  remplit 
de  tang,  et  la  femme  meurt  presque  toujours.  Les  symptômes  ou  plutôt 
les  signes  indicateurs  de  cette  rupture  sont  toujours  les  mêmes  ;  une 
douleur  vive,  différente  de  celle»  de  l'acjxijcbrjnrul,  r' 
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senlimeot  de  déchirure  est  birol6t  suivie  de  faiblesse,  de  nausées,  de 
petitesse  du  pouli,  etc.  M.  Mondièrc  fait  observer  avec  raison  que  les  ; 
auteurs  qui  ont  recueilli  des  tas  de  cette  nature  ont  néglige'  de  s'occuper  j 
do  la  recherche  des  causes  de  la  déchirure.  Or,  la  principale  est  incon-  J 
testablement  un  obstacle  quelconque  que  l'enfant  éprouve  dans  son  pas- 
sage, soit  par  l'étroitesse  du  bassin  ,  suit  par  le  volume  démesure  de  la 
tète  de  l'enfant,  soit  par  la  position  vicieuse  de  celui  ci ,  soit  cnCn  par 
plusieurs  de  ces  circonstances  a  la  fuis.  C'est  ce  qui  résulte  évidemment 
de  l'analyse  des  faits  recueillis  par  M.  Mondière  :  1rs  observations 
qu'il  cite  ayant  été  lire'cs  de  différrns  ouvrages  connus  ,  nous  ne  nous  y 
arrêterons  point  :  il  y  en  a  deux  cependant  que  l'auteur  a  recueillies 
dans  la  pratique  de  M.  Récamier  et  de  Dupuytrco  et  qui  sont  trop  im- 
portantes pour  les  passer  sous  silence. 

accoccii carie  mrricit  r  et»  mmoi  vicrmse  m  la  tkrt .  migntiu 
narwrnr.»ri*j  «cptihe  do  var.i»;  huit,  AUTorii». 

• 

Oaa.— -Une  femme  ia;ee  Je  3C  ans,  grande,  bien  conformée,  roKiixic,  fut  apportée  : 
aTU6tetar>ieu;  ellcenail d'accoiM-lierdetHiisnrnfbeurr-xihi  ion  huitième  venlonltellc  ' 
fut  reçue  dans  le  service  de  M.  Bcraraier.  Ses  coadir*prrccxlcntrtav.)jriir  rte  lieu- 
reuscs  el  faciles  Arrivée  sus  dernier»  temps  de  sa  deruierr  grosu-sse  ,  la  matrice 
olTrail  une  obliquité  antérieure  Ircs-proiioiicc* ,  qui  rendait  la  niarehe  difficile  et 
occasionnait  mené  des  cliules  de  temps  en  temps.  Au  rommrni-emenl  du  travail 
l'orifice  <l*  l'utcrt»  était  tellement  élevé  dam  te  bassin  que  le  doigt  de  la  xage- 
femme  ne  pouvait  l'atteindre  que  difficilement.  Un  accoucheur  ai  sut  reconnu  ipic 
b  lete  se  présentait  en  position  vicieuse,  introduisit  une  branrbc  de  forcep»  au 
cAté  droit  du  vagin .  et  lit  des  tentatives  de  redressement  :  il  déchira  le  vagin,  [.a 
main  a  pu  alucs  être  intradnile  dan«  la  matrice  :  nu  Cl  l.i  version  et  l'on  lira  l'en- 
fant par  les  pifds  ;  la  tète  cependant  était  trop  volumineuse  et  il  Tallut  emplover 
1*  forceps  pour  l'en  délivrer  complètement,.  L'amére- faix  ne  présenta  rieo  de 
particulier,  et  il  ne  s'rcoula  que  peu  de  sans;  «près  sa  sortie.  L  enfant  était  mort 
en  naissant.  Le  travail  avait  duré  sis  heure?. 

La  mère  est  fort  ag.lée  ;  douleur  vive  dau*  la  profondeur  du  bassin  ;  elle  est 
progressive  et  s'étend  ter»  les  lombes  et  l'abdomen  ;  ballonnement  ahdnmÎDal  ; 
léger  écoulement  sanguin  par  la  vnlve  ;  seosibible  exn,uiie  par  1'iutroduction  du 
doigt  dan»  le  fond  «lu  vagin  ;  anxiété;  pouls  petit  ;  respiration  entrecoupée  ;  froid 
aux  ealrcmilès;  mort  îâ  heures  après  l'accouchement. 

stutnpiie.  La  partie  supérieure  du  vagin ,  à  l'endroit  de  ton  union  avec  l'uté- 
rus ,  offre  une  déchirure  aises  large  pour  se  laisser  facilement  traverser  par  le 
poing.  Cette  deciururc  existe  priticipaleineuladroile  et  vers  la  région  Ultérieure 
Le  décoUemeol  et  la  déchirure  du  péritoine  s'éteodeot  irrégulièrement  sur  la  roa- 
tricejusqu'a  l'union  de  son  tiers  inférieur  avec  ses  deux  deux  tiers  supérieurs.  Les  i 
livres  de  la  déchirure  baignent  dans  une  petite  quantité  de  sang. 

La  nialrice,  incomplètement  revenne  sur  elle,  a  le  volume  delà  tête  «Ton 
homme  adulte;  ucanrnwns  sa  cavité  est  vide.  Le  bassin  est  bien  conforme.  Traces 
de  péritonite. 

I«a  rupture  du  vagin,  dans  ce  cas  ,  a  rte  évidemment  produite  par  . 
l'action  inconsidérée  du  forceps.  On  pourrait  peut-être  demander  pour-  il 
quoi  ces  déchirures  sont  constamment  mortelles  chez  la  femme  en  cou- 
ches, tandis  que  la  rupture  du  même  canal,  arrivée  à  des  époques  éloi- 
gnées de  la  grossesse  par  des  corps  étrangers  poussés  accidentellement 
du  vagin  dans  le  rentre,  n'ont  pas  toujours  été  suivies  de  la  mort.  On  j 
en  conçoit  aisétncit  la  raisoo  en  réfléchissant  a  la  position  dilïércDlc 
dans  laquelle  se  trouve  l'organisme  de  la  femme  dans  les  deux  cas. 

acoaccuCMEST  oimciiB:  ondoij  né.  sirrrtaitese  de  l»  mstmcv.;  aerroai 
no  vac.iv  ;  chute  ixicstiiale  ;  AtfiAcueMEKT  oe  t'carAvi  ;  blort. 

1 

Ors.  —  Une  femme,  Agée  de  fti  ans.  mère  de  huit  enfin*,  eneiente  pour  la  ' 
neuvième  fois ,  avait  une  obliquité  antérieure  telle  qu'elle  était  obligée  de  porter 
une  ceinture  pour  pouvoir  marcher    Le  travail  se  déclare  à  teeme ;  les  douleurs 
sont  vite*,  elles  deviennent  déplus  en  plus  fortes  pendant  sis  heures  ;  la  sage- 
femme  In  touche  à  chaque  douleur  pour  faciliter ,  disait-elle ,  la  descente  de  I  en- 
fant. Une  contraction  extrêmement  vive  arrive  au  moment  oè  la  sage-femme  in- 
troduit son  doigt  dans  le  vagin  et  qu'elle  presse  l'hvpogistre  avec  l'autre  main  : 
la  nsatadr  jeté  un  cri  et  se  dit  Mcssec  par  la  sage  femme.  Au  m#roe  instant ,  elle 
sent  une  boule  rouler  dans  le  ventre  et  tombe  dans  un  état  d'affaissement  voisin 
de  la  syncope.  Le  ventre  change  de  forme.  On  appelle  M.  bevergie  qui  constate  la 
présence  de  plusieurs  anse*  iiitcstiiialrs  libres  dans  le  vagin  .  sortant  à  travers  une 
déchirure  de  la  paroi  postérieure  de  ce  canal  :  on  sent  plus  haut  les  pieds  de  l'en-  ' 
tant.  La  main ,  a|»phquce  sur  l'abdomen  faisait  sentie  deux  tumeurs .  l'une  a  g»a-  j 
cbe .  et  l'autre  moins  rlcvee,  a  droite,  analogue  au  globe  utérin  contracté  sur  le 
placciiU.  Anxiété.  Faiblesse.  Dspuslrcn  procéda  sur-le-champ  a  l'extraction  de  ; 
l'enfant ,  qui  fut  difficile  i  cause  de  la  présence  des  intestins.  Péritonite  aigu*  ; 
mort  23  heures  après. 

Auinpiir.  F.|v*nrbcraent  sanguin  dans  le  ventre.  1  a  rupture  du  vagin  formait 
en  arriére  .  â  l'union  de  ce  caual  avec  la  matnee ,  un  demi-cercle  de  I  étendue  de 
quatre  à  cinq  pouces. 

Celte  observation  est  surtout  remarquable  par  la  circonstance  assez 
rare  de  la  précipitation  des  intestins  dans  le  vagin  ,  et  de  la  possibilité 
d'extraction  de  l'etifjnl.  M.  Mondière  établit  avec  raison  que  cette  cx- 
traction  doit  toujours  è  re  faite  si  la  chose  est  possible. 


EMPLOI   DB  LOXi-PHOSPUATE  DE  FER   POLO.  COMnATTIlE  LE  LAWLEn; 

par  M.  Ftir.T-Dui>OLG£T  fils. 

Comme  remède  palliatif,  dissipant  les  douleurs  du  cancer ,  neu- 
tralisant la  mauvaise  odeur  de  l'u  hor  ,  et  retardant  la  marrhe  des 
ulcères  de  we  nature ,  l'on  phosphate  de  fer  aurait  produit  entre  les 
mains  de  M.  Fuiet-Dupougrt  des  effets  vraiment  remarquables.  Dans 
des  cas  de  cancers  récidive*  à  la  lèrrc ,  au  sein  ou  ailleurs  ;  dans  la  pé- 
riode l.i  plus  avancée  de  la  diathèse  cancéreuse,  alors  que  les  malades 
ne  peuvent  plus  goûter  les  douceurs  du  sommeil  ,  M.  Dopougit  dissipe 
les  douleurs  el  la  mauvaise  odeur ,  pistcurc  le  sommeil  rt  le  calme  à 
l'aide  de  l'oii-i liospbile  de  fer.  Ce  prali  irn  administre  c«  remède  par 
la  bouche,  à  dose  de  trois  k  dix  grains  trois  fois  par  jour ,  et  lave  en 
même  temps  l'ulcération  avec  l'eau  de  la  même  substance.  Voici  quel 
est  d'apiès  le  Philosophicat  magatioe  la  meilleure  formule  pour  prépa- 
rer l'oxi-phosphate  de  ferel  l'eau  du  inème  nom 

On  dissout  dans  suffisante  quantité  d'eau  distillée  ou  d'eau  de  roses, 
demi-once  de  phosphate  de  soude;  d'un  autre  coté,  séparément,  on  dis- 
sout aussi,  daus  suffisante  quant  lé  d'eau  distillée,  deini-oncc  de  sul- 
phate  de  fer;  on  expose  1rs  deux  dissolutions  se  paiement  au  soleil  ou 
au  bain  de  sable,  jusqu'au  moment  où  la  solution  de  sttlphate  de  fer  a 
acquis  une  couleur  rousse  de  vin  de  Madère  ;  alors  on  fait  chauffer  au 
feu  la  dissolution  de  phosphate  de  soude;  loisju'ellc  est  uo  peu  chaude, 
on  verse  peu  à  peu  ,  et  en  même  temps  les  deux  dissolutions  dans  un 
même  VriSc  ;  il  si- forme  un  précipité  floconneux;  on  laisse  reposer 
pendant  un  qu  irl  d'heure  ,  on  filtre  alors  au  papier  joseph;  le  résidu 
ou  précipité  qu'on  recueille  sur  le  papier  doit  être  lavé  deux  fois  â 
l'eau  distillée;  on  filtre  de  nouveau  ,  et  le  dépôt  qui  reste  sur  le  filtre 
est  l'oli-phosphatc  qu'on  f.iil  séchera  l'ombre  pour  être  employé.  I.'cau 
distillée  qui  a  servi  à  laver  l'oii-phosphate  de  fer,  doit  être  conservée 
pour  faire  des  lotions  sur  les  ulcères  cancéreux. 


OBSERVATIO»  SUR  UN  ACCOL'CBEltENT  BEtiAnQU  ABt.E  l'A  a  SA  MARCOft 
ET  PAR  LES  EFFETS  DU  SEIGLE  ED.UOTÉ;  par  M.  RoMEL  père. 

L'observation  de  M.  Rontel  est  relative  à  une  jeune  femme,  Jgée  de 
m  ans ,  primipare ,  à  terme ,  el  dont  l'utérus  offrait  une  obliquité  la- 
térale. L  accouchement  marcha  biru  d'abord  jusqu'à  la  rupture  des 
eaux ,  alors  il  s'arrêta  tout  à  coup .  et  la  matrice  rrsla  dans  l'inertie 
pendant  un  jour;  la  tète  était  au-dessus  du  détroit  supérieur;  la  ma- 
trice était  fortement  collée  snr  l'enfant.  Alors  M.  Rouzrl  administre  un 
gros  de  seigle  ergoté  en  poudre  dans  du  bouillon  ;  les  douleurs  se  ré- 
veillent à  l'instant ,  elles  sont  violentes,  tumultueuses  et  continuelles; 
la  tête  avance  veis  la  vulve  et  l'accouchement  était  prêt  à  être  terminé 
lorsqu'une  syncope  effrayante  est  surveoue.  Le  travail  s'arrête 
de  nouveau ,  on  administre  sans  résultat  d'autres  doses  de  seigle  ; 
enfin  on  est  oblige  d'appliquer  le  forceps.  L'enfant  était  mort;  la  mère 
guérit,  mais  elle  eut  pendant  quelque  temps  une  incontinence  d'urine. 

M.  Romel  fait  constater  dans  cette  observation  l'eflîcAciié  incontesta- 
ble du  seigle  ergoté  donné  à  haute  dose.  Il  Attribue  A  l'action  de  ce  re- 
mède la  syncope  de  la  mère,  et  l'incontinence  d'urine  à  la  contusion  du 
col  de  la  vessie. 

III.  JOURNAL  HEBDOMADAIRE  DES  SCIENCES  MÉDI- 
CALES. 

Les  numéros  des  mois  de  novembre  el  décembre  contiennent  les  arti- 
cles originaux  suivaos  :  t*  considérations  sur  certaines  asphyxies 
par  cause  organique,  par  M.  l'orget ,  professeur  de  clinique  médica- 
le A  la  Faculté  de  btrasbourg;  a"  observations  de  phlébite,  par  M. 
Allain  Dupré;  3"  observation  de  hernie  scrotale  ,  par  M.  Goyrand  ; 
4"  note  sur  l'orchite  ,  par  M.  Rochoux;  5*  mémoire  sur  la  ckoroidUe 
aiguë,  par  M.  Siebel  ;  O"  mémoire  sur  quelques-uns  des  accidens 
cérébraux  produits  par  les  préparations  saturnines,  par  le  docteur 
Grisolles.  Nous  avons  publié  en  partie  uo  mémoire  de  M.  Nivet  sur  k 
même  sujet,  plus  développé  et  conduisant  aux  mêmes  conclusions  que 
le  mémoire  de  M.  Grisolles.  Nous  devons  dire  à  celte  occasioo  que  le 
mémoire  de  M.  Nivet  était  entre  nos  mains  depnis  plusieurs  mois  ;  •}' 
mode  de  guérison  peu  connu  de  F  hydrocéphale,  par  M.  A.  Andrai; 
8°  Recherches  el  expériences  sur  la  rétraction  musculaire ,  considérée 
sons  le  point  de  vue  chirurgical  ,  par  M.  Malgaigue  ;  9*  observation 
sur  une  tumeur  encéphaloide  du  testicule  ,  par  M.  le  docteur  Saint- 
Gervais. 
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observations  de  PiiLtniTi» ,  par  M.  Allahs-Dl-pré. 

Ce  frayait  de  M.  Ditpré  a  pour  base  trois  cm  de  phlébite  acrompa* 
eoés  d'autopsie,  que  l'auteur  a  recueillis  dans  le  service  chirurgical  de 
Fa  Charité.  1/anteur  n'a  pas  eu,  ainsi  qu'il  le  dit  lui-même,  la  préten- 
tion de  rien  changer  à  l'histoire  connue  de  l'inOainaiatioo  des  veines  ; 
seulement  il  a  voulu  confirmer  par  de  nouveaux  faits  ce  qu'on  savait 
déjà  sur  cette  maladie.  L'une  dè  ces  observations  est  asset  intéressante 
pour  tire  reproduite. 

rancis  aux  iiwu  ;  opcsatio*  a  l'aiuc  nu  aicoiu.es  u  txauAKac*  ; 
rauuuTc;  most;  autopcu». 

Ou.  —  Un  jeune  homme,  boulanger,  igc  ite  15  ans,  cotsrhé  au  n*  39  de  la 
salle  de  h  Sainte- Vierge  de  l'ImpiUl  île I»  Charité .  |iorUit  depuis  quelque  temps 
a  la  bce  interne  de  h  jambe  on  ulcère  qui  paraissait  dépendre  de  I  état  variqueux 
de  la  saphène  interne,  laquelle  formait  en  ce  point  plusieurs  grosse»  cordes  si- 
nueuses. On  voit  aussi  prés  de  la  malléole  les  traces  d'un  autre  «It  ère  cicatrisé. 
Cet  Nomme  était  d'une  compte» ion  molle  et  lymphatique,  quoiqu'asses  frirtrutfn! 
ronstitaé.  Le  I»  aoûi  iS36,  huitième  jour  de  son  séjour  a  l'hôpital ,  M.  Velpeao 
pratique  l'opération  suivante. 

Coe  aiguille  courbe,  mnnie  d'un  fil  simple.  traTcrw  dans  trois  points  différens 
la  seine  vanqncase.  et  tes  estrrmilés  do  fil  sont  nonces  ensemble.  Le  malade  , 
quoique  pusillanime,  ne  parsil  pas  souffrir  beaucoup-  Il  ne  s'écoule  pas  une  grat- 
te de  sang.  |je  lendrmain  ,  le  chirurgien  eserce  sur  l'atajnille  des  mouvemens  de 
va  et  sienl,  dan*  le  bot  de  provoquer  l'inflammation  adbésive.  Le  malade  se  plaint 
assci  viveineot.  Le  surlendemain,  souffrance  générale,  doalenr  vise  à  la  jambe  et 
à  la  cuisse.  Les  jours  suivant:  jaunisse,  abattement ,  gonflement  et  douleur  vise 
du  membre  jusqu'à  l'aine,  gonflement  du  bras,  vouissemeas  ,  IrUsoiu,  diarrhée  , 
mort  le  Si  du  même  mois. 

A  l'autopsie  ,  on  s'attendait  de  trouver  des  abcès  dans  le  foie  et  les  poumons  ; 
mais  tous  les  organes  examinés  avec  soin  n'offraient  aucune  lésion  La  seine  sa- 
phène est  benne,  grise  dans  quelques  points  et  remplie  de  pus.  Le  sang  de  la  seine 
crurale  .  celui  de  l'iliaque  esterne  cl  même  de  la  veine-cave  inférieure  est  vis- 
queux  et  press-ntr  «n  rellrt  grisâtre-  On  trouve  auui  dans  l'oreillette  et  le  ventri- 
cule droits  plusieurs  raillais  livides  qui  différent  de  eeu»  qu'on  y  rencontre  quel- 
quefois. L'eslomae  offre  quelques  arborisation»  noirâtres,  et  l'épiploon  une  colo- 
ration brune.  Les  ganglions  de  l'aine  sont  un  peu  tuméfies. 

On  trouve  aujourd'hui  dans  l'bistoire  de  la  chirurgie  uni  de  faits 
malheureux  de  cette  espèce,  à  la  s«iile  des  opérations  sanglantes, 
pratiquées  sur  les  veines  variqueuses  ,  qn'on  ne  devrait  désor- 
mais y  revenir  qu'avec  beaucoup  de  réserve.  Hunier,  Home,  Ilodgson, 
Monteggia  et  plusieurs  autres  praticiens  de  premier  ordre  en  ont  fait  la 
triste  expérience.  Il  est  vrai  que  d'après  les  procédés  inventés  dans  ces 
derniers  temps ,  ceux  de  M.  Lisfranc  entre  autres  ,  on  a  été  et  Ton  est 
encore  souvent  assez  heureux  pour  guértr  les  varices  sans  accidens  ; 
mais  comme,  d'un  côté,  on  peut  remédier  suffisamment  à  celle  infirmi- 
té à  l'aide  des  moyens  palliatifs  connus,  et  que  de  l'autre  les  opérations 
sanglantes  ne  guérissent  pas  toujours ,  ni  sont  constamment  à  l'abri 
d'aècidens  formidables,  plusieurs  chirurgiens  consommés  pensent,  avec 
raison  aujourd'hui,  que  ces  opérations  ne  doivent  être  tentées  que  dans 


MtaiflE  SCEOTALE  CONOrNITAI-E  KTOANGIEE;  AtVtll  COWTBE-tlATl'nt; 

cmconsTancts  insolites  :  mort  :  aitopsie  ;  par  M.  Gotaado  , 
d'Aix. 

L'observation  de  M.  Goyrand  intéresse  plutôt  sons  le  rapport  de 
l'organisation  particulière  de  l'anus  contre-nature  ,  que  sous  celui  des 
i  da  la  hernie  primitive. 


On».  —Il  s'agit  d'un  jeune  homme ,  âge  de  IS  ans .  portant  depuis  di»  ans  une 
■traie  intra-vaginale  ;  la  tumeur  s'étrangla  el  se  gangrena  On  l'opère  et  l'on 
trouve  une  an*«  d'iules  in  grêle  de  la  longueur  de  huit  ponces,  sphacelée.  Elle  ad- 
hère faiblenkrnl  à  la  iiarlie  supérieure.  L  étranglement  formé  par  le  collet  du  «ar  nn 
de  la  lumen  e  vaginale  est  situé  dans  le  canal  inguinal ,  a  huit  lignes  environ  au- 
deasou*  de  Vanneau  d|i  grand  oblique.  On  éublit  l'anus  contre- nature,  mais  le 
malade  meurt  le  dis-huitième  jour  après  l'opération. 

Aiuoptir.  Le  testicule  a  contracte  des  adhérences  intimes  avec  le  fond  de  la 
plue.  La  portion  de  l'anse  intestinale  berniée  qui  a  résisté  »  la  gangrène  c'est-  a- 
dire  le  bout  inférieur)  ne  s'est  nullement  rétractée  vers  la  cavité  abdominale  ; 
on  la  voit  aplatie  et  peu  saillante  a  la  partie  supérieure  de  la  plaie  ;  son  orifice 
est  a  on  pouce  on  quinae  ligues  an-dessous  de  tenus  aoormal  ;  il  est  rétréci  au 
point  d'admettre  à  peine  le  petit  doigt. 

Le  péritoine  n'est  nullement  enflamme,  A  la  partie  intérieure  droite  de  la  cavi- 
té abiionilnalc  etistent  des  adbércnres  solides  entre  le  grand  épiploon ,  quelques 
portions  d'intestin  et  la  paroi  antérieure  du  ventre.  En  détruisant  ces  adhérences 
on  arrive  dans  nnc  cavité  tsseï  grande  pour  contenir  on  oeuf  de  poule ,  formée  in- 
térieurement par  la  partie  inférieure  de  la  fosse  iliaque  a  laque  lie  adhère  intime- 
ment le  bout  inférieur  de  l'intestin  grêle  ;  en  arrière  par  le  cencum  ;  en  avant  par  U 
partie  inférieure  de  la  paroi  antérieure  de  l'abdomen  ;  eu  haut  par  les  anses  d'intes- 
tin grêle  qui  adhèrent  entre  elles.  Les  diverse*  partir  s  qui  forment  cette  cavité  sont 
•olidemrnt  unir*  1rs  nnn  »-i mitres  Lu  aneles  n  nirtos  qui  existeraient  entre  cl- 


|  ganisés  de  nouvelle  formation.  La  surface  de  cette  cavité,  partout  uniforme,  pré- 
sente l'aspect  d'une  surface  muqueuse. 

Le  Iiooi  supérieur  de  l'intestin  s'ouvre  à  U  partie  supérieure  interne  de  celle 
cavité.  a  2  pouces  au-dessus  de  l'oriCcr  de  l'anus  contre-nature.  U  présente  a  cet 
endroit  une  section  circulaire,  ni  lté  el  nullement  frangée  ,  et  adhère  fortement 
aui  parties  voisines  par  toute  sa  circonférence.  La  cavité  accidentelle  s'ouvre  à 
la  partie  suprrienre  de  la  plaie  par  une  fente  transversale  longue  d'un  pouec  , 
dont  1rs  bords  se  laissent  Utilement  écarter  par  le  doigt.  L'anneau  inguinal  et  la 
collet  du  sac  ne  sont  plus  reconoaissables. 

U  bout  inférieur  de  I  intestin  grêle  est  rétréci.  Mesuré  de  l'orifice  qu'on  voit 
dans  1a  plaie  au  rcecure,  il  a  une  longueur  de  7  à  S  ponces.  On  le  voit  lemooter 
de  la  partie  supérieure  de  la  plaie  vers  l'abdomen,  traverser  obliquement  la  paa- 
tie  intérieure  de  la  fose  iliaque  à  laquelle  il  adhère  fortement ,  plonger  Jaiis  W 
petit  bassin  el  en  ressortir  aussitôt  pour  aller  s'ouvrir  dans  Uceecum. 

La  cavité  accidentelle  e'  le  bout  supérieur  de  1  intestin  contiennent  u 
quantité  de  matières  liquides  d'un  vert  foncé,  et  de  pépins  de  raisin. 


I-es  circonstances  de  cet  anus  contre-nature  sont  réellement  insolites, 
ce  qui  a  pn  bien  dépendre  de  la  marche  ascendante  de  la  gangrène.  On 
vient  dr  voir  que  le  bout  supérieur  de  l'intestin  avait  quitté  le  tac  ;  il 
s'était  réirarte  et  logé  dans  la  fosse  iliaque  où  la  nature  avait  établi  des 
adhérences  propres  a  prévenir  l'épanchemrnt  de  la  inaiière  dans  le  ven- 


tre ,  et  formé  une  sorte  de  poche  supplémentaire  pour  transmettre  cet** 
même  matière  dans  les  déoris  du  sac  et  dans  la  plaie.  Le  bout  inférieur 
au  contraire,  ayaol  été  respecté  par  la  gangrène,  était  resté  dans  le  sac, 
cl  ses  rapports  arec  le  supérieur  étaient  tels  qu'il  aurait  suffi,  ainsi  que 
le  fait  observer  M.  Goyrand.  de  détruire  avec  l'entérotome  la  paroi 
supérieure  de  l'intestin  inférieur  pour  le  faire  communiquer  avec  le  su- 
périeur el  guérir  l'infirmité.  Ce  qui  étonne  M.  Goyrand  dans  celte  or- 


ganisation, c  est  I  existence  de  la  poche  accidentelle  supplémentaire  et 
les  adhérences  des  intestins  derrière  le  bout  supérieur  pour  prévenir 
les  épanebemens  dans  le  ventre.  Ces  circonstances  sont  sans  doute  admi- 
rables, mats  la  nature  n'a  pas  autrement  procédé  ici  que  dan*  les  gué- 
risons  spontanées  qui  uni  lieu  :<  la  suite  de  certaines  solutions  de  conti- 
nuité du  canal  intestinal.  11  ist  évident,  dn  reste ,  que  l'organisme  était 
par  lui-même  impuissant  pour  guérir  cet  anus  contre-nature.  M. 
(îoyrand  fait  enfin  remarquer  que  l'entonnoir  membraneux  signalé  par 
Scarpa  ne  ressemblait  nullement  dans  ce  cas  a  celui  qu'on  rencontre 
dans  la  plupart  des  anus  contre-nature.  L'étendue  considérable  et  la 
marche  ascendante  de  1a  gangrène  expliquent  peut-être  pourquoi  le 
mouvement  de  retraite  du  sac  n'a  pu  s  opérer  pour  former  l'entonnoir. 
Comment  cela  pouvait-il  avoir  lieu  si  l'intestin  supérieur  avait  perd* 
ses  rapports  avec  le  sac  par  suite  de  l'étendue  de  la  gangrène  ?  On  sait, 
en  effet,  que  c'est  l'intestin  adhérant  au  sac  qui  opère  la  rétraction  de 
ce  dernier.  L'obscivaiino  de  M.  Goyrand  par  conséquent  ne  change  au- 
cunement le*  lois  que  Scarpa  signala  le  premier  ,  relatives  au  travail 
réparateur  dans  les  cas  de  cette  nature;  bien  plus,  elle  ne  fait  que  les 
confirmer. 


MODE  CE  COE  a  [sors 


cotffiu  de  l'hydrocéphale  ;  par  M. 

AdDIlAL. 


L'idée  de  ce  travail  est  celle-ci  :  que  la  plupart  des  crânes  dont  l'é- 
paisseur est  considérablement  augmentée  appartiennent  à  d'anciens 
hydrocéphales  ;  d'où  l'auteur  déduit  que  les  hydrocéphale*  chroniques 
lorsqu'ils  guérissent  entraînent  nécessairement  l'épaissi.'semcnt  progres- 
sif des  os  du  crime  dont  le  bnt  serait  de  combler  le  vide  de  la  cavité  en- 
céphalique a  mesure  qu'il  se  forme  par  la  résorption  des  eaux  de  l'hy 
drocépbale. 

L'auteur  consacre  on  long  article  à  la  démonstration  de  cette  hypo- 
thèse ;  hypothèse  sans  fondement  el  qui  ne  repose  que  sur  le  défaut  de 
connaissance  des  observations  de  Ruysh  ,  de  F.  de  Hilden  ,  de  Dnver- 
ney,  de  Lobstein,  etc. ,  relatives  à  l'état  du  crdoe  des  hydrocéphales,  et 
sur  ooe  erreur  de  l'auteur  qui  a  pris  le  crâne  d'un  ancien  sujet  rachi- 
tiqueponr  le  cri  ne  d'un  hydrocéphale. 

UEDÈlIE  DU  MEMBRE  ABDOMINAL  DROIT  CACSE  PAB  U!»  «111*  MOBILE; 

par  M.  Giraad. 

Sous  cette  dénomination  on  peu  bicarré,  l'auteur  décrit  une  ob- 
servation recueillie  à  l'hôpital  de  la  Pitié,  dans  le  service  de  M. 
Louis,  concernant  une  femme  â^ée  de  47  ans,  qui  y  était  entrée  pour 
être  traitée  d'une  dyspnée  intense  et  d'une  douleur  rétro-sternale.  La 
jambe  el  la  cuisse  droite  étaient  un  peu  tuméfiées  depuis  un  mois;  ce 
gonflement  oedémateux  augmenta  tout  a  coup,  et  s'étendit  jusqu'à 
la  poitrine  du  coté  correspondant.  Enfin  la  malade  monrul  avec  de* 
symptômes  thoraciques ,  ne  s'éunt  jamais  plainte  des  voies  uiinaires. 

A  l'autopsie ,  on  a  trouvé  le  rein  gauche  situé  à  sa  place  accoutumée; 
mais  le  rein  droit  présentait  une  anomalie  remarquable;  le  péritoine, 
au  lit  u  de  passer  seulement  sar  sa  face  antérieure,  comme  pour  le  rein 
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gauche ,  l'enveloppait  d«  toute  part ,  excepté  à  sa  scissure,  et  lui  for- 
mait ainsi  un  véritable  mésentère  qui  a*  ait  pris  de  deux  pouces  de  lon- 
gueur. Le  rein  se  trouvait  ainsi  flottant  dan»  l'abdomen ,  an  niveau  de 
u  troisième  vertèbre  lombaire  ,  et  à  la  paitie  interne  du  colon  aseen- 
t ,  qui ,  rempli  de  gai ,  l'appliquait  fortement  contre  la  veine  cave 
rieure.  Celle-ci  présentait  dans  rrtte  partie  no  sillon  coosidérab'e , 
et  au-dessous  uo  renflement  qui  doublait  piewpae  son  volume.  Saine 
depuis  lecteur  jusqu'à  ce  renflement,  elle  offrait  ao-des^ous  un  vérila- 
ble  tissu  aréolaue  ou  caverneux,  semblable  à  celui  de  la  verge  qui  rem- 
!  la  cavité  du  vaissean,  et  s'étendait  jusqu'à  deux  ou  trois 
i  de  l'aine.  Les  veine*  crurale  et  sapbcnc  avaient  leur  dia- 
J.  Ce  reio  mobile  ne  présentait  rien  de  morbide. 


IV.  BULLETIN  CLINIQUE. 

emploi  du  lait  oass  l'ascite;  par  M.  BtLOUIKO. 

Cette  médication  employée  dans  le  traitement  del'ascitcnVst  pas  nouvel- 
le ;  indiquée  par  Horùus,  Monceau  et  Spootius,  c'est  surtout  a  M .  Cbres- 
tieo  que  l'on  doit  de  l'avoir  mise  eo  évidence  dans  ces  derniers  temps. 
Cependant  il  n'est  pas  eocore  eomplélemeol  démontré  que  dans  les  cas 
rapportés  à  ce  sujet,  la  guérison  obtenue  ait  été  le  résultat  du  traitement 
«t  qu'elle  ne  l'eût  pas  été  également  par  l'ctoplui  de  moyens  diffcrens,  ou 
par  la  simple  observation  drs  règles  de  l'iiyg'ène.  Le  fait  rapporte,  toute- 
fois ici,  q<u  a  été  recueilli  à  l'hôpital  de  la  diniipie  de  la  è acuité,  nous 
semble  deTcir  laisser  peu  de  doutes  sur  la  Ci  use  a  laquelle  on  devra  attri- 
buer la  guérison.  Le  sujet  était  uo  facteur  igé  de  £3  an*  qui,  à  la  su. le 
d'une attedion  mal caraftérisee,  présenta  une  abrite  des  plus  considérables 
lequel  l'examen  le  plus  attentif  ne  put  faiie  reconnaître  aucune 
organique  du  cceur,  dn  foie,  de  la  rate  ni  drs  reins.  Soumis  aux 
ordinairement  employés,  pnrgalifs ,  diurétiques ,  Ioniques  , 
etc. ,  il  n'en  relira  aucun  soulagement.  Enfin  le  i 5  août  dernier  ,  il 
commença  à  prendre  le  lait  cru  exclusivement,  comme  médicament  et 
comme  aliment.  Chaque  jour  il  prit  exactement  de  quatre  à  sept  pintes 
de  lait.  An  bout  de  très-peu  de  temps,  les  urines  devinrent  plus  abon- 
dantes et  bientôt  égalèrent  p«.is  surpassèrent  la  quantité  du  liquide  ingé- 
ré. Le»  évacuations  alvioes  furent  fréquentes  et  cop  ruses  ;  l'oedème  des 
extrémités,  du  scrotum  rt  de  la  verge  disparut,  et  on  put  constater  joor 
par  jour  la  diminution  du  volume  du  ventre  ;  au  l'out  d'un  mois  le  ven- 
tre étant  considérablement  diminué  et  le  malade  fatigué  de  la  monoto- 
nie de  son  régime ,  on  loi  permit  fur  ses  instances  quelques  alimcos  so- 
lides. An  bout  de  quilques  jours,  l'épaocnement  augmentant,  on  revint 
au  lait.  Un  nouvel  essai  fut  suivi  des  mêmes  i  flirts,  cl  le  malade  corn- 
ai ers  qu'il  devait  avoir  de  la  patience,  continua  encore  à  pren- 
'  nt  trois  semaines,  du  lait  pour  toute  nourriture.  Quelque 
temps  après  que  l'on  eut  constaté  que  l'épancbrment  avait  complète- 
ment disparu,  on  lui  accorda  peu  a  peu  quelques  aliraens  solides.  Il 
sortit  guéri,  après  être  resté  dans  les  salles  pendant  cinq  mois. 

OBICBVATIOH   D'nTCUOFISIE   AVEC  l'RIHE    ALBl  MlfEUSE   ET  AI.TERA- 

tio.v  Dts  miss  (maladie  de  Bright);  par  H.  Hamor. 

Cette  observation  ne  présente  rien  d'assez  extraordinaire  pour  que 
nous  croyions  devoir  la  rapporter  avec  quelques  développemens  ;  il  nous 
suffira  de  dire  qu'ici  la  maladie  de  Bright  a  été  observée  chez  no  sujet 
tubeicnleux  dont  l'intestin  prèle  présentait  cette  forme  si  remarquable 
d'ulcérations  circulaires  qu  on  ne  rencontre,  cou?  croyons,  que  cher  les 
pbtbisiqurs.  Quint  à  la  lésion  des  reins,  elle  était  bien  caractérisée  et 
répondait  parfaitement  aux  symptômes  observés  pendant  la  vie.  Si  nous 
nous  arrêtons  quelques  instans  sur  cette  observation  ,  ce  n'est  pas  que 
les  cas  analogues  soient  rares  dans  la  pratique;  an  contraire,  ils  sont 
même  très-communs,  mais  c'est  parce  que  le  plus  souvent  ils  passent 
inaperçus  et  que  l'on  attribue  l'hydropisie  qui  n'est  ici  qu'un  symptô- 
me de  cette  maladie  des  reins  k  quelqu'auire  altération.  Cependant, en 
ce  moment,  des  recherches  assez  vastes  sont  faites  dans  les  hôpitaux  de 
Paris  snr  celte  affection,  et  nouniioent  à  l'bôpilal  de  la  Charité  ;  il  y  a 
plusieurs  services  où  les  urines  de  chaque  malade  sont  examinées,  trai- 
tées par  l'acide  nitrique  et  par  d'autres  réactifs  quand  le  cas  l'exige. 

V.  WOLRNAL  DE  CHIMIE  MÉDICALE. 

LA  SA  MILLE  DES  MLTGALÉES  ET  AtfALTSE  DU  FOL  VGA- 

la  de  vucmiE  ;  par  M.  Quévehke. 

deaC4| 


k  raine  rii  dont  l'uoe  des  espèces  fournit  la  racine  du  ratanhia  et  son 
extrait  ;  l'autre  est  le  genre  po!ygj|a  ,  dont  plusieurs  espèces  sont  em- 
ployées en  médecine,  et  spécialement  le  pulygala  de  Virginie,  qui  vient 
de  l'Amérique  septentrionale.  C'est  la  racine  de  ce  dernier  surtout 
qui  a  fixé  I  «tlrotiun  de  M.  Quérenoe,  et  dont  il  a  ch<rché  à  extraira 
le  principe  artif. 

a5o  grammes  de  poudre  rie  polygala  ont  été  soumis  à  l'action  de  l'eau 
distillée  froide  par  déplacement,  dvul  une  pinte  et  demie  a  suffi  pour 
enlever  tous  les  principes  sapides.  Ce  liquide  est  remgea  re,  d'une  sa- 
veur pi.pune ,  atuèir,  prenant  au  gosier.  Ce  liquide,  traité  par  la 
cba'eir,  qui  en  précipite  l'alliumine ,  est  ensuite  débarrassé  des  sels 
neutres  qu'il  contient  p  .r  l'adJitionde  l'aertatede  plomb.  Enfin  on  y 
vrtse  de  l'acétate  iriplumtù  pie  jusipi'ace  qu'il  ne  se  forme  plus  de  pré- 
cipité; et  c'est  ce  dernier  qui ,  apiès  avoir  été  traité  par  l'hydrogène 
sulfuré,  pui*  lavé  à  plusieurs  reprises  dans  l'alcol  qui  le  dissout,  dé- 
colore par  le  ebarboo  animal,  fournit  ce  que  M.  Quévennc  désigne  sons 
Ir  nom  d'aride  puly^hque.  Ce  principe  est  le  plus  important  de  cens 
qui  existent  dans  le  polygala  ,  puisque  c'est  à  lui,  si  nous  eo  croyons 
M.  Qoévrnnc  ,  qu'il  doit  ses  propriétés  médicinales.  Ltusqu'il  a  ékt 
bien  purifié ,  il  se  présente  sous  forme  d'une  poudre  parfaitement  blan- 
che et  douée  de  propriétés  acides. 

On  petit  traiter  encore  par  l'alcool  la  poudre  de  polygala  épuisée  pir 
l'eau,  et  on  eo  obtient  encore  de  l'acid-  polygaliqur.  Cet  acide  est  d'aliôrd 
peu  s  ipide ,  nuis  il  ne  tarde  pas  à  devenir  piquant,  Acre  et  à  produire 
à  l'entrée  du  gosier  un  sentiment  d'a^lrirtion  de»  plus  pénibles  ;  il  est 
iualléiable  à  l'air;  sa  poudre  excite  lélemuement  et  irrite  le  nés. 

Il  se  dissout  dans  l'eau  froide  ,  mais  asjeE  lentement  ;  il  est  égale- 
ment sotuhlc  dans  l'alcool ,  mais  complètement  insoluble  d,ns  l"éiq«r. 
U  est  le  plus  paissant  des  acides-végétaux  après  l'jcide  liydrocyaniqite, 
et  il  forme  avec  les  alcalins  des  sels  neutres  incris'dllisablcs. 

L'auteur  pense,  ù'après  quelques  expériences  qu'il  a  len'ées  dios  le 
bot  de  s'assurer  que  c'était  bien  à  l'acide  polygatique  qu'il  fallait  rap- 
porter les  propriétés  thérapeutiques  du  polygalj,  qu'il  jouit  d'une  action 

fiuissant  sur  l'économie ,  tl  il  oe  balance  même  pas  à  le  langer  parmi 
es  poisons. 

Cet  actde ,  eo  solution  aqueuse  concentrée ,  ingéré  dans  l'estomac  dt 
chiens  de  moyenne  taille ,  a  la  dose  de  (i  à  8  grains ,  n'a  pas  tardé  a 
produire  d'abord  le  vomissement  des  matines  alimentaires  mêlées  de 
mucus  écum  ux ,  puis  du  mucus  écumeux  ,  pur,  filant ,  dont  la  sécré- 
tion s'est  ensuite  continuée  et  que  de  nouveaux  voroissetuens  rejetaient 
en  plus  grande  abondance  par  intervalles;  en  outre,  il  a  causé  un  trè*- 
grand  embarras  dans  la  respiration  qui  est  devenue  plus  lente  et  plua 
difficile ,  surtout  pendant  l'inspiration.  La  dose  indiquée  ci-dessus  pro- 
duisait la  mort  au  bout  de  trois  heures  environ.  Injecte  dans  les  veines, 
il  a  une  action  beaucoup  plus  énergique.  Ainsi,  deux  grains  int 
dans  la  jugulaire  d'un  cbien  de  petite  taille  ont  produit  des 
mens  de  mucus  et  des  selles  raclées  de  mucus  et  de  sang 
et  d' mie  après  l'injection  l'animal  était  mort. 

A  l'autopsie  ,  on  a  trouvé  l'estomac  rempli  de  mucus;  les  muqueuses 
du  pharynx  ,  de  l'oesophage  et  du  larynx  étaient  gorgées  de  mucus  écu- 
meux. Ce*  muqueuses  n'offraient  pas  de  rougeur  quand  la  mort  avait  été 
amenée  promptement;  mais  quand  l'animal  n'était  mort  qu'après  êtw 
resté  trois  ou  quatre  jours  sous  l'influence  du  poison,  alois  la  mu- 
queuse de  l'estomac  et  du  pharynx  présentait  de  la  rougeur  par  places; 
il  en  était  de  même  de  la  muqueuse  du  duodénum ,  du  jéjunum  et  de 
l'intestin  grêle. 

L'auteur  conclut  avec  raison  de  ces  faits  que  l'acide  polygaWquc  exer- 
ce noe  action  spéciale  stimulante  sur  la  membrane  muqueuse;  d'oà  ré- 
sulte une  sécrétion  de  mucus  trèa^aboodaote.  Celle  propriété  justifie  duoe 
l'emploi  du  polygala  dans  certaines  affections  du  poumon  et  des  bron- 
ches où  il  est  nécessaire  d'expulser  une  trop  grande  quantité  de  mucus 
qui  s'attache  à  leurs  parois.  C'est  aux  praticiens  maintenant  à  faire  de* 
expériences  avec  le  principe  actif  isolé  par  M.  Qaévenne  et  a  juger  s'il 
peut  è  re  employé  avec  avantage  pour  remplacer  le  polygala  et  les  cas 
où  il  peut  être  employé. 


Mtsioii.r 


La  famille  de»  polygiléesne 
en  oue  genres  dans  le 
fixer  particulit 


la  roux  caocac;  par  M.  Las- 

c  courte  note  qu'à  1a  Suite  de  fou- 
d'un  petit  abcès  qu'il  portait  k  la  joue  gauche ,  il  rfr- 
leqnel  il  avait  reçu  la  matière  oui  s'en  était 
écoulée  de  petite*  lames  ou  écailles  blanches,  nacrées,  analogues  à  de* 
écaille*  légères  de  poisson  ;  et  qne  cette  matière  examinée  par  quelque» 
réactifs  lui  avait  ofïcrt  t 
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Il  rappelle  à  rrtte  occasion  que  déjà  en  i8j5,  M.  Cavrntou,  dans  une 
communication  faite  a  l'Acaleinie  de  médecine,  «rail  annonce'  avoir  re- 
tire' de  la  cbolrstérine  d'nne  substance  extraite  d'un  abcès  formé  au- 
dessus  de  l'a*  molaire.  Ce  noure!  exemple  pronvcrait-il  donc  que  la 
cbolrstérine  serait  disposée  à  se  séparer  du  sang  dans  les  tumeurs  ou 
abcès  qui  survieonent  a  la  tèie  ou  à  la  face  ?  C'est  ce  que  de  nouveaux 
faits  pourront  seuls  démontrer.  En  attendant,  les  analyses  du  sang  faites 
par  MM.  Denys,  Lccaou  et  Boudct  fils,  en  démontrant  ce  principe  im- 
médiat au  nombre  de  ceux  que  ce  liquide  charrie ,  expliquent  atijour- 
i  certains  produits  morbides. 


v  crâne;  PEnTc  de  si-ostjsce  cénÉmuiE;  cuéhisoh  ; 
par  M.  BrsîK  I.àukoe. 

La  science  possède  déjà  nn  si  grand  nombre  d'observations  de  fracas 
ci anieos  avec  perte  de  substance  de  l'encéphale  dunt  la  IcrminaiMM)  a 
été  heureuse ,  que  nous  aurions  à  peine  cru  nécessaire  de  consigner  dans 
nos  annales  le  fait  suivant ,  si  des  circonstances  particulières  ne  le  ren- 
daient digne  d'un  intérêt  particulier. 

Ou.  —  Un  eofaot  de  14  ans  tombe  du  haut  d'un  arbre  élevé  de  H  à  10  pieds 
sur uo  terrain  couvert  de  pierres.  Quatre  heures  après  l'accident.  M.  Lalande, 
■vaut  été  appelé,  trouve  l'enfant  sans  connaissance,  le  coté  droit  du  corps  insen- 
sible et  immobile,  la  figure  enflée  et  rechymosce,  les  deus  sclérotiques  teintes  de 
sang,  et  la  tête  toute  déformée.  Il  «était  écoulé  une  iwi grande  quantité  de  sang 
par  le  ne*  et  la  bouche.  Le  chirurgien  rase  la  tête,  troore  le  cuir  chevelu  enlle  et 
eerbyiuosé  ;  k  paricUl  gauche,  la  moitié  gauche  du  coroaal  et  la  portion  écail- 
lasse du  temporal  correspoodanl  présentent  phnieurs  pièce  mobiles.  On  voit,  en 
outre,  sur  la  partie  ganene,  une  tuiucnr,  plus  molle  au  centre  qu'a  la  circonfé- 
rence, qu'on  croit  demie  ouvrir  pour  s'assurer  de  1  état  du  crine.  Avec  le  bistou- 
ri je  G*,  dit  l'auteur,  une  section  qui  s'étendait  depuis  la  rari  e  du  net  jusque 
vers  la  partie  postérieure  du  parirUl  en  suivant  la  partie  la  plus  malle  de  la  tu- 
meur. A  peine  avais-jc  terwiuo  cette  o|iéraliuo,  qu'il  s'écoula  «te»'  uneaswa  gran- 
de  quantité  de  sang  «éreut  des  caillots  de  sang  et  des  petites  portions  de  substan- 
ce cérébrale  Après  avoir  bien  examiné  la  nature  de  ces  morceau  s  de  substance 
pulpeuse,  je  désespérai  de  mon  malade.  Je  pansai  la  plaie  avec  de  b  charpie  sèche, 
sec  compresse  et  un  mouchoir. 

Dca»  jours  après,  le  petit  malade  continuait  1  être  «ans  connaissance  ,  et  dans 
un  état  de  somnolence,  mais  tontes  les  parties  du  corps  étaient  sensibles ,  il  re-* 
piumi  U  hugne  et  poussait  des  cnscontui  quand  il  était  éveiUepar  la  douleur.  On 
repanse  la  plaie,  et  U  charpie  est  roarertede matière  cérébrale  détachée.  Le  bles- 
sé donne  des  signes  d'une  vive  douleur  si  l'on  essaie  de  faire  bouger  les  frsgmcns 
ebevaiicbrs  de  la  fracture  ;  la  portion  dénudée  do  cerveau,  cependant,  est  insensi- 
ble au  loucher.  On  renouvelle  les  pansemens  de  la  même  minier»  en  ménageant  à 
dessein  l'ouverture  de  la  brèche,  dont  la  largeur  est  de  plus  de  quatre  lignes,  afin 
de  donner  issue  à  la  suppuration. 

Le  troisième  jour  de  l'accident  ,  la  figure  était  moins  Inmëuee;  l'ecchymose 
moins  foncée  en  couleur,  nuis  plus  r  tendue.  Les  jeu»  paraissent  vifs,  quoique 
teints  de  sang-  La  voix  se  fais»!  mieux  entendre.  Le  malade  monvait  assex  facile- 
ment tous  ses  membres  quand  on  le  lirait  de  son  état  de  tonitiolcoce.  La  plaie 
cmuM-nrait  a  suppurer  et  la  substance  cérébrale  qui  la  remplirait  à  se  fondre. 

Le  sixième  joue,  le  malade  peut  «  tenir  assis  et  manger.  La  plaie  suppure;  la 
matière  pallactc  s'est  presque  toute  détachée  ;  les  nioiivcoieii*  du  cerveau  sont 
visibles  dans  le  (oud  de  la  |daie.  L'amélioration  continue  aux  jours  suivant  :  la 
suppuration  enlève  entièrement  U  portion  herniée  du  cerveau  ;  la  plaie  devient 
boureeonneuse,  1  organisme  reprend  son  état  normal  et  la  guérison  complète  a  lieu 
vers  la  lin  du  troisième  mois.  La  cicatrice  présente  uo  eofuoeeinent  dans  lequel 
<w  peut  introduire  le  doigt  cl  sentir  les  mouvcoiei.*  du  cerveau.  La  guérison  s  est 
soutenue.  Tout  ce  qu'on  trouve  de  changé  depuis  4831 ,  époque  de  l'accident, 
c'est  qu'il  a  la  peonoocialion  pénible,  qu'il  marche  la  tète  plus  élevée  ,  et  que 
ses  (acuités  intellectuelles  ne  sont  pas  trés-dévrloppées.  Au  reste ,  U  est  nn  très- 
buu  ouvrier  de  terre. 

Il  est  assex  rare  de  rencontrer  à  la  têt*  des  fracas  osseux  sans  plaies 
des  tegumens ,  comme  dans  le  cas  qui  piéccdc.  Il  est  reçu  aujourd'hui 
eu  prat.que  de  nr  découvrir  les  fractures  ciaoirnues  par  des  incisions 
qn'auUut  qu'il  y  a  urgence  de  soulever  ou  d'extraire  un  corps  étran- 
ger qui  pesé  fâcheusement  sur  l'encéphale  ou  sur  ses  membranes.  Du- 
puytrco  a  été  le  premier  a  s'élever  conlte  l'ancienne  pratique ,  à  cet 
égard,  qui  prescrivait  de  poursuivre  a  coups  de  couteau  la  fracture  on 
la  fente;  il  a  été  un  des  premiers  à  démontrer  l'utilité  de  la  médecine 
ex  pce  tante  en  pareilles  occurrence*,  même  dans  quelques  cas  où  le  fra- 
cas osseux  était  roaiuiimilif  et  accompagné  d'enfoncement  vers  la  cavité 
crânienne.  Tout  le  tuoi.de  sait,  en  effet,  que  c'est  par  le  traitement  d'un 
accident  de  cette  espèce  que  la  fortune  et  la  célébrité  de  cet  illustre 
chirurgien  a  cumnirnré;  personne  n'ignore  que  lorsque  le  premier  des 
banquiers  du  monde  ,  M.  R...,  tomba  de  son  cabriolet ,  aux  Champs- 
Elysées,  il  fut  transporté  sans  connaissance  cher  lui;  Diipiiytren,  ayant 
été  appelé,  trouva  une  fracture eonimiotrivc arec  enfoncement  considé- 
rable de  la  moitié  du  front;  la  peau  etint  saine,  il  saigna  un  grand  nom- 
bre de  fois  le  malade  ,  abandonna  le  tout  à  la  nature  sans  inciser  les  té- 
gntnens  ni  trépaner ,  r t  il  cul  à  s'applaitJir ,  car  aprè»  huit  jours  de 
sommeil  profond  ,  le  blessé  se  réveilla  et  commenta  A  marcher  vers  la 
guérison.  Le  malade  guérit  parfaitement. 


A  quoi  servent  effectivement  les  énormes  incisions  du  pénalité  en 
pareille  occurrence?  qu'apprennent- elles  d'utile  pour  la  guérite»? 
D'un  antre  eoié  .  tout  le  monde  sait  que  les  blessures  auppnralives  du 
pénciâiic  entra inent  souvent  des  conséquences  extrêmement  dangereu- 
ses. Ou  conçoit  à  peine  comment  les  praticiens,  qui  évitent  générale- 
ment avec  tant  de  soin  de  mettre  à  découvert  le  foyer  des  fractures  des 
membres  et  du  tronc  (craignant  avec  raison  les  conséquences  formida- 
bles de  l'action  de  l'air ,  ou  plutôt  de  la  réaction  qu  une  pareille  cir- 
constance occasionne),  fendent  pourtant  de  sang-froid  les  enveloppes 
crdniconcs  pour  poursuivre  un  fantôme,  sans  songer  qu'ici  les  consé- 
qu  nées  sont  beaucoup  plus  redoutables.  Combien  de  malades  qui  sont 
morts  victimes  d'une  pareille  conduite  n'juraient-ils  pu  pas  trouver  U 
guérison  si  on  les  eût  abandonnés  à  la  nature, ou  bien  si  on  eut  aidé  sim- 
plement l'organisme  réparateur,  eu  réprimant  IV 


.rimant  l'excès  de  i 

un  traitement  affaiblissant  ? 

Vieut  maintenant  la  question  de  savoir  si,  lorsqu'un  blessé  se  présente 
dans  les  conditions  du  malade  de  M.  Lalande,  il  est  permis  de  faire 
une  incision  de  huit  a  dix  pouces  et  mettre  la  lésion  a  découvert.  C'est 
la  une  question  importante  a  laquelle  se  rattachent  plusieurs  principes  de 
haute  chirurgie  :  i"  ce  n'est  pas  l'existence  d'un  bématocèle  i  l'endroit 
de  la  fracture  qui  peut  réclamer  impérieusement  l'incision  dont  il  s'a- 
git. Pelleta n  et  ses  successeurs  ont  démontré  la  facilité  avec  laquelle  des 
tumeurs  considérables  de  cette  espèce  ont  été  résorbées  à  la  longue,  et 
le  danger  qu'il  y  avait  de  1rs  ouvrir  primitivement  ;  t*  la  comminution 
de  la  fracture  ne  peut  imposer  le  droit  de  l'incision  qu'autant  qu'il  y  a 
des  symptômes  de  compression  encéphalique;  encore ,  dans  ce  cas  ,  ne 
peut-on  pas  être  toujours  sûr  que  ce  phénomène  dépend  uniquement 
de  la  présence  d'un  corps ,  soit  solide,  soit  liquide ,  à  la  surface  du 
cerveau  ;  3"  la  coexistence  d'une  plaie  cootuse ,  cependant,  peut  récla- 
mer l'incision  A  tiirc  de  débrtdcmcnt  ou  autrement,  mais  jamais  dans  le 
seul  but  demi-ltrc  la  fracture  ou  la  fente  à  découvert. 

Il  suit  de  es  considérations  que  le  seul  motif  qui  justifie  la  con- 
duite de  M.  Lalande  daus  le  cas  précédent ,  c'est  la  présence  des  sym  p  - 
lômcs  de  comprrS'ion  que  son  malade  présentait.  Le  succès  lui-même , 
que  le  praticien  a  otitenu ,  ne  >erait  pas  suffisinl  pour  sanctionner  le 
principe  sans  la  circonstance  que  nous  venons  d'indiquer.  Sans  doute, 
qu'attendu  l'état  des  choses  ,  1  incision  aurait  été  réclamée  plus  tard  pur 
la  suppuration ,  si  on  n'eût  pas  agi  immédiatement  ;  mais  comment 
pouvait  on  savoir  d'avance  que  U  superficie  du  cerveau  avait  été  dénu- 
dée «déchirée,  pour  se  comporter  de  la  mi  le,  si  la  i 
(ait  pas  en  même  temps  ? 


TRAVAUX  ACADEMIQUES. 

ACADÉMIE  DES  SCIENCES. 


£t*u  r  atMraoaiçtm* 

M,  bonnet ,  h  Toccttion  d'un  mémoire  wr  tVtber  c^phori^r*,  prfeeoU  h  U 
cédente  par  M  Halagnti ,  rappelle  que  dès  le  27  octobre  dernier  il  a 
tait  parapher  par  l'un  des  secrétaires  de  Y  Académie  une  note .  dans  laquelle  il  an- 
nonçait l'existence  de  cet  acide ,  et  faisait  connaître  qurJqaevunes  de  ces  princi- 
pales propriétés. 

M  bonnet  adresse  en  men*  temps  un  mémoire  avant  ponr  litre  :  Sur  'Vjrw- 
Unee  dt  ojn'-Ammu/e<  Je  uagttent  etnirlap 
Ut  4utfitrt  de  | 


La  c»!umi'Mi>n  rpii  avail  été  chargée  soceessi  renie  ni  de  s'occuper  des  ilirrr**-* 
questions  relatives  a  ce  sujet ,  soil  comme  jugement  A  porter  sur  des  mcaiosm 
présentés  par  des  particuliers,  soit  pour  répondre  à  des  demandes  fuites  par  l'ad- 
BÙnialritiou  .  expose  le»  résultats  des  longues  recherches  qu'elle  i  (  ' 

oxuutmm  locales  et 

M.  Becquerel  fait,  en  son  nom  et  celui  de  M.  Dumas,  u  rappart  sur  an  mé- 
moire présenté  par  M.  Païen,  et  relatif  à  te  formation  des  tube  renies  ferru^oeux 
dans  les  tuyaux  enfunte  destinés  s  alimenter  les  fontaines  de  l'reooM» 
Nons  as ons  donne  l'analise  de  ce^Meœcire  i  l'époque  de  sa  ptéi 


M.  Poisson  lit  uni 
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de  la  parue  tolide  duglobe.delatmoeuhère  rt  du  Le»  de  lu/met  ou  ta  terre 
te  trouve  actuellement. 

l 'auteur  annonce  cni'il  s'est  proposé  de  donner  dm»  le  nvnoire  un  résume 
rba  principaux  «iijlafaquise  trouvent  «lans  «on  onvrare  intitulé  :  Théorie  ma- 
thématique  de  la  chaleur,  d'y  ajouter  «webmes  oouyelks  remarques .  et  de  rap- 
peler les  principes  sur  lequel,  «s  résultats  sont  fondes. 


H.  Hoberl  adrr.ise  un  mémoire  aient  poqr  litre  :  Influence  4e  la  rotation  Art 
mohilei  sur  leur  mouvement  île  iram'aùnn  datte  Ut  miUruz  mutant.  Il  re- 
wlie .  dit  l'auteur,  de»  considérations  ei|»sce.»  dan»  ce  travail,  que  U  déviation 
que  liteorm  curuuveiit  par  mile  d'un  mouvement  de  rotation  .  peut  avoir  lieu 
iliui  drui  sens  opposé» .  sans  que  Case  de  relation  change  de  direction  .  le  «ni 
•le  U  déviation  dépendent  do  rapport  de*  vitesse»  d*  trawfation  et  de  routirm  à 
U  surface  da  corn».  Ce  donWe  eftel  de  déviation  qui  »  lieu  lors  mène  que  le»  rao- 
hik»  sont  homogène»  el  pexfeitemenl  s,  Jieriques ,  rend  U  question  d»  nic*v«»»eul 

--iiooneravulcriiiiisqn'ici. 


DE  L-AI«  0A»S  LA  TltCRlt  H.011T  L 


M.  Cagnisrd-Lalour  adresse  let  résultats  des  «périmées  qu'il  i  en  occasion  de 
faire  à  ce  sujet.  , 

Ch  -Tb .  Legris .  âgé  de  32  an* .  porte  a  I*  tracbée-atlère  nn  trou  de  «  s  !»  mil- 
limètre* de  diamètre  par  suite  d'un*  opération  pratiquée  le  26  notemnre  dernier 
pour  prévenir  1a  suffocation.  U»  parois  de  celle  ooTerlure  sont  soutenues  par  nn 
t«aud  arjenlpUc*»de«»eiire:<juandelU«ont  cessé  d'élre  douloureuses,  M. 
Cagniard  a  pu  faire  les  observations  nunomelnque»  qui  devaient  lai  faire  connaî- 
tre fa  pression  a  laquelle  est  soumis  l'air  contenu  dans  la  tracbee  pendant  l'acte 
de  fa  p!»natiooi  il  a  reconnu  que  cet  eiccs  de  pression  sur  la  pression  almosplus- 
nque  fait  équilibre  a  soe  colonne  d  cm  dt  i  t>  centimètres. 


ACADÉMIE  DE  MÉDECINE. 

aésnn  oc  7  rivant  —  Présidence  de  Ht.  RenaulJi». 

Correspondance  ofEcielk 
V  l  ettre  mini.térielle.  en  date  du  2  février . 
Ifarbolao  iGrrs). 

2'  Lettre  idrm,  idem,  avec  envoi  du  rapport  dn  médecin  des  épidémies  de  l'ar- 
madi<.<ciocnl  de  Corte  tCorsei.  sor  une  maladie  qui  a  r.gné  dans  la  commune  de 
Catarnsccioli. 

S*  Lettre  idem.  idem,  avec  entoî  d  on  ra| 
l'arrondissement  de  Monlbilior, 

4*  Lettre  iaV«,  idem,  arec  envoi  d'un  rapport  sur  nne 
tente  qui  a  règne  dans  rarroi«lis»emenl  de  Boeroy 

5*  Lettre  idem,  idem  avec  envoi  du  rapport  da  médecin  inspecteur  des  est» 


■i  d'un  rapport  du  médecin  des  épii 
r  une  épidemie  de  fièvres  t.pboides 


!•  Lettre  «fa  M. 


n  de  Nancy,  lequel  l 


tl'Attdêm.e  de  l'avoir  i 


2*  Lettre  de  MU.  Nol,  dn  liant,  rt  Villrtre  ,  de  Complétât,  transmetUnt 
quelque»  renseigoemens  sur  Ugri/pe  qu'il»  ont  observée. 

La  correspondance  épuisée.  M  le  président  annonce  H' Académie  la  perte  qu'eue 
a  faite  dans  la  personne  de  If.  le  baron  I)c»gene1les.  Une  deputatiun  de  fa  com- 
pagnie a  accompagne  ses  restes  à  leur  dernière  demeure,  et  M.  le  secrétaire  per- 
petuel  a  jeté  quelques  Qeurs  sur  sa  tomba. 

Une  vais  demande  que  M.  le  secrétaire  perpétuel  veuille  bien  comauniquer  à 
l' Académie  le  discours  qu  il  a  prononcé 

Une  autre  voix  fait  observer  qu'il  n'est  pas  d'usage  de  lire  en  Scan»  les  no- 
tices prononcées  sur  fa  tombe  des  membres  décède»,  et  qu'il  tant  être  très-resrr- 
«e  en  fait  d'innovations  ;  car  l'égalitc  fa  pins  parfaite  doit  régner  entre  tous  1rs 
membres  d'une  même  compagnie  el  ce  que  l'on  fait  pour  l'un,  il  but  nécessaire 
meut  le  Caire  pour  I  autre. 


M.  Aouxoh  necruitpas  q-.ie  l'Académie  doit*  se  laisser  arrêter  par  les  ré 
BesioD»  qu'eue  vient  d'entendre  Cwume  il  n'y  a  neu  dans  les  réglctucns  sur  ce  su- 


Fieakment.  à  la  prière  de  l'Académie,  U.  Fansrt  lit  le  ditcoors 
nonce.  Cette  leeliire. 


•il.pro- 


M.  Cé»»sois  saisit  cette  occasion  pour  faire  sentir  cnavlnen  il  serait  a  désirer 
que  ebacun  des  membres  que  l'Académie  a  le  malheur  de  perdre  fut  honore  d'une 
notice  urxrobgique.  Quoique ,  dit-il .  nous  tayam  tous  ici  sur  le  |«ed  d'une  par- 
faite égalité ,  oeuendant  nous  ou  noes  croyons  pas  tous  les  mêmes  litres  «ut  Don- 
neurs d'un  grand  éloge.  Il  est  des  gloires  modestes  et  qui  se  contenteraient  d'une 
simple  notice.  Cest  ainsi  çu'w  osait  Tien  d'Aiyr  ;  sons  ce  point  dé  toc  eeutenieot 
j'ose  prier  U.  Paiiset  de  prendre  son  prédécesseur  pour  modèle. 

M.  le  .if  siouT  répond  que  U  «an  de  M.  GénrdiD  ont  cU  préecsitt  pu  le 
conseil. 

H.  Loine  demande  fa  parole  à  l'occasion  de  proecs-terbal.  J'ai ,  dit-il ,  a  de- 
mander ooe  rectifies  lion  au  procès-rerbal.  Retcno  par  la  grippe,  je  n'ai  pu  assis- 
ter i  la  dernière  séance,  mal»  j'ai  s»  qu'on  avait  parlé  du  inagnettssnc  el  de  M. 

t  déroa- 


Ceorget.  On  a  dit,  c"c»t  M.  Bouivmet.  qp  srsnt  Je  woux.r,  Gcoi^et  ayant 
vr-n  <pi'il  svsH  «té  dupe  de  <ji«ti}ues  tutsUuaUous ,  ««il  abjnr.  le  ai^i 


i'ji  petto.  C'est  une  errrur  :  Georgci  est  mort  persuadé  qu'il  y  avait  dan»  rtsomhie 
autre  chose  que  des  organes  tnatcrirls ,  et  cette  autre  chose  ,  c'était  pour  lui  1e 
force,  le  pouvoir  magnétique. 

H.  Bocsqcet.  Il  n'y  a  rien  a  reetiScr  au  procés-Terhal ,  il  est  parfuilcment 
eiae t.  car  il  ne  fait  que  reproduire  ce  que  j'ai  dit ,  rt  je  n'ai  dit  que  ce  que  j  ai 
entendu  dire  à  M.  Londe.  Cornue  le  nom  de  Ceorget  e  t  une  grande  autorité  pour 
le  magnrtisme,  j'ai  cru  qu'il  importait  de  le  redmr.-  à  *a  jiule  salenr.  J'ai  doue 
dit  que  Gcor^el  Cl  de  longues  rsperiences  *ur  le  nupiétinne  ,  en  commun  avec 
U.  Londe.  D  rit  dans  ces  esperu-nce»  des  ebo*es  fort  estraordinaires  .  et  qu'il  a 
rap|wrtrts  dans  sou  livre  sur  le  stslcme  oerveut.  Mallieureuvemcnl  d  n'a  pis  s«- 
ses  vécu  poor  apprendre  qu'il  avait  étt-  mistiGc  |>ar  de»  |H'rsounr»  qui  s'en  van- 
tent aujoord  huj.  Mai»  son  collaborateur  est  partni  nom,  et  on  lui  a  t  " 
qu'il  ne  fallait  rien  croire  de  ce  que  Ceorget  avait  écrit  ! 
qu'il  avait  rte  trompé. 

M.  Loinx  avoue  qu'il  a  tenu  ce  propos ,  et  renonce  à  toute  rectification  au 
procès-verbal. 

conMota irions  ctiéasirs  ses  us  *ic(*f.nTinni  t>v  court  nc>t«is  «t  «ci 
lss  LiHivra  nv  roovoi*  atccsr>Air.rs  ;  par  M.  Kchmiki  T7. ,  biblintliérairr 
de  fa  Facuké  dt  médecine  de  Montpellier.  _  Rap|K>rt  <le  M  CruveiUnrr. 

M.  IcnsnOLt»  résume  son  travail  en  quelques  projiosUion»  : 
T  La  régénération  des  organes  amputés,  estes  conimnoe  d*nt  les  animans. 
el  douteuses  pour  i'e»pèee  bornai  ne. 

2*  U  sait  de  là  qu'on  ne  peut  conclure  des  animaus  a  l'homme.  Il  faut  étudier 
rbomme  dans  l'homme 

3*  \a  physiologie  est  fa  baœ  de  fa  méilerioe.  mais  celui  la  ne  serait  pas  repaie 
physiologiste,  inii  rapporterait  à  un  organe  uoe  fi»netion  qni  subsisterait  après  la 
|icrtc  de  cet  organe,  et,  réciproquement ,  qui  attribuerait  à  un  organe  une  fonc 
lion  qui  pourrait  s'altérer  ou  cesser,  cet  organe  re»Uut  dans  son  i  lai  d'intégrité. 

4*  Il  faut  admettre  nécessaire  ment  dans  les  animaut  nn  pouvoir  n-génersteur  , 
|>ouvoir  d'autant  plut  étendu  qu'on  s'éloigne  davantage  île  l'bomnie. 

Les  faits  de  régénération  de  I  nomme  sont  ton»  relatif»  à  la  régénération  des 
os  dans  le  cas  «le  nécrose  ;  à  b  régénération  dn  prrioste.  des  ongles  et  de  I  épi- 
démie, du  corps  entier  de  b  peau,  des  membrane»  muqueuses,  du  tissu  ctl'ubire 
et  de  b  substance  nerveuse. 

M.  b  rapporteur  poursuit  successivement  b  poavoir  régénérateur  partont  où 
le  transporte  M.  Kiilinholti.  Malheureusement  ils  ne  le  comprennent  pas  de  la 
même  manière.  U  où  l'an  vuit  b  Kg  aération  .  fa  renaiManre  d'un  organe  ou 
d'une  portiou  d'organe,  l'autre  ne  voit  <|ue  fa  formation  d'un  littu  aceiiknlcl  qui 
prend  fa  place  de  cilui  qui  manque,  mais  qui  n'en  e»l  pas  moins  d'uiK*  nature  tort 
différente  i  aussi  oc  saurait-il  toujours  le  suppléer,  rareseniple,  luole»  les  obser- 
vation» pathologiques,  touti-s  les  eipérience»  invoquées  pour  prouver  fa  régéné- 
ration de  la  substance  nerveuse,  ne  sont  nullement  probantes  aut  veut  de  U.  Cru. 
vrilhier.  La  plupart  de  ce»  di  vitio.;»  ourtci»ii>n»  de  nerf»  ont  été  eterece»  sor  de»  or- 
ganes irai,  recevant  «les  nerf»  «le  plusieurs  source»,  ont  pu  conserver  la  scn'ibilile 
qu'on  crot ail  «bvoir  s'éteindre  en  em.  Msi»  lorupie  l'etpérience  c«l  bien  faite  . 
lorsqu'un  nerf  est  complètement  isole  du  cerveau,  à  I  instant  la  tensîbiut-  t'éleint 
dans  b  part  ic  où  il  allait  se  distribuer ,  cl  elle  s'y  penl  sans  retour.  Cependant  les 
deus  boots  du  nerf  peuvent  i*  réunir  par  une  cicatrice  sainte  ;  mai»  la  matière  da 
cette  cicatrice  n'est  pat  de  même  nature  que  le  nerf  qu  elle  réunit ,  et  elle  forme 
cousine  une  barrière  que  la  sensibilité  ne  «aurait  franchir. 

M.  Bncx  ouvre  1a  discussion.  Je  prie,  dit-il,  M.  Cruvcîlhier  de  nous  répéter 
s'il  e«t  bien  |>crsuailé  que  l'iullucnre  nerveuse  ne  peut  se  rétablir  apri>  la  lectinn 
d'un  nerf.  Pour  moi,  j  avoue  que  j'ai  quelques  doutes.  Je  croirais  da  moins  qu'il 
faut  distinguer  fa  mauiére  dont  s'opère  la  settion.  Ainsi,  quand  un  nerf  est  divi»é 
brutciuemeut  et  notamment  par  un  instrument  tranchant,  il  se  peut  que  la  d  vi- 
sion de  l'organe  entraîne  sans  retour  b  perte  de  la  fonction  ;  encore  cela  n'rtt-il 
pubien  sur  dans  tous  les  cas  Mais  lorsqu'un  nerf  est  divise  le-lement.  comme  par 
e temple tur  une  coniprestioo  ou  par  une  ligature,  aines.  di~je,  La  division  se  fai- 
sant peu  a  peu,  I  interruption  n'est  poureinu  dire  jamai»  complète  ,  et  l'organe 
a  le  temps  de  se  faire  à  ce  nouvel  ctat  «ans  abdiquer  complètement  ses  Inactions. 

A  l'eganl  «lu  terme  de  régénération,  je  rrm»  aver  M.  Cniveilhier  «pi'il  est  peu 
ronvrnable.  U  n'y  a  pas.  il  propretuent  (tarler,  de  régénération,  nuis  il  y  a  prvi- 
duclion  de  oouveaui  tissus,  mais  ces  ti»sn  prennent  fa  pfare  de»  |»artie>  ijui  man- 
quent rt  les  suppléent,  «quoiqu'elles  n'aient  |ietii-étrt  pa»  la  même  organi»alion. 
Ainsi  les  os  eui-métnes  se  régénèrent  san»  cavité  nirilullaire.  A  prupo»  de  fa  rru 
niou  des  nerf»,  au  moment  même  où  je  parle,  j'eutend»  dire  derrière  moi  qu'eue 
personne  s'est  enbvé  oonspUiemcal  une  portion  de  peau  je  ue  sais  où,  et  que  b 
partie  réappbqoéc  a  pris  racine,  et  que  fa  sensibilité  y  est  revenue  Je  revient  j 
M.  CruveilbicT  :  je  crois  rjur  s'il  l'avait  voulu,  il  aurait  pu  non»  donner  une  liste 
plus  complète  de  tous  les  listes  susceptibles  de  se  régénérer.  Le»  os  du  isét  ne  se 
sondent  pas  toujours  au  moyen  d'une  tubstance  o»»cti«c.  Ainsi.  <lans  les  fracture» 
de  la  rotule,  les  deus  fngracii»  s'écartent  considérablement ,  et  lettre  est  rem- 
pli par  un  tissu  blanc,  deruv-,  serré,  mais  enfin  fort  diiTrrrnldcfa  nature  osseuse. 

Les  tendons  divises  se  réunissent  par  une  substance  analogue  en  apparence  a  b 
matière  tendineuse,  mais  imand  on  y  regarde  de  prés  on  voit  que  ce  sont  des 
ches-  s  fort  distinctes.  C'est  ce  qu'il  vdus  a  été  facile  c|e  bien  voir  sur  les  tendons 
qui  vous  ont  été  présentés  récemment  pour  justifier  la  section  du  tendun  d' Achille, 
opération  devenue  anjourd  lrui  si  simplect  si  heureuse.  Quoiqu'il  eu  sait,  les  ten- 
j  dons  sont  peut-être  de  tous  les  orgines  cent  que  fa  nature  reunit  le  plus  factle- 
raenlet  amoins  de  frais  llo'yap*sbupcmpsq«iej'aiopérialTlolel-l)ieuuu  jeune 
homme  qui,  par  suite  de  contraction  du  muscle  sterno-drido-mastoidien  ,  avait 
b  tête  renversée  d'un  coté.  L'autre  eAtc  de  fa  face  était  sentibbment  amaigri,  en 
sorte  que  cela  lui  donnait  l'air  te  plus  étrange.  Je  jugeai  qu'il  fallait  diviser  ce 
Eoo  se  le  pour  redresser  la  tète.  Cette  opération  n'est  pas  nouvelle,  je  b  sais:  mais 
au  lieu  «b  couper  b  partie  charnue,  je  coupai  h  partie  tendineuse ,  immédiate- 
ment auxbasus  la  cbvicub.  A  peine  la  section  élmt-rlb  achevée,  que  fa  tête  se 
ta  b*  épaules  et  elle  s'y 
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U.  Car/vuiniEa.  L'heure  me  parait  bien  avancé  pour  répondre  à  M. 
Rosi».  Néanmoirj»  je  dirai  qne  j'ai  lut  de  nocibrcutet  expériences  tv  le»  ani- 
joanx  pour  éclurcirU  question  si  k-s  ptrt  «e  régénèrent.  J'ii  divisé  le  ntrl  scia- 
tiqoe  «  des  chien»  :  s  l'instant  le  membre  est  tombé  en  naralvtie ,  et  jamais,  <piel- 
qw  temps  que  lu  animai»  aient  survécu ,  jamais  ib  n  ont  recouvré  la  farutlé  d* 
sentir,  ni  de  ie  mouvoir.  U  en  al  de  même  rhei  l'homme ,  toute»  le»  foi»  qu'un 
inalraoeota  divise  tu  oerf.  1»  sentibihklé  test  éteinte  sans  rctuar  des»  I  organe 
que  ce  nerf  allait  animer. 

M.  Roox.  Mai» dani  le»  sections  kntes  des  nerf»?... 

H.  Cmjvnuuis».  Jenece«pe«nd»pa»  bien  la  différence  que  veut  ctanlir  M. 
.  Qu'importe  en  effet  pour  le  résultat  qu'un  nerf  ait  été  coupe  lentement  «n 

-■ ,  pourvu  ou  il  soit  bien  coupé. 

M.  Dcpct .  Il  est  impossible  qne  la  cicatrice  d'un  oui  trauuueUeU  sensibilité, 
et  en  voici  k  raison  :  lorsqu'on  nerf  est  divisé,  ks  deux  bout»  se  renflent,  «ans 
doute  ,.rb  déposition  d  une  matière  étrangère .  et  c'est  4ans  cet  «tel  qu'ils  te 


ma  présente  k  thorax  dune  jeune  femme  a  Uqnelk  il  a  fait  prati- 
i  de  I  ensps  ruse. 

Cette  personne  entra  à  l'hôpital  pour  une  paraplégie,  et  bientôt  après  eBe  y  fat 
prise  d'une  pkurésie,  qui ,  malgré  kl  saignée» ,  se  termina  par  un  épanehrmeat 
séro-purulcul.  En  même  temps  se»  pieds  et  te»  janohes  enflèrent  considérablement; 
ce  que  M.  Cruvrilbier  hit  remarquer  en  pasaant  contre  quelques  auteurs  qui  ont 
prétendu  que  jamais  oel  accident  n'avait  lieu  >  moins  d  une  maladie  coocornilante 
du  oxnr. 

Ajmra  avoir  inutilement  essaie  de  tous  les  meveas  d'une  tage  thérapeutique. 
H.  Crutailhier  vojant  que  celte  malade  était  près  de  suffoquer ,  lui  proposa  la 
ponction  de  la  poitrine,  ce  qui  fut  accepté  sur-le-champ.  On  enfonça  nn  Iroisquarl 
•aire  k  f  et  h  8»  cote  ;  il  vint  ronron  un  demi-litre  de  sérosité  pu- 
«lente,  après  quoi  l  ecoiiknieat  s'arrêta  tout  1  coup.  On  introduisit  un  stikt 
dans  la  camile  pour  U  déboucher  .  mail  tout  fut  inutik  Néanmoins  l.i  respiration 
en  devint  sensiblement  plus  libre.  Six  jour»  aprè».  mémet  arcidentd'étounenaenl. 
nouvelle  poncliun.  Jl  sortit  tculrmcnt  uoe  demi-livre  de  pus  ;  aussi  k  soulagement 
ful-d  peu  considérahk.  La  malade  restait  conatamment  assitc  sur  son  Ut  pour  res- 
pirer. Je  ne  pouvais  attribuer  k  difficulté  de  l'écoulement  qu'à  k  petitesse  de 
l'ouverture  ,  en  constqucn.c  je  me  décidai  à  faire  ouvrir  k  poitrine  par  une  large 
incision.  En  efTet,  k  pu»  sortit  à  flot,  et  dèt-turt  k  malade  se  sentit  tellement 
soulagée  qu'eue  se  crut  guérie-  Malbeureusemeul  pendant  k  sadorat ion .  elk  était 
restée  si  coostanuucataasve.  que  ka  deux  uiberoaité  de  l'ischion  t'étaient  recou- 
«atm)t»m|tar«i|ir«  J  W  très-large  escarre.  Blk  mourut  2.1  jour»  après  k  «ter- 


naire opération;  mais  M  Cruveilhi.  r  attribue  la  mort  à  k  gangrène. 

Le  poumon  de  ce  cùtc  avait  coolxacté  des  adbércincei  avec  k  plèvre  eoslak 
jusque  dans  son  lier»  supérieur  ;  en  sorte  que  k  pus  était  ramassé  intérieurement 


:  dans  une  eapèce  de  kjttc. 


correspoixdaincï:  médicale. 

OBSiaVATION   tl'ufl  LIPOME   DE  LA  CROSSCUB  DELA  TTTB- 

par  Léonaixl  Taillefbr,  D.-M.  P.  à  HonHear.  ' 

M.  Alquié.  chirurgien  interne  a  l'Hutrl-Uieii  St-Eloi  de  Montpel- 
lier, a  publie  depuis  peu  des  observations  fort  intéressantes,  recueillies 
a  u  clinique  de  M.  le  professeur  Serre ,  sur  U  réunion  immnii.it,- ,  au 
rès  l'ablation  de  seins  cancéreux  el  l'arapulation 


moyen  deU  suture,  a|iti 
des  membres. 


'.  il'  ro?*  *'  «oinmuniqué  l'observation  d'une 
traitée  nar  la  suture,  «t.  A  r*n» 


Quelques  mois  après 
plaie  du  pavillon  de  l'oreille  traitée  par  la  suture,  el,  a  celle  occasion 
,e  disais  que  ce  moyen  était  trop  généralement  négligé,  et  que.  dans 
cette  circonstance  comme  dans  beaucoup  d'autres,  il  in'arail  constam- 
ment réussi. 

Encouragé  par  ces  succès  el  crus  obtenus  par  le  chirurgien  de 
Montpellier  ,  j  j  ai  eu  recours  de  nouveau  ,  dans  un  cas  assez  re- 

t ,  et  également  avec  succès.  Le 


i  —  Monsieur  Legris.  âgé  de  C2  ans.  portait,  depuis  iv  i 
e.  une  tumeur  indoleute  et  sans  changement  de  couleur  à  la  peau.  Un  chi- 

«.l.  fit  de.  progrès  rap.de».  Ce  malade,  déplu»  en  plu,  gêné,  et  par  son  volume 
et  par  le  selon  qui  donnait  heu  a  une  sup|ruralion  d  une  odenr  repoussante  ,  me 
roosalta  sur  k<  moyen*  de  s'en  débarrasser.  Je  lui  conseillai  l'opération  à  la- 


,,    .  . .  ,J     ,   •  —  —  .-.  ...«m...!  .  uj-.i-t  jmiiu  a  us* 

oneue ^  je  proretlai  cpicUrne»  |oars  après,  en  présence  d'un  conCrère,  M.  Danieul. 
dont|-.-rij.vaitelér<Ki/orn»eaiinii,n.  *  ' 
La  kopefutcircDnarritepar  deux  incisiotu  sémi-elSptiqM,  dont  k  grand 
liamctre  pourail  avoir  dix  pouce»  d'étendue.  Le»  adhérences  qui  existaient  dans 
«es  poinU  rcodirent  la  dissection  difBcik  d'abord,  mais  k  base  de  k  tumeur  te 
Jrtadia  très-facilcnient  avec  I  instrument.  L'ne  ligature  seulement  fat  faite;  les 
levrea  de  cette  nkic  énorme  furent  maintenue!  en  contact  par  neuf  points  de  su- 
tare,  de.  bandelettes  aetktin.ti.es  el  nn  bandage  convenable.  ' 

jourl  M^fte  ^Y^^r7hi?l^<'t^n  k  •j0?Kf  m*1  dc  '*te-  g* 


tement  :  k  jour  suivant  je  eoupe  les  points  de  striure  |  je  rcnouvelk  ks  bande- 
kltes  de  diadi.luai  ;  la  plate  fournil  peu  de  «ippursiion ,  et  k  cicatrisation  mar- 
che très-rapidement. 
Çuerison  parfaite  irjuiBieiourt  ap  H  l'opération  ;  cicatrice  linéaire. 
Lrs  aignilks  roiirbr-  dout  je  me  servis  eurent  beaucoup  de  peine  à  tearacacr  les 
""t  celluUire  sous-cutané  était  nolabk-menl  induré, 
graisseuse  ,  avait  l'éleodue  d'un  placenta,  elle  i>esait 


deux  Umbcâu»  dunt  le  lis 

Cette  tumeur,  dc  natc 
quatre  Utresel  était  en  rapport  avec  k  mpète,  k  grand  doisal.k  sous  ép.ueu^ 


EMAI  5L1R   l.'lJ-i  t.AMjrt  ATJOJI  ESC  L'AHTI«t'LATIO!v  COXO-Fl!- 

«nonau!,  ^éusii^letnent  cotuiiie  sous  le  nom  de  luxa- 
tiou  spontanée  ou  consécutive  du  réunir;  iMir  M-  Mi- 
cuAUD.deSaint-jM^rd-dt-Gajçon.  5«  pages  iu-^". 

On  est  éiOBDé  de  voir  Jcs  iw<nt**g>«  J^tmwtùoa»  qui  ont  ele 
employées  denuisba  p^J,,,^  al4i^ité  iusqu'a  0wi,  pour. désigner 
tmc  seule  ma  adic,  i-airoitt^u-  Au  dire  de  Ç^ic  (  |,  j  Aac 

eus  Grecs 

sescfvatenttjumol^^apourmdiuucrles  douleurs  diioriques  de 
a  hanche  en  général,  cl  en  ..ajUc.il,er  Je  l'arliçuUlion  co«o  fcinorale. 
Les  Laliiisemployai.nl  dans  le^»eme  sens  les  pWases asorpiia  coten- 
dicus,  (oxarius,  coxarum,  dolor  ischiaticus,  (Cc.sc)  ;  de  la  .>t 
venu  que  quelques  traduct.  urs  ont  confondu  celle  maladie  avec  la  scia- 
Itque  proprement  dite.  Parmi  les  auteurs  plus  rapprochés  de  nous  ,  Je» 
dénominations,  tumeur  scrophulcuse  Je  la  cuisse  (pelamollci  •  Lut,- 
tton  de  cuisse  par  cause  interne  (  Hcister ,  Plalocr ,  Portai)  ;  fauie 
ankjrlose  de  la  cuùse  (Poutca.i)  ;  coxalgie  (Dcbacn)  ;  luxation  spon- 
tanée du  fémur  (Desauli)  ;  luxation  consécutive  (SaLatiir  ;  féaturo- 
coxalgie  (Larrrv)  j  fongus  dc  l'articulation  iléo  fémorale  i  bclmcl.  • 
maladie  de  la  hanche  (S.  Cooper);  coxalgia  auoad  pheenomenon 
claudicatio  (Albcrs);  claudication  spontanée  des  enfans  (l'ieber '■; 
cox«rlAriw:ace(rlust,  LoLsîeiu) ,  oal  élé  tour-a-tour  «inployécs.  .m! 
Michaud  a  préféré  le  nom  d'iullammation  de  l'articulation  coxo-fémo- 
«lc  comme  lui  paraissant  indiquer  sans  obscurité  la  nalurc  dc  la  lésion. 
Pour  être  rigoureuse,  c.  tle  expre-sion  devrait  être  aoorupagnée  de  l'é- 
pilhcte  de  chronique,  carriuilammation  aigué  dc  l'aiticiilalion  en  ques* 
lion  qu'on  observe  asseï  souvent  à  la  suite  des  luxation: 


t  qu  vu  ouserve  aster  souvent  a  ta  suite  aes  luxations  traumaiiqucs, 
des  frac nrçs  de  la  même  région,  etc.  ,  ne  saurait  être  confondue  avec 
1  affection  dont  M.  Michaud  s'occupe  dans  son  travail  ;  uous  ajouteruos 
d  ailleurs  que  la  dés  gnition  dVn/frt«im<tlion  est  Irop  absolue  isour  ca- 
ractériser un  ordre  d  affections  dans  lesquelles  il  y  a  souirnlpltu  |M 
de  l'niflamoiation  el  moins  que  de  l'inflammation,  oui  n'est  après  lo.it 
que  la  foi  me  sous  laquelle  se  mauilesientdt  s  causes  de  naluic  difféu  olr. 

La  fémoro-coxalgie  a  été,  dans  ces  dernier»  temps ,  le  sujet  dc  re- 
eberebea  ires-approfon  lies  dans  plusieurs  écoles  d'Allemagne.  Bien 
que  les  travaux  de  Boyer  portent  eo  général  ce  caractère  dc  sagesse  tt 
de  profondeur  qui  leurdonornl  une  très-grande  longévité,  le  chapitre 
que  ce  grand  obscivalcur  a  consacré  à  l'alfeclion  dont  il  s'agit  ,  est  ,  il 
faut  le  dire,  très  loin  du  niveau  des  connaiîsanccs  acquits  sur 
celle  matière.  C'était  duo,-  à  d'autres  sources  que  M.  Michaud  devait 
s'adresser  pour  mettre  sun  sujet  a  la  bauteur  de  la  science.  C'est  ce 
qu'il  n'a  pas  manqué  tle  faire.  Aussi  sa  dissertation  offre-t  elle  assci 
d'iouril  memeaux  personnes  qui  connaissent  parfaitement  les  plus  ré- 
centes produciioossur  la  lésion  dont  il  traite. 

L'éuologic  dc  la  fémoro-coxalgie  occupe  assez  longuement  M.  Mi 
ebaud;  il  rappelle  enUe  autres  les  faits  cites  par  J.-L.  Peut  et  Saba- 
tier  (  i  )  pour  p.<ouver  que  les  chutes  sur  les  pieds ,  les  genoux  et  le  grand 
troebanter  o.-castonnesouveot  la  maladie  cbex  certaines  constitutions. 
Un  cas  de  celte  espèce  qu'il  observa  à  l'Holel-llieu  de  Paris ,  sur  un  en- 
fant de  cinq  à  six  ans,  qui  s'était  précipité  d  un  second  clage  ,  vient  a 
1  appui  de  l'opinioo  en  question.  M.  Micbaud  convient  cependant  que 
la  seule  cause  traiimatique  est  insuffisante  pour  piodutre  la  maladie  sans 
l'intervention  ou  la  prrrxtsUnce  d'un  vice  dvscrasiqnc  constltutionoel , 
tel»  que  le  scropbulrux ,  le  rhumatismal ,  etc.  Un  jeune  travailleur  de 
terre ,  dit-il ,  avait  des  douleurs  ibuoutismales  vagues  qui  fin  irait  par 
se  fixer  à  l'articulation  coxo-fémorale  droite  a  la  suite  de  l'action  de 


faueler;  le  mal  se  termina  par  la  mort.  L'action  de 


^  («J  f--l-  Petit .  Uns.  aaaL  et 


nr  ks  ehotes  qui  causent  une  luxation  rk 
Mém.  dVl'Acad.  4» 
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d'après  l'auteur  dms  ce  cas,  une  distension  des  ligarocns  de  l'articula- 
tion dont  le  stimulus  rappela  et  IL»  vers  c*  point  le 


F 


D'après  le  professeur  Diomli  qui  a  public"  nn  travail  fort 
Lie  sur  celle  roaMie,  l'impression  de  I  air  froid  sur  l'articulation  coxo 
fémorale  an  moment  où  le  corps  est  en  transpiration,  comme  le  coucher 
ïar  terre  par  exemple  sur  un  endroit  humide,  serait  la  cause  unique  de 
•affection.  M.  Miehaud  combat  celte  idée  sans  lui  opposer  pourtant 
que  de  faibles  raisons  et  aucun  fait. 

M.  Miehaud  assure  que  la  ph'ogose  coxo  fémorale  peut  se  dévelop- 
per quelquefois  mctastaliqurmrnl  vers  le  déclin  de  certaines  fièvres 
graves.  Il  cite  à  l'appui  le  cas  d'une  jeune  fille,  âgée  de  i4  ans ,  qui  se 
trouvait  dans  ces  conditions  à  l'Hôtcl-Diru.  Pendant  la  convales- 
cence d'un»  fièvre  continue,  dont  la  malade,  avait  été'  traitée  1 
l'hôpital  Saint-Louis ,  elle  fut  toute  surprise  d'une  douleur  rive  dans 
l'articulation  coxo-fémorale  droiic.  Cette  nouvelle  maladie  prit  de  plu» 
en  plut  de  l'intensité  et  l'obligea  a  Tenir  chercher  du  soulagement  1 
l'Hôtel  Dieu.  Immédiatement  après  son  entrée,  on  se  hâta  d'appliquer 
trois ffloxas  sur  la  hanche  malade  :  sous  l'influence  de  ce  traitement, 
secondé  par  des  moyens  généraux  appropriés  ,  «tic  jeune  femme  re- 
couvra son  ancienne  santé.  Celle  observation  cependant  ne  parait 
pas  prouver  péremptoirement  l'assertion  de  M.  Miehaud ,  car  rien 
n'indique  l'existence  d'un  métastase;  le  mal  a  d'ailleurs  pu  se  dé- 
velopper dans  ce  cas  sous  l'influence  d'une  cause  toute  locale , 
dans  les  faits  nombreux  cités  par  M.  Dzondi. 

Deux  notabilités  chirurgicales  de  l'Allemagne,  Diondi  et  Rnst,  ont 
dernièrement  discutes  la  question  ne  savoir  le  véritable  point  de  départ 
de  la  fémoro-coxalgir.  Suivant  le  premier  ,  le  mal  début'  rsit  toujours 
par  les  parties  superficielles  de  l'articulation.  D'après  le  second,  .m con- 
traire, e'eft  par  les  parties  les  plus  profondes,  par  le  périoste  interne, 
ou  par  la  leta  medallaris  de  Dlumenbhaeh  que  l'affection  te  déclare- 
rait. Chacun  de  ses  auteurs  appuie  son  opinion  sur  des  faits  irrévoca- 
bles. Il  était  donc  facile  à  M.  Michiud  de  prendre  un  mazo-termine 
o>i  plutôt  d'embrasser  le  parti  des  deux  comb.ittans  a  la  fois,  en  admet-  j 
tant  que  la  phloçose  débute  tantôt  par  les  tissus  superficiels  de  l'arti- 
cotation,  tantôt  par  les  proloods;  c  est  ce  qu'il  n'a  pas  manqué  de  faire 
très-judicieu>enient.  Il  était  ceprndant  important  d  invoquer  de  nou- 
veaux faits  pool  confirmer  ou  infirmer  ces  idées  ;  pour  établir  surtout 
quelques  données  statistiques  à  ce  sujet  ;  c'est  ce  que  M.  Miehaud  n'a  ' 
poiol  fait.  Il  avance  néanmoins  une  conclusion  importante  qui  avait  dé- 
jà été  émise  par  d'autres,  savoir  ,  que  lorsque  la  maladie  dépend  d'un  ' 
principe  rhumatismal  elle  débute  ordinairement  par  les  tissus  superfi- 1 
ciels,  elle  se  déclare  au  contraire  dans  les  tissus  profonds  lorsqu'elle  '. 
est  produite  par  un  vice  scrophuleux. 

Un  fait  digue  d'attention  dans  l'histoire  de  la  maladie  en  question 
est  relatif  a  I  époque  de  la  vie  à  laquelle  elle  se  développe.  Bien  qu'on 
l'observe  de  temps  en  temps  dans  l'âge  adulte  comme  dans  la  vieillesse, 
néanmoins  il  faut  convenir  que  la  fc'moro-coxalgie  est  une  affection 
propre  a  l'enfance.  Camper  l'a  vue  fréquemment  sur  drsenfans  de  18 
mois;  Morgagni  dans  les  premiers  temps  de  la  vie,  et  Albers  au  mo- 
ment de  la  na 
dans  la  prédo 
de  la  puberté. 

Dans  la  description  de  la  sjnptomatologie ,  l'auteur  distingue,  ainsi 
que  cela  avait  déjà  été  fait  par  d'autres  ,  deux  périodes  :  la  première 
commence  avec  la  maladie  et  finit  à  l'époque  de  la  suppuration  ;  la  se- 
conde se  déclare  avec  l'élaboration  du  pus  ,  et  se  termine  arec  le  mal 
lui-même.  Il  aurait  été  plus  utile  .icut-étre  d'admettre  une  troisième 
période  à  compter  du  déplacement  de  la  tête  fémorale.  Ici  se  déroule 
le  tableau  des  symptômes  que  toit  le  moode  connaît.  Un  symptôme 
assez  remarquable  de  cette  maladie  est ,  comme  on  sait ,  la  douleur 
sympathique  au  genou  du  côté  malade  ,  que  les  sujets  accusent  vers  la 
réunion  des  tendons  qui  forment  la  patte  d'oie.  Très-souvent  cette 
'  est  plus  vive  que  celle  de  l'articula  lion  eoxo-fémorale;  1rs  ma- 

i  médecins  inattenlifs  s'en 
la  maladie  de  la  han- 
M  Miehaud  rapporte 


meriilir.- 
1  cet 


|;ui   iidU3  icï  |rniMsvi«  »»•  na|'i  tic  ta  vit;,  v%    x&i&jtri  9  «11  mu- 

issanec.  M.  Miehaud  trouve  la  raison  de  ce  phénomène 
miniDce  du  vice  scrophuleux  en  bas  âge,  jusqu  à  l'époque 


douleur  est  plus  vive  que  celle  de  I  articula  lie 
lades  ne  se  plaignent  que  de  cela ,  et  quelques 
•ont  laissé  imposer  au  point  qu'ils  ont  meconn 
ehe,  et  traité  l'affection  pour  un  mal  do  geno 


ongemeot  et  du 
à  tour  par  M.  Miehaud  :  il  se 


«ont  «a  examinées  tour  a  tour  par  M.  RI 
égard,  de  répéter  ce  que  tout  le  monde  sait  déjà  , 
ment  l'étal  des  choses  par  un  nouvel  examen  approfondi.  Selon  les  chi 


lu  bon  rsoti  (Urinent  des  tissus  intrartietiliires. 
Miehaud  "adopte  le»  deux  doctrines  à  la  fois.  Quant  an  raccour- 
ci qui  succède  à  l'allongement  dans  le  membre  ,  la  chose  n'est 
aussi  qu'apparente  pour  les  Anglais;  Boyer  l'attribue  à  l'expulsion  de 
la  tète  du  fémur  de  la  cavité  cotyloïde.  M.  Larrcy  et  d'autres  auteurs 
ont  prouvé  que  le  raccourcissement  dépend  d'une  lésion  organique  , 
d'une  destruction  matérielle  des  surfaces  articulaires  osseuses.  Ce  der- 


nier point  et  .il  digne  de  nouvelles  recherches. 

1,'autcur  passe  ensuite  a  l'exposition  des  caractères  différentiels  de 


la  fémoro  coxalgie  et  sacro  coxalgie 


appelée  par  Hauli. 
claudication  ,  allongement  ou 


talgie  , 

Dans  1rs  deux  maladies  il  y  a  douleur  , 

raccourcissement  du  membre.  A  priori,  il  n'y  a  donc,  dit  rameur ,  nu 
ctin  caractère  qui  1rs  distingue  ;  aussi  ont-elles  clé  maintes  fois  prises 
l'une  pour  l'autre.  M.  Miehaud  lapporte  l'observation  suivante. 

ucao<coxAtGic  raiac  roua  rcxsoao-cot stoit. 

Obb.  —  Un  (niant  fol  présenté  a  DupnWren  U'Hotei-Dien  pour  être  traité 
d'une  claudication  elironiqoe.  Tous  les  ror'dccius  qui  l'avaient  soigné  avaient  en 
à  l'existence  d'une  coxalgie .  et  avaient  applique  en  eoascque»ce  de 
cautère»  sur  h  lumr.be.  Cet  habile  praticien,  .près  uo  1 
ra  qu'il  n>  avait  pas  de  coxalgie,  nais  bico  one  i 


Le  siège  différent  de  la  douleur  dans  les  deux  maladies,  les  rapports 
ou  les  distances  relatives  des  saillies  osseuses  de  la  hanche,  et  la  mobi- 
lité ou  immobilité  de  l'os  innomme  suffisent  généralement  pour  éclairer 
le  diagnostic,  différentiel  dont  il  s'agit.  Ces  caractères  sont  parfaitement 
exposes  dans  le  travail  de  M.  Miehaud.  Ici  se  place  une  observation 
qu'il  a  entendu  raconter  par  M.  Lallemand  dans  ses  excellentes  leçons 


swintirr  00 

mcuMUATioi  nra  mcsclib  aouosiiiuev.. 


Ou.  —  Un  habitant  de  Montpellier,  pa 
faire  la  chasse  au*  macreuse*  «nr  les  étants  de  la  mediterrannec.  Il  avait  même 
été  obligé  de  se  mettre  dans  l'eau  pour  aller  chercher  une  prtee  de  gibier.  Pen- 
dant qu  il  regagnait  La  ville,  il  ressentit  (les  dmleurs  rives  dans  la  région  iliaque, 
et  ce  ne  fol  qu'avec  peioe  qu'il  |»rvint  an  terme  de  sa  rouir.  Arrivé  cher  loi .  il 
fat  obligé  de  s'alitce.  Quelque  temps  après,  il  fil  appeler  un  professeur  de  la  Fa- 
culté. Ce  dernier  trouva  que  le  membre  du  côté  des  douleurs  avait  deux  ponce» 
de  moins  que  l'autre.  Il  n'en  fallut  pas  davantage  pour  qu  il  crut  avoir  altaire  a 
une  luxation  spontanée  du  fémur.  Cependant  comme  il  n'en  était  pas  toot-i-Tai» 
sur,  il  lit  appeler  M.  Lallrmand  en  consultation,  Cet  habile  praUien  tronva  que 
l'épine  iliaque  antérieure  et  supérieure  du  côté  des  douleur»  cUil  située  deux 
pouce»  plus  hanl  que  celle  du  cntéo|>po*é.Dailleiir>  les  grand*  Irochsotcrs  étaient 
également  éloignes  des  opines  iliaques  antérieure  et  supérieure.  Dé»  lor»  M. 
I.aHotnand  vit  que  l'articulation  cutu-femorale  u'etait  poiui  altèctec.  et  que  toute 
la  niiladie  consistait  dans  l'inflammation  des  muselés  abdominaux  qui  venaient 
9  insérer  à  la  crête  iliaque.  On  conçoit,  en  cITct,  que  ces  muscles  étant  irrites  , 
le  malade  cherche  à  en  rapprocher  les  points  d'insertion  pour  diminuer  W  dou- 
leur; cela  fait  que  le  eotedu  bassin  qui  correspond  à  La  maladie  est  soulevé  aioti 
que  le  membre  inférieur  du  n»éme  cote ,  et  par  conséquent  il  y  a  racraurcitseneol. 
Selon  le  même  professeur,  I  inûamnialion  de»  rniHcle»  qui  s'attachent  a  U  parti» 
intérieure  <lu  bassin  peut,  par  le  même  mécanisme,  procuier  l'allongement  de  l'ei- 
tremite  inférieure,  sans  que  l'articulation  eoxo-fetnoralc  soit  malade. 

£0  résumé,  le  travail  de  M.  Miehaud  nous  a  paru  digne  d'une  atten- 
tion particulière  ;  s'il  n'a  pas  beaucoup  ajouté  aux  connaissances  qu'on 
possédait  sur  la  maladie  dont  il  traite  ,  il  les  a  exposées  parfaitement  , 
«e  qui  n'est  certainement  pu  un  faible  mérite,  eu  égard  à  la  difficulté 
du  - 


a  temps  froid  et  humide,  avait  été 
de  la  méditerrannéc.  Il  avait  mtmt 


■eut  du  bassin.  Suivant  Sabatier,  Désaull,  Boyer,  Alber»,  Rust,  etc., 


pioposiTions  r»  médecine  et  cniituiioii  ;  par  M.  Anr 
toiae-Henri  Petit  ,  de  Paris.  (25  pages.) 

CULOnVBES  DAHS  LE  TRalTESfElvT  DE  LA  CXBIE. 

I/cs  chlorures  alcalins,  si  bien  étudiés  dans  ors  dirniers  temps,  et 
dont  l'os-iee  borné  d'abord  à  l'hygiène,  s'est  étendu  ensuite  a  la  thé- 
rapeutique,  oi:t  été  surtout  employés  dans  le  iraiieinent  d'un  grand 
nombre  d'affections  chirurgicales.  Ces  substances  sont  en  effet  lies- 
avant.ig"nscs  pour  faire  obtenir  une  guérison  prompte  dans  tous  les  cas 
de  solution  de  continuité;  ils  procurent  c>>  très-peu  de  leinps  la  eien- 
Lrisatîoo  de  plaie- même  tièactenducs,  et  en  outre,  la  cicatrisai  ion 
qu'on  obtient  sous  l'influence  des  chlorures  est  plus  égales  ,  moins  <Tf- 
fbrme,  sans  brides  et  beaucoup  pins  solide  que  par  les  p.insrniens  or- 
dinaires Les  chlorures  jouisseol  de  la  précieuse  propiiéic  de  s'opposer 
énergiqueirvent  aux  suppurations  abondante'. 

Qn  est  également  d  accord  aujourd'hui  pour  préférer  le  chlorure 
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d'oxidi 
le  chlorure 

contact  de»  matière»  organiques  ,  cl  qui  de  plus  crispe  les  tissus. 

Les  remèdes  dont  il  s'agit  ont  été  aussi  dans  ces  derniers  l 
ploycs  avec  un  avantage  remaïquable  contre  les  fistules  avec 
injection.  Voici  un  exemple  remarquable  de  ce  cas  que  lai 
rucillià  la  clinique  de  M.  Lisfraoc. 


c  de  sodium  comme  facile  à  graduer  et  moins  décomposable  que  r  les  oiganc*  pectoraux  «ont  cVraaés.  Des  exemples  de  cette  espèce  ont  été 
jrurc  de  chaux,  qui  s'altère  promptcmenl  à  l'air  et  surtout  en    observés  mrrue  dcrtiicrcmi  nt  dans  la  campagne  d'Anvers.  M.  Petit  a 

consigné  dans  sa  thèse  une  observation  de  ce  genre  qui  olfrc  assez  d'm- 
tciét  pour  que  nous  la  reproduisions. 


em- 
,  en 

auteur  a  re- 


rismi.es;  uijeciioiis  de 
tut  m,  ccéatsoa. 


Oni  —  Le  31  aoât  1930 ,  est  entré  a  l'hôpital  de  la  Pitié  le  nommé  Prédouil- 
lc«  igê  <le  M  ans  >  d'un  tempérament  hinplutiquc.  Ce  malade  portait  b  la  partie 
fOprrieiuT  cl  externe  du  caleanrunt  un  engorgewcul  avec  trou  fistule*  oui  s'é- 
tendaieot  juuni'à  l'os  ;  la  sonde  reconnaît  la  dcnudalion  et  la  carie  ;  on 
pénètre  iw  l  instrument  à  la  profondeur  de  trois  ou  quatre  lignes.  Ce  ieuuc 
homme  ,  sans  atoir  reçu  de  coup ,  rit  t.. ut  à  coup .  six  mois  avant  l'époque  de  «on 
entrée ,  surtenir  ï  celte  partie  ua  gonflement  qui  gênait  les  mousenieni  de  l'arti- 
cuUtioo.  libio-a»lragalirniic. 

Traité  par  le»  eataplisiueset  le»  éinollient,  oo  pen«a  qoe  cette  arTeetion  n'a- 
t  ait  rien  de  grave ,  et  ou  le  laiua  marcher  ;  ma»  quinte  jour»  après  environ  il 
jnrsiul  nn  renflement  considérable,  o  la  tuùle  cloque!  t'établirent  des  littulcs. 
Amené  alors  à  Paris,  on  souda ,  niait  MipernVti'lu-iu,  ni  il  tant  reconnaître  La  ma- 
ladie de  lot  On  lui  conseilla  le  repu*  ,  le»  cataplasme» .  el  peu  «prit  les  injec- 
tions. Cependant  ta  guerisnn  n'avait  pas  lieu  et  même  on  fut  oblige  d'inciter  |>a- 
raUètement  a  l'axe  de  l  ut  dans  l'éteudue  d'environ  Irois  pouce».  La  cicatrice  t'o- 
péra .  mais  c'est  alors  que  trois  fistules  s'établirent  a  environ  un  demi-pouce 
{-une  de  l'autre 

Entré  en  cet  état  à  l'hôpital ,  on  reconnut  de  suite  la  maladie  de  lot ,  et  l'on 
employa  les  cataplasmes  cmollicus;  on  crotait  même  à  la  nécessité,  d'une  opéra- 
tion ;  mais  ,  d'après  des  observation»  prcceilenles  sur  les  fistules  avec  carie  gar- 
ries sans  opération ,  un  tenla ,  avant  o"j  recourir,  le  procédé  qui  avait  uri» 
réussi.  Ain>i .  après  i> oir  eo  recourt  pendant  qeinie  joors  an  rr|ms  et  aut  émoV 
Ueas  pour  calmer  l'inflammation  dont  la  partie  malade  était  le  sirge  ,  on  mit  co 
usage  les  injections  graduées  de  chlorure.  Mais  qurkpiet  jour»  après  leur  cni|doi , 
une  recrudescence  intlamoiitoire  étant  turttnue.  on  fut  farce  de  saspendre  cet 
injections  pour  reveiiirant  «oolliens.  Cet  état  inflammatoire  avant  cessé  ,  on  re- 
prit le  chlorure  *»  dote  d  abord  faible  que  l'on  augmenta  succewi  ventent.  Par  cette 
atelhode  combinée  avec  un  régime  approprié,  oo  parvint  à  obtenir  la  fin  de  la 
suppuration  apre»  l'issue  de  quelques  esquilles.  * 

Sondé  ver»  la  fin  de  novembre,  l'os  malade  ne  se  laissait  plut  pénrlrer  par  la 
tonde  et  rendait  nu  hruit  sec.  On  lontinue  encore  les  injections.  Depuis  cette 
époque  le  nueut  se  soutint ,  et  le  25  janvier,  on  ne  pénètre  qu'assez dilttcilemcnt 
sur  la  surface  de  l'os ,  sa  demiAlion  fait  place  i  des  bourgeon»  charnus  qui 
t'anastontosent  aux  partir»  voisines.  Ij  suppuration  est  presque  nulle;  chaque 
jour  h-i  petites  plaies  ne  laissent  écouler  que  qoelqncs  gouttelettes  de  pu»  très- 
rlsir.  Cependant  a  la  prettion  l'os  est  encore  sensible ,  et  il  est  probable  que  pins 
Uni  nue  portion  nécrosée  trra  expulsée  au -dehors  ,  et  qu'après  une  gnériton 
complète  aura  lieu  Le  10  février,  la  sonde  continue  l'état  sain  de  l'os;  le»  GtluLes 
oc  donnent  pretque  plu».  Dans  le»  premiers  jour»  de  mars ,  la  sonde  constate 
l'impénétrabilité  de  l'ut  C'est  en  cet  état  que  le  malade  tort  de  l'hôpital. 

Dan»  e.  lté  observation  ,  qui  n'est  pas  la  seule  de  ce  genre  ,  il  soit , 
d'après  M.  Petit,  i*  que  ,  dans  les  cas  de  (ulule*  avec  carie  et  dénuda- 
lion  des  us,  il  ne  fant  pas  se  hâter  d'opér.r  ,  puisque  l'on  peut  avant 
essayer  l'emploi  des  injections  y  qui  ont  tnurent  réussi  et  peroirllront 
toujours,  ri  elles  échouent ,  de  recourir  à  des  moyens  plus  énergiques  ; 
a"  qu'il  (aut  cependant,  dans  le  cas  d'insuccès,  être  sûr  que  rien  nrs'op- 
pose  à  l'jclioo  du  médicament  avant  d'accuser  son  elCcacitr.  V.a  effet  , 
on  ne  devra  y  recourir  qu'après  avoir  bit  disparaître  toute  trace  d'in- 
On  devra  en  suspendre  l'emploi  dès  que  des  accidrus  de 
manifesteront  ,  pour  y  revenir  dès  qu'ils  au  - 
i ,  avec  la  précaution  de  commencer  par  de»  injection»  fai- 
bles pour  arriver  graduellement,  et  selon  la  susceptibilité  des  parties 
malades,  à  des  degré»  de  plus  en  plus  forts  ,  se  rappelant  aue  ce  médi- 
cament ,  comme  tons  les  autres  ,  finit  par  ne  plus  agir  sur  l'économie  , 
l'y  habitue  si  l'on  n'en  élève  successivement  la  dose. 

COTISIONS  DE  LA  POITMKB. 


qui  ! 


On  connaît  depuis  longtemps  la  gravité  des  contusion»  do  thorax, 
racme  en  faisant  abstraction  des  fractures  avec  iotropression.  Par  suite 
de  la  mobilité  et  de  l'élasticité  dont  jouissent  les  parois  ossco-carlilagi- 
uenscs  de  la  poitrine ,  les  corps  orbes  ,  qui  la  frappent  avec  violence  , 
diminuent  ùuiauTanrnieoi  ses  diamètres  el  éeraseol  quelquefois  les  plè- 
vre* et  le  poumon,  d'où  résulte  soit  la  nvrt  tous  le  coup ,  soit  des  acci- 
deos  consécutifs  très -formidables.  Déjà  Morgagni  avait  cité  l'exemple 
d'un  enfant  qui  était  mort  instantanément  par  suite  d'une  lésion  de  cette 
espèce  ;  le  poumon  avait  été  écrasé  sans  que  la  paroi  thoiacique  fût 
fracturée;  Duverney  et  J.-L  Petit  avaient  aussi  cite  des  cas  analogues, 
et  les  nombreuses  morts  subites  observées  chez  les  militaires  par  l'ac- 
tion du  prétendu  veM  de  boulet  qui  aurait  frappé  la  poitrine  ,  s'expli- 
quent aujourd'hui  par  le.»  rayons  qui  précèdent.  Le  lioulct  fiapj>c  le 
thorax  ol  Itquement,  la  paroi  thorariqne  cède  sans  se  laisser  entam-r,  cl 


coaicsio*  T«o«aciQoe;  amnfttics  Taourcuas,  ttoar  ainnij  aurorsit. 

i»°"'  "T.  U  10  '">4,  ,MSl  enlre  »  ''h*P»l»l  «-Louis,  le  nomme  N.., .  igi  de 
48  an» ,  d  un  tempérament  athlétique,  U  malade  a  éprouvé  une  forte  contusion 
du  lliora».  qui  a  surtout  porte  sur  le  cote  g-uebe,  à  la  suite  d'un  éboMlrmeut  de 
terre.  Ramené  cher  lui.  qnime  sangsues  lui  oui  élé  appliquées;  mais  tu  la  gravité 
du  eason  l  amené  à  l'hôpital  le  lendemain.  A  son  entrer  il  présente  le,  idioiomé- 
nes  tuivan»  :  la  |«»role  ne  se  fui  que  par  saccades  ;  le  pouls  est  fort  et  plein-  la 
respiration  excès*  srmnl  genre;  peu  de  céphalalgie.  La  Démission  donne  un 'son 
mal,  changeant  de  place  parle  changement  de  position  .lu  malade  ;  el  tiégeai.t  a 
U  partie  latérale  et  inférieure  gauche  du  thorax  ;cc  point  ett  aussi  le  siège  du  lie 
douleur  tres-vue  11  j  »  ,  saut  aucun  iloule,  .panehciucul  dens  les  hlèvre».  Trente 
sangsues  sont  appliquées  sur  ce  point  ;  dicte .  lasenient  rmollienl. 

Le  lendemain  ,  Il  .  les  accident  «ont  les  mêmes;  la  dtspnée  e»t  lrc<- intense  :  la 
face  cidurre;  le  ponlt  fort  ;  la  douleur  locale  persiste.' suivante  namrllcs  sang, 
sue»  si.nl  prescrites;  oo  applique  ensuite  un  large  tcticaloire  an-dr»»ous  ;  diète  ; 
cataplismrs  rmoUieu». 

LetJ,  la  dvtpueeetl  peesmie  noue; la  douleur  peu  vise;  le  iriuU  uo.mal. 
bouillons,  easaplasmet. 

Le  <  J  cl  le  I»  ,  le  miens  persiste. 

Le  li,  ladîtpnre  repartit,  elle  est  intente. 

Le  tii i ,  Il  percotsioo  donne  un  ton  mal  tres-étrndu  t  gauclie,  el  l  orcille  n'en- 
lend  auruu  bruit  ret|Hraloire;  cependant  le  malade  ne  parait  pas  en  danger  Mait 
tout  a  coup,  a  denx  hesire<  aprè»  n.i<h .  il  se  lèse  ponr  uriner  el  meurt  subitement. 

stutnpue.  Le  cûte  gauche  du  thorat  conli<  iit  un  épanebement  wro  i.urulcot 
qui  égale  environ  trois  pintrs.  La  |d,  vre  présente  sur  ta  face  thorscique  el  nolmo- 
naire  .1  épaisses  f»u»«»  menihranet,  dont  quelqoc»-one».  adhérente»  au  poumon, 
ont  I  t'paisscur  d'une  d  une  j  deux  ligne»  cl  commencent  à  s'organiser  ;  on  y  voit 
des  ti  jçes  de  vaisseaux.  Du  reste,  rien  dans  l'jMonm  ni  aux  autre»  viscères ,  P*l 
de  [raclure  île  cotes.  Le  cerveau  n'a  |>as  ele  examiné. 

On  est  surpris,  en  lisant  ce  fait,  de  voir  qu'on  ait  néglige  le  seul  re- 
mède qui  aurait  nu  sauver  le  miladr  d'une  atteinte  aussi  grave .  la  sai- 
gnée du  bias.  On  avait  aftaire  a  un  homme  de  constitution  athlétique 
cl  dans  la  lorce  de  l'âge  ,  et  l'on  s'est  contenté  de  quelques  sang- 
sues pour  prévenir  ou  combattre  l'orage  formidable  auquel  il  fal- 
lait s'atlendrc.'  N'est-il  pas  *  regretter  ensuite  qu'à  l'autopsie  l'on  ait 
négligé  d'ouvrir  le  ciinc,  tandis  que  le  sujet  était  mort  «<il>itcmcnt  :  Il 
est  prokible,  d'après  les  détail»  de  l'observation  ,  qu'on  aurait  trouvé 
li  des  lésions  cajtaldes  d'expliquer  la  mort  iostantinéc. 


llISSEBTATION  SOR 
DutîLISSLT  , 


l  u  Y  dbopisie  de  l'ammos;  par  M. 
de  Roucliiu  (23  py^-cs  ".) 


mens  que  l'on  suppose  vasculaires.  Suivant  Mcc- 
apic.  avoir  lapis<c  le  coidqn  ,  se  continue  avec  la  per- 
la peau  qui  forme  1'oii.b.lic.  liurlon  cioit  qu'elle  se 


Dans  les  deux  premiers  mois  de  la  «estatiou  ,  l'aitmios  n'est  uni  au 
elionoî  que  dans  un  point  correspondant  à  l'abdomen  de  IViubryon. 
Vers  le  troisième  mois ,  ces  deux  enveloppes  sont  réunir»  par  de»  lila- 
tnetu  ccllulciix  tri->-déliés  ,  et ,  vers  la  lin  de  la  gestation ,  cll.s  adhè- 
rent par  des  prolongement  que  l'on  sunuusr  «asrulnrot  S,,,.   xi  

kel,  l'amnios  ,  j 
lion  saillante  de  ta  peau  q 
continue  arec  l'épidémie  du  foetus. 

La  structure  de  relie  membrane,  lisse,  mince,  presque  diaphane,  le 
liqu  de  qu  clic  renferme  et  dont  les  usages  se  résument  dans  l'isolement 
du  fœtus  ,  justifient  l'opinion  des  auteurs  qui  l'ont  rapproche»  dis  sé- 
reuses, c'e»t-à  dire  des  membranes  à  organisation  obscure  ,  <l  cumita- 
t écs  par  MM.  Rïbes  et  Dlaiovtlle  au  tissu  épider.i.ique.  Ici  d'ailleurs 
les  foiKltons  propres  sont  à  peu  près  ignorée»,  l'ont  ce  que  l'on  peut 
établir,  c  est  qu  eo  regardant  les  eaux  comme  yetsée*  k  la  surface  de 
I  amnios  ,  on  trouve  denx  manières  d'expliquer  leur  formation.  Oo 
amnro,  n  est  qu'un  simple  crible  à  travers  lequel  passe  le  liquide 
fourni  par  l'utérus  ,  ou  bien  on  fait  de  l'amnios  lui-même  l'or  cane  de 
cette  sécrétion  en  s'appuyaol  sur  l'existence  des  vaisseanx  vus  dans 
cette  membrane  rouammée  par  Mercier,  Nobl  cl  Cbaustier. 

Dans  l'état  physiologique,  celte  membrane  contient ,  au  moment  de 
I  accouchement,  d'une  à  deux  livres  de  liquide.  Une  plus  grande  quan. 
nie  apporte  des  troubles  du  roté  de  la  mère  et  à  la  vie  de  l'ci.ra-it 
fjuand  elle  r»t  arrivée  à  ce  point ,  on  dit  qu'il  y  a  hjdropisie  de  l'am- 
nios. Suivant  Désorinratix  ,  on  peut  dire  qu'elle  existe  toutes  les  fou 
qnç  la  quantité  d'eau  dcpiawe  troit  livres. 

Tous  les  auteurs  qui  ont  (tarie  de  cette  maladie  ,  Moriceau  ,  Puios 
Baudelocquc,  Gaidicn,  Dé-ormeaux,  l'ont  considéi  ce  dans  les  indications 
pratiques  qu'elle  fournit  au  moment  de  l'accouchem.  ni ,  sans  chercher 
à  éclairer  sa  nature  et  ses  causes.  Les  faits  nous  manquent  pour  aller 
[  au  -delà.  Oo  peut  cependant  se  deiiutuder  :  la  ttructure  séreuse  de  l'aut- 
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étant  admise  ,  sou  hydropisie  rewiroalt-elle  lés  irtèmM  cause»  que 
les  atrres  hydropisi?* ,  c'est-»  dire  tantôt  une  irritation  sécrétoire  (  hy- 
perci-vnir  \  tuntot  nn  obstacle  mecjniqne  au  cours  do  sang  nioeïu? 

S-ns  «tic  très-frequeu,  l'hydiamniose  n'est  point  une  maladie  trô- 
rarc.  On  l'a  observée  eiircdts  femmes  de  tout  âge,  de  tout  tempera- 
ment .  de  toutes  condition»  ;  celles  qui  en  ont  clé  atteintes  restent  pré- 
disposé, à  la  même  miladie  d.*n*  les  grossesses  successives.  Une  dia- 
tbesc  universelle  I»  favorise  et  la  produit  quelquefois.  On  Ta  rue  se  dé- 

,  d'im  effott  en 


ve!«|.;ier  à  U         d'utn;  tlnile, 

.V-u.aisitn  av  .it  tlhTvif  rjit-  la  phlétorc-iilértne  dcterimuaii  souvent 
l'Judiacn  ios,  cl  r.,Jicde.rié.eina'adic  l'avorteincut.  La  grosseve  gé- 
„„  I  ,  ir.  «..existe-  très-souvent  .we*  l'hydramoio».  Sur  a8  observations 
M.  Duhi.HMt  a  trouvé  1 5  fois  cette  complication.  M.  Marin»  rit  une 
fois  l'hydropisie  amniotique  succéder  à  I  inflammation  de  la  séreuse  de 
ce  i  »ui  ;  dans  un  autre  tas  par  l'ingest'ou  d'eau  froide  dans  l'estomac; 
dm*  un  troisième  a  la  suite  de  contusions  sur  le  feutre;  dans  un  qua- 
trième enlin ,  après  l'impression  de  l'eau  froide  sur  les  extrémités  mle- 

rieures.  .,  ...   ,  ... 

Cet  ordinairement  au  septième  mois  que  1  hydropisie  se  déclare 
sans  symptômes  précurseurs  ;  le  ventre  augmente  beaucoup  de  volume  ; 
crt  accroissement  se  fait  de  bas  en  haut ,  et  diffère  de  celai  de  la  gros- 
scssl  oïdioaire  par  la  rapidité  de  sa  marche  ,  la  lensioo  plus  considéra- 
ble de  l'o'e'rus  ,  et  les  douleur*  continues  dont  cet  organe  est  souvent  le 
s:e>.  Après  un  temps  plus  ou  moins  long,  le^  ventre  est  plus 
développe  qu'au  terme  de  la  gestation,  comme  s'il  contenait  plu- 
sieurs fœtus.  Il  se  termine  eo  pointe  antérieurement  et  est  aplati  falé- 
rnleineot  ri  en  arrière.  La  percussion  donne  on  son  mat.  En  palpant 
légèrement ,  on  sent  à  la  partie  antérieure  du  ventre  un  mouvement  de 
fluctuation  qu'on  ne  rencontre  pas  aux  parties  latérales  et  postérieures, 
[.es  mouverains  actifs  du  fœtus  sont  très-faibles  et  très-difficiles  a  ap. 
ptreier.  l/auscultation  n'apprend  pas  grand'chose ,  car  le  fe:us  est 
mort  le  plus  souvent.  Les  symptômes  qui  dépendent  de  la  compression 
de  l'utérus  sur  les  organes  abdominaux  sont  très-prononcés.  Cette  ma- 
ladie a  quelquefois  été  prise  pour  une  ascile  et  la  ponction  en  a  été  faite 
avec  le  trois-quans  qui  a  percé  les  parais  de  la  matrice  et  occasionné 
l'avorlcment.  On  peut  voir  dans  le  beau  mémoire  de  Scarpa  sur  l'ascile 
chel  les  femmes  enceintes  les  caractères  distinctifs  de  ces  deux  bydropi- 
s;es.  Disons  pour  le  moment  que  dans  l'hydropisie  péritunéale  la  tu- 
meur est  pins  molle,  plus  aplatie  et  moins  limitée.  Sa  forme  change 
dans  les  différentes  positions  delà  maladie;  si  elle  est  couchée  sur  le 
coté  la  masse  du  liquide  s'y  porte;  et  si  elle  reste  sur  Irdos,  le  ventre 
s'aplatit  au  centre ,  et  bombe  dans  les  flancs.  Les  mamelles  sont  dessé- 
chées et  ne  contiennent  pas  de  lait.  Eofin  on  trouve  par  le  toucher  l'uté- 
rus et  son  orifice  dans  I  état  naturel.  La  malidie  peut  aussi  être  con- 
fondue avec  l'hydropisie  de  l'utérus  simple. 

Le  traitement  de  Vhydramnios  est  purement  palliatif  (saignées,  ré- 
..-tne  modéré;.  La  connaissance  d<!  cette  maladie  n'a  réellement  de  l'im- 
portance pratique  qu'a»  moment  de  l'accouchement.  L'accoucheur  a  ici 
pour  devoir  de  rompre  en  temps  convenable  .  et  dans  une  petite  éten- 
due, les  membranes ,  afin  qjue  l'écoulement  progressif  du  liquide  per- 
mette a  la  matrice  de  revenir  sur  elle  même.  Il  peut  y  avoir  quelque- 
fois nécessité  ,  en  ces  cas  ,  de  terminer  promptement  l'accouchement, 
lorsqu'une  trop  brusque  évacuation  des  eaux  produit  la  syncope  ,  cl 
même  pour  la  prévenir ,  on  doit  employer  la  compression  du  ventre  a 
l'aide  d'un  bandage  de  corps  médiocrement  serré. 

L'observation  suivante  ,  que  M.  Dubuisset  a  recueillie  à  la  clinique 
obstétricale  de  Paris,  vient  a  l'appui  des  considérations  qui  précèdent. 


htohimsios  »  o>»t»«  «ou;  aceoccnaaissrr 

TAIT. 


*  -rxiMr  ;  rprAVT  mas  roa- 


Osa.  —  Le  2S  février  1 3  une  femme  nommée  atsrnt.  âgée  de  40  n>«,  eoo- 
tunère,  d'une  constitution  sanguine,  a  été  reçue  à  la  climqDe.  Bien  réglée  depuis 
huit  ans  seulement,  elle  a  <Iij  i  tu  sis  grossesse*.  La  première  arriva  à  terme,  coso- 
pliquée  d'bjdropisie  'le  l'amnios,  rarroucueuieiil  fut  lahorleui ,  et  l'emploi  do 
forceps  détermina  une  descente  de  It  matrice,  ilont  elle  guérit  an  bout  ne  neuf 
mois  par  l'usage  d'an  prssaire  et  qui  ne  s'est  plus  renuuTelée.  Dans  la  deuxième  1 1 
la  troisième  gruasesse,  il  y  tut  eneoee  liylropisie  de  l'ammos  :  cependant  les  ac- 
kourlirmens  ont  été  heureux.  Tous  les  enfaos  lout  morts  pen  de  temps  après  leur 
ils  étaient  peu  développés  et  avaient  les  membres  inférieurs  infiltrés, 
t  ces  trois  grosses*»,  il  n  y  eut  point  d'atdéuK  ;  il  ne  surnnt  point  d'he- 
rès  Tes  acrocrhemetis.  Les  trois  dernières  se  terminèrent  par  des 
ausses  couches  a  la  suite  de  fatigues  i  la  première  eut  lie»  i  trois  moi»,  b 
*  trois  semaines,  et  la  troisième  s  six 


Celte  femme  deviot  enceinte  vers  le  mois  de  juillet  pour  la  septième  fois,  k»* 
tl  it  }  toi  r  encore  eu  su  règles  au  mois  d*aoflt,  HleS  élaienl  séreuses.  Hle  eat  tous 
If  s  ph.  (lomènes  des  premiers  temps  d«  la  gestation.  Ver»  le  quatrième  mois .  des 
^n^imes  de  congestion  sanmii laïc  ,a  rrrtrau  m  nsanifeslcreot  ;  le  rentre  acquit 
«uluininr.isr»  iA«it  ir:..  mn> *"* ^  ','lu°rrboides  extérieures  pea 


Mn  en,rt«  »  l'hôpital,  le  wnlre  est  très-volumineni  i  i(  se  porte  eo  avant  et 
se  termine  en  pointe.  On  entend  très  distinctement  les  ballcmen»  du  eomVdu  fe- 
lus;  ses  mourensens  actifs  sont  très-sensibles  La  femme  rend  se»  urines  i>rr..Tue 
involoMaireanem ,  eftteSt  nabitnelleneiit  eoastipèe.  11  n'y  a  point  tfœdeW  iux 
«Iremitcs  inférieures;  point  d  ietère.  Les  grsndo  lèvres  sont  infiltrées  de  sérosi- 
té ;  1  orifice  de  l'utérus  est  dilaté  d  un  pouce  et  demi  •  sa  mollesse  neraetuit  s'il 
y  avait  urgence,  d'introduire  toute  la  raaia.  ^ 

la 


8  février,  U  race  est  colorée;  la  femme  a  eu  qtwkmes  douleurs  dans 
t  dans  le  ventre,  mais  elles  sont  detenoes  plus  faibles  et  elles  œ 


Le  28  1 
•Tins  et  «1 — 

dut  peu  de  temps.  Elle  perd  du  sang  en  i 
des,  qui  ne  sool  plus  apparentes. 

U  6  mars,  les  membrane*  se  sont  rempues  prémrtarrment  le  i,,., 
coup  d  eau  claire  s  est  écoulée  ;  les  doolear.  ont  élé  légères,  et  elles  «ni  H,  ma 
me  Jepais  I  eracrtioo  du  bqnide.  La  malade  ne  rend  pins  de  san  -  par  I  anus  Le 
col  est  mou  et  assea  graodement  dilate  Les  eaux  eoulem  esirow  en  abondance 
eues  ont  cootimw  de  couler  ainsi  jusqu'au  moment  de  l'aeeMcnement.  ' 

eJeKemll!  ^ZL'lÎ!!  ^f"?  ^"t^°\  rw"''.«l  U  T™<"'  »»««  *  salle  dae- 
eow  Un  at  a  une  beare.  Le  fond  de  I  utérus  est  incline  en  avant:  le  col  eu  situ* 
un  isni  .gswlwrt  fna^  sa  dilatation  est  de  viatt 

ligues.  L  entant  présente  le  somutel  en  position  occipiio^ohloidienne  rauche  L* 
dilatation  est  complète  i  une  henre  et  demie,  et  du  minutes  après  la  femme  ' 
courbe  <l  un  enfant  mile  furt  et  bien  constitué.  Le  travail  avait  duré  i 
quart  depuis  les  fortes  douleurs.  Le  reste  se  passa  heureusement. 


VARIÉTÉS. 

grnéfat  dès  hûsptces. 

Le  règlement  sur  le  service  de  santé  promulgué  i  U  fin  d«  IK.so  ,  aorte  on'l 
raveuir  les  médecins  et  les  chirurgiens  des  bopitaus  et  hospices  de  U  .i Ile  Je 
Pari»  seront  nommes  pour  cinq  ans,  et  qu'ils  pourront  être  irèïu».  ConfoménMi 
i  celte  disposition,  le  eon-il ,  décidé,  dans  sTdejn.ir,  *^£ÂÏÏSE£ 
dans  le  emu-ant  du  mois  de  février,  a  la  Domination  d'no  uombfl  d«  médedos  tl 
de  chirurgiens  égal  i  celui  des  médecins  et  des  chirurgiens  qui,  i  dater  de  1  31 
ont  cterce  des  fonctions  dans  les  hApiiaux  ou  hospices  ptnJanl  cinq  in».  Les  for' 
maillés  1  remphr  pour  opérer  ces  nouiiualioos  seront  les  même*  que  1  on  suit  *u 
joord  hoi  lursqu  une  place  vient  a  vaquer.  l  q  rapport  sera  fait  par  le  membre  lu 
conseil  charge  dn  service  de  santé.  L'assemblée  désignera  trou [candidats  qui  r< 

pic  liste 

Contai  gMral  det  hoiptcti. 

Le  conseil  général  des  hospices  sr  renouvelle  chaque  année  par  cinquième  l'ae 
ordonnance  royale  scrupiikruseme.it  observée  depuis  18*1  ne  permet  pas  que  les 
luembres  sortans  puissent  être  réélus  avant  une  année  d'intervalle  Celle  année 
les  homme*  eminens  qui  quittent  le  conseil  par  ancienneté  sont  :  MH.  Dunn  ai- 
ne, ».  Delcstert  elde  Ccrando,  Ils  ont  élé  tous  les  trois  portés  en  tète  des  listes 
des  présentation  faites  par  le  conseil.  Les  trois  scrutins  qui  avaient  pour  objet  de 
pourvoir  aux  places  vacantes,  ont  ru  les  résultais  soivans  :  Premier  scrutin  :  MM 
oupin  aine,  de  la  Bonnardièrr,  Jac^iej  l.elèvre.  |jt  Gentil  et  Beau  •  second  sera- 
tin  MM  de  Oramlo,  Perigaon,  de  Chabrol,  Moiuner,  de  U  Bonnirdière  ■  troi- 
sième scrutin  :  MM.  Delessert.  de  U  Bonoardièrr,  Hendu,  Monnier  et  de  b  Ro- 


—  Les  obsèques  de  M.  le  baron  Dc^eutUe»,  médecin  en  chef  des 
professeur  a  la  Faculté  de  médecine  de  Paris ,  ont  eo  lieu  aw  beaucoup  de  so- 
lennité MM.  Partset  au  nom  de  l'Académie  ,  Booillaod  au  nom  de  U  Faculté ,  et 
au  nom  du  corps  médical  de  I  armée,  ont  prononcé  chacun  na  discmirs. 
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U  GttETTi  ntr>i<us.i  oc  Pu»  (  Courte  Je  iaj\u  et  CUniqu*  dri  Myiiauz  réunies)  paraît  Usa»  le*  samedis;  chique  numéro  est  composé  de  16  pages  io-4  , 
il  colonnes  ,  et  équivaut  a  6  feuilles  in-8*.  Le  phi  de  l'ibonnemeiit  est,  pour  Pins  et  les  Dtpartemens.  de  40  fr.  par  an,  20  fr.  pour  5  mois .  et  10  fr.  pour  3 
■oi».  Pour  l'Étranger,  44  fr.  Les  abounemens  ne  peuvent  diter  que  du  commencement  d'as  trimestre,  i"  Janvier.  4"  Avril,  I"  Juillet,  i"  Octobre.  — 
Oui' «bonne  a  Pari» .  an  bureau  du  Journal,  rue  Poittonniirt ,  «•  5 ,  et  dam  les  Départemens ,  chea  ton»  les  Directeurs  des  poste*.  —  On  ne  reçoit  que  le.< 
lettre*  affranchies. 


I.  Tiavicx  oaicixaox.  Nouvrfle*  observations  sor  la  grippe  de  Paris.  —  Mc- 
rnore  sur  k  délire,  ses  convulsions  et  rèpUep'ie  produits  par  les  préparations 
de  plomb.  —11.  Cliiiote  des  abumiii.  Compte- rendu  de  U  pratique  des 
iccoocbcmens  a  l'hospice  de  U  Maternité  Je  Marseille  j  e  ridant  l'année  scolaire 
de  < 835  à  1836.  —  ID.  Aciotmes.  Académie  de  roétlerine ,  séance  du  <  4  fé- 
vrier 4837.  —  IV.  Biauocaarnii.  Traité  de  diagnostic  et  de  siméiologic  — 
Ftcitxrro*  Lettre  sur  plusieurs  points  relatifs  t  renseignement  médical. 


REVUE  GENERALE. 


KOL'VELLKS  OBSERVAI IOSS  SUR   LA  GRIPPE   DE  PARIS. 

1/ épidémie  de  Paris,  qu'on  peut  dire  main  tenant  l'épidémie  dr  l'Eu- 
rope, ne  touche  pas  encore  à  ft  Go;  son  développement  sur  presque 
tous  les  points  de  la  France  ,  quelques  caractères  nouveaux  qu'elle  pa- 
rait âTOir  acquis,  joiols  aux  reescignemens  fournis  par  la  pratique  des 
principaux  médecins  de  Paris,  voilà  des  motifs  qui  nous  engagent  a  re- 
venir sur  cet  important  sujet.  Pour  donner  plus  de  poids  et  d'intérêt  à 
nos  observations ,  nous  al  tons  les  présenter  en  reproduisant  les  princi- 
pal» faits  qui  oot  été  mis  en  lumière  a  la  dernière  séance  de  l' Acadé- 
mie. 

La  grippe  at-eUe  orné  d'être  aussi  bénigne  qu'a  son  début?  La  mor- 
talité plus  grande  qu'on  observe  est -elle  le  résultat  direct  de  l'épidé- 
mie régnante?  Quels  sont  les  meilleurs  moyens  de  la  combattre?  Telles 
■oui  les  questions  à  examiner. 

Tous  les  médecins  ont  observé  depuis  une  dixaine  de  jours  que  la 


première  forme  de  U  grippe  a  subi  quelques  modifications  ou  du 
moins  que  les  choses  sont  un  peu  différentes  auioard'bui  de  ce  qu'elles 
étaient  au  début  de  l'épidémie,  soit  qu'on  admette  un  accroissement 
dans  l'intensité  de  la  cause  épidcmiqno ,  soit  qu'on  suppose  l'existen- 
ce d'affections  concomitantes  nouvelles.  Ainsi ,  au  lieu  d'un  léger  ca- 
tarrhe bronchique,  se  reproduisant  partout  et  chez  tous  loi  individus 
avec  les  mêmes  appareils  de  symptômes,  on  remarque  en  ce  moment,  et  la 
forme  primitive  avec  des  accidens  généraux  plus  redoutables,  et  des 
pneumonies  véritables,  insidieuses  ,  profondes  ,  accompagnées  de  ten- 
dance à  la  prostration  ,  et  enfin  quelquefois  de  symptômes  occupant 
spécialement  les  voie*  digestives  ou  le  système  nerveux  ,  avec  un  état 
plus  ou  moins  grave  de  tout  l'organisme.  Au  lieu  de  se  terminer  c.-i 
peu  de  jours  avec  le  secoursdes  médications  naturelles,  ces  manifestations 
morbides  exigent  l'intervention  directe  et  active  de  l'art.  On  saigne,  ou 
purge,  on  fait  vomir,  onadmioistre  l'éuictiqiic  à  haute  dose,  et,  maigrir 
tous  ces  moyens,  beaucoup  de  malades  succombent.  La  mortalité  est  en 
effet  beaucoup  plus  considérable  qu'il  y  a  quinze  jours,  et  qu'on  ne  l'oli- 
serve  d'ordinaire  à  pareille  époque.  M.  £«uil!aud  a  reconnu  qu'il  avait 
perdu  depuis  huit  jours  ,  dans  son  service  clinique  ,  plus  de  malades 
que  pendant  les  huit  derniers  moi*.  Nos  amphithéâtres  sont  encombrés; 
il  existe  partout  des  preuves  d'une  grande  mortililc  ,  qu'il  est  inutile 
de  proclamer  dans  les  feuilles  publiques,  nuis  qu'il  est  de  notre  devoir 
de  constater  afin  d'en  étudier  les  causes  ,  d'aviser  aux  moyens  de  la 
combattre,  et  de  prémunir  dos  confrères  de  la  province  surtout  contie- 
nne dangereuse  sécurité. 

Tels  sont  les  principaux  changement  survenus  depuis  la  semaine 
dernière  dans  l'épidémie.  Faut-il  considérer  comme  des  affections  in- 
dépendantes de  la  grippe  les  nouvelles  formes  pathologiques  observées 
sous  ta  constitution  régnante,  et  faut-il,  comme  l'ont  exprimé  plusieurs 
académiciens,  attribuer  à  des  complications  étrangères  l'excès  de  mor- 
talité qui  se  manifeste  depuis  plusieurs  jours  ?  Cette  question  n'est  pas 
indifférente  :  elle  est,  au  contraire,  fort  importante;  car  de  sa  solution 


Jfmtllfton. 


FOI  VU  RRI  ATirSA  L*B 


r  MÉDICAL. 


I*  Ittlre  suirante  nous  est  adressée  par  un  de  nos  anciens  collaborateurs  et 
»»».  Us  iVcteor*  du  la  Giktte  Ménicut  retrouveront  avec  plaisir  ce  trop  rare 
•  ta- hli  n  «Ton  talent  dont  ils  avaient  souvent  apprécie  la  Botnie  et  l'original 
fa-  N.  de  Sade  professe  actoeDemenl  un  cour*  d'arabe  a  Marseille,  ou  il  obtien- 
atiot  oc  sucée*  comme  littérateur  que  comme  médecin.  Sa  lettre  prouve  que  le 
riait  de  Marseille  eo  lui  rendant  la  santé  .  n'a  rien  Até  a  sa  verve  piquante,  ni 
«isjiaaé  sou  aptitude  à  traiter  Ici  hautes  questions  de  l'enseignement  médirai. 


Très-honoré  confrère  et  cher  aaoi , 


Pour  avoir  quitté  Paris  (t  la  Caixtt*  Mineur,  Je  o'en  ai  pas  moins  conservé 
l'habitude  de  penser  à  Paris  et  de  le  regretter,  de  lire  la  Gazcttx  et  de  11  conter; 
le  tout  trace  au  bon  cœur  et  au  bon  esprit  de*  amis  «me  j  V  ai  laisses.  Vous  l  rou- 
vereades-lors  tout  naturel  le  plaisir  avec  lequel  je  Us  1rs  no'«vrlle<  sciratifiones.  i  l 
l'intérêt  que  je  prends  aux  rrflesions  dont  vous  1rs  accompagnes.  Par  exemple, 
j'ai  tout-a-Cail  svmpalhisé  avec  vous  lorsque  vous  avei  expliqué  la  manière  dont 
une  nouvelle  chaire ,  une  place  nouvelle  en  général  était  crére.  Et  oui .  certes  , 
c'est  au  prout  d'un  individu ,  mais  c'est  aussi  au  profit  de  l'enseignement ,  au 
profit  de  la  science  et  de*  élèves.  Oui ,  l'on  a  toujours  en  sue  une  personne  en 

Croclamanl  le  principe.  Si  dans  la  spéculation  un  principe  peut-être  trouve  à  priori, 
i  sage  lenteur  des  gouveruemens  attend  toujours  pour  l'adopter  que  ce  principe 
ait  été  éprouvé  •  coaurmé  par  un  commencement  d'expérimentation.  Celte  expé- 
rimentation, la  personne  en  question  l'a  faite  dans  des  livres,  dans  des  cour», 
dans  des  travaux  publics,  quoique  non  oluciels.  Ces  travaux,  dans  la  niiionte 
de*  cas,  roi  oot  conte  et  sa  jeunesse  et  sa  fortune  Us  étaient  lonp  et  pombles. 
ils  étaient  dispCDdieut.oo.  ce  qui  revient  au  même,  ils  l'empêchaient  de  pourvoir 
a  sa  subsistance,  d  assurer  ion  avenir.  On  s*il  l'histoire  des  di-couvcrtes  nou- 
velles; elles  font  toujours  mourir  dans  la  nii-ere  les  drnt,  ou  trou  premiers  au- 
teurs de  leur  invention,  de  leur  perfectionnement ,  de  leur  application.  Rvt-ee 
donc  uo  si  grand  scandale  que  l'allure  des  choses  de  ex  inonde  chaire  une  lois 
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dépend  en  grande  partie  le  principe  du 

tiopter. 

Nous  pensons,  nous,  avec  M.  Récamic 
distingués  que  la  grippe  seule,  c'est-adi 
1rs  ravages  qu'on  cherche  à  mettre  sur  li 
Ce  n'est  pas  l'occasion  d'approfondir  les 


qu'il 


d'à- 


t  plusieurs  autres  praticiens 
l'cptdeniie  régnante,  cause 
ampt*  d'autres  influence*, 
motifs  qui  nous  font  adopter 


celte  opinion  de  préférence  à  l'opinion  opposée;  nous  avons  lieu  û'es- 
rer  qne  le  célèbre  rapporteur  de  , 


perer  qne  le  ceiccrc  rapporteur  uc  ta  commission  des  épidémies  se  char- 
gera de  ce  soin  avec  le  talent  qui  le  caractérise.  Voici 
motifs  principaux  sur  lesquels  nous  nous  appuyons. 

Presque  tous  les  médecins  ont  reconnu  que  la  maladie  régnante  se  | 
mau  ifeste  d'abord  par  un  ensemble  de  symptômes  généraux  qui  ne  se 
localisent  vers  l'appareil  respiratoire  que  secondairement.  La  prédomi- 
numérique  de  la  forme  bronchique  de  l'épidémie  a  fait  penser  à 
personnes  qu'elle  excluait  la  furme  pneumooique.  Pour  ces 
la  maladie  qui  envahit  la  première  partie  de  l'appareil  pul- 
d'ètre  la  mime,  parcequ'cllc  en  occupe  les  dernières  ra- 
:  cette  manière  de  voir  purement  anatomique est  la  dernière 
du  préjugé  qui  avait  habitué  l'esprit  pendant  les  der- 
nières'années  à  voir  des  maladies  foncièrement  différentes  à  chaque  di- 
vision d'un  appareil  organique.  Cependant  la  condition  seule  de  la  ge'- 
nerah'féde  la  maladie  à  son  début,  c'est-à-dire  de  son  existence  indé- 
]>cfldaniiuent  des  symptômes  locaux,  qui  ne  viennent  que  secondairement 
un  qui  ne  viennent  pas  du  tout,  devrait  suffire  pour  donner  la  signiû- 


des  forme*  multiples  que  peut  acquérir  un  même  fond  de  maladie, 
t  est  à-dire  sa  cause  essentielle.  M  .Récamier  a  considéré  avec  raison  la  ma- 


ladie régaante  i 


une  fièvre  éruptive  dont  les  caractères  et 


dé- 


pendances anatomiques  peuvent  occuper  toutes  les  parties  de  la  peau  , 
et  dont  l'existence  n'est  pas  limitée  à  ces  inanif  stations  extérieures. 


line  épidémie  est,  ainsi  que  nous  l'avons  établi  ailleurs,  une  cause  géné- 
r  le,  spécifique,  qui  sévit  sur  une  population  comme  un  génie  paiticulier, 
et  qui  une  fou  introduit»  dms  l'organisme  se  ti  ari'iilcnappareocessymp- 
lomatiqie*  variables  dan»  la  for.ue,  mais  les  mêmes  au  fond.  Il  eu  est 
deces causes  cpidéiui  pK-scomiucd'unccatiH-morbideessentielle,  comme 
■les  scrophu'es  ,  du  rhumatisme  ,  et  particulièrement  des  causes  plus 
i  Mterielles,  comme  îles  émanations  de  plomb;  toutes  les  mauifcstations 
pathologiques  dépendant  de  ces  causes  doivent  elles  être  considérées 
comme  autant  de  maladie»  particulières .  parce  qu'elles  revêtent  des 
tonnes  on  des  symptômes  aoatomiqii'S  différen»?  La  question  ainsi  ré- 

ai  dit  plus  haut 
pratique,  Oo 
finie  ne  sont  au 

I  >mi  que  des  dépendances  d'une  même  affection  ,  il  importe  de  les  sou- 
mettre toutes  à  un  même  plan  thérapeutique  approprié  à  leur  nature 
M  mo  lific  seulement  suivant  les  indications  individuelles.  D'après 
■  rite  manière  de  voir,  la  grippe  mal  de  gorge,  la  grippe  bronchique,  la 
-lippe  pueumonique,  la  gripne  g.utro-cnlénquc  et  la  grippe  générale, 
seraient  toujours  la  grippe,  c  esl-à-dire  une  expression  phéooméuaJa  ou 
lymplouutolagique  diverse  d'un  mime  »t.v.  ou  d'une  même  cause  ,  et 
lé  iMUetneol  principal  propre  à  dissiper  celle  cause  devrait  «Ire  le  mé- 
me,  sauf  le»  indications  secondaires,  comme  le  traitement  des  affections 
saturnines  doit  eue  le  mime ,  malgré  la  différence  des  appareils  symp- 
.  yiu.iLiauc*  par  ' 


tonnes  on  des  symptômes  anatomiqu-s  tlittcrens.-  i.a  <iues 
•luilc  ne  me  paraît  pas  susceptible  de  controverse.  J'ai  c 
■pie  ceilr question  avait  une  grande  impoitmce  pour  la  f, 
•  oiiçoit  en  effet  que,  si  les  traductions  locales  de  î'épidéiw 


pas  la  nature  intime  de  la  cause  qui  a  donné  lieu  à  l'épidémie  actuelle; 
nous  devons  donc,  à  l'exemple  des  Bâillon  ,  des  Baglivi ,  des  Huxam  , 
des  Stoll  et  des  Sydcnham  ,  interroger  l'expérience  passée  et  l'expé- 
rience présente,  et  faire  taire  d'abord  tous  préjugés  anatomiques  et  phy- 
siologiques, afin  d' adopter  sans  résistance  ce  qu'elle  nous  montre  de 
plus  efficace.  Or,  qu'enseigne  l'etacTtcoee?  ce  point  n'est  pas  le  plus 
facile  à  résoudre  ;  car,  ainsi  qu'unie  voit  pou-  la  médecine  de  tous  les 
jours,  chacun  prône  les  résultats  des  méthodes  qu'il  préfère  ,  et  il  est 
assez  difficile  de  distinguer,  à  travers  des  assertions  souvent  contradic- 
toires, ce  qui  est  de  ce  qui  n'est  pas. 

A  la  dernière  séance  de  l'Académie,  plusieurs  praticiens  distingués 
ont  fait  part  de  leurs  observations  sur  ce  point.  M.  Lepclleticr  du  Mans 
a  cru  remarquer  que  les  déplétions  sanguines  ,  loin  â'étre  salutaires  , 
avaient  une  tendance  à  jeter  les  malades  dans  le  co'lapsus,  et  il  a  donné 
la  préférence  à  l'éuiétiquc  à  liantes  doses,  dans  les  cas  graves.  Sur  ao 
pneumonies  traitées  par  cette  méthode,  i  Sont  cédé  rapidement.  Le  même 
médecin  a  observé  en  outre  que  la  tolérance  de  l'émétiqnc  s'établissait 
facilement.  Ce  résultat  est  important  et  mérite  d'attirer  l'attention  des 
praticiens.  M.  Récamier  a  eu  recours  à  une  thérapeutique  mixte,  tantôt 
déplélive,  tantôt  évacuante,  tantôt  narcotique,  suivant  certaines  indica- 
tions. L'honorable  académicien  a  cherché  à  préciser  ces  indications,  qui 
toutes  reposent  sur  des  variations  symplomalologiques  individuelles. 
MM.  LouyrrAVillcrraay  et  Bouillaud  n'ont  point  paru  se  trouver  mal 
des  évacuations  sanguines.  Cependant  il  est  bon  de  remarquer  que  ces 
honorables  praticiens  n'ont  point  annoncé  des  résultats  aussi  explicites 
et  aussi  aflirmatifs  que  MM.  Lepclleticr  et  Récamier.  On  notera  au 
contraire  que  M.  Bouillaud,  dont  1 1  franchise  met  île  toute  notre  appro- 
bation ,  a  formel leiuent  dit  que  des  pneumoniques  traités  par  le* .«si- 
gnés répétées  plusieurs  joues  île  suite ,  mus  non  répétées  plusieurs  fois 
dm  la  même  journée,  ce  qui  constitue  pour  Un  «De  différence  de  tu«- 
lliodc,  ont  succombé.  Il  n'a  même  p<s  cru  pouvoir  se  prononcer  encore 
sur  la  valeur  des  saignées  coiiji  sur  coup  ,  auxquct'c*  il  a  soumis  plu- 
sieurs mala  te»  ;  cl  il  a  pi  omis  'le  fan  e  Coiioiitrc  les  icsultals  de  cette 
méthode  dans  la  prochaine  sciure.  Nous  lOtnpIons  sur  la  communica- 
tion de  M  Bouilliud,  et  i.ohs  n  us  empresserons  de  la  publier. 

Jusqu'ici,  r  muic  on  !c  voit,  les  pr.it  cu  its  qui  oui  fait  p.m  de  leur» 
cxpériccce»  t  l'Académie,  n'ont  tien  arrêté  tir  fl\e  ;i  I  cg  .rd  de  la  thé- 
rapeutique de  'a  gi  ippe.  Lorsque  celle  affection  est  Icgcic  tout  le  monde 
a  observé  qu'elle  guérissait  d'elle  même  ou  rnsee  peu  de  chose.  Ma.« 
lorsqu'cil  - i'agçiaie  ou  cov><hit  le  parenchyme  |  iilmnnarrc  ,  la  scet  e 
change  et  les  uiélhudea  thérapeutique»  suut  loin  de  triompher  indis- 
linclciuent  du  mal. 

Il  est  déjà  reconnu  par  l>s  pam-aa»  rnèuies  de  la  saignée,  que  eette 
méthode  ne  parait  |us  juuir  dans  les  cir<  omt.nc  s  actuHlrs  des  man- 
ge* qu'elle  possède  dans  le»  circonstances  ordinaires.  Il  paraîtrait  diffi- 
cile de  préciser  jusqu'à  quel  i»»nl  les  saignées  sont  nuisibles  ou  utile» , 
et  quel*  sont  le»  moyens  qu'où  ilcvra  leur  préférer.  Cependant  nous 
croyons  y  être  arrive  :  voici  comment. 

Lorsque  la  grippe  est  bénigne  ou  légère  ,  elle  peut  guérir  par  tous 
les  moyens,  c'c*t-à  dire  par  la  médecine  expectaotc,  le  repos  el  la  dicte, 
ouhiencon  urrerument  avec  des  m<  thodes  thérapeutique»  actives.  Quoi- 
que dans  aucun  cas  elle  ne  soit  suivie  de  terminai»,  n  funeste,  elle  peut, 
suivant  qu'elle  est  plus  ou  m  us  convenablement  traitée ,  guérir  plus  ou 


«urée  point.  Et  quand  uo  nouveau  Legallui»  spparsitr» ,  faudra-t-U  l'appeler  in- 
trigant, parce  qa'un  tien  ani  aura  obtenu  il  un  ministre  une  position  capable  de 
le  détourner  du  suicide  ?  Je  ne  fois  pis  ici  une  vaine  fantasmagorie  :  retiriez  au- 
nur  de  tous,  évoque*  vos  souvenirs  de  jenne-se.  et  vo»e*»i  dan»  la  génération 
d-.  médecin»  de  Ulent.  il  en  est  beaucoup  qui  vers  trente  au  trente-cinq  an» 
n'aient  ru»  un  peu  cohaluté  svec  ortie  horrible  pensée.  Que  de  belles  étude»  aban- 
donnée» alnr»  pour  sccepler  frrachcnieol  la  cUeDtelk  jusque-là  dédaignée,  tfiud- 
.iu**-un»  dédaigné*  par  U  dientelle  elle-même ,  se  sont  espstnés .  d  autre»  se 
sont  faits  joiicoalrtfe»,  philologue» ,  «aiul-aimouieus ,  administrateurs;  j'en  con- 
nais nui  ont  composé  de»  roiujii».  Mii»  tous  oonl  pi»  trouve  ce*  ressources ,  et 
t.  ntorgoc  ou  l«  fièvre  cérébrale  ont  emporté  le  secret  de  leur  désespoir. 

"aeini  le»  ressource* honorables  offerte»  »  .'.mbiiior,  du  médecin.  ,c  n'ai  pas 
encore  nommé  le  concours-  Ce  n'est  ■*»  oubli ,  j  ai  voulu  lui  consacier  une  men- 
tion particulière.  ,  .  . 

Le  concooe»  me  parait  meilleur  comme  introduction  a  I  enseignement  élémen- 
taire, qu'au  haut  enseignement.  Bien  que  le»  éPreo»e»  »isenl  i»  jauger  toute»  les 
r.ortioo» d'une  capacité,  la  mémoire  y  est  en  définilne  plus  exercée  qoe  le»  autres 
tarurté»  de  l'entendement.  Or,  eu  fait  de  mémoire,  la  jeunesse  est  toujours  sape 
rieuro  s  l'tge  mur  Bien  plu»,  le*  oeganisalinn»  dans  lesquelles  11  mémoire  e»t 
pridieieuse  sont  souTeal  faible»  sous  d'iutee»  rapport»  ,  notamment  »ou»  celui  de 
i'imaeination  et  du  jugement.  La  jeunesse  est  encore  favorisée  par  une  autre  cir- 
eonstinre  :  le»  questions  posée»  au»  épreane»  touroenl  autour  des  m  .tiircs  cla». 
-Tiei.  dejneelle»  l»  mémoire  Vdoifoe  ne» iluellettieut  et  d'autiut  plu»  qu'on  s  « 
—  ou  dan»  le  Iran,  cen  leutalisaie.  Parla 


raison,  renseigocmenl  psrticulier  e-t  une  pnqiaralioo  au  concours  beaucop  pkit 
spéeialeet  plus  prolilablc  que  des  travaus  plu»  didiale»  et  d'ordinaire  plus  esti- 
més, tcb  que  les  livre».  Cet  enseignent  donne  un  autre  avatea^v.  il  se  Tait  tou- 
jours autour  de  la  grande  école,  de  celle  qui  lournira  le  novau  principal  du  jur» . 
Ce  miMoage  familiarise  au»  idée»,  au»  preorciipatious,  su» "goûts  ,  aux  système» 
des  juges  i  il  eserer  a  1rs  llaller  ;  de  |<lu» .  il  donne  pour  auditoire  au  proleisc» 
paeticulier  l'auditoire  habituel  de»  professeurs  titulaires.  Comment  ne  s'ctabli 
rait-il  pu  de»  tvmpathiesentre  le  n'|Hliteiir  et  cet  auditoire  qui  formera  le  publie 
du  concours?  Le  publie,  e'ul-i-dire  un  surintendant ,  un  juge  des  juges ,  inv|K.- 
unl  par  sa  masse,  redoutable  |iar  se*  panions.  Que  serait-ce  si,  au  lieu  de  se  faire 
hors  de  l'école,  I  eiHeieuemenl  non  professoral  se  faisait  dans  le  Heu  même  ou  1rs 
professeurs  titulaires  fout  leurs  cour»  officiels  .'  Tel  <  st  le  cas  des  a^ri-ge».  Je  le 
demande,  y  aurait-il  parité  dans  la  pusilion  d'un  concurrent  agrt:gé  avee  celte 
d'un  coneurreot  venu  de  loin  ?  Le  premier  est  cfaea  lui  .  en  famille:  son  éprcu'e 
n'e»t  qu'une  nounlle  leçon  que  sou  publie  applaudit  avant.  |«cjidasl  et  aaircs. 
Pour  le  second,  aii  contraire.  toote«t  solenitite  ,  tout  est  o|q>re>sion  ;  ilrsittgrs 
inconnu»,  un  public  inconnu,  un  local  inconnu  ,  de.  préoccui>ation>,  de»  pa«iuus 
inconnues.  Ces  petites  circonstances,  je  le  «aïs,  beaucoup  n'en  tiennent  eomple  : 
nuislesesprits  salace», les  imajniatiims  »ire»,  les aiuoun-propn s  rendu» earEyans, 
l»qmet»,moid>id»sp«r  des  sncrùs  fdos  relleehi»,  par  dts  trarius  ui.uu»  iplienu- 
rr»,  ceut-U  ont  un  passe  qu'ils  remetten:  en  question  ,  et  relie  pritsee  le»  |  Jrj- 
lvs«.  Faites-leur  lirer  de  l'orne  ijus-l  |ie,  que  riions  Lieu  au-.;,.»liu'UJe»4lt»j«» 
godls,  ri  ili(rt-moi  eounient  il»  pourront  lutter  (  outre  de  jjr-nJ»  co/ai.» 

se  Uux,  cuirs  des  niaui 
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moins  rapidement,  et  plus  ou  moins  complètement  ;  c'est  par  l"obscrva- 
tioo  de  ces  sortes  de  f.iits  que  nous  sommes  arrives  à  nous  fixer.  Ainsi 
dès  le  de'but  de  l'épidémie  nous  avons  abandonné  la  maladie  à  elle-même. 
Ayant  cru  remarquer  que  les  guérisons  ainsi  obtenues  laissaient  géné- 
ralement après-elles  une  faiblesse  plus  ou  moins  grande,  une  anorexie 
plus  ou  moins  persistante,  nous  avons  eu  recours  à  l'emploi  des  pall- 
iatifs. Ut  ont  dissipe  ce*  restes  de  la  maladie.  Prévenus  farora- 
blemrnt  pour  ces  moyens ,  nous  les  avons  administrés  14  m  3f$ 
heures  après  la  période  d'invasion ,  et  nous  avons  remarqué  deux 
choses  importantes  ,  savoir  :  que  la  maladie  durait  moins  long- 
temps et  qu'elle  perdait  immédiatemént  son  caractère  de  généralité  ;  et 
enfin  que  chez  aucun  malade  elle  ne  se  transformait  en  affection  grave. 
Nous  avons  ainsi  traité  ou  vu  traiter  70  à  80  personnes  depuis  une  quin- 
zaine de  jours ,  et  toutes  ont  recouvré  la  santé  sans  symptômes  dange- 
ix  et  sans  symptômes  consécutifs.  Pendant  que  nous  en  agissions 
-'■  nous  avons  continué  à  observer  ce  qui  se  passait  ailleurs  :  nous 
1  ciu  voir  que  beaucoup  de  malades  ,  abandonnes  a  eux-mêmes  au 
t  de  la  maladie ,  finissaient  par  être  pris  de  maladirsplus  sérieuses, 
et  que  les  malades  chex  lesquels  la  laicoéc  avait  été  employée  au  début 
de  l'affection ,  ou  bien  avaient  guéri  lentement,  ou  n'avaient  jjas  guéri  : 

prudent  d'abandonner  la  maladie  aux  seules  ressources  de  la  nature,  et 
que  l'emploi  des  évacuant  vingt-quatre  heures  après  son  début,  a  les 
plus  heureux  résultats.  Nous  engageons  les  praticiens  a  les  vérifier. 
L*s  vues  qui  nous  diriger,:  ont  <  te  présentées  dans  notre  dernier  nu- 
1  arec  leurs  developpemens  nécessaires  ;  nous  pourrions  en  ajouter 
re*  1  l'égard  des  questions  soulevées  par  l'épidémie  :  nous  y  re- 
"rousen  temps  convenable  ,  et  peut-ètie  même  aurions-nous  com- 
!  des  aujourd'hui  àitu-tlrcen  nlief  quelques-uns  des  enteignemens 
qu'elle  porte  avec  elle  d'une  manière  si  frappante,  si  ,  comme  nous  l'a- 


auteurs  qui  ont  écrit  avant  lui,  et  qui  sont  favorables  à  l'opinion  qu'i 
a  adoptée. 

Zellea  cite  l'observation  d'un  homme  qui  avait  gagné  la  colique  de 
plomb  à  falsifier  des  vins  avec  la  litharge  ,  et  dont  l'ouverture  fit  re- 
connaître une  inflammation  de  l'estomac. 

Stoll  dit  que,  dans  un  cas  où  la  colique  fut  mortelle,  l'ouverture  du 
cadavre  présenta  une  inflammation  grave.  Mais  nous  devons  ajouter , 
avec  M.  Palau,  que  Stoll,  dans  sa  Médecine  pratique,  en  décrivant 
la  colique  de  plomb ,  admet  une  complication  qu'il  dit  avoir  été  fré- 
quemment pernicieuse  ,  qu'il  reconnut  pour  être  une  inflammation  des 
intestins,  et 


sa  part  un  traitement  antipblogistique. 
que  la  colique  des  fondeurs  produit  souvent  l'io- 
;angrène  des  intestins ,  mais  il  ne  parait  pas  avoir  fait 
de  cadavre  qui  vienne  à  l'appui  de  sa  théorie. 


s  tus  de  Buste,  qui  admet  une  maladie  autre  que 
(  Voyez  la  parue  historique  ).  Dzabois  de  Roche - 


r 


PATHOLOGIE  INTERNE. 

MLMOIftS    SOI!    LE    DÉLIRE  ,    LIS   CONVULSIOH»  ET  l'epI- 

lepsie  produit*  par  les  préparations  de  plomb  ;  par 
V.  NivET,  interne  de»  hôpitaux. 


DES    ALTERATIONS    PATHOLOGIQUES    OBSERVEES  SUR  LE  CADAVRE  DES 
INDIVIDUS    MORTS   PERDANT   LA    DVRÉK    d'vRE    MALADIE  SATUR- 


t»  Historique.  Si  l'on  parcourt  les  ouvrages  anciens ,  on  t 
rien  de  satisfaisant  sur  le  sujet  que  nous  allons  aborder. 
Noua  emprunterons  a  la  thèse  de  M.  Gahuet  les  faits  puisés  dans  tes 


et  la 

aucune 

Nous  ne 
la  colique  saturnine  {  Voyez 
fort  dit  qu'on  a  trouvé  les 
gréneuses. 

M.  Foderé  ajoute  que  les  personnes  mortes  de  la  colique  de  plomb 
offrent  le  mésentère  et  ses  glandes,  les  vaisseaux  cbylifere*  et  lympha- 
tiques enflammés. 

Nous  ne  discuterons  point  la  valeur  de  ces  nécropsies,  qui ,  pour  la 
plupart ,  ent  été  faites  à  une  époque  reculée,  alors  que  l'on  était  peu  fa- 
mibarisé  avec  l'examen  des  cadavre*.  Noua  ne  chercheront  point  non 
plus  à  en  diminuer  la  valeur  scientifique  en  leur  opposant  l'observatiou 
de  Ferrcl  et  les  cinquante  autopsie*  de  Surac,  qui  n'ont  trouvé  aucune 
altération. 

Deuaeh,  qui,  le  plus  souvent,  nVobservé  que  de*  rétrédssemens  de 
l'intestin,  a  rencontre  dans  quelques  cas  des  altérations  de  l'ilcum  et 
du  duodénum. 

Quant  aux  altérations  de  l'encéphale,  àstruc,  Lepois  et  VV'n.uj  ont 
annoncé  les  premiers  leur  existence  ;  le*  uns  ont  signalé  un  engorge- 
ment de  la  moelle,  les  autres  un  épanchement  de  sérosité  autour  du  cer- 
velet et  de  la  moelle  allongée. 

Nous  discuterons  plut  loin  la  valeur  de*  observations  publiées  par 

Bot DEC. 

M.  Thomas,  dans  sa  thèse  inaugurale  (i8l3,  thèse  de  Paris,  n.  (3*3), 
dit  qu'à  l'autopsie  des  individus  morts  de  délire  épileptiforine,  on  trou- 
ve ic  des  altérations  très-marquecs  des  méninges  et  même  de  U  sub- 
stance cérébrale  et  racbidirnnc;  les  os  du  crinc  eux-mêmes  sont  sou- 
vent affectes. 

a*  Des  ëpanchemens  séreux  et  sanguins  dans  les  membranes  encépha- 
liques et  dans  les  ventricules  cérébraux. 

3"  Des  injections  sanguines  tantôt  rouges  ,  tantôt  de  couleur  foncée 
et  même  livide  du  canal  intestinal  et  de  l'estomac. 

4e  Des  asoincissemens  souvent  1res -étendus  des  t  uniques  de  ce  oint, 
mais  rarement  des  rélrecissetneos  et  des  accumulation*  de  malièrct  t~é- 
:  cales  (page  19). 

M.  Canvet,  qui,  comme  M.  Thomas  ,  est  un  élève  de  l'école  de  M. 
.  Brovssais,  r  trouvé  les  méninges  gorgées  de  sang  ,  des  épanchemens 

séro-sanguinolens  dans  la  pie-  mère  et  1rs  ventricule*,  de*  taches  rouge* 
|  sur  la  substance  grise,  la  substance  blanche  piquetée;  quatre  fois  il  a 

trouvé  des  ramolhssemeos  partiels  des  hémisphères;  dtaz  fou  de*  ra- 


re tin  principalement  forme»  par  reaseianement  particulier,  que  divje?  par  la 
pratique  des  contour».  Car  Se  concourt ,  qui  ne  tous  semble  qu'un  moyen  .  s'ap- 
prend comme  oa  bal  ;  c'est  un*  ««crime  dont  il  fiai  étudier  les  parades ,  tes  tein- 
les,  le»  r :  oa  y  bcilte,  ou  desarcoaa*  un  adversaire  oui  l'avait  sorti  qu'a 
nuaier  seslrimiçoadc  I*  seteoce  ;  00  est  ooauM  professeur  ,  et  lorsqu  ou  t  as- 
urd  nfbcielteforot  dans  U  chaire,  oa  réunit  à  tTaocTpeiae  autour  de  soi  un  audi- 
toire de  Ki  on  S'  1  eleve»  |  C'est  pourtant  toat  simple  ,  oa  t'était  occapè  de  con- 
court et  non  pat  de  mena  1  oa  tarait  subir  mat  épreuve,  attu  aoa  pat  professer; 
rceiter.  dus  noo  pu  réfléchir  ou  faire  penter  tel  auditeur».  On  t  te  ressource 
d  cenrr.  uni  nouiiM  peu  parce  que  ce  icrùt  k  dociuer  des  itteet  piatexigeaut 
qu'un  aatUlcar*-  Si  Toa  en  usa  oa.  acheva  de  déchirer  le  rideau  :  an*  tacace 
d'emprunt ,  de*  lieu»  enr— — 1  rcbaltai ,  M  Ujted  éejslie»  :  c'est  pourtant  ce  «mi 
»vu»t  (ut  1*  tsoir»  et^le  suoeés  de»  «pranes ,  >outeau  «  la  venté  par  un  débet.  ia- 
suwaDt ,  par  use  arceadmlioa cbcJiaiiasa. 

Depuis  1*10  oa  aetoere  remédier  à  use  partie  de  cet  iacouTea»™  en  iotla- 
tatat  «ae  épreuve  tpéeaah  et  prépoodeéiot*  pour  tes  titrét  antérieur»  Certe  att- 
aare  a 'a  pat  produit  Usât  eu  qu'où  semblait  ea  droit  d'en  itlcnd  re .  D'abord  Té» 
pmve  fui  auie  en  première  lira*  pour  te  Ump»  comme  pou  la  valeur  abtotae. 
Itepais  le  concours,  d'»6  M.  Cajol  te  reliai .  oa  l'a  transportée!  U  Sa,  et ,  «atea 
■m  .  c'est  un  tort  bien  grava  :  «Si  rqvnvaut  prei.™  k  te  sappreasioo  toute, 
(lu*  cnacaml-oo  f  le  dennntement  de  1  cindidali ?  uu  puisque  te  atoet  dci 
volet  est  a  peu  prêt  impoli bte  a  ctrdtr ,  oa  doit  craindre  paredte  chose  à  charme 
.  Le  chiffre  des  titres  intérieurs  compte  double ,  mu  dirs-l-un.  Tut  piti 

1  et  iiaptruaUU  ejautaat  te 


meneemeat  des  épreuves.  L  ac  fou  ce 
soo  émeut  sous  riufluencede  l  actuel 


celle  quêteur  prèle, U  pbysioaonue  da  candidat,  de  c.mmenteire  qaa 
tes.  Or ,  il  y  a  ici  une  illusion  d'optique  i  faire  frémir  :  ua  homme  •  (ail 
lûmes  en  plagiant  loi  les  leçons d  ua  maître ,  U  tes  bvpolaesri  d'un  s  v-j 


rt-e»  commencées  ,  oa  est  à  toa  ma  nu  i 
Le»  osivret  aateheuma'oBt  «te  valeur  crée 
set  par» 
deoé  vr>- 

nvpoiBétei  d'au  svsttme  à  la 
mode.  Le  tout  eut  cousu  par  ua  gilinulhia»  dont  penoaae  a'a  iarauii'pu  prortrrr 
l'obscurité.  Mail  aa  concours  cet  homme,  procédaat  toujoun  de  U  même  façon . 
évoque,  ivoe  aae  aiemoire  imperturbabié,  Ire» Le  on  qaaraoU  pages  de  soa  livre  j 
cl  comme  la  phrase  e»l  toujours  lonore  .  comme  dam  11  raosdke  de  l'audition  oa 
croit  tout  taitir.  toat  comprendre ,  aetoe  ce  que  1  mteur  ae  comprend  paa,  on 
dounara  daat  l'épreuve  de»  uire»  aatérieari  aae  place  boaonhtt  ni  deux  rnhi- 
a»ei  cnrammlin ,  prolecei  par  fialeur.  autre  «oppomUas  1  aa  aaréfé  a  fart  7  .  8. 
<U  aat  aa  cour»  ou  une  demoastratioa.  H  t  eu  rira  d'tadtteart  ;  Ma  mat  est  de- 
meure obscur.  Mai»,  asaauplie  parc*  touraebroebe,  1 
cuoeour»;  dei-lor»  ce» »,  ce»  1 0  eut  d'i 
de  la  valeur  qu'il  vital  de  tt  deaaar .  La  < 
compreudru ,  k  truuver.  L'auteur  d'aa  Irvru  cxcml* ,  la crtUoue  tpïntaet  et  lua- 
trait ,  te  prosestear  solide  ,  peaveat  dan*  ua  concourt  paraître  lourds .  dimta . 
embarras»»  L  impression  ficoeuie  tara  peopafue  h  l'tpareciatioo  dei  jiuuni , 
de»  livre» ,  drs  cour»  aotéricari. 

Knsui  le»  geai  oui  ont  crie  bien  haut  kt  aaot*  de  Ktadale  et  d'iirtrtfues  t  pm- 
po»  d'une  aoauaataoo  directe,  s'imaeioeut  ma»  doute  que  uua*  an  eoaeours,  il  a' y 
1  pu  de  Ktndite,  que  1  lolneue  J  est  loeonooe  ou  aa  soin»  im|xiisuou  Que 
cet  bravet  «eu»  leailtettaal  tel  jouratui.  qu'il»  taivuat  aUeaUveaieot  la*  débat» 
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i  évident  de  la  moelle.  Il  ne  dit  pas 
trouvé  toute*  ce»  partie*  à  l'état  sain. 

Nous  ne  prendrons  oullrment  en  considération 
t  d'indiquer,  parce  nue  les  auteurs  que 


fois  il  â 


de  citer  n'ont 

décrit  les  altérations  dont  il*  parlent,  parce  qu'ils  n'ont  pas  publié 
les  observations  qui  ont  servi  de  base  a  leur  travail,  et  que,  dan*  beau- 
coup de  cas,  il  est  important  de  rapprocher  les  symptômes  des  altéra- 
tions pathologiques,  de  connaître  combien  de  temps  après  la  mort,  et  a 
quelle  époque  de  l'année  l'autopsie  a  été  faite.  Nous  ferons  plut  tari 
I  analyse  de  l'obs.  ix  de  M.  Canuct,  qui  est  la  seule  qui  soit  accompa- 
gnée de  l'autopsie.  (Obs.  i  a  de  ce  mrm.) 
Comme  les  observations  de  Bonoev  sont 


très-couttrs  et  ont  fait 
liéaucoup  de  bruit,  nous  allons  les  examiner  avec  plus  de  détails. 

.  Oui.  I.  —  Un  peintre,  Igé  d'environ  36  ans,  qui  avait  eu  plusieurs  foi» la  co- 
lique, dont  il  iTiit  rte  traité  (et  gueri  suivant  les  apparence»;  à  l'hôpital  de  la 
Charité .  y  owoiul  enfin .  malgré  imu  les  secours  ordinaires. 

On  trouva  les  inteilins  ,  surtout  le  colon,  étranglés,  rapetisses,  siogulière- 
mentrélrécitdaii*  plusieurs  portions  de  lenr  longueur;  les  endroits  de  quelques-uns 
desélraoglemcnsétaientmarquéspar  deiespc«sdemeiirtrissnres,detengorgeiuetis 
evidens ,  despuiots  gangreneux  sensibles  ;  le  jrjonano  ci  l'iléusn  riaient  pleins  de 
res  meurtrissures  nu  ecrliymoses  ;  les  vaisseau!  sanguins  dans  un  état  très-roar- 
que  de  plénitude  ;  t'estnraac  turttMit ,  dans  sa  face  interne  plein  de  large*  lacbes 
itnirrs,  livides,  et  enduit  d'une  sorte  de  vernis  d'un  rouer-brun  ,  qui  semblait 
minier  d'un  nombre  iu6ni  île  'aisseaux  rampaos  dans  le  tissu  de  ce  viscère  <|«i 
paraissait  entièrement  enflammé.  Le  foie,  la  rate  et  mime  le  diaphragme,  avaient 
leurs  vaisseaux  fortement  distendus  ;  la  vessie ,  surtout  ver»  le  cou ,  ttts-rouge . 
lisiblement  enflammée  ;  la  totalité  des  intestins  avait  porte  le  diaphragme  si  con- 
sidérablement vers  la  poitrine,  que  Ks  poimwns  en  paraissaient  étranglés;  ils 
rtaiciit.  a  cela  près,  ainsi  que  le  cerveau ,  dans  leur  état  naturel. 

Comme  les  symptômes  de  la  maladie  de  ce  peintre  ne  sont  pas  indi- 
cés, on  n'a  d'autre  preuve  de  l'existence  d'une  colique  saturnine  à  l'é- 
l'fp'pae  de  la  mort,  que  la  profession  de  cet  homme. 

Ors.  H. —  Un  jeune  peintre  mourut  a  l'hôpital  de  la  Charité ,  après  y  avoir  eu. 
à  l*  suite  de  la  colique ,  le  transport,  des  étouffemen»  considérables ,  des  con- 
suUtons  affreuse*.  Ije  corps  devint ,  quelque*  heures  après  la  mort,  noir  et  livide 
dans  «oui  le  bas-ventre  et  sur  une  grande  partie  de  la  poitrine  ,  ainsi  qu'au  cou  et 
au  visage  ,  qui  parut  se  dégorger  après  la  mort  par  un  suintement  abondant  de 
sang  et  de  matière  ieboreute  par  le  ne»  :  l'épiploon  était  gangrené  .  ainsi  qu'une 
partielles  intestins  grêles;  le  colon  ne  semblait  être  qu  un  cylindre,  sans  cavjlé  , 
no  d'un  tris  petit  diamètre ,  dans  sa  plus  grande  partir;  le  rveciim  trrs-distcodu 
rt  en  putréfaction  ;  le  foie  livide, la  vésicule  du  fi.  I  pleine  d'uue  matière  noirâtre; 
la  pierre,  le*  poumon*  ctkariir  d'un  ronge  li  >  idr .  avec  des  engorge  me  tu  évi- 
dent ,  les  vaisseaux  dn  cerveau  trcs-pkms.  1res  distendus. 

La  moit  a-t-elle  été  l'effet  de  l'action  des  préparations  de  plomb  ,  l| 
cela  est  possible  ;  mais  nous  ne  pouvons  croire  que  la  gangrène  de  l'é-  il 
piploon  et  de  l'intestin  Rrèle  ail  été  le  résultat  d'une  colique  s. tue-  J 
nine.  Si  l'on  puliliait  aujouid'hni  une  observation  pareille  ,  personne 
n'ajouterait  foi  aux  pat  oie»  de  Bonnet)  ,  et  l'on  désirerait  avoir  la  des 
t  ri  ption  de  ce  qu'  il  a  décrit  sou*  le  nom  de  gangrène  de  l'épiploon  et  de  , 
'intestin. 

On.  III.  —  Un  cordonnier  ,  ivrogne  décidé ,  et  au  point  qu'avant  la  colique 
i  la  Charité ,  o  .  loi  trouva  une  bouteille  de  vin  dont  il  faisait  sa  boisson  ordinai- 
re. Ce  malade  mourut  de  douleurs  de  coliques  considécables .  etc. 

Mais  qu'est-ce  qui  nom  démontre  qne  ces  coliques  aient  été  prvdui 


le*  parle  plomb?  rien  dans  les  renteignemens  ne  nous  autorise  à  le 
croire;  les  gangrènes  de  l'estomac,  du  jéjunum,  de  l'iléum,  du  mésen- 
tère, la  pourriture  et  le  ramollissement  de  la  rate  et  de*  intestins  ,  les 
perforation»  du  tube  digestif,  trouvés  chez  cet  homme,  ne  doivent  pas 
être  attribués  à  ce  métal . 

Ons.  IV.  —  Il  s'agit  d'un  plombier  qui .  après  avoir  été  guéri  de  la  colique  par 
les  tavemens  adoucissans  et  purgatifs,  la  thériaque  et  un  vomitif,  mourut  d'une 
pneumonie.  A  l'autopsie  Ut  miruwi  furent  trouvèt  trii-irampamu ,  vuin  de 
,a»stUiu  Uur  tin* ,  et  pUint  d'air  dan»  leur  cavité. 

Celte  observation  n'est  nullement  favorable  an  système  de  Boioiv , 
qui  range  la  colique  de  plomb  parmi  le*  inflammations. 

Oa».  T.  —  Le  lapidaire  dont  il  est  ici  qoeslion  est  évidemment  mort  d'une 
péritonite.  Nous  n'indiquerons  que  les  altérations  du  tube  digestif  et  dn  t»  n 
loioe.  r 

intestin»  furent  troovis  bvides.  nageant  dans  une  unie  puruknle  :  rien  de 
particulier  dans  l'eMomar ,  ni  dans  les  intestins  grêles;  k  colon  rempli  par  inler- 
>  ailes  de  morceaux  d  exrrcmens  durs.  » 

Ots.  VI.  —  Un  cordonnier  pour  femme  mourut  1  ta  Charité  après  un  délire  de 
trois  jours.  Les  reins,  le  foie  ,  la  rate,  étaient  p-.rfaitement  sains,  ainsi  que  le 
mi  s.  nt.  re.  Ou  pouvait  dire  la  même  cl  ose  de  toute  la  masse  intestinale .  à  l'et- 
ceplion  du  tiers  du  colon  et  tout  le  rectum  qui  rtuent  considérabkment  disten- 
dus ,  parsemés  ça  et  Li  dans  l'intérieur  de  taches  gangreneuses .  etc. 

Ici  encore,  tout  tend  à  prouver  que  cet  homme  n'était  pas  atteint  de 
colique  saturnine;  nous  regardons  celte  autopsie  comme  entièrement 
insignifiante. 

Om.  VII.  —  Un  sujet ,  fort  vigoureux  ,  igc  de  40  ans,  son  métier  était  de 
passer  La  grenaille  de  plomb,  avait  ru  huit  fois  la  colique  minérale.  Il  mourut  en- 
Gn  de  cette  colique.  Les  dernier»  jours  de  sa  vie  la  fièvre  fut  très-vive  ;  il  eut  un 
mal  de  tcle  considérable  et  dmtnuleurx  aigsc*  dans  le  has-veolre  et  les  extrémi- 
tés :  le  délire  et  les  convulsions  forent  les  derniers  accident  ;  la  poitrine  était 
en  bon  état;  dans  le  bas-veutre  l'épiploon  engorgé  ;  l'estomac  altéré  vers  sa  pe- 
tite courbure,  d'une  couleur  lerne  blafarde  .plombée;  une  partie  dn  duodénum 
et  du  jéjunum,  plus  des  deux  tiers  de  l'iléum  enCammes,  d'an  rouge  obscur:  le  mé- 
sentère a  paru  sain  ;  le  mésorectum  engorge  ;  tout  l'iotérienr  de  l'estomac  anime 
d'un  rouge  vif,  et  comme  semé  de  poiuts  iidlanimatoires  saillans. 

Nous  devons  convenir  que  cette  observation  présente  de*  dé'ails  suf - 
fisans,  pour  qu'on  soit  autorisé  à  dire  que  le  malade  est  mort  d'une 
aficction  saturnine  ;  mais  les  rougeurs  suffisent-cllr*  pour  drmonlrrr 
l'existence  d'une  entérite,  cela  ne  nous  parait  pas  prouvé  ma'gré  l'as- 
sertion de  Bokdxu. 

Om  VIII.  —  Le  malade,  qui  fuit  le  sujet  de  celle  observation, est  un  peintre- 
barbouilleur  ,  qui  eut  une  colique  compliquée  de  crachement  de  san; ,  sau»  Givre 


On  trouva  un  épanebement  de  liqueur  rougeitre  su  cdlé  droit  de  la  poitrine; 
ks  poumons  et  la  plèvre  adherrns  et  enflammes;  k  cxrur  contenait  nue  concre- 
tioo polspcnse  :  lesionuc. dans  son  intérieur ,  enflammé,  d'un  ronge  vif;  utr 
partie  dn  duodénum  .  du  jéjunum  et  de  l'iléum  engorgée  ,  d'un  rouge  fort  pale 
dans  bien  des  endroits  ;  le  fine  fort  volumineux  et  obstiné  de  même  que  k  pan- 
créas ;  la  rate  et  le  m<  srutire  en  bon  étal  ;  k  rein  droit  trrsg  os ,  le  gai*  lie  fort 
petit. 

Nous  laissons  à  nos  lectenrs  le  soin  d'apprécier  la  valeur  dn  mot  <r- 
gorgrment  d'un  rouge  fort  p.1le  employé  par  Boudeit. 


i  ,u 


,  et  ils  verront 


dans  une  combinaison  ample  par  le  nombre  3es  prrleudans ,  par  le  non 
iukv»,  l'intrigue  s'iotillre  d'obligation  ni  plus  ni  moins  épie  dans  toute 


ration 


ne.  La  comédie  jonce  publiquement  est  toujours  un  pea  préparée ,  un 
pu  modiut  par  quelque  licelk  secrète.  On  peut  se  dispeuserde  ciier  drs  exemples 
Il  faudrait  etie  bien  oaïf  pour  croire  que  si  un  consistoire  protestant  s  rst  rémuc 
dans  une  pr\seiilatinn  secrète  ,  il  reslcra  immobile  lorsqu'il  s'agit  d'une  compé- 
tition publique  ;  pour  croire  qu'on  juge  physiologiste  se  défendra  de  tes  prédilec- 
tions secri Hs  pour  un  nrophjte  de  sa  secte  Knfin  le  public  lui-même  qui  ,  té- 
moin de  la  lut:«-,  paraît  anssi  garant  de  l'impartialité,  le  public  dérange  plus  d'une 
fois  la  balance  de  la  justice  en  influençant  k  ;urs  par  ses  préventions,  par  ses  sym- 
pathies et  se»  répugnances.  Il  représente  k  choarde  la  tragédie  antique,  malt  il 
n'en  a  pis  toujours  la  sagesse.  La  erainte  de  son  opposition  ,  de  ses  représailles 
violentes,  la  pente  terri  te  de  notre  éjinqae  pour  la  populartté.repenchant  encore 
plus  fort  pour  un  public  dont  la  faveur  vous  nourrit,  vous  glorifie,  tout  crlt  ne 
pèsera  l-il  pasdausla  balance  de  Tbémis,  ne  retenliri  t-il  pas  dans  k  sanctuaire 
»k  li  conscience  où  oti  l'a  si  longtemps  admis  comme  syoomxne  vox  populi  vox 
/)ri. 

An:it  il,  r  t,  le  rocenors  a  d'j»  commis ane  injmlice  immense:  il  n'a  réel- 
le h  eut  p.is  .i-.v, n  |j  ,<„  tc  ,  tntilrs  le»  ambitions, a  toutes  les  capacités.  Des  nom- 
mes qui  pouvaient  prétendre  V  la  i  hairr  ne  se  sont  pas  fait  inscrire  .  parce  qu'à 
l.  iir  ige,  un  .l'Ijec  serait  un  drsb'.noeur  ;  jurer  que  leur  gloire  passée  .  leur  for- 
luoe  peut  .tre  .riaient  compromises  Ittor  peuvent  se  roirmellre  avec  des  jeunes 
cens  q.ii  ti'oi.t  r  en  a  jicrdrr,  qui  ne  meuagent  rien,  qnt  ont  kur 


tlassique  tout  fiais  émosilu,  La  mémoire  jeune,  la  main  exercée  aux  procèdes  dn 
roncuurs  ;  de  plus  k  roncours  exigeant  des  études  spéciaU-s  et  inutiks .  drs  dépb- 
ceraens  qui  compromettent  une  elicntclk.  une  position  acquise,  beaucoup  de  mé- 
decins mrhtaos  mai»  placés  trop  loin,  ne  pourront  venir  v  premlre  part". 

nésumons  les  objections  qui  nous  semblent  avoir  déjà  discrédite  le  concours, 
Sous  chaque  fonvtuk  générale  il  serait  aise  de  placer  des  nom»  propres,  ce  sont 
drs  inconnues  faciles  a  ikgager  sans  nn  long  calcul  algébrique. 

I  •  Leroncnor»  jauge  la  mémoire  plus  qoe  k  jr^-emen',  la  routine  plus  que  I  in- 
struction. Is  triture  plus  que  te  faknl. 

2*  Il  donne  un  avantage  immense  1  la  mémoire  sur  le  jugement,  à  la  moline  «nr 
Pinslrut-lii  o.  t  la  triture  sur  le  talent,  à  la  science  d  emprunt  sur  k  ti  ience  pro- 
pre, a  la  témérité  sur  l'assurance ,  à  l'adresse  sur  la  force. 

i'  D  favorise  la  jeunesse  ans  dépens  del'ige  mûr.  Or,  qiwHc  que  soit  son  appa- 
rence dans  un  cwoeours,  un  ji  uiw  homme,  avant  des  preuves  plus  large* .  n'est 
qu'on  ceufd'où  il  peut  sortir  un  ogoe  ou  unaigk,  mais  d'où  aussi  il  |>cut  ne  sur- 
tir  qu'un  oison  ou  line  buse. 

4"  Celte  épreuve  toute  récente,  toute  vive,  empreint  de  «a  coulenr  ks  litres 
antérieurs  qui  n'ont  jamais  pu  faire  un  effet  si  marqué,  si  officiel,  ou  dont  en  lont 
cas  l'effet  a  du  beaucoup  se  refroidir.  Cl  cependant  c'est  la  rrtine  exci'ée ,  faus- 
sée peut-être  par  k  concrur»,  que  les  titres  antérieurs  sont  jugés. 

S*  Enfin,  et  ceci  nous  parait  sortoul  k  plus  grave,  le  concours  exclut  beaucoup 
de  gens  retenus  par  la  lirn  dite,  la  dignité,  ks  meftagemen»  poor  une  position  ac- 

1 8 10 ,  lopresson  - 
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Ou.  IX.  —Un  garçon  eliaudnr.iiuer.  arrivé  mourant  a  t'b&pilaj ,  >  fui  ou-  I 
vert  b  lendemain  de  M  mort  dain  l'intention  desainincr  si  l'on  ne  découvrirait  I 
pai  qutl<]tx's  tracti de  l'impression  do  mélaui  qu'il  maniait. 

Nom  croyons  inutile  de  rapporter  1rs  altération»  trouvées  inr  le  ca-  i 
dav re  de  cet  homme.  Bosnev.  qui  a  copié  eeSteobserTalion  dans  les  re 
gittre*  de  l'hôpital  de  la  Cbariié  ,  •  reconnu  la  nature  de  U  maLdic  à 
la  forme  elilac 


Mous  sommes  entré  dan*  de  long»  détails  à  propos  des  altérations 
pathologiques  signalées  par  les  autours  dont  nous  Tenons  d'analyser  les 
ouvrages,  parccqu'il  n'eu  sera  point  question  dans  le  résumé  qui  Ta 
suivre;  ce  résumé  a  rte  fait  d'après  les  observations  dont  nous  donne-  >• 
roos  U  liste  un  peu  plus  loin:  ce  sont  les  seule*  que  nous  ayons  trouvées 
dans  lesaoleurs  modernes. 

Nous  allons  mainteoinl  étudier  successiTemeot  : 

i"  Les  allératiot.*  de  l'encéphale  obsrnrécs  tbei  les  individus  morts 
de  délire,  d'épilepsie,  nu  par  un»  autre  cause  pendant  la  durée  d'une 
colique  saturnine. 

9*  Us  altérations  du  tube  digestif  trouvée»  dans  1rs  mêmes  ciroont- 
unces. 

i*  Altérations  de  t  encéphale,  i*  rencontrées  sur  le  cadavre  des 
personnes  mortes  de  délire  ou  de  convulsions. 

A.  L'état  de  la  moelle  n'a  été  noté  que  dans  l'observation  vu  de 
M .  Ahdral  ,  elle  était  saioc,  ainsi  que  la  partie  de  l'encéphale  conte- 
nue dans  le  crise. 

B.  Dans  les  observations  \iv  ,  jxvi  et  xxvnt  de  M.  Mérat,  le 
cerveau  était  sain. 

C.  L'observation  v  de  notre  mémoire  est  un  de  ces  «impies  rares 
de  cysiieerques  ladriques  développés  dans  le  cerveau  de  l'homme.  La 

i  quelques  un*  de  ces  kystes,  elle  était  infiltrée  de  sé- 
■  irjnspereale.  Le  nombre  total  des  individus  dont  l'autopsie  a  été 

a*  Altérations  de  C  encéphale  à  la  suite  de  Cépilepsie  ou  du  coma. 
La  moelle  n'a  été  examinée  que  huit  fois. 

D.  Elle  a  été  trouvée  saine  ainsi  que  les  méninges  racbidieones  cinq 
fois(ob*.  vu  et  tx  de  c*  mémoire,  xdeM.  Cobti  de  la  fomslcksis. 
iv  rr  vu  de  M.  Andbal).  Dan*  l'observation  vu  dé  M.  Awdral,  le 
liquide  céphalo-rachidien  était  abondant. 

E.  Dans  deux  cas  la  moelle  était  un  peu  molle,  mais  offrait  sa  colo- 
ration normale;  dans  l'une  des  observations  les  méninges  étaient  injec- 
tée* et  le  liquide  de  M.  Magajvdi  abondant.  (Ob*.  vi  de  H.  Audul; 
m  de  M.  Cotai*.)  * 

F.  Chrx  le  malade  dont  M.  Caîsuet  a  donné  l'autopsie,  les  me'nin- 
ges  de  la  moelle  étaient  gorgées  de  sang,  saine  dans  la  partie  supérieure, 
la  moelle  offrait  ioférieurrmeol  uu  ramolluscment  grisâtre.  (Voyez 
l'ois,  xii  de  ce  mémoire.) 

G.  Cinq  malades  n'ont  offert  aacone  altéraiioa  do  cerveau  et  des  mé- 
nt  il  existait  une  petite  quantité  de  sérosité  dus  le* 


ventricule*.  (OU.  xxiv  et  xxvn  de  M.  Mérat,  vu  et  iv  de  M.  Ah- 
dral ;  obs.  m  de  M.  Cocain  ;  dan*  ce  dernier  cas  l'hémisphère  droit 
do  cerveau  offrait  lstéraleiocnt  et  en  arrière  une  tache  de  sang  sous  l'a- 
rachnoïde.) 

H.  Six  foison  a  noté  «ne  hypertrophie  du  cerveau  avec  aplatisse- 
ment de*  circonvolutions  cérébrale*.  (Obs.  vm  de  ce  mémoire  ;  i ,  u  , 
m  de  M.  Michel  ;  obs.  de  Laenkec  et  de  M.  Cazeau.) 

I.  Le  cerveau  était  sain,  les  méninges  injectées  et  infiltrées  de  séro 
sité  transparente  on  légèrement  opaline  dans  le*  trois  observation*  qui 
suivent.  (Obs.  vt ,  vu  et  xi  de  ce  mémoire.) 

J.  Dans  uo  cas  le  cerveau  était  sain,  les  méninge*  adhérente*  injec- 
tée* et  épaissies.  (Obs.  x  de  M.  de  la  Pousserais.) 

K.  Ramollissement  jaune  de  la  partie  delà  subilancc  blanche  qu< 
est  contigue  à  la  substance  grise.  (Obs.  ix  et  x  de  ce  mémoire.) 

L.  Léger  ramollissement  des  nerfs  optiques,  de*  émiaenees  mamil- 
laires,  de*  prolongcmcos  antérieurs  de  la  moelle  allongée.  (Obs.  vi  de 

M.  AlTORAL.) 

M.  Taches  opaques  ou  rouges  de*  méninge* ,  injection  de  la  pie- 
mère,  ramollissement  peu  étendu  au-dessous  du  mésolobe,  à  droit*  du 
sepium  lueidum.  (Obs.  xii  de  ce  mémoire.) 

Le  nombre  total  de  ces  nécropsies  est  de  19. 

3*  Morts  subites  ou  par  suite  de  parais  sie. 

Les  individu»  dont  nuus  niions  analyser  les  nécropsies  sont  morts  pai- 
det  cause*  bien  différente* ,  pendant  U  durée  d'une  colique  saturnine. 

Dans  l'observation  xxiu  de  M.  MiasT,  il  est  question  d'un  potier 
de  terre  dont  on  attribue  la  mort  a  sa  grande  faiblesse. 

Le  malade  de  M.  Louis  est  mort  subitement  sans  qu'on  ait  connu 
d'une  manière  certaine  la  cause  d'une  fin  si  prompt ement  arrivée. 

Dan*  le*  observation*  111  et  v  de  M.  Ahdral,  la  terminaison  fatale  a 
été  précédée  de  symptômes  nerveux  grave*,  de  perte  de  connaissance  , 
d'un  état  d'asphyxie. 

la  paralysie  des  muscles  respirateurs  parait  avoir  joué  le  rôle  prin- 
cipal dan*  (observation  y  de  la  thèse  de  M.  Tanquerel. 

Quant  aux  iiulaJe»  qui  font  l'objet  de*  deux  première»  observations 
de  M.  Ahoaal,  l'un  a  succombé  par  suite  d'une  rupture  de  l'aorte, 
l'autre  est  mort  d'une  hémorrhagie  cérébrale. 

Non*  allons  indiquer  •uccicteuient  le*  antres  altérations  de  l'i 
phale  qui  ont  été  notée*  dans  le*  observations  que  1 
quer. 

Cbetle  malade  de  M.  Méeat  le*  circonvolution 
aplatie*. 

Dans  les  observations  tu  de  M.  And» al  et  v  de  M.  Louis ,  la  pie- 
mère  cérébrale  était  infiltrée  d'une  petite  quantité  de  sérosité. 

M.  Takqusrxl prétend  qu'une  grande  quantité  de  sérosité  était 
épanchée  dan»  la  cavité  de  l'arachnoïde,  ce  qui  nous  parait  douteux  j 
il  est  probable  que  le  liquide  était  infiltrée  entre  le*  maille»  de  la  pie- 
mère,  et  que  c'est  pendant  l'autopsie  qu'il  est  tombé  dan»  la  cavité  sé- 
reuse du  cri' ne. 

Dans  le*  autre*  cas,  l'encéphale  était  sain  ,  (excepté 
l'obs.  11  de  M.  Amoral.) 


Urrat  et  mirent  an  antidote  dans  la  loi  en  réservant  a  l'autorité  le  droit  de  créer 
An  chaire»  nouvelles.  Ce  droit.  l'autorité  n'en  a  abusé  ni  par  la  frruurnce  ni  par 
k» mauvais  choix.  l>eu\  nouvelles  ebairesoot  rte  instituées  a  Paris  et  une  s  Muni 
.  Quand  même  ces  chaires  seraient  des  double»  on  des  hors-d'ouvre ,  les 
•  qui  les  remplissent  leur  ont  baenlAt  donne  «ne  importance  de  premier 
Leur  talent  a  justifie  la  hveur.  Convenons-en.  c'était  »  leur  talrnt  qu'il 
s'ajptssit  de  trouver  un  Cadre.  L'aptitude  praftw.rab.  il»  l'avaient  prouvée  depui. 
bnrimpt;  nais  eût  -elle  et*  douteuse,  le  talent  prouve  parleur*  Iravsut  aate- 
eieurs,  leur  ootsbilitê  dans  la  scsrisce,  étaient  dej  *  des  se  oisitioos  précieuses  ponr 
nue  rroLe  11  faut  /pi  un  Ir  taritr  bien  ,  si  1  enseiEnement  a  besoin  a»anl  tout  de 
ura  enseigna»,  le  tairai  d'enseigner  est  bien  Imo  de  suture  a  na  corps 
ml.  a  la  réputation  d'aneérole.  La  renomniee  rxlrricure  altire  plus  d'o- 
i  que  l'tuhabtc  professorale  n  en  uu.  Or,  la  r^nomnsec  etlcneore  se  (ail  sur- 
Sont  par  des  livres  '.et  je  me  haie  d'ajouter  que  rarement  no  cours  parle  et  im- 
punie a  ceosliloé  un  livre  véritable).  Elle  se  bit  |mr  «le*  livres,  csprcsssnns  de 
trwaat  larges  et  neufs,  esposllioni  de  ces  rraodev  ssnlhrac*  qu'an  appelle  des 
•ynléraes  Elle  peut  s'obtenir  ainsi  par  de  bons  nsenaoïre» .  par  d'utiles  Iravans 
.•prciaus.Les  espacités  illustre*»  par  ers  beau»  ou>raK-r»,  il  v  aurait  bien  do  mal- 
aear  «à  quelnaa»  mais  d'esercire  ne  le*  rompaient  pai  à  un  raarignement  qui  eut 
leur  ilrviair,  ne  les  faisaient  pas  goûter  s  uu  auditoire  qui  a  uusmoo  d'écouter  et 
nos  pbti  <ir  jutee  ie  ne  «ait  pat  si  jamais  na  nomme  prutêeé  par  ooe  réputation 
saritaMe,  par  la  nelletr.la  IrHwpiiUile  de  cette  |>o»itioii  u  diflerentede  crllrd'na 
•oarourt,  a  t-rboo*  dans  le  larutiessoeat.  La  paroie  lui  manquant,  il  lui  resterait  la 
ce-uwte  4  tait*,  et  peut  être  eo  tkaailive  raudiioire  et  l'ccolc  y 


Us .  poisqoe  des  leçons  réfléchies  et  écrites  peuvent  devenir  on  livre  vëriuhlr  et 
avoir  le  grand  retentissement  de  la  publication.  En  tout  cas,  U  ne  manque  jamais 
entnur  d'une  école  de  ces  jenocs  gens  qu'un  maître  peut  inspirer  et  diriger  ;  ad- 
joints, sgrrgrs,  suppléai»,  ib  ont  leurs  éperons  a  gagner  ;  ils  pourront  se  faire 
répéLIsurs,  drnxMistratenrs  sou»  la  surintendance  du  maître.  N  est-ce  pas  a  une 
position  pareille  que  l'université  a  do  b  propagation  des  idées  d'on  riche  un  peu 
a. are,  M.  Roser-Collard,  et  l'éducation  «le  disciple*  pri  à  leur  tour  sont  devenus 
de*  maîtres  brillai»,  MM.  Cousin,  (ieoulTroj,  sj^umn.  Damiroo  ?  Ceci  s'est  p«se 
dans  une  Facol'é  de  lettres. 

Si  le*  écoles  de  médecine  ont  été  soustraites  an  mode  de  recrutement  des  ma- 
tée» Faculté*,  c'est  appaaemeaeat  que  leur  personnel  est  plus  oombrens,  leur  pu- 
blic pin»  large.  Il  a  failn  que  l'initiative  dn  pouvoir  s'sbdiqual  prevpa'en  totali- 
té derant  le  ptiocipe  populaire  de  la  libre  coucirrrenre.  Mais  b  libre  concnr- 
renre  qui  d  un  part  éloigne  des  tatrns  incontestés ,  d'antre  part  a  encombré  Ta- 
rénede  candidats  qui,  bous  ou  mauvais,  détiennent  lem  te*  jours  plii^n.wiir.reus  ' 
en  sorte  que  k  concours  Snirs  par  empêcher  tons  les  autres  travaux  d'un  renie. 
Ortie  considération  s'applique  è  plu»  sorte  raison  au  concours  pour  I  serégatioa 
où  il  y  a  des  places  adonner  par  toc  ru  ce».  Les  autres  inconvéniens.  déduits  ansss 
dn  l'espericnee,  cous  1rs  avons  drlsllés  dejè.  L'ancien  mode  de  prrwnletioo 
avait  au  moins  l'avutage  de  n'esclnre  |ieraonne,  mais  il  n'avait  ipae  celni-A. 
Le  secret  mullipbit  les  intrigm-s;  U  soami»>i<M  sbsohic  des  écoles  au  pouvoaf 
bur  faisait  trop  toaivent  perarnlrr  en  première  ligne  de*  uiediocrUés  re- 
commandée». Anse  pins  de  potmctlé  et  d  indépendance  les  ccobs  de  i 
compniiAJrajttQt  iiuciijl  lare**  intcrt^t  tl  i»t iat  digoil*.   Pfitu ipioi  oc  proef' 
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Nota.  L'individu  dont  M.  T»>QUESïta  publié  lob»,  dans  levingt- 
l.ailième  numéro  du  Journal  hebdomadaire  (i836),  est  rawl  pendant  ; 
U  duiée  d'une  colique  trts  intense,  compliquée  de  paralysie  des  me  m 
bru  supérieurs;  l'encéphale  était  saio. 

II.  ALTERATION  OU  TU»*  DICEJTlr. 

i*  Altération*  du  tube  digestif  observées  dans  les  individus  morts 
de  convulsions  ou  de  délire. 

A.  Le  tube  digestif  était  sain  dans  toute  «on  étendue  dans  un  seul 
cas.  (Obi.  vu  de  M.  Ahdhal.) 

B.  Dans  l*s  obs.  xxv  et  xxvi  de  M.  Me«at  ,  l'estomac  était  sain  , 
l'intestin  grêle  offrait  une  injection  légère,  le  colon  ne  présentait  rien 
d'norm.il. 

C.  Dans  un  antre  cas  tout  le  tube  digestif  était  sain,  mais  on  remar- 
quait a  sa  sut  face  externe  plusieurs  Ucites  violacées  •ous-péritooéalcs. 
(Obi.  xxviii  du  même  auteur.) 

D.  Une  senle  fois  on  a  trouvé  la  muqueuse  stomacale  épaissie,  d'un 
rouge  brun.  L'intestin  grêle  offrait  ute  couleur  rosée ,  les  follicules  de 
BninKEK  étaient  hypertrophiées,  quelques  plaques  de  Peru  étaient  très- 
apparente».  (Obs.  v  de  ce  mémoire.) 

■a'  Altérations  du  tube  digestif  chez  Us  individus  morts  <T épilepsie 
ou  de  coma. 

E.  Quatre  fois  on  a  ren  tootré  le  tube  digestif  sain  dans  toute  son 
étendue.  (Obs.  xxiv  et  xxvu  de  M.  Mébat;  obs.  vi  de  M.  Andhal;  i 
tihs.  de  Laej»i.ec.) 

F.  Cliex  deux  individus  l'estomac  et  le  colon  n'étaient  point  maladrs, 
J'intestin  grêle  était  un  peu  rouge  et  un  peu  injecté  ,  la  membrane  mu- 
queuse n'offrait  aucune  altération,  mais  les  follicules  de  Bbunwe»  ,  et 
les  plaques  de  Peyeb  étaient  un  peu  hypertrophiées.  (Obs.  vin  et  x  de 
ce  mémoire. 

G.  Deux  fois  l'estomac  et  l'intestin  grêle  ont  présenté  une  rougeur 
légère,  le  coloo  étant  sain.  (Obs.  vu  et  xii  de  ce  mémoire.) 

H.  La  muqueuse  stomacale  est  épaissie  ,  l'intestin  grêle  injecté ,'  le 
colon  sain.  11  existe  dans  la  zone  épigastrique  quelques  traces  de  périto- 
nite ancienne.  (Obs.  x  de  M.  de  la  PosutMAis.) 

I.  Dans  l'obs.  vi  de  ce  mémoire,  des  lignes  brunâtres  indiquent  le 
trajet  des  vaisseaux  de  l'estomac,  la  muqueuse  de  ce  viscère  est  grisitre 
et  pnioliUér  de  rouge  dans  quelques  endroits;  la  muqueuse  du  colon  est 
gmiire,  mais  offre  sa  consistance  ordinaire  ;  l'intestin  grêle  est  sain, 
mais  on  remarque  q  ie  le  sommet  d'un  grand  nombre  de  villosités  est  • 
marque  d'un  point  noir. 

J.  Le  malade  de  M.  Cokbim  (<-bs.  m)  a  présenté  les  altérations  sui-  ; 
vantes  :  la  muqueu>c  de  l'estomac  est  épaissie,  grisitre  ,  non  ramollie; 
deux  ou  trois  taches  rouges  existent  dans  la  portion  splénique  ;  trois 
ecchymoses  ont  été  trouvées  dans  le  duodénum  ;  tout  le  reste  du  tube 
digestif  est  sain. 

K.  De*  taches  rouges  cLns  l'estomac ,  une  hypertrophie  légère  des 


elles  pas  conuue  l'Académie  des  sciences  de  l'Institut  ?  Alors  elles  se  recruteraient 
toujours  parmi  les  talent  1rs  plus  incontestables  ;  rites  «iraient ,  conuue  te  corps 
illustre,  le  bou  guût  et  le  courage  d  aller  chercher  un  botaniste  à  i  mille  lieaes. 
En  c«v  île  vacance,  tous  les  candidats  enverraient  leurs  titres ,  qu'un  juin  spécial 
jugerait  en  faisaut  connaître  publiquement  son  opinion  et  ses  molib,  devant 
toute  la  l'acuité  assemblée  dans  une  «recède  lit  de  justice,  Le  roi  n'ajamais  re- 
fusé de  rali6er  un  choix  de  l'Iostitut  :  quel  ministre  refuserait  de  ratifier  le  chou 
d'une  l'acuité  procédant  arec  ces  formes  solennelles  ?  Il  v  aurait  pru  de  crainte 
qu'un*-  notabilité,  qu'uoe  gloire,  fût  rrpocatécpar  une  école  Hcponssée,  eue  pour- 
rait entrer  pUislard  par  l'initiative  du  pouvoir  a  qui  il  faut  bien  laisser  une  action 
modératrice.  Pour  etupiVliir  les  loties  fâcheuses  il  faudrait  que  le  nombre  des 
chaire»  fAt  proportionné  au  chiffre  des  élevés  insrriplioonés ,  et  qu'ensuite  le 
ministre  ne  pat  supprimer  uue  chaire  après  extinction  du  titulaire  ou  créer  une 
chaire  noiivtlk  qu  une  (ois  sur  trois  etUuctious.  Mais  le  second  principe  serait 
moihuable  par  le  premier.  Les  droits  tant  aimées  d'élection  et  de  concurrence  se- 
raient ainsi  largement  acceptés  Je  revendrai  peut-être  sur  ces  idées  lorsque  le 
projet  île  loi  >era  soumis  au»  chambres.  De  la  spéculation  passons  a  U  réalité,  de 
réfcnluel  à  1  actuel. 

On  «a ,  ditej-vous .  créer  de  nouvelle*  chaires  :  l'une  d'elles  serait  pour  l'école 
de  uwMecine  de  Pari  ,  et  l'histoire  de  la  médecine  en  est  l'objet  Ce  sera  i  mer- 
teille ,  U  lacune  était  i  reiuplu  depuis  qu'on  a  reconnu  que  l'orocrvatiou  ne  da- 
tait pa*  il  .  ,er .  «uns  i.  i  ejaiioenccmeiil  du  monde.  Je  viinpatbise  encore  Coniplr- 
WiiAnl  avec  >uus  quand  vaut  failc»  de\  verux  pour  qu'on  njflilac  à  la  nouvelle 
l  Uv  i.  w<ant  et  non  |>*>  seulement  an  erudit  :  celui-ci  ne  serait,  ne  pourrait 


follicules  de  Bruhker.  telles  sont  les  altérations  rencontrées  cbex  l'in- 
dividu qui  fait  le  sujet  de  l'obseivalion  vu  de  M.  Andbal. 

L.  Dans  l'obs.  tv  du  même  auteur,  l'intérieur  de  l'estrmac  offrait  , 
dans  une  petite éleuduc,  une  coul-  ur  ardoisée  ;  dans  l'intestin  grêle  quel- 
ques valvules  ooniventes  étaient  rouges  et  injectées  ,  les  follicules  de 
Peter  et  de  But km e»  sont  hypertrophiées;  on  a  trouvé  dans  le  colon 
une  rooe  rouge  au  niveau  de  laquelle  la  muqueuse  était  uo  peu  ra- 
mollie. 

M.  Dans  les  observations  tx  et  xi  de  ce  mémoire,  il  existait  des  traces 
évidentes  de  gastrite  chronique  ;  dans  le  premier  cas,  la  muqueuse  sto- 
macale est  rornollie,  des  lignes  brunâtres  marquaient  le  trajet  des  vais- 
seanx,  l'intestin  grile  est  le  siège  d'une  injection  légère,  sa  membrane 
interne  n'est  pas  ramollie;  la  muqueuse  du  colon  offre  sa  consistance 
normale;  mats  elle  est  grisitre  et  ses  fol  icnles  sont  liypertrupbiées. 
Dans  la  seconde,  le  colon  parait  sain,  ses  follicules  sont  très-appareus  ; 
la  membrane  interne  de  1  estomac  est  ramollie  et  rouge  ;  on  trouve  une 
zone  de  même  couleur  dans  le  duodénum  ;  l'intestin  gtèle  offre  «neVou- 
geur  légère,  ses  follicules  sont  hypertrophiées. 

N.  MM.  Michel  (obs.  i,  a  ,  3)  et  Cazeau  n'ont  point  indiqué  les 
altérations  du  tube  digestif. 

3»  Morts  subites  et  altérations  du  tube  digestif. 

O.  Le  tube  digestifs  été  trouvé  sain  dans  toute  son  étendue  dans 
l'ob.  xxiii  de  M.  Mérat.  Cher  le  malade  de  M.  Louis,  l'instestin  grê- 
le et  le  colon  ne  présentaient  aucune  altération  ,  mais  la  muqueuse  sto- 
macale était  jaunâtre,  épaissie,  et  ses  follicules  un  peu  hypertrophiées. 

P.  Estomac  sain ,  légères  herborisations  dans  quelques  parties  de 
l'intestin  ,  colon  sain.  (Obs.  i  de  M.  Anusal,  obs.  v  de  la  thèse  de  M. 
Tahqcebel.) 

Q.  Herborisations  dans  le  grand  cul-de-sac  de  l'estomac,  injection 
veineuse  de  l'iniestin  grêle ,  tube  digrstif,  sain  du  reste.  (Obs.  u  de  M. 
Amoral.  Dans  l'obs.  publiée  par  M.  Takqueiiel  ,  dans  le  Journal 
Hebdomadaire ,  il  y  avait  quelques  herborisations  dans  le  cœcum  et 
l'intestin  grêle.) 

R.  La  membrane  interne  de  l'estomac  est  ramollie,  l'intestin  grêle 
est  le  siège  d'une  injection  légère;  on  tiouve  quelques  plaques  rouges 
dans  le  cacum,  mais  la  membrane  muqueuse  parait  saine.  (Obs.  m  de 
M.  Asdual.) 

Le  nombre  total  des  autopsies  dans  lesquelles  les  altérations  do  tube 
digestif  ont  été  notées  est  de  a8,  en  v  comprenant  l'extrait  de  l'obser- 
vation suivante,  tiré  da  compte-rendu  de  La  Clinique  de  M.  Rullisa  , 
par  M.  Rlfs;  année  t834,  p*ge  5a. 

S.  Lea7  octobre,  le  nommé  Hercley,  ex-cent-suisse ,  entre  i  la  Cha- 
rité ;  il  travaille  k  la  manufacture  de  Courbevoie  depuis  six  mois.  Il  y  a 
six  jours  qu'il  est  tombé  malade. 

A  son' entrée,  il  présente  les  symptômes  suivans  :  coliques  vives, 
roostipatton  depuis  hait  jours,  pouls  (7  a).  On  employa  le  traitement  de 
la  Charité.  Le  septième  jour  on  le  croyait  guéri,  lorsqu'on  annooee  qu'il 
s'est  levé  pendant  la  nuit ,  et  a  voulu  éteindre  les  lumières  qui  éclairent 
la  salle  ;  Hercley  s'excuse  en  disant  que  la  lumière  l'empêche  de  dormir. 


{'amais  être  que  le  projecteur  d'où*  professeur  véritable.  Mais  se  eooter>Ut-on  de 
'érudit ,  je  me  demande  où  00  le  prendra  ?  Depuis  rme  les  travaux  d'érudition  ont 
repris  faveur,  qoelques-uni  de  nos  confrères  ont  fait  des  travaux  estimables. 
Hais  les  Grecs  ont  été  «ids  1a  base  de  leur  exégèse.  On  fait  semblant  de  croira 
que  toute  la  science  est  la  ;  on  répète  un  préjuge  de  U  renaissance.  On  oublie  qua 
M  les  écoles  arabes  ont  principalement  commenté  Dippocrale  et  Gslicn,  les  hom- 
mes de  ce  pays  n'ont  pas  absolument  négligé  l'observation  directe ,  puisqu'ils  ont 
soigne  des  malades ,  observé  d'i  lamente»  épidémies .  deent  des  maladies  incoonoes 
aux  médecins  de  l'antiquité.  Ou  oublie  que  la  matière  médicale  «grande  partie, 
que  la  pharmacie  tout  entière .  sont  de  leur  création  Enfin  l'accusation  de  pla- 
giai, pour  signifier  quelque  chose  et  motiver  le  dédain  dans  lequel  on  a  laissé  les 
Arabes  depuis  Guy  Patin  et  Léonard  Furhi;  celle  accusation  devrait  être  porté* 
par  un  médecin  qui  eut  lu  et  compris  quelques  lignes  des  Arabes.  Or,  les  traduc- 
tions latines  que  l'on  possède  ont  été  faites ,  escepté  pent-rtre  l'albocasis  de  I'ar- 
cbiatre  impérial  Ricins ,  par  des  hommes  peu  versés  dans  la  médecine,  et  encore 
moins  dans  l'intelligence  de  l'Arabe  savant  Casiri ,  qui  en  a  comparé  beaucoup  de 
pis<a)>es  avec  les  textes  originaux  et  les  appelle  des  perversionsct  non  pas  des  tra- 
ductions. 

Il  v  a  dtjl  nwlqars  années  que  j'ai  prêché  la  croisade  dans  la  Gst.ctt*  et  dres- 
sé urir  aorte  cl»-  proujhrlm  du  travail  à  faire  sur  la  science  sarratine  ;  j'ai  même 
commencé  ce  travail  »ur  Uliaxi»  daiu  leipiel  j'ai  trouvé  deux  choses  originales ,  et 
la  multiplicité  tua  attaques  de  la  variole  sur  le  même  individu  ,  et  le  traitement 
rarrakbi>saiitdoiit  ou  avul  fait  honneur  4  Jculiam  iWU  jicrsoone  nr  l'avait  vu 
dans  le  latin  barbare  des  traductions  Depuis  U  litlwlriue  on  conoait  un  peu  plus 
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Lj  nuit  suivante  il  s'<st  1ère  es  criinl  et  gesticulât  ;  il  a  frappé  les 
infirmiers  ,  et  a  fini  par  le  jeter  par  la  croisée. 

Le  lendemain  il  est  dans  uo  état  de  délire ,  la  face  est  jaune ,  la  lan- 
gue humide,  le  ventre  légèrement  météorisé;  le  pouls  i(i4o).  En  tom- 
bant ,  il  s'est  fracture  les  os  du  tarse  et  du  bras.  On  remarque  quelques 
soubresauts  des  tendons.  (  SU  ignée  sdrum-emnlsioo,  ,,o  sangsues  aux 
pieds,  pot.  aotispastn.)  Moit  «Los  la  journée. 

Autopsie.  Le  cerveau ,  la  moelle  épinière  et  leurs  enveloppes  n'of- 
frent aucune  altération  Double. 

La  moqueuse  stomacale  eu  saine ,  mais  ptus  mince  dans  le  grand 
cul-de-sac  de  l'estomac. 

La  membrane  interne  de  l'intestin  grêle  est  pile  et  blanchâtre.  La 
muqueuse  du  gros  intestio  est  gris4trc  dans  le  coxum  et  dans  un  tiers 
du  colon.  Les  autres  organrs  étaient  sains. 

T.  Dans  quatre  cas  on  a  noté  des  rélrécissemens  du  tube  digestif. 

Avant  de  résumer  succinctement  les  altérations  cadavériques  qne 
nous  venons  d'énumérer,  nous  allons  dire  quelques  mots  des  lésions  ren 
contrées  fréquemment  dans  les  organes  de  la  respiration  et  de  la  circu- 
lation. Nous  chercherons  en  même  temps  a  apprécier  les  altérations  du 
tube  digestif  et  du  cerveau. 

Si  l'on  se  rappelle  que  pendant  les  attaques  d'épilepsie ,  la  circula- 
tion pulmonaire  est  arrêtée  on  eoosidé' allouent  généc  ,  les  phénomènes 
mécaniques  ne  se  faisant  plus  régulièrement ,  a  cause  des  convulsions 
dont  les  muscles  respirateurs  sont  le  siège,  on  ne  sera  pas  étonne  de 
trouver  a  l'autopsie  des  signes  d'asphyxie  commençante.  Aussi  voyons- 
nous  que  dans  les  observations  n  et  xu  de  ce  mémoire,  le  cœur  droit 
était  rempli  de  sang  noir. 

Dans  I  obs.  tx ,  non-seulement  le  coeur  droit ,  mais  tout  le  système 
veineux  général ,  la  veine-porte  et  les  ramifications  étaient  remplis  de 
sanjc  noir  et  liquide. 

Dans  les  obs.  xi  et  vm  ,  les  saignées  générales  avaient  désempli  les 
grosses  veines  ,  mats  les  congestions  viscérales  avaient  persisté. 

Dans  la  grande  majorité  des  eu,  on  a  trouvé  les  poumons  engoués  ; 
chez  un  seul  individu,  les  bronches  étaient  remplies  d'un  liquide  spu- 
meux très-abondant. 

L'état  de  l'appareil  circulatoire  n'a  pas  été  noté  dans  les  observations 
vu  et  x. 

Nous  sommes  convaincus  que,  dans  la  plupart  des  autopsies  que  nous 
avons  faites,  les  injections  des  membrane»  muqueuses  et  des  viscères 
abdominaux  ,  l'injection  et  l'infiltration  des  méningis  a  été  l'effet  de 
la  gêoe  de  la  circulation. 

Quelques  lésions  difli  rentes  de  celles  que  nous  venons  d'indiquer  mé- 
ritent plus  d'attention.  * 

Ainsi  les  cystieerques  trouvés  dans  l'obs.  v*  de  ce  mémoire,  ne  sont 
évidemment  ni  l'effet,  ni  la  cause  déterminante  de  la  maladie  ;  on  doit 
les  coosidérer  comme  une  complication  qui  a  pu  être  une  cause  prédis- 
posa  Ole  il  la  maladie  cérébrale  dont  le  malade  e»t  mort. 

Nous  rangerons  aussi  parmi  les  complications  ,  les  ramollissemens 
de  la  moelle  et  du  cerveau,  signalés  dans  les  obs.  vt  de  H.  Aîideal  et 
xii  de  ce  mémoire. 

Nous  sommes  pins  embarrassé  pour  déterminer  la  nature  de  la  lé- 
sion que  nous  avoos  indiquée  sous  le  nom  de  ramollissement  jaune  (obs. 
tx  et  x  de  ce  mémoire)  ;  est  elle  l'effet  de  la  stase  du  sang? 


pas  que  cri 


ecchymose  du  cerveau?  sa  couleur  me  porte  a  le  penser;  mais  on  pour- 
rait soutenir  aussi  qu'elle  est  le  résultat  d'une  encéphalite  partielle. 
Dan»  les  deux  suppositions,  je  regai  de  celte  altération  comme  simple 
complication.  Les  épaississemens  des  membranes  muqueuses  .  leur  co- 
loration ÇO  jaune,  l'hypertrophie  dos  follicules  de  Peïeb  et  de  Bdunnea, 
sort-ils  l'effet  d'une  phlrgtnasie  chronique  ou  d'uoe  modification  de  la 
nutrition  produite  par  une  mauvaise  alimeniion,  c'est  ce  que  nous  lais- 
sons  a  d'autres  plus  instruits  te  sont  de  décider.  Mais  nous  devons  dire 
que  quelquefois  nous  avons  trouvé  cbex  des  ouvriers  morts  de  pneumo- 
nie ,  des  altérations  semblables ,  saos  que  pendant  la  vie  ils  eussent  of- 
fert aucun  symptôme  de  g.tstro-entérite.  Nous  ne 
lésions  soient  l'elTet  des  préparations  saturnines. 

Dans  l'obs.  ut  de  M.  Akokal,  tx  et  xi  de  ce  i 
vé  des  traces  "'videoies  de  gastrite  chronique. 

Cbe*  les  malades  qui  ont  présenté  des  rougeurs  ou  une  injection  ptus 
ou  moins  prononcée ,  doit-on  admettre  une  complication  de  gastro-en- 
térite ?  Nous  croyons  que  dans  les  cas  où  il  n'existerait  pas  de  ramollis- 
sement de  la  muqueuse,  l'injection  et  la  rongeur  ne  suffisent  point  pour 
démontrer  l'existence  d'une  phlcgmasie  du  tube  digestir  Ainsi  le  ma- 
lade de  l'obs.  x  de  ce  mémoire,  4  l'époque  de  son  entrée ,  avait  la  co- 
lique de  plomb  depuis  quatre  semaines;  il  n'était  pas  allé  1  la  garde- 
robe  depuis  dix  jours  ;  la  mort  est  survenue  trois  jours  après  son  entrée, 
et  a  1  autopsie  on  n'a  trouvé  qu'une  rougeur  légère  de  l'iotestin  grêle,  et 
une  hypertrophie  des  follicule*  muqueux.  Le  colon  et  l'estomac  étaient 
sains;  la  muqueuse  n'était  ramollie  dans  aucun  de  ses  points. 

Nous  n'insisterons  pas  plus  longtemps  sur  les  altérations  que  nous 
avons  observées ,  et  nous  renvoyons  aux  ouvrages  des  auteurs  auxquels 
nous  avons  emprunté  les  observations  que  nous  avons  analysées  ,  ceux 
qui  désireraient  avoir  dcjplqs  grands  détails  sur  les  altérations  patholo- 
giques qui  ont  été  signalées  précédemment. 

*£$vul  des  HixaopsiES  des  nasoit*»  uoaro  de  oe'libe,  d'étiie*- 

SIE  OU  DE  COMA. 

!•  Altérations  de  la  moelle  et  de  tes  enveloppes. 

Moelle  et  méninges  rachidien 

Moelle  molle ,  injectioo  des 
grndie  abandanl. 
Amollissement  de  la  partie 


(Paragraphes  A.  D.) 
éninges  ,  liquide  de  M.  Ma- 


de  la  moelle.  (Par. 


6  rois, 
a  fois, 
i  fois. 


Nunxbre  des  autopsies. 
de  set  enveloppes. 


a*  Altérations  du 

Cerveau  et  méninges  sains.  (Par.  A.  fi.  H.)  q  foi« 

Cerveau  hypertrophié ,  sain  du  reste.  (Par.  G.)  6  fois! 

Cerveau  sain,  injectioo  ou  infiltration  d.s méninges.  (Par.  I.)  5  fois. 
,i»    ,T,*U  **'"'  "^"'"B**  fyaiwies,  injectées,  adhérentes, 

(far.  J.)  i  fois. 

Cerveau  ramolli  dans  quelques- unes  de  se*  parties.  (Par.  K 

r°.  ,  4  fo». 

Ly  ticerques  dans  le  cerveau  et  les  méninges.  (Par.  C.)  i  fois. 
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le»  sondes  droites  décrites  et  bguréci  par  Albucaxis.  Un  bénédictin  laborieux 
mort  depuis  peu  1  Montpellier,  Amorcnx,  •  compas*  sur  ta  médecine  des  àrtbes.  \ 
et  probabtcineot  avec  le  seul  «ce ours  de  d"  Berbelol .  ua  petit  traité  plein  de  faits  i 
euricax  et  de  b.Of-raphiei  qui  déconcertent  terriblement  le  mépris  ou  est  tombé 
parmi  nom  t'hitluirv  de  U  b< derme  arabe.  Il  a  fallu,  après  20  sns  d 


parmi  nous  I  histoire  de  la  médecine  arabe.  0  a  fallu,  après  20  ans  de  travaux  mé- 
dscaoi,  que  je  dusse  mon  pa,n  quotidien  i  I  arabe  et  que  la  reconnaissance  me  fit 
ieu  licier  les  telles  cités  par  M.  Amoeeuï.pour  ooeje  m  assurasse  qu'il  éUit  reste 
bien  eu  deçà  de  la  vérité  eu  vantant  la  richesse  de  leurs  livres.  A  «icenne ,  Munis, 
'»•  —a»  compter  les  Mesva.les  Uonain.les  Bacritischoo,  les  tbubettar.  etc., 
m  des  bits  et  des  systèmes  auxquels  n'ont  jamais  pensé  ni  Hipoocrale  , 
.  Or ,  les  Sarrasins  et  leurs  livres  ont  régne  pendant  biul  si^iesTC  est 
un  grand  tiers  de  la  durée  totale  de  la  science  médicale  !  et  un  professeur  oserait 
entreprendre  l'histoire  de  cette  science  sans  connaître  ces  boit  siècles  autrement 
ose  par  les  minces  aperçu  de  F  rient)  et  de  Sprengel!  et  un  conseil  royal  propose- 
rait pour  la  chaire  nouvelle,  et  un  ministre  y  nommerait  !  En  vérité  .  je  ne  le 
croû  p«  de  la  sagacité  de  M.  Or6la  ;  je  oc  k  crois  pis  des  hautes  lumières  de  M 
fcmiot  ! 

Le  grec  et  le  latin  sont  enseignés  dans  nos  collèges,  et  les  médecins  ont  pu 
•  en  servir  |«ur  lire  tes  auteurs  grecs  ou  latins ,  qui,  d'ailleurs ,  ont  été  mille  Cois 
traduits  et  commentés,  tfais  si  par  hasard  la  médecine  arabe  a  quelque  imonr- 
Uusre .  avec  quoi  I  etali-r  quand  les  traduction»  sont  iUisibks  et  les  textes  iodé- 
cbinrés  !  Il  rancira  eme  bientôt  les  collèges  aient  des  cours  d'anbe  comme  ils  ont 
«-•eooa^ckgrec^u  oniOTd  anbesoileij^.uUccaUuréat.  et  afin  qu'il  « 
t  ou  cinq  médecins  d'en  poursuivre  fétude.  Je  ne  vois  pa, 


quel  m.1  on  pareil  enseignent  ferait  déjà  aux  écoles  secondaires  de  médecine 
La ,  cofonse  d  Alger  profiiersil  un  jour  en  administrateurs,  eu  colons,  en  ué, 
capables  de  parler  arabe,  de  tout  ce  quel.  médecine  n'aurait  pa,  retenu. 

¥ audra-t  il  reUrder  iitsrra  ahu-s  la  création  de  la  chaire  d'histoire  de  la  i 
fine.  Oui.  certes,  si  parmi  In  médecins  il  n'y  a  pas  déjà  ma.li™  sujet  capable  .le 
jeter  un  regxrd  d'aigle  sur  le»  annale  de  1.  m.deone  en  rUw-,  un  rai  rie  h 

i  arehialrei  sarraiin*.  Formuler  ainsi  le  proarstatme.  c'est  vous 
it  que  toute  prétention  personnelle  est  loin  de  moi.  Quamouam 
t  détendue  aux  provinciaux,  et  je  vous  écris*  Marseille. 

Ersisx  os  Siixe. 


—  La  commission  de  la 
loi  sur  l'isolement 
qui  roi ,  qui  s'est  rendu 
positions  du  projet. 


*  d*  1* .à^mh"  del  d*>><™  rbargée  de  l'csamen  du  projet  de 
tndn  auprès  d'efle  et  loi  a  fourni  des  renseseuemeui  sur  les  d.s- 
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Nota.  Nous  n'avons  point  comprit  dtns  ce  tableau  1rs  altérations  de 
l'encéphale  trouvées  chu  le*  personne*  mortes  subitement. 

3*  Résumé  des  «Itérations  du  tube  digestif  trouvées  chez  les  indivi- 
dus morts  de  délire ,  d'épilepsie  ,  d'état  comateux  ou  d'une  autre 
maladie  pendant  la  durée  <f  une  colique  de  plomb. 

Tube  digestif  sain  dans  toute  son  étendue.  (Paragraphe  A.  E. 
O.  S.)  8  fois. 

Katotnar  et  colon  sains,  rongeur  ou  injection  légère  de  l'in- 
testin grêle,  sans  rasnulluseturnt  de  la  muqueu«e,  follicule*  mu- 
queux  hypertrophié»  dans  quelques  ca«.  (Par.  B.  F.  P.)  6  (bis. 

Estomac  malade,  traces  de  gastrite  chronique  ,  intestin  grêle 
et  colon  sains,  ou  présentant  une  rougeur  légère.  (Par.  0.  H.  I. 
J.  K.  M.)  ^  fois. 

Injection  on  routeur  légère  de  l'estomac  et  de  l'intestin  grêle; 
colon  sain.  (Par.  G.  Q.)  4  fois. 

Tube  digestif  sain  ;  tache*  sous-périiooe'alrs  violacées.  (Par. 
C)  i  fois. 

Injection,  tache* ronges ,  hypertrophie  légère  drs  follicule* 
du  tube  digrstif ,  muqueuse  intestinale  ramollie  dans  une  petite 
étendue.  (Par.  I..  R.)  a  fois. 

Dans  quatre  cas  le*  altérations  n'ont  pas  été  notées.  (Par.  N.)  4  fois. 

Nombre  total  des  autopsies.  3i 

Malades  morts  de  délire  ou  de  convulsions.  5 

Morts  d'épilepsie  on  de  coma.  ig 

Morts  par  d'au!  rfs  causes.  8 

Nous  n'ajouterons  rien  a  ce  résumé  qui  parié  pins  haut  que  tout  ce 
qu'on  pourrait  dire  ;  nous  ferons  seulement  remarquer  l'opposition  qui 
existe  entre  les  nécropsie*  de  Bon d tu  et  celles  de  nos  contemporains. 
Non*  concl non»  des  faits  précédens  :  i*  que  les  acciden*  encéphaliques 
ne  «ont  pas  plus  l'effet  d  une  encéphalite  que  la  colique  de  plomb  n'est 
le  résultat  d  une  gastro-entérite  ; 

3*  Que  les  lésions  annonçant  une  inflammation  sont  rares  et  parais- 
sent avoir  été  l'effet  d'une  inflsmmatisnchroniqne  aotécédante; 

3»  Que  quelques  personnes  ont  mal  apprécié  les  rougeurs  ,  l'injec- 
tion et  le  ramollissement  des  viscères;  car  loin  d'être  la  cause  de  la  ma- 
ladie, ces  lésions  ne  sont  que  de*  complications  ou  drs  effets.  Ce  qut  le 
prouve  c'est  qne  dan*  un  grand  nombre  de  cas  elle*  manquent 
ictoent. 


les  moyens  thérapeutiepes  employé*  chez  le 
(Obs.  vin.) 


alade  de  M.  AtfDaaL. 


TA  A I  TSSffKIIT  • 


Nous 


>ns  k  la  partie  de  ce  travail  qui  est  la  pins  importante  , 
puisque  la  thérapeutique  e»t  le  bot  principal  de  la  médecine,  et  an  lieu 
d'une  masse  de  laits  bien  obse rvéa^  attestant  l'efficacité  du  traitement  , 

Tout  en  avouant  que  le*  données  qne 'nous  possédons  sont  peu  cer- 
taines, nous  ne  pouvons  nous  dispenser  de  dire  quelques  mots  du  trai- 
tement de*  maladies  dont  nous  venons  d'étudier  1  histoire. 

Nous  ne  parlerons  point  de*  crampe*,  des  douleur*  dans  les  mem- 
bres, et  de  la  céphalalgie,  ces  symptômes  se  dissipent  pendant  le  traite- 
ment de  la  colique  de  plomb  ,  et  lorsque  le*  malade*  mol  soustraits  a 
l'influence  de  la  cause  de  la  maladie.  Nous  examinerons  d'abord  le 
traitement  employé  *ur  le*  malade*  dont  nous  avons  analysé  le*  obser- 
vation*. 

i*  Traitement  qui  a  été  administré  aux  malades  atteints  de  délire. 

Dans  les  observations  xxv  et  xx  vi  de  M.  Mirât  ,  la  mort  est  surve- 
nue si  promptement  qu'on  n'a  pu  faire  aucun  traitement. 

I*  malade  de  l'obt.  n  du  même  auteur  a  été  traité  par  la  méthode  de 
la  Charité  ;  le  malade  a  guéri  assez  promptement. 

Dans  les  quatre  premières  observations  de  ce  mémoire,  le  traitement  ' 
a  été  assez  varié,  dans  un  seul  cas  on  a  appliqué  5o  sangsue*  ;  chez  les  ) 
autres  malade*  on  a  eu  recours  aux  laxatifs,  aux  purgatifs,  aux  opiacés 
et  à  l'extrait  de  valériane}  dans  les  cas  grave*  en  a  tu  recours  aux  si- 
napisme» appliquées  sur  les  membre*  inférieurs  et  aux  véaicatoire*  pla- 
cé» à  la  nuque,  aux  bain*  d'afXusion;  les  malade*  ont  tous  guéri. 
Le  cinquième  malade  a  été  saigné,  on  a  mit  un  vésicaloire  k  la  no- 
ue, il  est  mort  ;  mais  mm  devons  rappeler  qu'il  avait  de»  cysticerque* 
ans  le  cerveau. 


a*  Traitement  administré  dans  le  cas  d'épilepsie  cl  de  coma. 

MM.  Michel  et  Cazeau  n'ont  point  indiqué  le  traitement  auquel 
leurs  malades  ont  été  soumis. 

Dans  1'tibs.  m  de  M.  Cahuet  on  a  fait  deux  saignées  et  deux  appli- 
cations de  sangsues;  dans  l'observation  x ,  65  sangsue*  ont  été  appli- 
quées snr  la  tempe,  le  col  ou  le  ventre;  ooa  mis  deux  vésicaloire*  sur 
les  membres  inférieurs  ;  les  deux  malades  ont  guéri. 

Nous  n'opposerons  point  a  ces  deux  faits  les  observations  ix  du  niétue 
auteur,  et  vide  M.  Amoral,  car  on  a  trouvé  à  l'autopsie  des  altéra- 
tions organiques  graves  ;  mais  nous  citerons  l'obs  n  de  ce  mémoire  dan* 
.  laquelle  une  saigner  généiale  et  4o  sangsues  derrière  les  oreilles  ont  été 
employés  sans  succès;  l'obs.  vi  dans  laquelle  4°>  sangsues  et  deux  ven- 
I  touscs  ont  été  mises  derrière  les  oreilles  et  n'ont  pas  été  plus  efficaces. 
La  malade  de  l'obs.  vin  a  été  saignée  et  immédiatement  après,  ilest 
survenu  une  syncope  -,  le  pouls  s'est  affaibli;  les  extrémités  se  sont  re- 
;  froidies,  et  l'application  de  sinapisme*  sur  les  membres  inférieurs  et  la 
I  région  précordiaie  n'ont  pu  ni  retarder  la  mort,  ni  provoquer  une  réac- 
tion. 

Qu'on  ne  nous  suppose  pas  l'intention  de  vouloir  bannir  ta  saignée  de 
la  thérapeutique  de  1  épilrpsie,  mais  nous  avons  voulu  montrer  le  de- 
gré de  confiance  que  doit  inspirer  ce  moyen. 

Les  autres  malades  atteints  d'épilepsie  ont  été  traités  par  la  méthode 
;  de  la  Charité,  par  les  purgatifs,  les  opiacés,  l'extrait  de  valériane  ,  les 
bains  d'affusion,  les  vésicatoirrs  à  la  nuque  et  aux  cuisses ,  les  potions 
antispasmodique*,  le  vin  émélique,  le  sulfate  de  quinine  ,  l'extrait  de 
quioa  ;  tous  sont  mort*. 

Essayons  maintenant  d'apprécier  l'efficacité  des  diverses  médications 
qui  ont  été  opposées  aux  maladies  saturnines. 

TB.AITEHEKT  DV  DÉLIEZ,  UZS  CONVULSIONS  ET  DZ  l'ÉFI  LEPStt  PRO- 
DUITS PAR  LES  PREPARATIONS  SATURNINES. 

Deux  indications  duiveot  être  remplies  :  la  première  est  commune 
aux  maladies  saturnines  encéphaliques.  Nous  avons  vu,  en  effet,  que  la 
colique  des  peintres  persiste  pendant  la  durée  du  délire,  des  convul- 
sions et  de  lepilepsie.  Il  convient  donc  tout  d'abord  de  la  combattre 
par  des  moyens  convenables. 

i*  Ou  doit  aussi  s'occuper  de  l'affection  encéphalique  elle-même; 
mais  malheureusement  nous  serons  fort  embarrassés  pour  indiquer  une 
médication  dont  l'efficacité  soit  bien  démontrée. 

i*  Traitement  de  la  colique  de  plomb. 

Les  élèves  de  M.  Bhoussais  conseillent  les  énwlliew  et  les  anli- 
phlogistiques.  Mais  la  grande  majorité  du  praticiens  préfènnt  l'emploi 
d'une  médication  évacuante ,  sudôriliqne  et  calmante. 

Les  émélo-cathartiq aes,  les  laxatifs,  les  purgatifs ,  le»  drastiques  em- 
ployés soit  à  l'intérieur,  soit  en  lavement  ;  l'opium  et  ses  préparations , 
les  boissons  sudorifiques  et  acides,  surtout  celles  qui  ont  la  propriété 
de  former  avec  les  sels  de  plomb  des  précipités  insolubles ,  tels  sont  le* 
icns  qui  forment  la  base  dur5" 


médicamens  qui  forment  la  base  du  traitement  de  la  Charité,  de  MM 
Fouqciea  et  Maktin-Solon  ,  etc. 
Nous 


itérons  les  coliques  de  plomb  en  deux  sections 
rangerons  les  coliques  dans  lesquelles  il  n'y 
jo  de  la  douleur  abdominale  par  la  pression, 


i,  et  nous 


dans  la  | 

il  n'y  a 
pression,  et  ce  sont  le» 


-  r   

par  les  moyens  que  nous 


J 
o, 


Le  traitement  de  la  Charité  modifié  par  M.  Fouqvie*  ,  une  saignée, 

ir»,  tels  soot 


de*  saspiimc*  et  de*  vésicatoire»  sur  hn  membres  uifiéne 


indiquer. 

Dans  les  cas  exceptionnels  dans  lesquels  il  y  a  complication  de  fièvre 
et  d'augmentation  de  la  douleur  abdominale ,  nous  croyons  qu'on  doit 
avoir  recours  aux  émollirns  ,  aux  saignées  générales  on  locales,  suivant 
la  gravité  du  ras  et  la  force  des  malades  ;  le»  opiacés  et  le*  sudorifiques 
sout  aussi  très-utiles. 

a*  Le  traitement  sera  continué  pendant  la  durée  du  délire  et  des  at- 
taques d'épilepsie,  mais  seulement  lorsqu'il  va  constipation.  Car  lors- 
que les  garde  -  robes  sont  naturelles  ou  que  la  diarrhée  est  survenue  , 
on  doit  renoncer  à  l'emploi  de»  purgatifs  ;  dans  deux  cas  non*  avons  vu 
l'administration  des  purgatifs  être  suivie  du  retour  de»  attaque»  on  du 
délire. 

Les  opiacé»  nous  ont  paru  alors  offrir  de»  avantage*  très-manifestes  ; 
on  peut  y  joindre  l'usage  des  sudorifique*  qui  doivent  favoriser  l'élimi- 
nation delà  substance  toxique. 

3*  Quant  i  l'extrait  de  valériane,  nous  n'usons  point  affirmer  qu'il 
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iit  beaucoup  d'efficacité,  jamais  il  n'a  paru  nuisible  et  peut-être  o'a-t  il 
pas  été  sait»  utilité  dans  quelques  cas  de  délire. 

V  Saignées.  Nous  avons  vu  que  les  résultats  sont  :  les  uns  eo  fa-  | 
veurdecemoye»;  le»  »uire*  contre  lui.  Nous  croyons  qu'il  est  utile  | 
dans  cci  dues  eirconstsncr-».  Nuus  croyons  inutile  d'avoir  recours  a  ce 
moyen  dans  le  délire  et  les  convulsion*. 

Il  est  quelquefois  dangereux  de  l'employer  pendantes  accès  d'épi- 
lepsie. 

Mais  lorsque  1rs  attaque»  durent  long-temps ,  qu'elles  se  renouvel- 
lent  à  des  distances  peu  éloignées ,  qu'elles  sont  accompagnées  de  phé- 
nomènes d'asphyxie .  de  signes  de  congestion  de  la  lace  et  du  cerveau  ; 
nons  pensons  qu'on  doit  saigner. 

Nous  ne  parlons  pas  des  malades  pléthorique*  auxquelles  on  doit  tou- 
jours (aire  préalablement  une  saignée  déplétive. 

Les  sangsues ,  les  ventouses  ont  une  actioo  dérivative  et  anltphlo- 
gistique  qui  ne  doit  pas  être  négligée  lorsqu'on  a  alTaire  a  des  malades 
trop  faibles  pour  qu'on  puisse  les  saigner. 

5*  Les  sinapisme*  sur  les  extrémités  inférieures  ;  les  vésicatoires  ap- 
pliqués  à  la  nuque  ou  sur  1rs  membres  inférieurs  sont  des  moyen*  qui 
ne  doivent  pas  être  étrangrrs  à  la  guérison  lorsqu'elle  a  lieu. 

G'  I/e»  bains  d'affusioo  ont  paru  exercer  une  influence  favorable  dans 
i  cas  de  délire. 


LISTE  OC*  OtSERVATIOMS  QUI  NOUS  ONT  SE* VI  A  REDIGEA  CE  MEMOIRE 

Avant  d'indiquer  ce*  observations ,  il  est  nécessaire  de  fa  ire  quelque* 
remarques  importantes. 

Plusieurs  auteurs  ont  publié  les  mêmes  observations  dans  des  ouvra- 
ge* différées;  il  en  résulte  que  le  nombre  tolal  des  faits  est  moindre 
qu'il  ne  parait  au  premier  abord. 

Ain*i  l'obs.  vi  de  la  Clinique  de  M.  Anoral  (i834)  est  la  même  que 
la  ii*  de  M.  Cormn  (i83o).  Cette  même  observation  avait  déjà  été  pu- 
bliée eo  1839,  par  M.  Martin  (Thèses  de  Paris,  rr  117,  obj.  1). 
L'ob*erv*tion  vu  de  M.  Andral  correspond  à  la  1"  de  M.  Cou»  et 
„•  de  M.  Martin.  Enfin  l'observation  vm  de  M.  Anoral  n'est  autre 
que  l'ob*.  111*  de  M.  Marti». 

le  srlscait  sua  le  délire  et  les  cotrvwisions  occASiowitEE*  vab. 

LE  PtOUI  A  LTE  F  AIT  d'aPRÈ*  LE*  OME» VATIORS  SUIVANTES. 

1*  Le*  xi* ,  xxv',  xxvi*  et  xxviu*  observations  de  l'ouvrage  de  M. 
Mérat  sur  la  colique  de  plomb.  (3*  édition  i8tx) 

3*  La  vm*  observation  de  la  Clinique  1 
11  f  art.  Colique  saturnine.  (i8340 

3*  Les  cinq  premières  1 

LE  aXStmé.  SUE  l'ÉPILEPSK  ,  LES  ATTAQE'E»  ÉPILIPTirOEKES  ET  LE 
COMA  A  ÉTÉ"  REDIGE  d' APRES  LES  PAIT*  SUIVANS  : 

1*  Le*  observations  xxiv  et  xxvn  de  M.  Mé»at. 

a*  Le*  ob*.  tv  ,  vi ,  vm  de  la  Clinique  médicale  de  M.  Adorât.. 

{Loc.  cit.) 

3*Le»ob*.  m,  ix,  xdeUTbèiedeM.CAiurET,  année  i835  ,n* 
•joa. 

4*  L'ob*.  x  de  M.  Costi  de  la  Posterais,  Thèse*  de  Paris,  1837, 
n*ï4- 

5*  L'obs.  m  du  Mémoire  de  M.  Corrin  (Gaiettc  méd.  ,  i83o, 
p.  388). 

6*  Le*  trois  observations  de  M.  Michel  {Bulletin  de  themp.  tom. 

vi ,  p.  357). 

7*  L'ob*.  de  Laènoec  (Revue  méd. ,  tom.  m,  page  193). 

8*  L'ob*.  de  M.  Caeeau  {Bulletin  de  la  Soc.  anat. ,  n»  4  ,  i834). 

OMERV  AVIONS  »' INDIVIDU»  MORT*  StltlTEMEirT  OC   PAR    l'!)E  CAUSE 
AUTRE  QCE  CELLE*  QUE  KOHI  VENONS  o' INDIQUEE. 

\*  I.'obs.  xxin  de  M.  Mérat. 

a*  Les  ob*.  1 ,  11  et  m  de  M.  Anoral. 

3*  L'obs.  v*  du  mémoire  de  M.  Louis  sur  les  noria  subites.  [Bêcher- 
Am  dianal.pmtkol.) 

4*  L'ob*.  v  de  M.  Tanquerel-Desplancbes ;  Thèses  de  Paris, 
1834  ,  et  l'observation  qu'il  a  publiée  dan*  le  38*  numéro  du  Journal 
hebdomadaire,  l836. 


CLINIQUE  DES  DÉ  FAUTE  MEINS-  ' 

COMPTE-RENDU  DE  LA    PRATIQUE    DES    ACCOt'CHEMEflS  A 
L'HOSPICE  DE  LA  MATERNITÉ  DB    MARSEILLE  PRrlDAKT 

l'année  scolaire  de  1835  a  1 856  ;  par  M.  Ville- 
neuve, chirurgien  en  chef et  professeur  d  accouche- 
ment de  l'hospice.  ' 

Cette  année  scolaire*fourni[eeot  note  accoucbeinens  et  cent  doute  part u- 
ritioo*.  Le*  deux  en  fans  jumeaux  étaienl  de*  garçons  ;  il*  sont  venus 
tous  deux  par  le  vertex,  1  un  en  première  position  et  l'autre  en  seconde. 
Celui-ci  présentait  de  plus  le*  deux  mains  sur  les  tétés  de  la  tête.  Ce* 
cent  dou*e  parturition*  ont  donné  naissance  a  soixante-deux  garçon*  et 
cinquante  filles. 

Cent  six  endos  ont  présenté  l'extrémité  cépbalique  ;  cent  quatre  le 
vertex  et  deux  la  face  ;  quatre  «ont  sortis  par  l'extrémité  pelvienne  et 
deux  ont  présenté  le*  épaule*. 

Parmi  les  cent  quatre  présentations  du  vertex,  il  y  a  eu  soixante- 
tept  premières  position*,  trente- trois  seconde*  ;  en  tout  cent  position* 
occiprto-aolérieure»;  trois  troisièmes,  ou  frooto-cotyloïdienne*  gauches  et 
une  cinquième ,  c'est-à-dire  occipito-iliaque  gauche  convertie  en  qua- 
trième des  pieds  par  la  version  qu'a  nécessitée  une  procidenee  du  cor- 
don :  ce  qui  ,  pour  cette  aonée,  donne  la  proportion  d'une  position 
oedpàu-postérteure  sur  cinquante  occipilo-anténeures  et  demie  ,  et  sur 
cinquante-six  parturition*. 

L' n  nouveau  point  de  doctrine  qui  avait  attiré  notre  attention  depuis 
près  de  trou  ans ,  a  etc  définitivement  fixé  cette  année  dans  un  mémoire 
que  nous  avons  adressé  a  l'Académie  royale  de  médecine  de  Paris  :  c'est 
la  transformation  des  positions  occipilo-antérieures  de  l'une  en  l'autre. 
Dans  l'année  scolaire  actuelle ,  trois  cas  d'une  pareille  transformation 
se  sont  présenté*.  Les  deux  premiers  avaient  été  constates  en  première 
position  du  vertex  au  commencement  du  travail  et  se  sont  terminés  en 
seconde,  et  le  dernier  qui  présentait  une  seconde  position  au  début  s'est 
terminé  en  première.  La  tête  de  ce  dernier  enfant  présentait  une  tumeur 
•ur  le  pariétal  gauche ,  preuve  évidente  d'une  seconde  position  dan*  le 
détroit  supérieur. 

On  a  dù  remarquer  qu'il  y  avait  deux  première*  position*  transfor- 
mée* en  seconde  et  une  seule  «eeonde  transformée  en  première.  Ce  qui 
vient  encore  confirmer  la  règle  de  la  plu*  grande  fréquence  de*  premiè- 
res positions  sur  1rs  secondes.  Mais  comme  d'ordinaire  on  noie  les  di- 
verse» position*  d'après  leur  terminaison  et  000  d'après  leur  première 
présentation  ,  il  en  résulte  que  beaucoup  de  position*  notée*  secondes 
à  cause  de  leur  terminaison  étaient  réellement  premières  ;  ce  qui  aug- 
menterait encore  le  nombre  de  ces  dernières  sur  celui  des  seconde*. 

Ce  qu'il  y  a  de  curieux  dans  la  dernière  observation,  qui  est  celle  de 
la  transformation  d'une  seconde  position  du  vertex  en  première  ,  c'est 
que  le  bassin  de  la  mère  avait  trois  pouce*  et  demi  dans  le  diamètre 
sacro-pubien  du  détroit  supérieur ,  et  que  ce  rétrécissement,  loin  de 
porter  obstacle  1  cette  translorraatioo  ,  en  augmente  au  contrait e  la  h- 
cililé  à  cause  de  l'agrandissement  qu'acquièrent  tous  les  diamètres  rb> 
l'excavation  et  du  détroit  inférieur,  lorsqoe  ce  rétrécissement  est  régu- 
lier et  qu'il  n'est  pas  accompagné  de  la  rectitude  du  sacrum.  Ce  qui 
a  u  gm  m  te  encore  I  intérêt  de  cette  observation  sur  laquelle  non*  revien- 
drons pour  parler  de  la  mère,  c'est  I*  procidenee  du  bras  qui  n'a  pat 
empêché  cette  transformation  et  les  dépressions  profonde*  qui  existent 
sur  la  tète ,  opérée  par  le*  denx  point*  rétrécis  du  btssin  sans  aucune 
trace  de  fracture. 

Sur  le*  trois  troisièmes  position*  ou  frooto-cotyloïdienne»  gauches , 
une  s'est  convertie  en  seconde  ,  et  quoique  M.  Nxgde  prétende  que  sur 
mille  secondes  positions  toutes  se  présentent  en  troisième  au  détroit  su- 
périeur a  l'exception  d'une  seule  qui ,  d'après  lui ,  *e  présente  directe- 
ment seconde  au  détroit  supérieur  et  se  termine  de  même,  nous  som- 
me* loin  de  partager  l'opinion  du  professeur  de  Heidelberg ,  et  nous 
n'hésitons  pas  de  dire  qu'il  a  pris  pour  règle  générale  ce  qui  n'est  po- 
titivement  qu'une  exception.  Le  second  cas  qui  s'est  présenté  non*  a  été 
fourni  par  un  sujet  qui ,  quoique  non  rarbitique ,  avait  un  bassin  dont 
le*  diamèirrs  sacro-pubiens  étaient  de  quatre  pouces  une  ligne ,  au 
détroit  supérieur ,  et  de  trois  pouce*  et  demi  dan*  l'excavation.  Le* 
diamètre*  transverae»  avaient  quatre  ponce*  trois  ligne*  au  détroit 
supérieur ,  et  deux  pouce*  dix  ligne*  ,  au  détroit  inférieur.  Celle 
femme ,  âgée  de  33  ans  ,  d'une  constitution  athlétique ,  était  i  sa 
première  grossesse.  Avec  un  diamètre  sacro-pubien  de  plus  de  quatre 
ponce*  au  détroit  supérieur ,  il  était  permit  d'attendre  un*  terminaison 
Aussi  a  t-on  attendu  qu'une  forte  tumeur  te  développât  sur 
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le  cuir  chevelu  de  l'enfant  «Tant  de  procéder  à  l'application  du  forceps. 
La  direction  de  la  suture  sagittale  avait  lait  croire  a  line  première  posi- 
tion, attendu  que  la  tumeur  ne  permettait  plus  de  distinguer  le  vérita- 
ble  siège  de  la  fontanel'e  postérieure  et  de  reconnaître  une  troisième 
position.  Le  forceps  fui  appliqué  sur  les  parties  latérales,  mais  sans  suc- 
ce*,  quoique  avec  les  plus  grands  efforts.  On  se  détermina  alors  à  faire 
transporter  cette  malheureuse  à  la  Maternité  où  madame  la  sage  femme 
en  chef,  aidée  de  son  adjointe,  parvient,  non  uns  peine,  à  terminer  l'ac- 
couchement par  la  version  et  les  crochets  mousses.  Cette  femme  suc- 
comba te  lendemain  après  avoir  enduré  près  de  soixante  heures  de  tra- 
vail. Ces  cas  épouvantable* ,  heureusement  fort  raies ,  ae  sont  montrés 
trou  fois  depuis  dix  ans  à  la  Maternité.  Ils  constituent  ces  vices  de  con- 
formation du  bassin  que  je  crois  avoir  été  le  premier  à  désigner  soin  le 
nom  d'arrêt  de  développement  Jant  ma  thèse  soutenue  eu  i85o.  Celte 
•nguslie  pelvienne  est  d'autant  plus  perfide  qoe  les  femmes  qui  eo  sont 
atteintes  jouissent  de  la  plus  brillante  santé  et  ne  piésentent  aucun  ca 
raetère  de  rachitisme.  Les  os  n'offrent  aucune  déviation  dan*  leurs  for- 
mes ;  ils  sont  doues  au  contraire  d'un  épaissrment ,  d'one  hypertrophie 
bien  plus  prononcés  que  sur  un  bassin  de  rachitique.  Il  est  à  remarquer 
que  cette  espèce  d'aogustie  présente  liès-souveot  le  sacrum  droit.  Snr 
les  trois  cas  que  nous  avons  observés ,  un  seul  offrait  le  diamètre  sacro- 

Îmbien  de  l'excavation  plus  grand  que  celui  du  détroit  supérieur.  Cbet 
es  deux  autres .  ce  diamètre  de  l'excavation  est  pins  court  que  celui  du 
détroit  supérieur  à  cause  de  U  rectitude  du  sacrum. 

Bien  avant  moi  on  a  parlé  de  la  rectitude  du  sacrum ,  mais  comme 
conséquence  du  rétrécissement  du  diamètre  transversal  produit  par  le 
rachitisme ,  tandis  que  les  cas  dont  je  parle  appartiennent  a  des  femmes 
fortement  constituées  ,  sans  aucun  signe  de  difformité.  Dan*  ers  ca*  que 
je  signale,  le  diagnostic  n'est  pat  aussi  facile  a  établir  que  lorsqu'il  y  * 
rachitisme.  Nous  commettrions  la  plus  grande  erreur  si  le  détroit  supé- 
rieur fixait  seul  notre  attention  pour  nous  diriger  dans  l'indication  d 
remplir,  comme  le  conseillent  cependant  tout  les  accoucheurs.  L'exetn 
pleque  nous  avons  relaté  plus  haut  vient  a  l'appui  de  noire  opinion. 
Chez  cette  femme ,  le  détroit  supérieur  avait  quatre  pouces  et  une  ligne 
dans  son  diamètre  antéro  postérieur  ;  mais  le  diamètre  sacro- pubien  de 
l'excavation  n'ayant  que  trois  pouce*  et  demi ,  et  ic  diamètre  transverse 
du  détroit  inférieur  n'ayant  qne  deux  pouce» dis.  lignes,  il  est  certain  qne 
l'ubstacle  il  l'accouchement  oc  se  trouvait  pas  au  détroit  supérieur, 
mais  bien  dan*  l'excavation  et  au  détroit  inférieur.  U  faut  dune,  dans 
de  pareilles  circonstance*,  ne  pas  se  contenter  de  mesurer  le  diamètre 
antéro-postérieur  du  détroit  supérieur ,  mai*  préciser  surtout  l'étendue 
de  celui  de  l'excavation,  mensuration  plu*  facile  d'ailleurs  et  qui  ne  con- 
siste qu'à  porter  directement  en  arrière  et  snr  la  face  antérieure  du 
sacrum  l'extrémité  de  l'index.  En  défalquant  deux  lignes  au  plus,  on 
aura  exactement  l'étendue  du  diamètre  sacro-pubien  horizontal. 

Le  troisième  cas  de  troisième  position  du  vertex  a  été  termine'  heu- 
reusement avec  le  forceps.  C'était  d'ailleurs  une  première  grossesse,  et 
le  diamètre  sacro-pubien  du  détroit  inférieur  qui,  dans  l'eut  normal  , 
doit  avoir  cinq  pouces  n'avait  ici  que  quatre  pouces  et  trois  quarts ,  et 
l'enfant  qui  pesait  six  livres  et  demie  (poids  de  mare) ,  avait  un  diamè- 
tre dorso-brrguiatique  de  plus  de  cinq  pouces.  Il  «T'ait  donc  impossible 
que  l'acconchement  fût  spontané;  ce  qui  ne  prouve  nullement ,  comme 
le  prétend  M.  Capuron,  que  le  forceps  soit  de  rigueur  dans  le*  posi 
lions  uccipito  postérieures  toutes  les  fois  que  les  diamètre*  du  bassin  ou 
de  la  téte  sont  d'une  étendue  normale,  et  qne  l'iccouctieineut  spontané 
ne  soit  possible  que  lorsque  I  ■  tète  de  l'enfant  présente  des  diamètre* 
n*  petits  et  le  bassin  de  la  mère  des  diamètres  plus  grands  qne  dans 
état  normal.  Nous  avons  démontré  le  cootraire  dans  un  mémoire  en- 
voyé i  l'Académie  royale  de  médecine  en  i834,  et  imprimé  dan*  le 
numéro  du  mois  d'août  de  la  Revue  médicale  de  Paris.  (Voy.  Gaz. 
Mio.  1836.) 

iuik  vicier»;  rioancvca  no  coioo»;  rotmoi  TiaiBitasiLt  un  ca 
tJ:i«j  vtasion  roDixtQtrt  m  roui  air  ;  ci-éaiaos:  miaulas. 


il  pèse  neuf  litres  et  demie.  La  mère  est  sortie  k  treiiièsne 
chemcnl. 

Ce  fait ,  plus  rare  que  ne  le  pensent  plusieurs  auteurs,  est  le  seul 
qui  se  suit  pré.enic  depuis  la  fondation  de  l'Ecole  ,  et  doil  probable- 
ment être  at'nbué  à  la  décussation  des  bras  favorisée  d'une  part  par  le 
gro*  volume  de  l'enfant ,  et  dc  l'autre  par  le  léger  resserrement  du  bas- 
sin. 

Non*  avons  eu  deux  présentations  de  la  face.  L'une  s'est  terminée 
!  avec  tant  de  rapidité  qu'on  n'a  pu  suivre  qu'avec  grand'  peine  les  phé- 
I  nomènes  iMrticulicrs  a  cette  espèce  d'accouchement.  C'était  à  la  vérité 
une  seconde  1 — 
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Ont.  II.  —  Le  second  cas  se  rapporte  à  une  femme  qoe  l'on  nous  a  amenée 
ienuitir.t<  et  qui,  un*  être  rachitiqne.  suit  encore  un  bassin  dont  le  sacrum  tout- 
à-fait  droit.  présentait  dam  l'cscsvatioD  un  diamètre  antrro-postérieur  de  trou 
pouces  don  lignes  ;  ce  qui  s'opposait  invinciblement  a  U  rotation  que  k  tète  est 
obligée  de  faire  duu  ces  présentations.  Nous  dirons  a  ce  sujet  qu'on  aiirait  miens 
fut  de  pratiquer  la  version  que  d'appliquer  le  forceps  transversalement ,  la  face 
etiut  elle-même  c 


Obi.  I.  —  Le  H  mai,  une  femme  enceinte  pour  la  quatrième  foi»,  présente 
une  procideocedu  cordon.  La  tète  était  en  première  transversale  du  vertes.  (  5« 
de  madame  Lsebipelle  .  I-a  version  est  pratiquée,  je  sens  la  saillie  sacro-verté- 
brale assci  proéminente.  Celte  feicuit  n'a\a..t  jamais  eo  que  des  sccoorbeinens 
naturels,  «rail  poorianl  uu  travail  toujour^  la»)-  et  pénible.  Ces  renstigneanens 
me  déterminrnl  S  hller  l'opération,  tara  memhres  inférieurs  étui  saisis  avec  la 
la  main  gauibe,  le  «toi  a  une  tendance  invincible  a  «porter  eo  arrière  et  à  droite. 
Le  volume  de  l'cotini  est  énorme.  Le  dégagement  des  bras  est  ires-difficile ,  et  je 
ne  pnis  introduire  le  doigt  dans  la  bouche  de  l'enfant  pour  dégager  la  téte.  le  men- 
ton s'éta  it  aeeroebé  an-dcMus  des  pubis.  J'essaie  vainement  de  faire  exécuter  U 
rotation  dc  la  télé  en  appliquant  les  il-igH  d'une  main  transversalement  sur  une 
joue  .  il  m'a  fallu  a  renoncer.  Je  m'aperçois  qoe  la  nuque  s'engage  et  descend  ; 
mais  comme  ce  mouvement  larde  a  s'esécater,  une  application  latérale  du  bravas 
entraîne  foctkmenl  la  téte.  L'enfant  ne  donne  que  quelques  bail — 


itiemeas^du  cœur; 

/ 


:.  Cette  application  de  forceps,  qu'on  est  par- 
venu a  effectuer  k  mon  grand  étonnuetneat .  ne  pouvait  être  d'aucune  utilité  . 
puisque  l'une  des  cuillers  devait  correspondre  sur  la  poitrine  de  l'entant.  Celte 
malheureuse  n'a  voulu  consentir  à  être  portée  a  l'hospice  qu'a  la  dernière  eilre- 
nutc  et  après  sis  jours  de  souffrances.  Malaise  ioetprimabw  ;  face  plie  :  langue 
sèche  et  blanche  ;  pouU  misérable  er fréquent;  violente  douleur  a  l'rpigaslre  ;  op- 
pression; utrras  moulé  sur  l'enfant;  tels  étaient  les  sjmptonirs  que  nous  a  pré- 
sentes cette  femme.  Apres  un  peu  de  repos,  on  l'a  plongée  dans  un  bain  ;  une  po- 
tion anodine  et  «citante  lui  a  clé  administrée.  Cataplasme  avec  le  laudanum  sur 
le  ventre.  Voniiasemens  de  matières  jaunitres.  Il  fallut  nous  déterminer  ,  malgré 
toute  notre  répugnance  et  nos  craintes,  a  opérer  k  délivrance  dc  celle  patiente: 
c'était  la  seule  chance  de  salut ,  toute  désespérée  qu'elle  était  l-a  téte  était  très- 
basse  et  k  face  toujours  transversalemcut  placée  en  seconde  position  (mento-ilia- 
qoe  gauche  \  L'uterus  était  trop  contracte  pour  autoriser  la  version .  L'enfant 
était  mort  depuis  longtemps,  une  odeur  fétide  le  témoignait  asaei.  Je  voulus  doue 
essayer  d'appliquer  k  forceps  d'avant  eu  arrière.  La  première  branche  fut  faci- 
lement introduite  derrière  (es  pubis ,  mais  la  seconde  ,  comme  je  m'y  attendais 
d'ailleurs,  ne  put  pénétrer  bien  avant ,  a  cause  de  la  saillie  sarro-vertélirak.  Je 
me  servis  alors  d'une  seule  branche  du  forceps  a  k  façon  do  levier  de  Rootnisen 
dans  l'intention  de  faire  descendre  l'occiput  pour  pouvoir  atteindre  une  fonta- 
nelle. Sans  pouvoir  taire  basculer  l'occiput,  je  parvins  a  faire  descendre  tsars  k 
fontanelle  intérieure  pour  introduire  un  crochet  aigu  et  opérer  k  craniotomie. 
La  tète  se  vida,  l'enfant  fut  extrait  et  la  mère  succomba  drus  heures  après  L  u- 
lérus  présenta,  a  l'autopsie  ,  une  rupture  d'environ  quatre  a  cinq  lignes  au 
niveau  de  h  saillie  sacro-vertébrale,  rupture  qui  avait  trop  peu  d'étendue  pour 
déterminer  k  mort  de  cette  tétanie,  si  elle  n'eut  été  épuisée  par  un  travail  aussi 
long  et  aussi  péaibk. 

CÏD'j  .îppliutions  régulières  du  forceps  ont  été  faîtes  cette  année  cbex 
des  pi  iwiparrs.  Quatre  enfans  sont  nés  vivans  et  le  cinquième  eût  pu 
être  sauvé,  s'il  n'eût  succombé  avant  l'arrivée  de  la  mère,  après  tiois 
jours  de  travail ,  quoique  son  bassin  n'e.it  que  truis  pouces  au  détroit 
supérieur.  Trois  applications  irrégulières  (1)  ont  aussi  été  pratiquées  : 
l'une  après  la  version  pour  un  cas  de  procidcnce  du  cordon,  l'antre 
pour  cette  angustie  pelvienne  produite  par  la  rectitude  du  sacrum  et 
l'hypertrophie  osseuse,  et  une  trois  ème  position  du  vertex ,  cas  dans 
lequel  U  version  a  Iciroioé  l'accouchement.  La  dernière  est  une  tenta- 
tive inutile  chez  nne  femme  rachitique  dont  le  bassin  avait  trois  pouces 
et  demi,  enceinte  pour  la  seconde  fois,  et  dont  l'enfant,  présentant  le 
vertex  ainsi  qu'une  prneidence  du  bras  droit,  est  sorti  spontanément 
après  que  l'application  du  forceps  et  la  version  avaient  été  tenues  inu- 
tilement. 

Sur  quatre  présentations  du  pelvi* ,  deux  appât  tiennent  1  de*  enfans 
avant  terme;  l'un  de  sept  mois,  né  putréfié,  et  Vautre  de  quatre  mots  , 
sorti  enveloppé  de  ses  membrane*  et  ayant  donné  quelques  signes  de 
vie.  Les  deux  autre»,  venu*  en  première  des  pieds,  sont  né*  asphyxiés 
et  apoplectiques. 

Nous  avons  observé  denx  seconde*  positions  d'épaules  ;  l'une  de 
I  épanle  droite  et  l'autre  de  l'épaule  gauche.  Ces  deux  en  fa  ni ,  nés  fai- 
bles et  ebétifs ,  sont  morts  après  l'accouchement. 

La  version  a  été  faite  cinq  fois  :  denx  fiais  pour  présentation  d'épau- 
les, deux  fois  pour  étroitesse  du  bassin  et  une  fois  pour  procidence  do 
cordon.  Elle  a  été  tentée  une  antre  fuis  pour  une  procidence  du  bras 
avec  présentation  du  vertex;  mais  la  téte  était  tellement  comprimée  en- 
tre les  deux  points  opposés  du  détroit  supérieur  resserré  que  la  ver- 
sion a  été  aussi  inutile  que  l'application  du  forceps.  Ces  deux  tentatives 


■ntends  ici  par  irrtguliiret  des  applications  do  forceps  qui  n'ont  pas  suffi 
me  terminer  l'accouchemetit  et  qui  ont  clé  précédées  ou  suivies  d'un* 


(<)  J'enti 

seules  pour  terminer  i" accouchement  et  qu,  y.n. 
antre  opération,  tell»  que  k  version,  la  craniotomie,  etc. 
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d'opération  oui  mm  doute  contribué  à  déplacer  la  tite  et  a  en  favoriser 
l'expulsion  spontanée. 

Nous  avons  eu  Irui*  procidences  :  ooe  do  cordon  et  deux  du  bras 
qui  a  précédé  le  vertn  et  qui  a  kit  croire  eo  vdlc  à  de»  préscoi 
d'épaule*.  Ce»  deux  dernière»  procidences  »e  *ont  terminée*  spo 


qu'a  présentée*  l'une  d'elle» 


au  ré- 


t,  et  le* 
trécisscmenl  du 

Ce  qu'il  y  a  d'extraordinaire ,  cette  année ,  c'e» t  que  nous  avons  rrço 
lix  femme*  dont  le  bassin  éuit  vicié.  Trois  d'entre  elles  avaient  un  dia- 
mètre de  trois  pouces  ;  deox  de  trois  pouces  et  demi  et  une  dont  le 
diamètre  sacro-pubien  do  détroit  supérieur  présentant  quatre  pouces 
une  ligne,  n'avait  que  trois  pouces  sept  lignes  dans  celui  de  l'excava- 
tion ,  et  l'enfant  présentait  le  vertex  en  troisième  position.  Trou  de  ces 
femmes  portaient  des  signes  extérieurs  de  racbititme.  Le»  trois 
n'en  «raient  aucune  trace.  Parmi  ces  dernières ,  deux  avaient  le 
tout  a-fait  droit.  Ce»  deux  ftnunes,  arrivées  a  l'bospice  dans  i 
désespéré,  y  «ont  mortes.  Des  trois  rachiliques ,  l'une  apportée  après 
trois  jours  de  travail ,  fut  accouchée  avec  le  forceps.  Les  suites  de  cou- 
ches furent  assez  heureuses ,  si  ce  n'est  que  la  sécrétion  du  lait  ne  se 
faisait  pas.  Tout  k  coup,  le  huitième  jour,  1  quatre  heures  du  matin  , 
une  soffocatoo  avec  rile,  01  assoupissent  des  plus  profonds,  des  pa- 

tel*  furent  les  symptôme*  que  nous 
i  avec  M.  le  docteur  Guiaud.  De*  sangsues  sur  La  poitrine  , 
des  sinapisme*  aux  mamelle*  et  aux  membres,  et  surtout  l'admioistra- 
tion  de  réméliqoe  k  haute  dose  furent  la  base  du  traitement  que  j'em- 
ployai. Le  lendemain,  elle  reprit  connaissance  et  n'eût  aucun  souvenir 
de  son  état  de  la  reille.  Trois  jours  après,  elle  pot  prendre  un  pen  de 
bouillon.  Le  huitième  joui,  on  ajouta  du  fruit  cuit ,  et  le  onzième  elle 
mangea  de*  aliment  plus  solides.  Le  quinzième  jour  elle  s'est  levée  :  m 
36  elle  fut  saisie  d'un  frisson  qui  dura  un  quart  d'heure,  et  enfin,  après 
beaucoup  de  soin,  elle  est  sortie  le  1 1  mars ,  quarante-huit  jours  après 
cette  maladie  et  le  cinquante  cinquième  après  son  accouc' 
parfaite 


saisi*  ticisoi;  veuiov;  a< 

Om.  III.  —  Le  tecoad  (ait  debsssio  viciédnot  k  diamètre  sacro-pobieo  avait 
aussi  trou  poocei,  est  relatifs  sue  fillr  cher  laquelle  le  travail  se  déclara  à  Iront 
et  le  soumet  se  présenta  en  position  sus-pubienne.  La  UHc  ne  descendait  j  as.  L'o- 
rifice étant  <ulli»amraenl  dilate,  le»  membranes  se  rompirent  et  nous  procèJimrj 
loal  dr  mite  a  la  version  qui  fat  de»  plus  laborieuses  a  cause  da  promoatoire  ver- 
tébral dont  la  saillie  gênait  considérablement  les  mouvemens  dé  la  main.  L'ex- 
Iractiùu  de  la  It'te  de  l'enfant  ue  (>ul  ftie  fuie  qu'en  Li  plaçant  transversalement 
et  en  tirant  selon  Taie  du  détroit  supérieur.  Cette  fille  fatiguée  par  l'opération 
avait  de*  sjncopei  répétées,  qui  nous  inquiétaient  beaucoup.  Noos  craignions  une 
t  vienne  au  niveau  de  la  saillie  sacro-vertétirale .  Toute*  ces  craintes  se 


beureu<«menl  dÏMipces,  et  la  malade  eo  a  été  quitte  pour  une  pliletfuaiiedes  sei- 
nes utérine*  qui  s'est  propagée  jusqu'aux  veines  da  membre  intérieur  gauche,  et 
dont  elle  n'a  guéri  oy  après  deui  mois  de  trsilemcat. 


Os».  Vf.  —  Dans  le  moment  même  ou  cette  fille  était  e 
racbitique,  dont  le  bassin  était  également  de  trois  pouces ,  souffrait  depuis  deux 
osj  troisinars  d'un  travail  prématuré  et  parvenu  à  la  60  du  huitième  mois.  Cette 
nlle  était  devenue  eneei  nie  du  15  aa  SU  décembre  dernier.  Le  19  août,  elle 
éprouve  des  douleurs.  M'apereevant  d'un  travail  prématuré,  je  lui  fais  garder  le 
irpoa  et  déjà  les  dooleurs  deviennent  moindres.  Les  deux  orifices  qui  avaient  été 
entrouverts,  s'étaient  un  peu  resserres,  et  comme  les  signes  extérieurs  de  rachi- 
tisme n'etaient  pas  très-prononcés,  je  crus  devoir  n'assurer  des  dimensions  du 
bassin,  avant  appris  surtout  qu'elle  n'avait  pu  marcher  qu'à  l  ige  de  cinq  ans.  Je 
constatai  soo  étroilesse  et  j'eus  l'idée  de  provoquer  on  ace<mclirn>ent  artificiel 
pmir  ncpasrxposerreurantâ  une  mort  firewrnece  rlai  ne  et  la  mère  aux  raauoruvresles 
pus  dangereuses.  51  la  grossesse  arrivait  a  terme.  Dès-lors  j'ordonnai  a  cette  fille 
de  faliper.  Tous  les  joars  je  cherchais a  exciter  le  travail ô>  l'accouchement.  Les 
doukars  se  développaient  par  ces  manoeuvres  ,  mais  elles  disparaissaient  après. 
Cet  état  continua  ainsi  pendant  cinq  jours  sans  aucun  résultat.  le  résolus  drm- 
Hover  nu  mojen  srtificteL  Je  balançai  entre  l'emploi  de  l'éponge  préparée  et  cr- 
Vsi  de  U  ponction  des  membranes.  le  n'employai  ni  l'un  ni  l'autre;  mais  je  prati- 
quai rusure  des  membranes  arec  l'index.  Après  quelques  miaules  de  tenta  tires, 
je  parvins  à  les  déchirer  ;  j'en  agrandis  l'ouverture  avec  le  doigt  ;  je  soulevai  la 
téta  du  fort  us  pour  faire  écouler  les  eaux  de  l'amnio».  Celle  opération  bile  le  f  t 
sont,  k  deux  heure»  du  soir,  amena  un  enfant  vivant  un  peu  pléthorique  s  sept 
he-jres  et  demie,  c'est -a-dire  cinq  heures  et  demie  après.  Celle  fille  est  sortie  le 
dix-huitième  jour  de  se»  couches  arec  son  enfant  bien  portant. 

Ce  fait ,  si  simple  en  apparence  et  si  consolant  dans  ses  résultats  , 
constitue  le  troisième  cas  ootrou  avec  succès  en  France.  Les  deux  pre- 
miers appartiennent  k  M.  Stotlz,  de  Strasbourg,  qui  a  réussi  pour  la 
première  (ois  le  3o  septembre  i83 1 ,  et  a  eu  l'occasion  de  répéter  cette  1 
opération  k  Troye*  avec  le  même  succès.  L'observation  que  je  puLl  e 


est  donc  la  troisième  dont  le  succès  ait  été  obtenu  en  France.  S'il  faut 
en  croire  les  médecins  allemands  qui  ont  pratiqué  le  plus  soorent  cette 
o.  ération ,  Ritgen,  surtout,  qui  l'a  pratiquée  trente  fuis ,  et  Kluge  qni 
l'a  entreprise  vingt  fois ,  celte  opération  est  un  moyen  bien  précieux 
entre  les  mains  de  personnes  habiles,  prudentes  et  consciencieuses. 
Lovati ,  k  Milan  ,  en  a  étendu  la  pratique  jusque  dans  le  ras  d'éclamp. 
aie  et  a  présenté  110  cas  de  réussite.  Nous  n'avons  aucun  fait  qui  nous 
permette  de  nous  prononcer  sur  et  sujet,  bien  digne  d'ailleurs  de  toute 
la  sollicitude  d'un  accoucheur.  Pour  sous,  un  fait  qui  nous  donne  un 
enfant  vivant  sorti  spontanément  eo  seconde  position  du  vertex ,  cinq 
bruns  et  demie  après  la  rupture  artificielle  des  membranes,  1  huit 
mois  révolus  de  grossesse  ;  un  fait  qui  nous  présenle  un  diamètre  soos- 
occipilo-bregmalique  de  trois  pouces,  et  on  diamètre  bi-paiiétal  de  deux 
pouces  trois  quarts  avec  une  rougeur  très- prononcée,  k  la  vérité  ,  sur 
la  bosse  pariétale  droite ,  rougeur  causée  par  le  frottement  de  cette  par- 
tiesur  la  sail'ie  Mcro-rertébrale ;  pour  nous  ,  ce  fait  appuyé  sur  un 
grand  nombre  d'autres ,  présentés  par  des  médecins  étrangers  recom- 
oaodables,  nous  enhardit  tellement  que  non*  ne  balancerons  pas  à 
proposer  F  accouchement  artificiel  au  huitième  mois  ,  et  nous  poui 
toujours  bien  mieux  espérer  le  salut  de  la  mère  et  de  l'entant  à 
époque ,  que  si  nous  laissions  parvenir  la  grossesse  à  son 
mois  ,  dans  un  cas  où  le  bassin  aurait  trois  pouces  a 
supérieur  ,  l'excavation  ayant  le*  dimension*  normales.  Si  cette 
opération  était  pratiquée  à  l'époque  de  grossesse  que  j'indique ,  et  poar 
dès  bassins  de  trois  pouces ,  les  malheureuses  femmes  ainsi  co  ' 
seraient  dorénavant  exemptes  d'applications  de  forceps  et  de  ■ 
opérations  qui ,  quelque  bien  eiéculérs  qu'elles  soient,  expo 
jours  I*  vie  des  m^na  cl  bien  souvent  celle  delà  mère.  Nous  i 
particulièrement  a  conseiller  cette  opération  h  la  fin  dn  huitième  mois  : 
premièrement ,  parce  que  nous  avons  obtenu  un  succès  complet  après 
cinq  heures  de  travail ,  et  deuxièmement ,  parce  qu'un  enfant ,  parvenu 
a  la  fin  du  huitième  mois ,  est  muni  d'une  résistance  vitale  bien  plus 
forte  qu'a  jrpt  mois ,  et  qu'un  enfant  de  huit  mois  résistera  bien  plus 
avantageusement  qu'un  enfant  de  sept  aux  contraction*  utérines  qui  se- 
ront d  autant  plus  violentes  que  le  travail  sera  moin*  bien  établi,  comme 
dans  le  cas  ou  l'on  sera  obligé  d'employer  l'éponge  préparée  pour  di- 
later l'orifice.  D'ailleurs,  par  une  harmonie  admirable  dans  les  lois  de 
la  nature,  plus  on  pourra  s'approcher  de  l'époque  de  neuf  mots,  moins 
la  vie  de  la  mère  courra  de  dangers;  et  plus  on  s'éloignerait  de  l'é- 
poque de  viabilité  de  l'enfant ,  plus  la  mort  de  la  mère  serait  certaine. 
Eo  outre ,  la  législation  criminelle  française,  honorée  du  monde  entier, 
imprime  une  note  d'infamie  a  toute  personne  qui  oserait  faire  une  pa- 
reille tentative  avant  l'époque  de  la  viabilité  du  foetus. 

Sur  cent  onze  femmes  accouchées  dans  cet  hospice ,  cinq  sont  1 
Deux  ont  été  portées  à  l'agonie  :  leur  bassin  était  vicié  par  la  1 
du  sacrum. Parmi  les  trois  autres*Tune  a  succombe  1  une  entérite 
que ,  suite  du  chutera  dont  elle  avait  été  frappée  dans  le  moi*  de  juillet 
précédent  ;  l'autre  a  succombé  k  une  fièvre  typhoïde  ,  et  la  dernière 
d'une  constitution  appauvrie  par  les  excès  du  dévergondage,  s'avisa  de 
se  plonger  dan*  un  lavoir  rempli  d'eau ,  au  sixième  mois  de  sa  gros- 
sesse. L  avortement,  devénn  imminent,  fut  évité  par  les 
nous  la  soumîmes.  Elle  eut  une  présentation  d'épaule  k 
ment;  la  sécrétion  du  lait  n'eut  pas  lieu ,  et  elle  succomba  le  1 
jour  1  uneenléro-céphalite. 

Huit  femmes  se  sont  trouvée*  dans  le  ■ 
ont  eu  le  bonheur  d'échapper.  Quatre  avaient  le  bassin  rétréci;  l'une 
de  trois  pouce*  et  demi  :  c  est  l'observation  de  la  femme  Carie  qui  pré- 
sentait une  procidence  du  bras ,  et  dont  nous  avons  donné  plus  haut  les 
deuils.  L»  trois  autres  avaient  chacune  un  bassin  de  trois  pouces. 
L'une  est  celle  qui  s'est  trouvée  dans  un  véritable  état  d'agonie  le  hui- 
tième jour  de  se*  couches,  et  que  nous  avons  traitée  pir  l'émétique  à 
haute  dose.  Des  deux  dernières,  l'une  après  avoir  subi  une  version  la- 
borieuse a  été  atteinte  d'une  pkUgnuuia  alba  doUns  du  coté  gauche  , 
et  l'autre  est  celle  dont  l'accouchement  a  été  provoqué  k  huit  mois  de 
grossesse.  Parmi  les  quatre  dernières,  une  femme,  nommée  lis  rai  en,  « 
été  affectée  d'une  maladie  que  je  pois  caractériser  sous  le  nom  d'entéro- 
mielliie,  avec  une  paralysie  douloureuse  de*  membres  intérieur*  et  de 
la  vessie.  On  a  été  obligé  de  la  sonder  pendant  quatorze  jours  et  elle  est 
sortie  naruitewent  libre  après  deux  mois  de  maladie.  La  seconde  est 
une  fille  qui  se  leva  nu-picds  le  second  jour  de  se»  couches  pour  pren- 
dre des  alimens,  et  qui  a  été  atteinte  d'une  métro  périlooile  dont  elle  a 
été  complètement  guérie,  et  die  rst  sortie  le  dix-neuvième  jour  après 
soo  accouchement. 

accoccnxaixrr  aurrtn.;  aenness  cossicmrs  ;  cciaisoa. 

Oaa.  V.  —  La  troisième  est  une  fille  de  v)  ans  ,  accouchée  pour  la  première 
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fou.  très-maicre,  nourrissant  avec  difficulté  et  avec  répugnance,  et  qui,  le  di»iè- 
me  jouir  après  l'accouchement,  fut  pri-e  d'un  frisson  pendant  U  nuit,  cl  présenta 
le  matin  du  sjmptôines  analogues  a  ceux  de  U  Slle  Giraud  ;  assoupissement  ;  res- 
piration stertorcuse;  léger  gonflement  'lu  cou;  affaissement  de»  facuhrs  intellec- 
tuelles «t  abolition  do  mouvement  TolonUire*.  Le  pouls  était  fort  et  vibrant.  Je 
minai  >  faire  une  saignée  large  et  abondante.  Le  «oir  l'assoupissement 
,  il  y  eut  une  abondante  transpiration.  J'avai»  fait  administrer  an  laee- 
gatif  qui  provoqua  des  telles  fôpiesise».  Maigre  la  tueur,  le»  urine»  étaient 
trèe-aboodante».  LaSmit  fut  calme,  et  le  lendemain  U  malade  avait  repris  Ions  art 
Le  une  a  présenté  une  quantité  de  sériante  considérable 


Cette  611e  est  sortie  le  vingtième  jour  après  ses 

•  »*tc«u,  ;  uerRoaanar.ie  lb  nix-sErnÊue  joua  araes  lis 
cocltik  ;  ciacoasrtDCU  »E«»»<jUAM,ta. 

Oai.  VI.  — -  La  dernière  eu  la  femme  Carling  qui,  à  son  dix-aeplième  jour  de 
couches,  a  fourni  rcxcoiplc  le  plus  rare  d'uue  bemortilagie  utérine  foudroyante* 
Quelques  gouttes  de  sang  avaient  clé  aperçues  dans  la  nuit.  Le  repos  fut  garde. 
Le  malin  le  sang  coula  plus  abondamment,  on  fit  péortrer  de  l'air  frais  dans  la 
••Ile.  elle  ne  fut  couverte  que  par  on  drap  de  lit.  Des  boissons  froides  furent  ad- 
ministrées. L'hrmorrhagie  continuant .  je  pris  le  parti  d'aller  chercher  le  caillot 
qui  devait  provoquer  cet  accident.  L'nrilice  utérin  était  bien  un  pea  entrouvert, 
mais  le  caillot  me  paraissait  adhèrent  ;  il  me  fat  impossible  de  l'estraire.  An  dn- 
septlrme  jour  de  couches,  la  femme  étant  déjà  Irès-affaiblie  par  I  brmorrhagie. 
après  lui  avoir  fait  Caire  inutilement  des  appUcatious  froides  sur  le  «entre  et  les 
cuisses,  je  crus  pouvoir  sans  danger  appliquer  le  tampon  ilans  l'intention  surtout 
d'eieiter  la  contraction  utérine  et  de  dilater  l'orifice.  Une  heure  après ,  le  bes- 
foodde  I  utérus  était  au  niveau  de  1  ombilic*  Je  nie  balai  d'enlever  le  tampon. 
Des  caillots  furent  e lirait» ,  mais  l'ulerus  ne  put  pas  être  complètement  vide. 
L'bcroorrhatrie  continuait,  je  fis  appliquer  de  la  glace  sur  le  veutre.  dans  le  vagin. 
X administrai  une  potion  avec  le  ratanhia  et  I  alcool  sulfsirique.  A  sis  heures  du 
«oir,  rbémorrhagie  cessa  après  que  l'on  fut  parrenu  a  introduire  Irais  doigts  dans 
l' utero»  et  a  en  eitraire  les  caillots  Le  lendemain ,  die  rend  toujours  du  sang, 
nais  en  petite  quantité.  Le  serand  jour  après  l'accident,  elle  a  rendu  un  gros 
caillot  et  rbémorrhagie  a  tout  a-fait  cessé  depuis.  Elle  a  été  soumise  à  un  régime 
léger  et  restaurant,  et  est  sortie  un  peu  pile,  le  IS  octobre ,  trcnlc-Jeui  jours 


0*v  TIL  —  Le  15  juin,  la  fille  Moutte  nous  a  fourni  un  exemple  de  tumeur» 
dans  les  parois  utérines,  qui  ne  nous  a  pas  donné  les  inquiétudes  signalées  dans 
plusieurs  journaux.  Cette  tille  avait  l'»h<hn»cn  si  volamineox  ,  que  nous  crûmes  s 
la  présence  de  deux  en  tan»  Elle  éuîl  s  u  troisième  grossesse,  agre  de  3!»  ana. 
Elle  acrouclia  naturellemeut  a|ieès  sept  heures  de  travail.  Après  l'accouchement , 
qui  n'a  donne  qu  un  seul  enfsut  •  l'utérus  est  rente  asan  volumineux  pour  faire 
croire  a  la  présence  d'un  second  enfant  :  car  le  dixième  jour  après  l'accouche 
oient ,  l'utérus  était  encore  au  niveau  de  l'ombilic  ;  le  quimièmc;  entre  l'ombilic 
et  l'bypogaslac ,  et  elle  a  été  à  la  Cbsrite  le  vingtième  jour  pour  aller  nourrir  son 
enfant.  Nous  avons  ru  le  soin  de  sclbloseopiser  très-souvent  la  tumeur  après  l  ee- 
eourhement ,  et  nous  n'avons  jamais  entendu  la  sou  lue  placentaire ,  comme  le 
nrclrnd  M.  Vel|ieau.  qui  peine  que  et  bruit  circulatoire  est  plutôt  du  an  déve- 
loppement de  la  circubliun  utrnne  qu'a  la  circulation  placentaire  proprement 
dite.  Ce  fait  prouve  avec  la  dernière  évidence  que  la  présence  de»  tumeurs  dans 
les  parois  utérines  n'est  pas  toujours  un  obstacle  aux  contraction*  de  cet  organe 
nécessaires  pour  effectuer  l'expulsion  du  Iretn» .  et  pour  s'opmix  r  a  une  hemor- 


Sur  cent  douze  ratant,  neuf  sont  nés  mort*  ,  dont  trois  avant  terme 
et  putréfies;  un  de  six  mois  et  deux  de  sept.  De*  six  rnfins  à  terme 
nés  morts,  cinq  ont  été  extraits  de  bassins  viciés,  et  l'autre  rst  né  spon- 
tanément et  putréfié.  Si  nous  ajoutons  dnix  avortons  ,  l'on  de  quatre 
mois,  et  l'autre  de  sis  mois  et  demi,  qui  ont  vécu  quelques  instants,  le 
nombre  s'élève  alors  à  onre,  et  si  nous  joignons  tous  1rs  rofans  morts 
avant  tes  vingt-quatre  heures  .  nous  avons  une  totalité  de  dix-huit  :  ce  | 
qui  fut  une  proportion  d'un  enfant  mort  sur  six  et  quatre  Jix. -huitième». 
Mais  il  faut  tenir  compte  d'une  part  du  grand  toinhre  de  bassins  viciés 
dont  sont  sortis  cinq  enfans  morts.  Il  faut  tenir  compte  du  grand  nom- 
bre d'enfans  ahorufsde  l'année  i835  et  d'enfans  viables  avant  terme, 
du  t  "janvier  au  i  "octobre  i83<i.  En  i835.  la  proportion  des  avortons 
»ur  les  enfuns  à  terme  a  été  d'un  sur  dixsept  trois  cinquièmes  ;  et  du  t" 
janvier  au  t*r  octobre  i8ît>  d'un  sur  quatre-vingts.  La  proportion  des 
en  (iras  viables  avant  (craie  a  été  pour  i835  d'un  sur  quarante  quatre; 
et  pour  neuf  mois  de  1 836  d'un  sur  trciie  un  tiers. 

Dans  le  eoinpte  rrn  lu  de  l'année  dernière,  eoninte-reniu  que  nous 
faisons  toujours  avant  la  fin  de  l'année,  nous  n'avions  pas  encore  eu 
as  sel  d  avortons  pour  déduire  1rs  conclusions  que  les  chiffres  nous  for- 
cent  d'émettre  aujourd'hui.  Nuits  nous  empressons  avec  d'auLmt  plus 
de  plaisir  à  le  prurlamrr  ,  que  des  rardreins  recoin inandabtes  avaient 
déjà  partagé  l'opinion  que  nous  avions  combattue  d'après  nos  seuls  ré- 
sultais. Aujourd'hui  que  nous  avons  acquis  toute  l'expérience  possible 
sur  l'influence  que  le  choléra  a  exercée  sur  les  femmes  enceintes ,  nous 
i  affirmer  que  pendant  dix  aos  la  proportion  des  avortons  n'avait 
i  été  si  «tosidérabU  qu'en  i815 ,  pmiaque  le  plus  grand  «ombre 


d'.ivortoos  dans  1rs  autres  années  a  été  d'uo  sur  vingt-huit  et  demi  en 
i8'i8;  tandis  que  la  proportion  a  été  d'un  sur  dix-stpt  trois  cinquièmes 
en  1 835.  C'est  l'an  i8?g  qui  après  i85G  présente  le  plus  grand  nom- 
bre d'arcoucheniens  prématurés  :  un  sur  vingt-trois  au  lieu  d'un  sur 
treixe  un  tiers.  Je  ne  trouve  pas  d'autres  causes  q-ir  l'influence  de  l'épi  ■ 
demie  cholérique  pour  expliquer  ce  grand  nombre  d'avortons  en  t835 
et  ce  grand  Domine  d'enfans  nés  avant  terme  ,  viables  en  i836,  attendu 
que  le  dernier  enfant  de  sept  mois  né  putréfié  a  été  reçu  le  to  avril  ;  ce 
qui  fait  remonter  la  conception  au  to  scptimbre  de  l'année  précédente, 
époque  où  régnait  encore  le  choiera.  Uue  année  donnée  présentant  un 
plus  grand  nombre  proportionnel  d'avortemens ,  serait  il  raisonnable  de 
conclure  que  l'année  suivante  fournira  un  plus  grand  nombre  d'aceoo- 
ebemeos  prématurés  ?  Les  deux  exemples  fournis  p»ri8s8et  i835, 
années  plus  fertiles  que  les  autres  en  avorteroens,  et  suivies  immédia- 
tement par  une  année  comme  i8ji)  et  i836,  plus  abondante  en  accou- 
chements prématurés ,  sembleraient  favoriser  cette  induction.  Nous  bais- 
sons d'ailleurs  a  l'expérience  le  soin  de  décider  celle  question  impor- 
tante et  d'apprécier  le  mode  d'action  qui  peut  donner  lieu  à  de  pareils 
résultats. 


tajicw  aaaius>vaju.u;  atoat. 

Oas.  VITI  —  Un  enfant  a  présenté  le  phénomène  axtet  rare  d'une  bémorrha- 
gie  ombilicale  au  neuvième  jour  après  la  uaisssance ,  dans  un  cas  de  sclérèsne  situ* 
al'bjpogastre  Les  absorbaos,  les  stiptiqoes  ont  été  emplojrés  en  vain.  U  Cabot 
avoir  recours  au  cautère  actuel.  Celui  ci  sembla  avoir  mis  fin  a  l'hémorvfaagie  lors- 
qu'elle reparut  encore  pies  forte  au  bout  de  quelques  heures.  Je  me  déterminai 
alors  à  faire  rougir  à  bbnc  l'extrémité  arrondie  du  ne  petite  pelle.  Je  l'appliquai 
dans  l'ouverture  ombilicale.  Une  heure  après,  rbémorrhagie  rrpirut.  J 'emploi ai, 
après  née  seconde  application  du  cautère  actuel,  nn  bandage  corupressâf  et  gra- 
due au  moi  en  de  pièces  de  monnaie  il?  d  i  vurv».  h  mentions  que  je  fis  arroser  avec 
de  l'eau  ahuniocuse.  I>  linge  fut  pénétré  d'uue  sérosité  rougeitre ,  et  l'enfant 
mourut  quarante-deux  heures  après  l'accident. 

L'autopsie  cadavérique  a  offert  a  mon  examen  l'onverture  béante  de  l'artère 
ombilicale  droite.  L'artère  ombilicale  gauche  et  la  s 
chées  par  nn  caillot  qui  proeminait  vers  l'ombilic. 

Comment  expliquer  cette  opiniâtreté  de  rbémorrhagie  à  se  reproduire? 
Non*  pensons  que  la  g  ande  quantité  de  sérosité  attirée  dans  les  parois 
abdominale*  inférieures  par  1  endurcissement  du  tissu  cellulaire  a  agi 


par  1  endurcissement  du  tissu  cellulaire  a  agi 
par  compression  sur  les  arlérioles  qui  pénétrent  ers  parois  et  en  a  re- 
fusé le  sang;  que  celui  ci,  refoulé  vers  des  branche*  plus  considérables 
a  engorgé  davantage  les  artères  ombilicale*  qui  soot ,  à  cet  âge ,  les  ar- 
tères principales  du  bassin.  Peut-être  cette  explication  n'est-elle  (>as 
sans  foodement,  attendu  que  le*  artères  ombilicales  ne  sont  recouvertes 
que  par  le  péritoine  en  arrière ,  et  par  conséquent  exemptes  de  com- 
preiatoo. 
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Correspondance  officielle  :  * 

t*  lettre  ministérielle ,  en  date  du  *  février,  avec  envoi  d'un  rapport  dn  me- 
decin.  inspecteur  des  eaux  minérales  de  Baio». 

i*  Lettre  ministérieUe  ,  i  I  février,  avec  envoi  du  rapport  du  méderin  des 
épidémie*  de  l'arroni  dissement  de  Besançon,  sur  une  épidémie  de  fièvre  i 

Correspondance  manuscrite  : 

t"  Lettre* de  MM.  BaiUv  de  Bains,  Butlex  de  Lyon,  Crny  de  Sens, 
remercient  l'Académie  de  les  avoir  nommes  correspondant. 

2"  Lettre  de  M  Boreao-Riorrey  ,  de  Londres ,  sur  l'épidémie  de  grippe  qui  a 
régné  à  Londres. 

r  Lettre»  de  M.  Bobert.  de  Marseille  ,  et  de  M  le  directeur  de  l'École  secon- 
daire .le  médeeme  d'Arras.  Même  objet 

4*  Lettre  sfc  M.  Uélécot  .  annonce  qu  d  vient  de  faire  fabriquer  une  nouvelle 
haig.nire. 

y  Observations  de  M.  Malte  sur  l'empsème. 

<i*  Observations  sur  remploi  de  la  tuie  dansdieerses  aiTeitions  de  U  vessie, 
par  M  Ciboin 

7*  Obserrrtioas  sur  le  seigle  ergoté,  par  M.  Boutigay ,  pharmacien  a  Evree». 

B*  Nouvelle* observations  sur  la  section  du  tendon  d'Achille,  par  M.  Duval. 

IT  Lettre  de  M.  Berna,  propose  de  montrer  des  phénomène»  de  tsatgoétisme 
animal  a  tous  ceux  qui  sont  curieux  d'en  voir. 

A  l'occasion  de  celte  lettre,  a  an  voix  demande  la  format*» 
pour  répondre  à  l'invitation  de  M.  Berna,  une  autre  s'y  oppose.  M.  le 
consulte  la  compagnie  qui  se  prononce  pour  la  commission.  Le 
MM.  BouiUaud,  Emcry.  Oodct,  Bous,  CLoquet  et  Dubois  d'Amiens. 
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Noo  arasement  elles  n'y  produisent  pas  an  mitai  très-sensible ,  mai*  elles 
abat  leut  peocnptement  les'forre» .  et  1»  malade*  ne  s'en  relèvent  pu.  Placé*  dans 
l'alternative  de  voir  marcher  la  maladie  si  on  ne  saignai!  pas.  on  de  jeter  In  ma- 
lade* dans  nn  couspsus  funr»le  si  on  saignait  un  peu  abondamment ,  nous  avons 
du  chercher  une  antre  mrtbrdr,  et  nom  l'aTons  trouvée  dan*  1  cinétique  a  hante 
dose.  Dr  pais  que  nous  en  faisons  Mare ,  non»  n'avons  perdu  qu'on  seul  pocoaio- 
Mqsie  d'après  la  formule  de  Rason.  \nirs  n'avions  pa*  rte  si  heureux  avec  la  sai- 
gnée. Et  rrroarqura  qu'il  v  a  uuelelle  tolérance  par  l'emélique  que  sur  (51  ma- 
lade», il  ne  s'en  est  rencontré  que  dcox  qui  aient  votai. 

M.  LocT«r-Wi«.t.*«i«»T  Ijes  journaux  politiques  ont  reproduit  certain»  artietes 
extraits  de*  jnnrnaas  de  médecine .  oui; en  »  jeier  l'alarme  dans  les  ramilles.  C'est 
nn  grand  tort  de  eauser  des  *uje'»  si  entes  avec  aussi  pen  de  circonspection  Je 
•  •  veux  point  partir  d  un  article  publié  sous  l'inspiration  de  M.  Louis,  ni  de  Par- 
tiré  inséré  dans  h  Gazette  Médrcnle.  Os  deux,  artieles.  rédigés  avec  prudence 
cl  dans  tie  bons  principes,  ne  méritent  point  ce  reproche  :  mais  il  en  est  d'autres 
routre  lesquels  je  crois  devoir  ni'clcvrr,  parce  qu'ils  sont  de  nalare  à  faire  beau- 
coup de  mal.  . 

Quant  à  mon  opinion  snr  la  grippe .  je  pense  qu'il  y  a  autre  chose  qu'un  catar- 
rhe. Nons  venons  tous  les  an»  de*  catarrhes  dans  la  même  saison ,  mais  noas  ne 
«osons  pas  la' grippe.  Qu'il  s  a-MI  donc.'  ce  qu'il  «  a  dans  lotîtes  les  épidémies, 
c'est  à-dire  qoeliM*  chose  d%mconnu ,  dinsaistiaeblc.  qui  nous  est  révèle  par  les 
eflféls. 

La  r»ippe  est  par  elle-même  nne  maladie  fort  légère  et  qiri  n'exige  pour  tont 
traitement  que  du  repos .  la  chaleur  et  qnrlquea boissons  émollicoles.  Cependant, 
lorsque  le  paula  est  plan  ,  développé ,  la  respiration  oppressée ,  j'ai  fait  saigner, 
r*  mea  malades  s'en  tout  bien  trouves .  hors  nn  qoi  n'a  éprouvé  qu'on  très  faible 
walagemeiiL  J'estime  que  la  duré»  inosriuteue  la  maladie  n'a  pa»  excède  trois 
jours.  Le  sang  a  présente  nn  caillot  consistant ,  épais,  cl  queliriwCuia  aiiuc  la 
couenne  plenrelique. 
M.  ttrr.svio.  Cent  qni ,  comme  moi ,  ont  en  la  grippe  de  I 80Ô ,  penrenl  se 
qu'elle  hit  très-grave;  pour  moi ,  ce»  souven  r*  sont  très-presena  à  mou 

sidéralWi. 


Apres  cet  incident.  M.  Serre  d'Usés  lit  une  note  intitulée  :  De  l tnflutnet  ré-  j, 
guiairict  du  gttut  sur  la  phonation  r»  général  et  sur  U  bégaitmtnt  en  par- 
ticulirr.  ...  .  ,        .  ' 

L'antevr  de  celte  note  a  élé  bègue  et  il  s'est  guéri,  an  point  qu  il  lui  est  im- 
passible aujourd'hui  de  bégavrr  on  de  bredouiller.  Cest  aiseï  dire  qu'il  »  fait  une 
élude  parlicubére  du  sujet  qu'il  traite.  Après  de  longues  réflexions ,  il  s'est  con- 
«ainco  que  tout  le  secret  d  une  phonation  régulière  et  convenable  «e  réduit  a  quel- 
ques conditions  fort  simple»  :  ll  Mettre  un  inlersallc  égal  entre  chaque  syllabe  ; 
T  lutter  contre  U  paresse  des  nrusdes  faciaux  :  3*  t'aiifer  des  gestes  pour  régu- 
lariser la  phonation  ;  et  ce»  conditions  elles-mêmes  n'en  font  qu'une,  savoir  :  l  or- 
dre dan»  l'émission  des  sons.  Mais  pour  observer  cet  ordre,  celte  mesure  si  néces- 
saire, il  faut  nne  furce  de  volonté  dont  les  bègue»  «ont  en  général  dépourvu»,  non 
qu'Us  oc  doivent  tous  se  guérir,  mais  peu  en  ont  la  volonté  ferme ,  on  dn  moins 
cette  volonté  se  demeut  bientôt. 

Il  suffit  d'une  ou  deux  séance*  pour  apprendre  aui  bègues  a  lire  sans  bégayer. 
II  faut,  au  contraire,  nn  apprentissage  de  tonte  la  vie  pour  ne  pat  bégayer  en 
parlant.  La  raison  de  cette  différence  est  la  même  que  celle  qui  existe  entre  la 
parole  et  la  lecture.  Comme  le  travail  intellectuel  est  peu  nécessaire  i  celui  qui 
lit,  il  s'ensuit  qu'il  peut  donner  toute  son  attention  aux  principes  de  la  méthode; 

parler  il  faut  des  iuVe»,  et  pour  exprimer  des  idée»,  il  faut  des  paroles  ; 
double  préoccupation  absorbe  l'intelligence  du  liègue,  il  perd  de  vue  la 
l  revient  a  ses  mauvaises  habitudes. 

ra  i.a  c  irt*. 

M.  LtruxiTiEi.  Je  désire  entretenir  l'Académie  des  observations  que  j'ai  (aile 
sur  la  maladie  régnante.  Les  sources  où  je  puiserai  sont  le  bureau  cenlial  d'ad- 
mission des  h&i  ilaux,  et  l'HAlel-Dien  ou  j'ai  rempli  par  inttnm  kt  fonctions  de 
médecin  en  remplacement  d'en  eoufr  re  malade  ;  toutefois  j  ai  peu  de  chose  à 
dire  des  observations  qurj'ai  faites  au  bureau  central  :  elles  ne  mont  donne  qu'une 

troj  ortinn  que  je  crois  dcsrar  faire  connaîtra  En  20  jours  j'ai  reçu  *2l)0  ma- 
i'les.  et  sur  re  nombre  il  »•  avait  tO.Vi  grippés. 

Quelles  sont  les  causes  «le  la  gri|.pe  ?  on  |*ot  en  accoter  le»  froids  humides; 
mais  cela  ne  suffit  pas  :  il  bal  toujours  en  venir  a  nue  cause  ocolte ,  à  un  génie, 
à  une  épidémie. 

Quant  a  la  nature ,  c'est  hien  évidemment  une  bronchite ,  mais  ce  n'est  pas  1a 
broncfaile  ordinaire  ;  il  y  a  de  plus  un  élément  nerveux  qui  fait  que  je  l'appelle 
bronchite  tpaimndiqux.  Au  surplus  le  nom  ne  fait  rien  1  l'aiTaire.  On  a  dit  qu'il 
y  avait  une  grippe  bénigne  et  une  grippe  maligne.  Je  n'admets  pas  cette  distinc- 
tion. La  grippe  est  toujours  bénigne,  s  moins  d'une  complication  ;  mais  alors  on 
voit  biea  que  c'est  la  maladie  concomitante  qui  fait  le  danger. 

La  grippe  peut  prendre  plusieurs  forme»  :  mais  le  fonds  est  toujours  le  même 
Sur  2u0  grippés  observés  par  moi  dan»  le* salles  de  I  Ilotel-Diru,  j'ai  vu  25  pneu- 
monies ,  2  pleurésies,  3  gastro-cutente» .  2  rhamatismesaigus,  2  parotides. 

Encore  one  fois,  lorsque  la  grippe  était  tiniple  elle  s'est  toujours  terminée  heu* 
reniement  ;  il  en  était  aolremeut  lorsqu'elle  était  compliquée.  Pae  exemple ,  je 
l'ai  vu  sur  un  sujet  tuberculeux  déterminer  des  suffocations  et  amener  la  mort  par 
■> -phyiie. 

Elle  est  encore  très  rrave  rhei  les  »pop4f  rtiqoc* ,  non-seule  ment  pas  les  se- 
roussesdcla  toux  qui  c  hassent  ic  sang  vers  le  cerveau  .  nuis  encore  parce  que 
l'opinion  s'elant  établie  que  ll  saignée  n'est  bonne  à  rien  dan*  la  grippe ,  les  ma- 
lades la  négligent. 

Elle  est  trtS-gnve  rhet  le  vieillard»  eatarrheui.  J'en  ai  vu  périr  plusieurs  par 
asphyxie,  loi  les  saignées  sont  peu  utiles,  mais  je  me  suis  bien  trouvé  de  l'oxide 
biaise  d'anUo  oine. 

□le  est  Ires-grave  lorsoii'elle  se  rencontre  avec  la  pneumonie  on  la  pleurésie, 
rar  ilest  pnurmoi  <IV.liser.il  ion  que  les  saignées  sont  btaacoop  mwns  eflieaees 
ermlre  «s  Lt.njram^um*  qu  elles  n'ont  cuulume  de  l'être  dans  le*  temps  ordi- 


On  appelle  la  grippe  de  il%7  une  bronchite;  mais  je  lui  refuse  ce  nom  parée 
que  les  bronches  tout  entières  ne  sont  pas  maUdes  :  il  n'y  a  ea  d'afleclé  que  la 
membrane  muqueuse.  C'est  un  catarrhe  tussicuteur. 

La  natore  de  ce  catarrhe ,  je  l'assimile  a  celle  des  maladie*  éraplives.  Et  en  ef- 
fet .  il  y  a  tous  les  symptômes  essentiels  de  ces  maladies  :  fièvre .  rongeur  des  yens . 
mal  de  gorge,  élernucmeus.  toui ,  et  souvent  éruption  a  la  peau;  tantôt  sous 
forme  de  rongeurs  scarlatineuses ,  tantôt  sous  forme  d'énsipèses .'  de  pustules 
labiales ,  etc.  Mais  quand  même  la  peau  serait  parfaitement  saine ,  ce  ne  serait 
pa» ,  je  pense ,  one  raison  de  refuser  a  l'épidémie  la  place  que  je  bu  donne.  Qui 
ne  tait  qu'il  y  a  des  scarlatine* sans  rongeur  a  la  peaa  et  njiiijueroenl  caractérisées 
par  le  mal  de  gorge  ? 

En  I  W>3 .  la  maladie  des  bronches  se  compliqua  assersourent  avec  l'inflamma- 
tion de  la  peau .  et  c  est  ce  qui  en  Ct  la  grtvi'e.  L'oe  autre  complication  fat  nne 
éruption  intestinale,  analogue  a  celle  dont  Rtrdercr  et  Wagler  nout  ont  laissé  nne 
si  belle  description.  C'est  de  celte  époque  que  je  date  la  fréquence  des  éruptions 
intestinales.  Vous  savex ,  Messieurs,  que  toute*  les  fois  qu'une  épidémie  un  peu 
j  grave  passe  snr  un  peuple ,  elle  y  laisse  des  traces  durables.  El ,  par  exemple ,  iVn- 
née  1452  est  trop  près  de  nous  pour  n'être  pas  présente  a  toui  les  esprits.  Eh 
bien  !  depuis  lors ,  depuis  le  règne  du  choiera,  n'est-il  pas  vrai  que  vous  avti 
observe  plus  de  symplAiiies  algides  et  de  cyanoses  que  voua  n'en  aviei  observe 
jusque-là  ?  Pour  moi .  le  fait  est  incontestable.  Et  cependant  le  choléra  noas  a 
I  quittes ,  oui ,  il  nous  a  quittes ,  mais  non  pas  sans  nous  laisser  quelques  témoigna- 
i  re»  de  sa  visite.  Puisse-l-il  ne  pas  reverir! 

On  dl  l  qu  il  ne  faut  pas  effraier  le  public  ;  non,  sans  doute ,  il  ne  faut  pas  fef- 
I  fraser  ;  mais,  entre  nous,  je  croix  que  nous  pouvons  .  que  non»  devons  dire  toute 
la  vérité  ;  et  la  grippe  acuâcUc  me  parait  être  une  affection  qui  peut  devenir  quel- 
quefois fort  grave. 

Je  re  siens  à  la  grippe  :  malaise,  fièvre,  courbature,  céphalalgie  très-vive , 
mal  de  p>rge ,  toux,  oppression,  lueurs,  tels  tout  s  peu  prëa  les  symptoose»  qu'on 
a  vus  cher  la  masse  des  malades.  La  maladie  se  termine  d  ordinaire  par  les  sueurs; 
aussi  malheur  a  ceux  eu  qui  elles  s'arrêtent  avant  le  temps. 

Mais  ces  ssmplAmes  qu  on  retrouve  en  effet  dans  les  catarrhes  ordinaires  sont 
ici  plus  grave» ,  plus  tenaces  ;  la  céphalalgie  est  plus  vive  .  la  toux  plus  opiniâtre, 
la  respiration  plus  génie.  En  outre .  il  e»t  rare  qu'il  n'y  ait  pas  quelque  tLulrur  . 
ct  cette  douleur  ne  reste  pas  en  place.  Maintenant  elle  est  dans  une  oreille,  bien- 
tôt rite  passe  i  l'autre ,  de  celle-ci  a  un  ccil,  de  IVril  i  l'épaule ,  aux  Incubes ,  ta 
genou  ,  etc.  Les  douleurs  rhumatismales  ne  font  pas  mieux. 

Mais .  messieurs ,  noas  n'avons  pu  tous  reçu  1rs 
enn  a  le  sien,  et  de  la  des  i 
pales. 


crui-ta  m'ont  prrss-nli'  en  genr- 
épbalalgie  était  vive ,  la 


I  "Jormt.  Il  est  des  individus  forts  robustes  : 
ral  un  pouls  dur,  résistant,  difficile  à  comprimer;  la  cep 
respiration  gênée.  Et  celte  gêne  n'était  pas  celle  de  la  pleurésie  onde  la  | 
oie  dont  les  malades  ne  s'aperçoivent  même  pas;  c'était  un  sentiment  de  i 
ment  et  de  conslriction ,  nne  vraie  barre  II  la  base  de  ta  poitrine. 

A  ces  signes .  il  est  iuiposslble  de  méconnaître  la  dominance  de*  srnjjitnmes  in- 
Sammatoires.  Je  me  suis  conduit  en  ronsèiwence  ;  j'ai  fait  saigner,  et  presque 
toujours  la  saignée  a  été  suivie  d'un  soulagement  qui  me  prouvait  que  j'avais  bien 
jnge.  bien  agi. 

Un  peo  plu»  tard,  nne  saignée  n'a  plus  suffi  pour  obtenir  le  même  snulafem«t. 
il  eu  a  fallu  deux  ;  un  peu  plus  Uni ,  il  en  a  fallu  trois  j  un  peu  plus  tard,  il  ea  a 
fallu  quatre. 

An  moment  ou  je  parle .  je  vois  avec  M.  Rayer  nn  malade  qui  a  été  saigné  six 
foi».  J'ai  remarque  qu'à  la  première  palette ,  le  sang  se  prenait  lentement  ;  Il  la 
seconde .  il  rougissait  et  se  coagulait  un  peu  plus  vite ,  et  ainsi  de  suite  jusqu'à  la 


,  et  •  je  le  répète , 


ravage 


dernière.  Or,  ce  n'est  pas  la  ce  qui  se  voit  dans  les  pleuro-pueumonirs ;  ce  n'est 
pas  ainsi  que  se  comporte  le  sang  dans  ces  maladies.  C'est  donc  un  caractère  pro- 
pre a  la  grippe. 


2'  forme.  J'ai  vu  un  certain  nombre  de  grippés  en  qui  la  bouche  devenait  amè  ■ 
re,  là  langue  blaocbc,  piteuse,  couverte  de  mucosités.  Le  pouls  n'était  ni  fort, 
ni  résistant  Ici  il  est  évident  que  lascène  se  passait  dans  l'appareil  digestif .  II  n'y 
avait  pas  1  hésiter;  j'ai  fait  vomir, et  le»  malades  sont  entré»  en  convalescence 
avec  une  facilite  et  une  rapidité  qui  m'a  quelquefois  étonné.  Je  puis  rasonter  un 
fait  qui  prouve  bien  en  faveur  des  vomissesnens  Je  voyais  une  femme  a  qui  je 
n  avais  pa»  prescrit  l'émctiquc,  maison  le  croyait,  et  on  ht  mi  donna;  le  lrode- 
inain  elle  était  guérie 

Aiuai  dans  celte  forme  que  j'appellerai  bilieuse,  le»  urortiques  ont  été  émiaeni- 
tuent  utiles.  Je  n'en  puis  pas  dire  autant  des  purgatifs,  ct  cela  se  coospreod.  L'o- 
rne tique  n'a  pas  seulemenl  pour  effet  d'évacuer!  estomac.  Ea  l'évacuant,  il  dé- 
termine nne  diapborésc  qui  rentre  sans  doute  dans  les  desseins  de  la  nature  pais- 
qu'elle  provoque  si  souvent  des  sueurs. 

î'Jorme.  Agacement  nerveux  :  dn  sommeil;  agitation;  donleur»  fugace»  ;  pouls 
petit,  d.  prime  ;  prostration  des  forte».  Cette  prostration  est  pour  bum  un  fait  très- 
remarquable.  J'ai  vu  des  malade»  qui  ne  te  sont  pas  relevé»  de  l'atteinte  d'une 
seule  saignée.  Et  notes  que  paraii  ces  asakulei  il  l'en  trouvait  qui  présentaient, 
avec  les  simptômes  de  la  maladie  régnante.  1rs  symptômes  d'une  paruro-pneumo- 
nie.  Ij  saigme  semblait  donc  bien  indique  :  cependant,  je  le  rrpélc,  elle  ne  fai- 
sait rien  pour  l'inilammalion  du  poumon  ct  elle  tuait  te  sistèioe  entier.  En  elTet, 
1rs  malades  s'acheminaient  doucement  vers  la  mort  sans  que  r  en  pàt  rappeler  la 
réaction. 

Je  conclus  de  la  que  le  tsiième  nerveux  est  très  disposé  a  recevoir  la  maladie 
Ci  pendant  il  est  remarquable  que  les  fonctions  iniellrïlDClIc»  se  conservent  in- 
tactes jusqu'à  la  fin:  c'eat  un  Irait  de  plus  qui  rapproche  la  grippe  du  choiera 

J'ai  employé  bien  des  moyen»  différent  contre  celte  forme  dë  la  maladie  ;  mai» 
ce  sont  les  bains  qui  m'ont  fa  mieux  réussi. 

M.  Bêcamia  termine  en  rappelant  quelques  exemples  de  grippe  où  1rs  malade* 
sont  tombés  dans  une  extrême  faiblesse,  ct  se  sont  éteints  en  conservant  leur  pre  - 
sence  d'esprit  jusqu'au  dernier  ojomcrit. 
M.  Ptoiat.  Dépoli  le  eommeoceœcnt  de  l'épidémie,  des  malades  sont  passé* 
,  tl  vota»  eum prenii  T>e  la  graille  a  du  varier  aassi.  tu  %- 
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ii>-ml .  c'est  l'étal  général  qui  a  précs'dc  l'état  locil.  I.es  malades  étaient  d'abord 
pi  I*  «le  frissons  et  de  fièvre,  et  puis  toux ,  mal  de  gorge  .  cie .  Dam  le  principe , 
li  mal  était  dut  les  premières  divisions  bronchiques .  mais  le  poumon  était  par- 
tageaient saisi;  puis  il  est  descendu  dans  les  deuxième  et  troisième  divisions,  et 
finalement ,  le  poumon  a  fini  par  se  prendre  rhei  quelques  personnes  Du  reste  . 
les  signes  pliisiqvet  ou  stclhoscopiques  ne  faisaient  point  défaut  :  matité , 
„!.wnoe  du  murmure  respiratoire,  etc.  Us  crachat»  avaient  aussi  la  teinte 
romllce  qu'ils  prennent  dans  la  pneumonie  :  seulement  cette  teinte .  an  lien  de 
«  cieodrc  à  la  matière  expectorée ,  n'en  formait  que  le  centre;  la  circonférence 
«tait  composée  de  viscosité»  tenaces  et  blanchâtres. 

En  gênera! ,  il  m'a  para  qssa  c'étaient  principalement  les  personnes  âgées  qui 
,na  eut  été  prises  de  pneumonie ,  et  cette  complication  leur  a  été  presqaetotrjoors 
lunette .  quelques  inuieos  qu'où  ait  employés. 

J  ai  iu  un  vieillard  qui  a  Ue  saigne  six  fois  en  trots  jours,  et  qui  n'en  a  pas 
moins,  succumbe. 

A  la  serite  ,  la  où  les  saignées  ont  échoué ,  fémélique  à  hante  dose  n'a  pas  été 
plus  utile.  En  cela  mon  observation  n'est  pas  d'accord  avec  celle  de  M.  Eepcllclier. 

Cfaei  uu  jeune  homme ,  j'ai  trouve  réanis  les  simptAnie*  do  choléra  à  cent  de 
la  grippa .  et  il  a  réchappe. 

A  l'ouverture  du  corps,  j'ai  trouvé  «ne  écinoe  abondante  dans  les  dernières 
ramifications  bronchiques  et  «tes  crachats  visqueux  dans  les  autres 

M.  Houillsco.  Il  me  semble  qu'on  ne  s'entend  pas  bien  sur  les  caractères  de  la 
.•ri  (,;,<..  Cria  n'est  pas  étonnant;  il  règne  encore  de  l'obscurité  sur  des  sujets  qui 
•ont  bien  pins  clairs. 

Je  suivrai  l'ordre  de  M.  Lepcllelitr.  Et ,  d'abord ,  je  me  demande  quelles  sooi  , 
les  causes  de  la  grippe.  Toutes  les  causes  sont -elles  dans  les  circonstances  appré- 
ciables de  l'atmosphère?  J  incline  à  le  croire.  Malheureusement  la  démonstration 
est  difficile.  Hais  ira  je» -vous  que  s'il  était  possible  de  produire  à  volonté  un 
temps  tel  que  celui  que  nous  avons  ilepuis  trois  mois .  c'est-l-dire  un  temps  avec 
dus  brouillards,  des  inondations,  des  ploies,  des  neige*;  croyea-vous  qu'il  ne 
pourrait  pas  amener  une  épidémie  semblable  à  celle  que  nous  observons?  De 
même  que  si  le  temps  venait  à  changer,  qui  ptot  douter  que  la  maladie  se  dimi- 
nuât' 

On  ne  s'entend  pas,  disais-je ,  toul-t  l'benre.  En  effet ,  une  épidémie  parait  et 
«  oilà  qu'on  la  charge  de  toutes  les  maladies  qui  se 

maladies 


»  de  U  moelle  épioière 


n  n  gne . 
.  des  gss- 


wute<  jusqu'à  des  paralysies  .  jusqu'à  des 
tro  ententes,  des  pneumonies,  que  tais-je? 

M  Lepellclier  a  fait  sagement,  à  notre  avis ,  de  dégager  la  maladie-grippe  de 
mut  ce  qui  n'est  pas  elle.  Mais  H.  LepcUetier  désigne  sous  le  même  nom,  sou» 
celui  de  caiairlif  ipasmodii/uc .  la  réunion  de  la  taux ,  du  mal  de  gorge ,  du  co  - 
ryra  ,  etc.  ;  en  cela  il  a  fait  une  confusion  que  je  ne  saurais  approuver. 

IW'duite  à  100  clément  fondamental,  la  grippe  est  une  maladie  fort  légère  :  nuit 
il  I ml  bien  croire  qu'eue  est  pour  qujifue chose  dans  le  mortaltU  ,  puisque  depuis 


huit  jours  ,  il  s  a  eu  plut  de  morts  dans  mon  service  qu'il  n'y  en  avait  eu  en  huit 
mois.  Cela  ne  détruit  pas  ce  que  je  vie»'  de  dire  de  la  bénignité  de  la  grippe , 
l'excès  de  mortalité  s'explique  par  l'influence  des  complications. 

Au  reste  ,  le  traitement  que  j'ai  adopté  est  des  pins  simples:  do  repos,  de  la 
chaleur .  la  diète ,  use  boisson  émollientc  et  une  saignée  de  <  1  onces.  On  voit  qae 
loin  de  saigner  a  outrance ,  comme  on  l'a  dit ,  j'ai  saigne  au  contraire  avec  beau- 
coup de  modération.  Hais  je  cruis  la  saignée  utile  ;  est  ce  qu'elle  abrège  la  nia- 

li.lie  * 
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mier ,  (iOO  pages  in-8u.  Paris  ,  -1 857. 

Le  diagnostic  en  médecine  a  fait  tant  de  progrès  depuis  un  quart  de 
siècle,  qu'il  est  facile  de  came»  voir  l'importance  qu'il  a  acquise,  la 
prédominance  qu'il  exerce  réellement  sur  les  antres  parties  des  études 
médicales,  et  le  culte  presque  exclusif  que  lui  ont  roué  la  plupart  des 
hommes  progressifs  de  notre  époque.  Dira  que  nous  n'aduieUioiis  pas 
avec  quelques-uns  de  ces  derniers  que  -la  médecine  tout  entière  soit 
dans  le  di  ignoslic,  et  que  le  médecin  doive  regarder  la  partie  la  pt«s 
importante  de  sa  tâche  comme  remplie,  loisqu  il  est  arrivé  1  pouvoir 
indiquer  le  nom  de  la  maladie  et  apprécier  les  limites  dans  lesquelles 
elle  est  circonscrite,  cependant  nous  applaudissons  à  tout  les  progrès  de 
celle  branche  des  sciences  médicales,  à  laquelle  nous  espérons  qu  un  en- 
seignement spécial  ne  tardera  pas  a  être  accordé  dans  nos  écoles,  et 
voyons  avec  plaisir  l'un  de  ceux  qni  s'en  sont  le  plus  occupés  et 
le  plus  de  succès  nous  exposer,  dans  un  ouvrage  spécial ,  l'état  a 
de  la  science. 

Le  Traits  de  diagnostic  et  de  sémciologie  doit  comprendre  deux  et 


On  demande  si  lorsqu'à  la  grippe  il  «'ajoute  une  pneumonie ,  il  faut  saigner 
romiuc  si  la  pneumonie  éuit  seule?  J'avoue  que  mon  opinion  n'est  pas  faite.  Je 
sais  que  Sidenham,  Stoll  et  d'autres  ont  attribue  aux.  épidémies  une  influence 
telle  qu'ils  leur  demandaient  le  traitement  de  ces  maladies  intercurrentes.  Il  yi 
peut-être  un  peu  d'exagération  dans  celte  vue  pratique,  ouoi  qu'il  es  soit ,  voici 
«se  que  j'ai  vu  j'ai  m  1  pneumonies  bien  caractérisées  sur  quatre  grippes.  Ces 
malades  avaient  été  saignés  même  très-abondamment  ,  puisque  plusieurs  l'avaient 
ete  six  fois  en  trait  jours ,  et  cependant  la  maladie  persistait,  liais  je  vous  prie 
de  remarquer.  Messieurs,  que  ce  n'est  pas  la  ma  méthode.  Ce  n'est  pas  la  méthode 
des  saignées  cou»  sur  coup.  Dut  cette  méthode .  on  saigne  3  ou  4  fois  dans  24 
heures ,  et  c'est  a  ce  rapprochement  do  même  moyeu  que  j'attribue  le  bonheur 
d'avoir  guéri  ,  sans  exception,  depuis  4  ans  ,  toutes  les  pleura  pneumonies  que 
j'ai  eu  à  traiter .  Vu  vieillard  de  68  ans  ,  sa  médecin  atteint  de  grippe  et  de  pneu- 
monie a  été  saigne  coup  sur  coup,  et  tout  les  swnpt&uet  ont  disparu;  quelques 
autres  ont  été  soumis  à  la  même  méthode ,  il  ne  sont  pat  encore  goérii  :  je  le  rai 
part  à  l'Académie  des  résolut»  de  ce  traitement 

Je  n'ai  rien  à  dire  de  l'eaaetique  1  haute  dose  ;  vous  avts  entendu  M.  Piorry  et 
H.  Lcpelletier  émettre  sur  ce  médicament  des  opinions  difficiles  s  concilier. 

M.  Vnnue  présente  trois  personne»  qui  portent  des  fractures  récentes  et  qui 
marcJicnt  a  l'aide  de  béquilles  U  a  essaye  sur  elles  l'appareil  inamovible  de  U 
adific  par  M.  Senti  n  de  Braxeue»  Le  fond»  du  bandage  est  le  bandage 
t  ;  mais  entre  chaque  couche  de  bandekitas  or  dépose  «s*  couche  d'a- 


M  tUtta  présente  te»  rates  d'un 

^mtmm  jp* 


L'obervstioB 


ega- 

iquea 


probablement  trois  volumes.  Le  premier  ,  que 
mrnt  devant  nous,  comprend  les  maladies  des  organes  de  la  circulation 
et  celles  de  l'appareil  respiratoire.  Si  nous  en  croyons  le  prospectus 
mis  en  tète  de  I  ouvrage,  le  second  volume  renfermera  le  diagnostic  de* 
maladies  de  l'abdomen  ,  et  probablement  un  troisième  terminera  le 
Traité  du  diagnostic.  Nous  regrettons  de  ne  point  trouver  indiqué  tri 
le  plan  que  l'auteur  se  propose  de  suivre  dans  tout  son  ouvrage ,  car  il 
est  quelques  parties  qui,  suivant  le  point  de  vue  sons  lequel  on  les  con- 
sidère, offrent  des  différences  notables  et  peuvent  tire  placées  dans  des 
divisions  lout-à-fait  opposées.  Ainsi  nous  ne  sommes  point  étonné*  de 
trouver  dans  le  premier  volume  et  a  la  suite  des  altérations  de*  < 
circulatoires,  le*  altérations  du  sang.  Cependant  si  ! 
le  plan  qu'adoptera  l'auteur  dan*  l'exposition  de*  antre*  partie*  de  son 
sujet,  peut-être  aurions-no  us  discuté  I  opportunité  du  lien  où  cette  ques- 
tion importante  est  traitée;  au  reste,  «ruelle  que  soit  la  cause  qui  ait  em- 
pêché 1  auteur  de  nous  faire  connaître  le  plan  de  son  ouvrage  entier , 
soit  un  simple  oubli,  soit  le  dessein  de  mettre  le*  critique*  dan*  rem- 
barras, nous  voulons,  pour  notre  part ,  n'y  rien  perdre  ;  mais,  prenant 
nos  réserves  et  laissant  l'examen  du  plan  de  l'ouvra  fie  pour  l'époque  où 
il  sera  Mnplet,  nous  passons  inuiicdiatemeut  a  celai  <U  la  partie  qui 
nous  est  offerte  en  ce  moment. 

Une  portion  assez  considérable  du  premier  volume  est  consacrée  i  l'ex- 
posé de  quelques  considérations  générales  sur  le  diagnostic  et  la  séméio- 
togie,  et  sur  lesquelles  nous  oc  nous  arrêterons  quelque*  instans  que 
pour  signaler  les  points  principaux  qui  se  rattachent  aux  questions  le 
plus  baiutuillement  agitée*  aujourd'hui. 

Nou*  voroas  presque  dès  le»  premières  pages  que  M.  Piorry  n'est 
pas  l'on  des  partisans  outrés  de  ce  que  l'on  appelle  aujourd'hui  la  mé- 


thode numérique,  l  e  passage  suivant  fera  connaître  jusqu'à  quel  point 
il  parait  que  I  on  peut  appliquer  la  statistique  à  la  istsklecioe.  •  Tout 
en  adoptant  la  méthode  numérique,  quand  il  s'agit  d'éclairer  un  point 


appliquer 
namériqui 

e  ou  du  diagnostic,  a»ooon»  qu'en  arrivant  au  lit  du 


obscur  de  la  s 

malade,  ce  ne  sont  pas  le*  cl.  il  1res  établis  sur  1rs  cas  passes  qui  guidrut 
1*  praticien.  Ou  celui-ci  aurait  un  esprit  bien  rétrea,  ou  il  s  en  rappor- 
terait plutit  à  l'examen  de  l'élai  actuel  des  organes  et  des  fonction»  qu'à 
la  méthode  arithmétique.  Je  me  croirais  malheureux*! ,  appelant  ua 
médecin  pour  me  guérir,  je  le  voyais osrnpter  sérieusement  le*  cas  où 
il  aurait  employé  avec  lucoès  tel  istédieament  dans  la  maladie  dont  il  me 
croies  il  «t  icin  t  '.  et  ceux  où  il  le*  aurait  rais  en  usage  avec  désavantage  ; 
je  craindrais  toujours  de.  me.lronver  dans  le  nombre  de  ce*  derniers  , 
qurjque  faible. qu  'il  fût  ;  et  je  ne  ptMti-rats  «toaster  ma  conlniocc  qu'a  ce- 
lui qui,  interrogeant  l'organisme  avec  soin,  cberchrratl,  par  IVxaroen 
relkriii  des  symptômes,  a  t'elever  jusqu'à  la  méthoete  thérapeutique 
qu'il  croirait  la  meilleure..  ».  L'opinrop .exprimée  ici.  par.  M.  Piorry 
dont  les  recherche*  opt  toujours  eu  pour  but  quelque  c  Use  de.  fOSaU  , 
de  matériel,  si  00  la  veut ,  et  qui  Je»  ..  rarement  étendues  au»  questions 
abstraites  de  latoeuce.  Mais  {tarait  de  quelque  valeur. 

Ce  n'est  pa»  cependant ,  comme  on  pourrait  l'induire  des  dernière» 
paroles  que  non*  avons  citées,  que  l'auteur  passe  toujours  immédiate- 
ment de  l'examen  des  symptôme*  à  l'application  des  moyens  tJacrapeu- 
tiques  ;  et  se  borne  a  ce  qu'on  appelle  la  ffleaiecine  des  sympsoitsf*  ;  il 
pense  qu'il  est .  importa^  «U  prtWm ,  auUol  que  possible  ,  la  t 


Digitized  by  Google 


DE  PARIS. 


111 


intime  des  maladie*.  Peut-être  trouverious-nous ,  toutefois  qu'il  donne 
trop  peu  d'importance  aux  recherches  sur  les  lois  de  l'organisation  et 
des  causes  qui  déterminent  les  lésions  orgaoiqnes,  si ,  dans  un  ouvrage 
spécialement  destiné  aux  élevés ,  il  ne  devrait  pas  les  détourner  de  ces 
systèmes  hypothétiques ,  où  l'on  croit  pouvoir  remplacer  l'élude  des 
faits  par  quelques  principes  dont  ou  oe  prend  mime  pas  la  peine  de 
douer  la  démonstration,  il  est  utile  de  détourner  de  cette  voie,  souvent 
funeste,  les  jeunes  cens  qui  y  (ont  lion  souvent  appelés  par  le  désir 
d'éviter  des  études  fastidieuses,  ou  par  l'élan  de  leur  imagination;  mais, 


r; 


par 

on  est  obligé  de  le  reconnaître  ,  les  phénomènes  morbides  ne  sont  le 
dus  souvent  que  des  effets  ,  et  c'est  dans  la  coonaissaoce  des  causes  qui 
es  ont  produits,  qu'elles  soient  générales  ou  locales,  qu'elles  dépendent 
de  Tacboo  subite  des  modificateurs  externes  ou  de  leur  action  lente  et 
combinée  avec  les  mouvemens  propres  i  l'orgaoisme .  que  le  médecin 
doit  placer  la  partie  la  plus  importante  de  son  art ,  celle  qui  lui  ouvri- 
r»  la  voie  des  indications  et  le  di.  .géra  dan.  le  choix  du  traitement  a 


L'exploration  des  organes  chargés  de  la  circulation  a  reçu  de  nom- 
breuses améliorations  depuis  quelques  années;  et  il  est  impossible  de 
porter  un  diagnostic  exact  sur  une  maladie  du  rreur  si  l'on  n'a  employé 
les  diflérens  moyens  d'exploration  connus  anjourd'hui ,  et  qui  sont  dé- 
crits avec  les  plus  amples  détails  dans  le  premier  chapitre  :  l'inspection 
de  la  région  du  coeur,  la  palpation  ou  le  toucher  ,  la  percussion  mé- 
diate r|  immédiate ,  l'auscultation  médiate ,  immédiate  et  à  distance, 
l'étude  des  bruits  normaux  et  anormaux  du  cceur,deson  rhythme  etdes 
signes  fonctionnels  on  physiologiques  offerts  par  cet  organe ,  fournis- 
sent a  l'auteur  l'occasion  de  soulever  un  grand  nombre  de  questions  qui, 
sans  être  toutes  nouvelles ,  n'en  offrent  pas  moiosd'intérêt.  Il  est  cepen- 
dant pénible  d'être  obligé  de  reconnaître  que  chaque  nouvelle  expé- 
rience sur  les  bruits  du  cœur ,  au  lieu  de  simplifier  la  science,  ne  fait 
que  ta  compliquer  et  augmenter  le  nombre  déjà  si  considérable  des  opi- 
nions émises  sur  ce  point  scientifique.  Aussi  nous  nous  donnerons  de 
j.arc'c  de  rappeler  ici  ces  théories  vatiers  dont  M.  Piorrva  du  néeessai- 
r-uu-ot  faire  mention  dans  son  travad  ;  ouns  nous  bornerons  à  dire  qu'il 
attribue  la  plus  grande  iofln<neesur  la  production  des  bruits  normaux 
du  cœur  au  passage  du  sang  daos  cet  organe  ,  au  frottement  que  déter- 
mine fa  colonne  de  sangeontie  ces  parois,  ou  à  celui  qui  a  lieu 


les  molécules  de  ce  fluide.  Il  pruse  que  'c  lùlc  des  valvules  dans  ces 
phénomènes  ne  diffeiedr  celui  qu'y  jouent  les  .utres  parties  qu'en  ce 
qu'a  cause  de  la  saillie  qu'elle»  font  ,  b  ni  irOn'uee  sur  la  ptoduclion 
des  brnits  peut  être  un  peu  plus  marquée.  \s  bruit  sourd  s'enten  l  à 
coup  sûr  pendant  la  systole  du  ventricule  gauche  ;  mais  il  pense  qu'il  y 
a  encore  bien  des  recherches  à  faire  si.r  I  «rigrne  du  bruit  clair,  qu'il 
parait  cependant  disposé*  attnbuer  au  psssecedn  sang  dans  les  cavités 
droites,  car  c'est  surtout  à  dioite  qu'on  I  entend. 

Apres  auuot  d'incertitudes  sur  le  mode  de  production  des  div, 
bruits  du  coeur,  normaux  et  anormaux  ,  il  est  facile  de  eooi-CT..ir  foute 
Ij  difficulté  que  l'on  doit  éprouvée  à  User  le  diagnostic  des  affrétions 
de  cet  organe  sur  leurs  différentes  modifications ,  el  nous  en  trouvons 


sont  le 


voudrions  résumer  ce  qu'il  dit  de  l'exactitude  des  résultats  fournis  ici 
par  la  percussion  médiate  et  de  l'influence  de  la  saignée  ;  mais  c'est  dans 
l'ouvrage  lui-même  qu'on  doit  lire  ces  recherches  importantes  qui  de- 
mandent, nons  devons  le  dire  ,  «ne  grande  habitude  et  des  sens  ex- 
trêmement exercés.  Aussi  nous  ne  pouvons  qu'applaudir  aux  efforts  de 
l'auteur  pour  faire  sentir  toute  l'importeoce  de  la  percussion  médiate 


l>  preuve  à  l'article  Diagnostic  spécial  et  comparatif  des  affections 
du  eceur.  Ainsi  pour  r  endocardite,  dont  on  pat  le  tant  aujourd'hui, 
M.  Piorry  pense  esse  tant  qu'il  n'y  a  pas  de  signes  évideni  de  rétrécis- 
sement des  orifices,  on  peut  tout  au  plus  supposer  l'ceisteocedc  cette 
phlegmasie.  Quant  aux  rétrécissemen»  eux-mêmes .  ils  ne  sont  pas  tou- 
jû.iijiuisi  facilrsà  reroonaitre  qu'on  le  dit  chaque  jour  ;  car  les  symp- 
s  qu'on  leur  attribue  ne  se  rcoeuMreot  pas  dans  tons  le*  eas  de  ré 
,  et  s'observent  aussi  Hans  d'autres  cas  où  c  Ile  altération 
n'existe  pas.  D'aillrors ,  drs  bruits  anormaux,  dit  l'auteur,  quels  qu'ils 
•oient ,  n'indiquent  point  qu'il  y  ait  endocardite;  ils  peuvent,  tout  au 
pms ,  apprendre  uVil  y  a  un  rétrécissement  récent  survenu  dans  les 
onQresdu  ccrar. 

^'incertitude  est  bien  plus  grande  encore  quand  il  s'agt  de  détermi- 
née esactem-nt  le  siège  du  retrecieetineot.  lie»  praticiens  ,  <*tt  l'auteur, 
doivent  se  décourager  en  Usant  ee  sjoi  a  été  publie  le  plus  i  éecroment 
sur  cette  question  qui  a  donné  lieu  à  un  si  grand  nombre  de  recherches. 
Toutefois,  il  semble  disposé  a  croire  que  le  côte  du  ceeuroù  les  bruits 
turques  est  aussi  celui  où,  en  général,  existent  les  ré- 
»,  et,  comme  Laéunec  ,  il  pense  que  quan  l  le  suuffle  co  r- 
respond au  temps  du  premier  bruit,  le  siège  de  la  co  ircta  ion  est  a  l'o 
nlice  artériel,  et  à  l'orifice auriculo-veninculaire  quan  i  il  est  en  iap- 
port  orée  le  sarood.  Mais  combien  la  plupart  de  ces  di»t:m  ttons  sent 
diflieiles  a  établir  au  Ht  du  malade. 

Tontes  le*  questions  cependant  qui  se  rattachent  aux  mai  ries  du 
r<r  ir  n'offrent  pas  la  même  incertitude,  et  nois  r.tcror.s  er  tre  aul.-es  la 
dd-Ution  (cardieclasicj .  au  diagnostic  de  laquelle  la  peicussion  média- 
te entre  1rs  mains  de  M.  Piorry  a  fait  t.ue  des  progrès  réels.  Noos 


el  sa  supériorité  sur  la  percussion  iitunediate;  et  nous  peu  sons,  comme 
lui,  que,  dans  quelque  cas  où  ce  mode  d'exploration  absolument  néees 
"ir«  ne  peut  être  pratiqué  sans  danger,  ou  sans  une  difficulté  extrême , 
on  ne  peut  l'entourer  de  trop  de  précautions;  ainsi,  bien  qu'on  puisse 
souvent  pratiquer  avec  aisance  la  perçus  ri  on  sur  nn  doigt  de  la  miin 
gauche ,  cependant  nous  préférons  aussi  nous  la  plaque  d'ivoire  à 
rebords  «aillant,  arec  Inquelle  un  choc  très-faible  suffit.  M.  Prorry 
pense  qu'on  pourrait ,  même  dans  les  cas  d'aoévristne  dé  l'aorte,  la  re- 
couvrir d'une  couche  légère  de  gomme  élastique  pour  mieux  absorber 
te  mouvement. 

M.  Piorry  a  cherché  à  constater  la  dilatation  de  l'aorte  par  la  per- 
enstion  exercée  à  la  partie  inférieure  du  col ,  entre  les  deux  attaches 
inférieures  des  sténo-mastoïdiens  ;  mais  il  n'a  pas  obienu  de  résultats  ; 
il  n'en  a  pas  été  de  même  de  la  palpation  :  car  il  dit  avoir  pu  sentir 
l'aorte  dilatée  en  portant  un  do'gt  profondément  dans  la  poitrine  par 
l'espace  qui  se  trouve  dans  le  point  déjà  indiqné.  11  affirme  même  que  . 
dans  certains  cas ,  il  est  aussi  facile  de  palper  l'aorte  dans  le  thorax 
que  la  radiale  an  poignet,  a  II  suffit ,  dit  il ,  de  faire  pancher  la  tête 
en  avant,  de  placer  les  muscles,  qui  viennent  d'être  nommés,  dans  le 
relâchement  et  de  les  écarter  l'on  de  l'autre  pour  pouvoir  porter  le 
doigt  très-profondément ,  et  pour  arriver  jusqu'à  l'aorte  alors  qu'elle 
est  très-volumineuse.  On  peut  même  faire  éloigner  davantage  les  sterno- 
rides ,  et  introduire  deux  ou  trois  doigts  jusque 
l'étendue  de  la  crosse  de  l'aorte, 
pas  plus  avaneés  sur  l'origine  on  le  modede  prodne- 
nitsdans  l'aorte  el  les  artères  que  sur  les  bruits  do 
•.  L'anteur  cherebe  bien  a  nous  donner  les  causes  anatomiques  du 
bruit  de  raie  et  des  sons  musicaux  d<  s  artères  ;  mais  ses  explications  ne 
nous  satisfont  que  irèa-ineomplétf  m-nl.  La  qr.estioo  en  est  encore  ,i  peu 
prêt  où  l'avait  laissée  Laëonee,  qui,  en  attribuant  ces  bruits  à  un  état 
nerveox ,  vonlait  surtout  exprimer  qu'ils  ne  dépendaient  pas  d'une  lé- 
sion organique  durable,  mais  n'a  jamais  voulu  dire  qu'elles  existassent 
sans  une  cause  physique,  pas  plus  qu'aucun  partisan  des  fièvres  essen- 
tielles n'a  jamais  prclriydu  que  ces  fièvres  existassent  sans  altération 
fonctionnelle  on  organique. 


Après  une  a» ses  longue  diaertatioo  sur  le  ponts  considéré  seras  le  rp. 
port  du  diagnostic  et  du  pronostic,  el  dans  laquelle  .  n  n'a  p^s  t.  rm 
asseï  compte,  nous  pi  us  *>».  de  l'influence  du  ra«  r.il  et  de  fêtai  dis 
forces,  aiosi  que  de  l'irriMliilitédu  sujet ,  l'auteur  pas»?  aux  mal  idies 
des  veii  es  et  de»  vaisseaux  capillaires.  Njus  rewaninons  daf  <  ce  ir  i- 
rail  un  tablean  de  cent  observations,  pti*<  s  au  hasard  .  dressé  dans  l'i: - 
tentioo  de  déterminer  le  dei;ré  de  valeur  significative  de  l'examen  du 
pouls  pour  le  diagnostic  de  ces  ma  lad  es  ,  et  d'où  l'auteur  ceneliit  qu'il 
n'est  peut-être  pas  de  phénomène  fonctionnel  qui  donne  des  not:on* 
plus  vagues  sur  I  s  éla-s  organiques  existans. 

Avant  d'an  iw  au  diagnostic  des  altérations  <ln  smj,  l'auteur  n.  u< 
fait  fane  l'exploration  du  *ji.g  et  parle  successive  inenf  de  l'inspe.:;.. . 
du  jet  do  re  fluide,  de  sa  coloration,  de  sa  coagulaiiun,  de  la  coue:  ne 
inflammatoire,  et  de  l«  couenne  granuleuse,  et  «le  tous  les  autres  med.s 
d'examiner  re  Ih.ide.  Malgré  l'ioiérêt  que  nous  prenons  à  toutes  I.  > 
recherches  fa: tes  sur  ce  sujet,  nous  ne  trouvocsici  rien  à  notet.  I.i  I  c- 
teur  eonnaitlesopinioas  de  M.  Piorry  sur  les  granulations,  qu'il .!  i  mm 
observées  dans  la  couenne  du  sang  des  sujets  aflectts  de  suppura  i  n 
abondante  et  qu'il  considère  comme  le  signe  de  l'infljmmation  du  s.i  -, 
et  les  recherches  de  M.  Donné  sur  la  présence  du  pus  dar*  le  , 
qui  sont  rapportées  avec  tuus  les  dt'Nil*  nécessaire»;  peutWtie  pmi 
rait-on  désirer  sur  quelques  autres  points  de  p'us  amples  devcl.qqw  - 
mens  que  ceux  qui  leur  «.ni  cto  aerord  -s  |»ar  l'auti  i.r  ;  -nnti  »nr  la  r  Mi- 
te de  la  Ciiloratiori  noire  du  sang  veine  x:  sur  la  pic  itcc  u'i.tc  nv-tm- 
rt  grasse  dans  le  scruta  du  sang  de  qu:'ques  sujets  ri  qui  n'a  pas  eic  s  - 
gnalée seulement  par  M.  Cendiin,  cuinoc  on  serait  tente  de  la  rivirt  . 
et'aprè.lesexi'ressionsim^luvces;  sur  la  procure  de  l'u'cc  da:i?  Iojii^ 
des  sujets  arVctcs  de  U  imMic  drs  rein.  r-Mur  in.n  |t  mm  de  ca".'.»- 
dic  de  Bii^hl  ;  sur  l'iufl.ience  d'un  tiug  pv.vic  et  décoloi.-dar.s  U  pi.j- 
'.  duetiûO  de  quelques  byJlOpisies.  etc.  Mais  ces  ouiKsiuils  d«n>  l'eut  a.  - 
1  tuel  de  nos  connai.'sance»  sur  ces  divers  poicfs  qii  liuseirt  ur.t  a  de 
I  sirer ,  sont  peu  importance»  dam  un  ouviaee  destiné  *  n"  presrrr-t  q-r 
!  la  parue  la  pius  p<>>  ti'e  de  ti  ivicn.-e.  Il  rn  r-sulie  c;  f.  lin:  qjr  1  - 
,  tableau  de»  altérations  du  s»;  dvOn-  ;<^r  M  Pi.  rry  i:  eJ  ;-as  av«si  comi- 
lî  pletqj'il  -ciblerait  devoir  l'être, ex  i  qu\n  ra  le  fo.i  [ar  i  to  ut 
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des  altérations  dont  il  expose  le  diagnostic,  i  *  Pléthore  sanguine  (  poly- 
lijprrbéinie)  ;  a*  anémie  par  défaut  de  sang  'polyanlKfmie) ,  et  par  I  aug- 
mentation dans  les  proportions  relatives  de  la  sérosité  du  sang  (bydro- 
hémie)  ;  3*  perte  de  la  sérosité  du  saog  (anhvdrohétaie)  ;  4*  inflamma- 
tion du  sang  (bémile)  ;  5"  présence  du  pus  dans  le  saog  (pyohémie)  ; 
6«  asphyxie  (aobémalosie)  ;  y  empoisonnement  du  saog  (toticohomie)  ; 
8»  action  des  substances  putrides  sur  le  saog  (typhobémie);  g»  altéra- 
tion du  sang  par  la  bile  (cholibc'mie).  Nous  ne  pouvons  nous  arrêter  ici 
sur  chacun  de  tes  sujets  dilTcrcns,  sur  lesquels  ,  au  reste  ,  nous  espé- 
rons revenir,  à  l'occasion  du  traité  de  médecine  pratique  dont  la  publi- 
cation avance,  el  où  ils  derront  être  traités  avec  tous  les  développeurs 
indispensables. 

Noos  regrettons  de  ne  pouvoir  suivre  l'auteur  dans  l'exploration  des 
voies  aériennes  et  dans  le  diagnostic  des  affections  dont  elles  sont  le  aie*  | 
ge;  nous  y  trouverions  a  la  fois  et  une  critique  judicieuse  des  expé- 
riences et  des  théories  avancées  le  plus  récemment  pour  l'explication  || 
des  phénomènes  observés  dans  cet  appareil,  et  la  certitude  que  l'on  a  le 
droit  d'attendre  dans  cette  partie  du  diagnostic  où  Laënnec  avait  laissé 
si  peu  à  fairceprès  lui;  mais  les  extraits  que  nous  avons  doooés  de  quel- 
ques partirs  de  ce  volume,  l'analyse  que  nous  avons  faite  de  quelques 
autres,  suffiront  pour  (aire  connaître  I  importance  des  travaux  qui  y  sont 
contenus  et  la  manière,  souvent  heureuse,  presque  toujours  originale, 
dont  l'auteur  considère  les  divers  sujets  dont  il  s'occupe. 

Nous  avons  signalé  quelques-uns  des  poiots  qui  demanderaient  plus 
de  développemens  on  dont  la  solution  diffère  de  celle  que  nous  aurions 
donnée  nous-mème,  il  nous  reste  a  présenter  quelques  réflexions  géné- 
rales sur  le  volume  que  nous  avons  en  main.  On  éprouve,  en  le  par- 
courant, une  difficulté  qui  approche  quelquefois  de  la  fatigue ,  et  que , 
cependant,  on  ne  peut  attribuer  à  l'obscurité  du  texte  ;  mais  les  noms 
appartenant  à  la  classification  nouvelle  qui  se  trouvent  toujours  en  avant 
et  en  italique,  sont,  nous  pensons,  la  cause  de  cet  embarras  ,  auquel  il 
aurait  été  facile  de  remédier  en  mettant  en  avant  les  noms  ordinairement 
employés  ou  les  périphrases  qui  indiquent  le  sujet,  et  plaçant  ensuite 
et  entre  parenthèses  les  dénominations  propres  à  la  nouvelle  classifica- 
tion. Ce  n'est  pas  en  quelques  mois  qu'on  peut  espérer  d'introduire 
une  nouvelle  classification,  surtout  lorsqu'elle  n'est  point  encore  com- 
plète, et  que  le  premier  ouvrage  où  elle  a  été  appliquée  n'est  pas  encore 
achevé. 

Peut-être  reprocherait-on  à  l'auteur  d'avoir  trop  limité  le  nombre 
des  travaux  qu'il  cite,  et  de  ne  pas  toujours  tenir  compte  de  ceux  qui 
ont  été  faits  à  l'étranger.  La  science  est  aujourd'hui  plus  éparpillée 
qu'on  ne  le  croit  communément ,  et,  si  on  excepte  un  petit  nombre  de 
spécialités ,  on  ne  peut  la  circonscrire  même  dans  un  petit  croupe 
d'hommes  ,  quelque  puissante  que  soit  leur  voix  auprès  des  écoles  on 
des  organes  de  la  presse  médicale.  Au  reste,  nous  devons  ajouter  que 
quand  l'auteur  combat  l'opinion  de  quelques  contemporains,  ou  lé- 
clamc  quelque  priorité,  il  le  fait  ordinairement  en  termes  convenables 
el  où  tes  adversaires  les  plus  irritables  chercheraient  en  vain  un  motif 
de  récrimination.  Nous  terminerons  en  exprimant  le  désir  de  voir 
promptetnent  achevé  le  traité  de  diagnostic  et  de  lui  voir  obtenir  la 
vaste  circulation  »  laquelle  des  travaux  à  la  fois  si  consciencieux  et  si 
ingénieux  de  soc  auteur  lui  donnent  le  droit  de  prétendre. 


VARIÉTÉS. 

LA  GRIPPE  DANS  LES  DEPARTEMENS. 

—  Clernunl  'Puy-de-Dôme),  10  fi-vrier.  Décidément  la  grippe  est  décentra- 
lisée. La  pr»»ioce  tousse  comme  Paris.  CIcruoM  £  f>»«  échappé  à  l'épidémie . 


hli  dans  les  bélimrns  de  l'ancien  octroi ,  quai  du  Barre  ;  il  eootiendri  quatre  vingt» 
lits.  Le  sous-intendant  militaire  et  le  commandant  de  la  place  ont  an»  le  plus 
«nui)  empressement  a  procurer  des  effets  de  couchage  des  magasins  de  ta  guerre. 
t>ea  scènes  hospitalières  seront  drUchée»  de  leur  service  pour  être  chargées  de  la 
surveillance  de  ce  nouvel  boipiee.  »  (Mémorial  de  Rouen.) 

—  Lille,  t  S  février.  La  grippe  continue  à  régner  parmi  nous  el  même  elle  i 
fait  des  victimes  :  beaucoup  de  vieillards .  ceox  surtout  qui  mot  affecté*  d'asthme 
ont  succombé  :  on  en  a  compté  au-delà  de  trente  en  un  seul  jour  »  l'hospice  gé- 
néral. Par  une  coïncidence  asseï  singulière ,  les  cas  de  mort  subite  sont  aussi  fort 
nombreux.  Dans  la  semaine  qni  vient  de  s'écouler  trois  personnes  sont  mortes 
dans  la  rue.  et  entre  autres  une  jeune  ouvrière  qui  avait  a  peine  dis-neuf  ans. 

(Etho  du  Nord.) 


L  épargné  notre 
mais  elle  paraît 


—  Périgueux  (Dordngoe),  il  février.  La  grippe  n'i 
ville.  Depuis  quebnies  jours,  plnsir 
présenter  un  caractère  très-bénin. 

—  Bourg  (Ain! ,  <2  février.  Quelques  cas  de  grippe  se  sont  déclarés  a  I 
elle  est  à  Lyon,  Cette  maladie  a  aussi ,  depuis  trois  jours ,  beaucoup  étendu  son 
influence  }  Ceoève  Les  progrès  de  l'épidémie  ont  marché  avec  ane  rapidité  ei- 
traordinairc  :  nombre  de  militaires,  et  en  particulier  de  gendarmes,  ont  été  at- 
teints. La  troupe  dramatique  a  aussi  été  frappée  mardi  et  mercredi  En  général , 
l'influence  s'exerce  sur  toutes  les  classes  de  la  population ,  et  presque  exclusive- 
ment sur  les  adulte»;  mais  bilons-noes  d'ajouter  que  les  caractères  en  sont  très- 
ionocens  et  le  cours  rapide  Ainsi  .  nous  voilà  entourés  de  la  grippe  de  toutes 
parts.  Y  échapperuns-nous  ?  {Courrier  de  I  Jin  ) 

—  On  écrit  de  Lyon.  14  février  : 

«  La  grippe ,  qni  sévit  en  ce  moment  avec  tant  de  rigueur  a  Paris ,  paraît  avoir 
aussi  envahi  notre  ville.  Plusieurs  cas  se  sont  déjà  manifestés  dans  quelques  (a- 

été  attein 


—  Orléans,  12  février.  Orléans  se  lrou»«  depois  plusieurs  jours  tout  les  in- 
fluences de  1  épidémie  régnante  On  oie  des  nuisons  où  la  grippe  a  fait  son  inva- 
sion avec  tant  de  brnsqneric  qu  elle  v  a  atteint  des  personnes  au  moment  ois  elles 
k  dist»*»,rr,<  à  ilierau  bol. 


—  Rouen ,  IS  février.  Les  chambres  civiles  de  la  cour  rojale  et  du 
civil  de  Rouen  ont  encore  vaqué  hier. 

«  Les  malade»  ne  relent  d'affluer  dans  les  boptlanx  ;  tous  les  lits  sont  occupés, 
el  il  ne  aérait  plus  possible  d'en  recevoir,  si  l'ailministrstiun  des  hospices  n'avait 
dan*  MM.  Lefcvre  et  Bademcr,  adjoints  au  maire  de  Rouen 
eflkice.  Par  les  soins  de  ces  ' 


milles  On 

Toutefois  1 


.  que  I 
ont  et 


rems  ni 


lats  de  la  garnison  avaient  été  atteints 
offrent  jusqu'ici  peu  de  gravité ,  et  il  est 
permis  d'espérer  Joe  le  liera  temps,  dont  nous  jouissons  depuis  quelques  jours , 
arrêtera  le»  progrès  do  usai.  » 

—  L'épidémie,  doct  les  premiers  effet»  commencent  a  se  manifester  a  Lyon, 
s'est  également  déclarée  dans  plusieurs  localités  intermédiaires  de  Paris  a  cette 
ville.  Voici  en  effet  ce  que  l'on  écrit  de  Ctialons-sur-Saoue,  8  lévrier  : 

n  La  grippe  fait  aussi  des  malades  1  CMIons,  et  elle  s'est  attaquée  a  notre  im- 
primerie .  dont  le  directeur  est  aujourd'hui  gravement  indisposé.  Cette  circons- 
tance nous  force  a  ne  donner  aujourd'hui  qu'on  demi-numéro.  • 

—  Le  Journal  dt  S  vine-n-Loire ,  dt  la  même  date  .  annonce  aussi  que  qnel- 

liJ" 


—  On  écrit  de  Marseille  ,  IS  fetrier  ■ 

«  La  maladie  a  la  ronde ,  la  grippe ,  commence  a  envahir  notre  ville  ;  mais  elle 
n'est.  Dieu  merci,  m  aussi  dangereuse  qu'a  Londres,  ni  aussi  générale  qu'à 
Paris.  • 


Des  lut  i 


rt.culil 


vados,  l'Indre,  l'Aube  et  le  Bas-Rhin 


annoncent  que  l'epidemie  règne  ansti  dans  le  Cal- 


—  Les  journaux,  boUauda 
Amsterdam ,  mais  elle  n'y  prt 


i  annoncent  que  la  grippe  s'est  > 
ente  pas  de  gravité. 


i 

à  Genève . 


—  On  annonce  que  la  grippe  ou  influent*  vient  de  se 
mais  avec  beaucoup  moins  d  intensité  qu'a  Paris. 

—  La  grippe  s'est  déclarée  a  bord  de  la  frégate  française  VHermione  qui  est 
stationnée  au  Passage  :  près  des  trois  quarts  de  l'équipage  sont  atteints  par  l'épi- 
démie. L'administration  de  la  marine  à  Rayonne  a  du  envoyer  des  médicamens  à 
celte  frégate  dans  la  journée  du  ï.  (aV  Phare.) 

—  Il  règne  en  ce  moment  dans  quelques  commune!  de»  cantons  de  Forges  et  de 
Rucby  (Beine-lnCéricure),  nne  «piinoue  contagieuse  sur  le»  vache».  L'administra- 
tion a  prescrit  des  mesures  de  précaution. 


t  de  Rouen ,  le  concours  le  plus 
un  hoipice  provisoire  sera  eta- 


Phuieurs  médecins  ont  remanrué  avec  raison  qu'après  le  traitement  prin- 
cipal de  la  grippe .  el  après  la  disparition  des  symptômes  constitutionnels ,  il  res- 
tait souvent  une  irritation  pnrement  locale  des  bronches  avec  tout  asseï  opinil- 
tre.  M.  le  docteur  Bessièrc  nom  écrit  pour  nous  faire  part  de  ses  observations  sur 
l'emploi  do  sirop  de  pointes  d'asperges ,  comme  moyen  très-propre  à  faire  dispa- 
raître prompteroenl  le»  symptAmes  constitutifs  de  la  gnppe.  Nous  re 
ce  mnjen  fort  simple  a  l'attention  de  nos  confrère». 


Le  Rédacteur  en  ektf,  Jvlu  Gurnin 


PARIS.    —   IMPRIMERIE   ÉYERAT  ET  COMPAGNIE  ,   RfJtt   OU  CAURAV,   H»  16. 
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32  colonnes ,  el  rqutraat  h  6  feuille»  in-8".  Le  prit  de  l'j  bonnement  est.  pour  Pari*  et  la  Deparierne iu .  de  40  fr.  par  ta,  30  fr.  pour  (  moi*,  et  10  fr.  pour  3 
■mû.  Pouf  l' émaner,  «4  fr.  Le»  iboaaene»  M  peuvent  dater  qae  au  conarorocrroerii  d'an  triawdn.  i"  Janvier.  I"  ami ,  4"  JiiDet.  I"  Ootabrr.  — 
Ons' abonne  I  Pari» ,  au  harem  du  Joaraet ,  rue  Poistouùèr*.  ■*  î .  el  daaa  Ici  Départeanetu .  chu  ton»  le* 
lettres  affranchies. 


I.  Tatvatix  oaicuacx.  Note  ni  les  pneumonies  actuellement  régnantes  — 
Noteiar  une  taxation  incomplète  de  l'ettrémilé  supérieure  du  radius  en  atanl, 
qoi  a  lien  chei  Ici  endos  ea  tas  lge.  —  II.  Ritci  des  *nr«»Aoi  i>«  utni- 
ciaa  anemis  Altérations  observée»  rhei  les  novéj.  —  De  la  eoapdabilite  de 
l'uriae  l  ominc  signe  diagnostic  et  thérapeutique  des  bTdntpisie*  —  De  «scar- 
latine qaî  a  régné  â  Edimbourg  dans  le*  institutions  de  Charité ,  destinée*  aux 
garçons  et  au  filles,  prudent  l'épidémie  de  iKjS-$»>.  —  Du  traitement  de  la 

scarlatioe  augmente  Observations  relatives  a  l'emploi  de  l'tndriodate  de 

potasse  contre  la  ijplulis  secondaire.—  Recherches  expérimentales  sur  les  frac- 
tures de  ta  rotule — SturssiTereortrlkd'uo  serpent  venimeux  (buneiruslineatos  . 

—  iveioerques  pratiques  sur  le  traitement  des  fraclorcsdes  membres  inférieur». 
— Obeeraaiion  d'intersion  de  l'utérus,  prisa  et  traitée  pour  on  pohpe  —  Ulcé- 
rai ion  dunreum  ;  abcès  de  la  fosse  iliaque  droite  communiquât  avec  la  cavité 

de  la  vtasie  or i mire  Maladies  dqiemUat  d'escroissences  osseuses  dans  l  in- 

tériear  du  rrine  — Cas  remarquable  d'une  hernie  diapbragmatiqne  congéni- 
tale ■  observée  ches  une  personne  adulte.  —  ObterTatioo  de  tic  diwlixirctis 
dépendant  d'one  altération  organique.  —  Amaigrissement  produit  par  riode. 

—  Sur  le  traitement  du  ganglion.  —  tll  Acinittait*.  Académie  des  sciences , 
téancedu  13  février;  —  De  médecine,  séance  du  24.  —  IV.  CoaaiuroxbsicK. 
Lettre  de  M  Mavor  de  Lausanne  sur  le  traitement  des  fractures  des  membres  in- 
férieurs. —  Sur  une  nouvelle  modification  apport  -c  au  brisr-pierrr.  —  Fcuii- 

t  Lcroa.  Les  médecin*  d'autrefois ,  les  médecins  d'aujourd'hui. 


je  réunis  les  pneumonies 
riaient  exempte*  de 


que  il 

de  U  ieconde  catégorie 
ment  inQammaloires  que  dans  Tes  temps 


développé,  moins  plein , 
qu  u  n'a  coutume  de  létre.  I-*s  malade*  supportaient 
U  saignée;  en  un  mot ,  toute*  le*  pneumonie*  avaient  le 


poumon  passait  rapidement  à  l'hépaUulioo ;  I 
ficile  a  saisir  ;  le  pouU  était  moins  dévelop 
réstsuat,  qu'il  n'a  coutume  de  l  itre.  Le*  ma 
Lien  la  saicncrjen  un  mot ,  toute*  le»  pneu 


de  l'épidémie  régnante.  Quoi  qu'il  en  soit ,  depuis  le 
l'épidémie  jua^u  au  17  février  ,  dix  oeuf  cas  de  pi 


HE  VUE  GENERALE. 

>  >TE  SUR   LES   PSEC  MOMES    ACTUELLEMENT    nÉGNAVTKS  , 

communiquée  à  la  Société  de  médecine  de  ParU  ; 
par  M-  le  docteur  >omat. 

Les  poenmouicx ,  qni  régnent  depuis  l'apparition  de  la  grippe  ,  doi- 
vent être  divisées,  suivant  moi ,  en  deux  catégories.  Dans  I  une  se  ran- 
gent les  pneumonie» avec  forme  «dynamique  ou  maligne;  dans  l'autre, 


I 

nant  à  U  première  categ.rrie ,  ont  été  admis 
confié.  Je  n'ai  reçu  au  contraire  que  sept  es 
être  rapportés  à  la  deuxième  catégorie. 

Parmi  le*  dix-neuf  malades  de  U  première  catégorie ,  oate  ont  suc- 
combé ;  deux  sont  mortes  le  jour  de  leur  entrée  a  riiâpilal  et  n'oot 
été  soumises  à  aucoi  traitemroi  ;  six  sont  mortes  trois  ou  quatre  jour* 
après  leur  admission  ;  e'Ies  ont  été  traité»*  par  les  saignées  proportion- 
nées 1  la  force  des  sujet*  et  combinées  avec  les  révulsifs.  L  une  d'elle* 
a  pris  en  même  temps  l'émétique  A  haute  dose ,  de  huit  à  doute  graios 
par  jour. 

|     Une  a  succombé  an  bout  de  cinq  jours;  elle  est  arrivée  trois  joars 
après  l'invasion  de  la  pneumonie.  Elle  avait  été  déjà  saignée  deux  fois, 
sans  aucun  soulagement.  L'étal  géuéral  oe  permettait  plus  de  recourir 
:  à  de  nouvelle  émissions  sanguines.  Les  révulsifs  furent  employés  pen- 
'  daot  deux  jours  sans  résultat ,  la  maladie  ne  fut  nullement  entravée 
dans  sa  marche. 

{     Deux  sont  mortes,  l'une  le  lendemain  de  son  entrée ,  l'autre  au  bout 
de  deux  jours.  Dans  ces  deux  cas  la  pneumonie  était  arrivée  1  son  der- 
I  nier  degré. 

!     Trois  sont  entièrement  guéries,  cinq  sont  actuellement  encore  en 
traitement.  Ces  huit  malades  ont  subi  le  traitement  suivant  : 


Jraillcton. 


I.KX 


Motets  II  (UCTVUCa. 

«  Us  Égyptiens  faisaient  des  médecins  leurs  prêtres ,  tt 
»  de  leurs  prêtres  leurs  rois  ,  ce  qui  avait  donné  lieu  à 
»  cette  tornade  :  .S/rsfVcjf»  Mon  e>  ,  hoIq  te  contûtuere 
»  res;rm.  » 

{L»nm  inle.errunlcj  pnurlti  me>/cci<u  ,  1  vol.  in -8'. 
Avignon.  175». 

(Suite  et  fin  1 

Si  je  ne  me  trompe,  ce  que  j'ai  du  précédemment  prouve  eomliien  l'état  so- 
cial dé*  anédeeinsd  aalrcfois  était  supérieur  au  notre  ,  cbrtif  et  mesquin  ious  tant 
«e  rapports.  Néanmoins  il  est  un  point  important  qui  semble  tuut  a  lava». 


rpuies.  lour  cela  eu  vrai,  mais  ces  avantages  vus  oe  près,  se  reuuiscni 
1  minimes  proportions.  Combien,  par  exemple,  compte-t  on  de  médecins 
ibre  des  députes?  une  dcmi-doauine  an  plus,  et  aucun,  que  je  sache,  à  la 
des  pairs  Mais  en  revanche,  on  les  trouve  en  foule  sur  le  rose  de»  palrn- 


laee  des  médecins  d'aojnurd'hai.  C'est  qu'avant  la  révolution  ,  les  médecins  fai- 
saieut  partie  de  la  bourgeoisie  ;  or ,  entre  celle-ci  et  la  noblesse  de  race,  il  exis- 
tait une  ligne  de  démarcation  tellement  tranchée,  une  barrière  si  élevée,  qu'il  n'y 
avait  pu  moyen  de  la  franchir;  en  un  mol,  ils  étaient  roturiers  et  vilains.  Aujour- 
d  liai,  comme  les  autres  cituveo*,  ils  peuvent  parvenir  aox  premiers  rangs  de  la 
société;  on  les  vuit  même  fure  partie  do  pouvoir  co-créateur  des  lois ,  la  chant* 
bre  des  députés.  Tout  cela  e<t  vrai,  mais  ces  avantages  vus  de  près,  se  réduisent 
a  de  bien  1 
àla< 

chambre  des  ) 

tés,  sur  la  liste  des  jurés,  «ur  le  contrôle  de  la  garde  nationale,  etc.  Rraucoup  de 
devoirs,  peu  ou  point  de  droits,  tel  est  leur  lot.  D'ailleurs,  ne  faisons  pas  d'er- 
reur de  fail;  cens  epii  sont  élîgibles  00  électeurs  ne  le  sont  point  emme  méde- 
cins, mais  comme  propriétaires;  or  tontes  les  voies  étant  à  peu  près  fermées  aut 
médecins  pour  s't  nrieliir,  on  peut  estimer  ce  que  valent  leurs  droits ,  et  comment 
■  les  issue,  leur  sont  ouverte».  Oui  ne  se  rappelle  qu'a  l'époque  où  fut  discutée  la 
:  grave  question  dos  capacités,  les  médecins  furent  écartés  comme  tels  du  droit 
d'électeur.  Il  \  eut  précisément  dans  le  même  temps  un  in  lu  idu  qui  l'obtint  au 
moven  d'une  patente,  à  litre  d'inventeur  d  nn  mosen  de  sonffrer  les  alluoirtles  A 
a  ta  mécanique  ;  el  puis  sacrifies  votre  temps,  votre  jeunesse  rt  vos  labeurs,  pour 
avoir  une  profession,  |>eur  vous  créer  un  aseuir,  une  position  ! 

Dans  les  siècles  précédons,  la  noblesse  dominait  tout,  écrivait  tout  de  ses  pri  • 
viléges.  mais  les  médecins  surent  ttajouc*  se  maintenir  honoeablement  ;  d'abord, 
par  leur  corporation,  puis  par  les  circonstances  qui  favorisaient  leur  fortune. 
Etaient-ils  haut  placés,  il  acque  raient  la  noblesse  directement;  c'est  ainsi  que 
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i*  Quatre  ont  pris  Ions  le»  jour*  du  vin  de  Malaga ,  un 
sanguine»,  sans  révulsif»  sur  le  lube  digestif;  un  seul  véaicatoire  a  été 
appliqué  sur  le  cote  malade. 

»•  Trois  ont  été  traitées  par  les  émissions  sanguines,  l'éoiétique  à 
haute  dose  ,  et  les  veaicatoires,  sans  avoir  éprouve  le  moindre  soulage- 
ment. Cbix  deux  nous  avons  'fait  répéter  une  seconde  fois  la  saignée, 
et  en  même  temps  nous  leur  avons  prescrit  du  vin  de  Malaga  (quatre 
onces].  Cli»*  l'autre,  la  prostration  générale  nous  empêcha  de 
une  deuxième  fois  à  la  saignée  ;  et  nous  employâmes  pour  toute 
cation  des  boissons  simples  et  du  vin  de  Malaga. 

3'  EnCo  la  dernière  a  été  saignée  une  seule  fois  ,  et  elle  a  pris  aussi- 
tôt des  boissons  simples  et  du  vin  de  Malaga  ;  elle  eut  en  outre  un  vé- 
sicatioire  sur  le  côté  affecté. 

Parmi  le*  cinq  malades  qui  sont  encore  co  traitement,  trois  me  pa- 
raissent bor»  de  danger ,  deux  sont  dans  un  état  qui  m'inspire  de  vives 
inquiétudes. 

Je  rendrai  compte  à  la  Société  de  ce  qui  leur  adviendra. 

Quant  aux  malades  de  la  deuxième  catégorie  ,  au  nombre  de  sept, 
elles  ont  toutes  été  soumises  au  traitement  ordinaire  de  la  pneumonie. 
Six  sont  entièrement  guéries;  la  dernière  est  en  voie  de  guérison. 

Je  dois  maintenant  ajouter  que ,  depuis  que  j'emploie  le  vin  de  Ma- 
laga ,  soit  seul ,  soit  combiné  avec  la  saignée ,  je  n  ai  perdu  que  deux 
malades  atteintes  de  pnenmouie  avec  la  forme  adynamique ,  ou  nnli- 
gnc.  Les  autres  ont  éprouvé  une  amélioration  marquée  dès  l'instant  où 
elles  ont  pris  le  vin  de  Malaga  a  doses  Iractionnées.  Jusques-là  j'avais 
échoué  dans  la  plupart  des  pneumonies  de  la  même  espèce.  Deux  mala- 
des avaient  survécu  a  celte  forme  de  la  pneumonie  ;  et  toutes  deux  n'a- 
vaient point  été  saignées  à  cause  de  leur  grand  affaiblissement.  Chez 
toutes  deux  je  n'employai  d'antre  médication  que  le  vio  de  Malaga  et 
un  vésicatoire  volant.  Ces  denx  faits  étaient  tellement  frappans  que 
j'aurais  dû  appliquer  le  même  traitement  aux  pneumonies  avec  forme 
adynamique. 

Mai»  je  n'usai  pas  d'abord  adopter  franchement  ce  mode  de  traite- 
ment. 11  fallut  qu  une  altération  toute  spéciale  vînt  se  présenter  à  moi 
du  coté  des  bronches ,  pour  éveiller  mon  attention  sur  ce  point ,  et  me 
décider  à  renoncer  au  traitement  qoe  j'avais  primitivement  employé. 

Om.  Le  premier  cas  dan»  lequel  je  trouvai  l'altération  que  je  vil»  décrire . 

m'a  etc  Courut  |>»r  une  malade  <pu  fut  prise  Je  pneumonie  quelques  jour»  après 
l'invasion  de  la  grippe.  Celte  malade  avait  été  admise  a  l'hôpital  pour  uu  cancer 
de  la  matrice  :  de  sorte  que  la  pneumonie  »'csl  développée  soin  no»  jeu»  L'c- 
pniteracul  des  forces  du  Mijel  par  de  longues  souffrances  ne  nom  permettait  p»« 
<le  recourir  su»  émissions  sanguine»  répétées.  D'ailleurs ,  dés  le  priocipe ,  la  ma- 
ladie prit  un  caractère  de  malignité  évidente,  et  dans  l'espace  de  troisjour»,  elle 
ft  termina  d'uoe  manière  lâcheuse.  L'ou»crture  du  cadavre  fût  bile  le  10  février. 
Nom  portâmes  notre  attention  wt  l'appareil  reipiratoire.Voici  reqoe  nous  irons 
trouée  :  les  lobes  moveas  et  inférieurs  du  pounwn  droit  eUient  licpalise*  au 
dcunèmc  degré  ,  splcniscs  pour  ainsi  dire.  Dija  même  on  apercevait  quelques 
points  d'bépatisation  grise.  De  ces  points  on  faisait  rouler  uu  liquide  «auieus , 
purulent.  I.e  poumon  gauche  était  engoue  en  arriére;  le  sommet  de  chaque  |»«- 
tnon  et  la  partie  antérieure  «le  celui  do  eûte  gauche  étaient  emphysémateux.  Les 
conduit»  bronchique»  furent  esatuiurs  avec  beaucoup  de  soin  ;  la  membrane  mo- 
queuse du  larynt  et  de  la  traeliie-arlre  était  parsemée  de  plaques  rouges  :  la 
leinte  eouge  devenait  plus  intense  a  nieiurc  qu'on  descendait  «ni  les  bronche» 
appartenant  au»  Inlm  bèpaliscs ,  I  une  des  hronehes  qui  si-  rendaient  dans  le  lobe 
du  poumon  droit  était  obstruée  par  un  cvliudrc  blanchâtre  .  filinit 
—  Ce  cvhndre  euvossil  des  prolongei 


dan-  toutes  le»  pelitc»  divisions  bronchique»  rorrrspon.laiitcs,  il  a  llierait  faible- 
ment à  la  membrane  niuqocuse.  Vu  evhndrc  de  même  as|>crl ,  également  pseudo- 
mciubrancnt  remplissait  l'une  des  crosses  bronche»  appartenant  »u  lobe  niosrn  du 
même  poumon;  ce  csliiidre  se  continuait  dans  looles  les  ramifications  l.runilu- 
que».  Nous  pûmes  le  suivre  ju.qu'ail»  dernière»  division»  de»  eoiiduiU  aériens;  il 
roinnien  rail  dan»  les  premières  hifurvations  des  bronehrs.  de  sorte  qu'il  fermait 
tonte  communication  entre  la  trachée  artère  el  uuc  grande  partie  du  puomuu 
droit. 

Us  bronche»  du  lobe  supérieur  du  (soumon  droit .  celles  du  poumon  gauche  ne 
contenaient  que  de  simples  mucosité  s. 

La  tonique  interne  dés  bronche»  isoinolTril  également  des  différences  marqurc». 
1  Dans  le»  diviouas  hroocliiques  de»  lohe>  hepatisé»,  elle  avait  une  rougeur  Irvs- 
fonréc,  brunâtre;  dans  celles  qui  appartenaient  au»  lobes  reste»  intact»  ,  li  rou- 
geur était  beaucoup  i 


Déjà  nom  avions  rencontré  quelque  chose  d'»n.»lng'ie  dans  les  bron- 
ches, mais  nous  n'en  avions  point  a  pet  ru  lu  véritable  nature. 

Depuis  le  premier  fait  que  nous  venons  de  rappoitor  avec  quelques 
détails,  quatre  faits  du  même  genre  se  sont  présentés  à  mon  observa- 
tion. Deux  m'ont  été  fournis  par  des  malades  qui  ont  surcoinUé  dans 
mon  service.  Les  deux  autres  ont  été  recueillis  cbei  des  mahirs  qui 
tout  morts  l'un  dans  le  service  de  M.  Honoré  ,  l'autre  dans  le  service 
de  M.  J.idioux. 

Ce  dernier  fait  diffère  cependant  des  premiers  sous  certain*  rapports. 
Ainsi  la  pneumonie  au  lieu  d'être  seu'emettt  an  deuxième  degré  ,  était 
parvenue  au  troisième  d  -gré  dans  presque  tous  les  |H>mh.  Eh  b:en , 
nous  trouvâmes  quelques  bronche»  remplies  de  fuis»,  s  membranes  mol- 
les, entourées  d'une  matière  purulente,  et  paraissant  infiltrées  de  la 
même  matière.  Tel  était  l'aspect  descylindics  psetido-itii'iulirani  ux  dans 
les  bronches  qui  s'irradiaient  vers  les  parties  du  poumon  frappées  d'hé- 
passation  grise.  D'autres  bronches  ne  mifcrmairtit  qu'un  liquide  pu- 
rifortne,  sans  fausses  membiancs.  Enfin  ,  dans  les  points  où  le  pottmou 
était  le  siège  d'une  sirop  c  bépatisation  ruugc,  les  rameaux  bronchi- 
ques étaieut  remplis  de  cylindres  pseudo-membraoeux  ,  blanchâtres, 
solides  et  non  infiltrés  d'une  matière  puiuleole. 

Dans  tous  ces  faits  ,  chose  digne  d'intérêt ,  les  pseudo-membranes  se 
retrouvaient  exclusivement  dans  le»  bronches  des  lobes  lie  pat  i  se  s  ,  et 
même  plus  particulièrement  dans  les  pe.'ites  divisions  bronchiques  que 
dans  les  grosses  bronches.  A  l'exception  du  premier  cas,  elles  commen- 
çaient vers  les  quatrième  ou  cinquième  bifurcations  des  condiiilsaériens. 
Dans  tous  les  cas,  le  larynx,  la  trachée-artère  et  1rs  bronches  qui  ap- 
partenaient aux  lobes  restes  sains,  ne  contenaient  poiut  de  produis 
pseudo-membraneux.  Nous  avons  ru  aussi  que  la  rougeur  était  plus 
prononcée  dans  les  bionches  du  poumon  malade  que  dans  celles  du  pou- 
mon sain.  I-a  liaison  de  la  bronchite  avec  la  pneumonie  ne  saurait  être 
révoquée  en  doute;  mais  laquelle  des  deux  a  précédé  i'aùlre.  Si  nous 
consultons  la  marche  des  symplômis  ,  nous  voyons  la  bronchite  se  tra- 

!  duire  à  nous  plusienrs  jours  avant  que  la  pneumonie  ait  donné  les  plus 

!  légers  signes  de  son  apparition. 

:  C'est  donc  la  bronchite  qui  a  ouvert  la  scène;  l'inflammation  du  pou- 
;  mon  lui  succédait.  Mais  une  fois  développée  la  pblrgmasie  du  poumon 
1  entretenait  et  localisait,  pour  ainsi  dire,  I  affection  de  la  membrane  mu- 
|  queusc  bronchique.  D'où  les  différences  que  nous  iirés  nlot  cette  mem- 
brane suivant  que  nous  l'examinions  dans  l'un  et  l'autre  poumon  ,  que 
dis-je,  dan»  tel  ou  tel  lobe.  Ainsi  la  production  de  fausses  membrane* 
,  n'existait  jamais  que  dans  les  bronches  des  lobes  hépalisés  ;  cette  pro- 


l'oblinreot  Fehv  Maréclial.  l.a  Pevronnie.  Sènac.  etc.  :  el  cette  noblesse,  comeac 
on  le  voit  dans  le»  lettres  patentes  accordées  a  ce  dernier,  était  pour  lui  corn/ne 
aiiu,  po  .nrt  haïr,.  C'était  une  savonc  lie  a  vilain. d'acvur.l,  mais  non  pour  leu  rs 
i-nrans.  Cerle*.  le  marquis  de  Bie-re,  61»  de  George  Maréchal,  Scnae  de  Meil- 
I  an,  lits  de  I  auleur  du  7Wtc  -lu  r.rar,  jouissait  déjà  d'une  (fraude  considération 
même  parmi  le»  snillcs  illustration»  luraldique». 

yuant  au»  médccios  éloigne»  de  la  cour,  pour  |ieu  qu'il»  cnssrnl  d  activité  . 
d'intelligence  el  d'adresse,  le»  lettres  de  noblesse  ne  postaient  leur  échapper  ,  en 
tout  tas,  ils  arai  ot  dausle  munie  Hoc  grimlc  consule ration.  ••  11  y  a  déjà  '""Ij' 
temps,  dit  l.a  Brusère.  que  l'on  impi ouve  1rs  racdicius  et  i)'ie  l'on  s',  n  sert:  le 
théâtre  et  la  satire  ue  touchent  point  .,  h  or»  pensions;  ils  dolent  leurs  UUe»,  [da- 
.  eiit  leurs  ûl»  ao»  paihaneos  el  .laits  ta  preUtuee,  et  les  rsiUcurs  eu»  niémes 
lournisseiit  l'argent.  En  eRcl.  à  peine  etaieul-iU  connus  qu'une  foule  d  avanta- 
ge» s'olfraient  à  eu»,  el  notammuil  des  alhanccs  asec  d'opulentes  famille».  Man 
aujourj'liui  qu'unnunage  w  I raite comme  un  compte  de  cai»»e,  par  ilmt  cl  u.^ir; 
q.i  on  a  l.c»oin  de  dorer  fortement  les  cotitiat-..  un  petit  médecin  .  Irè»-léger  de 
bourbe,  doit  peu  «lever  ses  prétentions,  car  son  diplôme  est  d'une  mmee  valeur 
matrimoniale  •.  sa  patente  lui  est  plus  assurée  qu'une  riche  dot,  Ainsi  la  noblesse 
qui  n  iudiùl  jadis  la  ssieiétc  en  deu»  grande»  division»,  n'était  pas  toujours  pour 
1rs  médecins  une  barrière  iiifraueliissahle.  parée  que  de  toutes  les  cluses  bour- 
geois, la  leur  était  une  des  plus  honorées.  Puis  celle  noblesse  si  titre,  se  fon- 
dait loinour»  en  drûmtivr  dans  la  nelie  bourgeoisie  :  c'est  une  écrite  que  démon- 
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en  I78'J.  Ainsi,  dans  l'espace  de  deu»  cent»  ans  ,  presque  toutes  les  propriélêi 
seigneuriales  et  leurs  privilège»  wixn  iit  à  la  bourge.n»ie.  D'un  il  n-sulte  qu'il 
•  tait  alors  aussi  aise  d  acquérir  la  noblesse  qu'aujourd'hui  le  cens  d'éligibilité, 
et  les  résultats  prrscnlaien'  bien  d'autres  avantage», 

Ce  qu'il  v  a  de  certain,  e'est  que  le»  médecins  des  rois  et  de»  grand»  jouissaient 
de  hautes  prérogatives,  quelquefois  même  d'une  autorité  Iréi-reelle  quoique  peu 
apparente.  Combien  la  jiarole  de  Jacques Coictier  n'i-verçait-rlle  pa»  de  puijsauce 
sur  le .  conw  ebrtif.  le  caractère  a-luticu»  mais  craintif  de  Louis  XI j  Jean  de 
Bourges  bit  premiee  médecin  de  Charles  VIII.  qui  le  consultait  aussi  sur  ses  af- 
faire». Son  61»,  Louis  de  Bourges,  eut  1  insigne  honneur  d'être  tenu  sor  los  fond» 
haptisniau»  par  Ixmiîs  XII,  qui  lui  donna  «nn  nom  de  Lf'nit,  Il  eut  la  eoiiUanrc  de 
François  I",  qu  il  suivit  eu  Italie  et  en  F. .pagne  après  la  funeslc  journée  de  Pane. 
Il  contribua  beaucoup  a  la  délivrance  de  ce  pria  c,  parce  qu'il  lit  entrer  a  lroile- 
ment  les  m«-de«:ins<lc  Ch»rle»-4Juinl  dans  son  senlinscnt  apparent  »ur  l'clal  dan- 
geretts  du  roi  s'il  n'était  délivre  incessamment.  I.  empereur  craignit  de  perdre  la 
rançon  du  roi  de  France  ,  le  traité  fut  conclu  el  François  I  délivré.  Marc  Miron. 
médecin  de  Charles  IX.  fol  mi»  dan»  le  terriNe  «ccrel  île  la  St-Uartliclem» .  Loui» 


ire  l'histoire.  Voici  d'ailleue»  un  calcul  stalnliqoc  plus  probanl  que  tous  le»  rai- 
Sur  ouïe  cent  ramilles  nobles  qui  votèrent  daiu  le 


Duret  eut  toute  la  confiance  de  Henri  III  ! 


q.. 


;'il 


iiscilla  pour  Henri  IV 


•le»  Bilidrt  crtmiciinri.  prescription  fort  peu  médicale  et  que  ce  grau  l  prince 
lui  |xr<lonns.  lorsqu'il  maria  sa  hllc,  Jeanne  Duret.  Henri  III  voulut  faire  le» 
honneur»  de  remariage  ,  il  conduisit  lui-même  la  mariée  à  l'église  ;  le  roi  tei.ait 
la  droite  et  le  père  la  gauche  j  «le  plus.  Henri  III  honora  les  noce»  de  M  préseiii-e, 
et  il  fil  présent  à  la  mariée  de  toule  la  vaiwelle  d'or  et  d'argent  qui  avail  seni 
an  fé  tin.  Je  doute  fort  qu'a  notre  époque  de  nivellement,  ou  la  rosaule  a  bran- 
iTkctr»»-ieidép-ate»  en  15  3,  il  n  v  en  cil  que  sept  qu.  votèrent  au  même  "titre  ,  coup  moins  dVclat.  on  voie  pourtant  de  pareilles  chose».  Personne  u'ignore  que 
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i  suivait  une  maiclic  inverse  tic  relie  qu'un  obs.rve  dans  l«s  cjs 
oidi  latrrs.  On  sait,  ru  cflVt,  que  le*  fausses  uiinibnnes  se  develuppi  ni 
d'abord  dm*  le  iarynx,  et  quVIcs  ga^n.  ut  de  pi  oche  en  proche  lescon- 


ici,  au  contraire,  le»  fausses  mcmbrar.es  procédaient  des  r.imuseule» 
bronchiques  >ci  >  I.  s  troiirs;  de  sorte  qu'on  prot,  sans  crainte  de  dé- 
passer t«»  limite»  de  1<  vérité,  soupçonner  que  1rs  fausses  membranes 
a.iraient  envahi  »iicce»sivrment  le*  divisions  bronchiques,  puis  la  tra- 
chée-artire,  en  supposant  que  la  vie  se  fut  prolongée  davantage. 

Je  ne  tache  {vas  que  l'on  ait  entrevu  l'alic'ratiun  dea  bronche»  telle 
que  je  vient  de  l'indiquer. 

On  a  sans  doute  parlé  d'individu*  qui,  pendant  le  cours  de  la  enppc 
ont  expectoré  des  produits  pseudo-membraneux  ;  mais  on  n'a  point  Tait 
mention  des  rapports  que  j'ai  découverts  entre  la  pneumonie  et  la  for- 
mation de  fausses  membranes  dao_>  les  dernières  ramifications  bronchi- 
ques des  lolses  hépitités. 

Je  dois  dire  que  1rs  fausses  mnabrarirs  ne  m'ont  point  paru  distinc- 
te* de  celles  qu'on  rencontre  chez  les  individus  qui  meurent  du  croup. 
I*a  plupart  des  personnes  qui  ont  examine'  ces  f.iusscs  membranes,  1rs 
ont  envisagées  de  In  mûvi-c  manière  que  moi;  de  la  se  déduisent  de» 
conséquences  du  plus  haut  intérêt. 

En  eflVt,  quand  on  rapproche  le»  altéiatiooi  an.itomiques  des  plicro- 
mènes  observés  pendant  la  vie,  on  ne  pei.t  ratlschrr  ces  a  liera  lions  à 
une  simple  phlrgmasie;  on  est  force  d'admettie  l'existence  d'un  inconnu 
qui  imp  ime  à  I  épidémie  réanime  un  caractère  particulier  ,  et  aux 
pneumonie*  qni  compliquent  la  grippe,  un  cachet  spécial.  Il  ne  suffit 
pas  d'attaquer  l'inflammaliim  de*  bronches  et  du  parenchyme  pulmo- 
naire; le  traitement  qui  convient  ordinairement  a  la  pneumonie  devait 
ccliouec  ici.  Ces:  ce  que  les  fait*  nous  ont  largement  démontré.  Tous 
le*  praticiens  ont  remarqué  que  les  personnes  affectées  de  la  grippe 
simple  ou  compliquée  de  pneumonie  supportant  difficilement  les  émis- 
sions sanguines;  et  les  paitisans  les  plus  ardens  de  la  saignée  n'ont  pu 
employer  celte  méthode  avec  la  même  confiance  que  dius  les  temps  or- 
dinaires. Il  devenait  indispensable  de  modifier  le  traitement  delà  pneu- 
monie ;  aussi  ayant  tu  succomber  II  plupart  de*  malade*  atteints  de 
pneumonie  accompagnée  de  phénomène»  typhoïde»,  convaincu  d'ail- 
leurs, d'après  l'ensemble  des  symptôme*  et  desaltérations  anatomiques, 
que  la  pneumonie  était  d'une  naluie  spéciale  depuis  l'invasion  de  la 
grippe;  persuadé  que  nous  avions  affaire  à  la  pneumonie  maligne  des 
anciens ,  je  résolus  de  modifier  le  traitement  de  la  manière  suivante  : 

i*  Clin  le*  individus  jeune»,  doués  d'une  bonne  ern»lilution,  i°prs- 
li'incr  une  ou  deux  saignées,  suivant  la  force  des  sujets;  a*  donner  en 
même  temps  quatre  onces  de  vin  de  Malaxa  par  jour  ;  3*  appliquer  un 
vés:<\itoire  vulant  sur  l.i  partie  malade  ;  4"  continuer  l'emploi  du  vin 
de  M.ilaga  à  l-i  même  dose  jusqu'à  ce  que  le  poumon  soit  en  pleine  ré- 
solution- 

j"  Chez  les  individus  d'un  âge  avancé,  ou  d'une  faible  constitution  , 
s'abstenir  di  s  émisions  sanguines,  et  employer  le  plus  tôt  possible  le  vin 
de  Malaga  ,  l<s  buissons  simples  ,  et  dan*  quelque»  cas  les  vésicatoires 
volaus. 

3*  Qoand  la  pneumonie  se  présente  avec  ses  caractères  accoutumés , 
-i  traitement  ordinaire,  avec  quelque*  r 


Dans  ce  dernier  cas  1rs  saignées  peu  copieuse <,  les  vésicaloires,  le 
tartre  stibié  à  haute  dose  ra'oot  parfaitement  réussi. 
Je  ne  m'étendrai  pu  davantage  sur  ce  sujet,  je  crois  avoir  dé- 


i*  Que  les  pneumonies  se  compliquent  depuis  l'épidémie  actuelle,  de 
la  production  de  pseudo  membrane* dans  les  bronches; 

a"  Que  ces  pnenownies doivent  être  divisées  en  deux  catégories:  les 
unes  sont  excessivement  graves,  prennent  la  forme  maligne,  et  récla- 
ment l'emploi  des  stimulons,  soit  seuls,  soit  combinées  amies  émissions 
sanguines  et  le*  révnlsifs  cutanés  ;  le*  autres  diffèrent  peu  des  pneumo- 
nie* ordinaires,  elles  sont  beaucoup  moins  graves  que  celles  de  la  pre- 
mière calégoi  ie,  et  elles  cèdent  au  traiicment  habituel  de  la  pneumonie. 
Tel  est  le  résumé  des  faits  sur  lesqucl»  j'ai  voulu  appeler  l'attention  de 
la  ■ 


PATHOLOGIE  EXTEKM:. 

XOTB  Sllll    USE    LUXATIOX     INCOMPLM'E    I.E  l'eXTRÉMITB 
SUl'EMEURE   OU  HA  1)1  L' S  ES   AVA"*T,  QUI    A    MMJ  CHEZ. 

li  s  kîsfajcs  ex  n.*s  ace  ;  par  le  docteur  G.  Gotbahd; 
d'Aix. 

La  Gazette  médic.ai.r  du  il  janvier  renferme  une  observation  de 
M.  Collier  sur  une  luxation  incomplète  de  l'extrémité  supérieure  du 
radius  en  avant.  Cette  observation  ,  extraite  d'un  journal  anglais  (i  j , 
est  présentée  comme  un  cas  rare.  La  lésion  qui  y  est  décrite  n'es!  cepen- 
dant point  rare  ;  je  l'ai  observée  plus  do  dix  fois  daos  huit  aonéc*  de 
pratique  ;  les  chirurgiens  de  ce  pays-ci ,  oui  m'ont  précédé  dans  la  car- 
rière, l'ont  observée  avant  moi ,  et  c'est  de  MM.  Arnaud  et  Giiirao  que 
j'ai  appris  à  la  connaître.  Je  crois  que  ces  praticiens  ne  se  rendaient  pas 
bien  compte  de  l'espèce  de  déplacement  qui  a  lieu  dans  ces  cas-là  ;  mais 
ils  savaient  que  c'était  une  luxation  ,  et  la  réduisaient  parfaitement. 
Cette  affection  parait  avoir  été  ordinairement  méconnue;  car  je  nVn 
ai  trouvé  la  description  dan*  aucun  traité  de  chirurgie  ou  de  maladies 
des  os  ;  c'est  ce  qui  m'a  engagé  à  soumettre  mes  observations  sur  ce  su- 
j't  aux  nombreux  lecteurs  de  11  GArcrrr  médicale. 

Cette  luxation  inromplète  du  radius  ne  se  voit  que  chez  les  enfin*  en 
bas  âge.  C'est  do  dix-huit  mois  à  trois  ans  qu'elle  s'observe  le  plu*  fré- 
quemment -l)  .  Acctle  époque  de  la  vie,  1rs  chutes  sont  fréquentes;  pour 
1rs  prévenir  ,  oo  retient  souvent  un  enfant  par  la  main.  Quelquefois 
encore  on  soulève  les  enfans  par  la  main  pour  leur  faire  franchir  un 
ruisseau,  Le  membre  supciiciir  placé  en  pron.ition  supporte  aiosi  tout 
le  poids  du  corps.  Les  surfaces  articulaires  sont ,  a  cet  âge ,  unies  par 
des  liens  faibles  et  peu  résistans.  Aucun  ligament  ne  va  d^  l'humérus  au 
radius.  Lr  ligament  latéral  externe  du  coude  s'insère  seulement  au  coté 
externe  du  liguncnt  annulaire  ,  et  ne  saurait  prévenir  une  déduction 
des  surfaces  articulaires.  Les  muscles,  faibles  daas  la  première  enfance, 

(I)  The  L»»4on  mrdinli 
(!)  L'otswceatiuo  ,1e  M.  ( 
parce  qu'elle  se  rapporte  a  un  j 


:i«edc  12. m. 


peu  ftiiucnte. 
.V.  4u  iW. 


Fagnn  avait  lirauriMip  «l'itiflimirr  sur  fcspnl  nV  Madame  <l*  Mainlenon,  qui  à  son 
tour  [îoovern.iit  l.oms  \tV.  Mu*  près  de  noire  <  poqiw.  on  trouve  que  le  docteur 
r^uesiias.  1  illtitlrc  chef  «les  ecoii'imisles,  était  consulté  clans  beaucoup  d'affaire» 
par  madame  île  Porops-loiip,  ,[tù  lui  avait  Lit  donner  au  cliitrau  de  Versailles  aa 
lojeinert  au-dessoii«  île  «ou  appartement:  clic  l'appelait  le  pere  la  yrntrc  .  et 
Loms  XV.  s\ant  acrorde  <'e-  lettres  do  nf>blc«sc  a  ce  médecin,  amarra  lui -même 
tes  armoiries  dans  lesquelles  il  lit  entrer  la  Peur  de  ta  pensée  Je  pourrais  mulli- 


■I-  ■ 
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ellait.  Il  Tant  avouer  pourtant  que  les 
■ne Jecios  de  cour  ne  nuirljunl  pas  toujours  dans  un  «entier  tlcnn,  et  que  se 
nourrir  de  rontruser«c«  ï  lira;*  des  courtisan»  de  tnus  les  temps  fut  mainte  fois 
leur  partage  l^iois  XV  (ut  vivement  pique  de  l'espre«  inn  </  f.,,,1 ,  empln>re  par 
«on  medenn  ilaus  un  tas  de  nialailie,  l.otns  XIV  n'aimait  pas  «pic  Fa^on  se  «ersit 
du  mot  ordonnance,  lui  seul,  disait-il,  aiaut  le  cirait  d'en  faire  en  l'raoce.  Plus 
d'un  même  a  su  p»icr  sou  mil  icuce  et  sl«  richesses  par  l  iu^ratitude  et  par 
odieuse  responsabilité  Apri-i  la  mort  de  ileunette  d'Angleterre  .  c  ' 
Valut  cette  sanglante  épiframme  : 

Le  rroiric»-vous,  race  future . 
Que  ta  G  Me  du  grand  Henri 
Eut  en  mQurant  nu'nsc  aventarc 
ipsje  feu  v»[i  pî-re  et  son  mari  ! 
Tous  Iroi»  siml  morts  par  aua>«ia 
navaiUac,  Cruimell,  mrderin. 
Henri  d  uo  coup  de  baïonnette, 


Et  maintenant  meurt  Henriette 
Par  l'ijaorance  de  Yalat  (I). 

,     Rien  de  plus  rare  au  rrste  que  de  pareilles  avanies,  et  il  faut  convenir  qsi'au 
treraii  les  mnlerins,  da»  un  ran::  cleve .  j.iiiissaieiil  d'un  inuneo«e  Cftdit.  soil 
par  euv.nx'nies,  suit  par  leurs  eliens.  Vu  homme  de  lettres  de  beaucoup  d'esprit 
a  entreprit  tout  récemment  île  tracer  rtiisloifT  des  ionuenees  de  rerUines  pro- 
testions ilaus  iMstrc  état  soeïtl  actuel  l*armi  ces  professions,  il  coenp*e  Dalurxl^e- 
pient  telle  de  médecin.  Je  ne  vent  pas  nier  cette  influence  .  mais  jr  la  crois  bien 
inférieure  à  celle  des  médecins  d'autreum  ;  en  voici  la  raison    elle  est  aujour- 
'  d'bui  isolée .  iodisidnflle  ou  renfermée  dans  qudqoes  familles ,  tandis  <pi  sus  as- 
tres é|ioques ,  suit,  un  pouierncnvcnt  absulu,  il  sonîuit  d'être  médecin  d'an  roi  à 
I  riraclire  faible  ,  d'une  reine ,  de  la  niaitres«c  d°nn  roi  ou  d'un  ministre,  pour 
obtenir  une  haute  inllocnce.  L'opinion  du  confesseur  ou  du  médecin  était  sousent 
le  rouapt  cache  de  la  politique  cvtrnenre. 
;     Ouoi  qu'il  en  soit,  les  médecins  n'avaient  point  une  posiiîon  inférieure  rbei 
i  les  erands  et  les  princes-  Admis  par  charge  ou  temporairement  dans  les  cbitiauv 
rosanv.  ils  étaient  largement  rétribués,  toujours  nourris,  défrayés  au\  dépens 
du  prince  qni  1rs  appelait ,  et  leurs  ebevam  avaient  iW  /je  en  cour,  selon  Fei- 
'  nque  du  tempti.  Aussi  sit  on  quelques  medeci  os ,  nos  devanciers  , 


pression  technique  du  tcnip».  Aussi  sit  on 

(I;  Traduction  paraphrasée  du  distique  suivant  : 

C*mt/ïcuMptTitrem*Hit,rtxaHSUti  i 
St,tulii  kutc  CtÛMWtll .  IBItWrt  A. 
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GAZETTE  MEDICALE 


ne  peuvent  oppose i  à  la  violence  qui  tend  i  produire  le  déplacement 
une  résistance  r'nergiquc.  D'ail'rurs ,  ils  sont  surpris  par  U  bi usque- 
rie  de  cette  violence,  l.rs  surfaces  par  iL-squcl  es  le  radius  el  la  pe.ilc 
tète  de  l'humérus  se  correspondent,  subissent ,  par  suite  de  l'effort  qui 
agit  sur  elles  en  sens  inverse ,  un  léger  écarteioent.  Cependant ,  la  eun- 
tractioo  des  muscles  ne  se  fait  pas  attendre,  elle  est  rapide  .  el  voici 
quel  eo  est  te  résultat.  Le  biceps  entraîne  eo  avant  I  extrémité  supérieure 
du  radius;  1rs  autres  muscles  qui  du  bras  vont  à  l'avant  bras  et  s  la 
mai  a  tirent  en  haut  le  radius ,  et  l'appliquent  avec  force  contre  la  pe- 
lile  lèlc  de  l'buiaéiu* ,  dans  des  rapports  un  peu  diiTércus  de  l'état 
normal.  La  douleur  rntrrtirnl  ensuite  la  contraction  des  muscles. 

Je  ne  saurais  préciser  l'étendue  du  déplacement  qui  a  lieu  entre  les 
surfaces  articulaires  du  ralius  et  de  l'buméi us;  mais  ce  dépècement 
doit  être  très-peu  eu  sidéral  .le  ,  puisqu'il  n'entraîne  aucuo  change* 
ment  app  éciablc  dans  li  s  formes  du  coude.  M.  Collier  dit  dans  >un 
observation  q  e  la  tête  du  radius  dépassait  pour  les  deux  tiers  de  Son 
épaisseur  le  niveau  de  la  face  antérieure  de  l'humérus.  Mais  n'y  a-t  il 
pas  là  une  contradiction  evi  fente?  Ln  déplacement  aussi  étend»  entraî- 
nerait une  dépression  considérable  au-dessous  de  la  petite  léte  <!<•  l'hu- 
meras ,  et  cependant  ce  chirurg  en  a  noté  qu'il  n'y  avait  oi  gdnfiemenc, 
ni  difformité  dans  le  cas  qu'il  a  observé. 

Dans  ce  drpla.  cruu  i,  lj  tète  du  radius  perd-elle  ses  rapports  nor- 
maux avec  le  Iig«m<  m  annulaire? 

Le  déplacement  est  si  i  eu  considérable  que  je  ne  pense  pas  que  la 
tète  du  radius  se  d.'jagc  de  son  anneau  ligamento-ossenx.  Sur  le  cada- 
vre ,  j'ai  produit  ce  di-placcment  en  dégageant  la  1ère  osseuse  de  cet  an- 
neau et  en  l'y  laissant  engagée.  Dans  le  premier  cas ,  il  n'y  a  de  rompu 
que  le  portion  de  la  synoviale  du  coude  qui  forme  un  cul-de-sac  autour 
du  cul  du  radius.  La  partie  antéiieure  du  ligament  annulaire  se  trouve 
pressée  entre  la  tétc  du  radius  et  la  petite  léte  de  l'humérus;  mais  pour 
produire  ce  déplacement  sur  le  cadavre  ,  il  faut  exercer  une  violence 
liir»  plus  considérable  que  celle  qui  donne  lien  à  la  luxation  incomplète 
dont  je  m'occupe  ,  1 1  je  crois  bien  que ,  ordinairement ,  dans  celle  es- 
père de  luxation  ,  la  lèle  du  radius  ne  se  dégage  pas  de  son  anneau. 

Dès  que  l'ai  liculation  a  subi  le  tiraillement  qui  donne  lieu  à  cetie 
lésion  ,  une  vive  douleur  se  fait  sentir  dans  le  coude  ;  la  main  se  trouve 
dans  une  forte  prooation  ;  l'avant  bras  au  quart  d*  flexion  sur  le  bras , 
appuyé  sur  le  ventre  ;  1rs  doigts  un  peu  fléchis  ;  il  n'y  a  pas  de  diffor- 
mité apprecublc.  Oû  conç  ut  que  la  graisse  qui  couvre,  à  cet  âge  ,  d  s 
s.iiMies  osseuses  peu  prouuucérs ,  peut  bien  cclier  quelque  légère 
iléfuimatioo  du  squelette;  mai»  si  la  lèle  du  r.idfiis  était  déplacée  aux 
deux  tiers,  commi  l'a  dit  M.  Collier  dans  son  observation  ,  il  v  aurait 
■me  difformité  facile  à  constater.  Lriurmbic  r>ste  dans  uni  immobilité 
i  empiète.  Si  on  présente  quelque  chose  à  l'enfant ,  il  le  saisit  toujours 
.le  l'autre  main.  Si  on  cheicbc  *  impiimcr  quelq'  c  inotiveiui  ut  au 
mude  ,  l'enfant  putis  c  dis  cris.  Si  on  vrut  ramener  la  rnaiu  en  supina- 
tion, on  éprouve  de  la  résistance  ,  rt  ou  est ,  du  rrstc  ,  ariêté  par  1rs 
.  1 15  de  l'enfant  ,  et  dés  qu'on  cesse  d'agir ,  la  m  un  retombe  di  su  ie 

i  n  prooation.  Le  gonfleu»  m  est  nul  ou  presque  nul. 

Les  suites  de  ente  luxation  incomplète  n'ont  rien  de  grave.  J'en 

ii  ouve  la  preuve  dans  <e  fait  :  cette  bsion  est  liè.-fréquiDle  rt  très 
auvent  méconnue  cl  abandonnée  A  elle  ir  eme,  el  on  ne  voit,  cependant-, 
pas  d'affection  consécutive  ou  de  difformité  qui  puisse  y  être  rapportée. 


"I" 


conservaient  leu 
correspondent  i. 


Ici  le  raisonnement  va  pour  un  instant  suppléer  a  l'observation  ;  car  je 
n'ai  pas  eu  occasion  de  suivre  dans  sa  durée  et  sa  terminaison  la  lésion 
dont  je  m'occupe,  abandonnée  à  elle-miroe. 

l-t  déplacement  est  si  peu  considérable,  que  1rs  sm faces  osseuses 
doivent  i  éprendre  leurs  rapports  naturels ,  des  que,  les  doulcuis  et  le 
spasme  des  muscles  entourant  b-  coude  ayant  e.  ssé  ,  b-  malade  impri- 
Miveuiens  à  l'articulation  affectée.  Enfin ,  si  1rs  os 
rapports  anormaux,  les  surfaces  p-ir  lesqoelles  ils  se 
i  les  li ois  se  modifieraient  sans  peine,  à  cet  Igc,  de 
manière  a  rendre  le  jeu  de  l'articulation  aussi  libre  qu'auparavant  ,  et 
le  eh  logement  de  rap|>orts  Serait  si  peu  considérable,  que  les  traces  de 
la  lésion  pourraient  disparaître  d'une  manière  à  peu  près  complète. 

La  réduction  de  cette  luxation  s'opère  avec  la  plus  grande  facilité* 
Le  chirurgien  embiasso  de  la  main  gauche  le  coude  malade,  appuyant 
le  pouce  sur  la  partie  antérieure  de  la  léte  du  ramai.  De  la  main  droite, 
il  saisit  la  main  de  l'enfant,  é'end  l'avantlns,  exerce  sur  ce  rormbie 
des  iraniens  un  peu  fortes,  q'i'il  fait  poiler  princrpa'cmenl  sur  le  ra- 
dius, ramène  la  main  en  supination  ,  puis,  repoussant  avec  le  ponce  U 
telc  du  radius  eo  »n  1ère  ,  fléchit  brusquement  le  coude. 

C'est  ainsi  que  j'ai  toujours  réduit  cette  luxation  incomplète.  La  ma- 
nceiivre  facile  dont  ou  vient  de  lire  la  description  m'a  toujours  réussi  a 
la  prcmièie  tentative.  Je  conçois,  cependant  très-bien  ,  que  la  flexion 
du  coud'  n'est  pas  indispensable,  el  qu'on  pourrait  réu-sir  par  le  pro- 
cédé qu'a  suivi  M.  Collier,  et  qui  consiste  à  étendre  l'avanl-bras  ,  por- 
ter la  main  m  sup  uaiion  ,  exercer  des  tractions  en  sens  oppose  sur  le 
bras  et  sur  1a  main,  et  repousser  enfin  la  tdte  du  radius  en  arrière  ;  mais 
je  crois  que  cette  flexion  lu  nique  du  coude  doit  tendre  la  réduction  en- 
core plus  facile,  en  relâchant  tout  à  coup  tous  les  inuschs  dont  l'action 
peut  apporter  quelque  obstacle  à  la  réduction. 

Dans  le  dernier  temps  de  la  iiuoceuvre ,  leclnrurgien  perçoit  distinc- 
tement le  broit  qui  résulte  du  rétablissement  des  rapports  normaux  des 
surfaces  articulaires. 

l-a  réduction  opérée ,  les  isouvrmcns  de  flexion  et  d'extension  du 
coude ,  de  prooation  et  de  supination  de  la  luaio.  sont  libres,  et  s'exécu- 
tent sans  douleur.  Le  petit  malade  se  sert  bien  de  son  membre. 

J'ai  en»  d'abord  qu'il  serait  nécessaire  de 
l'immobilité  pendant  quelques  jours ,  et  d'y  faite  < 
lutives;  mais  la  douleur  disparaît  dW  manière  si  complète  après  la 
réduction  ,  que  les  petits  malades  se  servent  de  suite  de  leur  main,  el 
ne  veulent  pas  suiillrir  1  appareil  dont  on  enveloppe  leur  coude.  Au 
resle,  jen'ai  jamais  vu  surseuir  le  moiodre  accident  par  suite  des  mou- 
vciiiei  s  auxquels  se  livrent  l«s  malades  dans  ces  c  'constances.  Aussi , 
ai  je  pris  le  parti  de  renoncer  absolument  à  toute  espèce  de  traitement 
ninseeinif  dans  cette  affection. 

Voilà  ce  que  j'ai  observé.  Il  me  serait  facile  de  f  ire  suivre  celte  des- 
eiiptiun  de  plusieurs  observations.  Cette  manière  de  procéder  est  par- 
faitement rationnelle,  quand  il  s'.gii  de  taire  saisir  les  innomLrales  et 
fugitives  nuances  d'une  maladie  rouiplrxr;  nuis  tous  les  cas  de  l'affce- 
t.oii  simple  que  je  viens  de  dé  rire  uni  entre  eux  une  telle  ressi  wb'ance, 
q.  c  tout  ce  que  j'ai  dit  djux  ma  description  s'applique  très  i 
a  chaque  cas  pailiculicr. 


afiecler  iks  airs  de  grands  seigneurs.  Plusieurs  mêmes  eurent  cette  Une  Heur  île 
|vr<iilaec  et  de  biule  impertinence  qui  divtir>s;u.iit  ci  Mann  cuortîsans.  U  piei- 
>  île  aiistocralique  ornait  d'ailleurs  lé  nom  île  famille  de  beaucoup  de  docteurs. 
Ani-i  on  trouve  sur  les  anciens  tal.l  ans  des  médecins  de  Paris,  MM.  Andrs-.Jc- 
lloi.r.fird.  Albcrt-dc  la-Jauhcrlrg,  Haurilois-dc-la  lluol  ire  ,  Rourdoit-dc-la- 
Malle.  Boirot-de  Joncb.re  Caullel  de-Vaumorct.  Asscrlcau  Uesliautts.  Groricuv- 
le-la-Giicroaoc.  la  Coudros-d«-Basse»iUc.  Maudus-de.UVareni.e .  lubillc- 
(iraiid-Maisoii ,  el  nieinc  Cursisarl-llesmarets,  de  BcrlboUel ,  de  Beauchi  o  , 
1.  ilartlici ,  etc  Si  a  (.erillani  Pi<  hart  on  ajoute  delà  Martinière ,  ou  pourra 
i.acul  s'j  reconnaître  l'  »t-il  un  iinm  plus  commun  et  plus  trivial  que  François 
r.iitol  ;  mais  rwilei  an  l.oul  de  la»  l'e)  rouie,  reii]di«nie  du  nom  lie  parait  elle 
pas  donner  plus  de  ichef  a  la  persounv.? 

To  i!  cela  ctail  utile  eu  >un  teuipj ,  car  on  doit  penser  que  pour  vivre  avec  de» 
^ei^i.eur^  fcu-laus  .  avec  des  eoui tisiits ,  les  médecin*  devaient  avoir  bi*aucoiip 
d'ail  el  d'iiabilcti .  I.a  ><  icoce  <!|I  ne  n,k,  eu  eflel ,  distingue  totalement  les  mé- 
decins d'autrefoU  et  le-  médecins  d'aujourd'hui. Uardous-nous  pourtant  d'en  faire 
uncriiiw  i  et»  derniers  Celte  ililfirinie  proricnt  des  sueun,  nauuaalrs.  qui. 
-ne  ce  ptr.nl  oui  epMiive  110  coui|di  l  rliai^im  rit.  Ii'aillcurs  il  n'y  a  plus  en 
K.ancc  le  uraivls  <ei;.ieur-,  connue  ou  l'enleiidail  svanl  la  révolution  :  e'est  un 
iv(*c  iiui  u'esis  e  plu.,  l'oor  <*•  faice  ou  se  iimsceTer  une  r<  putation  à  U  eonr  et 
i  us  U-s  rjngseteves .  il  fallait  autrefois  à  un  uiésleein  beaiieoup  d'esprit,  d'usage 
il'i  nioiitle  el  de  s»soir-snrc  ;  il  lui  »l«it  indispensable  de  posséder  tille  (leur  de 
ti ou  Ion  el  d'iirlninile.  signe  caractri  istiqne  de  notre  nation  ,  mais  ass.*  rare  aa- 
j  >nrd  but ,  .m  foo  uc  s  attache  qu'a  la  vie  |H>siliie,  dans  la  plus  seche  .  rcrplion 
.le  ce  mot,  Pour  ne  citer  ipie  scus  ipu  ne  «.-ni  plus ,  q«u  ne  se  rappelle  la  gra- 


cieuse alTuliililé  enipreiutc  dans  la  parole  ,  dans  le  geste,  dans  la  tenue  des  Hal- 
le ,  desPortal ,  des  fco'iidias  de  la  Molle,  des  Dcmoors.  et  de  tant  d'autres  nie- 
ilecius  desaneienues  Facultés  Le  paiut  diflkile  cousistjil  à  n'être  cliet  les  erands, 
m  t.'nc ,  ni  empresse,  tu  bas.  ni  familier  :  il  ;  avait  duae  ici  un  enseaiMc  de  pe- 
tites eho»es  Ir^s-impurltnt.  s  >  eoiii.nlrc  el  a  saisir.  C'était  une  esifiuse  poli- 
tesse de  maait  res.  une  «li  gance  de  formes  rt  de  langage  uns  aflrelatiiin  .  de 
complai-ance  sersile.  comnie  sans  lr<^.  de  laisser-allee.  ir.  tail  aopri  s  de-  femmes 
un  air  aimable,  enijirwse  .  uuc  galaulerie  .le  (ma  l  n  sans  |>euikric  ,  ruais  saus 
licence,  dont  la  Iraditionest  a  i*-u  pn'-s  perdue-  Ualbeur  à  celui  qui  n'avait  pas  ce 
mélange  de  duccrnciuenl  partait,  de  lai't  des  convenances,  de  polites-e  el  de 
dccei.ee  urcrssairc  aupei '•»  de«  grands,  il  liait  bieiilùl  écarte,  lairsipu-  Senac  fut 
r  i. mille  iiieileem  du  roi ,  il  se  fit  remplacer  auprès  du  due  d  Orléans  par  Ki<es  de 
M.nt  elliir;  mais  celui  ci  dcp'ut  au  bout  d'un  mois,  el  fui  renvosc.  Si  on  en 
croil  une  dauieconteuipnran  e,  S,  use  disait  à  ce  sujet  '  -  Je  lui  avais  près,  rit  d'an- 
prnrber  crastimal  de  sou  malade,  de  tàler  le  pouls,  de  faire  tirer  la  langue,  de 
re;rarder  sérieusement  dans  le  bassin,  de  ne  point  parler,  de  s'enfoncer  dans  sa 
\*  rriimic  •  et  d's  rester  un  moment  les  veus  fermes,  de  prononcer  «an  arrêt  et  de 
s'en  nller  sans  penser  h  (aire  la  révérence ,  au  lieu  de  cela  ,  mon  imbécile  a  ja- 
botlé  eumiiM'  une  pie;  il  a  parle  polilo|u«  et  littérature,  en  disant  ivire  ul- 
rer„-  n'mmi.mr  à  luiit  moment.  Il  u'a  que  ce  qu'il  rncrite,  el  voilà  ce  qui  doit 
arriicr  à  tous  ceux  qui  nVeoiilent  pas  leurs  anciens,  u  Bartbei  lui-même,  avec  son 
emiocnl  savoir,  ne  put  gantée  le  nn'or  poste,  il  »  fut  raille  el  moqué.  Osmipe  il 
avait  ite  accuse  d  avoir  voulu  violer  une  jeune  fille  île  l relie  ans.  el  que  son  ca- 
ractère était  Irès-en, porte .  ou  l'appelait  ironiquement  le  doctenr  tWrnr.  On 
disait  au-si,  par  uuc  adusion  plus  maligne  encore,  que  e  était  un  médecin  avec 
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REVUE  DES  JOURNAUX  DE  MÉDECINE. 

JOURNAUX  ANGLAIS. 
I.  TUE  EDI\BLIIGII  MEDICAL  AND  SUBGICAL. 


Le  dernier  cahier  trimestriel  de  l'année  i83fi  de  ce  journal  contient 
les  article*  originaux  suivans  :  i*  faits  chirurgicaux  observés  à  l in- 
firment de  Glascow ,  depuis  le  i"  mai  iH35  jusqu'au  \"  août 
1 836 ,  par  M.  Macfarlaoe  ;  -x*  des  apparences  cadavériques  à  la  suite 
de  l'asphyxie  par  submersion,  par  M.  W.  Ogston;  3*  de  la  coagula- 
bUité  de  l'urine  considérée  comme  signe  diagnostique  et  thérapeuti- 


que des  hydmpwes ,  par  M.  W.  Mairer,  médecin,  a  I  hopit.il  de  Bel- 
fast ;  4-  de  la  fièvre  scarlatine  qui  a  régné  dans  plusieurs  établisse- 
ment publics  pour  F  éducation  des  enfans  à  Edimbourg,  pendant 
Us  années  l835  et  36;  mémoire  In  à  la  société  médico  cuirurfcicale , 
par  M.  William  Wood  ;  5*  du  traitement  de  la  scarlatine  angineuse, 
par  M.  Hamilton;  6*  observations  relatives  à  l'action  de  l'hydrio- 
dalede  pùlaste  contre  la  syphilis  secondaire ,  par  M.  Henri  Bullock  ; 
7»  recherches  expérimentales  sur  les  fractures  de  la  rotule,  par  M. 
G.  Gulliver  ;  8»  sur  un  cas  de  mort  survenue  à  la  tuile  de  la  n 


sure  a"  un  serpent  vénimeux  (bungarus  lineatu»; .  par  M.  Deni|isler; 
g*  observations  sur  la  sjphilis,  par  M.  George  T.  Morgan  ,  profes- 


enrz  tes  worÉs;  observation*  et 
le  docteur  W.  Oostos. 


*LTSRATIOK* 


rapporte  dix-sept  observation*  ,  la  plupart  suivies  de  Pau- 
j  recueillies  sur  des  noyé* ,  dan»  le  but  d'éclairer  la  question  agi- 
téê  depuis  quelques  années  enire  les  médecins  légistes  français,  sur  la 
possibilité  de  determim  r  ,  d'après  l'aspect  du  cadavre,  l'époque  de  la 
submersion.  Dans  la  plupart  des  faits,  rapportés  parle  docteur  Ogslon, 
escadavri*.  oc  sont  restés  que  11  ës-peu  de  temps  dans  l'eau,  depuuquel- 
Iques  minutes  jusqu'à  plusieurs  bruns  ;  dans  trots  ras  seulement  la  du- 
rée de  l'immersion  avait  été  de  plu»  de  vtogl-quaire  heures ,  tandis  que 
le  recherches  drs  médecins  français  ont  eu  pour  objet  des  époques  plus 
éloignées  de  la  mort.  Aussi  les  résultat*  obtrDus  par  l'auteur  ne  peu- 
vent i:  r  comparés  que  *ur  un  tics- petit  nombre  de  point»  à  ceux  aux- 

3oel*  N.  Devcrgic  est  arrivé  sur  ers  question*.  Cependant  nous  devons 
ire  que  plusieurs  drs  faits,  rapportés  dans  ce  mémoire,  semblent  m. 
Grmrr  quelques-unes  dis  propositions  émises  par  ce  dernier  ;  noua  m 
esterons  quelques  exemples  seulement.  L'emphysème  du  poumon,  que 
M.  Devergie  oit  ir  développer  api  es  le  trentième  jour,  a  été  ubsrtvé 
par  notre  auteur  dans  un  es  dés  le  quatrième  jour  de  l'immersion.  De 
même  encore  sur  un  injet  qui  n'était  mté  que  s-  pi  jours  dans  l'eau ,  la 
face  interne  drs  cuisses  tiUll  verte  et  1rs  denx  bras  présentaient  de  large* 
lignes  bleue*  ,  produites  par  l'estraïasalion  du  sang  bon  des  veines  su- 
perficielle* ,  qui ,  ainsi  que  la  plupait  de*  petits  vaisseaux  mis  a  décou- 
vert par  la  dissection,  étairnl  rides;  ce  qui,  d'apre*  M.  Devergie, 


n'arrive  qu'après  le  deuxième  moi».  Nous  ne  l<  ruinerons  pas  cepro 
d  mt  sans  rap 


d-la 


ppelrrqi'c  les  it  ch.  relies  laites  rar  ce  dnnirr  »ur  l'époque 
,1,  ainsi  qu'il  l  a  fait  observer  lui- 


des  faits  qui  tous  ont  été  recueillis  pendant  l'hiver, 
médecin  anglais  l'ont  été  à  toutes  les  époque*  de  Pi 
près  M.  Devergie  lui-même,  il  y  a  devingt  à  vi 

la  marche  de  la  putréfaction  en  été ,  et  celle 


■s  que  ceux  dt 
et  que,  d'à 
irs  de 


DE  LA  COACClABlUTt;  DE  L,'u*INE  COMME  SIGWE  DISr.KOSTIC  ET  Tn£- 

RaPEiiTiQLE  du  bvdikopisiis  ,  par  le  docteur  W.  Marte* ,  méde- 
cin de  l'hôpital  Belfast. 

Leilravaux  faits  p.ir  les  médecins  anglais  surtapréicfcede  l'alliumina 
dans  l'urine  de  quelques  hydropiques,  doivent  nécessairement  amener 
des  changemrns  dans  la  classification  des  hydropilies.  Aucune  cependant 
n'a  encore  été  pré-cetc  qui  satisfasse  couiplélement  dans  l'état  actuel  de 
la  science.  Les  cas  d'hydropisiii  r.ipportcs  par  l'auteur  de  ce  mémoire 
sont  au  nombre  de  dix  neuf,  et  divisés  en  trois  classes.  La  première 
contient  ceux  où  la  maladie  dépend  d'un  état  moi  bide  et  le  plus  souvent 
d'une  altération  organique  de*  rein*  ;  la  seconde  comprend  ceux  où  la 
maladie  dépendait  d'une  altération  de  quelque  autre  organe,  enfin  la 
troisième  renferme  tous  les  autres  cas  qui  ce  dépendent  d'aucune  de  ces 
causes  précédentes ,  et  spécialement  ceux  que  l'auteur  attribue  à  l'ané- 
mie des  reins,  sans  altération  de  structure  de  cet  organe  et  sans  albu- 
mine dans  l'un  ne.  Nous  regrettons  de  ne  pas  trouver  sur  ce  dernier  état 
morbide  de  document  assez  complets  pour  pouvoir  être  analysés  ici. 
Noos  non*  contenterons  de  rapporter  uo  drs  cas  cité*  par  l'auteur ,  et 
quelque*  rcilexion*  importantes  sur  la  présence  de  l'albumine  dans  l'il- 


Obs.  —  C.  Sherry.  âgée  de  44  ans  .  fileuse  de  colon,  fut  admise  le  30  i.. 
bre.  Depuis  drus  mois  elle  était  malade:  ce  quelle  attribuait  au  froid  qu  elle 
disait  avoir  c  prouve  au\  pieds  un  ««lin  qu'étant  très-prcssee  pour  se  rendre  à 
son  ouvrage  elle  y  courut  les  pieds  nus  Elle  a  un  anaaarque  gênerai  et  ira,  j)ro_ 
nonce;  la  malade  éprouve  des  palpitations  et  une  forte  dispuce  après  le  moindre 
mouvement;  elle  a  complètement  perdu  l'appétit;  son  urine  est  peu  abondante; 
el  sa  pesanteur  spèduojoe  est  de  10 .1).  et  incoagulable  ;  un  grand  nomhre  de  diu- 
rétiques furent  employés  sans  aucun  résultat;  à  la  Gn  cependant,  la  malade  se 
trouva  bien  d  une  miiture  d'infusion  de  gentiane  et  de  carbonate  d  ammoniaque, 
sous  l'influence  de  ce  traitement  l'urine  devint  albtuuineuse.  et  à  uo  degré  encore 
plus  prononce  qaaiul  on  j  joint  nue  faible  dose  de  teinture  de  cantbsrides.  L4 
quantité  d'albumine  contenue  dans  l'urine  allait  en  au. mentant  a  Mesure  qise  l'a- 


aasarquediminuoitet  mie  la  sauté  de  la  malade  se  rétablissait,  et  devint  aussi 
ah.vij.iute  que  dans  les  cas  oé  sa  présence  dépend  d'un  état  morbide. 


L'auteur  rapporte  plusieurs  autres  cas  d'hydropitie ,  mais  aussi  ia- 
complet*  que  celui-ci  où  l'albumine  n'a  apparu  dam  l'urine  que  sous 
l 'influence  d'un  traitement  stimulant ,  et  après  que  l'amélioration  était 
devenue  mamfrsie.  (>  fait ,  qui  avait  été  déjà  signalé  par  un  médecin 
anglais  ,  le  docteur  Buiruw*,  s'il  était  bieu  constaté,  serait  d'une 
haute  importance;  car,  il  démontrerait  que  la  présence  de  l'urine  qui 
ju<qu'ici  n'a  été  considérée  que  comme  un  signe  pathologique  d'une 
maladie  drs  reins  ,  serait  dans  quelques  cas  un  signe  thérapeutique  , 
et  indiquerait  que  la  guéridon  commence  à  s'oj  érer. 

Les  autrrs  substances  qui ,  après  le*  stimulants ,  sont  les  plus  favora- 
bles à  la  pr»  ludion  de  l'albumine  dans  l'urine  sont  les  amen  et  1rs  sels, 
surtout  lors  pi'its  sont  combinés.  Ces  derniers  jouissent  en  outre  d'une 
W  q-i'il  est  important  de  ne  pas  ignorer  quand  ou 
nce  de  l'albumine  dans  l'urine;  c'est  qu'ils  reo 


laler  la  prese 


SOU- 


Irquel  nn  né  pouvait  vivrr.  Il  fat  oblige  de  qui  ter  la  place  tandis  que  Lorry-, 
Troociiin,  Maloél,  Drs*  «saris ,  Virq  d'Art  r,  Bocdru  et  d'autres  mains  célèbre-  se 
soutenaient  à  merveille.  Bouvart  même,  malgré  sa  rudesse  apparente,  était  1rs  s- 
reclicrcbe  :  sa  stature  ek<re .  son  large  froel  garni  d'une  cicatrice  qu'il  avait  ga- 
gnée ,  disait  Diderot ,  en  tenait!  maladroitement  la  faux  de  la  mort;  sa  vaste  per- 
ruque ,  ses  mots  piquans .  «es  mani.  res  dignes .  le  maintinrent  ilans  le  haut  rang 
où  il  était  place.  En  général,  à  crtte  époque,  les  médecins  mettaient  d.as  b-nrs 
visites  et  leurs  consultations  plus  de  sénevis ,  d'aplomb  et  de  mesure  que  nous.  la 
s  ite  en  vèue,  qu'on  me  passe  celle  expression,  etail  pins  soignée  qu'aujsnini'bui, 
et  tm  tle  monde,  meslreir  s  et  malade,  s'en  trouvait  bien ,  car  la  confiance  ré- 
ciproque en  ■  tail  pins  prononcée.  A  moins  que  le  rat  ne  fil  urgent,  un  médecin 
du  grand  monde  >e  faisait  toujours  nn  peu  attendre  ;  enfin  il  arrivait  dans  sua 
carrosse,  et  le  cocher  avait  Ml  de  faire  piafler  les  cbevaai ,  en  faisant  tourner 
nae  (bis  ou  deov  la  voiture  dans  la  cour.  Ensuite  le  docteur  s'avançait,  mais  sans 
trop  se  presser  ;  il  montait  l'escalier,  au  lias  duquel  l'attendait  un  domestique, 
ment .  •  pas  mesures,  comme  un  homme  deja  fatigue  de  courtes.  Il  était  reçu 
la  première  pièce  par  les  maîtres  de  la  maison ,  ou  d'antres  membres  de  la 
(qu'il  saluait  en  s'inrlinant  dans  une  proportion  arlisiement  calculée  sur 
le  rang  de  la  personne.  Introduit  près  du  malade ,  il  s'asseyait  daa*  nn  fauteuil , 
at  recueillait ,  en  prrninl  dans  une  boite  d'or  quelques  prise*  de  tabac  qu'il  avait 
soin  de  masser .  de  «ecouer  légèrement  pour  l'aspirer,  le  humer  à  peines  doses 
avec  l'air  d  une  profonde  altcnlinn.  Ses  paroles  comme  ses  quoi  ions  étaient  tuu 
joies  précises ,  courte* .  souvent  sentencieuses  et  quelquefois  dogmatiques.  Apre* 
avoir  entendu  et  esaminé  le  malade,  il  écrivait  sa  preaerip 
et  avec  les  signes  pharmaceutiques  connu 


compagnées  d'an  large  ««orire,  pais,  saluant  le  milade  et  les  assistai»  ,  il  partait 
accompagne  des  madrés  jusqu'au  palier  et  île»  ilomrsliqurs  jusqu'en  bas,  où  l'un 
d  eus  fermait  la  portière  du  ta  rosse  :  la  visite  était  finie.  Voila,  si  je  ne  aie  trom- 
pe ,  le  sublime  de  l'art  dans  son  exercice  ;  ce  qu'on  peut  appelle  1-  la  poésie  île  la 
profession.  On  serait  d'ailleurs  dans  une  complèle  erreur,  si  l'on  croyait  ou  il  y 
avait  ici  an  jeu  joue  c'e  la  part  de  nus  devanciers:  poiul  du  tout  :  c'était 
reUement,  par  habitude  ,  par  trastition,  convaincus  qiuU  slaiei.l  que 

plias  legece*  en  apparent  e. 

Le  plus  difficile  |>our  ces  médecins  était  d'allier  la  gravité  doal  je  parie  avec 
d'autres  quai  tes,  quand  il  s  agissait  des  femmes,  et  surtout  de  celles  de  la  cour. 
Une  dame  de  haut  lignage,  tues  coovaiocuc  que  le  limon  ar  •locraliqor,  dont  eue 
fut  pétrir  à  ta  naissance,  avait  une  quitte  supénrure  à  celui  drs  autres  humain-, 
n'était  pas  une  malade  très-facile  à  diriger;  il  fallait  alors  une  démérite ,  un  tact 
tout  particulier  donne  à  peu  de  médecins.  Sylva  ,  lui- un' me ,  ce  médecin  dont 
Voltaire  a  fait  un  si  bel  éloge,  put  à  pane  y  réussir.  Un  sait  qu'avant  eu  la  mala- 
dresse, en  Htanl  le  ventre  d'une  duchesse ,  de  dire  qu  il  tlaii  mou  et  flasque .  il 
fut  honteusement  renvoie.  Depuis  ce  temps ,  il  disait  «  a  pareille  circonstance  :  le 
ventre  est  aoijj/ûiannl.  Mettre  les  femmes  dans  set  intérêts  était  donc  pour  le* 
médecins,  nus  devanciers,  d'une  hante  importance,  car  leur  réputation  en 
dépendait.  Cela  se  voit  encore  aujourd'hui ,  mais  d'une  manière  beaucoup  moins 
ostensible  :  ce  n'est  plus  que  le  raqoetag*  de  certains  talon*.  Aussi  un  vicua  nié- 

.la 
et 


sus  jeune*  licencie!  :  <  Occuper- sous  des 
cotillon  ont  " 


t  d'intimes  rapports  : 
voit,  la  InietlMf 
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'  hic  le  coagulum  d'albumine,  obtenu  «a  moyen  de  U  chaleur  appliquée 
à  l'nrinc.  Ainsi  on  doit  »e  donner  d-  garde  toute»  les  foii  n-ic  la  chi- 
leur  ne  démontre  pas  U  présence  de  l'albumine  dans  l'urioe  d'bydropi- 
ques  qui  ont  été  trait'»  auparavant  par  le  lartratc  de  potasse  ou  d'autres 
diurétiques  salins,  d'affti  mer  que  l'bydropisie  ne  dépend  pas  d'une  ma- 
ladie desrrins  ;  car,  dans  ces  cas,  on  peut  obtenir  la  coagulation  de  l'al- 
bumine qui  arail  résisté  à  l'ébullitioo  par  l'emploi  d'autres  réactifs, 
tels  que  le  d<  iilo-clilornre  de  mercure ,  l'acide  nitrique ,  rte. 

Il  srrait  impôt  t  int  de  répélrr  les  expériences  propres  à  constater  ces 
faits,  qui  ,  s'ils  sont  vrais ,  ufT  eut  un  nouvel  clément  de  progrès  daos 
l'élude  des  hydrooijie»  et  dans  celle  des  maladies  des  reins. 

Dt   LS  St*«L*TI!<E  Qiri   a  *i.C.*i  A  EDIMBOURG  DANS  LIS  IKSTITC- 

nons  Dr  ciiaiiii»'.  uestim'ks  in  cinurns  ït  *ei  hixes,  pes- 
d\»st  t/bViDt'sm  de  i855-36;  par  William  Wood. 

Déjà  nous  avons  trouvé  dans  le  même  journal,  la  description  de  plu- 
$irursé|iidcinirs'lescarlatine,qui,  a  diverses  é|>oqiies,  ont  régné  a  Edim- 
bourg. (Voy.  Gi/lite  médicale  «83  J,  1834  et  i836.  Comme  dans 
l'analyse  des  travaux  dont  nous  parlons  ici  nous  laisserons  de  coté  tout 
ce  qui  n'e-t  que  d'un  intérêt  médiocre ,  et  ne  nous  arrêterons  que  sur 
deux  état-  morbides  qui  compliquent  la  scirlaline  plus  fréquemment 
qu'on  ne  le  croit  communiaient,  et  sur  lesquels  nous  trouvons  ici  quel- 
ques dévr'opprmeus  importans  ;  savoir  :  le  rhumatisme  attîculairc  et 
les  épanchemrns  séreux. 

Oo  n'a  nn  constituer  aucnn  rapport  entre  la  gravité  de  la  fièvre  et  la 
rréqiirnccilerby<lropisie;cbctle|ilus  grand  nombre  de  ceux  qui  ont  été' 
atlcinlsde  cette  complication,  la  scarlatine  n'avait  offert  aucuo  symptôme 
grave,  et  ordinairement  ce  n'est  que  pendant  la  convalescence,  quelque 
temps  après  que  la  fièvre  avait  cDiièrruient  cessé  que  se  formaient  les 
épanebemens  séreux  ou  b  s  inliltrattous. Quelquefois  il  n'y  avait  qu'un  peu 
d'oedème  à  l<  face,  et  quand  il  tn  existait  à  la  fois  aux  mains  et  aux 
pieds,  il  avait  commence  à  paraîtie  à  la  face,  ensuite  aux  mains  et  apièi 
aux  pieds. 

Dans  tous  les  cas  d  bydropisie,  l'urioe  était  plus  ou  moins  coagula- 
blc  p.ir  la  chaleur  et  d'une  pesanteur  spécifique  moindre.  Les  recher- 
ches sur  ce  point  ont  été  faites  par  le  professeur  Cbristisoo  lui-même, 
et  ne  peuvent  sous  ce  rapport  laisser  aucun  doute.  L'urine  offrait  une 
couleur  si  spéciale  qu'il  était  facile  de  reconnaître  à  son  inspection  seule 
si  elle  était  coagulable  ;  elle  ressemblait  généralement  a  du  petit  lait; 
chez  quelques  malades,  clic  était  ixlorée  en  rouge  par  du  sang  qui  s'y 
trouvait  arrêté  en  plus  ou  moins  grande  quantité. 

Djos  quelques  os,  cet  accident  a  été  évidemment  la  suite  d'une  ex- 

fiosition  au  froid  et  surtout  à  un  contant  d'air  froid  pendant  U  coova- 
escence  ;  dans  d'autres ,  il  est  survenu  avant  même  que  les  malades 
eussent  quitté  leur  lit ,  et  lorsque  les  gardes-malades  .svairot  pris  bs 
soins  les  plus  minutieux  pour  empêcher  que  les  enfans  fissent  d  impru- 
dence. 

Les  écrivains  sont  loin  d'être  d'accord  sur  l'importance  que  l'un  doit 
att.tcbtr  a*cet  accident;  les  uns  le  regardent  comme  dépourvu  de  toute 
espèce  de  gravité;  les  autres  le  considèrent  comme  plus  dangereux  que 
la  scarlatine  elle-même  pendant  ses  premières  périodes.  L'auteur  attri- 
bue celte  variété  dans  les  opinions  à  la  nature  différente  des  différentes 
épidémies,  et  cite  à  cet  égard  ce  qui  a  été  observé  a  l'hôpital  Ilé.iot , 


dans  les  épid  mies  de  1804,  181J1  et  i83G.  Da"S  les  épidémiesdei8o4 
et  i83s,  aucun  malade  n'e-t  mort  des  e'fels  primitifs  de  la  fièvre,  tan- 
dis que  dans  la  première  trois,  cl  dans  la  secoure  deux  *  iitt  morts  a  la 
suite  d'épao  hcmros  séreux;  en  i83G, trois  malades  sont  morts  des  ef 
ftts  immédiats ,  et  un  d'effets  plus  éloignés,  mais  aucun  a  la  suite  d'é- 
panebemens  séreux. 

Quant  aux  douleurs  rhumatismales  à  la  suite  de  la  scarlatine ,  dont 
on  n'a  commencé  à  s'occuper  en  France  que  tout  récemment;  le  docteur 
Wood  dit  en  avoir  observé  six  cas  dans  l'épidémie  dont  il  rapporte 
l'histoire.  Dans  quatre,  les  malades  étaient  affectés  de  scarlatina  an- 
ginosa  qui,  chez  deux,  fui  extrêmement  grave.  Chex  deux  de  ces  der- 
niers, il  y  eut  des  douleurs  ihumatisuialcs  dans  les  extrémités,  mais 
sans  gonflement  ni  rougeur;  chez  l'un  elles  commencèrent  le  troisième 
et  chez  l'autre  le  cinquième  jour  de  la  fièvre;  cbex  tous  deux  pendant 
que  l'éruption  durait  encore.  Chez  le  lioisièiue  enfant,  les  coudes  fu- 
rent affectés,  cl  bien  qu'il  n'y  cul  ni  gonflement  ni  rougeur,  la  douleur 
était  beaucoup  augmentée  par  la  pression.  Cette  complication  ne  vint 
que  li  en  tard,  après  même  qu'eut  disparu  un  épanebemeot  séreux  qui 
avait  existé  longtemps.  Dans  le  qaalii  me  cas,  l'affection  rhumali- 
que  offrit  un  caractère  remarquable.  L'infant  se  plaignit  le  septième 
jour  de  la  lièvre,  pendant  la  desquammation  de  U  peau,  de  violentes 
douleurs  dans  les  bras  et  dans  les  jambes. 

Le  onzième  jour ,  il  y  avait  un  gonflement  douloureux  et  très  fort 
des  doigts. 

Le  vingt-deuxième  jour,  est  survenu  un  peu  d'œième  à  la  face,  »ve« 
douleur  à  la  tête. 

Le  vingt  neuvième  jour,  U  douleur  de  tête  reparut  avec  les  symptô- 
mes d'une  affection  tboracique  qui  furent  enlevés  par  la  saignée  et  quel- 
qncs  antres  moyens. 

Le  trente-huitième  jour,  il  y  eut  des  douleurs  dans  les  mains  et  dans 
les  cuisses,  si  vives ,  qu'on  eut  beaucoup  de  peine  à  le  lever  du  lit,  et 
qu'elles  étaient  augmentées  par  la  plus  légère  pression  sur  les  parties 
iu.iIjJcs  qui  étaient  tuméfiées  mais  sans  rougeur. 

Le  auarantième  joui,  le  malade  se  plaignit  d'un  mal  de  dents  et  de 
fortes  douleurs  rhumatiques  dans  la  région  du  soured  droit. 

Le  cinquante  troisième  jour,  la  douleur  reparut  de  nouveau  dans  U 
cheville  et  le  genou  avec  un  fort  gonûnient  de  ces  parties  ;  après  que 
ces  symptômes  eurent  été  combattus  par  des  sangsues,  des  sinapisme* 
et  drs  vcsicatoircs ,  la  cuisse  devint  le  siège  d'une  très-vive  douleur  qui 
força  le  malade  de  garder  le  lit  longtemps ,  et  .1  la  suite  de  laquelle  il 
lui  resta  une  espèce  de  paralysie  dans  la  jambe  gauche.  Celte  dernière 
affection  dura  plusieurs  mois ,  bien  que  la  santé  générale  du  malade 
semblât  excellente ,  et  disuaiût  sous  l'influence  du  séjour  sur  les  boids 
de  l.i  mer  et  des  bains  de  mer  ;  il  jouit  aujourd  but  d  une  santé  parfaite 
et  de  l'usage  complet  de  ses  membres. 

Le  cinquième  cas  a  été  observé  chez  un  adulte  :  une  garde  malade 
qui  fut  prise  pendant  sa  convalescence  de  la  scarlatine  d'un  lombago 
I  qui  fut  long  et  douloureux. 

)  Le  sixième  et  septième  cas  furent  observés  chez  deux  petites  filles. 
Chez  la  première ,  une  éruption  de  purpura  fit  place  à  celle  de  1a  scar- 
latine. 1<«  sixième  jour,  elle  fut  prise  de  nausées  avec  vouiissemcDs,  et 
de  fortes  coliques  qui  furent  suivies  d'évacuations  muqueuses  et  sangui- 
I  ooleotes  très  abondantes;  api  es  que  ces  symptômes  eurent  duré  pen- 


ebre  qu'a  certaines  époques  d'one  profonde  corruption  île  meeers,  on  vit  des  mé- 
decins teint  îles  succès  auprès  de  certaines  dames,  qui  préfèrent  les  hercules 
an  adonis.  s'eleTer  rapidement  s  h  fortune  par  des  moyens  tout  matériels.  Guy 
Patin  accuse  Vantier,  célèbre  médecin  du  temps,  d'aeoif  eu  recours  1  ce  rerire 
de  puissance.  »  n  se  poussa,  dit-il.  tapant  qui Jttml  haminn  nomi potUiat. 
Si  de  pareils  faits  ont  lieu  de  nos  jours .  an  moins  les  eactie-t-on  dans  ta  nias  pro- 
fonde obscurité  ;  l'hypocrisie  de  la  décence  est  encore  lionne  à  rruelque  chose. 

On  voit  psr  ce  qui  précède ,  que  les  médecins  d  autrefois  avaient ,  en  général , 
pour  hol  <J«  plaire  an»  grands  seigneurs  ,  de  gagnée  leur  bieinrriUance ,  de  s'abri- 
ter sons  leur  protection.  Aiijoucilliui .  c'est  le  journaliste  qoe  chacun  s'efforce  de 
sednire.de  meure  dans  ses  intérêt»,  «On  qu'il  etnhonebe  la  trompette  en  l'hon- 
neur de  son  protégé  :  ici  la  diflcceocc  de  temps ,  de  coutume  et  de  mcr»rs ,  est 
aussi  notoire  que  palpable  ;  et  pourtant  le  principe  est  le  même.  Conjurer  la  for- 
ce ,  queue  qu'elle  sort ,  humblement  se  courber  devant  elle ,  devant  son  ombre  ', 
c'est  Va  loi  de  l'humanité,  lorsqu'un  chimiste  célèbre  du  XVIIf  siècle  ,ti„,t  dans 
une  de  ses  leçons  a  laquelle  assistait  nn  prince  :  «  Monsrigncnc  ,  ces  drus  acides 
•suii  avoir  /'Auditeur  de  se  combiner  devant  vons;  »  il  s'espriraait  elon  l'esprit 
•lu  temps.  Maintenant,  ce  chimiste  dirait  au  rédacteur  d'un  jooenal  en  laveur: 
«  Parles  de  moi  an  public,  et  nu  réputation  est  faite  ;  dites  et  l'on  vous  croira.» 
Beancmp  de  médecins  connaissent  la  valeur  de  ce  moyen  et  cherchent  à  l'em- 
|doyer  arec  phrs  en  moins  d'adresse  et  de  botihmr;  car  qui  ne  ennnait  la  fevenr 
de  la  rée/  mt ,  le  bonlsene  de  l'article  de  fnod,  et  le  summum  de  l'a  inooee  entrv 
fibit.  Ainsi  ce  qui  se  bénie  de  phrases  et  de  louanges  data  le*  journaux  pour 
Uns  médecins  étonne  toujours.  Mats  ».  quelques  ckigcs  sootdoencs  à  bonesci 


tte  leur  propre  mérite  intrépides  trompettes, 
»"atijuer  de  leurs  noms  les  lecteurs  de  Caietle*. 

Ce  n'est  pas  le  moyen  qui  est  blâmable  en  soi  La  presse ,  ce  mi  roi  r  a  mille  fa- 
celtes  de  notre  mobile  société .  ce  conducteur  elecleique  toujours  prêl  à  porter 
rapidement  l'erreur  et  la  vérité ,  la  foudre  et  la  lomière;  n'est. elle  pas  la  rrvcla- 
tion  quotidienne ,  nnifersrile.de  tous  et  pour  tous?  N'est  ce  pas  par  excelleuee 
l'instrument  de  publicité ?  Il  Tant  doue  y  recourir  ;  rien  de  plus  licite ,  de  plus 
consenabîc .  de  plus  honorable.  Mail  ce  qui  choque  et  iiuugin!  ,  c'est  qu'en  géné- 
ral ce  paissant  mojen  sert  pins  le  charlatanisme  que  les  intérêts  de  la  seenee; 
c'est  de  voir  le  faus  éetat .  le  faut  mente ,  s'y  faire  une  large  part  ;  c'est  qu'il  v  a 
des  procèdes  et  recette*  pour  arriver  à  la  célébrité .  sinon  a  1  illustration  médi- 
cale; c'eu  de  remarquer  ici  continuelles  mvsiincatioDs  que  le  public,  tyran  né 
pour  être  dope ,  subit  non  seulement  sans  se  plaindre .  mai»  av.  c  r.  connaissance  ; 
c'esl  qu'à  peu  d'argent  l'intrigant  de  lias  rlage  peut  avec  le  hameçon  «le  l'annon- 
ce .  l'obsession  du  prospectus,  débiter  tes  poisons ,  coutawiuer  la  robe  doctorale . 
faire  de  son  diplôme  le  plus  méprisable  trafic  j  co6n  c'est  de  voir  cette  aprele 
d  exploitation,  cette  ardeur  de  cune  ,  cette  cupidité  absorbante,  toujours  aux 
aguets  pour  filouter  la  cou6ance.  tromper  la  du  le ,  l'habituer  ans  passions  sou 
leur  forme  la  plus  hideuse ,  l'intérêt.  Deux  grands  roaus.  résultent  de  cet  étal  de 
choses.  Beaucuup  d'hommes  ,  d'un  éminent  savoir ,  répugnent  a  eulrer  dans  ce 
pêle-mêle  de  réputations  tarihees  ;  réduits  a  choisie  entre  un  peu  plus  de  fortune 
et  nn  peu  moins  de  probité  ,  leur  conscience  droite  et  hère  a  bientôt  déterminé 
leur  choix.  En  second  heu ,  c'est  qo'en  définitive,  et  a  peu  d  exceptions  près .  il 
n'y»qijelesciMrblax>imis-esirirliisM  faire  le  plus  de 
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danl  quelque  lemp*,  elle  fut  prise  de  fortes  douleurs  rhumatismales 
dan*  le*  membre*;  le*  bru  tl  le  do*.  Chez  l'autre,  les  douleurs  rbu-  I 
matitmale»  furent  si  intenses  que  peodaoi  quelque  temps  elle  fut  inc*- 
|wlile  de  f.kitc  le  nioiodre  mouvement  ebos  son  lit. 

DU  TftAITBNElfT  OE  Là  *C*Bt.aTINe  Asr.INH.SK ,   par  le  dtKlCUr 

Hamiltom,  de  Faïkirk. 

I.a  plupart  des  antrurs  modernes  sont  d'accord  sur  l'utilité  de  l'em- 
ploi du  oilrate  d'argent  dans  le  traitemeol  deeelle  forme  de  la  scarla- 
t  ne  ;  mai»  aucun ,  nous  prosuns ,  n'y  a  alla<  hé  autant  d'impor lance  que 
l'auteur  de  ceUc  article  ,  et  ne  l'a  employé  de  la  même  manière  que 
lui;  aussi  nous  allons  exposer  arec  quelque  développement  eette  mé- 
ll.oJe. 


sur  laquelle  il  insiste  le  pins  ,  c'est  de  pntiquer 
des  (oosilles  aussitôt  qo'il  est  possible.  Dan»  le  cora- 
il ne  l'employait  qu'acres  avoir  opéré  une  évacuation  san- 
uine,  dans  le  but  de  combattre  d'abmd  par  celle  dernière  l'intensité 


■  si  U  cautérisation  est  faite  avant  que  Té- 


•  maintenant  cette  précaution 
car  un  retard  de  vingt  quatre  heure* 
apporte  une  différence  immense  dan*  la  facilité  avec  laqu-  Ile  cette  opé- 
ration combat  l'inflammation.  Si  on  n'applique  le  caustique  que  le  fé- 
cond jour  de  l'éruplion  ,  alors  il  e»t  difficile,  dan*  le»  cas  graves  d'ern- 
pcclicr  l'ulcération  d'envahir  le»  amygdales;  appliqué  dès  le  premier 
jour  ses  effet*  bieofai*an*  sont  beaucoup  plus  évidens  ;  mais  son  influen- 
ce est  encore  plus  inarquée 
ritption  ait  paru. 

Le  docteur  liainiltoo , 
possible  ,  a  l'habitude  d*.  xaminer 
tous  l.  s  eufans  d'une  famille  où  " 
et  il  dit  o'avoir  pas  été  peu  surpris 

fièvre  devait  être  forte,  les  amygdale* étaient  affectée*  au  rnoit*  vingt- 
quatre  heures  avant  que  I  éruption  parût ,  et  même  quelquefois  deux 
et  trois  jo  irs.  Le  jour  qui  précède  l'éruption  ,  le*  tonsiltc* ,  qui  aupa- 
ravant pouvaient  être  uo  peu  gonflées,  le  devienneot  bico  plus,  en 
mime  temps  qu'elle*  passent  d'un  rose  pile  a  un  rouge  ardent.  11  dit 
avoir  pu  communément ,  eu  surveillant  ce»  changement ,  annoncera 
quelle  heure,  pour  ainsi  dire  ,  paraîtrait  l'éruption  ,  et  même  dan*  le* 
ras  où  il  n'y  avait  point  eu  de  symptômes  antécédent. 

•  Il  r_.t  à  remarquer  ,  dit  l'auteur ,  que  le*  symptôme*  p 


n'ont  aucun  rapport  £ 

J'ai  vn  an  cas  où  le*  symptôme*  avaient  été  exticmenv  nt  graves ,  a  où 


;  dans  la  scai 


doit  si 


suivre. 


la  Cevre  était  peu  insteuse  ,  et  le  mal  de  gorge  léger;  en  mêm< 
j'envoyai  chercher  à  l'école  une  soeur  du  même  enfant ,  afin  de  m  apu- 
rer de  fétu  des  ara  yg  blés,  et  je  les  trouvai  très  tuméfiée»  et  enflam- 
mées, et  j'annonçai  a cre  l'éruption  apparaîtrait  le  lendemain  ,  ce  qui 
arriva  en  effet  ;  mai*  la  maladie ,  au  lieu  d'être  légère ,  fut  ir  -s-grave; 
ei  cependant  quand  je  fi»  venir  l'enfant  de  l'école,  elle  paraissait  bien 
tous  tous  le*  rapports;  le  pools  était  naturel;  il  n'y  avait  ni  céphalal- 
gie ,  ai  douleur  1  la  e<irge,  même  en  avalant ,  ni  nausées  ;  les  toosilles 
seules  tuméfiée*  me  firent  pronostiquer  uoe  scarlatine  grave. 

«  Depuis  que  j'ai  constaté  ce  fait ,  continue  l'auteur  ,  j'ai  l'habitude 
d'examiner  tous  le»  malin*  le*  amygdale*  de  tous  le*  enfin*  qui  n'ont 
pas  eu  la  scarlatine  dan*  les  famille*  où  il  en  est  qui  sont  atteint*  de 


matière  alburuineose  blanche , 
gonflement  et  linflainmition  eeniu 


cette  maladie  ;  et  aussitôt  que  je  remarque  qu'elles  sont  malade*  ,  je  le* 
touche  avec  le  nitrate  d'argent  et  continue  de  le  faire  tous  les  matins, 
jusqu'à  ce  que  la  fièvre  ail  cessé.  J.e«  effet*  obteous  de  cette  méthode . 
oot  été  très-tranche».  Voici ,  an  reste,  la  marche  que  suit  la  maladie 
lorsqu'on  l'a  employée  :  le  jour  qui  précède  l'éruption,  la  roiigueur  et 
le  gonflement  des  amygdales  prrnnrnt  nn  accroissement  notable  qui  con- 
tinue encore  le  premier  il  le  second  jour  après  que  l'éruption  a  paru. 
Le  troisième  et  le  quatrième  jour,  la  rougeur  et  le  gonflement  restent 
stationnaires ,  mais  le*  anfrvetuosiiés  des  amygdales  présentent  de  la 
plus  ou  moins  abondante.  Ensuite,  le 
cnçut  à  diminuer  rapidement,  el , 
ordinairement  ,  rer*  le  huitième  jour,  après  l'éruption,  les  glandes  ont 
presque  repris  leur  volume  normal.  L'application  du  nitrate  d'argent , 
faite  avant  que  l'éruplion  ait  paru  et  continuée  pendant  tout  le  cours  de 
la  maladie  n'a  pas  empêché  1  inflammation  des  amygdale*  de  suivre  uae 
marche  croissante,  mais  elle  prévient  le  troisième  degré  de  celle  in- 
flammation, la  période  ulcéralive  la  seule  pendant  laquelle  la  maladie 
so  t  très  dangereuse. 

I.'auleur  prétend  avoir  retiré  le  plus  heureux  résultat  de  l'emploi  de 
celle  méthode  ,  qui ,  cependant ,  n'est  applicable  que  dans  1rs  cas  où  la 
maladie  a  déjà  paru  dans  une  famille.  Il  dit  même  avoir  engagé  des  pa- 
réos, qui  avaimt  éloigné  des  enfans  de  leur  maison  pour  qu'il  n'y  con- 
tractassent pas  la  tearlatice ,  à  les  faire  revenir  afin  de  pouvoir  suivre 
la  marche  de  la  maladie, et  la  combattre  avec  efficacité.  Il  rapporte 
plusieurs  fail*  a  l'appui  de  celle  assertion.  Nous  analyserons  un  cas  ter- 
miné par  la  mort ,  et  qui  esl  un  exemple  de  l'affection  des  teins  décrite 
par  le  docteur  Rright ,  qui  es  tiès-cocnuune  dan*  la  scarlatine ,  mais 
qui  s'offre  rarement  à  un  degré  aussi  prononcé. 

O»»-  —  G  L  ...  âgé  de  6 ans.  se  plaignit  légèrement  dn  la  rorge  en  revenant 
de  son  outrage,  il  y  a  trois  jours  ;  il  a  gardé  le  lit  prnd.nl  de«  jour»  arec  la 
fièvre  mais  sans  qu'aueime  éruplioo  fât  visible,  et  a  pris  quelques  purgatifs  nui 
ont  produit  l'effet  désiré. 

La  peso  esl  médiocrement  chaude;  te  pools  est  a  140  ;  1a  langnc  sait  el  les  pa- 
pilles proéminentes;  les  amygdales  «sut  si  luméiee*  qu'on  peut  i  p«oc  passer  le 
nitrate  d'argent  ealra  eues  don;  elle*  sont  couverte»  J  esLarri.es et  de  concrétion 
bUochalrc  et  paraissent  (entier  presque  complet*  meut  le  pansage  de  la  bouche  * 
l'arriere-bcrncttc. 

L'élat  de*  amygdales  ne  permet  de  les  (nocher  avec  le  nitrate  d'argent  que  sar 
rprli;ne»i  points.  Appacatioo  de  sangsues  à  1'aagle  de  la  mâchoire,-  ensuite  vèsica- 
tntra  el  cataplasmes  chauds  fumigation  d'eaa  et  de  «maigre  ;  tonte*  le*  trois 
laoïa  heures  on  prendra  la  poudre  suivante  : 

.  Preoea  :  Calomel.  S  grains. 

Opium,  huitième  de  grain. 

Le  lendemain,  2  août,  il  y  a  en  un  peu  de  délire  pendant  la  nuit;  la  peaa  est 
chaude,  l'éruption  imparfaite  ;  on  ne  peut  faire  pénétrer  le  nitrate  d'argent  enlre 
les  amygdale».  Les  jour  suivant  le  |wuL  («rend  plus  de  frrquenee,  (de  151  j  Ihi;): 
Irruption  diS|arait  roinplétement;  le»  amygdales  diminuent  de  volnme,  ruai» 
présentent  une  masse  complète  d'cicarrbr»:  on  doaae  du  vin  et  du  Ihc  de  IkeuI  ad 
fabitaro;  l'oppression  prend  an  caractère  alarmant;  la  ton»  devient  quelquefois 
croupaie;  le  gonflement  au»  angles  des  mit  noires  est  eonsidéralilé,  la  proslratirn 
fait  de  rapide»  progrès,  et  l'entant  succombe  le  8«  jour  de  l'éruption. 

A  ttoytir  tï  henres  après  la  mort.  Les  amygdales  sont  moins  volumineuse* 
qu'on  n'aurait  pensé;  nuis  elles  ne  forment  qu'une  ma  ut  d'et-an-be»  ;  I  epiglolic 
et  les  partie»  qui  approchent  de  l'ouverture  de  la  glotte  sont  iuhh  lices  et  injec- 
tée», la  membrane  niuqucarte  dn  laryni  el  rte  la  trachée  est  au»si  injectée  ; 
mais  les  deux  poumon»  sont  crrpittns  dans  toute  lenr  c tendue;  il  sort  des 


brml  et  le  plus  adroitement  possible  :  ils  connaissent  a  fond  le  publie.  Mais  corn-  j 
niant  ne  pu  remarquer  ici  la  contradiction  de  nos  lois ,  de  nos  moeurs,  avec  celle 
vieille  inutilité  qu'on  appelle  la  sagesse ,  on  ne  sait  plus  pourquoi  ?  Aujourd'hui  la 
richesse  est  par-dessus  losit  la  puissance  en  crédit  ;  elle  ouvre  toutes  Le»  voies  ,  fa- 
cilite toutes  les  inusilioes  ;  queue  est  la  conséquence  la  pins  immédiate  de  ce  • 
fait  ?  saisir  la  fortune .  l'acquérir  qooquo  modo.  Si  le  rameau  d'or  fait  pénétrer  • 
rtu»  toutes  les  dignité* ,  si  le  signe  du  droit  politique  esl  une  ente  d  imposition,  | 
plus  que  jamais  celui  qui  n'a  rien  ne  sera  rien  ;  n'est-ce  pas  la  ce  qui  esplique  ce 
pelai  nombre  de  médecins  dans  1rs  hautes  fonctions  sociale»  ?  Qu'on  vcndenr  . 
d'arcanes  s'enrirhisae  .  il  aura  tnail  aussitôt  de  la  considération  ;  son  or  ramasse  J 
dan*  la  fange  n'en  est  pas  muiu»  de  l'or  de  bon  aloi ,  il  ne  aem  pat  mavaiti 
que  le  mérite  de  cet  homme  te  monte  à  (rente  mille  livres  de  rente,  et  personne 
ne  le  cootestera ,  bien  moins  encore  si  le  manteau  des  honneurs  couvre  l'infamie 
de»  moyen*.  Voici,  a  ce  sujet,  le  calcul  fait  devant  moi ,  il  y  a  dis  ans ,  par  un  de 
rrnttarëhan.lj  Je  renardes  dont  je  parle. «Que  voulez-vous?  me  dit-il.  il  faut  vitre, 
il  but  trouver  sa  place  et  faire  son  trou  ;  j'ai  fait  le  roirn  ;  au  moyen  d'une  rignu- 
rnm  1 1|  I  i  i  in  m  du  public,  me  voila  nebe,  j'ai  vingt  bonnes  mille  livres  de 
rente  qw  ne  doivent  rte»  ti  ptrtonn*  ;  je  vais  me  retirer  dans  mon  pais.  La  ,  je 
serai  électeur,  ebgible,  membre  du  conseil  municipal,  probablement  maire, 
peut  être  député  et  tout  ce  qui  s'ensuit.  •  Il  avait  pleinement  raÎMsn,  ce  vrridiqne 
charlatan  :  niais  guette  école  de  mirurs  *  quel  produit  net  du  charlatanisme  triom- 
phant! Uetkei  a  coté  le  parilaoismr  d  honneur  de  quelques  médecins  puis  com- 
para les  raultat».  Ea  vérité ,  il  faut  savoir  s'Iuimilier  devant  les  mystères  île  la 
M*  bon  j  inc.  D  y  a  ua  tel  dooedre  mainlenanl  que  les  lois  de  police 
actuelle»  n'y  peuvent  rien;  c'est  an  point  que  l'on  dira  bientôt  d'un  m 
est  trop  bosuète  pour  taire  fortune. 


Notre  (irofesaiou  étant  aujourd'hui  on  champ  à  peu  |n*i  stérile,  plusieurs  mrile- 
cin»  tachent  d'améliorer  leur  position .  par  un  spécialité»  de  tout  genre  ;  il  v  en 
a  qui  se  font  moii-uer,  tirtun  de  nerls,  etc.  D'autres  cultivent  le  magnétisme , 
et  il  n'est  pas  rare  d'entendre  dire  dam  le  monde ,  ta  inmitambulr  de  M.  l', 
docitur  9  *.  On  voit  aussi  parmi  eu»  beaucoup  de  spéculatenr*  snr  les  fond»  pu- 
blics ,  ib  sont  méitecins-bnursier».  Certainement  nos  devanciers  courtisaient 
comme  nous  U  fortune  ;  on  sait  même  que  Chirac ,  revenant  «le  la  rue  Quiocam- 
poil,  fut  tellement  effrayé  rte  la  chute  des  effet»  de  la  banque  de  Las»,  qu'en  là. 
tant  le  pouls  de  la  duchesse  de  Bcrry,  6Ue  dn  régent ,  il  dit  :  r«s  initie,  ru  taàtr 
ce  qui  effraya  la  princesse  el  6t  sortir  le  médecin  de  sa  préoccupation.  Toutefois 
ce  goftt  était  InH-hmité  ;  on  se  bornait  à  mettre  quelques  fonds  sar  la  tetc  d'un 
prince  ou  sur  l'HAtrl  de-Ville  Ma»  aujourd'hui  que  notre  rUt  social  repose  sor 
la  bourse,  vit  pour  elle  et  par  elle,  l'ardeur  de  spéculation  est  repousée  partout.  Il 
v  a  tel  niéd'  rin ,  vrai  furet  de  bourse,  qui  en  oonnaïl  parfaitement  1rs  ntagt  • .  le- 
habitudes,  le»  ruses  el  le  tangage •  B  sait  comment  on  peut  doaoer  aa  cemm  Ae 
fouet  an»  cour»,  si  l'on  espère  d/emefor  le  trois  a  quatre-vingts,  quand  le  re- 
port /tjehit  ou  ae  renJ,  etc.  ;  il  n'ignore  pas  qu'au  afncA  rjch*mge  de  Loartres 
le»  haussier»  el  le»  baiMter»  s'appeucnl  les  eues  et  les  taureau» ,  cte.  ;  il  est 
même  telh-meiit  imbu  .  pénétré  de  cet  idiAme .  que ,  si  vous  lui  partes  doctrine 
eapérirnee  et  clinique ,  il  vous  répondra  Que  m'importe  ?  ir  iuu  è  cheval  ,K'r 
mr*  fvimrt.  Un  trouve  encore  dr»  médecins  /•mettre  Jejfmrrt ,  et  qui  »*  li- 
vrent i  d  antres  spéculation»,  toujours  en  drbon  de  leur  <  lut .  C'est  la  ce  qu'on 
voyait  très  rarement  autrcMs .  parce  que  la  dignité  de  la  neowssion  ,  la  «oncit 
Unee  de  la  Farirtte  .  e-,  .1  (anl  le  dire ,  l'état  de  «contre  du  pfo,  jruosi  nombre 
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(rosses  bruncbra  une  petite  quantité  d'un  Suide  rauco-purulent.  La  sulatanre 
corticale  île»  deux  ieii«  ut  couverte  d'une  matière  de  couleur  de  crème  et  a  b 
surface  de  laquelle  on  sent  facilement  quelques  Taiwan  Cette  couleur  était  uir- 
tout remarquable  quand  l'incision  avait  pénètre  une  partie  de  l'épaisseur  ciel 

cet 


:marquable  quand  l'inciiioa  avait  pénètre  une  parti 
et  qu  on  pouvait  eont|>arer  entre  elles  le»  deux  Issu»  dont  se 


i  l'état  sain. 


OBSERVATIONS  RELATIVES  A  L  EMPLOI   DE  L  HYDRIODSTC  DE  POTASSE 
COMTUE  LA  STPBILIS  SECONDAIRE,  par  M.  BlTI-LOCH.. 

On»  —  John  Segran.  tgc  de  28  aiu,  cocher.  Tient  me  consulter  le  31  mars 
1115b.  Desjx  ans  auparavant*  il  avait  eu  un  chancre  syphilitique  sur  le  dos  de  la 
verge  qui  avait  ele  traitr  a  l'aide  du  caluniel  donné  dent  fois  par  jour  |icodaut 
deux  mois  san >  salivation  ni  cliang.-mcnt  aucun  dan»  l'clal  de  la  maladie.  Iléus 
nuis  plus  tard,  il  reprit  l'usage  du  mercure,  la  salivation  ayant  eu  lieu,  le  chancre 
»'e»t  protnptemret  cicatrise. 

Peu  d«  temps  après,  il  éprouve  de  l'inflammation  nh-érative  h  la  gorge:  os  la 
traité  |hu-  le»  caustiques  localesucut,  et  le  malade  va  mien».  Si»  moi»  ensuite  l'ul- 
erratiuo  de  la  gorge  lait  des  progris  et  plusieurs  os  sont  frappe»  de  nécrose  et 


Lorsque  le  malade  a  réclamé  mes  soins,  j'ai  trouvé  une  énorme  brèche  à  la 
gorge,  couverte  d'esc»rrbcs  cendrées;  les  amygdales  et  la  luette,  le  voile  du  palais 
et  les  piliers  étaient  entièrement  détruits.  Le  vumer,  les  cornets  inférieurs,  les 
apophyses  plértgoide»  et  une  grande  partie dcl'rtmoïKlen'etistairnt  plus.  La  saute 
générale  était  altérée;  la  surface  du  corps  froide  et  bleue  comme  die»  les  choie- 
riquttj  éniaciation;  faiblesse;  impossibilité  de  se  mettre  sur  le  séant:  jambes  œdé- 
mateuses ;  pouls  l*u;  cé,*alalme;  inappétence;  dspsnée;  vu,,  .ifflanic:  toux  ; 
djspnagie;  insomnie,  etc.  Son  état  était  tel,  comme  on  le  voit,  qu  il  claildouieux 
qu'il  put  sur» ivre  encore  uue  semaine. 

Prenei:  nvdriodate  de  notasse,  Luit  grains,  dans  une  mixture  de 
carapbrc,  trois  fois  par  jour. 
Un  grain  d'opium  le 


Des  bouillon»  et  «ht  porter  ponr  régime. 
Application  a  U  gorge  di'Hgutnt  ht  tir. 
fois  par  jour. 


mie.  oxfd  deux 


Le  2  mai.  la  santé  du  malade  était  singulièrement  améliorée;  ilpasse  de  bonnes 
nuits,  a  de  l'appétit,  de  la  force,  la  gorge  est  beauco'ip  mieux. 

Leî  juin,  I  amélioration  est  progressive,  le  malade  se  lève;  d'antres  exfolia  • 
tions  a  la  gorge  ont  beu,  1a  cicatrice  se  ferme  de  toutes  paris,  I  haleine  est  moins 
puante. 

Le  I  août,  la  guérisoa  est  complète,  le  malade  quitte  I  hôpital  et  reprend  son 
métier  de  cocher.  L'avant  revu  plus  tard  la  cure  ne  s'était  pas  dénient  e. 


M.  Bulloek  rapporte  orne  observation»  analogues  à  la  précédente, 
dans  lesquelles  l'hydriodate  de  potasse  donne  à  l<  dose  de  huit  grain* ^ 
deux  vu  trois  fuis  par  jour,  dans  une  |  otion  camphrée,  à  constamment 
triomphé  de  la  syphilis  secondaire  la  plu»  rebelle.  La -s  fait»  s'elant  pas- 
se» publiquement  dans  l'hôpital  Saint-Tboraas ,  aucune  coiite»lalioo  ne 
peut  être  élevée.  Il  est  à  remarquer  en  outrrque  dao»  tous  ces  cas  la 
guérisoa  a  «le  radicale. 


l*  rotule; 


EXPERIMENTALES   SUR  LE» 

par  M.  C».  Gllliver 


Partant  de  l'observation  connue,  que  la  diflicollé  de  la  réunion  os- 
seuse des  fractures  transversales  de  la  rotule  ne  tici:l  principalement 
qn'à  la  rfécbirure  de  1j  coiffe  aponévrotiqne  du  genou ,  M.  Gulliver  a 
voulu  d'abord  répéter  quelques  expérimers  qui  «v.nrnt  d^ji  et  -  f si  es 
par  M.  A.  Cooper  sur  1rs  animaux  vivaos,  [tour  rctijic  i  conter ,  Me  !| 

soit  facile  dTétaUir  d'autres  notable»  diffe  renées  entre»  le»  médecins  d'autrefois 
et  ceux  d'aujourd'hui.  Je  ronvien»  que  quetques-uues  de  ces  différence»  prosien- 
im  nt  de»  modifications  subies  par  la  Miciete  ;  mai»  rooibrn  atua*  dépendent  du 
défaut  d'institution  médicales  convenable»?  De  là  l'impérieuse  nécessite  de  les 
chauler,  de  les  améliorer  :  c'est  le  en  le  plu»  général,  le  besoiii  le  plus  profon-  'i 
dément  srnti  «le»  mederios  de  no»  jours.  Nous  somme»  attaches  au  cadavre  d'une  I 
toi  Hwru  par  l'esprit ,  si  re  n'est  par  le  fait  ;  vous  pourrei  galvaiincr  ee  cadavre 
pins  ou  moins  longtemps  le  ressusciter .  jamais.  Nous  vouITrons  ,  nous  attendons.  ' 
nous  e'pérons;  toutefois  jusqu'il  présent  nous  reiscaiblou»  au  papan  d'Horace  : 
ru,l,i  iij  ripritat  <Utm  drffuat  amaii.  Quel  sera  le  nouveau  mode  d'organisa- 
tion? On  l'ignore.  Ce  qu'il»  a  de  certain  , c'e»t  qu'on  ne  peut  ici  revenir  aux  , 
anciennes  Facultés ,  ni  conserver  le  ttalu  ijuo.  Quaud  tout  a  change  autour  de  : 
nous,  gouvernement ,  institution»  poliliiMie»,  direction  de»  esprils,  emploi  A,  »  | 
forces  soria'cs.  prétendre  conserver  l'iuiaiobililc  du  système  actuel  d'euseigue-  i 
ment  et  d'esercice  de  I  art .  c'est  »e  mettre  en  desaccord  avec  tout  ce  qui  nou»  I 
couronne ,  c'en  risquer  de  se  briser  tut  ou  tard  eontrr  la  fatalité  des  faits  et  des  ! 
rvrueiuen».  Mai»  est-il  donc  inqwuiblc  de  concevoir  nne  lui  réellement  organi-  : 
que  en  ce  qui  nous  cooeerne ,  une  lui  pleine  de  force,  de  vie,  de  scus  et  d'avenir  ? 


cette  proposition;  il  a  cherché  ensuite  quelles  pouvaient  être  les  cir- 
constances dans  noe  pareille  fracture  chez  l'homme  qui  rendaient  li  fré- 
quente la  déchirure  sponévrotique.  Il  résulte  de  ses  recherche»  que-  cette 
déchirure  a  toujours  lieu  plus  ou  moins  lorsque  la  fracture  dépend  de 
cause  musculaire  ;  le  contraire  s'observe  dans  celle  qu'occasionnent  de* 
causes  toutes  locales ,  comme  on  coup  de  nierrt ,  de  canne,  de  balle,  etc. 
Dans  ces  derniers  cas,  la  réunioo  osseuse  immédiate  peut  être  obtenue 
d'après  l'auteur,  de  même  que  daus  le»  fractures  verticales  du  même 
os.  M.  Gulliver  a  fait  des  expériences  sur  des  cadavres,  en  fracturant 
la  rotule  d'un  coup  de  marteau  et  en  disséquant  les  parties  ensuite;  il  a 
trouvé  que  dans  ce  cas  l'aponétruse  restait  intacte.  Il  ajoute  que  lors- 
qu'une balle  fr.icture  cet  os  en  y  laissant  une  plaie,  la  coiffe  apooévroti- 
que  n  est  entamée  qu  -  sur  un  seul  point  ;  elle  est  saine  dans  le  reste ,  et 
cela  sufût  pour  la  réunion  immédiate.  Il  en  e»t  de  même  dans  U  frac- 
ture produite  par  un  coup  de  sabre;  le  tissu  Cireux  n'est  divisé  que 
partiellement,  sa  réunion  peut  se  faire  prompleiocni  et  fournir  matière 
au  cal  osseux. 

Les  idées  de  M.  Gulliver  ne  sont  pas  neuve»  ;  il  existe  aujourd'hui 
dans  la  science  des  bits  plus  concluait»  que  ceux  qu'il  a  rapportés  en 
faveur  de  la  réuniun  iniméd  aie  dans  les  fractures  transversale»  de  la 
rotule  ;  mais  ce  qui  appartient  réell<  ment  à  l'auteur  ,  et  qui  mérite  du 
reste  une  coolîrmalion  plus  étendue,  c'est  qu'une  pareille  réunioo  puisse 
s'obtenir  plutôt  dans  le.»  fractures  par  cause  immédiate  que  dans  celle» 
par  action  musculaire.  Ou  n'oubliera  pas  a  citte  occasion  que  dans  1rs 
fractures  le»  plu*  fréquente*  de  cet  os.  qui  arrivent  par  suite  d'une 
cbutede  la  hauteur  naturelle,  la  lésion  esloccasiuniiéc  par  la  puissance 
mu-culaiie,  la  chute  n'en  étant  le  plus  aoutiot  que  la  Conséquence 
(Boyrr). 

M.  Gulliver  t  et  mine  soa  travail  par  le»  propositions  suivantes  : 
i*  I>orsqiic  l'aponévrose  est  complètement  divisée  comme  dans  les 

fractiiics  par  action  musculaire,  ou  ne  peut  «'attendre  à  une  réunion 

osseuse. 

■»*  Dans  1rs  fracture»  transverses  qui  ne  se  réunissent  pas  par  sub- 
stance ossiusc  ,  lesfiagmenset  le  tissu  fibreux  intermédiaire  sont  abon- 
damment pourvus  de  vaisseaux  sanguin».  Leur  manque  de  réunion  par 
conséquent  ne  peut  être  attribué  à  un  défaut  «le  nutrition. 

3*  l  orsque  dans  une  fracture  transverse  la  réunion  a  lieu  par  nn  li- 
gament intermédiaire ,  des  dépositions  osseuses  s'observent  fréquent! 
ment  sur  le»  deux  fragmens  de  la  rotule;  de  sorte  que  chaque  frag- 
ment acquiert  la  forme  d'une  rotule  entière. 

4*  l-i  réunion  osseuse  dépend  uniquement  delà  coaplation  exacte  des 
fia^niciis ,  ce  qui  exige  en  grao  le  partie  l'intégrité  de  la  coiffe  anté- 
rieure du  «mou. 

5*  Le  nouvel  os  ou  le  cal  de  la  fracture  est  entîëicment  formé  aux 
dépens  d<  s  deux  fragmens. 

(i"  l.a  formation  du  cal  issenx  est  précédée  de  la  naissance  d'un  ci- 
ntras libicnx  dans  lequel  la  matière  osseuse  se  dépi  se  et  s'organise. 

7*  Il  n'est  pas  exacte  de  dire  avec  les  physiologistes  modernes  q.ie 
dans  la  formation  du  cal  la  matière  osseuse  sulic»-.e  les  mêmes  phases 
que  dans  l'o.téogf  nie  priro>livc.  Ici  on  n'observe  pas  la  période  de  car. 
tilaginificition  ,  la  snb>tancc  osseuse  se  déposa»  de  toute  pièce  dan»  le 
Canevas  DLucux  que  la  njlure  y  prépare. 


gardons- nous  d'une  aussi  triste  pensée.  On  doit  d  ailleurs  se  i  assurer  par  les  tra- 
vaux de  l'Académie  de  médecine  et  les  discussions  pubhques  élevées  dans  son 
sein  ,  il  V  a  trois  ans.  sur  cet  objet  important.  Quiconque  a  assisté  à  ce»  vif»  et 
intéressai*  débats  ne  saurait  1rs  oublier .  non  (dus  que  le  beau  rapport  de  M. 
IXmiMc  ,  vrai  monument  élevé  a  l'art .  par  l'emiuentc  justesse  des  oluervalions  ; 
par  b  hauteur  et  la  sagesse  des  vors  Que  si,  conservant  1rs  droits  acquis,  les  mé- 
decins de  notre  é|wqae  ne  peuvent  guère  profiter  de»  beoéûccs  de  1a  nouvelle  or- 


ganisation; qu'il  ;  ait  ici  des  résultats  a  «ingt  ans  d'échéance ,  cela  est  poxdble;  au 
muins  l'avenir  sera  assuré  rf  unttnfnxt  mut  dnmnt  cri  nxinage.  Mai»  hàtons- 
nous ,  le  temps  s'eronlc ,  les  al,m  s'enracinent ,  le  eharlanalisme  se  propage ,  le» 
bonnes  tra«lilions  médicales  s'effarent  et  «e  perdent.  Il  e»t  à  craindre  qu'on  ne 
rencontre  plut  tard  d  invincibles  obstacles  An  reste,  veut-on  une  large  base  de 
l'organisaluin  médicale,  vcol-nn  desrendre  dans  le»  profondeurs  du  mal ,  en  coo- 
per la  rarine;  que  le»  nouvelle!  institution»  reposent »ur le prinr-qic  d'association, 
sa^em.  ni  combine,  et  U  solidité  de  I  édifiée  est  assurée  II  est  pussible  de  diffe- 
rt  r  sur  une  innuité  de  points  et  non  sar  ei-kii-<-i  ;  hors  de  crtle  condition  ni'fo- 
r./iV,  si  l'on  peut  dire  ainsi .  le  but  s'éloignera  de  plus  en  plus  :  nu  roui  ra  rirr- 
lu-llemriit  le  roeber  de  .*is»|ihe  ;  ce  sera  a  recommencer  dans  un  trmp»  donne. 

Du  principe  d'association  en  di coule  un  autec  non  nuun»  important,  c'est  celui 
île  la  police  médicale  exercée  jusqu'à  un  certain  point  |«r  1rs  médecins  eut-mè 
nies,  droit  si  longtemps,  si  justement  et  si  vainement  rerlamé.  Que  chacun  exerce 
sa  profession  comme  il  vent,  c«mn«  isprut,  comme  il  l'entend,  mais  «m'il  ne  I  a- 
viIib-c  pas  :  c'est  bien  le  moins  qi»e  se»  confr«-re»  puissent  e\t|^r.  Si  on  examine  le 
savoir  a.ant  tfarcnrsler  le  litre,  pourquoi  1  .i»ser  de  cote  l'honneur,  la  probité  . 
la  conduite  qui  ont  lùcn  aussi  leur  poids  et  leur  valeur  ?  s'il  s  a  un  jury  dreap*- 
c  Ir,  pourquoi  n's  aurait-il  pas  un;n>r  </<  Moru/iV.'  Ce  dernier  u  "est- il  |tas  une 
déduction  logique  ilu  premier?  D'ailleurs,  il  s'a'it  in  d'une  magistrature  de  fa- 
mille.d'un  droit  acquis  par  délégation,  dune  obéissance  /f'Arrrt  consentie,  pui»- 
qu'â  chaque  médecin  ap|iartiendriit  le  même  drnil  par  voie  d  élection.  On  a  dit 
que  l'association  était  l'intelligence  de  la  lilierlé:  rien  de  plus  -  rai.  parce  qu'en 
même  temps  qu'elle  assure,  qu'elle  étend  les  droits  en  leur  donnant  an  lien  et  un 
support,  elle  les  contient  dan»  les  bornes  de  la  prudence  et  d  une  sage  < 
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SiOBTELLE  D'UN  SERPEKT  VEPIaLEVX  (aUKGAIHJS  I.IICJUTUS), 

observation  communiquée  par  le  docteur  Dempste». 

Daos  U  dernière  revue  des  journaux  anglais,  noua  avons  cité  une 
observation  de  M.  Gulliver,  concernant  une  morsure  mortelle  d'un  ter-  I 
peot  du  Beogal  [Boa  lineata)  chez  un  jeune  soldat ,  qui  offrait  a  l'a»  ta-  • 
cuJalioo  eoxo- fémorale  des  conditions  remarquables.  Le  journal  d'E- 
dimbourg rapporte  aujourd'hui  un  fait  de  même  nature,  qui  est  digne 
d'être  reproduit.  On  ne  connaît  que  fort  peu  la  phénoménologie  de  1 
l'action  des  morsures  des  animaux  venimeux  sur  l'homme;  il  j a  peut-  \ 
tire,  dit  M.  Dempster,  autant  de  traitement  a  établir  qu'il  y  a 
d'espérés  deres  animaus.  Aussi  ne  saurait-on  pas  mieux  servir  la  toxico- 
logie qu'en  publiant  avec  soin  1rs  nouveaux  faits  de  celte  nature. 

Om.  — John  Lyno,  de  courte  stature,  tempérament  sanguin ,  fut  éveilé  en 
tarmul  par  une  seoietioo  piqtseate  eu  sacrum.  En  se  relournaot,  il  aperçoit  un 
srrpeat  w  gliatant  sur  le  soi.  D  se  lève  è  l'instant,  appelle  ses  camarades  au  se- 
eoors  cl  lue  I  animal  Cela  est  arrive  vers  les  dm»  heures  du  matin. 

Quinze  minutes  après  la  morsure,  il  éprouve  uue  disposition  i  la  svncope  avec 
sneer  frunlts  puis  il  a  des  nausée*  et  des  vertiges.  Ou  presorit  un  gros  d'esprit 
d'ammoniaque  avec  autant  d'etber  snlpburiqne  et  déni  fro»  de  mixture  de  cam- 

C'ire,  I  répéter  de  demi-beure  eu  demi-heure.  On  eaulcrise  la  morsure  avec  de 
potasse  liquide. 

Ters  les  trois  bruresdu  matin  le  pouls  est  accéléré  (I4D)  et  petit,  peau  froide 
et  ridee;  vertiges  répètes,  trouble  de  U  visioa. 

A  quatre  heure»,  spasme  instantané  des  muscles  de  I*  forge .  impossibilité  de 
psrier;  djsphagie^  respiration  précipitée;  temlanceau  mua. 

Ou  continue  la  potion  avec  additioo  d'un  gros  de  laudanum  a  chaque  prise. 

A  cinq  heure»,  tonales  symptômes  empirent;  le  spasme  de  la  gorge  est  plus 
intense,  il  w  répand  aui  aioseks  de  l'abdomen  ci  de  lombes,  soeurs  froides  et 
visqueuses  en  abondaarci  uitirU,  pools  vile  ;  fntsoaa  s'eteadaal  de  la  tête  au 
eau,  m  épaule» et  a  l'épine. 

La  potion  est  eontinoée  avec  addition  d'eau-sle-xie  chaude  affaiblie  avec  de 
l'eau. 

A  sis  heure*,  les  snaptome*  augmentent  en  intensité  ;  coma;  pupilles  dilatées; 
efforts  pour  vomir,  écume  à  U  bouche.  A  sept  heures,  pouls  wifonue,  respira- 
tion laborieuse.  A  neuf  heun-s,  mort. 

Autopsie  immédiatement  après  la  mort.  Membrane  du  cerveau  et  de  la  moelle 
éfumére  fort  injectées.  Existence  de  trois  onces  de  sérofile  dan»  1rs  veutricules 
dn  cervesa,  et  un  peu  moins  dans  le  commencement  de  la  moelle  épiniere.  Sac 
dn  péricarde  contenant  deus  onces  de  sérosité  Les  venthrulesdu  cour  renferment 
dn  uns;  noir  et  liquide  ;  foie  et  rate  très  gonfles.  Les  entre*  viscères  sont  sain*. 
La  morsure  existait  a  un  pouce  et  demi  en  dehors  du  sacrum  ;  die  n'offre  rien  de 


nique  de  [M.  >arauel  l/OOp 
les  poumons; observation  reenei 
il*  sur  un  cas  d' hémicraiiie  observé 


o'  sur  un  cas  JThjrdatides  rejetées  par 
illie  à  l'hôpital  Guy,  par  M.^.Ridge; 
■bservé  par  M.  B.  Ridge. 


Ht  M  ARQUES  PRATIQUES  SCSI  LE  TRAITEMENT  DESFRACTCftEiDES  SI  EH  ORES 

iKFzatxvas ,  mémoire  lu  à  1a  Société  médicale  de  l'université  de 
Londres;  par  M.  W.llallam,  chirurgien  du  INorth  " 


II.  THE  LONDON  MEDICAL  A!SD  Sl'RGlCAL  JOURNAL. 

Les  numéros  du  mois  de  décembre  de  ce  journil  contiennent  les  arti- 
cles originaux  suivana  :  t*  essai  pratique  sur  le  traitement  des  frac- 
tures des  extrémités  inférieures  ;  mémoire  lu  i  la  Société  médicale  de 
l'université  de  Londres,  par  M.  W.  Ilallam  ,  chirurgien  du  Norlh 
I^mdon  hospilal  ;  i'  observations  sur  la  nature  et  U  traitement  du 
lupus,  par  M.  A.  lire;  3*  ablation  de  l'os  maxillaire  su/>ërieur,  par 
M.  Ltslen  ;  A'  rhumatisme  chronique  traité  par  l'hj'driodate  de  po- 
tasse ;  5*  cas  remarquable  depteurétie  mortelle  chet  un  sujet  tuber- 
culeux, par  M.  E.  Birllrtt;  G*  observation  d'un  cas  de  diplopie,  par 
M.  Couper;  -]'  sur  la  dégénérescence  graiisense  du  foie,  par  le  doc- 
teur Add  son;  8*  sur  un  cas  d'kémorrhoeîe  intestinale  observé  au 
A'orth  Landun  hospital;  g*  quetquei  faits  pratiques  tirés  de  la  cli 


Ce  travail  renferme  quelques  remarques  importantes  qui ,  sans  ttre 
tout  à-fait  neuves,  méritent  de  hier  l'alteutioo  : 

i*  Utilité  de  l'application  prompte  de  l'appareil  dans  les  fractures 
simples.  11  était  depuis  lottgtrmps  reçu  «n  pratique  de  poser  1rs  mem- 
bres fracturés  en  appareil ,  au  moment  même  de  l'arrivée  des  malades 
à  l'hôpital.  On  reconnaissait  plusieurs  avantages  à  cette  conduite,  tels 
que  de  prévenir  la  congestion  humorale  daos  le  membre,  et  par  consé- 
quent un  très-grand  gonflement  ;  de  favoriser  la  circulation  veineuse 
par  une  position  convenable .  de  coapter  les  fragmens  et  les  muscles,  et 
par  coosrqnent  d'empêcher  les  soubresauts  daogrreux ,  etc.  Ce  précepte 
important,  cependant,  a  été  omis  daos  ers  derniers  temps  par  plusieurs 
chirurgiens,  dans  la  croyance  qu'il  serait  plus  utile  d'attendre  quelques 
jours  que  U  réaction  se  fût  établie  et  dissipée  avant  d'appliquer  l'ap- 
pareil. N.  Ilallam  fait  voir  combien  la  première  pratique  est  préférable 
à  la  seconde  :  presque  jamais,  dit-il,  nous  n'avons  besoin  de  faire  des 
applications  de  sangsues  sur  le  membre ,  en  nous  conduisant  de  cette 
manière.  Nous  partageons  entièrement  son  opinion  a  cet  égard. 

a*  Les  frac  t  uns  par  cause  directe  sont  ordinairement  Ira  Diverses. 
D'après  les  recherches  de  l'auteur,  celle  proposition  serait  incontestable. 
R  croit  pouvoir  assurer  d'avance  que  si  une  personne  reçoit,  par  exem- 
ple, un  coup  de  canne  sur  l'avant-bras  ass>  x  violent  pour  casier  le  cu- 
bitus, et  qu  elle  «fracture  ensuite  le  radius  du  m  {me  membre  eo  tombant 
sur  la  main,  il  croit,  disons-nous,  pouvoir  assurer  que  la  première 
fracture  est  traosvetse ,  taudis  que  le  srcoud  est  oblique.  Qu  un  indi- 
vidu se  fracture  la  cuisse  par  le  passage  d'une  renie  de  voiture  sur  celle 
partie,  ou  par  la  chute  d  un  coips  lourd ,  tandis  que  l'autre  se  soit 
fracturée  à  la  soitc  d'une  chute  de  l'individu  sur  le  genou ,  la  lésion 
est  transverse  dans  le  premier  cas  ,  oblique  dans  le  second.  Celle  ob- 
servation peut  être  juste  jusqu'à  un  certain  point ,  mais  les  exceptions 
en  sont  si  fréquentes  qu'on  ne  pourrait  pas  la  prendie  pour  règle  de 
diagnostic  11  serait  peut-être  plus  exact  de  dire  que  toute  fracture  des 
os  cylindriques  qui  arrive  par  contre-coup  (et  c'en  est  le  plus  grand 
nombre}  est  généralement  oblique.  On  ne  pourrait  cependant  pas  assu- 
rer qu'use  fracture  n'est  pas  oblique  parce  qu'elle  a  été  produite  par 
une  e.n:xe  immédiate. 

3*  Appréciation  delà  crépitation.  Sans  doute  que  la  crépitation  lors- 
qu'on peut  l'obtenir  est  le  signe  umvoq  .e  de  la  fracture;  mais  outra 
que  la  provocation  de  ce  bruit  ne  peut  pasloujours  avoir  lieu  saosdan- 
g<r,  il  n'indique  point,  lorsqu'il  existe,  le  nombre  des  pièces  de  la  frac- 
ture. Il  y  a  plus;  si  le  membre  est  composé  de  deux  os,  comme  la  jambe 
par  exemple,  et  qu'il  soit  très-gouflé,  la  crépitation  peut-être  tellement 
vague  qu  elle  ue  précise  ni  l'os  fracturé  ni  l'codioit  où  la  lésion  a  pu. 
1  u. 

pie  de  ce  cas  : 


Voici  - 


J'aime  a  croire  que  c«  vérité»  si  simples  mais  si  fécondes  ont  été  comprises 
par  les  hommes  chargés  de  jeter  les  base»  du  projet  de  loi  d'organisation  médi- 
cale el  d'eu  élaborer  In  partie»,  te  dirai  seulenieut  qu'a  la  connaissance  curie 
de  l'eUl  des  i'ho-« .  i  la  |icnelratioa  intitue  des  besoins  de  la  profession .  il  but 
joindre  une  coropU  le  impartialité ,  il  faut  savoir  se  «««traire  t  Is  tyrannie  de* 
vieux  abus  et  de«  intérêts  particulier».  Pourquoi  voit-on  en  Fraoee  depuis  si 
longtemps  cette  mobilité  d'opinion,  celte  sénilité  hâ  iveet  périodique  de  tous 
les  pouvoirs  qui  fout  que  rien  n'est  assuré  contre  le  lendemain?  C'est  que  toutes 
les  lois  organise»  ont  ete  faites  sous  la  rai«on  de  la  circonstance  ,  crue  raison 
qui  vient  et  qui  pa-sc  .  qui  meurt  av  e  U  passion  du  jour.  Les  boooe»  lois ,  dît 
Amtotc,  sont  dn  s'uLuttèt  ia:i  jwtrinn,  on  sent  dcs-loesce  qu'il  leur  faut  poue 
ipa  < (Les  aient  du  seo»,  de  la  poetee  et  de  l'avenir  La  loi  qni  nous  régit  était  peut- 
ètre  excellente  à  IVpoqoe  oîi  elle  fut  prnmulgée  ;  mais  an  bout  dt  tres-peu  de 
temp>  on  eo  sentit  la  faibles»;  et  l'insuffisance  ;  on  avait  négligé  les  bases  le*  plus 
essentielle».  Il  est  donc  vrai  qu'on  n'attaque  jamais  impunément  les  principe»,  car 
•Is  tiennent  à  la  nature  roènie  de»  choses  :  c'etl  la  racine  de  ce  qm  est  inimnaldc. 
Il  v  avait  du  bon  dan»  les  ancienne»  Facultés  de  médecine  .  pourquoi  l'on- 
Mtér,  leorgliger?  n'e«l-ce  pu  mépriser  la  sanction  du  temps  ?  D'un  autee  cAte  , 
An  cernes  féconds  ciblent  dans  lès  entrailles  de  la  société  actuelle  ,  saches  les 
reconnaître  pour  on  hilerle  développement.  Ne  dedaia^iODS  pas  le  pa«»é,  profitons 
de  ses  travaux,  de  se» erreurs.  île  ses  lumières,  de  ton  expérience;  mai» comme  on 
vit  dans  l'atmosphère,  de  son  siècle,  il  convient  d'en  adopter  le»  idées  ,  île  s  v  con- 
former en  re  qu  elles  uni  de  jnite  et  de  progressif;  »'y  refuser,  c'est  établir  une 
lotie  funeste,  car,  en  difiuilive,  reternel  roonvement  moral,  comme  la  mouvement 
pin  »iqne,  emporte  celui  qui  le  nie  ou  qui  veut  l'entraver  •  R.  P. 


uiatoiaE  sca  is  »»Trae  rv  tx  rasrrrJirjrT  ot  s,» 
aioaa  vionvTcs  »»  ^tasaii  ;  parle  docteur  J. 


pages  in-8'  (eo  italien}. 


et  ors  ir". 
Naples,  IS$î.<j7 


Celte  ili»»ertalion  e»l  ditisée  en  deux  partie»  losl-à-fail  distinctes.  Après 
avoir in»i»te.  en  peu  de  mois,  dan» linlrwlurtion  ,  sur  la  nécessité  d'une  bonne 
direction  philosophique  dans  les  scienceset  surtout  daos  la  médecine,  l'auteur  rap- 
porte dan»  la  première  partie  quatre  observation*  cliniques  de  commotion  et  de 
lésion»  violentes  dans  lesquelles  il  a  employé  ta  saignée  gencralcaniSitAlqu'il  a  été 
ap]ieU'  auprès  des  malades .  et  avec  le  plu»  grand  suceé».  Il  aurait  pu  rap|«rter  un 
bien  plus  grand  nombre  d'observations  mai»,  ainsi  qu  il  le  dit  avec  justesse  ,  la 
valeur  des  faits  qui  sont  destine»  a  servir  de  ha«e  a  un  pnoci|ie,  ou  I  une  maxime 
genera'e  dépend  beancoop  moins  de  leur  nombre  que  de  leur  qualité  el  du  soin 
avec  lequel  ils  ont  été  observes. 

Ce  trait  fera  fjrilemenl  comprendre  la  direction  que  suit  I  auteur  dans  la  se- 
conde partir,  nu  il  présente  quelque»  rcflexians  ^rorrales  sur  la  nature  de  la  com- 
motion et  des  lisions  violentes,  et  sur  le  traitement  qui  leur  cunvienl,  et  il  nous 
suffira  de  dire  qu'après  avoir  examiné  quelle  est  b  manière  d'agir  des  lésions  vio- 
lentes et  de  quelle  nature  est  l'elal  qu'elles  déterminent  dans  l'organisme ,  l'au- 
teur, arrivant  au  traitement  qui  doit  leur  être  oppose  immédiatement,  donne  U 
préférence  a  la  saignée  grnérale,  mais  il  ne  veut  point  qu'on  emploie  uu  moyen 
aussi  euergique  sans  mesure  el  laisse  à  l'homme  de  l'arl  de  reconnaître,  d'après  le» 
—  lesquelles  il  doit  s'arrêter. 
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raacrcaz  po  r-caoat.  oucuoeric  ooutiitx. 

Ou  I  —lift  homme  fait  un  fan»  pas  et  tombe  :  on  le  conduit  die»  lni  et  on  le 
«mw  avant  nne  entorse.  IViiï  ionrs  après,  la  jambe  etaol  tort  gonflée  et 


oie  ayant  nne  entorse 
il  est  conduit  a  lli 


jour»  après,  la  jambe 
pilai  dans  le  service  de  M.  Cooper.  Ce  praticien. 


cumniolemeot  a  M  Ouain.  l'esam.ne  tris-atteniiveineDtetsenlu.icrrepiial.oo 
rrr.  le  tibia  ;  cependant  la  forme  de  cet  «  n'était  pt»  .lierre  .  il»  croient  néan- 
moins a  une  fracture  tibiale.  posent  le  membre  sur  un  idan  incline  et  comhallenl 
le  conOemeot  p.r  la  position  oblique  du  ulon  Ter»  la  fow:  et  Dar  de»  application» 
cmouieates.  Quelques  joues  pin»  Uni .  le  gonflement  »  étant  dissipe .  -  - 
nue  fracture  de  la  partie  mojeiuie  du  péroné,  lo  tibia  étant  um. 


La  crépitation  peut  manquer  «otièrrinent  malgré  la  présence 


la  présence  de 

ii  fracture.  C'est  ce  qui  a  souvent  lieu  dam  le»  fracture»  inirarti- 
culaire*.  On  c»nnail  une  fcnle  d'exemples  de  cette  nature.  M.  Lis'on 


déclara  qu'il  n'y  avait  pas  de  fractuie  eue»  un  bominc  qm,  e:anl  tom 
tnr  la  banebr,  offrait  un  raccourcissement  du  nvmbre  avec  extrover- 
aïoo  du  pied  ;  il  se  fonda  sur  ce  que  le  malade  pouvait  fléchir  en 
totalité  le  membre  *ur  le  bassin.  Le»  deux  premiers  synipio-iicg  dépen- 
daient ,  d'après  lui  ,  de  la  simple  contusion.  Eb  bien  !  quelques  jours 
après ,  on  fait  lever  le  malade ,  il  éprouve  un  vive  douleur  dans  la  ban- 
eue  et  ne  peut  pas  se  soutenir  ;  on  le  recouche,  on  le  réexamine  et  l'on 


III.  THE  MEDICO-CHIRURGICAL  REWIEW. 

U  dernier  cahier  trimestriel  de  l'année  t83fi  de  ce  journal  ronlienl 
les  articles  originaux  smvan»  :  i  *  observation  d'inversion  de  tuténis, 
par  M.  Bloxara;  a*  cas  remarquable  d'ulcération  du  cœcum.  suivie 
d'abcès  dans  la  fosse  iliaq<:e  droite  et  communiquant  arec  la  vessie 
urinaire,  par  M.  Henry- Jamej..loho»on  ;  3'  maladie  dépendant  d'ex- 
croissances osseuses  dans  l'intérieur  du  enine,  par  M.  M'Cabe;  4" 
sur  un  cas  de  hernie  diaphragmalique  congénitale  observée  sur  le 
cadavre  d'une  personne  adulte  ;  ï'anévrisme  de  V artère  innominée, 
observation  luedans un  Socu  lé  médicale ,  par  M.  Dar.d  J .  H.  Dickson; 
6*  carie  des  os  de  r articulation  du  coude,  guérie  à  t'aide  de  la  ré- 
section, p.r  M.  James  Edward. 

OBsuraTto.i  d'iwveumoh  de  l'uikhc».  pbiss  et  T*ilTÉe  roi»  tu 
polype;  par  M.  Bloxsii. 

Ou.  —  En  juillet  1835, mon  pire  et  moi ,  nom  ctaniinanies  l'ultra*  d'nne 
feniusc  dont  le»  forées  étaient  épuisée»  par  une  abondante  Iicmorrbsgie  vaginale. 
Le  une  coulait  à  dea  intervalles  irregnlier»  ilepoi»  planeurs  mois,  tantôt  astc 
profusion  tantôt  namlcrément  j  le»  intervalle»  étaient  reniflâtes  par  bd  (las  mu- 


eousUte  une  fra.lorc  du  col  fémoral  avec  créptlation.  Il  est  probable  j,  ^|nrallnlM  ^  Ulmeur ^bnti forme  maisoblomme.  soH.nt  do  «I  utérin 


que  lorsque  M.  Liston  vil  le  milade,  les 
Ire  eux.  (Fracture  avec  engreuagr.) 

Dans  uu  cas  de  M.  A.  Cooper.  U  fracture  n'a  pu  être  constatée  qu'a- 
pi ès  le  vingt-cinquième  jour,  malgré  que  M.  Brodie  et  deux  autres 
chirurgiens  habiles  eussent  plusieurs  fois  examiné  le  membre  tres-al'cn- 
tiTimrnl.  L'observation  suivante  est  plus  remarquable  encore. 

îorrrst  tnruT»»™*.  aseacusutirT  ou  c«»»n  T»ocn»»rrea.  anmonea 
rxTaaoanmaiaea.  nuGRoanoui  (fovivoçe*. 

O.S.  U.  —  V ne  jeune  personne  tgée  de  seite  ans,  fait  une  ehule,  elle  se  relève 
et  retourne  a  pied  chez  elle.  Qoelipic»  jour»  •Pril  "  kit  recevoir  a  I1v6pital 
Ou)  dans  le  service  de  U.  Bright;  elle  rontimte  k  mirrber  dans  l'hôpital  même. 
M.  A.  Cooper  eiaaune  attentivement  le  membre  plitsietirs  joars  de  suite,  et  il  ne 
peut  reconnaître  le  moindre  signe  de  fracture.  Le  membre  cependant  était  U  no 
demi-pouce  nui»  long  mie  l'autre ,  et  le  pied  restait  dans  l'eilrovcrMon.  Les  mou- 
vement» de  I  articulation  île  la  bani-be  ctaieot  libres  si  l'on  en  excepte  la  rotation 
en-dedans.  Le  neuviente  jour  de  l'accident  la  malade  meurt,  A  l'autopsie  on 
trouve  l*  le  grand  Irorlunter  arraché  a  sa  base ,  mais  retenu  très-esactemenl en 

I<a  erépiutioo  enfin  peut  être  produite  par  d'autres  causes  que  les 
fractures;  je  ne  m'arrêterai  pas  à  développer  ce  sujet  très-connu  d'ail- 


<t*  U  cxikt"  trois  méthodes  distinctes  pour  le  Irait'  ment  des  fractures 
de  la  cuisse  ;  qtf-llr  en  est  la  meilleure?  De  ces  trois  méthodes  (savoir  : 
la  position  horizontale  ,  le  double  plan  incliné  et  la  méthode  de  Pu»), 
la  dcmièrec't  près  pie  entièrement  abandonnée  avec  raison,  dit  l'au- 
teur. Effectivement ,  en  couchant  le  malade  sur  le  coté,  de  manière  que 
la  cuisse  soit  fléchie  sur  le  bas>in  cl  la  jambe  sur  la  cuisse  (le  tout  soute- 
nu avec  un  bandage  à  bandelettes  séparées,  coussinets creux  et  une 
cour'e  ailelle  de  bois) ,  outre  que  celte  position  est  insupportable  ,  U 
jambe  du  malade  n'est  aucunement  coaptée  ;  aussi  a-t-on  observé  par 
cette  méthode  un  plus  grand  nombre  d  acridensque  par  les  autres. 

La  méthode  du  double  plan  iiicl-né  compte  d'-s  autorités  imposant™ 
pour  partisans,  Charles  Bell  et  Dupuytren.  Elle  est  adoptée  dans  plu- 
sieurs hôpitaux  de  lx>odrrsoù  elle  a  été  simplifiée  à  l'aide  d'un  plan 
formé  avec  deux  morceaux  de  planche  joints  angnlaireoient  co»eoib!c. 
L'appanil  de  Earle ,  celui  d'Ameibury  peuvent  aussi  remplir  le  même 
but.  Aux  hôpitaux  Si-Thomas  et  Guy  on  n'emploie  que  le  double  plan  I 
incliné  pour  traiter  les  fractures  de  la  cuisse ,  et  l'on  s'ro  trouve  très- 
bien.  Il  en  est  de  misât  des  chirurgiens  de  l'hôpital  Middlescx,si  l'on  en 
excepte  M.  Mayo  qui  préfère  U  posiiioo  horizontale.  Cette  dernière 
conduite  (méthode  de  rnorizontalitéi  est  aussi  adoptée  au  North  London 
hospital.  On  exerce  une  légère  extension  sur  le  membre  à  l'aide  de  l'at- 
telle de  Drsault.  L'auteur  de  ce  mémoire  parait  lui-même  partisan 
de  cette  dernière  méthode. 

Quelques  au'eurs  avaient  déjà  fait  remarquer  qu'il  y  a  telle  fracture 
du  fémur  qu'on  ne  peut  bien  ré  luire  ni  maintenir  sur  le  plan  incliné , 
tandis  que  les  choses  vont  bien  si  l'on  change  de  méthode  en  mettant  le 
membre  dans  l'horizontalité ,  et  vice  versa.  M.  Haltam  a  eu  l'occasion 
de  faire  la  même  observation  dans  le  service  de  M.  Liston,  mais  it  se 
déclare  partisan  presque  exclusif  de  U  méibodede  LVsaolt. 

Il  résulte  des  considérations  qui  précèdent ,  que,  dans  l'état  actuel 
de  la  science ,  les  deux  méthodes ,  dont  nous  venons  de  parler ,  doivent 
flre  adoptées  dans  la  pratique  suiv.mt  les  circonstances  particulièies 
des ma'adrs.  Il  n'est  nullement  mention  dans  ce  travail  de  l'appareil 
inatuuvib'e  dont  on  a  tant  exagéré  les  effets  dam  ces  derniers 


pour  un  nonce  et  demi:  elle  était  pli»  larjte  ioférienrement  qu  i.  l'endroit  du 
rouwjsi  de  tanche;  son  col  allait  en  diminuant d'épainenr  de  la»  eo  Uaul;  le  doia;t 
pouvait  ««ivre  cette  |»rtie  décroiwante  à  travers  le  col  de  I  utérus;  elle  »up|»rlail 
Mnsdonteiirlepaliiementetmeme  lepineemeut:lenfoiicein«nt  deloojlc  cepen- 
dant cunail  de  la  douleur,  ma»  elle  n'était  pas  comparable  a  la  sensibibU  du  col. 
La  tumeur  était  couverte  jime  membrane  litse.  |rii»»ante,  et  leaidue;  elle  était 
mrvhile  latera  cmeat.  et  offrait  une  élasticité  sulUsaolc  pour  soutenir  son  propre 
poids  Mm  peser  sur  les  partie»  adjacentes.  Le  col  de  la  matrice  elail  souple  et 
permettait  le  passaee  du  doirt  entre  la  paroi  et  la  tanv-ur.  mai»  pas  au  point  île 
de  lainaer  distinguer  la  nature  de  l'attache  de  la  tumeur  dans  l'utérus. 

Nous  pensèmes  d'abord  esse  ce  TAt  un  polipe.  et  j  ai  cru  moi-même  que  tons  1rs 
symptôme»  s'accordaient  parfaitement  avec  cette  idée.  Non*  nous  décidâmes  par 
\  eonwqiKul  a  v  poser  une  ligature,  ee  que  noosesécutime»  a  I  ordinaure  au  mostn 
d'une  ranule,  et  nous  la  serrâmes  essr»  fortement  L  opératioo  n*  parut  pas  rn- 
eommodee  beaucoup  U  maUdeet  nous  noas  retirâmes  quelqoes  uuouU»  après. 
ITn  hwire  apri  s  cependant  oo  vint  nous  avertir  que  la  femme  souffrait  conudera- 
blemeot.  Nous  nous  V  rendîmes  a  l'insta  I:  la  roaUde  non»  eupnnui  et  par  gènes 
et  nar  paroles  I  inten'ité  lert-framle  île  se»  sontTranee»,  se  plaignant  de  Irèvvives 
douleurs  au  d»s  et  a  l'hypo; astre,  an  point  qu'HIe  aemWait  eamime  ut,.-  BianMqar. 
Nous  6liines  la  lijalure',  et  ses  soulTrances  disparurent.  Elle  »e  i 
l'enter  an  panulis  :  les  douleurs  n'ont  pas  reparu  et 
depuis  qui  put  être  attribué  a  cette  opération. 

Nous  finies  alors  un  nouvel  examen  de  l'elat  des  choses  et  surfont  de  < 
moratil  de  U  maladie.  Nous  apprîmes  les  circonstances  suivaotes  ; 

i"  <J,.e  I  hémorrhagie  esistaildeimis  le  moi»  de  janvier,  a  la  suite  de  ion  aceou- 
chc  ment. 

r  Que  dans  cet  accouchement  elle  n'avait  été  assolée  que  par  sue  sage- 


3™Qu'après  l'iswe  dudéUvre.  l'hêmorrhagie  avait  été  si  abondante  que  des  »vn- 

eopei  alarnuntcs  »'en  étaient  suivies.  ,   

Ouoînic  ces  cireoustances  cussenl  bien  pa.  a  la  nguenr  s  accorder  avec  l  eus- 

teo«d  inH<l«  ^»n»oi""^>wol'îonol,,,,:i'10"  T  U  ,Tr,r.i,'° '"'V 
anssi  depeodri  d'un  renversement  deluleru».  ce  qui  eipuquecail  d  ailleurs  les 
aecidensWionoé,  par  la  ligature.  Afin  de  nous  éclairer  convenablement  sur  la 
naliire  du  mal.  nous  passâmes  une  ligature  peu  serrée  autour  de  la  tumeur  et 
nous  tirâmes  lentement  la  masse  au-delsors.  Le  col  de  I  ulenu  s  est  trouve 
rempli  par  la  tumeur  ;  le  renversement  est  devenu  coinpiel  ;  le  v.mn  s.  trou- 
vait aussi  renversé  sur  lui-même  supérienrement  en  toeine  de  came-sac.  mi 
passant  I  bout  des  doigts  dan»  celle  impasse  on  ne  sentait  plu»  de  m.tnre  dain 
le  basaio,  ce  caractère  fut  |mur  nous  tout  à-fait  décisif,  et  nous  comprimes  ou 
suite  avoirafTaire  à  un  renversement  de  la  malrire- 

La  malade  elail  ieune .  mère  de  plusieurs  eofan» ,  estrèmemeot  affaiblie  par  la 
maladie:  elle  detiraitanlemiuenl  suii>arter  lonte  espèce  d  opération  pour  être 
guérie.  Après  avoir  fait  part  a  son  mari  des  danger,  que  W  d« ,  1.  mjb.de  ju- 
rerait en  la  soumellaut  a  une  opération ,  nous  nou»  axcadames  a  prauqner  i  aana 
lion  de  la  tumeur  rooieaoant  une  ligature.  m  _ 

Le  S  aoAt.  a  8  heures  du  matin,  anime  jours  après  1a  premiej^operau  oo 
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appbquimes  un  cordon  de  corde  à  taojau  (corde  basse  d'une  harpe) 
partie  la  plus  étroite  de  la  t 
moins  serrée  que  la  premièi 
peu  et  produire  une  légère  douleur. 

En  moinsd'une  heure,  la  douleur  devint  inteose  ,  mais  pas  autant  que  la  pre- 


iw  m  a  bovm  v.  ■  

de  la  tumeur,  a  f  aide  d'un  appareil  a  poljpe.  La  Ugalure  fut 
«emière  fuis  ;  elle  le  lut  assez  cependant  pour  étrangler  m 


ère  fui».  Oo  présent  nne  poUon  calmante  (un  Uen  de  grsao  de  muriate  de  mor- 
phiue)  qui  la  soulage  beaucoup  Dans  b  solKe,  U  douleur  reparaît;  la  peau  est 
chaude  ;  pouls  fébrile  ;  oo  répète  la  potion  i  caUue  jnsqu  a  minuit. 
Le  6 ,  insomnie  ;  retour  de  la  douleur  ;  vonuasetneat  ;  opiacés  i  eabue. 
Le  7,  état  satisfaisant  :  améboration  progressive. 

Le  ».  on  resserreja  bgature  k  l'aide  d  on  garni  de  bois  afinqu  elle  ne  (bmepas. 
Cinq  heures  après/oonvelles douleurs ,  a'é^tdant  an»  cuises v«P'*«»j_ ™« J- 
Ou  resserre  leVSlk.  ;our.  suivan»,  à  chaque  fois  qu'il  est  raient.  ;  on  combat  la 
douleur  à  l  aide  du  nsirne  moyeu. 

Leîl  du  même  moi»,  la  tumeur  tombe  i  on  la  dissèque  et  on  rrconnaiLjn  eflaest 
formée  par  la  matrice  dont  on  peul  distinguer  la  cavité  et  Se»  tronn*»  de  ralsope. 
En  louchant  la  femme .  oo  ne  seul  plu»  d  orifice  ulénn-  A  l'endroit  enlieJoia  oc- 
cupé par  U  malrice,  ou  ne  Mot  qu  un  « 
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Le  Se,  «voulant,  l'onuVe  utérin  peut  être  distingué,  mai*  3  n'admet  pas  l'ia- 
trodurtinn  au  doigt. 

I*  27  septembre,  sa  santé  était  déjà  bonne  m  toi»  le*  rapports  ;  elk  continua 
à  s'améliorer  et  la  malade  finit  par  guérir  eoasplHemeiit.  Les  règles  n'ont  plus 
reparu ,  nuit  elle»  sont  i  présent  remplacées  par  un  écoulement  sangoinoienl 
qui  revient  exactement  loua  le»  mois;  eue  éproave  de  temps  en  temps  des  verti 
ges,  des  isausées.  «les symplousM  bsstèrieajies,  qu'eue  attribue  a  des  flatulences 
elle  écrase  aowi  des  douleurs  dans' les  jambes  ;  des  pirotemens  dans  les  sein»  et 
sus  organes  géuitaox,  qui  descendent  jnsqoeux  jambes  Elle  est  pins  «aient  triste 
qu'agitée  .  nais  eDe  préfère  cent  fuis  cet  état  a  relui  ou  elle  ne  trouvait 
avant  l'opération;  elle  s  nuit  avec  volupté  a  son  mari ,  mais  moins  qu'auparavant. 

4yaut  dernièrement  examiné  de  nouveau  cette  femme .  j'ai  trouée  que  le  bout 
supérieur  da  vajio  avec  le  col  restant  de  l'utérus  sont  descendus  près  de  la  vulve; 
le  museau  <le  tanche  peut  être  très-bien  distingué;  ses  terres  sont  amincies;  le 
doigt  peut  le  franchir  et  passer  dans  une  sorte  de  cul-de-sac. 

Celte  observat'on  est  d'autant  plus  prérieu«e  qu'elle  offre  prul-éW  le 
de  renversement  utérin  ,  guéri  par  ablation  de 


premier  exemple  coonu 
la  matrice,  (.a  mémeoi 


opération  avait  déjà  rte  faite  un.  grand  nombre  de 
;"  aTec  l'idée  de  guérir  ortie  grave  affection,  soit 


d.ns  la  rroyan-e  d'abattre  un  polype,  l^s  feinmcs  y  avaient  succombe. 
Boyer  lui- même  a  été  témoin  d  uu  exemple  do  ce  cas.  Le  6  juillet  i8i4, 

ni  de  ton  premier  enfant  :  la  sage 


jeune  médecin  est  appelé  ,  il  prend  la  tumeur  pour  un  polype  et  la  lie. 
On  resserre  graduellement  la  ligature  pendant  dix  huit  Jours;  la  femme 
semble  peu  souffrir  d'abord.  Elle  entre  alors  a  l'hôpital  de  la  Charité. 
La  i,raoûl,  vingt-cinquième  jour  de  l'opération,  la  ligature  et  la  tu- 
meur  tombent.  Li  dissection  fait  reconnaître  à  Bi.yer  que  c'était  bien 
1a  matrice  qu'on  avait  lié.  La  femme  mourut  peu  de  jours  après.  L'au- 


renvrrsc  la  mitrice  en  tirant  sans  ménagement  le  pUccola.  Un 
est  appelé  ,  il  prend  la  tumeur  pour  un  polype  et  la  lie. 


topieda  cadavre  fut  faite  en  présence  de  Désortnraux  et  Drnoux. 
Dans  l'observation  de  M.  BIox.ipj,  la  ligature  n'a  pas  eu  Je  mime  ré- 


tne  opinion  général 
irréductible  de  l'ut 


t  a  guéri  ;  mais  peut-on  déduire  de  ce  seul  fait 
aie  en  laveur  de  la  ligalme  dans  les  cas  d'inversion 
:  l'utérus?  L'auteur  ne  dit  point  quelles  sont  ses  convie- 
lions  a  ce  sujet.  Boyer  cependant,  qui  a  discuté  cette  question  avec  sa 
sagesse  otdinaire,  l'a  résolue  négativement  en  se  basant  sur  les  obser- 
vations connues  jusqu'à  lui.  Ce  praticien  a  été  consulté  pour  une  femme 
qai  portait  depuis  prieurs  aonérs  un  renversement  complet  de  l'utérus; 
un  médecin,  croyant  avoiraffaireà  un  polype,  avait  tout  préparé  pour  le 
lier.  Boyer  s'y  est  opposé  en  conseillant  à  la  femme  de  vivre  avec  son 


m 


"y  est  opposé 
d'ailleurs  ne 


il  qu'à  peine.  Lorsqu'on  se  rap- 
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pelle  effectivement  :  i*  que  la  réduction  s  opère  quelquefois  à  la  longue 
ut,  quoique  le  t. xi»  réitéréait  éebour  d'abord  (Baudetocq 


grsvts 


nel ,  e'est-à  dire  pour 
comuje  dans  celui  dont  < 


ad.  de  cbir.),  a-  que  l'infirmité  peut,  lorsqu'elle  est  devenue  chro 
nique,  être  souvent  supportée  sans  beaucoup  de  dérangement.  (Boyer); 
3-  que  la  ligature  a  le  plus  souvent  occasionné  des  accid  ns  mort. h; 
lorsqu'on  réfléchit ,  disons  nous,  à  ers  circonstances  oa  conviendra  que 
noyen  ne  peut  être  n  gardé  que  comme  un  remède  exrepiio 
i  dire  pour  les  seuls  cas  accompagne 
t  on  vient  de  lire  l'histoire. 
L'observation  de  M.  Bloxam  est  en  outre  dige 
Uni  a  cause  de  la  lenteur  étudiée  que  les  deux  praticiens  ont  mise  en  ser- 
rant la  ligature,  et  des  avantages  immenses  que  la  malade  a  retires  de 
l'oaage  des  opiacés ,  que  des  phénomènes  physiologico-patbolcgiqnes 
que  la  femme  a  présentés  après  la  guérison. 

vtxûaTioa  du  coxcum;  abcès  di  la  roasE  iliaque  droite  com- 

atVHIQL'AKT  AVEC  LA  CAVITE  OE  LA  VESSIE  UMrlAlAEi  SYMPTOMES 

•CMABQU ailes  ;  par  M.  Hcory  Jassés-Jobuson. 

Obs.  —  Vers  la  (m  de  Pété  dernier,  je  fus  mandé  voir  an  jeune  homme,  corn 
merçiui,  offrant  les  caaditions  suivantes, 

Enutciation  extrême;  apparence  d'nne  maladie  organique  (rave.  D  se  plaint 
principalement  de  soutTrir  rn  armant.  Il  est  obligé  d'uriner  à  chaque  demi-beure, 
M  rend  a  ne  onre  d'unts»  pae  fois.  Avant  de  se  présentée  au  pot  il  éprouve  de  la 
douleur  à  la  vessie .  aa  périnée  et  an  boat  de  la  verte  :  cette  souffrance  se  pro- 
lunge  j,oue  quelques  mi-Uns  après  l'émission  de  b  dernière  poulie  il' un  ne.  Ce  li 
guide  ne  s  arrêtait  pas  subitement  en  sortant,  mais  U  était  quelquefois  sanniino- 
leut.  Il  ne  se  plaignait  pas  de  la  région  des  reins  et  rapportait  tontes  sasourTiiuce 
à  la  vessie  et  a  l'urètre.  La  pression  an  pubis  augmentait  la  douleur. 

H  y  avait  de  ta  soif;  respiration  imparfaite  et  accélérée;  expectoration  paru- 
lente;  poitrine  sonore  partout  ;  respiration  bronchique  vers  le  sommet  du  thorax 
acctoritoqiûe  tons  la  clavicule  droite;  apparences  certaines  de  pbtbisie. 

L'urine  est  pèle,  trouble  et  aeidr.  En  la  traitant  par  l'acide  nitrique  on  par  la 
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chaleur,  la  présence  de  l'albumine  n'est  point  ilouL  use  -.  on  y  observe  cependant, 
nne  sorte  de  précipité  flocnleut ,  blanchâtre  et  opaque.  analogue  à  de  l'adipo- 
eire.  Je  regrette  que  cette  matière  n'ait  point  été  examinée  chimiquement. 

En|uutanl  une  soude  dans  la  vente,  on  donne  issue  à  nne  petite  quantité  de 
lufuuse  et  ou  n'y  de  L'ouvre  aucun  nocr*  etcan|rer  .Celle  upecslion  ocessionoe  lie  su»  ' 
coup  de  spasme  sur  les  muscles  dn  bulbe,  et  de  la  Jouteur  au  périuee  cl  dans  la 
vessie.  Ea  passant  un  doigt  dans  le  rectum  et  eu  relctaot  la  prostate  la  douleur 
de  Usoi,le  était  b.Luruo.ndre.  Il 


Toici  mainlenant  quel  est  le  commémorai  if  île  ce  malade  :  Pendant  plusicais 
mais  le  malade  avait  rpcouré  Ions  les  symptômes  île  b  phtbisie,  dont  il  avait  ele 
jiulirieuseusrnl  traité;  il  était  tleja  mieus,  lorsqu'il  va  deui  mois  il  vint  me 
eonsisller  pour  des  stnipiômes  vésicant.  Les  remèdes  que  j'ai  emplette  pour 
cette  dernière  affection  n'ont  produit  aucune  amélioration. 

Il  est  allé  de  pis  en  pis  et  il  a  fini  par  succomber  subitement.  Attendu  l'état 
de  ses  arines  j'avais  présume  l'etistenee  d'une  maladie  des  reins. 

Ataofùr.  Emanation  estréme.  Etistence  de  tubercules  dans  les  poumons ,  a 
toutes  les  périoilrs.  Brins  et  artères  parfaitement  sains.  Tcssie  saine  au  premier 
coup  d'rml;  la  muqueuse  de  ce  viscère  n'est  ni  enflammée  ni  épaissie  :  sa  paroi  an- 
térieure cependant,  présente  vers  sa  partie  «intense,  un  petit  trou  fstuleui.rood, 
avant  à  peine  le  diamètre  d'un  pois.  Sur  ce  point  la  muqueuse  est  injectée,  et 
louvcrtnre  elle-même  parait  élre  le  résultat  d'une  ulcération.  Celle  ouverture 
communique  dans  nn  teajel  «inneui  formé  entre  l'insertion  des  muscles  su  pu- 
bis et  la  membrane  cellulaire  correspondante.  Le  trajet  s'avance  sers  le  roté 
droit  entre  1rs  muscles  et  le  péritoine,  arrive  dans  la  Cosse  iliaqueonil  s'ouvre  dans 
une  sorte  d'abcès,  formé  en  partie  parle  eereum,  en  partie  par  du  lissu  crllulaire. 
Une  large  partie  de  roccnm  ctail  détruite  par  un  travail  d'ulcération.  La  t"" 
tion  ayant  été  continuée,  on  vit  manifestement  que  rêvas 
muniquait  avec  l'intérieur  de  la  »es>ie  urinsire. 

U  muqueuse  cnscale.  celle  .le  l'iléon  et  île  la  valvule 
ulcérée.  Tout  le  reste  de  rorpnisme  était  t 


Cette  observation  est  peut  être  uniq-te  dans  les  fastes  de  la  science , 
moins  à  cause  de  la  perforation  spontanée  du  cœcum  que  de  la  commu- 
nication de  U  matière  avec  la  vrssie  urinaire  et  des  symptômes  extraor- 
dinaires résu'tant  de  ci  tte  comtniin'cation.  L'état  albuminrux  de  l'urine 
aurait  fait  croire  à  l'existence  d'nne  maladie  des  reins  ;  les  souffrances 
vésicale»  ressemblaient  parfaitement  à  celles  qui  résultent  de  la  pré- 
sence d'un  calcul ,  et  pourtant  il  n'en  était  rien. 


MALADIES  OÉPEKDAMT  D*ElCftOISSAMCES  OSteVSES  DAM  L'iRTtRIEtn 

du  oiAKE  ,  par  M.  M 'Case. 

Oas.  —  Il  y  a  cinq  ans  environ ,  je  fus  consulté  pour  un  moniircr  Age  d'one 
quarantaine  d'arusées,  qui  venait  de  tomber  dans  nne  sorte  d'imbécillité  complè- 
te. J'appris  par  sa  femme  et  tes  autres  amis ,  que  six  années  auparavant  U  jouis- 
sait de  la  meilleure  saut*  et  d'une  haute  intelligence.  A  «mptee  de  cette  époque, 
sa  vue  commença  à  st  brouiller  sans  cause  appréciable ,  et  il  se  plaignit  aussi  de 
céphalalgie  frnutau-  tres-vive;  bientôt  sa  vue  a'érlaircit,  mais  ses  facultés  intel- 
lectuelles se  dérangèrent:  on  le  traita  en  conséquence,  mais  il  Unit  par  tomber 
<Upi  l'idiotisme.  U  mourut  d'une  attaque  d'apoplexie. 

A  l'aulopaK  faite  en  présence  des  docteurs  Cbspanan  et  Ksnkme .  nous  avons 
trouvé  ,  h  notre  eranil  clonneraent ,  ur,e  h>pertrr;>liir  Irès-eonsidérablc  des  deux 
apopliysesclinoédes  du  sphénoïde.  L'une  d  elles  était  d'un  quart  dn  pouce  plus  lon- 
gueque  dans  l'éUt  naturel,  et  elle  se  terminait  en  pointe  comme  un  canif.  L'autre 
n'était  pas  lout-à-tail  aussi  longue ,  mats  elle  tendait  h  le  devenir  ;  ces  pointes  os- 
sentes  avaient  pénétre  dans  la  substance  cérébrale  correspondante  qui  était  eu- 
flammée  et  tièa-raaoJlic.  Les  veutriouios  cependant  ne  contenaient  que  Ués-peu 
de  aéroailé. 

Dans  un  cas  analogue  au  précédent,  cher,  une  jeune  dame ,  le  même 
auteur  a  rencontre  une  sorte  de  crête  osseuse  accidentellement  formée 
vus  la  base  du  crâne,  ayant  un  quart  de  pouce  de  longueur,  dont  la 
pointe  avait  aussi  |  éoétré  dans  la  pulpe  réiébrale  et  occasionné  l'in- 
flammation s  t  le  ramollissement  de  celle  substance. 

CAS  REMAnQL'Aat.E  d'u*E  HERNIE  DIAPBRAnMATIQI'E    COMCtUITALÏ  , 
OUSEAYEE  C«EZ  VUE  rEftSOUSE  ADVIT». 

Orna.  —  Sarah  Charington,  âgée  de  19  ans.  avait  été  trës-driirate  dans  son  cu- 
fanoe.  A  l'ige  de  trois  mois  elle  éprouva  de.i  symptAmes  dsspuoiques  qui  furent 
attribués  à  une  inllsmmalioo  de  la  poitrine.  A  neuf  mus  elle  eut  des  vomistemens 
alamians.  A  quatre  ans.  les  vomiasemens  reparurent  et  ils  s'accompagnèrent  de 
drvoiemeiil.  Le  médecin  traitant  fit  alors  remarquer  que  l'enfant  asait  une  poi- 
trine vicieusement  conformée ,  il  que  cet  état  se  corrigerait  peut-être  par  les 
progrès  du  develorq^menl  de  l'organisation.  Vers  l  ige  de  cinq  ans,  elle  eut  la  mi- 
liairc  et  te  croap;  et  i  l'époque  de  huit  ans,  «Ile  eut  une  attaque  vioh  nte  de  fiè- 
vre. Durant  son  enfance ,  elle  ne  pouvait  pas  se  livrer  aux  jeux  de  sou  Aga  ni 
supporter  d'être  maltraitée.  Plusieurs  fois  elle  avait  été  sur  le  point  d'espirer 
dans  une  attaque  de  dyspnée.  Son  estomac  *c  dérangeait  aisément  à  la  moindre 
occanoo;  son  développent  n'était  pas  trés-roarque  jiuqa  s  lige  de  qustortc 
ans. 

A  compter  de  cette  dernière  époque ,  elle  devient  habituellement  constipée 
pour  le  reste  da  sa  rie.  Elle  prit  de  I  emboppoint  et  ses  jooes  se  colorèrent  ;  sa 
saote  générale  pourtant  n  était  pat  très- bon  ne;  son  appéUt  était  capricieux;  elle 
ne  pouvait  pas  se  tenir  droite  en  marchant.  Si  elle  aa  couchait  sur  le  cote  gaa- 
cbe ,  elle  étouffait  et  était  saisie  de  vomisMaeiis.  La  position  sur  le  dos.  avec  les 
épaules  élevées  et  les  genoux  Bccbis  sers  le  tronc,  ou  lucn  de  rester  assisr  sur  nne 
cuaise  lui  convenait  davantage  ;  elle  souffrait  souvent  de  palpitations  de  rurar 
qu'elle  comparait  au  vol  d'an  oiseau  dans  la  poil  ri  ne. 

A  l'Age  de  dix-tept  ans  km  règles  parurent  pour  la  première  fois.  Pus  lard  eues 
•t  montrèrent  de  os  autres  fois  à  très-loogs  intervalles ,  une  légère  Itucorrliet  les 
remplaçait  dans  les  antres  époques. 

La  nausée  qu'elle  éprouvait  fui  semblait  partir  dn  coté  gauche  de  la  poitrine . 
derrière  le  steenam;  sur  ce  point  elle  accusait  une  sorte  de  prguuiuenscat  habi- 
tuel ■  elle  se  trouvait  bien  de  rester  I  gencui ,  mais  tonte  eipécc  d'exercice  lai 
"  i  reste  son  état  offrait  des  variations. 

•  tii .  elle  est  saisie  dans  b  rue  de  toux  violent*  et  d'un 
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mitteeaent  abondant  de  milita  ooirllre.  In  vomissement  deviennent  plu»  fré- 
quent depuis  ce  moment;  elle  maigrit  cl  M  santé  décline  de  plus  en  plat.  En 
juillet,  elle  va  k  Ipnricii  consulter  le  docteur  Sampsoa,  et  rlle  te  trouve  mien  de 
ton  traitement  ;  elle  revient  k  Londres  dans  un  état  réellement  lalisfaisant.  Bien- 
lot  après,  cependant,  elle  «1  obligée  d'entrer  à  I  hôpital  de  Guy ,  où  elle  te  con- 
fie ni  soins  du  docteur  Beigbl,  le  <  s  octobre  <  83S.  Son  émanation  hit  de»  pro- 
eyi»;  elle  «omit  constamment  tout  re  qu'elle  prend  ;  let  puUalio»  du  cœur  tout 
■aeaileilcmenl  à  droite  ;  elle*  sont  k  peine  sensible»  k  gauche.  La  malade  fait  re- 
marquer que  ton  cceur  a  toujours  été  senti  a  droite. 

Le*  noiemtire ,  elle  est  uo  peu  mieiii;  clic  tort  et  fait  une  longue  peoeieu»  le, 
puti  elle  retombe  tous  U  violence  des  varmstenscui  ;  elle  eit  morte  le  13  fé- 
vrier I  f  SS. 

jtutofui».  Emtculion  eitrémc  ;  affaissement  du  cote  gauche  du  thorax  ;  la  poi- 
trine al  remarquable  par  sa  longueur  excessive;  les  cotes  arrivant  presque  jus- 
qu'à 1s  crête  iliaque  ;  on  ôte  le  sternum;  le  ernir  renfermé  dans  son  sac  ordinaire 
est  placé  presqu'à  droite!  étant  beaucoup  plus  au-delà  de  la  ligne  médiane  vers 
ce  coté  ;  »ur  le  cote  gaudte  de  la  poitrine  on  observe  une  tumeur  de  couleur 
rouge  ou  charnue,  uu  peu  vatrulaire,  legrremeut  lobulee  et  élastique  au  fcwchrr. 
Cette  lun:eurs'ilefe  jusqu'à  la  quatrième  cote;  nu  petit  lambeau  de  poumon  la 
contre  supérieurement;  sur  le  côté  droit ,  une  mince  nippe  pulmonaire  descend 
vers  la  septième  rote  pour  couvrir  une  seconde  tumeur  analogue  a  la  preeedepte. 
Dans  l'abdomenlcfoie  occupe  un  très-grand  espace  t'etcudaut  jusqu'au  enté  gauche. 
L'estomac  n'a  pu  rire  retrouve;  l'src  du  colon  traverse  laWooien  immédiate- 
ment ao-lessoui  du  foie  :  une  tumeur  élastique  est  observée  sous  le  bord  mince 
du  lobe  droit  de  ce-  dernier  organe. 

Un  esamen  plut  approfondi  a  démontré  que  les  deux  corps  qui  s'entrecroisaient 
dans  iléus  caviiét  llmraciqnes  étaient  formes  par  l'estomac,  qui  se  continuait 
comme  une  sorte  de  sac  meuibraneut:  quelques  fibres  musculaires  minces  peuvent 
être  distinguées  sur  quetitues  points  de  ce  sac.  Ayant  été  ouvert,  l'estomac,  couvert  j 
de  son  omi-ulum.  contieiilleidrpoMtioni  graiuétitet  île  l'état  normal.  L'ossopliage  : 
te  termine  dans  la  portion  cardiaque  de  l'estomac,  au  niveau  de  la  quatrième  I 
vertèbre  dots. le.  Après  avoir  rrmph  toute  la  partie  inférieure  de  la  poitrine 
gatsebe,  l'estomac  liasse  derrière  le  sommet  dn  rrrar  où  il  cvt  un  peu  contracté;  I 
il  s'épanouit  de  nouvran.  ensuite,  pour  retn)dirla  par  ie  inférieure  de  la  poitrine  ' 
droite ,  mai»  dans  une  étendue  moindre;  le  canal  stomaehiipie  s'étendait  ensuite 
sous  le  diapliragme  vers  l'endroit  du  passage  de  la  veine  cive.  Le  duodénum  de».  ; 
craint  presque  en  ligne  droi  e,  drinere  le  foie:  il  était  enveloppé  d'un  lambeau  ! 
iwntonéal  avec  la  lêl*  du  paoerra».  la  vésicule  biliaire  et  les  conduits  hépati- 
que». L'inieMint'rnfooçait  akirt  derrière  le  mésentère  el  mesnroton  j  le  reste  »e 
continuait  à  l'ordinaire. 

Le  kyste  qui  enveloppait  l'estomac  était  de  nature  musculaire .  nuis  non  ad- 
hérent "avec  ce  viscère  ;  il  nous  a  paru  être  forme  par  un  allongement  congéoial 
du  diip'.rjgme  On  a  pu  suivre  le»  fibres  diaphrjjmaiiques  allongées  et  con- 
verties en  nue  sorte  de  kttle  ou  de  sac  herniaire;  elles  passaient  îles  en- 
droits ordinaires  de  leur  naissance  et  s'il.  niaient  par-dessus  l'estomac  vers  le 
médiastin  ;  sur  ce  point  elles  devenaient  si  minces  qu'elles  disparaissaient  et 
étaient  remplacées  par  du  tissu  cel  ulaire  meinb-aneut  presque  diaphane-  Sur  le 
cote  gauche  ou  observait  une  troisième  division  du  diaphragme  remplie  égale- 
ment par  du  tissu  cellulaire  roemliratrux  :  ce  tissu  enveloppait  en  même  temps  la  i 
rate  aussi  dislintrment  que  le  péricarde  parrapportau  crrtic.  La  raleelait  petite,  ' 
dure  et  charnue.  Le  panrrre<  roaservait  ses  relations  normales  avec  la  rate.  • 

L'estomac  e.l  tris-large  le  fluide  qu'il  contenait  pouvait  a  peu  près  remplir  une  ' 
cuvette  ordinaire  ;  sa  surface  interne  éla  I  d'un  rouge  mat .  sa  structure  gène-  I 
raJenieol  épaissie.  A  l'endroit  de  la  petite  courbure,  il  présente  deusou  trois  ul-  1 
céret  profonds  et  chroniques.  k  bonis  elevt  t.  durs  el  presque  cartilagineux,  j 

Un  de  ces  nlcères  aurait  pu  contenir  une  petite  noisette  dans  sa  cavité.  I,e 
pylore  est  très-large  etouvett:el  semble  avoir  été  «itoee  su-<te<sutdudiaphragme.  ! 
Le  duodénum  est  très-dibte  1  ton  origine  et  offre  les  mêmes  apparence*  que  "l'es- 
lomac  La  tumeur  élastique  observée  tous  la  marge  du  lobe  droit  du  foie  était 
formée  par  le  bassinet  du  rein,  dilate  comme  une  lasse  à  the  et  rempli  d'urine, 
la;  reiu  correspondant  cependant  était  atrophié. 

On  connaissait ,  il  est  vrai ,  un  priori  nombre  d'observation»  de  ber- 
ni'S  d  apliriginnliques,  so  t  congénitales,  soit  arrideuirllrt  ;  aucune 
erpenifant  ne  peut  être  comparée  ,i  cellr  qui  précède.  Les  circonstances 
remaïquablc»  qui  l'a  roinj-agncnt  et  le»  minutieux  détails  avec  lesquels 
rlle  est  rapportée,  rendent  ce  fait  digne  de  la  médiMiuo  des  palboJo- 
gutes. 

OSSEOVATSOrt   M.  TIC   DOlLOtattX    DIMWD.IVT    o'fUE  At.rf«ATlOlt 

ORUAKIIllIE. 

Le  p'm  soiirmt  U  oévra'gie  ne  laisse  après  la  mort  d'autres  lésions 
qu'>ioc  légère  injection  ou  un  épaississement  a  peine  appréciable  du 
nerf  nui  to  était  le  siège  ,  el  que  l'on  doit  considérer  plutôt  comme  un 
effet  de  la  m.bdie  que  comme  U  lésion-cause.  Mais ,  dans  quelque! 
ca»  on  a  trouve  de*  altérations  importante»,  soit  dans  1rs  nerfi  eux- 
mêmes,  soit  dans  les  partie»  qui  1rs  environnent  et  auxquelles  on  doit 
attribuer  la  névralgie.  L'observation  suivante  ,  qui  appatt  ent  à  celle 
dernière  catr>iie,  est  remarquable  sous  plusieurs  point*  de  roc.  et 
spécialement  en  ce  que .  par  la  marche  de  la  maladie ,  il  a  été  facile  de 
reconnaître,  au  bout  de  quelque  temps,  que  U  névralgie  dépettLiit 
d'une  lésion  malrtii  Ile  appréciable. 

On.  —  B..  âgé  de  18  ans,  avait  eu  nne  ophlhalmie  non  douloureuse,  qui  I 
n'avait  cède  qu  avec  difliciilte  *u\  musens  ordinaires  et  à  laquelle  avait  succédé  I 
une  douleur  dans  le  cote  gauche  de  la  tète,  au  dessus  de  la  tempe.  Cette  douleur  ' 
fui  h>;èrciucul  diminuée  sous  l'inOucnre  det  saignées,  des  vésicatoiret,  clc,  mais  I 


au  bout  de  quelques  semaines  eue  offrit  tous  le»  caractères  du  ftc  douloureux, 
d'abord,  les  atuques  fnrent  précédées  d'un  frisson,  revenant  tous  les  soirs  vert 
sis  heares  el  durant  jnsqu'k  deux  heures  du  matins  elle  occupait  spécialement  le 
trajet  du  Derfuis-orbitaire.  Cependant  le  caractère  périodique  disparut  graduel- 
lement, les  douleurs  s'étendirent  a  l'os  malail,  au  net  et  k  la  lèvre;  il  devint 
évident  «pic  deux  branches  de  la  doquième  pair  étaient  affectées;  la  douleur 
était  très-intense  et  U  ligne  de  démarcation  entre  le»  nerfs  des  deux  cote*  de  la 
face  était  clairement  définie;  l'engourdissement  s'étendait  au  coté  gauche  de  la 
>  lingue;  ensuite  le  nerf  de  l'oreille  devint  malade  et  les  organes  digestifs  se  déran- 
1  gèrent.  La  plupart  des  moyens  employé»  fnrent  sans  efficacité;  les  opiacés  seuls 
'  procurèrent  nue  diminution  des  douleurs,  et  dès-lors  U  était  impossible  de  mècen- 

I naître  une  altération  organique. 
Déjà  ces  si  m» tomes  persistaient  depuis  quatre  mois,  quand  on  vit  que  Pcril 
commençait  k  s'élever  par  degrés  hors  Je  I  orbite  pendant  que  la  vue  allait  en 
i  diminuant  graduellement  ainsi  que  la  faculté  de  mouvoir  IVcil.  A  cette  époque 
coAimeuca  un  éeouleiuenl  d'une  matière  1ère  et  extitîmewcut  fétide  par  la  narine 
gauche,  d'abord  très- peu  abondant  mais  qui  augmenta  de  plut  en  plus.  M.  B. 
cessa  graduellement  de  pouvoiresereer  la  mastication,  et  ta  prononciation  devint 
moins  distincte.  De  chaque  côté  du  col.  les  glandes  étaient  engorgées  et  compri- 
maient tellement  l'œsophage  que  la  déglutition  des  liquides  seuls  était  possible. 

L'écoulement  d'une  matière  fétide  par  U  narine  gauche  existait  depuis  trois 
mois,  quind  la  narine  droite  commença  k  fournir  une  matière  sanguinolente  ;  en 
même  temps  la  vue  du  même  côté  diminua  au  point  que  la  malade  ne  pouvait 
pins  distinguer  aucune  personne  ai  aucun  objet  quelque  rapproché  qu'il  fut  de  bu. 
j  Le  développe  nient  que  prirent  les  tumeurs  cervicales  produisit  une  altération  no- 
,  table  des  traits  Le  côté  droit  da  la  face  éprovueit  aussi  de»  douleurs  spaamodi- 
:  émet  extrêmement  aiguës.  Le  malade  perdit  le  pouvoir  île  sortir  du  lit  el  tomba 
dans  une  proslatiou  profonde  el  une  maigreur  extraordinaire   Uepuls  il  souf- 
frait des  douleurs  extrêmement  aiguës  et  qui  ne  lui  laissaient  que  quelques  rare* 
instants  de  repos,  quand  il  fut  pris  d'une  diarrhée  qu'il  avait  d«]k  éprouvée  bien 
det  lois  et  qui  accéléra  sa  mort. 

y/»<opne.  En  incisant  la  dure-mère  et  soulevant  gradoelleiuent  le  cerveau  on 
découvre  k  la  base,  une  tumeur  du  volume  d  un  owf  de  poule,  qui  reposait  en 
partie  sur  le  pédoncule  antérieur  du  cerveau  et  sur  la  protubérance  cérébrale.  La 
tumeur  incitée  offre  une  surface  blanche,  dure,  et  d'apparence  cartilagineuse: 
la  tumeur  était  ulcérée  sur  la  face  antérieure  dao»  les  points  correspondant  k  la 
'Utureetbmoiilo-sphénoMale:  elle  pesait  surie  nerf  optique  gauehe  qui  était  com- 
prit dans  l'ulcération.  Derrière  k  globe  de  l'real  il  y  avait  un  abcès  qui  le  pous- 
sait eu  avant  et  l'avait  presque  complètement  citai»  de  l'orbite.  Le  nerf  optique 
droit  était  aussi  placé  au  milieu  de  l'ulcération  et  entoure  de  matière  purulente. 
Les  os.  eut-mèmet,  sur  lesquelles  reposait  nette  tumear.  offraient  une  altération 
remarquable  et  le  scalpel  pénétrait  facilement  par  une  atseï  large  ouverture  d*  la 
hase  du  cerveau  dans  l'orbite  raudte  et  dans  1a  narine  du  même  cota.  La*  autres 
organes  n'ool  pu  être  eiamines. 

AHsicnisstMEt<T  produit  par  l'iodk  ;  obscTTition  rapportée  par  le 
docienr  M'Caic. 

On  avait  beaucoup  exagéré,  il  a  quelques  anneVs,  l'inQucnce  fiebeuse 
de  l'iode  et  l'amaigrissement  qu'on  lui  attribuait  ;  aujourd'hui  que  ht 
préjugé  qui  en  résultait  contic  l'emploi  de  ce  médicament  a  presque 
complètement  ilispa  u  ,  peut  être  onblicra-t  on  quelquefois  I  énergie 
avec  laquelle  agit  l'iode  chez  quelques  sujets,  et  la  rapidité  avec  la- 
quelle ne  détermine  l'amaigrissement.  Le  tiit  suivant ,  quelque  mcom- 
pbt  qu'il  soit ,  cl  qui  nous  olfre  un  exemple  de  cel  acctdenlrare  ,  mé- 
rite svus  ce  rapport  d'être  accueilli. 

Oas.  — L'n  pauvre  garçon,  igé  de  M  ans.  présenta  t  un  gonflement  considérable 
des  glandes  du  cou;  on  lin  prescrivit  cinq  grains  d'n»te  rl  qui  use  grains  d'hidriodete 
«te  potasse  dans  nne  once  d'eau  distillée,  k  prendre  par  dote  de  quinte'  gouttes 
trois  toit  par  jour  :  en  même  temps,  il  devait  sa  pratiquer  avec  une  pommade 
•mlurre.iies  frictions  sur  les  glandes  engorgées.  Comme  le  malade  demeurait  loin 
du  doctrur  M  Cane,  ce  deroire  ne  le  revit  qu'au  bout  de  I S  jours,  et  alors  il  le 
trouva  ettrémemenl  changé  ;  au  lieu  de  l'embonpoint  qu'il  offrait  auparavant  il 
était  alors  Irès-amaigri.  Les  glandes  cervicales  avaient  certaiemenl  perdu  de  leur 
énorme  volume,  mai»  tout  le  corpt  riait  coutrrt  de  large*  pctéelrtca  livides,  et 
depuis  trois  jours  il  avait  éprouve  plusieurs  epislasis  pendant  son  sommeil,  malgré 
sa  piletir  el  sa  maigreur.  Le  docteur  M'Cabo  détendit  aussitAt  île  continuer  le* 
dotes  d'iode,  prescrivit  une  infusion  astringente  de  rotes  avec  quelques  goutte» 
d  acides,  et  donna  an  malade  une  bmitci  ;lc  de  vin  de  Porto.  Sous  I  inltuence  deecs 
moyens  le  malade  se  rétablit  bientôt. 

IV.  THE  LOXLO.V  MEDICAL  GAZETTE. 

«7R  LK  TRAlTKtJEMT  W  CAUCI.IOrt  ,  p  r  M.  A*IO0  Kr.T. 

Les  tendons  fioissés,  dit  l'auteur,  jouissent  deli  propriété  de  former 
des  kyslcs  muqucuxaccidcutrls;ondiratlqnrcesoit  là  une  des  Oombrea- 
ses  ressources  de  la  nature  pour  prévenir  les  fâcheuses  conséquences  que 
l'ai  fiainmation  pourra  t  avoir  dans  ces  parties.  Les  ganglions  ne  résul- 
tent pis  toujours  d'une  maladie  des  bourses  muqueuses  préexistantes, 
puisqu'on  les  rrocon're  aussi  là  où  il  n'y  en  a  pas.  Ils  naissent  lonvenl 
par  uo  travail  de  nouvelle  création  dans  les  gaines  des  tendons  frois- 
sés, pressés,  frottes,  ou  autrement  irrités.  La  présence  d'une  bourse 
au  devant  de  la  rotule  n'est  qu'accidentelle;  car  on  oc  la  reneootre  pas 
toujours  i  la  dissection.  Il  est  probable  que  son  exisUnce,  lorsqu'on  U 
trouve ,  dépend  des  frottemens  qu'a  éprouvé*  le  tendon  ,  soit  par  l'ac- 
tion musculaire ,  soit  par  l'babitude  de  rester  a  genou. 
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La  matière  des  ganglions  diffère  de  celle  des  bourses  muqueuses  or- 
dinaires. Dans  rcs  dcruièrrs  ,  c'rsl  de  Ij  synovie  qui  sert  à  faire  glif  s%r 
le»  i^ndons  ;  dan»  les  ganglioss,  a'i  cuntrnre.  on  liou"e  une  substance 
analogue  à  la  couebe  externe  de  li  lentille  cristalline,  molle,  visqueuse 
et  »émi-solide. 

C'est  au"x  «nvirotis  de  la  main  qu'on  rchconlre  le  plus  souvrnt  les 
ganglions  cristallins,  et  spécialement  sur  les  tendons  des  extenseurs 
dan»  leur  passage  snr  les  os  du  carpe  et  métacarpe.  On  les  rencontre 
aussi  quelquefois  près  désarticulations  des  doigts;  ils  occasionnent  alors 
de  la  douleur  et  mime  de  la  faiblesse  dans  les  doigts.  Cliaque  gaoglii  n 
cristallin  résulte  d'un  double  sac;  l'externe  est  fort  et  tendineux  ;  I  in- 
terne ressemble  à  une  nieuibrace  synoviale ,  mince  et  séirctcur.  Dans 
un  ganglion  que  j'ai  rencontré  et  disséqué  sur  le  tendon  du  gasirocnc- 
mieo  externe,  ce  double  sur  était  très  distinct.  Dans  le  plus  graou  Dom- 
ine des  cas  les  deux  enveloppes  ne  peuvent  être  si  parcis;  elles  ne  foi- 
Oient  qu'un  seul  sac  fibreux  sécréteur  à  l'intérieur . 

Le  traitement  généralement  adopté  consiste  a  écraser  la  tumeur,  ou 
A  rotDjire  le  kvsle  avec  ou  coup  de  livre,  de  poing,  ou  eu  le  pressant 
avec  les  deux  pouces.  Cette  opération  est  quelquefois  difficile,  soit  par 
la  trop  grande  résistance  du  kysli',  soit  par  Ir  p<  u  île  force  qu'on  em- 
ploie, soit  enlîu  parce  qu'un  n'a<surc  pas  coiivetiablcuirul  le  poignet 
sur  un  corps  résistant.  C'est  du  reste  un  remède  douloureux  et  qui  en- 
traîne drs  conséquences  plus  ficheusesque  la  maladie  primitive. 

Le  plus  simple  moyen,  srlon  moi,  consiste  à  piquer  la  imneur  arec 
la  pointe  d'une  lancette  ou  U'c  aiguille  à  cataracte  si  sa  grosseur  est 
mcdiocie.  On  n'a  pas  à  ciaii  die  une  grauJe  réaction  inflammatoire ;  le 
kj  .te  étant  peu  siiscer-liLir  de  s'enflammer.  A  pic»  l'avoir  vide,  on  ap- 
plique un  morceau  ti  emplâtre  de  diachylon  et  «.ne  petite  bande  par- 
dessus, cela  prévient  la  rculion.  Je  n'ai  jamais  vu  ui  entendu  parler 
d'accidrus  survenus  aptes  ce  traitement  des  glaoglions;  la  guérison  en 
est  toujours  radicale. 

Pour  les  ganglions  qui  occupent  la  face  palmaire  des  doigts ,  la  ponc- 
tion est  le  seul  reuede  conveu.iblc  ;  l'ccrascuicut  et  les  vesicatoires 
étant  ineffaçables.  L'aiguille  à  cataracte  rst  tout  ce  qu'il  faut;  la  piqûre 
qu'elle  cause  est  à  peine  douloureuse. 

Lorsque  le  ganglion  est  situé  sur  le  dos  d'une  articulation  couverte 
par  un  tendon  extenseur  ,  l'écrasement  serait  trop  duulourrux  ;  d'ail- 
leurs on  n'rsl  jamais  auni  »ûr  de  la  gncr:X0D  radicale  que  lorsqu'on  em- 
ploie l'aiguille. 

Un  gentil mau  ,  oui  avait  l'habitude  d'écrire  beaucoup ,  inr  consulta 
pour  une  tumeur  Je  rette  espèce,  placée  sur  la  première  aiticulation 
pbalangiennc  de  l'indicateur  droit.  Il  se  pl.iignait  de  douleur  et  dr  fai- 
b.ose  dans  ce  doigt  ,  ne  pouvant  pus  se  servir  agilement  de  cette 
partie.  J'y  pratiquai  une  petite  piqûre  et  il  s'en  écoula  cnviion 
un  gros  de  fluide  cristallin.  J'entourai  l'articulation  avic  un  rulun  en 
pressant  assex  fortement  cl  1a  guérison  fut  radicale.  L>-  ruban  fut  porté 
pendant  plusieurs  semaines  par  mesure  de  sûicté,  alto  de  donner  de  la 
force  au  d-igt  eo  écrivant  :  ectt'-  partie  reprit  son  ancunne  vigueur. 

J'ai  nne  lois  ponctionne  une  tumeur  pareille  existant  sur  le  Ire  don 
du  ruu-cle  grand  oblique  de  l'œil ,  et  la  gnci  ison  fut  aussi  ladicale. 

Qu<  Iqueftus  après  la  disparition  du  ganglion,  il  rote  uoe  sorte  de 
plaque  épaisse  sur  le  siège  qu'il  occupait ,  mais  qui  ne  gène  pas  l'usage 
ae  la  partie. 

Le  ganglion  autirolulirn  est  un  kyste  formé  sur  l'expansion  tendi- 
neuse qui  convie  la  rotule.  5a  structure  est  pareille  à  celle  des  autres 
ganglions,  étant  également  composé  de  deux  courbes,  dont  l'une  fibreuse, 
l'autre  synoviale;  la  matièic  qn'il  contient  est  un  peu  différente  des 
ganglions  cristallins;  elle  est  plus  fluide,  à  cause  pcul-étic  d'une  moin- 
dre quantité  de  fibrine  qu'elle  coulirnt.  Lorsque  les  gros  ganglions  Sont 
enflammés  et  douloureux,  les  vesicatoires,  la  compression  et  les  ciu- 
plilrcs  stimu'ans  peuvent  1rs  guéiir.  Il  est  cependant  plus  simple  et 
plu*  ex|>éditif  de  les  ponelionner  avec  une  lancette  ;  de  les  couvrir  en- 
suite avec  un  cmplllre  cl  d'exercer  une  compression  par-slissus. 

Si  la  ponction  icltouc,  le  selon  est  le  reinrde  le  plus  prompt,  le  plus 
sur  et  le  plus  doux.  Je  l'ai  toujours  <ru|loye  avec  sucres  Colitic  le  gan- 
glion du  genou.  Ce  moyen  est  bien  moins  douloureux  que  le  vésicatotre; 
je  le  compose  de  plusieurs  brins  de  fil  de  soie;  je  le  laisse  eo  place 
pendant  plusieurs  jours,  jusqu'à  ce  que  la  suppuration  sait  bien  établie 
et  la  granulation  déclarée.  Si  le  ganglion  est  déjà  suppure ,  le  selon  est 
toujours  utile  ;  la  guér  ion  est  p  us  sure;  le  pus  coule  mieux  par  ce 


TRAVAUX  ACADEMIQUES. 

ACADÉMIE  DES  SCIENCES. 
ssUaxi  ne  13  rivais». 

M.  Delessert  annonce  qu'il  a  reçu  une  attire  de  M.  BoapUnd  ,  datée  de  San 
Borgia  ,  sur  les  bords  de  l'Uruguay  ^Brésil),  «n  dite  du  U  Jrnlkl  dernier.  Ce  bo- 
taniste coulinae  ses  travaut.  et  se  "dispose  à  en»ojer  ses  collections»  Bue  no  vivres 
'  pour  les  Taire  parvenir  au  Muséum  d  histoire  nalurrlkde  Paru. 
|     Ijt  même  académicien  transmet  une  lettre  qu'il  •  reçue  de  11.  Prrrottet ,  di- 
;  recteur  du  jardin  de  Pondicbrry .  une  lettre  datée  de  ksiti  ,  ferme  située  daos  les 
i  montagnes  des  Njlgbcries .  et  dont  la  compagnie  des  Me*  anglaises  a  accordé  la 
jouissance  asi  gouverneur  de  Madras ,  M.  de  Saint-Simon .  pour  tout  le  temps  qull 
.  rrsleriit  dans  le  pays.  M.  de  Salai-Simon  se  propose  d'ulidser  cet  eubli  sèment 
!  «Uns  l'intérêt  de  la  botanique  et  de  noire «f>nrult«rc  coloniale.  On  doit  y  réunir 
i  Ions  les  végétaux  uliks  et  iutcresians  de»  Nil|ihreirs,  les  y  multiplier  pour  les 
i  envoyer  ensuite  au  jardin  du  roi  à  Pondiclicci   d'où  ib  s<  roui  espediés  pour  nos 
.  colonie»  et  la  France. 

\  Les  plante»  «fui  croissent  dons  les  Xilgberict  sont  si  intéressante»,  dit  M.  Per- 
rotlct,  que  je  n'en  laisse  aucuns  sans  I  slodier.  J'c'ais  loin  de  ni'aUemlre  s  trou- 
vée au  milieu  île  l'Inde  nue  végétation  analogue  k  celle  de  l'Esrope.  Eo  effet ,  si 
1rs  régions  des  montagnes  infeeieurcs  oftreut  la  plupart  des  plantes  de  l'Inde  tro- 
p  cale .  dans  celles  des  liaute*  montagnes ,  on  trouve  îles  iv-nonc uioceea ,  des  g esv 
ùnntti ,  licifmguria ,  pntentilla,  ga'iv».  Ji'owa  ,  cralirgat ,  nndromrda  , 

Je  me  troine.  dit  M.  Peerottel .  datu  le  pins  fort  de  la  floraison  pour  la  majeure 
partir  des  plantes;  néanmoins ,  j'en  remarque  plusieurs  ipi  n'ont  pas  eoeore  fleu- 
ri .  telL  s  que  des  riuntudtiulmn  qui  uni  plus  de  >•  pieds  de  haut ,  des  btebtrii, 
le  çruUrçu*  glabta  qui  est  ici  un  geand  aeliee ,  des  vibartmm  .  rte  l'a  des  pins 
beairs  arbres  qui  ornent  les  collines  et  qoi  se  trouve  maintenant  en  (leurs .  est  un 
nwçnolia  on  blolôl  no  tatauma.  qui  a  |iiirs  de  60  pieds  de  haut.  Se»  ilenrs  rtha- 
leut  une  odeur  enreniement  snase  -- 


roi»  i>ct»i;i»ï  i.e  vt»  bli.c. 

M.  LeteUier  adresse  un  résumé  de<  expérirocesqn'il  a  faites  à  ee sujet  en  I8SS. 
•  J'ai  proavé.  dit-il,  mie  la  plupart  des  posons  les  plus  aeliis  sur  rbamme 
morphine,  ilrsdinjne  et  leurs  sels .  sulfures .  alcalis .  acides ,  etc  ) ,  n'ont  pres- 
pac  aucune  action  sur  ces  larves;  que  les  ryanores  alcalines  oflrent  le  mosen  le 
I  plus  sur  et  le  moins  eln  r  pour  les  détruire  sans  inconvénient  pour  la  végétation. 
J'ai  proposé,  en  conséquence ,  le  résidu  de  la  ealeination  des  matières  animales 
avec  Les  alcalis  (potasse  on  chou  s)  on  csanurc  impor  J'ai  tué  ainsi  des  vers  blancs 
sons  des  frauârn  rl  des  oseilles,  cl  j'ai' rétabli  «o  pleine  végétation  des  ai  bustes 
mourais*,  qu'on  supposai!  rfevorrs.par  ces  animaux.  Si  je  n'ai  pas  renonvelé  ce- 
es|H  rîsnee>  eu  ,  c  est  paeee  que  celle  année  ,  il  v  a  en  bcorcnsemeni  for 
peu  de  vsis  blancs.  M.isje  compte  les  repr.nslre  i  ' 


.d'exa- 
fait  par  M. 


M,  DnTochet ,  ebargé .  conjoii  testent  avec  M.  Auguste  S 
n'iner  nn  travail  de  M.  Esprit  Fabre  sur  cette  plante ,  lit  le 
Saînt-llilaire. 

Dans  les  marais  du  midi  de  La  France  croit  une  petite  plante  dout  les  tiges 
rampent  snr  la  vase .  qui  se  développe  comme  le»  fougère»,  qui ,  au  lieu  de  fleurs, 
présente  des  boulettes  semhMJe»  à  de  petits  pois ,  et  dont  les  " 
earenl  celles  du  trèfle  <i  elles  n'étaient  cntuiiosces  de  quatre  Coholes .  c'est  k 
mnnilra  palunrii.  La  stracture  et  k  développement  des  orgar 
de  cette  plante  attira  successivement  I  attention  des  purs  célèbre» 
ne  partinreut  pis  cependant  a  faire  cesser  toutes  les  incertitude». 

Lorsque  cette  que-lion  occupait  les  sa<ans.  un  botaniste  se  formait  loin  des 
livres  <  t  des  maitres  par  la  seule  forer  de  son  intelligence.  Esprit  fabre ,  rardi- 
nrec-maearcher  de  U  jielite  vrlk  d'Agde,  élevé  dam  une  éeok  primaire ,  pli»  ha- 
bilué  an  pal<>i»laogiiestncii  n  qu'a  la  langue  française,  apprend  a  observer  en  cul- 
tivant ses  melons.  Eulrarne  ver»  l'étnile  de»  plantes  par  un  penchant  irrésistibk , 
il  achète  la  Flore Jrantaiw,  O  livre  ,  qu'il  ne  compri  nait  pas,  k  jette  d'abord 
dans  k  décourageaient  ^  mai»  ,1  Gurt  par  triomplrer  de  tons  les  obstacles,  et  de- 
vient botaniste. 

Dans  k  pats  qu'il  habite ,  il  trouve  une  petite  plante  qui  «cite  son  attention , 
oa  martilea ,  qu'on  n'avsit  pnint  encore  découvert  en  France  ;  il  k  transporte 
dans  sonjardiu  ;  il  l'etudie  |4'nilaril  trois  an»  ,  sans  avoir  anenne  corinaisonec  des 
trjsjiu  de  IVerrionl .  de  Jussieu,  deDuvrruos ,  de  Ui  rlsufT.  de»  deux  Siti,  etc.; 
il  rceommence  lene  piiliheaiion  et  va  beani o'np  plus  loin  qu'eus. 

La  plante  i-tmlirr  par  M.  Fabre  est  drjà  cni'tisic  au  Jardin  des  l'Unli  s  sous  k 
nom  île  mnnUnt  fttl  i. 

La  tige  de  ce  rursika  se  développe  pendant  la  saison  nnuvrjk  et  produit  de» 
coque»  ou  boulelles  qiM'  l.inme  con-i'U  rail  en, nie  des  prnranle»  renterment  les 
semences ,  et  dans  leiquell  s  &  manl  de  Jussieu  vil  plus  tard  des  calices  renfer- 
mant chacun  plusieurs  fleues  hermaphrodite»  Cepemlant  la  séelteresse  de  l'tté  ou 
le  froid  ck  1  hiver  font  tu.  nW>t  tomber  se»  feuilles  ;  la  plante  menet  ;  mais  la  na- 
ture a  deposi  dan»  se-  eoqoe»  le»  gi  rtne»  qur  duivent  reproduire  l  ésine,  lorsque 
b  rhakur  d'un  nouiean  prrutemps  rauimcrs  tous  ks  êtres. 

Alors  ci  s  coque»  mi  plutùt  ces  involuere»,  qui  adln  rent  dans  loule  leur  lon- 
gneur  a  un  oedom-uk  borisoriUl  et  qnr  contiennent  avant  La  dsliisi-em-e  de  petit» 
corps  glnbulevit  ou  elliptiques ,  s'ouvrent  eo  devis  valves.  Si  l'on  Ji  l»i  li  une  de 
celles-ci ,  on  rcconnarl  qne  k  pedoneuk  est  articulé  ,  et  l'on  voit  rjn  n  I  ir.t.  r  eue 
de  1'in'oUrcrr,  la  partie  du  pcooocuk  »U|  eneure  à  l'articsiUtion  a  rUmiu  nais- 
sance dans  l'iuroluere  oiétue  à  des  espaiLsions  ranuû  es  qui  reeousrrr.t  l'appareil 
générateur.  Ce  sont  ces  espansioii»  qui ,  dans  k  morjr/<-«  qtwdhj .  ""t  ete 
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tphcrique*  extrêmement  petits 

Ixt  rpi»  se  cnmj-osent  de  deox  sort»  de  corps  ranges  rn 
prorhé*,  que  M.  Fabre  considère,  lis  uns  comme  les  initié 


considérée*  cornu*  de*  clmsoni  par  Bernard  de  Jin.-im.LouM  ramifications  se 
subdivisent  el  le*  dernières  branche»  tin  tenu.  *  tant  se  perdre  dans  dr»  espèce» 
de  pctiU  épis. 

IX  l'inrolucre  ouvert  sort  un  cordon  n-ucitagineax  qui  est  ronrbe  en  ihmm  ri 
•pu  porte  <n  a  dis.  epit  ses-iles .  ce  ni  dont  il  a  rte  parle  plus  lijmlyj^'  cordon  an- 
nulaire en  {Taudissnt  entrain*  le»  epis,  plu»  tard  une  île  se»  extrémités  «  déta- 
che de  l'incoliirrc  ;  il  *r  redresse  el  devient  un  pédoncule  à  extrémité  une.  chargé 
latéralement  d'épis  «cs>ilrs  SM'nn  examine  ta  structure  interne,  un  le  trouve 
forme  d'un  tissu  utricnlaire  extrêmement  délicat ,  triS-diaphane  .  gurge  de  suri 
lunqueiix ,  dans  les  cellule*  duquel  on  découvre  au  microscope  quelques  glu  ulc» 
-  -sic*  extrêmement  pet  Us 

en  spirale,  cl  fort  rap- 
liéres  ,  les  autres  comme 

1rs  ovule* 

Ijt»  orales,  iu  nombre  de  dit  a  quinie  dans  chaque  épi ,  sont  tic  petits  enrps 
termines  à  un*  il*  leurs  extrémité-  .  par  lin  élrni'  mamelon  jaune  entouré  d'une 
sorte  de  calotte  proéminente  que  le  mamelon  dépasv.  Ij  cavité  intérieure  de  ce» 
corps  cl  remplie  d'un  liquide  dau*  lequel  nagent  de  nombreux  granule*. 

l  e  mamelon  lerniinil  c»t  toujours  louroe  ver»  'es  anthères  Celles-ci  «ont  de 
petits  p.irallrlipipèdc*  Tonnes  d'un  sac  membraneux  dans  lequel  se  soient  des 
gra  nés  de  pollen,  qui,  étant  écrasées,  laissent  échapper  de»  corpuscules  d'une  té- 
nuité extrême.  Qiun.1  la  fécondation  est  aperce,  le»  ovules  se  detacbeut,  ils  tom- 
bent  au  fond  de  l'eau  et  la  germination  s'opère. 

Pour  s'assurer  que  les  corps  nommes  ici  ovule*  sont  réronjés  par  ceux  que  l'on 
appelle  aiilhcre*.  M.  Fabre,  sans  connaître  les  travaux  de  Panlo  et  "le  I'irlro  S.n- 
*j,  a  employé  les  mêmes  moyens  qu'eux.  Il  a  isolé  des  anthères  et  des  ovule*  ,  et 
les  uns  elles  autres  sont  rtsirs  slalinnnaircs  jusqu'au  moment  de  la  décomposi- 
tion. Mais  lorsqu'il  les  1  laisses  réuni»  dans  lé  même  vase,  il  «_vq  les  anthères  «e 
rompre  et  les  crains  de  pollen  se  porter  autour  du  mamelon  des  ovaires;  il  a  vu 
les  ovules  s*  détacher  pour  gagner  le  fond  île  l'eau,  et  enfin  il  a  vu  naître  du  ma- 
melon  une  petite  lige  qui  s  est  implantée  dans  La  terre  par  son  extrémité.  rVién- 
un  Met  capillaire  »  est  élevé  de  l'origine  de  la  petite  lige,  6kl  qui  n'est  autre 
chose  que  le  pétiole  d'un  cotylédon  :  et  suecessi  s  entent  ont  paru  d'autres  pétioles 
termines  par  deux  on  trots,  et  enfin  quatre  foliole». 

Par  tout  ce  que  nous  tenon»  de  rapporter  des  observations  de  M.  Fabre.  disent 
en  terminait  les  rapporteurs,  on  pem  voir  que  ce  botaniste  esl  doué  a  la  fois  de 
sagacité  et  de  constance:  il  n'a  a  ta  disposition  ni  bibliothèques,  ni  ticrhicrs  ;  niais 
les  espèces  le»  plu»  communes,  celles  qui  crouxnt  sous  nos  pas,  fourniraient  en- 
core de  beaux  sujels  d'étude,  et  nous  croyons  que  l'auteur  des  observions  (or  le 
mnrsilea  pourra  reoilre  dei  services  a  la  srirnee  ,  et  principalement  des  espèce* 
aqtiatiques.  Nous  pensons  que  l'Ara-Unie  doit  l'y  encourager  el  nous  proposerons 
d'admetlr*  le  mémoire  qui  lui  ï>t  commun  avec  M.  Douai  dan»  le  recueil  de»  sa- 


s  tx:»T<«  ne  ?iottr.»T. 


M.  Silvestre  fait  un  rapport  verbal  sur  nn  travail  de  M  l-ecoutern-  relatif  a  ce 
sujet.  Après  avoir  donné  une  analyse  de  cet  ouvrage,  analyse  que  non»  ne  repro- 
duirons pas  ici,  en  ayant  déjà  donne  une  â  l'époque  de  la  présentation  du  livre, 
le  rapporteur  poursuit  en  ces  termes  : 

Parmi  les  éloges  que  M,  Lccnu'mr  a  reçus  i  l'occasion  de  se-  expérience»  et  de 
«on  ouvra:,-*»,  on  peut  remarquer  surtout  celui  du  ci  lèbie  J»hr  Sinclair  ,  qui, 
bien  qu'il  eut  déjà  mention»  dans  son  //i<>fui  {iwiiinnii  wtknrHf'.n'i.  U  vani- 
té* <le  fronsent  dont  il  avait  essayé  comparativement  la  culture,  engage  l'auteur  a 
continuer  sei  utiles  recherches,  et  applau  lit  aux  projets  qu'il  a  présente  (i-nir  le 
fpCrferlioitriemci'.t  de  l'économie  rurale.  Votre  rapporteur  partage  l'opinion  et  les 
vaux  de  «ir  John  Sinclair;  il  peine  que  M  Lccniitcor  doit  être  remercie  dr  lliom- 
majc  qu'il  a  fait  de  sou  livre  à  l'AcauViuic,  el  qu'on  doit  de-irer  qu  il  soit  engage 
à  continuer  se»  utiles  travaux. 


«une  citU'  Cr. 


11,11- 


>l.  nolnqnct  lit  un  mémoire  ayant  pour  titre   ftrcforchr*  retati 
Ion*  ifr  iaciile  falUqur. 

Avant  quçM.  Pelnnie  n'eût  publié  son  travail  *ur  le  tannin  el  l'aride  gallique. 
on  aduseMail  généralement  que  cet  acnle  c\i*lait  tonl  forme  dans  la  noix  de  gal- 
les, et  l'on  était  atseï  <  loi^ne  de  -opposer,  connue  l'a  établi  ce-  travail ,  que  l'a- 
ciilc  çsïliqne  n'etail  fpj'un  ihrivé  dM  tannin.  M.  Kohiquel  voulut  rep:  ter  l  expe- 
rtence.  bien  moins  pour  cun-hilcr  l;i  trju-formalioii  annoncée,  que  pour  s'a>-u- 
rer  si  elle  ne  s'operail  reelleincut  que  sous  la  oiu  htion  d'jn*  ali-niptiu«  d'oxi- 
Sèiic  et  d'nne  production  d'acide  carbonique,  ayant  r.ui  Irji  ipic:!qe,es.jl»crvaiii>u> 
qui  ne  s'acconlaient  nullement  avec  la  nouvelle  explication  do-inér.  Iles  expé- 
rience* qu'il  a  entreprises  a  ce  sujet  ,  il  re-ulle  que  I  aride  palliqne  qu'on  le  con- 
sidère, ou  non  comme  préexistant  dans  la  noix  de  plies,  peut  rn  é'rr  obtenu  en 
trctvrandc  proportion  sans  le  contact  avec  l'air  ou  1'oxijêne,  et  sans  que  la  réac- 
tion, s'il  s'en  opère  une.  donr.e  naissance  a  des  Kn.  Cela  |w»e.  dit  l  auleur,  pent- 
oti  inférer  que  ce  ti'csl  pas  h:  tannin  qui  donne  naissance  à  l  aci.le  jtallique  ?  non. 
-jiu  doute,  csr  il  a  été  bien  établi  par  M.  Pelonre  que  ce  corps  nn»  à  l'étal  dr 
jiurele  en  ciintacl  direct  et  sou-  certaines  conditions  avecl'oxi^ène,  se  transforme 
en  tout  ou  en  partie  en  acide  calhqtie;  seulement  cette  réaction  n'est  pas  aus>i 
subite  qu'on  piureait  le  croire  :  en  ellct.  dans  une  expérienre  que  rapporte  l'au- 
teur et  dnnl  non<  ne  pouvons  reproduiie  les  détail*,  au  houl  de  huit  mois  et  avec 
un  concours  de  circonstances  favorables,  la  moitié  seulement  du  tannin  s  ciait 
convertie  en  acide  ealhque,  tan  h<  qu'avec  de  U  noix  de  Rallet  entière ,  nn  mois 
suffit  quand  on  opère  dans  la  belle  saison  ;  ce  qu'on  peut  rcnianpier  au-*i  .  e'e»l 
que  l'on  n'a  ohlcnu  en  aetde  plhqtie  «pie  la  moitié  environ  du  tannin  coiisnnimé. 

Cette  pnporlion  a  et*  constamment  la  m*nic  dans  plusieurs  ex|iericnces  dont 
le»  circoustaiiro  avaient  été  varices  à  dessein.  Si  I  on  pensait  qu'il  y  a  eu  Ic*troc- 
linn  d'une  jwietie  de  l'acide  ralliqne.  il  faudrait  remarquer  que  la  proportion  in- 
diquée est  aussi  donnée  por  le  rapproclieraent  des  résultats  nblenii*  par  M.  Pe- 
loni*  et  pir  M,  Braeonnot  le  premier  qui  annonce  que  la  noix  de  galles  contient 
vit»)  de  tannin,  et  l'autre  que  telle  substance  fournit        d'ac.de  jaUupie. 


M.  (  hevrrul  avait  avancé ,  d'après  ses  observations ,  que  l'iofinion  de  noix  de 
galles  renfermée  dans  de*  llacons  liermeliqnrment  boticlH-s  se  eon-er»e  indéfini- 
ment, tandis  que  les  expériences  de  M.  Robiqnet  montrent  que  l'acide  gathqoe 
s'y  déjKise  en  quantité  notalde.  Olte  différence,  ditraulenr  du  mémoire,  dépend 
évidemment  de  la  proportion  d'eau  employée  «le  part  et  d'autre,  et  pent-ctrr  aussi 
de  la  lenijkeralure  ;  car  *i  on  opt  re  à  froid  et  avec  une  petite  pro|M>rtion  d'eau,  nn 
oc  dissoudra  guère  que  le  tannin,  qui.  toutes  les  fois  <pie  la  iii<solntiou  est  un  |ieu 
copcentree  et  a  l'abu  du  conlael  de  l'air,  se  eonteeve  inileûniment;  mais  si  la 
qua-itile  d'eau  est  assei.  rousiderahle.  non-seulement  pour  entraîner  le-  autre» 
principes  solnbles  de  la  noii  de  galles,  mais  encore  pour  délayer  davantage  le 
tannin,  c'est  alors  qu'il  y  a  production  d'acide  gallique. 

De  qiaelqnes-nnes  des  expériences  rapportses  ci-dessus,  et  de  plusieurs  autre* 
que  le  drfaut  d'espare  noais  a  empêche  de  faire  connaître,  l'auteur  esl  conduit  à 
rle-er  des  doutes  sur  l'e  -islenre  du  tannin  comme  corps  *im|  le.  Il  nie  seinhie  , 
dit-il ,  que  ce  soupçon  est  autorisé  :  1*  par  le  peu  d'ncidr  gathqne  qu'on  en  retire 
sons  l'influence  de  l'oxigene  et  de  l'eau  ,  i"  |>ar  l'obtcnlinii  directe  île  l'acide  pyro- 
galliquc ,  |ur  1a  distdialiou  serbe  du  taiiniu  :  .t*  par  son  inaptitude  a  la  cristalli- 
sation, car  il  esl  bien  peu  de  produits  inuucdial»  rvclleateot  {mrs  dont  le»  molecu- 
I- s  ne  se  groupent  pas  symétriquement. 

Parlant  d*  I  idée  anciennement  enlise  par  M.  Cbevreul ,  qne  le  tannin  ponrrait 
bien  être  uu  compose  dont  l'acide  gallique  serait  un  des  élemens .  j'ai  cherebê  . 
poursuit  M.  Kobiqoct ,  à  apprécier  théoriquement  le  degré  île  relie  hypothèse,  et 
voici  ou  j'ai  ele  conduit  M.  Pelouse  avait  déduit  d*  son  analyse  du  laiinin  la  for- 
mule C  t»  D  ISO  12.  Plus  tard.  M.  Liebig.  ayant  remarqué  que  relie  analyse  t'ac- 
rorilait  mieux  avec  C  lit  H  lb  O  13  ,  a  prrferé  cette  formnle  Cïimrae  se  prêtant 
plus  facilement  à  la  transformation  rn  tannin  el  en  aride  galliirue  Néanmoins,  M. 
félonie  a  conservé  la  formule  |irrmië*re,  et  je  l'ai  fait  au»si,  comnuB  s'aecommo- 
danl  mieux  au  nouveau  point  de  vue  doii  je  partais.  Or.  cette  formule  t  I  *  lit  8 
t)  12-  -  1  <;:  Il  i>()5  +  mo)  +  M  l  C4  ,  c'est-à-dire  a  deux  atonies  d'acide 
gallique  cn»talli-e ,  plus  un  atome  d  un  hydrogène  carboné  de  même  composition 
que  l'alientine. 

La  formule  adopte*  par  Liebig  se  prêterait  également  bien  a  d'antres  transfor 
nialiou»  Ainsi ,  on  trouve  que  3  atonies  de  tannin  ; 

3  ;CIHIHi.OI2)=CA«  UIRO  tiy^ti  i,C7H60.M  +  SfCbllliOS, 
équivalent  à  b  atomes  d'acide  gallique,  plus  2  atomes  d'aiide  pyrogalbque  secs, 
oq  mieux  encore .  en  admelUol  que  le  tannm  pius*e  absorlier  un  atome  déau .  il 
en  résulterait  de  IViite  gallique  el  de  l'acide  acétique.  ïn  effet  ,  0  lu  11  H  ()  12 
+  OH  2  =  2  ,C  7  11  1. 1)  >)  +  C  s  I!  «  O  J,  c'c»l-à-dire  2  atome»  d'acide  galhqw 
et  I  atoaie  d'acide  aeeUque. 

ACADÉMIE  DE  MÉDECINE. 

aiaaci  oc  21  rivam  —  PrStideot*  Ht  M.  RrnauUit. 

Oirrr-pondance  officielle. 

Klle  ne  comprend  qu'une  seule  puce.  r'e*t  le  rapport  du 
de»  eaux  minerai,  s  de  Iloiirboii-L'Archanibaull. 
sjïi'rcsiioii'lanee  manuscrite. 

I*  Ix'itrc  de  M.  le  secrétaire  despo-tode  Vcrden  (Ifanoxre),  I 
manuscrit  intitulé  ;  Iteirfhoet JiMbtu  Mi  •ùuilifou. 

2  Lctirc  de  M.  D.boungc  aicc  euvoi  de  quclipics  oleîcrvatioas 
du  seigle. 

3"  Ijellrv  de  M.  Mieollc-flavci.  demande  une  commission  pour  examiner  un 
lit  mécanique  de  son  insention. 

V  lettre  de  M.  IVrard  jeune  ,  rrc 
loppé  les  membres  fractures  dois  nn  1 
malade-  de  marcher  axee  des  béquilles. 

Anh  s  le  dépouillement  de.  la  rorrespan  lance,  M.  Cornac  demande  la  | 
Il  m'a  semble,  dit-il.  autant  qu'on  eu  peut  juger  i  une  simple  Lecliire.quf  la  com- 
nus-iun  nommer  pour  suivre  le»  expérience»  sor  le  magneli.-me  ne  se  con .pose qne 
de  six  membres  S:  cela  était,  je  d.  manderais  à  faire  le  septième  ;  j'ai  vuiinassci 
grand  nombre  de  -<iaiiumlKiie»  pour  faii*  excuser  ma  demande. 

M.  Pci.i  riii  i   Cerlaincmenl  je  n'aurai-  p»>  peis  la  parole  |wur  revenir  sor  la 
isilion  de  la  oMtimis-i,,u,  mai'  piii«qu'iin  dr  nos  collègues  a  cru  devoir  lon- 


d'nn 


clame  la  priorité  non  à  l'idée  d  avoir  enve- 
bawlage  maïuovihlr.mai»  d'avoir  («rmisanx 


COlllp 

eiier  cette  question,  j'a  ml  proposition  à  faire.  Je  voudrais  que 
au  lieu  d  flre  exclusivement  iormee  de  médecin*,  réuni!  des  ele 


la  cornu 
di 


de.  pourquoi  i,'v  pas  joindre  île*  physiciens,  des  chimiste» 
i  sail  ?  il  en  re-uilerait  ijent-èlre  une  manière  particulién 


Et. 

des  naiura- 


l^ar  exempt 
listes  ;*qui 

le  mrgnelisine.  Dans  tous  le-  cas,  cela  nie  parait  dans  les  convenances. 

L'Académie  prie  MM.  Cornac,  Pelletier  el  Caieuton  de  s'adjoindre  aux  membres 
désignes  dans  la  dernière  -eanee,  ce  qui  en  porte  le  nombre  à  nctif 

Celte  affaire  terminée,  M.  Vi-lpeau  revient  »ur  la  leltre  de  M.  Dérard  J.  e*m. 
naissais,  dit-il.  le»  trasaux  de  M.  Kerard  et  bien  d  autres  sur  la  manière  dr  traiter 
les  fractures  ;  car  il  ne  faut  pas  croire  que  l'appareil  inamovible  soit  elW  nou- 
xrlle.  Tout  le  mon  Je  sait  ici  qu-  M.  Larrei  eu  fait  usage  depuis  louglcwps;  il  e-t 
aussi  trés-laniilicr  au  docteur  Sculin  dr  Bruxelles. 

Mais  je  n  avai-  pas  le  dessein  iîe  sonlcver  une  question  de  priorité.  Si  lidlc  ciVt 
été  ma  pensée  .  j'aurais  dil  ce  qui  m'ajipartciiail  en  propre.  M.  Se-utin  emploie  le 
lianda^e  de  Si  ultct  ;  moi  je  me  sers  d  nne  bande  que  je  déroule  suece— ivrnieflt , 
en  avant  1*  soin  de  déposer  «ne  muche  d'amidon  à  chaque  tour  que  je  fais.  M. 
Larrev  préfère  le  blanc  d  i 

Vv'c  voix  :  c'est  la  méthode  îles  Arabes;  ils  font  une  espèce  de  mortier  avec 
le»  blancs  d  <rii(s  cl  île  la  terre  arplcu»*  et  en  couvrent  les  membres  fracUiré». 

AfxLTtr  ne-s  rxvx  nr  raoruc;  par  MM.  nt»»T  el  Boollai. 

CeUe  eau  ronlient  du  carbonate  de  chanx ,  de»  sulfates  de  chaux .  de  magnésie 
et  de  soude  :  de»  chlururcs  de  magnésium  el  de  sodium  ;  un  peu  de  silice  et  de 
matière  organique.  Mais  les  sulfates  de  soinle  et  de  magnésie  dominent  i  aussi  est 
elle  purgative  :  c'est  à  cela  qu'on  attribue  le.  mauvais  effcls  qu  elle  a  produit!  s 
pendant  le  choiera. 
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M.  WiLLtBBAT.  Si  j'ai  bien  entendu,  on  •  dît  que  le  choléra  fait  |>»rticiilii- 
renieol  »évi  contre  le»  personnes  qui  avaient  Tut  du^  île  ces  eau*.  J  avoue  que 
l'ciactituile  de  cède  observation  m'est  fort  suspecte,  te  qu'il  y  a  de  certain, 
c "est  que  u  le  choiera  a  ravagé  «tUir«  contrées  qui  possèdciit'des  eaux  »e:fc-  1 
•a,  il  est  *  oia  connaissance  qu'il  eu  a  épargne  d'autre*. 


l'élit  village  a  quelque*  lieues  de  Dijroe ,  département  des  Bas&cs-Alpes,  Gréoulx 
iwssedc  une  source  minérale,  célèbre  dans  toute  la  Provence  Les  malades  avaient 
lait  sa  réputation  longtemps  avant  i|uc  la  chimie  se  fut  a»isce  d'en  chercher  les 
raison*.  Toutefois,  elle  a  eu  celle  fois  le  bon  esprit  de  s'accorder  avec  la  méde- 
cine Elle  y  a  découvert  beaucoup  d  acide  carÏM>niqoc  •  dn  carbonate  de  chaux  , 
du  cblorurede  sodium  et  de  magnésium ,  de  l'hydrojéne  sulfuré  ;  en  un  mot . 
tout  ce  qu'il  fant  pour  expliquer  les  vertus  médicinale»  qui  n'avaient  pas  besoin 
d  élre  espliquces ,  car  ce»  (aili  penwnl  se  passer  d'explication. 

A  cote  de  celle  source .  un  propriétaire  eu  a  tmuvé  une  autre  ;  il  lui  donne 
précisément  le*  même»  vertus ,  un  doute  a  cause  da  voisina**.  Elle  contient  en 
effet  quelques  principes  comauns;  mais  le  produit  est  si  peuaboodanl.  dit  lerap- 

Iiert  de  I  Aradeniic  ,  qu'il  ne  saurait  suffire  aui  besoins  des  malades.  Eu  second 
xv ,  la  température  u  escede  pas  la  nioseauc  de  K>  a  IV  degrés,  température 
bien  infeiieure  a  celle  de  l'ancienne  source,  laquelle  s'élève  i  3J  et  3<i  dcajrc». 
Celle  s-ulc  différence  assure  a  son  aince  un  avantage  incnnlesUble. 

M.  Bousquit.  Je  n'ai  rien  a  dirr  du  fonds  du  rapport  que  vous  venu  d'enten- 
dre. Seulement  il  y  avait  à  faire  un  historique  qui,  sans  être  Tort  int< restant  , 
mériterait  peut-être  d'être  rappelé.  (!e  n'est  pas  la  première  fois  que  le  proprié- 
taire de  la  nouvelle  source  s'adresse  al  Académie.  11  s  a  environ  un  an  qu'il 
ni  envoya  quelques  bouteilles  de  (on  eau  pour  cire  analysées;  mais  au  moment 
de  coiiuuencer  celle  analyse,  l'Académie  reçut  une  lettre  île  VI  le  ministre  du 
commerce  qui  l'invilait  à  ajourner  son  examen,  et  cela  parrr  l'autorité  avait  des 
raisons  de  croire  que  les  échantillons  transmis  n'étaient  jku  trés-nalurrl»  :  ce  qui 
signifie  que  l'intérêt  personnel  avait  mis  de»  principes  miorraliuteurs  dans  l'eau, 
pour  être  pin»  tftr  que  la  scieisce  en  trouverait. 
U.  Bon-nv  répond  que  le  rapport  fait  mention  de  celte  circonstance. 
Le  même  fait  un  rapport  sur  une  boisson  dite  alvueniaùv ,  et  qui  ne  contient 
pas  moins  de  12  ou  tJ  substances  L'auteur  la  donne  ,  je  crois,  pour  remplacer  le 
vin.  Sur  la  proportion  de  sa  cocuœission ,  l'Académie  la  rejette. 

sicnvi  aici-k  sua  l'homme;  observation  de  U.  tUri*. 


Un  homme  couchait  dans  une  écurie  un  était  un  cheval  morveux.  Ce  cheval 
mourut;  Nsonimc  tomba  malade.  Sa  maladie  présentait ,  pour  principaux  svmp- 
loœcs .  une  éruption  pustuleuse  a  la  peau  .  dans  les  fosfcs  nasales  et  le  larynx  ; 
de»  ecchymwe»  et  de» escarres cangréiieitte»  au-dessous  de  l'oreille,  au  gland, 
aux  pieds ,  etc.  ;  de  petits  abcès  dans  le»  poamou»  et  de  larges  collections  puru- 
lentes dans  l'épaisseur  des  muscle»  et  autres  symptômes  dits  Upnoide».  Mort. 

Après  cette  description  dout  nous  ne  donnons  que  les  principaux  trails  ,  M. 
Rayer  met  sous  1rs  yeux  de  l'Académie  les  pièces  aoatamiqnes  a  l'appui  de  ses  pa- 
roles ,  cl  pour  éclairer  la  question  ,  autant  qu'il  est  en  lui ,  il  y  joint  les  mêmes 
parties  d'un  cheval  morveux.  Enfin  il  a  fait  dessiner  les  unes  cl  les  autres,  afin 
que  lorsque  la  réalité  ne  sera  plu» ,  l'image  subsiste  toujours. 

Cette  narration  temun  c  ,  U.  Rayer  »e  demande  si  la  morve  peut  se  transmet- 
tre. Pour  résoudre  ce  prubléme ,  il  a  entrepris,  de  coïKrrt  avec  M.  Leblanc,  une 
série  d'eiiWricnces  qvu  ne  lui  laissent  aucun  doute  sur  la  réalité  de  la  contagion. 

Enfin  il  fait  une  revue  analytique  de*  faits  publiés  jusqu'à  ce  jour  sur  la  morve 
aigu*  de  1  bornme. 

On  conçoit  que  cette  partie  n  est  pas  susceptible  d'analyse.  11  en  résulte  seule- 
ment que ,  quelque  rares  que  soient  le»  fait»  de  cttte  nature  ,  ib  le  sont  peut-être 
moins  qu'on  ne  |>en«e,  A  la  vérité ,  peu  d'auteurs  ont  parlé  de  la  morve  de  l'hom- 
me sou»  son  vrritable  nom  ;  mai»  il  est  facile  de  la  reconnaître  a  ses  signes ,  mal- 
gré U  divcrsilcdu  langage.  Il  est  remarquable  qu'elle  ne  s'est  jamais  déclarée 
i  rbonme  l'a  reçue  du  cheval .  et  elle  s'est 


spontanément.  Toujours 
mince  par  la  mort. 

II.  Durer.  Il  y  a  une  morve  chronique  cl  nne  morve  aiguë.  La  première  n'est 
antre  chose  qu'une  affection  tuberculeuse,  développée  principalement  dans  les 
poumons.  Les  tubercules  sont  en  grande  partie  formés  de  matières  crétacées 
C'est  ce  qoi  résulte  de»  analyses  faites  par  MM»  Tbcnard  et  Leisaignac.  11  semble 
donc  qu'il  eut  des  cas  ou  la  constitution  du  cheval  tourne  à  celte  sécrétion.  M.  La- 
liillardièrc  a  analyse  le  lait  d'une  vache,  qui  portait  des  tubercules  dans  la  pmtrinc, 
et  il  y  a  trouve  oue  quantité  de  phosphate  Je  cliaux  de  beaucoup  supérieure  à 
ccll.-'qiù  devrait  evjstc  naturellement .  car  il  y  en  «  toujours.  Cette  sache  e>t 
aorte  ;  on  a  voulu  en  conserver  le  squelette  ;  cela  a  été.  impossible,  tous  h»»  os 
étaient  altérés  et  friables. 

Owlqiwfoiskstuljercules commencent  par  des  hidalide»,  de  véritables  aeé- 
pbaiocisles ,  mai»  il  ne  restent  pas  longtemps  à  rel  état  11  "r  fait  à  l'intérieur  de 


La  suite  de  la  discussion  est  renvoyée  à  U  prochaine  séance. 
^  M.  Nox  st  présente  un  fragment  di-  poumon  d'un  individu  mort  de  U  grippe  et 
d'une  Ouxion  de  poitrine.  Il  fait  soir  que  le»  dernières  ramifications  bronchique» 
soûl  occupées  par  nne  fausse  mcml-raoe  à  peu  près  connue  dans  le  croup. 

Cependant  cctl*  disposition  auatomiime  n'est  pu  constante. Uuc  l'a  trouvée  que 
cinq  a  six  fui». 

M.  Lxnaoux  présente  le  creor  et  quelque»  grosse»  artères  pleines  île  caillots  aoV 
herrns.  Ces  organe»  ont  appartenu  à  uuc  femme  qui  présenta  d'abord  t.,US  les 
symptômes  d'une  endocardite  coïncidant  aiec  une  affection  rhumatismale.  Apres 
nitriques  saignées,  elle  se  sentait  lre*-ioal»f  éc .  loraqu  un  jour  elle  est  prit  de 
douleurs  borriblcs  dans  les  membres  ;  elles  n'avaient  pas  le  caractère  de  douleur» 
rhiittiatitmalcs.  M.  Lcgroox  soupeouna  une  oblitération  des  grosses  artères  ;  mais 
elles  battaient  encore  Une  consultai  ion  fut  provoquée;  elle  ne  se  prononça  pas. 
Bientôt  les  artères  cessèrent  de  battre  ;  finalement  la  malade  succomba  ,  et  1  un- 
v,  rture  justifia  le  diagnostic  porté  par  le  médecin  ordinaire.  U  n'y  eut  pas  de 
taurine. 
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ces  poches  une  sécrétion  de  matière  crétacée  qui  le»  rempbt  peu  à  peu ,  et  l'iiy- 
dalidc  disparaît  pour  laisser  à  sa  place  un  tubercule, 
l-a  morse  etirunique  n'est  |ia*  contagieuse. 

La  morve  aiguë  ua  aucune  ressemblance  avec  la  morve  chrnnique  ;  mais  elle 
en  a  beaucoup  asce  la  clan  Ire  des  moutou»,  qui,  elle-même.  ressemltle  «inguliére- 
nient  à  1a  variole  de  l'homme.  Je  sais  que  tous  les  vétérinaire»  ne  sont  pas  de  cet 
sus;  je  sais  que  U  plupart  refusent  au  chrial  la  maladie  drs  moutons.  Nous  n'eu- 
tr.  prendrons  |»»s  iri  <!e  les  ramener  à  nous.  Nous  dirons  seulement  que  Jcnnrr 
faisait  dériver  La  vaccine  du  cheval;  er  qiu  etalilil  peut-être  nue  as^cs  forte  pre* 
sotnptinn  en  notre  faveur.  An  reste  ,  nous  connaissons  une  maladie  du  cheval  qui 
-«-  rapproche  mfiuiiufo!  de  la  rbvclêe ,  soit  liai-  ses  caractères  ext.  rieurs,  soit  par 
i.<sle«ioo_>  analoiniqiics;  nom  en  avons  |raldie  des  exemples  En  tf.5'<,  nous 
avons  donne  une  noutclle  observation  sou>  le  titre  de  ;  Eruption  ctavrlrifwmc 
Mir  un  poulain.  Je  crois  doue  <[»tc  la  morve  o:gur  est  une  slf  -4-tion  essentiellement 
eniptive  .  et  cscnliellrnicnt  contagieuse  :  j'en  ai  fait  l'esperience.  J'ai  mis  des 
■  hevjux  morveux  avec  des  chevaux  qui  ne  l'étaient  pas ,  et  ceu»-ti  le  sont  deve- 


,  plus  que  moi ,  De  rend  juttiee  i 
Lisfranc  et  au  lèlecc.laire  qu'il  cWploie  pour  faTaneemenrde  la 
ce,  et  pour  l'instruction  de*  elève*.  Il  le  sut  bien  ;  el  si  aujourd'hui  je 
rien»  me  prononcer  contre  une  de  ses  propositions  chéries,  ce  n'es» 
*niëmcnt  qu'en  me  retranchant  derrière  cet  ancien  adage  : 
l'iato  ,  magis  arnica  veriUu. 

Déjà,  à  plusieurs  reprises ,  ce  professeur  a  enseigné  pnbliqu 
an  sujet  des  fractures  ,  ce  que  U  plupart  des  journaux  reproduisent  à 
l'tnvi ,  dans  ce  montent  :  «  Qu'il  y  a  avantage  d'attendre  (même  six  ou 
»  huit  jours)  ayant  la  |>o*e  de  l'appareil ,  que  la  réaction  ait  été  suffi- 
»  samiuent  dissipée ,  à  l'aide  d'un  traitement  approprie  ;  cl  qac  l  omis- 
«  sion  de  ce  précepte  capital  est  cause  de  l'intolérance  des  i 
.  tcnlifs  de  la  gangrène  et  d'autres 
•  jets  Lien  constitues  d'ailleurs.  » 

l'ne  proposition  «usj.i  alisnlue  qu'étrange  ne  peut  cire  érigée  en 
principe  qu  autant  qu'elle  est  basée  sur  un  mauvais  appareil.  La  ques- 
tion est  ici ,  en  effet ,  tellement  subordonnée  à  celle  des  «gens  conten- 
lifs ,  que  si  ceux-ci  sont  détestables,  il  vaut  mieux  n'en  pas  faire  usage 
du  tout,  et  se  contenter  de  la  simple  position  du  membre  brisé;  tan- 
dis que,  si  tes  piùrs  d'appareil  sont  judicieuses  et  parfaitement  inof- 
finsivcj  ,  il  n'existe  non-seulement  aucun  motif  pour  retatder  leur  ap- 
plication ,  mais  qu'il  y  a,  au  contraire,  avantage  nécessité,  urgence,  de 
procéder  ince.tiamtnent  a  la  réduction  et  coaplatioo  des  fragmrns ,  et 
de  recourir  de  suite  aux  moyens  de  les  contenir  et  fixer  convenable- 

Il  est  inutile  de  faire  la  critique  de  l'appsrtil  à  fracture  qu'emploie 
M.  l.ijfranc  ;  elle  esl ,  je  le  réiwte,  toul  entière  dans  l'énonce  mime  de- 
proposition  ;  et  il  est  bien  évident  pour  toit  le  monde  que  cet  appareil 
est  an  moins  inapplicable  et  fitheux  dans  les  G  ou  8  premiers  jours 
après  l'accident,  puisque  le  célèbre  chirurgien  de  la  Pnié  esl  oblige  d'y 
renoncer  d'abord ,  et  d'avoir  recours  à  un  autre  procédé  qui  en  lient 
iieu/srwwoi'rewnt.  Cet  appareil  provisoire  consiste  donc,  pour  les 
Iractures  des  extrémités  abdominales ,  dans  une  position  convenable  ,  et 
qu'il  maintient  telle  ,  aussi  bien  qu'il  cit  possible,  à  l  aide  de  trois 
draps  plies  en  cravate  ,  et  qu'il  passe  sur  le  pied,  U  jambe  et  la  euùse. 
après  les  avoir  fixés  aux  bords  du  lit.  «  C'est  fort  bien  !  car  ce  n'est 
alors,  ni  plus,  ni  moins,  que  l'application,  sur  une  très-vaste  échelle, 
des  principes  de  1'byponarlhécie.  Ainsi,  le  lit  tient  lieu  de  la  planchette, 
moins  la  suspension;  cl  les  draps  rcpreV  nient  les  trois  boub,  de  bandes 
où  les  trois  petites  cravates  piopres  à  maintenir  la  position  du  inein- 
l  re  et  celle  des  ft.i(;inrns,  sur  celle  tucnie  planchette.  Ma»  iiVst-il 
pas  évident ,  que  ,  si  au  lieu  de  ce  lit  et  de  ces  draps  ,  vous  avet  a  vo- 
tre disposition  une  espèce  de  petite  couchette  intliculièrc,  bien 
lassre ,  de  quelques  pieds  de  longueur  sar  un  de  ,  plus  ou  i 
c'est-à-dire,  en  rapport  avec  la  longueur,  et  le  volume  du 
(raclure;  i.'cst-il  pas  évident ,  dis-je  ,  que  vous  pourrez  bien  mieux  y 
ajuster  celui-ci  que  sur  le  lit  même  du  malade,  et  qu'au  lieu  de  trois 
draps,  il  vous  suffi. a  de  trois  petits  ficliu*  plies  en  cravate  pour  assu- 
jettir l'os  trarturé  ?  Kigurcr-vojs  maintenant  ce  petit  lit  u fracture  mo- 
bilisé par  la  suspension ,  et  vous  verre/  que  ce  membre  sera  non-seule- 
ment définitivement  pansé ,  mais  qu'il  pourra  exécuter  impunément 
cucorc  la  plupart  de.»  petits  mouvement  qui  sont  nécessaires  au  ma- 
lade. Celle  espèce  de  locomotion  partielle  rendra  bien  autrement 
supportable  la  position  du  panent,  que  lorsqu'il  est  oblige  de  reste» 
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ur  le  do» ,  et  vous  aurez  d'ailleurs,  par 


facilité  de  tr.nter  to  iles 


moyen  ,  la 
jugerez  à  prn» 


le»  complication*  comme  vou» 
pos,  avec  de»  santnucs,  de»  cataplasmes,  des  irrigation»  continues  ,  des 
topique»  varié»,  dés  incision»,  de»  pansemens  divers,  etc. ,  etc.  C'est  do 
moins  ce  que  je  frit  chaque  jour  à  l'hôpital  de  Lausanne  ;  c'est  ce  qui 
se  passe  génr'ralcmcot  dan»  ce  ran'on,  et  c'est  ce  que  le  docteur  Muna- 
ret  a  si  heureusement  importé  en  Fraocc  drpuis  quelques  année». 

Je  dois,  du  reste,  ajouter  à  ce  »ujet,  que  j'ai  reconnu  dans  une  cou» 
che  plus  ou  moins  épaisse  du  coton  carde,  appliqué  sur  les  endroit»  for- 
tement contusionné»,  engorgé»  et  douloureux,  <t  où  l'oo  a  ordinairement 
rrcoors  aux  sangsues,  aux  cataplasme* ,  à  l'eau  froide,  etc. ,  que  cette 
substance,  dis-je,  est,  de  tons  les  résolutifs,  le  meilleur,  le  plus  simple 
elle  plus  commode.  Nous  en  obtenons  des  résultats  si  constant  et  si  prompt» 
que  je  n'hésiterai  pas  de  l'appliquer  sur  les  paupières,  après  la  premiè- 
re opération  de  cataracte  que  j'aurai  à  faire.  Il  y  a  deux  jonrs  qne  mon 
interne,  M.  le  docteur  Précordon,  en  a  fait  le  plus  heureux  estai  aur 
un  œil  violemment  cootus  et  des  paupières  très- tuméfiées.  A  peine  si  le 
lendemain  à  ma  visite,  j'ai  pu  reconnaître  quelques  vestige»  de  l'extra- 
vasation.  Mais  faut-il  »  en  étonner  après  ce  qju'oo  siit  du  coton  dans  les 
brûlures  ;  et  o'a-t-on  pa»  birn  plutôt  lieu  d'être  surpris,  que  les  chirur- 
giens s'obstinent  encore  a  ne  voir  qu'un  fait  isolé  dans  ce  qui  le  paisc 
avec  le  coton  dans  ce»  racine»  brûlure».  Mais  je  dois  insister  expressé- 
ment sur  l'usage  du  colon  propre  et  de  première  qualité.  Celui  qui  est 
cardé  très-lâchement  et  en  boudins  mérite  surtout  hautement  la  préfé- 
rence. 

Je  n'en  dirai  pat  davantage,  et  je  prie  le  lecteur  dont  mes  réflexion» 
et  ces  quelques  lignes  sur  les  fractures  auraient  piqué  la  curiosité  ,  de 
voir  dan»  mon  Nouveau  système  de  déligation,  et  surtout  dans  noo 
ouvrage  Sur  l'usage  en  chirurgie  du  fil  aeferet  du  coton,  la  manière 
doot  ce  «ujet  important  est  envisagé,  et  le»  détail*  intéressas*  qui  s'y 
rapportent.  Tout  ce  que  j'ai  avancé  dans  ces  denx  publication»  a  la 
sanction  d'une  longue  expérience,  et  reçoit  journellement  les  plus  beu- 
reuses  applications  cliniques.  M.  Lisfranc  lui-même  est  trop  ami  des 
progrè»,  pour  rester  plus  longtemps  en  arrière  4  cet  égard,  et  pour  se 
refuser  du  moinsà  quelques  essais  innocent.  J'ose  l'y  encourager  an  nom 
de  sa  brillante  clieotrlle,  de  la  science  et  de  ses  nombreux  élève*. 

Lausanne,  ce  1 8  janvier  i830. 

Agréez,  etc. 

Matthias  Matou. 


VARIETES. 


.  son  de 


Li 

—  Nancy,  19  lévrier.  La  grippe  qui ,  depuis  quelques  jours,  aéril 
nacre  population .  vieut  de  s'attaquer  sa  lr  d'egont  Un  UK>  grand 
militaires  et  plusieurs  officiers  de  ce  corps  en  tout  atteints. 

—  Nevers.  t'J  février.  On  commence  i  croire,  4  Nevers.  a  l'invasion  de  la 
.  parée  que  beaucoup  d»  personne»  te  trouvent  atteinte»  de  rhume»  noient, 

'  i  de  main*  ite  gorge  et  de  douleur»  de  «te.  Ce»  affections  ne  présen- 
tent, du  reile,  ancon  caractère  alarmant. 

—  Landrccies,  2t>  février.  La  grappe  n'éfiargne  personne  à  Landrreie»;  mais 


cette  maladie .  A 
avec  des  hnitton 


use.  te  guérit  parfaitement  en  peu  de  j 


«ollicnles  chaudes .  le  repos  et  la  diète.  Une  soeur  coi 
farorable  g.  nrralemcnt  observée.  On  est  encore  ici  a 


rallie  est  I»  réaction 
une  victime. 

—  Clierlvourg,  20  terrier.  Toujours  la  grippe!  Elle  a  envahi  depuis  quelque» 
jours  les  Inlsiuiaui ,  le»  casernes ,  les  consens ,  et  presque  tontes  les  mutons  de 
la  ville.  Plusieurs  audience»  uni  manqué  ce»  jour»  derniers , 


département  comme  a  Paris,  comme  dans  tous  le» 
quinte  jour»  qu'elle  a  romtneoeé  à  paraître  sa  Mans,  le  nombre  de»  malade»  s'est 
grossi  dans  une  telle  progression  que  maintenant  c'est  par  centaines  qu'il»  tont 
pris  ehaqne  jour.  Jusqu'à  présent  1  épidémie  se  poursuit  de  la  manière  b  plus  bé- 
nigne, quelque  noie  nie  qu'elle  paraisse  au  début. 

—  Clerooot  'Pur -de- Doute').  1 9  février.  La  grippe  rserce  tes  ravages  dans  no- 
tre ville.  Il  est  peu  «te  maitou>qui  n'aient  été  visitées  par  cil  hole  incommode. 
Toutefois,  elle  ne  prend  aucun  caractère  de  grarité.  Nous  nous  sommes  assuré 
que  jamais  la  mortelle  n'avait  été  moindre  i  Clcrmont.  en  égard  surtout  à  la  sai- 
son. L'est  ainsi  que  Moulins  ne  tait  pat  ce  que  c'est  que  la  grippe. 


i,  21  fèvr'er.  La  grippe  vient  de  se  faire  sentir  i  Bourges.  Un  grand 
nombre  de  cas  te  tont  déclaré»  cette  semaine,  mais  fort  heureusement  sans  tyuap- 
t ornes  alarmant. 

—  Bourg  (Ain) ,  21  février.  Depuis  que  le  vent  du  nord  a  repris  .  le»  cas  de 
grippe  ont  diminue  partout  :  la  maladie  semble  toucher  1  sa  fia. 


—  Brest ,  4M  février.  La  maladie  régnante  a 
d'un  nombre  considérable  de  marins 


l'entrée  ans  bopitaui 


—  Beta  içoa  ,  20  février.  La  grippe  a  atteint  plus  des  dent  tiers  des  élève»  du 
collège  royal  ;  nuis  cette  épidémie  ,  à  peu  près  générale ,  a  été  fort  bénigne  et 
dins  aucun  ca»  n'a  présenté  nulle  espèce  de  danger.  Doue  l  quinte  élèves  seide- 
ment  ont  été  saisit  assea  vivement  pour  que  le»  médecins  aient  jugé 
[  application  des  sangsues  ;  le  mal  a  facilement  cédé  a  l'emploi  de 


—  Poot-Aodemer,  21  février.  L'influença  t'est  déclarée  avec  beaucoup  d'inten- 
sité dans  notre  contrer ,  mais  jusqu'alors  elle  ne  présente  aucun  danger 

—  Nantes ,  tl  février.  Le  maladie  régnante .  1a  grippe  ou  influenaa ,  a  atteint 


—  Le  concours  pour  la  place  de  chef  de»  travaux  anatomique» ,  a  été  ouvert  le 
lundi  IS  février ,  sou»  la  présidence  de  M  Richerand.  Sur  dis  candidats  inscrits, 
trois  n'oot  point  répondu  a  l'appel ,  ce  sont  MM.  Robert,  lluginer  et  Habiia- 
Graud. 

Le*  épredves  se  composent  :  t*  d'une  préparation  anatomique  «temporauée 
désignée  par  le  sort .  I*  d'une  leçon  orale  sur  l'anAtomîe  descriptive;  S*  d'une 
leçon  orale  sur  l'anatoraie  pathosozjque  ;  chacune  de  Ce»  leçons  oe  devra  durer 
que  trois  quarts  d'heure  ;  les  candidat»  ont  trois  heure»  pour  la  préparer .  mais 

sur  hfeadavre  ;  S*  une  série  de  préparations  tés  lus,'  dont  le  chois  sera  déterminé 
par  le  tort. 

La  deuxième  séance  du  concours  eu  lieu  srmrdi  !8,e  quatre  heures.  L'alHurnre 
a  été  telle  qu'un  grand  nombre  de  personnes  n'ont  pu  prendre  pitre  dans  l'an»- 
philbéttre.  Chacun  attachait  un  bien  vil  intérêt  à  une  lotte  ou  MM.  Broc  et  Blan- 
din  devaient  prendre  les  premiers  la  parole  sur  l'anatomie  descriptive.  L  espoir 
a  été  ess  parti  déçn ,  et  un  murmure  de  regrets  s'est  répandu  dans  la  salle,  lors- 
que M.  le  président  du  concours  a  annonce  que  M  Broc ,  malade ,  n'entrerait  pas 
en  lice  ce  jour-là ,  et  que  M.  Blandin  seul  devait  parler.  IMton»-nous  de  dire  ce- 
pendant que  ce  dernier  a  dignement  rempli  sa  lâche ,  et  que ,  malgré  des  détails 
arides  d'anatomic  ut-scriplive,  il  a  captive  pendant  toute  la  leçon  l'attention  de 
sou  nombre»»  auditoire,  qui  a  manifeste  toute  sa  satisfaction  par  une  salve  d'ap- 
plaudissement- Le  sujet  de  cette  leçon  était  la  description  du  nrrf-pneiuno-gas- 
triijue.  M.  Blandin  a  traite  son  sujet  en  homme  qui  non-seulement  en  connaît  tous 
le»  détails,  nuit  encore  qui  tes  a  ternté».  approfondis  par  lui-méiue.  le  scalpel  a  la 
main. 


—  Havre,  il  février.  Depuis  quelque  temps,  dit  le  Journal  du  Bevrt ,  la 
mortalité  semble  avoir  atteint,  dans  notre  ville,  une  proportion  inaccoutumée. 
Le  uuuilin  i.n>ïr»*'il'«le»  inhumations  qui  ont  lieu  chaque  jour  son»  nos  yen  s  suf- 
firait ,  a  i  re.tr.  p»nr  réirlrr  à  tout  le  monde  un  fai>  qu'il  )  aurait  peut-être  une 
irapru'ii'.irr  lî.iii^i-T.'u't-  â  vouloir  se  dissimuler.  Au  surplus,  avec  des  soins  et  des 
mrna);efoem  ilan*  I- .  d^-titit.  de  l'influence,  relie  affection,  an  dire  des  nirdrcint, 
perd  fa.  ilrtiH.it  le  caractère  de  gravite  qu'elle  contracte  lorsqu'on  la  néglige  ou 
qu  onU  t>u>e 


—  Un  concourt  | 
de  Paris  a  été  < 


•  une  place  de  chirurgien  an  I 
i.  20  février.  L.sec 


des  hopitau, 
MM.  Chassai  - 


—  Limoges  'llsute-firune'..  20  fesrier.  Plusdu  tiers  de  la  population  de  V- 
nioees  est  ru  ce  in..mrnt  sai>ie  de  la  grippe.  U  maladie  dure  i  ou  5  jour». 

la  grippe  a  fait  inva-ion  dans  notre 


_  Mans  ^arthe),  ta  février. 


—  Le  registre  d'inscription  pour  le»  candidats  qui  ont  Intention  de  se  présenter 
aus  esamens  d'officier  de  sauté,  au  mois  d'avril  prochain,  est  ouvert  tu  secréta- 
riat de  la  Faculté  de  médecine ,  depuis  le  21/  fc*eie». 

Le»  candidats  doivent  fournir  U  preuve  ou  de  sis  année»  d'études  tous  c 
teurs .  oo  de  cinq  tnt  dans  des  hopitani  ,  on  de  quatre  an»  dan»  o 
daire,  ou  de  Unis  ans  dans  une  Faculté. 


/VoM.  Le  diplôme  de 
personnes  l'ont  pensé  , 
août  1836. 


*» 
d'un--  fa 


n'est  pas  etigé , 
interprétation  de 


Le  Rédacteur  en  chef.  Jeu»  Girini» 


PARIS. 
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U  Sasrrrt:  ««nieaie  oe  P<ix  (G«s«8r<ie  santé  rl  CaW/»*  •<«  MfiUuu  réunies)  parait  looi  les  samedis:  chaque  numéro  «t  composé  de  16  pages  io-t*. 
SÎ«oloiiDe».etf<|niT«ii|i6fciull«iB-r.  U  prix  de  l  aliooiieiiienl  e»t.  pour  Paris  «t  ks  Drparlemrn» .  de  4U  Ir.  tur  an.  V>  U.  pour  «  raois.et  lofr.  pou  9 
■ait.  Pour  lÉlrioeer.  44  h.  U»  abonorinru»  m  peinent  dater  que  de  comeaeocemcnt  d'un  trimestre,  I"  Janvier.  I"  Arril,  I"  JaiDet.  f  Octobre. — 
Ons'afaoone  à  Pari. .  au  bureau  d»  JourDal .  nu  Pmuonmire.  »•  S  .et  dm»  le»  Dep.rtc.aeus .  chri  tout  ka  Directeur,  des  portes.  -  On  ne  reçoit  que  In 
kllrcs  .Aran-hir». 


AVIS. 


Abus  ttvo/tt  rwu  et  nous  recevons  souvent  des  réclamations  rela- 
tives au  retard  que  la  Ga/atte  suoius-le  est  obligés  d"  apporter 
dans  la  publication  des  mémoire*  et  articles  qui  lui  son'  adressés. 
Nous  prions  no*  howrablesVnnfrères  de  ne  point  prendre  ce  retard 
•   •   --  -  —  ■>-  leurs  t  a 


pour  de  la  négligence  ou  une  déprécia  ion  de  leurs  t  avaux.  Le 
grand  nombre  de  communications  qui  sont  adressées  à  la  Ga*mtk 
MÉDICALE  ne  lui  permet  de.  le*  insérer  qu  a  i  fur  et  à  mesure  de  leur 
ancienneté  d'inscription  ,  on  suivant  Voppori.niié  de  leur  publica- 
tion. Le  sy  stème  de  distribution  et  de  réduction  adopté  par  la  Ga- 
zette HiDii  ii  c  ne  lui  permet  d?  publier  qu'un  certain  nombre  de 
mémoires  et  d'articles  de  corrcipoitd  mec  chaque  mois. 


sommaire. 


I.  Turui  oaiciiMïX.  De  U  roiirakscence  après  la  rvippe  —  Il  Revis  on 
tx  ci.nKJi.-r  oiniiliiwo'A»  i>e  M  Su  .u  t.  Note»  stalisli.pir»  pouvant 
fixer  l'atlemion  sur  quelque-  particularité  rl  farililrr  drs  rcrlierilies  statisti- 
ques ultérieures,  —  Première  série  H™  princi^aus  fa-ts  ,  Unique»  :  iiillamma- 

bous-tr-  Lrsiou»  traiiuialiqurs.  —  Mi-pliante»  fl\u  l-ilaires  Conpuirlisiles 

eatarrtules  Oplithalmics  srro-.kilensrs.  —  Crsstallm  lile .  irido-pcripha- 

kile  et  iriti».  —  tilWoi.lilr ,  oplulul'iuc  arthritique  o  i  ati.lotuiiialc,  glaueftme. 
III  Ackoéu:  es.  Académie  des  ra«(j.«aui«  du  f«sntr;  —  De  métier, ne, 
séanre  du  ÏS.  —IV.  C  »>r snisinicr,.  Note  pour  servir  a  l'Induire  de  U 
frippe  de  Paris  —  T.  B  «i ■»«  .mrrm  .  Ilipéne  polihque  ou  mémoire  sur  tes 
questions  les  plus  impart  niicsdc  l'I,,,-!,  nr  ajqihqn.e  an»  pp»k»-ioii«  rl  ans  tra- 
vaus.  d'utilité  pnl.'i  pu-  —  fn  !tu:iin.  Kappurt  .lu  jury  médirai  du  d.-paelc- 
naeut  <k  U  Maieiuir  .  sur  le  s  pluimacns  ,  le»  épiciers- droguiste*  cl  épiciers, 
•t  turrtserriéude  h  pharmacie,  dans  ce  département. 


HE  VUE  GENERALE. 

DE    LA  CONVALESCENCE  APUKS  LA  CBIPPB. 

ÏJk  grippe,  celle  affection  si  simple  et  si  bénigne,  puisque  personne  n'en 
me  un  quand  elle  »st  sirapl.-,  si  ce  n'csl  peut  cire  les  vieillards  et  les  plithisi- 
qnrs.  laisse  après  elle  des  traces  profond -s  de  «a  nature  qui  conservent  jus- 
que dans  les  convalescences  le  cachet  spedfiqueque  nous  lui  avons  reconnu. 
Un  t  tous  les  sujets  qni  ont  éprouvé  une  atlxpie  de  cette  épidémie,  on  ob- 
seive  après  la  chute  du  tumulte  des  pietuirrs  jours,  une  t  toux  fa- 
ligmle  et  continuelle  ,  un  sentiment  de  cotirliature  profonde ,  des  dou- 
leurs vagues  des  membres  et  même  des  ta  vile»  splaiichniqiies,  et  avec 
tout  c<  la  de  l'inappétence,  du  dégoût ,  du  dérangement  drs  fonctions  di- 
çcslivcs  ,  et  une  aptitude  au  frissouuc  incnl  febnlr,  pour  peu  qu'ils  s'ex- 
po«rnt  â  l'ai'  cxtci  ii  ur  ;  si  l'on  joint  à  ce  çruup-  de  symptômes  la  f.J. 
lili  i>e  et  raliatlemcnl  après  le  mniii  !re  exercii:r  ,  on  aura  le  tablciu 
complet  des  |iliciiomci>c»  de  la  ciinvali  jcciicc  chez  le  |iln$srand  n-im'.vre 
i!n  K'^IT*1'-  Ki'coiç  *i  cet  état  dp  tual-étrr,  icsiiil  it  da  troubie  ohiciir 
<!•■  [irropie  Ion*  les  orgsnes,  ne  d'ir.iil  que  qiie'qurs  jours  à  1 1  smtc  de 
la  :n  ilaiiir  .  i!  r.îéi  Itrrail  à  pi  ine  qu'on  en  tînt  coniplv  ;  mais  loin  de  la, 
il  pirMileopiniàtiéinrnt  plusieurs  stmaines  tt  uicmc  des  mois  entiers 
s\  liii  n  qu'un  grand  nomlne  d'-s  pri-miei»  gripp  »  >'<  n  plaignent  encore 
ci  no  peuvent  pas  s'm  dclianavrr.  Que  s  gnilic  donc  une  convales- 
cence m  lungiie,  si  laborieuse,  quand  (a  iniladie  ,  dont  «Ile  isl  la  con< 
>c  pienec  ,  a  été  si  coure  •  t  si  dépourvue  de  danger  ?  K»*-cc  qu'il  y  a 
cl.ini  la  liste  de»  mil.»  lies  orclina  ics  aussi  insi-nsfiatilrs  que  |i  çripjir, 
qurlques  "  Xfinp'.i  s  dt  cette  é:<  ro  sation  di  s  dirni'  rs  svn.'  i.jnic-,  ? 

Qniud,  dans  ;cs  teinps  ordinaires  ,  un  si.jet  l»rn  (lortaiit  contracte 
une  lièvre  catari  bale  bc'nigne  .  deux  ou  trois  jours  de  repos  ,  des  boi*. 
S  ms  ch  tuiles,  et  an  besoin  quelques  pnlmos  émulsivcs  «m  pectorales, 
provoquent  une  sueur  copieuse,  cl  la  miladiedissipéc  par  cette  évacu»'- 


Jfuillftan. 


tsrrOiiT  b«  iiuT  iitnî'.tt.  n-.  n.  i  \utlhf.>t  nn  i  »  M.STc.tvs  , 

Stm    I  I.S    P.KISMSC  t-S,    l.    S     UIlCIl  ilS-O.l.M.l  l«I»S    BT     ÉPI.  IKl.'  , 

Et  »t,n  l'exi  k.  u  i.  il.i  l -.Al.  D..  l.\  Jl:.u»<:t\E,  l.E  I  *  cuir.1  n- 
cie  et  os  u  r*nnn»ut; ,  i>».\s  it:  ui.rAniEUEMT. 

Nom  publions  arre  plaisir  k  rai  port  fiil  par  k  jury  (lu  rirparlinu  nt  de  la 
11»<en:ie,  parce  qu'il  n-nl-rii  «•  «1rs  o'issi  vitnMi»  in'i  rvanlrs  «ir  l'i-\i-rrir«  it'é- 
pl'de  la  mi'dennc  et  Je  la  pliirma  ir  dans  l.  s  d'parteiiiriis.  Il  serait  a  .1.  suer 
iiue  tous  les  jnrss  lu  ilii'jiix  a;.p.jila.*«-iit  lr«  nw'-mrs  <o.,is  rt  k  même  i.'k  d  us 
1  .enimpbssemciit  de  lu  ir  tii  U'.  l  a  loi.  t«nl  UKullUante  qu  elle  est,  serait  mum 
a|ij.|j:pife  et  pr.  parerait  ala  reï,i'.iili  m  ^-11  .l  ui  étr<  n|>.  ree  par  1111e  hîjulali.in 
bout.  Ile  Celte  n  nil  r.i'ia,  tant  smliait.  e  par  ks  rsjir.'s  <a>rrs,  ne  pourra  .  quoi 
qu  oii  fasse,  £:rc  impr^Sis,  e  .1/.  urjr*  p*rn"  ipic  k»l*us  hcmuiI  et  or  |^iisri-l  t'tre 
qiar  la  rousccra^iim  de  ee  qui  rsl  il<ja  etalili  eiifail  par  Ir,  Iicsmiiis  rl  1rs  in.i  urs 
et  OB  !e  pi-in  ipe  d'une  rrooialionniorak  I.Vx|mticiw* montrera  >  dejré  >k  re- 
r(iede  cit'.c  ob-srtalwr.ro  ce  qui  eotiunu,  la  rrurusratiua  de  la  police  meduak. 


Ix  Vavrnne,  20  dccunbre  I S  iC. 


Monsiear  k  prrkt , 


D'après  i.itrr  arrrtr  du  il  octnhrc  dernier  el  cnfornièmeiii  a  la  loi, lu '.M  gtt- 
minai  au  XI .  k  jiirv  01r.J1.al  »'e«t  rruni  pi.ur  fiirr  <a  i  i.iie  p'.jrmjeiê»  des 
Iwitiqursct  macas|i.s.|es,|,0!r,l(.|t,,  epi,-,  ,sel  liriUu  i.lr.  !  ,  dq.arlcnii  ni". 

Il  »V»t  rnnrormr  .1  U  d..po.,l,,.n  de  l'article  d  la  l  u  .1,,  fi,,,.,, .  s.  qui  ,l,s,,,,»e 
du  droit  de  risileks  rpirins.  non  ,lr.-c.,isle».  Vil  rsl  a^n-al.  r  au  inrv  de  >OM 
direqn  il  a  Irourr  lieanronp  .|",.riir,i,i»  n,  ir,  s-l,  ,11  .tat.  il  n- .-relie  d ï  :re  ..  Ii-, 
de  H»us  fiire  ronnmtrr  qur  plus,eiir.  plurni.-e  1.  s„„|  n  jlu-  t  »;  <pic  N-a  ir  ,„t,  de 
droijurs  -i -nj.k.  ne  -ont  |us  ,lr  premier  <li..i\  .  ,).,  „.-,  „,„„li(e  de  nirdiea- 

■ieu»  rm«p..vs  .  sans  être  p  Vf,s.-mcnl  mal  prépare»,  ne-',il  pascuiscrv,',  a,ec 
tout  k  soin  qu'un  <>t,jrl  an..,  inqvirKnl  IVm;,- ;  rstle  in-l.;-,„er  de  lapait  de 
quelq  ues  plianna.  irns .  prouse  que  relie  |.ranrt,r  rs-rr.d,  Ile  de  Part  de  îinnr  . 
q-n  a  |  Tir  Imi  la  rie  rt  la  sanle  des  i.,i1Lei  I  s.  a  U«,>in,  a-j  nieies ,  il'u  sur- 
veilUiieraiinuelk  il  |s,mr  que  ksv,.,i,-s  1 ,. a»*ent  astnr  toute  |'„(  d,->irali!r 
et  q;«- lVliiui  s|»,iale  nue  la   Un  al- ni,  -  an  fmt  ,„>,,,,  eutrar.e'.  il 

(eu»,-  que  l'ui-pixtioo  di-il  >r  taire  a  l'in ■[  rn> : -te  .  iie.ii-s,-ii'ei:  ,  :,t  ,  I|,  1  le<  phar- 
niaen  as  et  dr.>e-:i»;es  .  mais  en- me  cle  »  tuti'i  •  les  per-,.i,i.,  s  .;„,  ,.|  V|i„. 

d -«linelM-nl  des  nu  ,1  eamr,  s,  Tri  e.'ii*,  ,|'i,  n,  e  ,  ,|  ^        |4.  pr,  V-  ,jL^ 

<le«nmii«  rnirr  arrêle  ,  ronrrrnini  les  »is,t,  ,  '<ul  pr,<  ,|  i.-;,-  Ih,,.  ,|, ,  ic, 
premier»  m.us .  p,«,r  qo  il  ait  t.entr  la  lalilu-k  .,.  ees-iire  p .„  r  .en;  ,  r'.n  ,;  .11e- 
•iient  ks  offu me»,  le»  ma^.ini  de  ,lr  .eu,  r,e .  et  se  porter  J'otre  p.,  kut  «m  .1 
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tion  critique,  s'efface  sua  laisser  aucun  restiçe  après  deux  ou  trois 
jours.  Si  l'affection  acquise  est  une  fièvre  gastrique  aussi  simple,  quel- 
ques boissons  délayantes,  la  dièle  cl  à  la  rigueur  un  émétique  et  une 
porgation  en  délirrent  pareillement  sans  aucun  reliquat.  Dans  la  grippe 
rien  de  cela  ne  s'observe.  Le*  grippés,  nous  le  répétons,  sortent  de 
l'état  sur-aigu  de  la  maladie  pour  retomber  dans  un  état  chro- 
nique invincible  plus  incommode  cent  fois  par  sa  durée ,  et  plus 
dangereux  peut  cire  par  ses  résultats  ultérieurs  que  l'affection  ai- 
guë dont  il  est  le  fruit.  Les  longues  et  pénibles  convalescences  ne  sur- 
viennent jamais,  au  moins  sous  l'influence  des  causes  pathologiques  habi- 
tuelles ,  qu'au  bout  des  plus  graves  tuala<lies  :  elles  témoignent  de  la 
profondeur  des  désordres  que  l'aff-ction  antérieure  a  produite ,  et  des 
difficultés  extraor  dinaires  de  la  nature  médicatrice  a  triompher  de  ses 
produits.  Nous  sommes  donc  ici  en  présence  d'une  anomalie  étrange 
qui  ne  doit  pas  être  perdue  pour  le  médecin  observateur  :  pour  en  re- 
chercher la  cause ,  reprenons  les  choses  d'un  peu  plus  haut. 

Nous  avons  établi  dans  un  précédent  article,  et  tous  le»  praticiens  ont 
pu  et  peuvent  encore  le  vérifier  ,  que  la  grippe  actuelle  était  une  affec- 
tion spécifique  qui  n'avait  passa  pareille  dans  l'ensemble  des  maladies  or- 
daires,  quoiqu'elle  conserve  avec  quelques-unes  nous  nous  hâtons  de 
le  dire  ,  des  points  de  cor-lict  multipliés.  La  spécificité  de  cette  affec- 
tion se  traduit  aux  yeux  de  tont  le  monde  par  la  réunion  de  tous  ses  ca- 
ractères ,  tant  de  ceux  qu'elle  offre  quand  on  la  considère  dans  les  mas- 
ses, que  de  ceux  qu'elle  manifeste  quant  on  l'examine  individuelle- 
ment dans  les  divers  sujets.  Nous  rappellerons  les  principaux  qui  sont: 
sa  généralisation  universelle  ,  ta  cause  insolite,  extraordinaire  ,  puis- 
qu'elle ne  peut  rentrer  dans  aucune  de  nos  classe  écologiques ,  son  uoi- 
furmité  chez  tous  les  individus,  nalgré  les  différences  d'âge  ,  de  sexe  , 
de  tempérament ,  d'habitude,  de  condition  ;  malgré  surtout  ses  expres- 
sions protéiforors ,  ou  1rs  maladies  diverses  qu'elle  produit ,  enfin  le 
privilège  de  céder  du  moins ,  quant  au  fond ,  à  une  méthode  unique , 
la  méthode  évacuante  ,  beaucoup  plus  sûrement  et  beaucoup  plus 
prompiement  qu'à  tonte  autre  qu'on  peut  choisir. 

Eh  bien  !  les  phénomènes  de  la  convalescence  de  la  grippe  reprodui- 
sent dans  leur  anomalie  le  tjpc  spécifique  des  autres  périodes  de  son 
<:>urs.Ce  fait  n'a  rien  qui  dune  surprendre,  si  l'on  veut  réfléehir,  que, 
suivant  l'expérience  des  bous  médecins  de  tous  les  âges,  une  maladie 
est  nn  tout  composé  de  parties  parfaitement  en  harmonie  et  tendant  tou- 
tes à  un  roetnr  but.  D'après  ce  principe ,  on  doit  s'attendre  à  voir  ré- 
fl.'cbir  dans  cliaq  ie  portion  de  cet  ensemble  l'empreinte  profonde  de 
la  cause  pathologique,  de  la  mime  manière  exactement,  sauf  la  diver- 
sité des  points  de  vue  ,  que  les  acte»  moraux  ou  intellectuels  sont  coor- 
donnes ou  en  harmonie  dans  les  fonrli'ins  morales  ou  intellectuelles 
avec  une  idée  première  acquise  ou  préconçue.  La  convalescence,  en 
elfct,  c<t  une  partie  intégrante  de  ce  tout  pathologique  ;  elle  est  liée  .m 
reste  de  la  maladie  au  mime  titre  que  lis  autres  phases.  La  seule  dif- 
férence c'est  qu'elle  en  est  l'cxpn  ssion  fin.de ,  et  si  l'on  peut  ainsi  dire, 
le  dernier  mot. 

La  place  de  la  convalescence  à  la  limite  la  plus  reculée  de  la  maladie 
fait  peser  sur  elle  tous  les  avantage  et  tous  les  inconvéniens  d<  s  mou- 
vement pathologique*  antérieures.  L'affection  se  développe-elle  avec 
•  rdre  ?  la  convaluceoce  procède  arec  la  même  suite  et  la  mime  r'gu- 
l.itité;  Cit  elle  au  contraire  entravée  psr  des  epiphénomenrs  iosulites;  I 


est  elle  désordonnée  on  confuse  ?  la  convalescence  est  traversée  à  son 
exemple  par  des  circonstances  accidentelles,  ne  garde  aucune  mesure, 
est  ataxique  et  pleine  de  dangers.  Enfin  si  l'affection  est  spécifique, 
c'est-à-dire  si  elle  a  une  nature  propre  qu'on  ne  puisse  rapporter  à  un 
type  déterminé,  le  convalescence  se  produit  sous  la  même  forme,  est 
spécifique  ou  se  rattache,  comme  le  disaient  les  anciens,  k  une  idée  mnr- 
bido  spéciale  sut  generïs.  D  serait  facile  de  montrer  par  des  faits  sans 
nombre  que  les  convalescences  à  fa  suite  des  maladies  spécifiques  et  des 
autres  retiennent  toujours  quelques  trait*  sensibles  des  principes  patho- 
logique conçus  par  ('orginisnie  ou  acceptés  par  lui.  Ce  n'est  pas  seule- 
ment la  physionomie  naturelle  de  l'affection  primitive  qui  se  dessine 
dans  la  convalescence  ;  celle-ci  reçoit  encore  les  impressions  foi  ru i tes 
que  l'ai  t  du  médecin  lui  a  transmises  ;  nous  voulons  dire  en  général  que 
selon  fa  manière  dont  la  maladie  est  conduite,  la  convalescence  mirche 
fari'cmcnt  ou  avec  difficulté.  L'influence  de  la  méthode  thérapeutique 
se  révèle  bien  manifestement  dans  la  grippe;  et  c'est  un  point  essentiel 
que  les  praticiens  duirent  noter. 

Sans  doute  il  est  de  la  nature  de  cette  affection  c'pidémique  de  se  ter- 
miner par  des  convalescences  longues  et  pénibles,  de  s'aeccompagner 
notamment  de  toux  et  de  douleurs  vagues  ;  mais  il  est  certain  que  ces 
phénomènes  sont  au  moins  et  p!us  sérieux  et  plus  opiniâtres  lorsqu'on 
ne  l'attaque  pas  avec  les  armes  convenables,  que  lorsqu'on  arrête  tout 
d'un  coup,  par  le  traiicmrot  qu'ctle  réclame ,  son  développement  et  ses 
progrès.  Nous  avons  vanté  précédemment  les  heureux  effets  de  la  mé- 
thode évacuante  contre  cette  affection  épidémique  ;  depuis  ces  observa- 
tions nous  avons  eu  l'occasion  de  nous  convaincre  que  tous  les  sujets 
chez  lesquels  on  a  employé  assez  tôt  ou  mieux  dès  le  début  un  purgatif 
on  un  émétiqiir,  selon  la  direction  de  fa  tutgescccce,  comme  on  parlait 
à  l'école  d'Hippocrate,  étaient  à  l'instant  même  sur  piad.  Lorsqu  on  en 
vient  trop  ta'd  à  cette  méthode,  elle  est  moins  sûre  et  surtout  moins 
prompte;  cependant  même  à  une  époque  plus  avancée  delà  maladie  elle 
est  encore  fa  plus  heureuse  ;  les  émissions  sanguines  que  nous  avons  dû 
rejeter  du  traitement  fondamental  delà  grippe  actuelle,  sont  la  cause 
des  convalescences  le»  plus  orageuses  et  les  plus  rebelles  que  nous  ayons 
remarquées.  C'est  ua  nouveau  molifdcles  proscrire  si  elles  n'étaient  pas 
d'ailleurs  indiquées  par  des  considérations  thérapeutiques  accessoires 
indépendantes  du  fond  de  la  maladie  ou  de  fa  véritable  affe 
car  ce  n'est  pas  atsez  pour  le  médecin  que  1a  bénignité 
tirllc  d'uoe  épidémie  s'accommode  à  peu  pi  es  de  toutes  les  tnét] 
il  faut  en  outre  qu'il  fasse  choix  de  la  pluscxpéditive,  parce  que  son 
devoir  ne  consiste  pas  seulement  à  empêcher  les  terminaisons  funestes, 
mais  il  consiste  rncore  à  rétablir  le  plus  prompiement  possible  l'état 
de  sai  té  le  plus  parfait. 

Nous  nous  résumerons  p.ir  ce  peu  de  mots.  Les  convalescences  delà 
grippi-  sont  fra,  pées  d'une  nature  spécifique  parfaitement  en  harmonie 
avec  fa  nature  de  l'affection.  Elles  sont  anomales  et  sans  aucun  rap- 
port avec  la  bénignité  et  la  rapidité  des  antres  phases  de  la  maladie. 
Cependant  lorsqu  on  applique  assez  l6t  la  méthode  thérapeutique  que 
contre  fa  grippe,  on  abrège  ou  l'on  prévient  cet 


l'expérience  indique 
état 


se  fahriqurcail  ou  distribuait ,  sans  autorisation  légale,  des  préparations  cl  com- 
positions m,  ihnnolesct  surtout  pur  «pic  Ici  délinquant  ne  puissent  être  préve- 
nu» ii  temps  .  pour  faire  disparaître  les  preuves  matérielle*  du  délit,  Ix  jury  es- 
pijre  de  celle  mesure  des  résultats  favorable*  à  la  répression  du  rharlaUnisuie , 
qui ,  chaque  jour,  emploie  de  nouvelle*  euie*  pour  faire  de  nouvelles  dupe*. 

f  n  griirrol .  tau*  le*  docteurs  co  médecine ,  en  chirurgie  et  officier»  de  santé . 
etercenl  honorablement  leur  art  ;  cependant  mieJques-uiis  sont  «reine»  de  se  li- 
vrer parfois  à  des  écarts  de  régime  ,  qui  leur  Aient  momentanément  1*  plénitude 
•le  lenes  faculté*  et  nuisent  à  leur  considération  ;  d'autres  d'employer  des  moyen* 
obliques  poar  se  donner  de  1  importance  «u»  jeu»  du  peuple  et  capter  la  run- 
tiaore  de  la  tuoltitudc  Maigre  ce  assertions  lé  jury  airue  à  croire  qu'aucun  d'eu* 
•se  ft'oahlie  a  ce  point  et  n'a  recours  à  de*  straUgcroc* ,  et  que  des  nommes  revê- 
tu* de  titre*  honorables  savent  que  l'honnêteté  de  la  profession  doit  être  an  ta 
pore  que  la  probité  ruéme. 

Quelque*  pharmaciens  ont  représenté  de  nouveau  au  jury  que  de»  médecins, 
•  biearpem  et  officier,  de  santé  ,  de  leur  endroit,  fournissent  des  médicament  au» 
malades  qu'ils  vont  visite- ,  quoique  l'article.  27  de  la  loi  du  21  terminal  an  XI  le 
défende.  Ile*  médecin*  ,  chirurgiens  et  oQicier*  de  saule  ,  élèvent  aussi  dei  plain- 
te» contre  drs  pbarma  lens  qu'ils  inculpent  de  il  rogner  le  peuple ,  de  bvrer  au  pu- 
blie des  medicanaen*  de  toute  espèce  sans  ordonnances,  et  roéme  quelques-uns 
sont  soupçonné»,  «.in»  doute  à  tort,  de  s'entendre  avec  le*  empiriques  du  pas» 
pour  prrfiare r  leur»  odieuse»  et  mjstrriruse»  prescriptions.  Il  est  aflbgcant  de  voie 
•de*  hommes  qui  doivent  connaître  le»  obligations  qui  leue  «ont  imposée»  par  le 
législateur  sortir  de*  linute*  de  leur*  attribution»  et  d'aulee»  violer  leur  ser 


«eut  e»  uobberla  dignité  et  U  moraJ.tc  de  leur  profession.  Si  le  jury  acquiert  la  ( 


certitude  que  de*  infractions  si  blâmable*,  que  drs  convention»  si  méprisables  , 
esistctit,  il  saura  faire  intervenir  Isotonlr  de  U  loi  pour  réprimer  ces  scandaleuses 
eoiitcavcnlioits. 

Quelque»  aspirait*  au  titre  d'officier  de  santé,  ou  de  pharmacien,  soBiciteot 
avant  la  tenue  du  jurs.  ou  peu  de  temps  après  la  clôture  de  sa  session,  l'autorisation 
de  subir  leurs  esamen*  devant  le  jury  d'un  autre  déparlement .  poux  se  soustraire 
à  celui  de  la  Mayenne  ;  un»  doute ,  parce  qu'ils  eedonlent  W-»  épreuves  devint 
leues compatriote*,  ou  parce  qu'ib  espèrent  de  l'indulgence  dans  un  beu  où  ils 
n  «erreront  pas  ;  ou  bien  parce  qu  en  se  peesentanl  dan*  un  endroit  où  il  y  a 
beaucoup  dVlcve».  là,  l'identité  de  personne  est  plus  dtllicile  à  constater;  oa 
enfin  pour  loul  autre  motif  que  le  jury  ignore,  l.'ne  semblable  autorisation  ne 
doit  jamais  être  aceordre  ;  elle  serait  tout  à- Tait  contraire  au»  disposition»  «le»  ar- 
rfle»  du  gouveciiroiritt  du  14  juillet  l»îu  et  K  juin  1830.  En  outre,  elle  donne- 
rait lieu  à  une  réception  irreguliére ,  non  valable  pour  le  département  ;  de  plus 
Hic  ne  dispenserait  pas  cens  adroi»  de  cette  manière,  pour  avoir  le  droit  légal 
d'esercer  dans  la  Maienne ,  <le  suhir  de  nouvelle*  épreuves  «levant  le  jury  de  ce 
département.  Le  jnry  le  dit  à  rrrvel  ;  il  a  été  plusieurs  fors  peiné  de  ne  pouvoir 
confirmer  de*  diplôme»  ainsi  ol. tenus.  H  a  vu  également  avec  surprise,  de»  can- 
didats refusés  pae  lui .  quoi  qu'il  ne  soit  pas  plu*  sevrée  que  oc  le  prescrit  la  loi . 
rrveine  peu  de  temps  après  se  Gserdans  le  pa»s.  munis  d  un  titre  qui  leur  donnait 
le  droit  de  s'établir  par  tonte  la  France ,  et  d'être  adjoint*  aux  jures  de  meilecine. 

Quelques  homiucs  du  département  ou  des  departemen*  voisin*,  qui,  faute  de 
capacité  ,  ont  i  té  refuse*  a  leurs  esamens.  s'établissent  ncanmoimet  dissent  à  l'au- 
torité locale  avi>ir  été  reçu*.  D'autre»  ,  plu»  audaeiru»  rncore  ,  le  plus  souvent 
n'ayant  que  peu  ou  point  clud.cla  medeaue ,  eiercenl  aussi  celte  |ieofession  ;  ils 
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REVUES  CLINIQUES. 

ME  VOS  TRIMFSTBIELLE  DE  LA  CLINIQUE  OPfITIl  ALMOLOGI- 

qci  dr  M.  Sicuel,  (Octobre,  novembre  et  décem- 
bre A  836),  rédigée  par  le  professeur. 

(  Premier  article  ) 

L'enseignement  spécial  de  l'ophthalmologie  estait  inconnu  en  France, 
il  y  a  quatre  années  environ ,  lartd>s  qu'en  Angleterre,  en  Italie,  en  Al- 
lemagne, etc.,  toute  ville  un  peu  considérable  avait,  dans  ses  hôpitaux  , 
nn  snrviee  destiné  aux  maladind'i  jem,  et  que,  dans  ce*  contrées,  cha- 
que Faculté*  possédait  unecliniquropbtha'mologiquc.  L»  France,  si  fière 
à  juste  titre  de  ses  vastes  cliniques  et  de  son  enseignement  médical ,  si 
jalouse  d'occuper  le  premier  r  >ng  sous  le  rapport  de  Fart  de  guérir  , 
semblait  totalement  ignorer  le  développement  que  l'élude  de  la  patho- 
logie et  de  la  thérapeutique  oculaires  avait  pris  dans  le  reste  de  l'Euro- 
pe. Aocuo  service  dans  1rs  bôpitiux  n'était  spécialement  consacré  aux 
maladies  des  jeux  ;  dans  les  cliniques ,  on  eoleodaii  è  peine  de  temps  a 
autre  une  leçon  sur  une  des  nombreuses  affections  qui  affligent  l'organe 
le  plus  délicat  sous  le  rapport  de  sa  texture ,  et  le  plus  précieux  sous  le 
rapport  des  jouissances  qu'il  procure  et  de  son  importance  pour  l'hom- 
me intellectuel ,  social  et  industriel.  Parmi  tant  de  célébrités  et  de  ta- 
lens  éminens dont  Paris  s'honore,  personne  ne  semblait  songer  à  cette 
branche  de  la  médecine  ;  personne  n'y  donnait  une  attention  sérieuse 
au  lit  du  malade. 

Livré  depuis  longtemps  à  cette  partie  de  l'art  de  guérir,  nous  nous 
V  étions  adonné  avec  persévérance  pendant  que  nous  remplissions  à 
Vienne  lesfonctions  de  chef  de  la  clinique  ophlbaliaologiquc,  dii  igée  par 
le  célèbre  professeur  Jaeger.  Nous  vînmes  a  Paris;  avant  remarque  le 
peu  de  développement  où  se  trouvait  l'ophthalmologie,  nous  songeâmes 
à  j  établir  une  clinique  fondée  sur  les  mêmes  bises  qu'a  Vienne.  Noos 
fûmes  secondé  dans  cette  vue  par  la  bienveillance  des  médecins  de 
l'hôpital  Saint-Antoine ,  et  principalement  de  M.  Rerard  jeune .  et  nous 
commençâmes  donc  en  octobre  tfcJ3a,  dans  le  service  de  ce  dernier, 
des  leçons  cliniques  sur  les  maladies  oculaires.  Malgré  la  position  ex- 
centrique de  l'hôpital ,  dos  leçons  furent  bientôt  suivies  par  un  nombre 
considérable  d'élèves  et  de  médecins. 

Peu  de  semaines  après,  M.  Sanson  ■inc.  alors  chirurgien  de  l'iTôlcl- 
Dieu,  familiarisé  depuis  longtemps  avec  la  littérature  ophthalmologiqtte 
étrangère,  et  observateur  attentif  des  formes  variées  offertes  par  les  ma- 
ladies oculaires ,  que  son  vaste  service  chirurgical  lui  présentait  jour- 
nellement ,  ouvrit  dans  ses  salles  une  clinique  ophihalroologique. 

La  clinique  de  cet  estimable  chirurgien  et  la  mienne  furent  alors  les 
seules  spécialement  consacrées  à  l'étude  Jes  maladies  des  yeux. 

An  mois  de  juillet  iB33 ,  désirant  mettre  les  élèves  it  les  jeunes 
atdecias  dans  la  possibilité  de  suivre  mes  leçons  sans  une  grande  perle 
de  temps,  occasionnée  par  des  courses  longues  et  fatigantes,  ne  voulant 
plus  en  outre  abuser  de  tt  rare  bienveillance  d'un  confrère ,  je  trios- 
f  ortai  le  siège  de  mon  enseignement  dans  l'amphithéâtre  de  M.  Capu 
no,  rue  du  Cloitre-St-Benoit ,  où  j'établis  un  dispensaire  o" 
lexique  et  des  consultations  gratuites. 


Une  année  après,  l'exiguïté  du  local  me  fvrçi  a  transférer  le  u»,  -  ,. 
saire  dans  un  appartement  mieux  éclairé  <t  plus  spacieux  ;  il  fut  réin- 
tégré au  n*  1 1  de  la  nie  Haiite-Femllc.  Ce  dernier  local  ne  satisfaisant 
point  encore  a  tontes  les  exigences  d'une  clinique  oculaire ,  nous  rïfus- 
simes  ,  après  bien  des  recherches  infructueuses ,  à  en  trouver  un  autre 
qui  réunit  toutes  les  conditions  :  c'est  là  ,  nie  de  l'Observance,  n*  10 
que  le  dispensaire  fondé  par  nous  est  Gxé  maintenant ,  et  que  nôtre  cli- 
nique a  heu  de  deux  heures  à  quatre  heures,  tous  les  jours,  excepté  fes 
dimanches  et  les  samedis.  r 

Placé  en  face  de  l'Erolc-de-Médeeioe  ,  dans  le  voisinage  de  l'école 
pratique  et  des  amphithéâtres  particuliers  ,  le  local  que  nous  occupons 
permi  t  aux  jeunes  médecins  de  se  rendre  à  nos  leçons  en  sortant  des 
cours,  et  sans  faire  le  moindre  sacrifiée  de  temps  pour  se  déplacer. 

Il  est  situé  dans  une  rue  composée  de  quelques  maisons  seulement  et 
inaccessible  aux  voilures;  aucun  b  uit  ne  vient  dooe  troubler  le  repos 
nécessaire  à  ceux  qui  professent  et  à  ceux  qui  écoutent.  Assez  vaste 
pour  admettre  le  nombre  toujours  croissant  de  jeunes  médecins  et  de 
malades  (nous  y  avons  quelquefois  réuni  au-delà  de  i3o  personnes  pen- 
dant la  belle  s  tison),  donnant  sur  une  rue  assez  large,  parfaitement 
éclairé ,  en  face  de  l'hospice  de  la  Faculté  ,  bâtiment  peu  haut  et  qui 
n'intercepte  nullement  le  jour,  notre  amphithéâtre  réunit  tout  ce  qu  oa 
peut  espérer  trouver  dans  un  local  qui  n'a  pas  été  construit  pour  la  des- 
tination que  nons  lui  avons  donnée.  Un  jour  clair,  fourni  par  quatre 
croisées  hautes  et  larges,  seconde  puissamment  l'exploration  oculaire 
et  les  opérations.  Un  groupe  de  1 5  a  io  personnes  peut  commodément 
observer  les  malades  devant  chacune  de  ces  croisées.  Comme  le  dispen- 
saire est  placé  à  on  étage  peu  élevé,  les  malades  âges  et  infirmes  peu- 
vent y  monter  sins  fatigue  et  sans  surcroît  de  souffrance.  Une  vaste  an- 
tichambre .  facile  a  chauffer  en  hiver,  permet  a  ceux  qui  viennent  a  la 
consultation  d'attendre  leur  tour  sans  craindre  dans  la  mauvaise  saison 
|  une  exaspération  de  leurs  maux  par  suite  du  refroidissement  si  funeste 
|  pour  les  yeux.  Plusieurs  chambres  dans  lesquelles  nous  avons  fait  pla- 
.  cer  des  lits,  nous  donnent  la  faculté  d'admettre  gratuitement,  d'opérer 
I  et  de  soigner  à  nos  frais  des  personnes  peu  fortunées,  afTcclées  de  ca- 
taractes ou  d'autres  maladies  oculaires  réclamiol  des  opérations  après 
lesquelles  le  malade  ne  peut  immédiatement  rentrer  k  son  domicile.  Il 
nous  est  encore  arrivé  d  accorder  des  lits  à  des  persoones  que  nous  n'a- 
vions pas  à  opérer,  mais  qui  étaient  trop  gravement  affectées  et  trop 
nécessiteuses  pour  pouvoir  être  traitées  à  la  consultation.  En  général , 
cependant ,  la  clinique  est  basée  sur  les  consultations  gratuites ,  dont  la 
moyenne  atteint  ou  dépasse  journellement  quarante  pendant  la  belle 
saison  et  trente  pendant  l'bivcr,  époque  durant  laquelle  beaucoup  de 
malades  préfèrent  appeler  chez  eux  un  médecin  ou  être  admis  dans  un 
hospice,  plutôt  que  d'aller  chercher  des  consultations  dans  un  dispen- 
saire ,  où  il  faut  qu'ils  se  transportent  plusieurs  fois  par  semaine. 

M.  Carron  du  Villaid  a  également  fondé,  il  ya  i" 
un  établissement  desiiné  au  traitement  des  maladies  i 


ron  , 
oculaires  et  à  l'in 


,  ive.  La  révolution  qui  s'est  opéré  ,  sous 
dans  la  médecine,  portes»  fruits  tous  les  jours.  En  effet, 


e  rjpport , 
1-  s  vieilles 


*  lient  onlmai  renient  dans  les  bobrgs  cl  villages  des  communes  limitrophe» , 
lu  de»  tilles ,  loin  des  magistrats  supérieurs  ,  pour  échapper  plus  facilement  aux 
ftarautes  a^i  pourraient ilre  dirigées  coatre  tes.  Ces  bomnscs,  communément 
asaveo,  tan»  moralité ,  sans  instruction,  eiploilcnl  1a  contrée  jusqu'à  ce  que 
W  ignorance  ou  leur  iocooduite  apprllcnt,  sur  leurs  méfaits ,  le  châtiment  des 
ngtstrat».  De*  qu'ils  sont  sûrs  d'être  poursuivis ,  ils  quittent  clandestinement 
fcv  domicile  et  vont  dans  d  autres  paragt-s  commettre  île  nouvelles  fourberies. 

la  jorv  tous  prie,  M.  le  préfet .  d'engager  MM.  In  maire»  à  se  tente  en  garde 
rostre  dé  puvdl.s  tromperies,  cl  j  evigrr  les  diplôme»  vises  de  M.  le  sous-prefet 
drlmr  arrondissement ,  et  enregistres  au  gretfr  du  tribunal  civil .  ainsi  que  le 
•vm  la  loi,  de  tous  ceux  qui  M  présenteront  pour  demeurer  dans  leur  commune 
po»;  pratiquer  l'art  de  guérir. 

U  législateur,  en  prêtent  «ni  chaque  année  la  |Miblication  et  l'impression  des 
fa»>t>  de*  médecin» ,  chirurgien» ,  oliners  de  lanle  ,  sages-femmes,  pharmacien» 
«  brrt»ri<trs ,  a  voulu  fa  re  connaître  oMensihlemeiit  1rs  personne»  seules  qui 
*o1  le  droit  d  exercer.  Le  jurj  désire  que  l'omission  qui  a  lieu  depuis  plusieurs 
année»  i  ce  sujet  soit  réparte. 

(Valeurs  pharmaciens  des  diffrrent»  point»  du  département  ont  réitéré  leurs 
(fautes  an  jury  contre  les  saurs  <le  b  charité  établie»  dans  un  grand  nombre  de 
parûmes,  qui,  disent-ils,  continuent  de  vtitdre,  ans.  riches  comme  aus  pauvres, 
*»  «rdiramcns  simples  ou  composés  S'il  est  pénible  au  jury  d*  miltre  des  en- 
rram  loi  rrsKKircc»  des  clabbs»emens  de  bienfaisance,  il  c»I  ju^te.  qu'il  réclame 
1  atantmec  des  administrateurs  pour  que  le  vœu  du  legitlateiu*  soit  e«cutc  ;  qu'il 
aeoirge  ont  classe  d'Iiomnies  qui  ont  fait  dis  frai»  poar  acquérir  des  connais  - 
'  et  mériter  leur  titre ,  pour  ouvrir  des  officine»;  qui  donnent  tout  leur 


temps  a  l'exercice  de  leur  profeuion ,  qui  intéresse  i  un  si  haut  degré  la  santé 
pnbf  qor  j  qui  ont  le  savoir  exige  pour  préparer  de  bons  médicameus ,  auunirl- 
b.ku  interdit  tout  antre  commerce  que  la  pharmacie  mais  a-nsi ,  qui  leur  accorde 
le  droit,  le  droit  evclusifdc  la  vente  et  de  celui  delà  préparation  des  médicamet». 

plupart  des  femmes  chargées  des  pharmacies  des  étabbaicmeus  de  charité  , 
u'oul  le  plus  souvent  qu'une  routine  cl  jamais  les  connaissances  convenable»  pour 
reconnaître  la  bonté  des  drogue»  simples,  ni  l'habileté  nécessaires  pour  bien 
confectionner  les  rcn»i-d>  s  cou|iosés. 

Le  jury  aime  à  le  dire ,  personne  plir»  que  loi  n'est  dispové  a  rendre  justice  an 
B-lc,  au  dévouement  de  «s  pieuses  filles,  qui  consacrent  leur  vie  au  wulat- 
rocot  <lrs  malade»  et  a  l'imiroction  de  la  jeunesse.  Toutefois  le  d«vouemenl''»t 
même  1rs  vertu»  ne  peuvent  leur  tenir  lieu  d'rtndes  qu'elles  n'ont  pas  faites  ;  de 
evtnnai»<anec»,  qu'elles  n'ont  poiot  acquises  et  le  défaut  de  science  et  le  tente 
prens  des  lois  doivent  s'opposer  à  ce  que  I.»  religieuses ,  les  «Fur»  de  la  chanté . 

«  étrangère  i  l'art  de  guérir,  sait  dépositaire  de  medira- 


uu  toute  autre  p 
mens. 

Comment  d'bonorahles  scrupule»  u'arréteot-i!»  point  les  mains  de  ces  filles  dr 
bien  .  lorsqu'elle»  pensent  que  les  snbilaoce»  medicamentenr»  »orit  douces  de 
t  propriété»  «  diffcrenl.a,  que  la  moindre  nu-prix  dans  leur  indication,  la  phi» 
:  petite  erreur  dan»  leur  dose ,  peuvent  détenir  fatale»  aus  malheureux  qui  en  es- 
I  Dirent  les  bienfaits.  La  raison ,  la  prudence  et  les  lois  veulent  donc  que  1rs  »cnir» 
t  ae  sortent  point  de  I  obrdiance  de  leur  congrégation  ;  tt  u  on  veut  rentrer  net- 
;  trmrnt  dans  le  vrai  et  franchement  dans  b  législation .  loole  penonur  étrangère 
a  la  médecine  ou  i  I  nue  de  »e»  part.es .  qui  voudrait  .'immiscer  dans  levé: cire 
j  de  cette  pralesuon ,  doit  «re  { 
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i  et  la  vieille  routine  sont  de  plus  rn  plut  abandonnée*  ;  la  trier  - 
peulique  oculaire  naguère  si  banale  ,  si  étroite,  si  pauvre  ,  et  parfois 
li  ridicule ,  est  rntrcc  d  <ns  une  voie  de  progrès  rt  devient  féconde 


résultats.  La  médecine 


Du-  repousse  plus  eu  marâtre  uo  de  se*  enf.ns  1rs 
affection.  Dans  toutes  1rs  cliniques  rlururgira'es  li 


■  à  revivre  ;  professeurs  et  élèves,  tous 
faveur  tl  la  cultivent  avec  ardeur  et  d'itu 
commun  accord.  Dans  les  thèses  mêmes  que  l'on  soutient  dev  int  la  Fa- 
culté, la  médecine  oulanc  cotuiurncc  à  jouer  uo  rôle  important;  les 
idées  qu'elles  contiennent  prouvent  que  l'oph  haluiologie  fjit  bonne 
route.  Espérons  que  ces  progiès  marcheront  d'un  pas  rapide  et  que 
bientôt  arrivera  une  époque,  que  tout  homme  de  bien  doit  désirer  dans 
l'intérêt  de  l'humanité  et  de  la  science  ,  où  l'ignorance  et  le  charlaM- 
nismeoo  se  dispuuroot  plus  l'une  des  plus  belles  brandies  de  nutie 
art. 

Ce  n'est  pas  à  nous  qu'il  appartient  d'apprécier  la  part  que  nous 
avons  prise  à  celte  révolution  naissante  :  nous  rappellerons  seulement 
que  nous  avons  été  l'un  de*  premiers  rn  F" rince  à  taire  et  à  publier  d<  s 
leçons  de  clinique  oplbalmologiqiic ,  à  établir,  et  cela  de  Dut  propies 
deniers,  un  dispe  saire  pour  le  trai:emcnl  des  maladies  d<  s  yeux  ,  et 
finalement  à  introduire  dans  1'ojihtlialinologie  française  un  certain  num- 
brt  de  moyens  noo  employés  ou  peu  usités  en  France  avant  nous,  tell 
que  l'onguent  napolitain  et  le  ralomrl  à  petite  dose  ,  dans  les  ophtal- 
mies, U  teinture  de  semence  de  col* bique,  la  bclladona  à  haute  dose , 
etc.,  etc.,  médicament  qui ,  à  uotre  grande  satisfaction  ,  sont  entrés 
dans  la  pratique  générale.  Loin  d'avoir  voulu  attirer  sur  nous  par  des 
publications  nombreuses  «t  précoces  l'attention  du  public,  qu'il  est  trop 
facile  de  captiver  par  de  pareils  artifices  ,  nous  nous  somme»  envelop- 
pé d'un  profond  silence ,  et ,  fidèle  au  principe  de  laisser  mûrir  les 
faits  et  les  déductions  qui  en  découlent ,  nous  n'avons  rien  publié  pen- 
dant plus  de  trois  ans ,  malgré  les  sollicitations  de  nos  amis  de  ne  point 
trop  tarder  à  faite  connaître  le  résultat  de  nos  recberrhe»,  cl  de  ne  pas 
laisser  perdre  la  priorité  de  quelques  recherches  et  de  quelques  idées 
qui  nous  soot  propre*. 

En  conséquence,  après  un  laps  de  temps  si  considérable  ,  nous  nous 
croyons  en  droit  de  soumettre  aux  praticiens  le  résultat  de  travaui  assi- 
dus et  consciencieux,  et  nous  leur  demandons  la  permission  de  débuter 
par  U  revue  des  principaux  faits  que  nous  avons  observés ,  à  notre  cli- 
nique ,  pendant  le  dernier  trimestre  de  l'année  qui  vient  de  s'écouler. 

Mais  araot  tout  nous  avons  à  cœur  de  montrer  que  ,  convaincus  des 
avantages  que  la  médecine  doit  retirer  d'une  bonne  et  exacte  statistique, 
nous  désirons  y  contribuer  pvr  tous  les  moyens  que  nous  av.ns  à  notre 
disposition. 

Si  le  publie  médical  aecueil'e  le  tiavail  que  nous  lui  <  lïrons  ,  nous 
ferons  précéder  la  revue  du  prochain  liimesirc  du  dépouillement  de  n„s 
notes  statistiques  des  six  derniers  mois  de  l'année  iH33  et  de  l'année 
1 834  lou,t  entière. 

L'ordre  d'après  lequ  I  nous  allnns  ranger  dans  cet  article  la  première 
série  des  fait*  obsers es  a  noire  clinique  oi.hihaluiologiqne  est  le  sui- 
vant : 

I.  NOTES  STATISTIQl'E*  POUVAUT  FIXER  l'aTTI  J«TIO?«  SL'R  QVEL- 
QUES  PARTICULARITE*  HT  FACILITE*  DES  ntCUERCKE»  STATISTIQUES 
ULTERIEURE*. 


II.  PREMIÈRE  SEME  DES  rMKCIPjU'X  FAIT»  CLIKIQVM:  IKM.AMSIA- 
TSONS. 

I.  Lésions  lr.iun>.ilii|iif<. 

II.  Blepharilet  glandulaire*. 

III.  Gi/.jonctiviies  ra'jnha!-». 

IV.  Opliihalmics  :Cropbnl<-.ise». 

V.  Crvitalloidite  ,  in  (o  pcriphakite  et  irilis. 

§  VI.  Chotuidi'c  ,  nplithaluiie  ar  brilrqiic  eu  abduminale,  clstlidiDe. 
Dans  un  prochain  article  nous  cous  occuperons  des  maladies  suivan- 
tes : 

III.  DEUXIEME  StVlE  Drs  PRterciPACX  FAITS  CLINIQUE  :  AMAUROS 
SES  ET  MALADIES  Dt   l'aPPATII  IL  !>ER\llX  OCULAIRE  ES  «USERAI.. 

IV.  TROISIÈME  StRIE  :  CATAftACTES. 

V.  QUATRIÈME  SERIE  :  Pl'PILI.tS  ARTIFICIELLE*. 

VI.  CINQllÈME  SÉRIE  :  MALADIES  MIXTES. 

I.   WtlTES  STATISTIQUES. 

Fa-  nombre  des  malade*  traites  an  dispensaire  depuis  le  mois  d'octo- 
bre jusqu'à  la  fin  de  décembre  1 836,  a  été  de  480. 


SorJ85 


,  dont  on  avait  noté  l'ige .  il  »  en  a  ru 
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,  U  j  a  eu  : 


profession  de  11.}  malades. 
Comme  la  plupart  drs  profess'on*  ne  nous  ont  fourni  qu  un  ou  deux 
malades,  nous  n'avons  pris  noie  dsns  ce  rapport  que  de  celles  ôù  le 
nombre  de  malades  s'rst  élevé  au  mains  à  trois  ou  plus. 

La  statistique  sous  le  rapport  des  piofwsioos  non»  a  fourni  les  résul- 
tats Stiivan*  : 


Couturière*  ,  hrodeotes ,  oav hères  en  dentelles . 

Cordonniers, 

Ebénistes, 

Marchands  ;  colporteur») . 
Bijoutiers, 
Blanchisseuses , 
Emploies , 

llorloccrs  . 

Tisserand», 
Tailleurs. 
Graveurs , 


»-> 
<  I 


Des  individus  s'annoncent  parfois ,  dans  le  département .  tous  les  n<-mv  d'ocu- 
listes ,  de  guérisseurs  d'affections  clirouiques,  de  possesseurs  de  remèdes  pour  1rs 
malades  secrète».  Ces  operateurs  autbulans ,  ces  empiriques  noiuaik»  n'ont  jamais  j 
ou  presque  jamais  d  'autre»  pièces  que  les  certificat*  trompeurs  et  incosuisjjrr» , 
qu'ils  M  délivrent  rrciproqiMiment  dam  leur»  réunions  basilique»,  t'es  hommes,  j 
sonnai  Pétris  et  ti>ii]oiirsdcconsidercs.  se  parent  mi.iaoriucut .  sous  les  yeu»  da 
l'autorité,  dis  savoir  l  plus  cniiurnt  et  des  litres  les  plus  nspccleblrs  liés  leur 
arriver  dan»  les  bourg»  et  viles ,  ils  tapissent  les  murs  de  fastnens  a'i« ,  font  in- 
sérer effrontément  leurs  nom»  rt  les  qmlilrs  dont  il'  se  décorent ,  dans  le»  affi- 
ches el jouroaus  du  nais;  certains  sont  même  a<*ca  déboules  pour  ciga^r  les 
ministre»  de  la  religion  •  lu  e  dans  la  chaire  de  vérité ,  leurs  nien>ansèrcs  annon- 
ces, et  pour  les  glisser  jnsque  sous  le  couvert  des  premiers  magistrats,  afin  d'u-  jl 
wrper,  par  cette  ni  iercbrrie .  l'apparcnre  d'une  recommandation  persouoi  lle  , 
pria  du  public  el  de«  .lermers  ranseins  de  l  ad  moislralion. 

Des  personnes  honnêtes  et  cond  uites  ont  été  trompée»  par  ces  nunrruvre»  frsu- 
dulenses;  d'a»tr<  s  oui  perdu  tout  espoir  de  recouvrer  la  sue.  Un  aneien  fon.at.  1 
se  disant  ancien  chirurgien  de  l'ev-garJe  impériale ,  a  pratiqué  l>  chirurgie  p  -11-  ' 
dant  quelqu-  U'uips  dans  k  df|arlcmcnt ,  et  *  été  reavnse  au  bagne  pour  vingt 
ans.  pour  crime  coniini»  dans  la  Maienne.  i! 

Uo  graivJ  nombre  île  personne»  des  campagnes  esploitent  la  confiance  aveugle, 
(m'ont  dans  le  merstilknt,  les  nommes  simples  des  rhsmps;  en  effet ,  cha  îne 
contrée  a  u»  jugeur  d'eau  mu  cimieitle  des  remèdes  alxurdes  ponrdes  maladies 
qu'il  haptise  de  n»;us  buavres;  non  seulement  ces  nromantrs  enliar>lis  par  l'im- 
punité, emploient  les  substances  les  idus  actives,  prescrisent  les  rmeliqnrs  1rs 
plus  forls ,  donnent  les  purgatifs  les  plus  violons ,  mais  encore  pratiqiwnt  des  sai-  j 


gares  abondantes  sans  discernement ,  et  font  prendre  des  enrménagofoes  éner- 
giques aut  femmes  prostitures  .  on  ans  malheureuse»  victime»  de  la  séduction  ou 
d'un  moment  d'erreur.  N'en  duutnns  pas,  «ne partie  dn  grand  nombre  d'avorté- 
mens,  d'acconcliemeiis  prêiuitures  et  d'infanticides  qni  ont  lieo,  viennent  des 
conseils  ou  des  manigances,  pour  le  moins  imprudentes,  de  ces  svcordiantes  , 
que  la  morale  et  1rs  lois  rcpruuv  at ,  et  qui  trafiquent  de  l'espèce  humaine  dans 
leurs  réduits  tcaehreus. 

le  jury  ne  doit  point  omettre  ici  de  vous  parlerdeees  rebnnieursempsriqnes  qui 
se  voient  dans  chaigue  ri.mnMine ,  qni  n'ont  pas  d'autre  métier  que  de  traiter  ba 
oalcatent  le»  miLa.li.-s  di  s  liesliaus.  et  de  réduire  pour  l'espèce  Immaine  de  pré- 
tendues Intatiniis,  que  de  renouer  des  m  qu'ils  disent  toitjnsirs  brises  el  qui  *'onl 
souffert  aucune  all-ril  on;  qui  torturent  «I  violentent  des  nialheurena  que  le 
re;ios  seul  .nt  ;urri»;  <|ui  d  ai  ci  lens  lécers  font  drs  afCrrl ions  graves  par  leurs 
distcnlioos  et  distorsions  im|>rudcolcs .  qui  bissent  constamment,  k  la  suite  des 
véritables  factures  ou  l.na  lions,  des  difformités  qui  (éoent  ou  empêchent  les 
nsmivemeos  d.'s  membres  Idcsié».  Combien  ne  voit -on  pas  de  ces  difformités, 
résultat  de  l'ineptie  la  plus  grande ,  dans  l'esanmo  qui  se  fait  chaque  année  des 
jeunes  gens  appelés  à  la  défense  de  I  état.  Ne  srmbte-t-il  pas  eme  ces  misérables 
rrii.uscurs  se  soient  entendu»  avec  ccuv  ,rai  veulent  se  soustraire  au  service  mi- 
btaire .» 

I.c  jury  ne  doit  point  non  plus  négliger  de  voeu  |>arler  de  ces  soi-disant  gué- 
risseurs île  ranrrrs .  qni  se  rencontrent  ça  cl  la ,  qui  manient  avec  témérité  le* 
caustique»  le»  plus  corrosifs  sans  e*  connaître  les  effets,  qui  couvrent  de  l'enve- 
loppe on  secret  des  roédicsBirns  connus  et  appréciés  depuis  de»  siècles:  qui  sou 
vent  font  degéorrer,  par  d'imprudentes  applications ,  de  «itnpk»  escoeialiooa  ass 
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Domestiques , 
Imprimeurs , 
Tailleurs  de  pierres 
Serrurier» , 
Portiers  . 
Limonadiers , 
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Ecrivains. 
:  » 
1 

6 
l 
l 
4 
3 
I 
I 
4 


4 

:> 
3 
3 
3 
3 
I 
S 

d'amblyopie  ron,»stire. 
d'aaiblyopic  de  caractère  douteux., 
de  conjoncture,  srlerutile  o»  kératite, 
dr  «Ijplijloiiic  de  I  iris  asee  kcratocèle. 
de  dirriocysiiiY. 
de  imoiWij'-sie. 
d'amblyopie  loepide. 


d^SitluÙ 


de  cboroidile. 


orrhagique. 


Cordonniers:  3  Turent  affecté»  d'amhltopie  <m  d'snnaurosc  «ingestne. 


4 
4 
t 
i 
« 

5  forent 


de  conjonctivite  ou  <le  sclérolite. 
de  blcpiiantc  glandulaire, 
de  itubiw 

d'opacité  nrhiilcnte  de  U  i 
d'ojitithalmic  arthritique 
d'ophlhalmic  rhumatismale  oa  I 
(L'un  d  eux  avait  des  granulations  de  la  con- 


jonctive.! 

lêuA 

defo 
dophi 

(  Cbea  aa  d'eu»  il  j 
gestion  rétinienne.; 
de  cicatrice  de  la  r 


de  fongos  médullaire  commençant  de  U  ri  Un 
d'ophtlulniie  rhumatismale  on  catarrhale. 

eut  complication  de  co 


de  l'iris, 
de  imdriasj: 


corocc  avec  adhérences  «le 


Blanchisseuses  :  S  furent  affectées  d'ophthelniie  catarrhale 

tfu-itique. 
(Chei  une  d'elles.!  \  ei 
corne.) 

d'amblropic  congestive. 
dr  cboroidile. 
de  cataracte  ci 
de  conjonctivite 
d'aniblxojue. 
de  msdriasi*. 
d  irilis  avec  cataracte. 

'd'uveîlc!" 

d'ophlhalmie  catarrhale  et 


e  du  nerf  frontal, 
rhuaualismale  ou 


HorUigers 


l 
l 
t 
2 
I 
( 
4 

I  I 
4 

;  <f< 
I 
I 


d'amblyopie  congestive. 
S  forent ^affertf»  d'oplithalmie  Iraomatique. 


fol  affecté 


d'siuaurose  enugeslive. 

de  daeryocyslile. 
de  conjonctivite  catarrhale  avec  anibltopic  < 

de  ralararte. 
d'anildiopie  congestive. 
de  j;liiii  «me. 

de  srlerolite  et  de  kératite. 

de  conjonctivite. 

de  capsnlile  avec  iritis. 

d'irili» 

d'ulcère  carciaomateux  des  paupières 


Sur  -130  nouveaux  malades ,  dont  on  avait  noté  le  diagnostic ,  nous  trouvons 
24  cas  de  blépbarite  glandulaire  (tut  catarrhale  que  scropbukase\ 

39         de  conjonctivite  catarrhale. 
t  s  de  conjonctivite  calarrhale  avec  granulations  on  d'< 

mie  blennorrhagiquc  ,  parmi  ceux-ci  les  cas  d'opt 
des  nouveau  ne* 
d'ojmlhaunie  scropbiilru.se  (conjonctivite,  rnnjonctivo.srJé- 

rotitc .  conjonctivo- kératite  et  kératite), 
d'ophlhslmie  eatarrbo  serophuleuse. 
de  kératite  syphilitique, 
de  sclérotite  ou  opbthalmie  rhumatismale, 
d'ophlhalmie  calarrlixvrhitmabsmale. 
d'indo-péripbakile  on  uveite  des  «nleurt. 
d'iritis. 
de  cboroidile. 

d'ojsbtbalmic  arthritique  (complication  de  conjoncti»ite  on 

île  sclrrotitc  avec  cnoroidilci, 
d'opbibalmic  traumatique. 

de  daxTxorxstile. 

d'anuurose  (dont  on  n'avait  pas  désigné  U  t 
d'amanrose  congestive  on  irrttative. 
d'amaurosetorpide. 
d'amaurote  cérébrale  et  organique. 


M 

21 
I 
«S 
<» 

& 
7 
I 
22 

H 
I 
4 

Si 
9 
3 
I 

41 


2 
< 
4 
| 
4 
7 
4 
4 
4 
< 
4 
4 
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4 
3 
6 
4 
2 
4 
S 
4 
2 
4 
• 
2 
2 
3 
4 
« 
I 

t 
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Total.  480 


lit:  calaraclrsIcnticuUirea, 

laires 
de  niydrîasis, 

de  névralgie  xus-nrhilairr. 
de  paralysie  da  nerf  oculo-B 
d  immoUlilr  (tetauo»)  de  l'a 
de  diplapie. 
de  strabisme, 
de  cbalaiion, 

de  Ugophtbalraos' avec  entropium, 
de  kiste  stéalomateai  de  la  paupière 
de  étroites  se  congéniale  dea  paupières, 
d  ulcère  carrinonutrai  des  paupières, 
d'eioslose  de  l'os  frontal, 
de  carie  de  l'orbite. 

de  taies  ou  cicatrices  de  U  cornée  non  acco 

très  affections, 
de  staphtlnme  conique  et  peUucide  de  la 
de  staphs  Uime  opaque  de  là  cornée 
de  Maphvlooe  de  l'iris, 
de  sjnècbie  antérieure, 
de  kcralocéle. 

de  îcrosis  de  la  conjonctive, 
de  pténgion. 
de  cliemoais. 
d'alrésie  de  la  papille, 
de  proridrnee  du  cryslallin- 
de  glaucome. 

de  longus  médullaire  île  la  rétine, 
d'atrophie  dn  globe  ocalairc. 
d'rinpfalluunos. 
d'csophlbalmie. 
d  hydrophlbalraos. 
d'rpiphora 
de  fisrolr  larnmale. 
d  atome  dn  sac  lacrs 


ulcères  opiniâtres  :  ou  quand  le  hasard  fait  qu'il,  guérissent,  occasionnent  des  ! 
cicatrices  hideuses;  qui  exaltèrent  les  vrais  ulcères  cliaurrrtis  .  en  appliquant  à 
leur  surface .  des  escarrostiques  impiiissans,  qui  loin  de  détruire  le  nul  lai  font 
jeter  de  profondes  racines  ,  et  qui  tic  c  sseut  leurs  infructueuses  tentatives  que 
lorsque  leurs  iicliines  ne  veulent  plus  s'y  sounn  ttre  :  rien  ne  les  arrête  ,  m  le*. 
borrililrv  douleurs  qu'ils  font  éprouver,  ni  l'efTrajanlc  rajwdité  des  maUdie>  qui, 
de  curables  qu'elles  étaient  d'abord  ,  deviennent  irr  mulwbies  par  suite  de  leurs 
médications  inconvenantes. 

Le  jury  a  le  plaisir  de  vous  annoncer  que  les  hnreaov  de  postes  ans  lettres,  sur 
lesquels  il  avait  appelé  votre  attention  dans  ses  précédens  rapport*,  comme  ser*  1 
vaut  d'inlemtcdiaire  et  favonsant  U  distribution  illicite  île  remèdes  reprouvés 
par  I  bonnélrle  et  la  saine  médecine,  «  .t  cesse  de  se  prêter  à  la  cupidité  de 
ces  médieonunes  ,   de  ces  pbarmacopolcs   et  phjrmacntriti  s  .  mns  plutôt 
par  un  vil  intérêt  que  par  T  amour  de  leur  art,  et  plus  jaloux  de  lever  des 
impôts  sur  la  crédulité  et  l'iguorance  que  de  servir  I  humanité.  D  a  applaudi 
bien  sincèrement  a  l'article  7  de  votre  dernier  arrêt'-,  qai  lai  enjoint  de  rendre 
un  compte  détaille  des  depijts  et  des  rcrn.de >  secrets  de  toute  nature  trouves  soit  i 
•  bel  1rs  phannaciriK .  dri.jrnstcs,  épiciers  ou  Imite  autre  persoune  favorisant  la 
distribution  de  ces  honteuses  «p  mutions.  p«mr  qu'il  eu  soit  réfère  a  MM.  les  I 
procureurs  du  roi .  charges  d'exercer  les  pliriaiUl  coutre  les  delinquaus  k  l'ar- 
ticle it.  de  la  lui  du  St  germinal  an  M.  l-e  jurv  aura  constamment  lés  veut  ou-  i 
verts  sur  cens  qui  se  permet  traient  de  senililab'es  trafics;  et  si  des  pharmaciens 
méconnaissaient  leurs  devoirs  an  (Hiinl  de  souiuVr  leurs  officines  des  votni-pnr- 
galifa.  des  topi-purgatifs,  du  roli  dit  anli-ssphdilique  .  du  rob  régénérateurs  du  ; 
sirop  régénérateur,  da  sirop  de  Mascaïin  .  des  biscuits  aatinspliilili-tues ,  des 


pilules  napolitaines ,  anti-glaireuses .  toni -purgatives  ;  de  la  miitarc  brésilienne  , 
de  l'eao  vegéule  dépuralive ,  da  baume  anti  arthritique ,  etc..  etc.,  toutes  com- 
positions entachée»  de  condamnations  ou  de  tout  dépôt  de  remède  annoncé 
comme  secret  na  par  brevet  d'invention ,  ayant  des  vertus  ruerveillenses  pour  une 
l  ou  plusieurs  affections,  il  se  transportera  inopinément  pour  en  faire  opérer  la 
saisie  et  appelrr  sur  les  coupables  de  ces  délits  l'action  des  tribunaux   II  est 
|  bien  1  regretter  que  I  même  du  ministère  public  laisse  publier  chaque  joar.  sans 
;  les  réfréner,  dans  le»  feuilles  quotidiennes  des  noms  de  substances  prohibées  par 
j  la  vindicte  des  tribunaux. 


En  général,  tous  les  épiciers-droguistes  da  département  se  renferment  dans 
les  bmiles  de  leur  état  ;  beaucoup  depuis  les  visites  du  jurv  ont  cessé  de  vendre 

d'A  ' 


rjHCierv.ilrojruixles 

des  medicamens.  Ueux  k  trois  seulement  de  Uval  et  j'Ambrières  ont  de  la  ten- 
dance â  mcdicamenlcr  les  gens  du  peuple  et  ménti  nt  poor  cette  raison  d'élre  sur- 
veilles. Les  visites  ne  se  faisant  plus  exactement  cl  aque  annre .  les  substances  se- 
nénrnses ,  chei  I.  s  épiciers  ,  comme  cbei  les  droguistes ,  ne  sont  plut  tenues» 
l'écart  et  sons  clef;  souvent  des  matières  dangereuse*  sont  placées  près  des  ro- 
mrsiililcs  journaliers  ;  des  inéprises  fatales  peuvent  se  conuneltre;  le  jury  a  fait 
apprécier  à  ceux  qci  font  de  pareilles  imprudences  l'importance  de  leur  insou- 
ciance et  fait  prendre  en  va  présence  les  précautions  conictiahles  Chei  les  épiciers, 
comme  cher  les  droguistes  et  pharmaciens ,  les  poisons  actifs  ne  sont  plus  donnes 


que 


ur  de 


des  autorités  compétentes  on  k  des  person 


nues ,  dont  1rs  noms  sont  inscrits  sur  drs  registres  destinés  k  cet  objet  et  para- 
phes des  maires  ou  commissaires  de  police.  Par  ces  sages  préeautious,  le  crime 
aurait  peine  à  se  couvrir  du  voile  do  m; stère ,  et  Les  coapables  échapperaient  d,f- 
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GAZETTE  MEDICALE 


Nous  sommes  loin  de  croire  le  chiffre  de  48u 
pour  pouvoir  servir  de  base  à  des  conclusions 


ions  a  I  avenir,  liusq-ie  nos  rapports  porteront 
e  de  cas  ,  pour  arriver  a  de*  dé  ludions  înlé- 
ie  l'âge,  du  sexe,  dis  professions,  de  la  coos- 
1j  production  des  maladies  d'yeux  en  gênerai . 


clevc 
Les  notes 

qui  précèdent  ont  été  simplement  consignées  dans  l'intention  d'indiquer 
la  marche  que  nous  suivions  à  l'avenir,  lorsque  nos  rapports  porteront 
sur  un  plus  grand  nombre 
relisantes  sur  l'infl  ience  di 

litutioo  épidemioue;  sur  1j  production  des  maladies  d  yeux 
et  de  telle  ou  telle  affection  eo  particulier;  sur  les  proportions  de  fré- 
quence de  l'une  ou  de  l'autre  affection  oculaire  ,  etc.,  etc.  Maintenant 
que  nous  tentons  quelques  inductions  de  ce  genre,  étayeVs  sur  les  chif- 
fres qui  piécédi-nt ,  nous  ne  le  faisons  qu'en  nous  prémunissant  contre 
le  reproche  de  la  précocité  de  ce  travail.  Noos  prévoyons  nous-roème 
que  plusieurs  des  conclusions  suivîmes  peuvent  porter  à  faux  ,  et  que 
nous  serons  peut  être  oblige  de  les  corriger  à  mesure  que  Ici  matériaux 
numériques  s'accroîtront.  Ce  o'est  donc  que  sous  forme  de  rcsuuic  que 
nous  présentons  les  observations  suivantes  : 

i«  Sur  33$  malades  dont  on  avait  noté  l'âge,  on  remirque  que  1rs 
chiffres  descend,  ut  dans  une  série  presque  non  interrompue  à  mesure 
qoe  le  nombre  de»  années  des  malades  s'élève.  Le*  affections  oculaires 
sont  le  plus  fréquente»  à  l'âge  de  i  à  i  crans.  Elle*  sont  asscx  fre- 
qucn'cs  de  i  à  4°  *ns  i  ''"f*  sont  beaucoup  moins  nombreu- 
ses daos  les  années  subséquentes.  Nous  promettons  pour  les  prochains 
rapports  de  clinique  des  rapproeliemeos  numériques  curieux  relati- 
vement a  lïuflucn  c  des  âges  sur  la  production  des  diverses  affections 
oculaires  eo  spécial. 

a*  Le  nombre  des  personnes  de  l'un  ou  de  l'autre  «exe,  traitées  à 
notre  clinique  ne  présente  pas  une  iif  'érenee  tics  notable. 

3»  Quoique  le  chilfie  des  malades,  dont  la  profession  a  été  notée , 
soit  encore  lort  petit,  il  prête  déjà  a  des  résultats  asse»  curieux.  Sur 
individus,  l'état  des  couturières  ou  brodeuses  a  fourni  le  noiubte 
énorme  de  »3  malades.  Le  chiffre  des  cordonniers ,  des  ébénistes ,  des 
bijoutiers ,  des  horlogers  altein's  de  m  iladies  d'yeux,  n'est  pas  moins 
eotisilérable ,  comparativement  au  chiffre  total.  On  comprend  aisément 
1.1  rai-on  de  ces  proportions  élevées,  tn  considérant  la  nature  des  occu- 
pations, inséparables  de  ces  métier*,  et  qui  obligent  le*  individus  qui 
les  cserccnl  de  s'appliquer  constamment  a  un  travail  très-fatigant  pour 
l'organe  de  la  vue.  Ajoutons  à  cela  que  la  plupart  des  couturières  ne 
parviennent  presque  jamais,  malgré  l'assiduité  du  travail,  a  acquérir 
une  position  aisec,  que  souveot,  obligées  de  passer  des  nuits  l'ai- 
guille i  la  main  ,  elle»  sont  encore  n  proie  à  la  misère,  au  chagrin  et  À 
des  sou  is  dévorans,  «t  on  n'aura  pas  de  peine  à  concevoir  pourquoi 
les  alf>  étions  des  yeux  sévissent  de  préférence  sur  celle  classe  de  p*r- 
sunn-s.  Neuf  couturières  furent  atteintes  d  ainb  yopie  congestive  ou 
toriudi-,  et  une  de  myodésopsie  ;  cela  confirme  ce  qu'on  pouvait  pré- 
sumer a  priori  que  la  fatigue  de  l'œil  doit  amener  tôt  ou  lard 
l'asthénie  de  son  appareil  nerveux  ,  modifiée  seulement  par  la  consti- 
tution des  malades  et  par  d'autrrs  circonstances. 

Les  cordonniers,  quoique  travaillant  à  de»  ouvrages  de  plus  grande 
rliincu'.ion  ,  sont  également  tres-sujeis  au*  maladies  d'yeux ,  «t  nous 
en  trouvons  la  raison  dans  deux  circonstances.  Ils  ont  la  mau- 
vaise habitude  de  se  servir  le  soir  d'une  lumière  extrêmement 
nuisible  pour  les  yeux,  en  sispeodant  un  globe  illuminé  au-d.ssus 
de  Kurs  têtes  et  autour  duquel  ils  sont  assis  en  cercle.  Si  ce  mode 


i  d'éclairage  d'une  part  offense  directement  la  tétine,   la  position 
■  courbée  dans  lapielle  les  cordonniers  sont  «ibligé»  de  travailler  «t 
:  qui  doit  nécessairement  entraver  la  libel  lé  de  la  m  cotation  des  vais- 
i  seaux  abdominaux,  vient  encore  favoriser  singulièrement  l'impulsion 
du  sang  vers  les  parties  supérieures  du  corps  et  surtout  vers  l'oH.  De 
la  la  fréquence  de  l'amblyopie  congestive  et  des  affections  héirtorrhorda- 
les  chex  cette  classe  d'individus;  cette  dernière  considération  •'appli- 
que également  aux  affections  oculaires  des  couturières. 

La  fréquence  des  maux  d'yeux  chez  lis  blanchisseuses  et  chez  les 
marchands  colporteurs  s'explique  de  ce  que  ces  profel 


exposées  aux  intempérie»  de  l'atmosphère  et  aux  nfrodisse- 
nvos.  Aussi  sont  ce  l'opblhalmie  catarrbale,  rhumatismale  on  arthriti- 
que, ou  les  conséquences  de  ces  ophthalmies  ,  qui  prédominent  parmi 
les  alfeclion»  dont  elles  sont  atteintes.  Les  tailleurs  de  pierres  et  les  tis- 
serands travaillent  constamment  dans  une  atmosphère  chargée  de  pous- 
sière et  de  petit*  corps  étrangers,  ce  qui  devient  par  conséquent  une 
source  d'irritaiioo  fréquente  pour  leurs  yeux. 

11  est  intéressant  que  chez  les  personnes  qui  fatiguent  le  plus  l'organe 
de  la  vision  ,  tels  que  les  cordonniers  ,  les  couturières  et  les  bijoutiers, 
cet  organe  est  aussi  très  «eosible  aux  ebangemens  de  la  température  at- 
mosphérique et  devient  fréquemment  le  siège  d'irritations  catarrbales  et 
rhumatismales. 

4*  Si  maintenant  nous  jetons  un  coup  d'œi'  sur  les  chiffres  des  ma- 
ladies spéciales  observé- s  pend.nl  ce  trioiestie  a  notre  clinique,  nous 
trouvons  que  les  différentes  affections ,  classées  d'après  leur  fréquence , 
se  rangent  d.ns  l'ordre  suivant  : 

Oplhlh.dmie  scrophulcuse  (gt);  amaurose  congestive  ou  irritative 
(5'i) ;  cataracte  (il);  conjonctivite  catartbale  (3g)  ;  blépharile  glandu- 
laire ophth«lmie  arthritique  (il);  ophthalmie  caiarrho-scrophn- 
Iruse  {ii  l  ;  ophthalmie  catarrho-rhuinatismale  (■());  conjonctivite  ca- 
tarrbale ou  blinnorri  agique  avec  granulations  (i4)>  taies  ou  cicatrices 
de  la  cornée  (  ■  3]  ;  ophtbalmie  rhumatismale  (  i  -a)  ;  ophthalmie  trau- 
matique  (i  i);  rhoroïdite (9) ;  amaurose  lorpide  (9);  glaucome  {(fi;  da- 
cryocystilc  (H)  ;  iritis  (-)  ;  chalauoo  (7);  slaphy  louic  de  l'iris  ((i)  ;  irido- 
péripbakitc  (5);  amaurose  de  oature  douteuse  (4);  r-trabisinr  (,{);  pto- 
sis  (4)  ;  amaurose  cérébrale  et  organique  (3)  ;  diplopie  (3)  ;  slaphylome 
de  la  cornée  (3)  ;  cxophlbalmos's3)  ;  mydriasis  ('a);  névralgie  sus-orbi- 
taire  (-a);  kéralocèlc  (a)  ;  ptérygion  I,»)  ;  atrésie  de  la  pupille  (»);  fon» 
gus  médullaire  de  la  rétine  (j)  ;  atropine  de  l'util  (2);  hydropblhalmoi 
(•a);  fistule  lacrymale  [1)  ;  kératite  syphilili  pie  (1)  ;  myodésopsie  (1); 
paralysie  du  nerf  oculo-moteur  (1)  ;  immobilité  (tétanos)  de  I  œil  (1  )  ; 
lagophthalmos  (1);  kyste  stéatomatcux  de  la  paupière  (1);  clroilesse 
con„éuialc  des  paupières  (1);  ulcère  carcinomateux  des  paupières  (1)  ; 
etostoc  de  l'o.  frootal  ;  1)  ;  carie  de  l'orbite  (1)  ;  stapbyloiue  rooiqu 
et  pcllucidc  de  la  cornée  (1);  synéchic  antérieiiic  (1);  xc  rosis  de  la 
conjonctive  (  1]  ;  chémosis  (  1  );  procidenee  du  cryslallin(i)  ;  exophthal- 
mic  (  1  )  ;  épi  phora  { 1 }  ;  atonie  du  sac  lacrymal  (  1  ). 

Or.  en  exceptant  l'amaurosc  congestive  qui ,  d'ailleurs,  selon  nous  , 
n'est  dans  la  majorité  de  cas  qu'une  espèce  Je  rélinile  chronique  ou 
sub  aigue ,  les  aifcctions  inflammatoires  des  divers  tissus  oculaiics  sont 
les  maladies  les  plus  fréquentes. 

Nuits  ne  nous  livrons  pas  pour  le  moment  a.  d'autres  réflexions  , 
portant  sur  les  notes  statistiques  recueillies  pendant  ce  trimestre  ,  par 


;  te  jury  est  ti< 


rcus  d'avoir  reformé  les 
ses  visite*. 


ficilemeol  au»  recherches  île  la  jnst 
abus  et  fait  cesser  les  ticsligences  q< 

Beaucoup  île  charlatans  ilebitent  publiquement  toute  espèce  itr  remeiîcs  :  ces 
hommes  errans  reparurent  amigatuntcnl  a  l'époque  où  il  fut  question  île  la  sup- 
pression Je»  jurys  Je  médecine  ;  ils  se  voient  partout,  dans  le»  foires  et  marches  , 
!  n  habits  relatais ,  on  en  costume  des  pays  lointains  ,  étales  sur  <Uts  voitures .  ap- 
i,cler  autour  d'eus.  .  au  sou  d'iuilninwm  brmaos  .  la  foule  «1  vantant  au  peuple . 
èvis  un  baragouin  sisuile- ,  les  «ertns  «liiiiraLlcs  de  leurs  peut-  puis,  de  leurs  pe-  , 
l'il-s  liotes .  iKMir  «lérir  tou-  les  maui  ,  au  idepris  de  l  arlicle  M  tk  la  loi  du  âl  | 
t-nuiual .  «ru  défend  la  distribution  de  tout  médicament  sur  les  places,  sur  les  thei- 
rivs  l'isisieur»  de  ces  sallmibanipie»  se  n»1amor|.li»se<il  en  vendeurs  d  r»u  dr  Co- 
I ,  mc  •  le  plus  souvent  ce  n'es»  qu'un  otosen  employé  par  ces  baladins  p-mr  ol.le-  , 
i.iî.  de  l'adoiininralion  locale,  lanl.irisjti.nd.- paraître  ta  publie,  dans  I  e.pe- 
,  i„rt  d  ilabla  des  rapports  as«t  les  gens  sim|des  el  coiifians  des  rampa|;rics .  *l 
1'  (  oiKliure  à  l'écart .  dans  des  cabarets  obscur.,  les  pcrvxinrs  disfiusces  a  croire 
i  It  ars  prouesses  faltacienscs.  Chaque  uio.s  restle  des  fourberies  de  ce  genre 

te  iurs  est  loi»  de  vuoloir  giacr  U  libeHc  due  ai»  rorumtece  ;  mais  il  es',  de 
s.  u  .les.uc  de  faire  1  j.iuiilrc  à  l  iulor.lt  supérieure  .  chargée  de  veiller  ans  ru- 
trnHs  de  la  société  et  de  reprimer  les  abus .  les  infractions  relatives  à  la  méde- 
cihC  et  de  lui  démasquer  les  inymtun-s.  employées  par  ces  troupes  de  fainrans  el 
d.'  vicabons  .  qui .  sous  Ve  niaulcaa  du  commerce,  colportent  m; strrieuscmcnt 
!■■■»  renK-des  sinlen»  et  M).iveot  dan^rens  L'iwtustrie.  qui  s'eserce  bonne lemçnt 
1  ^aipninte  point  d'appareil  hniyanl.  ni  de  babil  trompeur  le  plus  urbnaire- 
meut  la  prétendue  eau  de  Cotornr .  dthitre  ainsi  a  grand  bruit ,  n'est  qu'âne  eau 
i  -..nntii|ue  ,  falsil'.i«  .  nuisible  à  l'intérieur ,  sans  vertu  et  sans  avantage  pour  te 


Ijejiiry  pense,  M  le  préfet ,  qVil  est  utile  de  recommander  de  nosiveao  i 
MM.  les  maires  et  adjoints ,  commissaires  et  agens  de  police ,  de  ne  pcrmettie  et 
de  ne  tolérer  la  vente  de  cette  eau  d'anenne  manière ,  ennune  médicament  sur  les 
|daees  au 'son  d'iuMromrns  brnyin»  .  el  de  faire  surveiller  sévèrement  tons  cens 
çpi  disent  en  Taire  Icdrhil;  il  y  a  vraiment  sous  ce  rapport  un  aliandon  et  une 
|  facilité  ilrplorablrs. 

Le  jury  a  voulu  vous  mettre  sons  les  veut ,  M  le  préfet .  le  taldean  d*  ce  qu'd 
y  a  de  pins  rrpreliensible ,  rouceruaul  1  ait  de  guérir,  dans  le  di'pvrtrmral .  sur- 
tout au  moment  ou  le  gmn.  rneinent  »'oced|«e  d'une  noa>clle  Irpslaliun  mrslicale, 
Il  »ons  prie  d'ens*»i-r  MM.  les  maires  el  commissaires  de  police  à  redoublrT  de 
iHe  pour  la  surveillance  qui  leur  est  confiée ,  cl  d'appelée  l'attention  d'une  ma 
oiére  particulière  de  MM.  les  procureurs  dn  roi ,  sur  I  espèce  d'oubli  qui  a  lieu 
relativement  à  ces  diverses  infractions.  Lrsiririra, 
Agrées,  etc.  Membre  du  jury. 

—  Lyon,  SI  février.  La  grippe  fait  toujours  sentir  son  influence  dans  notre 
ville.  lx  11. .mure  des  jiersooncs  atteintes  n'a  guère  diminué  .  mais  la  maladie  con- 
serve toujours  sou  caractère  de  iH-nienile.  Un  annonce  qu'un  assez  grand  nombre 
de  magistrats  soiit  retenus  cbci  eut  et  ne  peuvent  siè|ter. 

—  »miens ,  75  février.  La  grippe  a  fait  des  progrès  dans  notre  silte  .  triée  au 
rctonc  des  brouillards  et  à  la  saison  humide  lj  morlalilé  jourualières'esl  accrue 
Ce  n'est  cependant  pas  la  ([rii.pe  qui  a  fait  des  viclimi  s.  mais  elle  a  contribue  i 
accélérer  la  fin  de  beaucoup  de  maladies  chroniques. 

—  Le  docteur  Baally  vde  Blo.s)  a  succombé  a  une  double  rechute  de  l'épidémie 
régiiaute. 
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la  raisoo  énoncée  plut  haut  que  le  nombre  des  malades  nous  pareil 
trop  peu  clerc'  pour  pouvoir  fauro  r  d'autres  inductions  Taxables  pour 
la  statistique  des  maladies  d'yeux.  Qu'il  nous  sulfise ,  quant  à  présent, 
d'avoir  indique  daus  cette  ébauche  la  route  que  nous  protons  suivre  à 
l'aveoir  pour  les  compte»  rendus  de  notre  clinique ,  et  d'avoir  (ail  pres- 
teotir  let  résultats  iolérrstaos  que  culte  manière  de  généraliser  1rs  laits 
doit  fournir  pour  la  médecine  oculaire  aussi  bien  que  pour  toutes  les 
autre»  branches  de  l'observation  médicale. 

Apres  ces  cottsidéiaiiuus  générales ,  passons  aux  observations  dé- 
taillées. 

11.   rtltHlÈRE  SLniE  OU  PRINCIPAUX  FarlS  CLINIQUES. 
INFLAMMATIONS. 

5  I-  Lésions  Iraum  at  iq  ues . 

Parmi  les  lésions  Iraumaliques  lot  accident  produits  par  de  pe- 
tits corps  élrangi  rs ,  comme  des  parcelles  de  fer  ,  de  mortier,  incrus- 
té* dans  les  lames  de  la  cornée,  étaient  les  plus  fréquens.  Nous  en 
avons  enlevé  an  grand  nombre  :  cette  opération  n'a  jamais  présenté 
des  difficultés  qui  eussent  mérité d  être  notées. 

lia  scléroute  traumatique  est  nu  symptôme  qui  accompagne  le*  lé- 
sions de  la  cornée  d'une  manière  assez  constante  :  comme  la  scJc'rotite  en 

§ encrai ,  elle  e-t  toujours  accompagnée  de  pbotophobie.  L'injrrtioo 
e  la  sclérotique ,  composée  de  vaisseaux  rectiligne*  et  parallèles, 
disposés  en  rayons  qui  rappellent  la  forme  d'une  (leur  radiée,  se  con- 
centre autour  du  bord  de  la  cornée.  Si  la  lésion  traumattque  est  considé- 
rable, si  le  corps  étranger  teste  pendant  quelque  temps  dan*  la  contée , 
s'il  a  péoétré  profondément  dans  ses  lames  ,  les  points  des  vaisseaux 
scléroiidiens  dépassent  la  circonférence  du  miroir  de  l'oeil ,  et  ont  de  la 
tendance  à  te  porter  jusqu'à  la  partie  lésée.  Il  se  forme  autour  du 
corps  étranger  une  petite  auréole  nébuleuse  ,  grisitre  on  blanchltre  , 
qui  obscurcit  la  portion  voisine  de  la  cornée.  Toits  ces  symptômes  dis- 
paraissent prompt ement  après  l'extraction  du  corps  étranger,  et 
par  l'emploi  de  fomentations  d'tau  froide ,  de  solutions  satur- 
aiors ,  etc.  Chex  les  individus  sanguins  et  pléthoriques ,  ou  quand  la 
lésion  est  considérable,  nous  ne  négligeons  jamais  de  joindre  a  cet 
moyens  1rs  émissions  sanguines  et  le  traitement  antiph logistique. 

[<rs  accident  Iraumaliques  des  autres  parties  de  I  «il ,  qui  se  sont 
présentés  à  nous  pendant  le  trinustre  qui  vient  de  s'écouler ,  nons 
fournissent  1rs  observations  suivantes ,  dignes  de  quelque  intérêt. 


*ionner  une  tension  de  cette  membrane  ,  te  manifestant  psr  II  dookur  sas-orbi- 
taice  .  qui  ne  laissa  guère  on  moment  de  repos  lu  malaïk.  Enfin  la  saillie  do  crys- 
tallin  sembla  avoir  considérablement  aogmenté  24  beurra  après  que  le  malade  mï 
fit  présenté  pour  la  première  fois  s  notre  observation.  Toute»  ces  circonstances 
réunies  nous  firent  abandonner  notre  première  idée,  et  nous  primes  le  paru  de 
donner  de  suite  iuue  au  cristallin,  à  l'aide  d'une  incision  de  la  capsule,  et  de 
provoquer  Vslropbie  de  l'uni.  Noos  fumes  prêt  à  inei  er  la  cristalloidc.  lorsque, 
l'aide  pressant  un  peu  sur  k  globe  oculaire  .  la  capsule  se  rompit  avant  que  nous 
l'eûmes  touchée  et  laissa  s'echapper  le  rrv'laHin  et  une  partie  do  corps  vitre; 
l'ieil  s'alTaissa  s  peine  lors  de  l'espnlsion  d'une  partie  de  ses  humeur»  ;  la  déchi- 
rure triangulaire  et  irrégulirre  de  la  rornre  laissa  constamment  suinter  des  gout- 
telette» du  corps  vjlrè.  On  conseil  l'tril  d'une  compresse  imbibée  d'eau  froide  et 
d'une  bande;  une  saignée  du  bras  «le  quatre  palettes  fut  ordonnée. 

le  cryslallin  ,  d'apparence  verdàtre  pendant  le  séjour  dans  l'cnl.  était  Irsnspa- 
reol  et  un  peu  jannatre  après  sa  sortie  de  la  coque  oculaire. 

Si»  septembre.  La  douleur  sus-orbilairc  a  entièrement  disparu  :  le  malade  ne 
ressent  I  ' 


coce  ut  Ç/cecr  ne  entrât  aea  l'oiil  cAocut;  otxniaoai  nt  la  coasrtt; 
raoooi  ».  e  ne  cavsTsiList  ;  Dociria  vévaAicioot  aca-oaaiTAitE  pas  aont 
i>o  TiiMiuaru  ne  l'isis;  asftuoaiTioa  et  ccéauoa  aAr-iots  Avais  la 
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plus  que  de  légers  pîcotemensdans  l'ail;  le  gonflement  de  la  paupière  n- 
pèriiurr  a  diminué  ;  la  sécrétion  muqueuse  est  assea  considérable;  l'outerlure  de 
la  cornée  est  remplie  d'un  bourbillon  de  mucus  sisqocax;  elle  est  rétrécie;  le 
globe  oculaire  ne  s'est  pas  affaisse  davantage. 

Prescription  :  fomentations  et  instillations  dans  l'ceil  d'une  solution  d'acétate 
de  plomb ,  dans  le  bot  de  combattre  le  caractère  bknoorrboique  de  U  conjonc- 
tivite. 

7  octolirc.  La  cicatrisation  de  la  plaie  form  ate  est  presque  complète  ;  le  gon- 
flement de  la  conjooeti  se  et  de  la  paupière  supérieure  vont  toujours  en  diminuant  ; 
la  (orme  dn  moignon  dcl'œilest  mcillcueeqn'onneponvaitt'y  atlendrei  cautérisa- 
tion de  la  conjonctive  palpebrale  avec  k  sulfate  de  cuivre ,  et  continuation  de 
l'usage  du  collvre  astringent 

<  4  octobre-'Ocatrisation  complète  ;  k  (lobe  de  l'œil  s'atrophie. 

cocp  set  l'ocil  oaorr}  tn«AiL«AteirT  oo  chvsvalli» ;  nevetorpeittirT  ne 
cataiacti  nt  vintv  as-s  APtès  la  Liston  va»cuAiiQce;cAVA»ACit  mua- 

LAUTE. 

Oas  II.  — Le  nommé  François  T).,  écrivain ,  Igé  de  58  ans,  dit  avoir  reçu  un 
coup  sur  l'rril  droit,  il  y  a  vingt  ans.  Ce  n'est  que  depuis  9  mois  que  sa  vue  com- 
mence a  se  brouilkr  et  a  être  voilée  par  un  brouillard  épais. 

Le  crjstallin  de  l'ail  droit  est  opaque  et  d'apparence  verditre  :  détaché  i  sa 
partie  supérieure  de  m  liaison  avec  la  fosse  bialoiik.  il  communique,  a  chaque 
mouvement  de  l'œil,  one  sorte  d'oscillation  a  la  totalité  de  l'iris  ;  la  cataracte  est 
hcanlaute;  l'origine  de  la  séparation  de  la  lentille  de  s* s  liens  naturels  date  indu- 
bitablement de  la  commotion  qu  elle  a  essayée  il  y  a  vingt  ans. 

Le  développement  ik  la  cataracte  est  cependant  postérieur  a  cette  lésina  ;  le 
erystallio  de  Iteil  gauche  commence  pareillement  k  s'obscnrcir  ;  le  malade  attri- 
bue l'origine  du  trouble  de  la  vision  a  la  suppreasion  d'une  évacuation  sanguine 
habituelle  par  ks  hénvorruotues  ;  U  est  d'une  constitution  pléthorique  et  porte  1 
la  figure  les  traces  d'une  acne  rosacée. 

§  II.  BUpharites  glandulaires. 


Ou.  I.— André  A..  igéde39  ans.  conducteur  ik  rlMi  pences,  d'une  constitution  ro- 
bmte.  etaitoccupé  k  1 1  août  I  «30»  atteler  des  chevaux  i  one  voiture ,  lorsque  son 
œil  gauche  (ut  Trappe  par  la  queue  d'un  de  ces  animaux.  Le  malade  prétend  avoir  vu 
de  cet  eeil  cinq  minutes  après  l'accident.  Cet  organe  ne  se  serait  enflammé  ,  d'a- 

Îirès  roi.  que  k  ii  août.  Deux  médecins  »  Amiens  .  consultés  alors  par  le  malade, 
iri  pratiquèrent  une  saignée  an  bras,  et  lui  firent  appliquer  des  vésicatoires  a  lé 
nuque  et  an  bras. 

Le  malade  te  présente  à  notre  clinique  le  26  septembre .  six  semaines  après 
l'accident.  I.a  paupière  supérieure  de  rreil  gauche  est  engorgée,  rouge  et  a  k 
donbk  du  volume  ordinaire,  ks  bords  des  paupières  sont  couverts  d'une  sécré- 
Ivoo  visqueuse;  k  mouvement  de  la  paupière  supérieure  est  très-gène  En  écartant 
ks  paupières  de  l'rril  malade ,  on  trouve  la  conjonctive  injectée  et  couverte  d'un 
rrsean  de  vaisseaux  d'un  pourpre  plie  et  variqueux ,  <|«u  se  rasiembknt  surtout 
autour  d-i  bord  de  la  cornée  ;  celle-ci  est  opaque  dans  toute  sa  partie  supérieure 
et  elk  adhère  a  I  iris  avec  kquel  elk  parait  faire  corps.  A  u  partie  inférieure  et 
externe  on  voit  une  ouverture  de  la  largeur  d'un  petit  pois ,  à  bords  irrégoliera  et 
frangés.  Itios  cette  solution  de  continuité  de  la  cornée  se  trouvent  étranglés  la 
capsule  et  le  erystallio .  restés  tra  sparens  et  de  couleur  verditre,  mais  faisant 
proeideoce  et  saillie  a  travers  cette  ouverture.  Au  cite  externe  de  k  plaie  de  U 
cornée  se  trouve  un  prolapsus  irien,  sous  forme  d'un  point  noir  de  la  grosseur 
d'une  tète  d'épingle  ;  des  v*iv*csui  provenant  de  l' angle  interne  se  continuent 
jesqn'aa  bord  interne  <k  la  cornée  et  nourrissent  ks  lèvres  de  U  decli" 


Les  blépharitct  glandulaires  scrophalrnses  et  impétigineusesonl  été, 
comme  toujours  une  des  affections  les  plus  fréquentes  ;  ajoutons  que 
c'était  souvent  une  des  affections  les  plus  rebelles  au  traitement.  Nous 
en  avons  vu  des  exemples  sous  des  formes  vraiment  hideuses  ;  sou- 
vent le  derme  voisin  au  bord  libre  des  psupieres  avait  pris  l'as|>e<  t 
d'un  tissu  muqueux,  d'us  rouge  vif;  l'érosion  et  ladcstiuelioo  des  com- 
missures palpébrales  occasionnaient  le  renversement  de  ces  voiles  mem- 
braneux ;  U  conjonctive  constamment  exposée  au  contact  de  l'air,  était 
engorgée,  boursonfflrr  cl  dégénérée  ;  la  figure  du  malade,  baignée  par 
les  larme*  et  un  mucus  d'une  grande  Acreié ,  était  couverte  de  traînées 
de  pustules  et  de  croûte».  Les  malades  les  plus  intéressant  de  cette  ca- 
tégorie sont  encore  en  traitement.  Mous  donnerons  ces  observations  dès 
qu'elles  seront  complètes.  Nous  devons  dire  en  passant  que  les  topiques 
st'mulaot,  si  généralement  recommandes  par  les  auteur*  dan*  celte  af- 
fection, ne  nous  ont  pat  offert  le*  mêmes  résultais  favorables;  quelle  que 
fût  la  {urine  daos  laquelle  nous  les  prescrivîmes,  ce*  moyens  ne  furent 
point  supportés  et  augmentèrent  constamment  l'irritation.  Un  garçon  , 
igé  de  16  ans,  et  d'une  constitution  lymphatique,  était  affecté  d'une  blé- 
pnarile  glandulaire  qui  avait  produit  une  véritable  hypertrophie  de  la 
paupière  supérieure.  Cette  partie  présentait  1e  quadruple  de  son  épais- 
i  teur  naturelle.  Le  bord  libie  de  la  paupière  était  couvert  de  croûtes 
é naisses.  I<es  cils  étaient  déplacés  de  manière  1  occuper  quatre  ou  cinq 
re ,  toute    rangées,  placées  d  avanl  en  arrière.  Le  tissu  de  1a  ptupir 


«ère  était  dur  au 

.tion  de  lusiMèrt  dans  Wt".rÙ^  !  toucher.  Le*  onguents  de  précipité  rouge  et  blanc,  d'hydroiodate  de 

ikur  névralgique ,  affectant  des  accès  périodiques  et  faisant  beaucoup  souffrir  J  potasse,  les  collyres,  etc. ,  etc. ,  ne  firent  qu'aggraver  I  affection.  Elle 

h  r*Udf:  L'*'!       tst  MiB    H  diminua  au  contraire  rapidement  sous  l'emploi  de  eataplaxmrs  cm«! 

Dans  I  intention  de  cuo>erveran  malade  nue  bonne  fiirmc  du  nii.i.-n.in  oculaire,  1 
Bons  optâmes  on  instant  pour  la  cautérisation  des  bords  de  la  déchirure  rornéale; 
•oui  crûmes  pouvoir  conserver  k  erystallio,  en  provoquant  une  exsudation  plas- 
tique S  sa  surface  qui  k  couvrirait  d'une  espèce  de  fausse  cornée  et  empêcherait 
fespulsioo  de  la  kntilk.  La  cautérisation  fût  en  même  temps  k  moyen  le  plus 
propre  pour  prévenir  la  formation  d'un  stapfaslome.  Mous  ne  tardiméi  pas  a  dé- 
couvrir un  grand  nombre  de  circonstances  qui  rendirent  impraticable  ce  mode 
d'action  thérapeutique.  Dans  Ia  situation  où  k  crystaltin  se  trouvait,  une  con- 
traction nu  peu  forte  des  museks  oculaires  aurait  pu  k  faire  sauter  »  chaque  oio- 
menl ,  et  avant  que  la  consolidation  dr  U  fausse  membrane  artifirielk  fût  ache- 


tien*  sur  la  paupière,  et  de*  friction,  d  o 

5  III.  Conjoncliiril*  eaiarrhale. 

Nous  «von*  eu  occasion  d'observer  pendant  ce  trimestre  presque  tou- 
tes les  variétés  de  conjonctivite  catarrbale,  tant  à  l'état  simple  qu'a  l'é- 
tat compliqué-  Les  proportions  numérique*  que  non*  avont  données  dé- 
la  fréquence  de  l'opbtbalmie  catarrbo-lyoij>hatique.  Il  s'eit 
un  assit  grand  nombie  de  conjonctivites  catarrbales  qui 
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menaçaient  de  se  cornpliqner  de  choroïdite,  tendance  qui  s'annonça  ton 
psi  le  cercle  b'ancbilre  ou  bleui  ire  autour  de  la  cornée,  appelé 
e  artériel  ou  veineux.  Celte  complication  ,  désignée  autrefois 
ilenomde  conjonctivite  arthritique,  acte  traitéeavec  les  précaution* 
qu'exigea  la  tendance  de  l'inflammation  à  envahir  les  tissus  profond-  du 
globeoculaire.  A  l'exception  d'un  rasd'ophtlialiniedi  s  nouveau  nés  avec 
perforation  de  la  cornée  et  procidenec  Je  l'iris,  clici  un  enfant  cachecti- 
que, nous  n'avons  pasvud'autres  malades  alfretés  d'ophthalmieblcnnor- 
rhagique  à  l'étal  d  acuité.  Quelques  malades  nous  arrivèrent  avec  les 
terminaisons  plus  ou  inoins  funestes  de  cette  terrible  affection  ;  nous  re- 
viendrons plus  tard  sur  nn  cas  de  destruction  de  la  totalité  de  la  cor- 
née et  de  dénudation  de  l'iris,  et  sur  un  autre  de  slaphylôme  de 
l'iris,  tous  deux  produits  par  l'ophtalmie  blenooirhagique  traitée  dans 
d'autres  établissement.  Nous  vîmes  des  conjonctivites  c.ifarrhales  ,  ac- 
compagnées'de  sécrétion  muqueuse  abondante,  et  d'un  état  gn  ou  de  la 
conjonctive,  attaquer  successivement  ou  simultanément  plusieurs  mem- 
bres de  la  mime  famille,  rxposésaux  mêmes  causes  nuisibles.  C'est  ainsi 
que  le  3  octobre  vint  se  présenter  à  noire  clinique  la  nommée  Marie-An- 
toi  nette  Ch...,  couturière,  avec  ses  deux  enfans  âgés  de  1 1  et  de  3  ans, 
tous  les  Irois  affectes  de  bUnnorrhée  modérée  de  la  conjonctive.  Celle 
famille  habitait  un  quartier  malsain  et  très-humide;  la  mère  et  les  en. 
fan*  passaient  leurs  nuits  dans  une  chambre  mal  défendue  contre 
la  pluie.  L'affection  se  transmit  successivement  d>i  girçnn  aine  à 
la  mère  et  à  sa  petite  sœur.  Chet  la  mère  l'opblhalinic  c.itarrli.ilc  était 


compliquée  dcsclérotilerhuinalitmale;  cher  les  cofaos,  d'habitude  srro 
pliufciivc,  l'affection  avait  revit»  quelques  caractères  spéciaux  a  l'oph- 
thalinic  lymphatique,  et  se  distingua  surtout  par  l'injection  calairbo-  ' 
lymphatique  de  la  conjonctive  acleroticale. 

Uo  cas  analogue  ,  consigné  dans  nos  registres ,  est  celui  de  madame 
D...  et  de  ses  deux  enfaos ,  tous  simultanément  affiliés  de  conjoncti- 
vite calarrhalc  ,  mais  à  un  degré  moindre  que  1rs  pre'céJens.  L'affec- 
tion data  cher  l'un  des  enfans  de  deux  ans  ,  chez  la  mère  de  dix-huit 
mon  ,  et  chez  l'autre  eofaot  de  deux  mois.  Les  instillations  d'une  so- 
lution de  sulfate  de  zinc ,  jointes  »  l'usage  des  purgatifs  ,  triomphèrent 
proraptenicnt  de  cette  affection  endémique  pour  ainsi  dite  dans  la  même 
famille.  Ce  traitement  simple  ne  suffit  pointa  combattre  l'affection  bien  ' 
plus  grave  ,  qimique  de  mime  nature  ,  dans  le  cas  qui  précède.  Ij 
phlegraa«ic  intruse  «compliquée  réclama  l'application  de»  unnurs  au- 
devant  des  oreilli  s ,  pour  les  eofans  ,  et  une  saignée  du  bras  de  quatre 
pallelte*  pour  la  mère.  Après  avoir  fait  les  émissions  sanguines  néces- 
saires ,  ou  passa  à  l'usage  externe  des  collyres  saturnins ,  et  à  l'usage 
interne  de  la  teioture  de  semences  de  colchique  qui ,  plus  tard,  pour  1rs 
eofans,  fit  place  a  la  solution  d'hydroehlorate  de  baryte. 

Ceux  qui  ont  assisté  à  nos  consultations  ont  pu  de  nouveau  se  con- 
vaincre de  la  fréquence  des  granulations  de  la  conjonctive  dans  l'inflaro  ■ 
■nation  catarrbale  de  cette  membrane,  surtout  lorsque  sa  marche  est 
lenie.  Il  est  des  cas  (ce  trimestre  nous  en  a  amené  plusieurs)  où  la  con 
jooelive  de  la  paupière  inférieure  est  peu  injectée  ;  le  tiers ,  la  moitié 
supérieure  ou  enfin  la  totalité  de  la  cornée  est  opaque ,  d'un  aspect 
chagriné  et  a  perdu  son  poli  ;  des  vaisseaux,  l'étendant  d'en  haut  de  U 
:  oculaire,  se  continuent  jusque  sur  11  partie  opaque  de  la 
>  et  la  rendent  plus  ou  moins  vasculaire.  Si  l'attention  du  prali- 
i  ne  se  porte  pas  ailleurs  que  sur  celte  kératite  apparente,  l'alfection 
;  opiniâtrement  au  traitement.  En  renversant  la  paupière  supé- 
rieure, on  en  trouve  la  conjonctive  couverte  de  granulations  qui  prm- 
neot  toutes  les  formes  ,  depuis  l'aspect  pointillé  on  velouté  jusqu  a  de 
i  végétations  ou  fongosités.  Ces  granulations  sont  surtout  nom- 
i  et  saillantes  le  long  do  pli  oculo-palpébral  et  du  côté  des  angles 
de  l'œil.  La  sensation  de  gravier  ou  d'un  corps  étranger  entre  1rs  pau- 
pières est  la  plainte  principale  et  souvent  unique  des  malades  qui  rap- 
portent quelquefois  cette  douleur  avec  une  grande  exactitude  au  siège 
circonscrit  de*  granulations.  L'obscurcissement  et  la  vaseuLarité  de  la 
cornée  ne  sont  dûs,  dans  ce  cas ,  qu'au  froissement  continuel  qu'exerce 
sur  la  surface  du  globe  oculaire  lasurface  âpre  de  la  partieinterne  des  pau- 
pières. Si  l'on  entreprend  le  t  ra  itement  de  ce»  cas  en  temps  utile  et  avant  que 
la  vascularité  de  la  cornée  ne  se  soit  transformée  en  véi  itable  pannut,  on 
i  a  éclaircir  le  miroir  de  l'oeil  sans  autres  moyens  que 
es  pour  faire  disparaître  l'altération  d«  la  conjonctive.  Le 
;  ces  c  i*  .  traités  a  la  clinique ,  s'est  élevé  pendant  le  dernier 
trimestre ,  a  onze.  La  plupart  d'eax  ont  été  promplcment  guéris.  Ceux 
qui  restent  en  Ua  lemeiil  ont  éprouvé  une  amélioration  fort  nutiMe. 
flous  n'avons  pas  encore  vu  de  cas  qui  ait  résiste  aux  moyens  nue  nous 
avons  proposes  le  premier  pour  le  traitement  de  cette  .ilft-ction.  Qui- 
conque toonailra  la  nature  rebelle  de  ci  tic  maladie ,  quiconque  saura 
que,  dans  la  majorité  dc-s  ras,  son  origine  remonte  a  plusieurs  mois  et 
mime  à  des  années)  que,  sous  le  Hait-  imot  orlicaîtc,!,!  maladie  in..rchc  1 
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toujours  et  finit  constamment  par  frapper  l'oeil  de  cécité,  verra  dans  1rs 
effets  prompts  et  certains  de  noire  médication  un  triomphe  de  l'art,  qui 
profite  surfont  aux  malades  de  la  cla«se  pauvre,  parmi  lesquels  cette 
affection  est  très  commune.  Cette  médication  consiste  dans  la  destruc- 
tion des  granulations  de  la  muqueuse  que  l'on  pratique  à  l'aide  de  la 
cautérisation  avec  le  nitrate  d'argent  et  avec  le  sulfate  de  cuivre.  Le 
dernier  surtout  est  d'un  usage  très-étrndu  dans  noire  clinique.  Lors 
mime  qu'il  existe  encore  une  certaine  sensibilité  des  tissus  oculaires, 
eflVt  du  froissement  mécanique  des  granulations,  nous  ne  tardons  pas  , 
lors  de  la  diminution  des  symptômes  phtrgmasiqurs  aigus,  à  renverser 
la  paupière  et  à  en  toucher  hardiment  la  surface  muqueuse  à  l'aide  d  un 
crayon  de  sulfate  de  cuivre.  Li  plupart  drs  inala  les  supportent  a  mer- 
veille l'application  de  ce  catliéretiqne  Nous  y  revenons  de  jour  en  jour, 
de  deux  jums  en  deux  jours,  en  raison  du  plus  ou  moins  d'irritation 
de  l'oeil.  On  se  priverait  dans  le  plus  grand  nombre  de  ras  de  l'effica- 
cité puissante  de  la  cautérisation,  m  l'on  voulait  toujours  dès  le  prin- 
cipe se  servir  du  nitrate  d'argent.  Ce  u'est  souvent  qu'après  avoir  ha- 
bitué la  conjonctive  aux  attourbrinens  avec  le  sulfate  de  cuivre  qu'on 
peut  avoir  recours  à  la  caut<ri<.ition  plus  énergique  et  plus  pénétrante 
de  la  pierre  infernale.  Cette  dernière  est  nécessaire  toutes  les  fois  que 
les  granulations  ont  acquis  un  certain  volume  et  résistent  à  l'application 
seule  du  sulfate  de  cuivre.  On  u'a  (  as  besoin  de  revenir  aussi  sou- 
vent à  la  première  de  ces  applications,  toujours  plus  douloureuse  pour 
le  malade  qiif  celles  faites  avec  le  sulfate  de  cuivre,  dont  ils  ne  se  plai- 
gnent guère  jamais  Nous  joignons  toujours  à  la  cautérisation  l'usage 
des  collyres  asti  ingens  avec  le  sulfate  de  zinc,  de  cadmium,  de  cui- 
vre, on  de  pierre  divine  et  drs  onguens  a.teraus .  tels  que  Ceux  faits  au 
précipité  rouie  et  blanc.  Ce  dernier  surtout  parait  puissamment  secon- 
der les  effets  de  la  cautérisation.  La  où  les  granulations  se  présentent 
sous  la  forme  de  véritables  végétations  fongueuses,  lacautérisation  seule 
ne  saurait  suffire  pour  les  combattre.  Il  faut  ou  scarifier  la  surface  gra- 
nulée ou  bien  enlever  les  végétations  saillantes  à  l'aide  de  ciseaux 
courbe*  sur  le  plat,  et  ce  n'est  qu'apte»  avoir  nivelé  de  la  sotte  la  mu- 
queuse de  l'oeil  qu'on  peut  traiter  ces  cts  par  les  agens  thérapeutiques 
que  nous  venons  d'indiquer.  Pendant  le  trimestre  qui  vient  de  s'écou- 
ler ,  trois  a  quatre  semaines  de  ce  traitement  ont  quelquefois  suffi  pour 
achever  la  guéiison  d'opblhalroie*  chroniques  très-anciennes  et  dues  à 
cette  cause. 

Nous  irions  trop  loin  si  nous  voulions  donner  en  détail  toutes  les  ob- 
servations de  celte  intéressante  affection  qui  se  sont  présentées  pendant 
les  derniers  trois  mois  à  notre  clinique.  Cependant  nous  croyons  impor- 
tant de  citer  les  deux  cas  suivant ,  où  les  granulations  de  la  conjonctive 
palpébrale  avaient  pris  uo  développement  tel  qu'on  le  rencontre  rare- 
ment. 

cosjoacnvrni  csTAaansi.a  rnansiçci  sua  o»  ismvinu  Ltui-nsriQcc  ; 
ciua-HTiOB»  rri-érAarrj  oc  t»  coihouctiti  nirtaatLt;  boéaisoa  ra» 
l'ucisioi  ït  la  bsuriaisanus, 

Ob«.  I.  —  Jean-Baptiste  M.,  menuisier,  âgé  de  lit  ans.  d'une  constitution  ha- 
phttiq'ie  ,  lier  gros ,  Icvn  s  g  mllers  .  peau  spongieuse  ,  cheveu*  blonds .  iris  tilea, 
leinl  eailteetiipr  ,  dit  asoir  eu  les  jtus  malades  depuis  Vigc  de  dis  ans  ,  pen- 
dant cinq  ans  s-unsrriilifs  Se*  seus  sr  sont  affectés  de  oonn-au,  il  s  a  hni«  mois, 
l.e  malade  en  altr.liuc  la  cause  au  «  jour  dans  uue  cliaiub.e  à  coucher,  ou  pen- 
dant le  sommeil  d  se  trouvai!  cvposr  à  des  cosinus  d'air.  La  mère  et  la  unir  da 
Malade  uut  aui-irle.  'ongleihpssiijelte*  sus  maus  d'teui.Chei  la  rai-re  nous  avons 
constate  un  état  seluule  de  la  coujoim  tive  palpcbralc. 

Voici  l'elat  que  prrseatrut  1rs  sens  du  malade  à  la  visite  do  20  décembre. 

Œil  deuil  :  paupières  un  |ieu  rouges  et  eulhes  .  légère  phutoplkobic  et  larmoie  ■ 
ment:  conjouctivede  la  paupure  niirrieure  ihi  couleur  rouge  briqurlc  ,  vineuse 
et  granulée:  sa  surface  surluut  à  l'angle  esterne  et  dans  le  pli  palpehro-srlrrotj- 
ral,  est  parsemée  île  granulations  aplaties,  d'<ui  rouge  jaune .  pile  i  l  presque  dia- 
phane ,  dont  plusieurs  île  U  grosseur  d'un  grain  de  cln-nevi*  ou  île  millet.  Le  reste 
de  la  cunjoiictiee  palpebra  e  s-st  cumule  aspersce  de  pelits  points,  injection  calar- 
rhalc discrète  d?  U  conjonctive  oculaire;  légère  mue  Tabulaire  ilans  la  région 


pcrieoniéa-srlerotidiruiii-  En  renversant  la  panpirrr  supérieure,  o 
grand  nombre  de  granulations  (dus  volomiucuses  que  celles  d«  la  paup  ère  infé- 
rieure, scmlslnbles  à  de  petites  végétations  coud) loiuateusr*  uu  lieiuorrnoidales . 
pcndaiiles  à  la  surface  de  la  ronjoncliic ,  d'un  rouge  pale  et  disposées  en  deux  ou 
trois  rangers  parallèles  le  long  de  la  base  du  tarse.  Esauiinécs  a  la  Loupe,  ces  vé- 
gétations oui  l'aspect  de  vésicules  jaunâtres  el  diaphanes,  a  la  surface  tks.|uelks 
viennciil  se  ramincr  une  iulinite  de  vaisseau*  lre-s-.l.  lies. 

Klat  villcut  et  grenu  de  la  conjuiielise  de  la  paupière  inférieure  de  l'ail 
gauche. 

Sécrétion  muqueuse  ahon-lanlc  ;  vision  un  peo  trouble  :  le  malade  n  •  se  plaint 
d  aucune  donlmr.  Traité  |eodaul  iS  jUnrs  à  La  Char  le,  on  avait  combattu 
l'optitlialmie  a  l'aide  des  cuiissious  sau-uiiHS  lucales  et  de  l'application  d'un  selon 
â  ta  uuijue. 

Les  vi-gi  laliiins  tes  plus  volumineuses  de  la  paupière  siqirrirure  de  l'iril  droit 
furent  enlevées  le  27  dereml>re  a  l'aule  de  ciseau,  courbes  sur  le  plal  ;  la  cimi- 
joni  lise  saigna  tsraucnnp:  reeuulement  sanguinolent  fui  sollicite  |ar  des  luttons 
avec  l'eau  li-ilc.  après  que  le  sang  fut  élanehe.  on  passa  nu  rrasnn  de  nilralv 
d'argent  sur  toute  la  surface  granulée,  les  végétations .  après  avoir  «le  détachées 
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■le  leur  racine  ,  avaient  l'aspect  plut  diaphane  encore  :  disséquées,  elle»  ne  pré- 
sentaient qu'une  trame  cellulaire ,  infiltrée  d'un  liquide  sanguinolent. 

Les  cautérisations ,  faite»  a  ternativement  avec  te  nitrate  d'argent  et  le  sulfate 
de  cuivre,  furent  continuées  journeUcmeot;  1  amélioration  fut  rapide  ;  si\  |Our» 
aprè»  la  première  opération .  la  conjonctive  oculaire  et  la  sclérotique  de  cet  «il 
avaient  reprit  leur  hkncbenr  naturelle;  IcmataJeeuTai» librement  les  paupières; 
l'oeil  n'était  plut  semible  à  la  lumière. 

Le  2  janvier ,  le  malade  »e  plaignant  de  malaise  dan»  Tiril  gauche  .  on  renversa 
la  paupière  supérieure  de  ce  râle  ,  dont  on  n'avait  pu  encore  eiaminé  jusqu'ici 
la  surface  conjonclivale,  et  grande  fui  notre  surprise  d  y  découvrir  également  trois 
végétations  pareilles  à  celles  excisées  du  cote  opposé,  et  occupant  le  milieu  de  la 
base  du  tarse. 

Le  6  janvier,  on  excisa  tontes  le»  granulations  de  la  paupière  inférieure  du 
côte  droit,  et  rellrs  de  la  paupière  supérieure  du  rote  gauche. 

Le  I  i  janvier,  enfin ,  ou  en  ricita  encore  plutieurs  lie  la  paupière  supérieure 
droite  .  qui ,  cachée»  sous  le  grand  pli  palpe  bral  avaient  rrbappr  a  I  observation  : 
la  conjonctive  des  quatre  |>aupièrra  est  presque  revenue  à  l'Hat  normal.  Cepen- 
dant le  malade  reste  encore  en  traitement,  et  on  répète  journellement  la  cautrn  ■ 
sation  avec  le  sulfate  de  cuivre  Pour  prévenir  les  reeirlives.  faciles  à  cause  de  ta 
constitution  ljoipathiquede  l'individu,  oo  l'a  soumis  à  l'usage  interne  de  l'hvdro- 
chloratc  de  bàntc ,  auquel  on  associe  une  révulsion  opérée  au  niotco  de  fric - 
'  à  U  - 


ne  La  conjonctive  rairrasati;  cccstsoa 
iWisios,  suivie  ne  camisiSMiOa. 


O.S.  Il  -  Une  religieuse  de  l'hôpital  Si-Antoine  nous  amena  le  19  décembre 
une  demoisell  1ère  de  30  ans,  et  affectée  île  granulation*  de  la  conjonctive  pal- 
pe brale  de  l'œil  gauche.  A  ta  paupière  supérieure  les  granulations  avaient  dégé- 
nère en  une  foogoiité  du  volume  d'une  lentille,  de  furme  aplatie,  et  attachée  a 
la  conjonctive  par  une  espèce  de  pédicule;  Cette  fongotilc  fut  enlevée  a  l'aide 
deeiwaus  courbés  ri  la  plaie  rautt'nsre  avec  le  nitrate  d'argent  ;  la  tumeur  fon- 
gueuse, eiaminec  après  l'cirision.  était  d'un  rose  plie,  diaphane,  un  peu  lobule 
et  paraissait  être  composte  d'une  trame  rrlhilairc  ;  la  r»nti  ri«alion  fut  répétée  les 
jours  suivans  Après  dit  jonrs  de  traitement,  il  s'était  formé  à  la  place  du 
foogna  une  cicatrice  etoilee  ;  le  reste  de  la  conjonctive  n'était  puis  que  légère- 
ment velouté  On  recommanda  a  la  malade ,  au  reioun  ni  de  fou  départ  pour  La  pro 
vince,  de  continuer  rllc-nienie  la  cautérisation  de  Li  conjonctive  palprhralc  a 
l'aide  du  sulfate  de  cuivre,  et  d'en  seconder  les  erTel»  par  les  instillations  de 
laudanum  île  Sydcobsm  entre  I 


5  III.  Ophthalmie  scrophuleuse. 

La  conjonctivite  scrophuleuse  est  une  af  cclion  tellement  fréquente  e 
d'observation  si  facile  que  non*  craindrions  de  l  is»-  r  la  patience  des  lec 
portant  de*  fait*  que  tout  le  monde  a  l'occasion  de  eons- 


i  en  rappi 
r  journell 

Si  la  conjonctivite  en  gênerai  ne  présente  filtre  de  difficulté*  à  l'ob- 
servation, elles  sont  a»  contraire  très-nombreuses  quant  à  ce  qui  ton- 
cerne  l'examen  ci.nsri. m  ieiix  de  la  kriatite.  Il  est  certainement  fort  ai- 
»c'  de  tram  lier  le  mot  et  d'a<lrn<  t  re  I  iufl.iiiim.niun  de  la  cornée  partout 
où  le  miroir  d--  l'œil  pré»cn:e  qneln-r  trouble  ou  quelque  altération  ac- 
compagnée d'autres  phénomènes  d'irrit.Hiun.  Le  diagoos*-.e  ne  gagiie 
pas  plu»  que  la  thc'rapei  liq.c  à  «les  définitions  aussi  vagues  des  maladies. 
Non»  avons  toujours  soin  de  detrimincr  le  siège  de  l'inflammation  «  I 
nous  distinguons  à  cet  égard  l'inflammation  de  la  conjonctive  cwiiéale 
on  krrato  conjoociivite,  rinflaromatiun  de  la  substance  de  la  corné. ,  e| 
enfin  celle  qui  intéresse  simullanénwnl  l'cpiiliv-liuio  «  t  les  lame»  de  celle 
rm-nibranr.  Les  fonne»  de  la  kératite  ne  sont  guèies  moins  polymor. 
pbes  que  Cel!e»  de  la  eonjoiMiVite.  C'est  précisément  crlrc  diversité  <!•• 
(ormes,  se  manifestant  à  l'extérieur  |«r  de»  symptôme»  par'iculiers,  qui 
nous  fait  présumer  l'influence  de  cjuses»|  ccîabael  de  ceitaioes dyw  ni- 
»ies  sur  la  iiiod'Ge-itioii  de  cette  phlrgmasir. 

La  kécatilc  ».  ruphuleiisesuituul  »fi.eu-«bs  formes  distinctes  dont 
plusieurs  ont  été  observée»  a  la  clinique  pendant  le  trimestre  qui  vient 
■le  se  passrr.  La  kir.»to-i-of>jourtivitc  a  été'  plus  fréquente  que  l'intlmi- 
nviiion  de  l'épais>eur  totale  île  1 1  cornée.  Dans  le  cas  le  plus  simple  l'un 
uu  l'aune  vaisseau  de  la  conjonctive  se  pro'ongc  it  se  perd  pour  a  i«m 
dire  sur  le  feuillet  conjunclival  de  la  coince.  Lorsque  le  nombre  de  ce» 
vaisseaux  pioloo»;cs  sur  la  coiocc  augmente,  ifs  s'amassent  en  un  |*tit 
faisceau  pari  il  aux  faisceaux  tr-angulaircs  de  I  injection  lymphatique 
de  la  conjonctive  sclêruticalc,  et  se  Ici  minent  au  centre  de  la  curnée  par 
un  soulèvement  de  la  conjonctive  curnéale  ou  par  un  épanclicmc,  t  in- 
tirlamellaire  qui  peut  s'ulcérer.  Nous  avons  tu  de  ce»  fusera  us.  rascu- 
laire»  qui  pccseritaieol  «ne  Une  très  rrguiièreuicnt  triangulaire,  le  sum- 
mcl  tourné  vers  le  centre  de  l.i  coméc  et  la  base  vêts  la  jonction  de  la 


sclérotique  et  de  la  roméc,  où  le  fus  eau  se  continue  avec  o  lui  de  I.i 
l  otijooct  vc  scîémticjle  de  soi  leque  les  bases  d*  ces  triangles  se  eouf.m- 
deqt,  D'aulii  »  fois  l'injeclivMl  du  feuillet  conjonclival  est  plutôt  paral- 
lèle que  triangulaire  et  prend  la  foi  me  d'un  petit  ruban.  Plusieurs  de 
e  s  faisc-  aux  vascu'aire»  peuvent  traverser  lacunjonctive  coraéa!c  en  di- 
veises  directions. D  s  que  I  ■  kcr.ito-con/onctivite  commence  à  se  propa- 
ger aux  lames  profondes  dv  la  rorpée,  il  s'y  joint  constamment  et  sans 


exception  l'injection  et  l'inflammation  de  la  sclérotique.  Souvent  la  par- 
tie la  plus  excentrique  de  la  cornée  devient  alors  vasculaire  ;  les  vais- 
seaux de  la  conjonctive  et  de  la  sclérotique  se  continuent  dan*  les  feuil- 
let* superficiels  et  profonds  de  la  cornée  en  forme  de  pointes  verticales, 
parallèles  et  tellement  serrées  que  souvent  on  n'en  distingue  les  ramifi- 
cations qu'avec  difficulté.  La  partie  excentrique  de  la  cornée  qui  a  ac- 
quis un  pareil  d.gré  de  vascularilc  parait  former  quelquefois  une  es- 
pèce de  bourrelet  qui  borde  un  cpancliement  inlcrlamellaire  ou  une  ul- 
cération de  cette  i 


La  kératite  que  nous  appelons  primitive  et  non  vascalaire  ou  l'in- 
flammation primitive  des  lames  de 


la  cornée  s'est  présentée  plusieurs 
fois  i  I  observation.  Nous  avons  eu  occasion  de  constater  que  cette  for- 
me n'est  pas  exclusivement  de  nature  scrophuleuse.  Deux  fois  nous  l'a- 
vons rencontrée  sur  des  iudividus  arthritiques  ,  et  une  fois  son  origine 
parut  cire  due  à  l'affection  véoéri/nne.  Elle  se  déclara  chez  un  homme 
.igé  de  as  ans  et  d'un  tempérament  sanguin  a  la  tuitc  de  chancres  an 
peni*  et  d'ulcères  à  la  gorge.  Depuis  une  quinzaine  de  jours  il  disait 
avoir  la  vue  troublée.  Les  feuillets  pro  ond*  de  la  cornée  parurent  com- 
me couvent  de  petits  points  blanchit  r  es  ;  l'opacit-  du  miroir  de  l'œil 
donna  a  la  pupille  et  à  l'iris  un  aspect  fauve  qnt,  à  nn  examen  superfi- 
ciel et  au  premier  coup  d'oeil  pouvait  faire  croire  à  un  commencement 
d  intis.  Les  pupilles  cependant  étaient  dilatées.  La  conjonctive  et  la 
silérotique  ne  présentaient  pas  la  moindre  trace  d'injection.  Le  malade 
ne  se  plaignait  ni  de  douleur,  ni  de  srn.ibilité  a  la  lumière.  Comme  il 
manquait  des  moyens  nécessaires  pour  se  faire  traiter  chez  lui  ,  nous 
Mme»  obligé  de  le  recommander  à  M.  J.  Cloquet  pour  le  faite  recevoir 
à  l'hôpital  de  l'école. 

La  kératite  offrait  presque  toujours  une  marche  chronique.  Elle  nous 
a  paru  plus  fréquente  chez  des  individus  de  constitution  torpide  que 
chez  des  individus  irritables.  Elle  opposait  plus  de  résistance  aux 
moyens  cniatifs  que  la  conjonctivite  et  la  sclcrotitr.  Un  grand  nombre 
■lement 


des  cas  de  kc'rat  te  nouvel 
se  tioureol 
lion,  entiepi  is  en 
d'autant  plus  h 


venus  pendant  le  trimestre  à  la  clinique 
traitement.  Cependant  le  traitement  de  cette  affec- 
ntile  et  suivi  avec  assiduité,  donnedet  résultats 


que  la  kératite  abandonnée  a  elle  même  ne  man- 
que jamais  d'oecsioon.  r  des  altérations  accompagnées  de  l'abolition 
totale  ou  partielle  de  la  faculté  de  voir.  Il  a  fallu,  pour  combattre  celle 
affectioo  avec  succès,  revenir  souvent  aux  émissions  sanguines  malgré 
l'air  cachectique  des  malades.  L'emploi  des  mercuriaux  aététrès-eleodD. 
Les  aolilyiuphatiqucs  les  plus  énergiques,  les  antimooiaux  ,  l'bydro- 
cblorate  de  baryte  el  les  préparations  lodurées  furent  nécessaires  pour 
déraciner  le  travail  dyscrasique  qui  ne  restait  pas  d'entretenir  l'irri- 
tation du  tissu  fibreux  et  presque  cartilagineux  de  la  coméc.  Les  topi- 
ques, dont  on  fait  généralement  un  usage  si  mal  entendu  dans  ce  genre 
d'affections,  ne  trouvé,  ent  place  que  dans  la  période  chronique  de  la 
kéralo  conjonctn  lie  i.implc.  «  l  uon  accompagnée  de  sclérotile.  La  kéra- 
tite primitive  et  non  vasculaire,  et  la  kéraue  secondaire  ou  vasculaire 
ne  manquent  jamais  de  s'aggraver  par  les  stimulant  appliqués  directe- 
ment sur  l'os.1  ou  tur  les  paupirrrs.  La  sclérotique  qui  n'offrait  point 
d'injeclioo  dans  la  kératite  primitive  ne  tarde  pas  à  s'eoflimmrr,  il  s'y 
joint  de  la  pholophobie,  et  on  est  forcé  de  reven  r  à  des  mesures  anli- 
phlogisliquesrigourenS'S.  Il  n'y  a  que  les  terminaisons  de  la  kératite 
H  surtout  les  épanchemens  interlauiellaires  de  la  coroée  qu'il  est  per- 
m  s  d'attaquer  par  ces  moyens,  et  encore  fant-il  lais.er  passer  entière- 
ment la  période  d'irri ta  100,  avaot  d'en  venir  à  leur  emploi,  si  l'on  ne 
veut  pas  réveiller  la  réaction  à  peine  éteinte. 

5  IV.  CrytUiIUiïdite  periphakise ,  irido  péripfudite  et  iritis. 

Nous  avons,  dans  te  tiblean  numérique  des  nnladcs,  indiqué  séparé- 
ment les  rhif  res  de  l'irido-péripliakite  {inflammation  de  la  surface  pos- 
térieure de  l'iris  et  de  la  capsule  antérieure)  et  de  1'  iritis .  pour  taire 
voir  que  la  première  de  ces  affections  ,  communément  confondue  avec 


►u  désignée  sous  le  nom  d'uvrite. _n'e»t  guèies  moins  frcqncnu 


que  la  vcriiable  inBaininaïion  de  l'iris.  Dans  ces  chiffres  nous  avons 
pris  ton»  les  cas  d'iritis  qui  se  sont  développé»  primitivement  dan» 


en  en  excluant  ceux  qui  venaient  compliquer  consécuti- 
vement l'itlrammation  de  l'une  ou  de  l'autre  membrane  oculaire.  La 
distinction  de  l'irido-pciiphakitc  et  de  l'iritis ,  nous  parait  essentielle. 
La  pteinière  prend  ,  selon  nous,  bien  souvent  son  point  de  dépiitdatu 
l.i  capsule  du  crystallin  seule  ,  el  n'inteics-c  Piiis  que  secondairement, 
a  cause  de  leur  coï  t  guilé,  dans  b  »  allégations  auxquelles  elle  donne 
lieu.  L'inflammation  de  la  capsule,  il  est  vrai,  pe..t  «  iranitmltrc  à  la 
suif 
textui 

nous  iiopusi--  l'observation  scnipnleuje  > 
nature  s  reu«e  de  la  capsule  explique  suffisamment  le 


■i.  i,  iiMiiiuoiauuii  ui-  la  t<ipsuic,  <»i  >  r«i ,  [>e..i  se  irarMonmc  a  la 
iface  postérieure  de  l'iri*  ;  cependant  le  peu  de  modification  dans  l,i 
ituir  et  de  la  couleur  de  l'iris  en  pareil»  cas  justifie  les  duutes  que 
us  impo-w  l'observation  scnipnleuje  des  faits.  D'un  autre  côté  la 
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insidieux  de  ta  pblcgmasie ,  l'absence  presque  con-lante  de  vascularité 
et  l'exsudation  rapide  de  matière  plastique  a  la  surface  de  la  capsule, 
qui  en  trouble  la  diapbanéilé  el  établit  des  adhérences  avec  l'iris.  L'a- 
nalogie de  la  kératite  primitive  et  de  l'inflammation  de  U  capsulée»! 
complète  so<u  ce  rapport.  L'irido-|<éii|ihakile  e»t ,  selon  outre  expé- 
rience, souvent  la  cause  des  cataractes  capsulairrs  et  de  la  tynéchie  pos- 
térieure. 

Le  pigmentum  de  l'uvéc  joue  un  rôle  Iris-important  daos  l'irido- 
péripbakite  et  occasionoe  des  phénomènes  fort  curieux.  Les  adhérences 
qui ,  à  la  suite  de  cette  inflammation  ,  se  forment  entre  !e  tard  pupil- 
làirc  et  la  capsule  antérieure  sont  presque  toujours  plus  ou  moins  cou- 
vertes et  mitées  de  pigmentum.  Cette  matière  se  dépose  quelquefois  eo 
points  disséminés  sur  U  capsule  et  produit  ain>i  uue  cataracte  rapsulaire 

Eigtnentruse  pointilléc.  D'antres  fois,  l'ouvirture  pupillaire,  en  se di- 
itait  vers  le  déclin  de  l'inflammation,  tiraille  forcément  les  adhérences, 
qui  collent  sou  bord  à  la  capsule  et  leur  donne  l'aspect  de  rayons  bru- 
nâtres très-déliés,  qu'on  prendrait,  soit  pour  la  cont  nu.itiott  des 
rayors  de  l'iris,  soit  pour  des  vaisseaux  se  renvoi  de  l'iris  à  la  c.p- 
cule.  Celte  altération  fut  con»Ulée  à  un  degré  fort  remarquable  daos 
l'observation  suivante  : 

caraaacre  ricucaicc»  si  9t»£chie  rosTtaiteat  ras  sens  u'esc  îaioo- 
cmnixoii.nr. 

Osa.  I.  —  Jean-Edonanl  D  .  natif  de  Bombai ,  lié  de  tt  ans.  d'une  consti- 
tution SM>gmna-cjMilrrii|iie  .  eboelure  noire .  teint  bniuslrc  ,  *  jm-du  I'ceiI  ï»u- 
ebr,  il  j  a  «lis  •■».  par  l'effet  d'une  inflammation,  dont  la  cause  lui  est  restée 
inconnue  ;  cet  leîl  est  atrophié  ;  l'ieil  droit  qui  »  enflamma  siniullancoienl  awc 
celui  dn  colé  oppo-ë ,  proriilc  le  1 2  octobre  < 8iG  I  ciat  suivant  : 

Légère  opacité  nébuleuse  du  tiers  inférieur  de  la  contre;  chimbre  anlérieorc 
très-ample,  ins  bnin  ;  finir»  dn  pelil  cercle  convergentetel  tendues  vers  le  bord 
piipillaire:  iris  tire  en  arrière  en  forme  d  entonnoir;  bon)  de  la  papille  irréen- 
lier  et  colle  dan»  toute  sa  eircooft-Tenee  à  U  paroi  antérieure  de  tacapMile;  rayons 
de  l'iris  écart»  et  para  liant  se  |«ndortgex  au-delà  de  la  marte  pupillaire .  et  se 
enotiouer  tnr  la  cryilalloKie  antmevire.  <li-|M>»ilion  qui ,  a  un  e» amen  superfi- 
ciel, leur  donne  l'aspect  de  vaisseau*  étendu»  de  l'iris  a  la  c»i*ule.  Cette  der- 
nière est  opaque  et  grisstr»,  une  ouverture  noire ,  a  peine  de  la  grandeur  d'une 
petite  t(Mc  d'épingle  et  Hliiee  en  haut  cl  en  dehors ,  est  tout  ec  qui  reste  de  la 
pupille  C'est  a  travers  celte  ouverture  minime  que  le  malade  voit  ;  centre  de  la 
capsule  «m vert  d'une  plaque  brunilre  de  pigmentum  .  qui  e»t  sans  li»i»on  avec 
le»  adhérence»  ra-onme»  que  nous  venons  de  décrire  ;  la  pelile  pupille  est  suv- 
ee^^Wede  contraction  el  de  dilatation.  Le  malade  sait  lire  eu  instillant  de  la 

La  facilité  avec  Usuelle  le  pigmentum  se  détache  de  la  surface  pos- 
térieure de  l'iris  explique  pourquoi  celle  membrane,  en  se  dilatant, 
laisse  souvent  la  portion  de  pigmentum  collée  sur  la  capsule  antérieure, 
surtout  lorsque  celle-ci  est  couverte  d'une  matière  albumiucusect  gluan- 
te, pro  luit  de  l'exsudttion  plastique.  Ccprorlant  il  reste  à  savoir  si  le 
travail  pblcfinasiqiie  de  la  surface  postérieure  de  l'iris  ne  modifie  en 
rien  la  sécrétion  du  piguieolum  ,  s'il  ne  contribue  pas  plus  ou  moins  à 
la  séparation  plus  facile  de  cette  matière  de  la  surface  qu'elle  recouvre, 
si  des  parti  ules  de  pigmentum  détachées  et  suspendues  dans  l'humeur 
aqueuse  ne  peuvent  pas  »e  précipiter  quelquefois  sur  la  capsule,  sans 
que  l'iris  ait  deja  été  collé  à  cette  dernière.  Ce  qui  nous  porte  à  émettre 
ces  suppositions  sous  forme  de  doute,  c'est  que  nous  avons  quelque- 
fois vu  dans  ce  genre  de  phlegmasie ,  une  sorte  de  dissémination  de  mo- 
lécules de  pigmentum  sur  la  capsule  et  surtout  sur  son  centre,  qui  s'ex- 
pliquerait difficilement  d'après  la  première  inauièie  d'envisager  ce  phé- 
nomène. 

L'iritis  d'origine  syphilitique  est  dans  la  majorité  de*  cas  parenchy- 
mateuse.  Cependant  le  trimestre  qui  vient  de  finir  nous  a  amené  plu- 
sieurs cas  où  l'inflammation  vénérienne  de  l'iris  paraissait  circonscrite 
a  la  surface  postérieure  de  cette  membrane  et  a  la  capsule  (irido-péri- 
phakitr)  sans  s'emparer  du  parenchyme  irien.  Tels  furent  les  cas  de  la 
femme  d'un  horloger,  âgée  de  4y  ans,  et  affectée  antérieurement 
à  l'iritis  de  bubons  et  de  chancres ,  celui  d'uo  employé ,  âgé  de 
a5  ans,  atteint  dr  cette  inflammation  à  la  tuile  dune  orebite  vé- 
nérienne, et  portant  encore  sur  le  front  les  traces  d'une  typhilide  , 
et  enfin  celui  d'un  ouvrier  tisserand,  âgé  de  39  ans ,  affecté,  consécu- 
tivement a  des  ulcères  vénériens  au  pénis,  d'une  irido-péripbakite  de 
l'oeil  gauche ,  accompagnée  d'adhérences  de  l'iris  à  la  capsule,  qu'on 
chirurgien  très  célèbre  de  la  capitale  chercha  follement  a  détrui- 
re i  l'aide  d'une  opération  par  l'aiguille.  L'opération  fut  naturelle, 
meut  suivie  de  perte  de  cet  «il ,  el  le  malade  se  présenta  à  noire  clini- 
que avec  Taffection  analogue  de  I'ceiI  droit.  Chez  ces  trois  individus- 
où  l'origine  syphibtique  de  l'inflammation  de  l'iris  ne  put  guère  tlte  ré- 
voquée en  doute,  on  n'observa  point  d'altération  notable,  nide  la  texture 
rayonner,  ni  de  la  couleur  de  cet:e  membrane.  L'iris  était  immobile; 
la  pupille  difforme  et  bordée  p  ir  un  anneau  concentrique  de  matière 


j!  plastique,  ou  bien  plusieurs  petites  adhérences  en  forme  de  languettes 
I  triangulaires  et  enduites  de  pigmentum.se  prolongeaient  du  boid  pupil- 
'  Lire  s-ir  la  capsule  ;  le  reste  de  cette  dernière  avait  conservé  sa  trans- 
parence. 

Une  circonstance  qui  nous  paraît  digne  de  remarque ,  piree  qu'elle  a 
eu  lieu  dans  tous  les  cas  dont  nous  venons  de  par'er,  et  dans  un  lioi- 
sièmi-cas  d'intis  syphi'ifquc  parenchymaleusc,eité  dar.s  une  thèse  ré- 
cente traitant  de  Ci  lté  affection  (i) ,  c'est  sa  complication  avec  des  phé- 
nomènes de  rongcslion  rétinienne  ou  de  véritable  rrlinitc.  C'est  ainsi  que 
le  tisserand,  cité  plus  haut,  était  sensible  à  la  lumirre  el  distinguait 
mieux  les  objets  dans  l'appar  ement  qo»  dans  la  rue.  L'employé  ,  dont 
nous  avons  parlé ,  voyait  des  mouches  au  moment  on  il  passait  d'uo 
endroit  éclairé  à  un  en  lroit  sombre.  La  femme  de  l'boi loger  voyait  des 
ronds  de  feu  en  ferra int  les  yeux  ou  en  se  muiirhant  le  nex.  Dans  le 
;  ca»,  cité  par  M.  Capuron,  la  congestion  rétinienne  était  marquée  d'une 
man'ère  bien  relatante. 

La  distinction  de  l'irido-péiiphAitc  et  de  l'iritis  n'a  pas  eu  d'io- 
fluence  surl>- traitement  de  l'une  ou  de  l'autre  de  ces  a/tet  lions.  Les 
émis-ion»  singuines  géoérales  et  locales  furent  impluyces  conjointement 
avec  les  frictions  mercuiielirs  et  Ixlladouisées  ,  et  1  usage  in- 
terne des  purgitifs  *t  du  Calomclas  à  petite*  doses.  Ces  moyens  furent 
continué»  tant  que  l'affection  phlegmasique  conaervait  un  certain  drgré 
d'acuité.  Dès  qu'elle  eut  baissé  d'in'ensité,  on  a'eniprcs»a  d'adrninis 
trer  le  dcolo-chlorure  de  mercure  à  l'intérieur,  en  pilules  ,  en  dotes 
progressives  d'un  huitième  de  grain  jusqu'à  un  grain  par  jour, 
dans  le  but  de  neutraliser  le  virtis  qui  entretenait  l'inflammation 
spéciale  de  l'iris.  Cette  médication  fut  secondée  d'un  régime  chaud  , 
diaphonique,  d'une  diète  sevère  et  presque  exclusivement  végétale,  et 
cnGn  de  l'usage  d'une  tisane  de  bois  sudoriGques.de  salsepanille, 
de  sassafras  ,  etc.  A  la  moindre  rérrudetcrnce  des  phénomènes  phleg- 
mas'qiies.ou  eut  de  nouveau  recours  à  l'application  de  sangsues  derrière 
les  oreilles  ou  aux  saignées  générales.  Pendant  toute  la  durée  du  traite- 
ment on  ne  cessa  pas  de  continuer  les  frictions  d'onguent  napolitain  et 
d'extrait  de  belladone  sur  la  région  orbito  frontale  ou  sur  les  tempes  : 
c'est  ainsi  qu'on  empêcha  l'exsudation  plastique  d  os  la  pupille  de  te 
fonner ,  ou  qu'on  rcis»it  quelquefois  a  détruire  les  adbéiences  qui  obs- 
truaient déjà  cette  ouverture.  Il  n'est  guère  néccsjaiie  de  dire  que  les 
prodromes  de  la  salivation,  et  U  salivation  racine  survenue  durant  l'u- 
sage des  wercutianx ,  forent  traitées  d'après  les  lègletde  l'art  générale- 
ment coonue». 

Les  cas  d'iritis  téieux ,  d'irilit  arthritique  et  d'iritis  rhiimatiquc  , 
furent  trop  isoles  pendant  cet  derniers  trois  mois ,  pour  que  nous 
ayons  lieu  de  nous  en  occuper  présentement. 

$  V.  Chordiiiiu;  ophthalmie  arthritique  ou  abdominale; 
gluueômc. 

Nous  avons  rapporté  ailleurs  (voir  Journ.  hebd.,âcc.  i836)  plu- 
sieurs observations  intéressantes  de  eboroïdite,  extraites  des  registres  de 
la  clinique  ;  nous  croyons  donc  pouvoir  nous  abstenir  pour  Ir  présent  de 
rappeler  les  inductions  qui  en  résultent  et  que  nous  avons  rassemblées 
dans  uo  mémoire  complet  sur  l'inflammation  de  la  choroïde. 

Ajoutons  seulement  que  les  cas  observés  postérieurement  aux  faits 
qui  ont  fait  la  base  de  ce  travail,  ont  pleiutmcnt  confirmé  nos  vues  sur 
cette  inflammation  grave  et  dangereuse. 

L'histoire  de  l'opothalmie  arthritique  et  celle  du  glaueômr  sont  étroi- 
tement liées  à  la  description  de  la  choronlitc.  Nuus  avons  cherché  à 
prouver  à  différentes  fois  que  l'opblhalmie  arthritique  n'est  qu'une  for- 
me compliquée  de  choroïdite,  lardis  que  le  glaucome  en  est  une  termi- 
naison. Il  e»t  impossible  de  parler  de  l'une  de  ces  affections  tans  s'oc- 
cuper en  mime  temps  des  autrrs. 

Les  observations  rccuillies  pendant  le  trimestre  passé  viennent  prou- 
[  ver  de  nouveau  que  l'ophtalmie  appelée  arthritique  par  Beer  el  ses 
élèves  est  loin  de  devo'r  son  origine  exclusivement  à  la  complication  de 
|  l'affection  oculaire  avec  la  goutte.  Toute  anomalie  dans  la  circulation 
'  veineuse  du  bat  ventre  est  apte  a  donner  lieu  a  cette  forme.  Nous  di- 
I  rons  mime  que  les  irrégularités  dans  le  flux  meo>truel  ou  héroorrboïdal 
;  nous  ont  paru  une  cause  bien  plut  fréquente  de  l'ophtlulmie  arthrili- 
[  que  et  du  glaucome  que  l'arthritis  proprement  dite. 

I  Nous  avons  eu  occasion  de  voir  lopotbalmic  arthritique  souvent  dé- 

II  buter  par  une  conjonctivite  catarriiale,  dont  quelques  caractères  annon- 
çaient d'avance  le  caractère  grave  de  l'affection.  I>a  couleur  foncée  ou 

■  •  veineuse,  le  calibre  extraordinaire  et  la  ûexuositc  des  vaisseaux  conjooe- 
tivanx,  les  arcades  formées  par  eux,  leur  confluence  et  leur  terminaison 

■  t  
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brusque  avant  d'arriver  à  l'are  précornécn,  enfin  la  présence  du  cercle 
artbritciue  autour  de  la  cornée  et  te*  douleur*  snsorbiuircs  éveillèrent 
U>ujour>  nus  craint.-s,  souvent  cunfinm-e*  par  la  suite  ,  de  ce  qu'une 
choroulitc  vint  o  >  fût  venue  compliquer  le  citarrhe  de  la  muqueuse 
ocalaire.  l/ophtb  iliuie  citarrrule  on  rhumalisrnile  est  dune  souveot  , 
nous  le  répétons,  une  des  r.iciiirs  d'où  érlut  l'oplilhalinie  arthritique. 
f.n  se  tran»inetlint  de  I»  c  injonctive  et  de  la  sclérotique  à  la  cornue  ,  à 
l'iris  rtà  la  clioroïd",  rinflainuiition  Jevient  dangereuse  et  souvent  re- 
belle au  traitement  le  mieux  dirigé  et  le  p'us  énergique.  C'est  donc  an 
début  même  et  avant  q  te  la  phleemasie  de*  membranes  externes  ait 
pris  cette  extension,  qu'il  fm'  déployer  l'appireil  eontuné  des  moyens 
aotiphlogisliqiies  et  anthrthriti>|ii«s,  pour  prévenir  des  curnéqueners 
irréparable*.  l-cs  deux  observation»  qui  suivent  téiaoïRneot  de  I  effica- 
cité' prompte  d'un  traitement  rationnel  en  pareilles  circonstances. 

ora-rnALUii  Airmarriocc ;  ceéaisoa  urine;  couyencmerr  de  claccAwi 

Ou.  I.  —  Marianne  C.  Agée  de  52  m,  d"«at  constitution  athd'tiqoe  ,  figure 
extrêmement  colurcc .  iria  et  chevelure  hrnn*  .  n'a  pin»  ses  règle»  depuis  quatre 
ans  A  diier  de  cette  époque,  elle,  souffre  de  l'oeil  droit,  de  céphalalgie  et  de  maux 
d'estomac. 

Le  7  décembre ,  jour  où  elle  Tient  pour  la  première  fois  a  la  clinique ,  les 
douleurs  sont  atroce*  et  s'irradient  sur  toat  le  côté  affecté  jusqu'à  l'occiput; 
pbotopbobic.  blcpbarospasmeei  larmoiement  tres-inieose.;  injection  variqueuse 
de  U  conjonctive  et  de  (•  sclérotique;  cerck  arthritique  d'un  quart  de  ligne  de 
largeur,  qui  entoure  toute  1a  cornée  II  est  impossible,  i  came  de  la  pholopliobie, 
de  constater  l'etal  de  1a  cornée,  de  l'ieis  et  des  parties  profondes  de  l'ml. 

On  ordonne  une  saignée  de  cinq  palettes;  le  kademain  .  une  applicalîoo  de  70 
sang»»»  •  l'apophvst  maslolde  du  cote  droit;  i  l'intérieur,  one  bouteille  d'eau  de 
ftedlilt:  l'usage  de  bains  de  pieds  a  ta  farine  de  moutarde  et  de  trois  en  trois  heu- 
re»  le»  frictions  d'o^'urnt  napolitain  et  d'extrait  de  belladone  sar  la  région  or- 
bilo-  frontale. 

Le  d  décembre ,  l'injection  eonjonctWo-selérot'cale  a  presque  entièrement 
disparu  .  plus  de  pbotopaobie  et  presque  plus  de  dooleurt  ni  dan»  Viril,  ni  dans  b 
tète.  La  malade  a  «enli  le  mien  dès  le  moment  que  la  seine  du  bras  fol  ourerte; 
il  reste  encore  le  cercle  arthritique  autour  dV  la  C-iruèe  :  l'iris,  qu'on  ne  put  exa- 
miner la  veille  à  cause  de  I  extrême  sensibilité  a  la  lumière  ,  préicnle  un  aspect 
marbré ,  sa  leiute  brunâtre  est  entremêlée  de  |ietites  taies  bleu  d'ardoise  ;  dans  le 
fond  de  l'ceil  on  découvre  une  opacité  gboeomaleuso  fort  prononcée.  On  con- 
seilse  à  la  malade  de  continuer  1rs  frictions  ;  on  lui  prescrit  à  l'intérieur  l'usage  de 
1a  teinture  de  semences  de  cokhiqu*. 

Le  i  l  .tecembre.  tonte  trace  de  conjonctivite  et  de  sclérotite  a  disparu  ;  la 
teinte  gl  lucomaleife  du  tond  de  l  cril  persiste  ;  b  vision  de  ce  coté  est  troublée  ; 
l'util  gauche  est  sain. 

OTirnui-xiir.  AaTiiamoot  cmaoxiqoe;  oiciae  ni  la  coaarjt  ;  nrropiosi  '• 
onéauo*  aanoc. 

Oas.  II.  —  \deieu-Feaneois  C. ,  marchand  colporteur,  Igc  de  S9  ans  ,  d'une 
eautituuon  plethoeique ,  ligure  très  muge  et  injecter  ,  est  -sujet  snx  duukurs 
rlimaatismaU  s  dans  les  membres .  qui  s'aggravent  pendant  la  mauvaise  saison;  il 
sent  la  tète  tantôt  chaude,  comme  ai  elle  était  couverte  de  charbons  ardens,  et 
UntAt  froide  comme  la  glace.  Les  genou»  et  les  coudes  sont  depuis  dis  ans  cou- 
lerts  de  croules  de  psoriasis. 

Se.»  veut  «ut  commence  a  s'affecter  il  y  a  trois  ans:  depuis  hait  mois  le  malade 

Il  clinique. 

L'œil  droit  n'est  pas  injecté;  b  rornée  offre  one  laie  centrak  nébuleuse  ;  sur 
k  centre  de  b  capiuk  de  cet  oui  s'élève  une  végétation  blanchâtre  ^caUrarte 
csssalaire  centrale). 

L'œil  gauche  présente  l'état  suivant  :  eonjooetive  paljiéhrak  vi dense  et  d'on 
ronge  pourpre;  conjonctive  sdétotirak  légèrement  rbemooée :  honls  de  la  rornée 
traiiiivrsakmenl  ovalaires et  masqué»  en  partie  par  la  conjonctive  tn»é6ée  ;  son 
croire  offre  on  ulcère  ovalaire  a  bord»  déchiquetés  et  en  forme  d'entonnoir,  avec 
un  fond  blanchâtre;  une  petite  quantité  de  pus  se  trouve  déposée  au  fond  de  la 
dbimbre  antérieure  ;  Tins  bkoatre  commence  à  se  décolorer  ;  b  pupille  est  un 
pus  transversalement  devîre. 

Ln  douleur»  de  tète  s  étendent  du  front  jusq-A  l'occiput;  épipbora  ;  photo, 
phone,  «mon  presque  nulle  de  l'cril  gauche 

t>n  ordonne  nnç  application  de  vingt  sangsue»  à  faims,  b  teinture  de  semences 
de  Colchique  a  l'inlrrirur,  pour  en  prendre  vingt  gnnlles  quatre  fois  par  jour  ,  et 
fcs  fnetwns  sur  k  front  avec  une  pommade  composée  de  parties  égales  u  extrait 
'ic  l'Uailticia  et  d  outrent  luercuriel. 

21  novembre  :  k  colchique  a  provoqué  des  selles  eu  Mk  abondance .  qu'on  est 
oblige  d'avoir  recours  a  des  moyens  mucibgtneus.  pour  diminuer  k  Sus  du  ven- 
tre. L'amélioration  de  l'ceil  est  très-marquée  ;  l'injection  de  la  conjonctive  sclé- 
rotwile.  qui  avait  rte  confluent» ,  est  devenue  disreète  ;  on  distingue  les  vaisseaux 
•rxntux  de  la  conjonclire;  l'ulcère  de  1i  cornée  a  diminué  et  est  rempli  au  cen- 
tre (foise  matière  pvisalr» .  Hevre  on  peo en  relief  sur  k  nivrin  de  la  cornée; 
l'iris  a  repris  sa  couleur  oa  lurette;  k  pus  de  la  chambre  anlrrieure  est  ri-sorbe. 
Oa  ordouur.  ks  frictions  de  tartre  stibic  derrière  ks  orrilks,  pour  protoquer 
«ne  rrvulsioo- 

La  gnérison  est  complète  k  St»  novembre;  il  ne  reste  de  l'inflammation  que  ks 
antiennes  laies  de  la  cornée. 

I*»  gtaoedma  »e  développent  tantôt  rous  l'influence  d'une  oplithal- 
■i«  arthritique  on  d'une  rboroïdite  dont  la  marche  ne  présente  presque 
point  de  réŒ  «sion»  ;  tantôt  elle  e»t  a^mpapsée  de  phénomènes  pblr|t. 
■«Miqoe»,  maDifesUDt  un  certain  caractère  périodique  ;  tantôt  ils  se  dé- 


i  veloppcnt  Icnleiurnt  et  sans  phlrgtnasie  bien  évidente;  quelquefois  en- 
C  i  la  inan  lic  .îpvictiquc  est  snbitrineut  interromnue  par  un  véritable 
arecs  d'inflammation  a  gue .  durant  laquelle  l'altération  profonde  de 
l'oeil  fait  des  progrès  notable*. 

J  »ivcLOrrtur.*T  lascssiaLe  nu  citccoiae;  accès  de  chosoîoitt.  aicrt  irais 
sa  roaMaTia»;  trr  r.uiu  raounr  n'rs  ia»nr.«»T  <»acir<t)t. 

Oiu.  I.  —  l.ouiv-Nir.il»»  I.  ,  coiffeur,  Jgé  île  45  ans,  d'une  constitution  ner- 
veuse «t  Ivmiihatiqnr ,  vient  le  21  octobre  4ft.Y6.  n-clanier  des  'ecooesi  b  clini- 
que. La  vue  de  l'inl  gaurlie  «Vst  |>erdue  depuis  trois  mois  sans  douleurs  rt  sans 
que  k  malade  y  ait  e|irouve  d'autre  sensation  qu'une  espèce  de  monvement  os- 
cilbtoire. 

U  figure  du  nulade  porte  l'espvession  des  plus  violentes  souffrances;  il  a  cons- 
tamment les  mains  appliquées  sur  l'ml  gaurhr,  dont  il  eJirrche  i  apaiser  les  dou- 
kurs par  b  prrsuon  ;  rrttcsri  durent  depuis  trois  jours  ;  elles  sont  soardes , 
mais  continuelle»  et  paraissent  siéger  da us  l'orbite  derrière  le  glnbe  de  l'ieil  et 
dans  U  région  circum-ovhilaire  ;  les  bords  des  paupières  sont  gonfles  et  injectes; 
b  conjonctive  pal|>ebrak  est  rouge  et  veloutée  ;  la  conjonctive  sclérotirak  est 
couverte  d'un  laei»  va>culaire  pourpre  et  variqueux  :  U  sclérotique  est  le  siège 
d  une  tons  vasculaire ,  dont  les  ramifications  se  bifurquent  et  ne  sont  pas  très- 
serrees;  un  cercle  arthritique  fort  étroit  entoure  b  circonférence  de  la  cornée; 
b  partie  inférieure  de  la  substance  de  la  coenée  est  indicée  de  sang  ;  l'iris  brun 
est  décoloré  et  sale,  la  pupille  est  dilatée .  immobile  et  o»alaire  ;  derrière  cette 
ouverture  on  dérouvre  une  opacité  glaiKumaleu.se  ;  le  globe  de  l'ieil  est  sensible 
au  toucher;  cécité  complète  de  cet  a-il  ;  point  de  photopsirt.  mais  photophobie 
considérable;  k  pouls  n'est  pu  accéléré.  Le  iuabde|o'a  pas  eu  de  frissons  ;  point 
de  chaleur  à  U  peau. 

Le  malade  attribue  l'origine  uV  son  mal  à  des  coups  qui  kii  ont  été  portés  \  la 
tète  et  a  l'util  dans  une  rite,  il  y  a  dix  mois  A  dater  de  cette  epoqne,  sa  vue  s'est 
affaiblie  ;  il  se  rappelle  obscurément  avoir  eu  dans  son  enfance  quelques  affec- 
tions de  nature  lyM.phatiqnc  [engorgemens  ghndabires).  Pendant  ses  années  de 
service  militairv.  il  a  été  souvent  eapoaé  a  l'humidité.  Jamais  il  n'a  eu  ni  af- 
fectiuns  ht'niorrlioidaks ,  ni  goutteuses,  ni  maladies  venérieunrs,  ni  dartrtuses. 

On  ordonne  une  saignée  du  bras  de  quatre  pakttrs,  k  calomrlasa  un  drmi- 
grain  avec  un  li.iiti.me  <k  grain  d'opium  a  l'intérieur,  de  deux  heures  eu  deux 
heure* ,  et  ks  frictions  sor  le  front,  ihacune  de  trois  grains  d'opium  avec  autant 
de  caloniébs  ,  réitérées  d'henre  en  heure 
|  21  octobre,  les  dooleun  ont  ce>se;  l'injection  de  U  conjuoetive  a  diminué;  k 
sang  épanche  eut re  les  feuilkts  de  la  cornée  est  complètement  résorbe;  l'iris 
l>rrsente  uo  aspect  tachrlc  ou  tiRrr,  la  pupille  reste  glaucomatcuse  Application 
de  (punie  sangsues  au-devant  d«  t'oreiUe  gasebe  ;  contiuuatina  du  reste  do  trai- 
tement. 

22  octobre ,  rtcmdesreoce  des  douleur» ,  de  b  photophobie  et  de  b  rongeur. 
On  ordonne  une  nouvelle  sa  gnee  de  quatre  palettes ,  en  même  temps  qu'où  per- 
siste dan»  la  continuation  tks  autres  moyens. 

Cette  mediration  avant  délivre  le  malade  de  ses  souffrances ,  il  ne  retourne  ï  U 
clinique  que  le  t  décembre ,  où  nous  constatons  l'etal  suiiant  de  son  eeil  : 

Absence  prrvpie  totale  .l'injection  sdéeoticale  et  conjonctivak  ,  saur  quelques 
légères  traces  de  vasrutar  tes  variqueuse»  ;  pupilk  très-dilatéc  et  perpendiexuai- 
remenl  ovalaire  ;  bord  noir  ik  l'uvec  renversé  en  dehors  et  tranc'ianl  avec  l'o- 
pacité visitik  derrière  la  |Hi|>ilk  ;  iris  rclrarlé  vers  le  eorjis  ciliaire;  opacité 
gbiieoinateusr  coui|>lrte  :  l'irsl  druit  ne  présente  rien  d'anormal  ;  l'iris  est  brun , 
parfaitement  sain  ,  mobile  ;  la  vision  n'est  point  troublée.  Le  malade  ressent  en- 
core de  temps  b  autre  îles  elaiicemens  dans  l'ieil  gauche  On  lui  recommande  une 
application  mensuelle  d'un  certain  nombre  de  sangsues  a  l'anus,  de  se  purger  de 
quatre  en  quatre  jours  avec  l'eau  de  Sedlits ,  et  de  prendre  dans  les  intervalles 
•les  pilules  d'aloès  et  .k  soufre  sublimé  ;  one  revubic*  est  étaUie  à  b  nuque  a 
l'aide  d  on  cautère.  Nuui  n'avons  plus  revu  k  mabde  depuis. 

GL*uc6ai  a  La  aciti  ra  la  sunauaton  no  rLox  unirsotL;  cnoiolnite 

aie  m. 

Oas,  U:  —  Ma  Jaiue  P... ,  jgée  ik  4  S  ans.  d'une  constitution  nerveuse,  Uilk 
petite,  ne  se  souvient  pas  avoir  rte  mabde.  Jamais  elk  n'a  eu  mal  aux  jeux.  Ab 
la  suited'un  bain  qu'elle  prit,  il  y  a  quatre  mois,  (15  août}  immédiatement  après 
le»  règks.  cette  excri  lion  sanguine,  régulière  jusqu'alors,  fut  supprimée  pendant 
trois  moi»,  et  ne  reparut  que  huit  jours  après  k  commencevuent  de  l'affection  ocu- 
laire Scsyru»  s'enflammèrent,  si  v  s  Irui-  semaines.  A  dater  de  cette  époque  la 
malaik  fut  continuellement  en  proie  à  des  douleurs  atroces  de  b  tète,  surtout  vio- 
leutes  iwndant  b  nuit  Jamais  la  malade  n's  e»i  ni  afleelion  goutteuse,  ni  bemor- 
rhoidaie  ;  nue  oileur  iuferte  s'eshak  ik  sa  bouche,  oikur  pareille  a  celle  des  per- 
sonnes qui  saluent  âpre*  l'usage  des  mercuriaux. 

Les  saignées  générales  et  locales,  les  frictions  merrurirllri  avairnt  été  tentées 
infructueusement,  sans  avoir  mitigé  ks  souffrance»  de  la  malade.  La  malade  nous 
est  présentée  k  Su  décembre,  nous  trouvons  les  deux  trux  affecte»  de  glaucome. 
Injection  variqncase  et  fesriculaire  de  la  conjonctive ,  vaisseaux  d'un  rouge  foncé, 
cercle  arthritique  trèvbrgc  qui  entoure  b  cornée  rt  en  sépare  rigoureuaaauenl  k 
disque  de  l'injection  tesrulairc  ;  ce  cercle  est  de  couleur  blanc  de  craie  ,  comme 
I  si  1rs  contour»  <le  b  cornée  avaient  été  exposes  i  la  macération  par  l'eau.  Pupilk 
,  extrêmement  dilatée:  iris  rétracté  et  d'un  brun  sale,  entremêle  de  plaque»  irrc- 
i'  gulières,  grisâtres  et  nacrées  ;  teinte  gbucomateuse,  vrrdJlre  func^e  et  sale  du 
i  fondde  l'ceil.  Les  deux  yeux  présentent  des  phénomènes  uniformes.  11  y  a  pen  de 
I  pholophobie.  la  vision  de  I  <ril  gauche  est  nnlk  :  a  peine  b  malade  suit  elk  en- 
cure  de  l'oril  druit  l'ombre  des  objets  a  grande  ilimms-on. 

Calmer  ks  doukurs,  diminuer  Ici  souffrances  de  b  malade  raoyeonanl  les  fric- 
tions d'opium  sur  k  front  et  établir  une  dérivation  sorksystème  ulcrin  au  moyen 
de  saignées  révulsives  •  voila  tout  ce  que  nous  pûmes  oblrnir  de  b  médication.  Il 
fut  impossibk  d'enrayer  b  marche  progressive  de  l'affection  gbucomateue. 

'     craceouc  oe  r-'oait  oaotT;  orRTnautii  Arruarrrocc  ot  t'ot-L  oaeena. 

I     Oas.  III.  -  Cba  une  blanchisseuse,  igee  de  57  ans,  qui  avait perdu.fcs  régies 
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à  fige  de  4^  Ml  et  qui  avait  des  hcmorrboiJe*  non  flucnles,  leril  droit  riait  af- 
fecte de  glaucome  complet,  ni  mén>e  temps  que  l'iril  gauche  offrait  une  ophthal. 
nie  arthritique.  I.'origusede  l'affection  oculaire  dit  a  de  trois  moi»;  elle  était 
survenue  après  do  douleurs  riiamatismale»,  accompagnées  de  douleurs  lanrinau- 
te» cUdi  la tê te  l.'nil  droit  est  totalement  arable  depuis  deux  moi»;  I ici*  est 
prcMiue  tout-à  fait  retraite  et  a  disparu  en  haut  :  en  bat  il  ne  mie  qu'un  limbe 
fort  étroit  et  décolore  de  re  diaphragme,  l-e  boni  de  La  cornée  est  bleuitre  ;  on 
aperçoit  au  fooj  «te  l'sril  mie  leinte  »ert  de  «ver.  L'rril  commence  a  s'atrophier. 

L'œil  gauche  présente  «ne  injection  conjonclivale,  composée  de  vaisseau»,  gros. 
eoolliKi»  et  cachant  la  sclérotique.  Cette  injection  est  accompagnée  de  pbolo- 
phobie  et  d'un  épanebement  interlatnellaire  de  forme  semi-lunaire  I  la  partie  in- 
lerieure  de  la  corner. 

L'opMhalmie  arthritique  de  cet  ttîl  cède  après  trois  semaines  à  une  saignée  de 
hras  de  quatre  palettes,  suivie  de  l'application  reiteeee  de  sangiucs  à  l'ami»,  aui 
friction»  du  front  avec  l'onguent  napolitain  et  l'entrait  de  bclUluaa  et  a  rusasse 
interne  du  colchique  Le  glaiscAme  de  l'œil  gauche  n'éprouve  pas  de  diarigemenl 
sous  I  influence  de  cel'c  médication. 

La  nsarebe  du  glaucome  de  l'anl  gaochc  a  été  très-rapide.  L'affection  de  l'oril 
droit  aurait  indubitablement  pris  te  même  tournure»  s»  uu  traitement  énergique 
o'etajl  pas  renu  à  temps  enrayer  les  progrès  de  la  ptilegmasie. 


i  serait  facile  de  multiplier  les  observations  de  glaucome.  Cel- 
les-ci suffiront  pour  indiquer  la  marche  que  celte  maladie  peut  aff  ct»T 
en  diverse»  circonstances,  et  1rs  rapports  qui  existent  entre  elles,  l'oph- 
tbalmie  arthritique  et  la  choroïdilr.  Nous  appellerons  plus  particulière- 
ment  l'attention  sur  un  phénomène  qui  s'est  montré  presque  constam- 
ment dans  Ions  les  cas  de  glaucônw,  et  qui  n'a  pas  encore  été  signalé 
dans  la  description  de  cette  désolante  affection  ;  nous  voulons  parler  de 
ces  plaques  ou  Ucbes  d'un  rus  d'ardoise  et  nacrées  qui  donnent  1  l'iris 
un  aspect  tigré  ou  marqueté  très-remarquable.  Ce  phénomène  parait  être 
dû  à  l'ami ocisjement  du  tissu  irien  et  à  la  disparition  partielle  de  la 
couche  pignenteuse  donna  surface  postérieure  est  enduite.  L'altération 
de  la  couleur  et  de  la  tex'ure  de  l'iris  font  supposer  un  changement  ana- 
logue dans  la  choroïde,  constaté  d'ailleurs  par  de  nombreuses  ireher 
ches  d'anatoroie  pathologique.  Il  n'est  plus  douteux  aujourd'hui  que 
l'affection  eboroïdienoe  ne  soit  le  («oint  de  départ  des  lésions  qui  consti- 
tuent la  glaucome. 

i*  traitement  dirigé  contre  le  glaurdue  n'a  eu  d'autre  tésultat  que 
celui  d'abréger  le*  souffrances  des  malades  et  de  combattre  la  pblcgrua 
aie  quia  précédé  ou  accompagné  le  développement  de  l'affection  ou  qui 
s'est  exaspérée  de  nouveau  quand  le  travail  désorgaoisateur  paraissait 
avoir  déjà  parcouru  toutes  scsphases.il  est  malheureusement  Hop  proba- 
ble que  toutes  les  lumières  que  l'aaatomic  pathologique  promet  de  ji  ter 
sur  la  nature  du  glaucome  ne  nous  suggéreront  guète  de  imijen  pro- 
pre a  guérir  cette  affection  ,  toujours  incutable  lorsqu'elle  est  devenue 
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dre  depuis  uuc  disante  d'année»  par  de  fnrqnen»  trcmhtVmens  de  terre  ,  et  elle  a 
élè  caiactrriséc  par  une  abondante  éjection  de  latTs  pulvérulentes  ou  île  rendre» 
volcaniques  Elle  a  commencé  le  3  décembre,  i  drus  heures  après-midi ,  avec  un 
brait  qui  ress.  mb'ait  a  celui  d'un  torrent  roulant  de  grosses  rorbrs,  et  qui  s'est 
fait  entendre  distinctement  pendant  trois  ou  quatre  minute*.  Depuis  cette  épo- 
que, la  soufrière  n'a  point  cesse  de  projeter  des  cendres  et  des  vapeurs-sulfurcu 
ses,  dont  l'odeur  pénrlranle  se  fait  sentir  jusqu'à  la  ville  de  la  Basse-Terre 

Les  anciens  vnlcsn»  du  sud  sont  en  pleine  activité  ;  le  sol  est  rempli  de  fissures 
et  une  nnuselle  bouche  s'est  former  qui  projet  le  d'épaisses  va|K-ors  dans  uc  sens 
tout  à  la  fois  boritontalei  vertical;  quant  ans  cratères  du  Nord  et  dn  Puni  Chi- 
nois qui  ont  joue  un  si  grand  rôle  dans  1  éruption  de  l'an  VII ,  ils  sont  toujours 
eu  repos.  M-  Lbcrmiiiicr  présume  que  la  montagne,  ap'ès  amie  successivement 
passe  par  les  phases  de  cralères  de  soulèvement,  d'esplowon  et  d  éruption,  finira 
par  retomber  dans  la  calrrorie  des  cratères  d  affaissement. 

«.rit»  is'éïoiLts. 

M  de  Paravev  transmet  une  noie  «le  M.  de  llammer  dans  laquelle  sont  conte- 
nus trois  passages  extraits  des  auteurs  arabe»,  relatifs  à  des  pluies  d'étoiles  obser- 
vées en  F-spaeiie  et  rn  Egvplr,  dont  ileux  dans  le  mois  d'oclobre.  M.  de  Paravev 
fait  en  même  temps  hommage  à  l'Académie  d'une  note  qu'il  rient  de 
quel  mes  découvertes  modernes  qui  avaient  été  connue*  des  anciens. 

acaoat  aostUi.c. 

M.  Darla  adrrs  e  des  obserratious  sur  l'auror*  boréale  du  18  courant,  telle 
qu'il  I  a  tue  à  Meaux-  A  celte  occasion.  M.  Arago  communique  aussi  quelques  dé- 
tails sur  le  même  météore  observé  à  Paris.  La  clarté  de  la  lune  a  empêche  de  csms- 
slatrr  s  i)  formait  un  arc  complet  ou  non  ;  on  n'a  donc  pu  s'assurer  si  son  point 
culminant  était  dans  le  méridien  magnétique.  Sa  lumière  était  d'un  ronge  pro- 
nonce, et  les  cfaançcmens qu'elle  éprouvait  étaient  îles  plus  rapides;  elle  consis- 
tait en  plaques  d'où  parlaient  des  rayons  dans  la  direction  du  lenilb.  On  sait  que 
les  aurores  boréales  eterreut  de  l'influence  sur  l'aiguille  magnétique ,  même  dam 
les  localités  ou  elles  ne  se  montrent  pas  :  on  devait  donc,  dans  celle  occasion  ou 
Le  pbnenomène  s-  passait  au-dessus  de  l'huriron  de  Paris,  s'attendre  i  un  devance- 
ment notable  de  l'aiguille,  mais  on  n'a  pas  remarque  qu'il  fùl  plus  considérable 
que  dans  le  ras  où  elle  n'aurait  pas  été  visible.  Oo  n'a  pas  non  plus  observe  île 
relation  entre  le  sens  des  perturbations  .te  I  aiguille  et  cens  des  variations  de  l'au- 
rore. A  Meaux,  soil  que  la  lumière  de  l'aurore  fol  plus  intense  ou  le  eîel  plus  se- 
rein, on  a  pu  voir  l'arc  entier  ;  ainsi  chacun  voit  son  aurore  boréale  courait  cha- 
cun voit  son  arc -en  ciel.  Si  les  circonstance»  du  phrnouièite  se  montrent  ainsi 
dissemblables  dan»  1rs  différentes  localité»,  on  ne  pourra  se  cooSer  i  de»  obser- 
vations de  parallaxe  faites  sur  le  point  culminant  du  nirtrorc  poor  en  déterminer 
la  hauteur  L'aiguille  d  inclinaison  a  également  eprousé  un  drrangemeul. 

M.dc  PoDlccoulanl  adresse  un  «trait  d'un  grand  mémoire  sor  li 
nsiresà  longue  periodo. 


r  li  s  megalilés  l„- 


l.e  ministre  des  finances  rappelle  a  l'Académie  une  lettre  du  21  septembre  der- 
nier, par  UqiieUe  il  lui  soumettait  diverses  question»  nirtrorolug  qurs  dont  la  so- 
lution était  demaiHtce  par  la  commission  char;;,  c,  en  vertu  de  l'ordonnance  nni- 
le  du  79  mars  IHÏti .  d'esaminer  s'il  y  a  lieu  Je  modifier  ou  de  rapporter  le»  dis 
positions  de  l'art.  Sl!l  du  code  forestier,  relatives  au  défrichement  des  bois  des 
particuliers.  H  prie  l  Académie  de  lui  faire  connaître,  dans  lr  |dm  bref  délai  pos- 
sible, le  résultat  de  ses  recherches,  afin  qu'il  puis*  en  informer  la  commitsion  , 
qui  désire  terminer  très  prochainement  son  travail  Les  commi«.j ires  nommes 
par  l'Académie  pour  examiner  les  qiic*tioos  proposées  seront  mené,  i  hiicr  leur 
rapport. 

asciiixc  s  i'rtrnr.iar.»Tr 

|je  ministre  du  ccirnisierce,  a  propos  de  l'annonce  favorable  qu'un  journal  a  faite 
de  la  machine  a  épuisement  de  M.  Japelli,  d'après  un  rapport  de  M  \i»irr ,  de- 
mande à  l'Académie  son  avis  el  des  renseigneitiens  plus  précis  sur  celte  maciiiur. 
ranime  le  rapport  de  M.  Navier.  ipu  donne  une  nlre  sntliianlr  du  mémoire  de 
M.  Jepelli,  a  été  insérée  dans  le»  compte -rendus  des  irances  i|c  I  Acadn.iie  par 
MM.  U  s  secréiaire»pcrpètu»  U.  on  enverra  au  ministre  la  livraison  qui  renferme 
ce  mémoire 

M.  Evriè»  écrit  qu'il  se  présente  comme  candidat  pour  succéder  à  M-  rsesgc- 
nelles  dans  la  pUce  d'associé  libre,  que  la  mort  de  re  drmier  a  laissée  varaule. 

stscMioji  u't»  voi.'xj  a  ci  ciisnxLorrr. 

On  ht  uu  extrait  d'une  note  dans  laquelle  M.  Lherminier  donne  quelques  dé- 
tails  sur  une  éruption  d  un  volcan  à  la  Ouadelojpe  L'éruption  avait  elé  prece- 


ntci  voeveacx  cnupo^ts  sssioccrs  *  i  ainca  cuioaoxi-c*aaoiiQce. 

M.  C.  Aimé  écrit  qu'en  faisant  arriver  un  courant  de  chlore  sec  dans  de  l'alcool 
absolu,  contenant  du  cyanure  de  mercure*  et  en  rrcorilbmt  dans  un  tube  en  11  re- 
froidi le  produit  qui  distille,  à  cause  de  la  chaleur  produite  par  l'action  du  chlore 
snr  le  chlorure  ,  il  a  obtenu  un  mebnge  d'alcool  et  d'un  liquide  étheré,  qa'il  e»t 
parvenu  a  séparer  en  étendant  d'eau  la  liqueur  obtenue.  U  densité  de  ce  nouveau 
liipiidecsl  I,  12  ;  il  bout  1  une  température  inférieure  a  SU  degrés:  il  brûle  avec 
une  flamme  pourpre  ;  il  précipite  le  uitratr  d'argrnl  ;  l'alcool  et  l'élher  le  dissol- 
vent trcs-lVrn:  l'eau  le  preripite  de  la  dissidution  de  1  alcool;  l'Indratcde  nsétb»- 


lène  le  dissout  aussi  ;  l'ammoniaque  liquide  le  di-coai|MMe  sur-lavchmip  avec  dégi 
gemeol  de ga».  La  dissolution  dan»  l'alcool  se  détruit  au  bout  de  vingt-qualr 
beores,  et  I  on  oMieol  pour  n-sidu  une  substance  cristalline  qui  se  dissout  nie 


qui  se  dissout  hien 

dans  l'eau  :  chauffe  avec  l'eau,  il  se  décompose  très-facilement  ;  laderompotiiinii 
peut  même  aussi  avoir  lieu  à  la  température  ordinaire;  son  odeur  est  suffo- 
cante, et  sa  vapeur  excite  le  larmoiement;  une  simple  cnnlte.piareeaur  la  langue, 
donne  lieu  i  un  élourdissement.  Ce  nouveau  liquide  est  composé  de  chlorure  de 
cyarjigcnc  et  d'rlber  ;  sa  formule  est  représentée  par 

c2  a»  ai.  +  c«  ns  +  uî  o. 

Le  second  composé  a  été  olvlenu  en  subtilisant  l'esprit  de  bois  a  l'alcool.  L'a 
nalogie  de  ces  deux  corps  avec  l'élher  cliloroxi  carbonique  ea  laisse  présumer 


isrcsoiats  rosntta  ui*ci*$  tw  Ltmn». 

M,  de  llumlsoldl  commanique  des  observations  de  M.  Betiius,  profewnr  i  Stock- 
holm, sur  des  infusoines  fossile»  trouvées  dans  un  dépôt  siliceux  à  Kraiensbad.  tn 
ruminant  I  échantillon  qui  lui  avait  rte  présenté  ,  M.  netiiu»  s'est  tout  de  tei- 
le  rappelé  la  farine  dr.  mon<u*;iie  qui  renferme  de  la  silice,  une  matière  animale 
el  de  l'acide  rrcorique,  et  ou  il  a  découvert  dis-neuf  formes  d'iufusoirea  ;  plu- 
sieurs de  ces  lofusoires  ap|ssrliennrnt  a  île»  espèces  actuelles  qu'on  retrouve  aux 
environs  de  Berlin.  Eu  temps  de  disette,  le»  malheureux  habitans  de  Dégersfort 
mangent  île  ces  infosoires,  ce  qui  ne  veut  pas  dire  qu'ils  paissent  s'en  nourrir. 

—  M  Cli.  Bonnet  adresse  un  mémoire  concernant  I  action  de  l'alcool  et  de 
l'esprit  de  hois  sur  les  halosols.  On  le  renvoie  à  l'examen  d'une  commission  nom- 
mée précédemment  au  sujet  d'un  antre  travail  de  l'auteur. 

—  M.  laurent  envoie  des  observations  accomparures  de  planches  sur  le  déve- 
loppement des  limaces  et  d'autres  gastéropodes. 

—  L'Académie  procède  à  l'élection  d  un  correspondant  de  la  section  d'astrono- 
mie. Les  candidat*  présentes  par  la  commission  étaient  M.  Smith,  à  Bedfort ,  M. 
LiUrow,  a  Vienne,  M.  Haiisen,  1  Gotlis ,  et  M.  Saniini, ,  Pa,W.  Sur  3»  suffra- 

en  réunit  .V>,  M.  Littrow  7,  el  M.  Hansen  S.  M  Smi'h  est  rcconnii 
t. 
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_  M.  Geoffro  Saint-Hilaire  lit  an  mémoire  intitulé  :  Itt  la  nictttui  d'<m- 
hnurr  dam  i,nr  /.en.re  nuilairt  Ut  /'lui  tul.lites  ma»if<*latio<n  de  la  w 
ehatngit  «./<•  f.f  Hoù-Si<,  et  de,  diJJhulM  pour  la  'oiutian  <i«  te  pny 
Mrme  itant  l'r frulion . 

-  M.  A  Turck  lit  .m  mèoioire  «ir  l'électricité  animale  Suivent  1  auteur,  1  action  • 
nerveuse  est  <liie  au  fluide  électrique  qui  parcourt  le»  nerf».  f>  fluijc  ut  peut  ve-  j 
nirdu  cerveau  comme  on  I  »  cru,  niait  il  sedcvilnppe  conliiwellemrnt  dans  toute 
l'organisation.  Le  t  »mi  cellulaire  qui  enveloppe  le»  portion»  d'organe  ou  1»  flui- 
de» i  lerlriqiics  se  développent,  eu  un  corps  isolant ,  non  seulement  par  la  pro|>re 
Kiture.  ruais  encore  par  la  graisse  qu'il  secrète;  rluque  otolecuk.  ei.lertnce.lain 
UM  mailk  du  ti»u  cellulaire  sons  k  rapport  électrique,  serait  compMrnicut ito- 
ke,  si  elle  ne  rommoniquail  im  lea  autre»  partira  de  l'économie  animale,  d  un* 
part  au  moyeu  du  «ang  qui  remplit  le»  fonctioni  de  conduct.  ur  humide  et  de  flui- 
de excitateur;  de  l'aiilre  au  mo>eodn  sixième  nerveux  ;  k tissu  ccllulairrcsl  d  all- 
ant plu»  graisseux  ru'il  sépare  "le»  organe»  po-itift  île»  organrs  ix  (ruliU  L  rkc- 
rieité  nrealivc  piride  au»  sécrétion.»  acides  et  l'rkclririlr  positive  aux  -refr- 
lioo»  akalinc»  U  respirati.m  pnidnil  de  l'ekrlnrilr  positive  U  production  de 
l'ékctnritrot  utilâ  ce  deux  tuut  k  coeps  pour  liMniirtiuos  de  la  vie,  et  le  pré- 
sence d'nn  fluide,  en  drkrmiaaat  la  formation  du  fluide  oppose ,  eni relient  dan» 

— ',  ba- 


in aretion  par  la  conductibilité  du  Gl  cl  i 
du  fil,  en  aorte  qu'elle  eat  égale  a 


l'économie  anunak  l'équilibre  rt  la  régularité  de»  fonction».  MM. 
dm*  et  Breaclict  sont  charge»  d'examiner  k  mémoire  ik  M  A.  Tucck 

aiTMl  ne  ntcocvaia  te  rc>  n»»a  iz  e»«c. 

M  Mandllit  un  mémoire  inr  ce  sujet  II  fait  J'abor.1  remarquer nne  I' 
rme  qui,  d'aï*!'-»  k»  riper  rnrrs  de  plusieurs  iilixsiulogiste»,  lr«n» forme  k  pu»  en 
«ne  «k*  transisarcnlr  d  une  grande  trnacilé  ,  uc  peut  fournir  un  carrière  qui  , 
terre  a  k  reconnaître  dan»  k  sang,  par.»  qu  elle  agit  sur  celui-ci  a  peu  pré. de  la 
mime  manière.  Celle  grlcc,  «uivaut  M  Maudl,  .««.lté  d'eue comUnaisou de  l  am- 
mooiaque  avec  la  fibrine,  puisque  d'un  cite  elk  ae  forme  quand  ee  reactil  est  ( 
«me.  la  fibrine  itolre.  et  de  l'autre  ne  se  forme  pat  quand  ou  fait  agir  I  ammo- 


aatisfaiaam  en  tenant  la  fibrine  en  dissolution  dant  le  sérum,  au  moyen  d  nue  *o- 

Inlirm  de  sous-carbonate  de  potasse.   

I  c  mmen  qui  a  reuisi  à  M-  Mandl  coosiste  »  battre  le  tarif  avec  une  bagortie 
de  we 'pour  en»,  parer  la  fibrine  Si  le  sang  qu'on  doit  tourne  lire  k  leprruy- 
au  sortir  de  la  veine  et  avant  qu'il  ne  se  forme  un  caillot,  ett  pur  et  non  mêle  .le 
pua.  il  se  forme  après  quelques  minutes  tue  la  baguette  une  membrane  élastique, 
continue,  sans  Umbeaii.  ni  Clament,  cautanl  entre  k»  doigt»  qu.  la  presse»! .  la 
mnut  sensation  que  produit  la  gomme  élastique  mouiUee  .  et  dont  la  couleur,  d  a- 
bord  rouge,  dericut  jaunâtre  par  k  tarage.  S.,  auconUa(re,  i  esiMe  une  * 
quantité  de  P«  dans  lé  ung,  t  |b0  enriron.  il  te  tortue,  non  plu»  nne  »e»°rane 
£*m  une  accumulation  de  lambeau»  CUmenteu»  uns  elaatlcilé  et  d  autant  H»t 
mous  que  la  rmanlrté  du  pu»  mélangée  «I  pU»  considérable  ;  ce»  »«- 
iwtiteut  »nt  routes,  mal»  par  le  larage  lUderiennent  beaucoup  p  us  Manc,  .pie 
U  fibrine  pore.  Si  la  quantité  de  pu.  melre  eu  sang  ett  (dus  çoutjdrrabk,  il  ne.  te 
(orme  ni  membrane  n.  lambeau,  ètamenteu».  et  1. 1  on  abandonne  le  sang ;  i i  loi- 
m,W  ,1  ue  «  drpote  aueao  caillot.  M.  Naadl  regarde  la  membrane  nblenue  en 
battant  Ir  .sneroele  k  une  petite  quantité  de  pu»,  comme  nne  combinaitoo  de  ee- 
kii-ciarec  la  fibrine.  Lot  anifornution»  que  subissent  k»  globules  sanguin», 
lorsque  la  quanlitr  de  pua  surabonde  dan»  le  sang  ou  lorsqu'on  lea  a  tçpere»  de  la 
fibrine  par  l'agitation  et  qu  ils  sont  en  contact  arec  du  pu»,  sont  également  pro- 
pres à  faire  rcionnailre  la  pnxnre  du  pu»  dans  le  sang. 


itTissitt  ne»  coua*»»  ne  ta  rite  »ot.T»lc»et. 

M.PonilIel  lilun  mémoire  «ir  la  pile  de  Voila  et  «r  la  loi  générale  de  I'  nlen- 
Blé  que  prennent  le»  courans ,  toit  qu'ils  pm.ieniieot  d'un  seul  élément,  toit 
qu'il»  proviennent  June  pile  à  grande  ou  a  petite  tension. 
^Drii  de»  un  mémoire  prrsente  k  Ured.niïe  ,n  tKM.  U.  Pouillet  arall  etsase 
d'établir  ks  loi»  d'intensité  que  fni»enl  les  courans  tbermo-ekclnmtw .  soll  que 
ces  courant  pro.irnnenl  d  un  seul  élément  tuermo-ek-clriqoc,  soit  qu  il»  soient 
ntgendre»  par  une  i«k.  Dans  son  nouveau  mémoire  il  eipose  une  théorie  déduite 
d'un  grand  nombre  d  etprrieoee» .  et  an  rooseo  de  laqiirlk  un  peut  resuuure  . 
pour  le»  courans  hydro-ekctrique»  et  pour  le»  pik»  de  Vult».  Ici  menés  qnea- 
tino».  et  tontes  les"a..lre»  q.»eition»d-inten«te  qui  a'y  ra|*ortrul.  Cestau  moien 
de»pîles»c«iran»consl»ns.  imaginer»  par  M  Becquerel,  qu  il  a  pu  oWenir. 
dan»  »e»  tsperieuces .  l'exactitude  et  la  régularité  où  il  n'aaaH  pa  arr,»er  k  l  aide 
de»  autres  iuk».  ..  , 

U  m.  moir.  de  M.  Pouilkl  se  termine  par  renoncé  de  m  proposition»  qui  le 


car  +  a 
7tr  +  l 

En  prenant  pour  nnitéde  longueur,  de  section  et  de  conductibilité  celle»  nui 
donneraient  une  intensité  égale  a  I.  c  reprraente  la  conductibilité,  a  la  section, 
/  la  longueur  du  fil .  r  la  reustance  pour  le  fil  qui  a  l'unité  de  rertion  et  de  COt> 
duclibilite. 

Qualrirme  proposition  :  Lorsque  après  aroir  prisdru\  points  sur  la  loogoear 
d'un  circuit  fultaïque.  on  Tient  toucher  .  es  points  a»rc  le»  deu»  eitrroaitrt  d  an 
fil  de  mêlai,  k  courant  est  obligé  de  se  diviser  ou  .îe  >c  ramifier  pour  passer  es 
partie  dans  k  fil  et  )  former  ce  qu'on  nomme  un  r.ii.ronl  drrivi;  la  portion  du 
murant  qui  continue  à  passer  entre  lea  deux  |K>intsdc  .terivation  .  s'api^lle  coai- 
r»int  fxirtirl,  et  l'on  appelle  eufiii  courant  frtnafwl  crlui  qui  traverse  k  cir- 
cuit avant  les  puinls  de  deritatioo-  Les  lois  grnrraks  des  phénomènes  qui  a* 
p.  oduisent  dans  ces  circonstance»  |ieu«  eut  f ;  re  exprimées  de  la  mam.re  suivante  : 

1"  Aussi  tôt  qa  on  fait  une  dérivation,  le  courant  principal  augmente  d'inlen- 
iité. 

ï'  L'intensité  du  courant  dérive  est  prnportioiincik  k  la  distance  dea  pointa 
de  drrivalinn. 

.r  A  distance  égJe,  elk  est  en  raison  imerse  de  la  section  et  de  la  conducti- 
bilité. 

■I*  Les  intensité»  relatives  du  courant  principal,  du  courant  partiel  et  du  cou- 
rent dérive  tout  exprimer»  par  des  formules  gencrak»  qui  se  déduisent  de  ce* 
principe»  et  qui  sont  vérifiées  par  |'e\preienre. 

Cinquième  proposition  :  lorsqu'on  a  plusieurs  élémetuvollalque»  dont  on  coni 
nail  I'îiiK-umIc  et  la  rrsi*tancr  iiulividurlks.  et  lorsqu'on  ks  réunit  bout  k  bout 

rmr  en  composer  unr  pile,  l'intensité  du  routant  produit  par  cette  pikett  égale 
la  somme  des  intensitrs  des  courans  proiliut»  par  chaque  clément  ; 
des  courans  individuel»  est  affaibli  en  raison  inverse  de  la  nouvelle  I 
circuitqu'il  parcourt. 

De  ces  prioejiies  veriGê»  par  l'eiperienre  il  résulte  une  formok  générale  ,  pa- 
mlkmenl  vérifiée  par  l'expérience,  et  qui  exprime  l'intensile  du  courant  d'une 
pik  quelconque  aa  mojeji  de»  intensités  iiulividuclk»  et  deiréiistancea  de  cliacua 
de  ses  élém:  na. 

Sitiérue  propoiition.  Lufiqu'on  a  pliistcur*  élément  vollakme»  dont  on  con- 
naît l'intensité  et  la  résistance  individuelle»,  et  lorsqu'on  k»  réunit  pote  k  pôle 
pour  former  une  pile  d'un  seul  clément  k  grande  surface,  l'intensité  du  courant 
produit  par  cette  pik  est  la  somme,  de»  intensités  des  courans  produits  par  cha- 
que clément;  ms't chacun  de  ces  courant  se  ramifie  dans  k  conducteur  et  dam) 
tous  les  autre»  élément  pour  }  former  des  courant  dérivé»  d'une  certaine  inten- 
sité, conformément  aux  lois  général»  ik»  rooran»  dérivé». 

Ce«  divrrsct  proportions  ne  sont,  en  dernier  résultat,  que  k  développement  de 
cette  loi  grncrale  qui  les  rrsunse.  «avuir  :  que  l'intensité  du  courant  produit  par 


Prcnni  re  proposition  :  lorsqu'on  établit  la  eommunicalion  entre  ks  drnx  po.es 
d  uo  clément  «nliaïqueper  un  fil  de  métal  quelconque,  l'intensité  du  courant  qui 
en  résulte  est  en  raison  inter»e,  non  de  la  longueur  du  fil,  raa.s  .k  longueur  lulak 
du  circuit ,  celle  longueur  »e  exinioosaot  du  fil  de  cociimuuication  et  d  une  cer- 
Uiae  morueur  constante  du  même  fil  qui  représente  la  loisgueur  de  1  ekment  lui- 
a»'iiM: ,  ou  plutôt  la  résistance  qu'il  op|>o»e  au  passade  de  I  électneite. 

tsttriiimr  proposition:  La  résistance  d'nn  élément  de  pikdetoka  .  dont  la 
force  est  coBstante.  te  trouve  représeulee  par  dea  longueur»  de  fil  qui  sont  en  rai- 
ton  directe  delà  section  et  de  la  conductibilité,  électriques  ;  c  r»l-k  dire  que  si  elk 
est,  parexemik.  rcprvtentée  par  un  mètre  lorsqu'on  établit  la  communication 
entre  ka  pile»  de  l'elcmeut  avec  un  certain  fil,  elk  sera  exprimée  par  dis  mètre» 
l  xrs.pi  on  fcri  k  circuil  avec  du  fib  pareil»  mit  le»  uni  k  cote  «k»  autre»,  ou  lor»- 
qa'oo  l'étabbra  avec  un  seul  SI  de  même  section,  mai»  forme  d'nne  substance  qui 
«u  une  conductibilité  dix  foi»  plu»  grande. 

Troisième  proposition  :  Lorsqu'on  a  un  élétuinent  voltaïque  de  lorce  constante, 
et  qu'on  rljliiUc.uiMuuiealjon  entre  se» pôles  au moxen  d'un  fil  dool  la  lorTgueur. 
'  i  et  U  romliictibiiite  sont  connues ,  l'intensilé  du  eoorant  résultant  est 
:  entre  ta  résistance  augsneolée  xla  produit  de  [j 


CCiriOJue  aurlii 


une  source  lixdro  i-ki 
la  conductibilité,  et  en  raisun  inverse 

Le  mémoire  de  M 
et  Si  va». 


Mpie  est  en  raison  directe  de  1a  sec 
*  de  la  longueur  réelle  da  circuit, 
uvnjé  k  l'examen  Je  MU.  Savarl, 


ACADÉMIE  DE  MÉDECINE. 

té. art  ne  î«  rivant.  —  PniUlmet  di  M.  HenauUin. 

Corresj>.iriiljnoeoffirieJle  : 

t"  Lettre  niinitterielle.  en  date  du  2»  février,  avec  envoi  des  rapport»  de» 

».  de  VaUetde 


de  la  recelt*  et  de 


nu  ili-r  .n 
Selle. 

V  lettre  tient.  tS  février, 
spécifique  contre  la  stpltili». 

i'  Lettre  idtm.  idtm.  avec  envoi  d'un  maaaterit 
iiwrbus.  an  réponse  aux  qoestion-  »or  le  cbnlrran 
teor  kluob;  par  M.  I  ambassadeur  français  k  i 

r< 

Correspondance  manusente  : 

I'  Ijrlre  de  U.  le. 
sur  la  grippe. 

ï'  Observation  d'une  hydrocèle 
U  tumeur,  par  ht.  Girard. 

3*  ObirrTalions  sur  les  eaux  minérales  de  Cbileldon,  par  U.  DebresL 

4*  Organo  ^riif  naturel'e  par  M  Maire  ,  autrefois  médecin  de  k  manne  à 
Brest .  ei  maiulcuanl  domiriiie  Li>boi  uc. 

J*  Mémoire  sur  le»  apparais  à  extension  permanentes  dans  ks  fracture»  rompit  - 
qnces  de»  membre-  inférieur»,  par  M.  Tuonias. 

o*  Mémoire  sur  la  («Haere  des  Laudes  ,  par  M.  Lakrqne. 

T"  Lettre  de  M.  Takt  turbine  nouvelk  préparation  du  fer. 

*•  Lettre  de  M.  Robert  de  Marseille.  IjqucUe  coutient  quelque»  détails  mé- 
téorologique» .  plu»  l'histoire  de  quatre  Arabe»  prisonnier»  k  Marseilk ,  et  morts 
tous  quatre  de  pothisie-pulmonaire  :  ce  qui  ferait  supposer  qoe  cette  maladie  n  est 
pas  si  rare  dant  la  régenre  que  ceux  qui  voudraient  que  le  gouveruciwBl  fondit 
e^Alger  un  éUldiisement  pour  x  recevoir  k»  poitnnt»  délicate»  de  la  mé- 
tropoîr. 

L'Académie  a  reçu  en  outre  ■  . 

i*  «>atre  mémoire»  pour  k  concours  Michel  Uvrieux .  tur  celte  question 
posée  par  le  fondateur  des  prix 
tur-eiciUtian  de  la  scnaibUile  oerveuse.  » 
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2'  Cinq  mémoire»  pour  le  concours  de  l'Académie  sur  crue  question  :  •  Faire 
connaître  les  analogie»  et  le»  différence»  qui  existent  entre  le  typhus  et  les  fièvres 
typhoïde».  »  I 

V  Va  armoire  pour  le  concours  de  l'Académie ,  sur  cette  question  :  •  Faire 
I  histoire  phisiutogiqiie  de  II  nsenstrualion  ;  (sire  connaître  l'influence  que  cette 
fonction  eierce  sur  les  maladies  et  celle  qu'elle  en  reçoit.  »  Mais  M.  le  président 
tait  observer  que  ce  mémoire  est  arrivé  un  an  trop  141 ,  car  les  concours  ont  lieu 
jusqu'au  1"  mars  «838. 

Après  le  dépouillement  de  la  correspondance,  M.  ITusioo  demande  la  parole. 
Messieurs ,  dit-il,  si  M.  Ilard  n'était  indisposé ,  il  eut  assisté  à  la  dernière  séance;  I 
il  a  d'autant  plus  de  regrets  a  son  absence  ,  «jo'il  avait  quelques  observations  a 
tons  présenter  sur  Je  rapport  de  M.  Boullay,  louchant  les  rai»  d'une  nouvelle 
source  trouvée  a  Gréoulx .  pré»  le  bel  établissement  de  H.  Gravier.  H.  Bousquet  ' 
vous  a  rappelé  que,  sur  l'invitation  île  M   le  xnitmtre  du  commerce.  l'Académie 
■rail  ajourné  l'examen  de  cette  nouvelle  source.  Les  raisons  de  cet  ajournera»!.  I 
il  vous  les  a  dites;  c'est  parce  qu'on  avait  des  raisons  de  duuler  de  la  pureté  des 
échantillons  qui  nous  avaient  clé  transmis.  Ces  mêmes  raisons  subsistent  encore 
aujourd'hui ,  et  je  vous  prit ,  au  nom  de  M.  Itird,  de  surseoir  a  l'expédition  d'un 
rapport  dont  vous  avel  entendu  la  lecture  dans  la  dernière  séance.  On  dit  qu'on  : 
a  trouvé  près  de  la  nouvelle  source  une  certaine  quantité  de  sulfure  de  potasse 
qu'un  ouvrier  avait  oublie.  Ou  dit  que  IVau  6ltrsnt  au  pied  d'un  immense  rocher,  I 

00  a  peut-être  consomme  deux  cents  kilogramme»  île  poudre  |iosir  faire  éclater  i 
re  rneber.  Or,  la  poudre  contient  du  soufre .  je  ne  nie  connais  pas  asseï  bien  en 
rhimie  |iour  dire  si  ces  nombreuses  explosions  ont  pu  modifier  la  composition  de  ' 
l'eau  ;  c'est  une  question  que  j'adresse  lut  bommes  eompetens.  Mais  il  me  semble 
que  c'est  assez  pour  avenir  l'Académie  et  la  tenir  en  garde  contre  les  pièges  qu'on 
loi  tend. 

M.  le  président  répond  que  de  nouvelles  pièces  sont  arrivée»  %  l'Académie  sur 
cette  affaire .  et  que  le  conseil  1rs  *  renvoyée»  I  la  coin  mission  en  faisant  tuspen-  I 
Hre  l'expédition  du  rapport. 

M.  Borixav.  Je  demande  si  ces  pièce»  sont  arrivées  par  la  voie  do  ministi  re  ;  I 
car  si  elles  étaient  veuues  par  une  autre  voie ,  elles  ne  devraient  pas  uous  occu-  i 
per,  puisqu'en  fait  d'eaux  minérales,  r Académie  ne  cotre» poud  qu'avec  l'au- 
torité. 

M.  Cnravu  parle  dans  le  même  sens  que  M.  Bootlay. 

M.  flcsso*  répond  que  de  quelque  part  que  la  vérité  arrive ,  elle  doit  être  se-  ] 
cueillie  :  à  plus  forte  raison  quand  elle  sort  de  la  bouche  d'un  membre  de  cette 
Académie.  Au  surplus,  que  la  rnaimission  prenne  connaissance  de»  pièce»  qui  ■' 
sont  arrivée» ,  qu  elle  pèse  l'autorité  de  notre  confrère,  et  elle  verra  ce  qu  elle  a  il 
affaire. 

M.  Bovsqcct.  En  attendant .  je  pense  que  la  prudence ,  aussi  bien  que  le»  Jl 
égards  que  nous  devons  k  notre  très-honorable  collègue,  M.  Itard,  nous  fait  un  II 
devoir  de  retenir  le  rapport  jusqu'à  plus  amples  éclaircisstroco».  (Cette  proprosi- 
tion  est  adoptée.) 

M.  Yiarv  instruit  fAead  raie  que  H.  le  ministre  du  commerce  •  écrit  one  cir-  M 
rulaire  à  tous  les  préfets  pour  avoir  tous  les  renseignrmcn»  qu'ils  pourront  se 
procurer  sur  la  maladie  régnante.  Et  comme  ces  docunien»  sont  de  nature  à  in. 
trresier  la  compagnie ,  M.  Virey  propose  d'écrire  au  ministre  poar  lui  en  de- 
mander communication. 

Le  psr'sinrxT  répond  que  cesdocomens  reviendront  tout  nitureDcment  à  l'A- 
cadémie .  puisque  lè»  épidémie»  sont  dans  se»  attributions. 

M.  Ceranc  ne  Mvssv  fait  en  sou  nom  et  au  nom  de  M.  Planche  un  rapport  i 
sur  les  capsules-gélatineuse»  de  M.  Motbea,  pharmacien  à  Paris.  Ces  capsules  . 
contiennent ,  comme  oa  sait ,  du  baume  de  copabu  auquel  elles  serrent  d  enve- 
loppe, de  manière  k  épargner  au  malade  ce  que  ce  médicament  inspire  de  dégoût  J 
en  le  faisant  jouir  de  toutes  ses  vertus. 

Jadis  associr  à  nn  de  se»  collègues,  M.  Nothes  a  rompu  l'association  et  exploite  1 
seul  des  capsule»  gélatineuse»  pour  lesquelles  il  demande  une  prolongation  de 
brevet  d'invention. 

C'est  sur  crue  demande  que  M.  le  ministre  consulte  l'Académie,  en  l'avertis-  ! 
tant  que  l'autorité  veut  être  à  l'avenir  plus  réservée  qu'elle  ne  l'a  été  sur  cette  ' 
matière. 

Lt  commission  s'est  transporté  chei  M.  Mothcs.  Elle  a  pris  une  connaissance 
ex*  te  des  procèdes  maintenant  employés  pour  cette  préparation  ;  elle  le»  a  corn- 
ières avec  1rs  anciens  et  s'est  assurée  de  la  supénnritr  des  nouveau». 

Celle  affaire  trrminée,  M.  le  président  annonce  l'ordre  du  jour  qui  appelle 
la  discussion  sur  la  morve. 

M.  Cotise  demande  la  parole  pour  une  motion  d'ordre.  Il  croit  que  M,  le  pré- 
sident est  dans  l'erreur.  L  ordre  du  jour  appelle  la  suite  de  la  discussion  sur  la 
trappe. 

M.  Le  rafTsintsT  répond  que  le  rapporteur  de  11  commission  de»  épidémies 

1  ht  parc  en  ce  moment  un  long  rapport  sur  celte  épidrmie .  et  que  la  discussion 
renaîtra  tout  naturellement  a  l'occasion  de  re  rapport  qui  sera  fait  proclui- 

ne  meut, 

nifccsatoi  sc-a  la  HO»»*. 
M.  Bâter  monte  i  la  tribune, 

Al.  Bssinri  ruv  obtient  le  premier  la  parole:  Mesiieurs.  dit-il ,  sous  avet  en-  ! 
lt  mlu  avec  faveur,  dan»  la  dernière  srjnec  ,  un  fait  qui.  j'en  rsniviens,  méritait  i 
par  sa  singularité  toute  votre  altrotioa.  Il  semble  en  effet  que  ce  fait  n'ait  point  II 
'l'analogue  dans  la  pathologie  humaine.  Toutefois  est-ce  une  raison  pour  wi  ' 
rlsercher  un  pendant  dans  fa  pathologie  vétérinaire?  F.sl-re  une  raison  pour  le 
donner  roinnsc  un  exemple  de  morte  transmise  du  cheval  à  l'homme.  La  convic- 
tion de  M  Basée  paraît  rnlièrr,  j'avoue  que  je  ne  la  partage  pas. 

Comme  pour  juger  il  faut  des  termes  de  comparaison,  je  demande  U  permission 
île  poser  1rs  ba'r»  de  mon  raisonnement. 

Il  y  a  une  morse  aiguë  et  crUe-ei  est  contagieuse ,  mais  beaucoup  moins  qu'on 
ne  le  pense  peut-être  Quanta  la  morve  rliromquc.  la  plupart  des  vrlénoaire»  ne  ( 
croient  pas  a  sa  conlugiao,  d'autres  douteut.  d'aulre»  admettent  la  cootiçion  quoi- 
que a  un  faible  drgre.  Je  suis  de  re  nombre. 

II.»)*  sont  les  signe»  caractéristiques  de  la  morte  5  11  en  est  trois  principaux  ,  j 
savoir  le  Pus  uasal,  la  tuméfaction  de»  gangliuo»  intrrmaxillaire»  et  le»  cbancrsi  1 


de  la  membrane  pituitaîre.Ccs  symptômes  varient  no  peu  dans  leur  ordre  de  suc- 
cession; mai»  ils  sont  palbognonionique».  essentiels.  Tout  animal,  cheval.  Ane  au 
mulet  qui  les  réunit  est  morveux  ;  s'il  n'en  présente  que  deux  il  n'est  que  suspect. 

liés I  invasion  de  la  morve,  l'animal  éprouve  un  trouble  général,  un  mouve- 
ment fébrile  plus  ou  moins  marqué.  L'écoulement  débute  le  premier  :  d'abord  il 
est  abondant  et  clair.  |miis  il  devient  trouble  et  sanguinolent  Eu  même  temps  la 
membrane  pituitaire  tegonfic.  elle  devient  li-.idc,  elle  s'infiltre;  les  narine»  s* 
rétrécissent,  la  respiration  desii  nt  laborieuse  et  l'animal  finit  qKtqncfoit  par 
mourir  d'asphyxie. 

Une  complication  fréquente  de  la  morve  est  le  larcin.  Lorsque  celte  complica- 
tion a  lieu ,  on  observe  des  tumeur»  Je  long  des  gros  vaisseaux  .  c'est-à-dire  dans 
la  direction  des  coursas  Lymphatique».  Ces  'umeurs  tout  molles  ;  si  oa  le»  ouvre 
il  en  coule  un  liquide  visqueux,  rougeilre,  sanguinolent  ;  ai  on  ne  le»  ouvre  pas 
elles  s'abcèdent  naturellement. 

Je  dis  que  le  farcio  complique  souvent  la  morve  aiguë ,  nuis  ce  sont  deax  af- 
fections distinctes. 

Ia  morte  aiguë  marche  avec  une  grande  rapidité.  D'ordinaire  l'animal  périt 
ver»  le  riu  uième  jour,  quelquefois  plus  test,  rarement  plus  tard . 

Quelle  différence  avec  la  morve  chronique  !  celle-ci  s'clablit  si  Jratesneat  que 
le  cheval  qui  en  est  atteint  conserve  long  temps  son  embonpoint ,  sa  force  ,  sa 
vigueur ,  sa  gaité.  Bien  ne  fait  soupçonner  en  lui  le  mal  qu'il  porte.  J)  n'y  a  m 
fièvre,  ni  trouble  grnéral.  Ce  n'est  qu'au  bout  de  plusieurs  année»  qu'il  commence 
à  maigrir  ;  et  si  on  le  laisse  aller .  il  périt  dan»  le  plu»  affreux  marasme,  liais  on 
attend  rarement  jusque  là  pour  l'abattre. 

La  morve  chronique  se  complique  rarement  du  farcin 

Vu  retre .  celle  complication  est  peu  redoutable  en  elle-même  puisqu'on  guérit 
très-bien  le  farcin ,  tandis  qu'onjae  guérit  jamais  la  morve.  Nouvelle  preuve  de 
la  différence  des  deux  maladies.  * 

Ces  principe»  posés ,  j'arrive  à  l'observation  de  M.  Bayer.  Un  homme  couche 
dam  une  écurie ,  à  coté  d'un  chcTal  morvrn»  i  il  gagne  sa  maladie  et  meurt. 

Il  srmblsrait  d'après  cela  que  riro  n'est  plus  subtil .  plus  contag  eux  que  la 
morve  aigue.  S'il  en  était  ainsi  la  désolation  serait  générale  dans  tous  les  établis- 
seroens  qui  réunissent  un  grand  nombre  de  chevaux  ,  car  la  maladie  est  fort  corn- 
nui  ne. 

Tleureuiement  le»  rhoses  ne  marchent  pas  dece  train.  Quand  un  cheval  est  mor- 
veux ,  ou  Je  met  à  part,  on  purifie  l'rcurie  éjectes  movens  île  purification  qua 
l'art  met  à  La  disposition  des  vétérinaires ,  et  U  maladie  s  arrête  ,  et  l'écurie  est 
préservée. 

Et  remarque» ,  messieurs ,  que  k  cheval  est  dans  Je»  conditions  le»  plu»  favo- 
rables pour  recevoir  la  contagion ,  puisque  la  morve  est  une  maladie  at  son  es- 
père: puisque ,  passca-moi  l'expression,  le  cheval  est  le  berceau  de  la  morve. 

Je  ne  comprend»  pas.  en  venté,  comment  M.  Raser  ne  s'est  pas  arrêté  devant  les 
conséquence»  de  sa  doctrine.  Réfléchisse! .  messieurs .  aux  nombreux  rapports 
de  l'homme  avec  le  rhetal ,  et  caku'ei .  si  vous  pouvci,  le»  innombrables  mal- 
heurs qui  naîtraient  de  ces  rapports  si  tes  maladies  se  transmettaient  de  l'un  à 
l'antre  avec  cette  facilité. 

Il  me  souvirnl  qu'âpre»  le»  première»  rampagnes  îles  armées  de  la  république  . 
il  régna  en  France  une  épuootic  de  morve  L'école  d'Alfort  réunit  presque  util 
rhevaux  morveux.  Les  palefreniers,  1rs  élèves ,  étaient  sans  cesse  an  milieu  de 
ce»  chevaux  ,  et  pas  an  ,  que  je  sache .  n'eut  à  se  repentir  de  ce  voisinage.  Et 
sosea  persuades ,  messieurs ,  que  s'il  y  eut  eu  un  seul  exemple  de  contagion,  le 
directeur  de  cette  époque  était  un  homme  trop  allcutirpour  le  bisser  passer  ina- 
perçu. 

Ainsi ,  l'étiologie  du  malade  de  M.  Rayer  est  an  moins  fort  douteuse. 

Quant  aux  symptôme» ,  il»  laissent  encore  plu»  de  doute  dans  mon  esprit.  En 
effet ,  les  deux  caractères  principaux  de  la  morve  manquaient ,  il  n'v  avait  ni  Dux 
par  les  narines ,  ni  tuméfaction  des  ganglions  intcr-maxillaires.  Il  n'y  avait  donc 
pas  de  morve.  On  nous  parle ,  à  la  vérité ,  d'une  éruption  à  la  peau .  mais  cette 
éruption  asseï  semblable  à  celle  de  la  variole ,  ne  ressemble  en  rien  à  relie  du 
farcin  ,  qui ,  comme  je  l'ai  dit,  consislccn  de»  tumeurs  sous -cutanée».  M.  Rairr 
dit  aussi  que  son  malade  présentait  des  pustule»  gangrèneuses  et  tire  de  ce  phé- 
nomène one  nouvelle  présomption  en  faveur  de  sua  hypothèse;  mais  la  gaiiciéne 
n'est  pas  un  des  caractères  de  la  morse,  c'est  un  acculent  et  un  accident  fort  rare. 

Enfin  restent  les  lésions  analomiqsjr*  Je  le»  ai  vues  ces  lésions,  et  je  convie» 
qu'elle»  n'ont  pas  dissipé  le»  doutes  que  l'histoire  de  la  maladie  avait  fait  nailre 
dans  mon  esprit.  La  pituitaire  était  rouge,  dit-on,  cela  est  vrai,  ruai»  elle  ne  de- 
vait pas  l'être.  J'ai  fait  observer  à  l'Académie  que  celle  rougeur  n'existe  qu'an 
début  delà  maladie)  après  quoi  elle  devient  lis  nie,  noire,  gonflée  ,  ramollie  ,  et 
s'en  va  quelquefois  par  lambeaux.  Or,  telle  eût  dû  être  la  membrane  péluilaire  sur 
le  malade  de  M.  Rairr,  puisqu'il  est  mort  des  suites  naturelles  île  sa  maladie,  ou 
pour  Je  dire  autrement,  puisque  la  maladie  a  parcouru  toutes  ses  périodes. 

Je  n'ai  rien  à  dire  des  abcès  qu'on  a  trouves  dans  1rs  pounionset  dans  les  mus- 
cles, si  ce  n'est  qu  il»  n'appartienncol  pas  à  la  morve  ;  aussi  y  sont  d»  tri-»-rare». 

Ainsi,  messieurs,  causes,  symptômes,  lésion»  anatnmiqoe»,  tout  non» assure  qua 
le  malade  de  M  Baser  n'avait  pas  la  morve,  qu'il  n'ol  pas  mort  de  la  morve. 

Amvi  a  ce  point',  H.  Barlbrfcms  parcoqrl  l'un  après  l'autre  la  plupart  des  faits 
rilés  par  M.  Rater  et  emprunté»  par  lui  aux  observateurs,  et  fait  voir  qn  ils  sont 
loin  d  être  roni'luan».  Il  le»  divise  en  trois  classes;  In»  un  -  sont  nulset  uns  valrur, 
les  solres  sont  toul-à-fait  étrangers  an  sujet  traite  ;  enfin  1rs  autre»,  quoique  plus 
sperirux,  ne  pouvaient  que  jeter  des  doutes  dan»  les  esprits  Les  mieux  dispose»  en 
faveur  île  l'hypothèse  qu  un  veut  établir. 

Cette  argumentation  ayant  pris  la  plus  grande  part  ie  dr  11  séance,  M.  Rayer  se 
t-orne  aujourd'hui  à  mettre  sous  les  scux  de  l'Académie  de  nouvelles  pièce»  aoa 
tomiqurs  provenant  d  un  cheval  morveux  récemment  abattu  ;  il  prie  la  compagnie 
de  le»  examiner  attentivement  ahn  déjuger  de  la  fwMilé  de  sa  description. 

L'heure  de  ta  séance  était  trop  avancée  pour  que  M.  Rayer  pal  répondre  k  tou- 
tes 1rs  abjections  et  à  tante»  le»  remarque»  de  M.  Rartbrlcmy. 

M.  Rayer  pense  que  le  flux  na  al.  I  engorgement  Jet  glmdtt  inut-matil- 
lairet  ri  lu  itlc-ratMiint  de  la  membrane  pituitaire  que  M.  Barthélémy  donne 
comme  les  symptômes  caractéristique-  de  la  morve  aigué  n'en  sont  pas ,  dan»  son 
opioiou  et  dans  celle  de  plusieurs  savant  vétérinaire»,  le»  caractères  dislinetifs. 

Suivant  M  Rayer,  la  morve  uigne  se  montre  tous  deux  formes  principales  :  il 
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c  I  nné  d'elles  sou»  le  luiail  tcchymaxique  cl /fttnfirtnemf  ;  elle  est  ca- 
ractérisée par  des  ecebs  mose*  profondes  avec  epaissitsemeat  de  la  »cmbr»i>ï  pi-  ■ 
tuilaire  et  par  le  ramollissement  gangrènent  d'un  on  plusieurs  pointa  de  celle 
rocciiI>t*aoc ,  perde»  petrehie»  el  des  infiltration»  sanguine»  dans  le»  poumon» ■ 
Dans  une  précédente  séance ,  M.  Kojer  a  montré  nn  exrmple  de  celle  espèce  de 
morve  aiguë. 

Quant  a  accoude  forme .  on  en  a  pnblié  plusieurs  exempta  sous  dirtrtma  noms. 
Elle  est  spécialement  caractérisée  par  nne  éruption  dan»  le»  fasse*  nasales  qui 
offrent  de»  élevure»  xilulc» .  rouée»  ou  rougettre» .  des  élevnrcs  purulente» ,  Je* 
ulcération» .  par  de»  pélrcbie»  dans  les  Pense»  nasales .  dans  le  larynx  et  dans  les 
poumons,  qeclquefoi»  par  uoe  éruption  a  la  pea», 

M.  Bayer  lit  troi»  obVenration»  publiée»  par  M.  Dopoyet  M.  Darlnre,  qu'il  rat- 
tache a  cette  forme  de  la  morve  ataur  \  M.  Bayer  a  mi»  sua»  le»  sens  de  l'Acadé- 
mie plusieurs  pièces  de»  faste»  nasales ,  et  des  partie»  du  poumon  (dévores  rouée*, 
élcnires  purulentes,  ulcérations  à  boni»  rouées,  pélécbics.petcchie»  a  l'épiglottc. 
pétéchies  dans  les  poumons  et  engorgement  pneumoniques  noirâtre»^  qui  montrent 
le»  caractère»  anatomiques  de  rcltcdeuiitiue  Forme,  et  qui  provenaient  d'un  ebe- 
t  de  la  morve  chronique  pepuis  longtemps,  et  atteint  récemment  de 
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Enfin  l'heure  avancée  de  la  séance  n'a  pas  permis  à  M.  Rayer  de  citer  nne  troi- 
sième série  de  fait»  dan»  lesquels  on  a  olwervé,  chex  le  cbeval.  le»  deux  formes 
réunies,  savoir  :  de»  pustules  et  de»  abcès  sous-cutané»,  et  des  tarhes  gangréocu- 
scs  dans  les  fosses  nasales  et  qoelqurfoi»  au»  parties  frottait»  du  cheval. 

En  résumé,  M.  Raser  pvnse  que  la  définition  donnée  de  la  morve  aigu*  ebes  le 
cheval  par  M.  Barlhelemv  iftux  misai,  ium-Jattion  île  la  mrmtranr  muqufust, 
chanerfi,  raptration  <i()jicitr)  n'est  pa»  exacte  ;  que  la  morve  aiguë  est  une  ma- 
ladit  générale  qui  se  nu  ni  Teste  par  îles  ecchymoses,  des  taches  gangreneuses,  des 
dépôt»  de  put  au-dessous  de»  membranes  treumentaires  ou  dan»  leur  épaisseur , 
qurlqoefou  par  <le»  infiltration»  San  mues  ou  par  des  abcès  dans  le  tissa  cellulaire 
de»  nu  mbre»  et  dans  les  muscle»; par  de»  pétéchies,  des  ecefamoses  et  le  plus 
souvent  en  ntéme  temps  ppur  des  ■uuantmabousbèraorrtugiqixs  Je manvaise natu- 
re «les  noumooj  qui  la  rendent  promptement  mortelle 

M.  J.  Cloqu» i  présente  deus  pit-ces  anatomiqnes  ;  l'une  e»t  la  mâchoire  ifnn 
homme  à  qui  Drsault  avait  amputé .  il  y  a  50  an* .  le  enndyte  qni  s'articule  avec 
l'o*  maxillaire  supérieur.  La  aeromle  est  le  thorax  d'une  femme.  Celte  femme 
avait  eu  uo  abcès  énorme  sous  le  muscle  grand  pectoral.  Le  pus  avait  séjourne  si 
longtemps  qu'il  avait  usé  plusieurs  cotés  :  il  nen  restait  pas  vestiges  en  quelque» 
pointa.  M.  Cloqnet  se  livre  â  ce  propos  h  quelque»  reilcxions  sur  la  manière  dont 
se  comporte  le  pas  suis  m  t  les  parties  avec  lesquelles  il  est  en  contact. 


CORRESPONDANCE  MÉDICALE. 

NOTE  POUR  SERVIR   A  L*HISTOlRE  DR  LA  GRIPPE  DE  PARIS. 

(Extrait  d'une  Ictlre  de  M.  le  docteur  Legrand,  ex- 
iiieuibre  du  conseil  de  salubrité,  etc.,  etc.) 


Je  me  propose  de  rechercher  (pour  le  io*  arrondissement)  si  la 
grippe,  qui  parait  avoir  frappé  presque  indistinctement  toutes  le»  classes 
de  la  société,  a  augmenté  la  mortalité  ?  Je  rechercherai  en  même  temps 
quel  est  Tige  qu'elle  a  le  moins  ménage',  et  quelle  classe  d'individus 
clic  a  fait  succomber  de  préférence  ;  re  que  l'on  ne  pourra  pas  appren- 
dre sans  voir  en  même  lemps  quelles  sont  les  maladie*  dont  elle  a  favo- 
rise le  développement  Cl  a  accéléré  1 1 


ITSXUIEB  TABLEAU. 

anstxLrti  os*»  tt  %•  aaso»nissv.»irvT  r»i>AHT  les  non  ne  ixxvre»  cr 
rivaiet  (ne  4"  se  45  tncuvi)  4*37,  cosirxaée  s  cetxe  nu  aixstt* 
«wlUS  ir  I8S6. 


1885.  Domicile.  Ilomlaux. 

Janvier,  156  (79  hom. ,  67  fem.)  I 53  (78  bom. ,  75  fera.) 

Fevrier{da  I**anl5  inclos),  68  (33  hom. ,  35  frm.)  57  (18  bom.,  29  San.) 

1836. 

Janvier .  1 86  (Si  bom. ,  71  fera.)  1 67  {77  bom. ,  90  fia».) 

Fctrser(dol«aulJ  indus),  73  (24  bom.,  *9Jém.)  65  (Si  bom. ,  SI  fem.) 
4837. 

,  150  (74  hom..  76  fem.)  (51  (74  nom.,  77  fem  ) 

(dul-anl.1ii»cU>a),  4 40  (53  hom. ,  87  fem.)  4 46  (69  nom ,  77  lem.) 


Il  résulte  do  premier  tableau  que  j'ai  dresse*  qne  la  mortalité  en 
1 857  est  a  peu  près  la  même  que  celle  du  même  mois  pour  les 


année*  t83j  et  i836;  en  effet ,  l'invasion  de  l'épidémie  ne  date  guci 
que  de  la  mi-janvier,  et  elle  me  paraît  n'avoir  atteint  son  summum  d'il 
trntité  que  vers  la  Gn  dn  même  mois.  Et  comme  la  grippe  n'est  poi 
■ne  de  ces  maladies  qui  tue 
ter  Kl  victimes  que  dans  les 


point 
i  à  comp- 

;  premiers  jours  de  février,  mais  alors  elles 
et  la  mortalité  du  i^au  i5  exclusivement  du 
mois  actuel,  se  trouve  être  le  double  de  celle  de  la  même  période  de 
temps  pour  les  années  i835  et  1 830,  et  q>»oiqu'elle  diminue  dans  ce 
moment  ci ,  la  fin  du  même  mois  n'offrira  pas  moins  an  chiffre  beau- 
coup plus  élevé  que  celui  des  années 


QUI  lioiçoe  reca  LE  x*  «nni^rmasessiiT  I 

noMiciLt  li  réaiooa  m  la  vie  «snxaT  Liçaru.r, 
«cti  xt  qoi  ssoaiax  LU  milidiu  DOIT  eut  X  LI 


4  5  aos  et  »u- 
46  ans  et 
33  ans 


i  »£cta  s 
a  le  rte» 
rxvoaisé  le  i.« 


4835.  4*36.  m7. 

Janvier.  Février.   Janvier.  Février.   Janvier.  Février. 

du  l-aa  du  -au  du  l'  an 

*7         30  37        31  40  36 

SI  47  30        84  .16  85 

41  24  45         8  54  75 

ti.UB,"«Sc\V«40|r,V  M**  2o{pï»  3s|jî-»Jpî»' 
poilriue.       /calhlS    |ca*6     'cal. 18    i.eat.9     (caUÎO  |c*l46 

Malad.orgaBKj.-^lptb.ty.jlptb.  7  -  lplb.23  „  Ipth  9 -,  I  plh.16  t  p.13 
debpoitrioe.  ""lené.  s"laaé.  S^Jané.  7  si        21  Une.  5  "lanlO 

Autres  maladje».         9<         49  50  37         74  47 

Le  second  tableau  ,  qui  ne  comprend  que  les  décès  a  domicile,  n'est 
pas  moins  significatif  que  le  premier.  Il  nous  montre  l'augmentation  de 
la  mortalité  portant  presque  entièrement  sur  les  individus  de  55  ans  et 
au-dessus;  et  j'aurais  en  un  chiffre  presque  aussi  élevé  en  me  mainte- 
nant dans  la  limite  de  6o  ans  et  au-dessus.  Il  nous  fait  voir  que  la 
grippe  a  puissamment  favorisé  le  développement  des  maladies  inflam- 
matoires des  poumons  et  des  bronches ,  puisqu'elles  y  figurent  pour  le 
chiffre  GO  f  10  pneumonies  et  pleuro-pnrumuiiifs  et  4<3  catarrhes)  qu'on 
ne  retrouve  à  aucune  des  époques  comparées.  Quoique  moins  marquer, 
son  action  délétère  s'est  aussi  exercée  chez  les  personnes  atteintes  de 
lésions  organiques  des  poumons  et  du  cœur  (i3  tubercules  el  tu  ané- 
vrisincs),  et  ce  chiffre  ('i3)  s'en  est  au-.si  élevé  plus  haut  que  pour  celui 
des  autres  mois  compare»  ;  cela  est  surtout  vrai  pour  les  affections  or- 
gani'jues  du  cœur  (anévrismes). 

Ainsi ,  la  grippe  a  rendu  mortelles  des  affections  calarrhales  qui  au- 
raient encore  laissé  vivre  plusieurs  années,  1rs  vieillards  qui  en  étaient 
atteints  ;  elle  a  ,  comme  la  coqueluche  chez  les  en  fan  s,  favorisé  cher 
les  vieillards  le  développement  de  pneumonies  cl  de  pleura  -pneumonies 
mortelles. 

Quant  aux  autres  complications  de  la  grippe  signalées  par  plusieurs 
praticiens,  je  ne  vois  pas  qu'elles  aient  ru  rien  de  rcnurquaLlc.  Dans 
mon  opinion  ,  les  maladies  épidémiqurs  n'empêchent  pas  le  cours  des 
maladies  ordinaires,  et  1rs  18,000  décès  qui  ont  eu  lieu  par  le  choléra 
en  avril,  mai,  juin  et  juillet  i83a,  n'ont  point  empêché  u,ooo  autres 
décès  causés  par  les  maladies  ordinaires. 
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UYGIÈME  PUBLIQUE  OU  MÉMOIRE  SUR  LES  QUESTIONS  LES 
PLUS  IMPORTANTES  DE  l'uTGIÈXB  APPLIQUÉE  AUX  TRO- 
FESSIOftS  ET  AUX  TRAVAUX  D'UTILITE    PUBLIQUE;  par 

A.-R.  Pabent  -  Dlchatelet;  accompagnée  de  iK 
planche*,  prtkédéc  d'une  notice  sur  la  vie  et  les  ou- 
vrages de  l'auteur,  par  M.  Leubet.  S  forts  volumes 
in-8°.  Paris,  1836  (i). 

La  plupart  des  mémoires  contenus  dans  ces  denx  volumes  ont  dejj 
élé  publiés  soit  a  part,  soit  dans  quelques-uns  des  recueils  périodiques 
de  1  époque,  mais  ils  n'avaient  point  encore  été  réunis  en  un  seul  corps 
d'ouvrage,  et  ne  pouvaient  arriver  entre  les  mains  que  d'un  petit  nom- 
bre. Cependant  I  intérêt  de  l'hygiène  publique,  a  l'étude  de  laquelle 
Pareot-Duchalelet  s'était  exclusivement  consacré  et  qui  compte  encore 
.si  peu  de  bons  travaux  d'une  certaine  étendue,  demandait  que  ces  mé- 
moires ne  restassent  pas  ainsi  épars,  et  que  la  connaissance  des  recher- 
ches importantes  qu'ils  contiennent  et  qui  avaient  coûté  tant  de  peine  à 
leur  auteur  fat  accessible  à  tous.  D'ailleurs  ces  divers  taéa>oircs qui  sou 
réellement  relatifs  aux  sujets  les  plus  opposés,  offrent  cependant  par 
leur  ensemble  et  par  la  liaison  qui  existe  presque  nécessairement  entre 
eux  un  intérêt  q»  aucun  d'eux  pris  isolément  ne  pourrait  inspirer.  Ain- 
si, dans  quel  ouvrage  trouverait-on  drs  documens  plus  positifs,  des  re* 
cherches  plus  étendues  et  plus  consciencieuses  sur  les  effets  de  la  décom- 
position des  matières  organiques,  des  émanations  putrides  qui  s'en  dé- 
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gagent,  sur  les  moyens  de  les  éviter  que  d  >ta  les  mémoires  que  contien- 
nent successivement  ces  deux  vulunes? 

1,'époque  «t  encore  peu  éloignée  de  non»  où  la  plupart  des  personnes 
étrangères  à  l'éluile  rie»  sciences  et  nous  devons  le  dire  aussi  où  quelques 
hommes  de  l'art,  confondant  les  énianalions  dont  les  odeurs  c'tiicnt  dé- 
sagréables aux  sent  avec  les  émanalioos  inalubres,  avaient  singitlicrc- 
roeot  exagère  l'ioiluen.  e  fielleuse  de  II  décoropo-utio-i  des  matières  or- 
ganiques sur  la  santé.  San»  ad  qalcr  entièrement  l'opinion  de  Parent- Du- 
rhatelet  sur  l'innocuité  de  ces  émanations  ciras  le  plus  grand  nombre 
des  circonstance»  ,  nous  pensons  cependant  qu'il  a  rendu  un  vrai 
service  à  l'humanité  et  mène  à  la  science  par  la  persévérance  «  t  le 
dévouement  avec  lesquels  il  a  constamment  rrnieilli  les  fsils  propre»  a 
éclairer  cette  question  importante  de  salubrité  publique.  S  1  on  a  éprou- 
vé quclqu'étonnemeiit  en  lisant  le  traite  de  La  prostitution  de  la  vilU 
de  Paris,  du  courage  avec  lequel  Parent  avait  pénétré,  sans  y  êlre  ap- 
pelé d'une  manicic  absolue  par  le  sentiment  du  devoir,  dans  les  lieux 
les  plus  abjects  età  l'ytrouv-  r  avecee  qu'il  y  a  de  plus  méprisable  clans 
h  société,  on  ne  le  sera  pas  moins  du  dévouement  avec  lequel  il  a  tant 
de  foi»  exposé  sa  santé  et  son  existence  dans  l'examen  de*  égools  rem- 
plis de  matières  putrid'i,  d'où  s'exhalaient  des  émanations  malfaisan- 
tes qui,  si  souvent,  ont  frappe  de  mort  l'ouvrier  trop  confiant  dans  ses 
propret  forces  el  qui  s'y  était  avancé  sans  prendre  les  précaution»  in- 
dispensables. l.cbul  de  ces  recherches  périlleuses  n'était  poiutla  satis- 
faction d'uae  vaine  curiosité;  reconnaître  1  *  nature  des  gar.qui  se  déga- 
geaient des  amas  d'immondices  accumulés  dans  l<s  egouts;  étudier  l'ef- 
fet qu'ils  auraient  produit  sur  la  santé  des  ouvriers  chargés  de  leur  cu- 
rage el  sur  la  salubrité  publique  des  quartiers  voisins  ,  et  indiquer  le* 
moyens  d'obvier  ai.x  inc-/nvéoien»  et  aux  dangers  de  toute  espèce  dont 
ils  était  ni  U  cause,  trllessont  le*  prineipalesquestions  dont  s'occupait  Pa 
reot, qu'il  a  irai  érsdaos  la  plupartdcs  mémoires conlenus  dans  ce»  deux  ; 
volumes  et  sur  lisque  les  il  donne  une  foule  de  détails  nouveaux  et  de 
faits  pleins  d'intérêt. 

Oo  aurait  lort  de  croire  que  Parent  dans  ses  recherche»  sur  les  égouls, 
ellrsdivcisfsqucslionsd'assainistement  dont  il  s'oceupese  renferme  dans 
l'étude  des  faits  matériels  soumis  à  son  appréciation  ;  il  ne  se  bornait 
point  à  numéioicr  les  faits  étales  compter  roinraeoo  croit  souvrotqu  il 
suffit  de  le  faire  pour  l'étude  de  l'hygiène;  il  n'a  fait  qii'unusugc  Ircs-tno- 
deré  d.  la  méthode  numérique  el  le»  chiffres  n'«nl  eu  que  tics-peu  d'in- 
fluence sur  la  di  couverte  des  faits  les  plus  important  qu'il  a  ra  s  en  évi- 
dence. Nous  dirons  mime  que  le  soin  minutieux  avec  lequel  il  élud  ait 
dans  tous  ses  deUils  le  sujet  qu'il  voulait  éclairer  ne  lui  aurait  point 
permis  d'employer  relie  méthode  avec  toute  l'extension  qu'on  a  voulu  [ 
lui  donner  dcrnicrcincnt. 

.Nous  voudrions  pouvoirdonner  l'analyse  des  travaux  de  Parent cunte- 
bi.s  dans  les  drus  volumes  soumit  en  ce  muaient  a  notreexamen  ;  alorsil 
nous  serait  f icile  do  fa'rc  voir  que  les  résultai»  qu'il  a  obtenus  ont  tout 
été  dus  au  soin  aves.'  lequel  il  considérait  chsquc  fait  sous  le  plus  grand 
n  'nibre  de  faces  pussibirs,  à  la  facilite  qu'il  possédait  à  un  degré  asseï 
e'evé  de  s.ai  tries  liaisons  entre  l-s  fai's  cl  surtout  au  soio  qu'il  prenait 
de  Oc  ptt  s'en  ripporler  à  de  simpl  --  apparences  et  de  ne  pas  mettre  les 
produits  de  l'iiiuguialion  à  la  place  de  ceux  du  rusonnrmrnl  ;  m  >is  il 
i:ou»  serait  impossible  de  donner  même  une  courte  analyse  de  chacun 
d<'  ce*  mémoiics  qui  sont  nu  nombre  de  *a<),  ri  do  il ,  d'ailleurs  ,  plu- 


s-eur»  ont  dej  i  cti- analyse»  il.n  -.  !:■<  oVnio-uc  la  Iuzitte  tltiDtcat.r.; 
lijus  nous  i-ii-iteuteroiis  donc  de  s^nab  r  le*  plus  mijiorlaiis. 

L'o|unio't  la  plus  originale  que  nous  retruuvous  dans  la  plupart  de 
ce»  ici'  iiiuiri  s  et  mime  a  l'appui  <!<•  la  |iie!lr  plusieurs  dVntie  eux  sont 
]ti t'-s (n'uibi-iiK-atiint  di-tin-s,  c'est  le  jmi  il  i  .Il  inice  fâcheuse  qu'exer- 
ce it  les  émanations  pulr.d  rs  fournies  ]<ar  la  décompiuitioti  des  matière» 
org «niques  sur  la  saule  des  personnes  qui  y  Sont  etpi>»;rs  :  otte  opi- 
nion ,  q  :t  n'obtint  pas  même  de»  me  leeui-  toute  l'atlcuiioii  que  lui  inc'- 
l  ■!  lient  le»  In  aux  de  celui  qui  l'avaiteuiise  et  app  y-  ed'u  .  n.uu!ire  de 
fait*  a>s<  t  rousidét alib-s  ;  cette  < qtinion  qui  se  ralwi.e  à  tant  d'uitérè  s 
divers,  se  tiouve  me.  lioniice  puur  la  pri  mu  re  fui.  I ans  le  mémoire  in- 
titulé :  Recherches  pour  découvrir  la  anse  et  la  nature  d' aceidei>s 
trii  graves  déveliv'pès  en  mer  à  bord  d'un  bâtiment  chargé  de  pou- 
drett-' ;  >1  r\'t  c-l  w  er-.nnitut  dovi  lop|»w  dm»  les  mémoires  »ui- 
v.uii  :  l-ijlucnce  des  f  tuileries  el  des  émanalio-is  marécr-gemes  sur 
la  sa  itc  pu'  lupin; 

De  t'influence  el  de  V aiS  îinis'ement  t'es  salles  de  dissection  ; 

N  u  surle\  inhumations  et  les  eihumations  qui  o  it  eu  lieu  à 
Puris  en  juillet  itiio; 

Jusqu'à  quel  point  les  émanations  putrides  provenant  ik  la  dé 


composition  des  matières  animales  peuvent  contribuur  à  U  décom- 
posi  ion  des  substances  alimentaires. 

Les  chantiers  d'éqiiarrissaçe  de  la  ville  de  Paris,  envisagés  tout 
le  rapport  de  thyciene  publique. 

Une  foule  d'autres  questions  du  plus  haut  intérêt  et  ayant  rapport  à 
1  hygiène  public  ,  s»nt  traitées  dans  des  mémoires  spéciaux  où  non»  re- 
troiivuns  touj  ui  s  la  même  marche  ,  la  même  sévérité  de  jugement ,  le 
même  besoin  de  sign<ler  toutes  les  améliorations  possibles  dans  l'élal 
actuel  de  nos  connaissances.  L'auteur  considère  ordinairement  11  ques- 
tion d<mt  il  t'occupe  sous  le  point  d  •  vue  le  plus  large  ;  il  est  rare  qu'il 
ne  présente  pas  quelques  considérations  historiques  sur  les  époques  an- 
térieures à  la  notre ,  rt  n.ême  sur  la  manière  dont  cette  que  lion  est 
considérée  dans  b  »  pays  étr  inçers. 

Ainsi  son  mémoire  sur  V  influence  tt  r  assainissement  des  salles  de 
dissection  contient  une  note  historique  pleine  de  détails  souvent  pi- 
quans  sur  les  amphithéâtres  aux  époques  antérieures.  Opcml  mt  ce  n'est 
pis  sans  peine  que  nous  avons  vu  les  difficultés  que  Parent  a  éprouvées 
dms  ces  rrchrrelu's.  Ainsi  nous  voyons  dans  son  essai  sur  les  cloaques 
ou  égotitt  de  la  vdle  de  Paris  en  isa^és  sous  les  rapports  île  l  hy- 
giène publique  ,  et  de  la  topographie  médicale  de  cette  ville ,  que 
Imites  les  recherches  qu'il  a  pu  faire  pour  connaître  l'état  actuel  de 
cette  partie  impartante  de  l'hyg.ènc  publique  i  Mome  et  a  tendres  sont 
restées  sans  fruit,  cl  rac'ric  que  l'administration  a  cru  d- voir  lui  refuser 
la  communication  de  plusieurs  do  uinens  qu'elle  possède  sur  les  égoots 
de  Paris,  el  qui  auraient  pu  abréger  beaucoup  set  travaux  ou  leur  don- 
ner plus  de  deve!op|icraens.  1,1  seule  conclusion  qae  nous  liront  de  ce» 
fait»,  c'est  que  les  hommes  dont  les  travaux  avaient  un  b-it  d'utilité 
aussi  évident  que  ceux  de  Parent  ne  recevaient  |u*  à  ces  titrrt  les  en- 
couragemens  qu'ils  mérilatenl.  Aujourd'hui ,  leur  position  est ,  il  est 
vrai,  plus  favorable;  cependant  nous  pensons  qu'elle  laisse  encore 
beaucoup  a  désirer. 

Au  milieu  de  ces  recherches,  Parent  ne  s'occupait  pas  seulement  de 
ces  résultats  généraux  qui  ne  trouvent  que  peu  d'application  dans  la 
médecine  pratique,  il  s'est  beaucoup  occupé  des  maladies  propre»  à 
quelques  classes  d'ouvriers.  Ainsi  les  médecins  liront  avec  intérêt  se» 
recherches  sur  les  débardeurs  ,  son  mémoire  sur  l  influence  que  le 
tabac  peut  exercer  sur  lu  santé  des  ouvriers  occupés  à  sa  prépara- 
tifix  ;  et  surtout  ce  qu'il  a  écrit  de  l'influenre  qu'excicent  les  émanation» 
des  égout»  et  des  fosses  d'aisances  sur  les  maladies  vénériennes  do 
(jiiclquc  nature  qu'elles  fust-ot.  Nous  devons  cependant  «lire  que  dan» 
cet  derniers  travaux  comme  dans  la  plupart  des  autre»  du  même  au- 
teur, il  y  a  plus  .l'erreur»  démontrées,  plus  de  préjugés  reconnus  que 
de  vc'i  ilet  nouvelles  mites  an  jour.  Mais  c'est  là  le  ré-ultal  de  tou»  les 
travaux  d'une  utilité  vraiment  pratique;  et  qnmd  on  considère  les 
erreurs  sans  noribrr  dont  se  compose  aujourd'hui  ce  qu'on  appelle  les 
conmissincrs  humaines,  quand  on  pense  aux  obsiaclu  q  i'ell.  s  mettent 
ad'- nouveaux  progrès. aux  fausses  imites  dans  lesquelles  elles  engagent 
à  iliaque  instant  ceux  qui  veulent  sortir  de  l'om  ère ,  on  ne  peut  qu'ap- 
plau  l  iaux  travaux  des  hommes  laborieux  qui  s'efloi cent  d'en  dimi- 
nuer le  nombre. 

Quel  que  soit,  an  rest',  le  poiu;  de  vue  sous  lequel  onjco»»idi-re  le» 
U-'inoire»  de  Parent  D  ichiti 'et  ,  on  »e  peut  nur  qu'il»  ont  tous  pour 
i  et  qu'ils  sont  presque  ;ous  an  niveau  de 
n  qu  ils  n'aient  point  été  publié»  à  la  fois, 
o'irs  complet  d'hygiène  pniilique,  ils  trai- 
ns I -s  plu»  importantes  de  <  >•  te  science 
.,  min  seulement  d  s  médecins,  qui  à  eba- 
•'t  à  dunner  leurs  avis  sur  des  question!  Jt 
rnt  la  santé  <>u  la  f  mine  d'une  population 
mais  «nco  e  dans  celle»  des  inagi»ti  Us ,  ib  s  c.r.ird»  |'inprictai- 
le  tous  Mi  qui  p  iiveiit  etie  appelés  a  ordonner  eu  à  faire 


but  des  améliorations  rérIKs 
l'état  actuel  des  sciences,  lu 
S  i'i»  ne  (iréscn.cnt  point  un  i 
lent  de  la  plupirt  uc<  questi 
et  doivent  cire  entre  tes  mmi 
que  instant  peuvent  ètie  appel 
ce  genre,  r  t  d'uù  dépen  l 'Oui 
entière 

res  et  de  tous  c«-tn 
exéi-  iter  des  travaux  d'utii  ie  p-ililiqur. 

Nous  ne  terminerons  pas  sans  indiquer  la  notice  his'oiiqne  sur  Pa- 
rent IWhitelct,  qui  se  trouve  en  tête  du  premier  volume,  écrite  par  M. 
Lrurrl  qu'il  avait  chargé  avec  MM.  Willermé  el  (i  nitier,  de  Clauliry, 
de  publier  son  ouvrage  sur  la  nro<titHtion  de  l  i  ville  da  Paris.  Celte 
murte  notice  fait  autant  d'honm  ui  a  celui  qui  l'a  é  rite  q  l'ait  savant 
dont  les  tr..v  uix  son',  cuiiiucms  avec  conciiion  cl  ju^,  »  avec  coooais- 
»ance  de  cause. 

Dix  huit  planches  arcompj;nrnl  le  teste  d  nt  le  style  est  toujours 
clair,  précis,  rt  en  faciliter  t  l'ir.lc  ligen -e. 

Le  Rédacteur  en  chef,  Jcls*  Cuùn». 


punis. 
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UCummn»»  nt  P*.  m  (  ««,-«»■  «fc  «.«te  *t  CJmùpe  du  k£,*Uux  ré.  ,       r 

32  colonne» .  M  ^..ul  a  S  bulle»  .n-8".  U  pna  de  Iabonoe»»ent  et.  pour  Pan.  et  l«  Departemeo».  de  4»  fr.  par  t., .  V,  fr.  pour  ri  moi*  ,  et  U>  fr.  poar  3 
aux».  Pour  l'Étranger.  14  fr.  Us  aboiineroen»  ne  peuvent  dater  «ne  du  commencement  d'un  trimestre.  I"  Janvier,  i"  Avril.  I"  Juillet.  I~  Octobre.  — 

"    rue  Poiiitmnirrt.  ■*  A.et  dans  le»  Drparlcmens .  cher  tous  le»  Uirccteurs  des  poMes  On  ne  reçoit  que  le> 


On  «  abonne  à  Paris,  tu  bureau  ilu  Journal, 
lettre»* 


I.  Tsavadi  onatsin.  Conte^on  de  la  grippe,  —  l *  grippe  dan»  tel  dépsrte- 
mrns.  —  Transmission  de  U  roorve  aigoc  Ju  cheval  à  l'homme  —  Du  [  oid»  do 
cerveau  dans  sel  rapport»  avec  le  développement  de  l'intelligence.  —  11.  Rê- 
ver. Dca  loi-mues  nr  M^nri:iHC  aixcard»  Iscburie  reualc  par  cause  dîna* 
nuque.  —  twliiine  rénale  par  cause  mécanique.  —  Du  datora  slramoninni 
comme  spécifique  contre  la  prosopalgîe.  —  Hépatite  ivre  dilataiimi  Ho  cwur. 
—  Nouveau  cas  d'ajctle  guéri  par  la  veratrme  — Observation  d'un  énorme 
«téatùme  a  l'occiput.  —  Fausse  grossesse  tubaire  se  terminant  par  la  mort.  — 
Ca»  de  guerison  d'une  spolie  chronique  purulente  —  Mémoire  et  observations 
sur  ont  sorte  d'li\|*rtrophie  luorbidr  des  seins  i  liez  Ira  jeunes  fille»  a  l'i^c  de 
la  pnhrrtr.  —  Ttcmarques  sur  le»  rrseclîoiis,  principalement  des  os  tnrtatar- 
He» ,  métacarpiens  et  de»  phalange».  —  Gnrn»on  des  fentes  congénitale»  de  U 
verge.  --  III.  Aiunémca.  Académie  des  science» ,  séance  du  S"  février  ;  —  De 
médecine,  séance  du  7  mars  —  IV.  Coaar*i-oan**cc.  Note  sur  l'epulémie  de 
grippe  à  Lyon.— Ktciu.nu».  Observation  sur  le  projet  de  loi  relauf  aux  aliènes. 


KEVLE  GENERALE. 

CONTACIO.N  DE  LA  CRIPPE.          LA  GRIPPE    DANS    LRS  l-ê- 

PARTKMENS.   TU ANSMISSIOJi   DU   LA   MORVE    AIGL'E  DU 

CD  (TV  A  L  A  L'HOMME. 


l,a  grippe?  a  prcsqne  entièrement  disparu  de  U  capitale  ;  les  cas  rare»  ■ 
qni  se  manifestent  encore  n'oiït-rn!  plus  les  caractères  dulype  primitif.  | 
nuis  un  roélance  de*  caractère*  propres  aux  affections  sporadiques  et  k  ■ 
l'affection  r'pidcroique.  Celle  combinaison  dws  1rs  effets  accuse  une  I 
égale  ci>tobioa.ison  dans  les  causes  :  c'est-à-dire  que  les  influences  ordi-  | 
mires  de  la  saison ,  l'action  générale  des  agens  extérieurs  reprennent  1 


leur  rmeire,  Undi»  quel..  Muse  spécifique,  qui  avait  neutralisé  à  son 
prolit  les  eau*  s  ordinaires,  se  dissipe  par  degrés  et  cède  «on  influence  à 
ce»  dernières.  C'est  là,  du  reste,  la  répétition  de  ce  qui  s'observeà  cha- 
que épidémie. 

I. 'épidémie  de  grippe,  dont  nous  venons  «Titre  témoins  ,  est  un  grand 
fait  |»ailiu!og-qur  qui  ne  doit  pas  être  perdu  pour  La  science.  La  Ga- 
zeite  MÉDicaLt  croit  avoir  mis  en  saillie  les  points  importans  ,  les 
questions  principales  qui  en  ressorlent.  Il  en  est  une  cependant  qu'elle 
s'est  dispensé  d  aborder,  parce  que  les  circonstances  où  nous  nous  som- 
mes trouvés  ne  paraissaient  pas  propres  à  la  résoudre  :  nous  voulons 
pari»  r  de  la  transmission  de  la  grippe  par  voie  de  contagion.  Pour  le 
plus  grand  nombre  des  médecins  de  Parts  la  grippe  est  essentiellement 
et  exclusivement  épiJéimque.  Pour  quelques-uns  elle  est  à  la  fois  épi- 
démique  et  contagieuse.  Cette  dissidence  d'opinion  s'est  manifestée  à 
l'occasion  du  choiera;  a  cette  époque  nous  ne  nous  prononcimes  pas  d'une 
manière  absolue,  parce  que  d'une  part  nous  admettions  la  possibilitéde  la 
double  transmission  par  vole  épidéuiique  et  par  voie  de  contagion;  et  de 
l'autre,  les  faitsobservés  dans  Pari»  ne  permettaient  pas  de  conclure  idiso- 
lureentenfaveurde  l'une  ou  de  l'autre  des  deux  opinions. I^a  même  chose 
se  représente  aujourd'hui  :  quelques  médecins  pensent  que  la  grippe  a 
montre  dans  sa  marche ,  dans  la  manière  dont  elle  s'est  comportée  a  l'é- 
gard des  individus  et  des  familles,  un  lion  nombre  de  paitieularités  ten- 
dant à  faire  admettre  le  double  modede  transmission.  A  son  débnt ,  elle 
a  attaquée  la  population  entière  d'un  collège;  une  fois  introduite  dans  le* 
faanilles,  elle  a  paru  y  sévir  rapidement  contre  les  individus  réunis, 
tandis  que  d'antres  familles  entières  en  étaient  épargnées.  Elle  gagnait 
ainsi  les  maisons,  les  étages,  et  ne  s'en  tenait  presque  jamiis  ans  indi- 
vidus isolés:  enfio  la  grande  généralité,  ou  plutôt  l'uoisersaliié  de  son 
règne  a  paru  propre  encore  à  appuyer  l'idée  de  la  contagion.  Ces  cir- 
cuDStiitccs  peuvent  à  la  rigueur  être  rapportées  à  l'action  épidéintque , 
et  U  démonstration  contraire  est  à  peu  près  impossible.  Pour  nous  qni 
n'avons,  en  présence  de  ces  faits  oWurs,  incomplets,  difficiles  à  dé- 


feuilleton. 


mvATioss  stn  i.e  rnoJET  de  loi  relatif  arx 
M,  le  docteur  falrit. 

ABTICI»;  OUSMTATIOtS  CÉHC.  »t-tS.  ) 


;  par 


Le  projet  de  loi  sur  te.  aliènes,  que  M.  le  ministre  de  l'intérieur  a  présenté  le 
6jan»ier  dernier  à  la  ctiainbre  des  députe»,  tend  à  réaliser  un  wn  gênerai  âi. 
lon^  rmpseiprinsr  par  les  médecins,  la  Diagistratore  et  I  administration.  I.a  loi 
proposée,  dont  l'objet  principal  est  de  régler  k  mode  d'»lmit»ion  des  aliènes 
dans  le»  etablissemeni  qui  leur  sont  r»n«acre«.  arrnmplit  d'ailleurs  nne  promesse 
fmXt  dans  la  preotlcnte  législature  par  le  gauTcrncmrnt  à  la  deuuitde  evpresse  de 
tbooonhk  M  Aagais,  qui  a  «  le  l'Iienreo»  inlrrpecle  des  seatimens  de  tons  les 
b.>mni<;s  préoccupe»  de  ù  di,;uité  île  la  allure  bumauie. 

InTilc  ainsî  «me plinieursdr  nos  bonorablet  «onfr.  res  'a  donner  notreaeissur le» 
question»  soulevées  par  le  projet  de  loi,  je  crois  devoir  pnhlier  les  otmereationl 
que  j'ai  présentées  personnellement  à  la  commission  chargée  de  l'examen  du  peo- 
jet;  la  publiL-alwa  de  ces  oti<ariations  n'a  d'autre  bot  que  d'appeler  l'attention 
d«*  mtJc  tut  et  ueproToqucr  d  autres  trataus  snr  celte  importante  matière. 


En  effet,  quel  «jet  de  |JtH  gra»ei  méditations  qne  le  triste  spectacle  de  irrite 
miUe  aliènes,  otilenaat  à  peine  un  regard  de  la  pitié  .  relègue»  presque  partout 
<Un»  des  liens  insalubre»  mu  man-meat  tout- a-fait  a  leur  destination,  et  qoelqgtj- 
loi»  surcharges  de  chaînes  dans  de  sombres  cachots,  comme  les  infracteurs  .le  nos 
lois! 

•Joël  tableau  pins  aftligeant  que  île  voir  tant  de  malades  retranchés  de  la  socié- 
té par  la  ruse  ou  par  la  eiolrnee,  sans  rrae  la  loi  contre  de  sa  protection  un  acte 
sosti  contraire  à  la  liberté  imliridurlke.  saut,  qu'elle  les  environne  des  garanties 
iodisncnumYs  pendant  leur  «jour  dans  de»  musons  étrangères.  San»  quel  r  veille 
i  «us  moyen»  de  les  rendre  sao»  danger  à  leur»  familles  et  à  toutes  le»  habitudes  de 
la  vie  sociale  ! 

Si  nous  portons  no»  regard»  sur  les  lois  eirilcs  el  criminelles,  nous  tronroA  de 
omieeauA  et  puissans  motif,  de  déplorer  la  situation  de»  aliène»,  el  d  ereiller  la 
ixilUcilude  de  sages  IrKislalcurs. 

L  interdiction ,  seule  loi  conservatrice  de  la  fortune  îles  aliène»,  seule  voie  l«- 
gale  pour  les  srqueiirrr.  est  uue  mesure  c»UiSo«.ina|>pl'cabkdaus  la  majorité  de» 
cas.  dispendieuse,  toujours  longue  à  obtenir,  fatale  par  la  perte  d'un  temps  pré- 
cietu  pour  la  giicrison  et  par  l'influence  du  «enlintenl  d  hnmiliatiua  »i  féconde  en 
recidires.  Xéglïge-t-on  de  proruquer  l'inierdiniou;  on  commet  un  acte  arklrai- 
re.  on  suspend,  ou  |>araK»eic  momemeni  des  an'aire»  de  famdle.  et  île  tous  le» 
inlcréts  matériel»  ;  on  Unie  de»  infortunes  à  la  merci  du  désordre  de  leur»  idée» 
et  de  leur»  peiirhans,  espo«és  à  toatr>  les  eiabdches  que  pensent  leur  tendre  l'iu- 
trigueet  la  cupid  té. 

Combien  de  mallieura  accumules  «ht  ooe  seule  trie!  «>u#  serait-ce  s  il  était 
prouvé  que  des  aliènes  ont  etc  soumis  an  mlw 


Digitized  by  Google 


146 


GAZETTE  MEDICAL  M 


gager  des  influences  complexes  tous  lesquelles  ils  se  sont  manifestés , 
qu  uncopinionetnon  une  conviction,  nmtsooiudispcnsonsdcla  produire, 
parce  que  ootre  opinion  ne  fait  rien  à  l'affaire.  Cependant  nous  enga- 
geons les  médecins  des  départemens  à  étudier  la  question,  parce  qu'elle 
est  importante  et  scientifique  ;  eux  seuls  peuvenf  accueillir  des  preuves 
r>lns  ou  moins  probantes.  A  Paris,  où  les  rapports  sont  si  multipliées,  si 
immédiats,  il  est  difficile  d'apercevoir  1rs  faits  de  contagion  s  ils  exis- 
tent; tandis  que  dans  les  petites  localités  on  peut  suivre  assez  facilement 
ce  mode  de  transmission  de  la  maladie. 

L'étude  de  la  grippe  dans  les  départemens  offrira  encore  un  autre 
intérêt  :  elle  permettra  de  vérifier  les  différentes  opinions  scientifiques 
et  pratiques  qui  ont  été  proposées  a  l'occasion  de  la  gripnc  de  Paris.  La 
maladie  est-elle  générale,  at-elle  des  formes  miittiplt-s  dépendant  d'un 
mime  fond?  est  elle  une  affection  spécifique  dont  le  début,  la  marche, 
les  symptômes,  les  caractères  anatomiques  et  le  traitement  attestent 
l'eiistencc  d'une  cause  particulière  ?  le  traitement  doit-il  être  es- 
sentiellement évacuant,  vomitif  on  purgatif,  antiphlogislique  ou  com- 
biné? les  complication*  graves,  cépbalalgiqnes,  pneumoniques,  adyna- 
,  sont  elles  des  manifestations  d'une  plus  grande  intensité  de  la 
'  iémique,  et,  par  cette  raison  doivent-elles  être  soumises  à  un 
l  participant  a  la  fois  de  leur  nature,  de  leur  forme  et  de  leur 
siège?  Voila  toutes  questions  qui  ne  peuvent  être  définitivement  réso- 
lues que  par  l'expérience.  Déjà  les  faits  nombreux  dont  nous  avons  clé 
témoins  suffisent  a  nos  convictions;  mais  ils  ne  suffisent  pas  en- 
core à  la  démonstration  universelle  dont  la  vérité  a  besoin  pour  être 

-  Les  deux  dernières  séances  de  l'Académie  de  médecine  ont  été 
consacrées  à  une  discussion  fort  intéressan'e  sur  la  transmission  de  la 
morve  aigue  du  cheval  a  l'homme.  La  Gazette  attuicALE  avait  appe- 
lé l'attention  des  médecins  depuis  plusieurs  années  sur  cette  importante 
D.  Aux  faitsdéjà  nombreux,  mais  incomplets, que  la  science  pos- 


MM.  les  académiciens  vétérinaires.  Plusieurs  d'entre  eux  ont  dépense 
beaucoup  de  science  rt  de  talent  à  démontrer  que  U  morve  aiguë  du 
cheval  ne  peut  pas  être  transmise  a  l'homme,  et  ils  se  sont  efforces  de 
dépouiller  le  cas  observé  par  M.  Rayer  de  tous  ses  caractères  de  ri- 
gueur, de  précision,  d'authenticité  et  de  matérialité.  Ce  scepticisme  exa- 
géré n'a  abouti,  scion  nous,  qu'a  mieux  faire  ressortir  la  valeur  des  preu- 
ves de  toute  espèce  apportées  par  M.  Rayer.  Nous  nous  dispensons  de 
les  reproduire  ici ,  on  en  lira  le  deuil  au  compte  rtndu  de  la 


Le  malade  dont  il  s'agit  a  cohabité  longtemps  avec  une  jument 
veuse,  il  a  pris  pendant  cette  cohabitation  une  maladie  offrant  les  carac- 
tères principaux:  de  la  morve  ;  à  l'autopsie,  les  altérations  palhologi- 
qurt  de  la  morve  ont  été  rencontrées  sur  son  cadavre;  enfin  on  a  ino- 
culé une  véritable  morve  aigue  sor  nn  cheval  sain  avec  la  matière  em- 

firuntce  a  l'homme  morveux;  toutes  ces  meuve»  ont  été  appuyées,  déve- 
op;  c(S,  analysées  comme  elles  devaient  l'c;re  pour  porter  la  conviction 
dans  l'.s  esprits ,  et  il  en  est  résulte  enlin  cette  opinion  générale  que  la 
morve  aigue  du  cheval  peut,  dans  quelques  conditions ,  se  traosmeltre 
du  cheval  à  l'homme  ;  triste  découverte  sans  doute  pour  l'humanité 
déjà  Lien  asset  riche  de  se»  maladies,  mais  découverte  précieuse  pour 
la  science,  qui  s'occupera  désormais  de  rechercher  les  caractère*  de  la 


séduit  ,  M.  Rayer  a  ajouté  un  fait  concluant  ,  et  d'autant  plus 
concluant  qu'il  a  résisté  à  l'opposition  spécialement  éclairée  de 


niotve  aigue  chez  l'homme,  des  conditions  où  elle  se  développe  ,  et  du 
traitement  qu'il  convient  de  lui  opposer.  L'Académie  ferait  bien  de 
proposer  celle  question  pour  sujet  de  prix. 


PHYSIOLOGIE  PSYCHOLOGIQUE. 

DD  POIDS  DU  CERVEAU  DANS  SES  RAPPORTS  AVEC  LE  DÉ- 
VELOPPEMENT de  l'intelligence  ;  par  F.  Lelut(i). 

La  question  des  lanports  dn  physique  et  du  moral  qui ,  du  temps  de 
Cabanis,  était  celle  de  l'influence  réciproque  des  fonctions  plus  pure- 
ment matérielles  du  corps  humain  et  de  ses  fondions  intellectuelles  , 
n'csl  guère  autre  chose  maintenant  que  celle  des  rapports  du  sysli  me 
nerveux  central  aux  actes  de  l'intelligence ,  ou  ,  en  d'autres  termes  , 
celle  des  conditions  organiques  de  la  pensée.  Que  le  cerveau  en  masse 
soit  cette  condition  générale,  c'est  là  ce  qui  n'a  plus  besoin  d  être  dit- 
Mais  ce  qui  doit  être  rappelé  prut-être  ,  c'est  que  cela  a  été  su  de  toute 
antiquité  :  par  Platon ,  comme  par  les  Pères  de  l'église.  Il  ,  a  ,  en  ef- 
fet ,  de  respectables  modernes  qui  ont  presque  regardé  cela  comme  une 
découverte  de  la  phréoologic ,  laquelle  a  fait  tant  d'autres  dérouveitse 
de  ce  genre,  à  commencer  par  son  système  de  psychologie,  pris  tout 
entier ,  comme  on  sait ,  des  philosophes  écossais. 

Ceci  donc  posé ,  que  le  cerveau  est  l'organe  de  la  pensée,  quelles 
sont  ses  conditions  corrélatives  1  l'intensité  et  au  développement  des 
actes  intellectuels,  ainsi  qu'à  leo:s  spécialités  approximatives.  Pour  ce 
qui  est  de  ces  dernières  ,  il  y  a  la  phrénologie  encore  qui  a  réponse  à 
tout ,  et  Dieu  sait  quelles  réponses.  Quant  à  l'intensité  générale  et  au 
quornottn  de  la  chose ,  des  recherrhes  peuvent  être  dirigées  dans  la 
voie  de  la  structure  de  l'encéphale ,  dans  celle  de  sa  composition  ai.a- 
lomiqne  et  chimique;  et ,  sous  ces  divers  rapports,  la  science  n'a  pas 
même  à  offrir  des  conjecture*  qui  équivalent  à  celles  de  la  pin  énologie. 
Il  y  a  ,  enfin ,  dans  la  première  de  ces  deux  vues  ,  le  poids  soit  gén  ■:'■ 
rai,  soit  spécifique  de  l'encéphale  et  de  ses  diverses  parties.  Or,  pour  ne 

fiarlrr  ici  que  du  premier  ,  il  y  a  d'abord  à  cet  égard  une  question  po- 
ycéphalc,  toute  grossière,  à  se  faire  ,  et  qui  n'a  pas  même  été  encore 
abordée  d'une  manière  un  peu  précise  ;  c'est  celle-ci  :  no  plus  grand 
poids  île  l'encéphale  correspond  il  toujours  à  un  plus  liant  degré  d'in 
telligeoce  ?  ou,  en  d'autres  termes,  les  idiots  et  les  imbétillcs  sont  ils 
génér  df  mect  porteurs  d'un  cerveau  moins  pesant  que  celui  des  hommes 
d'une  intelligence  ordinaire  ?  et  rcs  demies .  par  suite  ,  en  i  nt-ils  un 
proportionnellement  moins  lourd  que  celui  des  hommes  d'un  esprit  su- 
périeur ?  culia  ces  différences  de  poids  ,  si  elles  existent ,  portent -elles 
sur  tout  l'encéphale  ,  ou  uniquement  sur  le  cervelet ,  sur  le  cerveau  , 
ou  sur  les  lobes  antérieurs  seulement  de  ce  dernier  organe. 

Voici  quelques  faits  qui  ont  trait  surtout  a  la  solution  de  ta  partie  de 


(I)  Nous  erojons  savoir  que  les  matériaut  renfermés  dans  celte  note  sont  es- 
traits  d'un  outrage  sur  de  Aont'cnnx  rapports  du  phyùtvtf  rt  thi  que 
H.  Le  lut  ne  larder*  pas  à  publier.  ÇS.  du  redit  leur  > 


ont  péri  de  celte  mort  infamante  que  la  société  inflige  au*  scélérats  mu  en  ont 
été  la  h  uit*  et  l'effroi  !  Ne  acroil-il  pat  alors  urgent  et  indispensable  de  combler 
uni-  latu:*  U\-  U  législation  criminelle  qui  donne  lieu  à  de  m  affreuses  catastro- 
phe*.'' luMiUisaucc  et  marnais  eut  de»  asilcsd'aliénr»,  améliorations  et  reformes 
•  introduis-  daos  l>  législation  d'île  el  criniiieue  relative  à  ce»  infortunés ,  tels 
sont  les  sujets  important  sur  IrvtueU  j'aimerais  à  voir  liser  l'alinition  de  nosiê- 
jnslatcuis;  le  projet  de  loi  tcluel  n'embrasse  qu'une  faible  partiede  et»  hiutes  que», 
lions,  nui  i  elle  touche  à  l'un  de  un»  plu*  rliixs  intérêts,  a  U  sutpenstou  du  droit  de 
disposer  librement  de  s*  personne  el  de  ses  propriétés  pour  cause  d'abéuatinu 
mentale. 

Eu  cficl,  an  malheur  affreux  de  perdre  la  raison,  le  plus  précieux  attribut  de 
isolr*  nature,  se  lieut  généralement  !a  rigoureuse  nécessité  de  soins  étranger*  . 
hors  de  sa  maison,  loin  de  ses  parens,  de  se»  amis,  d«  ses  habitudes,  et  la 
•de  la  liberté  ' 


suite  si  le  projet  de  loi  proposé  répond  au», 
et  de  la  société. 


infortune»,  de  leur»  f»- 


tne  semblable  infraction  an  sentiment  si  doux  de  famille,  notée  refuge  et  no- 
ire |  lire  de  tùrclé dans  le  malheur,  impose  à  la  science  médicale  le  deroir  de 
prndanier  «es  enscignemens  sur  l'isolement  des  aliènes. 

Une  notation  si  flagrante  du  droit  commun  exige  iniprrieutcmenl  îles  disposi- 
tion» législatives  qui  rr;;lrnt«:ette  mesure  rxccp<io:iiidle,  et  prrsiennrnt  les  gra- 
ves *!>.i»  ausipiels  peu. ml  entriincr  et  enlraineiit  quelquefois  de  mauvaises  pas- 
sions fat-ori«tcs  par  le  silcitre  de  ta  loi. 

Ce  serait  dune  ici  le  ben  de  présenter  l'cnseirible  des  motifs  qui  mililer.t  en 
farcir  de  l'isolement  de»  alirnrs,  mais  nous  préférons  renvoser  le»  lecteur»  a  l'es-  . 

t  de  M.  Esquirol  sur  celle  inUresaaute  question,  pour  ciamincr  de 


Si  par  ruse  on  par  Corée  on  retient  nn  aliéné  clie»  Un  on  dans  une  maison  par 
ticulicrc  organisée  pour  lui  seul,  si  on  le  transit rc  dans  on  établi  tsemcnl  «perial 
pour  ce  genre  de  malades, ou  a  recoursà  ce  que  les  médecins  a|i|ie'lrol  noUrt  ■  t. 
dont  le  résultat  e-t  toujours  sous  te  fa;-|*>rt  médical  un  changement  plus  on  iii'Mos 
complet  dans  le  mode  d  existence,  el  sous  le  rapport  légal  nue  su^peosiou  plus 
ou  moins  totale  des  droits  civils. 

la  mesure  par  laquelle  une  famille ,  une  autorité  quelconque  soustrait  des  aliè- 
nes i  leurs  habitudes  de  localité,  de  relation»  sociales ,  pour  les  placer  dans  une 
maiton  étrangère  et  .!ans  l'onpoitibilit  de  disposer  a  leur  gré  île  leurs  personnes 
et  de  leurs  l»i.  ut.|csl  certainement  un  arte  tiés-grase,  puisrpi'il  continue  u  t  no- 
Utinn  flagrante  du  droit  commun.  Cependant  l'isutemeni  des  aliènes  est  gé- 
néralement nécessaire  ;  la  meilecine  oiculale  en  fait  La  condition  première  pour 
leur  traitement  ;  la  famille  s'impose  L'  douloureux  sacrifice  de  lie  pas  donner  ira 
suiasam  objet»  de  ses  affection»  ,  cl,  dm*  le  silence  d'une  loi  positi«c,  elle 
triomphe  de  la  crainte  de  commet  Ire  uu  ae!c  arbitraire  .  et  u<ant  du  droit  itu- 
prescriptible  de  la  raivjn  sur  le  délire  .  elle  souscrit  au»  eiiscigneinen»  de  la 
science  pour  olilentr  le  bien  [ait  de  la  goérison  des  aliéné»  ,  rt  les  prémunir  con- 
tre Le  détordre  de  leurs  idets  et  de  leurs  liassions  qui  le»  entraînent  nialhearrnti*- 
mei.t  trop  souvent  a  leur  ruine  et  a  des  actions  cooiraircs  à  l'iiouneur  .  si  elles 
n'avaient  puur  esruse  l'abenation  mentale. 

l  a  société,  justement  alarmée  de  tant  île  dangers,  ei'ije  l'imlrmrnt,  aui  nom» 
,«crés  de  l'ordre  .  de  l'intérêt  public  rt  de  la  décence  des  munir». 
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que  je  n'en  ai  en- 


e  elte  question  relative  aux  différences  de  poids  do  cerveau  des  idiots  et 
de  celui  des  hommes  d'une  intelligence  commune  (i). 

La  pesanteur  moyenne  de  tout  l'encéphale  ,  d'après  les  faits  que  j'ai 
observes  chez  Je*  hommes  d'une  intelligence  ordinaire  et  saine  ,  et  de 
l'âge  de  ao  a  5o  ans ,  est  de  1 3 10  grammes. 

Celle  du  cerveau  seul ,  de  1 170  grammes. 

Celle  du  cervelet ,  de  1 7G  grammes. 

Je  ne  donne  pas  celle  de»  lobes 
rare  pesé  qu'un  petit  nombre. 

D  où  les  proportions  : 

Encéphale  1000  ;  cerveau  886. 

Encéphale  1000  ;  cervelet  1 33. 

Cerveau  1 000  ;  cervelet  1 5o. 

D'après  Hallrr,  le  poids  de  tout  l'encéphale  pourrait  aller*  4  livres; 
D'après  Schneider  ,  il  serait  de  3  livres; 
D'après  Potzi ,  de  3  livres  8  a  9  onces; 
D'après  Senncrt ,  de  4  livres  ; 
D'après  Arlet,  de 4  livres  3  onces; 
D'après  Bartholin ,  de  A  a  5  livres; 
D'après  Pirolhuomini ,  de  5  livres  et  au-delà. 
Toutes  ers  évaluations,  sans  exception ,  sciaient  trop  fortes ,  si  on  les 
rapportait  à  la  livre  de  notre  pays.  Mais  c'est  ce  qu'il  ne  faut  pas  faire. 

Les  faits  observés  par  M.  Parcbappe  (a)  lui  ont  donné  des  moyennes 
qui  ne  diffèrent  pas  beaucoup  de  celles  que  j'ai  obtenues;  les 
encéphale  1 3a3  ;  cerveau  1 1 55  ;  cervelet  1 79. 

D  après  le  même  observateur ,  chez  les  fcmrnes  ,  ces 


pie.  —  Intelligence  a  peine  ordinaire,  et  sans  culture;  2)  ans.  taille  tout 
plut  moyenne. 

IM 
«130 

HO 


Ont.  m.  —  Boido*  :  supplicié  ;  complice  du  *ù tant  (Cbandclet).  —  Raison 
rdioaire,  et  non  cultivée;  s»  a» ,  taille  assez  élevée. 

Encéphale,  1384 
Cerveau,  «SOI 
Cervelet ,  1 80 

Osa.  IV.  —  Ca««oitrr  :  sapplicié  :  assassin  de  son  oncle,  portier  dans  la  rue 
de  Cbaronoe.  —  Raison  mobile  et  eaattee;  penchaas  brutaux  et  de  luiure;  31 


Encéphale  , 
Cerveau, 
Cervelet, 

Oaa.  V.  —  Avait.  :  supplicie; 
narre  ,  et  non  cultivée  ;  £7  aiu , 
Encéphale , 
Cerveau, 
Cervelet , 


toio 

♦  82 


(3)0 
1130 


été 


:  encéphale  t 


cerveau  10 


55  ;  cervelet  1  ^7. 


L'encéphale  ,  dans,  le  sexe  féminin  ,  cal  donc  d'un  treizième  environ 

Iilus  léger  que  dans  l'autre  sexe.  Mais  four  savoir  jusqu'à  quel  point 
es  femmes  ont  cet  organe  prn|  ortionnclleincnt  plus  ou  moins  pesant  que 
les  hommes ,  il  faudrait  que  l'évaluation  eût  été  faite  dans  le*  deux 
sexes  ,  dans  ses  rapports  avec  la  taille  et  le  poids  total  des  individus. 
Or,  c'est  ce  qui  jusqu'à  prisent  De  me  paraît  point  avoir  été  fait  d'une 
manière  assez  précise  et  5'iit  iut  sur  ass>z  grande  échelle. 

Je  reviens  â  l'objet  particulier  de  celte  nulc  ,  et,  des  faits  que  j'ai 
observés  pour  la  détermination  des  moyennes  précédentes  ,  je  consigne- 
rai ici  les  suivaus,  parce  qu'ils  ont  trait  à  qnelqurs  liomiuts  dont  la 
triste  célébrité  a  jetc  quelque  jour  sur  leur  psychologie.  Je  les  relaterai 
dans  l'ordre  ascensionnel  du  plus  grand  développement  de  l'intelli- 
gence. 


On».  TI.  —  Divin  :  supplicié  ;  assassin  de  (a  heUe-cœor,  (ewmt  d'im  1 
de  l'Hôtel  des  Invalides.  —  IntcUigence  ordinaire ,  mais  singulière ,  et  avant  reçu 
un  certain  degré  de  culture;  34  ans,  taille  a««i  élevée. 

Encéphale,  1 420. 

j\'ata.  Cet  organe  a  été  conservé  dans  l'alcool ,  et  je  n'ai  pu  en  peser  séparé- 
ment le  cerveau  cl  le  cervelet. 

Oaa.  TII.  —  Fira:m.  —  Intelligence  ordinaire,  non  cultivée,  mais  orgueil  - 
1 ,  leuse  et  vive  ;  -M»  ans,  taille  moyenne. 

Encéphale.  1.V.5 
Cerveau,  42UO 
Cervelel,  tCJ 

Ou,  vlli.  —  Gérai»  :  supplicié;  complice  de  Cfaandclet.  —  Rai«-in  fine,  dé- 
veloppée et  avant  rern  nn  peu  de  culture  ;  42  a» ,  taille  un  peu  au-dessus  de  la 
moyenne. 

Encéphale.  4381 
4240 
144 


E  :  SOppI 

Dupuvtren.  —  Intclbgroce  développée  et  cultivée;  40  ans,  taille  au  moins 


Oaa.  I.  —  l.unssm  :  supplicié:  asMssin  de  a  maîtresse ,  qu'il  dépeça,  et 
dont  il  jeu  les  moreeaui  à  la  Seine.  —  Intelligence  moins  qu'ordinaire  .  non 
cultivée  ;  45  ans,  taille  mosenne. 

Encéphale ,  <  Mi 

Cerveau.  43uS 
4SI 


Oaa.  II.  —  BcLiao  :  wppljcié;  I 


r  d'un  de  ses  1 


i  an  Tem- 


.  ;  l'encéphale 
;  le  cerveau  en 


(  I  )  Mes  pesées  ont  toujours  eu  lien  après  l'ablation  des 
comprenait  le  bulbe  raehidien;  le  cervelet  le  comprenait 
était  sépare  au  niveau  du  bord  antérieur  de  la  protubér 

(i)  Toyetson  eaceHent  mémoire  tur  le  mlumt  d*  la  Utc  et  Je  l'tncJpkale  , 


Cerveau . 


Ona.  X.  —  Ltctatiai.  — 
Uilk. 

Encéphale . 

Cerveau, 

Cervelet. 


4310 
1)40 
170 


;3t  ans.  petite 


)35S 
4  2(15 
430 


Si  actuellement  on  jette  les  yeuxsurletableiu  résultant  de  l'exposition 
des  dix  faits  qui  précèdent,  et  que  l'on  en  déduise  les  moyennes  du  poidf 
de  l'encéphale  et  de  se»  deux  principales  parties,  on  verra  quelles 
sont  a  peu  près  les  même»  que  celles  que  j'ai  données  plus  haut ,  pour 
nn  ensemble  plus  considérable  de  faits. 

Encéphale,  i3jo  grammes  ;  cerveau ,  1170;  cervelet,  176.  J'a- 


L'ifUmmt  satisfait  donc  aua  intérêts  des  aliénés ,  de  leurs  (amilles  et  de  la 
smirtr. 

Mais  si  sot»  ce  triple  rapport  il  y  a  tant  d'avantages  1  itoter  les  ah- nés ,  il  est 
possible  que  les  établissement  qui  leur  sont  consacres  manquent  1  leur  destina- 
tion ;  il  est  paisible  que  îles  directeurs  de  ces  claulissemei»  trahissent  indigne- 
ment la  cunfiauce  de»  famille»,  et  que.  par  incurie  ou  sou»  l'influence  de  senti- 
luens  inférieurs,  ils  renient  les  aliènes  victimes  de  mauvais  traitcoiens. 

L'intrigue  et  la  cupi,litc  peavciii.  sous  le  vain  prétesle  de  accestité  de  l'itol.-- 
■Knr,  parsenir  1  Ciire  infraclion  à  la  liberté  imliviiluelle,sail  en  faisant  ailioetlec 
dans  iti-s  asiles  d'aiieiics  deseilosens  paisiblr.s  et  tout-à-fait  sains  d'espeit ,  sjit  en 
retenant  dans  ces  suies  ccuv  qui  ont  recouvré  la  régularité  de  leurs  (acuités  et 
jouissent  de  tuule  la  plénitude  de  leur  vie  intellectuelle  et  morale. 

Pour  prévenir  de  si  graves  abus  ,  comme  poir  aspirer  les  granits  avantages  de 
t'iinUnunt,  une  lui  est  donc  indispensable  ;  nuis  celle  l'd  présente  les  plus  gran- 
des difficultés.  Il  faut  qne  radniissioo  des  aliènes  dans  les  ctaUissenaee.s  <pû  leur 
sont  aflerlrs  puisse  être  prompte  pour  être  plus  utile,  et  quelle  suit  entourée 
de  garanties  tuleiairrs  sans  blesser  la  juste  susceptibilité  des  familles.  Il  faut  que 
les  asiles  d'aliénés  soient  l'objet  d'une  surveillance  asseï  éclairée  |K>ur  ne  jamais 
tVre  nuisil'le  aux  maUlca  qu'elle  doit  prolejter.  et  pour  ne  pas  inquiéter  d'hooo- 
rahles  rlieri  d'rtablisscuieas  qui  ont  Ivsim  dcseacouragemeiiS  des  hommes  de 
bien  reunis  à  une  socaiiun  de<  i.lre  pour  soutenir  leur  téic  dans  les  |<iublei  soins 
à  «lonoer  à  la  plus  crin  Ile  des  m'urlunes. 

II  faut  qu  une  semblable  loi  dans  ses  dispositions  relatives  a  la  sortie  des  ma  • 
Vides .  saelir  concilier  le  re»pett  pour  La  liberté  individuelle  et  pour  l'ordre  pu- 
blic, avec  une  gracie  Uutude  laissée  aus  rué.Jccuis  des  etabli-scincns  et  aus  ta- 


milles .  arbitres  les  plus  rom|>rtcns  pour  juger  du  de^ré  de  la  guéri  son .  de  sa 
solidité  et  des  dangers  que  la  société  pourrait  courir,  si  l'on  renvoyait  ilans  son 
sein  des  individu*  qui  paraissent  ianttcnsifs  on  parfaitement  guéris  à  des  yen* 
moins  etercesou  connaissant  moins  bien  le  malade  et  le  earactère  fie  sa  maladie. 

Sans  rccticrrbcr  coiumcnl  il  se  fait  qu'une  semblable  Lacanc  esiste  encore  dans 
notre  lepsïation ,  evaminons  si  Ir  projet  <le  ioi  proposé  pour  la  remplir  répond 
1  tous  les  besoins  que  nous  ven-.ms  d  indiquer  et  les  satisfait  de  la  manière  la  pins 
convenable.  Et  d'aliord  quel  est  l'esprit  ifc  la  loi  proposée  ?  quelles  sont  les  ques- 
tions fondamentales  dont  elle  pri  •ente  la  solution? 

|j  premii're  question  .  la  plus  importante,  celle  qui  renferme  presque  tonte  la 
substance  de  la  loi ,  est  de  sasoir  SI  /ïioiVmcJir  peut  et  doit  être  subordonne  à 
liolerilietion. 

lvir  résiiu  Ire  négativement  ret'e  question  ,  l'auteur  du  prujet  de  loi  avait  1 
s'appmer  de  l'unanimité  des  mérterins  i  ce  sujet,  du  daisfer  et  de  l'iniquité  en 
principe  de  cette  subordination  et  de  I  impossiliditc  de  sa  réalisation  dans  le  pins 
grand  nombre  de  cas 

Aiin  qu'il  ne  pufs»e  p»«  rester  le  moindre  doute  i  cet  égard  dans  aucun  esprit . 
montrons,  par  le  psrall.  le  des  différentes  circonstances  de  l'isolement  et  de  Via. 
tenliction,  que  ces  dein  mesures  sont  d'un  onlre  tout-a-fait  différent  et  que 
ï  inL  nirnt  exclut  tonte  idre  d'interdictinn  préalable. 

En  effet ,  Tinter  lictjoo  est  une  mesure  judiciaire  qui  a  essentielleettent  en  vue 
la  conservation  <le  la  fortuite  de  l'aliène .  celle  de  ses  parens  et  de  tons  cens  qui 
ont  avec  lui  des  rjfjxirts  d'alTaires  ;  ïi>»!rirtent,  an  nmtraire  ,  est  une  mesura 
médicale  qui  a  p»  ir  but  d'affranchir  IViroe  des  areonstances  sons  l'infloencr 
|  desquelles  le  dUirs  s  eM  manifeslë  ,  et  de  lui  ater  le  point  d'appui  que  trouve  »>n 
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jouterai  que  les  cxlrêm<4  des  pnids  qui  m'ont  servi  à  les  établir  se  trou- 
vent précisément  flietcs  supplicié*.  En  <fïel  ,  l'encéphale  le  plus  pe- 
sant que  j'aie  observe  ebri  des  hommes  d'un  esprit  ordinaire  et  sain  e>t 
celui  de  I. huissier  (i  4;,<j  grammes);  le  moins  pesant  celui  de  Chaude- 
jet  (i  if)i).  De  intW  .  le  rnveaii  «  t  le  cervelet  les  plus  pesants  que 
j'aie  vus  sont  encore  ceux  du  |M-«»icr  de  ces  suppliciés  (cciveau,  i3o5 
grammes  ;  cervelet ,  191)  ;  tandis  que  le  plus  Icjçrr  cerveau  que  j'aie 
observé  est  relui  de  Cbaitdelet  (1010);  et  le  plus  léger  cervelet ,  celui 
de  Gtic'rin  (  1 4  Jî-  .'e  ne  parle  toujo  1rs  ici  que  du  poids  absolu. 

Que,  si  je  cherchais  maintenant  à  établir  quoique*  rapport*  cotre  le 
développement  ou  la  nature  de  l'intelligence  de  mes  suppliciés ,  et  le 
poids  de  leur  encépbale  ou  de  se»  deux  parties  ,  je  pourrais  faire  re- 
marquer d'aboid  que  Dirdun  ,  I.liuissier  et  David,  qui  avaient  ou  l'en- 
céphale ,  ou  le  cerveau  le  plus  lourd  o'éuirut  pas  ,  à  beaucoup  près, 
les  pl  s, intelligent  de  la  compagnie;  que  I.acenairc  ét.iit  loin  d'avoir  un 
cerveau  aussi  pesant  que  le  leur;  que  si  ChandeVt,  avec  »es  passions 
brutales,  était  poitrur  d'uu  pesant  cervelet ,  son  léger  cerveau  aurait 
dû  faire  de  lui  un  idiot ,  ce  qu'il  n'était  pas;  que  Ljcenaire ,  plus  bru- 
tal encore  de  passions  que  lui ,  avait ,  comparativement  à  son  «  erviau  , 
un  cervelet  asset  nn-diocrr ,  etc.  Mais  In  savaos  rcrommaml  iblcs  qui , 
à  l'heure  qu'il  est,  voient  la  science  des  même»  yeux  que  Candide  voyait 
le  monde  ,  me  ferjient  sans  doute  observer  que  je  n'ai  pas  .i»«cr.  tinu 
compte  du  poids  comparatif  des  deux  principales  partie»  de  l'rocépba- 
le  ,  non  plus  que  de  la  taille  ou  du  poids  des  individus .  de  leur  éduca- 
tion première,  des  circonstances  (cette  autre  eJ.ucatiot.-y  daua  lesqui  Iles 
i's  se  sont  trouvés,  etc. ,  et ,  à  supposer  que  toutes  ces  données  aillent 
Lien  à  mes  remarques,  viendroit  la  phrénologie,  qui ,  avec  les  f.çous 
superbes  qu'on  lui  connaît,  s'écrierait  qu'il  n'est  point  eticoie  ici  ques- 
tion de  to.il  c  ta  ;  miis  qu'il  y  faut  envisager  exclusivement  les  cireon- 
vofutiooscérrbraieslesorganes,  et  que  quand  bien  même  ces  derniers  ne 
v  raient  que  très-peu  développés  dans  le  sens  des  actes  intellectuels  ou 
moraux  ,  l'activité  est  Jà  ,  qui  explique  tout ,  qui  tient  lieu  de  tout, 
uièmedc  cequi  n'existe  pas. 

Mon  intention  n'est  pas  de  m'eng.iger  ici  dans  l'examen  de  ces  diver- 
ses faces  de  la  question ,  et  je  n'ai  |>as  mis  sous  les  yeux  du  lecteur  les 
fa  ts  qui  y  sont  neecs  aires.  Je  ne  veux,  en  ce  moment,  que  rappro- 
ihcrdcs  moyennes  précédemment  déduites,  les  faits  sutvans  relatifs  à 
l'idiotisme  et  à  l'imbteil  iie.  Je  1rs  expose  dans  l'ordre  ascensionucl  du 
moindre  degré  d'imbécillité. 

Ou.  I.  —  GoruaroT  ,  21  sus,  taille  mnyeonc.  /Jiotitmt  lia  plut  bat  f't.'gt. 
Pas  <le  parole  ;  sons  inarticulé*  :  en».  Cobinot  n'a  aucun  soin  de  sa  |>e  ciouuc ,  il 
ne  mangerait  pas  »i  on  ne  l'y  courait  poiut;  il  u'a  pas  d'accès  dïpilcpsie  ni  de 
lésion  permanente  des  moiivcmcns. 

Encéphale ,  1 32»  grammes. 

Crrwi»,  1 1.15 

Cervelet,  IW 


au-dessous  de  La  brute.  Maatemens  libre»  et  actifs;  pas  de  parole:  sensations  peu 
vues  et  a  tien  lion  leé*  diminuée;  un  |»eu  île  mémoire .  prrheniion ,  motivation  • 
deitlutiliou  do  alimrns  ,  mais  incapacité  de  se  les  |>rucurer ,  aussi tueu  que  de  se 
vêtir,  de  ie  (aranlir  des  injures  des  corps  eitciicurs. 

Eue.  pluie.  m» 

Cerveau ,  Inu-I 

Cervelet,  4!>2 

Om  IV.  —  Corarois.  4G  an», (aille  moyenne. /lu'ocl'iaic  dnplut  bat  degrr. 
La  |>hisioivoiaie  de  Courtois  est  nu  ne  peut  plus  animale  el  approche  un  j*u  de 
celle  du  si iijse ;  la  mémoire  est  presque  nulle  ,  aiiifi  qne  le  jugement  ;  Cour  ois  se 
donne  22  amet  il  en  •  plus  de  4uj  il  vil  seul,  isole,  ne  prenant  aucun  «no  de  sa 
personne .  répondant  mal  el  rarement  aut  questions  qui  loi  sont  adressées  ;  c'est 
tout  au  plus  si  sou  intelligence  est  asseï  clenduc  pour  les  soins  les  plus  grossiers 
de  sa  conservation. 

Enephale.  101S 
Cer»eaii .  îr<>7 
Cervelet  ,  I.S8 
Lobe»  cérébraux  anté- 
rieurs, 22t> 

Ons.  V.  —  Bol  lot,  3"  ans,  taille  an  plus  que  raovenne .  Mpt  tmr  4  un  trèt 
bat  drffiv.  Toule»  les  partir*  de  I  intelligence  sont  presinie  nulles  sont  le  rapport 
surtout  de  leur  rectitude  carie  malade  est  d'ordinaire  fort  a  lté  et  fuit  liirlmlent; 
sa  plrtiioQomic  exprime  bien  celte  absence  de  toute  idée  suivie:  h  tu'dr»  mes  in- 
lerrojations.  ce  qu'il  repnml  de  plus  raisonnable  c'est  que  ta  tétr,  »  •»  frnnt  tom 
ffi<*r'*<  et  que,  JnHt  l,i  proivflcr  deJnffjor,  on  a  fuit  de  lui  un  /ïhhitt  fou 
pnurtt  prrdrr.  U  n'a  aucun  aom  de  sa  personne,  et  sa  vie  est  à  peu  près  toute 
végétative ,  mais  ses  mouveincn*  sont  fort  actifs 

Encéphale,  l.lRU 

Cerveau,  Il  Ml 

Cervelet  .  1,2 

Lobes  cérébraux  anté- 
rieurs ,  300 

Oki.  VI.  —  Bot-iovl,  46  ans.  très  grande  lailte.  Motitmr  tr,  »  /wn/,i>rf, 
L'i»telli([ence  est  on  oc.  peut  pla>  Imrni  e  dans  toutes  se»  parties;  par  rvrniple 
Rollol  preteoit  qu'il  a  3  ans  aussi  bien  que  son  |iére  ci  sa  mère  ;  il  s'evprïmc  avec 


!,e 


iillr.  et  l'un  tiee  de  1m  le 


Om.  H.  —  l*co**e.  sourd-moet .  43  ai 
ltlt»titmc  Ju  ptut  bat  il  $ré.  Nulle  parole 
aucun  soin  de  pioprelé. 

E.ic.,Jjale.  ICO 
Cerveau,  U11S 
Cervelet,  lui 


taille  un  peu  pins  que  movenae. 
presque  aucuoe  marque  d'intelli- 


0;m.  lit.  —  Dsjivoi .  39  ans,  taille  tnojenM.  lihotisme  qui  place  I  indindo 


es  les  |dus  contradictoires  ;  sa 
plivslonomic  est  celle  d'un  idiot  du  plus  cUfe  ;  il  s'occupe  à  tourner  la  roue  du 
grand  (Hiitt  de  Bicitre.  et  a  son  air,  à  ses  réponse»,  c'est  Umt  an  plus  si  on  le  ju- 
gerait capable  de  cette  occ»|>»liou. 

Encéphale,  t02S 
Certeau ,  8y0 
Cervelet,  Mi 
Lobes  cérébraux  anté- 
rieurs, 250 

Oas.  VU.  —  Caessoi.  2S  ans,  grande  laille.  /mbfeiltitr  tm- martinet.  4ir 
d  hébétude  de  la  plivwonotLoe  ;  parole  rmbarras>ee  et  bredouillante  ;  lu  aiuiioins 
possibilité  d'un  travail  manuel  grossier ,  niais  iocapaciu.-  d  apprendre  une  prolrs- 
aioo  quelconque. 

Eoeepbale.  41 '.5 

Cerveau,  «20 
Cervelet,  lUJi 

Oas.  VIII.  —  NiLimtASCtic,  14  ans,  taille  un  peu  au-dessus  de  la  moienne. 
ldiaùtmr.  tr  i-projnitj.  Parole  à  peine  uilcUiKiblc  ;  nulle  apliludt  mlrlierturUe. 
CAoï-erdesolu»  intrnses  :  tons  les  mouvemciu,  eeu»  de  la  tête,  des  tiurmliees.  ele 
sont  irrépiliers.  involontaires,  coulioiH'ls 


qvéc  d'irregulanle  nulle  part. 

Encéphale. 
Cerveau , 
Cervelet . 

Lobes  cérébraux  aulé- 


iaus  qu'il  y  ail  prrdotuiiiaitce 

824 
tiO 

210 


s-sprit  en  désordre  dans  nue  mnliiluile  d'impressions ,  d'emotiuos  et  de  suuveom 
»aiis  cesse  renaixanv ,  pour  le  placer  sous  I  empira  d'assoriaiiotis  d'idées  divei  ici 
<pn  «ont  les  effet,  uccruaice*  d'un  cfaaiigeoneut  de  lieu,  d'habitudes  ,  de  société 
•  I  d'un  antre  geure  de  vie  phv<iqtic  et  morale. 

L'isolement  a  saOâ  on  fraud  «ombre  île-  fois  pour  guérir  l'aliénation  mentale  et 
a  rendu  ainsi  superflue  toute  pensée  d'interdiction,  tandis  que  l'interdiction  est 
un  obstacle  à  la  gnrrison  par  l'appareil  ji»di<iiireel  par  la  revrbriion  faite  au  wa- 
Ijde  du  malheur  <nu  vient  de  1  atteindre  et  de  ses  ronvequenres  inévitables 

L'isolement,  pour  être  réalisé,  n'a  besoin  que  «le  raswnliment  de  la  famille ,  il 
est  oussi  prompt  1111c  sa  volonté  ,  el  il  est  d'autant  plus  elBeace  qu'il  a  lieu  avec 
plus  de  célérité  :  l'interdiction .  an  con traire ,  ne  procède  qu'aves-  la  U  oti  or  es- 
tréine  des  informations  judiciaires ,  et  cette  lenteur  est  une  garantie  désirable. 

Le.  familles,  jalouses  de  drrober  avec  soin  la  connaissance  de  I  aliénation  men- 
tale ,  praveul  obtenir  l'isolement  avec  facilita,  sous  la  l'orme  la  plus  scerè'.e,  et  la 
loi  a  voidu  que  l'interdiction  .-ut  tout  l'rrlat  de  la  publicité  et  présentât  toute  la 
solennité  d'une  grande  procédure  puisqu'elle  frappait  de  mort  civile. 

D'un  rote  les  familles  ,  en  sousrrivaul  à  l'italtment ,  trouvent  la  r<'-compcnse 
«l'on  pénible  sacrifice  dans  l'espérance  de  la  gnèrison .  daas  la  certitude  de  pren- 
dre le  parti  le  plus  sage  pour  empêcher  le  suicide  (I) ,  et  pour  mettre  la  société 

(I)  Cependant  cette  crainte  a  été  si  exagérée  dans  i*e*potr  des  motifs,  p.  12  . 
I  .esqa'on  dit  qu'un  tiers  des  aliène»  fait  des  tentatives  de  suicide,  qu'il  importe 
de  retatdir  l'exactitude  du  fait  el  par  respect  pour  la  vérité  et  pour  l'boooeiir  de 


■ 

de 

la  France. 

L  ob,erv.lion  la  plus  mullipl.ee  pro  ,vc  en  effet  qu',1  n'y  a  pas.  cbti  les  alié 


et  sis  membres  à  l'abri  d'actes  violens,  et  quelquefois  même  de  rinces  lie  et  da 
meurtre- 

I>  un  autre  cote  ,  l'interdiction  est  odieuse  ans  parens  comme  au%  malades  uni 
conservent  une  partie  de  leur»  facullcs  intellectuelles  ;  pour  reus-i  i ,  «-1K-  est  fé- 
conde en  récidive,  et  eu  ressentiniens  ;  pour  cens -là  il»  en  revivent  dans  l'opi- 
nion un  ronire-coup  qui  blesse  profondément  il  honorables  sentiment  .-t  de  pra- 
cieiit  intérêts. 

ll'ailleur*  tout  le  temps  qu'il  v  a  espoir  de  «ucri-oo,  l'inlerdicliimest  «ans  moli 
réel.  Dans  l'iinmen«e  majunte  ifes  eav,  elle  n'est  pas  rvi-Umée  :  ce  fait  a  été  çcne- 
ralemcnt  consUte  Beeeiument  encore  le  savant  docteur  Bollernou.au  rit  qviesur 

■es  récemment  malades,  un  vingt  cinquième  ait.  iut  de  prnrlianl  au  micide.  ri 
cher  les  aliénés  anriennement  afTi-cté»,  cette  funeste  cooiplication  ne  se  présente 
que  rarement  et  d'une  manière  tont-a-fait  csrcptiurinellc. 

Au  moment  où  j'écris,  sor  22d  aliénée»  traitees  a  la  Salpèlrière  par  M.  Pansel, 
il  n'y  en  a  que  I U  qui  soient  portées  au  suicide .  et  sur  plus  de  t'J'.i  alicncrs  d'un* 
date  aoL-ieune  ,  qui  sont  dans  mon  service,  je  n'en  trouve  qu'une  seule  qui ,  de 
temps  en  temps ,  nous  inspire  des  crainte»  de  ce  g  nrr  ,  cl  encore  e«t-rc  presque 
toujours  il  la  »uile  d'un  abus  de  vio  011  de  liqueur»  alcooliques  D'un  autre  cite, 
j'apprends  de  M.  Fcrrus,  médecin  de  Bief  tre ,  que  La  proportion  des  pencliaos  au 
suicide  dans  cet  traspice  n'est  |>as  pUis  considérable  <m  à  la  Salpêlrn  re. 

Enlio  dam  l'clablivsement  de  Vauvres.qiie  j'ai  fondé  eonjoinleaient  avec  le  doc 
tctir  Voisin .  et  consacré  à  la  rla«ve  riche  de  la  société ,  nous  n'avons  dans  ce  mo- 
au  suicide  sur  50  aliènes  des  deux  seses  confiés  à  nos 
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On'.  IX.  —  K*ovu.Lr. ,  an»,  (Mlle  au  moins  moveuoe.  imbécillité  avec 
attention  île*  mouveraens.  Fausvile  a  loujnqr*  été  incapable  d  appfcojrc.ua  état. 
H  «I  entre  ii  )  aj;e  île  1 1  an»  connue  i  dml  à  llicétre ,  tout  ce  qu'il  a  élé  capable 
d'y  faire,  c'est  de  tourner  la  roue  ilu  grand  puits.  La  jurolc  e-t  difficile ,  ainsi 
que  la  nurrije.  Les  membre*  tliuracîque*  •ont  affectes  d'un  tremblement  aura 
marqué.  Fanvelb-a  soi u  de  lui;  Sun  ioli tligencc est  droite ,  lualfrc  son  peu  de 

Encép'iale.  \XS 

Cerna..,  t"77 

Cervelet.  US 
Lobes  c« irhaa»  anlé- 


Oic*.  X-  —  Cnourv  , 


3:0 

taille  moyenne. 


Imlxviltili-  t-ru  profonde. 
Cliambin  a  cependant  toujours  rte  hors  d'clat  de  gagner  sa  Tir  par  Vevercice  d'une 
profession  ;  et  «  Vit  la  ce  qui  l'a  Tait  amener  à  l'hospice  «le  lurèlre  à  l'âge  de  2  I 
ana.  Son  intelligence  est  fort  borner,  mai»  droite  dan»  sa  médiocrité,  sa  parole 
n'est  pas  nette .  mai»  bf  cdouill-intc  :  il  esl  capable  d'un  travaU  manuel  grossier, 
el  a  plusieurs  fois  «ni  «1rs  emploies  de  l'Iio»pice. 

121 S 

Cervelet.  15  > 


De»  dix  (ails  qui  précédent,  il 
pas  dû  employer  ici ,  c'est  celui  de 
élait  pourtant  bien  véritablement 
fance ,  était ,  en  effet ,  atteint  de  cl 


»  en  a  1111  peut-être  que  je  n  aurais 
Mallrbranclte.  Ce  malliciircux,  qui 
robéci'le  et  qui  l'était  depuis  l'en- 
orée:  et  l'on  pourrait  supposer  que 


la  légèreté  et  la  petitesse  de  son  cerveau  n'étaient  pas  sans  relation  avec 
cette  altération  des  moovcmens.  Mais ,  comme  chez  cet  idi"t  la  churre 
n'avait  commencé  que  ver*  l'adolescence,  que  son  cerveau  ne  m'oifril 
aucune  altération  Mil  locale  ,  soit  généiile,  j'ai  cru  pouvoir  le  reg 
der  comme  celui  d'un  idiot.  Si  l'un  voulait  en  juger 
veau  étant ,  dans  toutes  les  p-irtics,  le  moins  pesant 
franchement  donnerait  lieu  à  des  moyennes  tin  peu  pins  fortes.  Cela 
ma  dispense  de  faire  observer  que  je  ne  donne  ces  moyennes  que  comme 
tout-à-fait  provisoires ,  comme  un  faible  commencement  de 
son  entre  des  faits  qui  ont  besoin  d'être  multipliés. 
Voici  c>  s  moyennes  : 


avoir  le  rrgir- 
c  ment ,  ce  ccr 
dix.  son  rr- 


Eocepnale. 

Ont», 

CcrTrJct, 


1218 

m  13 

«63 


Ce  qui  donne:  pour  le  rapport  de  l'encéphale  au  cerveau,  ::  1000  :  • 
856. 

Pour  celui  de  l'encéphale  au  cervelet,  ::  1000  :  i35. 

Pour  celui  du  cerveau  au  cervelet,  ::  1000  :  159.  | 

D'où  l'on  voit  d'abord  que  le  poids  moyen  de  l'encéphale  des  idiots  . 
est  moindre  que  celui  des  hommes  d'une  intelligence  commune.  Le  pie-  | 
niiercivnt  1 1 18  ;  le  second  i3ir>j  d'oii  la  proportion  •:  ç>va  ;  1000; 
qu'il  en  est  de  même  pour  le  cerveau  ,  celui-ci  étant  chez  les  idois 
io43,  chez  les  hommes  d'un  esprit  ordinaire  1 170,  d'où  la  proportion 
::  8«)t  •  1000;  de  même  enfio  pour  le  cervelet ,  celui-ci  ctanl ,  chu 
les  idiots  it>5  ,  chci  1rs  homme»  ordinaires,  17O;  d'où  U  proportion 
::  9J1  :  toou.  , 

D'où  l'on  voit  eocore  que .  ch«  les  idiots  ,  lr  rapport  du  cervelet  a 
l'encéphale  est  plu»  considérable  que  chet ces  derniers;  ::  1 35  :  1 33 ; 
de  même  celui  du  cervelet  au  cerveau,  1 5fj  :  1 5o  ;  celiH  du  cerveau 
à  l'encéphale  ctanl  au  contraire  et  par  suite  moindre ,  ::  836  .  HSO. 


D'où  l'on  conclura  enfin  d'une  façon  m  ms  numérique,  que  cher,  les 
idiots,  l'encéphale  est  généralement  moins  lourd  que  cher,  le*  hommes 
d'une  intelligence  ordinaire,  mais  pas  de  beaucoup,  d'un  treizième  en- 
viron ;  que  Irur  cerveau  aussi  est  plus  léger,  d'un  onzième  à  peu  près; 
qu'enfin  leur  cervelet  aussi  est  plus  léger,  mais  dans  la  proportion  seu- 
lement d'an  dix-septième  environ. 
I     Voila  pour  les  résultats  généraux.  Que,  si  l'oi  pa-se  maintenant  à 
|  l'examen  particulier  des  fait»,  ou  verra  que  ni  le  moins  lourd  encéphale. 
I  ni  le  moins  lourd  cerveau,  ni  le  plus  lourd  cervelet ,  ne  correspond 
i  toujours  au  moindre  développement  de  l'intelligence  ,  ou  au  plus  haut 
I  degré d'idiotisme. 

Exemple  :  Gobinot ,  Boulot  et  l'Inconnu ,  avaient  ou  un  encéphale , 
I  ou  même  un  cerveau  égalant  ou  surpassant  en  poids  la  moyenne  de  ces 
|  organes  chez  les  hommes  d'une  intelligence  ordinaire  ;  Lien  que  ces  trois 
.  idiots  fussent  du  phi»  haséu;?. 

Autre  exemple  :  Roi  lot  et  Crcson  av  lient  tous  1rs  deux,  et  milgré 
leur  grande  taille,  un  encéphale  et  un  cerveau  hraucuup  moins  pts-int* 
que  celui  -les  trois  précède»»  idiots,  et  méinc  qnr  celui  du  trè*idiol 
Courtois,  bien  qu'ils  lem  fu-Scnt  de  bciiieoup  supérieurs  en ili'rl'igeiter. 

Et,  autant  que  j'ai  pu  m'en  .vsurer,  1  liez  ces  d.  ver-.  huIrcics  l'é- 
ducation, lis  c;rcon»l.incvs  extérieures  avaient  été  a  peu  près  les  roètnes 
pour  tous  ,  soit  en  bien,  «oit  en  mal.  lion  lot,  par  exemple,  avait  de 
bous  pareils  quj  auraient  bien  voulu  faire  de  leur  fils  .vitre  cW*  qu'un 
imbécile,  et  ils  l'avait  u-  envoyé  ,  dans  ce  b  it ,  a  l'école.  Bo  .lot  «  tait 
,  pourtant,  tout  àla  fui»,  et  l'un  'les  plus  idiots  et  le  «Su  pesant  encé- 
phale de  U  bande.  Il  est  rr-ii  de  dire  que  .un  cerv.  (et  était  très  con- 
sidérable relativement  à  «00  cerveau. 

De  l'analyse  du  trcs-p'lit  nombre  de  faits  que  j'ai  exposés  relative- 
ment au  poids  du  cerveau  din»  m»  rapports  avec  le  degré  de  Tint  '  1  • 
genec.  il  faut,  ce  me  semble  (m  lis  d'une  manière  tout-a-fait  provimire, 
et,  si  je  puis  ainsi  dite,  préparatoire)  ,  couclurc  ceci  : 

i*  Que  l'encéphale  est  ,  en  général,  plus  pesant  (ce  qui ,  en  général 
'.  aussi ,  équivaut  à  plus  gros) ,  chez  les  hommes  intclligi  us  que  chez  les 
!  eutrrs;  mais  que  cette  rèçlc  souffre  d'assez  nombre  uses  exceptions  dans 

le  bas  même  de  l'échelle  intellectuel  c. 
1         Que  cette  rropoition  plus  grande  de  poids  ou  de  développement 
est  en  général  plus  marquée  dans  le  cerveau  proprement  d-l  que  dam 

'  :  admet  < 


le  cervelet  j  mais  que  cette  proposition  générale  i 
d'exceptions. 

Maintenant,  ces  deux  conclusions  générale» constituent-elles  une  vé- 
rité nouvelle  et  opposée  a  ce  qu'on  croyait  jusqu'ici?  Non  ,  certes,  et 
bien  loin  de  là.  Le  front  du  Jupiter  olympien  et  celui  de  la  Vénus  dt 
Médiris  sont  li  pour  en  témoigner.  Je  viens  de  faire  sur  ce  thème  un 
peu  de  statistique,  d'une  façon  bien  imparfaite,  bien  incomplète ,  sans 
doute.  Mais  eussc-jc  pu  ,  appuyé  sur  un  très-grand  nombre  de  faits, 
prétendre  à  des  déaiiciions  plus  rigoureuses  ;  la  statistique  ne  m'eut 
donné  encore  que  ce  qu'elle  ne  donne  que  trop  souvent  quand  elle  i-st 
bien  appliquée,  une  formule  un  peu  plus  exacte  de  ce  qu'on  savait  pai- 
siblement bien  avant  elle. 


—  M.  Risuenn  de  Amador  lient  d'être  nomme  professeur  de  palbolope  et  de 
Uierapeulimit  Kcoerate  à  la  f 


daos  l'arbitraire  »  une  époque  où  l'interdiction  était  la  seule  voie  légale  poar  iso- 
ler les  atienes. 

Aujoaril  liai  cette  question  n'e«i  pas  «sceptihle  de  controverse  ;  de  tout  cAU-s 
on  a  senti  t|uc  l'interdiction  neejlable  à  l'isofcment  était  repoossec  par  la  nature 
n  central,  soit  qu'on  le  cua«*uV  eoimue  un  cusemblc  'le  nio)cns  de     îles  clit»c<,  et  le  hoo  «e»i  |tuiilic  ■  prcwpui  (uet.iut  fait  suppLer  an  nianqn  l'une 
:,  soit  qu'on  k  eoMiiliie  eoauae  une  otoote  d'ordre  el  de  sureU  pour     loi  spéciale  par  des  re.lcmen.  dVImimstration .  en  con-acont  1    prim-i|H-  d  m- 

dépendance  .le  l"iso)enwnl  el  de  l'inlcrdii-lion.  Le  legi,lalenr  ne  fait  dune  que 
proclamer  c*'  qui  est  iinanioieiociil  demande,  ce  qui  e-t  peneralcmeul  reconnu  et 


222  aliénés  allais  dans  l'elablissciocnt  de  llcitlcllterï,  sis  seul  ment  sont  frap.  és 
«Tioterdiction  A.  Pans,  sur  lïoJ  cas  d'isolement ,  V»  Inhunius  nc_»ont  saiui 
annadlcment  par  les  familles  ou  par  le  ministère  public  que  de  UO  à  "0  provoca- 
tions en  interdiction  ;  laiulu  que  l'isok-mcni  se  pmente  avec  tons  le»  caractère* 
d'an  besoî 
traitement 

le» famine»  et  pour  U  société. 

Comment  interdire  avant  l'i 
aâUeote?  peut-oo  el  doit-on  renouveler  la  procédure  au  retour  de  cba.pie  ac- 
cès? 

Comoaenl  provoquer  l'interdiction  dèsTintasion  de  l'aliénation,  lt>rsquc  tons  les 
doutes  os'  sont  pas  eucore  lèves  sur  son  véntable  caractère  ! 

Cofnnwnl  on  tribunal  pourra-t-il  inlcnUre  des  infortunés  qui,  ne  dcraisonnanl 
que  sur  quclo;<es  poinu ,  rè|Kindent  parfaitement  aux  interrogatoires,  alors  que 
l'article  491  n'autorise  l'interdiction  que  dans  le  ca>  d'un  ttal  habituel  d'iouWcW- 
Uit:,      ai'mrnce  ou  de  fureur. 

Cependant  l'e\(>«ricoce  la  plu»  réitérée  a  *jq>ri»  que  dan»  le  délire  partiel, 
risolcntcol  était  impérieusement  commande  par  ta  luiorc  de»  idi'e»  et  par  la  sio- 
lence  <U>  seulimrns  qui  pou»>cnt  freqoenimim  cens  qui  en  sont  atteints,  aui 
(dus  affreus  .IcsorJres ,  au»  aj-tes  le»  pins  funestes. 

Apres  tant  et  de  si  punsans  tnotifi  contre  I  io'rr  liclioa  |u-calaMe  i  I  bolciacot 
Ats  aliènes,  pourquoi  «-cite  qnesllun  oceope-l  elle  une  pl*cc  si  importante  daus 
l  espose  des  motif,  d*  la  loiy  c  la  tient  a  une  habitude  intellecliiclle  .iè»  Uui«lcmp» 
contractée  en  1  absence  de  dispositions U^datur*  qui  reclassent  l'admission  des 
■  iqui  leur  sont  aBectrs,  et  fondée  sur  la  crainte  de 


tiand 

pratique.  Mat»  en  détruisant  uu  abus  Ires-grave,  le  Initiateur  «V»t  ecii^rrue 
I  dans  la  qitestiou  de  la  subordination  de  riulcrdîcl  on  a  l  isole:iient,  il  a  lais>e 
tout  entière  la  qnettion  de  l'iuterdiction  relative  auv  aliènes,  quetiou  beaucoup 
trop  impoHaiitc  potie  être  trait,*  ici  arcidcntcllcinent. 

Hemarqitotis  toutefois  que  le  projet  de  loi  aciuel.  tout  en  rejetant  linlcr.'.it  lion 
i  avant  l'isolement,  p.ms>e  ensuite  net^ssaireineot  à  celte  raisun:  estreme  par  t* 
disposition  de  pluMcur-  article»  et  notamment  de  l'art.  I.  et  en  ne  de  enmoaiit 
I  pa«  comment  seront  ulininislre,  les  bien»  des  malades  et  eoitinieul  lf>  laniillcs  re 
flceonl  leurs  affaire»,  fio;»  l empire  de  la  loi  nou»eUe.  l'aliéné  non  inlcrdi:  pour 
ra  d.spnvrr  librement  de  tout  ce  .juil  possède,  contrafer,  aceoederou  refuser 
[  assiuitiiuent  auv  acte»  qui  lui  «cront  demande»,  selon  son  caprice  ou  u  ..  l  ,||t« 
I  dvsordonuée. 

L'aliène  reste  ainsi,  ma!sr.-le  trouble  df  ses  i  lie»  et  les  érartsde  ve.  tenlimcns, 
!  à  la  nserci  de  rri;«i"  a  Ito  ta  on 'le  pareils  avide»  1i>  ijonr»  pisiis  a  proGtrr  "le  >a 
1  mallwuicuie  pos'tion^  on  peut  oi.jecte.  ,  ilrst  vrai,  que  dans  des  maisoos  bien  le- 
I  nues,  ces  malade»  sosimi»a  iioe»urveillanec  specialene  serontpa»  c«p-.-csà  abascr 
-  de  la  faculté  qu'ils  ont  eocore  légalement  de  prendre  te'le  determina  ion  qui  leur 
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HE  VUE  DES  JOUIOAt  X  DE  MÉDECINE. 

JOURNAl'X  ALLEMANDS. 

I  JOURNAL  DE  II  PRACTISUIE*  HKILKIADE  ; 

par  lli  mi.aM)  u  OsaNW. 

Les  ealiirrs  de  «rpt^rntire,  octobre  el  novembre  contiennent  les  ar- 
ticles suivans  :  i*  sur  le  pinar  par  M.  de  Voj-el.  Aprrtu  sommaire 
Je  différons  ras  île  celle  .ificclmo  irmriili  par  les  ailleurs  ;  -V  conlitu- 
tion  médicale  de  l'année  i835  à  Lwnbuurg.  par  M.  Fi.sc.Iiit;  5"  sur 
la  maladie  de  lliigUI,  traduit  du  danois  par  M.  Ncvermann.  It  >nne 
nioiiograjdiie  mais  qui  ne  runtirnl  lien  de  nonscm;  4"  iur  /rt  ««;/>/«? 
dans  les  provinces  russes  avoisinanlla  Baltique  ,  par  M.  B'ostcld. 
Quelques  observations  ncotnplctcs  de  dilfércntr*  formes  de  celte  mala- 
die ;  5"  quelques  faits  pour  servir  à  l'histoire  du  suicide,  pir  le  doc- 
teur Sclilegel;  6"  ischurie  ;  •)'  sur  Us  inflammations  intermittentes 
et  sur  le  diagnostic  de  la  fièvre  intermittente  tierce,  et  de  certains 
états  inflammatoires  qui  ont  avec  elle  qu-lque  ressemblance ,  par 
N.  Lic.vcoliandl.  K'cu  de  pari  culier  ;  S"  n  tice  et  observation»  sur 
les  hôpitaux  de  St-Péwrsbourg,  par  M.  V isrher.  ;  Article  non  achevé)  ; 
i)"  deux  cas  d'opération  césarienne  exécutée  avec  succès  ,  par  M. 
ïNcubcr.  Daus  le  premier  ras  la  mère  fui  suivie,  l'eidaiit  vint  mort  au 
inonde  ;  djns  le  second  l'enfant  survécut,  la  merc  est  morte  suintement 
le  septième  jour,  à  la  suite  d'un  excès  d'eau-de-vir  ;  io"  un  vas  de 
phlegmasie  blanche,  par  M.  Sebregundi  ;  i  i"  du  stramenium  corn- 
me  spécifique  contre  la  prosopalgie ,  par  M.  Wcndelaladt;  ta"  me- 


■  stlIUME. 

i*  l>clii.ric  rénale  par  cause  dynamique,  par  le  docteur  Borbr. 
•l*  l'clmrie  rénale  par  rame  rucratiiquc ,  par  le  niiine.* 
3*  Ischurie  lén.ile  pendant  douze  jours,  parle  dostrnr  Dœring. 
Aucune  autre  fonction  n'a  remplace  U  *é  rcsïotid'ui  i\e;  lois  de  1  au- 
Mpsie,  un  a  trouve  une  profonde  désorganisation  des  reins. 
4°  Guéiisoo  d'une  iscïiuric  rénale,  par  le  docteur  Welir. 

itcnvniE  rénale  par  uuse  dysamkjlt  ;  par  le  tiorlcur  Bocun. 

La  Gazette  médicale  ;p.  8>,  i83ï'>  a  déji  eu  cc.-a.sion  de  parler 
de  eeltp  affection  d'uo  diagoisstic  si  difficile  et  d'.-ne  issue  presque  tou- 
jours fâcheuse,  ^us  rapportons  ici  de  nouvelles  obsci  valions  te/l. s 
que  l'au'e  ir  les  donne  lui  même  ;  car  lis  faits  seu's  pourront  j.  ter  quil- 
•piefois  jour  sur  un  sujet  encore  si  obscur. 

Ou.  1.  —  Lors  d'uo  vos âge  en  Sibérie  [juillet  l'"V.  je  cmiBii  i  on  ami 
drus  enfin»  atteints  Je  scarlatine;  l'aine,  igc  île  Jan«,  l'ail  Iris  bien  |uur  la 

{•criode  «le  l>  fièvre  qui  avait  dr  lrè>-pru  intense  ;  I  rmptiou  riait  forte  et  «l«j  a 
enfant  entrait  dans  la  penoJc  de  desquamai  nui ,  la  fi-  vre  avait  cc.se  :  l'appi-til 
et  k  bien-élrc  étaient  revenus;  on  avait  rrcommanjit  .i  l'enfant  ik-  garder  le  lit 
jusqu'à  la  coau/Kle  desquamation,  précauliou  d  autant  plus  nrce-'-iirr  qu  i) 


s'elail  declar 
manies  après ,  j'apr, 
srilk*  de  mon  arrivée 


ère  anasarqur;  les  asitrcs  fondions  sont  uaturvHes.Trois  se- 
ls ,  à  nu  grande  surprise ,  que  tentant  était  nuirl  La 
Ou  me  rapporta  que  les  «leui  eida.ix  avaicut  quitté  le  lit 


sonnent  :  mais  à  mire  tour  nous  pouvons  répondre  que  les  a  Irniiiistralcurs  et  1rs 
meileeins  des  étoMi>semens  ne  d«î>eol  pas  ce  g< lire  de  s'irtcdl  un  e.  et  sout  dans 
beaucoup  de  cas  :  mpuisous  à  empêcher  les  cuiniiioineitio  s  sevré  tca  des  malades 
avec  leurs  familles,  leurs  amis  el  les  emploies  de  IVlaMi.srmeut. 

Supposeras  d'ailleurs  le  rai  le  plus  favorable,  csdui  no  des  pareils  pleins  de  drli- 
catea.e  «saiisulli  r«inl  le  mi  dc«  in  sur  le*  actes  Icmandcs  aux  malades  confies  à  »es 
soins;  sa  division  offrira  les  plus  fraudes  dioi  ultes.  s*ni  pt>ur  juger  ,1c  l'nilersal- 
le  lucide,  suit  pour  dernier  jusqoes  a  quel  point  saillie  asee  lui  ei;ircoient  sur 
quelques  olijels.  la  pleine  iuti  |frilc  relativement  à  ta  discussion  de  certains  iutc- 
rt'ts,  |kiurqnoi  un  délire  |sarliel  est  siillisaiit  pour  ruotiver  la  séquestration  et 
n'emprclie  pas  île  disposer  de  ses  loeu.. 

Sius  Joule  |tenouue  ne  peut  micui  que  le  meilecin  répandre  du  jour  sar  ces 
obscurités,  débrouiller  ces  questions  ardurs:on  ne  peut  pas  trouver  eLei  un  autre 
l-omrnt  plus  dcslroiture.  p]u>d'iwle|iei».lauce  et  deliniiiseutciil  plus  de  Earanties  ; 
mais  enfin  le  médecin,  s'il  ne  refuse  pas,  connue  il  le  peut,  .le  tenter  la  solution 
de  ces  qtcstiou*  profondément  obscure-  et  sujettes  »  controverse,  il  agira  arbi- 
trairement piiisqu  il  n's  sera  pas  autorise  |sar  une  lui, .  t  .an* contrôle,  ce  qui  est 
infiniment  dangercus  ir*Mir  lui.  |»our  les  malades  et  leurs  familles. 

Ku  ré- unie  ,  I  ipterdiclion  préalable  à  l  isolement  blessait  la  susceptibilité  des 
pareils,  irritait  les  malades  et  nuisait  e.sentiellcaieut  à  leur  traitement  ;  mais 
c'était  une  mesure  protectrice  de*  intérêts  matériels  des  malades  et  de  leur  fa- 
mille .  et  l'isolement,  que  lad  oi  actue!le  pruciame  avec  raison  tout-à-fail  indépen- 
dant de  l'interdictioa  ,  est  favorable  au  rétablissement  des  malades  et  1  l'ordre 
public ,  mais  il  laisse  sans  protection  la  fortune  des  aliènes,  il  suspenJ  et  paraisse 
le  moTivcmeut  des  affaires  de  leurs  lanulles.  Voilà  uua  lutmeusc  lacune  dans  le 


bien  portans  pour  courir  dans  la  chambre  :  mais  bientôt  l'ainé  était  devenu  ma- 
ladif; I  auasarque  avait  au^iienlr  et  la  srcreliun  «le  l'nrrne  a>  ail  dirainiie  .  el  même 
plus  lard  ress,.  Il  riait  tombe  dans  un  état  eomalri»  qui  avait  duré  jusqu'à  s» 
nsort.  Le  traitement  avait  consiste  en  une  iiiuision  de  digitale  avec  des  sel-.  Com- 
me je  n'avais  encore  aucune  idée  sur  la  naturelle  la  maladie,  je  la  regardais  comme 
une  IrsilrojHiie.  suite  de  scarlatine. 

Obs.  Il,  —  Le  frère  cadet,  ifr  de  X  ans  avait  également  bien  passé  la  Cévre 
scarlatine  ;  la  période  de  dcsquaniatiua  avait  commencé ,  il  quitta  le  lit  par  im- 
patience ;  une  anasarque  se  déclara  surtout  au  visage  ;  l'appctii  disparut  de  nou- 
veau ,  et  l'enTiul  devint  toujours  plus  faible  et  plus  tranquille  *.  mon  arrivée  je 
le  trouvai  pale ,  d'un  aspect  leuco-plilcf  matique.  sai  s  liimêfartion  apparente  de  la 
peau;  deciibitus  dorsal ,  indifférence  ;  pas  de  fièvre  .  point  d'appelil;  peu  de  soif; 
langue  pure  Cl  humide  ;  d'ajires  le  dire  des  parens ,  deuv  selles  avec  sécrétion  de 
l  urine.  Je  rrojais  avoir  i  faire  a  un  étal  de  faiblesse  suite  de  scarlatine.  U  pro- 
nostic me  paraissait  favorablr  lait  cnmme  diurélique).  A  ma  visite  du  Icoilcmain 
je  trouvai  le  jsetit  malade  dans  le  même  état,  petit -Vire  encore  un  peu  plus  mdif- 
fercut  que  la  vieille  .  il  avait  l'aspect  iKtarSouflé.  point  de  fièvre,  ni  douleurs; 
nuit  bounc;  deo\  selles  molles  accompagnées  de  sécrétions  de  l'urine  qui ,  hors 
ces  nioniens.  n'avait  pas  heu;  ventre  mou  ;  région  Vrsicalc  Ooo  tunirtjce. 

Le  len.Vmain  :  tmVue  elat;  dansée  moment  encore  je  ne  crojaisnasau  danger; 
ou  n'avait  (sas  garde  l'nri-.c  «nie  le  malade  dit  avoir  rendue  relie  lois  ci  encore 
avec  les  m  Iles,  ce  n'est  que  le  surlemlcmain  qu'on  me  présenta  Turinc  eseretee 
toujours  avec  «leus  selles  ilans  I- s  vingt-quatre  heures  :  il  y  en  avait  à  peine  une 
i'cdii  cuillerée  à  thé  ;  elle  consistai!  en  une  masse  épaisse,  muqueuse.  Le  cathéter 
ne  lit  pas  évacuer  une  goulle  d'urine  L'elat  général  «le  l'enfaut  était  le  même: 
|sl!eur;  faibles^  ;  indifférence  ;  point  «le  duuletir*;  langue  nette  ;  pouls  nsoiiu  tVé- 
qucnl ,  petit ,  mou  ;  le  malade  avait  man^e  un  peu  de  sotqie  et  «les  fruits  eoiiGts  ; 
point  de  fièvre  le  Sjir,  unit  lionne.  Ni  la  perspiration  cutanée,  ni  les  autres  sécré- 
tions, pas  même  les  selles  n'avaient  une  odeur  urincusc.  L'enfant  resta  dans  cet 
elat  pendant  cinq  joor«,  si  ce  n'est  qu'il  tomba  dans  on  conta  de  plosco  plus  pro- 
nonce. La  dernière  uuit  était  très-agitée ,  l'enfant  respirait  avec  peioe  ;  il  twa- 
rut  subitement  vers  le  malin.  L'autopsie  ue  put  pas  «Ire  faite. 

Le  UMitiwnt  avail  consislc  en  diuréti  jties,  dans  un  \ésic»loirf  sur 
la  région  iênale<|  des  bains  t  èdes.  11  est  encore  à  remarquer  que  ce 
n'est  que  tard  qu'oD  s'élail  apn  çu  de  la  suppression  de  l'unne ,  car  le 
prtit  malade  prer  ait  les  quelques  goutles  de  celte  ruasse  muqueuse  qu'il 
rendait  avec  les  selles  pour  de  l'urine.  Celte  circonstance  n'avait  pas 
c'ic  remarquée  ni  par  1  s  païens  ni  par  le  médecin  dut  son  frire  aine, 
et  ce  n'esl  que  mai  menant  qu'on  se  souvint  qu'au  moins  du  jours  avant 
sa  mon  il  n'avait  pas  rendu  d'urine  ;  de  la  on  pourrait  conclure  qu'il 
est  mort  de  la  mèinc  maladie. 

Obs.  III.— Au  mois  de  décembredela  même  année,  k-Gls  diibaifliT.,  agi  de  43 
ans,  robuste  et  toujours  bien  portant,  fut  atteint  d'unr  angine  parolidienne  avec 
Uu  fort  fondement  de  la  même  région  qui  était  très-douloureusr  ;  la  fièvre  n'était 
pas  Iris-forte.  Au  tuosen  de  huit  sangsues  et  d'noe  potion  rafraîchissante ,  tous 
les  stmptomrs  avaient  disparu  le  «piatrièn*  jour,  si  ce  n'est  que  la  région  paro- 
lidienne a<  sir  conservé  un  peu  de  tuméfaction  qui  avait  bientôt  disparu  ;  pour- 
tant l'enfant  ne  se  remit  |>astoul-à-fait;il  «  tait  nonchalant,  paressent ,  pile  et  bour- 
soufle. Comme  il  ne  rendait  d'urine  qu'avec  les  selles  qui  étaient  également  au 
nombre  de  deux  dans  les  vingt-quatre  heures,  il  «e  passa  quebnies jours  sans  qu'un 
put  examiner  l'unne.  L'enfant  paraissait  b  en  portant ,  quoi  i 
peu  et  qu'il  fut  fatigue  et  boursoufle.  Dans  ce  cas-ci  e 
depuis  dix  jours  sans  qu'on  l  eùt  remarquée. 

J'ordonnai  au  malade  de  se  servir  d'un  urinai  quand  il  allait  à  1a  selle  r  ce  ma- 
lade comme  le  précèdent  ne  rendit  qu'avec  un  léger  tenesme  vesical  quelques 
gouttes  d'un  Ibnûde  épais  et  muqueus,  ce  qu'il  avait  toujours  pris  |*Mir  une  sécre- 
lion  d'urine  naturelle.  Bref,  ni  le  malade,  ni  les  personnes  qui  l'entouraient  ne 
soiijsçona  rrnt  la  nature  de  la  maladie;  hors  ces  ntoment.  il  n'existait  jamais  d'en- 
s ic  d'uriner  ,  point  de  douleur ,  ni  de  Cè vre ,  mais  le  malade  devant  toujours  plu 
faible  el  fut  oblige  de  garder  le  lit  Cet  état  dura  encore  cinq  juurs,  alors  il  (ut 


,  qu'il  Mt  et  mangeât 
riscburicevistaildeja 


el  c'est  la  deutii-nie  question  capitale  «lu  projet  de  loi , 
dément,  et  à  quel  ordre  d'autorité  d  ut  en  être  confié 
m  doit-elle  appartenir  a  l'autorité  judiciaire  ou  b  i'auto- 


uonveau  projet  de  loi  que  nous  diercbrruns  a  remplir  par  ooe  proposition  par- 
ticulière. 

Vnvons  maintenant , 
coiuiiienl  sera  opère  l'is< 

le  soiu?(>lte  attribution  doit-elle  ap|>artenir  a  l'autorité  judiciaire  < 
rite  adtuinisiralivc ? 

La  niiure  de  ses  fonctions  habituelles  appelle  l'autorité  adniiui-trative  a  régler 
les  précautions  de  l'isolement  des  aliénés,  il  lui  ea  «Icvolu  comme  nscsnre  sani- 
taire et  comme  mesure  d'ordre  ,  de  moralité  et  de  sûreté  publics.  L'autorité  jndi- 
i-iairc  |wul-clle  revendiquer  celte  prérogative  au\  marnes  titres  '  L'autorité^  ad- 
roiuisirativc,  par  la  promptitude  de  ses  actes,  répond  a  la  célérité  qu'esige  l'iso- 
lement pour  être  plus  favorable,  l'autorité  judiciaire. ovec  srs  formes  si  lentes, 
peut-elle  remplir  un  tel  besoin?  et  si  p-aur  celle  fois  elle  rcionre  a  la  lenteur  de 
sa  marche,  w  fera-l-elle  pas  aussi  abo. galion  d'uw  de  ses  garanties  les  plus 
précieuses  ? 

L'autorité  administrative  n'inspire  ans  famî'les  ni  ans  malade»  aurun  sentiment 
de  crainte  et  de  de  fiance,  puisque  son  esseure  est  d'être  paternelle  ;  taudis  que 
l'autorité  judiciaire,  n'apparaissant  à  l'imagination  qu'armée  du  glaive  de  la  loi , 
pcbl  exercer  sur  «les  malades  ordinairement  si  craintifs  et  si  defians  la  plus  funeste 
inuWiire ,  el  produire  sur  les  familles  une  impression  de  douleur  et  o  irritation 
analogue  i  celles  qu'éprouvent  «les  personne»  injustement  accos.  es. 

L'aulnrilc  judiciaire  ne  peut  faire  valoir  en  sa  faveur  qu'un  seul  motif,  la  pro- 
tection due  à  la  liberté  individuelle  ;  mau  esl-il  da..s  sa  compétence  de  prévenir 
ou  de  réprimer  les  infractions  qui  peuvent  lui  être  faites.' 

Dans  la  lui  tctucAie,  l'autorité  aamiruslratire  veillera  i  prévenir  toute  atteinte 
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H  le  soir  d'ansu  lé«,  d  oppressions  de  poitrine  qui  cHnunuèrent j<sr  «ne  sai*eée.  • 
mes;  ir i  enewe  lacune  sécrétion  n'avait  uii*  odeur  urincuse. 


lendemain  il  fut  agite .  inquiet  et  mourut  un*  avoir  montré-  d'autres  sympto- 


L'antnp»ie  ne  fut  pas  dite.  Le  traitement  i 
des  Ikitns  chauds,  un  grand  vesicatoire  *ui 
|diquc  la  pile  |>al vani <|iie ,  un  pôle  Mir  la  nnqn 
moyeu  (ut  employé  dausla  supposition  d'une 


vait  consiste  dans  le»  diurétique»  , 
la  région  rén  île .  et  «o  avait  »|>- 
t,  l'autre  Mir  1rs  reins;  ce  dernier 
parait  sic  de  cet  organe. 


Quoique  ers  observations  ne  soient  pas  suivies  d'autopsies,  qui  cer- 
tes, auraient  <ié  intéressantes ,  clic»  n'en  sont  pas  roo^ns  ruticusr».  On 
remarque  d'abord  une  absence  complète  de  douleur»  rendes,  du  besoin 
d'uimer,  puis  aucune  sécréii-an  n'a  remplace  l'neiétion  drs  urine»,  â 
moins  qu'on  veuille  regarder  comme  telle  les  d  ux  ou  trois  selles  daus 
les  vmgt-qualre  lieutes,  qui  n'avaient  pas  même  l'odeur  nrinaire; 
.symptôme*  qui  ,  dans  de  pareils  cas  cic's  par  les  ailleurs,  n'ont  pas 
manqué  et  par  conséquent  ont  pu  faire  suu|içonn<r  le  siège  de  la  tnila- 
die.  Aucun  symporac  ne  trahit  la  gravite  de  celte  affection ,  car  ce 
n'est  qu'au  bout  de  buit  et  dix  jours  de  durée  qu'on  appr  nd  la  sup- 
pression de  Turin-.  Cette  bénignité  apparente  est  peut  être  cuse  que 
cette  maladie  est  si  rarement  obsi  rvée,  car  elle  prut  èlre  méconnue  pir 
le  malade,  par  les  personnes  qui  l'entourent  et  parle  mc'ilri'ia  lui-mime 
comme  cela  a  eu  lieu  dans  la  première  observation.  L'auteur  regarde  i 
cette  maladie  tomme  puiement  dynamique,  comme  uoe  paralysie  des 
reins:  le  manque  d'autopsie  ne  nous  permet  pas  de  porter  uo  juge- 


ISt.lU  UIg  UMJkLE  PAU  CALSB  MÊCArllQCe,  par  le 

O»  —  La  femme  du  dentiste  W...  ,  Igée  de  iS  ans  .  forte,  hien  faite,  de 
couleur  plie,  avait renda.  «  plutieurs  reprises ,  nm  douleur ,  de  petites  pierres 
ca  urinant  qiu  n  étairnl  pasarrxMnpagnres  de  colicniei,  dunt  elle  souffrait  de  temps 
en  temps  depuis  plusieurs  années.  Les  autres  symptôme»  étaient  :  constipation , 
hensorrhoiile»  borgne»,  menstruation  irrègulirre.  De»  ulgnécs  locales  ou  généra- 
les  i  des  sela  apéritif-  ou  de  l'huile  île  ririn  ;  des  bains  tièdes  et  des  fomentations 
firent  disparaîtra  tous  m  ssmptânies  pour  un  temps  plus  ou  moins  long.  En  au- 
tomne 18.10,  uousvJ  accès  de  colique,  cette  fais-ei  opiniâtre;  suppression  d'urine 
Complète  ;  sentiment  de  pesanteur  particulière  dans  la  région  rénale  ;  pas  de  fil- 
tre an  commencement ,  excepté  la  rlyinrie  ;  son  état  ne  paroi  pas  alarmant.  Le 
catbélérismc  n'amène  pas  une  goutte"  d'urine:  au  bout  Je  cinq  jour»  de  traite- 
ment infructueux ,  il  survint  de  l'agitation ,  de  l'assoupissement .  puis  du  coma- 
Mort  le  huitième  jour  après  la  »u|mre«ion  d'urine. 

Autnptit  le  troisième  jour.  Kern  drvil  lout-à-fait  en  suppuration  ;  capsule  ré- 
nale extérieure  présentant  l'aspect  d'une  poche  de  pus  avec  quelque»  fragmen»  de 
reins  se  terminant  près  .le  l'urètre  Rein  gauche  uo  pen  tuméfié  ,  rouge  à  Tinté- 
rieur  ;  l'urètre ,  imuirdiatemeut  au-dessous  du  bassinet,  lout-à-fait  obstrué  par  un 
grand  calrul. 

L'aWnc*  complète  «le  fièvre  avec  nne  si  forte  suppuration  est  digne  de  re- 


nir  datcha  mAWOSiilil  comme  srtr.tri»}rE  gciictiie  la  mosoi-al- 
oil;  par  M.  Weudestadt. 


Celle  maladie,  très  commune  d'après  le  dire  de  l'aulrtir,  dans  les 
environs  et  dans  la  vi'le  même  de  Ilersfcld,  est  ordinairement  de  na- 
ture t lutin  itismalr  ;  elle  est  très  facile  à  guérir  lors  de  son  début  ;  mais 
il  n'en  <*t  plus  de  même  lorsqu'elle  e>t  devenue  chronique,  alors  elle 
mise  souvent  a  presque  tous  le»  moyens  indiques  jusqu'à  présent  ; 
dans  ers  cas.  après  avoir  employé  exactement  l'aconit,  la  belladone,  la 
«gue,  les  frictions  irrit  ante»  ,  les  bn.os,  etc. ,  l'aulcur  a  eu  recours  à 


un  dernier  remède  ,  le  stramoniuiti  qu'il  regarde  comme  un  médicament 
aussi  spécifique  que  le  quinquina  contre  les  fièvres  intermittentes. 

Lcrlto  est  le  premier  qui  en  ait  failrornliuncn  1800.  Après  Ini,  il  fut 
faiblement  recommandé  par  M  arrêt,  Vaidy  etllichbr,  d'autres  au- 
teurs qui  ont  traité  es  professa  de  la  pro-opalgie  n'en  font  pas  men- 
tion. 

Avant  tout ,  dit  l'aulcur.  il  faut  rcclirrcher  si  le  malade  est  plétho- 
rique, nerveux  ou  affecté  de  rhumatisme ,  si  un  éial  gastrique  ou  une 
dyscras-e  quelconque  n'entretient  pas  la  maladie, cl  ag  r  en  conséquen- 
ce ;  rarement  on  a  besoin  d'avoir  recours  aux  aolipblogistiques ,  un 
Iraitrmcnl  anti-riiumatisinal  es:  sourriil  utile;  mais  le  plus  souvent  le 
nul  est  purement  nerveux  :  dans  ce  cas ,  l'auteur  donne  uu  demi-grain 
d'exlr.iit  de  stramouiuin  qui  est  répété  au  bout  d'une  heure,  une  troi- 
sième dose  est  donnée  an  lwit  de  deux  heurts  et  une  quatrième  le 
IcimI  in.i'n,  si  des  phénoinè-ic»  narcotiques  ne  s'y  opposent  tus;  nais 
s'il  S'il  rient  une  sceller-  >*e  a  la  gorge  et  un  affaiblissement  de  la  vue, 
on  ne  fait  prendre  la  irtusièin.-  di  se  que  le  Icmlemain  ,  et  le  pins  sou- 
vent le  malade  était  guéri  dans  ce  cas.  Si  la  maladie  est  chronique,  le 
traitement  e»t  absolument  le  même  ,  si  ce  n'est  qu'on  a  soin  de  conti- 
nuer le  médicament  encore  quelques  jours  après  la  disparition  de  la 
douleur.  Ou  a  remarqué  que  plus  1rs  malades  sont  disposé*  au 
tisuic,  plus  le  médicameul  est  efficace. 


II. 


COILIlKSI'ON'DLNZ-RL.vrT. 


WEtVItHe  HAFfOUT  UE  l'bOPITAL   SAINTE  CATHUllHE   A  STTJTTCARD 

do  1''  juillet  t835  ai'  3o  ji  i.i  1 830  ;  par  le  docteur  Cless. 

Nous  extrayons  d:  ce  rapport  les  observations  suivantes  comme  les 
plus  inléicssanlcs. 

BXPATITC  AVEC  DILATATION  DU  COEUa. 

Oua.  —  Un  tailleur ,  Agé  de  21  ans ,  bien  portant  jusqu'à  sa  dixième  ann  e  . 
eut  a  ext  époque .  I  la  suite  d'un  saut  d'un  mnr  i-kvé .  des  hattemrns  de  cour  oui 
plus  tard  retinrent  à  chaque  effort.  Au  mois  d'aottt  tM4  ,  il  lut  atteint  d'une  hé- 
patite, et  ce  n  est  qu'a  sou  qaatrième  accè»  qu'il  vint  a  l'hôpital  le  t  u  mai  IftSti. 
Outre  les  signes  d'une  iuOammatioii  ai^iuT'  du  foie ,  hvpoebondre  droit  tuméfié, 
tn-s-dooloureas  au  loucher;  couleur  Ictehipie;  Tomisscmcn»  frèquens,  il  mon- 
tra 1rs  symptômes  suirans  :  pnlsatiou;  du  cosur  trés-nolrntes  et  tarifs  surtout 
ws  l'IisporboïKlre  droit  où  on  pontait  les  sentir,  les  voir;  nuis  a  peine  Wromp- 
Ur;  elles  n'étaient  pu  isochrones  atec  le  |«uls  irri  pilirr  cl  petit ,  il  v  avait  or- 
dinairement deux  pulsations  du  cinir  sur  une  du  pouls;  on  sosaitrt  ou  entendait 
le  «  hoc  du  cotor  et  des  carotides  à  une  errtaioe  distance;  le  malade  était  trr> 
aeilc  et  inquiet  :  joues  d'un  ronge  sif  entourées  d  un  aurmle  roui,-e  jaunâtre 
peau  sèche,  cnaodt:  eonslipation  ;  goilt  amer  et  acide;  Tomituntions  acroaipa- 
goèes  d'un  moeus  visqueux ,  mélc  de  sang:  urioc  asne  un  fort  «édinwBt  brirraeié , 
sans  routeur  ictrrirme  ;  |mint  de  toux  :  un  jour  durant .  le  malade  se  | Jaignit  aussi 
d'une  douleur  sous  I  aisselle  droitr  ;  ilrnx  saignées  \  sang  couxvrt  d'une 


phlngisln|ue'i;  émissions  sanguines  Im-alrs  fréquentes;  friction»  merrurielles;  ca- 
lomel  1  l  int<  ricar,  |  lus  tard  uni  à  la  digitale  ;  nitre .  crème  <le  tartre;  potion  de 


Rit»  re.  Poudres acropborescontre  le»  Tomituratioa»;  les  symptoners  laHammalni- 
rtsdu  Taie  diminuèriiit  un  peu;  ecos  dunrur  et  l'ansietë  periislrrrot  jusqu'au 
malin  duscftièmc  jour, où.  après  une  nuit  d  agitations  secompagnret  de  vomitu- 
tious,  il  eut  deux  forts  rrnvoi»;  immédiatement  1rs  baltcniens  du  cu-uretles 
anxiétés  diminu-rent  n  la  sisite  on  trouva  les  pulsations  du  cmr  plus  calmes, 
isochrones  au  pouls  qui  était  même  devenu  régulier .  la  tumeur  dans  la  région  dii 
Toie  avait  disparu  ;  l'urine  était  moins  rouge  ;  le  mi  " 
aspect  et  était  calme;  le  vomissement  revint  1 


■de  avait  eu  général  meilleur 
une  foia  dan»  la  nuit,  et  une 


i  la  Uberté  imlividoelle.  et  l'autorité  jodiciaire .  instruite  de  tous  les  cas  d'iso- 
lement ,  aura  le  droit  de  contrôle  et  de  sévir  tontes  le»  foi»  qu'elle  pourra  consta- 
ter uoe  injuste  suspension  du  droit  commun.  N'est-ce  pas  faire  ainsi  une  part 
équitable  i  l'une  et  à  l'autre  autorité  et  1rs  laisser  agir  dans  h  sphère  d'action  qui 
e»t  particulière  a  chacune  d'elles? 

Si,  après  avoiededuit  nos  motifs  de  préférence  de  la  nature  elle-mfme  tifi 
dioses ,  nous  consultons  tes  |Hréce  Jens  sur  la  question  de  savoir  a  quel  ordre  d'au- 
torité publique  U  cousu  ut  île  confier  I  solement  de»  aliénés ,  noirs  trouvons  en 
laveur  de  l'autorité  administrative  les  plus  nombreux  et  les  plus  puissans  exem- 
pte». 

baUemagne.  ce  pouvoir  relève  île  I  autorité  administrative  locale,  soit  de 
celle  qui  est  chargée  de  la  police,  soit  de  celle  qui  a  le  département  de*  pauvre». 

En  Angleterre ,  ce  sont  1rs  juge»  de  paix .  fonctionnaires  essentiellement  admi- 
nistratifs, qui  sont  charges  de  ce  -wjin ,  ou  bien  la  commistioo  de  sorveiUance  des 
asiles  d'aliénés,  toujours  nommée  par  te  ministre  de  l'intérieur. 

Suivant  le  rapport  qui  m'a  rte  fait  par  l'honorable  docteur  Parkman .  aux 
Etats- V  ois,  te» administrateurs  de»  asiles  d'alirors  nommés  par  chaque  gouver- 
nement, ou  bien  tes  commissions  des  pauvres  règlent  l'entrée  des  malades,  dont 
l'aliénation  est  d'ailleurs  constatée  par  h-  médecin  qui  a  donné  «es  soins .  et  quel 
quefoii  par  le  maire  de*  lieux  de  résidence  des  malade».  Le  médecin  et  I  adminis- 
trateur sont  tes  arbitre*  de  la  sortie  des  aliènes. 

En  France  ,  U  loi  du  16  34  août  t*S'J,  attribue  le  pouvoir  d'isoler  les  aliénés 
a  l'administration  municipale  ;  on  s'est  plaint,  il  est  vrai ,  ilu  >»gue  de  ses  expres- 
sions, et  on  peut  ajouter  que  celte  loi  o'autnri<e  l  isoleiuent  que  dan»  certains 
c«s  détermines .  mai»  la  vérité  est  que  très-( 


sur  celte  matière.  En  admettant  la  compétence  du  pouvoir  administratif  poar 
opérer  l'isolement,  il  reste  à  déterminer  si  l'ordre  no  l'autorUation  doivent  éma- 
ner de  l'autorité  supérieure  du  département  ou  de  l'autorité  locale.  Cette  question 
nos»  amène  à  l'examen  des  articles  du  projet  de  loi. 

—  Vue  circulaire  vient  d'être  adressée  par  le  ministre  des  travaux  publies  aux 
préfets  à  l'occasion  de  l'épidémie  régnante.  «  Quoique  celte  épidémie,  dit  le  mi- 
nistre, ne  présente  pas  en  général  un  caractère  dangereux  .  elle  n'en  doit  pas 
moins  excitrr  la  solficitmle  de  l'administration,  pour  que  de»  secours  efficaces 
soient  assures  à  b  davse  indigente,  soit  dans  le»  hôpitaux,  soit  a  domicile.  Il  cl 
d'ailleurs  intéressant  pour  la  science  d'avoir  des  renreigacmens  positifs  et  com- 
plets sur  la  marche  et  le»  effets  de  cette  maladie,  et  de  mon  coté ,  j'ai  besoin  île 
ces  renscignemeus  pour  èlre  à  même  de  rectifier  les  nlrrs  fausses  ou  esagéree» 
qu'on  pourrait  se  (aire  à  l'étranger  de  la  nature  et  de  la  gravité  de  l'épidémie 
dont  non»  venou»  d'être  atteints-  » 

Les  préfet»  sont,  en  conséquence,  invités  a  rendre  compte  immédiatement  de 
l'état  'anitaire  de  leurs  drparlemrns,  de  l'époque  de  I'  invasion  de  la  gripiie  ,  do 
drgrr  d'estcoMon  quelle  a  pris,  .le  «a  durer,  des  symptômes  ijn'eUV  a  présenté», 
du  nombre  des  décès,  et  enfin  des  mrsiires  adoptées  pour  la  combattre,  ou  dn 
moins  pour  secourir  les  indieens  qui  en  ont  été  ou  qui  en  seraient  attaques. 

—  La  commission  de  la  chambre  des  dépotés  chargée  de  l'examen  du  projet 
de  loi  sur  les  aliènes,  a  fait  plusieurs  fmt  appr]  aux  lumières  spéciales  de  M. 
Fcrru» ,  médecin  .te  rhospice  de  BietMre,  et  inspecteur  des  maisons  d'alicnr* ,  et 
de  M.  ralret .  médecin  de  l'hospice  de  b  Sateelriire. 
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GAZETTE  MEDICALE 


se  déclara  le  huitième  jour ,  et  tous  les  symptAn 


ru  le  dixième,  si  ne  n'est  une  légère  constipation;  les  pulsations  .lu  cirur 
aient  normales  sou»  le  rapport  île  U  force  et  Je  l'étendue.  Le  SU  nui .  le  mauik 
sortit  guéri;  son  aspect  était  un  peu  rhlorotiquc  .jaunâtre. 

Rien  de  si  commun  que  de  trouver  les  aneVrisraes  compliqués  avec  I 
tue  altération  chronique  d'un  des  grands  vi-cercs  qui  est  tantôt  priini-  ! 
tive  tantôt  consécutive.  Le  célèbre  professeur  de  Zurich ,  M.  Srliccn- 
heiin,  {f'orlemngen,  Vol.  t,  p,  . i  ■   .  llciisau,  tçlî-l  (i),  en  parlant 
de  U  dc'généiesceiice  graisseuse  du  foie  dit  :  «il  existe  peut-être  au, 
eomiiieno  ment  un  état  con gestionnaire  dans  le  fuie  ,  il  se  forme  alors  : 
d'une  manière  mécanique  une  dilatation  descaves  inférieures  i  l  du  eceur  I 
droit  ;  ou  la  maladie  commence  par  une  dilatation  du  cœur  dont  le  |  ic-  ' 
micr  effet  est  un  obstacle  mécanique  d.iiis  la  circulation  en  formant  des 
eone.  stions  *>ngitine»  dans  la  mue  cave  et  dans  1rs  vtin.  s  du  foie.  ■ 
Ce  dernier  effet  a  eu  lieu  probablement  d.in»  n..ire  cas. 

tu  autre  olijct  digne  de  rcuiatquc  est  la  difîcnnic  des  pulsations  du 
ca-nr  et  du  pouls  pendant  toute  la  durée  de  la  maladie;  ci-lin  l.i  ce»si- 
tioo  subite  de  la  maladie  qui  est  surseuuc  à  la  suite  de  deux  renvois  , 
est  trb-diflicilt  à  expliquer  sans  entrer  dans  des  bvpolhiwi». 

ItOOEAV  LAS  d'aSCITE  r.f|>t   VAl.   1.4  V l'.llATIl! N t . 


dis-  |.  docl  ur  Riilcr;  (T  gastrite  d'une  femme  atteinte,  par  le  du 


tticro  de  ce  jo  irnal,  M.  le  doreur  Spa:'.li  rapporte 
'l.ydropîsic  on  la  vciitrinc,  dur  née  tnénic  ;i  plu»  : 


<  >M. — Un  jeune  lniromc  de  (  7  ans  tint  i  I  hôpital  le  'J  inar;  avec  ton»  les  symp- 
tômes d'une  h»srr  gastrique  et  d'une  ««file  très- prononcée.  Le  malade  ,  d  un  as- 
pect srrnpbouMix.  s'était  tres-siraveni  expose  à  des  refri>idi»»einens  ,  il  avait  des 
ciinstipaliou»  habituelle*  et  la  sécrétion  tic  I  urine  ctailpeu  abondante  :  un  purga- 
uf .  Ij<  étale  de  pota»e  avec  la  teinture  de  rbiiharbe  et  retirait  de  la  racine  de 
rliienl,  nt .  ne  change  rent  pas  ion  état  auquel  il  se  joignit  de  la  diarrhée  avec  un 
pouls  fclril.  Des  goutte»  d  extrait  de  ciguë,  d*  sciUr  cl  it  eau  .le  laurier  ivri«e  , 
et  pour  boisson  un*  iufu.siuii  de  genit  vre  ii'aur-miiil.  rcr.t  pas  U  sécrétion  de  l'u- 
ni:* ,  <t  le  bas  ventre  était  cotitiiiuellcmciil  icoi|ili  d  rau. 

Le  2  atril ,  on  pre.cnvil  4  gr.  de  veratrine  sur  une  once  d'avnnge  a  frotter  , 
deux  fuis  par  jour .  nnc  cuillerée  a  cafe  srir  le  ba-veutre.  Apre»  deux  jours  1a  sé- 
crétion de  l'urine  fut  plus  abondante ,  claire  et  jaune-,  rougràler  de  truuble  qu'elle 
était.  Lu  demi  gros  rie  vrratriue  abdique,  d'après  la  nie  b  ide  euiteruuipie.  sur  le 
creux  île  l'clninac.  provoqua  une  vise  douleur  brillante  et  des  rnnusemens  con- 
TiibiU  .  nu  fut  oblige  de  n'en  abstemr;  pac  contre  ou  en  mit  six  grosdans  l'onguenl. 
la  sécrétion  de  I  urine  détint  très  abondante  et  le  bas-ventre  se  vida;  après  qu'un 
eut  répète  encore  deus.  fois  I  onguent ,  le  malade  put  sortir  guéri  de  l'hôpital  le 
.  •  avril. 

Dans  le  même 
deux  observât» 
haute  dose  resta,  taos effet. 

Nous  trouvons  encore  dans  ce  comptc-rccdu  b*  faits  suivars  di^ic» 
d'être  noies  : 

t°  Chez  un  jeune  homme  de  1 8  ans,  mort  à  U  suite  d'un  coup  d'a- 
poplexie, l'aulopsie  coofirinc  l'opinion  de  M.  f.allciuand  qui  admet  qu* 
le  ramnllisseuicnt  est  le  plus  souvent  plutôt  la  e.m.»c  que  la  suite  de  l  a 
poplexic. 

i*  Cher  un  aulre  individu,  àgc  de  ans,  aff  Tt<;  j|  y  a  trojs  im 
d'arthrilis,  on  trouva  lors  de  l'autopsie  une  oss'ln  ation  d*cs  valvules  du 
cceur. 

3"  Luc  servante,  âgée  de  3oans, d'une  constitution  nerveuse,  maigre, 
très-irritable,  morte  de  typhus.  Prnda  t  Imite  la  maladie  elle  avait  iic 
Ires-agitée  cl  inquiète;  dm. s,  les  denmis  j.i':i  s  le  (souls  était  devenu  ir- 
régulier,  du  reste  naturel.  I.-ors  de  l'iulop-u-  .  on  tinnv.i  la  subsla  c<  'i 
musciilaircdc  la  poiuled-i  coeur  jusqu'à  la  monté  d  ■>  vi-n'i  icule*  cb.inpc.-  ' 
plus  ou  moins  ,  en  une  grai>se  rpai.-sic;  U  d<:^é.i<;.encc  «!(  ni  plu«  jno- 
noncée  à  la  moitié  droite  du  coeur  où  elle  s'rteudait  jusqu'à  l'oreillette  '' 

Ce  cas  prouve  de  n  uve.ni  que  la  doge néi  renier  prais-eu«e  du  creur,  ■' 
même  (!aos  une  forte  étendue,  nr  se  tr.ib  t  par  aucun  syuj|iionic  isendan't 
la  vie,  couime  l'ont  deji  avance  Porlil,  .SpiCa.  l-.tuiuc  et  autrrs. 

III.  RIST  S  MAGA/IM  FUH  DIE  C.ESAMMTK  IIFJL- 
Kli\DL. 

Le  troisième  cabirr  du  ip:.ine,te  septième  volume  et  le  premier  du 
quarante-huitième  conlienntnt  :  r  sur  la  J,rvcfoa  de  Zittmann  dans 
les  affections  syphilitiques,  :ar  le  docteur  lUker.  '".cl  aiticle  ren- 
Icniic  un  Rrand  nombre  d'observations  ou  ce  mot  en  s'est  montré  plus  on 
moins  cflieace;  i"  histoire  de  la  r.i£c  dms  le  cercle  d'Mt-ht-Cka 
pelle  de  l8i(i  à  i830,  par  le  docteur  Z.ttrrlan.l.  O'u  n  mtéict  pure- 
ment local;)  3*  observation  d'un  énorme  slèn'nute  à  l'occiput,  par 
le  professeur  Scçrig;  V/awse  grossesse  lukure  se  terminant  parla 
mort,  par  le  même;  5"  réflexions  sur  U-  génie  èpidémii/ue ,  par  le 


scieur  Je- 

kil',")"  giierisott  d'une  pso'le  chronique  purulente,  par  le  docteur 
kiancftiss;  H"  sur  la  compression  de  l'aorte  abdominale  dans  le 
metrurrhagie  «près  l'accouchement,  parle  docteur  l>ann.  (Ailiele 
hi-tonque;  )  y»  mélanges. 

OHcnvaTiov  b\y  t>*«  tTCAtÔMe  a  i.'oc  mt;  par  le  pro- 
fcsscui  Simili.,   *v»c  gr.uure.) 

(Hi. —  C.  R  ■  aj;é  de  2  ans  et  demi,  vint  au  moisje.  d'après  le  dire  de  la  mère, 
ai ec  une  tumeur  de  la  crosseur  d'un  p.  til  puiils  dans  la  région  <lc  l'iieciput  ,  et 
fut  traite  ,  pe'ndant  toute  la  peenuite  aunre,par  des  caustique»,  l'ar  ee  moyen  on 
détruisit  la  tumeur  eu  partir  ;  mai»  rnntn^e  elk'  »e  rrprodui»aiI  t.Mij.xirs  awe  uo 
nouvel  arcn>i»«-iii«it  .  les  |ian-iis  alumlnnr.erenl  l'ruhut  aux  seule»  re^nmrres  de 
la  nature.  Mu»  lard,  eu  octotre  ■■  'J.  on  roiisiilta  M.  Serig:  la  tnnMW 
arait  alurs  le  volume  Je  La  lèle  de  l  enfant  mérite  ,  et  isrt  upait  toute  la  rr-ioo 
i>rt  ipilale  en  bas  jusqu'à  la  nu^iie  .  à  côte  jusqu'aux  orrilU-s  :  ,-lte  lirait  la  tête  en 
arrière  ;  la  tumeur  elle -niéinc,  plarre  eiitrr  lesdnn  e|taiil.-»  el  eunverlc  de  che- 
veu», dmusa  t  a  l'eufaiit  l'a-p,  el  d  un  bicéphale  ;  la  res-emldanee  de  celle  tumeur 
aven  une  tète  riait  d  autant  plus  reai.paute  qu  il  avait  sur  Km  sommet  «ne 
tuulTe  d.  i  heteiix  conuoe  csla  arrive  rlst  t  des  lu. mires  l.mepbales  L'n  etainen  al- 
tenlif  fit  voir  que  celte  tumeur  cmileiiiit  une  niasse  si  cluuiatcusc  :  seule- 
ment »ers  la  lia»e  ,  on  .Vromnt  di»tinelenicnl ,  en  de<i\  eiidioits,  une 
f)iiMusli<>ii  ain»i  que  de»  pulstiiuns.  Aux  deux  cùlrs.  la  oii  la  tumeur  s'étendait 
vers  les  oreille»,  ou  venait  pla-irurs  raïuifiralinns  île  seinrs  varsipieu»e»  ;  a  gauche 
la  tumeur  elail  in«»bile  ,  nui»  a  dr.n  r  .  là  mi  l',K-ciput  s'ubil  aire  kr  panetal,  elle 
était  adhérente  a  I  o».  l/enlant  était  du  tv»le  tiien  poi  taut ,  mai»  ne  port-ail  mar- 
clier  ni  se  coni  hrr  qu'en  portant  la  léte  1i»ul-à  fait  en  arrière  ;  il  doitn  ît  asec  les 
sens  eutre  ou» crics ,  car  par  la  |w»an'eurde  U  luiieur.  :a  peauetait  »i  distenJoe 
qui  les  pau,  irres  i»e  |K-usai>  ni  se  fermer.  On  l  t  sau»  aividenl  l  e»tiqxMion  de 
relie  ruorinc  Mineur.  La  gueri-mi  par  preni  ère  intention  fut  impu*«ible  La  tu- 
meur pesail  cinq  livre» ,  asait  pri  s  de  'ix  po.icrs  .le  hauteur  ,  sept  de  largeur  cl 
dix-sept  en  circonférence.  Elle  était  coni|M,see  d'une  nu»se  blanche,  lardoece; 
onc  membrane celhilai ir  l'eut. nirait  el  entrait  même  dan*  les  parties  »<c*l"tna- 
teir.es.  la:»  fympl<Vme<  de  congestion  r<rrhralc.  qsii  se  d>  claei 
i  après  l'operaliiin.  er»»"vent  apn  »  un  Iraitcoieol  an 
de  fut  gu  ri  au  IkiuI  de  qiulre  .c.naines 


•  clarcrent  le  uiérae  joîir 
i-Uquerlle|ictHuaU- 


l' AVISE  orosslsse  Tii  Alnt  se  TtnsiiMAjiT  pat»  t.A  murt  ;  par  le 
uicinc  (.avec  giavure). 

Or.s. —  C.  W  ,  à.rCilc  i  l  an»,  de  „'rau  leur  mov'-nne.  de  constitution  drli- 
l'Stc .  de  tempérament  «.iti^itin ,  bien  |H>rlanle.  sauf  i|uel.p»rs  irri'^lanlea  dams  la 
inrnstrualioii .  fut  prise  sul'ilcmciil  août  t:.2j  : ,  après  avoir  dine  ares'  beaueoap 
d'appelit ,  d'une  vite  douleur  dan»  la  n-gism  de  l'tsluinae,  de  «wnissemeos  sui- 
vis de  |>erie  de  connaissance .  M  k  docteur  Kr.tucr,  qui  la  «il  aussitôt .  nota  les 
syiiiplotues  suivais»  puuls  |h'  il ,  contrarie  .  fréquent ,  »e<istl.ihlr  «value  par  le 
t.iuclicr  dans  la  région  ue  I  e»l<miar  ;  ma'aise  co.titiiiel  el  cruel  a!  i  in»  (jutudres 
aérophores} .  Après  dm  r  ,  d  lulrnrt  eonliniH'lles  '.  failli-  »  e  toujours  plus  grande , 
figure  plie  .  eufuucce  ;  p-nil»  peli',  a  |ienit  »eu»iii!e  :  exlremîtrs  froides;  bas-vea- 
Ire  lunicGe  ;  fluctuilion  <rcs-a  .parente ,  mur;  ù  tepl  beurv»du  soir. 

/tuioptit.  Bat-ventre  tuimlie  ,  tendu  .  c  U.li.  j  j.  .  ducluaut,  c.ui'enaal  a  peu 
prJ'S  »ix  litres  de  «an,' .  ci  partie  cu-ul,- .  en  partie  fluide  ,  de  nuu  cur  foncée , 
qui  rem|d(»»aii  toute  la  partie  inférieure  du  tias-tenlre  ju«pf  à  1 1  rê*ion  meso  et 
litpnga»triqnr  .  en  vidant  ai  ec  l.eaucoup  .le  soin  cet  t-pi  chôment .  on  tr-uiva  no 
pelil  corps  qui  asait  hraucupile  rcscnihlom-c  avec  un  «unie  Dans  la  tri<m|ie  gau- 
che adhérente  an  prritnior  exisiaù  nue  cavilè  |ieopre  a  contenir  ce  fvirjis.  L'ute- 
rus  eUit  d*  graudi  ur  naturelle  ; 


(I)  Cet  outrage,  en  quatre  volumes .  a  été  publié  par  un  auteur  anonyme' 
maigre  les  lacunes  et  d  antres  delauL»  .(m  s  y  trouvent .  el  qimin„  ,|  „,  ^ 
par  le  professenr.  est  Irèi-remarqnabk  el  doit  se  trouver  clans  toute,  les  hibho- 
»hi-q«»-  i.V.Ju/t.) 


set  parois  un  |<u 

Les  ol)S'  rvj  i  m»  de  ijrvis  esses  abdominale  et  luhjlre  snol  très-fré- 
quent, s  Aujourd'hui  paie  qu'on  les  reemniit  mieux  qu'autrefois;  pour- 
tant il  exis  e  à  nom-  c  nnaissancc  pou  d'exe  nples  où  on  ovule  malade 
..u  mie  tumeur  loi  giicn»,- delà  lrom(  e  ait  produit  une  hémorrba;ie,  pro- 
bablememcnt  suilc  d'une  rup  o.e  qui  s'est  faite  Lrs  de  fotts  voraisse- 
tiicus. 

CAS  DE  GVKMSOU  It'vxr.  rsuire  r.msoAtoirr.  i»t:Bt:t.EHTE  ;  par  le  doc- 
teur KnANfH.ss. 

I.'iiiflainmal'on  chronique  du  muscle  spoas,  la  spoVte  purulente,  con- 
nue ai:ssi  sons  le  nom  de  pbtbisir  puerpérale,  s'obsirve  bejuc.oii|i  moins 
fréquciuurnt.  a  une  m.-rclic  moins  d-  tci  niincc,  est  d'un  diagnostic  pins 
obvi  urctolTrcoidimirfiiie.il  un  pronostic  beaucoup  plus  l.klnux  que 
l'inflammation  aipui'  vraie,  franche,  de  ce  tnèmt  muscle.  Il  nous  a  donc 
parti  intéressant  de  faire  connaître  l'observation  du  docteur  Kranefnss, 
qui  présente  im  tableau  exact  et  lidcl>-  de  la  maladie,  et  est  un  exrm- 
pic  rared  unc  terminaison  beuieusc  d'une  spoïte  jia'aée  à  l'c'tat  de  »up- 
puralon. 

Oui.  —  K.  . .  lemrac  mari<« ,  âgée  de  22  ans  ,  d'une  forte  constitution ,  d'nn 
tempérament  sanguin,  |iredi<pnv.«  aux  affections  inSamntatoires ,  détint  eneeiole 
pour  la  première  fuis  en  avril  1 1&  1 .  Pemlant  sa grosses»e elle  eût  à  souffrir  de  pal- 
riitaliousdu  ecctir ,  d'oppression  de  poitrine  .  ite  spastues  duiiiqaes  ,  de  doulexu-i 
bemorrbovlales  auiquclles  clic  clait  sujette  de|Hiis  son  enfance  ;  enÛo  d'une  cont- 
lipatiou  opiniâtre  alternant  souvent  atec  de  la  diarrhée  ;  on  remarquait  de  plus 
un  autre  phénomène  tout-a-fait  a  part ,  une  sorte  de  délire  nocturne  qui  durait 
d'un  quartdheurea  troia  quartsd'heiire.ct  qui  se  caractérisait  par  on  état  d'cial- 
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janvier  IBïS  ,  après  un  travail  «le  I 
Ue  .  et  poanl  lu  livre».  Aprè*  l  ac 
loal  allait  bien,  a  part  le*  lucliîrt  r. 


talion  Je  toutes  les  facilite*  intellectuelles.  Dans  les  derniers  temps,  la  femme  K. 
se  plaignait  (Tune  douleur  au  t.Mt  Jroit  «!u  bassin  et  aie  ne  pouvoir  plu  se  servir 
•lissi  t>ien  «lu  membre  pclv.rn  droit  «pie  «lia  gauche. 

Maigre  cette  gTo»*e»*c  orageuse  »  là  feninic  K...  arcssuclia  naturellement ,  le  53 
tu  heures .  d'un  eufaul  d'un  volume  coiuidera- 
la  malade  se  trouva  soulagée  >  t 
i  part  les  ioctûrt  qui  se  montraient  un  peu  parcimonieuses.  Mai» 
quatre  jours  plus  lard ,  1e  2  fs vr  1er,  i  dix  heures  du  matin,  la  malade  fut  prise 
d'un  fort  frtsaon  qui  dura  <  iuq  heures ,  et  s'accompagna  de  douleur»  alaiociinaie.» 
intolérables  :  une  infusion  de  camomille .  i;i«bpics  gouttes  de  t> inlurr  simple 
d'opium  .  des  cataplasmes  emolbens  sur  le  lus-veulre  calmèrent  uu  peu  le-.  «l«su- 
leur»  qui  cessèrent  avec  rniva»ion  de  la  rbaleur  M.rik  ;  le  soir  et  toute  la  nuit 
le*  sueurs  rouirent  abondamment;  le  lendemain,  iiitecmiltcoce  complète. 

Les  4  ,  6  ,  K  et  1  u  «lu  mèW  niui-..  oourcaut  ae.  es  entièrement  scmbl.iliUs  avec 
douleurs  abdominales  moins  vives  tuuUlo  s.  Après  le  «inquit-tue  aerès  .  une  do*e 
cîe  sulfate  dit  quiuine  uui  à  ripecacuanba  et  à  l'upiuiu  Et  cesser  la  fièvre  et  pro- 
duisit une  intrraiilteuee  de  du  jours ,  pendant  Lcs-iucLs  la  malade  continua  nean- 
niuius  s  se  plaindre  d'une  faiblesse  dans  les  pieds  et  d'une  démarche  pénible. 

Le  i»  fevene ,  vers  le  soir .  nouvelle  invasion  de  la  fièvre  alTcclaiil  celte  fuis  le 
type  quotidien.  Le  sulfate  de  quinine  *dminislré  ,  après  plusieurs  accès,  d'abord  u 
la  dose  de  dit  grains,  et  une  s«.  onde  Cm»  à  sit  graiu» ,  loin  de  produire  du  »ou- 
lagciurut  ne  fit  «qu'aggraver  la  fièvre  et  provoquer  des  svmptAïue*  lr  s-alarmaus  . 
comme  délire ,  pesanteur  «le  la  Langue  .seul  hagards .  tintement  d  or.  illc>  et  du- 
reté de  .'ouïe  Celte  perw.taoce  «le  la  'fièvre  fut  attribuée  a  uoe  coiupbratioit 
gastrique  ;  différent  purgatifs  ne  pioduisirent  d'autre  clfel  que  de  régulariser  un 
|ieii  le_s  u'Iles.  Cet  état  continue  ani»i  pendant  quelitue  temps  ■  lor>qu'uu  jour  La 
nialadt  fut  pn-r  d'une  viu'cnle  douleur  il  la  «uisse  «lioilc ,  tuiit  a-fait  semblable  a 
uire  douleur  scialiqite  j  il  cl  a  te  i  a.'qwr  <-e|»  iiiUnl  que  la  (lésion  de  la  cuisse 
sur  le  bassin  n'en  fut  pas  (•('née  :  un  vésicatoirc  appliqué  sur  l'endroit  affecté  la 
fit  disparaître,  au  Unit  de  «ieu»  jour-. 

Lr  b  mars,  un  rcoulemcut  sanguin  par  le  vagin ,  semblable  au  (lut  menstruel . 
il  nu  toulagenicii'  ontab'e  et  une  «liniinulion  dan»  I  intensité  des  accès  fe 
uni  s.  Mais  dans  la  unit  «l.i  il  au  tu ,  cet  «'«-ouleiuenl  ssanl  cts*c  ,  il  se  derlara 


n'use  ;  le  31  mai  on  l'ouvrit,  cl  il  en  sortit  du  onces  de  pu*.  Loin  de  s'en  suivre 
du  soulagement,  la  lièvre  devint  plus  forte  que  jamais;  il  te  «lrrlara  une  diar- 
rhée abondante  et  fétide  enl rainant  1rs  allaient  non  digères;  il  survint  des  nau- 
sées ,  même  îles  vomisseaiens  vrrùilrcs,  et  nne  tuo»  asec  «pectoral  ion  d'une  ma- 
tière i*u uleote;  la  UmicIsc  se  rouvrit  d'apiitlics  et  la  «leglutitiuo  ■ievjnt  très-pc- 
uible.  Mais  au  bout  de  quinte  jours .  par  l'usage  du  Colombo ,  «le  I  eau  de  laurier 
«crise,  delà  teinture  «inetne  de  rhubarbe ,  de  l'arrowrooi  el  d'un  vin  ronge 
gcuercus.  tuus  ce»  siraptoaies  alaru>aus  te  dissipèrent  ;  les  forces  et  l'embonpoint 
revinrent  ;  la  trerttion  du  pus  duuiuua  tensablemcul ,  et  les  ouvertures  uiliilcuse* 
qoi  lui  donnaient  usiie  se  cicatrisèrent  peu  à  peu  ;  un  nouveau  dépôt  purulent 
s  ctam  reforme  a  la  cuisse ,  on  fut  oblige  de  rouvrir  avec  La  soude  le  trajet  tutu- 
icuv.  inférieur,  mais  pour  peu  «le  temps  seulement. 

lin  cnbme  considérable ,  «pu  t'était  développe  au  pied  de  l'extrémité 
s' étant  également  dissipé,  la  n tabule  voulut  es-aser  de 


bible  de  lléeîir'l 
b  claudication  a  peu  à  peu  dis- 


qui  d'abord 
r  la  cuisse  .  l 


a  présente  lieauroup  de  difficulté,  a  cause  de  II 
;  «le  l'étal  de  faiblesse  de  ce  membre.  Mais  plu»  t 
I  paru. 

i     Lr  «6  juillet  IR3S,  la  menstruation  s'est  rétablie,  «t  tout  annonçait  a  celte 
'  épn  jue  que  la  f  rame  K.  ne  conserverait  aucune  trace  de  son  affection  si  loup-jc 
ei  si  douloureuse. 

IV.  ZEITSCHItlFT  FllR  DIE  GE&AI1MTE  MED1C1N,  par 

DitFii  stuui ,  Fhicki:  iie  Orpi.\AttM. 

I^'s  r ali in  s  d'octobre  e»  drcrni'  re  1 830  (celui  Je  novembre  ne  dd«» 
est  pas  parven  u)  cl  de  janvier  1S37  coolirmu  rit  les  articles  originiui 

i)g.  Travail  ba*c 
ni  frrr  l'hyptrtrv- 


suivants  :  t"  remarque*  sur  l'ëclampsie,  p  r  M.  ïili 
>ur  nue  sculeuliirrv.il ion  ;  y  mémoire  et  obscrvMit 
jihie  des  seins ,  par  M.  Fii>s«  rliulù  ;  i°  rapport  de  la  section  de  chi 
ntrpe  du  grand  hôpital  de  Hambourg  pendant  le  premier trimestr 


khi  s.  Mais  daosla  uuil  «l.i  il  au  (t. .  cet  écoulement  ssanl  rr*<é .  il  se  derlara')  180(1,  p«r  t  nrke.  Uko  de  s  «illatit  ;  4"  sur  les  r<-XeC</'ons- pri/ici^o- 
une  violente  ilonleur  à  la  région  liypagastriune  droite  avec  l'ifficulle  «le  fl« cl.ir  la  ,  iraient  t'es  os  métatarsiens  ,  métacarpiens  et  des  phalanges  par 
eui»e  sur  le  bas«,0.  Une  ex, ectora:..,»  |sar  le  sapu  fit  dêswivrir  une  grosse  tis-  Il  M .  (ieruct  ;  5°  guériyon  des  fentes  congénitales  de  latéral ,  par  0  el- 
nstur au  rite  divil  .1*  la cavité  pelvienne;  celle  tumeur  adhérait  lellemcut  à  la  1  f^jd,.  b  b  '  1 


cua'riee,  «ju'on  ne  pouvait  ilist.ii^-n  r  si  elle  eta;l  (omne  par  une  portiou  tuuiéGee 
de  cet  organe  .  011  si  c'était  une  lun  eur  particulière.  Lllr  elait  douloureuse  à  la 
pression  «t  il  semblait  i)u'ori  i^xisail  la  m.iiU-vci  avec  le  «;«>i|;l  Dans  ta  légion  in- 
guinale 00  scutait  cornue  des  rordes  ilurrs  qui  dex  eiidaieul  sous  l'os  ischioti ,  et 
ou  i  leur  teinte  blruitre  à  Irasrts  la  peau,  nn  croyait  pouvoir  reconiiailre |iour 
des  veines  dilate,  s 

Cette  evploration  ne  laissa  pat  «le  doute  sur  levisteuce  il  une  affertion  orga- 
nique du  bas-ventre  que  l'auteur  avait  soupçonnée  <|uelqucfois;  il  était  reconnu 
que  cette  fièvre  intermittente  si  icbelte  était  entrsteoue  jsar  nne  inllaiumatioii 
rhrouique  de  queUpie  or^aoe  |ielvieia  Sangsues  ;  fut  ious  mercuriellcs  ,  a  Tinté- 
rienr  calunielel  riguë.  1  Le  docteur  Joliankiiccbl ,  a,  j^-le  en  consultation,  parta- 
gea b  manière  «le  voir  de  I  auteur  seulement  il  opina  pour  un  nouvel  essai  du 
fébrifuge  qui,  cette  fois  «  i  encore,  prnvn  i.a  du  dcure.<!r  la  suffocation ,  une  diar- 
rhée abondante  et  fut  sans  effet  contre  la  iitvre. 

Peu  à  peu  .  la  malaoe  éprouva  une  plus  (.ramte  difficulté  à  User  et  i  abaisser 
l'eilréimlc  droite,  la  mar.  ht  et  la  slanon  ■étaient  plus  i»i*s  Idet  que  lorsque  le 
corps  était  penrbr  en  asant.  Il  «urniit  «les  pieotemeiis  au  cote  droit  du  bassin  et 
à  la  région  inguinale  ,  et  la  fi.v.e  dimmeoce  i  prendre  Le  caractère  d'uue  lièvre 
de  sup|iaraiii>n  Ku  explorai.l  «k  nouveau  par  lr  vagin ,  ou  entit  que  la  tumeur 
qu'on  avait  touchée  la  première  fois  .i  ait  enticreinriil  disparu,  nuis  eslerieure- 
tneiit  1*  long  «le  la  face  interne  «le  1  ilton ,  just|i:e  vers  les  vertèbres,  on  pouvait 
poursuivre  profondément  doi  t  I  ab.loiwn  cette  méii*  tumeur  ,  avec  laqueUe  les 
cordes  Icndurt  et  di  res  silutes  a  la  région  inguinale  étaient  en  raison  intime. 
On  observa  «les  à  prisent  des  phénomène»  particuliers  du  cote  de  la  sécrétion  des 
unues  Tous  les  apr«  <-midi .  avec  I invasion  «la  frrxvon  survenait  du  lentsme  vê- 
tirai. 1  evcrtlion  des  urines  était  fré.iurnte  .  mai»  ^ontle  a  gisutte  et  s'aecom-ia- 
gnait  d  110  sentiment  d  ardeur;  les  unues  «  taient  d'ua  tou^e  foucé  et  lai»ai«'ol 
dr(>o»er  au  lwiul  de  cinq  minutes  un  sédiment  qui  renipbs-ail  la  moitié  du  vase, 
et  oiTratl  la  plu»  grande  analogie  avec  du  pus.  Aussitôt  qne  la  transpiration  »'e- 
tahlistait,  les  uriu«-s  rtdevcnoieut  claires  et  liaient  r.  iulues  avec  facilité. 

Pendant  toute  la  maladie ,  pouls  irrité  60  8.'.  pendant  l  apyrexie ,  !«,-i'H.i  dans 
le*  parois  sans 

Il  était  devenu  évident  que  les  den«  muscles  moteurs  «le  la  cuisse,  b-  »tv,*s  et 
l'ibaqsie  niteri.e  étaient  le  «i«  ge  d'une  inflammation  rlirounpie  |««»te  à  I  ela!  de 
anppuralion  à  laquelle  parlinpait  une  jn.rllun  du  péritoine  ,  et  riicbpits  autres 
lis*ua  ci  ejnsoisiiis. 

Ixt  indications  riaient  de  rt  lever  les  fortes  d>*  la  malade .  d'écarter  et  de  corn 
battre  les  at<  idtns  alarmai.» ,  et  ,1e  donner  le  pbis  tôt  possible  issue  au  pas.  A  tel 
effet .  «le»  c*!ap!a«me«  enialliem  sur  la  rs-rM"0  ileo-inguinalc  ;  a  l'intérieur  une 
nourri  tore  le  g. renveot  toniiroe,  comme  médicament ,  les  amees  aronia'iques  unis 
au  aiili-spasnuidiqises;  et  pour  piuduire  du  repas  pendant  la  nuit,  altcruativc- 
nieaillopiam   La  tii.laccct  surtout  le  sulfate  de  iiiorpbine 

L'elai  Je  la  malade  allait  toujours  en  «'aggravant,  la  fièvre  bertn;iie  tt  le  ma- 
rssnie  augmentaient  ;  un  des  ssmplnme»  1  s  pins  f.irlieui  était  une  «oi  -lipallou 
opiniâtre  allemaul  avec  de  la  diarrlite  Tout  semblait  marrlier  vers  une  issue  fil- 
ne_s1e  ,  lorsqu'un  vit  se  développer  b'nlement  dans  la  région  insnintle  «me  tumeur 
«•«i  se  filent  sentir  des  p-ilsalion»  et  de»  pieolemcus  ;  plus  Ur.l  ui*  seconde  tu 
1  «tt  s'éleva  a  lai'ai.ie  «optrieurt  et  antérieure  «le  La  cuu-e ,  occasionnant  dts 
«loideurs  inloI.ral.lt»;  dès  le  .o  mai  .  relie  «ceonde  grosseur  olfrit  de  la  (luctua- 
lion;  une  incision  larje  d'un  ponce  el  itco'i  en  fit  sortir  cinq  onres  d  un  pus  jau- 
nâtre inodore.  U  maLult  se  teulil  a«issit.)t  soula;ée  .  et  ib  ja  après  «maire  jours  . 
I  acei»  fetirile  du  soir  manqua  pour  la  première  fois  el  l'nntsc  per  Jit  son  ctrac* 
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Le  noquième  jour  le  put  qui  s'était  lie  au  coup  ainélion 
la  fièvre  remit  ei  I  orioc  dtposa  «le  nouveau  du  pus-  Mais  bientôt  l 
tuée  à  la  région  inguinale  commenta  a  son  tour  a  s'élever  et  à  devenir  doulou- 
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par  M.  le  docteur  Fi>r.EnacTa  u'Escn,  piè*  de  Cologne. 

Celte  sorte  d'bjprrtropbio  maladive  des  sein»  n'a  été  encore  que  peu 
,  e.udiée.  Elle  ne  cousirtr  pas  dans  le  développement  de  produits  ihju- 
|  veauv. ,  du  moins  dan*  le  principe  de  la  maladie  ;  on  n'y  observe  qu'un 
1  simple  accroissement  des  «•ranutalion*  glandulaires ,  avec  accumulation 
de  graisse  dans  |f  tissu  cellulaire,  sans  changement  de  tciture  des  lis- 
sus  glanduleux.  Elle  se  caractérise  par  une  marche  contiottr,  uniforme, 
un  mode  de  développement  presque  imperceptible,  et  par  l'absence  de 
toute  douleur. 

1  11  existe  deux  formes  de  cette  espèce  d' hypertrophie  ;  l'une  lente, 
'  d'une  marche  presque  insensible,  «x c.isioniicc  par  des  désordres  dans 
;  les  fonctions  de  h  reproduction;  l'autie  plu»  rnpide  et  coïncidant  avec 
,  l'époque  de  l'cvolul  ion  pnlèie.  C  c  si  de  celle  dernière  seulement  qu'il 
sera  question  ici. 

Marche  et  sjmpt6mes.  La  glande  mamma  rc  se  tumcGc  ,  ordinaire- 
ment la  droite,  1  arment  toutes  deux  a  la  fou;  celle  tuméfaction  est 
précéder  d'un  sentiment  de  picotement  parfois  douloureux;  toute  la 
glande  est  prise  en  même  temps  el  d'une  manière  un ; forme  :  ce  gonfle- 
ment morbide  survient  Knijoiir*  à  l'âge  de  la  pubeité .  t  coioculc  ave-  le 
développement  desseins  ;  ronmuDcinenl  lr*  jeune»  ma'adci  ne  sent  pas 
nirnslrticcs ,  ou  st  la  menstruation  commence  à  s'établir ,  c'est  d'une  ma- 
ntiie  pattiuionicuîc  et  de  peu  de  dniée;  bientôt  elle  ùrrfic  |  onr  or 
plus  se  remnnlrer.  Cependant  on  ol  scrvc  à  cette  époque  uu  accroisse- 
ment plus  rapide  des  seins  ,  lors  m  fine  que  la  période  lucosli  uctl?  a 
cessé,  et  il  n'est  pas  rare  de  voir  les  malades  se  plaindre  en  même 
t«mps  d'un  seniiuicnl  de  pression  augmentée ,  senlimcDt  qui  diminue 
avec  chaque  cessation  de  l'époque  mcutrurlle  ;  on  oburvc  égaleroctil  an 
moment  de  celle  cessation  que  raeetoissrment  hypcrtroplii«|uc  «les 
teins  perd  de  sa  rapidité  puni  rrprrndic  sa  marche  Icnlc  et  continue. 
Parfois  aussi  la  vu:x  de  la  malade  si. bit  une  altération  panicnliére  ; 
elle  devient  rauque ,  enrouée,  reste  ainsi  dcu\  ou  plusieurs  jour» ,  re- 
prend sou  timbre  naturel  peur  chaîner  de  nouveau ,  sios  cause  apnre- 
ciahle. 

Chet  une  malade  olasenée  par  l'auteur,  cet  rnrom ment  de  la  voix 
coïncidait  d'une  manière  périodique  avec  la  cessation  drs  règles;  clic» 
une  auli-e  ,  il  ne  l'a  pis  remarqué  du  tout.  En  examinant  les  seins ,  po 
trouve  le  mamelon  un  peu  aplati ,  élargi  rt  l'.iureV.e  plus  étendue  •  la 
lumeur  parait  d'abord  tendue,  ruais  lorsqu'on  observe  de  l'altération 
dans  la  couleur  de  la  peau  ;  plus  tard ,  quand  le  sein  a  acquis  un  plus 
grand  développement ,  il  semble  plus  mou  à  une  pression  superficielle, 
et  ce  n'est  qu  en  en  lotie  ml  plus  profondément  les  doigts  que  l'oo  sent 
1rs  granuLitioosglandulaires  hypertro,  hier»  et  plus  dures  ;  à  celte  épo- 
que aussi  on  voit  les  veines  superficielles  plus  débitées  donner  à  la  peau 
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nue  teinte  bleuâtre.  La  maladie  continue  aimi  à  faire  des  (profit!»  assez 
rapides.  Le  sein  hypertrophie'  acquiert  un  volume  extraordinaire  ,  une 
longueur  de  iH  à  'in  poures  et  plus ,  une  circonférence  dr  10  a  t\  pou- 
ces, une  pesanteur  de  tu  à  ta  livres,  de  mile  qu'elle  embarrasse  la  dé- 
marche de  la  malade.  L»  perspiration  culancc  ainsi  que  le  sang  fiaî- 
chement  tiiédc  la  vtinc  ont  «ne odeur  particulière,  et  i*  dernier  lluidc 
coatient  beaucoup  d'acide  carbonipic  libre.  A  mesure  que  I  hvpnlro- 
phie  des  seins  fait  des  progris,  le  reste  du  corps  maigrit ,  de  telle  sorte 
que  l'augmentation  de  la  mamelle  nvilade  parait  prendre  une  marche 
plus  r.ipide.  Plus  tard  1rs  Tiscères  llioracipes  viennent  à  Joulïnr  sym- 
pjllii  juciucut  ;  il  survient  de  la  dyspnée  avec  oppression  de  poitrine, 
une  toux  d'abord  sèche,  plus  tard  accompagnée  d'uue  expectoration 
spumeuse,  et  parfois  entremêlée  de  stries  de  saut;;  les  forc<s  tombent, 
if  se  déclare  une  (ievre  h:  clique,  et  la  m-il.idc  s'épuise  et  meurt;  quel- 
quefois avant  U  utoit  il  se  montre  incore  des  symptôme*  d'hydro 
thorax. 

Cependant  la  marche  ultérieure  de  celte  aftcc'ion  s'écarte  encore  as- 
sez souvent  du  tableau  que  nous  venons  d'en  fane  et  pp/searc  quelques 
différences  tous  le  rappoit  de  ses  terminaisons.  La  tuu  (-faction  de  la 
glande  peut  atteindre  un  certain  degré  de  développement  et  rester  sta- 
tionnait eprodant  un  certain  nombre  d'aimées,  sait»  le  cont  ours  dr  l'art; 
elle  peut  même  persister  toute  la  vie ,  sans  qu'il  en  résulte  pour  l'orga- 
nisme  d'autre  inconvénient  <|ue  celui  qui  dépend  d'un  trop  grand  vo- 
lume drs  seins. 

Les  issues  de  celle  maladie  sont,  comme  dans  toute  a  itre  alTcclion,  de 
trois  espèces  : 

i"  Retour  à  la  san'é.  Li  tuméfiction  du  sein  diminue;  mais  cet 
organe  ne  revient  jamais  à  son  volume  naturel.  Le  rrraldisscuicnt  de  la 
santé  ne  consiste  donc  que  dans  le  retour  de  la  tumeur  à  un  certjin  vo- 
lume où  elle  reste  sntionoairc ,  et  sans  réagir  d'uoe  manière  nuisible 
sut  le  reste  de  l'organisme. 

■xo  Transformation  en  une  nuire  maladie.  \\  peut  se  former,  à  U 
suite  d'un  travail  d'e\sudaiion  considérable  ,  des  ép.tncliciarns  et  des 
kyycs  dans  les  inteistices  de*  lobules  glandulaires. 

Voici  une  observation  de  ce  genre  recueillie  par  l'su'rur. 

Om.  I.  —  L.  V.,  23  ans,  d'une  «institution  délicate,  souffrait  depuis  quel- 
ques années  d'une  tumeur  indolente  du  sciu  iln.il;  elle  selail  développée  sans 
cause  connu.- et  .1  une  manière  insensible.  Il  >  a  du  mois  cette  tumeur  ont  tout  à 
coup  une  min  lie  plut  rapiile  et  ac>|iiit  en  peu  Je  temps  un  volume  si  considéra- 
ble qu'elle  empsM.a  la  malade  de  vaquer  a  «es  occupations  I  n  sentiment  de  ten- 
—i  et  de  tiraillement  s'eteodail  du  sein  à  l'aisselle  et  a  l'épaule  limites 


«ornée  par  le  poids  de  la  tuoseor ,  on  pouvait  la  faire  cesser  en  soutenant  celte 
dernière.  Au  bout  d'uo  certain  1*ni|» .  cette  gro'scur  parut  se  ramollir  a  son  cen- 
tre ;  dans  la  supposition  d  une  collection  purulente .  on  appliqua  force  cataplas- 
me» ,  nais  uns  obtenir  I  ouverture  d  un  abcès  qu'on  erovait  esi-ter  et  sans  que 
Il  tumeur  se  ramollit  davantage.  A  cet  rp>pie  M  le  docteur  Fi  eront»  vil  la 
malade  pour  la  première  fois  Le  sein  avait  ali>r*  une  circonférence  de  vinel  siv, 
pouces .  était  uniformément  développe  cl  présentait  au  tourner  les  carat-téres  le» 
plus  marqua» s  de  rtitpertrnphte.  A  peu  prés  au  centre,  et  un  |>eu  en  bas.  existait 
un  point  bleuâtre  ei  fluctuant.  Maintenant  encore  la  tumeur  était  in- 
lade  avait  ennsersé  sa  lionne  liomeur  ,  qu  tique  depuis  deuv.  nn>i 


lore ,  la  ma- 
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fût  un  peu  attaquée ,  qu'elle  eût  maipi  ,  qu  elle  se  plaignit  de  pression  à  lipi- 
Haslre,  dinappctcnce,  d'ansiclc  a  la  |>oilri»e  et  d'une  petite  tous  *ybc.  Vesi'e- 
raol  de  valut  que  de  leslirpatioii  de  la  ctande,  M.  Fingcriralhcn  fil  ta  proposition 
s  II  malade  qui  pc  voulut  pas  s\  soumettre.  Il  fol  doue  obligé  de  se  îtorner  j  faire 
une  piuu  lioo  à  l'endroit  ou  esi-tait  de  la  fturtualion  et  d'un  il  sortit  à  peu  pris 
trois  a  quatre  onrrs  d'un  sirum  jluoitre.  ta  tumeur  diminua  aussitôt  de  volume- 
on  es>a>a<b>  pr<Kl>iire  une  inllamnutiou  ailhesive  dans  1rs  parois  du  kyste  oui 
avait  «te  ouvert  au  mosen  d'une  douce  compri  viion  ;iuais  la  malade  ne  put  ,>as  la 
«upporter.  I.a  plaie  de  la  ponction  ne  tarda  pas  à  se  cicatriser,  et  au  boot  de  qua- 
tre semaines  le  kjste  s'était  de  nouveau  rempli  d'un  liquide  si-rcus.  Itrnoivcaiit 
désormais  a  ton!  secours  d,-  l'art ,  la  malade  traina  encore  pendant  cinq  mois  sa 
pénible  esistence .  et  mourut  dans  un  état  d'épuisement  complet. 

A  l'exameo  anatomique .  on  trouva  tout  les  rarartrres  pliysiques  de  I  hspertro- 
plne.  En  deus  endroits  le  corps  de  la  «lande  était  devenu  plus  ferme  et  plus  dur  . 
et  dans  le  voisinage  de  ces  points  existaient  deu\  Ijstes  simple*  remplis  d'un  sé- 
rum j an ullre ,  ces  ksslcs  s'ctûeul  probablement  formes  par  l'adhérence  de  quel- 
ques cellules. 

iruedeuiièmrterminaison  de  la  maladie  qui  nous  occupe,  c'est,  coin, 
me  nous  venons  de  le  voir,  la  mort. 

_  i"  La  mort.  Comme  l'hypcrliophie  des  seins  rte  peut  se  guérir  ni 
s'arrêter  dans  son  premier  développement  sans  le  secours  de  l'ait,  aban- 
donnée à  elle-même  elle  roui  muera  toujours  à  faire  de»  progrès;  clic 
peut  donc  conduire  à  une  terminaison  fatale  par  un  amaigrissement  gé- 
néral et  par  la  complication  de  maladies  des  voies  urinaires,  par  l'ulcé- 
ration de  ces  organes,  l'hydroUiarax,  la  phtbisie  pulmonaire,  et  enfin 
la  fièvre  hectique. 

Produits  anatomiques.  La  structure  de  la  glande  mammaire  n'est  à 

eu  d'exeentinn  nrè>.  nnint  nli»..'.. .   :   i>  
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lure intime  de  ces  dernières  ;  le  tissu  cellulaire  est  plus  lâche,  ses  cel- 
lules plus  grandes  et  remplies  ordinairement  d'une  certaine  quantité  de 
graisse;  la  structure  et  le  calibre  des  artères  restent  les  mêmes  :  d'un 
attire  eo:é  les  conduits  galactophorcs  sont  tuméfiés,  agrandis  et  les  vei- 
nes not  ililcm-  ni  dilatées  et  mcmeqiiclquefois  changées  dans  leur  texture; 
les  nerfs,  sans  cire  amincis  ni  amoindris,  juraissent  néanmoins  d  uo  plus 
petit  volume,  eu  égird  à  la  grosseur  de  la  glande  liypertroplrée  ;  la 
pulpe  nerveuse  semble  avoir  un  peu  disparu  ,  cl  les  ncif»  présentent 
alors  plui  de  fermeté  et  de  dureté. 

Etiulogie.  \*  cause  prédisposante  de  riivprrtiophie  des  mamelles 
qui  ciïn;'(tle  avec  l'époque  de  l'évolution  pubère  parait  résider  entière- 
ment dans  l'organisme.  Tout  ce  qui,  à  celte  période  de  la  vie,  exalte 
la  vitalité  du  eorps  en  général  et  des  organes  sexuels  en  paiticulier, 
peut  è  re  considéré  comme  f  .vonsant  le  développement  de  la  uiaUdie 
glandulaire  dont  il  est  ici  question. 

Mais  à  l'action  de  celte  cause  prochaine,  prédisposante  ,  tonte  orga- 
n-qiic  pour  ainsi  dire,  il  faut  le  Concours  d'autres  cause»  déterminantes, 
eveilantes,  occasionnelles;  l'auteur  les  trouve  dans  les  circonstances  sui- 
vantes : 

i"  L'usage  chrz  les  jeunes  filles  d'alimrns  ou  de  boissons  trop  irri- 
tantes et  trop  eebauffaotes. 

■x"  Desallouchemens  de  la  part  de  la  jenne  fille  et  plus  encore  par 
la  main  dr  l'homme.  Cette  cause  agit  non  seulement  d  une  manièie  lo- 
cale, directe,  mars  elle  augmente  encore  la  prédisposition  organique, 
en  produisant  un  état  d'excitation  il  de  turg  seence  dans  tous  1rs  orga- 
nes de  la  génération. 

3"  Lfs  allusions  ou  lotions  ou  onctions  des  seins  avec  des  eaux  de 
scDlrur,  des  huiles,  étbers  ou  d'autres  corps  gras  contenant  des  subs- 
tances irritantes. 

4*  La  pression  on  contusion  d'un  sein,  surtout  quand  le  traitement 
en  a  clé  mal  dirigo. 

5°  Uns'  diatbèae  scropbuleusc. 

Traitement.  Selon  que  l'hypertrophie  des  seins  est  plus  on  moins 
avancée,  selon  l'état  général  delà  mal  .die  et  suivant  d'autres  eircons 
tanci  s  générales  ou  individuelles,  le  Irailetnent  jseui  cire  radietdou  pal- 
liatif. 

l'uur  arriver  à  une  cure  radicale  il  se  présente  deux  moyens  : 

i*  Enrayer,  arrêter  l'excessif  développera,  ni  du  sein  par  des  ageos 
médicamenteux. 

■x"  Extirper  lavande  malade  lorsqu'elle  a  attcinl  un  volume  irréduc- 
lib'c. 

I.e  mo  i. eut  le  plus  opportun  de  s'opposer  a  l'hypertrophie  morbide 
des  seins,  c'est  d'attaquer  le  mal  à  sa  naissance.  La  jeune  malade  accuse, 
au  moment  vit  la  iniii-lnutioo  veut  s'établir,  un  sentiment  de  picote- 
ment et  de  plénitude  dans  le  sein  malade,  ou  bien  quand  ce  signe  man- 
que, on  retondait  1rs  cotiitnenccmens  de  l'livpriiro|i'fif  à  l'augmentation 
de  volume  du  sc.n,  à  l'approche  cl  pendant  la  durée  du  (lui  menstruel. 

lorsque  la  menstruation  ne  s'est  pas  établie,  un  comuiencment  à.'tt- 
crotssetnent  de  volume  de  la  glande  mammaire  indique  l'instant,  si  ra- 
retnrut  saisi,  où  on  fient,  avec  quelque  certitude,  s'opposer  au  dévelop- 
pement du  mal  par  l'emploi  de  moyens  médicamenteux  cl  hygiéniques. 
Ces  moyens  s  ronl ,  surtout  si  les  jeunes  fille»  sont  fortes,  pléthoriques, 
sujettes  aux  congestions  vers  les  seins,  la  nirihodr  aoliphlugistiqoc,  les 
saignées  du  pied  principalement  ;  à  l'intérieur  le  nitre  as'ocié  au  cam- 
phre dont  l'action  est  si  utile  contre  les  cn^orgemens  glandulaires,  une 
diète  maigre  et  végétale  et  l'éloignement  de  toutes  les  causes  qui  peu- 
vent provoquer  ou  entretenir  un  état  d'orgasme  dés  seins. 

Mais  rarement  les  jeunes  malades  on  leurs  pareil  s  ont  recours  aux 
soins  du  médecin,  quand  le  mal  n'est  encore  qu'à  son  origine;  le  plus 
souvent  l'homme  de  l'art  n'est  consulté  que  quand  l'hypertrophie  de 
l'un  ou  de  l'autre  sein  a  déjà  acquis  un  certain  développement  ;  dans 
ce  cas  le  régime  et  le  traitement  général  sera  à  pi  u  près  le  même;  mai* 
on  devra  agir  d'une  manière  plus  locale  et  plus  directe:  les  antiphlo- 
gistiques,  1  iode  cl  l'éponge  calcinée  à  l'intérieur  ;  extérieurement  des 
frictions  d'iodurede  potassium,  d'iodure  de  mercure;  dans  les  interval- 
les, l'application  de  compresses  imprégnées  de  vapeurs  camphrées,  et 
de  temps  en  temps  six  à  dix  tangues  sur  la  sein  malade.  Celle 
première  période  du  traiicmenl  doit  durer  de  trois  à  quatre  semaines; 
suit  une  pause  de  quinze  jours,  où  l'ou  permet  à  la  malade  une  alimen 
talion  plus  substantielle  mais  de  facile  digestion;  on  reprend  pins  tard 
le  traitement  encore  pendant  quelques  semaines  ;  il  faut  avoir  soin  de 
ne  pas  laisser  trop  se  prononcer  les  effets  toxiques  de  l'iode  et  les  com- 
battre, quand  ils  deviennent  alarmans,  par  les  moyens  appropriés.  Afir 
d'éviter  cette  toxicatioo,  l'auteur  a  préféré  plus  lard  l'emploi  de  l'iode 
à  l'extérieur,  sous  forme  de  pomtnije  ou  de  bains.  M.  Fingerhuth  in- 
dique encore  comme  un  excellent  moyen  adjuvant  de  provoquer  ,  s'il 
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est  possible,  la  sccrriiun  du  lait  dans  le  sein  malade.  Mai».  l' hyper  tro 

Ïhie  une  foil  prononcée,  il  est  d  fficilc  de  la  faire  disparaître  par  cr» 
i fierons  atoyetu;  un  or  parvient  le  plus  sauvent  q.i  a  la  réduire  et  à 
l'enrayer  dans  sa  marebe. 

Quand  le  sHn  a  acquis  ou  a  peu  près  son  dernier  degré  de  dévelop- 
pement, l'rinploi  des  woyeus  thérapeutiques  n'est  indiqué  que  quanj 
U  constitution  des  malades  n'a  pas  été  détériorée  et  qu'il  n'existe  aucu- 
ne complication  du  côté  des  organes  thoraciqura  ;  dsos  le  cas  contraire 
cl  quand  l'hypertrophie  est  arrivée  à  son  summum,  il  n'ya  plus  ilceban- 
ce  de  salut  que  dans  l'extirpation  du  sein  malade. 

Lorsque  le  traitement  radieal  a  éeboué  et  que  les  sujets  refusent  de 
•e  faire  opérer,  il  ne  reste  plus  que  d'avoir  recours  aux  moyens  pallia- 
tifs, qui  sont  : 

t*  De  porter  le  srin  malade  dins  un  suspensoir  ctd'éiiier  tm!  ce 
qui  pourrait  le  comprimer,  le  contondre  ou  l'irriter  d'une  f-çou  quel- 


a*  D'entretenir  toules  les  sécrétions  et  les  excrétions,  de  laisser  agir 
librement  toutes  les  fonctions  de  l'organisme,  de  recommander  aux  ma- 
lades un  exercice  modéré  dans  un  air  pur  et  libre. 

3*  Uoe  nourriture  légère,  facile  a  digérer,  principalement  végétale 
et  un  régime  doux  et  agréable. 

Ois.  II.  —  E  B-,  Agée  de  17  ans.  d'une  constilutiou  forte  et  régulière ,  d'une 
santé  d'ailleurs  florissante,  était  affectée  depuis  un  an  d'une  tuméfaction  indo- 
lente du  seio  droit ,  qui ,  dins  les  deui  derniers  mois  a? ail  sensiblement  augmen- 
té. Cette  jeune  fille  sentait  parfois  a  l'époque  de  la  menstruation  un  sentiment  de 
pression  et  de  plénitude  dans  le  acin  malade,  mais  sans  augmentation  île  chaleur 
ni  de  dooleur.  Divers  moyen»,  le  mrrcarr  jusqu'à  la  salivation  ;  l'éponge  brùïsc  ; 
des  sangsues j  des  faiieotstion»  aromatiques  avaient  été  employés  un  Miccèa. 
Lorsque  M.  Fingerhutb  vit  U  nudade  ,  le  sein  droit  avait  arquis  presque  le  dou- 
hle  du  Yuliime  du  son  gauche,  la  lumeur  était  nnifoemément  naolle,  sans  être 
tendue ,  insensible  au  loucher  ;  en  enfonçant  les  doigts  on  srutait  dans  I  intérieur 
des  inégalités,  mai<  qui  n'étaient  ni  dure»  ni  raboteuses;  elles  p  i  sentaient  néan- 
moins quelque  résistance.  Ces  inégalités  étaient  les  granulation»  glanduleux» 
considérablement  agrandies,  A  chaque  époque  menstruelle  le  sein  malade  aug- 
mentait rapidement  de  volume,  devenait  plus  distendu ,  plot  pesant,  plus  chaud; 


i  avec  la  cessation  des  régies,  ces  divers  |dienomène»  diminuaient  on  dupa 
raillaient  aussitôt.  Us  veines  cutanée*  dilatées  donnaient  an  sein,  qui,  à  part  sa 


grosseur,  présentait  un  aspect  d'ailleurs  naturel,  «ne  teinte  bleuâtre.  Le 
Ion  était  régulièrement  conforme,  I  auréole  qui  l'entoure (duslarge et  plut  culorcc 
qoe  de  coutume. 

H.  Fingerhuth  commença  par  prescrire  des  sangsues  et  des  frictions  d'iodorr 
de  mercure  ;  mais,  ne  voyant  pas  survenir  de  ebangement  au  bout  de  24  jours,  il 
songea  k  activer  la  fonction  sécrétante  do  sein  et  à  provoquer  une  sécrétion  de 
lait  artificielle  A  cet  effet,  il  fit  appliquer,  pendant  une  quinzaine,  tous  les  jours, 
une  ventouse  serbe  sur  le  milieu  du  sein  ;  les  premiers  nui  >  restèrent  sans  eflët  ; 
ce  n'est  que  le  seizième  joue  qu'il  vit  enfin  se  uèpas  r  tous  le  verre  de  la  ventouse 
quelques  goutlis  d'un  liquide  trouble  et  lactescent.  Mais  peu  "a  peu  U  sécrétion 
de  ce  liquide  alla  en  augmentant  au  point  qu'on  put  appliquer  1a  ventou>e  deus. 
fois  par  jour,  et  chaque  foia  avec  quelque  résolut  ;  trois  semaines  aprss  la  tumeur 
avait  visiblement  eou-menec  a  diminuer. 

On  avait  fait  prendre  en  même  temps  un  bain  iodoré  tons  1rs  cinq  jours  ;  diète 
végétale;  eierrlre  modéré  k  l'air  libre:  point  de  médicament  a  l'intérieur.  Après 
quatre  semaine»  de  ce  traitement  non  interrompu,  le  «in  avait  nofablcnxut  di- 
minué .  le  sentiment  de  tension  .  de  tiraillement ,  de  chaleur  de  celle  partir  ov.it 
fait  pkace  »  un  sentiment  de  plénitude  qui  ne  se  nunifrslait  chaque  foi»  qu'an 
■Bornent  où  le  lait  était  accumulé  dans  le  sein  et  avertissait  la  malade  de  faire  ap 
plaquer  la  ventouse.  Au  boni  de  doue  icmaioes  ,  après  les  bains  ioduré» ,  le  «cm 
malade  était  revenu  à  pen  près  a  son  volume  naturel.  La  teinte  bleuitrc  des  vei- 
ne* avait  di»paru;  la  ventouse  fut  appliquée  moins  fréquemment ,  et  Ici  bains 
d  iode  donne»  seulement  tom  t s  dix  jours;  la  sécrétion  du  lait  diminua  peu  à 


pen  surtout  par  l'effet  de  l'eau  d'amandes  amère»,  cl  bientôt  rr«»a  entièrement, 
bèvlor*  oo  m  errompit  toute  médication;  la  peau  du  sein  était  ridé"  .  «on  vo- 
lume presque  normal  ;  le  mamelon  était  resté  plus  fort,  et  l'auréole  plut  large  et 
plus  euhtrre»  quoi  qu'un  peu  plu»  grande  encore  que  b  gauche  ;  la  niamHle  droite 
ue  présentait  d  ailleurs  au  toucher  aoevu  changement  de  levlnre  a  l'intérieur. 

On.  III.  —  M  K  .  âgée  de  lu  ans,  d'une  structure  délicate,  mais  d'une  bonne 
constitution,  avait  vu  depui»  dis-Lait  mois  son  sein  droit  augmenter  de  volume , 
a  b  suite  d'une  contusion.  Divers  traitemens  avaient  été  institués ,  mais  sans  au- 
cun résultat.  H.  Kmgerhutb  »it  b  malade  pour  la  première  fois  an  printemps  1 835. 
A  celte  époque ,  c'était  aui  environs  de  b  péri jde  menstruelle,  l'hypertrophie 
du  aein  «'était  rapidement  accrue;  b  glande  stait  pre»que  le  double  de  »on  volume 
naturel  La  malade  j  éprouvait  aussi  ce  sentiment  de  pression .  de  ten»inu  ,  de 
du 'eau-  rugaec  qui  caractérise  cttle  affection.  Par  suite  de  l'abus  de  purgatif»,  il 
s'était  établi  une  constipation  opiniâtre;  l'écoulement  menstruel  était  détenu 
essai  plus  rare.  On  prescrivit  d'abord  des  cmnbioos  huileuses  contre  la  constipa- 
tion; toutes  les  semaines  drus  haint  d'iode .  un  régime  et  une  diète  convenables; 
plus  lard  oo  eut  recourt  a  retablistement  d'une  sécrétion  de  lait  artificielle,  de 
la  même  manière  que  dans  le  rat  précédeol.  On  n'y  reu>»it  qu'au  bout  de  trois 
■entai  Des  ;  les  haint  qui  avaient  etc  interrompus  pendant  ce  temps  furent  de  nou- 
veau repris.  An  bout  de  sept  semaines  le  sein  hiprrtrophié  avait  diminue  d'un 
ponce  dans  sa  cireoutrrence.  Après  b  o:  tième  semaine  on  arrêta  peu  a  peu  la 
sécrétion  du  bit  ;  on  permit  une  nourriture  un  peu  plu»  sub-tanlirUe  rt  on  lit 
continuer  l'usage  des  boins  Comme  le  sein  hjpertnifdue  avait  beaucoup  diminue, 
un»  toutefois  îlre  encore  l  son  volume  naturel .  on  cessa  toute  médication  et  on 

e,  en  lui 


moio»  d'éviter  ce  qui  pourrait  irriter  et  «ci  1er  b  glande  hypertrophiée  qui  • 
toujours  conserve  un  plu»  grand  volume  que  le  sein  du  cote,  oppose ,  quoiqu  on 
ail  essaie  de  faire  plu»  lard  un  nouveau  traitement. 

BEMsritjtts  su»  lu  iiMEirriows.  rninr.n  ai  tsittsT  dïs  os  «tTaTsii. 
sims  ,  MtTacARpitx»  et  dm  pnai.ANr.i  s  ;  par  le  docteur  Gebnet. 

Les  sujets  des  .  bscrvalions  qni  font  la  bave  de  ce  travail  ont  été  trai- 
tes a  l'hôpital  de  Hambourg  par  M.  Friile.  Vingt  résections  ont  clé 
fdiles  dans  les  qii.ilrc  dernières  années  :  trois  fois  au  genou ,  une  fois 
avec  succès  ;  uoe  foi»  nu  milieu  de  l'humérus,  une  fois  aux  ctindyles  de 
rct  os ,  deux  fois  au  coude ,  une  fois  dans  la  continuité  des  deux  os  de 
l'avanl-bias,  une  fuit  à  la  clavicule,  do-x  fois  aux  mâchoires  inférieu- 
res et  une  fois  à  la  troisième  côte  ;  les  autres  furent  faites  aux  os  de  la 
main  et  du  pied. 

De  ce»  vingt  opérés,  six  «ont  motts;  chn  doute  la  résection  a  été 
couronnée  d'un  pl.  in  su' ces  ;  un  a  quille  t'bôpilal  pas  entièrement  gué- 
ri ,  un  autre  mourant  s'y  trouve  dans  ce  moment. 

Par  ce  résumé,  oo  voit  que  la  résection  du  genou  peut-être  la  plus 
facile  de  toutes  est  celle  qui  compte  le  moins  de  succès  ;  au  teste  ,  M. 
Gernct ,  d'accord  avec  1rs  meilleurs  auteurs ,  croit  que  même  dtos  les 
cas  1rs  plus  heureux  ,  il  n'y  a  pas  lieu  de  s'cd  féliciter,  car  une  jambe 
artificielle  bien  faite  est  peut-être  plus  utile  au  malade  qu'une  extré- 
mité raccourcie  «t  une  articulation  cokylosée;  le  cas  que  l'auteur  rap- 
port, où  l'opération  a  très-bien  rémsi,  vient  à  l'appui  Je  celte  assertion. 
Une  autre  observation  concerne  U  résection,  dans  leur  continuité, 
des  deux  o:  de  l'avant-bras  qui  avaient  été  fracturé*.  Malgré  la  grande 
faiblesse  du  malade  et  l'extrême  difficulté  d'arriver  jusqu'aux  parties 
fisiturécs  l'opération  cul  un  plein  succès  ;  le  raccourcissement  était 
d'un  ponce  tiois  quant  ;  le  malade  ,  qui  était  couvreur  en  plomb  ,  put 
reprendre  ses  occupations. 

Le  cas  suivant  est  relatif  à  une  résection  de  côte. 

Un  homme  alteirtl  de  plithisie,  Agé  de  i\i  ans,  reçut  un  coup  sur  la 
poilrine  ,  dans  la  région  des  côtes  supérieures  gauches,  qui  produisit 
une  lumeur  du  volume  d'un  œuf  de*  pigeon.  Cette  tumeur  ouverte 
donna  issue  à  un  pus  de  mauvaise  nature,  et  on  trouva  au  fond  une 
tatic  superficielle  de  la  troisième  cote  à  pei  près  a  un  nouée  du  carti- 
lage ;  les  autirs  Os  élaient  sains.  Comme  le  malade  souffrait  alors  moins 
de  la  poitrine  .  on  entreprit  la  résection  de  la  partie  cariée  qui  réussit  ; 
de  bonnes  granulations  se  développèrent,  mais  la  plithisie  prit  bientôt 
urc  marche  plus  rapide,  une  vomique  se  rompit  et  le  malade  mourut 
subilcmcul  avant  la  guérison  de  la  Lie  sure. 

Après  ces  observations,  l'auteur  arrive  à  la  partie  la  plus  spéciale  de 
son  tiav.iil,  aux  léseclions  des  os  mét.irarpicus  et  méla'arsicns  qui  ont 
clé  le  plus  fréquemment  pratiquées  et  presque  toujours  avec  plein  suc- 
ris.  Ottr  opération  ,  quoique  jusqu'à  présent  une  des  plus  rares ,  est 
ceprotltut  une  des  plus  utiles  surtout  pour  les  ouvriers. 

Nous  allons  donner  le»  belles  observai  ion»  qni  ont  élé  recueillies  à 
ce  sujet  a  l  liùpilal  de  Hambourg. 

Oi».  I.  —  Jean  W.ilhsehtecer .  âgé  de  SI  ans .  cordonnier ,  quelque  pen  scro- 
phulcui  ,  entra  à  l'hôpital  le  i  mar»  181:1.  Ilya  trois  seiuaiuc» .  il  s'était  piqué 
avec  o.i  poinçon  dans  la  repoo  de  l'articulation  du  pnucc  gauche,  entre  I  os  uié.- 
tacarpi.  u  et  U  pce  mure  (dialjuge;  la  Llessure  peu  douloureuse  |>arais*ait  devoir  se 
guérir,  mais  bientôt  il  survint  une  sive  inflammation  de  la  niaiu  et  de  I  avaut- 
bra» .  trt-s-cousiderable  lors  de  son  entrée  ;  elle  dimiuoa  au  liout  de  quelques  sc- 
maim  s  sans  toutefois  disi.arailrc  complètement  Cet  état  dura  jusqu'au  milieu  de 
l'île  .  alors  au  moment  d'une  viscevacerbation  la  tumeur  s'ouvrit ,  on  drcousnl 
U  carie  de  l'articulation  qui  t'cicndit  en  peu  de  jour». 

Ix  Ujuir. .  on  entreprit  la  resection;  la  b'c  »  ire  drjl  ex  ilante  fut  agrandie 
en  haut  rt  en  ha»  d'an  quart  de  pouce .  une  seconJe  iueisiou  croisant  U  première 
fut  faite  «nr  le  <U.»  de  I  articulation  ,  le»  quatre  lambeaux  forent  disséqué»  ;  les 
muscle»  sépare»  des  os  par  deux  incluons,  puis  les  eslremitr»  ar:iculaires  er. lo- 
vées au  moi  en  de  b  scie  a  chaînette ,  les  iléus  bouts  rurent  rapprochés  et  h» 
qualre  bmlseaus  ,  dont  l'esci-dant  fut  enlevé  avec  des  u-caus  ,  eonvenahlenieiit 
reunis  au  dessus  de  b  plaie  et  recouverte  d'une  vessie  rempli  de  glace. 

ApJ.s  viiict-quatrc  heures  .on  supprima  la  glace  .  et  le  surlendemain  on  ûla  It» 
ligatures,  b  plaie  longitudinale  était  deji  en  grande  partie  fermée,  la  transver- 
sale encore  branle;  elle  fut  réunie  de  nuuteau  par  des  bandelettes  j^'lulinatUts. 

Le  I  o  juin,  la  tururfaction  et  la  douleur  avaient  con  pi,  tentent  .hsjùni  ;  la  sup- 
piTatiuu  était  de  bonne  nature .  et  au  fond  on  vovait  déjà  des  grauublions  ;  .lu 


ce  mottieut  b  plaie  fnt  Irait.c  d'une  manière  toute  simple  :  on  fixa  le  pouce  sur 
une  compresse  étroite  au  moyen  de  bandelette  ;  le  tout  fut  enluure  d'une  bande, 
et  le  bras  mis  eu  echarpe. 

Vi  rommenrenH  Ot  de  juillet  le  malade  pouvait  un  pen  mouvoir  le  pouce ,  rt  à 
b  fin  du  mois,  il  lui  était  possible  de  comprimer  asseï  fortcutenl  un  olijel  plorr 
eutre  le  pouce  et  l'index. 

Au  commencement  de  septembre ,  il  rorlit  complétemeul  guéri ,  |io«vant  »r 
servir  du  jsoocegauclie,  quoique  un  pen  plu»  court ,  presque  aussi  bieu  que  de 
celui  de  la  main  droite. 


Or..  II.  -  G 
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faite  le  matin. 
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avec  nne  hache,  au  puore  deb  main  gauche  ;U  plde,  de  b  longueur  de  dent  pm-  mîcrr  plubage.  Le  I S  janvier,  on  entreprit  la  rétrlinn  .m  creusa  li  tumeur  par 
< es  et  demi ,  dirigée  obliquement  de  dedans  m  dehors  ,  clail  plarée  en  |urtie  sur  l|  deux  incitions  séiniclliptiqurs  1 t  on  en  enleva  U  partie  molle;  |>ais  un  delaeoa  te» 
l'os  métacarpien,  eu  partie  sur  b  pr.  mière  phalange  ilu  puoee  .  elle  riait  béaule,  '   tissu»  charnus  de  l'articulation  ;  le»  os  furent  isoles  et  on  fit  U  résection  d'abord 


profonde  et  avait  entame  le  péricarde.  L'bcrinirrNagie  avait  cesse, la  tuméfaction 
fiait  peu  pmaunree,  U  douleur  presque  nulle  et  Ir  uiniivesuei.l  Ju  pouce  libre.! 
lUlgi-é  uu  trailctneiil  rationnel,  «ne  forte  lium  faction  s'empara  il»  pouce  ,  de  la 
main  et  te  propagea  meuve  a»  bout  .le  quelques  jours  a  tout  l'avaut-bras:  lotit 
mouvement  clail  impossible  au  malade,  et  relui  imprime  par  une  antre  personne 
i*cca*ionnait  de  vives  douleurs  La  plaie,  d'un  ruau*ai«  as|<erl,  donna  issise  à  une 
matière  pnnilenle  qui  se  propagea  en  partie  '«r  le  iloi  et  dans  la  profondeur  de  la  1 
main,  et  un  fui  obligé  de  faire  de  profondes  illusion  t  ;  la  *oti.le  Gt  découvrir  imu  :; 
cane  de  l'articulation.  L  opération  fat  faite  connue  dan* le  cas  précèdent.  Au  bout  || 
dr  ipialrc  semaines,  |r  mouvement  du  ponce  c'ait  devenu  déjà  asscr  sensible  ,  il  j! 
augii-ctila  rapidement  ainsi  que  la  force  de  celte  partie,  La  plaie  rtail  complète-  !| 
naeol  ciratrivV  Au  bout  du  cinq  semaines,  le  rarcoiirrisu-nicot  clait  11*1111  ilcnii-  '' 
ponce  à  peu  près;  au  mois  de  mar-,,  llerold  ipiilla  l'hôpital,  nrlourna  a  hin  111c-  , 
lier,  «t  put  se  servir  du  pouce  droit  ait.sj  bien  <pie  du  gaurhr 


Ou.  III  —  L.-F.  Schuke.  à;.-  de  i.\  an»,  de  Hanovre 
entra  l  l'HApilal  le  l'I  janvier  I H  »s  ;  sept  jours  aupararan 


tarpon  cnriluBiiier, 
il  s'était  pique  avec 

one alêne  à  la  main  gauche  duis  la  région  de  l'articulation  entre  U  première  pha- 
lange et  l'utniélararpicii  du  troisième  doi-t  :  après  avoir  relire  l'instrument  il 
continua  a  travailler.  La  tumeur  était  Ircs-pniuoiK-re,  et  b  région  articulaire  très- 
douloureuse:  on  ;  apercevait  une  petite  plaie  triangulaire,  résultat  de  'a  pi-pire, 
l'ont  mouvement  avec  le  doigt  était  impossible-  Maigre  un  traitement  convena- 
ble, b  luiue  fat  lion  et  la  ilouleur  augmentèrent,  il  se  forma  dcsustultv  «ers  la  pau- 
me de  la  niai  11  ;  an  mot,  en  delà  >onJe  011  reconnut  la  prrforation  et  b  cari,  de  l'ar- 
ticulation {  par  la  presaum  un  fil  sortir  un  put  tenu  et  de  mauvaise  nature;  la 
lièvre  eljit  fort»;  daaav  cet  état  on  entreprit  l'opération.  Ijl  plaie  rttrrirurc  fut 
agrandie  vers  en  haut  da  is  l'espace  inlcros<-ut  de  1  os  métacarpien  du  médian  et 
de  l'indei:  alun  on  divisa  par  de  profondes  iucl-iouj  les  parties  ligamenteuses  de 
ces  os  autour  de  l'articulation  qui  fut  ain'i  mise  a  nu  du  coté  du  pouce ,  d'autre» 
incision*  à  b  partie  supérieure  de  la  plaie  toul  pris  de  l'o»  m.  lacart.ien  le  dénu- 
dant l'étendue  convenable.  La  longueur  de  la  partie  émisé*  lut  presque  de 
quarts  de  pouce.  On  fut  oblige  de  faire  la  torsion  de  |  lu-irurs  arlercs.  L'o  ■ 
peralion  avait  dure  un  quart  d'Iieure  :  la  plaie  fut  remplir  par  de  la  charpie  cl 
couverte  r|e  fomentations  froides,  La  rrartion  fut  Irès-forli.  dans  les  premiers 
jour»,  mais  bientôt  une  lionne  suppuration  et  <le»  granulations  se  montrèrent  ; 
après  quinte  juurs  le  malade  pouvait  remuer  son  doigt.  Le  raccourcissement  claît 
m  peu  près  d'un  demi  pouce  ;  la  plaie  «taili  icatriscc  au  bout  de  cinq  semaiixs;  la 
mobilité  du  doir,t  fiait  peu  prononcée  dans  le  peinci|«,  nuis  elle  aiiew  la  il.- 
jiMir  en  jour,  fin  recommanda  au  malade  de  «e  »ervir  hcaueiiiip  de  son  ilnist  ;  plus 
tard  on  bu  lit  prewlre  avec  surcc»  des  donclifs  de  vapeur.  Au  mois  de  mai  il  re 
a  son  travail. 


Ou.  IT.  — G.  W.  Schiebeek  de  Potsdam.  J?é  de  3S  ans,  Rtreon  eo  .tiiimier. 
entra  à  l'Inapilal  le  iï  septembre  IH3:.  U  niab  le,  d  un  a*|ieet  caelieetiqnr,  affec- 
te dès  sa  jeunesse  de  scrojdiulit.  se  plaipuit  depnis  neuf  mois  d'une  d.mieur  et 
d'une  tiimrfariion  du  pouce  gaurlir.  qu  il  attribuait  à  l'aitiondu  lipr.cul  dont  il 
avait  entouré  fortement  le  ilmrl  l'en  lant  un  temps  assi  t  l  nig  il  ^«  «It  traiter  avanl 
d'entrer  à  l  iioftitali  alun  riollanmalinn  était  lorle  .  a  la  première  plialanec  cl  au 
rùtê  esteme  du  pouee  (tauclre  il  se  trouvait  une  petite  ouverture  r.imle  d'où  il 
s'eeosibit  une  a-ocaerande  ipiautitcde  pus  tenu,  de  mauvaise  nature:  au  nioven  de 
la  sonde  on  découvrit  une  cjri   entre  I  o»  metararpi*  n  et  U  prrniièTc  pbalaure. 

1^  résection  fut  faite  le  I"  octobre:  on  pratiqua  une  incision  .!e  la  longueur 
d'un  pouce  sur  U  surfare supérieure  il  1  |m>ucc,  imme  liatement  au-.lc-.iusile  Varli- 
cniation  entre  l'os  métacarpien  cl  ta  première  phalange,  pins  le  pnucc  fol  fjrle- 
lucntllcrhi  et  les  estremiles  articulaires  soi  ;iKii<ç<ncnt  dégarnies  <le  leurs  parties 
molles,  furent  eolcvrrv  au  muveu  d'une  petite  scie. Un  rapprocha,  autant  que  |  os- 
sible,  tant  viulrnce.  les  deu\  evlrcmites.  et  la  plaie  fui  réunie  par  des  liptures. 
Comme  un  grand  mor  eau  de  la  premnre  pliabi>r-e  s  rsf.dia.  la  pl.ie  x  su  aln-a 
trrs-ltntnnent.  \x  malade  demanda  à  sortir  au  l.niit  de  tr.ii>  muis.  quoiipie  le 
iniMivtmcnl  du  pouce  ne  fut  pas  encore  aussi  facile  i,u'«n  pouvait  le  désirer. 


On>.  V.  -  P.  Sander  de  Win^en.  passan  lge  de  I  I  an»,  toujours  bien  portant,  | 
entra  a  l'hôpital  le  .1juin  ISIS.  Il  t  riait  dédale,  il  y  a  mi  mois,  janv  cause  cm-  ' 
nue  .  une  rougeur  avec  gonflement  du  pied  gauebe,  surtout  vers  le  gruv  orteil  ; 
plus  tant  il  se  ûi  one  ouverture  .  au  fond  on  découvrit  une  carie  entre  b  premiè- 
re pbaboge  *l  b  seconde  du  gros  orteil  gauche;  les  parties  mollo  avaient  |>eai  | 
souffert;  depuis  quelt|ue»  mois  le  malade  ne  poqvait  plus  s'appuver  sue  son  piid 
ganclie  tant  éprouver  de  furtes  douleurt.  Lne  bstnle  à  l'anus  lit  reculer  l'u|K.-ra-  i 
lion  intaii'aa  S  août.  La  plaie  fut  apranilic  eu  haut  et  en  bas  et.  par  une  incision,  , 
on  mit  les  os  complètement  a  nu.  On  truuva  nue  carie  de  la  première  et  de  b  se- 
conde phalange ,  niait  turtotitde  la  seconde.  Les  os  furent  i>ol<s  des  parties  mot-  ; 
le»  dan»  I'.  space  d'on  ponce  :  on  inci<a  1rs  ligament,  et,  au  ii.i>sca  de  U  >cir  ,  on 
rorumença  a  exciser  d'alsor-l  U  1fte  articulaire  de  la  prcmirrc  pbaboge  .  psrt  celle 
de  b  seconde;  on  remplit  la  plaie  avec  de  la  charpie.  L  opération  avait  duré  nu 
quart  d'heure.  On  employa  an  pansement  trét-euiivenalde  «pu  enqsfcba  tout  ii)»ii-  ! 
tement ,  et  «u  Itout  de  cinq  semaines  le  mabdc  se  leva  et  marL-lia  ;  la  plaie  n'était 
pas  enenre  entièrement  cicatrisée  a  eau«c  d  un  petit  morceau  d  «s  qm  »  était  né- 
crose ;  c'est  dans  cet  état  Irn-tatisfaisanl  que  le  malade  ..mita  l  li.q.ital. 


de  b  tète  artH  ubire  <k  la  première  phalange ,  puis  relie  de  l'ut  métatarsien.  On 
remplit  la  jdaie  avec  il  ■  la  charpie  ;  le  pied  lut  fus  sur  une  planche  un  ayant  M«in 
drmellrc  beaucoup  de  charpie  de-sous  les  orteils .  surtout  sous  le  gr  «.  l-a  tèlat 
arlirulaire  de  la  première  phalange  e»ci*c  était  !>oiirsoiill.  e  et  «on  cartilage  de- 
grorre;  une  boune  suppuratiun  survint  après  qut  lpiei  jours,  et  au  IkiuI  de  qua- 
tre seGuicct  b  pbic  riait  presque  fermée  ;  mai*  la  gueri'nn  complète  fut  retardée 
par  un  mon  can  du  met»  arsieu  qui  s'eUit  nctrose  :  ee  n'est  qu'à  b  Gn  de  b  sep- 
tième semaine  que  le  uiabde  te  leva,  cl  il  put  quitter  l'hôpital  le  â  avril, 

O»».  TU-  —  Scharrenl «ck ,  ouvrier,  igé  de  .'i(>  ans,  entra  à  I  hôpital  le  2  i  fé- 
vrier Il  "I'j  11  souffrait  d'une  tnmiitr  molle,  classique,  situer  dans  b  région  et 
an  rôle  île  I  artirolation  de  b  première  phabnge  et  de  1  os  métatarsien  do  gros 
orled  ,  qui  n-ii  lail  b  dcmarclK  ta-s-lifikilc  et  ne.  aMoiiuait  de  vivet  douleur». 
Celte  lumeur,  pnxluile  par  la  |>ression  des  toulier.  fut  ouverte  et  don  a  îssoe  à 
un  pus  tenu,  .le  mauvais  nature:  on  trouva  une  carie  de  l'artieubtion  malade. 

Le  S'i  février,  on  agrandit  l'ouvrrtnre  |>our  m-  lire  à  nu  les  os  qui  furent  isoles 
des  parties  molle-  ;  m,  esciva  d'alwrd  la  tete  de  la  prennè-re  ptialonge ,  puis  ixtte 
de  l'os  métatarsien  Quelques  jours  après  l'o]>  ration,  un  vit  une  gangrène  super 
fieirlle  de  la  |daie  qui  resta  boruce  et  fut  bientôt  remplacée  p  .r  île  boiuiet  gra- 
onlal.ons.  Onre  jours  plus  tard,  il  se  forma  dans  b  |in.snnite  de  la  plaie,  au  cs'de 
ioleriu-  du  gros  orteil,  un  abcès  dont  les  paroi*  se  ra|qvrochèrrnl  au  boni  de  quel- 
que temp».  mais  b  gnerison  en  fut  également  très- retardée.  Le  malade  »e  leva 
et  put  marcher  b  troisième  semaine. 

Dr  ce?  sept  malanV*,  cinq  ont  été  complctrinent  gtirtis;  !e  tiitêiu* 
a  quille'  l'iiôpiul  [ne- que  rétabli ,  et  le  si'|>tièm<<  il  in»  un  état  d'aïutf- 
liuiation  mai  qiiéc  :  rlirz  et  dernier  sujet  on  n'a  pas  r olcvc  teole  la  par- 
tir c-truv,  «u  bien  la  iiul  i'lir  s'est  r  i>iu  linic. 

Dans  Ici  q-  lire  premiers  cas,  la  giio'usoii  cotap'cte  a  eu  lieu  au  bout 
de  cinq  semaine-,  et  cli-mi ,  et  trois  il  •  cet  otivri.  rs  ont  repris  leurs  tia- 
vaux  «|>rès  la  septième  semai  De.  L'individu  qui  fait  le  sujet  de  la  cin- 
quième observation  t'est  uns  au  travail  ajircs  sept  -cm  lincs,  le  siticiiie 
aptes  dix  et  Ir  septième  111  irch.i  dam  la  Iroisii-tne  semaine. 

Il  résiilt  -  i'.oiic  de  ie>  ubn  rvatioos  que  le  ti  iitetncut  de  la  tesect  on 
des  os  rurlalai  stens  et  met  n  .irpiens  n'exige  pjs  uu  temps  aussi  long  que 
quelques  ailleurs  le  prétende 

l,c  iJicouri'isjirmc'iil  1 
«upposf  r  de  priu.e  à  bor.1 , 
V<  nt  que  de»  doux  lins, 
i      11  est  inutile  de  palier  de  l'cstremc  jTanUje  d-  celle  opération  sur- 
:  tout  pour  le  p<>urr. 

Dinslcseconiltit,  où  il  fall  lit  employer  b-aumup  de  prccaul ion  , 
l'iipetalion  a  dure,  y  compris  le  paiis<m<ut        dans  lr  piemicr  in, 
.  dans  le  troisième  et  le  qu_ilricinc  i5,  dani  les  cinquième,  sixième  e-t 
1  srpticiue  10  à  i5  minutes  ;  c . I - •  a  etc  latte  dan»  ions  I-  s  cas  sans  le  raotn- 
I  ilre  accident. 

On  voit  p.ir  l.i  sixième  obsi  rration  que  l'auirur  est  de  l'avis  de  ceux 
ipii  veulent  qu'on  enlève  1rs  deux  U>uU  ii'u>  quand  tuême  l'un  sera  i 
linuvrl  sain;  en  eft'tt,  la  réunion  se  fait  bien  plus  tVili ment  dans  .c 
driniti'cas,  et  comme  on  .1  soin  de  n'empoit  >  qu'une  tris-petile  por- 
^|  lion,  le  raccoiircisseinent  n'est  guère  plus  nroti  me. 
,      Mous  ne  suivi  ons  pas  l'au'cur  dans  une  disci.*; mu  où  il  s'engape  sur 
|.~s  niln  .nions  ;  il  adopte  à  peu  pic»  ccUés  du  jirufissrui'  Ja^er  (Rust's 
'■  Handluch  der  Chirurgie,  t  5,  p.  Ii()i;.  I.i  destiiiitioo  de  l'o|Tra- 
tion  rc'surt  des  observations  menai  s. 


e>l  bien  moindre  que  h  partir  rn!ev(?r  le  faisi't 
ar.1 ,  .iidinaire.iient  il  n'est  que  de  moitié'  et  sou- 


r.tir.ison  Dis  rtn-tu  t0HCLMT»i.M  de  m  var.t  ;  par  M.  Dirr- 
irMiacn. 

Ce  petit  travail  fait  suite  au  mrinciie  si  intéressant  du  mime  auteur 
sur  la  gnerison  de»  fistule»  iiretrales  a  la  pa.tie  anteriruse  de  la  verge 
que  la  Gazlttl  Mt:nn:aLE  .1  donne  tout  récemment  (  p.  Ktii,  iH  !<i  ) 
avec  la  plus  giandc  extension.  M,  Dieffcnlsa-  h  *>  aii  promi*,  <n  lermi- 
n-»nl  ce  travail  de  p.iilcr  bientôt  des  fentes  congénitales  d  j  penis.  On 


voit  que,  toujours  anime  d'un  rcle  infaillible 
science,  l'auteur  n'a  pas  laide  à  tenu  paiule. 
M.  Dicffnibacb  traite  : 

I.  De  I  hjrpoipad  as. 


les  profil»  de  la 


<)  s.  VI.  —  F.  Jnslingmevrr.  Jgé  de  T)  ans  ,  garçon  menuisier,  entra  a  1  hô- 
pital te  M  janvier  tW.  Il  y  a  drj  1  ibnue  ans  que  cet  homme,  tuujoiirt  bien  por- 
tant ,  eut  par  b  pressiuo  d'une  botte  une  tuméfaction  aink-uous  de  l'art uulalioo 
du  gros  orteil  droit,  qui  augnietila  jictil  à  (u  til ,  au  jioint  que  le  malade  ne  put 
plut  se  tenir  debout  ni  roarrii.  r  sans  éprouver  de  fortes  douLurv  Celte  tumeur 

Isaraissait  elre  formée  de  «brut  parties  .  l'une  «tué*  dans  les  parties  molles  mo- 
ules, d'une  consistance  presque  piteuse  ,  «embbl.l*  à  un  niclirvn,  jsas  toul  à- 
Cait  rempli  ;  l'autre  dure .  pointue  et  immobile,  adhéiente  a  Tos.  Celte  grosseur 

mivait  les  mouvemens  de  la  première  phalange  du  gro»  orteil  ;  nulduiile  qu'on  verture  de  ee  can.il  était  le  plus  souv  rit  ri  petite  que  1  urine  nt  s 
avait  affaire  a  «me  eioitoae  qui  prenait  sonorigioe  a  b  Ifte  articulaire  de  b  pre      écoulait  que  par  uo  jet  de  l'épaisseur  d'un  cheveu  très-fin;  et  je  me  .. 


J'ai  eu  occision  de  voir,  dit-il ,  un  nombre  assez  considérable  de 
personnes  ei.ci  lesquelles  l'IiypospaHias  se  bt»  naît  à  une  fente  du  gimid 
présentant  tantôt  un  prépuce  régulièrement  c. -«.'.ji nié  ci  le  (Jand  entiè- 
rement rrc.nivert ,  tantôt  un  prépuce  égaletiKtit  fendu,  de  manièic  à 
former  une  sorte  de  bourrelet  épais  à  la  face  supérieure  du  canal  de 
l'urètre.  Dans  ce  c»»,  il  n'existait  point  véritablement  de  fente  an  plan  I; 
mais  l'cxltcinilé  antérieure  de  rurètre  manquait  <  nticieraent  ,  et  l'on- 
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vu  fi  équcinmc:il  dans  le  cas  d'agrandir  cet  orifice  par  i 
tel  petits  entons.  Lorsque  le  prrpure  était  régulièrement  coofoimé  on 
ne  trouvait  point  de  manque  de  substance  à  l'urètre,  mats  une  véritable 
fente.  Dans  tmis  lis  cas  d'bypospadias  avec  deTurmation  du  prépuce , 
soit  que  l'orifice  de  l'urttre  fùl  co  avanl,  au  milieu,  ou  regardât  plu*  en 
ère  ;  m)H  que  la  fente  s'étendit  tout  le  lourde  l'uicirc  jusqu'à  la 


res»ie,  le  pénis»  l'état  d'érection  était  recourt»  sur  sa  (are  itilëneuie 
et  le  plus  souvent  1res  court. 

Je  n'ai  Iculc  la  gucriion  de  l'Iiynospadias  que  dans  Dois  cas. 

Ou.  I.  —  Le  premier  malade  était  un  jeune  étudiant  en  droit ,  qai  prvsen- 
ttjt  une  foule  du  gland:  le  prépuce  (lait  intact.  J'avivai  avec  uo  litsiutiri  les  bord* 
■le  la  trntc  et  les  réunis  su  mosen  de  Irai»  nues  aiguille*  à  insecte»  que  je  coupai 
Ire* ■court ,  eprè»  les  avoir  fortement  entourer»  d  uo  Cl  Irés-serré.  Je  a  introdui- 
sis point  île  <oo,le  dans  l'urètre. 

U  quatrième  jour,  toute»  le»  aiguille»  avaient  cou.se  ces  mêmes  liord»  qui  s'é- 
taient de  nouveau  cicatrisé».  L'li;uo.>padias  avait  repris  le  nuW  aspect  qu'avant 
l'opuratiun. 

Oa*  IL  —  Jefui  plusbcureus  chci  on  jeune  commis  négociant,  chet  lequel  la 
lente  n'intéressait  également  que  la  portion  un  traie  <lu  iLikI  Les  bord»  furent 
avive» el  réuni»,  comme  dan»  le  cas  preivdent .  H  le  priiii  entoure  de  fouirnte- 
tioos  froides.  Je  reconuuauilai  au  malade  de  laisser  écouler  l'urine  dan*  uu  vase 
rempli  d'eau. 

Le  troisième  jour ,  l'aiguille  antérieure  avait  cou|ic  les  parties  ,  mais  les  deux 
autre*  avaient  produit  une  réunion  de  la  fente. 

Osa.  III.  —  l'n  jeune  Français,  de  la  frontière  d'Es|>agnc .  portail  ua  bspos- 
taul  dans  un  ntauque  de  ««balance  de  toute  l'evlrcnulc  autrrieure 


été  enlevée  à  cause  de  I  irritai  on  qu'elle  occasionnait  <lant  la  vessie ,  les  bords  de 
la  fenle  du  pénis  s'écartèrent  «le  nouveau  j  usque  près  du  gland,  nuis  j'eus  la  sa- 
tisfaction île  voir  qu'a  ce  deruier  la  réunion  était  complète  et  assurée.  Toute  dé- 
formation do  gtaod  avait  disparu  et  celte  portion  du  peu»  était  traversée  main- 
teuaot  par  un  •  anal  naturel. 

Je  conseillai  à  mon  jeune  malade  d'introduire  de  temps  en  temps  one  portion  de 
bougie  de  comme  étatique  et  de  se  représenter  plu»  tard.  Je 


Se  l'urètre  ,  ave*-  fente  du  prépuce.  Il  m'avait  clé  adressé  jsar  le  cclébic  al  Sega 
Us.  Je  l'uperai  a  Paris.  Je  formai  avec  la  jeau  uo  canal  qui  n'aUucluit  avec  l  u- 
rétre .  el  introduisis  une  soude  Une  :  j'avivai  ensuite  les  bords  de  la  fente  du  pré- 
puce ,  el  comme  il»  présentaient  un  certain  ccarteroent ,  j'iucisei  supérieurement 
sur  le  dos  du  glaod  les  deus  Uinclsfs  du  prépuce  jusqu'à  la  couronne,  a  lin  «le  pou- 
voir réunir  intérieurement  au  moien  de  la  suture  entortillée;  j'avais  aioM  subs- 
titue une  fente  Mipericure  s  la  place  de  celle  qui  existait  priiuitivrtuent  à  la  face 


d'opérer  absolument  de  la  même  manière  el  de  ne  fermer  la  j  arlie  postérieure  de 
la  leiitr,  qu'après  la  reunion  complète  delà  partie  antérieure;  je  m'en  servirai  «le 
nouveau  pour  introduire  la  wndc  qui  devra  duiiutr  issue  a  l'urine;  pins  tant, 
quand  j  arriverai  à  lu  réunion  du  celle  deni.èrc  portion  delà  fcuU  urétrale  ,  l  in- 
troduirni  la  sonde  par  le  uouveau  canal  de  l'urètre. 

Tels  sont  les  faiis  peu  nombreux,  il  c«  vrai,  qui  témoignent  de  mes 
efïo  ts  pour  la  guemon  d'une  infirmité  dcgout.ntc  qui  compromets 
vrot  tout  le  b  tiilieur  d'un  bomme  ;  les  mm,  en»  curatifs  font  les  mer, 
que  cette  infirmité  soit  congénitale  ou  ac.j.iise  à  la  suite  de  quelque  i 
lad  ede  l'miireetd.i  t-cn-s. 


inférieure  du  gland  :  je  cherchai  par  là  à  redresser  le  pénis  «pu  était  recourbe  vers 
le  bas.  L'opération  ne  réussit  poiut  ;  l'urine  «pli  vint  s'infiltrer  détruisit  les  nou- 
veaux pointa  de  reunion ,  dont  quelques-uns  néanmoins  résistèrent  encore  quel- 
«pie  temps  après  l'enlèvement  des  aiguilles  ;  maïs  ces  derniers ,  continuellement 
mouilles  par  l'urine  ,  Gnirtnl  également  par  se  séparer .  el  ni  le  nouveau  canal, 
ni  la  réauiuo  de*  bords  de  I  hvpospadias  oe  parvinrent  a  s'établir-  Par  suite  de 
l'opération  la  verge  avait  pris  une  direction  un  peu  plus  verticale. 

II.  De  l'èpispadiat. 

Je  n'ai  vu,  continue  M.  Dieflenbach,  que  trot*  rus  où  l'urètre  pre' 
icnuit  supérieurement  une  fente  qui  s'étendait  en  forme  de  gouttière;  on 
sait  d'ailleurs  que  l'épispadias  e*t  beaucoup  plus  rare  que  l'hypospadias. 
Dans  ceslruia  en  la  vrrgc  était  rxtraordinairrmenl  raccourcie  ,  rétrac- 
tée et  dirigée  to  haut,  de  Iclle  sorte  que  la  couronne  du  gland  touchait 
les  parois  abdominales.  Le  prépuce,  fendu  supérieurement,  parai  va  il 
manquer  an  dos  du  gland  el  formait  uu  boorrelet  épais  à  sa  facu  infé- 
nenre.  I.c  gland,  tout  le  dos  du  pénis  et  même  toute  la  portion  pos- 
térieure de  l'urètre  jusque  pré»  ou  da.;s  la  vessie  présentaient  une  tente 
profonde.  L'urine  a  échappait  pour  ainsi  dire  de  la  port  on  postérieure 
de  l'urétic  et  mouillait  le  malade  d'une  manière  désagréable. 

Ona  IT.  —  Le  dernier  des  trois  iiadividns  affrétés  d'épispadia»  que  j'ai  en  oc- 
casion de  voir,  el  le  seul  «pu  m'ait  manifesté  le  drur  d  être  opère,  c  était  un  jeu- 
ne homme  d'à  |*u  près  20  ans  ;  il  entra  à  cet  etTel  à  la  clinique  de  la  Charité  de 
BVrlin.  J'enlevai  d'ahuri)  une  bandelette  delà  largeur  d'une  paille  de*  bord»  de 
la  feule  de  l  urètre;  au  gland j'etrisai  une  (Million  de  boni  pins  large  :  la  fente 
était  plu»  profonde  eu  cet  endroit,  j'avivai  ainsi  les  bord»  «lan»  une  direction  obli- 
que de  dehors  en  dedans,  et  j'obtins  ainsi  une  surface  saigna  , te  de  la  largeur  d'un 
lirec  tuvau  de  paille,  tandis  qu'en  u'eacisant  que  les  bords  proprement  dit»  de  la 
feule,  je  n'aurais  en  qu  une  surface  saignante  trrs-etruilr.  «qui  n'aurait  pas  permis 
la  réunion.  Je  terminai  facilement  et  promplcoieat  cette  prenne  c  partie  de  l'o- 
pération au  mosen  d  une  pinee-crigne  et  d'un  petit  scalpel  Après  asoir  bien 
épongé  le  sang  qui  coulait  co  abondance  surtout  du  gland,  je  plaçai  dix  aiguilles 
à  luserte  que  j'entourai  «te  61*  i»ec  un  très  grand  soin,  de  manière  qoe  les  inter- 
valle» entre  rliaquc  aiguihe  fussent  eiactemenl  réunis  el  entoures  de  61s  ;  je  cou- 
pai très  court  les  extrémités  «le»  aiguilles.  Cinq  points  de  sature  furent  applnui  s 
»or  le  gland  «pu.  comme  cela  arrive  ordinairement  dans  l'episiiadia*  .  était  d'uu 
volume  démesuré  ;  cinq  autres  fureut  placées  sur  le  reste  de  la  partie  libre  <bi  pé- 
nis qai  était  très-court  .j'avais  omis  à  dessein  d'aviver  la  porlicn  postérieure,  de 


TRAVAUX  ACADÉMIQUES. 

ACADÉMIE  DES  SCIENCES, 
•case*  oc  2?  riva. ki. 

—  M.  Orfila  soil  citc  rbonneur  d'être  porté  sur  la  liste  des  candidali  à  la  place 
«kvenue  vacanle  par  la  mort  de  M.  Desgeoellcs 

—  U  >-on>eil  «les  hixpirr^,  avant  de  donner  suite  à  U  décision  par  laquelle  ou 
monument  funéraire  doit  être  élevé  à  Montlivoo  sous  le  porche  de  l'Hotcl-Dieu. 
informe  l'Académie,  qui  doit  participer  aut  frais  de  U  translation,  que  I  crecUon 
du  monument  aura  proi^iainemrnt  lieu. 

—  M.Baudeloquc,  oeveu.  présente  un  instrument  qui  a  de  l'analogie  avec  Vr 
dilatateur  du  canal  de  l'untre  .  et  avec  lequel  on  arréle  à  I  instant  même 
les  perle»  «le  sang  qui  surviennent  dans  certaines  maladie*  des  f 
le  cour*  de  la  grossesse.  MM.  Rom  el  Brcscbet  sont  « 


de  M.  Chevreuil,  on  lit  une  lettre  de  il  Cabours.  qai,  pensant 
que  l'huile  essentielle  de  pomme  de  terre,  d'après  la  formole  qu'a  donnée  M.  Du- 
mas pour  sa  composition,  savoir  :  C20  1121 OJ ,  correspondant  à  quatre  volume* 
«le  vapeur,  pouvait  être  rangée  dan»  la  cLasae  de  l'alcool  et  de  l'esprit  de  bois  ,,a 
entrepris  dr»  ex|ie-riences  «pu  lui  sembb'nl  avoir  der-itle  la  ipieslion,  et  qu'il  an- 
nonce pour  prendre  date  quoi«pi'ellrs  aient  besoin  d'être  corroborées  par  d'au- 
tres. Panai  les  résultats  qu  il  a  obtenus  on  petit  remarquer  les  suirans  :  l'huile 
traitée  par  I  acide  sulfuriquc  concentre  à  une  «louée  chaleur,  donne  naissance  à  un 
acide  bien  distinct,  avant  pour  radicales  11^  ,  cet  acide,  mis  en  coolael  avec  les 


bases,  firme  des  conqxjses  solublesdont  l'aualugie  avec  les  sulfoviuatrs  est  ioeoo- 
lael  avec  1  iode  el  le  phospSore ,  il  se  dégage 
une  matière  etherée  qui  peut  se  représenter  .le  la  même  manière  que  l'éther  hj- 


Irstabte.  Si  l'on  met  I  builccn  roalaet 
une  matièr 
driodique. 


la  fente  «pu  rUit  rcronvcrle  par  on  pli  de  la  peau  :  j'iulrodaisis  par  cet  orilirr  une 
sonde  dans  la  vessie  pour  donner  issue  à  l'urine.  J'ordonnai  des  fomeiiUlions  froi- 
des et  uo  rrgimc  antiphlagisii«we.  Dans  le*  premiersjoiu-s  après  l'o|«  rjlion.  le  ma- 
lade très-sensible  et  très-imlable.  le  plaignit  de  vives  douleurs  dans  la  verge,  <mi 
«liait  Ires-rouge  et  Irés  goi.Oee;  la  tuméfaction  cachait  1rs  fils  rt  le»  asgaillrs.  tirs 
ungsoes  en  gran  I  nombre  à  la  région  inguinale,  des  purgatifs,  etc.  ,  calmèrent 
beaucoop  l'iniUmmation.  Déjà  le  second jonr  je  fus  oblige  d'enlever  queUmcs  ai- 
guilles, el  quelques  autre»  encore  le  troisième  :  je  ne  pas  laisser  que  les  trois  der- 
nières juvqu  an  quatrième  jour. 

Dan»  les  commenremrns  l'opération  semblait  devoir  être  couronnée  d'un  plein 
succès,  car  les  bords  adhérèrent  parfaitement  après  fenifvrmcnt  de*  première* 
•ifudles.  Hait  l'urine  détint  fait  jour  à  côté  de  la  sonde,  et  celle  dernière  avant 


Trurésavvii  des  soc  ac es  es  aoatx. 

H.  Arago  dépose  sur  le  bureau  un  tableau  «pii  indiqsie  U  température  des  sour- 
ires situées  en  norée,  lesnoes  très-rapprorhées  dn  niveau  de  la  mer  et  an  nom- 
bre de  douar.  lc»eutrc»siUiécsà«livrr*csbaulrurs  jusqu'à  celle  de  l,0«iu  mètre»  et 
an  Domhrc  île  5  ;  l'auteur  de  ces  observation»  est  M.  Bobiase.  qui  les  a  rédigées  à 
la  demande  de  M.  Arago.  Il  les  arcompaj,ne  de  «melques  explications  intéressante» 
•  Le»  roches  qui  composent  le  sid  de  la  Grèce ,  dit-il.  sont  trrs-frarturecs ,  mai* 

rea  perméables,  1rs  eaux  se  perdent  partout ,  dans  1rs  vallée»  comme  dans  les 
assiiis  fermes  «le  l'intérieur,  cl  il  en  resuite ,  non  pas  «le  simples  oipes  aquifères 
comme  dans  k  nord  de  la  France  .  mai»  de  graud»  cour»  d'eaux  souterrains  dont 
ietUrecsanciru*  as  aient  souvent  cherche  à  suivre  la  trace.  Dans  le  golfe  d  Argos, 
■n  grand  nombre  de  ce»  cours  d  eau  viennent  paraître  au  jour  à  uur  très-petite 
hauteur  au  dessus  du  niveau  dr  la  mer  actuelle  ,  tt  l'on  reconnaît  bientôt  «pi'ib 
suivent  la  trace  «le»  rivages  que  la  mer  occupait  pendant  la  |x  nudr  lertiére  la 
plus  ri  rente  la  pureté  de  U-ura  eau*  rst  la  même  en  tontes  sai-ous ,  et  c«r)>enilant 
leur  jirincipal  alinseut  est  celte  masse  d'eau  de  couhur  rnueejlre  engloutie  cha- 
que année  dans  le»  gouffrr>de  l  intérieur  prmlant  la  fonte  de»  neiges  et  la  saison 
lies  orare».  U  faut  donc  «pi Viles  pa'roiirent  un  long  trajet  et  depovenl  dans  de* 
lacs  souterrains  tonte  la  matière  qu'elle»  tenaient  ni  susiientiau.  Ix  dégagement 
de  bulles  d'air,  tr, ■» -abondant  surtout  à  l'epocnae  «pu  suit  la  (onte  «les  neiges  ,  as 
nonce  encore  l'cii'icut  de  grantrs  cavités  in'rneores  ou  l'air  est  condensé. 
Les  observations  faite»  sur  1rs  sources  situées  au  niveau  «le  la  mer.  entre 
I  3r.-1f,et  SG-.M  de  latitude,  temoigneot  d'une  certaine  comonlaoeea.ee  les 
!   variations  de  la  latitude  :  les  temprraturrs  extrêmes  s  erartent  en  plus  el  en  moins 
I  de  •*,'•' S  «le  la  température  moyenne  ;  .  et  eeUe-ci  oe  diffère  que  «le  i  du 

nombre  donné  par  la  formule  de  Maver  pour  la  latitude  moi  en  ne  .Ht'.SK.  La 
j  tem|ieralure  oc  ce*  sosircrs  rst  dooe  ici  une  fonction  de  la  lati toile  sur  laipirllr  le< 
l  di fli rente»  causes  «le  perturbation  n'ont  qoe  peu  d'influence,  et  ce  nsollal  est 
!  d'autant  plu»  surprenant  qu'il  s'agit  ki ,  non  «le  petites  sources  d  luullraliun  qui 
i  doivent  prendre  la  température  à  peu  près  constante  de»  couche»  |>ru  profoiules 
|'  où  elles  sont  Mimes ,  nuit  de  vcnlablcs  rivures  i 


t  dan»  «les  bassins  glacés 
Ixs  obsrrvatiiMi»  »ur  la  lempératnre  de»  source»  à  diverses  hauteur*  indiipico'. 
«n  a  busse  usent  de  température  de  I  degré  pour  IJO  aktrci  d  «J<  laliou.  De  ï-aua- 


Digitized  by  Google 


GAZETTE  MEDICALE 


turc ,  ta  enfonçant  de*  thermomètre*  à  des  profondeur*  où  U  variation  diurne 
n'i'Uit  plut  <rn*ihb .  avait  Irmtc  dan*  le*  Alpes  I  "  I  mrlrti  il  élévation  pour  une 
•rature  d'un  degré  :  dr*  muiennrs  annuelles  •  l'I 

un  degré  pour  J  iO  mètres ,  et 
;rc  i-our  Ï1U 


l'hospice  Saint- 
ur  M.  de  Hum- 


amitat*  miiRm  «usoit.»  nts*  iu  u»m  ne  niitrrt. 

Le*  détails  eoittmnniqnè»  |iar  M.  de  ilumboldt  1  l'Académie,  dam  M  dernière 
séance,  tnr  l'cxistcnn  d'une  matière  pierrruse  mai  t'ernpbir  quelquefois  en  La- 
l>omr  dans  b  1* laps  de  dm  Ile  ,  uni  rappelé  à  M.  Biot  la  mention  de  fait»  srru- 
hlahbs  réceniniciit  arrives  a  la  Chine  et  rapporte]  dam  h  correspondance  des 
mi»«ions.  fies  faittde  même  genre  «ont  attestés  pour  plusieurs  époque*  dan»  l'en- 
rycloprrlic  japonaise  avec  de»  dates.  L'article  d«  cet  ouvrage  où  il  en  etl  question 
est  intitulé  :  I  Vu  Mit»,  ou  t'arinr  Jr  fntrrt  ;  on  y  retrouve  les  même»  idée»  su- 
perstitieuses indiquée»  par  M.  de  lliiraboljt  pour  là  Laponio.  Pen-ttao  kang- 
ntou  dit  :  «  La  fanne  de  pierre  n'est  pas  une  production  ordinaire  a  c'est  une 
matière  miraculeuse.  Quelques-uns  disent  qu'elle  nail  en  temps  de  fa  mi  oc  Sous 
l'empcrvurnirnTsnniî,  rte  la  dynastie  de»  Tang,  période  7'c«-/-,o,  troisième 
année  l'an  7 1 1  de  l'ère  chrétienne  ,  une  source  roirarubusc  sortit  de  terre  de» 
pierre»  se  décomposèrent  et  furent  traiislurnicc»  en  farine.  »  Ce  texte  est  accom- 
pagne d'une  figure  gravée  sur  lioi*  qui  représente  b  *ource  »  échappant  en  ca-ta- 
de*,  et  le*  pierres  >*  dinsanl  en  lilaniens  ;  Dais  ces  demi  ire*  «ont  trop  incor- 
rectement indiquée*  i-our  qu'on  pui**c  en  déterminer  l'espèce.  La  même  tanne  de 
pierre  fut  observée  dans  1rs  années  Xu'j,  1 04 2.  luf.â  et  lu8'J ,  et  l'on  ajoute  qu'a 
■  barunc  de  ces  époques  elle  fut  ramassée  et  mangée  par  les  pan? res  gens. 

Les  faits  que  racontent  le»  ou^ionoairet  sont  modernes;  ils  «c  rapportent  à 
l'annre  I  ft3 1 ,  de  sorte  qu  ils  coïncident  arec  rem  que  citent  M.  Relu  us  pour  la 
Lapcuie  II  «ufTit  de  riler  celui  qui ,  au  rapport  de  U.  Mathieu ,  a  eu  lieu  dan*  la 
pruTinre  de  Kiang-tj  .  lors  d'une  disette  oecaoonnèe  par  les  débordeanens  des 
t.eu«c».  «  Depiiu  trois  ait*,  dit  ce  missionnaire,  un  nombre  infini  de  personnes 
te  nourris-cul  de  l'ccone  d'un  certain  arbre  qu'un  trouse  dan*  le  pays  ;  d'antres 
mangent  une  terre  légère  et  de  couleur  blanche  qu'on  a  deronrerte  dans  une  mon- 
tagne. Cette  terre  ne  s*  cède  qu'a  pris;  d'argent:  et  tout  le  monde  ne  peut  pas 
a'eu  procurer.»  Poor  cxph.rurr  I  irruption  de  pareilles  calamité*  et  leur*  trrquen* 
retour*  dans  une  société  laborieuse .  spenalement  agricole  et  gouvernée  réguliè- 
rement depuis  une  longue  suite  de  sii-cle»,  M.  Biot  a  recours  a  une  douhlc  r»u*e , 
il  les  attribue  d'un  coté  à  la  fertilité  et  a  1  exré*  de  population  qui  résultent  île  La 
faillite  de*  irrigations  dan*  do  pays  de  plaine*  traverses  par  de  grands  fleuve» 
qui  .  accumulant  toujours  de  nouveaux  limon»  sur  leurs  rires ,  doivent  êlre  con- 
tenus par  de»  digues  construites  et  entretenus  arec  d'immenses  travaux  ;  de 
l'autre,  aux  inondations  générales  que  ce*  digues  ne  peuvent  pas  toujours  pré- 
venir. A  ces  causes,  M.  Biot  ajoute  le*  grandes  catastrophe*  produites  par  les 
trerobbincns  de  terre  qui  semblent  plu»  Irèqncns.  plus  violent .  et  îurlout  plus 
étendus  à  laChinr  que  dans  les  antres  répons  du  globe,  et  il  te  rend  ainsi  compte 
de*  soudaine*  et  terriblr*  vil  i**<tiidc*  de  la  population  chinoise. 

M.  Lihri,  a  propr.»  de  la  communication  de  U.  Biot,  a  fut  observer  qu'elle  w 
plutAl  a  l'emploi  bien  connu  de  certaine*  Km  *  argileuses,  dans  cer- 
i.  pour  lester  l'estomac,  qn  à  l'usage  de  debns  *rani.iia«x  fossiles. 


BTDairLi^vt. 


tain*  pays 


M-  Aragn  dépose  un  lableao  d'expériences  faitet  a  Citort  sur  les  turbi- 
ne» hydrauliques  de  M.  Fournesroo.  et  l'accompagne  de  quelque»  explica- 
tion* srrhak-s.  Paris  est  abownté  d'eau  par  dent  machines  à  vapeur  et  une 
machine  hjdraulique  qui  fournissent  a  elle*  trois  4oti  pouxvt  d'eau.  Con- 
vaincu qu'on  pourrait  obtenir  on  résultat  supérieur  avec  dei  machines 
noeos  construite»  et  en  rniplosaut  la  force  seule  de  l'ean ,  M.  Aragv  s'eU 
d'aboid  ap|lnpieà  eomtatrr  qu'au  mo*eu  de  barrages  mobiles,  on  pourrait 
obtenir  dans  l.i  Seine  m>e  clioU  de  <m,7i  pendant  le»  plus  |,;*«c«  eau»,  et  de 
t  m.  "  "  |ici)  lant  IV  s  plus  haute* ,  ce  donnerait  un  débit  mo*eu  d'au  mètre  par 
«•ronde  et  équivaudrai!  a  une  force  de  t  ,5u0  clierau».  I)  avait  proposé,  pour  uli- 
li.*rrrt  tte  force .  le*  lui  Lu  ne*  de  M.  rourneyron.  qui  peutent  fonctionner  «tant 
mondée* ,  et  M.  de  lUmbutcao ,  préfet  de 'la  Seine  ,  t'était  empre>*c  de  nommer 
une  roniTi«*i«n  |«>ur  eiaminer  celle  proiiosit.oB.  Ouand  M,  Arago  parla  des  ré- 
sultat» qu'on  avait  déjà  ohitenu*  il  Givor*  .  on  demanna  *i  des  machines  qui  mar- 
r'i.iieot  »ous  deux  mètre»  de  chute  donneraient  d'utile»  résultats  sou»  une  clnde 
moindre».  Le  moyen  de  résoudre  celle  quetlion ,  c'était  d  tttaget  la  ma- 
done de  façon  q  i'elle  fut  mondée  et  qu'elle  lut  mise  en  uriuvcoieiit  par  une  chute 
trei  petite  .  rV*t-»-dire  qu'elle  se  lrou»il  dans  les  conditions  1rs  plus  defavora- 
Wes.  H.  D.mlier.  propriétaire  de  1*  grande  manufacture  de  r.i.ors.  a  ron-euli 
a  en  *u»]*ro.lie  le*  travaux  (tendant  un  jour  et  demi  jviur  le*  expériences  qu'il  s'a- 
gis^ait  de  faire  c  et  U  pceiiiière  foi*  qu'un  chef  d  industrie  aura  mit  d'aussi 
grainl»  apjiareils  a  ta  disposition  de»  tarant ,  dans  l'intérêt  de  la  science. 

Le*  rtMiltat»  ont  et.-  de*  plus  favorables  :  avec  nue  rlmie  de  t  luètrc  et  la  ma- 
chine  étant  rouserle  de  I  m, Ire  d'eau,  le  rappurt  île  b  résistance  a  b  vitesse 
niaiini'ini  a  été  de  »»«.7i*  ce  qui  e»t  an  des  cITet*  les  plu*  çonsiilcraMe*  qu'on  ait 
eiieore o!: tenus:  avecunc  chute  de  <'m.<<  il  a  ele  de  *:7ï,  et  a>ce  de  O.i.S, 
ce  qui  c-t  curait  Mincficur  à  l'effet  île*  roue*  hjdraulimir*  ordinaires  placées 
dan*  le»  condition*  le*  plus  tivorablc*.  Encore  n'est-ce  pa*  l<  la  totalité  du  résul- 
tat ,  car  il  faillirait  y  ajuntrr  b  frottcnieal  sur  le  grand  axe  de  couche  et  dans  le» 
eo^rena^es  Aiom  doue  ,  si  le  projet  se  réa!  sait ,  arec  une  machine  d*  M  Foiir- 
neinin  >nb*litiite  a  celle  du  pont  Notre-Dame,  on  rleterait  une  quanlile  d ean 
supérieure  à  celle  q  ie  neuf  com|iaenie*  roiicnissent  à  b  ville  de  Londres  avec  île» 
Irai*  énorme*,  et  I  on  épargnerait  .1  ou  t  cent  mille  fnilts  ,ic  combuvjib',. 
année  que  rononumcraienl  des  pompes  à  leu  pour  produire  le  menie  résultat. 

M.  j'oireç  avait  réclamé  l'antériorité  au  sujet  d'un  projet  de  barrage  commum- 
qi»c  »  1  ,tc.i,lCTiic  par  M.  Dan.**.  Ce  demi  r  réplique  qu'il  n'v  a  enlre  <o  ,  pejet 
et  ce.ni  de  *l.  Poiree  rien  de  i  omnan  ,  si  ce  n'e<t  |r<  fi-:  t!',  s  qm  n'ap  lartien- 
oent  a  pervmnr .  piii.qo'il  en  existe  de  temps  i i-mi  moii.il  si.r  un  iframl  'nombre 
de  Tisieie».  La  ktttc  de  " 
demoicn'. 


—  Recherche» sur  let  musacees  ,  les  sci laminées,  etc. ,  par  M.  Lcsliboudoi». 
Comm!»,,,™ ,  M.  Riclurd. 

—  Mémoire  sur  une  opération  pratiquée  pour  un  ca»  d'eicépbalocéb  maar- 
quabb,  par  M.Tbierr»  (ils. 

—  Rapport  «ur  no  ménsoire  de  M.  A.  Ijegrand  ,  intitulé  :  f)e  for dtin»  U  trot- 
tintent  tira  n-rn^hnlrâ.  Coiuim*saire,  MM.  IKiménl ,  et  Roux  ,  rapporteur. 

Liant  un  premier  travail .  M.  Le  grand  avait ,  par  des  faits  multiplie» ,  constate 
b  puissance  des  préparation» d'or  rnotrt  les  maladies  syphilitique»;  dans  celui 
dont  on  *a  lire  une  courte  analyse ,  il  expose  les  faits  qu'il  a  recueillis  en  appli- 
quant b  même  méthode  à  la  maladie  «cropliulcuse  qui  a  avec  les  affections  syphi- 
litique* plus  de  rapports  qu'il  ne  parait  au  premier  abord. 
Comme  tous  le*  autres  mnaux,  l'or  a  clé  ou*  de*  longtemps  au  nombre  des  plus 
!  pui>»an»modifiaratrursdc  l'économie  animale. Mai»  il  s'en  faut  qu'il  n'y  ait  qu'un* 
seule  et  utéine  manière  devoir  sur  les  bons  effet*  qu'on  peut  retirer  d'un  médicav 
|  ment  aus»i  actif,  particulièrement  dan*  b  traitement  des  affection»  srmpliulestes. 
jl     M  LegrauJtVitelTorrc  de  remplir  cette  benne,  et  b»  commissaires  ne  sao- 
I;  raient  trop  louer  le  »oin  et  le  rèb  qu'il  a  nus  dans  ces  recherche*.  Ils  regardent 
aussi  connue  concluant  en  faveuc  de  la  mrtbode  aurifère  .  1rs  lieumix  elTet»  qu'il 
en  a  obtenus  en  l'appliquant  a  des  sujets  qui.  pendant  b  durée  du  traitement,  sont 
restés  au  milieu  des  circonstances  hygieniqoes  ks  plus  désavantageuses. 

De  même  que  pour  'es  alTections  syphilitique*,  I  or  peut  être  administré  contre 
les  scropl.nl,».  de  diffrrenles  manière*  et  à  iliffi  rc.i*  <  tats  ;  en  frictions  faites  à 
l'extérieur  et  centime  moven  d'agir  plu*  ou  moins  directement  sur  de»  parties  qui 
«ml  le  siège  d'enjpirgeniru*  chroniipie*.  et  de  travailler  à  la  résolution  de  ce* 
engorpetoens  dont  b»  ganglion»  du  ** sterne  Kmpbalique  tout  b  siège  le  plus  or- 
dinaire, ou  bien  encore  p.iur  b  paa*'rui<  nt  ils  »  ule  res  terophu'eux,  c'e»l  l'or  put 
qui  convient  le  mieux.  Il  doit  être  mis  préalablement  a  l'état  de  |wgdre  impalpa- 
ble on  corp*  gras,  comme  l'axooge,  sert  d'evcipient  ;  on  l'y  incorpore  dans  b 
pro|K>rtion  de  tifio  ronron,  ou  de  4  k  5  grains  ptr  demi-once  Toutefois ,  cet  o» 
divise,  soit  par  de*  moyen*  mécaniques,  soi  1  par  do  procèdes  chimique,  n'est  pas 
demie  d'actiL>n  comme  iiKi.lifiratcur  gênerai  .b  l'ecoftomie  •  on  peut  donc  l'adma- 
nisîrercou.rtic  les  oxide»,  comme  Ir»  *el*  dont  il  forme  la  bise,  pour  agir  à  l'inté- 
rieur, soit  rn  pilules  ou  en  pa*tillc»,  soi  t  au  moyen  île  friction,  faite»  sur  la  bn- 
gue  ;  senlrntenl  l'or  pur  n'a  point  alors  un  pui «sauce  niedicamer  teu*e  i  gab  à  celb 
de  ses  oside*  nu  dr  ses  seb,  1*1*  que  l'uxidc  d'or  par  la  potasse,  l'oiuie  d'or  pat 
l'etain  ou  stannate  d'or,  le  pcrcblorure  d  or  et  de  sou  le  :  ïUvsi  ne  doit-on  adoià- 
ni*tre  ce»  dernières  préparation*  qu'a  la  dose  de  I  (I  l ,  I  |l  ï  ou  I  |U'  de  grain. 

A  dose  plu»  forte  •  Ile  produirait  dans  l'économie  une  perturbation  qui  cepen- 
dant ne  serait  pas  comparable  a  celb  que  provoqueraient  d'autres  oxides  ou  «ris  mé- 
tallique» ,  car  elle*  n'agiraient  pas  romme  ces  derniers  à  la  manière  des  poisons 
acres  et  corrosif*;  mai»  elles  imprimeraient  *eulrmrnta  l'organisme  uneslrauila- 
tion.-cncrab  portée  a  l'excès.  ITn  dr*  premirr*  rffet*  rie*  préparations  d'or,  c'ett 
one  activité  plus  grande  dos  fonction*  il  sytlènte  digestif  :  rb  U  vient  qu'on  peut 
impunément  en  continuer  l'usage  bien  plus  long-temps  que  cela  ne  pourrai  1  ftr» 
jiour  le»  préparation*  de  mercure  et  d  arsenic;  sous  ce  rapport  el'rs  rentrent 

t  elles  doiveul  être  »d- 
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:s  préparations  ferrugineuses  ;  «eaLment  i 
.  prnpurtioiit  iitliniiiicut  nioioilrc». 


Tous  les  faits  recueillis  par  M.  l^-graml  soot  empreints  d'un  carartère  d'esactt- 
tu'c  et  de  sente  ;  et  le*  commissaires  lre*ileot  il  autant  moins  a  let  admettre, 
qu'ils  ont  ru  plusieurs  inabdrs  traites  par  bt  prrparalions  d'or  rn  voie  de  foa- 
nsooou  tout-a-bit  guérit. 

Kn  dcfiiiitiic  .  dit  b  rappùrleur,  bt  reclierc'.ies  et  bs  observations  de  M  La>- 
graud  ,  encore  bien  qu'elles  n'aient  trait  qu'aux  srrophule»  des  parties  mottes  , 
méritent  l'approbation  de  l'Académie.  Ces  conclusions  tout  adoptées. 

ses  car  7aoi.iir.ift:  axera:»;  vivaim  nr  i.a  rsuiixc  ncs  exiaomcii  oe  tm- 
canis .  tuvisr  ua  vv«;  *o  sotrsuc  ctvar  uotorti:  par  M.  Alcide 
n'OaaicsT. 


temps  iiemimoii.il  si.r  un  graeil  nombre 
est  reu» osée  a  la  comuus  .oa  uuai-.-.i  e  precè- 


\j»  famille  des  crinoîdrs  renferme  parmi  les  animaux  radiaire*  cens  qui  sont 
toujours  bict  au  »ul  cl  qui,  par  burs  formes,  par  leur  ressemblance ,  avec  ba 
plantes,  ont  plus  que  tons  b*  autre*  animaux  rayonné*  mente  b  nom  ib  loophv- 
tcs.  L'auteur  donne  un  abrège  ib  leur  bi*toire;  il  fait  remarquer  que  leurs  resta 
connut  d'abord  tout  les  noms  de  trnehitn,  d  enlrvii/i/ea,  ib  pitrrrs  rloilrrt,  or- 
frent  aux  géologues  des  caracti  rrt  terlaui»  |Kiur  reeoiinaitrc  les  diverses  forma- 
tion! de  trrraïus  el  afin  de  le  prouver,  il  entre  à  eel  i  sard  dans  quelques  detaib 
qu'il  résume  ainsi  :  «  Dans  tout  ce  que  nous  sciions  île  dire  sur  la  naissance  et 
la  destruction  »urcr**i*cs  des  espèces  et  des  genres  de  crino  des,  on  a  pu  remae« 
qnrr  trois  grandes  époques  où  elles  couvrairnt  les  mer*  et  où  elle»  oui  souvent 
la  nie  des  nuiutagnu  entières  formées  de  leurs  ilehn*  :  I  celb  de»  terrain»  ib 
la  grairaaeke.  ou  I  on  a  découvert  ti  genres  et  H,  espèce*  ;  V  celle  du  groupe 
carbouifêre  qui  contient  environ  "  geiirx-*  et  l 'J  e*pcix-*;  celb  du  j.Toupe  vo- 
ktiqtic  ou  l'un  relmuic  encore  i  genres  et  il  espi-ces.  t)n  |*>urra  dé»  lors  juger 
que  pendant  la  pceiuiêre  époque  bsceinu  des  étaient  bien  plu*  striée,  en  genres 
que  lors  drs  deux  auîre»  roiinatious,  taudis  que  celb  des  trois  qui  contient  b 
plu*  d'espèce*  est  c  lie  di  s  roolitcs.  » 

Auuii'ieudece  rcinpbccment  «uccessif  des  genre*  et  des  e«p«' ces .  il  est  à  re- 
marquer que  b  *cul  groupe  qui  [lit  ,1e  tous  les  terrain* ,  rrbel  il,  -  pentacmutes  . 
est  au»>i  le  seul  rpn  eomprciiue  de*  e*[>*-ce*  acluelbmeiit  viranlcs.  et  cet  es|*èccs 
ne  soûl  ipi'au  ti  mibre  >!e  deux  ;  on  comprend  dune  l'uilerêt  rpie  peuvent  attaclier 
à  la  cftiiuais*auce  d  une  troi*ièiut-  r»]>éee  le  g*olo^ue  et  b  atsologi.te ,  qui  y  trou- 
veront des  riinjcu*  de  comparaison  Je  plus  avec  bs  genres  perdus. 

1j  crutio  lc  cii  question  a  cte  deewnerte  aux  Antilles  par  M.  Rang.  F.'.b  se 
distingue  .le  tous  les  antre*  genre*  par  deux  caracterrs  tranches  :  I"  celui  qui 
lui  a  valu  son  nom  de  /Ai.'  ipu»,  cl  qui  consiste  en  ce  qu'elle  a  b  pied  entier  ; 
2"  celui  d  atoir  ce  menie  pied  court  cl  creux  tenant  de  réceptacle  aux  ri.*cères. 
M.  d'Orbigm  donne  aiu«i  le*  caractère*  du  nouveau  genre  qu  il  établit  :  «Animal 
fixé  au  sol  par  une  racine  prenant  la  forroc  des  corps  solides  sur  bfpjclles  elb 
t'attache;  <le  celte  racine  part  un  picJ  ou  euros  entier  ,  couit ,  c|sii*.  creux, 
contenant  U  s  siscèrc*  el  s  ouvrant  en  une  îhsucuc  remplissant  en  même  temps  le» 
fonction*  'I  .mu*  .  |  l  ie, c  dans  le  Tond  d'uoe  carilr  im  pubère  formée  par  la 
rciiiii.Ki  de  br.is  dicb  iionies  épais  ,  pierreux  ,  convexe*,  eslrhcumneul  eieuii  » 
en  gouttières  rn  dedans,  divue-s  en  irticiUtions  nombreiise»  et  munit  alternai!- 
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vemrot ,  mr  lear  longueur,  de  petites  ramuk»  coniques  fortement  comprimées.» 
D  passe  ensuite  h  b  description  de  l'espèce  qu'il  appelk  Holoput  Rangiî. 

MM  de  BUinvilk  «  Bs.ry  de  Sawl-Viucenl  sont  noiMués  pour  examiner  k 
de  M  d'Orbigny. 

ACADÉMIE  DE  MÉDECINE. 

dd  7  maks-  —  Prauience  dt  3f» 


r  lettre  ministérielle  du  28  février,  avec  envoi  d'une  note  sur  le  trutcJDCOt 
de  U  goutte  cl  du  rfaunutisinc  chronique»,  par  le  sirop  anti-arthritique  du  sieur 
Dubois. 

2'  Lettre  idrm.  idem,  «Ter  envoi  de  U  recelte  et  de  l'échantillon  <1  ne.  croquet 
vtvmifuge  composé  par  le  sieur  Laharre. 
3'  Eut  d»  vaccinations  de  I  bère. 
Correspondance  manuscrite 

r  Lettresde  MM.  Faiire,  Meynard  et  Liitunsiv,  «  portant  comme  candidats 
tut  places  de  correspondant. 
2"  Lettre  de  M.  fkyiuud  lequel  remercie  l'Académie  de  lavoir 

""mirt  de  M.  Boucbel  iwc  envoi  d'un  paquet  cacheté  où  il  dit  avoir  consi- 
gné quelques  idée»  sur  U  possibilité  de  dissoudre  la  pierre  dans  U  ve»*e  ,  mais  il 
ne  k*  a  pas  mise»  eu  expérience, 

4*  Observation  w  Mite  opération  de  taille  par  M.  Lcooardon. 

5»  Mémoire  sur  l'opération  de  rempli- me,  par  M.  Boqur». 

6  '  Lettre  de  M.  Sciiiliaxi,  avec  envoi  d  uo  mémoire  sur  les  rapports  de  la  sra- 
rioketdek  vaccine. 

V  Lettre  de  M.  I*  docteur  niebard  Parre.  de  I-oodres,  sur  la  grippe. 

8'  Mémoire  mr  l'emploi  de  l'huile  de  morue  daus  les  Uies  dc.la  cornée,  par  M. 
Caxron  de  Vilbrds. 

**  Remarque»  sur  la  fièvre  jaune,  par  M.  GoapiDrau. 

40*  Un  sixième  mémoire  pour  le  concours  de  l'Académie  anr  les  analogies  et 
lea  différences  qui  évident  entre  k  kpbuset  la  fièvre  UpUoîdc. 

Il'  Vue  lettre  de  M.  Morue  de  Ticiiai  aer  sur  k  morve. 

Pour  ménager  k»  moiu  us  de  l'Académie,  le  conseil  croit  qu'il  suffirait  de  don- 
ner keture  de*  coucltnion»  qui  terminent  cette  lettre 

Un  membre  fait  ohscrscr  que  ks  condn»iun»  n'eUot  que  des  déductions  de  re 
qm  précède,  il  faut  lire  ks  premisse*- 

Uo  autre  s';  oppose;  finalement  M.  k  président  consulte  l'4cadcmie  qai  se 
prononce  pour  ta  kfture  Elle  ut  faite  par  M  sérrel aire  perpétuel. 

M.  Anoam  (lit  d'abord  qu'avant  été  chirurgien  dans  six  rrgioiens  de  cavalerie, 
il  a  en  souvent  ocrasjno  <Le  voir  la  morve.  11  ne  irait  pas,  avec  M.  Barlhekmy , 
que  k  Oui  nasil .  l'engorgement  des  ganglions  tub-lingoanx  et  l'ukéralion  de  k 
pUuuire  caractérisent,  encore  moins  qu  ils  constituent  cette  makdie.  Dans  un 
temps,  il  avait  un  cheval  q-.ii,  entre  autres  défauts,  avait  celui  d'aller  flairer  toutes 
ksjumrns-  l'ourle  corriger,  il  attachai  la  queue  dune  j  ornent  une  éponge  imhi- 
hée  d'ammnoiaqnc  Le  cheval  ne  manqiu  pas  dedonnerdans  lepiège,  il  en  résulta 
flux  nasal .  iiigorgemcnl  des  cannions  et  idi  rratioo  rk  la  pituitaire  :  il  avait  donc 


tons  ks  s\  niptôme»  de  U  morve ,  et  cependant  il  n'avait  pas  k 

Les  conclusion»  soot  :  I*  que  la  morve  n'est  pas  bornée  aux  fusses  nasales  ;  V 
qu'elle  débute  toujours  par  une  mais  lie  geoérak;  3°  qu'elle  est  essentielL  ment 
contagieuse  ;  i'  que  la  fréquentation  des  chevaux  morveux  n'est  pas  sans  dauger 
pour  l'homme. 

M.  RtTm  demande  1  l'Académie  ta  permission  <k  l'entretenir,  encore  oue  fois, 
des  (ails  <k  «sorve  aigu*  qu  il  a  eu  rimnneur  île  lui  communiquer.  Le*  objerùoni 
présentées  par  noire  honoralde  colli-gu.-  M.  Ikarlbekmy,  eiigcnt,<lit-il.  que  j'éta- 
blisse de  nouveau .  et  cela  me  sera  facile,  que  tout  ce  que  j'avais  avancé  (d'après 
les  témoignages  posiu  fvdeM.Vigla  et  de  M.  Leblanc) ,  sur  l'éliologie  de  la 
maladie  de  Prot  riait  riguureuseiueul  exact. 

M.  Barthélémy  n'a  pas  ele  liien  informé  ,  et  il  a  induit  involontairement  l'Aca- 
démie en  erreur,  eu  Jisaut  que  Prot  ne  couchait  pas  dans  l'écurie  ou  se  trouvait 
la  jument,  la  Purvli-.roue  .aller. le  Je  morve  aigu*  M.  Barthélémy  n'a  pa»  tu  la 
dumbre  dont  on  lui  a  parlé,  cl,  par  une  raison  toute  simule ,  c'est  qu'elle  n'existe 
pas.  Je  suil  allé  a  la  Chapelle  ,  rniiltnrcc  M.  Raver  ;  on  m'a  c  iwluit  dau»  I  écurie 
ou  se  trouvait  b  juniei-t  morvr-use ,  la  IVreherune ;  on  nia  montre  dan>  cette 
eenric  l'espèce  de  hamac  ,  fo:  nié  de  planches .  suspendue  par  quatre  cordes  ,  car. 
u  de  p»dk  et  <k  couverture ,  itaos  Icqncl  couel.nl  Prot ,  hamac  dans  kqiirl  il  a 
toujours  couclic .  dcjmis  k  3'J  nui  I  i  ,vî .  jour  où  il  est  entre  à  1  établissement , 
hamac  dans  lequel  couche  le  palcfreui.  r  qui  k  remplace. 

Quant  k  k  jument,  M.  Rayer  a  copie  sur  le  livre  de  l'infitmerie ,  U  note  sui- 
vante :  •'  La  percherouc,  venant  de Mool ronge ,evt  entrée  a  la  Chapelle,  k  J" 

•  janvier,  cl  k  48  à  l'infirmerie .  au  n.  >.  Il  est  reconnu  qu  elle  est  pl.iu.lce  et 

•  qu'elle  jette  des  deux  cAlé»;  farcio  à  la  joue  cl  aui  épaules.  •  M  I^Manc  ,  vé- 
térinaire ik  l'élabhsacmrnt ,  et  k  dirrclcsr  <ks  équipages ,  ont  ajoute  que  relie 
jninenl  était  atteinte  d'nne  morte. farci neuse  aiguë ,  et  ipi'elîe  avait  elé  livrera 
i'éqnirrisseur .  k  *  février  ,  après  dix  à  doute  jour»  de  maladie  :  ce  n'était  donc 

^Maintenant  safSl-il'que  l'rot ,  h  imnie  adonné  à  des  exc*s  de  hoisfcvn  ,  ait  cou- 
die  et  dormi  dan»  une  ecune  pendant  |<hisieurs  jours,  auj^éi  d'une  jument  at- 
teinte de  morve  aiseië  et  fercineusc.  pour  qu'il  ail  contracte  la  morve  r  F.«t-il  ne- 
ciMaire  que  l'bumeur  des  narines  soit  portée  sous  l'epijrrme  on  a  11  mrlace  d'une 
luuubrane  muqueuse  pour  que  lacontagion  ait  lien  ?  I.'oloervaiion  du  nuxîr  de 
trans-uîssion  <!e  la  morve  ai^né  parmi  b  s  rhevaux  ,  prouve  k  contraire.  Ur»  fai's 
nombreux  et  autlientiques  attestent  que  lorsqu'un  nu  plusieurs  chevaux  .  atteints 
de  U  morve  aiguë,  se  sont  trouvés  dans  une  écurie  .  les  premiers  effets  de  la  con- 
tagion se  sont  souvent  montrés  sur  les  chevaux  qui  étaient  sr|>arë*  îles  chevaux 
morveux  par  j^usicuts  chevaux  sain».  Ix*  contact  et  l'inoculation  ne  sont  doue  pas 
nécessaires  |>our  la  transmission  de  k  morve  aiguë.  En  supposant  donc  que  Prot 
n'ait  point  pansé  k  jujnenl  nsorveuse .  q-i'il  ne  se  soit  pas  mondé  la  morve,  il 
'  -il  des  chevaux  — 


tagieine ,  a  t-il  dit ,  pas  un  vétérinaire  u  aurait  échappe  a  celte  maladie.  A  cck 
je  réponds ,  n'est  d  pas  demoulre  que  k  plus  grand  nombre  des  cas  intitules  : 
morve  aiguë  citez  [nomme ,  a  été  observe  citez  des  pakfreniers ,  de*  infirmiers  , 
ou  des  ekves  des  écoks  vétérinaires?  De  ce  que  la  morve  aigu*  se  ruauuuniq-.« 
difficilement  du  cheval  1 1  homme  par  infection  el  je  n'ai  jamais  dit  k  contraire): 
but-il  en  conclure,  malgré  de  nombreux  et  savaus  témoigna,?*»  ,  qu'elle  ne  se 
transmet  jamais?  >  est-ce  pa*  comme  si  l'on  disait ,  en  opposition  a  des  faits  bien 
avérés,  que  k  charbon  n'est  point  contagieux ,  parce  que  les  éqiiarrisscurs  de 
Montlaucon,  par  esemple ,  ne  contractent  presque  jamais  celle  maladie,  maigre 

aucune  précaution? 

M.  Rayer  conclut  de  res'remarques  :  que  Prot  a  pu  contracter  la  morve  aiguë 
puisqu'il  s'est  trouve  dans  les  conditions»!  ks  chevaux  la  contractent  quelquefois. 

M.  Rayer  pas«e  ensuite  a  un  point  plus  important  de  1a  discussion  :  Quels  sont 
ks  caractères  essentiels  de  la  morve  ai£uë  ?  Il  y  en  a  troissuivant  U.  Barllidemv  : 
k  flux  nasal ,  k>  cliancres ,  l'engorgement  des  glandes  sous-nsaxillaires.  Ma  répli- 
que sera  courte,  dit  M  Baver,  ces  trois  syntptouaesesislcnt  dans  la  morve  chroni- 
que ,  que  tous  les  Wtériuaïrcs.  et  M  Barthekmy  lui-mime,  séparent  de  b  morve 
aigné 

Quels  sont  doue  ks  vrais  caractères  de  la  morve  aiguf  ?  ce  sont ,  messieurs . 
ki  lestons  que  l'Académie  a  eues  sous  les  veux  ;  savoir  :  pour  une  première  forme 
des  ecrbynsoscset  de  b  gangrène  .-an»  U  membrane  muqueuse  des  fosses  nasaks . 
iks  inCltnlioi»  sanguines  dans  k  larynx  ,  des  hrmorrliapes  et  des  points  d  in- 
flammation dans  les  poumons.  Pour  une  seconde  fuenie.puis  fréquente  que  la  pm- 
miére  ,  une  éruption  de  petites  pustules  discrètes,  ou  confiucntes ,  dans  ks  folies 
nasaks ,  ks  uues  intactes  cl  les  autres  ulcérées ,  et  poor  une  troisième ,  b  reunion 
des  altérations  de  ces  deux  formes,  comme  dans  uu  cas  que  j'ai  eu  l'honneur  de 
montrer  à  l' Académie  dans  une  précédente  séance.  Aujourd'hui  je  mets  sous  les 
yeux  de  l'Académie  une  série  de  pièces  relatives  à  b  seconde  (orme  de  la  morve 
aiguë  pustuleuse,  et  qui  donne  une  image  exacte  de  b  généralité  des  lésion»  pro- 
pres a  celte  maladie ,  savoir  : 

Daas  les  fosses  navales,  une  éruption  de  pustuks  discrète»  ou  couQuentes  avec 
dépôt  de  U  l.mplie  plastique,  les  unes  entourées  J'ecrhv muses,  les  outre» ulcérées. 


iléus), 
epots  de  UrTBpbt. 


ladic  d'une  antre  manière,  |^r  infeelion. 
L" ne  autre  objection  a  e lé  fa.tc  par  M .  Bartliclcmy  :  si  U  morve  aijuj  était  con- 


us  l'épaisseur  de  la  peau  de  verilalks  |mstukv  |»inls  |Mirnlc 
Dans  le  tissu  cellulaire  sous-cutané  et  iulcrinusculaire  des  dep 
plastique. 

Et  dansks  poumons,  de  petite»  pneumonie»  lobulaircs. 

Maintenant  ces  faits  olmerve»  ou  recueillis  par  moi  en  qiielqors  jours  el  fruits 
d'une  expérience  si  courte,  oul-ils  été  vus  uu  noie»  j«r  les  médecins  vétéri- 
naires ?  Kl»  cerbiDrmcnl  oui  '.  Pcrmcliri  rjtai-  je  cite  rapidement  le  suivant  :  »  L'n 
"  eUlou.  le  Derwiebc,  fut  attaque,  le  2o  juillet,  d'engorgement  tm-doolonreux 
»  au  scrotum,  tk  tumcCjcUou  ans  tenJons  des  musdes  flecliiiseurs.  L'animal 
»  éprouvait  beaucoup  de  doiikurs  pour  changer  de  position  :  en  même  temps  flux 

•  bUncbitre,  épais  el  aksudant  par  la  narine  ganclie,  resniratiuu  pénihk  et  rn> 
»  barrasséc  ;  ou  observe  u  celle  époque  de»  Iwultmi  au  jiturrrnu ,  et  des  tache* 
»  blanchâtres  sur  U  membrane  muqueuse  de»  fiisies  nasde*.  d'où  une  légère  pro- 
»  lion  faisait  sortir  une  matière  èjuiis  c  bUncbitre.  Le  buitièroc  jour,  rngorgo- 
»  usent  à  l'aik  supérieure  de  U  narine  gauclir;  l'animal  s'ebruue  fréquemment 

•  pour  se  deharraaser  les  fusses  uasa!es  de  mucosités  épaisses.  On  remarque  de 
»  plus  i/eirj;  ftum'caux  Jurande*  ;  l'un  situé  a  l'encolure,  l'autre  à  l'epank 
•>  droite.  La  lumèjactian  Jet  mt.n&ret  élait  augmentée  j  l'animal  marche  avise 
»  beaucoup  de  peine. 

n  Le  1 1/  août,  l'engorgement  de  b  narine  est  plus  Considérable  encore  ,  Tant- 

•  nul  rejetait  une  matière  érumrusc  sanguinolculc  el  puriforaie. 

o  le  II.  Ils  membres  antérieurs  s'engorgèrent  davantage ,  la  peau  qui  recon- 
■  vrait  k  boulet  gauche  postérieur  eUil  couverte  de  pentes  tumeurs  abcedee»; 
»  or.  faisait  Sortir  par  la  pression  une  matière  jninfornie  et  sanguiuoki:te  ;  une 

•  partie  de  b  peau  tombait  ni  r>clutr>  ei .  celle  i'.a  scrotum  avait  éprouve  la  mëmr 
■.  altération  ;  le  nombre  des  /^roncVi  était  encore  augmente  ;  b  pea-j  lurmait 

•  des  Iw-selurcs  vvrs  le  pli  des  genoux. 

»  l.e  17.  le»  membres  |MMtérieors  étaient  rii.Vs,  tenduset  les  antres  Herbu  :  k 
«  côté  gaucti.-  du  corps  •*  rciuvre  de  ut'iccii»»  4.  wwuiiii  /ùrom  ,V.. . 

"  I>u  l 'J  au  So  de»  escarres  niugrilres  se  détarliaicot  de»  nanues ,  il  tonifiait 

•  an-si  des  jiartie  ,  de  |a-au  du  vcroh.ru  et  des  mer.  .lires. 

•  »  Le  il ,  mort;  alautojwie  du  cadavre  on  cnnvtala  les  lésions  suivantes. 
»  La  iDrin'jraiic  muqueuse  des  fosses  navales  du  rote  gaurbe  ,  rpaïuie  ,  tre*- 

•  rnir  r.  gor^ic  <le  sang,  la  surface  libre  détruite  par  des  u/cv'i'">ri>ii<  ;  b  meos- 

•  brane  qui  revCl  ks  cornets  d  trui'e  par  des  ulceratioai  nombreuses  a  burdv  los»- 
»  gj'ix  et  minces.  Ij  mruiV.rane  muqueuse  sans  cousislanct  din»  les  endroit»  oe- 
i  cuj>cspar  ces  vorles  d  apliUic»  Ij  meniSranedc  I  antre  narine  a  présenté  ab>., 
»  lumen!  k»  mêmes  alli-ralmn».  l.a  prau  eljil  jiercee  d'uue  inCnitc  de  trous,  et  k 
»  matière  puriforiue  if  u  eu  vorlail  offrait  un-  couleur  rougeâlre  ;  le  clioriun  liu- 
»  mente  to-ubait  en  eirliarres.  »  JDiipny ,  Pe  la  won  c  JorJ  iwi ,  p.  î'1"  ). 

Eh  bien!  je  le  demande,  dar.»  ce  ras  d?  morve  aiguë  ,  n'evislait  il  |iaJ,  comme 
chci  Prot ,  de»  éruption»  purulentes  et  de»  c.cliarrcs  a  La  |veau,  et  des  douleurs  et 
des  tumeurs  dam  les  mem'.u-e s  ?  |^»  ulcération'  notnlireusi  »  sur  ks  cornets  n'é- 
taicnt-clks  pas  le»  l  aces  d'uoe  veritabk  éruption?  Les  muroutés  éjiai<ves  qui 
s' écoutaient  des  uarincs  du  clrfval,  ne  les  avons-nous  pas  trouvées  dans  les  los^s 
nisilcsde  Protêt  dan*  q  niques  cra.liat»  qu'il  a  ren.lus  pcm'.autsa  vie;  si  ces  mu- 
cosités vint  tombées  danr  la  go  gc  de  l'rot  ou  loul  resl.es  dan»  les  fu»<e»  nasaks, 
on  n'ont  point  de  vues  rouler  de  >oo  net  au  moment  des  visites,  tandiv  qu'elle» 
niouilUi. nt  les  naseaux  du  Dcmichc  lors>|u  il  sVbrouait ,  ce  fait  n'esl-il  pas  en 
partie  rvpliqiir  par  11  diffimice  d'étendue  et  d'inclinaison  du  pkiK'hcr  des  fosse» 
iu.m1i->  rlies  le  cln-val  el  chei  l'honinic  fr»|^sc  d'adiuanue,  connue  Prot,  et  couche 
sur  k  dus?  l  et  ensrrolik  de  lésions  n'était-il  pas," comme  cb«  l'rot  l'exj>ression 
d'une  maladie  généra  k. 

Si  je  nr  craignais  d'abuser  des  miment  de  l'Académie ,  je  citerais  vingt  fait» 
anali-pirs  à  evJui  du  Denrielie  ,  extrait  des  y/nitalri  Je  I,,  médecine  t-'tériamrt. 
Ces  fait»  prouveraient  que  dans  la  morve  aiguë  ebei  k  cheval ,  on  a  observé  a  k 
|«au  des  éruptions  qu.on  a  designers  tantôt  ton»  le  nom  dcfumnclet,  tantôt  sou» 
celui  d'éruption  clwt'ifumr ,  tantôt  sous  celui  d'éruption  analogue  à  la  ,<K> 
c.  nc,  cxpre>'ioni  qn'on  retrouve  dans  plusieurs  observations  de  murve  aiguë  chea 


Digitized  by  Google 


160 


GAZETTE  MEDICALE  DE  PARIS. 


Iltomme.  Ib  prouveraient  qu'oo  i  observé  en  nuire  des  pMvclènes  sur  II  queue 
iSa  cheval ,  îles  lâches  gaisgréiteusrs  m  scrotum  et  m  fourreau ,  cl  wr  d'autre*  ré- 
gions du  corps ,  comme  cbea  Prot ,  comme  dan*  la  morve  aig u£  cbcx  I  tomme» 

Ils  prouvaient  que  et*  occiden»  oot  été  accompagnes,  dans  bon  nombre  de  cas. 
■le  iloulrur  dant  tr$  mrmhm ,  de  difficulté  l  marcher,  de  tumeur  et  d'abcès 
tous- cul  incs.  d'infiltrations  sanguines  dans  le  tissu  cellulaire  e»  inler-museulaire, 
comme  cht-r  Prot ,  eolîn  comme  dan»  plusieurs  cas  de  morve  aiguë  rhes  I  homme. 

(Juant  â  l'assertion  de  notre  honorable  collègue  ,  qui  n'a  vu  dan*  les  fosses  na- 
tale» de  Prot  que  de  la  routeur;  je  répondrai  que  le»  personnes  qui  ont  bien  voulu 
rsamiisrr  !e«  pièces  de  plus  près  «  ont  facilement  distingue  une  véritable  érup- 
tion pustuleux:  et  de  petite»  ulcérations  sur  la  cloison  et  le»  cornet*. 

C'est  en  outre  une  objection  |*u  concluante  .  ce  n»e  semble ,  que  de  dire 
qu'on  trourerade  semblables  teaions  dan»  1rs  fusse»  nasales  de  l'homme  et  daua 
les  cas  étrangers!  lamorrc  lorsqu'on  les  ouvrira  plus  Souvent.  D'ailleurs  l'éruption 
dans  le  lirvu»,  n'rtail  paa  moin»  remarquable  que  celle  des  fosses  nasales,  et  on 
ite  l'avait  lias  encore  observée  en  France,  quoique  le  lirjni  soit  généralement  ou- 
vert dan»  les  clinique»,  dans  le»  ampbilbraltcs. 

Je  me  résume  :  <  "  Prot,  homme  peu  sobre,  a  couché  et  dormi  des  nuits  entières 
près  d'un  cheval  morveus.  J'ajoute  j'ai  vu  et  montre,  sur  de*  pièces  provenant  de 
rbrvtui  altemls  de  la  nsorve  aignè,  des  ecchrmose»,  des  points  gangrènent .  des 
pustules  et  des  ulcérations  dans  1rs  fosses  nasales  :  do  pullules  diu»  la  peau  ,  des 
roUertion»  de  pus  dans  le  tissu  cellulaire  sous -cutané,  de»  eccb;  muscs  et  des  points 
brpatisét  et  paruleosdans  les  poumons  :  et  d'anlre  part  j'ai  vu  et  montre  sur  le 
cadavre  de  Prot  des  pustules  et  de  petites  ulcérations  dans  le»  fosses  oasales  et  le 
lannt ,  des  pustules  à  la  peau,  îles  collections  purulentes  dans  le  tissu  cellulaire 
sous-cutané  et  intrrmasculaire,  des  ecchymose»  et  du  pus  dans  1rs  poumons. 

<>uc  manque  t-il  ai'aiulisgie' 

Euûr.  l'humeur  île»  bulbes  cl  des  postules  de  Prot  insculé  s  un  cheval  dont  les 
narines  étaient  parfaitement  saines,  et  placé  seul  dans  une  ecuhe  de  M  Leblanc, 
a  communiqué  la  morve. 

J'en  mcls  la  preuve  vins  les  veux  de  l'Académie,  dans  nne  série  de  pièces  ei- 
Irailes  le  vingt-unième  jour  de  Vinoculation  do  corps  de  cet  animal,  en  présence 
de  MM.  LeManr.  Dupuy,  Boulier  fils.  Vigta  et  Beaujon,  qui  tous,  excepte  M. 
ilnulley  fil»,  osaient  été  prèsens  a  l'inoculation.  Sure»  pièces  on  voit  : 

t"  L'éruption  pustalrusc  de  la  morve  aiguë  dans  les  fos-es  nasales,  éruption 
inoins  forte  que  dans  les  cas  de  morve  aiguë  pustuleuse  spontanée  que  j'ai  obser- 
vés, mais  dont  la  nature  a  été  reconnue  par  d'habiles  vétérinaires  presens  à 
l'autousîe ,  cl  par  un  collègue  de  l'hôpital  de  la  Chante  et  plusieurs  autres  mé- 


daua  les  jours  prsi- 


2°  Des  larges  ulcérations  a  rentrée  des  narines  dans  les  points  inocolés ,  et 
d'autres  ulccralion»  plus  petites  sur  plusieurs  points  de  la  cloison. 

ô'  D  s  ulccralion»  sur  des  paupières  consécutives  a  des  postales  développées 
Uns  l'épaisseur  île  la  peau 

4'  De  petits  points  iicpatisés  et  «canooscs  dans  les  poumons 

S*  Enfin  des  cordons  cl  des  tumeurs  contenant  du  |kis,  formes  parles  vaisseaav. 
elles  ganglions  limphatiqtiet  snus-masiilaires  et  des  ars,  frappe  d'un  inftam 
motion  aiwrr/iiiie  et  morveuse,  dont  la  nature  s'est  heureusement  deceléc  par 
l'cruplion  particulière  et  caractéristique  des  fosses  nasale» 

Eu  présence  de  tris  fails,  je  conclus  de  nouveau  et  avec  une  entière  «onviction: 
Prot  a  eu  la  morve. 

Je  n'ajouterai  plus  qu'une  observation.  Les  faits  publiés  en  Allemagne .  en  An- 
g'.elerrect  en  Italie  sur  la  morve  aijmé'  elles  l'homme  sont  loin  d'être  tous  a 
l'abri  de  la  critique,  et  j'en  avais  fait  la  remarque;  mais  tout  incomplets  qu'il» 
sont ,  ils  offrrflt,  en  les  classant  en  denv.  séries  ,  1  une  comprenint  la  nsorve  too- 
tutie,  l'autre  la  morve  contractée  par  infiction  ■  des  analogies  si  frappantes  et  si 
reaurqisable* ,  que ,  dan»  mon  opinion  ce  serait  une  faule  grave  que  d  en  d  ' 

Isîl*  tel  SCllïulCafi* 

(  La  mite  de  la  aeSance  au  prochain  numéro). 
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kote  sur  l'épidémie  dr  grippe  a  lton  (25  février  —  2 
mars  i  857)  ;  commimitjure  par  M.  le  prof.  Montain. 

L'épidémie  de  I.jon s'est  manifestée  rapidement  et  d'une  manière  gé- 
nérale dans  le  commencement  de  ce  mois,  en  srm.vjt  plus  de  craintes 
que  de  dangers.  Dans  notre  ville,  son  apparition  a  produit  plus  de  ter- 
reur que  dans  la  capitale,  où  le  souvenir  du  choiera  à  fait  trourcr  plus 
léger  le  poids  de  celte  maladie.  A  Lyon,  depuis  longtemps  on  n'avait  vu 
(i'cpidciiiie  ,  et  l'invasion  suLitc  de  la  grippe  a  du  nécessairement  ins- 
pirer des  craintes  pour  le  présent  et  l'avenir. 

Il  est  impossible  d'accuser  le  Ciel  de  cette  apparition.  I.c  mois  de 
février  est  ordinairement  très- pluvieux ,  ou  bien  la  ville  est  constam- 
ment plongée  dans  un  c'pais  brouillard ,  lorsqu'un  froid  glacial  ne  se 
fait  pas  sentir.  Bien  de  tout  cela  cette  année  :  quelques  brumes  le  ma- 
tin el  le  soir;  le  plus  souvent  un  beau  soleil  dans  le  jour,  et  «les  nuits 
piucs  cl  sans  nuages.  Seulement  pendant  deux  ou  trois  jours  quelques 
manifestations  de  pluies  sans  aucune  influence  apparente  sur  l'épidé- 
mie. Depuis  trois  jours  le  ciol  est  superbe  ,  la  tempe'iaiure  du  prin- 
temps semblait  remplacer  celle  de  l'hiver  ;  mais  aujourd'hui  75  ,  |c 
temps  est  froid ,  nébuleux,  et  le  vent  du  nord  a  souille  toute  la  nuit. 


La  maladie 
cédens. 

Les  symptôme*  sont  à  peu  près  les  mêmes  que  ceux  que  vons  avez 
indiqués' dans  voire  excellent  journal.  Le  caractère  inflsmmaoire  a  rite 
rarement  bien  caractérisé;  l'irritation  des  bronches  en  plus  ou  en  moins 
a  toujours  été  le  pivot  autour  duquel  se  sont  groupés  les  amlies  symp- 
tômes as-cz  variés.  Ce  qu'il  y  a  eu  de  plus  remaïquable.  c'est  la  ma- 
nifestation des  imux  passés  dans  le  mal  présent.  Pour  beaucoup,  la 
grippe  n'a  été  qu'une  réminiscence  d'anriennes  maladies.  Chez  la  plu- 
part des  nulalcs ,  les  appareils  accoutumés  a  certaines  souffrances  ont 
été  les  plus  impressionnés;  ainsi,  tel  qui  soufflait  souvent  de  la  tête, 
a  été  très-tourmenté  de  céphalalgie;  tel  autre  habitué  aux  catarrhes  , 
est  Irès-oppressé  el  tousse  braucuup.  Les  douleurs  de  rhumatisme  ont 
souvent  reparu  comme  accessoires,  dans  l'ensemble  des  symptômes. 

En  général ,  la  maladie  n'est  pas  grave  :  cependant  des  imp  ud 
et  le^dcfaut  de  soins  la  rendent  longue  et  quelquefois  fatale,  surtout 
chez  1rs  personnes  affaiblies  ou  travaillées  par  d'anciennes  maladies  , 
et  chez  celles  qui  font  abus  des  boissons  alcoolisées.  J'ai  constamment 
remarqué  que  les  fomrurs  étaient  extrêmement  oppressés.  J'en  ai  vupé- 
t  ir  un ,  comme  suffoque  ,  au  début  de  la  imladie;  il  est  vrai  qu'il  avait 
porté  au  plus  haut  degré  celte  funeste  habitude.  Quelques  personnes  ont 
péri ,  mais  plutôt  avec  la  grippe  que  par  la  grippe;  les  unes  étaient 
dans  uu  tel  état  que  la  mort  n  attendait  plus  qu'une  cause  auxiliaire  lé- 
gère pour  les  entraîner;  les  autres  ont  commis  de  graves  imprudences, 
comme  de  boire  à  U  glace  ou  de  faire  usage  aveuglément  de  quelques 
remèdes  contre  indiqués.  J'ai  vu  quelques  personnes  très-fatiguées  pour 
avoir  pris  du  punch  sur  la  foi  d'un  journal  qui  avait  préconisé  c« 
moyen. 

La  ihcrapcntiqiie  a  offert  les  mêmes  considérations  qu'à  Paris  :  et  il 
nous  a  été  prouvé  par  l'expérience  que  le  défaut  de  soins  à  toujours 
rendu  la  maladie  plus  grave  ou  plus  longue. 

En  général ,  les  saignées  ont  été  repoussées  du  traitement.  Sur  an 
grand  nombre  de  malades,  je  n'en  ai  vu  que  trois  dont  l'état  ait  exigé  la 
saignée,  et,  comme  la  plupart  de  mes  confrères,  j'ai  observé  alors  une 
longue  et  pénible  convalescence. 

Dans  aucune  maladie,  la  thérapeutique  des  symptômes  n'a  eu  pins 
de  succès  ;  la  céphalalgie  a  rapidement  cédé  aux  révulsifs  sur  les  mem- 
bres inférieurs;  ta  toux  et  la  bronchite  ont  été  facilement  modérées  par 
les  mêmes  méJications  et  les  modérateurs  de  l'appareil  respiratoire.  Les 
lassitudes ,  les  douleurs  musculaires  ont  rapidement  ees.»é  sous  l'in- 
fluence des  af,ens  propres  a  provoquer  la  transpiration.  En  général , 
ceux  qui  ont  pu  suer  dés  le  début,  ont  été  rapidement  délivrés.  J'ai 
fait  avorter  un  grand  nombre  de  grippes  dans  le  jour  de  leur  invasion, 
en  déterminant  celte  importante  médication.  Parmi  les  moyens  propres 
à  la  produire  sans  fatiguer,  sans  irriter  le  malade ,  celui  qui  m'a  le 
mieux  réussi  cl  qui  a  pour  ainsi  dire  été  couronné  d'un  succès  constaol, 
pour  susciter  une  prompte  et  facile  transpiration  ,  c'est  une  sorte  de 
bains  de  jambes  hydrusulfureux,  prisa  une  tenipé 
mais  supporlaMe ,  suivi  d'uo  c-cueber  chaud  et  de 
ves(i). 

J-a  pneumonie ,  le  point  pleure! iqoe  sont  à  piésent  comme  a  Paris 
as-cz  fréquens.  Les  évacuations  sanguines  ne  m'ont  pas  encore  paru 
utiles, mime  quand  il  y  a  eu  des  expectorations  sanguinolentes.  J'ai  eu 
recours  au  modérateur,  au  tartre  sîibié  sur  le  point  douloureux,  et , 
peu  après,  surtout  quand  il  y  a  eu  disposition  adynamique  ,  comme 
le  docteur  IS'unat ,  j'ai  employé  avec  succès  les  boissons  vineuses,  spé- 
cialement le  vin  de  Bordeaux  étendu. 

MoivTAitf ,  D.-M. , 
Profrsscur  de  thérapeutique. 

(  C  J'ai  conseillé  de  remplacer,  pour  les  bai  as  de  Barèges  artificiels,  le  sulfure  de 
pot  as -a*  et  le  mélange  d  Anglada,  par  la  composition  suivante,  que  j'ai  aussi  cona- 
Umnientcinuloteeiwur  provoquer  la  médication  sudoriGque  pour  bain  de  jambe* 
c  est  un  mélange  de  huit  parties  de  sul'ure  de  calcium,  dêu«  parties  d  hvdro- 
cliloralc  de  suude,  une  demie  partie  d'estrait  de  saponaire,  quantité  sulusante  de 
colle  de  Flandre  melsagés  ensemble  el  divisés  en  boules  d'une  once  cl  demie; 
boule  que  j'ai  désignée  sou»  le  nom  de  kurtgirnn*  ,  qui  uni  l'avantage  de  pro- 
duire la  même  médication  que  le  mélange  li'qui.Wj  du  docteur  Anglanda .  de  ne 
pas  répandre  une  odeur  si  infecte,  d'être  portative  el  d'être  bon  marche. 


Lê  Rédacteur  en  chef,  Julci  Guùiii». 


PARIS.    —   IMPHIMtUIE   ÉVEBAT   BT   COMPAGNIE ,    BUt'   OU   CADRAN  ,   n"  iG. 
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Ls  Giutrtt  nfi.if  .it  nt  H»»-.  ;«a»ur  <fr  «ni»  et  tiVmow  <«>•  Wp-Koox  reun  «1  |wr»t  ton» 
Ji  colonne»  .  et  équivaut  •  i,  feuilles  in-»".  la:  |im  de  l'abonnement  «t.  pour  Pan»  et 
am<.  Pour  l'Etranger.  «  fr.  Le»  abonnensen»  or  peuvent  dater  qae  du  i 
On»  abonne  à  Pari» .  en  bureau  du  Journal .  rue  /><M»ion«ierr .  *'  S  .  rl  dan»  1rs  Depar 
lettres  aflrmoclur». 


rlUpage»  ta-4*. 

de  40  fr.  tur  an .  lu  fr.  pour  h  mois  .  it  IV  fr.  pour  5 
«"  Janvier.  I"  Avril,  f  Ju.Uet.  f  Octobre. - 
ton»  l«  Urr.lcucs  des  po»te».  —  Oi>  ( 


AVIS  A 


LES  S  iDSCRIPTEDBS 


MM.  le»  souscripteurs  dont  l'abonnement  f  xpire  a  la  fin  de  ce  mois , 
sect  invités  à  le  renouveler  prochainement  s'il*  ne  veulent  pas  éprouver 
d'interruption  dans  l'envoi  du  journal.  Pour  ne  pas  detoinplétrr  le* 
collections,  aucun  numéro  ne  sera  envoyé  au*  persono's  \»i  n'au- 
raient tus  donné  avis  de  leur  renouvellement  avant  le  premier  avril. 
On  s'abonne  dans  le*  dépaitrmcns  cliet  ton*  les  directeurs  des  poste*  1 1 
de*  messageries.  La  quittance  d'alioiitiement  sera  présente*  au  domi- 
cile de  M  M.  les  Souscripteurs  de  Pan».  Y.,  la  .lilïicaltc  rt  les  fois  de  re- 
couvrement des  mandat*  de  la  Gaze-til  M»!nn:*tE,  louches  au  domicile 
de*  abonnés  des  déiiarteuirns  ,  ce  mode  rie  souscription  ne  pourri  plus 
avoir  beu  que  pour  des  abonnent  o»  de  six  iiioi.->,  de  neuf  inuis  et  d  un 


I.  TmtiCX  oaiciaacx.  Rapport  fait  à  l'académie  île  médecine  ,  par  M.  Andral, 
sur  la  traitement  des  Sèvres  typHoïde»  par  les  purgatifs.  —  Note  sur  la  grimpe 
qui  a  régné  i  Paris  en  <8v3.  —  11.  Revce  ne  la  <  i  iskjcc  oruTUAtmviia  or. 
M.  SicacL.  Amauroscs  et  autres  affectioos  de  l'appareil  nerveux  de  l'organe  vi- 
sse!. —  Cataractes.  —  Pupilles  arliCcielles.  —  Maladies  mixtes.  —  lit.  Ar.snr. 
■tu.  Académie  de»  sciences,  séance  du  H  mars;  —  De  médecine  .  séance  du 
15.  —IV.  BiBLiocaaruir,.  Rrrherrbes  cliniques  sur  quelques  points  du  dia- 
gnostic de  la  phlHisicpulntnnairc.  —  Ficiuitoï.  Discours  sur  U  grippe  et  k» 
grippistes  par  M.  Broussai.. 
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RtrPOItT  FAIT  A  I.' ACADEMIE  D8  MépECME,  PAR  M.  AK- 
DRAL,  SUR  LE  TRAITEMENT  l'CS  FIEVRES  TTPBOÏDES  PAR 
LES  PURGATIFS. 

M.  Andr.il  fils  vient  de  faire  à  l'Académie  de  médecine  un  rap 
purt  sur  le  traitement  des  fièvres  typhoïdes  par  les  purgatifs,  qui  a  pro- 
duit une  vive  impression,  et  qui  nous  paraît  destiné  par  les  principes 
qu'il  exprime  et  par  la  nature  des  faits  qu'il  renferme  ,  1  exercer  une 
grande  influence  sur  les  esprits.  Notre  intention  n'est  pas  d'aborder 
aujourd'hui  les  questions  nombreuses  que  ce  rapport  a  soulevées;  nous 
nous  bornons  à  en  indiquer  les  résultats  généraux  ,  nous  proposant  de 
suivre  et  d'analyser  avec  le  plus  grand  soin  les  d  «eussions  dont  ils  ne 
manqueront  pas  d  £trc  I  objet. 

On  sait  comment ,  de,  m*  une  vittgliinc  d'années ,  les  vomitifs  rt  1rs 
punitifs  avaient  été  proscrits  du  traitement  de»  fièvres.  Malgré  1rs  ef- 
fort» de  quelques  esprits  sages  et  l'autorité  de  f  expérience  de  tous  le* 

.  temps,  la  médecine  contemporaine  en  était  venue  a  coofoodre  toutes  les 
lièvres  avec  la  castro-enténte,  par  conséquent  à  les  soumettre  toutes  au 
traitement  unifoimc  de  cette  dernière.  Uappetés,  à  des  détermination* 
moins  arbitraires  ,  quelques  homme*  même  tic  l'école  rnod<  rne  , 
s'aperçurent  que  les  caractères  anatmniqurs  des  fièvres  continues  n'e- 
tueut  pas  ceux  de  l'inflammation  ordinal,  c  du  tube  digestif,  et  ils  rrs- 

,  titui  renl  en  paitic  les  fièvres  des  anciens  sons  la  dénomination  de  fié- 
vres  typhoines.  Ce  premier  pas  dan*  la  distinction  pathologique  en 
amena  un  second  dans  les  applications  lliérapeutipi'S.  On  commença  à 

|  soupçonner  que  des  maladies  différant  par  leurs  caractères analoiniqucs 
pourraient  bien  réclamer  des  moyens  autres  que  les  sangsues  et 

I  lesantiphlogistiques.  Alors  commença  une  seconde  époque  de  réaction. 

I  la  plus  puissante  de  toutes,  celle  qui  doit  conduire  au  retour  du  vrai  rt 


«feuilleton. 


•iscoi  as  sii»  ta  unirre  et  i  xsurtirrisiLs  nn  h.  raoissais. 


.1 


Commençons  par  remercier  le  sti  aogr  vphe  consciencieux  rl  habile  à  qui  nous 
orrons  ee  prreieu*  document  phytiol'igir/ue.  Sans  les  journaux  que  M  Brous- 
tais  méprise  si  fort,  comme  un  ingrat  qu'il  est.  son  étonnante  dUscUalion  ne  se- 
rait pas  «ortie  du  désert  dans  ko/tel  il  prêche  depuis  quatre  ans  11  est  foil  ben- 
renx  que  sa  von,  perdue  d'ordinaire  dans  le  vide  ,  ut  rencontre  re  joue-là  no 
eelso.  C'est  à  ce  Inenbenreus  basard  que  l'humanité  et  la  science  devront  la  con- 
naissance de  la  solution  d  un  probltmr  pathologique  et  thcra|*uliqi»e  sur  le.piel 
tout  les  praticiens  de  Pans  et  de  l'Europe,  tons  le»  journaux  médicaux  fumais  et 


étrangers,  et  l'Académie  de  médecine  même,  toute  grave  qu'elle  est,  n'avaient  dit 
que  îles  boln;rditti.  M.  Brnussais  a  coupé  le  uteud  .le  la  grippe  du  premier  coup, 
comme  il  avait  coupé  déjà  celui  du  choiera  Ceci  nous  apprendra,  nne  fois  pour 
toutes,  qu'au  lieu  de  perdre  notre  temps  â  discuter  sans  fin  comme  de»  imbécile», 
les  questions  médicales  qui  se  présentent ,  nm»  devons  tout  simplement  uou» 
adresser  à  M.  Broussai*  qui.  seul,  sait  Inat  et  peut  tout.  La  génération  actuelle 
se  nscle  d'inventer  et  relac»!  fort  im|iertinent  ;  elle  devrait  se  contrnlrr  de  »'m>- 
truirr.  Au  lieu  de  faire  ta  raisonneuse  et  de  gri/Jbnncr  du  papier,  que  ne  va-t-cllc 
à  l'école,  c'est-à-dire  au  Tal-dc-Kricc! 

Si  dans  l'alfaire  de  la  grippe .  nous  auon»  suivi  cette  marche  naturelle ,  non» 
aurions  etite  deux  choses  t-  île  dire  sur  cette  maladie  une  uifiuite  de  sottises  et 
d'absurdités,  ce  qui  est  tres-desagreablc  pour  de*  hommes  qui  se  piquent  dr 
scàeuee  et  qui  rerberchent  la  vente  ;  2*  de  tuer  une  infinité  <lr  mabde>.  ce  q-n 
est  une  chose  vraiment  affreuse  pour  des  errurs  honrsflc»  L'ignorance  ne  serait 
rien  en  médecine  .  comme  l'a  olnervv  ■ontent  et  très  josleioent  M.  Rri>u>sais ,  «i 
elle  venait  sen'e ,  mais  la  mort  I  accompagne  toujours ,  et  c'est  fort  triste.  Or  .  •! 
e»l  arrivé  niallirnreuscmrnt  pour  la  grqifje  ce  qui  riait  arrive  déjà  pone  U?  choiera 
l^-s  praticiens,  avant  néglige  d  aller  demander  conseil  an  Val  de  t; cire  .  se  sm.t 
trouves  pris  au  dépourvu,  ils  n'ont  pu.  tante  de  cette  lumière,  ncu  comprendre 
à  la  mali  lie  ,  iU  n  ont  pas  fait  la  thérapeutique  physiologique,  et  soila  In  ciuf 
Je  ce»  pro  n^naJ''»  i/c  mihilUirtlt  qu'où,  a  vus  tlao*  Pari».  Niiu»  conca'vons  l'Imli  - 
gnation  de  M.  Brmissais  en  prés<  me  d'un  pareil  fait,  vil.-  n'a  pas  tooin  dr 
justification.  Mais  il  n'est  pas.  loi  mi'me.  tout  a-fait  >a..s  reproche  Pour 
quoi  ne  |>arlc-t-il  que  lorsque  le  mal  est  déjà  fait  »  L'expérience  devait  lui  avoir 
appris  que  les  ecclectiquet ,  les  bro»o.en»  et  1rs  oulolojistcs  vont  tr<«- 
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au  maintien  do  vrai,  contre  toute*  lu  faunes doctrines,  c'est-à-dire  an 
retour  de  l'z.xplmki'Ci.  Quelques  médecin*  osèrent  tenter  l'emploi  des 
purgatifs  ,  des  vomitifs  ,  des  tonique*,  et  de  la  série  des  médica- 
mens  contre  lesquels  l'école  moderne  avant  prononce  l'anathéaie.  On 
remarquera  que  jamais  cette  pratique  n'avait  ■&  «mpleUnnui  aban- 
donnée par  le  petit  nombre  ors  partisans  de  la  médecine  expénmen 
tait.  La  GizrrTE  mfdk:al.e  cl  quelques  autres  journaux  n'avaient  pas 
cesse  d'enregistrer  des  faits  contraires  aux  prétentions  des  doctrines 
régnantes  ;  mais  ce  démenti  quotidien  ne  suffisait  pas  :  il  fallait  qu'il 
arntit  à  être  produit  par  1rs  hommes  mêmes  qui  avaient  combattu 
pour  l'école  anatomique;  et  de  même  que  la  réforme  du  diagnostic, 
pour  tut  admis* ,  avait  dû  venir  des  sectateur*  de  cette  école;  de 
même  la  réforme  thérapeutique,  pour  s'accomplir,  attendait  les  expé- 
riences des  hommes  qui  s'y  étaient  le  plus  longtemps  opposé.  Voila  en 
peu  de  mots  l'histoire  des  vingt  dernières  années,  et  la  préface  des  an- 
nées qui  vont  suivre. 

Les  réflexion*  qui  précédent  ne  sont  pas  éloignées  du  rapport  de 
M.  Andral  :  elles  y  ramènent  au  contraire  directement.  En  effet,  de 
quoi  s'agit-il?  Un  praticien  parmi  les  praticiens  ,  M.  Dctaroquc,  mé- 
decin de  l'hôpital  de  Hériter,  annonce  qu'il  traite  les  fièvre*  dites  ty- 
phoïdes par  les  purgatifs  rt  les  vomitifs,  avec  le  plus  grand  succès. 
Pour  ajouter  à  l'autorité  de  sa  méthode,  il  la  donne  pure,  absolue, 
arbitraire  ;  en  un- mot ,  il  déclare  que  le*  fièvres  typhoïdes  de  toutes 
les  forons ,  de  toutes  les  apparences  ,  de  tous  les  degrés  ,  a  toutes  les 
périodes  ,  avec  toutes  les  complications  ,  cèdent  a  l'emploi  de*  purga- 
tif». Il  n'y  avait  dans  cette  proposition  ri»n  de  nouveau ,  pas  même  sa 
forme  exclusive  ;  mais  grâce  précisément  *  celte  forme  exclusive  et  ab- 
solue qui  sera  toujours  indispensable  quand  il  s'agira  de  frapper  fort  , 
sinon  juste,  on  a  pris  la  inétho-!e  de  M.  Delaroque  en  co-i>i  léra- 
tion ,  et  «ne  commission  de  l'Académie ,  ayant  M.  Andral  pour 
rapporteur,  a  été  chargée  de  rendre  compte  de  ses  expéricnccs.Or.que 
manquait  il  aux  résultats  annoncés  par  M.  Delaroque,  pour  faire  l'im- 
pression qu'ils  devaient?  Il  ne  leur  suffisait  pas  d'être  ipu  près  confor- 
mes à  ei-ux  que  les  médecins  de  tous  les  temps  avaient  obtenus , 
ou  de  s'accorJcr  avec  l'expérience  d'un  grand  nombre  de  mé- 
decins contemporains  :  mais  il  fallait  qu'ils  provoquassent  une  confir- 
mation de  la  pjit  des  hommes  qui  avaient  acquis  leur  célébrité  à  l'é- 
cole anaUuniqne  ;  il  fallait  que  cette  confirmation  vint  retentir  dans  le 
sein  d'une  Académie  puissante,  et  y  acquérir  celle  force  de  vérité  oui 
n'est  jamais  si  bien  démontrer  que  lorsqu'elle  a  résisté  à  l'opposition  drs 
passions  cl  des  partis.  Eh  bien!  c'est  M.  Andral ,  c'est  M.  Louis, 
c'est  M.  Cliomel,  c'est  M.  Bretonneau ,  c'est  M.  Piedagnel,  hommes 
de  l'époqnc,  parrains  et  restaurateurs  de  la  fièvre  typhoïde  ,  qui  ont 
préparé  .t  accompli  cette  seconde  révolution.  Voila  les  faits  en  géné- 
ral. Que  sont-ils  en  particulier? 

Il  résulte  des  expériences  de  MM.  Andral ,  Loui*  et  Piedagnel  : 

Premièrement  :  que  les  purgatifs  n'ont  pas  les  incoovéoiens  qu'on  leur 
attribuai!  :  toutes  les  expériences  au  contraire  s'accordent  à  établir  que 
dans  aucun  cas  de  Givre  Ivphoïde  commençante ,  le*  purgatifs  n'ont 
aggravé  la  maladie ,  et  dans  tous  au  contraire  ils  ont  guei i ,  tantôt  ra- 
pidement, Unlot  plus  lentement. 

Stxon Iraient .  que  dans  les  cas  confirmés,  présentant'des  symp- 
tômes gr*vcs,  le*  purgatifs  ont  produit  de*  lésullais  plu*  avantageux 


que  les  saignées  où  la  méthode  mixte  de*  saignée*  et  de*  évacuas». 

Troisièmement ,  que  dans  tous  les  cas  indistinctement  ,  légers ,  gra- 
ves ,  désespères ,  rommençans  et  avancés ,  traités  par  la  méthode  purga- 
tive seule,  la  mortalité  a  été  sensiblement  moindre  que  par  les  saignées 
et  la  méthode  des  évacuas»  et  de*  saiguée*  combiné*.  On  verra  au 
comple-rendu  de  la  séance  le  détail  de*  fait*  et  leur  proportionnalité.' 

Voilà  de* résultat*  matériels, desrésultalsfoiirnis  pardeshommescoD- 
sciencieux,  éclairés,  parceux-làméturqueleurstravauxantérieurieussent 
éloignés  d'une  pratique  aussi  contraire  à  leur*  idée*.  Que  faut  il  en  con- 
clure? Nous  voodnoDS  pouvoir  reproduire  ici  les  belles  considérations  du 
rapport  de  M.  Andral.  Honneur  à  la  sagacitéde  son  etprit!  honneur  àl'in- 
drpeudaoce  et  àl'imp  irtiabtéde  son  caractère,  et  non  moins  honneur  au 
calme,  à  .'a  sagesse  et  à  la  dignité  de  ses  parole*.  M.  Andral  a  su 
acrepter  les  conséquences  des  faits  qu'il  venait  d'exposer,  c'est-à-dire 
les  principe*  impérissables  de  la  médecine  d'observation.  Il  j  invoqué 
et  remis  en  honneur  la  méuiOTe  di  s  grands  praticiens  de  l'histoire  ;  il 
a  remué  le*  haute*  question*  de  philosophie  médicale;  il  n'a  pis  sans 
doute  proclamé  dogmatiquement  l'autocratie  de  l'expérience  ;  mais 
tout  ce  qu'il  a  dit ,  tous  le*  faits  qu'il  a  présentes ,  toutes  les  idées 
qu'il  a  émises  ,  son  rapport  tout  entier,  en  un  mot,  sont  la  conséquence 
forcée  de  ce  principe  immuable  ,  savoir  :  qu'il  n'y  a  de  vrai  dans  la 
médecine  qur  l'expérience.  Nous  verrons  bien  comment  le*  partisans 
de  l'opinion  opposée,  les  hommes  des  théories  chercheront  à  atténuer  1rs 
effets  produits  par  le  rapport  de  M.  Andial.  Les  prochaines  séances  de 
l' Académie  olïrîiont  desdébatsqui  ne  manqueront  pas  d'être  profitables 
à  la  science  :  ils  nous  fourniront  le  sujet  de  considérations  plus  dé- 
vel< 


ÉPIDÉMIES. 

NOTE  SUR   LA  GRIPPE  QUI   A   BRC\ f.  A  PARIS    EN  4803; 

communiquée  par  M.  le  professeur  Mojon,  de  Gè- 
nes (i). 

Au  moment  où  tous  1rs  médecins  sont  préoccupés  de  l'épidémie  qui 
a  régné  et  qui  règne  encore  sur  la  plus  grande  partie  de  la  France  ,  il 
ne  sera  peut  être  pas  tans  intérêt  pour  1rs  lecteur*  de  la  Gazette  ai é- 
nu.ALt  de  rapprocher  la  description  de  la  grippe  qui  a  régné  en  i8o3 
de  l'épidémie  que  nous  venons  d'avoir  tous  1rs  yeux.  Cette  descrip'ton 
est  empruntée  à  un  opuscule  que  j'ai  pnblié  en  1 8o3  :  comme  cet  opus- 
cule rst  maintenant  épuisé,  vous  me  permettrez  de  vous  en  adresser 
quelques  passages  Icxtucls  qui  ont  pour  but  de  montrer  que  tout  ce  qui 
a  été  observé  pendant  le  cours  de  la  dernière  épidémie  ,  symptômes  , 
marche  et  caractères  anatnmiqucs,  ainsi  que  le  meilleur  mode  de  trai- 
tement  suivi,  avaient  été  les  mêmes  en  i8o5.  Ces  passage*  ont  été  tra- 
duits de  l'italien  par  mon  ami  et  conficre  M.  Rognelta. 


[i)  Mémoire  sur  I  épidémie  catantialc  qui  a  régné  S  Paris  pendant  l'hiver  de 
l'an  XI  (IHoS) ,  en»we  à  la  S-Kicte  mrdirale  de  Gencs  et  imprime  dans  les  fasci- 
cules de  cette  socide  ;  par  H.  D.  Mojon.  Ilroch.  in-  8'  de  2<i  pages  Gencs.  I8UÎ. 


vile  en  beso.ne.  A  l'époque  du  choiera,  ils  eurent  le  terni*  de  lui 
«quinte  mille  individus  avant  qu'il  eût  ouvert  U  bourbe:  et  s'il»  ont  tait 
moins  de  ravaj,-e»  avec  la  grippe,  ce  n'est  pas  probablement  faute  de  bonne  vo- 
lootc,  mai*  ivaree  qu'ils  n'ont  pas  été  aussi  bien  secondes  par  la  maladie,  lors- 
que la  catastrophe  est  accomplie,  ou  d»  moins  fort  avancée,  M  Droussais  monte 
en  chaire  el  non»  dit  :  U  maladie  que  vous  avez  traite*  n'etiste  pas  et  sous  n  a- 
vu  pas  trailé  celle  qui  esistait.  Vous  avei  purgé,  il  (allait  saigner.  Vous  arez  rem- 
pli la  capitale  de  morts  :  l'humanité  est  en  deuil  ;  vous  êtes  des  sots  au  quelque 
chose  île  pi»:  vuili  ee  que  j'ai  i  von»  dire,  car  je  suis  très  </ou.t  el  très-;>A;7<m- 
iropr.  N'est-ce  pas  la  nuu»  décourager  en  |«ire  perle?  Il  serait  plu»  coincnaUc  . 
ee  semble .  et  aussi  plu»  pbilantrupiqoe  d'avertir  suu  monde  a  l'avance.  Alors,  du 


raoin>.  Us  poursosx-ur»  de  corbillards  u'auia.ent  plu*  d  esruse. 
.  Hais  enfin,  quoique  arrivée  encore  un  peu  trop  tard,  la  lecondeM.  Bcnmsais  ne 
a  pas  perdue.  l.a  grippe  peut  revenir,  car  elle  e»l  revenue  une  vinglame  de 
.  dans  ce  siècle-  Ecoutons  donc  ce  que  nous  ensciSue»l  MM.  Brons»ai,  pire  et 


fil». 


Qu'est-ce  qne  la  grippe  ?  Rien,  dit  M.Broussais;  la  grippe  n'esi«te  pas.  C'est 
«  enlité,  un  être  d*  raison,  c'est  une  invention  tle  grru  a.j-u  U  toti ,  cl  de 


sont  amusé»  a  créer 


médreint  tant  client  qui.  n'ajanl  rica  de  miens  à  fai 

ce  farfadet;  car  l'homme,  ajoute-l-il  philosophiquement,  *  la  ».-wm«  •//.-  créer. 
Cette  invention  a  lait  fortune  auprèa  de»  gens  qui  croient  au\  esprits  Ce  génie 
mrthologiqae  pourrait  bien  aussi  avoir  été  forgé  pour  un  mausais  dessein , 
dan»  le»  parties  latérales  du  cerveau  de  quelques  griffonneues  j  et  il  a  été  accepte 
par  les  superstilieus.  et  le-  ntajW'  qui  sont  partout  en  majorité.  Les  Sr»/.inWi 
-sont  donc  ou  des  tous,  on  des  dupes  ou  des  esprits  pervers  qui  veulent  «'«/yo- 


ier  «i«'raa<We  la  mrdnine  d'olwmvtiot.  (Je  crois  que  cette  dernière  siqiposi- 
litvn  est  la  plus  vraisemblable.) 

Mais  «i  la  grippe  n'existe  pas.  de  quoi  ont  clé  guéris  les  oialatles  sauvés  par  M. 
Cas  «nir  Broussais,  et  de  quoi  «oui  morts  1rs  malades  tués  par  les  antologisles  ? 
d  une  beoncbile.  d'une  pneumonie,  d'une  gastro-duodrnile,  osa  de  ces  trois  cho- 
ses ensemble.  Une  bronchite  rst  toujours  une  bronchite  quel  que  soit  te  nombre 
de»  sujets  qui  en  wnl  atteints  ;  elle  n'est  et  ne  peut  itrr  qu  une  inflammation  plu» 
on  mono»  étendue  et  intense  du  canal  aérien  :  il  en  est  de  mrnic  de  la  pneumo- 
nie cl  de  la  gaslcitc.  Toiilela  question  est  ici  une  question  de  «rgc  el  de  degré. 
Lo  bronchite  i!c  relui. ei  u'a  anrun  eapport  a^rc  la  bronchite  de  celui  là;  le  pre- 
Iï-i^Iii  caraclérc  rpidemique  n'ajoute  rien  an  fait,  qu'uu  mot  nous-raii.  Iji  nature 
de  la  cause,  la  marche  de'  stiuplAnu».  le»  nioiîe»  de  terminaison,  luute  la  p'-icno- 
inénotopie  en  nn  mol  de  l'affection,  sont  des  circonstances  complètement  inutiles 
à  conoailre;  l'affection  réelle  n'est  jamais  qu'une  inRamnialion,  et  une  inflamma- 
tion uc  ilifTeranl  d'une  autre  que  par  le  nombre  îles  organes  ens  ahis.  l'eleuiluect 
l'intrusite  de  U  Irsioo  .  tout  le  proUénie  Ibi  ranentique  consiste  à  prisportioaorr 
IVm-rcie  de  la  médication  au  degré  delà  maln.lie;  el  la  maladie  riant  toujours 
essentiellement  la  même  ilaos  tous  les  cas  et  dan»  toutes  «es  périodes,  le  remède 
est  vg  lement  unique.  Ce  remède  unique,  c'est  lévaeualiou  sanguine  soit  locale, 
■o.l  Keneralc,  'tirer  du  sang  ici  ou  la,  en  plus  ou  moins  grande  quanlile,  telk  est 
la  seule  et  véritable  ibrrane-atiquc  rationnelle,  c'est- à-dire  physiologique. 

On  voit  que  celte  pathologie  et  celle  thérapeutique  ont  au  moins  le  mérite 
d  uoe  gran  Je  sim|4icité  :  c'est  une  médecine  qui  s'ap|r.'i>d  en  un  quart  d'Iworc, 
et  qu'on  |irut  écrire  tout  entière  sur  le  dos  d'une  carte  de  vi»ile. 

Mais  1rs  oototqfisles,  dit  M.  Droussais.  n'aiment  pas  celle  simplicité  Le  nwt 
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«  Aucune  classe  de  personnes  n'a  été  épargnée ,  nui»  ceux  qui  eu 
souffrirent  davantage  «ont.  d'ud  côte,  les  pauvres  et  les  ouvriers  qui 
habitent  des  quartiers  insalubres,  se  nourrissent  mil  et  manquent  des 
moyens  nécessaires  pour  lutter  avantageusement  contre  les  in'empéries 
atmosphériques  ;  de  l'autre,  les  personnes  aise'es,  habitant  des  appar- 
tement trop  chauds  ets'eiposanl  par  conséquent  aux  variations  de  l'ai* 
tnosphère;  ceux  qui  abusent  des  plaisirs  de  la  table  et  de  Vénus,  les 
femmes  surtout  qui  ont  l'habitude  d'être  légèrement  vêtues.  Mais  ce 
qui  doit  paraître  étrange,  c'est  qu'un  grand  nombre  de  personnes  sobres 
et  bien  réglées  n'ont  pas  été  épargnées  davantage  par  la  maladie.  Cela 
se  conçoit  quand  on  songe  que  personne  ne  peut  se  soustraire  a  l'in- 
fluence di  s  variations  atmosphériques.  11  y  a  des  jours  ,  effectivement , 
où  la  température  change  de  dix  ou  onte  degrés  parrappoit  à  la  veille 
et  qnelqurfois  même  du  matin  au  soir.  11  est  à  peine  nécessaire  d'ajou- 
ter d'après  cela  que  les  enfaus.lrs  individus  maladifs,  asthmatiques,  ca- 
Urrbeux,  phthisiques,  etc. ,  oui  éprouvé  plus  que  les  autres  les  effets 
fâcheux  de  l'épidémie. 

>  Vers  la  fin  de  nivôse,  l'état  de  l'atmosphère  changea  subitement  ; 
le  froid  et  la  chaleur,  l'humide  et  le  sec  se  succéderont  plus  souvent 
qu'auparavant,  aussi  la  maladie  unpcrversa-t  elle  d'une 


»  La  maladie  ne  se  présentait  pas  chez  tous  avec  les  mêmes  cnraclè- 
rc»  dans  son  début.  Elle  attaque  un  système  organique  chez  les  uns ,  un 
autre  système  chez  lesaulres.  Chez  la  plupart  elle  e 

i  des  voies  »éri 


irritation  légère  des  criptes  muqoeu*.  des  voies  aériennes  ,  avec 
et  augmentation  de  l'excrétioii  muqueuse.  Chez  d'autres,  c'était  les  or 
gines  de  la  locomotion  qui  en  étaient  pris,  les  malades  éprouvant  des 
espèces  de  douleurs  rhumatismale..  Ces  deux  formes  d'invasion  ont  été 
observées  séparément  dans  beaucoup  de  ca* .  elles  éiaieot  jointes  en- 
semble ch-7.  un  même  sujet  le  plus  souvent.  Dans  te  dernier  cas,  la  ma- 
ladie ne  lard  .it  pas  ..  se  compliquer  de  gastrite  (fièvre  gastrique)  ,  et  de 
fièvre  adynami  que,  sans  compter  d'ailleurs  les  maladie*  chroniques 
préexistantes  à  la  grippe,  qeii  sr  joignaient  avec  elle.  Ct-sl  »  ces  coin 

Elirations  qu'est  due  une  gnudi 
i  fiu  de  nivôse. 


partie  de  la  mortalité  qui  a  triplé  vers 


«  La  maladie  s'annonçait  ordinairement  le  soir  par  le  f  issoo  ,  une 
lassitude  générale,  et  céphalalgie  frontale;  le  pouls  devenait  bientôt 
fébrile;  les  malades  épruuvaicut  des  élcrnurmrns  fréquent  et  un  écou- 
lement muqueux,  Ouide  et  initanl  pif  le  nez.  Cs  symptômes  icparais- 
sairnt  comme  par  paroxysmes  lr  soir  plutôt  que  le  malin.  La  nuit  était 
ordinairement  agitée;  à  ces  caractères  succédaient  une  rancit* ,  oppres- 
sion a  la  poitrine ,  dyspnée ,  toux  sèche ,  inappétence ,  soif,  sécheresse 
de  la  pean.  Pins  tard  il  y  avait  un  |>cu  d'expectoration  muqueuse , 
d'abord  tenue,  puis  de  plut  en  plus  opaque.  Lorsque  le  mal  était  ar- 
rivé à  ce  degré,  il  commençait  à  décliner  et  marchait  vers  la  résolu- 
tion; l'expectoration  était  alois  abonJante  ;  les  urines  chargées;  Sueurs 
abondantes  ;  euGn,  selles  muqueuses  et  bilic  uses.  » 

•  La  durée  ordinaire  du  catarrhe  était  de  neuf  1  quatorze  jours  chez 
les  sujets  jeune.»  et  robustes;  elle  devenait  chronique  chez  les  vieillards. 
Ces  derniers  finissaient  souvent  par  succomber  de  suffocation.  > 

*  Ces  symptômes  généraux  étaient  souvent  joints  à  d'autres  de  na- 
ture particulière.  Chez  quelque»  personnes,  l'irritation  de  la  muqueuse 
bronchique  se  propageait  aux  paities  supérieures,  telles  que  les  siuus 


frontaux,  1rs  conjonctives,  etc.;  de  la  la  céphalalgie  orlntaire,  |r  coryza, 
l'épipbora ,  la  dysphagic,  la  difficulté  de  respirer  par  le  nez,  le  gon- 
flement des  {'lande*  parotides  ,  la  surdité,  1 1  p*rtr  temporaire  du  goût, 
de  l'odorat ,  de  l'appétit .  etc.  La  langue  rat  blanche  et  comme  lardaecé 
en  ge'néral  ;  il  y  a  des  colique*  .  constipation  et  quelques  diarrhée. 

»  Quelquefois  le  catarrhe  revêtait  la  forme  de  la  pneumonie ,  de  ma- 
nière qu'il  était  difficile  de  le  d  stinguer  de  cette  dernière.  Les  mala- 
des présentaient  dans  re  cas;  toux  vive  et  sèche,  dyspnée,  douleur  ai- 
guë a  la  région  des  fausses  côtes ,  douleurs  rhumatismales  vagues  dans 
différentes  parties  du  corps,  erachemens  tantôt  écumeux,  tantôt  «an- 
guinoleos,  éjiistaxisou  bien  hémoptysie.  Dans  ce  cas  ,  le  mal  se  termi- 
nait par  expectoration  et  sueurs.  Les  crachats  étaient  Lianes  ,  e'pais  et 
puriformes,  s'ils  se  supprimaient,  ils  étaient  parfois  suivis  de  dis- 
seoterie. 

»  Je  ne  dirai  rieo  de*  symptômes  propres  des  maladies  concomitan- 
tes ,  telles  qu'inflammations  viscérales;  fièvres  «dynam  que»,  etc.  Plu- 
sieurs de  ces  maladies  se  succédaient  souvent  chez  quelques  individus 
il  se  terminaient  païf us  par  la  mort.  J'ai  observé  plusieurs  fois  ce 
phénomène  chez  les  malades  qu'on  traitait  à  l'Hôtel- Dieu  ;  l.>  méthode 
débilitante  qu'on  suivait  les  taisait  prompt*  ment  succomber.  J'ai  vu  des 
malades  qui  n'avaient  d'abord  qu'une  grippe  simple;  peu  de  temps  après 
ils  étaient  saisis  de  Gèvre  «dynamique  ;  nausées  ;  vomisse  mens  ;  météo- 
rismes;  symptômes  cérébraux  ;  la  langue  devenait  notre;  la  respi- 
ration tres-crépitante;  ils  mouraient  en  peu  de  jours. 

»  Celte  complication  de  l'adynaraie  s  oburvait  principalement  chez 
les  sujets  faibles,  cacochymes  ,  et  chez  les  femmes  en  cViche. 

»  Les  autopsies  cadavériques  ont  présenté  différentes  altérations  , 
suivant  le  siège  et  les  complications  des  affections  préré lentes.  Je  me 
bornerai  à  celles  des  voies  bronchiques  qui  dépendent  exclusivement 
de  l'action  directe  de  l'épidémie.  Ce»  détails  sont  tiiés  d  un  grand  nom- 
bre de  cadavres  que  j'ai  eu  l'occasion  de  dis-équer. 

*  La  membrane  muqueuse  des  fosses  nasilcs,  du  Toile  du  palais, 
du  pbaryax  tt  du  larynx  légèrement  rouges  ,  les  vaisseaux  étant  plus 
ou  moins  engorgés  de  sang  et  développes.  La  membrane  muqueuse  de 
la  trachée  et  des  bronches  conservait  sa  couleur  naturelle:  elle  était 
couverte  ou  vernissée  d'une  couche  de  matière  muqueuse  d'un  blanc 
jaunâtre.  Quelquefois,  en  place  d'une  humeur  consistante  et  visqueuse, 
j'ai  trouvé  une  couche  membramforiue  ou  polypeusc  ,  avec  mucosité 
écumeuse  et  limpide,  surtout  dans  des  endroits  qui  avaient  été  mani- 
festement enflammés  ,  sur  la  face  postéfieinc  de  la  Irachée  ,  et  dans  les 
intervalles  des  cerceaux  cartilagineux.  Je  n'ai  jamais  renconlreaucuoe 
trace  d'ulcération. 

»  La  matière  muqueuse  qu'on  tirait  des  bronches  et  de  la  irachéa 
présentait  toutes  le*  propriétés  de  l'albumen  un  peu  coagulé  !  Elle  était 
insoluble  dans  l'eau  froide  comme  dans  l'eau  bouillante  ;  mais  elle  se 
dissolvait  sous  l'influence  d'une  légère  solution  abalmecl  à  une  petite 
chaleur-  Par  l'incinération,  celte  matière  fournissait  du  carbonate  de 
soude  tt  du  phosphate  de  chaux.  Traitée  par  les  acides  ,  par  l'alcool  et 
par  l'eau  bouillante  ,  elle  se  coagulait  et  devenait  très  blanche.  Les  mu- 
cosités éeumeuses  et  limpides,  aussi  bien  que  les  visqueuses j.undtres, 
qu'on  avait  regardées  comme  purulentes,  n'étaient  composées,  quand  je 
les  ai  examinées  chimiquement ,  que  d'albumine  E  fectivrment,  sous 
l'action  de  la  chaleur,  elles  ont  acquis  une  apparence  lactée  cl  oot 


et  des  indications  ;  cette  médecine  moitié  rt  pnwrir  qui  veut  se  ra- 
jeunir ili  tirent  la  uirnee  par  la  queue  ,  ils  purgent ,  ils  saignent,  il»  remi- 
sent, ils  itmulcot.  ils  calment  a  lort  et  i  travers,  suivant  «pie  le  malade  est 
rouge  ou  jtuac .  faible  ou  fort ,  jeune  ou  sien»  ;  ilt  s'embarrassent  dans  un fatras 
de  ssmplûmes  qu'il  est  impossible  de  se  fourrer  dans  ta  mémoire.  Ce*  cens-ci 
n'uni  pas  peut-être  fait  autant  de  mal  que  les  èrali-pliiVbolamiste»  exclusifs,  mais 
lie»  ;  quoa  de  plus  siomfe  ?  chaque  année  n'en  est-     il»  ne  valent  pourtant  guère  nàeui  ;  ils  sont  enfonces  pour  jamais  dans  la  veille 
grippi»le»,  outre  le  fnud  et  les  catarrhes  il  v  a  la     routine  qu'ils  appellent  de  la  philosophie.  Mais  par  lualbear  ils  sont  remuant  ;  ce 
rut  les  onlologistcs  et  comment  ils  corrompent     sont  des  rcrivaassier»  qui  colportent  partout  leurs  «estimes  et  séduisent  les  mal- 

bcurriii  jeunes  gens  par  leur  iasnUonage.  Ds  sont  pour  la  plupart  journaliste». 

létùre ,  qut 


iDQammatiun  leur  donne  la  tufjhcation;  ils  sont  bien  forcés  de  la 
dans  la  g'ippe.  car  daus  les  cas  mortels  la  uécro<eo|>ie  l'a  montrée;  mai»  cette  et- 
phcalion  ne  aciar  suffit  pas,  il  leurfaut  quelque  rliosed'impalpahle  cl  d'inintelligible 
qu'us  puissent  adoe.  r  ,  ils  ont  imagine,  outre  I  lu'lammation  qui  est  seule  réelle  . 
■d  être  pathologique  a  nulle  formes,  spécialement  charge  Je  produire  l'epidèntie  ; 
cet  être  fantastique,  c'est  la  grippe.  L'hiver  i  été  trrs-froid  ci  Irés-hunaidealter- 
natiscaunl.  il  y  a  eu  des  calarrlies  ;  quoa  de  pli 
t  '  Non.  disent  lei  *rini..sle».  oui 


ologistes  < 

■os  physiologistes  seuls  y  ont  en 


il  pas  de  même 
grippe  Voib  c 
I  esprit  de  la  jeunesse 

Quant  au  traitement,  il  est  clair  que  les  m 
tendu  qui  Iqoe  chose .  tons  les  autres  oui  rte  plus  o«  "moins  ineptes.  M.  Droossais 
le»  *  ranges  en  dru»  catégories ,  les  esctuttfi  el  les  eccleciiqurs.  Le»  exclusifs 
sont  cru»  qui  ont  toujours  saigne  ou  qui  n'oul  jamais  saigne  ;  ils  ont  tous  eu  lort 
selon  lui ,  mais  le»  premier»  beaucoup  moins  cependant  que  les  dernier» ,  car  en 
saignant  toujourt  il,  ont  toujoart  frueri.  nuis  ils  ont  saigné  quelquefois  i  ntile- 
■i  nt ;  ils  aairaicnl  pu  i  la  rigueur  ilre  plus  modèles  et  ne  saigner  que  quel- 
quefois. Un  voit  par  là  que  leur  erreur  n'est  qu'une  peccadille.  Celle  des 
antres  exclusifs  est  bien  plus  grave,  car  eu  ue  saignant  jamais  ils  ont  r  ■  beau- 
coup ttV  sictame*.  Ce  soûl  eus  qui  ont  fait  prenener  dans  Paris  les  corbillards. 
Tenons  maintenant  ao\  ecdectiques. 

Les  eotUctùjues  [dont  nous  faisons  certainement  partie,  d'arprèt  la  description 
de  M.  Broussaas)  sont  des  gens  d'une  autrecspèee  que  les  eschisif».  Ile  aiment  le 
mélange  ;  ce  <on(  du  faiseur»  d'amalgames  et  dt  macàdotHe* ,  ils  aiment  le 
>  4aektH*i  avtc  aumtonnimtmti  " 


la  plupart  joui 

inipttUwt  qui  tiennent  dont  le  kaut  de  t'ampluihéU 
e'çnntrut  un  iutiant  :  Qu'rjt-ce  qu'il  dit  donc  c<l  original  Je  Urviuiau  ? 
qui  Irfeni  let  épaule»  et  qui  e' en  vont  ;  ce  tout  dre  grnt  de  ce  eaUtrr-tà. 
(Nous  ne  ponvons  nous  empêcher  de  nous  reconnaître  dans  ce  portrait  .  Sare». 
vous  ce  qu'il  résulte  du  griffonnage  de  ce»  messieurs  ?  c'««  yiae  lorsqu'un  mé- 
decin pltyriol'tgiile  est  appelé  (par  hasard)  et  dit  :  il  faut  saigner,  on  lui  ré- 
pond :  m'ait,  monsieur,  le  journal  dit  que  la  saignée  ne  vaut  rien.  Ajo  .tel  que 
le»  ecckctjqac»  sont  booflu  d'orgueil ,  et  se  mêlent  de  dufmaliser.  ils  se  placent 
sur  un*  montaane  plus  haute  que  le  Parnasse,  tt  disent  :  Jt  plant  sur  tous 
les  systèmes  ;  je  suit  l'aigle.  Pauvret  aigles,  vous  vo/et  Us  travaux  da  ces 
sudrs-la! 


tocir  plus  haute  que  le  Parnasse,  tt  disent  : 
;  ]t  suit  l'aigle.  Pauvres  aigles,  vous  voye% 

le»  physiologistes  (qui  ne  sont  pu  des  aigle*)  ont  traité  la  prétend  ue  grippe 
iitune  il»  traitent  tout,  par  la  saluée  locale  et  geoerale  Les  naull.U  du  traale- 


eimmxt 

naent  ont  été 
airts. 


•  ;  ils  s'écriront  :  Ah!j*  U prends 
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^oddc  par  l'évaporation  des  flocons  bl  mes  :  cxpnic'rs  à  l'.iir,  elles  se 
Couvraient  de  pellicules  qui  se  précipitaient  à  mesure  qu'elles  se  for- 
maient ;  elles  se  sont  putréfiées  s»n*  pisser  à  l'clat  d'aciditc.  Soumises 
à  l'action  de  l'acide  munatiqur  nijr.if,  elles  donneront  à  finit  mt  1111 
précipité  de  flocon»  blanc*  <l  opaque». Traitées  par  l'acide  sulpfiuriquc, 
ellrs  sont  devenues  blaocln-s  et  or.iques  ,  il  ne  donnèrent  de  précipite 
qu'au  lioni  de  plusieurs  jour*.  Kilts  se  sont  coagulées  également  par 
l'action  de  l'alcool,  et  douncient  un  précipite  en  1rs  traitant  arec  le 
tanin.  Enfin,  les  avant  traitées  avec  le  sirop  de  violettes,  le  nitrate  de 
mercure,  et  avant  lare  leurs  cendres  dans  l'eau  ,  j'ai  toujours  trouve 
du  carbonate  de  soude  et  du  phosphate  de  ebaux. 

»  Li  matière  muqueuse  d'un  blinc-jannàire,  la  couche  rnrrobrani" 
fonne  ou  rtolyprns.-  ,  et  les  murosites  écuineuses  et  limpides ,  que  j'ai 
trouvées  dans  les  voies  ac'nennes  dr  s  sujets  morts  de  ci  lté  épidémie  ac 
différaient  que  dans  la  couleur  et  dans  la  consistance  du  mucus  vis- 
queux et  dense  qui  lubrélie  ers  parties  a  l'rtal  sain  et  qu'on  trouve  éga- 
lement à  la  ftec  interne  de  l'estomac  ,  de  la  vessie,  etc.;  car  ,  ayant 
analysé  le  mucus  de  ces  derniers  orgaues  j'ai  obtenu  alisolumcnl  hs 
mêmes  résultais. 

■  Cette  aualyse  ,  bien  qu'en  ap[  arence  étrangère  a  l'histoire  de  la 
maladie,  si  l'on  u  fléchit  que  la  science  manquait  jusqu'à  te  jour 
d'un  travail  de  celle  nature  sur  les  mucosités  de  l'état  normal  et  de 
l'étal  épidemique,  on  me  saura,  j'espère  ,  quelque  gré  de  ni'èlre  livre  a 
ce  genre  de  recherches  chimiques. 

»  Le  pronostie'dcv.ù  nécessairement  varier  selon  le  degré  d'intensité 
de  la  maladie,  son  siège  ,  se*  conp  idium*  et  l'ciat  habituel  de  sjii  é 
du  malade.  Lorsque  l'affectiou  etail  simple,  elle  se  terminait  en  peu  de 
jours;  mais  la  toux  et  I  iauire*»yrupiome.*  du  catarrhe  persistaient  plus 
ou  moins  longtemps;  ils  cessaient  quelquefois  momentanément  pour  re- 
paraître de  nuuviau  sons  l'influence  dufroid,  surtout  chci  les  vieillards 
et  les  personnes  à  poitrine  dclrra-c.  l-a  convalescence  a  clé  quelquefois 
difficile ,  et  les  récidive*  ont  été  fréquente». 

L'exjiectoration  facile  et  abondante  sers  I.  s  4*,  7*1  fl'  jour»;  les  meurs 
modérées  ;  les  urines  troubles  el  sidiiuenteuscs  annonçaient  communé- 
ment la  cessation  de  la  maladie,  on  du  moins  de  la  lièvre.  La  difiiciiltc 
de  respirer,  au  contraire;  la  toux  r-Mic  ou  l'expectoration  tcuiueusc 
avec  stries  sanguines  ,  l'assoupis'i-iuent ,  la  faiblciic  du  malade,  la  fré- 
quence ,  la  petitesse  et  l'irrégularité  du  pouls,  les  sueurs  froides,  la 
couleur  livide  et  le  boursouflement  du  visage  éuieot  autant  de  si,;o.s 
de  la  trrmiuarson  fatale  de  la  iii  ii.i  lie. 

»  Si  le  mal  était  néglige  dé»  le  début .  il  en  rés  iliait  des  ir.fl anima- 
tions de  poitrine, des  pulwuuitc*  chiOLiqurs,  oubieuuncaUnhc..d\ua. 
inique. 

*  Les  saignées  faisaient  promptemenl  pc.ir  les  malades  si  on  Ks  pra- 
tiquait abondamment.  Le»  diverse»  fornes  et  complir-riions  de  la  mala- 
die réclamaient  nécessairement  un  Ir.itituiral  variable  suivant  Us  Cir- 
constances. 

»  lorsque  le  mal  était  simple  il  suffisait,  pour  la  guérison  ,  de  se  ga- 
rantir du  froid  ,  de  s'al  stenir  de  l'usage  <:<  s  .substances  annuités  ,  de 
prendre  des  boissons  .adoucissantes  et  .ic'ayanlcs  chaudes,  et  de  favori- 
ser la  transpiration  a  i'anl.-  de  qii>  Iqnr*  l'i  niions  1  lundi  s. 

»  Si  le  mal  cta-.l  viub  ni  et  compliqua  d">  sqniiuncc  ou  de  pnriitnonie, 


il  fallait  xmmettie  (es  malades  à  un  traitement  anliphlogistique,  les  sai- 
gner plu*  ou  moins,  leur  appliquer  des  vésiraloircs ,  etc. 

»  Le*  cinétique»  el  les  puigatifs  ont  en  général  elé  utiles  dans 'es  cas 
de  compli.-alion  bilieuse.  Le  tartre  stihié  surtout  est  ce  qui  a  le  mieux 
réussi  dan*  ce»  cas.  Lorsque  la  complication  était  de  nature  «dyna- 
mique, ci-  kuiitau  si  b  s  piépai  allons  siibiéts  qui  ont  produit  le»  meil- 
leur* effets. 
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(Suite  et  fin. 


unximt  série  dm  phimcipicx  faits  cliniqi  rs. 


Amauroics  et  atUret  affections  de  l'appareil  nerveux  de  l'orptne 

muet 

Parmi  leulnffirs  des  m aladeslraiiés  à  ni.lie clinique  pendant  |cs<2er> 
mers  luois.lc  1 S3U,  celui  de»  amauroscs  est  un  des  plus  élève*.  Dans  ce 
nombre,  la  prédominance  de  l'tspi-cc  congeative  est  cxli  jmci:i.-i.t  ruar- 
iice.  Quelques  professions  ne  paraissent  pas  Sans  influence  sur  la  pro- 
uctiuii  de  celle  alfection  d.  volante.  C'est  ainsi  que  la  piofessiou  de  cou- 
turière nous  a  fourni  cinq  es  d'ainldyopic  congr-iivc, etqnatie  d'autre 
nature;  celle  de  cordonnier  tro'S  cas  d'amblyopie  congestive. 

Nuu»  avons  eu  occasion  de  constater  la  triste  prérogative  des  veux  à 
iris  brun  ou  f..nrc,  ou  à  constitution  venteuse  pour  l'ainaurose  ou  l'..m- 
blyopie  irntative.  La  plupart  des  individus  qui  vinrent  nous  consulter 
pour  cette  affection,  furent  de  l'âge  de  3o  à  5o  ans.  Les  irrégularité»  du 
flux  menstruel  et  beinorrlionf.il ,  l'âge  critique  chet  1rs  femme*  cl  la 
uicme  époque  de  la  vie  chet  les  hommes  furent  dans  une  grande  ruajo- 
iité  des  cas  accompagnés  d'un  commencement  de  déclin  dans  J,i  tue. 
Harcment  le»  symptômes  de  congestion  n'apparurent  qne  dans  l'i  r»ane 
visuel.  La  congestion  rétinienne  était  presque  toujours  accompagné  de 
signes  nun  e.pi. voques  de  poUémir  cérébrale,  de  maux  de  tête  pei  indi- 
ques ou  cutitiitus,  de  cnlcuali'un  nlraordinairc  de  ta  face ,  d'insomnie . 
d'éiourdisserneiit,  de  liutemert  d'oreille»,  de  surdité  partielle  011  toiale' 
■  l'engourdissement  des  membres,  de  palpitation  de  creur,  etc.  Ces  syrup- 
tomes  oui  quelquefois  fait  de»  rémissions  ou  des  intermittences  apre» 
une  perle  périodique  de  sang  par  le  système  utérin,  pir  l'anus,  par  le 
nez.  L'œil  ne  s'était  affecté  que  depuis  la  suppression  de  ce»  prrles  san- 
guines. Lits  principaux  phénomène»  visuels  en  pareil  cas  furent:  phan- 
tasmes brillant,  oseillaos,  diversement  coloriés,  photopsie»,  intoléran- 
ce de  la  luiuierc,  aggravation  des  symptômes  a.t  grand  jour. 

Une  des  compile  .lions  tes  plus  fréquentes  de  l'aruhlvupic  congestive, 
surtout  a  l'âge  de  retour  ,  a  été  la  conjonctivite  ebroniqi.-e.  La  nicme 
cause  qui  appelait  l'abord  du  sang  vers  le  cerveau  el  vers  la  rétine,  le 
poi  lait  aussi  vers  la  muqueuse  de  1  ail.  Nous  ne  chercherons  point,  dln* 


là.  mon  Broutais.  A  cela  on  rejiottd  :  111»,  nmu  ne  sommes  pas  rrclasii. 
Çattntir  Hmuisais  (nous  trinsenvonv)  un  r  \J*lr-Or<ù  c  a  tmur*  tin  pet i- 
jirirUBtinie»  '/'«  «''  téJot'nt  !»'•  à  lu  i>>ii(nér  i\rs  rim|<crtiiiciiles!  )  et  il  a 
mit  tlrt  vêritaioittt*  Au  bmtt  tt'itn  c*'rtm/t  tr-npt,  il  a  rte Jon->'  de  n  e  Nie  ti 
l,i  taienc'e  (loulc  11  oisliëre  molicale  [ihtsiolofiquc  était  eu  effet  ê(Minee;.  Les 
phssiôiofristes  ne  se  conduisent  pas  connue  le  disent  /e#  ^011  tlt  m,  <aio/«e  /•>!  ci 
c  mmr  le  croit  ni  In  mj#.i'  Ji  ^tous  el  moi  et  nous  luus),  entninc  on  seul  te 
pcrsnaïkr  «u*  nwllseureu»  jetnie»  geas  pvar  Ira  e/uiueaincr  lit  ne  te  conten- 
tent pas  de  migH.v  et  tir  faire  boire  de  l'eau  de  gnmnte  ;  ce  n'est  p  s  er.u" 
(Bien  n'esl  plus  vrai)  OmifuV  Urnustait  rit  revenu  «i/J  saignées  paie-  que  ce 
n'est  pas  un  entêté  pour  tin  système.  (La  logique  esigeait.  ee  tCrnUe,  U  eonsc- 
Aitenee  opposée;  C'est  In  manvm.r  foi.  la  rrr/idir  el  l'ignorance  qui  débitent 
cars  ■  slooinie.  emilre  les  pliv«iolo«.Ue>.  V.hiIii  sou»  sseoir  eu  detuiilut  l 'oeittii.e 
el  la  cause  ^écri  te  de  celle  opposition,  la  soiei  :  1rs  roito/'ni'aiei  j'oif  *t.  \  >l 
m'irrti  ea;  iU  pnriuirrnl  tatit-ù-jait  les  dnct  inrs  jrniîittjiict  :  d  011  il  faul 
conclure  que  ce  sont  des  eoisemis  do  rue»  publie .  el  de  mauvais  patrio'i-s. 


Ki*te  Depuis  la  «eéne  VI  du  deutièine  acte  du  .Malade  imaginait',  on  n'avait 
rien  Tait  de  seniLbUe. 

Le  comique  de  M.  Ilromsais  n'est  pas  toujours  dn  meillevir  coât  ;  mais  il  fait 
rire  el  in*i«  evii/,i  tt,  sar  ■•  s  lai  critique  pourrait  même  1  rrpreoilre  qurlquei 
traits  11a  peu  trop  Turt*  diriges  contre  les  bonorihles  |ir(ticiriuqua  ne  saignent 
pas  ;  ils  veulent  l.ieu  passer  pour  .tes  jésuites,  niais  non  pour  des  assaun»  F.nlre 
uiede»  m»  on  «  doit  .pieMucs  ejar.]«.  Au  reste  ce  tout  la  des  exagération*  néces- 
saires al  effet  «ce  ni  que  Soin  le  rappoil  littéraire  nous  avom  remarqué  quelques 


e\(  restons  nouieltes  :  M.  Brooi-ai.  e«|,  connue  on  sait,  très  fécond  en  ce 


-  Kvuce, 

loole.  ne  *uiit  pas  e|jaleoic«l  asuuccs  par  un  goût  sévère,  qnoiqiK  originales. 
c;rW'<>fe  tal  tr.  *-hirn  ,  c'est  un  loli  pendant  pour  ontolocâslr.  t'apitlonnag* 
e>l  plu*  faible  el  difficile  a  comprendre,  l-a  macédoine  nous  plait  assez,  el  U 
mrt freme  paume  et  moitié  Cail entièrement  noire  affaire. 

En  somme  il  y  a  beaucoup  à  étudier  dans  ce  millième  manifeste  de  la  médecine 
plnslatogiquc.  Le  puiral  1e  plus  saillant  peut-être  e«i  h  Iransformatiou  de»  ontolo- 
,-iste*  en  doctriatires  et  en  jésuite*.  Cestliuucdesiil.es  favorites  de  l'auteur; 
mai»  il  ne  I  avait  jamais  espnmee  ai  nettement  :  c'est  son  croqucmilaisc.  Chacun 
a  le  sien  :  autant  vaut  celui  là  qu'on  aulre. 

Si  M.  Hroo*sais  fai-ait  souvent  de«  ie;.ins  «cmblables .  el  si  le  publie  était  pré- 
parateurs ,  il  s  aurai!  loulc  rbei  lui.  Il  ne  serait  plus  réduit 


Nous  temimou'  ici  celle  imparfaite  analyse  .t'.io  discours  oui  iner.t ail  certes 
d'être  reproduit  tout  au  long  ^  d  est  f..rl  aainsant  el  l»ul  renqdi  d'eirvUeiite* 
IsoufTonoeiias.  N.  Reoussais  cal  en  ce  moment ,  à  noire  eorinaïasanre,  k-  >t  ul  e«  1  i  - 
vain  médical  qsai  sache  anssi  bien  nsèlee  le  plaisant  an  srrrre.  Il  a  en  le  l>ou  «•»•  I 
prit  de  cornpreodee  qoe  la  phiaJo/'.^re  11  e-l  «ujourd  biu  aeceptaUe  qu'autant 
qva  tlle  e»l  diverlissaaite.  Un  de»  Ira.U te»  plu-,  e\eellcu*.  et  que  no-as  sijtinlo.s 
de  préférence,  e  est  le  proia-emi  M  Braur.ii*  l,U  e,l  présente  par  la  ruain  au  II 
priUicparM.Broiissaispare.egOTincicuiodek'  du  vcriialle  médecin  t=1i.wu|«.  [ 
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cet  article  purement  pratique,  i  expliquer  celle  espèce  d'aflinité  morbide 
qui  existe  en  re  la  rétine  et  la  conjonctive. 

Une  «une  cotn:.liralioo  moins  fréquente  que  la  prccednile,  mais  plus 
remarquable  encore  est  celle  de  l'amblyopie  eongesliveavee  l'inflamma- 
tion, du  erysiallio  et  de  sa  cipwle.  I*  cas  sui  vaut  nous  en  fournit  un 
exemple. 


jxhiTone  roiciiTiTt; 
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rminrs  i  sa  iur:are  ,  comme  si  ceur  nirinurane  «Tau 
ils  M>nt  plus  nombreux  dans  l'cril  droit  ;  et»  j^Mnl» 
*  plans  diflir  rem  d'avant  fO  arrière,  el  siéger  en  per- 
rtalbn.  Mêmes  maux  de  téle.  «fines  éloutsussemeos , 


Or.».  —  Mademoiselle  D  .  couturière ,  igre  de  36  ans .  d'une  constitution  plé- 
thorique ,  forte  en  apparence,  cheveux  noir» .  irii  bran ,  avant  toujours  rte  dam 
la  nécessité  de  s'appliquer  i  un  travail  fatigant,  prétend  qu'elle  est  sujette  de- 
puis dit  ans  à  det  maux  de  tète  fréquent  et  «urlout  internet  pendant  tes  grandes 
chaleurs  on  les  grands  froid*  Die  fut  atteinte .  il  y  a  trois  ant,  d'on  creeiirmenl 
de  sang;  depuis  celle  époque,  sr»  règle*,  quoique  régulières,  ont  toujours  (té  peu 
abondantes.  Les  émission»  sanguim  s,  auxquelles  elle  a  souvent  recourt ,  hii  pro- 
curent quelque  soulagement. 

L'origioe  de  l'affeiblittruienl  de  sa  toc  remonte  à  dis  ant.  Celte  maladr  nom 
a  offert  les  symptôme»  suivant  :  veu»  pronuint-ns,  rrnileuset  sensible»  i  légère 
injection  de  fa  conjom  titre  paluebrale  ;  pupille  de  contraction  mojennr.  mobile 
et  ronde  ;  iris  turgescent  et  un  peu  bombé  en  avant.  Elle  distingue  les  carac- 
tères d'impmtiun;  mais  au  moindre  effort  pour  fixer  les  objets  pendant 
quelque»  minnte»,  la  vue  se  brouille  et  se  couvre  d'une  gâte.  Elle  voit  mien» 
k  matin  au  momeal  du  lever;  lorsqu'elle  baiiae  la  tète,  ellr  voit  des  nuages 

Sii  voltigent  devant  ses  jeu»  ;  U  léte  lui  tourne  et  elle  craint  de  tomber, 
le  se  plaint  de  bourdonnemens et  d'rlancemens  dans  les  oreille»,  de  vertige», 
d'un  engourdissement  dan»  le  brat  droit,  de  palpitations .  de  sécheresse  du  nés. 

Tel  est  le  sommaire  des  symptôme*  que  nous  a  nnimis  l'examendc  la  malailr  an 
mois  d'octobre  Le  traitement  auquel  nous  la  soumimes.  consista  dans  l'emploi 
réitéré  de»  saignées  générales  et  localrs,  dans  l'usage  allcrnetirdes  purgatifs  sa- 
lins et  des  pilule»  composées  d'eslrail  aqueux  d'alors  el  d'eslrail  de  Sabine  (  ét- 
irait d'aloés  nn  demi-gram:  étirait  de  sabine  2  gr.  ;  quatre  pilules  par  jour;,  don- 
nées dan»  le  but  d'etciter  les  vaisseaux  du  système  utérin  :  dans  l'emploi  des  fric- 
tions sur  le  front  avec  l'extrait  de  belladone.  A  cet  moyens  nous  associâmes  l'u- 
sage journalier  des  pediluves  unepisrs,  on  régime  maigre  et  exclusivement  végé- 
tal .  el  la  reroaiinanualimi  (aile  a  la  malade  de  laisser  aux  yeux  no  repos  absolu. 
Ce  traitement  ne  produisit  aucun  changement  dans  aou  état. 
Le  1 9  janvier  .nous trouvâmes  snr la  captuleanlcrveurr desdeux crysl  lllns an  grind 
nombre  de  petit»  point»  disséminé»  à  «a  surface  ,  comme  si  celle  membrane  était 
aspersée  de  grains  dr  table;  i* 
paraissent  niétne  occuper  des 
lie  dans  la  substance  du  eryvti 

nsèntet  pliotopiie»  ;  la  malade  est  très-»ensil>le  a  la  lumière. 

t>»»ynqri  otite»  qui  indiquent  sufosamnieut  un  rtat  de  phlegmasie  sub— igné  dans 
la  rétine  el  dans  U  capsule,  nous  ont  engage  a  joindre  aux  cniissiou»  sanguines  les 
friction»  sur  le  froot  a»ec  l'onguent  napolilaia  el  l'otage  intérieur  de  peliles  do- 
sas de  ralourlas{«  grain  par  jourj.  avec  dose  égale  d'exlrail  goiurncu»  d  opium. 

tenue  el  coergiqne,  mais 
complet. 

Plusieurs  cas  du  même  genre  te  sont  présentés  i  la  clinique  depuis  Jj 
la  fia  du  dernier  trimestre.  Nous  en  avons  soigneusement  recueilli  les 
observations  dan*  l'intention  de  donner,  dans  outre  prochain  rapport, 
des  détails  ultérieurs  et  plus  satisfaisant  ,  tant  sur  celte  complication 
rurieose  de  l'amaurose  concestive,  que  sur  la  complication  de  l'aman- 
rose  avec  la  conjonctivite.  C'est  po  r  lors  que  nous  nom  résrrvoot  de 
tirer  le*  conclusions  qui  rrssorteni  d'une  certain  nombre  de  faits  ana- 
logues. 

Le  traitement  de  l'amaurose  est  loin  de  compter  le  même  nombre  de 
sucées  que  celui  des  ophihaliniet.  Nous  somme*  souvent  satisfaits  si  non» 
parvenons  à  arrêter  les  progrès  de  l'amblyopie.  I«e  traitement  de  l'an 
likopic  coogestive  fo'iroil  cependanl  des  résultats  plus  favorables  que 
celui  de  l'amblyopie  torpille  ou  organique.  Parmi  ceux  observés  pen- 

i  simulons  les  suivan»  : 


pliotopiies  ,  à  des  maux  de  tète.  Tous  ces  symptômes  ont  prompteroent  cede  à  un 
traitemenl  anlîpblogittiqnc  et  révulsif.  (  Sangsues  à  l'anu»;  purgatifs  salins  ;  pi- 
lules d'aloés  et  de  soufre  sublimé  ,  à  cause  d  une  dispoiilion  bémorrhoidalr  ;  pé- 
dicure» sinapisé»;  lotion»  d'ean  froide  sur  la  léte  el  les  veut.)  La  guérison  fut 
complète  le  16  décembre,  après  35  jours  de  traitement  ;  la  vision  était  redeveone 
aussi  aelte  qu'elle  I  avait  été  avant  lé  début  de  l'alTeclioa. 

Ou.  tll.  —  Btatlame  B.,  couturière.  Agée  de  .1$  ans,  d'une  eonttilalion  très- 
pléthorique  et  vigoureuse ,  iris  brun ,  cheveux  noirs ,  embonpoint  considérable , 
face  fortement  colorée  ,  se  présenta  à  la  clinique ,  le  30  novembre  avec  tous  1rs 
symptôme»  d'une  congestion  cérrbro  oculaire  fort  prononcée  :  vertiges ,  éblouit- 
scinens;  céphalalgie;  tintement  d'oreilles;  pootopsies;  pbotopbobie.  Le  fond  de 
l'œil  présente  une  surface  concave  d  unr  teinte  verdilre,  telle  qu'on  l'observe  sou* 
vent  ches  de»  personnes  avance*»  en  ige,  et  qui  est  due  alors  an  reflet  produit  par  la 
noyau  du  crvslallia ,  qui  le  plus  souvent  ■  celte  époque  de  la  vie  est  jauoitre  : 
c'esl  le  mélange  dujaunr  avec  la  couleur  h'ena  re  de  la  choroïde  qui  produit 


Oss.  I.  —  Madame  9  ,  âgée  de  36  ans ,  d'une  constitution  pléthorique ,  iris 
bran,  était  affectée d'amblyopie  songe»! ire  lurvenne  i  ta  suite  de  la  suppression 
d'au  du»  hriDorrlmidal  très-copieux  ;  l'amblyopie  avait  duré  depuis  X  mois.  La 
rntbi'jc  ne  pouvait  plus  lire  ni  coudre  ;  les  saigner»  Kvneralrx ,  le»  applications 
réitérée»  de  sangsues  i  l'anus ,  surtout  inamétlialemenl  après  le  retour  île»  mens- 
trues,  l'usage  des  purgatif»  salins ,  des  alortiques,  des  bains  de  fred» ,  des  lotions 
froides  sur  la  téle .  el  plus  lard  ,  quaud  I  ambb  opie  menaçait  de  devenir  torpide , 
des  lotion»  sur  le  froot  a»ee  un  mélange  aromatique  et  spiritueux  (alcool  de  ro-  | 
marin  2  onces;  élhcr  acclique  1  gros;  huile  essentielle  de  térebenlbina  I  once  ■  . 
rétablirent  la  malade  complètement  en  trois  moî«. 

clinique.  El'c  a  reprit  la  couture  el  la  lecture;  l'évacuation  «angaîne  par  l'anus 
t'est  rétablie  k  un  tel  point ,  qu'elle  éprouve  journellement  des  pertes  par  cette 
voie. 

A  cause  de  la  plénitude  du  pool»  et  det  palpitations  du  coeur  qui  annoncent  en-  ! 
core  un  certain  degré  d'orgasme  clan»  le  système  sanguin,  noua  lui  recommandons 
de  temps  en  temps  une  application  de  sangsues  a  l'anus ,  et  rasage  luterue  de  la 
limonade  njlfuriqoe. 

Ont.  II  —  M.  A.,  cordonnier,  Agé  de  46 ans,  affrété  d'amblyopie  confettis»,  I 
vint  nom  consulter  pour  1a  première  fois,  le  II  novembre.  Alors  il  pouvait  a  peine 
distinguer  les  contours  des  objets  de  grande  dimension  ;  il  était  en  proie  a  des 


la  teinte  d'on  vert  de  mer  que  l'on  voit  dans  U  profondeur  de  l'cril.  Tons  ces 
symptômes,  qui  inquiétèrent  beaucoup la  malaile .  croV-rent  après  rinq  semaines 
île  traitemenl  à  une  cunibiiuisoo  de  moiens  antiphlogisiique*  et  dérivatif».  Mai» 
il  fallut  un  déploiement  extraordinaire  je  mesure»  débilitantes  pour  arriver  à  re 
but.  Dans  l'espace  de  cinq  semaine» ,  U  malade  fut  saignée  cinq  fois  du  bras  ;  on 
lui  El  appliquer  îles  saiictees  a  l'anu»  à  plusieurs  rcjinse».  jusqu'au  nombre  de 
1 10  ;  aux  émission»  tanguinr»  on  associa  l'usage  journalier  die  bains  de  pieds  si- 
napiu-s  ;  l'emploi  de  purgatif»  salins  souvent  réitérés;  une  diète  sévère  cl  le  repos 
ahuiln  de  l'organe  de  la  vue.  r.ràre  à  la  persévérance  avec  laquelle  ou  dirigea  le 
traitement  actif ,  la  malade  fut  nnn-»euleiuéul  délivrée  de  ses  maux  de  tète  et  des 
autres  symptômes  cérébraux  i  mai»  elle  recouvra  complètement  la  vue ,  el ,  chose 
remarquable ,  la  pupille  redevint  nellr  et  noire,  et  l'opacité  verditre  du  fond  rlr 
r<e»l  disparut.  Est-il  permi»  ,  dau<  ce  cas ,  d'attribuer  l'opacité  a  la  congestion  de 
la  rboroiile .  rt  .Je  regarder  la  diip arilion  de  ce  phénomène  comme  un  des  résul- 
tais du  I 


O  ».  IV.  —  Dan»  l'observation  que  non»  allons  rapporter, 
;nue  jusqu'ici,  qnuiqire  très-notable .  n'a  été  que  |iertirUe.  U 


tenue  jusqu'ici,  qnuiqire  très-notable .  n'a  été  que  |iartieUe.  Le  malade  «t  encore 
en  traitement.  C  est  un  menuisier,  nommé  Jeau-l-ouis  D.,  Igé  de  ol  ans,  d'une 
constitution  vigoureuse,  et  d'habitude  apoplectique  {lete  très* volumineuse,  cou 
court  el  large,  abdomen  développe],  qui  ait  avoir  rte  afkr  lr.il  v  a  I.S  a  os.  d'une 
dartre  siégeant  entre  les  frsses  el  aux  jambes .  accompagnée  de  démangraiaoo  in- 
supporiaMe  et  de  suintement  continuel  d'un  liquide  limpide  :  rasage  de  frictions 
avec  une  pomma  le  dont  le  rneWite  ne  tait  pas  indiquer  la  composition ,  fit  diipa 
railre  relie  rruption  après  qu'elle  eût  persisté  pendant  cinq  ionees  de  suite.  De- 
puis lors,  la  digestion  ne  se  fait  plus  régulièrement  ;  le  malade  est  sujet  a  de» 
nausées  el  a  des  rapport»  glaireux  après  les  repas  ;  le  ventre  est  babil uellement 
twerré.  Depuis  trois  ans  le;  fonctions  de  la  «ne  el  de  I  oue  se  sont  affaiblies  in- 
sensiblement sans  douleurs  de  léte  et  tans  eloardisscaens.  Depuis  sii  mois  aea- 
leuient  des  piropsies  allernenl  avec  la  vision  des  mouches:  des  nuées  opaqur» 
tourmentent  le  malade,  surtout  le  soir,  an  moment  du  coucher  ;  souvent  il  croit 
distinguer  quatre  nuage» ,  an  milieu  desquels  il  voit  quelque  chose  de  mobile , 
semblable ,  ai  t-  il.  à  un  jet  d'eau  ;  la  vue  est  meilleure  le  matin  et  le  soir;  le  temps 
con-ert  lui  convient  mieux  que  le  temps  serein.  C'est  surtout  latéralement  qail 
distingue  les  objet»  qu'on  lui  présente  ;  tout  objet  placé  directement  devant  ses 
yeux  lui  parait  interrompu  ,  ou  percé  de  quatre  4  cinq  trous  noirs;  l'cril  gauche 
eu  presque  complètement  aiMnroliqoe  ;  le»  moorenten»  Je  la  pupille  sont  lents  ; 
on  voit  un  rcBel  grisd'acirr  dan»  le  fond  de  l'ail. 

Tris  sont  sommai remenl  le»  résultais  de  l'examen  rail  le  16  octobre  IRIfi.  Le 
traitement  ordonne  alors  fut  principalement  dirigé  contre  la  cause  de  l'affection 
rongetlive  de  la  reline  ;  l'indication  la  plus  essentielle  i  remplir  nous  parut  celle 
.l'appeler  de  nouveau  la  confection  morbide  vers  le»  Taitsraax  bémorrhoidattx  , 
où  e:le  sembla  déjà  avoir  ele  établie  lorsque  le  malade  fut  affecte  de  cette  ètnp- 
lion  dartreuae  entre  les  frsurs  [lierprt  litmorritnîdntii)  ,  qui  peut-être  avait  été 
supprimée  imprudemmenl.  Dan»  ce  but  nous  6me<  appliquer ,  de  quinte  en  vingt 
jours ,  doute  *  vingt  saugsnrsa  l'anu»  ;  une  dérivation  continuelle  i  la  région  lom- 
baire fat  entretenue  à  taille  d'un  empUt-e  de  poix  de  Bourgogne .  large  de  quatre 
pagres  carré»  et  remplacé  plnsirnrt  fois;  le  malade  (Mît  quatre  fois  par  jour  une 
demi  eu  lierre  à  cafe  de  la  poudre  »uivante  :  crème  de  tartre ,  demi  once;  sonfrr 
sublimé ,  2  gros;  aloès.  I  scrupule.  Ces  moyens  furent  secondés  par  l'usage  fré- 
quent de  pédiluves  »inapisé»et  par  an  régime  convenable  -L'amélioration  lut  déjà 
marquée  le  10  novembre.  Le»  pyropsis  avaient  enlièremrol  disparu,  et  le  myo- 
drsopsie  était  heancuup  moindre  l  e  malade  distinguai!  mirux  les  objets  de  gran- 
de d  mension.  L'sm.Oioration  •<  rahlanl  être  encore  progressive  ,  on  persi-ta  dam 
le  même  plan  de  Iraibrurul. 

On».  T.  —  Marie . Blandine  M..  Igée  de  42  ans,  mariée,  d'une  cnaUitulion 
«anguine,  a  suintement  pmlu  la  vue ,  il  y  a  deux  ans ,  à  la  suite  d'un  vomisse- 
me.it  de  sang;  la  perte  de  la  faculté  vi-netle  était  accompagnée  de  maux  de  tète: 
de  linlemeii»  d'oreilles  rt  de  photopsies.  Die  s  ete  traitée  depuis  du  moi»  pae 
plusieurs  médecin».  A  Tamaurnse  qni  était  d'abord  de  nature  congrtlive .  on  op- 
posa les  révulsif»  et  les  refrigrrans  appliques  »nr  la  léte  et  les  yeux:  plus  tard 
l'affection  vivucllr  changea  de  caractère  el  deviul  torpide ,  ce  qui  nous rirternûna 
à  échanger  le  traitement  révulsif  contre  des  moyens  propres  k  conserver  et  i 
éveiller  la  «osibibte  de  la  rétine.  Après  avoir  employa  pendant  quelque  temps 
le»  lotion»  spintuenses  el  élhérées  sur  le  front .  ou  pa»«a  en  septembre  aux  frir- 
lion»  avec  une  solution  elliériqoede  stnrbninc  (  6  grains  sur  drmi-onre  d'alcool, 
avec  t  rro»  d'elfaer  sulfuriquc) ,  et  quelque»  semaines  (dus  tard ,  h  l'emploi  ender- 
mi<nie  de  la  strschnine ,  en  é  tabli'tanl  des  vrsicaloires  au  front  pamet  av.  c  un 
quart  et  demi  de  grain  de  cet  alcalnidr. 

L'amélioration  fut  telle  .  le  lit  os-olrrr  ,  que  la  malade  commença  a  distinguer 
les  aiguille»  du  cadran  d'une  pemlule  :  pour  reconnaître  les  objets,  elle  était  ce- 
pendant obligée  île  tourner  le»  i  ru»  dr  manière  a  présenter  à  leurs  parties  latérales 
ce  qu'ils  devaient  user  11  était  évident  que  k»  régions  latérales  de  l'etpanaion 
relimienne  riaient  seuht  propres  a  la  vision;  k  l'usage  extérieur  rte  la  Mrychnioe 
nous  avons  associé  l'admiuittration  à  l'intérieur  do  so«t-sau4»nate  de  fer  (  4  gr. 
de  trois  en  trois  heures}. 


Digitized  by  Google 


100 


GAZETTE  MEDICALE 


Notons  dans  1rs  quatrième  rt  cinquième  observations  la  différence  de 
La  «en-ibilité  dans  le»  différent;  points  de  1j  réline.  Dans  l'un  et  l'autre 
cas  les  régions  latérales  de  relie  expansion  nerveuse  étaient  moin»  affec- 
ter* ou  plus  prèles  à  reprendre  la  sensibilité  normale  que  la  partie  cen- 
trale. C'est,  selon  notre  expérience,  le  ras  le  plus  commun  ,  et  nous 
nous  étonnons  que  la  fréquence  dr  ce  fut  ait  pu  être  révoquée  en  douie 
par  notre  estimable  ami  et  collègue,  M.  Carroo  du  Villards.  (Recher- 
ches pratiques  sur  la  cataracte,  p.  -J7.) 

l/i  dernière  observation  prouve  en  oulre  combien  il  faut  an  praticien 
d'attention  pour  confier  la  transformation  si  fréquente  de  l'aroaurose 
congettirc  en  amauroie  torpide  vu  organique,  rt  pour  adapter  à  ces  pha- 
ses de  l  i  maladie  un  plan  rationnel  de  traitement.  Disons  à  reltc  occasion 
que  l'amaarotc  torpille,  comme  affection  primitive  est  extrêmement  rare 
et  qu'elle  ne  se  développe  presque  jamais  qu'à  la  suite  d'une  congestion 
aelive  on  passive,  artérielle  on  veineuse  de  la  rétine.  Cette  assertion 
qui  se  trouve  en  opposition  arec  l'opinion  si  généralement  répandue  de 
la  n  ilure  presque  constamment  asthenique  de  l'amaurose,  s'appuie  ce- 
pendant sur  l'obierv ation  coosdnicirusc  des  fait».  Il  suffit  de  jeler  un 
coup  d'oeil  sur  la  proportioo.  numérique  si  inégale  des  cas  d'amaiirosc 
congetlivc  rt  d'à loau rose  torpide,  observés  à  la  clinique  pendant  ces 
trois  derniers  mois,  pour  apprécier  la  valeur  de  ce  que  nous  avan- 
çons. 

Les  malades  atteints  d'une  névrose  quelconque  à  l'oeil,  sont  tellement 
portés  à  se  plaindre  d'un  affaiblissement  dans  la  fonction  visuelle  ,  que 
Mjiivenl  le  médecin,  préoccupé  de  ce  seul  symptôme,  considère  l'affec- 
tuto  comme  une  amauroseréiiniecnr,  et  oublie  ainsi  de  potier  son  atten- 
tion sur  d'autres  parties  de  l'appareil  optique.  C'est  là  une  des  raisons 
iM>ur  lesquelles  l'étude  des  névroses  d'autres  nerfs  oculaires,  tils  que 
lu  troisième,  la  quatrième,  la  cinquième  et  la  sixième  paire ,  a  été  né- 
gligée jusqu'ici.  Nous  avons  si  fréquemment  occasion  dans  DOtic  pra- 
tique de  rectifier  des  erreurs  de  ce  genre  que  nous  croyons  devoir 
insister  ici  sur  ces  afftclioos  iut.  ressau  cs.  De  peur  de  trop  amplifier 
ce  tappoit,  nous  nous  en  tiendrons  strictement  aux  observations  que 
nous  ferons  suivre  de  quelque»  déductions  apborisliques. 

un av"  AMrr.it/Jirjee  ;  nuLt.n  nit  m»F  ocilo noTtit»  ne  cori  osoit. 


nlell* 


mes , 


il  lui  resta  de  cette  affection  rcrchtale  nu 
branches  du  nerf  Je  l>  troisième  pure  ecrrhrali 
finies  pour  la  première  fois,  non»  constatâmes  I 


On.  I.  —  M.  n..  homme  de  lettres,  i^e  île  5l>  ans,  J  une  contlilot 
tique,  itrilable  ,  «vaut  eu  quelques  aiïti Loni  de  nature  ssptuhliqiic ,  fut  frappe  , 
1:  )  a  den»  ans  ,  d'un  caup  de  «an,;  Apres  Ij  disparition  i|c«  prinei|u»«  axippto- 

paraU«.c  complet  de  loules  les 
du  rote  droit,  Lorsque  nous  le 
s  symptômes  sultans  : 
Pauls  «le  et  ptosit  complet  de  la  paupière  supérieure  Je  I  œil  droit;  elle  ne 
peut  être  reletee  ;  strabisme  divergent  de  l'art)  droit,  qui  est  rroterte  en  deburs; 
■  ■■■possibilité  Je  tourner  le  globe  eu  haut ,  eu  bas  et  en  dedans  ;  le  malade  ne  peut 
tourner  lirai  qu'en  d.tior»;  qiiaud  il  «eut  fixer  les  objets  ipu  se  trouvent  sur  son 
cote  gauche .  il  les  toit  doubles  :  le  strabisme  et  la  dip'-opic  ces  vent ,  îles  une  le 
malade  tourne  les  veut  ter»  le  rote  droit,  dilatation  de  la  pupille  de  l'iril  droit 
(mtdr  asis) ,  celle  du  cote  gauche  est  contractée  ;  la  toe  de  l'urildroil  e»i  confuse, 
brouillée  1  le  malade  soit  beaucoup  m  eut  de  loin  que  de  près  :  la  simuu  ilciieut 
nette  ,  lorsqu'on  fait  regarder  le  malade  i  Iraicrs  une  |>elilc  pupille  artificielle, 
pratiquée  dans  une  feuille  de  papier  mur  ,  à  l'aide  de  ce  uio<cn  il  s  voilà  la  dis- 
tance ordinaire. 

La  sensibilité  du  malade  est  telle  .  que  les  eteilans  quel,  qu'ils  soient,  provo- 
q-ient  toujours  de  nouvelles  irritations,  des  maux  des lèlc .  de  lorjasu*  dans  te 
MSlèm.-  sau*iiin. 

Lr  traitement  anliphlogisliquc,  combiné  avec  les  révulsif*,  est  encore  le  miens 
«apporte  par  le  malade;  et  sous  son  usage  le  pto«is  a  gii»ri  entièrement;  le 
mtdriasis  est  devenu  beaucoup 


de  traileiaciit  ;  la 


tis«nn  est  devenue  nette  ela  repris  sa  parti*  primitive;  I-  globe  dr  l'eeii  a 
ipnt  plus  de  mobilité;  il  n'est  plus  rvn- rrse  en  dehors  ;  le  strabisme  n'est  plus 
permanent.  Cependant,  quand  le  malaje  rrgarile  â  candie  ,  la  divergence  des 
ates  visuel»  est  encore  perceptible  ,  et  le-  objet*  paraissent  double»  de  lrn.pt  en 

rvotts  De  t. s  ranrirac  H ftnircnt  ne  coié  iisoit  rrr  t>c  cité  estent  • 
lautoniuré  connut  ut.s  cuoais  oculai.i-,  ;  visios  isucit. 

0*1.  II.  —  Mademoiselle  D..  àgrr  de  27  ans,  île  constitution  plHbariqne, 
lace  Inrs-colorce .  iris  brun  .  cuisinière .  a  clé  toujours  bien  réglée ,  cl  ne  s*  sou- 
vient  pas  avoir  eu  des  maladies  aulcrii'ures  à  l'sflerlion  actnelle.  Il  s  a  cinq  ans . 
elle  a  perdu  la  tacsilicde  rrleter  les  paupiirct.  L'abolition  partirllc  lie  la  Itiohilitr 
«e  ces  voiles  membraneux  fut  accompagnée  de  maux  -le  trie  .  qui  n'ont  pas  coté 


I  appliquer  let  scux  à 


depuis  et  qui  s'exaspèrent  toutes  les  f.os  que  la  malade  v.  ut 
un  travail  de  mains,  Les  paupière»  supérieure*  ahaisvvs  presque  totalement  sur 
les  veut  ue  laissent  qu'une  fente  d'environ  nue  ligne  .  a  travers  laquelle  la  malade 


peut  voir.  Ce  pions  considérable  donne  à  sa  figure  un  air  de  stoidilite  les  a-lobe» 
.iea.la.rrs  sont  paiement  prives  ,le  mouvement  ;  il»  re.tent  imU'ules  et  fixes 


du  certeau  ou  de»  miunige*. 


On  a  employé  lour  S  tour  l'application  nitérér  Je  sangsue*;  I  usage  des  bains 
de  pieds;  Jes  lotions  froides  sur  le  front  et  la  tète;  le»  frirliuns  axée  l'onguent 
napolitain  et  l'extrait  île  Mla  Joua -,  les  purgatifs  ;  la  «Irxchiiinr  à  l'extérieur  ;  le 
seton  à  la  nuque:  les  vrsiraloirrt  ans  tempe*  ;  l'clerlrieiie.  Ces  moyens  u'oot  en- 
suivis d'aucun  résultat. 

■ciwtoiTsj;  rasai  tsie  ue  n  QCtttiiur  rtue  on  n'ea  aatscaCLLC  oo  Kir 
ocuto-sotio»  ;  oortiso». 

Ons  III.  —  Victor  C-#  employé,  ifr  de  27  ans,  et  doué  d'une  conslîtntîon 
plelKorique  et  bilieuse ,  taille  élevée ,  leanl  brunâtre  de  la  peau .  cheveu t  noji<i , 
iris  brunâtre ,  nous  fut  adressé  le  7  octobre  1836,  par  un  confrère  qui  lui  avait 
donné  des  soins  dans  le  cuurs  d'une  méninfate  aiguë,  sur  Uifuelle  il  nous  com- 
muniqua les  renseignement  suivaus  : 

Cinq  sema  net  avant  que  le  malade  ne  vint  nous  consulter,  cet  homme,  après 
s'être  lave  dans  un  moment  d'ccluuflemeut  La  trie  dans  la  rivière,  fut  aiteial 
d  une  méningite  aipié  avec  coma  profond,  dont  il  Tut  lire  avec  beaucoup  de  peine 
par  des  irrigations  froides  sur  la  trie  cont  inoresdepuii  8  béons  du  mal  m  jusqu'à 
t  U  heures  du  soir  ,  et  par  l'application  de  véticatoir»  aux  cuis«ct  et  à  la  nuque. 
84ius  l'inllucnre  de  relie  médication ,  sa  sauté  te  rétablit  graducllciiM.-ul .  mais 
il  lui  resta  une  certaine  fixité  dans  le  regard  et  la  tcosalioo  d'un  bandeau  au- 
dessus  des  sent. 

Lorsque  nous  simet  le  malade  .  il  lui  était  impossible  de  reconnaître  les  objets 
au  premier  imtaul  ;  il  fallait  qu'il  1rs  fixât  pétulant  quelque  temps  pour  les  dis- 
tinguer ;  mais  alors  il  les  votait  Irft-oettement  •  Il  y  a  quelque  élusse  au-de-sus 
de  met  sent .  dans  les  tournis,  qm  me  gêne.  »  Ce  furent  là  1rs  propre*  roots  du 
malade.  Let  yent  executerent  librement  tous  let  uinuteiueni.  excepté  celui  di- 
rcelcmeut  et  obliquement  en  haut.  De  deux  olijelt  places  l'un  à  rite  de  l'autre, 
il  n'eu  voyait  tosiveut  qu'un  teul;  la  démarche  du  malade  «tait  incertaine  ;  point  de 
photopsâes  ;  poinl  de  niscnlesoptie  ;  let  yeux  saippovtaient  également  bien  toutes 
les  gradations  de  la  lumière;  lea  pupilles  n'étaient  pas  ettnentemeut  dilatées  et  sa 
contractaient  aux  transitions  de  U  lumière  ;  le  maltde  ne  se  plaignait  pas  de  cé- 
phalalgie. 

Dan»  la  tupposit  ion  que  la  méningite  pouvait  avoi  r  taitatj  après  elle  un  léger  rpan- 
rhemenli|csrro«itroudemalièrr  plasliqsie  quiexrilât  une  compression  sur  la  qua- 
trième paire  des  nrrft  ou  sur  une  partie  de  la  troisième  paire .  doux  conseillâmes 
d  inststre  sur  l'application  réitérée  de  sangsues  à  l'anus ,  et  sur  l'usage  des  mrreu- 
rianx  à  l'interietar  et  à  l'extehrur.  poussé  jusqu'aux  prodromes  de  la  salivation. 
Nos  prévitious  furent  pleinement  jutiifiret  par  le  résultat;  l'amélioration  fut  déjà 
fort  notable  le  22  octobre,  quinte  jourt  après  le  commencement  decctle  médication. 
Le  mouvement  des  veux  en  haut  fut  partiellement  r  labb ,  et  le  malade  éprouva 
moius  de  gène-dans  la  vision,  le  mieux  alla  progressivement  ;  la  guenton  fut  rosn- 
ptèle  apri-t  six  semaines  de  ce  traitement ,  sans  le  secours  d'autres  remèdes;  le 
mouvrmrut  des  globes  oenlaires  mleiint  parfaitetucni  libre  ;  la  vision  se  Gt  sans 
incommodité,  et  le  malade  fut  en  eut  de  reprendre  ses  occupationt. 

atvaatoit  nra  aaaacuu  atsit.»  ït  scs-o«aiT»ia«  ne  ta  ciativitttc  raiacj 
Hvnauais. 

Oa».  IV  —  Mademoiselle  Félicité  C,  Igct  de  28  ans.  d'un  tempérament  bi- 
lieux, teint  brun ,  chevelure  noire,  iris  ronce  .  n'ayant  jamais  été  malade,  eut , 
il  x  a  deux  ans .  une  douleur  et  une  petite  crevasse  daos  l'intérieur  de  1a  narine 
droite,  ltepuis  six  mois  elle  éprouve,  surtout  en  se  nuwehanl ,  daos  l'angle  in- 
terne dr  l'u-il  droit  nne  douleur  lancinante ,  arconqiagnre  île  Jéman^eaiuin  ,  et 
t'irradiaut  dans  (mit  le  coté  externe  de  l'aile  du  net,  tans  se  propager  jusque 
dans  la  piluitairc.  Celte  sensation  île  doideue  laisse  des  iulervallet  de  reput,  rt  ne 
dcran|W  point  le  sommeil  >le  la  nodule  A  celle  douleur  se  joint  par  moment  une 
autre  qui  s'eteml  le  long  de  l'arcade  soumlirre  et  se  circonscrit  a  tseu  près  quel- 
ques lignes  au-detsut  de  celte  ilemière  :  la  conjonctive  palpebralr  est  un  peu 
iujectie  .  il  r  a  ont<e  cela  dilatation  pres/pic  permayrnte  de  la  pupille  et  un  peu 
île  paresse  dans  les  mouvement  île  l'iril  de  cet  rcsl.  La  vue  des  deux  jeux  de  la 
malade  n'est  pat  affectée:  tout  au  plus  si  elle  est  un  peu  moins  nctlc  de  Péril 
droit .  à  raison  de  la  dilatation  de  la  pupille.  Iiepuit  le  principe  de  rarTcctioo  né- 
vralgique ,  la  malade  éprouve  de»  itouleiirs  de  tète  qui  se  concentrent  sur  le  càté 
droit  cl  s  irradient  surtout  dans  l'oir-illr. 

L'ah'rrtiDn  a  résiste  opiniâtrement  à  l'application  d'un  vrsiratnire  à  la  nuque. 
Nous  uvons  ordonne  le  sout-carbonale  de  fer  à  la  dose  d'au  gros  par  jour;  la 
malade  n'étant  plus  revenue  à  la  consultation  i  nous  ignorons  le  résultat  de  cette 
dernière  médication. 

névaitcie  nu  arar  piostal,  mutinai»;  cviaiaoa. 

Oss.  V.  —  Théodore  8..  apprenti  bijoutier,  igé  île  16  ans  ,  d'une  ronstitolino 
sanguine  .  et  ayant  toujours  joui  d'une  bonne  santé .  s'aperçoit  depuis  une  hui- 
taine de  jours  d'un  trouble  de  la  vue  i  n  travaillant.  La  région  fronta'r  du  roté 
droit  est  en  mé.ne  temps  le  siéged'une  douleur  lancinante. nui  l'esti-tout-à-fail  vert 
le  soir  et  reparaît  dans  la  matinée;  hormis  une  sensation  de  chak'iir  dans  les  seul, 
il  n  éprouve  rien  d'extraordinaire  du  riilc  de  ces  organes  ;  l'action  de  moucher 
le  net  provoque  nne  tentation  désagréable  dans  l'angle  interne  de  l'iril  Des  qu  il 
cherche  i  appliquer  let  veut  au  travail ,  ta  tète  t'elourifil  ;  dilataliun  considé- 
rable <b<  la jwpille  de  l'céil  droit  :  le  malade  voit  nettement  à  travers  uue  petite 
pupille  artificielle .  pratiquée  dans  nn  papier  noir. 

L'usage  tlct  bains  de  pieds  tinipiscs.  l'application  d'un  véticaloirc  de  Janin  à 
la  nuque,  etdet  Unssoiu  sudoriliqurs  axée  la  teinture  de  semences  de  colchique  i 
l'intérieur  achèvent  en  quinte  jours  la  guérisoo  de  cette  affection. 

Les  observations  qui  précèdent  pronvent  que  les  troisième,  quatrième, 
cinquième  ri  sixième  paires  peuvent  s'affecter  indépendamment  d  i 
cerfs  optiques,  et  donnent  liru  à  des  symptômes  particuliers.  La  para- 
lysie des  muscles  fournis  par  1rs  troisième,  quatrième  rt  sixième  pain  s 
est  le  symptôme  cssTulicI  par  lequel  se  traduisent  à  l'observateur  le»  af- 
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frétions  de  ces  oeil».  Quand  la  troisième  paire  «l  atteinte,  nous  trou- 
vons une  impossibilité  de  relever  la  paupière  supérieure  rt  d'exécuter 
les  moiiveincns  du  globe  en  dedans,  en  liant  et  en  bat.  l-i  prédomi- 
nance des  contractions  du  muscle  droit  rxtrrne,  fourni  par  la  sixième 
pane,  fait  que  dans  la  paralysie  du  neif  moteur  oculaire  commun ,  le 
globe  est  presque  constamment  tourné  en-dehors.  Dans  l'affection  des 
Quatrième  et  sixième  paires,  re  sont  les  muscles  oblique  supérieur  et 
droit  externe  qui  ne  remplissent  plus  leur»  fonctions.  Quelquefois  plu- 
sienrs  de  ces  neifs  semblent  être  aimultanénitM  affectés  ,  comme  dans 
la  seconde  observation,  et  alors  le  globe  est  complètement  immobile,  La 
paralysie  est  presque  toujours  précédée  do  symptômes  de  congestion  un 
d'inflammation  eércliralc,  et  dans  ce  cas  rlle  semble  être  duc  a  la  com- 
pression desorigines  des  nerfs  par  les  raisseaux  engorges  ou  par  drsépan- 
ciienicns  séreux  et  héitroplasliquet  ;  d'autres  fois  l'affection  partit  étie 
de  nature  rhumatismale  et  lodé^nJaute  d'un  travail  morbide  dans  le 
crine.  La  paralysie  de  l'un  ou  del'aulredc  ces  net  fs  destinés  aux  inon- 
Trineos  de  l'œil  est  le  plus  souvent  accompagnée  de  strabisme  et  de  di- 
plopie,  qui  s'explique  facilement  fur  la  difliculté  que  le  malade  doit 
éprouver  pour  mettre  les  axes  visuels  des  deux  yeux  en  harmonie. 

La  branche  ophthalmique  de  la  cinquième  paire  étant  destinée  à  la 
•cns-hilité,  devient  facilement  le  siège  de  névralgie.  Cette  dernière  , 
ainsi  que  la  paralysie  du  nerf  oculo  moteur  se  caractérise  par  un  symp- 
tôme commun  rt  quelquefois  le  seul  qu'on  observe  dans  le  principe  de 
ces  affections.  Nous  voulons  parler  de  la  dilatation  de  la  pupille  de  l'ail 
affe>tc,  connue  sous  le  nom  de  mjdiiatis,  phénomène  qui  donne  sou- 
L  lieu  a  des  erreur»  graves  de  diagnostic,  d'autant  plus  que  les  au- 
s  qui  ont  décrit  la  paralys  e  do  nerf  moteur  oculaire  coin- 
riveot  point  parmi  ses  symptômes  La  dilitatioo  de  la  pupille 

30 i  ne  manque  cependant  qu'exceptionnellement.  La  faillie»*--  de  la  vue 
ont  se  plaignent  les  malalc*  affectes  de  raydriasis,  surtout  au  grand 
jour,  étant  uniquement  due  a  l'eblonisscment  de  la  rétine  par  la  masse 
des  rayons  qui  la  frappent,  oo  peut  faci  lemcnl  se  convainc;  e  de  l'intégrité 
du  nerfoptiqueeldeia  rétineenappliquantà  l'ctil  mydiialtque  une  petite 
pupille  artificielle  qui  exclut  la  trop  grande  quantité  de  rayons  lumineux, 
rt  n'en  admet  que  celle  qui  est  nccosiire.  Cette  expérience  très-simple 
étonne  souvent  les  malades  qui  se  croyaient  en  péril  de  perdre  un 
organe  précieux.  Le  mydriasis  n'est  spécial  qu'à  la  paralysie  du  nerf 
oculo-motcur  et  à  la  névralgie  de  la  branche  ophibalinique  de  la  cin- 
quième paire,  nerfs  qui  fournissent  les  racines  du  ganglion  lenticulaire 
ou  riliatre. 

Dans  les  cas  où  l'afleclion  paralytique  ou  névralgique  de  l'>in  ou  de 
l'autre  de  ces  nerfs  était  due  aune  congestion  cérébrale  actuelle  on 
préexistante,  nous  eûmes  recours  à  l'emploi  des  antiphlogistiques  ,  des 
mercuriaux,  des  purgatifs  et  des  révulsifs.  La  troisième  observation  re- 
latée plus  haut  vient  prouver  l'efficacité  de  ce  traitement  en  pareille 
circonstance.  Le  traitement  anti-rhumatismal  et  plus  lard  1'cioploi  des 
stimulaos,  de  vesicatoir.  s  appliqués  sur  le  front ,  de  la  strychnine  en 
frictions  et  par  la  méthode  eodcrmîque  fut  essayé  lorsque  l'affection 
des  muscles  et  de  leurs  nerfs  paraissiit  être  due  à  un  refroidissement  ou 
à  une  disposition  rhumatismale.  La  nérralg  e  de  la  cinquième  paire 
était  souvent  dé  nature  intermittente  et  céda  alors  prompirmeot  à  l'ad- 
ministration de  hautes  doses  de  sulfate  de  quinine  ou  de  sous-carbonate 
de  fer.  Quelquefois  nous  fumes  obligé  d'associer  à  celte  médication  in- 
terne les  frictions  narcotiques  avec  l'opium,  avec  la  belladone  directe- 
ment sur  le  siège  de  la  douleur,  rt  de  provoquer  une  irritation  dériva- 
it ve  à  quelque  distance  du  nerf  affecté,  à  l'aide  d'un  vésicaloirc  de  Janio, 
appliqué  a  Ij  nuque,  entre  les  épaules,  «te. ,  etc. 

IV.  TROtSItStC  BXBIE  nts  faits  clikiques. 

Cataractes. 

<:s-t«scre  Lr>rii_iL»i»t  nocaiT;  uéhischcï:  orfatTiox  rta  xxvatcnoir; 
atsaroroaiiE  surtaux!  at,  rsocmoci  de  liais  rut  l'oci 


La  malade  distinguait  à  peine  le»  contours  de  quelque»  choses  d'une  grande  di- 
mension. Les  pupilles  rlateii.  auex  dilatées  et  immobiles. 

Attendu  la  consistance  mulle  de  ce*  ratarsetes ,  qu'il  eol  étédilBcàle  ou  impos- 
sible d'abaisser,  et  nia  contre  indication  du  broiement  (banne par  l'igeavaneéct 
la  constitution  cachectique  de  la  malaise,  nousnousdecidiraes  a  l'extraction  par  la 
kéralolomic  supérieure  L'opération  des  ileut  mu  eut  lien  le  3  octobre.  Lue  fut 
difliiiSr  à  eau»*  du  pcad'rsiiacc  iiu'ouTrailUchainliRantérieure.eousidcralilenii  ^l 
rctiwie  pari  iris  hombt- caavaut  cependant  I  incision  de  la  corne*  de  l'util  gaoctic 
fut  faite  uns  la  niwndrr  lésion  de  I  iris.  I  a  capsule  etaat  largement  incisée ,  le 
cristallin  penclra  immédiatement  s  liaver*  l'ouverture  pupillaire  et  sortit  en 
masse  La  malade  ne  perdit  pas  une  goutte  d'huineuc  vlln-e,  el  la  papille  fut 
nette  L'extraction  de  la  calararir  de  l'iril  droit  fut  également  pratiquée  d'an* 
nururr  salisfaisanlc  La  pom-e  tl-j  Li-ralnme ,  cmplovc  pour  (opération  de  l'inj 
gauche,  se  plia  au  muut-nloù  non»  voulûmes  ponctionner  la  cornée  du  cAlè  oje- 
|w<é,  île  sorte  qu'il  fallut  changée  d'instrument.  I  e  cristallin  fui  expulse  avec  ta 
même  fanlile  qu  i  l'ntil  ganclie.  La  malade  jouissait  après  l'opération  d'une  vi 
sioa  parfaite.  Les  paupières  a<a»t  etr  feront  à  l'aîde  de  peines  bandrleites  de 
latlelas  aggluli  natif .  la  malade  fut  couebre  dans  son  ht  et  les  jeux  furcul  fo- 
mentée» ai  ec  l'eau  fruitle. 

Les  cristallins,  examiné»  après  l'iqM-ralioii .  présentaient  les  caractères  qu'on 
lenrasait  rei-oncu»  d'avance  Ils  offraient  des  couches  corticale*  déhiscentes  et 
d'un  aspet  nacre ,  se  laisuol  enl.  tee  comme  lej  |>elures  d'un  oignon ,  en  Uni- 
beaux  triangulaires  ;  ces  lanabc  aut ,  an  nombre  de  cinq  a  huit ,  étaient  glaireux 
au. toucher  el  dcnii-diaphauea  :  au  dessous  «l'eus  se  truusait  une  seconde  eout-lic 
de  fragmens .  présentant  les  même»  caractères  que  la  première.  Après  a»oir  soule- 
vé deus  on  trois  courhes  semblable»  les  uni»  aux  autres,  on  troot-a  au  milieu  un 
notait  plus  consistant ,  jaunâtre,  lui  uni  uniforme,  drmi-dnphanr.qiti  placé  dans 
un  vue  on  sur  le  plat  de  la  main.  pnxlniiait  te  même  rellct  qui  dans  leril  avait 
paru  protrnie  d'uoe  opacité  silure  dan»  la  paroi  po  4  encore  de  la  capsule. 

l*s  paupières  se  luoieGèreut  un  peu  le  S  octobre .  ilrux  jours  après  l'opération. 
La  malade  *e  plaignitiVunccusatniii  analogie  à  celle  quepc.nluiraientde»  gravier» 
plans  >ou>  Ici  paupièae»  tic  l'nsd  ilroit.  el  uotamment  sou»  1»  panpii'-re  viprrieore 
de  eel  rril.  Vu  te  peu  de  réaction  générale,  on  ordonna  une  aiqilicatinn  de  dix 
sanicsues  derrière  l'oreille  de  ee  eOté. 

La  sensation  que  la  malade  eprou<roît  sons  la  paupière  supérieure  de  l'ced 
d  oit  persista  maigre  l'application  rcilerée  de  sangsues  el  des  frictions  faites  sur 
le  rrojil  asec  1  opium  eu  poudre. 

En  écartant  1rs  piupières  .le  Vieil .  nous  trouTlme»  nne  proridenc 
ble  de  l'iris  entre  les  bords  de  la  pbie  i(e  la  enrni* ,  accampiitnee  d'un  i 
cernent  «le  sclrrolile.  L'tril  gauche  clail  ilans  l  elat  le  plus  satisfaisant.  Une  goutta 
de  laudanum  de  Ssdcnbam ,  insl  liée  entre  le>  paupiènei  de  l'ceit  droit ,  fil  naître 
une  douleur  Im-nie.  Il  s'en  suieit  une  augmentation  de  la  irlrrotile  qui  néces- 
sita pmsieues  euut<ions  langui  es  locales ,  îles  frictions  sue  le  frunl  arec  un  mé- 
lange d'onguent  napolitain  el  d'extrait  de  belladone ,  et  plus  lard  l'application 
d  un  eesitaloire  a  la  nuque  La  violence  des  stmptames  pulegmt<iqxtes  nous  dr- 
leodit  l'usage  ultrneue  «1rs  topinites  îrritau»  te  ne  fui  que  le  25  octobre  qu'on 
eut  de  nouveau  recours  au\  instillations  de  landanum.  A  ilater  du  3  nuremore  . 
nous  catitrrisinses  la  iirocideuce  de  l'iris  plusieurs  fois  avec  le  nitrate  d'arg.  nt. 
Les  raulerisa  ions  et  les  instillations  allrrnalirrs  arec  la  teinture  t  'rliai  pie  ame- 
nèrent en  peu  île  temps  I  aplalissemenlde  la  proeiileocr  de  l  iris.  Ij  eieatrîee  de 
la  coenre  de  l'ml  droit  riait  linéaire  le  12  itotembre ,  jour  ou  la  malade  votant 
parfailemeul  bien  ,  cependant  on  peu  moins  de  l'iril  droit  que  de  l'ml  gauche, 
rrlourna  au  scinde  sa  famille,  l'n  mois  après,  elle  nous  écrivit  que  la  vision  riait 
ausù  bocuie  d'iui  côté  que  de  l'autre. 


L'observation  qui  précède 
Laminons  d'abord  les  circonstances  qui  pou 
S  ince  à  l'erreur  du  mi  di  cin  ordinaire  de  la  maladie 


Exa 


d'abord 


nait  une  complication  d'ama 
licol  lire.  C< 
mobilité  di-s 


urosc  o.in« 


sous  plnsirnri  rapports, 
valent  avoir  donné  nais- 
lequel  50ii)>roD- 
un  ra-  de  simple  cataracte  Lu- 


licol  lire,  dite  erreur  élail  principa'enieul  due  a  la  dîlaution  etiriui- 
I  qu'à  l'abolition  presque  complète  de  la 


D'à.  I.  — Madame  B... ,  igée  de  J0  ans,  d'une  constitution  nerveuse  cl  ra- 
ebeetique ,  nous  (ut  adressre  par  un  confrère  qui  la  crut  elîcctéc  d  une  cataracte 
lenticulaire  double ,  compliquée  d  aroaurose.  Le  volume  des  deux  cristallin»  opa- 
tfars  était  tel  que  leur  surface  antérieure,  pressant  sur  l'iris  ,  poussait  cette  der- 
nière osembrane  ca  as-ant  cl  effaçai  t  presque  cumplelcTncul  La  cbaanbre  antérieure. 
La  cataracte  de  VieU  gauebe  présentait  une  couleur  blancbalre,  nairrt-e;  on  dis- 
tinguait à  sa  surf.ee  antérieure  quatre  slnea  dis|msécs  en  forme  de  croix ,  cl  re- 
sulianldela.lclu»cence  des  couches  corticales  du  crj»lalun  L'n  rellet  jaunllre , 
que  l'un  entait  à  une  très-grande  profondeur  derrière  la  pupille  et  dans  la  subs- 
tance du  crisuUin ,  nous  fit  présumer  que  les  courbes  demi-molles  et  deliisceiiles 
de  ce  corps"  rentermaient  on  nuvaa  plus  dur ,  moins  opaque  rt  de  couleur  jaunâ- 
tre. Du  cote  gauebe  la  dehiseence  des  courbes  corticales  de  ta  cataracte  altïctail 
la  forme  d'une  croix  placée  oboquemeot  ;  le  tond  de  l'ml  gauebe  [.mentait  le 
asème  reflet  que  l'ail  droit. 


faculté  visuelle  Ces  phénomènes  cependant  n'étaient  que  les  consé- 
quences naturelles  du  volume  extraordinaire  d<-s  cataractes  qui,  pres- 
sant considérablement  sur  l'iris,  devaient  né  cisaircinrnt  geo  r  la  libcrtr 
des  mouvement  de  cette  membrane. 

Nous  rencontrâmes,  dans  ce  cas ,  tous  les  caractères  de  la  caNrartc 
lenticulaire  demi-molle.  L»  phénomène  de  li  dchiscencr  était  fort  évi- 
dent. La  dissection  des  cnr.tallins  extrait»  d  s  yeux,  est  venue  co  Cr- 
m-r  nos  préilictions  s»r  le  degré  de  ronoslaticc  de  leurs  couches  s'iper- 
Ccielle»  et  profondes.  Il  n'est  plus  douteux  pour  nuusq-ir  le  diagnos- 
tic des  cataract  s  ne  puisse  ainiettre  la  inëiu"  précision  et  1 1  mc.uc  cir- 
tilude  que  celui  des  oplilh.lmies. 

Le  reflrljaundire,  prosltiil  par  le  noyau  du  crystallin  dans  le  fond  de 
l'œil,  est  un  phénomène  digne  d'être  noté  ;  d.s  personnes  peu  exer- 
cées dans  l'ubs'  iv-ition  d  -s  maux  d'ycox  sont  facilement  poitccs  à  lo- 
caliser cet  éclat  jiiinitre  d/ns  la  capsule  postérieure,  à  cause  de  son 
siéje  apparemment  profond. 

Le  diagnostic,  fiit  d'après  lr»  en  ratières  visibles  d«-s  cataractes,  nous 
a  s<  rvi  de  guide  dans  le  choix  de  la  m-iliod<-  opératoire.  Nous  0[>til 
mes  m  fiv  urde  l  e v traction  à  cause  de  la  consistance  molle  des  cata- 
ractes, de  l  ige  avancé  rt  de  la  constitution  cachectique  de  la  malide. 
Nous  savons  que  la  circonstance  de  la  mollesse  du  rryslallin  est  pour 
d'autres  une  raison  qui  leur  fait  rrjc.er  le  choix  de  l'cxliartioo.  Une 
c  itaraetc  demi-molle  el  volumineuse,  disent-ils,  doit  nécessairement  en 
franchissant  l'ouverture  pupiUaire,  exercer  sur  l'iris  une  pression  pres- 
que toujouw  sni7ic  d'nne  léictipn  violente  et  destructive.  Les  mimes 
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auteurs  prétendent  encore  que  prndsnt  le  psssage  J'uo  cr.ysla'lm  de  !| 
celle  nature  à  travers  la  pupil'c,  il  se  détache  de  sa  substance  des  frag-,  I 
mens  qui,  faute  d'être  absorbes,  opposent  quelquefois  uo  nouvel  obs-  ' 
ude  i  la  vision  et  nécessitent  souvent  uoe  seconde  opération.  Ces  ob- 
jections ne  nous  paraissent  nullement  fondées.  f<a  compression  de  l'iris  I 
n'est  possible  que  lorsque  la  totalité' du  cristallin  a  une  certaine  dureté. 
Mais  c'est  précisément  dans  les  eu  contraires  que  nous  admettons  l'cx-  I 
traction.  L'expérience  nous  a  appris,  et  l'exemple  précédent  est  là  pour 
le  prouver,  que  le  crystallio,  quoique  volumineux,  peut  être  expulsé  en 
masse  et  sans  qu'il  s'en  détache  des  fragment,  pourvu  que  la  e.psule 
soit  largement  incisée  et  que  la  section  de  la  cornée  soit  a«sez  grande. 

Quand  même  de  petites  parcelles  de  la  cataracte  resteraient  dios 
l'œil,  nous  n'approuverions  en  aucune  manière  le*  tentatives  dangereu- 
ses que  l'on  ferait  pour  les  enlever  à  l'aide  de  la  curette,  convaincu  que 
nous  sommes  que  ces  fragmens,  peu  consista ns  et  suffisamment  divises, 
rie  résisteraient  pas  longtemps  à  la  résorption,  pourvu  que  la  capsule 
aoit  lacérée  et  dttruite  dans  une  très-grande  étendue. 

La  douleur,  comparée  par  la  malade  à  la  présence  de  s<blcou  de  gra- 
vier sous  les  paupières,  a  été  significative,  ivlle  annonça  ,  dès  le  pre- 
mier jour  après  I  opération,  la  proridenee  de  l'iris. 

Cbez  cette  malade  qui  avait  été  d'un  calme  et  d'une  docilité  extr -or- 
dinaires pendant  et  apres  l'opération,  cet  accident,  dont  1rs  ronséquenecs 
ne  firent  heureusement  point  sérieuses  ,  pioven.sit  d'une  incision  né- 
cessairement très  grande,  puisqu'elle  devait  donner  passage  à  un  crvs- 
laliin  Irès-volomioeux,  mais  en  même  temps  un  peu  trop  rapprochée  du 
Lor  l  de  la  cornée.  L'irritation  produite  par  l'cffoit  que  I  on  fit  pour 
pciret  Cite  membrane  avec  un  instrument  un  peu  éiuoussé  n'avait 
prolialdcmcol  pas  été  non  plus  étrangère  à  cet  accident. 

CtraSACTC    LUTICVtiiaK    DEMI»  If  01.  IV,   DC  LOCII.   0*0  |T  ;   SliaaTOTOSltB  Sltfé- 

aicear;  scects  cou  put  sans  laruasikTioa  tbachstiqde. 

Ou  II.  —  Mademoiselle  L  .. .  Igée  de  27  ans.  se  présente  a  la  clinique  le  32 
octobre  avec  une  eaUraete  lenticulaire  demi -moite,  de  couleur  blanc  de  dit. 
uniforme  de  l'ont  droit;  à  1rs  ver»  l'opacité  du  cryslallin  on  distingue  des  stries 
sillonnant  la  paroi  postérieure  de  la  capsule  dans  tous  Ici  sens  Ces  stries  concaves 
et  profono^mcnl  silaccs,  sans  opacité  du  cristallin,  existent  aussi  du  cote  gau- 
che 

Depuis  on  an  sensément  U  malade  s'est  aperçue  de  l'affaiblissement  graduel  «le 
la  suède  l'oeil  deoil; celle  do  cote  opposé  n'a  commence  a  baisser  <|ue  depuis  trois 
semaines  avant  <|ue  la  nulade  suit  venue  à  la  eliiinpie. 

L'esiraclion  par  kcratolontie  siqsrrieure  est  prati<piée  hé  Si  octobre  t.'oovec- 
tare  de  la  corner  elait  un  peu  |*tile.  Après  I  incision  de  ta  capsule,  le  cryslallin 
sortit  sous  ferme  d'une  matière  blanchâtre ,  puli«-usc  et  presque  diflluei.le  ;  il  sV- 
cba«>pa  avec  lui  une  trts-petilc  qiuntilr  du  corps  vitre.  L'opération  faite  ,  la  ma- 
lade reconnut  plusieurs  olsjcls  qui  lui  forent  présentés. 

Une  saignée  du  bras  île  qnalre  palettes  est  pratiquée  inimêiliatement  après  que 
la  malade  est  rouebee .  L«zile*l  rouvrel  de  compresses  initohrrs  d  cao  glacée 

2S  octobre.  La  malade  est  parfaitement  bien  :  il  y  a  ahsenre  compli  te  d'iu- 
flamniatu».  Les  fumenUtions  froides  sur  l'uni  cl  la  dièl  snnl  tout  rr  qui  est  juge 
nécessaire  pour  le  traitement. 

On  ouvre  1rs  paupières  le  31  octobre.  La  voc  est  escellenle.  La  malaise  cecon- 
nait  le  nombre  «les  doigts ,  une  cle  ,  une  plume,  cic.  Un  petit  grumeau  blanchâtre, 
qui  est  resté  au  centre  de  la  pupille .  ne  tsftlr  pas  à  être  résorbé ,  et  'a  malade 
quitte  la  ebniqoe  le  4  novembre  dans  l'état  le  plus  utisfsisjnl. 

Dans  ce  cas,  l'indication  fut  la  même  que  dans  l'observation  précé- 
dente ;  il  existait  une  consistance  drmi-tuollc  du  cristallin  qui  détermi- 
na le  choix  de  l'extraction.  1-e  succès  de  l'opération  fut  presque  plus 
complet  encore.  Elle  De  fut  suivie  d'aucun  symptôme  de  réacttuo  vio- 
lente. Quinte  jours  après  l'opération  la  malade  quitta  la  clinique  par- 
faitement guérie.  Uoc  petite  porlioo  du  cryslallin  ramolli ,  qui  s'était 
détachée  pendant  son  expulsion ,  fut  rapidement  résorbée. 

ciuaicii  LxaTicVLaiH  ouae  ne  l'ostit  oaoïv  ;  lauascacar  ria  itfeato- 
assis;  sccciui  couriev. 

On  III.  —  t....  Ige "Je  -V.  ans. d'une  coostiluliun  robuste  et  pléllionqnr ,  i 
ayant  constamment  joui  d'une  bonne  uutr ,  perdit  l'tril  gauche  à  ta  suite  de  l'a-  I 
baisiement  d'une  eataeacle  pratiipue  par  un  chirurgien  de  la  rapilale  :  une  vio- 
lente mllamnation  s'empara  de  l'uni  et  la  Cécile  complète  en  fot  le  résultat.  Au- 
jourd'hui la  pupille  île  cet  anl  est  irregubere  .  oblonguc  et  oliscsircie  pae  des  res- 
tes de  capsule  ;  la  visiou  est  lout-è-fait  nulle. 

L'otil  droit,  opère  par  nous  le  3  octobre ,  présentait  avant  l'opération  fetat 
suivant  : 

La  pupille .  dilatée  au  mosenilc  la  belladone ,  limait  voir  derrière  elle  une  ca-  | 
taraclekotioibure,  silure  a'  une  aises  grande  «Usiance  de  l'iris,  de  lelle  sorte 
que  l'ombre  projette  par  celle  membrane  sur  l'opacité  étail  très-évidente  ;  la  sur- 
face de  la  calaraete  «seadure.  était  blanchâtre,  nacrée  et  roiiinse  reticulaire  ;  les 
parties  superlinelles  du  cTivUllin.  collées  i  la  capsule,  donnaient  a  cette  der- 
nière un  aspect  strié  et  étoile. 

L'opération  présents  quelque  difficulté  i  cause  de  l'indocilité  «In  malade ,  qui. 
maigre  s«m  evlrrieur  martial,  avons  lui  même  «pi'il  manquait  du  calme  neces-  I 
dire  pour  ces  sortes  d'opérations.  g,  I 


le  milieu  de  la  cornée  ,  il  de  la  dans  l'ouverture  populaire.  A  I  io-Iant  un  mon  re- 
nient brusque  de  l'ieil.  qui  se  porta  en  haut,  Qt  eulrer  U  pointe  de  l'aiguille  dana 
la  substance  du  cryslallin  Le  premier  nsouvrinent  d'abaissement  Ct  disparaître  le 
rcvslallin  du  centre  de  la  vision  ;  mais  l'aiguille  le  ramenait  tmtjours  avec  «  Ue; 
enuo  quelques  mouvemens  de  rotation  de  l'instrument  entre  les  doigts  suffieent 
pour  le  dégager, et  dès loes l'élévation  simple  du  manche  abaissa  delinilivement 
le  crystallin  Après  avuir  dclruit  avec  soin  les  restes  «le  la  csp*ule ,  je  retirai  l'ai- 
guillé et  le  malade  vit  à  l'iuslant  parfaitement  et  distinctement  Ions  les  objets  qu"  on 
loi  présenta. 

Une  saignée  île  quatre  patelles  fut  pratiquée  immédiatement  après  l'opération; 
dev  compresses  imbibées  d'eau  froide  furent  plaeres  sur  l'reil.  et  on  prescrivit  les 
frictions  sur  le  front  avec  parties  «  gales  d'o.iguent  napolitain  et  désirait  de  bella- 
done. 

Le  soir  do  5  octobre,  le  nulade  accusa  des  douleurs  dans  tVil  ;  on  lui  prescri- 
vit une  application  de  Si)  saugsiws  «lont  il  n'y  eut  que  cinq  q<ii  prirent.  Les  dou- 
leuesile  l'reil  avaient  augmente  dan»  la  nuit  «lu  S  au  *  octobre:  des  eUncrmens 
dans  U  lèle  et  dans  le<  lri»|ies  s'y  riaient  jointes  ;  le  malade  était  agité  ;  l'ail 
opéré  était  Ires-sensible  à  la  lunn«  te;  il  cvi.tait  une  injection  dans  la  sclérotique. 
Saignée  de  us  patelles;  calomi  las  avec  poudre  de  j  alan .  a  duse  purgative,  conti- 
nuation des  frictions  tnercuiiellrs. 

Les  douleurs  disparurent  pendant  la  saignée  même  Le  malade  continu. il  a  bien 
aller .  quand ,  s  ciant  mis  auprès  d'une  croisée  ouverte .  il  fut  pris,  le  10  octobre 
su  soir  ,  «le  doqleuis  dans  1  uni  et  dans  le  cote  correspondant  de  la  tète.  Le  lende- 
main, l'tril  «tant  rooge  et  sensible  à  la  lumière,  uue  saigoce  de  cinq  palettes  fut 
pratiquée  immédiatement  :  on  y  joignit  de  nouveau  les  frictions  d'onguent  napoli- 
tain et  désirait  de  lielladone  sur  le  front.  1rs  douleurs  et  l'inflammation  de  l'otil 
disparurent  sous  l'empire  de  celte  nvrdicaliun  en  vingt-quatre  heures. 

Nous  remues  le  malade  au  mois  de  janvier,  sa  vue  était  satisfaisante  ;  il  distin- 
guait ,  a  l'aide  de  lunettes  à  cataracte ,  les  plus  petits  caractères  d'impression. 

Nous  aurions  pu  concevoir  quelques  craintes  pour  le  succès  de  celte 
opération,  à  i  a  'Son  de  l'échec  essuyé  avant  nous  par  le  chirurgien  qui 
1  avait  lente  l'opération  de  l'util  gauche.  Le  pronostic  e>t  toujours  don- 
ti  ux  dans  des  circonstances  semblables  ,  pan  e  que  l'insuccès  de  la  pre- 
mière opération  prutavuirtenua  nnr  disposition  morbide  dont  l'influence 
n'a  peut-être  pas  encore  i-rs-é  de  se  faire  sentir.  Cependant  la  manière 
dont  les  chose*  se  sont  passées  dans  le  cis  ci-dessus,  nous  (ait  cioirsj 
que  la  perte  de  l'util  gaiichedoit  être  atliibuée  au  manuel  de  l'opéra- 
tion plutôt  qu'à  toute autte  cause.  A  peine  le  malade  s'e>t-il  plaint  de 
douleur  pendant  l'arte  de  i'opér.itioo  faite  par  nous,  taudis  que  dans 
l'opération  de  l'oeil  giuche  qui ,  d'après  lui,  fut  également  ptatiquét 
par  abaissement ,  il  nous  as oua  qu'il  avait  éprouve  les  plus  cruelles 
souffrances.  Nous  attribuons,  en  effet,  une  grande  partie  de  nos  succès 
dans  le*  opérai  ons  de  cataracte  aux  précautions  minutieuses  avre  les- 
quelles nous  exécutons  les  manœuvres  nécessaires  dans  un  organe  d'une 
structure  si  délicate  ,  et  au  soin  avec  lequel  nous  faisons  confectionner 
nus  instrumens.  Ce  dernier  point  nous  parait  «le  la  plus  l.aute  impor- 
tance. Dans  uo  ouvr  ge  qui  paraîtra  prochainement ,  nous  aurons  soin 
«l'indiquer  1rs  qualités  orcosairrs  que  doivent  présenter  les  aiguilles  il 
kératooytis  et  à  scléroticonyxis,  détails  sur  lesquels  noo*  ne  pouvons 
pas  insister  pour  le  moment ,  de  crainte  de  donner  à  cet  article  une 
trop  grande  eitension. 

L'aspect  de  la  CJlaracf ,  avant  l'opération,  aurait  pu  facilement 
tromper  l'observateur;  les  stries  nacrées  qu'on  distingua,!  dans  la  cap- 
suie  antérirure  simulaient  une  opacité  siégeant  dans  cette  dernière. 
Noos  étions  cependant  convaincu  du  siège  exclusif  de  Is  cataracte  dans 
la  lentille.  Nous  avons  vu  maintes  fois  cet  aspect  nacré,  réticulaire, 
strié  et  étoile'  de  la  capsule ,  duus  des  cas  où  la  dissection  a  démontre 
la  parfaite  diaphanéité  de  celte  nt"intiranc.  Dans  ces  cas  nous  avons 
constamment  trouvé  que  cet  aspect  paiticitlicr  de  la  capsule  était  du  i 
de  petites  oortioos  du  crystdlin  collées  à  la  surface  concave  de  U  cap- 
sule, ou  à  des  adbii'enccs  existant  entre  cette  dernière  et  le  cryslallin. 
Cette  circonstance  méiitr  une  attention  particulière,  parce  que  dans  ce 
cas  même  elle  nous  a  décidé  à  abaisser  de  suite  cl  en  masse  le  cryslal- 
lin avec  sa  capsule,  avant  même  d'inciser  celte  dernière  11  est  certain 
que  ce  procédé  n'aurait  pas  aussi  complètement  réusai ,  si  le  diagnos- 
tic n'avait  paj  été  juste. 

c.TassCTc  imncriii  r.  Di  se;  ri;  iimisu»  ra«  «.iacTositn  ;  sc«;- is 
tomu:t. 

On».  IV.  —  Ma.ljme  M.,  affectée  d'une  cataracte  IrnlicoLiire  dure  de  Icril 
droit ,  fut  opérée  le  2.S  octobic  Je  pratiquai  rabaissement  par  le  kecalonjiis; 
l'introduction  de  l'aiguille  fnl  an  peu  difficile  i  cause  de  l'indocilité  delà  ma- 
lade i  l'aiguille  ayant jn-oélrre  dans  la  contre,  dent  muiivensenv  de  bascule  faits 
avec  t'instnimeoi  suffirent  iioor  maintenir  le  crsslallin  plonge  dans  l'humeur  vi- 
trée La  pupille  paroi  nette  et  noire;  la  malade  distingua  immédiatement  les  ob- 
jets qu'on  lui  pe<  «enta .  mais  elle  croyait  les  voir  tous  de  couleur  blanche.  L'opé- 
ration ne  fol  suivie  d  aucune  réaction  ;  U  malaJe  quitta  la  clinique  le  S  novem- 
bre j  la  vision  était  parfaite 

Nous  nous  abstenons  pour  le  moment  de  relater  plusieurs  autres  cas 
de  cataracte  dure  ,  opc'iés  pendant  1rs  trois  mots  à  /'aide  de  IMsaisai-- 
ment  par  la  comée ,  et  qui  n'oni  offert  aucun  intérêt  paiticulier.  La 
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i  éartti.n  Iraumalique  n'a  presque  jaunit  clé  considérable  après  l'emploi 
de  or  procédé.  Le  renversement  du  cristallin  s'opéra  aisément  dans  U  gran- 
de majorité  de*  cas.  Le  seul  reproche  que  noua  pouvons  adresser  à  crue 
mélbode.  (t  que  nous  n'adressons  pas  motus  aux  autres  procédés  opéra- 
loires,  c'rsi  ta  difficulté  qu'on  éprouve  de  diviser  suffisamment  la  cap- 
aule  et  la  fréquence  d'une  cataracte  membraneuse  et  secondaire  qui 
vient  quelquefois  troubler  les  résultats  faiurcuxde.la  première  opéra- 


cattatcTt  uamcctsitr.  nocait;  laiissiMEs-r  rta  a  utioncostiis  tt 
tranos-i  xis;  eaTtiA.cic  sEcoantiaE. 

û«.  V.  —  M.  B  ,  ire  de  6l>  ans ,  affrète  d'une  double  cataracte  lenticulaire  à 
notait  dur ,  entoure  d'une  courbe  corticale  presque  grbtineuse ,  est  opéré  le  1 1 
avril  de  I  nul  gauche.  L'iris  étant  ralrèmemenl  rapproche  de  la  corure,  el  ue  vou- 
lant pas  compromettre  celle  première  membrane  par  l'rslraetion  ,  je  nie  drriile 
à  faire  I  abaissement  ;  l'ail  gauche  est  opéré  par  le  sclcroliconriis  ;  I  aiguille 
liant  été  introduite  par  le  sclérotique .  je  réussis  à  abaisser  de  suite  le  novau  du 
cryvltllm,  niais  la  substance  corticale  gélatineuse  reste  derrière  la  pupille'.  J'es- 
aaie  plusieurs  fois  de  ramener  I  aiguille  au-drdaos  de  h  pupille  et  de  saisir  cette 
substance;  mais  l'aiguille  la  traverse  comme  un  b'iuide .  et  il  est  pluMquciuent 
impossible  «le  l'abaisser  ;  après  l'eslraction  de  I  aiguil* ,  le  malade  reninnaii  avec 
peine  plusieurs  objets  ;  une  taignre  de  quatre  palettes  est  pratiquée  après  l'opéra- 
tion, un  ordonne  îles  fnclions  sur  le  fioot  avec  retirait  de  brlUdone. 

Le  13  avril,  la  pupille  est  plut  noire .  cl  il  parait  que  la  substance  gélatineuse 
commence  à  se  résorber  ;  cependant  la  toc  n'est  pas  meilleure 

Lorsque  le  malade  quille  la  clinique  pour  la  première  fois,  le  ïS  avril ,  il  dis- 
tingue les  objets  de  grande  dimension  ;  on  reconnaît  toujours  derrière  la  pupille 
les  restes  du  cristallin  brojé. 

Ils  sent  résorbes  peu  à  peu;  mais  à  leur  place  il  se  forme  une  opacité  grisilre. 
comme  rcticubire,  percée  de  plusieurs  Irons,  et  paraissant  être  com|tfisée  de 
brides  qui  se  crut/rut  en  divers  sens.  Cette  opacité  a  évidemment  son  siège  dans 
la  capsule  qui  est  |>artiellci»enl  déchirée. 

L  opération  de  f «il  droit  est  faite  par  le  Lrratony tis ,  le  4  octobre.  La  cata- 
racte de  cet  «il  est  également  koliculaire  et  présente  une  debiseence  tuperS- 
cteUe;  la  mobilité  de  l'ieis,  le  siège  profond  de  1'upacilr  el  l'ombre  large  de 
ris  jetée  sur  celte  dernière  annoucent  un  noyau  uvi  dur;  la  cataracte  offre, 
comme  dans  l'observation  première,  le  phénomène  d'une  apparence  nacrée  de  sa 
surface.  Noos  avons  etpoté  |J«s  baat  les  circonstance,  qui  donnent  lieu  a  cet  as- 
pect particulier,  et  nous  avons  dit  alors  que  dans  des  rat  pareils,  les  parties 
molles  du  cryslallin  se  trouvent  rnlléet  on  même  adhérentes  a  la  capsule  Dans  le 
ru  actuel .  b  crjslalloîde  antérieure .  mi  moment  où  je  I  incisai  avec  l'aiguille ,  se 
déchira  eu  lamletui  triangulaires,  correspondant  au*  courbes  déhiscentes  du 
cryslallin;  le  noyau  de  ce  deruiereat  abaissé  avec  facilite,  b  capsule  parait  être 
déchirée  d'une  manière  complète .  et  l'ouverture  large  pratiquée  dans  son  rentre 
permet  au  malade  de  distinguer  différents  objets  après  l'opéralion. 

La  réaction  ru  nulle.  De  même  qu'après  I  opération  de  l'œil  gauche  on  décou- 
vre dons  lt|uipillc  de  l'«il  droit  quelques  fragmens  gélatineux  du  rrvsulun  qui  ne 
lardent  pat  a  être  résorbés, 

Le  12  décemhie.  tout  let  reslet  de  U  cataracte  ont  disparu  de  la  pupille  .  et 
1  on  en  vnit  le  mwau  flotter  au  fond  de  l'humeur  vitrée.  Le  malade  voit  Ircs-bicu 
de  cet  ml 

Quinte  jours  après  on  découvre  dans  l'ouverture  puptlbire  une  opacité  demi- 
diaphane,  partielle,  en  forme  de  tissu  rcliculeirc  el  cnble  de  Irons  aulusantment 
larges  pour  que  le  malade  puisse  se  conduire  facilement  sans  lunettes  el  reconnai 
tre  des  objet,  même  d  une  petite  dimension,  en  se  munissant  de  verre»  a  cala- 
racte. 

Nous  pouvons  regarder  le  succès  dans  ce  cas  comme  complet.  Ce- 
pendant l'individu  ayant  supporté  les  deux  opérations  tans  qu'il  s'en  toit 
suivi  de  réaction  considérable ,  nons  croyons  sans  danger  pouvoir  intro- 
duire plus  tard  une  aiguille  par  la  scléiotiqnc  et  éloigner  les  fragment 
de  capsule  opaque  qui  obstruent  partiellement  la  pupille  de  l'œil  gau 


sésnosTiis;  ttitti.il 
tulle. 


e;  taoïruxsT  rt* 
ciTiiscie  ttcoaotiic  rat- 


Ort.  VI.  —  Elisa  C  .. .  igée  de  8  ans,  se  présente  a  la  clinique  le  80  octobre 
1S.fi;.  Oette  jeune  filk  est  sflctre  de  cataracte  des  deux  yeux.  Celle  de  l'œil 
droit  a  rte  remarquée  par  les  parent  depuis  l'âge  de  II)  mois. 

\j  eolararle  de  l'iril  droit  est  d'un  blanc  laiteux  ;  la  capsule  antérieure  pré- 
sente un  grand  DOinbrc  de  points  de Mancde  craie  et  de  stries  doot  la  plus  re- 
marquable a  une  forme  triaugulaire  et  en  occupe  la  partie  inférieure.  Le  rote  de 
li  capsule  est  transparent,  et  on  aperçoit  derrière  elle  un  obscurcissement  blanc 
grisâtre  el  uniforme,  appartenant  au  cryslallin;  dans  certains  momens  on  y  dé- 
.ouvre  comme  une  r'pèce  de  ntalualiou.  Le  raractère  liquide  du  roatenu  île  la 
rjpsule  t>t  évident  tprès  qu'on  a  dibté  la  pupille  à  l'aide  île  l'instillation  d'une 
uiMi'jo  d'cOwit  de  belladone.  On  distingue  alors  dans  la  parlie  inférieure  de 
frsjiare  qui  *r|  jce  U  capsule  antérieure  du  crystalhn ,  un  drpAt  formé  par  une 
petite  mianlite  d'un  liquide  trouble ,  un  peu  verdit  re  et  dont  le  niveau  est  légè- 
rement convete  ;  la  petite  malade  ne  dislingue  de  cet  mil  que  le  jour  de  la  nuit. 

I.'oril  gauche  est  le  siège  d  une  cataracte  capsulo-lenticubire  commençante 

l.e  brvnement  par  kératonytit  fut  bit  le  ï»>  octobre  <ur  l'œil  droit.'  Aussitôt 
que  11  capsule  bit  ouverte,  un  liqunle  bbnehitre  te  répandit  dans  b  chambre  an- 
térieure et  b  remplit  a  deux  tiers  de  ta  hauteur, 
capsule  parut  être  rafusamtntat  incisée.  La  petite 
jour*  après  l'opération,  sans  qu'il  fit  si 


tre  w  f-piml.I  ^lins  U  chambre  an- 
r.  L'aiguille  fut  retirée  quacd  la  I 
litc  maUie  quitta  la  ^clinique  huit  j 


nous  fîmes  t  son  drpirt,  nous  ofTrit  une  pupille  très- nette  et  noir*  à  sa  partie  su- 
périeure ;  b  partie  inférieure  était  occupre  par  let  restes  opaques  «le  b  capsule. 
La  petite  fille  voyait  distinctement  tous  les  objets  qu'on  lui  prrscnla 

Nous  avons  ren  cette  malade  le  IS  février  de  celle  année.  Plusieurs  brides  de 
b  capsule  devenue  ojtaque  obstruent  une  grande  partie  de  la  pupille  et  rendent  la 
vision  de  cet  nrilbeaocoup  moi  us  nette  qu'elle  n'était  une  semaine  apresl'opèratiou. 
I.'opacite  de  b  capsule  est  bien  plut  étendue  qn  elle  ne  le  fut  au  moment  on  U 
malade  sortit  de  l'eiiblissenient.  Noos  n  attend..»  que  la  belle  saison  pour  de- 
tourner,  a  I  aide  d'une  large  aiguille  iatroduite  a  travers  b  Klerotiqne,  les  reste» 
de  la  capsule. 

Dans  les  deux  cas  qui  precèd.  nt,  1a  première  opération,  quoiqoe  heu- 
reuse quaut  à  son  résultat  immédiat,  n'a  pas  suffi  pour  lacérer  la  capsule 
de  sorte  à  oe  plus  intrreepur  le  champ  de  la  pupille  plus  laid  lorsque  les 
f.agmensde  cette  membrane  sont  devrons  opaques  par  suite  de  la  phleg- 
iiMste  traumatiquc.  A  quoi  attribuer  cet  inconvénient,  si  fréquent  après 
1rs  opérations  de  catara.  te?  Dans  le  krralooyxia ,  (ait  d'après  notre 
itii  lliodc  et  en  pénétrant  avec  l'a  guille  dans  le  milieu  de  la  cornée ,  il 
est  cependant  facile  de  potier  la  pointe  de  l'instrument  sur  Ions  les 
nouiU  delà  cryttalloïdc  antérieure.  Mais  malheureusement  cette  mem- 
brane it'oiïre  pat  une  résistance  el  une  tension  tell,  s  que  les  mouve- 
ment de  traction  de  l'instrument  réussissent  toujours  à  1  inciser.  Sou- 
vent, à  raison  de  l'élasticité  de  son  tissu  mince,  on  ne  fait  que  la  ponc- 
tionner ou  la  déchirer  partiellement.  Les  manœuvres  paraissent  surtout 
rester  imparfaites  (les  observations  qui  précèdent  en  fournissent  des 
excmplei)  dans  les  cas  où  à  cause  du  caractère  gélatineux  ou  liquide 
<le  la  cataracte  ,  la  capsule  antérieure  manque  entièrement  de  la  ten- 
sion nécessaire  aux  mouvement  destinés  à  l'inciser  dans  le  sens  verti- 
cal et  borizootal.  Il  nous  a  semblé  que  sous  ce  t  apport  le  sclcrolonyxis 
avait  des  avantages  sur  le  kéia'ooyxis;  mais  ce  dernier  procédé  se  re- 
commande par  la  facilité  qu'on  a  de  pouvoir  dilater  la  pupille  au  plus 
haut  degré  par  les  extraits  narcotiques  instillés  avant  I  opération,  tant 


risquer  de  jeter  le  cryslallin  dans  la  chambre  antérieure.  On  voit  mie 
l'i  bjet  de  i'opéialioo,  et,  la  pupille  restant  longtemps  dilatée,  on  o' 
a  pas  à  craindre  l'oblitération  dans  le  cas  d'iritis  traumatique. 

Peu  de  temps  auparavant  nous  avions  opéré  un  enfant  atteint  de  ca- 
taracte congéniale  capsulo-lenticulairc  et  double  :  l'opération  faite  par 
le  scléroticonyxis  eut  un  sisccès  complet. 


csTtatCTs  cir-in  r>-i.tsT»coi.tiiiE  ne  t 
an  ;  LiQor»ut.-rio»  oc  carsTtLLis  ; 


«il  oaoïT  avec  tnnéacncea  ne  tV 
scUaoTiGoiTXis  ;  aiaotmou  tanne  ; 


Otst.  VII.  -  Madame  G... .  igée  de  6Î  ans.  prétend  avoir»,  il  j  a  ouïe  ans. 
nue  inflammation  à  l'cnl  droit,  sans  pouvoir  dire  si  U  cataracte  dont  cet  Œil  est 
affecte,  a  été  une  des  conséquences  de  cette  maladie. 

La  partie  esteroe  et  inférieure  de  b  cornre  de  l'eeil  droit  est  le  siège  d'one 
opacité  leueumateuse  qui  ne  couvre  qu'une  petite  partie  de  b  pupille.  Au  bord  su- 
périeur de  cette  cicatrice  ou  distingue  on  tibment  délié  de  pigmentum  noir  .  dé  • 
pose  sur  b  surface  concave  de  b  cornre  ;  l'iris  n'adhère  pis  1  cette  membrane  s 
cependant  b  pupille  n'est  pas  tout-t-lait  régulière  et  ronde;  le  centre  de  b  cap- 
sule offre  une  végétation  arrondie,  saillante  et  grande  comme  une  tète  d'épingle  ; 
le  coté  interne  de  la  erystilloide  intérieure  est  couvert  d'une  plaque  asset  large 
de  pigmentum  ;  plusieurs  points  de  ceite  substance  se  trouvent  disperses  sue  le 
reste  de  la  capsule  ;  derrière  elle  on  déeouvie  le  cryslallin  opaque  et  blanchâtre. 

l.a  pupille  de  l'oeil  gauche  offre  une  teinte  verditre. 

L'opération  de  celte  cataracte  rapsulo-lcnlieubire  compliquée  fut  faite  le  ft 
octobre  1*36.  Ado  de  pouvoir  détruire  les  adhérences  de  l'iris  et  de  la  capsule  . 
et  de  ne  point  produire  de  nouvelle  apicite  dans  la  cornée  drjs  liïeclce  d  une 
cicatrice  el  prédisposée  a  l'kuammatioa,  ie  pratiquai  le  schtolironssls;  a  peine 
b  capsule  ful-eHe  incitée,  qu'un  liquide  blanchi  tre  s'épancha  dans  1rs  chambres 
oculaires  et  les  remplit  jutqu'i  dent  tiers  de  leur  hauteur,  bien  que  ce  liquide 
trouble  dérobât  à  l'observation  les  ui«juveaietts  de  l'instrument .  je  cherchai  à  dé- 
chirer la  capsule  dtns  Ions  les  sens;  k  fluide  trouble  s'elint  déposé  dans  le  fond 
des  chambres  oculaires,  b  partie  supérieure  de  b  pupille  devint  aussitôt  nette  et 
noiee. 

In  du 
I  «  saisi 

L»  malade  quitte  la  clinique  le  U  octobre:  un  friicment  de  b  capsule  reste 
(Vottaol  t  l.i  partie  inférieure  de  b  pupille,  vis.à-vis  de  la  laie  de  b  corme  j  la 
parue  supérieure  de  b  pupiUe  est  retire  libre  el  U  malade  s  vou. 


iquide  épanché  dans  les  chambres  est  complètement  résorbé  le  I  %  octobre, 
■uleurs  qui  ont  surgi  le  lendemain  de  l'opération  cèdent  à  l'application  de 
;-»uc«  derrirce  l'oreille  droite. 


Cette  cataracte  a  été  évidemment  le  résultat  d'une  inflammation  qui 
a  attaqué  plusieurs  tissus  oculaires  a  la  fois.  La  tait  leuromalciisr  de  la 
cornera  probablement  été  la  suite  d'un  ulcère  iiénrlrant.  La  pente  par- 
celle de  pigmentum.  déposée  sur  la  surface  concave  de  cette  membrane, 
semble  provenir  (f  une  adhérence  antérieure  de  l'iris,  adhérence  qui 


V, 


s'rst  délachée  plus  larJ  par 
rare  de  rencontrer  à  un  âge 
moitiés.  Peut-être  que  cette 
de  la  capsule  dépendirent  l'une  et  l'« 


.00  de  U  i 


popillair».  Il 


est 
ra- 


du  cryslallin  ainsi  que  l'opacité 
du  travail  pblegmasique  an- 

:  adhérences  de  l'iris  d'nn  côté , 
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et  d'uiwnmre  pari  l'altération  leiieom*.teuje  <le  în  cornée ,  «ou»  décidè- 
rent à  adopter  dans  et  ca*  la  méthode  du  seléruticonyxi».  Malgré  tuult* 
les  difficulté»  extraordinaire»  résultant  de  l'adhérence  el  île»  mires  com- 
plication* de  la  cataracte,  ainsi  que  de  l'cpan-  h«  mei.l  de  l.i  subslanic 
cry.Ullinirnne  liqiiiGée  dans  l<-i  chnmlirrs  .  non*  n'avons  pas  omi»  de 
lacérer  .  «u«*i  bien  que  |«»Ml.lr ,  la  capsule  opaque  ,  et  no»  t  iïorts  oui 
été  cjurunnéi  d'un  mu  cès  complet.  . 

CiTÀliCI»  C*MCIX>  LMTICClilir  .    *Pltr  n'AaCIEmiU   OrilfrlilMIE*  *HVU>- 

TMiuiUj  aasisiisjesr  Ht  nr.nno.inii  ;  autcaose. 

Ou.  VIII.  —  M.  C,  ijé  de  40  ans,  d'une  constitution  nerrevisf  et  cachecti- 
que, bec  pile  ,  corp»  maigre,  est  sujet  dci-uis  nombre  d'années  à  Je»  duo  leurs 
rhumatismales  vagues  et  irrcguhères  dans  les  mrm'irrt.  Les  denx  veux  oui  été  de- 
puis trois  ans  le  siège  d'une  phtegmasic  sourde,  arrouiiKagncc  de  quelques  signes 
de  congestion  cérébrale,  qui  peu  à  peu  a  amené  I  abolition  totale  'le  U  facifltc 
visinHe  ;  les  jeux  présentent  bs  traces  o  >o  équivoques  de  l'inflammation  de  plu- 
sieur»  de  leurs  tissus;  l'œil  droit  a  peidu  loule  iiercrplion  de  lumière  ;  l'iris  est 
altéré  dans  sa  texture  :  la  pupille  resserrée  et  immobile  esl  soudée  sur  toits  1rs 
poiuL  de  sa  circonférence  avec  la  fausse  membrane  qui  couvre  la  cry  stalhiidi!  an- 
térieure. 

L'Œil  gaiicbe  présente  une  cataracte  capsulo-lentirulaire;  la  partie  inférieure 
et  externe  île  la  erv  lilloideanlérieure  e«l  occupée  par  une  lartîr  végétation  blan- 
rhitre,  faisant  saillir  au-dotra  du  niveau  de  la  surface  eapsulsirc  ,  le  |>cu  de 
perception  liniineuxc  de  cet  oui.  ainsi  i^ue  l'antaurose  évidente  <le  l'autre ,  nous 
Cl  croire  a  l'esislenre  d'une  rompbcat  ion  d'amulvopic  aroauro'iqne  (goutte  se- 
reine commençante).  Néanmoins  l'opération  dut  élrc  tentée .  comme  seule  res- 
souce  du  maûle 

L'opération  fut  pratiquée  le  17  octobre,  par  le  «rratonyv».  Considérant  les 
difficultés  que  je  pus  renrontrer  pour  éloigner  la  capsule  opaque  du  champ  vi- 
suel ,  je  fis  la  tentative  d'ahais-er  le  crystallin  el  la  cap<ulc  en  masse,  Je  réussis 
en  eflél  à  reiivrrcrr  la  lentille;  nais  la  cap<ule  remonta  ruustatnuient  avec  la 
lance  de  l'aiguille  dont  la  poiutc  parut  t  ire  engagée  dans  cette  membrane.  Il  fallut 
plusieurs  nMxivcmrot  d'abaioenirnl  avant  qu'elle  rcstll  dclinilivcnnnt  dans  le  fond 
<lc  l'humeur  vil  ne.  Le  malade  reconnut  de  grands  objet»  ,  tels  qn'onc  clé,  une 
montre ,  immédiatement  après  l'opération ,  mais  la  perception  n  était  pas  aoxvi 
tacile  et  distincte  que  chei  d'autres  malades  au  moment  de  l'opération .  quand  la 
pupille  est  aus>i  nette  e'  libre  qu'elle  I  riait  cliei  lui. 

Respectant  la  disposition  du  malade  ans  affections  de  nature  rliiiuiali.male .  je 
■n'ahstins  d'ordonner  les  fomenlations  d'eau  froide  el  je  ne  6s  couvrir  l'a-il  opère 
que  d'une  com|MTsse  tècbe. 

Les  jours  qui  «lisirenl  l'opération,  plusieurs  saignées  furent  pratiquées  dans 
le  but  de  juguler  l'iollanmiition  <pii  s'annonça  par  des  douleurs  dans  l'œil  i  l  dans 
la  Mie,  une  de  ce-  saignées  fut  wi'ir  de r-.ai raclions  conrubives  dans  les  mem- 
bres. A  ces  évacuations  j'associai  l'usage  de  fr  ctiuvcs  sur  le  front .  de  parties  éga- 
les d'extrait  île  In  lliilone  et  d'onguent  napolitain  ,  et  a  l'iuicrieur  l'emploi  de 
prlilcs  doses  de  Iriiitiirede  semens*  de  colchique. 

La  pupille  resta  nette  el  noire  ;  trois  jours  après  l'opération ,  quand  je  dérou-  | 
vris  l'iril,  le  malade  prétendit  ne  plus  y  voir.  J'en  attribuai  d'abord  la  cause  au  ' 
nisdriasts  produit  par  la  belladone  ou  au  défaut  de  l'exercice  de  cet  oeil  qui  était  j 
resté  catararle  depuis  trois  ans. 

La  pupille  ne  larda  pas  à  revenir  a  sa  contraction  uataretle. 
Le  2 1  oclobre ,  toute  trace  d'iuBammation  avait  disparu.  I.e  malade  ne  se  plai- 
gnit d'aucune  douleur;  le  cristallin  renversé  flottait  librement  derrière  la  pa- 
pille :  celte  dernière  resta  nette  ;  on  n'y  «perçut  aucun  fragment  île  capsule  opa- 
que ;  la  cécité  offrit  tous  les  caractères  d'une  amaurosc  torpide. 

Le  cas  use  parut  offrir  peu  d'espoir.  Dans  l'absence  de  tnul  signe  de  eongea- 
lion,  je  cherchai  b  éveiller  la  sensibilile  île  la  rrliuc  à  l'aide  des  frictions  d'une 
solutioo  ètherec  de  strychnine  sur  le  front;  un  vrsicatoire  fui  apptiqiséàla  nuque. 
Le  traitement  fut  seconde  par  un  régime  nourrissant  et  |var  l'emploi  â  l'intérieur 
d'une  forte  dérurlinn  de  quiuinuna.  Ces  moyens,  luiu  d'auirlKirer  l'état  du  ma- 


ie* élèves  qui  fréquentent  notre  clinique  oui  assisté  à  quatre  opérations 
de  pupille  attilleirlle ,  dont  deux  faites  sur  le  mime  individu,  l.t  lé- 
aultat  iuiincili.'t  de  l'opération  fut  conHau  rai  ni  hiurrux.  l'.bei  un  de 
ces  opérés  l'oeil ,  sur  lequel  nous  fonniuies  la  pupille,  fut  dans  le»  con- 
diiinus  uérestaiies  po  ir  jouir  du  succès  de  l'acte  opératoire.  Chu  l<a 
deux  autres  malades,  des  altérations  dans  les  tissus  orutaiics,  indépro- 
d.m-rj  de  l'alrcsi»-  de  U  pupille,  rendirent  iufi uclueux  1rs  rffotts  que 
nous  fîmes  pour  téuLlir  la  vision. 

ati fin  ne  t*  rpiu.1  nés  mes  icc*  :  cxTieicri  tuuitmi;  isidicto- 
n-r.  rsiTR  se»  i-'ikil  oioit  atcc  sfccfs  ;  csrtaacTK  svcisuske  lamtc- 
TiiMie  et  luiiumi  ou  uiniLu)  ne  i.'uen  gsuciie  n'sraca  ix  ué- 
Tuonc  ur.  WesïiL,  nies». le  us  L'oriaATio*. 

Oas  I.  —  Joseph  P... ,  âgé  de  3S  ans ,  a  en  une  maladie  vénérienne ,  il  s  a 
deus  ans.  Affecte  d'une  iitllammatiou  des  yeus  à  la  suite  d'un  rermidiascaucnt le 
malade  e«t  frappé  de  ceci  te  complète,  proiluitc  par  les  altérations  suivantes.  La 
structure  fihrillâire  de  l'iris  des  drus  yeus  est  effacée:  celle  membrane  est  telle, 
tnent  bonuWeen  avant  qu'il  nesisle  point  de  chambre  antérieure  ;  ses  rayons 
sunt  fortement  tendus  et  écartes  dans  plusieurs  endroits  de  manière  à  laisser  p*- 
railre  dans  les  inlerdiccs  île  petites  plaques  gr  si  1res  de  matière  plastique  .  nia- 
dee  a  la  surface  |wstenencede  l  ins;  |mpdle  des  deus  yeus  n  sserree,  irrreviliere. 
à  bord  rrhancré  et  cum|deUmrnt  obstruée  par  de  la  matière  coucreseiblr,  dèiu»- 
s>e  sur  la  cryslaltovde  antérieure;  le  malade  dis  iugue  i  |«m  le  jour;  les  pbo- 
lopsies  qui  ont  arcomparne  le  Jebul  de  la  maladie  ont  rte  suivies  d'un  réseau 
rpais  .{ni.  selon  le  dire  du  malade,  s'interpose  entre  ses  yeus  et  le  jour. 

Après  un  traitement  préparatoire,  nous  procedimrs.  le  13  septembr. ,  s  l'opé- 
ration de  l'oit  droit  i  l'incision  de  la  comte  fut  faite  sur  son  cote  esternr  h  une 
ligne  de  son  boni  avec  le  couteau  Unreolaire  de  Jxger.  A  eau  e  de  l'elrnilesse  de 
la  chambre  antérieure  et  pour  ne  point  blesser  l'iris .  il  fallut  for:ement  incliner 
l'instrument  ver»  la  lciu|<e,  dès  que  sa  pointe  edt  prnetré  la  cornée.  Le  crochet 
de  Dccr,  introduit  dans  cette  ouverture,  accrocha  facilement  la  capsule  ,  qui  se 
déchira  an  moindre  effort  de  traction  esercée  sur  elle.  En  introduisant  les  pinces 
eonrhri  de  Ja-ger  derrière  la  cornée,  nous  ne  rrnssimes  qu'après  plu>ieurs  essais 
et  en  prenant  legrrrmeul  sur  la  partie  etlcrnc  de  celle  membrane  avec  les  bran- 
dies de  l  iuslrumcut,  a  rrnilre  saillante  uue  porliou  de  l'iris  et  à  1  attirer  hors  de 
la  plaie,  où  elle  fut  cici  ee.  La  capsule  et  le  cristallin  furent  larrn-s  ensuite,  el 
abaadonnesa  la  résorption.  Au  moindre  effort  pour  arriclier  la  capsule  dont  les 
taient  sur  k  bord  pnpilloire,  le  luau  rauudli  de  l  irU  menaça  de  se  dé- 

ires.Tuutrl 


lade .  ne  furent  pas  supportes.  Les  ebangetuens  constans  dans  l'atmoipbère ,  pen- 
dant le  mois  de  novembre  I8c>6,  saison  en  gênerai  singubi-remrnl  pernicieuse  ; 
«  elle  année  |Knir  1rs  malades  qui  avaient  subi  des  opérations  1  l'iril ,  étendirent 
bientôt  Icar  influence  sur  le  malade.  Les  douleurs  sus-orbilaires  se  réveillèrent 
■le  nouveau  ;  la  conjonctive  et  la  sclt  eoliqisc  devinrent  le  siège  d  une  injection  , 
dont  le  caractère  variipieut,  joint  an  recelé  veineux  autour  de  la  cornée,  révéla  ■ 
la  nature  rbumativmo  arlhritique.  ; 

Le  trsitemeut  tonique  el  slimnlant  Gl  place  à  la  médication  antiphlngisiique  , 
modérée  ;  celle  dernière  (it  ceiser  peu  a  tieu  la  phlogose  sans  ebaoger  en  rien  la 
cécité  dans  laquelle  le  malade  est  reste  plonge. 

C'est  la  troisième  fuis  en  quatre  à  cinq  mois  de  temps  que  nous  avons 
vu  des  auwurosrs  incomplètes  compliquées  de  cataracte  devenir  rapide-  I 
ment  totales  après  l'opération  dr  cote  dernière  maladie.  Noire  espe-  ' 
rienec  en  général  nous  force  a  croire  que  la  goérison  d'amauroscs  p.ir  ' 
l'opération  de  la  cataracte  est  un  deces  faits  isolés  cl  extic<ncmcnl  rares,  ' 
que  les  auteurs  ont  multipliés  en  se  copiant  les  uns  les  autres. 

Nous  n'avons  donné  ici  qu'un  nombre  ttès-limilé  d'observations  de  J 
cataractes  opérées ,  nous  réservant  pour  une  attire  occasion  et  un  espace  ! 
moin  s  borne,  de»  recherche*  plu*  détaillées  et  de»  relations  de  cas 
plus  nombreux. 

V.  QuaTfiituE  s£me  des  pRinctPAtrx  rv*  ciimQt'M. 
i°«pi7/ei  arlificirllet. 
Fendant  le»  moi*  d'octobre,  novembre  ri  décembre ,  les  médecins  ci 


etnrer.  de  sorte  que  nous  fumn  obliges  de  renoncer  à  ce»  tentatives.  Toute  la  par- 
tie du  bord  popi  laire.  d'où  la  capsule  avait  ele  détachée,  se  couvrit  immédiate- 
ment d'une  sine  de  sang  épanche  i  quelques  gouttelettes  de  sang  découlèrent  dans 
le  fond  de  la  chambre  a  ilerieure.  lA  non  «elle  pupille  fut  U  llc.  ovalairc  et  pres- 
que rrntrile.  I^e  mala  le.  après  l'opération,  n  voyait  pas  plus  distinctement  qu'a- 
vaut  le»tentalives  que  nutiv  fiuK'S  |>our  lui  rendre  la  vue. 

Maigre  quatre  saignées  pratiquées  dans  l'intervalle  de  quelques  jours  ,  malgré 
l'applicatiou  réitérée  de  sangsues,  l'emploi  continuel  de  fomentations  d  eau  froide 
sur  ttcil,  des  frictions  mrrcuriclle* et  belladonisces ,  des  purgatifs,  etc.,  le  suc- 
cès de  cette  opérai  ion  fut  nul,  une  inflammation  sourde  de  la  sclérotique  et  des  tis- 
sus intéresse*  dans  la  lésion  s  en  suivit  ;  le  crvvtallin  opaque,  n  étant  point  absor- 
be, remplissait  le  clump  de  la  nouvelle  pupille;  la  plaie  de  la  cornée  suppura  ,  et 
un  peu  de  sang  resta  longtemps  épanche  dans  le  tissu  de  ses  hofds. 

La  ilifTicultr  que  nuus  avions  reiH'ool  éedans  celle  première  o|ieratinnàintro> 
«luire  le  keratutooie  entre  la  cornée  et  Tins,  sans  blesser  cette  dernière,  et  la  rer- 
lilude  que  nuus  avions  acquise  que  la  ralararlr,  abandonnée  ilernère  la  nouvelle 
pupille,  ne  se  résorberait  poim  el  continuerait  de  met  Ire  obstacleà  ta  sinon,  no*s 
portèrent  à  adopter  pour  l'-ipéralion  de  l'œil  gauche  un  procédé  différent  dn  pre- 
mier Nous  noua  décidâmes  a  r,  unir  l'estraction  de  la  cataracte  a  l'cicision  d'une 
(soi  tion  de  l'iris  viridertwnie] ,  par  la  méthode  connue  soirs  le  nom  de  procède  de 
Vrriuel.Cettenperatinn  fut  tailele  1 1  octobre.  La  corm  e  Tut  ineisci  obliquement  de 
dehors  en  dedans  el  de  haut  en  bas,  à  l'aide  d'un  kerato  orne  de  Béer,  dans  celte 
inriMun  fut  compris  l'iris  de  manière  k  ce  que  dans  le  mè  ne  temps  nuus  taitlimes 
un  lambeau  de  la  cotiiee  el  de  l'iris.  Ayant  incise  ainsi  la  portion  de  celle  der- 
îiière membrane  qui  bordait  la  partie  iiifericure «le  la  pupille,  nous  réussîmes  1 
1  enlever  entièrement  li  I  aide  de  pinces  glisses  sous  le  lambeau  de  la  cornée.  La 
capsule  fut  ouverte  avee  l'aiguille  à  catararle,  el  une  pressiuu  douce  sur  la  moitié 
inférieure  du  globe  de  l'œil  parvint  à  faire  sortir  lentement  le  rrvslsllin  jaune  et 
Iran'parcnl  à  travers  la  plaie  rornéale.  Il  n'y  eut, iwixlanl  toute  I  opération,  pres- 
qua  poinl  d'extravasalion  de  sang.  La  pupille  riait  presque  ronde,  Irès-gramle  e» 
.  exactement  située  au  centre  de  l  ins.  Le  « 
duigts  ipi'on  lui  montrail,  elles  coule 


lalade  distinguait  après  1  opératiou  brs 


Luc  saignée  fut  pratiquer  immédiatement  après  que  le  malade  fut  couché  ;  une 
autre  le  soir  Nous  évitâmes  l'emploi  de  la  belladoiia  et  des  oiercuriaux .  pour  ne 
pas  empêcher  la  prompte  cicatrisation  de  la  plaie  de  la  cornée;  rinllamnialion 


de  l'util  gauche  fui  beaucoup  moindre  que  celle  de  l'iril  droit ,  grâce  aux  saignée* 
répétés  pendant  les  premiers  quatre  jours  a  pris  l'opération.  Maigre  la  grandeur 
de  la  pupille  cl  le  peu  de  phlegmasie  traumatique  la  vision  diminua  au  lieu  de 
faire  des  progrès.  Nuus  aequimei  bienlôt  la  triste  conviction  que  l'affection  qui 
avait  donoè  lieu  a  I  obstruction  de  la  pupille  et  aux  exsudations  plastiques  sur  la 
capsule  n'avait  pas  manque  d'étendre  ses  ravages  sur  la  retiue 

Le  malade  quitta  la  clinique  le  21  novembre,  sans  jouir  d'une  meilleure  vint 
nue  lors  de  son  entrée.  La  nouvr  Ile  pupille  de  l'util  gauche  fut  nelte.  Pbis  tard , 
il  se  développa  sur  les  bords  de  La  pupille  une  opacité  frangée  et  irregubrre,  oc  - 
caaionnre  par  les  fragmeos  de  b  capsule  devenus  opaque*. 


r*«ve 

o'cur.  i 
«.Ls  oiravoaaai.es. 

Ou.  11.  —  M.  D  ,  »gè  de  sT)  an* .  d  une 
perdit  les  deux  xenx  par  l'effet  d'une  opblbali 
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le  vîmes  pour  U  premiè re  fois ,  nous  tren»in>e»  l'atil  gauche  atrophié .  et  la  cor- 
née de  l'œil  droit  rouverte  <l  une  br^e  ricalnce  centrale  » rrc  adhérence  de  l  ici*. 
Un  leuromc  épais  orrupiil  la  pre-que  totalité  du  lui  roi  r  de  l'ail,  une  |ietile  pnr- 
tioa  de  li  corner ,  large  d'une  dune  •  et  milice  •  la  partie  ei terne  de  la  mentira- 
ne  .  restait  seule  transparente,  la  paupière  inférieure  de  cet  «il  Haït  le  siège 
d'un  cclropion  sarcomateux  partiel  et  la 
du»  an  rlat  d'irritalion  calarrliele.  conl 
puis  longtemps  les  niosrns  nécessaices  en  pareil  cas. 

Dana  îles  circonstances  aussi  défavorables ,  il  ne  nous  fui  guêce  pe rnïis  d'es- 
pérer que  l'opération  aérait  •nivïe  d'un  résultat  henreui.  Nom  nous  y  déridâmes 
cependant ,  convaincus  qne  nous  étions  que  le  malade ,  complètement  aveugle , 
De  pouvait  rien  Y  perdre  par  l'opération,  el  gagner  beaucoup  dam  le  ras  de 
succès.  Elle  eut  lieu  le  28  octobre  IH36;  considéré,  comme  acte  opératoire,  elle 
réussit  paifaitcnieul.  Hoc  incision  longue  de  iléus  lignes  Tut  pratiquée  à  l'ardc  du 
i  lanréolairc  dr  Jatgcr.  sur  le  bord  externe  de  la  corm  e  dans  la  ligne  de 
;  de  celle-ci  avec  1a  K-Irroliqor  ;  quoique  l'iris  fut  trllemenl  ap- 

■    noua  reus- 


i  oe  l'in  s;  reesQu'oauTiiaTioa 
imDKTomt  :  tuects  conetET. 


ptique  contre  la  cornée,  qu'il  n'esistait  point  de  chambre  antérieure 
simes  s  glisser  la  pointe  du  couteau  entre  l'iris  el  U  cornée  sans  blesser  la  pre- 
nurre  de  ces  membranes  trs  vaisseau*  dilati-sdr  la  ronjonrtiie  laissèrent  écou- 
ler  une  petite  quantité  de  sang  pendant  le  temps  de  l'opcralion"  A  l'aide  de  pinces 
introduites  dans  la  plaie  de  la  cornée,  udc  portion  de  l'iris  fut  saisie  ,  lîrec  Ihiri 
de  l'ouverture  et  escisée  avec  de  petits  ciseaui  courbes  ;  la  portion  eseisce  de 
l'iris,  aimi  que  la  nouvelle  pupille,  visible  derrière  la  petite  partie  transparente 
de  la  cornée  lurent  asses  large. 

2  novembre.  Maigre  le  traitement  antiphlogistique  et  les  plas  grands  soins , 
on  n'a  pu  empecbec  rohscurM'tcmrot  de  la  porliou  diaphane  de  la  cornée ,  cau- 
sée par  un  cpaucbcmcnl  de  matière  plastique.  La  plaie est  couverte  d'une  maljèrc 
jaunâtre. 

21  novembre.  A  l'aide  d'instillations  de  laudanum  entre  1rs  paupières ,  on  est 
parvenu  à  eclairnr  en  partie  l'opacité  de  la  corure;  on  voit  derrière  elle  la  nou- 
velle pupille  ;  le  mabde  distingue  le  jour  et  la  main  qui  passe  devant  l'uùl;  il 
compte  méine  1rs  doigts  qu'où  lui  présente  el  reconnait  quelques  gros  objets;  mais 
il  e<t  inhabile  a  se  conduire. 

Son  vlat  est  reste  sUlioonaire  depuis  cette  époque. 

ciciiaicca  oc  la  co»v<e  ri 
L4  rcntu 

On.  III. —  Louis  B  ,  garçon  boulanger.  Igé  de  21  ans,  vient  se  présenter  a  la 
eu  nique  le  12  décembre  IRS'i.  La  coenee  de  l\ril  droit  est  le  sirge  détruis  cica- 
Ihccs  leucomaleusrs  La  pupille  furmaul  on  ovale  couche,  est  tiraillée  du  côte  de 
celte  dernière  opacité  ;  l'iris  adhère  en  outre  an  leucAme  supérieur  de  U  cor- 
née ;  la  vision  de  cet  œil  est  asses  nelte  A  l'ivil  gauclie ,  cicatrice  leucoouleuse , 
vasculaire  et  centrale  de  la  cornée,  adhérence  étendue  de  l'iris  ;  il  ne  reste  île  la 
pupille  qu'une  petite  Ecole  perpendiculaire ,  a  travers  laquelle  le  malade  a  de  la 
peine  a  distingue-  les  conlours  'les  objets  d'une  grande  dimension.  Ces  diffé- 
rentessltrratioiis  sont  les  suites  d'une  oplithalmic .  probablement  de  nature  srro- 
phuleme .  dont  le  tn.lade  a  rte  affecté  a  l  ige  de  7  ans. 

Maigre  les  assurances  du  malade  sur  l'imperfection  rte  sa  vue ,  nous  bésitimes 
d'accéder  au  désir  qu'il  manifestait  d'être  opéré  de  l'rril  gauche  D'abord  il  votait 
as*exbi.nde  rmldruit.et  nom  craignîmes  eneffet  de  loi  cet. cire  |ieu  de  K-cvice  en 
formant  sur  un  ml  occu|ie  par  un  leocûme  une  pupille  cicenlrique .  qui  pouvait 
occasionner  une  diuordance  des  airs  visuels,  trvs  gênante  pour  la  netteté  de  la 
vision.  Presse  par  le  malade ,  nous  pratiquâmes  cependant,  le  li  décembre  l&Jii, 
l'iriilectomie  sur  l 'ml  gauche 

L'incision  dr  la  ronire.  sur  sno  bord  esterne ,  se  lit  avec  beaucoup  de  diffi- 
culté a  cause  de  I  indocilité  et  de  l'agitation  du  malade.  Les  pinces  droites,  m- 
troilnites  entre  les  lèvres  de  la  plaie,  une  portion  de  I  iri»  s'engagea  dans  les  bran- 
ches ouvertes  de  cet  instrument  «  dont  la  partie  esterne  pressa  légèrement  sur  la 
sclrrutiqne.  En  retirant  les  pinces  et  en  eiriaant  le  lambeau  de  l'iris  qu'elles 
avaient  «aisi ,  on  nblinl  une  pupille  très-large  et  triangulaire,  dans  l'ouverture 
de  laquelle  fut  compris  la  |ietile  fente  qui  était  restée  de  la  pupille  naturelle  ;  le 
bord  inférieur  de  La  pbie  indieone  saigna  uu  peu  Cependant  le  malade  dUtingua 
immédiatement  après  l'opéra:  ion  tous  les  objets  qu'on  lui  présenta.  Uu  avait  tout 
lieu  -le  craindre ,  a  cause  des  mouvenens  de  l'œil  pendant  que  les  pinces  se  trou- 
vaient dans  la  chambre  antérieure,  que  la  capsule  n'eut  éprouve  quelque  lésion  II 
n'en  fut  rien;  par  mesure  de  précaution ,  on  pratiqua  deux  saignées  du  bras  dans 
les  premiers  jours  après  l'opération  11  ne  se  déclaea  pas  le  moindre  symp  6mc  de 
réaction  Iranmatique  ;  la  pupille  conserva  sa  forme  el  resta  parfaitement  noire. 
Le  malade  di*l>ngn«  nrttement  les  objets  de  près  et  de  loin  et  tans  les  voir  dou- 
bles, il  quitta  la  du  ique  le  ÏU  décembre  Nous  l'i 
sa  vue  tait  de  jour  en  jour  des  progrès;  il 
uns  avoir  besoin  de  se  servir  de  lunettes. 

1.4  d.ffcrertce  des  résultat»  dans  les  trois  cas  précédens  prouve  bien 
évidruimrot  que  le  plus  on  moins  de  certitude  du  succès  de  l'opération 
de  l  i  pupille  artificielle  dépend  moins  de  l'acte  opératoire  même  el  de 
la  Icsioo  directe  occasionnée  par  celui-ci,  que  de  l'état  sain  ou  morbide 
antérieur  des  divers  tissu*  de  l'oeil  qu'on  opère.  Malheureusement,  daos 
ia  majorité  des  cas  de  corémorphose,  il  ne  s'agit  pas  simplement  de  l'é- 
loigucmcnt  d'un  obstacle  mécanique,  qui  empêche  la  vi>ion  ;  le  plus 
souvent  li  s  instrument  ont  affaire  a  des  tissas  palhulogiquemcnl  modi- 
fies ,  ramollis  ou  épaissis,  el  dispose»  a  s'affecter  de  nouveau  par  la 
moindre  cause.  A  part  le»  difficultés  qu'un  pareil  étal  de*  membranes 
oculaires  ajoute  a  I  opération  même,  il  en  détruit  encore  presque  fou-  i 
jours  les  résultat»  immédiats.  Le  Ira  va  il  pathologique,  a  peine  apaisé,  se 
réveille  de  nouveau  et  produit  des  altérations  analogues  a  celles  auxe 
quelles  on  avait  cherché  a  appoitcr  remède  par  l'opération.  Il  est  sou-  . 
vent  impossible  de  ùctcruuacr  avant  l'opération  si  l'aclioa  morbide ,  I 


usons  plusieurs  fuis  revu  depuis, 
ooiiait  les  caractères d  un  livre. 


qui  a  donné  lieu  à  l'oblitération  de  la  pupille  ou  à  l'opacité  delà  cornée, 
s'est  ciicniiscrilc  aux  membranes  de  l'hémisphère  antérieure  de  l'œil, 
ou  si  1rs  tissu»  profond»  sont  intcn  ssés  en  même  li  ni|«  daos  les  I 
dont  l'iris  el  U  cornée  sont  le  siège. 

VI. 

* 

Maladies  mixtes. 

Les  dcveloppctna-n*  dans  lesquelles  nous  sommes  entré  dans  ce  rap- 
port ne  nous  |vrinillrnt  plus  de  nous  étendre  encore  sur  plusieurs  au  • 
Ires  affections  intéressantes  de  l'ail  el  de  ses  dépendances  qui  se  sont 
présentes  à  la  clinique  pendant  le  dernier  trimestre  de  l'année  i836. 
Nous  devons  nous  contenter  pour  le  moment  de  les  indiquer  sommaire- 
ment en  icservant  les  histoiies  détaillées  de  ces  cas  pour  une  antre  oc- 
casion. 

I.e  chalazion  a  été  une  affection  fiéqucnte.  Nous  avons  démontré 
maintes  fois  a  crut  qui  assistaient  à  nos  leçons,  que  cette  tumeur  ,  due 
a  I  inflammalicn  chronique  des  fullicalcs  de  Meifiomiiis ,  cuit  cons- 
tamment située  dans  l'épaisseur  même  du  tarse.  Nous  avuns  toujours 
réus»i  à  le  guérir  en  incisant  la  tumeur,  soit  du  coté  de  la  peau  ,  soit 
du  coté  de  la  conjonctive  palpebralc  ,  en  exprimant  avec  les  doigts  ou 
eo  <  ttravant  arec  des  pinces  la  matière  grenue  ou  cavcetise  que  contient 
la  tumeur,  puis  en  cautérisant  1rs  parois  de  celle-ci  avec  un  crajoo 
pointu  de  nitrate  d'argent.  Le»  tenta  lires  faites  pour  résoudre  le  chala- 
zion à  l'aide  di-s  émollirns  des  frictions  mercuriellrs  ou  iodurérs, 
n'ont  pas  compte  un  seul  succès  pendant  ce  trimestre.  Il  est  une  remar- 
que statistique  curieuse  que  nous  avons  été  à  même  de  faire  sous  le 
rapjioit  dit  rh4azion  ,  c'est  que  sur  dit  cas  de  celte  affection  huit  se 
sont  trouves  du  coté  droit  Nous  sommes  loin  de  rrgaider  celte  pro- 
portion comme  fisc  avaut  que  l'observation  ultérieure  ne  soit  venue  eo 
confirmer  la  justesse. 

La  cAufe  «tonique  ie  la  paupière  supérieure  (aloniatonblépharon) 
a  été  guérir  deux  fois.  Cher,  un  eofanl  de  deux  ans .  où  le  ptosis  survint 
subitement  et  sans  cause  apparente,  l'usage  de  fomentations  alumineusrs 
(un  demi-gros  d'alun  sur  deux  onces  d'eau)  a  suffi  pour  tendre  aux  pau- 
pièies  le  ton  et  la  coolraclilitc  nécessaires.  Il  a  fallu  rulevcr  au  Con- 
tran e  un  pli  delà  peau  delà  paupière  supérieure  chez  une  demoiselle 
de  a 4  ans,  qui  fut  traitée  vainement  pour  cette  affection  depuis  plu- 
sieurs ino's  jiar  les  astringens.  les  vésicatoires ,  etc.  Le  résultat  de  l'o- 
pération fut  complélrmeul  satisfaisant. 

Un  individu  olfrant  l'affection  curieuse  connue  sous  le  nom  de  xe- 
rosis  conjuncti**  (ronculicalion  de  la  conjonctive),  vient  se  présenter 
de  temps  à  autre  à  no-  consultations.  Le  us  est  semblable  A  celui  décrit 
par  M.  Cadt  ((ia«rrt  médicale,  année  i83U).  Chez  un  enfant  affecté 
de  lagophthaliDos  et  de  rcnvcrsemect  de  la  paupière  supérieure  en  de- 
dans avec  trichiasis,  l'irritation  permanente  de  ta  sutfaceoculaire  parles 
cils  et  le  bord  palpebral  a  également  produit  celte  altération  qui  donne 
a  la  conjonctive  l'aspect  d'un  tissu  coriace  et  desséche.  Chi  z  un  autre 
malade  affecté  d'uu  ptérygion  ép.is  et  tendineux  de  l'œil  droit 
tvec  conjonctivite  chronique,  plusieurs  brides  membraneuses  s'étendent 
de  la  surface  conjonctivale  de  la  («aupière  inférieure  à  la  surface  scléro 
ticale,  et  produisent  ainsi  une  espèce  de  syrablépharoo  partiel.  Notu 
considéroos  cet  étal  comme  un  eotnmraccrarnt  de  xérosis.  Nous  revien- 
dtoos  sur  cesdiffércns  cas  dans  un  mémoire  spécial  sur  le  xérosis  et  ses 
variétés. 

Nous  ne  pouvons  pas  insister  non  plus  ici  sur  deux  cas  i'exopkthal- 
,  dont  1  un  existant  du  cote  droit,  est  probablement  dâ  à  1  ioflam- 
du  périoste  et  a  d  s  altérations  graves  de  la  piroi  osseuse  de 
I'oibite.  L'œil  est  considérablement  chassé  en  avant  et  en  bas.  La  ms- 
lade  est  encore  en  traitement.  Dans  un  second  cas  observe  chez  une 
femme  de  la  campagne,  l'oeil  est  chassé  directement  en  avant.  Rien  ne 
nous  indique  la  nature  de  l'affection  qui  produit  le  déplacement  du 
globe.  Des  phénomènes  de  congestion  cérébro-oculaire  sont  les  seuls  in- 
dices qne  nous  pouvons  découvrir.  Chez  la  première  de  ces  malades  la 
vision  dr  l'ail  déplacé  commence  1  s'affecter;  elle  n'a  rien  perdu  de  son 
intégrité  chez  la  seconde. 

Daos  un  troisième  cas  d'exophtbalmos  observé  en  ville  ,  le  déplace- 
ment du  globe  de  l'œil  droit  avait  été  produit  par  un  érysipcle  de  la 
face  nui,  après  en  avoir  envahi  successivement  les  deux  cotés  ,  s'était 
fixé  dans  le  tissu  cellulaire  de  l'orbite  droite.  Loi sque  nous  vîmes  la 
malade,  la  peau  de  la  figure  était  en  desquamation.  La  paupière  su- 
périeure de  l'œil  droit  présentait  une  tumeur  bosselée ,  inégale  ,  molle 
et  fluctuante  ;  l'œil  chasse  en  bas  et  en  avant,  était  complètement  aroau- 
roli'|uc  sans  offrir  aucune  altération  visible  des  membranes  ou  des  hu- 
meurs ;  une  laurcl  c  plungéc  profondément  dans  la  tumeur  qui  soulevait 
la  paupière  super icuie,  donna  issue  à  une  grande  quantité  de  pus  mêlé 
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à  do  sang.  Nous  n'avons  rira  appris  sur  la  marche  ultérieure  de  celle 
affection. 

A  cette  observation  d'exopblhalmos  produit  par  la  suppuration  du 
tissu  cellulaire  intra-orbilaire  et  consécutif  a  un  éryaipcle  de  la  face, 
vient  se  joindre  tout  naturellement  an  cas  A'ezophlhalmie ,  observée 
sur  une  femme  âgée  de  45  an* ,  et  également  sut venue  d.ms  le  cours 
d'une  affection  éryjipélateuse.  lorsque  la  malade  vint  â  la  rliniquc  (le 
?8  novembre),  le  teint  cachectique  et  pâle  ,  les  IraiU  grippés  de  la  li- 
gure de  la  malade  et  l'impossibilité  de  se  soutenir  »iir  les  jambes,  an- 
noncèrent la  gravité  de  l'affection.  Nom  trouvâmes  une  tuméfaction 
énorme  des  paupières  de  l'œil  droit  ;  ces  voiles  étaient  forcement  écar- 
te» et  entre-ouverts  par  des  bourrelets  rouées  de  conjonctive ,  qui  fai- 
saient saillie  dans  leur  tente  ;  le  globe  ocuïaiie  éta  I  considérablement 
cliassé  en  avant.  L'iris  était  en  même  temps  décoloré  ;  du  sang  épanché 
dans  son  petit  cercle  ;  derrière  la  pupille  on  découvrait  une  opacité 
e-  ncave  et  trrdilre.  La  malade  était  en  proie  à  des  douleurs  atroce, 
dans  l'ail  et  (Uns  la  tête.  Ces  symptômes  étaient  accompagnés  de  fris 
sons,  de  faiblesse  et  d'accélération  dans  le  pouls,  de  soif,  d'aoorexie, 
etc.  Vu  la  |;ravitédc  l'affection  locale  et  sa  nature  inflimtnatoire,  nous 
ne  nous. laissantes  pas  intimider  par  l'anémie  et  la  faiblestc  apparente 
de  la  malade.  Elle  fut  soumise  pendant  quint- jouis  a  un  ti alternent  ri- 
goureusement antiphlogistique ,  consistant  dans  l'application  réitérée 
de  sangsues  aonjevant  de  l'oreil'c ,  dans  l'administration  a  l'intérieur 
de  ra'omélas  avec  l'opium ,  dans  les  fi  ictions  mercurielles  sur  le  front. 
A  l'aide  de  ce  traitement ,  nous  parvînmes  a  calmer  les  douleurs  ; 
le  déscuOrraent  drs  paupières  et  de  la  conjonctive  eut  lieu  ;  le 
globe  oculaire  reprenait  peu  à  peu  sa  position  naturelle;  l'iris  n'of- 
frait déjà,  le  i"  décembre,  presque  plus  de  décoloration  ;  mais  la  pu- 
pille restait  irrégulière  ;  à  la  partie  supérieure  de  la  capsule  ,  on  dé- 
couvrait quelques  petites  plaques  brunâtre* ,  formées  soit  par  du  pig- 
meotum  ou  par  du  sang.  Le  fond  de  l'ail  conservait,  après  la  guénson 
complète  de  l'eioplilhaliuic  { i3  décembre)  une  opacité  profondément 
située  derrière  la  p  pille,  d'un  jaune  d'orange,  concave,  luisante  et 
sillonnée  de  vaisseaux  rouges.  La  vision  de  cet  oeil  restait  nulle.  Celle 
opacité  fut-elle  produite  par  un  épinclirn.cnt  dr  mitieie  plastique,  de 
pus ,  à  la  surface  concave  de  la  rétine?  Etait-ce  le  commencement 
d'une  végétition  pseudo-plastique  de  celle  mrmbiaoe?  Nous  auroos 
soin  de  ne  pas  perdre  de  vue  cette  calade  ;  peul-élrc  l'avenir  nous 
éclairrra-l-il  sur  ces  points  encore  ubscurs  dans  son  histoire. 

L'opacité  concave,  jaune,  luisante,  située  dans  la  profondeur  de 
l'œil  et  semblant  siég-r  dans  la  rétine,  opicité  doot  nous  venons  de 
us  exempt ,  a  été  décrite  par  les  ophtalmologistes  aile- 
i  et  anglais ,  sous  le  nom  d'tril  de  chat  amauroliquc.  Dans  un 


,  celte  apparence  est  le  premier  symptôme  visible 


la  dégénérescence  encéphaluïdc  de  la  rétine.  D'autres  fois  l'ej.ao- 
rntdr  matière  concrescilile  enlic  la  i  " 


réline  et  l'byaloïde ,  on  entre 
la  rétine  et  la  choroï  le  parait  produire  ee  phénomène,  sans  que  l'exsu- 
'  oloeique  devienne  le  siège  d'un  travail  psendo-plasiique. 
le  3eruier  trimestre  de  l'année  iB3<i .  nous  avons  obsetvé 
d'opacité  métallique  de  la  rétine,  dont  il  est  tuipossil.le 
prédire  la  marche  ultérieure.  Dans  un  de  ces  cas,  observé  chez  un 
seriurier,  l'altération  rétinienne  survint  a  la  suite  d'une  lésion  (rautna- 
liqiie,  occasionnée  par  un  éclat  de  fer  qui  affecta  la  partie  interne  de  la 
sclérotique  de  l'œil  gauche ,  à  quelques  lignes  de  distance  de  la  circon- 
 :  ...  ,  tog|  >IK„C  d.0|lh 


férence  cornéalc.  Quatre 

thaï  mie  externe  avait  disparu  ,  et  la  seule  trace  qui 
était  le  reflet  jaunâtre  et  luisant  du  foad  de  l'œil , 


,  et  la  seule  trace  qui  restât  de  la  lésion 
ml 

cet  organe.  La 


aeco.npagné  de  ce- 


la région  sus-orbi  taire  gauche  .  fut  la  cause 
jeonc  garçon,  âgé  de  i4  ans.  Deux  mois  s'é 

dent ,  quaod  nous  vîmes  le  malade.  L'œil  gauche  était  ramolli  et  piét 
à  s'atrophier;  la  sclérotique  était  peu  injectée  ;  dans  le  fond  de  I  œil 
uo  découvrait  un  rellel  chatoyant,,  rouge  jaunâtre  et  assix  semblable  à 
du  sang  épanché  à  la  surface  concave  de  fa  rétine. 

Un  troisième  exemple  de  l'opacité  métallique  du  fond  de  l'œil  fut  ob- 
servé chez  un  enfant  de  constitution  lymphatique  ,  âgé  de  a  ans.  Dans 
ce  dernier  cas  il  est  plus  que  probable  que  l'altéialion  de  la  rétine  in- 


dique l'imminente  dégénérescence  enfongu*  médullaire,  affection  plus 
fréquente  chet  le»  CI,faDi  qUC  c\lrl  \„  «luîtes.  Chez  l'enfant  dont  nous 
parlons  l'œil  gauche  .  après  avoir  présenté  le  même  phéuoiuène  du  re 
flet  chatoyant  de  la  rétine  s'était  heureusement  atroj 


t  atrophié.  L'œil  droit, 
s,  affecté  en  second  lieu,  avait  augmenté  de  volume;  la 
sclérotique  était  d'un  bleu  foncé  ,  ce  qui  dépendait  probablement  de 
l'amincissement  de  *on  tissu  et  de  l'altération  de  la  choroïde  sous-ia- 
«nte:  la  chambre  antérieure  cuit  effacée  ;  l'iris,  considérablement  ré- 
té  vers  le  corps  ciliaire .  touchait  à  la  surface  cooe<.V4  de  U  cornée  • 


et  profondément  derrière  ta  pupille  on  •perçoit  cette  opacité  jaunâtre , 
vacillante,  concave,  qui  ressemble  assez  bien  an  reflet  rejeté  par  uoe 
plaque  concave  d'or  ou  de  euivie. 

Plusieurs  cas  de  staphylôme  delà  cornée  et  de  staphylôme  de  l'iris 
se  sont  présentés  pendant  1rs  trois  mois  compris  dans  ce  rapport.  Deux 
siaphylotues  de  la  cornée,  ainsi  que  deux  staphyldmes  de  l'iris,  ont  été 
opérés  avec  succès,  d'apiès  la  méthode  modifiée  de  Béer.  Il  serait  trop 
long  de  rapporter  en  détail  ces  observations  intéressantes  et  les  considé- 
rations qui  s'y  raltacbenl.  En  parlant  de  l'oplilbalmie  blennorihagiqur, 
nuis  avons  annoncé  un  fait  de  destruction  complète  de  U  cornée  et  de 
dénudalion  de  l'iris  par  l'effet  de  celte  inllaramalioa  purulente.  Le  su  ■ 
jet  de  cette  observation  était  un  maçon  qui  ne  vint  nous  consulter  que 
lois-pie  la  période  aiguë  d>>  l'inflammation  fut  déjà  passée  et  avait  pro- 
duit drs  lésions  graves  de  l'œil  çauebc.  La  cornée  était  complètement 
détruiie;  l'iris,  laissé  à  découvert,  faisait  saillie  a  travers  li  plaie 
large ,  bordée  par  la  sclérotique .  en  forme  de  champignon  on  de  limir- 
iclet  brunâtre,  au  centre  duquel  l'ouverture  pupillaire  permettait  d'a- 
percevoir à  travers  le  crystallin  transparent  le  fond  noir  de  ta  choroïde. 
Afin  de  prévenir  la  dégénérescence  slaphylomateQse  de  l'iris,  on  cau- 
térisa, a  plusieurs  reprises ,  la  surface  nue  de  celte  membrane  avec  !e 
nitrate  d'argent  ;  l'iris  et  la  capsule  ne  tardèrent  pas  à  se  revêtir  d'une 
fausse  membrane,  qui ,  plus  tard  ,  forma  une  cicatrice  solide,  bleuâtre, 
striée  et  luisante.  Ce  traitement,  outre  qu'il  empêelu  le  développement 
d'un  staphylôme ,  s'opposa  encore  a  l'expulsion  du  crystallin  et  con- 
serva ainsi  à  l'œil  uoe  forme  presque  spbérique  et  peu  aplatie. 

Nous  sommes  forcé  de  passer  sou*  silence  la  plupart  des  a 'frétions 
des  voies  lacrymales ,  observées  pendant  le  dernier  trimestre  i83G. 
Parmi  elles  se  distinguent  surtout  deux  cas  de  fistule  laerymale  ,  l'un 
produit  par  une  canule  d'argent  introdu  te  dan*  lecanal  nasal,  il  y  a  un 
an,  par  un  cé!è!>re  chirurgien ,  chez  une  petite  fille,  âgée  de  g  ans  ; 
et  l'autre  dû  à  une  affection  du  sinus  maxillaire  du  côté  droit. 

Oi<.  I.— Dans  le  premier  de  ce*  cas,  la  canule  était  non-seulement  remontée 
jusqu'à  leslreoiité  «lu  sac  lacrymal,  mai»  elle  semblait  nie  aie  atuir  perfore  l'o* 
ungnis  U  fallut  des  efforts  considérables  et  plusieurs  téanre«  avant  de  réussir  a 
retirer  le  tube  métallique.  Les  imtruiuens  inventés  a  cet  effet  ne  nous  servirent 
a  rien,  et  nous  tune*  oblige  de  saisir  la  canule  a  l  aide  de  fortes  pinces  pour  l'et- 
trsire. 

Ce  fait ,  joint  a  beaucoup  d'autres,  nous  a  prouvé  de  nouveau  l'inu- 
tilité et  même  le  mal-à-propos  de  l'emploi  de  la  canule  dans  les  inflam- 
mations clirooiques ,  les  lilennortbée»  et  les  rétréci ssesnens  des  organes 
lacrymaux  excréteurs ,  surtout  ehr*  des  enfans  ou  des  individns  de 
jeune  âge.  Ce  n'est  pas  ici  le  lieu  d'entrer  en  plus  de  détiiL  sur  ce 
sujet ,  sur  lequel  nous  avons  seulement  voulu  appeler  l'alleu: ion  à  l'oc- 
casion de  l'observation  qui  précède. 

Ou.  II.  —  Le  «tije-l  .le  la  seconde  observation  est  une  femme,  âgée  de  ÎS  m. 
d  habitude  lymphtlique  et  affectée  rieiwi*  huit  mois  de  maas  de  dents  avec  gon- 
nemeut  des  '{tm  iirt  et  île  U  joue  do  cité  droit.  Quand  elle  se  peeseote  k  la  cli- 
nique (Le  i  ti  septembre),  nous  trouions  un  gonflement  consnlcrible  de  la  jow 
droite;  le  net  est  déclaré,  vers  le  rote  gauebr;  la  région  du  sac  lares  mnl  est  le 
siège  d'une  tumeur  tisluleiise,  d'où  s'écoule  de  temps  a  aulrcnu  liquide  pmiilenl  : 
la  narine  droite  est  retrecic  ;  la  paroi  aotérienre  du  sinus  raaullairc  droit  disten  - 
due  est  sensible  à  la  pression,  cette  dernière  fait  sentir  une  .-rrpilalioo  analogue  a 
celle  qu'on  sent  en  comprimant  entre  le*  doigts  nn  feuillet  luince  de  parchemin 
Quinre  jours  après  ce  premier  esanien,  La  crépitation  de  la  paroi  antérieure  du  si  - 
mis  est  devenue  plus  évidente  encore  ;  lapopns se  alvéolaire  de  ce  rote  est  plus 
saillante.  A  la  suite  d'une  ponction  eiploralnre.  faite  •  l'aide  d'âne  lancette  plon- 
Kte  dans  le  sinus  entre  U  ièfre  su|téneure  et  le  bord  al» eotaire  dans  la  repmi  de 
la  première  dent  moUîre.  il  s'ecoule  de  m  raeilè  une  |tctit«  quantité  de  pusoirle 
de  -ang  Les  mouvement  d'un  stjttt  introduit  dans  I  outertnre  sont  gènes.  Nusts 
noua  dei  idont  alors  à  enlever  une  portion  de  la  paroi  intérieure  dn  sinus.  afin  de 
donner  issue  à  une  collection  de  pus  t'ilca  existe  dan* ta  etvile,  ou  bien  de  nous 
ouvrir  une  voie  |»ar  laquelle  nous  plussions  estraire  une  masse  pol»|>e»se  ou  es  - 
lirper  une  eicrmssance  toogueuse  ,  si  telle  est  la  cause  de  la  distension  dn  si  nus. 
I  L'opération  est  pratiquée  le  12  octobre  <H3(i.  Après  avoir  détache  avec  un  bis- 
touri roiisrse  le*  parties  molles  de  la  jooe  jusqu'à  une  certaine  hauteur  de  l'os 
matillairc  supérieur,  nous  enlevons,  a  l'aide  d  une  serpette,  dont  M.  Velpeau 
nous  avait  recommande  l'osage,  et  de  fortes  pince*,  toute  la  partie  amincie  de 
sa  paroi  antérieure  ;  uoe  grande  quantité  de  tanie  fétide  s'écoule  immédiatement 
par  celte  ouverture  ;  le  M  nos  a  acquis  le  double  de  son  volume  ordinaire  ;  il  ne 
,  contient  aucune  fongotilé  ;  la  muqueuse  est  ramollie. 

L'ouverture  est  maintenue  accessitile  au*  injections  d'abord  d'eau  simple  et 
plus  tard  d'eau  chlorurée,  répétées  de  deux  en  dcos  heure*  Sous  re  traitement 
simple  la  tumeur  de  II  joue  a  diminué  tensililemcnt.  la  tumeur  lacnmale  a  entiè- 
rement disparu  :  U  narine  droite  est  redevenu*  libre,  et  1*  paroi  antérieure  de 
l'o*  maiiuaire  présente  aujourd'hui  une  dureté  d'ivoire. 

La  inalaik ,  qu  u  i  ipi'eo  voie  de  guériton,  resta  encore  en  observation. 

Noos  terminons  là  notre  revue  clinique.  Nous  aurions  pu  l'étendre 
beaucoup,  si  nous  n'avions  préféré  attendre  le  jugement  du  public  ,  à 
l'égard  de  cette  manière  de  lui  présenter  les  faits.  Si  ce  premier  tra- 
vail est  favorablement  accueilli,  nous  continuerons  à  rasa  mblrr  dans 
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le*  prochains  rapports  de  noire  dispensaire,  riche  cd  malades,  le  plu»  I 
prand  nombre  possible  de  donner  s  capables  rte  contribuer  aux  progte» 


de  la  palhulogie  e:  de  la  thérapeutique  oculaire*. 


SlCHSL. 


morve  ehroniqtsc  réunit  a  peu 
excepté  qu'ils  n.ar. lient  l*aucoup 


TRAVAUX  ACAD^MIQI  ES. 

ACADÉMIE  DES  SCIENCES, 
stase»  oc  U  «tas. 

II.  Malagnti  présente  un  travail  sur  la  cire  fossile,  naouikérilr.  M  Schrolfer. 
nw  avait  iU-i*  étudie  celle  suintai»*  .  aiait  trouve  qu'elle  se  fond  i  +  fcï"  cent.  . 
qu'elle  boul  a  +  ïtU  .  et  que  ta  densité  est  >le  ".'."M.  Ei.Cn  il  lui  avait  reconnu 
la  composition  »uï  vaille  :  cartmnne.  Wi,'j7  ;  hy-liogiiie .  (i.'J.'i  l.'oiiArritr.donl 
il  existe  île»  échantillons  au  Musée  d'histoire  naturelle  ,  et  qui  prosirut  d'une  lo- 
calité différente  la  montagne  J*  Kict'isika.csl  «Il»  que  M  M»Uj;.iti  a  examiné. 
L'analtse  lui  a  donne  le»  niéiwcs  résultait  qu'-i  M.  S  hmlfi  r,  aux  décimales  près: 
mais  i(  a  trouve  lr  point  de  fusion  a  M*,  ce  m  de  l'cbull  Hou  -  :n<ii  environ  .  et 
la  densité  c^alei  O.'J-lu.  Cherchant  i  se  reudre  compte  d'une  |iarci!!eiliflcrriicc, 
il  a  été  conduit  »  recoiuiailre  (pie  ,  par  de»  traitement  alcooliques  répètes .  on 
peal  séparer  l  oiiikerilc  de  Riétnsika  en  deux  parlie».  donl  une  fond  à  Un,  et 
a  une  densité  de  o.'.-J7  ;  l'autre  a  +  "S,  el  a  tout  au  plus  pour  deutitr  '.'.?,' ï. 

Lanalvse  de  U  matière  fii»ible  à  +  W  a  donne  exactement  le»  même»  nsnl- 
tatsqur  relie  de  l'oinkcnledabord  examine*.  U  paraîtrait  donc  que  l'umlrrite  na- 
turelle résulte  d  uo  mr lance  en  proportion»  variable»  de  deux  substances  de  com- 
position idcntiqitc  .  nuis  de  densité  cl  de  fusiiKhtc  differenl^^^^  ce  qui  d ailleurs 
n'est  pas  samexempk  dans  l'iusluirc  de,  bannie. 

Wr la  simple  distillation,  f*  " 


ftre  Inng.trmp»  utile  si 
orve  est  lucurabk  qu'on 


i  vétérinaires  a  s'eo- 

Rayer  et  trouve 
c  1a  nu> rre  aiguë  : 
,  du  moins  il  s'en 

sur  la  lettre  de 
de  la  séance. 


:  nie  reproche  d  avoir  invariablement  plan*  le  diagnostic  de  la  morve 
stmiilomct  liai..  messieurs,  pcrsoiuiede  vous  ne  s\  r->t  lrom|ié.  Je  ne 
une  Irroii  sur  la  morte  .  ce  uVtut  pas  le  lieu.  Je  n'ai  (ut  que  tracer  à 


dcloiokcrile 


Huile , 

Mature  crvstalliue. 
Hrsi.lucbaVbonoeus. 


74.01 
42.54 
3,10 
IW.34 


l/buik  qui  a  i 
(s  bitum 


;rsn<lr  analogie  avec  celle  qui  résulte  de  la  dilatation 
des  cliistes  bitumineux  ,  contient  en  très-grande  proportion  une  su I  » tance  que 
M.  Malaguti  croit  iroiurnqne  aire  U  paralfine,  dunt  elle  diffère  (I  ailleurs  par  la 
fusibilité  ,  U  densité  il  la  manière  ije  se  «induire  a  l'action  de  la  ebakur.  La  rire 
.l'oiokenlc  (c'est  le  nom  par  lequel  l'auteur  désigne  celte  substance]  fond  eutic 
Si,  et  J8u  en  un  liquide  transparent .  lequel  en  se  liecant  en  ma«*e  .  prend  1  appa- 
rence .le  la  cire  d  abeille».  Sa  densité  en  i..> .  I  File  cr.»laili»c  dans  l'alcool  à  la 


de  la  paraflme:  l'analssc  ,«_a  fait 
eue ,  14,-,. 


.  85,8  .  :  h} drojeue  , 

arrikiiL  oa  anac.rii.tiio:»  Kn.n  Lt  if-ir. 


rc  U  cou,po,itioa  suitaule 


QuoiqDe  esKutieHenicut  lubereiileutf  ,  la 
près  le»  ourtues  caraetires  que  la  morve  aif^iê  , 

puis  lentement  et  ipi'il»  ne  sont  jamais  ni  précèdes,  ni  accompagnes  de  ce  trou- 
ble grurral  propre  à  la  morve  aiguë. 

Dans  un  cas.  la  maladie  semble  cire  générale;  dans  l'antre,  elle  semble  ftrt  lo- 
cale. 

^inssi  le  rbeval  afCeelê  de  morve  rbronique  pourrait 
on  lelain.ul  ïisre,  mais  on  estai  persuade  que  la 
l'alnl  au  premier  signe. 

La  nione  aipiëcst  cssentiel»ement  rontapense;  U  morve  chronique  ne  Test 
pas  ;  mais  elles  peuvent  se  rencontrer  ensemble .  et  c'est  peut-cire  celte 
rencontre  qui  fait  une  grande  partie  des  difficultés  qu'ont  les  véti 
tendre  sur  la  contai  ion 

Cela  pote  ,  M.  Boules  revient  sur  le  fait  commiiniqné  par  M. 
qu'il  présente  tout  à  la  fois  des  analogies  el  des  différences  ave 
<  n  sorte  qne  si  ce  n'est  pas  précisément  un  exemple  de  ntorre 
rapproche  beaucoup. 

M.  BiaTiisLESiT.  Je  ronimrnci  rai  par  quelques  observations  sui 
kl.  Adoroe  dont  vous  avez  cnleodii  la  lecture  au  enmn:ei»ce4ient 
Celle  lettre 
dans  troiv  «si 
faisais  pas  une 

eraiuls  traits  l'esquisse  de  la  morve .  et  je  l'ai  composée  des  trois  principaux 
Moipti'm.e»  :  mais  je  «aïs  fort  bien  qu'il  n'eu  est  pas  toat-k-fait  ainsi  pour  les  vc- 
ti  tulaire  s.  Certn ,  il  peut  >  avoir  lins  <lc  nri  et  tuniefastinn  drs  ganglions  sublin- 
guaux sans  morve.  Volpi  en  rite  des  exemples  dans  son  abrège  de  la  pathologie 
reteriiiaire ,  ouvraje  écrit  en  italien  el  qui  n'a  pas  rte  traduit.  M.  nilonie  ra- 
conte ou  fait  oii  il  a  produit  artificiellement  avec  l'ammoniaque  les  |»rineipaoa 
si  mpïomes  de  la  morte .  luais ,  messieurs  ,  on  sait  bien  ici  que  la  morve  ne  peut 
pas  exister  ,  puisqu'un  cuiinait  la  cause  de  la  maladie  Ou  me  prèle  une  opinion 
qui  n'est  |>a>  la  mienne  en  disant  que  la  morve  se  considère  connue  nue  alfcction 
ilev  fosus  nasales.  Enlin  je  n'ai  pas  dit  qu'il  fut  lion  de  respirer  l'atmosphère  d  une 
remie  de  ehctaui  morveux  :  j'ai  dit  seulement  que  cela  ne  sufhsut  pas  pour  ga- 
gner la  morte. 

Je  tiens  à  M.  Ilaier.  M.  Baier  a  commencé  ta  réponse  dans  la  dernière  séance 
en  rapportant  trot.  (aiU  .le  morte  aicur  et  s'est  appliqué  à  la  rapprocher  de  la 
maladie  de  l'eut. 

Aujourd'hui  il  s'est  attaqué  a  mes  objections  et  a  essayé  de  les  réfuter.  Mais 
quand  on  rcfulc ,  il  faut  d  abord  reproJnire  fiilrlemeiit  soa  adversaire.  Or ,  M. 
Tta)rr  me  parait  atoir  manqué  quelquefois  de  mémoire.  Ainsi  je  n'ai  pa»  affirmé 
que  Prot  ne  coiirli  il  pas  dans  l'écurie  ;  j'ai  dit  sur  la  foi  du  cmmantitmi  de  l'é- 
curie ,  qu'il  était  eniplme  à  panser  le»  chevaux  d'un  équipage  qui  se  portaient 
très-bien  Au  surplus .  c'est  une  cure  asset  indifférente  en  elle-même.  Je  n  ai  pas 
dit  non  plus  que  le  contact  (ùt  nécessaire  à  la  transmission  de  la  morve  d'un  che- 
val à  autre.  On  comprend  que  les  brusses ,  les  éiionges  .  les  mains  des  pale- 
freniers sont  plus  que  snfu<ant«-s  pour  transporter  le  c  n/./curm  ;  mais  l'rot  ne 
pansait  itit ti ie  pas  la  jument  dont  on  lui  fait  g]«nrr  la  maladie. 

M.  Hâtera  cite  in  faveur  de  sa  lhr.se  un  fait  qui ,  ce  nie  semble,  ne  prouve 
rieu  pour  lui.  Ce  fait .  il  l'a  emprunté  à  l'onvra-e  île  M.  lKipiiy.  Il  j  avait .  il  est 
vrai .  .le  (iarl  et  d'autre  dci  pustules;  mai- .  je  te  répète  ,  le»  pustules  ne  sont  pas 
essentielles  à  la  ir.orte  :  c'est  un  accident  et  rien  déplus, 
va  t  bien  qu'il  n's  a  pas  aisali 


II.  II.  Matin  avait  adressé  .  il  »  a  qnelqu.-  temps .  sou<  ensehv.pc  carljeUc   Li  < 
.leseription  d'un  appareil  propre  a  iVre  emploie  dans  certaine s  ni  .laiiies-  Anjou  -  l 
d'bui .  il  demande  fouvcriu 
désigne  sous  le  nom  de  ciaî 


.  — i —   -  —  .  -  ■—  , 

et  cacbctc  cl  présente  I  msliunieiil  qj 


Kt  M  ltajer  sa  va  t  bien  qu'il  n'y  a  pat  analogie,  puisqu'il  a  pris  foin  d'expliquer 
1rs  diffeicueo  Ainsi  .  Prot  n'eut  |Miiiitde  Qux  parle  nez,  svmptôme  capitaluaos 
la  innrtc.  A  cela  on  répond  qu'étant  toujours  cusiclié  sur  le  don,  la  malieredc  l'e- 
euultnient  a  .lu  tomber  dans  le  pbirjnx  Hait ,  messieurs  ,  vous  atei  eu  quelque- 
foii.ln  c.i.iia  ;  est-ce  que  votre  net  n'a  jamais  coule  quand  vous  cliea  couches? 
E'i6n  M.  Iljser  a  dit.  et  ceci  mente  atlnition ,  il  a  dit  que  la  morve  aiguë 
sliluait  |ias  une  seule  maladie.  En  d'autres  termes,  il  a  dit  qu'il  t  a  plo- 


Le  ngocépbale  est  uuc  itoublc  ealutte  liémtspbcriipie  .  dr»tiui  c  à  contenir  eu  |  si,.qrtes|>,ees  de  morve  aiguë ,  et  notamment  une  morve  piuiuleuie ,  une  morve 
c  se»  paroisde  l'eao  on  de  la  islait  pilee  qu'on  t  introduit  par  un  Koulnl  place  -t  \  çur.  ^nruit .  et  une  troisicme  qui ,  je  crois ,  n'est  qoe  la  réunion  des  deux  pre- 
parlie  supérieure.  Le  malade  en  est  coiffe  comme  il  ou  boni  et  S  il  c-t  eu  «  toi  i  Vi,,^»  pour  le  coup  ,  je  ne  ui»  qne  repuudre.  si  non  que  c'est  deplarrr ,  dé- 


Ire  se»  parois-»   n  . 

la  parue  supérieure.  Le  malade  en  est  coifte  comme  i 

de  se  lever  dan»  son  ht ,  comme  le  |H>ids  de.  l'appareil  I  im  iMtniioiieiait ,  on  1 
soulage  en  sus|>risda'.it  le  casque  au  moten  d'uM  corde  qui  pas-e  sui  une  |«nlie  .ie 
rentoi ,  et  porte  un  cootre|>oids  kl  cttreinile  iqqiosce  a  celle  qei  csl  attacher  au 

caviue.  .... 

le  rtgssfëphalc  a  .  sur  les  ve.sir>  qu'on  emploie  onliuairriiieut  au  mfnit  usaje. 
l"aTania(je  de  ne  pasmouiler  la  lélc. 

ACADÉMIE  DE  MÉDECINE. 


FiniUli 


•anec  c 


aTsi  7  mars* 


M  Bociiocx.  Je  demande  d'abord  la  permission  de  dire  cpiclqors  mots  sur  la 
minière  de  poser  les  questionscn  général.  ^Murniti  es.l  Pourquoi  le  bureau  n'a- 
t  il  pas  garde  devers  lui  la  lettre  de  M.  Axiome .'  Il  le  devait,  car  il  ne  faut  pas 
l^nitUre  aux  étrangers  de  se  luéVraux  discussions  des  membres  de  l'Académie  .. 
J  arrive  à  l'oli|el  de  e~etle  discussion.  L'homiuc  csl-il  susceptible  d'avoir  la  monc 
spontanée  ?  Lorsque  j'examine  les  failsqul  nous  ont  rte  cites,  lorsque  j'inlerrojc 
ks  pièces  anatomiques  qui  ont  été  mises  sons  vos  leux.  lorsque  je  consulte  l'ana- 
logie, je  rc;>«oils  non.  Eu  clfct,  Ves  faits,  les  pu-ecs  aiiat.»miqiie».  tout  e^l  j>ns  wr 
kcbéval.  Remarquex  deplusque  l'bommc  n'a  jus  la  rage  s'il  ne  la  reçoit  pas.  que 
1  liuiume  n'a  pas  le  cow(Nit,  quoiqu'il  le  puisse  joriulre.  Il  en  est  de  même  de  la 
morve.  U  n  J  a  pasd'hoiuinc  spontanément  morveux,  mais  il  peut  le  eicicnir  par 
voie  de  contagion. 

Plusieurs  nu.  Mais  ceux  qoe  vous  comhaltei  oc  disent  pas  autre  chose. 

M.  UotniT.  Pour  être  plus  court,  j  ai  rcrit,  je  demande  la  percussion  de  lire. 
El  d'abord  oxielle  différence  y  a-t-il  entre  la  morve  aigué  et  la  morte  chronique  î 
Uistioction  im|n>rtl  te.  car  e  est  faute  de  IViilcudrc  qu'on  brouille  la  question. 

Km  diïbul  delà  morve  aietié,  tristesse,  abattement,  couleur  safran  de  la  pitui- 
taire,  postales  |»nn*lrei.  dus  nasal.  tuméCactiun  des  ganglions  inlerroaxillaircs; 
bteatol  les  postules  s'iilri-reiit,  la  membrane  pituitairc  se  puutlede  plus  en  puis,  la 
respiraliou  s'embarratae  et  l'animal  pent  par  asphyxie  en  3  ou  tojonrs. 


n  que  c'est  deplarer ,  de- 
|  uaturcr  b  question-  Je  raisuuuais  dans  uuc  hipolbese  ,  vous  paraissiez  accepter 
'  mes  ohjerlions.  et  maiiilc-iaiit  vous  vous  places  dans  sue  autre-  ht polliése.  Ex- 
pliquri  vont.  En  attendant  je  dirai  que  cette  doeti  ioc  n'est  pas  gcneralemeut  re- 
çuedes  vrterinairas:  c'est  la  iloctnne  d'un  auteur  en  partkuher. 

Reste  le  fait  de  l'inondation.  M.  Rasera  pns  du  pu»  sur  la  membrane  pitm- 
taire  de  Prot ,  il  l'a  inonde  s  un  cbrval  et  il  lui  a  donne  la  morve.  En  apparence 
rien  de  plus  concluant  ;  cependant  je  demaaderai  si  l'on  a  fait  la  contre  épreuve; 
je  demanderai  si  l'on  a  inoeide  une  matière  animale  dèlrti  re  étrangère  à  la  morve 
et  ce  qui  en  est  advenu,  car  s'il  arrivait  que  cette  expérience  donnai  le  même  ré- 
sultat ,  il  est  clair  que  la  première  serait  sans  force  et  sans  valeur. 

M.  Ravi  a  répond  qu'il  n'a  pas  fait  l'expérience  dont  parle  U.  Barthélémy  ; 
nuis  d'autres  ont  inocule  la  morve  chronique  cl  l'inncalation  n'a  rien  produit  que 
des  accident  inflammatoires  autour  des  piqûres.  Dans  noire  inoculation,  ajoute - 
t-ii.  il)  aeiirpielquecli«»edeplu».U»esllailuneéroptiondans  1rs  fosses  na- 
sales ,  et  rcla  doit  |varaitre  décisif. 

Au  reste,  cette  expérience  n'est  pas  unique.  Un  élève  vétérinaire  «c  pique  :  il 
survient  d'abord  des  acculeras  inuamanatoircs,  pois  tous  les  ssmpbVmcs  de  la 
morve. 

M.  Bt*Tiii'.tKtiT  répond  que  ce  Tait  lui  est  connu ,  mais  qu'il  ne  t'nisisage  pas 
de  la  même  manière.  Il  ajoute  qu'il  a  fait  aussi  des  inoculations,  cl  qu'il  n'a  pas 
obi  r nu  les  mêmes  résultats. 

M.  Tn.rr.ac.  J'ai  vu  le  malade  de  M,  Rater  ;  il  m'a  vivement  intéresse  .  et  j'en 
ai  fait  l'objet  d'une  leçon  de  clinique.  J'ai  doue  cru .  comme  notre  honorable  enl- 
lègue,  que  ce  malade  avait  la  morve  i  mais  quand  U.  Bartbeletny  rst  venu  le  met- 
tre en  doute  ,  j'avoue  que  j'ai  épcovve  quelque  satisfaction  .  car  je  ne  cherche  pas 
de  nouvelles  maladies  pour  1  hoosme  :  il  en  a  bien  asset. 

J'ai  donc  écoule  fort  attentivement  les  raisons  qu'il  nom  a  données  ;  elle»  peu- 
vent toute»  se  réduire  a  trois  :  je  vai»  ks  répeter ,  et  si  je  ne  les  ai  pas  bien  com- 
prises ,  je  prie  II.  Barthélémy  de  n'arrêter. 

♦  -  objrrtion.  Si  k  morve  aiguë  pouvait  se  communiquer  a  lTtesmose .  il  serait 
biraeatraurxhnaire  qu'on  eil  été  u  lonjlempj  \  taire  Cette  découverte. 
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Je  l'avoua  à  nu  boule,  je  ae  «eus  pi»  Il  Cure*  «le celte  objection.  Que  fut ,  je 
•ou  prie.  Il  date  d'une  découverte  a  la  rcalile  de  celte  découverte?  Il  est  proba- 
Me  que  la  vaccine  a  existe  de  tout  terni»,  et  elle  ne  nous  est  connue  que  depuis 
line  quarantaine  d  années. 

3*  objection.  La  Iranuuttion  <le  la  morve  du  cheval  a  rbomanj  renverse  toutes 
Dos  idée» 

Que  faire  a  cela,  fi  U  cbwwt' La  recouoaitrert  la  proclamer  uns  s'embarras- 
ser des  conséquence»  Je  ne  vois  pas  en  «-rond  parti  raisonnable.  Il  y  a  ,  ma  loi, 
bien  d  autres  idées  dont  l'arrivée  dan»  le  monde  ont  cause  plu  de  huiilcrerser.icnt 
que  celle  qui  bit  l'ubjei  de  celle  discussion. 

S»  oltftcuon-  Le*  symptôme»  de  la  morve  n'existaient  pai  dans  la  malade  de  H. 
Hâter 

Quel»  tout  ilonc  ces  symptômes  ?  un  flux  nasal ,  l'engorgement  des  ganglion»  io- 
ler-œaxillaires,  et  l'ulcération  de  la pituitiire. 

Je  conviens  qu'il  o's  avait  pat  de  Oui  natal  ;  mai»  qui  ne  sait  que  dan»  le  coriu 
cite  pir  M.  lUrlbclensy  ,  les  malades  couchét  sur  le  dos  n'ont  pat  d'écoulement 
par  le  ik>  parce  qu'il  reflue  dans  l'arrière-gorgc  ?  En  second  lies,  Prot  rendait 
parla  booclie  une  matière  écumeuse .  jaunâtre,  fort  analogue  à  celle  qui  s'rcoule 
de»  nasaux  d'un  cheval  niorvrut  Je  n  affirmerai»  pas  .,ue  U  mal  ière  de  cet  écou- 
lemeut  vint  des  banne»,  elle  pouvait  Tenir  de»  poumon-  ;  roaiide  re»  deux  sup- 
positions ,  la  première  aw  parait  la  pUu  prohaDle,  et  je  ni'ctonne  qu'elle  ait  elé 
oubliée  par  M.  Haser. 

Les  ganglions  intcr-uiaxitlairea,  que  donne  M.  Barthélémy  comme  un  des  ca- 
ractère» de  la  morve,  existent  dans  Unt  de  maladies  différentes  qu'ils  ne 
|>a»  de  nous  arrêter, 

J'allache,  pour  nu  part .  une  autre  importance  aux  pustules  et 
de  la  membrane  pituitaire.  Or  ce  ligne  existait,  roui  l'avel  tu 
avei  la  pièce  sou.»  le»  «eux. 

Au  lieu  de  ganglion»  l'rol  a  présenté  des  abcès  dans  4e»  muscles ,  et  il  me 
>i ailile  que  ce»  deux  signe»  se  conviennent ,  se  regardent  assez  bien. 

On  comprend  à  la  rigueur  que  l'introduction,  que  la  c.reulaliood'uo  miasme/d'un 
ferment ,  d'un  principe  ronlaprux  enfin,  produit  ça  el  la,  et  presque  indilTv 
remoirnt,  la  luuicfaclion  de»  ganglions  liaiphatiqnes  et  de»  abcès. 

Qu'il  j  ait  cpielqne  diffrrrnre  séniciolique  entre  La  morse  de  l' homme  et  la 
morve  du  cheval ,  nous  l'admettons  un»  peine  II  <erait  bien  plus  estrrordiiiairc 
que  la  imW  maladie  prit  absolument  le»  meutes  formes  dan»  (deux  organisations 
>i  dioeniblatdr  ». 

liais  non»  disons  que  les  point»  de  ressemblances  «ont  assez  nombrmt  pour  jus- 
tifier le  rapprochement  qne  nous  avous  fa, t.  Ajouter  a  cela  que  la  pathologie  hu- 
maine n  i  rien  d'analogue  à  la  maladie  de  Prot  ;  ajoutes  que  Prot  a  couché  nou- 
seulement  dans  l'ccnhe,  mais  juste  a  la  hauteur  dé  la  tele  d'un  cheval  ntorvenx; 
rnfio  ajoute,  que  la  maliere  prise  de  son  vivant  sur  la  membrane  pituilaire  a  re- 
pruduii  la  morve  avec  tua»  ses  caractères  dans  un  cheval,  it  je  m'astnre  ques'il  n'y 
a  pas  absolument  clcmonstralion  il  y  a  du  moins  dr  fortes  présomptions  de  croire 
que  la  morte  est  nulbeurensemeol  transouaublc  de»  aiiimanx  tolipèdes  à  1  homme. 

ttUnct  do  14  mas.  —  PrénJtnct  U*  .If.  RtnauUin. 

i  *  Lettre  ministérielle ,  en  date  du  S  mars ,  avec  envoi  d'une  lettre  de  N.  de 
Lacroix,  lequel  <nnmet  à  I  Académie  des  appareils  ponr  préparer  le  rafe 

2*  lettre  inVm,  iJr  »,  avec  envoi  d  un  rapport  sur  ooe  épidémie  de  fièvre  ty- 
phoïde qui  a  récrié  ilans  l'arrondiucnseol  de  Neufi  hateau 

3"  Letire  iJem,  1 1  novembre  .  avec  envoi  de  la  recette  et  des 
d'une  préparation  pour  teindre  le»  cheveux. 


I  •  Letire  de  M  Stn-brrde  Strasbourg  :  remercie  l'Académie  de  l'avoir 
correspondant. 

2*  Notice  sur  la  grippe ,  par  M.  Simonin  père. 

S*  Mémoire  sur  les  fièvre»  dites  pernicieuses  de  la  Nouvelle-Orléans el  de 
looisianne.  par  M.  Tliom*». 
4*  Lettre  Je  M.  Robert  de  Marseille ,  sur  la  grippe  de  celle  ville. 
S*  Notice  sur  la  grippe  épidemique  observée  à  Mont  de-Marsan. 
6"  Note  sur  un  clisicolat  ferrugineux. 

7*  Considération  snr  la  topographie  de  rarrondissenient  de  Blaye. 

B«  lettre  de  M  Bonnet  de  Ronlraiis  :  demande  le  tilrc  de  correspondant. 

•J"  Uu  trailcmeiit  des  dartres  par  la  cautérisation  a  l'aide  du  la  potasse  cassliqnc 
eo  dissolution,  par  M.  Malapert. 

IU*  Note  sur  un  «|«n,lum  modifié  par  M-  Volmar  de  Montpellier. 

Après  le  drpowiilrnicnl  de  la  currevpotidaurc ,  une  loogsie  discussion  s'établit 
sur  I  ordre  des  travaux.  L'Académie  est  tant  soit  peo  fatiguée  d'entendre  parler 
•ic  la  morve  \x  bureau  l'a  senti,  et,  pour  lui  donner  un  peu  de  répit ,  il  propose 
de  faire  passer  dent  rapports  attendus  par  l'autorité. 

De  leur  roté ,  les  veicrinaire»  réclament  la  priorité  pour  le  travail  en  discus- 
sion, finalement .  M.  le  président  consulte  l'Académie  qui  ajourne  la  suite  de  la 
discussion  »ar  la  morte,  pour  entendre  le  rapport  de  M.  Andral  sur  les  manus- 
crits de  M.  Dclaroque. 

:  c  mitmst  ne  n  nètae  Ttrnoîor.  -sa  i.»  srimoht  < vxcnax-r ,  su 
M.  DeLaaosjcx;  aarronr  ne  M  Amoral. 


M-  Andral  commence  par  s'excuser  et  par  excuser  la  commission  dont 
■  organe,  du  retard  qu'elle  a  mis  a  faire  son  rapport  " 
que  rerl  :  il  tient  a  la  nature  m  taie  du  sujet.  En  effet 


cure  l'école  du  Val-le-Grace ,  le  traitement  est  des  plus  simplet  :  il  «lot  être 
tout  anti-plilogisliqiir.  Si  on  l'envisage  comme  one  affection  de»  f.lhrole»  intes- 
tinales avec  alisoqition  ,  soit  des  maticres  que  es-s  follicole»  versent  dans  I  intes- 
tin ;  soit  du  produit  de  l'ulcération .  soir  enfin  du  rr-nlu  de  la  digestion  ,  le  pro- 
blème tbrrapesdiqne  se  complique ,  et  I  on  comprend  tout  à  la  fuis  l'utilité  des 
antiphtogiUique»  pour  calmer  l'irritation  .  l'ulilile  de» 
1rs  matières  absorbables,  I  utilité  des 
l'effel  île  cet  funestes  absorptions 

Il  est  one  autre  théorie  de  la  fièvre  tjphoïde.  Stoll  croyait  qu'il  se  faisait  dan» 
cette  maladie  une  abondante  sécrétion  de  bile,  et  que  cette  bile  acquérait  des 
propriétés  acre» ,  irritantes .  qui  en  lai»aieiit  une  espèce  de  poison.  Et  de  la,  la 
méthode  évacuante  si  heureuse  enlie  ses  mains,  el  tant  préconisée  dans  tes  ou- 
trages 

C  est  cette  théorie ,  c'est  la  théorie  .le  Stoll  que  M  Drlaroquc  t 


I  est 

.  Ce  retard  est  plus  apparent 
fct  ;  il  s'agit  d'apprécier,  de 
juger  une  mrthode  thérapeutique.  Or,  pour  cela ,  il  faut  des  faits,  el  des  faits  ne 
•.'improvisent  pas.  La  commission  avait  d'abord  résolu  de  mettre  en  expérience 
300  malades;  I U0  devaient  être  traites  par  les  saignées-  (00  pac  les  purgatif-  ; 
t<Xl  p,,  les  simples  delayans.  Mai»  c*  plan  a'a  pxt  être  réalisé  en  totalité;  en  sorte 
•rue  .  malgré  le  temps  qui  t'est  écoule  depuis  1  envoi  des  divers  mémoires  de  M. 
Ilelaroque  j  ce  rapport  n'est  et  ne  peut  être  considéré  que  comme  provisoire. 

Ici.  M.  Andral  rappelle  qsselijues  unes  des  théories  qui  ont  régné  on  qui  ré- 
gnent encore  sur  la  Bèvre  Ivpuoide.  Si  on  le»  cous  uc re  comme  une  simule 
.  ,  Waliot,  de  1  estomac  et  des  iuieatiu .  m  .,  |«  fo,  petit-  êt«  eu- 


vêler  ;  c'est  elle  qui  l'a  conduit  ans  néiwi  conséquence»  pratique»  Et  en  effet , 
il  est  bien  diftscite  d'y  échapper.  Malheureusement  celle  doctrine  ne  repose  qne 
sur  des  bspothèses.  C'est  une  hspotlièse  de  dire  que  la  bile  soit  plus  abondante 
dans  celte  maladie  que  dans  vingt  autres  ;  c  e-t  une  lisjwllsf-e  de  soutenir  qu'elle 
arquirrl  des  qualités  qui  la  reudeol  iusupporlatik  aos'intestins j  enfin  ,  c'est  une 
hvqothèse  que  de  dériver  de  cette  source  l'ensemble  de  ssmplomes  qui  caractéri- 
sent la  fièvre  lypbotde. 

Ainsi ,  en  principe  la  throrie  renouvelée  de  Stoll,  par  M.  Delarmtue,  n'a  au- 
cuuc  valeur.  Mais  c'est  une  mauvaise  manière  d'ajsprécier  une  méthode  thérapeu- 
tique que  de  chercher  son  origine.  Ce  n'est  pas  eu  effet  l'idée  du  praticien  qui 
fait  la  bonté  du  traitement  qu'il  emploie,  c'est  le  soulagement  qu'en  retire  le 
malade ,  c'est  le  résultai. 

C'est  donc  par  les  résultats  qu'il  faut  juger  la  mélliode  de  M.  Delaroquc.  Mais 
avant  disons  en  quoi  elle  consiste. 

Quelle  qoe  soit  la  forme  de  la fièvre  typhoile,  inflammatoire,  bilieuse. muqueu- 
se, »dj nautique,  atavique  ,  quelle  qu'en  soient  l'inlc.  site  ,  que  la  langrte  soil  hu- 
mide ou  sèche, pile  rouge  ou  noire;  quel  que  soil  l'àgcellesese  du  malade,  tf.tar- 
laroqne  n'a  qu'un  traitement-  Il  débute  presque  toujours  par  un  cinétique,  el  après 
lemctiqur,  c'est-à-dire  dès  le  lendemain,  il  prend  nue  bouteille  d'eau  <le  Sed- 
liti  el  ainsi  de  suite  jusqu'à  la  En  Si  cependant  le  goût  .lu  malade  rrpug  e  1  ce 
médicament,  il  le  change  Soit  contre  la  mauve,  toit  contre  le  calomrl,  soit  contre 
l'huile  de  rino  i  par  ou  l'an  voit  qu'il  lient  bieo  plu»i  purgerions  1rs  jour»  qu'au 
moyen  qu'il  rnip  oie  pour  purger.  Quant  à  la  boisson,  le»  malade»  ont  le  choix 
entre  l'eau  d'orge  et  la  limonade.  Enfin  les  |»riucipaux  ssmptAmes  avant  disparu, 
il  permet  quelque»  aliment. 

Telle  est  la  thérapeutique  que  M.  Delrroqne  emploie  à  1  bA|>ital  Necker  depuis 
plusieurs  auncet,  et  cela  avec  un  succès  Ici  qu  il  la  propose  en  exemple  a  tous  les 
praticiens.  A  ces  divers  mémoires,  M.  IVIaroque  ajoinl  nne  statistique.  Cette  sta- 
tistique embrasse  K*0  malades  atteints  dr  ûévrr  tsptioide  à  disers  degrés;  xur  ce 
nombre  il  euest  mort  I",  e'est-â-slice  un  dixième  :  résultat  en  effet  des  plus  remar- 
quables et  des  (dus  lien  eux.  Un  rlcve  interoc  fort  distingue  de  cet  t  ùpilal  ,  M. 
Bju, a  suivi  pcddanl  deux  an»  celte  pratique,  et  il  en  a  rendu  le  nWmc  lèmot- 

Et  M.  DelaroniK  fail  rema-qutr  que,  parmi  les  mala  le»  qu'il  a  perdus,  plusinirs 
étaient  entres  i  l'hôpital  dans  un  état  desc«|wfè  ;  d  autre»  asaieut  ele  saignes  ,  ce 
q;i'il  coiisnlt  re  comme  un  preci-dcnl  fjvbeus  ,  car,  selon  lui.  la  sjiguee  est  tou- 
jours nuioiblc  dans  la  fièvre  typbnide. 

Quoique  la  méthode  de  M.  Delaroquc  »i>it  encore  peu  répandue,  cependaut  il 
est  pen  de  médecins  qui  n'en  aient  essaye  ;  mois  ces  faits  som  sans  doute  trop  peu 
nombreux  pour  être  roncluans.  M.  l'iedagncl  est  peut  être  le  seul  qui  ait  publié 
le  résultat  <l«  ses  obs*. valions.  Il  a  traité  par  les  purgatifs  lil  fieircs  ty- 
phoïdes ,  mais  il  est  juste  de  dire  qu'il  n'a  pas  employé  la  mélliode  dan.  toute 
sa  rigueur,  puisqu'il  a  saigné  quelquefois,  quoi  qu'il  en  soil.  il  a  perdu  l 'J  mala- 
des. Ce  qui  donne  un  septième. 

M-  Lonls  a  essaye  de  la  nièoie  méthode  sur  31  individus  maitif-  nri».  nt  atteints 
de  Bèvre  typhoïde,  il  en  a  guéri  SS,  il  en  a  perdu  t  :  c'csl  à  peu  près  t  sur  10, 
Du  reste  tons  ces  malades  ne  l'étaient  pas  au  ntètue  d.-gré  ,  il  y  avail  7  cas  grave». 
8  cas  muiriis  et  1 1  cas  légers.  Des  trois  morls,  deux  appartenaient  aux  cas  graie», 
un  aux  ras  moyen». 

Eofiu  M.  Ar^'lcal  a  fait  les  même»  ex|srrienres  sur  lit  fièvres  IsphjiJes  ésiden- 
tes.  La  plupart  de  ce»  malades  lui  ont  elé  adrr-.srs  du  bureau  central  |>ar  M.  Uouil- 
taud  si  prevennen  faveur  des  émissions  sanguines.  Ton»  ceux  qui  ,  an  de  but  du 
traitement,  ne  présentaient  que  des  symptômes  lnlitin  ou  nui  queux,  tout  gueri» 
sain  exception  :  ceux  qui,  sans  être  très-malades  donna  .cul  re|kend,iut  des  inquié- 
tudes, étaient  au  nombre  de  1 1  ;  il  en  est  ruoet  deux.  K:itin  il  s'en  trouvait  «  en 
qui  la  maladie  avait  atteint  «ni  plu»  haut  degré  d'iuten.itc  el  de  ceux-là  (i  oat 
succombe.  En  confondant  ces  trot»  catégorie»,  fis  malades  ont  donne  8  morts 
c'est,  comme  on  voit,  Un  sisième,  résultat  moins  avantageux  que  ce  ui  de  M.  De» 
laroque,  que  celui  de  M.  Louis,  que  celui  de  M.  Picdagni  i- 

Vous  sojca  par  là,  mes  ieur».  que  II»  purgatif  ont  iiiliuimenl  moins  <le  prise 
sur  les  cas'grasrs  que  sur  le»  autre»,  el  que  leur  efficacité  diminue  a  m  sure  que 
la  maladie  augmente,  eequi,  do  reste,  est  assea  naturel  Mai»  ilestun  fait  r,mar- 
qualde  el  auquel  tou»  le»  esprit»  ne  sont  peut-«'tre  pas  également  préparc»  ;  c'est 
que  jamais  no;is  n'avons  vu  l'administration  des  purgatif»  ajouter  à  la  grasile  des 
»ym|iti>iucs,  et  souvent  non»  avons  vu  le  contraire. 

M.  An  Irai  ne  s'est  pas  rniitenté  d'expérimeoter  les  purgatifs,  il  a  Tait  de»  ex- 
périences comparatives.  Pendant  les  années  <  VM  .  i  S  U  ,  li<3!>  et  1  B.sti  il  a  sou- 
mi-  13  fiètre»  Isphoule»  à  un  traitement  mixte  par  le»  émissions  sanguines  et  par 
les  pureaufs  ;  if  en  a  perdu  C  ou  I  sur  i. 

Pendant  le»  mêmes  années,  il  a  traité  par  le»  seules  émissions  sanguines 
nistrert  avec  modération,  27  fièvres  tvpnniiles,  dont  nn  liera  grave  et  les 
autre»  léger»  ;  il  en  a  perdu  fl,  nn  peu  moins  d  on  quart. 

Enfin  pendant  les  mêmes  année»,  il  a  traité  I  i  fièvres  tyi*oide»,  ï  la  vérité  lé- 
gère», arec  tes  simples  déUyaos,  et  ils  sont  tous  guéris. 

En  dernier  résultat,  le»  diren  I 
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Qxve  conclure  ?  que  l'npertstion  est  li  meilleure  mélbode  1  apposer  »  I*  flènc 
tvphosdr  ?  que  le*  pargatifs  nient  uni  que  tes  saignées  ?  Ne  «dus  pressons  pas 
de  conclure.  Rien  de  pins  difficile,  neu  de  plus  délie»!  qae  les  applications  de  la 
statistique  s  la  médecine.  Il  j  a  si  peu  de  cas  qui  se  ressemblent,  qu'avant  de  don- 
ner à  un  fait  la  valeur  d'une  unité,  îl  f«ut  y  regarder  a  deu*  fois.  U  ne  faut  pas 
récuser  l'autorité  des  chinées,  nuis  il  faut  s'en  mefirr  :  Il  ne  serait  pas  impo-sible 
que,  dans  cette  circonstance,  couine  dans  tant  d'autres,  la  vérité  ne  fat  pas  du 
cote  des  majorités.  Il  n'v  a  pas  de  pratique,  si  déraisonnable  qu'elle  soit,  qui  n  ait 
sa  statistii|iie  pour  elle,  tons  connaisses  les  doctrines  de  Sjdeohaan  et  de  Morton 
a  l'ésiard  de  la  petite  Tcrolc:  tous  sarra  que  tandis  que  l'un  la  traitait  par  des 
sntiphlogittiqucs,  l'autre  lui  opposait  les  toniques.  Eh  bien  !  chacun  roulait  le 
bonheur  de  sa  pratique  :  chacun  rroyait  avoir  la  statistique  pour  lai.  D  n'est  pas 
iasqn  àl'homcropalbie.iu^pu'anina^étisnicqu  n'appcUent  Ici  chiffres  en  té- 
moignage de  leur  eirellence. 

Celle  lecture  terminée ,  M.  le  président  appelle  M.  Marc  a  la  tribune  pour  lire 
un  rapport  que  U  le  ministre  du  commerce  attend  avec  impatience,  lu  membre 
veut  qu'un  discute  s  I  instant  le  rap]wrt  de  M-  Amiral .  cela  est  de  droit,  l  e  rap- 
port ,  dit-il ,  n'a  pu  que  laisser  une  impression  favorable  a  une  pratique  que  je 
me  propose  de  combattre.  Un  antre  veut  qu'on  revienne  à  la  morve  L'Académie 
consultée  consent  à  La  reprise  d'une  disrusuoo  a  laquelle  «Ile  vaut  snetlre  «a 
Urne. 

II.  BoTHrtruT  a  la  parole  :  l'ai  dit  daus  mon  argumentation  contre  le  Blé- 
noire  de  M.  Rater,  que  si  la  transmission  de  la  morve  du  cheval  a  l'homme  était 
réelle ,  elle  serait  connue  depuis  longtemps.  M.  Vtlpeau  n'a  pas  toile  cette  rai- 
son ,  et  il  a  cité  la  vaccine  qui .  quoique  avant  existr  de  tout  temps ,  n'a  pourtant 
fait  son  eulrre  dans  le  monde  que  depuis  une  quarantaine  d'anneea.  Mais ,  mes- 
licars,  qmlle  différence  entre  U  morve  ei  la  vaccine?  entre 
toujours  mortelle,  el  une  maladie  îiuiple .  bénigne ,  et  qui ,  séparée  de  ses 
aati-variidrux  .  est  prrsinie  insignifiante  ? 

J'ai  dit  que  le  fail  de  M.  Rayer  renversait  toutes  les  idées  reçues  C'est  encore 
me  objection  doul  M  Vel|ieau  est  peu  louche.  Je  conviens  que  si  la  chose  elait 
vraie,  il  faudrait  l'admettre  avec  luutcs  ses  consrqueiircs  M»i>,  messieurs,  la 
morve  n'est  pas  une  maladie  non  ville.  Elle  était  connue  de  Pline  <■!  même  d'Aris- 
tole .  el  vous  cro>  ci  que  si  elle  était  contsgi  use  personne  ne  s'en  fût  aperçu? 
J'abandonne  ces  temps  recules ,  j'abandonne  tout  le  moyen  âge  jusqu'à  l'étaluisse- 
uieirt  des  écoles  vétérinaires ,  ce  qui  not»  mène  au  premier  quart  du  18*  siècle  ; 
nais  depuis  lors,  vingt  rculct  se  sont  élevées  en  Europe, ces  écoles  ont  fait  de 
nouibeeut  cl  ves ,  et  nul  n'aurait  soupçonné  la  contagion  d'une  maladie  aussi  re- 
doolable  que  la  morve?  cela  n'est  |ias  probable. 

Ajouleiqiie  ce  n'est  pat  seulement  la  critique  des  vétérinaires  que  vous  faite! , 
c'est  aussi  celle  des  médecins  ;  car  les  médecins  ootdn  voir  1rs  nommes  morvem, 
et  puisqu'il  n'y  a  pas  de  m»lalie  analogue  daos  La  pathologie  buiuajoc,  ils  l'au- 
raient reconnue  ne  fllt  ce  qu'è  son  etrangeté 

J'ai  dit  que  trois  symptômes  ca racle nsaicnl  la  morve  :  le  fins  nasal ,  I  engor- 
gement des  .landes  sublinguale*  et  les  ulcérations  de  la  pituitaire. 

M.  Velpran  répond  que  la  tniiiefarlion  des  ganglions  n'est  pas  nécessaire, 
mais  en  cela  je  diffi  rc  de  lui  Qui  prononcera  enlre  nous  ?  j'en  appelle  a  tous  les 
vétérinaires  ici  présent ,  et  je  Les  prie  de  nous  dire  s'ils  ont  jamais  vu  un  cheval 
morveux  sans  le  sy  diplôme  dont  je  parle. 

Il  parait  que  M.  Vclpeau  admet  la  nécessite  do  But,  nasal;  elle  manquait  cepen- 
dant cher,  le  malade  de  M.  Rayer  ;  niais  on  croit  pouvoir  c\|diqner  pourquoi.  On 
dit  que  frot  riant  toujours  couche  sur  le  dos,  Yhnmeur  coulait  dan*  l'arriére- 
gorge.  Je  repousve  de  toutes  mes  forces  cette  eiplicalioo  ,  car  elle  porte  à  faux; 
quand  le  nn  Coule,  il  coule  dans  toutes  les  positions,  dans  toutes  les  attitude* 
qu'on  peut  donner  au  cor|>s. 

A  l'rgard  de  l'inoculation  ,  j'ai  dit  qu'elle  ne  proavait  rien  parce  qu'on  n'avait 
pas  fait  la  conlrc-riiceuvc.  Qui  sait  en  ifTcl  si  t'inoculatinn  d'un  viens  virus  , 
do  virus  vénérien ,  par  exemple  ,  n'aurait  pas  donné  Le  même  résultat  ?  Je  dis  le 
arfnie  résultat .  car.  messieurs  .  je  ne  pouvais  reconnaître  1rs  véritables  caractères 
de  1a  morve  dans  les  pièces  aiuloniiquc*  qui  voos  ont  ete  présentées.  Pour  don- 
ner uoe  drraonttration  complète  ,  M.  Ra\cr  aurait  du  laisser  mourir  de  sa  belle 
mort  le  cheval  auquel  il  a  inoculé  la  matière  de  Prot.  Au  lieu  de  cela ,  il  l'a  fait 
ibarirc  ;  en  sorte  qu'on  penl  dire  qu'il  a'rjt  itêsarmè  aivi'tf  tt avoir  vaincu. 

M-  n«tts  croit  avoir  suffisamment  répondu  aui  premières  objections  qui  lui 
avaient  rte  faites;  mais  il  désire  faire  nnc  courte  réponse  à  deux  nouveau  areo- 
mens  présentes  par  II  Barthélémy.  Le  premier  est  que  la  jnment  inoculée  avec 
I  humeur  des  pustules  et  des  pbUct  nés  de  Prol  n'a  pas  eu  la  morve.  Le  second , 
que  les  vétérinaires  auraient  depuis  longtemps  connaissance  de  la  transmission  de 
la  morve  a  l'homme ,  **il  elle  eut  été  po»»ible. 

H.  Rxrra  répond  :  la  jument  inoculre  a  en  incontestablemrnt  la  morve,  car 
eie  a  présente  non  sealement  la  flux  muai/,  les  chancm,  le  jflanjaqr ,  carac- 
tères indiques  par  M.  Barthélémy;  mais  encore  l'éruption  pustuleuse  de  la  morve; 
snr  les  cornets  et  sur  la  cloison  en  outre,  lu  ganglions  limpiu'iiiuet  «m.  maxil- 
laires étaient  pbins  dr  puv,  et  des  ulcérations  farcineuse»  exaltaient  >ur  U  joue  et 
autour  des  paupières. 

Ces  eflets  de  l'inoculation ,  ajoute  M.  Rater,  sont  bieu  ceux  de  la  morve  ;  car 
U,  Colrnaan.  M.  l'orner  cl  M.  Sewcl ,  tous  trois  vétérinaires  distingues ,  les  ont 
rcalcment  observes,  après  avoir  inocule  à  des  anci  du  pus  provenant  d'botniucs 
ialccles  de  la  morve  ;  et  comme  moi ,  ils  les  ont  appelés  de  leur  vrai 
ou  çUndu- 

Quant 
la  ipievticm ,  de  ce  que 

btlilé  de  la  transmission  du  cheval  à  l'homme  :  ces  cas  de  transmission  sont  rares, 
et  1rs  vétérinaires  ne  sont  pas  appelés  directement  à  les  observer. 

Entin  la  possibilité  île  celle  trantouxiion  est  reconnue  aujourd'hui  par  plusieurs 
vétérinaires  d'un  grand  mérite ,  et  en  particulier  par  M.  Youotl,  professeur  a 
l'Université  de  Londres,  et  qui  d'abord  n'avait  pas  ete  favorable  à  cette  opinion. 

M.  T/t utiD  parle  dans  le  sent  de  M.  Bayer, 
'QVlI  a  données  dans  la  séance  précédente. 


,  M.  rxip-iv  déclare  . 
-i  liai.  U  diiUne? 


Rsjer  et  VeJpeau  «ont  dans  le  vrai  i  low  Ifs 
lien»  espèces  de  morve. 


Paru,  le  10 
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ni  au  second  argument,  M.  Rayer  pense  qu'on  ne  prot  rien  inférer,  pour 
lion ,  de  ce  que  les  vétérinaires  ont  ignore  pétulant  longtemps .  la  possi- 


—  La  Cstrrve  nénicvLt  do  4  du  courant,  en  rapportant  ce  que  j'ai  dit  sur  la 
morve  a  l'Académie  royale  de  médecine  dans  la  séance  dn  2H  février  dernier,  me 
fait  parler  ainsi  ,  cinquième  alinéa  :  •  Dès  l'iuvasion  de  la  morve  ,  ranimai 
»  éprouve  un  trouble  général,  etc.  •  j'ai  dit  :  Jet  l'invaiitm  de  tam<n>vai/fur; 
et  plus  lias  :  «  La  morve  aiguë  marche  avec  rapidité ,  d'ordinaire  ranim.il  périt 
»  erra  le  cinquième  jour  çittlquefmi  plui  tit,  rarement  plut  tard,  »  j'ai  dit  : 
t  animal  périt  du  cinquième  au  douzième  jour  ;  rarement  plue  lot ,  quel'iue- 
foi»  plue  ta-d. 

Senea-vous  assrt  bon  pour  accueillir  ma  réclamation  cl  j  faire  droil,  je  vous 
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Le  travail  de  M.  HiiU  sort  tout-à  fait  de  la  ligne  ordinaire  des  thè- 
ses inaugurales,  car  1rs  recherches  qu'il  contient  paraissent  lui  appar- 
tenir, et  In  fails  nouveaux  qui  y  sont  signalés,  lors  même  qu'ils  n'ati- 
rairol  pas  toute  la  valeur  que  l'auteur  leur  attribue,  ce  qu'il  ne  tous 
a  pas  encore  été  possible  de  constater,  n'en  sont  pas  moins  remarqua- 
bles. Nous  allons  suivre  l'auteur  daos  su  recherches,  dunt  le  principal 
Lut  est  de  démontrer  qu'il  existe  des  signes  physiques  qui  peuvent  fai- 
re reconnaître  la  phtlusic  dès  ton  début  :  objet  impor'ant  puisqu'on  n'a 
pu  jusqu'ici  constater  d'une  manière  positive,  f'esl-i  dire  par  les  si- 
gnes pbysiqun,  la  pbtbisie  qae  dans  la  dernière  période  de  cette  mal», 
die,  et  qui  le  serait  bien  plus  encore  si  nous  connaissions  exactement 
nous  ne  dirons  pas  la  tu'.urr,  mais  l'origine  de  la  maladie  et  les  moyens 
propres  à  la  combattre  des  ledebul.  Bien  que  nous  soyons  loin  encore 
d'élire  arrivés  à  ce  dernier  résultat  qui  doit  être  l'objet  des  voeux  de 
tous  les  hommes  de  l'art,  nous  devons  accueillir  avec  inicrét  les  faits 
oui  semblent  un  acheminement  vers  cet  objet  ;  suivons  donc  M  Htrtx 
dans  tes  quatre  chapitres  où  il  a  exposé  le  résultu  de  ses  rreberrhes. 

Daos  le  premier  sous  le  tilre  de  Signes  tirés  delà  forme  du  thorax, 
l'auteur  insiste  spécialement  sur  les  proportions  de  celte  cavité ,  et  sur 
In  phases  qu'on  observe  dans  In  ehangrmens  que  ces  proportions  peu- 
vent subir  cher,  les  phthistqurs  ,  après  avoir  toutefois  établi  In  dimen- 
sions normales  sur  des  personnes  bien  poi  Unies  (  au  moins  sans 
affliction  des  organes  thoraciqurs).  Ces  proportions  sont  toutes  établies 
sur  la  mensuration  de  la  partie  supérieure  du  thorax  et  de  la  partie  in- 
férieure, et  sur  les  différences  que  présente  le  léliecijscojeot  de  ces  deux 
points  du  thorax  pendant  le  cours  de  la  maladie. 

Sur  cent  hommes  adultes  et  bien  portans,  M,  HirtZ  a  trouvé  pour 
moyenne  de  la  différence  entre  la  circonférence  de  la  partie  supérieure 
du  thorax  el  celle  de  la  putie  inférieure  ,  sept  centimètres  à  l'avantage 
de  la  prrmière  ;  les  extrêmes  de  celte  différence  étaient  de  treize  et  de 
trois  centimètres.  La  circonférence  du  sommet  du  thorax  était  prise  ini- 
mcdiatcmcul  au  dessous  des  aisclka,  et  celle  de  la  base  au  niveau  de 
l'appendice  xiphoïde. 

Sur  cent  femmes  adultes,  la  différence  moyen  ne  drs  deux  circonfé- 
rences eu  question  s'est  trouvée  de  cinq  centiiucirrs,  cl  les  extrêmes  de 
neuf  et  trois,  toujours  à  l'avantage  de  la  supericire. 

Sur  cinquante  rnfjos  d-  s  deux  sexrs,  âgés  de  trois  i  douie  ans  ,  la 
moyeooc  de  celte  différence  a  été  de  deux  cenltmelres ,  In  extrêmes  de 
trois  cl  zéro. 

Il  résulte  drecs  chiffres  :  i*  qu'à  l'état  normal  chez  l'homme  ,  chez 
la  femme  ainsi  que  chez  l'enfant,  la  pallie  supérieure  de  la  poitrioe  nt 
plus  ample  que  la  partie  inférieure;  a*  que  la  différence  d'ampleur  en- 
tre ces  deux  légions  de  la  poitrine  est  un  peu  moins  marquée  chez  la 
fi-mme  que  chez  l'homme,  malgré  la  graisse  dont  ut  garnie ,  chez  c.  lie 
dernière,  la  partie  supérieure  et  l'habitude  de  comprimer  la  hase  du 
thorax  par  dn  corsets  ;  3*  que  chez  In  entans  cette  différence  est  moins 
prononcée  et  quelquefois  nulle,  ce  qui  doit  être  attribue,  au  moins  en 
partie,  au  grand  volume  do  fuie  qui,  trcy-développé  à  cet  Jge,  concourt 
i  la  dilatation  de  la  base  du  thorax. 
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Voyoo»  maintenant  ce  que.  drvicnnent  ces  proportion*  cb'ï  les  pb'bi- 

>i'|llfS. 

Sur  7IÎ  plithisiques  (lioTiincs;  examines  au  premier  et  an»  second  de- 
err  (crudité  et  ramollissement  d<s  tubercule»);  la  moyenne  entre  la 
différence  de  la  circonférence  des  parties  supérieure  et  inférieure  de  la 
poitrine  e*t  de  drus  centimètres  à  l'avantage  de  cette  dernière  ;  les  ex- 
trêmes sont  de  quatre  et  zéro. 

Sir  100  phtliisiques  (hommes)  arrivé»  à  h  troisième  péri  «le ,  la 
moyenne  d»  cette  différence  e.l  de  quatre  centimètres  ,  tonj  mr*  à  l'a- 
vantage de  la  partie  inférieure;  les  extrêmes  de  huit  et  dis. 

Sur  5o  frmmesii  tous  les  degrés  de  la  phlhisie,  la  différence  moyenne, 
ii  l'avantage  de  la  circonférence  inférieure  n'est  que  de  deux  centimè- 
tres; les  extrêmes,  de  trois  à  zéro. 

On  voit  donc  que,  chez  les  phtliisiques ,  les  proportions  normales  d" 
la  poitrine  sont  complètement  renversées,  puisque  rhez  eux  la  circoo- 
férenc*  supérieure  du  thorax  est  plu»  petite  que  celle  de  la  baie. 

Si  l'on  considère  qnc  li  différeuce  moyenne  drs  -circonférence»  supé- 
rieure et  inférieure  est  de  quatre  centimètres  au  détriment  de  la  pre- 
mière ,  et  si  l'on  y  ajoute  les  sept  centimètre*  qui ,  cluz  l'honni 
sont  en  excès,  on  trouvera  que  l>  circonférence  supérieure  de 
trinedes  phihiiiqiies  a  proportionnellement  diminué  de  onz 


Deux 


e  »*in  , 

la  p:>i- 
de  onze  centimètres, 

terme  mii'ven.  Cette  disproportion  e»t  énorme  et  serait  encore  plus  frap- 
pante si  Ion  comparait  le»  extrême»  des  deux  dimenum*  pour  les  deux 
circonférence*  ;  la  différence  -crail  a'ors  de  vmqt  et  un  centimètres. 

L'auteur  prend  soio  de  nous  ai  erlir  que  celte  déformation  remarqua  • 
Lie  de  la  poitrine  ne  tient  pas  à  l'amaigrissent-  ni  et  qu'elle  ne  se  trouve 
pas  chez  le*  malades  qui  tombent  dans  !c  marasme  par  d'autres  causes 
que  la  phlhisie  pulmonaire. 

Voici  la  mar  he  que  suit  rc  ré  iécissement  dans  les  différentes  pc- 
riodesde  la  maladie:  au  début,  le  thorax  se  rapproche  pour  sa  forme 
de  relui  des  enf  u»  (thorax  cylindrique);  bientôt  le  sommet,  continuant 
a  se  réirccir,  en  même  temps  que  la  partie  inférieure  se  dilue  sous 
l'influence  de  l'hypertrophie  du  foie,  si  fréquente  chez  h  t  phlbisiques, 
la  (Kiitrine redevient  de  nouveau  conique,  mais  dans  un  sens  inverse. 
Cette  disposition,  étant  particulière  aux  phlhisiques,  peotdoncêlrc  con- 
sidérée comme  un  sig^e  ertiio  de  lii'jerculc*  et  permettre  d'asseoir  dès 
le  début.cl  d'une  manière  presque  certaine,  le  diagnostic  de  la  pbllmie. 
causes  d'erreur  sont  signalées  ici  par  M.  Hirtz  :  1"  un  épanche- 
plenrétique  dilatant  la  partie  inférieure  du  thorax ,  a*  un  re't ré- 
nrnt  de  la  même  partie  survenait  à  la  suite  d'une  ancienne  pleuré- 
sie. Dans  les  deux  cas  l'erreur  sera  également  facile  à  éviter. 

L'ameui  raconte  deux  faits  qui  se  trouvent  parfaitement  d'accord 
avec  ce  que  nous  venons  de  rapp  eler.  I.c  sujet  du  premier  était  un 
j-une  malade  entré  à  la  clinique  externe  pour  y  être  traite  d'une  carie 
<l  s  os  de  l'avant- bras,  et  qui,  ne  présentant  aucun  symptôme  du  coté  de 
la  poitrine,  offrit  par  la  meosuralion  03  centimètres  pour  la  circonfé- 
rence supérieure ,  et  71  pour  l'inférieure.  M.  Huiz  Tut  étonné  de  ce 
résultat  et  commençait  à  douter  de  la  constance  de  la  loi  qu'il  avait  déjà 
entrevue  ,  car  ce  jeune  homme  était  l»ieo,constitucr  avait  de  l'embon- 
point,  la  peau  et  les  cheveux  bruns,  etc.;  il  sortit  de  l'hôpital  et  y 
leotraau  bout  de  deux  moi*  avec  tous  les  signe»  d'une  phlbisi*  qui 
amena  la  mort  au  bout  de  deux  mois.  Chez  une  jeune  fille  ,  qui  fait  le 
sujet  do  deuxième  cas,  rtqui  offrait  de  l'oppression  de  la  toux  et  un  cra- 
chement de  sang  ,  la  mensuration  aaoonça  4  centimètres  à  l'avantage 
de  la  partie  supérieure  de  ta  poitune.  Au  mois  de  novembre  une  nou 
relie  mensuration  in  liqua  l'égalité  de»  deux  circonférences  de  la  poi- 
trioe  (ihorax  cylindrique).  Au  moi»  de  mar»,  la  circonférence  inférieure 
avait  3 centimètres  de  plus  que  la  snpériruri-  La  malade  expira  trois 
jour»  après,  et  offrit  à  l'autopsie  des  cavernes,  etcf» 

L'auteur  examinant  si  la  di-formation  du  thorax,  chez  les  phtbisi- 
que*,  est  l'effet  ou  la  cause  de  la  tuberculisation  ,  conclut  contraire. 
icn'Otà  une  opinion  assez  généralement  rrçne,  qu'elle  n'eM  que  conseil- 
nvr.  Parmi  les  différens  argumen»  qu'il  apporte  à  l'appui  de  cette  opi- 
■non  ,  le  plus  important  est  le  développement  çra  luel  de  celte  défor- 
mation pendant  le  cours  de  la  nia'ailic.  Cependant  nous  ne  snmmcs  pis 
convaincu  que  ce  rétrcci»-™icnt  de  la  poitrine  ibrzlc»  phtbisiquc*  soit, 
.1  toute*  les  cjioqu-s  de  son  développement,  un  simple  effrt  Je  la  ma- 
'a  lie  tuberculeuse-  Le  pa»sagr  smvaul  prouve  que  l'auteur  tui-meme 
jiense  qu'il  s<-  rattache,  dans  qn-  lque*  cas,  à  une  prédisposition  aux  tu- 
bercule*. «  H  semble  que  c'eut  a  un  arrêt  de  développement  du  pou- 
mon ,  à  une  petitesse  primitive  de  ce  viscère  ,  relativement  au  reste  de 
l'organisme,  petitesse  qui  n'est  p"ut  être  elle  même  que  le  premier 
tenu-'  de  la  prédisposition  aux  tubercules,  q  Von  doit  attribuer  le  peu 
d'ampleur  que  présente  au  déb  it  de  la  maladie  la  civile  thor ariq-ie 


|]  chez  te*  personnes  prédisposées  à  la  phlhisie.  •  De  ooureaui  faits  , 
,  encore  plus  nombreux  que  ceux  recueillis  par  l'auteur,  sont  nécessaire* 
j  pour  la  solution  complète  de  cette  question,  comme  pour  la  démons  - 
r  Iration  de  tout  ce  que  nous  venons  de  voir  sur  la  conformation  de  la 
j [  poitrine  dans  l'état  de  santé  et  pendant  la  pblhisie  pulmonaire.  Ceux 
'!  sur  lesquels  l'auteur  s'appuie ,  sont  certes   assez  nombreux  pour 
['  appeler  vivement  l'attention  ;  mai*  ils  ne  le  sont  pas  assez,  nous  peu- 
i  tons,  pour  produire  une  démonstration  complète, 
j     Le  second  chapitre  est  consacré  a  un  signe  fourni  par  le  bruit  respi  • 
ratoire  que  railleur  désigne  par  le  nom  de  bruit  respiratoire  rdpeux, 
et  qu'il  considère  comme  le  signe  pathognomonique  des  tubercule*  à 
l'état  cru.  Lorsqu'il  existe,  l'iuscultateur  entend,  au  lieu  de  ce  frotte- 
ment doux,  de  cette  sensation  d'une  multitude  innombrable  de  vési- 
cules qui  se  déplissent  mollement ,  un  bruit  rude ,  beaucoup  plu*  clair 
qu'à  l'état  normal ,  qui  semble  faire  vibrer  les  cellule*  pulmonaire». 

Ce  bruit  se  rapproche,  pour  la  clarté,  de  la  respiration  puérile,  mais 
il  en  diffère  essentiellement  par  plus  de  rulesse  et  en  ce  qu'il  semble 
se  passer  dans  un  nombre  plus  petit  de  vésicules.  Sa  production  parait 
être  due  à  la  présence  des  tubercules  qui  donnent  plus  de  densité  au 
poumon  ,  et  à  la  dilatation  supplémentaire  de*  réticules  pulmonaire* 
qui  fonctionnent  pour  celles  oblitérées. 

Ce  bruit  préscutc  des  degrés  variables  en  étendue  et  en  intensité  :  au 
début  de  la  maladie,  il  est  ordinairement  limité  aux  endroit*  ou  ger- 
ment les  premiers  tubercule*  ;  mais,  à  mesure  que  la  maladie  avance , 
il  Ragnc  en  é;endue  et  en  intensité.  Il  existe  d  après  l'auteur,  dans  la 
grande  majorité  de  cas  et  est  d'autant  plus  prononcé  que  les  tubercule* 
occupent  une  plus  grande  étendue  de  l'organe  et  que  la  maladie  est  plus 
avancée.  Ordinairement  aussi  il  peut  être  perçu  dès  le  commencement  : 
c'est  dnne  un  de»  signes  qui  annoncent  lu  mal  dès  son  début;  souvent 
même  il  précède  tous  les  autres  phénomènes  morbides. 

Le*  deux  signes,  que  oous  venons  de  faire  connaître,  ont  principa- 
lement paur  objet  le  diagnostic  de  la  phlhisie  à  la  première  |>ériode.  Le 
troisième,  dont  s'occupe  l'auteur,  ne  s'observe  au  contraire  que  pen- 
dant la  deuxième  période,  il  Pappellcrrtfeca"«mu*V«ar.  Cebruit,  assez 
analogue  pour  la  hil-**e  au  rile  de  la 
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cav.lé»  formées  aux  dépens  de  la  matière  tuberculeuse  ramollie. 

Le  râle  cavernuleux  n'empêche  pas  d'entendre  la  respiration  ri  pense. 
Le  plus  souvent  ces  deux  phénomènes  existent  ensemble  sms  se  cunfon- 
«l'C.  Dan»  quelques  cas  rares,  le  bruit  ripeux  devient  lelb-ment  inten  e 
qu'il  masque  complètement  le  rile.  Il  paraît  à  M.  Hrrlz  être  le  signe 
fiathognornonique  du  passage  des  tubercules  de  le  ai  de  crudité  a  ce- 
lui d«  ramollissement. 

Nous  n'examinerons  pas  qu'elle  est  l'importance  des  deux  dernier* 
bmils  que  nous  venons  de  signaler  p<mr  le  diagnostic  de  la  pi  entière  et 
de  la  seconde  pério  le  de  la  phllusic,  nous  somme*  cependant  assez  d  *- 
posés  a  adopter  avec  l'auteur  que  chacun  da  deux  huait»  appartient  a 
une  période  différente,  etàeclle  à  laquelle  il  l'attribue;  uni»  nous  n' ad- 
mettrons pis  sans  un  nouvel  examen  l'explication  qu'il  tonne  de  leur 
formation.  Le  bruit  respiratoire  ri|ieux  que  nous  croyons  avoir  enten- 
du souvent  chez  le*  phtliisiques  au-dessous  des  clavicules ,  nous  avait 
toujours  semblé  se  rapprocher  du  souffle  bronchique  e<  devoir  tire 
produit  par  une  cause  analogue,  et  nous  avions  pensé  que  le  raie  caver- 
uuleux.  qu'il  est  impossible  de  n'avoirpas  remarqué  quand  on  a  observé 
nombre  de  phtliisiques.  ne  différait  du  râle  caverneux  que 
une  des  tuyaux  bronchiques  ou  il  était  produit  tt  par  l'ab- 


,>ir  le  volume  des  tuya 


senre  de  cavernes  sur  les  |>ointsoù  il  était  entendu,  dépcodauldanscc  cal 
iesmucositév abondantes  sé  rétéespar  la  muqueuse  des  bronches  voisines 
d-  s  tubercules  r  uoullis  ou  des  c  iverne*. 

Quoiqu'il  ensuit,  au  reste,  de  la  râleur  et  de  la  cause  productrire» 
de  ces  deux  dernier*  *:gnr*.  le  travail  de  M.  Hirtz  n'eo  est  p  is  inoins 
des  plus  remarquables  que  nou»  ayons  pirconm  depuis  longtemps  sur 
I  s  affection»  thoraciqnrs.  N'eûi  il  mè  ne  d'autre  mérite  que  celui  d'a- 
voir signalé  li  différence  entre  le  iclrrossernent  de»  deux  circonféren- 
ces de  la  poitrine  supérieure  et  infcneore ,  il  mériterait  encore  la  place 
que  oous  vanons  de  lui  assigner  ;  mais,  outre  les  autres  point*  que  nous 
avons  indiques,  son  travail  contient  encore  de  bonnes  recherche*  sur  la 
pcctoriluiincct  le  id'c  caverneux, etquelesdéveloppemen* dans  lesquels 
uous  venons  d'entrer  nom  forcent  a  regret  de  ne  pis  reproduire  ici. 
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Aar  Rédacteur  en  chef.  JtLt*  Gllmk. 
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AVIS  A  MM   LES  S  lUSCRIFTEURS. 

MM.  le»  souscripteurs  dont  l'abonnement  expire  à  la  fin  de  ce  Dois  , 
»oci  invité*  k  le  renouveler  prochainement  s'ils  ne  renient  pas  éprouver 
d'interruption  dans  l'envoi  du  journal.  Pour  ne  pas  décompteUr  les 
collections ,  aucun  numéro  ne  sera  envoyé'  aux  personnes  ijui  n'au-  j 
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des  abonnés  des  départemens ,  ce  mode  de  souscription  ne  pourra  plus 
avoir  lieu  que  pour  des  abonnenvo»  de  six  mois,  de  neuf  mois  et  d'un 
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TYPIIOIdeS  PAR  LÉS  PURGATIFS.           NOUVELLES  FORMES 

DE   LA  GRIPPE  DANS  LES  Dr'PABTE MENS. 


es  typhoïdes  par  1rs  purga- 
.  MM.  Bouillaud,  Piorry  et 


Tuviei  MHratm.  Ditcnstion  de  l'Académie  tue  le  IraHeattot  des  Sèvres 
tiphoide»  par  1e»  purgatifs.  —  Nouvelle»  forme»  de  Uj;ri\>\<t  tlan»  le»  déparle- 
ment.  —  Mémoire  sur  quelque»  affection»  locale»  qui  dépendent  de  l'trntérie  : 
mali.iievici  irtimliiiom ;  maladie»  du  rachi»;  retej>lionjj'ûrioe;^phoai«  h;s- 

wance%a72l>>*avars.  —  III  'coii»vj>eo»n»»ce.  Note  mr  le  traitement  de»  tri- 
gnes  vésicaletne»  et  putlnieiKCs .  autres  que  les  teignes  laveuses  proprement 
dite» .  adopte  A  l'hApitel  de»  enfan»  —  Oinervatioa  de  grippe  portant  quelque» 
rarartére»  da  choiera.  —  Empuuouneiurol  par  l'acide  tulfuriqae.  —  Sur  aac 
iioturlte  modification  apportée  au  brise  -  pierre.  —  tV  Bi*li<ki»aphic. 
Traité  complet  de  l'analomie  de  l'boinme .  comprenant  la  médecine  opéra- 
luire.  FciriLLtio».  Observalian»  «ir  le  projet  de  loi  relatif  «n 


La  discussion  sor  le  traitement  des  fièvres  ty 
tifs  a  commencé  à  l' Académie  de  méd 
Cartel  ont  occupe  la  séance. 

M.  Bouillaud  a,  dans  un  discours  préparc  et  dit  avec  art ,  soutenu 
la  prééminence  de»  saignée»  répétées.  U  t'est  appuyé  sur  les  résultats 
numériques  qu'il  a  obtenus  dans  sa  clinique,  comparés  avec  les  résultats 
fournis  par  les  autres  services  médicaux  pendant  les  dernières  années - 
Il  résulterait  des  recherches  et  de  l'arsnmenlaiion  de  M.  Bouillaud 
t*  que  l'usage  des  saignées  employées  suivant  la  méthode  ordinaire  , 
que  l'usage  des  purgatifs  et  des  toniques  employés  seuls  ou  combiné» 
n'ont  donné  lieu  qu  à  des  résultats  désastreux  ;  s*  que  la  saignée  ré- 
pétée, qualifiée  par  lui  de  méthode  de  saignées  coup  sur  coup,  consti- 
tue une  méthode  nouvelle,  produisant  des  résultat*  qu'il  ne  faut  juger 
que  d'après  elle  ,  et  qui  sont  en  réalité!  de  beaucoup  supérieurs  à  ceux 
fournis  par  les  autres  méthodes. 

Il  est  inutile  de  chicaner  M.  BouilUnd  sur  la  prétention  de  u  mé- 
thode a  la  nouveauté;  ce  qu'il  importe,  c'est  de  savoir  si  elle  gnéritmieux 
que  les  autres  méthodes.  Sons  ce  rapport  il  serait  injuste  de  jnger  les 
■  ffrls  de  la  saignée  coup  sur  coup  d'après  les  effets  connus  et  avoués  de 
la  saignée  nrdinaire.  Est-il  vrai  que  les  saignées  répétées,  c'est-à-dire 
pratiquées  trois  et  quatre  fois  dans  une  même  journée  et  souvent  plu- 
sieurs jours  desuite,  produisent  des  gitérisons  aussi  «ombreuses  que 
M.  Bouillaud  l'sffinne  ?  Cette  questioo  est  tonte  d'expérience  et  ne  peut 
se  résoudre  que  par  l'expérience  :  car  il  rsl  très  possible  et  même  pro- 
bable que  la  saignée,  appliquée  comme  on  l'applique  a  la  Charité,  pro- 


Jniilletptt. 


•mkuvatiois  sua  La  fimmit  oa  toi  rblati»  ai.x  ai  itxas 
N.  le  deieur  raina-r. 


par 


(••icaicut  Atrictt  ;  maci»'"*  usa  tanett».  ' 

Avant  d'aborder  la  discussion  de»  divers  article» .  qu'il  non»  soit  permis  de  té- 
moigner  notre  regret  de  n'v  pa«  trouver  une  disposiuon  propre  A  raturer  corn- 
aiétrment  le»  ebef»  de»  établissement  antérieur»  »  la  promulgation  <t«  la  nourrit* 
In».  San»  Joute  il  e»t  bien  entendu  qu'elle  ne  saurait  avoir  d'ellet  rétroactif; 
mai»  pour<pioi  ne  pat  l'énoncer  d'une  manière  positive,  alors  que  l'eipretsiou  de 
«elle  idée  eisit  n  natnreJle  après  le  premier  paragraphe  de  l'article  8  ,  et  que 
«ctts  sage  précaution  se  trouve  indiquée  dan»  roorrtgc  de  M  F» cm» ,  A  l'art  < 
s»  projal  Jcalia*  »  Iser  l'état  légal  des  aliénas. 


Remarquon»  aussi  dan»  la  loi  propoiée  l'absence  d'oae  ligne  de  démarcation 
entre  le»  asile»  publies  qne  l'humanité  ouvre  an»  aliéné»  indigent,  et  les  éla- 
bliisemen»  privé»  dont  Pénitence  et  la  p/rctffiéritr  t'appuieal  *ur  la  conGaoce  de» 
classes  aitiet  de  la  société  Cctdeus  genre»  flétalilisumeiu ,  érigé*  ton»  des  con- 
dition» u  différente» .  renfermant  de»  élcmen»  »i  divers,  ne  pourraient  être  régi» 
par  nne  législation  Htcntique.  Le»  a»iles  publics  ne  peavent  en  aucune  manière 
lire  asiouïe»  au»  établi»»emen»  privés.  Le  projet  de  loi ,  en  lu  confondant  en- 
semble ,  est  par  cela  même,  vague  ,  confus  et  présente,  avec  aa  caractère  de  ri- 
gueur inutile .  de»  owauret  tout-à-fail  inapplicables  ans  asiles  public» ,  »an»  of- 
frir les  garantie»  tutelaircs  des  intérêt»  des  aliéné»  qui  y  «ont  admit ,  et  de  l'ad- 
ministration qui  Leur  bit  donner  les  «oin»  rédamé»  par  leur  position. 

Faison»  ohterveT  enfin  qne  les  différente»  partie»  de  la  loi  propotée  ne  tout 
pas  astei  bien  liées  entre  elles  pour  formée  aa  tout  régulier,  et  qne  dan»  le  ca» 
d'admission  «les  | 
l'or 

relatif  au»  ( 

la  loi. 


»  atiei  men  uce» entre  nie»  pour  toréer  on  i.i.n  régulier,  et  qne  oant  le  ce» 
idmitwm  de»  principe» ,  il  serait  iadispcuseble  de  disposer  ses  article»  d'spre» 
rdre  de  succession  de»  idée» .  et  de  traiter .  par  etemide ,  de  tout  ce  qui  est 
Lat.f  au»  établittemens  avant  de  parler  de»  aiUn  qai  doiveal  le»  occuper 


lir  ai  ratait». 

«  iYut  individu  atteint  d  imbèeillilt ,  dt  rtVtnence  nu  it  f  ,rtur,  dont  l'in- 
terdiction n'aura  pas  été  prononcée .  ne  pourra .  sou»  les  peine»  porter»  par 
Part.  120  da  Code  pénal,  être  |daré  ou  retenu  dan»  aucun  hospice  ou  antre 
établiur  ment  public  ou i  privé  .  affrété  an  traitement  de  l'aliénation  mentale. 


I   •  qu'en  vertu  d'une  aatori»aUo«  oa  d'an  ordre  du  préfet 
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duil  des  clfels  dépendant  non-sciiletneot  de  la  quantité  de  sang  tiré  , 
mais  de  la  manière  de  le  lirrr,  un  du  mode  de  sticcessiun  dis  saignées. 
Celle  méthode  n'eût  elle  d'autre  résultat,  cornue  l'a  dit  M.  Lurdat,  que 
d'rmpècber  le  malade  d'avoir  des  symptômes  ,  qu'elle  exercerait  une 
action  spéciale.  C'est  donc  à  l'expérience  à  prononcer  sur  son  degré 
«l'efficacité  dans  le  traitement  des  fièvre*  typhoïdes.  Or  ,  que  dit  l'rx- 
périence?  c'est  ici  que  commence  la  difficulté.  M.  BouilUud  sait  bien 
que  tous  les  systèmes  se  sont  placés  sous  le  patronage  des  faits,  c'est- 
à-dire  de  l'expérience.  Quand  M.  Broussais  et  ses  disciples  ont  pré- 
tendu que  1rs  saignées  guérissaient  mieux  les  Givres  intermittentes  que 
le  quinquina,  ils  ont  aussi  invoqué  l'expérience.  Qu'est-ce  que  cela 
prouve  ?  qu'il  y  a  plusieurs  manières  d'interpréter  tes  bits ,  et  que  sans 
une  logique  sévère ,  sans  une  analyse  approfondie  et  complète  de  leurs 
élément ,  ces  faits  ont  assez  de  faces  pour  se  prêter  aux  interprétations 
iet  plus  oppasées.  Tant  que  M.  Uu'iillaud  se  servira  de  la  méthode  nu- 
mérique comme  il  l'applique,  tant  qu'il  réduira  le  fait  complexe  et  in- 
cessamment variable  de  la  fièvre  typhoïde  à  l'unité  absolue ,  il  permet- 
tra de  regarder  ses  résultats  comme  aussi  peu  cooeluans  que  ceux  al- 
légués par  l'cx-écolc  physiologique.  Ce  que  l'on  conteste  et  ce  que  l'on 
contestera  donc  toujours  avec  raison  à  M.  BouilUud,  ce  n'est  pas  la  pos- 
sibilité des  guérisons  par  la  méthode  des  saignées  coup  sur  coup,  mais 
la  réalité  de  ces  guérisooi. 

M.  Piorry  a  succédé  à  M.  Bouillaiid;  il  a  développé  avec  talent  et 
avec  succès  l'argument  que  nous  n'avons  cessé  d'op|w»cr  depuis  six 
ans  à  la  méthode  ouincrique.  Il  a  montré  par  l'aoalyse  des  élémcns  dont 
se  compose  la  fièvre  dite  typhoïde,  et  par  la  succession  de  ces  élémens 
qu'il  était  anti- logique  de  considérer  plusieurs  cas  de  fièvre  typhoïde 
comme  dis  unités  semblables,  et  pouvant  cire  comparées,  dans  le  but 
d'en  tirer  aucune  conclusion  absolue.  L'Académie  a  écoulé  M.  Piorry 
avec  faveur  ;  nous  y  avons  vu  un  double  progrès. 

M.  Cjslel  a  terminé  la  séance  par  quelques  considérations  pratiquis 
de  la  plus  grande  justesse,  et  son  improvisation  était  en  quelque  sorte 
le  complément  de  celte  de  M.  Piorry.  S'il  est  vrai  que  la  lièvre  ty- 
phoïde renferme  souvent  plusieurs  maladies  ,  plusieurs  éuls  variables 
dans  leur  nature,  dans  leurs  symptômes,  dans  leurs  degrés,  variables 
encore  sous  uue  foule  d'antre»  influences  dépendant  des  circonstances 
extérieures  et  individuelle»;  s'il  est  vrai,  cd  un  mot,  que  la  Cène 
typhoïde  soit  uu  assemblage  d'indications  changeantes,  il  n'est  pas 
étonnant  que  toutes  les  méthodes  thérapeutiques  appliquées  d'une  manière 
absolue  aient  clé  jugées  tour  à  tour  bonnes  et  mauvaises ,  suivant  les 
ras  où  L*  h  uard  les  avait  fait  cmployer.Tûute  médication  cousidérée  de 
cette  manière  est  donc  vicieuse.  Tel  est  le  fond  de  l'argumentation  de 
M.  Castel.  îious  regrettons  que  ce  savant  et  judicieux  praticien  tic  l'ait 
pre'jcntcc,  comme  toujours,  qu'accompagnée  dedigressionsquidétuiiriu  nt 
souvent  l'attention  du  fond  de  sa  pensée,  et  qui  nuisent  au  succès  de 
ses  raisonnrmens,  presque  toujours  solides  et  souvent  remarquables  par 
la  profondeur  tt  l'originalité. 

Tel  est,  en  peu  de  mots,  le  résumé  de  la  première  séance  de  l'Aca- 
démie. C'était  en  quelque  façon  le  tour  des  grands  discours,  comme  à 
l'ouverture  de  toutes  les  discussions  de  la  chambre.  Les  séances  pro- 
chaines amèneront  sans  doute  une  discussion  plus  chaude  ,  plus  vive  , 
■dus  spontanée,  à  laquelle  se  racleront  d'autres  hommes  et  d'autres  idées. 
I.a  science  ne  pourra  que  gagner  à  ces  débats;  et  puisque  l'Académie  de 


médiane  se  décide  de  plus  eu  plus  pour  un  juste  milieu  parle- 
mentaire et  scientiGque,  elle  n'a  plus,  en  acceptant  mie  manière  de 
faire  de  la  science,  qu'à  bien  choisir  ses  points  à  éclairer,  tl  â  régler 
1rs  discussions  dans  lesquelbs  elle  s'engage  :  sou»  ce  double  rapport  la 
dernière  séance  a  été  ou  ne  peut  plus  intéressante. 

—  Nos  confrères  des  dépârtemens  commencent  à  rions  adresser  leurs 
observations  sur  la  grippe;  nous  comptons  les  publier  dans  notic  pro- 
chain numéro.  Il  résulte  de  quelques-unes  de  ces  observations  que  l'é- 
pidémie s'est  nlus  ou  moins  modifiée  dans  ses  caractères  et  dans  ses 
formes  sous  I  infloence  des  changemens  de  temps  et  de  saison.  On  pou- 
vait le  prévoir  à  priori,  mais  l'observation  directe  devait  seule  déter- 
miner ces  modifications.  Nous  engageons  ceux  de  nos  confrères  qui  croi- 
raient avoir  fait  quelques  remarques  nouvelles,  à  nooslcs  communiquer; 
nous  répétons  à  cet  égard  ce  que  nous  avons  souvent  dit  :  ce  n'est  pas 
l'opinion  que  chacun  se  forme  sur  les  faits  que  la  science  a  intérêt  à 
connaître,  mais  les  manifestations  phénoménales ,  les  différées  caractè- 
res et  manières  d'être  dont  se  compose  et  doit  se  composer  l'ensemble 
d'une  épidémie  sous  les  influences  diverses  qui  dominent  son  dévelop- 
pement. Nous  invitons  donc  ceux  de  dos  confrères  qui  veulent  bien 
nous  communiquer  leurs  remarques  a  se  renfermer  de  préférence  dans 
ce  qui  est  fait,  c'est-à-dire  dans  ce  qui  est  léel ,  et  intéressant  à  connaî- 
tre pour  tout  le  monde,  quelle  qoe  soit  la  théorie  qu'on  se  (orme  sur  la 
nature,  1rs  cause*  cl  les  mis  de  développement  de  La  grippe. 


PATHOLOGIE  .INTERNE. 


MEMOIRE  SOR  QUELQUES  AFFECTIONS   LOCALES  Ql  l  Dth'EN- 

im.vr  de  l'hystérie,  par  sir  Buodik  ,  incdecin  de 
lïiùpilal  Saint-George  (!}. 


On  s'est  beauconp  occupé  et  avec  succès  du  diagnostic  des 
organiques;  peut-être,  cependant,  n'a  t-oo  pas  apporté  asseï  d'atteo- 
aa  à  l'étude  de  celles  qui  peuvent  être  confonduis  avec 


lion  a  l  étude  de  celtes  qui  neu 
vroses  qui  le*  Simulait  quelquefois  d'une  manière  frappante.  C'est  de 
ces  dernières  seulement  que  nous  allons  parler  ici  et  de  celles  surtout 
qui  se  lient  à  l'hystérie. 

$  1.    MALADIES  DES  AATICULATIOWS. 

A  l'époque  où  je  m'occupais  spécialement  de  recherches  sur  les  ma- 
ladies des  articulations  et  où  j'avais  peu  d'occasions  d'observer  bors  des 
hdpitanx ,  j'ai  quelquefois  rencontré  des  malades  qui  se  plaignaient  d'é- 
prouver, dans  une  articulation,  de  la  douleur  augmentant  à  Ta  pression, 
>l  avec  un  léger  gonflriui-nt  des  parties  molles ,  mais  sans  aitcnn  des 
autres  symptômes  des  maladies  organiques  et  aussi  sans  aucune  des 
altérations  que  ces  dcrnièies  déterminent ,  telles  que  les  abcès  ,  l'anky- 
lose,  etc.  Pendant  longtemps  ces  cas  me  causèrent  des  doutes,  et  ce  n'est 
qu'après  que  j'eus  publié  la  premicreéditioademon  Traité  des  maladies 


(I)  Etirait  de  la 


Cet  article  a  pour  objet  île  faire  cesser  la  confusion  qui  règne  dans  les  mesures 
pour  obtenir  l'unlement  de*  aliénés;  c'est  one  disposition  légale,  |>o»jiiTe.  iini- 
liirmc ,  destinée  a  remplacer  les  règlcmcns  d'administration  qui  varient  fuiront 
les  loralitrs.  En  cfTct ,  dans  le  plus  grand  nombre  de  dcpartcnii  ns .  la  séquestra- 
tion des  alienrs  ne  repose  qoe  sur  une  convention  des  familles  avec  l'admiuistra- 
Uon  des  bospirrs. 

Si  IVuUi'vmenl  est  communal ,  l'autorisation  du  nuire  est  réclamée  ;  s'il  ap- 
partient au  ilrpartenicnt,  l'iiitervUDlion  du  préfet  est  jugée  néeesuiec. 

Dans  un  petit  uooihre  d'asiles ,  les  aliènes  ne  sont  admis  qu'après  un  jugement 
d'interdiction. 

A  Pans,  les  formalités  pour  l'admission  des  aliénés  sont  différentes  pour  les 
h»*pices  et  poui'lcs  établissement  pnn-s. 

Le  mode  d'admission  djrfére  aussi  pour  la  maison  royale  de  Charenton  »  où  l'on 
est  reçu  sur  la  réquisition  du  maire  'lu  domicile  tlu  malade. 

L'entrée  à  la  division  des  alunis  de  la  Salpifrièrc  et  de  Bicèlrc  est  a-sunilée  a 
celle  de  tous  les  autres  malades  dans  les  bùpitaut  ;  elle  a  lieu  sur  uu  bulletin  dé- 
livré par  un  méilecin  du  bureau  central,  qui  déride  d'après  son  eiamen,  et  le  eee- 
tiûcal  du  aïolecin  qui  a  donné  au  malade  les  premiers  soins.  Ce  bulletin  est  exigé 
suit  lorsque  Ira  malades  sont  amenés  par  leurs  familles  ,  aoil  torique  le  préfet  de 
police  provoque  l'admission ,  soit  enfin  que  l'autorisation  ioil  donnre  par  le 
préfet  de  la  Seine,  dans  le  c«  ou  les  malades  n'appartiennent  pas  an  départe- 


constatent  Pelât  mental  de  chaque  malade  et  adressent  au  préfet  de  pobre  leur 
certificat  dont  copie  est  envoyée  par  ce  magistrat,  dans  le  plus  bref  délai  ,  a  l'au- 
torité judiciaire. 

L  art.  I  du  projet  a  sur  toutes  ces  diverses  mesures  deux  avantagea ,  le  premier 
de  substituer  une  furuic  lf  gale  A  de  simples  rcglemcns,  et  le  dcmicoïc  de  la  ren- 
dre partout  la  même. 

liais  n'est-il  pas  A  craindre  que  les  formalités  voulues  par  l'article  t  soient  im- 
praticables à  Paris ,  à  cause  du  grand  nombre  des  admissions.'  elles  s'v levant  a 
oeuf  cents  annuellement. 

Le  législateur  a-l  il  eu  l'intention  de  conférer  au  préfet  de  ta  Scire  et  ans 
maires  de  l'aris .  les  attributions  qui  sci.il  actuellement  dévolues  au  prckl  de  po- 
lice ,  eu  vertu  de  la  loi  de  «7'JO  et  de  l'arrête  du  gouvernement  du  t  i  uicsbiJ.r 


Enfin  Ici  admissions  dans  les  étahliisemens  prives  ne  dépendent  que  des  arran. 
Rrniens  libres  entre  les  directeurs  ri  les  familles  ;  mais  elles  sont  promptentenl 
titularisée»  par  la  visite  de  deux  médecins  qm ,  assiilcs  du  commissaire  de  police. 


an  viii- 

Les  mesures  protectrees  de  ta  liberté  individuelle  adoptées  aujourd'hui  pour 
le<  établissement  prives ,  avec  quelque*  légères  modifications ,  ne.  seraient-.  Ils» 
pas  préférable»  au  mode  propose  par  l'auteur  du  projet  de  loi  » 

La  solution  de  ces  questions  ressortira,  j'espère  ,  de  I  ensemble  des  olsvrva- 
lionsque  nouspreteoteron»  sur  lesdiver»  articles;  je  vaisesainiuerpour  le  iiio-uciit, 
si,  au  lieu  de  taire  dépendre  l'isol  ment  d'un  ordre  ou  d'une  simple  aut«ri«ation 
du  préfet,  il  ne  serait  pas  plus  convenable  de  s'en  rapporter  A  la  décision  du 
maire  de  chaque  commune . 

Les  raisons  de  cette  disposition  nouvelle  sont  manifestes:  eu  effet  un  maire, 
qui  réside  sur  le  beu  même  de  l'accident,  est  bien  meilleur  juge  des  mesurer  a 
pivodre,  qu'un  préfet  qui  réside  au  chef-lieu  du  uVparlenteul  et  qui  ne  peut  avair 
comme  le  maire  le  malade  so 
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des  articulations  que  le  cas  «loot  je  vais  rapporter  les  principaux  traiU 
me  fit  soupçonner  la  véritable  origine  des  symptômes  que  je  n'araii  p*i 
comprendre  jusqu'alors.  Je  fus  consulté  pour  une  jeune  dame  qui  se 
plaignait  d'une  violente  douleur  au  genou ,  avec  sensibilité  à  la  pression, 
mais  sans  gonflement  appréciable  de  cette  articulation.  Les  moyens  que 
je  crus  devoir  employer  a  celle  époqne  ne  produisirent  aucun  suulapr- 
ment,  cl,  au  bout  de  quelques  temps,  il  survint  un  pende  gonflement 
qui  semblait  dépendre  ou  de  la  plénitude  des  petits  vaisseaux,  ou  d'une 
infiltration  du  tissu  cellulaire  sous-cutané;  elle  était  déjà  depuis  long- 
temps dans  cet  état ,  quand  elle  fut  prise  d'une  suite  de  violentes  atta- 
ques d'hystérie  qui  se  terminèrent  par  un  état  approchant  du  coma  avec 
dilatation  des  pupilles ,  etc.  Ce  fat  alors  que  je  tus  appelé  a  lui  donner 
des  soins  arec  le  docteur  fiabiogton.  Je  ne  chercherai  poiot  a  savoir  si 
la  maladie  céda  aux  remèdes  que  noua  employâmes,  ou  ai  elle  suivit 
simplement  la  marche  nature  Ile.  Mais,  quelle  qu'en  ait  été  la  cause,  les 
symptômes  de  coma  disparurent ,  les  attaques  a  hystérie  cessèrent,  et , 
depuis  ce  inumeol,  la  malade  cessa  de  se  plaindre  de  son  genou.  Pende 
temps  après,  on  m'amena  une  jeune  dame  que  l'oo  me  dit  être  atteinte 
d'une  maladie  sorophuteuse  du  poignet  ;  la  ressemblance  de  ce  cal  arec 
celui  de  la  dame  dont  je  viens  de  parler  me  fit  douter  de  l'rxactitude 
dr  cette  opinion ,  et  la  suite  me  prouva  que  mes  doutes  étaient  bien  (on-  : 
dés.  Elle  fut  prise  aussi  d'une  suite  de  violeu  es  attaques  d'hystérie,  et,  | 
lorsqu'au  bout  de  plusieurs  jours ,  ils  eurent  entièrement  cessé,  la  ma- 
ladie du  poignet  avait  aussi  disparu;  il  était  difficile  de  douter  qu'il  : 
n 'existât  pas ,  dans  cet  deux  cas ,  quelque  rapport  entre  les  symptômes 
locaux  et  l'affection  constitutionnelle  dont  les  malades  étaient  atteintes;  ' 
et  un  grand  nombre  d'autres  (ails  qui  depuis  se  sont  offerts  à  moo  obscr-  1 
valion  ,  m'ont  prouvé  qu'il  n'est  pas  rare  de  voir  chez  1rs  sujets  qui  of- 
frent des  symptômes  d'hysleuc ,  une  articulation  être  le  aiége  de  dou-  ■ 
leur  et  d'une  sensibilité  si  vives,  qu'un  observateur  superficiel  peut  être  ! 
amené  à  croire  qu'elle  est  le  siège  de  quelques  lésions  trè»  graves ,  bien 
qu'il  n'en  soit  neo. 

Dans  la  seconde  édition  de  mon  Traite  des  maladies  des  articula- 
tions ,  je  suis  entré  dans  quelques  détails  à  l'occasion  de  ce*  affections 
hystériques  locales ,  et  la  faveur  avec  laquelle  mes  observations  ont  été 
accueillie*  m'engage  a  donner  sur  ce  sujet  quelque*  nouvelle*  réflexions 
qui  m'ont  été  suggérées  par  de  nombreuse*  obserationi  ;  car  le*  eu  de  ce 
genre  quejc  ne  rcucontrais  que  rarement  dans  les  boniiaux,  sont  devenu* 
de  pins  en  plus  fréqurns  ,  à  mesure  que  ma  pratique  a  pris  plus  d'éleo- 
dne  es  ville  ,  ce  qui  s'explique  facilemeut.  Fcminarum  enim  paueissi- 
mff  ,  dit  Sydenbam ,  ab  ornni  horum  affectuum  specie  prorsus  libéra' 
suri,  si  islasexcipias  quje,  laboribus  adtueta-,  durant  vttam  trahunt. 
La  disposition  à  l'hystérie  est  en  effet  chez  le*  femmes  une  fâcheuse 
compensation  des  progrès  de  la  civilisittoo  et  de  l'aisance  qu'elle 
répand  dans  toutes  les  classes;  car  c'est  chez  celles  qui  jouissent  de  ce 
qu'on  appelle  les  avantage*  de  l'opulence  que  l'on  rencontre  le*  cas 
dont  nous  parlons.  Je  crois  rester  dans  les  limite*  de  U  vérité  eo  affir- 
mant que  dan*  les  hautes  classe*  de  la  société  le*  quatre  cinquièmes  au 
moins  des  femmes  que  l'on  suppose  affectée*  de  maladie*  des  articula- 
tion* ne  sout  atteintes  que  d'bystérie. 

aladie 


]  en  examinant  arec  soin  tontes  les  circonstances ,  il  sera  < 

j  facile  d'arriver  a  un  diagnostic  assuré. 

Il  y  a  une  douleur  dan*  la  hanche  cl  le  genou  qui  augmente  pir  la 
pression  et  le  mouvement  du  membre,  et  la  malade  reste  ordinairement, 
sou  »ur  le  sofa,  soit  sur  le  lit,  dans  11  même  ncaitioo.  Cependant  cette 
douleur  n'est  pas  fixée  sur  un  point  spécial  ;  elle  occupe  ordinairement 
tout  le  membre.  La  malade  se  plaindra  ou  même  poussera  des  cris  si  on 
presse  sur  la  hanche,  mais  elle  eo  fait  autant  si  la  pr»»ion  est  exercée 
sur  l'iléon  et  même  sur  les  fausses  côtes ,  on  bien  sur  la  cuisse  et  même 
sur  la  jambe  jusqu'à  la  cheville,  et  alors  on  reconnaît  que  c'est  surtout 
dan*  les  tegumeo»  que  réside  la  sensibilité  morbide.  Sien  pinçant  la 
peau  entre  deux  doigts  on  cherche  à  la  soulever  des  parties  sous-jac*n- 
tes,  la  malade  paraîtra  souffrir  bien  plus  que  si  on  poussait  avec  force 
la  tète  du  fémur  contre  le  fond  de  la  cavité  cotyloïdr.  Si  on  Gxe  son  at- 
tention sur  l'examen ,  elle  accusera  de  vives  douleurs  ;  mais  si  au  con- 
traire on  détourne  son  attention  par  la  conversation  on  tout  autre  moyen, 
elle  se  plaindra  k  peine  de  ce  qui ,  dans  une  autre circonstanre,  lui  au- 
rait causé  une  espèce  de  toiture.  En  même  temps,  il  n'y  a  ni 
amaigrissement  des  muscles  fessier* ,  ni  aplatissement  des  fesses  ;  l'as- 
pect de  U  malade  diffère  entièrement  de  celui  qu'elle  offrirait  s'il  y 
avait  une  lésion  organique  de  l'articulation ,  et  elle  n'éprouve  point 
pendant  la  nuit  ce*  tressaillement  douloureux  du  membre  qui  sont  sou- 
vent accompagnés  de  songes  effraya»  et  sont  l'indice  de  l'ulcération  des 
o*  on  des  cartilages  de  1  articulation.  La  douleur  empêche  quelquefois 
la  malade  de  dormir;  mais  quand  une  fois  elle  a  commencé  à  dormir, 
elle  le  fait  profondément  et  pendant  plusieurs  heures.  Cet  état  de  choses 
peut  se  prolonger  pendant  des  semaines,  des  mois  et  même  des  t 


sans  qu'il  se  forme  d'abcè*,  ni  aucune  autre  altération  orgtnittue.  On 
peut  soupçonner  la  formation  d'un  abcès ,  comme  je  l'ai  vu  faire  un 
grand  nombre  de  fois  ;  mai*  jamais  ce  soupçou  ne  s'est  réalisé.  Quel- 
quefois il  y  a  un  gonflement  général  de  la  cuisse  et  des  fesses  qui  est 
l'effet  ou  d'une  turgescence  de*  petits  vaisseaux  ,  ou  d'une  infiltration 
du  tissu  eellaire  {mais  plutôt  de  la  turgescence ,  car  les  parties  ne  con- 
servent pas  les  traces  de  la  pression  faite  avec  le  doigt) ,  mais  il  dilfrre 
entièrement  de  celui  qui  accompagne  un  abcès.  Pans  quclijurs  cas  rare» 
le  gonflement  est  plus  limité  et  circonscrit ,  et  ne  peut  eucorc  être  con- 
fondu avec  celui  d'un  abcès.  11  n'y  a  pat  de  fluctuation  perceptible ,  et 


je  ne  puis  mieux  le  comparer  qu'a  une  plaque  d'urticaire  d'une  dimen- 
sion extraordinaire.  J'ai  quelquefois  ,  pour  convaincre  d'autres  inédc- 

irt  très-lin  ou  tout  autre  iustru- 
issuc  au  pus  s'il  en  eût  exis- 


,  pratiqué  la  ponction  avec  un  IrocaVt  très-lin  ou  tout  autre  instru- 
dont  l'iotroductioi 


L'articulation  de  la  hanche  est  fréquemment  le  siège  de  la  maladie 
dont  nous  parloos  ;  alors ,  les  symptômes  ont  une  grande  ressemblance 
avec  cenx  que  déterminent  les  altération*  des  os  et  des  cartilages;  mais 


ans, 
ment  i 
té. 

Si  on  n'observe  ni  amaigrissement  des  muscle*  fessier* ,  ni  aplatis- 
sèment  des  fesses,  il  n'est  pas  rare  cependant  de  trouver  dans  la  con- 
formation des  parties  une  altération  d  une  autre  espèce.  Le  bassin  est 
contourné  en  arrière  en  même  temps  qu'il  est  élevé  du  coté  malade ,  de 
manière  à  faire  un  angle  aigu  au  lieu  d'un  angle  droit  avec  la  colonne 
vertébrale.  Aussi  le  membre  paraît-il  alors  être  raccourci;  et,  lorsque  la 
malade  se  lient  debout,  le  talon  ne  porte  ordinairement  pas  sur  le  sol. 
Un  observateur  superficiel  pourrait  croire  alors  qu'il  y  a  luxation  de 
l'articulation  coxo-fémorale ;  et,  eo  effet,  il  faut  un  examen  attentif 
que  I 

résultat  de  la  prédomii 


•e  que  celte  étrange  difformité  n'est 
qu'acquiert  l'action  de  certains  mosci 


que  l'on  s'ef- 


En  second  bru .  U  nature  de  la  maladie  est  telle  ,  qu'il  eat  de  I  intérêt  des  fa- 
mille» de  la  cacher  arec  se  pi»  grand  soin;  or,  il  leur  serait  difficile  de  le  faire 
ai  elles  avaient  a  adresser  la  demande  pour  isoler  on  de  leurs  membres  ,  d'abord 
M  rbef-lieo  de  l' arrondissement .  puis  au  chef-lieu  de  préfecture.  Celle 
ra  traversant  ainsi  presque  toul  le  département  et  en  séjournant  dans  I 
dei  divers  degré*  <lè  l'administration ,  ébruiterait  de  loua  côlé*  ce  qu 
tarée  de  cacher. 

Si  l'on  objecte  que  les  arrêtés  de  la  mairie  doivent  passer  également  par  les 
■sèmes  «legres  de  juridiction  administrative,  un  peut  répondre  qu  ils  y  [tasseront 
do  moins  avec  plus  de  rapidité  et  de  silence .  la  maure  étant  déjà  pnie  et 
■  •tant  plus  besoin  à'tUr  mise  en  délibération.  Enfin,  il  est  bieo  plus  facile 
d'obtenir  sur  le  lieu  même  de  la  résidence  du  malade  les  ducuntens  nécessaires 
four  saeoir  jusqu'à  quel  |minl  il  convient  de  l'isoler,  que  dans  on  cheX-bru  de 
1< l'triemrut  où  il  est  complètement  inconnu  et  daas  des  bureaux  de  préfecture 
'V  I  ou  erl  tout-j-fait  etraoger  a  te  qui  >*  au  fijDil  île  sa  commune. 

li  ailleurs,  le  jugement  du  préfet  lui-même  ne  poerrrajl  se  former  que  d'aprè* 
les  insirnct  on*  du  maire  et  ne  pourrait  eo  être  qu'un*  simple  répétition. 

Personne  auwi  bien  que  le  nuire  n'est  à  même  de  connaître  et  de  constater 
létal  du  mauule.  soit  parce  qui  m  jiatie  sou»  ««  Jtu,  dans  une  Camille  dont  il 
est  le  Tunm.  et  souvent  le  confident ,  «ut  parce  que  lui  apprennent  la  rumeur 
p-Mique  et  ses  rapports  sue  ses  administrés. 

ajoutons  que  ce  mode  de  procedee,  plein  de  rapidité  et  rie  hicnvcillanrc  ,  n'a 
fiea  d  offensant  pour  1a  siisicptiMilc  île  la  famille  du  rrala.lc  ;  il  esl  pour  elle 
u>«  farantic  et  une  consolation  plutôt  qu'une  n;ueur  elle  trouve  am<i  dans  1  in- 


terveotioa  immédiate  dn  magistrat  municipal ,  les  secourt  et  l'intérêt  < 
me  son  infortune. 

Rien  de  semblable  dans  le  mode  de  procéder  qui  renverrait  la  demande  d'iso- 
lement des  eslrvmitcs  d'un  arrondissement  ou  d'un  département  jusqu'au  rbcf- 
licu  de  préfecture.  Oo  olijcctera  sans  doute  que  les  mesures  d'isoleîucut  ronsro- 
tieiet  «leeolees  au  fond  d'une  commune ,  sans  autre  intervention  querelle  du 
nuire  et  d'une  famille,  pourraient  donner  heu  à  soupçonner,  dans  certains  cas , 
nu  peu  de  bienveillance  ou  trop  de  preci|Mtatioo .  quelquefois  même  enfio  une 
sotte  d'itaimilié  contre  le  malade  et  de  connivence  entre  cens  qui  le  pmrni  de 
sa  liberté. 

Hais  il  est  aile  da  répoisdre  à  ces  objections ,  en  faisant  obserrrr  qu'au  fond 
même  d'une  commune .  la  coudante  d  on  maire  et  celle  d'une  famille  sont  sou- 
mises aux  regards  de  l'opinion  qui  prend  volontiers  le  i 
garde  cl  le  dvCend  centre  1a  persécution. 

L'autorité  d'un  préfet,  beaucoup  plus  étendue .  beaucoup  pins  clnirnée  et  par 
conséquent  surveillée  de  moi  os  près  que  celle  du  chef  d'une  comniuiiv.  pourrait 
bien  plus  facilement  se  laisser  aller  1  du  acte*  arbitraires  et  i  des  tin-Mitr*  in- 
tempestive»; ses  actes  seraient  d'autant  plus  graves  qu'ils  atteindraient  quel- 
qu'un des  membres  de  ces  familles  puissantes  et  rtchas,  avec  lesquelles  la 
position  d'un  préfet  le  met  ordinairement  en  relation. 

Une  dernière  conjuration  qui  d  'il  dans  tentes  les  circonilanrr»  faire  altn 
LuiT  au  maire,  de  prs  frrenee  au  prrfet ,  le  droit  de  faire  conduire  on  ah/ne  Jai  s 
un  établissement  qiecial,  c'est  que  ("art.  S  de  ta  loi  veut  qu'en  ca,  île  danger  mi- 
rai nant  .  atleile  par  te  certificat  d  uo  médecin  ou  par  la  notoriété  "  i.iiWi- 
ejue,  le  nuira  pansa  ordonner  à  1  égard  des  individus  desienes  en  l'art  f. 


sous  sa  sauve- 
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el  de  l'habitude  qu'a  tue  pendant  longtemps  la  malade  de  se  tenir  dans 
une  position  vicieuse. 

Quand  les  symptômes  sont  rapportés  an  genou ,  ils  offrent  une  grande 
r<-u<mbtaoce  avec  ceux  que  non*  venons  de  dire;  l'articulation  est  tres- 
"  i  ;  mais  la  malade  suulTre  plus  -lu  pincement  de  la  peau  que  de  sa 
I ,  et  celte  sensibilité  uiorbide  s'étend  a  quelque  disUnce  sur  La 
!  on  la  jambe ,  et  même  quelquefois  jusqu'à  la  cheville  et  au  pied. 
Les  douleurs  de  la  malade  sont  beaucoup  moins  vives  lorsqu'on  distrait 
son  attention  que  quand  on  l'appelle  sur  les  parties  dont  elle  souffre  , 
et ,  ordinairement,  elle  ne  se  plaint  pas  quand  on  appuie  sur  le  talon  , 
de  manière  à  ce  que  les  surfaces  articulaires  du  tibia  pressent  sur  relies 
du  fémur,  en  ayant  soin  pourtant  de  n'imprimer  aucun  mouvement  à 
l'articulation.  Dans  la  plupart  descas,  la  jambe  est  tenue  d*os  l'extension 
complète,  tandis  que  dans  ceux  où  il  y  a  une  léstoo  organique  elle  est 
un  peu  fléebie  sur  la  cuisse.  Ces  symptômes  peuvent  exister  pendant  uo 
temps  tris-long  sans  aucun  changement  manifeste;  l'articulation  con • 
serrant  pendant  des  mois  rt  même  des  années  son  volume  et  sa  forme 
ordinaires;  mais,  quelquefois  il  y  a  uo  peu  de  gonflement  surtout  à  la 
partie  antérieure  et  de  chaque  côté  du  ligament  rotulirn.  Ce  poulli-mcot 
ne  doit  pas  tire  confondu  avec  un  développement  général  de  l'articula- 
tion qui  *  plus  d'une  fuis  trompé  le  chirurgien  ,  et  est  l'effet  non  de  la 

pris 
pli- 


Les  malades  ont  ordinairement  dépassé ,  mais  de  peu  .  l'âge  de  la 
pujerté.  Dans  beaucoup  de  cas,  il  y  a  quelque  dérangement  de  I  >  men- 
struation ,  tandis  que  dans  d'autres  ,  cette  fbnetiuo  oc  diffère  nullement 
de  ce  qu'elle  est  dans  l'état  de  santé  parfaite.  Les  femmes  dont  1rs  mains 
sont  habituellement  friches,  qui  out  le  pouls  petit  et  faible,  et  chez 
lesquelles  la  circulation  en  géoéial  est  faible  ,  y  sont  pli 
les  autres.  Cependant  il  n'est  pas  rare  d'observer  ces  a; 
des  personnes  d'nn  tempérament  sanguin ,  et  chez  lesqu' 


Dansjquelqiicsca»,  l'articulation  à  laquelleon  rapporte  le»  symptôme?, 
el  même  le  membre  tout  entier  offre  une  remarquable  alternative  de  fioid 


contre  irritant. 

Les  développeur  ns  dans  lesquels  nous  venons  d'entrer  suffisent  pour 
Oire  comprendre  la  nature  des  symptômes  que  l'on  rencontrerait  dans 
les  cas  où  la  maladie  occuperait  d'aubes  articulations.  Les  oWrvation* 
suivantes  sont  également  applicables  à  tous  les  cas  et  me  semblent  né- 
cessaires pour  compléter  l'histoire  de  la  maladie  et  établir  un  diagnos- 
tic 


Dans  beaucoup  de  cas  on  peut  rattacher  l'origine  de  ces  symptômes 
à  quelque  maladie  grave  qui  avait  laissé  la  malade  dan*  une  grande 
faiblesse.  D'autres  fois,  il  est  impossible  de  ne  pas  reconnaître,  dans 
leur  apparition,  l'action  de  quelque  cause  morale,  qui  aura  profondé- 
ment débilité  l'organisme  ;  de  même  que  l'action  de  quelque  cause 
morale  surtout  de  celles  qui  forcent  les  malades  à  prendre  beaucoup 
d'exercice,  peut  être  favorable  à  la  guérison.  Cependant,  on  ne  doit 
point  conclure  de  cette  dernière  circonstance  que  ces  maladies  n'exis- 
tent que  chez  lesfi  mnirs  d'une  disposition  bizarre  et  mélancolique.  Les 
jeunes  femmes  douées  des  qualités  morales  les*  plus  précieuses  et  de 
l'intelligence  la  plus  élevée  n'en  sont  point  a  l'abri  ;  mais  il  est  juste 
de  dire  aussi  que  chez  elles  il  est  bien  plus  facile  d'en  obtenir  la  gué- 
■  isoo  que  chez  les  autres. 

Bien  qu'on  n'observe  pas ,  pendant  le  cours  de  ces  maladie*  ,  le* 
Iremblemens  des  membres  qui  s  >ut  si  fréquens  daos  les  cas  de  carie 
des  surfaces  articulaires ,  il  n'est  pas  rare  pourtant  de  voir  chez 
les  malades  doot  nous  parlons  des  mouveinens  spaamodiques  des 
muscles.  Dans  quelques  cas  on  produit  ers  mouvenicns  en  pinçant  ou 
en  touchant  même  légèrement  les  tégumens  :  ils  offrent  quelques  res- 
semblances à  ceux  de  la  c borée ,  et  il  est  important  de  lairc  remarquer 
qu'ils  cessent  d'être  pioduits  si  on  dirige  l'attention  de  la  malade  d'nn 
autre  côté.  J'ai  vu  aussi  ces  uwavemens  involontaires 


et  de  chaleur.  Ainsi ,  le  matin  le  membre  peut  ê:re  froid  et  d'une  cou 
leur  livide,  comme  si  la  circulation  s'y  faisait  avec  peine,  tandis  que 
dans  l'après-midi  la  cli'lcury  augmente  graduellement ,  et  que  le  soir  la 
peau  en  est  rouge  et  brûlante.  Cet  état  alarme  quelquefois  beaucoup  la 
malade  et  meute  le  médecin  ,  mais  je  ne  l'ai  jamais  vu  suivi  d'accidens 
Idheux. 

Chez  le  plus  grand  nombre  des  malades  qui  offrent  ces  douleurs  on 
observe  aussi  d'autres  symptômes  d'bystérie.  Quelquefois  elles  ont 
éprouvé  des  attaques  d'bystérie  qui  ont  cessé  a  l'époque  de  l'.ippantioo  I 
des  phénomènes  locaux  qui ,  eux-mêmes,  diminuent  ou  disparaissent 
empiétement  lorsque  les  attaques  reviennent. 


sans  aucune  cause  appréciable. 

Dans  ers  sortes  de  cas ,  il  y  a  toujours  un  sentiment  de  fail 
daos  le  membre  ,  qui,  ainsi  qu'il  est  facile  de  le  concevoir,  est  d'au- 
tsnt  plus  prononcé  que  1rs  membres  sont  restés  plus  longtemps  dans 
l'inaction.  Ce  sentiment  de  faiblesse  augmente  et  boit  même  par  deve- 
nir le  symptôme  prédominant,  pendant  que  la  douleur,  et  la  sensibilité 
de  l'articulation  diminuent  graduellement.  Cette  faiblesse  musculaire 
n'rst  cependant  pas  la  seule  circonstance  qui  s'oppose  à  u.-e  prompte 
guérison.  Les  tuniques  des  capillaires  sanguins  semblent,  lorsque  le 
membre  est  resté  longtemps  dans  la  position  horizontale,  participer  à 
l'état  du  muscle  ;  et  quand ,  pour  la  premièie  fois  ,  la  malade  pose  le 
pied  a  terre  ,  la  peau  prend  aussitôt  un  rouge  foncé  ou  même  un  violet 
pourpre,  aussi  foncé  que  celui  que  l'on  observe  sur  les  points  où  la  vé- 
sication  va  s'établir. 

Les  symptômes  viennent,  daos  la  plupart  descas,  graduellement 
et  dispaiaissent  de  la  même  manière.  Ils  peuvent  le  faire  aussi  sans 
ca-ise  évidente.  Par  exemple ,  en  1 834  t  je  fus  consulté  pour  uno  jeune 
femme  qui  avait  une  affection  hystérique  bien  prononcée,  simulant 
uoe  maladie  de  l'articulation  de  la  hanche.  Comme  elle  ne  demeurait 
pas  à  Londres,  je  n'ai  pas  suivi  les  progrès  de  si  m.  lidie,  tuais  j'ai 
appris  dernièrement  qu'après  avoir  souffert  pendant  près  de  deux  ans , 
elle  avait  senti  pendant  un  mouvement  qu'elle  (avait  fait  étant  au  lit , 

avaient  comi 


un  craquement ,  et  que,  depuis,  ses 

cessé. 

Uoe  autre  jeune  dame  me  fut  amenée  en  octobre  i833, 
disaii-ou,  comme  la  précédente ,  d'une  maladie  de  l'articulai  on  < 
fémorale.  Apres  l'avoir  examinée  avec  soin  ,  je  reconnus  qu'elle 
nue  affection  hystérique ,  et  non  point  une  maladie  de  la  hanche.  Je 
lui  recommandai  de  quitter  le  lit  qu'elle  avait  été  condameée  à  girder; 
de  prendre  de  l'exercice  et  surtout  celui  du  cheval  ;  elle  suivit  mon 
avis  avec  exactitude,  mais,  pendant  près  d'un  mois,  elle  n'avait  éprouve' 


\*>  natures  proviioires  qui  seraient  nécessaires .  sauf  a  en  référer  dans  les  24 
heure*  au  préfet .  qui  «ta  tuera  sans  délai  dans  les  formes  indiquées  par  l'article 
|rreredrnt. 

Le  maire  et  la  faoulle  peuvent  donc  toujours  s'autoriser  de  cet  article  et  ren- 
dre inutile  par  la  l'interrention  de  la  préfecture  :  ils  le  iieuveut  si  bien  que  géné- 
ralement le*  médecins  reconnaissent  qu'il  j  a  urgencr  d'isoler  lu  aliènes .  il  est 
donc  superflu  ,  il  serait  même  dangereux  pour  l' autorité  de  la  lui,  d'y  introduire 
une  disposition  qui  permettrait  de  l'éluder. 

Puer  revenir  à  la  nécrsutc  de  préférer  rïolrreeotion  de  la  municipalité  a  celle 
de  la  préfecture  relative  aient  axis  mesures  d'isolement,  noies  lerorw  remarquer  que 
rien  n'est  plus  propre  i.  assurer  son  action  et  s  prévenir  îles  abus  que  de  la  Caire 
accompagner  toujours  et  ru  quelque  sorte  contrôler  par  le  certificat  du  médecin 
qui  dorme  «s  soins  an  malade  c  ol  lui  surtout  qui  est  un  juge  compétent  du  do» 
içrc  de  l'aliénation  mrnialc  el  de  la  nécessite  de  recourir  a  l'isolnuent.  Son  certr- 
bcat  est  la  meillenre  de  toutes  les  garanties  pour  assurer  la  régularité  de  la 
marche  adm  iuàstraliee .  de  aiétue  que  la  doenmens  émané*  de  lui  qui  peuvent 
être  élites  par  la  loi  deviennent  lès  données  les  plus  snres  pour  le  traitement 
ultérieur  de  \,  nu  u,l,e. 


,  ce  n'est  pas  le  seul  c«s  o«  l'on  ait  Iteu  de  s'étonner  qne  les  lumières 
■  le  la  njnlfei ne  soient  négligées  par  la  législation  :  déjà,  dans  les  actions  judi- 
ciaire*, elles  sont  trop  peu  curuullées .  puisque  toutes  les  fuis  que  l'alicrsatiou 
s  est  invoquée  eorjuuc  escuie .  la  déposition  du  médecin ,  le  meilleur  juge 


f.'-ulut?'^ 


le  seul  eumpeieut  en  celte  matii  re  ,  n'est  luvoqucc  que  d  une  manière 
,  au  lieu  d  être  reconnue  comme  nécessaire  et  ordonnée 


un  .  au  lieu  u  être  reconnue  comme  nécessaire  et  ordonnée  par  la  loi. 
B  est  un  es»,  a  b  vente  rare  el  eece,,t««,ucl.  mai  u/eal  pas  prévu  par  U  loi  e'est 


celui  où  le  malade  lui -même  se  présente  pour  être  admis  dans  un  établissement  • 
soit  qu'il  y  vienne  pour  la  première  fois.  K>it  qu'il  y  ail  séjourné  précédemment 
el  qu'il  >  revienne  en  éprouvant  les  signes  a  tant  cottrearrs  d'une  rechute.  Mus  en 
avons  sus  avoir  si  bien  la  conscience  de  leur  situation  mentale .  qu'ils  avaient  a 
peine  le  temps  de  mi  rendre  à  notre  établissement,  et  offrir  immédiatement  après 
leur  arrivée  un  état  si  alarmant,  que  restés  libres  de  leurs  actions ,  ils  auraient 
pu  rifiuproiuettre  leur  fortune,  leur  rie  el  la  »âret<  publique  D'antres  malades  de 
la  même  catégorie  sont  plus  beureus  :  leur  arrivée  dans  l'établissement  suffit  seule 
pour  l'resenir  le  développement  de  racee*. 

Vue  le  sera  alors  la  règle  de  conduite  des  rheb  d établissement  i*  Peut-on  re- 
lu.rr  un  aMle  à  ces  infortunes  .  cl  ponr  satisfaire  su  formalités  de  la  loi  i 
la  responsabilité  des  évrrreineos  les  plus  graves? 

Terminons  ces  observations  sur  I  art.  I ,  en  proposant  ose  rédaction  nouvel 
a  la  place  des  espressions  Aimbmllite.  de  draunct  »»  dt  fvrmr .  e\per»ioi 
vicieuses  sous  se  rapport  médical  el  susceptibles  de  ctrmprometlre  l'honneur  des 
familles  <  t 'a  vie  des  individus,  ainsi  que  I  out  prouvé  de  nus  jours  des  procès 
tristement  célèbre  Fji  effet .  le  législateur  restreint  ici  I  entrée  des  asiles  d'alie- 
nrsaus  personne»  atteintes  d'irniiri  i/lV/c'.  oV  démence  ou  r/» fureur  rnmmc  dans 
d'autres  articles  e  lois  ,  il  a  restreint  aut  mêmes  cas  I  exruse  d'un  délit  on 
d'uu  rriinc,  el  cependant  le  ternie  A' imbécillité  est  trés-vajroe,  et  par  consé- 
quent susceptible  îles  interprétations  les  plus  apposées  selon  lés  intérêts  divers;  le 
mot  de  d  mener  n'est  applicable  qu'aune  espèce  de  maladie  mentale  caractérisée 
par  l'affaissement ,  la  ruine  de  l'entendement  et  des  qualité»  affective»,  et  pre»- 
ipie  toujours  précédée  des  formes  particulière»  de  vrsanii s  que  dislingmnlou 
■ne  concenteali.  u  csclusi-e  de  toutes  'c>  faculté»  sur  un  petit  nombre  d'objet»  . 


Digitized  by  Google 


DE  PARIS. 


181 


Aussi  je  nat- 
à  uoe  affection 


que  peu  d'amélioration,  quand,  co  loiubaot  de  cheval ,  elle  sentit  un 
craquement  dans  l'articulation  avec  uoe  violente  douleur  qui  disparut 
au  boni  de  peu  de  jours  ;  et.  à  »<  grande  surprise,  la  douleur  qu'elle 
arait  continuellement  dam  l'articulation  avait  également  disparu  ;  les 
attaques  d'hystérie  cessèrent  aussi  ;  mais  j'ai  appris  que  trois  mois  après 
1rs  mêmes  accidens  se  sont  reproduits  pendant  un  voyage  qu'elle  fit 
sur  le  Continent. 

Ces  maladies,  bien  que  très- fréquentes  chei  I 
cependant  quelquefois .  mais  rarement ,  cbei  les 
tnbue  point  l'hystérie  à  une  inataJir  de  l'uiérus  , 
du  système  nerveux. 

$  II.  MALADIES  DU  BiCnlS, 

Les  faits  dans  lesquels  on  rapporte  les  symptômes  à  l'épine  sont  tirs 
communs  ;  on  les  a,  dansbeaucoup  de  cas,  piis  potirdes  altérations  des 
caitilagcs  inlcr-verlébraox  ou  de»  corps  des  vertèbres,  et  j'ai  vu,  je 
ne  dirai  pas  quelquefois  ,  mais  un  nombre  considérable  de  jeunes  fun 
mes ,  condamnées  pendant  plusieurs  années  à  garder  a  position  hoii- 
xoniale  ou  tournienléei  par  des  inoxas ,  des  cautère»  ou  des  sétoos ,  1 1 
que  l'air,  l'exercice  cl  des  distractions  agréai  les  auraient  souvent  pu 
giiéi  ir  en  quelques  mois. 

Dans  ces  cas ,  la  malade  se  plaint  de  sensibilité  avec  douleurs  dans  | 
les  ictus,  et,  en  outre,  d'un  ou  Je  plusieurs  des  symptômes  suirans  , 
qui  p«  uvent  induire  le  praticien  en  erreur  ;  douleurs  dm»  1rs  membres  j 
et  surtout  dans  les  extrémités  inféi  teurrs  ;  sensation  de  cooslriclion  a.  la  j 
poitrine  ;  spasmrs  involontaires  des  muscles  qui  sont  quelques  foispro-  : 
roques  par  un  changement  de  position,  et,  dans  d'aniri  s  circonstances. 
r<  viennent  fans  aucune  cause  évidente;  sentiment  de  faiblesse  dans  1rs 
membres  inférieurs ,  et  qui  leur  permet  à  peine  de  porter  le  poids  du  ! 
corps;  paralysie  de  quelques  membres  et  difficulté  à  uriner  au  coin- 
mène  ment.  Quand  la  malade  ne  se  plaint  que  de  la  douleur  des  ' 
reins ,  on  ne  peut ,  il  est  vrai .  porter  un  diagnostic  assuré  ;  mais  la  dif-  j 
firulte  ne  laide  pas  a  disparaître  ,  au  puint  qu'il  n'y  a  qu'un  r.bscrva-  , 
leur  supcrlirirl  qui  puisse  se  méprendre  sur  la  nature  de  c<ttc  inaltdie. 
La  douleur  des  reins  n'eut  pas  bornée  à  un  point  seulement ,  mais  elle  1 
s'étend  aux  dilferentes  rcgious  de  l'épine ,  et  passe  fréquemment  d'un 
ro'lroil  à  un  autre.  La  sensibilité  de  l'épine  oflre  un  rar.ictrre  particu- 
lier ,  elle  réside  plus  spécialement  dans  1 1  |>cau  ,  et  la  ai-il-ule  se  plaint 
bien  plus  quand  on  pince  cc'.le  dernière  que  pour  une  nrco  on  même 
assez  lorte  sur  les  vertèbres,  la  douleur  est,  dans  le  plus  grand  noio- 
l>ie  de  ers  cas,  plus  intense  que  dans  ceux  de  lésion  organique  du  ra- 
ch  s,  et  les  spasmes  musculaires  ressemblent  a  ceux  Je  la  chorér. 
Lorsqu'il  y  a  paralysie  ou  tcudance  à  la  paralysie,  elle  diffcic  entière 
ment  de  ce  qu'on  observe  dans  les  cas  de  compression  de  la  moelle  on 
du  terreau.  En  général ,  dans  la  paralysie  qui  dé|>ciid  de  l'hystérie  , 
re  n'est  pis  que  les  musc'cs  soient  incapables  d'obéir  à  l'acte  de  la  vo- 
lume, tuais  c'rst  la  volonté  qui  clU-inémc  a  cessé  d  èlre  exercée. 
I.'i  xactilndc  de  cette  observation  sera  ,  je  crois,  appréciée  |>ar  lnu. 
ceux  qui  ont  observe  des  cas  de  ce  génie  arec  toute  fallcniion  qu'ils 
méritent. 

Il  y  a  encore  quelques  autres  circonstance»  qui  peuvent  nons  aid.r 
dans  le  diagnostic  des  cas  eml-arrassao»  jUlb  sqiie  l'asjircl  général  de  la 
hIc,  «t  son  étal  de  saote  sons  le»  antres  rapports,  son  àBc,  l'é'al 


de  la  menstruation,  et  surtout  sa  disposition  aux  symptômes  ordinai- 
res de  l'hystérie.  Nous  n'avons  pas  besoin  de  répéter  ici  ce  que  nous 
avons  dit  dans  le  paragraphe  précédent  a  l'occasion  des  causes  ou  des 
autres  phénomènes  qm  sont  les  mêmes ,  »ous  quelque  forme  que  se  pré- 
sente l'hystérie. 

On  a  conseillé  comme  moyen  de  reconnaître  la  carie  des  vertèbres 
l'application  d'une  ép.,ngc  imbibée  d'eau  très-chaude  sur  l'épine,  pré- 
tendant que  1 1  douleur  q  .r  ressentirait  la  ma  la. le  de  celte  applicatioo , 
senti  la  preuve  qu'il  existe  sur  le  point  douloureux  Une  carie  des  ver- 
tèbres ;  mais  l7x|H?iïrn  e  m'a  appris  que  la  personne  qui  n'est  atteinte 
qne  d'une  affection  nerveuse  de  la  partie  postérieure  du  Ironc  se  plaint 
plus  vivement  encore  que  celle  chex  laquelle  rxise  réellement  une  lé- 


5  III.  HtTENTlOt»  d'vsimi. 

<te  symptôme  est  l'un  des  plus  frrqucns,  et,  comme  la  paralysie  hys- 
térique dépend  non  pas  de  ce  que  ie*  muscles  ne  sont  plus  aptei  à 
obéir  à  la  volooté,  mais  de  ee  que  celle  dernière  a  cessé  de  s'exercer, 
telle  est  au  moins  la  cause  de  ce  symptôme  au  début;  mais  quand  <a 
maladie  a  laissé  la  vessie  acquérir  une  distension  extrême,  alors  il  peut 
en  résilier  une  paralysie  réelle  et  l'impossibilité  de  vider  la  vessie  sans 
le  secours  du  rathclérisme.  Dans  rts  cas ,  comme  dans  tous  ceux  où  la' 
vessie  est  restée  longtemps  distendue,  la  menib'anc  muqueuse  devient 
le  sié^c  d'une  mQ-iiDiuaiioD  chronique  ,  sécrétant  le  mucus  caractéristi- 
que de  cet  état;  il  peut  inéme  sirvmir  des  accidens  encore  plu»  gra- 
ve». Dans  un  cas  que  j'ai  npporté  daos  mes  leçons  sur  les  maladies  des 
voies  urinaires  et  où  une  rétention  d'urioe  hystérique  avait  été  négli- 
gée, je  relirai  i  la  lois  de  la  vessie  quarante  onces  d'urine.  A  l'autop- 
sie,  j>- trouvai  la  vessie  d'une  dimension  prodigieuse,  d'une  couleur 
foncée  cl  presque  noire,  ne  conservant  presque  aucune  trace  de  son  or- 
ganisation normale,  el  la  mrmèrane  interne  présentant  l'aspect  d'un 
rcean  mince,  qu'il  était  très-facile  de  détacher  des  parties  sous-jaceo- 
tes.  Cependant  il  n'y  avait  aucun  autre  S'gne  de  gangrène. 

Les  femmes  qui  sont  affectées  de  celte  rétention  ,  si  elles  sont  aban- 
données à  elles  mêmes,  guérissent  ordinairement  en  peu  de  temps  el 
même  quelquefois  subitement.  Mais  si  on  emploie  le  cathéter,  leur 
guérisoo  peut  se  faire  aiu  ndi  e  longtemps  ; 
doit 
lysie  [ 
résultent. 

$  IV.  APIOHIE  BVSTtnlQVE. 

Ce  symptôme  a  les  rapports  les  plus  intimes  avec  relui  dont  nous  ve- 
nons de  parler;  il  survient  subitement ,  dure  des  mois  el  même  des  an- 
nées ,  et  disparaît  ensui'e  aussi  subitement.  Ij>  malade  qui  en  est  atteinte 
peut ,  sous  l'influence  d'une  forte  émotion  morale,  recouvrer  subite- 
ment la  voix,  tandis  que ,  depuis  longtemps  elle  l'avait  complètement 
peidue  ou  qu'elle nrparlatt  qu'à roix  très-basse.  Cette  guérison  peut-être 
permauen'e  ou  seulement  momentanée.  On  rencontre  assez  fréquem- 
ment re  symptôme  chez  les  hommes,  surtout rbet  ceux  qui  suivent  la 
|  carrière  ecclésiastique  ,  ce  qui  parait  devoir  être  attribué  et  à  leur  vie 
sedrotaiie  et  à  la  nécessite  où  ils  sont  de  parler  souvent  en  public  et  à 
voix  1res  élevée. 


ion  peut  se  faire  aiu  ndi  e  longtemps  ;  aussi  nous  pensons  qu'on  ne 
avoir  iccours  à  ce  moyen  que  dans  les  cas  extrêmes  où  la  para- 
petit  faire  craindre  une  distension  trop  foi  te  el  les  accidens  qui  en 


eu  oneeaaltatioii  croerak  drsiurcsetds-i  «a-nlintcn» ,  rruuic  à  une  locobcreurc 
pins  oa  œoius  proMiiiirre  rl  i  dru  ninuveitieii-  plus  ou  m'uns  vinleu».  plus  ou 
moins  désordonnés.  Enfin  .  U J'un  ur  oc  saurait  être  liabtlii  Ik  .  elle  n'est  qu'un 
stmptome  pa»-*»|trret  qui  |ieut  Irrs-bico  ne  pas  se  manifester  saos  que  la  folie 
cesse  pour  cela  d  esLlef 

I)'a;ires  celle  explication,  conformément  ao  principe  de  législation  qui 
veut  qu'un  donne  à  une  loi  k  plus  liant  dc-nre  de  généralité  possible,  afin  que  tous 
les  cas  particulier*  puissent  j  cire  cnopri* .  il  me  parait  indispensable  de  rem- 
placer le»  mots  iwb'iittitr,  îtvmrner  et  fur  fur,  partout  où  ils  se  trouvent  dans 
no-  codes,  pal  le  mot  «enerique  d 

Passons  à  l'article  2  amucoun. 


qui  ne  sertil  pas  fonde 
de  rédaction. 


aaiic.Lt.  It. 


«  L'autorisation  sera  délivrée  sur 


des  parens  ou  de  l'epotase  , 


elle 


uk  sera  sur  la  demande  de  l'autorité  militaire  p»nr  les  niililairev 
»  Le  placement,  »»il  avant  soit  aprèi  l'interdiction,  pourra  être  ordonné  d'of/- 

•  lice  par  le  pretet.  Lues. pi  il  sera  motive  par  I  intérêt  île  la  sArele  publique. 
»  L'autorisation  osi  l'orJre  seront  donne»  par  k  pn  fr\  sur  les  rapports  du  mai- 

••  re  nu  du  *oits-p-efc1.  et  sur  l'avi*  d'uni*  riiiuniissino  instituée  dans  les  formes 

*  qui  seruul  deler-iniic-. .  pir  nu  lè^lcniciil  J'ad-uinisti  jliun  publique.  ■* 
Nous  avons  vu  dans  l'artu  le  premier  que  I  jdnii'">jii  les  alirinsdans  kurséla- 

litiSH'tneus  respectif-  ne  peut  a»m-  lieu  qu'en  »crm  il'iiBe  autorisation  nn  d'un 
ordre  du  pri  t  1  ;  l'art,  i  a  pour  but  d'indiquer  les  comblions  aosquelle»  cette  i 
aoto  i  al  on  cl  «t  ordre  seront  dunne»  :  ces  coiiJit.oos  soul  on  doiveul  cire  Jet 


garanties  [«sur  prévenir  l'errear  ou  k  crime  d'an 
sur  l'eustcooc  d*  I  abr nation  mentale. 

\jr  premier  paraerapbe  ne  donne  lieu  qu  à  une  simple  rata 
qui  consiste  à  substituer  au  mol  épouse  l'un  du  épaujr. 

1-e  deavicme  parazraplte  ne  laisse  a  re-rretter  que  la  précaolion  d  un  certiftcal 
do  ibirurcien-major  ou  du  médecin  du  corps  auquel  appartient  I  aliéné,  ccrti6cat 
annexe  à  la  demande  de  l'autorité  militaire 

1-e  trotartise  para-traphe  consacre  un  droit  de  la  société,  en  laissant  a  l'autorité 
l'initiative  de  iisolrmrni ,  toutes  ks  fois  qu'il  est  commande  par  l'intérêt  public 
soit  dans  l'ordre  |i-hysique,  anil  ilaiss  l'ordre  moral. 

Il  e»l  aussi  très -sape,  en  admettant  la  jusIcju*  da  I  article  de  la  loi  et  même 
pour  k  fortifier,  de  déclarée  que  l'aulorisalioai  ou  l'ordre  seront  donnés  par  k 
préfet  sur  ks  rapports  dn  maire  on  da  sous -préfet  ;  mats  ks  objections  les  plus 
forte»,  selon  nous,  s  élèvent  contre  k  création  d'iaae  eeaniaussion  dont  le  préfet 
réclame  l'avis  pour  former  soajo«eiiaeat  el  prendre  m  détermination  relativement 
à  la  nécessite  de  l'isolement  des  maLsdes.  è  la  convenance  de  knr  sortie  <ks  éla- 
hlissMuens,  et  a  Uqnelk  k  prefrl  confère  k  pouvoir  d'inspecter  ces  mênaea  éla- 
I  Uissemetu  toute»  ks  fois  qu  elle  k  jurera  nécessaire. 

On  se  demande  d'abonl  tjnel»  seront  ks  ekiarna  eottslilatifs  de  cette  commis- 
sion, et  on  ne  les  trouve  détermines  nulk  part. 

Ses  fonction»  asant  pouc  objet  de  d-  terminer  la  nature  d'une  maladie,  de  pré  - 
citrc  le  deer*  de  la  rueetsoR.  et  d'inspecter  des  rlablissemeiBi  sanitaires,  on  est 
nalurvlkment  porte*  pensée  qu'elles  ne  peuvent  être  convenablement  remplies  que 
par  dri  médecin»,  et  on  doit  désirer  que  ces  taédreins  se  soient  Ut  ré.  a  l'élude 
spéciale  des  maladies  aei  ' 
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Rien  n'ctl  plus  facile  que  de  distinguer  de  l'hydropisie  la  distension 
gâteuse  de*  iolejtin»  qui  survient  si  souvent  chez  les  jeunes  femme* 
affectées  d'hystérie  t  et  pourUnt  c'est  une  rrreur  qui  a  été  commise  fré- 
quemment ;  nous  peasoni  que  le  plus  grand  nombre  des  cas  que  l'on  a 
rapportés  comme  des  exemples  de  guénsoo  de  l'hydropisie  de  l'ovaire 
par  l'emploi  de  l'iode  ou  de  differens  autres  moyens  doivent  être  ranges 
dani  cette  catégorie;  mais  aujourd'hui  l'absence  de  fluctuation  et  de 
matité  à  la  percussion  doit  suffire  pour  empêcher  toute  erreur  de  ce 
genre.  Quand  l'abdomen  a  pris  ua  volume  considérable,  il  devient  le 
siège  de  douleurs  aises,  vive*  accompagnées  d'une  forte  dyspnée.  Si , 
dans  cet  état ,  la  m  ilade  prend  ua  bain ,  au  lieu  de  pénétrer  dans  l'eau 
elle  reste  a  la  surface.  Si  on  introduit  avec  précaution  un  tube  de  gom- 
me élastique  dans  le  rectum  et  que  l'on  puisse  ai  river  assez  baut  (Uns 
cet  intestin,  on  peut,  en  pressant  sur  l'abdomen ,  en  faire  sortir  qn<  I- 
quefois  une  grande  quantité  de  gaz,  et  le  ramener  a  son  volume  ordi- 
naire ,  nuis  il  ne  larde  pas  a  se  distendre  de  nouveau.  Une  injection 
sumulaule  pratiquée  avec  k'citrait  de  rue  produit  quelquefois  le  même 
elTet. 

La  tympinite  hylérique  est  toujours  accompagnée  d'une  constipation 
plus  ou  moins  opiniâtre  ;  ce  qui  a  quelquefois  fait  croire  a  l'existence 
d'uo  rétrérissemeot  sur  un  point  de  la  longueur  de  l'ioteslia  ;  et  ici  nous 
devons  encore  attribuer  ce  symptôme  a  l'abseooe  de  la  volonté  qui  ne 
recouvre  de  l'énergie  que  quand  l'accumulation  des  matières  est  deve- 
nue très  considérable. 

La  djiphagic  hystérique,  que  l'on  a  quelquefois  prise  pour  ua  rétré- 
cissement de  l'oesophage  ,  est  probablement  de  la  même  nature  ;  il  n'y 
a  point  de  spasmes,  ni  de  paralysie  réelle,  mais  seulement  absence  d'ac- 
tion de  la  volonté  fur  le»  muscles  qui  servent  a  la  déglutition. 

Les  jeunes  femmes  «ont  sujette*  a  une  affection  de  la  mamelle  qui 
correspond  à  la  maladie  des  articulations  dont  nous  avon*  parlé  et  qui 
offre  a  peu  près  le*  même*  symotoum.  M.  Astlev  Cooper  l'a  indiquée 
dans  son  Traité  des  maladies  du  sein.  La  malade  se  plaint  d'une  dou- 
leur dans  le  scio  et  redoute  singulièrement  la  moindre  pression  avec  les 
doigts  sur  cet  organe  ;  quelquefois  l'examen  de  la  partie  suffit  pour  dé- 
terminer d  s  tressailleucas  ou  des  raouvrmeos  du  corps  qui  paraissent 
involontaires,  mais  qu'on  peut  ordinairement  faire  eesser  en  détour- 
nant l'attention  de  la  malade.  La  sensibilité  morbide  n'e>t  pas  bornée 
au  sein,  nuis  s'étend  à  l'aiselle  et  an  bras.  Ou  oc  trouve  pas  de  tum<-ur 
distincte  dans  la  mamelle  j  cependant  quand  la  maladie  a  duré  long- 
temps, tout  l'organe  offre  un  léger  gonflement,  résultat  de  l'afflux  du 
sang  dans  les  petits  vaisseaux,  mais  sans  rougeur  de  la  peau  qui ,  au 
contraire  ,  est  ordinairement  plus  pile  que  d'habitude  et  ua  peu  bril- 
lante. 

Ces  cas  doivent  tut  distingués  avec  soin  d'une  espèce  de  tumeur  ir- 
ritable de  la  mamelle  qui  est  très-rare  et  dont  sir  Asiley  Cooper  a  don- 
né an  exemple  dans  les  planches  de  son  ouvrage;  on  doit  aussi  éviter 
delà  coofuodre  avec  d'autre*  douleurs  qu'on  observe  dans  le  mime  or- 
gane  chez  de*  femmes  J- 
ÛSrie,  et  qui  probable 
u'une  de  leurs  cou 


i  ouvrage  ;  oc 
ju'on  observe 
out  âge,  qui  n'ont  auruae  disposition  à  l'hy». 
t  ont  été  spectatrices  des  souffranc  s  de  quel. 

pas 


affectée  de  carcinome.  11  n'en 
t  semblable  a  celui  auquel  les 


dans  ce*  cas.  soumettent  les  mamelles,  ne  fournit  l'occasion  d'observa- 
tion 5  semblable*  ;  une  attention  exclusive  sur  cet  organe  y  distingue 
bientôt  de*  sensation*  jus-pi'alors  inaperçu  s ,  qui  ne  tardent  pas  à  se 
changer  en  douleur*  et  qu'il  est  facile  de  faire  disparaître  entièrement 
quand  le  médecin  possède  .la  confiance  de  la  malade. 

Oo  observe  aussi  soui  l'inQueoce  de  l'hystérie  des  symptômes  qoi 
ressemblent  au  tétanos.  Une  observation  de  trismus  guén  par  l' injection 
de  l'huile  de  ihéiébentincdans  le  rectum,  qui  est  rapporte  dans  le  sixiè- 
me volu 
ment  à  ce*  cas. 

Le  plus  1 

que  lésion  accidentelle ,  ordinairement  '  très-légère ,  mais  qui  1 
pour  in  lu  re  en  erreur  et  faire  croire  que  la  maladie  est  d'une  1 
autre  nature.  Le*  observations  suivantes  prouveront  que  rea  «ympiumes 
peuvent ,  dans  qiiclqurs  cas ,  acquérir  beaucoup  de  gravité. 

Om.  I.  —  die  jeune  danie.  t?re  'le  onie  1  doute  in»,  se  piqua,  avec  ta  pointe 
d'une  paire  deciseaut.  le  doigt  indiesteur  delà  nain  gauche  ;  elle  éprouva  aussi- 
tôt de  la  douleur  sur  le  trajet  du  nerf  mrdian,  et.  le  traileanaio,  1  arant-bm  était 
tic  par  la  ronlractioo  musculaire  a  angle  droit  a»ec  le  bras  Au  bout  de  quelques 

t'aura,  tous  les  mtucjes  de  lavant-bras  rl  de  la  main  éprouvaient  des  spa-mes  vio- 
cas  qui  étaient  acremipagnéa  de  nausées  et  de  vomusemeos  si  continuel.  <rae  , 
pendant  deus  jours,  la  malade  rejeta  mut  ea  qu'elle  prenait  Les  aalre*  membres 
se  prirent  par  degré  de  la  même  manière,  et  I  •  malade  ne  pouvait  (lus  ni  marcher 
ni  se  tenir  debout.  Quelquefois  les  spasmes  dn  diaphragme  elaieni  si  violcos  que 
la  Minoration  semblait  imminente.  Dansd  autres  instant  la  mâchoire  était  fermée 
par  Due  contraction  violente  du  raaiacler,  on  bien  la  malade  était  dans  l'opistbo- 
toaos  ;  cjuelqiacfois  elle  accusait  00e  vire  douleur  de  téte  qu'elle  disait  ressrm- 
Lier  a  celle  que  lui  aiait  cauvre  la  jiiqùre.  Ces  sculptâmes  commuèrent  «ous 

guérit  tout  a  coup  et  inopinément. 

Ons.  II.  —  Une  femme,  tgée  de  trente  ans,  fnt  admise  i  l'hôpital  Si •Ceor- 
|es,  pour  unefrnctnre  simple  des  démos  de  favant-bras  La  fracture  dc  présen- 
tait rien  d'extraordinaire  et  cependant  la  malade  accusait  une  duuleur  très-Vite 

dans  la  partie. et  quia'cteiulit  gradue  llemeoldu  bras  à  l'aisselle  et  au  même  coté  du 
cou  et  de  la  tête;  le  pins  léger  mou  re  ment  du  membre,  mfme  pour  kvrr  le  bras 
dc  dessus  l'oreiller  sur  lequel  il  reposait ,  occasionnait  de  violentes  douleurs  et 
une  agitation  coavulsive  du  membre  mai  était  bientôt  suivie  d'une  espèce  de  srn- 
cope  fasMcrique,  dans  laquelle  la  malade  paraissait  entièrement  insensible  a  toutes 
les  inaprewonseilerienres,  peii  lani(.luMciir>  minutes  La  fractures»  réunit  com- 
me dans  les  arcoasUoee»  ordinaires,  nuis  les  aceadetu  nerveu»  continuèrent  pen- 
dant plusieurs  semaine*,  et  ensuite  diminuèrent  graduellement  ;  il  n'est  pas  sans 
intérêt  de  ranpeli  r  que  relie  femme  avait  éprouve  deus  ans  auparavant  des  ocei- 
déns  lout-iUM  semblables  h  la  suite  d'nn  coup  asset  léger  qu'elle  avait  reçu  au 
cuode.  et  que,  dans  ces  deus  ai  constances,  elle  cracha  du  sang  qui  paraissait  Te- 
nir du  pharjui  ou  dc  la  trachée. 

J'ai  rencontré  plusieurs  cas  d'une  singulière  affection  do  poignet  et 
de  la  main  qui  appartient  évidemment  aux  maladie*  dont  nous  nous 
occupons  en  ce  moment  ;  on  l'observe  chez  les  femmes  qui  ont  une  dis- 
position à  l'hystérie  ,  mai*  surtout  chez  relie*  qui  ont  éprouvé  dc  vire* 
et  longuet  contrariétés ,  et  elles  en  rapportent  souvent  l'origine  a  quel- 
que léger  accident ,  i  une  entorse ,  etc.  La  malade  ae  plaint  d'une  dou- 
leur dans  la  parti  -  dorsale  de  la  main  et  du  poignet ,  légère  d'abord  , 
mais  qui  s'aggrave  graduellement.  Dans  beaucoup  de  cas,  il  survient, 
au  bout  de  quelque  temps,  un  gonflement  diffus  des  parties  molles  qui 
s'élend  depuis  les  doigts;- 
sans  rougeur  de  la  peau 
ne*.  La  douleur, 


ICIlips,  un  UjVlluviuciil  Uliiui  ui A  pal  usa  uui lï»  «qui 

gis  jmqu'i  l'rtlréiiiilc  inférieure  de  l'avant-bras , 
eau,  et  qui  disparaît  au  bout  de  quelques  semai- 
1  contraire,  persiste  avec  le»  même*  caractères , 


Openiant  la  loi  ne  statuant  pas  sur  cette  question  importante  ,  en  abandonne 
la  «olnUon  i  l'arbitraire  des  préfets,  et  dés  loes  il  parait  vraisemblable  qu'une 
commission  qui  a  des  foactiou*  toutes  médicales  sera  di  vénérer  ut  composée  selon 
la  différence  des  vues  des  préfets,  cl  il  reste  possible  que  des  médecins  n'en  fas- 
sent pas  partie  ou  que  du  moins  ils  u'v  soient  qu'en  minorité.  Celte  anomalie  au- 
rait d'ailleurs  un  précédent  dans  la  loi  anglaise  de  1 828 ,  relative  ans  aliène*,  qui 
a  peut-être  suggère  l'idée  de  la  commission  dont  nous  parlons 

Celle  loi  actuellement  en  vigueur  en  Angleterre,  ne  lait  intervenir  les  médecins 
dans  la  commission  que  dans  la  proportion  d  un  tien .  c'est-à-dire  oc  cinq  sur 

médecin.,  des  rJurorgieoi  et  .Ici  apulhicaiies.  ^ 

Ce  principe,  consacré  par  la  lai  anglaise ,  une  fois  connu  par  les  prclets  .  peut 
livreur  la  régie  de  leurs  décisions  pour  former  les  commissions  ;  ainsi ,  une  dis- 
position d'une  loi  anglaise  peut  servir  de  hase  à  l'interprétation  d'une  lui  frin-  , 
V'aise.  ce  qui  certainement  n  rat  m  convenable  m  ronforme  auv  vues  dc  l'auteur 
du  projet  que  nous  t  laminons.  I 

Le  vague  qui  régne  ilaas  tous  les  articles  de  la  loi  sureette  commission  permet 
de  demander  si  elle  sera  temporaire  on  permanente,  si  elle  jugera  tons  les  cas,  on 
d'focuTl  B°n'™  u^'Mflw>Jt»'0*'  partiodi.  re  pour  chaque  ns^ri  présentera  des 
.les  a  leur  entrée  et  à  leur  sortie"'  C1H"""*">"  l"*™  *  «ue  de  I  état  des  aaala 

Cette  mesure,  jointe  à  de*  viailes  fréquentes  et  prolongées  pendant  tonte  la  do- 
rée du  se-;ur  dans  les  établi. vrreeas.  serait  indispensable  pour  que  les  commis- 
saires fuvKMi  à  même  d'asseoir  leur  opinion  ;  et  cependant  comment  celte  com- 
mission pourra  i  elle  ron  Tiunr  au  jug  ment  du  prrtll  ponr  t  entrée  des  mala  les 


ssaircs  uniltfrs  ne  *r  iran.porier  nana 
:nt .  et  quelquefois  de  plosieur*  dé- 
pas  la  bhrsser  profondément,  et  an 


si  elle  oe  se  trempe»  le  dans  les  familles,  si  elle  ae  voit  par  ses  propres  reuv  ? 

Mais  que  de  difficultés  dans  cette  démarche!  sans  compter  1rs  frets  énormes 
que  nécessiterai!  le  déplacement  des  commissaires  obligés  de  se  transporter  dan* 
les  parties  les  plus  éloignées  d'un  département .  -" 
pirtemens  qui  se  seraieut  associés  pour  n'eri 
err  dans  les  secrets  d'une  famille  ?  N'est-ce  | 

moment  où  le  malheur  la  rend  plus  imiirewionnabi-  ?  n'est-ce  pas ,  pour  les  com- 
missaires ,  s'ériger  en  arbitres  de  l'opinion  du  médecin  qui  donne  ses  soins  an 
malade,  «ans  avoir  connaissance  de  Pelât  antérieur,  ou  bien  contraindre  les  fa- 
milles a  appeler  re  médecin  en  consultation ,  et  par  suite  entraîner  la  famille  à 
une  dépense  qu'elle  pouvait  s'é|>argner. 

Si  l'avis  de  la  commission  qui,  d'après  ts  loi ,  doit  précéder  rentrée  du  ma- 
lade dans  I  établissement,  n'est  pas  tout -à-fait  impossible  h  obtenir  pour  la  elasw 
riche ,  il  l'est  évidemment  pour  la  classe  pauvre .  surtout  i  Paris  oh  le  chiffre  des 
admissions  ne  s'élère  pas,  année  commune ,  a  moins  de  neuf  cents  dans  les  hos- 
pices de  Birflrc  et  de  la  Salpétrière.  Ainsi  il  reste  démontré  qoe,  sous  l'apparence 
d'une  garantie  pour  la  liberté  individuelle,  on  introduit  dans  la  loi  une  mesure 
vetatoirr  pour  la  fanulte.  et  onéreuse  pour  le  département. 

Maintenant  nous  nous  demandions  de  quel  poids  pourra  être  daas  la  balance  l'a- 
vis de  la  commission  .  lorsqu'il  faudra  statuer  sur  la  sortie  des  malades. 

Pourquoi  intcrriendra-l-elle  alors .'  est  e»  pour  qu'on  ne  retienne  pas  dans  les 
établissement  les  malades  qui  sont  guère.  ?  est  -ce  pour  restreindre  les  sorties  lors- 
que le  retour  de  certains  malades  dans  la  société  pcul-elre  dangerent  pour  eux- 
mêmes  et  pour  l'ordre  public? 

Mais  dans  ces  dens  cas  les  co 


être  vraiment 
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s'jgjjrjvanl  P'r  '*  moindre  mouvement  et  loujoun  plut  grave  en  raison 
de  l'attention  qu'y  •pi'orte  ta  malade.  I*  repos  dans  lequel  la  malade 
cherche  à  maintenir  l'irticulaiioo  lui  donne  de  la  taideur,  et  la 
main  De  laide  pai  à  présenter  ua  aipecl  lout  à  fait  caractéristique  ;  la 
peau  e>t  devenue  liste  et  brillante  cl  semble  adhérer  plut  iotiioement 
que  d'ordinaire  aux  tissus  sous  jaeen*.  Cet  état  de  chose*  peut  durer 
pendant  plusieurs  mois  ou  même  p  utieurs  années ,  et  les  symptômes 
diminuer  ensuite  graduellement,  sans  antie  résultat  Ûcheux.  La  termi- 
na isoo  n'est  cependant  pas  toujours  aussi  heureuse.  J'ai  donné  des 
soin*  i  une  dame  qui  était  atteinte  de  celte  affection  et  qui,  D'éprouvant 
aucun  soulagement ,  Gl  un  voyage  sur  le  coolioent.  Je  la  revis  au  bout 
de  quatre  vu  cinq  ans,  et  je  trouvai  que  les  muscle»  de  l'avant  bras 
étaient  considérablement  amaigris  M  paralysés;  la  main  était  sans  mou- 
vement les  doigts  dans  un  état  de  eoulrailuiepermaneote ,  et  le*  ongle* 
minces  et  rugueux.  Les  ùil*  suivaos  feront  connalirc 
des  autre*  variétés  sous  lesquelles  se  présente  l'hystérie. 

Om.  m.  —  Une  dame,  âgée  de  37  aa>.  était  sujette  a  des  accès  d* tienne 
meut  costi  ooel  pendant  lesqueb  cite  rendait  par  les  nariai  s  eue  quantité  considé- 
rable d  un  fluide  aqucuvCcs  accès  revenaient  toutes  les  semaine»  et.  pendant  cha- 
cun d  cas,  clk  n'rternuail  pas  moin»  de  cent  foi».  Vers  la  aéux  époque  eue 
commença  à  éprouver  a  ne  sensation  ilruinililc  •□  palan  et  à  la  bce,  et  qui,  bien 
que  non  dookwraise.  lai  semblait  produite  par  an  ver  qui  se  serait  agile  dans  les 
chairs.  Peu  a  peu  ce  »)iaiplA<ue  devint  pins  grave  pendant  queh 
iucoI  perdaient  de  leur  fréquence,  k  l'époque  où  je  fus  consull 
ron  après  l'apparalioo  de  la  maladie.  In  acres  ne  revenaient  plus  que  tout  les 
omis,  nais  la  douleer  «lait  très-vive  avec  tentation  de  pulsation  dam  le  palais , 
le»  dents  et  la  langue,  surtout  pradaal  la  nuit.  Les  parties  anquclks  la  malade 
rapportait  tes  dotiburt  ■'offraient  aucun  sigae  d  inhmmalioo  ni  d'autre  lésion 
appréciable. 

Om,  IV.  —  Vue  dame  non  mariée,  igée  de  32  ans,  me  consulta  pourdes  pe- 
rotiianes  très-pénibles  ausquel»  elle  disait  être  miette,  et  dans  lesquels  elle  disait 
éprouver  ua  sentiment  de  conslrirlion  i  b  poitnnr.  avec  une  forleexcilalioo  gé- 
nérale et  de  l'agitation.  Ces  paro&ismes  continuaient  souvent  pendant  huit  ou 
quinte  minutes,  revenant  à  dès  inlrrvalles  irréguhtr»,  quclquefuts  sans  cause  évi- 
dente, tandii  que  dan»  d'autres  circonstance»  on  pouvait  les  rattacbrr  à  quelque 
émotion  morale  subite  Jusqu'ici  ce  ca>  ne  diffère  pas  de  la  plupart  des  aortes  cm 
d'bvsterie.  Toici  maintenais!  b  circonstance  particulière  qu'il  offrait  et  pour  la- 
quelle je  fus  spécialement  comultr  ;  elle  rappo<  tait  b  maladie  i  tin  point  spécial 
prés  du  cartilage  aiobulde,  suis  qui  n'offrait,  a  leiamen  b  plus  sérieui, rien  d'à- 
uurnul.  Cependant  la  pression dn doigt,  sur  ce  point  ne  manquait  jamais  d'; 
l'nn  de»  paroaisnies  que  je  viens  de  drrrire.  Lorsque  ces  peroiismi 
très-grave»  ik  étaient  aceon-pagné»  d'un  écoulement  abondant  d'une  uri 
de.  Ces  arcèi  revenaient  ainsi  depuis  dit  an»  arec  quelque  variation 
teasitê  et  avaient  commencé  pendant  que  b  malade  était  dans  un  étal  de  bibbsse 
extraordinaire  ,  à  b  suite  d'une  fièvre  lipboide. 

TUÀITEMFKr. 

Nuui  n'entrerons  |voirjt  ici  dao»  le  développement  des  difTr'rrnlrs  nié- 
dicatrons  qui  sont  einplojres  contre  l'hystérie  considérée  d'une  ma- 
nière générale.  Nous  nous  bornrron*  i  signaler  le*  indications  spéciale» 
a  quelques-unes  de»  affections  locales  doot  nous  avons  parlé;  et  ici, 
non*  devons  avertir  que  nota*  aurons  plus  souvent  a  signaler  ce  qni  ne 
doit  pas  être  fait  qu'à  indiquer  ce  que  l'on  doit  faire. 

On  obtient  assez  souvent  du  soulagement  dan*  tes  douleur*  hystéri- 
que» de  l'emploi  d'un  linimeot  stimulant ,  tel  que  le  ' 


pare  compose  auquel  on  peut  ajouter  la  teinture  d'opium;  l'emplâtre 
de  belladnoe  peut  aussi  élrc  utile  ,  birn  qu'il  ne  produise  pas  le*  effets 
remarquable*  qu'on  en  obtient  dan*  le*  cas  de  névralgie. 

On  pallie  encore  quelquefois  le*  douleur*  hystériques  en  fomentant 
la  partie  aûectée  avec  le  linimenl  suivant  : 


d'avoir  expo  té 
Ce  moyen  est  surtout 


:  Nuture  camphrée ,  ( 
Huile  de  romarin .  ( 

Dan*  quelques  cas,  le*  malade*  le  vont 
la  parie  douloureuse  à  la  vapeur  de  l'eau  « 

utile  dans  ceux  de  maladie  du  poignet  et  de  la  main  dont  je  parlais  i 
l'instant.  Dan*  ceux  uù  le  membre,  auquel  on  rapporte  le*  douleurs, 
présente  alternativement  la  sensation  du  froid  et  celle  du  chaud  ,  j'ai 
retiré  de*  elTrl*  avantageux  du  traitement  suivant  :  Je  fais  appliquer, 
pendant  ce  qu'on  pourrait  appeler  le  stade  de  la  chaleur,  une  compresse 
imbibée  d'une  liqueur  spirituruse.  Lorsque  la  période  du  froid  «mi- 
tais couvrir  le  membre  d'un  morceau  de  U  nellc  épaisse  qui, 


mmee  , 

elle-même ,  est  recouverte  d'une  toile  cirée  afin  d'empêcher  'a  la  foi*  la 
déperdition  du  calorique  et  de  la  transpiration  cuUoee,  et  j'emploie  et 
même  temps  le  sulfate  de  quinine  qui  est  indiqué  par  le  caractère  inler- 
it  des  symptôme*. 

quelques  cas  de  névralgie  hystérique  on  dit  avoir  obtenu  du 
ment  de*  évacuations  sanguioes  par  le»  sangsues,  1rs 
ou  La  saignée  ;  je  ne  doute  pas  que  quelquefois  l'emploi  de 
soit  suivi  d'une  diminution  réelle  de»  douleurs.  Mai*  ce 
n'est  jamais  que  temporaire ,  et ,  dan*  tous  les  cas  ou  j'ai  vu 
ce  mode  de  traitement ,  non-seulement  il  n'a  pas  été  f 
êtne  il  a  été  extrêmement  nuisible  au  malade  ;  on  peut  éb 
d'une  maoirie  eéoéralr  que  lout  ce  qui  diminue  le*  torces  fend  i  pro- 
longer la  duré  des  affections  hystériques,  sou*  quelque  forme  qu'elles  se 
présentent ,  et  rien  ne  produit  cri  elfet  d'une  i 


plu*  marquée  que 

la  saignée  répétée.  J'ai  observé  que  ton*  ceux  qui  sont  soumis  a  ce  trai- 
tement deviennent  valétudinaires  pour  le  restant  de  leurs  jours ,  et  je 
suis  persuadé  que  souvent  la  durée  de  leur  existence  en  est  abrégée. 
Le»  véskatoirri,  te*  cautères  et  tous  le*  cootre-irnUoi  ne  font  le 


plus  souvent  qu'acgmenlrr  les  souffrances  du  malade.  Oo  peut  en  < 
reprocher  à  ce»  moyeoi,  comme  au  teste  a  tous  les  autre»  moyen*  locaux, 
mais  plus  spécialement  a  ceux-ci,  d'appeler  encore  l'atleot  on  du  ma- 
lade sur  les  symptômi s  locaux;  tandis  que  la  première  indication  dans 
ces  cas  est  de  enticher  a  l'en  détourro  r.  Le  trait-  ment  doit  être  dirigé 
de  manière  i  changer  le  moins  possible  aux  habitude»  de  la  vie  ;  ainsi, 
dans  an  cas  de  névralgie  hystérique  du  genou  ou  de  l'articulation  de  U 
hanche,  il  est  rare  qu  on  voie  survenir  aucun  »nundrm<nt  taot  que  la 


malade  reste  couchée  sur  son  sofa.  I-a  douli  ur  p<  ut  diminuer,  mais  le 
repos  entretient  une  faiblesse  qui  s'opimae  encoie  pln«  que  la  douleur  a 
la  marche  et  qui  augmente  en  raison  Je  la  durée  du  ti alternent,  Ler-rt- 
micr  pas  vers  la  gurrison ,  c'est  que  la  malade  ail  aasex  de  résolution 
pour  commencer  à  se  servir  de  son  membre  malgré  les  douleurs  qu'il 
en  résultera  pour  elle. 

Retirera-l-un  quelque  avantage,  dans  le  traiumrot  des  maladies  hys- 
térique» oui  alf<  cteot  les  extrémités,  de  la  section  des  nrift  qui  s'y  ren- 
dent, ou  de  l'enlèvemi  nt  de  la  partie  elle-même  par  l'excitiun  ou  l'am 
poiation.  Si ,  comme  je  le  pense,  le  tiége  de  ces  maladie*  n'et  point 


raient  besoin  de  joindrai  tontes  bsconn»i«anees  de  la  spécialité  des  maladie» 
mentale» .  l'obaervalioo  b  plm  attentive  et  U  plu»  approfondie  dn  diverses  pha-  ' 
se* de  rauVction  «air  bquclk  ib aéraient  a  donner  biar  avis  motivé.  Or,  cette 
condition ,  pour  être  remplie ,  exigerait  que  le»  comniu<aires ,  avant  d'être  choi- 
sis par  b  préfet,  se  fussent  trouvés  dan»  bs  circonstances  Ici  plus  favorables  pour 
se  livrer  à  l'élude  de  l'aliénation ,  et  qu'ils  fussent  actuellement  en  position  de 
consacrer  un  long  espace  de  temps  s  l'observation  des  mabdes  places  dans  bs 
divers  elablissemeas .  et  encore  seraient-ils  moins  aptes  que  le  chef  de  chaque  ' 
établisicmeot  a  juger  de  bar  situation  mentale ,  parce  qu'il»  ne  pourraient  pat, 
comme  lui ,  être  témoins  de  leurs  écarts  à  toute  heure  du  jour  et  de  b  nuit .  et 
aussi  parce  qu'ai »ot  plusieurs  établisses) en»  à  inspecter,  ils  auraient  leur  atten- 
tion rrpartie  sur  un  trop  grand  nombre  de  malades ,  et  ne  pourraient  b»  connaî- 
tre qoe  très-imparfailemrnt.  Cependant  ib  auraient  besoin  pour  prononcer  avec 
certitude  sur  k»  divers  cas  de  maladie  mentale ,  de  bs  étudier  d'une  manière  sui  - 
vie  et  spéciale.  La  plus  grande  difficulté  a  souvent  lieu  dan»  cette  espèce  d'ahéoa 
ne  porte  que  sue  un  petit  nombre  d'objets.  On  peut  consulter  à  cet  égan 
publics  par  11.  Esquirol  et  cens  qui  k  trouteut  pages  I S  J  et)  6Î  de  Fou- 


tion  qui  ne  porte  que  sur  un  petit  ooadsre  d'objet*.  On  peut  consulter  à  cet  égard 
les  bits  publies  par  11.  Est] 

«rase  île  Finel.  Parmi  ceus  que  je  pourrai»  y  ajouter ,  je  me  bornerai  a  deu»  i 
talions  propres  a  établir  en  même  temps  et  la  difficulté  d'observer  les  maladie» 


mentales  et  b  probebi  lite  que  bs  délires  partiel»  ne  ton!  pat  borne»  »  un  seul  ob- 
jet .  comme  on  k  croit  génerakment. 

Un  officier  distingué  est  venu  de  lui-même  a  notre  établissement  pour  b 
deanicmefui»  dans  1  inlervalk  de  plusieurs  années.  Il  ne  loi  arrive  jamais  devant 
d'autres  perwnn.  s  que  mon  rollégoc  M  Voinn  et  moi .  et  des»  ami»  intime». 

'  .défaire  .ucun  acte,  qui  puissent  témoigner  dn 


détordre  de  tes  idées  11  a  1  eilériear  b  plus  calme  et  h  plus  rai» 
conversations  tontpreevede  beaaieoupdc  discernement  ci  d  une  paillette ciqnisé; 
sa  situation  mentale  est  d'autant  pin»  difficile  a  reconnaître,  qu'il  a  contracté  dés 
bng-tcntp*.  comme  il  b  dit  loi -même.  I  habitude  dn  sibuce.  <f  une  grande  ré- 
serve et  d'un  grand  empire  sur  bi-mêmr. 

Combien  est  buste  ici  b  regk  qui  consiste  i  juger  de  l'intérieur  par  l'exté- 
rieur. Quand  le  mabde  ett  seul  et  livié  a  lui-même,  ou  il  est  incapable  de  pro- 
duire une  teub  pensée  sans  an  effort  prodirseua ,  ou  bien ,  ce  qui  est  beaucoup 
plus  fréquent,»*»  idée»  se  succèdent  avec  une  rapidité  ébctriqne,  tan»  cohérence 
et  sans  mile,  ton  esprit  dénature  toutes  choses,  il  voit  les  êtres  bs  plu»  botani- 
que» ,  rte.  U  mabde  tenl  très-bien ,  d'ailleurs ,  qu'il  n'a  pas  b  direelioo  de  sa 
volonté  ;  et  ce  sentiment  k  condu  t  souvent  au  désespoir .| 

Madame"",  lajée  de  61  an»,  est  venue  aussi  de  ton  propre  mouvement  dans 
noire  ttabliisrmcst  de  Vanrres.  Ene  fil  auprès  de  H.  Voisin  et  de  moi  b  démar- 
che comme  pour  y  placer  une  de  ses  amies  :  etb  non»  raconta  tous  bs  détail»  de  la 
maladie  de  cette  amie  qu'elk  détirait  non»  confier ,  en  non»  questionnant  sur  k- 
formalités  h  remplir  pour  être  admis  dans  notre  établissement.  Après  une  heure 
d'une  conversation  fort  intéressante  et  qui  ne  pouvait  en  rira  faire  soup 
{oisner  ane  aliénation  meotak ,  elk  te  devoak  a  omis  avec  Tarerai  dn  desespoir  . 
en  l'écriant  :  Je  suis  l'aliénée  dont  je  vous  ai  tracé  I  histoire  ;  vooba-vou»  me  don- 
ner ua  ssibchei  vous,  je  mis  prête  à  n>«  soumettre  au  traitement  que  von»  ioferei 
;  b  pbs  eonvenabb;  mai»  je  crois  peu  h  ton  efficacité. 

Cette  malade  qui,  pendant  plus  eues  mois  de  séjour  dans  notre  établissement 
i  présence  des  étrangers,  b  raison  b  plm  froide  et  b  plus  par- 
tête  bs  idées  bs  pha  eitravagaatei  et  bs  plm  affreswes. 


a  to«j> 
faite, 
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GAZETTE  MEDICALE 


i  I»  organe»  auxquels  on  rappoite  les  symptômes  ,  nuis  bien  dan» 
le  système  nerveux  ,  uo  conçoit  que  ces  opérations  oe  peuvent  ja- 
s  aToir  un  bon  résultai.  C'est  ce  que  l'expérience  a  démontré.  Parmi 
une  foule  de  laits  que  nous  pouvons  citer  à  cette  occasion  ,  nous  choisis- 
sons le*  deux  suivaas  : 

Ou.  T.  —  Je  fia  consulte,  ea  (818.  par  une  damr  qui  aTtit  une  maladie  de 
genou  qu*  j'attribuai  a  use ioOaomalion  delanrntbranrsvaoviak qui  aurait con- 
sidérablement diminué,  Biais  S  laquelle  aurait  Mcccdc  une  altération  de»  surfaces 
articulaires,  et  je  recommandai  le  traitement  convenant  J'igoore  si  aujourd'hui 
je  prescrirais  le  même  traitement  ;  mais  le  premier  résultai  fut  uu  léger  soulage- 
ment. Au  bout  de  quelque  lem|M  cependant  tout  le»  symptômes  s'aggravèrent,  lu 
douleur»  devinrent  plus  intenses  qu  <  Iles  ne  I  avaient  ele,  et  la  malade  me  smu 
■le  lui  pratiquer  l'amputatioa  ;  mais.aprrsuo  mit  examen,  je  m'y  refusai,  persua- 
dé qu'il  n'existait  pas  d'altération  organique  qui  csigcil  une  semUabk  opération 
Dora  autres  chirurgiens  consentirent  «-pendant  a  la  pratiqoeret  furent  1rès-elo«i- 
nr«  quand,  ca  esamioanl  le  membre  ampute,  ils  ne  trouvèrent  pas  d'autre  alté- 
ration que  la  destrurtion  du  cartilage  sur  uupuinl  peu  étendu  Le  moignon  fut 
bientôt  cicatrisé,  mai»  ta  malade  n'avait  ob'enu  aucun  soulagement.  Je  la  rrvis 
plusieurs  mois  après  l'opération  «mlTiant  plut  que  jamais,  r|Hronsant  îles  douleurs 
estre memenl  aiguës  dans  le  moignon  et  de  fortes  convulsions  dans  les  muscles  qui 
meuvent  la  cuisse  sur  le  bassin. 

M.  Mayo  a  public1,  dans  tes  eléinens  de  pathologie,  un  cas  de  ce  gen- 
re exliêmetDCDt  remarquable.  1-e  genou  avait  clé  ampute  et  la  plaie 
cuit  cicatrisée  ;  peu  de  temps  «pris,  le  moignon  ay-inl  été  froissé  ,  la 
malade  y  ressentit  des  douleurs  exactement  semblables  a  celles  pour  l<  »• 
quelles  l'amputation  avait  été  pratiquée.  La  tortue  opération  fut  prati- 
quée de  nouveau,  mais  la  douleur  e  ail  revenue  avant  i)uc  I  >  plaie  lut 
cicatrisée.  M.  Mayo  fit  alors  la  section  «lu  nerf  sciatique  au-dessous  du 
bord  du  grand  fessier.  La  douleur  fui  d'abord  rooindie  comme  à  la  soi  • 
te  des  premières  opérations,  mais  elle  revint  aussitôt  que  la  plaie  fut 
fermée  et  aussi  forte  qu'avaol  la  première  amputation.  Tout  rcVruiiufitt 
M.  Mayo  a  fiai',  chft  la  même  malade,  l'extraction  de  la  letc  du  fémur, 
et ,  dans  une  lettre  que  j'ai  reçue  de  lui  ,  il  m'apprend  que  Us 
douleurs  ont  cessé  entièrement  depuis  cette  époque.  Nais  «  ne  gucrisoii 
sera-t-ellc  plus  durable  que  les  précédentes?  c'est  ce  qu'il  est  impossi- 
ble de  «avoir  maintenant.  Mais  pour  apprécier  exactement  l'actiou  des 
divers  tnëdicameos  employés  dans  le  traitement  de  l'hystérie  ou  de  s  ma- 
ladie» dont  elle  prend  la  forme,  il  est  important  de  De  point  oublier 
que:  1°  1rs  symptômes  hystériques  disparaissent  fréquemment  tout  à 
coup  sans  aucune  cause  à  laquelle  on  puisse  attribuer  leur  disparition  ; 
a*  plus  fréquemment  encore,  celte  disparition  des  symptômes  hystéri- 
ques an  ire  à  la  suite  d'une  forte  impression,  de  quelque  espèce  qu'elle 
soit,  faite  sur  le  système  nerveux  ;  p.rmi  I  s  milliers  de  cas  qui  vien- 
nent à  l'appui  de  la  dernier r  proii-  silion,  je  nr  citerai  que  le  suivant. 
Je  fus  consulté,  il  y  a  dé|a  bien  des  nunrts,  par  une  jeuue  dame  pour 
mie  maladie  douloureuse  du  coude  pied  doot  je  ne  pus.  à  cet  cpuqoe, 
comprendre  la  nature,  mais  qui.  je  le  lecvnoais  aujourd'ui  ,  n'élit 
qu'onc  névralgie  hystérique  ;  elle  rcç-it  ensuite  les  soins  de  plusieurs 
autre*  chirurgiens  qui  ne  connurent  pas  mieux  la  nature  dr  la  maladie, 
et  ne  lui  procurèrent  aucun  suulagimcnl.  A  la  fin,  vaincue  par  U  dou- 
leur et  ay.nt  appris  qu'uu  individu  obtenait  des  cures  merveilleuses 
par  l'emploi  des  bains  de  T.«pcur  et  du  massage  ,  elle  courut  à  Bugli- 
ton  pour  y  essayer  ces  rrmcdrs.  La  ptemiere  séance  lui  juoeura  un 
soulagement  manifeste,  lascronde  la  guérit  complètement.  Depuis,  elle 
m'a  consulté  i  uur  une  maladie  nerveuse  du  liras  cl  de  l'as  .inl-bras. 


ACADÉMIE  DE  MEUEUNE. 
séasci  oo  îl  ant  —  Présidence  de  M.  HeneiitJiu. 
Correspondance  officielle  : 

I"  Uttre  ministérielle ,  avec  envoi  de-  états  de  vaccination  du  département  île 
l'Indre. 

2-  Uttre  idrm,  avec  envoi  des  rapports  des  médecins  inspectear»  de»  eaus 
minérales  de  Primo,  cl  du  Mout-d'Or 

J"  Uttre  idem,  avec  envoi  d  une  caisse  tonlenaut  quelques  échantillons  do 
eabv  mim  raies  de  Cluileldua. 

I*  Utlre  t./ow,  e«ec  envoi  d'une  pétition  du  sieur  Janet .  lequel  demande  ré- 
vision d'un  jugement  qui  condamne  ton  eeiuêd*  contre  le»  brûlure*. 

S  Lettre  «(,/»,  demande  la  valeur  du  rciuede  de»  ficres  Maboa  conlrf  la 
teigne. 

l>"  Uttre  li/.m,  demande  «les  reuscigueilH'n»  sur  le  retiit  ilr  «lu  sieur  Kum  Sri. 
Uttre  inV»,  avec  e  voi  delà  rc«ctle  rl  «le  l'échantillon  d'un  baume  anli- 
rhumalisoial  el  autres  spécifiques  du  sieur  Sahalir. 

H  Utlrc  id  m  .  a.ec  envoi  d'une  unuvrlle  ni.  UiuJc  dont  le  sieur  Uiraarts  a 
fait  hommage  au  roi  pour  gnerir  toute»  les  maladie»  Immorale». 

i>"  Uttiv  t  .t  m,  avtr  envoi  d'un  s|«tili.|ue  pour  Iraitemrnt  de  maladies  cu- 
tanées. 

lu"  Uttre  iilrm,  demanile  la  prompte  livraison  «lu  n.rnwirc  de  M.  Bousquet , 
»ur  !»•  mwpo.r  découvert  à  l'afc-y. 
Corropsiiidann.'  aiainiM  rite  ; 

!•  Uttre  ite  remerciement  de  II.  Lafostc  pour  avoir  été  nomme  correspon- 
dant de  l'Académie. 

"a"  Lettre  de  M.  Roques,  avec  envoi  d'une  rectification  à  son  mémoire  Sur 
IcmpjCMc. 

.1  UHre  «le  M.  Bernard  .  avec  eosui  d'une  observation  Mir  uoe  nouvelle  ap- 
pbcaliun  du  foi«-éps  assemble. 

■r  U  nie  .1.  >|.  Vi.mIIi.  ce  :  .l.t  qu'il  n'a  jamais  vu  d  Wmple  «le  contagion  de 
la  morte  du  cheval  a  I  I  «tiiuue. 

V  KvtirpatKin  «l'on  e.ntvr  su  sein  par  M  Taiilefer  «le  lluutk-ur. 

0'  llistuirr  «1  un  a.  i  .mclicn.eiil  lal-i-riruv  par  M.  t: nie. 

T  l.tllre  de  M.  S'tite-iiijter  h.ooikc  qu  il  a  d.  ruuv.il  le  uiuvcn  de  guérir  la 
mvop.e  ,  la  pieshiupie  et  l'ju.hlvopie. 

V  Lettre  «le  M  le  doolenc  ISrpierris  sur  de  nuuv.l'ie»  redierebe*  qu'il  a  Tartes 
pour  perléetiuiitii  r  la  liili.il ritie. 

9'  Mémoire  sur  I  empw  me  .  par  le  docteur  Rejbsrd  ,  de  Lvon. 

10"  Uttre  de  M.  Itaquiu  .  pharmacien  ■  sur  une  nouvelle  manière  d'administrer 
le  bannie  de  cnpaliu. 

If  Mémoire  sur  k»  affection,  «le  natiiec  rliumalismale  ou  gimltiu».  qui  *e 
jettent  sur  le»  >rns  :  par  M.  Rourjut  Saint-Hilsire. 

t  i'  Lettre  de  M.  l.crov  d'Ktiollc  avec  e«i»oi  «t'iiutnimen?  peoprrs  à  l'npéraliun 
«le  la  listule  rrcto-vesicjle  cl  rcrlo-npnale. 

I  ."  Rigocrphile .  ou  ajipareil  ri  Trigi  rjnl  po-ir  la  téle .  par  H  Blatiit. 

I  I  '  Ueiail»  inicroscopnpies  sur  un  to  lii»  avre  |riii«pi.«t.un  des  urj-anes. 


l  insiov  sen  Lt:  iniiii:si»r  i< 


a  riLVacs  -.vriimm^  rit*  M-»  rtno&urs. 


Aurcs  le  dépouillement  de  la  rot respondaner ,  M  le  président  r»|.|*  Ile  «pie 
l'unité  «lu  joui  cl  la  discussion  du  rapport  «k  XL  Andral  sur  le  tuitcnuiil  .le  la 
lièvre  Upliotdc. 

M  l^.iii m  i.  nbtieutli'  premier  la  parole.  Je  n'attaquerai  pas.dit-il  le  rap- 
poi  l  d'une  comnii.sKHi  dont  j'ai  I  In.nneur  d'elle  membre.  U  ra|qiort  e«l  siene 
île  moi  ;  nuis  je  n'en  approuve  que  les  conclusion»  ;  je  laisse  loul  le  reste  à  la 
«  liji-^r  .le  son  auteur 

J.,niai«  «pjeslion  (dusirrave  el  plus  intéressante  i<  »'e»t  présentée.  Il  ne  s'agit 
pas  ,  u  tllf  I  d'une  lupolbe.»  ou  d  ui*  lionne  plus  vu  nio|nsinj(rintvisc,  U  s  «giluu 
Irai  «  im  ni  d'uiw  île»  maladies  le»  plus  daiigvirusrs  cl  les  plus  rr.<|«irnle». 

A|.res  plus  d  un  denii-siécle  ,  il  »'e»l  trouve  un  liomme.  un  médecin  de  l'bApi- 
lal.  i|'.i  |iretenJ  ressusciter  mie  inrlbude  oubliée,  el  qui  la  propose  en  exemple 


Tingt  fois  elle  a  cherché  a  *e  détruire  «lau»  U  pensss.-  qu'elle  elail  «b  >tiice  i  en- 
tralnerdans  I  abîme  awcellr  ses  nieilleuesaims  .  clk  voulait  preieinr  «vile  cj- 
Uvtropbe  en  se  sacrifiant,  et  k»  tentative»  de  suicide  qu  elk  a  laite»  sont  .dit-elle, 
jet  seul»  scnlintrosgcncruis  qu  elle  ail  i  |irou<e»  depuis  «a  maladie.  A  celte  fur» ne 
de  suicide  succède  aussitôt  une  |«ur  «  irroiable  île  la  mort.  HaJanic  "*  ne  vint 
que  de»  cadavre»;  elle  n'use  plus  lire  ptree  que  les  noms  inscrit»  ilaus  les  livres 
appartiennent  à  «k»  mui1>.  F  i  igm  e  de  relie  iJve.  madame  eben  ba  à  la  com- 
battre par  une  autre;  «  l'e  *e  lit.  «elle  crainle  est  aussi  ruln-ute  qi*  si  ]e  «1101^1:1- 
nais  ne  pas  exister  ;  el  celte  nouiclb-  nb  e  remplace  celle  de  tuort.  Maitam-  "" 
s'imagine  que|*rsonne  n'rtisle  ;  «'uiivaiucue  «pi  il  n'v  a  «pie  de»  ombre»,  elle  «lit 
k  ceux  «pu  i  entourent  je  reenunais  n.tre  vuiv  ,  et  reficniltiil  nous  n'rxistons  ni 
les  uns,  ni  les  autres.  Madame  *  '  •  hcrcliait  sans  cesse  >  remplacer  l'niit  présente 

Gr  ik  idée  encore  plus  Irisie  .  et  elk  riait  prompte  1  »'appb«p«  r  tout  ce  «pi  on 
disait  Ecluppail-il  à  une  personne  de  dire  que  dam  celte  maladie  il  arrise 
fréqoeanaient  de  ptemlre  en  horreur  les  ohjels  les  plu»  1  liées,  à  l'instant  madame 
*"  se  persuade  qu  elle  déleste  le  mari  «h-  wo  «  Imiv  qu'elle  aimait  de  toute  m 
anse,  et  l'ami  parfait  que  le  ciel  lui  avait  fait  rencontrer.  ISepilis  celle  époque 
les  idées,  ks  image» le»  plus  atroce»  se  présentent  S  son  imagination,  jiitqn  à  for- 
inser  le  dessein  de  couper  la  tële  a  se»  dru»  meilleurs  aiuis.  Madame  *  *  '  te  pas- 
sionne pour  une  de  trtparcules  éloignée» et  veut  tout  sacrifier  à  cette  nouvelle  »f 
fectioo .  quoiqu'eUc-mèiue  »'«  lnune  qu'une  personne  de  son  sese  e  1  »>il  l'ohjet , 
qu'elle  ne  l'ail  pas  vue  depui»  viuji-ciuq  ans .  el  que  cette  parente  lui  ail  ele  lou- 


t  après  on  traitemen 


savon»  «pic  depuis  sa  sortie  «le  notre  établi 
,  madame  '**  n'a  t-pruuvc  aucune  lechiilc, 


■t  - 


ce.  cvempksde  ladilucnlté  estrtmeqnils  aurait  b 
noue  de»  commissaire»  «pu  n'en  seraient  pas  IsaM 


Va  désordre  d'iJéeaaussi  extraordinaire  a 


de  «p.ct.|^c»  inin:- 
i|ui  date  drja  de  I 
t)n  peut  juger  f 

I  al  eiiatioii  meiitak  poiic  de»  commissaire»  «pu  i>  en  seraient  pas  I 
i.  iiiiiins  et  qui  1*  |iourr«ienl  en  juger  que  par  de»  visites  rapides  cl  éloignées 

D'ailleurs  qoe  pourra  statuer  I»  coinniisjiaii  à  l'égjrd  de»  malades  qui  ne  jnni<- 
sfnt  de  Ic-iurs  faculté»  intellectiielles  qu  ide  cerlaiu»  intervalles,  et  qui  ne  Mint 
lien  qucdiv  nu  «piinie  j«mrs  dan»  le  mois,  trois  «m  quatre  mois  «lau»  ranne» 
Que  imurrail-rlfe  statuer  encore  a  l'égard  des  couvaleM-ens  .'  Moins  les  sorliev 
«ont  pr.-niatnr.  c5 ,  plus  il  v  a  de  garanties  ■  «mire  le  retour  de  la  roaUilie  ;  mai» 
d'un  autre  cote  si  les  précaution»  pour  le  renvoi  de»  ronsalcsccn»  ont  une  trop 
langue  dore*,  elle)  (peuvent  constituer  une  véritable  tnfrartion  a  la  liberté  indivi- 
duelle :  quel  sera  le  terme  m'i  ellsi  devront  s'arrêter  ?  Jnsqii  s  quel  point  la  com- 
mission isuiirrait-eile  juger?  Il  v  a  enfin  dan»  ks  maisons  d'aliéné»  des  individu» 
awei  bien  rétablis  nour  par  i  ri  capabkt  «l'être  rendus  i  la  .«xirle  et  qui  crisen- 
danl  ru  v  renlrant  ne  couseneut  jsas  aise»  d  empire  sur  em-mfiiics  pour  éviter 
ks  occasion»  de  rccbnte  et  qui  n'en  sont  préservé)  qsie  parla  régulante  lialu- 
tuelk  des  établi»>en»tnsd'alienrset  l'influence  d  nnedireclioo  qui  le»  guide  i  knr 
insu.  Quelle  détermination  prendront  le»  commissaire» dan»  ce  cas  tout  a-rail  cv- 
ceptionncl  > 

De  ces  faits  el  «k  ces  considérations  il  resuite  clairement  qae  txiur  les  asile» 
publics  la  commission  c»l  lunlik  el  qu'eu  ce  qui  concerne  les  eliblisseiueu»  pri- 
ve» ,  Jani  1rs  ca»  ditfi.  ilis ,  k» seuls  ou  leur  opinmii  pui.M  être  utile,  les  commu- 
sonl  iticompclcs  pour  juger  du  degre  d'aliénation  mentale ,  et  «  la  réta- 
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s  ses  contemporain»  Celte  méthode  consiste  j  riuctiscrcl  à  |Hirgcr,  sans  distille-  | 
lion,  tous  le*  maladi  s  atteint»  île  Gèvre  continue;  c'était  U  pratique  Je  Mull  avec  j 
cette  différence ,  que  le  médecin  de  Vienne  purgeait  asee  discrétion ,  tandis  que  , 
le  médecin  de  Paris  croit  devoir  purger  tous  In  jours. 

Le  traitement  île  la  Gevre  typhoïde  par  le»  purgatifs  I  eraporte-t-il  sur  tout  Ira 
autres  trailemius?  Pour  rrpoiidre  à  celte  question  ,  il  faut  avoir  d-  s  données  po. 
sillvet,  non  seulement  sur  ce  IraileiDcnt ,  mais  sur  d'autres  j  car ,  sans  compa- 
raison, il  n'y  a  |>as  d>  jn^tiirnt. 

Persuadons  nous  liiru  d'abord  que  ce  n'est  pas  ici  une  affaire  de  raisonnement; 
c'est  one  affaire  d'expérience .  rien  nue  d'expérience. 

Et  cette  esperieDce  doit  se  traduire  en  chiffres. 

Maintenant,  qu'est-ce  q'*e  la  fcvrc  tspboide  ?  rest  la  Dcvre  eDtéro-mcsvcntè- 
rique  de  MM.  Serres  et  l'élit.  Et  qu'est-ce  que  la  Hêtre  euléro-mesroieriqiie? 
C'est  une  maladie  caractérisée  |>ar  une  altération  spéciale  des  intestins  Celle  al- 
léralioo  consiste  dan»  un  développement  esrrssifdcs  gtendrs  de  Brnnner  et  de 
Peser  .  développement  auquel  su»  cède  le  plus  souvent  l'iileeration 

Quelle  est  la  nature  de  cette  lésion  ?  est-ce  une  inllamoiation  ?  A  coup  sur  il  y 
a  de  l'inflammation  ;  niais  n'v  a-t  il  que  cela  ?  J'ai  dit .  il  y  a  lunglenip».  qu'il  se 
taisait,  selon  Imites  les  apparences  un  travail  de  résorption  dans  l'intestin  ,  te- 


Dans  les  cas  léger» ,  je  n'en  lire  qqe  de  seite  à  vingt  onces. 
Dans  les  cas  qui  tiennent  le  milieu,  j'en  tire  de  dent  livres  a  devis,  livres  et 
demie. 

Pour  tout  le  reste .  je  fais  comme  les  autres  ;  je  donne  des  dclavan»  ;  je  lais 
spirer  nn  air  pur,  et  j'applique  des  vèaicalotre»,  non  pu  que  j'y  aie  une  grande 
nuance  ,  mais  je  n'ai  pas  à  ni  eu  plaindre. 


I/o  malades .  j'en  ai  perdu  22  ,  un 


quel  allait  infecter  toute  k'eeonuoiie ,  et  depuis  loes  je  n'ai  pas  changé  de  seo 
liment  ! 


- 


Mais  cela  ne  fait  rien  an  traitement  qui  est  et  doit  «re  indépendant, de  toute 
idée  théorique  Que  nous  apprend  donc  l  oi. «nation  s  sel  «gacj? 

M  Amiral  adonné,  dans  sa  clinique  médicale,  des  relevés  comparatif»  |sur  di- 
verse» méthodes  i  uratives. 

Votdn-vou»  savoir  quel  est.  d'après  lui.  l'effet  de»  émissions  unguines ?  Sur 
74  malades  •  il  en  e»l  luorl  3't 

Voulez-vous  savuir  quel  est  l'effet  des  purgatifs?  Sur  lu  malades  il  eu  est 
m-rt  ». 

l.'efTet  des  Ioniques  ?  Sur  40  malade» ,  il  en  est  mort  26 

J'ai  écrit  aussi  fur  le*  lièvres  essentielles.  En  traitant  sic  la  fièvre  biliriise  ,  j'ai 
do  naturellement  esaminer  l'effet  de  la  lue  limite  évacuante  ;  mai»  comme  sa  répu- 
tation était  faite,  j'ai  voulu  savoir  quelle  part  elle  prenait  ans  guensons  dont  ou 
lui  faisait  linnprur,  et  je  m'en  suis  abstenu  ^  c'cst-a-dire  qu'au  lieu  de  prodiguer 
les  portatifs  .  à  l'eienvplc  de  nos  prulricsseiirs  .  j'ai  prodigue  lcsdelaxans,  et 
mes  malaites  n'en  sont  pas  moins  tei  s-bien  guéri. 

baus  la  forme  adtriaxniqur,  je  u 'étais  pa»  content  des  e  fiel  s  des  Ioniques;  j'es- 
saxai  les  ciuissjuiis'senguine»,  à  la  vente  sur  un  trop  petit  nombre  <lemala>l>s 
le  ronrlusion  ;  toutefois  elles  ue  m'avaient  lai: 
I  favorable. 

M.  Louis  »e  fait  delà  Givre  typhoïde  précisément  la  même  idée  que  j'en 
ai;  c'est  ce  qu  on  peut  voir  dans  SCS  belles  rccliers lies  sur  celle  maladie  Nous 
sommes  doue  d'accord  sur  les  caractères  tnaloaiiqnrs  de  la  maladie  ;  nous  partous 
duméuir  ps'iiil. 

Il  a  etanilné  comparativement  U  valeur  de  plusieurs  méthode»  de  traitement , 
et  notamment  des  émissions  Miiguioss,  M.  Louis  faisait  alors  ses  observation* 
dans  le  service  de  M.  Cliuuiel ,  en  socle  que  ces  deux  oirdecias  sont  arrives  au 
même  résultai. 

Sur  Jn7  malailcs.  il  en  est  muet  "t . 

U  est  juste  de  dite  que.  bien  ipje  1rs  rmis.iotts  sanguine*  fissent  la  ha*-  du  trai- 
t.  cependant  ou  y  joignait  quel  parfois  de  léger»  toniques  e»  d'autres 


pour  prendre 


laisse  qu'une  impres- 


Neanmoms  cl  malgré  le  peu  de  peurliant  qu  il  devait  naturellement  se  sentir 
pour  le  traitt-meulantiphlogistiqae,  M.  Louis  convient  qu'il  abrège  un  peu  la 
Jurée  de  la  maladie. 

Je  reviens  à  moi.  Il  v  a  eu.  dstis  ma  vie,  deux  époques  fort  différentes.  D'abord 
j'ai  adopte  le  traitement  par  le»  saignées,  tri  que  je  le  «osais  appliquer  autour 
de  moi .  rl  je  le  révèle  ,  je  n'en  étais  pas  tres-epeis  Ensuite  ,  je  us  autrement ,  je 
multipliai  les  dissions  sanguines  et  je  les  rapprocha ,  c'était  aigrornlrr  double- 
ment l'énergie  du  renié  le  ;  ruûn,  j'adoptai  noe  autre  formule ,  la  formule  connue 
aujourd'hui  sous  le  nom  de  saigné*  m  cottp  sur  enitp. 

A  la  différence  de  la  plupart  des  praliriesss .  c'est  dans  ses  cas  le»  plus  graves 
que  je  liée  le  plus  de  uog.  J'eu  tire ,  terme  usoyect ,  quatre  livres  dans  le;  quaire 
uu  anq  premiers  |outs. 


respirer  i 

canbanec ,  mais  je  n  ai  pas  i 

En  I  «.Su .  j  ai  trailr ,  suivant  celle  i 
jieii  moins  d  un  buili<  me. 

Plus  tard  j'en  »i  traite  71  je  n'rn  ai  perdu  3 .  qui  tous  appartenaient  aux  ras 
les  plus  «raves;  ce»  cas  étaient  au  nombre  de  14  t  cela  donne  a  peu  prés  I  sur  -S 

Dau»  les  autres  cas  ,  c'est  Iwaocoup  si  je  perds  nn  malade  sur  t  b  a  1 7t 

Par  ou  l'on  voit  qu'en  confondant  tous  1rs  cas,  on  peut  estimer  à  I  sur  9  Ir 
rapport  îles  derés  «us  gurrisous. 

On  dira  peut-être  que  c'est  a  peu  près  ta  proportion  donnée  par  M.  Delaroqtsr; 
mai»  maigre  nies  distinctions ,  je  ne  comprends  jamais  dans  met  ca'cnrs  les  em- 
buera- gastriques  el  aulrcsrtals  toutauasi légers,  tandis  one  notre  coofrrre  de  Ke- 
rkrr  met  tout  daiu  les  siens.  Il'uu  antre  coté  .  je  tiois  faire  observer  que  , 
i  "lui  de  service  au  bureau  central  j'ai  dirigé  dans  met  salles  les  lièvres  Kphosdes 
les  pins  marquées  .  lo«il  exprès  puur  épeonver  la  valeur  de  la  méthode. 

Aurais  je  obtenu  d<  s  résultats  encore  plus  satisfaisait*  avec  la  méthode  de  M. 
Delaroqur  ?  si  je  l'eusse  espère  .  je  l'aurais  certainement  empkosee  ,  car  on  au- 
rait loti  de  eroire  que  je  nie  laisv-  aller  au  courant  de  la  théorie  :  avant  tout, 
l' intérêt  des  mal  ides  Mais  quoique  U  pratique  de  Kcrfcer  fut  senne  jusqu'à  moi , 
je  n'avais  pas  des  données asssi  positive»  pour  changer  de  traitement:  c'eût  rte 
atuiidou  rr  le  certain  pour  l'incertain.  Cependant  j'ai  voulu  savoir  à  quoi  m'ru 
Iciur,  cl,  dan.»  li«i|K>ssibililr  de  suivre  moi-même  notre  confrère  .  j'v  ai  eavose 
iks  jeunes  gens  pl>ms  de  tek  et  animés  du  seul  désir  de  connaître  là  vérité.  Eh 
bien  !  le  dirai  je  ?  ils -onl  revenus  peu  satisfaits  de  ce  qu'ils  avaient  «u.  J  avoue 
qise  je  u'ai  pas  eu  beaucoup  de  pciuc  i  les  rrone.  Je  savais  que,  séduits  par 
I  exemple,  plusieurs  rond  ères  avaient  imite  la  pratique  de  M  lielaroque  el  qu'ils 
s'en  étaient  fort  mal  trouvés.  Sur  tu  malade»  traités  par  les  purgatif»,  M.  CJjo- 
mel  en  a.  je  crois,  perdu  u.  Kl  se  r»jq<irt  n  coie  de  M.  Andral  ne  disait  il  pas  que 
sur  t.  il  en  est  mort  J  ?  a  la  vente  il»  avaient  ele  choisis  parmi  les  plu»  graves. 

Quant  à  la  durée  de  la  maladie,  le  terme  moyen  donné  par  M.  Delaroque  est 
de  14  jours  it  jours  ]  ruais  c'est  énorme. 

No'i<  gouvernons  anlrrni  ut  nos  mal -des  ,  il  est  rare  que  la  fièvre  tsplmide, 
quand  elle  est  intense,  se  prolonge  entre  mes  mains  au-sleli  de  1 5  a  16  jours  :  je 
dis  quand  elle  est  intense,  car  quand  elle  est  légère,  clic  finit  en  &  ou  6  jours, 
line  suis  :  mais  c'est  ioi|Kiviit,le;  ile»l  impossible  qu'une  li.vrc  qui  se  marque  à 
l'iotrrirnr  par  des  ulceratiuus  finisse  en  S  ou  6  jours  ) 

M  PmssT.  Je  sais,  messieurs,  tout  le  désavantage  qu'il  ni  prendre  U  parole 
contre  U-lati»tiqur  en  prr-eucedes  discoureurs  qu'elle  rnutpte  dans  celle  en- 
ceinte ;  niais  slsacon  obéit  a  sa  conscience  ;  vous  me  permettra;  bieu  de  céder  a|la 
l  mienne. 

Que  M.  yilîermé  compte  les  naissances  et  le»  décès,  c'est  fort  simple,  c'est  tout 
naturel  Mais  en  metbenne  ost  sont  vos  unités  pathologiques  ?  ou  les  prendre* - 
sous.'  Ne  sortons  |>a»  de  l'objet  rn  ditcu»sion  :  soit  la  lièvre  typbonle.  Coupero- 
vous  mu.  2i'ti  cas  de  cette  maladie?  sons  a  Invettrti  donc  que  cessas  sont  tous 
analogues,  car  a  coup  sue,  s'ils  ne  vous  le  |»araissaicnt  pas,  vous  ne  les  cou  (on 
drier  pas. 

C'csl  se  faire  ud*  étrange  illusion.  P.lt  ijnni  '  tous  ces  malades  sont-ils  donc  <bi 
même  ifc  ^  ont-ils  le  nn'uic  tciutieramenl  ?  »ont-iU  dan»  Wt»  nw'roes  coalitions  ' 
les  temps  sont  il»  le»  mènsrs  '  Et  dans  cet  Cnsenible  de  stmplumes  que  vous  appe 
let  Cèvre  typhoïde,  srovs  t  vous  q.i',|  ,,'s  ait  qu'un  elemcul?  Uttrompet  vous  ,  il 
y  m  a.  on  il  peut  v  en  avoir  dis.  I«m»  ilrlirv-ns  le»  uu»  d«s  autres.  J'admets  a»n- 
viens  une  lesism  fondaineutaie  dans  l'iiitestiti;  nais  peiiser-von»  que  U:  sang  soit 
hien  sain  ?  Non.  vous  en  cunseiiet,  je  crois .  avec  moi  Poursuivocis  A  ces  tiens 
I  lésions  s'enjoignent  d'autres  :  ici  c e»t  uu  engouement  du  poumon;  li  c'est  une 
acvn  mutât  ion  île  malièrrs  Tccah  s  ou  de  gai  dans  1  mtestiu  ,  etc.  Or.  si  vous  faite» 
ce  s  jdditions  aver  des  quantités  si  différentes,  nous  savons  d'avance  ce  qu'il  fanl 
penser  du  résultai. 

Ce  |icu  de  mots  suffisent  pour  faire  senlirqu'il  n'y  a  pas  un 
I  me  applicable  à  trus  les  cas  de  fièvre  Wphonic 
i     M ,  ci  ntre  ma  rsioviclion  ,  il  fallait  alnoluniciil  en  adopter  un  , 


libre  suis  danger  jsour  lui 


bbssenient  du  malade  est  tel  q-i'il  puisse 
pour  sa  famille  ,  ni  |mur  La  société. 

Ces  vises  ne  sont  |us  siinplenieut  tliéoeique»,  elles  sont  san<1ioQ0<*es  par  l'espe* 
rience  de  tuu»  les  jours  :  j'invoque  à  ce  ssijel  les  souvenirs  de  nus  confrères  qui. 
s'urcupant  de  tontes  1rs  hram  hes  de  la  science  me.licale ,  oot  partage  avec  ihiiis, 
ou  avecd  a<ilrcs  cbef»  d  eialilisseniens,  les  soins  donnés  j  ceux  de  leurs  ancien» 
malades  qu  on  avait  ete  oblige  d'isoler  dans  I  intérêt  de  leur  traitement  :  je  leur 
demande  s'ils  n'ont  pas  vu  se  vérifier  lr. s-frrqneinniciil  a»<«  exactitude  les  pro- 
nostics de  guenson  .  de  récidive  .  d'iorurahibte  nu  de  roorl ,  dans  .les  rircu'is- 
lancescû  leurs  ronnaisMiire»  générales  de  La  médecine  ne  pouvaient  leur  faire 
soopcnonrr  l'i.ssne  des  maladies  observées 

Les  medecin»coiiimi»«airt»  auront  ils  l'avantage  sur  d'honorables  praticiens 
qui  ,  aux  docsimens  les  plu»  |>reci»»ur  les  disiiosition»  maladisc»  de»  familles  ,  ssir 
le  caractère  du  malade,  sur  sa  constitution  pDisique  el  sur  les  symptômes  d'inva 
sioo  de  la  maladie,  juigoent  I  hservation  de»  périodes  ultérieures  ?  La  préémi- 
nence des  eomniivsajres  n'e»!  pas  à  presnmer  ,  et  par  rnnsequrnt  leur  o|iinioo  ne 
saurait  I  emportée  sur  relie  du  inederin  sjircial  auquel  est  i  onGe  le  malade. 

Nous  nefiligeoii-,  à  d<  s*ein  de  prouver  l'incompétence  îles  coainûssaires  qui  ne 
seraient  |nas  niéilesin»,  elle  ressort  avec  rv«lrn;c  des  rsOestons  auxquelles  uous 
venons  de  0.111»  livri'r. 

On  olueeleri  sain  limite  que  les  lumières  du  médecin  sprcnl  peuvent  élre  obs- 
rarcicspar  I  intérêt  personnel,  et  «pie  la  loi  doit  prémunir  les  iiiallieureux  aliè- 
nes contre  la  rupidité  île.  familles  et  celle  des  directeurs  des  rtablissrraeus  con- 
saeers  à  ce  genre  «le  malades. 

Cette  olwje.  ti.in  peut  nialbeunusement  Un  quelq  uefois  fot»lie.et,  sous  tout  Ici 




lens  pour 


|  rap|»r:t.  Mirtout  comme  chef  d'elaMisM'ment  je  fais  les  vécus,  les  plu: 
qu'il  soit  possible,  de  pri  scnir  de  si  criminels  abus,  et  qu'ils  soient  rigouréuse- 
turut  jHiniv  toutes  les  foi»  ipi'ils  seront  coi-slalcs 

Mais  par  quel»  mosen»  dévoiler  l'exiitence  île  ces  infractions  à  la  Inerte  indi- 
viduelle et  aux  droits  de  l'bumamtr  :  voilà  le  problème  dt'llrileà  résoudre. La  < 
luitsion  proposer  pri-sen  c  t-clie  les  chances  d'une  solution  satisfaisante  ?  v 
que  je  conteste  de  nouveau  et  par  on  autre  ordre  de  cotisiib-ral  ions 

Lorsque  le  législateur  anglais  substitua  à  la  ronimtsstoo  de  ci  no  méslecias. 
membre»  du  coll.  ge  de  mrileciiie  de  Londres ,  qu  nie  inspecteurs  pimn  lesquels 
les  nicdrniis  ne  ligurcnt  ipie  pour  un  tiers,  el  leur  conféra  des  altiilmlinnsetor- 
bilaulrv:  ce  fut  par  suite  d'cfiroyablos  ecvelalicms  qu'avaient  amenée.»  les  enqur- 
,  tes  successives  du  parlement  depuis  1 8(3 jusqu'en  182». 

thi  peut  donc  comprendre  que  jwur  prévenir  le  retour  de  semblables  horreur, 
la  loi  anglaise  ail  eu  recours  à  des  mesure,  extraordinaires,  mais  |i«urquoi  ru 
Frauri ,  «u  I  linmanitc  ne  fut  jamais  outragée  au  meoie  point  .  admettre  «ne  sur 
i  veillai.ee  iiMiiiiele.  vrxatuire  el  injurieuse  pour  le.  elieU  des  etablissenvens  prie,  » 
I  qm  ,  |iour  fiire  le  bien ,  ont  besoin  d'une  grande  consul,  ration  ,  et  que  les  faits 
nous  nHiiilreol  les  premiers  dans  la  soie  des  aniel location»  el  des  progrès. 
Kl  maioleoanl  je  demande  si  au  nom  de  la  «ici.  té  on  a  te  droit  de  sinvmisr»  r 
ù"      t"0}**1  de  t»"|wnce  entre  un  médecin  el  une  Camille  ;  je  demande  si  la 
soUicitudedesMrmnestrasgéiseraleinent  awe,  active  el  «.««  éclairée  isoor 
choisir  un  établissement  digne,  et  pour  porter  ailleurs  leur  préférence  s'il  irri- 
j  vait  qu'ils  se  fussent  trompes  dans  leur  chois  primitif. 

Je  demande  si  l'on  |ieul  craindre  souvent  q.'une  famille  tout  entière  «ecou- 
.  eertt  ,.o.,r  séquestrer  injustement  un  de  tes  membre.,  ou  pour  tolérer  qu'il  rr.ie 
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rail  bientôt  fait.  j«  m'*rr«Heraia  à  U  naetbode  etpectamte,  c'e-l-i-dire  à  une  bois- 
son rafrakiiissaale,  *  11  dicte .  au  renouvellement de  l'air,  etc. 

Mais ,  grâce  au  ciel ,  U  médecine  «  en  est  pas  la  Elle  tait  q>R  b  fièvre  typhoïde 
eal  no  composé  de  divers  étais  simples.  Chacun  de  ces  Hall  a  tes  signes  particu- 
liers qui  la  (bat  reconnaître .  et  chacun  a  sou  traitement. 

Pc  noellei-nui»  une  comparaison  qui  rend  rn  bien  ma  pensée.  Ces  étais  sont 
a  la  fièvre  irpboide  ce  que  Ir»  lellres  sont  ans  moi  > 

Jurer  après  cela  .  si  la  fièvre  typhoïde  peut  se  prêter  a  U  statistique.  Non .  en- 
core une  luit,  sa  nature  y  résmgoc. 

Je  ne  sais  si  je  use  trompe .  mais  il  me  semble  qu'il  oe  faut  pas  t  en  «Ioniser. 
Det  maladies ,  ea  apparence  bien  plus  «impies .  ne  s'en  accommodent  pas  mieux. 
Je  citerai .  par  exemple ,  la  pneumonie.  Cruje»  vous .  otcssaoïr» .  que  toutes  les 
pnenuiooies  soient  identiques?  ce  serai!  une  grande  erreur.  Quels  rapports  vou- 
ti  voua  rUblir  entre  les  pneumonie»  traumaiique»  et  les  pneumonie»  sponttiu-cs. 
eatre  ces  pneumonies  qui  tiennent  a  la  suite  de  la  bruoeboaie  et  les  pneumoiin-s 
livposlatinxie».  entre  le»  pneumonies  d'une  ana-e  et  celles  d'une  autre  année? 
'  Apcfr  cela,  ne  tous  ellenilea  pas.  messieurs,  que  je  cite  des  statistique»,  et  ce- 
peudaut  je  vous  prie  de  croire  que  jet*  mis  pas  plut  malheureux  quua  autre; 
mais  je  n'en  lire  auruua«anlage. 

M.  Cssth-  Je  rouirai»  épargner  a  l  Aredcmx  I  ennui  de»  statistique»  ;  je  Ton- 
drais m'affraochir  de  la  tyrannie  des  chiffres .  et  prendre  un  ton  un  peu  puis 
scientifique,  car  il  semble  «aiment  qu  on  rrot  nous  ramener  a  ce»  temps  recuirs 

i  U  science  n  t'ait  pas  encore  faite;  chacun  allait  faire  inscrire  sur  b?»  colonnes 

i  temple  d'E»cula)ie  la  recette  à  laquelle  il  ci 

aie  n  avait  pat  encore  paru.  La  médecine  aln 


où  U  science  n  c'ait  pas  encore  faite; 

du  temple  d'Esculatie  la  recette  à  laquelle  il  croyait  devoir  sa  gurri<oo  Hippo- 
craie  n  avait  pat  encore  paru.  La  médecine  alun  était  toute  empirique.  Ou  Tait 
aaiourd  bni  la  même  chose  Les  nos  demandent  :  les  portatif»  cocritseal-ib  mieux 
que  la  saignée?  non,  répondent  lesaulres,  la  saignée  guérit  mieux  qae  le»  par- 
ualir».  En  vêrilr .  c'est  un  triste  »i*e  lacté. 

Ce  n'est  pa«  la  première  loi»  qu  ou  parle  du  traitement  des  Sèvres  graves  dans 
celle  eoceinle.  J  ai  drja  eu  occasion  de  dire  que  a«s  manresclaieul  plus  heureux 
que  nous.  Ijt»  prolesteurs  du  collège  de  France  avertissaient  leurs  efcve»  qu'ils  ne 
deveicat  |iat  t'ai  tendre  a  sauver  phu  de  neuf  malades  sur  dis.  El  veuillez  remar- 
quer qu'iU  étaient  trop  judicieux  pour  confondre  les  fièvres  bilieuses  avec  les  Se- 
rres roilie,i>.  «  ou  typhoïdes ,  landi»  qu'aujourd  hui  oa  confond  tout  Et  cependant 
c'est  à  peine  ti  l'on  obtient  le»  m* mes  rc.ultaU.  Et  la  maladie  dure  jusqu'à  31 
jours  ! 

U  méthode  des  cramant  des  premiires  voies  n'est  pas  nouvelle  :  c'est  la  mé- 
thode des  empiriqu-  t  de  village;  il  n'y  a  de  nouveau  que  le  précepte  de  purger 
tous  les  jours. 

On  vient  de  dire  que  mieux  vaudrait  la  mfllK»)e  especlante;  ma»  on  n  a  pat 
dit  pourquoi.  Voici  comment  je  te  comprends  U  fièvre  typhoïde,  comme  la  plu- 
part des  maladie»  aiguës,  a  une  marche,  elle  a  des  période»  à  parcourir  ,  nue  so- 
lution a  atteindre,  un  jiaeejneut  àsubir.  Vous  pourri  sans  doote  haler  un  peu 
celte  marche;  mais  oe  sous  Bittes  pu  de  la  trancher  et  de  donner  ainsi  U  cnaiiec 
a  la  nature. 

Que  faites-vous  arre  vos  purgatifs?  vous  réprimes  ,  vous  étonnés  1rs  phéno- 
mènes de  réaction  un»  lesquels  la  maladie  ne  murait  s.'  propager.  Ce  que  je  dis 
des  purgatils  je  le  dis  de  la  saignée.  Ce  n'eat  pas  à  dire  qu'il  n'y  ail  dei  circons- 
t ance» ou  les  «as  et  le»  autres  de  ces  moyen»  troureat  fort  bien  leur  place;  il  faut 
savoir  les  distinguer  ;  c'est  en  cela  que  consiste  le  talent  du  praticien.  Mais  l'es- 
prit du  système  est  e.rlutif,  il  fait  abstraction  de  toutes  les  circonstances  ;  il 
traite  de  la  même  manière  les  fièvres  continues  d'automne  et  celle»  du  printemps. 

Le»  deut  première»  année»  de  ma  pratique  dan»  un  grand  hôpital ,  j'avais  cru 
m'aperceroir  que  te»  cinétiques  faisaient  dégénérer  le»  lièvres ,  et  j'y  avais  pres- 
que renonce  :  mais  en  cela  j'étais  pcut-êlre  trop  absolu.  Toutefois  .je  K  M 
jetai  uas  dans  1  escès  que  je  condamne  aujourd'hui  dans  le»  aulrr». 


 i  de  mauf  ais  traiteoen»  :  et  si  on  ne  peut  concevoir  une  pareille  crainte 

p.  lurquoi  montrer  tant  de  défiance  envers  le  sentiment  de  famille  ,  d  ordinaire  a 
énergique  et  d'ailleurs  si  intéressé,  daat  la  trè»  grande  généralité  des  àrcoot- 
taners.  a  ne  pa»  laitser  prévaloir  l'erreur  ou  le  en  me. 

Pourquoi  toumettre  à  des  «itites  ioceauntes  un  chef  honorable  d'établissement 
qui  a  des  droits  a  l'estime  publique,  et  qui  a  besoin  dfeneouraermens  pour  persé- 
vérer dans  l'eccompUs-ement  de  son  pénible  ministère. 

Tel  e»t  néanmoins  l'effet  immédiat  et  inévitable  de  U  nomination  d'une  com- 
mission et  des  (irérogativcs  dont  elle  jouit.  Quelle  inconséquence'  Pour  parer  I 
une  lufraclion  portable  mais  non  probable  de  la  liberté  d'un  individu,  on  met 
des  cul  raves  a  la  liberté  des  familles,  on  Messe  leur  tosceptibilr  de  mille  manières, 
on  irrite,  on  décourage  les  chefs  des  élablisaerocns  rn  les  tenant  toujours  dans  un 
itat  de  suspicion,  cl  en  les  exposant  à  une  multitude  de  vexation*  dont  ils  ne 
sauraient  prévoir  le  terme,  puisqu'elles  sont  inhérentes  aux  dispositions  légisU- 


CORRESPONDANCE  MEDICALE. 

NOTE  SUB  LE  TRAITEMENT  DES  TEIGNES  VÉSlCULECSES  ET 
PUSTULEUoES,  AUTRES  QUE  LES  TBIOES  FAVEUSES  PHOPBB- 
MENT  DITES,  ADOPTÉ  A  l'hÔPITAL  DES  ENFâNS,   pal'  M. 

J&delot;  communiquée  par  M.  Becqokbbl,  interne 
de  cet  hôpital. 

Oo  *  publie'  un  grand  nombre  d'ouvrages  sur  le  Iraitrmeot  de  U 
t-igne,  et  U  plupart  n'oot  servi  qu'à  inliodulre  dans  la  science  un 
grand  nombre  de  méthode*  empiriques ,  dont  brauounp  sont  encore  ea 
usage,  bieo  qoe  leur  ioelGcacité  ait  été  déruouliée.  Cependaol  il  ne 
pouvait  guère  en  ctre  autrement ,  car  on  était  peu  éclaire  sur  l'biMoirt 
de  celle  maladie  ti  coremuae. 

Les  travaux  de  Willan  et  de  ceux  qui  oui  marché  sur  ses  traces,  ont 
fait  conoaiire  les  lésioos  élémentaires  de  1a  t'igne,  et  amené  a  établir 
uor  classification  que  l'on  peut  regarder  comme  bonne ,  bien  qu'il  suit 
souvent  difficile  d'arriver  a  une  connaissance  précise  de  ces  mêmes  lé- 
sions élétn  Dtaîrcs.  Ces  travaux  ont  été  d'autant  pins  utiles ,  qu'il»  ont 
prouvé  ce  qu'on  avait  déjà  soupçonné,  c'est-à-dire  qu'il  fallait  un  trai- 
tement particulier  pour  chaque  espèce  de  teigne,  et  qu'ils  ont  expliqué 
pourquoi  un  si  grand  nombre  de  moyen*  avaient  réussi  dans  certains 
cas ,  et  n'as  aient  pu  y  parvenir  dans  d  autres. 

Suivant  les  classifications  adoptées  en  dernier  lieu  par  MM.  Bicti  , 
Cuenavc ,  Schedel  et  Rayer ,  on  doit  considérer  le  mot  teigne  comme 
réunissant  diverses  affections  cutanées,  qui  ont  pour  siège  plus  ou 
moins  spécul  le  cuir  chevelu.  Les  unes  ont  pour  lésions  élémentaire* 
des  vésicules:  tel  est  leciéma,  c'ett  crue  dernière  affection  qui,  a 


l'état  chronique ,  se  montre  souvent  au  cuir  chevelu  seulement ,  ou  en 
même  temps  que  sur  d'autres  parties  du  corps.  Les  antres  sont  la  suite 
d'une  éruption  pustuleuse.  Ces  pustules  peuvent  avoir  des  caractères 
particulier* ,  et  alors  elles  constituent  les  favi  dont  la  réunion  forme  le 
genre  ponigo.  Ce  sont  1  >  le*  teigne*  (aveu ses  si  rebelles  ordinairement 
à  tous  les  moyens  thérapeutiques ,  et  doat  nous  ne  nous  occuperont  pas 
dans  cet  article. 

Les  autres  constituent  les  deux  variétés  d'impétigo  qui  se  montrent 
presque  toujours  sur  la  face  en  même  temps  qu'au  cuir  chevelu.  Ce 
sont  ce*  espèces  qu  i  constituent  ce  que  le  vulgaire  nomme  galons ,  croit- 
tes  de  lait. 

L'état  de  la  science  tout  lepoiol  de  vue  thérapeutique  peut-être  ré- 
sumé dans  les  conclusions  suivantes  : 

!•  Les  teignes  faveuses  résistent  souvent ,  on  ne  cèdent  qu'au  bout 
d'un  temps  très-long  ,  à  tous  les  modes  de  traitement. 

i*  Le  traitement  qui  pour  ces  affections  a  été  reconnu  le  meilleur , 
bieo  que  très  long,  trè»-dispeodieux  cl  très-difficile  ,  est  celui  non  pu- 
blic des  frères  Manon. 

3°  Ces  teigne»  constituées  pir  les  genre*  eczéma  et  impétigo  peuvent 
guérir  auiti  par  le  traitement  de»  frère*  Mabon ,  mais  il  est  souvent 
complètement  inutile ,  car  on  a  vu  ces  diverses  variétés  céder  aux  sim  • 
pies  émollien* ,  aux  lotions  légèrement  aie  «line»,  ou  encore  à  quelques 
i  autres  moyeoi. 


sitioa  avec  ceux  du  vérita 


cf.  il  en  est  résulté  une  confusion  extrême,  un  dé- 


faut de  confiance  de  la  part  des  malades,  ou  bien  leur  e»|mt  est  resté  flollaal  entre 

les  d.  ut  ca».  si  la  division  de»  pouvoirs  et  des 


On  fomente  le» partions  les  plus  basses  et  on  pousse  à  la  délation  le»  domesti- 
ques mécontent  des  justes  exigences  de  leurs  supérieurs  et  jalons  de  la  prospérité 
de  1  établissement.  „  , 

Enfin,  eu  constituant  dent  autorités  rivale»,  relie  de  la  commission  et  celle  du 
médecin  eu  du  directeur  de  l'asile,  la  loi  rend  superflu  le  traitement  moral  des 
aliénés,  c'est-à-dire  celui  qui  exerce  la  plus  beurrme  influence  sur  leur  esprit  en 
désordre,  en  im'me  tempt  qu'elle  donne  lie.  à  desconHils  interminables  En  effet, 
un  principe  de  direction  morale  consacré  par  l'expérience .  c  est  que  dans  tout 
j«ile  d'à  irnéa.  Ir  pouvoir  doit  être  eoncealré daas un  seul  homme  qnidicide  tant 
appel.  Toutes  les  fois 


traire»,  et  dan»  t 

volontei  t'est  prolongée,  le»  affection»  mentale»  ont  parcouru  leurs  périodes  avec 
la  plus  grande  lenteur  ou  sool  devenue»  prompleinent  incurables. 

Le  nul  que  de  simples  préposé»  ont  pu  faire  ca  usurpant  l'autorité  directrice, 
peut  être  produit  i  pins  forte  raison  par  une  commission  placée  dan»  une  spbérc 
élevée  et  qui  a  une  autorité  prépondérante  pour  faire  rendre  la  liberté  aux  aliè- 
nes. 

Poor  qui  connaît  les  aliénés,  il  doit  être  bien  démontré  ou  que  celte  commis 
sion  ne  remplira  pas  (et  fonctions,  comme  a  sagrment  fait  le  conseil  de  salubrité 
de  Paris  maleré  la  prescription  de  I  art.  x  de  I  ordonnance  de  police  du  S  août 
I KVS ,  ou  bien  qu'elle  pourra  être  très-nuisible  ans  malade»;  cbei  les  un»  par  des 
visites  intempestives,  cbei  d'autres  en  empêchant  qu'ils  sien'  confiance  dans  leur 
médecin,  ou  bien  en  diminuant  son  influence  en  la  partageant.  La  présence  de» 
rotnini*»aiiT»,  ou  l'espoir  de  le»  voir  bientôt  allumeront  et  entretiendront  des 
foyers  conliueU  de  trouble  et  de  désordre.  Les  aliénés  ordinairement  d'un  carac  - 
1ère  ombrageux  et  ira-cible,  d'une  délicatesse  extrême  de  sentiment,  disposés  à 
donner  aux  plu»  simples  événement  les  interprétations  les  plu»  sinistres,  et  dont 
quelquefois  néanmoins  les  écarts  auraient  nécessité  l'emploi  demo)enscofrcilifs, 
relateront  en  murmures,  en  récriminations  amères  contre  leurs  familles  et  contre 
le  médecin,  qui  dè»-lorse>anl  cesté  d'être  t'arbitre  souverain  de  leurs  actions, 
aura  perdu  tout  son  ascendant  et  sers  appelé  devant  le  tribunal  suprêmedela  com- 
mission par  ceuvia  même  à  la  guénsou  desquels  il  esl  be  par  le  plus  poissant 
.Us  malades  dont  b  raison  n'eslalu-rée  que  sure  ' 
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C'est  a  toutes  ces  dernières  espèces  qui  s'applique  le  traitement  que 
je  vais  exposer. 

S'il  est  trai  de  dire  que  ers  teignes  oon  faveutes  cédaient  a  des 
moyens  simples  et  varies ,  il  faut  ajouter  que  ces  maladies ,  extrême- 
ment  communes,  résistent  bieo  souvent  aussi  a  ces  mêmes  moyens.  On 
De  peut  donc  ceniGer  que  leur  emploi  doive  être  suivi  de  la  giiériaon. 

Il  faut  ajouter  a  cela  que  celle  incertitude  et  la  longueur  do  traitement 
rapechent  souvent  les  malheureux  d'y  avoir  recours  ;  or  il  faut  savoir 
que  c'est  presque  toujours  a  cette  classe  qu'appartiennent  les  parent  des 
enfant  a  frètes  de  la  teigne. 

Dans  on  tel  «ïai  de  choses ,  on  devait  désirer  aoe  méthode  tbérapru- 
tiqoe  pour  les  diverses  espèces  de  teigne  simple,  peu  dispendieuse,  peu 
longue  et  i  la  portée  d'un  grand  nombre  d'individus:  ce  traitement  est, 
je  le  pense,  celui  que  je  vais  ex|ioser  ;  quoique  peu  connu,  il  n'est  pas 
nouveau ,  et  je  n'ai  été  amené  à  en  parler  qu'après  avoir  été*  témoin  d  un 
grand  nombre  de  guénsons  dans  les  salles  de  teigneuses  de  l'hôpital  des 


l  a  été  proposé  par  M.  Jadelot ,  qui  l'emploie  depuis  de 
longues  années  ;  il  consiste  dans  les  moyens  suivans  : 

Lorsque  les  éruptions  vésicolaires  ou  pustuleuses  da  cuir  chevelu 
ont  encore  quclq-ie  caractère  d'une  affection  aiguë  ,  on  emploieprndant 
quelques  jours  les  caiaplasrocs  de  farine  de  lin  ou  de  fécule,  les  lotions 
fréquentes  d'eau  de  guimauve  onde  son,  Us  bains  simples.  Quand  ortie 
pénudeest  passée  ou  si  l'enfant  est  amraé  quand  elle  n'existe  plus,  on 
commence  par  (aire  tomber  les  croûtes  avec  des  cataplasmes  appliqués 
pendant  deux  ou  trois  jours  de  suite  ,  puis  on  tait  raser  les  cheveux;  on 
doit,  pendant  ta  durée  du  traitement,  avoir  recours  à  cette  dernière 


bis  par  jour  la  lèse  de  l'entant 


Ea«. 

Sulfure  de.  potasse  sol. 


Après  chaque  lavage  on  applique  sur  les  part 
ne  couche  ires-mince  du  Uniment  du  de  M.  Ja 


(  pinte , 

1  gros. 

lies  malades  seulement, 
Jadelot  dont  la  formule 


On  hit 
:et  do 


Veuei  :  Savon  ordinaire,         2  gros , 
Sulfure  de  potasse,       3  gros . 
Mails  de  pavots,         i  onces , 
Huile  vobtile  de  U>.rm;  I  scrupule, 
■von  sa  baiumahe.  on  dissout  le  sulfure  d 
bnal'buife  volatile. 

La  pommade  sans  les  lotions  a  souvent  suffi  seule  ,  surtout  pour  les 
eczéma  et  les  impétigo  peu  étendus  et  peu  anciens  ;  cependant  je  dois 
dire  que  tes  lotions  de  sulfure  aident  etalloogent  souvint  le  traitement. 

Si  les  eofans  soumis  à  ce  traitement  présentent  quelque  affection  cu- 
tanée autre  que  celle  du  cuir  chevelu,  on  doit  employer  les  bain*  sulfu- 
reux, ou  si  la  position  des  parent  empêche  d'y  avoir  recours  ,  il  faut 
faire  des  ablutions  sur  les  parties  da  corps  malade,  avec  une  eau  compo- 
sée de  la  même  manière  que  «Ile  qui  sert  pour  le  cuir  chevelu. 

C'eat  après  avoir  soumis  i5  filles  teigneuses,  dont  je  possède  les  ob- 
servations, i  ce  Irailemetv,  ainsi  que  tous  les  malade»  venus  i  la  consul-  |i 
îïbdpital  des  Enfin,,  depuis  le     janvier  i837,  que  If 


j  M.  Jadelot  est  arrivé  i  conclure  que  la  guérisoo  avait  exigé  dans  qutl- 
■  ques  cas  8  joui  s,  dans  d'autres  i5.  Le  pins  loog,  et  il  n'y  a  eu  qu'une 
'  fille  dans  cette  condition,  a  été  de  a  mois. 

Quant  à  la  teigne  faveutse  proprement  dite  ,  ce  traitement  employé 
dans  quelques  cas  a  toujours  amené  une  amélioration  notable,  et  aurait 
certainement  pu  rénssir  aussi  bien  que  le  traitement  des  frères  Mahoo 
si  la  distribution  des  services  a  l'hôpital  di  s  Enfant  avait  permis  i  m! 
Ja  Jelot  de  les  continuer  pendant  six  mois,  un  an,  dix-buit  mois  temps 
le  plus  souvent  nécessaire  pour  la  guérisoo  de  la  teigne  faveuae  'par  le 
traiieinent  des  fi  ères  Mihon. 


OBSERVATION  DE  CRIPPE  PORTANT  QDELQCBS  CARACTERES 


>ar  M.  le  docteur  F  ABU 
•  nié  nie. 


vv  cbol£r  a  ,  communiquée 
Palapbat,  et  recneillie  sur 

U  jeudi,  2  février  I8S7,  j'ai  été  alteist  de  l'épidémie  régnante,  et  depuis  le 
i  février  jusqu  ta  5  mars  je  n  ai  pas  quille  le  lit. 

Je  croit  pouvoir  me  dispenser  d  entrer  dans  de  trop  grandi  détails  sur  b  mar- 
che im  a  taivie  b  maladie  ;  je  me  Itornrrai  a  indiquer  tes  traits  iir.ncipaux 

Les  dcui  premier*  jours,  mal  de  tête  violent;  courbature  générale  !  maux  de 
reins;  toux  sèche  et  pTesqv*  conliuoeUe,  coostipaUon.  BcnW.i  (haudes 
spasmodique.  et  la  Yémen*  rainll.ecu. 

•  1-e  S'  jour,  mène  éltt  général ,  mais  cracapes  horribles  dans  tout  les  

cJei  thoraciques ,  toux  eonvulaive  et  sèche  ;  sentiment  d'un  froid  (bcitl.  qt» 
•ctuojr,ajnr  d'une  sueur  abondante  ;  pouU  rsirtrocmenl  petit  el  accélère  < 
intervalle»  durant  trois  lourv.  nouil  d'rnu»inn  ,1'„i-;™ 


par  iulerraUet  durant  trois  jours,  point  d'émission  d'urine. 

Le 7'  jour,  tout  amenant  des  mucosités  âcrvs,  sanguinolentes i 
chaires,  semblables.  pour  U  consistance,  au  mexonina  ;  duulrur  d  ent... 
viet  de  vomir  légères:  ènù»«ion  dir&cife  et  rare,  de  quelques  cuillerée»  d'un»  ■ 
manque  de  somnieil.  1  1 

Même  régime  et  potion  avec  l'acétate  de  morphine. 

Les»*,  «W,  H'el  12»  jours,  amendement  deloattet  symptômes-  pris  «ne  sou 
i*  leprre  qui  a  ocrasionitè  des  coliques.  Toujours  pas  de  v.nmieil. 

Le  U  fe.rier  .  j'ai  été  atteint  d  un  coup  affreux.  Ma  fermuc  a  loccocabé  à  ans 
complication  de  grippe  et  de  fièvre  aUsique;  depuis  ce  «c-nrut  (ou.  1rs  „,u,,to- 
mes  «  sont  a^r.vet  -  |et  crampes  de  poitrine  ont  clé  exlrem.s  „u,|  nue'l.  i„„ 
durant  quatre  joues.  Le  crachement  de  sang  était  tm-abondant.  arnanne  ioai,„, 
la  bouche  était  remplie  d'..  liquide  fade,  tel  qu'il  apparaît  peu  avant  |i  -omit*' 
■neat  occaHooné  par  I  action  d'un  émétique;  les  or.nes  étaient  supprimées  l'es- 
iornae  et  les  lolestias  te  trouvaient  dans  un  eut  d'inertie  absolue  ;  les  bui»ôn.  et 

éJISS"  '  ^^^W-m^pémhlm,  -si.  PéU,  d.  ventre 

Le  Si ,  il  t'est  manifesté  une  petit  dévoiemeot  de  matières  visa>  icusti 
daat  une  odeur  cadavéreuse.  *         ,  tj  u- 

Voulant  profiter  de  ee  mouvement  de  la  naUre,  mon  confrère  et  ami.  le  docteur 
noioetla,  di.ui  iiif1*' 
tière  vitqoeu 
inrntemeot.  ; 
résultat. 

Mon  corps  était  réduit  an  dernier  degré  d  ammgritsrment  i  le  canal  intestinal 
ne  raatail  aucune  fonction  ;  je  ne  pouvait  goder  un  seul  instant  de  repos;  «,  r,. 
célate  de  uorphiM,  febudaoom,  .extrait  dopirnn  avaient  été  ilmwitsans  contre 
«lie  intomn,ç.  i  élsit  d  ailleurs  toujours  fatigué  par  une  tous  plu,  nu  moint  vio- 
knle  ;  I  rmittaoa  de  1  arinc  avait  i  peine  lieu  ;  ma  faiblesse  était  extrême 

I  •ttcndaii  yec  impancnce,  l'heure  de  la  ditsolat.oo.  lors-,u  u„  am,  .'le  doc 

T.l,;î™"r  î'~  m'rnUA^  "  "««J-  "»«■»  »i»i»am.lsméi»e  maladie.  ,1 
n  avait  pu  rester  an  detir  da  manger  des  oranges,  et  que.  denuit  le  montent  où 
Il  ara.1  talitfaat  ce  désir,  il  ,vdt  recouvre  rspidemenl  u\,Mc. 


ïiler.n.  m  a  prrscr.tune  purgalion  qui  m'a  fait  rendre  de  la  ma- 
iriruaeauin.jaipnsuae  antre  médecine  qui  a  eu  le  méroc 


les  sentiment  sont  pervertit,  emploieront  toute  l'étendue  de  Irais  facultés  intel- 
lectuelles è  prouver  qu'ils  oc  sont  point  malades  el  qo 'ils  sont  victimes  de  leurs 
parent  el  du  directeur  de  I  élabUttcnNat. 

Dm  malades  hallucinés,  c  est-a-dire  qui  croient  percevoir  actuellement  des 
teaseliottf  en  l'absence  des  objets  extérieurs  propres  à  les  provoquer,  parlent  gé- 
neralemeol  avec  une ronvielioo  ti  forte,  si  entière,  et  ont  nu  délire  ai  borne 
qu'ib)  tout  trés-aples  i  produire  ane  grande  iniprc>tion  sur  des  personnes  qui 
n'uni  pa*  de  leur  élat  une  coauaitaancc  approfondie,  et  peuvent  par  suite  obte- 
nir une  liberté  dont  iU  feront  bientôt  le  ptoi  funeste  usa,e. 

Le  docteur  Latham  en  fournil  ane  preuve  évidente.  La  première  fois  que  je 
tu  conunitiaire.  dit-il,  je  visitai  avec  mes  collègues  la  maison  de  Plaistov  où  se 
trouvaient  deux  femmes  qui  me  parurent  etentptes  d'aliénation  .  maigre  l'assu- 
rance contraire  de  ta  surveillante,  nous  persistâmes  dam  notre  opinion  .  et.  con- 
vxiaens  tous  que  ces  femmes  étaient  renfermées  bien  a  tort,  nom  engageâmes 
leurs  amis  a  les  faire  sortir ,  L'année  suivante  a  notre  prochaine  visite .  je  Fut  na- 
turellement curieux  de  savoir  ce  qu'étaient  devenues  ces  femmes  et  j'apprit  qne 
l'une  d'elles  s  était  notée  et  que  l'autre  s'était  pendue.  Ce  médecin  ,  éclairé  par 
cette  nulltrurcuse  ex|K-.-ienrc.  ajoute  ssa^nirnl  qo  alors  même  que  les  commu- 

»ent  iirurJeut  Je  s  en  reftrer  mi  snrveillani.  t.  il  est  ton 


spéciale 
qu'il  s  agil  de 


A  plus  forte  raison  serait  il  convenable  de  montrer  de  la  déférence  pour  l'opi 
nioo  d'un  médecin  qui  réunit  à  une  éducation  libérale  la  - 
des  affections  mentalct  et  de  la  m .  I»lic  particulière  de  la 
-tel  ala  société. 


De  ces  faits  et  des  rélkxinot  auxquelles  je  viens  de  me  Uvrer.  el  qnei' 
beaucoup  niuliiplirr.je  conclut  :  ~  l 

S.J '  ,c,i?.n  **  "  commission  proposée  dans  la  loi  rtl  tout  a-fait  imnosti- 
ble  d.nUçsctibl,ssen«nspubbcs.r-rv»q«wti,tri|NI,ion«M  wn,  fJ 

d  a.lleun  au  obj<  t,  car  n  *;aol  pas  i  lutter  contre  l'intérêt  pirticuUer .  il  n  est 
pas  possible  de  supjsoser  une  connivence  gratuite  entre  les  ailminiilr.lenrs  et  les 
nvédccins  pour  recevoir  et  conterver  des  per  onnet  non  aliénées  .  et  pour  faire 
nsbir  aux  malade,  de.  traHeme»,  qm'  ne  teraienl  pai  conformes  i  ce  n  ,e  L le ^  t 
I  bumamte  et  une  tendre  pitié  pour  le  plat  g-and  de.  malheuiT  ^ 

i  '?"f  p"'"UIM">"  «*»  innl'le  pour  régler  l'ad«i«ion  des  malades  de  b  classa 
riche  dans  le.  cas  rares  rsii  il  serait  possible  d'avoir  son  avis 

S'  m  serait  da.s  r.l.ernalive  de  ne  pat  exécuter  b  loi."  ou  en  TexécaUnl. 

de  ble«,rr  prr,r,vnd<  ment  les  famillet,  de  nuire   -  -    -  '""•î1' 

malaifet,  d  irriter  et  de  décourager  les  cb  " 
poar  b  société. 

rV  L'accom|.K»srmentdetrtfociclioniaoraitnour  résolut  eerUin  de  provo- 
i  b  développement  de.  man.^»e<  patmons  Je.  serviteurs  ou'ilea  prVcfeux 
pouvoir  maitnnrr  pour  les  foire  concourir  au  but  de  la  gueriton   d  eialter  les 
îrîî.rt  •"«nliuiens  des  malades,  et  de  porter  le  détordre  el  b  discorde  dans  de. 

câue^Tor*?/  P0"r  H"  UUfc'  "      ,  tlhTC"  de  Wre         *         •  ^ 

ivre,  de  I  mlrrél  penonnel  et  poae  donner  a  b  société  b  garantie  que  dés 
t.  c  est  a  dire  sans  être  vériljMrmrnt  ai- 


irrél  personnel 
I  pas  noies  injt 
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J'avoue  que  je  craignais,  émisant  .1*  ce  moyeu,  it  irriter  encore  la  Ion»  ,  oui» 
|*n<«nt  que  |H'iil-rlrc  je  modifierais  I  rlal  des  tiiie»lins,  je  me  suis  drc.de  à  sui- 
vre l'exemple  du  docteur  Zogcmldioler. 

J'ai  essa-e  d'abor  I  Je  Mirer  une  tranche  d'orange  rpii  m'a  paru  agréable  ;  dan» 
la  journée  j'ai  mee  une  orange  entière  :;t  n'en  ai  pas  éprouvé  tic  mal.  La  nuii  et 
le  lendemain  j'ai  »ncc  cinq  orange*  :  le  viir  se  Mut  manifeste»  de»  gargouiui-uirn» 
•le  rentre.  J  ai  rnidu  |Kiur  la  première  foi»,  drpoi»  le  2  février,  desgat  par  le  haut 
et  le  ba«.  Il  nie  semblait  que  j  clai»  prèsdii  hien  élre  Ii.«-lor«  plu»  hardi,  j'ai  -li- 
er on  plu»  grand  nombre  d'orange»  J'ai  éprouve,  non  de  coliques  douloureu-c». 
mat»  tan  besxvn  d'aller  à  la  gar.le-rube-  J  ai  pris  un  lacement  qoi  a  aide  a  la  détec- 
tion de  mature»  presque  à  IVlat  non»  al 

Le  imiîI  du  S  au  4  mars,  j'ai  dorai  pour  la  première  foi».  \x  sommeil  s'rsl  pro- 
longe de  orne  benre*  jusqu'à  trois .  je  n'ai  pas  l<m.>.  île  U  mut .  lr  lendemain  dans 
la  journée  j'ai  eu  Irais  on  quatre  quiiile»  de  Ion  fort  légère»!  j'ai  ressenti  le 
besoin  de  prendre  d«  la  nourriture,  cl  j'ai  r.  is  dm»  |ietil«  |kj! »;;rs  que  j'ai  dige- 
rr»  ;  je  me  tui»  mi»  à  l'otage  d'une  orangeade  très  rhargee. 

Depuis  ee  moment  je  vai»de  mirât  eu  n.;cus  ;  il  n'y  a  que  la  faiblesse  qui  ,  en- 
core aujourd'hui  7  mar».  est  aJ  même  drjrf  et  lire  permet  a  |ieine  de  nie  soutenir. 

J'ignore  «i.  en  qualité  de  médecin,  je  ne  serai  pas  hllrne  d'attribuer  à  nu 
moirn  au-si  mugnifiaitl  m  oppifrure  nu  rllel  aus»i  |.rn:..|.1  rt  aussi  marque. 
Je  répondrai  que  je  ne  preseu  e  qu'un  f»il.  rt  un  fait  incontestable  :  rt  que,  mal- 
gré tout  ce  tpie  je  crois  devoirde  rec  Minai  -«ik  au  moyen  que  j'ai  empluv-  ,  je 
suis  loin  de  venir  dire  :  Poit  hnç  ,  rrgo  pr ylrr  hoc  Je  ne  veux  rire  que  sioiple 
narrateur. 

Toutefois,  comme  il  serait  possible  qu'après  unir  In  ma  narration  àt«$  voire 
journal»!  répandu,  quelque  natale  desesji -ee  iiu»i  que  je  I  étais  ,  \À\\  obtenir  de 
il  même  moyen  on  soulagement  i  «es  ni«us  .  vou»  |n  n<erc»  peut-être  aTec  moi 
nu  il  mente.' sous  ce  rapport,  d  rire  soumis  i  vq»  In  leur».  » 

Agreet  ,  ele. 

l'an».  P»nr«»T.  D  -ll.  P 

Paria .  le  7  mar.  1857. 
^MPOISOXNF.ilEHT  PAU.   l'aCIiIK  SCLFlJIllyUB.  Observation 

communiqurc  par  M-  Si  amski,  iiili  rix:  des  hôpitaux 
civil*  ,  et  membre  il»-  la  société  anatoiniiitic  de 
Pari*. 

(la».  —  Martin  Uoooré.  Igé  de  Ï2  an»,  marhrirr,  fortement  eonOitoé.  vi- 
vant avec  m  feaiinc  dam  un  grand  de  saccurd,  menaça  plusieurs  fuis  de  s'rro.|>oi-  ! 
sonner. 

Le  12  novembre  I8J6  .  il  s'enferma  dan»  »a  chambre,  mangea  de  bon  malin 
■me  tonne  aux  herhet ,  et  i  neuf  beures  il  \<ri\  Iroi»  once»  a  peu  près  d'acide  hiI- 
furique  dq  eommerv-e .  dan»  un  bol  qu'il  c>»uta  avec  le  doigt  et  renversa  »ur  ta 
rheniiuee  :  après  cela  il  rrrta  dans  son  lit  jusqu'à  midi  :  mai»  à  relie  heure  .  ne 
poutant  plut  résister  nus  soufTranres ,  il  ap|>rlla  do  secourt,  sans  ilerlarer  qu'il 
s'rlait  cm|ioisoflné  ;  il  a  vomi  une  seule  fins  dans  sa  cliambre  ,  on  ne  pouvait  nie 
dire  u  les  matières  vomies  bouillouuaieal  sur  le  carreau  ;  il  accusait  de  rrande» 
douleurs  dans  le  ventre  :  a  une  heure ,  il  descendit  de  son  ht ,  il  s'habilla  seul , 
et  fut  apporlr  à  l'hôpital  Cucbin  ver»  les  drus  lie  ires  de  l'après-midi  ;  alors  il 
était  dans  l'élat  suivant  :  il  poo»«ai|  des  cri»  cl  de»  hiiricmcoi  borriMes  1  eaux 
■  le»  douleurs  atroces  qu'il  cpro*ivait  a  la  rrgion  rpiga*lh  ne  ,  tiirtonldu  râle  de 
rbvpocondre  gauche  ;  1rs  parois  abdominale»  riaient  raide» ,  cl  rc4»t4tent  à  toute 
i-timpressioo  ;  le  malade  voulait  onner  cooliinr:ie?»ent .  il  ne  rendait  qu'une 
trèsqietite  quantité  d'unn*.  «fui  était  dune  couleur  brune  foncée,  épaisse  et 
déposait  abondamment  des  matières  bruiulie»,  grumeleuses,  et  alors  le  liquide 
devenait  plus  clair  ;  son  odeur  rtail  nrineuse.  Les  eslreiniU  s  étaient  froides , 
cvanosve».  ainsi  que  la  peau  du  tronc .  laquelle  présentait  à  I  rpigastre  une  bande 
marbn«.  large  de  1  à  S  ponces  ;  la  couleur  rianosre  disparaissait  par  la  pression 
et  reparaissait  aussitôt  aprèa  ;  la  muqueuse  de  l'intérieur  de  :a  bouche  était  blan- 
châtre: '«s  liords  de  la  langue  présentaient  di-ln-s-pelilr-seu-arrcs:  la  sue  se  brouil- 
lait ;  le»  facnltrs  intellectuelles  clainil  intactes,  la  drgtulitioo  des  liquides  péni- 
ble, le»  dernière»  gorgées  furent  quelquefois  rrjelees;  point  de  selles  ;  point  de 


t;  ni  l'eau  tiède  ni  la  titillation  de  ta  luelle  ne  pnosaiept  ru  provo- 
quer; tous  les  efforts  pour  vomir  se  faisaient  dans  l'arm-re-gorge;  il  rendait 
■les  niucosilrs  glaireuses  prnsenanl  de  celle  arrière  cavité. 

Ijc*  battemens du  cirnr  elaienl  faildes  ,  le  puuls  iwlit ,  concentre  et  rvgulier; 
la  fat-c  drcnmpnsre  portait  l'emprv  inle  d'une  grande  snnffraore;  elle  rtait  pile  , 
les  IraiU  rrlrai  1rs  :  la  respiration  était  géni  e  ^  le  malade  riait  In-s-agitè  .  se  le- 
vait et  se  remuait  toujour-  ilans  son  lit ,  poussait  des  cris  plaintifs  jusqu'au  drr- 
uirr  ouvnirul  ou  il  espira  presque  subiteuieut  une  demi-heure  après  son  eulrec  k 
l'Ii^pilal  :  la  couleur  ctajiosre  a  disparu  tout  de  suite  après  fa  morl. 

le  lenih'inain ,  à  une  heure  de  l'après  nanli ,  il  y  a  de  b  raideur  cadavérique  . 
le»  membre»  sont  rlendu»;  i  la  |>artw  inférieure  île  l'abdomen  on  voit  des  lâche» 
étendues  d'une  couleur  grive  ;  les  parois  alsjouiina'es  ne  resuunent  pa»  à  la  per- 
cus»iou. 

Nrcropsie  le  1 1  novembre  a  dis  heures  du  malin,  ta  raideur  cadavérique  per- 
siste encure  ;  les  lai-lie)  sur  I  alidom.  ii  ont  .agoe  en  rlemlne ,  du  reste  I  eslerirur 
du  cadavre  ne  prcsenle  rien  de  parliculur  .  la  nsemhrane  muqueuse  de  la  cavilr 
buccale  ainsi  que  de  l'arnère-gnrge  est  Manrlialrc  ;  l'i-pitelium  s'enlève  partout 
Irès  facilement  ;  ou  voit  île  petites  escarres  sur  le»  bords  de  ta  taïu^ue  ,  qui  est 
fermr  ,  rétractée  ;  son  tis»u  n'e*t  point  altère. 

Au  plurini  rt  a  ItesofiluRC  ,  l'ejnltiiuni  e-4  épaissi,  et  s'enli-ve  très-facilc- 
incnt  au-dê«»ous  ;  la  rucnibraiie  niui|ueii»i'  e«t  entière .  rosée  .  trau«parei.tc  .  prr- 
srntaot  lin  grawl  noniUre  de  vai»«eaut  injectes  de  caillots  de  »ang  noir  ;  La  Iiiiii- 
que  niu«ruiaire  est  »ans  aucune  allrral'on.  le  calibre  de  l'rrsovliage  d'autant  plu» 
petit  qu'on  I  nanimé  plus  pr.-s  du  cardia  :  cel  oriOre  est  tellement  contractée 
qu'on  v  passe  avec-  peine  une  lame  de  ciseau  ;  la  muqueuse  v  forme  de-  rejdi» 
vert.,  au»,  et  commence  aiuo  que  Ici  I  issus  sous-jacen»  à  élre  noire  cl  se  drcbire 
par  K-  simpl  ■  grattage  du  scalpel. 

Thoca».  la.-»  poumons  sont  affaissé»  ;  ils  présentent  des  adhérvnre»  f-lamcn- 
teuses  ;  le»  deui  plèvre»  sont  fortement  eiillsnrinees  a  leur  partie  postérieure  et  sn- 
prricure  :  ver»  le  diaphragme  elle»  «ont  noire»  et  grisâtres  rt  pri-srntrnt  du  sang 
coagule  dans  les  lit»»  sous-jacen»  ;  Le  dia|difagme .  ta  base  de  dm\  pooraon»  ,  la 
paroi  mf.'rieure  des  ilcu»  veulriculrs  étaient  atteints  par  le  caustique  et  offraient 
une  cmlenr  grisâtre;  tous  k'i  vai<seau»  dans  les  partie»  raulciiser»  ttaicnt  rem- 
plis de  sang  noir  coagule  ;  la  membrane  muqueuse  du  larynx  et  de  la  Iraclue  pré- 
sentaient une  cosilcur  rouge  uniforme. 

Leririir  contenait  des  caillots  de  sang  adherens  aux  paroi»  postérieure»  de 
deux  ventricules;  la  nienilirane  interne  riait  plus  riMtge  qu'a  runlinairc- 

l.'aorle  pre-H*nle  une  rougeur  uniforme,  claire,  oeruiiant  loolr  l'rpaisseur  de  la 
membrane  interne  dans  l'aorte  tboranque.  I.'aisrle  abiloiniiiale  avec  toutes  ses 
brandies  collatérales  et  terminales  est  distendue  pardu  sang  noir  coagulé  ressem- 
blaut  toul-à-fail  a  une  mjei-tion  nuire  ;  I,  s  parois  de  ce  vaisseau  sont  blanche» 
dans  tonte  leur  épaisseur,  rt  cette  blancheur  tranciie  d'une  manière  remarquable 
avec  la  rougeur  île  I  aorte  Ihorariquc  •  t  des  arlrrv»  rmrale»  au  niveau  du  liga- 
ment de  Fallnpc:  b  veine  ra<e  inférieure  prc-enlc  le»  mêmes  phénuinèues  cl  au» 
mêmes  reg  oa»  que  l'aor  e. 

Le  diaphragme  est  grisâtre;  les  tcreuMS  de  ses  deus  faces  sonl  brillante», 
d'uublancargcnlin.  un  |>eu  opaque,  (ireseulaut  uo  giand  uonilirc  de  vaisseaux  là- 
pillairrs  injectés  avec  du  sang  noir. 

Ahlomrii.  Ij  paroi  exti-ncurc  enlevée  ,  on  voit  I  uis  les  miisrl  s  qui  entourent 
la  i  av.le  du  ventre,  et  tan»  l'épaisseur  d  nii  ponce  de  dedans  en  dehors,  décolore», 
fermes  au  loucher  ;  l'incuion  transversale  des  Clins  présente  un  a«|M-ct  nacre, 
brillant  f  t  clii'ovanl  ;  le  pcrituiue  est  dan-  lemë  iierlat  que  le  diaphragme;  dai  s 
la  cavité  abdominale  on  voit  un  liquide  brunâtre,  donnant  qurl  jnc»  traces 
d  o  leur  acide,  piquant  la  muqueuse  des  narines  cornue  l'acide  carhoiuqsie  :  re 
liquide  précipite  abondamment  les  sels  de  haute  :  tous  le»  organes  abdomînan» 
ont  rte  cautérise»  par  l'ariik  sulfuriqiie  :  il.pnsrnleot  unecoloraliosi  grise,  legî- 
rciuenl  bfeuitre.  l'on»  sont  fermes  au  toucher,  mais  cvaraiucs  en  parlu-ulier,  on 
vint  : 

L'estomac  replié  sur  lui-même  et  enfoncé  dans  I  liipoenndrc  gauche  ■  entrvi- 
avec  précaution,  il  *e  dissout  entre  les  doigts,  surtout  du  cote  du  grand  cul  iie- 
«ac ,  où  I  on  agierr;!»!  sur  la  paroi  jsoslrricurc  une  ouvrciure  de  S  pouce»  de  dia  - 
mètre;  IVxtremite  p» torique  est  <c|iarce  du  reste  du  final  digestif. 

Ouvert  par  sa  grande  courbure .  sa  surface  interne  présente  nne  matière  noires 
plus  épaisse,  mais  du  teste  analogue  au  liquide  de  la  ea»ilr  du  prriloiur  ;  ou  v 
voit  aussi  des  caillots  de  »anj  noirs  tl  durs.  La  membrane  muqueuse  est  rompU 


leinti  d'alicoalmn  nicutale  ;  qu'ils  ne  seront  pas  victimes  de  mauvais  traiirmens 
pendant  leur  se,our  dan-  les  •  tablisietucns,  et  qu  ils  n'y  seroul  pas  retenus  ajirès 
leur  gurrison' 

J'ai  dtji  eu  l'occasion  île  ai'expliquer  sur  U-»  garanties  à  donner  a  l'admission 
i  malades,  et  je  n'ai  besoin  que  d'y  ajouter  une  prvranliuii  prise  d'ailk-urs  à 


Paris ,  c'est  que  drux  médecins  as-islés  du  commissaire  de  police  du  lieu  où  sera 
placé  I  ci  ibli»-enient ,  soient  appelés  a  constater  la  situation  mentale  de  chaque 
malade  nouvrllnuenl  admis. 

Bclalivetuent  à  la  wrlie  dr«  malades  des  rtabtissrmen»  privés,  si  d'un  cftlë  on 
doil  laisser  aux  familles  une  très-grande  latitude,  d  on  autre  rAU-  on  peut  sentir 
le  besoin  de  quelques  précautions  dans  certains  cas  détermines.  Sans  dont-,  il 
n'est  pas  possible  qu'un  chef  d'eiatilissement  retienne  des  malades  contre  la  vo- 
lonté de  leurs  parens;  mais  il  ne  faut  pas  uoo  phis  que  le  caprice,  l'intérêt  ou  l'o- 
pinion mal  cclaireesd'uuc  famille  puisse  rejeter  dan»  le  société  un  homme  dange- 
reux. 

Il  me  paraîtrai!  donc  néc*s«aire  toutes  les  fois  qu'un  aliène  serait  reconnu  ws- 
reptitde  île  nuir  -.  que  1rs  même»  médecins  qui  ont  constate  I  état  mental  de»  ma- 
lades lors  île  leur  admission  fu>«  nt  jjipelr»  par  l'autorité  administrative  à  don- 
ner leur  avi»  niolive,  afin  que  létal  actuel  fui  bien  apure,  ir,  et  qu'il  (dt  pris  .  en 
tnh-i  familles  et  l'administration,  IrlU-.  mesures  qui  paraîtraient  les  plus  conse- 
ruhles  pcinr  jircmunir  les  malaitr»  contre  eux  mêmes,  et  la  Kir  le  le  contre  les  sio- 
leocts  et  les  écarts  de  kor  imaginatiun.  Crs  mêmes  médecins,  dans  les  visite» 
lies  qu'il!  auraient  occasion  de  faire,  seraient  |i!u»  à  même  que  le»  cont- 
»prop»i«e»parlaloi,d  escrcer,  dans  le»  et  iblisscm  n»  prive»  .  nne  snr- 
t  ilile.  et  donneraient  ainsi  1  la  société  loua  les  garantie,  désaraUV». 


Pour  les  asile»  publies  celte  précaution  est  innlik ,  et  les  formalités  de  la  sor- 
tie des  malade»  ne  sauraient  être  trop  simplifiées.  A  Paris  on  sesl  contenté  jus- 
'  qu'ici  rl'iiu  certificat  du  medeon  de  l'hospice  Lorsque  l'admission  avait  est  lieu  sur 
I  un  bulletin  dn  bureau  central,  et.  de  ee  certificat  accomjitgnc  d'une  autorisation 
|  du  préfet  de  (solice  lorsque  le  malade  avait  été  reeu  par  tnn  ordre 
1  Cette  manière  île  procéder  a  Bicètre  rt  à  la  S  dpêtrière  ,  qui  n'a  jamais  r-n- 
traioe  d'inconvénient ,  offre  l'avantage  de  rendre  promptrmrnt  à  leur»  familles 
!  le»  indisidu» guéris  on  inoffènsif»,  et  en  donnant  le  mosen  de  multiplier  les  ad- 

■  mission» ,  elle  rtrod  proprnrlionnellement  le»  bienfaits  de  ce.»  riaMissemcns. 

pliant  aux  mauvais  traiteroen»  dont  les  aliénés  peuvent  élre  «actinies .  je  «n'en 
i  référerais  pour  les  pn-senlr  à  la  délicatesse  des  chef»  d  établi ssemeu»,  qui  dc- 
'  vr aient  toujours  étie  des  médecins,  a  leur  intérêt  bien  entendu  et  i  la  sollicitude 
de»  fami  Iles, 

i  Je  ne  me  préoccuperai»  pas  trop  de  la  possibilité  que  des  personnes  fussent 
j  retenues  isolées  après  leur  guensoo  ,  bien  convaincu  des  rufficuUc*  de  U  consla- 
'.  ter,  rt  bien  persuade  qu'un  individu  parfaitement  rétabli  trouverait  mille  moyens 

d'échapper  b  la  surveillance  dont  il  sciait  l'objet,  et  d'obtenir  sa  sortie  de  lé- 

labhssrmtnt. 

Knfin  ,  je  oie  consolerais  des  lacunes  que  je  laisserais  dans  U  lui ,  en  «ongeanl 
'  qu'il  est  une  mnltùude  de  choses  rrprebenaibles  contre  lesquelles  la  loi  est  im- 

■  puissante  ou  qui  échappent  à  son  action ,  et  j'aurais  cnnfianre  dans  la  niocale  pour 
remédier  autant  que  possible  à  de»  abu»  inséparable»  île  l'usage .  et  de  la  con»ti- 

,  tution  de  La  nature  humaine. 

{La  fin  au  prochain  numt'ro.) 
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lemcol  delru.le,  el  après 


avoir  eulevé  toute»  m  matières  «jtc  Glel  d'eau  . 
m  voit  les  Sures  mitsculaires  a  au ,  elles  sont  rapprochée»  et  toutes  ciradair.  t. 
Il  n'j  a  qu'an  petit  faisceau  Je  fibres  longitudinale*  de  chaque  çMé  de  la  petite 
courbure  delrsioniaciellessccooliauciil  avec  la  luniime  musculaire  de  I  «esopliage- 
Du  reste  l'inflammation  a  iuiu  il  elrndue.  la  longueur  de  la  petite  ouverture 
a  «il  pouce»,  la  plus  grande  largeur  de  se»  paroi»  sept  pouce»  et  demi  .cl  près  du 
pilon  quatre  pouces. 

'  U  muqueuse  Ja  pvlora  e»t  aussi  détruite  ;  on  n'y  voit  que  le»  fihrei  circulaire» 
épaissies. 

L'intestin  grfket  le  gros  intestin  présentent  a  l'eitérieur  une  coloration  gns»; 
leur  tissu  es*.»  ferme  au  laucber  se  déchire  par  la  moindre  traction. 

Ouverte  avec  un  eiitrrutonM .  cette  portion  du  canal  digestif  laisse  voir  dans 
toute  la  lougo<  ur  de  sa  surface  interne  troi»  coloration»  ;  U  moitié  supt-nrare  à 
peu  près  «te  l'intestin  grêle  rit  d'an  gris  sale ,  ressemblant  an  premier  aspect  a 
uue  grosse  éponge  trempée  dans  de  la  boue  Eaamiaé  plus  attentivement  el  a  'a 
loupe .  il  laisse  voir  une  substanre  grise  formant  une  conclie  uniforme  sur  tonte 
la  surface  interne  de  I  intestin ,  et  même  sur  les  valvules  coiinivenles  qui  sont  de 
champ.  Celle  malien  grisâtre  qui  n'est  autre  chose  mi  un  dcUilu»  de  le  mem- 
brane muqueuse,  d'après  l'opinion  nfne  de  U.  le  professeur  Cruveilbier,  avait 
l'épaisseur  d'une  demi -ligue ,  on  votait  sur  la  surface  interne  1rs  villositr»  épais-  1 
siva ,  rapprochées  les  unes  des  autres ,  et  transformées  dans  relie  matière  ;  la  sur- 
face adhérente  était  lisse ,  unie  el  présentait  un  grand  "nombre  de  vaisseaux  mi- 
croicopiqaes  ;  la  moitié  inféricm-e  de  l'intestin  grêle  eUit  d  un  vert  d'oseille .  , 
contenait  un  peu  de  liquide  de  U  même  couleur;  la  mnqueuse  ne  formait  qu'un 
détritus  comme  la  première,  mais  la  rom.be  était  moins  épaisse .  les  viUosités 
moins  growrv 

Eolinlegcos  intestin  était  d'un  rouge  brique  ;  sa  surface  interne  bien  lavée 
présente  la  moqueuse  entière .  et  son  aspect  ordinaire  un  |ieu  chagriné  se  laisse 
enlever  moins  facilement  que  le  détritus  de  rinleslio  grêle  oui  s'enlève  avec  un 
filet  d'eau  :  les  tis»u»  sous  jacens  s  U  muqueuse  sont  aswt  fermes ,  grisitres  et 
déchirent  très-facikmrnl ,  surtout  dans  les  endroits  qui  approchaient  de  l'esto- 
mac :  la  Unique  6breusr  contient  un  grand  nombre  de  vaisseans  ii  jectés  avec 
des  caillots  ds- sang  ;  point  d'odeur  de  matières  t  cales  dans  toute  la  longueur  de 
I  intestin. 

Le  foie  est  grisa  1  extérieur,  présente  la  dureté  d  uo  (oie  cuit  ;  U  coupe  pré- 
tente le  même  aspect  grisâtre  .  dans  l'épaisseur  de  deux  pouces .  de  sorte  qu'il 
n'y  a  que  son  centre  où  l'on  voit  La  couleur  et  U  consistance  normale. 

La  rate  est  aussi  dure  et  noire  ;  le  pancréas  d'un  gris  blancbitrc  ;  les  reins 
10  ni  aussi  atteints  par  les  caustiques  et  cautérisés  profondément  ;  incisés  et  com- 
pr  imès .  ils  laissent  suinter  un  liquide  noir  analogue  a  l'urine  rendue  pendant 
la  vie. 

U  vrssie  est  fortement  contractée;  u  cavité  presque  rflVée  contentât  a  peine 
quelques  gouttes  d'une  urine  noire;  ses  parois  sont  épaissies  et  grisitres. 

Les  méninges  ne  présentent  hen  de  particulier,  seulement  leurs  vaisseaux 
contiennent  on  peu  de  sang  non  coagulé  ;  le  cerveau  est  ferme  sans  injection  et 


»CB   USE   KOtlVELLB  MODIFICATION    APPORTE»  AU  BRISE— 

herbe;  par  M.  Bancal,  de  Bordeaux. 


I  l'action  des  trav erses ,  qui  ,  dans  les  cas  exceptionnels  devenant  insuffi- 
,  sais  es,  se  trouvent secondées  à  volonté,  et  sans IAcb.tr  prise,  par  le 
secours  de  l'ècrou  brisé,  qu«  MM.  les  docteurs  Civisle  el  Leroy  oui 
fait  connaître,  il  y  a  peu  de  temps  ,  ri  qui  fut  exécuté  par  M.  Utar- 
rièrr. 

Moo  nouveau  brise-pierre  agit  avec  une  célérité  et  une  force  éiooosn- 
tei;  il  et  a  usai  simple  et  aussi  facile  à  manier  que  tout  1rs  autres  in»- 
iraniens  proposes  pour  le  broiement  :  cette  nouvelle  modification  ne  lui 
a  d'ailleurs  fait  perdre  aucun  des  avantagea  de  sa  timplirité originelle  , 
e'rst-islire  tel  que  je  l'avais  fait  construire  es  ,834,  par  M.  le  fabricant 
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traité  complet  de  l'anatomie  de  l'hommb,  compre- 
nant la  médecine  opératoire ,  par  le  docteur  Bour- 
cert  ;  avec  planches  lithographiees  d'après  nature, 
par  M.  Jacob.  Ouvrage  divUéen  quatre  parties  (ana- 
tomic  descriptive,  chirurgicale,  générale  et  phiioso- 

Ehique') ,  formant  en  tout  8  volumes  petit  in-folio, 
es  troi»  premiers  volumes  sont  en  vente  à  la  librai- 
rie anatomique ,  rue  de  rEcolc-de-Médécine,  n°  1 1 . 
(7  Fr.  la  livraison.) 

Jusqu'à  la  moitié  du  dix-huitième  siècle  ,  on  ne  s'étail  qur  fort  peu 
occupé  do  l'anatomie  d'application.  Les  rouages  de  l'organisme  n'a- 
vaient clé  pour  ainsi  dire  étudiés  que  comme  objet  de  curiosité  ou 

l'étaient  avanlaee-.i 
au  lit  des  malades. 


d'bistoire  o'alnrelle  ;  ou  du  moins  si,  es  médecin»  s'étaient 
leurs 


et  Ires-honoré  confrèie, 

Amené  à  Paris  par  une  mission  particulière ,  j'ai  cherché  à  mclrrc  * 
profil  mon  court  séjour  dans  la  capitale,  en  essayant  d'ajouter  quelque 
nouveau  perfectionnement  i  la  pratique  de  la  litbotripsie.  t  a^  nouvelle 
modification  que  je  viens  donc  d'apporter  au  brise-pierre  m'a  semblé 
mériter  de  vous  être  signalée. 

Il  est  essentiel  de  rappeler  ici  ,  qu'au  mois  d'août  1 83.,,  j'eus  l'hon- 
neur de  soumeUrea  l'Institut  et  à  l'Académie  royale  de  médecine  une 
modification  apportée  au  percuteur  courbe  de  M .  le  docteur  Heurteloup, 
destiné  à  briser  la  pierre.  An  volant  a  écrou  que  notre  estimable  con- 
fier e,  M.  Ségalas,  avait  ajouté  au  brise-pierre  curviligne ,  dans  le  but 
de  communiquer  aux  mors  de  l'instrument  la  force  suffisante  pour  bri- 
ter  le  calcul ,  je  substitua,  deux  traverses  de  fer  de  trois  lignes  de  dia- 


seinenl  prévalus  de 

ces  applications  n'avaient  été  que  fort  rares  ,  car 
on  sait  dirigeait  jusqu'alors  les  praticiens. 

Plusieurs  hommes  supérieurs  parurent  bientôt  presqu'en  mime  temps 
cl  changèrent  la  face  de  la  science.  Les  Haller  ,  les  Morgagui 
les  Dcaauh,  le»  Scarpa,  les  Biehat ,  les  Cuvier,  les  deux  Hunier,  etc.. 
nous  apprirent  non  seulement  à  décomposer  jusque  dans  leurs  der 
!lc" 


mètre  et  de  six  pouces  de  long.  L'une  de  ces  traverses  esi  Giée  à  angle 
droit  sur  l'extrémité  externe  de  la  branche  femelle  du  bnse-pierre 


màle.s'éloigoeetsc 


la  première ,  et  montée  sur  la  branche 
i  à  volonté  de  la  première. 
La  pierre'éUnt  placée  entre  les  mors  de  l'instrument .  on  saisit  avec 
1rs  mains  tes  deux  traverses  a  la  fois  qne  l'on  rapproche  ,  et  que  l'on 
serre  gradi.ellrment.  Le  degré  d'effort  à  imprimer  aux  traverses  est 
toujours  relatif  A  la  densité ,  et  au  volume  du  corps  étranger.  Ce  mode 
de  pression,  au  moyen  des  mains,  suffit  presque  toujours  pour  écraser 
les  calculs.  Les  praticiens  qui  feront  choix  de  mon  inatmmenl ,  dans  la 
pratique  de  la  lilbolripsie ,  seront  incessamment  convaincus  de  la  faci- 
lité et  de  la  promptitude  atre  lesquelles  on  atteint  ce  résultat.  C'est  ce 
qu'un  grand  nombre  de  médecin»  de  Bordeaux  qui  ont  souvent  assiste 
sus  opérations  que  j'ai  pratiquées,  el  que  je  pratique  journellement  dans 
celte  ville  n'ont  point  manqué  de  constater. 

Toutefois  on  peut  rencontrer  dans  la  pratique  des  pierres  dont  la 
den>iié  élémentaire  puisse  Us  rendre  réfractait»  à  l'action  de  l'instru- 
ment à  pression  manuelle  seule.  Je  crois  donc  avoir  rendu  un  service 
lérl  i  l'art  en  combinant  un  nouvel 


nirrs  élcmens  les  organes  de  la  machine  animale,  mais  encore  tes 
données  propres  à  les  recomposer  lorsque  quelques-unes  de  leurs 
parties  seraient  accidentellement  dérangées. 

Ce  n'est  erfeeiivcmeft  qu'aux  belles  découvertes  de  Haller  sur  les 
anastomoses  des  artèr  es  de  sait  mbres  {Jconum  anaiom.  Gotbng.  i  -43,., 
que  nous  devons  la  méthode  de  Hunter  pour  le  traitement  des  ané 
vrismes.  C'est  aussi  aux  travaux  anatounqurs  de  Morgagni,  Scarpa  . 
Bichat,  etc.,  que  la  méJecine  doit  l'immense  impulsion  vers  le  posili 
visme  qu'elle  a  reçue  depuis  un  demi-siècle. 

Aussi  l'époque  médicale  actuelle  est-elle  généralement  empreinte  de 
ce  goût  esquis  d'anatomieqni  nous  a  été  légué  par  ces  grands  banimes. 
Nous  en  sommes  arrivés  au  point  qu'il  est  impossible  aujourd'hui  de 
rien  entreprendre  de  neuf  avec  succès  sans  nous  pénétrer  d'abord  des 
connaissance»  1rs  plus  profondes  d'aoaiomie  :  et  pourtant  rien  ne  s'ou- 
blie plus  vile  que  cette  science. 

Telle  qu'on  la  conçoit  de  nos  jours,  la  science  anatomique  est  bien 
différente  de  celle  qui  nous  avait  été  tracée  jusqu'au  dix-huitième  siè- 
cle. Pour  être  au  niveau  dans  cette  branche  de  l'ait ,  il  ne  suffit  plus 
d'être  bon  dissecteur  et  de  bien  connaître  l'anatomie  descriptive,  il 
faut  aussi  avoir  approfondi  l'anatomie  chirurgicale ,  l'anatomie  gêné 
raie  cl  l'anatomie  philosophique  ,  trois  sujets  d'étude  aussi  nouveau] 
<iiiYminernmrnt  utiles  1  our  la  médecine. 


nouveaux 

qu'éminemment  utiles  |  our  la  médecine. 

Bien  que  nous  possédions  déjà  une  foule  de  travaux  séparés  sur  cr> 
différents  sujets,  nous  manquions  jusqu'à  présent  d'un  ouvrage  spécial 
qui  remplit  celte  importante  lacune  de  notre  liuéraluie ,  en  embrassant 
à  la  fois  cet  ensemble  de  connaissances.  Celte  immense  entreprise  vient 
d'être  conçue  et  mise  à  exécution  par  M.  Bonrgery,  aidé  de  l'habile 
crayon  de  M.  Jacob. 

L'ouvrage  de  MM.  Bourgery  et  Jacob  se  composant  de  deux  parties 
distinctes,  dn  lexte  el  des  plaoches,  nous  allons  y  jeler  séparément  un 
coup  d'oeil  rapide.  Les  trois  premiers  volumes  qui  ont  paru  jusqu'à 
présent  ne  traitent  que  d<-  l'anatomie  descriptive;  nous  ne  pouvons  pai 
conséquent  les  faite  connaître  que  d'une  manière  générale;  il  y  a  pour- 
tant dans  1rs  prolégomènes  de  M.  Bourgery  des  considérations  transer  u - 
dames  sur  lesquelles  nous  devons  nous  arrêter. 

d'abord,  avant  d'aller  plus  loin,  que  l'auteur  applique  au 
chirurgicale  us  sent  beaucoup  plus  étendu*  qu  on  ne  le 
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fait  communément  ;  on  n'a  ,  dit-il  ,  entrevu  l'anatomie  chirurgi- 
cale que  comme  une  science  de  connexions  entre  les  organes  de 
chaque  région;  ou  en  d'autres  termes  ,  oo  a  décore'  de  ce  nom  i'anato-  ; 
mie  purement  topographique ,  à  laquelle  oo  a  rattache  des  considéra- 
tion» de  médecine  opertloire.  Ce  point  de  vue,  approprie  à  la  pratique 
des  opérations ,  est  assurément  d'une  grande  importance;  mais  il  ne 
suffit  pas,  d'après  M.  Uuurgery,  pour  constituer  une  science  qui  doit 
comprendre  toutes  1rs  Applications  de  l'anatomie  à  la  chirurgie.  Il  croit  h 
donc  devoir  joindra  a  ces  descriptions  topographiques  :  i*  l'examen 
des  organes  isoles  de  l'ensemble  et  leurs  maladies  renfermée»  dans  un  ■ 
lieu  détermine;  1"  l'exposition  des  moyens  de  liaisons  rt  de  coinrauni-  i 
calions  exiitans  entre  les  organes  ,  dont  l'effet  est  de  faciliter  le  déve-  ' 
loppement  et  l'extension  des  maladies  :  ou  pour  parler  pins  clairement,  i 
M.  Bourgery  se  r>ro[K>se  de  rapprocher  l'anatomie  chirurgicale  des  or-  ; 
ganes  ou  des  régions  malades  de  celle  de*  mêmes  points  à  l'état  sain  ; 
c'est  ce  qui  le  conduira  naturellement  à  la  description  des  méthodes  et 
procodés  opératoires  relatifs  il  chaque  région.  Ce  projet  et  sans  doute 
très-vaste,  assez  difficile  pour  l'exécution ,  mais  il  n'est  pas  au-dessus 
dai  forces  de  l'auteur. 

On  pourrait  croire  au  premier  abord  que  l'expression  d'anatomie 
générale  soit  synonyme  d'anatomie  philosophique  ou  rationnelle.  La 
première  embrasse  l'exim.  n  des  tissus  élémentaires ,  des  appareils,  et 
des  systèmes  organi  tues  ;  tandis  que  la  seconde  s'applique  a  l'étude 
des  lois  qui  président  à  la  formation  des  êtres  organises  normalement  . 
on  monstrueusement.  Cette  dernière  branche  des  connaissinces  analo-  ' 
miques  forme  aujumd'hui  une  science  nouvelle  dont  les  Cuvier,  les 
aerres,  les  Geoffroy  Saintllilaire  ,  les  Breschet,  etc.,  sont  les  vériti- 

Les  questions  qui  se  présentent  naturellement  dans  ces  prolégomè- 
nes ne  pouvaient  être  relative»  qu'aux  élément  matériels  de  la  unchine 
animale.  M.  IJjurgcry  quille  a  tort  le  scilpel  pour  empiéter  110  instant 
d.ins  le  monde  des  hypothèses.  «  Le  principe  mtclligeut,  dit-il ,  bien 
-  qu'il  semble  !c  résultat  d'une  sécrétion  et  qu'il  sou  modifié  avec  l'or-  \ 
»  gane  dont  il  est  le  produit,  ne  saurait  cependant  être  réputé  lui-! 
»  même  matériel.  Oo  ne  peut  en  concevoir  l'idée  que  comme  une  ! 
»  force  supplétive  de  celles  qui  régissent  l'ensemble  de  la  nature,  et 
»  qui  n'est  inhérente  a  la  matière  qu  <■:.  tant  que  celle-ci  se  présente  .->vrc 
»  les  qualités  qui  conttilurnt  l'ctre  animal.»  Nous  taisions  volontiers  a 
l'auteur  Irresponsabilité  de  ces  assertions  pour  ne  nous  occuper  que  ce 
ce  <[uî  frappe positivement  nos  sens. 

Les  trots  formes  qne  la  matière  revêt  dans  la  nature  se  rencontrent 
réunies  dans  l'orgaidsition  du  corps  humain.  La  forme  gaxeuse  est  peut-  ' 
cire  aussi  générale  que  la  liquide.  M.  Bourgery  admet,  avec  raison, 
qn'indépcodflmracul  de  l'étal  collectif,  les  gai  existent  aussi  dans  1rs 
tis>us  vivans  à  l'état  d'infiltration.  Celle  véiité  déjà  reconnue  par  les 
anciens  a  été  mise  dans  tout  son  jour  par  Lobstrin.  Lorsque,  par  suite 
d'un  chagrin  subit  ou  d'une  syncope,  le»  traits  de  la  figure  s'afttisseot  et 
qui-  le»  bagues  tombent  des  doigts,  ces  plinénomèocs  ne  dépendent,  d'a- 
près l'analoraistc  de  Straslwurg.  que  de  l'affaissement  de  l'habitat  vi- 
laits  qui  distend,  dan»  l'état  normal,  1rs  mailles  des  tissus  vivanset  I  s 
liquides  en  circulation.  Cette  idée  est  bien  différente,  comme  on  le  voil, 
de  c<  Ile  de  B.>èrlmvc  qui  admettait  dans  l'organisme  un  système  de 
vaisseaux  aérifercs  que  personne  n'a  jamais  vu».  11  y  avait  néanmoins  à  '■ 
l'o:casiundes  gaz  parcocliymateuxde  nos  organe»  des  recherches  cu- 
rieuses à  faire,  qui  auraient  pu  servir  d.-  complément  aux  idées 
émises  par  M.  Bourgery.  Ces  recherches  étaient  d'autant  plus  faci- 
les que  les  milerianx  se  trouvaient  tout  préparées  par  le  résul- 
tat de»  expéi  iences  ad  hoc  consignées  dans  les  Phitofnphical  transac- 
tions. 

La  proportion  des  liquides  par  rapport  aux  solides  est  très  considé- 
ral.'.cdanslcs  corp»  organisés.  Pour  I  homme  ro  particulier,  oo  l'a  éva- 
lci<!  approximativement  i  neuf  dixièmes  du  poids  total  du  corps.  M. 
Itjurgrry  parait  adopicr  ce  escul  sans  établir  aucune  distinction.  John 
Hunier,  cependant,  qui  s'était  livréa  des  recherches  expérimentales  sur 
ce  sujet  avait  reconnu  'On  the  blood,  page  i»i)  qu'une  pareille  déter- 
mination était  impossible  chez  l'homme  ,  i  cause  de  la  variabilité  ex- 
ttême  de  la  quantité  totale  du  sang  selon  une  foule  de  circonstances. 
M.  Bourgery  examine  les  élément  constiluans  du  sang  et  passe  ensuile 
a  l'apprcciilion  des  différent  liquides  sécrétés  ou  exbilés,  tels  que 
la  graisse,  la  bile,  la  salive,  le  sperme,  la  sueur,  l'ovarine,  etc.,  etc.  Il 
ci|K»e  parfaitement  l'élit  de  la  science  a  ce  sujet,  et  n'oublie  pas  Don 
plus  de  dire  un  mol  de  la  lymphe  plastique  eu  itidéréc  cuain«  corps 
organisablc.  Il  est  trcs-piubible  du  reste  que  l'auteur  reviendra  ail-  ' 
leur»  sur  celte  déni  ère  matière  pour  Compléter  ce  qui  a  rapport  aux  ' 
propriété,  remir  piailles  dont  elle  jouit  sou»  l'influence  -Je  la  vie. 

Au  total,  ce»  .•jns.dération»  g-.érales  renfetment  de*  no-ions  du  1 


plus  haut  intérêt  et  prouvent  déjà  la  profondeur  des  connaissances  ana- 
lomico-physiologiques  de  l'auteur. 

Passons  au  funa  de  l'ouvrage.  Indép"ndamment  des  descriptions 
propres  à  chaque  sujet,  et  qui  se  distinguent  par  l'cxaclitude,  la  clar- 
té et  la  méthode,  un  assez  grand  nombre  de  chapitres  nouveaux  ajou- 
tent au  mérite  du  travail  de  M.  Bourgery.  Nous  nous  arrêterons  princi- 
palement sur  ces  derniers. 

Le  volume  qui  a  trait  à  l'ostéologie  offre,  entre  autres  recherches  in- 
téressante», des  idées  neuve»  propres  a  l'auteur,  sur  l'architecture  des 
os.  Jusqu'à  Scarpa ,  comme  on  sait ,  on  admettait  trois  sortes  de  subs- 
tances aans  la  composition  du  parenchyme  des  os:  la  compacte ,  la 
spongieuse  et  la  réticulaire  ;  ces  substances  résultaient  elles-mêmes  de 
plaques  CLircm-s  pour  la  compacte  .  'le  lames  trouées  de  forme  varia- 
ble pour  la  spongieuse  ,  de  filamcns  euGo  pour  la  réticulaire.  Un  pro- 
fesseur de  Rome  ,  Gagliardi ,  avait ,  il  est  vrai  ,  ajouté  quelques  idées 
sur  un  ordre  particulier  de  fibre»  de  conjugaison  des  plaques  osseuses. 
(Gagliardi ,  Anal,  otsium ,  cap.  i }  ;  mat»  ers  idées  n'ont  été  admises 
que  par  quelque»  anatomistes  seulement.  Les  choses  en  étaient  i  ce  point 
lor?queScarpa  publia  son  admirable  opuscule  :  depenitioriostiumttruc- 
titra.  Ce  grand  anatoiniste  simplifia  singulièrement  nos  idée»  sur  la  tex- 
ture des  os  en  réduisant  le  tout  au  tissu  cellulaire  plus  ou  moins  serré. 
Les  fibres  rlles-raême  qu'on  aperçoit  a  l'œil  nu  sur  certains  os ,  comme 
sur  le  temporal  des  enfant,  ne  seraient  aumicroscopcquedc»  espèces  de 
rayonnent  en»  cclluleux.  Les  raisons  et  les  faits  avancés  par  Scarpa  à  ce 
sujet  paraissent  si  incontestables  qu'il  est  presque  impossible  de  s'en 
écarter  raisonnablement.  Des  recherche»  ulléru  ure»  en  effet  n'ont  fait 
que  1rs  confirmer  pleinement.  {  V.  1rs  diférens  mémoires  de  Howship 
dans  les  Medico  chirurgical  Transactions.) 

Quelque»  aaatonmte»  pourtant  n'ont  pat  cru  devoir  adopter  cette  ma- 
nière de  voir.  Tout  le  monde  connaît  les  ingénieuses  recherches  de  M. 
Media,  professeur  de  pliysiolog  e  à  Uologne,  contre  l'opuscule  dt 
Scarpa.  [Michaelis  medici,  observationum  anatomicarum ,  de  os- 
siutu  structura  spécimen  ;  B.monix,  i83i  ,  in-t*.  Cet  observateur 
distingué  soutient  à  peu  prè»  l'ancienne  doctrine  sur  l'existence  des 
fibres  et  de»  lamelles  dan»  la  composition  des  os;  il  base  son  jugement 
sur  des  expériences  directes  qui  lui  sont  propres.  Scarpa  répondit  dar.s 
le  temps  avec  un  peu  d'am'rtiime  aux  objections  de  M.  M.dici  :  «  Ab- 
î  sm-dum,  u-t-il  Hit  .s»ner>srt,  .1  a  perspecta  operura  nature  simpli- 
»  cilale  quant  alicoum  arbitrai  !  primigenium  crasium  structurant ,  quai 
»  in  cmliryotR-  ccllulota  ,  «Ivcolans  relicula'a  est,  .rtate  crescente, 
»  adulloque  in  animale  in  Umin>s ,  et  tabulai a  alia  alii»  imposiia  cum- 
■  mu  tari.  »  Un  peu  plus  loin,  il  a  ajouté  :  ■  Neque  porrocl  li  naturaiu 
•  ac  rei  venUtein  salis  consuluisse  videnlur  ,  qui  vulgatam  de  inti- 
»  miore  ossium  fabrica  teotentiain  ut  aroplius  confirment  alque  lueao- 
»  turotsa  cilcinila,  qui- in  bracieat ,  et  tabulata  tporjle  lecedunt  in 
»  médium  proJucunt,  et  chirurgorum  affermit  testimooia,  quicarirm 
»  a  sano  otse  per  laminas  ,  hraeteasque  abcedere  ferme  quotidie  oculis 
»  usurpant  accuralissimaruro  observationum ,  etc.  »  Malgré  les  faits 
consciencieux  et  le»  raisonnemens  sulides  que  M.  Medici  oppose  avec 
tant  de  dignité  «Los  relie  polémique  ,  nous  croyons  qu'il  n'y  a  réelle- 
ment au  fond  <iu'iiu  mal  entendu  rntre  ces  deux  champions  de  ta  science, 
car  en  définitive  ,  Scarpa  ne  nie  pas  l'existence  des  lames  et  des  fibres 
dans  la  structure  des  os ,  seulement  ces  lames  et  ces  fibres  ne  forment 
pour  lui  que  du  tissu  cellulaire ,  et  elles-mêmes  ne  sont  composées  éga- 
lement que  du  même  tism  un  peu  plus  fin. 

M.  Bourgery  s'embarrasse  peu  du  sujet  de  savoir  quelle  est  la  véri- 
table nature  du  canevas  de  la  trame  osseuse;  il  s'occupe  plutôt  de  la 
disposition  apparente  de  celte  même  trame.  Il  admet ,  comme  tout  le 
monde ,  les  trois  formes  connue»  de  la  substance  osseuse;  la  compacte , 
la  spongieuse  e  t  la  filamenteuse  ;  mais  il  croit  que  tout  ce  qu'on  a  dit 
des  cellules  de  forme  et  de  grand:  ur  variées ,  communiquant  les  unes 
avec  les  autres,  et  des  filamcns  délies  entre-croisés  en  différées  sens, 
bien  que  vrai  eo  général,  ne  donne  que  l'idée  vague  d'un  tissu  i  peu 
près  homogène,  sans  caractère  bien  déterminé,  et  dont  le»  va- 
riétés de  texture  ou  de  configuration  semblent  purement  locales  el  ac- 
cidentelles, tindis  qu'il  n'en  est  pas  ainsi  d'.iprès  lui. 

Suivant  l'auteur  la  substance  compacte  est  formée  de  lamelles  juxta- 
posées qui  circonscrivent  des  aréoles  aplaties.  Presque  toujours ,  dit-il , 
on  trouve  dans  l'intérieur  de  la  cavité  de»  os  long»  de  ces  lamelles  .  en 
partie  isolées  du  corps  de  l'os  et  sur  lesquelles  s'appuie  du  tissu  cello- 
taire.  Cette  substance  n'existe  pas  seulement  comme  enveloppe,  elle 
présente  encore  de»  espèces  de  noyaux  ou  contre-forts  qui  plongent  dans 
la  suint  ipi'c  spongieuse-  el  d'où  irradient  des  fibres  serrées  qui  aug- 
mentent la  resi5-.ini  c  de  cet.e  dernière  dans  lois  le»  points  qui  doivent 
supporter  de»  cliocs  violcns  .  ou  qui  servent  de  li  isoo  entre  denx  nui- 
tics  isolées.  Li  partie  supérieure  et  externe  du  contour  de  la  ca»ité  co- 
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lyloïde  et  l'intervalle  des  confies  du  fémur  offrent  des  exemples  de 
I  an  et  de  l'autre  georr.  M.  Boorgery  regarde  aussi  comme  formées  de 
substance  compacte  le»  lamelles  fortes  et  épaisses  qui  Irarcrsenl  U  sub- 
stance spongieuse ,  et  dont  le  but  est  de  lirr  l<  s  différentes  parties  et  de 
reporter  le  poids  sur  un  diamètre  opposé  de  l'os,  comme  on  eu  voit 
dens  les  têtes  du  fc'mur  et  de  l'humérus. 

La  substance  spongieuse  offre  d'après  M.  Bourgery  une  texture  très- 
variée  non -seulement  entre  des  os  différens  ,  mais  dans  (a  même  extré- 
mité d'an  os.  Kllc  se  présente  sous  six  aspects  bien  distincts. 

l*  Aréoles  circulaires.  On  les  rencontre  dans  tous  1rs  points  où  drs 
surfaces  étendues  doivent  supporter  drs  poids  ,  drs  chocs ,  on  ré»ister 
1  de  fortes  tractions ,  comme  dans  les  calottes  articulaires  de  l'humérus 
etdu  fémur,  la  trocblée  bumcrale,  la  tubctoMlc  ischialiqur,  relie  du 
calcanéum,  1rs  têtes  des  os  métatarsiens,  etc.  Cette  variété  de  lissu  pré- 
sente ,  avre  plus  de  légèreté  ,  presque  autant  de  résistance  que  la  subs- 
tance compacte. 

1*  Aréoles  obloneues.  Elles  sont  formées  par  de  petites  cloisons  in- 
curvées ,  et  dont  les  parois  sont  percées  de  trous  circulaires  ;  super- 
posées 1rs  unes  aux  autres,  elles  sont  disposées  par  lignes  ou  stries  lon- 
gitudinales et  parallèles,  et  leprésentent  comme  des  faisceaux  de  petites 
colonnes  creuses  .  dont  la  cavité  serait  interrompue  par  de  fréquentes 
cloisons  transversales.  Elles  appartiennent  aux  extrémités  drs  os  longs, 
et  reportent  manifestement  les  poids  des  sut  faces  articulaires  sur  la 
substance  compacte  de  la  diapbjse ,  qui  augmente  progressivement  d'é- 
paisseur à  mesure  qu'elle  supporte  uo  plus  grand  nombre  de  ces  colon- 
nes. Quelques  os  courts,  et  en  particulier  le  oalcanéuni,  en  présentent 
d'analogues,  nuis  dont  la  direction  est  radiée. 

3»  Aréoles  irrègulières  on  polygoniquss.  Celles-ci  ont  des  formes 
anguleuses;  elles  naissent  généralement  des  apophyses  ,  et  doivent  leur 
configuration  à  drs  fibres  radir'ciqui,  du  sommet  de  l'émineiice,  s'épa- 
nouissent eu  divergeant  pour  se  confondre  avec  les  masses  centialrs  du 
tixsn  spongieux.  On  en  trouve  au  fémur,  daos  le  petit  trorhaoter  ,  au 
tibia ,  dans  son  épine ,  à  l'omoplate  et  a  l'os  des  Iles  ,  daos  plusieurs 
pointa  de  leur  clendue. 

4°  Tissu  filamenteux.  Il  existe  manifestement  dans  les  extrémités 
de*  os  longs  et  dans  quelques  points  des  os  larges  et  des  os  courts.  Cette 
viriété,  formée  de  filawens  dunt  les  intervalles  sont  généralement  qua- 
drilatères, semble  parfaitement  identique  avec  le  tissu  réliculaire  qui 
remplit  l'extrémité  de  la  diapliyscdcs  os  longs,  et  qui  établit  des  cloi- 
sons dans  leurs  cavités.  On  le  rencontre  très-  rare  et  léger  ,  <t  comme 
moyen  de  remplissage  da"S  les  centres  qui  sont  à  l'abri  des  contacts  ex- 
térieurs ;  il  y  forme  des  noyaux  ou  des  zones  compris  entre  les  tissus 
plus  résistans  et  appuyés  sur  eux. 

5*  Tissu filamenteux  et  lamellair».  11  parait  servir  de  moyen  de 
liaison  entre  les  tissus  les  plus  rares  et  ce.ix  qui  sont  les  plus  solides.  11 
est  composé  de  gros  filamens  qui,  en  se  confondant,  forment  des  lamel-  . 
les  en  général  triangulaires  et  plus  ou  moins  incurvées  sur  elles-mêmes. 
Les  espace»  qu'il  ciiconscnl  sont  anguleux  et  très-irréguliers.  Ce  tissu,  ■ 
qui  se  rencontre  dans  quelques  extrémité»  articulaires  des  os  longs  ,  et  i 
ea  particulier  dans  les  tètes  de  l'humérus  et  du  fémur,  est  su. tout  très-  ' 
abondant  dans  les  grasses  apophyses  drs  os  plats  et  d-ins  lu  os  courts.  | 

fi*  LamelUnde  force.  Ce  sont  celles  qui  ont  été  assimilées  plus  haut 
à  la  substance  compacte.  On  les  rencontre  dans  tous  les  points  où  l'os,  \ 
trupépais,  a  besoin  d'une  sorte  de  charpente  intérieure.  Elles  traver- 
sent en  arc—boula  as  les  tétrs  de  l'humérus  et  du  féiuur,  les  diamètres  1rs 
plus  volumineux  drs  os  larges  et  courts,  et  fournissent  un  point  d'appui  | 
aux  tissus  intérieurs  les  plus  légers  de  ces  parties.  Au  fémur  elles  lo- 
gent des  canaux  va>culaires. 

On  voit  par  les  détails  oui  précèdent  que  M.  Bourgery  établit  une 
sorte  de  confédération  multiforme  daos  là  composition  du  tissu  spon- 


gieux des  os.  Il  est  clair  que  l'auteur  comprend  dans  cet  aperçu  géné- 
ral 1rs  deux  tissus  à  la  fois,  l'alvéolaire  et  le  réticulairr  ,  en  une  même 
catégorie.  Priscsscpaiénient,  les  six  formes  principales  decetissu  avaient 
d.  jr  clé  indiquées  par  Winslow;  à  M.  Bourgery  cependant  revient 
l'honneur  de  la  généralisation  ou  de  l'indication  drs  lois  générales  rela- 
tives à  l'existence  des  variétés  précitée».  Deux  planches,  du  reste  ,  ont 
été  consacrée»  a  l'éclaircissement  des  propositions  qui  précèdent  (  Voir 
planches  41  et  43). 

l'n  second  point  sur  lequel  nous  devons  appeler  l'attention  ,  est 
relatif  k  la  genèse  progressive  de  l'ossification  dans  le»  difléi  entes 
pièces  du  squelette.  Kn  commençant  par  la  colonne  veiicbrale,  l'auteur 
indique  »»ec  beaucoup  plus  de  précision  qu'an  ne  l'avait  liit,  l'état  de 
cette  lige  au  moment  de  la  naissance  .  la  nalnre  de  cette  description  ce- 
pendant la  rend  tout  à  fait  inaccessible  à  l'analyse.  A  coté  de  ce  para- 
graphe néanmoins,  nous  en  trouvons  un  autre  qui  nous  parait  Umt-a  fait 
déplacé  dans  ce  volume  ;  il  traite  sommairement  des  altérations  |>allio- 


logiques  de  la  colonne  vertébrale  ;  puisque ,  d'après  le  plan  de  l'on  - 
vrage,  l'aoatoime  pathologique,  l'analomie  lopographiqoe  et  l'anatomie 
chirurgicale,  doivent  être  traitées  ex  professa,  à  quoi  bon  parler  ici  , 
dans  IWéologie  normale,  des  fractures,  des  luxations,  de  la  carte,  etc.,' 
des  verlcbi  es.  11  en  est  de  même  des  paragraphe*  qu'il  consacre  aux 
déformations  pelviennes  sous  le  rapport  obstétrical  et  anx  dilfércntes 
maladies  organiques  des  os  des  membres,  telles  que  les  fractures  et  leurs 
1  vaiiétés,  la  carie,  la  nécrose,  l'ostéomalacie,  etc.;  non  erat  hic  locus . 
Nous  attendons,  du  reste,  M.  Bourgery  sur  ce  vaste  terrain  pour 
discuter  avec  lui,  en  temps  et  lieu,  les  différentes  questions  de  pratique 
j  chirurgicale  qui  s'y  rattachent ,  aussi  rossons-nous  pour  le  moment  sur 
quelques  propositions  inexactes  ,  ou  du  moins  fort  contestables  qu'il 
\  émet  dans  les  paragraphes  que  nous  avons  sous  les  yeux.  Des  idées  as- 
sez iogénirnses  sont,  en  échange,  exposées  par  l'auteur  à  la  fin  de  cha- 
que chapitre  sur  tes  autres  régions  du  squelette. 
I     En  résumé,  M.  Bourgery  croit  pouvoir  conclure  que,  tant  dans  leur 
tissu  spongieux  que  dans  leur  tissu  compacte,  les  os  ont  on*  arcliilec- 
1  ture  propre  à  chacun  d'eux,  et  qui  est  dans  un  rapport  rigoureux  avec 
:  leurs  usages  pour  chaque  point  déterminé;  de  telle  sorte  que  ,  d'apiès 
[  la  simple  inspection  aoaloasique,  on  peut  également  sur  l'homme  ou 
sur  l'animal  calculer  le  mécanisme  des  os,  le  degré  de  leur  résistance,  et 
prévoir  assex  exactement  jusqu'à  la  nature,  au  siège  et  a  la  fréquence' de 
eur»  diverse»  maladies. 

Le  chapitre  de  la  syndeimologie  renferme  plusieurs  idées  neuves  et 
de*  aperçus  ingénieux.  Les  articulations,  leurs  ligament  et  leur  méca- 
nisme, sont  décrits  avec  un  soin  tout  particilier;  un  assez  gesnd  num- 
!  bre  de  ligauicns  nouveaux  ou  a  peine  indiqués  par  1rs  au'.curs ,  sur- 
1  tout  au  racliis,  à  la  main  et  au  pied  donnent  à  ce  chapitre  une  impor- 
,  tance  toute  particulière  Afin  d'évitertoule  équivoque  dans  ces  discrip- 
,  lions  ,  M .  Bourgery  a  ru  nou- seulement  le  soin  de  renvoyer  souvent  aux 
j  figures  où  chaque  objet  se  trouve  représenté,  mais  encore  d'ajouter  La 
\  synonymie  relative.  Une  chose  cependant  nous  choque  encore  ici  c'est 
,  la  tendance  prématurée  de  l'auteur  à  l'empiétement  chirurgical.  C'est 
J  ainsi,  par  exemple,  qu'après  la  description  de  la  main ,  il  disserte  corn- 
plaisamment  snr  les  luxaticns  du  poignet,  et  s'efforce  d'expliqu:r 
comme  quoi  cette  partie  peut  se  luxer  soit  en  avaot  *o»t  en  arrière.  M. 
Bourgery  ferait  bien  de  prouver  d'abord  l'existence  réelle  de  ces  luxa- 
lions  ,  car  elle  est  aujourd'hui  fortement  contestée  comme  on  saii.  On 
I  peut  en  dire  autant  de  quelques  phrases  qu'il  avance  sur  les  luxa- 
tions du  pied.  Ce  sont  là  de  légers  dcfaulsà  la  vérité,  mais  qu'on  dé- 
sirerait voir  di  paraître  d'un  ouvrage  aussi  important  que  celui-ci. 

La  myologie  et  l'apoaévrologie  forment  le  sujrl  du  second  volume. 
Quatre  muscle*  nouveaux  ont  été  découvert*  et  décrits  soigneusement 

Sar  M.  Bourgery.  Ce  sont,  le  dilatateur  de  l'aile  du  nez;  le  rélracteui- 
e  1a  lèvre  supérieure  ,  séparé  du  myrtiforrae  ou  abaitseur  de  l'aile  du 
nez;  le  pubio-prustaiique,  constructeur  latéral  de  la  portion  membra- 
neuse de  l'urètre ,  distinct  du  muscle  de  Wilsoo ,  m  lis  synergique  avec 
ce  dernier  ;  eniiu  l'iKhio-clitoridien,  existant  chez  la  femme,  indé- 
pendamment de  l'ischio-cavcrneax. 

D'autres  muscles  découverts  par  d'anciens  auteurs  et  omis  par  le» 
modernes  ont  clé  retrouvé*  et  dessinés  dans  ce  traité. 


Aujourdhui  que  l'étude  des  aponévroses  a  reçu  en  chirurgie  une  ap- 
plication si  remarquable  et  si  util*,  cette  partie  de  l'ouvrage  de  M. 
Bourgery  offre  un  intérét  aussi  réel  que  nouveau  ;  on  manquait  en  effet, 
jusqu'à  ce  jour ,  d'un  traité  aussi  complet ,  aussi  exact ,  et  systématisé 
d'une  manière  aussi  philosophique  que  celui  de  l'ouvrage  que  nous 
avons  sous  Ici  yeux.  L'auteur  divisa  les  aponévroses  en  cinq  catégo- 
ries :  1*  d'insertion  (servant  d'aliacbe aux  muscles);  ?°  de  contention 
(renfermant  les  uiux  len)  ;  3"  d'insertion  et  de  contention  ;  4"  de  glisse-, 
ment  «t  de  contention  (gaines  spéciales  des  muscles,  ;  5*  superficielles 
[fascia  superficiaUs),  servant  de  liaison  k  la  peau  avec  les  lissus  sous- 
jacens.  Viennent  les  variétés  comprises  dans  ces  catégories  et  les  des- 
criptions générales  cl  particulières  qui  leur  «ont  propres;  un  assez 
grand  nombre  d'aponévroses  non  encore  indiquées  par  les  auteurs  se 
trouvent  signalée»  cl  décrites  pour  la  première  foi»  dans  cet  ouvrage  : 
elles  appartiennent  aux  membres,  à  l'aisselle,  au  périnée,  au  pharynx, 
au  cou ,  elc. 

Ce  volume  se  termine  par  un  conp  d'oeil  général  sur  l'ensemble  et 
les  fonct  ons  du  sy  stème  locomoteur.  L'auteur  s'appesantit  principale- 
ment sur  l'examen  des  puissances  musculaires  dans  la  station.  On  pour- 
rait peut  être  lui  reprocher  dans  les  descriptions  exposées  jusqu'ici , 
d'être  en  général  un  peu  irop  occupé  de  ses  idées  et  de  négliger 
les  citations  des  grands  maîtres  dont  le*  ouvrage*  forment  pourtant  ses 
principales, 
le  volume  qui  suit , 
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.  L'auteur  a 


on  trouve  toot  ce  qui  est  relatif  à  l'angéio 
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l'anatomie  par  de*  découvertes  importantes  qui  lui  MOI  propret  et  de* 
aperçus  nouveaux  et  ingénieux.  Le  défi  ut  d'espace  ne  nous  permet  pas 
de  suivre  pour  le  moment  l'exposition  détaillée,  de  ce*  heureuses  addi- 
tion! ;  oous  nous  proposons  d'y  revenir  dans  un  second  article  lorsque 
.a  publication  de  l'ouvrage  sera  plu»  avancée. 

Hàtons-nous  eo  attendant  d'arriver  a  la  partie  ieonoer.ipliiquc. 

Bien  que  les  anciens  Grecs  fussent  très-avancé*  dan»  l'art  du  dessin  , 
ilt  ne  nous  ont  laissé  rien  qui  se  rapportât  à  l'anatomie.  Il  en  est  de 
même  des  anciens  Romains  ;  ni  Celsc  ni  Galieti  qui  a  écrit  son  anatomie 
à  Rome,  ne  nous  ont  transmis  aucun  dessin  snr  la  structure  du  corps  bit- 
main.  Cela  s'explique  par  les  préjugés  qui  régnaient  alors  contre  cette 
étude  en  générai.  Il  faut  arriver  jusqu'à  lacune rd  Vinni  pour  voir  les 
premières  ébauches  de  l'anatomie  humaine  en  peinture;  encore  ces 
quelques  planches  ne  se  rapporteot-elles  qu'a  l'aoatomie  des  formes ,  ou 
à  ce  que  les  peintre*  appellent  YteorcM.  I<es  Arabes  n'ont  pas  été  plus 
avancés  sous  ce  rapport.  En  i54o,  cependant,  parurent  les  nlaoehcs  de 
Vésalc  qui  ont  rendu  de  très-grands  services  à  l'étude  de  l'anatomie; 
ces  planches  sont  encore  estimées  de  nos  jours ,  à  cause  de  leur  origi- 
nalité et  du  savoir  immense  qu'on  retrouve  dans  leur  texte  :  Winslow 
rn  était  dans  l'admiration ,  et  il  avait  même  eu  longtemps  la  pensée  d'en 
donner  une  nouvelle  édition  sous  le  titre  de  r  tsaliut  rrnovalus. 

Aux  temps  d*A.  Paré,  de  M.  A.  Séverin  et  de  F.  de  Hildan,  on 
avait  déjà  compris  les  services  que  le  dessin  pouvait  rendre  à  l'étude  de 
l'anatouiie  ;  aussi  trouvons-nous  dans  les  ouvrages  de  ce*  époques  toute 
l'anatomie  représentée  par  de  petites  ligures  intercalée»  dans  le  texte. 
(Vêlait  là  sans  doute  l'enfaneede  ce  grand  auxiliaire  de  l'art  de  guérir. 
Parurent  ensuite  les  planches  de  Casserins ,  d'Eustiche  et  de  Vtdus 
Vidins  ;  elles  indiquaient  sans  doute  un  progrès  ,  mais  elles  étaient  en- 
cre loin  de  la  vérité.  Wraslow  qui  sentait  lut-mime  la  nécessité  de 
joindre  ries  planches  à  son  traité  d  anatomie  juge  très-défavorablement 
relies  des  auteurs  que  oous  venons  d'indiquer.  «  A  l'égard  des  figures,  i 
»  dit-il ,  comme  je  n'en  ai  voulu  que  d'originales ,  tirées  d'après  na-  ! 
i-  ture  sous  mes  yeux ,  et  que  l'empressement  de  plusieurs  personnes  j 
•■  respectable!  ne  tue  donne  pas  tout  le  temps  nécessaire  pour  achever  ■ 
i.  la  suite  de  celles  que  j'ai  déjà  dit  dessioer,  je  me  suis  proposé  d'en  ' 
»  (aire  un  ouvrage  à  part,  eie...  On  avait  voulu  m'engager,  en  atten-  '. 
»  dant ,  à  indiquer  dans  plus  eurs  ouvrage)  d'aoatomte  les  figures  que  ' 
»  je  croyais  le  mieux  exprimer  la  structure  de  chaque  partie  du  corps 
»  humain.  Mais  j'avoue  francheme  it ,  que  je  n'en  trouve  qu'un  petit  ' 

nombre  qui  en  puisse  faire  une  suite;  rt  encore  sont  elles  en  partie 
»  acr.©n>p.ignées  de  traits  fort  imparfaits ,  qui ,  à  la  vérité  ne  fout  pas  i 
»  grande  impression  aux  connaisseurs,  mais  font  un  grand  tort  à  l'i- 
»  magiuation  de*  commençant ,  comme  je  le  prouverai  dans  un  temps 

•  par  un  mémoire  sur  les  Ggures  anatemiques  en  général,  et  particu» 
«  iièreraent  sur  celles  de  Casserius ,  d'Euslachios ,  de  Vidns  Vidius  , 

•  ete.  On  ne  sait  ce  que  c'est  que  l'édition  romaine  des  sept  figures  des 
»  nerfs  du  corps  humain  ,  qne  Riolao  loue  si  fort  dans  ses  notes  sur 
>•  Vessingius.  » 

Ost  en  i-5o  que  parurent  les  planches  de  Bidloo  avec  les  additions 
de  Gowper.  Cet  ouvrage  à  été  beaucoup  admiré  dans  le  temps  et  il  est 


des  fibres  des  muscles  abdominaux  qu'on  reproduit  aussi  comme 
une  chose  nouvelle  ,  et  qu'on  trouve  pointant  parfaitement  exposée  dans 
Winslow.  «  On  dit ,  écrit  cet  auteur,  que  la  ligne  blanche  n'est 
»  autre  chose  que  le  concours  de  ces  trois  paires  de  muscles  ;  mai*  en 
»  l'examinant  bien ,  on  y  voit  un  entrelacement  très-difficile  à  dé- 
»  velopper.  Il  semble  qu'une  portion  de  l'oblique  externe  d'un  côté  se 

*  continue  avec  une  portion  de  l'oblique  interne  du  coté  op  posé  . 
»  et  que  ces  quatre  portions  ne  sont  que  deux  muscles  digastri- 
»  ques  qui  se  croisent  obliquement.  Il  parait  aussi  que  les  deux  traas- 
«  verses ,  par  l'union  de  leurs  apooévroses ,  eomposrnt  un  troisième  di- 

*  gastrique.  Ainsi  ce  seraient  comme  trois  bandes  larges  ,  très-artiste- 

*  meot  croisées.  (Edit.  in-4*.  p.  177 ,  §  1 18.) 

Suivirent  dans  la  mime  carrière  trois  publications  qui  resteront  éler 
ncllfmcnt  comme  autant  de  m  inumens  inimitables,  les  planches  de  W, 
Hunier,  Je  utero  gravido,  celles  de  Maseagni,  sur  les  lymphatiques  et 
sur  1  anatomie  générale  (Prodrorao),  et  celles  de  Scarpa  sur  les  nerfs  du 
cœur,  tabula  nevrologictt-  Ce  dernier  ouvrage  parut  en  f  7*>4  »  '1  f'" 
toujours  l'admiration  universelle,  et  place  son  auteur  à  la  lite  des  a  tu 
tomistes  de  son  époque;  ces  planches  ont  été  dessinées  par  Scarpa  lui- 
même  et  gravées  par  Anderloni,  le  premier  des  graveurs  de  l'Italie. 
Parurent  ensuite  les  autres  planches  du  même  auteur  sur  les  anévris- 
mes  et  les  hernies,  et  l'on  peut  encore  dire,  sans  crainte  d'élre  démen 
ti,  que  ces  productions  de  l'immortel  professeur  de  Pa vie  n'ont  pu  jus- 
qu'à ce  jour  trouvé  rien  de  supérieur  ni  d'égal. 

La  réforme  et  le  goût  de  l  an.ilomie  chirurgicale  et  descriptive  qne 
les  planches  de  Scarpa  ont  introduite  dant  toute*  le*  école*  ne  sont 
aujourd'hui  cootestées  par  personne. C'est  à  celles-ci,  à  celles  de  Calda- 
ni.  de  Sceaamrring  et  die  quelques  autres  que  nous  devons  le  recueil  de 
M.  Cloqnel. 

La  nécessité  cependant  d'un  nouvel  ouvrage  original  de  ce  genre  se 
faisait  déjà  sentir  depuis  quelque  temps.  Les  dentiers  progrès  de  l'a- 
natomie réclamaient  une  entreprise  grandiose  pour  répondre  aux  exi- 
gences de  notre  époque  ;  ils  exigeaient  un  crayon  habile,  familiarisé  de 

temps,  un  mode  d'exé- 
"aiteraent  rempli  grâce  à 
1  lithograpbie  qui  met  l'ouvrage  il  la 
portée  de  toutrs  les  bourses.  Les  planches  de  M.  Jacob  sont  d'une  beau- 
té, d'une  exactitude  parfaites  :  la  nature  a  vraiment  sympathisé  avec  le 
crayon  de  cet  artiste,  tes  planches  paraissent  destinée*  à 
rane  élevé  dant  notre  l:ttérature,  et  l'ouvrage  entier  devii 

indispensable  dans  la  bibliothèque  de  tout  médecin  pro 


gre»sif. 


VARIÉTÉS. 


—  M. Chimère  vieotde  confectionner  nae  nouvelle  pian  qui  pourri  rire  d'ane 
grande  utilité  et  à  l'anatomisle  et  an  chirurgien.  Cet  instrument  ressemble  beau- 
coup à  la  piwe  i  disséquer;  mais  vers  lenr  tiers  inférieur  les  branches  te  croi- 
sent de  manière  qn'en  la  saisissant,  comme  on  le  fait  pour  les  dissection»,  on 
,  prrw  pour  l'ouvrir  et  on  lâche  pour  que  l'eslréinité  des  branches  se  rencontre, 
encore  e'stimé  de  nos  jours.  Il  traite  de  toute  l'anatomie ,  et  un  grand  i  j  ce  qui  est  le  contraire  pour  le»  pinces  généralement  employées.  Comme  c'est  la 
nombre  de  ces  dessins,  de  grandeur  naturelle,  sont  réellement  des  chef-  Il        1™       •  c"  «'  maintient  les  organe,  qui  est  le  plus  P?fc">«« .  si  celle 

•>!,„,„;„        konnn.  !!         **' 1  obérante àl  instrument,  elle  soulage  singulièrement  la  main.  Cens  qui 
l  fait  de  longues  dissections  savent  combien  les  doigts  qni  tiennent  la  pince  sont 


d'œuvre  d'exactitude.  On  peut  dire  en  vérité  que  l'histoire  des  bonnes 
planches  anaiomiques  ne  commence  que  par  Bidloo  ;  nous  n'en  connais- 
sons pas  eo  effet  d'antérieures  qui  puiss-nt  leur 
nie  objet  d'art  et  comme  exactitude  anatomique. 

Nous  arrivons  au  18*  siècle ,  époque  dans  laqnclle  l'anatomie  a  brillé 
de  tout  son  éclat.  L'art  de  dessiner  les  préparations  anaiomiques  était, 
pour  ainsi  dire,  devenu  de  mode,  et  une  sorte  de  luxe  se  mêla  bien- 
tôt à  l'enthousiasme  de  publier  des  planche*  anatouiques.  Tlaller  a  été 
après  Bidloo  le  premier  a  en  faire  naître  le  goût  par  ses  fascicules  sur 
l'angéiologic  qui  firent  fortune  dans  le  monde.  Girardi ,  célèbre  aru- 
tomiste  de  Paime,  publia  trente  deux  ans  après  Haller(  1775).  les  dix- 
sept  planches  posthumes  de  Santorini.  Cet  ouvrage  devenu  excessive 
ment  rare  ,  à  cause  du  petit  nombre  d'cierop'aircs  qu'on  en  a  tirés  est 
un  livre  précieux,  pir  l'exactitude  de  sou  contenu  et  la  beauté  de  l'im- 
pression. Plusieurs  mod'rne»  l'ool  copié  sans  le  citer  ;  M.  Cloqua  lui- 
mème  a  tiré  des  planches  entières  de  Santorini  uns  indiquer  la  source, 
<-t  il  y  a  encore  de  nos  jours  des  personnes  qui  essiieot  de  s'approprier  la 
découverte  de  rentrccroi**cmfnl  des  fibre»  musculaires  du  périnéequi  *c 


trouveparfaitrcnenl  décrit  et  dessiné  dans  cet  ouvrage.  On  peut  voirà  la 
planche  17,  destinée  à  cet  objet ,  les  fibres  du  périnée  chet  la  femme  t 
s'entrecroiser  sur  la  ligne  médiane  et  se  prolonger  en  forme  dr  8  jusque  1 
dans  les  grandes  lèvres.  11  en  est  de  même  de  l'entrecroiisemcnt  » 


fatigués  après  quelques  heures  de  travail.  Celle  fatigue  leur  sera  évitée  par  celte 
nouvelle  pince. 

H.  Charrière  a  pu  donner  aussi  plus  de  force  au  ressort,  de  manière  à  rendre 
trës-énnrgique  la  pression.  Aussi  cette  pince  ne  sedesMnsil-euepas  faeîlementde» 
Insus  qu'elle  a  pinces.  Pour  augmenter  encore  relie  force,  00  peut  placer  entre 
les  dent  lames  qui  forment  la  partie  supérieure  des  branches,  un  rouleau  de  pa- 
pier .  ce  nui  rapproche  du  bec  le  point  d'appui  et  rend  extrêmement  énergique 
leur  pression.  On  conçoit  dej»  de  nnrlle  utilité  devra  être  celte  p'toce ,  pour  b 
tonion  et  la  ligature  des  artères.  D'ailleurs  qorlqnes  estais  ont  déjà  été  faits  et 
1»  ont  été  on  ne  peut  plus  salistsisaos  On  pourra  encore  s'en  servir  pour  pincer 
\rt  bords  des  piqûres  de  sangsue*  qui  donnent  lieu  à  une  hémorrbagie,  et  pour  le» 
jtijcclioos  mcreurielles  >  pour  les  oblitérations  des  veioes. 

—  Au  li-n  de  M.  Volmsr  dr  Mnntprllier,  lises  :  H.  E  Del  mis  de  Montpellier  , 
envoi  a  l'Académie  de  médecine  d'un  spéculum  modifié  pour  le»  cas  de  dévialioa 
de  l'uténis ,  et  noie accompagnint  cet  envoi. 

—  Ph  <rm<n-»»ée  de  Londres,  publice  par  «site  il»  gouvernraent.  en  français 
et  en  latin ,  un  beau  volume  in-l  ».  Paris ,  che»  J-B.  Baillière  ,  roc  de  l'Ecoie- 
dc  Médecine,  n*  13  bis.  *  fr- 

—  Dei  devoirs  et  de  U  moralité  du  médecin,  discours  prononcé  à  U  séance 
pnbliqne  de  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  pari-  Cruveilbier.  profc 

'    de  médecine  de  Paris,  in-S*.  Paris,  i 


d'anatomie  pathologique  à  la  Facnllê 
J.-B.  Baillière,  rue  de  l'Ecole -de-Medecine .  n'  ta  bis. 


i  fr 


en  chef.  Jitli»  Gfttsjin. 


paniv  —  iMfBiMtBix  KvtK.tr  kt  cimi-ioik,  *i;k  do 
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U  GtirTtt  HcoioLr  or  P«a«  (  OateUr  de  mntr  el  CUnvtttr  Hrt  hontaiii  rcun.c»)  parait  I.kis  le»  samedis  ;  chaque  numéro  est  composé  de  I S  pages  in-4". 
il  colonnes  .  rt  équivaut  a  b  feuillet  ia-H  .  Le  prix  «le  l'abonnement  est.  pour  Paris  el  Ici  Drpartcmetis .  Je  4L)  (r.  par  au.  20  (r.  pour  b  mon .  et  IV  h.  pour  3 
auwt.  Pour  l'Etranger,  44  tr.  Les  abonnement  ne  peuvent  dater  on*  du  commencement  d'un  trimestre,  ("  Janvier,  I"  Avril ,  4"  Juillet,  4"  Octobre.  — 
On»  abonne  à  far.» .  au  bureau  du  Journal .  rue  Poutanninv.  n"  S  ,t\  dan»  le»  Drpirtemeos ,  cfaes  tous  lei  Directeur»  de>  postes.  —  Ou  ne  reçoit  que  k< 


1.  T»»v»cx  oaionuci.  f>tr  la  grippe  des  départesyens.  —  Suite  delà  diseus- 
krnn  île  l'Académie.  —  Mémoire  nr  quclqoes  cal  remarquables  d'anomalirs 
organique»,  pour  servira  l'histoire  de  I  organo-génésie  cbes  1  bomme  •  avec  des 
appbcalinn*  a  la  pathologie  —  11.  Berne  oti  iuliuics  ur.  MÉnixiar.  r»»»- 
ï»:*-  Expose  d'un  traitement  nouveau  de  l'hydroerle;  injection  indée  avec  ob- 
servations. —  Nouvelles  espérienres  sur  le  sens  du  gnitt  cliei  l'homme.  — 
Mi-moire  sur  les  fractures  de  l'extrémité  inférieure  dn  radius.  —  Oiiservalion 
remarquable  de  plaie  du  cou.  arec  lésion  de  la  seine  jugulaire  interne.  —  Bc- 
rherebcs  cliniques  sur  quelques  pointa  du  diagnostic  delà  plcnrrsie.  —  Ré- 
sumé des  observations  laites  dans  le  service  de  M.  Rayer  sur  l'épidémie  de 
grippe  qui  a  régné  a  Paris.  —  Observation  de  lièvre  typhoïde  rbei  une  femme 
de  "H  ans  —  Considérations  sur  le  farcin.  —  Observation  sur  un  cas  «le  farcin 
appareillaient  contagieux.  —  Cancer  de  l'utérus.  —  Fracture  du  crlne  avec 
enfoncement.  —  Mémoire  sur  la  nicotine,  principe  actif  du  taliac.  —  III.  Art- 
utMiit.  —  Académie  de  médecine ,  séance  du  28.  —  Ft 
lions  sur  le  projet  de  loi  relatif  ai»  aliénés. 


ralutc  ,  .le  >ai5uO ,  île  looli'ê»  et  peut  être  encore  d'autres  chingemeos 
inapplicables  ou  inexplicable*  jusqu'ici  dans  le  développement  Jrs 
épidémie».  C'est  en  effet  ce  qui  est  arrive.  Nous  ne  nous  attacherons  pas 
a  développer  les  conséquences  de  ce  fait  imporlaut  d<'  pathogenie.  Nous 
y  rcvicndroMS  ailleurs  arec  tous  les  dcvi loppctuens  que  la  question 
neuve  rt  curieuse  de  la  complexité  des  causes  pathologiques  ett  suscep- 
tible de  eutnrHii  1er.  fi  us  nous  bornons  pour  le  moment  à  rapporter 
quelques  extraits  de  leltre*  adressées  a  la  Gazette  médilai.k  par  nos 
confrères  de»  departetnens.  Non*  limitons  ces  eitrails  aux  points  qui 
nous  oui  paru  olfiir  le  plus  d'intérêt  sous  le  rapport  de  la  diversité  des 
ormes  ,  du  mode  d'invasion  rl  du  traitement  ;  el  nom  avons  souligne 
'es 


I 


sont  plus  sj 


REVUE  GÉNÉRALE. 

Sflt   LA  GB1PPB  DBS  DHPABTEMEÏIS.          SUITE  Dt    LA  UIS- 

CUWIOK   1>E  l'aCADBMIE. 


La  grippe  atteint  de  préférence  les  habitant  des  villes;  elle  ex  m/me  ti  rart 
u  not  campagne»,  que  dans  la  plupart  des  coaimunesrurales  on  n'en  a  pas  en  • 
e  entendu  parler,  et  cependant  elle  tvgne  dans  la  plupart  des  villes  eiiviron- 


La  grippe,  co  se  propageant  dans  les  dépirtemcns  ,  s'y  est 
pce  dans  des  conditions  rt  sous  des  influences  plus  ou  moins  di 
de  celles  qui  avaient  accompagne  l'épidémie de  Paris.  Cette  circonstance, 
'  n  changer  au  fond  de  la  maladie,  c'est-à-dire  à  sa  nature  épide- 
pouvatt  la  inodifler  dans  ses  symptômes  ,  eu  égard  aux  tnodi- 
en  plus  ou  en  moins  ,  provenu!  des  changement  de  lempé- 


4*  sort  ana  la  oiirn  naai  il  DénanutsT  ai  la  Lotae-iireajinz. 

La  grippe ,  f  influent-*  ne  nous  a  été  connue  que  par  la  presse  tout  le  temps 
•ru  elle  a  régné  à  Uodecs  et  à  Pari»  Ce  ne  fut  que  ver»  la  rai-feveier  ron  mon 
après  Paris),  qVaus  nombreux  eataerhes  (pulmonaires  qui  régnaient  in  «adjoi- 
gnirent les  maui  dégorge;  te§  maaxd'yeaz  i  plutôt  que  le  eoryia  comme  »  Paris) 
f  t  la  courbature ,  signes  qn: ,  outre  leur  simultanéité  avec  l'e|i«demie  de  Paria  et 
leur  grand  nombre,  «parent  sans  ambiguïté  la  grippe  du  catarrhe  pulmonaire  qui 
régne  chaque  année  a  la  tin  de  l'hii 

U| 

JttHt 

core  entendu  parier,  et  crprodanl 
uautei ,  peut-être  dan*  toute  . 

Dans  notre  petite  ville,  déjà  IVpidémic  semble  avoir  dépassé  son  summum ,  et 
cependant  elle  n'a  pu  alité  le  diiièmc  de  la  population  ;  pent-ftre  pas  même  le 
quinxième.  Auaii  est-elle  ici  d'une  bénignité  extrême.  Non-seulement  personne 
n'en  meurt,  mais  elle  ne  met  même  personne  en  danger;  elle  guérit  dans  une  se- 
maine tu  plus.  Faire  contre  elle  de  la  médecine  active,  ce  serait  peclscr  contre  ert 
-    Nequt  Uvi  <n.-r4o  rtmedia  magna  opponat  et  ifio  morto  majora. 

rmu  oairrt  oa  atarst,  par  M.  le  docteur 

«re  ville  depuis  une  qiuntaiDe  de  jouri 
tout  ige  et  de  toutes  les  conditions  Oolrelesso 


:  - 


«feuilleton. 


oas:.iivATlo.vs  siyst 


i.e  fi«ojs.t  ok  lui  HCLsiir  atx  Aiic.xi»;  par 
M.  le  dveutur  vsi-ntr. 


T>oisiànt  siticli.  (m  itc  nt  i  »  nitctuicii  l  it  aaïui.rt.  ) 

I.'examen  de  l'art.  S  ayaat  été  rapproche  de  celui  de  l'art.  I  • 
dail  Urdre  logique  des  idées,  j 'arrive  i  l'art  i 

«avicLr  IT. 

•  Tout  iodivida  place  en  vertu  des  articles  précédens  dans  les  e' 
.  qui  s  sont  désignés,  n'v  sera  plus  retenu ,  des  <pie  les  cause»  du  plarrmenl  su- 
»  vont  cesse. 


s  Aussitôt  que  les  médecins  estimeront  que  la  sortie  petit -Aire  ordonnée,  il  en 
v  sera  référé  par  les  directeurs  et  administrateur*  au  préfet ,  qui  statuera  imme- 
p  diatement  après  avoir  pris  l'avis  de  la  commission  instituée  eu  vertu  de  l'art.  2 . 
»  Les  canses  du  placement  seront  île  droit  considérées  comme  atant  cessé  : 
«  I*  Si .  depuis  le  placement ,  un  jugement  rendu  sur  la  demande  de  l'indisidu 
»  ou  de  i»  Nni  lle  ,  ou  sur  la  provoeatioo  dn  procureur  du  roi ,  a  prononcé  qu'il 

•  n'y  a  tlcii  «i  i  l'interdiction ,  ni  à  l'administration  provisoire  ; 

»  2* Sî  le  tenipspour  lequel  I  autorisation  ou  l'ordre  ont  été  délivrés  s'est  écoulé 
»  saosqu  At  aient  été  renouvelés,  ou  sans  qu'il  toit  intervenu  aucun  jngensentpro- 

•  nonçant  soit  l'interdiction,  soit  l'administration  provisoire. 

»  Aucune  autorisation  ni  aucun  ordre  ne  pourront  avoir  d'effet  pendant  plus 
»  de  six  mois ,  ni  être  renouvelés  plus  de  trois  fois.  > 
Cet  article  ne  me  parait  admissible  dans  aucune  de  ses  dispositions. 
Le  premier  paragraphe  r»t  entièrement  superflu,  puisqu'il  est  bien  évident  que 
tout  individu  place  dans  les  élablisaemens ,  en  vertu  des  artir).  s  prrccdciu.  ne 
doit  plus  v  être  retenu  dè»  ime  les  causes  du  p'acement  auront  cessé. 

En  parlant  d'une  garantie  exigre  pour  la  sortie  des  aliénés,  j'ai  déjà  fait  sen- 
tir l'insuffisance  du  second  paragraphe  de  l'art.  4  qui  confs-ee  au  mrdrem  de  ré- 
tablissement le  droit  d'estimer  que  la  sortie  peut  être  ordonnée ,  sans  faire  au  - 
eune  distinction  entre  les  etahli«semeiis  puhlies  el  les  établissemens  prises. 

Je  répète  que  l'avis  de  la  commission  est  illusoire  ,  et  j'ajoute  qu'il  est  néces- 
saire d'evpriroer  ici  positivement  que  les  familles  peurent  avoir  l'initiative  de  la 
demande  de  la  «ortie  de  leoe»  malailes. 

la  cessation  des  causes  du  plsrrmeol  des  aliénés  me  parait  appréciée  d  une 
bien  erronée  et  bien  mslheureuse  sous  le  triple  rapport  des  isalailes.  Je 
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cbite ,  il  i  existé ,  chu  plusieurs  individus,  des  doulrurs  violentes  dans  ta  ré- 
gion des  reins  el  doc  céphalalgie  esses  prononcée. 

La  grippe  n'i  tir  personne  à  Nantes ,  où  il  pleul  constamment  depuis  plusieurs 
naii.  Cbn  quelque»  pecsaaoes,  les  broDcbe»  paraissent  être  le  ««(te  d'une  irrita- 
tion Inen  manifeste  ;  il  a  fallu ,  vu  l'humidité  (t  la  froidure  de  l'atmosphère .  re- 
commander le  séjour  de  la  chambre  pendant  une  huitaine  de  jours  et  chercher  à 
provoquer  les  meurs;  car,  la  nature  a  paru,  Jim  l'épidémie  actuelle,  en  Caire 
sou  moyen  de  criie.  L'observation  et  l'eipérience  oot  appris  que  la  grippe  peut 
se  transformer  en  pneumonie ,  si  l'on  s'expose  trop  t6l  i  l'air  froid  et  humilie. 

Dans  la  plupart  de»  cas .  le  repos  ;  la  diète;  1rs  boissons  délayantes  ;  tes  lave- 
mens  adooeissans  ;  les  pediluves  ;  les  bains  chauds  et  entiers;  quelquefois  des 
émissions  sanguines ,  soit  par  la  lancette  .  soit  par  les  sangsues;  entn  de  légers 
minorai!  t»,  tels  oot  élr  les  moyens  mis  en  usage  et  avec  efficacité  contre  la  grippe 
actuelle .  liquellc  diffi  re  on  peu  de  celle  qai  a  précédé  le  choléra  à  Nantes ,  en 
«8il  :  le  ciel  nous  préserve  de  cette  dernière  maladie  ! 

S*  m  la  cairn  oe  lto»,  par  M  le  docteur  Pfnrcici». 

En  peu  de  temps,  la  grippe,  lors  de  son  irruption ,  s'est  étendue  a  un  graod 
nombre  de  personnes  ;  au  bout  de  quelques  jours  la  moitié  des  élèves  du  collège 
en  a  été  atteinte.  H  est  remarquable  que  les  étrangers,  qui  débarquaient  alors 
à  Lyon,  ne  mantiuairnt  pas  J'en  itrt  saisis  It  lendemain  ou  surlendemain 
dt  leur  arrivée.  Moi-même,  qui  Tarais  déjà  eue  à  Paris,  je  l'ai  prise  de  nouveau 
le  soir  même  du  jour  où  je  suis  entré  à  Lyon.  H  en  a  été  ainsi  de  beaucoup  d'au- 
tres personnes. 

La  forme  qu'elle  a  affectée  ici  est  i  peu  près  la  même  que  j'avais  déjà  vue  à 
Paris-  L'irritation  bronchique  a  génrraleiurot  été  le  phénomène  fondamental.  En 
fait  de  caractères  particuliers,  je  sais  nombre  de  malades  qui  ont  été  accables 
d'une  sueur  spontanée,  copieuse  el  prolongée,  qui  rappelait  la  suettei  M. 
Martin  en  a  vu  qui  pmrntaieni  la  forme  lyplmlile  des  plus  intenses. 

La  dnree  a  été  1res-  variable .  depuis  quelques  jours  jusqu'à  quelques  semaine». 
Il  «t  remarquable  que  la  longueur  de  la  convalescence  était  loin  d'être  en  rap- 
port avec  le  peu  de  gravite  des  accidens  dans  la  pluralité  des  cas.  Cette  dispro- 
portion a  frappe  ton".  les  médecins. 

Quoique  la  grippe  ait  généralement  été  peu  grave .  elle  n'a  pas  laissé  d'aug- 
menter la  mortalité  ;  on  m'a  assuré  que  le  chitTre,  qui  est  ordinairement  de  15  a 
46.  s'était  élevé  à  3u  et  35  par  jour;  mais  il  laul  faire  la  part  de  l'influence  de  la 
saison  ;  la  mort  a  frappé  surtout  les  phlliisiques  et  les  ratarrneux  La  maladie  épi- 
déniique  »'est  parfois  compliquer  d'aecidens  pulmonaires  graves  ;  c'est  ainsi  que 
parait  avoir  succombé  un  jeune  médecin  .  M  Guayde ,  docteur  de  la  Faculté  de 
Paris.  Les  rechutes  par  suite  d'imprudence  ont  toujours  été  très-fdcheutes , 
c'est  s  relie  cause  qu'un  grand  nombre  de  grippes  doivent  leur  mort. 

L'ép>drtnie  est  à  son  déclin  s  Lyon  ;  mais  ttle  s'étend  par  contiguïté  dans  les 
aommitnrs  environnantes  du  Lyonna  s  et  dit  Dauphiné,  et  se  communique 
ainsi  de  proche  en  proche.  Faut-il  imputer  cette  extension  au  génie  épidémique 
ou  a  la  contagion?  C'est  là,  ce  semble,  une  question  Ires-difficile  a  résoudre 
pendant  le  règne  d'une  épidémie;  peut-être  faut-il  accuser  l'une  et  l'antre  cause. 

On  a  été  i  même  de  confirmer  la  justesse  des  considérations  Usérapeutiques 
que  vous  avez  présentées  dans  votre  excellent  journal.  On  a  été  avare  d'émissions  ' 
»ar.KUÎG«s.  Le  repos,  la  i!.al.-ur,  •]uel1ue,U»aii;s.  des  boisyjns  emoîlicnles  on  su- 

de  la  maladie. 


C'est  ainsi  que  je  pourrais  citer,  entre  bien  d'autres  analogues  romnse  un  «am- 
ple favorable  à  la  négation  absolue  de  celle  contagion ,  le  fait  d'une  demoiselle 
que  j'ai  soignée  dans  un  logement  étroit  {aun*  Sb  de  la  rue  du  Dauphin,  aTroyes). 
Elle  l'a  eue  des  plus  grives  et  accompagnée  trois  jonrs  de  symptômes  typhoïdes. 
Une  angine  couenneuse  a  compliqué  cette  grippe  et  ne  peut  mieux  être  comparée 
pour  son  intensité,  qu'à  celle  du  sujet  de  l'observation  d'csanlbème  fébrile  irré- 
guhrr  que  j'ai  communiquée,  dans  la  Gizrrra  médical*:  dn  24  octobre  1833.  Il 
n'y  a  pe«  à  douter,  je  crois  qu'en  ras  de  mort,  la  nécropsie  ent  pu  pt  ésenler  une 
duposiliou  des  bronches  très-analogue  à  celle  de  l'intéressante  pièce  paltologi- 
que  recueillie  par  M.  Mouat.  Eh  bien  !  trois  sieurs  de  la  malade  habitent  et  vivent 
|  en  commun  avec  celle-ci.  Elles  lui  ont  jour  et  nuit,  donné  leurs  soins  avec  une 
I  assiduité  exemplaire  pendant  tout  Ve  cours  de  la  maladie  qui .  du  reste,  s'est  Irès- 
J  bien  jugée  au  troisième  septénaire.  Aucune  d'elles .  pourtant .  n'a  encore  été  tt- 
'  teinte.  Aucune  ne  parait  devoir  l'être ,  quoique  l'invasion  datit  du  4  février  et 
que  non»  soyons  au  ÏV  mars. 

D'un  autre  coté,  on  fait  bien  opposé,  entièrement  favorable  à  l'affirmation  de 
la  contagion  et  souvent  renouvelé  ailleurs,  dans  ma  pratique  et  celle  de  mes  c  m  - 
frères,  s  est  présenté,  en  même  temps,  à  mon  observation.  C'était  dans  une  mai- 
son braueoup  mieux  aérée,  peu  distante  de  celle-ci  Toutes  ,  absolument  toutes 
les  personnes  qui  I  habitaient,  enfans  d'âges  divers,  mire,  grand-mère  et  domes- 
tique, toutes  ont  été  alteiules  de  U  grippe  ipidemiqae  par  invaxionsiut  cessire». 
dan»  U  même  semaine . 

Nous  venons  en  outre  de  voir,  encore  tout  récemment,  a  IH6tcl-Dsen,  malgré 
que  les  nouveaux  cas  y  cuuent,  pour  ainsi  dire,  cessé  île  se  présenter  du  dehors 
et  que  beaucoup  des  précédées  malades  fournis  par  l'épidémie  troyenne  fussent 
dej»  guéris  <  t  sortis,  anus  venons  de  voir  U  grippe  m  deelirer  tardivement,  dans 
nos  salles,  chrx  des  malades  qui  les  habitent  depuis  fort  longtemps  et  dont  on  peut 
penser  que  les  affection»  antérieures,  actuellement  coexistantes,  que  des  juraplt  - 
gies  enfin  ne  comtiluaienl  pas  un  état  de  prédisposition  à  la  maladie  rrginnie. 

Il  n'y  a  certainement  pas  eu  lieu  de  dire  à  Troyes,  sur  la  présente  épidémie  . 
comme  l'écrivit  Lepecq  de  la  Clôture  sur  la  grippe  de  171,7,  en  cilant  des  mau- 
vais effets  qu'il  jugeait  dus  à  l'abus  d- s  médicamen»  et  surtout  dessaignées  :<  Que 
ceux  qui  nont  point  fait  de  remèdes  en  oui  été  quittes  plu»  tôt  cl  plus  sûrement.  • 
L'aiiome  contraire  m'a  seul  paru  appuie  par  d'innombrables  faits  entre  tous  ceux 
q'ti  nous  ont  entuurés  pendant  lr  plus  fort  de  notre  épidémie. 

Du  reste,  la  grande  majorité  de»  fiits  s'est  montrée  ronfirmative  des  avantages 
de  la  tbsrapeotique,  simple  et  peu  agis-aotr,  généralement  préconisée.  A  1  empU.i 
des  boissons  chaudes,  adoucissantes  et  diaphoniques,  des  julcps  soit  etpeclorans 
soit  sédatifs,  nous  avons  asscx  souvent  associe  celui  des  purgalions  minuralives 
pour  lr  juger  heureux,  et  je  ne  sache  pas  qu'aucun  (ait  ail  pu  autoriser  ici  à  lui 
attribuer  des  inconvéïiiens.  J  ai  aussi  employé  parfois,  uns  avoir  eu  le  moindre 
motif  de  le  regretter,  des  émission»  sanguines  plus  ou  moins  abondantes  cbex  des 
sujets  en  proie  à  la  grippe  épidémique.  Le»  indications  précises  que  je  m'appli- 
quais plus  que  jamais  à  bien  peser  avjnt  de  1rs  adopter  ,  en  égara  au  avertisse- 
ment nombreux  de  notre  presse  qui  me  tenait  en  éveil  sur  ce  point ,  les  indica- 
tion» n'en  ont  certainement  pas  été  générales  comme  celles  des  boiai 
et  adoucissantes,  ni  même  aussi  fréquentes  que  celles  des  laxiûfs. 


5"  se»  u  cairre  ni  la  ricane  ;  par  M.  le 


Fin  oo». 


4*  «o»  la  cairre  ne  «oies;  par  M.  le  docteur  Btooa  (I}. 

Des  faits  contradictoires  en  ce  qui  se  rattache  à  celle  question  d'éliologic  ont 
véritablement  pullulé  sous  nos  yeux.  Tous  n'ont,  jusqu'à  présent ,  autorisé  dans 
T  roses,  comme  il  paraissent  l'avoir  fait  dans  Paris  et  ailleurs,  qu'à  juger,  comme 
M-  té  professeur  CdoukI.  que  la  question  de  la  contagion  de  la  grippe  épidémi- 
que est  une  question  csnbaraxssnte. 


(I)  Nous  regrettons  que  l'abondance  des  matières  ne  nous  permette  pas  de  pu- 
blier en  entier  la  note  fort  étendue  de  M.  ftrdor  ;  comme  cet  honorable  confrère 
l'a  communiquée  en  même  temps  a  I  Académie,  nous  aurons  occasion  d'y 


La  grippe  a  sévi  chez  nous  avec  a<sex  de  rigueur  depuis  le  milieu  de  février 
.  jusqu'au  milieu  de  mars.  Ici,  comme  à  Paris .  elle  a  souvent  frappé  tous  les  mem- 
1  bres  d'une  famille  à  la  foi»  ou  les  uns  après  le»  autres ,  sans  atteindre  les  voisins. 
'  Je  suis  rarement  entré  chet  un  malade  .  sans  en  trouver  d'autres  ou  contai 
ou  atteints  de  prodromes  ;  quatre  lois  à  la  campagne  j'ai  vu  le  mari  et  la  I 
grippes  eu  même  temps,  on  l'un  après  l'autre.  Dans  quelques  maisons  éloignées,  il 
ne  restait  personne  de-  valide  pour  aller  cUrcher  le  médecin  et  soigner  les  mala- 
des; dan»  quelques  autres  tous  étaient  frappes,  rscepté  un  seul  qui  semblait  at- 
tendre pour  se  mettre  au  lit  qu'une  place  fut  vacante;  et  cependant  dans  dis 

,et  cka- 

rn  reli 


Maiiwis  plus  ou  moins  éloignées  il  n'existait  pat  un  grippé. 

L'épidémie  a  d'abord  frappé  au  hasard  sur  la  population  tout 
que  malade  est  ensuite  devenu  le  centre  d'un  foyer  particulier. 

Notre  grippe  m'a  semblé  différer  de  celle  que  vous  m'avez  décrite 
que  1rs  épitMxis  tt  les  mrtrorrhagirt  ont  été  ici  des  acciJens  fréquent,  plu- 
sieurs femmes  ont  été  pnses  par  de»  miirorrhagics  violentes  8  .  lu  ,  14  jours 


leurs  familles  et  de  h  société 
tribunaux  saisis  de  la  poursuite  de  1  interdiction  ont  reconnu 


En  effet ,  on  reconnaît  en  principe  que  lorsque  les 
uonu  qu'il  n'y  avait  pas 

1  en  à  (.rendre  cette  mesure ,  ni  à  recourir  à  l'administration  provisoire,  la  pré- 

-*  que 

et» 


ompiion  trgate  est  acquise  contre  la  supposition  de 
dès-lors  la  cause  de  l'isolement  a  cessé  d  exister. 
Ss  celte  disposition  du  projet  de  foi 


ce,  à  la  perversion  de  leurs  srntimens,  cl  que  Iru'  s  familles  rl  la  société  auraient 
à  déplorer  les  plus  funestes  suites  d'un  élargissement  qui  n'est  fondé  sur  aucun 
motif  valable  et  pour  lequel  vraiment  je  n'entrevois  aucune  espère  d'excuse. 

Enfin  l'article  4  se  termine  par  ces  mots  :  •  aucune  autorisation  ni  aucun  ordre 
s  ne  pourront  avoir  d'effet  pendant  plus  de  sis  mois ,  ni  être  renouvelés  plus  de 
•e  par  les  légiilatetirs ,  elle  '  »  trois  foi».»  Remarmionsd  abord  que  cette  rédaction  est  obscure.  Sans  doute  o»  a 
aérait  funeste  'aux  aliénés  qui  seraient  ainsi  privé»  îles  soins  que  leur  pvsiljon  ré-  voulu  prendre  pour  base  de  celte  déposition,  la  donnée  de  la  science,  que  le  plus 
dame  .  funeste  aux  familles  qui.  malgré  la  gravité  des  mêmes  motifs  pour  .isoler  .  grand  nombre  des  guérisons  a  lieu  dans  l'rspare  de  diux  ans  ;  mais  peut-on  se 
leurs  malades,  seraient  dans  l'imiMiiuance  d'y  parvenir;  funeste  enfin  à  la  société,  |  renfermer  dans  celle  vérité  pratique  ?  devoit-on  prendre  en  si  grande  considéra  - 
puisqu'elle  aurait  pour  résultat  d*  jeter  dans  son  sein  des  individus  capables  d  ou-  ;  lion  les  chances  plut  ou  moins  grandes  de  gui  risoo  dans  un  Uns  de  temps  ?  ne 
Ujfcr  la  deceoce  de»  nueur*  el  du  troubler  la  tranquillité  publique.  i;  devait- on  pas  avoir  égard  à  la  po<-ibilite  de  guérison  rn  gênerai,  puisqu'il  v  a 

Celle  disposition  serait  d'ailleurs  toul-à-fait  contraire  aux  en»eigi.;mens  de  la     des  exemple»  de  rétahlinemcnt  arrivé  dix  ans.  singt  ans.  et  même  davantage . 

après  l'inva-ian  de  la  folie  *  ne  devait-  on  pas  enfin  avoir  égard  à  toutes  1rs  autres 
circonstances  des  maladies  mentales?  Aussi ,  qu'c»l-il  armé  en  prenant  nn  point 
de  vue  si  restreint?  On  est  oblige  de  se  demander,  (p.  2  4)  île  l'A'j/mir  drs  motifs, 
nie  faire  du  tiers  des  aliènes  restés  incurahlrs  après  les  deux  ans  d'épreuve  ?  (Jue 
levirndroDl  ces  infortunés?  quelle  application  la  loi  recevra -t-elle  à  leur  égard  ? 
Et  à  ces  questions  il  est  répondu,  (p.  H  cl  2$;,  que  1rs  incurables profurmentdils 
rentreront ,  s'ils  sont  indigens,  dans  la  catégorie  générale  drs  indiren»  incura- 
bles ;  l'hospice  sera  |>our  eux  un  refuge,  non  une  réclusion.  On  étate  celle  sub- 
tilité en  avançant  gratuitement  que  l'arl  médical  demande,  même  avec  instance, 
nie  1rs  aliénés  reconnus  incurables  soient  transportés  dans  des  élabUsseoiens 
istinrtsde  ceux  qui  sont  affectes  an  traitement  de  l'aliénation. 
Enfin ,  dans  le  cas  où  il  serait  nécessaire  de  priver  de  sa  liberté  l'aliéné  incu- 
rable reconnu  dangereux ,  on  a  recours  *  l'article  C  du  Projet  de  loi  qui  (" 


science  médicale  qui  recoouiit  des  folies  qui  ne  pcuient  pas  autoriser  une  mesure 
aussi  rigoureuse  que  l'interdiction ,  en  même  temps  qu  elle  serait  en  opposition 
formelle  avec  deux  passages  de  l'ciposé  des  motifs  ;  savoir  :  I  '  qu'on  ne  peut  el 
qu'où  ne  doit  pas  poursuivre  l'interdiction  pendant  le  cours  d'un  traitement  qui 
laisse  l'espoir  de  la  guérison  ;  2"  qu'il  est  mauifesle  que  la  plupart  des  circons- 
tances qui  commandent  riMlenieut  de  l'aliéné  ne  peuvent  motiver  son  interdic-  , 
lion  et  souvent  même  ne  la  permettent  pa<.  (p.  42  et  23.) 

Il  est  encore  esprit»  dans  l'article  4  que  l'isolement  doit  cesser,  si  le  temps 
pour  lequel  l'autorisation  ou  l'ordre  ont  clé  délivrés  s'est  écou'-c  sans  qu'ils 
aient  été  renouvelés ,  ou  sans  qu'il  soit  interseou  aucun  jugement  prononçant 
soit  l'interdiction,  soit  l'adminitlratim  provisoire.  Maison  peut  objecter  contre 
ce  paragraphe  ce  qui  virnl  d'être  dit  précédemment ,  cl  de  |Jos  que  pour  une 
simple  negbgeiice  on  lirrcnil  les  malades  à  tout  les  désordres  de  leur  inlclligen- 


3. 
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i  avant  l'époque.  Le  pins  mm  vent  ces  bi-morrhagiw  K  manifestaient  «a  dé- 
bat de  la  maladie-.  Cjuclquefois  elles  en  ont  marqué  la  trrtninaisoo,  que  j'ai  toujours 
«ne  favorable  dans  m  cas-tV  Non  mil  eu  sussi  quelques  rhumatumtt  aig 
■sais  j'ai  remarqué  ne  leur  forme  n'a  pas  été  < 
ni  kar  durée  aosù  tangue  qu'a  l'ordinaire. 


IqVl'on'fnrtIlg.-e  dan»  le" 


en  est  une  brillante  preuve.  Oit  à  la  fois  sous  ce  point  de  vue  e 
sous  le  rapport  des  considérations  pratique»  dont  j'ai  fait  suivre  leur 
histoire ,  çjue  j'ai  cru  utile  de  relater  ici  les  anomalies  suivantes , 
en  les  divisant ,  dans  un  but  médical ,  plutôt  par  appareils  d'organes 
que  d'apre»  le»  systématisations  mtdeincs;  on  en  concevra  facilement 


H  résulte  des  extraits  qu'on  vient  de  lire; 

i*Qoe  les  formes  optlsalmiqur,  néphrétique,  rhumatismale,  bémor- 
rbagique,  typhoïde  ont  été  as^x  fréquentes  dans  la  grippe  des  départe- 
meos  ; 

»*  Que  les  (iits  tendant  a  élablir  la  double  voie  d?  propagation  de  la 
grippe,  savoir  :  le  mode  épidémique  et  la  transmission  par  contagion,  ! 
ont  paru  se  montrer  simultanément; 

3*  Que)  le  traitement  a  consisté  généralement  dans  l'emploi  des 
boissons  adoucissante»  et  des  laxatifs  ;  et  que  les  évacuations  sanguines  < 
n'oot  été  pratiquées  que  comme  moyens  exceptionnels  e*  avec  beau-  ! 
coup  de  réserve  ; 

4"  Qu'enfin  dans  les  départemeos,  comme  1  Paris,  on  t'est  accordé  1 
généralement  à  considérer  la  grippe  comme  une  affection  générale ,  f 
d'une  nature  particulière,  et  non  comme  une  irritation  oiganique  ordi- 
naire plus  ou  moins  circonscrite. 

—Le  défaut  d'espace  nous  force  i  renvoyer  au  prochain  numéro  ce  j 
que  nous  nous  proposions  de  dire  sur  la  dernière  séance  de  1* Académie. 
MM.  Andral,  Bousquet,  Louis  et  Rochoux  ont  failles  frais  de  la  dis- 
cussion. Elle  continuera  mardi  prochain,  et  probablement  sur  I 
points  de  la  question  :  nous  y  reviendrons  avec  détails. 


J  I.  Appareil  unitaire. 

Il  semble  que  les  cas  les  plus  nombreux  d'anomalies  ont  eu  pour 
siège  la  vessie  ou  l'urètre,  et  cria  sans  doute  non-seulement  parce  les 
parties  accessoires  des  appareils  sont  le  plus  susceptibles  de  déviations 
organiques,  mais  aussi  parce  que ,  plus  immédiatement  soumises  à  l'in- 
vestigation médicale ,  ces  dispositions  anormales  ont  moins  souvent  lien 
d'être  méconnues.  J'ai  a  en  signaler  sur  les  reins,  les  uretères  et  t'ou- 
raque. 


AJHATOMIE  PATHOLOGIQUE. 

MÉMOIRE  SUR  QUELQUES  CAS  REMARQUABLES  D'ANOMALIES 

orgasiqi'es,  pour  servir  à  l'histoire  de  l'orgaDO-géné- 
siechez  l'homme,  avec  des  applications  a  la  patho- 
logie ;  par  M.  Pétrequin,  D.-M.  P. 

Dans  le  cours  de  mes  études  sur  l'anatomie  normale  et  pathologique 
j'ai  eu  occasion  d'observer  un  certain  nombre  d'aoomalies  organiques  , 
dont  je  me  propose  de  rapporter  ici  les  plus  dign  s  d'intérêt.  Quoiqu'il 
ne  soit  pas  très-rare  que  ceux  qui  s'adonnent  à  cette  première  branche 
des  connaissances  médicales  rencontrent  divers  cas  de  ce  genre,  ce- 
pendant, quand  on  commence  la  science  ,  ces  dispositions  anormales, 
souvent  méconnues ,  toujours  mal  étudiées ,  n'apporteot  aucune  instruc- 
tion sur  la  matière,  et  restent  perdues  pour  l'histoire  et  les  progrès  de 
l'art;  c'est  ce  qui  n'arrive  que  trop  fréquemment  dans  les  amphithéâtres 
dedisseclion,  comme  chacun  l'a  pu  voir  au  début  de  sa  carrière.  Or,  si 
l'on  songe  quelles  lumières  l'étude  des  monstruosités,  jointe  aux  recher- 
ches d'anatomie  comparée ,  a  j<  tées  sur  les  lois  générales  de  l'orgsno- 
génésie ,  on  sentira  combien  ces  pertes  sont  à  déplorer  ,  et  combien  un 
recueil  choisi  de  faits  semblables  pourrait  être  ou  détenir  précieux.  Car 
c'est  ici  surtout  qu'il  est  vrai  de  dire  que  l'exception  confirme  la  règle; 
l'excellent  ouvrage  de  tératologie  de  M.  Isidore  Geoffroy  Saint-Uilaire 


ans  naorr 

au,  «uiraiiusT  moi  aaaaiMTS  et  casxi  de  deoi  tacTtata. 

Osa.  I.  —  Le  soir  du  27  mars  I  '33 ,  an  homme  de  55  ans  est  apporté  mourant 
a  l'Hôtel- Dieu  de  Lyon;  il  s'était  plaint  surtout  du  cité  du  ventre;  U  langue 
était  serbe,  grisâtre,  racornie;  l'abdomen  était  dur  et  balloniié;  il  avait  eu 
quelques  vomtSseniens  verdâlres.  l'urine  sortait  goutte  a  goutte;  elk  était  puru- 
lente et  fétide  :  il  y  avait  du  délire. 

Le  28 .  il  était  Dort. 

Nécropsie  le  10.  Péritonite ,  etc. 

Appareil  orioaire  :  1a  prostate  était  uDiutf .  semée  de  petits  dépôts  ;  la 
pre  ftsoo  en  faisait  écouler  do  pus  ;  la  vessie  était  à  colonnes ,  et  offrait  des  traces 
ooa  équivoques  de  cystite  chronique  j  le  lissa  musculeut  criait  sous  le  scalpel ,  il 
était  hypertrophié  par  suite  sans  doute  des  effort»  de  contraction  que  nécessitait, 
pour  l'excrétion  des  urines ,  le  gonflement  de  la  prostate  ;  de  chaque  coté  du  trs- 
goae  s'ouvraient  deux  uretères. 

A  droite .  le  rein ,  plus  volumineux  que  son  congénère ,  mais  ayant  conservé  sa 


àroite.  le  rem,  plus  volumineux  que  sun  con^ri 
ede  haricot,  présentait  une  rougeur  ponctuée  i 
bien  distinctes.  De  ces  deux  uretères .  l'un  nais 


reste  bien  distinctes.  De  ces  deux  uretères .  l'un  naissait .  < 
la  scissure  où  le  bassinet,  évasé  et  allongé  en  inuuidibulum,  i 
de  qnatorxe  lignes ,  ne  quittant  1a  forme  d'entonnoir  qu'après  t 
jet  pour  reprendre  alors  la  dimension  d  nn  uretère  normal. 

De  la  partie  inférieure  du  rein  descendait  un  deuxième  uretère  sans  évisemeut, 
noios  volumineux  que  l'autre,  dont  il  était  éloigné  d'un  pouce  s  son  origine;  ib 
ensuite  en  convergeant  ;  en  le  tiraillant .  j'arrachai  nn 
ibuleuse.  et  je  pus  ioUoduire  une  plume  de  corbeau  i 


substance 
duil. 

A  gauche,  le  rein,  moins  volumineux,  mais  ayant  ]ansxi  conserve  sa  forme, 
offrait  aae  disposition  particulière  :  an  heu  d'an  seul  bassinet  très-dilaté  comme 
a  droite ,  il  en  renfermait  deux  ;  le  supérieur,  plus  grand ,  descendait  jusqu'au  ni- 
veau de  la  scissure ,  et  devait  è<re  plus  abreuve  que  l'infcrieor,  parce  qu'il  com- 
prenait plus  de  mamelons  et  de  calices;  il  était  locooirdétement  divise  ca  plu- 
sieurs compartiment  •  et  se  terminait  en  iiifunditadnin,  au  sunuucl  de  la  scissure, 
pour  constituer  ou  uretère  qni .  d'abord  d'un  diamètre  de  cinq  lignes ,  se  rap- 
prochait bientôt  de  dimensions  accoutumées. 

Le  hawinet  inférieur,  d'un  tiers  moins  espace ,  était  composé  de  trois  ou  qua- 
tre infundibulrs  qui .  réunis  en  une  seule  cavité  ,  formaient  une  sorte  d'enton- 
noir non  plus  liorixontal  de  gauche  a  droite  comme  au-de«sus  •  mais  remontant 
f>Kln;m-rncol  jusqu'au  niveau  Je  la  scissure ,  a  un  pouce  de  l'origine  do  supérieur; 
l'uretère  qni  en  naissait,  d'abord  évasé  et  large  de  quatre  lignes ,  se  rapprochait 
du  précèdent ,  puis  ils  descendaient  en  convergeant .  s'accolaient  après  cinq 
pouces  de  trajet,  et  cheminaient  intimement  unis  jusqu'à  la  vessie  où  ils  s'ou- 
vraient par  deux  orifices  contigus ,  mais  distincts. 

Une  cioi>on  de  substance  tubuleasr,  ceinte  d'une  couche  de  substance  corti- 
cale à  convexité  intérieure,  existait  entre  1rs  deux  bassinets,  éloignés  de  six  . 


à  l'administraioo  et  an  ministère  pobbe  le  moyen  de  provoquer,  de  concert ,  une 
interdiction  dont  l'effet  serait  d'en  Ira  iner  un  in  t,m,Ht  légal  pour  une  durée  io- 
dé tune. 

Nous  ne  pouvons  partager  aucune  de  ces  manières  de  voir  .  et  sans  contester, 
ce  qui  est  très-contestable .  qu'après  deux  ans  il  ne  reste  dans  l'établissement  que 
le  tiers  des  aliénés ,  jcdemaode  comment  il  se  fait  que  pour  les  incurabes 
reconnus  dangereux ,  et  les  médecins  en  reconnaissent  un  grand  nombre  ,  la  loi 
réclame  l'interdiction  ,  cette  mesure  si  extrtme,  si  coûteuse ,  qui  a  on  éclat  si 
Qch«ux  pour  les  malades  et  leurs  parens.  Je  demande  comment  il  est  possible 
d'admettre  que  la  loi  donne  à  l'aduûniatralion  et  au  ministère  publ  c  le  moyen  de 
provoquer  l'interdiction .  sans  taire  intervenir  la  Camille  du  malade  et  sans  s  in- 
quiéter aucunement  des  blessures  qu'elle  lui  fait  dans  tous  les  sens.  Par  quel* 
singularité  inexplicable .  lorsqu'il  était  u  simple  en  conservant  le  même  principe, 
de  Isicc  renouveler  l'autorisation  ou  l'ordre ,  a-l-on  été  imaginer  de  recourir  h 
l'interdiction  et  de  la  rendre  fréquente  alors  qu'elle  fiait  si  rare  avant  la  loi  ac- 
tuelle, destinée  sans  doute  k  améliorer  k  sort  des  aliénés ,  a  procurer  des  conso- 
lations gnx  familles  comme  des  garanties  è  la  société  ! 

Ea  outre,  ne  serait-il  pas  moralement  impossible,  par  exemple,  que  le  tribunal 
civil  da  département  de  la  Seine  procédât  s  l'interdiction  immédiate  de  Î.2WU 
aliénés  iocorsblcs  qui  existent  actuellement  daas  les  deux  hospices  de  Illettré  et 
de  b  Salpélnère  ,  et  à  rinlerdictioa  successive  de  300  autres  malades  chaque 
année*,  sans  y  comprendra  ceux  qui  se  trouvent  dans  les  élabhssrmens  privés  r 

Culte  obligation  serait  d'ailleurs  contraire  aux  iateatioos des  auteurs  du  Code  ; 
laonl  déclaré  rxssilivcmeut  qu'ils  a'culemkient  pwnl  imr^  ara  lai 


nés.  qui  a  pour  but  le  trai- 
de  l'ordre  public ,  on  pro- 


Qoelle  confusion  !  pour  cootin 
tetnent  <!e  ers  infortunes ,  la  sarclé  de  leurs  familles  et  i 

voqur  l'interdiction  qui  n'a  pour  résolut  que  de  protéger  les  intérêts  matériels  et 
de  veiller  à  b  gestion  de  la  fortune  des  malades; 

Négligeant  de  faite  ressortir  1rs  differewes notables  qui  existent  cotre  les  alié- 
nés et  1rs  autres  malades  frappés  d'iocuralnfitr,  je  crois  ne  |«as  devoir  bisser  sans 
rrpotiscàrausedu  graod  retentissement  qu'eue  peut  avoir,  crtle  assertion  que  les 
médecins  demandent  pour  les  incurables  des  établissement  distincts  de  ceux  qui 
sont  affectrs  tu  traitement  de  I  aliénation  mentale. 

La  réalisation  de  cette  idée,  particulière  a  un  petit  nombre  de  médecins,  aurait 
k  triple  inconvénient  de  nuire  aux  aliénés  eai-mèines,  de  paralyser  les  bons 
senlimens  des  familles  a  leur  égard .  et  enfin  de  retarder  les  progrès  de  b  science 
médicale  ;  l'expérience  a  en  effet  démontre  qu'aussitôt  que  tés  malades  sont  relé- 
gués daos  b  classe  des  incurables ,  c'est  un  motif  suffisant  pour  leurs  parens  rt 
Lors  amis ,  d'interrompre  leurs  visites,  de  cesser  leurs  soins ,  rt  d'abandonner  à 
ceux  qu'ils  regardent  comme  a  jamais  perdus  pour  b  société. 

'"  incurables , 
ire  question; 
ces  infortu- 
nés, qui  souvent  conservent  uoe  partie  de  leur  raison ,  qui  en  conservent  da 
oin  assex  pour  apprécier  leur  triste  position. 

Les  malades  encore  soumis  sa  traitement  doivent  faire  un  retour  bien  pénible 
»r  1c  sort  qui  1rs  attend,  en  vojant  le  sort  de  ceux  qu'on  déebre  incurables  { I  ). 

(I)  Ea  général .  c'est  une 


D'un  autre  eftté.  les  aliénés  peuvent  être  arbitrairement  dérbrés 
puisqu'il  n'est  pas  rare  de  rester  longtemps  dans  le  doute  sur  cette  gra 
a  une  fuis  résolue  cootre  eux ,  quelles  doivent  être  les  angoisses  de 
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sept  lignes;  de  minière  qu'en  p1u<iruri  poiuts  la  portion  inférieure  du  rein  u' 
•emblail  qu'accnlce  a  U  supérieure ,  cl  set  calit  venaient  tapisser  de  leur  < 
brane  la  substance  Corticale  m 


Celle  observation  mente  un  examen  spécial.  L'anomalie  n'était  pas  la 
iiiciuc  des  deux  eût  s  ;  le  rein  g.i'.clie,  daim  U  disposition  de  «»  deux 
purncliymcs,  était  subdivisé  en  deux  mus  siruudaires,  chacun  avn- 
aun  bassinet  cl  son  iirrti'  rr.  Or ,  relie  réunion  incomplète  léjltae  des 
.  i.iidiiiotis  fatales  conservée*  par  suite  d'un  anèt  de  développement. 
Meckel  paraît  avoir  remarqué  que  les  ar.iimalics  sont  plus  fieSquentes  à 
gauche  qu'à  droite,  ce  qui  se  confirme  ici.  J'ajouterai  que  cette  dispo- 
sition lubuleuse  qui,  chez  l'homme  est  une  monstruosité ,  représente 
les  caracères  normaux  d'un  as.*ez  grand  nombre  d>'  mammifères,  rt  nu- 
'  n.i'Dcnt  de  cétacés  ,  rhr/.  qui  1rs  lobules  du  rein  sont  si  nomluciix  et 
»i  lomplé  rrornt  séparés  que  l'organe  dans  son  ensemble  a  été  compare 
a  niir  grappe  de  raisin.  A  rc  sujet  je  ferai  remarquer  que  lesreiu»  sur- 
iniiueriirei ,  dont  parlrnl  quelques  auteurs,  ne  sont  souvent  que  des  lo- 
bules normaux,  restés  d  stiucts,  et  qu'eo  un  mol  il  y  a  alors  plutôt 
aC'.aS'On  que  mill'iplcitinll  de  l'organe. 

tenant  aux  uretères,  leur  dnplititédc  chaque  roté  peut  s'expliquer  p  .r 
l.i  non-réunion  des  racines  doiil  ces  conduits  se  composent  primitive- 
ment. 

I.a  symétr  c  Latérale  est  la  plus  constante  de  toutes.  •  Un  organe, 

•  lit  M.  Isidore  Geoffroy  .Saint  Htlaire,  avant  son  analogue  de  l'autir 
Ki'é  de  la  li"nc  médiane  .  ne  doit  que  trés-rar»inent  s'ccarlir  seul  de 
l'ordre  régulier.  {Traité  de  tératologie,  iBi-J.l — 704)»  Cette 
'<■■■  ,  déjà  vtulc'c  (1;  dans  le  cas  précèdent ,  l'est  encore  plus  dans  ceux 

•  pii  s-iivenl  : 

ut  «ouate,  ne  axis  nsorr,  \*u:  un  iinnrar.  »  r.nsix  oc  Y;  «tat  maint, 
ou  «tu  cAii.ni:. 

Un*  II.  —  Chei  une  femme .  âgée  de  50  ans .  qui  ■  en  mai  I  B3fi  .  mourut . 
.1  s<is  le  service  île  M.  Ra)er.  .Ici  suites  d'une  pMhisir  tuberculeuse  du  poumon  et 
des  intestins ,  on  troovj  une  hsdroncphTosc  <lii  r,\ié  dro.1  qui  n'avait  été  «rap- 
c/mnec  [H-'iulant  la  vn-  .lu  basu.net  tri  »  diMemiu  naissait  on  orelére.  donb  e  •  Min 
origine  .  puis  c>.nverli  en  un  canal  unique  apres  quatre  pouces  de  trajet.  de  nia- 
iiicre  .S  rappeler  U  forme  tic  la  lettre  Y  ;  rieii  de  semblable  n'exi*tait  à  gauche 

«Julre  les  naoïbrciis  faits  <te  ce  genre  que  pussc.lc  la  science,  je  rappellerai 
<|ie.  daus  ees  derniers  temps ,  M.  lamth  a  communiqué  a  l'Académie  .le  mcle- 
eme  une  planche  rrpres.  niaut  un  rein  il  dem  ureteret  dont  l'tnomal,  plus  vnlu- 
ir.mcux  qne  l'autre  ,  partait  de  la  partie  supérieure  de  l'organe  [At'chtv.  i/e  m^- 
.Ircinr  I  t»$4.  T-biV.I  ;  et  que  .M.  Lediberder  a  iiiuntrc  klaSoriclu  auatonùqne 
.(eux  faits  analogues,  l'un  relatif  à  uo  rein  a  dm»  uretères  qni  s'ouvraient  dans  la 
e.-ssie  par  deux  ouvertures  isob-es  ;  l'autre  «saut  trait  à  on  uretère  double  en  Tor- 
i:  c  do  Y.  nais'Jttt  du  r<  in  par  drnx  hranches ,  et  l'ouvrant  dans  U  vessie  par  un 
..ni  canal.  {.-tVf/u'e..  1S3S.  VIKHB.) 

De  es oliser»ati.>'n  il  résulte  que.  même  en  fait  de  symétiic  taté- 
1  <  e,  les  anumalics  peuveotèn  e  isul ;.  s  et  se  concilier  avec  une  dispo- 
sai n  normale  du  c<">lé  opposé. 

;  I  ;  C»tl*  loi  est  obw»re  dans  le  cas  qor  Bichat  a  consigne  dans  1rs  œarres  d« 
l>e..ii  t  ,1.  III ,  p.  Mi.t>.  ril  IHI.'i,  atec  un  faux  titre  portant  le  millésime  (.«So  . 
1.  s'agissait ,  dit  Biehat ,  it'uni  variîtc  ittKitomîqur  aucz  rare ,  consistant  dans 
I  e\istence  de  ohaque  roté  de  denx  aretrres  parfaitement  distincts  a  leur  origine  , 
.1  s'insiranl  isolement  dans  la  «csiie.  L'anipiiatian  extraordinaire  des  bassinets 
.  .  lait  ojirrrc  de  telle  manière  que  chacun  représentait  une  espèce  de  kyste  juMa- 
l'o  i  au  rein  correspondant ,  celui-ci  n'offrant  aucune  trace  de  " 
le»  uittères  cUtent  dilates  jusqu'à  égaler  le  volume  do  petit  doigt. 


On  ncsjiirait  dire  que  dans  lesobs.  1  et  11 ,  cette  déviation  org.-im* 
que  a  exercé  quelque  influence  sur  la  maladie  de  l'appareil  urioaire. 

A  coté  de  ces  anomalie*  où  l'on  entrevoit  le  mode  de  développement 
■tes  différentes  parties  constituante»  du  rein  ,  il  ne  sera  pas  sans  intérêt 
ilr  citer  un  fait  morbide  nui  nous  permettra  de  suivre  I  ordre  dans  le- 
quel disparaissent  successivement  les  divers  divers  tissus  de  cet  organe, 
d^iis  l'état  pathologique. 

iiiniiO'lIrHacxE  sénat  ;  i>ur»«mo*  ors  1 
ticsir;  TBAitro* 

TOCS  1RS  AL-TfttJI. 

Ou.  III.  —  Un  octogénaire  de  l'hospice  de  la  Cluritè  de  Lyon  mourut  eo 
mars  1836.  A  gauche  je  trouvai  une  b).lrone|diro«!  ;  toole  1a  substance  mamelon 
uce  avait  disparu,  sauf  cinq  cAisc»  qm  étaient  convertis  en  matière  j;rai»<*tue.  Y» 
substance  corticale ,  réduite  a  an  tiers,  ne  représentait  plus  qu'une  esptee  de  ca- 
lotte peu  épaisse,  niais  non  aller<«  dans  sou  pareuebyme ,  coiffant  le  bassinet  dis» 
tendu  ;  <«lui-ci  formant  une  large  poche,  ou  alwutissaienl  les  restes  des  cinq  cali- 
ces sans  profoi».lcur,  contenait  uo  bqnide  limpide,  n'ayant  ni  I  «leur  m  ta  cou- 
leur de  I  urine;  da:is  le  dessein  de  l'aoaljscr .  je  l'avais  recueilli  dans  un  flacon 
qui  nialbcurciKemrnt  fut  casse  ;  l'uretère ,  d'une  capacité  normale  .  et  libre  dans 
■ouïe  son  étendue,  permettait  au  Doute,  quand  on  comprimait  le  kytle.de  des- 
cendre jusque  daos  fa  vessie- 

l.'arlire  ri'oale  correspondante .  aussi  grosse  que  sa  congénère .  fut  suivie  avee 
siiiu  :  U  où  csistaient  encore  les  cinq  pyramides  graisseuses ,  les  rsmifiratioos  ar- 
téneiles  se  répondaient  enlre  elles  et  la  sub>  tance  cortirak  k  laquelle  elles  se  dis- 
tribuaient ;  I»  011  relte  demii-re  restait  seule .  les  artcriolct  glissaient  entre  cHa 
cl  la  membrane  du  bassinet;  dans  les  deux  tiers  de  l'étendue  du  kyste,  elles  ram- 
paient dans  l'intervalle  de  ses  deut  feuillets  représentant  les  membranes  interne 
et  ettrnie  du  rc  u  ;  ce  qui  confirme  la  distribution  indiquée  pat  les  ailleurs  qui 
font  continuer  les  al  tères  dans  la  "ubslanre  enrtieale. 

A  droite  ,  le  rein  me  parut  un  |>cii  plus  volumineux  que  dans  l'état  normal ,  du 
csle  1  peu  | 
la  tiansforni 


7BfisHTAMi.lt  db  ta  tsviTk  Dt  l'ovnAsytm. 

L'ouraqne  ,  espèce  de  cordon  d'apparence  miiseulc use ,  f  tendu  de  la 
:à  l'ombilic  où  il  s'engage;  IVirapie  a  été  le  sujet  de  grande» 
discussion  parmi  les  analomistes  ;  le»  anciens  pensaient  qu'il  foi  mai  t , 
comme  du  reste  l'indique  sou  nom  d'origine  grecque ,  un  canal  destiné 
a  l'excrétion  de  l'ui ior  (  1  )  clin  le  fcelus.  «  Ce  que  je  puis  assuicr ,  dit 
au  contraire  M.  Criiveilbier,  c'est  que  je  l'ai  constamment  vu  plein 
elie t  l'adulte  et  memecliri  le  fretus.  (.4nat.  liesc.  11-71)»  Cependant  M. 
Isidore  GcoiTioy  Samt-H. taire  a  iwcmblc  plusieurs  cas  de  perméabi- 
lité de  cet  orgaiic.  [Op.  <  it..  p.  .Kio.)  «  lorsque  sa  ravilé,  -ijOUtc  Ce 
savant ,  s'est  conservée  depuis  la  vessie  jusqu'à  l'ombilic,  tien  n'en  si- 
gin  e  l'cxis'.ccce  à  l'extérieur,  si  les  voies  urinairei*  sont  libre».  »  Je 
crois  qu'il  n'est  est  pas  lonjours  ainsi,  et  je  rappellerai  que  llnfioeistcr 
a  vu  I  our  .qiie  reste  ouvert  après  la  naissance  (i) ,  cliei  un  petit  gHfoo 

(I)  Oiiraehos  eaiialis  est  cavus.  urine  ad  amninn  dedurendae  ad  vesicam  fer- 
tur.  T.nelun.lion  analomie.  i  Vi^ieno.  tfc5!>,  in-t  ';  lib.  11.  c.  v.) 

(S)  Il  existait  à  l'omlulic  une excroissanre  charnue,  fongueuse,  rouge  et  pé- 
diculée.  par  la.pielle  l'urine  s' écoulait  lorsque  le  corps  se  repliait  en  arriére.  L  a  • 
rét.e  parfaitement  libre  donnait  aussi  passage  à  une  petite  quantité  du  méxuc  li- 
quide. Le  pédicule  du  foogus  fut  lie,  et  sa  chute  arriva  bientôt:  l'ombilic  «e  re- 
couvrit de  peau,  tt  l'urine  cessa  de  s 'écouler  par  l'ouverture  qu'il  avait  présente» 
jusque  Ik.  Ce  fait  qui  coustatc  une  anomalie,  montre  aussi  ce  qoe  l  art  pourrait 


Ei.lin  c'est  no  obstacle  aux  progrès  de  l'art ,  que  de  morceler  I  histoire  d'une 
IMi'tie  des  maladies  mentales  :  d'uo  cAtc  on  prive  un  médecin  de  ta  connaissance 
>!cs  p.-riodcs  anteeieores,  et  de  tous  les  reiisrignemens  primitifs;  de  l'autre  ,  on 
e.il.-ve  au  médecin  qui  les  observait  toute  une  Hasse  de  malades,  et  un  limite  en 
..ueUpie  sorte  les  soins  qn'illeur  doit,  comme  si  en  les  leur  continuant, iliiavaitpas 
beaucoup  plus  de  chances  pour  lés  guérir,  ou  du  moins  pour  retirer  de  leur 
..liservaliou  des  document  utiles. 

De  toutes  les  considérations  que  je  viens  de  présenter,  il  résulte  que  l'art.  4  ise 
«aurait  <tre  conserve  ;  il  repose  sur  une  étude  incomplète  de  l'aliéiiatiun 
mentale,  il  confond  d.os  mesure»  d'noe  ordre  tout  différent  et  qu'il  impotte  de 
.'.s  ingiier  avec  som.  l'isolement  et  I  interdiction,  et  il  sévit  contre  une  simple 
-  t  des  aliènes,  de  leurs  familles  et  delà  société. 

ASriCLE  V. 

..  Toute  antoriulioo  ou  ordre  del  vrés  en  vertu  des  articles  letl,  sont  dans 
.  1rs  trois  joors  notifies administralivemcnt  par  le  préfet  : 

..  l'  Au  procureur  do  roi  de  l'arrondisscntcnl  du  doinieik  de  la  personne  iniii- 
*  l<iee  dans  l'ordre; 

i"  *  etlui  .le  l  arrondissement  où  est  situé  l'éUblisMment  ; 

J  s*  A  la  commission  dwince  eu  éxecution  de  l'art.  1.  » 


plart 


n  l'e  de  leer/ont  drt  ineutahb  t,  et  je  ne  j.uis  coniprendn-  qu'elle  ait  été  appli- 
quée \  des  bo  pices  tout  entiers:  .  Ile  me  semble  injurieuse  pour  l'humanité ,  et  je 
^ion  de  la  Détrir  ans  jeux  de  ceux  qui  peuvent  la  r  


Les  reflex  ions  déjk  faites  sur  l'esprit  de  la  loi  et  snr  les  précédent 
rend  superflue  tonte  discussion  de  l'aet.  -S  :  il  n'y  aurait  aucune  objection  a  clever 
contre  les  |'»mi>lilrs  qu'il  pre«rnt  si,  contre  notre  attente  ,  la  onmmi< 
par  le  projet  de  loi  recevait  la  sanction  des  législateurs. 

L'ordre  Unique  des  idées  demanderait  seulement  qu  il  occupai  une 
dans  la  dasi.Ceation  des  articles  de  la  loi. 

AITirll  VI. 

«  Indépendamment  des  cas  prévus  par  l'art.  H»do  Code  civil,  le. 

•  roi,  sur  la  dcman  lc  iln  pecfel,  provoquera  I  interdiction  de  tout  individuplaer. 
h  en  vertu  d'unonlre  drlivrc  d'oflice.  dans  un  hospice  ou  étabUstcxuent  d'abenes. 
■  comme  atteint  d'imbrcilUti'.  tir  dwmrucr  oudcfiiftur* 

•  Les  frais  de  cette  procédure  seront  avancés  par  I  administration  île  l'enrégis- 
»  Irement.snrle  pieddu  tarif  Esc  par  le  décret  du  Injuin  IKK .  et  les  art,  s  aux- 
«  quels  cette  pruredure  donnera  lieu,  seront  vises  pour  timbre  et  enregistrés  en 

•  tlcbrt ,  cniifurmcineiit  aux  lois  des  IS  brumaire  et  2!  frimaire  an  vu. 

•  Si  l'interdit,  ses  père,  mrie,  tpoiix  ou  i-pou<e,  HHitdans  un  clatiLindirenre. 
»  domeiil  ri.nslate  par  certifirnl  du  maire,  vise  et  approuvé  par  le  sous-prrfet  et 
t  par  le  préfet,  il  ne  sera  pa«*  en  taxe  que  les  salaires  des  huissiers  et  l'iuJeronit. 
»  due  aux  témoins  non  pareil»  ni  allies  de  rmlerdit  » 

Yoilà  encore  un  article  qui  autorise  ta  poursuite  de  l'interdiction  ;  et,  en  clf'l. 
il  faut  bieu  qu'en  l'absence  des  familles,  l'autorité  veille  à  l'ailminislraliou  d:i 
biens  des  individus  places  d'olDce  daos  les  établissement  d'aliénés .  mais  alo  s 
n'i-l  on  pis  le  droit  de  i'etooner  que  cette  nccessile.qui  se  préwnte  tous  les 
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de  1  an»  qui  avait  l'iuctrc  libre.  {Archives,  1829  ,  xx  —  yy.)  Pour- 
rait-on y  joindre  le  la  t  suivant? 

Ors.  IV,  — •  J'ai  m  une  dame  dont  l'ombilic  laissait  Minier  par  intervalle  une 
quantité  variahle  d'un  liquide  serenx  ;  on  ne  distinguait  aucune  ouvert  un  au  cen- 
tre des  ride»  convergent»  qui  formaient  la  cicatrice  du  nombril  ;  a  l'époque  de 
l'âge  du  retour.  l'écoulement  fut  plus  fréquent  et  pli»  abondant.  Ce  liquide  pro- 
venait-il de  la  ve-Mie  ou  seulement  d'une  sécrétion  opérée  dans  la  cavité  de  l'ou- 
raqoe ,  cavité  persistante  ici  |>ar  anomalie  comme  cela  a  lira  normalement  pour 
le  urlu»  des  quadrupède»  ?  Ces  donnée»  sont  trop  incomplète»  pour  que  je  preune 
sur  moi  de  résoudre  cette  question  que  je  ne  présente  que  sous  la  forme  dubitative 
al  que  j'abandonne  à  la  dcciaion  dessavans. 


§  H.  AFpaMIL  De  LA  CÉHÉDATtON. 


An  grand  nombre  des  organes  qui  composent  cet  appareil ,  on  petit 
deviner  q-ie  les  anomalie»  doivent  en  être  très-variées;  celle  que  j  ai  a 
•ignaler  sont  relatives  aux  testicules  et  aux 


■101 


CaCZ  Vf  ADULTE. 

J'ai  constate  cette  anomalie  sur  trois  individus;  le  plu 
est  le  suivant ,  le  Seul  que  j'aie  anatomisé. 

Oas.  V  —  Un  libraire,  âgé  de  Su  ans.  non  marié,  fut  apporté  a  l'HoIrl 
Dieu  de  Lyon,  le  3  février  IBSJ.  an  dix-scptiemc  jour  d'une  méningite  aiguë.  En 
le  sondant,  je  remarquai  que  1rs  bourses  riaient  vives  cl  Basques  II  mourut  le  5  ; 
et  28  heures  après  la  mort.  |C  fit  la  nécropsie  dont  j'oioetlerai  a  dessein  tous  les 
détails  rt ranger» a  nmn  «ujrt. 

A  droite,  le  testicule  renfermé  dans  rabdomen  e  trouvait  en  dedans  de  l'ou- 
verture inguinale,  el  était  fortement  colle  au  péritoine  par  son  bord  couvete , 
tandis  qac  l'epididime  cl  le  conduit  défèrent  s  engageaient  un  peu,  avec  le  cor- 
don leslicntairc.daaste  canal  inguinal  où  ib  se  repliaient  aussitôt  pour  rentrer 
dans  l'alidomen.  I*  rondilit  réfèrent  à  sa  rentrée  ae  trouvait  sous  le  testicule.  I,e 
péritoine  s'enfonçait  commr  on  doigt  de  gant,  dans  l'ouverture  du  canal  ingui- 
nal, el  formait  une  enl-de  sac  d  environ  18  ligne» où  l'on  introduisait  facilement 
l'index.  Sans  parler  de  La  soudure  locale  avec  le  péritoine,  le  toticule  éuit  enco- 
re retenu  dans  le  ventre  par  uu<  membrane  ou  plutôt  par  an  repli  prritonral  qui. 
adhérent  a  son  boni  concave,  allait  ensuite, en  s'elargissant  comme  an  eveulail,  se 
fixer  dans  la  fosse  iliaque  droit*-. 

A  gauche,  deux  doigt»  pouvaient  facilement  s'engager  dans  le  canal  par  l'abdo 
men;  le  testicule,  appusé  sur  le  puhis.  «'riait  avance  iii'qu'au  ai»«audes  piliers  , 
avec  le  cordon  testicuuire  qui  descendait  niéiue  un  peu  plus  bas,  el  il  turmait  une 
bemie  egalenKol  facile  a  riduire  et  a  reproduire  ;  il  adhérait  par  sa  tête  à  unr. 
poche  large  il  contenir  un  anif  d'oie  qui,  formée  par  une  membrane  épaisse  d'ap- 
parence Fhrrutc,  ronslitoait  «oc  sorte  d'entonnoir  au-desuas  du  testicule  qu'elle 
coiffait,  de  tri  e  sorte  qu  elle  l'enfermait  comme  dan»  nu  sac.  quand  on  réduisait 
cet  organe.  Manifestement  continue  avec  le  péritoine  qui  paraissait  «'être  disten- 
du ponr  la  produire,  cette  poche  d 'offrait  plus  la  texture  mince  et  demi-transpa- 
rente de  la  «creuse  abdominale,  mais  un  tissu  résistant,  épais  et  analogue  au  s 
lames  fibreuses  moins  leur  poli.  Il  ilevait  s'y  être  quelquefois  engagé  des  anses  in- 
testinales ;el,  si  l'avant-veille  je  n'avais  rien  vu  de  semblable,  cela  tenait  saut 
doute  a  l'effet  du  drcubiti»  dorsal 

Les  canaux  déférents  qui  avaient  à  parcourir  nn  trajet  plusjcourt  que  d'habitu- 
de étaient  repliés  en  xigxae  un  grand  nombre  de  luis. 

On  reconnaîtra  dans  cet  exemple  l'origine  des  hernies  congc'niales  ; 
dans  l'extension  de  la  cavité  du  péritoine  jusqu'auprès  des  bourses ,  on 
retrouve  la  persistance  anomale  de  l'une  des  phases  dr  la  vie  embryo- 
naire  de  l'homme ,  communication  qui  représente  l'étal  normal  d'un 
grand  nombre  de  mammifère». 

Tandis  que  la  descente  précoce  des  testicules  avant  le  neuvième  : 


,  anomale  seulement  par  rapport  à  l'époque  où  elle  a  lieu  ,  se  ren- 
!  contre  rarement,  les  arrêts  d'évolution  de  ces  organes  s'observent  assez 
|  fréquemment.  C'est  alois  la  persistance  de  l'an  des  caractères  du  pre- 
j  nier  4ge,  qui  de  temporaire  est  devenu  permanent ,  comme  il  l'est  du 
resiesurla  plupart  des  animaux  ebeg  qui  les  testicules  mteni  dans  l'ai- 
domen  pendant  toute  leur  vie. 

On  comprendra  dés  lorsque  celte  absence  de  testicules,  qui  n'est 
qu'apparente ,  or  saurait  être  une  cause  d'impuissance  ;  le  médecin  lé- 
giste anra  a  se  prémunir  contre  l'erreur  d'un  pareil  diagnostic.  L'évo- 
Itiliun  de  ers  organes  peut  être  incomplète ,  comme  cela  avait  lieu  dans 
ce  cas,  ainsi  que  chez  le  célèbre  Ziomennann ,  où  celte  disposition 
était  compliquée  de  hernie;  elle  peut  aussi  s'eflectuer  plus  Uni ,  et  à  et 
sujet  je  rappellerai  l'observation  intéressante  de  M.  Mayor  de  Lausan- 
ne ,  relative  à  un  homme  cher,  qui  le  testicule  droit  (  1  )  ne  commença  à 
d,  sceodre  du  canal  iognioal  qu'à  l'âge  de  35  ans  (  Ga».  uto. ,  i836 , 


G.) 


ce  n'est  pas  la  brièveté  du  canal  défèrent  qui  a  pn 
revenir  le  testicule,  mais  bien  plutôt  ses  nombreuses  adhérences  aven  le 
péritoine:  celte  particularité  p. ut-être  importante  à  connaître  pour  le 
diagnostic  et  le  traitement  di  s  hernies  de  l'aine. 


TROIS  atS.tf»J ELLES  CBEZ  DU  HOMME  QUI  DtVIEXT 
PÈSE  DE  CINQ  ENVAHI  TBIM4ITMIS. 


L'intéressant  mémoire  de  M. 
(Gaz.  mlo,  .  i836,  ii' 


Bedjr  de  Troyea  sur  la  gvnéco mastic 
a  rappelé  une  observation  curieuse  de 
ce  genre  que  j'avais  recueillie.  Malbeuretiseosentje  n'ai  pu  U  retrouvet 
dans  mes  notes ,  et  je  craindrais  d'en  faire  nn  récit  infidèle  en  la  rap- 
puitnni  d'après  mes  souvenirs.  Le  fait  suivant,  que  je  tiens  de  M.  Pin- 
jon ,  y  suppléera. 

Oas.  VI.  —  Va  bcanroe  présentait  trait  mamelle»,  dont  deux  a  gauche  la  sur- 
numéraire  étant  «lue  immédiatement  au  dessous  de  raatre.  Aucun  de  se* -mit as 
n'oftrail  cette  disposition,  non  plus  que  sa  femme.  Il  eut  cinq  en' 
fils  et  deux  fille». 


la?»  troi»  garçona  présentaient  trois  mamelles  comme  leur  père ,  avec  cette  dif- 
férence que  la  supplémentaire  était  à  droite. 

Les  deux  filles,  également  Irimamicea,  avaient,  A  l'inverse  de  leurs  frères  la 
mamelle  surnuméraire  a  gauche  de  même  que  leur  père. 
L'on*  eut  six  enfans  dont  aucun  n'offrit  cette  aoornane. 
L'autre  ■  ni  quatre  enfans  également  bien  conformes  EBc  n'allaita  jamais:  mai» 
on  reconnut  epre»  se»  couche»  que  le  lait  sortait  ea  grande  abondance  du  cote 
gauche.  La  mamelle  surnuméraire  était  situé  immédiatement  au-dessous  de  l'au- 

liat 


héréditaire  de 


Ce  ras  est  remarquable  par  la 
du  père  à  ses  cinq  enfans  ,  par  l'i 
filles  à  leur*  dix  enfans ,  et  par  I' 
malgré  la  diversité  de  leur  siège. 

Le  fait  suivant  que  j'emprunte  à  M.  le 


lission  des 


de  Lyon,of- 


(I)  La  plu»  gravide  fréquence  apparente  des 
peut  tire  ici  à  ce  que  l'évolution  do  testicate  di 

rawiira  qui.  selon  la  remarque  de  M.  Serres,  soit  sa  progression  «tevreniUntc  .qu'il 
pourrait  bien  quelquefoit  embarrasse. 


de  ce  coté  tiendrait 
droit  est  enaipliquée  de  celle  du 


jours ,  n  ait  pas  suggéré,  à  l'auteur  do  projet  de  loi,  l'idée  d'y  introduire  de»  dis- 
positions protectrices  des  intérêt  matériels  desalirnr»,  sans  recourir  à  une  me- 
ure si  extrême  que  l'interdiction  dont  uous  avons  signale  déjà  le»  uombrcax  in- 


aanci-c  VII. 


1  et  privés  où  sont  reçus  kt  aliéna  sont  placé» 
•  sons  la  surveillance  de  l'autorité  administrative. 

•  Le»  prefrls,  les  procureurs  du  roi  el  cens  de»  membres  de  la  commis» iou  in- 
»  ttilaée  par  l'art.  2  de  la  présente  loi.  qui  seront  délègues  par  te»  préfets  ,  doi- 
»  vent  être  admis  à  le»  inspecter,  toutes  tes  fuis  qu'ils  s'y  presen'ent.  ■ 

L'art.  7  quel  ordre  naturel  des  idées  aurait  du  faire  placer  pliislol,  confère  dan» 
son  I  "paragraphe  a  l'autorité  administrative  te  droit  de  surveillance  de»  elablisse- 
mcas  d'aliéné»,  comme  d'autres  article»  lui  confient  les  tuins  de»  mesure»  de  I  iso- 
lement et  de  la  sortie  de  ces  malades.  Je  ne  puis  qu  approuver  la  préférence  qui 
lai  est  donnée  dans  toutes  ces  circonstance»  sur  l'autorité  joduiairc  .  rt  1rs  motifs 
de  au  conviction  à  cel  égard  ont  cla  asset  longuement  développes  ailteur» ,  pour 
me  dispenser  d'y  revenir  ici  Qu'il  me  suffise  de  rappeler  qoe  l'administration  a 
sous  ta  gante  la  »urete  puhbquc  :  que  son  msti'ulion  a  pour  but  de  prévenir  ton» 
tes  accideat  capables  de  porter  atteinte  aux  personne»  et  ans  propriétés,  et  que 
tes  tribunaux  sont  apprlrs  par  la  société  à  apprécier  le»  faits  accomplit  qui  sont 
désignés  sous  le»  dénominations  de  délits  rt  de  crimes. 

Le  iteniièane  paragraphe  .le  l'art.  7  donnerait  lieu  a  beaucoup  d'objections  de 
!  part;  mais,  pour  éviter  des  répétition»  inutiles,  lions  croj  ont  devoir  nous  en 


référer  i  l'ensemble  des  considération»  que  nous  avons  présentées  pour  prouver 

a  de  «' 

d'aliénés,  toutes  tes  I 


ration»  que  nous  avnni  | 
tes  danger»  et  les  inconvénient  qu'il  y  a  de  denner  1  une 
les  éUbUssement  d'aliéné»,  toutes  tes  (ois  qu'elle  j  „«„  c 


acres  dans 
t  d'y  pénétrer. 


AXTICLE  VIII. 


ealale.  ne  pourra 


«  Aucun  établissement  destiné  an  traitement  de  l'aliéaatiea  1 

•  te  former  sans  l'autorisation  du  gouvernement, 
s  Aucun  établissement  consacré  au  traitement  des  diverses  maladies  ne  pourra 

•  recevoir  les  individus  atteints  fimièciliitr,  d»  dfménce  ou  <U  l'tuxw  ,  t'A  n'a 
»  été  autorise  par  te  gouvernement  à  traiter  cette  espèce  de  maladie-  • 

L'art  i  donne  au  gouvernement  te  pouvoir  d'autoriser  des  éublistemens  mix- 
tes, c'est-à-dire  consacrés  tnut  à  la  lois  aux  aliénés  et  au  traitement  des  diverses 
maladie»  Nous  ae  saurions  approuver  one  semblable  di-posittoa  ;  elle  est  tont- 
â-fait  contraire  an  bien-être  et  i  la  gaeriaon  des  aliénés. 

En  général .  dans  un  établissement  publie  ou  privé .  destiné  a  planeurs  genres 
de  malades ,  il  y  a  trop  de  difficultés  a  surmonter  pour  espérer  que  chacnn  d'eux 
soit  l'objet  de  l'iiitérèl  particulier  que  réclame  sa  posiUoo.  Cet  difficultét  ang- 
menleot  encore  lorsque,  pour  nn  genre  de  malades  tels  que  tes  aliénés ,  te»  Uti- 
mcos  doivent  se  distinguer  par  <te»  caractères  spéciaux ,  lorsqa'aa  grand  esrwee 
leur  est  indispensable ,  lorsque  te  calme  est  un  moyen  de  traitement ,  lorsque  la 
maladie  pour  être  bien  observée,  réclame  l'attention  la  plus  soutenue,  et  pour  être 
guene ,  des  soin»  sans  partage  et  m  dévouement  sans  bornes. 

Dans  les  hospices  où  les  abénés  ont  été  mit  encomaran  avec  d'antres  antedn 
a  prouvé  que  presque  partout  ib  ont  été  négligés  et  quelquefois  lé- 
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frc  beaucoup  d'intérêt  par  rapport  aux  deuils  précieux  de  l'olserva- 


UISTESCE  DE  QCATKS  NlUtiU)  CUIS  0«E  FKMHC  ,  LES  0*O*  «AUtllU  ICI- 
HOSIÉaXlItS  aiÉCtiST  »S«»  U  CStlX   »£  LalSSlLLE. 

On».  VII  — En  WOI .  une  femme  de  Pusignan  (Isère),  tu  hiûtièroe  moi»  d'une 
sixième  troue**,  vint  consulter  l'auteur  pour  deux  tumeurs  qu'elle  portait  um» 
le»  aisselles,  derrière  le  rebord  des  muscles  grand*  pectoraux ,  da  volume  et  de 
la  forme  d'un  œuf,  pendant  ca  forme  de  pnrbe  et  débordant  le  creux  axillaire  ; 
elles  semblaient  n'être  <|u'un  prolongement  de  li  peau  avec  hjrprflroptiie  du  tissu 
cellulaire  sous  jacent.  car  on  n'y  sentait  aucune  résistance  qui  piil  faire  croire  à 
la  présence  d'une  glande.  Cependant,  en  les  comprimant  «ta  divers  |kiid1i  d*  Unir 
surface,  on  faisait  sortir  une  sérosité  lactescente,  jaunâtre,  analogue  a  celte  qui 
s'rcoule  des  mamelon»  de  quelques  femmes  ver)  la  fin  de  leur  grossesse  .  cl  l'on 
diminuait  beaucoup  le  volume  de  ces  tumeurs,  de  manière  à  les  reinlr*  flasques  et 
nmllct.  De  temps  à  autre  elles  détenaient  douloureuses  cl  réuitrntcs.  et  la  malade 
n'était  soulagée  que  lorsqu'il  s'en  rendait  une  s.  rosilé  abondante. 

tjes  seins, dool  on  ne  pouvait  exprimer  aucuo  fluide  lactcMxni.  étaient  affaissés 
et  IV tri»,  ce  qui  avait  eu  lieu  dans  les  deux  grossesses  précédentes  dés  le  sixième 
moi».  Dès  l'apparition  du  tumeurs,  les  seins  avaient  alors  diminué» de  volume,  et 
s  ciaient  effaces  par  gradation  ,  après  l'accouchement,  la  fluxiun  laiteuse  les  a» ait 
développes  et  engorges  ainsi  que  les  marne  les  axillaires;  et  pendant  toute  la  du- 
rée de  l'allaitement,  lorsque  I  enfant  exerçait  la  succion  des  mamelons,  on  voyait 
-  un  verilahk  lait  de  la  surface  de  ces  dernières. 


n'use  rtMME  ut  46  m. 


orbite  unique  ;  a  la  place  de 


Le  seul  fait  analogue  que  l'auteur  ail  trouvé ,  a  été  rapporté  (Dict. 
des  scieuces  Médicales  ,  t.  m),  par  M.  Champion,  de  Bar-le-Dur , 
qui  l'a  recueilli  en  iBiH;  (Mémoires  demédeeine  etchirurgie  prati- 
que ,  par  M.  le  docteur  Mai  lin  le  jeune,  t8)5  ,  p.  38-). 

Celle  anomalie  parait  être  fort  rare  ,  les  mamelles,  quanl  il  y  en  a 
quatre ,  se  trouvant  sur  deux  rangs  symétriques  (  0 ,  de  minière  a  rap- 
pel r  1rs  mamelle*  normales  drs  autres  mamtmfcrrs  ,  rt  à  rétablir  ainsi 
la  série  des  organes.  Dans  un  seul  cas  cité  par  Prrcy  d'après  Fanlenr , 
et  qui  ne  parait  pas  authentique  a  M.  Isidore  Geoffroy  Saiot-Hilairr; 
li  s  mamelles  normales  avaient  conserve  leur  position ,  cl  les  surnumé- 
raires étaient  situées  dans  la  région  axillaire,  comme  dans  le  cas  que  je 
rapporte. 

La  sécrétion  laiteuse  dans  l'obs.  vu  étonnera  moins  si  l'on  songe  qnc 
la  glande  mammaire  elle-même  devient  pa  foi»  le  siège  de  phénomènes 
fuit  bi/.iirre  :  eo  recueillant  des  matériaux  pour  m*  dissertation  inau- 
gurale (i;  ,j'ai  ru  occasion  d'en  observer  un  exemple  curieux  que  je 
n'ai  fait  qu'indiquer  ailleurs  (3) ,  c'est  une  bémorrbagie  périodique  par 

(I)  Une  remarque  importante  signalée  par  M.  Isid.  Groffroj-SI  Hitaire  (op. 
cit.  p.  711).  c'cU  que  les  mamelles  surnuméraires  donnent  du  fait  si  elles  sont 
latérales,  rt  retient  inutiles  a  la  lactation  si  elles  sont  médianes,  fait  intéressant 
si  I  on  se  rappelle  que  ces  organes  sont  chei  loi»  les  mammifères,  quelques  mar- 
supiaux excepte»,  tous  latéraux  et  jamais  médians,  ce  qui  ex|dique  la  disposition 
latérale  des  artères  mammaire»  internes  ou  tburaciiiues.  el  des  artères  épigaslri- 

^"^ÂwnTr*  'ur  *"  "<in,in,ation ,  tbrsrs  de  Paris.  1 8r>S ,  u*  3 1 1 . 

■|s'  Dr  t"  gatxKturhr*  el  d  <  imiieinrnt  qui  lui  confient ,  Hutttun  de  TH4- 
ra\it»:luque'.  u*  du  15  janvier  1830.  Ht  a  deux  espère»  d>'  galartirrbèe  que  les 
auteurs  u  oui  pas  toujours  sépare»,  el  qu'il  est  important  de  distinguer  pour  le 
traitement.  Je  proposerai*  d  appeler  pnlygalactr't  celle  qui  t'observe  cbea  les 
nourrue»,  al  gataciitrhée  ou  nu.ux  ealactorrhrc  celle  qui  se  voit  chet  1rs  fem- 
mes qui  n'allaitent  pas,  ainsi  que  j'en  ai  rapporté  une  observation  curieuse.  Vou- 
lant soir  ce  qu'on  disait  de  cette  maladie  dans  le  dictionnaire  en  2S  volumes,  j'ai 
vainement  cherché  ce  mot  ;  l'article  a  été  oublié  :  c'est  une  omission  grave  à  si- 
gnaler au»  auteurs  de  cet  excellent  ouvrage. 


les  mamelles  cliex  onediine  sur  le  retour.  A.  Paré  »  e;tr  un  ea»  analo- 
gue (liv,  xmv,  chap.  (il).  La  connaissance  de  ces  fait»  tsl  importante 
pour  l'histoire  de  la  menstruation. 

En  général  1rs.  anoma'ies  par  excès  sont  plus  rares  que  celle  par  dé- 
ùut ,  par  ectopic  ou  par  fusion  ;  la  cy  tlopie  (  i  )  appartient  i  ce  dernier 

(S)  Voici  l'analvie  d'une  observation  nirirns*  él  fort  bien  faite  de  cyclopie 
qui  mérite  d'être  (dus  connue  nue  or  le  Mnt  d'habitude  leiuouvrcs  qu'on  ensevelit 
dans  le  recueil  des  thèses  de  la  Faculté  : 

cts  ne  CTCLorie  oiut«v£  a  lvo»  r»  IgJî  ara  v» 
u»,  çli  vécei  nevx  iirtaca  r.r  ixun,  si! 
oua  atas  de  xecv  acTSEa  rsFa»a  ootis  n'vsE 

Ou.  —  Du  milieu  et  du  bas  du  front  naissait  uoe  rspi-ce  de  trompe  (Tenus  , 
longue  de  S  ligne»  de  chaquecotê  »'i  tendaient  eu  courbes  deus.  «ourciU  réguliers, 
et  au-drssous.se  trouvait  un  globe  oci" 
ses  parties  aecesviire».  loge  dans  un  < 
nrr  csistait  une  surrare  plane. 

Le»  Heu»  bo<ws  frontales  clairnt  réunies  en  une  seule,  médiane  :  il  n'y  avait 
qu'une   arcade  sourcilière ,  avec  absence  des  apopliviés  orbitaires  internes 

l.'urbi te,  large  d'un  pouce  sur  'J  ligne»  dé  hauteur ,  n'DiTrait  qu'an  seul  trou 
optique,  perce  dans  l'os  d'lngra»siasi  rrehanrrurc  ellimo^lalc  était  fermée  par 
une  nieiubrane  ;  il  y  avait  deu\  fentes  »pheiM>i. laies  et  deux  fentes  spbéno-maul- 
lairrs.  1^  spber.oi.le,  forme  île  deux  os  sepires,  n'offrait  qu'on  trou  pour  le  nerf 
de  la  vision;  le»  apophyse»  d  lngrassias  étaient  sans  sommet,  et  n'avaient  qiue  la 
partie  esterive  de  L-nr  base.  Affaissement  des  apnpbjscs  roonlantes  des  maxillai- 
res supérieures  ;  rudiment  d*  l'ouverture  antérieure  des  fosses  nasales  i  doubla 
canal  nasal  s'ousrant  dans  le  trou  palatin  antérieur;  épais-eur  des  masdlaires  lo- 
geant les  rudmiens  «1rs  deux  lames  des  vomer  ;  réunion  intime  des  deus  palatins  , 
•cites  rtaient  le»  autres  princi|iales  disposition»  osi«  uses. 

Il  n'y  avait  qu'un  mMscle  orbiculaire  forme  de  quatre  plans  mosculeux  les 
drus  muselés  snurriliers  esistaient.  Deux  petits  faisceaux  musrulrux  ,  conti- 
nuation directe  du  fronto-ocripilal.  et  se  terminant  ro  piiurtour  de  la  trompe  na- 
sale, représentaient  lé»  deux  psraaudaux  du  nez  Kntre  les  t\ gonutiques  existait 
un  faisceau  médian,  insolite,  étendu  du  palpebral  au  labial,  provenant  Sans  doale 
de  la  rcuuiou  des  rclcvrur»  projire  et  coiumua  de  la  lèsre  su|>érienre  cl  de  l'aile 
dn  nrr.  On  voyait  deux  n  leveurs  des  paupières  ;  le  droit  supérieur  de  t'n-il .  sim- 
ple a  ses  extrémité',  triple  an  milieu,  paraissait  avoir  été  uni  aux  deux  oblique» 
où  I  on  suivait  les  nerf»  pathétique»  ;  le»  deux  obliques  inférieurs  »e  croisaient  an 
devant  de  l'abaisseur  de  ITril. 

Ou  voyait  k»  radimcnsdct  deut  nerfs  olfactif»  se  rendre  au  corps  muquet»  pi- 
tuilaire  ;  a  partir  de  la  commissure  de»  deus  racines  optiques ,  il  n'j  avait  qu  un 
seul  truo  ,  termine  au  glob.-  oculaire  plus  près  du  rentre  que  d'habitude  i 
1rs  6lels  que  rneulo-moteur  commun  donne  au  muscle  droit  interne  manquaient  ; 
les  nerfs  pathétiques  allaient  dans  les  faisceaux  latéraux  des  muscles  droits  supé- 
rieurs. 

Deux  artères  anomales,  continues  aux  nerfs  olfactifs,  se  réunissaient  en  on 
seul  tronc  pour  se  terminer  par  uo  trépied  artériel  sur  le  corps  pibutaire .  c'é- 
taient les  analogues  des  artrriole»  t  lbmoidatcs  ou  olractives  ;  deux  artères  opb- 
tbalmiqurs  pénétraient  dans  l'orlnle. 

Il  y  avait  deux  glande»  larrsmales  el  une  seule  caronrule  médiane  avec  absence 
des  points  et  de»  runduils  lacrymaux  su|wrieurs;  les  iufùrieuis  étaient  bien  deve* 
loppes  mais  diriges  en  dehors. 

En  résume  :  t"  Etal  ru  Iimeiilaire  et  non  absence  do  organe»  accessoires  et  es- 
sentiels de  l'olfaction  V  Tusion  romplétc  des  s  eux  eo  un  seul .  et  de»  nerfs  opti- 
ones  depuis  Irur  commissure  ;  o*  double  appareil  pour  la  secretioD  et  l'excrétion 
îles  larmes- 
La  trompe  nasale  est  à  peu  près  constante  dans  les  cas  de  cyclopie;  et 
parle  Buffun  avait  use  double  ravite. 

Mais  nue  anomalie  sans  analogie ,  c'est  l'existence  du  tronc  artériel 
qui,  à  travers  la  membrane  de  l'echaocrarerthmoidalc,  allut  se  distribuer aueorps 
muqueux  pituitairc.  l'ne  autre  particularité  c'est  I  esi-teore  et  la  distribution 
d<  »  rudimrns  des  deux  nerf»  olfactifs.  Thèse  de  M.  C.  Jourdan  de  P Isère,  I8JV. 


sbrment  aliandoonés  dan»  des  loges  infectes.  Presque  partout  ces  infortunes  ont 
■  te  assujettis  aax  travaux  les  puis  grossiers  et  les  plus  degoAlaos  de  la  maison,  et 


i  slumdcs  des  autres  habitant 
Ce  sont  ces  grave»  motil»  qui  ont  porte  le»  médecins  et  les  administrateurs  a 
préférer  le»  ctablissemens  spéciaux  pour  les  aliénés  aux  division»  paeticuliéres  qui 
leur  élairnl  awiennemeol  assignées  dans  les  hospices  ou  les  hôpitaux. 
La  loi  doit  Consacrer  ce  progrès. 

aaTii-ti  IX. 

•  Ix»  hospices  et  autres  établisseroens  publics  désignés  k  l'art.  I  ,  sont  tenus 
.  ,1c  recevoir  les  individus  qui  leur  sont  adressés ,  en  vertu  d'un  ordre  de  place- 
•  ment ,  délivré  coBforroémrnt  aux  art.  I,  2  et  3  de  la  présente  loi. 

Voila,  certes,  un  article  bien  humiliant  poar  notre  société.  Quoi  !  on  est  obli- 
gé décommander  au  nom  de  la  loi  l'accomplissement  d  un  devoir  d'humanité  |j 
envers  l'infortuné  la  plus  déplorable,  celle  qui  enlève  à  l'homme  sua  caractère 
le  plus  dislioctif  !  C'est  cependant  là  une  afCrrnse  nécessité.  DunrAté,  dans  le 
plus  grand  oombre  de  départemens,  les  établissement  |Miblies  se  refusent  à  rece- 
voir les  aliènes;  et  d  un  antre  coté,  lorsqu  ils  y  sont  admis,  «près  mille  ohsta- 
ele»  vaincu»,  ils  sont  bientôt  renvoyés  parce  qii«  le»  onnmunes  ne  ve-ilrnl  pas 
acquitter  le  prix  de  leur  pension.  Ce  refus  inhumain  de  secourir  1rs  aliénés  a  sou- 
vent pour  conséquence  inévitable  de  les  faire  jeter  dans  des  prisons  avec  les  plus 
sib  infraetcurs  de  nos  lois ,  dont  ils  deviennent  lis  jouets  tt  lis  victimes ,  ou 
de  le»  laisser  sur  la  voie  publique  à  la  merci  du  desordre  de  leurs  facultés ,  trou- 
bler k  rvpo»  publie  et  utieuser  les  ' 


Sans  doute  il  est  Irès.firbcsix  iiour  la  dignité  de  la  nature  Immaine  ,  que  pour 
faire  cesser  un  état  de  choses  si  funeste ,  on  soit  contraint  d'imposer  par  une  loi 
une  obligation  contraire  dans  certains  cas,  aux  statut»  des  établi ssemens  et  i 
l'iiilrntinu  de  U-ur»  fondateurs  Mais  en  attendant  que  la  France  i«>s<éde  un  nom- 
bre suffisant  d'établi  ssemens  «pénaux  pour  le  traitement  de  l'aliénation  men- 
tale ,  faut-il  .  par  des  scrupule»  mal  entendus  rt  par  on  respeet  aveugle 
pour  certaines  fondations  ,  empêcher  un  grand  nombre  d'hospues  de  donner  asile 
aux  malheureux  aliéné»  ,  rt  continuer  a  le»  enfermer  dan»  d 
enlever  toute  chance  de  guertson ,  en  répandant  le  désespoir 

AariCLE  X. 

«  tl  sera  tenu  ,  dam  chacun  des  établissement  désignes  par  la  présente  loi .  on 
»  registre  spécial ,  indiquant  le»  noms  et  domicile»  des  individus  placés  en  vertu 
»  de  la  présente  loi,  l'ordre  d  admission  ,  l'époque  de  l'eotree  el  celle  de  la  sor- 
»  lie.  u 

L'art.  10  ne  laisse  a  désirer  qu'nn  complément  de  renseîgnenreo»  relaiifi  à 
l'ire,  à  la  prnfessinu.  à  l'état  civil  dn  malade  admit,  et  quelques  indications  sur 
la  persminc  qui  l'a  conduit  dans  rétablissement. 

Asticit  XI. 

»  Des  réglcmcns  d'adminislration  pnbliqne  détermineront  le»  conditions  atu- 
lioD»  énoncée»  eo  l  arlicle  ï  .  les  cas  on 
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fenre  ;  j'ai  rencontre  <iti  exemple  de  fusion  ,  relatif  au  système  denUur: 
j'ai  vu  une  demoiselle  qui  présentait  une  rr'union  d-  toutes  les  drnt» 
d'une  mlcbuircen  une  seule  uiasse.  La  icirnee  n'est  p.is  dépourvue  de 
fails  semblables  ;  M.  Isidore  Geoffroy  Snnt-Hilaire  m  a  recueilli  six. 
Op.  cit.,  p.  ÙMi.)  Mais  uoe  remarque  es.eottellc  qui  s'applique  par- 
faitement aux  maiurllcs ,  c'est  que  les  oiganri  qui  prés  utent  le  plus 
souvent  des  aucun  lies  numériques ,  sont  ptcci.-cinrni  ceux  dunt  le  nom- 
bre est  le  plus  variable  d'un  genre  à  l'autre  pariai  les  animaux. 

§  III.  aifahEir.  cibculâtoihe. 

I^es  anomalies  de  cet  appareil  sont  dis  plus  variées;  je  me  bornerai 
à  en  a  gnaler  deux ,  relatives  au  troue  innommé  et  à  l'artère  hutnéralc. 

laoac  •«icmo-tiMiiLiçui:  »u«rr  ntaairax  l'osicisi  des  «ioirciir.s. 

On,  VIII.  —  J'ai  tu  deux  fui»  If  tronc  brachio-eéphalique  passer  profondé- 
ment  dans  la  poitriur,  derrière  la  trachée  artère.  M  Cruveilhier  a  signalé  aussi 
celte  anomalie  à  la  société  aoilocoiqiie  ;  MM,  Blandin  et  laid.  GrolTroy-St-HiMÛ- 
re  eu  citent  des  cas.  Mcckel  aiatt  remarqué  que  lorsque  relie  artère  prend  nais- 
saoce  trop  a  gauche,  il  arrive  souvent  qu'elle  passe  cotre  l'œsophage  et  le  cou- 
dait aérien. 

On  sent  combien  celte  disposition  anatomique  pourrait  devenir  em- 
barrassante,  dans  un  ras  par  exemple  de  ligature,  soit  du  tronc  lui- 
même  ,  soit  de  l'oiigiae  de  la  sous-clavière  droite  ou  de  celle  de  la  ca- 
rotide primitive  correspondante. 

aaiia»  bvismale  nouaLi  rai  stmi  bb  la  aircacjmo»  oc  t'antias 


On».  IX  —  J'ai  rencontré  quatre  ou cinq  fois  l'artère  brachiale  bifirrqorc  à 
partir  de  l'aisselle.  r>v -a-dire  de»  sa  naissance  de  l'axilhire.  I.'analomie  compa- 
rée nous  apprend  querelle  distribution  anomale  cbea  l'homme  réalise  précisé- 
ment Pane  des  coudilio&s  normales  de  la  plupart  des  animaux  a  bourse. 


Je  ferai  remarquer  que.  dans  ce  cas,  il  n'est  p»s  rare  de  voir  une 
des  branches  de  l'Imaiéralc,  ordinairamrot  celle  qui  doit  devenir  la  cu- 
bitale, k  placer  immédiatement  Sous  la  peau  ,  et  conserver  celte  posi- 
tion jusqu'au  poignet.  Or,  comme  c'est  précisément  dans  la  direction  de 
cette  ligne  qi'oo  pratique  le  plus  souvent  la  phléLolomie ,  il  faut, 
quaod  on  saigne,  y  mettre  d'autant  plut  de  soin  que  cette  disposition 
est  plus  commun'  qu'on  ne  pense  (M.  Isidore  Geoffroy  Saint  Hilaire  en 
a  rassemblé  beaucoup  d'exemples}.  Je  crois  devoir  insister  sur  ce  point 
peu  connu  de  pratique  ;  j'ajouterai  qu'il  faudrait  encore  apporter  beau- 
coup d'aUeiitiun  dans  l'examen  des  parues,  s'il  s'agissait  d'une  ligature 
pour  cause  de  plaie. 

5  IV.   APPAREILS  tiaCLLATOIRE  ET  DICBETIP. 

Les  anomalies  du  système  vasculairc,  quand  elles  sont  légères,  res- 
tent isolées;  mais  lorsqu'elles  deviennent  pins  profondes,  elles  en  en- 
traînent d'analogues  daos  l'appai  cil  digestif  qui  a  avec  lui  des  connexions 
si  nombrcu.e». 

Ttsairosmos  r.tséaaLE  nu  vise  a  "ta  îiioaACiQcaa  et  aanoxiatcx. 
Obi.  X.  —  Va  homme,  ire  de  20  ans,  entra  a  l'Hotta-Dteu  de  Lyon  avec  une 


tumeur  blanche  dn  genou  forl  avancée  ;  il  refusa  l'opération  ,  tomba  peu  à  peu 
dans  le  Marasme.,  cl  uiecumba  le  28  décembre  *  &M  dans  le  service  de  M,  Nichet . 
qui  a  en  l'obligeuce  de  nie  Communiquer  ses  notes  pour  1rs  confronter  avec  les 
miennes. 

Le  eenir  dirigeait  si  pointe  «on*  les  fausses  cfttes  droites;  l'aorte  rannlait  d'a- 
bord â  (anebe,  puis  *e  rreoiirhait  en  arrière  et  a  limite.  pour  se  placer  soin  le 
poumon  droit  et  descendre  «air  le»  rotei  de  la  roloone  vertébrale  qui  présentait 
une  inflexion  latérale  à  gauche.  De  la  rnntrsite  aoriirwe  naissaient  les  trois  gros- 
ses  artères  supérieures,  mais  dans  un  or.lre  anomal  :  c  elaient  de  gauche  a  droite 
I"  le  tronc  innomme  qui  se  ilitisail  en  sons-claiière  et  carotides  ganclic*  ;  2"  ta 
rarolide  droite,  et  )"  la  sous-elaviére  droiic  qui,  toutes  deux,  avaient  une  origi- 


La  veine  case  supérieure  desrendait  snr  le  enté  gauche  delà  colonne  seleLrak: 
la  veine  cate  inférieure  elail  plaque*  sur  le  même  cote  des  vertèbre»  lombaire»  et 
dorsales. 

Ijt  ponmon  droit  n'avait  que  deut  lobes,  le  fauche  en  avait  trois. 

I.  emophage  descendait  snr  le  roté  droit  de  la  ligne  médiane  ,  perçait  le  dia- 
phragme dans  cette  direction  et  allait  s'insérer  a  l'estomac  sur  le  coté  droit  de 
i'rpigaitre;  le  foie  remplissait  l'bvporhondre  gauche  et  une  partie  de  l'épagastrc  : 
la  raie  était  cachée  dans  le  fond  de  l'tivpoi  hondre  droit  ;  l'estomac  se  dirigeait  de 
droite  à  gauche,  sa  crusse  tobrrosité  ie  logeait  dans  l'usporlMMidre  droit  ;  le  px- 
lore  reposait  a gancoe  sous  la  concavité  du  foie;  le  duodénum  était  dirige  de 
gauche  à  droite,  le  coecum  était  situe  dans  la  fosse  iliaque  gauche. 

La  texture  de  tons  les  organrs  riait  normale. 

Aucune  particularité  dans  i  habitude  extérieure  du  sujet  ne  pouvait  faire  soup- 
çonner celte  auwiuhe  qui  ne  fui  pas  reconnue  avant  la  nrcropsie.  Je  ne  connais 
que  drui  cas  oit  on  l'ait  présumée  .  ee  sont  crus  de  MM  Nacquart  et  Piorry 
(  Joum.  gênèr.  dV  iwéof  ,  juillet  1 820 } ,  et  de  M.  Bail»  (Gai  uéo  .  Igji,  n" 
4i).  Noos  verrons  plus  loto  que  ce  diagnostic  peut  être  fort  ntile. 

L'étude  de  cette  eetopie  intéresse,  non-Kulem<nt  le  physiologiste, 
mais  encore  le  médecin  el  l'opérateur. 

Une  première  question  est  celle  du  mode  de  production  :  quand  le 
cœur  est  transposé,  ses  cavités  à  >ang  noir  se  trouvant  a  gauche ,  cl  ses 
cavités  à  sang  ruuce  a  droite  ,  les  veines  pulmoniires  vont  aboutir  à 
droite  dans  l'oreillette  i  sang  rooije ,  ee  qui  nécessite  souvent  la  trans- 
position des  poumons ,  connue  dans  le  cal  que  j'ai  cité  ;  et  les  veines, 
caves  ont  lrur  embouchure  a  gauche  ;  or ,  la  veine  cave  inférieure .  dé- 
placée ,  perçant ,  après  un  court  trajet ,  le  diaphragme  ,  et  se  logeant 
immédiatement  dans  une  éch  locrure  du  bord  postérieur  du  foie ,  où  elle 
reçoit,  cbez  l'homme ,  les  veioes  hépatiqnec ,  entraîne  le  déplacement 
de  cet  organe  a  gauche  ;  sans  cela  ,  chet  le  freins  le  sang  de  la  veine 
ombilicale  ne  pourrait  être  directement  pousse  vers  le  trou  de  Bjtal  ;  et 
chez  l'adulte,  la  veine  cave  étant  déviée,  la  circulation  du  fluide  qu'elle 
ebanie,  génc'c  par  le  poids  et  les  mouvemens  du  eceur,  déterminerait 
des  accidrns. 

Or ,  le  foie  étant  déplacé  ,  l'insertion  des  canaux  cholédoque  et  pan- 
créatique à  la  seconde  courburedii  duodénum  nécessite  le  renversement 
de  cet  intestin,  ce  qui  ne  saurait  se  faire  sans  que  l'estomac  change  aussi 
de  position;  de  telle  sorte  que  l'œsophage  percera  à  droite  (à  gauche  le  foie 
s'y  oppose) ,  le  diaphragme  pour  s'insérer  de  ce  coté  du  ventricule.  La 
raie,  qu'on  la  considère  ou  non  comme  un  diverticulc  de  l'estomac  , 
suivra  cet  organe ,  avec  lequel  elle  a  lanl  de  connexions  vasculaires.  Le 
rrale  du  tube  digestif  subira  uneeclopic  commandée  par  celle  de  la  par- 
tie supérieure  de  cet  appareil. 

Une  autre  considération  importante  de  physiologie  à  signaler  est  re- 
lative i  la  colonne  vertébrale  :  Bichat  avait  cru  que  l'inflexion  latérale 
qu  elle  présente  naturellement  a  droite  provenait  de  l'usage  où  l'oo  est 
de  se  servir  presque  exclusivement  des  membres  droits,  et  qu'elle  était 


»  ellen  pourront  être  retirées ,  et  les  obligations  auxquelles  seront  soumis  les  «ta- 


Cet  article  me  parait  laisser  trop  de  latitude  à  l'autorité  administrât  ire  .  sur- 
tout en  ne  précisant  pas  les  causes  pour  lesquelles  les  autorisations  pourront  être 
retirées  et  en  ne  laissant  pas  la  possibilité  aux  chefs  d'établissement  de  faire  appel 
d'un  jugement  qui  porte  une  atteinte  *i  profonde  à  leurs  intérêt».  La  loi  anglaise 
de  IniH  s'est  montrée  pins  soigneuse  île»  intérêts  des  ch  fi  d'étahlis-enienspriet  s, 
en  leur  donnant  .  par  1  art:  de  I  > .  le  rooien  d'obtenir  une  juste  réparation  de» 
torts  graves  qui  »»"j«it  |«  résulter  d'un  premier  jugement.  Pourquoi  ne  pas  in- 


ASTICU  XIII 


XII. 


•  Les  contri  reniions  aui  dispo'itioni  des  art.  Set  10  de  la  présente  loi  et 
»  aux  réglcmens  rendus  en  vertu  de  l'article  pr<  cèdent,  seront  punis  d'un  eropri- 

•  sonuement  d'un  an,  et  d'une  amende  de  cinquante  francs  à  trois  nulle  francs  ;  d 

•  poucra  toujours  être  fait  application  de  l'article  Iti3  du  coite  pénal.  » 

t:ne  seule  observation  me  parait  nécessaire  wr  l'art.  1 2,  c'est  que  les  peines 
puissent  être  graduées  selon  la  diversité  des  mlractions  à  la  loi  et  aux  rcglexneas 
d'administration ,  il  serait  juste  que  l'emprisonnement  put  avoir  «ne  durée  beau- 
coup moins  longue  que  celle  d'une  année,  et  que  dans  certains  cas  les  chefs  d'eta- 
blisaemens  ne  fussent  passibles  que  de  l'une  ou  de  l'autre  des  peioca  énoncées  dans 


m  La  dépense  de  fentretien,  du  séjour  et  du  traitement  des  individus  places  en 
»  vertu  de  l'art.  9  de  la  prévnte  loi ,  dans  les  elahlissemcm  désignés  pa-  cet  arli- 
■/  clc.  s.  ra  a  leur  eharre  personnelir;  à  défaut, à  la  charge  de  cens  auxquels  il  peut 
»  être  demande  des  ahuiens,  aux  ternies  de»  art.  ivi.s  et  suifans  dn  Coilc  civil; 
»  cette  dépense  sera  fixée  d'après  un  tarif  règle  par  le  préfet. 

•  1*  reroavrrment  sera  poursuivi  el  opère  à  La  diligence  de  l'administration 
v  de  l'enregistrement.  » 

Je  transcris  de  suite  I  art,  M  et  dernier  parce  qu'il  est  lia  a  l'art.  13  par  l'iden- 
tité des  matières. 

ADTICtr-  XIT. 

«  A.  défaut,  ou  en  cas  d'iouiffisance  des  ressources énooeées  en  l'article  précé- 
«  dent,  il  sera  pourvu  a  cette  dépense  <ur  les  centime!  variables  itli  departrm.  nt. 

•  sans  préjudice  du  concours  de  la  commune  du  domicile  des  aliénés  et  des  hos- 

•  piers,  d  après  1rs  ban's  proposées  par  le  conseil  général  sur  I  avis  dn  préfet,  el 
m  approuvées  par  le  gouvernement.  » 

Les  dispositions  relatives  a  des  qnestiom  fiscales  qne  renferment  les  art.  <3  et 
I  s!  me  paraissent  conformes  i  b  justice  et  a  une  exacte  économie  toujours  ne  ces- 
sa ire  |K>ur  pouvoir  étendre  les  bienfaits  a  nn  |dus  grand  nombre  d'infortancs. 

Il  est  de  touta  j-saice  tn  effet .  que  la  dépense  occasionne*  par  le  séjour  des 
ahenés  dans  Ira  asiles  soit  à  leur  charge .  toutes  tes  fois  qu'il  y  a  poasib'liU .  al 
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inverse  chez  le*  gaucher*  ;  l'anatomie  ne  s'est  fus  trouvée  en  harmonie 
avec  l'opinion  de  ce  célèbre  physiologiste;  et  il  résulte  rUiremeot  des 
diverses  félonies  du  œur  qa  avec  lui  et  le  déplacement  de  l'aorte  chan- 
ge et  se  déplace  la  courbure  dorule,  et  que  c'est  à  cette  cause  qu'elle 
est  duc.  C'est  une  conquête  qu'on  doit  à  l'étude  des  monstruosités.  Je 
ferai  observer  que  partout  où  un  vaisseau  volumineux  «voisine  un  os, 
celui-ci  offre  une  concavité  coi  re*[M>Ddaritc ,  comme  on  peut  le  voir  sur 
la  première  cote,  la  clavicule,  l'humérus,  le  fémur,  etc.  C'est  uoe  loi 
géuérale. 

Ainsi  il  v  4  un  enchaînement  constant  de  cause*  et  d'effets  ;  la  trans- 
position partielle  de  quelques  viscères  .  les  autres  se  trouvant  à  leur 
place  accoutumée,  est  très-rare;  le  seul  exemple  bien  coostaté  est  relui 
de  M.  Pournier-Pescaj  (Dict.  des  sciences  méd, ,  Cas  rares) ,  relatif 
à  un  soldat  de  3o  ans,  sués  en  duel ,  clifi  qui  le  creur  était  à  droite ,  le 
foie  à  gauche ,  et  le  reste  des  viscères  à  leur  place  normale.  En  général 
le  déplacement  du  cour  doit  faire  soupçonner  celui  des  autres  organes. 

La  connaissance  d«  ces  faits  peut  avoir  uoe  haute  importance  prati- 
que; il  faut  en  être  prévenu  aGn  de  oe  pas  prendre  pour  une  hépatite 
chronique  une  hypertrophie  lente  de  la  rate  ,  comme  cria  a  eu  heu  sur 
un  malade  dont  M.  Desrucllrsa  rapporté rhi«toire(/?rcuemeif. ,  1H11, 
t.  iv)  ;  il  avait  subi  plusieurs  traitemrns  dirigés  contre  une  hépatite 
présumée  ,  tandis  qu'il  était  atteint  d'uoe  inflammation  chronique  de  la 
rate  et  du  péritoine  ambiant. 

La  présence  du  foie  à  gauche  pourrait  facilement  faire  croire  à  un  en- 
gorgement splénique.  L'accuiaulalioo  des  fèces  dans  le  cœcum  du  même 
cote  serait  susceptible  de  conduire  a  diverse*  méprises;  j'en  dirai  au- 
tant des  anévrisroca  d'un  cœur  déplacé.  L'erreur  serait  grave  dans  un 
cit  d'rmpycuic.  On  entrevoit  les  autres  conséquences  qoi  en  résultent 
pour  la  uirdccicc  opératoire.  Cette  circoostanre  pent  embarrasser  pour 
le  diagnostic;  en  voici  un  exemple  : 

O».  XI.  —  l'ne  femme  de  ménage ,  Jgce  de  44  ans .  Munie  et  d'une  intelli- 
gence bornée .  entra  le  27  mai  1835  dans  le  service  de  M.  Chomel ,  aceiuint 
malaise  de  trois  semaines. 
Elil  du  211  :  punit  fréqoeil ,  petit  ;  faibles»;  oppression;  drcubilus  sur  le 


M.  Desriiellrs  Revue  médicale.  1811),  MM.  Berlin  et  Dubled  {Ar- 
chives de  médec. ,  1 8i  4  •  v  1  — 5  7  3),  M .  Serres  (Nouvelle  bibliothèque 
médicale,  décembre.  1H17),  M.  Rosisn  Archives,  iH3i  ,  xxvi  — 
193),  M.  Grisolle*  (Bulletin  de  U  société  anatomique,  juillet,  i834), 
M.  Bailly  {Gazette  médicale,  .835,  ■«  43),  M.  Cbooiel,  etc. 


col< 


■un  rit  nul  de 


haut  ;  point  de  crépitation  et  I 


hophonic 


en  liant .  à  droite  son  clair  en  arrière  ;  en  avant  son  obscur  sous  U  clavicule. 

On  constata  ensuite  U  précoce  du  cceur  «  droite  ;  le*  hstlrmens  sont  voisins 
des  parois ,  tl  soulèvent  a  droite  les  iiitervaUo  iutcrcoslani .  U  malade  dit  avoir 
toujours  senti  battre  son  cirair  dans  ce  |ioint  :  on  examina  son  frère  qui  ne  pré- 
sentait paj  rrlte  disposition.  Qu'il  y  eut  un  hsilrotliorai ,  cela  ne  faisait  aucun 
doute  ;  ni»  le  déplacement  du  ctrar  ctsit-il  cuogrnisl  ou  aeridcatel  et  pstbolo- 
prpe 

juin,  mêmes  phénomènes  du  rote  do  rieur.  II.  Cbomel,  rappelant  qu'il 
avait  ili-ja  à  I  II.Mel-liieu  observe  une  transposition  des  vise,  ces ,  chercha  a  cons- 
tater la  position  du  foie,  ce  qui  aurait  décide  la  question  ;  la  tension  des  mus- 
cles aMonuuaus  et  la  f  rende  gêne  de  la  respi'  atinn  ne  laissèrent  sentir  qu'à  peine 
une  résistance  obscure  à  droite  qui  paraissait  due  s  I  organe  bcpalbiqoe,  nais 
sans  qu'on  pût  ortlesueal  le  pronoarer.  Quelque»  jours  apri-s  la  malade  mourut  : 
la  née.opsie  montra  mie  c'était  nu  cpanrbemenl  qui  avait  refoule  le  cœur;  il  n'y 


La  possibilité  de  ces  hélérotaxies  peut  patfoitaugmenterles  difficultés 
du  diagnostic  :  car  celte  disposition  se  rencontre  moins  rarement  qu'on 
ne  le  .  roir  .it.  Outre  les  faits  anciens  que  possède  I*  science,  je  rappelé-  j 
rai  que  ,  dans  cet  derniers  temps ,  plusieurs  ont  été  observés  par  MM. 
Narquait  et  Piorry  (Journal  çénrral  de  médecine,  juillet,  iH;o), 

dans  le  ras  contraire .  à  la  charge  de  cens  ausquels  il  peut-être  demande  des  ali- 
mens  ans  tenue»  du  Code  cml  Mais  ces  ressources  privées  venant  à  manquer , 
couviei/-il  «le  faire  paser  1rs  dépense*  des  aliènes  dans  les  établisse»]',  ns .au  de- 
pirtraicot  au  à  la  cumauune .  00  bien  eocore  a  l'un  et  à  l'autre  ?  Et  en  admettant 
eette  ilrmi.  re  résolution  .  dans  quelle  mesure  le  dr|>arteii>cnl  et  la  commime  doi- 


veul-il» concourir  à  ce  paiemral? 

Ois  dira  suis  doute  que  la  dépense  des  aliéurs  dan*  les  établi  ssemens  ut  com- 
munale .te  «a  nature  ,  et  qu'eu  conséquence  elle  doit  être  à  la  charge  de  la  com- 
mune ou  résidait  I  elimi'.  On  ajoutera  que  le  département  ne  devrait  intervenir 
que  dans  le  cas  d'insuffisance  bien  prouvée  des  ressources  communales. 

Ces  oWrvalinns  ne  sont  pas  certainement  sans  valeur,  mais  d'autres  me  pa- 
raissent plu»  déterminantes  en  faveur  des  .Impositions  du  projet  de  loi.  Telles 
sont,  pac  .vr  roule,  l'iurgalitc  de  répartition  de»  frai»  de  traitement  des  aliénés 
qui  pèseraient  entièrement  sur  certaines  commune',  tandis  «nie  d'antres  en  se- 
raient affi  surines,  et  l'enormite  de  ta  dépense  qui  dépasserait  k  revenu  de  quel- 
ques commune*. 

En  Uissjnt  d'ailleurs  su  conseil  général  le  soin  d'apprécier  les  diverses  situa- 
tions «pu  devront  influer  sur  le  partage  de  U  drpen*e  entre  le  drparlrniCQl  et  la 
tomniuue.  la  loi  s'en  réfère  sagenieot  au  pouvoir  k  pin*  compétent  pour  la  re- 
partir avec  .  qui te  et  fiver  le  quotité  de  la  manière  la  mieus  appropriée  à  toutes 
les  varirtrs  de  position  que  preseulenl  les  communes. 
La  dir.ii.  re  loi  des  finances  i  sanctionne  des .  ces  dispositions  par  son  art.  «. 
t  que  les  dépenses  pour  les  aliénés  indigent  sont  awmili  es  pour  I  » 


portant 

dépinu- 


dudomie.mdel'diiM 


sans  préjudice  du  concours 


s  y- 

Ainsi  en  résumé,  dans  l'analyse  des  observations 
avons  vu  : 

1*  Que  le  rein  est  primitivement  composé  de  lobule*  distincts  ,  le 
lussinet  de  plusieurs  corn |>arti mens  réunis  plus  tard  en  uoe  cavité  sim- 
ple, et  l'uretère  d'un  certain  nombre  de  racines  qui  finissent  d'habitude 
par  se  transformer  en  un  canal  unique;  que  ces  anomalies  ne  paraissent 
pas  avoir  d'influence  marquée  sur  la  production  des  maladies  des  voies 
urioaires  ;  enfin  dans  quel  ordre  disparaissent  les  divers  tissus  du  rein 
dans  l'état  palhulogiqiie. 

3*  Que  la  perméabilité  de  l'ouraque  peut  persister  chex  l'enfant  et 
toéine cher  l'adulte;  et  par  quel  moyen  l'art  parviendrait ,  dans  quel- 
ques cas,  a  guérir  cette  infirmité. 

3*  Que  Tevolution  extra  abdominale  drstesticules  peol  rester  incom- 
plète .  ou  ne  s'opérer  que  dans  l'enfance  ou  même  dans  l'ige  adulte  ; 
quels  oltstacles  expliquent  le  mécanisme  de  cet  arrêt;  quelle  va- 
leur celte  anomalie  doit  avoir  en  médecine  légale  ;  et  quelle  influença 
elle  peut  exercer  sur  la  production  ,  le  diagnostic  et  le  traitement  de* 
maladies  de  l'aine. 

4*  Que  les  anomalies  numériques  ou  diapositives  de*  mamelles  sont 
susceptibles  de  se  transmettre  p.sr  vo-r  de  génération  ;  et  que  les  orga- 
nes Daisunaires  anomaux  peuvent  concourir  à  la  lactation  on  mieux  a  la 
galactose,  quand  ils  sont  latéraux. 

5*Que  la  possibilité  du  passage  du  tronc  bracbio  céphalique  derrière 
l'origine  des  bronches ,  doit  toujours  être  présente  au  chirurgien  qui 
opère  sur  crite  région. 

6"  Que  la  fréquince  de  la  bifurcation  de  l'artère  humorale  à  son  ori- 
gioe  exige  une  attention  spéciale  dan*  l'opération  de  la  phlébi 
pour  éviter  la  lésion  de  l'artère  cubitale  qui  est  alors  sous-er- 

7*  Q-ic  la  transposition  des  viscères  démontre  la  loi  de  ' 
des  organes ,  et  l'influence  que  l'rclopic  du  crenr  exerce  sur  celle  de* 
appareils  circulatoire  et  digestif;  que  la  courbure  latérale  de  la  colonne 
dorsale,  que  Birbat  attribuait  à  l'usage  habituel  et  exclusif  d'un  seul 
membre  tboracique ,  est  due  à  la  présence  de  l'aorte  et  du  rceur .  et 
change  de  côté  avec  les  déplaccmeus  <!e  o  s  organes  ;  qu'enfin  l  lietéro- 
laxïe  doit  exercer  une  influence  directe  suc  le  diagnostic  desmaladies  du 
thorax  et  de  l'abdomen. 

Ainsi ,  dans  le  cours  de  ce  mémoire ,  nous  avons  presque  à  chaque 
pas  trouvé  à  la  foi*  sujet  a  des  considérations  pratiques  médico-chirur- 
gicales ,  et  matière  à  confirmer  ce  principe  d'anaiomie  philosophique  et 
comparée ,  que  l'organisme ,  même  dans  ses  écart* .  obéit  à  des  lois  im- 
muables, et  qu'une  imperfection  d'organisation  dans  un  animal  supé- 
rieur répond  toujours  plus  ou  moins  à  un  élat  normal  d'uoe  classe  in- 
férieure. 


pour  l'avenir  l'adoption  d'une  règle  druuilive  ,  et  c'est  probablement  «  qu'se- 
eomplira  la  législature  actuelle,  en  donnant  sou  approbation  aux  articles  13 cl  44 


In  pr.»je 


l  de  1... 


non»  d'esamîner. 


Maintenant  il  nous  reste  à  fiser  de  nouveau  l'attention  sur  une  lacune dn projet  de 
loirrlaiivesTadnsiiiislraliandc  la  fortune  des  aliènes,  lacune  dont  oousavunsdé)h 
sigualr  les  graves  conseqiscnces  .lans  notre  esanieu  des  principes  de  la  lui  &  nous 
avons  prouve,  consnir  nous  le  pensons,  qu'on  doit  Irévrarcnient  recourir  à  l'in- 
trrJiciioo.  seule  voie  Icfrate  protectrice  des  inU-rets  matériels,  alors  mé-me  qu'on 
s'arrêterait  à  la  période  de  celle  mesure  rigoureuse  i  laquelle  le  trihtinal  nomma 
un  administrateur  provisoire,  il  esl  indispensable  d'introduire  dans  la  loi  nou- 
velle une  disfiosition  qui  ré* le  l'administration  des  biens  des  aliénés.  Comment 
(MUToir,  saus  une  autorisation  légale,  touelicr  les  revenus  de  ces  ■ 


cette 


nnle  ù^jnmmnae  j 


toer  de<  rentrées  et  des  paiement*  L'mtcrernlion  «ftVieuse  des  parens  en 
bien. 6t  des  obstacles  insurmontables,  et  "l'ailLurs  elle  n'est  pas  sans  danger. 
D  «ne  part  la  nuMva.sc  foi  peut  en  alwser.  et  d'autre  part,  la  crainte  de  se  com- 
promettre peut  faire  n.  cliecr  les  intérêts  des  aliéné'.  Ce  qai  u-  passe  à  cet  èftnl 
dans  les  etablit-cotcii*  prites  et  dans  les  hospices  de  la  ."alpetrirrc  et  de  Hicélre  . 
mérite  dV-tre  connu,  afin  q>ic  le  législateur  sente  la  nécessité  d'y  remédier. 

Dans  ks  rUlilissrmeos  privrsil  arrive,  maigre  toute  la  repueùanre  qu'en  éprou- 
vent leurs  directeurs,  que  (tour  satisfaire  à  des  intérêts  nrgeus,  les  familles  font 
sign  r  des  procurations  3  des  aliènes 

Pour  les  aliènes  admis  à  la  Salpctnere  et  a  Bicétre,  comme  il  ne  s'agit  eo  géné- 
ral que  de  res  iieillir  quelques  créances  de  |i«u  de  valeur  on  d'nn  modique  mobi- 
lier. l'a<lmini,tratino.  en  l'absence  de  la  famille,  demande  au  tribunal  civil  de  lire- 
ituère  instance  de  la  Seine  à  exercer  les  droits  des  aliénés,  et  le  tribunal  est  dans 
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REVUE  DES  JOURNAUX  DE  MÉDECINE. 

JOURNAUX  FRANÇAIS. 

1.  ARCHIVES  DE  MEDECINE. 

Le*  deux  cahiers  do  moi*  de  janvier  et  février  renferment  les  article!  ; 
onginaux  suivant  :  i*  recherches  sur  Us  néphrite  ou  inflammation 
des  reins  ,  par  M.  le  ptofetaveur  Chomel  ;  l'auteur  n'a  publiéencorc  que 
la  première  partir  de  tes  recherche»;  i*  exposé  d'un  traitement  nouveau  \ 
de  P  hydroeèle ,  avec  observations,  par  M.  Velpeau  ;  S*  nouvelles  ! 
expériences  sur  le  sens  du  goiil  chez  l'homme ,  suivie*  d'un  examen  j 
succinct  des  travaux  principaux  publiés  récemment  tur  le  mime  »ujel , 
par  M.  Jules  Guy  cl;  i'  mémoire  sur  les  fractures  de  l'extrémité  in- 
férieure du  radius,  par  M.  Diday;  5*  observation  remarquable  de 
plaie  du  cou ,  avec  lésion  de  la  veine  jugulaire ,  suivie  de  réflexions 
*or  les  blessures  de  cette  veine  ,  par  N.  Tâcheron;  6'  recherches  cli- 
niques sur  quelques  points  du  diagnostic  de  la  pleurésie ,  par  N. 
Malthiea  Hiru  ;  t"  résumé  des  observations  faites  dans  le  service  de 
M .  Rayer,  sur  t  épidémie  de  la  grippe  qui  a  régné  à  Paris ,  par  M. 
Vigla. 


utre  tli-puis  vingt-quatre  ans. 
Velpeau  prou veol  que,  sous 
enkystée  du  cordon  peut  Hrr 
ufût  de  cioi|  jours  pour  faire 


étaient  affecté»  depuis  quinte  ans;  un  t 
Deux  des  observations  rapportées  par  M . 
l'influence  de  cette  injection  ,  l'hydrocèk 
radicalement  guérie  en  dix  jours,  et  qu'il  . 
disparaître  certaines  hydrotèles  delà  tunique  vaginale 

Quant  aux  résultats  et  aux  avantages  de  cette  nouvelle  méilicde 
voici  comment  M.  Velpeau  les  résume  : 

Avec  la  teinture  d'iode  substituée  au  vin  ,  on  n'a  besoin  ni  de  ré- 
chaud ni  de  seringue  exprès,  ni  d'aucun  préparalif.  N'étant  point 
obligé  de  distendre  la  (unique  vaginale,  on  court  a  peine  le  risque  de 
faire  refluer  le  liquide  ou  de  le  pousser  dans  l'épaisseur  du  scrotum. 
Comme  c'est  une  substance  absorbable 


d'w»    Ta  AtTEM  EUT    NOtTVEAtT    OE    l'hTOROCCLB  J  INJECTIOW 

iodée  avec  oeservatiors  ;  par  le  professeur  Velpeau. 

Ayant  appris  que  les  préparations  d'iode  avaient  été  employées  en 
topiques  snr  I  hydroeèle,  et  qu'on  leur  attribuait  des  succès  ,  M.  Vel- 
peau a  pensé  à  les  essayer  ainsi  en  injection.  Pour  cela  il  s'est  servi 
d'une  solution  ou  d'un  mélange  d'eau  et  de  teinture  alcoolique  d'iode 
(un  a  deux  gros  de  teinture  par  once  d'ean).  Apre*  avoir  vidé  le  kyste 
par  la  ponction  ordinaire ,  il  y  fait  une  injection  de  une  a  quatre  once* 
du  liquide  précité.  Il  est  munie  d'en  remplir  la  tunique  vaginale  . 
pourvu  qu'en  malaxant  la  tumeur  on  force  le  médicament  à  en  tooeber 
tout  l'intérieur.  On  le  retire  aussitôt ,  niais  sans  craindre  d'en  laisser 
une  certaine  quantité.  Comme  il  n'est  pas  nécessaire  de  chauffer  ce  re-  ! 
aède,  ni  d'en  remplir  le  kyste,  ni  do  le  faire  ressortir  en  entier,  la  se-  ' 
riogue  généralement  employée  pour  1rs  injection*  de  l'urètre  suffit  ;  on  i 
en  est  quille  pour  la  rrmphr  trois  ou  quatre  fois  si  ('hydroeèle  est  voln-  ' 
mineuse.  Après  l'injection  ,  le  malade  peut  ne  pas  rester  couché.  I«a  I 

Sartie  se  gonfle  pendant  trois  ou  quatre  jours  sans  causer  de  fièvre  ni  ' 
e  douleur  sérieuse  ;  la  tésolusion  commence  ensuite  et  s'opère  ordinai  j 
rement  avec  rapidité.  M.  Velpeau  a  déjà  mis  vingt  fui*  cette  méthode  en  I 
usage.  Aucun  des  malades  n  co  a  éprouvé  le  moindre  accident;  dix-  , 
huit  d'entre  eux  ont  été  guéris  en  moins  de  vingt  jours  ;  chez  un  autre , 
la  résolution  n'était  encore  qu'^  moitié  opérée  au  trente-unième  jour  : 
l'auteur  a  recommencé  l'opération ,  et  la  guérisoo  s'est  ensuite  rfl<  ctuee 
rapidement.  Le  vingtième ,  qui  avait  une  hydroeèle  •  deux  loges ,  est 
resté  six  semaines  à  l'hôpital ,  à  cause  d'un  engorgement  du  testicule. 
Deux  avaient  déjà  été  opérés  sans  succès  par  1  injection  vioeoxe  et  la 
cautérisation  ;  dc.ix  avaient  une  hydroeèle  enkystée  du  cordon;  ebr* 
trois ,  la  tumeur  contenu!  mviron  douze  once*  de  sérosité  ;  dix  avaient 
le  testicule  hypertrophié ,  bosselé  ,  malade  depuis  long-temps  ;  chez 
;  ,  excepte  deux,  la  maladie  datait  de  plus  de  six  mois;  deux  en 


.  son  infiliralion  ne  semble  pas 
exposer  aux  inflammations  gangreneuses  comme  le  vin  ;  elle  n'a  pas 
besoin  d'être  retenue  plus  de  5  à  lo  minutes  dans  le  kyste;  j'en  ai 
laissé  exprès  une  once  dans  la  tunique  vaginale  ,  et  le  succès  n'en  a  clé 
que  plus  prompt.  Le  retentissement  de  la  douleur  dans  la  région  lom- 
baire est  ioulile.  Les  malades  souffrent  peu  ;  ils  pourraient  se  lever  et 
marcher  sans  de  graves  inconvéotens  le  lendemain.  Un  jeune  homme 
qui  avait  inutilemmt  subi  l'injection  vineuse,  est  veou  de  la  ville  se 
faire  opérer  le  malin  a  l'hôpital ,  et  s'en  est  retourné  chez  lui ,  où  il 
n'a  paint  cesté  de  se  lever.  Un  autre  s'est  ptomené  chaque  jour  sans 
^que  la  cure  en  ait  rte  ralentie  La  guérison  est  plus  prompte  et  t  m 
aussi  solide  que  par  le  vin.  Sera-t-cbe  aussi  cousiantc?  Rien  autorise» 
en  douter  jusqu'à  présent,  dit  M.  Velpeau.  N'oublions  pas,  toutefois  . 
que  ce  ne  sont  Là  que  des  essais.  11  reste  encore,  à  déterminer  quelles 
sont  1rs  proportions  de  teinture  les  plus  convenables,  s'il  vaut  mieux 
retirer  le  liquide  que  d'en  abandonner  une  partie  dans  le  sac ,  s'il  est 
indispensable  que  le  malade  reste  couché,  s'il  est  utile  d'appliquer 
quelques  topiques  sur  Li  tumeur,  et  si  les  résultats  seront  es  uiémes 
dans  les  différentes  sortes  dliydrocèle.  Le  temps  seul  peut  éclaircir  ces 
point*  de  la  question  ;  niais  ce  que  l'juteur  a  obtenu  est  déjà  de  nature 
à  justifier  d'autres  tcnt.uives  du  même  genre  ,  et  à  faire  supposer  que 
la  teinture  d'ioile  sera  probablement  substituée  avec  avaotage  à  l'iojec- 
tinn  vineuse  dans  le  traitement  de  I'bydrocèle.  L'un  des  premiers  ma- 
lade* traités  de  cette  façon  ,  et  qui  était  guéri  le  dixième  jour,  est  mort 
depuis  par  suite  d'une  amputation  de  jambe.  Le  scrotum,  disséqué  avec 
soin,  a  montré  que  des  adhérence*  celluleutes  s'étaient  établies  entra 
tous  les  points  de  ta  cavité  vaginale,  et  qu'aucuoe  récidive  n'eût  et* 
possible.  Avec  ce  liquide ,  une  seringue  de  la  capacité  de  trois  à  quatre 
onees  est  assez  grand r  pour  tous  les  cas  ;  seulement  il  faudrait ,  si  ou 
en  choisissait  une  ad  hoc ,  chercher  la  substance  qui  se  laisse  le  moin* 
altérer  pat  l'iode,  ou  qui  est  le  moin*  susceptible  de  réagir  sur  cette 
substance.  Je  m'en  suis  tenu  jusqu'à  présent  aux  seringues  en  étain. 

notrv-nxES  ixpébiekcxs  son  le  sens  db  oout  enrz  i/aottsiE 

SUIVIES  D'il»  ZXAUEN  SUCCIItCT  OC*  TRAVAUX  MUICIPAUX  PU* 

r;  par  M.  J.  Guiot, 


■LIES  BEC 
D.-M.  P. 


MM.  Guyotet  Adrairault  avaient  publié  déjà  au 
■p3o,  une  série  d'expériences  sur  le  »iégc  du  gout  chez 
d'où  il*  avaient  tiré  les  deux  conclusions  suivantes  : 


de 

U 


l'nssge  île  lai  donner  cette  autorisation.  Aaos  doute  l'admiui»!  cation  des  hopilsus 
de  Paris  Tait  de  reita  auloei-ation  l'usage  le  plus  favorable  sus  aliènes,  et  les  in- 
térêts a  soigner  sont  de  peu  il  importance,  pursqn  ib  ne  s'élèvent  qu*  b»ul  f  US 
mi  ni-port  de  H.  tsrtportes.  ItaU  toutes  ce»  mnares.qoeique sages qu'dles  soient, 
■aoquent  d  onc  forme  légale,  et  il  importe  d'autant  plus  de  les  en  resetir,  qu'à 
l'avenir  le  tribunal  «e  refuserait  mus  doute  de  délivrer  de  semblables  autoiisalion». 
lutrrint  du  >i  leusv  ilr  U  nouvelle  toi  nue  te  législateur  u'apas  eu  l'inlent'us  d  éta- 
blir un  mode  de  gestion  exceptionnel  |h ir»r  les  aliènes  admis  dan»  tes  bot|K<-r*. 

Mats  par  quel  mo).  n  legs!  protrger  le»  intérêt»  de»  aliènes  et  veiller  an  soin  de 
l'administration  «le  leur  fortune  ?  Je  propose  de  leur  faire  l'application  de» 
articles  t  IX  et  1 1 S  du  Code  civil ,  qui  concernent  les  absent.  Ce»  article»  sont 
ainsi  conçus  : 

«  Art.  tt  1.  —  S'il  y  a  nécessité  de  pourvoir  à  l'administration  de  tant  ou 

•  partie  des  biens  laisses  par  une  personne  présnoiée  absente,  et  qui  n'a  point  de 

•  procureur  foodr ,  il  j  sera  statué  par  le  Inbnoal  de  preisiiire  instance  sur  la 

•  demande  des  parties  ioteirssecs  v 

*  Art.  t  «3.  —  Ix  tribunal ,  »  la  requête  de  la  partie  la  plus  diligente .  commet- 
>  Ira  un  notaire  pour  représenter  les  présumes  a  biens  dans  les  inventaire» , 

•  comptes .  partage*  et  liquidations  dans  lesquels  ils  feront  intéressés.  » 

Ces  articles  inc  paraissent  remplir  I  ubjrt  désire  et  convenir  tout  à  la  lois  et 
pour  1rs  aliènes  riches ,  et  |xmr  cens  qni  sont  placés  dans  les  asiles  publics 

Seulement ,  pour  éviter  tout  relard .  tonte  publicité  et  les  frais  de  procédure . 
je  demande  que  I  altrihutiou  de  statuer  dans  ce  cas  soit  donnée  an  préside  m  du 
tribunal  plutôt  qu'au  tribunal  lui  même. 

Poux  compléter  ce  qui  est  relatif  aux  soins  des  intérêts  des  aliénés,  de 


Le*  lèvre*.  I*  partie  interne  des  joues,  la  voûte  palatine,  le  pba- 

de  lenr  famille  on  aiaot-cauve .  une  autre  disposition  me  parait  nécessaire .  dÂu- 
tact  pb»  nécessaire  que  l'art.  Sut  du  Code  civil  dit  positivement  :  «  Que  |t.»  Kltt 
•  oe  pourront  être  attaque»  pour  cause  de  démence  après  la  mort  d'un  individu 
un  ■«tant  que  son  îolerdictïoo  aurait  .te  prononcée  ou  |«-ovo<piee  avant  sou 

!  r,7±s  |J  p™"*  de  ta  iéaKDet  M  rrl",lï  de  1     ■*»*  q-i  «t 


Il  me  semble  d-  tonte  justice  de  faire  une  exception  toi  principes  de  l'art,  t  m , 
eu  faveur  des  abénes  dont  le  décès  aurait  ele  précède  d'un  séjour  plus  ou  moins 
i  long  dans  les  etablisseutens  qui  leur  sont  consacres. 

|  D'autres  article»  de  lois  qui  concernent  les  aliénés  demanderaient  encore  à  être 
:  modifies  Indépendamment  des  considérations  que  jai  présentées  au  commence-  ' 
J  meut  de  ce  travail. pour  montrer  la  neces«itc  d'une  revision  de»  loitciviles  et  en- 
t  mil»  lies  dans  leurs  rapports  avee  l'aliénation  mentale,  je  puis  signaler  une  contra 
.  diclson  rrappanle.  p  ane  part,  les  lois  dn  t4  août  irsu.dn  îljnUlet  1791.  les  se. 
ticles  *7S  et  ar»  dn  Code  pénal  adasefent  que  la  divagation  de 


furieux  devr»  être  prévenue,  ou  qu'il  y  sera  porte  remède  dès  qu'elle  deviendra 
dangereuse  ;  et.  d'une  autre  part,  les  art.  i«v  et  suivant  du  Code  civil  n'autori- 
sent l'interdiction  cl  par  suite  les  mesure»  indiquées  en  l'art.  M  u,  que  pour  le 
majeur  qui  est  dans  un  état  habituel  tlimkmlLié.  Je  dénttnce  ou  Je  fureur. 

Qu'il  me  soit  permis,  en  terminant,  de  faire  un  appel  j  la  sagesse  du  gouver- 
nement, pour  accomplir  la  grande  et  noble  mission  de  fonder  sur  des  base»  large» 
et  solides  le  syteuse  général  qui  doit  être  adopté  ]w«ir  le»  ctablusenrcns  d'aliénés 
Par  le  seul  fait  de  b  pre  sentition  delà  loi  que  nous  veoonsde  discuter,  lecou- 
—  a  rendu  un  véritable  «ernee  à  la  soci«„,  a  .  montré  qn'il  sWupa.t 
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rynx,  les  piliers  du  voile  du  pilais,  la  face  dorsale  et  la  face  infcniure 
de  U  langue  tout  to-il  à  fait  étrangers  à  la  perception  des  saveurs. 

a*  L'exercice  du  goût  n'a  lien  que  dans  la  partie  postérieure  et  pro- 
fonde de  la  langue, sur  les  bord»  Je  la  langue,  dan»  toute  leur  épaisseur 
et  sur  une  sut  face  d'environ  une  ligne  qui  1rs  prolonge  cl  la  unit  à  U 
face  dorsale,  sur  sa  pointe  et  enfin  sur  une  futile  surface  du  Toito  du 
palais ,  situer  à  peu  pré»  au  cotre  de  sa  surfait-  aoté'  icure. 

Dans  le  mémoire  que  nous  avoo*  sous  les  veux  ,  ils  ont  poussé  plus 
loin  leurs  observations  sur  le  inétne  sujet  el  ont  d'abord  cherché  la  so- 
lution des.  trois  questions  suivantes  : 

t*  Les  surfaces  giistalivcs  percoivent-elles  les  saveurs  avec  la  même 
énergie  dans  toute  leur  étendue? 

Réponse.  Non.  La  saveur  est  bien  plus  prononcée  à  la  base  de  la  lan- 
gue; »ur  h  s  borls  de  cet  organe  la  sensibilité  gustative  va  en  augmen- 
tant depuis  les  piliers  du  voile  du  palais,  où  (Ile  est  nulle,  jusqu'à  la 
pointe  de  U  langue  où  «Ile  est  au  maximum.  La  sensibilité  do  point 
sensible  du  voile  du  palais  est  à  peu  prés  la  même  qu'à  ta  partie  moyen 
ne  des  boid». 


qui,  réagissant  sur  le  glosso-pliaryngirn,  détermine  probablement  par 
d'autres  rameaux  du  même  nerf  l'acte  de  déglutition  on  de  régurgila- 
tioo.  Par  ses  coiomuniralioos  et  su  terminaisons  il  peut  agir  à  la  lois  sur 
les  amygdales  qui  doivent  donner  leur  suc  au  même  instant,  sur  le 
gtosao-slapliylin  qui  doit  agir,  sur  la  glotte  et  l'ép-glotte  qui  doivent 
se  fermer .  etc.  ,  de  même  que  le  nerf  lingo  il.  recevant  les  impressions 
sapidrs  à  la  pointe  et  sur  les  bords  de  la  langue,  p<-ut  réagir  sur  1rs 
glandes  sublinguales  ,  maxillaires  et  parotides ,  provoquer  les  contrac- 
tions de  la  langue,  etc.,  en  un  mot  harmoniser,  et  compléter  la  fonction 
ou  la  portion  de  fonction  qui  lui  est  dévolue,  el  à  laqu  lie  il  parait  en 
effet  d.  sliné. 


MÏMOtat  sin  Lt»  ruaCTLKES  De  l'extréhiti'  ixFLnttLRr.  ne  »*- 
uiu»  ;  par  M.  Dinar,  ancien  interne  des  hôpitaux. 


i°  Lessutfaces  gustalivfs  perçoivent  elles  indilTércmmctit  tomes  les 
saveurs  ? 

B.  Certains  corps  sapides  tels  que  le  lait,  le  beurre,  l'huile  et  sur- 
tout des  substances  alimentais  s.  ne  font  éprouver  a'  la  partie  antérieure 
de  la  langue  qn'unf  impression  de  lact,  tandis  que  ce  n'est  qu'en  ar- 
nére  que  leur  saveur  caractéristique  se  manifeste. 

3*  Ln  corps  sapide  danne-t-il  dan»  toute  l'étendue  de  l'exercice  dn 
goût  une  sivctir  identique  ? 

R.  Un  très-grand  nûmbre  de  corps  M  spécialement  le  sd  présen- 
tent ce  fait  très  remarquable  que  la  sensation  prod.iile  par  -ux  aux  par- 
tics  antérietites  delà  langue  estextiémement  différente  de  Cille  qu'ils 
donnent  *  li  partie  postérieure.  Ainsi  l'aeéute  de  potasse  solide,  d'une 
acidité  bi  ni  mte  à  U  partie  antérieure  de  la  bouche,  est  amer ,  fade  et 
nauséeux  a  la  partie  postérieure  où  il  n'est  plus  du  tout  acide,  ni  pi- 
quant. 

Le  sulfate  de  magnésie,  légèrement  acide  el  salé  en  avant ,  devient 
d'une  amertume  tic>-.nrrn.e  en  arrière. 

L'acétate  de  plomb  frais,  piquant ,  stypt 
veinent  sucré  en  aitii  rc. 

Les  alcali) ,  l'eau  décriant  et  l'ammoniaque  n'ont  qu'une  faveur. 

De  ces  f-iits  et  de  quelques  autres  que  nous  ne  pouvons  reproduire  , 
mais  qui  ont  rapport  au  mode  d'apprécier  la  qualité  cl  l'inti  usité  de  la 
saveur,  1rs  auteurs  concluent  :  i°  que  le  goût  est  un  sens  physique  et 
non  un  sen s  chimique  .  qu'il  s'adresse  à  la  nature  des  corps  et  non  à 
leur  densité ,  ni  à  leur  température  ,  ni  1  leur  consistance.  Sous  ce  rap- 
port il  dillcre  essen1  icllcuient  du  toucher  et  même  du  tact,  qui  sont 
exclusivement  destinés  à  reconnaître  les  propiiétés  physiques  des  corps. 

a*  Que  le  goût  ne  peut  s'exercer  par  un  seul  et  uiême  nerf;  leurs  ré- 
sultats,  en  supposant  au  moins  deux.  Des  observations  anatoiniqiies 
nombreuses  1rs  ont  portés  à  regarder  le  gtasto  pharyngien  comme  le 
nerf  qui  préside  à  la  perception  des  saveurs  â  la  base  de  la  langue  et 
peut-être  au  voile  du  palais  ;  ils  pensent  qu'il  peut  seul  les  percevoir  à 
la  partie  postérieure  de  la  bouche,  et  que  c'est  le  nerf  lingual  qui  est 
charge  de  |>eiC'  voir  les  impressions  sapidcs  à  la  pointe  de  la  langue  et 
sur  ses  bords.  D'après  o lté  manière  de  voir,  c'est  la  sensation  de  saveur 


Le  sujet  des  fractures  de  l'extrémité  cartsienne  du  radius  occupe  de- 
puis une  d na me  d'années  les  observateurs  les  plus  habiles  de  différen- 
tes nations.  Dupnylrcn  en  France;  sir  A»tley  Cooper  à  Londres;  Pa- 
Iclla  en  Italie,  ont  préparé  el  grandement  arancé  la  réforme  qui  s'est 
opérée  de  nos  jouis  sur  le  traitement  de  ces  lésions.  Plusieurs  mémoi- 
res, Irèj  bit  n  f.  its ,  ayant  déjà  été  publiés  dans  ces  derniers  temps  sur 
cette  matière ,  M.  Diday  arrive  nécessairement  dans  un  champ  d'jà 
moissonné;  aussi  o'a-t-il  pas  la  prétention  de  faire  uu  travail  complet. 
Il  se  borne  seuleineot  à  ajouter  quelques  remarques  nouvelles  aux  idées 
qu'on  avait  déjà  sur  cette  maladie. 

Il  ré>ultcdes  recheiches  de  l'auteur  :  t*  que  dans  les  raclures  de 
l'extrémité  inférieure  du  radius,  il  y  a  toujours  raccourcissement  de 
quelques  lignes  de  l'avant-bras,  dù  au  rbevauchemrnl  des  fragmens  ; 
-a"  que  par  suite  de  ce  chevauchement  ou  de  l'ascension  du  fragment  infé- 
rieur, non  signalé  par  les  auteurs,  il  en  résulte  un  demi -déplacement 
de  l'articulation  radio-cubitale  inférieure;  d'où  la  gêne  consécutive  de* 
monveroens  de  pronation  et  supination  si  les  ptrlies  ne  sont  pas  parfai- 
tement réduite*  ;  3"  que  la  réunion  des  fractures  en  question  se  fait  plus 
protnptemenl que  dans  les  autres;  aussi  a-l  on  tort  généralement  de  te- 
nir le  membre  eo  appareil  arssi  longtrmps  qu'on  le  fait  communément. 
;  Eo  vingt  jours  environ  la  consolidiliou  est  déjà  complète.  M.  Diday 
pic  en  avont,  est  exclusi-  j  attribue  aussi  en  partie  à  cette  prolongation  de  l'usage  de  l'appareil  la 
gêne  consécutive  des  fonctions  du  membre;  4°  enfin  l'iudication  la  plus 
cs-entieile  dans  le  traitement  de  ces  fractures  el  qui  a  été  méconnue 
jusqu'à  ce  jour,  c'est  de  combattre  le  chevauchement  des  fragn.ens  à 
l'aide  d'un  appareil  à  extention  continue  comme  pour  les  membres  in- 
férieurs. 

Tout  le  travail  de  M.  Diday  est  basé ,  comme  on  le  voit ,  sur  l'ob- 
servation du  raccourcissement  du  radius  par  suite  du  chevauchement 
des  frsgmens  ;  il  a  constaté  ce  fait  sur  l'avant-bras  de  deux  femmes 
mortes  à  la  Salpêlnèie  ,  et  qui  avaient  essuyé  autrefois  la  fracture  en 
question.  Mesuré  exactement  de  IVpitroklee  à  l'apophyse  styloïde,  le 
radius  était  de  trou  à  cinq  lignes  plus  court  que  l'antre  ;  à  l'endroit 
présumé  de  la  fracture,  cependant  on  ne  trouvait  ni  chevauchement,  ni 
même  trace  de  division  ou  du  cal ,  ce  qui  laisserait  à  la  rigueur  du, 
doute  sur  la  réalité  de  la  conclusion  de  M.  Ditay.  Il  s'est  néanmoins 
assuré  par  la  mensuration  que  ce  même  raccourcissement  existe  sur  le 
vivant ,  d'où  il  conclut  qu'il  doit  y  avoir  chevauchement  des  fragrorns . 
Cette  observation  serait  certainement  importante  si  les  autopsies  la 
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des  moyens  d'améliorer  le  sort  des 
d'un  gouvernement  ' 


aliènes;  el  que  ne  peut 

an  gouvernement  : 

Mais  aussi qecl  temps  fut  jamais  plus  favorable  qu-  le  n/.tre  pour  réaliser 
rus  de»  annule  I  humanité.  En  effet,  tandis  que  les  précieux  outrâtes  des 


nel,  des  F-sqnirol  rt  de  plusieurs  autres  médecin*  justement  célèbres  jettent  sur 
l'aliénation  me  m  aie  de  vins  lumières,  la  charité  des  hommes  semble  s'être  émue 
d'une  phi»  profonde  commisération  pour  la  plus  lamenlalile  des  infortunes.  Les 
couse  il»  générant ,  les  administration!  publiques .  1rs  particuliers  eut-rue  mes , 
rivalisent  de  aèlepour  la  soulager  rt  lui  ouvrir  des  a<ile>.  On  a  su  en  i&St>  le» 
lownH-s  allouées  pour  Cette  d  slinations'ilcscr  à  <  .ruu.'J'jo  |>.  Rendons  hommage 
a  cet  clin  généreux  ;  et  lool  en  remarquai)!  l'insuffisance  de  ces  allocations,  re- 
connaissons qu'elles  auront  pu  produire  un  grand  bien  si  elles  ont  clé  comeoalile  - 
meut  employée*. 

Mjii  c'est  pour  diriger  cet  emploi  surtout  qne  se  fait  «enlir  la  nécessité 
d  une  action  puissante  el  permanente  du  gouvernement,  «r  1rs  efforts  indivi- 
duel» el  isolés  ,  mime  lor«|ue  ces  efforts  ont  on  but  éridenament  utile  S'il  n'y 
a  pas  unile  dam  la  direction,  et  ensemble  dans  l'excrutino  ,  aussitôt  tout  te  bien 
qu'un  s'était  promis  disparaît-  an  il  y  aura  excès,  et  la  il  y  aura  defant.  Des  dé 
parlement  seront  totalement  dépourvus  d'asiles,  tandis  que  d  autres  en  auront 
plusieurs  ;  par  exemple ,  le  département  des  Colcs-du-Nord  qui  en  possède  qua- 
tre. 

Nouveaux  inconvénient  quant  au  mode  de  construction.  Souvent  avec  une  dé- 
pense eonsidrraMe,  ou  ne  pars  tendra  qu'à  construire  on  établissement  sans 
rapport  aucun  avec  ta  destination  ;  car  pour  le  traitement  des  aliroés .  tout  doit 
•  fre  dans  un  accord  partaU.et  la  disposition  même  du  loeal,  qui  semble  d'abord 


ne  regarder  que  l'architecte,  doit  être  inspirée  par  le  médecin.  Aussi,  l'avis 
du  conseil  des  bâtiment  ci  ni»  serait  tout-à-fait  insaffisaul  s'il  n'était  appâté  da 
l'opinion  des  médecins  s  unes  a  la  spécialité. 

Une  impulsion  générale  ,  de  la  part  du  goure  roc  ment,  qui  ne  négliger*  pasda 
s'entourer  de  tontes  les  lumières  de  la  Kirnec .  cal  donc  de  la  plus  lodâapc  usable 
nécessite  ,  et  son  action  ne  sera  efficace  qu'à  la  condition  de  s  étendre  à  tous  les 
drpartemens.  Par  sa  bienfaisante  influence  on  verra  disparaître  les  abus  existas», 
et  s'élever  un  nombre  d'rtahlisKmcDS  proportionné  aux  besoins  des  aliènes  et 
des  différentes  localités;  les  traitemeti»  des  maladies  mculalea  les  plus  salutaires  y 
seront  adoptes  :  sous  des  conditions  aussi  favorables ,  l'humanité  verra  avec  joi« 
s'accroître  le  nombre  des  guensous ,  et ,  datas  les  cas .  de  pin»  en  plus  rares ,  de 
l'impuissaiire  de  l'art,  elle  sera  consolée  par  le»  bienfaits  d'une  active  philanthro- 
pie. 

—  Nous  annonçons  arec  douleur  la  mort  d'on  des  pla«  célèbres  chirurgien»  du 
siècle.  M.  le  bai  on  Ant.  Dutiots,  professeur  honoraire  de  la  Kartillr  de  médecine, 
i  succombe  jeudi  à  la  suite  d  une  pleuro-pnenmonie  aiguf  qui  n'a  duré  que 
quelques  jours.  Ses  obsèques  auront  lien  demain  samedi,  a  4 1  heure*  du  ma- 
lin. Nous  consacrerons  un  article  nécrologique  à  la  mrmoiee  de  cet  excellent  et 
illustre  maître ,  qui  n'avait  dans  notre  génération  médicale  que  de»  élèves  et  des 
amis.  M.  Dubois  était  Sgé  de  SI  ans. 
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constataient  positivement  sur  des  sujets  morts  à  une  époque  récente  de 
la  fracture:  c'est  cet  e  preuve  diie-tequi  manque  encore  a  l'observation 
de  M.  Dtday.  Il  aurait  o  c  en  outre  important  de  déterminer  par  une 
série  d'observations  quelles  sont  les  variétés  des  fractures  de  celte  ex- 
trémité susceptibles  dechrvaucheincnt  ;  les  intraou  extra  articulaires , 
les  obliques ,  les  transverses ,  les  corominntives ,  ou  bien  toutes  indis- 
tinctement :  c'est  ce  que  M.  Diday  n'a  point  (ail. 

Quant  à  la  modification  que  l'auteur  voudrait  introduire  dans  l'ap- 
pareil de  la  fracture,  l'extension  continue,  il  n'a  pas  encore  été  assez 
heureux  pour  l'exécuter  pratiquement  ;  1rs  essais  qu'il  a  déjà  faits  daoj 
ce  but  n'ont  pas  réussi,  les  malades  n'ayant  pu  snpporter  l'extension 
permanente  sur  le  poignet  ;  il  espère  néanmoins  parvenir  plus  lard  ad 
résultai  qu'il  désire.  U  insiste  en  attendant  : 

l*Sur  l'exactitude  de  la  réduction  qui ,  remédiant  au  déplacement 
principal ,  savoir  :  celui  qui  a  lieu  primitivement,  contribuera  beau- 
coup a  rendre  en  définitive  à  l'os  sa  langueur  naturelle  ; 

t."  Sur  la  nécessité  de  modiGer  l'appareil  de  manière  à  ce  que  l'at- 
telle antérieure  (droite)  ne  descendant  que  jusqu'à  un  demi-pouce  au- 
dessus  de  la  surface  articulaire  du  radius  l'extrémité  de  cet  os  puisse 
être  repoussée  en  avant  par  l'attelle  postérieure  (courbée  sur  ses  bords) 
au-dessous  de  laquelle  on  place  dans  cette  intention,  et  vis  à  vis  l'en- 
droit correspondant  au  point  où  se  termine  en  bas  l'attelle  antérieure , 
un  épais  tampon  formé  par  les  compresses  graduées  sur  elles-mêmes  ; 
cette  précaution,  ainsi  que  celle  de  prolonger  l'attelle  postérieure  jus- 
qu'au niveau  de  la  partie  moyenne  du  métacarpe  ,  a  pour  but  de  ren- 
dre à  l'os  fracturé  la  courbure  normale  de  son  extrémité  carpienne; 

3*  Knfin  sur  l'avantage  d'dter  tout- à  fait  l'appareil  après  le  viogt- 
trotsiéme  jour  de  l'accident. 


OBSERVATION  REMARQUABLE  DE   PLAIE  OU  COU,  AVEC  LESION  DE  LA 

venin  JtCLLAiBt  intebne;  par  M.  Tâcheron. 

Osa. — l^c  13  novembre  dernier,  vers  les  1 1  heuresdu  awliii,  un  individu  se  pré- 
sente au  domirilc  «le  mademoiselle  Levasseur,  àgee  de  SI  an»,  rentière,  demeu- 
rant nie  llautefeuille.  n"  Ib ,  sou,  le  prctrxlede  lui  procurer  l'acquisition  d'une 
maison ,  et  après  une  demi-heure  environ  d'an  entretien  con6denlicl ,  il  «e  jette  ' 
tout  1  coup  sur  elle.  U  terrasse,  lui  porte  dans  le  cou  plusieurs  coups  de  poignard 
et  la  laisse  ensuite  pour  morte  dans  ta  cuisine  de  son  appartement. 

Appelr  immrdiatrmcsl  après ,  M-  Taencron  trouve  la  victime  respirant  encore 
et  baignant  dan'  un  sang.  Il  constate  I  "  une  plaie  profonile  à  la  partie  latérale 
fauche  do  cou .  imaseliateuieol  au-devant  de  la  saillie  du  bond  antérieur  du  mus- 
cle ftemo-déido-maitoidjen.  a  lambeau  triangulaire ,  évidemment  formée  par  un 
poignard.  Le  doigt  indicateur  peut-être  introduit  profondément  dan«  le  trajet  de 
celle  plaie  :  t*  autre  plaie  au  cote  droit  du  cou .  s'clendant  depuis  la  parue  a«- 
téro-Hipécicorc  et  Itléralc ,  jusqu'aux  cartilages  du  larynx  ,  oftnnt  trois  pouces 
et  demi  de  long  sur  deut  lignes  et  demie  dr  profondeur;  .i"  tumeur  oblongue  et 
longiladinale  silure  à  la  |iartie  latérale  droite  du  cou  .  du  volume  d'un  œuf,  pa- 
raïuaol  formée  d'un  epanebemeot  sanguin  dans  le  tissu  cellulaire  sous-cutaoe  et 
tous  1rs  muscle*  du  cou 

Respiration  gênée  ;  issoe  de  l'air  par  dm  des  plaies  avec  sifflement;  phu  Urd 
vomiuemens  de  sang  noir,  syncopes.  Dans  la  soirre  du  lendemain  ,  la  malade 
donne  avec  «ne  précision  rs-mirquable  le  signalement  le  plus  complet  de  son  as- 
sassin ;  elle  raconte  aussi  1rs  prinripales  circonstance»  de  sa  lutte  avec  ce  scélérat. 
Elle  est  morte  le  8  decemnre.  quirue  jours  après  l'accidrut. 

Autopsie  laite  eu  présence  de  plusieurs  personnes  de  l'art  En  procédant  avec 
le  plus  grand  soin  â  la  dissection  de  la  plaie  du  côté  gauebe  do  cou,  on  a  re- 
connu que  le  trajet  de  cette  blessure  était  dirige  transversalement  de  dehors  en 
dedans,  qu'il  cUil  contigu  a  la  parsiî  intérieure  île  l'artère  carotide  primitive 
gauche  au-dessus  de  la  branche  tvroidienoe  supérieure  :  ce  trajet  pénétrait  tou- 
joun  à  gauche  dans  la  membrane' tsroidienne,  où  il  formait  une  perforation  ar- 
rondir de  trois  à  quatre  bgues  de  diamètre. 

En  disséquant  S  droite  du  cou ,  sur  U  région  ecchrmosée  on  a  trouvé  que  Yi- 
panchemeut  de  sang  avait  eu  heu  eu-dessous  de  la  prau  en  même  temps  que  dans 
les  intestins  musculaires  de  cette  région.  En  arriére  de  la  veine  jugulaire  interne 
et  de  l'artère  carotide  droite .  on  a  aussi  rencontré  on  rul-de-sac  en  supparalioo 

Wranl  avail 
'foration  ar- 


ni  était  la  fin  du  trajet  de  la  plaie  du  coté  gauche.  L'instrument  vulnéraol  avait 
e  de  la  vriue  jugulaire  qui  offre  nne  perforation  ar- 

ollé  dans  l'inté- 
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intéressé  la  paroi  postérieure  i 
rondie  de  deux  lignes  de  diamètre  ;  il 
rieur  du  vaisseaa ,  nn  caillot  Shrincos 
l'obtaration  du  vaisseau  lui-même. 

Eo  incisant  en  bas  la  reine  jogidaire ,  on  a  retrooTé  la  continuation  du  caillot 
fibrineux ,  à  forme  tubulaire  et  continent  un  pus  bquide  légèrement  sangui- 
nolent. 

La  partie  mojenne  du  trajet  île  la  plaie  était  située  entre  la  paroi  postérieure 
dn  pharynx  et  la  face  antérieure  <te  là  colonne  vertébrale  où  se  trouvait  une  sup- 
puration as>«  abondante  II  n'existait  pas  d'autre  ouverture  du  Un  ni  que  la 
plaie  pénétrante  de  1a  membrane  thsro-hsoidicnne  dej^  décrite .  plaie  qui  avait 
Clé  produite  en  même-temps  que  la  section  de  la  grande  corne  du  cartilage  thy- 
roïde du  cote  gauche.  Le  trajet  de  la  veine  jugulaire  ajant  été  poursuivi  jusque 
dans  ta  veine  cave  supérieure  et  dans  l'oreillette  .  on  a  reconnu  que  le  caillot  li- 
se continuait  dans  cette  dernière ,  od  il  s'épanouissait  en  caillot  rose  et 
.qui  a  du  exister  neccssitrcmeRl  avat  I  la  mort, 
d'une  pleurésie  a  gauche  ;  tous  les  autres  c 


fi  nimr  Ivicsiillat  nécessaire  dr  la  blessure  de  la  v<  inr  ju;;ol.iire  droite, 
par  suite  de  l.iî)ii' lie  il  y  a  ru  inflauinmlioo  dr  l'intérieur  de  ce  vais- 
seau el  résurplion  d'une  matière  purulente.  Il  attribue  à  citte  résorp- 
tion la  pleurésie  el  les  autres  aytnplôin  s  qui  oui  précédé  immédiate- 
ment la  mort. 

Cette  observation  est  digne  d'intérêt  tant  à  cause  do  la  lésion 
rare  de  la  veine  jugulaire  interne ,  que  des  données  qu'elle  nous  offre 
pour  éclairer  l'histoire  du  diagnostic  des  plaies  du  fou.  La  blessure 
des  veines  jugulaires  internes  est  en  général  considérée  avec  raison 
comme  fort  grave;  l'héinorrhagic  instantanée  qui  en  résullc  produit  la 
mort  sur-le-champ,  à  moins  que  le  sang  ne  soit  arrêté  par  un  caillot 
salutaire  comme  dans  le  cas  qui  précède.  On  a  toujours  néanmoins  un 
autre  danger  a  redouter ,  la  phlébite  du  même  vaisseau,  qui  peut  st 
transmettre  jusqu'au  cœur  et  devenir  inévitablement  mortelle  rumine 
chex  la  malade  de  M.  Tâcheron.  Il  importe,  en  attendant,  de  rappeler 
que  la  science  possède  déjà  plusieurs  exemples  de  lésion  iraumatiquc 
de  ce  vaisseau,  auxquelles  on  a  heureusement  remédié  à  l'aide  dr  la  li- 
gature. (Hodgvon ,  Outliric.)  C'est  aussi  cette  dernière  pratique  que 
M.  Tâcheron  recommande ,  si  la  chose  est  possible ,  dan»  d'aunes  cas 
qui  pourraient  se  présenter  dans  la  pratique. 

HECOERCHES  CLINIQUES  Sl'R  QUELQUES  POINTS  DU  DIAGNOSTIC  DI  LA 

PLEi'RÉsiE ,  par  M.  Hirte  ,  D.-M.  a  Strasbourg. 

Malgré  1rs  nombreux  travaux  publiés  sur  la  pleurésie,  il  est  cepen- 
dant encore  quelques  circonstances  qui  peuvent  obscurcir  ou  fausser  le 
diagnostic  ,  el  jeter  dans  le  doute  le  praticien  rigoureux.  L'examen  de 
quelques-unes  d'entre  elles  est  l'objet  de  ce  trav.nl. 

I.a  pieintère  de  ces  circonstances  que  signale  M.  Hirlz  lient  aux 
rapports  ditféiens  du  pou  mon  avec  le  liquide  épanché  dans  la  plèvre.  Ces 
rapports  el  par  suite  les  signes  physiques  de  la  pleurésie  varient  sui- 
vant la  quantité  du  liquide  épanché  et  dont  l'auteur  distingue  trois  de- 
grés differrns  :  épanchement  faible,  épanchemeot  moyen,  épanchement 
considérnble. 

Si  répanchement  est  faible ,  ce  qui  varie  depuis  quelques  onces  jus- 
qu'à une  livre,  le  liquide  trouve  ordinairement  assez  de  place  entre  la 
base  du  poumon  el  le  diaphragme  pour  disparaître ,  cl  alors  il  est  la 
plus  souvent  méconnu. 

Lorsque  l'épanchcment  est  d'nne  certaine  abondance ,  ses  rapports 
avre  le  poumon  varient  suivant  qu'il  est  récent  ou  d'une  certaine  durée, 
de  manière  que  dans  1rs  premiers  temps  le  poumon  plonge  dans  le  li- 
quide; et  que  dans  le  dernier  temps,  il  s'élève  au-dessus.  Celte  double 
circonstance  influe  d'une  manière  bien  importante  sur  le  diagnostic. 
Dans  le  premier  cas,  le  liquide,  en  contact  avec  la  plus  grande  partie  de 
la  paroi  pectorale  ,  détermine  une  matité  toujours  très-étendue  ,  oc  qui 
fait  sou|ifonncr  que  l'épaoclirment  est  plus  considérable  qu'il  ne  l'est 
réellement;  il  y  a  une  respiration  bronchique  très-intense  et  une  égo- 

Ïihooie  très  prononcée.  De  plus,  tous  ces  phénomènes  te  déplacent  sc- 
on  la  position  du  malade.  Toutes  les  fois  donc  qu'on  entend  la  respira- 
tion tiibaire  dans  la  pleurésie ,  on  doit  diagnostiquer  un  épanchement 
dans  lequel  le  poumon  plonge  encore  et  conclure  que,  malgré  la  malilé 
très-élcndiir,  le  liquide  n'est  pas  trrs-ahoodant  ;  résultat  aussi  impor- 
tant pour  le  diagnostic  el  le  pronostic  que  pour  les  indications  thérapeu- 
tiques. 

Quand  au  contraire  le  liquide  est  refoulé  dans  la  partie  inférieure  , 
tandis  que  le  poumon  surnage  à  son  niveau,  les  signes  du  diagnostic 
changent.  I-a  matité,  auparavant  très  étendue,  diminue  notablement  et 
se  trouve  réduite  à  la  partir  inférieure,  La  respiration,  qui  était  bron- 
chique partout,  se  rétablit  à  la  partie  supérieure  et  cesse  complètement 
dans  les  parties  déclives.  L'égophonic  disparaît  ou  ne  se  fait  plus  en- 
tendre qu'au  niveau  de  la  malité.  Ce  changement  peut  amener  une  er- 
reur très-grave  dans  le  diagnostic  du  médecin  qui,  prrciilint  chaque 
jour  son  malade ,  manque  rarement  de  diagnostiquer  la  résorption  de 
l'épancbeinent  en  totalité  ou  en  partir,  se  telàchc  de  la  sévérité  du  trai- 
tement. I.a  présence  de  la  respiration  broncliiqu 
partie  inférieure  du  thorax  fournit  le  moyen  de 
lion  est  réelle  ou  si  elle  n'est  qu'apparente. 

M.  Hirlz  indique  encore  une  autre  otisc  d'erreur  qui  avail  été  déjà 
nalée.  Lorsque  le  poumon ,  après  avoir  été  enflamme  à  sa 


piration  bronchique  et  de  l'égophonic  à  la 
litre  si  la1 


sign 

férieiire ,  passe 
tie  supérieure  < 


U.  Tâcheron  déduit  de  cet  étal  de 


morta  étccbn  cette 


...  partie  în- 

à  la  résolution,  il  devient  plus  lég<  r  et  se  porte  h  la  par- 
i  l'épancbement  augmente;  et  alois  les  signes  physiques 
paraissent  en  accuser  la  diminution.  Deux  faits  de  ce  genre  sont  rap- 
portés ici,  dans  l'un  desquels  l'erreur  fut  commise,  tandis  qu'elle  fut 
évitée  dans  l'autre.  Les  faits  analogues  sont  plus  communs  encore  que 
ne  purait  le  croire  M.  Hirtz. 

Dans  les  cas  où  l'épancbcuent  est  extrêmement  abondant,  les  chances 
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pas  devoir  reproduire  les  |!  la  grippe 
Il  vision  dr 

...ur  comme  propres  à  édai- 
de  l'épaneheraei  t  pleurétique. 
t  nue  l'épaiKhrment  esl  sirop 


d'erreur  sont  si  faible»  que  nous 
règle»  qu'établit  M.  II  rit  pour  l'i 
Le»  autres  cireonsunec*  que  si 
rer  le  diagnostic  se  lient  à  la 
Les  résultats  so 
ment  séreut  ou 
bumine.  Dans 

cond  le  produit  ...  . 

d'autant  plus  consistant  que  l'absorption  a  eu  le  temps  de  lui  enlever 
1rs  parties  le*  plus  fluide».  Rarement  alors  le  thorax  iccouvre  sa  sono- 
réité  parfaite  ,  et  chet  quelques  sujets  il  reste  un  certain  degré  de  dys- 
pnée qui  ne  diiparaît  jamais.  Alors  le  mitleciu  trouvant  de  la  milite' 
et  un  certain  degré  d'oppression  pourra  croire  que  IVcanchement  a 
pissé  à  l'état  chronique ,  redoublera  d'activité  dans  le 


»lic  se  lient  à  la  nature  de  l'épaneheraei  t  pleurétique. 
sont  bien  differens  suivant  que  l'épanchrment  est  «ironle- 
)>i  qu'il  contient  une  quantité  plus  ou  moins  grande  d'al- 
,  le  premier  cas,  il  disparait  complètement}  dans  l*  *e- 
mt  nouveau  se  coagule,  tend  à  se  solidifier,  et  devient 


tourmentera  un  malade  qui  est  parfailenieul  guéri.  H  faut  donc  appor- 
ter beaucoup  d'attention  pour  éviter  cette  eneur,  ce  qui  est  facile,  sur- 


tout quand  on  se  rend  compte  des  circonstances  suivantes. 

La  malité  ne  change  pas  de  place  comme  dans  quelques  épaoebe- 
mrns;  son  niveau  n'est  pas  exactement  riirotisrnl  comme  celui  d'un 
liquide  j  elle  ne  s'élève  pas  à  la  même  hauteur  en  avant  qu'en  arrière  ; 
et  souvent  cette  différence  est  si  grande  que  louie  la  partie  posténrure 
est  mate,  tanJis  qu'antérieurement  le  son  esl  parfait.  C'est  principale- 
ment à  la  partie  postérieure  que  se  forment  ces  fausses  membranes,  et 
•  'est  là  aussi  le  plus  »-uveot  que  le  son  est  obscurci. 

Le  bruit  r-spiratoirc  est  rarement  aboli  en  totalité  dans  les  régions 
qui  correspondent  à  la  inalité,  et  s'il  l'est ,  ce  n'est  jamais  pour  long- 
temps, le  plus  souvent  il  est  simplement  obscurci  et  se  perçoit  par  uo 
oreille  un  peu  exercée ,  ce  qui  n  a  pas  lieu  dans  uo  épancbemrnl  cir- 
ruoserit ,  où  il  y  a  .  l»eoce  complète  du  bruit  respiratoire  ou  souffle 
bronchique  cl  r'gopbnnie.  Trois  observation- ,  donl  une  »«iivie  de  l'au- 
topsie, viennent  à  l'appui  de  ce  que  vient  d'énoncer  M.  HirU.et  prou- 
vent qu'à  l'aide  de  ces  sign.s  ou  seulement  de  quelques  uns  d'entre  eux, 
on  peut  distinguer  la  présence  des  fautes  incinbranrs  de  toute  autre  al- 


un peut  distinguer     ,  ~    

tération  des  poumons  et  delà  plèvre,  et  ne  pas  s  exposer  à  wédicameo- 
ter  un  malade  tris-peu  affecté  ou  atteint  d'une  autre  maladie  méconnue 
par  un  médecin  q>ie  préoccuperait  l'idée  d'nu  épacchentent. 

aùCML  DES  OUSERVATIOK»  rAlTW  DANS  LE   SEBVICE   DE  M.  RAYEB  , 
■ÉDEC1P    M    LBOI-ITAL    Dï    LA    CHAaiTÉ  ,    SI»  l' 

r.iitrpe  Qtri  a  nient  a  pam»;  par  M.  Viola, 

Ij  plupart  des  observations  faites  dans  le  service  de  N.  Rayer  ne 
diffèrent  nullement  de  «lies  qui  uni  été  faites  ailleurs ,  aussi  nous  ne 
mentionnerons  que  te*  circonstance*  qui  n'auraient  point  encore  été  no- 
tre» ou  ne  l'auraient  été  qu  impaifailement.  L'auteur  insiste  surtout  sur 
les  douleurs  musculaires  a  l'epigastre,  dans  les  flancs,  dans  les  lombes, 
dans  la  région  du  foie,  qui  pouvaient  bien  être  qu-lquefois  la  consé- 
quence de  la  toui,  mais  0011  pas  conduira,  ni,  car  il  les  a  vues  la  pré- 
céder: il  rite  à  cette  occasion  un  fut  asset  n  ruarquable  :  un  médecin 
de  Paris,  sujel  depuis  plusieurs  ano.es  a  des  douleurs  dans  les  régions 
aoioale  et  sacrée,  à  des  crampes  et  à  des  -ccr.lens  enGn  qui  semblaient 
se  rapporter  à  une  affection  d-  la  moelle  <  p.nière  ou  de  ses  enveloppes, 
et  pris  de  la  ç. i|>|>.  qui  parcourt  s-,  période  .ircoutuince  ,  et  dans  la 
convalescence  de  laquelle  le  malade  se  plunt  d  une  grande  faiblesse.  M. 
Rayer,  appelé  ro  consultation  quelque*  jours  après,  constate  la  paraly- 
sie des  membres  infcïieui».  celle  du  col  de  la  vessie,  du  rectum  ,  etc. 
En  peu  de  jours  la  maladie  fait  des  progrès  effrayans,  les  membres  su- 
péneurs  se  paralvsei.l  et  le  malade  succombe  avec  des  phénomène»  d  as- 
phyxie, comme  si  on  eût  coupé  la  moelle  epmière  au  dessus  de  l'origi- 
ne des  nerfs  diapbragmalique*.  Quelque»  autres  faits  analogues  ont  fait 
penser  à  M.  Rayer  que  plusieurs  maladies  du  système  nerveux  et  sur- 
tout de  la  moelle  épiuièrc  étaient  aggraver»  par  l'influence  de  la  grippe. 
L'auteur  de  cette  analyse  a  vu  la  grippe  suiv.nir  cura  un  homme  de 
55  an»  qui,  depuis  sept  ans,  est  resté,  à  (a  suite  d  une  attaque  d  apo- 


plexie,  completcmeol  paralysé  de  toute  la  moitié  inférieure  du  corps  , 
qu'on  ne  lève  de  »oo  lu  que  pour  la  mettre  sur  une  chaise  roulante  ,  et 
nui  esl  dans  un  état  d'imbécillité  presque  complète;  cher,  lui  la  toux  ne 
»e  traduisait  que  par  une  espèce  de  hoquet  extrêmement  pénible  (les 
.  -  .u  :  ...        nariIxA^  it  mu  semblait  à  chante  in&taul 


cl  surtout  pendant  la  convalescence.  Dans  ce  dernier  ras.  Tin- 
ta pneumonie  était  insidieuse  et  était  fréquemment  prise  par 
le  malade  pour  une  rechute  de  grippe.  De  là  la  gravité  de  quelques- 
unes  d'entre  elles  parce  qu'elles  avaient  resté  méconnue*  jusqu'à  la 
deuxième  période.  Presque  toujours  ce*  pneumonie»  étaient  latenies,  et 
il  était  bien  rare  qu'elles  prés,  niassent  tous  le»  *ympidines  ou  les  signes 
stbétoscopiqurs.  M.  Rayer  dit  n'avoir  pas  constaté  la  «outre  indication 
formelle  de  ht  saignée  signalée  par  la  plupart  de  ceux  qui  ont  écrit  sur 
lagrppe,  et  il  pense  que  si  la  terminaison  de  la  grippe  a  été  plus  sou- 
vent funeste  dans  l'épidémie  régnante,  il  faut  en  rechercher  la  cause 
ailleurs. 

Quant  à  la  grippe  elle-même,  le  traitement  qui  paraît  avoir  eu  entre 
les  mains  de  M.  Rayer  le  pli.»  de  succès,  pour  les  cas  graves,  c'est  l'ad- 
ministration des  vomitifs  et  drs  purgatifs;  il  n'a  cependant  employé  ces 
derniers  que  vers  la  fin  de  l'épidémie  ,  et  il  y  fut  amené  pa'  la  bénigni- 
té de  la  grippe,  le  peu  d'intensité  des  symptômes  nerveux  et  respira- 
toire» dira  le»  »ujets  qui  présentaient  de  la  diarrhée,  et  dès  lors  celle 
medieation  lui  a  paru  salutaire.  Dans  la  grippe  avec  prédominance  des 
symptômes  nerveux,  il  «administré  Pi  péraruauba  sans  soulagement  bien 
marqué.  L'opium  ne  lui  a  pas  paru  plus  effi 


eravesde  la  grippe  disparurent. 

M.  Rayer  parait  avoir  vu  fréquemment  la 


II.  BEVUE  MÉDICALE. 

Le»  deux  numéros  des  mois  de  janvier  et  février  contienn.  nt  les  ar- 
ticle» originaux  suivant  :  i"  de  la  volonté  considérée  contint  puis- 
tance  morale  et  comme  moyen  thérapeutique,  par  M.  Jolly  ;  •a'  sur 
la  métro- péritonite  simple  et  compliquée;  3*  observation  de  fièvre 
typhoïde  chez  une  femme  de  78  ans  .  par  M.  Pruss;  4*  noie  sur  U 
traitement  des  fièvres  cérébrales  par  les  frictions  mercurielles ,  par 
M .  Liégard ,  de  Caen  ;  5*  quelques  considérations  sur  le  farcin ,  par 
M.  le  baron  Alibeit;  tir  histoire  /f  un  enfant  né  sourd  et  aveugle , 
l>ar  N.  Chauvin;  n*  orWrvaUori  remarquable  d  un  cancer  de  l  uté- 
rus, par  M.  Ilourinaoo  ;  8*  mémoire  sur  la  question  suivante  :  Dé- 
terminer quelles  font ,  dans  les  affections  di.es  typhoïdes,  les  alté- 
rations primitive*  et  celles  qui  ne  sont  que  secondaires,  par  M.  Léo- 
uuduu  ;  i)"  observation  de  gangrène  spontanée,  par  M.  Liégard, 
de  Cacn  ;  1  o"  histoire  d'une  épidémie  dysentérique  qui  a  régna  ta 
Bretagne  en  t83-4"  et  <835 ,  par  MM.  Verger  et  Chauvin. 

OaSERVATiritV  DE    riÈVBE    TYPHOÏDE  chk  VI«E  rtSJMC  DE  "8    AHS  ; _ 

par  le  docteur  Pmss. 

Ce  titre  suffit  pour  appeler  l'attention  de  tous  ceux  qni,  dans  ces  der- 
niers temps,  se  sont  livres  à  l'étude  de  la  fièvre  typhoïde.  Fai  effet ,  il 
est  exirimemrnt  tare  de  l'observer  chei  l.s  sujets  l«e's  dr  plus  de  oj.i 
ans  ;  un  seul  cas  bien  authentique  a  clé  cite  à  j  •  ans,  mais  de  là  a 
ans,  il  y  a  encore  une  telle  dUlaucc  que  nous  devons  nous  demander 
avec  M.  Pruss  lui-même  s'il  n'y  a  pas  là  quelque  cause  d'erreur.  Re- 
traçons dooe  rapidement  les  traiis  principaux  de  ce  fait  pour  examiner 
si  la  lésion  observée  dans  ce  cas  ne  se  rapporter  nt  pas  plutôt  à  uo  au- 
tre état  morbide. 

On».  —  Le  U  octobre  I83S ,  est  entrée  à  l'infirmerie  de  la  Salpelncre  .  une 
femme  igi-e  da  78  ans,  qui  répond  a  peine  ai»  questions,  n'aecu  e  aucune  Hou- 
leur  et  te  plaint  seslemeot  de  sa  grande  f>iblc\«:;  indifférence  complele  pour 
tout  ce  qui  rentoore.  stuneur  profonde  ;  cuucljer  en  supiuatiun  ;  narines  pulvé- 
rulentes ;  langue  couverte  d'un  enduit  épais  et  noirâtre  ;  ventre  légèrement  nu- 
téorisé  mais  indolent  à  la  pression  ;  selles  involontaire*  quoique  sans  dévotement: 
raie  moqueu*  et  sibilant  dans  lesdeui  poumons  :  peau  rbsude  et  aride  ;  pou'*  pe- 
tit et  fréquent;  pis  de  délire  ;  pas  de  céphalalgie. 

Le»  jours  tiuvans  U  surrient  quelque*  noureani  aeci.ien*  du  eolé  du  tboras  :  h 
prostration  ta  en  augmentant  et  la  miU.le  s'eleint  le  6  novembre. 

Auutpùt.  Lesdcui  poumons  contiennent  un  grand  ooiubrc  de  tubrrculei  nsi- 
tiaire*  ;  leeeeur  est  rssmoUi  et  sa  membrane  entière  est  d'un  rouge  ccarlate  et  vio- 
lacé: la  rate  volumineuse,  très-mulle.  se  réduit  en  pnlrilage  parla  pression. 

A  la  partie  inteneurede  l'iléum  00  trouée  de  plaques  ellepliqne*^  à  lu  ,  d'one 
couleur  gvisilre.  coostitnees  par  une  fonte  de  petrte^  saillir*,  separi-e*  par  des  dé- 
pressions régulièrement  disposées,  et  offrant  ee  <ni'on  e*t  eoosenu  d  appeler  la 
forme  réticnlce.  Les  deux  tiers  inférieurs  des  pîanne*  offrent  des  ulcérations  à 
bords  arrondis  et  saulans.  Ces  boni»  ainsi  que  le  fond  qui  esl  formé  par  la  cou- 
che cellulaire  et  U  membrane  musculaire  sont  grisai  res  ;  la  rouqnense  qui  réunit 
ces  plaque*  est  à  l'étal  sain .  etc.  ;  il  n'etistc  sur  aucun  point  de  la  muqueuse  in- 
testinale de  traces  de  tubercule*. 

Non*  devons  d'abord  dire  que  la  lecture  de  celle  observation  nous  a 
donné  l'idée  d'une  de  ces  phthisies  peu  actives  que  l'on  rencontre  quel- 

comme  la  plupart  de  leurs 
coeu  r  et  au  ramollis  - 
pas  seulement  dans  la 

fièvre  typhoïde  qu'on  les  rencontre.  Ârri von»  maintenant  aux  ulcéra- 
tions des  plaques  elliptiques,  et  disons  d'abord  quel 


;  quefois  chei  les  vieillards  et  qui  se  lenninentcommc 
1  maladies,  par  l'adynamie.  Quant  a  la  coloration  du . 
|!  sèment  de  la  rate,  on  sait  très-bien  que  ce  n'est  pat 
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pas  assez  exictc  cour  qu'on  puisse-,  d'après  elle,  se  prononcer  aussi  po- 
sitivement qu'on  le  feiail  après  le»  avoir  vue*  ;  cependant  Ici  expres- 
sion* employées  par  M.  Pium  nous  semblent  moins  se  rapporter  a  la 
foi  me  rétieulaire  des  plaque*  de  Peyer  décrite  par  MM.  Cbomcl  et 
(irritai,  qu'à  l'ulcération  complète  des  même*  plaque*  chez  les  phlhisi- 
ijiir*  ,  que  ces  observateurs  ont  décrites  avec  une  minutieuse  exactitu- 
it"  ,Lerons  sur  la  Jièvre  ty  phoïde,  page  an)  et  dont  ils  ont  rapporté 
nn  exemple  remarquable  (ibid.  ,  page  ai.{).  Nous  regrettons  que  l'état 
îles  ganglions  lymphatiques  ne  soit  pas  indiqué,  car  oïdinairecir/ot  dans 
1rs  cas  de  fièvre  lypboidcancieuoc,  comme  le  serait  cellcdont  il  est  ques- 
tion ici,  ces  organes  ont  commencé  à  se  rapprocher  de  l'état  normal  , 
tandis  que  cher,  les  tuberculeux  ils  sont  orainain ment  très-volumineux 
et  comme  remplis  d'une  matière  tuberculeuse  blanchâtre  et  molle.  Cette 
di-cusson  nous  a  semblé  de  quelque  importance,  parce  que  nous  savons 
i|ne  l'erreur  que  nous  ne  faisons  que  supposer  ici ,  a  rte  fréquemment 
eowmi>c  et  est  encore  commue  tous  les  jours  par  ceux  qui  prétendent 
qu\tfi  trouve  dans  d'autres  maladifs  les  altérations  que  présentent  les 
fui  lien  les  intestinaux  dans  )j  fièvre  typhoïde;  parce  qu'il»  ignorent  que 
c-x  follicules  peuvent  présenter  dans  d'autie*  maladies  des  altérations 
lirai  ont  quelpue  rapport  avec  celle  qui  appartient  exclusivimmt  à  la 
fiés  re  typhoïde,  mais  que  l'on  ne  doit  |>as  |*ur  cela  confondre  avec 
rlle. 

•  «."«•.iniKaTions  svn  l.E  rancirr  (r.ANr.uTC-ciificvtiiQi.'k)  ;  par  M.  le 


droit»,  ei  a|jrc<  I  évacuation  du  pu< ,  il  »  établit  des  trajet»  lislukus  ,  nui  per- 
sistent encore  aujourd  liui.  L  inticdu.  tmo  ,le  la  sonde  dans  ces  6stule«.  ainsi  que 
dans  celles  qui  existent  à  la  rare  .merise  de  l'extrémité  iuCrnrure  du  bras  .  tout 
prçsdu  coude,  n  indique  pas .me  le  tissu  osseux  «ut  malade.  K„||, p,rl  0B  „-a 
ti  de  dcno.lauoo  !  le  mal  parait  borné  sus  tissus  qui  entourent  lariirulalir.ii  .  et 


Le  travail  nue  M.  Alilint  vieotde  publ-er  sur  le  farci»  serait  en  vérité 
nu.  ux  placé  dans  un  dirlioonsircdc  médecine  que  comme  un  article  de 
journal.  I.'amciir  décrit  exactement  les  symptômes  de  la  maladie  qu'il 
i  egarde  e.-tume  l'équivalent  de  l'affection  scropbuleuse  dans  notre  es- 
l*<  t  ;  te  faicin  effectivement  n'a  pour  siège  que  le  système  gangHonaiic 
•  <■»  observe  de  préférence  ■  hrz  le  cheval ,  l'âne  et  "le  mulet.  L'animal 
«  >t  en  quelque  sorte  farci,  dit  l'auteur,  d'une  multitude  de  corpuscu- 
les plubuleux  ,  parfois  isolés,  souvent  rassemblés,  environnes  d'une 
irembrenc  crllulciise,  qui ,  avec  le  trmp» ,  s'ulcèrent  et  se  ramollissent 
dans  h  cavité  qui  les  recèle.  Ces  tumeurs,  ces  nodosités  singulières  qui 
siègent  oïdinairemrnt  dans  le  tissu  muqueux  sous-cutané  ,  quelquefois 
dju»  la  propre  substance  du  tienne,  sont  communément  désignées  sous 
I-  nom  ne  tubercules. 

L'idée  de  regarder  le  faicin  comme  l'analogue  de  l'affection  scrophu- 
l.iise  appartient  à  Sauvage.  M.  Alibeit  l'a  toujours  aussi  regardée 
tomme  telle  ,  et  nullement  comme  affection  érupuve  ainsi  que  l'ont  fait 
nul  à  propos  quleques  vétérinaires. 

L>  conséquence  lapins  importante  qui  découle  natan  liraient  de 
relie  ui.mère  de  voir,  c'est  que  le  traîlemrat  du  farcin  doit  être  le  même 
<|ite  celui  de  la  scrDpbiilc.  Aussi  M.  Alibcrl  Fait-il  des  voeux  pour  que  les 
meii.c.ns  sérérinairts  mettent  dansées  cas'en  usage  les  picparations 
iodée»  et  les  autres  médicamcos  reconnus  comme  anti-scropbulrux. 

louant  à  la  question  de  la  contagion  du  fercin  ,  elle  est,  dit  M.  Ali- 
hri  t ,  douit  use  comme  crlle  de  la  morve.  Un  de  ses  internes ,  cepen- 
dant ,  lui  a  communiqué  un  fait  qui  semblerait  prouver  la  piopnété 
contagieuse  de  la  matière  tarcincuse  j  le  voici. 


OUSHWiTIOK  SUR 


m  cas  de  kahc:ij»  ariu 
par  M.  Albin  G»j 


hemmint  contagieux; 


Ou.  —  M.  P... .  élève  distingue  de  l'école  d'Alfort ,  vétérinaire  en  premier 
dan-  on  régiment  de  dragons,  âge  de  »  ans ,  d'un  lempéramnienf  nerveux  et  un 
|*j  Unipliatiqiic.  s'était  toujours  bien  porté  avant  la  nsabdie  aeloclle.  Il  ne  con- 
naît ancun  scroptulciix  dans  >a  famille,  J'ai  eu  l'occasion  de  le  loir  ,  il  y  a  huit 
au-,  rl.  à  cette  époque,  il  D  offrait  rien  qui  put  faire  prévoir  fins  tard  une  affec- 
Iiihi  Urumetise  ;  il  a  loii|onr»  niroc  nue  vie  très-rcglie,  n'a  jamais  en  d'affection 
"pkihtiquc  ni  rhninati«male  ,  et  s'rcl  toujours  trouvé  dans  les  meilleure*  con- 
ditions hsgicniqon  poWifc».  Sa  santé  était  riarfaile  le  35  septembre  18SX;  re 
jour  il  t  ut  à  ouvrir  un  abc»  fascinera  développé  snr  on  cheval  do  régiment.  Après 
ViMurrtiire,  il  plongea  la  main  gauche  dai»  la  ravité  do  fojer  purulent  pour  eu 
explurcr  l'ctrndue.  Malheureusement  il  portait  à  l'indicateur  de  ceMcnsénie  main 
une  rciieehare  qui  changea  d'aspect  en  peudejuars,  s'agrandit,  devint douloorcu- 
<*,  et  se  couvrit  de  végétations  fongueuses  ;  celte  plaie  convenablement  caotéri- 
«ee,  ne  fut  guérie  qu'an  (mol  de  trois  mois.  Trois  jours  après  l'opération  ,  et  en 
même  temps  que  la  plaie  de  l'indicateur  faisait  des  progrès.  M.  P...  s'aperçut  de 
ta  prrsetscc  de  plusieurs  ganglions  douloureux  développés  à  la  face  interne  du 
ronde  fauche,  pria  de  l'rpilrcicblre:  bientôt  l'arliculalion  clk-nsême  desint  ma 
U.le.  elle  «e  «niifla,  uoahccs  forme  fut  «usert,  d'autres  suriinrrnl.  des  trajets 
ftiioltos  s' établirent,  et  «ujourd  hni  .ette  parla  du  bras  e>t  encore  mabde.  Au 
iiium  de  niar>l»jO.  l'anicUalion  do  genou  droit  desint  douloureuse  et  «cgooDa  ; 
su  rapport  du  malade  unttnlail  fatileniciit  de  la  fluctuation  j  eependaul  il  ne 
X  f.mna  ni  abc»  ni  trajet  fntuirDx ,  rl  apn'-s  six  semaines,  les  nmiisenteos  de  l'ar- 
lif  itla  tiun  dcvinmit  poibiLles  ;  mai»  à  relie  i-poque  le  mal  gagna  le  roodf-pied  et 
la  rrg  i.n  du  me'atar.^e  gsut  bc  ;  cts  ;iarlie«  se  tumrfièreiit  sa  lu  urcasionner  poor- 
lai.t  b.  amoup  de  dookur.  Des  points  Quctuaiis  se  moutrJrci  l  en  plusiears  en. 


j*ut-«ire  au  périoste.  M.  P...  a  jusqu'à  présent  reVu  des  soins  de  plusieurs  mt'de- 
«  ins  sans  beaucoup  de  sucées.  r 

M.  P.  m'a  assure  avoir  connu  plusieurs  vétérinaires  cher  lesquels  le 
f..re:u  avait  été  également  contagieux.. 

t  s.vcM  de  l'ctéuus;  vaisseaux  i.vaipuAnvtES  ov.siVns  ar 
Tcuaints  rt^ETi.t.»  de  matiLue  EKctni AtoÏDE:  par  le  docteur 

ilOl'HMAtlI.N. 

Les  altérations  particulière»  aux  vaisseaux  lymphatiques  sort  encoïc 
peu  nombreuse»;  on  doit  donc  recueillir  avec  soin  tous  les  faits  qui  peu- 
vent jet.  r  quelque  jour  soi  leur  histoire.  La  description  annioenique 
de  la  lé.ion  rapportée  i<  i  par  M.  Hourmauo  c,l  la  seule  chose  impor- 
tante de  son  obseivatioo.  Aussi  nous  nous  contenterons  de  la  reproefuiie 
iiv.clesdea.lsmcessairrs,  i|>rès  avoir  toute  lois  fait  connaître  qu'elle  fût 
lionver  t  bez  une  vieille  fi-muie,  igee  <le  :ï  ans  ,  affectée  d'un  cancer 
de  l'utéms  ,  dont  elle  faiMit  irmonter  I  orif  inc  à  près  de  trois  ans,  et 
i|iu  sriublait  alors  envalur  tous  les  org-nis  contenus  dans  le  bassin. 
Lue  masse  d'une  gris  jaunâtre,  du  suluine  de  la  tête  d'un  fœtus  de  six 
>  sept  nit,i>,  r< présentait  l'utérus  cl  -es  dépendances,  entre  le  rectum 
<  t  la  vessie  qui  é;ai.  m  presque  etrai<gers  a  l'altération.  L'inci  ion  de 
m  ite  tuasse  offrit  tous  les  r.nanirw  da  cancer  cncc'phaluïde  ;  on  trouva 
eu  outre  derrière  la  mavede  l'intestin  grêle  une  longue  traînée  de  cor. 
dons  noueux,  loiuiant  un  taiiceau  du  volume  du  doigt  indicateur,  et 
d  une  couleur  jaunâtre,  placé  de  chaque  tôté  de  la  colonne  lombaire 
Ces  cordons  puruiem  du  bassin  rt  avaient  leur  origite  dan,  la  tuasse 
cancéreuse  de  l'utei us,  dis  partus  latérales  de  laquelle  ils  se  déta- 
rhaii  nt;  va  suivant  leur  Irajrt  on  les  voit  se  porter  de  bas  en  haut  au- 
devant  de  l'artère  et  des  veines  uvariques  jusqu'à  la  hauteur  des  reins 
où  ils  se  renflaient  considérablement  en  même  temps  que  leurs  no- 
dosités se  tnulliplaieot.  LA,  ils  se  divisaient  en  deux  branches  ,  I'iim 
vriucaU  et  l'aulic  transversale  ,  celle  ci  se  recourbait  vers  la  ligne  mé 
diaue  peuir  s'uoir  k  la  branche  Iransvcrse  opposée  j  les  branches  vert(. 
cales  (.enctraient  dans  la  poitrine  jusqu'à  la  hauteur  de  l'origine  ver- 
tèbre cervicale  dorsale  où  elles  se  terminaient  daus  le  canal  thoia 
ciqur. 

Un  examen  attentif  démontra  que  ces  cordons  n'étaient  autre  chose 
que  le»  vaisseaux  lymphatiques  ovariques  et  tubaires  remplis  de  Ja 
même  matière  cnccphaloide  qui  constituait  le  cancer  de  1  utérus.  Celle 
matière  qui  était  concrète,  grumeleuse  a  pu  être  séparée  des  vaisseaux. 
En  rxaminaut  ces  dernières  sous  l'eau,  on  a  pu  reconnaître  les  replis 
valvulaiics  qui  les  garnissaient  et  causaient  par  leur  structure  les 
ic  rrcisseuuns  alternatifs  qui  constituaient  Us  nodosités.  Les  parois 
dis  vaisseaux  étaient  transparentes  et  parfaitement  lisses  à  l'intéricui 
et  avaient  inajiifcslcinrEt  augmenté  d'épaisseur. 

On  doit  se  demander  si  la  matière  eocépbaluïdc  contenue  dans  ces 
vaisseaux  lymphatiques  y  avait  été  transportée  de  la  masse  cancéreuse  où 
iU  prenaient  leur  origine ,  soit  par  l'absorption  soit  la  pression  ,  où  si 
rlle  avait  été  sécrétée  dans  ces  vaisseaux  eux-mêmes.  Mous  admettrons 
de  préférence  la  première  explication  sans  cire  arrêtés  par  la  considé- 
ration de  la  consistance  de  crue  matière;  car,  absorbée  a  un  état  plus 
fluide,  clic  pouvait  n'avoir  acquis  cette  consistance  que  daos  l'intérieur 
de  ces  mêmes  vaisseaux.  C'est  la  même  difficulté  que  celle  qne  l'on 
éprouve  à  expliquer  la  présence  du  pus  dans  les  vaisseaux  lympathi- 
ques,  dans  les  cas  où  il  existe  une  abondante  suppuration  du  péritoine 
ou  de  l'utérus ,  à  cela  pics  de  la  consistance  de  la  matière. 

III.  LA  PRESSE  MÉDICALE. 


FRACTURE  DU  C»A«E  AVEC 

six;  par  M.  Gt meti»  , 


TB«Va«;  Mes 
des  hôpitaux. 


AlTUr- 


O"»-  —  l~n  homme,  âgé  de  At  ans,  robuste,  recuit  à  la  tète  an  violent  coup 
de  pied  de  cheval  i  il  perd  un  moment  connaissance  j  sa  plaie  saigne  abondam- 
ment, l'ne  heure  après  il  est  conduit  a  l'hôpital  de  b  Pitié.  On  constate  une  plaie 
de  deux  ponces  rt  demi  i.'e  longneiir.  cirrnnwrivanl  l'angle  inférieur  et  antérieur 
dn  pariétal  gauche.  Enfoncement  de  deux  lignes  de  la  boite  osseuse  dam  un  raj  o  « 
d'un  pouce.  On  sent  up  rebord  osseux,  saillant,  vers  la  tempe.  Empilement  au 
poarloeir  ;  tords  de  la  plaie  agglutines  par  des  caillots  sanguins  ;  pas  de  Symptô- 
mes rérehranx. 

Presrrip  lion  :  Saignée  de  doore  onces ,  orge. 

Le  surlendemain,  céphalalgie,  réaction  générale.  Les  jours  taira  ras  propension 
an  sommeil,  empilement  local,  èldoudssemens,  engourdissement  d»  bias  gauche, 
liebtlude,  di  lire,  coma,  surdité,  paraljsic  de  la  jambe  gauche  et  du  bras  da  même 
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cote,  suppuration  de  b  pUie,  clc.  Oa  combat  ce»  sjmptAmea  par  ks  rrmhlrs 
d'iM|C  mais  sans  avantage. 

M.  Sinson  it  décide  h  rekver  Tas  enfoncé  ;  une  incision  cruciale  est  pratiquée, 
une  couronne  de  trépan  appliquée  el  lei  esquille*  enlevée*.  Le  «rau  se  relève 
sensiblcon-nt. .  la  dure-mère  est  Mine  ;  le  malade  perdit  prés  de  quinze  noces  de 
sang,  quantité  bien  plus  qa'ordinaire  cl  que  le  clurnrgien  expliqua  pv  l'ii 
matioo  de  diploé  ;  k  uni  sortait  avec  abondance  parla  ri 
da  trépan.  U  lendemain  1rs  «vmplAoïes  étaient  tu  wnumi 


i  trépan. 

Uon  jeutriJe  Jci  membres,  respira 

)f>un  après. 

Autopùt.  Les  esquilles  enlevée»  comprennent  tout  l'angk  antérieur  et  infé- 
rieur do  pariétal  gauche.  Dmi  nulle  rte»  de  sérotiléan  peu  IroaMe  dans  IVacb- 
ooide;  inflammation  générale  de  cette  membrane,  marquée  par  une  couche  pu- 
rutestc  mince,  infiltrée  dans  le  tissu  cellulaire  aoas-aracbooiuieo.  La  face  interne 
<1*  l'hémisphère  (auebe  présente  à  son  tiers  antérieur,  près  de  sa  réunion  à  la  fa- 
ce sujiérieurc  du  corps  calkua,  une  fossette  normale  pouvant  loger  une  petite 
nais.  Au  lieu  fracluré,  épaississeaient  et  friabilité  très-marquée  de  la  pie-mère  ; 
contusion  cérébrale  de  huit  lignes  d  étendue  :  b  le  cerveau  présente  une  pulpe  j 
noirâtre,  ramollie,  etc.  Dépouillé  de  tes  membranes,  I  encéphale  est  sain,  excep- 
lé  eu  lien  cootas.  etc. 

Celte  observation  confirme  pleinement  le»  ide'«  reçues  aujourd'hui 
tnr  l'inutilité  du  trépan  dans  une  foule  de  cas  où  naguère  celte  opéra- 
tion était  jugée  indispensable.  D'après  M.  Guérelin,  M.  Sanson  t'est 
décide!!  trépaner  dans  le  but  d'enlever  les  esquille»  qui  pesaient  sur  le 
cerreau.  Evidemment  cette  indication  n'existait  point  puisque  les  symp- 
tômes de  compression  sont  nés  progressivement  deux  jours  après  l'en- 
trée du  malade  à  l'hôpital. 

Ce  n'est  donc  pas  pour  combattre  uu»  compression  osseuse  que  le 
chirurgien  a  pu  trépaner  dans  ce  cas,  mais  bien  pour  dissiper  une  com- 
pression humorale.  Reste  pourtant  une  question  de  fond  a  examiner , 
celle  de  savoir  si,  même  dans  cette  dernière  supposition,  il  y  avait  con- 
venance à  trépaner.  Beaucoup  de  praticiens  dont  le  nom  fait  autorité 
aux  celte  matière ,  répondent  oégaûvemrnt,  dans  le  cas  des  circonsUn- 
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S*  LA  HtCOTtHE,    PftlKCTFE    1CTÏF  DU  TAiACJ  par 

D.  Hchhy  et  Ch.  Boutbop. 

L'analyse  du  tabac  avait  déjà  été  faite ,  il  y  a  37  ans ,  par  Vauque* 
lin,  et,  jusque  dans  ces  derniers  temps,  elle  était  le  seul  travail  qui  fit 
connaître  la  nature  de  cette  substance  d'un  usage  si  répandu  et  d'un 
revenu  si  considérable  pour  l'Etal.  Dans  celte  amlysc,  M.  Vauquelin 
avait  trouvé  on  principe  Jcre,  volatil,  sans  couleur,  soluhle  dans 
l'eau  et  l'alcool,  qui  lui  avait  paru  être  différent  de  tous  ceux  connus 
dans  le  règne  organique,  cl  donner  au  tabac  préparé  le  caractère  par- 
ticulier qui  le  fait  distinguer  de  toute  autre  préparation  végétale. 

Plus  tard ,  MM,  Possett  et  Reimann,  en  faisant  l'examen  de  plusieurs 
espèces  de  tabac,  ont  également  obtenu  celte  matière  icre  et  volatile  à 
laquelle  ils  ont  donné  le  nom  de  nicotine  ,  après  l'avoir  étudiée  avec 
soin  et  loi  avoir  constaté  des  propriétés  alcalines  très-prononcées  et  la 
faculté  de  donner  naissance  à  des  sels  susceptibles  de  pouvoir  rrytlalli- 
ser.  L'objet  des  recherches  de  MM.  Henry  et  Boutron  a  été  de  consta- 
ter 1  1  "  si  la  nicotine  préexiste  dans  le  tabac  ;  1°  si  elle  e>t  par  elle- 
mêtne  alcaline  ou  si  elle  ne  doit  cette  propriété  qu'à  l'ammoniaque; 
3"  quelle  est  la  quantité  relative  de  nicotine  que  renferment  1rs  divers 
tabacs  employés  dans  la  fabrication  de  relui  qui  est  livré  au  commerce 
par  la  régie)  4*  quels  résultats  peuvent  avoir  sur  le  développa  ment  de 
la  nicotine  les  divers» s  prépirations  qu'on  fait  subir  au  tabac  avant 
de  le  livrer  au  commerce.  Voici  les  ré<ultatsqu'its  ont  obtenus  des  notn- 
brrnses  expériences  faites  sur  ce  sujet. 

La  nicotine  ne  peut  être  obtenue  erystalline  ,  à  moins  qu'on  n'agisse 
sur  des  quantités  un  peu  considérables,  autrement  clic  attire  trop 
promptement  l'humidité  atmosphérique. 

La  nicotine  est  1res  soluhle  dans  l'ctutr,  l'alcool,  l'essence  de  théré- 
hrntine,  l'ean  cl  l'acide  étendus.  Sa  pesan'eur  spécifique  est  de  104H; 
chauffée  dans  on  creuset  de  plAtre,  elle  se  volatise  entièrement  sous  for- 
me de  fumée  blanche ,  très-irritante,  rappelant  le  tabac  cl  inflammable. 
I.i  nicotine  sature  parfaitement  les  acides  et  donne  lieu  à  des  sels  , 
q'ii ,  évaporés  dans  le  vide,  présentent  une  crystallisation  nacrée  pour 
quelques-uns  ,  granuleuse  pour  quelques  autres. 

L'odeur  de  la  aicotioe  à  froid  est ,  pour  ainsi  dire  ,  nulle;  nais  sa 
vapeur  est  très-piquante  ,  et  irrite  la  membrane  olfactive  en  rappelant 
l'odeur  du  tabac.  S»  saveur,  lois  même  que  la  nicotine  est  fort  éten- 
due ,  paraît  des  plus  âercs  et  des  plus  caustiques ,  el  cause  dans  l'ar- 
rière-bouche  une  sensation  profonde  de  brûlure  et  d'engourdissement. 
La  lumière  agit  sur  elle  et  la  colore  en  brun  jaunJirr  ;  chauffée  avec  de 
la  soude  caustique ,  cette  base  l'altère,  et  il  se  produit  un  peu  d', 


niaque.  L'action  de  divers  réactifs  sur  la  nicotine  démontre  qu'entièrement 
exempte  d'ammonique,  elle  est  douée  d'une  alcalinité  très  réelle  ,  et 
qu'e'le  doit  conséquemment  prendre  rang  parmi  les  bases  alcaline»  les 
pins  puissantes  du  règne  organique. 

La  difficulté  d'obtenir  la  nicotine  anhydre  nu  l'un  de  ses  sels  à  l'état 
de  saturation  a  empêche  les  auteurs  de  faire  l'analyse  élémentaire*  de 
celle  substance  organique. 

L'action  de  la  nicotine  sur  l'économie  animale  est  tellement  intense  , 
qu'on  peut  regarder  celte  matière  comme  l'un  des  poisons  les  plus  ac- 
tifs du  règne  végétal.  Administrée  à  plusieurs  reprises  à  des  chiens  <t 
à  des  oiseaux,  elle  a,  dans  tous  les  cas,  occasionné  rapidement  la  mort. 
L'oe  goutle  introduite  dans  le  bec  d'un  fort  pigeon  l'a  foudroyé  instan- 
tanément. Des  oiseaux  plus  petits  tout  morts  à  l'approche  seule  d'an 
tube  imprégné  de  nicotine ,  et  quatre  ou  cinq  gouttes  ont  «nsUmment 
tué  des  chiens  asset  forts. 

Le  tannin  qui  est  un  contre-poison  pour  la  plupart  des  alkaloïdes , 
parait  aussi  devoir  être  employé  dans  les  cas  d'empoisonnement  par  la 
nicotine  ou  les  infusions  de  ubac,  parce  qu'il  forme  avec  elles  un  pré- 
cipité blanc  easéifurme,  tiès  peu  soluhle  dans  l'eau. 

Les  auteurs  ont  dû  rechercher  surtout  si  la  nicotine  préexiste  reeJè»- 
meot  dans  le  tabac,  ou  si  elle  n'est  pas  le  résultat  de  la  réaction  des 
agent  employés  à  son  extraction,  et  s'assurer  si  l'ammoniaque  qui  se 
développe  dans  1»  fermentation  du  Ubac  ne  pouvait  pu  être  regardé 
comme  la  cause  de  sa  production. 

Le  suc  frais  de  nicotiane  rougit  le  papier  de  tournesol  ;  la  nicotine  « 
s'il  y  eo  existe,  est  donc  en  combinaison  avec  un  excès  d'acide;  mais  s 
cet  acide  vient  à  être  saturé  soit  par  l'ammoniaque  que  développe  la  fer- 
mentation du  ubac,  soit  par  le  mélange  de  ta  chaux,  de  la  soude  ou  de 
la  magnésie  au  suc  ou  aux  décoctions  de  nicotiane,  1a  présence  de  la  ni- 
cotine y  devient  sensible.  Diverses  expériences  avec  I 
nin,  qui  possède  la  propriété  de  faire  avec  la  nicoln 
leboté  abondant  ont  démontré  aux  auteurs  que  ce  n'est  ni  à  la" présence 
des  alkalis  puissans,  lels  que  la  potasse  et  la  soude,  ni  à  celle  de  l'arn- 
aque que  l'on  doit  attribuer  la  I 
e  donc  t  ' 


muni  a 


;r  la  formation  de  la  nicotine;  elle  pré- 
abac,  et  il  ne  parait  même  pas  que  la 
cette  plante  contribue  à  augmenter  la 
les  taîucs  foorn  s  par  la  régie  eo  coo- 


proportion  de  la  nicotine ,  car  les  ubacs  foorn  s  par  la  régie  eo  con- 
tiennent une  quantité  bien  moindre  qne  les  feuilles  de  tabac  qui  n'ont 
subi  qu'une  première  préparation. 

Il  importait  encore  de  rechercher  si  les  tabacs  les  plus  esiimét  sont 
ceux  qui  contiennent  le  plus  de  nicotine.  Dans  ce  but ,  les  auteurs  ont 
obtenu  de  l'administration  des  tabacs,  sept  échantillons  des  divers  U- 
bacs  qui  sont  employés  dans  la  fabrication,  et  qui  n'avaient  encore  su- 
bi aucune  préparation.  Le  ubleau  suivant  indique  quelle  est  la  quanti- 


té relative  de  celte 
échantillons. 
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D'après  ces  essais  il  rst  évident  que  la  qualité  des  tabacs  ne  dépend 
pas  exclusivement  de  la  quantité  de  nicotine  qu'ils  conlirnncnl,  el  il  est 
probable  qu'il  en  est  pour  eux  comme  pour  les  vins  dont  les  meilleurs 
ne  sont  pas  toujours  les  plus  riches  en  alcool  ;  on  voit  encore  que  le  ta- 
bac qui  a  été  soumis  à  la  fermentation,  contient  beaucoup  moins  de  ni- 
cotine que  ceux  non  prêtres.  Ce  f.iit  parait  d'autant  plus  étonnant  que 
l  isaveurpiquantedece  tabac  est  de  beaucoup  supérieure  à  celle  des  au- 
tres espèces;  les  auteurs  croient  pouvoir  l'expliquer  par  la  double  pro- 
priété dont  jouit  l'ammoniaque  d'une  pa«t  de  faturer  l'excès  d'acide  uni 
à  la  nicotin.-  et  de  mettre  cette  base  en  liberté;  et  de  l'aulr»  de  facili- 
ter son  emaoatioo  en  lui  t 


—  TraMeompUt^a/utUmtieeturarpeaU.s^nérattettopoffnip'ii'fut  du 
corpt  humain,  ou  anatonùe  connderée  dans  ses  rapports  avec  la  pathologie  chv- 
rurgicak  et  la  médecine  opératoire  ;  3*  édition,  cotièreracnl  refondue  etanj- 
Bcalce  en  particulier  de  tout  ce  qui  enneerne  les  travaux  modernes  sur  ks  apo- 
névroses ;  par  «lf.-L.-M.  Telpeau ,  peoftfsenr  a  la  Faculté  <k  médecine  ;  2  très- 
forts  volumes  in-8*  et  atlas in-i".  Prix  :  25  fr.  Paris,  cb 
père  et  ûls ,  Ubraires-édilears ,  roc  du  Jardinet .  n"  13. 
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ACADÉMIE  DE  MEDEC1ME. 

eiaarx  do  28  auts.  —  Prétidenet  àt  M. 

Cnirespondsore  officielle  : 
I  •  EUti  des  vaccinations  de»  llautes-Alpei. 
2*  Eut»  des  vaccinations  de  la  Loire, 
3"  Rapport  do  mrdeciu-iiupeeteur  des  eti 

4'  W(»i  Je  lia^-sols. 

5*  idem  de  Gréoulx. 
6*  Idem  de  Boorbonoe. 
7*  lettre  miwslcrielle  avec  envoi  <T ua  rapport 
8*  IJtm,  idem,  de  la  liante-Loire. 
y  JJon,  idem,  de  l'Uerauil. 
40*  Lettre  mioàslérielk,  avec  envoi  de  b  recette  et  de 
ahk  secret  da  sieur  Lemoine. 
Corre>poed*nce  maootcnle  : 
4*  Mémoire  sur  le  choléra  t|w>radique  par  M.  Galiay. 
3'  Notice  sur  la  gnppe  par  M  Béilor. 
S*  Lettre  de  H.  Siebel  avec  envoi  d'au  note  d'à* 
la  excrétions  des  malades  atteints  de  tt  pbus. 

4*  Lettre  de  M  DeUroquc  ;  il  prie  l'Académie  d'étendre  le  champ  de  sa  discus- 
sion sur  les  fièvres  typhoïdes,  et  d  'y  comprendre  nou- seulement  la  thérapeutique 
mais  encore  l  etiologie  de  la  maladie  qu'il  place  bien  au-delà  de  h  lésion  de  l'io- 


r  la*grippe  du  Finistère. 


de  Zurich .  sur 


i.  rai  écoute  ave*  une  religieuse  attention  le  rapport  séduisant  de 
ht  Amiral.  Sans  l'allenlion  q'ieje  lui  ai  donnée,  je  n'oserais  pas  dire  qu'il  ne  con- 
tient pas  une  seule  proposition  fondamentale.  A  proprement  parler,  il  ne  devrait 
pas  y  avoir  de  discussion,  car  comment  ne  pas  approuver  les  reraerricuient  qu'on 
propose  d'adresser  a  M.  Delaroque  pour  sa  communication  ;  niais  enfin  j'ai  démê- 
lé quelques  propositions  écrites  m  passant  et  <we  j'ose  relever. 

L'une  de  ces  propositions,  un  peu  légèrement  avancée,  selon  moi,  c'est  d'élever 
le  doute  en  principe  dans  les  srienres  Le  doute  ?  roaisce  n'est  rien  Un  auteur  an- 
cien, Ciccroo.  n'a  pas  clc  si  loin  ;  il  a  dit  que  le  doute  était  le  commencement  de 
la  science  ;  mais  il  s'est  trompé.  Le  doute  ne  commence  rien ,  c'est  une  négation, 
c'est  tabit  nue.  Sans  doute,  il  mil  mieui  douter  que  d  errer .  «le  la  même  ma- 
nière qu'il  vaut  mieui  n'avoir  pas  de  dettes  que  d'en  a»uir.  Mais  ce  serait  une 
l>Uiunte  manière  de  raisonner  qne  de  dire  quia  n'avoir  pas  de  dettes  est  k  corn- 
ratocement  de  la  fortune. 

Une  autre  proposition  échappée  a  M  Andral,  c'est  qn'il  n'est  pas  de  traitement 
naine  puisse  trouver  sa  place  dans  la  fièvre  typhoïde,  Heureusement  la  thérapeu- 
tique n  en  est  pas  la.  Vovet  au  contraire  toutes  les  maladies  dont  le  traitement 
est  à  peu  prés  connu,  et  voos  verres  qu'elles  n'admettent  qu'nn  seul  ordre  de  mé- 
diraïueas.  Est-ce  qu'il  y  a  plusieurs  méthodes  curatives  pour  préserver  de  la  va- 
riole ou  de  la  rage.'pour  guérir  la  pustule  maligne  on  la  fièvre  intermittente?  11 
en  doit  être  de  n  té  sic-  de  la  fièvre  tipboide. 

Et,  en  effet,  quand  on  étudie  l'rtal  des  corps  en  physique  et  en  chimie,  on  voit 
que  cet  état  repose  sur  qtelquc»  conditions  déterminée»,  et  qtie  quand  la  cause 
réparait,  l'eltcHuil  toujours  de  pré»  Ds  sont  imlissolublcjnent  nnis,  et  c'est  sans 
donle  celle  nécessité  qui  a  erre  le  système  do  la  fjtalité. 

a.  l'égard  delà  i^ature  de  la  lièvre  typhoïde,  je  suis  birn  aise  d'en  dire  ici  ma 
pensée.  Vous  avei  proposé  pour  sujet  de  pria  les  analogies  et  les  différences  du 
t  iphns  et  de  la  fièvre  trpboidr,  et  je  ne  doute  pas  nue  parmi  les  conevirrena.  il  ne 
s  es  trouve  qui  aient  surtout  ioijvlé  sur  les  analogies  Eli  bien  !  je  déclare  iri  que 
«soistden»  nuUdies»iparfaitenientdirtinc1es,  «tu'illes  n'ont  rien  de  romn 
C'est,  du  reste,  ce  que  j'ai  établi  et  démontré  dans  une  brochure  dont  on 
peut-être  pas  perdu  le  souvenir. 

M.  Arroa  st..  J'avais  l'intention  de  ne  prendre  la  parole  qu'apris  la  fin  de  la 
discussion  ;  mais  ce  qne  j'ai  entendu  m'a  fait  danger  d'avis.  Je  répondrai  d'abord 
k  M.  Rochon  i  :  il  n  'aime  pas  le  Joute  <  c'est  a  mes  veoi  un  grand  tort.  Pour  roui, 
je  le  chéris,  et  pour  me  servir  des  ciprc  sions  de  notre  confrère,  je  nie  sens  très- 
dispoaé  s  chauler  une  hymne  en  sa  faveur  Oui.  messieurs ,  il  faut  savoir  douter 
dans  les  sciences  D  y  a,'  je  le  sais,  des  personnes  qui  n'ont  (*<  ce  courage  ;  je  dis 
ce  courage,  car,  à  niou  sens,  il  est  bien  plus  facile  de  croire  ou  de  ne  pas  croire 
que  de  douter. 

Douter  vent  dire  je  ne  sais  pas,  or  je  ne  sais  pas  est  une  opinion,  et  cette  opi- 
nion est  déjà  un  progrès.  Ainsi,  lorsque  le  solidisme  régnait  en  sourcrain  dans  les 
écoles,  ce  fut  un  progrès  que  d'ébranler  les  croyances  reci'cv,  al«r»  même  qu'on 
n'établissait  pas  irrévocablement  des  opinions  contraires  Sans  doute  là  le  demie 
n'est  qu'une  Mtjiàneri't  qu'une  mauvaise  guerre  qui  s'allaqor  ans  vérités  les 
mieui  démontrées,  il  est  sans  valeur;  mais  ce  n'est  pas  de  celui  !»  que  je  parle  : 
je  parte  d'un  doute  éclairé  qni,  après  avoir  compare  les  raisons  de  croire  et  de  ne 
pas  croire,  ne  sait,  ou  plutôt  ne  peut  se  dérider. 

Je  juisse  au  traitement  de  la  fièvre  typhoïde.  M.  Rochous  ne  comprend  pas  qu'il 
paisse  varier,  et  cela,  dit  il ,  parre  que  la  variole  n'a  qu'un  préservatif.  Mais , 
messteur» ,  il  n'y  a  nulle  analogie  entre  une  maladie  spécifique ,  née  dîme  cause 
uimpie ,  comme  la  variole .  et  la  fièvre  typhoïde. 

Il  dit  encore  qne  tout,  dans  la  nature ,  a  sa  raison  d'être ,  sa  condition  d'eiis- 
icoce .  mais  qui  a  dit  le  contraire  ? 

Je  n'ai  plu*  rien  a  dire  à  M.  Roeboex  M.  Booillaud  a  dit,  dans  la  dernière 
séance ,  q»e  M.  IsrUroque  avait  compris  les  embarras  gastriques  dans  la  fièvre  ty- 
pboi  Je  ;  c'est  une  erreur  ;  il  est  juste  que  je  le  justifie  d'un  reproche  qu'il  ne  mé- 
rite pas ,  d'autant  plus  juste  que  c'est  peut  être  moi  qui  ai  donné  lieu  a  celle  er- 
reur. J'ai  dit  qu'il  avait  essayé  son  traitement  dans  toutes  les  formes  de  li  6èvre 
t  vphoide;  depuis  l'embarras  gattrique  jusqu'à  l'ataxie  1a  pins  décidée;  re  qui  signi- 
fie que  la  fièvre  t-i>hciJ<-  beut  prendre  les  ajitiarenccs  de  rembarrai  gastrique  «n» 
'  1lr»  typnoide.  On  a  dit  aussi  qne  hunrée  moyenne  de  la  fièvre  sou.  l'i». 


Oueitce  de  son  traitement  se  prolongeait  jusqu'à  S4  jours:  c  est  encore  une  et- 
reur.  M.  Delaroque  éublit  au  contraire  que  cette  durée  ne  dépasse  pas  10  ou  42 

jours. 

Le  même  confrère  a  cru  devoir  citer  mon  Traité  de  clinique,  cl  pour  faire  le  pro- 
cès ans.  purgalifs,  il  a  dit  que  sur  ï  cas  île  fièvre  typhoïde,  traités  par  cette  médi- 
cation, »  étaient  morts.  Cela  est  vrai,  nuii  je  prie  M.BouilUud  de  réllécbir  que  je' 
n'ai  pas  esté  des  relevés  de  mortalités;  j'ai  fait  seulement  un  choix  d'observations. 

M.  Bouiuauo.  Je  n'ai  fait  que  rappeler  ce  que  vous  avez  écrit. 

M.  Aaoait,.  Soit  ;  mais  vous  le  preùes  dans  un  sens  qui  n'est  pas  le  mien ,  puis 
que  voua  en  faite»  un  argument  contra  le  traitement  <lc  M  Delaroque. 

Quant  à  la  méthode  numérique ,  je  m'en  expliquerai  franchement.  Je  n'en  con- 
nais pas  de  plus  puissante  pour  séparer  k  vrai  du  faux  ,  le  certain  de  l'incertain  : 
elle  est  d'une  application  fréquente  en  médecine ,  pourvu  qu'on  la  manie  avec  sa. 
gesse,  arec  lenteur.  Mais  la  thérapeutique  peut-elle  s  y  fier?  Je  dirai  avec  b 
même  franchise  que  je  ne  le  crois  pas.  La  raison  en  est  simple,  c'est  qu'elle  s'exer- 
ce sur  des  quantités  différente»  et  sans  cesse  variables.  Je  ne  veux  rien  préju- 
ger de  l'avenir  ;  je  ne  parle  que  du  présent.  Mais  aussi  je  ne  tui»  que  plus  ferme 
dans  mon  opiuiou.  Je  dis  donc  que  ce  n'est  pas  avec  des  chiffres  qu'on  peut  déci- 
der la  valeur  rclaiive  d'une  méthode  thérapeutique.  El ,  en  elfct ,  messieurs,  ne 
voyet  vous  pas  tous  les  jours  des  confrères,  également  estimables ,  tous  apporter 
des  chiffres  diffères»?  Que  penser  après  cela  de  La  statistique?  Je  vous  le  demande 
à  vous-même. 

n  rac  semble  qu'il  faut  restreindre  le  |>r  j'.leme,  et  il  reste  encore  assu  compli- 
que* ... 

C'*«l  beaucoup  qoe  de  connaître  le  siège  d'une  maladie,  mais  ce  n'est  pas  le 
siège  qui  donne  les  bases  du  traitement. 

Il  faut  considérer  encore  l'étal  dynamique  des  sujet»  on  l'état  des  forces.  C'est 
la  un  point  capital.  Je  oe  comprends  pas  bien  comment  on  répugne  i  reconnaître 
des  forces  dans  1rs  corps  viraos ,  tandis  que  La  physique  ne  s'occupe  que  de  cela. 
La  matière  n'est  rien  pour  elle.  Pourquoi  la  médcciue  >erail-elle  plus  délicate  on 
plus  diftite  que  la  ph<aique? 

Il  faut  considérer  l'ctat  nerveux  des  malades.  Il  y  en  a  en  effet ,  surtout  parmi 
L'i  femmes .  qui  uc  peuvent  pas  supporlcr  la  pins  petite  perte  de  sang  sans  perdre 
connaisance. 

D  but  considérer  l'état  humoral ,  et ,  par  exempk ,  cet  clst  bilieni  qui ,  tou- 
jours ebassé,  revient  sans  cesse. 

Il  faui  considérer  le  degré  de  réaction  de  b  circulation. 

Toita ,  dis  je,  des  considérations  qui  doivent  faire  varier  le  traitement  d'une 
maladie ,  quelle  que  soit  d'ailleurs  sa  nature ,  et  quel  q  ie  soit  son  siège.  Ce  sont 
ces  considération»  et  d'autres  qui  me  font  comprendre  l'ntilitc  des  moi  eus  les  plu» 
variés  dans  une  maladie  déterminée  comme  la  fièvre  tj  pboiie.  Il  est  cbir  qne  si 
b  réaction  est  trop  forte .  il  sera  bon  de  b  réprimer ,  et  de  là  l'inJicatioo  de  la 
saignée  [  s'il  se  présente  un  état  bilieux  ,  il  hudra  débarrasser  l'estomac  cl  de  là 
l'i  ndicelioo  d  un  émélique  ;  si  les  forces  s'en  vont ,  il  faudra  le»  retenir,  et  de  ta 
l'indication  des  toniques. 

Tous  voies  donc  que  le  siège  d'une  maladie  n'est  qu'un  de  ses  élémens ,  et  l'un 
des  moins  importai!»  pour  b  tuérartfuUqoe.  Et  ee  que  je  dis  de  b  fièvre  typhoïde 
je  le  dis  de  maladies  beaucoup  plus  simples  et  beaucoup  pins  connues,  telle  que 
la  peripneumome. 

Il  faut  considérer  encore  fétat  épidemiqne.  Il  y  a  des  épidémie,  de  U  même 
maladie  cl  oii  le  mênic  traitement  ne  saurait  convenir. 

Toutefois  si  on  se  donnait  la  peine  de  |»arcoi,rir  le»  diverse*  épidémies  de  fièvre 
tvphoiile  ou  èn  trouverait  crrtainrmctil  davjniagc  qui  se  soul  accommodées  des 
purgatif»  que  des  émissions  sanguines. 

Pour  moi ,  j  ai  vu  tous  le»  trailcmens  réussir  et  je  1rs  ai  vu  tous  échouer.  Est- 
ce  à  dire  que  b  médecine  n'est  bonne  à  rien?  Non ,  sans  doute;  mais  il  but  dis- 
tinguer. 

Voici  comment  je  pose  le  problème  :  Tel  cas  particulier  étant  donné ,  quel  est 
le  Irailcmrnt? 

Je  reviens  sut  saignées.  Si  on  parcourt  l'histoire  de  la  médecine  ,  on  verra 
qu'à  diverses  e|ioq,ies  elles  ont  ete  en  grande  faveur  Et  néanmoins  il  est  incon- 
testable qu'elles  se  sont  attirée*  plus  de  bUme  que  d*rln;es.  Sous  ce  rapport ,  il  y 
aurait  une  statistique  de  personnes  asm  intéressante  à  faire  Prrnea  dans  votre 
bibliothèque  k  premier  ouvrage  qui  vous  tumliera  sous  la  main.  S  il  y  est  ques- 
tion de  b  fièvre  typhoïde,  vous  êtes  presque  sôr  d'i  trouver  cette  phra»  :  «  Les 
nialadr»  qui  ont  rie  saignées  sont  moits  "  C'est-à-dire  que  tous  soient  morts  et 
qu'il  faille  bannir  complètement  la  saigoiedu  Iraitrmenl  de  cette  mabibe  ?  Non; 
mais  il  n'y  but  recourir  que  lorsqu'il  esiste  une  forte  réaction  cl  n'y  aller  qu'avec 
réserve. 

Dans  mon  ouvrage  sur  b  clinique,  presque  tous  1rs  malades  qui  lurent  abondam- 
ment saignés  succombèrent. . 

Il  rsl  une  époque  de  ma  vie  médieak  où  je  saignais  aussi  fort  abondanunrDl 
il  y  a  de  reU  dix  ou  douie  ans .  lorsque  la  doctrine  de  M.  Broussais  jouissait  de  sa 
plu»  grande  valeur.  Je  ne  laitais  pas  inoin»  de  S ,  4 ,  S  saignées  lort  abondantes  , 
fort  rapprochées .  et  il  est  tel  individu  à  qui  j'ai  fait  appliquer  jusqu'à  SVO  sang- 
socs  ;  car  j'clais  convaincu  qu'il  falbit  poursuivre  les  congestions  partout  où  j'en 
voyais  des  signes.  Ceb  a  duré  trois  ans.  Par  circonstance,  je  pratiquais  alors,  par- 
ticulièrement parmi  les  rtudians  en  médecine  et  parmi  les  itudiaiu  en  droit.  Ne 
me  demandes  pas  les  r.sultats  de  tette  pratique  ;  j'ai  vu.  rt  j'ai  reculé  effraye. 
Habituellement  on  voyait  après  les  fortes  saignées  les  sjmptômes  nerveux  s'aug- 
menter, les  soubresauts  plus  marqués .  le  délire  plus  continu  el  les  bémorrhagie* 
nasales  plus  fréquentes.  Et  si  nue  chose  m'étonne,  c  est  que  M.  Buuilbud  n'ait  pas 
(ait  b  même  obWrv.lion. 

J'en  dis  autant  de  b  péripoeomonie  ;  j'ai  va  (les  mabdes  qui ,  après  une  ou  deux 
saignées .  tomt>aient  dans  la  prostration  ;  b  poitrine  devenait  rte  torcose  ;  l'ex- 
pectoration se  supprimait  el  la  mort  arrivait. 

Enfin  j  en  dis  autant  de  rémipHe.  A  b  vérité  ,  les  saignées  abondante»  mi- 
taient tomber  b  rougeur ,  but»  k  tissu  cellulaire  sous-cutané  restait  infiltré ,  et 
à  l'ouverture  ks  méninges  apparaissent  ptks  et  décolorés. 


M  BotTSvjcrr  Je  seo».  messieurs,  tout  k  désavantajt  qu'il  y  a  pour  moi  à 
prendre  b  parnk  après  M.  Andral.  Si  je  n'rlais  pas  inscrit  je  ne  me  ferais  pas 
inscrire.  Puisque  je  k  suis  il  est  J»1e  que  je  porte  b  peine  de  ma  témérité. 


Digitized  by  Google 


208 


GAZETTE  MEDICALE  DE  PARIS. 


Une  semble,  dit  M.  Bouquet,  qnno  n«  t'entend  pat;  si  on  s'entendait ,  on  ■ 
u'arriterail  pas  a  des  résultats  »i  differem. 

Autrefois  on  admettait  plusieurs  c«pcee«  *  ficvm  continues;  aujourd  nui  on 
n'en  admet  qu'une  seul*,  et  c'est  P»ree  <1«''»"  J»'""!  . 
niémes  lésions  dut  le  cadavre.  Mu»  on  ne  -lit  p>»  qu  au  début  elles  «ont  fort  du-  ' 
linrle»  et  qu'eMes  présentent  des  grou|ics  sémcioùqocs  dîffcien».  A  coup  site  ta 
tU  ir*  inflammatoire  ne  t'annonce  pas  tomme  la  ûevre  hilifiite .  la  fièvre  bilieuse  . 
i«-  s'annonce  pat  comme  la  fièvre  caUrrbale.  Il  c»l  évident  qu'en  U  t  confondant,  ; 
•mi  McriGela  seméiotique  à  l'aiiatomic  pathologique,  drus  science»  congénères  e| 
•(m  sont  au  même  but.  quoique  par  des  chemin»  différent.  U  seiueioliinie  c«t  U 
science  des  signe*  «iléfiesw»;  l'analomie  pathologique  **l  1a  scieu.-e  <k*  signes 
intérieur»;  en  d'antres  termes,  l'analomie  patholujfique  ni  ta  ,ymytomatoloSte 
inirnrurrtX  rien  de  plut. 

Je.  disait  tout  e  l'benre  que  le*  fn'-'rcs  v  dessinent  b  leur  début  avec  des  ca- 
raetùres  qni  leur  tout  propret  et  qui  les  spécifient.  Jclex  I  s  veut  «ur  l'épidémie 
■le  Lausanne,  et  vous  verrei  que  Tissot  s  distingue  troit  degré»;  dan»  ta  premier 
•>o  troît  U  lièvre  bibeuse  dan»  toute  sa  partie  :  «-elle  pnrelé  t'altère  un  pen  dan» 
le  second  degré  ;  elle  te  dénature  complètement  dans  U  troisième  pour  faire  place 
à  la  malignité.  Il  en  est  de  même  de  l'épidémie  de  Tecklembourg.  de  même  de  I  e- 
pulrmie  de  Gcrtlingue. 

Or.  tirer  U  nature  de  U  fièvre  .le  ce  qu'elle  laisse  dans  le  cadavre .  sans  aucun 
égard  |iour  ce  qu'elle  a  rte  du  «"tant  des  malades,  c'est,  selon  moi.  taire  une  étran- 
ge ronfnu  on. 

Apres  avoir  rappelé  lesdiviuun»  de  l'ancienne  pi  réthologie  et  Ose  le  sens  qu  il 
donne  an  m*,  fièire  typhoïil',  M.  Bms.rnet  rapporte  dent  statistiques  rcoiar- 

'"îti^e  a  décrit  une  fièvre  dliopilel  ■•«»  UqotVt  il  fait  trois  degrés  au*  drus 
premier*  il  opposait ,  suivant  le  cas ,  ta  saignee  on  lï-mèlique.  Il  combattait  le 
Huitième  par  la  srrpenlaire  de  Virginie  unie  au  quintpima. 
I*s  9  premiers  malades  qn'il  traita  ainsi  guérirent  t-.«is. 
f«iii-  3f».  il  n'en  perdil  que  4.  ce  qui  dnntie  )  sur  (0  .  ro 
Puis  la  maladie  fut  plus  grave,  ou  Pringle  moins  heureux  .  et 


lrè«  taen  que  la  fièvre  typhoïde  était  fort  diversement  traitée  par  le»  médecin*  le 
l'HAtel-Dieu,  et  que  la  mortalité  était  à  peu  près  la  même  dans  tous  kt  service». 
Plus  tard.  Dance  a  reçu -  illi  un  certain  nombre  île  faits  de  fièvre  anlcro-mésen'.  - 
riqitc.  il  a  comparu  te*  trailenien».  et  it  est  armé  à  celte  conclusion  que  les  i.. 
niques  ne  valaient  pas  m;eu\  que  les  antiptitojiiliqucs,  et  que  la  méthode  ex|  < .  - 
tauic  est  préférable  a  toutes  les  awres. 

Quanta  lui,  témoin  des  su. -ce  >  de  la  méthode  évacuante  a  Necler  dont  il  .'t 
médecin,  il  emploie  celle  niclhode,  et  il  n'a  qu'à  s'en  féliciter. 


la  mortalité 


ta'-'q-ic  Stotl  prit  le  service  de  l'hupital  de  ta  SI 
un  registre  qu'il  consulta.  O 


té.  à  Vienne,  il  trouva 
embrassait  H  année» 


;re .  tenu  |>ar  iscliaén 
k'Î  iVii!»,  Wliacn  perdit  de  U  lierre  t  vpbonle  un  malade  sur  S  .  cinq  ilou 


VARIÉTÉS. 

—  M  Hollard  commencera  un  cours  de  phyiinloi/ir  humaine  cl  comon- 
daiuiampliilbcilre.n.  ti.de  l'Ecole  pratique,  samedi  prochain.  6  avril,  e!  !•• 
continuera  les  mardi»  et  samedis  soi  cens  a  la  même  heure. 

Ce  cour»  remplira  une  lacooe  qui  te  fait  vivement  sentir  à  l'Ecole  pratique 

—  Traitr  cnmnlrt       matière  «tjirafc,  par  J.-B.-G  Barbier,  profi».  nr 
i  l  Ecole  de  medeci.a;  d'  Vmicns.  I*  eililion  .  entièrement  renie .  corrige  et  ai  .- 
lueiitee  .  %  mlunw»  nt-S ■-  Pris,  hroebé  :  26  fr.  Paris ,  ebei  Mcquqrnon-Mjrti- . 
!•■  re  et  Gis  ,  librairet'édileur^ ,  rue  du  Jardinet  ,  n"  13. 

i|     — /.'TwKi  putMtjuei  *ur  rhyçtè/u  .  tl  çnnfrrtncet  cUniqHtt.  M.  Piorn  . 

I  pMfrsieiir  nri  fi:  *  lj  Facilité  de  médecine  de  Pan«,  médecin  de  l'Iiopttal  de  la 
i  Pille,  commriiecra  u  clinique,  trimestre  d'été  .  le  mardi  4  arril  l  KJ7,  â  8  lu  nr, . 
|  pree.se»  hopilal  de  ta  Pihe ,  salles  St-Tbumas  et  St-l.eon  ;  le»  levons  se  femet 

I I  a  'J  heure»,  et  le  cnnlinurront  les  jonrs  suivant. 

||  Tuusles  jeiiilu.  à  dater  du  (i  avril ,  M.  Piorrv  fera  une  leçon  sue  l'hvtiènr  ,| 
'  traitera,  pendant  les  mois  d'avril,  mai  et  juin,  des  influences  que  l'air,  Éean  n  le» 
!  alimeus  e»ercctit  sur  la  tante  des  homme». 
I  Le  seconrl  volume  du  Iraite  di 
|  cher  l^surcliet ,  I  braire .  rue  de 
'  l'Ecolc-de-Medecinc ,  n"  13  Ht 


olic  de  M.  Piorrv  paraîtra  du  lj  au  *  • . 
.  n'  8.  et  eue*  Germer-Baillére .  me  .le 


i  dit 


éene.  Ici  M.  Bousquet  fait  voir  tes 
herclie  les  raisons  dans  I  inégalité 


En  l"*î  .  1  nrtl,  deos.  omicmes 
lj  moieune  de  la  mortalité  est  de  7 
variations  de  la  statistique  médicale,  . 

le»  ca»  patholuf  iques.  Ce  serait  avoir,  dit-il.  une  sinculiérc  préoccupation  d  es- 
prit de  croire  que  ces  variation»  tiennent  uniquement  a  ta  diiTcrenre  de»  métho- 
de» Uk  râpent  nioe».  Ce  serait  avoir  d  »  ni.  e.  bien  faut'Cs  s-ir  la  théorie  .  sur  la 
|Mtho-.-nie  .le»  maladies  11  n'en  est  pas  de»  malad-c.  médicales  comme  d  s  ma- 
I  vlie»  rtururpiMle»  ;  .-ellet  ei  ont  presque  toujours  leur»  cause»  a  I  cslerieur  : 
cel'i  »  là  italien  et.l  presque  toujours  des  ta  ises  intcrienre»  Il  y  a  en  .  lie»  quel- 
le eho.c  de  sponloué,  et  dans  celle  spontanéité  quelque  chose  de  n.tessairc  . 
d'irrésistible,  de  fatal. 

M  l.ori$.  Messieurs,  qorlqsie  inlércssantts  qoe  soient  les  questions  agitées 
devant  vous .  la  »tati»iiqoe  les  domine  toutes  par  »on  importance.  M  Piorry  en 
conteste  .utilité  .  ou  bvmt.  I«  possibilité.  Sa  raison .  c'est  que  le»  cas  palholoifi- 
iinessont  différent .  c'en  qu'il  n  y  a  pa.»  une  maladie  qui  ne  puisse  rcu.ur  les  ele- 
mens  le»  plu»  divers. 

le  «unvirni,  messieurs,  qoe  le»  maladiesle»  plu»  identiques  anrond  peuvent  pre- 
•enlerdesdirfcrcncesdanslafitrme.Ainsi.la  coUqiic de  ptauiL  n'est  ni  Irrs-simple 
n<  Iri  »  compliquée.  Les  symptômes  varient,  tantôt  il  y  a  des  crampes,  et  tantàtil 
n's  en  a  |>as  ;  qna>id  il  v  en  a  ,  elles  sont  tantôt  sur  nn  organe  ,  et 
•litre.  Mai»  qn'esl-ee  que  cela  fait ,  je  vo»i,  prie .  au  traitement 
ment  rien.  La  méthode  de  la  Charité  n  e-,  guérit  pas  Oio.„s  !>7  sur  (OU. 

M.  A.n.si.aparled'eleroettsdivertqiii  pcnveal  s  aljVin  Ire  a  toute»  les  mala- 
dies et  réclamer  I attention  du  praticien.  Je  1  accorde,  mais  comment  le  saurait- 
il  .  si  I*  statistique  ne  le  lai  avait  pas  appril1 

Oeqiiej'aidildetaeoliquede.  peintres,  je  ledisde  la  dysenterie.  Toutes!*» 
d«»enl.  ne»  ne  sont  pas  èplement  graves,  matament  doul  inreuses.  Tel  malade 
éprouw  un  grand  niomenieol  de  bile;  tel  mire  conserve  se- 
a  perdu»  :  cela  n'cnipfrlic  pas  qu'ils  guér.t»*nl  tosi»  avec  qncl  „ 

Le»  Gérres  inteemiltentes  ne  sou:  pas  non  plus  toutes  Je»  mêmes, et  pou  t 

qmnqiiina  v  réussit  presque  également 

11  en  est  absolument  de  même  de  la  6è»re  typhoïde.  Sans  doute  s  i] 
paral»»ie<le  la  vessie .  il  faudra  la  vider  par  li  «-inde-  s'il  vient  une  n 
du  poumon  .  il  fau.lra  y  avoir  égard  ;  mais  encore  une  f..i» ,  il  n  y  »  que  la  mé- 
thode numérique  qui  puisse  nous  dire  ce  qu'il  faut  faire  en  nous  apprenant.ee  qui 
a  été  fjit  , 

te .  messieurs,  voter  ce  qui  se  passe  dan»  nne  consultation.  Je  suppose 
deein  propo»e  un 'nouveau  moyen ,  qne  dit-il  ?  fait-il  ds-s  théories  ?  Nul- 
lement ;  il  se  contente  de  dire  qu'il  l'a  vu  musent  rniS-sir. 

Ou'on  fasse  de  trè»-mauvaises  alalisliqurs .  re'o  n'est  donlcui.  mais  la"métbo<le 
..t  innocente  de»  faulr»  de  cent  qui  la  manant.  En  dernier  résultat .  je  ne  cite- 
rai» qu  une  bonne  obtervaiiou  contre  la  statistique  ,  c  est  la  difficulté  d  en  faire 
sine  bonne 

M  BaicniTi-so  a  nais'.é.  pour  ainsi  dire,  à  la  découverte  de  la  fièvre  «ntérn- 
n»-sentcri.|'K  11  était  ah.r»  interne  à  l'Hfttel  Uieo.  Après  ta  vmte  .  les  élèves  »c 
r.  uniuaient  entre  rut.  tt  il»  distrrtaient  sur  la  nature  de  celte  maladie  et  sur  k 
I  aitenient  qui  lui  esKivieijt.  Depuis  lur».  il  lui  semlde«pie  les  maUlie»  ont  un  peu 
i-liange  :  il  croit  qu'un  soit  aajuurd  hni  plus  de  pel.clnes,  phi»  de  »»lr- 
•:t  diarrhées  qu'on  n'en  ob*er»»it  à  celte  cpnqne.  Quoiqu'il  en  toit ,  il 


t  lotit  sur  on 
Bien,  absolu- 


•  forces .  tel  autre  tas 


—  Krchi-ixhe.  sur  l'affrcUn»  titbrrcutwue  nV«  oi ,  par  M.  Nélaton,  D.-M  , 
interue  des  hApitaui,  inembee  de  la  société  analomiqoc  et  de  ta  société  médicale 
d'observation  k  Pan»,  Mr.niupuu-Marvi»,  père  et  tu»,  libraire-editeor,  n»  du 
Jardinet,  n*  U.  1W7. 

nr-srairrios  ot'  tics  «nd««LH  lis  nt!  F»l_v»innéLa  aca  le  co»tI»i«t 

srre:  uv  r.i.  v»:  '  *  hctiii»  si  a  i.cca  rssrL.o  it  tirs  coneoairiov  ,  tT  te 
ar/rvinCE  su»  tts  rsi  t  aiiataaiis  u'is.-.irraun  1  par  M  Eowm  L>  t . 
«uleurdes  Observations  sur  les  éuliliMemens  de  médecine  d«  continent,  etc. 
Londres.  IRJÔ.  232  ^ge»  in-»'  en  anglais;. 

Il  n'y  avait  point  encore  <lan<  la  littérature  médicale  anglaise  de  k're  qni  put 
»rr-  ir  ita  guide  soit  ans  uiedecias  anglais  pour  I  .  Inde  des  eaux  minérales  du  •  on  - 
linen!.  so(t  ans  valeliiilinuresdii  même  pa«s  pour  le  clini»  de  celle»  que  peut  n  - 
|  clamer  I  elat  de  leur  »aiitc.  M  lx-e.  dont  le  nom  e»'  déjà  connu  des  lectcuri  .|.- 
laGszerrr  uénicso  comme  taurine  médical,  vient  de  remplir  ce  vide  .  vue 
ment  senti  par  cens  de  ses  compatriotes  que  leurs  iuGrmiii-t  appellent  auteins  d.i 
'  conlinent,  et  qui,  après  avoir  clé  pendant  t  uigtemps  quehnii-fois  dans  l'iiadeeitiou 
•  sur  celle  qu'ils  doivent  préférer,  se  deeH|aient  souvent  pour  des  lieut  où  iU  tr<wi 
vaient  bien  des  tant  minérales  nuis  aucun  de  ces  comf«rtt  sans  lesquels  il  n'y 
a  ni  agrément,  ni  santé  pour  eut.  An»si  M.  Lee  a  t-il  en  soin  de  signaler  les  avan- 
tages I.Kaus  et  tas  cevsoucees  que  présente  chaque  endroit  pour  la  distraction  et 
les  mire»  agrément  île  l'esislence,  en  même  temps  qu'âne  (naisse  chimique  de  ces 
!  eaut.  I  enumeraliuii  de  leurs  propriétés  médicinales  el  l  indication  de»  Cas  ou 
;  elles  peuvent  être  employées. 

L'auteur  ne  pouvait  poiol  oublier  dans  le  gracient  tableau  qu'il  a  tracé  des  eaut 
minérale»  d'Europe,  cellr»  de  l'Angleterre.  Iwru  qu'elles  soient  Cunsiderée»  .  en 
général,  comme  moins  riches  en  principe!  reineraut  que  quelques-unes  de  celle» 
qui  sont  le  plut  estimées  sue  ta  cuntinenl  On  peut  même  dire  qu'il  n'y  etiste  au- 
cune source  que  l'on  puisse  rapporter  à  la  classe  des  eaut  acidulées,  et  nue,  dan» 
la  plupart,  la  p-oporliou  des  principes  volatiles  »  est  etlrfmemenl  faible,  elles 
sont  presque  tonte»  feoidrs,  le  nombre  de  celh  s  dont  les  eaut  sont  chaude»  étant 
très- limite,  et  même  dans  ces  denicres,  U  température  a  élevé  rarement  au-des- 
tua  de  H"  Fahrenheit  ;2I'R.)  • 

léj» 


Au  r 
qu'un  ni 


Ce  nouvel  ouvrage  de  M.  Lee  n'est  point  indigne  de  cent  qu'il  a  publie»  di 
et  se  recommande  non  -seulement  aut  compatriotes  de  l'auteur,  mai»  encore  à  luo« 
cens  uiisqoels  la  lilleranire  an«lai-e  eu  familière,  par  la  clarté  ,  l'elegancc  el  la 
concision  du  stvle,  par  îles  détails  locaux  dont  oo  ne  connail  toute  l'importance 
que  quahd  an»  été  à  mè-uie  d'en  profiter,  et  par  quelques  considérations  générale» 
•or  1rs  eaut  minérales,  leurs proprie'cs  el  la  manière  »l«  les  employer,  et  qui  font 
de  ecl  outraïe  l'un  des  plu»  cumpletset  à  la  fou  les  pta»  portalir»  qui  eti.ti -ni  sur 
le»  eaut  minérale» 


Lt  Rédacteur  en  chef,  Jules  Gi'tr.m. 


t'A  m  s    —  i  sis-ui  vr.tut  Miim  tr  dh:pm;\ii:.  aie  ni.  i'ahmax,  .> 
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REVUE  GÉNÉRALE. 

CONTIIIDATIO!»  DR  LA  DISCUSSION  DE  l' ACADÉMIE  SUR  LK 
TRAITEMENT  DB8  FIÈVRES  T  YPHOÏUE8  PAR  LKf-  PUBGA- 
TIFS.         MÉTnODB  NUMÉRIQUE. 

A  mesure  que  la  discussion  de  l'Académie  s'avance ,  les  observations 
rt  1rs  faits  se  produisent,  les  opinions  se  développent,  rt ,  si  U  ques- 
tion principale  ne  parait  pu  directement  pins  cMaire'c  ,  les  élérnens 
que  doivent  concourir  à  sa  solution  se  préparent  et  acquièrent  plus  de 
consistance.  D.ins  1rs  deux  dern ièrrs  se  mers,  MM.  Andral.  B-suillaud  , 
Bousquet  rt  Martin-Solon  .  ont  dit  des  choses  plus  ou  moins  importan- 
tes ,  rt  plus  ou  moins  reniai  qualités  sur  lesquelles  nous  croyons  devoir 
cous  arrêter. 


Une  question  préalable  et  capitale  se  mêle  à  la  question  du  traite- 
mrnt  des  fièvrr»  typhoïdes  •  c'est  relie  de  la  méthode  numérique.  On 
comprend  ro  effet  que  si  la  méthode  numérique ,  appliquée  comme  le 
font  MM.  Bouillaud ,  f.ouis  et  autres,  est  nn  moyen  d'appréciation 
sûr  pour  distinguer  le  traitement  le  plus  efficace  contre  les  fièvres  ty- 
phoïdes ,  il  faut  reconnaître  comme  le  meilleur  ,  celui  qui  donne  ,  par 
le  calcul ,  la  plus  grande  proportion  des  guéri  sons  et  la  plus  faible  mor- 
talité. Or,  M.  Bouillaud  établit  positivement  que  parles  saignées  abon- 
dantes et  répétées  ii  obtient  autant  et  plus  de  cuérisonsque  par  les  pur- 
gatifs. La  difficulté  consiste  donc  à  savoir  d'abord  si  les  moyens  d'ap- 
préciation de  M.  Bouillaud  sont  logiques,  car  on  ne  peut  pas  supposer 
que  les  résultats  qu'il  annooee  ne  soient  pas  vrais.  Eb  bien  !  eo  rédui- 
sant la  question  »  <cv  tenues,  et  en  se  serrant  des  seules  données  four- 
nies par  la  discussion  on  peut  arrivera  quelque  chose  de  précis. 

Dans  sa  réplique  a  m  premières  observations  de  M.  Doiiillaiid  ,  M. 
Andral  a  émis  un  argument  qui  suffit  à  loi  seul  pour  résoudre  une  par- 
tie des  difficulté»  pendantes.  M.  Andral  a  dît,  avec  le  Ion  de  fran- 
chise et  de  véracité  qui  le  caractérise,  qu'à  l'époque  de  sa  carrière  mé- 
dicale où  il  pratiquait  sous  l'influence  des  principes  de  1a  doctrine 
physiologique  t  il  JTau  traité  un  grand  nombre  déjeunes  gens,  atteints 
de  lièvres  typhoïdes ,  par  les  sa'gnérs  répétées  et  répétées  avec  une 
confiance  et  une  énergie  égales  à  celles  de  M.  Bouillaud ,  et  il  a  ajouté 
aue  le  résultat  de  cette  médication  l'avait  fait  reculer  d'effroi.  Cepen- 
dant M.  Bouillaud  affirme  de  nouveau  ,  de  la  manière  la  plus  formel- 
le ,  que  dans  les  mêmes  circonstances  il  »  obtenu  des  réaultsb  tout  op- 
posés, c'esl-a-diie  que  sa  mortalité  aété  aussi  faible  que  par  les  médica- 
tions regardées  comme  les  plus  favorables. 

Comment  concilier  ces  deux  faits  contradictoires?  MM.  Andral  et 
Bouillaud  savent  ce  qa'ils  entredent  par  fièvres  typhoïdes;  cette  déno- 
mination a  la  même  signification  pour  eux  :  tous  deux  ont  appliqué  la 
même  méthode  chez  des  sujets  de  même  Jge ,  rt  placés  dans  les  mêmes 
conditions,  et  tous  deux  ont  calculé  ouméi  iqurmeot  les  résultats  qu'elle 


iTfutlleton. 


»\toi>»  ni  unis. 


L  importance  réelle  d'an  homme  ne  se  rr»t-leconn>lcteni*ntqoeU>rs«i'il  aces-é 
de  vivre  :  tel  qui  occupait  bruyamment  la  scène  da  monde  et  semblait  regoer  en 
maître  snr  ses  contemporains,  disparaît  tout  t  coup  sans  qu'on  s'en  aperçoive  et 
même  sans  qu'on  s'informe  de  ce  qu'il  est  devenu.  C'est  ce  qui  arrive  a  la  fausse 
gtoire  et  sut  renommées  factices.  D'antres  qu'on  pourrait  croire  ineoomis  ou  ou- 
bliés, tant  lenr  vie  est  enveloppée  d'obscorilé  et  de  silence ,  ne  peuvent  mourir 
tins  éclat  rt  «ans  retentissement;  leur  mort  fait  »  l'instant  on  vide  qui  mesure  la 
place  qu'ils  eurent  dans  l'opinion  etl'estimc  des  hommes  C'estla  le  cas  des  répu- 
tations légitimes  et  de  la  véritable  gloire.  La  douleur  sincère  et  profonde  ,  l'uni- 
versalité et  la  vivacité  des  senlimen»  qoi  viennent  d'éclater  sur  la  tombe  de  Du- 


bois, sont  une  nouvelle  preuve  de  cette  vérité.  Cet  exemple  fait  voir  que  les  hom- 
mes ne  sont  pas  aussi  oublieux  qu'on  le  dit:  U  génération  actuelle  n'a  pas  conno 
Dubois  et  pourtant  elle  s'est  émue  de  cette  mort  avec  les  débris  de  la  groeralion 
précédente  die  a  senti  également  que  c'était  nne  grande  perte.  Qnoique  U  ca- 
ncre scientifique  de  Ihihois  fit  terminée  depuis  de  longues  annres,  il  n'était  p*< 
disparu  pourceladeli  mémoire  de  ses  innombrables  disciples  dont  plusieurs  sont 
devenus  célèbres.  Quand  ses  leçons  ont  cessé,  il  a  continué  a  leur  parler  par 
l'exemple  de  sa  vie;  si  le  savant  était  mort  depuis  longtemps  ,  dn  moins  l'homme 
vivait  encore,  et  c'est  a  sa  personne  plus  encore  qu'1  son  nom  et  à  sa  haute  posi- 
tion scientifique  qne  s'adressaient  les  témoignages  de  respect  et  d'ansour.  Cet  hom- 
me race  a  joui  jusqu'au  bout  de  ce  qu'il  n'avait  cessé  de  mériter-  Peu  de  morts 
laissent  après  elles  tant  de  motifs  de  consolation,  car  peu  de  vies  ont  été  si  bien 
et  si  naturellement  remplies. 

Le  nom  de  Dubois  était  aussi  populaire  à  Paris  que  celui  de  Depuilren.  Depuis 
un  demi-siècle  tant  de  malbeurens  étaient  vrnns  frap|icr  à  sa  porté  e!  jamais  en 
vain,  que  sa  maison  était  aussi  connue  que  l'Ilotel-Dien.  t'ue  popularité  de  re 
genre  vaut  la  peine  d'être  reeherc1  ce.  maiselle  n'arrive  qu'à  cens  qui  ne  la  cher- 
client  pas.  C'est  le  temps,  et  la  pratique  constante  des  vertus  médicales  qui  peu- 
vent teols  la  donner. 

La  renommée  de  Dubois  comme  chirurgien ,  comme  praticien  tt  comme  pro- 
fesseur, a  rte  très-grande,  elle  aelTacé  pendant  lonrtemps  toub s  lesrloires rivales. 
Nais  par  mamenr  il  ne  reste  piêre  de  ce  qu'il  a  fait  q>re  ce  que  la  tradition  a  pu  en 
conserver.  Dubois  n'écrivait  pas;  il  ne  laisse  rien.  Apprécier  aujourd'hui  ses 
tiavasiv,  et  son  mérite  avec  une  parfaite  esactitiide  xrrail  une  larhe  très  difficile, 
et  qui  le  deviendra  chaque  jour  davantage   11  faut  en  appeler  à  des  souvenirs  qui 
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a  produit».  Que  résultr-t-il  de  celle  grave  dissidence?  Pour  Ira  pai  ti- 
tans de  la  slatistiqui ,  il  m  résulte  que  le  traitement  dont  il  s'agit 
n'exerce  aucune  iiifl-ence  :  car,  eo  addilionnaol  1rs  ras  observés  par 
MM.  Andral  rt  Bouillaud,  il  n'y  a  pas  d'autre  moyenne  possible,  et  l'un 
•ait  que  c'est  ainsi  que  naguère  M.  limita  résolu  la  question  de  l'uti- 
lité des  saignée»  dans  la  pneumunir.  Voilà  donc  où  cooduit  la  mrtWIe 
numérique,  c'est  à  dire,  suivant  le  lançped  s  c.romèlrr»,  a  Valnurd*. 
Il  n'y  a  pas  la  de  subtilités  ,  ni  de  malentendu  ,  il  n'y  «qu'une  appliea 
tion  légitime  d'un  principe,  tel  qu'il  e»l  roniprit  rt  adopte  par  drt  Imsii 
mes  de  la  même  ce. Je  et  de  la  même  époque.  I~>  conséquence  numérique 
de»  etpértcnce»  cmliinr-rs  de  MM.  Andral  et  Boiiillaud  ,  est  dune  un 
résultat  tout  dilfrent  de  celui  qu'ils  avaient  obtenu  ;  d'où  il  suit  que 
la  méthode  mimétique  établit  successivement  :  l"  que  le»  saignées  ré- 
pétées dans  les  Gèvrrs  typhoïdes  >>ont  très-avantageuses;  vi°  que  h»  sai 
gnées  rrpiié- s  dans  les  lièvres  typhoïdes  sont  désastreuse»;  3''  que  les 
saignées  répétées  dan»  lr  s  fièvre»  typhoï  les  ne  sont  ni  bonnes ,  ni 
mauvaises.  Ces  contradiction»  ne  doivent  pas  étonner,  ri  es  sont  la  con 
fréquence  naturelle  du  procédé  logique.  Nous  avons  développe  trop  de 
fois  dans  la  Gazette  tu  t.K.tt.i:  1rs  raisons  qui  les  expliquent,  pour 
qu'il  soit  nécessaire  de  les  reproduire  avec  détails.  Ces  raisons  se  ré- 
duisent d'ailleurs  à  une  simple  foi  mule  ,  savoir  :  que  les  applications 
du  calcula  la  thérapeutique  sont  vicieuses,  parce  qu'elles  confondent 
généralement  ce  qui  <  st  divers  et  ce  qui  est  complexe  :  la  diveriilé  et 
la  complexité  sont  le»  caractères  des  faits  médicaux  ,  et  cet  caractères 
seront  à  jamais  l'écucil  de  la  statistique  médicale. 

M.  Andral ,  qu'an  dernier  lien  retient  encore  aux  idée»  et  aux 
doctrines  de  l'école  organique  rt  Matistiquc  ,  mais  dont  l'exccll-nt  Es- 
prit le  rappelle  sans  cesse  à  une  philosophie  médicale  plus  sévère  et 
plus  élevée,  a  exposai  lui-même  une  partie  des  conditions  qui  font 
varier  1rs  faits  médicaux.  Le  siège  de  la  maladie  ,  l'état  nciveux  du 
sujet,  l'état  des  force*,  de  la  constitution  ,  l'état  humoral,  l'état  épidé- 
Bique,  etc.  ,  ont  été  pris  par  ce  médecin  en  considération,  roinine  au- 
tant d'élémens  capables  de  compliquer  et  de  faire  varier  les  maladie» 
M,  Andral  nous  paraît  avoir  omis  la  principale  circonstance  en  vertu  de 
laquelle  une  maladie  diffère  totalement  d'une  autre  :  c'est  »a  cause  essen 
tielle,  sa  nature.' Cette  condition  décide  presque  à  elle  seule  de  la  di- 
versité ou  de  l'identité  de»  faits  pathologiques,  rar  si  on  était  sur  de  ne 
réunir  que  des  affection»  de  mime  nature,  quoique  entourée»  de  com- 
plications secondaires,  un  parviendrait  certainement  à  faire  de  bonnes 
appJic.iioo»  de  la  statistique  a  la  médecine  Cette  observation  répond, 
je  pense,  à  l'argument  fort  important  de  M.  I.oui»  qui  a  cité  la  colique 
saturnine  comme  un  exemple  de  maladie  uù  le  meilleur  traitement  peut 
<:re  apprécié  â  l'aide  du  calcul.  Dans  ce  r;i»  en  effet  et  dans  ceux  où  la 
nature  de  l'affection  ou  sa  cause  essentielle  est  connue  .  les  rapp'oehc- 
nieo»  n'ont  lieu  qu'entre  des  faits  pareils  au  fond  et  complexe  seulement 
dan»  leur»  élément  secondait ts,  cl  alois  la  statistique  est  possible.  Mai» 
combien  la  méd-  cinc  est  luiu  de  cet  état  de  lumières  â  l'égard  du  plus 


grand  nombre  de»  maladie»  spontanée»,  rt  en  particuli<r  des  fièvies  ! 
Croil-vn  ,  par  exempte ,  que  les  analogies  admises  dans  ce»  derniers 
temps  entre  toutes  le»  fièvres,  d'aprè*  la  considération  de  la  lésion  ana- 
■ornique  qu'elle»  prêtent,  nt,  soient  rigouti  use»?  Q.nud  MM.  Petit  et 
Série»  ont  établi  leur  lièvre  entéro  raesenlcriqur,  ils  n'ont  pa»  prétendu 
que  toute»  les  maladie»  ou  l'altération  de*  plaque*  de  Pcyer  se  reucoo 

■x     .  ..  .-.  ..    ..   .,„.»\s.:  -=.-  :  - .  —i   

«ont  d.j"a  anriens  et  sur  lesquels  ont  passé  Lien  il  i  révolution»  scientifique*. 
Noos  it««oiis  donc  nous  l»nier  à  quelques  remarques. 

Cnainic  cliirurg.rn.  Ituttois  o'a  rien  ou  presque  rien  inventé,  dan»  le  sens  «Inrl 
•lu  mol  .  mais  il  savait  faire  u»»|Ce  île  tout  de  la  meilleure  manière  possible.  Il 
avait  le  Reine  .ie  l'application  :  il  |ierf.ctioiu>ait  tout  re  qu'il  touchait.  Ikiue  d'un 
luiwmriit  prompt  rl  »iir,  accompagne  il  une  Irrjcre  teinte  île  »ccpticî«me,  il  sen- 
qu.rait  plus  volontiers  -les  m  faut»  d'un  procède  o|ierat»ire  ou  des  danjrr»  d  un 
•«•lit  tlina|>riiliqi>e  que  de  leue»  avantages  i  ne  pas  nuire  elait  pour  lui  la  prê- 
tai're  r  e,lc  II  pen-»it  qu'en  mi'lniue  il  Lui  s'ahs.enir  lrc»  souvent  ,  et  o'»ft 
autant  qi.c  pos.ilVa;  qu'a  coup  -ùr  IVu  .1  «-*prils  ont  î  le  aos.i  iuacces-ibici  sut 
entraiiienvens  des  »v»lènie»  et  .les  préjuge»  conlcmpor  it,*.  DuImis  totait  tout , 
.««ait  l«Hil ,  »e  terVait  de  tout  an  l*soiii,  niiu  n  epou.aU  rien  ;  ni  I  enitiou.ia»rae 
m  le<  eiareuien»  de-  luttes  «ri.  utiBque»  ne  p<iii»airnt  le  faire  sortir  de  son  ealiue 
d'otiserîal.ur  et  de  philosophe.  Aueune  idée  ur  le  passionnait .  mais  aucune  non 
ulnviie  le  trouvait  sourd  ;  il  écoulait  tout  le  monde;  il  étudiait  les  mseiition». 
et*  ,  i  »U  les  no |l„,l<  s  .  et  au  Ixwt  de  peu  de  Icmps .  il  tavail  tu  éloigner  toiiles 
le»  ni  i-iuu»  et  1rs  réduire  a  leur  jii-lc  pouls 

«von  protectorat  a  rie  un  des  plus  reioarqustile»  dont  les  annaltes  scolaire»  con- 
servent le  soiueuir  II  a  rte  un  île»  creatdls  de  l'insimetion  clinique .  «et  leyuns 
«taicnl  ilcsm»!  les  U  i.alure  de  son  esprit  le  rendait  Aminemment  propre  à  un 
eus.  i*m  meul  qui  fut  appelé  al..es  pour  la  première  fuis,  de  prrjccuonnemc'ii. 
Nul  mi<  -m  que  lui  n'a  su  apprendre  aut  aulnes  à  jurer  par  eut-riënie»  et  »  se  ser- 
tir .le  leur  jugement.  Il  nenseisnail  pas  des  do'tne»  ,  il  ne  prônait  pas  telle  ou 
telle  pratique,  il  ne  cherchait  pas  au  lit  du  malade  nn  prétexte  de  polémique  -  il 
tisbail  >»uleracut  de  iiiiuiteoir  l'eqwildes  vléies  dans  cette  tsutlle  calme  qui 


trait  fussent  de  même  nature  et  idenl  que»  au  fond  ;  ils  ont  donné 
cette  lésion  comme  un  caractère  an  itotnique  de  la  maladie  .  in-is  non 
comme  sa  cause  essentielle.  Noos  rappellerons  à  cet  éf,ard  les  judicieu- 
ses observations  de  M.  Bousquet  sur  l'impoitance  exagérée  q'.'un  a  at- 
tribuée aux  lésions anatomiques des  fiètr.».  \in  s.«ritiï>nl  ci  mine  on  l'a 
fait,  dans  ce»  derniers  temps,  la  symptomato'i.gir  exlérieure  rl  vivante 
à  la  syinptomalologie  cadavérique  ou  murte.  ou  a  évidemment  ronfondu 
des  choses  qui  sont  distincte»,  et  il  n'y  a  aucun  doute  qu'en  tenant 
compte,  comme  il  cil  raisonnable  de  le  faite,  d  in»  leur»  limites  rrspeo- 
tive»  de  ce»  deux  ordres  de  renseignerions,  on  ce»».  ra  de  eunfui  dn-  tou- 
trt  le»  fièvre»  sou»  une  seule  dénomination,  rl  de  leur  appliquer  le  Cal- 
cul comme  à  des  maladies  de  même  nature. 

Nous  n  uis  abstenons  d'examiner  la  dernière  réplique  de  M  Botiil- 
laitd,  parce  qu'il  nous  jugirait  |«nt  êtrr  mal  de  prendre  au  sérieux 
tout  ce  qu'il  a  dil.  A  en  croire  cet  honorable  académicien  ,  ni  Tige,  ni 
l'état  des  forces  du  sujet ,  ni  son  état  nerveux  ,  ni  son  état  huiooial, 
ni  la  complication  bilieuse  .  ni  la  constitution  léguante ,  n  ont  apporté 
d'obstacle  a  la  pratique  et  au  succès  des  saigiwes  cooprur  coun  dans  Iri 
fièrie»  typhoïdes  comme  dans  la  pneumonie.  Suivant  lui .  d  ailleurs  , 
la  plupart  de  ces  .  inoustatircs  ,  de  ces  conditions,  dont  ont  parle  Bâil- 
lon.  Svdenham ,  Tistot ,  et  tant  d'aiilir»  grands  médecin» ,  sont  det 
chose»  fort  rrspecl.blc»  en  elle»  mêmes  ,  mais  dont  l'existence  tres- 
probléniatique  ne  lui  a  paru  jusqu'ici  exercer  aucune  influence  sur  le* 
effets  de  sa  méthode.  Il  faudrait  .  comme  on  le  voit  ,  de»  volume»  pour 
répondre  à  M.  Bamllaiid  ou  lui  dire  simplement  comme  Mirabeau  : 
«Tu  mens,  citoyen»;  mai»  le»  forme» académiquesexcluei-t  ce  genre  dV- 
loquenee,  rl  nous  tomme»  certains  d'ailleurs  que  M.  BoudUud  croil 
(inccieineot  tout  ce  qu'il  du ,  même  quand  il  s'abuse. 


PATHOLOGIE  OBSTÉTRICALE- 

MrhlOlBR  SU»  LA  GROS.SËSSB  COMPLIQUÉR  DU  TUMEURS  IK- 
THà-PELVlESSES,  KT  8Un  LA  CO^VESASCE  DE  PBOVO- 
QUïH  L'tCCOLlCIIEMEHT  PIIF.M  ATI  BE  ;  par  M.  AstlWELL, 

professeur  d'aciouchcmcns  à  Londi-e«. 

Le»  faits  dont  je  vais  parler  dans  ce  mémoire  offrent  le  plut  hant 
intéict  ;  quatre  d'entre  eux  surtout  méritent  la  plu»  grande  attention  , 
puisqu'il  s'agit  de  grosseur»  compliquées  de  tumeur»  dan»  le  tissu  de 
la  matrice,  liant  un  mémoire  que  j'ai  déjà  publié  sur  les  tumeurs  dure» 
de  l'utérus  (  i  ) ,  j'ai  et  ibli  q,je  l'usage  de  l'iode  pouvait  être  extrême- 
ment ulilr  ,  nia  s  en  dehors  de  l'époip-e  de  la  gestation.  Les  personne» 
q  ii  n'auraient  pas  obs>rvé  de  ces  sorte»  de  tumeur»  trouvent  peut-être 
ex  «ordinaire  que  la  grosiessr  puisse  avoir  lieu  durant  cet  éiat  de 
l'utérus.  Il  fuit  cependant  sivoir  que  ce»  tumeurs  existent  souvent  sans 
que  le»  fonction»  de  l'organisme  ni  celfc»  de  la  matrice  soient  aucune- 
ment alléiées  ,  puisque  1rs  malades  ne  se  plaignrnt  de  rien  ,  et  qu'elle* 
joui  parfaitement  léglées.  Ce  qu'il  y  a  de  plus  remarquable  encore  c'est 


(I)  Vo«r»  GâtrTTXHtiiiciLX,  l,  3.\  p.  26. 

pernvet  à  rintetli^enccd'o1i»rrveravee  sirrté,  et  arec  feuit  le  traiail  de  la  na- 
ture ,  et  les  n  udial»  si  interlauis  Ar  l'art.  Tri s-baUte  dans  le  diaiuostic,  il 
deplostil  dans  levamrn  îles  malail.  s  une  r  tonnante  sagacité  ,  et  liant  le  traite- 
ment une  rircon»|*rtiiin  im[M-r1iirl>atile  bans  reetams  cas,  fort  rares  t  la  vente, 
il  agissait  avec  une  décision  et  m*  IsarJiesse  qui  routrtsttieiit  avec  sa  pruilenct 
et  ta  retenue  habituelles.  Il  inqurait  la  runlitnce,  sans  asservir  lis  e»peiis  ;  et  lea 
pralieieus,  fonnetà  son  eeote  ,  ero^aieui  ne  d.  voir  qu'il  eut  mêmes  tout  ce  qu'il» 
v  avaient  appris.  La  lucidité  .  la  simplicité  .  le  Ixui  »en«  .  étaient  les  caractère» 
ilislinr  if»  de  ses  leçons.  Ch  reliant  avant  tout  a  «'entendre  lui -mime,  et  t  s'ts- 
surei'dii  vrai  et  du  positif:  sa  |»ciise-  rt.ul  to-jjnurs  nette  ;  et  sa  parole,  ferme  , 
|irt  ri<r  et  spirituelle,  était  nnn  moins  reinaripiaMe  par  le  erand  sens  «pie  (  ar  la 
forme  Sa  vaste  et  loniçiie  evpei  inu  e  elait  au  tervirc  de  tous  ses  confrère»  ;  il  ne 
refusait  ni  un  conseil .  m  tin  avi»  et  s  puenait  tnfrtie  souvent ,  san»  qii  on  l'en» 
deniai.de,  quelque  remarque  critique 'dont  l'extrême  bienveillance  fe<ait  panlon 
ner  la  liue<-e  et  I  apropo».  Pendant  tout  le  teiop»  de  sa  vie.  sa  conversation  a  été 
une  MMirctym-pnisalile  de  lumières  pour  tous  eeat  qui  ont  été  à  même  d'eu  joair. 
Iran»  fc-s  dernière»  aiimes,  lis  n.di'.is  et  respeclabk»  empreintes  de  la  viriUrsM 
ajonlaieul  â  sou  lauj(a|cc  une  nouvelle  autorité. 

DuIhjis  aiqiorlait  dans  »es  rapports  arec  U-slioromes  les  niémet  principes  qn* 
dans  la  <.  iei.ee  S>'«  lu'.ntude»  morale»  étaient  en  tout  semblaUct  a  «Iles  de  son 
esj.i.1  Uolere  dan»  »c»  afTeetioo. .  c.ininie dans  ses  nisinions,  il  oe  porta  aucun 
sentiment  ju<qu  a  la  pass.on.  Sa  l.ienvfillaneeuiuverutlle  et  invariable  s  eptoebait 
autour  de  lui  roiniuL' une  douce  cl  ajfreoMe  rosée .  sans  bruit ,  sans  éclat,  san» 
seio,i»scs.  Il  fai  au  le  bien  ,  romine  il  cherchait  le  irai ,  avec  neutre  et  propor- 
tion et  par  un  mouvcuKot  uaturcl.  Les  gnnda  c'fcll  en  tout  genre  lui  liaient 
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que  la  conception  *  très-souvent  'icu  i  une  époque  on  des  tumeurs,  toit 
de  l'utérus .  «>il  rln  bassin,  existent  dé|à  depuis  plusieurs  années  et  que 
les  femmes  semblent  «voir  passe  la  (vérindc  ordinaire  de  Ij  vie  où  If» 
grsMiolis  ai  rivent.  Il  est  à  pene  nécexsai>e  de  dire  que  les  femmes  qui 
aérien n<  nt  etieeintes  dm<  >c»  conditions  sont  exposées  *  de  grand*  dan- 
ger* ;  1rs  tumeurs  se  r  mollissent  ver*  les  dernier»  mois,  l'accroisse- 
ment de  leur  v..m ulai  lté  cumlnit  nécessairement  à  l'inflammation  ,  une 
suppiinhon  de  m<iiN»  caiactère  se  déclate  rt  la  mort  arrive  après 
l'aCCiui-hi-melH. 

CV»t  la  je  rmi»  l'bistoire  p  ithologil'ie  abrégé  d' ees  sortes  de  tu- 
meurs ;  et  jusqu'à  ce  que  d'autr.  s  trailciueii»  médicaux  que  ceux  connus 
jusqu'à  ce  jour  ne  soient  unîmes  [tour  |  revenir  Cette  fâcheuse  ter- 
minaison,  j'iesc  prop  srr  un  inuy.u  tnrc.nique  nouveau  ,  l'aecuuche- 
Uirni  |nem.i  ■>  c  .v  int  que  les  mineurs  ne  soient  soumises  à  la  pression 
COUlusiVe  de  l'utérus  volumineux  et  ioQrsible. 

Afin  d'établir  la  conveuanre  de  l'.iccouchcuiriit  prématuré  dans  ces 
Cas.  je  vais  prouver  le»  propositions  suivarles  : 

l*  f>,c,  lur-qie  la  mort  a  lieu  a  la  suite  d'un  aceonr  hemeut  compli- 
qué de  la  tor  e.  1rs  lésions  <pi'o  ■  rencontre  appartiennent  moins  à  l'u- 
térus qu'aux  Imiic  r»  ellcs-u  éines  qui  sont  enflammées,  ramollie»,  en 
pleine  suppur^tuin.  C'i  étal  pathologique  conduit  tantôt  à  une  mort 
très  rapide  ,  tiulùi  a  un  cull.ip»u*  qui  dure  quelques  juurs  avant  U  ter- 
minais.,!) faille;  ei  cela  p.ir  la  prolongation  de*  difficultés  de  la  parturi- 
tion  et  par  la  cuiiWmuo  que  la  tumeur  et  le* autre»  parties  molles  epiou- 

'  a-  Que  l'accouchement  prématuré  que  je  propose  n'est  pas  générale- 
ment dangereux  p.i  lui  même  .  il  n'occasionne  que  raremeot  des  réac- 
tion* eonsiiiiilioiin.  Iles,  est  de  faede  exécution  et  fournit  dan*  la  plus 
part  de»  cas  la  meilleure  ebaore  de  salul  pour  la  mère. 

A.  Ou  conviendra  >an»  peine  que  la  grossesse  compliquée  de  tumeurs, 
■oit  de  l'utérus  loi  même  soil  de  l'ovaire,  soit  du  bassin  ou  de  l'abdo- 
men, est  des  plus  Cirbrute*.  en  ce  quel  e  r  Montre  des  dilGrulles  fort 
graves  pour  1  accoi-  hemeut.  Dans 
taele  lient  à  l'étroite«se  du  bas- 

et  le  degré  de  la  difficulté.  Souvent  d'ans  ce Va,  le  forceps  est  employé 
avec  succès,  si  l'elroitesse  ne  dépasse  pas  certaines  limites;  dans  d'autres 
occasions,  on  a  rccoiiraanx  |>erloiaieurs;  si  le  travail  n'a  pas  duré  très- 
longtemps,  on  peut  tiès-iouvriil  assurer  une  heureuse  terminaison.  Il 
n'en  est  pas  de  même  malheureiuetoent  lorsque  l'obstacle  à  la  naissance 
de  l'enfant  tient  a  des  tumeurs  mira  pe  lviennes  :  ici  la  difficulté  ne  peut 
que  rarement  être  appréciée  avec  exactitude  ;  encore  ,  si  1  enfant  peut 
sortir  vif  ou  mort,  on  ne  peut  rien  assurer  sur  l'elat  des  tumeurs.  l-a 
vie  de  la  mère  ne  peut  jamais  être  assurée,  elle  court  nécessaire- 
ment de  grands  dangers  par  suite  de  la  vaseularisation ,  du  ramollis- 
scoicnt ,  de  l'inflammation  et  suppuration  de*  tumeurs  que  la  pres- 
sion contusive  de  l'utérus  plein  occasionne  dans  leur  substance.  Les 
progrès  de  la  grossesse  par  conséquent  ne  font  qu'aggraver  sérieusement 
l'elat  des  tumeurs.  Si  ce  changement  arrivait  sans  l'intervention 
de  la  gcsialion,  les  choses  niarcbeiaient  lentement  et  la  constitu- 
tion aura  t  le  temps  de  se  préparer  a  leur  réaction  ;  mais  ici  la  matura- 
tion du  mal  arrive  tout  d'un  coup  après  l'accouchement .  elle  e>t  pro- 
duite intciopestivemcnt  par  les  progrès  de  la  grossesse  ;  dc-la  la 
rapide  après  les  cuuclirs. 


1  accouchrinrnt  difficile  dont  l'obs- 
n  peut  apprécier  d'avance  la  inlnrc 


l«e*  praticiens  ne  paraissent  pas  avoir  fait  a»set  d'attention  aux  cau- 
ses de  cette  terminaison  des  tumeurs  dont  il  s'agit.  On  a  à  peine  réfléchi 
aux  difficultés  que  ces  tuineuis  présentent  dans  l'accouchement,  et  il 
semble  qu'oo  a  nuVié  avec  quelle  facilité  le*  femme*  se  rétablissent  de 
certains  accoiirhcmens  laboiieux,  alors  qu'aucune  tutnrur  solumincuse 
n'existe  dans  l'intérieur  du  bassin.  Ce»  considérations  auraient  sans 
doute  conduit  à  la  pratique  que  je  pmp  se  aujourd'hui.  Il  suffit  en  ef- 
fet de  comparer  les  suites  de  grosseurs  compliquées  de  tumeurs  avec 

i  celles  des  aceoucheuu'is  laborieux  sans  lu  ueurs  ;  dans  le  premier  cas  , 

!  la  terminaison  a  tuujoui*  été  fatale;  dans  le  s-  cond ,  au  contraire,  la 
guéiisona  été  le  plus  souvent  obtenue ,  à  moins  que  le  perforateur 
n'ait  été  employé  trop  lard. 

l)a»s  tous  les  cas  de  grossesse  compliquée  de  tum  rm  que  j'ai  obser- 

|  vés  ,  l'aiilopsie  m'a  f  .il  conslaU-r  que  la  matrice  é'ail  saine  ,  c  est-a  dire 
qu'à  part  la  lumeur,  le  reste  de  l'utérus  n'était  point  malade.  L<  même 

;  rerairque  a  éié  faite  par  d'autres  (Menm^nn,  \\  wlett,  m  Med.  chir. 
trans. ,  vol.  x,  xvnj.  Il  résulte  d*  ces  faits  que  lorsque  la  moit  a  lieu 
à  la  suite  de  ces  grossesses  compl'qu<:e»  d-  tumeurs  ,  elle  est  moins  dé- 
pendante d'une  lésion  de  l'utérus  que  de  l'itiflammation  snppurative  de 
ces  tu  meurs. 

Les  deux  premières  observations  dont  nous  allons  parler  et  les  piè- 
ces qui  les  accompagnent  rendent  cette  vente  incontes-able.  Il  en  e»l  de 
miru-  d'un  autrefail  recueilli  i  I  liô  iial  de  Guy  et  de  ceux  consigné* 
daos  les  Transactions  mtdiaochirurgicaies.  Dan*  ces  de  nieis  ,  la 
femme  n'a  échappé  à  une  mort  certaine  que  Wsque  la  tumeur  a  puilre 
ouverte  au  dehors  avaot  l'accoucheiuent  (kyste»)  ou  mise  à  l'abri  de  la 
corupress  ou  contusive  dont  nous  venons  de  parler. 

B.  Arrivons  à  la  seconde  proposition.  Je  dis  donc  que  l'accouche- 
ment prématuré  provoqué  par  l'art  ,  n'occasionne  que  rarement  des  ac- 
cidens,  est  de  facile  exécution  .  cl  fournit  dans  beaucoup  de  cas  la  meil- 
leure ou  la  seule  chaocc  de  salut  pour  la  mère.  Citons  d'abord  quelques 
faits. 

ventes  uir»»-r«LTiti<»s;  accoocnniniT  hcsutbiic;  uuiioi. 

On.  —  Il  y  a  quelques  années,  je  Tus  appelé  voir  une  pauvre  femme  se  trou- 
vant an  septième  mois  u>  la  grosses*  et  ai  ml  beaucoup  souffert  d'une  héiDor- 
rhiurie  accidentelle.  8c«  acenuchemeus  précèdent  et  «urlout  le  dernier  avaient  et* 
difficile»  «I  dangereux  à  cause  d  «ne  lunteur  charnue  placée  entre  le  rectuoi  et  le 
vagin.  A  l'etaniru  je  trouve  une  tumeur  lisseel  sol.  Je  du  volume  il'oDCgros>e  i 


col  qu'aicr  peine  et  j'ai  fait  |Ju»  d  efîorti  que  je  n  aurais  du  faire"  pour  noti 
moo  doi|il  plu.  avant  et  iii'assttrer  de  U  p.mii<mdrl  enraiil.  J'ai  atlemln  plusi... 
heures  asee  iiih'  grande  inquiétude |war  ta  uiala  le:  les  douleurs  et  le  sanc  avant 
cessé  au  bout  <1«  re  trmi».  Je  IIK  mu»  retire  avec  uue  sorte  d'embarras  lulerirur 


lissant  le  ra{io.  Jen'aipu  atteiudre  le 


isier 
plusirucs 


en  nietlitaut  sur  le 
femme. 


parti  à  prendre  pour  délivrer  cette 

précédées  la  tanneur  avait  pu  être  déplacée  en  hast  ; 
mais  elle  n'eliit  alnr»  ni  m«.j  volomiiieiM!  ut  aussi  inébranlable  qu'à  présent.  J'ai 
pourtant  pense  qu'il  Tallail  tenter  ee  même  procède  en  ras  mie  le  travail  marrhàt. 
Le  lendemain  de  ma  sisile  je  n'en  entends  pas  parler.  Vingt-quatre  heures 
après  crpeniUnl.  lu'rtaal  readu  aujiees  de  la  fnunie.  j'ai  appris  avec  surprise  que 
le»  ifcmleur»  étaient  revenues  après  mon  exploration  forcée,  que  la  parité  des 
eau\  s',  lut  rompue  pramptemenl,  et  <pie  ta  femme  avait  rendu  un  prlit  enfant 
mort,  de  tu  mois  et  demi  à  sept  gtois. 


|      Ainsi ,  sans  le  vouloir  daos  ce  cas,  j'avaii*  avec  mon  doigt  dilal^ 


antipathiques;  ilerairsiail  en  toutes  choses  le  trop  rl  ress^erslion  Trop  sentir- 
hn  eilt  semble  mal  -ent.r  ,  et  de  même  qu'en  roaliére  spe<  nlalive  .  il  «e  déliait  des 
solutions  absolues  ;  ainsi  en  pratique  il  craignait  les  cUus  der.^  »  de  la  scns.hi- 
ble  .  |*r«ia<le  que  daas  l'un  et  l'autre  cas  la  vente ,  la  u>or 
avaient  plut  S  v  iierdre  qu'à  v  yrpifr. 

A»ec  ces  qiialile»  intellectuelJïs  et  morales,  on  pourrait  faire  un  être  ry 
impuissant  et  inutile ,  car  la  modération  n  <  st  somcid  que  le  fjus  ouiujle  la  fai- 


rnrmrnt 
ans 

Réunies  à  une  baufe  iolcl- 


birsse.  Mai»  lorseju  elle  n  est  que  la  pondération  île  la  force ,  ce  qui  est  fort  rare, 
elle  produit  un  saie  et  un  pluloM»pW  comme  Imbois.  Ces  natures  repilièrrs  et 
sensée- ,  jointes  •  des  rspnt»  roaunuiu  et  à  des  sentiiarns  peu  rulti» 
la  majorilc  des  hommes  -,  elle»  soul  la  oiniiit>oii  de  l'ordie  et  de  l'bai 
1a  société;  mais  elles  n'ont  qu'une  valeur  nrcau<c.  I 
liirnec  et  à  mie  ime  bieu  pUiee,  elles  sont  le  t;pc  le  plus  h  artus  de  l  oresni- 
saûon  normale  et  perfectionnée  de  l'homme ,  et  ont  une  valeur  pusiH-e  ;  elles 
apportent  avec  elles  tout  le  bien  possible  astc  1e  moins  de  mal  possible;  et  c  est 
tout  ee  qu'un  peut  souhait,  r-  ... 

Dubois  a  ete  un  (Us  premiers  opérateurs  de  son  temps.  Son  habileté  pratique 
«'était  pas  moin»  reiuarquaWe  que  son  discernement  exquis.  Il  avait  même  sur 
et  point  de  vue  de  grandes  ressources  d'invention .  dont,  «rlon  sa  coutume ,  il 
n'a  jamais  fait  usajc  qu'a'oc  nue  cîreonspi rtioo  extrême.  On  lui  doit  la  première 
idée  de  la  lieature  de  la  rarotide  primitive  ;  il  a  proposé  et  nu»  eu  usage  une  non 
vrUe  nietbuilc  de  lilhotnmie  wr  la  femme .  ei  pratique  souvent  cbet  les  eiilau»  la 
taille  trans» crsaU  de  Cebr.  Mai*  c'est  dans  U  théorie  et  l'art  obstétrique»  qu'il  a 
surtout  laisse  de»  traces  de  son  esceuent  esprit  d'observation .«»  le*  dégageant 
4:  toutes  les  subtilité»  inutil.  >  ou  funeslcs  q-i«  le  bt»oio  d'innover  a  si  - 


trwliutes  dans  celte  partie  de  la  médecin*  opératoire,  fi  a  notamment  fait  subir 
au  fnrrep»  îles  modifie  lion»  Irrs-axanlap-iifes  ;  et  ce  qui  vaut  mieai  encore,  il  a 
appris  aux  i.raririen»  à  être  moins  pru  II, lies  de  l'a|i|iliealion  de  ce»  mosens  artifi- 
eiel»  et  vinlrn»  dont  on  abusai i  lin'  à  uin  e|n»|i>e.  C'est  à  lui ,  en  grande  jiarlie, 
qu'un  doit  le  de setopiif oient  des  .  tude»  ohs  etriqur^i .  la  pratique  de»  accouche- 
meos  était  aiant  lui  ahandnnn-  c  da  ns  la  t'raner  .'i.tiéreà  ries  sages-fs-rames,  oui 
i|,-nur*irnt  1rs  \>t,  ruiers  rlemen»  de  cet  art  diftieile .  et  ilout  l'aieuglc  routine,  au 
heu  d'être  un  serour» ,  n  elaU  qu'un  rtsinwr  de  -pin».  Il  ap|>e|a  un  des  premiers 
J'alterilKin  rie  l'antorile  sur  ce  poiui  important,  et  <-'e<l  à  son  croie  que  w  for- 
Uerei  t  iinr  fi  nie  de  sagcs-fcniiic»  ,  i!onl  qoclipirt-uiies  ont  obtenu  par  leurs  Ira- 
voux  |  ersoiuirl»  iw  repulanon  mériter.  C'est  là  on  des  plus  grands  services  qo* 
la  meileriiH-  ail  rendu  à  I  humanité  dans  iiuttr  sjèrle 

Il  est  temps  île  mellre  fin  à  ces  réflexions,  qu'un  pénible  devoir  nous  impose. 
IJ»n»  ces  dernière»  années,  la  wieiire  et  eu  particulier  la  médecine  a  fait  de»  pertes 
nombreuses.  Nous  avons  vu  à  de  rourts  intervalles  se  suivre  dan»  la  tombe  Del- 
peeb,  Covier,  de  I  «mark,  Boxer.  Portai ,  Uipuyiren  .  de  Jnisiru  ,  lVs|»>iietlrs  et 
rnlin  Imbnis  Ihihoit  était  »  |«cu  près  le  dernier  représentant  de  cette  brillante 
épuqite  qui  riTouslilua  la  science  et  les  rtu.lt*  apri-.  k»  orales  révolutionnaires: 
il  fut  leeonti  mpnra.n  l'ami  et  l'émule  de  Utoislcr .  de  Fourcrov ,  île  Halle  ,  de 
Cabale  r,  detjiaussirr.de  Bsrhat .  île  BarlU'i ,  de  Orsisart  ,  "de  Cabanis,  de 
I>esaull,  de  IVlIrtan  .  ete.  Celle  disparition  attriste  ,  rar  la  mort  luui»  ramène 
involontairement  ver»  le  passe  ,  1 1  le  pas-e  ne  imo-  montre  que  de»  grandeur* 
éteinlrs  :  il  semble  a  «  loque  oou»rl>  |«rte  u  il  ne  reste  plus  rieu  autour  de  now 
qui  vaille  la  peine  d'être  aime  et  admire.  Celui  que  nous  voious  descendre  dan» 
le  cercueil  bous  parait  toujours  le  dernier  qui  restai  à  rentier,  t'est  avec  n 
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I  1rs  parties  pour  provoquer  uû  accouchement  prématuré  | 
•lui  a  sauvé  lafcuaiue.  Le*ehoa«s  se  sont  bien  passées,  mais  j'ai  perdu  i 
de  vue  cette  fcinuie  consécutivement. 

tiuxub  inraa  ru  sic-inr  ;  a.  uacntMejiT  phimatciié  ;  c.l  tmsow. 

Ver*  la  Code  itt.Vt  je  visitai ,  conjointement  avec  MM.  Callawav 
et  Gowar,  mir  femme  i|ui  se  trouvait  a  peu  près  dans  1rs  conditions 
Je  irrite  dont  je  vieus  de  parler.  Voici  le  fait  : 

Ou».  11.  —  l'ne  dame,  agee  de  40  ans.  avait  rouro  de  grand»  dangers  dans 
•un  dernier  accewcoeroenl  i  cause  d  une  tumeur  volumineuse  qui  remplissait  )e 
vagin  et  s'opposait  i  la  descente  de  la  te  te.  Après  plusieurs  leiilatiies  iuulile»  fai- 
tes par  «on  accoucheur  pour  déplacer  ta  tumeur,  M.  Cuwar  fut  appelé,  il  pla^-a  la 
femme  sur  les  genuus  et  1rs  coude»,  et  Tut  asm  heureux  pour  reiausscr  la  In- 
uwur  au-dessiii  du  détruit  »iprri«ur  ;  l'accouchement  se  termina  heureusement. 
Depuis  lors  jusqu'à  la  grossesse  pour  laquelle  nom  avons  rte  appelés,  le  volume 
delà  tumeur  avait  fait  des  progrès.  Arrivée  à  l'époque  de  sit  mois  ,  elle  nous  lit 
appeler  pour  savoir  ce  au'il  fallait  faire  cette  fois.  A  l'examen,  j'ai  rte  frappé 
du  volume  et  de  riimiuoliilite  de  la  tumeur  qui  remplissait  li>  vif  in  au  point  île 
rendre  très-difficile  le  touclierdu  col.  Après  quelques  efforts  cependant  jouis  ar- 
rive jusqu'au  moieau  de  tanche  4  j'ai  <  tc  sat  sfait  de  trouver  le  col  raccourci  ainsi  j 
que  lie  cuannemoratifili'  la  femme  me  l'avait  deja  fait  présumer  d'après  l'époque  ' 
de  la  gestation.  MM.  Callaway  et  r.owor  ont  touché  la  femme  aprèsmoi.ct  ili  ont  ; 
rte  comme  moi  de  I  avis  qu'il  fallut  provoquer  l'acroarheiprat  artificiel  un  peu  : 
avant  l'époque  dn  septième  mois. 

ijodqoes  jours  aprrscvtle  coasnllatiuo  j'ai  appris  par  M. Callawav  que  par  Mille 
de  l'etamen  que  nous  avions  fait  nous  avions  décollé  suffisamment  le»  membrane» 
|x>or  provoque!  tes  contractions  de  l'utérus  peu  de  temps  après  Elle  oreouclsa 
—  eut  à  sis  mois,  l'enfant  sortit  asset  facilement  et  la  femme  guérit. 


1,0  peu  de  réûcxh  n  suffit  pour  mettre  bon  de  doute  la  sûreté  clr  la 
pratique  que  je  propose.  J'ai  pratique  jii>qu'à  présent  un  assez  prau  l 
nombre  de  fois  I  accouchement  prématuré' ,  jamais  je  o'ai  observé  il  ac- 
cidens  à  sa  suite  ;  aussi  nr  puis-jv  p  i»  approuver  I  opinion  du  docteur 
Oooeh  ,  qui  prétend  que  cette  opération  est  dangereuse,  occasionnant 
un  trouble  dans  le  système  nerveux,  le  fiisson,  l'accélération  du  pool-, 
le  dclur,  etc.  :  cet  li.bile  praticien  cept  nrlJOt  ne  rapporte  aueun  f..| 
qui  pr-uve  le  moinJic  danger  pour  la  vie  de  la  ruire.  Si  nous  réflé- 
chissons d'ailleurs  us  dangers  fornidaldcs  évites  par  1'opéntion  ,  en 
cas  de  rétrécissement  du  bassin,  on  conviendra  tp.c  l'iiritalion  i.rrveusc 
dont  il  s'agit,  qui  n'est  pas  mortelle  par  clle  rucmc ,  n'est  pas  à  rom- 
paier  au  danger  de  la  présence  de  ces  tumeurs  qui  s'opposent  iuvtnci- 
Idcment  à  l'acooucliement. 

L'historique  de  l'accouchement  artificiel  prématuré  est  assez  curieux. 
C'est  en  1756  qu'il  a  été  heurruscuirnl  pratiqué  pour  la  pirmière 
luis  par  ledocteur  Macaulay;  l'idée  lui  a  été  probablement  suggérée  («r 
l'observation  de  feianics  à  bassin  é  mit  et  qui  acconehairnt  heurcusc- 
ruen:  lorsque  1rs  contractions  se  déclaraient  bien  avant  le  terme  de  neuf 
mois.  Comme  plusieurs  autres  innovations,  celle-ci  a  d'abord  tiouvé  de 
l'opposition.  Dcnman  rapporte  que  d<ns  la  même  année  oit  la  première 
>  pvration  a  cté  exécutée,  les  acronelirurs  de  Londres  se  réunirent  pour 
discuter  gravement  la  uionlité,  la  sûreté  et  l'utilité  de  cette  pratique. 
Heureusement  aujourd'hui  toutes  ces  questions  sont  mises  de  cité  par 
>mle  des  avantagea  incontestables,  que  l'expérience  a  deja  sanctionnés. 
<>o  peut  avancer,  sans  crainte  d'être  démenti,  que  l'.iccoiic1ieiticnt  pré- 
maturé qu'on  provoque  artificiellement,  soit  ta  rompaot  avec  l'unglc  la 
poche  de»  eau  t.  ,  soit  en  décollant  cette  poche  de  la  surface  du  col  uté- 


rin, re  compromet  j -mais  en  général  le  salut  de  la  mère.  D'ailleurs  , 
tout  le  monde  sait  que  mon  ami  le  docteur  Ramsbotbam  a  plusieurs 
(bis  provoqué  l'accouchement  prématuré  à  l'aide  du  seigle  ergote ,  tou- 
jours avec  nn  heureux  succès. 

Je  n'ai  pas  l'intention  de  faire  ici  des  statistiques  sur  cette  opéralioo, 
mais  je  ne  puis  pas  m'empécher  en  mentionnant  l'origine  de  cette  pra- 
tique, de  féliciter  la  société  de  celle  heureuse  application  ,  grand  nom- 
bre de  mères  et  d'enfans  ayant  été  sauvés  par  elle.  Le  docteur  Hamil- 
ton  d'Edimbourg  rapporte  que  sur  28  cas  d'accouchement  prématuré  , 
provoqués  par  la  main  de  l'art,  34  enfans  ont  été  sauvés.  Chez  une 
icmme  il  pratiqua  dis:  fois  l'opération  dans  dix  grossesses  successives , 
toujours  avec  succès  :  ce  rc'sultat  est  des  plus  encoarageans. 

Heureusement  la  grossesse  compliquée  de  tumeurs  n'est  pas  aussi 
fréquente  que  celle  accompagnée  d'élroitesse  du  bassin  ;  en  conséquence 
l'urgence  de  la  pratique  en  question  ne  se  rencontre  pas  aussi  souvent 
p><ur  le  premier  cas  que  pour  le  second.  Lorsque  rependant  cet  état 
avec  tumeur  ne  présente  ,  le  cas  est  beaucoup  plus  grave  si  la  tumeur 
est  volumineuse  et  qu'elle  obstrue  1rs  voies  inférieures.  Je  m'étonne  que 
via  ces  grends  dangers  dans  l'accouchement,  personne  n'ait  ru  l'idée 
d'avoir  recours  à  l'accouchement  prématuré  comme  dans  les  cas  de  bas- 
sin défectueux.  Je  ne  pense  pas  néanmoins  que  l'accouchement  préma- 
turé soit  la  seule  pratique  généralement  applicab'e  lorsque  le  bassin  est 
vicieux.  Il  y  a  une  immense  différence  entre  la  grossesse  compliquée 
d'élroitesse  et  dill  irmilc  pelvienne,  et  celle  accompagnée  de  tumeurs  ; 
là  il  n'y  a  pas  toujours  inconvénient  de  laisser  la  gestation  parcourir 
ses  périodes,  ici,  au  cm. traire,  il  y  a  urgence  très-grande  à  s'opposer  au 
développement  de  la  matrice  afin  de  ne  pas  rév>  iller  l'activité  endor- 
mie de  la  tumeur.  La  vie  du  fœtus  dans  celte  circonstance  n'est 
d'une  importance  f  rt  secondaire. 

Je  n'ignore  point  que  souvent  la  grossesse  est  déjà  arrivée  à  sou 
terme  avant  que  l'accoucheur  ne  découvre  l'existence  de  la  tumeur, 
soit  abdominale ,  soit  recto-vaginale.  Dans  ce  ras ,  la  ressource  en 
question  ne  Douve  plus  d'application  et  la  conduite  du  praticien  de- 
vient alors  fort  embarrassante  :  il  est  forcé  de  convenir  que  tout  est 
doute  et  incertitude  relativement  aux  suites  de  l'accouchement.  I*  vo- 
lume même  de  la  tumeur  n'inspire  souvent  qu'hésitation  et  perplexité. 
Je  conçois  du  reste  ,  que  l'accoucheur  peut  se  justiûer  en  abandonnant 
le  tout  à  la  nature,  si  la  tumeur  n'offre  pas  un  volume  considérable, 
et  si  elle  n'est  pas  placée  de  manière  à  s'opposer  à  l'accouchement.  On 
peut  en  dire  autant  si  la  grosseur  rst  mobile  ri  susceptible  d'être  dé- 
placée convenablement  de  bas  en  haut,  ou  si  la  femme  a  déjà  accou- 
ché me  ou  deux  fuis  durant  l'existence  de  la  tumeur  dont  le  volume 
serait  resté  slatiunnaire  :  sequere  naturam  dans  ce  cas  serait  un  pré- 
rrpte  assez  sage.  Dans  les  circonstances  opposées  pointant ,  ce  serait 
risquer  cruellement  la  vie  de  la  mère  que  d'attendre  la  Gn  naturelle  de 
la  grossisse.  Dans  une  des  observations  que  nous  allons  rappotter,  la 
femme  était  atteinte  d'une  grosse  tumeur  de  l'ovaire;  l'accouchement  a 
pu  se  faire  au  terme  de  neuf  mois  ;  mais  sa  vie  a  été  en  grand  danger 
après ,  par  l'inflammation  consécutive  de  la  tumeur,  qui  a  provoqué 
sympalhiquemrril  l'a!aime  le  plus  dangereux  dans  l'organisme.  Si  la 
grossesse  reparaissait  chez  ces  sujets ,  en  supposant  que  le  volume  de 
la  tumeur  fut  reste  statioonaire ,  je  n'insiste  pas  moins  sur  l'ace 
meut  artificiel  à  l'époque  de  sept  mois.  On  évite  par  là  la  cotnp 


que 


«'aliment  de  tristesse  et  de  découragement  qn*  chaque  génération  compte  ses 
■■sort»,  car  elle  nr  voit  pas  Iri  «ivans.  C'est  U  un  sentiment  pieux  et  noble  et  dc- 
•iiiterrw;  mais  n'oublions  pas  qu'il  nous  trompe.  Demain,  après-demain,  bientôt 
enfin  nous  weont  sans  doute  appelés  à  des  émulions  semblables  :  et  puisons  dans 
•  elle  idée  même,  toute  triste  qu'elle  est.  no  motif  de  consolation.  La  vertu,  le 
talent  et  la  gloire  <e  renouvellent  sans  cesse,  et  aucune  tombe  11  a  k  fatal  prisi- 
bge  de  1rs  engloutir,  t'o  liomnte  rare  vient  de  nous  élire  culeve,  mais  il  n'a  pas 
|*-ri  toul  entier.  Naos  avons  le  bonbeor  de  retrouver  sous  son  nom  et  dans  sa 
propre  chaire,  une  vivante  image  de»  qualités  aimable',  de  l'esprit  solide,  des  la- 
qui  forent  l'objet  de  no»  respect»  et  de  no'  re  afTection  :  et ,  \*r  uuc 
.  c'est  dans  sa  famille  même  que  nous  retrouvons  ce  noble. 


héritage  de  sou  espi il  et  de  son 

rcivèn  sillcs  dk  m.  m  bois. 

Le,  funérailles  de  M.  Dubois  avaient  réuni  nn  grand  concours  de  savaus,  de 
medwin». de  n.agi.trat». d'hommes  de  lettres  et  d'élevés.  La  douleur  et  le  re- 
sneillcmeiit  étaient  emprein  s  sur  toute»  les  figures  :  il  n'eut  pas  un  des  a*sistan* 
qui  ne  i  rut  sccompagi  er  un  ami  à  ta  deruière  rlemeare. 

IHuueur»  titeours  »ut  été  prononces  sur  la  tombe  de  M  Dubois.  M.  Orfila  a 
parlé  au  nom  ileli  Faculté  de  médecine  ;  H  Pariset  au  nom  de  l'Ara  demie ,  et 
M.  Serrurier  an  nom  ue  la  Société  de  médecine  pratique.  Nous  erovons  devoir 

Xdoirek'.li'Co^ilelH  MU ,  parc*  qu'il  fait  b.cn  connaître  la  vie  de 
tre  d,  f  ini  et  parce  qi.'.l  a  ete  le  fi.M.  mterprélc  de  (otites  les 

•  isr.it.*  rooxoAUé  ra>  m.  oinn. 
Irui»  gemvali  i.i<  Uilè.e»  se  pressent  morne»  et  u'enrietue» 


restes  inanimes  de  Dubois .  I  nné  des  célébrités  chirurgicale»  de  l'Europe  j  impo- 
sant témoignée  de  reconnaissance  publique,  qui  fait  k  la  Ibis  l'éloge  de  celui 
qui  en  est  l'objet  et  tic  ceux  qui  le  rendent.  La  Faculté  de  médecine  de  l'an», 
composée  presque  en  entier  de  disciples  de  ce  grand  maître,  et  Hère  de  l'avoir 
compté  parmi»»'»  membre» ,  s'empresse  aussi  d'ydiir  un  dernier  uommage  à 
l'homme  qu'elle  cberrsait,  au  rnllégac  dont  elle  a  toujours  apprécie  le  fi  le  et 
le»  service» .  au  savant  illustre  doni  les  lami-  rcs  ont  jeté  tant  d'éclat  sur  elle. 
Orgaue  de  la  Faculté ,  je  voudrais  en  ce  montent  donner  nn  libre  essor  à  l'expres- 
sion des  seutiinens  «pli  ieiu»  animent ,  peindre  tout  ce  qu'il  y  a  d'bonoraMe  et  sle 
beau  dan»  cette  longue  »;c ,  m  niilemeut  eonsaenfe  a  la  science  et  â  l'humanité  ; 
mais  ce  lalleau  dccliirant  de  la  tombe  laisse  moins  de  place  à  l'admiration  qu  il 
u'iii-|'irc  de  regrei»  pour  la  perte  que  nous  pleurons. 

•  Antoine  Dubois,  fils  du  receveur  de  l'enregistrement  et  des  domaine»  de 
Cramât .  naquit  dans  cette  commune  du  département  dn  Lot  •  le  17  juillet  1756. 
Après  avoir  (ait  ses  élude»  an  collège  de  Cabors ,  il  partit  pour  Paris ,  où  il  arriva 
à  rage  de  vingt  ans,  il  ne  lui  restait,  ainsi  qu'il  se  plaisait  à  le  raconter,  que 

deux  sous  il  demi. 

•  fldébeita  dans  la  capitale  paraaivre  le  cours  de  philosophie  cme  Cliauveau- 
l.a.anle  pr.ifi  '-ait  au  collège  Matarin  .  tout  «o  donnant  des  leçon»  de  lecture  et 
d'écriture .  et  eu  copiant  des  exploit,  chu  un  Inuxxier.  Dit-hoit  moi»  après .  il 
fut  présente  i  Dcssult .  qui  lui  enseigna  les  premiers  élément  île  la  science  et  le 
nontnsa  bientôt  son  prévit.  A  dater  de  ce  nsonscnl ,  Dubois  se  livra  successive- 
ment à  I  cn«ri|rnem  nt  particulier  de  l'aoaloniic  et  des  aeeouchenn  n» .  et  put 


1 1  d.  ji  subvenir  à  set  besoins.  A  la  fin  du  régne  de  Looi»  X VI ,  il  fui  désigne  . 
des     piofesseur  d  anatomie  an  collège  d .-»  chirurgiens  de  Paris  ;  le  même  enseign 
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rontusivc  de  ].<  tuuirur  .1  son  inllauiiiialinu  qui  ne  manqueraient  pu 
d'avoir  lieu  après  l'.crourl.rin.  lit  a  terme. 

Je  put»  avancer  sans  |»r»'soiri|>'ion  que  si  cette  pratique  eût  été  adop- 
tée dans  1rs  os  intérrssans  rapporte»  par  Merrimonn ,  le  résultat  en 


:  fie  probablement  bien  différent.  La  lecture  attentive  du  fait  pu. 
blté  par  M.  Hewlett,  me  confirme  eocore  «Los  rctte  maniète  de  voir. 
I.»  femme  dont  il  parle  souffrit  cruellement  dan»  le»  deux  dernier»  mois 
de  la  gestation,  par  suite  de  la  compression  que  l'utérus  exerçait  »«r  la 
r,  sur  les  veines  et  les  van>eaiiT  lymphatiques  sons-jacer.s.  Je 


lequel  doit  eue  du  igcc  l'alutitiun  d.»  aceui.f  liems ,  afin  de  trouver  des 
principe»  rationnel*  et  sûr»  pour  diriger  1rs  i 
currences.  » 

'""""«  noou-t  eourtMttU  r*  Tcvtm  i  40To«i».  Observation  reeoalle 

par  M.  Benjamin  Hit>;r. 

On.  lit  —  Mary  Un.  31  toi.  habitant  a  Westminster  road  .  mariée  depuis 
-  '"7.in<*  pwrla  nreniere  foi»,  est  entrée  k  l'hApual  de  Guy,  dan» le  *r- 
«eedt  M.Ch.tomer.A  Vx.u.*n.  le  t:»  février  <8JS.  elles'est  plaint  deWt,™ - 
liouetdcmrleorisme;  ht  palpcmeol  fait  rceoonaHre  une  évolue  tWeur  rl.Vrr 
dan»  le  cote  droit  .le  l'au  lomca,  immédiatement  au  dessus  de  Tilion.  I  j  malade 
a  de.  lire  que  La  grosseur  ex.atail  depuis  pluueor»  moi»,  a  ce  qu'elle  croyait  et 
fi  eu*  avaa  fait  d-rmèremeot  de»  protre»  fort  rapide».  Umaf  était  douloureux 
a  U  pretNoa .  la  fraime  se  trouvait  vers  le  tiiièmc  moi»  de  la  grossesse:  on  hii 
prêtent  an  doo»  latatif  s«~™e,onmi 

Lekmdem«n,  »»epthe»mdB  malin,  elle  est  saisie  d'hémorrhagie  utérin 
«ne  heure,  aprer  elle  etinil  e  ni.  Cet»  mâle.  L'abdomen  a  continue  s  être  volnmil 
nem  et  douloureux  ;  le  tourlser  vaginal  fait  reconnaître  U  préteolation  d'un 
fo.cu.qni.sl  cipelsédeux  lieurejai.ee»  a»cc  la  faee  tournée  contre  te» 
^n.me  le  placent,  ..rd.il  à  venir.  M.  A.hirell  a  ern  devmr  aller  le  rhr 
cher  , eec  la  main  ,  ,1  a  .coure  In.écu»  exccive.ncnt  distendu  et  «.«me  ;  if  a 
suppuration  et  l'état  presque  ganeréoeux  de  ces  végétations.  Il  est  pro-    "!^""f  Sn'1  '"'TOOTTh**'e  ou  bien  .n  eollap™,  mortel.  Il  a  don, 

(sable  au,»,  que  lorsque  de,  tumeur,  existent  dan»l*I.S»U  .roWdJ~.     r«cr"do         ««ote.  m.,,».,»  résulta  sur  le»  contraction 


»e  prétends  pas  soutenir  liéauaiuiu»  qu'a  JVpoquc  où  le  docte  r  IlYw- 
lett  fut  appelé ,  l'accoodierarul  prématuré  pût  sauver  U  vie  de  la 
femme  ,  puisque  se»  deux  tumeurs  ovariennes  étaient  de  n.lui-  roali 
gne  ;  mais  dans  tous  les  cas 


;  cas,  il  y  a  de  I '«««otage  à  prévenir  l'écrase- 
ment de  «es  sortrs  de  grosseurs,  puisque  d'aillrurs  on  oc  peut  eonoaî 
Ire*  priori  leur  véritable  Dalurc.  Dans  nue  des  observations  qui  me 
sulll  [H  opn  s  ,  tes 
avant  U  dernière 
de  douleurs  avant 

nt  eût  eulieo  a  celle  période,  on  anrait  prévenu  le  ramollissement,  la 


tumeurs  exista  nt  probablement  depuis  des  année» 
gros-osé.  et  comme  la  f.mmr  ne  s'était  pas  paint 
le  sixième  moi»,  il  r»l  proluble  que  si  l'aecoucbc- 


lois  de  la  matrice,  les  fibre» utérine»  »•  nlamiucir»,  interrompues,  et  /"a- 
fortement  a  beorcusrmen'  lieu  de  bonne  beure.  Il  est  à  peine  nécessaire 
défaire  remarquer  qu'une  hcmvrihsgir  foudroyante  peut  avoir  lieu  si  le 
placenta  se  greffe  rn  partie  du  en  totalité  a  I  endroit  de  ces  tumeurs 
pariétale». 

Un  drrnirr  point  digne  de  considération  est  relatif  à  l'époque  de  la 
provocatiun  de  l'accouchement  [n  couture.  Une  foule  de  circonstance» 
doivent  entrer  en  ligne  de  rompte  dans  la  décision  de  cette  question.  Si 
le  praticien  e»t  consulté  de  bonne  beure,  s'il  a  un  louclier  assez  exquis 
pour  apprécier  exactement  le  volume  et  le»  attache»  de  la  tumeur,  s'il 
a  enfin  pu  relever  la  première  apparition  de  la  maladie  et  l'e.tpèce  d'in- 
fluence qu'elle  a  exercée  sur  la  constitution,  il  o'bésiteia  pas  d-  oj  la 


lel«lér»sl,b- 
«qo;  .M.  Aih- 
;  la  femme  est 


....  contraction»  de  It 
■toinen  c.mt.i.-iau  plutôt  à  augmenter  de  volume  qu'à  diminuer,  ce 

attribuait  i  la  prrienee  de  la  tumeur  annexée  a  la  matrice 
morie  peu  d  heure»  âpre». 

Al  autopsie  fa.le  te  lendemai..  ooen  avons  Ironvé  le*  reste»  dune  métro-péri- 
tonlte  générale e.,mPr,o«,t..»„  U  tomeur  elle-me-oe  Celle-ci  était  de  naïurt 
/  «qo'rrbe«!«el.»»,lpeislMu».ne»d«n»l»snb»la»eemeo»edel  otéeo.   son  ii«u 
1 1  cuit  peu  r«ciil.ri»e  ;  à  sa  face  poMérieure  elle  Hait  ramollie  et  fissurée  •  son T 
teneur  offrait  de  I.  matière  purulente  .te  m*«..,»e  nature  l>a„  le,  même»  p.,,", 
fer-ZL*-  '",ra,UmtU"  ^  f*.ite.q.icon,„Dç„ca1  déjà  .« 


détermination  de 
1ère  pas  lungtrm 
ioc*ir,  si  la  r.  siiii 
table,  les  rsMvnntés 
<'evco^ies  paresseuses 
ce»  symptômes  exisb? 
principe,  puce  que  je  suis  c>ns*..iit 
avmptônae»  ne  se  déclarent  qu'a  coui 
Je  dots  ajouter  qu.'daus  quelque.  ca< 
surer  de  l'existence  réelle  de  la  gros 
uq  des  faits  qui  suivent  :  il  cl  a  pci 


1  époque  la  plu»  i 
>»  lorsqu'il  y  a  d.; 
atioo  est  embarra 
ïdciuatcuses, 
l«or»q<ic  cet 
st  lempi 


il 


nrcnable  de  l'opération.  Je  ne  dif- 
a  douleur  aux  enviions  de  la  tu- 
ée ,  si  le  pouls  est  accclc'.é  et  irri- 
"5  foiu-ti.iDs  des  reins  et  de  I  .  p.-au 
nsemblc  ou  un  certain  Domine  de 
de  vi  1er  l'utérus.  Je  po>e  cela  rn 
u,  d'aptes  l'expérience,  que  ces 
iter  du  sixième  ou  septième  mois, 
i  très-rares ,  il  est  difficile  de  s 'as 
sesse  ,  ainsi  qu'on  va  le  voir  dans 
ne  nc'cessairc  de  dire  combien  une 


min.,lljrel»  i 

I  , 

l.a  tumeur  principale  s'était  évidemment  dan»  ce 
|  een>ioo  de  la  matrice,  et  avait  par  conséquent 
elle  s'était  développée  dan»  le  fond  de  l'utérus.  L-s 
que  pl 
contrit, 
nrériabl 


Tir 


Ce  i  Tas- 


nie 


lance  est  indisj.ens^Me  avant  de  rien  entreprendre. 
Je  suis  beuieux  en  terminant  ces  considérations  préliminaires  de 
pouvoir  répondre  aux  vœux  avancés  par  le  célèbre  Mcrtunann,  dans  le 
jassage  suivant  : 

■  Il  est  évident,  dit-il,  que  le»  t «meurs  intra-pel viennes  qui  s'oppo- 
seot  à  l'acoomplisseraent  de  l'accuucbcmcut  ne  sont  pas  •  ice»»iveiiieiii 


bien 

dus  petite  et  niche»  dans  les  parut  de  l'organe  ont  probablement 
-  a  augmenter  l'action  de  la  première.  Aucune  autre  cause  ap- 
nc  pouvait  ici  reudre  c.  in|.te  de  l'avortemeot ,  si  ce  n'est  le 
d -velopperaent  et  la  maturation  de  la  tumeur.  l/a  ig.nenlaii..n  doulou- 
reuse de  la  tumeur  peut ire  regardée  en  général  comme  le  signe  de  la 
piochaine  évacuation  de  l'utérus.  Aussi  neut-on  en  pareille  oeenrence  se 
promettre  quelque  avantage  trmpor.ire  do»  év.n  uauons 
raie»  et  locales. 

caosssaaE  *  «et  kvi»;  tvucum  iaTaa-pt«.viuaa; 

QUAILC». 

On».  IT.  _  U  8  janvier  tl»2,  je  fus  appelé  par  un  ebirargien  haut  pUcé 
|mor  donner  mon  a»n  dan»  le  cassoivant  •  p 

tin  ikw,  mUUot  i  Sorrejr,  aeeu  de  44  ans.  marié*  depait  14  an»  .  avait  e. 
boit  au»  auparavant,  une  bile  qui  .tait  en  ne  et  h.en  portante.  DeJ  ul5  !„„ 
memlna».Tai.nt  toujours  ele  répdiére».  En  juillet  1  fit ,  se»  réeS  eeLèee.ltk 
paraître.  Kn  Membre  de  I,  .ncuie  année.  «Ili  eut  deux  iï  ZTtoTtXt 
ceouleiuent  Mnicur.  en  se  promenant  dans  le  jardin.  Un  moi» pin»  tarj  rllc  r  c  roV 
•es  ver»  ta  partie  iivterM-uee  d*  l'aWw.irn 


va  des  dn 


rare»,  et  lorsqu'elles  se  présentent  elle*  offient  beaucoup  de  doutes  I  Le  ehinireien  qui  l'assit  s  i^nee  a  cette  éiwqoe  avait  d.ja  eoraUté  dan»n 
Uni  sur  leur  nature  que  sur  le  meilleur  parti  à  prendre  pour  achever  1  '^u^Me  «m  tâcher  "*  ,""leur  d""'  ™"it'  *  im,":t  i,,te*l«-  •  base  nsobih 
/'œuvre  de  la  «at«re.  C'est  U  uu  point  de  la  plus  haute  iinportaocr  sur  \     À„  muii  r" 


mi  f«t  aawâ  ronlié  •  I  Eeea*  de  «anlé  lors  de  son  organisaiioa .  en  17*4  ,  et  il 
•  ta  seqmtla  avec  distinction  jusqu'à  la  mort  de  besanlt .  dont  il  fut  appelé  à 
recueillir  la  snrerwon  ebirurcicMe.  Charrépcodant  trente  »n» de  reoociajsseaicnt 
p«Mîr  de  la  clinique  externe,  il  fut  pnve  .le  »*  chaire,  en  i  »lt,  lorsque  ,  par  une 
mnmr  inooie,  les  pin»  crande*  ilwstrations  de  la  Faculté  en  furent  lool-a-coup 
éloigores.  ttitons-nons  de  le  dire  toaieEnis .  »on»  le  même  pou  toi  r  ,  une  ad  nu 
oiMntiau  pins  équitable  bu  conféra  de  mmma.  en  t8i»,  le  litre  de  professe» 
de  clinique  chinirKieale.  En  aoM  IhVU),  il  aocepU  le  deesnaat.  qu'il  ne  voulut 
«NtNtrver  que  pendant  neuf  usm».  et  deux  ans  atsrè»  il  demanda  et  obtint  M  re- 
traite de  professeur. 

.  Dé*  l  amé*  InOi,  Dubois  avait  été  choisi  par  leeooaeil-ieénéral  de»h«pire< 
pour  dineer  le  servir*  chirartical  de  la  «Mu son  de  santé  nouvellenaenl  élalihc 
qui  •  detnii»  porté  sou  nom  ,  et  qui  a  lant  contribué  à  agrandir  sa  npulati.in. 
tu  I8IU,  il  remplaça  Beaudeloa'qiw  a  la  Maternité;  Im  saul  pouvait  y  faire  ou- 
blier b»  snrre»  de  son  predereswor.  Crée  haeon  de  l'empire  à  la  n.éiuc  époque . 
il  reçut  la  rton  d  ofucier  de  U  LerionHl  boaneiir  «n  l«t .  Il  U  nomuo  naem. 
bre  de  f  Académie  eoxale  de  médecine  en  I K20,  lors  de  ruulitotson  de  ce  coq., 
savant. 

•  L'immrase  renommée  que  Dubois  »'e»l  acquise  |«m!anl  sa  longue  carrure 
»'v*t  pas  k  frml  de  ses  travaax  bttrraice»,  car  d  ne  laiwe  que  quelapie»  écrits  de 
peu  d'étendue;  elle  est  basée  sur  sa  italique .  sur  nue  prxbita  clururjoale  • 
toute  épreuve,  snr  «on  eastiruemeut.  un*  le»  rare»  qualités  de  sou  esprit  et  sur 
la  uenveilUnre  de  ses  rrlalions  avec  se»  confrère»,  bienseillaïKe  qui,  pour 
«•oir  été  pamsave  i  l'eitrénse.  ne  «'est  jamais  démentie,  lulerrorei  le»  K1'"»  de 
l'art  qui  cxcrc.  nl  eu  rranre .  et  qmj .  puajr  la  plupart .  hui  I  ses  elctrs" 


a  ces  ctrangecs  qui  accouraient  de  tontes  les  parties  du 
clmiqne  de  notre  cnilrf »s .  comment  il  s'acquiltsit  de  ses .Ic'oirs!  u- 
la  reclilndt  de  km.  jiscement ,  lespol  d'inveslsration  qui  lai  faisait  rat. 
reconnaître  dans  le»  maladies  le»  tsinptomet  le»  plu»  intaisiwabfe»  ;  «on  tu 


par  un  accooclK-i.r  qui  a  troavé  le 


r  »mvre  la 

Ht  Vanlernut 


Un.  le  .l..Ko.«„e  «t  »..,.  Uct  sbirnrpral;  il»  vu»  parleroni  du  cal», ,  du  «ni-. 
f.o.J  .  i  de  la  .Icxt.rtt,  asee  lequel,  ,1  cqK-raU.de  L7 .impbn.ede.,,r^  j  , 
mstta.t  euusaxe,  de  la  prod.g.e..«  facil.U-.ee*  Uquelb  il  in.eotai  .u  he»«.,d« 
nouteausiuslrutstinset  de  isouvvlle»  metbodes,  de  la  repucsMce  nu  il  èermi" 
a  entreprendre  Uernopvral.onsturdie»  qu  abrrernl  ù  MMiseot  le»taar»a>>  à.»' 
l..le».  et  de  son  intlurflce  sur  le»  „,»ére».  bnboi».  en  effrl  ,  sa.a.t  ,or  sur  tn  " 
qoelquetoi,  par  I*  tVrmet..  loueur» par  la  j.aliene.  et  par  une  boaié  touelttnTe' 
■ai: »  «..ter  coll.»».  n  e.cella.t  p.»  »e«len.«..t  dan»  la  jiratiipie  de  la  ctunaX 
art  .u-,  accoutuenstn»  u  a  jama»  ele  eterce  avec  plu.  dr  »*t.  s  et  d'éclat  mtenae 
lui.  iuiit^n  maialenaot  »  elnoner  ii  lloUns  ela.l  à  chaque  instant  iwhercbé  w 
de»  confié  es  qui  sou  aient  »'.  clairee  de  se»  avis,  et  p<c  le»  nombres»  ma'/V 
oui  a»wi paient  ses  briUanieasousultalion»?  Aussi  lams-anus  m  rere,o,r  A 
plu»  grand  u«.aarqoe  des  temps  nMuiernes  I»  baolc  aviation  d'aider  à  la  nais».  ~ 
du  prince  qui  détail  icgoersur  la  France. 

-  Le  talent  do  prulcweur  ne  le  cédait  en  rien  à  celui  île  l'opérateur  Duaé  d'n 
ne  clocatioB  fa»  .le.  DuUua  captivait  toaaoditoire  par  U  simplicité  de  son  Uo«m 
a  la  rois  apbornl.que  «tclair.  par  l'evidcm-c de  se* démonstrations  et  nar lésées 
sources  de  sou  «»pril.  Jamais  I  art  d  e»j>o»er  ne  fut  porte  pu»  loin,  et  eeto.  n»î 
ne  problail  pas  Je  .e<  leçon»  dr».,t  renonce.  j»».ai,iletode  de  la  médecine 
*  Djn:,M  *"P'«'v».  -««s  vosonsUilnu»  instamment  occupe  a  k.«I»  tt  les 
i  ■"«"»  J  •»'«".  11  •  »'«  "  «»««<•  «•  l'inloru»,  pour'h»  pre,»^ d7s 
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roi  utérin  dan*  an  état  de  ranudlisseroent.  La  tumeur  qui  existait  aiipirasaut  au  I 
roto  droit  se  sentait  maintenant  auui  dan*  L'aine  gauche.  Il  juera  que  ce-  tumeur* 
riaient  Je  nature  charnue  et  qu'elle*  provenaient  probablement  de  la  matrice. 

lorsque  je  fus  consulte  à  mon  tour,  j'ai  cunslate  la  prs-*encc  d'une  tumeur,  à  | 
surface  inégade,  de  ligure  ovalairc,  n'offrant  |>oio(  la  rc***l(uoe  «l'une  nialrice  eu- 
ceiute,  occupant  la  cavité  ab  !<>njvinale  dc|«ms  le*  pulusjusqu'j  I  o  nl>il  c;  nubile  , 
ei  présentant  le  volume  il  un  utérus  plein  île  *i\  moi»  A  «a  partie  inférieure  elle 
présente  «le*  dniï-tc*  inertie*.  L'induration  «le  l'ainr  gauche  est  pluscinonserite , 
s«>îide  cl  résistante  ;  tandis  «pe  la  lusneuc  de  l'aine  droite,  qnoiipic  bien  limi- 
te., esl  molle  et  ci-Oc  facilement  a  la  pression.  Ijc  cul  utenu  a  perdu  mie  grande, 
partie  rie  u  langueur,  1«  museau  de  tanctie  e  I  effaré,  le  corps  .le  l'organe  rit  rvi- 
«leauneutdevelrtjipr.  Je  n  o  pu  cependant  produire  le  balam-cmenl  «le  I  enfuit  m 
prononcer  pusiliveiLici.t  ^Jir  la  tviltire  du  contenn  de  la  matrice  :  «so  ne  trouvait 
fiai  enr«Ji»cnienl  au  louidier  U-*  caracleri^  |icopces  »  la  gros-*v*e  normale.  J'ai 
néanmoins  diiiuic  rau  lie  pr  'diable  qu'il  s'agissait  d'une  {roi*m  compliquée  de 
tumeurs  suit  hydaliquc*.  vi:l  .l'antre  nature.  I.a  femme  clfeclncttieiil  nous  avait 
a-. lire  sentir  de  tempseu  le  iqe,  des  wmwu  ni  analogues  à  reu\  d'un  eufaul ,  et 
qi.'clle  («ait  vomi  cumule  dan.  sa  première  grossesse. 

A  l'époque  de  m  m  rvawcu,  jau.  1er  I  Kl  J;,  les  répdes  manquaient  deja  depuis 
ai*  mois.  Cependant  le*  hciuurrliagics  «fu'cllc  avait  couvres  deu*  ou  trois  foi*  de- 

Puis  ce  temps,  la  prescrire  des  tumeurs  inguinale*,  l'are  avance  de  la  malade  et 
atirencc  de  gr»v\r««c  d.-piu«  huit  eus,  rendaient  le  iliagnoslic  fort  «hiiileu*.. 
Un  mon  p  us  Uni  la  femme  avant  et.-  evainoec  de  unureau,  ou  a  raiiârmr  l'o- 
l  imon  micj'avais  «  rai*e  ,  savoir  d  une  gcoisessc  compliquée  «le  lumiur.  Le  ba- 
lancement dufirtu*  pourtant  n'a  pu  «Hie  «diletiu. 

l>ans  le  courant  de  ce  mm*  t  février  U  femm-  a  cpeouic  quelques  légères  ne- 
morrliag.es  vaginale-,  que  j'ai  attribuée»  suit  à  l' attache  du  placenta  sur  le  col  , 
soit  an  ramolli**  "dit  'le*  tumeur»  La  première  '!«  »*c*  prc«ompl uni*  a  ele  «raie. 

l  e  I  mars,  aboli  lanle  liemurrliaeic  avec  <l«tulvur»  utérine».  Le  lourlier  conMa- 
tcq'.c  le  rot  se  dilate.  (}  lelqnrshrurcsaprc*.  j  airvconoiil'altarlie  du  placenta  sur 
le  «'ol-  Je  reste  auprès  de  la  malade;  o  quatre  heure*  du  maint  du  lendemain, 
l'«:,l  a-dire  doute  heures  apréi  Le  roui-iieucetiieiil  du  flu\  lu  iDocchaeiquc.  la  tem- 
m«-  a  commence  a  éprouver  un  c  dlapsii*  effrasaul  :  j'ai  perce  le*  eauv .  introduit 
ni.i  main  «laii*  l'utérus  cl  fait  la  «er-ioo  et  levlrae  ion  de  l'enfant  a«ec  asseidefa- 
cilite.  J'ai  jugé  qur  l'enfant  était  iL;e  de  huit  mn*  d  après  la  présence  du  testi- 
cule» data»  le  scrotum  et  le*  autre-,  apparences  extérieures. 

La  iemuie  a  a  peine  perdu  uue  deun-pitilr  de  sang  dorant  et  après  l'aecoucbe- 
inrnl.  mai«  rllc  «'«Ht  alfaiblie  (raduellemcul  et  r«t  ninile  quelque*  heure-  après 

L'autopsie  a  offert  l'ctal  «m>ant.  Penloine  |>lle  contenant  une  pinte  de  séro- 
»it«.  puruieule  cl  «i>quru>c:  intestias  sain<  mais  distendus  par  des  (ai,  foie  pile 
ci  mdUise;  rate  ramollie;  uleru*  routraete  incomplètement  rt  loegilcmenl .  rr- 
sistant  par  sorte  de  la  pre*etice  de  de ;iv  tuiru-urs  considérables.  Iiumèdialemenl 
au-ds'ssou*  du  feuillet  perîtonral  de  cet  ur^aoc,  on  «oïl  deuv  ou  trois  tuherrnlrs 
d'une  doriic  eartilagv  .etise  ;  deuv  autre*  du  volume  d'une  grosse  ntriv  sont  enve- 
loppes d  .10  kyste  cl  raniol  is  dans  leur  lolrrienr  l.rsdco*  p.eniieres  tumeurs 
«tfl'reut  le  vuluuse  iruise  orange,  uue  structure  careiojnmateuae  et  sont  enchâssées 
dauslepareucb<nieuk  rin;une  partie  . le  leur  substance  eU  r  révisée  et  parait 
d'une  coule  ut  jaune  sale  ;  leur  intérieur  est  étideitsmeut  raniolU. 


MTours  de  toute espèee  IX'pui s  loueurs  aunec*  *..o  evistenrt*  était  toitt-a-fait  pa- 
Inarca'e  ,  il  préférait  a  tout  le  citariur  de  «o  1  intérieur  Knlouré  et  adore  de  sei 
eofan*.  de  ses  pctits-cnlans.  de  ses  arriére  petits-fils  et  de  ses  rendre*  .  il  e/nVait 
le» «le  ice*  d  une  ccin>er»alio«i  spirituelle  et  gravr.qu'il  erowiit  qurlquefuitsan*  y 
prendre  part,  et  quil  n'iiilerroaipait  jamais  que  pour  placer  quelque-**  mots  heu- 
rem  1 1  |4em*  de  linesse  Le*  succès  de  famille  étaient  pour  I  n  un  jranrl  sujet  de 
*atisra,riioiici<ie  joie;  il  ne  car  hail  pas  son  bonheur  lorsqu'un  lai  parlait  île  b 
ha-ale  raison,  du  |irafnnd  saioir  et  île  la  modestie  de  celui  qm  perpétuera  si  digne- 
ment son  nom,  cl  lorsqu'un  applaudissait  i  des  alliances  d041ts  htMiur.  nl  les  scien- 
ce* et  la  magislr  dure. 

«  Adieu,  maître  ebrn  !  Mais  avant  de  nie  séparer  de  toi  poeir  laujmir*.  écoute 
eacuiv  uu  iiutant  une  «on amie,  h  nui  ru  n"as  janaai* permis  d'evprinier  librement 
les  *cotiiivei.s  de  la  plus  vive  gratitude,  «le  lu  plu*  haute  estime  et  du  plu*  profond 
n  sp<  et.  Si  ta  modestie  s'est  constamment  refnseei  rcronnailre  quel  prit  je  de- 
vais utarlvri  »  lou  hiea> cillant  |«atroua*e.  que  j'aie  au  moins  la  tnste  consolation 
de  le  pioelaiurr  aujnurd  hrii .  J  ai  rei^u  de  toi  de  sages  conseil*  «roi  m'ont  *er>t  de 
Kalde.  |'ai  |nuse  daa*  tes  leç«sns  d  admirables  préceptes  «tue  j'aurais  m  vain  «her- 
elics  ailleuev  Tua  arqnii,  rel  appui  auquel  ta  reYionTrai-T  «loimait  une  si  grande  va- 
leur. i.e  m  a  ja  liais  manqué  :  tu  me  l'a*  même  prêté  souvent  a  mon  insu.  Reçois, 
won  cher  (irutecteur,  ce  fermer  lémo.gnage  d  une  reronnaissanre 
la  «neiuu  rc  e*l  à  jamais  trravc*daus  non  rxrur  :  le  «tiivenir  de  te* 
périra  n^nte  pas  a«ec  mai,  car  ils  sout  connus  de  ma  Camille  .'  rUlieti  !  a 


1 


(8  iS,  dans  le  sers  ice  de  M.  Jtfv.  Elle  était  atteinte  d'un  oslro-sarcortietti  genou, 
s'eleiklant  ju«>|u  a  la  moitié  inférieure  du  fémur.  Le  mal  faisait  de*  protré»  rapi- 
de* et  la  femme  aneait  certainement  succombe  s'il  avait  fallu  attendre  Iroii  mois 
pour  I  opérer  apres  «es  omise*,  il.  Asbwcll  a  projuise  l'ai  couebement  prématuré 
atin  île  mettre  lucnlot  la  femme  en  étal  «l'flre  anipulec.  lia  essaye  de  le  provo- 
quer avec  son  do.gt  en  décollant  les  membranes  de  l'ecuf  ;  mais  ré  fut  sans  résul- 
tat. Il  a  alors  ponctionne  la  poche  ovarienne  a  l'aide  d  une  sonde  armée  d'un  dard  : 
les  eau*  avant  ete  évacuée*,  on  a  administré  le  seigle  ergote. 

La  ponction  a  etc  pratiquée  a  oeufbeu.es  et  demie  du  oiatm.  K  une  lieure  après 
midi  du  lendemain  les  douleurs  **  sojit  deelar«T«;  à  qua  re  heures  et  demir  du  sur- 
lendi  tTuinraccoucliemciita  eulieu.  Ainsi  du- sept  heuresrl  demie  se>ont  eroulces 
entre  la  ponction  et  le  coniiitrnceatent  de  travail  :  cinquante  heures  entre  U  pune- 
I  lion  1  tl'aimiirbement.  Les  suites  de*  «vuchesont  ete  heureuse*.  Le  3«J  juin,  c'eil- 
'  à  direisruf  jours  après  I  «ci  .iocbcmeilt.  M.  Key  (pratique I  aiupuUtioude La  cuisse. 
Leiuoigiiou  et  l'état  de  la  fcninic  riaient  dans  l'cial  le  plus  utitfaisaiit  jus<|u'au  I" 
jiidlrt,  lorsqu'elle  a  etc  prise  tout  a  coup  d'une  affection  adjnamique  qui  s'est 
terminée  par  La  nwH. 
I     A  lautnpsic. on  a  trouvé  des  tulstrcule*  dans diftérens  organes  et  nne  phlc'oit» 
dan*  k-s  vaitcauv  du  bassin. 

I  Oit  peut  déduire  dVs  oUscrraliom  précédentes  :  1*  que  l'accouche- 

1  oient  prrinalnii;  proroque)  par  l'art  à  l'cnoqii.  de  six  i  srpt  mois  est  fa 

,  res«our«^  U  plus  précieuse  qu'on  puisse  tocltre  en  usage  pour  sauver  la 

1  vie  de  U  feniine  qui  se  trouve  dans  les  condition*  indiquées  ci-dessus  ; 

'  i*  «pie  l  ai'cuMi'bc'Detit  prématuré  n*cnlrainc  p-is  en  g  nc'rat  par  lui- 

1  iiiéuie  de  danger  pour  U  vie  de  la  toerc;  3*  que  cette  opération  peut 

|  s'exécuter  Irés  facilrnirnl ,  aoil  à  l'aide  du  doigt ,  soit  de  la  pooetion  de 

.  la  poclie  ovartrduc  cl  de  l'adimoistration  conséculirc  du  seigle  ergote. 


Jamais  peut  cire  le  diijnostic d'une  grossesse  ci  inpliqtic'e  n*a  pré- 
senté plus  de  diflïcnlt.  s  que  dans  le  ras  pi<<cédrol.  N'est-il  pas  évident, 
<(u  re-te,  qu'a  part  celte  obscurité ,  la  mala  le  aurait  pu  Irutiver  quel- 
que chincc  de  salut  si  l'on  eût  poro  jné  cUn  elle  l'accoucherarrit  pré- 
mature  avatil  l'époque  où  1rs  douleurs  se  sont  m.in  fi  s  ces. 

Dans  un  ttr.isième  cas,  qui  s'est  présenté  en  i&J,  dans  le  service  de 
M.  Bri-ht,  j'it  constaté  l  existeorc  .l'une  gro*sr-  tnmrur  à  l'ovaire;  la 
f*mrtK  a  avoué  naturel iement  avinl  le  cinquième  mois,  cl  le»  suites  d  s 
«»nrl.r»  ont  clé  beurcuscs.  Elle  est  sortie  en  assrx  bon  étal  j  les  règles 
sout  revenues  *.vcc  e\^cutudc,  mai*  la  tumeur  persiste  toujours. 

enfl.sr  »»;  «  «rrr  «lois  «  oumnc'r  al  Tuuctia  »o  r.ïvoc  ;  sccocriitsitirr 
rasusitaé. 

Oa«.  V.  —  Une  fernaje  «actinie  de  sept  mois  environ,  a  été  reçue  en  juin 


COmtËSl'OKDAINCE  MEDICALE. 

JlOrB  SUR   L'ÉPlOhMlE   DE  GB1PPE  QUI   A   BÉGKÉ  A  CE.XtVE 

en  féviiier  iS37  ;  par  le  docteur  Lombard ,  méde- 
cin de  l'hôpital  civil  et  militaire. 

J'ai  communiqué,  il  y  a  que'ques  années,  a  la  Gazette  MtntCAt.i , 
quelques  observations  sur  la  grippe  qui  avait  ré-né  à  Génère  en 

;  iH3t  ;  aujourd'hui  je  viens  soumettre  quelque*  réflexions  à  ses  lee- 

1  leurs  sur  le  même  sujet.  Ainsi  qu'en  t83i,  Genève  vientd'étrc  envahie 

.1  par  la  grippe,  mais  a 

:|  des  inala  1rs  atteints  1 
tiun;  aujourd'hui  l'on  peut  aflirmrrque  prèsde  ta  moitié  des  habilaos  de 
Genève  a  suivi  l'iulliipticc  r'pidé.niqiie.  En  1 83 ■  ,  la  grippe  commença 
en  juillet  et  s-vil  pendant  les  mois  d'août  et  de  septembre,  à  une  épo- 
que où  l'élévation  de  la  température  ne  semblait  pas  devoir  favoriser  le 
développement  d'une  épidémie  catarrhalc.  Kn  i83^  ,  U  grippe  a  corn- 
m.  ncé  en  janvier  mais  son  plus  haut  degré  d'iolcnsilc  a  eu  lieu  pen- 
dant le  mois  de  février  :  celte  cpcqne  coïncide  nvre  celle  d'épidénirs 
senittlalilcs  qui  furent  observées  à  Genève  en  <8o3  et  en  18'iO. 

Dans  le*  observations  que  j'eus  I  honneur  de  vous  communiquer  sur 
l,i  prippe  de  18J1  ,  j'avais  signalé  le  grand  nombre  de  maladies  du 
System''  nerveux  qui  avaient  été  observées  pend înt  les  mois  antérieurs 
à  l'épidémie.  Anjourd  hui  je  viens  confirmer  cette  remarque  qui  peut 
servir  A  jeter  quelque  jour  sur  la  qucs  ion  si  obscure  des  constitution» 


intensité  bc-iucoitpplusgran  le  ;  le  Dotnltre 
3 1  avait  été  estimé  à  un  dixième  «ic  la  popula 


Me  de  le*  lofer  tous  ;  ua  erand  nombre  avait  été  oblirr  de  faire  le  vuyaice  de 
Barètes.  Hoor  épaiyucr  cette  falirue  (us,  malades,  et  |mur  mieux  répondre  à 
lenr  rm|>rrs-ement .  l'administration  (  acqai»,  restaure  et  mis  à  oeuf  le  bel  et 
va«te  b«'itel  des  (Jiatrr-f'.n-iltnut  Mtué  ea  face  des  bains,  tel  liilcl  .  ainsi  qac 
\'IIMrl-dts-Ci  «rssat  cl  d'aaire»  Miimens  ea>alesiient  restaure* .  uni  vU  eotierc- 
ment  ocenpt*  durant  le  r«iurs  «le  la  canipactn  de  I8ôb 

Les  noufiuv  apparvil»  ont  rte  cisnstruiu -nu*  ladireriion  de  M.  Boula  nd  ; 
leur  action  .  reonte  à  cite  des  aoru  as  appareils.,  rtrndra  le*  ress<i«re«  «le  U 
therapeuliqnr.  et  fermera  «les  bains  d'Eaurluea  l  etabliwmeul  le  plus  complet  qui 
custc  eu  Kiiropc. 

Ijet  eau*  «le  U  nouvelle  «onree ,  aoslisces .  sur  la  demande  da  ministre,  par 
l'Ara«lrniie  «te  médecine ,  ont  et*  trouvées  parfaitement  idruliifstt-s  avec  les  an- 
ciennes ,  et  éralrs  a  en  meilleures  e<w<  rouuue*  da  même  ernre.  Elle»  soi 


telle  abondance,  qu'elles  peuvent  suffire  au  servire  le  phi»  actif 

Il  serait  superflu  «le  rappeler  ton*  te»  avantages  qui  rr«ultcul 
ce*  eau*  si  rapprocher*  «le  la  capitale.  S'il  est ,  en  effet .  du  maladies  que  «Je 


Il  serait 


11  de 


tes  avantages  qui  rr«ulle«il  du  voitioae.r  de 


BAINS  D'FJvCIIIEN. 
des  eau,  minérale,  d'Ri^hien  sera  ouvert  le  l«»  mai. 
bai,ar.urs  asait  éte  telle  .lepius  I8ji .  qui)  ivail  «té  wp«sii- 


Krnes  voiaees  peuvent  sisulaeer  ou  s;urnr,  il  en  est  beaucoup «l'aulrvs  one  l(  sali- 
rue  et  les  sceousu*  inévitables  d'une  longue  route  peuvent  arjra«rr;  telle*  sont 
h  *  aflrelions  utérine* .  «pu  réclament  le  repos  le  plus  complet ,  et  dan*  lesquelles 
de*  nioiirenien»  brusque*  peuvent  pri,s*quer  desaecidens  redoutables.  Nuits  rap- 
pellerons ,  i  1  occasion  de  «i  l  ordre  ila  aialadio ,  les  résultais  obtenus  l'an  der- 
nier par  l'emploi  des  eau*  d  En»;liieq  .  résultats  constates  par  M.  Lisfrauc  il  «ju'il 
a  communiques  2  l'Acadeiuie  ro>ale  «le  m«-«leeine. 

Les  inspecteurs  deseaut  minérale*  d'lj|t;hien .  nommé»  par  Ir  rnusrmrmeol , 
sont  VI.  le  banvo  Alibert.  prolesseur  à  la  I  acuité,  médecin  en  clH-f  Je  l'bopital 
Sjint-Lotùs ,  et  al.  le  «Jocteur  Bit« ,  médecin  du  mime  busi.ice. 
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épidéiniques  ;  je  vot»s  avais  parlé  de  la  grande  fréquence  des  apoplexies, 
des  névralgies,  des  maladies  rhumatismale»  el  goutteuses  ;  or  tous  les 
pra'icieos  de  Genève  ont  (ait  la  remarque  que  ces  diverses  affection*  du 
système  nerveux  avaient  été  très  nombreuse*  dans  les  derniers  mois  de 
I  ann'e  i83G  ;  à  celte  é|ioque  j'eus  à  soigner  un  assex  grand  nombre 
d'apoplexies,  cl  maintenant  encore  Us  sailcs  de  l'hôpital  contiennent 
plusieurs  hémiplégiques  dont  l'attaque  remonte  à  l'époque  que  je  viensdr 
signaler.  Les  apoplexies  nul  aussi  été  lrè*-ficquenles  pcodml  la  durée  de 
l'épidémie  actuelle.  Les  névralgies  dentaire,  sus-orhitaire ,  sriatique  et 
lombaire  ont  aussi  été  observées  plus  fiéqueraraent  depuis  quelques 
mois  qu'à  la  même  époque  des  années  piécedrntrs  ;  il  en  est  de  inéinc 
des  rhumatismes;  mais  ce  qu'il  j  a  de  remarquable  à  l'égard  de  celle 
dernière  maladie,  e'e»t  qu'après  avoir  été  souvent  rencontrée  avant  l'é- 
pidémie, elle  a  presque  complètement  disparu  depuis  lois;  du  moins 
en  oc  qui  me  regarde  n'en  ai-je  pas  soigné  un  srul  cas,  soit  dans  ma 
pratique  paiticulière,  soit  à  l'Iiôpilal,  taudis  que  dans  les  autres  années, 
les  mois  de  janvier  et  février  ne  se  passaient  pas  sans  que  j'eusse  à  trai- 
ter plusieurs  cas  de  celle  maladie  que  l'on  peut  considérer  comme  endé- 
mique dans  notre  ville. 

Après  avoir  parlé  des  maladies  qui  ont  élé  observées  avant  la  grippe, 
il  ne  sera  pas  hoi*  de  pro|>os  de  parler  de  celles  qui  ont  élé  observées 
pendant  l'épidémie.  A  l'époque  où  la  grippe  sévissait  avec  le  plus  de 
violence,  e'cM-a  dire  du  10  au  30  février,  on  ne  rencontrait  presque 
pas  d'autre  maladies,  mais  depuis  lors  j'ai  traité  plusieurs  cas  de  né- 
vralgies  faciale,  lombaire  et  scialique  quelques  cas  d'apoplexie,  quel- 
que zonas,  un  très-grand  mrabre  d'embarras  gastriques,  de  vomisse  - 
mens  et  de  diarrhées,  et  eoGo  des  pieu rr>- pneumonies  ;  mais  quant  a 
celle  dernière  maladie,  elle  n'a  point  été  plus  fréquente  à  Genève  pen- 
dant les  mois  de  janvier  i83"j  que  pendant  la  mime  période  de  1  an- 
née précé  lente.  La  grippe  de  i85t  n'avait  point  influé  d'une  manière 
notable  sur  )<  mortalité,  qui  fut  moins  considérable  pendant  les  mois  de 
juillet,  août  et  septembre,  que  pendant  la  même  période  des  années 
suivantes  :  il  n'en  a  point  été  de  mime  en  1837  ,  I  épidémie  ,  d'abord 
très-bénigne,  a  causé  plus  tard  une  mortalité  considérable  qui  «  porté 
en  grande  partie  sur  les  personnes  âgées,  aiosi  qu'il  résulte  du  tableau 
suivant  : 

Morts-nés.  * 

Av.ni  48  heures.  5 

Avant  î  an.  10 

De  î  a  10  ans.  4  1 

De  10  a  *û  ans.  S 

De  20  à  40  ans.  9 

De  -40  a  60  ans.  15 

Da  €0  1  93  ans.  6» 

Total  des  décès  en  février  4  837.  «  20 

Ce  chiffre  de  no  est  supérieur  a  celui  d'aucun  autre  mois  des  six 
années  précédentes  dont  la  mortalité  mensuelle  n'a  jamais  atteint  100. 
Ainsi  que  nous  le  disions  plus  hast,  ce  sont  les  vieillards  qui  ont  suc- 
combé en  si  grand  nombre  et  presque  tous  ont  été  eolevés  parla  grippe. 
Les  enfans  et  les  jeunes  gens  n'ont  point  été  atteints  aussi  gravement 
que  les  vieillards,  et  la  proportion  des  morts  dans  le  mois  de  février 
1837  ne  diffère  pas  de  ce  qu'elle  a  été  à  d'autres  époques. 

La  grippe  de  1837  a  été  non-seulement  une  maladie  meurtrière  pour 
les  vif  illards,  mais  sa  durée  a  été  d'autant  plus  longue  que  les  malades 
étaient  plus  avances  eu  âge  ;  j'ai  ca  l'occasion  de  faire  cette  remarque 
dans  ma  pratique  particulière,  et  de  la  vérifier  dans  la  pratique  d'hôpital 
ainsi  qu'on  peut  en  voir  la  démonstration  dans  le  tableau  suivant  lire 


ocaéc  do  sruoea  de  57  cas  di  curr-t. 


De  10  a  30  ans. 
De  30  a  40  arts. 
De  40  a  30  ans. 
De  30  a  «0  ans. 
De  60  i  70  ans. 


7  jours.  3 

S  4 

»  » 
13 

23  3 


Il  résulte  de  cette  récapitulation  que,  même  chez  les  hommes  de  3oà 
4o  ans ,  la  grippe  était  une  maladie  plus  longue  que  chez  les  jeunes  gens 
de  ao  a  3o  ans  ;  el  qu'en  outre  la  durée  «it  la  maladie  croissait  d'autaut 
plus  rapidement  que  l'ige  était  plus  avancé,  en  sorte  qu'entre  Go  el  70 
la  grippe  était  deux  fois  plus  longue  qu'entre  5o  el  Go  et  trois  fois  plus 
prolongée  qu'entre  ao  el  3o  aos.  On  peut  donc  considérer  la  grippe 
de  1837  comme  avant  causé  une  maladie  dont  La  dorée  a  été  en  raison 
directe  de  l'ige,  du  moios  en  ce  qui  regarde  1rs  adultes. 

L'épidémie  que  nous  venons  de  traverser  m'a  présenté  une  antre  par- 
ticularité qui  ne  me  parait  pas  aussi  fatale  a  expliquer  que  celle  dont 


nous  venons  de  pirler.  Au  début  et  au  milieu  de  l'épidémie,  les  adul- 
tes seuls  ont  élé  atteints,  et  parmi  ceux-ci  1rs  personnes  les  plus  robui- 
tes  ;  plus  tard,  les  enfans,  1rs  vieillards  el  les  ptr-onnes  valétudinaires 
ont  subi  l'influencede  la  maladie.  Cette  circonstance explique  pourquoi 
1*  moitalité  de  la  grippe  a  surtout  porté  sur  1rs  derniers  temps  de  l'é- 
pidémie, puisque  c'est  alors  seulement  que  1rs  personnes  pour  qui  la 
grippe  était  une  maladif  grave  en  étaient  atteints  et  y  succombaient. 
Aussi  a  t-on  remarqué  qu'à  Grncve  ce  n'est  point  dans  la  première  qum- 
ra  ne  de  lévrier,  époque  de  la  plus  grande  violence  de  l'épidémie,  mais 
birn  dans  la  seconde  moitié  du  mois  que  la  mortalité  a  élé  la  plus 
forte;  la  proportion  a  été  de  40  pour  la  première  moitié  et  de  74  pour 
la  seconde.  Il  me  paraît  diffi  île  de  trouver  uue  explication  rationnelle 
de  ce  f.il,  qui  doit  avoir  élé  observé  à  Paiis  et  ailleurs  aussi  bien  qu'à 
Genève. 

Les  deux  sexes  m'ont  paru  éirc.uscr  également  atteints  1  cependant 
sur  ao3  cas  de  grippe  que  j'ai  soignes  eu  ville,  il  n'y  avait  que  77 
hommes  et  i?G  femmes;  mais  il  est  possible  que  cette  proportion  fût  en 
rapport  avec  la  population  que  j'ai  clé  appelé  a  toiçner;  ce  qui  me  le 
ferait  supposer,  c'est  que  l'équilibre  se  ti  ou  virait  plus  que  rétabli  eu 
ajoutant  aux  chiffres  pcécédens  la  propoition  de  90  cas  de  grippe  re- 
çus à  l'hôpital  dans  le  courant  de  février  ei  qui  se  divisent  en  7 1  hom- 
mes et  1  y  femmes. 

L'exaiuen  des  âges  de  ao3  cas  de  grippe  que  j'ai  soignés  dans  ma 
pratique  particulière  me  fournit  le  tableau  suivant  que  je  ne  donne  pas 
comme  rigoureusement  exact  vu  la  difficulté  d'obtenir,  même  de  deman- 
der l'âge  des  nial<idfs  que  l'un  soigne  en  ville. 

De  0  a  de  10  de  SO  de  30  de  40  de  30  de  60  de  70  de  80  Total. 

IO.d».  a  20  a  BO   a  40    a  50   a  «0    a  70  a  80    a  94 
Hommes   ti  7       45       I»       13       8        6        2       4  77 

Femmes    6        10      32       46       18     23       43        6       a  lit 

Si  ces  chiffres  représentent  assez  exactement  l'ige  de  mes  malades , 
00  pourrait  en  déduire  les  conséquences  suivantes  :  1*  c'est  entre  30 
et  Go  ans  que  l'on  a  compté  le  plus  grand  nombre  de  cas  de  grippe  ; 
au-dessus  de  cet  ige  les  malades  ont  été  peu  nombreux  et  l'on  peut  dire 

Îu'il  7  a  eu  plus  de  vieillard*  que  d'adultes  qui  ont  échappé  a  l'io- 
uence  cpidéaiiqne;  2°  les  er.fans  ont  élé  fort  peu  atteints  et  même  je 
dois  avouer 
ans  qui  ne 

en  sorte  que  1e  n  oserais  pas  aiurmcr  avoir  traite  un  seul  cas  de  grippe 
bien  caractérisée  chez  de  très-jeunes  enfans.  Plusieurs  ont  eu  des  ca- 
tarrhes pulmonaires,  d'autres  des  congestions  cérébrales,  quelques-uns 
des  dérangemens  abdominaux ,  mais  aucun  d'eux  n'a  présenté  l'ensem- 
ble des  phénomènes  qui,  à  mes  yeux  ,  caractérisait  la  grippe;  3"  les 
hommes  de  3o  à  5o  ans  ont  élé  proportionnelle  ment  plus  atteints  par 
l'épidémie,  puisque  leur  oombie  est  presque  égal  à  celui  des  femmes 
du  mime  âge.  Au-dessus  de  5o,  et  au-dessous  de  ?o  ans,  la  proportion 
des  femmes  a  été  beaucoup  plus  considérable.  Mais  je  n'in.iste  pas  da- 
vantage sur  les  conclusions  i  déduire  de  chiffres  dont  je  ne  puis  garan- 
tir la  parfaite  exactitude. 

Le  développement  de  l'épidémie  dans  la  ville  de  Genève  n'a  pas  été 
jusqu'à  présent  assez  étudié  pour  que  l'on  puisse  en  faire  l'historique. 
Aussi  me  eontenlcrai-je  de  signaler  les  faits  qui  sont  venus  à  ma  con- 
naissance personnelle.  Le  premier  cas  de  grippe  admis  à  1'bopiial  re- 
monte au  ai  janvier,  depuis  Ion  jusqu'au  5  février,  il  ne  s'en  présenta 
point  de  nouveau;  le  troisième  cas  fut  observé  le  7  février,  et  depuis 
lors  jusqu'à  la  fin  dn  mois  i)  en  est  entré  presque  tous  les  jours  plu- 
sieurs nouveaux  cas,  ainsi  qu'il  résulte  du  tableau  suivant  des  71  en- 
trés dans  1rs  salles  consacréesaux  hommes  dans  l'hôpital  de  Genève.  On 
y  voit  que  l'épidémie  commença  par  les  militaires  et  ne  s'étendit  que 
plus  tard  au  reste  de  la  population  ,  du  moins  à  celle  qui  vieol  se  faire 
soigner  à  l'hôpital. 

TisLcio  ne  nouur  nxs  cts  ni  cairrt  artvii  a  l'homtii. 


t  cpVil  n'est  pas  un  seul  des  cas  observés  au-dessous  de  dix 
m  ait  laissé  dans  l'esprit  quelque  doute  sur  sa  nature  réelle, 
11e  je  n'oserais  pas  affirmer  avoir  traité  un  seul  cas  de  grippe 
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Dans  la  salle  consacrée  aux  femmes,  l'arrivée  d'un  ras  de  grippe 
«mena  dans  l'espace  de  trois  à  quatre  jours  le  développement  du  catar- 
rhe épidémique  chez  la  plupart  des  autres  malade»,  cl  l'une  d'elles, 
âgée  de  84  ans  ,  ne  tarda  pas  à  succomber  ;  chez  plusieurs  aniics ,  la 
secousse  prodaite  pir  la  grip|ie  a  exercé  une  influence  très  Odieuse 
sur  U  maladie  principale. 

Des  deux  prisons ,  situeVs  l'une  dans  la  partie  la  plus  élevée  de  la 
ville  ,  et  l'autre  dans  la  portion  basse  et  voisine  de  I  eau  ,  la  première 
a  été  presque  complètement  exempte  de  grippe,  puisqu'on  o'en  a  compté 
que  5  a  6  cas  sur  35  prisonniers;  dans  la  prison  située  au  bord  de  l'iau, 
la  grippe  commença  par  1rs  employés  et  les  atteignit  tous  successive- 
ment ;  tes  prisonniers  subirent  plus  tard  l'influence  épidéiniquc  dans  U 
proportion  de  ï3  sur  Go,  ce  qui  fait  plus  du  tiers  du  nombre  des  pri- 
sonniers. 

Les  deux  rasernes  ont  été  très-rnc'galement  atteintes;  dans  celle  des 
gendarmes  on  a  compté  Si  cas  sur  79  hommes  ,  tandis  qui-  clicc  les  ar- 
tilleurs qui  font  le  service  des  portes  de  la  vil'e  ,  le  nombre  des  cas  de 
grippe  n'a  pas  dépasse  a3  à  i\  sur  1 1  *>  à  117  hommes.  Cette  diffé- 
rence ne  peut-être  expliquée  par  la  position  des  caséines  qui  De  pré- 
KOte  pas  de  circonstance  bien  notable ,  du  moins  quant  à  1a  position 
basse  ou  élevée.  Au  reste ,  cette  différence  peut  tenir  an  service  des  pa- 
trouilles ceoGécS  aux  gendarmes  et  qui  les  explosaient  bien  davantage 
aux  brouillards  de  la  nuit  et  du  matin. 

Tous  les  quartiers  ont  été  atteints  par  la  grippe,  sans  qu'on  puisse 
préciser  où  elle  a  commencé  ;  les  premiers  cas  que  j'ai  été  appelé  à 
soigner  étaient  en  partie  dans  la  portion  la  plus  élevée  de  la  ville  et  en 
partie  dans  la  portion  basse  et  voisine  du  bord  de  l'eau  ;  cependant  s'il 
fallait  déterminer  quels  sont  les  quartiers  qni  ont  compté  le  plus  grand 
nombre  de  malades  ,  je  dirais  que  toutes  les  familles  que  je  soigne  ha- 
bituellement dans  le  Las  de  la  ville  ont  técla-<>é  mes  soins  à  l'uccsion 
de li  grippe,  tandis  qu'il  en  est  no  certain  nombre  de  elles  qui  habi- 
tent le  haut  d-  la  colline  qui  n'ont  pas  compté  un  seul  malade  pendant 
Mute  la  durée  de  l'épidémie.  Au  reste,  les  observations  d'un  s- ni  pra- 
ticien sont  insuffisantes  pour  déduire  quelques  conséquences  de  ec 
fait. 

Les  commune*  des  environs  ont  été  en  général  atteintes  de  la  grippe 
quelques  jours  plus  tard  que  la  ville;  daos  quelques-unes  l'épidémie 
y  a  sévi  avec  autant  de  force  ;  d'antres  n'ont  compté  qu'un  très-petit 
nombre  de  malades;  mais  1'.  ne  parait  pas  que  leur  position  topogra- 
phiqne  puisse  expliquer  relie  différence.  I<es  villes  situées  au  bord  du 
lac  de  Genève  ont  été  successivement  envahies  par  la  grippe  ;  mais  il  a 
fallu  un  interval'e  de  quinte  jours  et  même  de  trots  semaines  pour 
franchir  un  espace  de  quelques  lieues ,  et,  ce  qu'il  y  a  de  remarquable, 
c'est  que  l,  iu  anne  a  été  plus  promptement  atteinte  que  les  villes  iut<  r- 
médiaires,  telle  que  Morgcs:  peut-éîre  d'Ile  circonstance  tient-elle  à  ce 
que  la  première  de  ces  deux  villes  compte  trois  fois  plus  d'hahiuns  que 
la  dernière. 

Je  n'ai  que  p<*u  de  remarque*  a  faire  sur  la  sympatomafologie  de  la 
3 rues  qui  ont  été  observés  en  i83i  et  que  l'on  a 
:nion  d^ns  la  Garrrrr.  médicale  de  i83--,sc 
sont  reproduits  avec  une  intensité  parfaite  dans  la  ville  de  Genève;  aussi 
me  contetiterai-jcde  quelques  reiuarqnes  générales  sur  la  natuie  même 
de  la  grippe. 

Le»  remarques  qui  précèdent 


■  ■  m  t    iiiiv   ■  -    ■*  «w-t-  ■  v  i«f  m 

grippe;  les  même*  symptdn 
décria  avec  tant  de  précisii 


sous  des  aspects  si  divers ,  00  est  naturelle- 
chose  qu'une  lésion  locale  et  à  remonter 
expliquer  cette  grande  variété  de 

Uoe  des  formes  les  plus  ordinaires  de  la  grippe  a  été  caractérisée 

■■■  "■-  et  vomisse- 


es  grippe»  franches, 
J'oo  observait  des  ca»  d'embarras  gastriques  et  do  choléra  legci*  qui 
t'accompagoateiit souvent  de  coryza  et  de  bronchite.  Les  eramp  es  dans 
les  jambes  ont  été  souvent  objervées  dans  cette  variété  de  la  grippe. 
Cher  d'autres  malades  les  symptômes  d'embarras  gastriques  nViaient 
 1    n  «  pas  moins  caracté  •»•»  par  la  lan- 


gue  blanche ,  la  céphalalgie  ,  l'anorexie  et  l  abattement ,  symptômes 
que  j  ai  vus  durer  pins  de  quioxe  jours ,  en  sorte  qu'on  pouvait  donner 
à  cette  forme  de  la  g'ippe  le  nom  de  typhoïde  ,  quoique  dans  aucun  des 
cas  que  j'ai  observés,  il  n'y  ail  eu  de  terminaison  fatale.  Dans  quel- 
'  que»  cas  le  début  de  la  grippe  a  été  caractérisé  par  un  délire  intense 
qui  a  persisté  pcodaM  plusieurs  jours,  et  ce  n'e»l  qn'vprè»  sa  dispari- 
tion que  la  coryza  et  la  toux  caractéristique  de  la  grippe  »e  sont  mon- 
trés d'un*  manière  évidente. 

Cher  quelques  adultes  et  cher  un  certains  nombre  de  vieillards  la 
pneumonie  et  la  pleurésie  sont  venues  compliquer  la  grippe  et  lui  ont 
donné  un  aspect  tout  pai  lieu  lier;  le  pouls,  au  lieu  d'être  dur,  était 
mou  ,  ondulant  et  le  plus  souvent  impossible  à  compter  ;  l'expectora- 
tion n'était  pas  toujours  sanguinolente  et  les  symptômes  de  l'ausculta- 
lion  ne  présentaient  pas  celte  fixité  que  l'on  rencontre  dans  une  pneu- 
;  monie  h  anche.  Chez  la  plupart  des  vieillards  qui  ont  succombé,  il  y  a 
'j  eu  dès  k*  début  un  affaissement  considérable  et  les  malades  sont  morts 
sans  avoir  présenté  d'autres  sympioini  s  que  ceux  d'une  fièvre  catar» 
j '  l'haie  simple  et  San*  complication  d'expectoration  sanguine,  de  point 
I;  de  rôle  ou  d'anasarque  ;  quelques-uns  ont  eu  dès  le  début  la  langue 
l|  sèche,  le  délire  et  ont  présenté  les  symptôme»  typhoïdes,  si  fréquens 
i!  dans  les  maladies  de*  personnes  avancées  en  ace.  Enfin  les  philnsques 
H  qni  ont  été  al  teints  de  la  grippe  ont  eu  beaucoup  d'oppressioo ,  une 
I  grande  fréquence  du  pouls  et  un  appareil  de  symptômes  très-effrayant; 
'.'  quelques  nus  001  résUlé  à  cette  violente  secousse  ,  beaucoup  y  Ml  suc- 
Ij  rotnbé  ,  mai*  ceux  qui  ont  survécu  verront  probablement  le  cours  de 
i:  leur  maladie  notablement  accéléré  par  otte  fâcheuse  complication, 
i     Je  n'ai  que  peu  de  mots  a  dire  sur  le  traitement  ;  ainsi  que  je  l'avaia 
i  déjà  signalé  en  1 83 1  ,  je  n'ai  eu  qu'a  me  louer  de  l'emploi  du  vomitif; 
I  administré  a  toutes  les  période*  de  la  maladie ,  je  l'ai  vu  soulager  et 
:  guérir.  Les  symptômes  d'embarras  gastriques,  l'angoisse  et  la  cépha- 
lalgie  cédtient,  comme  par  enchauteineut ,  a  la  tuile  de*  vomissement 
i  provoqués  par  ce  médicament.  La  toux  et  le  coryza  ne  disparaissaient 
pas  complètement ,  mais  étaient  Doublement  améliorés,  surtout  le  co- 
ryza. Sur  les  trois  cents  casde  gnppequej'ai  traités  pendant  celle  épidé- 
mie, je  crois  avoir  aduiinistrédeux  cent  cinquante  ou  deux  cent  nouan- 
te vomitifs,  et  je  puis  allumer  n'avoir  vu  d'autre  effet  fâcheux  de  celle 
médication  que  deux  cas  d'évanouissement  sans  conséquence  fâcheuse 
chez  d.-s  personnes  qui  eurent  à  la  lois  des  \omi«snoctu  et  des  selles 
très-abondantes. 

Dans  les  cas  légers  cl  où  je  ne  jugeais  pas  nécessaire  d'administrer 
lVmctiqoe  ,  je  me  suis  bien  irouve  de  l'emploi  de  l'uxidc  blanc  d'anti- 
moine, a  la  dose  de  trois  giains  toutes  les  heures,  juMju'a  ce  qu'une 
iliaphorese  abondante  eût  été  amenée,  résut'al  qu'il  ma  toujours  été 
facile  d'obtenir  par  ce  moyen.  Les  poudresde  James  et  de  Do  «ver  m'ont 
aussi  réussi  daos  les  mêmes  circonstances ,  mais  avec  moin*  de  certi- 
tude que  l'ox-de  blanc  d'antimoine.  qu<*  les  anciens  avaient  bien  carac- 
térisé en  le  désignant  sous  le  nom  «T  antimoine  diavhorètique. 

Après  les  vomitifs  et  le»  duphorotiques ,  les  opiacés,  sous  diverses 
formes ,  sont  les  medicaroeoi  qui  j'ai  employés  le  plus  fréqueminrnt. 
Lenr  indication  était  de  faire  cesser  cette  toux  fatigante  qui  leveoait 
par  accès  et  persistait  longtemps  après  la  cessation  de  tous  les  autres 
symptôme*.  Lorsque  l>s  opiacés  échouaient,  la  belladone,  la  ciguë  et  h» 
benjoin ,  m'ont  réussi  assez  fréquemment ,  soit  isolément ,  soit  combi- 
nés entre  eux. 

Koii»  le*  purgatifs  doux  ont  été  presque  toujours  nécessaire!  pour 
ramener  l'appétit  et  faire  cesser  cette  langueur  des  foo&ieos  d'gcstives 
qui  te  reocoutrai t  dans  presque  tons  les  cas,  et  qui  me  paraissait  êire  en 
rapport  avec  la  forte  secousse  qu'avait  rrçoe  le  système  nerveux  sous 
l'influence  de  1*  grippe.  Plus  tard  ,  lorsque  l'cmitarras  gastrique  avait 
disparu  ,  les  Ioniques  et  les  stimulant  ont  été  souvent  nécessaires  pour 
redonner  des  foires  à  ceux  que  la  maladie  avait  fortement  ébranlés.  Les 
infusions  de  quinquina  et  de  valériane  réussissaient  fort  bien  dans  ces 
cas-la. 

Les  maladies  que  nous  avons  vu  plus  haut  avoir  précédé  de  quelques 
mois  l'apparition  de  la  grippe  se  rattachent  presque  toutes  à  un  certain 
trouble  dans  les  fonctions  au  système  nerveux.  Or,  il  ra'i  semblé  que 
la  même  remarque  s'appliquait  également  à  la  grippe  elle-même;  en 
effet ,  si  l'on  compare  les  symptômes  de  l'invasion  de  U  grippe  ave: 
ceux  de  la  fièvre  typhoïde,  maladie  où  le  système  nerveux  est  le  plus 
fortement  ébranle ,  nn  sera  frappe  de  la  parfaite  ressemblance  de  ces 
deux  affections;  dans  !•$  deux  cas,  00  observe  des  vertiges  ,  de  la  cé- 
phalalgie, des  épistaxis,  des  éblouiisemens  ,  des  douleurs  contosives 
dans  les  membres ,  un  abattement  extrême,  des  douleurs  lombaires,  un 
élat  bilieux  qui  se  caractérise  par  des  nausées  ,  des  vomissement  et  de 
fa  diarrhée;  enfin  ,  si  l'on  consulte  l'élaî  de  la  circulation  ,  on  relrou- 
Vera  un  autre  trait  do  rcsscmldance  dans  la  mollesse  du  pouls  qui , 
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tonl  en  revenant  fréquent ,  reste  loujour»  faible  et  ondulant,  el  »i  Bous 
ajoutons  encore  que  dans  plusieurs  ville*  le*  épidémies  de  grippe  ont 
précédé  et  ic  sont  transformées  en  fièvres  typhoïdes  ,  l'on  sera  conduit 
a  admettre  que  la  grip|w  es:  une  maladie  dont  le  caractère  est  WO' 
Utilement  nerveux  et  qui  parait  agir  sur  les  fonctions  cérébrale*  d'une 
manière  identique  à  celle  des  poisons  animaux  qui  constituent  le  gcenic 
du  typhus  et  antres  fièvres  graves. 


LETTRE  SUR   LU  CARACTERES   UISTIMCTI  la    DES  PRF.UMO- 

mtes  observées  pemunt  l'épidémie  IIB  GBiPPv;adre8- 
8cc  à  l'Académie  de  médecine  par  M.  Piobbt,  méde- 
cin de  la  Pitié. 

L'importance  des  questions  à  l'ordre  du  joar  à  l'Académie ,  nie  frit 
craindre  de  la  distraire  de  travaux  plus  importai)!  en  demandant  la  pa- 
role pour  une  communication  que  je  crois  cependant  avoir  quelque  in- 
térêt. Je  crois  devoir  seulement  lui  communiquer  les  propositions  suivan- 
tes que  je  développerai  si  la  compagnie  le  jupe  convenable. 

t'Lapoeumonilequi  a  régné  dans  ces  dentiers  temps  a  différé  essen- 
tiellement de  la  pneuravuile  ordinaire. 

1°  Elle  a  succédé  à  la  bronchite  ou  à  la  broneborrhée,  tandis  que  la  I 
poeumonite  ordinaire  commence  ex  abrupto. 

3*  Le  noint  de  départ  de  l'une  est  dans  les  bronches;  il  est  dans  l'au- 
tre dans  les  vaisseaux  sanguins. 

4'  L'invasion  de  l'une  est  lente,  successive;  celle  de  l'autre  est  le  plus 
souvent  brusque  et  instantanée. 

5*  Dans  les  premiers  temps  de  lanstenoMmite  ordinaire,  on  trouve  ie.ul 
d'abord  de  la  matilé  à  U  percussion,  pots  du  roD<  bu*  crépitant  ;  plus 
tard  la  respiration  est  bronchique.  Dans  celle  dont  il  est  ici  question  , 
il  y  a  seulement  d'abord  faiblesse,  puis  absence  de  respiration  ;  on  ne 


ROTE  SUR  LE  BDELt.OMÈTBK  ET  LES  VFJfTOL'SES  ,  COllHlUmi- 

quée  par  M.  Ssrundikkb. 

Depui.  quelque  temps,  À  I  occasion  de  la  difficulté  qu'on  .prouve  a 
■  se  procurer  des  .anSsocs,  et  aussi  à  cause  de»  incunvcnicns  qu'elles  pré- 
,  *  «lent,  on  s  est  évertue  à  proposer  des  ios.ruuirns  plu>  ou  uoi.i»  in- 
génieux pour  les  remplacer.  MM.  Laforgue  et  Alliot  (i)  tiennent  sur- 
.,  tout  a  préconiser  leurs  suçoirs  en  fer  blanc,  qu'ils  lrouv.nl  supérieurs 
a  tous  les  nislrumrnt  .  quelques  parfaits  cl  bien  confectionnés  qu'ils 
soient ,  précisément  à  cause  du  peu  de  cherté  et  de  la  vulgarité  .le  leur 
intention,  qui  n'est  q„e  renouvelée,  non  ,ws  des  G.ecs,  mais  des 
égyptiens  et  des  Hotleutuls. 

Si  ces  honorable*  eonfrires  avaient  In  ou  s'étaiVnt  rappelé  l'article 
ventouse  dn  grand  Dict-onnairt  des  sciences  médicales  que  j'ai  fait, 
et  ou  j  ai  eons.g.ié  ce  qui  concerne  le  lidelloroèlre,  ils  y  auraient  d'abord 
vu  ce  que  je  leur  mdiauc  de  nos  devancier»;  >U  y  auraient  reconnu 
le..r  propre  ventouse  empruntée  aux  HottenloU  et  aux  Egyptiens,  et 
que  j  a.  lait  graver  a  la  page  ,88  du  tome  57.  e,  fo  man.èrc  .,1,,,  in. 
gen.euse  encore  q  .c  la  leur  de  s'en  servir  (a).  Ils  se  seraient  évité  dat- 
tnliuer  a  M.  Demours  un  perfectionnement  qui  r,V„i  dû  nu  s  moi  et 
que  cet  oculiste  m'a  emprunté.  Au  reste,  je  ne  tiens  lia,  beaucoup  à 
r. Ile  invention ,  nuis  il  est  juste  cependant  de  rétablir  les  faits  lorsqu'ils 
sont  méconnus  ;  et  je  ferai  observer  que  l'espèce  de  peigne  de  fer  dont 
A[Uot  ru,••",.  ,forl  »  «'  1"  *  »  »  » ,  dit-il ,  da»,  noue  instru- 

ment,  est  une  pièce  qu  il  ne  fout  pas  m'.,itriburr.  Je  sais  qu'a  existe 
un  Wellomcire  semblable  dans  les  armoires  du  cabinet  de  la  Facnlle 
de  Pans;  mats  je  déclare  que  je  n'ai  point  fait  cor-fectiooner  cet  instru- 
ment ctqu  il  est  défectueux.  Si  MM.  Laforgue  et  Alliot  avaient  pris 
connaissance  de  ma  notice  sur  le  bdellométre  publiée  en  i8iq.  ils 


trouve  «lois  ni  rooehus  crépitant,  ni  matité,  et  la  respiration  devient 
très  promptement  tuhaire,  sans  être  précédée  de  rite  très- menu  ou  de 


matité  très-marquée. 

(>"  Les  enduis  sont  tout  d'abord,  dans  la  poeumonite  ordinaire, 
rouilles,  visqueux,  épais,  adbérens;  dans  celle-ci,  au  contraire  ,  leur 
apparence  est.salivaire,  spumeuse,  d'une  teinte  légèrement  résultée,  ri 
ce  a'est  que  pins  tard  qu'ils  deviennent  opaques  et 


bien  aux  crachats  arrondis  de  quelques  plith-siqi 

7*  L'hématose  est,  dans  la  pneumooitc  ordinaire,  moins  prompte* 
meu'  gênée  ou  plus  complète  que  dans  celle  qui  a  été  récemment  obier- 
rée;  cela  vient  de  ce  que .  dm»  olle-ci  ,  il  y  a  tres-promptemeot 
oblitération  d'un  grand  nombre  de  tuyaux  bronchiques  ,  soit  par  des 
mucosités  claires  et  spumeuses,  soit  par  ries  mucosités  épaisses  et  opa- 
ques dont  la  forme  se  moule  sur  celle  Jrs  bronches. 

8*  Le  siège  est  dans  la  poeumonite  qui  a  régné  dam  ce»  derniers  temps 
presque  constamment  1  la  partie  déclive. 

9*  La  nécrosropie  démontre,  indépendamment  des  lésions  ordinaires 
de  la  poeumonite,  l'oblitération  de  bronches  nombreuses  par  les  diver- 
ses espèce*  de  liquide*  dont  il  vient  d'être  question  et  une  bronchite 
plu*  ou  moins  intense. 

io*  Malheureusement  le  traitement  de  la  poeumoaite  de  ces  derniers 
temps  établit  aussi  une  différence  non  moins  grande  d'avec  1rs  pneu- 
■ooites  ordinaires.  On  réussit  fort  peu  par  les  saignées ,  fort  peu  par 
la  tartre  stibié;  les  purgatifs  ont  peu  «faction  ;  les  vésiciloires  appli- 
ques en  grand  nombre  sur  le  thorax  ont  paiu  plu*  utiles. 

■  i*  La  mortalité  dans  mon  service  lorsqu'il  s'agissait  de  pnesimoaitr 
ordiniire  était  de  un  cas  sur  huit ,  et  de  cette  fois,  sur  serre  maladis 
elle  a  été  de  8.  Je  remets  ici  le  tableau  de  ces  faits. 

1 1'  C'est  encore  ici  une  nouvelle  variété  de  poeumonite  :  c'est  celle 
qui  soit  la  brenchiuet  la  bowehorrhée.  Elle  est  très  distincte  sous 
tous  les  rapports  précédents  de  la  poeunooit*  ordinaire,  de  U  para  mu- 
nie traumatique,  de  la  pneuraonile  hypostalique  et  de  celle  par  obs- 
tacle mécanique  au  cours  du  sang  dans  les  vaisseaux. 

Elle  diûêre  infiniment  de  la  poeuusoou*  qui  suit  la  résorption  du 
pu*  et  de  celle  qui  acrotnpagne  les  tnbercaie». 

Permetter-moî  de  vous  faire  remarquer  k  cette  occasion  ,  messieurs, 
qu  on  a  foit  d<  s  statistiques  sur  le  traitement  de  la  poeumonite  en  géné- 
ral ;  et  que  des  calculs,  faits  de  cette  façon,  n'éclairent  en  lieu  U  thé- 
rapeutique. C'est  sur  des  espèce*  bien  caractérisée*  «t  bien  isolées  que  la 
sUfist  qoe  est  proposante,  et  il  tant  d'abord  établir  la  narsrre  des  angles 
pathologiques  que  l'on  compte  ,  avant  d'arrirer  à  de*  additions. 
Agréez,  et*. 


Laforgue  et  Alliot  avaient 

au- 

M.  Demours  à  mua 
il  a  gratifie  (lui  ou 


e  procédé 
•  à  pointes 


l'article  ventouse  du 
ils  auraient  vu  que  non- 


raient  vu  que  i'ai  réclamé  contre  le 
égard ,  et  que  j  ai  blâmé  l'armature 
Sun  fabricant)  t'initrnment  :  s'ils 
sjrand  Dictionnaire  des  sciences 

seulement  j'ai  présente  quinze  ans  ai  aol  eux  leur  procédé,  que  j'ai  at- 
tribué aux  Houeniots  et  aux  F-gyptieus ,  mais  qae  la  pièce  vulnéraMe 
qui  se  trouve  dans  mon  inslrumeut  s'est  pas  un  peigne  de  fer,  mais  un 
scarificateur  agissaoïdans  levide,  non  pas  un»  égard  ponr  la  profondeur, 
comme  M.  Alliot  ne  craint  pas  d'en  donori  le  précepte;  mais  à  une 
profondeur  voulue,  et  calculée  sur  U  disposit.on  analomique  de  la  par- 
tie où  on  se  propose  d'opérer.  Celle  suri  lie*,  non  n'a  rien  d'effrayant 
pour  le  malade,  car  il  ne  voit  jsas  1rs  lames  qui  sont  cachées  et  il  sent 
à  peine  les  incisions ,  car  on  opéra  dan»  le  vide ,  sur  une  peau  forte- 
ment tendue  et  engourdie.  Ou  obtient  autant  de  sang  que  l'on  veut 
î  (Pourvu  que  la  pirtie  sur  laquelle  un  orèie  soil  suffisamment  pirstmée 
de  vaisseaux  sauguins,  et  on  pria  ilewiunlir  la 


plir  la  curisrliile  pinceurs 
luis,  sans  fatiguer  ni  cllrayrr  le  malade,  car  cela  «e  lait  «ans  désappli- 
quer  l'instrument.  Oo  peut  foire  npéier  la  dcplction  vue  ou  lentement 
à  son  gré;  ce  qui  n'est  pas  indilléunl  eu  thérapeutique,  cl  ce  qu'on 
ne  peut  pas  obtenir  en  se  servant  de  sangles;  la  médication  est  ici 
subordonnée  au  caprice  de  cet  auelides  :  ce  qui  s'exécute  sans  cootredit 
mieux  avec  le  bdelhuuèlre  qu'avec  les  suçons  de  MM.  Laforgue  cl 
Alliot  ;  car  s'ils  veulent  procéder  lentement ,  que  de  fatigue  el  de  temps 
ne  faut-ll  pas  à  l'opérateur  avant  d'av.ur  ubtenu  nar  U  *»rri.,n  »v-^  Ja 


e  faut-il  pas  à  l'opérateur  avant  d'av.ur  ubtenu  par  U 
ouchr,  une  quantité  notable  de  sang!  cl  s'il  s'agit  de 


e  fatigue  encore  bien  nlus  grande  quoique  plus  courte. 

le  secret  consiste  dans  le  lubu.cl  d'air  de 


pr.  céder  vite, 
.ouiie.  Au  lieu 

qn  avec  le  bdellométre  tout 
la  pompe. 

Veut-oo  faire  affluer  du  sang  avec  abondance  dans  la  partie,  de  nu- 
nifcieà  es  augmenter  la  fluxion  ;  il  foui  auaveot  alterner  rit  faisant  en- 
trer l'air  pour  donner  au  sang  la  posa.bililé  d'affluer  par  1rs  vcsotib  s , 
puis  en  pompant  et  dis-eudant  pour  le  retenir  et  floxionncr  1rs  capil- 
laires. 

Veut-on  procurer  l'émission  ;  oo  scarifie  daos  fe  vide,  puis  on  relâ- 
che pour  faire  alfluer,  ensuite  oo  pompe  pour  soutirer  ,  et,  rriiehant 
pu's  pompant  de  oouvean,  on  obtient  une  quantité  de  sang  t  o  able  en 
peu  de  temps.  Vent-i  •  que  l'afflux  soit  leul  ou  la  souslraetion  lenie,  on 
iatssc  longtemps  l'instrument  appliqué  aptes  avo  r  opéré  le  vide  sans 
reouuveler  l'iotroduction  de  l'air  dans  la  cueurbite.  Celle  nuoeeuvre 
ayant  pour  effet  de  foire  pénétrer  le  sang  dans  les  veinules,  tout  en  re- 
tenant celui  qui  est  entré  dans  le  système  capillaire,  on  de  le  faire  pat- 


(I)  Même  aujourd'hui  les  Tuées  ne  font  pas  usage  d'autres 
ei'Jlr*  île  conte  dont  fanaient  uujçe  le*  lociens  Egyptiens. 

Voira  cet  rprd  I  ouTrage  que  tient  de  publier  le  durleur  lirster  mr  la 
•a ne  des  Musulnstas. 

•;*)  Vof.  dartre  aioirait ,  t.  :v  ,  p.  361  el  Stl. 
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scr  du  système  capillaire  dans  la  cucurbite  produit  If  renouvellement 
du  vide;  la  fluxjon  rl  l'émission  sont  donc  en  raison  de  l->  fréquence  de 
celte  alternative  opératoire  :  c'est,  en  effet,  ainsi  que  fonctionnent  1rs 
Sangsues  ;  c'est  aussi  .iin,i  que  devrait  ope  cr  celui  qui  veut  venluusrr  [ 
en  suçant  ;  mais  on  conçoit  Ivutc  la  fatipuc  qui  doit  en  irsullrr  pour  le 
praticien,  et  je  ne  crois  pas  qu'une  économie  mesquine  poisse,  api  et  un 
certain  noml<re  d'operatiuus,  itrr  considérée  par  lui  comme  une  com- 
pensation à  la  somme  «les  peines  qu'il  s'est  données,  cl  an  temps  qu'il 
lui  aura  fallu  employer  ;  car  il  ne  finit  pas  être  grand  physicien  pour 
Comprendre  que  le  moyen  niécani -pje  de  la  pempe  agit  avec  une  lurn 
autre  e'oergie  que  tous  lis  effort»  pulmonaires  qu'on  peut  employer 
dans  la  succion,  et  que,  part.int,  lorsque  si  rtuul  il  s'agira  d'un  résultat 
npiJc,  il  n'y  a  p»»  parue'. 

En  gifaéral ,  les  praticien*  occupés  se  soucient  peu  d'être  longtemps 
arrêtés  par  des  procédés  upéiatuiri s  qui  doivent  l>  tir  demander  beau- 
coup de  temps;  je  doute  qu'ils  ne  trouvent  pas  plu»  avantageux  d'em- 
ployer mon  Ldellomètie ,  dût-il  leur  coûter  Go  on  80  francs ,  que  d'é- 
taler la  mesquinerie  d'inslrumcns  de  fer -blanc  et  de  tuyau*  de  pipe, 
et  de  haleter  à  la  peine  pendant  des  heures  entière* ,  et  de  u'o>er  en 
dernier  res-ort  'jue  prétendre  à  un  modique  salaire  pour  une  si  cliélivc 
opération  !  Car  le  lujlddc  ne  consentira  jamais  à  payer  et  usage  d'ins- 
truments a-s^i  vulg.iir«s  ce  qu'il  croira  devoir  payer  celui  d'appareils 
d'un  plus  haut  prit. 

Oh!  si  ers  mtssi'urs  n'avaient  eu  que  la  prétention  de  signaler  le 
paiti  qu'on  peut  tiier  de  ce  qu'on  a  sous  la  main,  a  défaut  d'instiumens 
plus  parfaits,  et  lorsqu'on  est  pris  an  dépourvu,  j-  ser-iis  le  preniifr  à 
louer  leur  invention;  mais  qu'ils  viennent  nuits  signaler  drs  moyens 
imparfaits  comme  d- vant  élic  préfères  à  dis  procédés  incontestable- 
ment meilleurs  cl  à  des  insttiimcns  d'un  raxanisinc  achevé;  qu'ils  vien- 
nent substituer  à  la  perfection  de  l'ait  des  ébauches  qui  étaient  eo 
usage  il  y  a  plus  de  vingt  siècles  ;  cela  n'est  en  vérité  pas  lolérable,  et 
il  ne  faut  pas  vivre  au  milieu  d'un  peuple  civilisé  pour  avoir  de  telles 
prétention*. 

Pcrroeltti-moi ,  monsieur  le  rédacteur,  de  terminer  celle  lettre  par 
deux  mois  sur  la  pratique  du  bdellomèlre. 

Toutes  les  fois  qu'il  y  a  inflammation  dans  une  partie  qui  revêt  la 
chsqitolc  osseuse  ou  qui  eo  e»t  rcvftuc,  l'emploi  du  bdellomctre  est 
préférable  aux  sangsues.  Dans  les  parties  où  il  n'y  a  pas  d'os,  où  la 
peau  est  très-cxUnsible ,  les  sangsues  Sont  préférables.  Il  en  est  de 
même  si  la  peau  est  enflammée,  quelle  que  soit  la  région. 

11  arrive  souvent  qu'une  iofhmmatioo  profonde,  suit  musculaire, 
soit  vésicalc  oc  puisse  «lue  diagnostiquée  pour  le  lieu  d'élection  où  l'on 
devra  opérer,  fct  cependant  ce  lieu  d'élection  existe  toujours  ;  mais  on 
ne  peut  le  découvrir  qu'à  l'aide  du  bdellomèlre  ;  si  on  l'applique  sur 
une  partie  de  la  peau  qui  n'est  pas  en  rapport  symphaliquc  avec  la  lé- 
sion profonde  ,  le  sang  afflue  difficilement  ;  si  l'on  est  tombé  sur  l'en- 
droit sympathique,  il  afflue  facilement.  C'est  ce  qui  fait  dire  que  des 
sangsues  sont  mauvaises  quand  elles  s'emplissent  mal  et  lentement; 
mais  les  mêmes  appliquées  sur  un  lieu  d  élection  s'emplissent  bien 
et  agissent  vite._  Avec  le  bdellomèlre  ,  quand  00  s'apeieuit  qu'on  o'est 
pas  sur  le  lieu  d'élection ,  on  desapplique;  quand  on  l'a  trouvé,  le  sou- 
lagement est  certain  ,  tandis  qu'avec  l«s  sangsues,  une  fois  mises,  on 
est  obligé  de  le»  laisser  eo  place. 


LETTBE  SCR   LE   MODE    t>E    PANSEMENT    A   AXRSTlTtJBH  AU 
rANSEMEKT  ACTUELLEMENT  ADOPTÉ   APMES    LES  GHAN- 
DES  OPERATIONS    ET  EN   PA1T1CULIEI1    APRES    LES  AM- 
PUTATIONS} par  M.  Leb,  du  collège  des  médecins  de  . 
Londres. 

Sachant  que  tout  ce  qui  parait  dans  la  Cmzette  médicale  ne  peut 
manquer  d'attirer  l'attention  de  vos  nombreux  l«  etcurs ,  je  crois  devoir 
vous  adresser  quelques  mots  à  propos  des  iriéi  luxlc*  de  pansement,  sur- 
tout après  Ses  amputations,  adoptées  dans  les  hôpitaux  de  Paris.  Plu- 
sieurs personne»  s'étonnent  de  l'insuccès  des  opérations,  et  des  tentati- 
ves infructueuse»  d'union  par  première  intention,  insuccès  qu'on  attri- 
bue au  local,  aux  qualités  de  l'air,  etc.  ;  mais  ils  me  paraissent  dépen- 
dreen  grande  parue  des  circonstances  dans  lesquelles  sont  placés  les  I 
moignons  des  amputés;  et  ces  circonstances  sont  telles  que  I  union  im- 
médiate devient  presque  impossible.  Au  li:u  de  pan-cr  légèrement  la  I 
plaie  avec  trois  on  quatre  bandelettes  agglulinatives  et  une  compresse  I 
légère  trempée  dans  l'eau  froide  et  fréquemment  arrosée  pendant  les 
premières  heures,  comme  on  a  Tbabitu  le  de  faire  en  Angleicrir.  les  I 
clnrurgiens  français  surchargent  le  moignon  d'une  grande  quantité  de 


charpie  ,  «  n  y  ajoutant  des  compresses  épaissrs  qui,  jointes  k  la  chalenr 
<'n  lit,  ne  peuvent  manquer  d'amener  la  suppuration,  et  Irès-souvcot  la 
fièvre  avec  les  autns  accidr  ns  qui  metleol  en  danger  la"  vie  des  mala- 
des. 

I.cseul  »ceret  de  la  réussite  des  opérations,  en  si  gr  and  nombre  chez 
les  A  gl  lis,  me  parait  consister  d'abord  en  ce  qu'elles  ne  sont  pas  en  - 
treprscs  lorqu'on  soupçonne  quelque  malade  Lilente  drs  viscères  el  en 
ce  que  les  |<l  les  sont  Ic-gèretnrnt  pansées  ;  j'ajouterai  qu'on  a  soio  d'ob- 
viir  à  la  constipation  .>ti  moyen  d'un  laxatif,  clapiè*  1rs  putniersjours 
de  ne  pas  tenir  tenir  les  malades  à  une  diète  trop  absolue,  si  la  chaleur 
de  la  peau  u'e»t  pas  plus  élevée  que  dans  l'étal  nurmal. 

Je  |>oiirrais  ajotiter  plusieurs  observations  qui  constaterai?!.!  lcsavan- 
lagt s  <le  ce  moJc  de  traitement,  m  lis  désirant  de  ne  pas  trop  allon- 
ger celte  lettre,  je  me  contente  de  les  indiquer. 
Agréez ,  etc. 
I-e  3  mars  1837. 


TRAVAUX  ACADKAIIQl  ES. 

ACADEMIE  DES  SCIENCES. 

*U*c*  no  ÎO  «iam. 
rnor.i«r>r  roonins  es»  î/xct.  usa  QitiQiLt  sttiurunrs. 
M.  C.ertais  adresse  une  lettre  sur  ee  sujet. 

lie  Gcer  a  le  preauer  reconnu  que  le»  jules.  lorsqu'il»  rr'oseol .  ont  moin»  de 
patte»  et  moins  d'anneau»  au  coep»  que  lor«qu  il»  sont  adult.  ».  Il  parait ,  d'après 
les  observations  de  M.  Gervai» ,  qut  cbea  e«  s  animaux  le  nombre  «le»  article»  Je» 
antrtinc*  et  le  nombre  de»  veut  augmente  également  a«cc  l'agc. 

Dru»  genre»  de  la  famille  «le»  srolnnendr.  s  qui  »i»eni  au»  cl»' irons  «le  Paris  et 
dont  le  jeune  âge.  dit  M.  Gersais,  n  fiait  pa»  connu  jusqu'ici .  m'oot  «le  même 
\[  pcé\en«e  un  nombre  «1  auneaux  et  de  patte»  moindre  ebes  le»  |eune»  que  elles  les 
I .  adulte» ,  ce  qui  n'a  jamais  lieu ,  |«our  le  nombre  de»  «i»eaui  i]n  utoirt» ,  cher,  les 
I  imu  ti  s  hexapodes.  Les  espères  scolopcodiforiues  dunl  d  rjent  d'être  qneitioa, 
M  ap|*artcuaul  au»  genres  lithoblu»  et  fitophilui,  éprourent  dune  romiiK  1rs  jules 
;  de»  demi  nu  tsiuorpliosca  ;  c'est  entre  l'inneau  aoal  et  celui  qui  le  unWde  que  se 
montrent  lr*  nouveau»  «eguiros  et  les  Bouvrlles  pattes. 

N.  Gervai..  a  reconnu  encore  qae  le»  jeune»  uthobics .  de  même  «jue  le»  jeune» 
L  jules .  ont  au»»i  le*  article»  de  leurs  anlcnoe»  main»  nombreux  qu'il*  ne  le  seront 
plu»  tard  ,  t-t  «nie  leurs  )eu» ,  loul-à-fait  comparable»  au»  »leauuatr»  «le»  insecte» 
hexapode» ,  apparaissent  suece»»i»ei»i(ut  k  mesure  que  l'animal  j*  dxteluppe. 

■siaorataiirts  cicxsTerai. 

M.  «le  fUainville  Ut  une  note  sur  la  tète  fossile  d«  cet  suintai  que  tiennent  d'a- 
mener à  Pari»  MM.  Kaup  et  Klipstcin 

Déjà.  »ur  l  inspection  d'une  lithographie  représentant  la  trie  vue  en  dessous, 

i'  l'auteur  «le  la  note  asait  annoncé  «jue  l'animal  de» ait  appartenir  à  no  genre  d* 
mammifère»  de  la  famille  de»  dugong»  el  de»  lameiittn» ,  famille  «rai .  eUe-ménte , 
fait ,  dans  le  »»»téme  de  clasMllcatioo»  de  M.  "le  Itlaïuolle ,  parité  do  grouj  e  des 
fçra\  i$rndci,  en  tt'ie  duquel  se  trouvent  les  rlèphan». 
Non»  ne  sommes  pas ,  dit  U.  de  Blaîuville ,  du  nombre  «les  naturalistes  qui  pen- 
se 1  t  qu'on  l'eut ,  «Un»  tous  les  cas ,  arriver,  par  la  considération  d'une  facette  ar- 
ticulaire .  à  rrrnnstituer  eniîercmeiit  une  «spfee  perdoe .  mai»  nous  pensons  que 
cette  reititution  est  toujours  possible  quand  on  pos»<ik  le  crâne ,  les  mâchoire»  et 
le»  <len'»  ;  car  ce»  parties  sont ,  en  ioologie  coranie  en  physiologie ,  celles  qui  do- 
minent le  reste  de  Vargaajialiou. 
La  tète  en  question  nous  olfre  : 

Dcu»  espèce»  de  dents  teulement  ;  des  molaire»  à  colline»  Iraniveraes  plus  ou 
moins  oumrlooêes ,  au  moins  dan»  le  jeune  âge ,  et  «emMalile» ,  en  haut  comme 
en  ha» .  rt.  après  un  intervalle  plus  ou  moins  con»idrrabte ,  sans  fan»  es  molaires, 
dru»  inci»i«c» ,  une  de  chaque  cité,  (ormaul  une  paire,  mais  celte  paire,  au 
heu  d'esister  aux  «leu»  miclioires,  comme  «Uns  les  tetracaulodon»  et  dans  letres- 
.  jeune  lanientin  ,  ou  hîen  a  la  mâchoire  supérieure  seulrroent ,  comme  dan»  les 
elrphans ,  les  mastodontes  proprement  dits,  et  le  dugong,  sont  à  la  mâchoire  in- 
férieure. 

Ce»  incisives,  soit  qu'elles  existent  nx  deux  mâchoires  ou  à  une  «etile,  ont 
dan»  k»  «UlTerens  genre»  une  grande  tewtancc  à  se  prolonger  hors  de  la  bouctie  el 
à  former  de»  defense». 

81  on  »e  livre  a  un  etamen  plus  détaillé  des  dent»  du  dinolherium,  nous  vovons 
que  le»  m«daire»,  au  nombre  de  cinq ,  de  ch.«jue  cftt*  et  k  chaque  mlil>oire'  ont 
leur  couronne  carrée  profondément  traversée  par  deux  collines  transverses.  ab- 
solument comme  dan»  le»  lamentant:  mais  ce  caractère  se  trouvant  aussi  bien 
dan»  le»  tapiis  el  le»  kanniroos  et  même  dans  1rs  lopliiodon» ,  il  serait  loin  d'être 
suffisant  pour  décider  la  question,  »'il  u'elait  joint  »  l'absence  de  faïasses  molaires 
el  de  canines,  ce  qui  produit  un  vide  ronsidrraldc  entre  la  première  molaire  et 
le»  incisive» ,  el  au  nombre  comme  à  la  (orme  de  ce  lté» -ri  «pii  ressemblent  tont- 
t  fait  à  de  petites  drfeuse»;  seulement,  comme  il  a  été  dit ,  elles  sont  à  la  mâ- 
choire inférieure,  inserres  à  son  extrémité  et  «hrigres  eo  bas.  On  ne  peut  assu- 
rer cr|irmlant  qu'il  o'ruslait  pas  d'incisives  k  b  mlcboire  supérieure  qui  est 
tronquée  antérieurement  ;  mais  s'il  y  eo  avait ,  elles  étaient  certainement  hean  „ 
coup  plu»  penle»  que  les  autres. 

La  forme  de  la  téte ,  roinidérée  dans  son  ensemble  et  dan»  ses  parties ,  corro- 
bore fortement  les  inductions  que  fournissait  le  ivstéme  dentaire;  eo  elfet,  les 
cumhle»  oceipilaiis  tout  tout-a-fait  tenninau»  ou  'dans  la  direction  de  l'axe  lon- 
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gitadinal  de  la  léHe,  comme  dan*  le»  lamentin*  et  dan*  le*  cetaec»  rdentés  molli- 
sses pour  vivre  dans  l'eau.  U  face  occipitale  e»l  brge  ,  subvrrlicak  et  même  m- 
ciinrc  d  avant  en  im-T* ,  avec  ont  fane  médiane  profonde  pour  l'insertion  d'an 
ligament  cervical  <mi  de  poissant  muscles  élévateurs  de  la  tè«e;  rt  1a  partie  lnsi- 
laire  du  rrlue  est  droite  dam  se»  parties  composante? ;  taudis  que  la  région  nii 
cirulo-frontak  est  au  contraire  très-pUle,  très  large  comme  dans  le»  lamentins 
«t  le»  dugongs,  et  surplombent  la  fo«*«  temporale  qui  ni  extrêmement  large  et 
extrêmement  profonde,  ce  qni  indique  d'énorme*  mnxrle*  élévateurs  de  la  mà- 
elioire.  non-seiilemrnl  pour  la  moM irai  ion ,  mai»  encore  pour  l'action  particu- 
lière à  celte  tihacboirc  armée  de  ces  -Jrnta  incisives  en  ralrau. 

Cette  disposition  rie  la  fosse  tcni|vora'e  eu  parf-iiteauit  en  liarmonie  arec  oac 
arcade  lygomalique ,  large ,  épaisse ,  robuste ,  complète ,  comme  oti  peut  le  juger 
d'un  morceau  malheureusement  brisé  ,  tuait  qui  offre  encore  la  surface  d'arlicxi  - 
Utioade  l'os  correspondant ,  absolument  comme  dans  1rs  lanienlins ,  peui-étre 
«pendant  sans  le  grand  élargissement  qu'on  a  remarqué  à  l'apophysr  jujale  du 
temporal:  dans  ces  deruii  r»,  l'orbite  e*l  également,  rnmme  dans  ces  animaux,  fort 
petit  et  latéral,  mais  Irès-iargcnicnt  ouvert  dans  la  fus»  lygomalique;  le  Iruo  au- 
ditif est  petit,  étroit  rt  un  peu  oblique  du  bis  rn  haut. 

La  face ,  large  et  aplatie ,  se  prolonge  en  l'élargissant  an  peu .  comme  dans  les 
cétacés  ;  elle  présente  dans  son  milieu  au  Ires-large  ouverture,  plus  large  que 
dans  le  dugong,  mais  qui  rappelle  beaucoup  la  disposition  qni  eiiste  dans  cet 
animal.  l.'ori6re  postérieure  de  la  cavité  nasale  est  au  contraire  fort  droit.  Le 
trou  *ou*-orlnlaire  ,  Iris-grand  ,  l'e-t  cependant  moins  que  dans  le  dugong. 

Quant  à  la  mâchoire  du  dynotberium  ,  c'est  encore  atre  celle  du  dugong  qu'elle 
offre  la  plus  grande  analogie,  par  ta  manière  dont  tes  branches  sont  courbées  en 
bas  dans  leur  tiers  intérieur  :  seulement  celle  du  dynolberiuni  devant  être  armée 
i  son  extrémité  reconrlice  d'une  défense  exsecle .  la  branche  montante  .dans  sa 
largeur,  dans  son  concljle  anssi  Iransvers*  que  cbet  les  carnassiers,  offre  une  dis* 
position  concordante  pour  que  le  mouvement  d'élévation  rt  d  abaissement  soit 
seul  permis  ;  aussi  La  surface  glénoldienne  de  l'os  temporal  est-elle  une  portion  de 
('•ItaiLre  creux  transrerse  avec  uise  lame  apophysaire  d  arrêt  extrêmement  forte. 

Aujourd'hui  donc ,  poursuit  M.  de  Blaiaviilc.  nous  pouvons  regarder  comme  a 
peu  près  certain  ce  que  nous  avions  d'abord  émis  d  une  manière  moins  positive , 
que  lé  dsnotheriufn  riait  nn  animal  de  la  famille  des  Umenlins  ou  gravigradrs 
aquatiques,  devant  être  a  la  tcïe  de  cette  famille,  prre  dant  le  dugong ,  et  par 
ronséqueot  précédé  par  le  Ictracauladon ,  qui  doit  texmiaer  la  famille  des  élé- 
pbana. 

Noua  devons  donc  supposer  qu'il  n'avait  qu'one  paire  de  membres  antérieurs , 
è  cinq  doigts  Cependant  on  conçoit  b  possibilité  qu'il  en  ait  eu  de  postérieurs , 
'  i  la  famille  drs  clépbaus  i  celle  des  " 


Le  carbomclLulate  de  barète  s  offert  la  eom|wsilioa  suivaule  : 

IbOXZOZ    C III I  ,C 21)2 . HiO. 
Ce  vl  rti  blanc,  narre  ,  solulile  dans  l'eau,  et  parfaitrmeul  slalile  a  lair  ou 
dans  le  vide. 

Dismiu  dans  l'eau,  il  se  décompose  bientôt  spontanément .  même  a  la  tempé- 
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et  eu 
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Quant  i  b  supposition  que  cet  animal  était  pourvu  d'une  trompe ,  ce  que  l'on 
pouvait  présumer  de  la  grande  ouverture  nasale,  îles  surfaces  élargies  qni  l'entou- 
rent et  Je  la  grandrnr  du  troc  sous  nrbiture,  lequel  a  do  donner  passage  a  un 
Irrs-gros  nerf,  quant  à  celte  supposition,  disons-nous,  elle  nous  semble  au  mains 
douteuse  ;  il  bous  semble  probaUe  que  ces  dispositions  sont  en  rapport  avec  un 
développement  considérable  de  la  lèvre  supérieure,  et  avec  la  modification  né- 
cessaire dan.»  Ici  narines  d'un  animal  aquatique ,  comme  cela  a  également  lieu 
dans  k  dugong  Noos  pensons  même  que  c'était  la  lèvre  supérieure  qui ,  par  son 
immense  développement ,  embrassait  l'inférieure  et  cachait  ainsi  la  base  même 
de*  defeme*  ;  celle  dernière  lèvre  lierait  même  tire  aller  petite,  comme  cela  se 
déduit  de  la  petitesse  des  trous  mentonnier*. 

D'après  cela  ,  dit  en  terminant  l'auteur  du  mémoire,  il  -era  aisé  de  voir  que 
des  deui  opinions  principales  qui  ont  rte  émises  rt  discutées  sur  re  singulier  ani- 
mal, nous  sommes  beaucoup  pins  éloignés  d'en  faire  avee  M.  Kaap  une  grande 
espèce  d'édeolét,  voisine  des  paresseux,  que  de  le  considérer  avec  M.  Cnvicr, 
qui  n'en  avait  connu  qnc  les  dcots  molaires,  comme  un  tapir  gigantesque.  Il  y  a  , 
en  eflrt,  brauconp  moin*  loin  dans  la  méthode  naturelle  d'un  dngnnj  à  un  tspir 
que  d'un  tapir  à  un  paresseux.  Isans  cette  note,  dit  encore  M.  de  RlainviDe,  nous 
n'avons  considéré  que  la  lélc  .  parce  que  noua  sootmes  loin  d'admettre  que  U 
phalange  que  lui  rapporte  M  Kaup  lui  ait  appartenu.  M.  I  arlcl  a,  en  elfet , 
trouvé  avec  ces  même*  phalange*  ane  portion  de  denU.  qui  évidemment  indi- 
quent  un  grand  paagobn 

—  M.  Duméril  prend  ensuite  b  parole  :  il  reconnaît  la  complète  exactitude  de 
Ions  les  d>  laila  que  vient  de  doLner  H  de  ftlaiovilk;  il  insiste  particulièrement 
sur  la  forme  transversale  rt  U  grande  étendue  du  condyle  de  b  mâchoire  infé- 
rieure et  de  b  fosse  arlieubiie  qui  le  reçoit.  Il  regrette  l'absence  de  l'arradc  ry- 
goaiatitpie  dont  les  bases  seule*  restent .  attendu  qnv  le*  courbures  de  telle  arcade 
auraient  donne  de*  idées  sur  b  volume  cl  la  force  «les  mum'lr*  aia**rlrr  i  l  tem- 
poral qui  devaient  être  consid érable*.  Il  serait  important  da  Lé*  rnnnailre  ,Kinr 
iet  comparer  il  celles  du  bmeulin,  d'une  part;  et  de  l'autre ,  avec  celle*  du  roe- 
galliérium ,  dont  le  squelette  exislc  à  Madrid.  Quant  aux  phalange*  que  l'on  croit 
avoir  appartenu  an  dinollirrium.  elle»  sont  certain,  ment  analogues  a  celles  des 
paresseux  ;  mais  dans  le  lamentiu .  l'os  ungueal ,  qui  est  en  effet  à 
a«ec  use  saillie  mmenu*  à  la  ha*  ,  offre  a  son  autre  extrémité  ai 
que ,  avec  une  sorte  de  capuchon  ea  dessous  .  c'est-à-dire  inverse  de 
retrouve  dans  le»  grandes  espèce*  du  genre  dn  cdiat» ,  et  fort  différentes  de  celles 
des  paresseux  el  des  fourmiliers1. 

—  M.  Isidore  CeolTrot,  qni  avait  été  chargé  de  faire  un  rapport  verbal  sur 
I  ouvrage  de  M.  Eaop .  relatif  au  dinolheriuai .  déclara  qu'il  regarde  désormais  ce 
rapport  comme  superflu  après  ce  que  lient  de  dire  M.  de  BLaittvillt, ,  dont  les 
idées  sur  la  place  que  doit  occuper  l'animal  dans  le  cadre  loologique  ,  sont  cdks 
auxqurUe»  lui-méW  a  été  conduit  par  l'inspection  de  la  pièce,  qu  il  a  visitée  des 
qu  file  est  arrivée  à  Pari». 

e*aac-ssiTnTi.aTC  ot  aatTTi.  M.  Flourcas  prèsens.  les  résohats  d 

Malpighi  est  le  premier  qui  ait 

MM.  Dumas  et  Prligot  mettent  tous  les  veax  de  l'Académie  et  composé  qu'ils     un  corps  particulier .  distinct  da 
•ot  obtenu  de  la  réaction  de  l'acide  earbonirme  sur  l'esprit  du  bois.  Jusqu'à  pré-     ne  vit  qu'à  I  ilat  de  réseau,  el 
■eut ,  les  composes  de  cet  ordre  n'avaient  rte  obtenus  que  de  la  réaction  des   ,  cataire  de  Molpi&hi. 

racidè  I''"  '  XuT*'  ^  M  B  'UU  ^  b*J"  "  pfl'TO,r  ^  0"  "*  oUk"d,",  jl     CJ:tC<Kl1•  chota  Iwuf  offre-lHl 


rature  ordiuaire ,  eu 
bois. 

Cette  décomposition  e*l  ringulirrrment  adirée  par  la 
l'rbuliliou  de  l'rau  elle  parait  rirjà  complète. 

Le*  auteurs  rroirnl  pouvoir  présenter  prochainement  un 
corps  et  sur  ses  analogues;  ib  estèrent  que  b  (heone  de  la 
qurlip^es  ecUircissemen»  de  l'élude  île  ces  nouveau*,  corps. 

•WX.IMCXS 

M.  Uepresls  coramuoique  b  résultat  de  ses  recherches  sur  ce  sujet 
La  question  du  maximum  de  densité  des  dissolation*  saline*  a  été  agitée  depuis 
qu'on  s  occu|«  .b  la  recl*rclie  de  la  température  de*  mer*  a  di.rrscs  profondetjr*i 
b  liaison  de*  deux  phénomènes  donne  de  I  importance  an  sujet  dont  s'est  occupa 
M.Dr*pre>ls. 

Ucsidiysicienaadmettajent  dansl'eau  salée  an  maximum  de  densité,  d'aulrei 
n'en  adroetlaienl  |ias.  I^>s  premiers  avaient  été  d'abord  guides  par  l'anabgie;  ce- 
produit  bientôt  on  tenta  d  arriver  a  une  sokuliou  par  de*  e*penences  directe*. 

M.  Marcel,  en  131».  Si  connaitre  des  expériences  qui  l'avaient  coudait  à  ad- 
niettrc  i|ue  l'eau  de  mer  se  contracte  jnvm'an  point  de  la  congrlatina  ;  il  ajouta 
qu'au-dessous  de  — V,  6jb  liquide  paraissait  s*  dilater. 

En  IXiV,  M.  Erman  Gis  enlrrpril.  snr  l  invitatioade  M.  de  HirmboUl  »  un  Ira  - 
vail  dans  la  même  direction.  Quatre  méthodes  différente*  ont  appris  à  cet  badnla 
pb)*u'ien  la  non  exigence  d  un  maximum  pour  l'eau  de  mer  entre  +  8»  cl  —  S". 

De  ce»  quatre  procèdes  décrit*  dans  b  mémoire  de  M.  Desprests ,  un  seul  est 
applicable  aux  di»*»uslioea  aqurtue»;  c  est  reUn  dans  lequel  on  compare  b  mar- 
elx  d'un  Iberrunmctre  a  eau  avec  la  marclte  d'un  lliérmomctre  i  mercure.  Dan* 
cet  expériences  ou  plongeait  quatre  tliermom. 1res  à  diMoUitioo  et  quatre  à  mer- 
turc  dans  un  grand  seau  dont  ou  abaissait  graduellement  la  température  a  six  00 
tepl  points  qu'on  s'efforçait  de  rendre  axes  ;  on  traçait  une  courbe  avec  les  con- 
tractions ou  les  dibtation*.  puis  on  lai  mentit  une  Ungeate  parallèle  à  b  ligne  de 
la  dilatation  du  verre  Le  point  de  langrncr  fournissait  b  température  du  maxi- 
mum, c'est-à-dire  le  poiul  ou  b  dissolution  avait  une  dilalatiou  apparente  égale  a 
la  dilatation  du  verre,  tl.  besprests  n'a  pas  trouve  une  scok  dissolution  iquease 
qui  ne  |iresenlàl  un  maximum,  soit  au-deasn*,  toit  au-dessous  de  U  congélation. 

Chacun  peut  consister  l'exislene*  du  maximum  pour  une  dissolution  aq 
quelconque;  il  su  fût  pour  cela  de  construire  un  thermomelre  avec  b  diai 
el  d'abaisser  la  température  un  peu  lentement  ;  on  verra  ^  hipiide 
jusqu'à  un  certain  point,  puis  se  dilater  régulièrement  par  b  froid. 

L'eau  de  mer,  Irt  abUirarea  de  sodium  rtde  calcium,  kt  corbonatet  de  potasse 
et  de  soude,  les  sulfalcs  de  potasae.  de  «onde  et  de  cuivre,  eu6o  l'alcool  sont  k* 
tubsUoces  tur  le*que|tcs  M.  lrespresti  a  expérimenté. 

£n  comparant  le*  résultats  de»  nombreuses  expérience*  dont  nous  ne  pouvons 
reproduire  les  détails,  on  voit  que  ce  ne  tout  ni  les  sels  le*  puis  soluhlês  .  ni  kl 
sel»  qui  retardent  le  plu»  b  point  décongélation,  qui  abaisserabnlaskriuximua; 
pareiesniJc,  le  chlorure  de  calcium  abaisse  beaucoup  moins  le  maximum  qnc  k 
sel  marin .  le  sulfate  de  pola^sc.  moins  «aie  k  sulfate  de  sou-le  Ce  résultat  est  ob- 
tenn,  quel  que  soit  le  ikgré  de  concentration  des  dissolution*  comparées. 
Voici  quels  sont  d'après  H.  Desprels ,  kl  principaux  résultais  de  son  travail  : 
4'  L'eau  de  mer  et  toutes  les  dissolutions  aqueuses  acl 
ou  alcalines ,  possèdent  un  maximum  de  densité. 

1'  Ijc  nuxiroam  baisse  beaucoup  plut  rapidement  que  k  point  de  < 
dont  la  variation  est.  tiusi  que  celle  de  U  deiuilc,  sensiblement  proport ionnelio 
à  la  quantité  da  matière  ajoutée  à  l'eau. 

—  M  Texier  expose  lié  vive  voit  les  réraltata  drs  observaiiana  qu'il  a  faite* 
sur  la  coiirtrlulioa  iieologiqw  de  U,,e  Minenre.  la  cjrlc  qiu  résume  ce.  obser- 
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r*<Tac*iEaa  r.r  1.  Tnoitnip. 

B.  Leroy  d  Etudk*  présente  un  brise-  pierre  auquel  il  a  fait  subi  mue  mtsditVra  - 
lion  qui  en  |iermel  l'application  dans  des  cas  exceptionnels  qu'on  pouvait  regar- 
der jusqu'à  prêtent  romane  soustraits  aux  méthode*  lilhrotritique* 

L'hyperlrophic  de  b  proslate  a  fréquemment  rm|^ebe  la  reussitedu  broiement 
par  l'augmenlation  démesurée  de  la  courbure  de  l'irrèlre  qui  en  est  k  résultat. 
C'est  celte  difficulté  .  dit  M.  Leroy  ,  qne  je  me  suis  attache  .  a  vaincre,  el  j'y 
suis  parvenu  par  k  seul  allongement  de  b  branche  fixe  da  brise-pierre.  H  éUi't 
d'autant  pins  impartant ,  pourunt  l'auteur  de  la  ktlre,  de  surmonter  cette 
difficulté ,  que  l'augmentation  démesurée  de  la  proslate  et  de  la  courbure  de  fu- 
rèlre  cuiisrtdenl  presque  toujours  avec  un  embonpoint  coosidrrabk ,  ce  qui 
rend  b  tailk  plas  dangereuse  a  cause  de  la  profondeur  et  de  1  étendue  des  incitions 
qu'il  faut  pratiqaer  pour  arriver  ius<ro'à  la  vessie. 

M.  Chevalier  adresse,  saas  enveloppe  cachetée ,  b  formule  d'un  nouveau  p*- 
pier  de  tùrele. 


rr  lu  uiuuirèsrs 


ujhst»  d>-  se*  rechrrenes  sur  ce  tujeL 
lit  signalé ,  dan»  l'i  piderroc  de  b  langue  du  born' . 

qu^orT  e«o  ''^'^rdîk  '  t?1*  ^*uBlr 


il  une  disposition  rrtirulre  comme  l'a 
t-ll  dans  k  bogue  d'autres  laanuujfere» 
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ftpir1iciilirr(mrcil<l«o»rtlkdf  IlMwme'Cc  »oat  11  de»  question»  qui  oat  été, 
plusieurs  fois  drlsatlurs  tau  qu'on  «o  ut  obtenu  jutqu  a  présent  mie  solution  dt- 
liiiitive. 

L'existence  de»  crirp»  nuiquenx  dan-,  la  langue  drlhoainic  esl  niée  par  Intrh, 
ixr  Win  «ou» ,  par  llaller ,  par  Birhal  En  erTcl ,  quand  <hi  apphque  à  la  langue  de 
i'IiooMae  Ir  |«rucede  dont  Malpighi  faisait  usage  pour  U  langue  (tu  hreuf ,  c'est  a  - 
dire  l'ehnlliliou  f  on  parvient  bien  à  i*oler  Ira  niemhran.  s  qui  foraicut  In  tegn- 
meiu  de  l'organe,  naît  u«  ne  voil  rien  qui  reasrmble  à  an  corps  réticule.  L  rpj- 
derme  enle»r.  ce  qu'on  aperçoit  c'e»t  une  membrane  continue  qui  recouvre  m- 
lièrement  le  derme .  ae  plie  a  toutes  les  inégalité» ,  et  euvelrrppe  complcte- 
rutal  le»  papilles  qui  naissent  de  M  surface.  La  langue  du  Unit,  traiue  de  U 
même  manière .  r'rsl -a-dire  aouaiiae  a  I  ai- bon  de  l'eau  liouill4n(it ,  présente , 
quand  on  eu  a  cnlr»e  l'epidemie  ,  un  réseau  du  pin*  beau  blanc  .  qui  couvre  tou- 
te ta  tare  supérieure ,  et  s'avance  sur  ait  côtes.  Ce  réseau  règne  partout  où 
régnent  le»  papille» ,  el  I»  où  1e»  papille*  maintient .  c'est-s-dire  aur  le  bas  de» 
cote»  et  à  la  face  inférieure ,  il  ae  prolonge  en  une  membrane  continue 

Lee  Iront  du  rrSreu  sont  traverse»  par  rbamn  une  papille;  il»  varient  de  fbriue 
et  de  grandrar  rnmme  Ira  papille»  rlfteâ-flaruie»  :  plu»  grands  aur  la  base  de  li  lan- 
gue, ir»  *nul  »er»  sa  pointe  phi»  petit»  et  plu»  rond» 

Si  au  lien  d'empluser  rebullition  on  a  recours  ,  pour  isoler  le»  nsrmbrane»,  au 
procède  de  la  macération  ,  le  résultai  obtenu  est  lotit  différent  ;  l'rpidcrme .  en 
> 'enlevant .  laisse  a  decoavert .  non  plu»  uae  lame  prrere  de  trou»  pour  le  pa<sage  I 
de»  papille» ,  mai»  une  membrane d  aae  rotitiiruilc  parfaite ,  eten'lue  sur  toute  11  ' 
surface  du  dcirnc .  et  en  recouvrant ,  en  revélaul  partout  le»  papille» 

Enfin  cette  membrane  continue  se  drlarhe.  s'enlève  elle-nurme ,  et  le  derme 
el  le»  papille»  restent  à  nu.  Si  l'on  examine  a  son  tour  l'rpiderme  qu'un  a  prrala- 
rataaeat  drlaejiê  .  on  voit  qu'il»  se  présente  to  forme  d  noe  membrane  mince , 
«fxxoaperrule .  continue  comme  la  membrane  muqocuitc ,  et  qui ,  comme  cette  der- 
nière •  «oit  I outra  le»  inégalité»  île  la  surface  du  derme;  a  élevant  avec  le»  papille», 
•  aplanissant  dan»  leur  intertalle  ,  ici  »r  durcissant  en  corne  pour  former  la  gaine 
est  «lettre  «les  papille»  cornée» .  là  s'ataioeissaiit  pour  recouvrir  le»  paille»  foa- 
gifortaes 

Ileat  aise  saiialruaol  de  »e  faire  mm  idée  nette  de  la  manierr .  el ,  si  on  peut 
a'eiprisscr  ainsi,  du  mrcintsme  selon  lequel  se  forme  le  réseau  de  Malpighi .  |„rs- 
qa'aprèa»  I  rhnlliliriu  on  détache  l'cpidernir  du  corp»  muqueux.  Par  lelfct  de  l'e- 
balUlion.  re  corps  |«erd  beaucoup  île  »a  cnnsistaace  il  Mut  de  la  .ju'eo  détachant 
alors  l'episkerme  du  c-irps  misqueux  nu  rompt  l'él«i  niiiqtsrux  de  ehaqne  papille. 
Cet  elni  leste  adhèrent  a  I  epidermeel  retenu  dan»  la  cavité  rnérne  de  l'epidemie 
on  il  eat  lutte  ;  à  la  p  are  qu'il  occupait  sur  le  mr|«  mnrruciix  ,  ,|  te  trouve  donc 
uo  trou  f  al  chaque  rlui  roman  ilomunt  un  trou ,  on  liiiit  par  avoir  le  hrau  re- 
aeaa  qui  recuti»  re  au  enveloppe  toute  fc»  face  saperieurv  de  la  langue  «lia  hrrtif. 

La  iiitanc  artMa  de  l'eau  b.i«i«lUnte.  qui  dimn*  le  rrieau  tnr  la  langue  du  bu-nf. 

chien,  tlucliat'.  el  mcmeeallr  de  l'lion>«ne. 

Dan»  Iws»  ces  ra»  .  au  conlmire.  ou  obtient  par  le  prorrde  .le  la  macération , 
en  membrane»  coutumes,  le  eorp.  umoaeus  aussi  Ixen  qoe  le  derme  et  l'cpi- 
derme. 

0«nt  à  la  nature  du  tiu«  qui  tortue  re  corps,  qu'on  ne  peut  plu  appeler  corps 
reliciile,la  rotumaa  r  propre,  une  texture  non  moin»  proprr  <pie  »a  ronsittaure. 
aa  couleur  Uaoehc,  le  vrlunle  de  u  face  interne  ,  I  allrr.l.on  |.e  lirnlicre  qi,',| 
éprouve  de  la  |»arl  de  l'eau  bouillanlr,  tout  montre  <pie  r'c«t  la  un  u»ta  nouveau, 
qui  n'a  rien  de  cumniun  avec  le  tissai  de  l  ap|>arrii  pirairnlal  de  ta  peau ,  drenï 
dan»  nu  précèdent  mémoire  dr  M.  FUmrrns  :  le  tooii  de  corii»  ninqnru»  t  snu»  le-, 
qktl  au  a  ream  jusqu'iri  m  deu»  tissu» .  est  cnhiaent  erroné  ,  «oit  qu'on  l'»i>- 
plaque  a  l  ua  ou  k  l'autre.  y 

tacfa«ioa  ne  l»  arva. 

U.  Dutrocbrt  fait  une  conimuniratioa  relative  a  quelque»  r»périence»  1  ca  sujet 
demi  il  s'est  o»Tapr.  La  sève  monte  dans  les  vrfrlan»  par  l'impulsion  île»  ru i ors 
et  par  l'aUraclinn  de»  leuilJrs.  I.'atsrenaiou  de  la  sève  |«r  I  impulsion  des  racine» 
se  voit  dans  I  rnsission  de  cette  sève  au  printemps  p.ir  1rs  raniratis  trnnqtirct  de 
la  vigne;  I  ascrmioii  de  la  sève  par  l'attraction  île»  feuilles  «  observe  lorsqu'on 
met  un  rameau  cfianec  de  feuille»  tremper  dans  l's-jti  par  «a  base  IronqtstT.  On 
tait,  par  le»  expérience»  de  Halle»  et  par  celle»  ib-Sriinebirr.  que  la  lumière  exer- 
ce une  grande  influence  «ur  l'aM-rosion  de  la  sève  |«ar  l'attraction  des  feuilles ,  et 
que  cette  ascension  c-t  considérablement  diminuée  dans  l  olueunle.  Senoebiêr  a 
vu  que  le»  résultats  «le  rrs  espeiiemes  sarment  suivant  le»  espèces  .lu  plante», 
lataii  il  n'a  pas  attei  poursuivi  rt>  fait  imporiaiil 

La  force  avec  laquelle  les  plaolca  elevrat  U  sese  parraltraclion  de  leurs  feuitlrs. 


relie  routiuuetlc  I  attirer  pendant  long-trtup» ,  et  celajuwprà  re  qu'elle  mettre 
par  etiulcmeul ,  c'est-à-dire  par  suite  de  l'àllrraliuu  «le  la  cunipustliou  «le  la  «ma- 
tière verte.  La  mercuriale  at  meurt ,  dans  la  mésua  expérience,  que  faute  de  pou- 
voir attirer  l'eau  slaus  M't  feuille»,  ellrse  Oelrit  proiuplement  el  sas»  que  les  seuil- 
1rs  aient  change  de  couleur,  La  même  plante  peut  vivre  peudaul  qumie  jours  » 
robsrurita .  lorsque  la  tempera lure  varie  île  13  à  10  drgie»  centésimaux  pendant 
la  durée  de  l'exprrience. 

J'ai,  poursuit  M.  Uutroclrit,  répéta  ce»  eipenesres  avec  diverses  au  Ire»  piau- 
le», et  j  ai  vu  qu  elle»  po.,edaieul  i  de»  degré»  ire-divers  la  facilite  d  élever  l'eau 
par  l'attraction  de  leur»  feuille»  daot  l  obscurité.  La  mercuriale  et  U  moreile 
m'oul  paru  occuper  les  deux  exlrsmrs  i  cet  égard.  Je  puis  mettre  de  méinc  ru 
rqqMisilioa  ht  chtnoimilium  uUium  et  l'ortie  [uruca  tliotail  :  la  prriuière  piaule 
|umr  la  longueur  et  la  seconde  pour  la  brièveté  du  temps  pendant  leqorl  elles 
rlevrnt  l'eau  par  altraclmn  dans  I  obscurité. 

Tlaus  toutes  1rs  expérience»,  I  auteur  a  reconnu  comme  fait  gênerai  que  le»  vé- 
gétaux qui,  à  la  lumière,  attirent  le  plu»  d'eau,  sout  ceux  qui  a  l'obscurité  en  at- 
tirent le  nsoius,  el  qu'au  contraire  ce  Sont  le»  plantes  qui  attirent  le  plia» 
ntenl  l'eau  a  la  lumière  qui  l'attirent  le  mieux  h  I  obscurité. 

il.  Rivière  lit  uo  mémoire  iviul  pour  titre  ; 


sjcmrta  r.r  si  a 


iiBoi»  fctW&ixjura  raiisa  acg 


Ce  Bictuotre  e»t  iccompifoé  d'un  atlas  cumpreuant  une  carie  (éclugique  rt 
|  doute  coupe»  naturelle»  on  Ibeorispies.  La  carte  est  exécutée  sur  une  rebelle  d'an 
:  meue  pour  dix  mille  mètres,  elle  indique,  outre  les  diverse  rock*  qiiiconisiteent 
le  >ol  du  pas»,  les  principaux  IUobs.  les  points  où  le*  roebe»  sout  anoemajet,  ain- 
si que  ceux  ou  l'on  a  fait  de»  rccbcrcbei  geolcclituque».  Tout  le  relief  de  détail 
y  c»l  ausai  figure,  «u  un  grand  nombre  deliautcurs  au-des*ut  du  su  seau  de  la  «»aer 
mot  cane  >  ootetc  rapportes. Le»  points  cxilmiaaus  qui  r<e  s'eleseul  pas  au  «lcssui  rie 
vosi  ntclres,  s*  trouveal  dans  les  iDOiitague»  Noires,  le»  montagnes  d'Arrêt  (  Fi- 
uisUrej  el  celles  de  isaiat-Michel.  wuut  Mercure,  tic  Poutaoge»  ^Vendeej,  etc. 

I.  auteur  donne,  daus  les  lertucs  suivant,  une  idée  du  relie I  et  de  la  cunalituboo 
geo  ..gique  du  pa>»qui  environne  Quinipcr.  o  Le  niveau  du  sol.  à  |iartir  des  mon- 
tagne* Noires  et  alau»  le  sens  du  nord  au  sud  va  en  s  abaissant  jusqo'a  tjisimper  , 
nlle  placée  presque  au  oiseau  de  la  mer  et  au  centre  d'une  espèce  d*  bissiu  d'un 
rasnnisrat  diverse»  |ielilr»  vallées.  L'abaissement  du  sol  ne  se  fait  pas  d  une  ma- 
nière inseosibic,  mais  ou  voit  eu  plusieurs  prniits  la  pente  geneiala  lOlerroaipae 
par  îles  reliefs  trvs-prooouces  qui  sont  tuujuurs  furtucs  par  le  (rasute,  le  pelrsv-ai- 
ies  ou  bien  par  les  ainphibulito  (t  le»  diorilri. 

Le»  rorlie»  iliiiuiaante»  de  la  contrée  sont  :  le  gneiss,  Icmiea-  clùale.  le  granité, 
letalc-sclnsie.  le  ph  llade.  Ial)di*nne.  Icquartule  ,  le  pclro-silet  ,  le  cbloritu- 
srlnstc,  le  cbiste  argilo-bitumiocax.  le  |>saauitile.  l'argile  bitumineuse,  laraot*  . 
le»  pousliugre».  l  aïuphiUilile.  le  diorite.  «leigre».  des  salues,  des  argile»,  des  ga- 
lets ..n  des  cailloux  roules.  Le  granit,  au  reste,  est  la  roche  i  beaucoup  près  la 
pin,  alMudaalc.  Le  terraiu  de  se  pat»  a  uou-srulcmeut  subi  de  puissante»  altéra- 
tions |>ar  les  ageiualnuispberiipies.  usais  encore  il  a  e|sruuve  au  moins  Iran  »io- 
lrnli->  dislocation».  La  première  a  été  produite  par  l'apparilioa  du  gracile .  el  a 
change  le  rebef  du  gueiss  et  du  mica-schiste,  la  seconde  par  la  nuse  an  jour  du 
|mMk«-m!c»,  posterteursuienl  au  dep6l  de»  laie. schistes  el  mèaiedr  certains gre», 
rl  asaut  la  furmaliou  houillière,  dont  les  allures  ont  rte  s'ompliojuce»  par  des  dé- 
jections d  aniphibolilf»  tt  de  diorites.Uaa»  d'autre»  localité» de  l'ouest,  de»  relieX< 
plus  complexe»  eocorr  se  luoulreut  çà  el  là  ;  ils  -ont  dus  à  l'apparition  de  différen- 
te» autre»  loches,  mai»  oo  peut  citer  le»  porpbtrel,  les  oplutcs»  le»  •<  logile»  et 
le  grande  .le  rWarsge.  (Vendée;,  et  de»  enviroiud'Anceai.  (Maiae-el-Lcirt).  qai 
est  arti  v«  lui-mètac  après  le  depùl  de»  lalc-ssluste»  el  de  quelque  |rè». 

aésscm  ne  4  avait. 


nier  fjva  noir  orxorta  La  nisoruraïua  nsvs  use 
usioatur  nés  axauuga» 


de  M. 


peut  s'rtaluer  approxiusalisenieut  par  le  degré  de  chaleur  si  rhe  qu  i  l  <  s  peuvent  | 
supporter  sain  u  tlelrir  lorsqu'ellt*  trri»i*ut  dans  I  eau  |>ar  l'extrémité  trsmqnre 
lit  leur  lige,  lii -t  mercuriale  (osu/ww/i's  unuvn  par  exemple ,  peut  dans  ce 
t  sii|qK.rter.  «oint  souffrir,  l'exposrion  aa  < 
iai<«  oigrum]  au  Contraire,  dans  la  nié 
u  ;  elle  «e  11.  lui  même  à  l'ombre  lorsque 
de  zi-  cent..  c«  qiu  n  arr.se  poinl  i  la  m. 


cas  vivre  pendant  p'iuieur»  mms ,  et  supps.rter.  «ont  souffrir,  l'exposrion  aa  so- 
leil le  pin»  ar.kol  :  la  uiorclle  i  tolamtm  ttigrum]  au  Contraire,  dans  la  même 
iKisjlioii  se  flétrit  assex  proniptmseni  ,  elle  «e  11.  tut  même  à  l'ombre  lorsque  la 
saaleur  de  1  atnio  ' 

ennaJe. 

La  différence  H.-<  Botal4e  qui  existe  ealre  ces  de-x  plante»  sou»  le  ra|mort  «h- 
U  force  avec  laqut  Ile  leurs  feuilles  attirxnl  la  »e»e  »•»»  l'uillomc»  de  la  m*m-re , 
>e  soaticndr.iit-elle  dans  l'ub<eunle  ?  C'est  ce  qu  il  était  uilrrrtsaiil  île  «ériSer! 
A  cet  effet .  M.  l>ilrocliel  a  uns  dans  le  même  appartement .  sous  isr»  rrcipirns 
opaques  et  semldahlet ,  une  mercuriale  et  une  moreile.  A  la  fin  «lu  quatrième 
jour,  la  mercuriale  était  compUtemeul  Ih  lrie ,  et  ses  fouille*  etawat  rn  partie 
desséchées  :  la  moreile  n'eut  le»  feuilles  flétrir»  que  le  vingt  deuxième  jour  ;  elles 
étaient  ceunmeoce  pari'ttiolrr  et  |«ar  jaunir  peu  a  |»ea .  tandis  que  les  feuillet  de 
la  iviarcurule  s'rlaicnt  ûctries  tan»  rtiolemeot  préalable.  La  température  avait  >'. 
varié  de  »r  ât'  a  21  ilegrt»  centésimaux  pendant  la  durée  de  <  elle  expérience  «le  I  i 
laquelle  il  résulte  que  la  ■uercurisle  qui ,  vosis  riaDueucs:  de  la  lumière    attire  ' 

bien  plus  fortemcnl  l'e.u  que  ne  le  Tait  la  moreile  ,  lui  est  ht.  n  infeneure'soo»  ce  j  le  Dugong  ,  et  e»t  celle  qu'otlreal 
point  de  v«.  lorsque  lune  et  I  antre  sont  placer»  a  l'obscurité.  Alors  la  mercu-  ment  eafarm»  d'apophvse  qu'o. 
riak  cetse  a>e<  pramptement  d  attirar  l'eau  dins  se,  feadlca .  tandis  qne  la  ma  |l  nsieboire  inf.neurV .S,  d'inalo 


l.'Ae*lcmie  reçoit  deux  lettres  sur  ce  suiet ,  l'une  de  M.  Kaop,  l'ai 
Btrausys-lsircrkbrim. 

M  Laup  écrit  qu'après  avoir  en  eouaai tsaaee  de  I  opinion  ênu«a  dans  ane des 
prreesleates  seam-rs  par  H.  do  DlainviUe  ,  et  appus.r  par  U.  Isidore  tveuffrov- 
Sainl  Hilaire.  il  s'est  empresse  d  elablir  une  noutrlle  comparaison  entre  la  1ère 
du  iliiMjtberimn  et  celle  des  di  ter»  animaux  dont  on  Ta  voulu  rapprocher  Cet  exa- 
men l'a  conduit  i  reconnaître  que  sa  première  délertvxiualiu»  ■  était  pas  exacte  , 
mais  ne  lui  a  pas  fait  adopter  pour  cela  relie  qu'ont  profiosre  MM.  de  tUalnville 
et  I-mI  >m  (.eulfroy  ,  savoir  :  que  l'aniaul  rtatt  voiua  de»  Dugongs;  pour  lui  ce» 
animal  n'est  plus  un  estent*  .  usait  nu  paehx.krnw. 

Le»  raison»  que  j  u  puue  ne  pas  le  placer  parai  le*  cétacé» ,  mai»  parmi  le»  pe- 
ctreileritte» ,  sont  le»  suivante»  : 

t*  U  toiture  des  n»  rliei  le  dinolberium  n  e«t  pas  librcnie  comme  csvei  les  cê- 
laers  .  mais  dure  comme  chef  lf>  paebsrjermr»  en  général. 

i°  Les  os  ucci|ûtaax  dr»  ce  laces  prrsenteat  des  espèce»  de  femiaisHtes.  rrmar- 

Jualil.  s  surtout  an  <  m-inage  de  l'o-  bavilaire,  rien  de  cela  ne  se  voit  a  la  léir  du 
mol  lien  mu.  Cbri  ex",  animal .  le  rocker  .  dont  la  structure  est  la  même  que  cbe» 
1rs  pa.  h»  dermes,  est  («lacé  au  bas  il  d'an  long  i-oiul  auditif  comme  dans  1rs  bvp- 
|Kipnlaaie».  et  ainsi  ne  re  trouve  pas  place  au  itivx-ao  de  la  face  exleram  ,lr»  osies- 
psUnx  comme  cela  a  heo  cbea  le  Dugong  ou  il  f 
ment  isolée. 

-f  l'arle  nombre  de»  «lent»,  leur  forme,  leur  ..ron.ee,  i 
cément .  Je  dmotbrrim»  reproduit  Giièlemenl  les  caractères  de» 
tandis  qu'il  n'a  ,  août  ce  rapport ,  qu'une  legè  a  atulogie  avec  1rs  lamautias ,  et 
n'en  a  aucune  avec  le  Dugong. 

si"  La  forme  extérieure  de  l'os  bestiaire  et  des  o»  qui  l'enliiarent .  ainsi  que 
des  troussent»  urhilaires .  ne  rtxppelle  nulsrmcnl  la  disposition  de  cet  parties  cbe» 
le  bugorig ,  rt  est  celle  iM'otLreat  1rs  paeh  vile  raie» ,  de  mens»  aussi  le  prolonge- 
uarqiar  derrière  la  facette  glsnissadak  pour  h 
qae  dan»  le»  pae  hi  dernwi 
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M.  Kanp  lire  encore  de  la  disposition  de*  frontaux  no 
ilinolberiuui  <ks  ce  laces ,  et  le  rapproche  de»  paefayderu 


caractère  qui  éloigne  le 


ce  sujet  d'une  mauière  ho  peu  obscure ,  re  qui  lient  uns  doute  à  ce  qoe  l'auge 
de  notre  bogue  ne  lui  esl  pas  toul-a-fait  familier. 

—  La  lettre  «te  M.  Strauss  a  pour  objet  d'innover  la  détermination  de  MM.  de 
Bbinnlk  et  Geoffroy .  niais  en  se  fondant  «r  des  considérations  différentes  de 
celle»  qu'ont  invoquer»  ce»  deux  toologisles. 

»  Ko  examinant  b  trie  du  dinnlberium ,  dit  M.  Straus» .  et  sans  avoir  besoin 
de  b  comparer  avec  celle  d  auenoe  espèce  vivante  ;  j'ai  ete  conduit  à  la  cootiJé' 
rer  comme  ay  ot  ap|>artenu  à  ou  uianiniifèrc  entièrement  aqvatiqoe  ;  rt  cette  opi- 
nion est  principalement  fondre  sur  la  disposition  des  condylrs  ocripitaut  qui 
prouve  que  la  si  ne  des  vertèbres  do  cou ,  cl  par  suite  celle  des  vertèbres  dorsa- 
le» clalcnt  dam  une  direction  horilootalc  ;  ce  qui  ne  sanrait  avoir  lieu  cbn  aucun 
mammifère  terrestre .  à  moins  d'admettre ,  ce  qui  sfrail  absurde ,  que  b  lete  ne 
fût  dirigée  presque  verticalement  de  bas  en  bant.  En  effet,  d'aptes  une  loi  de 
pore  statique,  qui  devient  une  véritable  loi  d'organisation,  loi  que  j'ai  établie 
dans  un  travail  sur  l'enatumie  du  ebat  que  je  présenterai  bientôt,  on  est  combiil 
a  reconnaître  que  dans  tous  ta  nummirères  terrestres,  les  condvlcs  occipitaux 
doivent  être  dirigés  eu  dessous  pour  les  bipèdes,  et  obi  qucmetit  en  destous  et  en 
arrière  pour  1rs  quadrupèdes  ;  afin  que  b  série  des  vertèbres  du  cou  qui  doit  s'ar- 
ticuler avec  ces  condyles  soit  dirigée  dan»  le  Duenic  sens  pour  servir  de  soutien  à 
la  tète,  et  s'arquer  eusuite  en  liant  en  se  continuant  avec  la  «rie  des  vertèbres 
dorsales  ;  or ,  en  prenant  le  plan  des  deots  molaires  comme  Loi  uoiital ,  les  ron  - 
dyle»  occipilanx  sont  dirige*  obliquement  en  .imère  et  eu  liaut,  ce  qui  est  tout», 
fait  <ncom|iaUble  atec  une  vie  terrestre ,  mais  parfaitement  possible  rbci  un  ani- 
mal aquatique ,  dont  toutes  les  parties  du  corps  ,  et  la  If  te  par  conséquent ,  sont 
directement  soutenues  par  l'eau  ;  et  pour  cela ,  il  tant  aussi  que  les  vertèhre»  cer- 
vicales soient  dirigée»  en  arrière,  comme  cda  a  Beu  en  effet  dier,  le»  baleines  rt 
les  poissons.  » 

C.-  premier  et  principal  caractère  se  trouve  ensuite  appuyé  pour  l'aplatisse 
ment  que  présente  l'occiput  a  sa  lace  supra-postérieure,  dans  l'étendue  duquel  se 
usent  le»  muscles  extérieurs  de  b  télé.  «  Cet  aplatissement,  dit  M.  Strauss,  adéjà 
été  signale  comme  un  caractère  que  cet  animal  a  de  commun  avec  les  baleines, 
mais  non  comme  indiquant  par  lui-même  une  vie  aquatique.  •  En  effet .  In  mus- 
cles «.tenseurs  de  b  tète ,  en  se  lisant  a  cet  aplatissement ,  perdraient  ooe  gran- 
ité partie  de  leur  puissance,  si  le  cou  était  dirigé  en  dessous.  Le  dinolberiuni  était 
dooe  non  pas  un  amphibie  comme  In  hippopotames ,  les  pboques  et  même  les  b- 
manlins,  mais  nn  animal  qui ,  comme  les  cétacés,  ne  pouvait  jamais  sortir  de 
l'eau.  La  forme  de  ses  dents .  celle  de  l'articulation  de  ses  mâchoires  prouvent , 
ajoute  M.  Strauss,  qoe  c'était  uu  herbivore.  Mai»,  en  raison  de  la  disposition 
dont  b  télé  était  articulée  avec  le  cou,  l'animal  ne  pouvait  llécbir  la  télé  pour 
saisir  la  nourriture  obère  sur  le  sol  (ce  à  quoi  »e  seraient  d'ailleurs  opposée»  1  s 
d»  ni  défenses'; ,  il  devaildone  b  saisir  à  l'aide  d'une  troffljsr. 
'r  ReUli veinent  aux  deux  défenses  que  MM.  Kaup  et  de  Bbinville  considèrent 
comme  avant  servi  a  ranimai  pour  arracher  des  racines ,  ou  en  général  pour  creu- 
ser la  terre,  M.  Strauss  remarque  que,  si  tel  eut  été  leur  usage,  elles  seraient 
u'écs,  tandis  qu'elles  sont  dans  un  état  parfait  de  conservation,  il  les  regarde 
comme  destinées  seulement  h  b  défense. 

En  résume ,  M*  Strauss .  tout  en  pensant  qoe  b  dinotbenom  a  ,  d'une  part . 
de  grands  rapports  avec  1rs  pachyderme» ,  et  de  l'autre .  beaucoup  d'analogie  avec 
les  cétacés,  croit  qu'on  doit  non  le  comprendre  dans  une  même  coupe  avec  les 
Dugongs,  mais  en  faire  le  type  d'uue  famille  a  part. 

Appartenant  aui  cétacés,'  il  devait  être  privé  de  membre»  post<  rieurs ,  naisses 
membres  antérieurs  difTérairnt  beaucoup  de  ceux  des  lamantins ,  et  devaient  être 
p'us  rapproches  de  ceux  des  parbydermes ,  on  peu  plus  ebreis  toutefois  poeir 
mieux  servir  à  b  nage,  qui  était  nécessairement  son  principal  mode  .le  locomu- 
lioo. 

VOLCSIT8  OS  BOL  LE  VUS  LUT. 

Un  lit  I  extrait  d'une  lettre  de  M.  Léop.  Pilla  .  concernant  b  constitution  du 
Vésuve.  <  En  explorant  b  Somma,  j'ai  trouvé .  dit  M.  Pilla ,  au  fond  d'une  des 
rebanernre»  du  terrain  qui  sont  à  coté  du  fotio  grande  un  tuf  argileux  et  une  es- 
pèce de  trais  contenant  les  coquilles  Suivantes  :  tumtetU  urttra ,  cardium  ci- 
ttarr ,  corbiiU  giti>a  et  un  oursin  non  entier ,  espèces  qui  se  rapportent ,  comme 
celles  des  argiles  d'bchii ,  au  terrain  d'argiuiisubapcmiin*.  Ce  bit  démontre 
évidemment  que  le  volcan  primi'if  du  Vésuve  est  un  volcan  de  soulèvement* 

—  Cne  notice  de  M.  Lecoq  contient  sur  un  des  vokans  éteints  d'Auvergne  des 
renseignemens  analogues ,  et  qui  tendent  de  mime  a  prouver  que  le 
a  .  lé  produit  pas- un 


arouercux:»  an  tts  iFrtT»  oe  ta  vxrr.ni  osas  tout»  m  s  rtatoots  i.t 
ta  vrs.iTxrioii  ,  par  U.  Eowaaiu  ,  membre  de  l'Institut .  et  M.  Cou» ,  pru- 

lus-eut  Je  rhinite- 

|l     I.  étendue  des  mémoire»  nous  force  d'en  reovoier  I  analyse  i  un  autre  ou- 

,  ruero. 

I1 

\{  oa  n  Ttso»«r.«  nu  vc,.et»bx  x  se  omeit  vus  ta  ioniem. ,  n  nr.  ici. 
il  TEinxace  x  t.  mi». 


«raTtiTityoi  oc  La  roiTLSTioi  or  i 

M.  Dcsaouferrand  adresse  qneJquc»  remarque»  sur  les  résultats  du  nouveau  re- 
rtasemeot  de  la  population  en  France.  Si  les  opérations  étaient  parfaites  oucom- 
portsient  toujours  le  même  degré  d'erreur,  en  comparant  l'accro  lue  meut  de  b 
pooribuoo  «fil  nulle  du  rar^roebetnent  de  deux  recense  me  tu  successifs  >vi  c  ce- 
lui que  donne  l'eieès  des  naissances  sur  les  décès ,  ou  ne  devrai!  pas  trouver  de 
différences  ;  mais,  si  les  feuilles  de  mouvement  sont  toujours  rédigées  de  b  même 
manière  ,  tandis  que  les  rcccuserncD»  seul  proçjre^ivemenl  améliore»,  cr»  ilermers 

C'est  ce  rjui  irrite  en  Frinrc.  1  admiriistritiena  fait  des  efforts  punr  rrn.lrc 
chaque  rrrenorneni  plu»  exact  que celui  qui  b  précède.  Ainsi,  en  1831  ,  on 
avait  obtenu  de  inoins  qu'en  l  820  une  omission  sur  2110  habitant  avec  b  distinc- 
tion des  sexes  et  de  l'rtal  civil.  En  I  USB  on  est  parvenu  a  un  résultat 
saut  en  demandant .  pour  chaque  commune .  l'état  nomi 

L'eieéJ j  u  l  des  naissances  sur  ks  décès  a  «té  de  I M I 
1  US*  de 


ss-isfai- 


—  „...v,„  le  résultat  des  recherches  qu'il  a  faites  à  ce  sujet 

U  bit  de  la  tendance  des  tige»  des  végétaux  vers  la  lumière  esl  connu  de  tout 
le  monde;  le  fait  de  la  tendance  qu'elles  manifestent  quelquefois  à  fuir  b  lumière 
u'est  véritablement  point  encore  entré  dans  b  science,  quoique  la  découverte  doc 
j  M.  Kioght  remonte  s  1812.  Cet  observateur  a  rte  conduit  a  cette  découverte 
par  l'observation  de  la  directiou  que  prennent  les  vrilles  des  plante-  grimpantes. 
Os  Trilles  se  portent  ver»  tet  corps  solides  qui  les  avnisincnt ,  comme  si  elles 
!  étaient  r"' 
mène  « 
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t  attirée»  par  eux.  Or.  M.  K.nght  a  prouvé  par  l'expérience  que  ce 
de  tendance  spéciale  est  .In  s  ce  que  ces  vrilles .  fuyant  la  lumîei-c .  se  pur 
tenl  vers  les  corps  opaques  qui  les  a  voisinent ,  parce  que  c'est  de  ce  côte  qu'il 
leur  arrive  le  moins  de  Minière.  In  expériences  de  M.  Dutrochet  »ur  la  germina- 
tion de  la  graine  du  gui .  publiées  en  t  Ri  I ,  ont  fourni  une  preuve  nouvelle  de  la 
tendance  qu'ont  ceeiams  cWrr  végétaux  à  fuir  la  lumière.  La  tigeUe  de  l'em- 
bryon séminal  du  gui .  tigellr  qui  termine  infcnriirenicut  la  radicule  mdimen- 
taire ,  fuit  b  lumière .  et  voila  i^ourquoi  elle  s*  «linge  vers  ks  corps  opaque»  >ur 
ksqurls  b  graine  est  collée. 

l'n  botaniste  célèbre  a  eipliqné  la  tendance  des  tiges  vers  b  lumière  dan»  le 
cote  de  b  tige  oui  est  soustrait  a  riulbieoce  directe  de  cet  agent ,  an  allongement 
plus  grand  que  dans  le  coté  qui  est  eeUiré  directement.  Celle  explication  est  fon- 
dée sur  ce  lait  connu,  one la  diminution  de  !a  lumière  favorise  l'clongation  de» 
liges  ,  ainsi  que  cela  s'observe  clui  les  |>lant«s  étiolées.  Il  parait  donc  tout  natu- 
rel d'admettre  que  le  enté  d'une  tige  qui  esl  a  l'oppo  ite  de  b  lumière  sera  nn 
peu  étiulé  cl  prendra  par  eonwpient  une  eloogatiim  plut  grande  que  celle  qui  »e- 
ra  prise  par  k  coté  éclairé  ;  or .  i  e  scrajt  cet  excès  d'é  longalion  d  un  coté  qui  fe- 
rait fléchir  la  tige. 

Une  expérience  de  M  Dutroebet  ne  permet  pas  d'adopter  eetw  explicalioo.  Si 
on  fend  en  rffet  «ne  tige  qui  s'est  inclinée  pour  se  porter  vers  lalumure,  dans 
une  direction  perpendiculaire  a  celk  suivant  laquelle  a  eu  lien  b  courbure  ,  en 
supposant  vraie  la  théorie  que  nous  venons  de  rappeler ,  U  arriverait  nécessaire- 
ment one  la  portion  qui  regarde  vers  b  lumière  était  soustraite  à  l'action  reaul- 
lauta  île  l'allongement  supposé  de  b  partie  obscure  devrait  se  redres-er  Ur, 
c'est  tout  k  contrai re  qui  arrive .  cette  partie  se  courbe  plus  qu'auparavant  et 
''"l**  **  redresse.  D'autres  expériences  du  même  physiologiste,  qui  remontent 
déjà  »  une  époque  éloignée  .  montrent  que  les  diverses  sections  d'une  même  lige 
tendent  toutes  a  se  renverser  en  dehors.  Si,  dans  b  lige  courbée  le  renverse- 
ment ,  après  que  celle  lige  a  été  partagée  en  deux ,  augmente  du  cote  de  b  lu- 
mière ,  c  est  qu'elle  n'est  |>lus  contrebalancée  par  l'action  du  côté  oppose.  Ainu  , 
ce  n'est  pas  la  partie  non  éclairée  qui  pouss  .it  ver»  b  lumière  b  partie  éclairée  ! 
mais  celle-ci  qui  attirait  a  elle  la  partie  ohsrnrc. 

La  tendance  de  certains  caudex  à  se  diriger  vers  l'obscurité ,  résulte,  de  même, 
«l'une  rupture  d'équilibre  dans  l'énergie  des  efforts  qui  auraient  pour  résultai, 
-i  le  caudex  était  partsgr  en  plusieurs  sections  longitudinales ,  à  faire  renverser 
en  dehors  toutes  ce»  «relions.  Voici  une  des  expériences  que  rapporte  à  ce  sujet 
M.  Dutroebet.  «  Je  détachai,  dit  il,  du  tronc  d  un  arbre,  le  sommet  d'une  lige  île 
lierre,  et  ic  b  maibtins  éloignée  de  l'arbre  par  l'interposition  d'un  morceau  de 
1  ois.  Six  heures  après,  cette  lige  de  lierre  s  était  f  echie  vers.'arhre.  et  était  re- 
veune  y  appliquer  son  sommet.  Cette  tige  était  jeune  et  encore  herbacé;  je  la 
tendis  en  deux,  de  manière  à  séparer  son  coté  echiré  du  coté  obscur.  Cette  des 
nière  moitié  se  courba  plus  profond*  ment,  l'autre  se  r 
re  cas  donc  la  courbure  du  coté  éclairé  était  passive,  t 
nous  avons  perle  plu»  haut,  elle  était  active.  » 

En  voyant  ainsi  des  liges  te  plier  k»  unes  vert  la  lumière,  le»  autres  en  «en» 
inverse,  on  devait  penser  qu'il  y  avait  une  différence  dan»  kur  structure,  et  c'est 
en  effet  ce  que  M.  Dutroebet  aunonec  avoir  reconnu. 

Cnex toutes  le»  tiges  naissantes  et  encore  à  l'état  herbacé,  Técorce  cal  cnlière- 
menl  coiDjsoate  d'un  tissu  cellulaire  dout  les  cellule»  offrent  deux  ordres  de  dé- 
croissrnvent  ;  b  couche  eitcncurc  de  ce  tissu  cellulaire  offre  des  cellule»  qui  dé- 
croissent de  grandeur,  du  dedans  vers  le  dehors,  b  couche  intérieure  de»  i-rllnles 
qui  décroissent  dn  dehors  vers  le  drden». 

Ainsi,  c'est  dans  une  des  partie»  médianes  de  l'épaisseur  de  l'écorre  que  sr 
trouvent  le»  cellules  les  plus  gr.udes.  Or,  dit  M.  Dut  rot  net.  j'ai  observé  que  gé- 
néralement chei  ks  lige»  qui  se  flecbi<sent  sers  b  lumière  c'est  b  couche  inte- 
r.eure  de  ce  lis»  cellulaire  cortical  qui  est  la  plu»  épaisse,  en  sorte  que  c'est  elle 
qui  détermine  k  mode  général  de  l'ineurvaiion  qu'affecte  l'érorcc  lorsqu'on  eu 
détache  une  lumière  longitudinale  et  qu  ou  b  plonge  dans  l'eau  :  cette  lanière  se 
courbe  alors  tvi  dejant,  sou  épidcrme  oecu|*  b  ronvexile  de  b  courbure.  C'est 
k  résultat  naturel  de  b  turgescence  par  endosmose  des  cellules  décroissantes  de 
grandeur  dn  dehors  vers  le  dedans  qui  p<  t  dominent  dans  cette  ccorce.  Vn  pbc- 
numène  inverse  »'ob»ervr  rbc»  les  tiges  qui  se  fléchissent  en  sens  inverse  de  l'af- 
flux de  b  lumière  ;  ehe»  elles  c'evt  la  rwiclie  extérieure  du  tissu  cellulaire  cortical 
oui  est  la  plus  épaisse,  et,  comme  par  k  mode  de  dceroisseuicnt  de  se»  cellule*  du 
dedans  vers  k  dehors  elle  tend  à  «  courber  vers  le  dehors  ,  c  esl  elle  qui  déter» 
mine  k  mode  gênerai  de  l'ineurvaiion  ipi'affeele  une  lanière  longitudinak  de 
celle  écorce  krsqu'on  k  plonge  dans  l'eau .  ilors  son  épiJerme  se  trouve  situe 
h  b  convexité  de  b  courbure. 

Il  résulte  de  ces  observations  que  rbrx  les  liges  qui  se  fléchissent  ver»  b  lumiè 
re,  l'écorce  tend  a  se  courtier  vers  le  dehors,  et  que  ebea  les  tige»  qui  te  llèchit- 
sent  eu  sens  inverse  de  l'afflux  de  b  lumière,  l  ecorcc  tend  a  te  courber  ver»  le 
dedans  ou  vers  le  centre  deb  lige-  Cette  courbe  est,  dans  l'on  et  l'autre  cas,  I  ef- 
fet de  la  turgescence  cellulaire  tant  que  l'écorce  possède  dans  tout  son  pourtour 
une  f..rcc  égale  d'incurvation,  b  tige  demeure  droite  parce  qu*  tontes  l<»  forces 
-  se  font  équilibre;  mats  s'il  survient  un  allaiWissemml 
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a  celte  forer  d'iuriirvalinn  -le  Irenrce  à  l'un  îles  coirs  île  la  lift*,  celle  ci  «I  alors 
fléchir  par  l'ar'ion  d'incurvation  de  lYrnrrc  dit  c«»té  oppose  ,  lequel  ni  pouit 
éprouve  d'.ifTaibli-srniciil  On  «ait  q«i€-  la  lumière  alignante  11  transpiration  t.  - 
«élite  :  rllr  diminue  par  conséquent  la  lurgrMCnre  des!  ellule»  .le  l'ccwrr  quelle 
frappe  ;  elle  occasionne  donc  par  «la  niéra  la  'liniimitiuii  «le  U  force  d'au-  urvt 
lion  ilr  «-elle  erorre.  Or.  si  cette  ilrrni.-rc  tend  à  «  ourb  r  errr  /'  itrjaui  on  vers 
le  .Tiitir  de  la  tige,  cette  forte  d  incurvation  rtanl  affaiblie  par  la  lumière  du 
eôle  •  <  lairr  de  la  >|C> ,  rl  le  r.îrc  o'>/,  «r  «le  relie  lufiuc  lige  ««tut  conserve  toute 
u  force  I  incurvation,  I  equihl.re  se  trouve  rompu 

Le  svs  èroe  rentrai,  ipii  Uni  toujours  à  «e  cmirlirr  Ter»  le  dehors,  ne  trouvant 
plus  au  rôle  n-Uire  de  la  t'^e  nue  opposition  à  von  incurvation  égale  à  relie  qui 
existait  auparavant  par  le  fut  <ir  l  aiitagnuistiir  «le  l't'rnrce,  le  vsvtrme  rentrai 
agit  alors  plus  lihrcm  ut  tir  re  rote  et  tl  fléchit  la  t  g*  entière  vers  la  lumière  :  il 
est  alois  aide  par  I  Yrorcr  du  rôle  oppose  .  côte  dont  le  t.sii'me  eeutral  est  fir- 
ent de  for.cdans  le  «ens  oppose  à  celui  de  la  tendance  naturelle  à  I  inninalion 
Au.<i  re  nlmr  rrlnunicl-it  «pnnl  animent  â  son  incurvation  nalorellv  lors- 
qu'on lr  «-pare  du  ci'.ie  r> iairr  qui.  délivre  alors  de  son  antagoniste  ,  se  courbe 
pliH  proloudi'iticul  «ers  le  dehors.  C'est  par  un  merani-me  inverse  qi>c  les  tiges 
des  plantes  grimpante»  se  fl,  élussent  dans  le  sens  o|>po»t-  à  relui  de  l'afflux  «le  la 
Ititnti  re.  1  lie»  «*es  lige»,  l'ecutre  Irod  à  se  t-oarber  rert  te  dehart  Or  ,  U  lumière 
iflail.lis.aiit  «elte  tendance  au  cote  qu  «  Ile  frappe,  le  s.slcme  «  entrai  de  «-e  «  «le . 
avalent.-  rentrai  dont  la  tendance  à  l'incurvation  est  cgalrnwul  «ers  le  dehors  ,  se 
troii«r  prise  d'uii  aiiviliaire.  Iti-s  lort,  le  st^leii»  central  du  t-6tr  oppose  de  la 
tige  on  du  eiile  obscur.  »».trii»e  qui  a  conserve  dans  l'rco-ce  qui  le  recouvre  un 
ausjliairr«!o..i  la  fnrr*  n'a  |.oinl  varie,  fléchit  la  tigeeritiérc  dans  le  sein  oppose 
«  relui  <c  l'afflux  <le  la  lomi.  re.  lr  scièmc  central  rt  le  sxstrme  cortical  du  cote 
éclaire  ,1e  la  tiijr  se  trouvent  alors  courues  de  force  dans  le  sens  oppose  à  celui 
<ie  leur  tendance  naturelle  j  l'incurvation. 

sia  i  •  »»Ti:n  av  oxriiai  oanixtirr. 

M.  r>i>niasro.!i«iMiiiîqiic  le»  rétullab  de  recherches  a  ce  sujet  qui  lui  sonteotn- 
iriunrs  .ver  M.  rVl.got. 

Les  corps  orgainirurs  neutres  et  oxieruc*.  «ruarid  leur  vapeur  renferme  un  de- 
liu  ndunir  d  osiei'fir.  se  rapprorlirnt  pri'Mpie  toiiiours  de  l'alcool  par  la  oature 
lie  I  ur>  réaction»,  l  'est  re  «pu  a  lieu,  «lu  inoins  pour  I  esprit  de  bois,  l'huile  de 
pointu  s  île  terre,  I  etal  et  I  aeule  p.ro  arrliqnc. 

Cette  généralité  disent  MM  Dumas  el  rVligot,  nous  avait  frapiie»  depuis  long- 
temps, ri  lions  avions  soumis  le  ramplire  ordinaire,  qui  se  trouve  dans  ce  cas  ,  à 
l'acti-Mi  de  quelq-irs  corps  qui  pouvaient  nous  permettre  d'en  retirer  des  produit* 
décisifs,  eu  adinettanl  que  le  camphre  se  comportai  comme  un  alrosil. 

ISous  ii'ios  bornerons  a  dire  ici  que  le  rampfare  ordinaire,  traite  par  l'aride 
phnspWiqnc  .uliulre,  fournil  uu  carbure  .l'Iis.lnsat.-tie  liqut.le,  volatile  ,  hmlcus. 
et  forme  de  CIM  11  itï.  Celui  -ci  provient  donc  du  rampbre.  comme  si  ce  corps 
«tant  fomie  «le  Cl  <>  UâH,  Il  I  Oî  perdait  son  eau  sous  l'influence  «le  l'acide  plras- 
pboriqur. 

tai  agissant  sur  le  camphre  |>ar  l'aride  «ulfuriqae,  comme  l  a  vu  M  Chevrrul . 
i  a  si  In.  n  elislie  tous  1rs  prolmts  de  iTlte  rea  erion.  on  obtient  aussi  une  huile 


leurre  rI  «olalile.  Elle  parait  f,.tmee  «In 
eamphre  en  proj«rlioiM  variables.  Par  o 
iBbjdre,  «Ile  se  résout  toujours  dans  le 


rarUire  d'Indropene  précèdent  et  «le 
^Sosphoriqiii 
«  de,,  cite 


uoe  rectihealion  sur  l'aeide  ph 

un 


toujours  dans  le  carbone  «ri»i,drosène  CsO 
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(>OIIUBIISS:    MIUIJCUC  . 

f  r.iatsdes  varriualioasde  Vaurtuse. 
2*  l-rltre  ministérielle ,  avec  euvoi  du  rapport  du 
minérales  de  Ssia|(ues. 

Corr  stiuniljnce  manuscrite  : 

f  Letire  de  M  Mirliel  ;  aooonre  qu'il  a  composé  un  roi  pectoral. 

V  Utlre  de  M  Jo.sehn  .  avec  envoi  d'une  note  sur  des  buueln  a'cslindre  et 
sur  des  instrument  propres  a  comprimer  l'artrre  radiale  dans  I  opération  de  la 
saigni-e  et  autr  s  artères  dans  les  ojsrratioos  rtnrur^M'ak  s. 

a-  l-rltre  ,1e  M  petit,  ions  in.perlenr  des  eaut  minérales  de  Viebv,  sur  les  • 
protim  lrs  de  ces  ratu  contre  la  pierre  et  contre  la  «v.ulie. 

ri-rllrcdc  M  Roui  de  Marseille  :  remercie  rAïadioue  de  lavotr  nommé  ! 
eorrr»|ioiiilant. 

S"  Uttrede  M.  Faure  :  annonce  un  mémoire  où  il  décrira  un  nouveau  oroerdr  ! 
potrr  (ruerir  le  liée  de  lièvre.  '  | 

Apres  le  «l.  pom  lenirnl  de  la  correspondance.  M  le  prrsi.lrnt  annonce  la  per  e'1 
qn  .faile  I  Ae*lrm,e  dans  I.  «nonne  de  U.  Dubois ,  chirurgien  M  leserr.  taire 
perprluel  ;  donne  lecture  du  discours  qu'il  a  prononce  sur  la  tombe  de  cet  illustre 
ehirurpen.  Applaudissemcos.} 

M.  R.ic  hou  «leniande  la  parole  pour  taire  une  motion  d'ordre.  U  propose  qu  a 
1  avenir  il  soit  défendu  au  s  acadri.iinens  «le  prendre  part  aus  <li  «eussions  antre-  Y 
ment  que  de  vive  vois.  En  d'autres  termes,  il  rrjKMisse  les  discours  cents  comme 
ne  répondant  jamais  directcnicnt  aux  questions  eu  liliee. 

M.  Aoixo»  r.n  «drserver  que  la  proposition  de  M.  Ilocbnus  «"est  point  aceep-'- 
table  I>  une  part ,  écrire  est  quelquefois  le  meilleur  mm  en  d'être  court  el  précis  , 
«te  I  autre  ,  tout  le  monde  n'a  pas  la  même  Cacilitr  de  parler,  et  liualciuciit  m'  ' 
Hochons  lui-même  ,  en  erneral  si  prompt  a  prendre  U  parole  .  n'a  pas  dédaigne  ' 
quelqisel.-is  rte  prendre  U  plume  ,  el  très-sArvoient  rA.  ademie  n',  a  rien  perdu.  ' 
M  Adclon  cite  entre  autre,  eienqdes  la  discussion  sur  la  phrenoloeie.  A  quoi  M. 
«octious.  reponu  que  la  Octroie  peut  se  permettre  et  que  I  attaque  doit  •'inter- 

Li  proposition  de  M.  Hochons  mise  aux  voix  est  rejetée  à  l'immense  majoriU. 

«mît  t>t  m  oisccasiov  su.  xa  nivat  TTrnnine. 
M.  Usaii.x  S  >loi. 


Quoi^  l-Wpim  Beaujo,,  dont  j'ai  l'hunneur  d'élrt  Bédé- 


cin  ne  reçoisT  pas  un  grand  nombre  de  iicires  Isphnides ,  cependant  j  eu  ai  asaea 
vu  pour  vous  dire  mon  opinion.  Il  v  a  «te  cela  quelques  années ,  lorsque  j  enten- 
dis itarlcr  des  rerliert-bes  «te  M.  l)vtar- <que ,  je  rexiltis  de  mettre  sa  metlimle  en 
expérience.  Je  m  »  décidai  d'aulanl  pl<is  faribriiieul  que,  bien  difTerrut  de  beast- 
coup  de  confrères',  je  u  avait  aucune  rrpiituauce  foutre  elle  II  est  en  ctftt  des 
maladies  où,  maigre  I  espèce  d'anatli.  lue  lame  par  la  mriircioe  plistiolociqac , 
j'ai  toujours  ennliour  àemphner  des  purgaiifs  Ceproda- 1  niuu  d.  bol  ne  fut  pu 
heurcus  ;  les  trots  prrmirie.  ftevres  t.pho  des  aiisqurllrs , 'opposai  «Us  psirKa'if»  , 
riaient  compliqurc  d'une  mllamiiiaiion  des  nicninires ,  elle»  tuiireut  parla  luort 
toutes  les  trois.  J'esaniinai  le  tube  digeslir  asrc  quelque  auxirlr  ;  je  m'atlciulâU 
à  y  trouver  de  ces  injerlions  rlilfuses,  de  ces  arlmrisatinn»  tju'on  remanie  cornant 
le  signe  le  plus  positif  de  I  inflammation  ;  il  n'i  en  avait  pas. 

Le  quatrième  malade  fut  traite  par  les  aulip'iloyisiiqiH'S;  je  le  cro  ais  guéri  , 
lorsqu  il  eut  une  rechute  i  j 'emploi  ai  le<  pure  ti's  ,  >  t  il  sueronibi  A  ruuscr- 
ture  .je  trouvai ,  quoi  ?  une  perforalion  intrsttuale  Non»  étions  encore  sous  U 
prestige  île  la  nouvelle  doctrine  ,  et  je  pus  cintre  que  les  purgatiTs  étaient  pour 
quelque  c!cose  dans  cet  evenemeot. 

Cependant .  je  ise  nie  derouragrai  pas  ,  j'insistai  sur  La  m.'me  médication  dan) 
des  cas  de  un  irons»» ,  el  le  mctcoritmc  disparut  ai  ce  la  lie  »re  a  laquelle  il  se 
rattachait. 

Je  l'ai  employée  depuis  dans  «les  cas  ou  tout  semblait  indiquer  U  nécessité  ilea 
antqililogisti<pi.s  ,  et  elle  a  réussi. 

tlle  a  rte  si  Iienrs'use  eutre  les  niais  de  M  TJetaroqne  .  qu  il  a  rru  devoir  rliet- 
cber  une  explication  a  ces  succès.  U  a  imagine  qi«e  la  bile  était  alt«'ree .  corrum. 
pue.  rl  que  celte  altération  lui  imprimait  des  rararlcrrs  irres  qui  eidUniuaieul 
l'intestin. 

Il  v  aurait  beaucoup  a  «lire  sur  cette  théorie  ;  mais  pa.sou* 

Sans  aller  au.si  loin  que  M.  ISelaroq'ie,  il  est  ivrlain  que  la  bile  acquiert  dans 
la  lièvre  hphosle  je  ne  sais  quoi  de  diHlueiit  et  de  sisqiH-ux 

De  nséiuc.  quaml  ou  examine  les  évacuations  «les  malades,  on  y  trouve  ■M 
bile  iliflliieiile,  qui  par  la  suite  «levienl  de  plus  ru  ,  lus  épaisse ,  et  qui  faut  pal 
acquérir  la  consistance  el  la  couleur  qui  lui  sont  naturelle» 

Peut  iMre  tes  purgatifs  ont  ils  une  action  spéciale  sur  le  foie. 

Quoi  qu'il  en  soit,  les  purgalifs  agissent  à  la  nuiiore  de»  émissions  sanguines  : 
il»  dépriment  H*  |iools,  ils  abattent  l'eretlnsiiic  générale,  en  un  mot,  ils  ralentis- 
sent toutes  les  foortinns.  mnint  loolef  ils  que  les  aiiliplilog'sliqors  Aussi  la  cou- 
«alesi  ence  est  elle  plus  franche  et  plus  prompte  après  Ire  csacuaos,  qu'après  les 
aillipll  logistiques. 

Vous  voici,  messieurs,  que  les  purgatifs  ne  mentent  pas  l'espère  -Je  réproba- 
tion dont  I  esprit  de  s\s>cme  a  voulu  les  frapper. 

J'en  dis  autant  des  toniques ,  je  les  ai  vus  réussir  souvi  nt  entre  les  mains  de 
M  IVtit .  le  pere  de  la  lièvre  antero-nieseutenque  .  et  ;'ai  remarque  qu'ils  rcus- 
Mssmeiil  notamment  lorsque  la  lievre  Isplwwile  présentait  dit.  remissions  dans  sa 
mon  lie. 

A  I  r  ard  d  la  nvthodc  numéri  que,  elle  a  sans  doute  son  utilité  p'xir  décou- 
vrir les  causes  ou  le  sicg  d'une  maladie  Ainsi  c  et  elle  :pu  nous  a  appris  qne  le 
lotie  inférieur  du  | 
je  la  émis  i 

n'est  pas  «eiiiemenl  une  rualailie  qu  r 
évident  que  >a  ttattsliipie,  s'exerçant  toujours  sur  des  masses,  ne  peut  dunuer  que 
«les  résultais  généraux. 

M  Amiral  vous  a  parle  de  diven  états  qui  devaivul  faire  varier  le  traitement 
dw  maladie».  C'est  uue  vente  presque  banale.  M.  tW  ir.licr,  mort  il  y  environ  IS 
an»,  aimait  hraocniip  à  parler  de  ces  états ,  il  e*  disliuguait  troii  principaux', 
l'étal  inflammatoire,  l'elat  bilieux  et  l'rlat  nerveux. 

ÇtuelqiH'fiù»  «es  riais  se  combinent  eutre  eux  l.r  1 7  mars  dernier,  il  est  entré 
dans  mou  service,  a  l'iinpilal  Ueaujon.  lin  jeune  honiusr  «le  t^  ans ,  au  troisième 
jour  d'une  pleiiropneiuiMin>e.  tSutre  les  sMtiptùmes  de  la  maladie  de  |toi(rtnc , 
il  prrvrulail  l'appa  eil  «le  sMiipti^mr»  hilo-us  que  ions  roiinaissra  Je  le  saignai 
quatre  loi.  de  suite,  le  si  mm  était  asset  abondant  ;  je  le  traitai  par  l'aride  ni- 
trique, et  il  se  fil  un  précipité  tout  vert  Mon  expérience  m  a  appris  que  cette 
couleur  rsl  un  cachet  «les  ma  adies  hilieu  es  Sur  re  signe  ,  je  i.res«-rivis  une  unec 
d  IiUiU'  dr  rie. n  <|ui  ams'iia  une  ou  deux  selles  bilieuses  je  Ils  faire  une  cinquième 
saignée  ;  j'examinai  de  nouveau  le  sert  m .  qui  eeti*-  foi*  ne  donna  qu'un  précipité 
h1an«-  :  d  ou  je  conclus  que  l'ait,  ctinn  lulicuse  a.ait  disparu. 

Maintenant .  «pirlqne  opinion  qu'on  erorlle  sur  l'<  lliroi  Ile  de  ta  ni<  lliode  éva- 
cuante dan»  le  traitement  île  la  liè.rr  hilieu<e.  elle  est  du  moins  une  preuve  «rut 
la  membrane  mur|uruse  de  I  cstoniic  et  de  I  inîr.tin  -  si  loin  d'avoir  retlr  exces- 
sive u-Jisilulilr  qui  faisait  ir|«i«ssrr  ju-qu'a  I  idée  d'tiu  purgatif  En  conséquence, 
je  pro|  ose  des  rrnsrn  i.iorns  eflalms  n  M  Deïaroqi.e. 

M.  Oat  L  Je  vie.is  asve  d'autant  plus  d  enipres-enscnt  m^  1er  ma  voix  dan* 
celte  di'CiisMuu  .  que  je  sent  la  uecessile  de  ir^ttre  un  terme  au  »|iectacle  que 
nous  d.tnnons.  L'ne  guerre  est  allumée  eut  e  deux  methotles  rivales.  Cbacnne  veut 
régner  san»  ronteslalioii  el  sans  partage  el  abaisser  sa  rivale.  Kl  quelle  guerre  ! 
uoe  sorte  de  guerre  einle. 

A  mon  sens  ,  tous  le.  p.  rrthnlngi -tes  onl  méconnu  l'importance  relative  des 
orgaors,  leur  hiérarchie,  leurs  rappris  ;  on  croit  que  le»  organes  ont  chacun 
une  soie  qui  leur  est  propre.  C  est  une  erresir  messieurs,  ou  du  moins  ce  n'est 
que  la  mollir  «le  la  vente.  Outre  la  vie  qui  lui  est  propre,  chaque  partie  vit  d« 
la  vie  de  tonte»  les  autres. 

Ici  M.  Castrl  reproduit  son  analvse  des  phénomène-  de  la  fièvre.  Il  ne  conteste 
pas  que  la  brvre  tvphosle  u  dépende  d'une  cause  delrlere ,  mais  il  ne  saurait  ad- 
niclltfe  le»  explication.  «|u'on  «tonne  de  sa  manière  «l'agir 

A  L'cxeepiluti  «le  la  lièvre  iiiflansinatoire  ,  M  t'.a.ieJ  (a  t  dériver  toute»  lea  fiè- 
vres, el  isolaminert  la  Gèvre  tsphoiile  delà  diminution  de  la  rootraclililé  ,  et 
presque  losijonrs  celle  diminuliou  de|ieixl  de  I  insoflisaïue  du  stimulant.  D  cita 
en  preuve  les  rhVls  de  I  abstinence.  Si  l'abstinence  se  pruloiige.  le  sujet  mourra, 
il  mourra  asec  douleur,  et  présentera  a  l'ouverture  du  corps  tous  h-s  signes  d'un* 
inflammation  plus  ou  moins  vive.  Or,  il  est  bien  évident  qu  ira  c'est  le  stimulant 
qui  a  manque. 

Il  nomril  impossible  de  suivre  M  CaMcl  dans  cette  longue  et  savao'e  théorie; 
nous  dir.ms  scolcioeiit  ou'il  descend  trcs-naturellrnicnl  de  ses  vues  Ihennquea  à 
a  thérapeutique.  Et  d  abord  il  «I  clair  que  si  la  itom  tient  au  défaut  de  la 


■  rc  M.g    o  une  niauoic  niosi  s        roc  (ni  «ions  a  appris  qoe 

I  poiiuion  e*t  plus  sujet  »  l'enllaiiinier  qur  le  hd*  siqM-rirur  :  on 
iss.hleru  thérapeutique,  parce  que  la  tout  est  individuel; 
nt  une  «uaUhe  qu'on  a  a  traiter,  c'est  un  malaile.  el  il  est  bi 
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coatraclilitr ,  il  faat  bien  se  garder  d'emplover  le»  saignée*  et  les  purgatiTs  qui  ne 
peuvent  qu'augmenter  le  mil  ra  em|i«Vhant^a  réaction. 

Tout  le  secret  ilu  médecin  ni  don.  de  provoquer  oae  doute  «èarlinn.  et  dr 
laisser  faire  ensuite  la  nature  II  nr  faut  pour  «la  m  de  fort»  stimulant,  ni  d'a- 
bondante* saignées,  ni  une  mrJrcmc  bteo  active,  ni  une  médecine  luul-a-fail 
espcctanle 

Il  y  a  de»  médecin*  qui  proposent  la  saignée  comme  une  espèce  île  i;>ëeifirme  de 
la  fièvre  ttphoide  ;  d  aut  ex  proposent  le  quinquina  au  mime  titre  frrrur  de* 
deux  pari*  ;  La  saignée  ne  convient  <we  pour  iu.»lrrer  la  réaction  lorsqu  elle  est 
trop  forte  ;  le  quinquina  ne  doit  être  emploie  que  pour  r\cilcr  celle  même  reac. 
lion  lorsqu'elle  c*t  trop  faible  El  cria  e*t  si  vrai ,  que  si  l'oo  va  trop  loin  en  sai- 
(née*  ou  en  purgatifs,  il  tant  le*  faire  suivre  de  Ioniques,  et  c'eut  ce  qui  est  ar- 
rive J'ai  entendu  dire  ici  qu'après  de  ropiruir»  <  va.  nations,  on  avait  î  le  ul.lige 
de  donner  jusqu  à  trente  grain»  d'extrait  de  quinquina. 

Au  surplus  ,  savel  tous  ipicl  a  ele  le  succès  de»  saignée»?  On  a  perdu  un  ma- 
lade «ir  cinq.  L'effet  des  purgatifs?  Ou  a  perdu  un  malade  sur  deux  El  à  cri tr 
nouvelle ,  je  me  vu.»  ccric  :  U  piiinanct  de  U  nature  !  car  ils  pouvaient ,  il» 
devairi.t  Ion*  mourir. 

M  ll.irj. tison.  Malgré  mon  attachement  aux  grands  principe»  de  la  «cieoee, 
j'en  serai  très- sobre.  Je  sais  que  le  mjet  en  discussion  est  trop  restreint  pour  me 
permettre  de  longue»  digre»siuo»  philosophique*. 

M  Andral  m'a  (race  la  marrlie  que  j'ai  a  «uivre.  Il  a  dit  que  dam  le  traitement 
dt<  maladie»  ru  gênera)  et  de  la  ÛVvrr  Itphnfclc  en  particulier,  il  v  avait  plusieurs 
dio*r«  .-.  i  uoudrrer  ,  et  que  chacune  d'elle»  |>otivait  taire  varier  le 

Ces  rlui<4**  «ont  : 

4*  L'etal  dynamique  ou  l'etal  des 

aT  L  etai  iirrtru»  j 

3*  L'etal  himniral; 

4*  L'état  bilieux  ; 

i'  La  oMntituhoo. 

J'arceptc  le  probl*i 
faJlavantl.u. 

El,  par  exemple,  tr'tttt  des  forer* .  qui  t'a  pris  en  plus  scrirnie  considération 
que  thiicl  ?  I»iuel  qui  en  a  tiré  la  natuae  et  la  dénomination  de  La  Bevce  admanU- 
tpit.  de  aaritie  <pie  ses  prcileccsseur*  eo  avait  lire  la  nature  et  La  dénomination  de 
la  lièvre  »«i»ri  Je,  car  il  )  aune  étroite  coanexiou  cire  la  putridilé  et  l'ait  oa- 


telcpe  la  fait  M.  Andral.  et  tel  que  d'autres  ravaieat 


Qoe  faire  contre  cette  espèce  de  dégénérescence?  Les  ancien*  lui  opposaient 
les  amie*  ;  moi  je  l'ai  trailie  par  le  chlorure  ;  et ,  je  I  avoue .  I  effet  en  a  ete  nul 
ou  peu  s'en  faut  D.-»-lnrs  je  aie  suis  Inurite  de  ct'ile  du  I  intestin.  I  j  ,  du  moins  . 
il  est  bieu  certain  qu'il  y  a  inflammation;  j'ai  pense  que  ce  serait  beaucoup  faire 
pour  la  gueri>ou  que  d'écarter  cet  cllnu  ut ,  et  je  l'ai  combattu  ,  comme  vous  se- 
vra qur  je  combat»  1  inflammation,  par  les  saignées  répétées  il  rapprochées.  Von» 
en  conoai**ri  le  résultat. 

D  n'y  a  pa»  meure  quinze  jours  que  j'ai  reçu  dan*  mon  service  nn  homme  avec 
tous  les  ssniplAine*  de  la  fièvre  ttpln.s.le  ;  langue  fuligineuse  ;  stupeur  ;  pouls  pe- 
tit ,  déprime  ;  peleehies.  rlc  11  riait  si  niai* Je  qoe  ,  désespérant  pre-que  de  son 
relshliN-1-nn-iit,  ma  prerm.  re  penwe  fut  de  le  traiter  par  le»  purgatifs;  cependant 
l'halnluilc  l'emporta,!  I  je  saignai  5  fois  en  1  jours,  sans  cumpter  uac  application 
de  sangsue»  .  il  e»t  uirri. 

Si  re  fait  riait  iiuiqac.  a  coup  sur  je  n'en  parlerais  pas  ;  mais  von»  uses  qu'il 

"  Vt,ÏT»rrrrux  M  Andral.  dit  que  j'avai».!.',  observer  comme  lui  que  cet 
rtal  est  refractaire  ans  saignée».  J'en  contiens.  Je  l'ai  observe  souvent  sur  de  jeu- 
nes éludian»  qui,  prrocriino.  de  certaines  Incurie*  s'étaient  déjà  fjil  tirer  du 
saur  lors|u'tls  nie  fai-airut  appeler. Oui  il  to..'  que  je  les  l-iuais  de  leur  conduite? 
nullement ,  je.  leur  disais  an  contraire  qu  il*  devaient  renoncer  ace  siitcnic  et 
je  conseillais  de  légers  Inniques  et  notamment  du  hq -carbonate  de  frr. 

Je  ne  ra,  tu. mai*  doue  pas  l'clat  nervru*  ;  mai»  hit  n  que  je  le  ronsidèrc  comme 
un  inronvriiiriil .  je  ne  •  rois  pas  qu'il  pin**  fjirc  changer  un  traitement  consa- 
cre par  l'evprrirn.e.  l'our  moi,  je  «aigur  quand  il  existe  comme  quand  il  a  cxiilc 
pas,  et  je  pui-  as.urrr  que  le  rciutlal  c»i  le  mt'itic. 

jVr'tof  Liintttrul.  lYr-umic  r|ue  je  sache,  n'a  |dn*  étudié  le  sauf  que  je  n'ai  fait.  I 
Ainsi  j'ai  arqtu»  une  (elle  habitude  que  je  ne  emi»  pas  nie  trop  avancer  en  «lisant  | 
que  je  distinguerai  toujours  ..  la  «eule  iu'|«cltun  le  >J»<  inllammaloire  du  sang  | 
t.tpuoiile:  pav>ei  moi  lV\prc-»i"n, 
J  ai  fait  île»  observations  tout  au«si  suivies  *ar  le»  urine*,  sur  la  salive ,  etc. 
AV/atf  LtHrux  i  ai  lu  fs'oll ,  et  peu  de  personnes  le  rouisais*ef»t  mieua  que 
asoi.  C'était ,  dit-on.  un  grand  mrilrcin ,  oui,  c'était  nn  grairl  observateur,  niais 
«  riait  on  pauvre  théoricien  II  n'a  fait  qsie  des  h»  pot  lies»  s .  et  je  ne  rraiu»  |sas  de  i 
dire  qoe  1rs  b» iwtlirse»  ont  gâlé  sa  pratique. 

11  parle  «nivriil.  cwinic  vous  savez,  de  la  plearé<ie  biUriise  Je  l'ai  renronlrre 
aussi  cette  pleurésie.  Les  *»iui>lumcs  bilieus  se  moiitraieul  isarlicalièrcment  lors- 
q-ic  l'inflanim.ittmi  de  la  poitrine  oenqic  le  eAte  «trust .  et  I  nn  eu  seul  la  rei«on  ■ 
sans  qoe  je  la  di<r.  Sinll  nr  manquait  point  de  (aire  somir.  Maigre  une  si  grauile 
a'iforite  ,  j  ai  .im*  ailo|.lrr  une  autre  pratique,  j'ai  saigne  ,  1 1  je  ue  crois  pasatoir  j, 
ete  plus  Bsallieureii»  que  le  praticien  de  Vienne 

Ij>  oitjf luiion  rririfiiir.  Les  ronstituliou*  méilicale*  m'ont  appris  kdoater,  | 
mais  je  o'aitne  pa*  le  doute.  Ou  a  dit  que  tell?  riait  l'iohWnrc  de  certaine*  cons- 
lilatlon»  ase  licaies  que  la  même  nialadie  qui  avait  gucri  une  année  avec  les  sai- 
gnées demandait  uuc  autre  anorc  le»  cnietiipie-t ,  une  autre  année  le»  narcoti- 
que», etr 

C'était .  dit  on  ,  l'opinion  île  Sydenliam.  Et  quand  cela  serait,  rst-cc  que  Sv- 
deoliam  e>t  infaillible'  Pour  moi ,  messieurs,  j'ai  cherche  vainement  ers  consti- 
tutioo»,  je  n'ai  trouve  rien  île  pareil  ni  dans  le»  litres,  ni  dans  la  nature  Et  nenn- 
moiirs  telle  est  nu  déférence  pour  nu  si  g  aud  nom ,  que  je  veus.  bien  encore 
rester  dan*  le  doute 

Cosuusent  se  fail-il  maintenant  qui tant  si  d'accord  sur  lesprincipn,  M.  Andral 
et  moi,  nous  le  soton*  si  pea  sur  U  pratique  '  Il  vont  a  dit  qu'ans  beaus.  jours  île 
la  médecine  (dituolngiqur,  il  se  L»is*a  gagner  par  l'eseniple.  Il  vous  a  dit  qu'il 
traita  boa  nuusbre  d'elujiaa*  isar  les  rmisMun*  sauguisses  et  qu'il  recula  effraie.  U 
fit  bien  s'il  fut  tualheureui.  Mai»,  messieurs,  j  ai  un  (*u  berile  de  celte cl.tuletle. 


Je  n'ai  pa»  tenu  note  de  Imite»  le»  observation»  qm  j  ai  faites  dan*  cette  r'.»-»e  de 
malade*  .  je  n'en  ai  recueilli  que  î»l  ;  mai*  le  boiilirur  dr  ma  |iralique  nr  »  i  .1  pas 
di  nieuti ,  ici  comme  ailleurs  ,  la  pnqiortion  de  la  nMirlalitr  est  comme  I  e»l  à  7 
ou  .t. 

Je  dois  observer  que.  quoiqu'on  nie  fasse  passri  pour  un  fanatique  de  l'<  c  >b'  da 
Vel-de-Giice,  la  usetliodc  de»  saiguee»  '*mp  sttr  coup  n'a  aucun  rapjiort  atec  l'élit 
de  M.  Broo  sais. 

Tout  diqieud  de  la  manière  de  saigner.  J'»  allacbr  une  telle  importance  ipie  . 
maigre  mon  eloignrmeal  fMHir  le»  purgatifs,  je  u'alBrnierai  |ia»  ipi'il»  ne  »«|eot 
pa»  mieux  que  les  saignées  ailiniiiislri  es  comme  u  !  l'a  fait  cunioninemPut  ;  niais 
quand  elles  son!  pratiquée»  suivant  ma  formule,  rien  n'égale  les  eflela  qu'un  ea 
ob'ient. 

Je  sens,  messieurs,  qu'il  est  fort  délirai  dr  faire  son  rlnge;  mais  il  laul  bica 
que  te  dise  qise,  tandis  que  j'étais  au  Iwrrau  central,  je  dirigeai  sur  moi.  scr»icu 
h-»  lièvres  ttpbonlr*  le*  plus  grave»  et  j'euviiiai  les  autres  a  M.  Andral  Et  i  c|pra- 
danl  j'ai  rj  plus  de  suce»  s  que  lui  et  de  toute  manière;  car  mes  malades  guéris- 
saient en  pins  grand  nombre  et  plus  vile. 

Enfin.  mcMieur  ,  le  mûrir!  vous  ?  depuis  cm  i  ans  entier*,  je  n'ai  pa*  |crd« 
une  srule  lièvre  ttphmde  de  celles  qui  sont  entrées  a  l'hôpital  en  ten.p.  op|«>rlun. 
pour  être  convenablement  traili-e»  ;  rt  ce  Irmjis  s'étend  jusqu'au  H'ptiesue  ou  hui- 
tième jour. 

—  M.  flLian!*  présente  un  boname  qui  avait  à  la  fois  une  paralysie  de  la  vessie 
et  on  calcul.  Il  a  été  broyé,  et  il  est  goeri  des  deux  maladies. 


R1BLIOGHAPHIE. 

ÉTUDES    AI*  ATOMIQUES    OU    RECHERCHES    SCS  l'oIICANISA- 

Tioff  dr  l'oeil,  coiisiJéré  chez  riiomine  et  dan* 
quelque»  animaux;  par  M.Giraldès,  D.-M.  P. ,  pro- 
secteur  à  l'Ecole  anatoniique  des  hôpitaux.  Thèse 
iu-r  de  7i  pages.  Pari.H, 

Depui»  le*  travaux  »pe'ciain  de  Hallcr,  Zion  ,  Scecinierioc ,  Travers 
et  iurtout  dr  celui  qu'Arnold  vient  de  publier  en  i  Hin  ,  sur  la  slrue- 
ture  anatomiqut  d' l'ail,  il  ne  restai;  que  quelques  points  litigieux, 
mai»  eMentiel» ,  à  cclaîrcir  [tour  compléter  celle  Lraacbc  imporuotc  de 
U  scieocc  atsatomique. 

Eo  comjvosiiot  s«  dissertation  inaugurale,  M.  Giraldc»  a  eu  moÏDS  en 
vue  de  remplir  toutes  ce*  lacunes  que  d'exposer  succinctement  ce  qu'on 
savait  sur  celle  matière  ,  el  de  confirmer  ou  d'tofirnwr  par  ara  observa- 
tions  directe»  les  Dotions  admise*  sur  celle  branche  spéciale  de  l'aaalo- 
mie. 

Les  trois  premiers  chapitres  de  la  thèse  de  M.  Giraldès  sont  consa- 
ctes  à  la  description  des  trois  membranes  pariétales  de  l'ail ,  la  scléro- 
tique ,  la  cboruïde  rt  la  rétine. 

!><•»  anciens ,  jusqu'il  la  inoUié  du  i8*  sicc'e ,  avaient  regarde'  la  cor- 
née  et  la  sclérotique  comme  une  m  ulc  rt  même  membrane  continue, 
cornée  transparente  ,  rornée  iipaijue.  Vers  celte  époque  Scarpa ,  entre 
autres,  crut  pouvoir  aftiinier  ,  d  ..près  ses  propres  observations ,  que  la 
On  Dre  est  uuc  iiieinlirane  à  part,  dtffcrtnte  de  la  sclérotique,  et  en- 
€ liisscc  dans  le  cercle  terminal  antérieur  de  cette  dcmicic  comme  un 
verre  de  moulie  daos  le  clias  |<éri|ihrrii|nc  qui  le  soutient.  Dans  ces 
derniirs  Wini'j,  M.  Arnold  nous  a  fait  revenir  à  l'idée  des  anciens  en 
dcuioDtraiii  la  continuité  de  tissu  cl  l'unifoiutité  de  développement  de 
ce»  deux  m<  uibranes  ,  mairie  la  dissemblance  qui  existe  entre  la  MruC- 
tuir ,  1rs  lunrlion»  et  le»  nulad  es  de  la  tclcrottqu*  rl  de  la  cornée. 

Le»  rrrhrrilics  de  M.  Giraldès  soct  venues  confirmer  en  tout  point 
le»  ris  .liais  obtenus  par  te  savant  professeur  de  Zurich.  Elles  sont  d'ail- 
leurs le  fiu't  de  plusieurs  années  d'inrr-st'gilioci  laborieuses  failes  tou- 
jours à  l'ctat  fi  ais  sur  un  nombre  considérable  d'individus  appaxlcoaiit 
a  presque  toutes  le»  f..tnille»  du  lègue  animal. 

Ce  Iravjil  .  quoique  volumineux,  n'cl  pas  complet.  Nous  n'yaron.t 
pas  liouvé  lliitt.  ire  du  devi  loppemem  de  l'œil,  celle  du  nerf  optique 
cl  le  prob  ème  si  important  du  plirnuiucnr  de  la  vision.  Dans  la  serin 
animale  l'auteur  paraît  avoir  uuulié  comnlcicment  l'œil  des  Mollusques. 
11  est  juste  de  dirr  qu'il  promet  de  remplir  ces  diffcnntcs  lacunes. 

Pi  dus  alluns  indiquer  Miccmrt.  mfDt  1rs  diltvrros  points  litigieux  con- 
firmes ou  iiiiiiu.es  par  M.  GiralJcs  et  lis  nouvelles  découvertes  qn'il  a 
faite».  Il  s'est  assuic  par  de  oomlircusrs  expénénees  : 

i"  Que  Ij  mem  une  arachmiidienne  ou  séreuse  d'Arnold  n'exisle 
pas;  qtiecplt'  pictcndiic  membrane  est  un  tissu  cellulaire  lamellcux 
qui  furtuc  le  ti^ntui  nt  ci li.n rc  el  soutient  les  orifs. 

■i"  La  membrane  ,  a  laquelle  il  donne  le  corn  de  membrane  du  ta- 
pis .  n'est  pas  eueoie  décrite  par  les  auteurs.  Peu  prononcée  cLr* 
l'homme ,  elle  est  ttès-dévcloppée  dans  les  carnassiers,  les  ruroinans  et 
surtout  du  i  les  relaies  et  les  poisons. 

3M.'aut*ur  afoii  b:cn  iketil  Lutructure,  la  forme  des  proccsciliaircs, 
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r  ers  replis  De 
le  emlallin,  corn- 
us ur.e  poche  ment- 
de  la  retint  et  non 


rt  leur*  rapport*  avec  le  cristallin.  Il  croit  pouvoir  affirmer  que  c'est 
leur  engorgement  par  le  s.wg  on  leur  déplélioti  qui  font  ava 
'  'ilcr  le  cristallin,  opinion  déjà  admise  par  Kepler,  puis  p 
<:  en  i8i3  par  M.  Birsvstes.  Il  s'est  assuré  cnror< 
«mit  point  percés  d  uo  canal  pour  communiquer  ave 
un'  le  |iens lient  MM.  Ribcs  et  J.  Cloqiiel. 

\°  Il  s'est  assuré  que  le  pigutcnlutn  est  contenu  d 
lii  àtieute ,  mince  et  deliolr. 

■j  '  Que  la  membrane  de  Jacob  est  une  dépendant 
nue  membrane  a  p  «rt. 

(i*  Il  pense  avec  Arnold  que  la  rétine  ne  s'anèle  pjs  aux  procès  ri- 
li.iues,  mais  tipisse  la  face  postérieure  de  l'iris,  <t  Ta  coulribuer  à 
t  rmrr  la  membrane  capsulo-pupillaircdcs  auteurs  allemands. 

Qu'elle  est  forme*  de  globules ,  et  que  les  tuyaux  décrits  par  Llircn- 
berg  (Annales  de  Poggendorf}  ne  sont  autre  chose  que  des  vais- 
seaux qui  rampent  à  ta  suif-ice  interne. 

Enfin ,  il  met  hors  de  doute  l'existence  des  fibres  musculaires  dans 
l'iris.  11  en  admet  deux  espèces  :  le*  une» ,  concentriques ,  rentable 
sphincter;  1rs  autres  rayonoécj. 

Nous  n'avons  que  de  légères  omission»  à  reprochera  M.  Giraldès. 
C'est  ainsi  qu'il  laisse  indécise  la  question  de  s.ivoir  si  la  conjouctive 
oculaire  s'élind  sur  toute  la  surface  de  la  cornée,  ou  bien  si  elle  •'ar- 
rête à  la  circonférence  de  cette  membrane.  Le»  roodirncs  ont  presque 
généralement  admis  la  réalité  de  celte  extension  de  la  muqueuse  ocu- 
laire au -devant  de  la  cornée.  Scarpa  av  iit  entouré  ce  fait  de  preuves; 
qui  le  rendaient  incontestable.  Travers  avait  mime  prétendu  (et  cette 
idée  n'est  pas  sans  quelque  fondement)  que  la  conjonctive  ebaoge.ul 
de  nature ,  savoir  qu'elle  devenait  séreuse  en  passant  de  la  scléroii'|ue 
sur  U  cornée.  Arnold  s'est  efforcé  à  démontrer  «-cite  opinion  de  Tra- 
vers, »  l'aide  d'expériences  assez  ingénieuses.  Cet  exemple  de  l.i  con- 
version  d'une  membrane  muqueuse  en  séreuse  est  assez  rrroaiquablc;  il 
est  peut-êlie  le  seul  connu  dans  l'organisme  si  on  en  excepte  toutefois  la 
membrane  qui  redouble  le  museau  de  tanche  et  le  col  utérin  qui  parait 
offrir  au  «si  des  conditions  analogues. 

I/épaisseur  variable  de  la  seïcrotiq'ie,  depuis  l'insertion  du  nerf  op- 
tiquc  jusqu'à  sa  terminaison  antérieure,  était  un  sujet  digne  d'attention 
et  qui  a  échappé  pourtant  aux  investigations  de  l'nutear.  H  y  a  ici  une 
disposition  importante  à  rappeler  qui  a  été  pirùitemeat  iodiquée  par 
Zinn.  Le  nerf  optique  en  s'irophntant  en  dedans  et  en  bas  de  l'extrémité 
postérieure  de  l'axe  antéro  postérieur  de  l'œil,  quille  une  psriie 
de  sa  gaine.  Cette  partie  en  se  détachant  sous  la  forme  d'une  lame  se 


épand  sur 


l'hémisphère  postérieur  de  la  sclérotique  ,  s  entrelace  avec 
les  fibies  de  cette  membrane  rt  en  augmente  considérablement  l'épais- 
seur.L'autre  feuillet,  l'interne  de  la  même  gaîne,  se  filtre  pour  ainsi  dire 
a  travers  la  lame  criblée  de  la  sclérotique,  suit  la  pulpe  nerveusedans 
l'intérieur  de  l'os  1 ,  et  se  répand  derrière  la  face  pulpeuse  de  la  rétine. 
C'est  peut-être  aussi  à  l'épanouissement  de  ce  prolongement  de  la  dure- 
mère  qu'on  doit  la  naissance  de  la  membrane  dite  de  Jacob  ,  et  qui  est 
placée  ,  comme  on  sait ,  entre  la  choroïde  et  la  réiinc.  En  suivant  d'ar- 
rière en  avant  l'épaississement  décroissant  de  la  sclérotique,  on  cou 
jireodra  aisément  pourquoi  les  slaphylomes  de  celte  membrane  ne  se 
manifestent  le  plus  souvent  qn'à  son  hémisphère  antérieur. 

Il  existe  entre  la  sclérotique  cl  la  choroïde  nn  véritable  espace  cel- 
lulaire ou  séreux  qu'on  a  appelé  dans  ces  derniers  temps  corridor  pa 
riélal  externe ,  ou  sclérolico-cboroïdicn ,  pour  le  distinguer  du  corridor 
pariétal  interne,  ou  choroïdo-réiinien.  Ces  deux  esjiaccs  qui  ne  commu- 
niquent point  ensemble,  sont  comme  les  autres  cavités  séreuses,  sujettes 
a  des  collections  hydropiques.  Ycrlé,  Zinoer  Wardrop  ont  été  les  pre- 
mien  à  mettre  ce  fuit  important  rn  évidence  :  des  auteurs  plus  réerns 
l'ont  confirmé  plusieurs  fois  par  des  observations  incontestables.  M.  Ci- 
raidis  n'ayant  pas  eu  assez  de  temps  pour  roéJiter  ces  différais  sujets 
s'est  trouvé  nn  peu  sec  à  cet  égard. 

M.  Giraldès  pense  avec  M.  Arnold  que  la  membrane  de  Dcssemel  et 
Dnnoors  s'arrête  au  bord  pupillaire ,  et  qu'elle  ne  forme  pas  par  con- 
séquent un  sac  sans  ouvertuie,  ainsi  que  cela  avait  été  avancé. 

Tout  ce  qui  a  rapport  à  la  structure  de  la  rétine  ,  du  corps  vitré  et 
do  cristallin  étant  la  reproduction  de  ce  qu'on  trouve  dans  plusieurs  ou- 
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(Audience  du  17  mars). 

QutHion  de  rtjpontabilitë  drt  mrdrcmt  M  chirurgiens  datit  t'exertice 

Iru-  a  I 


l'ne  affaire  rare  dausTespéce  a  rte  portée  devant  I  -  tribunal  de  Vendôme  .  et 
a  occupe  ses  audience*  îles  Set  I  /  mies.  Va  malade  gisant  i  l'ho'picc  d»-  Vendôme, 
sur  le  point  d'être  annale  d'un  bras,  allri  disait  aux  inrlsdc  son  médecin  sona'freu- 
sc  position  et  l'actionna  en  dommage»  intérêts  Celle  plainte,  légèrement  porlrr, 
est  venue  rcliwirr  devant  ta  justice.  Voici  les  faits  de  la  cause  : 

M.  Diiplan,  mnlesiu  en  clief  du  I"  bnssards,  en  garuisou  a  VendAme  ,  tut  ap- 
p>  li-  par  le  sieur  Kuollrae.  sacristain  de  VilleraMe,  pour  lui  réduire  une  fracture 
do  bras  Il  reconnut  que  loi  du  bras  était  brove .  et  apprenant  que  c'était  par 
suite  d'une  légère  i lui  le  sur  uo  gaion  uni  que  cet  accident  était  arrivé,  il  coiijer 
tura  uue  maladie  prcesi>lanle  de  l*o«.  ce  que  vinrent  confirmer  d'autres  rensn- 
gncniens.  Il  voulut  cependant  essaser  un  effort  de  nature,  et  mit  le  lendemain  un 
appareil  permanent. 

l'n  gonflement  survenu  an  bras  força  d'enlever  cet  appareil  trente  et  an  jours 
après  «nn  application.  MM  les  docteurs  Salis  et  Caabert  furent  appelés  en  e»o- 
lullation  ;  ils  roaitalérent  la  préexistence  d'une  maladie  grave  des  os  a  laquelle 
détail  être  altriburc  celle  fracture  en  tant  de  fragment  à  la  suite  d'une  chute  si 
légère,  et  confirmèrent  l'opiiuuo  première  de  M.  Duplan  sur  la  nécessité  d  une 
amputation. 

M.  tiuplan  ne  vit  plus  Roatleau,  qui  appela  successivement  deux  autres  méde- 
cins, et  qui  enfin  fut  admis  à  l'hospice  de  Vendôme.  C'est  11  seulement  qu'il  ran- 
gea a  aligner  en  justice  M.  Duplan  et  à  lui  demander,  a  litre  de  dommages- 1  ut o 
réls.  une  «imc  <te  I  .*»  IV.  et  une  pension  viag  re  de  t  ,0l>0  fr.  Il  reprochait  i 
ce  nièderin  I"  d'avoir  tardivement  réduit  U  fracture  heures  après  l'accident'  ; 
i*  de  l'avoir  mal  réduite  ;  V  de  l'avoir  privé  de  ses  visites  pendant  la  durée  de 
l'appareil  ;  4'  d'avoir  fait  au  bras  une  incision  suivant  la  direction  des  muscles  , 
la  )u*lle  avait  produit  une  hernie  musculaire,  et  qui,  jointe  ans  premiers  faits, 
uweuitatt  l'amputation  immédiate  du  bras  :  tous  ces  faits,  dénotant  cbei  le  mé- 
decin négligence,  imprritic,  imprudence ,  ignorance  de  son  art,  faisaient  peser 
sur  lai  sne  responsabilité  légale. 

L'assignation  fut  donnée  le  l  lu  soir  pour  comparaître  le  lendemain  a  midi  , 
attendu  lureeoee  Celle  urgence  avait  élé  prononcée  a  l'hospice  de  U  ville  dans 
une  consultation  de  médecins,  alaipielle  ni  M-  Duplan,  ni  MU.  Salis  et  Uauberl 
n'avaient  été  apprlé*  a  prendre  part. 

L'avocat  de  Boulleau  reproduisit  et  amplifia,  i  l'audience,  les  griefs  contenus 
dans  l'assignation  ;  celui  de  M.  Duplan  protesta  contre  toutes  ses  allégatioos,  qu'il 
déclara  imprudentes  et  calomnieuses,  et  le  tribunal,  atant  à  prononcer  entre  la 
réputation  d'un  médecin  estimé  et  le  sort  d'un  bomme  indigent  et  mutilé,  pensa 


qu'il  ne  saurait  trop  s'entourer  de  lumières.  U  nomma  pour  esperts  M  Konoelé 
ijls.  chirurgie»  en  chef  de  l'liAp.L.1  de  Tours,  et  MM  Baschct  et  beaussier  .  mé- 

l  rnrgence  de  l'as-»- 


v rages  connus,  nous  nous  abstiendrons  d'en  faire  mention 

En  somme,  la  thèse  de  M.  Giraldès  est  du  petit  nombre  de  celles  j 
qui  restent  dans  la  science  :  elle  se  recommandera  toujours  et  par  les 
faits  nouveaux  qu'elle  renferme  ,  et  par  l'originalité  et  ta  précision  qui  | 
,s  caractérisent. 


à  Mois. 

Le  bras  ne  fut  point  atnpu'é  le  3  i 
gnalion  ;  il  ne  l'a  élé  que  le  S. 

Les  experts  procédèrent  sepAVi-ment,  nuis  avec  le  consentement  des  detrs  par- 
ties. Leur  rapport,  en  tous  points  favorable  s  M  Duplan  et  a  MM.  Salis  et  Hau- 
bert, fil  crouler  toute  U  plainte,  cl  rendit  en  termes  non  équivoqm-s  la  plus  écla- 
tante justice  a  l'instruction,  à  La  pratique  et  au  talent  de  ces  trois  médecins. 

En  désespoir  de  cause  1  avocat  «le  ftoulleau  prélendit  que  l'opération  des  experts 
était  nulle  en  la  forme,  parce  qu'ils  avaient  rédigé  des  avis  séparés,  au  lien  Je  ne 
faire  qu'on  rapport  collectif.  Ce  vice  de  forme,  s'il  en  était  un.  ne  pouvait  infir- 
mer la  gravité  des  observations  faites  par  les  csperH.  Le  tribunal  en  a  jugé  ainsi  ; 
il  a  déclaré  qu'au  fond  et  à  titre  <le  renseignement  respertis* suffisait  pour  former 
la  conviction  des  juges;  il  a  mis  au  néant  les  prétentions  de  Roulleau  ,  juge  ses 
allégations  calomnieuses,  et  toutefois  ne  l'a  condamné  qu'ans  dépens  pour  tous 
dommages -intérêts,  par  égard  pour  sa  misère,  et  pensant  d'ailleurs  que  la  réputa- 
tion de  M.  Duplan  n  avait  pas  besoin  d'une  réparation  plus  éclatante. 

— l/ùtoire  gtniraUrt  particulirrt  dtt  anomahri  de  l'organisation  chei  l'hom- 
me elle*  ammaui,  ouvrage  comprenant  des  recherches  sur  les  carartères,  la  classi- 
fication, l'influence  physiologique  el  pathologique,  les  rapports  générant,  les  Vois 
et  causes  des  Moiurrifouiéi,  des  variétés  cl  «iees  de  conformation,  oa  Twlc  d* 
tlirralidogie  ;  par  liid  CeolTroir-St-Hilaire,  D.-M.  P. ,  membre  de  l'Institut, 
aide  naturaliste  de  toologic  au  muséum  d'histoire  naturelle,  ele.  Paris,  »  8S2-1 8SU, 
3  forts  vol.  in-41*  et  atlas  de  20  planche»  27  fr. 

—  Séparément  les  tomes  'J  el  .1.  tC  Ir. 

Parts ,  cbea  Germer-nailhère ,  rue  de  l'Ecole-sk-Méderàne ,  n*  IS  iù. 

— Krtai  sur  Ut  diuotntion  de  la  grai  tJtt  et  des  calcul*  de  la  vraie;  par  A- 
Chevallier,  chimtilc,  membre  de  l'Academir  rosalc  de  médecine  et  du  conseil  de 
salubrité,  professeur  a  l'école  de  pharmacie;  in-8*.  3  fr.  Ml  c. 

Paris ,  cbes Germcr-Daillière .  nae  de  l'Ecole-de-Médeane  ,  n*  IS  Ma. 

— Euidri  amMmiq'tri  de  l'oril.  considéré  cfaex  l'homme  et  ebet  qnelqœs  ani- 
mant ;  par  A.  CiraWès,  D.-M. ,  protecteur  a  I  école  d'anatotnie  desbopiUus.  an- 
cien interne  ;  in-*"  avec  sept  planches.  <  f.  M» 

Pans,  cbex  Gerraer-Baiflicre  ,  rue  rit  l'Eeute-vle-Médecine  »  n*  t3  ors. 


Le  Rédacteur  en  chef.  Joui  G-ctuin . 


P4BIS.  —  IMPRIMKRIE   tVtriUT  fcT  COHPSGMIB,    «0«   DU   CADBA>,   B*  16. 
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Clôture  de  la  di 


dans  Ij  drrnicre  séance  il'unc  manière  clair,  cl  contre  l'attente  de  lotit 
le  monde.  S,n  début  avait  fait  proagrr  des  débat»  approfondis  , 
méthodiquement  dirigés,  se  résumant  ou  pouvant  je  rctutner  en  quel- 
ques points  mi<  ux  cïlaiic*  :  il  n'en  a  pas  été  tout  a-fait  ainsi.  La  séaoce 
de  clôture  a  rassemble  aux  iiréoédeDt.s  :  MM.  CruTeilhier  et  Uni»  ont 
parle,  le  pn  mil  r  contre,  nie  second  pour  la  méthode  numérique;  ils 
n'out  ii  o  a>ité  à  ccqtn  avait  été  dit  précédemment.  Quetquescilatioos 
piquantes  de  M.  Cnivcilliieronteiila  prétention  de  prouver  à  M.  Bouil- 
laud  que  t»  mélliude  a  été  souvent  mi»  eu  pratique  par  no»  prédéces- 
seur»; le  prof^seuric  la  Charité  a  répord  i  en  présentant  une  bande  de 
papier  Mm  sur  l.iqu.llc  si  formule  était  inscrite  :  beaucoup  de  person- 
n<-sNalt<iidaieiit ..  q„  Iquecbi.sed'bléroglypbiq.ie  ou  dalfiébrique  :  tout 
U  monde  .i  paru  -.Jtisf m  de  comprendre  a  une  simple  audition  ce  qui  a 
coûté  t.i:  td'.innées  de  recherches  j  son  auteur;or,  la  formule  de  M. 
ttouillatid  consiste  (je  n  produis  ti  itucltrracnl)  à  faire  6ler  h  tous  les 
m  alades  alteinU  de  fièvre  lypluiide  deux  livret  et  demie  de  unie  en- 
viren.  liant  l'espneede  ileutà  cinq  jour».  Comme  on  le  voit,  la  décou- 
verte du-  M.  Bouiliaud  a  cela  de  commun  avec  1rs  grandes  invention»  , 
clic  c-.t  d'une  admirable  simplicité. 

Api  et  les  derniers  im.n  <lc  MM.  Ruuillaiid  c!  Louis  ,  on  a  paru  re- 
gr.ltcr  le  silence  de  quelques  membres  qu'on  a  coutume  d'entendre; 
dans  le*  grandes  occision*  où  il  faut  une  parole  puiss  mie  et  grave  pour 
résumer  en  peu  de  mots  les  élémcnsdc  la  question,  rappeler  le*  faits  tt 
les  idées  produits,  et  montrer  à  la  science  nouvelle  quel  doit  être  son 
point  de  départ  ultérieur.  Ci  si  ainsi  que  les  dissuasions  de  l'i 
pourraient  contribuer  aux  progrès  de  la  science.  Une  Acadéiu. 
vente  ni  ne  fait  de  découvertes;  niais,  placée  pour  ainsi  diie  aux 
de  la  science  ac  piiso,  elle  doit,  par  la  direction  qu'elle  imprime  aux 
idées  et  a  ix  travaux,  pousser  dans  les  voies  nouvelles,  mettre  en  relief 
;  les  points  litigieux  ou  obscurs,  et  y  concentier  l'aitcn'iondes  travailleur». 
S.  l'Académie  de  médecine  se  pénc'ra.t  bien  de  sa  mission,  elle  foruiu- 
l.a  discussion  sur  le  traitement  des  fièvres  tvpWi  le»  s'.-t  Mtaieée     leriit  une  question  à  proposer  à  la  ««do  chaque  discussion  importante 


sion  de  l'Académie  sur  le  trailrment 
osplieriquc.  —  Boog.sile  régnante. 
—  Mémoire  sur  les  perforations  du  canal  digestif.  —  II.  Biver  lis  iocshiv. 
M  »ii.t.:iH  aine»?.  Considération  et  .  xperienees  Mir  le  traitement  de 
1  lnJrophobie.  —  Ob««rT»tiao  d'une  tumeur  fihro  cartilagineuse  développée 
sur  les  vertèbre*  cervicales.  —  V.irior.V  pieri  à  l  aide  de  l'evcisioa.  —  Ily- 
dropisie  de  la  mature  rik-rie  à  l'aide  du  setjtle  erjjratc  —  Trois  éruptions  cuta- 
née» ai|rwcs  à  la  fo  s ,  sieoie  •  de  purpura  lu  mon  lnpca  .  ite  sariole  et  de  scar- 
latine din  une  perumne  adulte  ;  mort.  Extirpation  de  l'ecil.  —  Btes.are  de 
l'artère  asillairc  prés  île  la  clavicule.  —  Obseesation  de  den\  enfant  junuaus 
dont  les  corps  s'étaient  sinKiiliércment  cotrecruiu>  au  pasiaje.  —  Plusieurs 
cal  d'amcuorrhe*  eueri»  à  l'aisle  du  sentie  ersjotc  —  Avanta^rs  de  la  solution 
de  sulfate  de  quinine  dans  de  l'acide  siilforique  pour  le  traitement  des  fi  sres 
loterniilten'es.  —  Nouveau  prorrdé  pour  guérir  radiraleuunt  les  brrnies  »b- 
iksruir.ales  à  l'aide  de  la  suture  en  ». — Nouvelle  f.,ri»ulc  pour  administrer  le  fer 
a  l'intt  eiewr  sous  la  forme  d'eau  ferrugineuse  —  Pastille»  de  suc  de  feuilles  de 
belladone  pour  des  eaule  tous  opin.atre  On  eonvulsiee.  —  Considrratinns  «ur 
la  pbniphorefcence  des  Aires  organise».  —  III.  A':sniMir«.  Acailrmie  de  me- 
detine.  veanec  du  II  avril.  —  IV.  Conaiseosinscc.  Ule«rvaliou  de  nesralsie 
frontale  intermittente .  quotidienne  d'aliotd .  puis  double;  titrée .  puis  quoti- 
dienne, puis  tierce.  —  V.  BiKuor.n.i-inr.  Teaile  el, mentairc d'histoire  nalu- 
rs-llc  comprenaol  l'or.-.inisation  ,  les  caractère,  et  la  cla.*itie»t|.»n  îles  ve<é- 
Uuxcldeaaninunx.  —  FrtiLLicTux.  Notice  nécrologique  sur  M  Alexandre 
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imitiu:  AicnninciocB  sen  si.  sixx.»\Dnu  i.sitii. 


nimo*  qui  se  deiouenl  à  son 
aux  qu'elle  inipo-e  la 
pro- 


La  mort  vient  d'enlevée  ii  la  science  un  de  ces  li 
eulïe  avec  une  sorte  de  piële  .  qui  aiqsoflent  dans  le- 
tcr>enr  d'un  sacerdoce  et  la  tenaritc  d  ilue  mission  M.  Alexandre  Lanlii 
lessenr  de  plissiolo^ic  à  la  f'arnlte  de  me. le.  lue  de  Strjsbours  ,  vient  de  suc- 
combée à  un  Jjje  oii  conimcunea peine,  pour  la  plnport  des  nirsteeins  qui  aspirent 
a  l  en^ciguement  .  la  carrière  officielle  île  la  «eienre,  Il  est  un  des  prote<«cnr»  qui 
ont  le  plus  eoniril  iie  a  faire  fleurir  les  étoiles  anatomiques  dans  l'eiole  de  Slras- 
bours.  qui  doit  b  ertre  brandie  d'instruction  medieale  I»  meilleure  pirtie  de 
Mu  ilkslrati-n.  M.  Laulh  av.it  suce  en  quelque  lorle  avec  le  lait  l  amour  d'une 


science  à  laquelle  il  a  su  atiachcr  sou  nom 
il  n'aiait  pa»  besoin  ite  ela.e'ereu  dehor 
menl  «rienlifique  et  desmulules  d 


Fil* et  frère  d'analomistes  distingués, 
de  sa  Tainille  des  exemples  de  iletoue- 
n.  Ceux  qui  ont  suivi  les  diiseclioo» 
île  l  ampliilheatee  de  Slra-bourg  savent  seuls  ce  qu'il  v  avait  dans  M  1  anth  d* 
patience  pour  les  rccherd.es  |„  p|„s  minutie»*,  .  de  saS.eitc  et  d'.ndusirie  pour 
le»  exereue,  du  scalpe! .  de  «  le  et  de  fceuveillance  pour  les  elése»  confiés  i  sa 
direelu.il.  Pendant  lonpurs  ann.es  .  il  a  rempli  les  fonctions  de  chef  de  Iroiaux 
aiiatmuiinie.s  av.t  une  ardeur  et  une  exaclilmle  qui  sliiuidairut  «isinient  le,  cli- 
ves. .Ijih  une  condition  qui  semblait  p  ulot  le  convier  aux  loisirs  et  aux  jouis- 
sances du  Riowle  qu'aux  aride-  investigations  d'ampliilbeatre.  d  une  .  onitilnlion 

peu  forte  et  asant .  u  plusieurs  fois  à  e  laler  sur  lui-même  Se  sourd  rasage  d'une 

aneetioii  lirrrdila.re  de  la  poitrine,  non-seulciueiit  il  n'a  jamais  ee.»e  die.om- 
plir  rulclrnicni  les  devoirs  de  sa  place  .  mais  encore  il  it.-|  loiait .  dam  .e,  diffi- 
ciles elu.-e»,  une  ener-ie  .  une  persévérance  dont  ses  aaus  ne  pouvaient  que  ee . 
mir.  en  votant  sa  sanle  se  détériorer  de  jour  en  jour, 

S.  s  travaux  sur  I.  s  vai'seaux  lnnpholiques  et  le»  vaisseaux  sémiiiiftre*  ont  fixe 
1  attention  du  moiide  médical,  el  ont  appelé  sur  liu  Ici  r  comprimes  de  l'Ins- 
tilol. 

On  se  rappelle  ipien  IS30.  un  analomi.te  «lébre.  il.  Tohmann.  fit  concilie 
lesomm.inicat.oiis  di.eelesde»  vaisseaux  Umphaliq.iesa.ee  les  t.inr»  Jum-smlc 
ment  dans  leurs  premiers  plexus,  dans  Irais  plexus  capillaire,  .  mai.  encore  dans 
I  intérieur  de»  sanglions  IsRiphatiqiii  s.  M  Lanlli  s'eniiuwa  d  aili  r  rlndirr  tu- 
prés  de  M  Fobmannliii-niémc  ses  procèdes  d'ii.jrrtiou.  el.  grlce  à  l  lsahilel. 
qu  il  poss.-dait  pour  tous  les  genres  de  pré^ral.on  auatonuque,  il  ne  tarda  pa.  a 
wnlirmer  par.es  propres  investigation»  les  fait»  annonce,  par  M-  l'ol.maun  ,  M. 
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et  la  perpétuerait  en  quelque  façon  jusqu'à  une  iolutioa  plus  complète 
Ainii  après  la  discussion  sur  la  taille  et  lalithotritie  elle  aurait  pu  don" 
ner  pour  sujet  de  pris  :  dans  quelles  conditions  la  taille  est-elle  pré' 
f érable  à  lalithotritie  et  lalithotritie  à  la  taille;  après  la  diseus- 
sioa  sur  l'eaip  veine  :  dans  quelles  conditions  faut-il  ou  ne  faut-il 
pas  opérer l'empjème?  de  même  aptès  la  discussion  sur  la  transmis- 
sion de  la  morve  aigue  cbex  l'homme ,  et  après  celle  qui  vient  de  se  ter- 
miner sur  le  traitement  des  fièvres  typhoïdes.  L'Académie  de  médecine 
est  composée  d'hommes  progressifs  ;  nous  ne  doutons  pas  qu'ils  ne 
prennent  ces  remarques  en  considération  et  qu'ils  ne  cherchent  à  faire 
ncrvir  la  juste  renommée  du  corps  savant  auquel  ils  appartiennent  à 
l'avancement  de  la  bonne  médecine.  Quant  à  la  discussion  qui  vient 
d'être  close  elle  aura  du  retentissement  dans  la  pratique.  Les  espriu  ti- 
morés qui  s'élaieut  laissé  elfrayer  par  les  anathètnes  de  la  médecine 
physiologique  ,  icprcndronl  sans  remords  de  conscience  l'usage  drs 
vomitifs  et  des  purgatifs  ,  sauf  a  mieux  régler  qu'on  ne  l'avait  fait  les 
indications  de  leur  emploi. 

—  Nous  avons  eu  à  Paris,  et  a  ce  qu'il  paraît  dans  toute  la  France  et 
une  partie  de  l'Europe  un  retour  momentané  de  l'hiver.  Des  neiges 
a!>ou<l.intrs,  la  gelée,  et  un  vent  du  nord  très  froid,  sont  venus  arrêter 
le  travail  delà  végétation.  L'économie  animale  a  ressenti  naturellement 
les  effets  de  ces  changement  brusques  et  profonde  de  la  constitution  at- 
mosphérique; nais  leur  influence  toute  physique,  quoiqne  grave  pour 
certatnrs  organisations  faibles,  n'a  pas  eu  généralement  de  fâcheux  ré- 
sultats. Celait  le  cas  de  distinguer  parfaitement  la  différence  énorme 
qu'il  y  a  entie  les  maladies  préparées  de  longue  main  et  qui  forment  ce 
qu'on  est  convenu  d'entendre  par  nne  constitution  médicale ,  et  les  ma- 
ladies qui  sont  simplement  dues  a  des  variations  physiques  et  instan- 
tanées de  l'atmosphère.  La  forme  des  maladies  est  souvent  lamente 
en  apparence  il  .os  les  deux  cas,  mai-,  leur  fond  ou  leur  nature  est  roui, 
plélemeot  différente,  et  partant  la  thérapeutique  qu'on  doit  leur  opposer. 

Avant  le  ictour  du  froid,  la  rougeole  avait  commencé  à  se  montrer 
avec  une  critainc  intensité  dans  Pans  i-t  ses  environs.  L'action  d'un  air 
plus  vif  et  d'une  température  heauronp  moins  élevée  n'a  pas  arrêté  la 
manifestation  de  la  maladie;  et,  au  lieu  de  la  red-c  plus  dangereuse, 
comme  auraient  p'i  le  fane  craindre  certaines  préoccupations  théori- 
ques, elle  u'en  a  été  que  plus  facile  a  traiter,  du  moins  depuis  la  cessa- 
tion de  l'épidémie  de  grippe  et  la  recrudescence  momentanée  de  l'hiver.. 


PATHOLOGIE  INTERNE. 

MKSJOIBE    SUIt  LES    PERFORATIOKS    DU    CANAL    DIGESTIF , 

observées  à  la  cliuiquede  la  Faculté  de  Strasbourg; 
lu  ù  la  société  de  la  Faculté  de  médecine  de  Stras- 
bourg; par  M.  Fobcet,  professeur  de  clinique  in- 
terne et  des  maladies  épidémiques,  membre-cor- 
respotidant  de  l'Académie,  etc. 


L'bis'oire  des  perforations  du 
tes  ,  sous  le  rapport  de  leurs  cauS'S,  de  ... 
fets  et  surtout  de  leur  diagnostic  dont  les  difficultés ,  dans  certains  cas ,  . 


I  digestif  est 
de  leur  méca 


de  lenrs  ef- 


ne  nous  paraissent  pas  avoir  été  suffisamment  apprécées  par  la  plupart 
des  auteurs  classiques.  Relativement  à  leurs  causes,  ces  perforations 
peuvent  être  nngées  en  plusieurs  classes  : 

i*  Perforations  par  cause  traumaliqueoa  résultant  de  solutions  de 
continuité  opérées  par  divers  corps  vulnerans  ,  lesquels  peuvent  ag  r  de 
deh  >r»  en  dedans ,  comme  dans  les  cas  de  blessures  proprement  dites  , 
ou  de  d  dans  en  dehors  ,  alors  que  les  ag  os  ci-dessus  ont  été  introduits 
par  les  voies  naturelles,  tels  sont  des  lames  de  couteau,  épingles,  ai- 
guille», fragmens  de  verre,  soit  mime  une  canule  de  seringue  mala- 
droitement duigée ,  etc. 

s*  Perforations  par  cause  chimique  ou  toxique,  pouvant  agir 
également  de  dehors  en  dedans  ou  de  dedans  en  dehors ,  lors  de  l'ap- 
plication aux  parois  abdominales  ou  de  l'ingestion  dans  les  voies  ali- 
mentaires de  substances  rorrvsivrs,  telle»  que  les  acides  et  les  alcalis 
minéraux  ,  les  srls  caustiques,  etc. 

3"  Perforations  par  cause  pathologique  proprement  dite ,  pou- 
vant également  s'opérer  de  deux  manières;  mais  ceci  demande  exp'i- 
cauon.  La  cause  agissant  de  dehors  en  dedans  peut  prendre  son  point 
de  départ  de  la  surface  du  corps  ,  lorsque,  par  exemple,  une  affrrl  on 
ngi  éneuse,  occupant  les  parois  abdominales ,  envahit  successivement 
es  organes  sous-jacens;  ou  la  cause  peut  surgir  d'organes  profonds  et 
s'étendre  à  l'appareil  digestif,  comme  lorsqu'un  abcès ,  un  tubercule  , 
un  caocer,  un  calcul,  siégeant  dans  les  organes  circonvoisins,  viennent 
à  perforer  le  canal  digestif.  La  cause  peut  agir  de  dedans  en  dehors , 
et  ce  sont  les  cas  les  plus  fréquens,  lorsqu'une  affection  de  la  muqueuse 
intestinale  ,  iiiréreim* .  cancéreuse,  gélatinifonnc  ou  aulie,  rntiaine  la 
destruction  de  toutes  les  tuniques  et  fait  communiquer  la  cavité  diges- 
tive  avec  celle  du  péritoine  ou  toute  autre  cavité  viscérale,  avec  un  au- 
tre point  du  tube  intestinal,  arec  la  surfice  cutanée,  ou  même  avec  le 
parenchyme  des  organes  environnans  cj-ji  peuvent  alors  suppléer  les  pa- 
rois détruites.  Il  est  un  autre  mécanisait*  des  perforations  par  cause  pa- 
thologique qu'on  punirait  appeler  mixte  ,  agissant  à  la  fus  en  dehors 
cl  en  dedans,  ce  qui  arrive  lorsque  la  cause  destructive  siège  diM  l'in- 
terstice des  parois digrsiives  .  tels  seraient  des  abcès  ,  des  tubercules, 
des  cancers  sous  muqueux  ou  suiis-pt-iitouiaul ,  dont  l'action  perfo- 
rante s'étendrait  à  la  fois  aux  deux  surfaces  du  canal.  Un  genre  de  cau- 
ses, dont  nous  devons  faire  mention ,  est  l'étranglement  qui  résulterait 
d'un  rétrécissement  mécanique  ou  pathologique  du  tube  digestif,  et  dé- 
terminerait au-drssns  de  l'obstacle  une  dilatation ,  puis  une  rupture  ou 
une  inflammation  ulcéreuse  de  l'organe.  Parmi  les  observations  de  ce 
genre,  nous  rappellerons  celle  du  célèbre  Talrna  et  deux  autres  publiées 
récemment  dans  les  À rclines  médicales  de  Strasbourg ,  |»ar  le  doc- 
teur Schiïtwnliergrr.  On  a  donné  le  nom  de  spontanées  aux  p-rfota- 
tions  non  précéder»  de  5y10.Llr.ui1s  appréciables.  Les  perforations  doi- 
vent être  distinguées  des  m-  unes  occasionnées  par  de*  violences  mi  ca- 
niques. 

Cet  exposé  préliminaire  »  pour  but  de  faire  apprécier  l'éten  lue  que 
comporterait  une  monographie  complète  des  perforations  du  canal  di- 
gestif, et  de  circonscrite  la  lâche  que  nousnous  sommes  impoaée,  relie 
Oe  raconter  quelques  cas  assez  curieux  de  ce  genre  observés  dans  nos 
salles ,  lesquels  appartiennent  à  la  catégorie  de  ceux  par  caive  patW.o- 
gique ,  nous  bornant  aux  considérations  qui  naîtront  dm  ctemeul  des 
sujets  exposés. 


doter  la  Fran- 

ce  delà  meilleure  monographie,  sur  la  structure  et  le»  tondions  du  système  lym- 
phatique. C'est  encore  au  professeur  de  Strasbourg  que  nous  dévoua  les  premiers 
détails  e\acl*  qui  aient  ele  donnés  sur  la  structure  do  testicule,  comme  il  est  le 
premier  qui  ait  réussi  a  injecter  complètement  les  vaisseaux  seminiiêrcs.  En  1829, 
il  •  publié,  sons  le  mudesle  titre  de  jVouvcaat  manuel  de  l'nnalomi'te,  le  résu- 
me d'une  immense  esperieoctd'amphitbêltre  :  cet  ouvrage,  qui  est  patvcna  promp- 
terneot  s  sa  seconde  édition,  réunit  a  une  description  laconique  dès  partie,,  l'in- 
dication des  procèdes  les  plus  coovcnal  les  pour  les  découvrir;  il  se  fait  reniar- 
qaer  par  l'rspril  de  nirtbii  le,  l'csaelitiulr  d  s  détails,  la  clarié  des  descriptions. 
M  Latitb  procède  toujours  dn  connu  a  l'inconnu;  aussi  a- 1  il  préfère  au  mode 
d'cipotilioo  suivi  dans  les  traites  d'snatnmie  décorés  de  la  bannale  esthète  de 
classi'jiws.  la  marche  adoptée  dans  les  démonstrations  analoaiiques  de  la  Faculté 
de  Strasbourg :  c'était  aussi  celle  nue  M.  Lantb  père  avait  appliquée  à  ses  cours: 
et  n'est-elle  pas  la  pins  naturelle,  la  plus  propre  a  faciliter  l  ctuile  dencsnrganes. 
puisqn'eUe  reproduit  la  marebe  obligée  du  scalpel  sur  le  cadas-re  .  puisqu'elle  ja- 
lonne k  travail  tic  la  mémoire,  comme  le  travail  de  la  raaio  armée  au  scalpel,  pae 
couches  et  par  reerrras.  au  lieu  de  s'établir  au  centre  de  chaque  sislcioc  pour  eo 
suivre  les  ramification,  ?  a,.*,.,,  tout  c'et  la  rouoaisjauce  esacle  tic  l'anatumie  to- 
pographrqoe  que  thn^ent  se  proposer  particrrlièrtmcril  les  élues  :  c'est  de  la  que 
dépend  lene  avenir  cliirorcu  al;  oe.  la  méthode  adopter  par  M.  I.auth  .  réunît 
jusqu'à  un  certain  point  l'étude  du  détail  et  celle  de«  renions  :  il  en  r<  suite,  il  est 
vrai,  quelques  inlcrtersi.uis  et  renvois;  mandes  tableans  de  filiation,  ai  miles  ans 

chapitres  qui  se  rapportent  — -        — •-  — •■'  •■-  ■'-  : — ■ 

tel 
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taux  différents  svsIènKS  de  l'économie,  corrigent  cet 
r»  toute  confusion  L'inlrodoelton  qui  <e  trouve  dan» 


la  demième  edrlion,  prouve  que  M.  l-iutb  n'est  pas  resté  étranger 

■  des  < 


microscopique».  Il  a  arme  dans  les  différentes  partie»  du  livre  des  observations  et 
de  courtes  rclrcsiou*  puisées  «Un,  les  soueenir»  de  son  etperience  anatomiqne  et 
qui  montrent  qu'il  n'était  pas  seulement  un  ingénieux,  artiste  de  scal|kel  Maigre 
les  bornes  de  celte  notice,  nous  oe  pouvons  nous  dispenser  de  signaler  les  chapi- 
tres qui  Iraitenl  de  r'c'nbrvotomic  et  ifc  U  man^  de  faire  des  préparations  rie 
cabinet  :  celte  dernière  parlic  abonde  en  détails  précieux,  en  procèdes  indii,- 
trieus,  en  règle»  prérises  :  e'c'l  un  manuel  .Lan»  nu  manuel  ;  plus  île  <  ho<es  ne 
sauraicut  être  dites  avec  plus  de  roncinon.  Quiconque  s'areu|*e  de  la  jm-j  aratiou 
et  >le  la  roii^ersatton  île  pièces  turlruclive»  y  trouve  un  guide  sûr  et  minutiros. 
C'.'st  eut-on*  nue  bonne  idée  que  d'avoir  représenté  par  une  coupe  aclicmaliqoe 
longitudinale  et  transversale  de  l'abdomen,  les  replis  divers  «pie  forme  le  prriloi- 
ne  en  contournaut  1rs  viscè  res.  Isiroms  nous  que  le  musée  d'anatoruie  de  la  Kacal- 
tc  de  hlratt-ourg.  l'un  des  plus  beau!  de  I  Europe,  est  mlesable  a  M  I  Juth  d'un 
graud  nombre  de  puces  qui  sont  autant  de  raonumetis  de  sa  patience  et  rie  son  art* 
Il  était  digne  <le  nvaliser  en  ce  point  avre  MM.  Lohstcin.  Fhrusnn.  Slraslimirg 
p'a  manque  a  aucune  rprvmic  d'»uatoum>les  distingués,  rt  rien  n'assure  plus  »'.lrde- 
m.  l.t  le»  destitues  de  cette  r  enie,  que  le  devilippcmcnl  ••u'elle  sr  pLail  a  donnée  à 
l'ciude  d'une  -.crème  sans  laqreileilu'v  a  pas  de  chirurgie  possible  ni  de  médecine 
sirppurtab'e. 

Après  rie  longues  annres  de  -erviers  rendus  à  la  Facilite ,  dor  t  il  était  en  quel  - 
que  sorte  l'entaiil  a  loptrf,  connu  dan',  le  monde  <.i>ant  par  des  travaut  solides, 
digne  Iterilirr  d'un  nom  .pu  r«t  une  des  gloires  de  l'Alwc  médicale,  il  n'hésita 
jus  à  tenter  les  bâtards  d  un  r.incmirs  ,  il  vint  Irainer  dam  l'arène  des  luttes  aca- 
j  d  mi  pies  1er  restes  d'une  santé  Jrpeu sec  an  sernec  de  la  snence  qui  se  lit  i«- 
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irtics  du  canal  digestif  «ont  |>lu»  particulièrement  le  siegede 
perforation»,  ce  sont  l'estomac  rt  la  portion  inférieure  de  l'intcslin  grê- 
le; nuis  sous  le  rapport  des  conséquences,  les  perfutat  ons  de  ces  par- 
tie» offrent  des  différences  nota  Mo  :  c'est  ainsi  que  celles  de  l'intestin 
grêle  sont  presque  toujours  suivie»  d  cpincberaent,  Undis  que  celles  de 
re*ioru..c  sont  dans  lieaueoup  de  cas  oblitérée*  par  les  organes  voisins. 
Celte  particularité  doot  pir«owie,  que  nous  tachions ,  n'a  signalé  la 
cuise,  peut-être  parée  que  celle  cause  est  tiop  palpable,  résulte  évi- 
demment des  conditions  aoa:omiqur*  de  ces  direrses  parties.  L'inteslin 
gièle,  libre  et  flottant  dans  l'abdomen  contracte  difficilement  des  ai- 
bérvoec»  avec  les  organes  cooligiis,  Undis  que  I  estomac  dont  les  paroi» 
correspondent ,  dans  nne  grande  étendue  ,  à  des  viscères  auxquels  il 
est  en  quelque  sorte  invariablement  accolé,  s'unit  par  inflammation 
adbesiveà  ces  mêmes  viscères  dont  plu»  tard  le  parenchyme  lui  for- 
mera de»  parois  accidentelles.  En  effet ,  ta  plupart  des  perforations  de 
l'estomac,  suivies  d'épanchenient,  ont  été  observées  à  la  paroi  antérieure 
on  vers  la  courbure  inférieure  qui  seules  sorn  douée»  d  une  grande  mo- 
bilité. Nous  trouvons  dans  le  mémoire  d'Abereroinbie  sur  Vinflamma- 
tion  et  i ulcération  de  l'estomac (i)  que.  d«ns  sept  cas  de  perforation 
de  ce  viscère,  trois  fois  l'ulcère  existait  à  la  petite  Courbure  nu  a  la 
partie  postérieuie  et  supérieure,  rt  dans  ce»  trois  cas  la  perforation  fi;t 
ubbtéiée  deux  fois  par  la  glande  hépatique  et  une  fois  par  le  diaphrag- 
me. Djns  lesquatre  autns  qui  fuient  suivis  depanchetnent ,  deux  fois 
la  perforation  fut  trouvée  a  la  face  antérieure ,  une  fois  a  la  face  posté- 
rieure tt  probablement  ioférieuir  ;  une  fois  enfin  au  cardia,  l'auteur 
n'indiquant  pu  le  point  précis.  Dan»  le  cas  de  perforation  stomacale 
dé-rit  pirM.  R.illier(>),  la  pwforatioo ,  suivie  >Tcpancheuseot  ,  exis- 
tait à  la  face  antéiiemc.  Enfin  ladoub'c  preuve  de  notre  pro|io»itioo  se 
trouve  réunie  chez  un  seul  sujet  observé  par  M.  Aodral  (3),  et  chez 
h  quel  existaient  deux  perforations  :  l'une  oblitérée  par  le  pancréas  et 
située  par  conséquent  en  ai  rière  et  en  haut  :  faillie  située  en  avant  et 
par  laquelle  s'était  ellcttué  un  epanclieinetit.  Ce  n'e»t  pas  qu'on  ne  trouve 
dans  K»  auteurs  quelques  Cas  qui  funt  exception  a  la  règle  posée  ,  mais 
cille-n  n'en  subsiste  ,ias  inuins  ,  e  t  inalbeutrusement  le»  observateurs 
ne  précisent  pas  toujours  assi  xexaetc meut  les  pointsqui  sont  le  siège  de 
its  |<>  rfuralions.  Lue  a  ni  re  considération  vcn->nt  à  l'appui  de  nuire 
prin-  ipr ,  c'est  que  les  pc  forations  du  cacum  ou  des  points  de  l'intes- 
tin qui  t'en  rapprochent ,  et  qui ,  smis  le  rapp  ut  de  la  fixité,  présen- 
tent quelque  analogie  avec  l'estomac  ,  sont  souvent  aussi ,  dans  1rs  cas 
de  p«  rf%  rali un  ,  Je  siège  d'adhérences  qui  rmpcchrnl  ou  circonscrivent 
répaiii  hemrot.  No*  observations 5  et  Geo  offriront  des  exemples.  Pour 
coafir.ccr  encore  une  idée  si  simple  que  «vus  regrettons  presque  de  nous 
y  «rie  er  si  longtemps,  nuus  rappellerons  que  les  perforations  de  l'in- 
testin gièlc  ne  si-  terminent  par  rpanebement  circonscrit  ou  par  fistule 
que  Lus  (d'une  adhéreoce  est  venue  préalablement  fixer  l'organe  flot- 
tant, circonstance  trop  rare.  Invoquant  enfin  les  observations  qui  nous 
sui;t  propres,  nous  dirons  avoir  vu  cinq  ou  six  cas  de  perforation  de 
l'csvinac  dont  toute  l'ulcération  existait  i  la  pailie  postérieure  ou  »u- 
péiicurc  ,  et  se  trouvait  oblitérée  par  le  foie,  le  pancréas,  la  rate  ;  une 
fois  nous  avon»  vu  la  perforation  oblitérée  par  l'arc  du  colon  ;  mais  i| 


(I'  JuiirnA  de  m  ci  e>  de  chirurg 
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existait  de»  adhérence»  entre  le»  deux  organe».  Deux  de  ces  cas  sont 
consignés  dans  notre  compte- rendu  des  travaux  de  la  société  anatomi- 
que  de  Paris .  pour  l'année  1 813  (i).  Un  autre  va  faire  le  sojet  de  no- 
Ire  première  observation  ;  mais,  auparavant,  deux  mots  sur  la  symp- 
tomalologic  des  épaoebemens  par  perforation  de  l'estomac ,  accident 
qu'il  ne  nous  a  pas  été  donné  d'obscrvrr  et  sur  le  diagnostic  duquel  nous 
sommes  par  conséquent  obligés  de  consulter  les  auteurs.  Nous  avions 
lien  de  penser,  a  priori,  que  la  symptonutologie  de  ces  perforations 
n'est  pas  toujours  ainsi  claire  que  le  prétendent  les  classiques,  et  qu'à 
cet  égard  elle  ne  diffère  pas  de  celle  Je»  perforations  de  l'intestin  grêle 
doot  l'obscurité  nous  était  connue  par  etpérieoce.  Les  témoignages  sui- 
vans  ont  confirmé  nos  ptésomptions.  Dan»  la  séance  de  l'Académie  du 
i3  tuai  1H18,  deux  médecins  de  Langret ,  MM.  Pistolet  et  Montrai 
ont  communiqué  un  cas  de  perforation  stomacale ,  survenu  cbex  un 
jeune  homme  mélancolique ,  et  qui  ne  se  révéla  que  par  le  délire,  la 
respiration  anxieuse  et  la  petitesse  du  pools.  Mort  en  d  ortie  heures.  A 
l'autopsie  ,  trace»  de  congestion  cérébrale,  large  perforation  de  l'esto- 
mac a  sa  grande  courbure ,  épanchement  de  matières  alimentaire*.  Dans 
un  autre  ca»  présenté  a  la  même  compagnie,  par  M.  Léveilté,  le  dia- 
gnostic ne  fut  pas  moins  obscur  :  •  Il  n'eût  pas  été  possible  an  médecin 
le  plus  habile,  dit  cet  observateur,  de  préciser  la  nature  et  le  siège  de 
la  maladie,  s  Al.  Gérard,  Abrrcrombte,  Ebermaier  et  tous  ceux  qui 
ont  examiné  sérienscm*nt  la  question  sont  d'accord  sur  ce  point.  Deux 
motif»  principaux ,  et  ceci  s'applique  aux  cas  de  perforation  intestinale 
que  nous  exposerons  plus  loin,  nous  paraissent  occasionner  cette  obs- 
curité du  diagnostic  :  la  première  est  l'invasion  subite  des  aceidens ,  in- 
vasion qui  u  est  ordinairement  précédée  que  de  symptômes  très-obs- 
curs ,  ordinairement  qualifiés  du  simple  nom  de  dyspepsie ,  et  qni  ont 
valu  à  cette  affection  la  dénomination  très  impropre  de  perforation 
spon  ance,  vu  l'ignorance  où  se  trouve  le  plus  souvent  le  praticien  à  l'é- 
gard des  phénomènes  précurseurs.  L'autre  motif  est  la  rapidité  des  ac- 
eidens qui  le  plus  souvent  entraînent  la  mort  en  très-peu  de  temps, 
quclqiiefui*  en  six  heures,  comme  dans  un  cas  rapporté  pir  Abcrcrom- 
bie  (loc  cit.) ,  ce  qui  ne  permet  pas  à  quelques-uns  des  signes  caracté- 
ristiques de  la  péritonite  de  >c  manifester  ,  tels  sont  le  ballonnement  it 
la  fluctuation ,  la  douleur  elle-inJme  étant  quelquefois  masquée  par  les 
aceidens  cérébraux,  comme  dans  l'observation  deMM.  Pistolet  et  Moo- 
trul  ;  avant  de  fournir  de  nouvelle»  preuves  de  ce  fait ,  voici  notre  cas 
de  perforation  gastrique. 

cancra  oc  l'isvouac;  mrf>««Tio«  oaiivraÉe  ra.ii  ta  visse  ne  rois. 

Ou,  —  Une  (enraie  de  57  «ns,  de  constitution  lymphatique  et  délicate,  lan- 
guissait dans  dos  salles ,  depuis  le  I  u  octobre  1854.  Traitée  d'abord  d'une  gas- 
tralgie asrc  ssmptôiuc»  nersrus  ,  gémraus  et  irrégularités  dans  les  phénomènes 
de  la  circnLtion ,  qui  firent  pendant  quelque  temps  présumer  une  maladie  da 


cœur .  celte  femme  fut  prise  successivement  de  pleurésie,  de  fi,  vre  intermittent», 
puis  de  douleurs  abdominales  persistantes ,  avec  romistemens  opinUtrcs  qui  bien- 
tôt prirent  l'aspect  marc  de  eafe .  caractéristique  du  cancer .  diarrhée  intercur- 
rente ^  cmacialiun  ;  couleur  jaune  cire  de  U  peau ,  etc.  Jamais  on  ne  put  perce- 
voir de  tumeur  sensible  a  l'épigasire.  dont  la  pression  déterminait  de  vives  dou- 
leurs ;  l'estomac  final  par  refuser  tnute  espèce  de  substance  ;  la  fièvre  hectique  et 
la  consomption  firent  des  progrès  bâtes  par  les  vomissetmna  et  les  selles  incoerci- 
bles. La  aialaiK  e.pira  dans  le  marasme  le  U  juillet  t  -SH.  0  serait  eurieux  mais 

[t)  Archiv.  geocr-  de  nsed.  t Î34. 


grate  f  uir  h»;  il  avait  pour  adversaire  un 
fesseur  "' 


:  Uouixt  .  et  qui  réunit  au»  connaissances  les  plus  variées  une  nwrseillcuse  i 
puissance  de  parole  Cet  échec  affecta  profondément  il.  Al  Laolb  .  cl  quand  an 
nouveau  concours  le  plaça  plus  tard  dans  le  chaise  curule  du  professorat,  c'en  j 
était  fait  de  sa  vie;  le  chagrin  avait  donné  l'essor  à  la  maladie  dont  il  portait  en  ; 
lui  le  germe  héréditaire  ;  les  études  fébriles  île  deut  concusiis  .  l'espèce  de  tour-  ' 
menle  intellectuelle  qui  précède  ce»  épreuves  et  en  marque  la  durée,  avaient 
épuise  re  qu'il  y  a»ail  encore  de  sève  en  lui.  Il  avait  la  conscience  de  von  état, 
il  écartait  toute  illusion  :  aussi  n'a-t-il  salue  que  d'un  regard  mélancolique .  son 
•veociucnt  an  professorat;  pour  lui  la  robe,  symbole  de  cette  haute  magistrature 
de  1  intelligence ,  ne  devait  être  qu'un  brisant  linceul  ;  ses  premières  leçons  fu- 
rent un  adieu  suprême.  La  incisée  qu'il  a  tant  aimée ,  qu'il  a  cultivée  avec  un  re- 
hgieot  enthousiasme  :  la  science  qui  l'a  appelé  a  elle  dés  le  berceau .  et  avec  la-  , 


de-Grace  ;  par  II  Desruelles,  professeur  a  l'bopilal  i 
service  des  vénériens;  I  fort  vol.  in-8*. 
Paria,  cbet  Uermer-Bailhèce,  rue  de  l'Ecole-dc-Meitccine.  o"  13  Ut. 


Sfr. 


i  Ile  il  a  habité  vingt  ans  dans  l'atmosphère  infecte  des  impbithrilres.  gardera 
sou  nom ,  deus  fois  scellé  par  la  gloire  :  la  Faculté  de  Strasbourg  lui  doit  un  long 
souvenir  ;  il  n'a  sécu  que  pour  elle  ;  que  par  e  le  vire  sa  mémoire  ! 

Four  nous  qui  avons  reçu  de  lui  les  (deniers  enuseils  dan>  l'art  de»  dissections 
tt  qn  il  honorait  de  qnel.roe  bienveillance .  il  nous  a  ete  doot  de  jeter  de  loin,  a 
sa  tombe  cette  salutation  de  reconnaissance  et  de  regrets. 

Mii'bel  Lrvv. 


Diclinnnaiw  atrrgè  de  ihrmpeulique ,  ou  evposc  des  moyens  ruralits  em- 
ploi r»  par  les  praticiens  les  plus  distingues  de  la  France,  de  l'Allemagne,  de  l'An- 
gleterre rl  de  l'Italie,  dans  toutes  les  maUdies.  rangée»  d'après  I  ordre  alphabé- 
tique; par  Teerlevki.  de  Varsovie,  docteur  en  méslecioeel  en  chirurgie ,  membre 
de  plusieurs  sociétés  médicales  Cet  murage  sera  pubhé  en  dis  livraisons  qui  for- 
meront 2  volumes  in-ft".  Chaque  Uvraison  se  composera  de  tî  a  7  feuilles  d'im- 
pression vllt>  »  112  pages]  on  en  publie  une  tous  les  mois  ;  les  livraisons  1 ,  2  et 
.t  sont  en  vente.  Pris  de  l'ouvrage  complet,  4 1  fr.  Franco  par  la  poste,  1 7  fr  On 
souscrit  en  pastnt  la  totalité  de  l  ouvrsgc  a  Paris  a  la  librairie  des  sciences  mé- 
dicales de  Just  Roovier  et  £.  Le  Bouvier,  rue  de  l'Ecolc-ile-Médeciue,  n°  8. 

—  Mémoif*  tur  Ut  eaasaea  dé  la  pttte  et  sur  les  moiens  de  la  détruire  ;  par 
M.  E.  Pariwt.  séeretaire  perpétuel  de  l'Académie  royale  de  médecine  ;  I  voL 
gr.ndin-18.  Sfr. 

*  e ,  nie  de  rEcok-de.taVdecine ,  n' 13  »». 


—  7  mite'  pratiqué  Jet  maUdie*  vjnèricnnrt.  comprenant  l'essmen  des  théo- 
ries et  des  suélhodes  de  traitement  qni  ont  été  adoptées  dans  ces  maladies  .  et 
principalement  la  metbode  thérapeutique  etnplusée  a  l  bopiUl  militaire  dn  Val- 
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trop  long .  d'exposer  l'interminable  série  de  mcdicsmens  qui  furent  tour  i  tour 
opposes  au*  prugte  du  mal. 


sirioscorir.  30  nrtais  a?m's  it  uost. 
Emacîation  ejtrfni.';  abdomen  ballonné  ;  conirrencenieii 


le 


Elni  extérieur. 
putréfaction. 

TUotax.  Adhérence»  ancienne*  dans  toulc  I.  tendue  des  dru»  poumon».  Os 
adhérence»  rpaise*  contiennent  .les  vacuole*  pleines  ik'  lualitrc  puru'.ciilc  oui. me 
constituée  par  de»  tubercule»  ramollis;  I**  poumons  contiennent  rçuanlilr  de  tu- 
bereau*»  uuliaire».  à  Imr  sommet. 

/>  cœur,  Irr»-pitil  il  comme  atrophie,  flasque ,  n'offre  «ncune  altération  ap- 
préciable dans  son  tissu ,  U  structure  dr  ses  oriure»  et  l'étendue  de  *e»  ravit,  s. 

AtdonitK.  Décoloration  anémique  du  paquet  1nlf.I11.al 

L'fitom<iç  ouvert  prrteule  a  sa  paroi  pnslecieurc  cl  supérieure  .  à  deux  ison- 
ers  du  pvl'.rc.  une  large  ulcération  .  au  cenïr*  de  laquelle ,  dans  remuée  dune 
pièce  de  cinq  feancs  ,  tonte»  ks  tuniques  sont  détruite»  et  mai;<lai'«  r»  par  le  I  mu 
du  One  .  lequel  est  revêtu  d'une  pteiulo-n-cnibrauc  ollrant  lasprrt  d  une  uralri- 
1e;  Ici  bord»  de  relie  ulcération  sont  épais,  lanlaccs ,  criant  sou»  le  scalpil. 
Ver»  h.'  milieu  de  la  |>rlile  courbure  existe  bit  rbanipigcon  caorcrciix.  a  Ii»mi 
lardacc,  friable:  1  ouvi-r  ure  du  pilrc  fil  libre  a.nsi  que  nlt  du  cardia  ;  le  r«.-;c 
du  «ami  digestif  n'»nrc  pas  d'aiirratinn  notable;  le  foie,  la  rate,  le»  r.  iiis.  la 
vessie  n'offrent  rien  de  particulier  qur  leur  i  tat  d  anémie  ,  ulcnc»  de  fcniuc  il» 
o'a  point  eu  d'enfant;  Ut  ntairet  présentent  ,  à  leur  superficie,  cbacuii  un  l,x»lti 
screut,  du  volume  d'une  petite  non. 
U  crâne  n  est  pas  ouvert. 

CeM«  o!i>err.i!U'i»  n'ulfie  rïrn  dr  r.  inaïqu  .l.te  en  elle  même;  c'est 
in  cancer  roiniii-  uni  d'anres,  et  ce  n'is  qu'un  fui  dr  |.!ns  a  j-jir.  in- 
à  ceux  drj,  iiotobti-ux  oit  les  \isrcir».  ri.viror.n..nt  IV  sburj  ic  ont  r-  ta- 
pl.icr  ses  paroi»  di  t  uiles.  F.usans  observer  SMiUtn-iU  que,  si,  au  heu 
de  s'cffrcluer  en  anierc,  l'ulcération  « Û!  ofi lift*  l.i  paroi  anu'rirric, 
tinr  péiilonitc  par  épanclienient  e  ût  piubablrmi  nt  ..|.n;|;é  les  -imifian- 
r-i  do  la  malade  ,  rumine  il  est  arii»c  dans  Ir  ras  d.-  Citucr  cuinlt..  , 
terminé  par  pcif.iration  rapporte  p.>r  M.  Huilier  [Inc.  cit.l. 

De  loulc»  1rs  pailirs  du  canal  digcs'if,  le  diiuditium  est  prut  i:r<: 
rflle  dont  la  |  crf-ir.itu»n  a  c':c  le  inoins  souvent  obsorvee.  Nos  icrlur- 
r'irs.  pru  rnulliplicrs  ,  il  est  vrai ,  i  r  nous  ont  fait  dotouvnr  qurdvux 
r.n  :  l'un,  qui  fiit  pir'ic  du  ni  inuire  d'Abcrcri.tnbic ,  <st  ici  >  if  ,î  un 
bmmnc  de  3<i  ar« ,  jouissant  balutuellrincal  d'une  lu-nue  Mr.to  .  dil 
railleur,  et  qui  fut  pris  tout  à  ci.ujt  i'c  vuin  s>tutns  <t  <!c  cuLquo 
a1ro.~rs  qui  furent  piisrs  pour  uu  il«M«,  cl  tr.u  cVs  couuue  1. 1!  s  (,  n  ic- 
in>rq'iera  l'.  rrrur  de  diagnostic).  Mort  ar.il-.»  iH  licurcs.  A  la  uci  ioj^ir, 
perforation  à  la  parie  iufuneurc  du  duod<:num. 

L«  second  ca»  a  v.r  publie  par  M.  Iti.bcit,  agrr'gc  à  la  Faculté  de 
Taris  ,  alors  interne  des  liôpiUut  ;  il  <  >t  relatif  a  un  jeune  bomiuc  «le 
i-j  an»,  affecte  depuis  plusieurs  mois  d'urridens  g..s:n.  niKsIui iu\  peu 
«raves  en  appirertre.  Tout  à  coup  du  ilru.s  ab  iomin  ilcs  atroers,  atiri- 
lmces  pir  un  m  dmn  à  une  indigestion  (autre  me  ir  dr  dugi:ovtit\ 
Ifort  spres  10  licins.  A  la  ncciupsie,  cpantlicinenl  arec  périt,  ntte 
suraiguë.  par  pe:fur.»tion  dn  duodénum  pies  du  pylore,  de  4  I  ^ims 
•le  ilnmélie;  les  dru\  tuniques  iiilenics  de  l'intestin  ciaiet."  rouj  eu  .1 
pic  jusqu'à  la  séreuse  qui  <n  form.11  le  funil  et  prcVu:.  ii  <  Hc-iM*;ce 
mie  oiirritiire  d'une  li^ne  de  diamptrc  (1).  Ces  ctHactrie*  an  itumiqui» 
vunt  se  rencontrer  dus»  l.s  dm\  ris  suivans,  qu'un  lieutem  li.sard 
i.uii  a  |Mrinisd'i,b.crvr.  U>  premier,  indep.  mlamuir.  l  de  la  p.ifu- 
la'.n  il  du  duo.lcisuin,  est  c\tiëiae:iii  1.1  cur.c.x  parli  d.iuMc  lc-:on 
rencontrée  dans  l'organe  central  de  ia  circulation. 

*«\Tr*  iiunoiit  i  r.is'PO-iiTraii\Ai>x  ;  iiu«ti  iiuduiiiii  nv  M'oniirai' 
rraiTnxirr  n»  epsscnrsirsT  :  pri.  .jocr  ne  -.nov  mur;  a>irvnt»ui: 
nr  11  {w»rt  m;t:i-iii»:cii,\.r.i  ;  .  bservatnm  ri'rueilïic  par  M.  Jhaar, 
aide  de  elmi.]in:. 

Uns  II  —  R  «ler,  CS  «n*.  constitution  détériorée ,  tisserawl,  e^t  annne  à 
tirliimpie,  le  >oir  du  2:5  octobre  I  x.iti  II  se  dit  maladie  di  jiui»  deuv  j.,nr»,  il 
ajoute  pourtant  que  ib'puis  touçtciiips  il  •  prumut  des  rf.i»(|n  ifrri-mtic  exai- 
I  erres  |>ar  VinteiHjK-ranee  ,  mais  qui  ne  I  eni|  érhaienl  pas  .le  faire  sjiii  i;n  i;vr. 

l.e  i»  oeli.bre.  à  la  »uite  il  'un  sini|wr  rojiieuv  ,  eanipos.-  prinri|.alriiHnl  de 
p.imejie»  de  livre  .  a.rr  f  irre  libslnuis  de  vin  blanc,  il  fut  prit  dr  ».n  «  d.uilrurv 
•luit. ilrnaies  suiiiei  <k  TiUlllsse.vuns  qui  ve  SUlll  répètes  |vndai:|  ces  d<  u\  un  s, 
«Lil^fe  le»  di ter»  nmtci.t  nus  «11  u»j^e.  A  son  entr,  c  .  i.rostrali'in  -l, .  l.irc^ 
f^i-i.-»  grippé  .  l'ide  ,  r»iniiiK!  tericuv  ,  fruid  ib*»  evlmiiitrs  qui  sont  l.nn.id.'s  et 
lc;èceiiH'nt  esan  is.  es  ;  dispnec  evter.m  ;  pouls  lilifirme  ,  tr.s  frrqiierit  ;  iran- 
1»  al.  I.«iiu.a  1  s  qui  «l.iijWi.t  le  niala  le  a  se  teuir  riMirbc  en  deuv  ;  langue  du 
li'an.liiiirv,  mif  vue  il  demande  du  tin':  l>  région  epi^i-triqu^'  est 
ainsi  <(iie  le  rrt'e  Je  l'a),  lumen  qui  est  tcmlii.  hum 
<">*  "'"s'  'a  ""'  matin;  le»  nui..,  niin».  qui  »c 

Sont  eumpos  »  d'un  liquide  noirâtre  .  eonnic  tjnrni, 
riu  istereural  ei  .la,,»  lequel  M;i „,,!,  ,  ba.es  de  raisin.  Mir  les r.'ini-,,.»,., 
..bl^sde  s,  fe.»i.«.  lu-mèrov  n  ,;a„l  pas  h  f.,r,e  de  parler,  tu  la  t,.,!ei.ee  de, 
d..ut  un.  o  1  ne  «.i-i|^i.nm-,  a  pre  unre  vue,  qa'une  ;rave  indigestion:  limu- 
1  ade  (>ar  curj:  r.  ;  »ina;.,sroes  auv  ji  iibe.j  I,       islam  e  tt  l  inUc.s.lc  de»  s  nu.- 


ton.es  enpaci'iit  l'élève  de  rarde  à  donner  l'opium  ;  quatre  grains  font  pris  (*■- 
dant  la  nuit  sans  uiuLgenu'lit. 

lai  £  I  au  matin ,  ukW  état  «pie  la  veille  ;  vomissement  ;  rnntlipatian;  »Klo- 
nii  n  très  douloureux  ;  exlrriiiites  froides  et  rwnus.  e»  ;  pnul»  btifonur.  A  ces 
•  i;nes  d  enipciisniiiirmciit  «1  de  péritonite  wrai|;of .  nous  <ip|ios<ui»  5w  saoKSoct 
j  l'Iupofastre  :  ra1*i.l»»ni<-  abdeuuinal  latrnur.t  d  liuile  d'oliscs  ;  siuapisuies  aul 
exlr. unies  Mort  à  trois  lieurrs  du  soir,  tmjt  heure»  après  leutrce,  pKs  de 
Iruis  joors  a]>ré»  l'invasion  dtt  sxniptouies. 

tt<  noiconr  3ti  îirirss  irais  tt  «iost. 


les  extrémités  sont  légèrement  livi- 
la  llsieliiatinn. 


l'.tat  rxtrri'iir.  Cadavre  bien  conformé 
îles;  l'alxbimen  peu  proéminent  présente  de 

Al'i  'Bir  u  \  l'ineiMi.ii  des  parois  du  ver.tte .  il  s  écoule  une  grande  quantité 
d  un  ■■•{••  islt.-  1  i.irj  ic,  scii.l'l.il.v  à  celui  vomi  |andaut  la  vu-,  lies  lors,  on  ne 
doute  pWde  la  pcruiralion  ;  ir  péritoine  est  vivement  injcr-.rdans  presque  toule 
sou  étendue  ;  k s  circonvolutions  ii.totioales  sont  ruuRe.»  et  recouverte»  d  exsu- 
dations pM'iid.>-n:rnd»ranrn<cs  receules ,  qui  s'ol>sertciil  rg.  I  ruent  à  la  faeceo;- 
cave  du  (.ne  .  I  .Ju  diaphcigioe;  le  paquet  inlestiual  explore  avec  attention ,  laisse 
apereexoir  une  iiuurttre  aïKiemale  exittaiil  près  de  l'exlrenute  pxlorique  du 
di-o  ^utim.  outrant  dans  la  cavité  pcritoiu  alc.  offrant  un  uribee  circulaire  de 
trois  li-nes  *W  d.au'èlre  entiKiti.  à  IfueiN  nnnris,  furnirs  par  nn  simple  u-uillct 
du  |  •  1  iloinc  ;  le  «  nual  di^tslif,  ouvert  dans  toute  sa  l.m^ucur,  |.icseute  la  ruu» 
*iiu  u*e  ^aslrique  i'.jeclif  ,  surlout  vers  la  grande  courbure  ^  la  valnde  p)lorii|iie 
est  saine;  c'est  ii  qurlques  lignes  aii-des,..u»  qu'existe  l'ulrerat  on  jerfuree,  à 
bord»  lisses,  grisâtre»,  cciiunie  iiKliirtt,  t^auiineissaiil  ju»qu'au  péritoine  qui  seul 
en  o.rnpele  i.uid  :  ei-t  ulcère  a  le  diamètre  d'une  pièce  de  dix  sont;  d'un  coté 
de  la  prrforatiou,  l'intestin  c»l  di'alc  en  fornse  de  diveiticule.  dont  la  cavité 
psuirrail  contenir  1111  jelit  «viil.lc  poule;  dans  ce  point  Ij  muqueuse  est  détruite  j 
il  u'cxiste  plus  que  la  niuscnkuse  et  la  séreuse  auuneies  et  dilatées,  de  l'autre 
cuit  de  l'trceratioii  existe  «gaiement  une  poche ,  mais  inoins  étendue  ,  |H>uvant 
contenir  ut,  mil  r|e  pigeon  ,  la  portion  de  paroi  daodenale  opposée  à  la  perfora- 
tion, pr<  feule  une  i-lmilion  jrrisilrr ,  à  Uirsls  ca  km  .  I.  g.  renient  franges  et 
creusée  aux  dépens  de  la  muqueuse;  1rs  point»  cuvironnar.s  tout  e|  a,Mis.  squir- 
rbeux  .  criant  vus  1-  »rjlpi  I.  t  elle  degi  iicresc.  ucc  s'eteiut  à  tro.s  p. aires  daru  la 
sens  du  diamètre  longitudinal  de  I  intestin  ,  qui  reprend  ensuite  sa  structure  nor- 
male. Le  mtc  du  tube  intestinal  u'onre  plus  que  quilqucs  traces  de  plikgmasie. 
l  e  foie,  la  rate,  le»  reins  ne  présentent  r.en  de  particulier. 
7VW./a.  Poumiius  | •arfaiteiueut  Mins;  cimic  volnniineuv  ;  les  parois  du  ven- 
tricule giticeoul  trois  fois  tepjj.tenr  de  celles  du  ventricule  droit  ;  aucune  lé- 
sion appréciable  des  valvules  ;  le  ventricule  droit  idu-e  moins  de  ca|»acj1e  que  le 
gauebr,  ce  qui  |sarait  tenir  surtout  à  la  saillie  de  la  cloison  intcr-sriitnctdairc  qui 
est  hxp.  clroplin  e.  K11  examinant  la  cloison  inter-atiriculaire.  on  t'aperçoit  qu'elle 
est  perforée;  \v  trou  oxak  n'est  pasubîilere;  il  présente  une  uoserluee  pourant 
adnuttre  uu  luxau  de  plume  d'oie  ,  Riais  pciere  obliquement ,  de  sorte  que  les 
parois  du  can.l  s'appliquent  à  elles-mènics   Du  cite  de  l'oreillette  gauebe  ,  en 

:  arrière  du  trou  01a  e,  exi»te  dans  l'épaisseur  de  la  cln 
|»able  d'aJioeilre  la  pulpe  du  pelit  doi^t ,  et  faisant 
droite,  «urlede  tac  an>  vrismal.  à  parois  tri»  uuneet, 
«Us  libre»  iinisenlairt  s  et  non  lapi»»e  de  cailluls. 

I      U'«  ri::e  n  és- pas  ouxvct. 


un  enfoncement  ca- 
dlie  du  cote  de  l'oreillette 
sans  rupture  appréciable 


Sous  Ir  peint  de  vue  de  1.1  perforation  du 

pn 

r. 


,  celle  ol>$rt ra- 


tion iirisrifc  l-caiicmij»  d'anvlcgie  averce'ln  de  M.  Rolieit,  $i  ce  n'est 
que  ri  ti-ii  lurc  dan»  ce  detcu  r  cas  existait  vers  l'autre  rstrrmi  f  du 
duo  'c  ii;in.  Dans  t.utre  observation  ,  les  ..Itérations  patliologiques  sjnl 
|  l  is  c'iet.'ln.s  cl  la  lésion  révèle  sa  nature  cancéreuse.  On  remarquera 
que ,  maigre  l'intensité  des  acs  idens  ,  le  malade  a  vécu  trois  jours  à 
dater  de  leur  invision.  Comme  dans  le  cas  de  M.  Robert ,  les  symptô- 
mes furriil  d'abord  attribués  à  une  indigestion. 

J.c»  particularités  reucontrtfcs  dans  le  cœur  tneritent  bien  de  nous 
arrêter  un  instant.  persistance  du  trou  de  Butai,  sans  evanose  ,  est 
niainitnatil  constatée  par  des  faits  assci  nombreul.  Pour  ma  part,  j'en 
ai  vu  deux  ;  l'un  présente  en  tH3i  a  la  Société  ataloniique de  Paris, 
rt  nlatif  a  un  enfant  de  -  ans  ,  cbci  lequel  la  cloison  inlcr-aiiriculairo 
était  fnnn-e  ,  en  parti-,  pir  tin  résiau  de  (ibresdunt  les  intrr»ticcs  per- 
mettaient Ir  u.r'ang.-  <!es  dni\  sangs;  l'autre,  soumis  à  l'Académie  de 
nu.lirine  pir  M.  Mnrtin  ^jIoii  ,  à  peu  jncs  à  la  même  cptique  :  chez 
un  adubc,  la  cloison  iiiter-atirtculalre  |irc.»etilait  r'galcrnrnt  un  ic'scau 
perméable;  «I  de  plus,  si  j'ai  bonne  mémoire,  la  cloison  inter-ventri- 
culaire  c  Ic-n  etne  était  pitlWe  d'un  nertnis  qui  devait  perraellre  le 
passa;.-  du  sang  d'un  ventricule  dans  .'autre.  Dans  l'observation  qne 
nous  venons  de  rapporter,  l'obliquité  de  l'ouverture,  le  conctal  de  srs 


•  t, 

cuide  et 
rt-.-*-**  :»tt.|e  à  Vi  i>re»<i.iu 
plulôT  retrait,  q  .e  si  llmt 
tennn'.ls'iit  itmaieul 


!  parcis  permette  1 1  jusqu'à  un  certain  point  de 
des  deux  sang»  ue  sopcra  l  pas  coritinurl1- 
ixot  t  ne 


(li  NllV    Ci'il.  n;-.!|e  rji!. 


que  le  mélange 
,  et  en  grande  quan- 
tité. Existr-I  il  un  rapport  de  causalité  entre  celle  conformation  du 
eu'  ir  rt  la  lividité  d'S  1  xtrémites  observée  avant  la  m.  r'-  ?  Si  l'on  se 
rapprlle  I".  xln'.tir  anxié  c  cîc  l'individu  ,  00  concevra  que  la  gêne  de 
,:  li  irspiiatii  n  a  sulli  pour  déJcimiticr  ce  léger  degré  de  ryawse  que 
|  no;  s  ol.srn .  n»  »i  sixuvmt  c|i  z  ceux  de  nos  malades  qvi  succon:b<  ni  à 
i  de» .  fl'ections  rbrotii  ji;<s  du  po'imon.  Il  est  donc  démonlié  anjourd'bui 
;|  que-  la  perforation  de  la  c'uison  inter-auricnlaire  |seut  «  xi  tci  sans  qu'il 
eu  résulte  de  tr  ml.le  notable  dans  l'acte  circulatoire.  On  Sait  d'à  1  lient  s 
t  <;uc  <li.7  I  cnlanl,  le  trou  ovale  tic  s'oblitère  que  pliisi.urs  joins  opics 
'  la  u-iis-ancc  ;  asssi  f.'tsl  ce  pas  sans  quelque  tftvnnrinc:;!  que  not  1 
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7'Aiwvu  Punit  il'ri-ancbemenl  «creux ,  adhérences  ancienne»  de»  plèvres;  k 
sommet  des  dcui  poumon»  est  semé  il  ont  estci  grande  quantité  de  tubercule»  BH- 
liâmes  et  crétacés  :  dur  |iarenriiinte ,  Mm  d'ailleurs,  n'offre  qu'an  |  eu  d'engoA- 
imrI  radavé  riqitc  ;  k  cœur,  de  volume  normal,  est  flasque,  mu  altération  iucum  ; 
Ici  cavité»  droite»  contiennent  une  asse i  grande  quantité  de  sang  noir ,  ou  caillots 
qui  se  prolongent  dan»  le»  gro»  tronc»  vascolaircs- 

Abdomen.  Ijc  péritoine  contient  iinr  pinteenviron  d'un  liquide jaunilre.  trou- 
ble ,  astei  rpal» .  le  feuillet  pariétal  est  vivement  injecte  dan»  toute  son  rtejttiue 
cl  sem»-  de  pbques  de  outikur  rouge-brun .  k  uiéme  aspect  s'observe  dan»  la  ci  - 
«île  pel'icupe,  sur  le  mésentère  et  a  la  surface  du  paquet  intestinal;  point  de 
fausse»  membrane*,  excqrli;  kla  surface  concave  du  fuie  qui  adhère  fortement  à 
la  cunca»il  du  diaphragme  ;  U4»  intestin»  août  un  peu  nicleorisrs  ,  enduit»  du 
liquide  jaune  «le  l'cpanrltement.  qui  en  masque  la  rougriir  :  «n  soulevant  le  foie  . 
ou  aperçoit  un  petit  trou  rond,  do  diamètre  d'an  pot»,  à  boni»  très-minces,  per- 
cr  au>  dépens  de  U  séreuse  qui  recouvre  le  duodénum  ;  en  |>rea»anl  au»  environ» 
on  en  fait  sortir  un  liquide  scmldabk  à  celui  de  rcpanchentenl ,  puis  d'un  vert 
funcé  comme  celui  que  nous  trouverons  dans  la  vésicule  biliaire;  le  paquet  iolrs- 
linal  est  soigneusement  enlevé  ever  le  mésentère  et  le  foie,  puis  incisé  dans  toute 
,douedu«,0str»cUo0q,1,ler.i».,l  rem.i^erp.rm.  ses  voisins  ,  .1  ,  „„  ,  nim,c  „„,  ,     ne  ,     {j,  ^,,1,,^  , 

était  lrr»-.d»n«c  aux  Itoissonsa^  une  semaine  san>     j.  lyp,^»»!  ti  coulena.lquelq.Je.debr,».».  wbsl.ncV»  alimentaires  que  I  on 


avons  entendu  naguère  attribuer  la  mon  «l'un  enfant  Li.  n  coiifuimé  ,  le 
lendemain  de  »»  oaivaitce,  a  la  persistance  du  trou  de  Botal ,  cxplica- 
tionHool  uoe  pvuvre  mère  •  du  se  contenter,  tuait  que  la  science  n'admet 
pas  avec  la  même  facilite. 

L'observation  suivante  nous  offre  un  second  ras  de  perforation  du 
.  duodénum  ,  avec  rpuebement ,  dont  le  diagnostic  fut  environné  de 
plus  de  difficultés  encore  que  dans  le  cas  précèdent. 

aasTOfi.cE  o'tuurs»  «oiinr»,  amis  t>ea  mciociim  Aiyr.ooLiQcra;  aicsr.»  i»'a- 
itiEVAT.oa  HruTALt;  noar;  rtaivosar  rat  triscutuesi  ;  ptaro*viu>x 
do  nconfjic»»  (<) 

Oas.  III.  —  Véfcrling.  S*>  au»,  de  bonne  constitution,  tempérament  sanguin- 
nerveu».  écrivain  dan»  un  bureau,  fut  apporte  à  la  clinique  dans  la  luirre  du  3 
juillet  1516.  Voici  le»  détails  ou  ou  a  pu  recueillir  sur  »e»  antécédent ,  niais  qui 
ue  noua  sont  parrenu»  qu'après  sa  mort  Uabituelfemenl  d'un  caractère  dont  cl 


en  abuser  plusieurs  fois.  L'ivresse  déterminait  cari  lui  un  état  d'exaltation  sire  i. 
que  plus  d  une  fui»  l'ou  prit  pou-  de  la  démence.  Un  jour  il  voulut  étrangler  ton  > 
enfant,  tue  autre  fuit  locr  ta  femme.  Dans  les  intervalles  lucides ,  >cferung  rêve-  1 
najt  a  sa  douceur  habituelle.  Le  2u  joio  dernier,  dans  un  état  d'ivresse,  il  querel- 
la sa  femme  «u'il  voulait  tuer  usai»  qui  put  rcliapjicr  à  m»  couplet  te  réfugier  <  bel 
te»  paren».  De^Miis  ce  jour  il  prit  la  resnliiliun  de  se  bi»**r  mourir  «le  faim  £n 
effet,  dan»  l'espace  de  quinxejour».  ce  niaUde,  assare-l'on,  n'a  pris  pour  aliment 
que  deux  gitram  et  quelques  gorgées  de  bouillon  ;  en  revaurbe  et  de  tou  propre 
aven,  line  ees-a.  pendant  ces  qaïuie  jours,  de  s'ingérer  une  enorair  quantité  i 
de  buissons,  de  la  bière ,  surtout  de  Ireu-de-vic  qui  riait  sa  buisson  de  predikc-  I 
lion.  A partirdccetlr  cptv|ueciralen>e<it.nn  commençai  rrmar'pierdu  changement  i 
dan»  son  caractère;  l'ctat  d'exaltation  ikvint  permanent.  Il  se  promenait  égaré  ,  ' 
k*  jeu»  fisc»,  saiklan»,  hors  de»  orbites,  rrclamantsa  («mue  qui  n'avait  pas  voulu  ' 
revenir,  raitaottnu»  les  gestes  d  no  bomnte  aliène.  On  ■'»  lit  attention  que  le  27  i: 
juin,  où  ces  »viapl<Vme»  avaient  pris  un  caractère  alarmant.  Un  ue  remarqua  pas  " 
rm'il  »e  plaignît  d'aucune  doukur.  qu'auruo  sympli'i'iic  morbide,  »cMni«»rm<'Rl . 
diirrlire  fiU  survenu  Un  médecin  appelé  crut  reconnaître  une  aliénation  menta- 
le. Vers  k  su,  trois  jours  avant  son  entrer  à  l'hôpital,  il  commença  i  se  plaindre  \ 
■le  colique»,  drj'a  vives  pui»q«  il  rn  fut  alarmé  ;  il  prit  alor»  .pirlqurs  gurgns  ik 
Irauiltou.  Ce»  doukur»  se  di»»i|Mrent ,  ou  bien  il  n  y  lit  que  peu  d'alteutioli .  car  i 
le  kndenuin.  onmme  il  n'avait  «ur  de  le  faire  le»  jours  |irrreden»,  il  prit  u  do.  i  i 
le  habituelle  d  eio  de-»ie.  liait  le  2  juill  t  il  fui  pris  tout  a  coup  de  douleurs  '! 
alrures  ;  il  »e  roulait  et  se  lonlail  dans  son  lit  ;  il  n'y  avait  pas  de  vomisvmen»  ;  :  | 
on  ne  pouvait  lui  toucher  l'abdomen  san*  causer  de  vive»  doukur»  Sa  farr  offrait  i 
toujours  ua  air  d'égarement,  et  les  voisin»  le  rrosant  f"U  n'»cpel  rent  jtas.k  me- 
deein  Cet  acres  rtant  calme.  Vrfrrtiug  te  rendit  au  rabaret.  Il  y  était  encore  k 
malin  du  3  juilkt.  jour  de  son  entrée  à  l  liojiilal.  lorMjnr  vert  midi  il  fut  pris  ,  ; 
comme  la  veille  .k  coliques  atroce».  Vo  médecin  a|>pvlé  k  Iranva  k»  cvtrraniles  i 
infrrieurr»  ftecliie»  et  fortement  serrées  contre  l'altilunicn  .  la  f-ce  evpnmaot  la  I 
ilouleur  la  idu»  vive;  pool»|ietit.  serre,  fréquent;  ks  evtrenute»  froid*».  On  l'a-  | 
mène  a  l'lio|iiUl  uù  nous  k  vîmes  i  si»  heures  du  soir.  On  noatdilpoar  toulren-  ; 
«eignement  que  cet  homaie  était  aliène  et  n'aïait  pas  mange  depuis  quinae  jours.  | 
Face  grippée  .  »eu\  B»cs,  hagards ,  saillan»,  hors  des  orbites;  les  Irait»  contrac-  : 
tr»  rsprimaieni  une  vive  ilonleur  imi  un  état  de  manie.  T>i  lire  bruyant,  presque  fn-  | 
ric-iv,  nw'lr!  d  inslau»  lucide»  |irn<lanl  IrsqiH'ts  k  malaile  répond  »rnséinenl  en  bon  ' 
langage  allrniand.  Arri-s  de  iloiilnir»  burrihkt  que  le  malade  rapporte  a  l'épigas- 
Ire  ou  k  mon>dre  contact  di  ternnne  uoe  agila  ion  ronvn  »i»c  ;  il  t-  lève  sur  son  j 
lit.  se  rouk.  «  tire  en  Ions  te.  ».  rejetant  te»  emitertiire»  .  te  plaignant  d  une  ; 
Hulenr  excemve  et  d'une  vnf  ardente.  I.'alidomen  e»t  légèrement  rrlraele  ;  il  est  ' 
impossible  de  le  pal|»er  ^  laniriie  rimi;e.  point  <k  vumisvemen»  ni  de  diarrhée  1  il  1 
demande  à  grands  cri»  de  I  ran  froide,  de  la  glace  ;  téi<e»me  véueal .  ildil  n'avoir  [ 
ren  lu  depuis  trois  jours  que  quelques  gouttes  d'nrinc  rouge  et  brulautc  ;  estreaii-  . 
le»  froides .  pouls  fréquent,  filiforme 

ll'après  les  commemoiilif  ei  I  ensemble  dr»  symptômes,  nous  croyons  reron- 
i.ai1recevdnulcursatrocff-»avecde  ire  qui, audiivdc»aiitrur», précédent  la  deroière  ' 
pènoik  de  I  rpiiisenwut  |ur  a1i»tineu(e  ;  nous  le  déterminons  a  |irrn»lrr  quelques 
ruillerresd»  bouillon  :  eau  froide  pour  calmer  la  soif;  compresse»  d'oMcral  sur  I 
U  ti'le  ;  .inipiioe»  ans  jambe»:  deu»  grains  d'opium. 

A  neuf  lieures  du  »uir.  l'agilvlion  it  k  délire  |icrsistent  a»ec  lambine  intensité, 
■m  accès  de  loin  a  détermine  des  convulsions ,  il  se  Ivie  pour  courir  dans  la 
salir. 

A  onre  heures,  l'agitation  a  fait  place  j  nu  état  d  abattement  assri  profond  i  le» 
«eu»  tout  devrnit»  tenir».  G»c»,  tan»  vivacité  :  k  faeie»  «prime  toujours  la  dou- 
leur qui  e»l  encore  très-vivement  réveillée  par  le  moindre  atloorhéaient  à  l'é- 
plgavlre  ;  le  malade  ré|iond  au»  quittions  ik  la  manière  la  pliuien»re  :  il  pret»cut 
ta  Cn  prochaine;  le  refroidisscmeut  des  extrémités  cslcum|del .  k  tronc consertc 
an  reste  de  chaleur;  I  abdooiro  n'c»l  |»as  tvmpanîse;  pouls  radial  nul  ;  contractions 
du  crevir  faibles  et  |irccipitee»  ;  lene»iue  vesical  ;  k  malade  croit  que  sa  vessie  va 
se  rompre ,  il  prie  instamment  M.  liulmonl.  qui  l'assiite,  de  le  sonder;  k  ralhe- 
trrisme  n'amené  pa»  une  goutte  d'orme  :  la  prostration  fait  de»  progrè»  ;  k  mata- 
«k  s'éteint  tranquilleroenl  ver»  uiuuil .  six  heures  aprèt  «on  enlrve  à  I  li«'q«ul. 

m'caoscoric  .W  Hrrtrs  srars  i*  aiotî. 

E'at  extérieur.  Peud'aniaiïrissement,  léger  ball.innenscol  dn  ventre;  ck  cl  I* 
quelques  lividités  cada>eri.|oi  s,  plus  marquée»  au»  rr  juins  iliaques  ;  sur  ks  bras 
tatouage  |»arl  a  ut  ks  millésimes  1 S  2  a  et  foi!*. 

Eu  incivant  les  cartilages  rosiaiix,  nue  otiierlure  faite  aeciiknlelkment  tu  dia- 
phragme donne  issue  à  de»  gai  d  uoe  odeur  feliSe  été  uu  liquide  de  couleur  jau- 
nâtre. 


croit  être  du  paiu;  sa  ca»itc  présente  une  étendue  normale  ;  le  long  de  la  grande 
courbure  la  muqueuse  ru-ce,  maiurluniire.  un  peu  ramouir,  te  laisse  favikmrnl 
détacher  avec  k  manebedu  scalpel  ;  le  pylorr  est  sain  ;  a  quelques  ligne»  au-des- 
sous, vers  le  bord  interne  du  duodénum  an  dccou're  une  ulcération  ik  la  lar- 
iwnr  d'une  pièce  de  dis  sou»,  irrégulièrement  arrondie  ,  »  bords  inégaux  .  mai» 
parai»unl  ricalritre  ;  elk  est  evesm-e  au»  dépens  des  membranes  iiilerocs  jusqu'à 
la  séreuse  qui  »eule  en  t.cxii)ie  le  fund  et  quelle  même  est  percée  pour  constituer 
l'ouverture  vue  par  dehors  et  décrite  plus  haut  ,  de  sorte  qu'entre  la  perforai iuo 
et  les  bords  <k  I  ulcère  existe  un  e»|»ace  séreux  cuns.iliiant  une  espère  de  valvuk 
circulaire  .  de  deu»  lunes  <k  saillie  environ  ;  plus  bas,  la  muqueuse  duodénak  est 
d'une  couleur  foncée,  noirilre.  comme  colore*  par  la  bile  dont  k»  raoaut  excré- 
teurs s'outrent  à  trois  pouces  environ  au-dev»oo»  de  I  ulcératioa;  k  reste  du  ce^ 
liai  digestif  ne  présente  que  cnielques  trace»  d'injection. 
.  I.c  foie  c»1  vobimineu».  fnabl.  ;  son  parenchyme  offre  une  couleur  brune,  ver- 
dàtrr  ou  enortdat  ;  la  vésicule  contient  une  petite  quantité  de  bile  «I  un  vert  fon- 
ce ;  la  rate  est  ratatim-e  a  sa  surface  externe  :  ks  reins  sont  sains  ;  la  vessie,  for- 
tement contractée,  ne  contient  pas  une  goutte  d  unoe  ;  k  péritoine  qui  b  tapisse 
est  trrs-enQammée ,  la  muqueuse  du  bat- tond  et  du  col  e»l  injrrtre. 

Cnlat  La  dure-otrre  est  saine,  tauf  un  peu  d'ailhrrenre  au  bord  supérieur  de» 
hémisphères  ;  l'arachnoïde  ne  confient  point  de  se  rosi  le  ;dao»  quelques  points  de 
la  convetile,  le  feuilkt  viscéral,  de  couleur  opaline  ou  tout -à  fait  opaque,  para  ri 
épaissi  ;  b  pie-mère  n'offre  nen  de  particulier  ;  le  cerveau  est  vobiruineux  ;  les 
circonvolutions  toot  profondes  cl  multipliées;  la  substance  grive  ne  parait  pat  at- 
terre, mais  b  substance  blanche  est  assri  fortrmeot  sablée ,  laissant  suinter  ,  à 
l'incision,  une  grande  quantité  de  gouttelettes  de  »ang  ;  les  ventricules  contien- 
nent une  cuillerée  a  raie  de  termite  rougejlre  ;  ks  plexu»  rhorotdiens  et  la  loik 
ararhnoidicnoe  («ni  sensiblement  injectes  ;  k  cervelet  n'offre  rien  de  parti- 
culier. 

Le  soupçon  d'abéoalion  non»  a  engjge»  i  mesurer  les  pntrtotiiofU  du  crise  ; 
non»  bissons  à  la  pbrrnulogie  k  soin  d'en  tirer  des  conclusions- 


Circonférence  rn  passant  sur  ks  bosses  frontak  et  occipitale, 
ld.        de  roccijml  à  la  bosse  nasak  par  k  i 
i  orctpito-lronlal , 
\  bl -pari (Mal. 
/  bi -mastoïdien , 
j  transverse  du  front , 


SS  renrira 

31  ld. 
7  pouces 

6  p.  i  I. 

Spou 


LaissALt  de  côte  les  nonibt cuses  consirlcration»  qui  pourrairot  surgir 
de  ce  cas  iotei estant  ,  celles  surtout  iclalivesà  l'état  mental  comparé 
aux  Icsivcs  i  ncrplialiipies  ,  nous  dirons  quelques  mots  du  diagnostic  dr 
i  !a  i>erforaln>n.  S'  re  malade  non»  eût  été  présenté  sans  renseignement 
aucun  ,  il  eut  été  plu»  facile  peut-être  de  rararterisrr  la  maladie;  c'est 
'  surtout  la  préoccupation  occasionnée  par  1  idée  d'abstinence  qui  nous  a 
fait  dévier  de  la  vente.  L'autopsie  n  a  pas  taidé  à  léforiner  uos  juge- 
j  mens,  C->r  indépindammcct  dr  la  péritonite  et  de  li  perforation  intrsii- 
:  nale,  1rs  lésion.»  n'éiaiml  pas  cellis  qu'on  dit  or-ictcii-rr  la  mort  par 
in,initioD  (iituaigrisseincnt  ;  aspic:  anrnitqur  des  ••rganes  {  vacuité  du 
systcinc  rirculatoiic  ;  contraction  dr  l'est-  mac  tl  du  tube  digestif,  etc.) 
Quant  à  la  cause  orpaiiquc  delà  peiforanuu,  on  icmarqurra  l'élnt  de 
S-iiiti-  antérieur  de  l'individu.  Ciou»  avons  appris  sriilrnicnt  que  trois 
ans  auparavant  il  avail  f»it  une  maladie  i|uabfièe  par  1rs  vuis>ns  de 
fièvie  netveiisr.  M'enst-iit-il  pa»  quelque  rappoil  entre  les  habitude» 
d'ivrognerie  du  malade,  adonue  t.uMil  aux  alcooliques,  cl  l'ulcéra- 
tion Utrnlc  du  duwietiuni?  A  qnrl'c  éjun|uc  s'rst  opérer  la  perforation? 
E»l  ce  le  3o  juin,  le  l  juillet  on  seulement  le  3,  jour  de  1  entrée?  car 
le  malade  .1  souffert  trots  accès  de  vives  colique».  Indépendamment  de 
l'idée  d'abitineDer ,  la  péritonite  etait-sllr  »ul  li -animent  caractérisée  par 
la  sensibilité  de  l'abdomen?  Car  il  y  avait  plutôt  rétraction  que  ballon- 
nement du  ventre  et  point  de  vomisscrnrns.  Quant  au  délire,  il  avait 
précédé  l'invasion  de»  symptômes  abdominaux.  L'abstinence  avait-elle 
dan»  celte  supposition,  des  boissons  nourrissantes  , 
»ri»e  en  abondance  ,  n'ont  elle»  pas  pu  ,  jusqu'à  un 


clé  bien  réelle?  et 
Iclies  que  la  bière 


(i)  Observation  rédigée  par  M  Oulmont,  aide  -le  dur  que  ,  et  insérée  dans 
^rcAiVea  mêjic  ./c  'k  Strasbourg,  aoû  il  8  K . 


k    [  certain  point ,  suppléer  les  aliment?  Quelle  fut  la  cause  determinantr 
1  de  la  perforation  ?  Ne  serait-ce  pas  l'abondance  î.'.imc  des  bots-no»  .  « 
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des  boitions  alcooliques  ?  Noos  abandonnons  tous  ces  sujets  de  réflexion 
à  la  sagacité  du  lecteur. 

Les  deux  observations  précédentes  vendraient  à  l'appui  deqnelques- 

au  sujet  des  perfora- 


des  idées  émises  par  lr  dortetir  Elirrm.iirr . 
lions  de  l'estomac  (i).  Le  médecin  de  Dusscldorf,  s'appuyant  sur  une 
observation  qui  lui  rst  propre,  et  sur  neuf  autres  erapiiin'érs  à  divers 
auteurs ,  pense  que  les  perforations  dites  spontanées  ont  toujours  une 
roarebe  chronique ,  latroïc,  presque  iodoloie ,  si  ce  n'est  dans  les  der- 
niers jours;  qu'elles  s'cffecluent  sans  cachexie  notable  ;  que  leur  ter- 
minaison funeste  or  peut-être  prévue  ;  que  dans  aucun  cas  on  ne  trouve 
de  traces  d'inflammation  véritable,  d'ulcéialion  ;  1rs  poioLs  environ- 
na as  U  perforation  étant  parfaitement  sains  et  plutôt  pi'cs  que  ronges  ; 
que  la  perforation  est  toujours  arrondie  rt  comme  failepar  un  emjiorle- 
piéce  (?);  qu'elles  ne  résultent  point  d'un  spasme  accidentel ,  comme 
le  veut  M.  Desgranges,  ni  d'un  squirreou  cancer,  comme  l'a  dit  Cbt  lis- 
sier, ni  d'une  ii  flammalioo  chronique  ,  comme  le  prélcndcnt  la  plupart 
des  auteurs,  Abererombie  en  particulier,  et  généralemeol  les  patholo- 
cistes  français  ;  non  plus  que  d'an  ramollissement ,  comme  le  veut  le 
docteur  Hïuke. 

Nous  o'avoos  ni  le  temps  ni  le  vouloir  de  discuter  chacune  de  ces 
opinions.  Nous  ferons  seulement  observer  que  M.  Lbrrm  ter  ne  lient 
aucun  compte  des  dérangrmeos  ,  assez  obscurs,  il  est  vrai,  qui  ,  dans 
l'immense  majorité  des  us,  précèdent  1a perforation;  qu'il  oublie  qu'une 
affection  ulcéreuse  peut  se  borner ,  «e  cicatriser,  laissant  une  paroi 
inioce  qui  devra  se  rompre  a  la  première  occasion  ;  qu'enfin  ,  lr  plus 
souvent,  quoiqu'il  en  di-e,  on  reneontredes  traces  de  lésions  cancéreu- 
ses, inflammatoires  ou  autres.  Notre  première  observation  rsi  maoïfrs- 
tement  un  cancer;  dans  la  seconde,  le  duodénum  et  évidemment  squir- 
icux  avec  érosion  de  la  muqueuse  ;  dan»  la  troisième ,  les  bords  de 
l'ulcération  sont  inégaux,  déchiquetés,  offrant  l'organisation  des  cira- 
trucs,  et  le  sujet  a  fait  autrefois  une  maladie  {fièvre  dite  nerveuse)  qui 
laisse  le  plus  souvent  des  trous  d'ulcération.  Ce  qui  reste  des  remarques 
critiques  de  M.  Kitcrroaier,  c'est  que  l<s  perforations  du  canal  digestif 
peuvent  s'opérer  par  des  mécanismes  diiïerens,  sous  l'influence  de  cau- 
ses diverses.  (I  répugne  essentiellement  d'y  voir  un  acte  tout  particu- 
lier, étranger  a  tout  ce  que  nous  connaissons  des  procédés  de  la  nature 
pour  détruire ,  perforer  les  organes.  Nons  ne  pouvons  y  voir  qu'un  ■  i'. 
tel  de  causes  morbides,  variable»,  mais  réelles,  plus  ou  moins  difficiles 
a  spécifier,  mais  qui  sont  éclairées  par  les  cas  où  le  processus  inorbili- 
que  peut  être  directement  démontré.  Tels  sont  ceux  que  vont  nous  of- 
frir les  observations  détaillées  plus  bas. 

Parmi  les  maladies  qui  peurenl  donner  lieu  a  tu  perforations  de  l'in- 
testin gicle,  il  en  est  deux  qui  occupent  le  premier  rang  :  ce  sont  t'af. 
lection  typhoïde  et  l'affection  tuberculeuse.  La  première,  au  dire  des 
auteurs,  donnerait  plus  souvent  lieu  à  ce  funeste  accident  que  la  se- 
conde ,  et  M.  Cbomel  croit  voir  la  cause  de  cette  plus  grande  fréquence 
dans  le  développement  des  g*z  intestinaux  propre  a  l'affection  typhoïde 
gu  dont  l'expansion  provoque  la  rupture  des  parois  intestinales  en 
partie  détruite*  par  l'ulcération  des  plaques  de  Pryer  (3).  M.  Louis  qu>', 
»ur  cinquante-cinq  sujets  enlevés  par  l'affection  typhoïde  a  vu  huit  fois 
la  mort  résulter  de  la  perforation,  M.  Louis  da  n'avoir  observé  cet  ac- 
cident qu'une  seule  fois  sur  cet  cinquante  phthisiques  dont  il  a  fait  l'on- 
vcr:urr.  Sur  soixante-dix  phthisiques  morts  dans  les  salles  de  M.  Cho- 
uicl ,  djos  l'espace  de  cinq  ans;  ce  professeur  n'a  égalcmrol  obseivé 
qu'une  fois  ce  genre  de  terminaison.  Plus  heureux  ou  plus  malheureux 
M'ie  ces  habiles  observateurs  ,  sur  doute  |>1itliisii|ues  qui,  d.in>  l'csparc 
•  le  dix  mois  sont  morts  à  la  clinique ,  nous  avons  observé  deux  cas  de 
perforation  intestin  île.  Quant  à  l'alfrction  typhoïde,  dans  laquelle  M. 
(•luuncl  a  rencontré  la  perforation  inustin.iic  deux  fois  sur  quarante-  I 
>iv<ix  morts;  nous  ne  pouvons  parler  de  !a  fréquence  de  celte  terminai  ' 
m  i,  car  nous  n'avons  eu  à  déplorer  que  trois  morts  où  cette  lésion  ne 
»'r»t  pas  rencontrée.  Voici  ces  deux  cas. 


Aupuird'hui,  tout  fréquente,  retentissante,  douloureuse  ;  oppression  ;  crarhsls 
mnqurus,  jaunâtcr*.  arrondi*,  nageant  dans  un  fluide  limpide  et  recouverts  d'e- 
eume .  jamais  d'Iis-nioptisic  ;  le  ttarst  amaigri,  cylindrique.  oHrc  un  peu  de  mail- 
le sous  la  clavicule  gauche  ntï  I  on  perçoit  du  rilr  i  grosses  bulle  .  mu  péclori- 
loquic  bien  tranebrr  ;  h  droite  et  en  liaul  rt-*pira1  ion  râpeuse;  raie  moqu,ui  dis* 
Sétniné  dam  le  rcsle  de*  poumons  ;  poul,  accéléré.  |>eu  devoloppé.  linéique*  fris- 


sons le  soir  ; 


i<lè  et  sèvbe ,  quelques  sueurs  pendant  la  nuit  ; 


sersé  ;  ventre  io  loleat;  quelques  voniisseniens  provoques  par  la  tous  ;  constipa* 
lion.  (Chiendent  gomme  ;  looeh  ;  sulfate  de  quinine  6  crains,  contre  te  retour  des 
frissons;  deu»  soupes  tu  ltit.1 

UO  octobre  .  le*»  plus  violente;  ponts  accéléré:  pe-o  chaude:  isoinmett 
colorées.  (Saignée  de  su  onces;  chiendent  comme  :  tooeh  avec  eau  de  Uur.tr  c 
rise  I  gros.) 

Le  7  ,  moins  de  fièvre  ;  t>us  persistante;  frissons  le  soir  ;  la  ■ 
appbeatioa  de  ventouses  sor  le  thorax. 

Le  9, accès  fébrile  birnearaetrrisé.  [Sulft'e  de  quinine,  4  grains,  < 
danl  quatre  jours  )  Persistance  des  accès  fi-beiles  ;  qwlqors  selles  I 

1*  13  ;  acétate  de  plomb  cristallisé,  iléus  grain*  Même  étal. 

Le  14  ;  am|>Utrr  stibié  entre  li  s  épaules  ;  opium  I  grain  le  noir. 

I.e  18 .  l'e&ploralion  du  tborav  donne  :  ntalilc  aous-ctasieuhurc  à  gauche;  res- 
piration rude  des  den\  cotes  ;  peu  de  rile  ;  rcleutisscnieui  de  la  vois  ;  tous  sirhe, 
rude,  sonore,  ficmente;  crachats  suspects  peu  abondais.  (Vesiraloirr  au  bras 
raoebc;  l'empUtre  du  dos  a  produit  des  ulccrationsi  chiendent  gommé;  loocb; 
opium  le  soir.} 

Ijt.  22 .  irmihilité  à  l'épigistre  ■  langue  rosée  sur  les  bords  ;  nausées;  selles  ra- 
re* mai»  liquid  i  (lli  ventouses scanfiie*  a  I  épigaslre.) 
|je  23  .  même  elat.  (15  sangsue»  à  IVp  gaslre.  j 
IjC  24 ,  soulagement.  ',25  vomiturilions  qui  cessent  le  lendemain  ) 
U  <"  novembre,  douleur  épigaslrique  ;  tous  vive  et  râpeuse.  (  12  sangsues  a 
i'épic.astrc.1 

U  2  .  rlle  se  plaint  de  douleur  dans  l'abdomen  qui  est  légèrement  nulénrisé  et 
asset  sensible  s  ta  pression  ;  bogue  ronge  sur  Ici  bonis;  dent  a  trois  Selles  bqui- 
des;|K>alt  a  Su,  asses  dur  et  développe:  fa<«  grippée  ;  inullralioa  des  extrémi- 
tés inférieur*!.  (20  sangsues  a  la  région  sous-ombilicale:  bain  prolongé  ;  onguent 
mcrcurirl  en  frictions  sor  l'abdomen,  «ne demi-onec  en  dcui  ibis.} 

I*  3 ,  la  sensibilité  de  l'abdomen  est  asseï  vive;  la  percussion  peatiqiiéc  avec 
dnneeor  cooslale  un  épan>  henseot  pen  considérable  :  peau  chaude  et  serbe;  pouls 
fréquent.  (20  sangsues  s  l'abdomen  ;  bain  de  dru»  heure*;  Irais  frictions  merru- 
rielles  de  dea\  onrrs  chaque  ;  cataplasme  suner|»sé  ,  chiendent  gomme .  loocb.) 

Le  4  ,  abdomen  moins  tendu,  moins  sensible;  dent  selles  liquides.  (  frictions 
roercunelles,  cataplasme  gomnieus.) 

Le  S .  amelioralioo  graduelle  ;  on  peut  papier  l'abdomen  et  constater  la  fluc- 
tuation; le»  estréoilés  restent  fortement  infiltrées,'  bain;  frictions  mcrcurtclles. 

Le  (i,  miens  persistant.  ;  Frictions  roercunelles  ) 

Le  H ,  même  état;  u'eeraiions  au  saeroni.  (Frictions  mercurielles.) 

Le  10,  geocives  gonflées,  ronges,  daoloureusrs  ;  salivation; 
Ri  fluctuation  ;  deux  selles.  (Un  suspend  les  frictions.) 


:  état.  (Cargar. 


alun,  1  gros, 
eau  de  rit,  (igros. 
miel .        1  gros. 

.  ;  loocb  avec  teinture  de 


rcixossiirs;  rÉaiTomie; 
tiov  i>m  l'istcstih  oaètt. 


terre;  rtaroat- 


Onsr  IV.  —  Madeleine  Kirscfameier,  SO  ans,  primilivrinentd'asart  bonne  con- 
jtiiuiioo,  blonile,  peau  blanche  semée  de  rousseurs,  ne  sachant  qu'aucun  individu 
s  ,  v  poitrinaire  dans  sa  famille,  entre  a  la  clinique  le  4  octobre  1  H:I6.  Elle  est  ac- 
r.nchee  il  y  a  deos  moi»  et  demie;  la  grossesse  et  la  parturitioo  n'ont  rien  onerl 
<W  l'articsilier  ;  elle  assoie  n'as-oir  jamais  en  de  rhumes  arant  ni  peudanl  sa  gros- 
sr.se  ;  quinte  jours  apris  l'accouchement .  elle  Tut  prise,  dit-elle  ,  d'hemorrhagic 
••ténue  qni  fol  comballoe  avec  locfi's  pae  les  réfrigrrans.  C  ol  de  cet  insiTut 
,p.  .lle  fait  dater  le  rhume  opimltre  dont  «  Ile  esl  affectée. 

.   l 

n  i  Rost'i  Magarin,  ton.  26. 

(S  Ces  caractères  analomiqiies  ont  élè 
(\ithiv.  grn  de  med. ,lom.  )•■}. 

v  t;  !  ccons  de  cUuiqncs  médicale  (Cèvre  lypboUc),  p.  liî 


Lell.  4  selles  I 
(  digitale  15  gonfles. 
|     Le  1 3,  abdomen  indolent ,  fluctuant  ;  infiltration  des  jambes  ;  une  selle  :  l'af- 
faissement fait  des  progfis   Cargar  ;  looeh  ;  chiendent  gomme  niter.i 

Le  <4  ,  alfaissemenl  considérable  ;  point  de  selles:  ventre  indolent.  (Vésicaloi- 
rcs  ans  cuisses;  potion  avec  décoction  de  quinquina  et  sirop  d'rcorres  d'oranges.) 
I/C  15 ,  raie  trachéal  ;  mort  dans  la  matinée. 

vrcaoscorsit  21  neerts  irats  la  «io»v. 

Cadtn  rr  peu  émacié  ;  abdonwn  peu  proéminent  ;  citrcmités  pelviennes  inbl- 
trirs,  ttiorat  plus  étroit  tu  sommet  qu'a  la  liase. 

Thorax.  Anciennes  adhérences  dans  les  plèvres;  le  sommet  des  dens  poumons 
est  parsemé  de  petites  cavernes,  vides,  anfraetnenses,  tapissées  de  fausses  mera- 
I  bran,  s  ;  le  reste  du  parenchyme  pulmonaire  est  semé  de  tubercules  à  disersilegré»; 
|  rngonmcnl  hs^watatique  en  arrière;  cieur  petit ,  comme  atrophié,  sans  lésions 
de  tissu. 

I  Al'Jnmrn.  K  l'incision  des  parois  il  sVcoole  une  nntsMc  quantité  de  sérosité 
|  jaunâtre,  lrgèrement  trouMr  rl  floconneni* ,  le  feuillet  pariétal  du  piritoiiseolTre 
I  un  peu  d'injcclioo  arbnrisée  sans  fausse  rovmhrane  ;  le  Iruillrt  mlrslinal  est  se- 
mé de  foncs  rougellrei  ;  on  y  remarque  plusieurs  taches  d'un  nwiec  foncé  .  com- 
me flilries ,  de  dent  k  quatre  lignes  de  diamètre:  une  de  ces  plaques,  situérs  sur 
une  anse  intestinale,  plongeant  dans  le  petit  bassin,  l*i>sc  sninter  .  lorsqu'on 
Cserce  un  légère  pression  sur  1rs  points  euvironnans,  un  liquide  jaunâtre  ,  strreo- 
ral:  on  doute  si  la  perforation  du  diam.lrr  d'une  tétc  d'épingle  rsl  spontanée  ou 
si  elle  n'a  pas  été  deleminre  par  les  manipulations  et  les  pressions  eserrées  sur 
l'intestin.  Le  canal  digestif  ouvert  dans  toute  sa  longueur  présente,  en  appro- 
chant do  Orcum  .  un  grand  nombre  d'ulcérations  plus  ■  o  moins  larges  rt  pro- 
fondes ,  noirâtres ,  fongueuses  :  les  unes  osant  détruit  la  muquniM'  ;  d'autres  la 
moqueuse  et  la  rausculrusc,  et  lais-ant  s  nn'le  péritoine  1rs  plaques  rouges  vues 
dndeburs,  corre-pondent  »  ces  ulcérations  ;  U  perforation  existe  a 


P*r  M.  LooU 


pouces  du  rin'uni .  lequel  est  liii  nicrue  nrofondémenl  altéré  par  un  épaisijse- 
meDl  inégil,  tongurns  ,  brunâtre  .  semé  d 'ulre  rat  ions  ,  lesquelles  s'observent 
égalrnient  en  assez  granit  nombre  sur  le  reste  du  gros  intestin  jusqu'au  voisinage 
de  I  os  do  eolan  Au»  idcrralioiu  se  troineut  mélcrs  de  petites  luiiirnrs  blanrhj- 
tre<  sonletaiil  la  mu<ru*iisv:  re  sont  des  lulicrrulrs  à  disers  degrés  de  di  vcloppe- 
rornl  ;  le  foie  est  hypertrophie  ,  d'un  gns  jauniln-,  et  preiente  la  ibgi  ncrcsrence 
graisseuse;  la  raie  ,'  les  tvius  u'ufTrruI  rien  île  particulier  ;  le  col  de  l'utérus  esl 
un  peu  mon .  hmnaire ,  inégal  comme  cher  les  femmes 
Le  erine  n'a  pas  clé  ouvert. 
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Celte  femme  prétendait  se  bien  i  orter  avant  son  iccoiieliement.  Il 
est  asscr.  piubable,  ocaumoms,  qu'elle  portail  des  tubercules  Utens,  qui 
se  >ont  ramollis  après  l'accouchement  ,  probablement  a  l'occasion  des 
réfng'T.ib»  employés  contre  la  mctiortbagir.I.a  plilUiiir ,  quoique  assez 
avancée,  ne  te  révélait  cependant  pas  par  des  signes  locaux  bien  mani- 
feste». Cependant  nous  n'avons  pas  balancé  d'attribuer  au»  tubercules 
intestinaux  la  diarrhée,  puis  la  péritonite  qui  se  sont  manifestées. 
Nous  ne  supposions  pas  pourtant  que  les  lésions  intestinales  fussent  aussi 
nombreuses  et  aussi  profonde*,  line  question  difficile  se  présente  :  la 
perforation  a  t  elle  précédé  la  péritonite?  Nous  en  doutons,  vu  la  nwr- 
rbe  lente  que  la  pblegmasie  a  manifestée,  vu  l'elficacité  des  moyens 
employés  conireelle,  vu  les  caractères  équivoques  de  'a  perfoiation 
rlle-mêtiic.  Ne  sufGt  il  pas  des  plaques  ruuge*  du  péritoine ,  correspon- 
dant aux  ulcérations,  pour  expliquer  les  symptômes  de  péritonite?  d'au- 
tjnt  mieux  que  nous  ne  sommes  pas  sûrs  d'avoir  saisi  la  pblegmasie  a 
ton  invasion;  et  les  douleurs  épigastriques,  1rs  votnisscniers  observes 
antérieur) ment  pouvaient  bien  tenir  a  la  pblegmasie  latente  dont  l'an- 
cienneté est  encoi  e  eonlirmée  par  l'oedème  des  extrémités  qui  existait 
déjà  lois  pie  nous  reconnûmes  la  péritonite.  On  conçoit  du  reste,  qu'une 
perfora' ion  ail  pu  se  faire  avant  la  mort  sans  augmenter  bien  sensible- 
ment les  accidens  péritonéaux ,  les  matières  épanchées  se  trouvant  en 
petite  quantité  et  délayées  dans  la  sérosité  abdominale  qui  leur  auia 
lait  pendre  de  leurs  propriétés  irritantes.  Voyez  que  d'obscurités  noo- 
scu'rincnt  à  l'égard  des  signes,  mais  encore  à  l'égard  de  l'existence 
même  de  la  pertoralion  !  Ces  difficultés  ont  été  parfaitement  aperçues  et 
exprimées  par  M.  Andral  (t).  «La  péritonite  chez  les  phtbisiques,  dit- 
il,  survieol  quelquefois  sans  aucune  cause  connue ,  mais  le  plus  sou- 
v<  ut  elle  rst  duc  à  une  perforation  intestinale...  Les  ulcérations  sans 
rerfor ilion  sont  fréquemment  ellis  mêmes  une  cause  dr  péritonite... 
Observez  alois  le  péri  lui  ne  autour  dr  l'ulcération,  vous  le  trouverez 
assez  souvent  injecte,  rouge  ..  Quelquefois ,  biio  qu'affectant  une 
marc  lie  aigue,  l'inflammation  du  péritoine  a  frappé  des  phtbisiques  sans 
eue  annoncée  par  cette  vive  douleur  qui  est  un  des  caractères  les  plus 
Hanches...  L'inflammation  chronique  du  péritoine  tantôt  précède  le 
développement  des  tubercules,  tantôt  se  montre  à  diverse*  périodes  de 
leur  existence.  Dans  l'un  et  l'autre  cis,  elle  rst  souvent  si  complète- 
ment iodolcntr,  que  son  diagnostic  peut  offrir  assez  de  difficulté...  Il 
ne  faut  pas  oublier  que  la  péritonite  considérée  comme  complication  de 
la  phlhisic,  peut  se  montrer  loui-à-fait  indolente,  soit  à  I  état  chroni- 
que ,  soit  mime  à  l'état  aigu.  »  M.  Andral,  sans  le  dire  explicitement, 
paraît  donc  admettre  des  péritonites  par  perforation ,  sans  ce  dévelop- 
pèrent de  symptomi  s  suraigiis  signalés  trop  exclusivement  par  les  au- 
teurs? Mais,  je  le  répète,  dans  le  cas  actuel,  la  perforation  nous  parait 
être  plutôt  un  accident  intercurrent  à  la  pblegmasie ,  si  ce  n'est  une  lé- 
siou  posthume.  Les  considérations  suivantes  du  même  auteur,  quoique 
relatives  a  l'affection  typhoïde,  sont  peut-être  encore  plus  directement 
applicables  à  notte  observation  :  ■  La  péritonite,  dans  quelques  cas  , 
n'est  annoncée  par  aucune  douleur...  Si  l'abdomen  était  antécédemment 
ballonné,  la  péritonite  ne  Imfait  pas  changer  déforme.  La  petite  quan- 
tité de  liquide  qni  se  produit  alors  est  bien  difficile  à  reconnaître.  La 
mort  peut  ne  survenir  que  tardivement  (»),  »  Suit  l'histoire  d'un  ras  où  des 
symptômes  de  péritonite  aigor  se  manifestèrent  subitement,  puis  se  cal- 
mèrent comme  dans  noire  observation,  et  le  malade  vécut  encore  quatre 
jours;  1  autopsie  révéla  une  perfuratioo.  M.  Louis  a  vu  nn  nubile  sur- 
vivre sept  jours;  les  symptômes  s'étaient  calmes  le  quatrième.  Notre 
malade  a  vécu  1 3  jours  après  celui  où  la  péritonite  fut  reconnue. 

Les  observât  ocs  suivantes  viennent  encore  confirmer  cette  marche 
insidieuse  de  certaines  perforations,  en  même  temps  qu'elles  font  pres- 
sentir 1rs  ressources  que  possède  la  nature,  pour  remédier  aux  fuorstei 
accidens  qui  peuvent  résulter  de  cette  terrible  complication. 

srCLMOnsiacsi  wicuti  r.ocoro.r.x  et 
nsroasriua  isTistissrx  cucos.nni  r*«  dis  *o- 


On».  V.  —  Arièx,  3)  tus,  taille  élevée  ,  constitution  primiti 
butte .  ebevenx  noirs .  teint  bruu ,  oe  connaissant  pas  d'individu»  poitrinaires 
dans  sa  famille ,  avait  drja  séjourne  quelque  temps  à  la  etiniqoe ,  pour  une  fiés re 
quarte.  Nous  l'aviout  di  t- lors  juge  «lïeetè  de  tubercules  Néanmoins  il  sortit 
Ziien  de  sa  fièvre  quarte ,  mais  en  proie  a  un  mouvement  fébrile  rontinn  ,  arec 
tuoxct  aphonie,  qui  lobugèrenl  bientôt  a  rentrer,  le  31  judlet  IHU.  K  celle 
époque .  faiblesse ,  teint  jaune ,  amaigrissement ,  dsspoèe ,  sois  voilée ,  tout  fré- 
quente ,  sans  douleur  tliorieique,  mais  prosaquant  iks  clancemens  Ans  la  tète  , 
•speetoralinn  peu  abondante  de  crachats  épais .  punfornies;  poitrine  re- 
trerie  an  sommet  ;  tnstité  ,  gargouillent* ot .  pécloriloquie  au-dessous  le  la  cb»i- 


cakdroiu,  réks diuéroiné» dans  le  reste  du  lisons.  Pools  petit .  wb-lréqoeol , 
appetil  ;  langue  assn  belle;  sensilubte  a  I  epigastre;  diarrhée  abondante;  peau 
chaode  |  sueurs  nocturnes:  rêvasseries  pendant  le  sommeil.  (Ventouses  scarifiées 
sous  les  clancules ,  eau  de  rii  goniruee  ;  lavement  narcolico-cmuUicnl  ;  looeh  avec 
sirop  d'opium ,  demi-once  ;  lait  poue  aliment.) 

Les  jours  soi  vans ,  le  malade  éprouve  des  allernaiives  de  mienx  cl  de  puis 
mal.  Us  aceideus  cérébraux  diminuent,  mais  la  fièvre  prend  la  forme  hectique 
avec  exacerbslions  chaque  soir.  Les  sueurs  cl  la  dtarrbre  reparaissent  irréfulif  cé- 
ment lies  écarts  de  régime  amènent  des  vomissemens.  f  Yesiealoirc  au  bras  ;  pi  - 
loirs  d'acétate  île  plomb  eeiitallise  .  I  ,  2  ,  t .  6  gril  lu ,  sans  que  les  sueurs  et  la 
diarrhée  soient  aenublemeut  niudiGces.) 

Vers  la  fin  d'aont ,  le  malade  se  lèse  encore ,  mais  il  est  trrs-effaîbli  ;  Pémacia- 
tion  fait  des  progrès:  dvsptxe;  crachats  purukns:  abdomen  rétracte  ;  douleurs 
a  l'rpigastre  et  dans  les  Bancs  ;  ctcocialioos  au  sacrum. 

Le  2  septembre ,  hémoptysie  légère.  (Eau  de  rii  avec  sirop  acétique;  potion 
çomimusc  avec  acide  snlfue.  alcoolise ,  I  once.) 

Le  I .  la  sensibilité  occupe  lool  l'abdomen ,  niais  elle  est  plus  vive  dans  la  fosse 
Iliaque  droite .  sans  méiéoeisnie.  Noos  soupçonnons  alors  une  péritonite  tubercu- 
leuse ,  et  pae  analogie  avec  ce  que  nous  avions  observé  ebrt  le  malade  de  l'obsti- 
vation  ci-apees.  oosis  supposons,  comme  très-probable,  que  la  péritonite  par 
perforalioo est  circonscrite  su  flanc  droit.  iLavrmccs  Uudaniscs;  opium,  1 
grain.)  La  malade  rejette  les  topiques 

Le  J  ,  la  fièvre,  b  diarrhée .  la  sensibilité  du  liane  deoil  persistent.  Il  existe 
Le  marasme  et  la  prostration  tout  extrêmes.  Mort  paisi- 


«n  peu  de  nu  t.  o 
bie  dans  la  unit. 


arécaorsic  48  urvats  a  ruts  lx  sioar. 


Cadavrt  dan*  nn  marasme  complet  ;  thorax  déchanté ,  rétréci  an 
abdomen  aplati  :  excoriation  au  sacrum. 

Thorax.  Les  deui  poumoos  indurés  sont  farcis  de  tubercules  à  divers  degrés 


et  de  matière  méUiiique  Ils  sont  creuses,  su  sommet .  de  plusieurs  cavernes, 
surtout  *  droite;  la  muqueuse  du  larynx  est  légèrement  injectée ,  sans  ulcération. 
Le  cottr  esl  a  l'étal  sain. 


sibJnmen.  In  pi  u  de  sérosité  citrine  dans  le  péritoioe;  le  paqaet  intestinal 
peésente  quelques  arborisations  et  de  légères  traces  d'exsudation  albuniineuse;  le 
grand  épiploon  est  injecté;  le  mesenti  re  «I  parsemé  de  tubercules  dont  quel- 
ques-uns égarent  le  volume  d  une  ooix  :  la  portion  d'intestin  correspondant  a  la 
région  iliaque  deoite  adhère  aux  parois  antérieures  de  l'abdomen,  dan»  un  espace 
large  comme  la  main .  an  moyen  oe  pscodo-membraiies  molles  et  infiltrées  de  pus; 
les  adhérences  détruites;  l'espace  central  présente  nu  roi  lange  de  pus  et  de  ma- 
tières fécales  brunâtres ,  au  milieu  desquels  on  découvre  une  perforation  de  plu- 
sieurs lignes  de  largeur ,  a  bords  inégaux  ,  noirâtres ,  comme  gangrenrux ,  occu 
panl  un  point  de  l'iuteslin  grêle  voisin  de  l'origine  du  cœcnm. 

Le  canal  digftif.  ouvert  dans  toute  sa  longueur .  présente  de  nombreuses  ul 
ccrations  disséminées  .  sur  une  grande  étendue  «le  I  ilcn,  le  esrcnnt  et  une  par- 
tie da  coton;  l'ulcère  perfore  présente  une  surface  irréguiière ,  hcuoilre,  ramol- 
lie ,  avec  destruction  de  la  muqueuse  et  de  la  musculene ,  puis  rupture  du  pcri  - 
loi  ne  an  fond  de  l'ulcère. 

Le  foi* ,  bipertnnJué  ,  n'est  pas  gras  et  présente  une  surface  noirâtre. 
La  raie  est  volumineuse  ,  molle  cl  friable.  Rien  de  particulier  dans  I  appareil 


.t'  Clinique  me.luale.  tom  t.  pag.  5  M  et  sot». 
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Le  ctrtite  n'a  pas  été  ouvert. 

On  reconnaît  ici  one  péritonite  par  perforation  tendant  à  se  circons- 
crire aux  environs  de  l'ouverture,  et  qui,  pendant  la  vie,  ne  s'est  révé- 
lée qu'obscurément  par  la  douleur  à  la  pression,  sans  le  cortège  d'aect- 
dens  assignés  aux  perforations  intestioalrs.  La  péritonite  ne  parait  mê- 
me avoir  influé  que  d'une  manière  licspeu  sensible  sur  la  terminaison, 
la  mort  n'ayant  pas  été  précédée  d'agonie  douloureuse  et  s' étant  effectuée 
par  simple  épuisement.  Oo  conçoit  qu'ici  ,  faisant  abstraction  de  la 
phthisic,  la  péritonite  localisée  eût  pu  se  terminer  favorablement  au 
moyen  d'un  anus  a  Donnai,  comme  cela  s'est  vu  quelquefois.  M.  Andral 
parle  d'une  femme  phtbisique  chez  laquelle,  en  même  temps  que  l'in- 
testin s'était  perforé,  il  s'était  établi  un  trajet  fistuleux  qui  faisait  cotxv 
muniquer  la  cavité  viscérale  avec  l'extérieur,  à  travers  1rs  parois  adhé- 
rentes de  l'intestin  et  de  l'abdomen  (■). 

Le  cas  suivant  de  perforation  intestinale  s'est  rencontré  dans  une  tua- 
la>lie  où  cet  accident  est  plus  rare  que  dans  Us  précédentes.  C'est  le 
seul  que  j'aie  observé  malgré  les  faits  nombreux  que  m'ont  olfert  les 
épidémies  de  dysenterie  auxquelles  j'»i  pu  assister  dans  ma  carrière 
maritime. 

ov.sivvisir;  TnutzstisT  tatevatnei  :  stoar  ;  i-siiTo.itr.  cmoovscaivt  rs« 
rr  rossvio»  no  onccrsi. 

<>»i  |V  I  —  Uicliel  Vogl  .  Sîans,  bran ,  de  baute  stature,  mais  de  constilntiun 
ser.be  et  grêle;  inletligence  obtuse  :  habitant  de  la  maison  de  refuge,  soamis  par 
conséquent  aune  manvaise  alimentation ,  raconte  qu'il  y  a  huit  jours,  après  avoir 
ma ii ce  une  >mi;<«anx  lentilles .  il  fut  pris  tout  à  coup  de  diarrhée  sioleote,  san- 
fw  rodeole ,  a  «ce  té  nesnse .  sans  vives  douleurs  alulomi  nalrs. 

A  son entrre  à  la  clinique  k  3U  juillet  18 tu  :  langue  bbncUtre,  humide,  pi- 
i  queue  de  rouge:  anorrsie;  «if  si»e  ;  point  de  s  omisse  Biens  ;  ventre  rrlracte  , 
I  inscn»bk  à  la  pression;  selles  nombreuses,  scro-muqucuses ,  sanguinolentes, 
!  noirâtres .  avec  li-nesme  incessant;  tous  ;  crachats  nauqnent  ;  poitrine  sonore; 
I  pouls  petit ,  sub-rresment  :  peau  naturelle  ;  point  de  céphalalgie.  Insomnie  occa- 
1  ,inonre  par  k  trnesene.  (i>l  sangsues  va  le  trsjel  do  colon;  deux  ikmi-lavemcns 

\     ,1)  Ouv.  ctle,  I  IT.p. 
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•''eauderu  tenant  en  dissolution  un  grain d'opium  ;  nu  de  ru  pour  botstoa; 

diète.) 

LeSt  ,  même  état; odeur  repoussante  ,au{  gtnrrh;  pouls  vif  et  rmpient  :  sé- 
cheresse de  la  pua.  (Saignée  de  trois  palettes ,  tisane  de  rii  ;  lavemeus  opiacés  ;  I 
m  j];Usroe  émoll.  laudanise  surl'abdomcn.) 

i"  sont,  m/ me  etit .  prostration ,  «elles  répétées,  moqueuses,  unguiriolenle»  ; 
soif  vive.  ',E»«  de  rii,  lavrm  ;  ratapl.) 

2  sont.  mêmecUt;  facie» plombé ;  yeux  rseives ,  maigreur  extrême;  ventre 
rétracté ,  dur  ,  un  |*u  sensible;  telictmc  nécessitant  le  «rjoiie  permanent  du  bas- 
•in  «ou*  le  siège.  Nous  venions  Je  recevoir  la  brochure  <le  noire  ami  le  docteur 
Scgoad  ,  qui  contient  «le  m  beaux  résultat»  <l<  la  méthode  anglaise  par  lai  modi- 
Bee,  dan»  le  traitement  île  la  dysenterie  «le»  pa«»ebaud«;  la  peu  de  succès  des 
es  noua  engage  à  tenter  son  procède  : 

Freocx  :  Ipreicuanba .  6  grains 

Calomel .  3  gro». 

Extrait  d'opinro.  I  gro». 

F.  8.  A  8ii  pilules ,  à  prewl-e  dans  la  journée ,  eau  de  ri»  opiacée  ;  lavemeas 
cataplasme  abdomin. 

Le  S ,  trois  vomissetneas pendant  la  nuit  ;  selles  nombreuse» .  semblable»  a  une 
purée  liquide  et  vcrdltre,  tenesntr)  atxloiucn  douloureux.  (Même  Irailenienl.) 

I.e  s  .  même  état,  selle»  involontaires  ,  vcrdalres  ,  affairement  extrême;  dé- 
courage de  ce  peu  de  sucrés,  effraie  du  marasme  croissant,  nous  essajotu  l'alun 
qui  nous  a  plusieurs  fuis  réussi  contre  la  diarrhée  tsphoide  : 


«(»• 
4  onces, 
oure. 


Prene«  :  Sulfate  d'alumine  et  de  potasse  , 
Solution  de  rinnr  arab. , 
Sirop  blanc .  4  i 

Faites ane  potion,  à  prendre  par  cuillerées d'heure en  heure, 
doaica  avec  la  pommade  opiacée  ;  eau  de  rii  opiaeve. 

Le  S  ,  selles  involontaires .  sanguinolentes .  Irlides ,  semblables  i  de  la  larurc 
de  chair  (raclure  de  bot  ans,  ;  ventre  rrtrarté,  douloureux,  prostration  appa- 
rente; cependant  le  maia<!e  te  rocut  arec  agilité  ,  pools  petit,  dur,  fréquent; 
douleur  sou»-»ternale  ;  crachat»  verditre* ;  faeie»  lerrens  ;  marasme.  Nous  es- 
sayons un  autre  nimen  ;  tlcctuaire  de  diascordiom .  I  crus  en  sîi  bols ,  eaa  de 
rii;  onctions  opiacées  ] 

Le  6,  même  état ,  même  traitement. 

Le  7 ,  même  ctat;  langue  et  litres  sècbes .  brunâtres  ;  diasrordiimi  ;  limonade 
tartarique 

Le  S .  même  état  ;  la  prostration  augmente.  Autre  moven  vanté  par  H.  Trous- 
seau contre  la  diarrhée  Sous-nitrate  de  bismuth ,  21  gr. ,  à  prendre  en  trois  pri- 
ses; vriiraloires  aux  cuisses.) 

Le  soir,  pouls  fréquent ,  dur  ;  peau  chaude  ;  ar.il.Hion  aMomcn  dniiloorrux. 
(SO  sangsues  sur  le  «entre. 

Le  ,  même  clal ,  nmin»  l'exacerba' ion  ;  langue  cotise .  mais  humide;  toux: 
fréqisente;  l'auscultation  ne  cercle  rien  dans  lv  Itiorax.  (2  druiidavcmenx roule- 
liant  chacun  :  alun,  une  drmi-oncc  ;  sou*-intca!c  de  h.-stnuth:  ri*  opiacr  ;  lonrh  } 

Le  lu .  selle»  continue»  d  malièces  ver  titre* .  aie<-  détritus  pseudo  membra- 
nens  (Même  Irailrment  t  l-r»  jours  «ni «ans.  même  état 

Le  H  ,  sésicalixresur  l'abdomen.  12.  saupoudrer  le  véfiraloire  arec  hydro- 
chlor.de  morphine,  I  gr. 

Le  <3  ,  extrait  de  cachou  .  4M  gr.  Prostration  le  »oir;  sinapisme»  aux  jamhe». 

Le  M.  limonade  «ilfurique;  pulion  avec  alun.  2U  gr.  Les  jours  «nvan»  .  le 
facie»  parait  un  peu  meilleur  et  les  «elles  ittoini  nombreuse»  Ix  malade  demande 
1  manger;  les  forces  se  snotirnnrol .  l' asped  des  selles,  la  rctraeliitu  du  «entre  , 
sensible  à  la  pression  ,  restent  les  oiéiucs 

Le       un  ham  pondre  de  D«ft,  (0  gr.  ;  potion  aluro  ;  limon,  solfitr. 

Le  ïi ,  emplâtre  rmctisé  sur  l'abdomen. 

Le  13 .  même  el.it ,  mais  le  «entre  est  extrêmement  sensible  i  la  pression  ,  au 
point  que  nous  soupçonnons  la  pcrilonilc.  1 5  »aiit«iies  ,  Inc.  Jr  t.  ) 

l^e  '2  I  .  la  douleur  i* r*isti*.  !  Rain  .  cunipn^M't  cni-dl  ab  lom.  '.  te  siège  de  la 
doulcuc.  occupant  suctout  la  fotse  iliaque  iJrui te .  nous  fait  craiiMlre  uoe^  erfura- 
tinn.  (Nous  ajoolon»  à  la  pmeriplion  .-  e\tr.  il'opiuai ,  '2  *r  ) 

Le  25    Tomituritiuns  ;  langue  ruinée  ;  aUlomen  douloiirtux,  toujours  rétracte. 


(«x-entonwxsrarir  ;  npium.  2  gr.J 
Le  i'i ,  même  elat  ;  vomies.  ;  sell 


Le  *i,  même  el.t;  'vomiss.  ;  h-IiVs  Iréqucnlcs.  sanguinotrnles.  Oj.limi.  3  gr.'i 
Le  £*7  ,  rason  d'espoir  ;  un  seul  voiin<*criirnl  ;  les  -elles  moins  abiii^lantes  ont 
pris  la  consistance  de  purre  xerd-ilic;  la  di>uleur  ahduminale  parait  <c  concentrer 
dans  la  fos<  iliaqiM-  ;  point  de  m\  teorisiiK  [K  «euloii.es  mr  la  l'iS'C  ilia'|'ic;  ca 
tapi.  :  trois  grains  d'opium',  i 

Le  28  ,  le  malade  est  pro.lré  ;  il  refuse  tout  médicament. 
Le2«.  arfaissemeol;  «tu|*ue:genin«roen»:  marasme-,  «omi»( inens ;  renln 
trrâ-doiilourvus  et  rrlracir  .  -*\U  *  iiivuloulaires  ;  c. frémîtes  froi.les:  p<iul>  fili 
forme.  (Vcsical.  aux  rmwm.' 

Les  î'i  el  H  .  I  epoisciiK-nl  tut  des  progrès;  coma  ;  «romissemens.  Ou  remar 
que  sur  les  niembn  s  de»  taclw»  violaree»  .  conoie  icorhutiqoes. 

Le  2  wj.lenibre .  extinction  lente  :  trcnte-imalre  jour»  apre»  l'enlrée  I  lacli- 

séesoscone  80  ocrai:»  »r»i»  t.»  «ost. 


C  'Javre  dans  te  dernier  degré  du 
ceci  oliserfce»  (tendant  la  »ic. 

77i»rox.  Poumons  parfaitemcnl  i 
Gnir  :  lésère  hypertrophie  du 


i  point  d'i 


■ne<  noirltres 


Abdomen.  Péritoine  parirtal  injecté  ,  parsemé  de  plai 
de  sérosité  dans  l'abdomen  Vers  la  fosw  il.a  me  droite',  quelques  a< 
mol  es  cireoiitrixent  un  amas  .le  matières  ïerdiilres,  slcrto  raies,  de 
cinq  pouces  de  diamètre  eu  largeur .  et  dans  lequel  baigne  le  cceditn  ;  h 


solutions  intestinal'  s,  légèrement  injectées  ,  adhérent  entre  elles  dans  | 
points,  au  inoseu  de  psciido-mrm'  raiics  recrutes;  en  portant  la  main  dans  1 1 
de  matières  sterrorah  »  épanchées  le  doigt  arrive  directement  dans  le  romm  |«ar 
nue  onscrlure  de  S  à  6  lignes  de  diamètre  ,  faisant  comniuniqiicr  la  canlé  de 
l'intestin  asec  celle  dn  iienloine,  et  par  ou  se  sont  épanchées  le»  matières;  le  ca- 
nal digestif  enlexe  et  ui)»,  rtdans  toute  sa  longueur,  offre,  dans  I  eslomar ,  plu- 
sieurs plaqors  d'un  rouge  brunâtre,  constituées  par  un  piqueté  très  lin  qu'on  reo- 
Conlre  surtout  vrr<  l'onrire  pvlorique.  La  muqueuse  du  duodénum  est  rosée  et 
Biatncl»iuicr  1-e  jéjunum  jiaraîl  sain  ,  mais  dans  plusieurs  points  de  l'ileum.en 
se  rapprochant  du  rircmu  .  Ia  muqueuM- est  amincie,  et .  dans  quelques  |»oints, 
complctentent  detnutc.  La  cavité  du  cierura  présente  cette  lari/e  idccratinn  me 
du  dehors  et  autour  de  laquelle  la  itinqucuie  est  noirâtre  ,  ramollie,  détruite  dans 
qsielques  points ,  atnsi  que  la  mu«culciise  .  de  sorte  que  la  le  péritoine  constitue  à 
lui  seul  la  paroi  de  l'intestin  la  même  altération  regne  dans  t. mie  l'étendue  du 
colon  et  du  rectum  ou  la  ninqu.  use  est  dctrmte  rn  granile  |iar|ie  Là  où  elle  existe 
enrore  elle  est  drg>  neree  en  une  pulpe  noirâtre  .  comme  gangreneuse  .  mais  sans 
odeur  spcriGque.  Cet  état  est  d'autant  plus  prononce  qu'on  approche  de  rcilré- 
tnite  anale. 

Le  fuie .  la  rate ,  1rs  reins .  la  «risic ,  n'oiTreiil  rien  de  particulier. 
Le  crine  n'a  |»a*  été  ouvert. 

Nous  demandons  grâce  pour  erlb-  Ion  pue  rl  fatlirlienn«  obserraltoo 
qii'il  ne  nous  a  pas  étc  possible  d'abrc'cer;  (i  d'abord  trou»  rooressoos 
que  cet  If  grive  maladie  a  ëlé  traitée  d'une  mantèie  déplorable.  C'rit 
que  le  praticien,  une  fuis  lance  dans  la  Toie  de  l'cmpyrtsme,  y  pcnètie 
toujours  plus  avant,  car  le  défaut  de  conli.<ncedans  les  moyens  employés 
en  appelle  toujours  tir  nouveaux;.  C'est  pourquoi  l'on  nous  a  tu  chan- 
ger de  médication  chaque  jour,  pour  ainsi  dire.  Cet  tes.  si  la  gacrison 
dépendait  de  la  qtianiilc  et  dr  la  variété  des  remèdes,  notre  malade  eût 
été  sauve,  car  cette  observation  est  à  rl!e  seule  un  compendium  de  la 
plupart  des  médiramen»  vantés  contre  les  (lui  intestinaux.  Nous  avons 
manque  de  persévécincc  dans  le»  moyens  rationnels  prifiiitiirmrnt  cm- 
ployé»,  et  pendant  qne  nous  tâtonnions  ,  la  dé  o-g^nisation  marchait. 
Est-ce  a  dire  que  le  tu.ilade  i  lit  certainement  (•iie'rt  par  la  méthode  an- 
liphlogistique  et  calmante?  Nous,  nous  gar.luns  de  t'aftirmer,  mais  noire 
co  .science  col  été  plus  nette,  car  le.»  «'preuves  faites  depuis  sur  des  su- 
jets appartr-tiaot  à  la  ment'-  épidémie  no  (1  (>n<  .ippns  que  ectic  méthode 
est  la  meilleure.  Mus  menons  au  sujet  de  ce  travail.  \*  plus  grande 
analogie  regne  entre  relie  perforation  inlestinalv  circonscrite,  sans  mé- 
léorismc ,  révc'lce  par  la  seule  douleur  locale  ,  et  celle  tencontrée  chr i. 
le  sujet  de  notre  cinquième  observation.  La  péritonite  a-l  elle  précédé 
l'épanchrtnent  ou  vice  versa?  A  quelle  époque  précise  celle  perforation 
»'e»l-clle  effectuée  ?  Toujours  la  même  obscurité  dans  le  diagnostic.  I^es 
réflexions  faites  à  l'occasion  du  fait  précédent,  relativement  à  la  possi- 
bilité d'une  terminaison  heureuse  par  fistule,  sont  égalcmcot  applica- 
ble» a  celui-ci.  Nous  terminerun»  par  un  mot  sur  la  lésion  amloiiiique 
drs  intestins.  Cette  destruction  de  U  uni  pirutc  p»r  larges  plaques  ,  est 
un  fait  aiiatumique  ijin  a  surtout  été  mis  rn  lumière  parle  docteur Tho- 
m«{i).  Ma.s  notre  confrère  se  montre  par  trop  exclusif  en  avançml 
que  tel  e»l  le  caractère  anatomique  constant  h  d  vscotcrtc  A  part  notie 
expérience  de  navigateur,  nous  avon»  vu  d'nuliV»  lésion»  sans  celle  ci 
dans  l'épidémie  même  à  laquelle  apparlirol  le  sujet  actuel  ,  rt  tnalgré 
''«PP»'*!'  symploniaiiqnc  le  plus  analogue. 

Si  l'on  exige  que  nous  lirions  le»  conclusion»  qui  surgissent  plus  ou 
moins  directement  de  notre  trjv.nl,  nous  poserons  les  suivantes  : 

i*  Les  perforations  dur»  spontanées  ou  autres  du  canal  digestif,  peu- 
vent s'effectuer  dans  tous  les  points  de  cet  appareil, 
i"  Dans  certaines  régions  du  cji 


digestif,  ces  perforations  sont 
moins  fréquemment  suivie»  d'épanrhcinent  que  dans  lisautrrs. 

3*  Cette  différence  lient  aux  connexions  anatomiques  des  organes  per- 
forés avec  leso-gsnes  voisins  qui,  daos  ceitainscas,  peuvent  faire  l'of- 
fice d'obturateurs. 

À'  L'époque  précise  où  sYfTcLlue  la  perforation  dans  1rs  ca»  d'adhé- 
rence d<  s  parties  perforées  avec  les  organes  voisins,  est  impossible  à  dé- 
terminer. 

5"  Dans  les  ca»  mêmes  d'épanchcmenl  pc'ritonéal  par  prrforilioa  du 
canal  digestif,  l'accident  est  loin  de  toujours  se  manifester  par  les  symp- 
lômes  tranchés  dont  parlent  les  auteurs  ;  dans  be.iuc.oup  de  cas,  au  con- 
traire, 1rs  observateur»  se  sont  trompé*  sur  le  diagnostic. 

6*  Les  causes  pathologique»  des  perforation»  du  canal  digestif  sont 
atmi  variées  que  li  s  lésions  qui  peuvent  porter  atteinte  à  l'intégrité  de» 


7»  Si,  dans  les  priforaiions  prétendue» spontanées  on  n'a  pu  constater 
de  syinp:(Wspréciii seuls,  dan»  beaucoup  d'autres,  ce»  symptômes  ont 
signale  des  lésions  organiques  plus  ou  moins  obscures  ou  manifestes, 
ancienne»  Ou  récentes. 

tT  L'absence  de  commémoralifs  et  l'apparence  spotilinéc  des  perfo- 
rations appartiennent  aux  cas  où  la  petforation  esl  résultée  d'altérations 
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i  rl  occultes,  on  effectuées  par  ane  ni  tladic  ancienne  et  ac- 
tuellement guérir. 

9"  Les  Jiftitf udts  dont  est  environnée  U  théorie  des  prrforaiioos  di- 
tes spontinrit  -ool  éclaircies  p>r  l'observation  de»  cas  où  l'accident 
résulte  d'affections  actuelles  et  patentes.  L'espèce  de  mrrvcillriiK  doot 
on  ■  voulu  le»  environner  tombe  devint  l'analogie  et  les  notions  four- 
nies par  l'auatomie  pa  bologiqtic. 


ri 

REVUE  DES  JOURNAl  X  DE  MÉIIFXIINE. 

JOURNAUX  ITALIENS. 

I.  A\NAU  IINIVFKSALI  DI  MEDICIXA. 

- 

Le  cahier  de  janvier  de  ce  journal  ne  renferme  qu'on  seul  mémoire  ■ 
original,  il  est  relatif  i  l'action  du  quinquina  cl  d-sc*  piéparalions;  par  ' 
M.  Frrschi  de  Plaisance.  Ce  travail.  fort  long,  érhappr  rnlièremeiil  à 
l'analyse,  il  ne  renferme  d'ailleun  rien  de  Lien  neuf ,  m  re  n'est  «pic 
l'auteur  regarde  les  fièvre*  intermittentes  comme  dépendant  d'un  erv- 
sipèledc  la  membrane  interne  dis  artère»,  quodest  demonstrandum  !  i 

ll.GIORNAI^PERSKKVIRKAPROORESSI  l»EI,LA  PA- 
TOLOGIA  E  DH.LA  MATER I A  MEDU:A  Dl  VEXEZIA. 

Ce  nouveau  journal,  publie  sous  les  auspices,  de  MM.  Bufaljni  .  Nj. 
min,  Somnoi ,  S[*  nnza,  Thicnne,  Trois  ,  Zaonini  et  Zrrlolto.  existe 
depuis  i835.  Nom  venons  de  icc-  voir  les  numéro»  parus  depu  s  juillet 
■  83S  jusqu'à  juin  l8î<i:  ils  renfer  uent  le*  travaux  originaux  suivan»- 
i»  description  «f  une  épidémie  d'angine  scarlaitneuse,  et  considéra- 
tions sur  Us  ronstiluiion  épidémiqttes  qui  ont  régné  dans  ces  der- 
nières années,  par  M.  A  Sandri  ;  f  histoire  d'un  tétanos  trauma- 
tique,  par  le  même.  Il  s'agit  d'uu  jeune  homme,  trieur  de  dois  qui,  à 
la  suite  d'une  p> lilc  plaie  contuse  à  la  tempe,  causer  par  une  chute  sur 
une  pierre,  fut  pris  de  lr:smc  et  de  convulsions  lelaoïque».  I*  malade 
8u*r't  »  l'auled'un  trailemeul  mixte  ;  (annpblogisliqucs,  diaphnrétïqurs. 
l'opium  a  lie»  baille  dose,  luius  alcalins .  excision  circulaire  de  la 
cicatrice)  ;  3°  plusieurs  mémoire*  sur  le  choléra  ;  4»  lettre  adressée 
à  M.  Âliherl  par  le  docteur  Thienne  sur  les  maladies  vénériennes. 
I.  auteur  se  déclare  partisan  de  l'an.  ieime  doctrine  et  combat  les 
idées  de  U  nouvelle  école  du  YjI  de  Grâce;  5*  considérations  et 
expériences  sur  U  traitement  de  l'hrrdrvphobie,  par  M.  Soimani- O 
histoire  d'une  tumeur fibro-cartilagineuse  développée  vers  l'origine 
du  plexus  brachial ,  (>ar  M.  J.  Coin,  chirurgien  miluairc;  f  de  la 
coïncidence  des  maladies  de  la  rate  avec  celles  du  cceuret  du  pou- 
mon, par  M.  le  pruf.s.eur  Spnauu.  L'auteur  s'efforce  de  prouver,  par 
uo  foule  «le  faits  accompagne»  de  nccrop»ie,  que  les  hypertrophies  de  la 
rate  entraînent  constamment  à  I .  longue  l'hypertiopluedu  cœur  .  t  l'en 
gouemrnt  du  poumon.  Il  explique  le  phénomène  par  la  stase  qu'éon  uve 
le  smg  llioiaciqoe.  sla*e  causée  par  la  compri  ssiuo  de  la  rate  sur  l'aorte 
et  sur  le  diaphragme ,  et  par  l'obstruciion  de  l'ancre  splcinpie;  8* 
sur  les  maladies  qui  ont  régné  à  f'enise  pendant  le  dernier  quab 
meslredc  1 83 5.  par  M.  Namas;  r,"  de  ietficacité  de  la  mnrphirt 


sure  de  la  vipère;  à  Bertololi  qni  le>  traitait  avec  la  belladone;  à 
Mooirggia  qui  employait  le  sublimé  corrosif  par  frictions  et  intérieure- 
ment ;  et  a  M.  Saeco  qui  a  mis  en  mage  l'hydro  chlore.  Toutes  ces  ex- 
périences ont  clé  sans  résultats  avantageux.  M.  Sormaui  fait  connaître 
a  son  tour  ses  insuccès  contre  la  même  affection  i*  avec  les  saignées 
abondantes  et  les  dose*  élevées  d'hydro  chlorate  de  morphine-  a*  avec  la 
morsure  delà  vipère.  On  ignorait  jusqu'à  présent  quelle  pouvait  être 
réellement  l'influence  de  ce  dernier  moyen  sur  l'homme  hydrophohi- 
que  ;  tout  ce  qu'on  avait  avance  à  ce  sujet  n'avait  été  conçu  qu'à  prio- 
ri; l'expérience  n'avait  pas  encore  proo  incé.  car  les  essais  de  Palletta 
sur  le  même  sujet  étaient  restés  incomplets.  L'expérience  de  M.  Soc 
ma  ni  ne  laisse  aucun  doute  à  ce  sujet  ;  il  est  bon  de  savoir  que  la  mor- 
sure  de  la  vipère  ne  guérit  point  de  l'hydrophobic  ainsi  que  plusieurs 
auteurs  modernes  l'avaient  prétendu.  Le  cas  sur  lequel  l'auteur  a  opé- 
ré i  si  as -ex  curieux,  sous  le  double  rapport  physiologique  et  dn  procédé 
opératoire,  pour  en  reproduire  1.  s  trait»  principaux. 

rvobomiocie:  sratscac  n'cuE  virctt;  rutiroatar.*  av«t«çcA.TU:s 

Ow.  —  L'a  enfant.  igé  de  neuf  ans,  est  nsorrtn,  le  tS  août  tRSs,  a  la  partie 
in  (meure,  de  l'avant-bras  par  lut  gros  chien  reconnu  enragé,  le»  plaie»  «ont  eau- 
tenter»  wr-lc-ctiamp  a»re  la  potasse  caustique.  La  cicalriee  a  lieu  et  l'enfant 
est  bien  portant  pendant  deux  mois  et  demi. 

Le  .10  octobre  suivant,  les  symptômes  de  la  rage  te  développent,  les  cicatrices 
sont  rosacée»  et  douloiareases;  on  les  seari6e  profondément  ;  on  les  laisse  saigner 
et  on  les  lave  avec  de  l'eao  chlorurée;  on  se  décide  en  attendant  à  traiter  ht 
sujet  a  l'aide  de  la  morsure  d  une  vipère. 

On  se  procure  donc  une  grosse  vipère  de  Bergame  ,  qui  était  conservée  à  la 
pharmacie  de  l'hôpital,  dans  nne  hoile  de  serre.  On  expose  celte  boite  aux 
rayons  dn  soleil ,  puis  à  la  chaleur  du  feu  aDn  de  faire  bien  dégourdir  le  reptile 
A»ant  d'être  soumit  à  la  morsure,  l'enfant  offrait  l'état  suuant  :  intelticeorc 
«aine;  lo paru*,  regard  oblique  et  soupçonnent;  visate  pile  et  ettarooche-  pu- 
pilles dilatées  :  uwu>emen<  eoovnbif.  des  muscles  de  L>  face  et  du  cou;  pouls'  fré- 
quent et  irrrfnber:  aversion  eatrême  pour  l'eau,  mais  pas  pour  les  coeps  lutsans; 
iiimiirlude,  agitation  conlinoelte.  frequrutes envies  d'uriner. 

A  cinq  heures  et  'tenue do  soir,  le  docteur  Masnîni  saisit  la  viiiAre  aser  nne 
pinre  à  polype  entre  U  tfte  et  le  commeiiceoient  du  Ironc  ,  sans  eniuéi  ber  pour- 
Uni  les  mâchoires  d'agir  librement;  le  reste  du  ro-|«  de  ranimai  a  été  eiiveLinnc 
d'un  line*  abn  d'être  mi.ux  assujetti  et  d'en  cacher  en  meiuc  temps  la  sue  au  pe- 
tit malade.  1 

Ce  malheurent  tlevait  entièrement  irnorer  ce  qu'on  allait  lai  faire ,  ans»;  était, 
il  occupe  avec  art  par  les  personne»  (pu  l'entouraient.  A  peine  la  tète  de  la  vipire 
a-l-ellc  été  approchée  dn  (.cas  dn  cote  mordu,  que  l'animal  »  v  jette  avec  nne  sorte 
de  forenr  .  et  y  implante  les  mlrhoircs  pendant  on  instant,  fa,  u;  détachant ,  on 
voit  *i  sanR  sorttr  par  les  (mints  où  les  dénis  du  rs  pti'e  avaient  mordu  ;  ou  ap- 
proche ensuite  la  vipère  sers  la  partie  interne  el  masenne  du  même  hra».  elle 
semblait  ni-  pas  vouloir  mordre  d  abord ,  mais  I  avaot'stimolrr  par  I  approche,  de 
la  Aamme  d  nne  chandelle  vers  la  queue,  elle  a  mord»  nne  seconde  fois  Les  mor- 
sures ont  étalement  do  né  du  sang  i|n'on  a  en  soin  de  oe  pas  aliMcrger. 


appliquée  d'après  U  méthode  emémique  contre  les  affections  rhu- 
matisiiiales,  par  M.  Fan'ouetti;  io»  consi  crations  contre  l'abus  de 


la  saignée,  et  sur  les  avantages  des  applications  d'eau  froide  dans 
plusieurs  maladies  médi,  aies  et  chirurgicale! .  par  M.  Ontario. 
Quoique  bien  fait  ce  mémoire  n'appirn.l  rien  ileicul;  i  i"  mr  un  cas 
de  vulvulus  qui  s'est  hem eusement termine .  par  M.  LmjjIio  ;  i  j-  re- 
cherches sur  l 'angine  de  poitrine,  par  M  Z-u  hinellt  ,  r-,.  d.  nou- 
veau ;  i3«  bons  effets  de  l'opium  d'après  U  méthode  cnd.  nnique 
contre  U  délire  traumatique ,  p  .r  M.  Cot  n  ;  1 4*  considérations  sur 
U  variole,  par  M.  Zerlotto;  i  j'  sur  la  cure  radicale  du  varincèle .  par 
M.  K.in*  ;  ,tr  sur  un  cas  d  hrdrppisie  de  l  utérus,  guéri  à  l  aide  du 
seigle  ergote ,  par  M.  laotonelti. 

ttIMSIDtnATIOH    ET    ÏXTLBIEiSCES   SCE  LE    TRAITIME^T  DE  l.'lll  DUO- 
PHOBIE  ;  par  M.  Sissmari,  chirurgien  au  grand  bopilal  de  Milan. 

Ayant  été  autorisé  par  l'administrateur  eo  chef  de  l'hôpital  à  faire 
toutes  les  expér  iences  qu'il  croirait  convenables  dans  l'intérêt  de  l'huma- 
nité, surir»  sujets  atteint*  d'hydrophobie  qui  seraient  reçus  à  l'hôpital 
deMilao.  M.  Sormani  s'est  livre,  conjointement  arec  M.  Nani,  à  l'applica- 
tion rigoureuse  de  dift •rente»  méthodes  thérapeutiques.  On  sait  que  la 
même  autorisation  avait  déjà  été  accordée  dans  le  même  hôpital  à  l'al- 
Ictia,  qui  a  t  ait  commencé  ces  essais  en  traitant  ces  malades  pas  la  mor- 


te petit  malade  ne  t'est  point  doiilé  de  l'opération  qn'on  sena  t  de  lui'faire ,  ni 
lionne  de  tiene  de  douleur  au  moment  de  la  morsure  de  la  vqiere. 

Pendant  nn  quart  d'heure  sprèt  l'opération  .  aiieuii  changeaient  n'est  arrisé. 
Au  bout  de  ee  temps,  il  somil  pour  la  première  fois  de  la  ma  t  ire  sê- 
ro-hilieuse;  le  visage  devient  terreus  et  peesque  cadavérique  :  ensie  de  dor- 
mir; ayant  rte  interro«é  poor  tatoir  .s'il  éprouvait  de  la  dooleur  sur  les  en- 
droits mordus,  il  aeense  un  srnlimrnt  de  piqûre  .  mais  pas  île  douleurs  vers  lès 
cicatrice»  scarifiées.  Les  aolres  simptAmei  d'ailleurs.  ri-dc<ant  iniîiqih's,  uer- 
sutaient  au  même  de(ee  ;  il  a  pu  repesdint  avaler  une  eorçce  d'eau  asec  de 
eraods  efToels.  Bientôt  il  est  saisi  de  fureur  asec  rigidité  contnl»i«e.  du  corps  et 
des  membre»;  un  infirmier  robuste  peut  à  peine  le  retenir  an  lit  :  d  a  fallu  I  atta- 
cher, car  il  se  frappait  la  tète  eooUe  le  mur;  l'approche  d'une 
exalte  «es  eonvnlsions. 

Huit  heures  dn  soie,  le  malade  est  calme;  il  peut  supporter  la 
l'aversion  pour  l'eau  persiste;  la  pupille  est  tres-dilalée  ;  plus  lard ,  cependant , 
il  epronse  d'antres  accès  comme  auparavant. 

Murait  et  demi .  calme  satisfaisant;  le  malade  boit  asec  une  enillière  qu'il  tient 
lui-même .  mais  avec  un  visage  e  [farouche ,  à  la  quatrième  cuillerée,  dest  saisi  d.- 
oionsemeas  convulsifs,  il  crache  conlimicUetncul  en  rejetant  atec  bruit  la  sali  se 
au  loin. 

la-  lendemain .  il  est  assez  cahue  ;  il  boit  quelque»  cuillerées  d'eau  ;  il  mai- te  du 
pain  et  une  portion  de  poire  enile. 

Cette  amélioration  ce|iendanl  n'est  pas  proceessivr  m  permanente.  Les  accès 
conxubir»  et  de  fnr<  ur  reparaissent  par  ialervatles  ;  les  vauussesuciis  stro-bilieiix 

également. 

Le  surlemlemain  de  mi»  entne  i  l'hôpital,  il  e»t  saisi  de  prostration  rslrème, 
les  somiasemens  se  répètent  ;  il  est  mort  18  heures  après  le  développement  de 
1  hsilropholne. 

•L'.uiop.,e»  été  faite  en  présence  de  plasseurs  perso.ne.de  l'art,  elle  n'a 
rien  offert  d  intéressant. 

L'auleor  de  celte  observation  s'att  iche  à  prouver  que  l'action  du  poi- 
son de  la  vipère  ne  peut  être  aucunement  contestée  dans  ce  cas,  ainsi 
que  cela  résulte  des  roniisscmeos  que  le  malade  a  éprouves  el  de  la  tein- 
te particulière  du  visage.  Il  fait  remarquer  avec  raison  que  rien  n'au- 
torise à  tegarder  comme  un  bienfait  l'espèce  de  calme  momentané  que 
le  malade  a  présenté  durant  le  cours  de  l'affection.  Ce  fait  est  san?  doute 
intéressant  eo  ce  qu'il  apprend  que  deux  viras  d'une  formidjble  activi- 
té petivrol  à  la  fuis  exercer,  chacun  de  son  coté,  des  tarages  dans  l'or- 
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canisme,  mu  s*  troubler  réciproquement  .  puisque  les  symptômes  de 
rhydrophubtc  onl  été  jusqu'à  ta  mort  aus^i  distincts  que  crus  de  l'cm- 
— ,  par  la  vipère. 


OBSERVATION   Dl'M  TtMF.Lft  FIRRO  CAaTlt.Ar.lîlEVSE  DMI UIPT-RE  SI  11 

les  xtnriuiits  ctHvicAi-r.»  ,  tojirniuidT  le  plexus  mr.iini  ; 
par  M.  Gain. 

On.  —  Une  femme,  âgée  de  46  an» ,  cproui ait  depuis  deux  ans  une  douleur 
fort  vise  dan»  le  ronde  gauebe ,  nui  •  «le  jugée  de  nature  rhumatismale  Le  mal 
s'est  cusuile  Tait  sentir  vers  la  nuque .  et  »'csl  propage  sous  h  clavicule  et  dan» 
tout  le  hra»;  ce  membre  »'e*t  trdcfnatir  d'abord,  pins  paralyse  :  les  iloiileura 
pourtant  ctaient  intolérables.  Enfin  .  une  tumeur  de  volante  progressif,  s'est  dé- 
clarée sous  la  rlasiculc,  rt  la  malade  est  marte  par  le  seul  effet  des  atroce»  dou- 
leur». 

A  l'anlripsir.  on  trouve  qoe  la  tumeur  se  prolongeait,  par-derriére  la  rlatirulc 
gauche,  jusipi'sux  dernière*  vertèbre*  cervicales;  elle  prenait  son  origine  d«-s 
ligament  de*  apophises  transverses  de  ces  vertèbre»,  descendait  son*  la  clavicule 
entre  Ici  branches  du  plcsns  hracliîal  •ni'clle  comprimait .  se  rrlrcruvait  mus  cet 
os  et  sortait  en  avant  de  l'épaule  et  de  la  poitrine  ,  sous  le  grand  pectoral;  son 
rolnnir  égalait  le  double  de  la  tète  d'un  homme  adulte  ;  sa  substance  était  lanla- 
eée  ,  fihmne  .  Manche ,  ramollie  sur  quelques  point»  ,  l'arbre  asillaire  riait  rc- 
Irécie  ,  vide  .  déplace-  et  comprimer  par  la  tumeur  ;  les  nerfs  du  pleuis  brachial 
riaient  aussi  comprimes  ctalroplii.»  par  I  action  même  de  la  végétation  mor- 
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de  la  m  arc  lie  singul  cic  et  rapide  qu'elle  a  suive,  it  de  l'ob 
diagnostic.  \.n  anmlrs  de  l'art  c  uiticnncot  déjà  quelques 
de  tumeurs  de  même  nature  cngcndiécs  dans  les  tissus  fibreux  de  la 
colonne  vertébrale,  leur  no'nli  c  cependant  est  jusqu'à  présent  trop  peu 
ronsid  "rallie  pour  pouvoir  tracer  Irnr  histoire  d'une  manière  complète 
et  surtout  |nur  poser  des  règles  relatives  à  leur  traitement. 

VAtiicoci.Lt  GtÉnt  a  l'aide  de  l'excision;  par  M.  Rima. 

Oi>s.  —  L'n  liomoie ,  àgr  de  50  ans .  emploie  a  la  préfecture  a  Venise ,  portail 
flepuis  dit  ans  un  vjricocéle  au  cùl>  gaiurje,  qui  a-rail  déjà  nwjlivé  son  exclusion 
du  seriiee  militaire.  Le  mal  n'était  pas  d'abord  douloureux  ,  mais  il  Criait  de- 
venu coiisciiuliseusctit  maigre  l'usage  des  sosiicmoirs  et  des  bains  Iroids.  Il  avait 
été  oblige  <k  renoncer  a  la  chasse  qu'il  aimait  asec  pa>sion.  Le  cordon  lesticu- 
laire  était  entoure  de  seine»  dilater- ,  volumineuse,  et  d  irnr  sensibilité  extrême  i 
le  malade  soullrait  trlleairut  daus  les  |ioinls  variqueux ,  qu'il  riait  souvent  obligé 
de  garder  Ir  ht  Une  Toiile  de  renarde»  a)ant  rte  essasrs  sans  pvoGt ,  M.  Rima  s'est 
décide  a  pratiquer  l'ablation  des  veines  malade*  à  l'aide  du  bistouri ,  uns  léser 
l'intégrité  dn  ronlou.  Il  a  oiiére  de  la  manière  suivante  : 

Il  pratique  une  incision  |irrprodiculaire  sur  les  buurxs,  de  la  longueur  de 
dent  pouces ,  dans  la  direction  du  cordon  .  et  après  avoir  (ait  un  plis  à  ta  peau 
comme  dans  l'opération  de  la  hernie,  il  met  le  cordon  et  le  testicule  à  décou- 
vert ;  on  saisit  asec  une  pince  le  faisceau  des  veines  variqueuses  qu'on  excise  soi- 
gneusement à  l'aide  de  ciseaux  courbes,  en  1rs  suivant  délicatement  dans  leur 
direction  spirale  autour  du  cordon  ju<qu'au  lenticule  ,  cl  rn  1rs  séparant  dn  canal 
défèrent,  comme  dans  une  préparation  anatomirme.  I.'oprralion  a  de  peu  lonirue, 
■nais  fort  douloureuse,  aucun  saiueau  n'a  du  être  lir:  on  a  laisse  bien  dégorger 
les  tissus ,  puis  no  a  paosc  comme  apri*  l'opération  de  la  lierniotomie. 

Les  suites  de  l'opération  out  été  d'abord  un  peu  orageuse»,  mais  enfin  le  mala- 
de guérit  et  de  la  plaie  et  de  sua  varicocèle,  après  un  traitement  de  su  semaine». 

Delpech  avait,  comme  on  Mil,  opère  plusieurs  fois  arec  succès  le 
varioicéle  d'après  la  méthode  pi  ccé  lrnle.Qurlqnes  praticiens  l'ont  lort 
l»Um*',  et  pourtant  ils  n'ont  substitue  à  l'excisii-n  que  des  moyens  pal- 
liatifs  putir  1rs  cas  légers,  et  la  castration  pour  1rs  cas  graves.  D'autres 
médications  ont  rte'  vinlcV*  dm»  ce»  drroicis  temps  contre  cette  mala- 
die, telles  que  la  compression  oblitéralive  à  l'aide  de  pinces  mécani- 
que», les  aiguilles  en  permanence  comme  dans  le  traitement  des  varices 
des  jambes,  etc.  Ces  moyen i  peuvent  être  bons  sans  doute  pour  le»  cas 
légers  ,  mais  lorsqu'on  a  affaire  »  des  varicocèles  graves 
dans  le  cas  qui  précède  ,  ces  derniers  procédés  devienni 
Aussi  croyons  nous  que  dans  I  eut  actuel  de  La  chirurgie, 
Delpich  doit  encore  rester  dans  la  pratique.  Il  ne  faut  pa 

de  ces 


dantr»  qu'à  l'ordinaire  ;  le  mois  suivant  elles  ont  diminue  encore ,  enfin  eUet  ne 
sont  plus  revenues. 

A  compter  de  celle  dernière  époque,  le  «entre  commença  à  erotiir  progressi- 
vement comme  chei  une  femme  enceinte  :  <  ioq  mois  après ,  on  cunsulte  un  mé- 
decin qui  reconnaît  «ne  tumeur  utérine  sans  poavnjr  en  déterminer  la  nature. 
L'idée  d'une  grossesse  ne  pouvait  point  èlre  admise,  vu  la  chasteté  reconnue  de  la 
jeune  personne  ;  «railleurs  la  flaccidité  drs  mamelle»  et  l'absence  îles  anl  ces  signes 
de  la  grossesse  éloignaient  nne  pareille  snjqmiitiun.  D'antres  médecins  sont  con- 
sultes, ou  essaie  inutilement  île»  traitenieiu  et  de»  friction»  de  diflcrentes  es- 
pèce». 

Enfin  ,  M.   Fanlooetli  esl  appelé.   Il  trouve  la  malade  furt   maigrie  ; 

ventre  Irés-devrloppr ,  comme  dans  la  grossesse  de  neuf  mois  -,  gène  dans  la  de- 
:  fecation  et  dansl'rs|Mil'ion  drs  urines,  dsspnce;  lumcur  h<  pogastrtqiH  rurnu-e  par 
I  la  matrice  ellc-mfme  ;  l'auscullaiion  dr  la  tumeur  ne  donne  aucune  sensation  de 

hcuil  foorlinnnel;  soif:  p  au  sèche;  inappétence;  niant  de  reins  ;  erdéme  aux 

membre»  inférieur»,  la  tnraeur  offre  de  la  fluctuation.  Le  mal  existait  depuis  on»c 

mois. 

|  D'après  cet  ensemble  de  ssmplùmes,  M.  Fantonetii  diagnostique  mie  hsdris- 
pi«ie  de  l'ulcrus.  P.  preicrit  un  demi-gros  de  poudre  île  sei»le  ergote  ,  à  répéter 
quatre  foisparjour  pasd'effel avantageux. I*  lendemain, il  onlonoc  dix  scrupules  de 
U  mente  substance  divisée  en  cinq  paquets,  a  prendre  un  paqnel  deqmlreen  quatre 

j  heure»  A.pr>  s  la  lr.o»n-me  dote .  de»  doub-nrt  utrrioes  se  dcclarenl .  et  devien- 
nent progressé 
malade  rend  tout  a  coup 

albumineuse  ,  tirs-fctide ,  cette  eau  est  évaluée  à  pins  de  Icoii  litres  ;  le  ventre 
!  s'est  affaisse  subitement;  l'écoulement  continue  pendant  quelques  jours ,  il  dt- 
|  «ient  de  moins  en  moins  fétide  et  coloré  ;  les  antres  srmptome»  que  la  femme 
'  éprouvait  se  sont  di  sipes  petit  a  petit  ;  Innlcs  les  fonctions  sont  revenues  peu  a 
.  peu  à  I  état  normal  ;  enfin  la  malade  guérit,  en  conservant  cependant  pendant 
|  longtemps  un  cconlejnenl  en  blanc  p«r  le  vagin    t'oe  année  après  ,  cette  per- 

lor»  -  s'élant  mariée  ,  est  devenue  enceinte  et  est  accouche*  heureusement. 
|      M.  l'antoarlti  a  cherche  soigneusement ,  mais  en  vain,  dans  1rs  eaux  rendues 
;  |x»r  la  femme,  s'il  ne  trouverait  pas  qmlqaescicps  organisés;  aussi  pensc-l-il  qu'il 
I  s'agissait  dans  ce  ras  d  une  htdropiiie  simple  de  la  cavité  utrriiic ,  ' 

par  la  contusion  de  la  chute. 


le»  dose»  suivante».  Une  heure  après  la  dernière  prise  •  la 
par  le  vagin  une  quantité  très  considérable  d'rau  rousse. 


Les  auteurs  admettent  (rois  espèce*  d'Iiv  lmpisic  d  <ns  la  cavité  de  la 
matrice  :  l'hydatique,  c'est  la  p'us  fréquente;  l'enkystée  .c'est  la  plu» 
rare  ;  enfin  la  oun-enkystée,  [hj  dromrtra  indépendant)  :  c'est  i  celle 
dernière  qo'jpp  irticfit  Ir  en  pré  'édent.  Q  lelqttes  doutes  pourraient  à 
1 1  vérité  être  «levés  sur  la  vrri'able  nature  de  la  maladie  ,  mais  ce  qui 
rrtul  celle  obseï  ration  vraiment  intén  ssaitc,  c'est  la  médication  que  Si. 
Fantonetli  a  employer  et  le  résultat  qu'il  en  a  obtenu.  Il  esta  remarquer 
rn  attendant  que  dans  1rs  cas  connus  d'Iiydropisic  utérine  non  compli- 
quée de  gestation,  In  femmes  onl  éprouvé  1rs  mimes  phénomènes  de  la 
grussrt&e;  l'évacuation  du  liquide  ou  des  bydatides  a  été  suivie  de  la 
I  sécrétion  du  lait  comme  après  l'accouchement  fV.  Gaz.  méu.  i83^  , 
p.  i«)  ;  tandis  que  rien  de  pareil  n'a  été  obserxé  cLc-i  la  malade  en 
question .  De  smte  qu'il  punirait  bien  se  faire  à  la  rigueur  qu'il  s'agis- 
sait ici  plutôt  d'une  rétention  menstruelle  occasionnée  par  la  ekute,  que 
d'une  véritable  hyJronisic.  Dans  celte  dernière  supposition,  l'usage  du 
seigle  ergoté  serait  toujours  un  riemple  d'une  heureu  e  application  dans 
un  cas  non  encore  indiqué  par  les  auteurs. 

III.  11.  FILUTRE  SEBEZIO. 

Les  cahiers  du  premier  trimestre  de  celte  année  de  cr  journel  sont 
presque  entièrement  consacrés  au  choléra  qui  vient  de  régner  a  NaMcs- 
Les  seules  observations  élraoRèrcs  à  ce  sujet  sont  :  t*  coïncidence  de 
trois  éruptions  cutanées  aiguës  chez  un  mente  sujet ,  par  M.  Spada- 
fora  ;  •a"  sur  un  cas  d'avoplejie  séreuse  par  M.  Imbilio  ;  3*  extirpa- 
tion de  l  ait  suivie  de  miningo  encéphalite  mortelle,  par  M.  de  Vin- 
reotiis. 


Dclpic 

tendant  qu'en  pratiquant 


comme 
rieonent  insuffisans. 
l'opération  de 
t  pas  oublier  en  al- 
i  de  varicocèles.  Tabla- 

lion  du  testiculeimurrait  qurlquefoisdcvcnir  nécessaire  si  l'artère  sper- 
maliqtte  était  par  malheur  blessée,  ou  bien  si  la  glande  de  ce  non  était 
cllr-Rjcnie  altérée  ;  aussi  faut  il  qoe  l'opérateur  prenne  les  mesures  con- 
v mailles  contre  une  pareille  citcoostaoce. 


DU   SEIGLE  ERGOTE; 


CUTANÉES   AIGltS   A   LA  KOI»,   SAVOIR  : 
,    DE  VARIOLE  ET  DE  SCARLATIISE 

mout  ;  par  le  docteur  Spadakoha. 


II^DROIMSIE  DE   LA   SIATnlCE  Gt.EalE    A    L  AIDE 

par  M.  G.  FA.vro^tTTl. 

Om  —  Une  demoiselîe  ,  Igée  de  1«  an«,  fil  one  chute  sur  le  srnt/e  en  desern- 
-1*1,1  il'une  colline  ;  l'bviuvgasire  frappa  contre  une  pierre  ;  elle  >-|  »ro«i»i  une  .ri-*- 
,.re  .'oiileue    qui  ne  lco,^elu  «ourlet  p..  de  s.»  retourner  seule  .  et  »  pied» 

,  ,K-i  elle  I  j  douleur  persista  .pmlqu  s ,ours .  ma.»  enun  elle  se  d.vipa  par  degrés.  I  mt.ron.  de  ces  postules .  on 
l'.ir  semaine  apres ,  t  et.,1 1  c^e  d«  se.  régies,  clic»  ont  cte  Luei  moin» "boa-     ,ou,  |c,  c  Jaciereï  dt  U  sci 


LfE 


Ou.  —  M.  R.  Massa  .  Age  de  S4  an» ,  trmprramenl  biboso-tanguin  .  eonsti- 
tutsoo  vigoureuse ,  a  été  «ans»  d'une  fièvre  d'apparence  eatarrhtle ,  dans  un  mo 
ment  où  il  régnait  dans  1*  pajs  nue  epUlesme  de  variole  (décembre  IM01.  Oo 
lui  prescrivit  une  saignée  et  une  potion  réfrigérjnlc  r  ce  qui  l'a  beaucoup  soulage  ; 
la  hcsrc  s'élant  heau  oup  amendée.  Quatre  jour»  après  des  tache»  de  purpura 
bemorrhagira  se  icclarent  a  la  figure,  aas  mains  et  surtout  aux  cuisses  ;  la  lan^oa 
est  consecte  d'une  lame  jaunitre  ^  et  le  malade  accuse  des  envie»  de  vomir;  on 
prescrit  ripecarnanha  ;  le  malade  vomit  beaucoup  de  bile  et  rend  par  l'anus  sept 
ser»  lombricoide»  ;  soulagement. 

Le  cinquième  jour  du  début  de  la  mnladie  ;  nne  éruption  varioleiwe  se  mani- 
feste a  la  face ,  aux  mains  et  à  In  poitrine .  sou»  forme  de  point»  noir»  :  mal  de 
gorge  intense  ;  djspîiagie.  Soupçonnant  que  1  éruption  vaholexue  avait  de  la 
peine  à  s'accomplir  par  I  irritation  venaineuse  intesUnalc  on  prescrit  une  polion 
anlhcliniot  que.  La  nuit  le  malade  a  le  délire. 

I  r  si sirme  jour,  l<- pustules  variuliques  sont  manifeste»  quoique  petite».  Aux 


Je»  tache,  tris-ronges,  irngulitres .  a;  sut 
,  U  fièvre  i»l  modérée. 
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Le  septième  jour,  fièvre  i 
et  U 


amigdal.le  très-vive  :  la  langue ,  les  gencive* 
ei  de  mucosité  blanchâtre,  nuil  agitée  ;  plia- 


Le  huitième  jour,  yeat  injectés ,  Un*!*  très-cbargce  ;  délire  :  incohérence  dans 
ks  idées.  Li  triple  éruption  est  très  manifeste;  la  purpura  bemorrhagirt  s'ob- 
serve eux  cuisses  et  aux  jarolxs  :  la  scai latine  et  la  variole  a  la  figure ,  au  cou .  à 
la  poitrine ,  aux  bra*  cl  aux  maint.  SangMtes  derrière  les  oreilles  ;  vesiraloires; 
intrrieureaieul ,  poudre  de  James  et  calouel  ;  délire  violent;  le  malade  mit  quit- 
ter le  Ut. 

Le  neuvième  jonr,  mucosité  collante  sur  1rs  lèvres  :  baleine  fart  fétide;  pouls 
petit  cl  intermittent  ;  délire  incessant  ;  on  piricn l  ane  forte  décoction  de  quin- 
quina, conjointement  à  de  l'acétate  d'ammoniaque  que  le  malade  refuse. 

Le  dixième  jour,  état  de  stupeur;  Coma.  Mort  la  nuit  Mutante  ;  l'autopsie  s'a 
poi»»  «««  f»>'« 

Celte  observation  douj  a  paru  remarquable  sous  le  rapport  de  IVrtip- 
lion  multiple  qui  a  accompagné  la  maladie.  L'auteur  aflirne  avoir  plu- 
sieurs fois  rencontre  la  triple  éruption  aiguë  dont  il  s'agit  dur..nl  l'épi- 
•  varioleuse  à  laquelle  il  fait  allusion,  et  que  la  maladie  s'était 
#  ira  terminée  par  la  mort  dans  ce  cas;  il  ajoute  ij/ic  deux  de  se»  con- 
frère», dont  il  cilc  1rs  noms,  ont  obss rTé  le  même  fait. 

kxrinrario^  de  l'oett.;  cincoftsTAWCES  b.ema»:qumles  ;  par  M. 
de  YiNCtNTiis. 

On».  —  tue  Ce  «me  diaje  araoeé .  était  alleinle  duo  cancer  ulcère  à  l'uni 
gauebe  ;  »•  mal  avait  commencé  depuis  seise  ans  par  des  céphalalgie*  continues, 
tolreeà  l'hôpital  des  Incurables,  st.  de  Vinecntiis  constate  la  dégénérescence 
cancéreuse  de  l'enl ,  formant  une  lameur  saillante  et  exorbitante  de  deai  nouées  ; 
il  opère  la  malade  rt  colère  exactement  la  tumeur;  mais  il  ne  dit  point  s'il  a  dû 
faire  de*  efforts  pour  arracher  la  glande  lacnnaalc,  ainsi  qu'on  le  corneille  dans 
les  livres ,  ni  quel  a  été  le  procède  opératoire  qu'il  a  suivi.  Quoiqu'il  en  toit ,  la 
'  ■  a  éprouve  une  rire  réaction  cnee|ibaiiqiic,  et  elle  est  morte  quelques  jours 


A  l'autopsie .  ou  trouve  les  ménince.i  réanimées:  stase  sanguine  dans  I  Itémlt- 
vuVre  cérébral  droit;  abcès  «tant  l'bemtspbère  fauebe,  isuneiiisMuent  derrière 
l'orbite  opérée:  inflammation  dans  les  parties  environnantes  de  l'abcès;  ramol- 
lisaement  cérébral  sur  plusieurs  points  ;  ventricules  cérébraux  remplis  de  sèro- 
tale;  tumeur  du  volume  d'uurnoii  dans  la  grande  faux  j^J",rt  <tim,'"r  rr.crpna- 

poinlt  de  l'eucépliale .  des  acrut  optiques  cl  de  la  cavité  orbi taire. 

Ce  fait  offre  un  grand  intérêt  pratique.  Il  est  évident  que  la  mort 
de  la  malade  n'a  été  causée  que  par  la  réaction  pblogistiquc  de  l'orbite 
qui  s'est  communiquée  aux  méuinges.  L'abcès  qu'on  a  rencontré  der- 
rière I  orbite  en  fait  suffisamment  fui.- Les  autres  tumeurs  qu'on  a  trou- 
vées dans  le  crâne  auraient  pu  sans  doute  conduite  à  la  longue  à  ce  mê- 
me résultat,  mais  il  s'agit  ici  d'une  mort  prompte  dépendant  inimcdu- 
tcmenlde  l'opération.  La  science  possède  déjà  plusieurs  faits  de  mott 
arrivée  à  la  suite  d  une  opération  saoglaote  pratiquée  dans  l'orbite.  Ce* 
la  s'explique  aisément  par  les  proloogetnrns  de  la  dure-mère  dans  cette 
cavité  pour  former  le  périoste  înlrorbilaiie.  Blessé  par  les  inanccuvres 
de  l'opération,  ce  périoste  s'enflamme  trop  vivement  quelquefois  ,  et  la 
plilogute  se  transmet  dans  le  crine  ;  de  là  des  accident  graves.  Oa  en 
teigne  continua'  ment  qu'il  convient  d'extirper  la  glande  lacrymale  après 
l'enlèvement  de  l'œil,  sauf  à  exposer,  dit  on,  le  malade  a  uo  larmoie- 
ment incurable.  Si  la  glande  est  saine,  celle  crainte  est  mal  fondie,  car 
la  glande  s'atrophie  à  la  loogue  ;  on  s'expose  ensuite  a  arracher,  à  mal- 
traiter le  périoste  orbitaire  et  a  occasionner  par  U  une  réaction  inflam- 
matoire gtave.  Il  est  donc  de  la  plus  hante  tinporlaoce  de  n'agir  que 
fort  délicatement  avec  le  bistouri  dans  l'orbite  ;  le  fait  précédent  dit 
déjà  suffisamment  quelles  pourraient  élre  les  conséquences  d'une  ma- 
nœuvre inconsidérée  dans  cc.le  cavité. 

V.  EFFEME1UD1  Dl  C.LIXICA  UEDICO-CIIIRURGICÂ 
Dl  VA  POLI 

Les  deux  derniers  cahiers  trimestriels  de  ce  journal  sont  prioeipale- 
ntentremplis  d'exlrails  de  journaux  étrangers.  Les  seuls  articles  ori- 
ginaux sont  :  i*  histoire  d'une  métro  péritonite  puerpérale  qui  a  ré- 
gné ép identiquement  dans  une  des  provinces  du  ro  aume  de  Nazies 
(Lecce) ,  par  M.  Alligretli.  Rico  de  oeuf;  aaQ  Un  mémoire  sur  la  mé- 
canique de  raccouchemenl ,  par  M.  Crrvellari  ;  3"  ligature  de  Far- 
tire  sous  clavière  droite  à  la  suite  d'un  anévristne  haumatique,  par 
M,  Montanioi. 


l'épaule  droite  ,  lrè»-prèt  de  l'articulation.  la  blessure  offrait  nu  demi  pouce 
en  longueur  et  un  |»eu  moins  en  laideur;  sa  profondeur  dt"|>atsait  le  niveau  des 
muscles  :  elle  don  liait  isxoe  à  du  sang  artériel  qui  ja-llixsail  avec  force.  Un  chirur- 
gien miliiaire  qui  -e  truuvail  sur  les  I  tu*  rc  unit  la  plaie  par  première  intention , 
arrêta  I  hcniorrntgie  j  l'tide  de  la  comprexxiou  .  et  immi  le  malade  à  l'hôpital 
Il  était  dit  heures  et  demie  du  Soie  quand  le  malade  arriva;  on  vinla  l'apparn! 
sans  rien  déranger  ;  et  comme  le  tout  était  sec.  on  laissa  les  choses  dans  le  même 
état;  les  deux  jours  suivent .  rien  de  nouveau;  on  traite  le  malade  anliphlogisti- 
qoentent  Le  troisième  jour  .  on  ôle  l'appareil  et  Von  visite  la  plaie  pour  la  pre- 
mière bis  r  die  élut  déjà  cicatrisée  par  première  inten«ion,ct  les  monveroens  de 
l'artieiilalion  étaient  entièrement  libres.  Le  malade  aurait  pu  à  la  rigueur  être 
congédie ,  mais  ou  a  cru  devoir  le  garder  pendant  quelqisr»  jours  encore  à  I  hopi. 
lai 

A  peine  le  septième  jour  depuis  l'accident  s'elail-il  écoulé  .  .nie  le  malade  com- 
mence à  accuser  des  douleurs  lancinantes  profondes  dans  l'annulation .  elles  de- 
viennent bienl&t  assea  vives  pour  empêcher  k  sommeil.  L'examen  attentif  de  la 
région  a  démontre  a  Monlaomi  une  sorte  de  goonement  et  de  chaleur  a  la  peau 
de  la  partie  anterîeuie  du  deltoïde  et  du  muselé  pectoral  On  prescrit  des  fo- 
mentations êniollienles .  la  diile  et  un  purgatif  salin,  le  tout  sans  avantage.  La 
donlenr  continue  à  faire  de*  progrès  de  même  que  le  guiiQcnirut  dont  le  centre 
répond  à  la  c-calriie.  On  sent  dej  à  peu  de  jours  après  une  sorte  de  pulsation  pro- 
fonde et  obscure  qiu  donne  l'idée  d'un  anexrismc  faux  consécutif.  TH  a  été  aussi 
l'opinion  des  autres  chirurgiens  de  l'hôpital  qui  ont  examine  le  malade. 

Prescription,  Applicatious  sur  la  tumeur  de  compresxe*  trimi*es  dans  une  dé- 
coction de  lannin  et  de  la  glace  de  temps  en  temps.  Purgatifs  répètes.  Hcgime 
lacté  pour  tout  aliment.  Repos  absolu.  Saignées. 

Après  cinq  jours  de  ce  traitement ,  les  choses  sont  absolument  dans  le  même 
état.  I.a  lumcor  se  proiv.ucc  de  plus  en  plus  :  ses  pulsations  deviennent  de  plut 
en  plus  forte:  leur  viu',  .  ice  augmente  tellement  qu  on  craint  d'nn  moment  à  I  au- 
tre la  rupture  de  la  poebe  sanguine  à  l'en  ln.il  de  la  cicatrice,  line  consultation 
avant  eulieu  i  ce  sujet  le  28  juin  .  on  a  décide  qu'il  faillait  ucr  I  artère  sous-cJa- 
vure  le  plus  tût  po  stule.  A  cette  époque  la  tumeur  offrait  deja  le  volume  du 
poing  non  nomme  adulte,  et  s'clcndaîi  jusqu'i  la  clavicule. 

Le  malade  ayant  deja  elé  prépare  dès  la  veille ,  M.  Monlanini  l'a  opéré  le 
même  jour .  eu  présence  des  consultant-  Il  a  commence  par  faire  une  incision  de 
la  loogueurde  quatre  travers  de  doigts  an-desu»  de  U  clavicule  ,  s'étendaut  ho- 
ritoolalement  et  parallèlement  a  cet  ot,  depuis  la  distance  de  trois  Irai  ers  de 
doigts  de  so3  extrémité  slcrnalc  jusqu'à  un  pouce  de  l'acromioa  Celle  incision  a 
interesté  la  peau ,  ton  titan  cellulaire  et  le  platiiana-mxoiJicn  ;  quelques  libres  du 
grand  pectoral  qui  naisse  l  de  ce  point  ont  cle  coupées  ensuite;  puis  âpre*  du 
tisxu  cellulaire  sons  jaeent ,  et  l'on  est  arrivé  par  degrés  et  avec  précaution  jus- 

emier  temps  cle  I  opération  a  été 


qu'à  l'artère  qu'ont  a  exactement  i-olee.  Ce  pi 


rempli  en  moins  de  cinq  minutes.  Le  passage  du  CI  cependant  on  plutôt  de  l'ai- 
guille courbe  sous  l'artère  a  offert  quelques  difficultés ,  h  came  de  la  profondeur 
très-grande  do  vaisseau  ,  necaiioaarc  par  l'élévation  de  la  davieule  Pendant  cars 
manmivres  une  hrmorrhagie  astei  abondante  provenant  des  vaisseaux  collatéraux 
et  |«eut-èlre  ainsi  du  sac  lui-même ,  a  obligé  à  suspendre  nn  in>t*nt  l'opération,  et 
exercer  la  compression  pour  arrêter  le  sang ,  ce  qui  a  parfaitement  renssi.  Enfin 
a  l'aide  d'uae  aiguille  mousse  eu  argent  flexible,  dont  on  a  tiré  la  pointe  avec  une 
pince ,  le  61  a  été  passé  autour  de  l'artère  en  dehors  des  scalèaes ,  et  noué  immé- 
diatement avec  ileux  mrods  simples  La  tumeur  s'est  af  bissée  à  I  instant  et  ses  pul- 
sations ont  disparu  immédiatement. 

crevé,  mais  tans  betuorrbagie.  lien  est  sorti  cinq  onces  environ  de  caillots:  le 
sac  a  suppure  et  s'est  cicatrisé  sans  accident  d'aucune  espèce.  Les  61s  sont  tom- 
bés le  Ireirième  jour  de  I  opération ,  et  la  plaie  t'est  bientôt  cicatrisée-  l'n  abcès 
cependant  a  du  êirc  omcrl  dant  la  masse  do  muscle,  grand  pectoral.  Le  trente- 
sixième  j  jue,  le  malade  étant  déjà  parfaitement  gnen  a  etc  congédié  de  l'hôpital 
et  il  s'est  toujours  bien  porté  depuis. 

Celle  intéressante  observation  confirme  pleinement  l'idée  admise  au- 
jourd'hui que  la  ligature  immédiate  dans  les  anc'vrismes  fraumatiqurs 
récens  ,  n'rst  pas  indispensable  pour  la  çucrison  de  la  maladie.  Il  j 
aurait  rependant  une  question  à  discuter  à  l'occasion  de  ce  fait,  celle  de 
savoirs!  le  premier  cbirurgifiiqui  a  panse  le  malade  a  bien  fait  de  réunir 
la  plaie  immédiatement  plutôt  que  d'aller  à  la  recherche  de  la  source  de 
l'hémorrbagic  et  de  l'arrètrr  par  l'oblitération  du  vaisseau,  l^s  opi- 
nions des  praticiens  sont  partagées  a  ce  sujet  :  pourtant  si  te  chirurgien 
était  sûr  que  le  sane  émanait  de  l'axillaire,  nul  doute  que  son  premier 
devoir  ne  fut  de  débrider  la  plate  ride  lier  1rs  deux  bouts  de  l'artère 
lésée.  Citte  opération  éuil  moins  chanceuse  que  celle  qu'on  a  élé  obli- 
gé de  pratiquer  plus  tard. 

V.  OSSERVATOrtE  MEDICO. 


de  i.'anTÉng  axattlfiE  rni»  ce  i.t  ctsvtcct.E;  ami;. 
vbismk  f  riisirimi  ;  i  icathik  Dt  la  «ors  tiAvii*K  ;  a  iit- 
sors  ;  par  M.  Mostahisi  ,  cbirurgini  a  I  btipttal  nuliuire  de  Ci- 
pouc. 

Oas.  —  l.ropoldo  Coglitore,  caporal  au  11'  de  ligne .  Igè  de  21  ans .  de  Ixinne 
erament  balimcecolenque  .  recul  le  soirdnli  juin  la*,  un 
piqnant  et  tranchant  vers  la  partie  antérieure  et  interne  de 


coup  d'în 


Les  numéros  des  mois  de  janvier,  février  cl  mars  de  ce  journal  Con- 
tiennent en  travaux  originaux  :  f  plusieurs  articles  sur  le  choléra;  a* 
observation  sur  un  cas  d'aménorrhée  guéri  à  l'aide  des  lavemens  de 
tliérébrntine ,  par  M.  Magliari.  Ce  fait  confirme  ce  qui  avait  déjà  été 
avancé  par  Elliotson,  sauoir,  que  le  injmions  dr  ihérrljculiue  dans  le 
rectum  (demi-once  à  chaque  foi»)  sont  un  excellent  emrucnagogue  ;  3« 
anlre  cas  d'aménorrhée  guéri  à  l'aide  du  seigle  ergoté ,  4"  observa- 
tion de  deux  enfans  jumeaux  dont  les  torps  s'étaient  entrecroisa 
dune  singulière  manière  au  passage,  par  M.  Calise. 

OtlSlRVAtlOM  DE  DECX  irlfA^S  WSIXAl  X  DOWT  Ut  COSM  f'ïTAIt!<T 

sin^LLitiitMitar  EtriaEiiROtsrs  af  passace;  par  M-  Calise. 


Ou.  -  Dans  la  nuit  du  7  mai  IBJ6 .  M.  CaUte  a  été 


par  /  autorité  s 
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visiter  uue  pauvre  fmnuc  qui  oc  pouvait  pas  accoucher,  de  était  en  travail  de- 
puis la  veille,  li  t  avait  trois  heure*  qu'où  des  enfin»  présentait  1rs  pieds  a  la 
vulve,  cl  ni  était  sorti  jusqu'à  U  parti'-  inférieure  du  troue.  Les  douleurs  étaient 
vivrscl  fréquentes,  mais  l'enfant  n'avançait  plu*. 

SVtanl  assure  que  lr  ba**in  riait  Kir»  ennfoemé  ,  que  U  femme  était  déjà  ac- 
courlhe  licurrtisenirut  autrefois,  et  que  I  eufant  doal  il  s'agit  riait  mort,  l'accou- 
cheur se  met  en  devoir  d  en  faire  l'estrarliuii.  Il  purte  la  main  dam  la  matrice , 
tire  In  bra»  l'un  après  l'autre  ,  et  essaie  <k  dégager  la  léle  ;  nui»  cette  partie  pa- 
raissait enclaver  dans  l'evcavaiion:  elle  n'assumait  nullement.  M  Calise  )  porte 
de  uouscau  la  ntain  1 1  trouve  aiec  surprise  que  It  faix  de  i'rulaut  «tait  tourner 
contre  le  pubis,  en  tdace  de  l'être  rnntre  le  sacrum. 

Cette  circonstance  cependant  a  (ait  nailre  le  sou^on  que  la  tète  enelasée  pou* 
vail  bien  appartenir  a  un  second  enfant  ,  et  non  à  celui  qui  se  montrait  à  la 
volve.  Aussi  l'a-t-il  rr  pousse  rn  haut  dans  la  matrice.  Celle  aiau.ru  »re  a  réalité 
•on  soupçon;  il  a  senti  distinctement  la  présence  de  dent  cotau»  qui  affectaient 
U  position  suivante  : 

L'enfant  qui  «e  montrait  i  la  vulve  avait  la  tclr  rt  le  cou  inclines  sers  le  cote 
droit  >lr  la  usère,  la  tète  de  l'autre  enfant  riait  placée  rumine  nous  venons  de  le 
dire  .  avec  la  face  tournée  contre  I.  ssni|>tii»r  pubieune  de  la  mere.  Cette  seconde 
tète  s'adaptait  etaetement  sur  l  cpaùl-  gauche  rt  sur  le  cou  de  I  autre  enfant  . 
qu'elle  comprimait  fortement.  Les  pieds  du  second  enfant  riaient  tournes  vers  le 
fond  de  la  matrice ,  de  minière  que  les  deus  eufjiu  ou  plutôt  lr<  deu»  tètes  s  en- 
trecroisaient et  s'rnrUvairnt  reriproqurnieDt.l.a  manoeuvre  de  l'accoucheur  relis- 
ait parfaitement  :  aussilAt  que  la  léte  du  scrond  enfant  a  clc  rr|«HiSM'c .  le  pre- 
mier dont  le  corps  était  au  dclior»  a  rte  ripiilsc  fard  ment  Oti  a  ensuite  tirr 
l'autre  enfant  par  la 


Dcui  circonstances  tendent  rrmarqunl  le  l'u^ervalion  précédente, 
l'entrecroisement  mortel  de»  deux  rnfatis,  i  l  la  ilîTlicullc  du  diagnostic. 
C'est  de  ce  dernier  |soinl  que  dépendait,  comme  on  le  Toit,  11  deli  rr.ince 
de  la  mère.  Ait»»i  l'habile  manoeuvre  de  l'accoucheur  a  aplani  10  un 
instant  tous  les  obstarlc». 

PLVStli'Rl  cas  o'autNoanHtr:  raiiius  a  l'aide  du  ïlici.i;  em.ois,' ; 
par  M.  1..  KnnloiTi. 

Il  est  assez  étonnant  que  le  seigle  ci  (•oie  q  l'on  a  tant  vante  pour  ré- 
primer les  flux  sanguins  de  la  matrice  et  ultime  les  fleurs  blanches,  sait 
aujourd'hui  préconisé  dans  «in  but  entièrement  oppose'.  Que  ré|>onilte 
à  f'eipérirnce  ?  M.  Knriotn  rapporte  plu»irnrs  observations  de  suppres- 
sion menstruelle  ou  bien  d'une  grande  diminution  de  la  quantité  i.rdi- 
naire  de  l'écoulement ,  qu'il  a  heureusement  combattue*  à  l'aide  du  >ri- 
gle  ergolé.  Il  administre  deux  scrupules  de  cette  substanrr  en  poudre  , 
mêlée  a  une  certaine  quantité  de  sucre,  et  divisée  en  huit  paqueU.  |,a 
nialad  •  prend  ce»  pa  pirts  dans  l'espace  de  deux  jours  a  1  epo  pie  oïdt-  . 
uaire  du  retour  meiistiucJ. 


VI.  BILLETTIVO  DELLE  SCIKNZË 

boum;  .va. 


tu 


Le»  articles  originaux  de»  numéros  de  décembre  et  janver  sunt  :  t* 
avantages  delà  tolution  du  sulfate  de  quinine  dans  de  l'acide  fui 
phurique  contre  les  fièvres  intermittentes  ,  par  M.  Cer.  hi.iri  ;  t'  plu- 
ueurs  articles  sur  le  choléra  ;  3°  nwelle  manière  de  guérir  radi 
caJement  les  hernies  abdominales,  par  M.  S.gnorim  .  prolc.ss.eur  de 
clinique  chirurgicale  «  l'université  dr  Padoue;  \«  de  V inflammation 
du  pancréas,  par  M.  Conti.  Rien  d- nouveau  ;  5'  observation  d'un 
(as  d'hépatite  lent*  accompagnée  de  circonstances  remarquables  , 
par  M.  Fcrranli. 

avantages  nr  la  solitio»  dl   «llsatl  de  qulviive  dans  de 

I.' Ail  DE  (ILFVAIQUE  TOI   l.t    TnAITEMF.M     Dl.»    rttVntS  INTE»- 

»tiTT».."«Tts;  par  M.  Ceaciiuat  Gioachixo,  médrci»  à  Duzia. 

Un  médecin  de  Rome  ,  M.  Co-ifani  ,  avant  observé  qu'il  fallait  sou- 
vent introduire  dans  l'estomac  des  doses  énormes  de  sutphate  d>'  qui- 
nine (tour  couper  certaines  fièvres  tnlcrmituntes  ,  ce  qui  ne  p<  ut  pas 
oujours  se  faire  impunément  pour  cet  organe  .  a  pensé  dr  faire  dissou- 
dre ce  »«)  dans  de  I  acide  sulfurtque,  et  de  l'administrer  ainsi  à  de 
plu»  petites  doses  ,  car  on  sait  que  le  sulfate  de  quinine  n'agit  qu'en 
i  aison  de  sa  solubilité.  Il  y  a  longtemps  que  ci  tic  vérité  pratique  est  ré- 
pandue en  France.  Les  médecins  italiens  paraissaient  l'ignoicr  :  l'cxpé- 
iicnce  les  y  a  conduits.  M.  Confani  est  parvenu  à  guérir  bcurrusemrnt 
avec  de  petites  dosrs  de  cette  solution  des  fièvres  intrriniltcnlcs  "ra- 
ves, qui  avaient  résisté  opiniâtrement  a  des  dosrs  très- considérables  de 
sulfate  de  quinine  in  substance. 

BOL-VEAU  PBOCLDli  pou  a  r.it»i«  «AD1CAI 
aSIWALES   A  l'aIDK  DE  LA    SUTUHE  LIS 

professeur  de  clinique  chirurgicale  a  l'université  de  Padoue 
Om.  I.  -  U  3  ao6t  1836.  un  homme  se  prcieule  à  h  clinique  de  M. 


les  Bmr»it»  AiDO- 
;  p2r  M 


roni,  avec  onc  hrrnie  vrnirale  Toluminruse  et  rtrjnelic.  Ou  le  traite  par  la 
'  sai|jiiér  ,  les  bains  rt  le*  purgatif»:  !•  Ia\n  a  en  «m  effrt  et  Iri  svmptoair*  de 
IVlraniflement  «r  sont  disMpi  s.  Ktanl  sur  le  piuutib'  quillrr  l'hApital,  le  malade 
s'est  jdaint  d'une  lassitude  générale,  et  de  LinqKiNSibilite  qu'il  rprouvait  de  bien 
cuutcnir  la  liernie.  maître  l'emploi  «les  bandages  les  micuv  im.i|;iiu-s.  so*ii  çi - 
primait-il  le  drsir  d'être  di  liarrasx  de  sa  tumeur  si  la  cbo-'C  fat  psisublr, 

La  liernie  sortait  a  travers  uor  lar^r  uuvrrlurc  ilu  vrnlir,  vers  le  bord  esterisc 
du  muscle  droit  abdominal  du  cole  kj.m'  w.  rulre  Is  ri  giuo  rpieuliquc  et  l'ilia- 
que i  «Ile  t  (ait  racilrmenl  rrdiutililr;  l'ouverlurr  <pii  lui  donnait  |4<sa*:r  offrait 
le  diamètre  d'un  inllrm  ;pu-ce  de  monnaie  .  la-  sujet  élan  d  ailleurs  robustr  et 
bien  portant  II  a  rte  opère  de  la  manière  suivante  ,  en  pr<*seucc  du  professcair 
Lippicli  c-  d'un  priml  nouilire  d  elrse». 

Un  a  eotnincuee  par  réduire  eiarlcuicnt  la  t<imrur;  on  a  ensuite  repoussé  arec 
les  doieis  seis  le  vrnlrc .  à  travers  l'anneau  .  tous  les  tissus  flasques  qui  en  for- 
maient 1rs  cnvrlop|ws .  dr  marin  re  à  iuvapnrr  la  peau  comme  un  doiglicr  de 
scaiil  qu'on  rriivrise. 

L'endroit  de  la  lirrnir  prrsenuit  ain«i  une  sorte  de  cal-de-sac  oq  de  dé  a  ca- 
vité antérieure .  rn  plarc  il  une  lunu-ur  oc  d'une  demi  spIsrre.La  |icaii  retropulsee 
était  épaisse  rt  rugueuse  :  I.-  canal  ilans  Irqncl  elle  avait  été  enfoncée  rta.l  très- 
profond  ;  on  l'a  maintenue  dans  cette  position  s  l'aide  d'une  aljaUr  de  femme  qui 
conliuoail  a  la  faire  plouj^r  dans  la  cavité  prrilonralc. 

I.'oprralrur  a  nlurs  pus  trois  longues  ai^uilb  s  à  bec<lr-lirvrc .  ipi'il  a  plantées 
lioriraiiitalrment  â  la  base  d  •  cime  ,  de  manière  à  rapprocher  entre  eus  les  deus 
eûtes  de  la  brèrbe  ,  ou.  en  d'sutres  trrmrs,  à  mnvertir  en  fi'nte  l.neaii-e  le  eerrle 
de  la  base  de  l  infntidnliim  rulane  Os  aignilles  ont  compris  tous  les  tissus  sous- 
jaeens  jusipi  an  péritoine  ;  elles  ont  rte  plât  res  a  <|uatre  ligue,  de  distance  l'une 
de  l'autre  et  parallèlement  entre  elles 

S  ces  aiguillrs  oo  a  adaplr  en  huit  un  ruban  de  61  rire,  comme  dans  l'opén- 
tioo  du  bcc-dr-bèsrc,  qu'on  a  serre  modérément  afin  de  prévenir  la  mortibea- 
tion  de  U  peau.  Les  bord,  dr  l'ouverture  hrrniaire  se  sont  Irouvr*  par  là  rap- 
proches, ite  manière  qne  la  hre.  hr  en  était  pt'faib-ment  boarher  et  par  ce  rap- 
|H-ocbemenl  et  par  l'intro-prrttioa  dr  la  face  profonde  de  la  peau.  I^s  lits  ont  éu- 
rntortillrs  un  assrv  grand  nombrr  de  fois  pour  faire  une  sorte  de  plastron  délen- 
sifau-drvant  de  la  fente  linéaire. 

I*  cliirurgirn  s  est  propose  par  ee  |>rnn-ile  de  boucher  organiquement  l'ouver- 
ture par  l'adlirrcDi  e  des  deux  cites  de  la  Urx  lie  à  la  face  interne  de  la  peau  rv- 
tropulsee. 

I.e  pansement  a  consiste  à  mettre  le  malade  en  position  bor'iontale:  le  bassin 
plutôt  élevé  ;  les  cuisses  fléchies ,  cl  le  siège  de  l'oticralion  couvert  dr  compre- 
ses  trrmpéo  dans  de  l'eau  gtaerc;  diète  sr< ère;  boisson»  adoucissante»;  potion 
puegaliic. 

La  réaction  a  rte  pr.  sque  nulle,  fxi  cIhkcs  ont  été  lùssèes  dans  rrt  étal  pen- 
j  danl  sept  jours,  scnteniriil ,  a  compter  du  quatrième  ,  les  rufliprrssrs  d  eau  glacie 
ont  rir  remplan  ei  par  des  cataplasmes  iniolhcii-.  à  ranse  d'un  certain  degré 
de  gonlh-nirnl  qui  s'était  uwntrr  snr  les  bonis  rappeoebes.  Le  septième  jour,  les 
,  aiguilles  rt  1rs  fils  nul  donc  rte  oies;  Ici  piqilies  suppuraient  ahondaïuiticat 
i  nuis  ht  rrcollrmenl  sYtait  driâ  opi-rr .  puisque  h  s  parties  suturecs  n'ont  pas 
'  bitigr;  la  [icau  a  rontinue  à  restrr  enfoncée,  drv  compresses  et  un  bandage  corn- 
prrsuf  eu  *;»«ert  double  ont  tic  alors  apphqui  s  snr  U  r  gion  opene. 

Ijc  priil  inrundulum  cutané  s'est  oblitère  |wt  t  a  relit,  et  l'endroit  est  i 
lisse  et  continu ,  ou  à  peu  près  evgume  nue  sorte  de  nombril.  La  i 
des  points  île  suture  et  le  gonflrment  se  sont  aussi  dissipes. 

Après  quelque  temps,  on  s'e  t  assure  que  lou.ci  lure  herniaire  .tait  solide- 
ment  ohlitrrre;  le  miU.te  a  repris  sa  force  primitive,  et  est  sorti  de  l'hôjutal 
parfaitement  guen  de  sa  hernie. 

Osa.  II.  —  Jean-Baptiste  Dalfasm ,  âgé  de  ilt  aas.de  |*lite  taille,  blond,  pe»" 
fuie ,  constitution  scrupliuleuae ,  portail  deus  hernies  scrutâtes  volumineuses- 
maleoiilciiuespar  un  nsauvais  bandage  dont  il  se  servait  habita  'llemeut  l^-iranau» 
inguinaut  étaient  tri  i-amphs.  leurs  paroi-  leès-molles  :  le  Joint  1rs  traversait  fa- 
cilement rt  la  [iran  était  reposissee  iisensent  en  entonnoir:  Ses  rorilnns  sperma- 
liqiies  etairnt  hvpcrtrophirs,  les  hernies  étaient  intestinales  et  facilement  réduc- 
tibles. Cette  infirmité  causait  continue  lemenl  des  coliqnesi  namres,tieaiUVuicn< 
d  estomac  et  uue  lassitude  géoerale.  ce  qui  le  rendait  inapte  à  toute  espèce  d'où- 
s  rage. 

I*  il  aonl  t"36,  il  a  clé  opéré  de  la  manière  suivante  :  d'abord  au  rAte  gau- 
che Comme  la  libre  de  ce  tujtt  était  tres  llasqur .  on  s  craint  que  la  maisrr 
preeivlente  ne  fiH  inHiflisanlc  pour  enflammer  convenablement  les  parties  ;  ; 
a  t-on  cru  devoir  les  rafTraichir  préalablement. 

Couche  sur  le  Ut  de»  opérât  ont,  et  les  poil»  rases,  le  sujet  a  réslu.t  la  tumeur 
Lr  chirurgien  introduit  le  doigt  dans  le  ranal  inguinal  en  s  invaginanl  la  peau  h» 
plus  haut  possible;  il  a  maintenu  le  doigt  en  place.  Ensuite,  il  a  pratique  sers 
l'angle  rvlrrne  de  l'anneau  abdominal  une  incision  de  U  longueur  d'un  demi -pou 
re  .  parallèle  à  l'ave  du  corps .  comprenant  tons  1rs  tissus  pUres  an  devant  des 
muscles.  L'anneau  inguinal  avant  ete  ainsi  mis  à  découvert,  1  oprratrur  a  relier 
le  «Uiigt  de  l'intérieur  du  canal  du  même  nom .  et  l'a  introduit  dans  le  fond  de  la 
petite  plaie. 

Ce  iloigt ,  passe  de  la  sorte  de  dehors  en  dedans  dans  le  canal  inguinal  par  11 
plaie ,  a  eu  pour  mission  de  garantir  le  cordon  spertnatique  ,  et  de  s'opposer  â 
l'issu,'  des  s  isecres  durant  le  re-te  de  l'nprralinn.  Lr  chirurgien  a  glisse  alors  au- 
devant  du  doigt  le  bistouri  île  Pott ,  avec  lequel  il  a  tendu  la  portion  evterne  et 
supérieure  du  trajet  inguinal,  et  a  retiré  ensuite  entiercment  le  doigt  du  fond  de 
U  plaie. 

Maintenant,  l'opérateur  a  invaginé  de  nouveau  la  peau  de  la  tumeur,  en  l'en- 
gageant  de  bas  ca  haut  et  de  dedans  en  dehors  dans  le  trajet  inguinal,  de  ma- 
nière à  en  diriger  le  cul  de-sac  vers  le  fond  de  la  plaie;  il  a  soutenu  les  parties 
ainsi  rétmpuUces ,  à  l'aide  d  onc  algalie  de  femme  glissée  sur  le  doigt  et  rempla- 
f aut  ce  dernier. 

Deus  longues  aiguilles  s  bec-dc-hevre  ont  été  alors  passées  dans  tout  le  trajet 
parcouru  par  la  sonde .  de  manière  a  maintenir  solidement  le»  |iarlics  ainsi  dispo- 
sée», et  t  rapprocher  entre  elles  et  avec  le  bouclion  eooiforme .  les  parois  du  canal 
'  Ces  aiguilles  ont  clé  placées  horinoUkment  et  parait,  h 
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clin,  •  trois  lifiu  t  «le  distance  l'une  tic  l'autre;  <li*cuoe  d'elles  a  tratcisé  toute 
l'épaisseur  «le»  ti»w»  intstinant  H  invagincs.  Ou  i  enliu  relire  la  sonde,  cl  des 
ruban»  de  fil  cire*  ont  vie  pww«  *  en  liiiil  conum-  dans  le  cas  |in  crtltrtl  j  ce*  fils 
i.îîI  cir  serres  au  point  cnnTrnalile  pour  rapprocher  (nrtrmcnt  cuire  elle*  le» 
|ni  ties  indiipKC» ,  «a ii*  pourtant  orra  lomirr  île  iiMcliuraliiin. 

l'auseniciil  comme  «lant  le  ia»  preerdent:  rcarlinn  pre-que  nulle  ;  le  cinquième 
j'iur,  on  ôle  les  atpuiltrt  ;  adhésion  de»  patlirs.  'uppuraliou  de»  point»  de»  ai 
polies:  cscarrhci  Mipri  licirlle*  :  paosinirns  »inip1es;  ci<  «Ir.-alroo  le  vingtième 
«s»if jusqu'au  j')  septembre.  Currison  radicale. 


Nous  avons  n  pioduit  ta  cn'.ier  les  détails  des  à'  ux  fail»  piétrdcns, 
pure  qu'il»  nous  «nt  paiu  dignes  d'intérêt;  mai'  on  conçoit  que  Inul 
jugement  nir  l.i  1  onté  des  deux  pri*édés  qu'il*  renferment  serait  f..rt 
|  icniituié  en  ce  tinnicn!.  Noi.s  allcj.diun»  par  conséquent  '|ue  i'txp<  • 
i.enre  et  le  t» mp-  prononcent  à  leur  égard,  comme  de  <<nx  de  MM. 
(..  rdy ,  Honncl  de  l.yoo,  et  Mayor  de  Lausanne. 

VII    GA7.ETTA  ELLETTICA  DI  CIIIMICA  FAIIMACII 
TICA  E  MEDICA  Dl  VEROMA. 

socvei.i.e  r  or  M  tir  roii»  AnsiiNiwiFn  le  »m  t  i.'ijrTMtrT'r  sors 

fOUMt  DKAll  «UlLlUlNtl-SE. 

Picnei  .  Sn'.tite  de  fer  cristallise  ,  S  gros. 

Sucre  lilanr  ,  3  Kroi, 

M  puli.  cl  iIit.  in  rlurl-  «quai,  n"  tï. 
Plu»,  lu -carbonate  «le  soude.  2  gras 

Sucre  t>la:ic ,  3  (roi. 

I'uIt.  et  dir.  in  cLart.  axpial.  n*  IS. 

Oii  fait  di»soudrc  séparément  un  paquet  de  ee«  dem  poudre»  d»»s  un  denii- 
verreileau,  pui»  on  nule  eineuiMe  Iti  dcn»  caiis  ,  cl  l'on  atlmdra  leur  cfT.r. 
rrvcni'C.  U  malj  le  boira  au  moment  aiéinc  de  reuVrersccnec  j  il  n  «nllc  de 
ce  mélange  :  I  '  du  carlxinalc  de  pralin.de  de  fur  eu  »«sprn»iou  dan»  l'eau  râ- 
leuse ;  2*  du  sulfate  île  »uude  ;  ï*  un  peu  «le  carbonate  de  la  même  base. 

Failli  I  IS   DE    SIC    DE   lt.lll.LtS    DE  BELLADONE  TOtH  DES  CAS  DE 
TOIX  OPIMATJ1E  OC  LOSVLUIVC. 


Prenez  :  socre  blanc  pulvérisé  .  I B  onces. 

Suc  filtre  de  feuilles  de  belladone ,  I  i  drachmes. 
Connue  arabique .  4  drack. 

F.  -S.  L  K.  pastilles  de  douie  grains  chacune,  Chaîne  pastille  ronlicnt  nn  grain 
rt  demi  de  »uc  de  belladone.  Le  malade  en  prendra  progressivement  d'une  jusqu'à 
qnalre  par  jour. 

«OSSIDIIIATIONS    SIB    LA    FHOSFBORESCXNCE   DU    ETRES    Or.CAMSEi  , 

par  M.  de  Rolandis. 

La  |  lo  phincscence  chez  Icj  êtics  organisés  «t  «n  pliénomèn.  si  re- 
marquable et  si  différent  de*  autre*  phénomènes  organiques,  qu'il  a  di'i 
liverdc  'oui  temps  l'attenlon  et  des  physiologistes  rt  dit  naluraliit»». 
TieJeiuann  a,  daos  Ce»  d«  rniers  leinpi,  public  q-ulqur»  rrilir.clns  as- 
sez curieuses  à  ce  sujet.  M.  de  Holandis  ajoute  le  rcjultal  de  ses  pro- 
prcsobsrnalioosa  telle»  du  physiologiste  allemand. 

Ijs  corps  organisés  peuvent  ftic  lumineux  cl  dans  l'étal  de  vie  et 
dais  I  état  de  mort.  Dans  l'un  et  l'autre  cas  cependant  la  pbosplior  s- 
<rnce  ne  peut  exister  qu'à  un  certain  degré  donné  de  tcmpcralure.  La 
i  b.npborescciKP  se  dus  pe  par  1rs  grands  froids  et  par  la  grande  rlia- 
leur.  l>aos  le  bois,  dao»  les  ractnes  des  plantes,  la  phosphorescence  ne 
»'ohsi  rve  que  lorsqu'il*  commencent  i  «e  décomposer  sou*  l'influence 
d'une  température  modérée  et  humide  cl  de  l'air  atmosphérique;  le 
'  lotuèoe  dUparait  par  la  dessiccation  ou  de  rcauciiaudc.Titdcmano 
que  pendant  la  décomposition  du  bois,  il  se  fail  une  combinaison 
nique  trcs-combiutiblc  de  carbone,  hydrogène  et  oxigene,  qui  brûle 
'  le  plio-phore  à  la  tcmpcralure  ordinaire.  Il  est  probab'e,  d'a- 
pi rs  M.  de  Rolandis,  qu'il  y  a  aussi  réellement  du  pliO>phore,  car  M. 
Iluthcn  a  démontré  que  les  cendres  d'un  grand  nombre  d'arbres  contien- 
nent du  phosphate  de  chaux. 

I  ci  t adarres ,  *oit  d'hommes ,  soit  d'animaux ,  offrent  irès-souteot , 
eoromi  n»  sait  le  phrnomenede  la  |  liospliorrscrncc.  I.e»  pcisstnss  ilOu 
joiiiss  ni  singulièrement  d'une  p imite  prérogative.  Cbtxeux,  c'est  or- 
dm  in  meut  un  jour  ou  deux  après  \t  mort  que  la  chose  se  manifeste  . 
Iwsqne  le  corps  est  exposé  a  l'air  humide,  ou  au  gaz  oxtgène,  à  la  |i  m 
jcraluredc  l'A  i  iS'Rcauraur.  On  voit  alors  a  la  superficie  de*  pois- 
»  ins  une  substance  transparente,  liqu.de ,  D>uci!agiDt  use .  qui  deuitil 
lu.  n:ol  un  pcutrouLlc.  consislautcrl  lumioeuse.  On  peut  o'.cr  celle  sub-  | 
»tanrr  pbi'.iphorcfci  nie  p,r  le  hvage  ,  cc'.le  «au  desirnl  aussi  quelque-  , 
fuis  luin  r.ca»e  à  sou  tour.  S:  l'un  met  les  poisson»  dans  un  vase  de  i 
strie  rempli  d'eau  on  voit  de  suite  un  t  rcîe  rcsplcndissaoi  à  la  surface 
du  liquiilr.  Si  on  agit  -  cette  eau  clic  devient  luu,iBti;»e  ;  le  principe  lu- 
mineux disparait  «ns  iitc  un  instant  pour  rrparaitie  a  la  *np«r(îcic  aiuj- 
»nù:  qui'  !Vr  y  " 


La  jiliosphoresrcnre  l'observe  également  chez  1rs  cm»  vivant  des 
drux  lègnet.  Rien  n'est  plus  ordinaire  que  d'obserter  pendant  certai- 
nes ns.il,  chaudes ,  tranquilles  de  l'été ,  des  t'iin.elles  s.  dcseU.nj^r  des 
(L  uis  «le  différentr*  plaiiirs,  telle»  que  Iccnsson,  ledielamcl.lar.c,  etc. 
On  son  mie  »ortcd  .îtuio^i  lu  i  e  i  line  lame  auinurdr  ces  plantes,  suscepti- 
|>!i- de  sViiflammrrjiàr  l'approche  d'unr  chindelle,  ce  qui  d.  nne  une 
nr.'elliniw  lilfi;,'.  nn  cx|  I  que  ce  pherumene  par  réui.iiialion  d'une 
subside  coiiibu»!  Ue  de  la  suif^cedc  U  plat  te,  comme  de  l'builc  vo- 
l-nlr .  par  «  xc  mple  .  qui  s'«  i.Uamroe  par  le  ron'act  de  l'air. 

Une  foule  d'.iitinaui  nqii.»iiq,,rs  soi  t  rhosph.jicseer*.  I,>  plupart 
ilr»zo(ipbv,rx  marins,  plusieursciustacés,  d  flcrcnies  espèces  de  mollus- 
ipics  cl  «le  poisson. ,  sont  de.-e  nombre.  C'crt  même  à  la  présence  de 
n>  iinimaux  q'i'mi  Juii  la  p!iu»phore»c<  nce  de  la  mer. 

L'n  a»srzgiind  non.l>icd'insccteselde  i< isqui  vivent  daosl'air  jouis- 
sent é^l.-ment  de  la  même  prrpri  lé.  Tout   le  monde  connaît  le 
lampjrtis  nocleluca,  le  plus  célèbre  d:-  tous  ces  animaux.  La  lu- 
i  icrc  éinanée  dit  eorrwde  cet  cire  et  d'un  bleu  lc'^er  un  peu  vcrdillre- 
elle  sciiiblc  «nviivnucr  tout  le  cmpst'c  1  imccl,-.  Le  mile  donne  une 
luiu  èie  moits  ic.tn»  «i  d'un  Ll.ii  «xncuiim.ul  léger  :  la  lumière  de 
!  la  femc  le  iniUe  c*;|e_de  li  topaze.  Cette  lumière  n'est  bien  visible  qu'à 
i  une  température  de  5o  degres  -?t  i  ;  «laps  cet  c  circonstance  elle  est  at- 
s  z  vive  pour  laisser  distinguer  l'heure  indiquée  p»r  une  montre. 
L  u  atilrc  insecte  ;/<z  iucignola)  ofii  c  dt  ux  espèces  de  lumière ,  l'on* 
I  plu»  Lublc  que  crlledu  vers  lui»aut  oiidcloul  autre  animal  lumineux; 
analogue  à  des  ctmi  <  II.  s  qui  s'ét.  ignent  ra|  idrmenl ,  elle  n'offre  paà 
«I  inieruiitt-ree;  l'aiitie  bca  r>  up  plus  ii:li-psc  qi-c  celle  du  ver  luisant 
«  I  de  li  ni  ,-,utre  amiual  pl:o-pl;oic»ei  i>:;  d  e  est  intnmitlcbtr  :  ectteder- 
ti  êrr  cirecnst.cce  feraii  .•oupcunr.rr  comme  une  sorte  de  toile  memlua- 
u«  ux  qui  passe nit  m»! nitancment  à  la  surface  de  l'organe  lumineux. 
La  phosphorescence  cvunri'cce  onlm.i  riineiit  à  la  chute  du  erénus- 
I  «  «le.  On  toit  d'aUr.l  çà  et  là  quelque*  points  lumineux  ,  dont  le  nom- 
bre augmcnle  progressivement.  Si  le»  insectes  phosphon scens  sont 
caché*  v«rs  un  eudiott  obscur,  ils  commencent  à  briller  avant  Parri- 
i  véc  de  la  nuit.  Si  on  le*  expose  à  U  lumièic  artificielle  après  que  leur 
|  phosplioiwceoce  est  déià  décîaiée,  leur  brillai  t  diminue  par  degré*  et 
!  rrparait  aussitôt  qu'en  le*  reporte  dans  l'oUcut  ilé.  La  plsosphoi 
disparaît  toujours  le  matin  par  le  retour  du  soleil.  Mararlney  a 
que  ces  insectes  ne  brillent  pa»  la  nuit  s'ils  n'ont  été  privé  i 
j  j  >ur  des  rayons  du  soleil 

(Jucl  est  le  mode  de  foruution  du  principe  phosphorescent  chez  les 
,  aiuniaiix?  on  l'iguoic  Coinpléien  eut.  S  lisant  Tiedemann  ,  cela  dépend 
d'un  changement  de  composition  de  certaines  humeurs  particulières, 
striétces  dans  liur  coip<  ;  mais  quell.s  sont  ces  humeurs,  quelle  en  est 
fa  natme  ;  par  quels  organes  sonl-il'ic»  »<  par.es ?  Faut  il  supposer  pour 
cela  de*  organes  spéciaux  que  personne  n'a  jatiwisvus?  M.  de  Rolandis 
regarde  avet  raison  la  pboS|il<oi  csecoce  co  -  me  no  phénomène  physi- 
que, puisqu'elle  s'ol  se. ve  ega'i luetil  sur  le*  corps  morU  depuis  plu- 
sieurs  jouis.  Reste  cependant  1  savoir,  dit  il ,  quelle  est  l'influence  du 
principe  luisant  sur  la  vie  de  l'animal ,  si  toutefois  la  vie  est 
par  ce  - 


privé  dans  le 


ACADÉMIE  DE  MÉDECINE. 

•taxez  ne  II  avili.  —  PrtiUtnc*  ctf  M.  Renauldi». 
Correspondaniv  ofiicirlk  - 

I'  Lettre  mioulcrieUc  do  Sarril,  avec  envoi  d'an  rapport  dn  i 
epidénnes  de  l'arrondisH-airnl  de  La»al.  sur  nue  épidémie  «Usenlcriqoc. 

f  Lettre  itlem.  ïjtm ,  atec  émoi  d'an  rapport  du  conseil  de  salubrité  de  l'Al- 
lier, sur  une  épidémie  de  cnp]* 

-»*  lettre  iJim.  ultm,  i»er .  n»»i  d'uo  luémoire  sur  la  grippe ,  par  H.  Cartt 
médecin  de  ïhApital  Sl-klm  de  Mon'  pellier. 

4'l  ctlre  idem,  iiUm.  a»ec  enioi  d'un  r 
Yo«Pei.  »or  la  grippe. 

V  Lettre  iJr'n,  tilrm.  avec  en»a 

de  l'Ioaibiere» 


édecin  de* 


de  salubrité  des 


d'une  note  de  M.  < 
la  fabrication  de»  pastille»  atve  les' principes  < 
t"  Etals  de»  vareiuation»  de  la  Mu* lie. 
7*  W'*,  de»  Vo«j.-ei. 
8'  IJ-ni,  du  Finiitéie. 
Corr.»i«ndan^e  niaouscrite  : 

I"  Rap|K>rt  »ur  1a  Enp|w,  par  M.  Ileonequo.  médecin  I  Cbarktille. 
î"  lie  U  bctieravc  eomnse  piaule  <toaM'>ti«pie  et  comme  plante  industrielle,  i»ar 
le  m/ me. 

3'  Manuscrit  intitulé  :  Esposé  de  1a  maladie  de  M.  B., 
rurcien  a  Bordeaus. 
;     4-  OuelqiKscoDsiderationsi 
M.  Ucue. 

S-  Guerison  d'une  fistule  vésico  rajiusJe  ,  par  M  TaiDefcr. 


,  par  M.  Moulioié,  cUi- 
r  la  matière  orfsniipe  des  eaux  tnernaîes  ,  par 
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(iAZK  l  TE  MEDICALE 


6*  Observation  «ir  1  atjuralioii  d'an  'uricul  dans  la  trachrc-arlèrc ,  par  M. 
U'terre 

7"  Lettre  de  M.  1  aporte  ,  avec  envoi  d'un  tuHut  moottruenx. 

Apre*  le  dépouillement  de  la  corn tpondanre ,  M.  le  président  ennowe  la  nou- 
velle perte  que  vient  de  faire  adcuiic  dan»  la  personne  de  M  Mural,  chirurgien 
en  chef  «le  l hutpire  de  Huître. 

Le  conseil  a  désigne  «ne  drpntatiuo  pour  accompagner  .«-t  rctlc»  à  leur  der- 
nière demeure,  il  a  prit  M.  Rochon»  de  prononcer  quelques  parole»  mr  la 
ïambe. 

costixtatii-i  nr  t»  oi»cc««io«  »c*  lis  niriti  virwomrs. 

L'ordre  du  jour  appelle  la  snile  de  la  ditcussiuu  mit  le  traitement  de  la  fiè?re 
Ititboide  par  le»  piirgiLf». 

M.  CacvtiLin»  Mratirun.  la  question  qui  nous  occupe  est  complète  ;  die  en 
forme  dent  autres ,  tatoir  :  une  question  de  science  et  une  quetiioo  d'art ,  une 
qoetliond.  therapculiqut  rl  une  question  de  doctrine  ou  de  pbilotuphienicdirale. 

Couimençoos  par  la  première:  on  prétend  que  quelle  que  toit  la  forme  de  ta 
Bitte  txpltoidc .  quelle  que  soit  son  intensité  ,  quel  que  mil  l'âge  de  naïades ,  il 
faut  la  traiter  tnnjntir»  «le  la  même  minière,  par  dei  purgatifs  répétés  chaque 
jour.  Quelle  que  suit  ma  déférence  pour  M.  De  la  roque ,  je  ne  saurais  admettre 
une  pratique  si  pru  r.,li>in  irllr  ,  une  pratique  si  parfaitement  empirique.  Qu'esl- 
re  a  dire  ?  e»l-ce  que  la  rrartiun  est  détonnait  inutile  dant  ces  maladie»  comme 
itani  toutes  le»  autres  ?  E»l  ce  q-ie  la  lièvre  typhoïde  n'a  plui  une  marche  a  suivre? 
Fat -ce  que  h*  critet  ne  seraient  qu'une  chimère?  On  dit  que  telle  était  la  métho- 
de de  Moll.  N'en  croyei  rien,  messieurs,  non  seulement  Stoll  na  purgeait  pas 
tous  les  jours,  mais  il  mettait  des  conditions  a  l'indication  de»  purgatifs  i  et  si 
ces  condition»  tenaient  à  manquer,  il  tarait  très-bien  y  renoncer.  Combien  de 
fois ,  par  exemple ,  n'a-l  il  pa»  saigné? 

On  niel  si  peu  en  doute  l'«  flicarité  de»  purgatifs,  qu'on  en  cherche  l'explica- 
tion ,  et  on  dit  qu  il  se  fait  dans  la  lièvre  typhoïde  une  accumulation  de  matières 
fécales  oo  autres  dan»  I  inte.lin  ;  mais  coniment  concilier  ce  fiit  arec  la  diarrhée 
qui  te  «oit  si  soiitcnl  au  dib.il  de  la  maladie 1  llipolh.  «  pour  httiotbète .  j'aime- 
rais mieux  sopi-iter  un  «ircroit  de  sécrétion  inlotinalc  ,  un  afflux .  une  dm  ion 
((eue raie  sur  rr.  partir»  c  est  du  moins  ce  qu'on  ctt  autorise  à  roncliire  de-,  liellet 
expériences  de  MM.  r.e»|«erd  cl  M»scnd.c,  touchan  I  .ii-pcctiou  des  matière»  pu- 
trides dans  let  ici  ne». 

Je  suis  (it lie  de  voir  la  pratique  de»  saignées  coup  «ré  cnttp  en  ritalilé  avec  la 
pratique  des  rtaruali  int  j.muialitn».  J'en  demande  bien  pardoii  a  M  fkiuillaud, 
mais  c'ett  pour  moi  un  ilcioir  .le  iv|n><i»-er  loule»  le»  nit-1lu>k»  e\»-lutitet ,  car 
je  le» croit  toutes  far.swt  cl  dangrre>i*et,  Je  prie,  louleloi»,  noire  honorable  col- 
lègue de  f.inuuler  nettement  ta  recette-  Qu'entend-  il  par  saignec»  <•••»)>  mr  covp.» 
Sydenliam  f<>emulait  ta  pratique,  lor-q-a  d  <!i.ait  quil  fallait  vaquer  trois  fois 
dans  îttlietiret .  dant  le  Iraitament  du  rhumatisme  aigu  II  avait  saigne  davanta- 
ge, mais  Datait  ta  profiler  dr»  leçons  de  l'e\|>érienre  II  formulait  en.  ore  ta 
pratique  lorsqu'il  disait  que  dan<  la  punir,  uc  il  ne  (allait  pasoter  plut  de  ii)  on- 
ces de  sang. 

La  saignée  est  un  des  moyens  dont  on  a  le  plu*  abusé  j  et ,  chose  remarquable  , 
elle  a  presque  toujourtru  le  ln«ie  privilège  de  diviser  la  im-ilmne.  hiulan.  le 
.pirituel  Uiolaii,  disait  que.  quel  q.ir  fui  k  dan*,  r,  il  n'était  jamais  permit  de 
tirer  m  t  quantité  de  saur  supérieure  a  la  mollir  de  la  mette  totale;  .  I  comme 
cette  niasse  «arie,  on  Toit  la  confluence.  Il  »'<  tait  abdique  a  estimer  la  quau- 
lilé  de  tant  propre  a  chaque  ualniii  11  eu  donnait  3>.  livret  aux  Allemands  el 
aux  Flamands  :  il  n'en  accordait  que  !■>  aux  t  rauçai» .  par  ou  l'on  toi!  que  c'é- 
tait presque  une  bonne  fortune  pour  un  grand  uw^atur  comme  lui  dn  tomber  sur 
un  habitant  du  nord. 

Ilrcquel  a:mail  a  répéter  qu'un  malade  n'a  pal  plus  tetoin  de  *ang  que 
l'hammt  nui  dort  n'a  le  loin  de  srt  Jhrcn.  En  conséquence,  il  saignait  a  ou- 
trance Il  dit  qu'il  a  eu  guérir  des  malade»  auxquels  on  avait  ote  juiqua  80  litres 
•le  sang 

Silra  ditait  qu'if  y  a  toujours  as-et  de  >anc  pour  /«  t>j>,  et  que  rien  ne  pul- 
lule »»  l'tea  et  m  i  lie  La  (-onchisioa  était  qu  on  peut  oier  presque  lonl  le  sang 
à  un  animal .  sait,  le  faire  périr.  Il  pratiquait  habituellement  12  oa  14  saignées 
dant  la  plrurrsie .  et  lorsque  1rs  malade»  venaient  a  monrir,  ils  disait  qu'ils  se- 
raient noits  bien  |du»  iârement  s'ils  n'atairnt  pas  été  saignés. 

Je  prie  donc  M  Uouillaud  d'imiter  jusqu'an  l>»iut  les  modèles  qu'il  semble  s'être 
donnes,  et  de  non»  dire  eo  cbilTres  combien  il  fait  de  saignées;  i  quelle  distance 
il  let  fait ,  et  quelle  est  lt  quantité  de  sang  qu'il  tire  h  chaque  opération. 

M.  Bocili.il-  .  virement.  Je  l'ai  dit  ! 

II.  Ctuvni  continue  K  parler  franchement .  je  craint  bien  que  M.  Bouil- 
land  n'ait  donne  grande  prise  »ur  lui  en  avançant ,  comme  il  l'a  fait  dans  la  der- 
nière séance,  que  les  maladies  leiplutinlUmmatoirct  peuvent  te  compliquer  d'un 
état  bilieux .  d'un  etal  nerveux  ou  alonique ,  etc  Celle  concession  lui  coûter» 
peut-être  plu»  cher  qu'il  ne  l'avait  prévu ,  bien  que .  comme  vous  savei .  il  ait 
prit  ses  ptrcaulioii»  Il  a  dit  que  ces  états  existaient  ou  pouvaient  exister  dans  la 
hêtre  ttphoije  ;  niait  il  leur  a  réfuté  tonte  influence  sur  le  traitement .  en  sorte 
qu'il  ne  let  a  admis  que  nominalement  ;  mais  personne  ne  s'y  laissera  tromper, 
rt  M.  BotntUud  apprendra  à  tes  dépeni  que  lorsqu'on  accorde  le  principe ,  on 
n  c«t  pal  malbe  de  la  contéqoencr. 

à  l'égard  de  la  fièvre  tiphonlc ,  j'ai  lieu  de  croire  qoe  nous  ne  nous  entendons 
pat  Si  non»  partions  de  la  même  maladie,  nolrr  collègue  n'aurait  pas  dit  qu'il  la 
guent  en  i  ou  6  jours  ;  cela  est  impossible  La  fièvre  typhoïde  te  caractérise  par 
•let  ulrrratiint  dau»  les  intestin!  ;  et  certes .  ce  n'eu  pat  en  5  on  6  jours  que  des 
iilcrralions  te  forment ,  et  bien  moins  encore  qu'cfles  se  cicatrisent.  Il  faut  pour 
cela  un  l<wg  temp»,  et  I  tipcrienre  n'a  que  trop  prouve  que  1rs  traitrntent  les  plus 
•rlift  rt  le»  mini»  rntendnt.  hilent  a  peine  de  quelques  jours  le  travail  repara - 
mr  de  la  nnlu  e. 

Ilainieiiant,  me-tienrt,  primettei-moi  de  vans  dire  ee  qoe  j'ai  va  :  j'ai  vu  |f. 
Rixqiillu.i  traiter  la  Sctre  lipltniih;  par  let  saignées,  et  il  n'en  faisait  pas  moins 
de  troit  par  jour  au  drhul ,  tans  compter  let  sangsues  Eli  tien  !  les  ttmptomes 
angmculairnl  pteique  toujours  ;  le  délire  devenait  continuel;  les  •otibrcMuts  plot 
fréquent  ;  les  pelccbies  plut  nomhrriitet ,  etc. 

eièaiimoiii»  ,  je  l'avi.iicrti ,  s  il  fallait  clioitir  entre  des  méllioiles  exclusives ,  je 
Birpr..:-..nctrai«|"jur  les  anlipblogiiliques;  je  dit  bs  aoiiphlogittiques  et  non 


pat  let  saignée*  cwip  »ur  coup  II  est  prouvé  pour  moi  qu'on  obtient  de  deux  «ai  - 
:  gnecsce  qu'on  ileaunde  a  un  plus  graml  nombre-  Et  dès  lors  pourquoi  lesmulli- 
plter*  Je  ne  m'en  lai  «te  pas  inipn-cr  par  le  ton  de»  tvttriuatiquct.  Jetais  que  c'est 
une  habitude  chci  cm  de  t'allrihiier  tout  le»  hoom-urt  <lr  la  guenson. 

Il  n'etl  pas  de  maladie  qui  »'arcnmn»ode  toujours  du  même  traitement .  et  c'est 
être  en  opposition  avec  le»  faits  que  de  ne  pa»  di«tiogucr  les  cas  ou  lelle  ou  telle 
mrthode  e»t  utile  d'avec  let  cas  où  elle  e»t  nuisible  A  coup  sur  s'il  est  une  raabJic 
qui  aduiette  les  saigaees ,  c'est  la  pneuoiuaie.  Cependant  Haillon  a  décrit  une 
:  conaitutioa  oii  les  saignées  étaient  mortelles  Sarcooe  a  guéri  des  pneumonie» 
I  avec  l'opium  ;  Baglivi  avec  k  camphre  ;  et  J.  Franri  n'a  perdu  qu'un  seul  malade 
:  sur  Dl .  tandis  que  tes  medreint  qui  saignaient  faisaient  des  pertes  Ires-aombreu- 
!  set.  J'ajoute  que  j'ai  vu  des  faitt  analogues. 

|     J'aborde  maintenant  la  question  de  la  tlaliaique  appliquée  à  la  médecine.  Je 
j  pense  que  la  ttatitlique  et!  furt  bonne  en  theone.  fort  mauvaise  dans  l'apnlira- 
j  lion.  Ici  M.  Cruveilhier  cite  un  pattagede  ton  grand  ouvrage  tur  l'anitomie  pa- 
thologique et  ou  il  a  consigné det  ISij  son  opinion  sur  l'impottibilitè  <le  la  tla- 
j  tistique  médicale  Puit  il  coatinae  en  disant  que  les  et«alt ,  qu'on  en  a  faits  dépôt» 
l  ep-ique  dont  il  parle  ne  sont  pa»  propres  i  le  faire  changer  dr  manière  de  voir  : 
!  ittiqu'a  ce  qu'on  ait  exprime  par  des  rh  (Très  la  valeur  de  rliaqur  fait  en  parlicn- 
I  lier ,  je  regarderai ,  dit-il .  I  arithmétique  médicale  comme  pleine  d'ecueils  et  de 
i  dangers  A  «pu  eaprre-t-oii  persuader  irue  la  nature  d'une  maladie,  ta  comptir». 
!  tiou ,  la  résistance  det  malades,  leurs  ditpositioot  individuelle»  et  mille  autre  cir- 
;  eonttance»  imprévues  peuvent  s  estimer  par  des  chiffre»':'  Oui.  je  l'affirme  ,  la 
médecine  répugne  au  calcul  t  c'ett  une  science  d'observation  et  d  expérience .  et 
ce  n'est  pas  en  chiffres  qu'on  pourra  jamais  les  règ'er. 

D'Ak-nibcrt  •  dit  ;  »  Lorsque  let  effett  de  la  nature  sont  trop  compliqués  pour 
»  pouvoir  être  soumit  a  des  calculs,  l'expérience  e»t  le  teul  guide  qui  nous  reste, 
y  nous  ne  pooeont  nous  appuyer  que  des  inductions  dedoilet  d'un  certain  nom- 
;  »  bre  de  faitt  II  n'a|qtartienl  qu'à  det  pin  vicient  oitift  de  t'imagiiicr  qu  à  force 
j   »  d'alsrbieet  d  hipolbètes  ib  viendront  a  bout  de  dévoiler  le»  ressorts  du  corps 
j!  >  humain  • 

j  Srnac  a  dit  aussi  que  let  faits  des  sciences  physiques  ne  peuvent  s'etpnmer  par 
f1  des  nombres. 

I  lj  ttati-tiqu''  convient  aux  sciences  physiques ,  parce  que  lii  le»  fait»  te  repre— 
j  duiteut  toujours  1rs  même.*;  mat»  il  eA  de  1  ettence  du  corp*  Innuin  île  cvianger 
j  et  de  varier  tan»  re»se,  et  c'ett  la  tant  doute  ce  ipii  fait  la  difficulté  de  la  méde- 
cine. l'oujiKirt  ett-il  que  la  ttati.iiipie  ne  pouvant  tuirre  ce»  variations  n'v  *ai|- 
|  rail  être  admise.  Au  surplus,  vous  l'avet  >uea  lirutre;  qu'a-t  elle  fait?  À  l'en-, 
|  tendre,  la  uignre  est  inutile  dans  le»  ii  flammatinti»  de  |,  |~nlrine,  et  tnu»  les 

Il  traitement  obtiennent  a  peu  près  le»  txtêincs  résultat»  dans  la  Ucvivr  ttpliuile. 
|     Il  n'est  pas  de  mrthode  si  absurde  qu'elle  toi! .  qui  ne  »r  tante  d  avoir  -a  .la- 
I  ti.tiquc  pour  elle.  Je  tais  qu'on  non»  Tait  e»|»-r<-r  un  mrilb-ur  avmir.  niai,  en  al- 
i  tendant,  on  nous  envoie  aux  table»  île  nvutalile  .  il  traible  que  oout  dec  n»  y 
'  trouver  la  solution  de  loulr»  le»  dilticulirt. 

En  allendant ,  det  elèvet  egaret  font  det  thèses  poor  demander  det  Ici  lie»  dr 
:  naturalisation  en  faveur  de  iclle  étrangère.  L'un,  d'eux  a  présenté  une  disserta - 
i  liou  dant  laquelle  il  examine  les  rapports  qui  cxnteni  rntr*  le  calibre  de»  artères 
el  les  divers  genres  .le  rnurt  Qiund  nue  mrllwde  ronduil  à  de  pareil»  r.  tiillats. 
i  elle  e»t  sans  doute  jugre;  mais  je  prie  les  notabilités  de  la  compagnie  de  ne  pat 
rester  moelles  dans  cette  diwuwn.n .  et  de  tu  ai  Jf  r  de  l  aul  -nte  de  b-urs  noms  Je 
y  propose  en  conséquence  que  la  question  de  l'application  du  calcul  à  la  médecine 
];  soit  mite  à  l'ordre  du  jour  d'une  de»  prochaine»  séances, 
i     11.  Boi-ti-itun.  M.  Cruveilhier  me  demande  U  formule  des  saignérs  coup  tur 
coup;  je  l'ai  donnée  dit  fois  dans  cette  enceinte,  mais  puitqu  il  le  désire,  je  vais 
t  la  répéter  pour  lui.  Dans  la  Gèvre  t.  phoidr .  je  tire  deux  livret  et  quart  de  sang 
|  dans  le»  quatrième  ou  cinquième  premier»  joort,  lorsque  je  tuit  consulté  en  temps 
'  opportun;  mais  on  peut  saigner  plus  tard.  Oo  voit  que  je  suis  bien  loin  de  ces 
)  médecin*  auxquels  M.  Cruveilhier  me  fait  l'honneur  de  me  comparer.  L'un  d  i  ni, 
j  dit-il.  ■  tire  Su  livres  de  sang!  Mais  c'est  fou!  Lt  comment  tirer  8x1  livres  da 

issng  i  an  sujet  dont  tout  lr  corps  n'a  peut-être  pat  ce  poids  ? 
M.  Cruveilhirr  me  reproche  d  avoir  dit  que  je  guérissait  la  fièvre  typhoïde  en 
i  ou  C  jours.  Si  j'ai  dit  rur'rir,  j'ai  eu  tort .  j'aurais  du  dire  jurvrajr;  mai»  il 
|  faut  supposer  un  peu  de  bon  sens  à  ses  adversaire»  Croit-on  que  je  ne  sais  pas 

I qu'un  ulcère  ne  se  cicatrice  pat  en  si  peu  de  temps? 
M.  Loin.  Lorsque  H.  Cruveilhier  a  pris  la  parole  sur  la  statistique;  lorsqnll 
a  dit  qu'elle  était  exccllcnle  en  théorie  et  detcttabl  •  dant  l'appbratioo.  j'ai  cru 
qu  il  poursuivait  cette  distinction  et  qu'il  administrait  les  preutes  de  ce  singulier 
:  jugement.  Mais  j'ai  eu  beau  peêter  l'oreille,  je  n'ai  nen  entendu  que  des  paroles, 
pas  une  raison ,  jus  un  seul  [ait  à  l'appui  île  soo  atwrlion  Seulement  pour  avoir 
meilleur  marché  de  la  statistique .  il  •  dit  que  celait  un  aveugle .  un  brouillon 
qui  se  plaisait  a  addiliouner  ensemble  det  unilrs  d'unilct  avec  désunîtes  dédiai- 
ncs  et  de  centaines.  Faut-il  donc  loujnur»  repeter  la  même  eliote  :  voilà  tt««  dy- 
sentériques; k  coup  tftr.  ils  sont  bien  différent  entre  eux  ,  soit  de  tempérament , 
toit  d'âge ,  soit  de  sexe ,  rte. .  et  cependant  on  leur  fait  lr  même  traitement .  et 
il»  guérissent  tous  avec  la  même  facilité.  On  parle  tant  rrstr  de  I  expérience  des 
siècles ,  mais  qu'est -elle  autre  chose  que  la  statistique  ?  n'Alembert  Winisiait  le 
calcul  et  se  réfugiait  dans  l'expérience  ;  nuis  il  comptait  donc,  car  qu'est  l'expé- 
rience si  on  ne  rempte  pas  ? 

M.  Cruveilhier  a  dit  que  la  ttalittiquc  m'avait  conduit  a  bannir  la  saignée  du 
traitement  de  la  pneumonie.  J'ai  éent,  i  La  vérité,  qu'elle  n'exerçait  que  très-peu 
d'influence  sur  I  issue  de  celle  maladie;  mais  je  ne  l  ai  pas  condamnée  pour  cela. 
I  Au  contraire .  j'ai  dit  que .  maigre  let  borne»  de  son  utilité .  il  fallait  1  employer, 
I  parce  qu'eu  abri  geant  la  durée  de  la  maladie  .  elle  diminuait  les  chances  des  le- 
'  tions  secondaires  ;  j'ai  seulement  recommande  d'en  user  sobrement ,  soit  parce 
:  qu'on  ne y«e;i<<V  pat  les  inflammations,  soit  parce  qu'il  faut  ménager  les  force» 
I  nécessaire!  â  la  résolution 

|  Quant  à  la  thèse  dont  il  a  narlc.  je  déclare  que  c'est  nn  très-beau  travail  et 
r'ctl  avec  peine  que  j'ai  entendu  uu  professeur  etsaxer  de  porter  le  dérxwrageotent 
dan.  une  école  qui  ctt  appelée  k  rendre  des  services  les  plos  important  a  la  m<- 

|j  decine 

L  M-  Caporon  a  sui»i  pendant  cinq  ans  U  pratique  du  docteur  BooiUauJ ,  el  d  sa 
1  fait  girant  du  boobenr  de  m  praliime 
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M-  Rocoocx  lira  du  soin  qu'a  mis  H.  Andral  a  le  réfuter  b  présomption  qu'il 
l'avait  bieu  attaque.  Il  revient  sur  le  doxttr  rl  dil  que  rc  n'est  |iu  lai  qui  a  ren- 
verse le  solidisme  :  c'est  l'esprhruce  Du  re*te ,  il  ne  s'étonne  pas  qu'il  ne  puisse 


ainsi  que  je  n'rltit  pas  le  premier  Tenu.)  Je  nie  retirai  en  engageant  le  malade  à 
prendre  In  pilule*  qui  lai  avaient  rtr  données  Je  rendit  compte  de  nia  mite  as 


versé  le  suhdismr  :  c  e»t  I  esprnruce  Du  re»te .  il  ne  selonue  pas  qa  il  ne  puisse  mcdrsin  traitant  qui.  voyant  que  l'on  s'était  drCr  de  son  savoir,  ne  voulut  plu  re- 
s'entendre  avec  M.  Amiral .  il*  appartiennent  a  deux  écoles  différentes .  si  diXTé-     venir.  L'arrêt  *e  termina  a  S  heures  apiès-midi.  Ver»  neuf  heures  du  soir  il  snr- 


"PP 

i  que  brsque  I  une  afbnue .  Vautre  nie. 
.  rit  quelques  amende  mens  sans  il 
Je  rapport  et  tes 
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puis  double;    TIHtCB,  P0I8 
;  communiquée  par  M.  le 


B.  un  lombago  qui  l'obligeait  a  se  tenir 
ri»  au  point  de  loi  faire  craindre  de  se  re- 


OBSERVATlON    DE    NEVRALGIE    FRONTALE    INTERMITTENTE , 
QUOTIDIENNE  d'aBOUD, 
QUOTIDIENNE,  T-U18 

docteur  Oelame,  médecin  à  Dienvifle  (Aube). 

Ou.  —  M.  B.,  marchas  il  à  Dienvillc  ,  drp.  de  l'Aube  ,  âgé  de  S2  ans ,  d'un 
iMonerament  nervuso-saugain ,  d'nnc  aura  lorle  constitution ,  a  été  toute  u  vie 
sujet  a  de  violentes  céphalalgies  qui  duraient  de  quatre  à  cinq  heures,  et  dont  il 
n'rtail  debvre  que  par  d'abondante*  epislaxis  spontanées  ou  provoquées  par  l'in- 
troduction d'une  épingle  dans  les  fusses  nasales  ;  il  a  beaucoup  souffert  des  dents 
et  a  ele  oblige  île  se  faire  extraire  déni  grosses  molaires  supérieures  du  cfttr  gau- 
che; la  douleur  causée  par  l  une  de  ces  dents  a  été  tellement  intense,  que  le 
malade  loaiba  eu  syncope  et  resta  sans  connaissance  pendant  phis  d'une  heure. 
En  I82S,  il  éprouva,  à  la  suiled'un  grand  mal  de  tel* .  une  conjonctivite  qui 
Céda  a  l'application  de  douze  sangsues  à  la  tempe  gauche  (l'inflamination  occupait 
l'«rilde«colL:.  En  IU2.M.  B.  fut  atteint  dune  fièvre  intermittente  quoti- 
dienne ,  qui  débuta  par  un  élonrdisseaient  subit,  suivi  d'une  syncope  de  trois 
heures  de  durée  .  une  céphalalgie  des  plus  intenses  succéda  à  rette  syncope  et  fut 
dissipée  par  l'application  <k  vingt  sangsues  a  I  epigastre  (c'était  au  moi*  de  sep- 
Icnibrc,  époque  a  laquelle  le  choiera  Tenait  de  d'crlaler  airs  environs  du  village 
qu'habitait  alors  M    B.  Ce  dernier  redoutait  extrêmement  l'invasion  du  fléau;. 

autres  accès  de  cette  Gevre  ne  itcinenlèient  rien  de  particulier:  ils  duraient 
de  cinq  a  sis  heures  ;  tous  l'influence  du  sulfate  de  quinquina  ,  la  Sevré  disparut 
■près  le  troiiiéme  accès  ;  niais  quatre  jours  après,  elle  reprit  sous  le  même  type, 
sans  aucune  comp  icatiou.  Pendant  rette  rttidise,  il  y  eut  encore  sept  accès  que 
1  ou  roinhattil  comme  1rs  Irus  premiers .  et  qui  disparurent  enfin  pour  ne  plus 
revenir.  Il  ne  reste  aurnii  engorgeuienl  dans  la  région  spleuique. 

Telles  Inrent  les  seules  maladies  de  U.  B.  jusqu'au  jour  où  se  déclara  celle  que 
j'eus  occasion  d'observer.  Je  les  ai  relatées  avec  quelques  détails  parce  qu  elles 
ne  sont  pas  sans  analogie  avec  cette  dernière ,  tant  sous  le  rapport  de  leur  rature 
que  sous  celui  de  leur  marche. 

Le  8  janvier  <  Kt7.  il  survint  à  H.  B, 
rant ,  et  gfnait  ses  monvem 

s  son  lit.  Cet  état  dura  jusqu'au  I  i  janvier,  et  cessa  sans  aucun  trai- 

Le  13 ,  a  8  heures  du  matin ,  douleur  putative  ;  isochrone  aux  hatlemens  du 
pouls ,  njanl  son  siège  sur  le  cote  gauche  de  la  face ,  mais  surtout  à  la  région 
frontale  du  même  cote  i  dans  ce  point ,  elle  part  du  trou  sourciller  et  se  dirige  l 
de  dedan<  en  dehors  et  de  bas  en  haut ,  et  va  toujours  en  augmentant  d'intensité.  ' 
A  10  heures,  elle  est  à  son  summum  ;  injerlitMi  de  la  conjonctive  et  des  paupières 
du  cote  gauche;  larmoiement;  vive  sensibilité  au  tourner  et  rougeur  légère  à  la 
région  frontale  du  rote  malade.  Vers  une  benre  après  midi ,  provocation  d'une 
epislaxis  par  I  introduction  d'une  cingle  dans  1rs  fosses  nasales;  le  sang  coule 
abondamment  et  remplit  uu  grand  verre  ;  les  accideos  se  dissipent  graduellement  ; 
Kalement  b  peau  da  front  sers  l'endroit  souffrant  reste  sensible  pendant  une 
heure  encore;  la  mâchoire  supérieure  pendant  le  même  espace  de  temps  est  le 
siège  de  quelques  élancetncns ,  et  le  contact  des  arcades  dentaires  est 
L*  malade  est  tranquille  toute  la  soirée ,  et  repose  bien  la  ouït 
trcipiriice  du  pouls  ni  avant,  ni  pendant,  ni  après  l'accès. 

I«  1 4,  i  7  heures  dit  matin ,  mêmes  phénomènes  que  la  veille  ;  mêmes  acci- 
dei.v.  A  lu  heurrs ,  le  malade  provoque  une  epistaxis  ;  le  sang  ne  remplît  que  la  , 
moitié  d'un  verre  :  pas  de  iouugemenl  comme  la  veille.  Vers  1 1  heures .  on  en- 
voie chercher  un  médecin  qui  diagnostique  une  fluxion  qui ,  dit-il ,  se  dissipera 
d'ette-méme  et  part  sans  rien  prescrire.  Néanmoins  le  malade  se  fait  poser  cinq  | 
sangsues  à  la  tempe  gauche ,  pour  suppléer  a  l'épislaxit  trop  peu  abondante  ;  les 
sangsues  étaient  petites;  après  leur  chute .  les  piqûre*  donnèrent  peu  de  sang. 
Maigre  les  cataplasmes ,  les  accident  persistèrent  ci  s-  dissipèrent  lentement  vers 
une  heure  après  midi .  en  laissant  les  mentes  vestiges  que  la  veille. 

I*  IS,  à  7  beurrs  du  malin,  renouvellement  des  symptômes  On  conseilla  au 
malade  de  prendre  un  pediluve  saiiapise  ;  à  peine  y  riait  il  depuis  un  quart 
d'heure,  qu'il  se  sentit  défaillir; on  le  porta  sur  son  lit  où  il  tua  abondamment  ; 
à  une  heure  après-midi ,  le  malade  se  lit  pratiquer  une  saignée  de  deux  palettes 
sans  aucun  résultat  avantageux;  a  3  heures,  disparition  de  l'accès  comme  1rs  jours 
précède». 

Le  Iti.  à  7  heures  moins  on  quart,  reproduction  de  la  douletif  avec  les  mciues 
symptômes,  et  de  plus  un  n-devue  très  prononce  de  la  moitié  gauche  de  la  face ,  à 
huit  heures  et  demie  le  malade  reçoit  du  médecin  qui  le  traite  di  s  pilidcs  de  sul 
fate  de  quinine  avec  prescription  de  le-  premlre  dans  l'intervalle  des  accès;  on  la 
pique  opiacé  est  place  en  même  temps  sur  le  trajet  du  nerf  souffrant ,  la  mata  lie 
n'en  est  point  amender.  Je  suis  mande  vers  1 1  heures  et  je  trouve  le  niala  Je  dan* 
l'état  précédemment  décrit  :  la  conjonctive  est  injectée,  1rs  larmes  roulent  ahon- 
daentnent  le  long  de  la  joue  gauche;  l'irdème  de  celtejouc  est  cosisidcrablc:  je  cruis 
devoir  pratiquer  une  saignée  de  quatre  palettes,  elle  est  SMisicimmrdta'emcnt  d'un 
i  |*u  de  soulagement  et  d'une  demi -syncoi*  terminée  par  une  sueur  dont  l'odeur 
rappelle  celles  Jes  fièvres  intrrnullrnles.  Quelques  minute»  apri  i  reprise  de  la 
.  {C'est  alors  seulement  que,  sur  la  proportion  que  je  lis  d'administrer  le  i 
'  ,  on  m'a  dit  que  loo  en  était  pourvu  et  j'appris 


vint  quelqs.es  frissons  ans  extermites  inférieures  sans  douleur  frontale  ;  ces  fns- 
sons  furent  remplaces  par  une  sueur  asses  copieuse* 

Le  17  a  six  heures  et  demie  du  matin,  acres  plus  violent  que  tous  lés  préer- 
dens  ;  le  malade  a  néglige  de  prendre  les  pilules  de  snllate  de  quinine  ;  le  conce- 
rnent redemateux.  qui  avait  disparu  pendant  la  nuit,  se  reproduit  vers  lemihrn  de 
;  l'accès,  mais  avec  moins  d'iiitcusite;  la  saillie  naso-Lhialc  se  dessine  mieux;  l'ac- 
cès s»  termine  à  quatre  heures  par  quelques  sueurs.  1rs  douleurs  quoique  bien 
moins  vives,  se  fout  encore  sentir  nue  partie  de  la  soirée. A  5  heures,  a  l'aide  d'un 
i  vrsiraloirr  placé  sur  l'apophyse  snasloislr  gauche  .  j  administre  un  quart  de  gr. 
d'hvdrorhloralrde  morphine  par  la  méthode  CDdcrmique.  bans  la  soirée  Ir  malade 
prend,  s  drus  heures  d  intervalle  et  à  trois  doses,  six  pilules  de  sulfate  de  quinine 
de  denx  grains  chacune  ;  la  nuit  est  plus  tranquille  encore  que  les  precé.lentes. 
|  Le  i  A  s  sept  benres  et  demie,  reprise  de  1  acre»  par  petits  eUiu-emens  éloignés 
;  qui  vont  peu  à  peu,  se  reprochant  rl  deviennent  successivement  plus  foets.  Nean- 
|  moins  dans  leur  plus  grande  intensité  ils  sont  de  beaucoup  moins  violens  qoe  la 
I]  veille  :  plus  de  gonflement  ONictnalcus.  ;  a  deux  heures  l'accès  est  termine;  vers 
5  bearesaprès  midi,  pansrineo.1  du  vesicaloire  avec  un  demi  gr.  hvdro-niorpbine. 
Dans  la  soirée  neuf  pilules  de  sulfate  de  quinine  de  2  gr.  chacune,  prises  eu  trois 
doses  et  s  drus  benres  d'intervalle. 
Le  ly  ,  a  7  heures ,  accès  plus  violent  que  criai  de  la  veille  ;  mats  moins  vip- 
|  lent  que  le  17;  rico  d'ailleurs  de  particulier;  il  se  termine  a  i  heures;  même 
!|  traitement. 

Le  20 ,  a  8  heures ,  accès  très-léger ,  quelques  claDcmteni  seulement  pendant 
;  >  heures ,  même  traitement. 

!     Le  21 ,  a  7  heures .  accès  aises  violent .  plus  violent  que  celui  du  90  ,  plus  vj». 
lent  même  que  celui  du  i  8  ,  mais  moins  violent  que  celui  du  IV  ;  ap|klicalion  de 
sept  sangsues  sur  le  trajet  de  la  douleur;  le  sang  roule  pendant  six  heures:  à  deux 
heures  après  midi ,  pansement  du  vc  icatoire  avec  trois  quarts  de  grain  d'hyajro- 
tuorphinc  ;  sii]ypres.sion  du  sulfate  de  quinine  ;  les dcruicies  dos 
ue  de  la  pesanteur  a  I  estomac  et  quelque*  cnlirn.es. 
Le  22,  à  huit  heurts  et  demie,  quelque*  rlaneemens  moin*  violens  quec 
,  l'avant- veille  ;  à  midi .  plus  aucun  vestige  de  douleur  ;  pansement  du  vesu 
;  comme  le  21 

1  Le  i3  .  a  7  heures .  accès  plut  violent  que  le  22,  pli»  violent  que  le  Ï0 .  moins 
violent  que  le  21  ;  il  se  dissipe  à  drus  brun  s;  le  vcsjcatoirccst  transporté  sur  le 
front ,  s  la  partie  interne  et  au-dessus  du  sourcil  gauche ,  et  là  je  le  panse  comme 
les  jours  preccdetis. 

|je  24  ,  le  nialailc  n'éprouve  aucun  symptôme  jusqu'à  deux  heures  après  midi  ; 
de  deux  i  quatre  heures ,  il  ressent  quelques  élancera* us  uni  le  gênent  a  peine  et 
que  la  moindre  distraction  fait  oublier. 

Le  ÎS  ,  à  S  heurrs  du  matin  .  accès  assez  t  oient .  moins  violent  que  le  2S;  le 
malaiJe  qui  s'était  levé  est  obligé  de  se  recourber. 

Le  Iti .  tranquillité  parfaite  toute  la  journée  ;  le  malade  p<  cm),  à  dose  fraction- 
née, 10  gr.  de  sulfate  île  quinine  et  I  gr  d'hydrocblorate  de  aaocnbine  daus  nse 
potion  (les  denx  vésjcaloircs étaient  sèches). 

Le  17  ,  de  neuf  heures  à  onte  heures  du  matin ,  qsielqsstx  èsancenrns  tita  Uni 
gués  et  très-faîhles. 

l  e  28 ,  le  malade  prend  encore  dîx  grains  de  sulfate  de  qi.iuinc  pour  prévenir 
l'accès  du  2'J. 

Le  25» ,  3ti  et  31  janvier.  H.  B.  jouit  d'iu  r  tranquillité  parfaite. 
Le  I",  tel  21  février .  accès  assca  violens  revenant  tous  les  jours  H  durant  de 
<U  heures  du  matin  à  I  heure  et  demie  après  midi  ;  je  smsattpeié  le  3 ,  cl  je  fais 
jirsnilre  au  malade  denx  onces  d'Iiuilrde  ricin;  l'accès  ne  réparait  pas  le  4. 

Le  5,  uouselle  récidive ,  nouveau  ves.catoire  derrière  l'oreille  gauche,  pansé 
tous  les  jours  avec  ua  demi-gros  d'bydrorhlorate  de  morphine  :  1rs  accès  sont  en 
diminuant  et  ne  revienoeut  plus  que  tous lesdeu»  jours.  Le  Iw  février.  II.  B.  est 
délivre  de  u  maladie. 

J.m  exemples  des  névralgies  frontales  intermittentes  doublet,  tierces, 
quaiiex ,  $nnt  liés  raies,  si  toutefoia  il  eo  existe  C'eM  le  principal  mo- 
tif qui  m'engage  à  publier  cette  oLsetvat ion  intéressan  e  sous  plus  d'un 
rai'pott. 


ItinLlOCllAIMlll  . 

TRAITÉ  Él.FMr.N TAIRE  u'ilISTOIRK  NATURELLE  COMPRENANT 
L  ORGANISATION,  LES  CARACT  ÈRES  ET  LA  CLASSIFICA- 
TION  DES  VÉGÉTAUX   ET   DES  AMMAL.X,  pOI'  MM.MsR- 

tin-Saiht-Ang*  et  Glérin.  2  vol.  iii-8°  ornés  de 
1f>0  planches  environ,  dessinées  par  le*  auteurs  et 
f,ravt_:esj  par  le*  meilleurs  artistes;.  La  50e  livraison 
est  en  vente,  (l'nris,  chez  V  Imbert  et  compagnie , 
ruedubac,5().)(l) 

1^  rétablissement  Je  l'enseignement  île  l'histoire  d*n»  les  txillcges . 
son  inlrosliictiun  dans  un  gratil  nombre  d'autirs  étjhlisscmens  d'ins- 
Iniction  ,  et  notamment  dans  plusieurs  <cminaires  ,  mit  fait  virement 
sentir ,  depuis  quelques  années  ,  le  lx  soin  de  livret  élémentaires  de  di- 
vers degrés.  De  U  un  Ires-grand  nombre  d'uuvrages  pins  ou  moins  re- 


(li  L'analyse  qu'on  va  hre  a  servi  de  ra|i]Kirt  su  bal  a  I  AcjJ<mie  dri 
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commandantes  à  diver*  litre*  ,  dont  les  on*  s'adressent  aux  jeune*  gens 
déjà  sortis  dcb  nrs  étude»  classiques,  ou  même  déjà  initiés  aux  éléniens 
de  la  médecine  ,  de  Fagrici  Iturc  .  des  sciences  industrielle»  ;  I  s  aiàtirs. 
au  contraire,  aux  rlèves  des  clu-es  Us  plus  élcuit ntairc,  de  no»  colle- 
gt-s.  le*  seul  s,  comme  chacin  le  sait,  dan»  lesquelles  l'Irstoire  n-tu- 
rellc  soit  prr«cni.emci.t  enseignée.  Ces  derniers  ouvrages  eux-mêmes,  si 
élémentaires  qu'ils  puissent  ê  ic.  ne  vint  pas  I  s  plus  s  inplc.s  qiu  l'oo 
possède  :  do»  tentative»  ont  tic  faite*,  et  x„:i\-.-f  sont  pa*  restées  uns 
succès  .  pour  mettre  quelques  noti  ,|is  d'histoire  naturelle  à  la  portée 
d'un  5-e  plus  tendre  encore  :  œuvre  que  nui»  ne  considéront ,  quoique 
dédaigné*  pir  plusieurs,  ni  comme  uup tssible  ,  ni  comme  inutile;  car 
par  elle  on  obtiendrait  ce  double  résultat ,  de  donner  de  bonne  heure  à 
f'rsprit  l'Iiabitnde  d'observer ,  c'est-à-dire  de  bien  voir,  et  de  détruire 
â  leur  première  origine,  ou  même  de  prévenir  des  préjugés  qui ,  une 
fois  qu'on  leur  a  laissé  prendre  racine,  résistent  longlcrops  à  tous  les 
tiTorls. 

Depuis  ceux  du  d  gré  le  plus  élevé  jusqu'aux  plus  simple*  de  tous , 
depuis  ceux  qui  ont  pour  but  d'introduire  à  l'étude  approfondie  <!c 
l'histoire  naturelle  des  esprits  déjà  cultivés  ,  jusqu'à  ceux  qui  s'adres- 
sent modestement  à  des  int-ll  genres  naissantes,  tous  les  livres  élémen- 
taires ,  s'il»  sont  faits  consciencieusement ,  se  proposent  donc  un  but 
utile.  Malheureusement  la  plupart  de  ceux  que  l'on  possède  au- 
jourd'hui [et  ce  défaut,  très-frappant  dans  les  plus  simples  et  les  plu* 
élémentaires ,  se  fait  sentir  jusque  dans  ceux  d'un  degré  supérieur)  . 
ont  été  écrits  par  des  hommes  qui  n'avaient ,  ni  pénétré  a*sei  profondé-  | 
ment  daos  l'étude  de  la  science  qu'ils  prétendant  enseigner,  ni  asseit  j 
réfléchi  sur  la  diversité  des  mélliodes  qu'il  convient  d'employer  suivant 
le  public  auquel  on  s'adresse  et  le  but  qu'on  *C  propose.  C'est  presque 
toujours  un  livreértit  à  l'usage  des  naturalistes,  c'rsl  principalement  ' 
pour  la  /.mdogie ,  le  Règne  animal  de  M.  Cuvicr,  qui  est  pris,  non-  j 
«rulement  pour  guide,  et  ici  nous  n'aurions  qu'à  louer,  mai»  pour  mo- 
dèle et  pour  type  ;  et  chaque  outrage  iiouvcvt,  à  peu  d'exceptions  près, 
n'est  toujours  que  ce  même  livre,  abrégé,  résume,  réduit,  en  quelque 
sorte  ,  à  une  échelle  plus  petite  ,  et  par  là  rendu  a  la  fois  d'une  obs- 
curité et  d'une  aridité  désespérante*,  I-a  déification  ,  la  terminologie 
et  leurs  ililfic.dtés,  inconvénients ioéviUbles  dan-,  un  traite  général  du 
règne  aninnl,  faite*  au  contraire  à  cti:iiin«-r  en  grande  paitic  dans 
l<  s  ouvr  ,ges  vraim  m  élcmentaite*  ,  son'  précisément  ce  q'ii  est  pres- 
que dans  tous  conservé  'c  plus  complètement;  t'kiotoirc  des  oiojurs  _des 
animiux.'i  insîr.icùce  cl  en  mime  temps  s;  lutéicssanlc  .  ce  qui  est 
réduit  aux  plus  petites  proportions.  En  un  mot .  la  partie  technique  de- 
là science  prédomine  pr  sque  pat  tout  sur  ce  qu'on  peut  nommer  par  ex- 
cellence si  partie  intellectuelle. 

De  là  vient  qu'en  présence  d'ouvrages  déjà  nombreux  sur  les  élé- 
ens  de  l'Iiis'otre  naturelle ,  plusieurs  encore  ont  été  récemment  exé- 
cuté* ou  commencés,  et  tel  est  entre  autres  le  livre  dont  nous  avons  au- 
jourd'hui à  rendre  compte  à  l'Académie  ,  le  Traité  élémentaire  de 
MM.  Mai  tin  Saint-Ange  et  Guérin  ,  »avatn  ton*  deux  honorablement 
connus  de  l'Académie,  qui  a  décerné  a  plusieurs  reprises  des  récom- 
penses anx  travaux  zoo'orniques  du  premier,  et  accordé  ses  encourage- 
ment à  plusieurs  -les  mémoires  cnlo-aolog>qu<s  du  secoud  et  à  son  Ico- 
nographie du  règne  animal. 

Dans  l'impossibilité  où  ilest  de.tomrr  dins  son  rapport  une  analyse 
d'un  livre  qui  est  lui-même  un  résumé  de  tous  les  faits  principaux  de 
l'histoire  naturelle.  M.  Isidoïc  Gl*oiYi'  y  présente  diverses  remarque* 
sur  le  but,  l'espnt  cl  le  mode  d'exécution  soit  de  l'ensemble  de  Fou- 
rrage, soit  des  parties  qui  avaient  clé  plus  particulièrement  renvoyées 
a  son  examen,  savoir,  celles  qui  »e  rapportent  au  règne  animal.  Nous 
nous  bornerons  à  citer  cette  seconde  partie. 

Dans  l,i  partie  ziolngiquc  dont  ilest  spécialement  l'auteur,  M.  Giié- 
rin  ,  dit  M.  Isidore  Geoffroy,  omet  la  description  ,  et  jusqu'à  l'indica- 
tion d'un  certain  nombre  de  genres  peu  connus  ou  qui  offrent  peu  d'in- 
térêt; mai*  l'histoire  de  ceux  dont  il  croit  devoir  traiter,  est  présentée 
avec  des  détails  assci  nombreux  pour  faire  caaanaitrc  noo  seulement  les 
caractères  et  les  mœurs  du  g*nre  .  mais  ceux  aussi  de  «es  principales 
espèces,  l/ordrc  qu'il  suit  est  l'ordre  proposé  par  M.  Gu trier  dans  le 
Règne  animal;  mais  plusieurs  espèces  et  même  plusieurs  genres  récem- 
ment établis,  sont  inlr restés  4 rns  la  série,  et  presque  (ou  |onrs  dans  un 
lang  qui  exprime  fidèlement  leurs  rapports  naturels.  Si  l'on  ne  trouve 
dan»  cette  partie  de  l'ouvrag  •  aucun  t'ait  nouveau  pour  la  science  ,  on 
voit  donc  que  M.  Guérin  y  a  du'moins  rassemble  des  faits  récemment 
découverts,  et  qu'an  ne  trouverait  point  ailleurs,  si  ce  n'est  disséminés 
dans  dis  nié.noires  spéciaux. 


F- a  partie  znotniuiquc  de  l'ouvrage  ,  due  à  M.  Martin  Saint-Ange  ,  a 
droit  à  de  semblables  éloges,  et  à  d'autres  enroie.  Son  texte,  dont  peu 
de  livraison*  ont  encore  paru,  a  pu  tout  le  mérite  d'une  rxpnsitinnclairc 
et  fi  lèlc  des  faits.  Mais  ee  sont  suitout  se»  planche*  sur  lesqurlle*  nous 
devons  appeler  l'attention  de  l'Académie.  Quand  la  plupart  des  litre, 
clément*  res  d'histoire  naturelle  ne  'tonnent  que  des  copies,  M.  Martin 
Saint- Ange  a  donné  partout  de*  ligures  originale»  .  dont  plusieurs  mé- 
ritent assurément d'élie  reproduite*  dans  les  ouvrages  spéciaux  d'ar.v 
lomic  comparée.  Il  a  pris  ,  dès  le  début  de  son  ouvrage  ,  l'cngagemei  l 
envers  le  public  ,  et  il  l'a  fidèlement  tenu  ,  de  ne  faire  graver  aueu>  e 
planche  que  d'après  ses  propres  dessins,  et  de  n"<  o  dessiner  aucune  que 
d'après  nature,  et,  autant  qu'il  se  peut,  d'artrrs  des  pièces  préparée» 
pir  lui-même.  I.rs  planches  qu'il  a  fait  paraître  jusqu  à  présent  ,  s»  ut 
au  nombre  de  huit;  malheureusement  presque  toutes,  et  préexistent  h  s 
plus  intéressantes,  se  rapportent  à  des  pallies  non  encore  publiées  du 
texte.  Telles  sont  celles <le  l'axe  cérebro  spinal,  réduction  de  la  bille 
planche  exécutée  il  y  a  quelques  années  par  MM.  M.nec  et  Martin  .  et 
qu'un  r  apport  verbd  très  favorable  a  fait  connaître  à  l'Académie;  ce1  le 
des  organes  sexuels  du  languroo  ;  celle  du  squelette  de  la  grenouille 
verte  emprunt  fait  par  Fauteur  à  sno  mémoire  sur  la  méumorpbo-c 
des  batraciens,  que  l'Académie  a  mentionné  si  lionorablenienl  dans  sa 
séance  publique  de  r  83 1  ;  celle  des  quatre  estomacs  du  mouton,  et  sur- 
tout celle  de  l'axe  cérébro-spinal  et  des  nerfs  de  la  raie.  Ces  deux  der- 
nières planches  nVnt  pas  seulement  le  mérite  de  représenter  avec  une 
netteté  et  avec  une  lucidité  rares  l'ensemble  et  les  détails  principaux 
d'appareils  Ires-complexes  :  dans  la  première,  l'auteur  figure  une  dis- 
position tiès-rurieusc,  et  jusqu'à  présent  inobservéc,  des  fibresmuscu- 
laires  entre  la  panse,  le  feuillet  et  le  bonnet  ;  dans  la  seconde,  plusieurs 
détail»  non  veaux  et  important  de  la  distribution  des  nerfs  de  la  peau  et 

*de»  organes  des  sens,  (.elle  dernière  planche  doit  être  complétée  par  un 
autre  représentant,  avec  le  même  soin  ,  les  diverses  parties  du  grand 
sympathique  dans  le  uéine  poisson,  ■.'intérêt  de  cclli-ci  sera  d'autant 
plus  gnnd,  que  M.  Desmoulins,  relui  de  tous  nos  zootomistrs  ,  après 
M.  Seires,  auqurd  on  doit  le  plus  de  recherches  aoatomiquessur  le  sys- 
tème nerveux  des  poissons,  avait  cru,  il  y  a  quelques  années  ,  pouvoir 
nier  d'une  minière  absolue  l'existence  de  ce  nerf  dans  1rs  raies  et  1rs 
squales,  et  déduire  des  résultats  negitrfs  de  ses  investigations  ,  déjà 
contestées  au  reste  par  M.  Cuvier,  des  objfctions  graves  contre  diverses 
vues  théoriques  d'une  haute  importance. 

•>  No'is  ne  s  titrions  trop  inviter  M.  Martin  Saint-Ange  à  [tersévéïcr 
dans  la  voie  <ii  il  s'est  engage,  Ei  soumettant  a  me  révision  nouvelle 
tous  les  t'ait*  dont  l'esposition  entre  dans  le  plan  de  son  travail  ,  il  au 
peut  manquer  de  voir  ses  efforts  récompensés  souvent  par  la  découverte 
de  fait*  nouveaux,  ou  ,  ce  qui  n'est  pas  moins  utile,  ce  qui  l'est  plus 

|  peut  être,  par  la  rectification  d'erreurs  consacrées  par  l'asscn'irncrt 
formel  ou  tacite  d'un  plus  ou  moins  grand  nombre  d'auteur*.  Toute- 
fois, en  appréciant  à  leur  valeur  les  observations  nouvelles  que  cet  ha- 
bile analoiniste  a  déjà  fiitt  s  et  ne  peut  manquer  de  faire  par  la  suite , 
nous  er  irdrions  que,  tout  en  servant  la  science,  elles  ne  nuisissent  au 
but  spécial  de  son  ouvrtge  ,  s'il  se  laissait  aller  au  dé>ir  lien  naturel 
de  le»  y  développer.  Nous  devons  souhaiter,  dans  l'intérêt  d'un  travail 
aussi  estimable  ,  que  l'auteur,  les  y  résumant  succinctement ,  fasse  dt 
celles  qui  ont  le  plus  d'importance  ,  les  sujets  de  mémoires  à  part ,  qtm 
F  Académie,  nous  n'en  doutons  pas,  accueiller  ait  avec  faveur. 

»  En  résumé,  l'ouvrage  de  MM.  Martin  Saint-Ange  et  Guérit) ,  en 
même  temps  qu'il  présente  éiérnentaircioent  les  principaux  faits  de  la 
science  dans  son  c'ial  actuel ,  ajoute  même  sur  quelques  points  à  la  som- 
me de»  connaissances  acquise.»,  et  par  conséquent  se  recommande  à 
double  titre  à  i'interêt  de  l'Académie,  i 

Isid.  Geoffroy  Sr-Hn.*iRE, 
Membre  le  l'Académie  des  sciences. 


—  ta  -appelant ,  dans  nntre  dernier  numéro,  les  noms  des  inspecteur»  de* 
'  eaus  minérale*  d  t'ujlnen.  «uuaiet  pir  le  gouvernement ,  nous  avons  omis  M. 

Derllkotire  :  nous  nous  empressons  de  réparer  cet  nobli. 

—  Nous  ivons  reçu  de  plusieurs  île  nos  abonne»  de  nixireaux  renseicr.crtif  ni 
«nr  la  «npi*-  ib  s  dépsrlenieo*  ;  nous  nous  empresserons  de  puUier  k>plu>  in»|-ur- 

|  tant  dans  noire  prochain  numéro. 


Le  Rédacteur  en  chef.  Jules  Grrnm . 


i-sBis.  —  ns:  évitais  ivehat  tT  compactiie,  hu«  du  cadran,  r"  1(>. 


i 
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La  Gasctt.  «KBicALt  ttt  Paim  (  GaxcUt  de  tanir  et  Clinufitt  du  Mpiteux  mimes}  parait  tous  I»  samedis  :  chaque  numéro  est  composé  de  (6  pâtes  id-4*, 
Jî  cofeases .  et  équivaut  à  6  traites  io-8%  U  prit  de  rabounemeot  «t.  poor  Paris  et  les  Depaneacns ,  de  iO  fr.  par  a. .  lu  fr.  pour  6  moi» .  et  1 0  fr.  pour  3 
■«■.Pô»  rfclraoeer.  «fr.  l«  atooonicn*  ne  peuvent  dater  qoe  du  commence»*  nt  dan  f"  Janvier.  I~  Avril.  I"  Juillet.      Octobre.  - 


bide ,  l'inflammation ,  méconnaissant  nécessairement 


I.  Tasvacs:  oiicnicx  Mémoire  sur  l'apopkiie  capillaire.  —  II.  Clikiqcx  des 
uieiiTEMtus.  Observations  d'accoucbcmeas  recueillies  et  counnuniquce*  par 
M-  Blejraie.  —  III.  Tbavaox  Acmémvor».  Académie  des  sciences.  Séance» 
des  10  ett"  iTril.  —  De'médecioe.  Séance  dn  18  avril.  —  JV.  Cmium- 
oarcc  Note  sur  la  formation  des  cnstsut  microscopiques  cxistaos  dans  lesroa- 
liires  sterconles des  individu*  atteints  deucvrrs  IvpWes.— Y.  Ruser 
r.aAeaiQrjï.  Essai  sur  la  dissolution  de  b  gravcllc  et  des  calculs  de  b  raie.  — 
Nouveau  formulaire  des  praticien».— Traité  historique  et  pratique  sur  les  ma- 
ladies épirooliquc  desbete»  i  cornes  et  a  bine,  ou  sur  la  picole  et  laVlaveue  — 
rtvitiHo».  I*  unième  lettre  sur  le  magnétisme  «tintai. 


séparent  toutes  ces  espèces  entre  elles ,  ont  été  obligés ,  pour  les  rattt- 


PATHOLOGIE  SPÉCIALE. 

mémoire  sun  l'apoplkxie  capilhibe;  par  M.  DlDAi 
ancien  interne  de*  hôpitaux  de  Paris. 


§  I.  DÏFIMTIOH. 


mot  ramollissement  du  carreau  ,  quoique  récemment  intro- 
duit dus  U  science  ,  a  dès  son  o'igine  serti  de  dénomination  commune 
a  plusieurs  maladies  fort  distinctes  assurément,  cl,  del'areu  même  de 
son  inventeur ,  «nui  dilTérrntrt  les  unes  des  autres  par  leur  nature  que 
pur  l'aspect  de  l.i  lésion  qui  les  constitue.  Ceux  qui ,  sons  prétexte  de 
simplifier  l'élude,  ont  voulu  considérer  Us  nombreuses  variétés  de  celte 
maladie  comme  des  degté»  plus  ou  moins  avancé*  du 


qui 

'i  P*>ir  les  ratta- 
cher au  ratine  chef  ,de  forcer  d  une  manière  choquante  le  peu  d'analo 
gie  qu'elles  peuvent  avoir.  f,es  effets-de  ce  système  vicieux  oui  été  por- 
tés  si  loin  que  ta  nature  du  ramollissement  est  aujourd'hui  un  problème 
sur  lequel  il  est  presque  impossible  do  s'eDtendre.  Nous  croyons  cepen- 
dant que  cette  qurstion,  loin  d'être  oisense,  et  sans  but  pratique,  comme 
on  l  a  prétendu,  est  celle  par  la  solution  de  laquelle  il  est  indispensa- 
ble de  commencer  si  l'on  veut  travailler  avec  quelque  espoir  de  succès 
à  la  découverte  d'une  méthode  de  traitement  qui  laisse  moins  à  désirer 
Comment  en  effet  le  praticien  pouirait  il ,  sans  ces  notions  positives 
profiter  d'un  insuccès  bien  observé,  pour  agir  différemment  dans  unè 
circonstance  semblable,  si  l'ignorance  absolue  où  l'on  est  aujourd'hui 
sur  la  nature  de*  lésions  auxquelles  correspondent  tels  ou  Ici»  symp- 
tômes ne  lui  permet  pas  même  de  constater  s'il  y  a  similitude  ou  dif- 
férence dans  les  deux  cas?  Comment  pourrait-il  faire  servir  le  l.asard 
heureux  d'une  ouverture  de  corps  faite  après  guérison ,  a  la  connaissance 
plus  exacte  de  la  maladie ,  si  l'impossibilité  de  reconnaître,  d'après  les 
altérations  anaUiuiiqo.cs,  l'état  pathologique  qui  les  a  provoquées,  l'cm- 
péclie  de  retrouver  jamais  avec  assurance  I  indication  du  traitement  qui 
a  roussi  une  première  fois  ?  Nous  pensons  donc  qu'au  lieu  de  chercher 
dans  l'intérêt  d'une  doctrine ,  à  faire  entrer  de  gré  ou  de  force  dans  ml 
cadre  borné  d  avance  des  f  iiis  qui  répugnent  de  s'y  trouver  réunis  il 
est  plus  philosophique  de  dislingocr  avec  soin  ce  qui  ne  pourrait  êtro 
rapproché  qu'en  se  confondant,  et  de  préparer,  en  tenant  compte  des 
différences  qui  s  observent  dans  les  cause»  particulières  a  chacune  des 
espèces  de  celle  maladie ,  un  traitement  plus  amiruprié  a  chique  va- 
ricté,  plus  rationnel ,  et  par  conséquent  plus  efficace.  C'est  dios  ce 
but  de  simplifier  que  nous  entreprenons  dans  ce  travail  de 
séparer  de  la  classe  si  vaste  des  ramollisacincns  ,  crin  qui ,  consistant 
dans  nue  infiltration  sanguine  de  la  substance  cérébrale,  ont  déià  été 
entrevus  et  désignés  sou.  !e  nom  d'apoplexie  capillaire  par  M.  Criveil 


feuilleton. 


DKLXIÈUE   LGTTAK  «l'a   I.C   N AGIÉTISMi: 


AMVI  iL 


a  u  i  t  » îmc ni»  u  enr-r  n*  n  ùimit  n{uicii.r.  m  riais. 


car. 


Oite  lettre.  monsieur,  sera  différente .  pour  b  forme,  d'un  article  très  crave 
et  tré»-ph,lo<ophique  pobbe,  sur  le  même  sujet,  dans  votre  numéro  du  I I  f  sner 
drrnier ,  mais  j'«  espérer  que  .ou»  ne  m'en  refusera  pas  I  mscrt.o. .  parce  que 


et  «int  au  fond  le.  nrfmcs  principes,  et  qoe  les  fait,  ,  sont  appelés  U  solu- 

tion dr»  questions  relatives  ao  ou|;aclisiiir  aoioial  11 

W  V<K"  "PP*1"  p™t-'lre  que  daus  m.  premier,  lettre  (IJ  septembre 
IMS.. je  vous.,  ent.-etenn  de  b  nommee  Br.q,»rtte  Manourv.  re}„e  iwùub 
Je  votif  ai  dit  ses  lo,*,  triomphe»  ,.,  se»inf,.r.,»e.  finale,;        ^  )c«TZ, 

Celte  narratiDU  a  part,  tris-irréverencirus*  à  q«lq»es  ptnJZ  où,  »,.,„ 
voulu  me  le  faire  remarier  f  et  c»,  da«  ï>uuZ?,tu£™Z  lit  * 

dVre^LTdîl^r^.         y°-\al       *e  "*  ^""i"*'»  •  ri«>.  j         Ou,  par  »e 
dans  ma  prtnuèrc  iRooraoce.  l/histoire  de  la  dent  arr.ch.c  sans  douleur  par  M 
Oudct  es,  venue  n*  f  rerde  »oo  rneourd.Bemrnt.  je  fu,  u,™  ou  ,*»  ZZ  o», 
Itenreuse  dame  qui  u  a  pas  senti  I  «traetwn  ail  pointe  un  cri ,  qu.»!  tant  d  an- 
tre,.  qui  U  senlcut  1res  W. .  ne  sourcillent  ,«  y.is  ,e  n>  ^ 

»e  remellre  à  l'otivre. 

m  le»  plus  respectalilc»  de  la  doctrine.  Ou- 
ire  uoe  mliiutc  do  rr  levions  sur  la  diffiiult.- 


teotion  ,  el  je  rr»»l 
Je  commençai  pa 
lecture  mVdifia  bca 


icoup,  et  me  6t  f. 


tJ.]}  iJ  C"'rVt  "'0,t."K  "f  d'otre "l""100 «t  d'antre  d.M-lrinr  n,«.  r»ne  irs 
ri  J  j£ •K^UÎ"  1  »rt*k  9»  »o  v«  lire,  elle  M  se  mrt  p.,  en  con-radiclmn  av^- 
ellc-menir,  elle  fait  uniquement  preuve  d  imparliable  ;  .t.ljir  b  i.^..l-lii^  <U 

la  science  et  trava.lter  au  triompl*  de,  vcriUl-les  faits,  quand  .1  s'en  ,  r,  - 
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hier  et  présentent  en  effet  avec  rbv-'morrhajrie  «érébralc  de* 
qui  ne  permettent  pas  «le  le*  co  isoler  plus  longtemps. 

Il  lions  semble  nécessairede  donner,  avant  d'entrer  dans  la  descrip- 
tion de  l'apoplexie  capillaire;  quelque*  eclairdsseroeiu  propres  à  faire 
manifestement  reconnaître  et  distinguer,  d'autres  lésions  plus  ou  moins 
analogues,  celle  nue  nous  rangeons  sous  cette  dénomination.  M.  Cru- 
veilbier,  qui  lui  a  le  pirtnier  assigné  une  valeur  scientifique,  n'ayant 
pas  spécifié  la  nature  précise  des  lésions  qu'il  lui  faisait  correspondre , 
nous  croyons  pouvoir  remplir  cette  lacune  ;  et  comme  en  médecine ,  et 
surtout  lorsqu  on  étudie  les  choses  sous  un  point  de  vue  nouveau,  il 
importe  avant  tout  de  bien  s'ecleodre  sur  les  mots  ,  s'il  est  vrai  que 
les  lésions  à  comprendre  sous  le  terme  de  ramollissement  rouge  n'ont 
pas  encore  été  définies  de  manière  à  les  distinguer  nettrnieot  des  altéra- 
tions semblables,  nous  devons ,  sous  peine  de  tomber  dans  une  confu- 
sion sans  issue ,  commencer  par  établir  d'abord  quelles  sont  les  altéra- 
tions aoalomiqttrs  qui  méritent ,  suivant  nous,  la  dénomination  d'bc- 
roorrhagie  capillaire  •  or  ,  nous  croyons  utile  et  raisonnable  de  séparer 
de  la  classe  de  celles  que  l'on  désigne  communément  sous  le  nom  trop 
(jenéiique  de  raniollissemenl  rouge,  La  lésion  particulière  qui  fait  l'ob- 
jet de  ce  mémoire  :  c-  sont  en  elfet  deux  états  qui  nous  paraissent  bien 
distincts.  Dans  le  premier  auquel  nous  laissons  volontiers  le  nom  de  ra- 
mollissement rouge,  nous  trouvons  une  coloration  en  rose  vif,  unifor- 
me ,  accompagnée  d'un  ramollissement  pulpeux  ;  dans  le  second  ,  ou 
apoplexie  capillaire  ,  rougeur  plus  foncer  et  ponctuée,  presque  pas  de 
ramollissement  :  telles  sont  les  différences  fondamentales  qui  nous  sem- 
blent exister  entre  ces  deux  affections;  ajoutons  par  anticipation  que  la 
nature  in  fl.iminatoire  de  la  première ,  bémurrhagique  de  la  seconde, 
établissent  entre  elles  une  division  aussi  tranchée  que  la  différence  des 
caractère*  physiques  sous  lesquels  elles  se  présentent  a  nos  yeux.  Nous 
ignorons  laquelle  des  deux  a  eu  en  vue  M.  Cruveilbier  dans  un  article 
A poplexie  du  Diction,  en  i5  vol.  Peut-être  a-t-il  voulu  les  réunir 
toutes  les  deux  sous  le  même  titre  ;  mais  comme  d'un  côté,  ces  deux 
états  analomrittes  nous  paraissent  distincts}  si  de  l'autre,  ainsi  que  nous 
espérons  le  prouver  par  la  suite ,  les  symptômes  ,  la  nature ,  la  termi- 
naison de  la  seconde  de  ces  deux  altérations  l'éloigoeot  de  la  première 
autant  qu'ils  la  rapprochent  de  l'apoplexie  proprement  dite ,  ou  hcmor- 
rhigie  cérébrale  avec  épanchement,  il  non*  sera  sans  doute  permis  d'en 
faire  une  espèce  a  part ,  et  de  réserver  pour  elle  seule  le  nom  d'Iiriuor- 
rbagie  capillaire.  Indiquons  donc  de  suite  ses  caractères  généraux  afin 
de  la  différencier  plus  sûrement  des  nuance*  voisines  d'altérations  plus 
ou  moins  analogues  par  leur  aspect.  Celte  distinction  est  heureusement 
assez  facile  pour  q-ie  les  traits  peu  nombreux, mais  précis  et  consianrs, 
à  l'aide  desquels  nous  allons  l'esquisser  ,  empêchent  désormais  de  la 
confondre  avec  aucune  des  lésions  qui  semblent  d'abord  s'en  rappro- 
cher. Nous  rapporterons  d'abord  maintenant  deux  observations  dans 
lesquelles  les  signes  distinctifs  entre  le  ramollissement  rouge ,  iciûam- 
maloire ,  l'apoplexie  avec  épanchement,  et  l'apoplexie  capillaire ,  se 
trouvei. t  franchement  exprimés,  nous  les  avons  chuisies,  pour  ce  motif, 
parmi  celles  relatives  a  celte  affection ,  que  nous 
asset  eonsidérab'e. 


Os*.  1.  -La  i 


muent  pourquoi  je  n'irais  jamais  pu  faire  clignoter  H  sauoirtr  seulement 
jeune  6tlf  (1  \  Il  me  manquait  juste  les  trois  vertus  théologales- 

Chercher  à  les  acquérir  était  chose  toute  naturelle  :  mais  quand  aurais-je  pu 
me  flatter  d'y  être  parvenu?  J'échappai  par  un  détour  a  celte  difli  ulte.  Au  lieu 
de  perdre  mon  tetnps  à  des  expériences  i tourelles ,  il  me  viol  à  l'idée  que  te  plus 
sAr  moyen  d'apercevoir  un  peu  de  cette  lumière  magnétique,  que  je  désirais  «i  ar- 


issenseua.  ni  picolent»  ns  douloureux  des  extrémités,  avait  depuis 

'  i  subite 


aroru-j.ii  cirn-tuai. 
!  Moacby.  10  us,  bien  portante,  n'ayant  jamais  éprouvé 


nent,  était  de  m'ad resser  S  crus -ta  même  qui  la  répandent  depuis  »i  loug- 
tampi ,  et  qui  ont  constitue  rliei  nous  la  science  du  somnambulisme.  Kl  daus  l'es- 
poir de  donner  â  cette  foule  d'e*priis  forts  qui  se  rengorge  t  et  font  la  roue  dans 
U  monde  un  relatant  exemple  ilr  conversion ,  je  raisonnai  d'abord  comme  le  plus 
ioeomgible  d'entre  eux.  riut-il.  me  suit  je  dit,  aller  moi-même,  incognito, 
voir  foadionnrr  telle  ou  telle  somnambule,  tri  ou  tel  in; gui-liseur  de  distinction? 
Non  certes  ;  car  »'il  y  s  duperie ,  et  si  je  n'ai  pas  l'air  d'imver  directement  d'un 
village  de  la  Basse-Bretagne  [deux  choses  dont  je  suis  également  incertain',  ils  ne 
manqueront  pss  de  s'entourer  de  précautions  qui  embrouilleront  tout,  l'ue  pre- 
mière condition  essentielle ,  pour  une  désnoitslnlinsi  rigoureuse,  est  donc  uni 
extrême  confiance  de  leur  part  dans  la  crédulité  des  personnes  qui  s 'adresser  ol  s 

(t)  On  dit  que  le  clignotement  des  paupières  et  les  soupirs  sont  des  caractères 
particuliers  du  sommeil  magnétique ,  aussi  bien  que  les  mouvemens  de  d« 


jours  une  légère  Céphalalgie,  lorsque  le  I  i  novembre  IS;*S.  elle  tomba' subiti 
sans  connaissance  :  en  même  temps  on  remarqua  que  la  bourbe  se  déviait  â  droite» 
et  qoe  les  membres  supérieurs  et  inférieurs  du  c6té  gauche  ne  pouvaient  plus 
prendre  part  eus  mouvemens.  Apportée  le  meute  jour  salle  St-Sauveur,  n"  W , 
nous  roostaUnies  l'état  suivant  :  respiration  sterloreuse;  stupeur;  inletligence 
touUa- fait  abolie;  brmi|degie  du  r&te  gauche,  complète  pour  le  mouvement,  in- 
complète pour  le  seuuasent;  il  y  a  de  la  eoulracture  aussi  bien  à  droite  qu'a  gau- 
che ;  hémiplégie  faciale. 
Le  IS,  coma  profond;  déjections  involontaires;  mort  le  l(i,  a  deux  heures  du 


d'expérimenter  avec  fruit  en  semblable  matière.  J'y  s  is entre  autres  choses ,  que 
l'expérimentateur  devait  être  muni  d'une  grande  dose  de  foi.  de  cnnjianct,  de 
»m//ii»Ci  et  celte  découverte  me  fut  très-agréable;  car  i  Ile  me  montra  clai- 


ibtofsie  30  atrira  irais  il  «oit. 

Injection  médiorrt  de*  membranes;,  les  ventricules  ainsi  que  le  tissu  cellulaire 
sous-aracbnoîdicn  îles  circonvolutions  ne  contiennent  qu'une  petite  quantité  de 
Sérosité  incolore. 

Hémisphère  droit  :  i  la  surface  inférieure  du  lobe  anti-rieur  les  cireoovokitions 
qui  avoiMoent  la  scissure  de  Sylvius  sont  dans  plus  de  deux  pouces  clrrés  le  slrge 
d'une  coloration  rouge  borleruia  à  la  circonférence,  et  au  centre  d'un  rourc  qui 
Se  rapproche  de  la  couleur  noire  d  un  caillot  sanguin  :  I*  dans  les  points  appar- 
tenant i  la  circonférence,  la  coloration  est  uniforme;  s'accompagne  de  ramollis-  ' 
sèment,  marque  tortont  dans  la  couche  la  plus  extérieure  de  la  substance  corti-' 
cale  :  cette  roucbe'élant  enlevée  avec  le  scalpel,  on  voit  la  moitié  interne  de 
cette  même  substance  parsemée  d'une  multitude  de  points  ranges  constitués  par 
des  foyers  de  saog  extrêmesm-nt  petit-  ;  la  cotacbe  sous-jaeente  de  la  substance 
médullaire  esl  pSIe,  d'xtn  reflet  bùnc-hleuitre ,  cMe  n'est  pas  Injectée,  est  très- 
ramollie  et  offre  au  premier  aspect  une  sorte  de  diminution  de  volume  ou  d'a- 
trophie; 2*  dans  les  points  qui  sont  iu  rentre  de  la  surface,  siège  de  l'altération, 
l'aspect  de  U  substance  grise  vue  à  l'extérieur  est  bien  différent;  il  est  inégal , 
rugueux  ,  tacheté  de  noir;  les  points  plus  fonces  sont  constitués  par  une  innom- 
brable quantité  de  petits  foyers  sanguins,  tantôt  laissant  entre  eux  une  portion 
ilr  suMince  blanche  bien  apparente ,  tantôt  si  pressés  les  uns  contre  les  autre , 
qu'on  les  prendrait  pour  ua  caillot  résultant  d'un  vcailaule  épancheoxat ,  si  les 
débris  de  sirinlancc  cérébrale  interposés  dans  un  état  de  déliquescence,  mais  re- 
rennaissables  a  leur  Uanclirur.  n'indiquaient  pas  leur  nature  réelle  ;  la  substance 
blanche  sous-jacente  esl  généralement  d'une  consistance  el  d  une  eoioraiioo  or- 
dinaire j  néanmoins  dans  plusieurs  points  immédiatement  conligus  a  la  subsiinre 
grise,  ou  v  remarque  une  coloration  jaune  serein  peu  étendue,  accompagnée 
d'un  r*niolfis<rmrnt  léger  et  Ires-cirroascrit.  A  la  partie  postérieure  do  même 
hémisphère  oo  trouve  encore  uuc  plaque  semblable  ,  mais  moins  large  ;  l'iafillra- 
tiun  sanguine  est  partout  exactement  bornée  a  la  substance  grise. 

Ou.  II.  —  La  nommée  Fournit,  83  ans .  se  plaignait  depuis  8  jours  de  légers 
étottrdiiseiuens,  depuis  4  de  crampes  douluureuies  dans  les  membres  inférieurs  , 
mais  elle  continua,  malgré  ces  incommodités,  a  manger  et  1  se  promener,  lorsque 
le  S  décembre  UsS,  a  dis  heures  du  malin,  elle  rut  un  rtourdissement  qui.  quoi- 
que plus  fort  que  les  précédens,  se  dissipa  néanmoins  connue  eus  ;  à  quatre  heu- 
res du  soir,  perte  subite  île  connaissance,  paralysie  complète  pour  le  mouvement 
du  bras  el  de  la  jambe  droite  qui  sont  rudes  et  oiïrent  une  résistince  constante 
ans  nvonvemens  imprimes  ;  la  sensibilité  y  est  intactes  elle  ne  répond  pas  ans 
guestioos,  ne  peut  ni  tirer  la  langue  ni  avaler  ;  mort  le  A  à  septltearcs  du  matin. 

lUTorne  27  muera  irais  n  «oit. 

Mrnibranrs  un  peu  injectées  ;  dans  nnr  vingtaine  de  points  disséminés  surtout 
au  sommet  des  circonvolutions  de  l'hémisphère  gauche,  on  remarqua  îles  plaques 
de  trois  i  cinq  oo  six  lignes  île  diamètre,  offrant  un  pointillé  rouge  vifqui  esl  par- 
fois assa  serre  pour  donner  lieu  à  une  coloration  uniforme,  maisqui,  néanmoins, 
dans  U  plupart  de  cea  plipies ,  reste  bien  distinct  ;  dans  toutes  il  le  devient  en- 
core pins  a  l'aide  d'une  coupe  qui  démontre  que  la  substance  grise  seule  participe 

mit  à  la  surface. 


S  celle  infiltration  sanguine:  ces  plaques  sont 

du  cerveau,  soit  dan»  sa  profondeur;  a  la  surface  de  plusieurs  d'entre  elles  euste 
une  sorte  d'érosion  des  couches  les  plus  extérieures .  d'où  il  résulte  un  défaut  de 
oiseau,  uneverilable  perte  «Je  suUumoc  bien  manifeste.  La  substance  blancbcsoos- 


1  eut  Mais  t  coup  sêr .  s'il  y  a  de  ce  roté  la  inoindre  trace  de 
m'échappera  pas ,  ou  il  y  aura  quelque  diable  la-dessous. 

Je  m'arrêtai  a  lcipcdieul  suivant  :  je  coo6ai  mon  projet  à  deus  dames  l'une , 
madame  C.  vive,  entreprenante,  a  la  contenance  assurée  :  l'autre,  madame  S., 
douce  et  timide .  rougissant  sou»  le  regard .  suivant  l'expression  du  poète  :  toutes 
deux  fines  et  adroites ,  parlant  vite  et  parlant  bien .  mais  pouvant  se  taire  à  la 
rigueur.  Je  leur  ai  donne  les  instruction*  les  plus  détaillées.  Madame  S.,  s'est 
Hiargée  d'être  malade  ;  je  lui  ai  fait  une  maladie  supeibe .  et  madame  C.  est  de- 
vrnue  son  amie  iiupiièle  el  désolée.  Elles  ont  bien  été  un  peu  effrayers  de  leurs 
raies;  mail  j'ai  fait  entendre  i  madame  S.  que  sa  maladie  n'était  pas  la  rage,  et 
qu'on  ne  lui  introduirait  pas  un  roocreaii  de  l'étole  de  saint  Hubert  sous  la  peso 
du  crâne  (I).  Cette  bonne  raison  l'a  tout  4 -fut  déridée 

Je  n'ai  pris .  j >ar  l'entremise  de  res  dames ,  que  trois  consultations  ;  c'est  un 
travail  a  continuer;  je  me  suis  |ieut-étre  décourage  trop  16t.  Je  possède  rn  outre 
sur  une  ancienne  celi-brite  somiianiliuliqnc .  morte  aujourd'hui .  un  certain  do- 
cument dont  je  vous  ferai  part.  Je  livre  le  tout  à  voa  mrdilatioo». 

I  Je  d  rai  d  abord,  pour  toute*  les  personnes  qui  ne  le  savent  pas,  que  M. 
Foissac  esl  connu  de  liml  le  monde  comme  un  magnétiseur  de  premier  ordre: 
que ,  dans  les  expériences  de  l'Académie  en  t  ttîO ,  ses  élèves  onf  dépassé  en  in- 
tention, prévision,  science  médicale ,  les  élises  de  MM  Dupotet  et  Chapelain; 


(t)  Pendant  longtemps  on  a  envoi é  les  bvdrophobes  au  monastère  de  saint 
Hubert ,  dans  la  forêt  des  Antennes.  Un  leur  incisait  ta  peau  du  front ,  et  on  in- 
triKluiMii  i-Dtrr  lr»  li  vre»  de  Li  pUie  un  morceau  de  l'étole  dn  saint.  Mianx  valent 
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jaeente  a  crî  plaques  présente  sa  couleur  et  sa  consistance  nurtuile,  bon  quelque* 
pointa  ou  on  observe  une  légère  coloration  ta  jaane  sertie.  Le  corps  strie  gauche 
est  le  siège  d'une  altération  semblable  *  celle  q-ic  nous  tenons  de  drrrire  dans  le» 
circonvolutions;  nui»  quoique  U  combinaison  entre  U-  mou  tl  11  substance  céré- 
brale |>»niise  plus  intime  au  premier  aspect,  on  peut  cependant  s'assurer  que leeaillot 
est  comme  tacheté  d'une  multitude  de  points  blanc»  qui  loi  donnent  l'aspect  du 
fruit  de  la  fraisa,  A  le  partie  postérieure  et  supérieure,  près  de  la  couclie  optique 
«liste  an  fojerdu  tolumc  d'une  tret-petitenoisette,  arrondi  et  forme  d'unciiUolde 
sang  noir  par.  ce  qui  permettait  facilement  d'établir  une  distinction  évidente 
pnr  l'aspect  seul  entre  et  fojer  et  les  précédais. 

$11.  AN*TOStlI  riTBOLOCIQVI 

L'état  pathologique  que  nous  désignons  sous  I*  nom  dliémorrhagie 
capillaire  se  reconnaît  donc  aux  caractères  anatomiques  suit  ans  : 

La  subslaoce  grise,  soit  des  circonvolutions,  soit  des  parties  centrales, 
mais  toujours  la  substance  grise ,  et  elle  seulement ,  «l  le  siège  d'une 
coloration  rouge  noir,  ponctuée ,  qui  semble  due  à  l'interposition,  dans 
l'intervalle  de  ses  molécules  ,  d'une  multitude  de  petites  gouttelettes  de 
sang  noir  rt  coagulé,  mais  les  parties  au  milieu  desquelles  a  lieu  cette 
infiltration  ,  partageant  aussi ,  quoiqu'à  un  degré  moindre ,  la  couleur 
rouge  par  l'effet  de  Tîmlibition  consécutive,  La  substance  cérébrale,  toc 
dans  son  ensemble,  offre  dans  les  points  affectés  une  ressemblance  usez 
parfaite  avec  le  fruit  de  la  fraise  parsemé  de  tes  graines.  Ces  deux  cir- 
constances, infiltration  sanguine  et  siège  constant  dans  la  suhsiance  grise,  j 

qui  résultent ,  soit  d'une  inflammation  ,  soit  d'une  hémorrhagie  avec 
epaoebemeot  ;  nous  reviendrons  au  rote  sur  cette  distinction  ,  lorsque  j 
nous  traiterons  de  la  nature  de  la  maladie  ;  nous  devons  néanmoins , 
dès  à  présent,  indiquer  quelques  circonstances  anatomiques  assez  inté- 
ressantes, quoique  d'une  importance  un  peu  rooindte. 

Lorsque  l'infiltration  sanguine  a  lieu  à  la  surface  du  cerveau,  cite 
affecte  également  le  sommet  des  circonvolutions  et  la  profondeur  des 
aofractuosités  ;  elle  se  présente  alois  sons  l'aspect  de  plaques  plus  ou  | 
moins  larges, iirégulièreroeot  arrondies,  occupant  oadioaiicmeni  toute 
l'épaisseur  de  la  substance  grise.  La  circonférence  de  ces  plaques  offre  ! 
toujours  une  infiltration  plus  serrée ,  et  la  couleur  est  aussi  plus  foncée 
dans  le  pourtour  qu'an  centre  de  celte  surface.  Il  arrive  même  ,  comme  i 
nous  l'avons  vu  dans  l'obs.  t ,  que  la  circonférence  de  la  plaque  UGI-  | 
trée  est  le  siège  d'une  rongeur  qui  dilfère  de  celle  qu'on  observe  dans 
l'bémorrhagie  capillaire,  en  ce  que  sa  coloration  est  d'un  rose  vif,  que 
cette  teinte  est  uniforme  ,  et  qu'elle  est  accompagnée  d'un  ramollisse- 
ment  pulpeux:  celle  altération  ,  bien  évidemment  secondaire  ,  permet 
de  comparrr  ces  deux  états  voisins ,  comme  type ,  l'un  de  l'apoplexie 
capillaire,  l'autre  du  ramollissement  inflammatoire. 

La  substance  blanche  sous-jacente  présente  le  plus  souvent  une  cou- 
leur anormale  d'un  blanc  bleuâtre  ou  d'un  jaune  serein  uoie  à  un  léger 
degré  de  ramollisseroeDl  :  ces  deux  ebangemeus  d'aspect  étaient ,  dans 
chacune  de  nos  observations,  d'autant  plus  marqués ,  que  le  sujet  avait 
pins  longtemps  survécu  à  l'invasion  de  la  maladie.  Enfin ,  il  n'est  pas 
rare  d'observer  à  la  superficie  de  ces  mêmes  plaques  une  perte  de  sob» 
fUnce ,  une  véritable  ulcération  ;  d'où  résulte  un  enfoncement ,  un  dé- 
fait de  niveau  bien  manifeste  à  la  surface  du  cerveau.  Les  trois  particu- 
larités que  nous  venons  de  mentionner  ne  sont  pas  sans  importance, 
elles  s'expliquent  très-bien  par  un  travail  de  résorption,  dont  leur  ré-  1 


tion  plus  foncée,  qui  borde  la  surface  où  siège  l'altération ,  indique  une 
réaction  inflammatoire  destinée  a  procurer  l'élimination  du  sang  infiltré, 
suivant  les  mêmes  lois  qui  président  a  l'expulsion  de  tout  corps  étran- 
ger déposé  au  milieu  de  tissus  sains.  ]<a  coloration  de  la  substance 
blanche  ambiante,  coloration  analogue  à  celle  qu'on  observe  autour 
des  foyers  apoplectiques ,  montre  assez  que  le  travail  réparateur  de  la 
nature  est  le  même  dans  les  bémorrhagies  avec  épancbcmrnt  et  dans  les 
bcmorrba^irs  avec  infiltration.  Enfin ,  si  l'on  observe,  à  la  surface  du 
cerveau ,  des  pertes  de  substance ,  de  véritables  ulcérations,  c'est  que 
dans  ces  points,  précisément  en  contact  immédiat  avec  le  premier  or- 
gane d'absorption,  aussi  bien  que  d'exhalation,  se  passe  le  travail  le  plus 
|  actif  de  résorption ,  dont  l'effet  est  encore  hâte  par  le  contact  de  la  sé- 
rosité sous-arachnoïdicone  qui  vient  à  chaque  instant  dissoudre  et  en- 
traîner une  nouvelle  portion  du  caillot  sanguin. 

Une  autre  circonstance  pourrait  côtoie  être  invoquée  comme  argu- 
ment en  faveur  de  l'opinion  qui  considère  cet  état  comme  infl.irunu- 
totre,  c'est  l'épaisseur  plus  considérable ,  la  tuméfaction  évidente  que 
présente  la  substance  grise  dans  les  points  affrètes;  mats  il  est  si  natu- 
rel d."  l'expliquer  par  l'augmentation  réelle  de  volume  que  doit  donner 
a  cette  substance  la  présence  d'une  certaine  quantité  de  sang  déposé  en- 
tre ses  molécules,  que  nous  croyons  inutile  de  nous  arrêter  pins  long- 
temps à  combattre  les  raisoonemens  qae  l'on  pourrait  tirer  d'un  inter- 
prétation différente  de  ce  même  fait. 

Dans  aucune  des  observations  recueillies  par  nous ,  oa  ne  trouve  de 
traces  de  méningite  ,  ni  d'injection  marquât  de  U  substance  blanche. 

Le  voisinage  delà  scissure  de  Sylvius  est  une  partie  où  des  vais- 
seaux d'un  certain  volume  pénètrent  directement  au  sein  de  la  sub- 
stance cérébrale  ;  nous  avons  aussi  observé  que  souvent  l'bémorrhagie 
capillaire  avait  son  siège  dans  ce  lieu,  et  que  dans  les  cas  où  plusieurs 
régions  étaient  affectées  ,  la  coloration  était  toujours  plus  foncée ,  l'in- 
filtration plus  serrée,  la  combinaison  du  sang  plus  intime  dans  ce  point 
que  partout  ailleurs.  Cette  sorte  de  prédilection  de  la  maladie  qui  nous 
occupe  pour  le  même  endroit ,  pour  celui  où  des  vaisseaux  plongent 
dans  la  substance  cérébrale  sans  s'être  auparavant  ramifiés  sur  la  pie- 
mère,  n'est-elle  qu'une  simple  coïncidence  sans  intérêt?  ne  peut-on  pas 
au  contraire/' en  rendre  raison ,  en  observant  que  la  pulpe  du  cerveau, 
beaucoup  plus  directement  exposée  dans  ce  point  à  l'effi  rt  du  sang  lors 
d'une  coogestion  ,  doit  par  cela  même  s'en  laisser  plus  facilement  infil- 
trer ? 

Telles  sont  les  particularités  anatomiques  les  plus  intéressantes  a  con- 
naître dans  celte  esnèce  de  lésion ,  celles  que  j'ai  pu  c  1 
verunt  à  l'histoire  détaillée  de  chaque  cas. 

$  111.  itaTuac  tu  La  autaniE. 

Nous  tournons  maintenant  i  une  question  bienlitigi 
gré  les  travaux  d'auteurs  rtcotnmiodables,  et  quoique  nous  ayons  eu  la 
précaution  de  n'arriver  a  ce  poiut  délicat  qu'après  l'étude  minutieuse 
des  altérations  anatomiques,  nous  serons  sans  doute  obligés  de  laisser  en- 
core bien  des  incertitudes  sans  éclaircissement,  bien  des  nroblèmes  sans 
solution.  Noos  devons  néanmoins  prévenir  que  nous  n  avons  pas  ici  a 
déterminer  la  nature  du  ramollissement  en  général;  notre  lâche  se  borne 
a  rechercher  seulement  la  nature  de  l'espèce  particulière  de  lésion  dont 


te  la  réalité.  Le  cercle  d'une  colora-  |.  la  définition  a  été  établ  e  tant  par  l'ensembledes  observations  détaillées 


et  que  parmi  les 
remarquer,  prima  tntrr  parts.  Je  veox 
tert  uo  amas  de  sang  dans  la  puitrii 


s  de  M.  Foissac ,  nue  surtout  se  faisait 
parler  de  celle  demoiselle  qui  a  dr 


M  Mm 


a  reconnu ,  sans  lu 


cher 


le  ventre ,  le*  tumeurs  abdominales  de  la  jeune  client*  de  H.  Ilosson  ,  et  lui  a 
conseille  le  lait  d'une  chèvre  qu'on  aurait  frictionnée  d'onguent  napolitain ,  se 
rencontrant  ta  cela  si  adorirableauent  »>ec  bupuytren  qui  avait  tait  a  celle  ma- 
lade la  oaeane  prescription  deu  ans  astparattnt.  Voila  justement  nsaJcruoisella 
Céline. 

Eh  bien  !  qae  le*  asthmatiques,  le*  catarrheut.  les  hypocoodrisqges  senssareot; 
e  vit  encore,  et  voici  le  printemps.  M  Fo'itwc  la  menace  beaucoup 
t .  je  le  sais  :  mai»  elle  distribue  encore  parfois  set  consultation»,  dtci 


lai-nsénie,  roc  >feove-des-C*puciucs,  n.  1 3.  Je  donne  ce»  détail»  pour  les  peraoo 
nés  qui  serment  tentées  de  I  aller  consulter ,  aprr»  la  lecture  de  cette  Satire. 

Mi.laaie  8.  te  rendit  seule  d'abord  cher  H.  Foissac.  Ca  que  j  ai  su  da  cette 
première  visite  n'était  pas  propre  à  m'eacourager  ;  la  sealt  demande  d'une  con- 
sultation* esrité  cbeatui  un  sourire  d'incrédulité  moqueuse-  des  mieui  caracté- 
risés. Madame  8.  en  a  éle  toute  scandalisée .  et  elle  est  partie ,  conçue  Use .  m 
•ontraM  à  ce/a.  Il  fallat  deax  tin  le»  pour  que  la  coasallalioa  fut  arrêtée  defini- 
li  sèment.  JuVIame  «s  mettait  tonte  sa  confiance  dan» madcnioiieue  Céline,  mais 
M.  Foissac  la  déclarait  atteinte  delà  grippe;  on  lui  donna  en  lin  qginrejours  pour 
reaaeltr* ,  el  l'on  s'ajourna  an  10  mars.  J'ajoute  (cl  qu'on  lue  le  pardonne, 
daaslarae  Neate-de*-Capociacs  !]  qa'indtpeudamaxnt  Je  ces  précaution» ,  j'ai 
pris  auprès  i te  perso»:;. .  •.  .  .-    .-  .,;, 

«pie  je  »ui»  en  n 


Le  10.  on  fut  evael  des  deu\  parts  au  rrodei-tous.  M>s  dent  ambassadrices  se 
serrèrent  un  peu  rime  contre  l'autre  et  se  présentèrent.  Pourquoi  te  jour-là . 
pjur  la  première  fois  ,  !a  domestique  voulut  elle  I  toute  fort*  annoncer  ces  da- 
mes? Defions-oous  des  conjecture».  Toujours  est-il  qu'elles  forent  trés-sriuibir» 
à  cette  distinction  ;  mais  elles  firent  la  remarque  très-judicieuse  que  pour  se  taire 
annoncer  il  faut  dire  son  nom ,  el  comme  madame  S  s'en  tonciait  nmins  peut- 
être  que  M.  Foissac,  qui  est  bien  aise  de  connaître  son  monde,  elle  répondiljioiia- 
*f/  *  ce  qui  ne  la  compromettait  guère.  File»  lurent  donc  introduites ,  et  le» 
voila  dans  \ecubinlum  de  U.  Foissac,  où  se  trouvaient  déjà  les  deux  autre»  ac- 


-  M.  Foissar  'je  transcrit  atec  le  dernier  scrupule  la  lettre  de  madame  S  )  ma- 
gnétisa sa  somnambule  en  lui  faisant  dr»  passes.  Quand  elle  fat  eodormie ,  re  qai 
ne  fut  pas  long .  il  se  Ict*  et  me  fit  approcher  d'elle  le  plus  près  possible.  Mais  je 
vous  dirai  toalde  suite  que  j'ai  sousent  cessé  d  être  en  contact  arec  elle,  «ans 
que  la  coosrraation  eu  ait  été  dérangée. 

»  Elle  me  posa  la  niasu  sur  le  front ,  les  tempes ,  me  pressa  la  poitrine  et  prin- 
cipalement U  tiru  .  puis  le trntir,  en  apposant  médiocrement.  Mais  c'est  sur- 
tout au  front  qu'elle  sembla  chercher  la  rause  de  mon  mal.  M.  Foissac  (oui  ne 
fut  jamait  en  rapport  uvre  e//r) ,  lui  dit  :  Madame  est-elle  malade  ?  Non .  a  ré- 
pondu Céline  j  madame  n'est  pas  malade  :  elle  a  une  affection  nerveuse  de  la  tète  ; 
Uj  /  cuti  int'ilint  ion!  enflammes  ;  la  poitrine  est  très-faible  —  Voilà  loot  te 
que  vous  soie»?  —  Oui;  madame  doit  beaucoup  soaffrir  delà  tète;  le  sangs'; 
porte  asec  abondance  je  sous  dirai ,  monsieur,  qu'en  armant .  j'étais  rouge 
comme  une  cerne;.  M.  Foisssc  continua  —  Quelle  est  la  cause  de  cette  maU- 
ci'c?-Ce!a  c»l  te;iuiwro/'>frtaoxriglesqiiiman.[iicul  depuis  un  certain  temps. 
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que  par  les  consitléiatinns  placées  en  tête  de  la  description  analoniiqtic. 
Mais  celte  circonscription  à  tin  sujet  restreint,  loin  de  limiter  nutre 
champ,  nous  permettra  peut-être  de  parvenir  à  fiirc  cesser  l'obscurité  qui 
régne  sur  la'causc  prcuiicieda  ramollissement  rouge,  tel  qu'on  le  connaît 
aujourd'hui.  Nous  sommes  obliges,  puur  cire  mieux  compris,  de  rappe- 
ler que,  pirtni  les  auteurs  recens  qui  «c  sont  occupés  do  cette  maladie, 
les  deux  plus  rrcommaudaUcs  assurément ,  MM.  I.altcinand  el  Cru- 
TCÎInier  aidèrent  fi  ce  que  le  premier  ronsidèie  tous  les  nurollissc- 
ivce  iiij'-clioo  vasruUirv,  etc.  (dédits  dan»  sa  première  lettre; 
:  des  degré'}  p!»s  ou  inuins  avances  de  l'inflammation;  le  second  , 
au  contraire,  regarde  toutes  les  variétés  du  ramollissement  rouge  (dé- 
nomination  comprenant  les  mêmes  faits  qiic  l'autre},  comme  tésult  nt 
l'une  bémorrbagic  faible,  d'une  hémorrhagic  capillaire  ou  avec  infit- 
ratiuit. 

M.  [.allemanJ,  pressentant  1rs  atgumens  que  l'on  ne  manquerait  pas 
de  tirer  contre  ta  doctrine  de  l'observation  des  faits  semblables  a  ceux 
que  nous  rappoi  tons,  où  il  y  a  infiltration  sanguine,  et  par  c«nscq»csit 
où  la  nature  lïécoorrbagique  de  la  maladie  est  évidente ,  soit  par  l'as- 
pect même  de  la  partie  ,  toit  par  la  coïncidence- de  véritables  épanche- 
mens  sanguins,  est  allé  au  devant  de  l'ohj«-rtion,  ru  cherchant  à  prouver 
que  riiétnorilugien'éi.it  qu'un  de*  degrés  de  l'inflammation,  mais  quel- 
que séduisante  que  pui -se  paraître  au  premier  abord  l'ingénieuse  tbéo- 
rie  sur  laquelle  il  veut  fonder  le  rapproclu  uiriit  entre  l'inflammation  «  I 
l'iiémorrbagie,  il  est  difficile  d'admettre  entre  ces  deux  états  pathologi- 
ques d'autre  point  de  contact  que  la  eocxislenre  de  la  congcslioo  plut 
o-i  moins  furie  que  l'on  observe  lonsl.im'ncut  dans  leur  commencement; 
ma. s  une  foi»  cette  première  période  passe,  des  différences  impoi  tan- 
tes se  présente»!  dans  la  marche,  la  durée  et  la  terminaison  de  ces  deux 
maladies,  différences  qu'il  n'est  peut-être  nas  de  notre  sujet  d'exami- 
nu  iti  ,  mais  dont  nous  ne  pouvons  nous  dtsj»enscr  de  donner  une  idée. 
Ainsi  dans  la  congestion  inflammatoire,  le  sang  qui  distend  les  vais- 
seaux, n'ayant  pas  reçu  on  degré  d'impulsion stifJhanl  pour  loiunrc  leurs 
jiai-.»;s  de  prime-abord ,  séjourne  dan»  leur  cavité  ,  el  ce  n'est  qu  après  ta 
décomposition,  par  reflet  de  la  stase  prolongée -lai  s  ce  lieu,  que  cait-mc» 
■le  ces  parties  constituée»,  déjà  plu» ou  moins  altérées,  suivant  nue 
foule  de  circonstances  du  traitement,  dépendant  du  siège,  du  triupcïa- 
in'.nt,  d'iiiiec«rta;r.e  spécificité j»*ul  être,  traversent  lentement bs  paroi» 
ramollies  de»  vaisnai  x  '  1  s'infiltrent  dan»  Us  parties  voisines  :  ce»  élé- 
ment du  sang,  déposés  a»  sein  de.s  tistus,  »e  coiupoileiit  difféicuiment, 
»-l  parmi  leur»  uianiirrs  d'être  ,  la  résorption  est  une  lermioaison  posai 
b!e ,  mais  ce  n'est  pas  !.»  plus  fréquent*  ,  et  «Ile  se  fait  toujours  tres-bn- 
leiiicot  ;  oa  observe  souvi  nt  au  contiaiie  1 1  suppuration,  l'engorgement, 
l'œdème,  etc.  i.r»  cho.r»  »c passant  bien  diffrremmei  t  dans  la  congis- 
t  on  bcjjurrhagique;  h  colonne  sanguine  ayant  acquis, soit  par  l'entrait 
Hc  l'impulsion,  sou  en  vertu  d'un  obstacle  à  la  circulation,  une  force  asseï 
«uo,idi.rableou.a»»rr  subite,  01  en  sur  les  parois  di»  vaisseaux  unerupiure 
plus  ou  moii>  instantanée,  et  alurs,  suivaut  que  la  déchirure»  ru  lieu  sur 
«Ils  larucaux  vasoilairc.s  d'un  certain  volume,  ou  sur  les  vaisseaux  du 
.v-Urnc  capillaire,  suivant  la  largeur  de  la  déchirure  et  I  euergie  de  la 
i  ..ujjrsiiou  qui  l'accinipag  e ,  il  se  fait  dans  le  tissu  ambiant ,  soit  un 
>  i-iiicIh  ment,  soit  ur.e  infiltration  de  sang  ;  les  caractères  fondamentaux 
qui  différencient  cenc  dlirïation  de  la  précédente  sont  donc  la  qualité 
iiKijours  la  même  du  liquide  exlravasé,  qui  est  du  sang  en  na  urc,  cl 


i  unie  fut  aussi  ctoo- 


i-  Effectivement ,  ili»-jc  alors  avec  une  assurance  i 
lire  que  in<~i ,  mes  règles  inanqo'-iil  dspuit  quelques  niuis  ;  mais  ma  poiitian  f  s- 
l'injue  cela  ,  el  je  ne  m'en  inquiète  pas.  [Je  /et  aviit  au  Marnent  mime  où  ft 
luit,)  Je  ne  crains  iiu'iiuc  cliosc.  c'est  d  avoir  le  haut-mal  Par  nioiuciit,  je  ne 


-ai-  re  qui  ne  prend  ,  je  sens  comme  une  boule  qui  me  monte  t  la  eorp: ,  m  c- 
iraurle  et  oie  lait  n/iuber.  M.  FuiS<ac  a  dit  aussitôt  que  c'était  de  VhyitMc.  — 


Is-.iiihi  bien  toute  votre  attention  ,  dit-ilcncoee  t  mademoiselle  Cil  ne,  poitret- 
s  j.is  reconnaître  une  grossisse  cbei  madame:1 —  Oui ,  Biais  je  ne  peut  pas  distin- 
guer le  sese  île  I  enfant  —  Vojci  si  on  rte  pourrait  pas  pratiquer  une  <aigncc.  — 
l'aiis  la  position  Je  u  idaruc ,  on  ne  peut  ni  saigner,  ni  poser  des  sanajsucs ,  «Tant 
deux  mois.  A  ectle  r|»>  a>e  ,  on  pourrait  |io«*r  îles  uii|;sues. 

«  Comme  je  tj»  «b-erter  à  SI.  Foissac  que  je  n'étais  veoue  le  consulter  q»ic  sur 
me-  alunites,  il  s'aurrsia  de  nouveau  à  la  somnambule  cl  la  pria  de  montrer  l'en- 
•lr  .it  de  la  létc  où  rlail  le  niai.  M!e  indiqua  le  derrière  de  la  lite  ,  au-dessus  de 
la  uu'|ue. 

-  Eile  peeserivil  eii«uit*  le  pissenlit  ;  et,  sur  l'observation  du  nuenrtiseur  qu'il 
n's  en  evail  pas  aetuelknient .  elle  U;  reai|ilj',-a  par  le  eres<oii.  Puis  elle  r.rora- 
■isando  des  lui  us  liais  avec  dt.  romni-es^es  d'eau  frniile  sur  la  télé  ,  des  lavement 
de  la, t  i-i  .l'eau  ,  une  iioiirnlurc  douée  .  de  l'eïereiee  ,  pendant  l'été,  des  baïus  de 
jiv,  rc-  M.  Fois  ae  la  r.  veilla  enfin .  et  m'écrivit  l'ordonnance  que  Je  vous  en- 
s  oie  ■ 

Kli  bieo  !  monsn  ur  îe  rtdaeteor.  toncetet  sous  mon  désappointement  ?  Est-il 
I -1,-Mlile  '  Emerveiller  p.-ni!ani  ir> lit  s-anecs  dit  ljonwi.es  «rates,  pleins  de  seien- 
ee.  rt  •!<•  ..iPit.tc  .ttit  »e*.lemi<-iem  enCil .  et  tomber  ainsi  lourdement  dans  le 
1  iwauer  pu^r  la  pi'  ir.r  terurilr'  lui»!,  oui.  —  Il  (a ut  croire  que  II  lucidité 


la  rapidité  de  celle  eitravasion  manière  dont  s'effectue  la  terminai- 
son est  encore  une  circonstance  importante  a  Doter;  constamment  en  ef- 
fet on  observe ,  je  ne  dirai  pas  une  disparition  complète  du  caillot  par 
l'effet  de  l'absorption  graduelle,  nuis  tu  moins  un  travail  de  résorp- 
tion plus  ou  moins  avancé ,  toujours  progressif,  travail  dont  la  cons- 
tance ,  la  rapidité  et  les  traces  caractéristiques  qu'il  laisse  à  sa  suite , 
constituent  un  signe  précieux  comme  différence  entre  la  terminaison  de 
cette  lésion  et  celle  de  l'état  ibOanimaloire.  Si  cette  explication  ne  pa- 
rait à  quelques  personnes  qu'une  hypothèse  sans  fondement,  l'on  n'ou- 
bliera pas  du  moins  que  les  faits  exposés  subsistent,  indépendamment 
de  toute  théorie ,  comme  signes  distinclifs  suffisamment  caractéristiques 
entre  l'inflammation  et  l'héinorihagie. 

La  fluxion  hémorihagique  el  la  fluxion  inflammatoire  étant  deux 
étals  bien  différenciés  l'un  de  l'autre  par  leurs  phénomènes  intime»  rt 
leurs  signes  appréciables ,  nous  croyons  que  l'on  peut  adresser  à  M. 
{..allemand  le  rcprotlic  d'avoir  trop  pridu  de  vue  cette  distinction,  qui 
n'est  cependant  pas  nouvelle,  loisqu'ii  a  cherché  à  réunir  dans  une 
même  catégorie  les  nombreuses  variétés  dont  l'ensemble  constitue  >» 
rlasse  de»  rainolli.ueuicrs  avec  injection  vasculairc  ;  nous  reconnaissons 
certainement  nous-mêmes  qu'une  congestion  cérébrale  est  dans  les  deux 
cas  le  point  de  départ  commun  de  desordres  q^ut  deviennent  ensuite 
distincts  ;  mais  nous  pensons  tcstir  dans  le  vrai  rt  dans  les  lui  itis  de 
l'ubsei  vatioo  exacte,  lorsque  nous  établissons  entre  les  altérations  avec 
ratiKillisscinent  pulpeux  ,  coloration  d'un  rose  vif,  uniforme,  etc.  ,  et 
celles  dont  la  description  fait  l'objet  de  ce  mémoire,  la  même  distinc- 
tion que  nous  avons  posée  entre  l'inflammation  et  l'hcmorrhagic. 

Il  existe  donc  suivant  nous,  paimi  les  lésions  désignée»  sous  le  nom 
de  ramollissement  rouge,  deux  états  bien  différros,  l'un  dont  la  cause 
est  l'inflammation  ;  le  second  qui  résulte  d'une  infiltration  sanguine 
dans  la  pulpe  cérébrale  par  le  f.iit  d'une  hémonhagic.  Pour  justifier 
cette  distinction,  nous  allons  ajouter  quelque»  dcvcloppcmca»  aux  preu- 
ves que  nous  a  déjà  fournies  l'anatom  c  : 

i*  L'inCItiatioD  sanguine  ou  hetnorrhagic  capillaire,  lorsqu'elle  oc- 
cupe les  parties  cenltales  du  cerveau  ,  se  rencontre  dans  les  points  où 
I  on  observe  le  plus  souvent  les  épanchemeos  de  sang,  dont  le  siège  de 
prédilection  est ,  comme  on  le  sait,  dans  le  corps  strié  et  la  couche  op- 
tique. 

V  Souvent  on  trouve  en  même  temps  que  l'apoplexie  capillaire  de 
véiit.ibles  épaurhemens  formes  par  un  caillot  sanguin  noir  el  homogène; 
une  oarcillc  coïncidence  ue  porte-t-elle  pas  à  peostr  que  la  première  de 
ces  deux  lésions  n'est  que  le  commcniiment  de  la  seconde?  Cette  cir- 
constance a  ,  ce  me  semble ,  d'autant  plus  de  valeur  qu'elle  ne  se  pré- 
sente jamais  dans  les  cas  de  ramollissement  rouge  infUutautoirr ,  tel 
que  nous  I  avons  indiqué. 

3*  l.a  coloration  de  la  substance  grise  dans  le»  cas  que  nous  avons 
cités  était  constamment  d'un  rouge  noir,  jamais  elle  ne  présentait  (si  ce 
n'est  à  la  circonférence,  des  plaques  infiltrées,  et  ce  phénomène  était 
alors  le  résultat  d'une  inflammation  consécutive)  celte  coloratioo  d'us 
rose  uniforme  plut  ou  moins  vif,  par  laquelle  se  révèle  cette  inflam- 
mation. 0 

4»  Dans  les  autopsies  de  sujets  ayant  anciennement  présenté  1<  a  symp- 
tômes de  l'apoplexie  ,  on  a  trouvé  un  grand  nombre  de  fois  aux  orcon. 
volutions  des  cicatrices  offrant  tons  les  caractères  de  cclbs  que  l'on  ob. 


somnambulique  a  set  caprices  ,  comme  le  caractère  el  l'appétit  ;  et  mon  malheur 
peut-être  est  d'être  venu  dans  un  de  ces  moment -là.  Voila  ee  que  je  dis  à  présent 
que  je  suit  ealmc;  mais,  je  vous  l'avoue,  dans  mes  premiers  instant  d'hanneur,  j'a- 
vais porté  le*  conséquences  |4us  loin;  et  bien  que  je  ne  m'inquiète  guère  des  quoi- 
que et  des  parer  tjue  politiques ,  sa  a  la  mode  aujourd'hui,  je  m'était  demandé  si 
tout  était  eaprii  r  dans  cette  affaire .  et  je  m'était  peis  à  penser  qoe  Ici  consulta- 
tions <le  f  lT2o  avaient  été  miraculeuse»,  paref  fjue  les  spectateurs  étaient  dès  sa- 
vant venus  tout  etprès ,  et  qite  celle-ci  a  clé  toute  pleine  de  niaiseries,  parce 
qu'il  ne  t'apitait  nue  d'une  cliente  bonne  enfaul,  devant  laquelle  on  ne  sentait 
pas  le  besoin  de  te  mettre  en  frais  d'habileté.  Quoiqu'il  en  soil,  je  prendrai 
toujours  cette  occasion  de  faire  au  couple  divinateur  rt  thérapeute  une  petite 
oba-rvation  île  iihilibophie  pratique  :  c'est  que  la  timidité  est  souvent  une  con- 
dition active  du  dcveloppensent  de  l  espeil  naturel  et  de  U  malice.  Rien  n'est 
mortiienr.  deriii-re  vous ,  comme  une  jeune  femme  qui  rougissait  devant  vous 
l'instant  d'auparavant.  C'est  de  ta  part  une  petite  ver»*  an  ce  instinctive. 

Il  v  a  bien  quelque  mérite  aprèt  tout  dans  cette  consultation:  vousaUci  voir  : 
<*  Madame  S-  avait  en  entrant  la  face  coloeée.  donc,  se  dit  mademoiselle  Céline  . 
lésants')  porte  avec  abondance,  il  doit  v  avoir  des  maat  de  tfte;  J*  une  de»  causes 
Ici  plot  ordinaires  de  congestion  cérébrale  cbei  la  femme,  c'est  l'ahsenec  on  la  di- 
minution îles  refiles;  d'aïUeurt  quelle  maladie  |Jos  commune  cfaei  elle  iru'on  déraa 
pensent  dans  la  menstruation?  Jonc  madame  est  indisposée  par  rapport  à  set  rè> 

il  «Ici.  »•  Ma  laine  S.  a  la  p  iitrinc  un  peu  étroite:  donc  la  poitrine  est  loUde-s*  En- 
lin,  on  ne  court  isat  p-aud  risque  quand  nn  s'etpliqoe  m  peu  sur  les  iiniot&mes. 
à  annoncer  une  inflammation  lesjère  des  intestins.  El  de  toute  celte  combinaison 

1  terni -iolugique.  la  finaude  conclut  que  usadame  n'est  pu  malade,  mai,  tna  elle  a  une 
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serve  à  la  suite  des  epancbeuiens  sanguins  HataDt  d'iiut-  époque  recu- 
lée ;  on  n'a  du  continue  jamais  reuioutré  d'abcès  silué  dans  l'épaisseur 
de»  circonvolutions;  puis  donc  i|ii'oo  a  souvent  oltstnrc  dans  ce  lieu 
une  lésion  qui  peut  cite  considérée  cuntue  la  terminaison  ordinaire  des 
apoplcxi's,  it  que  jamais,  au  coutraire,  on  n'y  a  vu  uuc  de  celles  que 
l 'inUaunnaiion  luissr  assez  fréqut  minent  à  sa  suite,  n'esl-oo  pas  en  dmit 
d'eo  conclure  qur  l'état  pathologique  qui  a  donne'  lieu  s  «Hésitera- 
lioo  doit  ètie  assimilé  aux  hémoirhagics  et  noo  aux  inflammations? 

5°  Mais  1rs  cas  d'Iiéraorrhagie  arec  épanclientent  dans  la  snlistancc 
grise  des  circonvolutions  ont  rté  trcs-rarenu ni  observés,  et  d'un  auiic 
côté  nous  avons  vu  que  celle  mémo  substance  était  précisément  au  con- 
traire le  siège  de  prédilection  de  l'apoplexie  capillaire;  c'est  dooe  en- 
core à  l'apoplexie  capillaire  qu'on  est  forcé  de  revenir  pour  avoir  l'ex- 
plication rationnelle  des  foyers  anciew  ou  de»  cicatrices  »up<rficis<)lcs 
des  circotvolutious. 

Nous  sommes  actuellement  conduit!  i  ana)y-er  les  symptômes  offert* 
par  les  sujets  de  nos  observations ,  pour  déterminer  s'ils  ont  plus  de 
rapports  avec  ceux  du  ramollissement  inflamina'oirc  ou  ceux  de  l'apu- 
plexie  cérébrale.  Ces  considérations  pathologique*  ne  nous  fournissent 
sans  doute  pas  des  argumrns  aussi  puissans  qur  ceux  tires  de  l'anato- 
mit,  en  favr-or  de  la  similitude  que  nous  avons  toujours  cherché  à  dé- 
montrer  entre  l'apoplexie  capillaire  et  celle  avec  épam  bernent ,  car  le 
diagnostic  symptomalologique  du  «amollissement  et  de  l'aisoplcxie  est 
encore  1res- incertain;  et  s'il  est  vrai  que  les  auteurs  sont  d'accord  en- 
tre eux  sur  quelques  différences  générales,  des  exceptions  nombreuses 
Tieonent  trop  souvent  dans  la  pratique  démonter  le  peu  de  solidité 
des  caractères  sur  lesquels  on  a  prétendu  se  biser.  Nous  nous  borne- 
rons donc  à  faire  remarquer,  ssns y  attacher  trop  d'importance,  que, 
dans  les  observations  ircucillies  par  nous,  l'invasion  a  été  subite  et 
les  symptômes  ont  de  suite  atteint  leui  maximum  d'intensité,  ce  qui 
établit  une  certaiue  dtlfcrciicc  entre  ces  'cas  et  ceux  dans  lesquels  les 
phénomènes  se  succédant  d'une  manière  graJuellc  dénotent  par  leur 
marche  progressive  une  ioQaminalion  qui  parcourt  lentement  ses  pério- 
des ,  et  que  l'on  a  le  temps  d'étudier  et  de  reconnaître  avant  qu'elle 
soit  ai  rivée  peu  à  peu  au  point  de  simuler  uœ  apoplexie  ;  il  n'y  a  ja- 
mais eu  non  plus  ni  stralusme,  ni  convulsion* ,  ai  délire,  indices  ordi- 
naires de»  affections  de  nature  inflauiuialuirc. 

l-a  confusion  qui  a  jusqu'à  présent  existé  entre  les  symptômes  du  ra- 
mollissement cl  ceux  de  l'apoplexie  nous  empêche  d  insister  plus 
longtemps  sur  leur  appréciation ,  puisque  nous  ne  pouvons  tirer  parti 
de  leur  étude  comparative  pour  la  distinction  que  nous  avons  en  vue  | 
d'établir  ;  nous  sommes  doue  forces ,  si  nous  voulons  avoir  encore  des  I 
signes  différentiels  de  quelque  valeur,  de  revenir  a  l'onaloinie  patho- 
logique; mais  après  l'avoir  fait  servir  à  nous  montrer  la  lésion  elle-  ' 
même  prise  pour  ainsi  dire  sur  le  fait  quelques  jours  a  pi  es  son  début. 
Cherchons  maintenant  i  l'utiliser  d'une  autre  mauière.  L'on  sait  qu'un  i 
des  meilleurs  caractères  sur  lesquels  repose  la  possibilité  d'une  distille-  I 
tion  entre  le  ramollissrmcut  cl  l'apoplexie  ,  c'est  que  cette  dernière  est 
susceptible  de  guerison  ,  tandis  que  le  ramol'isteincnt  affecte  toujours 
une  iinninaison  dont  la  constante  fatalité  a  fait  dire  a  certaines  per 
sonnes  qu'il  est  inutile  de  se  livrer  à  l'étude  approfondie  d'une  uialadi 
oércssan  raie  t  moi  telle.  Eh  Wn  ,  ce  fait  avéré  de  l'iiKu<al)ilitédu  ra 
molltssejneiit  nous  e  n  luira  â  l'une  des  ptenvo  les  plus  furies  par  les 


quelles  nous  puissions  prouver  que  telle  n'est  pas  la  nature  de  l'état  que 
nous  désignons  sous  le  nom  d'hémorrbagie  capillaire  ;  si  nous  parve- 
nons en  effet  à  établir  que  parmi  les  altérations  anciennes  trouvées  sur 
des  sujets  autrefois  paralysés  ,  il  in  est  un  certain  nombre  qui  doivent 
être  regardées  comme  des  traces  d'apoplexie  capillaire,  nous  auions 
sûrement  acquis  une  raison  de  plus  pour  séparer  celte  affection  du  ra- 
mollissement et  la  rapprocher  de  la  classe  des  hémorrbagic*.  Nous  de- 
vons donc  actuellement  nous  arrêter  »  cette  question  :  l'apoplexie  ca- 
pillaire est-elle  susceptible  de  guerison?  Il  suffira  ,  je  pense  ,  pour 
justifier  la  solution  allumante  que  nous  donnons  à  celte  question,  d<- 
rappeler  ici  les  foyers  apoplectiques  des  eu  i  convoi  ut  iocs.  signalés  pat 
M.  Cruveilhier.  Rien -de  plus  commun,  en  effet,  que  de  trouver  dans 
lis  hôpitaux  de  vieillards,  sur  ùYs  cadavres  d'anciens  paralytiques  ,  de 
nombreuses  poches  ciieonscntort  aplaties  formées  par  la  juxia- position 
de  deux  feuillets  plisse- ,  résiMans,  comme  libnux,  offrant ,  ainsi  que  ' 
le,  paitics  ambiantes  ,  une  teinte  j.unàin-  couleur  de  peau  de  daim  ; 
la  cavité  de  ces  poches  est  exactement  bornée  a  l'épaisseur  do  la  subs- 
tance giisc;  ilanivc  presque  constamment  aussi ,  et  j'indique  avec 
conGancr  celle  observ.-lion  ,  certain  de  la  voir  rnnfirmrc  par  les  per- 
sonnes plieées  de  nian.i-ic  à  vérifier  sa  justesse  par  leurs  propres  dis- 
sections ;  il  arrive,  dis  je,  que  rhei  les  mimes  sujets,  on  rencontre  , 
disséminés  dans  l'épaisseur  des  courbes  optiques  et  des  corps  «triés, 
plusieurs  1res  petits  foyers  rlonl  le  volume  varie  d*  la  grosseur  d'une 
téle  d'épingle  a  celle  d'un  grain  de  chenrvis  ;  souvent  aussi  ces  petits 
f.  yers  des  circonvolutions  et  des  parties  ventrales  sont  le»  seules  altéra- 
tions que  l'on  trouve  pour  se  rendre  raison  d'une  paralysie  bien  consta- 
tée. S'il  s'agit  maintenant  de  déterminer  la  nature  de  la  maladie  dont 
nous  venons  de  décrire  les  suites ,  il  ne  sera  dou'eux  pour  personne  que 
ce  ne  soient  là  des  trace»  d'une  ancienne  déposition  de  sang ,  car  la  cou- 
leur jaunâtre  de  la  cicatrice  suffit  pour  le  prouver;  mais  nous  savons, 
d'un  coté,  qu'on  ne  rencontre  jamais  d'épanebement  sanguin  dans  IV. 
paisscorde  la  substance  corticale  des  circonvolutions;  de  l'autre,  la 
multiplicité  de  ces  foyers ,  leur  peu  d'étendue ,  leur  circonscription 
exacte  a  la  substance  grise,  leur  existence  constante  dans  les  points  où 
nous  avons  démontré  par  les  faits  qu'est  le  siège  de  prédilection  de  l'a- 
poplexie capillaire,  tout  nous  porte  à  les  considérer  comme  des  pro- 
duits de-  celle  alfection  qui  ,  regardée  par  cela  même  comme  curable, 
se  trouva  encore  rapprochée  par  cette  nouvelle  analogie  de  l'hémorrlta- 
gie  avec  épauchrmeot. 

Peu'-etrc  nous  opposera-t-on  que  les  sujets  porteurs  des  lésions  an- 
ciennes ,  dont  nous  veoons  de  duuner  la  description  ,  n'ayant  pas  offert 
pendant  leur  vif  de  symptômes  de  paralysie ,  on  ne  peut  regarder  l'af- 
fection, cause  première  des  altérations  aoatomiqncs,  comme  dm  apo- 
plexie. Nous  avons  élé  nous-mêmes  frappes  plusieurs  fuis  de  cette  ab- 
sence de  paralysie  coïncidant  avec  les  lésions  ci-dessos  m*  ntionnées , 
riiavs  telle  circonstance  nous  semble  moins  propre  à  fournir  une  ob- 
jection contre  noue  manière  de  voir  que  su-eepliblc  d'en  démontrer 
la  justesse.  Parmi  les  sujets  affectés,  il  en  est  en  effet  un  certain 
nomlii'c  sur  l'érat  antérieur  desqnels  on  o  a  pas  d'autres  renseigne- 
ment que  les  ob-ci valions  faites  pendanl  la  dernière  maladie,  or,  il 
n'est  pas  étonnant  que,  |iUcé  dans  ces  circonstances,  le  médecin  ne 
l'iiisss  i  as  toujours  constater  l'existence  d'une  paialysic  dont  l'époque 
était  trop  ancienne  pour  qu'elle  ne  fût  pas  sortie  de  la  mcmoiie  du  rua- 


aftcrtion  nrrteu-e  de  ta  Icte,  nue  niflaroniatinn  de*  •'rfifi  tnirstins  et  une  grande 
failhe-tc  île  poitrine  {  \  1*  place  Je madame  5.,  j'aimerais  nneiit,  je  crois,  être 
malade.', 

ILuquoi  !  Tool  e»l-«l  feux  dans  les  paroles  île  l'oracle?  Oli  !  non,  vraiment  ! 
Comptez  li.en  :  preîniticairul.  uudaine  fc.  a  qui  liptefuit  des  niant  u' le.  heciimlc- 
nsenl,  la  niei  -ltuali  m  e.t  assci  irr<>'iilu  ce  et  peu  abondante.  C  est  tout  Mais  les 
petits  m  lest  us  .ont  bien  malicieux  de  s'être  plaint»  .i  maderooi-eile  Céline  quand 
il-  se  portent  bien,  il  le  «nu  c-l  un  jro»  «ouruoi»  qui ,  lui  in  contraire,  n'a  rien 
dil,  quoiqu'il  sr,tl  liipertroplii.  et  t  ause  toul  le  desordre.  Mai.»  >n;.|»i-cl  qur  la 
consultation  se  lût  burin  e  |j,el  »ns»  r,  je  son» prie,  tuuti-e  |:t'on|»«i:irrait  \  dévou- 
teir  avec  de  la  l.unne  soluulr.  Ma  Iciiv-i-el^Ccliiieu'a-l-clîcpss  J^niisti.ioé  de* 
nuut  de  Icte  et  nu  dérange', «t  unn-Hni  I  '  Rappi  ler-soas  lacnusullatinn  diuiin  r 
autrefois  par  elle  nièniea  M.  Mare,  et  qui  a  paru  t  reniarqnMe  aux  r;imuu» -lires. 
Elle  uVv.  pas  pi  i-  »urprcuan:c  que  la  pré-ccden'c  line  lui  a  l-<m  dit  ?  f)i;ele  saDjç 
w  portail  âsj  tèt»*,  qu'il  ava;t  «le  1  oppression  par  l'iite  d'un  amm  itr  *<r/'£  «  ta 
f*arti>:  tnJ'Vifure  île  ia  /'•»  tnt.c .  r|ne  le  passade  des  .tliniens  était  gêoe  par 
vm/i/wiliif  Eiienre  mw  inata.lie  ibns  <  iiaque  easitr.  Eh  Im  n  !  de  ce»  tous 
s>iuptùiuts,  le  Jciuier  sesil  u'esistait  |ms.  cl  M  Fcussa».  ac  s'est  pas  pbuil  du  ré- 


sioJi  signale  particulièrement  madernoi- 
snmmril  les  personues  qui  lui  parlent  isV 


U.  Foissac  '.  s'il  sait  hi  n  |.,cridre  la  elmw,  je  m'im>i;i:ie  qu'il  m'aura  iroeli;ne 
rrcoqii«is«an<<'.  «Jar  enCii.  s  ii  i  a  duperie,  la  premier»;  d  ipe  iiituutcstaldcnient  , 
e't,l  lui,  et  quel  sert  i»'r  je  lui  rends  en  l'atertissant  !  Celte  d.  'nuiselle  Céline  nie 
temlile  une  iiuEraie  CJU- ....  \oiis  me 


de  la  tourner  pour  lin  parler,  et  qu'elle  l 'entend  et  lui  reponJ 
qu'il  la  toit  aussi,  sans  laot  dire,  causer  aiec  sa  eliente  saut 


stec  «  Ile,  hurn  ijue  le  eapp  *rl  de  la  eoer 
selle  Oliiw  r<mime  entenlaut  pendant 

t<r»-/r  it  ri  m  ta  lo',<lutnt,  tous  me  direr  eu  un  ron!  que  M  Fi.iss.se  ne  s'est  pas 
uVnné  da^is  celle  eiroonslaneu  vuljjaiee  plus  de  |>riae  <|ue  sa  MiniiiaïulKile.  Mais 
tous  me  direr  tout  ce  que  tous  «nudrci;  je  suis  silr  qu'il  j  a  quelque  Luuiie  rr 
poJisc  à  ton»  faire,  que  je  ne  connais  pas. 

Je  p:iis  d'ailleurs  cou»  dnniwr  de  la  bonne  foi  de  M  Fuissjc  une  prrnve  s>- 
rii  me .  afllipratiK  im>irte  ,  el  qui  iu-e  fait  trend'er  pour  se»  jours-  eVst  que  lui- 
n:fmr  »e  fait  traiter  par  uadeuiuiselle  C<  line  '  Je  m  l'ai  p*-  »u  K.tre  la  tisane  , 
mais  rien  n'est  plus  ceelain,  /ui.-i^u'ii  la  lin  de  la  consultation,  atant  de  rcseiller 
sa  dame  ,  il  lui  *  .-it  re  Irmivrr  ire*  1>ieti  de  la  piaule-  qu'elle  lui  atait  i  nuKilIce1, 
et  lui  a  demande  »<  ricn»euiei  t  s'il  fjllaîl  continuer.  Mes  lient  lsulanisle»  n'ont  pu 
nie  dire  le  nom  de  celte  plante.;  Non.  crue»,  il  ne  luit  pas  continuer,  M.  Foi  «sac' 
i  ces  dame»  di»ent  que  vous  pacaisser  In  s-luen  portant,  r'csl  une  erreur  sans  doute. 
Ittiutjiit  tous  sous  Taites  traiter;  mais  o'a^/rau-r  pas  au  moins  tntre  posilian! 
Suujex  dune  qu'un  vous  traite  ainsi  depuis  I  *iî  au  luoiii»,  pmitjur  je  liens  d'une 
de  «i>  coqnaissaiices  qui  a  en  ites  rapi  'uls  avec  von»  en  I  &s2  ,  qu  i  cette  ê|xH[ut, 
tout  ;>arlic»  J< \\  dr  ce  traitement  il  la  fui  Je  tt>»  ronvultations.  f>ue  toiiler-vous 
que  df  viennent  su»  p  tiit  i  ir.ii'w,  -i  sous  les  faiie»  drnprer  par  nue  maladroite 
ir;i  dei-nutre  une  cici**e-se  de  de;i»  mois  «  I  un  aircl  ilr  \»  menstruation  etiez  une 
fetiinie  qui  a  ses  reitles  ?  Ne  •  o*cz  tm:*  pas  ipie  ^  nus  ,nm  etpnset,  tout  aussi ,  à 
ce  ,pie  ifurl^itr  :A.'»e  cien/n'  t  in  '  *r  t>  p-tun^r  r/c  t  oi  alimrns'  El  seref-vnus 
pas  lueii  avance,  quand  enti»  >nut  serez  procure  un  am  i  ilr  tnriff  /)     punie  tn- 


Celle  d. 

me  direr  jN  ur-itee  que  M  Fo"*»r  »e  dispense 

nJ  três-liien  à  distaiicc.  ,  ji  iit  vn  Je  la  /  nVuie,J  Alton»  ,  je  tini,*quilte  d»ns  re-|Miir  que  vnus'«erer  rsi 

se  mettre  en  tonlael  '  sounabk.  Que  si ,  par  hasard .  tolre  rbente  était  rtcneoieiit  »»~."t-  *-  ■!»" 


rte  rleo» 


Digitized  by  Gdogle 


21 G 


GAZETTE  MEDICALE 


laiïe,  qui  n'en  devait  d'ailleurs  plu»  conserver  de  traces, 
dans  la  majorité  des  cas,  puisque  re  symptôme  a ,  par  la  n.it 
de  laff.clion  qui  le  produit ,  la  plus  grande  tendance  à  s'efac 


du  moins 
nature  n.énie 
f  accr  en  peu 

de  temps  :  car  si  l'on  réfléchit  au  principal  signe  distinclif,  a  ladift'é- 
icnce  matérielle  qui  sépare  l'apopi<  xie  avec  épauebciiirut  de  celle  avec 
iofiltr.ition.  On  toit  que  daas  la  première  les  fibres  cérébrales,  d'abord 
distendues,  sont  inévitablement  ensuite  déchirées  par  l'effort  qu'exerce 
contre  elles  le  caillot  sanguin  ;  la  paralysie  produite  doit  donc  persister 
fort  longtemps,  sinon  toujours;  dans  l'infiltration  sanguine,  au  contrai- 
re, les  ubres  sont  seulement  écartées,  isolées  les  une»  de»  antre»  ,  et 
quoique  1 1  paralysie  existe  également  dans  le  début  delà  maladie, 
comme  elle  ne  lient  qu'à  la  compression  et  non  pas  à  la  rupture  des  fi. 
lies  cérébrales,  on  conçoit  que  ses  effets  ,  tout  tussi  marqué»  dés  l'a- 
bord que  dans  le  premier  cas,  ne  doivent  néanmoins  pas  avoir  la  même 
durée,  et  qu'au  fur  et  à  mesure  de  la  résorption  du  sang  infiltré,  tonte 
cause  de  paralysie  étant  supprimée  dès  que  cesse  la  compression  qui 
seule  l'entretenait ,  son  effet  doit  nécessairement  aussi  disparaître,  et  le 
mouvement  des  parties  paralysées  se  rétablir. 

Nous  avons  jusqu'ici  cherché  par  voie  d'exclusion  à  déterminer  la 
nature  de  la  maladie  qui  nous  occupe;  à  présent  que  uous  I  avons  ca- 
ractérisée par  des  signes  négatifs,  tâchons  de  pénétrer  plus  directement 
dans  la  connaissance  des  phénomènes  intimes  qui  la  constituent  et  de  la 
il.  iiair  non  plus  nirccqu  elle  n'est  pas  mais  parce  qu'elle  est  ;  doit-on, 
pour  avoir  une  idée  juste  de  sa  cause  première,  regarder  c  tic  affection 
comme  iinelïorlhémurthagiqucavorté.iin  premier  degré  de  l'héiiiorrhagie 
cérébrale,  une  apoplexie  faible;  ou  bien  faut-il  croire  que  les  dissent* 
blances  que  l'on  obieive  entre  elle  et  l'apoplexie  avec  épanchetnrnt  ne 
dépendent  que  du  siège  différent  'de  ces  deux  maladies  qui  résulteraient 
alors,  l'une  de  la  lésion  de  quelque  rameau  vasculairc d'un  cert-tin  ca- 
bine; l'autre,  d'une  altération  jemblabledu  système  capillaire,  la  dif- 
férence ,  en  un  mut,  tient-elle  au  calibre  plus  ou  moins  grand  des  vais- 
setux  rompu»,  ou  à  une  différence  dans  l'énergie  de  la  congestion  hé- 
raurrhagique  ;  nous  manquons,  il  est  vrai,  déraisons  suffisantes  pour 
tious'lccider  à  unejwirtie  quelconque  relativement  a  la  valeur  de  la  pre- 
mière explication ,  puisqu'ict  comme  dans  l'apoplexie  véritable  il  est 
prcscpie  toujours  impossible  de  découvrir  la  source  précise  du  sang  ex- 
trava-e  et  que  cette  connaissance  serait  indispensable  pour  déterminer  le 
siège  de  la  lésion  ;  mais  nous  croyons  néanmoins  qu'on  peut  se  rendre 
raison  de  tous  les  phénomène»,  en  admettant  comme  cause  unique  de 
leur  production ,  une  congestion  sanguine  semblable  à  celle  qui  se  trr- 
tnine  par  l'cpam  bernent  apoplectique,  mais  étant  seulement  d'un  degré 
moins  énergique.  Deux  causes  différentes  par  leur  nature,  quoiqu'elles 
concourent  au  mime  but,  doivent,  en  effet ,  être  prises  en  considéra- 
tion si  l'on  vent  s'expliquer  pourquoi,  dans  une  circonstance  donnée,  il 
se  fait  une  infiltration  de  saog  au  lieu  d'un  epanchement ,  ce  sont: 
i°  I.edcfiut  de  résistance  du  tissu  qui  en  devient  le  siège,  a*  La  force 
moindre  de  l'impulsion  qui  détermine  l'cxlravasatioo.  Or  c'est  précisé- 
ment dms  la  substance  grise.dont  la  texture  est  si  molle ,  la  cohésion 
si  faible, que  s'opère  exclusivement  l'inliliration  sanguine,  et  si  l'on 
porte  plu»  loin  encore  ses  recherches ,  on  trouvera  qu'elle  a  lieu  princi- 
palement dans  le  corps  strié  dont  la  structure  est  d'uoe  faiblesse  si  mar- 
quée relativemeut  aux  antres  parties  de  l'encéphale ,  et  surtout  dans  les 
circonvolutions ,  la  où  nnlle  pression  ne  peut  condenser  le  sang  au  foyer, 


dans  les  parties  centrales  ,  ni  l'empiVu  r  de  se  répandre  libre- 
dans  tons  les  sens  à  inraure  qu'il  sort  des  vaisseaux.  L'étal  du 
pouitour  des  foyers  sanguins  ,  avec  épancliemciis  tuut  réecos,  état  qui 
rappelle  exactement  celui  que  nous  avons  décrit  ,  annule  résultant  de 
l'apoplcx>e  capillaire,  sera  encore  une  présomption  Pour  nous  engager 
à  ne  voir  dans  celte  altération  que  le  premier  degré  de  l'apoplexie  vé- 
ritable, et  cette  infiltration  sanguine  des  parois  du  foyer  apoplectique 
nous  semble  pouvoir  être  considérée,  avec  raison,  comme  tenant  à  ce  que 
dans  ces  points  les  plus  éloignés  de  la  force  qui  cause  la  solution  de 
continuité,  l'effort  béniorrbàgiqucn'a  pas  été  suffisant  isour  produite  l'é- 
panchrment,  et  n'est  parvenu  qu'à  déterminer  l'ioliliraliou  du  saog 
dans  la  substance  c>  réhrale ,  c'est-à-dire  qu'à  écarter  les  fibres  au  lieu 
de  les  rompre.  Je  crois  donc  que  l'on  ne  peut  tefuser  d'admettre  entre 
l'apoplexie  avec  épanchement ,  et  l'apoplexie  capillaire  les  mêmes  iap- 
ports ,  niais  aussi  les  mêmes  différences  qu'entre  la  contusion  asee  epan- 
chement et  la  conlus  on  avec  infiltration;  de  même,  en  effet ,  que  nous 
pouvons  observer  dans  les  parties  sous-cutanics,  dont  les  lésions,  Si 
accessibles  à  nos  moyens  d'exploration,  doin  nt  toujours  nous  servir  de 
guides  pour  l'étude  des  altérations  d'organes  plus  profondément  placés, 
une  violence  d'une  certiine  force  détermine  l'infiltration  sanguiue,  et 
une  puissance  plus  considérable  produire  IVpanchcsncnt  ;de  même  nous 
devons  conserver  l'héinorihagic  cérébrale,  cette  distinction  si  naturelle, 
et  ne  voir  dans  rhéinorrhagic  capillaire  ou  avre  iufillration,  que  le  ré- 
sultat d'une  congestion  qui ,  plus  énergique  d'un  degré,  eût  sûrement 
produit  une  apoplexie  avec  épanclu  meut  :  nutre  couviclion  ,  à  cet 
égard ,  est  même  telle  que ,  si  nousn'avions  pas  trouvé  pour  dfsigner  la 
lésion  qui  nous  occupe  le  nom  d'apoplexie  capillaire  consacié  par  les 
auteurs  qui  font  autorité ,  nous  aurions  \  olontters  |  reposé  Jv  lui  susbti- 
t  ierceliu,  beaucoup  plu» rationnel  suivant  uous,d'hcmorrhi.gitp.u  itilil- 
iration. 

$  IV.  Gwclcsioxs. 
Ainsi ,  pour  nous  résumer  : 

i*  L'apoplexie  capillaire  est  nne  lésion  a  part ,  sépirée  pirdts  ca- 
raitcres  bien  tranchés  de  l'apoplexie  et  du  ramollissement  ronge  iiiflam- 
matoirc,  mais  plus  distincte  encore  de  cette  seconde  afin  lion  que  de  la 
première,  par  son  siège ,  son  aspect  extérieur,  »r»  symptômes  et  M 
terminaison. 

2-  L'apoplexie  capillaire  est  susceptible  de  guérison ,  cl  la  cicatrisa- 
tion fréqurmim  nt  olsservée  des  foyers  qu'elle  forme  est  un  signe  de  plut 
a  ajouter  à  eaux  qui  établissent  s^s  tappoits  avec  r.apo(>lciic 

3*  Tout  en  admettant  que  le  siège  de  cette  affection  peut  dilfcier  de 
celui  de  l'apoplexie  véritable,  nous  regardons  comme  principale  cause 
de  la  différence  qu'on  observe  entre  ces  deux  maladies,  l'intensité  va- 
riable de  la  congés  ion  qui  les  détermine  ,  et  d'après  os  considérations 
nous  croyons  que  l'apoplexie  capillaire  serait  plus  justement  dénommée 
apoplexie  par  infiltration. 


—  M.  Mut,  médecin  ilr  la  8alpêlrière  .  vient  d  Vire  nomme  médecin  Je  la 
nouvelle  prison  de  la  Itoqiiette.  qui  remplace  celle  de  Bicetre.  M.LcUil  clail  mé- 
decin adjoint  de  cette  maison  depuis  sis  au. 


mois,  je  viendrais,  mais  dans  sept  mois  seolement  (car  je  ne  mu»  paj  lucide], 
vous  dire  le  «M  de  l'enfant.  ,-«,,.,.» 

II.  Après  Cehne ,  Col«lle.  El  d  abord  .  ou  est-ce  eme  mademoiselle  (.nielle? 
C'est  on  pei-iounaiîe  moi»  considcralile  que  le  premier,  et  domicilie  rue  Gre- 
nelle-Saint-rioiwrc  ;  w>n  nom  n'est  pat  très  connu  dans  ta  science  :  mais  c'est 
pure  incraUtude;  M.  Foiiiac  qui  s'y  entend  ne  ladrdaieDC  pas.  Elle  a  donne,  eliei 
lui-mcine ,  nue  consullalioo  qu'il  a  présidée  ;  première  et  imjKrsanle  recomman- 
dation. Une  antre ,  mn  ne  l'est  pas  moins ,  c'est  la  itraude  rrpotal ion  dont  elle 
jouit  a  Pari»;  elle  s  f-il  «ans  contredit  plus  de  bruit  que  mademoiselle  Céline.  Je 
connais  dem  lres-1'.oivorahles  personnes  .  pleines  de  fol  dan»  le  marneti«ne  ,  qui 
..ut  constaté  chacune  d'elles  pendant  plu»  d'un  an,  et  a 


VoiiTavei  au  qu'il  n'était  pas  facile  d'aborder  mademoiselle  Céline  ,  les  oracles 
.le  mademoiselle  Colel te  se  font  attendre  aussi.  Mademoiselle  Colette  n'a  pas  la 
eriispe  babil uellenient  quand  on  s'adresse  à  elle  ;  mais  sa  clirntrlte  est  si  nom- 
breuse qn'il  faut  prendre  son  lour.  Après  liras  ou  Irois  visites  préliminaire»  .  la 
consultation  est  arrêtée  U  ,  pas  de  magnétiseur  qui  rernire  les  première»  sui- 
tes c'est  ooe  tarant  ic  pour  le  public  :  le  public  e»l  niellant,  il  aurait  pu  I  accuser 
le  tirer  de  l'habitude  ealcrieure ,  du  racies.  de  la  conver-alion  même  des  malades 
les  matériau»  d  une  belle  ,rr  ne  .le  sorccllene  C'est  une  tante  qu.  se  ebnrp-  de 
«la  fie  sti«  dire  tout  Iwnnerocnt  de  eorrespuiidre  arec  les  clictis).  Et  puis .  ma- 
demoiselle Colette  vient  elle  même  les  prier  d'allcwire  ;  mus  il  ne  font  pas  cher- 
cher de  mauv»i«r*  querelles  ;  elle  leur  parle  a  peine,  le  temps  seulement  que 
mettrait  nn  autre  à  voir  si  on  est  brun  ou  blond .  muge  ou  plie .  eras  ou  maipre, 
i,npiutoiincr.cu<,t.ro..|e«ni  lurj.,etc,  elc..  etc.  Ces!  la  tante  qui  f«t  les 


passes.  Quand  la  nièce  dort ,  elle  ne  s'amnsc  pas  a  appliquer  posément  La  main  sur 
le  front  on  ailleurs;  elle  presse  avec  force  et  bnisquemeol  la  poitrine  .  le  ventre 
surtout .  anus  lorme  de  bourrasques.  F.lle  n'esl  pas  femme  à  cmiuser  se»  praliqars^ 
elle  raine  heaucoup;  elle  Uiir  demande,  par  eiemple,  par  qui  elles  lui  sont  ailres- 
sye».  jioor  ja«cr  sentcmenl.  roranie  M.  Koissacfail  auiiunevr  par  honnêteté.  Puis, 
elle  roule  îles  histoires;  elle  parte  du  temps ,  des  promenades  publiques ,  des 
fêtes,  de  la  politique,  du  roi.  de  tout;  elle  rit  il  gonje  déployée.  A  quoi  tout 
cela  loi  sert  il?  Vous  le  verrez  peut-être  Lis  personnes  dont  je  parlais  tout  à 
l'heure  as  aient  raiaon  ;  mademoiselle  Colette  c»l  pins  habile  que  son  emote. 

J'ai  d'elle  deua  eonsullations  Dans  la  première,  oul'a  laissée  dire  l  son  aise, 
»an»  la  contrarier  ;  dans  la  seconde  ,  on  a  cherche  à  I  induire  en  erreur;  je  lenaU 
à  la  soumettre  S  cette  double  èpreurr. 

Prrmièrronttiltitti'i'i.  Madjmc  8  se  rendit  seule  près  d'elle,  f.n  somme,  on  lai 
apprit  qu'elle  avait sontenl  froid  au»  pied»,  que  1rs  rirrji  of;ii>ai™t  rtinnan- 
ment  sur  rllr  ,  qo'un  rien  la  faisait  ruu((irr  qu'elle  aiait  snusenl  des  faibleS'CS  , 
des  impatiences ,  de»  roeie»  de  pleurer ,  de  !'•  noni .  qu  il»  avait  des  momeus 
où  elle  rosidrait  qu'on  ne  lui  parlai  pas,  que  ses  direstion*  étaient  difficile»  ,  se» 
régies  pcsi  alMuidantes.  Mai»  elle  répela  surtout,  et  loujour»  en  manipulant  le  ven- 
tre de  manière  à  donner  !e  boquet ,  que  te  foie,  la  rate,  l'otstuVe ,  étaient  »jon- 
des  .  que  le  cvnlnn  ,/;<  Htmbril  était  lri-s  fortement  tendu ,  que  tout  semblait  se 
crisper  a  ecl  endroit  ,  qu'il  se  faisait  un  travail  étonnant  dans  le  ventre, 
i  «  I.i dessus  .m'écrit  madame  S. .  elle  me  dicta  son  ordonnance ,  en  tenant  le 
pan  de  mon  manteau  ;  -  jhiu  cela,  disait-elle,  je  ne  /mnirraii  votis  entcnjre.  » 
Nolon»  bien  ce  point-ci 

La  preicnption  cousi»le  en  cataplasme»  sut  le  ventre  et  frictions  avec  l'huik 
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Ou.  I.  —  La  femme  X  . 
pendant  U  nuit  du  2ii  uni.  a» «il  envoyé  chercher  la  sage-femme  qui  imu  » 
moment  de  la  sortie  d'un  enfant  mile .  vivait!  et  peu  volumineux. 

Toutefois  .  le  ventre  avait  peu  diminue;  lei  contractions  ulrrine»  persistaient 
avec  éoerpe  ;  la  sage-femme  ,  soupçonnant  la  présence  d'au  second  Sretus  ,  porta 
le  ilaicl  dans  le  vagin  ou  elle  sentit  une  ircnade  poche  ilei  eaux  ;  faits  chercher 
à  reconnaître  U  partie  qui  te  présentait .  elle  perça  cette  poche ,  et  a  peine  l'eut- 
elle  tait  que  le  liras  «anche  d  un  iecuitd  entant  s'engagea  el  sortit  par  U  vulve. 

Je  fus  inimcdiairuscnt  appelé ,  et  «  tuou  arti«re  je  trouvai  an  dehors  de  la 
viilvc  le  bras  presque  tout  entier,  ronge  cl  lumcnc. 

Je  me  décidai  tur-lc-rhimp  à  faire  la  vrrsion,  mais  lorsque  la  femme  te  trouva 
en  position ,  cette  uiamiwvre  riait  devenue  impossible.  Alun  ce  n'était  plot  len- 
tement U-  bru»  qui  ne  présentait;  on  vo>ait  an»i  a  la  vulve  tout  le  cote  gauc'e  du 
tronc  qui  s'eaga;.-rail  ;  l'rpaule  gauche  arc- hou  lait  derrière  la  symphyse  pnbicnne, 
un  peu  à  droite  ;  la  hanebe  gauche  correspondait  su  point  oppoaé .  c'est  à- dire 
qu  elle  reposait  sur  la  partie  postérieure  des  bgameits  sacro-tctatiqises  gauches, 
en  aorte  que  le  cneps  do  fcetus  fanait  un  arc  «le  cercle  dont  la  convesilc,  formée 
par  la  région  postérieure  do  tronc,  regardait  a  gauche,  en  Ut  et  en  avant  de  la 
femme. 

Le  telu«  ne  me  parut  pat  volumineux ,  et  je  présumai  que  l'évolution  sponta- 
née, qui  s*  développait  devant  moi  ne  serait  pat  difficile.  Je  m'abstins  d'abord  de 
toute  nsanreuvre.  Bientôt  j'aperçus  le»  hanche*  qui  t'engageaient  un  pen  a  gauche, 
à  la  partie  postérieure  de  la  vulve  qu'elles  ilislendaienl  eonAidèrableviirut.  Je  put 
alors  porter  le  «Uxel  indicateur  dans  le  pli  de  l  aine  et  faciliter  la  sortie  du  pelvit 
crue  saisirent  ausulot  In  jambes.  Pendant  tout  le  temps  de  l'évolution  ,  le  bru 
traaetic  qui  était  au  dehors  conserva  u  position  primitive  et  ne  remonta  pan. 

L'entant ,  «lu  sexe  féminin .  était  mort  ;  il  avait  rendu  a  ne  petite  quantité  de 
néconiura.  Au-dessous  du  beat  gauche,  parallèlement  an  bord  externe  de  l' omo- 
plate .  on  remarquait  une  tumeur  d'un  pouce  de  diamètre ,  et  de  la 


et  je  pu»  m'assurer  que  le  bras  resta  constamment  à  la  même  plu  e. 
Du  teste,  tout  se  passa  d'une aamere  identique  à  l'explication  qoe Jot- 
Dent  de  ce  mécanisme  MM.  Guillemot  et  Vel,«-»o.  Comme  dans  Irons 
observations  l'épaule  commença  à  s'abaisser  et  se  préscnla  seule  avec 
le  bras  au  dehors;  le  thorax,  ployé  sur  lut  luime  ,  descend. I  et  viut  se 
présenter  au  détroit  inférieur  où  il  séjourna  pendant  quelques  temps  , 
ce  que  prouve  l'ecchymose  observée  au  dessous  de  l'aisselle,  ptrallcle- 
ment  au  bord  ester  ne  de  1'uinopl.ite.  lorsque  le  thorax  rut  Cumnii  Bcc 
à  se  déioulrr  enlre  les  gianJes  bues  ,  le  vcotie  descendit  et  siut  se 
pré.tinter  à  vulve,  les  fesses  s'rngapcicnl  à  leur  tour  daos  reicavattuti 
pelvienne,  en  ap|iuy.intsnr  les  lig^mens  sacro-scialiques  gauches  et  ban- 
rliircnt  U  vulic  a^ics  avoir  distendu  et  comprimé  !<•  roté  du  périnée 
oppose  à  la  brandie  des  pubis  qui  servait  de  point  fixe  a  l'eptule. 

Eufin,  le  fœtus  élut  vivant  non  seulement  au  cuuimcnr.ciucM  du  lr.i- 
vail ,  ce  que  piouvrnt  la  rongeur  cl  la  tuméfaction  du  bras ,  ma  s  encore 
au  commeoet  ment  de  l'évolution  ,  puisque  le  coté  du  thorax  était  le 
siège  d'une  bosse  sanguine.  A  la  vérité ,  la  fourni. on  de  celte  bgs-e 
sembleront  annoncer  que  la  partie  du  thorax  la  plus  voisine  de  l'c|Uiile 
est  restée  pcnd  iut  quelque  temps  au  antre  du  cercle  couiprrsacur,  ce 
qui  porterait  à  cintre  que  le  mouvement  d'évolution  a  été  momenLinr- 
ment  .iriêié,  et  qu'il  pourrait  bien  D'avoir  continué  qu'api éj  la. 
moit  de  l'etifaDt. 

Le  danger  certain  que  court  l'rnfanl  dans  rc  gmre  d'expulsion,  le 
concours  des  circouslauc  s  nécessaires  à  soû  exécution  nous  avertissent 
assez  qije  l'on  ne  doit  jamais  compter  sur  une  telle  ressource  de  la  part 
de  la  nature,  lorsqu'on  a  af fane  à  une  présentation  de  l'épaule  avec 
sortie  du  bras  cl  que  la  version estencore  praticable.  Mais  si  les  pallies 
trop  engage'-»  rendent  tout  e>s-ii  de  vers  on  inutile ,  nous  sauront  dans 
quel  scus  devient  être  dirigée*  nos  manoeuvres,  rl,  guidés  par  la  nalute 
elle- même ,  nous  éviterons  de  nous  livrer  à  des  tentatives  intempestives 
et  irréfléchies  qui  pourraient  occasionner  des  accid'  ns  graves  po  r  la 
!  Diète  ,  sans  mettre  l'enfant  hors  de  danger. 


Le  fait,  doot  nous  venons  de  donner  l'observa! ton .  n'est  fMS  nou 
veau  d>ns  la  science;  tous  les  accuu.  heurs  admettent  ce  genre  d'accou- 
chement ,  mais  tnus  ne  se  font  pas  la  même  idée  de  son  mécanisme. 
I.e*  uns  pensent  que  dms  une  telle  circonstance ,  l'épaule  remonte  pour 
céder  sa  place  au  pelvis  ;  les  auttes  au  contraire,  soutiennent  que  l'é- 
paule ,  une  fo.s  descendue  ,  reste  au  même  point  pendant  tout  le  temps 
que  a'oj'Cic  l'évolution.  Parmi  ces  derniers,  quelques-uns  n'admettent 
celle  évolution  comme  possible  qu'après  la  mort  préalable  du  fœtus. 

Les  premier»  confondent  Déccssairement  celte  espèce  d'évolution  avec 
la  versaoo  spontanée  qui  n'a  lieu  qu'avant  la  rupture  dé»  membranes  on 
p  u  de  temps  après.  l)aos  la  version  spontanée  ,  la  partie  qui  s'était 
préseutee  U  première,  nuis  qui  n'était  pas  encore  eog»gée  dans  l'ex- 
cavation, encore  moins  au  détioil  inférieur  se  retire  et  est  remplacé* 
p<r  une  autre  ;  ce  qni  établit  une  différence  complète  entre  cette  sorte 
d'accouchement  et  celui  qui  nous  occupe. 

L'ubseivalion  que  nous  rapportons  confirme  l'opinion  de  ceux  qui 
pensent  que  l'épaule ,  une  fois  engagée  ,  ne  se  déplace  pas.  En  effet ,  je 
ne  perdis  pas  un  seul  instant  de  vue  le  travail  que  je  n'aidai  en  rien , 


nûiUTiiio.v  ors  m  *  et  et  la  iite  ;  viasioa  srosTisét. 

Oax.  tl.  —  Marie,  ixéc  de  21  ans  .d'âne  bonne  santé  ,  enceinte  pour  la  pre- 
mière fois,  ressentit  les  premières  douleurs  de  l'enfantement  le  1  anAt ,  à  neuf 
heure»  du  soir  1*  teodemain,  après  on  travail  régulier  de  doute  heures ,  elle  mit 
au  momie  un  enfant  mile,  vivant,  irai  eut  venu  par  la  tète.  Quelque*  instant  après, 
un  MMiveau  travail  eut  lieu  ;  formation  d'une  nouvrllc  porbe  des  eaux  que  la 
»a;e  femme  crut  devoir  rompre  vers  le  soir.  A  nan  heure*  de  ta  nuit,  l'arennehr- 
nsent  n'i-taiit  pas  U  rminé ,  la  ssftt -femme  réclama  mon  assistance.  Je  trouvai  la 
feniiBC  assise  sur  le  bord  d'une  ehaisr ,  les  jambes  appnséet  par  terre ,  et  le  dus 
contre  le  dossier  de  la  chaise.  Ko  approchant  la  mam'dc  la  suive  .  je  sentis  un 
corps  mince,  alloofè,  froid,  qui  pendait  entre  les  cuisses  ;  c'était  le  ronton  de 
l'enfant  ne  le  matin.  Le  doigt,  porte  dans  le  vagin,  rencontre  ,  a  un  pouce  à  peu 
près  de  l'o-itice  volvaire  .  les  deux  pieds  d'un  enfant  eearlrs  l'un  de  l'autre,  et , 
dans  I  extension,  leur  face  plantaire  correspondait  a  la  paroi  ganelie  de  l'exeava- 
tiou .  et  leur  tare  dorsale  était  dirigée  vers  le  centre  du  bassin.  Immédiatement 
aa-slessus  des  pieds .  je  rencontrai  la  tète  entièrement  descendue  dans  le  petit 
Itassin  :  l'occiput  correspondait  à  b  cavité  cotyloide  droite ,  le  sommet  de  la  tc"te 
regardait  en  bas.  en  sorte  que  la  face  se  Irooiait  embrassée  latéralement  par  les 
dexra  jambes,  sue  anse  do  cordon  était  également  descendue  relie  ne  pouvait  pas 
rire  prise  pour  une  anse  du  cordon  du  premier  enfant ,  eir  ce  dernier  cordon 
était  froid,  el  je  sentais  des  battement  dans  l'autre.  La  tète  ne  me  paraissait  pas 
volumineuse .  je  cherchai  s  refouler  le  cordon  et  les  pieds  an  dessus  d'elle ,  dans 
l'intervalle  de  deum  contractions  ;  ma  tentative  rénssit.etj'ahandonnai  l'aceoucbe- 
ment  sas  farces  de  la  nature.  Us  pieds  et  le  cordon  ne  se  présentant  plus,  la  tète 


de  camomille  ;  pilules  d'assa-feetida  ^niusioo  de  menthe .  bains  à  la  gélatine  et  an 
vinaigre  •  lavement.  Note  essentielle  :  acheter  U*  pikdti  chez  M.  Beaumt  . 
rue  St-UoHorè .  41. 

A  la  bonne  heure  ;  voila  faire  les  choses  svec  conscience  ;  voila  une  soœnam- 
baue  qui  ne  vous  dit  pas  en  gros  :  vous  avei  ceci  et  cela  ,  mais  qni  vous  donne  des 
tvmplomes  pour  votre  argent.  F.t  pais .  elle  ne  saule  pas  a  pieds  joints  10 r  les  rè-  1 1 
glcmcut  dé  (a  confrérie  ;  elle  prend  la  peine  de  se  tenir  en  rapport  avec  vous  pen-  I 
daat  tonte  la  séance.  Il  y  a  de  tout  dans  cette  eonsallalioo ,  au  vrai ,  du  Tant ,  .  j 
des  omissions.  —  Le  vrai  est  fort  remarquable  :  je  vont  dirai  à  l'oreille  que  celte 
passée  dame  S.  a  quelquefois  froid  aux  pwsls;  il  lui  est  arrivé  plus  d'une  fois  en 
u  v»  de  s'cnnuur ,  et  elle  n'est  pat  >s  ,s  avoir  eu  des  impatiences  et  des  envies 
de  pleurer.  Voiissive»  iléjJ  qu'elle,  rougissait  facilement.  Et  tonte»  ers  décou- 
vertes ont  d'autant  plus  île  pnv  qu'un  instant  auparavant  ,  quand  mademoiselle 
Colette  étsit  senne  la  prier  d'attendre  ,  madame  S.  était,  en  effet,  devenue  toute 
rouge,  tremluante  même,  et  avait  ilonué  îles  signes  uou-cquivoques  d  une  csrtaine 
excitabilité  du  système  nerveux.  -  Le  taux  est  bien  pardonnable.  Madame  S.,  en- 
core jeune  et  déjà  n«i  re  de  sept  eofans  ,  a  le  ventre  un  peu  volumineux  et  est  su- 
jette a  <lcs  bnrhorsrnjcs.  Céline  .  qui  p  ilfxiit  le  ventée  ,  n's  donnait  pas  grande 
attention  ;  mais CuU  lie  ,  qui  le^oirlV  ,  remarque  tout.  I,es  Isorbnrsgmes,  elle  les 
indique  par  U  iravnii  *  tonnant  qui  te  fait  i/u-'u  te  .'nuire.  l.e  volume  et  U  re- 
li'tiiui  du  rentre ,  elU:  le»  explique  par  le  gonflement  des  siterres,  le  foie,  la 
rate .  l'ovaire.  Le  f..ie  se  porte  bien  ;  La  rate  u'a  jamais  elv  malade  ;  je  crois  l'o- 
vaire >  l Vlat  normal  :  mus  il  faut  le  dire,  a  l'avantage  de  mademoiselle  Colette, 
l'utérus  est  sans  doute  voluoiineox  ,  et  1'jM.rr  et  l'uUrut  sont  peut  rire  pour 
el  e  une,  seule  et  même  chose  -  Enfin  les  omissions  portent    I  '  sur  1  hypertro- 


phie du  cœur,  I*  sur  une  violente  douleur  d'oreille  qui  tourmentait  i 
au  nionsent  ni^mr  de  celte  consultation.  Passant  à  U  seconde 

Dtuxitm»  coneulution.  Madame  S.  m'écrit:  «  ...  Quand  on  nons introdui- 
sit ,  Colette  étail  endormir  ;  elle  uoos  fit  an  grand  bâillement.  Je  reviens  vons 
voir .  lui  dis-jc .  parre  qu'il  me  semble  que  la  drrnirre  consultation  u'a  pas  ete 

complète  Bah  !  rr pondit-elle,  vous  croses?  Voyons  ca  u  .C'en  o/«n  Jtult- 

menl  qu'elle  me  tan,- ha.)  Je  lui  disque  je' craignais  d'être  atteinte  d'rpilrpsir, 
que  je  sentais  comme  ta  ne  foule  qui  me  remontait ,  rte.  ;  que  j'entendais  ce  qui 
te  passait  autour  de  moi  «rn»  pouvoir  parier.  —  «  Mais  c'est  justement  ce  que 
je  vous  ai  dît.  reprit-elle ,  il  y  a  det  moment  où  iimu  ne  tmiaVie:  païqunn  >vt:<» 
piirUt.  ou  vous  tous  sentes  en  u//<r.  Je  vous  le  eépète,  c'est  l'ovaire  qni  est 
gonfté  et  qni ,  en  venant  frapper  la  pointe  du  foie,  vous  oppresse  el  vous  fait  en 
oWrr.  ■  J'ai  remarqué  qu'elle  affectait  rie  ne  pas  dire  lenuW.  »  Y  a-t-il  long- 
temps que  vous  aseï  cela  ?  —  Trois  ans,  —  Eles-voas  tombée  dans  la  rue  ?  — 

Oui,  et  deux  fuit  a  l'eghseije  voudrais  bien  saioir  si  c'est  de  repile|ssie,  Oh  '. 

■non  fheu ,  ce  sont  les  nerfs  qui  font  tout  ce  Iras  ail- là  « 

«  Elle  me  'lemanda  encore  si  j'eeumsit  ;  je  lui  répondis  que  non  :  nuis  madame 
C. ,  n '•!  érml  iii-c;  IniN  rt  ne  nnm  touchait  ni  l'une,  ni  /'mlrr,  dit  :  »  Par- 
don, j'ai  vu  madame  écorner  quelquefois ,  i>  à  quai  Colette  répondit  aus>ïtAl  :  i  Pru 
importe,  il  s  a  des  peesouoes  cher  qui  les  ni  rfs  peuvent  seuls  nerasionner  lon<  rcs 
accidens.»  MadameC.  aytnt  continue  à  lui  parler,  elle  se  tut;  pois. quelque  trmps 
après,  elle  lui  dit  -Si  vous  vouk-i  causer,  il  faut  me  donner  à  tenir  unenin  desutre 
i  . ,  t  étant  rapprochée ,  loi  présent»  te  n:i.  n  .  et  la  conser- 


•ation  s'établit  partaitensenl  entre  elles  deuv 
Nous  étions  étonnées  de  la  voir,  par 


,  nre  sise 
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«xérols  son  nifMivemct.t  .le  cotation,  et  trois  contractions  «(Bruit  |.uur  lui  f.ire 
franchir  U  vulve.  L'enfant  était  vivant  :  celait  nu  garçon.  Cinq  miaule»  après, 
l'rxlreclioa  successive  de  dent  placentas  petit*  el  complcteoicnt  sépares  l'un 
de  l'autre. 

Le  lendemain  de  l'accouchement,  la  mère  et  le»  jumeaux  allaient  bien . 

Nous  regrettons  de  n'avoir  pas  assisté  au  Commencement  de  cet  ne., 
couebemeot.  La  manière  dont  léfurlus  eii»it  engagé  nous  donne  lieu  de 
penser  qu'une  version  spotilatiée  9e  déroulait  devant  nous,  et  nous  n'a- 
vons fait  que  l'anler  en  refoulant  les  pied*  au-dessus  de  la  tete.  En  ef- 
fet on  doit  considérer  comme  positif  que  ce  sont  les  pieds  qui  se  sont 
engages  les  premier»  ,  puisqu'ils  étaient  en  avant  de  U  tète.  Dans  l'or- 
dre naturel  l'enfant  de»»il  donc,  venir  par  l'extrémité  pelvienne  , 
surtout  si  l'autre  extrémité  de  l'ovoïde  foetal  se  trooT.iit  correspon- 
dre au  fond  de  l'utéru5;  mais  il  est  bon  de  fane  obiervrr  que 
ta  matrice  contenait  deux  foetus ,  et  que  par  conséquent  le  dernier 
pouvait  facilement  ne  pas  avoir  son  grand  diamètre  en  rapport  avec 
relui  de  l'utérus  ,  en  M>rle  que  ,  par  suite  des  contractions  qui  ten- 
dent pmque  constamment  à  rétablir  ce  rapport,  l.i  trie  aura  plis>é 
vers  le  vide  du  bassm  et  se  sera  engagée  en  prenant  U  place  du  pelvis. 
Les  pieds,  déjà  descendus  dan*  l'excavation ,  n'auront  pu  remonter  »'é- 
lant  trouves  saisis  au  dessous  de  ta  téte  ,  et  le  lœtm  sera  descendu  <  n 
double,  bien  que  les  contractions  dussrot  porter  seulement  sur  Sun  ex- 
Ire  mite  pelvienne. 

Notre  manœuvre,  qui  a  consisté  à  refouler  1rs  pieds  au-dessus  de  la 
tfte  ,  a  complété  rette  version  cépbaltquc  spontanée. 

Cette  observation  devait  trouver  sa  place  à  lasii'tedc  U  précédente: 
en  les  comparant  on  pourra  facilement  saisir  la  différence  qu-j  nous 
avons  établie,  après  d'autres  praticiens,  er.tre  l'évolution  spontanée  et 
la  vrriinn  spontanée. 

Une  chose  que  ces  deux  observations  ont  eu  de  commun  et  qu'il  im- 
polie de  noler  ,  c'est  que  dans  les  deux  la  grossesse  était  double. 

e»bt)«ci»si«B»r  u\»til«cisi;ux  110  cm.  nt  i  itiRci;  sucir  s«coti:. 

Ou.  III-  —  Madame  J... -,  igée  de  11  ans ,  d'une  asseï  Torlc  constitution  ,  en- 
ceinte pour  la  première  fois,  était  dans  les  douleurs  de  rtafantenseDt  depuis  deux 
jours  et  ileœi,  lorsque  j'ai  été  appelé  près  d'elle  .  le  14  septembre.  Il  trois  beures 
du  matin. 

Depuis  trois  semaine»  environ,  elle  a  la  fièvre,  avec  quelque*  coliques  accoiuv 
paguecs  de  diarrhée  ;  et  c'cil  dans  cri  étatde  souffrance  qu'a  commence  U-  travail 
de  i'arcoiicbcmeiit.  IVndanl  le*  deux  jours  et  demi  qni  ont  précède  ma  visite ,  les 
douleurs  ont  toujours  été  faibles*  quoique  asscs  rapprochées .  à  peine  si  elles  por- 
taient Le  col  i  tail  effare,  mais  sou  orifice  offrait  un  pourtour  d'une  dureté  re- 
marquable, c>  tilariacu»*  .Celle  circonstance ,  jointe  à  la  faiblesse  des  contrac- 
tion» eti  l'absence  >le  la  poche  des  cans  qui  avait  rte  percée,  rendait  la  tlilala- 
tiou  très-difficile.  Ko  cuVt,  lorsque  j'arrivai ,  l'ori6cc  oITrait  à  peine  la  diioeu- 
sioo  d'une  pièce  de  .VI)  ccotiinet.  1-e»  douleur»  i-tanl  toujours  faibles  et  le  pouls 
plein,  je  pratiquai  une  saignée  et  G»  mettre  la  malade  dans  le  bain  Vers  midi ,  la 
dilatation  du  col  avait  nn  peu  augmente  ;  uo  second  bain  fut  ordonne  ;  et .  à  hait 
beuresJu  soir,  le  col  offrait  une  ouvertueedu  dieinilrcd  une  pièce  de  nonfranc». 
Mai»  sou  contour  riait  toujours  très-dur  et  très-épais  Les  duuleur»  u  avaient 
presque  pas  augmente  d'intensité  et  ne  me  paraissaient  pas  pouvoir  surmonter  la 
résistance  du  col  Je  aie  décidai  à  administrer  douze  grains  de  seigle  ergoté, 
tout  prêt  a  faire  une  incision  sur  le  col  s'il  venait  a  résister  aux  douleurs  quej'al- 
Uis  provoquer.  Les  conlractious  augmeairicut  d  énergie  vingt  minutes  après  l'ad- 
ministration du  seigle  ergote  ,  le  col.  au  lieu  de  se  dilater,  fut  déchire  en  deux 
eodroiU.  ella  téte  le  franchit.  Le  reste  de  .'actuellement  n'offrit  rien  de  remar- 


ia seigle  cigale  a  été  employé  ici  dans  line  circonstance  oit  on  ne 
l'admioi'tic  pas  ordinairement  :  je  veux  parler  de  la  résistance  et  de  la 
rigidité  du  col.  Son  action  a  été  manifeste,  les  contractions  seront 
energiquement  éveillées ,  nuis  le  résultat  pouvait  êire  moins  béureox 
qu'il  n'a  été,  Car  les  déchirure*  auraient  bien  pu  s'étendre  au  corps 
même  de  l'utérus.  St  an  cas  analugue  venait  à  se  présenter,  je  pourrais 
encore  administrer  le  seigle  ergoté  pour  exciter  les  eoutract  uns  ,  nuis 
je  pense  qu'il  conviendrait  de  faire  précéder  sr.n  administration  de  l'in- 

I  cision  du  col ,  afin  d'éviter  la  déchirure  qu'on  regarde  ,  à  juste  litre , 

J  comme  plus  dangeieuse  que  l'incision. 

isararto*  nu  rticrur*  sca  ùn,rn  na  r.»  «nuire;  »uu  raooT*. 

O»  IV. — Li  femmes  ...  igre  de ÎHaiis. ajantdrji eudeus  couches  heureuse*, 
enceinte  |iour  la  tronume  fois  et  au  terme  >le  sept  mois  environ  ,  fut  prise  ,  dans 
la  unit  du  ii  niai,  d'une  bcmorHiagie  utrnne  Irès-ahonilanle.  la:  toucher  me  (il 
reconnaître  la  présence  du  placentas  I  orifice  iulerne  de  la  malriee  sur  Irquel  il 
riait  implaiiU'.  l.e  |iools  eieit  plein,  le  viiajc  colore  ;  je  pratiquai  une  saillir*  du 


lira1-  et  prc*rnvi»  le  repos  ;  riirfuorriiagii 

sanguin  qui  per*i*la  jusapi'au  2  juillet  dan*  la  nuit,  c'est  «-dire  pendaut  tren- 
te-neuf jours.  A  celle  époque,  la  femme  se  trouvant  enceinte  duii  |ie«  plus  de 
hait  iiiuis.  l'Iieinorrhagie  reparut  Ires- abondante,  et  fut  entretenue  pendant  quel- 
ques boutes  par  1  imprudence  de  U  Imimc  qui,  au  lien  lie  tarifi-r  I  -  lit .  se  levait 
a  eh.que  lEislanl  pour  ve* ser  dans  le  vase  le  <a«g  qui  coulait,  cl  les  caillots  qui 
s'arrêtaient  dan»  le  vagin-  Le  rrpos  el  le»  refrigeran*,  aide*  d'uue  caillot  mainte- 
nu dan»  le  vagin  suspendirent  l'brmoi  rhagie  pendant  qiialr,  lirures,  elle  reparut 
eiuiule  plu»  abondante.  Le  col  oftrait  une  dilataiion  bien  pronom-ce  ,  il  v  avait 
.  ut  Iqrie»  contraction»  uteriues.  La  fèmnie  s'affaiblissait  i<amoap  ;  ne  voulant  pas 
attendre  la  dernière  estnisiilepour  la  ilrlivrrr.  j'aiinoncai  'MK'  j'allaisy  procéder. 
Les  parrits  voulurent  avoir  auparavant  lavis  d  tm  aulro  médecin;  celui-ci 
conseilla  le  seigle  cr|(otc  dont  il  adwiuislra  une  trenlaii-e  de  grains  ilans  l'espace 
d'une  heure.  I^s  contrat  tinus  iilcrn  cs  devinrent  très-fones  el  eiifrnt  |iour  rt-sul- 
lal  la  cessalion  ou  du  moins  la  fraude  tliminul;on  de  l'hi-inorrbape.  Ilep 
le  col  ne  se  dilata  pas,  le*  douleurs  cesit'  rerat  et  cet  t  tat  fM-ra\la  pemlint  vu 
quatre  In  lires,  après  quoi  un  vrai  lra»j:l  seilerlara  et  la  femme  accourt  ia  d'tui  en- 
fant mort  nui  vint  i»ar  la  li'lc  Le  plaiynla  fiitenstutt'  rstMilse,  mais  sans  lestnent- 
Imues  ce  placeiila  était  large  aplali  et  eisaiifuc.  La  femme,  après  atoir  eu  pen- 
dant plusieurs  jours  la  matrice  Ires-dure  et  très-douloureuse,  sest  r  ""' 


Si  Donsclirrrhons  i  nous  rendre  compte  de  l'action  du  seigle  ergoté 
dans  cette  occasion  ,  l'étal  du  placenta  ,  que  nous  trouvâmes  exsangue, 
;  ainsi  que  le  l'irtu* ,  doit  nous  porter  a  penser  que  ce  g;tteao  vasrulaiic 
|  futdécellé  par  les  |  rcraiètes  cwnlraclions  excitées  par  le  seigle  ergoté  , 
!  et  >t  ce  décollement  ne  fut  pas  suivi  d  liémorrhasie,  nous  devons  l'a» • 
mimer  à  l'état  de  contraction  permanente  où  e  trouvait  l'ulérns  »ons 
l'influeoce  du  médicament  administré;  contraction  qui  dut  se  maintenir 
jusqu'au  travail  régulier  qui  survint  ensuite. 

Ce  résultat,  avantageux  pour  la  mère  ,  le  fut-il  ég  dément  pour  l'en- 
fant ?  Il  y  avait  doute  he'ircs  que  la  frmme  n'avait  pas  senti  remuer 
lorsque  le  seigle  fut  administré;  néanmoins  l'enfant  pouvait  être  vivant, 
et  dans  ce  ras  un  prompt  accouchement  aurait  pu  lui  sauver  la  vie. 
C'est  ce  prompt  accouchement  que  nous  aurions  sollicité ,  si  nous  avions 
été  libre  d'agir,  parce  qu'en  procédant  ainsi  nous  avions  la  critilude 
d'arrêter  l'héinori  hagic  ;  par  conséquent  d'obtenir  le  résultat  produit 
par  le  seigle  ergoté  ;  nous  cous  méoagions  en  outre  une  ç  ande  rlianex 
de  sauver  l'enfant ,  chance  que  le  seigle  ergoté  nous  faisait  perdre  éga- 
lement, soit  que  les  choses  se  passassent  comme  elles  le  firent,  soit  que 
I  le  travail  se  fût  déclaré  sur-lc  champ  ;  car  il  est  d'observation  que  la  vie 


non»  la  suivîmes  attentivement  des  y i  ut ,  et  nom  la  rime» ,  à  plusieurs  reprises , 
proBter  d'un  de  ers  ioslans  pour  entrouvrir  légèrement  In  paupières  Alors,  rite 
continuait  son  batanlage ,  et  puis  s'arrêta  t  tout  court  pour  nous  faire  une  re- 
marque comme  celle-ci  :  *  Pourquoi  ne  vons  chauffe*- vous  que  le  |netl  gauche  ?• 
Ou  bieu  :  n  II  v  a  île  ce  côte  une  porte  ouverte  ,  vonlex-vous  la  fermer  ?  *  ...  Kn 
an  mot  •  monsieur .  nous  sommes  convai  nrues  qu'elle  s'est  moqnre  de  ooit».  v 

Mille  pardons,  mesdames,  c'eut  vous  qui  vous  êtes  rjtoqiiérs  d'elle  .  et  si  bien 
que  si  l'on  avait  cru  voir  qael]ise  lueur  de  lucidité  dans  la  première  consultation, 
il  faudrait  v  renoncer  mainteiianl .  car  m  .demoiselle  Colette  la  renie  ellc-mcme 
ea  torturant  ses  propre»  |uniles  |wur  lene  donner  un  autre  sens.  Et  j'ai  appris, 
par  cet  exemple,  combien  il  est  essentiel,  si  l'on  vent  éviter  une  grande  chance 
d  erreur,  que  les  somnambules  ne  se  rroicnt  pas  I  objet  d'une  expérience  scien- 
tiliquc  Vous  aves  vu  madeinoiselle  Colette  seserrer  d'alsord  contre  sa  cliente  dans 
la  peur  de  perdre  le  contact  :  mais  a  b  seconde  consultation,  dès  qu'une  mysti- 
fication ne  lui  parait  plus  à  craindre,  elle  juge  le  masque  inutile  et  s'en  drbarra>se; 
un  masque,  si  léger  qu'il  soit,  gène  toujours  un  |ieu.  Elle  demande  bien  encore 
parfois  te  pan  du  manteau  par  habitude,  mais  elle  repond  a  distance  dans  l'occa- 
sion, alalhcnreusenieol.  ce  ne  sont  pas  là  de»  conditions  dans  lesquelles  de  gra- 
ves commissaires  nommes  mi  Aie  se  placent  faei  lemcnt.  Mais  ils  pen vent  an  moi  ns 
se  mettre  eu  garde  contre  une  foule  de  pentes  nues  dont  s'aide  fréquemment  la 
perspicacité  naturelle  des  somnambules;  et  je  leue  dénonce,  comme  très-suspec- 
tes tous  ce  rapport,  les  entrevues  préparatoires,  les  furies  pressions  abdominales 
qui  avaient  deja  frappe  le  vieux  B»i:lv  (rapport  de  l'Académie  de»  scicnee3,•  ;  je 
leur  dénonce  surtout  les  causeries  animées  elles  éclat»  de  rire;  deux  paupières 
s'eatr  ouvrenl  si  vile,  et  un  seul  regarr1  - 


III  J'arrive  cn£ii  au  Iroisitme  fait  que  je  vous  ai  -iromis.  Je  me  «ooviens  que 
dans  ma  première  lettre,  à  propos  de  madame  Brouillard,  je  sous  disais  tlenx  mots 
d'une  nommée  Petronille.  J'ai  recueilli  depuis,  sue  Brouillard  et  Pi  lronifle .  les 
ren*eignemens  les  plus  précis  auprès  tic  deos  personnes  tlonl  le  témoignage  est 
irrrcnsflble:  M.  fàupiirol.  qni  a  ^uivi  lr^  es|irnenees  de  fïeorget.  et  l'a  soovent 
averti  'par  parenthèse'  îles  diqreries  ilnnt  il  était  victime  ;  et  un  docteur  île  pro- 
vince, ancien  interne  île  la  Sai|aHiièrr,  qni,  rliargé  de  fevrcutioii  des  ordonnan- 
ces inspirées  a  ce»  dames  pendant  leue  sommeil ,  ne  les  perdait,  pour  ainsi  dire, 
pas  de  vue.  Ce  dernier  m  assure  que  e'est  bien  sue  celte  Petronille  qu'a  été  re- 
cueilli lerait'donl  parle  M  Ro.tan  dans  son  article  Vamùis  ,e<lu  dictionoaire 
en  11  volumes,  et  que  M.  Andral,  dans  ses  ler«n«,  consulère  comme  te  sml  ito/o- 
6lë  de  tous  ceux  qui  ont  été  publiés.  Mais  c'est  par  r.eorgi  I  qu'elles  étaient  ha- 
bituellement magnétisées.  Ce  sont  elles  qui  ont  fondé  et  soutenu  ses  croyances,  et 
leur  histoire  est  presirne  relie  du  somnambulisme  telle  qu'il  l'a  donnée  dans  sa 
Physiologie  du  tyurmr  nrrrtux.  Voici,  du  reste,  les  mervrillesqis'elli'S  exécu- 
taient tous  1rs  jours.  !•  Elles  n'entendaient  que  les  personnes  qui  les  touchaient 
et  restaient  sourdes  comme  des  murailles  aux  coups  de  pistolet  tirés  I  leur  oreil- 
les. V  Leurs  yeux  étaient  insensibles  aux  approches  île  la  plus  vive  lumière  ,  et 
pourtant  elles  pouvaient  se  conduiec  lesseus  fermés.  3"  Elles  prédisaient,  à  heu- 


,  leurs  attaques  i 


rpilep 


T.Mjles 


teus  voyaient  leurs  organes  inté- 
—  reconnaissaient  leurs  maladie»,  et  ne  se  ménageaient  guère  dans  le  trai- 
tement; car  elles  se  prescrivaient  el  se  faisaient  bel  el  bien  appliquer  forée  véss- 
catoires,  setons  et  moxas.  Petronille  mèine  ne  s'en  tint  pas  »  si  peu  de  rhose  ;  uo 
jour,  /mi  son  nrdrr.  el  .dans  un  but  curatif,  on  la  conduisit  en  bateau  et  soirs  le 
pont  d'AuMcrlils  ,  el  on  l'envoya,  sans  plus  de  façon,  se  drbaltre  au  beau  mi- 


Digitized  by  Google 


DE  PARIS. 


=-5 


de  l'enfant  couit  toujours  de»  diogers  pe tidant  ctte  espèce  de  travail  |! 
pathologique. 

Ce»  deux  dernières  observation*  nous  prouvent,  ce  qnc  du  reste  on  ' 
doit  «voir  cesse  de  nier,  que  le  seigle  ergoté  *  une  letton  manifeste,  ' 
poij-ante  sur  l'organe  gesiatcur  ;  rlles  nous  montrent  également  que  sou 
emploi  ne  doit  pas  cire  fut  sans  dscrrncmcat ,  e!  que  po<rr  être  avan-  j 
lagrux  il  a  besoin  du  ruticoursde  certaines  conditions  sans  lesquelles  il  ,j 
peut  devenir  nuisible. 

Dans  la  troisième  ,  par  exemp'e,  il  a  été  utile  pour  exciter  les  con-  ï 
tractions,  mais  la  rigi  iitc  du  col  le  contre-iodiquait  :  le  sucres  qui  a  sui-  j 
ri  Cet  emploi  du  seigle  ergote  ne  doit  pas  servir  d'encouragement  ;  il 
serait  beaucoup  plus  prudent ,  dans  un  cas  semblable ,  de  le  faire  pré-  j 
aider  de  I  incision  du  col. 

Le  demi-succès  qu'a  obtenu  le  seigle  ergote  dans  ta  dernière  obser-  | 
ration  pourrait  plutôt  s'appeler  un  demi-revers,  parce  qu'en  procédant  |l 
sut  le-rbarop  à  l'arconchcinent  1rs  indications  se  trouvaient  beaucoup  | 
mieux  et  plus  promptcnient  remplies. 

Dans  le  troisième  cas ,  l'enfint  est  venu  vivant  ;  c'est  un  titre  de  re- 
commandation de  plus  qui  dml  diminuer  nos  craintes  pour  la  vie  de 
l'enfant  lorsque  nom  djus  décidons  à  etnplojt  r  l'eigot. 


TRAVAUX  ACADEMIQUES. 

ACADEMIE  DES  SCIENCES. 

Sr»»r;«  Ml  10  Avait. 
o>  utstttsa  escaoéa  m»  vue  auf.nr. 


I»  faneuse  éruption  .le  1611  . 1  ebbe  Braehini  avait  trouvé  sur  le  crW  da  Vésuve 
•les  coquilles  manuel  qui  lui  parnn-iii  avoir  et.-  rrjetée».  Moi-même  j'*i  trouvr 
en  tail  .  pansu  le»  er.idrts  et  »..irie»  volcaniques  qui  eoinuovjir.il  l'i!e  Juin  un 
*««  grand  nombre  de  galets  et  fraï-wu*  calcaires  de  d  verse»  dimeiuioo»  d'oui 
la  plupart  n  avai.nl  |»i..l  de  a'I.r.».  Jai  rencontre  également ,  parmi  tes  lui. 
dont  larc..iuiil.,|ona  forme  le  cône  do  Wo«re  ,  tri<.  ,  »,  près  de  l'ouuule»,  des 
iralels  non  altérés  d*  calraire  secuadaite  argileux  a»ec  des  empreintes  de  crus- 
tu.».  r 

M.  Prévost  eile  de»  faits  analogue»  pour  le»  volcans  éteints ,  et  vjoole     •  De 
es,»  nomlieniscs  citations  .  ne  peut -on  pas  conclure  qoe  toutes  les  bom  bes  volca 
raque»  prolilaui ,  pour  «'établir,  .les  dMoraiions  du  soi ,  commencent  a  deblaser 
le» canaux  par  loquets  elleiconimuniquent  avec  le  Poser.  rejetant  alors  de»  fràii 
r,,en»qui  peuvent  coot.nir.  mm  altère».  de»  drbri»  de  corps  orjaoi.es.  et  our 
re  n  est  q„  aprè»  que  les  rlirininecs  arrondies  Mini  débarrassées  de  toutes  las  Dar- 
lie»  rrartureev  do  soi  qui  les  eni  ombraictil,  que  te*  éruptions 
•luit»  volrauisés.  .!e»  matières  incandescente»? 

—  M.  Elic  de 
varie»  : 

l.e  Cits  allégués  par  M.  C.  Prevott  M  détriment  pu  la  noaseauté  de  l'observa- 
lion  de  kl  l'illa  et  n'en  atténuent  aucunement  la  va'enr.  «"««va 
I*  Ei.  ee  qui  concerne  la  nouveauté,  M.  Prevort  ne  cite  pas  de  concilie»  mari- 

titc  le  de  H.  Pilla  n  a  ete  reellemeot  devanc  e  qsie  pae  U.  PilU  Im-même.  qui ,  en 
*  ■  *  nw«tre  a  Naplrs ,  à  M  de  Bucb  et  a  moi  .  de»  serpolet  attachées  » 
on  fra-incnt  caleairn  trouve  dan.  le  tuf  pooeeus  .  quelquefois  argileux  nuelaue- 
Ini»  analogie  an  Ira»?  dont  il  s'agit;  mai.  exile  ohvervnUoii  n'avait  pa,  la  ««été 
■le  celle  pi  il  vient  du  faire  en  trouvant  des  coquille»  isolées  dan»  le  lu/ 


Beaumont  fait,  sur  la  lettre  de  M.  Prévost,  les  oisservalion*  sui- 


ï'Koer. 


ne  ta  valeur  de  celle  observation  . 


ri.res  coqo.llers,  des  calc.,r„  d'ail  Ire  nature  et  des  roebesde  presqoe  toutes  les 
eusices  rejeter»  par  les  volcans,  fails  eonuu»  depuis  longtemps  de»  croWnc» 
mais  il  ne  r.ie  pas  une  roqn.lle  délicate  rejeié*  libre  et  isolée  par  un  voles,,  et  re' 
touinee  sur  ses  flancs  entière  et  non  calcinée.  Il'ancirns  observateurs  nnl,  dil-oo 
trouve  des  coqmllcs  manne»  sur  le»  Banc»  de»  montagne»  volcaniques.  S'ils  avaienî 
pl,,»  complètement  énonce  les  circonstances  de  leur  observation  ,  on  verrait  nn». 
bâillement  qo  ils  avaient  drja  fait,  >u„s  l„  ompn-nJrt ,  une  observation  dn 


M-  Fabreguelt* 
a  quelque  temps . 


consul  tir  Francs*  a  la  Caoé 


<U>  Cri-le)  ,  transmit,  il  y 
ne  lettre  .le  M.  Capoeal,  chirurgien  allarhr  a  la  garnison  .le 
l'ilie  ;  lettre  irlaiive  u  des  ossemen»  humains  que  c«  chirurgien  avait  ilérnuverl» 
liant  un  hkie  tle  pierre  evlreil  d'un  rociier  situe  an  bord  de  la  nier  a  quelques 
milles  de  la  Cance.  M.  Fahrexuelte  annonçait  en  m^me  temps  que  M.  Caporal, 
avant  r»itdon  de  ce  curieux  bloc  à  Tlnstilut .  il  t'avait  arhnnlné  par  la  voveite 
HarwiUr ,  et  adresse  à  l'année  eeoerale  des  ron«nls  dan»  relie  ville.  MM.  le»  «e- 
crrlaire»  perpétuels  avant  pris  les  mesures  neeevaire»  pour  que  le  fragment  ar- 
rivât à  Paris .  le  mettcol  aujourd'hui  sous  les  veut  de  I  Araileoiie.  On  y  peut  re- 
marquer, ttans  la  «rol«  partie  qui  soi I  aect-t*ible  aus  rejpvrd».  une  "moitié  de  I 
Uavsin  qui  ne  permet  piére  de  douter  que  les  os  ont  en  effet  appartenu  1  nn 
individu  de  l'c>p«-e  humaine;  une  portion  de  colonne  vertébrale  ;  de»  t»  loua» , 
etc.  ;  reste  II  savoir  si  ces  pièces  vuut  à  l'etal  fotsile  *  et  *i  la  roche  dans  laquelle 
ils  sont  eadiiW*  n'est  ptsd'noe  date  très-reccole.  comme  le  sont  les  travertins 
qui  se  fortornt  dans  quelques  l.waliles,  vous  nos  veux,  et  croissent  même  avec 
une  rtl'rsne  rapidité 

Le  bloc  à  ossemen»  est  renvové  à  l'exaanen  d'une  commission  cemnosce  de  MM 
Cordtcr,  tic  Ua.nvilk  et  Brtsctiet. 

a  Lt  souaia. 


k  l'occasion  de  la  communication  faite  sur  ce  sujet  «Lan»  la  précédente  sé.vnce 
et  de»  tledacliont  que  tire  M  Pilla  du  fait  observe  par  lui  relativement  au  motte 
de  formation  du  cône  primitif  du  Vesave,  M.  Constant  Prévost  écrit  que  le  fait 
ea  question  est  conforme  à  d'antres  fait»  observe*  par  lui  et  par  d'autre»  gcaln- 
fues  a  une  époqoe  antérieure,  inai»  que  ce»  fait»  n'entraînent  nullement  comme 

En  effet, 
qu  après 


même  senee  q.re  ctllc  .le  M.  t„  Pillai 

omMe  la  <U 
meut ,  sons  tons  le»  rapports 


L'ol.servalion  inlérc««nle  .le  ce  jeune  eeo- 
l.»Kv.e.omNel..lerni.re  lacune  qui  restait  à  remplir  pour  assimiler t»*, . 

les  tufs  pooeem  de  la  Somma  («teneur  do  Vé- 


snve  aenis  d.sHiamptphl.frceii»  et  de  l'île  bebia  .  dans  lesquels  H  Pilla 
tr.m.e  depuis  lonutempt  le»  manlM  coqui'Jes  :  et.  ,iar  eoi>»équ,nl .  pour  rendre 
.l.rectenveni  apnl.caWes  au  r.rqur  qui  iroferme  le  Vésuve  k,  areuain,  d'apri-, 
l.»qiiH,  les  écologies  les  plus  .q^ses. lai.»  le  cette  de  leur»  opinion,  admettent 
a.qonrd  bu,  que  I  Kpomer.  qo,  »>léve  à  7H  mètres  au  nulieu  de  l  il.  d  lschia  . 
c  te  soulevé  du  se.n  de  la  Méditerranée. 

)o  Wi  en  qivrb  terme,  M.  Ls.il  parle  de  l'Epomeo  dan»  se.  princi,»,  de 


coq.; 
luell. 
be  Knoraeo  . 


Iiifsolideesploitéimmédiatem.  ni  derrière  Maples  .  on  trouve  .les 
des  rrnrr»  huître.  rorJmm.  bueejn.  patelle,  et  d'espèces  qui  viveol  ac- 
lement  dans  la  Méditerranée.  Dans  le  centre  .1  Isrliia  la  colline  élevée  aunr 
Knomeo  on  san  Nirhplas,  e«t  cooi|mscc  de  tuf  serditre  endurci  d'one^pai»- 
nr  protliriente.  alternant  dan»  quelque»  |»arties  avec  des  marne»  argileuse»  et  ci 

"T.  W??fy?ïr° ■  j"  dc.,"T,?«»''""'i«,  M  Vitcoul.  »  est.oBreque'eelle 
s  .  lève  a  2(  /i5  pieds  anB.a.»  94  luetre,,  Dans  «a  con  pontion  mioéralr 
el  dans  sa  r.irme  vue  de  ilifferens  cote»,  elle  ressemble  a  la  colline  an  nonl  de 
Naplr».  »ur  le  sommet  de  laquelle  s  .  lève  le  couvent  de.»  C*n„Ululr's  UtnelL.  > 
lti.3r.ied»  VU  mètres)  de  .u„-t,,r.  j'ai  r.ma».é.eo  («K.pJiXt 
coqrullevmannr»  récente»  .dWte»  encre  v„a.,.cs  dam.U»  coikI»»  J,.  „,„.„ 
on  .te  tufs,  à  peu  ,1e  tli.lance  du  samms-t  dt:  I'I'jmsiih  o.  ,  environ  Jl>UO  pied»  an 
Kli.»  .tlu  mètres,  au  , le»»,.» de  la  merci  aussi  dans  unt.slrt.it  situe  environ  cent 
pied»  plu»  bas.  »„r  la  derli.ite  méridionale  de  la  niootavoe  ,  et  d'autres  un  neti 
plu.  h.»  aoHle»»,.sde  laville.le  Moropaun.  i  Cosap.cciola  et  en  d'a<,t'n-t  en.inut» 
pré.  de  I,  c,\.e  de, co.,,1  Ile»  ont  rte  ol.»ervée, depu.»  longlemp,  dans  le  tuf  strati- 
lie  et  dans  I  argile.  Dans  .  e»  d.ver.  pomt.  j'ai  recueilli,  penJant  a.  o  Courte  e» 
c.,r»,on  a  Iscb,,.  ÎH  e.pçcçs  le  coquilles  qui  toute,.  ,1  eireption  d  u  ne  „, 
ete  identifiées  par  M.  Drsh.jc»  „ee  de,  tsptee»  »ctuelleBK«r  v.vaotes  . 


lien  de  la  feine.  QleesrcaU  la  dedant  quelques  moavetnen»  de  deftlutition 
qu'on  prit  peut-être  encore  pour  des  effets  magnétiques,  et  on  la  repêcha,  l'a 
peu  plu»  de  tout  qu  à  l'ordinaire,  des  attaques  comme  devant,  et  de  Vean  dan» 
les  oreilles,  furent  lés  rê»nllats  tic  rrttc  belle  équipée  S  "Enfin  toute»  deus  etairnt 
avertie»  intérieurement  dcl  appriiche  du  ma«urli>enr.  et  se  paraissaient  de  tel  on 
tel  membre ,  d'on  doigt  n*me,  par  uo  seul  acte  lacile  .le  «a  volonté.  Ceorget  en 
rendant  compte  de  t  e»  phciiomèues  s'esprin»*  uiim  ;  «  te  le»  as  »i  sonveul  dé- 
terminé» queje  les  rvgacle  n>niurt  le»  plus  certains  de  ton»  cens  que  j'ai  >.b«rr- 
vés.  »  Notea,  nonsitur ,  que  la  parabsie  etaat  ainsi  produite.  el!r»sappurtai»*ut 
titsincirioasetdeshrnluresavec  la  |dus  entière  apparence  d'uisensibibte. 

Certes ,  il  est  difficile  de  porter  pins  loin  la  vert»  mapiélique.  lui  marreh  ,le, 
st  célèbre  il  y  a  une  qniiiiainc  d'années  (voir  AnHiit*  i/n  maçnéiumt  animal, 
t.  2),  était  une  écolicre  anprè»  .le  nos  deux  célébrités...  Mais  j'ai  encore  d'autres 
i  à  vous 


Prlronilk  est  morte  pl.thisique  a  la  Salprlrière ,  ea  tRSt.  M.  Gorré ,  pratmrn 
k  bWognc-ssir  Mer.  Hait  alor*  interne  ilê  la  salle,  et  M.  Prrrorhaudv  actuelle- 
usent  iciterne  a  I  llotel-Dieu,  faisait  le  service  d'ettecue.  Eh  bien,  ces  deux 
mestieur»  m'autoriseut  a  deelarer,  cl  s'offraot  d'attester  au  besoin .  qoe  dan»  les 
deniers  temps  de  sa  vie ,  Prtronillt  leur  a  souvent  avoue  n'avoir  jaasais  éprouvé 
le  nisvnJre  symptôme  de  somnamliulisine,  et  s'être  oinstaimnefit  moquée  c'était 
son  etpreaainn}  de  (Worget  cl  de»  autre».  Elle  affirmait  avoir  passe .  avec  Brauil- 


l-«ri|.  plut  .1  un«  délicieuse  s.  irce  ii  énumrrer  toute»  le»  mystifications  de  La  jour- 
née.  el  a  préparer  relies  du  lendemain.  La  pauvre  fille  insistait 

a  Uquelb  elle  pensait  d, 


arcr  relies  du  lendemain 
folle  idée  «le  cette  e»pece  de  oo»*.le 


beaucoup  a,  r  la 
la 


dont  elle  se  mourait.  M  Esqu.rol  m'a  du  reste  assuré  qu'elle  ca  offrait  les  s,-», 
tomes  anteneiirrmrnl .  •J'T 
Il  me  semble  qu'on  ne  peut  d.  Imire  la  gravite  d  uo  pareil  fait  qu'en  le  niant 
i  ir,  tusperler  la  véracité  de»  Irmoignages  est  un  mosea  pen  sur:  il  faudrait 


eveitée  htL'ïeîr!!*  'PT  *'  6'  **  T'f  «      *"  I  ■•le.lion  qn'e]»; 
«citée  a  bon  dm  I  par  de»  arte»  extraordinaires,  a  cfaoi»  I  instant  ,le  u  mort 
,™.r  rrnver»ev  elle-mênie.  cl  par  un  n.enso„«e.  le  petit  trône  où  .  Ile  s'était 
-»e  A  ccb  „o  ne  pourra,!  nen  repondie:  mai.j.ssqn'a  ce  qu'on  le  prouve.  |  , 

k-s.  Ancun.  si  I  nn  vciil  ;  mais  Pelromlle  n  .  tait  pas  somnanslictle  et  elle  se  faisait 
je.ee  a  I  eao.  <»n  demande  s'il  est  rai>oonal.le  de  ,uppn«er  que  .les  femmes  nai,- 
senl  timulrr  une  inv-ns,l„l,ie  complète  aux  inciuousel  aux  bnilnres  .e  n.«.» 
ma.»  Bronillard  et  Pelrooille  n'étaient  pas  somnambuleset  elle.  «•  laiMiienl  cou 
pertt  brûler  avec  une  parfaite  impassibilité.  On  dit  encore  que  la  .owrebVri. 
n  e«t  pvère  po«ible  dan.cerUm»  cas ,  dans  celui  par  exemple  la  une  volonté  i» 
cite  est  -eule  ,mplo»«.  ,  b  prodi^tion  de  La  peraltsie  :  je  ne  sais  pss  H.v.ntaie" 
mai»  je  remplace  I  etpbcalion  par  le  fait.  El  d'ailleurs  j'observe  qie  pour  saîo,, 
juin  membre  est  parafé,  il  tant  se  h.rrr  a  qurfqnes essais .  le  p.ncer  te  «01 
lever;  et  q...  m  avure  que  celle  iadicai.oo  ne  ..(fit  p.,  ,  .„e  nis,t,coa,1BVeC  "° 
la  me  ire  »r  la  voie? le  finis,  du  reste,  par  une  'réflexion;  c  ert^^1^, 

tioo  de  Pclmmlle  a  de  valeur  pour  montrer  avec  quelle  extrême  réserve  il  f",. 
»Z\ '  uL.  u"-pM  ^  ^  ''  «"'«oire»  qu'on  vous  débile  »vtr  ,„„. 

n»'  amc  de  Çrc-u. .  par  ,  emple),  mais  encore  celle»  qui  ont  ete  ripportre»  par 
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Il  csl  clair,  par  conséquent,  que  la  grand*  masse  de  I  fcporoeo  a  ete  nun- seule - 
soulevec  o  sa  hauteur  actuelle  au-dessus  du  niveau  itc  II  mer  ,  nuis  aussi 


qu'elle  a  rte  formée  depuis  que  U  Méditerranée  est  habitée  par  les  coquilles  i]ui 
y  existent  aujourd'hui,  ar 

t  J'ai,  rriMTrnd  M  Elie  de  Beaumont,  visité  a  n>nn  lour  Isrbia  avec  MM  de 


el  Dafrrnny,  el  je  ne  puis  quesomcrirccolicrettieiit  a  l'opuu 
r  qu'il  appelle  de  guud<  s  coulera  de  larves 


M  I.vill  ;  seulement  re 
l'appellerai  de»  trachylc. 


.  1* 


inroair.  ait  «vstoccr.5. 


U.  Geairrny-St-llilairc  lil  un  mémoire  ajant  pour  litre  :  Dr  la  ih/nrir  Jet 
aisalnguti,  source  des  conceptions  synthétiques  et  d'un  liant  enseignement  en 
histoire  naturelle 

«  t'oc  idée  produite  par  une  puisante  généralisation  devient,  dit  l'autrur  da 
mémoire,  «ne  véritable  cuuqaélc;  elle  pénètre  dan»  U  penser  publique,  à  titre 
d'ame  de»  fait»:  elle  s'v  gouverne  comme  avant  à  remplir  une  nnssion  à  laquelle 
rien  ne  prol  s  opposer  Chaque  obstacle  qu'un  jette  sur  son  passage  n'a  d'antre 
rlfet  que  de  faire  développer  rn  elle  de  nouvelles  force*  réactives  qui  augnircl.  ut 
ta  puissance.  Elle  s'empare  de»  esprits  jusqu'à  la  tirauuie  ,  parce  que  «on  action 
est  énergique  en  même  temps  qu'elle  est  inresiantc  Yutlà  ce  que  je  remarque  et 
ce  que  je  emi»  pouvoir  dire  de  la  7'/ifor.e  des  analogues.  Sjus  duiile  l'on  aura  a 
oppo-rr  qu'elle  n  a  pris  racine  dan)  la  science  que  tardivement ,  au  plui  eu  t£"7, 
et  que  sou  lemps  d  épreuve  n'est  pent-ctre  pat  encore  fini.  Mais  quoique  sa  dé- 
nomination seul  incontestablement  .U  fraîche  date,  itipril  et  1rs  r.  velaliont  de 
cette  règle  remontent  évidemment  à  BulToll  qni.cn  l"«'J,  écrivait  ;  Tome  IV.  pag, 
qu  il  r.riste  un  itrtsin  primitif  unurrirt  ilunt  ni  peut  a/iicrv  trii-loin 

l„  .  r  ..•          r— ...i.r,..  ...  ..  »  -  .1.  i.  .i  i  i  


doute,  mai»  widemenl  applicalile  à  une  certaine  classe  de  science»  telles  que  l'as- 
tronomie. Il  lestera  donc  cette  question  a  dérider  si.  ru  raison  de  1  uuivcrsalitc 
de  la  philosophie  de  Buffon  .  il  n'y  aurait  point  i  faire  dater  la  l'liil.>snpl,i.-  »»- 
tnrr.'lr  de  l'anure  t .'  1"J,  année  ou  parurent  en  France  I  s  premier»  volume»  <le 
Y  Histoire  nntnrellr  générale  et  particulière. 

Cei^odant .  •  celte  époque.  DaifUsn  ne  lit  guère  qu'éblouir,  et  ne  fut  poiut 
comprv»  ;  il  ne  le  fut  jus  encore  lurtqu'en  17711  apparurent  ses  /.'jw/ui  r  4r  la 
nuturr;  plo»  tard  même  il  fut  de  mode  parmi  les  ualiiralUlc»  liniiecns,  de  le  dé- 
crier eu  raison  de  ta  médiocrité  de  son  instruction  Aujourd'hui  eepeod»nt  .  le 
temps  est  arrive  ou  il  faut  traiter  de  se*  Ira  vint  philosophique»,  dé  «•»  Ta»te» 
spéculations  embrassant  l'étendue  et  le»  fondions  de  I  umvrr».  la-»  naturaliste» 
linn.  eus  ont  ete  dépasse» ,  entraves  qu'il»  liaient  par  l'emploi  trop  exclusif  de» 
tait»  di((<  rentiers. 


rouira  1rs  trnntfntmttiin.il  :  première  pensreet  germe  de  la  théorie  île»  analogue». 
Le»  esprits  fort*  «ont  d'-bord  convaincus,  el  définitivement  ib  rallient  à  eux  tout 
le  reste  des  travailleurs 


L'auteur  rappelle  al  irsla  disrusvion  emi,  en  IS-tO,  ent  lieu  entre  lui  et  M.  Cu- 
»ier,  tonrtanl  la  quesliuu  d' 'nuitèJe  l'organisation .  et  re.  ben  lie  quelle  eu  fut 
Vorifiue.  «  On  a  cru  aise/  géneraUuieol.  dit-il,  -T«e  j'a»ai«  ete  le  premier  apro- 


Toqner  celte  surle  de  eomlwt  dans  un  rapport  sur  I  organisation  des  moUuii|urs  , 
(ait  le  15  février  IfS'i  ;  j'ai  1  certir  de  proovi  r  le  eoutiaire.  et  je  soutiens  que  ce 
débat  a  eu  pour  priuci|<c  un  mémoire  de  M.  Cuvier  sur  un  ver  parasite  d<  rouvert 
par  M  Laurill.ini.  t'hrcttvot  rlus  octnptdit,  mémoire  lu  eu  of  tol.rc  tiliJ.  Uaus 
cet  écrit,  en  effet,  l  aulenr  avançait  le  principe  suiTaot  :  «  L'histoire  naturelle 
est  nniqnrmenl  la  science  des  faits  particulier».  «  Celte  ptirasc  el  plusieurs  auue» 
qui  la  suivirent,  furent  considérées,  dit  M.  Croriroy  ,  non  pas  seulement  par 
moi.  nuis  par  le  public,  comme  une  imprubation  de»  opinions  que  j'avais  émises. 
I^contravcrse  qui  scngageaisc  pouvait  manquer  d  avnir  du  retentissement.  L'at- 


taque, en  effet,  pot 


cl»  de  l'encriiilc  de  l'Aeadeoiie;  elle 


citenjent  ï  noire  immortel  Bnflon  qui,  s  il  n'avait  pas  ainsi  espressement  formu- 
lé sa  pensée.  n"«Tait  cessé  de  prèclier d'eiemple  et  de  recommander  la  prerini- 
nenec  de  l'histoire  naturelle  générale  La  pensée  que  ll;iffoo,  compris  enfin  du 
I  H*  mi" rie,  serait  un  jour  considéré  comme  le  véritable,  l'heureus  fuudaleur  de 
la  pbilojopbie  de  la  oalurr,  m'avait  vivement  préoccupé;  je  pouvaisdoae  euleudie 
sans  m'enaouvoir,  cmelfre  le»  opinions  qui  étaient  une  imprubation  tacite  de  la 
d irection  d<mnce  a  la  wience  par  cet  illu.tre  naturalise. 

Avant  qoe  le  public  pût  comprendre  Imite  la  profondeur  des  liante»  vues  de 
VHtitoirr  naturelle grnrralr,i\  lallait  qu'il  eiH  passé  \at  le  mode  d'rlude  »iuvi 
jusqn'a  cejonc  par  la  préférence  enclusive  accorde  a  la  ronsidrcatian  île»  ra» 
différentiel*.  De  sublimes  conceptions,  telle»  que  crlli  s  de  Ituffoii .  ne  puuvaient 
être  comprises  aussitôt  qu'émises,  soit  eu  raison  de  l'ignorance  du  siècle,  so.t  en 
raison  des  eininenles  qualité»  de  fauteur.  Durant  sa  vie,  «•»  cnotemporai ut  ne  vi- 
rent en  lui  que  le  grand  écrivain  et  méconnurent  presque  le  grand  Daluralistc.  An 
restr,  quelque  lût  son  mérite  sou» ce  rapport,  il  ne  |>osivail  prendre  la  première 
place,  du  moin»  quant  à  l'or.lre  de»  temps,  dans  le  siècle  île  la  philosophie  natu- 
relle. Ce  grand  uom  avait  ete  emploie  avant  la  naèsaaure  de  BuiTun  \  ou  le  trouve 
dans  le  traite  d'optique  de  Newton. 

Certes,  poursuit  M.  Geoffroy,  ce  fut  pour  l'humanité  une  glorieuse  époque  que 
celle  ou  Newton  livra  au  monde  sa  pense*  d'attraction  et  la  philosophie  qui  se  ral- 
tache  i  celte  «obliine  cvp  ession;  la  pourlaut  p  elait  poirrt  une  couception  d  on 


Au  reste  .  la  question  de  savoir  qui  l'euiportera .  pour  la  direction  à  donner  à 
l'hislnire  naturelle  ,  ou  des  faits  de  ra»  différentiel]  ou  de  ce«n  de  ressemblance 
philosophique ,  va  être  nuinteuaut  érlatrri. .  L'cspnt  de  Huffon  va  «nos  élre  ren- 
du, de  bu  Mon  admirablement  commente  par  ua  pliiluso|ide  de  son  école,  liirllue 
avait  primitivement  |i«iise  sa  philosophie  el  tes  vues  de  ualuralisle  daiv»  1rs  livre» 
de  Bufron  ,  avant  principalement  porte  son  alleiit  im  sur  le  passage  que  j'ai  pré- 
cédemment cite.  B'.iffon ,  nettement  eapliqne  ]iar  Ciellie ,  et  la  ihrotit  1rs  n*ntlo- 
giirs,  dorénavant  invoquée  comme  uoe  source  d'in«piral;ons  et  île  himues  rè^lc» 
dantde  graitiis  travauv,  concernant  les  liude»  de  l'organisation,  voila  la  hoo.e 
fnrtnne  dont,  avant  la  fin  de  l'année  .  sera  dotée  la  littérature  pliilonsptiiqne  en 
Fume  C'rvl  une  collection  des  frjf oiem  sur  U  science  de  la  nature,  écrits  dan» 
le  •  ouc>  de  cinquante  ans  par  le  patriarche  de  la  littérature  allcmamlc.  Va  jeune 
botaniste  .  M  Charles  Hartins.  nous  aura  rendu  cet  imputant  service. 

r.u-tbc  intervint,  comme  on  Hit .  dans  la  discussion  à  laquelle  il  a  été  fait 
allusion  an  commencement  de  ce  mémoire,  et  «e  prononva  en  raseur  de  M.  Ge.il 
frov.  Quels  litrei  avait  nn  homme  .  dint  lequel  on  n'était  liarul-ie  a  voir  qu'un 
littérateur,  à  intervenir  dan»  un  débat  scientifique?  c'est  ce  que  M  Geuffrov  a 
cru  devoir  déjà  expliquer  dans  de  precedi-nlrs  communication»,  il  ce  qu  il  tait 
de  nouveau  dans  celle  ci,  eu  éimmérant  lei  differeu»  travaux  de  Ccrthc  rn  philo- 
sophie bolanique  et  en  anatomic  comparée  ;  puis,  revenant  au»  fragoieus  dout 
M  Martins  va  dopner  la  traduction,  il  poursuit  en  ces  terme»  : 

»  Ce  bvre  de  C.irlhc ,  aujourd'hui  écrit  en  français  el  jclr  inopini;ment  dan» 

i  notre  publie  d'aillcur»  bien  préparé  a  ses  déduction»  philosophique»  ,  sera-  t-il  le 
signal  d  une  révolution  dan»  nos  nier»  ?  je  le  prose  ainsi   C  est  qu  il  eulrail  dan» 

|  la  marche  do  progrès  continu ,  que  no»  grandes  fabriques  de  mots  grec»  drtlioéa  à 
douner  une  apjtarence  de  sejence  à  un  mince  savoir  de  détail»,  savoir  <|ui  n'est 
|«jur  l'histoire  naturelle  que  r*  qu'est  pour  la  lilterature  celui  du  grammairien . 
eussent  enfin  un  ternie.  C'est  que  l'ère  de»  ressemblances  philosophiques  devait 
arriver  pour  nuire  I  rancr  si  puissamment  remaniée  cl  marie  par  notre  | 
que  révolution.  Cest  que  toute  préoccupation  e»clu  i»e  de»  cas  >liff 
sait  rester  ose  pensée  de  première  élude  et  de  premier  agr.  » 

innerver,  cxtacti  ac»  tc«  hioatios»  ors  rima  n»  i«  co»r.tc«ATro»i 
rr  li  iiiiii  nu  sol. 


M.  Dureau  de  La  Malle  présente  des  considération»  sut  cette  question  en  gène 
rai .  dons  le  but  d'en  déduire  de»  règle»  applicables  au  c*s  particulier  de  la  cote 
nisatiun  de  l'Algérie. 

Ilans  une  position  géographique  donnée,  dit  M.  Durern  .  la  nalnre  du  sol  e' 
sa  forme  qui  résultent  de  causes  toute»  gèognostiq-ie» .  établissent  le»  principale» 
conditions  de  l'eiistenee  des  peuples .  de  leuis  mrcurs.  de  leurs  habiluiles  et  du 
rôle  qu'une  contrée  a  joué  Ce  n  est  pas  leulrtm  nt  no  cbniat  à  |ieu  prî-s  uniforme 
qui  fait  de  l'Iode  supérieure  .  de  la  Perse,  de  l'Asie  mineure  ,  de  la  Svrie  .  de  la 
Grèce,  du  midi  de  I  Allemagne  et  de  la  France  .  de  Imite  la  l'euiitsute  Ibérique, 
une  région  physique  distincte  ;  c'est  encore  l'unifumiite  de  leur  constitution  géo- 
goottiqiie  reconnue  aujonrd  bai  depuis  Lisbonne  ju-qa'au  Liban  ,  et  même  dst- 
puis  le»  pente»  orient  «Ici  de  l'EmntaOs  jusipi  au»  points  oii  les  chaîne»  de»  Pyrè- 
nces ,  des  montagnes  et|uignoles  et  r 
le»  peuples  de  ce»  diverses  contrée* 

cette  large  bande .  retrouver,  avec  le  même  ciel ,  le»  même»  qnalile»,  le»  i 

les  mêmes  production»  et  toute»  le»  eircontlear.  » 


jusspiau»  points  où  les  chaîne»  des  Pyrè- 
tugaises ,  vont  se  perdre  ilan»  l'Atlantique; 
«mvant,  dans  leur»  migro.ion»  a  travers 


de» 


unseiencieuv  dont  toute  la  vie  est  soi 


■  à  l'observation.  Il  y  a  par- 


mi le»  roagticliieurt  de  profession  de  terribles  logicien» ,  qui  savent  très  bien  que 
cent  eipcrienres  négatives  ne  peuvent  rien  prouver  contre  les  faiti  accomplit 


du  somnambulisme.  Réunissant  donc  un  certain  nombre  de  résultat»  solide» ,  ap-  , 
puyés  qu'il»  étaient  sur  le  patronage  d'hotnm,-»  distingué» ,  il»  en  ont  forme  un 
bataillon  de  réserve ,  béni  et  consacre  ,  avec  lequel  iLs  ont  défié  l'invasion  géné- 
rale d  incrédulité ,  et  se  sont  enfermés  dan»  leurs  Therniopy tes.  Brouillard  ,  Pé- 
troaille .  Céline  ,  Colette  qoi  n'a  pat  joué  un  rote  dans  la  science .  mais  qui  vaut 
le» autres,  enfin,  le  fameux  Paul  Villagrand  sur  lequel  M.  Yelpeau  a  fait  dernirre- 
ment  d'indiscrète»  révélation»,  voila  de  bon  compte  cinq/nu  accomplit  hors 
de  combat  ;  Dieu  taure  le  reste  !  Ton»  le»  défenseurs  du  défilé  sont  demeuré,  sur 


k  Dkciissirbc, 
interne  a  U  Salpitrière. 


Brsc.ncas  nr 


cnvrrt  STairnoer.  raé»mrirr  de  t»  soc  il  ré  sn'oien-aoTavtort 
ne  invnar»,  k  i.A  aécxiov  aaatitLLt,  «  l(  jairvita  i »30.  .11  page»  in- 
V .  Lundres,  f  8ït  'eo  anglais). 


En  ouvrant  cette  légère  brochure,  nont  non»  attendions  'a  n'y  trouver  que  quel- 
que» pbr»»c»  cadenrées.  ipielques  rompliniens  dr  convenance  ainsi  que  cela  a  lien 
Hop  souvent  dans  de  semblables  ncrasions  :  mais  nous  avons  été  surpris  en  votant 
le  nntile  jieèsjilenl  entrer  nnmédiatrnient  dans  son  sujet,  el  rtpoirr  une  suite  de 
lrav..,s  la  plupart  d'une  valeur  attr.  comid.ral.le  qui  ont  ete  adrcMd  a  la  loeietè 


naedico-bolaniqnc  par  ses  mrmhres  on  par  des  étranger».  Non»  regrettons  qoe  U 
plupart  de  ce»  travaux  voient  indique»  d'une  manière  trop  sotmnaire  pour  que  nous 
puissions  en  présenter  un  résumé  qui  soit  de  quelque  otilité  Après  avoir 
neationné  le  travail  de  M  Lombord,  sur  l'emploi  de  raonit  mtprl,  il  rappelle 
une  communication  faite  par  H.  Mcnard  sur  les  feuilles  d'une  plante  du  cap  île 
Bonne-Espérance,  nommée  Buchu,  et  qui  emplovea  1  l'estérieor  el  en  friction», 
est  vantée  dans  le  traitement  du  rhumatisme,  ainsi  que  l'écorne  dn  prunus  pattus 
qui  a  une  odeur  très-forte  d'épiecs  et  un  goût  d'amende  araère.  Le  docteur  llan- 
coek  a  fait  nnr  communication  sur  le  swiicourr',  plante  de  la  Guiane  et  dont  l'îsav- 
Bueoee  anti»|>atm<idique  offre  qnelqne  analogie  avec  celle  de  l'opium  et  une  autre 
plante  que  les  indigènes  nomment  le  manuparst  et  qui  parait  être  d'une  arand* 
utilité  dan»  le  traitement  de  I  hydrnpisie  :  cette  plante  est  surtout  employée  dan* 
le  pavs  pour  enivrer  le  poisson él  ressemble,  sous  ce  rapport,  au  pissiJia  ery  (Art- 
no  qu'a  étudie  le  docteur  Uamilton.  Ayant  observe  les  effets  qu'il  produit  »nr  le 
poisson,  il  futanicnè  a  l'essayer  chet  l'homme,  et  il  recooont  qu  il  agit  a  la  ma- 
nière dt  l'opium,  mais  sans  avoir  tes  inconvénient. 

La  méthode  que  suit  M  Bailler. pour  la  formation  desettraits  (  par  l'infusion 
daus  l'can  froide  tellement),  reçoit  desrlnge»  peut-être  eiagrres,  surtont  loncnta 
l'auteur  préfère  les  etlrails  préparé»  par  la  méthode  de  M  Bailler  ans  alkatni.let 
dnol  la  plupart  ont  été-  découverts  par  des  chimistes  français.  Il  est  surtout 
question  ici  de  t'extrait  de  'tigle  ergots*  propose  par  le  même  . 
par  l'infimon  a  froid,  et  dont  cinq  grains  de  demi  rq-aivaleut  a 
de  seigle  ergoté. 
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i  exercent  une  puUsaule  influence  sur  les  peuple»  dan*  l'enfance  -le 
iclriiitalioii 

Tout  changeait ,  tu  contraire ,  de  nature  cl  d'aspect  <i  l'on  «e  dirigeait  uu  vers 
le  nord  on  «n  le  midi.  \À  .  deux  région»  géognustiqu  »  d'une  immense  étendit 
«livraient  encore,  de  l'orient  à  l'occident,  deux  nouvelles  vu  ici  au\  migrations 
dn^lclW»  «nvan(  lespUii.es  sablonneuse*  de  l'Arabie  rt  de  rATri- 
qtie .  l'autre  à  travers  le»  itunieuscs  stc|>pe»  du  terrants  tertiaires  du  nord  de  I  A- 
lie  et  de  1  Europe. 

Maintcn-inl,  ce  que  noir*  savon*  des  rnonveincns  des  |ieuplr*  par  l'iii-lnirc  el 
ks  tradition» ,  «t  ce  <jue  l'étude  cnniparér  de»  langues  nui»  révèle  au  défaut  de» 
documens  historique* ,  mollirent  que  le»  migrations  heureuses  se  sont  presque 
ron*lan»n»rnl  faites  dan*  une  direction  telle  que  les  condition»  plit»iqxies  restassent 
•eouUcment  lr«  même»;  el  on  voit  que  le  succès  ne  dépend  |tu  seulement  île  Ce 
que  le  toi  âge  a  pu  »'c*p*rcr,  vans  que  le»  vonquerant  se  trouvassent  Itor»  de  possi- 
bilité de  satisfaire  a  leurt  besoins  lubitocLs  .  mais  à  ce  qu'en  arrivant  daiu  le  lieu 
où  ilsse  sont  arrêtes.  ils  ;  ont  rencontré  des  populations  auxquelles  de»  circon- 
stances physiques ,  scniblabbrs  a  celle  qu'offrait  le  pais  qu'ils  vcnsirnlde  quitter, 
avaient  donne  des  habitude*  plus  ou  moins  teinblalilrs  aux  leur» .  de  la  posvilulite 
d'une  fusion  d'une  agglomération.  I**"*  le  cas  contraire  ,  la  différence  d  habitu- 
de* entraîne  entre  les  aociens  et  le»  nouveaux  habilan»  du  sol  une  incompatibilité 
telle,  qu'il  faut  ou  île»  conquérait»,  ou  que  le  peuple  conquérant  soit  repousse 
après  uu  certain  temps,  ou  qu'il  oblige  le  peuple  conquis  u  émierer  a  son  tour, 
ou  qu  il  le  détruise .  qu  il  l'extermine. 

Oiiand  un  |xay»  offrira  deux  consitutions  géognostiqoe*  différentes,  rro'arri- 
vcra-l-il?  c'est  qu'il  offrira  rcellemeol  deux  ïaroilks  de  peuples  bien  distinctes  , 
qui  pourront  bien  lutter  entre  elles,  mai»  qui ,  dans  le»  chance*  varices  qsi 'offrira 
celte  guerre  entre  voisins,  u 'erriverout  jamais  a  obtenir  de»  succès  tels  que  l'une 
puisse  subjuguer  entièrement  l'autre. 

Ou'une  invasion  succède  dans  ces  circonstances ,  le  peuple  conquérant  pourra 
d'abord  Iraiter  également  en  ennemis  ces  déni  peuples ,  il  pou  ri  le»  vaincre  I  un 
comme  l'autre;  niai»  après  un  certain  temps,  les  |ienple».  dont  les  habitudes  , 
iMerminées  comme  il  a  rte  dit  par  Us  circonstance*  est*  heures ,  sont  semlilablrs 
au\  siennes .  auront  oubbe  Ir  mal  qu'ils  en  ont  reçu ,  sentiront  qu'ils  oui  avec  lui 
d,  »  intérêt*  communs  on  plutAt  il»  ne  l'apercevront  plus  de  la  différence  d'o- 
rigine .  ils  seront  fondus  avec  lui  ;  l'autre  peuple  aa  contraire  ne  sera  resté  sau- 
rai» que  jusqu'au  moment  nu  l'énergie  de»  conquérant  aura  commence  à  fléchir; 
une  insurrection  comprimée  sera  suisie  d'une  antre  insurrection,  et  quelque  mal- 
heureux qu'en  soient  d  abord  les  résultats,  si  U  fuite  en  masse  u'est  pa»  possiht 
ai  l'extermination  conquête  n'a  pas  lieu,  l'indépendance  sera  a  U  Gu  le  résultai 
de  cette  lutte 

Voila  ce  qui  a  eu  lieu  de  tout  temps  dans  n  nous  nommons  aujourd'hui  les 
état»  barbare  »ip,e»;  dan»  ce»  pâx s  envahi*  a  diverses  reprises,  lorsque  les  conque- 
rans  on*  appartenu  a  la  famille  des  peuples  romadei,  c  est  avec  les  peuples  no- 
made» plu,  anciennement  établis  sur  le  sol  qu  ila  se  sont  amalgamé»;  lorsqu'ils 
•ont  sorti»  au  contraire  d'un  pas»  où  la  culture  du  sol  aune  toute  autre  importance 
que  le  soin  du  Uclail ,  c'est  avec  la  portion  ajricole  île  la  popnbtion  qu  il»  m 
ion-lent  :  il*  »ont  avec  la  portion  pastorale  dan»  uu  étal  pinson  moins  déclaré, 
qlns  ou  moins  constant  d'hostilité  :  1rs  Romains  ont  eu  dans  les  Numides  des  en- 
nemi» qu  aucune  défaite  n'a  pu  décourager, et  ce»  ennemis  qui  seuls  ne  pouvaient 
les  chasser ,  ont  pourtant  a  la  fin  contribué  k  leur  expulsion  en  secondant  les  ef- 
forts des  Arabes  :  c'est  que  1rs  Arabes  étaient  comme  les  Numides .  des  peuples 
s;  l'autre  partie  de  la  population  ne  désira  point  le  tarées  des  armes  mu- 
es, et  elle  aurait  concouru  à  l'entraver  ai  elle  avait  pu  trouver  un  appni. 
Non»  somme*  dan*  des  circonstance»  analogues  a  celles  où  se  trouvaient  1rs  Ro- 
main» au  comme  arc  ruent  de  leurs  conquête»  en  Afrique ,  et  nous  rencontrons  en- 
rare  sur  le  même  sut  les  deui  races  qoi ,  dans  le  principe ,  leur  furent  opposée*, 
bans  ce  Pats  .  en  effet .  les  siècles  s'écoulent ,  le»  noms  cliangent  ;  mais  les  hom- 
mes el  les  iucFurs  restent  immuable».  Us  Arabe»  de  Constant j  ne ,  d'Alger  et  d  O- 
ran ,  sont  encore  1rs  Numide*  de  Stpbtx  et  de  Jugurtha,  tout  comme  1rs  Kabyle* 
de  Bougie,  duJurjura,  de  l'Aura»  et  des  chaîne*  occidentales  de  l'Atlas,  sont  les 
lbures  qu'ont  saincua  et  soumis  les  Romains. 


:  a  celte  Latitude,  habi- 
tant des  villages  et  des  maisons  stables ,  et  formant  un  peuple  i  la  fois  agricole  et 
industriel,  ont  été  sonmis  plus  vite,  et  se  sont  unis  d'une  manière  plus  stable 
tus  dominations  romain*  et  carthaginoise,  i  la  civilisation  avancer  de  ers  ita- 


trie. 

U  »*mMe  donc  que  c'est  avec  les  Kabykt  qu'il  faut  s'empresser  d'établir  des 
unis  mulneb  de  ei>ntmrrre  et  d'échange,  de  errer  des  intérêts  directs  cl  posi- 
tif» ,  comme  les  Romains  el  les  Carthaginois  l'ont  fait  avec  les  Berbères ,  et  ce 
procède  leur  a  romplc  tentent  réusai . 

M.  Clkarrière  a  présenté  pour  le  concours  Monthron  i  l'Académie  des  sciences, 
dan»  la  «carre  du  3  avril,  son  instrument  à  estraire"  les  corps  étranger*  implantes 
dans  le»  os.  ainsi  que  plusieurs  airtrr»  pour  la  lilbotrilie  au  nombre  desquels  te 
trouve  un  bhir-pierre  tout  rcrcmnrenl  moditié  par  lui. 

Cet  instrument,  de  plut  en  puis  perfectionné,  a  toute  la  légèreté  et  la  simpli- 
cité d'un  simple  percuteur,  en  conservant  l'action  dr  pression  avec  tout  1rs  avan- 
tages de  sécurité  que  peinent  avoir  ton»  cru»  qu'il  a  déjà  au«*i  présentés  .  pour 
k*  pmporlinn*  établies  cuire  1rs  leviers  de  pression  el  la  force  que  l'instrument 
peut  Mqqmrler- 

iirnctsct  i*  la  virttia  soi  tomes  lls  reatooes  ot  la  vicéiaiio». 

MM.  Edvvird».  membre  de  l'Académie  des  science*  morales  et  publiques,  et 
Colin ,  professeur  de  chimie ,  lisent ,  <nr  ce  sujet,  un  mémoire  qui  forme  la  troi- 
sième partie  de  leurs  recherches  sur  la  physiologie  agricole. 

Comme  on  ne  connaissait  pas  l'influence  de  la  vapeur  sur  la  germination ,  les 
tuteurs  ont  cru  de  roi  r  s'en  ocr*u|H-r. 

Leur»  expérience*  le»  ont  ctinJnil»  sut  résultats  snivtus  : 

I*  A  l'air  lit>r-.as*rt  IniniiJc,  mais  pis  très  voisin  d»  l'homidilé  extrême,  les 
r  ferment  pas; 


-"  l-a  ïernunali.Hi  a  lieu  pour  les  graines  de  no*  rén  ale*,  Wr  de  niar>,  blé 
d'bixet.  orge  ,  seigle  ,  moi  ne,  lorsqu'elle»  sont  placée»  dan»  un  air  au  maximum 

d'humidité  : 

J-  Il  f-iut  huit  foi»  plu*  île  temps  pour  que  ces  graines  germent ,  lorsqu'on  le» 
place  sur  l'eau  ; 

4  '  Lorsqu'au  lien  Je  cinq  grainrt  nti*e»  dan*  un  air  satnré  d'humidité ,  on  eu 
place  vingt-cinq,  sans  d'ailleurs  changer  le»dimrn*ion»  de  la  cIm  lie  «ous  laquelle 
l'air  est  retenu  afin  d  empêcher  1a  perle  de  »ou  humidité,  U  germinaliou  n'a  plus 
lieu  : 

Il  rn  est  de  même  lorsqu'en  laissant  1rs  graines  dans  le  nombre  où  elles 
étaient  il  abord  (au  nombre  de  cinqN,  on  sulistitue  â  la  cloche  qui  1rs  recouvrait 
une  rlocbe  hraitcoup  plus  grande,  la  errinioalioa  alors  est  retardée  ou  empê- 
chée ; 

t.*  Us  circon-lanrr»  qiii  déterminent  ce  retard  ou  ce  défaut,  dépendent  de 
l'arlinn  de  la  température  sur  l'etal  île  I  humidité  de  I  air; 

7*  Si  la  tempé  ature  est  baise,  mais  peu  ou  point  variable,  la  germination  aura 
lieu  également  »oits  une  grande  cm  sous  une  petite  cloche  ; 

t'  Si  la  tem|»rraturc  est  plus  élevée .  mais  modérée  et  variable ,  la  germination 
sera  retardée  sous  une  cloche  de  granile  dimension; 

y*  C  est  que  dan»  le*  variation*  diurnes .  lorsque  la  teruitë rature  s'élève ,  l'air 
tend  a  s'éloigner  Je  l'humidité  extrême  ;  et  Lorsque  l'espace  est  grand ,  la  vapeur 
qui  s'elè'C ,  et  qui  est  en  partie  absorbée  par  le*  graiues ,  n'arrive  pa»  à  la  limite 
de  t'hnmidile  extrême; 

<  0*  Ces  eftels  se  proviennent  pas  de  ce  que  ces  graines  n'ont  pas  absorbé  a*»ea 
de  vapeur;  car,  a  une  température  basse  el  constante,  elles  absorbent  moins 
d  eau  qu'à  une  température  plus  élevée.  Cependant ,  dans  le  premier  cas ,  la  per- 
nunalion  a  lieu,  tandis  qu'elle  est  retardée  on  em|ièrhf-e  dans  le  srcopd  ; 

1 1"  Ce  fait  rrmsi'quable  dépend  de  ce  que  l'air  n'est  pa*  ivxrz  satnré  de  vapeur 
pour  que  la  membrane  externe  de  la  graine  ail  le  degré  d  humidité  nécessaire; 
12'  Il  y  a  donc,  irlatitement  a  la  vapeur,  d  us  condition»  prilicip 


la  germination  ail  lien  :  d  olwd  que  la  graine  absorbe  «ssea  de  vapeur 
fonelionsde  nutrition  :  eu»niteqite  l'air  extérieur  soit  as«ca  saturé  de*i] 
entretenir  daus  I  enveloppe  le  degré  de  souplesse  sullisanl  ; 


"i 


i  i"  Dans  I  .setion  simultanée  de  I  eau  et  de  la  vaprnr,  U  germination  a  toujours 
lieu  plus  lot  dans  le  cas  oit  l'air  est  a  l'humidité  extrême  ; 

1 1*  Helatirrmenl  à  t'apidicat  ion  de  ces  principes  a  la  terre ,  les  anleurs  ont 
trouvé  que  la  germination  pnit  avoir  lieu  dans  le  sable  et  dans  l'argile  par  la 
seule  action  de  la  vapeur  ;  qu'elle  est  retardée  dan*  l'un  et  l'autre  cas  ,  mais  sur- 
tout dans  le  ra*de  l'argile,  qui  condense  et  t'approprie  la  vapeur  longtemps  avant 
d'en  rien  céder  ; 

I  y  Us  mêmes  principes  sont  applicables  tus  autrei-périodes  de  la  végétation, 
puisque  MM.  Eihvards  et  Colin  ont  obtenu  de»  plantes  de  pins  grandes  dinten- 

eluigne  de  ce  point  ; 

lt>"  Ce»  résultais  sont  pleinement  confirmés  par  ce  qui  se  passe  anx  Antilles, 
où  l'air  e*l  extrêmement  humide  ,  et  où  non-seulement  les  fruits  sont  exquis  , 
mtis  le  ligrreox  est  d'une  dureté  extrême  ; 

1 7*  I>'ew  il  suit  qu'on  devrait  employer  la  vapeur  dans  1rs  serre»  a  un  plus  haut 
degré  qu'on  ne  le  fait  généralement,  ttan*  le  rat  où  ce  procédé  t  été  employé  en 
Angleterre  on  a  obtenu  des  effets  sunrrenarri.  Le*  raisins  avaient  de»  grappes 
énormes;  de»  ananas  pesaient  jusqu'à  S  Livres.  Les  plantes  grasses  j  prospéraient 
aussi  d'une  manière  admirable. 


atUict  i>o  18  avatL. 

L'Académie  procède  i  l'élection  d'un  nouveau  memliee  peur  remplir  la  vafenre 
laissée  dans  la  section  de  mécanique  par  la  m«rt  de  M.  Moltrd.  U  liste  présentée 
par  la  section  oflre  dans  Tordre  suivant  les  noms  de  MM.  Gambey,  Duhamel  et 
Lame  [ce  irqun  ,  Franerrur,  Pambour  Le  nombre  des  votan»  est  de  J6.  An  pre- 
mier tour  de  scrutin ,  M.  Canbey  réonit  4&  saffrares,  et  est  déclaré  clu  Sa  no- 
mination sera  soumise  a  l'approbatioa  du  roi. 

L'Académie  désigne  tu  scrutin  une  commission  de  .1  membres,  chargée  de  pro- 
poser la  question  pour  le  grand  prix  de  mathématiques,  année  La  majorité 
des  suffrage*  se  rrunil  sur  MM.  Poisson  ,  l'iwrtot ,  Arago ,  jttunn ,  Libri. 

M.  Le  ministre  de  l'irulrnction  publique  adreisc  ampliationdc  l'ordonnanct 
rovate  qui  autorise  l'Académie  à  accepter  la  somme  de  fr  qui  lui  est  offert! 
par  M  »Unni.  professeur  a  l'université  de  Rome,  pour  la  fondation  d'un  pni 
qu'elle  «st  eliargée  rie  décerner. 

Ce  prix  e*t  relatif  aux  signes  à  l  aide  i 
parent*  d'une  vraie  mort . 


aécxioa  HE  L 


larion  iuitaiiiqui  roc»  L'ivijcraur  nul 


M.  Yale» .  secrétaire  de  cette  assocLatioo  ,  annonce  i  l'Académie  île» 
que  la  réunion  aura  heu  cette  année  a  Luerpixd,  qu'elle  di 
commencera  le  lundi  II  septesnbic.  L'association,  ajuute  M.  Yales, 
Oaltée  de  voir  quelques  membres  de  l'Académie  prendre  part  a  ! 


M  Constant  Prévost  écrit  de  nonrean  sur  ce  sujet.  «  M  Pilla  .  dit-il ,  dans  la 
note  qu'il  a  communiquée ,  n'a  point  décide  que  ce  volcan  et  la  i'onuua  qui  l'en- 
toure sont  îles  cratère»  de  soulèvemcut  11  »'exprinie  en  effet  dans  ers  tenues  :  // 
c*r  n  prcsi  itl  d>  montré  r/«r  ie  i-o/euif  du  l  'emve  tn  un  i'.i/e,in  r'tnfrçr.  Cette 
upiaion  que  la  base  du  Vésuve  e*t  nu  voh'an  sous  marin  émerge,  personne,  je 
eroi»  ,  n'en  doute  aujourd'hui  ;  l'coiertiou  du  x'i-snre ,  comme  celle  de»  Champs- 
Pblrgrretts ,  de  l'Epomeo .  de  1  Ltna  .  est  un  fait  général  ;  elle  est  due  i  la  caisse 
qui  amis  h  sec  ton*  le»  lerraius  lertiaite»  marins  sub-apennins  ;  ce  j*ut  être  ainsi 
à  une  disUicatiwn  plus  nouvelle  â  Uqurllc  toute  la  cMc  ouest  de  l'Italie  semble 
avoir  participé.  Il  cl  important  de  ne  pas  confondre ,  dans  la  question  agitee  en 
ce  moment,  les  effets  généraux  de  disloestions  linéaires  dn  sol.  par  sujtr  rk-*quel« 
des  dépits  coquillaire*  marins  onl  été  places  betucoup  ai-dev>uj  du  n.Tcau  d.s 
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mer»  a»er  de»  so'ilt  »emcn»  locaux  «pii  auraient  r«  ilressr  aulour  d'une  rasité  cen- 
trale de*  coudre»  volcaniques  deposie»  d'a]>ord  liorironlatcnicnt.  Personne  ne 
|#ut  M  refuser  a  admellrc  li  s  premier»  elTels  ;  nui*  il  n'eu  est  pi»  de  méiue  «le» 
seconds,  et  je  pers.stc  à  croire  avec  MM.  Poulet  Scropc,  l.jell,  ll.dfniann  el  M. 
Pilla,  q«ie.  maigre  k-s  dernière»  olrsrrvattnn»  de  ri-  géologue  napolitain ,  Ut  ob- 
jections 5i  oonibreu-e»  finis  contre  l'bspoiliè*;  des  volcans  de  soulèvement  ne 


r:\«r.ovi»»Tr.  ix  rnr»»si<. 

M.  Dwiw  ht  iih  no(e  sur  te  corps  qu'il  a  nhl  un  récemment  ca  poursuivant 
Mi  recherche»  qu'il  fait  en  commun  atrr  M.  IS-ligol.  el  doul  il  •  récemment  com- 
munimic  plusieurs  résultats  »  l'Académie. 

Eu  r*i«~inl  agir  avec  le*  précaution»  convenable»  I  aride  rarbonique  sec  sur  une 
dissolution  alcoolique  île  potasse,  faite  j'rr  la  po!j»se  chauffe  m  rougr  et  du 


Le  mu 


-  J.l  JjrJ, 


•  ne  po»»c«lant  pa»  de  trie  < 


n  *  pu 


c»  Plante 

s'apurer  de  la  constance  d-  s  rar* 

Isrux  têtes  de  momie»  égyptiennes  <ouè  ensuite  décrites  par  M.  Dubreuil  ,  qui 
discute  i  relie  occasion  mi  tarai  1ère  nslcotogiqoc  pmpose  )>ar  M.  bureau  de  la 
Malle,  la  po.inou  du  trou  auriculaire.  M.  Dultfeuil  n'a  pu  rrlrou»*'  re  caractère 
sur  le»  momies,  et  11.  Flouren»  ne  l'a  pas  observe  non  pin*  sur  le»  copie»  «pie  pus- 
aède  le  niuscum. 

A  l'ncca-iou  de  la  ilrtrri|ttioi>d'uuurïrr  du  ftarfmr  rl  du  Cui-ht/an,  M.  FIou- 
reu<  niuiiire  qui  Iritrails  <|u'un  remanie  ruinoie  apparlrnanl  à  la  rare  iicgtu  .  ne 
M-  froment  pu.  à  beaucoup  prè».  au  iiu'inc  degré,  chez  toute»  le»  peuplades  uoirea 
dr  l'Afrique. 

Ircuv  Icle»  iliiunln-c»  «le  la  mtr  dr  l'Inde,  d'un  Jar.mait  el  d'un  Maduruis, 
sont  au.vi  drente»  rl  figur.»»  par  M.  O-il.rcuil. 

I.a  tel.  «lu  Ju\',k',i\*,  r. Irerie  en  avant  et  sur  les  rôles,  i  st  très  évasée  en  ar- 
rière .  lr  vertex  es!  proéminent .  lr»  os  du  nr«  sont  courir,,  surbaisse»  ;  le»  nanl- 
atwsui.  on  «lit  bientôt  la  liqueur  »e  prendre  en  ma»«e ,  tant  «si  fraude  -i  laire»  supérieur»  rl  l'inférieur  «ont  arrondis:  le»  orbites  1  rès-ccir  les. 
I  abon lance  de  la  matière  cristalline  «pu  «  forme.  On  ajoute  alors  un  «alunir  !|      l  e  <  riue  du  Mailuruit  ne  dirrre  (;uére  du  prreedi  ni  que  par  un  plut  (raud 
d'rllter  auliidre  rgal  â  relui  delà  li<|»i  nr.  rl  un  jette  le  Mut  sur  un  filtre.  En  jl  «ilnuie 


tarant  1*  produit  aw  de  l'rthee  aiihsdre  .  il  rote  un  nirlaner  de  raibonate  de 
putusc.  Je  bi-t»rlK>naie  de  pi>ta*se  et  de  rarlioiinalc  dr  |>i>la^<r.  Pour  ■  \lraire 
ce  ilerniei  <.«n»,  il  MifQt  de  taier  le  I  r'idii  »ere  itr  l'al.tio!  alii-Jn,  -|ui  le  di.i  .ul, 
el  d'ajouter  a  la  liinienr  liltrre  de  I  rther  aubMlre ,  qui  le  prreipitc.  Le  proJuil 
ulttenu  .  qui  c»t  du  rarboeitule  pur,  offre  la  romposilu-ii  suivante  : 

KO.  C202;CHII8,  ClOI  IliO 

Ce  set  cal  naerê  ;  rnouac  (ras  il  te  drcompo*e  au  feu  bisaiwa  dans  l'eau  ,  il  se 
cl »a âge  rapidement  eu  bi-earbunaie  de  polatsr  :  dimji»  dans  l'alrool  faible ,  il 
éprouve  le  mcnir  cbao(rnjenl.  et  laine  drpowr  re  »rl  tons  forn»-  de  lame»  nacrées 
que  l'on  coufundrail  avci-'eelles  que  fueme  le  carborinate,  si  I  auaJvtc  ne  fuurniMajt 
no  moyen  de  le»  m  distinguer. 

ciainiars  oc  *ici*  r«u  dc  La  Tim  oaactitr.. 

M.  Fkmrens  fait  en  son  nom  et  relui  de  MM.  dr  tUiinnDe,  Serresel  Ma||<itdie. 
un  rapport  «ir  un  iix-muirede  M.  ISulimiil  »nr  re  v„j,  |. 

Ut  tilesetuiliies  par  M  Dubrruil.  et  dont  le»  figure-  acrompagnrnl  son  me- 
noire,  sont  au  n-mil*re  dr  iloute. 

\a  première  es!  crllc  d  udc  tenioM'  çwivwne;  c'est-à  -dire  appartenant  i  celle 
rare  q^ie  les  E*>|iagni>U  Iroascrent  au»  Canaiirs  •  nauil  il»  ru  Ureitl  la  rouifurlc 
I*  musce  |  0  «nie  ai»»i  une  trie  de  renwne  (t-iurhc  ;  l'ant>nr  du  rappml  la  inel 
soaa  loi  jru»  dc  l'Académie,  et  l'on  >  reconnaît  la  plupart  .le»  Irait»  indique»  par 
M.  LSiilsfeujI. 

Le  crâne  offre  un  l>el  ovuide,  dont  la  partir  pnMrrirure  est  beaucoup  |du»  vo- 
luaiineusc  que  l'aolrneur;  c  crii.r  w  fait  rrniarquer  rncore  par  sa  liaulrur.  par 
la  forme  arrondie  de  >a  toiile,  par  l'alnenec  compli  l.-  d'angle»  el  .le  saillit» ,  par 
des  relie!»  »vuielri<(ne»  cl  adouci. 

Ije  front  dunime  I.  s  partie»  inferieurcs  ;  1rs  f  is>e>  temporale»  «onl  un  peu  e\- 
rairrs ;  le  trou  auditif  »erapproclir  de  la  partir  potU-ricurc  de  la  trie  «w  de  I  <ic- 
ciutit  ;  le  Iran  orci]Ulal  e»l  arrondi  eoiunie  le  r riue. 

La  face  est  Irgérrmeiil  arromlie,  ueale;  U-^  fosvs  nasales ,  la  roole  palatiM 
ont  pco  d'étendue;  le»  rlenUsont  verliriilr*. 

l  a  momie  drrrile  par  M.  Duiimiil.  une  autre  etixanl  r^i'emenl  au  isusrom 
•le  Montpellier,  el  celle  du  mus.  um  de  Pan».  Sont  d'une  laille  au -dessous  dc  la 
naos  en  ne. 


I  .' 


e  Jni'ttnni»  et  un  de  M*rd:/tnis,  appartenant  a  la  rollrrlion  dunia* 
«riim,  sont  mis  sons  1rs  sens,  dc  l'A'  aiVwir,  el  M  Kluiiren».  après  mur  fait  re- 
marquer que  le  Ispeen  rsl.  en.lT.t.  le  ni' use.  ajoute  que  ee  Upe  r-l  surtout  re- 
marquable par  la 'prorniinener  que  font  en  arrièr.'  1rs  dru»  larjcr»  bosses  pori.  ta- 
lcs, et  ^r  'a  m.ini.  re  dont  1  occipital  s'aplat.l  au-<!t-*>sous  île  ce»  bosses,  en  se  por- 
tant titdii'ueineul  ver»  son  apophjse  ba«ilaire.  Cri  aplati. sèment  de  I  uecipital  ta 
même  an  point  d'.i'fnr  dan»  le  Jarauai»  une  dépression  sensible  à  l'emlroit  ordi- 
naire île  prutubrraïK-r  occipitale  externe. 

M  Dubreuil  termine  son  m.nioirc  parla  description  «le  dru»  têtes  d'baniUai 
de  la  noiis-rllr  Zrlaude.  uu  homme  el  une  femme  Dons  la  première,  le  crâne  est 
plntol  oliUinc  que  «phrriqne;  le  front  ensexe  el  Irei  r.  nient  incliné  eu  amère, 
sans  Mre  fmant ,  la  farc  pmeute  un  uvilrassrj  régulier;  les  miihuirea  Mnil  ar- 
rondir», l'ne  trie  dr  /rlaiMlais  de  la  collrclion  du  ii.it.rum  ,  en  reproduisant  le» 
Irait»  indiqués  par  M.  Dubrrnil,  i  si  remarquable  encore  par  la  profondeur  et  l'é- 
tendu de  la  fns.r  temporale 

Le  tête  de  la  feinm.  a  le  frûitl  b  aocoop  plus  reculé,  et  la  saillir  latérale  des 
|KMnmel1es, très-prouoisree.  arrroit  la  diiurusi.ui  Iran». erse  de  la  face  au  point 
de  la  rapprocher  de  la  face  du  K.dmnnr. 

Outre  les  descriptions  dont  il  a  etc  parlé  ,  le  mémoire  renferme  déni  proposi- 
tions ainqncllrs  l'auteur  cr.nl  pouvoir  attribuer  nue  rertaine  grin  rallié.  Ij  pre- 
mière es!  que  la  forme  du  trou  nrcipilal  répète  presque  loujinir»  rs-llc  du  crâne. 
Ia  scrnmle  est  que  plus  rinttlligeuce  e»t  développer,  plus  le  trou  auditif  est  voi- 
sin dr  l'occiput. 

La  première  pr»pn»ilion  soufre  beaucoup  d'evn  plion»  ,  cnmmr  l'auteur  rn 
convient  lui-im'me;  quant  i  la  si-comtc.  il  nous  semble  ,  dit  M  r'Iourens  .  que  la 
(KiMln.n  plus  ou  mon.,  a' ane.  e  du  ti.nl  «ndilif  est  lies-propre  a  «arquer  U»  rap- 
ports divrrs  du  drvc|o|.prn>cot  resprrlif  «1rs  régions  auleneure  .  t  |iostrrieurr  .lu 
i  rioe,  et  par  suite  des  parties  du  cerveau  qui  correspond,  ni  i  ces  régions. 


M.  Pubreuil  a  remarqué  dan* 


uanrbi 


que  rapopli.se  t 


noidr  «le  la  nuv.  bi.irc  inlrneaire  r»l  pins  éloigner  du  condsle  «rue  dans  no»  l-le» 
eur«qsreuiic».  Celte  partirularile  se  voit  aussi  da  i»  la  UKimie  du  muséum  de  Paris. 
M.  I  loorcns  l'a  relnmvee,  et  même  plu»  marqu-s».  ilans  uue  oiàc  oirt  inférieure 
de  momie  ciriptiriuie  qu'il  prceulc  il  I  Ai'admue 


l'ur 


'  remarntie  n 


I"1 


de  M.  Iliii.reuil.  e'c»l 


n'onl  pas  la  fosse  ol.  rriuirnitr  prf.-.  r  ]-ar  uu  îr.iu. 

M.  C.  Cunerqui  le  premier  a  squale  la  («rrr  .raiiori  singulière  de  celle  fo.se 
»ur  une  femme  C-trhi, ,  n»i.\  morte  a  Pari,  ru  I R.  A  la  retrouva  sur  la  momie 
■ruanebe  du  musée  M  Y  oorvnsl'j  relrom  «•  sur  une  m  miie  egsptirnnc .  >ur  une 
uiuUtre»»e,  taudis  que  sur  une  nr  prisse  il  ne  l'j  pa»  obsers.e.  ll.i  la  retron.e  mè  ■ 
me  quelquefois  sur  d'  *  vruelrlle»  île  iicj>  r.ir»  »  «  nr^|n  eiine..  lin  sait  que  cette 
perforation  delà  «-asile  olerraiiieom- esi.le  c-j.iin.e  i]:.|>o.it;ou  <ui.s1ai.ie  ,  «lans 
plusieurs »ini:e*,  dans  le  attire  .s.  -  cln.  ns  et  «Uns  quelqsies  autre»  rarnas.u-rs.  dans 
h  rtievroliu.  dau»  le  daman,  le  sanglier,  clc. 

Pour  revenir  a  re  trou  d»n«  le»]»'-ee  luenvirc  .  l'ar-sein»  .!c  ce  iroii  dans  les 
deux  iruanehes  de  M.  Dul.reuil.  nenilrc  'pie  son  e\i«*ei.ie  .Uns  .elle  il.  notre  mu- 
séum ue  peut  être  regank-e  que  .  "inme  un  fait  nul;. ul'i.  l  ;  cl  t.-rtc  <  ireonstaui  e 
qu'il  s  est  rclronsc  dan*  la  niul.itrc»»eel  uondjii^la  n«-j;rc»se,  sciuMc  '  n-n  le  mou* 


de  sa 


La  seconde  tète  q  ir  décrit  M.  Dnlirenil est  cell.  d'un  la:.;-riJ.<  «In  .1  -trirl  «le 
Minas  Nosas  a«i  Ure»il.  Notre  iitns.-uin  eu  a  iin.  iap|ior-'i'e  |»ar  M.  A  ^aint.|ll- 
laire,  el  qui  offre  comme  l'autie  le»  trait»  in<li<(u.  »  ■  <-ii  I  auteur  du  ito  uioirc  ;  le 
grand  «le»elop|-rni>"tit  du  erjue  la  pesanteur  d.-s  os  nuqu'a  une  dépression  p'aiVv 
vers  les  dru»  tirr»  |Ki-teni'ur*  de  la  »ulurc  ugttt.ile.  j.i»q  l'an  reulln  icnt  dt>  le., 
ses  paheulc",  ju»qu'a  un  autre  rcntl.  :vrnt  dr  l.i  |«ntion  du  finutal,  qui  s'i.nit  . 
def  fier»*  l'ap.iphs.e  orlul.irc  «-sterne,  à  la  irian  ic  aile  du  «pln-nolike. 

L'ovoi'le  forme  par  le  er.iuc.  ajoute  M  l'Uiurens,  e  t  lieaiieoup  pl..»  voliiuiincnv 
en  arrière  «pie  |»ar  desjnl  l.c  frnnl  e»l  elc»è  ma.»  ei.-oil  ;  i;u«-  iii.'iul*  ligne  t-c  r- 
pendiculairr  hnn«  i  n  avant  le  fconl  et  U  f.i re  .  la  mai  !ioi.-r  inrerir«ire  ,  que  l'au- 
teur n'a  peint  vue,  »  .1  lar^e,  t.autt  :  %■  luentoi.  jsjn.e. 

La  létc  J  un  ù*tln*:  .le  l.i  tut  u  Je  Krc.  Vnad,  île  1a  plaine  dc  Mrlidjali ,  oUcc  , 
suivant  l'auteur  du  tin  moire,  qiuiqiics  (tait,  ir.n  la  rattacUenl  à  relie  du  m  .re  . 
d'autres  a  cele du  blanc.  Am-i,  le«Tàneest  oKlm^  ..unine  dan.»  le  noir,  le  fioul 
étroit  et  fuyant  ;  mai.  le  Iron  auditif  est  1 1-* s  rappiorli.*  de  la  bo.  c  utH'ipitalr  que 
drs  frontale»;  la  lare  quoique  ijil'ante  et  allni^-ee,  est  moins  eloign.'e  .le  la  fnrnic 
rireuUire,  U  lo»<e  canioe  est  heaurouj.  i.ln.  prononcer  .  cl  les  os  du  lier  ,  au  lieu 
«Titre  aplatis,  forment  une  voùle  bcu.  ds.sime. 


M.  Isidore  CeoffroT  fait ,  ers  son  nom  el  relui  de  MM.  Irnrséril ,  de  Wainville , 
Serres  el  Flourens ,  lin  r.»im<ir»:  «nr  nn  nvittoirc  de  M  Llterniinirr,  asaol  pour 
titre  :  •  fa  ■»«»»•'.*  iU  f'-.i/>/ic«iiio«  .lu  ttmum  iI,ê  ruioux.  pour  faire 
saule  au»  Irarani  «Se  MM.  Cuvierel  Gssoffros  »anil-lliUire.  .• 

las  rapporteur,  après  avoir  raj^iele  la  disetHsiou  qm  eut  lieu  ,  en  IWtl ,  entre 
MM.  Cuvierel  Geoffnw,  montre  comment  ou  fut  amenr  iiar  là  à  sentir  le  besoin 
dc  plu»  ample»  ren»eigiictivrris  sur  la  maniér.'  dont  prin-ède  I  ossification  dans  le 
sternum  des  oiseau».  ap|sarte»iaiit  a  différentes  famillrs  .  et  comme ol  M.  Userai - 
nier,  qui  était  «lejt  e.iunn  jur  de  l  rw-boniis-s  rectieeclir»  »ur  e»  sujet,  fut  en- 
rouragr  à  le»  rlendrr.  C'est  le  résultat  dr  re  rwmiran  travail  qui  •  été  ai 
l'an  dernier  à  l'^rademve ,  el  dont  noua  avons  donné  l'aiul.se  a  lëfitMpx 
feroinlation. 

Fn  laissant  de  cAté  le  cal  eacrptiorinet  des  oiseau»  sans  beècliet ,  et  notamment 
de  l'anlrnrlir ,  M,  cUVirr  n'avait  «-onnu  que  deus  nMides  d'o»»tfiratiim  '|sae»lnix 
point»  d'i>»sjfica!ion  el  par  cinql .  et  il  riait  porte  à  penser,  d'après  des  nb«*rTa- 
i  ion»  trop  |>eu  nomlireuses,  que  er«deu»  modes  pouvaient  bien  être  les  seuls  dan» 
toute  la  swrif  oroitliologi.pte;  le  ilrr.iier  parai«-mt  être  propre  au»  vraies  galli- 
naers  .  l'autrcà  lot  »  Is  s  anlres  rn.eauv.  Or  M.  I  r.rrmn.ii-r  montre  d'ui«r  part 
•  lire,  s'il»--  vui  qu'aurun  autre  oiv.au  ne  pre»entr  esi.truir.it  a»ec  la  uséme 
•l.siiosit.on   1rs  cinq  pièce»   «Hmale»  île»  gallinacés,  il  faut  du  raoin»  re- 
i-miiiailre  qnr  I  raiicoup  d'autre»  «siseauv ,  tels  que  les  (aurons,  la  b*e»se  et 
qncr^jies  griiTe*  voisins  ,  le»  rooiiel l«  s ,  le»  f-i-lte!s  .  lr»  pm|*«>uin».  les  gerl».  s  et 
j  'e»|.oult»  d  eau  offrent  einqpié»vs,  I.M|siclles.  noHiicdjn»  ce  «lernier  geuir  ,  «if- 
I:  Irenl  nue  d.»|>ositiori  lr>-s-.in«lo;ue  i  crllr  «les  gallinacés;  et  d'autre  part  que  par- 
('  mi  le.  o.»' an»  qui  «.rliei  t  un  .mire  nombre  dc  i«iuls  d  .w dirai. on  ,  beaucoup 
]■  |.r.  »entent  un  m<»le  de  drvel  >iqienirnl  trr»  iliirerenl  de  rrlni  de»  r.vnard»  .  rtr- 
j  Un  r»rs  «Ves  asant  lr  is  piècr»  principale»,  d'antre»  quatre  Ce  iternier  nombre 
est  celui  de»  coltlvn»  .  par  tvriuptr  .  le  précédrnl  relui  du  *tealnene.  r'nfin  ,  1  au- 
leur  fait  connaître  jnsqsi'à  »i\  piès'es  dan»  les  pigeons ,  et  il  recliûc  une  eircur 
qu  d  nvait  d'al.nnl  lui  -nveme  toniinise. 

U'anires  résultats  di  s  oiiscrvations  de  M.  Lherminicr.  qui  ne  sont  point .  il  est 
«rai.prrsculer»  cvpl'.  itcnn  ni  :laris  si>n  mruit.ire,  mais  nr  «onl  autre  chose  qu'un 
premier  deurr  de  uruiTaliNUlion  i'r»  laits  qu'il  evposc,  »nn!  relalifs  à  U  direction 
suivant  laqtielle  rn»*itiration»e  lait  e1  k'  propage  peu  à  peu  .Uns  le  »1ernnm.  Dans 
j'  le  j'.l-is  prati.l  nombre  de»  oi-ejiiv  ,  quel  que  .ml  d'ailtern.-»  le  nombre  de»  antre» 
pi.ir»  principale»  qui  pourront  apparaître  ultérieurement,  l'ossifieatiou  commence 
de  chaque  cô  e  par  un  poinl  o»»lmi»  situe  à  l'angle  antérieur  el  cvtrrne  du  sler- 
de  là  s'étend  graduellement  d'avant  en  arrière .  et  «le  dehors  en  de- 


nt! m  ,  et  qm  i 

;  dans.  Dans  presque  tons  les  ca»  un  autre  rentre  «l'ossification  .  trè*-évident  sur  la 
\  plupart  de»  sternum  qu'a  «'nvov  s  M.  Lbi  rmimer.  rentre  représenté  par  denv. 
t  poinls  ossrustrè|.rap|imrhés  l'un  de  l'autre  ou  même  conligas  ,  se  nsantlesle  entre 
r  les  .leuv  novaux  externe» .  au  point  correspomlanl  i  la  |*riie  ai.léri.  ure  du  kré- 
c  nl  L'apparition  de  la  troisième  pièce  e»l  le  plu»  sjvjveol  tarduc,  comparati»»- 
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nient  sux  deus  autre*.  Quelquefois,  au  contiaire,  rllc  est  presque  simultanée; 
quelquefois  >  mai*  rarement .  die  le  |>rcccde. 

Relativement  à  l'er«Mwe  ahvilue  à  laqiielb  apparaissent  dans  le  slernum  I» 
premier»  dépits  calcaire» ,  il  résulte  il»  observations  tic  M.  Uiern.imer  que  k 
etimmeoceiuenl  de  l'ouiâcatiun  cuiocide  ocdiuairrinciil  asec  le  développaient 
des  plume»  Je  I  «le  C  m  ainsi  qoe ,  cher  le»  canards  duut  le  sternum  reste  si 
long  temps  csrlilagiucux ,  le»  ronges  ne  poussent  que  très  tsrdisemcnt  ;  cîiea  le 
pouvin,  au  contraire,  le  sternum  commence  ■  «'ossifier  quaiMl  te  corps  n'est  en- 
core rouvert  que  deduict.  C'est  aussi  ce  qoe  M.  Lbcrminicr  •  tu  chez  In  coli- 
bris, et  celte  analogie  est  d'autant  plus  intéressante  ,  que  cei  oiseaux,  h  dillYreiei 
i  Unt  d'antres  égards  dea  pansu ns,  se  rapprochent  de  reur-n  dan»  leurs  premier 
Age  pi  r  la  précocité  de  l'ossiDcstion  dn  bréchet .  et  >  à  l'état  adulte ,  par  la  Irvv. 
graode  prééminence  de  relie  même  crête  en  même  temps  que  par  le  développe- 
ment considérable  des  premières  penne*  abire». 

M.  Lhcrminicr  ayant  répété  à  La  Cuoddoupe .  sur  le  poulet  et  le  canard ,  la 
même  série  d'obacrvalioeo  que  M.  Cuvier  avait  faites  en  Ira  ace,  et  le»  pièces 
préparées  qui  ont  servi  a  ces  recherches  ayant  été  envoyées  par  l'auteur  en  France, 
le»  commissaires  oot  pu  établir  la  comparaison  des  propè»  dn  développement 
dsex  le»  mêmes  espèces .  entre  Ica  tropique»  cl  dam  iw»  dimal».  Voici  ce  qu'ils 
ont  trouve  rdativeiocnl  *■  canard. 

l/ossificalion  du  sternum  diex  cet  oiseau,  se  bit  «•clément  dent,  le  même  or- 
dre  en  France  et  à  b  Guaibloopc ,  rt  siuvaat  la  même  direction .  nuis  non  asec 
la  même  rapidité  :  le  canard  de  la  Gua<kloupc  est  considérablement  e.i  retard  sur 
le  ranard  de  France.  Ainsi  le  premier  à  W  jours  n'e«l  encore  que  comme  le  se- 
cond i  42  ;  a  SS  jour»,  comme  le  second  a  Mi  ;  et .  di>enl  le»  rapporteurs ,  il  ne 
s'agit  pas  ici  de  différence»  minutieuses  et  »ur  lesquelles  1  observation  puisse  être 
en  défaut  :  à  tu  jour»  le  canard  de  France  a  son  slernum  rnlièrcmrat  ossifie .  le 
canard  de  la  Guadeloupe  l'a  cutiètemeut  cartilagineux .  moins  le»  drai  noyaux 
osseux  existant  ans  angles  e« (crocs  et  antérieurs,  et  dont  chacun  envoie  inces- 
samment le  long  du  bord  stemal  de  son  coté  un  petit  prolongement  osseux. 

t  e  rapporteur  s'occupe  ensuite  de  la  partie  théorique  dn  mémoire  de  M.  Lher- 
minier.  Nous  regrettons  que  le  défaut  d'espace  nous  empêche  de  le  suivre  dans 
cet  «amen ,  dont  le  résultat  n'est  pas  aussi  favorable  que  celui  de  la  partie  d'ob- 
servations. Q  umt  à  celle  -ci .  dit  le  rapporteur  dans  ses  conclusions,  nous  ne 
urati  mieux  la  looer  qu'en  di-clarant  qu'elle  mérite  d'être  placée  i  côté  de 
du  même  auteur,  sur  b  steioi 
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Au  mois  .iV.itot:r,-  ISïi, ,  M  Du:V, 


■  fut . 


ires  de  Taprês  midi ,  elle  fut  prise 
considérable;  cependant  elle  s'arrêta  d'. 


t  de  fièvre  tres- 


iprochaol  ce  qu'il  votait  de  ce  qu'il  avait  appris  de  la  bouche  de»  partie) , 
ur  ne  douta  pas  qu'il  n'eût  affaire  a  une  fièvre  intermittente  («rn'cieiue. 
,  il  présent,!  le  sulfate  de  quinine  .  et  l'bémorrnagie  ne  revint 


sfavci  ne  t»  avait.  — 


.1,  ». 


C'irrf'*]*tïiilanr,'  tifliculîe  : 

<  "  Lettre  ministérielle ,  en  date  do  4  7  avril ,  avec  envoi  de  la  recette  et  de  l'é- 
chanlir.oo  d'un  causdqne  contre  les  douleurs d«  dents. 

r  lettre  idem  ,  idem ,  avec  envoi  de  b  recelte  ci  de  l'échantillon  d  on  remède 
coutre  les  brûlures, 

3'  Lettre  idsm.  idem ,  avec  envoi  de  plusieurs  rapports  sur  b  cri;  pe  dans  le» 
département  de  la  Manche ,  du  Doubs .  de  la  Seinc-înreneore  et  de  l'Aisne. 

4*  Lettre  idem ,  idem ,  avec  envoi  d'an  rapport  sur  nue  fièvre  typhoïde  qni  a 
régné  dan»  b  eoeamune  de  Cbamvres. 

V  Lettre  idem, idem,  avec  envoi  d'an  nouveau  biberon  de  l'invention  du  sieur 
Liuerrin. 

<i°  Etats  ries  vaccinations  du  Tara.      I  commun  n  le 
T  Etat»  des  vaccinations  de  l'Allier,    I  ■™,u3" 

Correspondance  manuscrite  : 

I  •  Annotations  sur  la  grippe  de 
leur  IV 

2°  Note  snr  U  température  de* 
d'Or  en  particulier ,  par  M.  Bertrand. 
T  Lettre  sur  no  cas  d'anévrisme  de  l'artère  fémorale ,  par  H.  Minuit. 
4*  Rapport  sur  b  grippe  du  canton  de  CUleau-du-Lair ,  par  U.  F..  Geodron. 
4°  Lettre  de  M.  Soubcrbielle  ;  avec  envoi  d'un  reeneil  de  pièces  propres  à  ju- 
ger le  procès  entre  la  lithotomie  etb  litbotritie. 

Apres  le  dépouillement  de  la  correspondance.  M.  Rocboux  demande  b  parole; 
il  prie  de  consigner  dan»  le  procès- verbal  de  ce  jour  ce  qu'il  a  dit  dans  noe  des 
séance»  précédentes  sur  Us  différences  qui  séparent  le  ttplni»  de  b  fièvre  typhoï- 
de A  son  avis ,  il  n'esiste  aucune  analogie  entre  ce»  maladies,  et  il  n'y  a  que  cetu 
qui  ne  les  ont  pas  vues  qui  puissent  soutenir  le  contraire.  Il  est  bien  aise  de  re- 
nouveler cette  observation  »u  moment  ou  l'Académie  est  appelée  à  prou-joct  r 
■r  les  mémoire»  envoyé»  au  concours  sur  cette  question. 

—  M.  Honoré  répond  que  c'est  précisément  a  cause  de  cela  que  M,  Rocbocx 
attrait  dn  garder  pour  lui  une  opinion  qu'on  ne  lui  demande  pas ,  i 
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ne  prétende  influencer  les  juges 


mander  à  bire  partie  de  b 

M.  le  président  répond  que  les  jugea .  « 
guère  possible  d'acquiscer  aux  vornx  de  M. 
serait  pas  fixé  par  tr»  reglnnens. 

—  Hetcou  i  la  Faculté  de  médecine .  M.  Crnvrillucr  écrit  poar  prier  l'Acadé- 
mie de  consacrer  quelques  séances  a  b  statistique  médicale, 
l'n  membre  appuie  cette  pro|xnition. 

lu  autre  b  combat  sou»  prétexte  que  tout  a  été  dit  pour  on  contre  ce  sujet. 

M  Boumjuct.  Précisément  M  Bisueno  d'Amador  ,  nommé  professeur  de  pa- 
thologie et  de  thérapeutique  générales ,  a  b  Faculté  de  médecine  de  Montpellier, 
a  éent  aujourd'hui  au  conseil  qu'avant  de  qoilter  Paris  il  aurait  une  lecture  a 
bire  devant  l'Académie  ,  si  elle  veut  bien  lui  accorder  un  lourde  faveur.  Or,  je 
crois  sasoir  que  l'objet  «le  cette  lecture  est  la  statistique  médicale  ;  eu  sorte  qoe 
si  U  demande  de  M  Amadnr  est  agréée,  1rs  vécus  de  M.  Cruveilhier  seront  natu- 
rellement rempli».  J'ajoute  que  M.  Amador  regarderait  comme  une  faveur  qu'il 
lui  fut  prnraide  soutenir  la  disenssion. 

I  L.  m.u.Ii.»  Ai^JU  «'.IL.  . 


ppelé  a  deut  beues  de  Ssiol  Seter 
pour  voir  une  petite  61k  d'environ  C  ans .  laquelle  avait  en  quelque  temps  i 
rasant  une  ûètre  iiilrrraittentc. 

Le  il)  septembre  ,  à  ipiatre  I 
d'une  hemorrk 

nninc  à  reutréc'dc  la  nuit  ;  mais  elle  fol  suivie  d'un 
prononcé. 

W  lendemain,  sauté  parfaite. 

Le  surlendemain  ,  a  deux  beure» ,  retour  de  l  hémorrbagie.  nuis .  su  heu  de 
sortir  par  le  mi  ,  cette  Cois  b  sang  sortit  par  b  bouche.  La  prostration  était  es- 
tiëoie .  et  l'on  eniguait  pour  les  jours  delà  malade.  Ccpcudant  1rs  vonussemms 
s'arrftéreol  vers  les  quatre  benrvs ,  et  i  cet  état  de  langueur  succéda  une  vive 
reaetio 

Y.n  rapt 
M.  " 
En. 
pis 

Après  avoir  raconté  I  histoire  qu'on  vient  de  lire.  M  le  rapporteur  se  de- 
mande si  h;  diagnostic .  par  M.  Dulour ,  est  bien  eiacte.  U  se  demande  si  le  re- 
tour d'uoe  heroorrliagie.  après  un  repos  de  deu  »  jours .  salut  pour  caractériser 
une  Gi  vre  intermi'tcnte.  lien  doute,  et  toutefois  il  ne  peut  qu  approuver  la  con- 
duite de  M.  Dnfour  :  caril  n'y  avait  nul  inconvénient  a  prescrire  b  quinquina, 
et  il  y  en  aurait  eu  beaucoup  k  b  négliger,  si  milheurrusement  b  nature  de  b 
maladie  était  réellement  UUe  qu'elle  avait  été  jugée. 

«oit  ni  M.  ci«>ci.t  «es  ll  uoTta  n'esi.xvcji  au  sclfatc  ne  Qiniac  son 
tMEsrcaE.  Rapport  de  MM.  Boude I  et  Cnéneau  de  Masse. 

Le  moi  en  de  M.  Girault,  c'est  tout  simplement  b  beurre  de  cacao  ;  mais  corn  ■ 
me .  dans  son  mémoire,  avec  b  sulfate  de  quiuiae,  il  se  fond  toujours  un  peu  et 
qu'il  y  a  du  sulfate  mis  à  nu .  on  ajoute  nn  peu  d'huile  d'amande»  douces ,  et  on 
aromatise  avec  telb  essence  qu'on  veut. 

La  commission  s'est  assurée  que  les ediantillooi .  fournis  par  M.  Girault,  n'a- 

sulfitede  qni  Joe,  et  ib  bissent  dam  l'arrière-bouche  un  aentiraenfd^ie^rfort 
desagréable. 

C  est  d'ailleurs  on  grave  inconvénient  que  d'associer  b  sulfate  de  mumne  avec 
nn  corps  (très  et  indigeste  ,  dans  b  proportion  d'un  gros  de  " 
trois  grains  de  sel.  En  sorte  que  quand  même  M.  Girault 
cm  il  s'est  proposé,  il  mériterait  pbtot  le  blâme  que  l'approbation  de 
gnie. 

Néanmoins  M.  Girault  a  mmmrn»  p>r  se  momr  d'un  hreict  d'inientioo:  c'est 
un  privilège  qui  s'achète.  Toutefois  la  comimssîoo  remarque  que  l'autorité  ne 
peut  l'accorder  sans  faire  nno  très-busae  application  de  b  loi  ;  car  ta  législation 
qui  régit  bs  remèdes  secrets  et  l'esereice  de  b  pharmacie  ne  l'v  autorise  pas. 

—  S'il  en  est  ainsi ,  M.  More-an  propose  d'en  avertir  l'autorité ,  et  de  l'enga- 
ger a  retirer  à  M.  Girault  b  privilège  qu  elle  lui  a  accordé. 

—  M  Gi  éstuo  oc  Musai  a  dit  que  c'est  albr  trop  loin  :  non  que  les  obstrva- 
tinnt  de  b  conxnission 
demie  à  dicter  a  l'autorité  b 
reau  n'a  poiol  de  suite 


b  but 


lusse  a  dit  que  c'est  albr  trop  loin  :  son  que  bs  observa 
ne  soient  fort  justes ,  mais  parce  que  ce  n'est  pas  a  l'Aca 
lU  b  conduite  qu'elle  a  a  tenir.  La  praciosiiionde  M.  Mo 
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sua  Lia  Moralité*  nt  «ne;  par  M  LirtLuta 
Rapport  de  M.  BoniDaud. 


Parmi  bs  conclusions  de  M.  Leteflter ,  lextuelh-ment  rapportées  par  b  com- 
mission ,  sont  les  suivantes  : 

t"  La  quantité  do  sérum  dn  aang  est  en  général  en  rapport  avec  b  quantité 
d'eau  que  edui  ci  contient. 

T  La  séparation  du  sang  en  sérum  rt  en  caiOol  s'explique  par  b  simple  saifsro 
sioo  deb  circubtion. 

S*  L'albunùne  et  la  matière  colorante  sont  précipitées  par  le»  arides  en  masse 
solubles  dans  l'ean,  ineoscrcssitilei  par  b  chaleur. 

4*  La  matière  colorants  absorbe  de  l'oiigène.  en  même  temps  qu'elle  dégage 
du  carbone  pour  donner  naissance  i  b  6brine. 

5*  KUe  est  précipitée  par  bs  sels  acides  en  masse  insoluble. 

C  La  fibrine  formée  par  la  respiration  est  employée  par  b  nutrition. 

7*  Elle  perd  un  peu  plus  de  deux  tiers  et  na  peu  'usojns  des  trois  quarts  de  son 
poids  par  la  dessiccation. 

8'  Le  sang  humain  pèse  de  1041  k  1048.  S,  et  cette  pesanteur  ne  parait  en  rap- 
port avec  aucnn  de  ses  clémens  organiques  ;  elV  est  plus  considérable  quand  on  la 
prive  de  fibrine. 

que  suspendue  el  uon  dissoute. 

HC  Le  saog  artérid  pèse  moins  que  h  veineux .  et  contient  plus  de  fibrine  et 
moins  de  sérum. 

4 1*  La  fibrine  est  snsreptihb  de  variation»  très-rapide»  chex  b  même  individu  ; 
b»  autres  élémrns  ne  changent  que  bntement. 

4  2'  lies  trois  élémens  du  sang ,  il  n'y  a  que  b  fibrine  qui  paraisse  en  rapport 
avec  b  fièvre  dans  bs  maladies  siAëmsyau». 

4  X'  La  couenne  ialbrametoire  n'est  pas  en  rapport  avec  l'albumine  du  sérum. 

Quoique  ces  conclusions  ne  soient  pas  toute»  également  démontrées,  cepen- 
dant U  commission  témoigne  sa  satisfaction  k  M.  Lcldlier.  et  l'invite  a  continuer 
ses  recherches  avec  b  précision  et  l'exactitude  qu'on  «luit  apporter  dans  des  élu 
des  de  cette  délicatesse  et  de  cette  importance. 

M.  Pturnu  voudrait  savoir  quels  sont  bs  procédés  de  M.  Letellier.  Sont-ce 
des  moyens  d  analyses  connus?  Sont -ce  des  moteni  différent  :  si  bs  premiers,  il 
n'y  a  pas  lieu  i  Uni  d  éloges  ;  si  bs  seconds ,  il  convient  de  les 
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If.  Bociiiitm  répond  qu'il  a  dit  en 
cédé»,  et  en  demandant  de  nouvelles  recherches,  il  a  fait  asseï  sentir  qu'Us 
saicut  quelque  cliose  à  dé»irer. 

M.  Bcssr  demande  les  notai  des  roioniis;aîrcs  chargés  d'etaminer  le  travail  de 
M.  Letellier.  M.  Bouillaud  répond  que  l'un  de  fti  commissaire*  est  M.  Bnssy.  En 
ce  ta» .  réfilique  celui-ci .  comment  «  fait-il  que  le  rapport  qui  vient  d'Mce  fait 
ne  n'ait  pas  été  communiqué.  Occupé  depuis  longtemps  de  diimie ,  jetais  penl- 
itre  en  position  de  donnrr  mou  upinian  dans  le  sujet  qui  se  débat. 

M.  BcaiLuon  ne  doute  pa<  des  talent  de  M.  Bussy,  et  regrette  de  n'avoir  pu 
pris  son  avis  ;  mais  il  dit  qu  il  n'a  fait  qu'obéir  au  s  usages 

Plosiecss  von  s'rlëtent  a  la  foiset  afGrnent  que  M.  BouiUand  se  trompe. 

M.  Bocii»i  dit  qu'il  )  a  une  distinction  a  faire.  Lortqu  un  sujet  n'a  qu'une 
face .  il  est  fort  simple  qu'on  l'en  rapporte  a  celui  des  commissaires  qui  s'en  est 
spécialement  occupe  ;  mais  lorsqu'il  est  mille ,  comme  dam  l'espèce,  les  com- 
missaires doivent  se  réunir  et  s'entendre. 

M.  Piahsv  dit  que  cela  est  d'autant  plus  nécessaire .  qu'au  grand  scandale  de 
1'IUaderaie,  on  a  vu  des  membres  attaquer  un  rapport  qu'ils  avaient  signé. 

Finalement ,  le  rapport  et  les  conclusions  sont  adoptés. 

A  quatre  heures  et  demie  l'Académie  se  forme  en  comité  secret  pour  entendre 
le  rapport  de  la  section  de  médecine  opératoire ,  sur  les  candidats  à  la  place  ac- 
iji  lie mt-nt  vacante  dan»  son  sein. 

Os  candidats  sont  au  nombre  de  sic  :  MM.  Bérard,  Gerdy,  Jobcrt ,  Laugier, 
Malgaùrne .  SédiUol. 

AflCa.  On  tait  qu'une  commission  a  été  nommée  tout  récemment  par  l'Acadé  ■ 
aie  royale  de  médecine  ,  pour  apprécier  la  valeur  de  certains  faits  de  magnèti*' 
mt  animal  annoncé  par  un  médecin.  Cette  commission ,  dans  l'intérêt  de  la 
science  et  pour  remplir  complètement  la  mission  qui  lui  a  été  confiée ,  fait  un 
appel  a  toutes  les  personnes  qui  s'occupent  aujourd'hui  de  faits  de  celle  nature , 
elle  se  mettra  à  leur  disposition  et  s'empressera  d' assister  a  leurs  etpérirnces. 


CORRESPOISDAMCE  MEDICALE. 

ROTI  SUR  LA  FORMATION  DES  CRISTAUX  MICftOS«OPIQUE5 
EXISTA3S  DANS  LES  MATIÈRES  8TERCORALES  DES  INDI- 
VIDUS ATTEINTS  DE  I  IEVRES  TYPUOÏOES  ;  COUimUiliquée 

par  M.  Gluge,  docteur-médecin. 

M.  le  professeur  Schocnlein  ,  un  des  médecins  les  plus  distingues  de 
l'Allemagne ,  ayant  examine  1rs  excrétions  alvincs  des  individus  affec- 
tés de  lièvre  typhoïde,  va  découvert  un  grand  doshImt  de  cristaux  mi- 
croscopiques. Les  résultats  de  ses  recherches  sont  consignes  dans  1rs 
Archives  de  MiiUer,  Berlin,  i836,  p.  »5g. 

Ces  cristaux  sont  diaphanes,  fragiles, tX  **  dissolvent  dans  les  acides 
sulfurique,  nitrique  ou  eblorbydrique.  Soumis  à  l'analyse  chimique, 
cm  les  a  trouvés  formés  de  phosphate  et  de  sulfate  de  chaux ,  et  de  sels 
de  sonde. 

Suivant  M.  Schosnlein,  ces  cristallisations  ne  se  retrouveraient  ni 
dans  1rs  excrétions  copieuses  des  fièvres  gastriques  ou  des  différentes 
espèces  de  diarrhées ,  ni  dans  les  selle*  des  iodividus  sains ,  ni  chez  les 
ronvalcscens  des  fièvres  typhoïdes.  La  note  de  M.  Schœolcio  est  ac- 
compagnée de  figures  représentant  1rs  différentes  formes  de  ces  cristaux, 
qui  appartiennent  au  système  rhomboïde. 

Dans  une  note  ajoutée  au  bas  de  cet  aiticle ,  H.  Millier  dit  que,  par 
suite  de  la  découverte  de  cristaux  dan*  le  mécoaiom ,  par  M.  Ehrcu- 
Lerg ,  il  a  fait  lui-même  des  expériences  à  ce  sujet  dans  différentes  ma- 
ladies ,  et  qu'après  de  longues  recherche* ,  il  est  arrivé  à  cette  conclu- 
sion ,  que  dans  reriaioi  états  morbides .  ou  trouve  assez  souvent  des 
cristaux  épars,  visibles  quelquefois  à  l'œil  nu. 

Depuis  cette  époque,  j'ai  moi-même  entrepris  une  série  de  recher- 
ches pour  vérifier  les  observations  de  ces  trois  savan*  investigateurs,  et 
voici  les  résultats  que  j'ai  obtenus  : 

Us  cristaux  stercoraux  existent  aussi  bien  à  l'état  sain  qu'à  l'état 
morbide.  Les  matières  fécales  des  individus  sains,  examinées  immédia- 
tement après  l'expulsion ,  en  présentent  un  assez  grand  nombre  de  très- 
petits  ,  mais  bien  distincts ,  et  en  partie  parfanement  transparens  ; 
mais  lenr  diamètre  est  beaucoup  moins  grand  que  dans  la  fièvre  ty- 
phoïde, et  voilà  peut-être  la  cause  pourquoi  le*  deux  observateur*  que 
je  viens  de  citer  ne  les  ont  point  aperçu».  Il  faut,  pour  les  voir,  un 
grossissement  de  a5o  diamètres ,  leur  longueur  variant  seulement  de 
3-4  centièmes  de  millimètre.  Oo  les  trouve  toujours  agroupés  en 
grand  nombre.  Leur  forme  de  cristallisation  est  très-variable.  Je  ne 
«Joute  nullement  que  ce  fait  ne  puisse  servir  un  jour  •  éclaircir  certain* 
ftoints  de  pathologie  encore  inaccessibles;  mais  il  faut  se  garder  de 
iwtir  des  théories  et  de  former  des  conjectures  avant  de  s'être  rendu 
compte  de  tous  les  phénomènes.  Si  l'on  soumet ,  par  exemple,  au  mi- 
croscope ,  la  matière  contenue  dans  l'extrémité  inférieure  du  canal  in- 
testinal ,  d'une  grenouille  vivante ,  on  y  trouve  de  nombreux  cristaux, 
i  que  la  matière  contenue  dans  les  parties  supérieures  de  ce  canal 
renferment  pas.Mais  vingt  quatre  heures  ou  moins  de  temps  encore 


«près  la  mort  de  l'animal ,  on  en  trouve  dans  toute  l'étendue  du  tube 
digestif. 

Je  pense  que  la  composition  chimique  de  la  bile  est  pour  beaucoup 
dans  la  production  des  cristaux.  J'ai  examiné  ce  liquide  sur  beaucoup 
de  cadavres  humains ,  et  j'y  ai  presque  toujours  trouvé  des  < 
grand  nombre  (i). 


REVUE  BIBLIOGRAPHIQUE. 

ESSAI  SUU  LA  DISSOLUTION  DR  LA  CBAVELLE  ET  DIS  CAL- 
CULS de  la  vessib;  par  M.  A.  Chevallier,  mem- 
bre de  l'Académie  royale  de  médecine.  Paris,  i837, 
-172  pages  in-B". 

On  t  lieu  d'être  étonné  que ,  malgré  les  progrès  que  font  chaque 
jour  la  science  et  les  arts  chimiques,  on  en  ait  fait  jusqu'ici  si  peu 
d'applications  vraiment  utiles  au  traitement  d'une*  maladie  qui ,  dès  le 
premier  abord  ,  semblerait  devoir  être  entièrement  du  ressort  de  la 
chimie.  M.  Chevallier,  dont  nous  n'avons  pas  besoin  de  rappeler  ici 
les  travaux  scientifiques  ,  nous  apprend  que  son  attention  a  été  appelée 
sur  ce  sujet  par  la  dernière  discussion  qui  eut  lien  au  mois  de  mai 
■  835  ,  dans  le  sens  de  l'Académie ,  entre  les  partisans  de  la  lithoiritie 
et  de  la  lilhotoroie,  et  par  un  mémoire  publié  tout  récemment  par  M.  le 
docteur  Petit,  sur  l'action  dissolvante  des  eaux  de  Yichy.  Voir  ce  qui 
avait  été  fait  jusqu'ici  ,  examiner  si  les  chimistes  ne  devaient  patien- 
ter de  nouvelles  expériences  :  ici  était  le  double  but  qu'il  devait  se 
proposer  et  pour  lequel  il  a  fait  un  nouveau  voyage  a  Vicby,  afin  de 
constater  l'action  des  eaux  minérales  alcalines  sur  le*  calculs  de  la  ves- 
sie. La  plus  grande  partie  du  travail  doit  donc  être  simplement  histo- 
rique; aussi  trouvons-nous  des  détails  inUfressaas,  rt  dans  autant  de 
paragraphes  différens  t°  sur  la  lilhon  ripiiqucj  i"  sui  l'.ci  oD  de  l'eau 
sur  les  calculs;  3*  sur  celle  des  eaux  minérales;  4°  »ur  l'action  de  la 
chaux  et  de  l'eau  de  chaux  ;  5°  sur  le  remède  de  mademoiselle  Sle- 
plicns;  (i*  sur  l'action  de  la  magnésie,  de  la  potasse  et  de  la  soude  pure  ; 
y  sur  celle  des  acides;  8*  sur  celle  du  carbonate  de  potasse  cl  du 
bi -carbonate  de  soude. 

I.a  partie  h  plus  importante  est  celle  qui  contient  le*  expérience* 
faites  par  M.  Chevallier  lui-même  sur  l'action  qu'exercent  les  eaux  de 
Vichy  sur  les  calculs  urinaires.  Les  premières  expériences  furent  faites 
dans  le  but  de  constater  si,  comme  M.  Darcct  l'avait  dit ,  l'immersion 
du  corps  dans  le  bain  donnait  lieu  a  un*  absorption  telle  que  les  urines 
passaient  de  l'étal  acide  è  l'étal  alcalin  ;  et,  en  effet ,  ces  expériences 
répétées  pendant  dix  jours,  ont  démontre  que  le  terme  moyen  du  temps 
nécessaiie  pour  que  I  nrine  devienne  alcaline  dans  la  vessie,  élait  seu- 
lement de  a  i  minute*.  L'urine  rendue  à  la  sortie  de  ce  bain,  était  claire 
et  limpide  ,  mais  au  bout  d'un  jour  on  deux  elle  s'altérait  et  répandait 
une  odeur  ammoniacale  infecte.  L'auteur  dit  avoir  constaté  par  l'expé- 
rience depuis  son  retour  qu'on  peut  produire  l'alcalinité  de*  urines,  en 
prenant  die*  bains  avec  de  l'eau  dans  laquelle  on  fait  dissoudre  du  car- 
bonate de  soude ,  dans  la  proportion  de  4  a  8  onces  de  ce  sel  pour  un 
bain  préparé  avec  huit  voies  d'eau. 

M.  Chevallier  rapporte  17  expériences  où  des  calculs  entiers  ou  des 
poil  ions  de  calculs  furent  exposées  i  l'action  de  plusieurs  des  sources  de 
Vichy,  et  dans  tous  le*  cas.  lorsqu'on  examinait  ces  calculs  au  bout  de 
quelques  jours,  on  trouvait  qu'ils  avoient  perdu  notablement  de  leur 
poids,  dans  quelques  cas  même  qu'ils  avaient  été  entièrement  dissous. 
Ces  expériences  semblent  bien  démontrer  que  l'eau  de  Vicby  jouit  de 
propriétés  remarquables  pour  rlisgréger  le*  calcul*  de  la  vessie.  •  On  ne 
peut  cependant  objecter  ,  dit  l'auteur  ,  que  ce*  expériences  n'ont  pas 
été  faites  dans  les  circonstanccsoù  les  pierres  se  trouvent  contenue*  dans 
la  vessie:  nous  répondrons  d'avance  i  cette  objection  que  l'eau  de  Vichy 
paraît  agir  sur  les  pierres  contenues  daos  la  vessie,  comme  elle  agit  sur 
celles  qui  en  ont  été  sortie*  et  qui  ont  été  exposée*  à  l'air.  Eo effet,  M. 
Petit  nous  a  fail  voira  Vichy  plusieurs  noyaux  de  calculs  d'acide  urique 
provenant  de  malades  qui  ont  été  délivrés  de  la  pierre  pendant  la  saison 
de  1 830,  par  le  seul  usagede  l'eau  de  Vicby  prise  en  bains  et  enboissoo. 

Nous  terminerons  cette  notice  par  quelques-unes  des  conclusion*  que 
l'auteur  déduit  des  faits  qu'il  a  exposes  dans  le  cours  de  son  travail. 
i«  L'action  des  substances  qui  peuvent  réagir  sur  la  gravelle  et  sur 
pierre*  de  la  vessie  n'a|pasété  le  sujet  d'applications  assez  nomWeu. 


le, 


(I)  Nous  signalons  a  cette  occasion  des  corps  assez  curieux  qui  etistent  cons- 
tamment dans  la  bile,  et  dont  il  est  difficile  de  donner  une  idée  exacte  sans  Cxure. 
Ce  sont  dei  tilamcns  très-réguliers  qui  se  reunissent  en  grand  nombre,  de  ma- 
nière a  former  de  longues  bandelettes.  On  les  retrouve  toujours 
déjections  alvines. 


Digitized  by  Google 


de  nius. 


les,  et  il  importe  de  Caire  de  nouvelles  recherche*  qui ,  d'aprè»  le*  faits  j 
signalés,  pourront  fournir  des  re'juluts  de  U  plus  haute  importance.  | 

3*  L'eau  simple,  prise  en  grande  quantité,  par  les  premières  voies 
oo  bien  par  injection,  jouit  d  une  action  dissolvante  Je  la  gravelle. 

3*  Un  grand  nombre  d'eaux  minerait»  peuvent  être  con  sidérées  com- 
me jouissant  de  la  mime  propriété,  ce  oui  peut  être  expliqué  pour  les 
unes  par  la  grande  quantité  de  liquide  dont  le  malade  fait  usage ,  pour 
les  autres  par  la  réaction  des  principes  qu'elles  rontirnoent. 

4*  L'eau  de  Vichy  parait  le  moyen  le  plus  efficace  pour  combattre 
la  gravelle  et  la  pierre,  sans  que  le  malade  soit  incommodé  de  l'usage 
du  médic ament. 

5*  On  obtiendrade  l'emploi  df  l'eaudeViehy  des  résultats  plus  prompts  ; 
encore  lorsque,  à  l'eau  prise  en  boisson  ou  eo  bains,  on  joindra  les  injec-  I 
dons  dans  la  vessie,  en  te  servant  de  la  soode  a  double  courant  de  M.  | 
Jules  CJoquet,  et  lorsqu'on  entretiendra  un  courant  d'eau  alcaline.  | 

nocvkau  fOBMULAiBK  dcs  riiATiciERS ,  contenant  les 
formules  des  bôpi taux  civils  et  militaires  de  Paris, 
de  la  France,  de  l'Italie,  de  l'Angleterre,  de  la  Rus- 
sie, delà  Pologne,  etc.;  par  F.  Foy,  docteur  en 
médecine,  pharmacien  en  chef  de  l'hôpital  Loursine, 
chevalier  de  la  Légion-d'Honneur ,  etc.  2*  édition, 
revue ,  corrigée  et  augmentée. 

On  a  beau  critiquer  les  formulaires  ,  se  moquer  de  cette  médecine 
toute  faite,  à  l'usage,  dit-un,  desienorans,  il  n'en  est  pas  moins  vrai 
que  les  formulaires  se  multiplient,  et  prospèrent  ;  pourquoi  cela?  C'est 
qu'ils  sont  un  besoin  réel  pour  les  praticiens;  c'rst  qu'il  n'y  a  rien  de 
plus  commode  pour  eux  que  de  trouver  sous  la  main  des  formules  qui 
aident  la  mémoire,  abrogent  1rs  travaux,  le  temps  cl  les  recherches. 
Inutile  de  dire  qu'il  est  indispensable  de  modifier  «s  formules  d'après 
les  indications,  car  ta  science  des  indications  est  par  excellence  la  scien 
ce  du  vrai  médecin  :  c'est  là  son  cachet ,  c'est  la  démonstration  de  ce 
qu'il  sait,  de  ce  qu'il  peut,  de  ccqj'il  est.  Toutefois  il  en  est  de  ces  : 
formulaires  comme  d  autres  livres;  il  y  en  a  de  bons,  il  y  en  a  de  man-  I 
Tais;  il  en  est  qui  ont  été  écrits  dans  des  intérêts  purement  mercanti- 
les, tandis  que  d'autres,  faits  avec  talent,  avec  science  et  conscience,  at- 
teignent parfaitement  le  but.  Certes  nous  ne  craignons  pas  de  ranger, 
parmi  ceux  ci,  le  nouveau  formulaire  dont  nous  annonçons  la  seconde  I 
édition.  Conçu  sur  un  large  plan  et  d'après  aue  bonne  classification  ,  | 
exécuté  avec  soin,  avec  méthode,  avec  discernement ,  riche  de  maté- 
riaux bien  choisis,  de  détails  précieux,  de  foi  m  a  le»  éprouvées ,  ce  pe- 
tit volume,  qui  contient  tant  de  choses,  doit  éire  le  vade  mecum  de  tout 
praticien,  et  il  le  consultera  snuvent;  nous  le  recommandons  spéciale- 
ment, parce  qu'il  e»t  uiile  et  bien  fait,  eu  un  mot  parce  qu'i1  remplit  les 
conditions  exigées  pour  1rs  ouvrages  de  cette  nature. 

TBAtTÉ  HISTORIQUE  ET  PRATIQUE  SUR  LES  MALADIES  ÉPl- 
ZOOTIQUES  DES  BKTKS  A  CORNES  ET  A   LAINE,    OU  SUr 

la  picote  et  la  clavcllc;  par  M.  Dupuy,  médecin  vé- 
térinaire ,  membre  de  l'Académie  de  médecine.  — 
Un  vol.  iii-80  dcGô-4  pages.  Paris,  i837.  (Chez  Me- 

3uignon-Marvis,  père  et  fils,  libraires-cditeurs ,  rue 
u  Jardinet,  n°  15.) 

Abandonnée  aux  empirique*  et  aux  ignorans ,  la  médecine  vétérinaire 
n'avait  été  ,  jusqu'à  la  fin  du  dix-huitième  siècle,  qu'on  art  sans  prin- 
cipes et  par  conséquent  sans  science.  A  cette  époque  des  hommes  suné- 
rieun commencèrent  i  s'en  occuper  i  les  Hal  1er,  les  Vicq-d'Azyr,  les 
Ramaxzini,  les  Camper,  les  Volpi ,  etc.,  écrivirent  plusieurs  mémoires 
sur  différons  points  de  pathologie  des  animaux.  Bientôt  l'école  d'Alfort 
s'éleva  sous  la  direction  de  M.  Dupuy  ;  des  élèves  d'un  mérite  réel  s'y 
formèrent  et  l'art  vétérinaire  est  devenu  une  véritable  science  corn  ire  la 
médecine  humaine.  A  part  cependant  quelques  productions  remarqua- 
bles a  la  ihe  desquelles  figure  l'excellent  ouvrage  de  Volpi,  imprimé  ' 
à  Pavie  en  181 7 ,  La  pathologie  des  animaux  domestiques  manquait  jus- 
qu'à présent  d'un  traité  didactique  qui  exposit  d'un*  manière  exacte  et 
complète  l'état  actuel  de  la  science.  M.  Dupoy  vient  de  se  charger  de 
cette  tâche  aussi  importante  que  difficile  sous  le  titre  de  Traite  des  ma- 
Udits  intootiqtui:  et  praticien  se  propose  de  publier  autant  de  mo- 
nographies qu'if  y  a  d'affections  connues  chef  les  animaux  domestique».  11 


Ce  travail ,  de  longue  haleine  ,  sera  ,  nous  n'en  doutous  point ,  d'une 
immense  utilité  pour  les  progrès  de  la  médec  ne  vétérinaire.  Le  plan 
que  l'auteur  s'est  tracé  dans  l'examen  de  chaque  maladie  est  très-sim- 
ple ;  il  commence  par  l'historique  de  son  sujet  qu'il  expose  avee  discer- 
nement et  critique ,  passe  à  l'aoatonie  pathologique  qu'il  éclaire  par 
des  faits  nombreux ,  aborde  la  symptomatologie  qu'il  décrit  pratique- 
ment en  mettant  toujours  l'exemple  à  coté  du  précepte ,  arrive  enfin  à 
la  thérapeutique  sur  laquelle  il  s'appesantit  d'une  manière  toute  par- 
ticulière en  »' appuyant  surtout  sur  les  mesures  sanitaires  et  administra- 
tives propre» i  prévenir  ou  arrêter  le»  progrès  de  chaque  épidémie. 

Dans  la  monographie  que  nous  avons  sous  les  yenx  ,  l'auteur  s'occu- 
pe de  la  picote  et  de  la  claveléc,  sous  le  titre  de  cachexie  variolcuse 
des  bétes  à  cornes  et  à  laine.  On  dirait  au  premier  cou»  d'eeil  que  cette 
dénomination  se  rapporte  à  une  affection  chronique  :  1  auteur  cependant 
n'a  voulu  employer  le  mot  cachexie  que  dans  son  acception  la  plus  gé- 
nérale; il  entend  par  La  indiquer  une  maladie  aigue  dont  le  mot  cachexie 
n'exprime  qu'une  mauvaise  déposition  de  l'économie  résidant,  soit  dans 
les  solides  ,  soit  dans  les  liquides ,  soit  dans  les  uns  et  les  autres  à  la 
fois.  Afin  de  nous  former  une  juste  idée  de  ce  sujet,  citons  un  fait  avant 
d'aller  plus  loin. 

jtuirt  v»cax  amarra  ne  ciniiu  viaiitLEOM  irioÉuioo» ,  jvarrokUTO- 
eaxraic. 

0m.  —  Une  jeoue  Tacha,  If  ée  de  »ii  an»,  atteinte  depui»  troii  joue»  de  l'éyi- 
sootie.  est  ameute  à  l'école  vétérinaire  d'Alfort.  le  II»  décembre  1855. 
A  l'examen,  on  reconnaît  le»  timpltaies  suiran»  : 

Tète  pesante  et  ahaiaiée  ;  col  allonge ,  habnçaat  feéqoemrnenl  <k  haut  es  ha»  ; 
corp» Toute;  coude  éearié  de  ta  poitrine!  membre» postérieur»  s'engageant  mu»  le 
rtnlr*  de  (raviie;  poil  lerneet  nérusé ,  principalement  sur  le  do»  et  la  croupe; 
élévation  de  la  température  •  U  l»»e  de  la  corne-  L'animal  »'eloion«  de  l'auge  ; 
grande  sensibilité  en  arrière  du  earot:  lorsqu'on  louche,  ses  pied»,  surtout  le»  pos- 
térieur», il  le»  relève  aussitôt ,  le»  lecoue  et  le»  agite,  comme  l'il  avait  de»  cram- 
pe» Le  pi»  et  le»  trayan»  font  douloneent  el  froid»,  tans  Sire  emphysémateux. 
INmI»  accélère  .  sant  être  d4c  ;  reipiration  fréquente  ;  toux  »éebe  et  quinleuie  ; 
inappétence;  mutDe  Mtuai  éruption;  bouche  remplie  de  salive .  écumeusc; 
membrane  borrale,  natale  et  conjonctive  ocnlaiee  d'un  rouge  violacé  ;  paupière» 
Inmé6<et  et  rouge»  ;  rnipboee  abondant ,  riiiunee  d'une  matiirt  purulente 
vert  le  grand  angle  de  ttril  ;  muqueuse  rectale  et  Tnlvale  d'un  rouge  fonce; 
Diarrhée  abondante  et  fétide. 

Le  quatrième  jour  au  matin .  rémission  de  ces  symptôme*.  Le  soir ,  redouble  - 
ment  :  àWrbèc  abondante  cl  fcude  ;  biklesM  génécale.  ^Breuvage  compose  d'une 
once  de  levure  de  bière ,  délavée  dan»  une  bouteille  de  luéra  ordinaire].  Plus 
tard,  la  béte l'eit  couchée  :  reipiration  fréquente ,  pool»  petit ,  peau  froide ,  poil 
bérisié.  Mort  le  neuvième  jour,  sans  trop  se  débattre  et  comme  aspfaytiée. 

Telle  est  U  maladie  épixootiqoe  que  M.  Dupuy  décrit  sous  le 
nom  de  cachexie  variolruse.  Si  l'on  veut  réfléchir  :  i*  que  cette  affec- 
tion est  contagieuse ,  ainsi  que  nous  le  verrons  plus  loin  d'après  les  ex- 
périences de  l'auteur;  3*  qu'oo  peut  parfaitement  en  préserver  les  ani- 
maux en  leur  inoculant  un  peu  de  la  matière  purulente  qu'on  rencontre 
au  grand  angle  de  l'œil ,  ou  bien  dans  les  nar  nés  de  ceux  qui  en  sont 
atteints;  on  comprendra  toute  la  portée  et  l'exactitude  de  la  dénomi- 
nation adoptée  par  M.  Dupuy.  La  cachette  variolcuse  des  bétes  à  cornes 
et  à  laine  a  été  désignée  sous  différente»  dénominations ,  telles  que  ty- 
phus contagieux  des  bœufs .  peste  des  bœufs .  Givre  putride ,  petite  vé- 
role ,  etc.  Ces  pré  irmnaires  étant  posés,  abordons  le  fond  du  livre  de 
M.  Dupuy. 

L'auteur  divise  la  matière  de  ce  volume  en  quatre  sections  :  i*  partie 
historique;  a*  partie  expérimentale  ;  3*partic  administrative;  À'  partie 
médicale.  I.a  partie  historique  u'occupe  rien  moins  que  trois  cents  pages: 
elle  est  divisée  en  trois  époques  :  dans  la  première ,  l'auteur  expose 
l'état  de  la  science  depuis  Moïse  jusqu'à  J.-C;  dan»  la  seconde,  de- 
puis J.-C.  jusqu'au  dix-huitième  siècle;  dans  la  troisième  enfin,  il 
suit  les  idées  émises  sur  les  épitootiea  depuis  le  dix-huitième  siècle 
jusqu'à  nos  jours. 

Los  épizootirs  ont  été  observées  dès  la  plus  haute  antiquité.  Une  par- 
tie dos  plaies  d'Egypte  décrites  par  Moïse ,  les  désastres  des  animaux, 
des  Grecs  dan*  leur  expédition  de  Troie ,  dont  Isomère  nous  a  tracé 
l'histoire,  les  malheurs  du  nteta  genre  che»  les  Romains,  décrits  par 
Tile-Live,  Virgile,  Catoo  le  vieux ,  Pline,  rte.  ,ne  peuvent  se  rappor- 
ter qu'à  des  épidémies  naturelles  que  nos  ancêtres  attribuaient  à  la  co- 
lère de  leurs  dieux.  Il  serait  cependant  impossible  de  caractériser,  d'a- 
près les  descriptions  qui  nous  restent,  la  nature  ou  le  véritable  caractère 
de  ces  épiiootirs.  M.  Alibrrt  a  essayé  ,  dans  ces  derniers  temps,  de 
débrouiller  ce  chaos  épidémique  de  l'antiquité ,  mais  nous  n'en  som- 
me» pas  plus  avancé*  aujourd'hui. 

Le  christianisme  ne  pouvait  pas  manquer  de  porter  son  intervention 
dans  les  calamités  épizootiques  survenues  dans  les  commeucemons  de 
son  règne.  On  a  vu  des  éteques ,  des  rois  ,  ordonner  aux  paysans  de 
faire,  arec  un  fer  rouge,  le  signe  de  U  croix  sur  le  front  de  leurs  bcs- 
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tiaux  .  et  de  leur  dire  avaler  quelque!  fioultcs  de  l'huile  des  lampes  de 
I..  SiinU-Chapelle,  pour  le»  guérir  oa  le»  préserver  des  malheurs  de  la 
peste  régnante,  ce  qui  a  quelquefois  atteint  réellement  lehut  et  converti 
beaucou; 


de 


le  piiensà  la  religion  du  Christ.  Cela  se  conçoit  .  puisque  le 
actuel  produisait  dans  ce»  cas  une  révulsion  fort  salutaire,  et 
que  l'huile  était  elle-même  légèrement  purgative.  U  plupart ,  du 
teste  des  épitootie»  obi  rvéc  dans  ce  temps  jusqn  au  dix-builjcme  siè- 
cle étaient  décorée»  du  nom  générique  de  peste.  D'apre*  les  recherches 
Je  Partiel,  vingt  épizootics  ont  ravasé  la  France,  l' Allemagne,  l'Italie 
et  l'Angleterre,  dans  l'espace  de  5«<»  ans,  à  compter  du  neuvième  siècle 
<lc  l'ère  chrétienne.  Aucune  de  ces  épidémies  pourtant  n'est  assez  bien 
décrite  poor  pouvoir  être  caractérisée  avec  précision. 

Nous  arrivons  i  une  époque  plu»  rapprochée  de  nous,  et  non»  trou- 
vons la  cachexie  variolcuse  de*  boeufs  parfaitement  décrite.  £01711, 
Ramazzini  fit  une  peinture  des  plus  fidèles  d'une  épizootic  de  cette  es- 
pèce qu'il  observa  dans  le»  territoires  de  Padouc  et  de  Venise  (Ranw- 
zini,  De  conuciosa  epidemia  quae  in  Agropatavinoet  tota  fere  Veneta 
ditione  in  bove»  irrepsit,  édit.  in-4").  La  maladie  élait  précédé  de  fris- 
ions, tremblemens  ,  horripilalions.  Bientôt  apre*  snrvenait  une 
chaleur  brûlante  qui  se  faisait  ressentir  par  tout  le  corps.  Le  pouls  était 
fréquent,  annonçait  une  fièvre  maligne,  exitiale  et  pestilentielle.  Il  y 
avait  anxiété,  respiratiuo  difficile  et  quelquefois  avec  râle.  Au  commen- 
cement de  celte  fièvre  ;  il  se  manifestait  un  abattement  général.  U  cou- 
lait de  leur  bouche  et  de  leurs  naseaux  une  mucosité  épaisse,  d'une 
odeur  forte;  leurs  excrémen*  étaient  ahondans,  fétides  et  mêlés  de  saog. 
Les  animaux  étaient  dégoûtés ,  la  rumination  cessait  ;  il  survenait  le 
cinquième  ou  siiième  jour  une  éruption  de  pustules  analogues  à  celle 
de  la  petite  vérole.  Ils  mouraient  ordinairement  le  septième  jour;  IrH- 
peu  en  réchappaient .  et  plutôt  par  le»  efforts  de  la  n.ture  -|-ic  par  l'in- 
fluence des  remèdes.  . 

lUm  iruni  a  donné  à  cette  maladie  le  nom  de  petite  verolr  des  bœufs, 
nui  se  manifestait  ordinairement  sur  la  tete  et  autour  du  cou  :  ces  pus- 
tules suppuraient .  et  la  matière  qui  en  sortait  se  changeait  en  gale. 

M.  Dupuy  analyse  et  apprécie  consciencieusement  tous  les  travaux 
publiés  au*  dix-buitièmeet  dix-neuvième  siccîcs  sur  1rs  épi/ootirs  va- 
nnleuscv,  il  reproduit  les  idées  principales  tant  pathologiques  <|uc  thé- 
rapeutiques. Celte  partie  de  l'ouvrage  de  M.  Dupuy  ne  laisse  réelle- 
ment rien  »  désirer,  elle  est  pleine  de  scienre  ,  d'érudition  et  de  don- 

d'encyclupc'die  bien  f.iilc 
lû'out  également  avec  ' 


c'est 
jux  et  des 


nées  fort  utiles  à  connaître 
pic  les  médecins  des 

intérêt.  ...  .  • 

La  section  intitulée  r  partie  expérimentale .  »e  compote  d  une  série 
de  quatorze  observations;  d'un  exposé  détaillé  des  expériences  faite» 
sur  l'inoculation  de  la  cachexie  varîoleuse;  des  opioions  pour  et  contre 
l'assoinmement ,  etc.  Les  faits  rassemblés  par  M.  Dupuy  dans  cette 
partie  de  son  ouvrage  sont  autant  de  modèles  précieux  à  méditer;  ils 
tracent  de  la  manière  la  plus  méthodique  le  diagnostic  et  le  traitement 
de  la  maladie.  Bornons  n..ul  à  la  reproduction  d'une  seule  de  ces  ob- 


vient ATtiisvz  nu  Li'nioonr.  VsHOLtl  St  , 

CMlOTOMIZ:  t«AIIÏMI»T  ArKOMllf  ; 


r>T»r*w  urTmsr.  :  v»a- 


o„s.  fne  T«cbe.  âgée  de  sept  ans .  1  été  envoyée  »  AJfurt .  dans  une  char- 
rette ,  le  28  janvier  »8II> ,  par  M.  Lhangeuv.  Tclrriiiaire  i  P»ris.  4  son  iimi, 
elle  offre  les  svmpl&mes  sui»ans  :  poul*.  S>>  pulsations;  respiration  accélérée; 
taui  sèche  ;  trie  agitée  d'uo  balancement  remarquable  ;  coudes  écartes  Je  la  poi- 
trine :  «-oiuc  dorsale  douloureuse  poil  fa.-riur  :  pUatismc:  diarrhée 

Cette  Uîte  arait  été  1  cAlé  d'une  vache  qui  était  morte  de  l'épiMotic  rrcnanle 
Ce»  sviuptomm  ont  indique  suffisaninient  l>  nature  île  I»  maladie  rpxlémi- 
que.  (prescription  ;  breo»a«e  de  deux  once»  d'acétate  d'ammoniaque,  délaje 
dans  une  bouteille  d'eau .  a  répéter  de  deos  eo  deui  beort-i.) 

l-e  soir,  redoublement  de»  symptômes  préccJcns.  Mauveniens  eonvulsiU  et  fr- 
brilaices a.«  recions  de»  irrassrls  et  de*  coude.  ;  pouls  75  :  resp.rat.on  pénible  et 
pUinli«c  ;  tous  srel*  et  Ire.picnle.  U  Mte  est  accablée  et  fj.We,  mais  elle  mante 


rt  ltf.it  a»ec  plus  d'avitite  que  I. 
U  lendemain,  anH.nr.lion; 


uc  le  matin. 


diminution  de  l'iulens.té  des  ^mplAme.  ;  traite- 
ment ut  fupm. 

Le  troisième  jour.  éUl  graw;  pool*  prwoue  luseosil* 
tt  fréquente;  la  béte  resle  cou»  lice  ;  diarrhée  trés-ktiue; 
froid  au\  estrémilc 

ranimât  e,l  mien»  ;  il  re-lc  debout .  mai»  sa  respiration  est 
t  du  (rondement  de  la  miinorove  nasale.  On  pratique  la  tra- 
,  respiration  libre;  même  breuvage  aiumon.aré. 
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I*  huitième  jour,  il  s'est  m 
.solres,  semblables  a  cel' 
ilcierfée»  anc  du  Tin  ni 


n.frsté 
le  la  clasrlé 
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Intrs  Ir  s-nombreuses  et 
Les  ulccration*  de  la  nasale  ont  etc 
fx*  tombait  en  forme  de  croûtes  noi- 


ratm ,  eu  laissant  un  enfoncement  dans  la  peau ,  comme  ceta  •  lieu  dans  U  rla- 
velée  et  dans  la  petite  Térole.  Il  w  détachait  de  la  peau  de  l'encolure  du  écailles 
on  pellicules  oombreiue» ,  semblables  a  du  son.  La  béte  reprend  sa  gaite .  sa 
forée  cl  ies  fonctiana  :  elle  a  fini  par  guérir  après  uu  mois  de  traitement.  A.ant 
clé  ensuite  mise  à  deisein  dans  une  même  étahle  avec  d'autres  »ache»  actgellemcnt 
atteintes  de  l'cpiiootie,  elle  n'a  pas  contracté  de  nouveau  la  maladie. 

Il  résulte  de*  observations  expériioentales  que  nous  avons  sont  les 
yeux  r  1*  qu'en  faisant  cohabiter  une  vache  al'eintede  l'épidémie  avec 
une  autre  qui  ne  l'est  pas,  cette  dernière  contracte  la  mime  maladie  ; 
a*  que  si  U  vache  bien  portante  a  déjà  eu  la  maladie,  soit  par  inocula- 
tion, soit  par  simple  infection ,  elle  ne  reprend  pas  une  seconde  fois 
l'épidémie  ;  3*  qu'en  inoculant  avec  une  lancette  le  mucus  des  narine», 
ou  bien  la  matière  purifurme  de  l'ancle  oculaire  interne  d'une  varhe 
morte  de  l'épidémie,  sur  les  trayans  d'une  vache  bien  portante ,  celle- 
ci  éprouve  une  série  de  symptômes  pareils  a  ceux  de  la  première  bêle  , 
mais  beaucoup  moins  intenses;  et  «près  cette  inoculation,  l'animal  p<  ut 
cohabiter  impunément  avec  toutes  lea  vache»  malade»  ou  (aines  ,  il 
n'est  plus  attaquable  par  l'épizootic,  ni  capable  de  eoinjnaoiquer  la 
mfmr  affection  par  simple  infection. 

Il  était  tout  naturel  de  conclure  de  ces  ob<ervations  que  l'inoculation 
artificielle  du  principe  de  la  maladie  varioleusc  sur  les  jeunes  animaux 
à  cornes  et  à  laine ,  devait  conduire  an  mime  résultat  que  l'inocula- 
tion de  la  vaccine  chez  l'homme  ,  la  préservation  de  toute  épidémie  de 
ce  genre.  Le»  vétérinaire»  anglais  ont  été  le*  premirrs  à  saisir  et  à  ap- 
pliquer pratiquement  cette  véi  lté  importante  ;  mais  c'est  a  Camper 
qu'on  doit  surtout  d'en  avoir  fait  ressortir  expérimentalement  tous  1rs 
avantage»;  bien  qu'à  vrai  dire,  Dourgclat  avait  longtemps  auparavant 
exprimé  la  même  idée,  mais  sans  l'avoir  soumise  au  creuset  de  l'ex- 
périence. 

L'inoculation  de  la  variole  cher,  le»  jeunes  veaux  et  les  génisses,  est 
aujourd'hui  une  pratique  reçue  comme  chez  l'homme,  et  comme  la  cla- 
vclisation  chez  les  moutons.  On  perd,  il  est  vrai,  quelque»  bestiaux  de» 
suites  de  celte  maladie  artificielle ,  mais  eo  très-petit  nombre;  ceux 
qui  restent  sont  à  l'abri  des  ravages  des  épizootirs  varioleusc».  Il  est 
étonnant,  d'après  cela,  qu'un  homme  d'un  jug>:mint  supérieur,  Virq- 
d'Azyr.  ait  méconnu  1rs  bieufaits  de  l'inoculation  chez  le»  bestiaux,  et 
qu'il  ait  préféré  l'assomement  en  cas  dYpizootie. 

La  partie  dite  administrative  du  livre  de  M.  Dupuy  renferme  les 
arrêts  et  ordonnances  du  gouvernement ,  dm»  les  différentes  époques 
du  règne  des  cpizoolîes ,  ayant  pour  but  d''  prévenir,  d'arrêter  ou  de 
dissiprr  la  maladie.  Ces  a-ret»  ayanl  été  dictés  parles  praticiens  1rs 
plus  capables  de  l'époque,  forment  autant  de  rnnlclesà  consulter  au 
brs.'irt. 

Dans  la  partie  radicale  enfin  l'auteur  s'attache  principalement  à  ti- 
rer les  conséquences  pratiques  qui  découlent  des  faits  et  raisonnemrns 
précedeus.  «  Nous  avons,  dit-il  ,  accumulé  un  si  grand  nombre  de 
»  faits,  d'observations,  d'expériences  et  de  raisonnrmens  ,  qu'on  sers 
*  convaincu  que  la  cachexie  varioleusc  est  de  la  même  famille  de  ina- 
»  ladies  que  la  petite  vérole  des  enfin»,  la  clan  léc  des  moutons  ;  que 
■  c'est  eoftn  la  picote  des  biFiifs.  Si  cette  proposition  était  démontrée  à 
11  tous  1rs  veux  comme  elle  l'est  aux  mitres  ,  il  en  résulterait  que  cha- 
ir que  espèce  d'animal  domestique  aurait  sa  clavelée.  Nous  avons  1 
»  vé  une  maladie cUveléiformc  chez  !e  cheval;  Buurgelat  avait  1 
a  m.  cette  maladie,  etc.  S'il  en  est  ainsi,  tout  ce  qui  a  trait  a  cette  ma- 
o  ladie  changerait  totalement  de  lice,  u 

Ileduite  à  ce  degro  de  simplicité,  la  cachexie  varioleusc  des  béte*  k 
romes  rt  à  lame  ne  peut  plus  offrir  de  difficulté  quant  à  son  traitement. 
Il  est  clair  que  la  maladie  peut  idmctlrc  deux  traitrmens  comme  la  pt- 
litr  vérole  des  cnfj'is,  l'un  préservatif ,  l'autre  curatif.  Le  premier  a 
pour  unique  baie  l'iuoculation  eu  temps  et  lieu  M.  Dupuis  s'élend  lon- 
c-iement  sur  ce  point,  il  -ignalc  b  s  conditions  les  plut  convenables  pour 
fa  réussite  de  l'opération  et  décrit  minutieusement  le»  procédé»  opéra- 
toires qui  lui  ont  le  mieux  réussi  dans  sa  longue  pratique.  \*  second 
n'est  applicable  qu'en  r  s  d'épidémie  ;  il  est  entièrement  aotiphlogisti- 
quc.  mai»  variaUe  suivant  les  circonstances  particulière»  dv»  bestiaux. 
L'ouvra;?  de  M.  Oupuyest  l'oeuvre  d'un  profond  observateur  ;  sa 
i  portée  est  immense  et  pour  la  pratique  de  la  médecine  vétérinaire  ,  et 
1  pour  l'économie  sociale.  Nous  ce  doutons  point  que  l'ensemble  desrao- 
i  nogra|)hies  qu'il  s'est  proposé  de  publier  ne  formera  l'ouvrage  le  plus 
précieux  pour  l'art  vétérinaire  et  dont  l'acquisition  deviendra  indispen- 
sable à  tous  les  praticiens  qui  veulent  approfondir  ceUc  branche  inté- 
ressante de  l'art  de  guérir. 


Le  Rédacteur  en  chef. 
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t  a  entreprn  une  iffnirc  lilmrienseen  aeréibtit  à  b  de- 
mande de  M.Cruseilbier;  nuis  elfe  détail  le  faire,  car  c'est  *  elle  qu'il  appartient 
d'agiter  tontes  ks  questions  de  quelque  importance  en  médecine.  Il  n'y  en  a  pas 
déplus  intéressante,  mais  aussi  de  plus  complète  et  de  plus  profonde  que  ci  Ile  de 
b  râleur  de»  calculs  statistiques  et  de  l'application  de  la  théorie  des  probabilités 
au»  hits  da  thérapeutique.  Le  problème  est  lr*»-diluci!e  a  poser  et  plusditlicue 


ÎIYDROPHOBIE- 

HISTOIRE  DÉTAILLÉE    d'iJS  CAS    d'iiT  DROPHOMB  OBSERVE 
SUR    UN    JKL'Mt   GARÇON    DE  42    AKS  ,    AVEC  AUTOPSIE 

cadavérique ,  recueillie  k  la  SaJpôlrière,  par  MM. 
Pebbochacd  et  Pignb  ,  internes. 

Nous  avons  cru  devoir  publitr  celle  observation  dans  tout  ses  dé- 
tails, parce  que  la  m  arche  de  la  maladie  a  lté  suirie  avec  la  plus  scru- 
puleuse attention  ,  rl  qu'elle  a  présente  plusieurs  circonstances  insoli- 
tes. La  longueur  et  la  minutie  des  détails  qu'elle  renferme  ne  doit  pas 
rrlmirr  1rs  lecteurs.  Nous  avons  cherché  a  être  utiles  a  ceux  qui ,  plus 
taid,  voudront  faire  une  monographie  sur  celle  terrible  maladie.  Le» 
oliss  rvatioos  d'hjdrophobie  n  cueillies  dans  tous  leurs  détails  sont  aa- 
sn  rare*  pour  que  nous  nous  fassions  un  devoir  de  publier  celle-ci , 
dont  tous  les  symp'ômes  ont  élé  notés  minute  par  minute. 

Oas.  —  Eugène  Groseille,  igc  de  i?  ats,  d'une  bonne  conslitutiio, 
sanguin,  bien  musclé,  d'une  viTacité  tics  grande,  d'un  esprit  très  gai , 
d'iiLe  intelligrcce  Ircs  rlévcloppce  pour  son  âge,  du  reste  Irès-impres- 
ionnable  cl  trèi-peuie'.x.  Cette  impressionnabilité  tiendrait  au  rappoit 
de  la  mère  1  une  affection  cérébrale ,  accompagnée  de  coovul-iuns  doct 
il  fut  Atteint  il  y  a  dru»  ans. 

Le  3  septembre  dernier,  voulant  défendre  un  de  ses  petits  camarades 
i:taqué  p  >run  très- jeune  cbieo,  ilfutlui  même  mordu;  on  dit  miine  que 
le  chteo  resta  suspendu  par  les  dents  à  sa  main.  On  appliqua  imniédia- 
icintnt  sur  la  plaie  des  compresses  d'eau  salée  j  la  cicatiisatino  se  fit 
rapidement  et  sans  suppuiatioo. 

Le  5  septembre,  trois  jours  a  pics  l'accident,  la  cicatris'tion  était 
complète;  ce  fut  alors  seulement  que  la  mère  nous  présenta  l'enfant.  On 
remarquait  sur  la  face  dorsale  de  la  main  droite  trois  petites  cicatri- 
ces; lune,  située  au  niveau  de  l'articulation  radio-car pienne ,  était 


encore  à  résoudre:  il  implique  one.  théorie  qneknaquc  de  l'origine  et  de  b  cer- 
tituk  des  connaissante^  biin>aine<,  cl ,  quelque  >oio  qu'on  prenne  à  k  limiter,  on 
le  rena  toujours  sVtrndrcel  s'agrandir  dé»  qu'il  sera  eo.isagé  par  un  e»prit  phi- 
Uxophiqoe.  L'Acailénue  ne  doit  pu  se  flatter  d'arrirer  à  une  solution  complète . 
car  les  Académies  ne  soot  pal  faites  pour  résoudre  les  problèmes,  mais  seulement 
pour  les  discuter,  mais  elk  peut  rai  -onuabkmcnl  espérer  de  mettre  ru  lumière  se» 
priocipau»  termes  et  de  determioer  la  nature  des  difficulté»  qui  l'embarrassent. 

Quoi  qu  ilcn  su  t.  l'Académie  a  bien  fait  d'enrager  cette  discussion  i  elle  a  été 
outertr  dignement  a  la  tfernirre  séance  par  M.  Risueno<k  Amadnr,  quiaiail  élé 
«utorisr,  ca  sa  'qualité  de  membre  correspondant,  à  lire  un  nn'ouure  sur  ce  sujei. 
Celle  lecture  •  produit  un  effet  «oqm  l  ou  ne  s'attendait  pu  j  elle  a  clé  érositéa 
a»te  une  s; mpatlue marquée  par  1  immense  majorité;  ks  applaiidiuemen<  ks 
plus  «ifs,  ks  témoignage»  ks  plus  espressifs  et  lu  niieut  sentis  cuit  été  prodigues 
a  l'orateur.  Nous  tenons,  avant  tout,  i  signaler  ce  sacré»  ;  car  c'«  >t  Je  toute  jus- 
tice. Heureusement  pour  Md'AeaaJor.  il  a  «le  si  éclatant  que  ceut-là  mésnequi 
auraient  grande  en'ie  de  le  nier,  ne  l'oseront  pas.  On  pourra  attaquer  tant  qu'on 
suudra  les  idée»  du  tratail  de  M.  d'Amador.  «  t  pousser  nette  critique  aussi  loin 
qu'il  pUir>.  »oit  pour  le  fond,  soit  pour  la  forme  :  tout  cela  ne  dt  truira  puii  t  t'ef- 
f.t  produit,  il  resttra  prouvé  que  le  nouveau  professeur  eut  un  homntede  science, 
lesprit  ttde  talent,  car  ce  «wt  ce»  trois  chose»  que  l'Académie  aappbudiesè  a 


dernière  srance:  et  ces  cbines  sont  Je  «Ile»  que  linlncue  ne  di.iioc  ui  ne  peut 
.  M.  d'A-nador  nr  pouvait  plus  lioooraMrnieot  se  prvienlerà  su 
amis  et  a  w»  ennemis  ;  il  s  e<t  moulré  digne  do  uns  et  des  autres  ,  et  aa-Jrhort 


itrr  a  prrsonnc. 


oimmi  au-iUJtint  Je  C dra.li>i.ir,  alnx  i|ac  l'a  dit  hautement  et  avec  un  nobk 
accent  de  coo.klion,  M.  Double,  personne  n'et  plus  en  droit  d'eu  douter.  L'e.t 


Digitized  by  Google 


238 


GAZETTE  MEDICALE 


ransversale,  légèrement  excavée ,  et  avait  a  peine  deux  lignes  d'éten- 
due ;  la  seconde  était  située  sur  le  milieu  du  cinquième  métacarpien  ; 
et  la  troisième  pris  de  l'articulation  carpo-phalaDgienne  dn  doigt  mé- 
dian. Dans  le  doute  où  nous  étions  que  le  chien  fut  véritablement  en- 
ragé, nous  proposâmes  tout  d'abord  l'excision  des  cicatrices  et  leur 
cautérisation  immédiatement.  Notre  but  était  non  de  (aire  disparaître  le 
virus,  mais  de  solliciter  une  suppuration  que  quelques  praticiens  ont 
regardée  comme  salutaire.  La  mère  alois  nous  manifesta  l'intention  de 
prendre  des  reoseignemeos  plus  précis  sur  l'état  du  diieo.  Deux  jours 
après,  elle  nous  fit  dire  qu'il  n'y  avait  aucun  danger. 

Deux  mois  environ  s'écoulèrent  sans  que  l'enfant  éprouvitlu  plus 
légère  indisposition  ;  sa  gaîlé  et  son  aptitude  au  travail  sont  les  mêmes. 

Le  1  novembre  Jour  des  Morts),  il  passe  une  partie  de  la  journée  a 
sonner  le*  cloches  et  à  courir  dans  le  clocher  de  la  Salpètrière  ;  il  ren- 
tre chez  lui  fatigué ,  mais  sans  accuser  aucune  douleur. 

Le  3  novembre,  il  éprouve  dans  le  bras  droit ,  au  pli  du  coude,  une 
douleur  assit  vive  qu'il  attribue  aux  efforts  de  la  veille  ;  il  mange  sans 
appétit  ;  le  soir  il  se  fatigue  de  nouveau  à  sonner  les  cloches.  De  retour 
chez  sa  mère,  il  éprouve  dans  les  bras,  qu'il  laisse  tomber  de  lassitude, 
des  douleurs  plus  violentes  que  la  veille.  On  le  met  au  lit,  il  parait 
agité  et  ne  reut  pas  coucher  seul;  son  regard  est  inquiet;  sa  mère  se 
couche  près  de  lui.  Roofk-inens  très-forts  qui  obligent  sa  mère  a  la  ré- 
veiller plusieurs  fois  dans  la  nuit  ;  sa  mère  assure  que  son  sommeil  n'est 
bruyant  que  depuis  deux  ou  trois  jours. 

Le  4  novembie,  douleurs  moins  vives  dans  le  bras  ;  mais  il  s'en  est 
manifesté  une  trcs-violcnle  dans  le  côté  droit  de  la  poitrine;  il  prend  de 
fort  bon  appétit  une  tasse  de  café;  paît  pour  l'école  sur  l'invitation  d.- 
sa  mère,  mais  un  peu  malgré  lui  ;  il  revient  a  cinq  heures  et  demie, 
fait  une  course  pour  sa  mère;  mais  en  rentrant,  il  se  plaint  d'une  fati- 
gue esecssite.  Sa  mère,  le  voyant  abattu,  veut  le  faire  coucher,  il  obéit, 
suais  n'a  pas  la  force  de  se  déshabiller  seul;  quelque  temps  après  on 
veut  lui  faire  prendre  un  peu  de  vin  chaud  sucré  ;  sa  mère  nous  dit  alors 
qu'il  éprouva  une  grande  répugnance;  il  paraissait  oppressé  «haque 
fois  qu'on  approchait  le  verre  de  ses  lèvres;  il  parvint  cependaot,  mais 
non  sans  peine,  a  avaler  quelques  cuillerées. 

Le  S  novembre ,  l'enDint  n'a  pu  dormi  de  la  nuit ,  rêvasseries  conti- 
nuelles; il  attribue  son  insomnie  à  la  violente  douleur  qu'il  éprouve  au 
•  oie';  il  est  taciturne,  ne  répond  qu'aux  questions  qui  lui  sont  directe- 
ment adressées.  Il  prétend  que  sa  douleur  augmente  chaque  fois  qu'il 
parle.  Depuis  hier  soir  il  n'a  pris  aucune  boisson,  aucun  aliment. 

A  onze  heures  du  matin  nous  montons  voir  l'enfant  avec  M.  Cruveil- 
hier  et  nous  le  trouvons  dan»  l'état  suivant  :  douleur  très-vive  au  niveau 


du  grand  pectoral  du  côté  droit;  les  yeux  se  portent  brusquement  si 
objet,  s'y  fixent  un  instant,  puis  se  portent  rapidement  ailleurs.  On 


le  faire  lîoire,  il  s'y  prête  tiès-volooiiers;  mais  dès  quele  verre  approche 
de  ses  lèvii  s.  il  porte  la  tète  m  arrière  et  dit  que  cela  lui  fait  mal. 
Cependant  la  vue  d'une  timbale  en  argent,  la  vue  même  de  l'eau  ne  lui 
fait  aucune  impression.  Ce  n'est  qu'au  moment  où  le  liquide  mouille  les 
lèvres  qu'il  est  pris  de  contractions  spasuiodiques.  On  parvieot  cepen- 
dant .i  lui  faire  prendre  une  cuillerée  d'eau  ,  mais  la  déglutition  est 
difficile,  spasraodiqiic ,  sans  être  cependant  acconipagne'e  de  toux;  le 
pouls  est  culinc ,  bu  75  à  80  fois  par  minute.  La  cicatrice  que  nous 
avons  notée  à  la  face  dorsale  du  poignet  est  excessivement  rouge  ,  d'un 


ronge  violet ,  dis  paraissant  par  la  pression,  et  de*  que  celle-ci  cesse  , 
la  couleur  violette  reparait  en  passant  par  tous  les  degrés  moins  foncé* 
du  ronge.  Les  autres  cicatrices  examinées  à  la  même  distance  ne  sont 
pat  apparentes.  Un  de  nous  a  cru  observer  entre  la  pointe  de  la  langue 
et  l'extrémité  antérieure  du  filet  une  plaq-ae  d'un  longe  assez  vif,  si- 
tuée sur  la  ligna  médiane  et  no  peu  motos  grande  que  celle  d'une  pièce 
de  cinq  sous. 

M.  Cruveilhier  ayant  examiné  l'enfaot  avec  soin  n'a  rien  trouvé  qui 
put  expliquer  cette  violente  douleur  de  coté  qu'il  attribue  à  une  pieu- 
rodynie.  Du  reste,  il  coustate  de  nouveau  l'hydrophobie  que  l'un  de 
nous  avait  déjà  reconnue.  Il  pense  qu'il  faut  agir  contre  le  mal  local  et 
avoir  recouru  a  de  puissans  dérivatits  sur  le  tube  digestif. 

(Douze  sangsues  sur  le  point  douloureux;  lavement  avec  gomme 
gulte ,  douze  gros  dans  huit  onces  d'émulsion;  friction*  snr  l'abdomen 
avec  quatre  gouttes  d'huile  de  croton  tiglium.) 

A  une  heure ,  on  le  transporte  a  l'infirmerie  où  il  est  placé  dans  une 
chambre  particulière.  Pendant  qu'on  le  porte  à  l'infirmerie,  le  contact 
de  l'air  extérieur  détermine  une  grande  agitation. 

Le  sang  a  coulé  abondamment;  on  a  été  obligé  de  cautériser  une  ar- 
tériole.  La  poitrine  de  l'enfant  est  couverte  de  sang  coagulé  dont  la 
vue  et  le  contact  ne  paraissent  lui  faire  aucune  impression. 

A  trois  heures,  les  sangsues  ont  été  appliquées  ;  la  douleur  a  dispa- 
ru. L'enfant  fait  sins  la  moindre  peine  de  larges  inspirations ,  mais  la 
pression  est  douloureuse  ;  la  peau  est  chaude  ;  le  pouls  irrégulier ,  sac- 
cadé et  d'une  fréquence  ordinaire. 

(Lavement  avec  gomme  gulte,  douze  grains;  il  a  une  répugnance 
presque  invincible  pour  ce  lavement  ;  cette  répugnance  diminue  dès 
qu'il  ne  voit  plus  l'insTument.  Ce  n'est  pas  sans  difficulté  qu'on  intro- 
duit la  canule  ,  tant  est  grande  la  contraction  des  sphioclers.  Ce  lave- 
ment est  rendu  apiis  quelques inst  ns.) 

Du  reste,  l'eofant  est  moins  triste;  il  rit  parfois  et  prend  assez  sou. 
vent  part  à  la  conversation.  Si  on  veut  le  faire  b^ire  ,  il  y  consent , 
mais  dès  qu'on  approche  de  ses  lèvres  un  verre  ou  une  cuiller  conte- 
nant du  liquide,  il  est  pris  de  raouvemrnssp.i.smodiqties  du  pharynx;  sa 
voix  s'altère  ;  sa  figuic  «prime  l'anxiété  ;  sa  respiration  est  brusque  , 
bruyante ,  saccadée ,  et  reçusse  vivement  le  liquide;  se  jette  sur  son 
oreiller  qu'il  embrasse  en  sanglotant  ;  après  quelques  secondes  de  cal- 
me il  revient  et  l'accès  est  terminé. 

\  six  heures,  le  pouls  est  un  peu  moins  fréquent  et  moins  large  quand 
on  ne  présente  pas  de  liquide  à  l'enfant;  rien  ne  saurait  faire  soupçon- 
ner la  gravité  de  sa  position  ;  de  temps  en  temps  il  fait  de  profonde* 
inspirations;  la  plus  petite  contrariété  détermine  de  petits  inouvtmens 
d'impatience. 

Le  matin  M.  Cruveilhier  avait  pensé  que  l'horreur  pour  le  liquide 
tenait  uniquement  à  la  gêne  de  la  déglutition.  Nous  voulûmes  faite  une 
série  d'expériences  capable  d'eelaircir  cette  question.  Les  expérience» 
commencèrent  en  présence  de  M.  Cruveilhier  qui  était  revenu  soir 
l'enfant. 

(A  cette  seconde  visite,  il  est  prescrit  des  fornications  de  belladone , 
cinq  pilules  de  gomme  gutte ,  de  quatre  graios  chaque  ,  à  prendre  de 
deux  en  deux  heures,  alternant  avec  de*  pilules  d'un  grain  de  belladone; 
friction*  sur  le  cou  avec  l'extrait  de  belladone.) 

On  lui  donne  un  morceau  de  pain  sec,  il  l'avale  sans  difficulté.  On 


avec  la        vive  satisfaction  que  nous  consaersKisce  Tait,  car  indépendamment  de 


■Vomir,  qu.  nous  y  oblige  ,  nous  y  sommes  asset  directement  intéressé*, 
•l'avoir  mal  placé  notre  oilme  et  d'avoir  consulte  plutôt  00s  affections  que  noire 
justice,  en  apposant  la  candidature  de  H  d'Amador,  il  est  naturel  qua  nous  pro- 
fitions avec  empressement  d'une  si  belle  occasion  de  nous  laver  de  ce  reproche. 
Revenons  maintenant  i.  l'Académie  et  à  la  statistique 

Pour  que  la  dix-union  ait  quelqne  fruit .  il  convient,  ce  nous  semble ,  que 
l'Académie  l'établisse  dans  tonte  sa  généralité,  et  telle  qoe  l'ont  ilemaiulre  MM. 
Cruveilhier,  Bouillais  ! ,  Double.  Piorry  rt  quelques  autres  membres,  l  e  mémoire 
de  M.  d'AmadoT  dc  dut  être  considère'  ici  «pie  comme  un  épisode,  et  non  comme 
le  sujet  même  de  la  discussion.  Il  s'agit  de  traiter  la  grande  question  delà  méthode 
numérique  ou  statistique,  rt  non  dc  juger  un  travail  quelconque  snr  celle  ques- 
tion. La  Lecture  qui  a  été  faite  n'est  etnedoiletre  prise  que  comme  une  opi- 
nion de  plus  apportée  dans  la  délibération.  C'est  dans  l'intérêt  de  la  science  que 
■mus  faisons  celte  observation.  Sans  doute  l'importance  intrinsèque  dn  mémoire 
qui  a  été  lu ,  et  l'impression  profonde  qu'il  a  produite ,  attireront  presque  néces- 
sairement l'attention  sur  les  points  île  vues  qui  y  sont  présentes.  Mais  ces  points 
■le  vues  ne  sont  probablement  pas  les  seuls .  et  il  importe  beaucoup  que  cette 
vaste  question  soit  envisagée,  autant  que  possible,  sous  toutes  ses  faces.  Si  on  n'a 
pas  le  soin  de  maintenir  la  discussion  dans  les  termes  génératu .  on  risque  de  la 
voir  dégénérer  en  une  pure  polémique  ;  et  au  lieu  d'opinions  raisonnérs  et  appro- 
fondies sur  le  fond  même  du  sujet ,  on  n'aarait  qu'une  suite  indéfinie  d'iolcrpcl- 
blions  cl  «le  répliques.  Nouscspéruiis  que  I  Académie  l'entendra  ainsi. 

La  première  scanre  coosacn  e  3  cette  grande  discussion  a  été  entièrement 
plie  par  la  lecture  du  mémoire  de  M  d'Amado-,  dont  1  impiession  a  été  i 


diatement  votée.  Nous  ne  noua  proposons  pas  de  rendre  compte  aujourd  hni  dc 
ce  remarquable  travail,  qui  sera  bientôt  public.  Nous  craindrions  en  entra  ni  dans 
cette  analsse  de  nous  engager  trop  avaut  dans  la  question  même.  Nous  devons 
donc  nous  contenter  d'une  appréciation  très- générale  du  bal  et  dc  l'esprit  du 
mémoire  ,  plutôt  que  des  solutions  positives  qu'il  contient. 

Nous  remarquons  d'abord  que  fauteurs  a  très- bien  pou  li  question,  eo  l'élevant 
tout  d'ahord  a  sa  hauteur  philosophique  11  a  bien  vu  qoe  la  mcihoJe  dite  numérique, 
telle  qu'elle  est  développée  dans  plusieurs  écrits  récenset  appliquée  dans  quelques 
Jhopitaut ,  n'eat  qu'one  importation  dans  la  médecine  de  la  théorie  des  probabi- 
lités ,  telle  que  plusieurs  mathématiciens  modernes  ont  essayé  dc  la  formuler. 
Abordant  alors  «elle  théorie  même .  il  a  fait  voir  combien  les'  bases  en  liaient 
peu  asiurres,  même  sous  k  point  de  vue  purement  mathématique,  et 'jl  n'a  fait 
que  suivre  dans  cette  critique I opinion,  soit  positivement  exprimée,  soit  tacite 
des  mathématiciens  les  plus  éminens.  Il  est  en  effet  certain  que  la  lliiunedcs  pro- 
babilités n'est  guère  encore  qu'un  projet  de  scieiu-e.  de  l'aveu  même  de  cens  qui 
s'en  sont  le  plus  profondément  occupés  Avant  donc  d  être  appliquée  à  quoi  que 
ce  soit  sver  quelque  chance  de  sucrés ,  il  fjut  que  celte  Iheorie  soit  parvenue  a 
s'asseoir  sur  qnelipies  bases  fiscs  et  non  contestées  :  or ,  c'est  ta  ce  qui  est  encore 
a»,ci  loin  d'être  fait,  s'il  faut  en  juger  par  les  controverses  élevées  entre  les  ma- 
lliématiricns  depuis  un  demi-siècle  sur  cesujet.  et  notamment  par  I  intéressante 
et  profonde  discussion  eleiée  récemment  dans  p' Académie  «les  sciences  en- 
tre MM.  Poisson  et  Poinsot.  Si  donc  la  théorie  pure  des  probabilités  est  encore 
a  l'etat  d?  problème ,  il  n'est  nullement  philosophique  ni  | 
l'appréciation  des  faits  de  pratique  médicale.  Il  es 
tion  des  mathématiques  dans  la  médecine  n'y  fait 


uc  ni  prudent  de  l'appliquera 
l  évident  que  celle  importa - 
entrer  que  le  mut  cl  Un  la 
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trempe  le  pain  dans  du  bouillon ,  il  le  porte  uns  répugnance  dans  la 
bouche;  mai»  dès  que  la  pression  de  la  langue  contre  le  palais  en  a  ex- 
primé le  liquide,  il  le  rejette  aussitôt  et  se  trouve  subitement  pris  d'ac- 
cidens  spasioodiques.  On  essaie  de  le  faire  boire  en  lui  fermant  If 
yeux ,  mais  le  contact  du  verre  sur  les  lèvres  détermine  aussitôt  les 
mêmes  aceidens.  Ou  lui  met  dans  la  bouche  un  grain  de  rsisin  ,  l'en- 
fant l'accepte  avec  plaisir  ;  mais  dès  qu'il  eu  écrase  et  que  le  sue  a 
mouillé  la  langue ,  Venfant  le  r<  jette  avec  répugnance.  On  lui  fait  mor- 
dre une  tranche  de  citron,  même  répugnance.  On  lui  lave  la  Ggure  avec 
un  linge  mouille ,  les  mentes  accidrns  spasniodiques  se  renouvellent 
avec  d  autant  plus  d'intensité  qu'on  approche  davantage  le  linge  de  si 
bouche.  Un  peu  plus  lard,  en  lui  tombant  la  joue  avec  un  doigt  mouil- 
lé ,  les  mêmes  convulsions  se  déclarèrent.  Ou  lui  propose  de  se  laver 
1rs  mains  ;  il  accepte  avec  plaisir  ,  mais  des  qu'on  lui  présente  le  vase, 
il  s'agite,  entre  en convulsion  de  tous  les  mrni Lires ,  crie  en  pleurant 
qu'il  est  bi  n  malheureux  et  que  cela  va  le  saisir. 

Il  ne  crache  pas,  et  sur  l'observation  qu'on  lui  en  fait,  il  dit  qu'il 
avale  sa  salive  sans  y  penser,  lumière,  soit  naturelle,  soit  artifi- 
cielle ,  ne  le  fatigue  pn«.  Il  n'a  aucune  iJée  de  sa  poMtioo,  il  a  une 
grande  envie  de  dormir.  Celle  espèce  d'assoupissement  nous  permet  de 
mieux  examiner  ses  cicatrices.  Celle  qui  est  a  la  face  dorsale  de  l'a- 
vant-bras  est  moins  ronge  que  ce  matin  ,  elle  tranche  moins  sur  les 
parties  environnantes  ;  celle  du  cinquième  métacarpien  est  plus  rouge 
que  ci-mvtin  ;  celle  du  doigt  médian  est  à  peine  visible. 

Six  heures  et  dtmie.  Il  suit  avec  une  extrême  attention  tout  ce  qui 
se  passe  auprès  de  lui  ;  sa  parole  est  naturelle;  sentiment  d'une  vive 
chaleur  ;  il  croit  sner,  Lien  que  la  peau  soit  dans  l'état  normal. 

Sept  heures.  Envies  de  vomir  qui  ne  durent  qu'un  instant  ;  douleurs 
a  l'épigastre,  et  bientôt  apte*  survient  le  premier  accès  spontané;  le  ma- 
lade se  lève  tout  a  coup  sur  son  séant;  sa  face  exprime  I  inquiétude  ;  sa 
lespiratioo  est  anxieuse,  entrecoupée  par  de  piofoods  soupirs;  bientôt 
il  retombe  sur  le  coté,  la  face  contre  le  chevet  qu'il  étreint  un  instant  ; 
il  revient  à  lui  et  reprend  sa  giité  ;  un  peu  plus  tard  il  éprouve  de  la 
sécheresse  au  pharynx  ;  il  dit  qu'il  a  soif,  puis  quand  on  lui  présente  le 
vase,  il  éprouve  un  spasme  général  ;  il  cric,  il  pleure,  il  supplie  qu'on 
éloigne  le  liquide. 

Jusqu'à  dix  heures,  accès  soit  spontanés  soit  occasionnes  par  la  vue 
d'un  liquide,  mus  peu  inleuscs  cl  laissant  entre  eux  un  as»e*  grand  in- 
tervalle de  calme;  pendant  cette  période  le  pouls  lut  de  1 10  a  no. 

Dix  heures.  11  a  rendu  environ  un  venc  et  demi  d'urine  légèrement 
foncée  ;  il  est  beaucoup  plus  calme;  >a  respiration  n'est  pas  aussi  sou- 
vent entrecoupée  par  de  profond*  soupirs  ;  il  se  loue  de  1  effet  des  sang- 
sues, et  dit  a  plusieurs  reprises  qu'il  est  bien  content  qu'on  les  lui  ait 


près  à  égale  disiaDce,  remarquables  seulement  par  leur  violence.  L'un 
d'cDtteeux,  a  duré  environ  une  demi-minnte. 

A  orne  heures  quarante-cinq  minutes,  nouvel  accès  tr 


appliquées. 

Dix  heures  cinquante-cinq  minutes.  Il  se  lève  brusquei 

;iie  violemment  les  bras  et  crie  à  boire,  À  boire;  une  cuiller 
i'rau  lui  est  présenté;  mail  il  la  repousse  aussitôt  en  disant  aTec 
i  :  r,  liiez  cette  cuiller,  quand  je  la  vois  il  me  semble  que  je  suis 
fou.  Il  prend  avec  plaisir  plusieurs  gr<ius  de  raisio  ;  sa  langue  est  rou- 
ge à  la  pointe  ;  le  pouls  marque  à  peine  1 10;  interrogé  aur  ce  qu'il 
éprouvait  au  commeneeraent  de  celte  crise ,  il  répond  que  sa  langue 
était  sèche  et  qu'il  ne  pouvait  pas  respirer. 

Jusqu'à  ont*  heures  quarante-cinq  minute*,  il  a  eu  trois  accès,  a  peu 


violent  :  d'un 

coup  de  pied  ses  couvertures  iont  jetée*  au  loin  ;  il  demande  a  grands 
cris  du  raisin,  on  lui  en  donne  six  grains  «u'il  prend  avec  plaisir  :  c'est 
alors  que  nous  avons  vu  un  phénomène  qui  s'est  reproduit  tontes  les  foi* 
qn'il  prenait  du  raisin  ;  il  mettait  dans  sa  main  gauche  tous  les  grains 
qui  lui  étaient  présentés,  pois  delà  main  droite  il  en  prenait  un,  le 
portait  obliquement  vers  l'oreille  du  côté  droit,  restait  un  instant  iroo- 
Lile,  pois  insensiblement  il  rapprochait  avec  précaution  le  grain  de  rai- 
sin de  l'angle  de  sa  bouche,  l'introduisait  brusquement,  et,  dès  que  ce 
grain  était  écrasé,  il  entrait  en  convulsion  de  tous  les  membres  ;  parfois 
sa  main  droite  saisissait  violemment  la  couverture  et  la  pressait  avec 
force  ;  malgré  ces  convulsions  générales,  le  raisin  contenu  daos  la  main 
gauche,  n'était  pas  écrasé  ;  revenu  à  lui ,  il  prenait  un  nouvrao  grain 
qu'il  portait  à  sa  bouche  avec  les  mêmes  précautions,  et  qu'il  avalait 
en  émouvant  le*  mimes  accidens  ;  du  reste  il  ne  veut  pas  entendre  par- 
ler Je  boisson. 

Ooxe  heure*  cinqnante  minutes.  Il  accuse  une  douleur  vive  au  creux 
de  l'estomac  ;  nouvelle  crise  qui  dure  peu,  mais  pour  la  première  fois 
le*  yeux  sont  hagards,  la  face  effrayante  ;  bieolôt  il  reprend  son  air 
tranquille. 

Douze  Heures.  Il  devient  impatient,  bargneux,  ne  vent  pas  qu'on  res- 
te près  de  lui,  parce  que,  dit  il,  cela  le  faisait  tousser. 

Douze  heures  vingt  cinq  minutes.  Il  demande  du  raisin,  mai*  il  sup- 
plie qu'on  ne  le  lui  montre  pas. 

Douze  heures  cinquante-cinq.  On  ouvre  assez  brusquement  la  porte  ; 
immédiatement  un  nouvel  accès  se  déclare  ;  le  pouls  liât  de  i5o  a  160; 
à  deux  reprises  différentes  il  parait  avoir  conscience  de  la  gravité  de 
son  mal,  et  exprime  ce  sentiment  en  disant  :  Je  suit  enfonce. 

Jusqu'à  une  heure  vingt  minutes  il  eut  cinq  ou  six  acres  qui  furent 
de  courte  durée,  et  plusieurs  fois  il  accuse  de  violentes  douleurs  de  ven- 
tre, mais  dans  le  même  moment  l'anxiété  redouble  ;  il  demande  sa 
mère  a  granls  cris,  il  veut,  dit-il,  la  voir  une  dernière  fois  ;  il  dit  qu'il 
va  mourir,  que  demain  il  ne  sera  plus  ;  ses  yeux,  constamment  ouverts, 
sont  Gtc's  sur  la  lumière  qu'ils  ne  qui*tcnt  pas  ;  il  n'éprouve  nuf  — 
le  besoin  de  dorai' 
gorge  ;  souvent 
re  arrive,  il  la  voit 
situation. 

Deux  heures  vingt  cinq  minutes.  Coliques;  selle  peu  abondante  ef 
de  couleur  gribitre;  il  dit  a  sa  mère  qu'il  va  mourir.  L'ouverture  brus- 
que de  la  porte  détermine  encore  un  accès ,  et  à  partir  de  ce  moment  et 
jusqu'à  sa  mort  ,  cette  cause  détermina  toujours  le  même  accident  ;  il  se 
plaint  d'une  vive  chaleur  partout  le  corps;  pour  voir  si  la  chaleur  est 
réelle ,  on  touche  à  peine  avec  le  doigt  la  partie  supérieure  de  la  poi- 
trine ,  aussitôt  surviennent  des  convulsions  générales  ;  bientôt  il  rede- 
vieut  calme,  reprend  sa  gaîlé,  dit  qu'il  peut  parler  aussi  longtemps 
qu'il  le  veut ,  miis  que  le  plus  petit  mouvement  le  fait  touster.  C'est 
par  ce  mut  qu'il  exprime  ses  convulsions;  il  pousse  même  la  bonne  hu- 
meur jusqu'à  non»  duc  des  facéties  et  à  faire  des  calembours. 

Trois  heures,  loquacité  excessive  ;  il  est  impossible  de  le  faire  taire; 

après  il  veut  qu'on  lui  ôlc  no  oreiller;  il  soulève  uu 


rniir;  il  croit  toujours  avoir  un  crachat  au  fond  de  la 
,  il  fait  des  tffort*  pour  l'expulser,  mais  en  vain;  sa  mè- 
voit  avec  plaisir,  mais  sans  lui  parler  de  la  gravité  de  sa 


chose;  et  que  c'est  une  grande  illusion  de  croire  qoe  la  certitude  mathématique 
doive  nécessairement  accompagner  l'emploi  des  forma 'cl  rigoureuses  de  celte 
science.  Ainsi  .  selon  M.  d'Amsdor  on  pourrait  rejeter  à  priori  cette  substitution 
de  rindisclion  et  du  raisonnement  mathématiques ,  à  l'induction  et  su  raisonne- 
ment philosophiques  ,  dans  I  apprcnaliou  des  phénomènes  |<athologiniics.  Cette 
première  partie  du  mémoire  n  a  |w  qu'èlrc  ioi|mrfaitcttirnt  comprise  à  cause  de 
son  earaeleee  abstrait  et  metaplis>ique  ;  mais  la  question  étant  là.  il  ne  dépendait 
pas  peul-élre  de  lui  de  ne  pas  la  laisser  oit  on  Va  placée.  Cette  pceoiicre  dèucnù 
nation  èUil  nécessaire  et  détail  pecerds  r  l'examen  direct  de  ta  méthode  en  crocs- 
tion  :  etanten  auquel  l'auteur  a  consacré  la  plus  (fraude  et  la  puis  intéressante 
partie  de  soo  travail.  Il  a  montre  par  uoe  foule  d'eicmples  bien  choisis  non-seule- 
ment les  inconvéniens,  mais  encore  l'imposai  bilite  de  deduiredes  cègles  pratiques, 
raluinnellrs,  sur  les  prétendue*  prubahihtcs  conclues  arilhmê.iqurmcni  de  l'ob- 
servation d'un  nombre  donné  de  malades.  Il  a  fait  voir  par  les  propres  eoutradics 
tions  des  résultais  obtenus  dans  ces  derniers  temps  par  les  plus  habiles  partisanl 
de  ce  svsième ,  qae  cette  méthode ,  appliquée  à  la  r  teneur .  «induisait  tout  droi- 
a  1  affirmation  et  s  la  négation  alternative  on  simultanée  de  toutes  les  pratiques, 
et  qu'on  ne  pouvait  se  soustraire  i  cette  inévitable  conclusion  que  par  une  iacoa- 
séqtKoce  cl  par  l'abandon  du  principe  même  de  U  méthode.  Nous  pensons  qu'il  t 
formule  avec  toute  la  clarté  possible  les  principaux  argumeaa  qu'on  penl  faire  a 
U  méthode  numérique,  il  serait  difficile  da  manier  le  raisonnement  avec  plu*  de 
force  et  d'habileié ,  et  de  présenter  des  idées  si  abstraites  sons  use  forme  pins 
spirituelle  et  pus»  piquante. 

Dans  la  seconde  partie  la  polémique  cesse.  L "auteor.  après  avoir  cherché  et 
rite  doctrine  Ukv.ire  qui,  comme  il  l'a  très  bien  dit, 


demande  la  certitude  an  hasard .  cherche  i  répondre  S  la  question  qoe  tout 
le  monde  s'adresse  :  n  Comcuenl  Lanl-il  faire?  *  A  cela  il  rr]«Miu  :  «  Comme  on  a 
Sait  jusqu  ici.  »  Ce  ne  sont  pu  les  méthodes  d'nhtcrvaliou,  en  elTel.  i|ui  ont  failli , 
mais  la  nature  même  de  l'observation  qui  est  au  plus  hjul  pui;;t  diflicile  :  expr- 
rimiiu  /allai,  jitJicium  <ii//Hiïe.l>r.  leuJre  changer  la  nature  nifmcile  l'observa- 
tion .et  vouloir  lui  imposer  une  »orte  de  Usité  et  de  précision  mathématiques . 
cVtoicronoaitrr  le  (<■  ic  même  de  la  nicdccîneet  surtout  de  l'art  radical;  c'est 
méconnaître  surtout  la  nature  des  jihenomèiies  de  la  vie.  qui ,  sous  tous  les  rap- 
ports possil.Jrs,  échappent  au  calcul.  Ici  M.  d'Amsdor  a  fait  une  comparaison  fort 
iucenicu«*.  et  au  fond  Ins-vr.ie,  de  I  ctperience  médicale,  à  l'eep 


urrale  des  hommes  dans  les  affaires  de  ls  vie,  et  montre  que  les  auàmes 
eau*  les  plus  certains  et  les  moins  contestes  ont  clé  obtenus  par  un  procède 
d'induction  et  de  généralisation  tout-a-fait  analogue  à  celui  qui  a  fait  découvrir 
les  axiomes  de  morale  pratique;  mais  s'ils  ont  la  même  autorité  ils  n'ont  aussi 
que  la  même  certitude.  Ainsi ,  on  sait  en  général  quels  sont  les  motifs  qui,  dans 
une  situation  donnée ,  déterminent  les  actions  des  hommes;  et  retle  connaissance 
groerale  suffit  souvrnt  poar  taire  prévoir  d'avance  le  résultat  d'un  certain  nom- 
bre de  circoustanre*  morales  ;  mais  dans  les  affaires  de  la  vie ,  cette  connaissance 
générale  ne  suffit  pas ,  il  y  tant  joindre  l'appcreialion  du  caractère  individuel . 
des  passions  on  préjuges ,  des  rfëgeé»  d'intelligence  de  chacun  des  hommes  avec 
lesquels  on  est  en  rapport;  et  c'est  dans  celle  difficile  appréciation  que  se  révèle 
l'habileté  politique  ou  diplomatique.  Sans  doute  toutes  ces  fines  et  délicates  con- 
jectures sont  fondées  sur  l'observation;  mais  ne  serait-ce  pas  une  sorte  de  folie  d* 
nier  la  possibilité  et  la  légitimité  de  cette  ennasusaoee  des  bommes.  sous  pré- 
leste qu'elle  n'a  pas  été  C  ' 
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peu  U  tête  «t  ce  aib'e 


pour 


dr*  cotivul- 


Trois  heuret  rt  demie .  Il  dit  que  dés  qu'on  le  regarde  il  a  envie  de 
tousser,  parce  qu'il  croit  qo'oo  ta  lui  présenter  de  l'eau;  il  éprouve 
un  vif  sentiment  de  téehrrestc  et  de  cha'eur  au  fond  de  la  gorge  ;  il  vou- 
drait bien  taire  et  cependant  il  ne  veut  plus  qu'où  lui  donne  du  rai»in  ; 
il  veut  dormir  ,  crise  de  parler;  sa  respiration  est  sonore,  un  peu  lente. 
Quelques  minutes  après  survient  une  crise  pendant  laquelle  il  se  lève 
brusquement  sur  son  lit,  se  jette  dans  nos  bras ,  en  disant  qu'il  va  tom- 
ber si  on  ne  le  retien'. 

Trois  heures  quarante-cinq  minutes.  Jusqu'alors  il  avait  pris  d'heure 
en  heure  ses  pilules  et  1rs  avalait  sans  agitation  ,  mais  celte  fois ,  au 
moment  où  on  approche  pour  lui  donner  la  pilule,  il  croit  qu'on  lui 
présente  du  liquide,  il  survient  des*  convulsions;  il  louror  la  tête  vers 
la  muraille;  tend  la  main  derrière  pour  prendre  la  pilule ,  et  l'avale 
sans  difficulté. 

Quatre  heures.  Depuis  quelque  temps 'les  mouvemens  convuhifs  se 
t  recèdent  arec  rapidité;  il  croit  voir  des  personnes  et  leur  adresse  la 

»  de  pain  sec  pour  faire  passer  quel  jne 
i  le  prenant,  il  éprouve  un  peu  d'agita- 
quelques  minutes  il  est  gai 


t  recèdent  arec  lapiaiie;  il  cron 
parole;  il  demande  un  morceau 
chose  qu'il  a  dans  le  gosier;  en 
lion ,  mais  il  l'avale.  Pendant  q 


sition  devint  un  peu  lie  ncieusc:  ce  fut  la  seule  fois  pendant  le  cours 
«le  ta  maladie  que  te»  paroles  prirent  cette  tournure.  Sa  gaîté  e>l  si 
vive  qu'elle  se  change  et»  rire  convulsif;  la  dou  eur  épigastriqnc  est 
nulle;  celle  du  bras  se  fait  encore  un  peu  sentir;  lorsqu'il  s'est  dccoi- 
T«t  pendant  une  crise  et  qu'on  veut  le  recouvrir,  le  mouvement  seul 
des  couvertures  suffit  pour  déterminer  un  •cce».  Il  nous  dit  que  *ej 
roouvemens  convulsif»  sont  toujours  déterminés  par  la  crainte  de  l'eau 
et  l'idée  qu'on  va  lui  en  présenter. 

Six  heures  un  quart.  Pour  la  seule  fois  dans  le  cours  de  sa  maladie, 
il  nous  dit  qu'il  se  souvient  avoir  été  mordu  par  un  chien  et  que  cela 
lui  fait  peur.  On  ebeicbe  à  le  dissuader  ;  on  lui  dit  que  de  tout  temps 
il  a  été  un  poltron;  il  rit,  mais  parait  trair  à  soo  idée. 

Pour  la  première  fois  il  a  du  délire;  il  nous  dit  a  plusieurs  reprises 
qie  la  porte  est  détachée,  qu'on  la  pousse,  qu'elle  va  tomber;  mais 
bientôt  il  redevient  joyeux  et  bavard  'Otnine  avant;  l'ouïe  parait  très- 
liue  ;  il  entend  et  répète  des  paroles  qu'on  se  dit  à  l'oreille. 

Il  survient  une  crise  plus  violente  et  plus  prolongée  que  relies  qui 
ont  précédé;  l'enfant  se  plaint  qu'on  lui  jette  de  l'eau  à  la  figure  (ce 
qui  n'est  pas);  le  pouls  est  laige  et  fréquent  depuis  celte  crise;  tris- 
tesse; abattement;  soupirs  profonds. 

Six  heures  et  demie.  Loquacité;  il  nous  prend  jmur  des  personnes 
qqi  sont  absentes  ;  il  ne  sait  plus  qui  lles  sont  les  occupations  habituel- 
les de  sa  mire;  il  craint  que  ceux  qui  le  voient  dans  tes  convuls-oo»  ne 
le  prennent  pour  un  f»n  ;  il  se  lève  btusquemenl  sur  son  lit ,  reste  de- 
houtappuyé  contre  le  ranr;  t'agile  avec  force;  ton  comr  bat  arec  vio- 
lence; sa  figure  exprime  une  amie  é  extrême;  l'agitation  est  a  son 
comble.  Depuis  deux  heures ,  la  maladie  a  fait  des  progrès  effuyaos; 
les  convulsions  se  sureèdent  sans  interruption  et  toujours  avec  <a  mène 
violence;  douleurs  vives  à  la  gorge,  f/enfant  se  plaint  d'avoir  uoe  sa- 
live Ires-abondante;  il  ne  peut  plus  l'avalrr;  delà  de*  envies  de  cra- 
cher et  de  se  moucher  qu'il  ne  p  u'  satisfaire. 

Six  heures  trois  quarts.  Il  pousse  des  cris  aigus;  il  suffit  qu'on  te 


remue  prés  de  lui  pour  déterminer  dei  accès  ;  sa  face  est  considérable" 
ment  altérée;  lonjouis  poursuivi  par  la  crainte  qu'on  ne  le  prenne  pour 
un  fou  ;  sa  voix  est  très-aiguë ,  s  ru  vent  entrecoupée  ;  il  terra  les  dents 
et  écarte  les  lèvre»  ;  dans  tes  convulsions  les  couvertures  sont  rejetéet 
au  loin  ;  il  nous  conjure  de  ne  pas  nous  éloigner  de  Ini  ;  il  dit  en  cons- 
tant des  cris  qu'il  va  casser  quelque  chose  ;  il  porte  à  la  muraille  de 
viulens  coups  de  p»iog  ;  tes  pupilles  sont  très -dilatées  ;  tout  a  coup  , 
aprèt  un  moment  de  calme,  il  se  jette  i  bas  de  ton  lit,  court  à  la  fenê- 
tre, te  jette  sur  l'un  de  nous,  mais  tant  manifester  aucune  intention  nui- 
sible, puis  tout  a  coup  il  se  calme,  dit  qu'il  a  besoin  de  dormir,  et  tom- 
be de  fatigue;  soupirs  ,  gémissement  ;  il  dit  qu'il  veut  te  tuer ,  t'arra- 
che les  cheveux  ,  grince  Ici  dent* ,  demaode  où  il  ett,  dit  qu'il  souffre 
horrih'cment;  il  oe  peut  plus  rester  couché  ;  sa  face  exprime  l'angoisse 
la  plut  affreuse. 

Sept  heures  rtd-mie.  Il  dit  à  chaque  instant  qu'il  te  tuerait  s'il  ne 
se  retenait  pas;  il  est  persuadé  qu'il  ne  passera  pas  la  journ-e  ;  moi  , 
dil-il,  q'ii  croyais  être  si  bon,  et  voilà  qne  je  suis  nn  méchant,  mais  et 
n'est  pas  ma  faute  ;  allez  chercher  maman,  quand  elle  sera  arrivée  vont 
m'attachera,  mais  je  veux  la  voir  ;  la  langue  est  sèche  ,  couverte  d'un 
enduit  jaunâtre  ;  ses  lèvres  soot  cachées  par  une  croule  jaune  fuligineu- 
se; il  parle  constamment  de  te  détrure  ou  de  détruire  les  autres  ;  au 
mil 'eu  d'un  grand  nombre  de  phrases  qui  toutes  expriment  l'idée  de 
destruction  ;  il  parle  souvent  de  sa  mère  ,  il  voudrait  la  voir  mais  n'ose 
cependant  pas  insister  dans  la  crainte  d'être  méchant  devant  elle,  «qui 
lui  causait  de  la  |>eine;  il  répète  to  ive  it  :  je  sent  que  ie  ne  terai 
na*  sage  dans  la  journée  ;  an  milieu  d'.in  calme  apparent,  d  une  immo- 
bilité absolue,  il  parle  sans  cesse,  demande  qu'un  ne  lui  applique  pu 
de  sangsues,  prétend  qu'il  ett  fou,  qu'il  voit  la  prison  de  Bicltre , 
etc.  ,  etc. 

S -pt  heures  quarante-cinq  minutes.  Rêvasseries  incroyables  ;  loqua- 
cité intarissable;  mais  au  milieu  de  ton  délire,  il  conserve  uoe  grande 
finesse  de  l'ouïe  ;  dès  qu'on  parle  i  voix  batte,  il  prête  la  plus  grande 
attention  et  ton  debrr  parait  se  calmer  pour  un  iovfaal;  grande  photo- 
phobie  ;  tes  yeux  tont  constamment  fermes ,  à  peine  t'il  les  ouvre  un 
instant  pour  1rs  refermer  tubitement  ;  parle  souvent  de  l'autre  monde  ; 
grande  mém.iiie  des  faits  qui  se  sont  passé*  prêt  de  lui  depuis  sa  ma- 
ladie ;  abandonne  pai  fiis  tes  idées  de  destnictioo  pour  parler  dr  ta  mè- 
re, de  la  résolution  qu'il  a  avisr  d'ê  re  sage  ;  bien  plus  ,  il  parait  être 
d'une  résignation  parf  die  ;  bientôt  il  croit  entendre  le  soo  des  cloches; 
il  a  dr  légères  secousses  convulsives  ;  too  délire  loquace  recommence  et 
cependant  «on  corps  reste  dans  I" immobilité  la  plus  absolue  ;  il  enivre 
le*  yeux  ;  ses  paupières  soot  tremblotantes  ;  il  tau  un  mouvement  com- 
me pour  fermer  des  rideaux  qu'il  n'a  pas  ;  it  te  lève  lirutqueuirnt ,  ta 
figure  eut  toute  convulsée  ;  il  retombe  comme  épuisé  dr  fatigue ,  fait  de* 
efforts  pour  tousser  ;  sa  respiration  est  douloureuse  ;  il  te  plaint  du 

f  froid  qu'il  attribue  dans  ton  délire  à  l'eau  qu'il  du  voir;  le  pouls  est 
toujours  fiéqiient  et  large. 

H  t  t  heures.  Sécheresse;  pulvérulcnce  det  narine*  ;  pupille*  lrèt-dt- 
talées;  moins  de  photophobie;  un  peu  de  chaleur  a  la  peau  ;  le  pouls 
est  par  instans  large ,  par  instans  eorcrn'ré;  it  demande  avec  instance 
à  voir  sa  mrrert  prie  en  grâce  qo'oo  le  tienne  lorsqu'elle  sera  arrivée, 
afin  de  contenir  son  agitaiion;  les  paupières  te  ( 

[  force. 


lérs  anlbntétiqnrmcnl.  On  sait  le  plus  sourent  't'avance  l'effet  que  produira  tel'e 
,n  l-rlle  paroV  sur  tel  nu  Ici  esprit ,  1 1  quelquefois  1  on  se  troupe;  on  n'a  sans 
d  >utc  d  an  re  garantir  pour  rtah'ir  relie  espèce  de  pronostic  que  des  expériences 
antérieure'  ;  mais  qui  a  jamais  songe  a  nonabrer  ees  expériences ,  et  a  attendre 
pour  ajrir  d'a-oir  calenU'  par  la  comparaison  des  ras  usi  le  moeen  a  réo<*i 
ou  a'a  pas  r.  o«>i.  le  degré  précis  de  probabilité  du  s  icrès  <lé  son  emploi. 

Os-,  les  plino-n.'nesde  la  sie  ont  beanrnop  d  analogie  avec  les  phénomène* 
■mirans  ,  par  la  tariabililé  inoe.-antc  de  l'être  où  ils  se  manifestent,  et  riuralco- 
laMe  diversité  et  complication  <le»  circonstance»  esté* icurcs  modificatrice*.  Ile 
l'ob-ervation  de  tous  les  médecins  *en  a  tiré  det  prîari|ies  générant  qui 
rontlituerit  la  science;  mais  c'en.  l'ohsrn  alion  partimuerc  de  claque  nie- 
de  in  uni  consume  son  art  l.'arl  médical  connue  l'art  politique .  n'a  à  sa  dis- 
p»mnu  qw  des  indiralionsd'une généralité  néeesaai riment  très-large,  et  par 
»m'e  un  peu  raroe,  qui  doivent  céder  aui  nécessites  des  applications  individuel- 
les. I.'art  tl  la  science  oe  sont  pas  inrertaios  pour  cela  dans  la  rigueur  du  mot, 
ils  ont  seulement  un  autre  (.««re  de  certitude  qne  les  sciences  dîles  eiaMet  et  en 
paitunli'  r  que  les  mathématiques;  et  si  on  nie  celle  certitude,  tari  qu'elle  ne 
*e  pri  tentera  pas  sous  une  forme  mathématique  et  sous  le  nom  de  probabilité , 
ai  fera  tien  d  y  renoncer  par  avance,  rar  ,  à  coup  sur,  elle  ne  peut  jai&ait 
resêlir  ce  Cf-ciir 

Tri  est  .si  outre  mémoire  ne  noies  trompe  pas ,  le  principal  on  du  moins  on  des 
prineipaus  poinU  drveloppis  dans  la  Féconde  partie  du  mémoire  de  M.d'Amador. 
tes  con'id  -rations  nous  semblent  narfailmtent  justes,  et  le  talent  littéraire  aiec 
lequel  rl  es  n.it  rte  espoves  .  contribue  enrore â  les  faire  gonlrr  de  l'Académie, 
q.u  a  paru  W»  écouter  a«ec  I  intérêt  le  plus  r.f  et  ' 


l'orateur,  t-a  manière  fjoe  et  délicate  dont  il  a  tracé  tes  procèdes  de  1  art  médical, 
a  éleappeeei»-  par  ions  les  praticirns  qui  ont  reconnu  dans  ce  tableau  leur  propre 
métbO'tc  auprès  des  malades. 

Nous  n'avons  pas  prélen-ln  reproduire  tons  les  argnmens  de  M  d'Anudoe,  mais 
seulement  indiquer  le  senk  grorral  «le  son  travail  qai  perdrai!  beaarvsup  à  passée 
par  nos  analyses.  <ar  certainement  s'il  est  remartpable  par  les  idées,  il  ne  l'est 
pas  moins  pàr  la  forme. 

Noos  suivrons,  arec  Inule  l'attention  qu'elle  mérite,  la  suite  de  relie  discus- 
sion, à  laquelle  les  membres  les  pins  distingué*  de  I  Académie  ont  promis  de  pren- 
dre part,  et  nous  reproduirons sucressivemrat  avec  impartialité  ,  le*  communies- 
lions  verbal  s  on  écrites  qui  «  seront  présentées,  soit  pour,  soit  contre  la 
méthode,  objet  de  cette  controverse  saem.finye. 


et  s'associer  aus 


—  Avis.  I.a  nouvelle  édition  du  Coder  Mediccjnentariu»  rédigée  par  ordre 
da  gouvernement  du  français  et  en  français-latin  quant  aux  formules  seulement  . 
par  une  roramission  composée  de  professeurs  de  la  Faculté  de  nxsferine  et  de 
l'eeoîc  de  pharmacie  de  Paris,  paraîtra  le  t~  juin  prochain.  Messieurs  les  phar- 
maciens de  Paris  cl  des  departemens  sont  intét  a  taire  parvenir  avant  le  l  5  mai 
prochain.  •  M.  Berliel.  jrnne,  libraire,  place  dr  l'Ecole-de-Méderine.  n*  i.  édi- 
teur du  nouveau  CsnVx.  leurs  nom  et  adresse .  pot»  qu'ils  soient  insrnlt  sur  la 
Usle  qui  sera  imprimée  à  la  fin  de  l'onvrage. 

(Les  lettres  non  affranchies  oc  seront  pas  rrçuei.) 
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f i .1  it  heures  uo  quart.  Il  demande  qu'on  le  tienne,  tt  à  l'instant  il  se 
1ère  brusquement  debout  sur  son  lit ,  pousse  des  cris  entrecoupes.  Son 
œil  est  haeard  ;  il  se  plaint  amèrement  de  ce  qu'on  De  le  contient  pas. 
A  partir  de  ce  moment  chaque  (ois  qu'on  ouvre  la  porte,  1rs  accès  rc 
paraissent.  Chaleur  Tire  à  la  tête  avec  élancement;  la  pupille  est  tou- 
jours dilatée  et  la  pholophobie  presque  nulle. 

Neuf  heures  et  «Jeune.  Il  insiste  beaucoup  pour  que  sa,  inère  et  sa 
sœur  ne  viennent  pas  le  voir ,  de  peur  que  cela  ire  leur  fasse  du  mal.  Il 
dit  que  la  lumière  ne  l'incommode  pas;  mai*  il  y  a  oscillrlion  conti- 
nnellcdrs  paupières  supérieures  ;  soubresauts  violent  et  fréquent  «lu 
diaphragme;  la  pupille  est  lelleinrnl  dil.itée  qu'à  peine  si  on  peut  voir 
un  quart  de  ligne  de  l'iris;  sentiment  d'une  mort  prochaine  qu'il  re- 
garde comme  un  bonheur;  des  g  u't- Icttcs  de  sueur  lui  cuuvrent  l.i 
face,  et  tontsurtout  très-abondaotrsau-dissousdc  la  paupière  mféi  leure 
et  sur  la  lèvre  supérieoie.  Nous  remarquons  qu'au  luomeul  des  accès 
la  pupille  se  contracte  un  peu. 

Neuf  heures  trois  quarts.  Les  accès  se  pressent  avec  rapidité;  ils 
arrivent  toutes  1rs  minutes.  Ils  sont  tiès-violens,  nu  s  de  courte  durée. 
Vomissemens  spumeux,  d'un  jaune  légèrement  pâle.  Il  accuse  une  duu 
leur  vive  au  dessous  du  mamelon  gauche.  On  essaie  de  le  faire  respi- 
rer en  mesure.  M.  Cruv  illiier  dirige  lui-menir  celle  expérience.  Cha- 
que fois  que  l'enfant  veut  cadenerr  ses  bras  il  est  pris  d  accès  et  rend 
une  très-grande  quantité  d'ecume  jaunâtre. 

Dix  heures.  Il  demande  avec  ins'ance  qu'on  fasse  Tenir  le  prêtre; 
jusqu'à  l'arrivée  de  ce  dernier  l'enf.int  est  assez  calme.  Au  moment  où 
le  piètre  va  lui  donner  la  bénédiction  ,  il  se  met  s pont.inéwe.'.t  à  ge- 
noux sur  son  lit  et  lea)  mains  jointe*.  Apercevant  près  de  son  lit  deux 
personnes  debout  ,  il  frit  un  m'inventent  bruque  ,  et  d'une  voix  so- 
lennelle :  i  genoux  ,  messiciiis  .'  s'cerie-t-il.  I'ci  ilanl  la  bénédiction, 
on  a  remarqué  qu'il  f<i*ait  de  puissans  efforts  pour  respirer  lil>rrtiienl. 
Pendant  dix  minuirs  environ  que  le  piètre  est  resté  près  de  lui ,  il  n'a 
eu  aucun  accès.  S'étant  recouché  ,  il  nous  tend  les  bras  po-ir  nous  em- 
brasser et  nous  fait  ses  adieux  en  nous  priant  d' assister  à  son  enterre- 
ment. 

Il  est  maintenant  très-calme;  son  coeur  bat  avec  force  et  précipita- 
tion. Il  y  a  une  grande  amélioration  apparente;  les  crises  sont  moins 
fréquentes  ;  sa  face  est  asset  amincie  ;  lorsque  l'écume  remplit  sa  bon- 
éhe,  la  respiration  devient  pénible;  il  saisit  brusquement  les  linges  qui 
sont  autour  de  lui  et  les  porte  violemment  à  sa  bouche.  Il  s'essuie  avec 
tant  de  force  qu'en  peu  de  temps  l'épidermc  est  enlevé  rl  le  sang  vient 
suinter  i  la  surface  des  lèvres.  La  peau  de  la  partie  inférieure  de  la 
face  est  d'un  rouge  érysipélateux.  Dans  ces  roomeos  de  calme  sou  cou- 
rage est  admirable.  Les  balteniens  du  cœur  sont  si  violeos  qu'ils  ébran- 
lent tout  le  tronc  ;  le  malade  en  a  la  conscience. 

Ooie  heures.  Il  demende  qu'en  le  tienne  et  aussitôt  un  actes  violent 
commence;  il  se  mit  à  genoux  sur  son  lit;  il  s'inclure  legèrcraeut  sur 
le  coté  droit,  pousse  des  cris  aigus,  renverse  convulsivement  la  lêle  en 
arrière  ;  la  bouche  et  les  paupières  vint  largement  ouvertes.  Il  renifle 
de  temps  à  autre;  son  pouls  excessivi nient  fréquent  est  petit  cl  ilé|  ies- 
Mble  ;  l'accès  se  prolonge;  il  est  composé  de  plusieurs  crises  serrées 
par  de  couru  iatervallrs. 

Onze  heures  et  demie.  Une  consultation  à  laquelle  assistent  MM. 
Crureilbier,  Pruss  et  Dalttu*  a  lieu  sur  la  proposition  de  M.  Pru^s  : 
il  est  décidé  qu'on  lui  appliquera  Jes  boutons  de  feu,  le  long  <!<•  la  par- 
tie supérieure  de  la  colonne  sertrltr.de.  I.  enfant  s'y  soumet  avec  rési- 
gnation; six  cautères  actuels  sont  appliques  :  cette  opération  parait  peu 
douloureuse  ;  elle  est  irnraédiatrmi  nt  suivie  d'un  vomissement  de  ma- 
tièi es  bilieuses  mélangées  de  mucosités  spumeuses  ;  roofleiocns  suivis 
d'une  abondante  évacuation  de  mucosités  nasales. 

lin  quart  d'heure  après,  l'enfant  se  trouve  mieux  :  il  nous  dit  que 
la  douleur  des  cautères  était  faible;  il  parait  beaucoup  plus  résolu  et 
témoigne,  à  plusieurs  reprises,  et  pour  la  première  fois  ,  l'espoir  de 
guérir  ;  il  parle  même  en  riaot  de  la  frayeur  qu'il  a  éprouvée  L-  matin: 
ce  soulagement  n'est  que  momentané;  il  survient  des  couvulsions  d'une 
violence  extrême.  I/enf-nt  saute  et  se  lord  sur  son  lit;  lance  ses  oreil- 
lers de  tous  cotés.  I-e  calme  revenu ,  il  croit  encore  à  une  guérison  pro- 
chaine. 

Il  s'inquiète  de  la  manière  dont  il  passera  la  nuit  suivante. 

Doute  heures  dix  minutes.  Les  s  oinisserae  is  de  bile  et  les  accès  sont 
très-rapproches  ;  l'intelligence  est  parfaite ,  il  fera  tout  ce  qu'on  ordon- 
nera ;  prétend  ne  plus  rien  sentir ,  espère  bien  dormir  ;  i  I  rit  assez  sou- 
vent; cependant  il  montre  beaucoup  d'impatience;  il  ordonnne  à  une 
personne  piéscntc  de  se  retirer,  il  voyant  qu'elle  n'obéissait  pas  instan- 
tanément ,  il  entre  en  convulsions ,  rend  des  oiiiticic»  d'un  jaune  verdi 
tre;  l'accès  tenoioé,  il  semble  prendre  plaisir  à  arranger  son  lit 

Douze  heures  et  demie  Forte  crise  qui  dure  dix  minutes  «toin» 


.Salivation  abondante;  alternatives  de  gailé  et  de  mauvaise  humeur;  il 
accuse  un  violent  mal  de  tète  et  sephint  d'uoe  cuisson  très-vive  aux 
lèvres;  il  urine  dans  son  lit  avec  la  conscience  de  ce  qu'il  fait. 

Douze  heures I rois  quarts.  Ses  accès  s'éloignent;  ils  n'arrivent  plus 
que  toutes  les  cinq  minutes  ;  il  craint  que  sa  mère  n'entende  ses  cris. 

Une  heure.  lia  quel  |ucs  hallucinations;  il  aurait  voulu  mourir  im- 
médiatement après  avoir  reçu  l'extrême  on.lioo.  Us  aoès  se  rappro- 
chent; Il  croit  voir  sa  mère  à  laquelle  il  adresse  des  paroles;  la  saliva- 
non  est  moins  abondante.  Quelques  inslaos  après  surviennent  des  to- 
misseinens  alioudans  et  biheux;  il  cherche  son  mouchoir  avec  vivacité 
et,  ne  le  trouvant  pas.  il  s'impatiente;  hs  convulsions  sont  affreu'es! 
Si  quelqu'un  sort  sans  f  -rmer  aussitôt  la  porte  ,  son  impatience  se  ma- 
nifeste par  une  agita-ion  extrême  ;  puis,  dès  que  la  porte  est  fermée ,  il 
pousse  des  éclats  de  lire.  Après  ses  mouvement  de  mauvaise  humeur 
ri  se  calme  el  demande  pardon;  il  ni.  mais  d'un  me  fort  «I  éclatant.  ' 

Une  heure  (renie  cinq  minutes.  Dans  les  intervalles  que  lui  la.su  nt 
les  crises  et  les  voimss.  m  ns  ,  il  a  des  allei natives  d'hallucination  «t 
de  rais-m  parfaite.  A  peine  sent  i!  une  poulie  de  mucosité  dans  la  hou- 
Jes  ,  qu'il  porte  violemment  <  t  pour  s'essuyer  un 
(leinrii  le  avec  instance  qu'on  le  transporte  chez  sa 
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nasi 
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:  le  tableau  du  p1  usir  q  ui  éprouverait  s'il  était  à  jouer 
rès d'un  bon  poêle.  Puis,  changeant  d'idée,  il  s'amuse  à 


fosses 
figure 
mère  ;  il  fait  le 
aux  cartes  pi 

miter  la  iii.uiièrede  parhrdes  viril'es  femmes  de  l'hospice.  Sa  ïoqlia" 
cité  est  remarquable;  le  moin  le-  Luit  autour  de  lui  suffit  pour  déter- 
miner des  accès. 

Deux  heures  un  quart.  Jusqu'à  r<-  moment,  les  crises  et  les  vomis 
seniens  bilieux  sont  assez  éloignés;  un  calme  profond  leur  nuccè  le  ;  on 
le  l  ie,  mai»  il  trent  lté •uroup  a  ce  qu'on  s'y  prenne  d  une  certaine'ma- 
n.èi  r  .  aliu  qu'on  o*  l'rxpisc  pas  an  tient.  Pendant  tout  le  t.  mps  qu'il 
reste  sur  nos  genoux,  il  drnun>le  plusieurs  fois  qu.llcs  sont  la  direction 
et  la  f.irce  du  vent.  Il  irait  bien  se  promener,  se  dit  il,  s'il  n'avait  pas 
peur  du  i»ent.  Lafaeeest  en  sueur;  la  peau  fraîche;  les  cheveux  moutl- 
les;  il  y  a  un  peu  de  délire  tranquille;  il  dit  à  la  personne  qui  fait  son 
lit  de  se  tourner  à  droite ,  afin  de  ne  pas  produire  du  vent  ;  il  demande 
du  pain  et  du  vin  qu'on  lui  apporte  aussitôt ,  mais  avant  de  le  porter  à 
ses  lèvre»,  il  demande  qu'on  attende  un  instant.  Voyant  qu'on  nettoie 
son  crachoir  (qui  est  en  criisrej,  il  entre  dans  «ne  violente  colère  qui 
cesse  presque  instantanément  pour  faire  place  à  un  rire  bruyant. 

Deux  heurei  et  demie.  Il  croit  qu'on  va  le  transporter  chez  sa  mère, 
mais  il  veut  aniwi avant  qu'on  aille  reconnaître  le  vent;  il  y  a  peu  dè 
suite  dans  ses  idées;  à  deux  heures  trois  quarts  l'aumônier  vient  le 
voir,  il  le  reçoit  1res  bien,  lui  dit  qu'il  Ta  mieux  et  qu'il  le  reverra 
le  lendemain. 

Deux  heures  cinquante-cinq  m  mîtes.  Il  pren  1  l'un  de  nous  pour  l'au- 
mônier qui  est  p.»'  li  et  lui  a  lrrsse  la  parole,  puis,  changeant  d'idée  il 
lui  paib'  comme  s'il  s'adressait  à  ra  mère;  il  supplie  qu'on  ôle  le  cra- 
qiu  lques  s-condes  après,  il  nous  parait  avoir  sa  raison; 
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ml  et  de  chaud  ;  ce 
i  la  lête. 

Tomissemcns  bilie 


iix  qui  surviennent 
lui  parussent  .1  une  grande  amertume  ;  à" plusieurs  rrprisi-s  il  emploie 
rl<  «  mots  pour  «l'aiilres  et  se  ndie  de  ce  qu'o  me  le  comprend  pas;  il  trouve 
difficilement  If»  expressions  cnnveoables;  sa  conversation  est  très-obs- 
cure ;  le  liruit  que  l'un  de  nous  fait  en  buvant  devant  lui  ne  parait  lui 
produire  aucun  effet. 

Pour  la  première  fois  le  pouls  est  filiforme  et  très-accéléré  a 
même  si  on  peut  le  sentir;  h  s  voruissciuens  bilieux  continuent. 
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sont  1res 


cernés  ;  tout  à  coup  le  malade  se 
ur  le  côté  droit;  ses  yeux  sont 
murmure  quelques  mots  in- 


Quatre  h.urrs 
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fixes  et  hagards;  il  pir.iîl  tr\s  préoccupe 

intelligibles  aomilieu  desquels  on  ne  distingue  que  ceux-ci  :  Dieu., 
mère...  ;  ses  yeux  se  portent  brusquement  en  haut  ;  il  garde  le  silence 
dans  celte  position,  qu'il  ne  quille  que  pour  essuyer  avec  rapidité*  quel- 
ques crachats  qu'il  essayait  en  vain  de  rejeter;  les  vomissement  ont 
'  quelque  amlogie  avec  les  matières  stercoralcs  ;  les  paupières  sont  sou- 
[  vent  prises  de  clipnotemeos  ;  les  extiéroilés  soot  froides;  du  reste  il  est 
'  calme  ;  au  bout  de  quelques  minutes  il  se  mcl  brusquement  à  genoux 
|  sur  son  lit  ;  il  essaie  de  parler,  mais  sa  voix  est  très- faible  ;  il  retombe 
I  Lientôt  sur  le  côte  droit;  la  respiration  est  râlante;  bientôt  il  articule 
j  des  mots  qui  n'unt  aucune  liaison  ;  ses  membres  inférieurs  exécutent 
quelques  moiivemens  que  paraissent  involoiilaiics  ;  il  se  met  encore  à 
genoux;  ses  yeux  sont  ternes  et  hagards,  sa  peau  bleuâtre;  il  soupire 
profondément;  sa  1  été  se  (le  lui  sur  sa  poilr.ne;  il  exécute  quelques 
|  tuouvemens  de  flexion  rt  d'extension  du  tronc  et  se  rejette  sur  le  cô'é 
!  droit;  ses  paupières  devicnnint  vioh-ltes;  tout  son  corps  est  cemme 
.  /  cyanose;  il  pousse  quelques  plaintes  a  moitié  éouflées;  l'^ffa-sement 
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est  profond  ;  ses  yc«x  se  promènent  de  co  c  ft  d'au're  ,  mais  plu»  sou- 
vcjI  se  dirigeai  m  haut;  dr.  reste  il  est  «soi  calme;  les  biltrmens  du 
cœir  sont  Irès-fré  picns,  a  peine  sensibles;  la  bouche  est  eolr  ouverte  ; 
l.i  respiration  suspirieusr  ;  plaintes  entrecoupées  de  sanglots;  la  rcspi- 
ralion,  qiiiest  géoéra'emeot  lente,  s'accélère  pur  moment  ;  ses  yeuxsont 
fixes  ;  il  se  raidit  charpie  fois  qu'il  crache,  il  n'a  plus  la  Lircc  de  ses 
stiyrr  lui-même. 

Le  silence  qu'il  garde  depuis  quelques  instans  est  interrompu  par  des 
singlo:*  qui.  chaîne  fois,  sont  accompagnes  de  Hisloistoo  des  mâchoi- 
res et  de  mou vemens  spasinodtques  des  muscle*  du  cou. 

Quatre  beurrs  et  demie.  La  (igurc  c-t  allongée,  les  yeux  creuses;  cet 
état  dore  depuis  un  qmrt  d'heure  enviion  ;  il  s'affaiblit  de  pl  is  en  plut 
1 1  cesse  de  répondre  aux  questroc/s  pi'on  lui  fait  ;  le*  plaintes  continrent; 
ses  ycus  sont  ouverts  mais  tranquilles;  il  ne  parait  pis  apercevoir  les 
objets  qu'un  pronièuc  au-devant  de  lui  ;  seulement  dés  qu'on  touche  les 
paupières  elle»  se  cuutractciil  ;  la  mâchoire  inférieure  exécute  de  légers 
luoivemens  involontaires  ;  on  entend  uo  craquement  de  ilerits;  le  globe 
oculaire  ,  constamment  dirige*  en  haut,  exécute  quelques  luonvemens 
d'oscillation  ;  la  respiration  se  ralentit;  ses  yen»  sont  lartnoyans depuis 
quelques  miaules  ;  un  souriic  se  peint  s'ir  ses  levrrs;  ses  yeux  devien- 
nent immobiles  et  l'enfant  meurt  dans  un  calme  parf  lit  ;cnn|  heures  et 
quirt). 

AITCIPSIE  4»  nEt'RES  APDLS  LA  MOUT. 

Habitude  extérieure.  Les  membres  ne  présentent  aucune  rigidité; 
la  mâchoire  inférieure  est  for'.rurnt  appliquée  contre  la  supérieure  ,  îl 
est  impossible  de  les  séparer;  1rs  Icvrcsrl surtout  l'infciiruic  sont  des- 
séchées et  comme  pu  cheminées  ;  presque  toute  la  partie  inféricurede 
la  face  est  d'un  ronge  Mulet;  la  scléiotiqne  surtout  au  niveau  du  bord 
t'.e  la  paupière  inférieure  est  désséi  hce  ;  les  ric.it rices  de  la  latin  sont 
*  peine  apparentes  ;  les  escarres,  faites  par  le  cautère,  sont  sèches  tt 
fermes. 

Oa  examina  d'abord  la  région  du  grnnd  pectoral  qui  avait  été  le  siège 
d'une  douleur  très  forte  ,  cl  on  ne  trouva  rien  qui  pùt  expliquer  la 
plmrodyiiic  ;  les  boutons  de  feu  pénétraient  à  deux  lignes  cariron  jus- 
qu'au tissu  cellulaire  sous  cu!jlc. 

Appareil  digrstifA.i  muqueuse  de  la  cavité  buccale  est  extrêmement 
pâle;  rirti  d'apparent  mius  la  langue;  pas  de  salive  dans  la  bouche,  dans 
sa  partie  la  plus  profonde,  on  trouve  seulement  à  sa  partie  supéiiruic 
un  peu  de  mucosité»  visqueuses,  et  épaisses  ,  transparentes;  les  glandes 
sous-maxillaires,  linguales,  parotidicnncs  et  les  glanJ.ilis  du  vuile  du 
palais  ne  sont  pi»  plus  développées  qu'à  i'orJinaire  et  n'offrent  lien  à 
noter  ;  l'épiglotte  est  saine. 

La  moqueuse  du  pharynx,  surtout  à  sa  partie  postérieure,  est  un  peu 
rouge;  du  reste,  le  pharynx  n'offre  aucune  tuméfaction  ;  l'œsophage 
est  parfaitement  saio.  Ou  y  trouve  dans  plusieurs  points  des  mucosité» 
jaunâtres;  la  fin  de  ce  conduit  présfnteuoe  teinte  jaune  vcrdàtre;  l'es- 
lomae,  dont  les  membranes  sont  saines,  contient  un  demi-verre  environ 
de  bile  verte  ;  le  duodénum .  examiné  avec  soin  ,  ne  présente  rien  à  no- 
ter ;  l'intestîti  grc'e  <st  parfaitement  sain  ;  dans  la  pallie  moyenne  uo 
trouve  deux  vers  lombricanx de  quatre  à  cinq  pouces  de  longueur;  le 
commencement  du  gros  intestin  était  remarquable  par  sa  coloration 
rouge  violacée,  plus  forte  dans  certains  points  que  dan*  d'autres,  toute 
la  inuqiu  use  de  ce  gro*  intestin  cuit  également  rouge,  mais  par  plaques, 
les  unes  petite»,  le*  autres  d'une  certaine  étendue;  les  follicules  étaient 
très-développés  et  légèrement  ombiliqués  ;  les  matières  feralcs  étaient 
vertes,  à  demi  liquides.  Rien  dans  les  gingtions  inésrntériqiirs. 

Le  pancréas ,  la  rate  et  les  reins  ne  pié^  Dtcnt  rien  de  remarquable; 
la  vessie  contenait  un  peu  d'urine  claire  et  limpide. 

La  surface  eoDvexc  du  foie  était  parsemée  de  plaques  jaunes  ,  tirant 
sur  le  blanc.  Cette  altération  s'étendait  dans  le  tissu  de  l'organe  à  une 
profondeur  de  trois  a  quatre  lignes;  la  vésicule  contenait  peu  de  bile. 

Appareil  respiratoire.  L'entrée  de  la  glotte  n'offre  aucune  altéra- 
tion ;  la  muqueuse  du  larynx  était  d'une  pâleur  très  grande  et  umlor- 
mc;  mucosités  jaunâtres  légèrement  sanguinolentes  dans  la  trachée, 
abondantes  dans  l'intervalle  des  anneaux;  les  bronches  sont  légèrement 
injectées  ,  et  contiennent  une  petite  quantité  de  mucosités  nullement 
spumeuses. 

Poumon  droit  brun,  sans  altération  dans  s»  structure,  pénétré  de 
sang;  poumon  gauche  d'un  rouge  couleur  de  chair  ;  congestion  du 
lobe  inférieur,  et  dan»  ce  point  teinte  brime.  Du  reste,  les  deux  pou- 
mons offraient  ça  et  là  d  s  points  d'emphysème  soiw-plmral  beaucoup 
p!m  apparens  au  fond  de  chaque  scissure. 

Appareil  circulatoire.  Iten  à  noter  dms  le  cœur  ;  petits  caillot» 
bbrioeux  dans  les  veotricules;  le  sang  contenu  dais  les  veiocs  était 
ii'jir,  1res  liqnid"  ;  pas  de  caillot»  dan»  les  artères. 


Appareil  mutcuUiis.  Il  était  ir  ni  irquahlc  pai  graude  coluratiou 
rouge. 

Système  nerveux  ■• 

i*  Système  ganglionnaire  :  la  chitnc  des  ganglions  était  parfaitement 
I  saine,  sa  colonsation  était  tonte  naturelle;  'c  5a:  glion  sémi  lunaire 
I  était  légèrement  rose  comme  dans  l'étal  normal;  les  différentes  rainifi- 
|  cations  ont  paru  aussi  saines  que  possible;  les  ganglions  mésrntéiiques 
étaient  également  sains  ;  1rs  plexus  cardiaques,  brun. biques  cl  les  gao- 
{  gtioos  cervicaux  n'offraient  aucune  altération. 

V  Cerveau.  Les  vaisseaux  de  la  dure-mère  et  les  sinus  sont  engor- 
I  ge's  de  sanc  ;  les  caillots  qu'ils  contiennent  sont  décolorés  ;  pas  de  séto- 
|  sité  dans  I  arachnoïde  ;  la  pic-mèic  adhère  furtcra<  tit  au  cerveau  ,  sur- 
:  tout  à  la  base;  on  ne  peut  la  dclachrr  sans  enlever  des  lambeaux  de 
:  substance  cérébrale;  la  substance  grise  était  ramollie  dans  presque  toute 
1  son  étendue  ,  excepté  à  la  base  où  elle  était  plus  feime;  sa  coloialtun  , 
généralement  brunâtre,  parut  d'autant  plus  foncer  qu'on  se  reproduit 
!  davantage  de  la  substance  blanche.  Cet  aspect  rappelait  singulier!  oient 
!  le  ramollissement  hortensia  ;  cette  substance  grise  tranchait  tellement 
sur  la  substance  blanche  qu'on  la  compara  à  la  substance  cori  ie.ale  du  rein 
|  qui,  comme  on  Mit  ,  tranche  fortement  sur  la  substance  liiliuh-use  ;  la 
:  substance  blanche  parut  piquetée  et  légèrement  injecter,  elle  offrait  une 
I  grande  consistance:  1rs  vaisseaux  des  circonvolutions  étairnt  remplis  de 
|  sang  ;  la  substance  blanche  était  ferme,  à  peine  si  on  y  découvrait 
|  quelques  traces  de  vaisseaux;  les  ventricules  contenaient  liés  peu  de 
I  sérosité;  leur  surface  était  pâle;  les  plexus  choriïies  étaient  décolorés 
|  et  oflciicnt  quelques  vésicules  peu  volumineuses  ,  remplies  de  sérosité 
1  limpide. 

|     Cervelet.  Extravasation  sanguine  très-prononcée  au  bord  postérieur 
j  de  l'hémisphère  droit  du  cervelet.  C'est  tout  ce  que  le  cervelet  offrit  à 
à  noter. 

Moelle  e'pinière.  Tous  les  vaisseaux  extérieurs,  et  surtout  1rs  veines 
racbidiennes  inférieures,  étaient  volumineux  ci  gorgés  de  sang.  On 
ne  trouve  aucune  trace  du  liquide  céphalo-rachidien  ;  les  membranes  ne 
'  sont  pas  plus  adhérentes  que  dans  l'état  normal  ;  La  moelle,  incisée  de 
haut  en  bas  et  dans  différons  sens ,  n'offrit  pas  la  moindre  aléi.ation  ; 
seulement  la  substance  grise  était-elle  un  peu  plus  1  osée  que  d'ordinaire. 

Système  nerveux  céphalo-rachidien.  Les  pnrumo-gastriq  es ,  les 
glosso  pharyngiens  hypoglosses,  1rs  pliréniques,  h-  plexus  axillaire,  les 
sciatiques,  tous  les  nerfs,  ro  un  mot,  étaient  parfaitement  sain»;  leur 
névrilèmc  n'était  nullement  injecté. 

REVUE  DES  JOUR1NA.I  X  DE  MÉDECINE. 

JOURNAUX  FRANÇAIS  DES  DÉPARTEMENS. 

I.  JOURNAL  DR  L\  SECTION  DR  MEDECINE  DR  LA  SO- 
CIÉTÉ ACADEMIQUE  DE  LA  LOIRE  INFÉRIEURE. 

OBSERVATION  Sl'ft   IM  CAS  D*fcLtrHA>TIASIS    De*    ARltlFS  ;  AllOWlt; 

par  M.  Mabcuamo,  chirurgien  de  l'IIotcl-Dieu  de  Nantes. 

Oas.  —  Alesandr*  Morteaa,  né  dans  le  département  de  la  Loire-Inférieure  . 
de  pareil»  sains .  laboureur,  jouit  d'une  hnnnr  santé  jusqu'à  ripe  de  tt  aos  A 
es  tic  époque ,  il  a  deux  abeè»  au  haut  aie  la  cuisse ,  puis  île  petits  tubercule*  se 
manifestent  sur  le  pénis  et  le  scrotum  :  la  peau  de  ces  partir*  devint  rouge  et 
tendue ,  et  laisse  suinter  uite  grande  quantité  de  sérosité  eau  rousse'. 

A  l'ip:  de  SU  an» ,  des  laelirs  se  montrent  far  les  jambes  arec  ïiinflement  de  ce» 
partie».  A  ï  t  aus .  des  fiirourlts  se  déclarent  sur  liés  genaui  :  il  prend  maille- 
aient  le»  bains  de  mer  ;  sa  présence  répand  I  i-poaianle  et  l'horreur  |-ar  l'odeur 
cadavéreuse  qui  s'esfaale  de  son  corps ,  et  par  I  horrible  apparence  de  ses  jiaihes 
qui  re  ssemblent  •  celles  de  l'elepbant;  l'autorité  municipale  est  obligée  de  lui 
de  fendre  de  se  montrer  en  piibhr 

Eu  (835  ,  il  ne  peut  p|a»  niareber.  il  se  fait  transporter  a  l'H6t.l-l>ico  de  Nan- 
tes, faute  d'aucun  autre  aide;  l'infection  qui  emioait  de  son  corps  était  telle, 
'■  que  toutes  les  tnaisoot  lui  riaient  interdite*. 

I  A  l'esamen,  un  ro  istale  l'élat  soivant  :  bomme  île  ans,  taille  rlrvi*.  barbe 
!  looirue  cl  noire  ,  sourcil»  fret-prononcés,  sens  assombris  par  la  douleur  *l  l"in- 
i  qiurlude,  cbeven»  birisse»  eliii-fliets ,  ce  qui  duane  b  la  (dissiuiiouue  1111  air 
!  sauvage  et  unistee. 

:[  Ce  qu'il  v  avait  de  plus  liîdeux  ,  c'etairnt  ses  jamha;  elles  offrent  le  volume 
I  et  la  forme  de  celles  d'un  ilephaDt;  pieds  recouverts  de  squame»  épaisses ,  sc- 
j  elies ,  feiiddkrs .  rudes  et  granulées  sur  1rs  orteils  et  sur  la  face  dorsale.  ;  peau 
érs Uaémateiue  sur  les  points  dénudés  ;  largts  sillons  de  p'u«  d'un  pooer  de  pro- 
1  lnôdeiar  remplisse!'!  les  plis  du  rouilt-piril ;  le  fond  de  chaque  sillon  e«l  liuaudr, 
ruse  et  lacbete  d  on  beau  bleu  fonce  .  au-de.sns  de»  mall-oles  b-«  squames  eom- 
1  mènerai  à  s'amincir ,  elle»  di*fiarai»sent  au  milieu  <tc  ia  jambe  ;  la  )*au  des  jaro- 
j  bes  oITre  partout  nnc  teinte  crssip«laleus« ,  elle  eu  t.  uduc. .  l(»»e,  boiscice  par 
1  des  saillies  oialuleuscs;  elle  est  parvenue  d'une  fraude  quautite  de  H'Uieuirts. 
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sanguines ,  seoililabtti  a  des  pîqtrcs  de  puer.  Mais  ce  qu'il  importe  lurlout  d« 
faire  remarquer,  ce  sont  les  noinlice  ses  taches  jouiies  existant  an-devant  de  la 
jambe  ilruite  :  c'est  un  siniplonic  précurseur  de  I  clrptuutiaii»  ;  genoux  informes; 
cuisses  ires-volumineuses .  pénis  prrscnlanl  ane  teinte  broutre  et  1rs  petits  lo- 
lirrcnli-»  qui  s  riaient  développe»  des  le  roiniuencemriil  de  la  maladie;  poil»  pu- 
bien» ouVant  une  teinte  gtise .  re  qui  contrôle  asvc  la  couleur  noirr  delà  bail* 
et  dei  rbeveui;  exi»l<  itre  de  nombreux  tubercule»  au  scrotum ,  niugrs  par  lignes 
sjnièl'iosies  partant  du  raphr;  les  plus  petit*  ont  le  volume  d'un  pois,  les  |du» 
gros  échu  d'une  avv bue.  leur  couleur  est  d'un  rouge  violet  ;  leur  ensemble  si- 
mule assex  bien  une  grappe  île  rai  in  dont  tous  le»  grain»  «raient  presses  les  nus 
à  côte  de»  autre».  I*  pli  de  I  aine,  le  périme  et  le  scrotum  sont  humecte»  par 
une  sérosité  abondanle  nui  a  l'odeur  duo  fromage  pourri.  A  cette  fétidité  »e 
joint  celle  île»  urines  et  dei  matii re»  refile»  que  le  malade  laisse  échapper  dans 
son  ht;  tout  ceb  forme  autour  de  lui  uue  almo-plicrc  que  |*rsonuc  ne  peut  sup. 
porter. 

Tou>  ses  mouvenien»  sont  si  douloureux  ,  qu'ilt  lui  arrachent  des  plainte! ;  son 
sommeil  est  trouble  par  de  profondes  douleurs .  uni  intelligence  est  bornée  ; 
e*prit  cauteleux  et  pusillanime ,  il  s'e0raie  de  tout.  Daus  les 
>ou  seul  honlieur  parai>sait  l'trt  île  manger  et  encore  ce  plaiiir  »iut  à  lui  échap- 
per; dans  lei  derniers  temps  il  n'avait  |  lu»  d'appitil 

Marteau  était  bien  loin  d  eire'lonnnenti-  par  cette  salacité  i 
plusieurs  auteurs  uni  parle  ;  il  »  a» ail  plutôt  aluence  de  désir 

Pcnilanl  le  séjour  qu'il  fit  a  iVmilal .  le»  douleur»,  l'insomnie  et  le 
allèrent  toujours  en  augmentant.  Enfin,  le  23  juillet  toJS.la  mort  tint  mettre 
un  terme  à  sa  longue  agonie. 

A'tcrni>sir .  Amaigrissement  général  ;  scrotum  et  janibcadiminursdc  moitié  ; 
taches  blanrbrt  au  dessus  de  la  banrbc  droite .  formant  nue  bande  en  forme  de 
ceinture  ;  peau  du  sacrum  excoriée;  piètres  adhérentes  ;  cœur  vohinunrui  et  ra- 
molli ;  péritoine  ossitir  sur  un  point  ;  ii.lc»lio»  distendus  de  gai,  leur  moqueuse  ! 
est  épaissie  et  ran»Uir :  quelque»  tubercules  volumineux  dans  le  mésentère;  loie  i 
d'un  rouge  bmn  ,  un  peu  plu»  volumineux  que  dans  l'rlat  nurmal .  erideiument  j 
ramolli;  il  se  déchire  a»ec  une  gramle  facilite  :  b  vésicule  du  (kl  est  pleine  d'une 
bile  noire  et  filante  ;  les  autres  organe*  sont  sains. 

Membres.  La  peau  est  épaissie;  les  rugosités  de  sa  surface  prennent  bien  nais-  | 
sauce  daus  son  épaisseur  On  a  pu  constater  1°  la  t-nuche  rorarr  de  Du  troc  Ut ,  ' 
on  membrane  albidc  sii|*rliciillc  tic  Gauthier;  c'est  a  (ou  développement  que  pa- 
raissent duc»  les  eraniilation»  extérieure»  ;  S"  une  cooche  rolores-  ;  Is*  une  coïKbc  ' 
albide  profunile.  Le  li«su  cellulaire  sous-cutané  a  plus  d'un  )HKice  d'épaisseur,  il 
est  infiltre  de  sérosité  ;  les  veines  sapbèiirs  ne  sont  pas  ubstruces;  on  remarque  ! 
qu'elles  sot.t  uo  peu  plus  llcxuciises  qui'  daus  l'ctat  normal; la  peau  du  scrotum  est  | 
épaisse  et  comme  carnincc,  lç*  tciticnles  sont  peu  développes;  les  muscles  des 
membres  abdominaux  sont  blancs  et  ramollis  ;  le»  os  sont  gonÛcs  et  ramollis  ;  les  i 
articulation»  st.ol  pleine»  de  sjnone  floconneuse. 

Il  y  a  celte  diffère  née  es- enticlle  d'après  les  auteurs  entre  l'éléphanlia-  I 
sitde*  Grecs  (  t  celui  des  \rahcs,  c'est  que  le  premier  est  accompagné  de  , 
tubercules,  tamlis  que  dans  le  dernier  on  n'onserre  que  l'inturaHrence 
de  la  peau  et  du  tissu  cellulaire.  Ces  deux  caractères  cependant  se  tr  >u- 
vaicnl  réunis  clicz  le  sujet  dont  il  s  agit.  Sous  ce  rapport  par  conséquent  i 
cette  ohservation  est  remarquable.  Elle  l'est  aussi  sons  celui  du  déve- 
loppement spontané  de  la  maladie,  sans  cause  appréciable,  et  de  l'aoa- 
totnie  pathologique  dont  on  vient  de  lire  les  détails. 

nïTOCR   DE  I.A  SF«HIHII.ITé  DANS  I.E  MISS  *T  1.1   11*1.1   APIltS  LA 

slctiow  di-  .Nt»F  radial  ,  par  le  docteur  Hfcne. 

On  n'a  pu  encore  expliquer  d'une  manière  satisfaisante  pourquoi  un 
nerf  donl  les  fonctions,  après  sa  division  avaient  été  complètement  abo- 
lies, 1rs  r.  couvre  ensuite  gradricllnneut,  lorsque  1rs  deux  bouts  ont  été 
réunis  par  une  cicatrice,  et  probablement  nous  resterons  dans  la  même 
ignorance  tant  que  nous  ne  connaîtrons  pas  mieux  le  mode  d'action  des 
nerfs.  Ce  fait  bleu  qu'inexpliqué  n'en  est  pas  moins  démontré  et  par  1rs 
expériences  des  physiologistes  sur  1rs  animaux  vivant  et  surtout  par 
celles  de  Béclard,  et  par  l'observation  pathologique.  L'observation 
suivante  est  l'une  de  celles  qui,  sous  ce  rappoit,  uous  paraissent  devoir 
le  plu»  fr  ipper  l'altcnltoD.' 

On*.  —  Penanlt ,  ifte  de  1 7  ans.  reçoit  le  I  *  octobre  I H3Î .  un  coup  de  pointe 
de  sabre  qui  traversa  le  bras  moche  d  avant  en  arrière ,  en  dehors  de  Vhnmrru* , 
à  l'union  du  tiers  inférieur  et  du  tiers  mojen  du  bras  avec  beraorrha|;ic  très- 
aboodanle  qui  s'arrêta  a  la  suite  d'une  ssocipe.  Lorsque  j'arrivai,  au  bout  d'une  . 
demi  bt are,  tout  le  mraibre  était  engourdi .  les  dotais  denai-flechis,  ne  pouvaient  ■ 
eiecuier  aucun  mouvement  ;  la  main  ne  pouvait  s'étendre  et  retombait  du  coté  de  ! 
la  flexion.  IVnauJl  avait  senti ,  a  l'instant  du  coup ,  uoe  vive  douleur  irradier 
jusqu'à  l'extrémité. 

La  parai» sic  complète  des  extenseurs  de  la  mata  et  des  doigt*  |>er»i»ta  avec  un 
sentiment  continuel  cl  douloureux  d  enfraurdisseineot  dans  le  enté  extérieur  du 
bras ,  de  l'avant  bras  et  à  b  far*  .  du  cote  de  b  main  ,  du  ponce  et  de  l'index.  I* 
toucher  »  était  Irès-doutonreux;  •pielqurfius  niénic  «les  doulrurstives  s'y  faisaient 
sentir  spontanément.  Au  bout  de  quinte  jours ,  la  plaie  était  entièrement  fer- 
mée ,  mus  l'enronrdisieineiit  était  toujours  au  m'oie  degré.  11  »  avait  perte  rnm- 
ph-te  de  la  contractilile  de  tous  les  muscles ,  dont  le  nerf  ri. lui  est  le  nrrf  unique, 
et  dimioulioii  de  la  ivnsibilité  dans  tous  les  points  de  la  peau  qoi  rernuvreot  îles 
filets  du  radin»  de  quelque  autre  nerf. 

l.or*<|tie  IV  nault  revint  à  N.nles  ,  an  bout  de  trois  mois ,  pour  pariitre  comme 
témoin  dans  le  jiipeincnt  île  stn  meurtrier,  b  parabsie  des  extenseur»  ela.t  tou- 
j.Kir»  cwuplele;  frnfnmâ  «sèment  per»i-lait  qu«ii|tie  moins  pénible  et  |ieu  dou- 
U^reux  ;  le  memLre  était  a  demi  atrophie. 


Je  n'ai  revu  Penault  qu'au  Imul  de  quatre  ans  (en  ISS61,  l'avant-hras  gaueiie 
avait  aopiis  alors  le  même  vo'ume  que  le  droit.  L'extension  de  b  main  e«l  assci 
puissante  ;  celle  des  doigts  est  farile,  mais  moins  énergique  qu'à  l'antre  main;  leur 
force  de  Sexion  est  presque  normale.  Le  mouvement  d  extension  du  pouce  est 
reste  faible  et  borné,  sans  Union  est  sans  enerrie  ;  la  scnsihilàle  de  la  peau  est 
rétablie ,  mai»  elle  est  moins  délicate.  Uans  le  trajet  de  la  blessure,  le  point  oa 
le  nerf  a  rte  altéré  est  donloureiix  au  toucher;  cl  la  douleur  se  propage  dans  toutes 
les  parties  qui  reçoivent  des  rameaux  de  re  nerf  L'amrlioralion  n'avait  commence 
a  se  manifester  qu'au  bout  de  dix-huit  moi» .  très-lente  b  première  année ,  elle 
avait  fait  de  rapi<les  progrès  dans  l'cle  de  '815,  par  l'usage  des  nains  de  mer 
pris  pendant  deux  mois.  Penault  travaille  a  l'étal  de  chaisier;  il  peut  exécuter 
presque  tous  les  travaux  de  cet  état  Avant  eu  un  mauvais  numéro  au  tirage ,  il  a 
été  déclare  par  le  conseil  <te  revision  propre  au  service  militaire. 

I, 'auteur  de  cette  observation  se  demande  si  la  section  du  nerf  radia' 
avait  été  complète  ou  incomplète;  il  admet  la  première  opinion  comme 
U  plus  probable;  si  la  section  u'avait  pas  été  complète,  la  contractilile 
n'alliait  pas  été  instaulajiénient  et  complticuirnt  abolie.  Lrt  douleurs 
peiçiles  d.ins  lr  trajet  du  nerf  poui  raient  seules  faire  croire  que  quelque* 
li'rls  avaient  échappe  à  la  section,  quoiqu'elles  pussent  dépendre  aussi 
de  la  division  incomplète  des  rameaux  appartenant  à  d'autres  nerfs. 

I.)  guétison  s'aclièvera-l-rlle  avec  le  temps  i*  M.  ilclie  le  pense.  I.'a- 
mélioiation  n'a  pas  cessé  d'êlte  progressive  ,  on  ne  peut  déterminer  où 
s'anétera  le  rétablissement  de  la  coulractilité  iriuKulaire. 

ILUt  n'AtlllE  A  FEU  X  I.A  FACE  AVEC  rif STnlCTIO*  DU  CANAL  Dt 

sTLMit»  :  r.t£Kiso>  sa>s  iisTLi.t  sALiVAint;  par  M.  Loket. 

Oa».  lin  militaire  reçoit  un  coup  de  feu  à  b  joue  droite  ;  le  projectile  entre 
pal  b  eomuiisinre  bbiale  gaiirlic  et  sort  par  b  joue  droite  en  fracassant  les  dents 
supérieurs  et  le»  parties  mullrs .  depuis  f  angle  buccal  droit  jo»qu'a  la  branche  de 
b  iiiiiboire  du  oléine  rôle.  La  plaie  offre  une apparencceffravaotr; perle  de  sub- 
slaiicc  destrgunieos;  lambeaux;  langue  coupée  en  partie  ;  canal  de  Stenoa  eo- 
tièrenKBt  dctniit  ;  la  glande  parotide  est  a  uu  dans  la  portion  qui  recouvre  b 
branche  de  la  michoire;  mostU  masseter  '»  découvert. 

Pansement  nietbnclique.  Suture  comme  dans  le  bec-dc-lièvre.  Au  bout  de  dix 
jours  U  réunion  des  tegumens  fut  opérée  dans  une  partie  de  retendue  de  b  plaie, 
les  épingles  furent  enlevées.  Pansemens  à  l'anse  de  bandelettes  agglntioatiies' 
Mais  b  partie  qui  offrait  le  plus  de  difficultés  fut  celle  portion  de  la  plaie  b  plœ 
rapprochée  de  la  glande  parotide;  une  perte  de  siiustanee  de  plusd'uo  pouce  d'é- 
tendue résista  per  lant  longtemps.  Enfin  la  cicatrisation  parfaite  a  eu  lieu.  Ij 
pbie  intérieure  fut  beaucoup  plus  longtemps  à  guérir.  M.  Ivoret  s'est  assure  que 
la  salive  se  précipitait  dirrrteiucnl  de  la  glande  dans  la  hoflefae  par  une  oouvrlle 
voie  que  la  nature  s'est  menagre  dans  le  trajet  interne  de  lo  pbic. 

Nous  avons  déjà  fait  remarquer,  il  y  a  quelque  temps,  que  les  blessu- 
res par  armes  à  feu  qui  atteignent  la  glande  parotide  n'entraînaient  pas 
en  général  de  fistule  sslivaire  consécutive,  tandis  que  le  contraire  a  sou- 
vent lieu  après  les  plates  de  cette  région  par  armes  blanches.  Dans  le 
premier  cas,  rn  effet,  la  meurtrissure  des  tissus  ,  l'escarre  et  la  forte 
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ni  s'entuil,  s'opisosenl  a  l'extravasatioo  externe 
cvolinue  alors  m  route  naturelle  en  atteodaut 
obstacle  U  brèche  glandulaire.  Il  en  est  au- 


répare 

te  le  cooduil  de  Sténoa  est  détruit  par  une  balle 
dans  le  cas  piécédenl  :  pour  que  U  plaie  extérieure  se  cicatrise  sans 
Gttule,  dans  ce  cas,  il  faut  que  la  salue  puisse  s'exlravaser  libicmn  t 
dans  l'intérieur  de  la  bouche.  Cest  prédsemei  t  ce  qui  est  arrivé  dan» 
le  cas  de  M.  Lorct.  Ce  chirurgien  a  très-bien  *vai»i  l'ioiliration  curaliNe 
de  la  plaie,  la  réunion  immédiate  à  l'aide  de  longues  épingles. 


DESCENTE  ANOnSiALE  DC  TESTIIX'LE  DIIOIT  COMM-IQUÉt  DE  I>t(.L>EHI  S- 

cekce  cauce'rxusx;  par  M  Gassa  (oncle},  ciiirurgien  i  l'bopiul 
du  Yal-dc  Grâce. 

Oaa.  —  JeanFontao,  sous-olficier,  vétéran,  âgé  de  40  an< ,  d'une  constitution 
robuste,  avait  depuis  son  enfance  le  testicule  retenu  i  l'anneau  sans  en  ressentir 
d'autre  incommodité  que  de  légères  douleurs  à  b  «nie  des  fatigues  que  lui  impo- 
sait parfois  son  état. 

Celles  qu  il  éprouva  en  IR3I  amenèrent  une  tuméfaction  dtiolowrase  du  testi- 
cule, dont  il  fut  traite  à  I  ItnleMAeu  de  Nantes.  Ce  plsénoménc  se  reproduisit 
plus  tard  plusieurs  foi»,  et  le  teslienle  acquit  le  volume  des  deux  poings.  On  fil 
faire  au  malade  uo  traitement  incrcuriel,  il  en  fut  soulagé ,  mais  [a  tumeur  per- 
sista. 

Enfin  le  m  lade  entra  au  Val  dc-C. rire .  eu  feirier  t83ti,  on  constata  la  pre- 
lence  d  une  tomeur  égalant  un  gros  reuf  d'autruche,  située  iminediatenient  au- 
devant  du  ligament  de  l'.iupart ,  awut  le  ^tand  axe  «le  sou  ovale  dirige  parallèle- 
ment à  lui:  sa  grosse  cxtriuute  à  la  racine  de  la  verge  ,  la  (xiile  b  huit  ligi^-s  de 
l'epine  iliaqiw  su|:ericoic  .  aiusi  étendue  jHior  moitié  sur  les  pal  ois  de  l'ahdomca 
et  sur  les  nuis,  [n  de  la  >  ins<e.  Si  •irertioa  se  rapprochait  donc  asset  île  celle  du 
canal  ingoinal-  Le  peut  diamèirr  avait  cinq  p"Uce»,  et  le  grand  pas  moins  de  sept. 
I.»  peau  était  saine  ,  la  tumeur  in  Intente  et  donnant  la  même  *cusaLon  qu'une 
hutnsrïle.  vi>lnmineti*e  rorteincnt  di'lsodacpar  le  tiimidc. 

1^  Inme-jr  fut  «en  rjf  meut  rcsaplre  par  Us  rlurur»iens  de  ret  Vipilal  romme 
une  h'dro-^atoc.  le.  mai?  mi  ne  put  lomlnT  d'accord  sur  sou  mc^le  île  develop- 
penicul ,  sur  lu  pi>»Hton  <lu  t<  si  i .  ule  par  rapport  à  l'anneau  et  au  mincie  grand 
obl.Tic;Hevcl.ipp«cdanslinler,eur-lu  canal  avail-tlle  distendu  sa  cavit»  ea 
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«enlevant  rt  ru  affaiblissant  lapoucvrose  du  graud  oblique  .  el.  se  projetant  en 
avant ,  clail-ellc  vcnac  la  rcciiuvrir  cofliaac  cela  arrive  clin»  la  Ivrruie  crurale  an- 
cienne ?  Oa  pouvait  se  demander  encore  m  l'éraillement  «Ira  Gbrca  du  mincie 
oblique  citerne  n'avait  pas  |>ermis  «le  bonne  heure  au  testicule  de  passer  tout  U 
peau  ,  ct  si  la  tanscor  tout  entière  n'elait  pas  ainsi  située  en  dehors  (la  canal? 
Dans  l'un  et  l'antre  cm»  le  péritoine  el  le*  intestin»  se  Ironraîcnt  immédiatement 
en  arrière  et  [mutaient  fan lement  s'échapper ,  ai  l'on  riait  force  de  débrider  an 
peu  largement  la  paroi  abdominale.  Le»  avis  te  réunirent  enfin  pour  tenter  noc 
i  eaploratrice ,  a  lin  Je  donner  issue  au  liquide  et  de  mettre  a  mente  de 
;  reconoaitre  la  nature  de  la  tumeur  cl  l'état  pathologique  du  testicule. 
Celte  opération  pratiquée  à  la  partie  la  pin*  drclivc  de  la  liinscar  ne  donna  is- 
sue à  aucun  liqmJe»  Alun  M  Gana  se  décida  à  inciter  ssirrcsisi ventent  la  peau  ; 
la  couche  adipeuse,  et  le  fascia  superficialis  r»nemeut  aminci* .  suivant  une  ligne 
«  U  tumi 


verticale  passa  ut  par  le  ici. Ire  de  la  tumeur.  L'n  second  coup  de  bisti 
dans  l'épaisseur  du  testicule  et  fnnmt  une  matière  pullaccc  et  du  sang  eil  alion- 
danee.  la,  pean  fut  ensuite  disséqu  een  déduis  ju<qn'à  la  racine  de  la  verge.  Plu- 
sieurs foi»  ou  vit  s'écouler  un  liquide  serais ,  provenant  u»  doute  îles  logri  qui 
avaient  succède  à  la  cavité  de  la  tunique  vaginale  I J  moine  esteroe  et  supérieure 
lut  découverte  a  l'aide  d'une  seconde  sccliou  qui  complétait  ainsi  l'incision 
en  T. 

On  détacha  ensuite  La  (are  postérieure  i|"a»ec  le  grand  oblique,  en  commençant 
du  cMé  de  l'épine  iliaque;  tin  eut  recours  succcssiicmenl  au  doigt  et  à  l'instru- 
ment transitant  pour  détruire  l'adhérence  avec  le-  partie»  s.iusjarrules  qu'il  im- 
portait beaucoup  de  respecter.  Ou  vil  alun  clairement  que  le  cordon  »e  portait 
de  l'onlice  inférieur  du  canal  inguinal  a  peu  près  i  tact  .  a  la  crus»*  rslrcnuir  de 
l'organe  en  décrivant  un  trajet  d'à  peu  prés  vis  liitvr»  il  f i.n  i»e  d'un  seul  coup 
âpre» la  ligature  imuieiliale.  et  maintenu  dan»  l'angle  n.f.  t.eur  de  la  pîaie  reiiuic 
jsar  quelques  points  de  suture  el  de  bandilettc»  a^lutiuilr  es. 

L'evamen  Ju  testicule  prouva  qu'il  était  cuuc'i,'  sur  li  face  esterec  .  et  que  son 
boni  supérieur  ou  concave  élsit  reste  tourne  en  haut.  I.a  tunique  vaginale  dilatée 
était  traversée  par  des  brides  formant  drs  cpèces  de  listes  simulant  des  liida- 
luics.  Le  testicule  lin  même  riait  enveloppe  par  «ne  rourlie  nacrée ,  évidemment 
fornsi  e  par  ramincissemeol  de  la  tunique  tibreu«e  dislendne.  Un  point  de  ra- 
molli isement  pulpeus  ,  rougeitre ,  trouvé  au  lieu  d'in*erlion  du  cordon  ,  donna 
•aneUpies  craintes  sur  l'ttal  d'intégrité  de  cet  organe.  Tendu  suivant  sa  longuoir, 
il  offrit  une  couche  de  matière  <qiorrlicu«c,de  pris  d'un  pouce  dVpais»cur.  orrn. 
pant  sa  face  poster  cure.  Crltc  cosiche  riait  en  rapport  en  avant  avec  des  grami. 
talions  tuberculeuses  séparées  par  une  pulpe  roiigeilrc  environnée  cllr-iurair  ça 
et  U  par  de  pet  ils  caillots  sanguins  ,  tirant  sur  le  noir,  cl  prenant  a»»ea  bien  I  as- 
pect d'un  granit.  La  portiun  antérieure  dn  testicule  était  prinripal-ment  fermée 
par  un  amas  de  sang  semi-liquide ,  seim-cuagulc  qui  avait  induit  en  erreur  en 
donnant  la  sensation  d'un  liquide.  La  ma-sc  totale  pesait  une  livre  et  demie.  Le 
it. 


que  reste  lise  sur  le  bassin.  U  troisiëme  fragment  était  formé  par  l'os  sdatique. 
sépare  de  I  iléon  au-dessous  de  la  «topasse  sacro-iliaque. 

La  science  possède  déjà  plusieurs  observation*  «le  rupture  trauroali- 
que  de  la  cavitr  cniyluïde  et  d'enfoncement  de  la  léte  fémorale  dans  l'ex- 
cavation du  bas»in  ;  m  d*  In  kits  connus  de  cette  nature  ne  sont  pas 
encore  assez  nombreux  pour  pouvoir  tracer  eoovcn.ililetncnt  le  tableau 
ayruplornatolugique  de  cette  grave  lésion.  Aussi  ne  saurait  on  mieux 
terrir  l'ait  sous  ce  rapport,  qu'en  pnbliatil ,  avec  détails,  eba  jne  nou- 
veau en  qui  se  pn-seolc  .  et  mettant  ainsi  les  palhologialcs  en  étal  de 
remplir  la  lacune  importante  dont  il  s'agit. 

II.  JOinWL  DR  MIDEOIXE  PHATIQUR ,  OU  RECI'EIL  DES  TUA 
V,lt\  Dlî  LA  SOCIÉTÉ  DE  IUEO£<.l\E  DU  UOnUEAUX. 

oftitnvAiioM  lutuiiQUiui.e  st  ii  vu  \:ov?  ut  foudre;  par 
M.  (.aiiaud. 


Oaj.  —  Le  li  septembre  t«3(i,  à  n 
ijr  de  17  ans.  habitant  Sai  il-rViniaii 


q  lieures  el  demie  du  soir.  Antoine  Trille' 
Lavirvre  [(il  nui  Je),  s'ela.t  trouvé  sur- 
pris |ur  la  | .luae  dan»  uu  leitip*  en  apparence  peu  orageux,  se  relira  sous  un  ar- 
bre a»-ea  eleve.  rrosanl  n'avoir  rien  a  craindre  de  I  orage,  qui  semblait  ne  gron- 
der que  dans  le  lointain  ,  et  à  des  intervalle»  as»»-i  éloignés. 

A  |>s-iiie  fut-il  arnve  suis  cet  ailier,  que  Ui  tonnerre  éclala,  loniha.  et  la 
fioilie,  après  a»oir  atteint  l'arbre  ,  frappa  ledit  Trille  sur  t  épaule  ganctic»  brûla 
dan.  celle  |»ar(ir  ses  drus  cil.  I»  et  >a  chemise,  suivit  tout  le  «oie  gauche  du 
ei.rp» .  et  brt«a  lr»  sabots  qu  il  avait  ans  pitils. 

Trille  dit  qu'il  n'a  point  eje  renverse  sur  le  coup,  qu'il  sentit  à  |*ioe  le  choc  de 
la  fuuilrv  ,  -eulenient  qu'il  »'e»t  trouve  fortement  sai»i  et  est  devenu  immubile. 
Ses  sens  surtunt  sont  devenus  tre»-tises.  dans  ce  coiu-t  moment  ;  il  a  attribue  a 
I  éclair  ce  qu  il  venait  d'ejieouver.  [I  n'a|ierçul  que  ses  gilets  brdlaieat ,  mais  au 
premier  mouvement  qu'il  voulut  faire  |>oar  v  porter  la  ntaiu  .  il  tomba  par  terre 
sans  pouvoir  se  relever,  pois  roula  dans  un  pitit  fosse  sur  le  bord  duquel  il  se 
trouvait  ;  en  étant  .orlt  en  »c  traînant  comme  il  put,  il  cri»  an  secours  ,  fut  en- 
tendu rt  porte  cbea  lui  mi  M.  r.a!,jrl  le  trouva  dan»  l'rtat  suivant  : 

Sonlenu  |*ar  plusieurs  |iersoiines,  il  me  dit  d'une  sots  profonde,  rntreconpée  : 
qu'il  brûlait,  qu  il  était  huile  '  Lui  asaut  fait  sortir  ses  gilets  et  sa  rbeiusse  qui 
portaient  une  large  preuve  de  lirulnre  vis-à-vis  l'cpaule  gauche  ,  j'observai  tout 
IccAie  gauche  du  corps  ,  depuis  l'épaule  jusqu'au  pied;  rcs  |»arlies  étaient  frap- 
pées d  une  furie  inllainoialion,  ou  plutôt  d'une  brûlure  présentant  le»  caractères 
du  premier  el  du  deiisirmc  degré  ;  I  epiderme  ,  vis-à-vis  l'épaule  el  La  région  dor- 
sale ,  r  tait  cule ver ,  et  dans  cet  endroit  le  derroe  avait  une  couleur  noirâtre  :  iiar- 
tout  ailleurs  on  observait  des  petites  taches  noires  semblables  a  celles  des  muons 
faites  par  la  poudre  à  canon .  la  partie  interne  de  la  jambe  droite  jusqu'à  la  ré- 
j;inn  imjditre  était  dans  le  même  état ,  et  tout  le  poil  datai  ces  diverses  parties 
i  tait  grillé. 

l'ouï»  petit .  inlcmii lient ,  eonvulof ,  souvent  imperceptible  ;  respiralioa  eon- 
vulsivc  ,  trre^iiln  re  ,  snuts  ut  connue  misj  en  lue  ;  sonbre.anls  generans  ;  douleur 
vue,  oppressive  à  l'épiga»trr:  niosiveiue n»  ron»ul»if>  du  diat'bragnic;  abdomen 
rlniiloureuv. ,  principaiemeiil  dins  le  tube  dieeslif  qni  offrait  «les  mouvenvrns  ver- 
nnc.idaires  appréciables  è  l'a*il  nu  ;  seul  inH'iil  douloureux  daus  le  leslicnle  gaa- 
rhe  et  dans  le  cordon  spiTmaliqoe;  raiitrur  musruUice  génrcale;  soif  ardente. 
Lu  présence  d  on  vasaetailuaUe.si  nouveau  ponroio  ,  li  i  M.<;abarl  .rue  rappcLant  que 
._.iVATl«n  suit  m  ut  DtMlOMç.FstEXT-tliAiwaTlfjit  Dr  i.a  f»-     ,  rJn     uue,cellentcu*lucteur  du  fluide  électrique,  eteumémetetupsabsorbanloii 
vrtL  corvi.oiDt  a   i  *  si  ite  ih  h  tntre  si  n   t.v  «tnaMn  tbo-     dissolvant  de  ce  lhi.de  ,  si  je  jniis  ainsi  dire .  je  fis  sondani  plonger  le  mataite  dans 


Il  est  facile  de  conclure,  dit  M.  Clama,  des  f  airs  précéder.» ,  «pe  te 
testicule  et  lit  reste'  en^sgé  aptes  la  naissance  dans  le  canal  «u  •  ntrr  les 
piliers  de  l'inneatt  inguinal,  «pia  plus  tard  an  lien  de  tb-w  e ndic  dans  le 
scrotiim  dont  la  rarité  élatt  sans  doute  obliieri'ç  ,  il  avait  t  isrnnniH  »-r- 
derant  de  l'a,  onrrrosc  du  grand  oblique,  rl  que  sa  posiliond<n»  cet  n«- 
droil  exposé  aux  frmssrmin»  et  à  la  pression  ps-ndanl  la  maiclie,  avait 
trie'  la  cause  des  orehites  rcjietces  dont  on  Tient  de  p.u  1er. 


tHABTt.ii;  par  M.  (Iama  (neveu),  sous-aide  inaj  ir  au  Val-de-Gi  lu-. 

Oas  —  Valticr,  pompier.  Igé  de  30  ans,  en  traitement  de  convalescence  d'une 
affectiou  mentale  ,  Ct  pendant  la  nuit  du  K  mai  IH<5 .  une  i  bute  de  1.1  pieds  île 
hauteur  sur  les  poutres  du  barrare  coupe  ,  situe  entre  l'île  I.oimer  et  l'île  Saiol- 
Lonis.  Retire  de  l'eau  et  transporte  le  lenls  tiiaiii  au  Val-sle-tiràce  ,  on  put  eou- 
slater  une  forte  contusion  à  la  rei;wii  troeluii'i  rie. me  dt.ule  .  sans  raeenoreisse- 
nicol  ni  deforoialion .  msi»  *e.'oniiiagn»T  d'une  vise  douleur  pendant  Ions  les 
niouvemens  qu'on  iinpnaint  au  f'  mur. 

Le  tende  nain ,  le  ble»se  dit  suulfiir  lrrs-|wu  .  se  lève,  marrlie  a>cc  1rs  bé- 
quilles d'un  voi*in ,  il-»(end  un  ,ta^r  et  se  promène  dm»  le  lanlin.  Trois  jours 
plus  lard,  douleur  epi^a.iri-|tie  :  pni»  a'iatlemeiit  cuitip'ct  :  fate  grippée;  s,ve 
ilooleur  dans  la  cuisse  ,  plaque*  routes  d'a-pect  gangréneox  de  «i\  ponces  de  dia- 
mètre. Ensuite  gonlleiiit ut  inllansiiMioire  dr  Ion"  U-  iiTmlicr  »',  •«  n  !ant  ,i  Imite  la 
paitie  citerne  de  l'a'idoriru  Mort  le  disième  j«*»ir  après  l'an  i< lent. 

.Ve'cmpirV.  Membre  a!-  l-iniiuil  ifroit  a  le  double  de  volume  que  l'antre  Innir- 
faelion  et  distension  de  t'ab.liMiirn  .  teinte  rouir*  ,  livide  ,  étendue  de  Li  partie 

supérieure  de  i  n»  j|iaq>ie  ju«ii  i  i  l'eslrenn  |»rricurc  des  nmsilrs  juiueaus  ; 

iuUltration  purulente  île  lu  ne  la  rouebe  i  rlluleinr  soiis-eutain  e  qui  a  acqu.»  jus- 
qu'à huit  lignes  d'epai^nr  ;  f  ner*  sanguins  entre  les  inu«s  le»  fessiers,  coiileuanl 
divers  noians  purulens. 

A.!»)iimrn  ra-cUsinove  de  rniilenr  Irè-  (vinrcc  nmformi  nieiit  riquoilue  s  kis  le 
péritoine  qui  tapisse  le  la»*inel  U»]»aisj'»  abiloiiiinalts  ari'iriesiris  :  limeur  esi- 
niqne  qui  ,  partant  du  bord  iiilerne  d  la  lusse  ibaque  dr.iite,  s'tlese  jusqu'au 
«tessuiis  In  rein  ,  en  snule»aut  le  riu-rle  p«ia«.  asaut  une  ba»e  de  quatre  a  cinq 
pouces  de  diamètre  ,  dirigée  en  hani .  et  »i.u  so  inni  l  à  l'eminenre  ileo-peeliin  e, 
occupant  ainsi  to-ite  la  f  i»»e  iliaque.  Celte  t'itsieiir  l'onlirnt  du  pus  ni.  line,-  de 
debrii  ro''r'e.itres.  apparl-.'na.il  au  t  ui-ile  p-oas  cuti,  rceiciit  ili 'nul  ;  plus  pro- 
fil: Vmeiit  i.tl  a;"  f  it  II  ti'c  d.l  f'innr  à  Ira  ver»  une  frart-are  par  enfons'rment 
,ft  la  i-jsi",-  <■•>!  s  .i;  i  Je.  Klle  ci  ail  «p.  s l  llenie':  I  consliluee  par  trois  (ra;inrns  .Iv 
,e:J\  q»i  fai'iKiit  saillir  dans  la  Iniueiir;  le  plus  petit  ,  place  au  rinlrl  ,  repré- 
m-.i'iiiI  le  l-in  1  de  la  ea*ii.*,  te,ia.t  eoeui'e  aa  feinur  jiar  le  ligament  rond.  Le 
il  a^i  .  i'i.  nr  C'-'i|.r.  nait  l'i'iiuieiu-e  jleo  peeliuee  e:  li.itle  la  t.rani  l:e  hori- 


iin  liain  où  je  l'ai  fiit  reslcr  pendant 
Ifiiriqur  » 

île 


■  Je  lui  G»  prcr.drr  dans  le  bain 


luisirent  un  bien  senuble;  saignée  après  le  bain;  boisson  délavante;  potiou  cal- 
nsaute  ;  panseiiteul  des  brûlures  avec  sic  la  |ud|»e  de  pomme  de  terre. 

l  a  nuit  a  rte  agitée;  mouvemeus  cunvubif*  ires  vils;  chaleur  irilorelable: 
;  bains  prolongés,  après  dix  joins  sic  pheinmièues  nerveux  géne- 
iladc  entra  eu 


graves,  leiuaL 


i  eu  convalescence  ct  Coït  par  guérir. 


Après  les  détails  de  cette  intéressante  observation  ,  le  comité  de  ré- 
I  daction  des  acles  de  la  so*ié'é  de  Bordeaux  ajoute  la  fiotr  siiivaDie. 
I.c  malade  di  nl  p..rlr  M.  Oalurda  élé  conduit  par  loi  à  la  s  ■eieiéde 
médecine  dans  la  séance  du  \i  de  ce  moi».  Il  a  présente  la  chemise 
1  qu'il  avait  au  moment  de  l'eTn-ement.  Dans  la  psrtie  postctiruie  et  su- 
pér.eure  de  ce  setemeiit  existe  un  trou  à  passer  les  deux  poings,  dont 
I  la  rircntiférenrc  est  frangée  et  noirâtre  comme  ccia  arrive  dans  le-i  btû- 
r  lurrs  de  'a  toile.  D-ns  pliiairois  endro  ts  celte  chemise  est  seul» ment 
noircir.  Les  deux  gileLs  brûlés  |>ai  le  feudu  ciel  nesont  pas  reproduits. 
Trille  du  que  le  gilet  de  dessus,  ct  qui  n'i<vait  pas  de  manches ,  était  en 
gros  drap  et  celui  d"  dessous  encoloO. 

S'étant  ensuite  désbal  illé,  il  a  fait  Toirà  l'asseni'ilée,  depuis  le  des- 
sous de  l'acromioi)  du  côlé  gauebe,  sur  tout  le  même  côté  du  torse,  et 
le  long  de  la  misse  gauche  jusqu'aux  environs  du  genou,  la  cicatrice 
réceule  d'une  large  pl.aic  qui,  dans  tes;  endroits  correspondaiiS  à  l'omo- 
plate et  à  la  dixième  cdlr  ,  intéressait  un  peu  le  derme,  tandis  <rnc  dans 
le  r< sir  de  son  étendue  elle  paraissait  n'avoir  <  ndotumtgé  que  1  épider- 
u.c.  Cette  cn  adice  rougeàtre  offre  .nlisolnment  l'aspect  de  celle  qu'aurait 
produite  le  passage  d'un  can  cre  transmirent.  Il  n'y  a  dans  aucun  lieu 
adhérence  de  cicatrice  aux  ti.»sus  sous-iacros.  Trille  ayant  été  interrogé 

i  île  lui  mt'itte  la  confirmation  sui- 


,  .„ta'.c  du  p':!ui;  i!  se  s.  ;.iraii  ,!■•  la  l.raur'ie  de  IVrln.in,  un  peu  au-1es«'i.i,  d«  il  Tanlc,  iju'tl  n'avait  jamais  perdu  connaissance  pendant  le*  diverses  né 
La  si-iq   sw  da  l'.iLis.  Cv'e  [•  itini  était  senlrnHiril  un  peti  r  carter  d.  î'os  ilia-  "  rl  ' 


par  M.  le  président,  la  société  a  reçu 
Tanlc,  iiu'tl  n'avait  jamais  perdu  «on 

riodes  de  l'accident,  et  que  son  intelligence  n'a»ait  jamais  élé  troublés-. 
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Il  continue  ensuite  en  disant  qu'il  no  souffre  plu»  de  rien  d'une  manière 
forte,  mais  que  seulement  il  éprouve  une  légère  douleur  sourde  dan*  le 
coté  gauche  qui  a  élé  atteint  et  dan»  le  bras  droit  avec  lequel  il  ne  peut 
plus  porter  un  fardeau  tant  soit  peu  lourd.  Tout  le  coté  droit  du  corps, 
»jout.-il  en  terminant ,  est  plus  faible  que  l'autre,  quoiqu'il  n'ait  point 
été  touché  par  la  foudre. 

i  ;  par  le  docteur 


D  Est  POISON)*  EafEfsT  F*H  DU 

Poucet, 

Les  cas  d'empoisonnement  par  les  substance»  alimentaires  qu'on  croi- 
rait être  devenus  plus  fréqorns  depuis  quelques  années  si  l'attention 
avec  laquelle  ils  sont  recueillis  aujourd'hui  ne  suffisait  pour  expliquer 
celle  augmentation  »pp»rcnte.  peuvent  être  divisés  en  deux  classes  :  ceux 
qui  dépendent  de  la  qualité  irellement  délétère  de  la  substance  alimen- 
taire ,  et  ceux  où  l'un  est  obligé  de  reconnaître  une  idiosynerasie  parti- 
culière du  sujet.  Avant  de  déterminer  à  laqm  Ile  de  ce»  deux  classes  ap- 
artienl  l'observation  rapportée  par  M.  l'ouget  no-is  allons  présenter 
historique  des  faits  dont  elle  se  compose. 
Dans  les  premiers  jours  du  mois  de  septembre  i8xl  •  un  marchand 
de  poisson  qui,  depuis  plus  de  vingt  ans  en  fournissait  à  Sorrrie,  ven- 
dit un  thon  qui  produisit  chet  presque  tou'es  les  persoonesqm  rn  man- 
gèrent des  symptôme»  très-graves.  Voici  quelques-unes  des  obsirva- 
à  celle 


de  quelle  nature  était  le  principe  vénéneux  contenu  dans  la  chair  de  ce 
poisson  ?  Il  ne  pirait  pas  qu'il  fut  le  produit  d'une  décomposition  avan- 
cer, car  le  même  jour,  le  même  marchand  avait  vendu  à  peu  de  distan- 
ce de  Scrrète  un  aulrr  thon  qui  riait  beaucoup  plus  avancé,  et  dont  ce- 
pendant personne  ne  fut  incommodé.  Aliriburra-t-oo  ce  principe  à  la 
nature  dès  a/iptiis  quelquefois  vénéneux  qu'emploient  les  pêcheurs  pour 
saisir  le  poisson  avec  plus  de  facilité.  I.c  comité  de  rédaction  semble 
disposé  a  admettre  cette  dernière  explication  ,  mais  alors  pourquoi  de- 
puis vingt  ans  que  le  même  marchand  vend  du  thon  dans  la  même  con- 
trée, pus  probablement  par  les  mêmes  pêcheurs, n'avait-oa  eocoie  rien 
observé  de  semblable  ? 

EXPULSION  AVANT  l/ACCOUCI«»ir,MT    DU    PLACENTA.  S1PAAÉ  M  «-OS- 
DON  n  de  ses  sunna ames ;  par  M.  Pilloï,  ,<odré. 


r 


O».  I.  —  L'épouse  de  M.  MAgaë ,  professeur  au  collège  ,  en  avait  acheté  une 
tranche  qui  pesait  doute  onces  et  l'apprêta  à  la  sauce  au  vin.  Deux  jeunes  gens , 
son  mari  et  dlc  en  mangèrent  à  midi ,  et  iU  ne  l'achevèrent  même  pas- 
If.  Magné  n'était  pas  vuli  de  table ,  qu  il  cpcouv»  du  malaise,  quelques  dou- 
leurs à  l"cf igailre;  de»  bouffée» de  chaleur  ;  une  vive  céphalalgie,  ces  luuptùrae», 
lcè*-inlcn*es  pendant  trois  ou  quatre  heures,  ne  se  diuipi  reul  roniptclemenl  qu* 
bsen  avant  dans  la  nuit. 

l'o  des  jeune»  gens  eut  un  léger  gonflement  aux  livres;  l'astre  subit  on  pico- 
Icsnenl  Mir  la  langue,  lorsqu'il  mangeait  ce  poisson. 

Madame  Maguc  éprouva  les  mêmes  phénomènes  que  wo  niari. 

Oas.  It  M  Melge .  professeur  d  cquitatinn ,  et  son  époiwe ,  en  manièrent 

trèvpru  :  ce  poiuon  était  préparé  avec  beaucoup  d'huile,  et  cependant  ils  furent 
assex  inromniuilés. 

Madame  Metge .  immédiatement  après  le  diner.  se  plaignit  d'une  très-faible 
céphalalgie;  la  6gurert  toute  1*  poitrine  devinrent  très  ronges;  elle  y  ressentit 
nue  ardeur  tris-incommode.  La  céphalalgie  et  la  rongeur  furrnt  moins  incum- 
modes  ehel  M.  Melge;  clant  sortis  pour  se  promener,  i-«  furcul  forcés  de  reotrer 
che»  un  de  leurs  amis.  Madauic  Metge  éprouvait  des  en  tics  du  vomir  ;  elle  pril  un 
■icu  de  liqueur  ;  |>eu  a  peu  ces  ensies  de  sonnr  se  dissi|>eeeul ,  et  ce  ne  fut  qu'au 
bout  de  deux  heures  que  la  routeur  disparut,  d'abord  a  la  face ,  ensuite  au  tronc; 
la  céphalalgie  se  prolongea  jusque  daus  la  nuit. 

Oas.  III  —  Chet  M.  Arhaïux,  professeur,  on  avait  acheté  une  livre  île  thon, 
qu'où  prépara  après  l'avoir  fait  houilbrdans  l'eau,  avec  mie  sauce  piquante.  Trois 
personnes  en  mangèrent ,  un  étranger.  M.  Arbaoer  et  sa  sueur. 

Celle-ri  était  iucuinmodec  ilepuis  quelque  temps,  éprouvant  des  coliques  par- 
fois violentes,  accompagnées  de  diarrhée;  elle  n  avait  pas  d'appétit .  aussi  man- 
gea-t  elle  très-peu  de  ce  jwision.  On  était  encore  a  table,  lorsqu'on  s'ajsrrcul  que 
sa  Ggsrcdevinl  loul-»-coup  très-rouge;  bb  util  elle  seplaig 
forte  chaleur  à  la  face  .  ei  d'une  grande  agitation  ;  la 
et  sur  toot  le  truoe;  la  tête  devint  pesante;  la  mainte  éprouva  îles  nausées,  prit 
quelques  tasse* de  thé  .  et  au  bout  de  trois  heure»  tonte  la  rougeur  avait  disparn  ; 
il  ne  lui  restait  qu'une  forte  pesanteur  de  tète  cluu  accablement  qui  p-rsista  pen- 
dant plus  de  î  I  heures. 

M»  h  me  Arhaucr.  jnni«unl  d'une  bonne  santé,  rn  avait  mangé  daranlagr , 
aussi  tous  les  symptômes  furent  plus  graves  et  duK-rrut  |dn»  uiog-temps.  elle  avait 
dmé  a  midi ,  la  rougeur  était  a  drus  heure»  i  son  a|>ofiéc  ;  il  y  avait  une  forte  agi 
talion;  pesanteur  a  l'cpigaslre  sans  ensie  de  vomir:  quelques  coliques  sons  éva- 
cuations aivines.  cl  elle  se  plaignait  d  un  briscnieut  de  tous  les  membres:  le  pouls 
était  faible  et  concentre,  dent  grains  de  tartre  slibie  lui  firent  vomir  ce  qu'elle 
••ait  pris;  au  bnl  de  quelque  temps  I*  rougeur  avait  disparu^  d'abord  a  la  tète 
ensuite  an  Irnnr;  le  pouls  reprit  son  rbstlii 
cée  par  un  sentiment  de  brisure 
-  atriemcjoii 
;  oislinairr. 


mil  «le céphalalgie, d'une 
ur  s'étendit  sur  le  rnl 


i —  *-  - — 

et  ce  ne  fut  que  le  quatrième  jour 
daus  son  état  de  siolc 


la  céphalalgie  était  rcmpla- 
ins  tous  les  membres  tpu  dura  plusieurs  jours , 
après  I  accident  que  madame  Arbaner  se  trouva 


Oas.  —  l-a  femme  N.  était  assistée  par  mademoiselle 
eliense.  l'ne  licmorrhagic  des  puis  actives  l'engage  t  réclamer  les  soins  de  M. 
André.  Le  travail ,  commencé  depuis  le  matin,  était  suspendu  depnis  environ 
dais  heures ,  et  l'utérus  était  tombé  dans  l'inertie  la  plus  complète.  I.'hémorrha- 
i;ie  s'était  déclarée  dès  la  veille  et  avait  reparu  par  intervalles  de  plus  en  plus 
rapprochés  et  de  plus  en  plus  abondans  ;  des  ssnespes  intermittentes  se 
succédaient  rapidement  et  donnaient  les  plus  vive»  inquiétudes.  L'accoitcbeur  Ht 
de  suite  tout  disposer  pour  opérer  l'accouchement ,  quoique  l'orifice  utérin 
h'.l  peu  dilate.  Après  avoir  dégagé  le  vagin  des  caillots  de  sang  qui  l'obstruaient . 
M.  André  reconnaît  1  existence  du  placenta  engagé  dans  le  col  de  l'utérus  et  proe  - 
minent  dans  le  vagin  :  la  poche  unniotiqnc  riait  intacte  ;  il  va  l'ouvrir  avec  son 
doigt,  et  sans  faire  aveulie  violence  il  voit  le  placenta  descendre  de lui-même dan» 
le  vagin,  d'où  il  a  été  «trait  avec  la  pins  grande  facilité.  Ce  corps  était  sépare 
du  cordon  ombilical  qui  s'était  spontanément  rompu  sur  le  poiol  de  son  inser- 
tion «rie  placenta.  Le  chirurgien  perre  ensuite  Us  eaux  et  fait  la  version 
po<lalique.  LVufaut  était  mort.  La  femme  « 


La  présentation  du  placenta  à  l'orifice  utérin  avant  celle  de  l'ei 
n'est  pas  nnc  circonstance  assez  rare  pour  mériter  ici  une  mention  par- 
licul.èie  ;  mais  o  Ile  du  détachement  spontané  du  cordon  de  sa  racioc 
sur  le  corps  placentaire  est  digne  de  l'atleDlion  des  pu 
j.porl  le  fait  précédent  offre  un  grand  intérêt 


rrêl  ;  mais  nous  avouons  ne 
|»as'comprendrè  suffisamment  la  séparation  des  nvmbranesdu  pUcenla 
dont  parle  l'auteur  ;  il  y  a  eu  peut-élre  là  illusion  de  sa  part ,  ou  bien 
erras  présentait  il  quelque  anomalie  exlraordintiirc  que  les  détails  de 
l'observation  n'éclairent  pas  suffisamment.  On  sait  effectivement  que  le 
placenta  est  tellement  uni  au  chotiou  qu'on  ne  l'en  peut  séparer,  à  moins 
de  supposer  la  préexistence  de  quelque  maladie  particulière  du  premier 
de  ces  corps,  mais  dans  ce  cas  il  y  aurait  quelques  circonstances  notables 
sur  l'étal  sanitaire  de  l'enfant,  ei  pouitaut  aucune  mention  de  ce  genre 
n'est  faite  dans  les  détails  qui  préiè-ient. 

IIEIREUX  EFFETS  DM  ONCTIONS  MEncrniri.LES  DANS  I.E  TRACTE  SIINT 

des  i:\cti.inis  ;  par  M.  E.  Dtvr.aAS.GCs. 

Une  fois  la  propriété  antiph!o,;islique  de  la  pomma  le  inercuriclV 
établie  expérimentalement,  il  était  facile  d'étendre  l'application  de  ru 
remède  a  une  fuule  de  maladies  diverses  auxquelles  on  n'avait  pas  en  - 
rorc  songé.  M.  lJi<grarjgrs  public  aujourd'hui  les  heureux  effets  q.i'il 
;>  obtenus  de  r «•  remède  dans  plusieurs  ci*  d'engelures.  Une  demoiselle, 
âgée  de  il>  ans,  souffrait  cruellement  tous  Us  hivers  d'rngeluies  >ttr  le 
dus  des  doigts:  des  plaies  chroniques  s'établissaient  sur  ces  parties;  du 
gonflement,  de  la  douleur,  rendaient,  pendant  longtemps,  reitrpersonne 
inapte  à  tout  ouvrage  manuel,  et  les  souffrances  portaient  mcmeattriutr 
à  sa  santé  générale.  En  1 833  ,  le  mal  habituel  n'a  pas  manque  de  icpa- 
railre,  les  remèdes  ordinaires  n'avaient  qu'à  peine  prise  sur  lui;  M. 
Drsgranges  prescrivit  des  fictions  mrtcurirllcs  sur  tons  1rs  doigts  gon- 
flés, et  fit  couvrir  les  petites  plaies  avec  des  linges  enduits  d'onguent 
napolitain  ;  le  soulagement  a  élé  presque  instantané  rt  la  guerison  tres- 
prumple.  Une  antre  jeune  personne  qui  se  trouvait  dans  le  même  cas . 
en  a  clé  également  rt  promptement  di  barrassér.  Lrs  effets  ont  été  nou 
moins  heureux  chez  d'autres  malades  ^lleinls  d'engelure»  soit  au  talon, 
soit  à  l'aile  du  un,  soit  aux  doigts.  M.  Desgrangrs  a  souvent  adouci  U 
pommade  en  question  en  l'unissant  au  cerat,  un  ou  deux  gros  d'onguent 
napolitain  par  once  de  ccrat. 


Plusieurs  nutirs  observations  semblables  sont  encore  rapportées,  mais 
elles  ne  diffèrent  que  par  le  plus  ou  le  moins  d'intensité  des  symptômes 
q'ii  furent  les  me  urs  chex  toutes  les  personnes  qui  avaient  mangé  de 
ce  thon,  à  l'exception  de  irais  seulement  qui  n'en  éprouvèrent  aucun 
accident.  Dans  une  campagne  aux  environs  de  Sovrczr,  on  attribua  les 
acci  lcns qu'on  épionvi  aprè-avoirmingédu  même  tlion,à>in  empoison- 
nement par  l'acétate  de  cuivre,  parer  qu'on  l'ava  l  fait  cuire  dans  une 
casserole  de  cuivre  qui.  cependant,  était  bien  et  iniée,  et  dont  on  s'était 
servi  la  Teille  sansaccidens.  Les  animaux  auxquels  on  donna  ce  qui  en 
restait  furent  tous  pris  de  votuitsciuca*. 

Ce  grand  nombre  de-  personnes  qui  ont  été  maladesamès  avoir  mao-  I]  ^^7^7.^»^^^^^^^ 
gc  de  ce  poisson  ne  peut  permcUre  d  attribuer  les  accidens  éprouves  a  |'  c<  ,;e  lhnKt  ,ynm  conllliuiiut,  f„ble ,  ne  fui  point  trcnUcc 
une  simple idiosynciasie.  Ilyaculà  un  vcril.iblc  empoisonnement j  mais       Ao  bout  de  densi  trois  mon  de  la  cessation  «les  règles ,  quelques  |<rtcs  »ti- 


•I  AI  srilK  DIT  PLALE^TA  ;   CAtl.UtTS  5A>.".l"l»S  A  Ut  lit  ORGANISES  *  XV- 

vst.urpEs  or.  i.'iwi  i-  «  osisrnvÉEs,  «ists  sxN-cimii.  dans  î.Ein  in- 
TjÀiitm;  par  M.  De.s..uan<.us. 

Ons.— l'ne  daine  de  1»  ans,  mariiC  depuis  six  mois,  vil  disparailre  ses  réjleset 
»e  crut  eneviute.  Les  seiqs devinrent  pins  ferrées  :  le  ventre  grovut  un  peu;  la 
uSurc  se  congestionna  faibleiuent  ;  la  téle  était  l>  g  icmcnt  lourde  et  doulouieiiie. 
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rines  s*  manilc-lèrent.  Le»  premières  rare ut  Uni  vers  l'époque  où  les  règlrs  rte-  [ 
vsirnl  itnw,  «qui  fit  soupçonner  on  écoulement  nsrnslcurl  concomitant  rl'utve  I 
gctsssesse.  Ce*  rroulïmrus  apparurent  et  se  supprimèrent  lour  à  lotir  pendant 
l'espace  lie  butl  mer*.  Uaiu  les  diffe rentes  peTlcs  on  n'avait  jamais  reconnu  de* 
tW'brit  d'une,  gestation  avortée.  La  sletoirupie  bipogislnqu»-  t-cpeuslanl  n'asanl 
jamais  fait  constater  lie  bruit  fsrlal .  ni  placentaire  »  o;i  duula  parfui»  Je  la  rratitc 
■le  la  «raww. 

Après  le  huitième  mois  de  la  cessation  des  rè|ilc»  celle  jeune  datuc  est  pri<e 
subitement,  en  se  d.shatiillanl  un  soir  pour  se  mettre  au  lit ,  et  après  une  jour- 
née eulière  de  calme  .  d'une  douleur  très-vive  dan»  le  ha*  venlre  .  et  aussitôt  la 
«cotation  J'un  corps  drsrendanl  dans  le  vagin  se  fait  sentir.  Elle  «c  place  sur  son 
sase.  el  soudain  une  masse  charnue  s  tombe  suivie  d'une  dciin-tass*  <lc  sang  pur  ] 
et  vermeil,  l-a  milaJe  se  mit  incontinent  au  bt.  et  il.  .-lui*  n'éprouva  plus  au  : 
cune  duulevr 

F.xnmtn  du  carjt%  charnu  rrow/V.  Cr  corps  était  un  placenta.  Il  avait  an 
pnucc  et  demi  d'épaisseur,  et  quatre  pouces  dans  sa  plus  gran.ic  étendue  Sa  Tare 
utérine  etail  uvaUiie.lravi  rstepar  dessillons  irrc-guliris  plus  ou  moins  prufuniK. 
et  montrait  en  tout  un  a'|-ccl  semblable  a  la  face  uli  riue  d'un  plactnta  normal 
Lts  cohlc.lons  t'aient  bien  marquas,  et  d'une  couleur  rnst-e. 

La  face  qui  aurait  dil  prrn  lrr  le  nom  <le  for!  a  le  [si  le  f.rtn»  avait  ctistc) 
était  le  siège  d'une  modification  remarquable.  On  v  votait  vers  une  de  ses  extré- 
mités .  une  poche  affaissée  sur  elhs-njèni* ,  et  la  tevture  de*  parois  de  celle  |.oche 
était  bien  certainement  celle  de»  membrane»  «creuse»  ;  c'était  bien  le  ebonon  et 
l'amnio».  Celte  pot  lie  séreuse  était  Je  la  grosseur  d'un  nul  de  poule .  et  pimen- 
tait une  resscniblaiire  parfaite  atee  ce»  «mif.  que  |>on<leiit  quelquefois  Ie«  gallina- 
t*ee»  ,  avant  que  le  princijic  calcaire  en  ait  solidifie  les  eu»clop|it*.  Celle  |kicI>c 
pourtant,  qui  elait  eulière ,  ue  coitleiiait  point  de  ftrtus.  m  de  liquide,  ni  Je 
rudiment  de  terme  ,  ni  ciiUn  tk  rordon  nmbibral.  On  remarquait  sur  la  partie 
adbtrente  de  l'irur  au  placenta  quelques  peins  cor]*  grisâtres  semblables  à  des 
grain«  de  sable  ;  c'étaient  de»  v.  siciilc»  cellulaires  <iu  adipeix.es. 

En  disséquant  le  parcnrhtmc  du  placrnla  on  rencontre  trois  tnuieurs  placées 
eu  triangle  dan»  le  sens  de  sa  longueur  et  sur  laquelle  la  pnrlie  «srrusc  ri-devant 
indiquée  cepotait-  (Zc*  tumeurs, mollasses  au  tourner,  étaient  évidemment  situées 
au-dessus  tle  la  face  firtale  du  placenta  et  cognaient  même  dans  l'intérieur  de  la 
propre  sulsslanc*  de  cet  octane,  Lieux  d'eulre  elles  élaieril  du  volume  d'un  teuf 
de  pieeon  ;  le  truisiéme  tle  La  grotseur  d  une  |>elile  aveline.  M.  Degranges  s'est 
assuré  que  ces  tumeurs  n'rlaient  formées  que  |sar  l'accumulation  du  sang  dans  le 
tissu  placentaire  ;  i  n  effet ,  le  sang  noir  cl  coagulé  de  ces  tumeurs  asanl  éle  bien 
lave  1  plusieurs  eaux  .  laissa  riliapi^r  toute  sa  partie  culnranle  j  et  il  ne  resta 
bientôt  qu'un  résolu  tibiïneut  sous  la  dourhe  c|ui  continuait  a  tomber.  tendues 
avec  le  bisloitri  ers  tumeurs  sanguines  montrèrent  de  nombreuses  rairufiration» 
durnucs  et  de»  roloniirx  d'un  tissu  pathologique  n»cot  organi*.  qoi  se  rapprochait 
du  tissu  musculaire  Au-dcstouMleces  amas  sanguins  on  relruutail  le  tissu  spon- 
gieux et  particulier  du  placenta. 

Cne  première  question  qui  se  présente  âpre*  ce  f.<it ,  c'est  de  savoir 
si  la  mule  tpip  l:i  fnmne  .1  rendue  dépend  d'une  fécond  .tion  rec-ilc.  M. 
Desgrange»  n'en  doute  nullement;  son  opinion  (wrail  effectivement  ra- 
tionnelle. Il  resterait  alors  a  expliquer  la  disparition  du  germe  ou  du  1 
fœtus  ;  à  cela  il  répund  que  le  fœtus  a  pu  sortir  inaperçu  au  milieu  des 
caillots  que  1 1  femme  avait  rendus  dan»  ses  différentes  licmonli  igirs , 
et  que  la  poche  amniotique  s'était  cicatrisée,  ou  bien  qu'il  s'était  drconi- 
pose"  dans  le»  eaux  de  l'umnios  résorlié-  s,  le  placent  s  avant  continue  à 
séjjeler  comme  un  organe  parasite. 

Ou  teste,  et  a  patt  es  hypothèses,  les  foyers  apoplectiques  rencon- 
trés dans  la  mule  ou  le  placenta,  rendent  ce  fait  digne  d'intérêt.  I. 'au- 
teur fait  do'|:r;  die  ces  épanchruirns  sanguins  de  l'abus  du  coït  aptes  la 
conception  ;  celle  caus«  agirait,  selon  lui,  comme  une  veiiuble  cause 
tra  nautique. 

III  BILLLTI.V  MÉDICAL  DE  BORDEAUX. 

isiroisu>M:ur(tT  avic  l>  i.nos  it  himi  D'exinart  de  stn.ioor«E; 
par  M.  Pamiût. 

0»s.  —  M.  K.  L..  itê  de  20  ans,  frère  de  M.  I..  ,  pharmacien  à  Prrigueii» . 
avait  l'habitude  de  prendre  depuis  plusieurs  jours  du  pelil-la.it  avec  du  suc  d'ber- 
hes.  Le  17  du  mois  d'ion l  dernier,  il  se  rend  au  laboratoire  vers  dis  heures  du 
soir,  boit  a  peu  près  un  tiers  de  «erre  d  une  bqueur  qu'il  croit  iHre  du  suc  d'ber- 
l<es  et  va  se  coucher.  Ane.  s  une  demi-heure  d'un  assoupissement  trouble  par  une 
vise  agitation,  il  se  réveille  éprouvant  an  malaise  général  et  une  grande  faiblesse  ; 
bientôt  le  délire  commence  ;  il  v  a  agitation  générale  t  t  rontinnellr;  loquacité 
brinanle.  I.c  malaile  croit  voir  autour  de  lui  voltiger  des  papillons  el  de»  insectes 
ik  toute  e'pêce,  il  se  gratte  el  se  frotte  a  chaque  instant  le  net.  se  couvre  et  se 
découvre  continuellement  ;  la  langue  est  rouge  comme  du  feu  et  d'une  sécheresse 
remarquable  ;  pouls  i  2i>  ;  visage  injecte  ;  )eus  rouges  :  pupilles  tellement  dilatées 
que  leur  ouverture  se  confond  avec  la  ci rconb- relier  île  la  cornée;  le  délire  de- 
vient forit  ni.  su  personnes  sont  obligées  de  tenir  le  malade. 

M.  Varroi  administre  «occessiveni  ni  trois  groins  d'euselique  qui  restent  sans 
action;  le  ilcroiur  seulement  a  pr<*luil  quelque»  vomisseiisens.  Il  pratique  alors, 
de  cunct  et  asee  M.  lialos  .  une  larpe  saigm-e  ;  d'aboudans  soin'S*a:nieiis  se  décla- 
rent à  l'instant,  le  nuU.I*  rend  un  liqui.le  de  la  cxstileur  île  la  dissolution  de  1*1- 
lj'loi:e.  H  était  tiens  Isciires  apr,  s  minuit  le  délire  .  loin  de  tbni  nucr,  smiMait 
au;menter:  le  pouls  est  devenu  [*til  et  serre;  rc-piraiion  sterturcuse  ;  état  alar- 
ciaul. 

Ile  satgni-e  dans  la  nuit  :  amélioration  de  1  eau  vinaigre*  pour  b  )|.Min  ; 
|  .ii.su  tt1..  rec.  lavement  pur;»lif;  miens. 

l.e  kudetnan.  persisiance  de  la  loqwilé  et  du  J<sorJtc  dans  l'ml.iligence; 


idées  «ans  stiite  i  agitation;  frottement  du  nei;  pupilles  toujours  tri  s  dilatées  ; 
l»n;ne  rouge;  ventre  douloureux  ;  poul»  fréquent  et  dur. 

Qiiiiijc  sangsues  il  .Vpi>»lre  ;  haio  ;  mitme  boisson  ;  uni.  Iioral.on  progressise  ; 
gurrison. 

Oo  |sourrait  tapprorher  ciltc  olsserralion  d'une  autre  analogue  rap- 
poittc  rn  iKfïparla  (■  a/ette  ULDicat.r.  ;  dans  le  ptruiicr  cas  la 
liclla.Ione  avait  tic  pii.se  en  lavcnifnl  cl  co  plus  forte  dus-.  Les  phé- 
nomènes onl  été  à  peu  pre»  les  mêmes  dans  les  deut  cas. 

IV.  JOI'RXAL  DKS  <:0%.\AiSSAXCES  MEDICALES 
DE  MANTES. 

HOTE  SUB  QUELQUES  Ei'KETS  D".:   Uk  BELLADONE  J  pir  le  docteur 
TlILUEAUD. 

I.a  science  possède  déji  bon  nombre  d'observations  scmblaMes  à  c-  IV 
que  nous  allons  analyser  :  c'est  mime  en  partie  sur  ces  laits  et  quelques 
autres  du  même  ordre ,  que  repose  tout  ce  qu'il  y  a  de  scientifique  dans 
rho  iiiroj.atiii.-. Cependant  celui  rappelé  par  M.  ïlirbeau  I  «ffre  une  cir- 
eon*l  snce  assez  intéressante ,  c'est  la  reproduction  du  mc.iic  effet  à  plu- 
sieurs reprist  s  et  chez  le  tuf  nie  individu. 

Ons.  —  Vers  la  fin  de  juin,  voulant  calmer  tle  fortes  quintes  de  coqueluche 
ebex  un  peut  garç^on  d'un  an  ,  j'eus  recoue»  à  la  tselladooe.  L'enfant  était  fort  ; 
la  méditation  adoucissante  .  les  pediliive»  ,  quel'|nes  |>av!illct..  I  epiescuanha  , 
avaient  ete  atittrieureiuent  prescrits  ;  la  maladie  datait  d  un  mois  Vlusieurs  fuis, 
bien  antérieurement  à  la  coqueliirlse  dont  il  était  atteint  ,  le  petit  malade  avait 
|in  seute  sur  les  membres ,  el  mènie  sur  le  >isage,  tkts  lai  bes  ruuge».  nombreuse», 
ai  rx.n. plantes  de  Gesre  légère  ;  el  telle  que  l'on  ciut  à  l'éruption  de  la  rougi  oie. 
Mais  Cette  éruption  dis^raissait  pronpteaient  pour  se  itproJinrt  plus  lard. 

Le  22  juin  .  un  huitième  de  grain  de  poudre  de  racine  de  belladone  fol  donc 
administré  dans  un*  cuillerée  «l'eau  sucrée,  l'ne  demi-beure  après  la  face  rougit, 
se  go  .fia,  devint  brûlante:  celte  rongeur,  unilormctt  Iri  s- vive,  »Vl,  n.lît  promp- 
tement  sur  le  lnmcetl>s  eslremites,  un  léger  mouvement  fébrile  s'y  joignii  ;  l'en— 
faut  se  plaignait  ;  Ir»  lèvres  t  talent  ruugei ,  tnnief»  es  ;  il  paraissait  soiifltir  de  la 
got^'c  sans  qu'on  put  s'en  avsurer.  \u  bout  de  quelques  heures .  tout  ai  ait  disparu. 

Le  lendemain  ,  tes  nkcnirs  phenomriu  s  se  renouvelèrent  après  une  dose  sembla- 
ble de  l»lladoiie.  U  est  à  remarquer  que  le»  deux  nuits  qui  suivirent  fueenl  meil- 
leure», et  l*s  quinte»  d*  coquclui-be  beaucoup  nstuii»  n  ps  t.  es  que  pm-e4cmim-nl. 

le  jour  suivant.  21 .  ou  ne  douua  pas  debslladone;  il  ue  survint  rien  d'inso- 
lite.. 

Le  25.  un  sciciènse  de  grain  de  belladone  seulement  fui  admiulstrè.  Lne  dt  mi- 
hetire  apri» ,  une  Irts-légcrs' rougeur  se  mai.ifesla ,  el  les  pheuomiucs  indiques 
|irsxrdviuinrut  se  reprodsiisiit  ul ,  ni  .is  «vec  moins  d'intensité. 

\x  ?<•  juin,  no  cessa  l'emploi  du  médicament  el  il  ne  survint  rien. 

l.e  27  ,  une  dose  tl'nn  huitième  de  geain  est  administre.'.  La  rougeur  vive  et 
uniforme  de  la  Tare  el  îles  membre»  ,  avec  ebalear  et  élévation  du  pouls,  suivi- 
rent tir  près  et  disparurent  de  luè.ur.  Aucun  autre  phénomène  n'accompagna 
l'rnipbsi  d*  la  belladone  cbei  ce  malade:  nul  accident  nerveux  ne  se  montra;  les 
■Kipillrs  ne  s*  dilatèrent  point ,  etc.  ;  comme  à  chaque  fuis  que  1  enfant  prenait  la 
belladone  1rs  quintes  tle  coqueluche  etaieot  moios  torteset  nioius  fréquentes  el  le 
sommeil  meilleur ,  les  pareos  avaient  cuuseoti  à  la  continuation  de  ce  mutin, 
maigre  la  crainte  que  leur  inspirait  le  retour  îles!,  pets  s.nq.tùmes  ioiit  ils  avaient 
ete  témoins  et  qu'ils  prirent  la  première  fois  pour  le  dsdut  de  la  scarlatine. 

Doit  on  rattacher  l'éruption  observée  dans  ce  ras  à  la  scarlatine,  et 
peut  on  y  voir  un  indice  de  la  propriété  de  prc&t  rver  de  cette  maladie 
que  quelques  médecins  allemands  onl)attriburc  à  la  belladone?  Ces  que*- 
l-.ons  mériteraient  an  examen  sérieux  si  on  observait  fréqucmmeul  cette 
r'rtijiliooà  la  suite  de  l'administration  de  la  Ulljdcnc.  Oo  rencoit  jusqu'à 
un  certain  point  que  la  vaccination  soit  un  préservatif  de  la  variole 
quand  l'éruption  vaccinale  a  été  produi  t;  mais  il  n'en  est  plus  de  mime 
pour  l'éruption  produite  par  la  belladone  qui  disparait  an  bout  de  quel- 
ques heures  et  n'a  été  observée  que  dans  des  cis  très-rares ,  bien  que 
ce  médicament  soit  irès-fiéquemmcnt  employé  chez  les  etjÇans. 

LYAIOSC  APpAnAISSAPrT  atOMEKTAMt HEfT  lUn  LES  PARTIES  EXrsTSLE* 

ai'  inom;  cessant  sous  l'iwmna  de  la  chaleur;  heta- 

BI.ISSIMIMT  DE  LA  COtl.El'H  HOU  HALL  SU»  LE  TU  A  JET  DES  AS- 
TI M  S;  Aucun  smi  iOME  de  LÉsioK  De  cntu»  ;  par  le  docteur 
Marchand. 

Ce  tilroqui  ne  rappelle  qu'an  phénomène  que  chacun  a  pu  observtr 
un  grand  nombre  de  fo  «,  et  ronstîter  sur  lui-même ,  semllenif  au  pre- 
mier abord  n'avoir  ancuu  rapport  avec  un  élat  morbide.  Mais  les  cir- 
constances retracées  dans  l'observation  ne  perincltet  l  pas  de  ranger  ce 
fait  parmi  ceui  auxquels  nous  faisons  allu»ion  et  nous  pensons  avec 
l'auteur  que  celle  cyanose  diffère  de  toutes  celles  qui  ont  été  publ  ces 
jusqu'à  e.  jour. 

On».  —  Rose  (;«bc  .  laveuse ,  âgée  de  28  ans .  'a  la  peau  Mouche  et  an  trmt 
colore  ,  jouit  habituellement  d  une  bonne  saule.  Son  i-ouls  t»t  petit,  faible  tt 
Irut.tiS  puba-.iou»  par  miniile  11  n\  a  jamais  eu  ni  {^ipilatioiis,  ui  oppression . 
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ni  lotit  :  jamais  elle  u'a  ressenti  <k  douleur  dans  la  poitrine  ;  elle  avait  toujours 
été  luen  r<  ptre  ;  nuis .  depuis  trois  ntois ,  I  s  menstrues  avaient  notablement  di- 
minué. Dans  Ir  mois  de  mars  ,  tlk*  rut  quelques  accu  oV  lierre  tierce  «fui  dnisa-  . 
rurent  sous  l'influente  d'un  m  noratif  Vers  le  m  il:  ai  «lavrsl  elle  détint  très-nu-  . 
pressionnahlc  par  te  froid.  Toutes  le»  fui»  quelle  sortail  par  uo  temps  uu  peu 
Irais ,  le  nri .  le  menton .  les  jours  ,  le»  luaiot  et  lu  pieds  eoimm-nçaieul  à  pâlir  ; 
ils  passaient  ensuite  â  une  teiote  violette,  puis  blanc  ardoise.  Ci:  fut  dans  cet  état 
qu'elle  se  présenta,  le  il  avril,  a  ta  considialion  a  l'Hôtel  Dieo. 

Un  wnt  tus-froid  atait  souHc  tonte  la  matinée  lors  |ue  Rose  entra  dam  le  ea-  I 
hinct ,  ses  joiws  et  son  menton  etaiei.1  couleur  indigo,  ses  niam»  étaient  aussi 
froides  que  le  marbre:  au  premier  aspect  je  le»  «rus  spltacehe».  L'etlnéiuité  des 
doâsjts  était  d'un  bleu  tertiaire;  la  paume  de  la  main  clail  d'un  puurpre  foncé.  I 
Sur  1rs  avant -bras  il  y  avait  des  marbrures  semblables  à  celles  «tue  l'on  remarqua  1 
■ut  jambes  des  personnes  qui  font  ma-re  de  chaufferettes.  Au-dessus  des  poignets 
la  peau  reprenait  sa  couleur  naturelle.  Ces  pl»riit>mi'ues  fiaient  moins  prononces  ;  < 
sut  membres  inît-neurs  qui  cl»  eut  recouverts  de  chaussures  de  laine. 

Pendant  que  celte  lille  parlait .  une  vive  rougeur  commença  »  «e  développer  a 
la  base  du  ori  el  sur  les  joues  ;  puis  .  elle  s'étendit  et  envah  I  sur  la  couleur  bleue 
nui  birutùt  ne  forma  plus  qu'une  tache  rouge  fonce  au  sommet  du  nea .  el  e|nâ 
finit  aussi  par  disparoitre  entièrement. 

Un  instant  après,  l'incarnat  'lu  nu  commença  à  pâlir,  et  cet  organe  reprit  pru 
à  pru  sa  ruuleur  ordinaire.  Le  mou*  chaugeiucut  s'opérait  en  même  tem|«  sur  les  ' 
joues  et  le  nieuton  Sur  les  mains  les  choses  n 'allaient  pas  aussi  file ,  ni  de  la 
nié-nie  manière. 

Le  pouls  riait  petit ,  faible,  filiforme ,  disparaissant  facilement  sous  la  pres- 
sion, surtout  au  brasganchc.  La  radiale  droite  avait  un  peu  i  lus  de  deteloppeiueut 
que  la  gauche  ;  et  la  réaction  a  rit*  conslammeul  plus  forte  el  plus  prompte  â  : 
droite.  Voici  comment  elle  s'opérait. 

D'abord  de»  tacites  muiui  bvides  apparaissaient  dans  la  paume  de  U  main  mr  ' 
le  trajet  de  l'arcade  palmaire:  elles  Srleudaieiit  jusqu'à  ce  que  leur»  bord»  se  ren-  i 
contrassent  et  prenaient  une  teinte  vermeille.  Y.n  mime  temps .  on  votait  d'au-  <| 
très  tacbes  se  fumier  sur  le  trajet  drs  artères  digitales,  et  filer  le  long  des  collaté-  I 
nies  des  doigts.  C  était  a  l'citrviuiti-  des  doigt»  que  la  cyanose  et  le  froid  pcriis-  L 
taicnt  le  plus  longtemps.  Enfin ,  an  bout  d'un  quart  d'heure  ou  d'une  demi-heure.  !  i 
tonte  la  main  était  d'un  rouge  vermeil  ;  le  pouls  avait  repris  de  U  furce  j  la  clia-  1  { 
b'iir  t'était  fortement  développée,  el  uue  sueur  légère  hunkccUit  la  surface  cutanée.  !l 
Tiius  ces  ptWiionst'nes  se  reproduisaient  cliaqur  ibis  que  Il  ose  s'etposait  à  nn  air  ' 
frais,  que  ce  lut  le, soir,  le  matiu  ou  au  milieu  do  jour.  La  r.  action  ne  coiuo.cn-  I 
çail  que  lorsqu  rllc  rentrait  dans  un  appartement. 

Un  jour  que  la  transpiration  ettérieure  était  a  lit"  Réanmur ,  le  thermomètre,  j 
placé  entre  se»  doi-rls,  ue  s'éleva  que  d'uo  demi-degre  et  s'arrêta  Hi'  Beaumur  '  i 
dans  la  paume  de  la  main. 

roomclrc ,  place  dans  ta  paume  de  la  main .  m*  s élevai ï  que  d'un  degjyau  dessus  :  | 
de  la  tempcralure  de  l'aar ,  et  d'un  demi -degré  a-  ubemenl  lorsqu'il  était  placé  en- 
tro  entre  le»  doigt». 

Voici  maintenaiil  les  moi  et»  qui  furent  employés  pendant  le  séjour  de  la  ma- 
l-xle  a  l'IIoti  t-Dieu ,  depuis  le  2  mai  jusqu'au  SI  dn  uifoie  mois.  Drs  frictions  fu- 
rent prescrites  avec  l'eau-de-tie  camphres  et  le  laudanum  sur  toutes  1rs  parties  j  I 
qui  rougissaient.  Pendant  drus  on  trois  jours,  on  administra  aussi  deu»  grains  de  \\ 
sulfate  de  quinire,  puis  la  malade  «'étant  plaint  de  douleur»  à  l'estomac,  on  Gt  ',' 
cesser  le  suifat-  île  quinine, et  oulerempUça  par  uu  grain  d'eslrailgoaimeui  Ihe-  I 
baume ,  adnuni»lré  soir  et  nuliu.  La  constipation  ,  survenue  au  bout  de  quelques  _ 
jours,  força  de  renoncer  a  l'opium  pour  recourir  aui  purgatifs.  Ces  différentes 
medicatious  ne  procurèrent  pas  an  soulagement  manifeste;  mais,  pendant  Irnr  •! 
rinploi ,  la  température  s'était  élevée .  la  cjanoae  devint  de  moins  en  moins  »en-  ;, 
«ibicet  ne  se  montra  plias  quand  I  air  devinlcbaud. 

V.  BULLETIN  DE  L\  SOCIÉTÉ  DE  MÉDECINE 
DE  GAND. 

tONSIDtaATIONI  SI  R  LE  THAITEME!IT  DES  r.nAWULATlONS  PALr-KDRALtt  ,  ' 

par  M .  Lltehs,  jeune. 

S'il  était  vrai  que  l«  végétations  de  la  bli'pnarite  granuleuse (granu-  i' 
latiuns  palpebrales)  ne  sont  que  des  nid»  d'insecte s  comme  le*  éponges,  ' 
aiosi  que  cela  a  été  dernièrement  avancé  par  un  microscopiste  distingue,  '| 
l'étiologie  de  c  Ue  opiniâtre  nia'.idic  ne  serait  plus  au  nombre  des  prt>  ' 
blètoi*  à  résoudre;  et  il  en  serait  de  ces  inductions  curalivrs  comme  de  : 
celles  de  la  gale,  savoir  que  tous  les  remèdes  insecticides  pourraient  at-  ' 
teindre  le  but,  sauf  à  proportionner  leur  force  à  la  structure  délicate  des  , 
parties.  Il  est  d'observation,  cneffet,  que  ce  sonllcscaustiqucsénergiqties  ; 
les  remèdes  qui  comptent  jusqu'à  ce  jour  le  plus  de  succès  contre  cette  j 
aftcctioo.  L'excis  on  de  la  conjonctive  avait  déjà  aussi  été  em- 
ployée avec  avantige,  ce  qui  viendrait  également  à  l'appui  de  la  nou- 
velle étiologic. 

Dans  son  travail  présenté  à  li  société  médicale  de  Gand,  M.  Lutcns  ' 
reproduit  la  méthode  de  rescision  qu'il  a  soumise  à  des  règles  nouvel- 
le» et  dont  il  se  déclare  très-grand  partisan.  Voici  le  passage  le  plus  es-  ; 
KD'icl  du  mémoire  de  M.  I.iitcos,  où  son  procédé  se  trouve  décrit. 

<  Lorsque  les  granulations,  dit  l'auteur,  lorioeotsorles  diflérens  points 
delà  muqueuse  hypertrophiée,  des  masses  dures  et  épaisses,  les  moyens 
ordinaires  longue»!,  collyres,  etc.)  n'ont  presque  pas  d'action  sur  elles, 
et,  quoiqu'on  fasse, leur  durée  est  indéûuic.  Lrurcau'érisaiii-oau moyen 
du  nitrate  d'argent  loudu  ne  parvient  même  à  le»  dissiper  qu'avec  une 
•Mitai'  lenteur,  cl  il  n'est  pas  rare  en  outre  qu'elle  provoque  l'appa-  ! 


ntton  d'iccidens  graves,  malgré  toutes  les  précaution»  qu'on  emploi. 
C'est  dans  ers  circonstances  qu'il  faut  recourir  à  l'excision  ,  après  avoir 
calmé  par  les  moyens  appropriés  l'irritation  des  yeux.  * 

»  Pour  pratiquer  crue  opération ,  on  soulève  au  moyen  d'une  petite 
pince  les  granulations  el  la  muqueuse  sur  laquelle  elles  appuient,  rn 
partant  de  l'angle  interne,  si  ou  opère  sur  l'œil  droit;  de  l'angle  ex- 
terne si  c'est  sur  le  gauebe,  et  on  excise  loute  la  partie  pincée  avec  des 
ciseaux  courlus  sur  le  pUt,  en  ayant  soin  de  pratiquer  celte  excision 
sur  toute  la  longueur  de  la  membrane.  Quelquefois  les  monvrmens  du 
malade,  et  l'écoulrmeol  du  sang  empêchent  d'a.hevci  l'opération  :  alors 
on  termine  la  section  quand  le  sang  a  cessé  de  couler.  Si  les  caroncules 
laciyuutes  et  lis  petites  membranes  clignolantes  participent  à  la  mala- 
die, on  doit  les  exciser  en  mtae  temps,  et  le  chirurgi.n  e?l  oblige  d'o- 
nérei*  par  parties;  lorsque  ces  cas  se  présentent,  j'ai  l'habitude  de 
laisser  un  intervalle  de  quatre  jours  au  moins  entre  chique  opération  , 
afin  de  prévenir  la  (.lileginasie  de  l'œil.  » 

DE  LA    m  LOB  171  NE  DANS  LE  TRAITEMENT   DE  LA   FI  LYRE  IMTUOIIT- 

tl-ïte,  par  le  dvcicurilANLctAtrr ,  d'Anvers. 

L'auteur  rapporte  vingt-lroi*  observations  de  fièvre  intermittente  de 
divers  lypes,  qui  ont  été  recueillies  par  lui  même,  et  six  par  M.  le  doc- 
teur Lutens.  d'Anvers,  et  dans  chacune  desquelles  on  a  employé  la 
phloiizine  d'après  la  méthode  de  M.  de  Koninck.  Avant  de  présenter  le 
résumé  de  ces  faits,  nous  en  allons  aualysrr  un,  afin  de  faire  connaître 
autant  que  possible,  la  manière  dont  l'auteur  administrait  ce  médica- 
ment et  son  mode  d'action. 

Ons.  —  La  veuve  Ovos,  journalière,  igée  de  52  ans.  jouissant  habituellement 
d'une  bonne  santé  ,  fut  prise  pour  la  première  fois ,  le  26  srplrmbre ,  à  oiuc  heu- 
re» du  matin,  de  frissons  légers  qui  furent  suivi»  de  chaleur  anormale  et  d'une 
transpiration  abondante  :  cet  Hat  dura  jusqu'à  dis  heures  du  soir.  Le  lendemain 
S7  ,  rtlour  de»  mêmes  accident  à  la  mérite  brnre,  mais  qui  se  prolongent  jusqu'à 
minuit.  Le  28  et  le  ÏS ,  fièvre  tréa-inlense  à  l'heure  ordinaire  et  qui  ne  finit  qu  à 
cinq  lieures  du  malin. 

1-e  K,  à  sept  heures  rtdriuicdu  matin,  je  la  vi»  pour  la  première  fois,  el  j'ob- 
servai les  symptômes  suivans  ;  peau  moite ,  pouls  régulier  ;  langue  humide  j  selles 
et  urines  naturelles  ;  lasjitwtc  dans  le  dos  et  les  eitrémitr»  inférieures.  Je  crus 
l'occasion  bonne  el  lui  administrai .  moi-metoe ,  une  dose  du  médicament  [.10  gr. 
de  pbluriiine  ,  pns  en  une  seule  fois)  ;  dirtc  légère.  D  n'y  eut  Isa»  de  fièvre  ce 
jour-là;  seulemenl.  vers  quatre  heures  du  soir,  1a  malade  sentit  les  bouts  des 
doigts  se  glacer,  instanlanrmrnt ,  sans  qu'il  .'rnsnivit  une  augmentation  de  cha- 
Voir  animale,  i  a  soirée  el  la  nnit  furent  très-bonne». 

Sur  la  question  faite  à  la  malade  si  die  n'avait  ressenti  lors  ou  après  l'ingestion 
du  médicament .  ni  chaleur,  ni  douleur  dans  U  région  epigastrique  ou  sur  le  trajet 
intestinal,  ellerépoudil'qu'rlk-ne  s'était  aperçue  que  du  besoin  de  prendre  quelque 
aliment  qui  avait  cesse  aussitôt  qu'elle  avait  pris  uu  biscuit  trempé  de  lait.  (Demi- 
dose  dephloriiioc. 

Les  jours  suivans  la  malade  ne  restent  pins  rien;  je  la  vois  chaque  jour  jusqu'au 
5  octobre,  et  à  cette  époque  sa  santé  était  encore  parfaite.  Pour  suivre  exacte- 
ment la  méthode  de  M.  Koninck ,  j'avais  fait  cesser  l'usage  du  médicament. 

La  fièvre  n'a  pas  cédé  toujours  aussi  facilement  au  traitement  em- 
ployé; dans  quelques  cas  il  a  fallu  administrer  plusieurs  doses  de  phln- 
ruine,  cl  même  dans  d'autres  sans  succès,  ainsi  que  le  résumé  sui- 
vant va  nous  l'apprendre. 

i*  Sur  dix  sept  lièvres  quotidiennes,  une  seule  n'a  pas  cédé  à  l'em- 
ploi de  la  pbloritinc  ;  et  encore  dans  ce  cas,  la  première  dose  de  pli  lu- 
mine  avait  diminué  notablement  la  fièvre  ;  mais  te  médicament  ayant 
manqué,  on  fut  obligé  d'avoir  recours  au  sulfate  de  quinine. 

i*  Sur  cinq  fièvres  tierces,  quatre  ont  cédé  ;  la  cinquième,  compli- 
quée d'embarras  gastrique,  a  disparu  par  une  seule  dose ,  nuis  après 
que  la  complication  eut  été  enlevée. 

3*  Sur  cinq  fièvres  quartes,  une  a  cédé  à  la  quatrième  dose  ,  une  à 
double  dose  ;  les  trois  autres  ayaot  ensuite  été  soumises  au  sulfate  de 
quinine,  l'utx-  d'elles  a  cédé. 

De  ces  faits  l'auteur  croit  pouvoir  coneluie  : 

i  *  Que  la  phlorizine  jouit  de  propriétés  fébrifuges  incoosleslables 
dans  les  dévies  quotidiennes  el  les  fièvres  quartes; 

a*  Que  ce  médicament  est  moins  efficace  contre  les  fièvres  quartes. 

3*  Qu'il  ne  produit  aucune  itrilalion  sensible  sur  les  voies  diges- 
tives  ; 

4*  Qu'il  n'occasionne  ni  vertiges,  ni  surdité,  ni  tintement  d'oreille, 
symptômes  si  souvent  insupportables ,  à  la  suite  du  sulfate  de  quinine. 


—  En  rappelant  dans  notre  dernier  numéro  les  noms  des  inspecteurs  de»  eaus 
minérales  d  Engbien ,  nommés  par  le  gouvernement ,  nous  avons  omis  M  IVt- 
lliomc.  Nous  nous  empressons  de  réparer  cet  oubli. 
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ACADÉMIE  DES  SCIENCES. 

sé-MCt  OE   21  XVaie. 

tut  n  cou li eue  ne  no»irr.eeir«.  (■«»»»».) 

M.  Wicgroann  adresse  une  note  relative  1  «II*  espèce  dont  la  synonymie  a 
été  fort  embrouillée.  M  T»ugrr,  dan»  un  mémoire  sur  cette  couleuvre,  lu  il  y  a 
environ  deux  au*  à  I  Académie  ,  annonce  <pie  ltaudin  n'en  a  point  |*arlr.  Cepen- 
dant, comme  baudin  ,  en  parlant ilu  c/utii"  fiimtuliriit  que  1rs  Allrniaii'lt  o>il 
Lien  reroDDu  ne  point  diffère  r  ilu  rulubcr  nii>u*pe*»ulaiiii»  .  cite  un  individu  de  la 
cullection  du  niu*rnm  et  une  planche  de  l'ouvrage  d'Impie  qui  se  rapportent 
bien  à  l'espèce  décrite  par  M.  Usigcr  :  ou  pourrait  croire  que  celui  ri  s'est  Ihmii- 
pc  <  mais  en  lixanl  La  description  de  Daiulin  .  on  vuil  que  c'est  réellement  a  une 
espèce  différente  qu'il  applique  le  nom  «le  trnliilir  tj/wiJi'i  »j. 

Ce  serpent  e*l  en  outre  deent  dans  l'ouvrage  de  ê-p«x  '«r  le*  srrpen*  du  Brésil, 
sou»  le  n.«m  de  natnx  laccrline  .  el  cela  tient  s  une  eireur  du  voyageur  qui,  ayant 
lecueilli  eu  Portugal  plusieurs  rrplilc»  qu  il  emporta  avec  lui  eu  Amérique ,  lej 
confondit  ensuite  avec  ceux  qu'il  rencontra  dans  ee  dernier  pa>». 

Quant  a  la  place  générique  de  cette  r>pi  ee  ,  Bosai.n*  la  rapporta  a  son  genre 
psamnjinphi».  tniilcfui*  avec  doute:  Si-hlegel  de  même,  nui*  sans  hésitation: 
x»aglcr  ,  qui  a  décrit  Ici  reptile»  rapportes  par  Spix  ,  en  lit  avec  raison  un  genre 
particulier  qu'il  nomma  co-ito/Wru  a  cause  de  l'excavation  de  ses  écaille*  dorsa- 
les. M.  «iegman  (  adopte  ce  genrv  .  axant  trouve  le»  di  Ma  du  reptile  qui  en  est 
le  txp*  IreS-difTcrentr»  de  celles  sic»  espèce*  du  genre  |i*aninn>phi». 

M  Wiegman ,  dau»  son  ,l/wu»r/  il  Erpcinlogir ,  publie  en  DUS.  f  ut  remar- 
quer ipie  les  deux  genre»  sont  pour»»»  de  rrncbels  postérieurs  à  niions, el  les  place 
en  conséquence  dans  la  famille  des  couleuvre»  su- pertes. 

Le  Rcnre  corllopeltis,  dit-il ,  est  lr  seul  de  cette  famille  qui  offre  des  espères 
européennes.  Le»  dents  de  la  mâchoire  supérieure  su»  ,  a  l'exception  îles  erorliels 
rjosterieur».  d'égale  grandeur  ;  mai»  le»  dent»  extérieures  de  la  mâchoire  infé- 
rieure «ont  considérablement  pin»  grandes  que  les  |*>,Uinure*  j.'rspèce  de  l'an- 
cien  monde  habite  le  midi  dr  La  I  ranre ,  1  Espagne ,  le  nord  de  l'Afrique  Sa  cou- 
leur est  d'un  gris  verdilre.  Les  espèces  du  genre  p-aniniophia  Sont  tri  s-srtuhla- 
hles  |iour  l'extérieur  à  cellri  du  genre  rrrlloprlti»;  niais  elle»  en  différent  d'une 
part  par  la  disposition  .le»  écaille»  dorsales  el  par  IV»i»;ence,  à  la  partie  moyenne 
«le  la  mâchoire  «upeneiire .  de  de«\  longues  dents  non  cannelée»  qm  ne  serxcut 
que  pour  retenir  la  proie. 

Dans  les  dint  genre»,  le*  arritn  -  len'»  de  la  màelisiire  supérieure  sont  non- 
seulement  pourvue.»  d'un  sillon,  mais  encore  d'une  parotide  doul  le  canal  iofr rieur 
s  ouvre  a  leur  base. 

nooeratr  rouet  actou»  ne  uom.c. 

H.  le  ministre  de  la  marin*  annonce  qu'un  nouveau  voyage  scieitliuqoe  de  cir- 
cumnavigation va  élrc  fait  par  deux  lsiluitcus  de  l'clot  X Astr^tubr  el  la  îtrirt . 
sous  les  ordres  il*  M.  Dumont-Dor' ille.  Apres  avoir  indiqué  brièvement  la  route 
.nie  doivent  suivre  re»  deux  navires.  M.  te  mimslre  demande  que  (Académie 
charge  une  commission  de  rédiger  de*  inslrm  tiom  pour  ce  voyage. 

Vue  commission  .  composée  des  diffi  rens  membre,  qoi  l'an  ait  concoum  à  la 
rédaction  des  instruction»  pour  le  voyage  de  la  liumtt ,  savoir  :  de  M.Y1.  Arago  , 
Mirbel.  Cordier,  lUiinsdlc  el  Frest  intl ,  est  chargée  de  tracer  le  plan  de»  expe- 
»  et  de»  observation»  a  faire  ilans  le  cours  de  cette  expédition. 

su  L'oaioixc  nr  es  c-HiL-ieer.  usenn'e  rx»  ee  roeepe  aauosiurre. 


le,  soit  que  l'animal  uai».  so  l  qu  il  rampe.  Ce  lait,  dit  M.  de  BlamMiic  , 
irait  rouuiir  on  arrrinirnl  csinln- 1  opmion  smilenoe  par  M.  Rang  hii-orfo.>e 
riginedela  coquille.  En  effet .  les  aulre»  miil  usqisrs  ccichylilires  n'ont 
rut  Iwuiin  de  les,r  ainsi  kor  coquille  .  pui»<|u'elle  leur  est  unie  orgaiiique- 


M.  delllaintille  fait,  en 
n  rn.oin  dans  lequel  M 


om  el  celui  de  M.  Duniéril ,  un  rapport  sur  un 
_t  a  cuusî^nr  de»  observation»  sor  celle  es|ièce  dr  po- 
lype, observation*  qui  l'onf  conduit  k  penser  que  i'amuul  est  en  effet  le  coin- 
tracteur  de  sanuison  M.  de  Blainullc  avait  autrefois  soutenu  l'opinion  cnotraire, 
et  etposc  les  motifs  qui  l'avaient  porte  i  I  adopter  En  rendant  compte  du  uic- 
nvnre  de  M-  Bang.  nous  avou-  |Mile  des  reclu  rehes  ne  madame  l'user,  et  dit  qui 
avait  constate  la  bi-ulle  qu'a  l'aigonanle  de  réparer  une  fracture  fille  à  sa  co- 
i(bille.  Hlailame  l'osier  ajoiilail  qu'elle  avait  m  le  jeune  animal  sortant  de  l'irsif: 
qu'à  celle  époque  il  o'asait  |i>inl  de  coquille  .  mai»  qn  il  comun  n^ait  presque 
anssilot  a  s'en  labrnpier  une.  M.  Cray,  nu  de*  conservateur» du  mus.  uni  britan- 
nique ,  trouva  le  fait  si  peu  conforme  i  ce  nue  l'on  savait  relativement  au  premier 
Jge  de  tous  les  luollusques  à  coquilles  ,  qu'il  en^'Ca  madame  l'osscr  a  reprendre 
ces  observation».  Cette  dame  recommença  en  eflvt  ses  recbsrcbes,  et  ne  trouva 
pas  qu'il  y  cul  lieu  de  modifier  en  rien  ses  opinions. 

M.  Gra; ,  quoique  n'ayant  pa»  ete  à  porue  de  faire  dc«  observations  ou  des  ei- 
prnences'siir  les  argonaute» .  a  apporte  .dit  M.  île  DIainville  ,  un  argument  très- 
fort  en  faveur  de  leur  parasitisme.  Un  sait  en  effet  que  La  coquille  d'un  mollusque 
encore  contenu  dans  l'cruf  diflcrc  bien  souvent  beaucoup  de  celle  qui  la  continue 
et  dont  elle  forme  le  sommet  ou  le  nuclcus  a  l'état  adulte  Or  11.  Cray  a  remarqué 
que ,  dans  la  coquille  de  l'argonaute,  le  nuchni»  tn-s-diflrrenl  dans  sa  forme  de  la 
coquille  proprement  dite,  a  pré»  de  4  lignes  de  diamètre  et  est  par  conséquent 
plusieurs  fois  plus  grand  que  lès  plu»  gros  irufs  qu'on  ait  Irouvésdansdcs  coquille» 
d'argonaute  :  d'où  il  conclut  que  I  animal  sénlablc  de  l'argonaute  est .  quand  il 
édot,  beaiiroun  plus  gvvis  que  le  poulpe,  lequel  par  conséquent  ne  peut  être  con- 
sidère comme  le  constructeur  de  la  coquille  qu'il  habite. 

U.  Cray  rrpnad  aussi  à  l'argiuivent  tire  île  l'absence  apparente  d'impression 
musculaire  sur  la  coquille  de  1  argonaute  en  citant  la  coquille  de  la  earinaire,  qui 
n'en  montre  pas  uon  plu»  et  qui  ce  pendant  lient  évidemment  a  l'animal  pendant 
*a  vie. 

Les  observations  de  M.  flang  ne  portent  pas  sur  Tétai  de  l'animal  sortant  de 
l'trtif  i  il  n'i  pas  eu  orca.ion  de  voir  d'individus  dans  le  premier  ige  Quant  a  la 
faculté  qu'a  k  poulpe  de  réparer  sa  mai'on ,  M.  Rang  l  a  aussi  reconnue 


ii's  »<nl  pa» .  comme  madame  Poster,  la  preuve  positive  que  l'animal  en  soit  lui- 
même  l'architecte. 

M.  Hang  a  toujours  vu  le  paulpc  placé  de  la  nume  manière  dans  u  coquille . 
c'esl-à  dire  avec  le»  bra»  libres  du  rote  du  dos.  C'est  ai u»i  en  effet ,  dit  M.  de 
DIainville  ,  que  liou»  l'avons  vu  el  fait  dessiner  .  cependant ,  comme  parmi  ceux 
que  M.  de  Frrusur  a  fait  ligum  il  »'en  trouve  qui  sont  dan»  la  position  inverse. 
I  argument  qu'on  a  tire  de»  .lillcrenle»  manières  dont  l'animal  peut  se  placer  dan» 
sa  maison  conserve  encore  quelque  valeur. 

>l.  Rang  ajoute  que  les  deux  gran<ls  bras  palmes  ilont  on  ignorait  réellement 
l'usage  rar  celui  de  servir  .le  voiles  ou  de  rames  est  tout-à-fait  coolrousre'  se  re- 
courbent tt  s'.  lalent  sur  li-<  flancs  d»-  la  coquille  «le  manière  a  l'embeas-CT  de  cha- 
que cote,  soit  que  l'animal  naj».  so  l  qu'il  rampe.  Ce  fait,  dit  M.  de  Blain»'i'le  , 
nous  parait  T 
sor  I  originel 
nullement  I 

mrnl  :  ils  rampent  ou  nagent  sans  s'en  occuper. 

Le»  longs  bra»  palmes  des  oc  lhoes.  poursuit  M.  de  DIainville,  nous  paraissent 
/■Ire  dan*  le  cas  de  la  dernb  re  paire  d'apjieirliccs  des  pagures .  c'cxt-à-ilire  être 
des  organe»  propres  a  saisir,  à  retenir  une  coquille  plu*  oo  moins  spirale. 

Tout  .  n  ililb  raiit  d'npiiiinn  avec  M  Itan»  quant  a  In  question  de  l'origine  île 
la  r<npii|ie  de  l'Aigonai.ti' .  e  rapporteur  («•use  q"C  l'Acailemie  doit  engagée  cet 
observateur -i  poursui'rr  ses  mherrl.es  cl  en  iniln|'/e  quelques-une»  qui  pour- 
raient i  unilniie  à  la  solution  de  la  question  en  litige.  Ces  expériences  consiste- 
raient  : 

<  Sortir  l'animal  sic  sa  coquille ,  comme  l'a  fait  CrjuW ,  el  noter  ce  qui  en  ré- 
sulterait. 

r  S'assurer  du  sexe  d*  tous  les  individu*  pourvus  d*  coquilles ,  et  voir  si  ces 
coquilles  contiennent  ou  non  des  œufs  an  fond  dr  leur  cavilr 

S"  Kxaminer  de  nouveau  avec  soin  la  position  d*  tous  1rs  iiidiridns  dans  la  co- 
quille .  el  surtout  suivant  qu'ils  auront  rte  pris  an  fuod  de  la  mer  ou  à  sa  snrlacc, 
car  il  s*  pourrait  qu'elle  ne  fit  ras  toujours  la  nirmc. 

•I*  Heprtcr  l'cvp.  lieue*  de  ma  lame  Power  sur  la  rv-paration  de  La  coquille,  et 
s'assurer  si  elle  a  lieu  aussi  bien  au  bord  qu'eu  une  autre  parue 

V  Examiner  a  la  loupe  et  au  moyen  de  rract.fs  chimique*  la  «tnirtitre  et  la  na- 
ture du  morceau  reproduit ,  roui|saralivenicnl  à  un  autre  mureeau  de  La  coquille. 

6*  Enfin  répéter,  s'il  se  |»'iit .  la  se.  onde  expérience  de  niailaine  Powrr,  et 
vérilier  »i ,  contre  toute  espèce  d'analogie  .  La  coqvnlte  n'cviilant  pas  dans  l'cruf, 
elle  ne  parait  «ir  l'animal  que  quelques  jours  aprè»  sa  naissance. 

set  ta  sYstE-iaiit  t'instaTio»  ors  FEtieeea. 

M.  Ad  Broogniart  Tait .  en  son  nom  et  relui  de  M.  Tnrpin.  un  rapport  sur  un 
mémoire  de  MM.  Brasni»  'a  re  sujet 

Le»  raisons  de  position  d'ab.. ni  vaguement  indiqués  par  le»  etpressinn*  île 
feuilles  alternes,  di-llques .  rparses.  n|ipo'.i»  ou  serticillées,  avaieut  ete  déjà 
le  sujet  d'un  examen  plu»  appr  ifoinli  de  la  part  du  célèbre  Bonnet,  qui  avait  bien 
lecoonu  que  le*  fnii.le»  dites  iqnises  étaient  disposées  suivant  des  spirales  régu- 
lière* ,  .le  tell*  sorte  que  le  (dus  souvent  la  sisiera*  feuille  resenail  le  plus  souKiil 
au-dessus  de  La  première ,  et  commenrail  une  nouvelle  spirale  de  cinq  feuilles  : 
mai»  il  avait  aussi  observe  que  cet  ordre  eu  quinconce  n'était  (sa*  absolu .  qu'il  y 
avait  soutint  «me  légère  déviation  qui  t'opposait  a  la  superposition  ixarte  de  la 
sixième  feiiille  au  dessus  de  la  première ,  et  que  dan*  d'autres  cas  .  le  nombre  des 
feuilles  composant  la  spirale  était  quebpieloi*  de  huit .  quel qnefui*  de  trois  Enfin 
il  as  ail  remarque  que  dans  le»  plantes  a  feuille»  nombreuses  considérées  comme 
s  par-e*  ,  telle»  que  relie»  do  sapin .  ces  feuilles  forment  des  spirales  multiples  pa- 
rallèle*, an  nombre  de  Iroi»  ou  de  cinq ,  et  compostes  de  se(  t  ou  otite  feuille» , 
il. .ut  la  réunion  donnait  un  dtt.i  l  de  21  osi  S,1,  feuille*. 

Telle  e»l  l.i|baseiks  Iravaux  ulierieursTaitsdaus  ces  derniers  temps  parj  ' 
bolani  les  distingues  ,  tels  que  Uraun  ,  Si  luniper  .  etc. .  et  dont  ceux  de 
Bravai»  forment  également  une  forte  de  continuation.  Leur  travail,  dont  oou» 
regrettons  de  ue  pouvoir  donner  ici  l'analyse  .  anra  fait  faire  à  cetle  partie  de 
l'«irgauogra|diic  xe^clah*  nn  fsa»  ini|Hirlaot ,  eu  montrant  qu'on  peol  ramener  la 


■leur* 
MM. 


grande  majorité  des  cas  où  le»  organe 


disposi- 


tion unique  dont  le»  ca»  particulier*  re  «  raient  que  des  drvialions  légires. 

Les  conimi.sa  re*  pensent  que  ce  travail  mérite  à  lous  égards  l'app-obalinn  de 
l'Académie,  et  ils  n  hésiteraient  pas  à  en  propoM  T  l  insertiun  dan»  le  Recueil  des 
mémoire»  de»  savani  étrangers,  s'ils  ne  savaient  que  les  auteurs  doivent  le  faire 
trés-procbaïuement  paraître  dans  un  recueil  seienliûque. 

V»«liTél  DC  H  lia. 

M.  Braun  écrit  qu'il  vient  d'adresser  en  Franre  des  échantillon*  de  40  earié- 
te*  d*  niais  qui  se  cultivent  aux  Etats-Lni*.  M.  Silvealre  propo  e  que  ces  échan- 
tillon» soieul  adresses  a  b  Soriete  d'horticulture  qui  les  repartirait  à  différent 
culti valeur» ,  afin  qoe  les  c»|nccs  qui  serobleraieul  offrir  de  l'intérêt  pmsent  élre 
propagées  en  Franre. 

ACADÉMIE  DE  MÉDECINE. 

aalanrn  ou  25  as-an.  —  Prisidtnct  Ut  M.  RefauUtm. 

Correspondance  officielle. 

I"  Lettre  ministérielle,  et  date  dp  15  avril,  arec  envoi  <Tun  rapport  de  M.  le 
docteur  Albouv.  sur  une  épidémie  de  «aslro-enléro.eeplulite  ttpboide. 

2*  Lettre  idem,  24  avril,  avec  envoi  des  rapport»  de»  nn-decins-in«p*c(eiiri  de» 
eaux  minérale»  de  Coterél»,  de  SI  Sauveur,  du  Cap  -  Vert,  de  Bagnere»  «le  Bi- 
gorre. 

y  Lettre  de  M.  le  préfet  du  Tarn  avec  eneoi  de  quatre  certificat*  qui  ton»  dé- 
i  posent  du  trie  de  M.  Millon  à  répandre  la  vaccine. 
Correspondanee  manuscrite. 

«•  Lettre  de  M.  Bodicbon  avec  eneoi  d'un  modèle  de  bandage  emphyé  par  les 
Ara!*»  pour  le  traitement  des  f 
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2*  Relie»! un»  sur  It  rhuoialisoie,  k  catarrhe,  ella 
M.  Poneel. 

3'  Lclt-'r  «le  M.  André  Talnu.  de  Brutellcs.  avec  eavoi  «le»  recette»  de  plu- 
Sieurs  préparations  dentifrice*. 

4-  Muutril  w  U  peste  de  I8W  (ère  musulmane  tîSÎ).  observée  »  Aboma- 
bel.  en  Egjpt*.  par  M  Perron,  professeur  de  chimie  à  reeole  de  médecine  d'A- 
buitubci. 

.  U  corresrmmlaner  épuisée,  l'ordre  du  jour  ippellc  l'élection  d'un  membre 
résidant  dam  la  section  de  médecine  opératoire.  U»  candidats  nuit  an  nombre 
«W  «it,  nous  en  avons  donné  les  noms  dans  noire  dernier  numéro.  M.  Bérard  rrril 
qu'il  se  relire.  An  premier  tour  de  scrutin,  M .  Gerdv  obtient  la  majorité  de*  suf- 
frages ;  en  conteque nrc  il  est  proclame  membre  de  l'Acadenie  royale  de  médecine 
Mat  l'approbation  de  Sa  Majesté. 

—  Cette  affaire  lerminre.  M.  le  président  tire  aa  sort  le*  noms  des  membres 
nui  portreont  as  pied  du  trône  les  boramage»  de  l'Académie  i  l'occasion  de  la  fêle 
<ie  Sa  Majesté. 

—  Enfin  M.  le  président  appelle  a  la  tribune  M.  Btsoeoo  de  Amador  ,  kernel 
tait  une  lecture  sur  la  natituqur  mnlùole. 

Après  quelques  moU  d'introduction,  M.  Amador  aborde  son  sujet  ,11  établit  d'à  - 
bord  que  la  statistique  medirak  n'est  as  fond  qu'ooe  question  de  probabilité.  Dans 
unr  première  partie,  il  discute  longuement  sur  ce  «pi  il  faut  entendre  par  ptnlti- 
bilîtèâ,  et  distingue  soigneusement  la  probabilité  (iliilotophiqoe  île  1a  probabilité 
niailirmatiqoe.  C  ol  celle-ci  qu'on  «tut  importer  dans  la  médecine  .  et  dont  la 
utrdecioe  ne  tetil  pas.  parce  «fa 'elle  répugne  à  sa  nature.  Dans  la  seconde  partie, 
r  fail  à  la  tb«fapcuti<|ue  l'appbcation  des  principe!  qu'il  a  posés  «fana  la 


i  sperifiqu 

dire,  ou  Viniluctim  est  d'usage  en  médecine  depuis  pins 
i  qui  nom  a  donné  luutes  vérités  dont  s'honore  la  science. 
lUrasélique  n'y  est  pas  si  née  ssaire.  A  coup  sér  llippocrair 
rrircsnapboiîsines,  pas  plus  que  Larocbefouiaidl  pour 


Cetle  lecture  a  prisla  plus  grande  partie  de  la  séance,  et  k  silence  avec  lequel 
elle  a  été  écoutée,  a  tetYsoignu  de  l'intérêt  qu'elle  inspirait.  Tout  ce  que  1a  raison 
a  île  plu»  solide,  la  dialectique  de  pins  fort  et  de  plus  entraînant .  l'esprit  de 
pu»  On  et  de  puis  délie,  M-  Amador  en  a  donne  l'exemple  et  le  modèle  dans  celle 
coauminicatioo.  Il  o«u»  est  suUirureusrtuenl  impossible  de  la  reproduire  ici  par 
étirait  :  les  idres  se  touchent  de  trop  près,  les  raisurmemens  sont  trop  srrrrs; 
nous  ue  nous  rappelons  un  peu  distinctement  que  les  conchnions ,  mais  elles  pe- 
rsitrnal  birn  arches.  sé|>arcrs  des  dévrloppemens  «pti  les  «Mit  préparées.  En  voici, 
toutefois,  quelques-tincs  avec  les  commentaires  que  doos  fournil  notre  mémoire. 

t"  Considéré  eu  principe,  le  calcul  des  probabilités  est  trop  incertain ,  même 
dans  les  mathrmatiquti  pures  pour  inspirer  quelque  confiance  à  la  médecine. 

Considéré  dans  son  appUcation  aux  faits  réels,  aux  fait»  de  la  nature  physique 
et  morale,  ks  mathématicieos  ne  font  point  de  difficulté  d'avouer  qu'il  est  en- 
touré de  difficulté»  telles  oxTetlcsé<»ivakul  a  des  imp-vt&totin. 

En  théorie,  k  calcul  des  probabilités  jure  à  priori;  dana  11  pratique ,  il  jute  à 
posteriori.  La.  il  k  fonde  sur  le  raisonnement,  ici  sur  l'expérience;  c'est-à-dire 
que  duos  un  cas  le  probable  se  déduit  de  en  qui  doit  arriver,  et  dans  l'autre  de  ce 
qui  écrite.  Et  celle  différence  est  immense. 

1"  La  méthode  numérique  part  de  l'empirisme  et  commit  1  l'empirisme. 

Eue  se  place  au  berceau  de  la  médecine,  et.  comme  si  toute  la  science  était  1 
faire  ou  à  refaire,  clk  demande  au  hasard  ses  faveurs.  Une  maladie  se  présente  . 
que  fait-elle?  EUe  prend  les  médicament  presque  par  ordre  alphabétique ,  tl 
les  essaie  chacun  1  son  tour,  dans  l'rspoir  de  trouver  un  spécifique. 

5*  La  méthode  indnclive,  ou  Viniluctim  e 
de  2<KAi  aus.  C'est  elk 
ce  qui  prouve  que  rariUisnélique 
n'a  pas  compté  pour  écrire  ses  au 

composer  ses  matimes,  pas  plus  que  La  Brajrre  pour  tracer  ses  caractères. 

4*  La  numération  et  l'>ndisrlioo  ne  sont  pu  U  même  chose. 

L'une  dift>re  de  l'autre  absolument  comme  l'ari  thmétioue  diffère  de  La  logique, 
on  comme  l'art  de  compter  diffère  de  l'art  de  raisonner.  La  logique ,  en  on  mot , 
s'éioigne  du  calcul  de  toute  U  difTérenre  qui  sépare  les  choats  ïncalruliblrs  des 
rhmes  qui  peuvent  être  calculées.  Ou  «lira  peut-être  que  k  calcul  est  une  espèce 
de  logique  :  soit,  mais  1  coup  sur  ou  ne  fera  jamais  de  k  logique  une  rêgk  d'a- 
rillinsélsquc.  La  logique  a  cet  avantage  qu'elle  s'applique  a  tout  ;  elle  juge  k  cal- 
cul bu  r.ienie;  mais  k  calcul  n'a  rien  à  faire  dans  ks  procèdes  par  lesquels  l'esprit 
lie  des  idées  ou  tire  Mis  conséquences. 

Ce  qui  nous  importe  en  thérapeutique ,  ce  n'est  pas  de  lavoir  combien  de  fois 
tel  ou  tel  médicament  a  guéri  :  mais  quand  et  comment  il  a  guéri.  Et  que  me  fait 
k  nombre  de  guérisoosen  présence  d'un  nouveau  malade?  me  dispense  t-il  d'étu- 
dier k  fait  que  j'ai  sous  les  veux?  Non ,  assurément  Le  problème  est  toujours  k 
même ,  savoir  :  placer  k  malade  dans  ka  conditions  ou  s  est  trouvé  un  autre  tu- 
lad  -  qui  e  péri .  Or .  qu'il  y  ail  eu  beaucoup  de  guérisoos  ou  qu'il  n'y  en  ait  en 
qu'une  seule .  c'est  absolument  b  même  chose. 

V  En  admettant ,  par  hypothèse ,  que  ks  eoaelaisoai  de  k  méthode  numérique 
soient  justes,  elles  ne  sauraient  être  considérées  «ne  comme  provisoire*;  or  les 
faits  médicaux  se  modifiant  ,  sans  rose .  k  statistique  varie  «l'un  joori  l'autre. 
Aussi ,  roses  ,  pas  une  qui  se  reaseusbk.  M.  Debroqnc  vous  dit  qu'avec  les  pur- 
gatifs il  ne  perd  qu'une  fièvre  Ispholdc  sur  dix  :  M.  Piedaguel  en  isrrd  une  sur 
sept;  M.  Aodralone  sur  six  :  un  autre  membre  l'eu  perd  pasdutoul.poisqu'ilen  a 
guéri  boit  sur  buit.  Que  conclure  de  là  ?  deux  dusses,  ou  qu'il  faut  recommencer 
a  tout  propos  a  faire  des  statuuquei ,  ce  qui  est  évidemment  smpoiaibk  ;  ou  qu'il 
faut  renoncer  a  k  statistique  ,  ce  qui  serait  beaucoup  plus  raisocuubk. 


6*  Du  reste ,  1rs  plus  télés  partisan»  de  b  statii 
G  m  ce ,  qu'ils  l'abandonnent  quelquefois  et  oc  d.-ilaignenl  pas  de  corriger  les  er- 
rons des  chiffres  par  b  méthode  d'induction. 

Cest  ce  qui  est  arrivé  a  M  Louis.  B  a  vu  que  ks  saignées  n'avaient  aucune  ac- 
tion sur  l'intensité  et  wr  I  issue  de  b  pén-pneuroooie ,  <k  l'érs-sipèk  et  de  l'an- 
gine. Il  a  connaît  k  fa  t  ariihmétianement.  D  était  naturel  du  bannir  b  saignée 
d  un  traitement  où  elk  est  inutile.  H.  Louis  ne  Ta  pas  osé;  et,  au  risque  de  se 
eonlredire ,  il  trouve  des  raisons  pour  k  conserver.  Nous  sir,  os  Ions  j'iocoo  sé- 
quence .  usais  nous  ne  la  bUmons  pas. 

Le  nsênve  praticien  a  très-bien  ro  que  tes  tubercules  étaient  ramollis  an  sommet 
.hipoirnson.  taudis  qu  ib  éuiéol  ew-orc  dur»  dans  1rs  régions  inférieures  ;  d'où 
•la  infrré  qu'il»  ne  se  développaient  une  s^xesaivetuent  j  t'est 


voyet,  nn  résolut  de  l'induction.  Eh  bien,  je  lt  demande,  cela  ne  vaut-il  paa 
mieux  que  s'il  eut  dit  combien  de  fois  il  avait  vu  ce  phénomène? 

Ij  méthode  numérique  fausse  loot  ce  qu'elle  touche  :  l'énologie,  en  ce  qu',  Ik 
donne  toute  «ou  allention  aus  causes  «srcassonnelk» ,  et  néglige  les  causes  peé- 
disposanks;  k  diagnostic,  en  ce  qu'elk  ne  s'occupe  que  des  ssnspi ouïes  et  laisse 
ks  signes  de  cAlé  ;  b  thérapeutique,  en  ce  qu'elk  met  la  médication  avant  l'indi- 
ralion.  D'où  il  suit  que  b  ssmptomatolofie  e-t  mise  par  elle  a  b  place  de  b 
stmriotique ,  et  b  matière  médicale  i  U  place  de  la  thérapeutique. 

«•  Malgré  tous  «rsdrbuls,  b  statistique  compte  peut-être  beaocoop  de  parti- 
sans. Pourquoi  ?  La  raison  en  est  bien  simple ,  c'est  qu'elk  flatte  toutes  ks  intel- 
ligences par  sa  facilité  ;  c'est  qu'elle  se  met  à  la  portée  des  esprits  ks  plu»  com- 
mun' ,  les  plus  bornés.  Avec  clk  qu'est-il  besoin  de  grnte  ?  Comme  il  n'est  pu 
d'écober  qui  ue  sache  son  addition  ou  sa  soustraction ,  il  n'en  est  pas  qui  ne  se 
croie  appelé  aux  plus  belles  découvertes.  Si  la  statistique  a  raison ,  il  but  chan- 
ter k  premier  aphorisme  d  Uippocrate ,  et  dire  :  «r»  brevù,  site  longa,  etc. 

Cetle  1er  turc  est  suivie  de  oooibrtnrt  appbudiswmrns  et  l'auteur  reçoit  les  féli- 
citations de  plusieurs  membres.  Après  une  i  ourte  discussion,  l'Acadruuevole  l'im- 
pression du  mémoire  de  U.  Amador  dans  son  bulletin. 

M.  Doc  il  t  adresse  au  préopinant  un  grave  reproche  d'exarrratiou  lorsqu'il 
prétend  que  ks  statisticiens  n'emploient  d'autre  mosen  pour  règle  du  conduite 
ihi  rapeutiqiie  que  de»  chiffres. 

M.  Bomij-tuD  accuse  U  Biniroo  de  plagiat .  k  fond  des  idées  qu'il  vient  d'é- 
'  livre 


M.  Amusait  présente  1  l'Académie  une  pièce  pathologique  sur  laquelle  l'artère 
axillaiee  a  été  tordue. 

Il  y  a  six  ans.  à  f  époque  de  b  révolution  dejuilkt ,  k  nommé  Gnendret  fut 
frappe,  è  b  prise  de  la  caserne  de  Babrloue.  d'une  bnlk  «foi  lai  fracassa  l'Iiumé- 
ros  «iroil  t-s-s-près  <k  lépank. 

L'ampulaliun  tlait  indiqueei  k  malade  b  refus*  d'abord  ;  ouïs  H-  Rjcherand, 
appek  en  consultation,  le  décida  i  l'opération. 

Elle  fut  pratiquée  k  kmlrmain  en  présence  de  M  k  docte 
du  malade,  et  de  plusieurs  médecins  français  et  étrangers. 

Depuis  I  opération  Gueudrrt  reçut,  comme  récompense  et  comme  è 
ment,  la  ceoix  et  une  retraite  d  ofScirr  lux  Invalides  mais  sa  blessure  rayant  nus 
dans  l'impossibilité  de  travailler,  il  devint  morose. 

La  maladie  qui  l'a  emporte  a  débuté  par  l'urètre. 

Le  jeudi.  16  février  I KJ7.  il  éprouva  de  b  difficulté  h  uriner;  l'abloeora  était 
tendu,  douloureux.  Le  lundi  suivant  déjà  k  rik  existait  ;  une  sonde  fut  placée  à 
demeure 

Le  malade  mourut  dans  b  nuit. 

I.  autopsie  a  fait  constater  : 

t*  line  péritonite  hvpogaslrique  ; 
2*  Un  abcès  sous  k  péritoine  du  i 
3*  Du  pusjusoue  sous  l'urètre  autour  deb  | 
4*  Une  maladie  de  l'urètre;  un  t 
5"  Ij  vessie  malade  ; 
h*  Les  reins  sains. 

A  l'etamen  du  moignon,  ou  observe  une  belle  cicatrice  de  deux  pouces  d'éten- 
due; ks  muscles  de  l'épauk  ont  notablement  diminué  de  volume  ;  Us  sont  deve- 
nus presque  ctltukux  et  fibreux. 

L  artère  est  plitséc,  flétrie  dans  deux  pouces  de  son  étendue,  jusqn  èb  première 
colbtérak  ;  sou  extrémité  fiait  en  cri  ne  1  deux  lignes  au-dessous  d'une  petite 
collatérale  ;  k  bout  tordu  n'exisle  plus- 
Ce  fait  vient  à  propos  pour  détruire  les  prétentions  qui  existent  contre  k  tor- 
sion, et  pour  démootree  que  les  résultats  pa'hologiqnes  après  La  torsion  sont  ks 
mêmes  qu'après  k  ligature  ;  il  détrnit  aussi  victorieusement  ce  qui  est  imprimé 
dan»  certains  livre»,  que  b  torsion  n'est  bonne  tout  as  pins  que  pour  ks  petites 
artères. 

Tout  recemmenl  encore  il  vient  de  recevoir  une  observation  du  docleur  Pe- 
tel,  l'on  de  ses  disciples  les  plus  distingué»,  médecin  au  Caleau .  qui  a  pratiqué 
la  torsion  dans  un*  amputation  de  cuisse,  et  qui-b  met  en  ttttft  comme  lui  dans 
toutes  ka  opérations. 

II.  Amussat  n  a  pus  cessé  de  l'employer  dans  des  cas  d'amputation  de  enis- 
ses,  de  beas ,  dans  des  désarticulations,  dans  des  amputations  de  sein.  etc.  ; 
et  son  exemple  est  suivi  pae  se»  élève»  à  l'étranger  et  en  France  ;  et  bkntot  11  es- 
père que  b  torsion  prendra  détsnitivrmenl  sa  place  «bu  kdotrtaine  chirurgical. 


CORRESPONDANCE  MÉDICALE. 

OBSERVATION   DR  PLAIE   DO  COU    AVEC    SECTION  PBESQUF. 
COMPLÈTE  DE  LA  VEISE  JUCCLAIBE    IKTEBNB  DROITE; 

mort;  immédiate  AUTOPsiF.  Communiquée  par  M. 
V a lléb,  docteur-médecin  à  Dijon. 

L'intérêt  que  von»  m'avez  para  atuener  i  l'observation  de  M.  Tâ- 
cheron, publiée  dan»  le  a*  i3de  I*  GazETTE  Mcnicnc,  mVogagea 

 -  _  J  ■_  r_!>   *  a   .  i  _  . 


litres ,  selon  ooi . 


tous  adresser  le  fait  mirant  qui  mérite  aux  i 
d'être  coniigorj  daiu  les  archives  de  la  science. 

Osa.  —  Le  fC  août  I83S .  vers  9  heure*  du  soir,  trois  soldab  sans  armes  ehe- 
minaieot  a  pied  eu  compagnie ,  mrsqu'ils  furent  injuries  par  trois  indisidu»  toi  a- 
géant  eu  voiture  :  une  rixe  l'en  suint  qui  bissa  sur  U  place  deux  militaires,  un 
mort  et  un  blessé .  » 

Sur  b  réquisition  de  l'autorité  judiciaire ,  je  me  transportai  k  V  aoât .  k  7 
heures  du  matin,  wr  k  ttrltre  du  meurtre,  accompagné  du  magistral  qui  m'avait 


Digitized  by  Google 


270 


GAZETTE  MEDICALE 


J'y  Irouni  un  cadavre  mtaut  en  supination,  garde  par  de»  pompier»  de  U 
localité  ;  et  cadavre ,  entièrement  vélu.  sauf  m  cravate  cl  ton  bonnet  de  police, 
était  celui  d'un  soldat  aec  d*  in  ans ,  du  31'  en  garnison  1  Dijon. 

On  remarquait  loul  d'abord  une  lare»  bleuare  >  la  |>arlte  latérale  droite  do 
coo. et  une  antre  tr.  a-petilr  au-dc»a»du  sourcil  candie  :  le  terrain  à  droite  dn 
cadavre  était  ï  partir  de  la  bleataie  dn  cou  marqué  par  une  trace  de  tao(  de  dem 
mètre»  de  longueur. 

Après  avoir  oliaerré  ce»  fait*  gênèrent  et  d'antre»  qu'il  est  inutile  de  meotioo- 
ner  ici,  ur  l'ordre  de  M.  le  jure  de  paît ,  le  cadavre  de  la  nctime  lat  transporté 
avec  ureraalion  à  la  maison  communale. 

U .  en  preteoee  de  M-  Tarnier,  medecin  do  lien,  je  procédai  à  l'ciameo  ana- 
toiDiqne  du  deux  blessure». 

i  "  A  un  deoli-ceiilinièlrc  au-de»o>  de  la  partie  moyenne  du  sonrril  ganrbe 
e».i»le  une  |ielile  plaie  linéaire,  incisée  crneialefuent :  les  partie»  environnante» 
vint  ercb«mosée»  ;  l'iiutrnment  frrileur,  qui  }loil  être  piquant ,  t'est  arrête  lur 
le  crine  ;' 

2*  A  la  partie  latérale  droite  du  coa  <  à  cinq  centimètres  an-desaou»  du  lobale 
«In  pavillon  de  l'oreille  .  on  ohterve  une  plaie  branle  .  un  peu  oblique  de  haut  en 
bat  et  d'anal  en  arrière .  lontpw  'le  cinq  centimètre»,  «e  tenninaol  à  tes  eitce- 
milcs  à  angle  trr»-»i.n  ;  la  section  de  la  peau  est  nette  ;  le  muscle  tlerno-eleido- 
mastoidieu  c»t  presque  entièrement  i<hj|k-  trjiuversalemeat  a  »i«  centimètre»  a 
pea  prêt  de  son  insertion  supérieure;  les  libres  muvmltires  divisées  sont  forte- 
ment rrtraclérs  en  baal  et  en  bas;  Ici  quelques  fibres  qui  n'ont  pas  été  atteinte» 
par  ricistrnment  vulnéranl  sape rçoitrnt  à  I»  partie  antérieure  Hc  la  plaie  :  en  y 
introduisant  le  duijrt  lodicalcur  île  la  main  itroite,  il  y  pénètre  facilement  de  haut 
en  bat  et  d'avant  en  arrière  d»n*  une  profondeur  de  neuf  centimètre»,  jusqu'à  la 
partie  postérieure  du  oui  :  I»  peau  de  la  nuque  n'a  pas  rte  perforée,  mais  tous  le» 
muscle»  lateraui  qui  a»oisincul  la  colonne  vertébrale  sont  divise». 

Apre»  avoir  pratique  une  incision  a  la  partie  moyenne  de  la  blessure  et  perpen- 
diculairement t  sa  direction .  j'ai  coupé  et  dissèque  supérieurement  et  inférieure- 
meut  les  libre»  du  mincie  atrrno-maslùiJien  restées  intactes,  co  Ils  relevant  j'ai 
aperçu  la  veine  jugulaire  interne  presque  complètement  divisée  transversalement 
de  dehors  tn  dedans;  les  parois  de  ce  vaisseau  sont  aplaties  au-dessus  et  au-des- 
•ou»  de  la  lésion  ;  U  est  par  conséqueut  complètement  vide  de  sang  :  la  solution 
■le  continuité  offre  l'aspect  d'un  croiiaanl  dont  lea  corne»  ont  troi»  centimètres 
il'érarfeaaenl ,  produit  par  U  réfaction  de»  parai»  du  vaisseau  lèse.  L'artère  c«  - 
riitide  est  intacte ,  ainsi  que  le»  nerf»  »pioal,  pneumo-gastriqae  et  tri-splancbni- 
que. 

Le  cadavre  déshabillé  ne  présente  d'ailleurs  aucune  trace  de  violence  autre  que 
celle»  que  nous  venons  de  signaler. 

Il  rit  évident ,  d  après  l'cuamen  attentif  île  rette  grave  blessnrc  ,  qu'elle  avait 
rte  faite  par  un  instrument  piquant  et  à  double  tranchant,  au  moins  a  son  extré- 
mité, et  que  sa  lame  devait  avoirducenUmèlrejau  moins  de  longueur  sur  trois  de 
lar^ur. 

Ce  f.<it  offte  de»  analogies  et  des  dissemblances  avec  celui  rapporté 
pir  M.  Tâcheron  :  l'analogie  consiste  dan»  la  lésion  du  même  vaisseau, 
i  l  dans  le  re'.t.lut  drOnitif  qui  c^l  identique  :  nuis  ils  différent  par  des 
I  uinls  capitaux  qu'il  e»t  essentiel  de  f.nre  ressortir  pour  la  pratique. 

Si  un  l'eut  jugée  nécessaire ,  l,i  ligature  cul  pu  être  pratiquée  sur  la 
m.tlailc île  M. Tâcheron,  ainsi  que  le  conseillent  Hogdson,  Guthne  , 
r-c. ,  eMr  e'tait  impossible  dans  le  fait  que  je  cite  en  scjplaçant  dans  les 
conditions  les  plus  favorable»  pour  la  faire,  car  les  témoins  accourus 
>ur  le  lieu  où  le  blesse  venait  d  être  trappe ,  ont  déclaré  qu'il  expirait , 
c<-  que  d'ailleurs  la  travité  de  la  lésion  explique  suffisamment. 

Il  y  a  encore  une  différence  capitale  dans  le*  deux  faits  précités  : 
rVst  que  dans  !<•  premier  la  mort  est  arrivée  quinze  jours  après  la  lé- 
mco  pir  suit.-  d'une  phlébite ,  tandis  que  dans  le  second,  au  contraire, 
la  moi  t  a  clé  instantanée  par  suite  d'une  bémurrh.igic  foudroyante  et 
probablement  aussi  de  l'introduction  de  l'air  dins  la  jugulaire ,  et  de  là 


«Uns  h  s  civiles  du  cœur.  l«c  précepte  et  l'exemple  donnés  par  Hogdson 
<t  Online  souffrent  donc  de  nombreuses  exceptions  et  ne 
li'es  que  daDS  «ruiucs  circonstances  qui  doivent  «e  r* 


.  <|uc 
crcuieo:. 


pralici- 
rencontrer  fort 


REVUE  BIRLIOGUAIMIIQUE. 

DlCTlOTHÎIAinr:  AI5BÉGÉ  DE  TUER  APKUTIQL'E ,  OU  CSpOSC  deS 

moyens  curatifs  employés  par  les  praticiens  les  plus 
(lisliiifjut»  cle  la  France,  (le  rAllemnijnc,  de  l'Au- 
(jleierrcet  de  l'Italie,  dans  toutes  les inuludies,  ran- 
gées d'après  l'ordre  alphabétique;  par  le  docteur 
S/.crlecki,  de  Varsovie;  1"et  2*  livraisons,  180  pages 
in-»". 

Nous  avions  eu  jusqu'ici  des  dictionnaires  de  matière  médicale  , 
des  catalogues  de  foirantes  plus  ou  moins  complets  ,  mais  la  théra- 
peutique semblait  peu  susceptible  de  se  prêter  a  l'ordre  alphabétique 
d'un  dictionnaire.  La  thérapeutique  est  une  partie  indspcnsable ,  c'est 
même  la  pailie  la  plus  importante  de  la  pathologie  dont  on  croit 
généralement  qu'il  serait  difficile  de  la  détacher;  car  elle 


non-seulement  suivant  chaque  classe,  chaque  genre  el  chaque  es- 
pèce ou  variété  de  maladie,  mais  encore  suivant  chaque  cas  indivi- 
duel et  chaque  jour,  pour  ainsi  dire,  du  même  cas,  ce  qu'il  cous 
semble  bien  difficile  d'exposer  par  ordre  alphabétique.  Anwi ,  do  us 
d  examinerons  pas  si  c'est  réellement  uu  dictionnaire  de  thérapeutique 
que  nous  avons  eotre  les  mains,  mais  nous  nous  en  rapporterons  a  I* 
seconde  partie  du  titre  «  ou  exposé  des  moyens  curaufs  employés  dans 
toutes  les  maladies  rangées  d  après  l'ordre  alphabétique.  »  Ce  n'est 
donc  point  un  traité  de  thérapeutique,  mais  un  simple  exposé,  une 
simple  énumératioo  des  moyens  employés  par  les  différeos  auteurs  ; 
travail  d'érudition  auijiiel  la  critique  semble  presque  complètement 
i  étrangère,  bien  que  I  auteur  ait  dû  oécrssaircment  faire  un  certain 
|  choix  parmi  les  innombrables  formules  qu'il  a  rencontrées  dans  les  di- 
vers recueils.  Voici  nmnteuant  comment  ces  formules  sootrapportées. 
Non  seulement  1rs  noms  de»  maladies  sont  disposés  par  ordre  alphabé- 
tique, nuis  encore  Ici  noms  des  auteurs  eux  mêmes.  Cependant  comme 
cil  énuraéranl  séparément  clnque  auteur,  il  aurait  augmenté  de  beau- 
coup l'étendue  de  l'ouvrage  saus  ajouter  à  sa  valeur,  M.  Szcrlecki  a 
rapproché  ceux  qui  ont  recommandé  la  même  médication  ,  en  suivant 
l'ordre  chronologique.  A  la  suite  de  chaque  fait,  l'ouvrage  d'où  il  est 
tiré  est  cité  avec  soin  ou  indique  par  une  note  au  bas  de  1 1  page. 

L'autrur  a  rapporté  un  grand  nombre  de  formules ,  car  il  ut  partage 
pas  les  préventions  de  la  plupirt  de  nos  contemporains  contre  les  mé- 
ibcameiu  composés.  «  L  expérience  est  là ,  dit-il ,  pour  constater  qu'il 
y  a  beaucoup  de  maladies  cont  on  n'obtient  pis  la  euérison  pir  des 
remèdes  pris  séparément,  tandis  que  ces  mêmes  remèdes  combinés  par- 
viennent à  en  triompher.  Qui  ignore  que  la  combinaison  de  plusieurs 
substances  produit  des  propriétés  nouvelles ,  différentes  de  celles  que 
possède  chacune  d'elles.  .  Je  suis  bien  loin  de  défendre  la  polypharma- 
cte  exclusive  et  de  parler  rn  faveur  de  ces  médecins  igitorans  qui  sur- 
chargent leurs  malades  d'une  foule  de  drogues  dont  ils  ignorent  l'ac- 
tion. Au  contraire,  je  suis  de  l'avis  que  le  meilleur  médicament  est 
celui  qui  atteint  son  but  avec  la  prescriplion  la  plus  simple.  Ce  que  je 
prétends  ici ,  c'est  que  ,  au  moins ,  dans  l'état  actuel  de  la  science  ,  la 
simplicilé  exclusive  de*  prescriptions  c»t  loin  de  suffit  e  au  praticien 
dans  tous  les  cas.  * 

L'auteur  oo.t»  avertit  encore  qu'il  n'a  pas  eu  pour  objet  d'exposer 
tout  ce  qui  a  été  pru;*sédc  tout  temps  pour  le  traitement  des  différen- 
tes maladies,  mais  qu'il  s'est  borné  aux  méthodes  curalives  employées 
par  1rs  médecins  delà  fin  du  siè. le  demicr  rl  par  nos  coiitcm|«rains 
(de  1790  à  ■  8 itij .  S'il  a  cité  parfois  de»  auteurs  plu*  anciens  ,  c'était 
ou  peur  rappeler  des  remèdes  oublies,  ou  pour  prouver  que  tel  ou  tel 
médicament  v.inté  comme  nouveau  était  déjà  connu. 

Le  travail  qu'a  entrepris  M.  Sxrrtecii  suppose  de  nombreuses  re- 
cherches el  beaucoup  d/érudition  ;  il  sera  utile  non-seulement  au  pra- 
ticien qui  y  trouvera  au  dessous  du  nom  de  chaque  maladie  ces  médi- 
cations et  ces  formules  compliquées  que  la  mémoire  retient  d'autant 
plus  difficilement,  qu'on  les  emploie  plus  rarement,  et  i  ceux  q«i  s'oc- 
cupent de  littérature  médicale,  à  cause  du  grand  nombre  de  citations 
qu  il  contient,  et  qui,  en  général,  nous  ont  paru  assez  exactes.  Nous 
reviendrons  sur  cet  ouvrage  lorsque  les  livraisons  qui  doivent  complé- 
ter le-~ 


ESSAI  SUR    LA    FLL'XIO*    APPLIQUEE    A   LA  CONNAISSANCE 
THÉORIQUE  BT  PRATIQUE   uES  MALADIES  DE  LA    PEAU  , 

ou  précis  analytique  sur  ces  maladies  ;  par  I*.  B*u- 
mks,  D.-M.,  M. ,  chirurgien  eu  chef  de  l'hospice  de 
l'Antiquaille  de  Lyon,  l'aria,  -IH37.  i5îS  pafjc*  iu-8°. 

La  plupart  des  classifications  le  plus  en  vogue  aujourd'hui  pour  les 
maladies  de  la  peau,  reposent  uniquement  sur  de»  caractères  extérieurs, 
n'ayant  aucun  rapport  ni  avec  la  nature  de  la  maladie,  ni  avec  ses  cau- 
ses et  ses  phénomènes  las  plus  impoitans,  ni  enfin  avec  la  médication  à 
adopter. Ce  vice,  généralement  senti,  avait  été  signalé  déjà  par  l'auteur 
de  cette  brochure  dans  deux  publications  antérieures  Mais  s'il  est  fa- 
cile de  critiquer  une  méthode,  d'apercevoir  lesdcfanls  d  une  classifica- 
tion, il  n'en  est  pas  de  même  lorsqu'il  s'agit  de  présenter  une  nouvelle 
m  Ihodc  de  classification.  C'est  cependant  ce  que  se  propose  M.  Bau- 
me» qui  cliricbc,  dans  ce  petit  livre,  à  fonder  une  classification  plut 
physiologique,  plus  médicale  des  maladies  de  la  peau,  sur  us  ordte 
plus  philosophique  de  considérations.  Le  but  principal  de  cette  classifi- 
cation serait  de  conduire  directement  à  l'indication  du  plan  général  de 
traitement  applicable  à  ces  maladies.  Nous  allons  suivre  l'auteur  dans 
l'exposé  de  cette  classification  après  avoir  indiqué  sommairement  quel- 
ques-unes des  principale*  oonsidéraiioo*  philosophiques  iur  lesquelles 
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il  «'appuie,  et  que  lui-même  a  développées  dans  la  Gazette  mû>i- 
cale. 

Le  fait  qui  domine  dan*  l'élude  de  la  plupart  des  maladies  cutanées, 
cl  dont  1rs  classifications  adoptées  actuellement  ne  tiennent  nullement 
compte,  c'est  qu'elles  sont  le  plus  souvent  le  résultat  d'une  disposition 
morbide  générale,  une  véritable  dialhèse.  «Or,  dit  M.  Baumes,  il  y  a 
quelque  chose  qui  sollicite  cette  diatbése  à  se  montrer  dans  un  point 
plutôt  que  dans  un  autre,  et  ce  quetquc  chose  est  précisément  le  phéno- 
mène élémentaire,  identique,  fondamental  que  je  veut,  signaler.  C'est 
le  mouvement  Quxionnairc  ou  la  fluxion,  en  donnant  a  ce  mot  une  ac- 
ception plus  étendue  que  celle  qui  lui  a  été  attribuée  jusqu'à  présent.  » 

Le  phénomène  essentiel ,  fondamental ,  qui  se  transporte  ,  qui  se  dé- 

fitaee ,  c'est  le  phénomène  de  la  réaction  vitale  auquel  quchiues  viu- 
istes  ont  voulu  a  tort  attribuer  toutes  les  maladies ,  tt  que  M.  Baumes 
place  dans  le  système  nerveux ,  mais  cet  acte  d'innervation  ou  mou- 
vement fluiionnaire  ou  fluxion ,  cette  espèce  de  concentrai  ion  de  la 
force  nerveuse  produit  des  effets  difféiens  suivant  le  point  où  il  s'o- 
père. 

S'il  a  lieu  dans  les  nerfs  qui  ne  sont  liés  a  aucune  des  grandes 
fonctions,  tout  se  passe  alors  dans  le  système  nerveux  lui-même  ;  il  y  a 
névralgie,  maladie  nerveuse  ,  etc.  Si  la  fluxion  a  lieu  dans  les  nerfs 
qui  président  à  la  circulation ,  aux  sécrétions,  a.  la  nutrition  ,  il  y  a 
abord  inévitable  ,  dans  la  pai lie,  de  fluides  sanguins  ou  humoraux; 
il  y  a  fluxion  comme  l'entendaient  les  anciens.  C'est  alors  qo'appara li- 
sent les  phéuomèoes  d'altération  dans  la  circulation  constituant  les  dar- 
tres et  tous  les  flux  de  matières  diverses  qui  peuvent  les  remplacer, 
etc.  Les  particularité»  que  présentent  les  dartres  ou  les  maladies  qui 
les  remplacent  ne  tiennent  donc  pas  à  une  modification  d.ns  le  phéno- 
mène élemeuUirc  de  la  fluxion  ,  mais  aux  tissu»  où  elle  s'opère  et  aux 
variétés  d'âge,  destxe,  «te. 

Si  maintenant  nous  suivons  M.  finîmes  daua  l'application  de  ces 
considérations  à  la  classification  des  maladies  cutanées  relativement  a 
leur  étiologie  et  à  leur  thérapeutique  générale  ,  nous  trouverons  qu'il 
distingue  trois  sortes  de  fluxion  ;  l'une  idiopathique  qui  ne  se  lie  à 
aucune  ahcrali  n  générale  des  liquide»  ou  des  solides  ,  a  aucun  état  gé- 
néral de  trouble  du  système  nerveux,  à  aucune  dialhese;  elle  comprend 
Ici  maladies  de  la  peau,  qui  sont  dues  à  l'influence  d'une  cause  externe, 
ou  qui  naissent  spontanément  dans  le  tissu  cutané,  par  une  disposition 
morbide  de  ce  tissu  même. 

La  seconde  ou  fluxion  excentrique  est  un  mouvement  du  centre  à 
la  circonférence  ;  elle  est  l'effet  d'une  cause  q<ii  a  agi  d'une  manière  fi- 
c lieuse  et  plus  ou  moins  brusque  sur  le  système  nerveux. 

I a  troisième  ou  la fluxion  sympathique ,  n'est  que  Tombée  ou  la 
réflexion  d'une  fluxteo  aiguë  ou  chronique  d'un  organe  interne  ;  c'est 
encore  une  fluxion  réfléchie. 

L  y  a  un  autre  genre  de  maladies  de  la  peau  qui  se  lient  a  une  dispo- 
sition morbide  de  l'ensemhle  de  l'économie,  à  ce  qu'onappelle  uucctiVs- 
thèsé.  L'auteur  en  admet  quatre  différentes  :  les  diaihèses  syphilitique , 
scrophulcusc ,  scorbutique  et  cancéreuse.  Dans  ces  cas ,  encore ,  l'érup- 
tion cutanée  oalt  sous  l'influence  directe  d'un  mouvement  flnxiooitairc 
que  M.  Baumes  désigne  sous  le  nom  de  fluxion  par  diathète. 

Cet  énooeë  de  la  base  sur  laquelle  repose  la  classification  que  M. 
Baumes  propose  pour  les  maladies  cutanées  est  accompagné  de  consi- 
dérations que  nous  ne  pouvons  reproduire  ici.  Quant  aux  maladies  cuta- 
née elles-mêmes,  l'auteur  les  place  toutes  sous  des  chefs  différens.  Les 
développemens  dans  lesquels  nous  sommes  entrés  sur  la  base  de  cette 
classification  ne  nous  permettent  pasde  la  suivre  dans  les  détails  pour  les- 
quels nous  serions  obligés  de  copier  le  texte  presque  entier  ;  mats  ce 
que  nous  avons  dit  fera  naître  le  désir  de  lire  la  brochure  elle-même 
dont  l'auteur  est  trop  connu  des  lecteurs  de  la  Gaterrc  meoicau  par 
un  esprit  vraiment  philosophique  et  des  vues  pratiques  d'une  valeur  in- 
contestable pour  que  nous  ayons  besoin  d'en  faire  ici  l'éloge. 

BECHEBCUES  EXPÉRIMENTALES  SUR  LES  FONCTIONS  DU  SYS- 
TEME NERVEUX  GANGLIONNAIRE,  ET  «UB  LEUR  APPLI- 
CATION a  la  patholocie;  par  M.  J.  L.  Braciot, 
médecin  de  l'Iiotel-Dieu  de  Lyon  ;  2e  édition,  revue 
et  augmentée ,  500  pages  in-&°.  Paris,  -IH57. 

La  première  édition  de  cet  ouvrage  qui  obtint  en  i8a6  le  prix 
de  physiologie  de  l'Iustitut,  avait  paru  en  i83o.  Celle-ci,  qui  est 
rrelfpiaentune  nouvelle  édition,  diffère  peu  de  la  première.  Aussi  nom 
arrêterons- nous  peu  de  temps  sur  cet  ouvrage  qui  est  généralement 
eoMu  et  fut  jugé  bien  diversement  à  l'époque  de  sa  première  publica- 
tion. Si  l'on  s'attendait  a  trouver,  d'après  le  litre,  on*  discussion  lu- 


mineuse sur  les  fonctions  du  système  nrrvrux  ganglionnaire  et  la  solu- 
tion des  questions  les  plus  importantes  qui  s'y  rattacheot,  on  se  trom- 
perait grandement  ;  une  grande  obscurité  enveloppe  encore  tout  ce  qui 
concerne  le  système  nerveux  ganglionnaire ,  et  1rs  expériences  sanglan- 
tes et  douloureuses  sur  les  animaux  ,  déjà  si  infidèles  lorsqu'il  s'agit 
de  recherches  dont  les  résultats  sont  faciles  a  constater ,  le  deviennent 
bien  plus  lorsqu'elles  sont  pratiquées  sur  un  organe  auquel  on  ne  peut 
arriver  qu'après  des  diUcérations  profondes  et  nombreuses ,  et  surtout 
lorsqu'elles  ne  conduisent  le  plus  souvent  qu'à  des  réjultaUnégatifs.  Ainsi, 
il  est  bien  démontré  par  une  foule  de  faits  de  différente  nature  que  lé 
cœur  o'esl  pas  complètement  et  exclusivement  sous  l'empire  du  cerveau 
ou  de  la  moelle  épioièrc  ;  mais  les  seules  preuves  sur  lesquelles  s'ap- 
puie M.  Brachet  pour  démontrer  que  c'est  le  grand  sympathique  qui 
préside  aux  mnavemens  de  cet  organe  important ,  sont  des  expériences 
trop  douloureuses,  trop  difficiles  à  exécuter,  et  nous  dirions  trop  rapides 
pour  que  les  faits  qu'elles  semblent  mettre  à  découvert  soient  complè- 
tement démontrés.  M.  Brachet  lui-même  ne  se  dissimule  pas  combien 
il  est  difficile  d'isoler  le  cœur  du  plexus  cardiaque ,  et  parmi  les  nom- 
breuses expériences  qu'il  rapporte,  il  en  est  beaucoup  qui  attes- 
tent cette  difficulté.  Quant  aux  autres,  où  il  croit  avoir  réussi,  peut -on 
leur  attribuer  une  grande  valeur  quand  on  pense  aux  tortures  que 
souffraient  les  animaux  ,  et  aux  autres  causes  qui  pouvaient  précipiter 
leur  mort  de  quelques  secondes. 

Un  autre  ordre  de  preuves  sur  lesquelles  M.  Brachet  s'appuie  en- 
core dans  ses  recherches,  ce  sont  les  inductions.  Ainsi,  de  ce  que  le 
cerveau  ,  le  cervelet  et  la  moelle  ne  sont  point  pas  absolument  néces- 
saires aux  contractions  régulières  du  coeur ,  il  est  amené  à  conclure  que 
c'est  au  grand  sympathique  qu'on  doit  les  attribuer.  Mais  il  reconnaît 
lui-même  combien  cette  manière  de  raisonner  apporte  peu  de  lumière 
sur  la  question  qu'il  examine.  Cependant  ce  genre  de  démonstrations  ap- 
puyées seulement  sur  des  probabilités  qui  ne  peuvent  jamais  équivaloir  à 
une  preuve ,  forme  l'une  des  parties  les  plus  importantes  et  les  plus  at- 
trayantes de  son  ouvtage.  De  ce  nombre  sont  les  recherches  sur  le 
système  nerveux  des  plantes  qu'il  croit  résider  dans  ta  moelle  ;  et  les 
nombreuses  expériences  qu'il  a  faites  sur  ce  point,  et  spécialement  l'his- 
toire du  système  nerveux  qu'on  toit  si  merveilleusement  se  conrpluiufr 
à  mesure  que  l'on  s'élève  dans  l'échelle  des  êtres.  Cette  dernière  p.irtie 
surtout  est  exposée  avec  tous  les  développemens  que  les  recherches  des 
savans  aoatomistes  allemands  et  de  quelques-uns  de  nos  compatriotes 
rendaient  presque  nécessaire. 

Dans  cet  aperçu  historique  du  développement  du  système  nerveux 
dans  les  différentes  cta-ses  des  êtres  organisés,  M.  Brachet  s'efforce  de 
démontrer  que  le  système  ganglionnaire  est  la  seule  origine  des  nerfs 
des  végétaux;  cl  que  cher  les  animaux  le  système  cérébro-spinal  ne 
tarde  pas  à  apparaître  et  à  prendre  uoe  prédominance  marquée  en  même 
temps  qu'apparaissent  cbex  eux  de  nouvelles  fonctions.  Toutes  ces  re- 
cbcrclies  reposent  sur  des  rapproi  hrinens  plus  ou  moins  ingénieux,  et 
sur  des  considérations  qu'il  serait  d'autant  plus  difficile  de  combattre 
qu'elles-mêmes  ne  peuvent  être  démontrées  d'une  manière  positive.  Ce- 
pendant elles  donnent  de  l'intérêt  et  servent  do  complément  au  travail 
de  M.  Brachet,  dont  celle  seconde  édition  atteste  à  la  fois  l'opportunité 
et  le  succès. 

|   MKMOIItE  SLR  LA    PRÉPARATION    DE    TOUS   LES  EXTRAITS 
PIIARMAOKUTIiJlES  PAR   LA  MÉTHODE  t»E  DEPLACEMENT  J 

par  Daujssk,  pharmacien.  Paris,  i85G. 

L'une  des  premières  conditions  de  succès  pour  le  médecin,  c'est  sans 
contredit,  d'avoir  à  sa  ihpgMtion  des  médicamens  d'une  bonne  qualité; 
car  s'il  agit  avec  des  substances  détéhoiées  ou  mal  préparées,  il  n'ob- 
tiendra pas  les  cfï.-ts  qu'il  en  attendait,  el  attribuera  à  l'intensité  de  la 
maladio,  souvent  même  à  l'infidélité  de  l'art,  ce  qui  oc  dépend  que  de 
la  faiblesse  ou  de  l'inertie  des  inoyrns  qu'il  avait  employés.  Les  extraits 
surtout  causent  sauvent  des  drsippointcatens  de  ce  genre,  et  on  doit  ap> 

Îilaudir  a  toutes  les  améliorations  apportées  à  leur  mode  de  préparation. 
,a  méthode  de  déplacement  que  nous  devons  à  MM.  Robiquet  et  Bon- 
;  tron-Charlard,  et  qui  a  été  pcifcttonné  par  Boulay,  nous  promet,  sous 
!  et  rapport,  d'heureux  résultais.  Quelques  pertretionoemeas  apportés 
à  cette  méthode  par  l'auteur  de  ce  mémoire  ,  permettent  même  de 
croire  qu'on  peut  obtenir  de  diverses  plantes ,  des  extraits  plus  éner- 
giques ou  plus  complets  que  tous  ceux  qu'elles  avaient  fournis  jusqu'ici. 
De  ce  génie  sont  h-s  extraits  des  niantes  aromatiques  ,  auxquels  il  était 
impossible,  en  suivant  le  mode  de  préparation  indiqué  par  le  coder, 
de  conserver  le  principe  aromatique  de  la  substance  qui  le  fournit. 
M.  Dausae  presse  encore,  dans  la  préparation  des  citraiti,  quelques 
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«•lires  changemens  dont  nous  ne  poavooi  constater  l'utilité  ou  l'oppor- 
tunité ,  oo  le*  trouvera  indiqués  dam  too  mémoire,  ainsi  que  quelques 
observations  sur  plusieurs  nouveaux  extraits  doot  il  propose  l'adoption. 

ds  la.  cork  badicilb  oes  iibp.:iibs  ;  fwir  M.  Matthias 
'  M&Yoa  (de  Lausarme).  Brochure  iu-8°  de  A6  page». 

Dans  un  moment  où  l'on  recherche  de  toute  part  des  procédés  et  des 
méthodes  pour  obtenir  la  guérison  radicale  des  beroiis ,  l'esprit  inves- 
tigateur du  chirurgien  de  Lausanne  ne  pouvait  pas  rester  dans  l'inaction. 
Cette  fois  ce  D'est  pas  une  méthode  nouvelle  i|ui  a  émané  des  recherches 
de  M.  Mayor  ,  c'est  une  simple  modification  ,  ou  plutôt  uu  perfeclion- 
nemcu*.  d'un  procédé  déjà  connu  qu'il  présente  à  ses  confrères. 

Ayant  eu  connaissance  du  procédé  de  M.  Bonnet  de  Lyon  pour  la 
cure  radicale  des  hernies,  M.  Mayor  y  a  reconnu  quelques  incooveoiens 
qu'il  s'est  efforcé  de  faire  disparaître  en  réformaot  en  totalité  le  mode 
opératoire. 

'  On  sait  que  pour  cette  opération  le  chirurgien  de  Lyon  implante  des 
épingles  1  U  base  d'un  plie  transversal  de  la  peau  qui  couvre  l'anneau 
herniaire ,  et  provoque  de  la  sorte  uoe  phlogose  adhésive  du  collet  du 
sac  et  de  l'ouverture  aponévrotique;  d'où  il  doit  résulter  l'oblitération 
de  ces  parties  et  par  conséquent  ta  gnérison  de  la  hernie. 

M.  Mayor  s'y  prend  d'une  autre  manière  ;  il  fait  vertical  le  pli  tégo- 
mentiire ,  au  lieu  de  le  faire  horizontal  ;  se  garde  bien  de  comprendre 
le  sac  herniaire  dans  les  points  de  suture ,  et  se  sert  enfin  de  fils  cirés 
en  place  d'éningles  pour  maintenir  les  tissus  convenablrmrct  disposés. 
Ces  trois  indications  ont  été  soumises  à  des  règles  fixes  par  M.  Mayor  ; 
il  importe  de  les  faire  bien  connaître.  Toute  l'opération  est  donc  divisée 
en  trois  itmns. 

Premier  temps.  Formation  du  pli  cutané.  On  commence  par  rédui- 
re très  exactemrnt  la  hernie,  et  l'on  passe  un  doigt  dans  l'anneau  apo- 
névrotique pour  s'assurer  que  la  réduction  est  complète ,  et  reconnaître 
la  largeur  de  la  même  ouverture.  Plus  l'anneau  est  large ,  plus  le  pli 
cutané  doit  Are  long,  large  et  tendu. 

On  trace  avec  une  plume  à  écrire  une  ligne  sur  le  milieu  de  l'anneau 
béant.  Ce  trait  à  l'encie  sera,  ou  légèrement  oblique  de  haut  en  lus,  ou 
parallèle  a  la  ligne  médiane,  suivant  qu'il  s'agit  d'une  hernie  inguinale, 
ou  bien  crurale,  ombilicale  ou  ventrale.  La  loagirur  de  ce  trait  sera 
d'abord  en  rapport  arec  1c  diamètre  conou  ou  présumé  de  l'ai  neau  ; 
mais  il  dépassera  de  trois  à  cinq  lignes  le  bord  supérieur  de  cette  ou- 
vertute,  et  de  trois  à  quinz"  lignes  le  bord  inférieur  de  celle  ci,  suiranl 
qu'il  s'agit  d'une  heruie  petite  ou  volumineuse. 

Vous  saisirez  alors  avec  vos  deux  main»  uoe  certaine  quantité  de 
peau  a  droite  el  à  gauche  du  tracé  a  l'encre ,  vous  en  foimeiez  un  pli 
au-dessns  duquel  se  trouve  toujours  ce  même  tracé ,  et  qui  servira  de 
boussole  pour  le  reste  de  l'opération.  Ce  pl>  devra  comprend*  e  toute  la 
surabondance  des  tégumens  el  s'élever  assez  pour  qu'il  y  ailteosion  évi- 
dente de  la  peau  de  chaque  côté  des  doigts.  Il  vaut  mieui,  en  général, 
tt  ndre  celle-ci  Hop  que  trop  prit,  car  il  n'y  a  rien  à  craindre  dans  cet 
excès  de  traction,  et  on  pomrail  ,  au  contraire,  avoir  à  regretter  uoe 
certaine  laxité  des  trgumrns,  si  l'on  avoil  soi  même  agi  avec  trop  de 
licheté  dans  celte  partie  de  l'opération. 

Deuxième  temps.  Paisage  des  points  de  suture.  On  prend  autant 
de  fils  doublis  cirés  qu'il  y  a  de  points  à  faire  (de  trois  à  sept ,  selon  le 
volume  de  la  hernie),  nn  attache  uu  morceau  d'épongé  ou  bien  de  Lou- 

tie,  ou  un  petit  rouleau  d'ouatte  à  l'extrémité  de  chacun  d'eux,  qui 
oit  faire  I  office  de  noeud;  oo  confie  ces  fils  armés  d'aiguilles  à  un  aide 
iulelligent  qui  doit  les  passer  tout  a  l'heure  à  la  bate  du  pli  ci-dessus 
indiqué.  Le  chirurgien  relient  avec  ses  doigts  »oign>  uscmcnl  le  pli  lé- 
gumcnlaire  cl  s'oppose  à  l'issue  de  tout  viscère  par  l'anneau.  Cette  pré- 
caution est  surtout  importante  chez  les  petits  enfans  qui  crient  pendant 
l'opération. 

L'aide  implante  les  premiers  points  vis-à-vis  l'annrau  el  en-dreè  des 
orgies  du  chirurgien,  afin  d'être  sûr  que  ni  le  péritoine  ni  les  viscères 
ne  soient  blessés  par  l'aiguille.  Aussitôt  l'aiguille  passée  ,  on  coupe  le 
fil  très-près  d'elle ,  oo  le  tire  jusqu'au  nœud  d'époogr ,  on  écarte  ses 
diux  brins  qu'on  serre  ensuite  sur  un  second  morceau  d' éponge  on  sur 
uu  rouleau  soit  de  colon ,  soit  de  laioe  cardée.  On  obtient  par  U  une 
sorte  de  suture  ««chevillée  dont  les  rouleaux  compriment  exactement 
les  deux  côtés  du  pli  relevé.  Oo  applique  successivement  de  la  même 
manière  les  autres  points  dans  toute  l'étendue  de  la  base  du  pli.  L'in- 
tirrallc  entre  un  point  et  un  autre  sera  de  quelques  lignes  C'est  infé- 
rieureuieot  a  l'anneau  surtout  qu'il  faul  multiplier  les  points ,  car  c'est 
par  là  que  la  hernie  à  de  la  tendance  a  s'échapper.  I^e  but  de  ci  s  points 


est  de  provoquer  un  travail  de  phlogose  adhésive  autour  et  dans  l'in- 
tériiur  de  l'anneau. 

Troisième  temps.  Pansemens.  Dans  les  cas  légers  ,  aucun  autre 
pansement  particulier  n'est  nécessaire.  On  laisse  les  points  huit  jours 
ou  même  davantage,  jusqu'à  ce  que  le  gonflement  consécutif  aura  paru 
assez  suffisant  pour  atteindre  le  but  indiqué.  Dans  le  reste  on  se  con- 
tente pour  lout  pansement  d'exercer  une  légère  compression  sur  la  ré- 
gion, à  l'aide  d'un  brayer.  Pour  cela ,  on  garnit  de  coton  cardé  les  deux 
rangées  de  nœuds;  ou  couche  le  pli  ou  la  saillie  des  tf'guineos  sur  le 
coté  interne  de  l'anneau  ;  on  applique  encore  du  coton  ,  puis  une  com- 
presse, et  en  fia  le  braver. 

«  Je  ne  retouche  à  l'appareil ,  dit  l'auteur,  que  lorsque  le  malade 
s'en  plaint,  et  je  nie  conduis  alors  suivant  1rs  circonstances  et  d'après 
les  règles  ordinaires  de  la  chirurgie.  Toutefois  je  ne  me  presse  point  de 
couper  et  d'extraire  les  fils.  »  Ou  continue  ensuite  le  bat.dage  de  pré- 
caution pour  quelque  temps. 

La  créle  ou  saillie,  qui  résulte  du  pli  des  tégument,  ne  tarde  pas  à  v« 
dissiper,  soit  par  l'affaissement  et  l'atrophie,  soit  par  le  déplissemrnt 
et  l'ecartemer.t  complet  de  celte  duplicature  légiitnentaire.  Cette  der- 
nière circonstance  ne  parait  pas  influer  sur  le  but  final  qu'on  se  propose. 
M.  Mayor  a  observé  qu'au  Lout  de  quinze  jours  le  pli  était  déjà  déplis- 
sé et  pourtant  la  guénson  de  la  hernte  ne  »  est  poiot  démenti  malgré  le 
volume  considérable  de  la  descente. 

M.  Mayor  a  déjà  appliqué,  avec  un  succès  complet,  un  grand  nom- 
bre de  Ibis  le  procédé  qu'il  vienl  de  décrire.  Il  rite  brièvement 
observations  remaïquables  à  l'appui  de  ce  qui  précède.  Votci  la 
lance  de  quelques-uns  de  ces  faits. 

i*  Femme,  43  ans,  hernie  crurale  motstrueuse.  Gnérie radicalement 
en  cinq  semaines. 

2*  Homme  ,  43  ans,  double  hernie  scrotale.  Gnéri  en  dix-sept  jours 
de  l'une,  en  six  jours  de  l'autre. 

3*  Eofaos ,  i  ans  ,  hernie  ombil'csle  volumineuse.  G  cri ,  etc. 

Les  faits  exposés  dans  la  brochure  de  M.  Mayor  paraissent  trop  im- 
poitans  pour  que  les  chirurgiens  négligent  d'expérimenter  à  leur  tour 
les  idées  émises  par  notre  confrère  de  Lausanne. 


VARIETES. 


—  M.  le  docteur  Prtreqain.  vient  d'être  nommé  chirurgien  eu  efcel  < 
Dieu  .le  Lyon  .  à  U  suite  d'un  brillant  concours.  M.  Petrequia  continu» 
meut  b  série  des  hommes  de  mente  qui  l'ont  précédé  dans  ce  poste 


Idernotel- 


—  M.  Nnguier.  serrer  près  de  la  Faculté  de  médecine ,  vient  d'être  nom  mi 
chirurgien  Uu  bureau  central  il»  hôpitaux  à  U  suite  d'un  concours  où  te  soot  fait 
remarquer  plusieurs  autres  candidats  d  un  mérite  réel. 

MTSLtlSt  d'|IIITOI*E  ■ATr/RELLC. 

Cours  de  fanatoinic  et  de  l'histoire  natiiceUe  de  l'homme.  M.  Flonren-,  mem- 
bre de  l'Académie  royale  des  sciences,  ouvrira  ce  cours  mardi .  9  mai  1 8 17 ,  à  S 
heures  prwi«*i,  dans  l'impluthritre  du  muséum,  el  le  continuera  les  jeudis .  sa- 
medis el  mardis  suivant  à  ta  même  heurt.  11  traiter*  celle  année  : 

I  "  De  la  <ni  conique  animât*  ; 

2"  de  l'histoire  natstrtlle  de  l'homme ,  ou  d«  la  distinction  des  races  hu- 


—  M.  Lerov,  d'Elîollr.  a  commencé  mardi,  25  avril,  public  del.tho 

tricie  dans  l'amphithéâtre  de  II.  <>ue>uetille,  nie  du  Colombier ,  u*  J3.  U  le 
tinucra  tous  les  mardi»  et  samedis  à  la  même  heure.  Quelques  leçons  serunl 
sacre»  à  l'élude  des  rétrécissensens  de  l  ue.  Ire, 


d'ob«t*uion  de  Paru.  Toast  f 
de 


—  Mémoire*  de  la 
Prix ,  8  fr. 

Paris .  Crochard  et  Cie. .  libraires. édilears , 
13.  1837. 

—  Traité  pratique  des  convulsions  dont  te  , 
médecin  de  l'Uotel  Dieu  el  de  la  prison  «le  Roanne  de  Lyon,  membre  de  1* Acadé- 
mie de  medecioe,  etc. ,  etc.  Deuiièaie  rditioa,  revue  et  lupisenire.  Paris,  chef 
Oermer-Baillière,  me  de  1  Ecole  de  Médecine,  13  bis.  L)oo ,  ehei  Savy  ,  jeune  , 
libraire  éditeur,  quai  des  Cric  tins.  I/J.  Montpellier,  ebea  SevaOe  tt  Castd  ,  li- 
braires, 1837. 


par  M.  J.-L. 


Le  Rédacteur  en  chef,  Julis  Gutam. 
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de  «épate.  i«-4\ 

.  de  40  fr.  par  io,  20  fr.  pour  «  moi» .  «H U  fr.  pour» 
C  Janvier.  C  Avril.  «"  Juillet.  I"  Octobre.  - 
Uio»  lu  Directeur»  de*  parte».  —  On  ne  reçoit  qw  les 


I.  Tuvirx  Ditemn.  Recherche»  rnr  U  maladie  connue  mu»  le*  noms  de 
méningite ,  aradmitis ,  hydrocéphale  aiguë  des  enfuis ,  et  en  particulier  sur  U 
méningite  graoaleuse  ou  tuberculeuse.  —  II.  Cumçna  hiuutu.  Fuis 
ebirurgiraut  ohterTé»  i  Imtlrmerie  royale  de  Glascr» .  Jeiwii»  le  nui  1 Mi 
Jusqu'au  I"  aoAt  .«M.  —  Dl.  Acir.fa.is».  Académie  de  médecine  ,  séance  du 

morti  t  d*1  c*t»1ictc  Pictro  lit  dû.  —  FcriLXEToii.  Ac*dfwit  àt  tncdccinc.  —» 
Suite  de  U  discussion  sur  U 


^futlletun. 


AXAftÉViE  DU  MtDr.'l.li;.          StlTK  UL 

TlylE. 


PATHOLOGIE  IINTEUINE. 


BECIIEHCI1E8  8L'H  LA  MALADIE  CONNUE  SOLS  LE9  NOMS  DE 
MF.N1NCI1E,  AHACIINIT1S,  Hl'DROCÉPUALE  AIGIÎE  DES  EN— 
I  XHS,  ET  EN  PABTICUL1EB  SUR  LA  MÉNINGITE  r.BANU- 
1.ECSB  OU  TUDEBCULEU8E  ;  par  M.  A.  PlET  ,   D  -M.  P.  , 

t-x-interue  des  hôpiiaux  de  Paris. 

La  description  que  je  présente  est  le  résumé  de  vi»£t-six  observation» 
recueillit*  a  rbôpitatdcs  eufans  pendant  le.  «ritiérs  i833--.83^.0i'»  ré 
xollais  qu'elles  m'ont  fournis ,  j'ai  rapptoclié  ceux  de  Robert  Whvtt, 
Odicr ,  Cvindct ,  Purent  et  Martinet ,  et  surtout  ceux  qu'ont  obt  nus 
MM.  Sfnn , CbarpcDlirr,  Ghérard  qui  ont  observé  »ur  Unième  tcnaiii 
que  mot.  Cet  historique  e  t  ainsi  b.sé  sur  pl-js  de  quatre-vingt-cinq  fut» 
tons  fournis  j  ar  (1rs  enfans. 


<Ç  I.  CAMUS  MTStO  OGtyDU. 

I)et  dgts.  Relève»  sur  qnalrt-vinsl-dix  objervalion»,  il»  o 
pour  le  sujet  le  plu»  jeune,  onze  ntu-s;  pour  le  plus  âge",  quinze  ans. 
I*  maximum  de  fréquence  portait  sur  1rs  sixième,  septième  et  builicmc 
aimée».  Os  dru*  dernier'  s  ont  fo'.rnt  rlucnue  quatorze  sujets.  Au-dcs- 
mi*  cl  au-dessous  décrie  période,  le  nombre  des  cas  diminuait  dans 
nue  proportion  rapide;  résultai  conforme  à  celui  que  MM.  Coildet  et 


Od:cr  établissent  pour  l'hydrocéphale  aij;uc.  Il»  en  p'acent  la  plu» 
grande  fréquence  entre  la  deuxième  et  la  liuilièioe  année.  I.udwig  est 
enrorc  plus  précis;  il  dit  :  c  lofantes  lioe  morbo  nunquàm  ferè  an'è 
tertium,  et,  utpliirimùm,  inlrà  quintum  et  decimnm  artati»  anniun 
coiripiunlnr.  Ex  ropla  taracn  prostant  cum  decimo  aono,  imo  decinio 


to.  Les  ohscrrations  de  MM.  Scnn,  Charpentier,  Ghérard  et  moi 
sVi.mt  dirigées  plutôt  sur  le  service  des  filles ,  on  ne  r«ul  rien  eu  d.  - 
duire  sur  1a  fréquence  Comparative  de  la  méningite  d.ms  b  »  deux  ïixci. 
l  es  auteur»  &0tit  partagés  sur  ce  point,  MM.  Guenrnt  et  hovilb  la 
croient  plu»  commune  clirx  le»  filles.  M.  Oo-ndct,  «'appuyant  sur  un  rt- 
l<  ve  de  mortalilr  de  du  année»,  établit  qu'elle  attsque*  également  I.  v 
deux  »exe».  Ludwig  émet  la  racine  opinion.  Mai*  passé  la  dixième  an- 
née .  il  l'a  vue  sévir  plutôt  sur  lis  fillis. 

Conttilution.  Suivant  Folliergill  el  Odier,  ce  ne  M>nl  pas  les  erf  n. 
les  pl  i»  délicats  qui  sont  le  plus  sujels  à  la  méniii^ire.  La  plupart  de» 
ui.lades  vu»  par  Odicr  étaient  au  contraire  vigenreux,  actifs,  avu  ers 
.«  la  foi»  de  corps  et  d'espiit.  Sin»  nier  que  1  hvdrocc'pbalc  aiguè  *'en 
pienne  parfois  aux  plus  robustes ,  rependant  j'ai' noté  mie  le  p!u*  giaisi 
nombre  des  sujets  observé»  par  MM.  Scnn,  Parmi,  Citarpcotic: ,  (il.é- 
tard  rt  moi,  étaient  atteint»  d'une  affection  pulmonaire  ou  in'cilin.l 
c''iion:que. 

Hérédité,  l  a  de»  sujet»  que  j'ai  observés  appartenait  A  une  famille 
vil  le»  affections  cérébrales  étaient  héréditaire».  Sur  quatre  eofans ,  la 


LA  UiSti  KMOM  >ln  LA  «TATIS- 


La  discussion  sur  la  ouHliode  mmsrrimie  a  continue  dans  la  derni}rc  séance 
qui  a  cl i  entu  rcmeut  rtropUe  pir  la  lecture  d'un  discours  écrit  de  M.  Dubois 
(d'Amieiu}.  et  par  nue  improvisation  de  M.  Piorry. 

Le  discours  Je  M  Dul.oi»  a  produit  de  l'im]>mMon  et  a  rte  accueilli  atec  une 
faveur  marquée.  C'eituu  morceau  bien  pense  et  bien  écrit,  et  dont ,  pour  notre 
compte,  nous  approuvons  non-seulement  le;  conduMon»  gtucralti,  mais  etirjre 


toasle»raî»miueiiiensquile»moliven'.  Ho«  noos  permeltrons  rependant  une 
aUcrtatio.ii.  M.  Dubois,  ivut  rte  appelé  à  la  Iribunr  par  M.  le  président  pour 
parler  contre  la  oie  triode  numérique,  a  déclare  ni  commençant  qu'il  n'allait  par- 
ler ni  cwrre,  ni  pour,  mai»  tur  cette  mcthuiie.  Nous  ne  pouvons  pas  ,  et  rte» , 
nier  qu'il  n'ait  parie  effectivement  tw  la  mrtbode,  mais  il  n'en  rit  pas  mo.mrer- 
taiu  qu'il  a  aassi  parlé  cunt/v,  1 1  de  fait.  1  un  n'empêchait  pas  l'autre.  Son  di>- 
coursa  été  même  tout  polémique,  et  il  était  impossible  d'aitaquerel  la  statistique 
et  les  slitiiliciens  plu»  ouvertement  et  plus  cateicoriquement.  Non»  nrcomprenons 
donc  |>as  celte  espèce  de  précaution  oratoire  qui  élait  au  muio»  inutile.  Nous  n< 
comprenons  piére  mieux poarquoi  U  Dulmi»  d  Amiens  a  débuté  par  une  wrted'a- 
poloiçîe  de  la  théorie  des  probabiliirt  ou  plntotdes  mathématiciens  illustres  qni  en 
ont  traité,  pour  conclure  ensuite  que  cette  théorie,  <tc  quelque  manière  qu'on  l'en- 
tende, rat  tout-Mail  inapplicable  à  la  médecine.  S'il  a  voulu  par  là  critiquer  ou 
même  réfuter  l'opinion  de  M  d'Amador,  il  a  pris  une  |>cine  inutile,  car  M.  il'Ama- 
dor  ren>ecte  probablement  les  mathématique*  et  les  mathématiciens  aul  mt  que 
al.  Dubois,  el  il  n'a  fait  qoe  répéter,  au  sujet  <te»  pmhaliliui  ,  le»  <loulcs  êrm* 
par  le»  mathématiciens  même».  Il  arrive  d'ailleurs  au»  mêmes  roncliiM^n^  que  M 
D  il.-iii  PourqMoid»nc  <li«|>uler  wrqiieliniri  détails  in»ij;nilian>  eiti  ..ir  ipitbpic.» 
différences  d'e\pre«ions.  quand  on  eil  d'arrord  sue  le  fund  des  rlm-e-.  et  qn'.'n 
di  fen/l  absolument  la  mfme  cause  ?  Nuu>  avons  été  fiirpris  aus»i  trei/leji'lre  M 
tiuh'iis  dire  ilans  son  preasibnle  qu'ilne  fersilpa»  u»ape  d'arpim.  n»  srnta-'mne» 
<!u  moyeu -i<c  M.  Dubois  a  tropd  oprit  pfior  ne  pas  savoir  que  le«  «ipinir  i  .  te 
sont  d'aucun  temp»,  q-i'ils  sont  sensément  boiuo-i  mauvais.  fU|-t»  nufjit'lr»  eette 
cens  te  inibmte  n'est  donc  pas  svrieir*,  et  et  qui  le  prouve,  c'est  que  te*t  en 
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i  disait  «o  avoir  déjà  perdu  deux  dans  les  couvulsious  ;  il  lui  res-  ]' 
tait  une  petite  fille  qui  plusieurs  fois  rn  avait  éprouvé.  La  mère  elle- 
même  y  était  sujette  depui*  l'enfance.  Enfin,  le  père  avait  eu  des  alla- 
quoi  d  épilrpsie. 

Saisons.  Sur  cinquante-cinq  cas  de  méoingitrs  constatées  par  Tau-  ,, 
topsic  ,  dix  appartenaient  au  mois  du  mars,  dix  au  moi»  de  juillet  :  1 
c'étaient  1rs  deux  mois  In  plu»  chargea.  Le  minimum  répondait  au 
mois  de  décembre  ;  les  autres  moi»  n'ont  pas  olfcrl  entre  eux  de  diffé- 

5  H.  Cal  SIS  PaTItOLOClQUU. 

Les  causes  prochaines  m'ont  souvent  échappé  ;  mais  le*  causes  éloi- 
gnées étaient  évidentes.  Criaient  la  iliilbtse  tuberculeuse  ou  le  vice 
scrophuleux.  Sur  vingt-tiois  sujets  qui  ont  offert  le»  lésions  de  la  mé- 
ningite, onze  étaient  minés  depuis  longtemps  par  une  phihisie  tuber- 
culeuse générale  ,  et  quatre  scrvpliuleux,  et  comme  l'affection  serophti- 
Jeuse  n'est  qu'une  modification  du  vice  tuberculeux ,  cela  revient  à  dire 
que  sur  vingt-trois  sujets  atteints  de  méningite,  quinze  ou  les  deux  tiers 
étaient  tuberculeux.  Ainsi,  les  eofans  éprouvaient  depuis  plusieurs  mois 
ou  un  an ,  de  la  toux ,  de»  sueurs  nocturnes  ,  des  douleurs  de  coté  va- 
riables, une  diarrhée  chronique ,  et  déjà  ils  étaient  réduit*  au  marasme 
au  moment  de  l'invasion  de  la  méningite.  Chez  un  de  ces  malades,  l'o- 
rigioe  de  cette  phihisie  remontait  à  une  variole  qui  avait  laissé  après 
elle  uoe  bronchite  chronique  ;  chez  deux  autres ,  la  phtliisie  avait  suc- 
cédé a  uoe  rougeole:  ces  maladies  éruptives  avaient  amené  une  toux 
continue  et  les  symptômes  d'une  entérite  chronique  compliquée  d'ulcé- 
rations tuberculeuses.  Chez  un  garçon,  la  méningite  avait  été  précédée 
deux  mois  auparavant  d'une  coqueluche,  qui  avait  dégeucré  ea  phtbi- 
sîe  pulmonaire.  Lin  autre  enfant,  à  la  suite  d'une  cholrrine  dit  deux  mois 
de  durer,  était  tombé  graduellement  dans  le  marasme,  avait  été  pris 
de  douleurs  continues  aux  deux  côtés  de  la  poitrine  et  d'une  toux  chro- 
nique, jusqu'à  ce  qu'enfin  il  s'y  joignit  dans  les  derniers  jours  des 
symptômes  de  péritonite  tuberculeuse,  de  gastrite,  puis  enfui  de  mé- 
ningite. Dans  deux  autres  ras,  1rs  malades  portaient  à  leur  cuti  ce  des 
signes  de  péritonite  chronique  et  de  phihisie  mésenterique  ;  tels  que 
sensibilité  obtuse  d  ancienae  de  tout  1  abdomen  ;  sensation  de  tumeurs 
marronnres  au  palper;  pclolonncment  des  intestins  par  l'effet  d'ancien- 
ne» adhérences  produites  autour  des  tubercules.  Quant  à  l'affection 
scrophuleusc: ,  sa  liaison  à  la  méningite  n'est  pas  moins  démontrée.  L'a 
sujet  de  quatorze  ans,  observé  à  Si  Louis,  offrait  depuis  trois  ans  une 
nombreuse  série  de  symptômes  scropbuleux;  opbllulmie  chronique; 
esthiomène  du  nez  ,  des  joues;  hypertrophie  ccllulcusc  de  la  joue  gau- 
che; teigne  faveuse;  cartes  scropbulcuses  aux  doigts  ;  ventre  volumi- 
neux. Mêmes  lésions  à  peu  près  chez  trois  autres;  un  d'entre  eux  avait 
une  cru'  vertébrale.  Chez  tous  l'autopsie  a  découvert  des  tubercules. 

A  ces  faits ,  joigooos  l'aulorité  des  auteurs.  La  première  observation 
de  Morgagm ,  empruntée  à  Yalsalva ,  est  celle  d'uoe  hydrocéphale  ob- 
srrvée  sur  un  eofaut  de  treize  ans,  qui  avait  perdu  de  phihisie  pulmo- 
naire un  Irêre ,  une  soeur  et  qui  lui-même  était  tuberculeux.  Sauvages, 
auus  le  litre  d' Eclamptiaab hydrocéphale  s'exprime  ainsi  :  «Elle  at- 
taque les  enfin»,  surtout  lorsqu'ils  ont  un  vice  scropbuleux  dans  le  sang 
et  le  nicseulèrc  rempli  de  glandes  squirrbeuscs.  *  Squirrhe  veut  «lire  ici 
probablement  tubercule ,  car  1rs  matières  squirrheuses  et  enccphaloïdrs 


sont  extrêmement  rares  chez  les  enfin-;  a  Ici  point  que  srr  cent  soixante 
autopsies  environ  que  j'ai  failes  en  deux  ans,  je  n'ai  pas  une  srule  fuis 
renrontré  chiz  eux  le  cancer.  D'ailleurs,  à  l'époque  deValsalva,  1rs 
tubercules  rt  lesquirihe  étaient  souvint  confondus.  M.  Coindct  nous 
dit  aussi  :  «  On  trouve  des  hydrocéphales  produites  par  des  tubercules 
»  du  cerveau,  du  foie  ,  <  t  surtout  du  mésentère  ,  et  dans  quelques-uns 
»  de  ces  cas .  sa  marcha  est  d'uoe  extrême  rapidité  ,  toujours  mortelle 
le  lenne  d'm  e  maladie  chronique.  »  Ailleurs  :  «  Les  scro- 


*  phules  m  ni  une  des  causes  prédisposantes. 

Après  le  vice  tuberculeux  ,  la  cause  la  plus  fréquente,  d'après  mes 
relevés,  est  la  suppression  des  exsudations  du  cuir  chevelu.  Un  scro- 
pbuleux de  quatorze  ans  portait  unr  teigne  faveuse  dont  les  alvéoles 
s'étendaient  de  jour  en  jour.  Pour  l'en  guérir  on  appliqua  sur  la  léte 
rasée  des  cataplasmes  formés  d'un  mélange  de  graine  de  lin  et  de  cha  r- 
bon  pulvérisé.  Au  bout  de  quinze  jours  de  ce  traitement  la  tête  est  net- 
toyée; mais  il  survient  en  même  temps  une  fièvre  continue  avec  cé- 
phalalgie qui  redouble  le  soir,  et  se  complique  d'un  délire,  d'abord 
rémittent,  puis  continu,  qui  se  change  plus  tard  en  un  coma  profond. 

Chez  un  autre  scrophuleux  ,  affecté  d'engorgemens  cervicaux ,  sujet 
aux  ophllulmies  chroniques,  la  suppression  brusque  d'une  suppuration 
du  cuir  chevelu ,  établie  depuis  deux  ans ,  fut  immédiatement  suivie 
de  maux  de  tâ:c  ,  de  morosité ,  de  loux  et  de  Iroub'e  vers  le  ventre  , 
puis  bientôt  des  symptômes  d'one  méningite. 

Le  troisième  cas  est  celui  d'une  petite  fille  affectée  depuis  trois  ans 
d'une  éruption  croûleuse  à  la  tête,  à  la  suite  d'une  frayeur  vive;  l'é- 
ruption quitta  la  tête ,  se  jeta  sur  la  tacc ,  puis  disparut  complètement 
en  deux  jours.  Bientôt  invasion  d'uoe  douleur  fixe  aux  deux  tempes , 
et  peu  de  jours  après  éclate  une  méningite.  Ainsi ,  sur  vingt-trois  cas , 
•mis  fois  fa  céphalalgie,  précurseur  dis  troubles  cérébraux,  a  succédé 
à  la  suppression  brusque  d'un  suintement  habituel  du  cuir  chevelu.  A 
l'appui  de  ces  faits  vient  l'observation  quarante-sixième  du  Sepulchr. 
de  Bonnet ,  d'une  hydrocéphale  aiguè  attribuée  k  une  teigne  n  per- 
cutée. 

M.  Charpentier  nou*  fournit  deux  faits  analogues  :  dans  l'un  (qua- 
trième observa  lion),  les  symptômes  cérébraux  succédèrent  à  la  suppres- 
sion d'une  uphlhalinie  palpebralc  suppurante  ;  dans  l'autre  (  quinzième 
observation),  la  méningite  survint  au  moment  où  la  malade  allait  être 
guérie  d'une  abondante  suppuration  d'abcès  scrophuleux. 

Dans  aucun  cas  la  maladie  n'a  été  consécutive  à  l'insolation,  bien  que 
plus  de  la  moitié  des  sujets  aient  été  observés  pendant  les  chaleurs  de 
l'été  :  deux  fois  elle  a  succédé  à  des  attaques  d'épilepsie.  Un  garçon  de 
six  ans,  scrophuleux,  éprouve  pour  la  première  fuis  une  attaque  qui  se 
prolonge  deux  jours  et  une  nuit ,  puis  fait  place  à  un  état  comateux 
avec  délire  tranquille  et  michonneinent.  1-e  second,  igé  de  huit  ans,  est 
pris  de  méningite  comme  l'autre,  an  sortir  d'une  première  attaque  d'e- 
pilepsir  qui  avait  dmé  trois  jours  et  compris  une  quinzaine  d'arecs. 

Dans  un  cas,  la  colère  provoqua  l'invasion  du  mal.  C'était  chez  un 
garçon  de  six  ans,  d'un  tempérament  nerveux,  et  qui,  au  début  de  plu- 
sieurs affections  éruptives,  avait  chaque  fois  éprouvé  de  forti  s  convul- 
sions. Les  symptômes  cérébraux  éclatèrent  à  la  suite  d'un  violent  em- 
portement. 

Sur  trois  sujets,  la  maladie  parut  dépendre  d'une  violence  cxlérieu 
rc.  Chez  le  premier,  la  céphalalgie  débuta  huit  jours  après  une  chut- 


rnloruant  les  argitmens  seolasliques ,  M.  Dubois  n'a  pas  dédaigné  de  s'en  servir- 
nous  ne  l'eu  blâmons  pas;  car  lorsque  sur  une  question  doanee  les  principales  et 
véritables  raison,  ont  ele  émise»,  on  est  bien  tore»  de  les  répéter.  M.  d  Amador 
n'a  eu  en  ce* i  d  autre  avantage  que  de  parler  le  premier  ;  car  les  argumens  appar- 
tiennent a  tout  le  inonde. 

Sauf  cet  nonlc  diplomatique  où  M.  I  Su  bon  s  cherché,  non»  ne  savons  pour- 
quoi .  a  se  faire  une  place  à  part  dan»  la  discussion ,  nous  n'avons  que  de<  clore» 
à  bit*  de  tout  ee  qu'il  a  dit  contre  ou  sur  la  méthode  numérique.  Ce  ««Tait  uou» 
contredire,  et  en  outre  faire  violence  à  noire  conviction  la  pin»  fi  rme,  mie  de 
ne  pas  approuver  ilao»  le  discoor»  de  M.  Unirai»  le»  idées  et  le»  raisonneniens  que 
nom  avons  approuve»  dans  relui  cle  M.  d'Ajuailor.  Nou»  avouun»  même  avec,  plai* 
Mr  que  M.  Dubois  a  dévelofipc  son  opinion  avec  beaucoup  de  neltete  ,  et  un  la- 
tent d'cipusition  remarquable. 

L'ensemble  Je  son  discours  a  été  ,  comme  nous  l'avons  dit .  essentiellement 
polémique-  H  a  abordé  de  front  M.  Louis,  qui  est  le  véritable  représentant  do^- 
ma:  Mme  de  la  n»  tliude  numérique .  rt  suhsédiairenicot  U.  BouiUaud  ,  qui  s'en  est 
porte  cgalcmeul  le  défenseur,  quoique  avec  moins  de  confiancert  quelque»  restric- 
tion». Sur  loin  le*  poiDts  qu'il  a  touche*.  l'arKomcnlalion  de  M.  Dubois  nous 
parait  li  «*  d:flieilr  a  combattre  et  im|X»tibV  à  rétorquer. 

Sans  entrer  ici  dans  faillisse  de  son  mémoire,  qu'on  trouvera  dan»  le  compte- 
rendu  de  la  séance,  noirs  nous  bornerons  à  signaler,  comme  particulièrement  re- 
marquable ,  la  manière  dont  il  a  réfute  par  une  véritable  rédaction  à  l'absurde  , 
la  prétention  de  I  croie  numérique  île  formuler  des  allumes  aaatomiques ,  putao- 
lujiques  et  thérapeutique» ,  en  prenant  la  moseune  de  tous  les  cas  obier» e» ,  et 


en  considérant  cette  mosenne  comme  la  véritable  expression  de»  faits  11  a  pris 
pour  exemple,  car  les  eiemplrt  sont  indispensables  à  un  Mijel  m  ahalrail ,  quel- 


ques travail»  anatomiques  entrepris  dans  cette  vue,  dan>  lesquels  un  a  prt 
<fi terminer  II  direction,  le  calibre  et  les  rapports  oorniam  et  absolu»  des 
seaux  sanguin»  cher  l'homme,  en  peeoaut  la  utoseone  de  toutes  les  circonstances, 
déstructure  et  de  disposition  qui  ont  un  être  nb-ervecs  sur  tin  plu»  ounioiiis  grand 
nombre  de  sujets.  Il  eit  évident,  d'abord,  que  cette  nulboiie  est  illusoire,  el 
«e  cnotrrdit  elle-même .  rar  elle  prétend  tirer  une  règle  absolue  de  l'observation 
d'an  nombre  infiniment  peutderas  particulier»,  et  prend  gratuitement  la  moienne 
de  ces  ras  observe» ,  pour  la  moseune  des  ca»  observables  oo  possibles,  lesquels 
tout  infinis  Cette  moseone  .  en  effet ,  pourrait  incessamment  varier  avec  le  nuni- 
hre  croissj'it  des  observation»,  el  comparaison»  failes  »ur  toutes  Les  rares,  et 
tous  les  individus  de  cliaqisc  rare  ,  et  à  tooti  s  les  époques  de  la  vie ,  el  dans  tous 
les  temps ,  et  I  on  serait  ainsi  condamné  à  n'avoir  jamais  qu'une  movenne  provi- 
soire clloiij,ours  changeante.  Si  on  n'admet  pas  celte  consequeorc ,  et  si  ou  dit 
que  fohsrrv.itio»  de  dix .  de  vingt .  de  cent  individus  ssiflil  pour  représenter  l'e«- 
péce  entière,  et  que  la  movenne  déduite  de  ce»  cent  cas  équivaut  à  une  ionienne 
universelle,  on  avoue  en  même  lemps  qu  ou  seul  iiidmdu  peut  légitimement  repré- 
senter l'espêee,  et  que  cet  individu,  considère  cuoime  l\|ie  ,  cipuvaut  absolument 
à  la  movenne  déduite  d'un  plu»  ou  moins  grand  nombre  d  individus,  El  alors  la 
■  boisées!  pi 


est  par  ce  fait  atnndonnrc  el  n'a  même  plus  de  sens  M  Dubois  a  par- 
faitement montre  l'inutilité  et  la  puérilité  de  ce  prétendu  perfectionnement  de 
l'observation  .  <rni ,  en  la  supposant  pralu  al  le  .  ne  donnerait  jamais  ,y.,e  des  abs- 
tractions dont  il  scrail  impo<sible  de  retrouver  le  modèle  et  la  rrabsaliuo  dans 
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VI. 


la  tète.  Le  second  ressentait  i 
rs  jours  lorsqu'il  fil,  sur  le  côté  <" 
plaie  cootuse  on  sourcil  ;  «roi»  jour»  après, 
conviens  repensant  que.  dan*  ce  dernier  r- 


leiâ  des  maux  de  tète  depuis 
itxt.  uoe  forte  chute  suivie  de 
.  début  de  la  méoingite.  Je 
on  peut  croire  que  la  cé- 
phalalgie, antérieure  à  la  chute,  annonçait  déjà  un  commencement  de 
méningite.  Cher  le  troisième  enfin,  un  coup  violent,  porte  sur  l'occiput 
avec  uo  instrumeot  de  fer,  fut  immédiatement  suivi  de  douleurs  de  ^  tête 
tsootinoes  pendant  un  mois,  au  bout  duquel  éclater»  nt  les  symptômes 
cérébraux.  Des  seiie  malades  observés  par  Odirr,  sis  au  moins  étaient 
dans  ce  cas.  Coindet  reconnaît  aussi  les  violences  extérieure»  pour  cau- 
ses d'hydrocéphale  aigue  ou  chronique.  Bonnet  (  Sepulehrelum  )  cite 
l'exemple  d'un  entant  qui,  «près  avoir  etc  roule'  dans  un  tonoeau  par 
un  camarade,  fut  pris  d  hydreocc plaie  ;  il  y  eut  en  outre  augmentation 
de  Tolumc  du  foie. 

Frayeur.  Uoe  fois  j'ai  tu  la  maladie  consécutive  à  une  violente 
frayeur  éprouvée  par  one  uoe  petit»'  lillci  l'occasion  de  la  mort  de  sa 
mère.  Odier  cite  un  cas  analogue.  U»  garçon  de  sept  ans,  étourdi ,  re- 
muant, s'essaie  a  descendre  d'un  cinquième  étage  en  glissant  le  long 
d'uoe  corde  qui  lui  brûle  les  main».  Il  s'effraie,  jette  les  haitls  cris; 
on  le  saisit  par  une  fenêtre  an  milieu  de  sa  descente ,  et  dès  le  même 
jour  il  est  pris  de  tous  les  symptôme»  d'une  hydrocéphale  aigue  dont 
il  meurt.  MM.  Par-ot  et  Martinet  (trente-neuvième  observation)  rap- 
iwrtent  aussi  le  fait  d'uoe  jcine  fille  de  sept  ans  qui  ,  après  avoir  été 
maltraitée  et  menacée  par  une  de  ses  maîtresses  d'être  enfermée  dans 
un  heu  obscur,  fut  prise  aussitôt  de  convulsion»  ,  bornées  d'abord  aux 
muscles  de  la  face  «bientôt  générales;  elle  prit  un  ai.  hébété,  ne  ré- 
pondît  plus  aux  questions  que  pir  de*  larmes.  Les  jours  suivans  .  tou* 
ces  svm;rôincs  acquirent  plu»  d'intensité,  les  convulsions  redoublèrent 
defiéquoncr;  et  le  cinquième  jour  les  symptômes  de  méningite  étaient 


'I  présence?  Robert  Wbylt  ne  croit  pas  non  plus  à  cette  prétendue  cause. 
«  Vers  la  fin  de  la  deuxième  période,  dit-il,  ils  évacuent  quelque  chose 
de  semblable  à  des  vers  ,  sans  cependant  en  éprouver  de  soulage- 
nt ment ,  ce  qui  ne  fait  qu'induire  en  erreur  les  praticiens  sur  la  cansc  de 
I  la  maladie. 

Nous  n'avons  pu  constater  l'inûuence  des  travaux  d'esprit.  Mes  faits 
et  ceux  des  auteurs  cités  portent  sur  des  enfaos  du  peuple,  d'une  éduca- 
tion généralement  négligée. 

$  III.  MODE  D'INVASION  IT  Dl'»CE 

La  période  aiguë  de  la  maladie  commence  par  des 
du  délire,  quelques  jours  ou  quelques  semaines  après  le  début  de  la 
céphalalgie.  Presque  toujours  les  symptômes  graves  éclatent  d'emblée , 
et  marquent  nettement  la  fin  des  prodromes  et  l'invasion  de  la  période 
aigue.  Mais,  chet  quelques-uns.  les  prodromes,  indices  encore  obscurs 
à  l'origine,  ne  se  transforment  que  par  degrés  en  une  maladie  mieux 
dessinée,  et,  dans  ces  cas,  on  ne  peut  préciser  le  commencement  de  la 
période  aigue,  surtout  si  les  vomissetoens  et  le  délire  viennent  à  man- 
quer. Ainsi  l'enfant,  tourmenté  d'abord  d'une  céphalalgie  irrégulière  , 
tombe  peu  à  peu  dans  un  état  d'apathie,  commence  à  ne  plus  reconnaî- 
tre ses  païens,  delire  sourdement,  et  tombe  graduellement  dans  le  co- 
ma. Dans  ces  cas,  j'ai  pris  pour  commencement  de  la  période  aigue  l'é- 
poque où  l'enfant  cesse  de  reconnaître  ceux  qui  l'entourent. 

La  durée  la  plus  «unie  des  symptômes  ai^us  a  été  de  trois  jours,  la 
plus  longue  de  vingt.  L'ige  n'a  pas  influé  sur  cette  durée  :  ainsi  deux 
enfans  de  six  aus  ont  eu,  l'un  six  jours  de  maladie,  l'autre  doute;  deux 
de  sept  ans  ont  été  malades,  l'un  sept  jours,  l'autre  quinze. 
Fomitsemens.  I,es  vomisscmrns  ouvrent  la  marche  des 


Affections  ëntptwtt  Une  fois  j'* i  vu  les  symptômes  de  I a  méningite 
aigue  apparaître  dans  le  cour»  d'une  scarlatine,  une  antre  a  I»  desqua- 
mation d'une  variole,  sim  que  les  membranes  aient  offert  d  altérations 
sensibles.  Odier  a  va  quatre  fois  la  méningite  à  la  suite  de  ces  érup- 

t,0Dendiion.  Onabeaueoiip  exagéré,  je  crois,  l'influeneede  la  dentition 
sur  les  membranes  du  cerveau.  Happchms-nous ,  en  effet,  d'après  le  re- 
levé des  âges  présenté  plus  haut ,  que  l'hydrencéphale  ne  se  rencontre 
guère  av.sut  U  fin  de  la  première  dentition,  que  sa  plus  grande  fréquence 
est  de  l'âge  de  cinq  à  huit  ans  ;  On  ne  peut,  à  coup  sur.  l'attribuer  à  la 
seconde  dentition  dont  les  effets  sympathiques  sont*  peu  près  nuls.  Je  ne 
partage  dune  pas  tout  à  f  lit  l'opinion  de  MM.  Srnn  et  Oudct  sur  I  in- 
fluence de  l'éruption  des  dents.  Cetie  croyance  vient  de  ce  qu  on  a  pris 
souvent  pour  des  méningites,  pour  des  hydrocéphales  aignïs,  les  con- 
vulsions de  la  première  enfance,  nui  en  différent  en  ce  qu'elles  ne  lais- 
sent  pas  ordinairement  après  elle  de  lésioo  appréciable  des  mem- 


branes. 

Fers.  f.  es  vers,  donnés  aussi  comme  causes  de  méningite,  nom 
qu'une  influence  douteuse.  Pour  soixante  autopsie*  relevées  sur  mes 
obseï  valions  et  sur  celles  des  auteurs  cités,  trots  fois  seulement  il  s'est 
reneont.é  des  vers,  encore  en  Irès-pelit  nombre,  un  ou  deux  lombrics 
seulement;  et  n'en  trouve  t-on  pis  bien  davantage  cbei  beanco.ipdesuje!s 
qui  n'ont  offert  pendant  la  vie  aucun  symptôme  nerveux  ,  maigre  leur 


aigus;  c'est  un  des  symptômes  les  plus  coostans  de  la  méningite.  R. 
Whvll,  sur  vingt  malades,  n'en  a  trouvé  quedeux  qui  n'eussent  pas  eu 
de  vomissemeus  dans  la  première  ou  dans  la  seconde  des  périodes  éta- 
blies par  lui.  MM.  Guersent  et  Scno  insistent  fortement  sur  la  constan- 
ce et  la  grande  valeur  de  ce  symptôme  ;  M.  Gherard  les  a  trouvés  huit 
fois  sur  dix;  et  moi,  sur  vingt-quatre  f.iits,  dix-neuf  fois.  Ce  signe  est 
donc  d'une  haute  importance  pour  le  diagnostic;  et  tout  vomissement 
chez  uo  enfant  qui  souffre  de  maux  de  tête  depuis  plusieurs  jours  ou 
plusieurs  semaines  doit  tenir  le  médecin  dans  la  crainted'uneménii 
très-prochaine.  Indépendant  de  toute  lésion  de  l'estomac,  ils  sont  I 
à-fait  sympathiques  de  l'affection  cérébrale,  comme  ceux  qu'on  i 
souvent  à  la  suite  des  plaies  de  tète  et  drs  commotions  du  cers 
dioairement  la  céphalalgie  le»  a  précédés  de  huit  jours  ou  d'un  mois  ; 
quelquefois  il»  débutent  avec  elle  d'emblée,  et  annoncent  très  prochai- 
nement le  délire  cl  le  coma.  Us  cessent  sans  retour,  une  fois  te  delire 
dècUrè.  Dans  un  seul  cas,  je  les  ai  vus  se  renouveler  deux  ou  trou  fois 
dans  la  troisième  période. 

Ils  ne  durent  ordinairement  que  de  deux  à  cinq  jours  au  plus;  dans 
un  des  cas  qui  m'appartiennent  i's  se  renouvelèrent  neuf  jours  de  suite; 
MM.  Parcol  et  Martinet  citent  un  fait  pareil.  Dans  drs  cas  rares ,  je  les 
ai  vus  débuter  un  mois ,  quiote  jours  avant  l'explosion  des  symptôme* 
aigus ,  et  revenir  de  loin  en  loin ,  provoqués  par  des  accès  de  cépbalal 
gie ;  enfin  ils  leparaissent  une  dernière  fois,  immédiatement  avant  le 
debre. 

A  quel  signe  reconnaître  si  les  vomissemrns  sont  l'annonce  d' line  mê- 


la nature ,  car  il  e»t  certain  qu'une  description  du  corps  humain  obtenue  par  ce, 
iutm-n.  ne  srraitqu'un  tvpc  imaginaire .  et  .|u'il  «rait  imuo»»ihle  de  Iniuser  un 
indivi.lnnui.  compare  à  ce  tvtw ,  ne  p4t  p*»»ee  puur  «in  luonilre.  M.  Hulwi»  a 
■mis  de  ce  ssilciue  eu  pathologie .  et  fait  voir  qu'il 


conduirait  a  uoe  nosop-aphie  chimérique. 

Applique  à  U  thérapeutique,  les  conséquences  sera  eut  pires  encore  M.  Dubois 
en  a  pus  un  eicniple  frappaol  et  leis-piquaot  dans  la  pratique  de  M.  Ikmillaod , 
auquel  il  a  reproche  directement  de  n'avoir  pas  donne  et  de  n'avoir  pa»  pu  doti- 
«rr  la  formule  «le  »c»  emis-ioos  sanguines  :  reproche  qui  a  dù  «"autant  plus  etun- 
rcr  ce  praticien,  que  c'est  prccivcmeitl  de  I»  drlerniinalion  rigoureuse  de  cette 
tormtue  qu'il  s*  ^Uinlie.lt  est  pnurtaut  rvi.l.  nt  qu'il  se  lroro|>c  et  de  bien  des  ma- 
niât. La  comparaison  des  émissions  sanguine»  dans  la  pcripoeomouie  telle» 
qu'elles  sont  coosifnicrs  dans  les  tableau*  eliuiques  de  M.  Itouillaud .  donne  une 
moven.c  d'environ  quatre  lisresdis  oure*  de  «a ne  par  chaque  malade.  Tirée  qua- 
tre livres  dis  once»  de  sauf  dans  uo  espace  détermine  de  temps  «rail  donc  ta 
formule  donnée  par  le»  chiffres,  el  la  méthode  à  adopter  dans  tous  les  cas  de 
péripneumome  à  venir.  Si  on  nie  cette  cvunéqueuce  ,  il  faut  prouver  ou  bien 
qu'elle  n'est  pa»  trc,uli«-i«n>riil  dciluitedes  obvcrvalMins.  ou  bien  que  la  nirtiiode 
numérique  lie  sett  à  rien;  que  tes  conclusion» qu'elle  fournit  doivent  être  rCj-ar- 
decs  connue  uoi,  avenues,  et  celer  daus  la  pratique  «  de»  considérations  ctran- 
*  ces  au  calcul  et  à  la  prohahiUlc  mathématique.  Si  on  l  accoide  ,  nom  les  rou- 
lndKU<uuain,'ubire,  qui  en  résultent  ;  Preiuierenieul,  il  e»t  cvrtaiu  qoe  telle 
formule  donnée  pour  r*|t)e  n'a  été  en  fait  eiuplo»  ce  sur  aacuu  des  malade*  sup- 
poses guéris  par  son  emploi  ;  la  dose  des 


eun  de  ces  malade»  a  rte  en  effet  très  différente  et  flottant  entre  un  mJnmumet 
un  mnjtttm-H.  Tel,  pareicuplc,  a  perdu  uuc  line  doute  onces  de  saiq*.  et  lel 
aulre  dis  livre».  Si  on  répond  qui-  celte  différence  dans  la  dose  dr»sai|rncv»  a  été 
déterminée  par  l'état  10.lm.lurl  des  malades,  ce  qui  e«t  la  vérité,  il  en  résul- 
tera que,  sur  les  malade»  a  venir .  il  faudra  *u-»i  modilier  l'emploi  de»  saignées 
daos  chaque  cas,  et  alors  que  devient  la  formule  D  Voilà  donc  cette  formule,  ri- 
ftourcUH'dienl  di  dutle  del>»|»érieiicr  .  convaincue  d'être  luapplicjble  dan»  l'ini- 
u.ci.T  majitrilr  ik»ca>.  E  le  t»l  eu  «f  it  une  muteonc  de  traitement  qui  ne  pour- 
rait RiM-rc  trouierà  «  appliquer  qu'a  une  itinjenùe  de  maladies,  ruais  ces  ruoteiuies 
ne  «ont  que  de  vaines  abstraction*  tont-à-l'ait  vi-les  de  sens, 

Si-cYinilemeut,  dan»  le  ca«  oii  un  adopterait  la  formule  indiquée  par  U  moyenne 
avec  U  résolution  de  l'appliquer  à  la  riirornr  a  chaque  malade,  on  arnvceait  s.  eaa* 
ploier ,  en  veetu  île  l'eipeneoce.  un  traitement  qui  en  fait  u 'aurait  etc  jamais  ou 
presqurjaniai»  es|«hmente ,  et  tous  les  malades  traites  et  guéris  par  ce  procédé, 
leraient.  en  realitc.  Iraitoel  pu  ris  \>*T  un  procède  to«l-à-fail différent  de  celui 
par  lequel  on  avait  tr«ite  et  piu  ri  les  premier».  On  peut  ajouter  encore  que  la  for- 
mule cUraile  des  rhiffres,  ne  serait  pa«deu»  Joue»  de  suite  la  iisctiie;  car,  si  on  di- 
vise le  tutal  des  ob-ervjtinns  enti->isne»-sda«is  les  tables  des  statisticiens  en  di  verses 
séries,  plus  ou  moins  touque»,  cl  qu'on  np  re  sur  chacune  de  ces  séries ,  on  ar- 
rive nécessairement  H  de»  moveniics  diffi  rentes.  Ainsi  La  formule  eilraitede 
vin^lcas  serait ,  je  suppose  ,  lie  dis  palettes:  estraite île  trente,  elle  serait  de 
huit  ou  de  sept  :  de  quarante  .  Je  douie  ou  de  treiie .  et  ainsi  de  suite.  D  où  ré- 
sulte une  nouvelle  inq  i-ilulil.-  de  déterminer  U  formule  d'une  manière  fue,  pré- 
cise, el  e'e,t  la  ponrtant  le  but  avoué  drs  statistique*  et  de»  duflres.  Si  on  objecte 
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ningilc?  Dans  la  ('emième  enfance  ,  «  svmptôme  est  provoqué  soit  par 
des  quintes  de  toux  dan*  le  cours  d'une  bronchite,  et  surtout  d  une  co- 
queluche ,  soit  par  la  préssncc  des  vers  :  c*e»t  «ussi  par  eux  que  débute 
ordinairement  la  variole.  Si  donc,  chez  un  enfant  varcicé ,  ou  qui  a  eu 
la  petite  vende ,  chez  un  enfant  qui  digère  bien  et  n'a  p.s  de  bron- 
chite ni  de  cwiueluchc,  il  surrient  des  vomissemens  simples  ou  bilieux, 
accompagnés  ou  précèdes  d'une  céphalalgie  plus  ou  moins  ancienne,  il 
y  a  tout  lieu  de  craindre  l'invasion  tris -prochaine  d'uoe  méningite  ai- 
guë ,  surtout  quand  le  sujet  est  tuberculeux. 

Délire.  Sur  cent  trente-huit  cas  de  méningite  relatifs  à  tous  les  âges, 
et  rapportés  par  MM.  Parent  et  Martinet .  le  délire  s'est  rencontré  qua- 
tre-vingt-dix-neuf fi<is.  Sur  vingt  trois  faits  relatifs  à  des  enfans,  je 
l'ai  vu  manquer  six  fois  ,  et  les  malades  ont  gardé  un  silence  complet 
pendant  tout  le  cours  de  la  méningite.  Quelquefois  il  est  survenu  d'em- 
blée .  sans  avoir  été  précédé  de  maux  de  tête ,  ni  de  vomissement  ; 
mais ,  d'ordina'rc  ,  il  se  prononce  au  moment  oit  les  vomissemens  s  ar- 
rêtent. C'est  presque  toujours  un  délire  tranquille ,  une  rêvasserie  cal- 
me ,  accompagnée  de  mots  sans  suite,  mal  articulés,  entremêlés  d  un 
marmottement  sourd  et  de  roicbonnemcnl  :  il  est  plus  marqué  les  trois 
on  quatre  premiers  jçiirs  de  symptômes  aigus ,  et  fait  ensuite  placé  au 
et:  m».  Je  ne  l'ai  vu  qu'une  seule  fois  éclater  en  vociférations,  cl  s  ac- 
c  rapagner  de  mouvemens  violens  ;  encore  l'autopsie  laissâ  t  elle  en 
dmitc  si  les  méninges  client  réellement  enflammées.  Rarement  il  est 
nécessaire  d'attacher  les  malades.  J'insiste  sur  celte  forme  de  délire; 
t  lie  appartient  plus  spécialement  à  la  méningite  des  enfant ,  à  la  ménin- 
gite de  la  base  du  cerveau.  La  forme  aiguë  avec  vociférations,  agitation 
désordonnée ,  anparlii  nt  plutôt  aux  adultes  ;  encore  est-elle  rare  chez 
eux,  ce  qui  résulte  desquatre-vingt-dix-neuf  faits  cités  par  MM.  Parent  ri 
Martinet  :  «  Les  tuj«ts ,  disent-ils ,  sont  calmes ,  marmottent  dis  pa 
ro'es  inarticulées,  comme  plongés  dans  une  sorte  d'ivresse.  Il  résulterait 
•  de  là  que  le  délire  bruyant  dépendrait  rarement  d'une  méningite,  mais 
qu'il  serait  plutôt  l'cRVt  sympathique  d'uoe  affection  éloignée,  d'une 
p-iitro  cnléi  île  aigue  iulense,  avec  symptômes  atax'ques,  ou  d'un  état 
purciu'  nt  nerveux.  Je  me  rappelle  avoir ,  l'année  dernière,  à  l'hôpital 
Sai;  t-Louis ,  contesté  A  deux  de  mes  collègues,  l'existence  d'une  mé- 
ningite aij,uc  sur  une  femme  d'une  quarantaine  d'années,  parce  qu  au 
lieu  d  '  un  délire  calme,  avec  rêvasserie,  marmoilriucut  obscur,  elle 
avait ,  trois  jonrs  de  suite  ,  proféré  des  vociférations  violentes ,  et  s  é- 
lait  lisrce  sans  cesse  à  des  gesticulation»  furieuses  :  l'autopsie  révéla  une 
gastro-rnterite  crythémateusc  des  plus  étendues  et  des  plus  vives  ; 'es 
méninges,  à  peine  mariées,  conservaient  toute  leur  consistance  ;  le  ccr- 
ve.ni  était  complètement  tain.  La  d  fférenre  dans  11  forme  du  délire  suf- 
tiroit  donc  pour  faire  distinguer ,  du  «  les  enfans ,  et  peut-être  chez  les 
a  Cultes,  riiin.nniralion  vraie  des  méninges  d'avec  les  irritations  céré- 
brale» sympathique-.  MM-  Parmi  et  Martinet,  qui  or.l remarqué  la  fré- 
quence plus  grande  «lu  délire  chez  les  adultes  que  chez  h  s  enfans  ,  l'at- 
tribuent à  la  méningite  de  la  convexité ,  qu'ils  disent  affecter  plus  spé- 
r.i'cracnt  les  adultrs  ;  ro;iis,  d'après  mes  recherches ,  les  enfans  aussi 
présentent  presque  toujours  des  fausses  membranes  sur  la  eonvesilé  du 
■  ei  veau  en  même  temps  qu'A  la  base,  qu'ils  aient  eu  ,  ou  non,  du  dé- 
liie.  Ce  n'est  don.',  pas  du  siège  de  la  méningite  que  dépi  nd  l'existence 
•m  l'.;!,sencc  de  ce  syrop-ùme.  Le  relevé  de  mes  autopsies  i  t  de  celles  de 
M.  GLcrard  justifie  pleinement  la  critique  de  M.  Charpentier  sur  la 


i  locilisaiion  de  la  cause  du  délire  ,  et  c'est ,  je  crois ,  avec  raison  qu'il 
attribue  sa  fréquence,  chez  1rs  adultes,  A  la  vitalité  plus  active  du  cer- 
veau ,  à  l'exaltation  plut  facile  des  faculté*  intellectuelle*;  tandis  qu'il 
est  plus  rare  dans  les  méningites  des  vieillards  ,  A  cause  de  l'affaisse- 
ment des  fonction*  dit  cerveau  ;  chez  les  «nfao* ,  parce  que  ce*  facultés 
ne  sont  pas  encore  développée*. 

Jamais  continu  ,  le  délire  attrrne  dès  le  commencement  avec  le  coma. 
On  peut  aisément,  sauf  les  derniers  jours  ou  le*  dernières  heures  ,  tirer 
le  malade  de  son  état.  Qu'on  le  questionne ,  il  répond  juste ,  mai*  d'un 
ton  toujours  bref,  non  traînant  comme  celui  des  typhoïdes ,  d'un  air 
miussadc ,  en  fronçant  la  racine  du  nez.  Il  sort  la  langue  quand  on  l'or- 
donne, et  semble  quelquefois  l'oublier  hors  de  ta  bouhe;  il  appelle 
lui-même  pour  ses  besoins,  et ,  une  fois  satisfait ,  retombe  dm*  sa  rê- 
vasserie. OJirr  nous  print  fort  bien  ret  état  de  torpeur,  a  Ce  n'est,  dit- 
»  il,  ni  de  la  léthargie,  ni  le  sommeil  ordinaire,  nuis  plutôt  cette  sorte 
»  d'e  gounlissrraetit  qu'on  éprouve  le  matin  lorsqu'on  a  bien  dormi  , 
■  qu'on  voudrait  dormir  encore  ,  mais  qu'on  en  est  empêché  par  qurl- 
•  que  cause  extérieure  trop  légère  pour  revillcr  complètement,  sufû- 
»  santé  pour  réveiller  a  demi.  »  Et  plus  loin  :  «  Ils  semblent  rêver 
»  plutôt  qu'ils  ne  délirent ,  il*  rêteot  souvent  le*  yeux  ouverts.  ■ 
Souvent  le  calme  est  si  profond  ,  l'expression  de  la  face  si  tranquille  , 
qu'on  ne  pourrait  croire  A  l'imminence  de  la  mort. 

Cris.  La  forme  des  cris  donnée  par  M.  Coindrt  comme  signe  patho- 
gnomoni-pic  de  l'hydrencéphale ,  n  annonce  pas  toujours  un  épanche- 
nu  nt  ventriculairc,  mais  elle  est  l'indice  presque  certain  d'une  ménin- 
gite. Ces  cris  on  criailleries  traînantes  semblent  sortir  de  la  lêie.  Sou- 
vi  nt  ils  sont  provoqués  par  la  céphalalgie ,  si  l'on  enjnge  parle  plisse- 
ment vertical  de  la  racine  du  ne»,  par  les  mouvemens  des  mains  que 
l'enfant  promène  vaguement  sur  ton  front.  Souvent  aussi  ces  cri»  lui 
échappent  automatiquement ,  .m  milieu  d'un  calme  complet,  tans  qu'il 
sorte  de  son  immobilité ,  et  le  repos  de  son  corn*  contraste  avec  ses 
plaintes  :  cllcssemblrot  alors  plutôt  l'effit  d'une  habitude  ou  d'une  ma- 
nie que  l'exprcssiuii  d'une  souffrance  réelle;  car ,  suivant  la  remarque 
d'Odier,  lot  enfans  répondent  qu'ils  sont  bien  A  l'instant  même  où  ils 
se  plaignent  davantage.  Cis  ciis,  pous>é*  par  intervalle,  s'éteignent  en 
dégénérant  en  uu  murmure  sourd,  ou  font  biutquement  place  au  coma 
et  a  une  tranquilité  complète.  Plut  intense»,  plus  rapprochés  Us  deux 
ou  tiois  premiers  jouri,  ils  cessr  ut  A  mesure  que  l'a 
mente.  Dans  six  cas  ils  ont  entièrement  manqué,  rt  1rs  < 
I  bés  d'einblec  dans  le  coma.  On  les  provoque  en  palpant  le  ventre,  sans 
'  qu'ils  dénotent  toujours  l'existence  simultanée  d'une  affection  du  péri- 
!  toinc  ou  de  I  intestin,  erreur  oit  sont  lombes  beaucoup  de  praticiens 
i  rt  dans  laquelle  ils  étaient  confirmés  par  les  vomissemens.  Ces  cris 
'  n'indiquent  pas  i  n  effet  une  souffrance  locale  :  qu'on  presse  un  point 
I  quelconque  du  oorpt,  reniant  pousse  les  mêmes  plaintes.  L'iirit.b  Lté 
ries  sujets,  l'exaltation  de  la  stnsibiiité  générale,  leur  rend  insupporta- 
ble le  moindre  palper,  et  sui  tout  les  secousses,  tans  doute  parce  qu'elle» 
exaspèrent  la  céphalalgie.  J'insiste  tur  cette  cause  de  mépiisc,  parc» 
qu'elle  peut  influer  sur  le  traitement.  Je  ne  pic  ends  pas  toutefois  que 
la  méningite  ne  coexiste  souvent  avec  une  gaslru-inicriieaiguc  ou  chro- 
nique. 

Vision.  La  sensibilité  des  yeux  est  exaltée  dans  les  accès  de  cé- 
phalalgie qui  précèdent  l'invasion  des  symptômes  aigus,  «t  pctdatil  la 


qu'il  laut  admettre  un  nomhrc  sufD-ant  d  observations .  oous  demanderons  d 
lwr.t  qu'on  Use  re  iwm'.rc  in  deçà  duquel  l'csperiemr  ne  compte  pas  ou  plutôt 
,.Vsl  l'a.;  et  c'est  ce  -pie  personne  net  en  état  .le  faire;  et  en  outre  nous  dirons 
,loeleîdi»crH'*ssrie»d  <il«rï»tionsdeteloutel  autre  statisticien  neforuieot, 


triode  numérique.  On  annonce  <]»e  ses  |strtiaus  prendront  la  parole  A  la  séance, 
prochaine.  Nom  souluilon»  vitrinent  les  entendre. 


autres  1 1 


e  que 
nt 


joint»  ensemble,  qu'une  seule  série  .  qui  o*  doit  être  ell 
>ummc  le cooimenreuienl d'une  série  infimes  laquelle  eus  et  k» 
loajouis  ajouter  de  nouvelles  unilt  » .  ce  qui  nous  fait  retomber  dan»  la  première 
difficulté. 

Voili .  si  nout  nous  le  rappelons  bien .  le  sens  croirai .  »ioon  les  propres  es- 
pretsions  de  la  critique  deM  Dubois.  Il  nous  parait,  en  Tertu  .le  ces  raison,  fort 
simult* ,  que  U.  Bomllaud  o'a  pas  pu  véritablement  formuler  sa  pratique  des  sai- 
gnées coup  sur  coup,  quoiqu'il  se  soit  Hatlé  de  lavoir  fait,  et  qi>  en  réalité  il  o 
lui-même  employé  autant  de  lornuiks  différentes  qu  il  a  eu  de  malades. 

Vmli  où  on  arriva  quand  on  cherche  a  y  voir  un  peu  clair  au  iniUeu  de  cet  ap- 
pareil île  chiffres,  de  calcula,  d'additions  et  tl*  tableaux,  dont  quelques  lirrei  rc- 
!  *.»  >.>nt  remplis,  et  qui  fait  illusion  anjourd  bai  A  tant  de  cens  par  on  faus  sein- 
IJautde  rigueur  nulbéinaliqoe. 

Après  M.  Dubois  M.  Piom  a  pris  la  parole,  et  l'a  gardé*  lone.lrn.ps.  Il  s'est 
Uilrmcul  prononcé  aussi  entre  la  méthode  nomériqne.  U  a  usclri  pu.s.etrrs 
sues  fort  jusm  nue  foule  dt  considérations  pratiques  sur  le  point  en  qn*>tun. 

Jutqu'ici  !e  clsarop  de  bataille  n'a  «lé  occupé  qoe  par  les  adversaires  de  la  mé- 


VABIÉTÊ8. 


raia  raoroai  r\t  ta  sociéT»  iiém.o xhutuiciu  nr  wviocat.  (u'arsia 
ira  Lixa  m  H.  «ctanj. 


Au  meilleur  mémoire  sur  celle  qo>  stinn  : 

«  Déterminer  quelle  ett  la  nature  du  travail  patl'Ogéniqne  du  sqairrhe,  ri  de  la 
i  draénerestenre  de  relui -ci  en  cancer.  Indiquer  les  tissas  sustrplililei  de  con- 
>  I racler  ces  maladies;  leurs  causes  ,  leur  marche ,  lears  'ermin«is  >i>».  et  Icmei!- 
i  leur  traitemeut  A  suitre  dans  les  .lilïrrrnles  jiériudes  <tu  mal.  » 

Ko  répondant  A  cette  question,  la  société  désire  qoe  MM.  le»  eonruTrenstclai. 
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période  des  vomissement  et  le»  prc.iimrs  jours  da  délire.  Quelquefois 
raiine  les  enfant  ont  des  hallucination»,  de  la  diplopic  ;  nuis,  dans  la 
période  de  corni,  la  vue  e»l  énioiivscV  on  abolie.  Ou  en  juge  à  l'uumn- 
Lulité  des  paup>ères,  dis  globes  oculaire»  et  des  pupille*,  quand  on  les 
■ncuicc,  en  dingeaut  brusquement  le  boni  du  do  £t  contre  un  des  yeux. 
Cependant  beaucoup  d'eu  fans,  daos  la  période  comateuse,  semblent  voir 
encore;  cir  ils  suivent  vaguement  des  yen*  leurs  parent,  ils  ont  le  re- 
gard d'une  lenteur  extrême.  En  général,  la  lumière  les  fatigue,  ausji 
tiennent-ils  les  paupières  demi  clones  ;  ils  inuriuiirent  ou  crient  quand 
un  le»  écarte  ;  ils  cb  ribent  d'un  air  maussade  à  ramener  la  couverture 
sur  leur  Icte.  La  perle  Ae  la  vue  ,  dans  celle  maladie  ne  suppose 
pas  nrceisairement  d  'altérai. on  de  Ut  pulpe  cérébrale,  ni  d'élan- 
chetnent  ventritulaire. 

L'éiat  des  pupilles  est  variable  et  ne  fournit  aucune  indicitioo,  ni  sur 
l'étendur,  ni  sur  le  roté  de  la  méningite  ,  ni  sur  la  coexistence  d'une 
altération  de  la  pulpe  ou  d'un-  hydru'épbalc.  Tantôt  elles  sont  toutes 
deux,  dilatées  ou  resserrées  également  ou  inégalement,  on  l'une  est  di- 
latée, l'autre  réirécic.  Ces  dilïérens  états  persistent  ou  varient  en  aller- 
Oint  d'une  pupille  a  l'autre  ;  pai  foi*  rofiu  cllr-s  rester  I  naturelles. 

Très-souvent  il  y  strabisme  en  dedans  des  deux  yeux  ou  d'un  seul, 
pins  rarement  strabisme  divergent.  I.e  strabisme  n'apprend  rien  non 
plus  sur  la  présence  d'un  tpanehenient  ou  d'un  ramollissement  du 
cerveau  ;  il  peut  exister  sans  ces  complication»,  il  peut  manquer,  bien 
qu'elles  existent. 

Les  paupières  sont  à  demi  fermées,  quelquefois  l'une  fermée  et  pari 
lysée,  l'autre  ouverte,  sans  indiquer  pour  cela  que  la  méningite  sou  plus 
«•tendue  d'un  cote  que  de  l'autre  ,  qu'il  y  ait  ramollissement  cérébral 
d'un  coté,  ou  épanebement  plus  aboudaut  dans  un  des  vcnliiiules  laté-  ; 
taux  que  dans  l'autre. 

j4insi  donc,  on  ne  doit  rien  comUirc  du  strabisme,  de  l'état  des 
pupilles,  du  degré  d'ouverture  des  paupières,  sur  la  présence  d'un  j 
épanchement.  d'un  ramollissement  cérébral  ou  sur  le  siège  parlicu-  j 
lier  de  la  méningite. 

Faciès.  Le  visage  est  pâle  en  général,  et  souvent  immobile  comme 
celai  d'une  statue  de  cire  ;  mais  au  moindre  déplacement  il  se  colore.  ' 
Une  question  faite  au  malade,  son  nom  prononcé  prèsde  lui,  font  mon-  ! 
ter  A  la  face  une  rougeur  passagère.  Souvent  mime  ,  sans  qu'il  bouge,  ! 
sans  qu'on  l'excite,  ses  joues  s'animent,  quelquefois  par  un  redouble-  | 
ment  de  céphalalgie,  souvent  aussi  sans  qu'il  paraisse  souffrir  ni  qu'il  1 
sorte  de  son  apathie  et  de  son  immobilité.  Daiis  un  seul  cas  la  face  I 
eat  restée  constamment  vultueusc;  mais  ce  fait  s'est  distingué  des  ' 
vraies  méningites  par  la  forme  alaxi  |Ue  des  symptômes.  Les  traits  con- 
servent leur  symétrie.  Je  n'ai  vu  dans  aueun  cas  de  déviation  perma- 
nente de  la  bouche,  ni  de  convulsions  violentes  du  visage  ,  observation 
coofonue  a  celle  de  MM.  Parrnt  et  Martinet  .  •  La  déviation  de  la 
bouche  est   tris-fugace ,  di»enl-iU  ;  neuf  fois  seulement  sur  cent  i 
trente-six,  nous  l'avons  observée  bien  manifestement,  o  Je  n'ai  vu  que 
des  grimaces  passagères,  et  pis  chez  tons  ;  un  les  remarque  plutôt  eu 
début  et  dans  la  période  de  délire  ;  elles  deviennent  ensuite  plus  rares 
pendant  la  période  de  coma,  et  rompent  de  loin  en  loin  le  Calui"  de  la 
physionomie,  qui  reprend  bientôt  son  apathie.  Quelquefois  l'enfant  mi- 
che à  vide,  griocc  des  dents  marbii-aVment,  mais  suis  efforts  eonvulsifs 
comme  par  manie,  cl  sans  la  même  violence  que  les  é,>ileptiq<ies.  Com- 


me les  vieillards,  il  froi jsc  les  lèvres  l'une  contre  l'autre ,  on  promène 
lentement  la  langue  dans  leurs  intrrval'es  comme  pour  les  nettoyer.  Quil- 
quefois  on  observe  du  trisruns,  mais  bien  moins  violent  que  cher  les  té- 
taniques ,  souvent  aussi  un  peu  de  inversement  de  la  tête  en  arrière 
avec  raideur  de  la  nuque.  Mais  je  n'ai  pas  une  seule  fois  vu,  sur  vingt- 
trois  cas,  cette  raideur  gagner  le  dos  ni  les  lombes;  ce  symptôme  est 
propre  a  la  méningite  racbidienoe.  Les  convulsions  ne  se  rencontrent 
!  guère  que  sur  les  tres-jeuncs  sujets  :  quelquefois  générales,  elles  sont 
toujours  plus  marquées  dans  les  muscles  des  yeux  et  des  membres  su- 
1  péricur<.  En  général,  la  larme  coavulsisc.  très-rare,  comme  le  remar- 
que aussi  M.  Ruf;.,  appailirnt  plutôt  au  début  de  la  maladie. 

Contractures.  Elles  sont  communes  dans  la  méningite  des  enfans, 
Cependant  je  ne  les  ai  pas  rencontrées,  comme  M.  Rulr. ,  dans  tous  les 
,  cas;  elles  consister!  en  une  raideur  lixc  dans  la  demi  fleiion  d'une  ou 
plusieurs  aiticulations  ;  rll<  s  siègent  plutôt  aux  membres  supérieurs; 
|  quelquefois,  mais  rarement,  il  s'y  joint  quelques  secousses  convulsives  ; 

on  peut  aisément  prendre  pour  des  contractures  la  résis'aitcc  volontaire 
I  qu'u|i|n»e  l'enfant  quand  on  lui  saisit  l'avant  bras  ou  la  j  robe  pour  s'as- 
surer de  l'ét  a  des  artirul. lion*.  Sur  cinquante-sept  ras  de  méningite 
observés  par  MM.  Senn,  Charpentier  et  moi  ,  elles  se  sont  rcucontiées 
i  dix  buit.  Dans  quatorze  cas  seulement  elles  coïncidaient  avec  leramol- 
f  lisseuieni  de  quelques  points  des  hémisphères.  Ces  ramollissemens  in- 
j  tcri-isairnl  dr  prcTérrnce  le  corps  calleux,  la  voûte  à  trois  piliers,  le 
|  septiun.  Malgré  la  coïncidence  deres  lé-ii.os  avec  les  contractures,  dans 
e<s  quatorze  cas,  il  n'est  p<s  démontré  que  les  secondes  dépendissent 
des  premieics ;  car  les  ramullisscmens  -e  sont  rencontrés  dans  plus  delà 
moitié  des  méningites,  et  les  contractures  o'ool  existé  que  daos  le  tiers 
des  cas  ;  en  un  mol  elles  ont  manqué  chez  plusieurs  sujets  dont  les  par- 
ties blanrbes  médianes  étaient  complètement  diffluentes ,  et  mes  obser- 
vations, comme  celles  de  MM.  Senn,  Ghc'rard  et  Charpentier,  confir- 
ment pleinement  l'opinion  de  M.  Lallrmand  qui  considère  les  parties 
blanches  moyennes  comme  étrangères  a  la  myolililé. 

Quelquefois  même  les  ramollissemens  s'étendaient  aux  parties  laté- 
rales, aux  hémisphères  el  les  contractures  avaient  encore  manqué.  Ainsi 
cher-  un  garçon  de  cinq  ans  qui  n'avait  présenté  ni  contractures ,  ni  pa- 
ralysie, les  substances  corticale  et  médullaire  étaieol  ramollies  dans  l'é- 
tendue d'un  pouce  carré,  en  arrière  et  en  dehors  de  l'hémisphère  gau- 
che, depuis  sa  surface  jusqu'à  la  cavité  ancyroïde,  dans  une  profondeur 
d'environ  deux  pouces.  Une  petite  fille,  âgée  de  six  ans ,  conserva  sa 
plrinc  intelligence  dans  tout  le  cours  d'une  méningite,  n'eut  pu  de  con- 
tractures, et,  chez  elle,  outre  un  ramollissement  blanc  de  toutes  les  par- 
ties blanches  moyennes,  toute  la  surface  internedes  ventricules  latéraux, 
des  cavités  aoeyroïdes,  des  corps  striés,  des  couches  optiques,  était  dif- 
Mt.  Chez  un  petit  scropbiilcux  de  qnitre  ans ,  qui  ne  présenta  pas 
non  plus  Ce  syroptouie,  le  iobe  antérieur  gauche  offrait  un  ramollisse- 
ment d'un  jaune  serin,  étendu  d'avant  en  arrière  à  toute  la  longueur  du 
lobe  antéricar  gain  lie.  et  pénét'anl  de  six  lignes  daos  l'épaisseur  de  ce 
lobe,  a  partir  de  la  fosse  siis-orbitaire,  un  ramollissement  blanc  du  corps 
calleux  en  avant,  et  de  toute  la  surface  interne  du  ventricule  gauche. 
Uce  attaque  d'épilepsic  de  doute  heures  avait  précédé  la  méningite,  et 
depuis,  les  membres  étaient  restés  soupirs  et  sans  paralysie. 

Enlin  une  petite  fille  olfraix  un  ramollissement  rouge  presque  liquide 
des  tubercules  quadrijumaux,  du  tiers  supérieur  du  cervelet,  de  ton 


I*  Si.  en  dégénérant  en  cane,  r,  les  tissus  sipiirrlteiii  ne  suluaseot  pas  d'autre 
travail  que  celai  qui  les  affectait  précédent  meut.  Indiquer  qucllCcst  la  nature  de 
ce  nouveau  travail  ; 

2*  Si  une  partie  peut  devenir  cancéreuse  sans  stoir  été  d"aboed  sqtiirtheiise  ; 

S*  A  quoi  tient  le  trouble  général  de  l'organisme  (cacheiie  cancéreuse),  lors- 
<rae  le  squirrbe  s'est  converti  en  rancir,  frcciscr  quelle  part 


cei  effet  l'absorption  de  I  humeur  cancéreuse, 
le  prix  (SJ7  livres  italienne»;  eslde  cent  en» 
Les  mémoires  écrits  en  italien,  en  frsn<:a  *  ou  en  latin,  doivent  él re  odrrssrV 
francs  de  port  et  avec  les  fansifci  ordinaires  des  concours,  â  M.  le  docteur  Pauli- 
■i.  secrétaire  de  la  société,  s  Bolope.  Le  terme  .l'admission  an  concours  est  Usé 
•u  31  mai  l8Ji».  Le  pm  sera  décarne  la  mime  année. 

—  M  Rihert ,  agrégé  de  la  Faculté  et  mrdecio  de  rUùjnttl  de  l'Oursine ,  tua 
tur  d'un  Manuti  Jci  maludinde  U  peuu ,  et  d'un  Manuel  dci  tn  iladie- 


fénrrienittt .  commencera  le  mardi  23  mai ,  a  4  heures ,  dans  l'amphitbrltre 
QneitieviUe  (rue  du  Colombier,  23\  son  cours  anunel  sur  les  maladifs  de  la 
peau  Les  leçons  auront  lieu  les  mardi ,  mercredi  et  vendredi  de  chaque  semaine. 
Les  dernières  leçons  seront  consacre  e»  a— 


■usées! 


M.  Isidore  GenITros-St-  Il  i  taire,  membre  de  l'Aradomie  des  sciences ,  ouvrira 
mardi  prochain,  a  mai .  i  du  heures  et  demie,  un  rots»  de  inoloxie .  et  le  conli- 
nnera  Its  jeudis,  samedis  el  mardis  suivausà  la  même  benrr,  dans  les  galènes  d'il is- 

U  traitera  cette  année  des  i 
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nerf*  opti- 
,  enfin  un 


échancrure,  de»  lèvres,  d'une  des  scissures  de  Sylvius ,  des 
qnes,  quelques  ecchymoses  dans  l'épaisseur  des  pédoncules 
eut  difflaentde  la  voûte  à  trois  piliers  :  rien  n'avait  pu  dire  soupçon- 
ner ces  ramollissement  partiels. 

Ea  résumé,  sur  quioieeat.  dans  lesquels  les  contractures  ont  manqué, 
sept  fois  j'ai  trouvé  des  ramollissement  drt  ■Hémisphère*,  des  ventricules 
doot  quelques  uos  ooeupairnt  le  même  siège,  la  même  étendue  que  dans 
d'autres  cas  où  ces  contractures  ont  existé  ;  de  sotte  qu'il  n'est  pas  dé- 
montré  que  les  eooiractures  fussent  la  consequtnee  des  ratuollisscmens 
lorsqu'elles  cuïncidairnt  avec  eux. 

Si  j'ai  trouvé  des  ramollissement  sans  contractures ,  par  opposition 
j'ai  rencontré  des  contractures  sans  ramoUisstmens.  Ainsi,  un  sujet 
de  quatorze  ans  avait,  la  veille  de  sa  mort,  l'ail  droit  convulsé  en  de- 
hors, U  bouche  dévié»;  du  même  coté.  Cependant  run  dans  les  hémis- 
phères ;  leur  con-istance  était  normale  dans  tous  ses  points  ;  pas  de  tu- 
bercules cérébraux  ;  la  voûte  seule  était  ramol'ie;  ce  qui  n'eiplique 
rien  comme  je  viens  de  le  démontrer  plus  haut.  Une  petite  fille  ,  nom- 
mée Bouillë,  présenta  ,  dans  le  cours  de  sa  maladie  ,  un  tremblement 
roDVuUif  très  marqué  du  bras  gauche,  une  contracture  intermittente  des  j 
deux  coudes,  plut  forte  du  roté  droit,  et  constamment  un  peu  de  rai  -  ' 
deur  du  jarret  correspondant  ; cependant  l'encéphale  n'était  p»s  ramolli. 
M.  Qtarprolier  noiu  fournil  de  pareils  exemples.  Chez  une  petite  fille  . 
de  six  aos  (neuvième  observation),  l'extrême  irrégularité  de  la  respira-  ! 
lion,  la  rdrarlionavecmouvrinenseoovukibdrseitiéniiteslbortciques. 
surtout  du  côté  droit,  la  rétraction  des  extrémités  inférieures,  portaient  j 
à  supposer  un  commencement  de  ramollisse! nent  cérébral  ;  cependant  I 
le  cerveau  ne  présentait  qu'un  peu  d'injection  de  la  subsiaocc  grise,  par  1 
points  isolés,  saos  aucune  diminution  de  consistance. 

Ainsi  l'un  peut  rencontrer  des  contractures ebrs  des  suj-ts  dont  l'en- 
céphale n'est  pas  ramolli. 

Il  résulte  de  crtre  discussion  que  les  contractures  ,  indice*  presque 
certains  de  ramollisscmeos  ou  de  tubercules  cérébraux,  lorsqu'elles  se 
développent  saos  fièvre  et  d'une  manière  chronique ,  n'ont  plus  la  mê- 
me valeur,  lorsqu'elles  surviennent  dans  le  cours  d'une  méningite  aiguë, 
et  que  dans  ce  ras  elles  ne  déterminent  point  s'il  existe  ou  non  de  ra- 
mollissement, ni  quel  siège  il  peut  occuper. 

Paralysie.  Dans  aucun  des  cas  observés  par  MM.  Senn ,  Char- 
peutier,  liliéi-rid  et  moi,  la  langue  n'a  été  déviée.  L<s  enfans  ont  tou- 
jours pu  la  mouvoir  librement.  Je  n'si  observé  ni  perveision  ni  aboli- 
tion de  l'odorat  ou  du  goût,  sauf  les  derniers  jours  ,  où  tous  les  sens 
émoussés.  La  sensibilité  cutanée  était  en  général  exaltée  dans  les 


Quant  à  son  redoublement  aux  dernières  heures  ou  le  dernier  jour ,  il 
est  constant.  En  général ,  il  se  distingue  par  sa  petitesse ,  son  irrégula- 
rité ou  l'inégalité  dins  la  force  des  pulsations.  Ainsi,  sur  une  petite  fille 
de  sept  ans,  du  deuxièts"  au  quatrième  jour,  il  battit  de  soixante-seize 
a  quatre  vingt -seize;  le  cinquième  et  le  sixième,  de  cent  huit  1  cent 
donze;  le  septième,  il  retombait  à  quatre-vingt-douze ;  et  le  lende- 
main, jour  de  1a  mort,  il  était  remonté  à  cent  trente-deux.  Cbex  un 
autre  sujet ,  il  s'éleva  du  matin  au  soir  de  soixante  douze  à  cent  vingt. 
Cette  variabilité  est  fréquente;  cependant  il  est  d'ordinaire,  les  deux 
ou  trois  premiers  jour» ,  d'une  lenteur  notable  relativement  à  l'ige  du 
sujet;  il  reste  entre  soixante-buit  et  soixante  douze;  M.  Rufz  l'a  noté 
même  à  cinquante-huit  le  troisième  jour  de  la  maladie  chez  un  enfant 
de  six  ans. 

Respiration.  Elle  est  lente  en  général  ;  l'enfaot  fait  par  minutes  de 
seize  à  vingt  ou  vingt-quatre  inspirations  complètes,  ordinairement  ré- 
gulières, fioles,  mais  interrompue»  de  loin  en  loin  par  «ne  suspension 
assez  loogoe  que  termine  une  inspiration  lente,  profonde  et  suspiriense, 
comme  si  la  poitrine  se  trouvait  tout-a-coup  soulagée  d'un  poids,  sans 
que.  pour  cela,  les  traits  accusent  un  sentiment  d'oppression.  Aux  ap- 
proches de  l'agonie,  elle  s'accélère  avec  le  pool»)  alors  j'ai  compté  jus- 
qu'à cinquante  et  quatre-vingts  inspirations.  Du  reste ,  le  pouls  et  la 
,  respiration  ne  croissent  rt  ne  décroissent  pas  toujours  dans  la  même 
.  progression.  Ainsi,  avec  une  respiration  de  fréquence  moyenne,  on 
{  même  rare,  coïncide  quelquefois  uo  pouls  accéléré ,  ou  vite  vend.  J'ai 
1  vu,  par  exempte,  longtemps  avant  les  troubles  de  l'agonie,  le  pouls  , 
chez  un  enfant,  marquer  soixante-seize  et  la  respiration  vingt,  le  troi- 
sième jour  de  la  iiico  ngile  et  le  septième,  le  pouls  a  cent  vingt,  la  res- 
piration à  viogt-buit.  Ainsi ,  pour  uo  accroissement  de  huit  inspira- 
tions seulement ,  le  pouls  s'était  accéléré  de  quaraole>qualre  battement. 
Chez  une  au're  petite  fille,  le  rapport  des  inspirations  au  pouls  varia 
bien  plus  encore  ;  les  inspirations  devinrent  plus  rares ,  tandis  que  le 
po  ds  s'accélérait.  Ainsi,  du  troisième  au  sixième  jour  le  pouls  monta 
de  quatre-vingts  à  cent  trente  deux ,  c'c»t-i  dire  de  cinquante-deux  pul- 
sations ,  et  la  respiration  baissa  de  trente-deux  à  vingt  quatre,  c'est-à- 
dire  de  huit  inspirations  ,  ce  qui  nous  donne  aux  deux  époques  deux 
rapports  bien  différent  entre  les  pulsations  et  les  inspirations.  Aiosi ,  le 
troisième  jour,  le  pouls  était  à  la  respiration  ::  deux  uo  quart:  un,  et  le 
sixième  jour  ::  cinq  et  demi  :  lia,  c  est  à  dire  que  ch  z  cet  enfant,  pour 
un  même  nombre  d'inspirations  donné,  1rs  battement  du  cœur  avaient 
plus  que  d  mblé.  Chez  uo  troisième  sujet ,  on  comptait ,  le  quatrième 
jour,  quatre-vingts  pulsations  rt  trcntc-six  inspirations ,  rt  le  sixième 
premiers  jours  et  l'enfant  murmurait  et  se  refusait  au  moindre  contact;  N  jour,  avant  les  desordres  de  l'agonie,  cent  vingt-huit  battemens  pour 
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vers  le  cinquième  ou  sixième  jour  il  se  laissait  pincer  sans  donner 
jue  aucun  signe  de  souffrance.  Quant  à  la  myolilitc,  elle  persistait 
général  jusqu  à  la  fin  ;  soulevait  on  le»  br.it  de  l'enfaot,  il  les  toute- 
t  dans  leur  chute  et  ne  les  laissait  pas  retomber  de  Irui  poids.  M. 
Senn  «.neuvième  observation)  et  M.  Cliarpent  er  (quatorzième  obseiva- 
ont  noté  dans  deux  cas  une  sorte  de  catalepsie.  Si  l'on  portail  les 
ires  supérieurs  au-dessus  de  la  tête ,  ceux  ci  restaient  quelque 
.  immobiles  dans  celte  position,  puis  retomb-uent  lentement  it  par 
sse»  ;  dans  un  des  cas,  le  corps  strié  gauche  contenait  un  tubercu- 
le du  volume  d'une  noix.  Dans  le  deuxième  <  n  arrière  de  l'hémisphère 
gauche,  un  peu  au-dessus  du  ventricule  latéral,  siégeaitdant  la  substance 
médullaire  un  noyau  d'induration  rouge,  viol.céu.de  la  grosseur  d'une 
amande,  entouré  d'un  liséré  de  substance  cérébrale  ramollie  rt  du  mê- 
me coté,  toujours  en  arrière,  trois  petits  tubercules  pisifer  me,  enebaloo- 
oés  dans  la  substance  corticale. 

Le  dernier  jour  ordinairement ,  quelquefois  uo  peu  plus  lot ,  tous  le» 
membres  lotnluieot  dans  une  résolution  plus  ou  moins  complète  ;  plu- 
sieurs fuis  elle  s'est  bornée  à  on  seul  membre  ou  à  un  seul  côté;  dans 
ces  derniers  cas ,  elle  n'a  répondu  qu'à  des  lésions  de  siège  variable. 
Deux  fois  ml  ne*  je  n'ai  vn  m  dans  l'état  du  cerveau  ni  dans  l'épanche- 
tncnl  veolriculaire  rieo  qui  pût  expliquer  ces  rérolulions  partielles. 

Appareil  circulatoire. 

Du  pouls.  R.  Whytt  a  fondé  sa  division  de  l'hydrocéphale  aiguë  en 
trois  périodes,  sur  les  différent  cutsdu  pouls  considéré  a  l'invasion  de 
l'hydrocéphale  aiguë  ,  dans  sa  période  d'état  et  à  la  fin.  Suivant  lui, 


vingt-huit  inspirations.  Eu  deux  jours  le  poulj  s'était  dooe  accru  de 
quaranir-buit  et  la  respiration  avi:t  baissé  de  huit.  Chez  uu  quatrième 
sujet,  j'ai  noté  à  trois  jours  d'intervalle,  pour  une  seule  inspiration,  le 
premier  jour,  cinq  pulsations  ;  le  troisième ,  plus  dt  huit  j  car  le  hui- 
tième jour  de  sa  maladie  ,  trois  avant  la  mort,  on  comptait  seize  inspi- 
rations seulement  pour  cent  trente-huit  balternens  du  pouls. 

P.c. .tes  évidentes  de  l'influence  de  l'rncépbalc  sur  la  régularisation 
des  fonctions  de  la  vie  organique. 

Ce  désaccord  entre  le  pouls  et  la  respiration  suffirait ,  je  crois,  pour 
diagnostiquer  uoe  .tffeclion  des  centres  nerveux  chez  un  sujet  dont  la 
poitrine  serait  d'ailleurs  icconnue  saine. 

Digestion.  Les  seuls  symptômes  presque  eontuns  que  la  méningite 
emprunte  à  l'appareil  digestif  sont  le*  vomissement,  déjà  décrits,  et  la 
constipation.  Celle-ci  manque  rarement  ;  M.  Gliéraid,  sur  trente  cas, 
l'a  notée  vingt-neuf  fois,  et  moi,  vingt-trois  fois  sur  vingt-quatre  mala- 
des :  le  seul  qui  fit  exception  éuit  un  phlbisiquc  qui  présenta  de  largtf 
ulcérations  intestinales.  La  constipation  commence  après  l'apparition 
des  vomistemr  ni  et  du  délire,  résiste  souvent  aux  purgatifs  ordinaire», 
et  plus  d'une  fois,  après  qu'on  eut  échoué  avec  le  jalap  et  le  ralomel 
associés,  elle  n'a  cédé  qu'à  l'huile  de  ciotoo.  C  rz  plusieurs  sujets  af- 
fecte» depuis  plus  ou  moins  long-temps  d'une  diarrhée  entretenue  par 
la  pbtlnsie  pulmonaire,  par  des  ulcérations  de  l'intestin,  ou  par  une  pé- 
ritonite tuberculeuse  te  dévotement  cessa  dès  l'invasion  det  symptômes 
aigus.  Ainsi  ,  l'enfant  cité»  par  M.  Charpentier  [quatorzième  observa- 


tion), bien  que  tuberculeuse  et  affectée  antérieurement  de  colique  el  de 
diarrhée,  fut  constipée  dans  le  cours  de  la  méningite  ;  même  remarque 
fré'v'tni  au  début",  à  l'époque  des  vomissemens  et  du  délire  aigu,  il  |!  sur  la  feiitc  fille  mscrite  au  numéro  huit  du  tableau  de  M.  Gliérard, 
devient  lent  quand  les  vomissement  ont  cessé  et  redouble  de  nouveau  et  sur  deux  autres  que  j'ai  observées,  dont  l'une  avait  l'épiploun  farci 
aux  approches  de  l'agonie.  Mais  ces  phases  n'ont  rien  de  constant  et  ne  de  tubercules  miliaires  et  la  muqueuse  intestinale  ramollie,  cl  dont  Pau- 
penvent  servir  de  base  à  la  division  des  périodes.  Quelquefois  j'ai  vu ,  tre  avait  quatre  ulcérations  arrondir  s  dans  lVstomae  et  cinq  ou  six  dans 
sans  complication  étrangère  à  l'affection  cérébrale ,  le  pouls  rester  fré-  Piléon. 

quent  pendant  imite  la  maladie;  dès  le  commencement ,  il  s'élevait  à        L'état  de  la  langue  ne  présente  rien  de  pirtreulier;  souvent  Datu- 
cent  dix  huit,  cent  trente ,  cent  quarante  même,  et  retlait  aussi  vif    relie,  quelquefois  sale  et  un  peu  sèche,  s  irtout  quand  les  enfans  tien 
jusqu'à  la  inurt;  chez  d'autres  sujet,  je-  l'ai  trouvé  lent  dès  le  début,     nent  la  Louche  ouverte,  noire  et  fuligin-»  ■«»»«      <»""««««  :«««  = 
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quelquefois  le*  dents  et  la  lingue  se  nettoient  en  peu  d'heures  des  c n- 
duiuqui  les  recouvrent  par  l'effet  des  mouvetnens  répétés  des  mit  boi- 
res, des  litre*  et  des  joue-,  uns  que  ce  changement  d'aspert  de  la  lan- 
gue et  des  dents  annonce  aucune  amélioration  dans  l'éiat  des  malades. 
Jj  soif  est  rare  ;  ils  oublieraient  de  boire  si  on  l>  *  négligeait  :  du  reste, 
ils  avaient  facilement.  Deux  fois  seulement  j'ai  ru  la  déglutition  gênée 
et  les  liquides  revenir  en  partie  par  le  nez,  sans  qu'il  y  eût  d'angine,  et 
avanl  que  les  sujets  fussent  affaiblis  par  l'approche  de  la  mort. 

Urines.  Leur  émission  ver*  la  fin  de  I  »  vie  devient  involontaire  ;  je 
n'ai  jamais  rencontré  de  rétention  d'urine. 

Anatomie  pathologique.  Les  altérations  morbide*  se  rapportent  aux 
tr.etnbranes,  à  l'encéphale,  a  des  organes  éloignes. 

Clirt  le*  sujets  observés  par  R.  WhjU  Odier,  MM.  Sen».  Char- 
pentier et  moi,  leerane  offrait  une  configuration  normale;  l'intelligence 
était  généralement  développée,  l'encéphale  d'un  volume  convenable, 
•an»  exagération,  ni  petitesse.  M.  Fnvilic  croit  trouver  la  cauve  de  la 
fréquence  pbugnndc  de  la  méningite  chez  les  Glles  dans  une  déforma- 
tion du  crâne  camée  par  l'us.ge  des  serre-têtes  employés  ebex  les  eo- 
fcnts  nouveaux-nés.  et  continués  plus  longtemps  chet  le*  petites  Glles. 
Il  dit  avoir  constaté  que  la  déformation  causée  par  cette  coiffure  est  on 
des  obstacles  le*  plu»  graresà  la  solution  de  la  maladie.  La  dure-mère  ne 
présente  rien,  sauf  parfbi»  une  teinte  un  peu  plu*  violacée  qu'à  l'ordi- 
naire. Souvent,  lorsqu'on  incise,  le  cerveau  fait  hernie  par  l'ouverture 
a*rc  une  certaine  forée  et  présente  une  exubérance  sensible  :  les  sinus 
longitudinal  et  latéraux  sont  quelquefois  gorgés  de  sang  liquide  ou  en 
caillo**,  parcourus  par  de  longs  filament»  de  fibrine  décolorée,  libres  ou 
a-lbérens,  d'apparence  polypeuse,  auxquels  M.  Tonnellé,  dans  ses  re- 
cherches sur  les  maladies  de*  sinus,  donne,  ce  me  semble  une  impor- 
tance exagérée;  car  on  les  rencontre  cher,  des  sujets  dont  la  circulation 
cérébrale  n'a  présenté  aucun  trouble.  Souvent  aussi  les  sioussoot  a  peu 
près  vides;  en  général,  je  n'ai  pas  remarqué  qu'il*  fussent  plus  gorgés 
qu'a  la  suite  de  toute  autre  maladie  aiguë  ooo  cérébrale.  Je  dirai  même 
que  chez  la  plupart  des  sojrts  mort*  de  variole,  sans  complication  vers 
le  cerveau,  les  sinus  contiennent  beaucoup  plus  de  sang  que  ebrx  ceux 
qui  succombent  a  la  méningite.  L'arachnoïde  et  la  pie-mère  sont  le  siè- 
ge principal  des  lésion*.  La  première  est  ordinairement  sèche,  dépour- 
vue de  son  brillant  ordinaire,  un  peu  visqueuse  au  toucher,  enduite 
d'un  léger  vernis  terne  et  gluant  :  c  est  un  aspect  analogue  a  celui  que 
toutes  les  séreuses  offraient  ehex  les  cholériques.  Sa  transparence  est 
troublée  cl  et  là  par  des  nuages  ou  traînées  plus  ou  moins  opa-pics, 
principalement  an  voisinage  des  glandes  de  Pacchioni,  le  long  de  la 
graede  faux  et  sur  le  trajet  de*  anfraeluosités  de  la  convexité  et  sur- 
tout de  la  base.  Vue  par  traosparrnee,  elle  n'offre  pas  de  vaisseaux  de 
formation  nouvelle,  d'arborisations  sensibles,  et  ces  prétendues  injec- 
tions vive*  de  l'arachnoïde,  citées  daos  beaucoup  d'observations,  se 
rapportent  a  la  pie-rotre,  qui  lui  est  continue.  Elle  n'est  pas  non  plus 
sensiblement  épaissie  au  niveau  de  ces  taches  opaques  :  c'est  une  fausse 
apparence  qui  tient  a  ce  qu'elle  adhère  a  de*  couches  gélatineuses,  a 
des  fausses  membrane*  que  non*  allons  décrire.  Quand  la  maladie  a  ra- 
pidement emporté  le  sujet,  qu'il  a  succombé  dès  le  deuxième  on  troi- 
sième jour  avant  la  suppuration,  on  ne  trouve  souvent  d'antre  altération 
que  cette  demi-sécheresse,  cet  aspect  glutinenx  joint  i  une  simple  in- 
jection de  la  pie  mère.  J'hésitais  d'abord  a  reconnaître  une  méningite  à 
de*  altérations  si  légères;  mais  comme  dans  beaucoup  de  ras  j'ai  trouvé 
cette  sécheresse  et  cet  état  visqueux  joint  à  de*  infiltrations  purulentes 
dans  la  pie-mère,  et  seulement  chez  des  sujets  morts  de  symptômes  cé- 
rébraux, je  ne  puis  m'empêcher  d'y  voir  un  premier  degré  d'inflam- 
mation. Telle  est  aussi  l'opinion  de  MM.  Fo ville  et  Senn. 

Les  auteurs  décrivent  de*  fausses  membrane*  exhalée*  dan*  la  grande 
cavité  de  l'arachnoïde,  blaochilrrs,  fort  minces,  divisée*  quelquefois 
en  deux  feuillets,  dont  t'un  tapisse  le  feuillet  pariétal,  l'autre  le  feuil- 
let cérébral  de  la  séreuse.  Réunies  dons  quelques  cas  a  l'arachnoïde 
cootiguë  par  des  filament  celluleux  ou  vasculaires,  elles  contiennent 
dans  leur  intervalle  un  peu  de  sérosité  simple  ou  sanguinolente.  M.  Lé- 
lut  nous  a  donné  récemment  dans  la  Gazette  médicale  une  bonne  des- 
cription de  ce*  f.iustes  membranes  observées  chez  des  aliénés  adultes; 
M.  Foville  lésa  trouvées  aussi,  rt  il  décrit  dans  son  article  Méningite  une 
arachnoïdite  véritable  avec  pseudomrmbroncs  dans  la  grande  cavité  de 
l'arachnoïde,  maladie  rare,  qu'il  n'a  vue  que  six  foi*,  et  généralement 
consécutive  à  une  affection  cérébrale  aiguë  :  «  Par  se»  symptômes,  par 
•  sa  marche  chronique,  par  le  siège  des  lésions,  elle  e  t,  dit  il,  tout 
■  antre  chose  que  ce  qu'on  décrit  en  général  sous  le  nom  d'aracbnilis.  » 
Il  la  distingue  essentiellement  de  la  maladie  qui  nous  occupe.  Pourmoi, 
dans  la  forme  de  méningite  que  je  décris,  et  qui  appartient  plutôt  à  la 
pie  mère,  je  n'ai  jamais  rencontré  de  fausses  membranes  dans  l'araeb- 
**ï iledaus  les  vingt-quatre  es*  que  j  ai  observés.  M.  Senn  cependant  en 


cite  un  seul  exemple  dan*  «a  premiire  obsen a:ion.  La  treizième  de 
M.  Charpentier  nuus  présente  des  f-tusses  membrane*  purulente*  entre 
les  deux  feuillets  de  l'arachnoïde.  En  le*  détachant  de  celle-ci,  on  dé- 
chirait de  petite*  houppe»  celluleute*  on  gélatineuses  de  nouvelle  for- 
mation. 

Pie-mère.  La  trame  de  la  pie  mère  est  le  principal  »iége  de  la  mé- 
ningite aiguë  de*  enfans;  e  le  est  infiltrée  d'une  matière  d'un  vert  glau- 
que, que  l'on  peut  prendre  pour  du  pus  concret.  Sécrétée  sur  le  trajet 
de»  vaisseaux  artériels  et  veineux  ,  cette  matière  rampe  *ur  le*  aufrac- 
luotitë*  de  la  convexité,  et  surtout  de  la  base;  en  général ,  elle  ne  pr'- 
nitre  pas  jusqu'au  fond  Elle  est  plus  abondante  «  plus  épaisse  sur  le 
tnjet  des  arter.  »  crri-bralcs  antérieures  ,  dan*  les  scissure»  de  Sylvius , 
dont  elle  agglulioe  les  deux  lèvres,  réunissant  chacun  de*  lobes  anté- 
rieurs du  o-rveau  au  loLe  moyen  correspondant.  Elle  enveloppe  aussi 
et  cmpJ  e  le  polygone  artériel  de  la  base  du  cerveau  ,  remplit  l'espace 
compris  entre  l'arachnoïde  de  la  base,  la  substance  cendrée  perforée  et 
l'intervalle  des  deux  pédoncules  du  cbiasma  et  de  Ij  protubérance. 

Dans  cet  espace ,  elle  est  en  f'énéral  moins  op.tque  que  sur  le  trajet 
des  scissures:  ce  n'est  plu*  qu'une  gelée  rerdàtr.-,  demi-transparente , 
qui  en  arriére  s'étale  en  couche  mince  sur  la  protubérante ,  le  long  de 
l'artère  basilaire ,  des  spoab  »,  et  latéralement  jusque  sur  les  lobes  in- 
férieurs du  e-  rvelet.  Stoll  a  très  bien  décrit  cette  disposition  des  fausses 
membranes  sur  le  trajet  des  vaisseaux  ,  comme  caractère  auatoinique  de 
certaine*  phrénésic*  :  «  Intrr  piam,  meoingem  rt  aracbnoïdeam,  joxta 
»  ducto»  majorum  cerebri  vasomin  pu»  excurrrbat ,  nullibi  lameo  in- 
•  trr  ipso*  anfraclus  profundiùs  immi  tebalur.  »  Ou  retrouve  encore  de 
ces  couche»  psendo- membraneuses  sur  le  dos  du  cervelet,  au  oiveau  du 
proce*su*  vermifonne,  et  surtout  au  voisinage  de  l'échancrure  anté- 
rieure du  cervelet ,  de  la  grande  fente  de  Hirbat  et  des  tubercules  qua- 
drijuroeaux.  Quelquefois,  maia  rarement,  elles  accompagnent  les  plexus 
choroïdes.  Cette  substance  peut  se  détacher  des  scissun  s  et  des  aofrac- 
tuosilés  d  une  seule  pièce,  avec  1rs  gros  vaisseaux  et  la  pie-mère ,  sans 
qu'on  déchire  toujours  le»  lèvres  contiguésde  la  scissure  ou  les  circon- 
volutions voisines  ;  cependant  on  entraîne  souvent  avec  elle  la  s  ibstan- 
ce  corticale  réduite  eo  ramollissement  rouge.  Au  voisinage  des  fausses 
membranes,  la  pie-mère  est  quelquefois  infiltrée  de  large*  ecchymoses, 
qui  même  pénètrent  un  peu  dans  la  pulpe  du  cerveau. 

La  matière  des  fausses  membranes  semble  quelquefois  homogène  , 
mais  plus  s  lurent  elle  eu  pénétrée,  farcie  de  petits  graios  miliaire» 
blancs  et  detni-transparvn* ,  ou  bien  jaunes  et  opaques  ,  visibles  à  l'œil 
an,  qu'on  sent  roubr  lorsqu'à  près  avoir  déticlié  celle  substance  on  la 
froisse  entir  ses  doigts.  Ces  grains ,  agglomérés  en  masses  seriét s  <L  <* 
l'épaisseur  de*  fausses  membrane*  qui  i  emplissent  les  seis-ures  de  Syi 
vius  et  les  anfractuoM  és  ,  sont  plus  rares,  plus  dissémines  à  mesure 
qu'il*  »'en  éloignent  et  se  répandent  sur  lé»  circonvolutions.  Toujours 
sous-jaceos  a  l'arachnoïde,  il»  la  soulèvent  rt  lui  font  faire  relief  lors- 

3u'il»soot  un  peu  gros;  ce  qui  a  pu  faire  croire  qu'il»  étaient  déposés 
ans  sa  grande  cavité ,  tandis  qu'une  dissection  attentive  en  détache 
celte  membrane ,  au-dessou*  de  laquelle  on  les  trouve  adhérens  aux 
circonvolutions  ou  à  la  pie-mère ,  et  quelquefois  disposés  en  traînées  le 
long  de*  veines  qui  serpentent  dans  les  aolracliiosités.  Ces  granulations, 
dont  je*  pi  «s  grosses  n  excèdent  guère  on  grain  de  mil,  sont  un  peu 
aplaties,  lenticulaires,  lorsqu'elles  sont  situées  »ur  la  partie  la  plus  sail- 
lante des  circonvolutions.  On  pourrait  aisément  les  prendre  pour  des 
glande*  de  Pacchioni  ;  m  -i*  ce*  dernière*  ont  en  général  une  forme  plus 
ronde ,  et  n'acquièrent  pas  la  même  largeur  ;  elles  se  bornent  au  voisi- 
nage de  la  grande  scissure,  tandis  que  les  granulations  peuvent  se  ren- 
contrer sur  toute  la  couvrxitéducervcaii  rt  suit  loujuurs  plus  nombreu- 
ses a  la  base.  Les  glande»  de  Pacchioni  sont  intérieures  à  la  grande  ca- 
vité de  l'arachnoïde ,  tandis  que  1rs  granulations  lui  sont  extérieures  et 
résident  dans  la  pie  mère.  Enfin  les  gland,  s  de  Pacchioni  se  rroconlrrm 
eoplus  ou  moins  grand  nombre  ebrz  presque  tous  1rs  sujets  moi b  d'une 
affection  quelconque,  et  je  n'ai  jamais  trouvé  le*  granulation*  que  cher 
les  enfans  tuberculeux. 

Beaucoup  d'auteurs  ont  regardé  ces  dernières  comme  des  fausses 
membranes  déposées  par  point*  isolés.  Telle  est  en  particulier  l'opi- 
nion de  MM.  Senn  cl  C!iar|>rniicr.  M.  Cruvrilbier  »  y  voit  aussi  qno 
des  fausses  membranes ,  et  il  altr  bue  leur  forme  granulée  à  la  dispu- 
tioo  du  tissu  de  la  pie-mère  en  cellules,  qui  isoleraient  le  pus  par  ^out- 
1  trieurs  séparées.  Pour  moi ,  je  ne  les  cons:Ji-rr  que  rutniuc  des  granu- 
!  lalioos  tuberculeuses  miliaires;  en  effet,  je  1rs  ai  vurs  ceux  s  trr  bien 
souvent  avec  de*  tubercules  cérébraux  et  toujours  avec  des  tubercules 
:  dans  d'antres  organes.  Partageant  donc  l'opinion  de  M.  Gucrsrnt  et 
!  celle  de  MM.  Gbérard  rt  Rufc,  qui  1rs  ont  étudiées  a  la  même  époque 
I  que  moi ,  je  les  rapproche  de  ces  granulations  situées  -  nier  la  plèv.e  et 
I  le*  cotes,  et  de  celle»  qu'on  voit  diijc'micccs  sur  les  circonvolutions  in- 
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Wttiiulrs  chez  beaucoup  de  jeune*  »ujet»  tubeiculeux,  qui  iDcureul  de 
ph;bi*ie  pulmonaire  ou  de  pleurésie  et  de  péritonite  chronique.  Un 
reste ,  la  présence  de  ces  granulations  dans  la  pic-mère  ne  se  lie  pis 
nécessairement  à  l'existence  d'une  méningite.  Car  deux  fois  j'en  ai  ren- 
contré chez  des  sujets  morts  de  phlhtsic  pulmonaire  et  mésentérique  , 
sans  avoir  jamais  éprouvé  de  symptômes  cérébraux.  Cette  marche  lente 
dans  les  deux  cas  cités  m'empêche  de  les  considérer  comme  les  produits 
d'une  inflammation  pseudo-membraneuse;  car  on  ne  conçoit  guère 
qu'une  inflammation  se  développe  dans  la  pie  mère  sans  éveiller  les 
sympathies  cérébrales.  Toutefois,  comme  elles  ont  toujours  coexisté , 
sauf  ces  deux  cas,  avec  de*  produits  d'inflammation  évidente  ,  j'ioduis 
de  là  qu'elles  deviennent  par  leur  présence  la  cause  de  la  méningite  et 
l'occasion  d'une  sécrétion  purulente  qui  les  enveloppe,  ce  qui  longtemps 
a  (ait  méconnaître  leur  existence. 

Cerveau.  Cet  organe  présente  la  plupart  du  temps  quelques  altéra- 
lion»  dans  la  méningite  de»e»fans.  Aussi  M.  Charpentier  la  nommc-t-tl 
avec  raison  méningo-céplulile.  Assez  souvent  on  ne  voit  qu'une  simple 
exubérance  de  la  masse  cérébrale  avec  aplatissement  desrirconvolutions, 
qui  sont  tissées  entre  elle»,  ce  qui  rend  les  aiilr.etm.sités  inoins  appn- 
rciites  qu'à  l'étal  ordinaire ,  sans  que  les  ventricule*  soient  pour  cela 
distendus  par  un  épanchemeot.  Celte  exubérance  explique  en  partie  les 
symptômes  de  compression  ;  quelquefois  il  s'y  joint  un  pointillé  Gn , 
rouée  ou  violacé  de  la  substance  corticale;  tuais  on  trouve  en  géocral 
des  lésions  plus  graves.  Le  relevé  dr  toutes  les  autopsies  de*  méningitrs 
obseivéespar  MM.  Charpentier,  Gkérard  et  moi  m'a  présenté  cin- 
quante cinq  fois  sur  quatte  vingt-deux  ,  c'est  à -dire dans  les  deux  tiers 
des  cas,  des  lésion*  plu»  ou  moins  graves  du  cerveau.  La  plus  commune 
est  le  ramollissement  blanc  crémeux  ,  ou  un  peu  piqueté  de  rouge  ,  de 
Ja  voûte  à  trois  piliers,  du  corp*  calleux,  du  »cptutn  ;  sur  quatre-vingt- 
deux  cas,  il  s'est  rencontré  quarante  sept  fois,  c'ettà  dire  daDS  plus  de 
moitié.  Ces  altération*  ne  paraissent  pas  ajouter  à  la  méningite  de  symp- 
tômes particuliers;  comme  je  l'ai  établi  plus  haut  en  traitant  des  c«n- 


tje  l  ai  établi  pl 

tractions  et  de  la  peralysic;  d'ailleurs  je  les  ai  plusieurs  foi»  rencontrées 
cLczdcs  eofans  qui  n'avaient  présenté  aucun  symptôme  cérébral.  Mon 
ami ,  M.  Gendrun,  dans  sa  thèse  inaugurale,  du  avoir  fa  l  la  mime  re- 
marque à  Hôpital  des  Enfao*  Malades.  Le  ramollissement  blanc  des 
parois  ventiiculaires,  un  peu  moins  commun  que  celui  des  parues  blan- 
ches médianes.  »'e*l  pré»e»té  dix-neuf  fois  *ur  quatre-vingt-deux  su- 
jets, c'est-à-dire  dan»  le  quart  des  cas  à  peu  près.  Ces  raniullissemeos 
blanc»  tiennent  ils  à  une  simple  macération  cadavérique  favorisée  par 
la  chaleur?  Je  ne  le  crois  pas;  car  je  les  ai  rencontrés,  indifféicmment 
«fi  hiver  comme  en  été  ,  vingt-quatre  heures  après  la  moit  comme  an 
bout  de  deux  jours.  Souvent  aussi  l'on  trouve  un  ramollissement  rouge 
superficiel  de  la  substance  corticale,  à  U  surface  du  cerveau,  dans  le» 
point*  conligus  aux  fausses  membranes,  sur  la  convexité ,  et  plus  com- 
munément à  la  base,  sur  les  livres  des  scissure*  de  Sylvius. 

Tubercules  du  cerveau.  J'ai  trouvé  des  tubercules  du  ern  eau  dix- 
neuf  fois  sur  quatre-vingt-cinq,  c'est-à  dire  moins  d'une  fois  sur  qua- 
tre. C'est  donc  à  tort  que  M.  RosUn  aeance  que  les  tubercule»  céré- 
braux sont  rares  ;  il  n'en  est  pas  ainsi,  du  rnuinschrz  les  enfan>.  Ordi- 
nairement de  la  grosteur  d'une  aveline,  rarement  plus  gros,  et  souvent 
moins,  ils  se  distinguent  des  granulations  que  j'ai  décrites,  demerneque 
les  tubercules  des  poumons  se  distinguent  dt*  granulations  miliairesde 
ce* organes;  durcstc.ee*  tubi  renies  cérébraux,  comme  les  granulations 
de  I»  pie-mère  décrite*  plus  haut,  sont  presque  toujours  extérieurs  à  l'en- 
céphale, et  se  développent  d»os  la  trame  vascnlaire,  entre  l'arachnoïde 
et  la  pulpe.  Ils  refont,  lit  celle-ci  sans  la  désoiguuscr  d'abord,  s'eucha- 
lonneut  dans  sa  substance.  Il  est  facile  de  les  éuu.  le.  r,  et  ils  n'adhèrent 
SU  cerveau  que  par  quelques  filiiiieris  relltilu  vasculaite»  ;  quelquefois 
ils  sont  entoures  d'une  mince  membrane  lil  reuse  ;  les  plus  gros  cuisent 
par  leur  pression  le  ramollissement  de  la  substance  nerveuse  dans  l'é- 
paisseur d'une  à  deux  lignes.  Du  reste,  il  est  asv  it  commun  de  r.  ncon- 
Ircr  de  ces  tubercule*  cV*  Jr*  cnf.ni»  uinrl»  d'atfi  citons  non  cérébrales. 
Cher  les  rnfaus  qui  sucromluieiil  à  la  méningite,  j'en  ai  vu  plusieurs  fois 
jus'iu'a  quatre  ou  cinq  accolés  soit  aux  lobes  antérieurs  du  cerveau, 
soit  à  la  base  du  cervelet,  on  logé»  dans  la  scissures  de  Sjlvius.  Ce- 
pendant, malgré  leur  nombre  cl  leur  posi'ioo,  ils  n'avaient  produit 
avant  1a  mcitingilc  aiguë  ni  contractures,  ni  paralysies,  et,  pendant  son  , 
cours,  i's  n'ont  pis  imprimé  aux  symptôme»  de  caractère  particulier. 
D'ailleurs  ils  ne  ré;  nouaient  pas  en  général  aux  p.unts  île  la  pie-mère 
où  se  tio  ivaient  1rs  lan-sr»  membranes,  rc  qui  tue  fait  centre  qu'ils  n'a- 
vaient pas  rentribué  »■  dévclu;  pement  de  la  maladie,  l-j  dissertation 
du  docteur  MitiricU  offre  un  exemple  intéressant  de  celle  marche  la- 
tente. Cher,  un  entant  de  quatre  an»,  me/rt  en  dix  jours  avec  tous  les 
symptômes  d'une  méningite  de  la  base,  l'autopsie  fit  voir  deux  tuber- 
cules du  volume  d'uuc  noisette,  si.ucs  cq  avant  et  en  dehors  de  i'hé 


misphère  droit;  un  antre  de  même  grosseur  dans  |i  protubérance;  un 
quatrième  en  lin,  plu»  gros  que  les  autre»,  sur  le  dos  du  cervelet.  Ce- 
pendant, avant  l'invasion  de  la  méningite,  l'infant  n'avait  présenté 
qu'une  anxiété,  qu'un  mala  se  vague  de  plusieurs  semaines,  sans  symp- 
tômes célébrait*.  Pendant  1rs  dix  jours  que  dura  la  méningite,  outre 
les  symptômes  ordinaire»,  on  n  marqua  seulement  des  convulsions  re- 
pérées plus  marquées  au  bras  droit  qu'ail  Iras  gauche,  et  l'application 
fréquente  des  mains  sur  le  front,  et,  b  s  qua:re  derniers  jours,  de  la  ri- 
gidité des  membre,  tlioraciqncs,  tous  ces  pbénoinènt*  pouvaient  se 
présenter  dans  une  méningite  stm.  le,  et  la  maladie  n'avait  pas  d'ex- 
pression assez  particulière  |  nur  qu'un  pût  diagnostiquer  la  coexistence 
des  tulicn-ntes  cei  cruraux.  Voici,  du  reste,  un  exemple  encore  plus 
frappant  delà  marche  latente  deees  tubercules  dans  crilains  cas,  et  de 
la  tolérance  extrême  du  cerveau  pour  les  compressions  qui  s'établissent 
lentement.  J'ai  trouvé  chez  un  scropliuleux  une  masse  tuberculeuse  qui 
avait  envahi  dans  toute  sa  hauteur  et  sa  largeur  le  centre  ovale  de  l'hé- 
misphère droit,  depuis  la  fosse  temporale  jusqu'au  sommet  du  cerveau, 
tpii  avait  ramolli  la  substance  cérébrale  ambiante  dans  l'épaisseur  de 
rtnq  ou  six  lignes;  enfiu  tout  le  centre  de  l'hémisphère  était  détruit  et 
remplacé  par  la  tumeur,  sauf  les  éininences  qui  font  saillie  dans  les 
ventricules,  c'est  à  dire  le  corps  strié,  la  cuiichc  optique;  et,  pour  une 
aussi  vaste  désorganisation,  rien  qu'une  seu'e  attaque  d'épi l>-psie  un 
mois  avai.l  la  iituit,  sans  aucun  trouble  intellectuel  ni  avant  l'attaque, 
ni  depuis;  l'enfant  même  était  doué  d'un  esprit  très-vif.  Il  mourut 
tout  à  coup,  un  mois  après  son  unique  attaque,  d'une  hémorrhagie  io- 
lertinale. 

Tubercules  dnns  les  viscères  autres  que  le  cerveau.  J'ai  i 
lté  plus  haut  la  liaison  des  phthisie*  pulmonaire  et  i 


U  méningite  aiguë.  La  vérité  de  celte  proposition  nssorl  encore 
des  anlopsir*. 

Sur  un  relevé  de  quatre-vingt  cinq  autopsie»,  j'ai  trouvé  quarante-six 
fois  des  tubercules  unitaires  ou  agglomère*  dans  le»  poumons,  c'est-à- 
dire  dans  plus  de  moitié  des  cas  ;  quarante  fois  dans  1rs  glandes  bron- 
chiques, un  peu  moins  que  la  moitié;  vingt  qtialr.  dans  les  glandes  raé- 
seniértoucs,  le  quart  environ  des  sujet».  Dans  la  rate,  sur  suixanie- 
ircue  obseï  valions  où  l'état  de  ce  viscère  a  été  noté,  seize  fois,  un  pen 
moins  que  le  quart  ;  dans  le  pmcncliyme  du  foie,  sur  soixante  treize, 
cinq  fois,  un  cas  sur  quatorze  environ.  Sous  la  p'èvre  costale,  dans  le 

'  t»,  seize, 
soit  à  la 
du  foie, 

avec  inhérences  des  intestins  cuire  eux  et  "du  fuie  au  diaphragme,  etc. 
sur  qtialre-viogt-sepl  cas,  quinze  fois,  un  sur  cinq  »  peu  près.  Les  gra- 
nulations sous-pleurale»  etsuus  périloncalessont  opaques,  lenticulaires, 
grisâtres  et  ressemblent  à  celles  de  la  pic-mère  plus  que  les  tubercules 
des  attires  organes,  lin  somme,  sur  quatre-vingt-sept  sujet*  mort*  de 


tt>su  cellulaire  qui  l'unit  aux  cotes,  pour  quatre-vingt-sept  sujet», 
le  cinquième  environ.  Sous  le  péritoine  pariétal  et  viscéral,  soi 
sutfaer  des  circonvolutions,  suit  dans  l'épipluonou  à  la  surface  dt 


sur  quatre-vingt-sept  sujet* 
à-dire  un  peu  plu* de*  trois  quarts,  of- 
fraient des  tubercules  à  différens  degrés  ailleurs  que  dans  la  tête.  Bien 


i  méningite,  soixante-trois,  c'est  à-dire  un  ) 


qu'on  trouve  souvent  des  tubercules  chez  les  < 
toute  autre  maladie  aiguë  que  la  méningite,  dan*  aucune  on  n'en  ren- 
contre aussi  constamment.  Crue  coïncidence  fréquente  prouve  évidem- 
ment, i»  que  l'affertion  tuberculeuse  est  une  cause  piedisposanie  d'in- 
flammation de*  membranes  chez  les  enfao»,  et  la  plu*  commune  de  tou- 
te* ;  a"  que  tes  granulations  de  la  pie-mère,  *i  commune*  chez  ceu 
qui  reeurent  de  méningite,  ne  sont  qu'une  variété  de»  tubercule*. 

Sérosité  cérébrale.  L'exhalation  venlticulaireesten  général  i 
lie,  souvent  clane  et  limpide,  rarement  séro  s. 
aussi  elle  est  trouble,  et  tient  en  suspension  des  I 
du  ramollissement  de  la  voûte  à  trois  piliers  et  des  parois  venlriculaire». 
Tant  qu'on  ne  trouve  qu'une  cuillerée  à  bourbe  de  sérosité  dans  chaque 
ventricule,  une  once  pour  les  deux  réunis,  il  n'y  a  pas,  à  vrai  dire, 
d'épaneben  ent,  car  le*  expériences  de  M.  Mageôdie  ont  démontré  qu'à 
l'étal  normal  il  existe  toujours  de  la  sérosité  dans  les  v-ntricules.  Mais 
dan*  la  méoingtle,  on  recueille  souvent,  j  our  le*  deux  vcDlriculcs  ré- 
unis, de  deux  à  quatre  onces  de  sérosité.  La  proximité  des  ventricules 
latéraux,  et  du  troisième  surtout,  avec  la  base  du  cerveau,  semble  ex- 
pliquer pourquoi  répaucheioeot  séreux  est  plus  commun  dans  la  ménin- 
gite de  la  base  que  dans  celle  de  la  convexité  ;  remarque  faite  par 
Si  M.  Parent  et  Martinet.  Les  expériences  de  M.  Charpentier,  quia  pu 
augmenter- à  vnloulé  l'exhalation  dr»  membranes  séreuses  en  les  irri- 
tent, nous  montre  aussi  pourquoi  l'inHaaimation  des  méninges  se  lie 
icuveot  à  riijdiocéptiile. 

Quelquefois,  mai»  fort  rarement,  l'hydrocéphale  est  plus  abondante 
d'un  coté  que  de  l' Julie.  Ce  fait,  constate  par  MM.  Coioeletct  Parent, 
porterait  a  met,  avec  M.  Cruvcilhier,  la  libre  communication  des  ven- 
tricules latéraux  entre  eux  parl'intcrinidiairedu  troisième  ventricule, 
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i,  lrt  orifices  de  Moaio  comme  ferrera  par 
cite  deux  os  de  ces  ëpaoebemens  inégaux, 
i>cét»hale  chrooiqu 


e!  à  considérer,  comme  h 
l'arachnoïde.  M.  Coi  ode  t 

l'un  o'.iservé  sur  une  bydrucéphale  chronique  survenue  à  la  mile 
chute,  l'autre  à  la  suite  d'une  fièvre  calarrhale  ae*ouipagoée  de  vives 
douleur»  de  tête  ;  il  l'attribue  à  une  inflammation  plus  rive  d'un  coté 
que  de  l'autre.  Pour  ma  part,  je  n'ai  pas  vu  d'hydrocéphale  borner  a 
un  seul  coté,  et  tout  porte  à  croire  que  l'inclinaison  du  cadavre,  en  fai- 
MDt  écouler  le  liquide  d'un  ventricule  dans  l'autre,  a  cause  do  mé- 
prises. 

Quoi  qu'il  rn  soit,  rëpaochcment  séreux  a  perdu  beaucoup  de  la  va- 
leur qu'on  lui  attribuait  dans  la  production  drs  symptômes.  MM.  Guer- 
seot,  Scan  cl  Charpentier  placent  dans  la  méningite  la  cause  première 
des  accident,  et  ne  irgardcnt  l'hydrocéphale  que  comme  un  épiphëno- 
mène.  Le  relevé  suivant  justifie  pleinement  cette  opinion  :  sur  soixante  ■ 
cas,  daos  lesquels  MM.  Charpentier,  Ghérard  »t  moi  avons  noté  appro- 
xintativemeol  la  quantité  de  sérosité  ventiiculaire,  dans  vingt-cinq  elle  | 
D'exccdait  |«s  une  demi-oece  pour  chacun  ;  souvent  elle  était  moindre 
et  se  bornait  à  quelques  gouttes  ;  i!  n'y  avait  pa»  d'épanc.herorot  réel.  : 
Dana  ringt-sept  autres  cas,  chaque  venlrieulr  contenait  d'une  once  à  1 
une  once  et  demie,  et  dan»  huit  seulement  la  quantité  de  sérosité  s'éle- 
vait à  deux  ou  trois  onces  ;  d'où  il  suit  que  l'épanchenu  nt  auquel  on  a  ' 
si  longtemps  rappui  té  tous  les  désordres,  et  qui  a  servi  à  désigner  la  > 
maladie,  a  manqué  daos  la  moitié  drs  cas  a  peu  pics,  et  que  huit  fois  ' 
seulement  il  a  été  de  nature  à  produire  des  symptômes  de  compression  ;  I 
qu'enfin,  sur  le  reste  des  sujets,  il  n'était  pas  assex  abondant  pour  qu'on  ■ 
pùl  arec  ceilitude  lui  faire  jouer  un  rôle  important.  Letis*nsous-ar.ieh< 
nuïdieo  extérieur  au  cerveau,  au  cervelet,  a  la  moelle  alloogéc,  est  aus- 
si quelquefois  infiltre  d'une  abondante  séresilé.  Mais  il  n  y  a  pas  de 
liaison  nécessaire  enire  les  deux  sortes  d'epaoebrmens.  IVxlerne  et  l'in- 
terne; la  pie-mère  extérieure  peut  être  sèche  il  les  ventricules  contenir 
beaucoup  de  sérosité,  et  réciproquement.  L'cpancliemrnt  venlriculaire 
se  reconnaît,  dès  qu'on  incise  la  duie-mère,  à  la  hernie  du  cerveau,  au 
trruiblottrrocot  de  sa  niasse,  à  l'aplat isseromt  de  ses  circonvolutions  et 
a  h  fluctuation  distincte  que  Ton  sent  sous  la  pulpe  cérébrale. 

Existe!  il  des  hyilroeépbale$.aiguè<  essentielles  sans  altération  des 
méninges?  MM.  Coindet,  Guerfenl ,  Seon ,  bien  qu'ils  s'accordent  a 
legardrr  l'épanchrment  comme  étant  la  plupart  du  temps  consécutif  à 
l'inflammation  du  cerveau  ou  des  membranes  ,  admettent  cependaot  la 
possibilité  d'une  hydrocéphale  aiguë  essentielle  du  cerveau.  En  effet , 
les  exemples  en  sont  trop  nombreux  ,  suivant  moi ,  pour  qu'on  rejette 
l'existence  de  ce  genre  d'hydropisics.  I*  docteur  Lettsoro  a  rapporté 
des  exemples  d'hydrver'phale»  consécutives  a  la  petite  vérole.  La  scar- 
latine en  offre  plias  encore.  Une  petite  fille  de  neuf  ans,  au  quinzième 
jour  d'une  fièvre  rouge  très  bénigne  en  desquamatioo ,  se  lève  la  nuit 
de  juillet,  ouvre  la  fenêtre  pour  prendre  le  frais,  se  plaint 
'  d  ;  on  la  recouche ,  et  le  lendemain  survient  une  arayg. 
a  la  face,  dureté  de  l'ouïe,  diminution  dis  briors,  qui 
diroeot  mugc-bi  un  violacé.  Le  même  jour,  attaque  su- 
bite d'aïuaurose  ,  avec  immobilité  parfaite  de  la  pupille;  convulsions 
très-fortes  du  cote  droit  ;  palpitations  vives;  assoupissement.  (Applica-  ; 
lion  de  sangsues  sur  la  lélc;  émétique;  digitale  en  poudre;  tisanes  dm-  : 
ème  jour,  diminution  de  l'œdème  cl  des  symptômes 


Diéinc  auteur  (oliservatioo  vingt-troisième)  cite  an  vieillard  Je  soixante- 
douze  ans  atteint  d'un  catarrhe  pulmonaire  chronique,  et  jouissant  de 
sa  pleine  intelligence  ;  il  prdtont  à  coup  connaissance;  paralysie  gé- 
nérale ;  dilataliou  drs  pupilles  ;  pouls  dur  et  fort.  Il  meurt  la  nuit  sui- 
vante :  ossification  de  la  grande  faux  cérébrale  ;  fluctuation  manifeste 
du  cerveau,  plus  d'un  verre  de  sérosité  limpide  dans  les  ventricules; 
on  ne  retrouve  plus  de  t'»ces  de  srptum,  et  le  tngone  cérébral  est  ré- 
duit rn  une  bouillie  complète;  plexus  choroïdes  1res  piles;  rien  dans 
les  tnrmbraurs.  Ainsi ,  daos  tous  ces  ras ,  rien  ne  démontre  que  l'irn- 
|  Ut  on  ou  l'inflammation  des  membranes  ait  causé  l'épanchement.  Enfin, 
dans  l'hydrocéphale  chronique,  ne  voil-oo  pas  quelquefois  la  maladie 
[  apparaiire  lentement ,  sans  aucune  irritation  appréciable  des  membra- 
nes .  sans  convulsions  auiécédcntes  ni  violence  extérieure  pendant  lac 
,  courhement  ou  âpre»  la  naissance ,  et  même  sans  symptômes  de  phteg- 
j  ioas:e  cérébrale  pendant  tout  le  développement  de' l'hydrocéphale  Pet, 
après  la  moit,  la  pâleur  estiétnc  drs  membranes,  la  conservalion  dè 
I  leur  transparence  et  de  leur  léoacité,  la  perméabilité  de  leurs  vaisseaux, 
i  n'exclurnt-elles  pat. l'idée  d'aucun  travail  inflammatoire  ou  d'une  obv* 
I  lru<-lion  mécanique?  Cependant,  malgré  1rs  fjils  pathologiques,  M. 

Charpentier  n'admet  pas  d'byJroccpliale  aiguvsans  irritation  ou  phleg- 
1  ;  ruasie  des  tnrroLrancs  ;  et  paice  qu'il  a  toujours  vu  dans  ses  expériences 
les  membranes 

**  gorger  de  sang  dès  qu'elles  devenaient  le  siège  d'une 
exhalation  sensible  à  la  vue ,  il  vent  que  tout  surcroit  d'exhalation  dé- 
pende d'une  irritation ,  ou  d'une  phlegmasie ,  ou  d'un  obstacle  au  re- 
tour du  sang  veineux.  D'après  1rs  faits  contraires  que  je  viens  de  citer, 
ie  pense  que  l'on  doit  encore  inacriie  dans  les  cadres  nosologiques  une 
hydrocéphale  aiguë  essentielle ,  une  hyperdiaerisie  séreuse  venlricu- 
laire, sans  altération  sensible  des  méninges ,  et  sans  obstacle  au  retour 


i  *  Du  côté  des  séreuses.  L'arachnoïde  échappe  en  général  à  la  loi 
de  sympathie  qui  unit  entre  elles  les  membranes  séreuses.  S'il  est  com- 
mun de  voir  les  synoviales,  le  péricarde,  les  plèvres,  se  prendre  r  nu  m 
ble  ou  par  succession,  il  est  extrêmement  rare  d'y  voir  participer  la 
séreuse  cérébrale.  Je  n'en  ai  trouvé  dans  tous  les  ouvrages  cités  que 
trois  exemples,  dont  deux  fournis  par  MM.  Parent  et  Martinet ,  et  le 
dernier  par  M.  Foville.  Ce  dernier  a  soigné  un  homme  chex  qui  l'in- 
jection d'une  hydrocéle  causa  presque  immédiatement  une  phlrgmasic 
violente  de  toutes  les  »yr»oviale»,  y  compris  celles  de  l'articulation  letu- 
poro-maxillaire,  des  dernières  plulaoges  des  doigts  et  des  orteils,  et 
celles  même  de  l'atlas  et  Je  l'axis  ;  l'auLvIosc  de  toutes  ces  jointures  en 
fut  la  su<le.  Tous  les  signes  rationnels  de  là  méningite  se  déclarèrent  co 
même  temps  que  ceux  des  pblegraasies  articulaires. 

■x"  Du  côté  des  voies  digestifes.  La  méningite  coïncide  souvent  avec 
de»  altérations  du  tulie  digestif.  Dans  la  mc'mogile  tuberculeuse  ,  on 
trouve  parfois  des  ratnolli»sriiiens  de  l'estomac  et  de  l'iotestin,  ou  plu- 
sieurs ulcérations  ilr,  plaques  de  l'cyer  et  des  follicules  isolés ,  du*  s  au 
ratuoliisv  incnt  de»  peins  l.ibercules  sous-muqneux.  Sur  soixante  c-ts 
d'autopsie  recueillis  par  MM.  Charpentier,  Seno  et  moi,  j'ai  vu  seize 
uiledans  une  i 


fuis  'a  muqueuse  gastrique  détruite  < 


étendue  plus  ou  moins 


rétiques.)  Le  cinquième  ji 
nerveux.  L'enfant  revint  en  peu  de  temps  à  U 

M.  Guersent  dit  avoir  lui-même  observé  plusieurs  fois  a  la  suite  de 
la  scarlatine,  de  ces  redèmes  avec  amaoroae  plus  ou  moins  complète  et 
un  collapsus,  qui  se  dissipaient  «u  bout  de  quelque  temps  par  l'emploi 
désexcitons  sur  la  peau  et  des  dérivatifs  sur  les  extrémités  inférieures. 
U  attribue  ces  symptôme*  à  un  épanchemeot  venlriculaire  essentiel. 

On  en  trouve  peut  être  encore  pbs  d'e  xemples  daos  des  iges  plus 
•Tances.  J'ai  vu  plusieurs  fois  à  Dicêlre  des  vieillards  tomber  en  quel- 
ques heures,  et  sans  cause  cotraue,  dans  un  collapsus  complet ,  avec 
insensibilité  absolue,  dilatation  drs  pupilles,  respiration  slertoreusc. 
Il»  succombaient ,  et  l'autopsie  ne  découvrait  qu'un  épanchemeot  vco- 

triculaire  abondant ,  sans  aucune  altération  sensible  des  méninges  ni  du    jeu  qui  n'avaient  éprouvé  ni  autrefois  ni  i 

cerveau  :  c'étaient  surtout  des  vieillards  atteints  depuis  plus  ou  moins  gastrique.  Doil-oo  le*  rapporter  a  un  éial  cadavérique  ?  J'ai  trouvé  ces 
longtemps  d'hémonbagies  cérébrales.  La  clinique  médicale  de  M.  An-  rainotlissemcos  même  en  hiver,  chez  des  sujets  ouverts  peu  de  temps 
dral  nous  offre  plusieurs  exemples  de  ces  apoplexies  séreuses.  La  ring-  apris  la  mort.  Ou  bien  enfin  sont-elles  produites  p  ir  le  suc  gastrique , 
tième  observation  du  cinquième  volume ,  dernière  édition  ,  a  pour  su-  i  qm  aurait  agi  chimiquement  après  la  mort  ?  M.  (ibërard,  dans  son  »é- 
jet  un  jeune  homme  de  vingt-trois  ans,  qui,  après  plusieurs  j»urs  de  jj  moire,  signale  aussi  ce  genre  d'altération  ,  qu'il  considère  et  ruine  un 
céphalalgie  sans  fièvre,  tombe  dans  le  coma  ,  et  meurt  au  bout  de  quel-  résiilut  pathologique,  sao»  motiver  son  opinion.  M.  ttuft  voit  dans  ce 
ques  heures  :  lien  dans  le»  membranes  ni  dans  le  cerveau;  épanche-  |  ramollissement  <ie  l'estomac,  qu'il  dit  avoir 
"ml  dans  le»  trois  vcntiicubs  cérébraux.  I,a  vingt-unième  ||  des  lisions  secondaires  les  plus  ren 

xpl 


grande.  Dans  le  grand  cul-de-sac,  on  voit  des  bandes  blanches  d'un  ou 
deux  pouces  de  longueur,  larges  de  plusieurs  lignes,  dirigées  presque 
toujours  suivant  l'axe  du  riicère  et  parallèlement  a  la  grande cunrbuie. 
A  leur  niveau,  la  tunique  cellulcuse  est  i  on;  la  muqueuse  gastrique 
manque  entièrement  ;  l  eJuraac  ne  présente  là  ni  villosités  ,  ni  l'aspect 
lisse  des  membranes  muqueuses.  Dans  le  voisinage  de  ces  bandes ,  la 
membrane  interne  est  ordinairement  ramollie  et  presque  gélatineuse. 
1  Cette  altération,  fréquente  chez  les  phthisiqu.es  en  général ,  est -elle  le 
lésullat  d'une  inflammation  chronique?  l-a  plupart  du  temps  il  oc  s'y 
joint  aucune  injection  de  l'estomac,  qui  cuosirve  la  pâleur  un  peu  gri- 
sâtre de  l'état  saio.  D'aillr-irs  cet  élit  s'est  montré  cinq  foi*  chez  drs  su 


u  dans  le»  trois  vcntiicubs  cérébraux.  I,a  vingt-unième  \\  des  lisions  secondaires  les  plus  remarquables  de  IVfo-ii.  n  pranulcme 
un  homme  frappé  de  syinpiùmes  d'apoplexie  '\  de  l'arachnoïde  ;  du  rêve  il  nr  l'explique  pi».  De  pirtil»  rjmollissc- 


montre 

dans  le  cours  d'une  ascète  et  d'une  aoasarque ,  sans  lésion  oi  g  nuque  du  J  mens  s'observent  aussi  vers  1«  fin  dè  l'tntn'lio  grê!c  et  dans  le  « 

eœoe.  Mort  presque  subite.  Large  epanebement  séreux  dins  les  ventri-  n:ais  je  n'ai  point  vu,  comme  dans  l'estomac  de  ces  bandes  coin 

"  le  [  dépouillées  de  la  membrane  interne. 


cuirs,  destruction 


el  de  la  voûte  à  trois  piliers.  E  .fin 
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GAZETTE  MEDICALE 


fuis  l'inflammation  des 


L'eu  te  ■  ite  aigië  villeuse  »e  rencontre 
faits  complètes  par  l'autopsie,  dix-huit 
branes 
rite  aiguë 
gaDgrène  i 

tomes  cérébraux  avaient  entièrement  masquées.  La  respiralioD  était 
lée  régulière.  La  fétidité  de  l'baleioe n'avait  pas  suffi  pour  faire  soup- 
çonner la  maladie. 

Diagnostic  C'est  U  saos  aucun  doute  un  des  points  Us  pins  dif- 
ficiles de  la  pathologie  ;  car  souvent  on  trouve  réunis  la  plupart  des 
symptôme'  de  la  méningite  aiguë,  saos  aucune  altération  des  membranes, 
et  quelquefois  les  symptômes  manquent  en  grande  partie,  bien  que  les 
levions  existent.  Je  vais  citer  quelques  faits  appartenant  a  chacun  de 
ces  deux  ordres. 

i*  Symptômes  de  méningite  sans  lésions  cérébrales.  Sur  vingt -qua- 
tre observations,  j'ai  trouvé  un  fait  de  cette  nature. 


Oaa.  1.  —  Bacrier,  fille  de  sept  ans.  eut  une  variole  dont  U  marche  fut  fran- 
rbe  et  régulière  jusqu'au  douzième  jour.  A  cette  époque,  la  plupart  de»  pustule» 
se  vidèrent  par  rrftorplion  :  dr»dor»  elle  fut  prise  d'un  drlire  uoctu<  ne,  sec  om- 
i  de  eru  et  d'une  ag ilat-on  vite.  U  «e  dissipait  dans  la  journée,  et  l'enfant  re- 
l  l'intelligence.  Cet  état  dura  on«  jours,  au  bout  de»- 
i.  le  délire  détient  presque  continu,  ruais 


quels  « 

il  est  cal  oie  :  quelque*  f  or-iissemens  muqueua  prusoours  par  des  quintes  de  tous 
diarrhée  bilieuse.  Rrçue  qurltp ics  Irnip»  après  S  l'hôpital,  le  trcatiMne  junr  de 
l'éruption  varioleusr,  cl  le  dit-huitième  «pri  s  le  premier  drbut  Jes  siaiplouics 
rcrébrso»,  elle  présente  une  colorât  on  «arialde  de  U  race,  des  griucriueua  de 
dentsqui  (oni  ruteedre  un  bruit  semblable  1  celui  du  liège  qu'on  coupe  ;  du  trisnius, 
dcscrisaiRusqui  semblent  snrlir  de  la  trie:  mots  inarticulés  ;  recouses  incohéren- 
te» ;  pupilles  i  négalcruc.;!  dilatées  ;  cependant  elle  voit ,  assoupisse  oient  ;  perte  in- 
complète de  connaissance  ;  Hlese  plaint  de  rrptwlalgie  ;  pouls  a  cent  doute,  seusi- 
bililr  générale  du  ventre,  auquel  die  porte  soutrnt  le»  mains.  (Une  sangsue  à  cha- 
que tempe.)  Cet  étal  ne  varia  pas  jusqu'à  la  mort,  qui  wrvinl  ait  jours  après. 
Elle  restait  dan»  un  coma  incomplet,  dont  les  question»  la  tiraient  pour  antiques 
instart».  Les  griureineus  de  dents  et  le  trisrau»  dinuouerent  les  dent  derniers 
jours,  la  langue  «e  sécha,  de  nourelles  fausses  membranes  «'ajootèfrnt  a  celle»  qui 
depu  »  plusieurs  juurs  s'y  drposaieul  par  petites  plaques;  »uif  liabilurllc,  vive; 
jamais  de  constipation;  une  selle  demi-liquide  toutes  les  vingt. quatre  heures. 
Elle  mourut  sans  roiivubvion».  L'autopsie  nous  montra  les  membranes  dans  une 
intégrité  parfaite,  la  substance  cérébrale  piqueté;  seolcment  d'nn  peu  de  sang: 
point  de  sérosité  sous-arachiiouiïeuoe  <  I  ane  demi-once  seulement  dans  chaque 
ventricule;  quelques  tubercule»  dan»  les  glandes  beoncliiqocs  et  dans  le  poumon 
droit.  L'estomac  était  te  siège  île*  la  lésion  principale  ;  1a  muqueuse  gastrique,  re- 
couverte d'une  épaisse  couche  de  mucosités,  était  rouge,  cpais't  et  ml  m  te  en 
bouillie  dans  I  étendue  d'nn  ponce  au  voisinage  du  pylore  :  même  état  dans  une 
!  partie  du  duodénum.  L intestin  grêle  était  pile  ;  goi 
'    isolés  et  de*  plaque»,  sans  ulcération  ni  rongeur  le 


Ce  fait  avait  bien  l'apparence  d'une  méningite  :  vomissemens,  déli- 
re, douleurs  de  tête,  grtocem*ns  de  dents,  trismus,  pâleur  et  rougeur 
alternatives  >lc  la  face,  cris  bydrencëpha'iqiies,  assoupissement;  pres- 
que tous  les  symptômes  étaient  réunis.  Il  ne  s'est  distingué  des  ménin- 
gites ordinaires  que  par  l'invasion  lente  et  graduelle  du  délire,  qui, 
dans  celle  ci,  débute  ordinairement  d'emblée  ;  par  la  durée  plus  longue 
des  symptômes  cérébraux;  et,  ce  qui  peut  être  avait  plus  de  valeur  dia- 
gnostique, par  la  liberté  du  ventre,  qui  se  conserva  toujours,  et  se 
changea  même  en  diarrhée  au  plut  fort  des  symptômes  cérébraux.  Ce- 
pendant ce»  différences  étaient  trop  légères  pour  qu'on  fût  en  droit  de 
nier  pendant  la  vie  l'existence  d'uue  méningite. 

La  dix-neuvième  observation  de  M.  Charpentier  nous  montre  réunis, 
sur  un  enfant  de  trois  ans,  aux  symptômes  d  une  gastro-entérite  intense 
le  renversement  de  la  télé  en  arrière,  la  raideur  du  tronc,  la  dilatation 
des  pupilles,  les  convulsions  du  globe  oculaire,  le  strabisme.  1' 
rose,  I  assoupissement  prolongé,  remnrostothooos,  sans  aucune 
sensible  ni  du  cerveau,  ni  de  ses  membranes;  mais  on  voyait  une  vive 
injection  de  la  muqueuse  gastrique  en  rouge  piqueté,  au  voisinage  du 
pylore  et  dans  le  duodénum  ;  l'inflammation  de  quelques  valvules  de  la 
partie  supérieure  du  jéjunum  ;  des  ulcères  dans  l'iléon,  avec  de  larges 
'  et  Dombr  us. s  plaque»  de  follicules  rouges,  boursouflé»,  surtout  vers 
la  valtulc.  Les  glandes  inëseoiériques  étaient  rouges,  mais  non  tuber- 
culeuses. 

Enfin,  le  ca»  suivant  imitait  encore  mieux  la  méningite  par  la  «sé- 
cession des  symptômes. 

On.  tl.— Ad<W>  Barge,  petit*  fille  de  si»  an»,  an  quatrième  jour  d'une  «rarlatine 
en  pleine  érupl.on.  torulie  dan»  le  coma  spré»  une  noil  agitée,  devient  maussade, 
ne  répond  |du»  que  d'un  Ion  bref  aprèsd- s  question»  répétées,  pousse  de  loin  en 
loin  des  cnaillenes  mus  motif.  La  face  est  pile,  les  pupilles  sontdilatees;  nausées, 
vonii-ftemens  les  deus  premiers  jours,  des  symptôme»  cecebrans,  et  en  même 
temps  constipation  qui  remplace  une  diarrhée  qui  arait  débute  avec  l'éruption  ; 
»o«f  médiocre;  I  éruption  est  vite  à  l'intérieur  de  U  bouche,  à  la  gorge  et  sur  la 
peau  ;  la  langue  est  «èche  et  rlpeute  :  le  ventre  e»l  mrlcocise,  un  peu  douloureux 
à  la  pre^iiou  ;  un  mucus  purulcnl  s  écoule  du  ou  ;  décabitns  Sur  te  coté  gauche  ; 


cuisse»  fléchies  sur  le  rentre  ;  pouls  petit,  t  cent  trente.  U»  jours  sutans,  le  co- 
ma et  les  autres  symptôme»  cérébraux  persistent  avec  la  constipation  ;  et>  a  ces- 
sé de  vomir.  Plusieurs  jours  de  tuite,  aïliisions  feaiche»  de  cinq  minâtes,  renonvv- 
lees  trois  fois  dans  la  journée  ;  rtlet  la  retirent  du  coma  pendant  noe  heure  envi- 
ron, mais  l'enfant  y  retombe  bientôt  Malgré  le»  bains.  aMocirt  soi  alTosiom  ,  le 
tentée  reste  doulooreni  ;  cependant  ï  éruption  poursuit  sa  marclie.  et  le  seizième 
jour  ellersl  en  pleine  desquanulion.  Quelisue»  selles  à  l'aide  dr  lavemen»  buileot 
et  de  nelques  prises  de  cakraïc  la».  Enfin  le  qualoitiètue  jour  de  l'rrnplioo,  le 
dixième  des  symptômes  cérébraux  .  il  se  joint  su  coma  de  violente»  convulsions 
des  avant-bra»,  qui  se  raidissent  dan»  une  p  onatiou  forcée;  les  pouce»  ramenés 
sou»  le» autre»  doigt»;  immobilité  de»  yen»  et  large  dilatation  <lr»  pupilles,  Elle 
succombe  dans  un  accès.  Le  punis  est  resté  constamment  à  cent  trente.  Deux  ap- 
plication» de  sangsue»  n'avaient  produit  aucun  amendement. 


Cependant,  malgré  cet  ensemble  de  symtiiôtie*  cérébiaux  ,  on  rte 
put  découvrir  la  moindre  injection  des  membranes.  L'arachnoïde  con- 
servait »a  transpareoce ,  seulement  le  tissu  sous  arachnoïjien  était 
gorgé  d'une  abondante  sérosité  claire  et  limpide  ;  le  cerveau  était  pile, 
d'une  coupe  humide,  généralement  un  peu  molle;  les  ventricules  con- 
tenaient fort  peu  de  sérosité,  leurs  parois  étaient  fermes,  1a  moelle 
saioe  ;  un  vaste  foyer  nurulent  situé  derrière  la  glande  thyroïde  avait 
disséqué  les  muscles  de  la  parti*  moyenne  du  cou  ,  et  le  décollement 
remontait  jusqu'aux  mâchoire»;  la  muqueuse  gaslro  intestinale  était  par- 
tout pâ!c  et  saioe  ;  le  péritoine  intestinal ,  fortement  injecté  dan*  quel- 
ques endroits  ,  était  parsemé  à  sa  surface  d*  Gnes  granulations  tuber- 
culeuses ;  quelques  tubercules  mëscDtériques.  Ce  fait  a  réuni  les  symp- 
tômes principaux  de  la  inéoingite  :  vomissemens  au  début,  constipa- 
tiun ,  coma,  criailleries  ,  diLlalion  des  pupilles,  pileur  à  la  face  ;  mais 
le  décubilus  n'a  pat  été  celui  de  la  méningite ,  dans  laquelle  j'ai  vu 
piesque  toujours  l'entant  couché  en  supination  ;  le  pouls  e>t  resté  dès 
le  début  à  ceut  trente,  et  n'a  jamais  eu  cette  lenteur  qu'il  présente  ordi- 
nairement dans  la  première  période.  Ce  seul  fait  devait  faire  soupçon- 
ner une  complication  :  c'était  une  péritonite  sub-aiguë.  L'enfant  n'a 
pas  offert  les  grimaces ,  le  trismus ,  le  tnicboonrineut  des  inéoingite»  ; 
peut-être  les  symptômes  cérébraux  ont-ils  dépendu  de  l'œdème  du  cer- 
veau ,  maladie  encore  peu  connue. 

Passons  maintenant  aux  faits  d'un  ordre  contraire ,  à  ceux  où  le* 


symptômes  ont  manqué  malgré  l'existence  des  lésions.  Une  fille  de 
tre  ans  (observation  vingt-une  de  M.  Charpentier),  affectée  d'i 
d'entéro-coJite  et  de  tubercules  bronchiques 


i  de  qui- 

oplukal- 


présenté  d'autres  symptômes  que  quelques  vomissemens  ci  la  ce»*ati< 
d'une  diarrhée  habituelle  ;  six  jours  avaut  la  mort,  et  les  deux  dernier* 
seulement ,  quelques  convulsion»  avec  opisiothonos  ;  du  reste  tnlegrué 
parfaite  de  l'intelligence  pendant  toute  la  durée  de  la  maladie. 

Cependant  on  découvrit  le*  altération*  propres  à  la  méningite  :  sé- 
cheresse de  l'arachnoïde;  forte  injection  de  la  pie  mère  et  de  toute  la 
masse  cérébrale;  dilatation  des  ventricule*  par  une  sérosité  trouble  , 
destruction  complète  du  seplura;  ramollissement  du  corps  calleux  ,  de 
la  cloison,  des  parois  vcrUriculairvs;  opacité  de  l'arachnoïde  qui  la- 
pis» la  protubérance;  sérosité  vertébrale  abondante;  moelle  épinièrc 


et  allongée,  saine;  glandes  bronchique*  tuberculeuses;  ulcérations 
des  intestins  grêle*. 

Enfin,  cher,  un  autre  sujet  donl  l'observation  appartient  à  MM.  Pa- 
rent «t  Martinet  (dixième  observation),  pour  des  lésions  tout  aussi  gra- 
ve* ,  on  trouve  encore  moin*  de  symptômes.  C 'était  un  enfant  de  huit 
ans,  qui  maigrirait  depuis  six  semaines  avait  le  v<  ntre  plat ,  un  peu 
dur  et  sensible  ;  les  six  derniers  jours  il  se  livrait  a  des  plaintes  conti- 
nuelle», était  dans  une  extrême  anxiété  ,  d  m»  une  prof,  ode  tristesse  ; 
un  jour  seulement  il  eut  les  pupilles  dilatée»  :  du  reste,  intelligence  par- 
faite jusqu'à  la  mort  comme  dans  le  cas  précédent.  Quelques  mouvemens 
convulsifsdela  face  et  des  yeux  seulement  à  la  fiodel'jgonie.  Parmi  ton* 
ces  symptômes,  aueua  ne  pouvait  faire  soupçonner  l'inflammation  de* 
membranes  ;  cependant  la  moitié  gauche  de  la  c-ande  cavité  de  l'arach- 
noïde était  remplie  d'une  sérosité  trouble  qui  s  étalait  en  nappe  sur  tout 
l'hrroi 'phère  correspondant  ;  une  double  fausse  membrane ,  jaune,  an- 
cienne ,  tapissait  les  feuillets  pariétal  et  viscéral  de  la  cavité  séreuse. 
Au  dessous  ,  l'arachnoïde  conservait  son  état  naturel  ;  le  réseau  de  la 
nie- mère  était  infiltré  de  pu*  sur  le  trajet  des  anfraduosités  ,  surtout  le 
long  du 


danie  ,  louche ,  purifonne  a  la 


e  partout  abonr 
de  la  moelle  épinicre,  de  sort* 
que  l'origine  des  septième ,  huitième,  neuvième  et  dixième  paires  bai- 
gnaient dans  le  liquide;  du  reste  ,  les  ventricule»  étaient  vides;  lotis  les 
autres  organes  étaient  sains. 

Ce  fait,  si  remarquable  par  l'absence  des  symptômes,  l'est  encore 
en  ce  qu'il  nous  montre  une  méningite  étendue  de  la  coavexité  uns  le 
délire,  qui,  suivant  MM.  Parent  et  Martinet,  est  le  caractère  diagnos- 
tique de  l'arachnitis  des  partie»  supérieures  du  cirveau. 

De  tous  ers  faits ,  qui  simulent  plus  ou  moins  la  méningite  aiguë, 
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,  on  doit  tirer  les  cou- 


de toutes  ces  anomalies  qui 
dosions  suivantes  : 

i*  Qu'aucun  des  symptômes  de  la  méningite  ,  pris  isolement,  ne 
suffit  pour  en  éiablir  I  existence  ; 

a*  Que  la  maladie  n'est  évidente  qu'auUnt  nue  ses  symptômes  se 
succèdent  dans  un  ordre  et  une  durée  à  peu  près  déterminés,  qu'ils  sont 
presque  tous  réunis  ,  et  qu'il  n'existe  pas  en  m£aie  temps  une  gaslro- 
eotérite  on  une  fièvre  éruptive  capables  de  provoquer  îles  symptômes 
cérébraux  sympathiques; 

3»  Que  pour  s'être  fondé  seulement  sur  la  nature  et  I  ensemble  des 
symptômes,  sans  avoir  égard  a  leur  succession  et  a  leur  durée ,  on  a 
pris  pour  des  méningites  des  symptômes  nerveux  ,  dus  à  la  présence 
des  vers ,  des  lièvres  nerveuses  ou  ataxiques  essentielles,  on  les  symp- 
tômes cérébraux  sympathiques  d'une  affection  abdominale  ou  éruptive; 

4*  Que  le  diagnostic  sera  presque  certain,  si ,  cher  un  entoot  qui 
souffre  d'une  affection  tuberculeuse  des  poumons  ou  de  l'abdomen 
avec  céphalalgie ,  il  survient  des  vouissnneos,  de  la  constipation ,  de 
l'assoupissement,  de  l'irrégularité  du  pouls  joints  aux  autres  symptômes 
décrits; 

5*  Que  le  diagnostic  sera  moins  sûr  si  les  symptômes  de  mc'niDgite 
attaquent  des  entons  robustes  et  des  sujets  au-dessous  de  trois  ans,  et 
dans  ce  cas  leur  réunion  et  l'ordre  de  leur  ap^rition  pourront  seuls 
•  leur 


S  v. 
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$   IV.  TOOWOSTIC  ET  TEasUHAISOKS. 

Grives,  presque  toujours  funestes.  B.  Wbytt ,  sur  une  vingtaine  de 
malades,  avoue  franchement  n'en  avoir  pas  sjuvé  nn  seul  qui  offrît  des 
symptômes  tranchés  d'hydrocéphale  aiguë  ;  il  glisse  sur  le  .traitement 
avec  nne  rapidité  qui  prouve  assex  le  peu  de  confiance  qu'il  prête  a  la 
thérapeutique.  Fotbergill  a  perdu  loua  ses  malades.  Odier  cite  quatre 
cm  de  guérison  sur  sers*  sujets  qu'il  a  traités.  I*  premier  n'en!  la  tête 
dégagée  que  quand  une  anasarque,  par  laquelle  avait  commencé  la  ma- 
ladie, et  qui  s'était  résolue,  vint  à  reparaître.  Le  secood  resta  pendant  as- 
ses  longtemps  dans  un  état  d'imbécillité  qui  ne  se  dissipa  que  par  une  ana- 
sarque générale  bornée  d'aboi  d  i  la  tare.  Un  seul,  Jgé  de  quinzemois, 
se  rétablit  p complément  cl  sans  suites.  Le  dernier  enfin,  garçon  desept 
à  huit  ans,  resta  muet  et  idiot  pendant  plus  d'un  mois.  Ici  l'auteur  pa- 
rait avoir  pris  pour  une  hydrocéphale  aiguë  une  Gèvrc  itaxo  adynami- 
qoe,  ce  qui  réduirait  1  trois  le  nombre  de  ses  succès.  MM.  Parent  et 
Martinet,  sur  trente  observations  d'en  fans  de  un  an  i  quatorze,  disse* 
minées  dans  leur  ouvrage,  ne  mentionnent  que  deux  eurrisons,  qui  coïn- 
cident avec  l'usage  des  affusions  souvent  répétées.  M.  Senn,  qui  ne  cite 
pas  un  seul  succès  ,  s'exprime  ainsi  an  sujet  du  pronostic  :  •  Le  petit 
nombre  de  ceux  qui  croyaient  guérir  le  quart  ou  le  cinquième  de  leurs 
malades,  exagérait  encore  et  confondait  apparemment  la  méningite  et 
l'bydrocéphele  aiguë  avec  d'autres  affections.  Je  pense  avoir  vu  un  pe- 
tit nombre  de  cas  dans  lesquels  l'affection  a  été  arrêtée  an  début;  je  dis 
je  pense,  car  je  ne  puis  avoir  à  ce  sujet  de  certitude  mathématique. 
Lorqu'on  n'a  pu  observer  la  deuxième  période,  on  n'a  que  des  probabi  - 
lilés.  »  Qusnt  à  la  troisième,  M.  Scnn  n'a  pas  tu  guérir  un  seul  malade 
à  cette  péiiodr. 

M.  Gherard  et  moi  noua  n'avons  pas  été  plus  heureux  pendant  deux 
ans  d'observations  faites  anx  Entons  Malades.  Une  seule  fois  M.  Ghé- 
tard  vit  un  enfant  échapper  aux  symptômes  de  la  première  période  , 
mais  il  revint  peu  de  temps  après  mourir  de  phthiaie  pulmonaire.  M. 
Rufc,  dans  ui:e  période  de  deux  ans  également,  s  recueilli,  au  rapport 
de  M.  Ghérard,  deux  cas  de  guérison  ;  cependant  il  ne  1rs  mentionne 
pas  dans  sa  thèse.  M.  Charpentier  n'a  pas  constaté  de  résultat  plus  heu- 
reux pendant  dix-huit  mois  d'observations  fait  s  aux  Entons  Malades  et 
par  une  opposition  singulière,  sa  pratique  civile  ne  présente  que  des 
succès  ;  il  cite,  dans  la  deuxième  partie  de  son  traité,  quinze  cas  de  mé- 
ningite suivis  de  guérison  ;  il  en  attribue  l'honneur  a  sa  méthode  et  dit 
en  avoir  traité  beaucoup  d'autres  encore  avec  un  égal  bonheur  pendant 
ti ois  aos  de  pratique.  Mais  notoos  :  t*  qu'aucun  de  ces  cas  heureux 
n'appartient  à  des  sujets  reconnus  phlhisiqucs,  et  qu'il  n'avait  pas  affai- 
re  très-probablement  à  des  méningites  tuberculeuses  ;  v>  que  neuf  en- 
fàns  sur  quinte  avaient  moins  de  quatre  ans ,  et  que  dans  cette  première 
période  de  la  vie  la  méningite  simple  ou  tuberculeuse  tst  rare;  qu'il 
n'avait  peut-être  à  traiter  que  des  convulsions  sans  lésions  des  membra- 
nes, comme  le  pense  arec  moi  M.  Ghéiard  ;  3*  que  cher  oeuf  sujets,  il 
existait  une  complication  gastro  intestinale,  qui  a  pu  donner  lieu  à  d.s 
symptômes  cérébraux  sympathiques. 

Cependant  le  talent  Je  M.  Charpentier  ne  permet  pas  de  croire  q«'il 
se  soit  toujours  mépris  dans  ion  diagnostic,  et  qu'il  n'sit  eu  plusieurs 
fois,  sinon  toujours,  affaire  â  de  vraies  méningites. 


L'insuccès  constant  de  la  thérapeutique  dans  tous  les  cas  de  ménin- 
gite soumis  i  mon  observation  ,  me  laisse  peu  de  choses  1  dire  sur 
la  saignée  locale  on  générale,  et  sur  les  purgatifs,  qui  ont  toujours 
fait  la  base  du  traitement.  Cependant  je  crois  devoir  rappeler  l'at- 
tention sur  no  moyen  connu,  mais  rarement  employé,  sur  1rs  saog- 
suci  appliquées  à  l'intérieur  des  narines  an  nombre  d'une  vingtaine, 
posées  successivement  quatre  par  quatre,  pour  obtenir  pendant  le  pre- 
mier jour  un  écoulement  de  sang  continu.  Cette  pratique  est  indiquée 
par  le  siège  de  la  inéoingite  à  la  base  du  crâne,  par  la  grande  vascuU- 
rité  des  fosse»  nasales,  par  les  succès  qu'obtenait  ainsi  Chausaicr  sur 
des  femmes  en  couches,  contre  des  cépbalalgiesopiniAtrrs,  enfin  par  les 
nombreux  exemples  de  ces  épistaxis,  qui  amènent  si  souvent  la  solution 
de  violens  maux  de  tête.  Rappellerai-je  ici  l'exemple  cité  par  M  M.  Pa- 
rent et  Martinet  (cent  dix-septième  observation  ),  d'un  jeune  homme 
de  seize  aos,  qui  recouvra  connaissance  le  vingtième  joor  d'une  mé- 
ningite, à  la  suite  d'un  saignement  de  nez  abondant.  Jusqu'alors  il  était 
resté  dans  un  état  d'hébétude  et  de  délire  sourd.  Quant  aux  affusions, 
la  confiance  qne  M.  Guersent  a  témoignée  pour  ce  moyen  dans  son  ar- 
ticle Méningite  (Dict.  de  M  éd.,  en  ai  vol.)  est  beaucoup  diminuée,  si 
j'en  juge  par  le  peu  d'usage  qu'il  en  faisait  en  1 834  -  Dans  deux  cas  seu- 
lement, il  me  chargea  de  les  administrer,  ce  que  te  fis  sans  succès. 
M.  Charpentier  attribue  ses  nombreuses  guérisons  à  l'a;  plicalion  per- 
manente de  la  glace  pendant  loute  la  durée  de  la  maladie  et  même  au- 
delà,  associée  aux  révulsifs  sans  cesse  renouvelés  sur  les  membres  in- 
férieurs :  l'irrigation  continue  offrirait,  je  crois.  Ira  mêmes  avantages  ; 
pent-être  même  est -elle  préférable  a  l'application  d'une  vessie  remplie 
de  glace  pilée,  toujours  fort  lourde  et  sujette  à  se  déplacer.  Un  seau 
muni  d'un  robinet  et  plein  d'eau  glacée  serait  suspendu  sur  la  tête  du 
petit  malade  à  une  traverse  adaptée  au  couronnement  du  lit  ;  au  robi- 
net pendrait  une  corde  détordue  de  la  gros -eu  r  du  doigt,  ou  plusieurs 
rubans  de  Gt  qui  descendraient  jusqu'à  la  tête  de  l'enfant  s'étaleraient 
sur  elle  et  laisseraient  filtrer  nuit  et  jour  l'eau  froide  à  la  surface  du 
cuir  chevelu.  Par  ce  rooyeo,  l'eau  l'arroserait  sans  chute,  en  nappe 
mince  et  toujours  renouvelée,  sans  causer  par  >on  choc  cette  impression 
de  surprise  et  de  saisissement,  qui  déprime  peut-être  trop  brusque- 
ment les  forces,  et  lorsqu'elle  vient  à  cesser,  est  suivie  quelquefois 
d'une  réaction  dangereuse.  Une  toile  cirée,  percée  d'une  ouverture  au 
centre  pour  laisser  passer  le  crâne,  empêcherait  l'eau  de  ruisseler  sur  la 
poitrine;  un  pli  en  forme  de  rigole  conduirait  le  liquide  dans  un  vase 
placé  près  du  lit.  Ainsi  l'entant  resterait  couché,  la  tête  haute  sans  avoir 
a  souffrir  1rs  deplacemeos  répètes  qu'exigent  les  affusions. 

Enfin  les  succès  obtenus  de  la  coinprrssioo  réitérée  des  carotides  par 
M.  B'aud  de  Beaucaire  dans  deux  cas  de  forte  congestion  cérébrale, 
doivent  engager  les  praticiens  a  de  nouvelles  expériences. 


CLINIQUES  ÉTRANGÈRES- 
rAm  CHIRURGICAUX  OBSERVÉS  A  l.'lNFIRMERIE  nOYALE  DE 
GLASCOYV,  DKPUIS  LE  1"  MAI  1835  JUSQU'AU  V  AOUT 

i836;  ,-ar  M.  John. Macfarla^ie,  chirurgien  senior 
de  l'hôpital. 

Cet  intéressant  travail  se  compose  de  48  observations  pratiques; 
nous  allons  reproduire  les  principales. 

ixxiTioa  si  «aot  er  ri  Ailiàsr.  ne  l'oimuii  nrmu  or.  l*  tuu- 


On.  —  Uo  laboureur  robuste.  i-1*nt  ivre,  tomba  d'un  escalier  snr  l'épaule 
droite.  Plusieurs  de  ses  camarades  cmsanl  qu'il  s'était  luxe  le  liras,  t  wrn  trM 
de  violentes  tractions  wr  celte  partie  dans  le  but  de  la  réduire,  h  puu'ait  « 
servir  de  ton  at-aat-bra*  et  de  la  main,  mai*  son  rpaule  riait  impuissante,  A  ton 
entrée  S  l'infirmerie,  deui  jours  apré>  l'accident,  on  crut  au  premier  roup  d'irjl 
S  une  fracture  de  la  clavicule,  l'a  esanten  attentif  fit  reconnaître  que  l'extrémité 
interne  ds  cet  os  i-Uit  lusee  :  elle cisit place*  sn  arriére, inimxtutroieiil'aii-dessui 
et  en  contact  a »cc  le  bord  supérieur  du  sternum,  seprtseulant  sous  la  tonne  d'une 
tumeur  mobile  sous  les  impulsion*  de  IVpanU-  -  tu  aieltant  un  genou  entre  les 
épaules  ,  et  en  poussant  ces  parties  U  tumrur  prorniinail  en  aiant.  D'ailleurs 
on  poiiTiil  uirre  pas  a  pat  U  clavicule  avec  le»  dourls  depuis  l'i-paule  jusqu'à  la 
tumeue  ■  la  di  ceci  ion  de  cet  o,  elait  chancre.  On  r»mirn;iiail  distinctement  une 
catitc  creuse  à  l'endroit  de  l'articulation  stcrno-clasicalaire  -  l'rpaulr  ctail  plus 
basse  que  l'autre  et  elle  lonilnl  en  avant:  niais  les  fonctions  de  h  rr>pi ration  et 
■le  la  déglutition  n'étaient  pas  allerées.  l'rstrrniile  osseuse  u'rlinl  pas  |-MHcr 
asses  eu  arrière  pour  comprimer  la  trarhre  ou  l'tesopbaee  Le  traitent  ni  •  con- 
siste a  suulenir  l'i-peule  avec  l'appareil  ctaticulaire  de  Desault  II  a  rie  im- 
possible, ditlauleur,  de  n.a  nlcnir  tr,  wiaetenscM  les  os  dans  leur»  rapports 
naturel  mais  il  ce  dit  rien  de  l'clat  du  uialsdc  après  le  UsiUmrnl. 
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A  la  suite  de  ces  détail»,  l'auteur  ajoute  une  reflexion  qui  est  digne 
d'attention.  Il  serait  à  la  rigueur  probable,  dil-il ,  qu'en  tombant  sur 
l'cpanle  ,  cet  homme  n'eût  éprouvé  qu'un  déplacement  anti-strmal  de 
la  claricule,  cl  os  s'etaot  consécutivement  déplacé  en  haut  et  luge  dans 
la  fouette  austc rnale ,  cela  expliquerait  d'après  lui  pourquoi  la  t-acl.cr 
ni  l'oesophage  n'ont  na*  éprouvé  Je  compression,  ainsi  que  cela  a  été 
observé  dans:  les  bits  connus  de  luxation  rélru-slrmale. 

Celle  manière  de  voir  de  M.  MarfaHanc  est  tics  exacte,  elle  coïn- 
cide avec  celle  de  Montera  à  cet  égsrd  ;  aussi  déviait. on  intituler 
crue  observation  plutôt  luxation  antcro-superieure  que  du  nom  quelle 
poite. 

Lti\tTio>  MS-rv*iu*E  en  rosira  cm  nue  nuit  ticnrtt  Dt  Mit  mil  | 

Hr.litH.71oa  MtUUtLSL. 

On*.  t'nc  Crame  4gcc  de  21  an»,  enceinte  de  huit  mois,  fut  reçue  le  7 1  dé- 
cembre à  sept  he"»*  'lu  P*r  »"Jte  d'une  elinlc  qu'elle  avait  bile  dans  un  es- 
rtlirr  onte  heures  auparavant.  Klle  portail  une  grande  crarlie  d'eau  a  la  bmiii.  le 
pied  lui  glissa  et  «lie  tomba  eo  arriére  rn  se  frappa-.!  mr  la  banclse  droite  Klle 
ne  put  pas  se  relever,  ton  membre  se  raccourci!  d'un  pouce,  et  resta  dans  l'ex- 
truversioo.  L'abduction  et  la  rotation  en  dehors  pouvaient  rire  légèrement  ése-  j 
culées;  mais  l'aiMuction  occasionnait  une  douleur  lrès-si»e.  U  lélc  du  fémur 
était  clairement  rceonnaissablc  »r  la  branche  lioriioiitale  du  iiibis.  elle  suivait 
les  mouxeuieusdc  rotation  qu'on  imprimait  an  genou  île  la  malailc  la  région  fes- 
sier* ilu  cote  blessé  était  aplatie  ;  un  creux  Ires-iuauifesle  ciistait  a  la  région  de 


La  réduction  s  rte  facile  La  naïade  fut  placée  sur  le  roté  gauche.  Une  nappe 
placée  entre  te»  cuisses  servait  à  fixer  le  b*««i n.  Le  lac  «Atonal  fui  applique  au- 
slsssus  du  genou  La  lèteosaease  rentra  en  moins  de  tiens  minutes  cl  a  la  première 
rotat.ua  du  genou  en  dedans.  Hua  semaine  après  La  femme  sortit  birn  portante. 

Celle  observation  offre  de  l'ijitcic;  a  cause  de  l'état  de  gestation  où 
la  femme  se  trouvait.  On  voit  que  ni  la  chute,  ni  la  luxation  qui  en  a 
été  la  suite ,  ni  les  manœuvres  de  réduction  .  ni  enfin  les  suites  de  la 
réaction  n'ont  provoqué  l'avorteracut  d.ms  ce  os,  tandis  que  dans  d'au- 
tres un  accident  insignifiant  suffît  pour  amener  ce  résultat.  Aussi  n'est- 
ce  pas  sans  raistjn  que  les  accoucheurs  insistent  aujourd'hui  sur  la  pré- 
somption de*  causes  piédisposantcs  pour  expliquer  certaines  taui.se* 
couches. 

luxaTio*  »o  rlurja  ew  nacv  ict  a»  nrnoaa,  stoeitr.  araii  «  65'  jou» 
ne  ans  tinrrraCE» 

Ou.  —  Un  macou,  âge  de  Sï  ans.  tomh*  d'an  échafaudage  et  se  luu  le  fr- 
njur  en  haut  et  en  débuts,  ou  dans  la  fosse  iliaque  externe,  depuis  riens  mois  Un 
ralmnteur.  qui  l'avait  usité  une  heure  après  l'arcidenl.  exerça  des  maniruxT.s  cl 
■lérlara  atoir  réduit  la  luxation,  l  a  claudication  persislaul.  quelques  semaines 
après,  le  malade  consulta  oj  chirurgien  qmi  reconnut  la  nature  du  mal.  Le  mem- 
bre rtaît  de  dens  pouce» et  demi  euviron  plus  court  que  l'autre,  il  était  dans  I  in- 
troversion (rotation  en  dedans)  et  dans  l'immobilité  involontaire  La  hanche 
«■lait  aplatie,  le  troebanter  lire  en  avilit  et  en  haut;  mais  11  tète  fémorale  ne 
pouvait  pu  être  clairement  sentie 

D'après  le  cantiarmoratif  de  l'accident  et  l'état  présent  de  rigidité,  il  a  été 
molles  avaient  élé  saisies  d  iullammaliou  asset  sise  à  la 


rvident  que  les  parties 
snite  de  la  luxation. 


Nous  avoos  commencé  par  frictionner  les  parties  pendaut  deui  jours,  ensuite 
nous  avons  mis  le  malade  dans  un  étal  de  nausée,  et  nous  avons  appli  qsié  1rs  pssn  • 
lie»  L'estension  a  rte  lente,  graduée  si  soutenue  pendant  une  demi-heur*  ; 
rés  quoi  la  tête  fémorale  a  ele  replacr*  dans  sa  casite  naturelle.  Sis  semai- 
i  après,  le  malade  a  pu  marcher  sa 


lire,  la  téle  du  fcninr  descendait  et  vrnail  à  sa  position  naturelle.  Klle  remontait 
■le  nouveau  en  raluiulonnaijt  a  elle-même.  Os  tentative»  cepcivdjnt  ,  de  mime 
que  tout  autre  mouvement  qu'on  imprimait  à  l'articulation  .  occasionnaient  de  la 
crépitation  étendue  et  profomte.  L'neapprerîation  plus  rigoureuse  Gl  reconnaître  : 
I"  une  fracture  oblique  de  la  crête  iliaque  du  r«Me  bisé  ;  2"  une  séparation  des  deux 
épines  iliaques  aulèi  cures  du  même  c-'itr,  et  une  division  d'une  portion  du  corps 
du  même  os  innoiuine  ;  5"  une  fracture  du  (subis,  s'eteailant  en  dilTeivns  srnsdans 
la  cavité  eotslotdr,  de  manière  à  occasionner  une  Toric  crépitation  il  chaque  fois 
qu'on  appliquait  la  paume  de  la  main  sur  la  région  corresponslanle  et  qu'on  re- 
muait en  même  temps  le  fémur.  Celle  fracture  ecélabulaire  a  rte  jugve  r 
lise,  avec  séparation  distincte  de  plusieurs  fragmens. 

Noos  avons  comnvener  |sar  vider  la  vessie.  Nous  avons  appliqué  i 
ft  bandage  autour  du  pelsis  alin  de  roaptrr  les  f.artures.  et  nous  avons  étendu 
d'une  manière  permanente  le  mrmlire  •  l'aide  de  I  attelle  de  Desaull  ,  afin  d'em- 
pêcher la  léle  fémorale  de  remonter. 

Le  SUjuiu.  les  fractures  riaient  consolidées,  le  membre  était  aussi  long  que 
l'autre,  maislrgèremcnl  tourué endehors.  Leaiaouremensde  l'articulation étaient 
libres. 

Ix  1 8  août,  le  malade  a  quitté  l'hôpital,  |ioiirvant  mircher  sans  secours  arlifj 
ciel. 


Il  est  asscx  remarquable  qu'une  lésion  aussi  étendue  des  os  du  bassin 
sur  un  sujet  déj.i  Jt,c  se  soit  terminée  aussi  heureusement.  Il  n'en  avait 
pas  été  de  niéiae  dans  les  observations  analogues  qu'on  avait  publiée* 
jus  ju  a  re  jour,  car  tous  ces  malades  étaient  mûris  de*  suites  de  celte 
lésion.  Un  reste,  |'ob*>rvalion  qui  précède  peut  être  prise  [ 
cuocernsnt  l'appueil  à  établir  pour  combattre  la  maladie. 


aicsscar.  na  i.»  voite  osaivsias;  veu  casvi  tv  arraaasce;  asACito»  vivt; 


Ou.  —  Un  homme,  sgé  de  57  ans,  colporteur,  a  été  reçu  le  10  mars ,  deux 
heures  apeci  avoir  ele  frappé  par  son  lilsavecun  fer  pointu.  L'cstrémile  de  rel 
instrument  avait  passe  entre  l'iril  et  la  voûte  orbitaire  ,  et  pénétre  a  la  profon- 
deur de  riens  iMsuces.  Il  s'est  rend-j  a  pied  dans  une  maison  voisine  avec  l'instru- 
ment fenteur  dans  la  plaie  psuir  se  faire  aider  dans  restriction  de  ce  corps.  Il 
est  aile  ensuite  cbe<  le  commissaire  de  police  avant  de  se  rendre  à  riiA|nlal. 

A  son  entrée,  le  malade  ne  se  |diiot  que  d'une  vive  douleur  dan»  la  plaie  ;  tuâtes 
les  fonctions  sont  régulières.  Le  doigt  avant  exploré  le  fond  tle  la  plaie,  a  fait  re- 
connaître que  les  os  de  l'orbite  étaient  comnvuutli  veinent  fractures,  il  a  en  même 
temps  donne  issue  à  quelipics  portions  de  cerveau.  Plusieurs  frariurns  osscus  ont 
ete  rstraits.  Les  pupilles  étaient  à  l'etal  naturel  ;  pour»,  ïk;  nuis  plein. 

[Saignée  de  deui  livres;  purpitiC»;  applicatiuns  froides  sur  la  tête  préalable - 
meut  rasce.) 

Le  lruilemain,  nuit  ajjitèe  ;  douleur  sire  au  front  et  dans  la  plaie  ;  ceil  droit 
photophobique  ;  pupille  contrariée  ;  ceil  gioc>ie  fermé,  gonflé,  ecrhrroose  ;  poub 
plein,  'JSi  peau  cliaudc.  (Saignée,  sangsues, lotions  froides  àla  létr;  tartre slinié.) 

Le  surlendemain,  augmentation  dessjmptomes  preeedeus;  nuit  eslrémement 
a;itée;  délire  ronlinu,  puiscoma  parfois  La  plaielaisseéchipiicr  des  portions  de 
cerveau  el  quelques  gouttes  de  pus  ;  pupilles  insensibles  cl  dilatées  ;  affaissement 
des  train  de  la  phvsuinomic  :  poids,  lut),  mou  ;  respiration  stertoreuae  ;  traitement 
uf  s',/»/7r  :  vcticatoire  à  La  nuque, 

1-a  mort  a  eu  lieu  le  troisième  jour,  avec  augmentation  do  coma,  mais  sans 
convulsion»  m  frissons. 

A  l'autopsie  ,  la  surface  du  cerveau  est  très-injectée;  deux  onces  de  matière 
punvsaiiguiuolcnte  existent  sous  la  duce-nsère  à  l'endroit  de  la  plaie.  Sur  toot 
1  heniispbére  gauche  cl  sur  la  moitié  antérieure  de  fbénuspbère  droit  du  cerveau 
on  observe  de  la  matière  purulente  et  séreuse  eutre  l'arachnoïde  et  la  dure-ntêre, 
et  sur  quelques  points  entre  cette  dernière  et  le  cerveau.  La  plaie  avait  pénétré, 
dans  le  cerveau,  elle  aslmeltail  le  doigt  à  dens  pouces  de  profondeur  du  lobe  •«- 
terienr;  l'ooverlun:  osseuse  etail  ndiee  et  b  portion  environnante  du  cerveau 
ramollie  et  pénétrée  de  matière  purulente. 

Celte  observation  confirme  pleinement  l'idée  qu'on  avait  depuis  Irè»- 
lonKtrmps  sur  le  danger  des  blessures  inti  a  orbitaire».  L'expéiience  a 


Il  existe  à  peine  quelques  cas  de  luxation  traumatique  du  fémur  qui 
puissent  être  comparés  au  précéda  nt,  sous  le  double  rapport  de  l'ancien- 
neté et  de  Phciiieusc  réduction  qu'on  *  obtenue  ,  criée  a  i  traitement 
préparatoire  et  à  l'efficacité  de  la  mou  fil-,  qu'il  ne  tjut  jamais  omettre 
rn  pareille  occurrence,  si  l'on  veut  triompher  des  diflicultét  que  la  ré- 
duction présente. 

snatTlnc  or.  i.s  cavm'  iotyi-oïde;  luxation  ne  ta  tèti:  ii'mo- 

PAU  SUlTr.    DE  CETTt    SBACTI'HC  J   TKalTEMENT   AfJllOrnti:  ; 
i.l  tEMSO*. 

Il  n'y  a  pas  longtemps  qu'on  a  signa 'é  une  sorte  de  luxation  Iraoma- 
liquc  de  la  tèbe  du  friiiur,  déprudant  uniquement  de  son  manque  d'ap- 
pui dans  la  cavité  rotyloïde ,  à  la  suite  de  la  fracture  de  celte  même  ca- 
vité. L«s  cas  connus  de  cette  espèce  ne  sont  qu'en  tres-prtit  numbre 
jusqu'à  présent,  lin  voici  un  nouveau  qui  est  digne  d'atlentioo. 

Oai.  —  Un  homme,  âgé  de  fr.»  ans.  a  élé  reçu  le  20  juin  tR35.  cinq  heures  I 
après  être  lonibe  ri  uo,  voilure  lourdcnieut  chargée  dont  la  roue  lui  était  passée 
sur  le  bassin.  A  l'examen  on  constate  m,c  frjcliirr  de  la  dernière  vraie  côte  et 
des  deux  astenutes.  l,e  membre  alxlumioal  droit  était  dans  l  eur  .sersum 
et  raccourci  d'un  ponce  et  riton.  Les  tentatives  pjnr  le  mouvoir  ocrasionoiîcnl  ; 

une  douleur  tiis  vivr.  l  a  tête  fémorale  elait  sentie  dans  l'aine,  au-dessous  cl  sers  i  s,,  ;„„,;  ,„rfa,'  ,„  examinant  la  surface  de  l'os  qui  était  en  iurtie  dénude , 
e  bout  esume  de  1  arcade  de  Po.part.  E.  exerçant  quelque  traction  sur  le  metu-  !  j'„  ,,*rcu  un  petit  trou ,  par  lequel  j'ai  pu  faire  passer  un  stjlel  dans  le  p.ren- 


tant  de  fois  prouvé  la" facilité  avec  laquelle  les  instrnm<  ns  fériteurs  pé- 
nètrent de  ce  côté  daos  la  cavité  crânienne,  que  c'est  avec  raison  que  le* 
praticien*  ne  poitepten  général  qu'un  pronostic  Irès- réserve,  même  dan» 
les  cas  où  la  lésion  semble  des  plus  simples  au  prime-abord. 

siiIlitc  scrrciATivr  âicce  du  tibu. 

Ons.  —  l'n  marin  ,  igé  de  SI  ans.  a  élé  re  ru  le  li  juin.  Cinq  ans  anparavan  . 
il  avait  éle  trailé  dans  on  hofiilal  maritime  d'une  svphilis  seentiriaire.  l  e  svro  p- 
lAmr  le  plus  Ficbeux  rie  cette  maladie  elail  une  nodosité  vers  k  milieu  du  fro  nt 
du  libia  droit.  Après  un  long  traitement ,  il  avait  »  te  congédie  comme  guéri  i  I'  os 
ceprndant  était  resté  un  peu  goouï-.  Il  ne  souffrit  point  pendant  drus  mois;  in 
bout  de  ce  temps  il  se  Gl  recevoir  à  notre  hôpital, à  II  snile  d'un  coup  qu'il  ve- 
nait île  rerevoir  a  la  jambe,  et  qui  avait  provoqué  dans  le  tibia  des  douleurs  ai- 
guë» fort  s  ises. 

Le  traitement  ordinaire  ,  constitutionnel  et  local .  propres  la  périnslite  a  été 
mis  en  usage;  le  malade  a  clé  mrrcuriaH<c  mais  sans  aucune  amelioraiion. 

IjC  2 1 ,  je  pratiquai  une  incision  jusqu'à  Vol  ;  II'  |n  rioste  était  enflammé  el  ds>- 
collé  dan*  l'étendue  d'une  pièce  de  monnaie  terovn  pièce);  l'os  éuu  rugueux  et 
l.vpcrtrophir ,  mais  non  évidemment  carie  m  nécrose. 

la:  malade  n'a  clé  aucunement  soulage  de  celle  opération  j  aucun  ccoolcoienl 
n'a  eu  Heu  par  la  plaie  si  ce  n'est  par  les  par 
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chsme  ouest.  Cela  a  occasionné  unedotdecr  extrêmement  «ire  :  ta  retirant  le 
stylet ,  il  s'est  croule  ai  e  petite  quantité  Je  matière  |mrulrntc.  J'ai  rit  alors  sa- 
tisfait <lc  voir  que  le  nul  siégeait  dan»  le  tissu  spongieux  ou  alvéolaire  de  l'ai,  et 
:  n'assis  affaire  qu'àunebci.»,  toit  simile,  «ait  comptiirue  de 


J'ai  .  en  conséquence .  pratique  not  incision  cruciale .  mil  à  découvert  la  par. 
lie  malade  <ln  tibia,  et  applique  une  petite  couronne  de  trépan  pour  faciliter 
l'issue  de  la  matière.  Ayant  divisé  la  couebe  osseuse  antérieure  qui  était  de  nou- 
velle formation,  je  suis  tombe  dan»  uoe  cavité  irrégnlière,  du  volume  d  oue  noix, 
remplie  ik  matière  purulente  noire  ;  niais  aucune  oècrose  n'a  pu  être  aperçue 
Celte  cavité  «  et»  remplie  graduellement ,  et  le  malade  a  été  congédie  guéri ,  vert 
la  fin  de  juin. 

Dans  le  mois  de  «  ai  1 8'.S  ,  cr  même  individu  est  revenu  a  l'hôpital  pour  une 
fracture  de  la  davieule;  mail  la  gtiérisou  da  tibia  ne  t'était  pas  démentie  ,  seule- 
ment cet  os  était  resté  un  peu  hypertrophié  et  inégal  a  sa  surface. 

L'auteur  de  celte  observation  fait  obsrivcr  ivre  raison  que  la  for- 
mation du  pus,  dan*  U  poitiuii  alvéolaire  du  tibia,  ne  doit  cire  consi- 
dérée que  comme  un  résultat  de  l'inflammation  de  la  membrane  médul- 
laire. Ce  sujet  important  de  pathologie  n'a  été  roalLeureuMment  qu'à 
peine  effleure  jusqu'à  ce  jour.  Nota  faisons  cep»  ridant  depuis  **sri  long- 
temps des  recherches  spéciales  sur  la  myélite  osseuse  ou  itiQaniinatioo 
de  U  moelle  des  os  ,  que  nous  comptons  publier  incessamment.  Voici  , 
en  attendant,  on  second  exemple  de  U  même  maladie  qui  n'en  pas 
i  remarqiiaMc  que  le  précédent. 


atéirrr.  rcrroaiTivi 


iQtlt  OC  Tl»l». 


Oa».  —  Un  jeune  homme ,  àsfé  de  1 1  ans .  a  été  reçu  le  26  mai  I PÎS.  Il  est 
doué  d'une  conslitntion  wropbvlcase ,  et  a  eu  pendant  placeurs  années  des  ulcè- 
re» au  cou  et  à  la  jambe  gauche.  Depuis  cinq  ans  il  se  plaint  de  douleurs  an  front 
du  tibia  droit ,  a  trois  pouces  au  dessous  du  genou ,  revenant  par  accès  île  phi* 
en  plus  fréqueus .  et  étant  enEn  accompagnées  d'un  léger  gonflement  du  même  os. 
Les  diffiren*  traitement  d'us  ge  avant  échoué ,  j'ai  mis  l'os  a  découvert  le  I" 
juin,  a  l'aide  d'une  incision  et  appliqué  uoe  couronne  de  trépan.  J'ai .  comme 
dans  le  cas  précèdent,  trouvé  une  cavité  dans  la  partie  alvéolaire  de  fos,  con- 
tenant environ  une  cuillerée  à  soupe  de  matière  purulente  ;  j'y  eicur  les  psrties 
moDes  et  examiné  la  membrane  médullaire  qui  élait  évidemment  riiflanimce  et 
excessivement  douloureuse  an  louclier.  J'ai  touché  cette  dernière  membrane  avec 
le  cautère  actuel,  ce  quia  occasionné  une  réaction  èrpipéUtcuse  ;  mai,  le  malade 

rzTiariTiosr  nx  s,*oea  rr  ou  »xti?:eata  a  u  ron. 

On».  —  Un  ma^on.  âgé  de  7»  ans,  a  été  reçu  le  12  septembre.  La  totalité 
de  la  paupière  inférieure  et  la  moitié  externe  de  la  supérieure  étaient  rntjhies 
par  une  ulcération  de  nature  ramnomatrxisc .  ses  bord»  étaient  durs  ;  la  surface 
grannleose.  Le  mal  s'étendait  d'un  <-A té  jusqu'à  la  joue  ,  de  l'autre  protonoV  mmt 
dans  l'orbite  ;  la  conjonctive  palpebeale  intérieure  était  épaissie  ,  granuleuse,  et 
comprise  dans  la  maladie  :  le  globe  de  l'œil  rependant  élait  sain. 

Nous  avons  circonscrit  tout  le  mal  dans  deux  incisions,  disséqué  les  paui  u'  res 
et  le  globe  de  l'œil  a  1  aide  du  bistouri  j  coupe  le  nerf  optique  avec  les  nn-aux 
crurbês.  et  r barbe  toat  ce  qui  nous  a  paru  de  nature  suspecte.  Une  seule  arlère 
a  d4  être  liée  ;  l'orbite  a  été  mollement  remplie  de  charpie ,  et  le  malade  a  fini 
par  guérir.  Il  a  eu  ton  estât  le  f  »  octobre. 

Cette  opération  ut  parfaitement  indiquée  dan»  le*  litre*  de  médecine 
opératoire  ;  les  faits  pratiques  cependant  de  la  double  ablation  des  pau- 
pières et  du  globe  de  l'oeil  a  la  fois ,  ne  sont  qu'en  très  petit  nombre 
jusqu'à  ce  jour. 

or<«sT»o»  ■nassesc  ne  aniiroH.mit  rxinriti:  a  i'aidc  ne  la  rexc  ot 
la  tore. 

0;s  —  Un  hoeanse,  tgé  de  74  ans,  a  été  reçu  le  4  juillet  IBM.  Il  portail  de- 
puis plasiert  années  sur  le  centre  de  l'aile  gauche  du  ara  on  bouton  qui  a  fini  par 
s'ulcérer  et  prendre  un  aspect  carcinomatrut.  Toute  l'aile  du  net  a  clé  détruite 
le  cartilage  exfolié,  et  la  toos-ctoisoa  également  rongée  :  la  joue  en  était  aussi 
prise,  et  le»  os  nasaux  do  même  cité  commençaient  a  en  être  atteints  à  leur  tour. 
Lulrèration  sécrétait  un  khor  acre  et  fétide,  et  le  malade  y  éproavait  d, i  d ou- 
leors  lancinantes 

i  près  une  préparation  convenable,  le  malade  a  été  opéré  le  24  août.  J'ai  d'a- 


methode,  du  reste,  est  la  même  que  celle  «iécrite  par  Crise,  et  m  partir 
par  M.  Larrcy.  On  peut  voir,  dans  l'excellente  monographie  de  M. 
Blandin,  les  meilleures  réflexions  pratiques  relatives  au  procédé 
de  rliinuplaalie  employé  dans  ce  cas. 


bord  circonscrit  et  enlevé  avec  le  bistouri  toute  la  partie  malade.  J'ai  coupé  en 
suite  a  l'aide  d'un  patron  nn  lambeau  sur  la  joue,  avant  nu  ' 


lèvre  supérieure.  Je  l'ai  retourné  et  appliqué 


4e  tes  limites  a  été  parfaitement  alfreotée  i  l'aide  de  petites  épingles  j  la  plaie 
de  la  joue  a  été  cousue.  L'appareil  a  consisté  dans  des  compre***  (retapées  dans 
de  l'en  liède,  et  appliquées  exMilmorlJrment  sur  les  parties. 

Le  <• jour,  1rs  épingles  avant  élé  retirées,  la  réunion  était  accomplie.  J'ai 
abirs  placé  une  peine  tente  dans  le  ne»,  cl  j'ai  enssile  louché  de  temps  en  temps 
la  face  interne  du  lambeau  avec  un  caustique  afin  de  réprimer  les  granulations. 
Enfin  la  eseatrisaiion  complète  t'est  opérée,  et  le  roté  opéeé  du  nci  était  pres- 
que comme  l'autre,  seulement  il  offrait  un  certain  bnursouflement  nui  s'est  a  la 
-~é.  J'ai  revu  dermen-nu-nt  k  malade,  et  la 


L'opcSal'or  ne  dit  point  qu'est-ce  que  le  pédicule  du  lambeau  est 
C/éU'U  i'*  '1  *  ^  ou  Don  ^e  complets  r  plus  lard  son  opératioo 


Os».  —  Une  femme,  Igé.  de  41  ans,  a  été  reçuele  2  novembre.  EUeétait  de- 
puis plusieurs  années  traitée  d'une  procidrnee  du  rrrlum  a  l'aide  de  mèches.  Dé- 
jà hml  ans  auparavant  on  avait  estaré,  mais  en  vain,  de  la  guérir  de  relie  infir- 
mité par  la  méthode  île  Du|«)tren.  Plus  tard,  une  tocieur  sortit  par  l'anus  du- 
rant les  efforts  delà  défrratio»;  oa  l'excisa, 

A  son  entrée,  je  l'examine  et  je  trouve  sur  U  face  postérieure  du  rectum,  a  la 
hauteur  île  deux  ponces  et  tletai  de  l'anus,  une  tumeur  pyriforme,  du  volume 
d'une  orange,  qui  sortait  en  partie  a  chaque  selle.  Sa  consistance  était  solide; 
la  muqueuse  qui  la  couveait  paraissait  spongieuse  et  granulée;  sa  forme  était  ta- 
bulée ;  sa  couleur  d'un  rouge  fonce.  Le  pédicule  qui  la  soutenait  était  dur  et  poli, 
de  la  longueur  d'un  pouce  cl  demi,  de  l'r|>aisseur  do  petit  doigt. 

Après  que  les  intestins  ont  été  évacués,  la  malade  a  clé  opérée  le  17  do  même 
mois.  Elle  a  élé  placée  sur  ses  grnoux,  cl  la  tumeur  a  été  poussée  an  dehors.  La 
masse  remplissait  tellement  le  rectum,  qnc  les  f'-res  ne  pouvaient  pas  passer  asant 
qu'elle  ue  sortit.  J'ai  appliqué  une  forte  ligature  sur  le  pédicule  ans'i  baut  que 
possible,  et  j'ai  excisé  H  portion  placée  en  deçà  du  fil.  Afin  d'empêcher  la  rétrac- 
tion de  la  portion  restante,  j'ai  fait  appliquer  un  tenarulum  au-dessus  avant  de 
ronnrr.  Comme  cependant  après  l'excision  il  n'y  a  pas  eu  d'hémorrhagie.  et  que 
le  il  est  resté  solidement  serré,  j'ai  abandonné  les  parties  à  elles  même»,  qui 
o  ont  pas  manqué  de  se  n  tracter. 

Quatre  heures  après,  hémorrhsgie  abondante.  Avant  que  j'arrivasse  auprès  de 
Is  malade,  elle  avait  di-jà  perdu  trois  à  quatre  livres  de  sang,  elle  se  trouvait  dans 
une  syncope  alarmante.  J  ai  introduit  le  spéculum,  dilaté  le  sphincter,  et  lavé  le 
rectum  avec  de  l'eau  feaiche.  La  ligature,  quoiqu'un  peu  reUchee,  tenait  encore 
solidement.  Je  n'ai  pu  distinguer  aucune  source  précise  de  l'hémorrhagie.  Je  n'ai 
pas  cru,  en  conséquence,  devoir  employer  le  cautère  actuel  :  je  me  suis  sesiîrnirui 
contenté  d'y  introduire  on  gros  morceau  d'rponge  trempé  dans  de  la  térében- 
thine. Le  sang  n'a  pas  n-paru  j  la  suppuration  s'est  établie  .  et  la  malade  est  sor 
tic  parfaitement  guérie  le  1 2  décembre. 

L'auteur  laisse  ici  à  désirer  les  détails  relatifs  4  la  nature  intime  de 
la  tumeur.  Il  se  contente  seulement  d'ajouter  a  la  suite  de  ce  fait  que 
la  muquense  des  polypes  rectaux  est  lisse  dans  les  premiers  temps  ,  et 
qu'elle  s'iiifîltre,  «'hypertrophie  et  se  ramollit ,  devient  spongieuse  et 
s  ulcère  a  la  longue  par  les  remaniemeos  répétés  dans  les  issues  et  ren- 
trées fréquentes  de  la  tumeur  par  le  sphincter.  l  e  pédicule,  au  contrai- 
re, s'endurcit  par  les  tiraillement  elles  compressions  qu'il  éprouve  dans 
chacun  de  ces  déplaccmeni.  L'observation,  suirantroffic  un  second  exem- 
ple de  celte  maladie. 

rutirr.  ne  arcress  eue»  ï»  rsrsn-r;  iicstrar. 

Ont.  —  Vu  garçoo,  igé  de  t  ans,  a  s  të  reçu  0  Si  juillet  dernier  pour  une  tu- 
meur recule  existant  depuis  deux  ans.  Elle  sorta  t  toujours  à  chaque  garde,  robe, 
et  rentrait  avec  difficulté  quelquefois.  Afin  de  l'esaniiner  convenablement ,  j'ai 
ordonné  un  purgatif,  ce  qui  a  rempli  parfaitement  mon  but.  Elle  offrait  h*  volume 
d'un  œuf  de  poule,  était  pyrifoeme,  solide  an  toucher,  couverte  d'une  membrane 
muqueuse,  attachée  à  la  paroi  postérieure  du  rectum  à  l'aide  d'un  mince  et  liste 
pédicule  de  la  longueur  d'un  pouce  et  demi  L'organe  defécatcur  était  relâché .  s, 
sortait  en  partie  au  dehors. 

J'ai  lié  le  pédicule  avec  une  forte  ligature  .  et  j'ai  fait  rentrer  le  tout  dans  le 
h<ssin.  Le  sixième  jour,  la  tumeur  s'est  détachée  spontanément  et  tomba  au  de- 
hors avec  une  se  De  Le  petit  malade  a  guéri  sans  éprouver  aucune  espèce  daec*- 
dent. 

oaaaavaTinx  acaaauxnia  n'vt  lacsrcar.  oc  t/aaTtax  nisoci  iXTrast. 
cr  oc  Lx  rusoaaLX  x  la  suitc  n'use  M. Lut  xi  x  l'aise. 

Osa.  —  Une  femme,  Igée  de  SO  ans,  a  été  reçue  le  16  décembre.  Etant  ivre 
elle  se  promenait  dans  une  maison  eu  construction,  crosant  être  ibe»  elle;  elle 
tombe  de  la  hauteur  de  18  pieds;  elle  est  ramassée  par  la  police  et  portée  a  l'in- 
firmerie. 

A  l'ésamen,  on  trouve  une  plaies  la  tempe;  fraelure  de  la  quatrième  cote; 
emphysème  sous-dermique  du  coté  correspondant  de  la  poitrine,  de  l'abdomen, 
du  cou,  de  la  face,  de  l'épaule  et  du  bras.  Existence  de  deux  plaies  di'rhirrex  a 
l'aine  droite,  l'une  passant  en  spirale  de  l'épine  ibaque  antérieure  à  la  grande  lè- 
vre, l'autre  existant  dans  la  mêinc  direction  a  un  pouce  au-dessus.  En  soulevant 
un  lambeau  étroit  de  peau  drmllre  entre  ces  deux  plaies,  on  voit  1  nu  comme 
dissèques  l'artère,  la  veine  et  le  nerf  crural.  L'artère  battait  à  l'œil  dans  re- 
tendue de  deux  pouces,  eu  dessous  du  ligament  de  Ponpart  ;  sa  gaine  élait  ou- 
verte pour  un  demi-pouce  de  Wwgucur.  Plusieurs  ganglions  étaient  aussi  en  évi- 
dence,  de  même  que  le  bord  inférieur  du  muscle  grand  oblique,  l'anneau  ingui- 
nal et  le  ligament  rond.  Il  existait  deux  antres  plaies  graves  à  la  partie  inférieure 
de  la  jambe  du  même  cité;  le  tibia  élait  dénudé  dans  l'étendue  de  tn>is  pouces. 

Pansement  »imple  des  plaies;  bandage  de  corps;  réaction  thoracique;  saignées, 
calnmel  ;  aiitimoi  ne  ;  apparence  gangreneuse  de  la  plupart  de  ces  plaies. 

Ix  7  janvier,  en  voulant  déplacer  un  instant  le  corps  de  la  malade  poux  son- 
der la  vessie,  brmorrhagie  subite  et  effrayante  de  l'aine.  Plus  d'une  livre  et  île. 
mie  de  sang  s'écoule  dans  l'espace  île  deux  mioulrs  avant  que  la  compression  ne 
soit  bien  exercée  Le  visage  de  la  malade  devient  pale  ;  peau  froide  ;  pouls  pres- 
que imperceptible;  remèdes  cordiaux.  Plusieurs  I  cures  se  passent  avant  qu'on  ne 
eu  le  voit.  Celle  "  puisse  examiner  de  nouveau  la  plaie  de  l'aine.  Des  aides  sont  plaeo  auprès  de  U 
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ils  se  relèvent  à  tour  <lc  rùlr,  cl  Compriment  d'une  manière  |ierni*ttcnle 
ta  plaie  avec  1rs  doigts. 

A  !»  heures  dusoir,  on  tient  une  consultation  ;  on  ralentit  le  tourniquet,  le  sang 
réparait  d'une  minière  effratautc  ;  ou  rou'tent  de  lier  I  iliaque  e\li  rne  ,  ru  <•»» 
qu'une  ligature  rie  |ii'il  point  rire  placée  entre  le  ligament  de  Poupart  et  la 
plaie  inférieure  d'où  le  Mae  provcuail.  I.  aide  ôtc  sa  nuin  de  l'aiix  ;  le  sang  jaillit 
'lu  bout  externe  du  ligament  de  Poupart ,  provenant  d'une  sorte  de  creux  pro- 
fond. 

Première  opcivJion.  L'opérateur  passe  sur-le-champ  i  la  ligatnrr  de  l'iliaque 
externe  qu'il  exécute  d'après  le  pnicrsb-  de  M.  A.  Cooprr.  Le  sang  a  «te  arrêta, 
et  la  malade  mise  ntomcniaiirnseot  lion  de  danger.  Les  batumen»  des  artères  in- 
férieure* ont  disparu  pemlant  qiK-ltuir  temps. 

Les  choses  paraphaient  bien  aller  jusqu'au  Ireitirme  jour  de  l'opération ,  lors- 
que tout  à  coup  le  sang  repart  de  l'une ,  d'une  manière  inattendue.  La  malade 
eu  a  perdu  près  d'une  livre  cl  demie  avant  qu'il  ne  s'arréval  |ur  la  ssnrope.  Ap- 
parriiresdr  mort  prociiaiuc.  Remèdes  cordiaux  ;  pouls  se  relève,  nouvelle  he- 
ruorrliagie  ;  rontpression. 

Dtujicmr  «aération.  On  convient  de  la  nécessité  de  lier,  comme  une  dernière 
ressource,  la  fémorale  immédiatement  au-dessus  et  ao-dessoui  «le  l'endroit  d'où 
le  saoft  jaillissait.  Il  riait  difficile  de  préciser  à  prian  le  vaisseau  bi>:norrhagii|ue. 
Ijc  chirurgien  d>  bride  la  plaie  île  l'aine  avec  précaution ,  arrive  dans  le  fuud ,  et 
trouve  immédiatement  au  dessous  du  ligament  de  Poupart  une  artère  molle ,  élas- 
tique et  ulerree  d'où  le  sang  émanai t.  fl  l'isole  avec  peine  et  parvient  enfin  à  U 
lier,  mais  ses  parois  se  drctiirent  et  le  sang  repart  il  instant  même.  Il  divise 
alors  l'arcade  fémorale  <l  lie  le  nkfnie  vaisseau,  c'est-i-dirc  la  terminaison  de 
l'iliaque  externe  au-dessous  de  I  origine  de  l'ruigastnqne.  sur  un  point  sain; 
mais  il  a  manqur  de  blesser  le  péritoine  et  l'artère  epigaslriqxie  elle-même.  Pen- 
.lant  toutes  ces  manœuvres  .  le  sang  a  rejailli  deux  fois  itr  l'ouserture  inférieure. 
L'operateur  a  donc  drbnde  encore  intérieurement  et  lie  b  f.  morale  immédiat- - 
ment  au-dessns  de  la  nn^Wr.  La  malade  est  morte  trois  heures  après. 

Auiojtiir.  L'iléon  adhère  au  péritoine .  près  de  l'endroit  où  l'iliaque  externe 
avait  d'abord  rte  lier,  entre  cette  ligature  et  la  seconde  il  v  a  un  espac  d'un 
puuce  et  quart ,  duquel  rnunent  U  circonflexe  iliaque  et  l'rpigastrique.  La  secon- 
de ligature  etiste  à  quatre  lignes  iu-drssus  du  ligament  de  Poupart.  La  troisième 
bgatuie  en6n  est  au-dessus  Je  la  profonde  ;  deoi  pouces  environ  de  l'artère  fe- 
inoralesonl  détruits  sur  ce  iioisil.  Vne  lojeetton  poussée  de  l'iliaque  externe  a  nn 
passer  par  1rs  collatérales  dans  le  membre  inférieur ,  mais  rien  n'est  sorti  par  la 
plaie  ni  par  l'endroit  d'où  l'hémorrbagie  avait  eu  lieu. 

Plusieurs  circonstances  rendent  intéressante  cette  observation  : 
iM.'bémorrhagicinalteisd-ieaitïvécle  vingt -deuxième  jour  de  la  bles- 
sure. Il  est  évident  que  l'action  Irauniatiquc  ayant  primitivement  Trappe' 
mortellement  les  tissus,  y  compris  la  paroi  artérielle,  le  sang  a  dû  cou- 
ler à  l'c'poquc  du  détachement  de  l'escarre.  Ce  même  résultat  cependant 
pourrait  avec  autant  de  raison  être  attribue  «u  travail  ulcéralif  qui  s'é- 
tait établi  dans  le  loyer  même  de  la  plaie. 

i*  J.'iosuflisaoce  de  U  ligature  de  l'iliaque  externe.  Attendu  l'en- 
droit de  l'ouverture  du  vaisseau,  il  est  clair  que  les  communications 
qui  existent  entre  l'épigaslrique  et  la  circonflexe  iliaque  avec  lesailères 
du  bassin  et  iju|jj|rax,  le  sang  devait  arriver  par  un  mouvement  rétro- 
grade cnlre  li'rrpiiire  de l'iliaque  et  l'endroit  de  U  plaie  ;  de  là  l'hé- 
niorrliagie  consécutive,  ajoute*  l'action,  rétrograde  du  bout  inférieur  de 
l'artcic  ulcérée  ainsi  que  les  détails  de  l'observation  le  prouvent  el 
l'on  aura  une  idée  complète  du  mécanisme  de  l'accident  factieux  dont 
il  s'agit. 

3"  L.  I  double  ligature  de  la  fémorale.  Celte  partie  de  l'opération  a 
été  ,  ceilcs ,  tris-hardie  et  très  difficile.  Il  ne  fallait  pas  moins  qu'une 
balnlclé  et  un  sang-froid  à  toute  épreuve  de  U  part  de  l'opérateor,  pour 
lier  aussi  exactement  qu'il  l'a  fait  un  vaisseau  au  milieu  d'un  gâchis 
de  suppurations,  d'escarres  et  d«  caillots. 

rVcst-il  pas  probable  que  si  le  chirurgien  eût  eu  de  prime-abord  re- 
cours à  la  ligature  des  deux  bouts  du  vaisseau  dans  l'endroit  mime  delà 
plaie,  la  iu.il  jde  aurait  eu  beaucoup  de  chances  de  guerison?  Cetle  ob- 
servation prouve  du  reste,  conjointement  à  une  foule  d'autres  analogues, 
que ,  dans  les  bémorrhagirs  Iraumatiques,  la  méthode  d'Anel  n'est  pas 
toujours  suffisante  pour  arrêter  le  sang.  1* 
serait  dp  détiiuitni  r  ' 
elle  est  insuffisante 


our  arrêter  le  sang.  U  point  important  cependant 
les  cas  ou  elle  peut  léclleraent  suffire  et  ceux  où 


risiri»  ÉiCTits  ir  soiiifaT  dc  La  vire  ;  ciicosstsuccs  siMsaonaiitt». 

..  °";  —  ,:"  "fanl,  «je  de  buil  mois,  portait  une  tumeur  érectile  du  volume 
d  une  demi-orange  environ  sur  la  fontanelle  antérieure.  Elle  offrait  tous  les  carac- 
tères des  ancvnsmcs  par  anastomose,  e:  semblait  cire  formée  dam  l'cpai«,curdc 
ladureimre.J  *ilra»trse|al»seavNdea\longi»esi.piiigle..deniauiéreàneiuj^l.|fs- 
m  la  dure-nivr*.  J'ai  pas»c  un  fil  circulairrmeot  et  étrangle  la  tumeur,  elle  s'est 
gangrenée  il  deiacbec  partiellement  U  est  ceiiendant  resté  à  la  base  quelques 

l.'aulrur  termine  celte  observation  en  disant  qu'il  aurait  peut-Are 
t  valu  attendre  que  par  les  progrès  de  l'ossification  !..  tumeur  fût 
I  poussée  au  dehors;  car  alors  on  aurait  nu  l'jtiaquer  avec 
plus  dc  chance»  de  réussite.  Ce  q«i  doit ,  en  attendant ,  paraître  extra- 
lans  ce  fait,  c  est  que,  ni  le  travad  d'étranglement  gangreneux, 


ni  l'application  de»  caustiques ,  et  surtout  du  fer  rouge  ,  dans  un  point 
si  voisin  du  cerveau  ,  n'aient  produit  aucune  réactioodu  coté  de  cet  or- 
gane. I.'id<-e  que  l'auteur  vient  d'émettre  concernant  la  convenance 
'l'attendre  l'épu'iuc  de  l'acitumplisseincot  de  l 'déification  avant  d'attaquer 
certaines  variétés  dc  ce*  tumtu^is  n'esl  peut-être  pas  indigne  dc  l'atten- 
tion des  praiiciens. 


ACADÉMIE  DE  MEDECINE, 
oc  2  Mai.  —  Présidence  de  .H. 
Correspondance  nfucielle. 

I"  Lettre  de  l'aide-de-camp  dc  service  près  du  roi,  prévient  l'Académie  qu'el- 
le sera  admiie  à  I  donneur  dc  présenter  ses  hommages  à  Sa  Uajeslé,  le  <"  Bai 
midi. 

2"  Lettre  ministérielle,  du  28  avril,  avec  envoi  dc  la  re celle  et  de  l'échantillon 
d'un  remède  du  sieur  kum-kil. 

S'  LeUre  idem.  27  avril .  avec  envoi  d'un  rapport  sor  l'étal  des  militaires  en- 
tres à  l'hôpital  dc  Paris,  par  M.  le  docteur  Faure 

Correspondance  manuscrite. 

f  lettre  de  M  Ilerouard  :  rapporte  le  fait  d'aoe  demoiselle  jgée  de  4  8  ans, 
qui,  depuis!)  ans,  n'a  pas  en  une  seule  évacuation  alviue. 

2'Oinervation  sur  nn  puhpe  utérin,  par  M.  CaHella,  chirurgien  à  Neoftbalel. 

3*  Mémoire  sur  la  d-lhepenlberique,  par  le  docteur  Pnlegual. 

■1°  Lie  l'emploi  du  sulfate  de  nue  dans  le  traitemvnt  do  choiera,  par  M.  Lois- 
sard. 

Après  le  dëposiillemenl  ik  la  correspondance,  M.  le  président  donne  lecture  du 
discours  qu'il  a  prononce  devant  le  roi  à  1  occaxou  dc  sa  fcle.  Il  rappelle  briève- 
ment 1rs  paroles  bienveillantes  ie|K>udues  par  Sa  Majesté. 

L'ordre  du  jour  appelle  la  «' 


COïTineaTiox  »r.  la 


sva  la  naTisTHjci  mcoicals. 


les  opinions  cont  divisées.  H  Rochon*,  voudrait  qu'on  i 
nalivrnient  un  orateur  pour  et  un  orateur  cuutre  la  statistique. 

M  le  président  repond  que  cet  usage  u'est  j>a»  celui  de  l'Ac 
orateur  est  appelé  d'après  son  rang  d  inKriplion.  La  propoaiUoo  de  M.  Hochous 
n'a  pas  de  faite. 

M.  Dcauis  d'Amiens  r'.ant  le  premier  inscrit,  obtient  le  premier  la  parole.  Il 
ne  vient  pas  faire  le  procès  à  U  «tatistiqoe  :  rela  lui  siérait  mal  après  1rs  grands 
noms  qui  s  en  sont  déclares  les  parliuu>  Uès  les  premières  lignes  .  il  Irare  un 
court  historique  de  la  statistique  qu'il  définit  avec  Laplace  :  tr  ion  sens  trduii 
en  ailctét.  D'après  ce  début,  on  pouvait  croire  que  cette  méthode  comptait  un 
défendeur  de  plus  ;  mais  ce  que  il.  buho.s  trouve  si  cseelU-nt  eo  M>i  el  si  fort  au- 
dessous  du  raisonnement,  il  n'en  veut  |iaspour  son  propre  usage.  C'est,  dil-it,  un 
instrument  précieux  en  mathématiques  el  eu  morale,  mais  qui  ne  va  pas  à  La  mé- 
decine. 

Laoalomie  nes'enaccxiaimude  pi^uieuxqnela  palliologîe,  la  pathologie  mieux 
que  la  thérapeutique. 

On  connait  la  méthode  des  statisticiens  :  ib  se  placent  à  l'origine  des  sciences  ; 
d'an  trait  de  plume  ils  effacent  tout  ce  qui  a  ete  fait  avant  eu»,  pour  se  donner  le 
plaisir  de  toot  refaire.  Toujours  en  crainte  d'être  r gares  par  I  intelligence  ,  ils 
aiment  surtout  a  parler  aus  sens.  Us  font  des  tableaux  svnoptiques  :  ces  tableaux 
ils  les  divisent  eu  colonnes  primitives,  en  colonnes  secondaires  ;  ils  ont  même  des 
fragmens  de  colonne.  Chaque  colonne  a  sa  destination  ;  l'une  est  faite  pour  rece- 
voir les  signet  dcdnitsdela  langue,  une  autre  les  ligues  déduits  du  pouls,  une  au- 
tre les  signes  déduits  des  urines,  ete.  El  quand  ils  ont  classé  toutes  les  parties 
d'une  maladie,  ib  1rs  additionnent  et  prennent  la  mosenne  qn'ils  donnent  comme 
l'etpressioa  rigoureuse  de  la  nature. 

Je  me  souviens,  continue  M.  Dubois,  qu'il  n'y  a  pas  longtemps ,  M.  Rorhooi 
SïMniruul  les  éclecticnies  de  designer  une  seule  vérité  donl  la  science  fût  redeva- 
ble à  récirctisme;  je  pourrais  porter  le  même  défi  àla  statistique^  on  sait  qn  elle 
a  U  prétention  de  décuu*  ri  ries  luis  qui  régissent  l'organisme,  soit  sain,  soil  ma- 
lade; eh  bien,  je  l'adjure  ici  de  nous  dire  qoclle  est  la  lui  qu'elle  a  introduite 
dans  le  sjstéme  de  nos  eonnaisMiices. 

Dans  une  circonstance ,  elle  a  réuni  cent ,  deux  cents  observations  de  pleuré- 
sie ;  et  connue  tous  ceux  en  qm  cette  maladif  était  ricmitte  dc  complications  sont 
ijucris  clic  a  conclu  que  la  pleurésie  6nissait  toujours  bien. 

Daus  une  autiecitriHisUiKL-,  elle  a  réunit  2«ervsipèles  île  la  face;  aucun  sl« 
ces  sujets  Basant  succombe,  la  slatisliqnc  a  conclu  que  l'ers  sipile  elail  sans  dan- 
ger. 

Il  «uftl  d  ignorer  dc  jareils  rcsollals  pour  faire  apprécier  la  méthode  qui  les 

donne. 

Je  passe  à  la  thérapeutique.  A  la  rigueur  on  peut  dire  que  tout  le  monde  fait 
ite  la  statistique  «°  niaticre  de  lliera|ieiilique.  Quel  est,  eu  effet,  le  praticien  qui 
ire  compte  pas  ses  socecs  et  ses  revers  ?  Il  s  a  loutetois  cette  diffcrenc*  importan- 
te entre  les  médecins,  c  cil  que  les  uns  se  contentent  d'un  a  peu  près  ,  d'une  ap- 
proximation, tandis  que  les  autres,  eu  apparence  pins  difficiles,  prétendent  à  une 
rigueur  mathématique. 

Us  atirirns  m.  iléons,  ceiix-là-mèmc  dont  la  statistique  répudie  les  lumières, 
forimilairut  les  résultats  .le  leur  esp.  rienor  avec  des  paroles  ,  et  ces  paroles  n'a- 
vaient qu'un  sens  U'iatif  Ils  di*aii-nt  :  ce  moseu  réussit  lauvent  dans  celte  mala- 
die, ou  il  réussit  ^m'h.  no  il  ne  rt-ussil  ptis  tttt  tout,  etc. 

LcsstalKtii-H'iisoiit  -.ubstiiue  les  chiffres  aus  paroles,  el  ils  croient  avoir  opéré 
une  <i  grande  révolution  uu  ils  uc  font  pas  difficulté  d"a>ooer  qu'un  abime  les 
si-parc  dt  leurs  prcdcrcsciif*.  Il  j  n  entre  les  uns  et  les  autres  la  mime  differeisce 
qui  csistc  entre  une  chose  claire,  nettement  d.lioir.  et  une  chose  vague  cl  sans 
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Pour  donner  en  quelque  «vrte  ua  corps  i  ai» 
U  permission .  dit  M.  Dubois ,  de  m*adrc»»cc  à  MM. 
U  statistique  médicale  semble  s'être  personuifirc. 

Dans  sou  mémoire  sur  1rs  effets  de  la  saignée ,  M.  Looi»  cite .  comme  charnu 
Mit ,  78  ci»  tic  pneumonie  ,  28  ont  succombe;  .lu  toot  gurn»  I.i  durée  moyenne 
de  U  maladie  a  varie  de  tu  a  43  jour*.  »  Si  l'on  pomait  établir  une  proposition 
»  générale  à  l'aide  de  rr  petit  nombre  de  fait»,  il  faudrait  en  conclure  que  le 
u  Iraitrment  antiphlogisliqoe .  commencé  uV»  deux  premier»  jours  d'uue  ]jmu- 
»  munie  ,  peut  en  abréger  braurwip  la  durre;  laudi»  que  ce»  deux  jour»  passe»  , 
»  il  n'importe  pas  btuueonp  de  I  entreprendre  an  peu  plus  lit  ou  un  peu  plu»  , 
«  tard.  « 

Apte*  avoir  étudié  le» effet»  de  la  saignée  sur  toute  la  maladie  ,  M.  1-ouU  1rs  \ 
étudie  sur  chacnn  de  se»  symptômes  en  |iarticulirr,  sur  la  duulenr,  la  crépitation,  , 
la  rrsonnaoce  de  la  voix  ,  etc. ,  et  conclut  que  tout  dépote  de»  turnes  étroite*  , 
de  l'utilité  de  ce  inoven. 

M.  I.001»  a  bit  la  même  étude  1  regard  de  l'érvsipèlt  de  la  face .  de  l'angine 
gutturale  et  île  quelque»  autre»  phlegmaur», 

o-M  Ile  ntililr  la  science  a-t-srile  relin 


l'une  observation  si  conscieociettsc  ? 


M  Lou 


■  formule»  beauo 


'"M 


du»  exacte» 


dcrr»»e«irs  ,  car  il  a  tout  compté  Cnioldn  tout .  même  incertitude  dan»  le»  ré- 
solut» ,  même  vague  dans  les  prêrrptes.  Ha|>|ielei-sous  se»  etpressioos  ;  la  sai- 
gnée abrège  btamnup  la  durce  de  la  maladie  ;  après  1rs  deut  premier»  jour» ,  il 
n'importe  pas  beaucoup,  tout  dépose  des  /.orne»  cuvitei  de  la  saignée,  etc. 

Convenu ,  messieurs  .  que  ce  n'est  pa»  la  peine  de  tant  parler  île  la  rigueur  de 
la  statistique  pour  armer  à  de  pareil»  résultat». 

Quoique  M.  ItomlUud  ne  montre  |ws  moins  d'attachement  a  la  méthode  numé- 
n  que  que]  VI.  Louis,  il  ne  l'entend  pasde  la  niêflte  manière.  Une  parle  jamais  que  de 
lOntawi  de  probabilité  ,  c'eit-a-dire  d'<?npr».iùit»t'ïofta.  Par  où  l'on  mit  qu'il 
espère  peut-être  moins  de  la  statistique  qu'il  ne  le  dit  lui-même,  et  tres-wrcnieni 
moins  que  ses  rivaux.  Quoiqu'il  en  »oit ,  il  est  partisan  de  l'intime  tique  médi- 
cale .  et  il  s'en  fait  gloire 

U  est  nne  méthode  pour  Laquelle,  vnu»  le  savex,  M  Bonillaïad  se  sent  une  sin- 
gulière faiblesse,  c'est  la  méthode  de»  saignées  coup  eur  tmip.  Je  me  sois  de- 
mandé quelquefois  s  il  la  détail  a  une  statistique,  ou  s'il  n'y  était  arrive  que  par 
voie  d'bipollièsc,  La  réponse  n'est  pa»  douteuse  :  il  ne  faut  pa»  y  penser  bien 
longtemps  pour  se  convaincre,  que  I  invention  a  précède  l'ajqilitalion. 

Toutefois.  M.  Douillaii'i  preleml  aujourd  Lui  mettre  sa  luctliode  sous  l'autorité 
de»  eliifTre».  ilprrteod  qnepla»  le  nombre  Je»  faits  augmente,  plus  il  y  aura  ai 
compter  sur  la  nioyriiivc  de  ses  sucée»  et  de  «es  revers  ;  ce  qui  oc  veut  pat  dire 
qo'ilsera  lonjonr»  également  heureux  ou  ci:atciitcnl  malheureux. 

Mai»  il  est  certain  de-*  à  présent  que  »a  iormule  tant  sautée  n'est  rien  ntoin» 
que  rigoureuse,  |.uii.|u"rlle  est  une  moyenne,  j'ajoute  ,  une  oioysuuc  atbiinu- 
rr .  car  il  sera  toujours  «eul  juge  du  umhre  et  de  l'abonitaure  dé»  saignée»  qu'il 
contiendra  de  fane  Qnrltr  qiie  soit  la  rigueur  de  se»  calculs,  il  ne  fera  pa»  qu'il 
ne  reçoive  des  malade»  de  toit»  les  âge»,  de  tous  les  tempérament,  rte.;  il  y  aura 
donc  toujours  dans  te»  talùVau»  des  uutjrttrui,  de»  mimuut  et  de»  moyenne»  va- 
riable», et.  encore  une  foi»,  re»  variation»  dcprndrunl  toujours  de  la  justesse  de 
ton  diagnostic,  on,  re  qui  est  la  méiue  chose,  de  son  jugement  ? 

Il  prédit  aussi  que  la  mortalité  variera  son»  l'influence  du  même  traitement. 
Et  n'a-t-clle  pa»  varie  dejt  suivant  la  gravite  des  cas,  et  suivant  1rs  années  On  a 
entendu  dan»  cette  enceinte  M  IVnuillaud  déclarer  que  dans  un  temps,  il  a  |ierdn 
une  uVsrc  typhoïde  sur  cinq;  dan»  un  antre,  une  sur  Irait;  dan»  un  autre,  une 
sur  senc  ;  dau»  ou  autre,  une  sur  viiigt-qnalre.  ï'J,  en  dernier  lieu,  il  s'est  vante 
de  n'avoir  pu  perdu  un  seul  malade  depuis  eii  q  ans,  lorsqu'ils  avaient  réclame 
se»  soin»  dans  lès  »rpt  ou  boit  premiers  jours  de  leur  maladie. 

M.  Pinaav.  Vous  veuri  d'entendre  la  lecture  de  deu\  mémoire»  OQ 
Ton  a  aborde  la  partie  théorique  dr  la  question  relative  à  l'application 
de  la  statistique  a  la  nsrdenue.  Permettra  moi  de  ssmi»  soumettre  quelque» 
rrflexions  pra'iques  sur  ce  sujet.  Yeuilifi  excuser  la  longueur  des  détails  dans  les- 
quels  je  van  entrer,  en  faveur  de  l'importance  .lu  sujet. 

On  a  fait  de*  objections  aux  réflexions  que  j'ai  faites  précédemment  sur  la  s'a- 
lisbqoe ,  elles  ont  rapport  au»  aeculcn»  proilitits  par  le  plnmh ,  à  U  fièvre  inter- 
nuttente  ,  an»  lièvre»  grave».  Or.  il  est  eutré  de|wns  quelques  jours  dans  les  salle» 
auxquelles  je  luis  attarde  à  la  Pitir ,  un  certain  nombre  de  malailes  atteints  île  cet 
affections.  Voyous  si  les  rirvomtance»  dans  lesquelles  ils  se  trouvent  peuvent  se 
prêter  a  la  nich-de  numérique ,  et  si  le  traitement  peut  se  fumier  dans  ces  cas 
snr  de»  calculs  aritlimetiques, 

Sept  malades  ont  présente  de»  ecriden»  visiblement  produits  jsar  l'action  du 
plomb;  anenn  d'entre  eus  n'offrait  le»  mêmes  symptômes  :  snr  I  un  il  y  avait  iti 
<les  accident  cereliran»  .  ils  étaient  légers  ;  l'on  se  borna  et  I  ou  dut  se  borner  a 
faire  e»  que  l'on  appelle  la  nuelerine  es|ieetante  :  le  malade  guérit  en  trois  jour». 
I  n  autre  qui  avait  plonge  sesjamlies  dans  le  plomb  ,  en  suspension  dans  an  li- 
'piirle  eut  des  crampes  .  il  fallut  avoir  recours  a  des  friction»  et  a  «les  bains.  Sur 
un  troisième  .  les  jelht  étaient  rare»,  la  douleur  abdominale  légère  :  on  te  borna 
à  îles  laveuieiis  iiaiplc».  Lia  quatrième  portait  une  augmentation  dau»  le  volume 

•  le  la  rate,  et  il  v  avait  non  seulement  des  colonies ,  mais  de»  matière»  accumu- 
lée» clans  l'intestin,  re  qui  était  derooutrr  par  la  pereussiun.  Il  fallut  euijiUner 

•  les  purgatif»  d'abord .  puis  le  sulfate  de  quiuiuc.  Sur  un  ciuquirmc  qoi  se  trou- 
vait à  peu  jirês  dans  le  même  cas.  il  fallut  attendre  davantage  pour  administrer  le 
quinquina  .  parce  que  les  symiitÔRK»  du  cote  dn  tube  diçestif  fureul  plus  aigu». 
Sur  un  sisu-mc .  I  iutesliu  grète  et  le  gros  intutin  étaient  rempli»  de  matu  res  : 
on  dut  avoir  recours  a  «les  purgatif»  re|>etes.  Kt  enGn .  dan»  le  septième  ca».  il  y 
eut  dr»  symplAme»  inflammatuires  Iranclie»,  et  l'un  fut  dan»  la  ntiestite  d'em- 
ployer le»  aulinlilojriilHpics. 

(les  malailcs  divers,  traites  ainsi  organiquement .  ne  te  prêtaient  jus  ainsi  évi- 
demment a  des  cadres  statistique» ,  et  a  nue  mrtlioùe  banale  fondée  sur  îles  cblf- 
lre>.  le  résultat  bit  beurcui  ;  ils  guérirent  tous  en  moins  de  nv  jour-, 

Hanv  l^ut  cas  île  fièvre  uilcrniittrntr.  il  fallut  oou  fuis  compter  pour  donner  le  i 
«dilate  de  quinine ,  nuis  pro|Hirtionncr  les  dose»  «lu  medieament  au  volume  de  U  i , 
rate  et  à  l'ancienneté  île  la  maladie  ;  on  dut  continuer  son  empl:n  plna  ou  mmw 
binglemp»  «uiiant  la  persistance  des  accidens.  Lorsque  la  rate  pressentait  neuf 
poucet  de  baul  en  bas,  on  donna  jusqu'à  3V  et  f'srainvde  sulfate  de  «miuint, 


on  le  donna ,  bien  que  la  lésion  existât  sans  liiire  actuelle.  Il  fallut  s'en  absteni, 
et  avoir  recours  aux  anlij>hlo;i»liqucs  dans  un  tasde  pleurite  à  eauebe,  acrom 
pagtlee  de  ucsre  d'accè»  t)u  dm  en  suspendre  l'eniidoi  lorsqu'il  exista  quelque' 
nuq-loai  s  aicus  du  coté  de  1  inlesliu  ,  et  ou  cul  d  abord  dan»  deux  ca»  à  roni 
battre  une  colique  métallique  coïncidente.  Sur  un  malade  il  fallut  purger,  car  il  y 
avait  dr»  matières  accumulée»  dans  l'intestin.  In  donc  comme  dans  les  cas  prece 
de  os ,  il  ne  put  v  avoir  de  mrtliodr  grucrale.  Mais,  diret-snus,  vous  avci  duoor 
à  presque  tous  dn  sulfate  île  quinine.  Oui.  mai»  c'est  l'expérimentation  ancienne 
et  non  tes  calculs  numériques  qui  m'ont  appns  à  donner  le  sulfate  de  quinine, 

Dau» dix  ca^  de  ûevre»  graves,  le  traitement  fniide  sur  le»  étals  organiques  af,- 
preciables  fut  tout  aussi  variable  et  dut  l'être,  il  en  fut  ainsi  dans  huit  observa- 
tions de  pnciimonitc  La  crainte  d'abuser  tmp  lungleniji*  de»  tuumeu»  de  l'.\ca- 
dcinje  Tue  porte  il  indirpier  seulenaent  ces  fait». 

Aucun  de»  malades  precedens  ne  succomba  ;  la  guériton  fol  rapide.  Non»  pour- 
rions aua»i  faire  valoir  *U  »  cniftres  pour  proclamer  uos  succès  ;  non»  renonçâmes 
a  ce  gcure  d'argumentation. 

b  autres  maladies  ne  ae  prêtent  pa»  plus  à  la  sttti  tique  :  11  cat  d'érysiprle  ont 
été  publie»  dan»  le  bulletin  clinique;  dans  du.  un  de  ers  IS  cas  il  avait  falfu  un 
traitement  dillercnl,  parce  que  l'état  des  malades  n'était  pas  le  même. 

Eaj  tAï.i.  je  publiai  teire  observations  relative»  à  la  bevre  cérébrale  ou  irrita- 
tion encéphalique  de»  enfan».  dan»  neuf  cas  oa  l'on  donna  de»  lav env  oi  avec  le 

quinquina,  »ix  foi  t  il  arriva  pe  le»  malades  guérirent,  ou  que  le»  accidens  cesse 

renl.  Certes,  voilà  un  résultat  bien  avantagent  fonde  sur  drss  btlTrc».  Malheurcii- 
teBwal  depuit.dan»  deica»  beaucuup  plus  nombreux,  k-qninapiiDa  a  échoué  .C'est 
précisément  re  qui  es,  arrive  pour  te  pronostic  de  l'en  si  pile  île  la  tête.  On  a  dit 
que  tur  plna  de  cent  malades,  il  n'eu  riait  pas  mort.  Comme  drpui»  j  en  ai  vu  pé- 
rir quatre  à  la  Salpétricrc  et  un  autre  depuis,  ce  sont  cinq  eus  qui  vont  changer 
la  autitliqur,  et  donner  une  mortalité  de  an  tur  vingt,  et  non  pat  de  icrosur 
cent  Zi  remarque* que  dans  ces  cas  malheureux,  on  s'en  était  peut-être  trop 
rapporté  aux  chiffre»,  et  que  I  on  avait  fait  de  la  Médecine  eapeclautc.  Ailleurs 
nous  avons  rte  plus  beureux. 

Messieurs,  la  clurvir^ie  ne  raisonne  pas  ordinairement  statisticmetnent  comme 
traitement,  mais  elle  fonde  ses  indications  sur  des  circonstance»  organique»  Si 
l'ou  enlevé  le  rrystallin  dans  la  ealararte.  re  ne  sont  pa»  les  chiffres,  mai»  le 
bon  sens  qui  uni  conduit  a  I-  laire.  M.  Velpeau  sons  a  fait  vuir  que  la  méthode 
numérique  ne  pouvait  pas  dérider  si  la  hlnotrqi.jc  '  tait  en  gênerai  préférable  -t 
la  rystotuuiie.  Ce  sont  ici  de»  circonstance»  iwlividnelles  et  l'ctal  actuel  du  ma- 
lade, ainsi  que  l'expérience  <le»  fait  observes,  et  non  pas  compté»  à  un  ou  deux 
prés,  T1"  guident  le  couteau  du  chirurgien,  un  l'iustrumeut  propre  à  détruire  le» 
calculs. 

Le»  fait»  pleceden»  ne  tort  qu'une  tr**-r»ilil«  partie  de  ceux  du  même  genre 
que  je  pourrais  citer,  niai.»  il»  me  paraissent  sufUsans  pour  éclairer  la 


•mtique»  objection»  qui  m'ont  rte  adressée». 
<*  On  a  dit  qu'âne  cause  uuitnc  pouvait  produire  île»  phénomène»  multiples, 
et  qu'il  Miffiaait  de  remédier  a  la  cause  unique.  Je  répondrai  que  lorsqu'une  pen 
dule  te  dérange,  c'est  peu  de  songer  seulement  a  la  circonstance  première  qui  a 
Tait  cesser  son  mouvement,  mais  qu'il  faut  que  I  horloger  remédie  a  loutei  le»  al- 
térations qui  sont  sorrrnues  dan»  la  machine  par  suite  de  cette  même  cause.  Il  a 
été  établi  precrdrmmenl  que  la  rau»e  unlime  et  toxiq>>e,  action  du  |ilotnh,  n  'em- 
pêchait en  rien  que  les  séjtt  maLnles  déjà  cites  ne  du*<cnt  être  traités  difTereni- 
ment  les  uns  des  antres  bailleurs  la  cause  unique,  c'est  l'unité,  et  si  un  prnl  l'i- 
soler, nous  ne  nous  refusons  |>as  à  la  faire  entrer  dans  dés  cadres  statistique» 

Ajoolei,  do  reste,  que  le  traitement  de  celte  cause  unique  n'est  rirn  moin»  que 
fixée  par  '.t  tuethode  numérique.  M.  Renauldin  va  citer  de»  fait»  nombreux  de  co- 
lique» dé»  peintre»  traitée»  |sar  le»  antirdiloxisliqucs;  M.  Cendrin  en  fera  autant 
pour  l'acide  sulTurique;  d'antres  pour  I  upium  ;  d'aotres  pour  h  s  purgatifs.  On 
vantera,  ai  l'ou  seul,  le  traite  ment  de  lâchante.  Mai»  duquel  a-t-on  voulu  parler  ' 
Car  il  a  rte  tellement  modibe,  que  ce  qui  est  stai  de  la  lhrrt|n  iiliqoc  de  tel  «  a» 
ne  l'est  pa»  de  l'autre,  bien  qu  on  dise  avoir  employé  le  Ireitrtutul  de  la  Cha- 
rité. 

tlesssenr*.  loin  île  moi  des  analogirs  blessantes  pour  des  hommes  que  j'honore 
et  que  jeslinar  ;  mais  |ts  bomrro|^lhrs  et  tant  d'autres  font  d  -  la  »tatistiqne,  et 
il  b  e»l  pas  un  proneur  de  renUTlrs  qui  ne  nomme  une  maladie,  ne  réunisse  de. 
nombre»  et  ne  clierrh*  à  asseoir  sur  eux  une  thérapeutique  empirique. 

On  dit  que  la  médecine  telle  que  non,  la  coiiqtrenoii»  e»t  vague  :  mais,  di- 
les  uioi,  n  est  elle  |>t»  plus  vague  encore  celle  dorlriue  qui  vous  fait  dire  :  J  ai 
«oigne  ceol  malades  de  telle  façon  et  cent  autres  >!e  telle  autre  façon.  J'ai  réussi 
•rualrc-vingl-dix  foisdan»  celle-ci  et  quatre-vingts  Toi»  dans  celle-là,  donc  je 
traiterai  la  iieeniit  re  affection  srmblahle  qui  se  présentera,  comme  dau»  le  ca»  nu 
j'ai  tte  le  plu»  heureux  !  ît'ol  ce  pas  là  faire  de  la  science  une  véritable  loterie 
avec  quelques  chances  de  plu»  en  faveur  du  joueur. 

Mus  on  a  fait  valoir  de»  cluflres  en  faveur  d'une  formule.  Je  déclare  que  cette 
formule  n'est  jus  à  M.  Boudlaud,  niais  qu  elle  est  celle  de  la  plupart  de»  prati- 
ciens :  j'ai  fait  vabur  ru  IMJ  I.  dan»  un  mémoire  sur  l'irritation  encéphalique 
de»  enfan»,  l'utilité  de»  carnation»  sanguine»  rrj>rtccs;  j'iii»oque  le  témoignage 
de  M.  Litlrauc  sur  ce  ras  dVpaDchement  sanguin  daos  la  plèvre  à  la  suite  d'une 
plaie  d'arme  à  feu,  où  nous  saignâmes  quatorze  fois  en  quatre  jours,  le  malade 
guérit  rapidement.  Je  me  »iut  attache  en  t  Si6  à  rechercher  si  I  on  pouvait  ti- 
rer beaucoup  de  sang  d'ur-e  manière  plus  ou  moires  répétée  à  des  »ujels.  Je  fis 
de»  expériences  sur  «le»  animaux.  I>e«  h  mi>|>hlhi»ii(iu's  perdirent  par  la  saignée 
juiqnà  »ix  livre»  île  sang  en  |<u  île  jour»;  en  septembre  ItUJ.i'ai  (  " 


mémoire  sur  l'arthrite  spontanée  aigué.  Il  renferma  à  peu  pre»  kl  mêmes  faits 
et  le»  niéine»  rcflevioiii  ^.-aof  ce  qui  a  rajiport  à  1  allr  ration  un  sang,  à  la  j*usi - 
tion  îles  ma,idc»i]ne  ,e  qu'on  ht  «laris  K*  mémoire  ,(e  M.  Itoiiillaud.  publie  iiualre 
ntnisapr,  s  danslc  Journal  hebdomadaire,  ainsi  je  fai'aiscooitueheauroup  d'autres, 
je  <aignai»parfti  »  beaiiconp  ;  je  saigne  beaucoup  encore;  mal»  je  rerim-  la  for- 
mule de  saigner  dans  tous  les  cas  ,1  une  manière  répétée  .  ou  coup  sur  ronp  ,  in- 
dépendamment d  «ne  foule  Je  circonstances  telle»  que  1rs  ige».  le»  constitution», 
etc.  M.  Bouillau'l  a  eu  de»  •«roc» .  je  ne  le»  un  pas .  mai»  encore  une  for»  je  n  ai 
pa»  ele  pUi»  heureux  que  lut  le>  rt^nltr.  de  ',  li.ti.it al  jiruveiit  en  faire  foi 
Mruieur».  une  ,J.  cousette  noun  V     trml  It   -..  U  -n»  »talisti.|oe>  atilcneurs 
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il  faut  miens  compter  ce  que  l'on  mit  ambitieusement  compté.  On  n'admettait 
qn'ane  pueuruonil*.  il  y  en  »  planton  espèces.  Refait»  tons  vos  chiffres,  car  les 
i  li-mcps  de  vos  calculs  ne  sont  p»  tel*  que  voit»  la  croyes.  et  tout  entre  eux  trts- 
iliasrrablablcs. 

Oa  a  dit  que  les  médecins  ri unii  ea  consultation  comptaient  ;  ce  n'est  pat  ainsi 
qu'il  eu  est  arrivé  aux  praticiens  arec  lesquels  j'ai  eu  l'honneur  île  me  trouverdans 
le  roooJe.  Nous  a  von*  tons  cherché  a  tenir  compte  des  circonstances  autéo  dén- 
ies des  maladiei  et  de  l'état  actuel  et  organique  du  malade  pour  établir  nos  indi- 
cations thérapeutiques,  et  ce  ne  sont  pas  les  chiffre»  qai  les  ont  fournies. 

Si  les  chiffres  ne  sont  pas  applicable*  aux  maladies  multiple*  dans  beaucoup  de 
cas,  il  n'en  eit  pai  ainsi  de*  unités  des  lésions  anatomiques.  Mais  c'est  surtout 
la  mesure  qui  est  indispensable  en  médecine.  N'oublions  pas  quel»  physique,  com- 
me l'ont  dit  MM.  Biol,  IYIJcIan,  etc. .  est  sortie  de  l'enfance  quand  le  tnermomè» 
tir  et  le  baromètre  ont  donne  de*  mesures  exactes.  Cherchons  donc  à  mesurer  et 
a  déterminer  le  volume  et  l'étal  organique  de*  viscère*  sains  et  malade*,  l'ai  cber- 
■  hé  dans  le  mémoire  cité  non  pas  a  faire  beaucoup  saigner  ,  nuit  a  memrer  le 
sang  qu'on  pouvait  tirer  sans  crainte.  Le  traité  de  la  percussion  est  un  ouvrage 
tout  entier  composé  de  recherches  de  luensuratioo,  et  dan*  mon  second  volume 
<ln  Tmité  tU  diaçnoitie,  on  trouver*  encore  des  mesure*  non  moins  nombreuses. 
Ne  pas  étrt  {artisan  de  la  mesure .  r'est  se  inoutrer  l'ennemi  du  progrès  j  mais 
autre  chose  e-t  de  mesurer  les  organes  .autre  de  coUationnerdes  noms  de  maladies 
multiples ,  d'y  opposer  des  médications  diverses  et  de  vouloir  arriver  a  des  addi- 
tions rigoureuses. 

Quant  a  l'application  de  la  statistique  à  la  thérapeutique ,  il  faut  se  rappeler 
que  les  mëdieamena  varient  de  composition,  de  préparation ,  et  que  cela  rend  ta 
sUûstiquedeleurseffeU  fort  difficile;  qu'ibn'ont  pas  la  même  action  sur  les  mêmes 
individus  dans  des  temps  diffe  rens,  dans  des  igts  divers,  dans  des  saisons  dissem- 
blables et  dans  des  épidémies  successives.  D  ne  faut  pas  oublier  qu'on  le*  emploie 
"  rs  i  démens  multiples,  et  que,  soos  tons  ces  rapports  ainsi  que 
s,  il  est  à  peu  prés  impossible  de  soumettre  à  la  rigueur  des 
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réelle,  et  c'e*t  par  clic  que  des  individus  à  moitié  plonge*  dans 
la  tombe  sont  rappelés  a  une  vie  que  l'art  a  l'iocoolcstablc  privilège  de 
renouer.  Ou  comprend  d'après  celle  simple  observation  le  mérite  réel 
des  ouvrap  j  qui  ajoutent  quelque  chose  au  diagnostic  et  au  traitement 
des  asphyxie*,  ou  qui,  par  une  science  positive  cl  inéthodiqueiDeot  ei- 
posée ,  contribuent  à  rrpaodre  les  notions  de  la  saine  médecine  sur  ce 
point  important  de  l'art  de  guérir.  L'ouvrage  que  vient  de  publier  M.  U 
docteur  Maniai,  professeur  à  l'université  de  Rome,  se  recommande  Sous 


I  '  Avant  de  compter,  il  faut  bien  déterminer  ce  que  l'on  veut  compter. 

i°  On  De  s'entend  pas  sur  les  collections  des  symptAmes  divers  qu'on  a  désignés 
sous  le  nom  de  maladie.  Tel  considère  comme  aoc  fièvre  typhoïde  ce  que  l'autre 
appelle  une  «impie  pléthore;  l'un  appelle  grave  ce  que  l'autre  croit  être  léger: 
raniment  faire,  avec  de  tel*  elrmen»,  des  additions  exactes  ? 

S"  Ou  ne  peut  compter  lorsqu'il  s'agit  de  maladies  a  élémens  multiples. 

4*  Le  traitement  gui  aujourd'hui  conviendra  dans  telle  maladie 
runtre-indiqué .  car  la  maladie  variera  dan»  le  nombte  de  ses  rscraens  : 
doue  soumettre  la  maladie  a  un  calcul  général  ? 

5"  La  statistique  est  applicable  aux  élémens  simple*  des  maladies. 

</■  Le  plu»  souvent  l'anatonue .  la  physiologie .  l'expérience  clinique ,  l'expéri- 
mentation journalière  ,le»  faits  comptés  approximativement,  mais  non  avec  une 
rigueur  math-malitiur,  Mitose  ul,  lorwju'il  >  agit  du  «Uoieat  simple*  des  mililic, 
pmir  obtenir  les  imlirstiau*  tfarrapeulumes. 

7"  La  tliéraprulique  des  maladies  multiples  oa  s  élémens  composéi  oe  peut  être 
calculée  par  des  chiffre* .  mai»  elle  doit  être  fondée  sur  des  ' 
eu  rapport  avec  des  unités  ou  des  clémens  de  maladie. 

y.'  La  vraie  pratique ,  celle  qui  exclut  les  systèmes  exclusifs ,  se  fonde  non  sur 
■le*  chiffre»,  mais  sur  l'appréciation  exacte  de*  état*  organo-palbologiques  actuels 
et  intérieur» <le*  maladie*;  sur  les  circonstance*  d'épidémie,  d'âge,  de  constitu- 
tion ,  de  sujets ,  etc..  ainsi  que  sur  les  indication*  qui  en  naissent. 

Il"  On  ne  peut  compter  evaclement  l'action  île»  médicament  lorsqu'il  s'agit  de 


<  Leur»  effets  varient  trop  suivant  leur  composition ,  leur  préparation  ,  le* 
ige» ,  le*  sexe» ,  les  épidémie* ,  pour  qu'il  suit  pouible  de  1rs  soumettre  a  des  cal- 
culs rigoureux. 

Il"  Le*  travaux  de*  statisticiens  ne  sont  pas  a  deilaigner  ;  ils  peuvent  fournir 
de*  renseîgoenicns  utiles;  ce  sont  de*  probabilités  de  plus,  mais  il  ne  faut  pas  y 
attacher  une  importance  trop  fraude. 

12'  Nous  différons  en  ceci  de*  statisticiens,  qu'ils  subordonnent  les  indications 
résultant  de*  état*  organique*  appréciable»  aux  calcul»  numériques;  et  que  nous 
fondons  noire  pathologie  et  notre  ihèreprulique  tur  le*  indication*  déduite*  dr 
l'état  anatomirrae  et  plivsio'opqne  de*  organe*,  ne  tenant  compte  seulement  de* 
résultat*  antérieur,  que  le»  chiffrr*  ont  |ni  donner. 

A  la  (in  de  la  vrance .  M  Nouai  présente  une  moelle  épinière  crtiuée  dan*  l'é- 
tendue de  plusieurs  pouce*  de  *a  portion  cervicale  ,  par  un  épanebemrnt  séreux. 
L'auteur  fera  connaître  l'ah-ervaliou  du  msliile  dan*  une  de»  prochaine* 


BIBLIOGRAPHIE. 

MASUBLE   l'uATICO  PEU  LA  CURA   DEGLI  AI'PAREXTEMEffTB 
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zionc,  4  vol.  in-Hu. 

Aucune  de*  branches  de  la  médecine  n'est  directement  plus  utile  à 
■"humanité  que  celle  qui  s'occupe  de  la  connaissance  et  du  traitement 
des  aq>!  yxiéi.  C'est  elle  qui  apprend  à  distinguer  la  mort  apparente  de 


ce  double  rapport.  L'éclatant  succès  qu'il  a  obtenu ,  puisqu'il  est  par- 
venu en  très  peu  de  temps  à  sa  quatrième  édition,  témoigne  de  l'estime 
qu'ilainspiiée,  et  du  mérite  qui  le  caractérise.  Ce  mérite,  disons-le  inv 
métliatetnfnt ,  consiste  dans  une  observation  et  une  expérience  long* 
temps  répétées,  dans  une  aualjsc  approfondie  de  toutes  les  questions  qui 
se  rapportent  a  l'histoire  des  asphyxies,  et  dans  uu  talent  d'exposition 
des  plus  rrmarquables. 

L  ouvrage  de  M.  Maooi  est  divisé  en  deux  parties.  La  première  est 
spécialement  consacrée  a  l'examen  de  plusieurs  points  importants  de  po- 
lice médicale  ;  l'auteur  y  développe  des  vues  nouvelles  dign*s  d'appe- 
ler l'alicntion  de  l'autorité.  Il  discute  avec  talent  toutes  les  précau- 
tions, tous  les  moyens  à  employer  pour  apporter  no  secours  prompt  et 
eflkicr  auxaspbyiiés.  |l  insiste  surtout  sur  la  nécessité  de  créer  des  éta- 
blissemcns  spéciaux  propres  à  administrer  immédiatement  ces  secours. 
Après  l'examen  de  ces  diverses  questions  d'hygiène ,  où  l'on  reconnaît 
constamment  le  médecin  expérimenté  et  l'administrateur  éclaire,  l'au- 
teur passe  à  l'exposition  d  es  signes  à  l'aide  desquels  on  peut  distinguer 
la  Mort  apparente  de  la  mort  réelle.  Cette  partie  de  l'ouvragedi-M.  Manni 
montre  que  les  plus  difficiles  questions  Je  physiologie  ne  lui  sont  pas 
moins  familières  que  les  questions  de  médecine  proprement  dite. 

La  seconde  partie  de  son  travail  contient  la  description  des  différentes 
espèces  d'asphyxies,  avec  rindicatiuo  des  meilleures  méthodes  de  trai- 
terai nt  à  leur  opposer.  L'asphyxie  par  suhmrrsion  n'est  pas  pour  lui 
uoe  et  absolue  dans  sesconséquences.  Il  a  soigneusement  distingué  les  in- 
fluences diverses  qui  naissent  du  liquide  dans  lequel  l'individu  a  été 
submerge  :  la  submersion  dans  les  étangs  marécageux ,  dans  l'eau 
chaude ,  dans  le  moût  de  via  et  autres  liquides  particuliers ,  ont  tour  a 
tour  appelé  son  attention.  Il  a  aussi  appiofondi  toutes  les  circonstances 
qui  se  rattachent  au  phénomène  général  de  l'asphyxie,  et  qui  sont  sus- 
ceptibles d'en  compliquer  ou  d'en  faire  varier  la  nature.  Cette  analyse 
méthodique  de  la  maladie  retentit  dans  la  thérapeutique  de  l'auteur. 
Pour  lui  il  n'y  a  pas  un  seul  moyen,  et  les  mêmes  moyens  ne  s'emploient 
pas  toujours  de  la  même  manière.  L'insufllation  pulmonaire,  la  saignée, 
les  applications  extérieures,  la  chaleur,  les  excilaos  intérieurs,  l'électri- 
cité, fa  trachéotomie  sont  appréciés  d'après  les  points  de  vue  de  leur 
utilité  reipective  et  de  l'occasion  de  leur  emploi. 

Dans  des  chapitres  suivant,  il  traite  de  l'asphyxie  par  strangulation , 
par  suffocation,  par  empoisonnement  méphitique  ;  il  eipoee  avec  le  plus 
grand  soin  les  caractères  propres  à  chaque  espèce  que  ces  différents 
genres  produisent;  et  toujours  ses  déterminations  sont  empreintes  de 
cette  précision ,  de  cette  netteé  de  diagnostic  qui  est  le  privilège  des 
esprits  qui  ont  beaucoup  vu ,  et  beaucoup  médité  sur  ce  qu'ils  ont  vu. 
C  est  ainsi  que,  dans  les  étroites  limites  d'un  manuel ,  l'auteur  a  su  ap- 
profondir toutes  les  questions  que  comprend  l'important  sujet  des  as- 
phyxies, sans  cependant  se  livrera  des  digressions  théoriques  et  scien- 
tifiques qui  eussent  dénaturé  le  but  tout  pratique  qu'il  s'était  proposé. 

Non  content  d'avoir  fait  un  livre  excellent  sur  une  des  branches  les 
plus  utiles  de  l'art  de  guérir,  M.  Manni  a  voulu  perpétuer  en  quelque 
façon  le  bienfait  dont  la  science  et  l'humanité  lui  étaient  redevables, 
il  a  fondé  un  prix  de  i5oo  francs  pour  le  meilleur  ouvrage  iur  les 
moyen»  de  distinguer  la  mort  apparente  de  la  mort  réelle.  L'Académie 
des  sciences  de  Paris  a  éié  autorisée  à  recevoir  la  dotation  cl  à  décerner 
le  prix  de  M.  Manni.  Il  serait  fort  possible  que  l'auteur,  avec  le  seul 
ouvrage  dont  nous  venons  de  rendre  compte  ,  remportât  le  prix  qu'il  a 
lui-même  fondé. 


Lt  Rédacteur  tn  chtf,  Jirui  Gvnin. 
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1.  Taavacx  ni  ciami.  Observatioot  mr  l'application do  calculai*  thérapeu- 
tique .  lue*  à  l'Académie  royale  de  médecine  —  II  Bcvnr,  ni»  joo«s»tjxi  a 
aentciitc  AMimcin".  Recherches  de  statistique  médicale  lur  la  mortalité  1 
Nesv- Tork  et  le*  causes  iminédiatei ,  pendant  une  période  de  seise  ans.  —  Re- 
marques tnr  le»  fax  chroniques  du  canal  intestinal.  —  Rapport  de  eu  d'aliéné- 
ttoa  meniile  observé*  a  l'Asile  des  amis  prés  Francfort  avec  des  remarque*. — 
Obset ration  de  spina  bifida  suisiedr  remarques  pratiques.  —  De  l'action  diu- 
rétique de  l'araUa  laisp'isla ,  *vvc  «rorlqtKS  irmarrrore  l'action  des  d'orcli- 
ques  tan»  le  traitement  de  rbydropiiie.  —  Détachement  trauîuatiqtie  de  l'o- 
moplate de  ses  attaches  musculaires  postérieures.  —  Cancer  d  on  amygdale  et 
de  quelques  tissus  voisins.  —  Remarques  sur  1a  gangrène  spontanée.  —  Tenta- 
tive de  suicide;  blessure  de  la  Trioc  jugulaire  interne;  ligature  ;  guérison.  — 
Propriétés  médicales  du  neanolfaus  acnrricaoxis.  —  IV  l'acupuncture  comme 
remède  contre  le  rhumatisme.  —  Observations  de  chirurgie.  —  Rétrécisse- 
ment de  rnrèlre  traité  avec  sucée*  a  I  aide  de  ïexenion.  —  Plusieurs  cas  de 
fracture  du  fémur  traites  par  la  contre-extension  h  l'aide  d'un  poids  appliqué 
au  pied  et  des  attelles  de  Fulchrmu  (feutre).  —  Anal)  se  d'ane  espèce  d  argile 
du  canton  de  Rirboiond  qui  e<l  recherchée  par  beaucoup  de  personne*  et  sur. 
tout  par  les  enfans  comme  aliment.  —  Propriété  de»  feuilles  de  pécher  em- 
ployées comme  calmant.  —  111.  AcinUxiirs.  Académie  îles  sciences,  séance  du 
S  mai  ;  —  de  médecine ,  séance  du  y.  — IV.  B  rtiousAriur.  Traité  de  méde- 
cine légale  —  Flcilliiû*. 


PHILOSOPHIE  MEDICALE. 

OB8ÏRTATIONS  9Vt  T.' APPLICATION  DU  CALCUL  A   LA  TUÉ- 

>  aspEUTiQue,  lues  à  l'Académie  royale  de 
par  M.  Double,  membre  de  l'Institut. 

Messieurs, 


Je  veux  le  déclarer  ti ut  d'abord;  dans  l'exposé  de  i 
j'ai  mieux  aimer  lire  que  parler. 


opinion , 


Ma  raison,  la  voici  :  sur  un  sujet  tellement  épineux,  avec  des  matiè- 
re* aussi  abstraite*,  il  est  impôt  taot ,  il  est  indispensable  que  les  mol* 
aillent  tout  juste  où  va  la  pensée,  ni  plu*  ni  moins  loin. 

Le*  qurstioo*  que  la  médecine  appelle  sont  déjà  assez  difficiles,  assez 
complexes,  Dieu  merci;  loin  de  1rs  étendre,  il  faut  toujours  chercher 
à  I-  s  limiter.  Alla  de  mieux  circonscrire  celle-ci,  j'écarterai  autant  qu'il 
sera  en  moi  1rs  considération,  d'analyse  mathématique;  et  laissant  en- 
j  tierrmeot  aussi  de  coté  l'emploi  de  la  statistique  en  anatomie  générale, 
go  analomie  pathologique  et  en  pathologie;  je  m'occuperai  exclusive' 
ment  des  applications  du  calcul  de*  probabilités  à  la  thérapeutique. 
C'est  sur  ce  terrain  précis  que  le  discussion  »'e*t  établie  d'abord ,  c'est 
sur  ce  terrain  seul  que  je  la  suivrai. 

Pour  achever  de  me  mettre  a  l'aise,  encore  une  profession  de  foi  ;  et 
relie-ci,  je  désire  vivement  que  mes  généreux  adversaires  veuillent  bien 
l'accepter  une  fois  pour  toutes. 

En  lace  de  l'erreur,  ou  du  moins  de  ce  qui  est  réputé  tel  à  mon  gré  , 
je  me  sens  une  inclination  toute  particulière  pour  1rs  personnes  :  les 
opinions  seules  m'inspirent  quelque  cloignemeot. 

Jaloux  de  l'honneur  et  de  la  gloire  de  notre  Académie,  je  désire  enGn, 
avant  de  commencer,  qu'il  me  soit  permis  de  payer  un  juste  tribut  d'é- 
loge» a  celte  habitude  nouvellement  introduite  parmi  nous  desditcussions 
scientifiques  approfondies.  Le  plus  naturel  et  le  pins  fructueux  exercice 
de  notre  esprit,  c'est  à  mon  gre  la  discussion.  La  lecture  d<  s  livres  est 
languissante  et  froide  ;  l'observation  de  la  nature  est  diffi  île ,  longue , 
et  son  interprétation  fort  sujette  a  erreur.  Ij  parole  du  protesseur,  jetée 
du  haut  de  la  chaire,  outre  qu'elle  devient  obligatoire  tant  |>our  celui 
qui  parle  qae  pour  celui  qui  écoule,  est  nécessairement  entendue  sans 
contrôle  et  reçue  sans  controverse.  Dans  une  bonne  discussion,  a'i  con- 
traire, l'esprit  n'obé.t  qu'à  ses  propret  inspirations;  l'attention  e  t  te- 
nue en  haleine,  la  pensée  en  éveil,  la  raison  sur  ses  gardes.  Les  opi- 
nions s'entrechoquent .  les  argomens  se  combattent ,  les  preuves  se 
multiplient,  les  raisons  se  balancent  et  le  jugement  de  l'auditoire  se 


JruiUeton. 


ACAOÉUIB  OC  uiDtLtm.  —  Sl'ITK  OC  LA  IIISCCMtOfl «0*  LA  MLTHODE 
SL'xiitnlut  C. 

M  Louis  ayant  été  appelé  i  prendre  U  parole  selon  «on  tour  d'inscription,  n'a 
psi  répondu  à  l'appel  ;  d  riait  al.e  nt  Dans  l'avaul-derniéce  séance,  il  avait  déjà 
refn«r  de  parler-  Ce  «ilence  et  cette  al>«enec  ont  fait  présumer  que  M.  Louis  ne 
prendrait  pat  part  i  cette  diseiisiion  N jus  pensons,  nous,  qu'il  ne  peut  s-ucre 
s'en  dispenser ,  car  le  sort  île  cette  pauvre  méthode  numérique  repose  maintenant 
exclusivement  sur  loi,  M.  Rouilla»  I  ayant  pris  le  parti,  daus  la  dernière  séance, 
«l'en  déi'liocr  la]respnn«abilite  et  d'en  alunJotiner  à  peu  pré.,  la  défense. 

Le  disenurs  île  M  Bouillaud  a  bea:uMtip  élunae;  on  s'attendait  à  une  défense 
ënergicme  de  la  statistique,  à  une  réfutation  directe  des  adversaire»  de  cette 
méthode,  à  une  polémique  lise  et  passionnée;  niais  l'auditoire  a  été  désappoin- 
té île  la  manière  la  ploi  complète.  M.  Bouillant,  par  une  lactique  fort  habile,  sc- 
ion nous  a  pris  une  position  diamétralement  opposée,  il  a  non-seul  menl  aban- 
donné le*  pciocipe>.  mais  cnriire  fait  Ceo  sur  son  propre  camp.  Des  deux  moit.es. 
de  son  discours,  la  première  a  ëte  consicree  à  uoe  inlerpretaliun  de  la  méllio  le 
numérique  a  la  fois  si  larec  et  si  va;ue  que.  présentée  sous  cette  forme  .  il  fau- 
drait, comme  a  dit  M.  d'Amador,  uoe  nialtxillance  bien  ingénieuse  pour  se  tkricr 
contre  elle  :  la  seconde  a  i  te  uoe  attaque  en  règle  contre  les 


tiqoe  et  en  général  la  médecine  de  M.  Louis ,  lequel  a  été  asseï  rudement  traite. 

Quelques  personnes  se  sont  imaginées  que  M.  Bouillaud  roulait  faiee  autre  chose 
que  ce  qu'il  a  lait,  et  que  s'il  a  m  mal  réussi  à  souteni-  la  ean-c  numérique  et  les 
nnmrr  «tes,  c'est  qu'il  a  clé  trahi  celte  fois  par  «m  talent.  Ces  personnes  sont 
trop  bonnes;  il  n'y  a  ici  ni  erreur,  ni  maUdresse  ;  M.  Bouillaud  a  trop  d'esprit 
poar  se  trompée  ainsi  du  tout  au  tout.  Nous  croyons,  nous,  qnM  n'a  dit  que  ce 
qu'il  voulait  dire,  que  s'ils  fait  tant  'le  concessions  sur  la  mctliodc  ,  c'est  qae. 
forcé  parla  diKiisiioo  d'y  réllechirmieas,  il  a  tu  que,  prise  a  la  rigueur,  elle  n'e- 
tail  qu'une ahsurdité,  et,  comme  il  n'était  pas  toul-à-fail  compromis  enrore.  il  a 
trnusc  eommode  de  laisser  cette  absurdité  a  cens  qui  n'ont  aucun  prétexte  valable 
de  s'en  dechar|{«T,  et  qui  sont  obligés  de  la  défendre  pro  nrfa  el  /oc» s  ;  et  qu'en- 
fin, voiaut  la  Charité  engagée  dans  une  fàrheu<e  xoliilarilé  avec  la  Pitié  .  il  n'a 
tu  d'autre  mosen  -l'en  sortir  que  de  ebereber  querelle  a  celle  ei .  pour  sauter  son 
école  il  a  sacrifié  l'autre. 

Quoi  qu'il  eu  soit  de  ces  explications,  toujours  est-il  que  le  dise  sors  de  M. 
Bouillaud  n'a  «rue  très  médiocrement  satisfait  les  partisans  de  la  mrtbodc  oiuuè- 
riqoc,  qu'il  n'a  pas  plu  ieaiicsHip  aus  disciples  de  M.  Louis,  et  qu  i)  n'a  ven- 
ta!,liment  fait  plaisir  qu'aux  adversaires  et  de  celte  méthode  et  «le  cette  école  U 
a  du  contenter  aussi  tons  les  hommes  de  cs*n«  qui  l'ont  entend*!  déve- 
lopper avec  talent  l.-s  principes  les  plus  purs  de  la  véritable  philosophie  mnlirale. 
rendre  hommage  aux  travaux  dei  anciens  oiiservatenrs  .  attaquer  l'ave ngle  empi- 
risme de»  numérises,  réhabiliter  la  médecine  rationnelle,  décrire  a»ec  précision 
1rs  vrais  pi-jordes  «le  l'ol.serraliim  et  de  l'art .  rce  >nmawlrr  la  reeherelw  des 
lOilieations ,  faire  dans  la  pralique  uoe  lirge  part  à  I  hahili  le  de  l'arli«1e.  avouer 
«pie  le;  K  coore.  l.  s  eu  therrpeutique  et  l'inveidion  des  méthodes  «ont  le  fruit  du 
jviiie  ,  «l  us;  >aora:cnl  réviltcr  d'un  alym-mcol  de  ehilfrcs;et.  quoiq 
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indiquons  relatives 
U  direction  entrai- 


forme.  Sans  doute  ces  diverses  sortes  d'élndes,  ces  sources  différentes 
d'enseignement  veulent  être  réunies,  combinées  ;  nuis  il  ne  ftat  point 
dédaigner  l'animation  de*  conférences.  Je  ne  saurais  donc  partager  cette 
opinion;  savoir  que  nos  discussions  en  général  et  que  la  discussion  sur 
la  fièvre  typhoïde  en  particulier  soot  restées  sans  résultats.  Dans  ma 
pensée,  au  contraire,  cette  belle  disrusaion  sur  le  traitement  des  fièvre» 
typhoïdes  porte  déjà  d'heureux  fruiu.  Les  fausses  idées  d'une  action 
prétendue  toujours  dommageable  ou  même  pernicieuse  des  éracuans 
ont  été  redressées  dans  les  esprits  qui  en  avaient  été  imbus  :  et  d'un 
autre  côté,  l'idée  absolue,  exclusive  et  par  cela  même  erroonée  des  pur- 
gatif» donnés  toujours,  dans  tous  les  cas  et  à  outrance,  se  sera  né- 
cessairement modifiée  pour  tout  le  monde.  Il  faut  en  dire  autant  des 
saignées.  Or  de  I»  à  la  recherche  rationnelle  des  indi 
de  chacun  de  ces  moyens,  la  route  < 
naote. 

Cette  modification,  dans  les  opinions  que  l'on  subit  même  sans  s'en 
rendre  compte ,  et  quelquefois  aussi  sans  en  convenir,  on  a  pu  la  suivre 
manifestement  durant  le  cours  de  la  discussion  sur  les  fièvres  typhoïdes. 
Assurément  autre  était  la  situation  des  esprits,  et  leur  conviction  an 
point  de  départ  des  débats  ;  autre  elle  s'est  trouvée  a  leur  conclusion. 
Que  l'Académie  continue  dooe  à  se  livrer,  mais  avec  réserve,  mais  avec 
discernement,  mai»  avec  courtoisie  a  ces  grandes  controverses  médica- 
le* ;  elle  remplira  ainsi  les  hautes  missions  qui  lui  ont  été  confiées ,  elle 
exercera  une  salutaire  influence  sur  les  progrès  des  sciences  médicales, 
et,  parle  retentissement  qui  en  résulte,  elle  imprimera  udc  bonne  et 
une  solide  direction  aux  études  et  à  la 

Entrons  à  présent  en  matière  .- 

Dans  une  autre  enceinte  académique,  en  présence  d»  nos  plus  blu- 
tes illustrations  dans  les  sciences  mathématiques,  et  de  concert  avec 
quelques  unes  de  ces  illustrations,  je  fus  conduit ,  il  y  a  déjà  quelque 
temps,  à  faire  connaître  et  a  développer  tnoo  opinion  sur  l'emploi  de 
la  statistique  d  ins  la  thérapeutique.  Pourrais-je  garder  le  silence  au- 
jourd'hui et  dans  cette  eoceiote,  où  il  me  fera  permis  de  donner  à  mes 
idée»  des  dévcloppemeos  cliniques  qui  oe pouvaient  et  qui  ne  devaient 
point  trouver  place  ailleurs. 

J'ajoute  que  l'origine  des  méditations  auxquelles  je  me  suis  livré 
sur  ce  sujet,  remonte  plus  liant.  Frappé  de  ce  qu'en  avaient  écrit , 
comme  en  passant,  quclques-nns  de  nos  classiques,  surpris  de  la  fautive 
application  qu'on  en  faisait  depuis  longtemps  à  l'appréciation  relative 
de  la  pratique  de  certains  médecins  dans  les  hôpitaux,  j'avais  ,  il  y  a 
longtemps,  introduit  celte  question  dans  la  séria  des  études  de  pbiloso- 
phico- médicale  auxquelles  je  me  sois  livré  pour  mon  instruction  privée 
et  pour  ma  propre  éducation  médicale. 

Toutefois  les  circonstances  sont  bien  changées. 

La  statistique  est  aujourd'hui  dans  la  série  des  connaissances  hu- 
maines une  science  a  la  mode.  Dans  l'ardeur  de  «on  tèle,  d'ailleurs  loua- 
ble, elle  se  mêle  à  tout;  elle  s'emparerait  volontiers  de  tout.  Il  n'en 
fallait  pas  tant  pour  faire  irruption  dans  notre  pauvre  médecine  qui  n'est 
que  trop  disposée  à  donner  entrée  à  toute»  les  idées  excentriques  qui  se 
présentent  à  elle.  Peu  et  mal  satisfaits  de  n«u  méthodes  qui  sont  lentes, 
difficiles,  sans  éclat  et  sans  gloire,  nos  esprits  ardens  ont  cherché 
de  tout  temps  à  butiner  sur  d'autres  points.  C  est  ainsi  que  ,  dan»  ce 
moment,  les  statisticiens  de  U  médecine  essaient  de  substituer  l'analyse 


mathématique  à  l'analyse  logique,  et  qu'ils  voudraient  remplacer  11 
raisonnement  par  le  calcul  et  l'induction  par  l'arithmétique. 

Mais  puur  avancer  plus  sûrement  dans  cette  discussion  , 
nous  bien  d'abord  tir  ce  que  la  médecine  attend  en  thérapeutique  du 
calcul  des  probabilités. 

Tout  le  monde  tait  que  dans  l'analyse  mathématique  il  s'agit  de  cal- 
culer d'api  ès  l'observation  des  faits  antérieurs  la  probabilité  des  événe- 
mens  fulius;  mais  toujours  sous  la  domination  de  la  loi  universelle 
des  grands  nombre;  et  sous  l'exclusion  de  toute  application  indivi- 
duelle. 

Eu  médecine  appliquée,  au  contraire,  on  doit  demander  à  la  méthode 
numérique  de  trouver,  d'après  l'obsrrvation  des  faits  antérieur» et  d'a- 
près leur  nombre,  la  meilleure  méthode  à  suivre  pour  le  traitement  du 
malade  que  l'on  a  actuellement  sous  les  yeux  et  sur  lequel  on  est  ap- 
pelé à  donner  des  avis,  des  conseils.  Si  l'on  veut  à  présent  soustraire  aux 
conséquences  logiques  du  système,  si  l'on  demande  moins  ,  ou  même 
si  l'on  demande  autre  chose  aux  statistiques  médicale»,  on  les  eoodatn- 
ne  de  fait  à  une  éternelle  non-valeur;  et  dans  ce  cas  tout  examen  ulté- 
rieur deviendrait  superflu. 

Si,  au  contraire,  on  attend  de  cette  méthode  la  lumière  que  ie  viens 
d'indiquer,  il  faut  rechercher  jusqu'à  quel  point  de  telles  prétentions 
sont  fondées. 

Faisons  remarquer  cependant,  avant  tout  examen,  que  si  il  était  réel- 
lement possible  d'appliquer  le  calcul  numérique  et  se»  conséquences  à 
la  thérapeutique  ;  si,  après  quelques  centaines  d'observation»  expéri- 
mentales, on  pouvait  s'cle  ver  à  une  moyenne  applicable,  et  dire  ,  par 
exemple  :  dans  tant  de  faits  de  petite  vérole,  nous  avons  obtenu  infini- 
ment plus  de  succès  par  la  saignée  que  p.ir  la  méthode  analytique,  donc 
il  faut  toujours  saigner  dans  la  petite  vérole  ;  et  l'on  pourrait  à  volonté 
multiplier  les  exemples  ;  alors  dis-je,  la  médecine  pratique  ne  serait 
plus  une  science,  elle  oe  serait  plus  un  art,  elle  ne  serait  pas  même  une 
profession  ;  elle  ne  compterait  plus  que  comme  un  métier  tout  mécani- 
que, beaucoup  plus  facile  sans  doute  à  apprendre  et  à  exercer  que  le 
métier  de  cordonnier;  par  exemple.  Supposez  en  etfet  un  cordonnier, 
très  habile  d'ailleurs,  m- surant  les  pieds  de  mille  individus,  arrivant 
par  un  calcul  fort  rigoureux  à.  la  moyenne  prédominante  de  ce  sombre 
et  résolu  de  chausser  ensuite  tout  le  monde  sur  le  patron  de  cette  me- 
sure idéale  ou  moyenne. 

Ce  que  l'on  appelle  en  géométrie  la  loi  universelle  des  grands  nom- 
bres domine  tout  le  calcul  des  probabilités,  et  en  constitue  la  base  in- 
dispensable, line  des  condition)  de  cette  loi  des  grands  nombres  ,  c'est 
que  les  causes  des  c'vénrinrns  qu'on  calcule,  les  unes  constantes,  les  au- 
tres variables,  tantôt  dans  un  sens  et  tan'ôt  dans  un  autre ,  n'aient 
cependant  point  une  variation  progressive  dans  aucun  sens.  • 

L'un  des  lésultals  de  cette  loi  des  grands  nombres,  c'est  de  faire  dis- 
paraître dans  le  quotient,  toutes  les  différences,  toutes  les  irrégularités, 
lesquelles  se  balancent  les  unes  par  les  autres,  de  manière  à  >c  sauver 
comme  on  le  dit  par  la  quantité.  C'est  ainsi  que  «e  calculent  les  résul- 
tats moyens  des  bénéfices  des  loteries,  de  la  ferme  des  jeux ,  des  assu- 
rance» maritimes,  de  la  probabilité  des  jugemens  en  matière  criminelle 
ou  en  général  des  décisions  rendues  à  la  pluralité  des  voix. 

Or,  rien  de  tout  cela  n'est  applicable  à  la  médecine.  Heureusement 
ne  sommes  pas  réduits  à  théoriser  ainsi.  Ni  nos  succès ,  ni  nos  re- 


esctllentes  choses  aient  été  mêlées  k  beaucoup  d'autres  qui  ne  les  valaient  pas,  et 
nui  même  Us  contredisaient ,  on  les  a  pourtant  accueillies  avec  plaisir ,  comme 
uue  preuve  éclatante  ,  qu  au  travers  de  quelques  préoccupations  systématiques, 
qu'il  lui  materait  trop  d  abandonner  sans  transition  ,  ce  professeur  actif  et  sélé 
ni  reste  fidcle  au  fond  aux  vrais  principes  de  l'art,  et  qu'il  l'y  conforme  dans  sa 
pratique. 

Panons  maintenant  a  quelques  détails. 

M.  Bouillaud  a  commencé  par  dire  que  cette  discussion  n'était  qu'une  dispute 
da  mois,  et  qu'il  suffisait  d  expliquer  es  mots  pour  s'entendre.  Nous  ne  rrojons 
guère  pour  notre  part  aux  disputes  de  mots  ;  on  oe  dispute  sur  les  mots  que  parce 
qu'ils  représentent  des  choses,  et  des  choses  différentes.  Il  n'y  a  de  disputes  de 
mots  que  cbci  les  grammairiens,  Quoi  qu  il  i  n  soit ,  les  eiplieations  que  H.  Bouil- 
laud  a  données  des  nuls  *tati>tique,  calcul  «Va  proi*btliiéi,  meViot/er  numé- 
rique», appliques  a  la  médecine,  ne  nous  ont  pas  paru  très-claires.  Il  est  vrai  qu'il 
ne  s  y  eu  pat  beaucoup  arrêt*.  Il  a  dit  que  le  caU-ul  ne  t'appliquait  qu'à  la  quaa- 
tiU  et  a  l'étendue .-  c'est  vrai;  mais  cria  prouve  précisément  qu  il  est  inapplicable 
au\  bits  médicaux.  Sur  ce  premier  point,  nous  avouons  n'avoir  bien  compris  ni 
ce  qu'il  voulait  établir ,  ui  ce  qu'il  voulait  conclure.  C'est  sans  doute  noire  faute. 

Arrivant  au  (oust  de  La  question  ,  M.  BiniilLaad  a  déclaré  qu'il  se  bornerait  à 
réfuter  H.  d'Amador.  perce  qu'il  est  le  seul  qui  ait  positivement  attaque  la  sta- 
tistique .  et  prétendu  que  M  Dubois  (d'Amiens)  avait  parlé  uir  plutôt  que  contre. 
Nom  en  apoetous  «or  ce  point  ans.  souvenirs  de  toute  l'Académie.  U  est  certain 
«îueM.  Dubois  s'est  déclare  i-osilitcmeot  l'adversaire  de  cette  melhodc.et  qse  son 
discours  n'a  été,  comme  celui  de  M.  d'Amador.  qu'oo  manifeste  de.  pins  énergi- 
que, et  des  plus  fornuls  contre  ïccoie.  numérique.  Nous  avous  nous-  mêmes  déve- 


tt  Bouillaud  ne  pouvait  pas  en  conscience  répudier  cet  adversaire.  En  acceptant 
le  premier,  il  avait  encore ,  il  est  vrai,  beaucoup  à  (aire.  A-t-il  réusai  à  le  Mu- 
ter ?  Nos,  car  il  nr  l'a  pas  même  essasé.  Il  a  trouvé  que  H.  d'Amador  avait  traite 
la  question  avec  esprit,  beaucoup  d'esprii,  mais  qu'en  définitive  il  n'avait  rien 
dit  de  bien  solide.  Quant  à  la  preuve  <lè  celle  dernière  assertion .  M.  Bouillaud  a 
oubbe  de  la  donner.  Au  lieu  de  s'attacher  auk  arjruiurnl  précis  et  parfaitement 
bien  articules  de  M.  d'Amador,  il  s'est  jeté  dans  des  généralités  et  des  iliveres- 
sions,  au  milieu  desquelles  il  était  difficile  de  trouver  une  suite  et  un  but  bien 
déterminé.  Il  n'est  pas,  dit-il,  niouomane  de  statistique  ;  la  statistique  a  du  bon . 
mais  elle  n'est  pas  tout  ;  il  ne  croit  pas  ipi'elle  soit  la  melbode  principale ,  tn 
môme  qu'elle  soit  d'une  importance  fondamentale:  c'est  un  instrument  accessoi- 
re ,  un  adju'snt  qui  peut  être  utile  dans  quelques  cas ,  si  on  s'en  sert  bien  ;  mais 
s'en  bien  servir  est  difficile,  et  presque  impossible,  car  cette  metbode  est  encore 
a  son  berceau  et  nul  ne  sait  ce  qu'elle  peut  ou  pourra  ;  il  y  a  des  statistiques  mal 
faites  ,  et  notamment  celles  de  M.  Louis,  mais  cela  ne  prouve  rien  contre  les 
Lunnes,  et  ce  n'est  que  les  dernières  qu'il  d.  fend.  Il  n'ignore  pas  les  inextrica- 
bles difficultés  de  l'application  du  calcul  des  probabilités  à  la  thérapeutique ,  il 
'I  sait  très-bien  (Dieu  le  fasse)  ce  qu'est  l'induction,  le  raisonnement ,  lobserva- 
'  tion  .  et  il  cite  pour  le  prouver  Je  longs  pas'agv*  de  ta  phiiotophie  me  litalt\ 
i  mais  cela  n'empêche  pas  qu'axe  l'aide  du  temps  et  de  la  patience,  on  ne  par- 
I  vienne  1  dissiper  toutes  les  obviirili-s  et  à  donner  .1  l'art  des  lu«es  plus  sures  par 
J  des  statistiques  bieu  faites.  Il  in«'iqii'  l-aplare  et  en  cite  un  passage  spécialement 
1   relatif  à  la  médecine  ,  et  ce  pa«*a^e  ménic  condamne  le*  conclusion*  qu'il  en  veut 
•I  tirer.  Dans  toute  celte  suite  d  awtrtions  mal  liées,  iucoiuixtantrs  et  souvent  < 


auquel  M. 


n  a  pas  répondu.     c.-ssité  de  1 


r  a  paru  évidemment  se  drbaltrv  péniblement  entre  la  né- 
clbbea! 


il  oc  croit  plus  (cuire  ,  mais  a  la  défi 
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ven  ne  se  balancent  point  dam  de  grandi  nombre* ;  nous  ne  pouvons 
point  nom  sauver  ur  la  quantité ,  et  chacun  de*  no»  problèmes  n'em- 
brasse qu'un  seul  individu.  Ajoutons  que  les  maladies  ont  pour  ca- 
ractère dominant  celte  variation  progressive  a  l'infini  des  evenetneas 
et  de  leurs  causes. 


Ecoutons  ce  qne  dit  M.  Poisson  dans  son  nouveau  travail  sur  la  pro- 
babilité des  jugrmens  :  «  L'objet  précis  de  la  théorie  est  de  calculer, 
pour  des  jurys  composes  d'un  nombre  déterminé  des  personnes,  jugeant 
a  une  majorité  aussi  déterminée ,  et  pour  un  très-grand  nomLre  d'af- 
faires .  la  proportion  des  acqniltctnens  et  des  condamnations  qui  aura 
lieu  très-probablement,  et  la  chance  d'erreur  d'un  jugement  ptis  au  ha- 
sard parmi  ceux  qui  ont  été  ou  qui  seront  rendus  par  ces  jurys.  Déter- 
miner la  chance  d'errcord'nn  jugement  de  condamnation  ou  d'acquitte- 
ment prononcé  dans  un  procès  connu  et  isolé ,  serait  impossible  selon 
moi ,  a  moins  de  fonder  le  calcul  sur  des  suppositions  tout  à  fait  pré- 
caires, qui  conduiraient  à  des  résultats  lrè»-d:flérros ,  et,  à  peu  près, 
à  ceux  que  l'on  voudrait ,  suivant  ces  hypothèses  que  l'on  aurait  adop- 
tées. Mais  poor  la  garantie  de  la  société ,  et  celle  que  l'on  doit  aux  ac- 
cusés ,  ce  n'est  pas  cette  chance  relative  à  un  jugement  particulier  qu'il 
importe  le  plus  de  connaître  ;  c'est  celle  qui  se  rapporte  a  l'ensemble 
des  procès  soumis  aux  cours  d'assises  dans  nne  ou  plusieurs  années ,  et 
qui  se  conclut  de  l'observation  et  du  cakul.  » 

Ailleurs  il  parle  en  ces  termes  :  «  Dans  la  plupart  des  questions  d'é- 
ventualité ,  la  détermination  à  priori  des  chancesdt  sdiversevénemens  est 
impossible  ,  et  ce  sont ,  au  contraire ,  les  résultats  observes  qui  1rs  font 
connaître  :  on  ne  saurait ,  par  exemple,  calculer  d'avince  la  probabilité 
de  la  perte  d'un  vaisseau  dans  un  voyage  de  long  cours  ;  on  y  supplée 
donc  par  la  comparaison  du  rumine  do  sinistres  à  celui  des  voyages  : 
quand  celui-ci  est  très-grand ,  le  rapport  de  l'un  à  l'autre  est  à  peu 
près  constant ,  du  moins  dans  chaque  mer  et  pour  chaque  nation  en  par- 
ticulier; sa  valeur  peot  être  prise  pour  la  iirnbabilité  des  sinistres  fu- 
turs ;  et  c'est  sur  celte  conséquence  naturelle  dé  la  loi  des  grands  nom- 
lurs  que  sont  fondées  les  assurances  maritimes.  Si  l'assureur  n'opérait 
que  sur  un  nombre  peu  considérable  d'affaires ,  ce  serait  un  simple 
pari,  qui  n'aurait  aucune  valeur  sur  laquelle  il  put  compter;  s'il  opère 
sur  de  très-grands  nombres ,  c'est  une  spéculation  dont  le  succès  est  a 
peu  près  certain.  » 

Du  reste,  ne  négligeons  point  de  le  faire  remarquer,  dans  l'intérêt 
de  notre  cause  et  aussi  pour  la  défense  de  notre  profession,  les  mathé- 
maticiens,  les  grvDiètrts  eux-mêmes  ne  sont  pas  Ions  d'accord  sur  la 
valeur  de  l'analyse  mathématique  appliquée  au  calcul  des  probabilités. 
Assez  souvent  je  suis  témoin  de  leva  dissent  imens  ;  cl,  alors  comme  à 
présent ,  je  ne  manque  point  de  le  dire  :  puisque  les  hommes  des  cer- 
titudes mathématiques  disputent  entre  eux ,  souflrrx  donc  que  les  mé- 
decins aussi  ne  soient  pas  toujours  d'accord  ensemble.  Par  malheur, 
tnessieuis,  nous  sommes,  nous,  incessamment  livrés  anx  plus  hantes  ap- 
plications;«t  les  matières  que  les  médecins  embrassent  offrent  uneimpor- 
bieu  autrement  grave  que  1rs  matières  dont  les  géomètres  a'oc- 
II  tant  en  convenir ,  ce  n'est  pas  sans  raison  que  le  public  se 
ibse  et  s'irrite  de  nos  disneotimens  t  il  voudrait  pouvoir  s'en  ven- 
ger aulremen'  que  par  des  sarcasmes. 

Le  calcul  des  probabilités,  d'après  sa  nature  et  aussi  d'après  son  but 
bien  connu  ,  uc  vise  qu'à  de  simples  à  peu  près,  cl  cependant  ses  mé- 


thodes lui  donnent  une  apparence  de  certitude  qui  trompe  trop  souvent' 
De  toutes  les  sciences  la  statistique  esl  a  mon  avis  celle  qui  compte  le 
plus  d'erreurs.  Les  données  sur  lesquelles  s'exercent  ses  calculs  sont  si 
incertaines,  si  vagues  ,  si  mobiles,  si  vaiiablei,  que  les  résultais  en 
sont  nécessairement  fort  chanceux.  Voyez  aussi  ce  qui  advient,  quand 
on  veut  soumettre  les  propositions  auxquelles  elle  arrive  à  la  rigoureuse 
observation  des  faits ,  on  trouve  souvent  d'incroyshles  mécomptes.  On 
l'a  dit  avec  beaucoup  d'esprit  et  aussi  avec  quelque  fondement  en  par- 
lant de  la  géométrie  : 

m  Plus  d'âne  erreur  passe  et  repasse  entre  les  branches  d'un  compas.  ■• 


On  le  dirait 
n  Plus  d'au* 


avec  plus  de  raison  de  la 


La  met  !  iode  numérique  suppose  et  consacre  tout  a  la  fois  une  des  plus 
graves  erreurs  de  la  thérapeutique  ,  savoir  :  l'adoption  des  méthode» 
absolues ,  des  méthodes  exclusives.  Il  semble  qu'on  n'ait  pas  encore 
assez  battu  en  brèche  lefaneux  problème dn  médecin  mathématicien  Pit- 
cairn :  «  Une  maladie  étant  donnée,  en  trouver  le  remède.  »  Le  problème 
ainsi  posé  n'est  en  bonne  logique  médicale  qu'un  non  sens.  Avec  tout 
ce  que  présentent  de  formes  multiples,  d'états  divers,  d'éléniens  nom- 
breux ,  presque  toutes  les  maladies ,  on  ne  pourrait  raisonnablement  ad- 
mettre le  problème  de  Pitcairn  que  sous  la  rédaction  suivante  :  «Une 
indication  étant  donnée,  trouver  le  meilleur  moyen  de  ta  remplir.  » 

Je  le  lépète  donc,  la  méthode  numérique  suppoie  qu'une  maladie  est 
un  phénomène  unique ,  fixe  ,  invariable  ;  et  que  cette  maladie  ainsi  ad- 
mise comporte  une  méthode  de  traitement  absolue,  exclusive,  toujours 
la  même;  double  cireurde  pathologie  et  de  thérapeutique  que  personne 
assurément  ne  voudra  dcf'odre  ici. 

Non  ,  chaque  maladie  en  particulier  n'est  poinl  un  phénomène  sim- 
ple que  l'on  puisse  représenter  sous  une  unité  :  ce  n'est  point  un  acte 
isolé,  constant  cl  qui  se  iVpète  le  même  sous  des  nombres  infinis.  Une 
maladie  esl  une  série  variable  d'actes  mobiles ,  changeant  chaque  jour , 
a  chaque  instant.  La  pneumonie  d'aujourd'hui  n'est  poinl  La  pnenmonie 
d'hier ,  et  la  pneumonie  de  Paul  n'est  pas  la  pneumonie  de  Pierre. 
Pour  le  prouver ,  il  suffit  de  rappeler  que  dans  la  pratique  de  tous  les 
médecins,  a  quelque  doctrine  qu'ils  appartiennent,  les  indications  théra- 
peutiques changent  du  jour  au  lendemain  ,  du  matin  au  soir ,  et  d'un 
instant  à  l'autre. 

Pour  rendre  ma  démonstration  plus  évidente  et  vos  convictions  pins 
profondes,  songer,  un  instant  au  désappointement  que  ne  manque  ja- 
mais d'éprouver  le  jeune  médecin ,  passant  subitement  de  la  lecture  des 
traités  didactiques  de  médecine  appliquée  a  l'observation  elle-même, 
au  grand  livre  de  la  nature  malade  !  Ce'a  tient ,  messieurs  ,  à  ce  que  , 
dans  1rs  livres ,  les  maladies  sont  traduites  par  voie  d'abstraction  et 
avec  la  vigueur  compassée  que  comporte  cette  manière  :  tandis  que ,  au 
ht  des  malades,  la  nature  se  montre  avec  ses  incalculables  variations , 
avec  ses  combinaisons  infinies.  Reportez-vous  par  la  pensée  1  nos  gran- 
des collections  d'observations  particulières ,  à  ces  classiques  recueils  de 
faits  que  vous  avez  tous  tant  médites  ;  fuyez  1rs  épidémies  d'Hippo- 
crate  ,  les  constitutions  de  Batllou ,  les  lettres  de  Morgagni ,  les  consul- 
tations d'Hoffmann ,  les  ratti'o  medendi  de  Stork,  Dehaen,  Stoll.  et 
dites  combien  vous  y  trouves  de  cas  entièrement  semblables ,  combien 


de  laquelle  il  se  trouvait  turcément  engagé ,  et  le  désir  de  ne  pas  paraître  en  ac- 
cepter  les  absurdes  conséquences. 

Nous  avons  été  charrues  ensuite  d'entendre  dire»  M.  B<>uiUau-l  que  la  proba- 
bilité médicale  n'était  pas  la  probabilité  arithmétique,  et  que  ee  serait  une  folie 
d'entendre  ta  statistique  rie  cette  manière.  On  ne  peut  celles  mien*,  parler,  mais 
alors  h  quoi  serrent  les  cbitTres,  les  tableaux,  les  additions,  les  esiraclion*  de 
nstnenue» ,  les  formules  mathématiques  ?  Si  ce  n'est  pas  du  ralriil  mathématique 
desprohabilité*  qu'il  s'agit,  mais  seulement  d*  l'appréciation  de  la  probabilité 
phiktsopuiqiie ,  nous  somme*  tous  d  accord  Nous  avoueron« ,  ri  l'on  sent .  «pie  les 
conjectures  du  praticien  et  les  inductions  qu'il  lire  des  faits ,  ne  sont  nue  proba- 
ble», c'est -à-dire  faillible»;  mais  quel  rap)wrt  a  celle  espèce  île  probabilité  ave 
cette  que  Wi  mathématiciens  prétendent  dctrrmiiser  par  descalculs  rgourro*.  ? .  t 
ou  avons-nous  a  faire  ici  des  chiffre*.»  at.  d'Amador  est  dan»  ont  grande  erreur, 
dit  M.  Bouilland,  lorsqu'il  assimile  la  probabilité  médirale  a  ce|-e  des  jeu»  de 
baunl  ;  car  la  médecine  n'est  pas  une  lotenr.  M.  d'Amador  aurait  du  ea  eflel 
une  lourde  sottise  s'il  avait  dit  cela;  niais  loin  dédire  celte  sottise,  il  l'a  au  con- 
traire dénoncée  comme  une  conséquence  forcée  de  l'application  du  calcul  îles 
probabilités,  tri.  ju'il  est  enseigné  par  1rs  mathématiciens  ,  ans  faits  patlwlo- 
giqiua  et  thérapeutiques.  Tout»  fois  prenons  acte  «le  cet  ateu ,  et  sachons  bien 
maiutenaot  «pie  les  ctu lires  ne  seront  acctpUbles  qu'autant  qu'on  ne  s'en  servira 
pas. 

Pour  justi  Séria  ri  guenr  des  inductions  tirées  de  la  théorie  des  probabilités  , 
M.  Ilouillaiid  a  dit  qoe  Laplice  était  parvenu  a  démontrer  que  la  loterie  était  un 
jeu  essentiellement  ;dr'avant*frii*.  et  ruinrux  pour  les  joueurs.  Noos  ne  dm"'" 
certes  pas  de  la  lc(titiau!c  de  celte  démonstration .  mais  il  est  certain  que 
un  trois  siècles  avant  cette  decoosrrte  ,  les  i  nveuteurs  i 


i  italiens  dt  la  loterie 


vaient  parfaitement  qu'ils  jouaient  à  coup  sut  .  et  ooe  c'est  nne  vérité  dont  per- 
sonne n'a  jamais  douté,  quoiqu'on  n'en  connut  pas  les  raisons  matbrnuliqrjes.  Les 
spét  nlattons  de  La  place  ei  de  fourrier  uous  ont  appets  sensément  tes  (importions 
egarle»  de  ee  désavantage  :  c'est  une  science .  soit ,  mais  elle  n'a  jamais  appris 
à  personne  a  gagner  un  lot  :  et  c'est  de  cela  qu'il  s'agit  en  médecine.  D'ailleurs, 
|  ci  lie  apologie  du  calcul  est  mutile.  Un  ne  couteste  pas  l>  certitude  drs  cal 
:  thématiques,  IWqu'ils  s'rverccnl  sur  des  données  déterminées  ,  hypothétiques. 
!  Variai. t  d'une  hipothév,  lUarrivrul  ainsi  à  une  hipothrsc  rigoureusement  dé- 
duite île  la  première.  Ils  établissent  parfaitement  que  la  sortie  de  chacun  des  W 
numéros  <tc  la  loterie  awut  roui  réelle  la  sortie  |k»sjMc  des  Ri)  autres  numéros  , 
|  la  probabilité  de  cette  sortie  n'est  que  de  I  et  son  improbabilité  de  8!»,  et  qu  il  » 
a  par  conséquent  1  parier  K9  cnolre  t  qu'elle  n'aora  |>a*lien.  Mai  s  cela  n'empêche 
pas  qiicla  sortie  de*  numéro*  est  le  plus  souvent  contraire  a  toutes  les  prjbabili- 
tes,  et  qu'il  n'y  a  pas  peut  fine  «ur  la  liste  de»  tirages  dela|lotrric  depuis  vingt  ans, 
une  combinaison  qui  ne  (ut,  au  moment  ou  elle  est  arriver,  rl  eu  égard  aux  précé- 
dentes, bcauroup  moin*  probable  qu  une  foule  d'autre»  :  d'où  on  pourrait  con- 
clure, maigre  La  rigueur  incontestable  des  calculs  ,  qu'il  n'arrive  guère  en  ee 
monde,  de  même  que  dans  la  loterie,  •p>edcsévenen>efis  improbables,  no  ,  ee  qui 
revient  au  même,  moins  probable*  que  cens  qui  n'arrivent  pas;  et  c  est  on  ré- 
sultat bien  singulier.  M.  Isoinlbud  dit  que  c'eil  quelque  chose  d'avoir  Laplace 
i  pour  soi:  sans  doute  lorsqu'il  s'agit  île  niatbémaiiqaesct  d'astronomie;  mais  dans 
1  une  question  de  logique  comme  celle-ci, ou  il  s'agit  précisément,  noo  pas  des  ma- 
thématique* mais  de  la  possibilité  on  impossibilité  de  leur  application ,  l'autorité 
des  mathématiciens  esl  nulle  et  même  suspecte;  car  on  a  remarque  de  tout  temps. 
Iiuaplilude  de»  &pril»escm*ivenienl  exercés  au»  mathématiques  t  comprendre 
et  à  saisir  les  ventés  philosophiques  et  morales,  leur  scepikisme  a  l'égard  de  tout 
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de  f.iils  que  vous  voudriez  aligner,  supputer  en  nombres  et  soumettre 
toujours  au  même  traitement.  Non  cette  lot  si  universellement  admise  de 
)'idio>yncrasie  ;  telle  lot  rln  principe  de  l'individualité* ,  si  constante 
eoinme  règle ,  si  variable  comme  application,  ne  Murait  te  renfermer 
dans  le  céleri I  des  probabilités.  Sans  doute  IVpoqiie  à  laquelle  noas  ap- 
partenons a  rendu  de  grands  services  à  la  science  ;  mais  elle  a  menté 
le  reproche  Rrate  d'avoir  tendu  à  matérialiser  beaucoup  trop  la  méde- 
cine. Par  malheur  la  nature  des  faits  qui  oaus  sont  dévolus  dc  s'accom- 
mode point  de  principes  aussi  positif* ,  de  règles  aussi  rigoureuses  : 
il  faut  à  nos  progrès  réels  une  méthode  dc  philosopher  plus  large  ,  plus 
i  a  vante  et  plus  relevée. 

Essayons  d'affermir  encore  nos  pasdaos  la  recherche  de  la  vérité  qu' 
nous  occupe;  et  voyons  p.sr  |  ruvis:on  ce  que  donneraient  les  appli 
cations  de  li  méthode  numérique  a  l'étude  de  l'homme  bien  portant. 

L'état  de  santé,  nul  ne  le  conteste,  est  plus  un  ,  plus  conslaul ,  plus 
régulier  que  l'étal  de  maladie.  Eb  bien  l  nous  nous  trouvons  réunis  dans 
«lie  enceinte  au  nombre  de  deux  cents  environ  ,  tous  adulte* ,  tous  du 
même  sexe,  de  la  même  profession,  de  la  même  position  sociale.  Mais, 
même  au  milieu  de  ex*  idéalités  de  conditions,  combien  se  trouve-t-il 
de  santés  pareilles  que  l'on  puisse  réunir  et  surtout  additionner  de  ma-  J 
nière  à  dire  :  une  santé  el  une  santé  font  deux  santés  égales. 

Donnons  encore  plus  de  précision  a  cet  exemple,  el  choisissons  deux  ] 
fonctions  diverses  dans  la  vie  de  l'homme  sain ,  la  digestion  et  l'inlelli-  , 
pence,  par  exemple.  Je  le  demande  combien  ici  dc  facultés  digestives 
identiques  ;  combien  d'intelligences  entièrement  semblables  ?  Je  laisse  à 
chacun  le  soin  de  la  réponse.  Admettez  de  plus  qu'il  s'agisse  d'adopter 
une  modification  aTcclive ,  une  médication  uniforme  pour  chacune  des 
séries  des  facul  és  digrstive*  et  intellectuelles  que  l'on  aura  trouvées 
identiques,  et  dites  vous-même  les  conséquences. 

Allons  encore  plus  loin,  ou  plutôt  faisons  mieux  :  trouvons  cette  mo-  \ 
dîGrauon  affective  léalisée  dan*  des  modificateurs  dont  l'expérience 
fournit  assez  d'exemples  pour  qu'on  ne  soit  mime  pas  troté  d«  nous 
contredire  : 

Soit  cent,  deox  cents,  mille  femmes  en  couches  dont  la  situation  est 
des  plus  favorables  sous  tous  les  rap|>orls  :  leur  intelligence  surtout  ,  i 
normale  en  tous  points,  conserve  son  intégrité  parfaite.  Toutes  reçoi- 
vent a  l'improvistc  la  nouvelle  d'un  événement  funeste,  la  ruine  de  leur 
famille,  la  mort  d'un  fils  unique,  le  déshonneur  du  mari,  etc.  Cinq 
d  entre  elles  nerdeul  subitement  la  raison  et  tombent  en  aliénalinn  men- 
tale; les  995  autres  conservent  la  raison  intacte.  Pour  le  calcul  des 
probabilités,  la  conrlusio  >  n'est  pas  douteuse.  Mais  le  médecin  de  son 
roté  établira  l-il  en  loi  que  l'annonce  sans  précaution  d'une  mauvaise 
nouvelle  à  une  femme  en  couches  est  sans  danger  ?  Autre  exemple  : 
miile  individus  ,  haletant  de  fatigue ,  accablés  de  chaleur  ,  couverts  de 
sueur ,  avalent  une  quantité  donnée  d'eau  glacée.  Dix  sont  pris  dc 
pneumonie;  cinq  de  gastrite,  cinq  dc  dysenterie.  Tous  les  autres ,  c'esl- 
a-dtre  980  demeurent  en  santé  parfaite  :  quelles  seront  les  conclusions 
du  calcul  des  probabilités,  et  quelles  seront  celles  de  la  médecine  d'in- 
duction? 

Mais  quittons  à  présent  la  région  des  abstractions,  des  généralités,  el 
entrons  un  instant  dans  le  domaine  des  faits.  Nous  prendrons  aussi  pour 
exemple  ce  qu'on  nomme  les  fièvres  typhoïdes.  La  discussion  nous  est 
ainsi  toute  tracée.  Ce  choix  se  trouve  impérieusement  commandé  par 

ee  qui  ne  peut  ftre  «onmisau  calcul  00  au  compas,  et  leur  tendance  à  ramener  tous 
le»  bits  du  monde  pluviqne  et  moral  i  la  lot  de  la  quantité.  Le  grand  Laplscc  lui  - 
même,  qni  eapliipiail  m  bien  la  mécanique  crlette,  se  montra  admmi-lratrur 
des  plus  incapables  c'est  que  les  hommes  qu'on  loi  donna  à  gouverner  n  étaient 
pas  des  cuifTrr».  m  des  mécanique*. 

Nous  ne  suivrons  pas  M-  Biiuillaod  daus  sa  longue  digression  sur  on  contre  le 
médecin  dc  la  Piur  ;  c  e  t  a  celui-ci  a  se  défendre  s'il  le  juge  a  propos,  et  il  est 
certes  très  en  état  de  le  faire  Non*  adoptons  même  la  plupart  dra  critiques  de  M. 
Bouillaud.  Nous  appeooson»  pleinement  r<  qu'il  a  dit,  el  avec  beaucoup  de  force, 
sur l'impuititiiiïtc  de  l'empirisme  pur  qu'on  prétend  rétablir,  sur  la  nreessilé 
destbt'Ories  uirla  dépendance  forcée  Je  la  thérapeutique  par  rapport  a  la  pltyMO- 
logic  et  a  la  pathologie  tiiétirique*  Dans  cette  dernier*  partie  de  son  discours, 
M.  Bouillaud  1  est  livré  sur  l'art  d'observer,  et  sur  l'esprit  de  la  médeciuc  prati- 
que à  des  couiidérations  fort  justes,  que  tous  les  praticiens  ont  approuvée»;  il  a 
avoué  qu'il  fallait,  en  présence  de  rbaque  malade,  varier  le  Irailetueul  suivant  les 
indications  individuclh» ,  el  cet  aveu,  tout  eo  faisant  bonncae  à  son  b>n  sens 
metlical .  e»l  la  condamnation  «le  la  melbnde  numérique  ;  il  a  déclaré  eu  outre 
q  je  les  i-îiiftres  ne  auraient  eowluire  à  la  drenurerte  des  méthode»  thérapeuti- 
que*, qu'ils  ne  pouvaient  guère »cr»ie  qu'à  In  constater  :  que  l'invention  des  mé- 
1  no.  In  de  traitement  (celle  des  saignrei  euua>  iur  coup,  par  cteinple)  cl  l'ait  île 
le*  emploser  riaient  l'apanage  e^cluMf  du  jee'niB .  cl  antres  choses  semblables. 
Tout  cela  vla-il  notre  propre  manière  de  voir ,  et  celle  même  des  orateurs  aux- 
quels M.  Bouillaud  était  cenv  c-pondre ,  il  s'est  trouve  qu  a  la  fin  de  ce  discours 
■  oneiliaul .  on  a  ele  prêt  à  s'embrass.  r  de  part  et  d'autre.  Quant  à  la  méthode 
iimuérïquc.  nou*  serions  bien  embarrassés  île  dire  ce  qu'elle  est  devenue  Jusqu'à 
prêtent  on  la  eherebe en  vaio  s  ir  to-ss  les  bancs  de  l'Académie  M  " 


toutes  sortes  de  considérations.  C'est  la  question  des  fièvres  typhoïdes 
qui  a  fait  mouvoir  la  question  des  méthodes  numériques  appliquées  à 
la  thérapeutique t  et  c'est  sur  ce  terrain  qu'avant  nous  et  sans  nous  on 
a  combattu  jusqu'à  présent, 

J'ai  besoin  de  le  dire  dc  suite  :  depuis  longtemps  je  gémi*  sur  celle 
nouvelle  dénomination  de  fièvres  typhoïdes.  Ses  vices,  à  la  I 
et  cliniques,  me  paraissent  flagrant. 

C'est,  je  crois,  dans  Sydenham  que  j'ai  lu  cette  pensée  à  laquelle  je 
me  suis  arrêté  avec  d'autant  plus  de  complaisance  qu'elle  était  en  toute 
harmonie  avec  ma  manière  dc  sentir,  savoir  que  les  dénominations  nul 
faites  des  maiadirs  ont  introduit  dans  la  médecine  pratique  encore  plus 
d'erreurs  que  les  faux  systèmes.  Notre  expression  de  lièvres  typhoï- 
des trouve  la  nne  trop  malheureuse  application.  On  la  voit  en  effet 
dans  tous  les  livres  modernes,  dans  nos  collections  d'observations,  dan* 
nos  journaux,  et  on  l'a  surtout  entendue  dans  notre  discussion  ;  00  réu- 
nit, on  englobe  et  l'on  confond  tous  cette  dénomination  toutes  les 
fièvres  coolioucs ,  depuis  le  simple  embarras  gastrique,  on  l'a  dit 
nettement  ici  a  plusieurs  reprise*  ,  jusqu'à  la  fièvre  ataxo-adynainique 
la  plus  grave.  Ainsi ,  rembarras  gastrique ,  la  fièvre  bilieuse,  la  fièvre 
enléro-mésentérique.  la  fièvre  catarrhale,  la  fièvre  muqueuse,  la  fièvre 
ii  llammatoire,  toutes  les  lièvres  dites  essentielles  iocooibeot  sous  cette 
dénomination  et  viennent  jeter  la  discussion  dans  un  inextricable  chaos 
de  difficultés.  A  quoi  cela  licnt-il,  messieurs?  à  une  vérité  méconnue 
en  palhogémie  générale  ou  daos  la  doctrine  dc  la  génération  des  mala- 
dies ;  vérité  qui,  dans  mon  opinion ,  domine  toute  la  question  ;  savoir 
que  cet  étal  pathologique  spécial  designé  sous  le  nom  dc  fièvre  ty- 
phoïde ,  que  Ion  appelait  naguère»  fii>re  aUxo-adyuamiquc  ,  et  que 
les  anciens  désignaient  sous  le  nom  de  lièvre  putride  et  maligne,  ou 
sous  le  nom  dc  fièvre  maligne  seulement ,  n'est  point  une  maladie  dis- 
tincte, n'est  point  une  Gi  vre  essentielle  proprement  dite  ,  mais  que  c'est 
seulement  un  état  morbide  suigeneris],  une  modalité  pathologique  dis- 
tii  cte,  laquelle  vient  servir  dc  terminaison  grave  ou  de  complication 
fâcheuse  à  la  presque  totalité  des  maladies.  Qui  de  nous  n'a  souvent 
rrucootré  des  pneumonies  ataxo-adynamiqiics?  Qui  de  nous  n'a  point 
observé  des  apoplexies  prolongées  qui  affectaient  cette  terminaison  ? 
Les  péritonites  et  les  phlébites  utérines  des  nouvelles  accouchées;  les 
cytite*  el  1rs  pneumonies  chez  les  vieillards  ;  les  pblbtsies  ebex  1rs 
adulte*  ;  la  petite  vérole  ;  les  bi  ûlurcs  profondes  ;  les  opérations  chi- 
rurgicales, etc-  ;  toutes  ces  maladies  finissent  souvent  par  les  symptômes 
typhoïdes. 

A  plus  fuite  raison  cela  esl-il  vrai  pour  les  embarras  gat'riqiie*, 
pour  les  fièvres  bilieuses  ,  pour  les  fièvres  catarrbalcs,  (tour  les  fièvre* 
111O  iramaloircs,  qui,  d'après  mon  observation,  Commencent  toutes  comme 
les  fièvres  typhoïdes.  Dcstièvri  s  typhoïdes  survenues  dc  prni  cabord, 
éclatant  d'un  seul  jet ,  manifestées  d  emblée  ,  je  déclare  que  je  n'en  ai 
point  observé;  et  cependant  j'ai  vu  aussi  beaucoup  de  ces  iïial*dies 
d'abord  daos  le  Midi,  où  elles  sont  et  plu* graves  et  plus  fréquentes  ; 
ensuite  parmi  les  étudians  nouvellement  venus  de  ces  contrer*  dans 
nuire  capitale;  parmi  les  ouvriers  et  les  domestiques  placés  dans  de* 
conditions  semblables;  et  aussi  parmi  les  habilans  de  la  ville.  T>  11  jours 
un  état  nerveux  avec  ou  sans  réaction  fébrile,  un  embarras  gastrique, 
une  affection  inflammatoire  ,  un  état  bilieux  ,  etc. ,  avaient  pit-cédé  , 
commencé  la  fièvre  typhoïde. 


prétend  qu'il  ne  la  connaît  |>as;  peut-être  Cnira-t-elle  par  se  faire  voir.  MM,  d'A- 
mador,  Dubois,  Piorry ,  Double,  Cniveilluer,  doivent  surtout  le  désirer ,  car  on 
pourrait  leur  reprocher  avec  quelque  raison  dc  s'être  battus  jusqu'ici  contre  des 
fantômes  imaginaires. 

M.  Double  a  succédé  a  II.  Bouillant.  Nous  insérons  son  beau  discours  en  en- 
tier :  toute  analyse  serait  ici  une  répétition  inutile.  Nous  rappellerons  seulement 
l'eflet  profond  produit  par  la  parole  grave  et  forte  de  cet  orateur,  dont  la  soit 
ne  se  fait  malheureusement  pas  entendre  assri  aoment  à  l'Académie.  Les  arga- 
mens  éenaans  ausquels  la  méthode  numérique  a  clé  en  bulle  dans  ces  trois  séan- 
ces, ont  acquis  dans  la  bourbe  de  M.  Double  une  autorité  irrésistible.  Il  a  dé- 
veloppe ceux  qu'on  avait  déjà  présente»  et  en  a  formulé  de  nouscaua,  avec  uae 
clarté  d'esureasîou,  uue  élévation  de  peoséc  et  une  force  de  logique  rares-  Nous 
appelons  surtout  rallenlion  sur  ce  qu  d  a  dit  sur  le  calcul  des  probabibtes  et  sur 
les  obscurités  de  celte  Ibeune  sur  laquelle  il  a  entendu  les  matftcuiaderu  les  plus 
habiles  disputer  sans  pouvoir  s'accorder,  lia  principalement  insiste  sur  ee  fait 
que  le  çjlciU  de*  prnha'iilitei,  de  l'aieu  même  des  malbciualiricns,  ne  donne 
jamais  qu'une  proportion ,  et  ne  saurait  en  aucun  cas  «.'appliquer  ans, 
faits  individuel»  Il  a  cité  de*  passages  dc  M  Poisson  coneluam  sur  rr  point.  Or. 
lart  médical  ne  >"eieree  que  sur  les  fait»  individuels,  les  moicnne»  lut  importent 
lien  II  lui  faut  une  règle  pour  chaque  malade,  el  celte  règle ,'  il  ne  saurait  jamais 
la  déduire  d  un  calcul. 

Nous  nous  arrêtons  ici  faute  d'espace,  car  malgré  le  danger  de  mal  répéter  des 
cl»oses»i  bien  dites,  nous  nous  laisserions  entraîner  au  plaisir  de  dcrclopprr  pour 
noire  propre  compte  les  belles  disquisitiou»  de  M.  Double.  Noua  ne  pouvo 
que  renvojer  nos  lecteurs  sus  paroles  mêturs  de  l'opérateur. 
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DE  PARIS. 


C'est,  ce  me  semble,  no  des  inconvéoieos  de  notre  époque  médicale 
que  La  science  se  fasse  presque  exclusivement  avec  La  médecine  des  hô- 
pitaux. 

Dans  cette  médecine  on  n'opère  gnère  que  sur  une  seule  condition 
sociale ,  et  surtout  on  n'assiste  qu'à  une  seule  période  de  la  maladie ,  a 
cette  période  où  l'affection  est  complètement  réalisée.  Là  manquent  à 
l'ubsrrvation  la  période  d'imminence,  pendant  laquelle  la  maladie  se 


prépare  et  la  pér 


iode  d'invasion  qui  en  fixe  la  nature.  De  pins ,  on 
n'assiste  pointa  la  convalescence  pour  en  déterminer  la  lenteur  ou  la 
rapidité,  et  surtout  on  n'est  pas  témoin  des  mouvemens  divers  qui  sui- 
vent la  guérison,  et  qui  l'infirment  ou  la  confirment.  En  un  mot ,  on 
ne  voit  point  ces  importantes  mutations  qui  marquent  le*  premiers  temps 
de  l'entrée  en  maladie  et  du  retour  complet  à  la  santé.  Or,  c'est  pres- 
que exclusivement  dans  les  hôpitaux  et  sur  des  malades  toujours  vus 
trop  tard  que  se  rencontrent  les  cas  préconisés  de  fièvres  malignes  es- 
sentielles, de  lièvres  typhoïdes  nées  d'un  plein  jet  ou  manifestée»  d'em- 
blée. 

A  présent,  contre  cette  fièvre  dite  typhoïde,  dont  la  génération  est  si 
variable,  dont  les  causes  sont  si  diversifiées,  rst-il  possible  d'assigt-cr 
une  méthode  île  traitement  absolue,  unique,  exclusive?  Quand  l'expé- 
rience n'aurait  pas  Hennis  longtemps  répondu  non ,  la  logique  serait 
là  pour  imposer  celle  négation.  El  comme  en  médecine  pratique  I  expé- 
rience est  paisible  d'une  foule  d'erreurs  ,  je  n'adopte  ses  conclusions 
qu'à  celte  condition  de  se  montrer  conformes  aux  règles  invariables  de 
la  logique. 

Que  si  par  la  pensée  on  veut  Lien  tenir  compte  à  présent  des 
modifications  infinies  qu'apportent  à  toutes  maladies  l  étit  organique, 
l'état  dynamique ,  l'étal  nei  veux,  l'état  moral ,  l'état  idiosyocrasique, 
la  constitution  régnante,  l'âge,  le  sexe,  les  pays,  la  condition,  la  oat'i- 
re  de  la  maladie,  ses  périodes,  ses  complications  ,  tous  élémens  ou  cir- 
constances qui  font  varier  le  problème  à  l'infini,  on  verra,  s'il  cm  pos- 
sible, de  ramener  celte  grande  classe  de  maladies  appelées  fièvres  es- 
sentielles, à  une  série  unique  ou  même  de  les  réduire  en  un  petit  nombre 
de  catégories  dins  lesquelles  les  faits  particuliers  puissent  venir  se 
ranger  en  colonnes,  s'aligner,  se  supputer  en  chiffres,  et  se  soumettre, 
par  la  voie  du  calcul  de  probabilités,  à  une  seule  et  même  méthode  de 
traitement.  J'ai  démontré  ailleurs  (i)  les  illusions  et  les  erreurs  que  le 
calcul  introduit  dans  la  tbéapcutiqne,  et  j'ai  prouvé  par  l'opinion  même 
des  Lacoix,  des  Lap'ace,  des  Condorect,  que  les  raisonnemens,  l'ana- 
logie et  l'induction  étaient  drs  méthodes  non  moins  utiles  ,  non  moins 
certaines  que  le  calcul.  Mém(  en  géométrie,  dit  Condorcet  dans  son  es- 
sai sur  l'application  de  l'analyse  à  la  probabilité  des  décisions  par  la 
pluralité  des  voies,  même  eu  géométrie,  sur  presque  tous  les  points  le 
calcul  ne  doonc  guère  que  ce  que  l'induction  a  déjà  fourni  ce  que  la 
rais-jo  seule  aurait  fait  au  moins  soui  çonocr.  D'Alembert,  dans  son  hy- 
dro-dynamique, s'ctpritne  ainsi  :  a  Luis  |uc  les  cffi  ts  de  la  nature  sont 
trop  compliqués  pour  pouvoir  être  soumis  à  nos  calculs ,  nous  ne  pou- 
vons nous  appuyer  que  sur  les  inductions  déduites  des  faits  »  La  théo- 
rie des  probabilités,  dit  Laplace ,  n'est  au  fond  que  le  bon  sens  réduit 
en  calcul. 

J'ai  déjà  énuméré  plusieurs  de  ces  états  pathologiques  spécuux,  de 
ors  élémens  morbides  dis'incts,  dont  l'asrociatioo,  la  combinaison  varia- 
ble se  résume  toujours  eu  une  maladie.  Ces  états  morbidrs,  ces  élémens 
pathologiques  ne  sont  pas  moins  nombreux,  par  exemple,  que  le  nom- 
bre de  lettres  qui  entrent  dans  la  composition  de  notre  alphabet.  Voyez 
à  présent  quelle  richesse  dans  la  langue  alphabétique  ,  quel  nombre, 
quelle  variété,  quelle  multiplicité  de  mots  elle  enfante,  rt  jugex  par  pro- 
vision quelle  quantité  infinie  de  cas  particuliers  distincts  peut  présenter 
à  la  pratique  la  combinaison  directe  de  nos  élémens,  de  nos  étals  mor- 
bides. Et  pour  pousser  plus  loin  l'analogie,  ici  aussi  on  trouve  encore 
des  élémens  plus  communs,  plus  important,  plus  en  relief  les  uns  que 
les  autres  ;  il  y  a  aussi  dans  cet  alphabet  pathologique  des  voyelles  et 
des  consonne*. 

Quant  à  moi,  messieurs,  plus  je  vois  de  malades  et  plus  je  rencontre 
de  ras  variés  et  différens  de  maladies,  plus  je  distingue  et  je  signale  d'in- 
tboloeiques.  Chaque  malade  " 


que  j  observe  m'offre 
d'eux  je  ne  trouve  sans  doute  que 


dividualilés  pathologiques.  Cbaq 
problème  nouveau.  Dans  chacun  aveux  ic  ne  I 
combinaison  des  30  à  3u  élémens  dont  j'ai  déjà  parlé  :  mais  les'  corn 
binaiaons  infinies  de  ces  états,  de  ces  élémens  appellent  chaque  fois 
une  nouvelle  attention,  une  analyse  spéciale  et  des  conclusions  diffé- 
Plusicnrs  d'entre  vous  le  savent ,  rarement  sommes  nous  réunis 
que  j'adresse  aux  consulta ns  cette 
t-vous  eu  dans 


combien  de  cas  avez 


votre  pratique  que 


\.{)  Voir  le  Cbtuple-rrnHa  drs  ses 
I8ji,a>u*.tn»e  semestre. p  K,7. 
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ranger,  aligner  avec  celui-ci  en  colonoesde  chiffres,  pour  1rs  supputer  et 
vous  élever  à  on  total  homogène.  Vous  conoaisset  la  demande,  messieurs, 
vous  savet  aussi  la  réponse. 

Que  penser  ensuite,  et  je  le  demande  de  bonne  foi  même  an  plus 
intéressés,  qoe  penser  de  1  application  de  la  méthode  rigoureuse,  inflexi- 
ble des  chiffres  à  cette  distinction  incertaine  et  vague  desfièvres  typhoï- 
des en  légères  ,  modérées  et  très  graves  ?  Que  penser  surtout  des  résul- 
tais qu'on  en  a  obtenus?  Depuis  quand  l'esprit  humain  en  général  et 
l'esprit  des  médecins  en  particulier  est-il  assez  réglé,  assez  fixe ,  assez 
sévère  pour  que  plusieurs  individus  soient  d'accord  entre  eux  sur  la  va- 
leur de  cesdistinctions,  et  même  pour  qu'un  seul  individu,  fut-ce  l'inven- 
teur lui-même,  donne  toujours  à  chacune  de  ces  divisions  son  même  poids 
et  sa  même  mesure.  Que  l'on  m'indique  le  compas  qui  doit  régler  Té- 
tendue  et  les  limites  de  chacune  d'elles,  que  l'on  me  montre  la  ba- 
lance qui  sait  en  fixer  le  poids  ou  la  valeur,  et  je  renoncerai  à  mon 
argument. 

Tout  ce  que  les  calculs  statistiques  pourraient  donc  apporter  de  ré- 
sultats utiles  dans  cette  question  devrait  en  rigueur  se  réduire  à  ceci  : 

Supputer  la  proportion  numérique  suivant  laquelle  sont  venues  s'offrir 
à  la  pratique  ,  dans  des  circonstances  assignables  ,  les  indications  rela- 
tives des  saignées,  des  évacuans,  des  révulsifs,  des  toniques,  de  l'ex- 
pédition ,  etc.  Mats  la  méthode  numérique  ne  saurait  jamais  servir  à 
déterminer  la  nature  des  médication*  réellement  indiquées  dans  un  cas 
donné  de  fièvre  typhoïde. 

No*  honorables  adversaires ,  qui  se  trouvaient  ma)  à  l'aise ,  sans  dou  • 
le ,  au  milieu  des  fièvres  typhoïdes,  pour  asseoir  avec  quelque  apparen- 
ce de  solidité  et  la  doctrine  des  méthodes  absolues,  et  la  valeur  des  ré- 
sultats obtenus  par  les  calculs  statistiques  ont  voulu  porter  la  discus- 
sion sur  un  autre  terrain.  Ils  ont  pris  leurs  preuves  dans  d'autres  ma- 
ladies; et,  si  je  ne  me  trompe,  leur  exemple  le  plus  concluant  a  e'té  les 
fièvres  intermittentes.  Eh  bien  !  j'accepterai  aussi  le  combat  sur  ce 
champ  de  bataille  qu'ils  ont  eux  mêmes  choisi;  et  j'aurai  porté,  je  pen- 
se, ma  démonstration  jusqu'au  plus  haut  degré  de  certitude  et  d  évi- 
dence possibles  lorsque  j'aurai  prouvé  quema  proposition  est  également 
applicable  aux  fièvres  intermittentes ,  malgré  toute  l'apparente  spécifi- 
cité de  ces  fièvres,  soit  comme  maladie,  soit  comme  traitement. 

Et ,  d'abord  ,  nous  aurions  incomplètement  et  mal  jugé  cet  ordre  de 
fièvres,  si  nous  ne  consultions  que  la  pratique  de  la  capitale,  et  cela  par 
deux  raisons.  D'une  part,  les  fièvres  intermittentes  sont  assez  rares  dans 
ce  pays;  et  d'autre  part,  elles  sont  ordinairement  si  bénignes  qu'elles 
cèdent  avec  une  admirable  facilité  à  tons  les  moyens  employés.  Les 
babitans  des  contrées  méridionales  et  surtout  des  climats  excessifs  ju- 
gent autrement  cet  ordre  de  maladies ,  parce  que  là  elles  sont  plus  gra- 
ves, plus  variées  dans  leur  nature ,  et  aussi  plus  rebelles;  ce  qui,  pour 
le  dire  en  passant ,  démontre  encore  combien  est  complexe  et  variable 
le  problème  de  tonte  maladie  en  général. 

Quoi  qu'il  en  soit ,  même  dans  ce  pays,  j'ai  trouvé  nombre  de  cas  de 
fièvre  intermittente  rebelle.  J'en  ai  fait  cesser  plusieurs  par  les  saignées 
ici  locales,  et  là  générales  ;  d'antres  par  des  évacuans  émé tiques ,  des 
purgatifs;  certains  par  les  antispasmodiques,  le  musc,  l'opium;  par 
les  sucs  de  plantes  chieoracée*,  et  aussi  par  la  seule  expectation. 

En  attendant  qoe  des  voix  d'autres  praticiens  s'élèvent  dans  cette  en- 
ceinte pour  confirmer  ces  résultats  cliniques ,  voyons  ce  qoe  nous  en- 
seigne sur  ce  point  l'expérience  des  siècles;  consultons  l'histoire  de 
l'art  dans  nos  classiques  les  plu*  estimés.  Car ,  messieurs ,  si  l'histoire 
des  nations,  quand  elle  est  bien  entendue,  devient  pour  la  civilisation 
des  peuples  la  leçon  la  plus  féconde,  à  son  tour  l'histoire  de  la  tarde 
cine ,  quand  elle  est  bien  comprise  ,  constitue  renseignement  le  plu* 
large  et  le  plus  certain  que  l'on  puisse  et  recevoir  et  transmettre.  Le 
temps  ne  commence  pas  à  nous  et  la  médecine  n'est  pas  née  hier.  Cha- 
cun peut  bien  s'efforcer  d'apporter  son  grain  de  sable  à  ce 
édifice  de  l'esprit  humain ,  mais  nul  ne  saurait  avoir  la  j 
nité  de  le  commencer  ou  de  le  rc'édifier  en  entier. 

Lorsqu'on  a  recueilli  et  que  l'on  a  médité  avec  soin  les  faiL  _. 
qui  ont  été  publies  sur  les  fièvres  inteimittenies,  en  n'adoptant 
parmi  ces  fait*  que  les  plu*  importans ,  ceux  surtout  qui  se  présentent 
avec  tous  les  caractères  de  la  vérité  ,  on  en  déduit  nécessairement  celte 
conclusion,  que  les  fièvres  intermittentes,  quel  qu'en  soit  le  type  ne 
sont  pas  toutes  de  la  même  nature ,  qu'elles  n'ont  pas  toujours  les  mê- 
mes caractères ,  et  qu'elles  existent  sous  des  formes  bien  différentes. 
Ainsi  l'ont  enseigné  Bâillon ,  Q,.arin  ,  Bahn ,  Selle  ,  Fidler,  Griroaud  '. 
Pinel  et  notre  collègue  Fizeau  dans  sa  bonne  dissertation  sur  les  fièvres 
intermittentes,  publiée  en  i8o3. 

On  a  donc  incontestablement  observé  des  fièvres  intermittentes  ,  in- 
et  on  les  a    ie s  <éd«r  exclusivement  a'ors  aux  saignées. 
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Vania,  Pioel ,  Frank,  Pringle,  Huxhams,  Séoac,  Hoffmann,  Baillou  , 
Forestus ,  eD  citent  tous  des  exemples. 

Les  faits  de  fièvres  intermittentes  biliruse* ,  ainsi  caractérisées  par  les 
symptômes  et  par  le  traitemeot ,  fourmillent  dans  les  annales  de  l'art. 

Il  faut  en  dire  autant  de  l'état  nerveux.  Traka,  Riilly,  N<  pplc,  Mail- 
lot ,  en  ont  recueilli  des  exemples.  Wagler  et  Roedrrcr  ont  con- 
sigoédaos  leur  belle  monographie  plasieurs  cas  de  fièvre»  iourmitK  n 
tes  muqueuses ,  etc. 

A  présent,  de  ce  que  les  démens,  oui  entrent  dans  la  constitution  des 
maladies  s'rlcvent  i  un  certain  nombre ,  de  ce  que  leur  association  est 
complexe,  s'ensuit  il  qu'on  se  puisse  point  1rs  ramener  a  quelques  vues 
générales ,  à  des  principes  fixes.  Non,  celtes,  telle  n'est  pas  la  conclu- 
sion  réelle  des  faits.  Ces  rue»  générales ,  ces  prine>pes  fixes  existent. 
Chaque  jour  et  à  chaque  instant  tous  en  fûtes  ,  messieurs ,  la  juste  et 
l'utile  application.  C'est  précisément  là  ce  qu'enseigne  la  belle  doctrine 
de*  indications,  doctrine  dont  il  ne  m'appartient  point  de  parler  aujour- 
d'hui, parce  que  chacun  ici  en  possède  a  fond  les  règles  et  les  applica- 
tions. Disons  seulement  que  dans  cette  pratique  la  précision  des  chif- 
fres est  comptée  pour  peu  :  ce  qu'il  faut  à  notre  méthode  ce  sont  les 
précisions  de  l'esprit  unies  aux  précisions  du  cœur. 

C'est  cette  loi  des  indications  qui  seule  pourra  fouriir  la  règle  et  la 
mesure  de  la  conduite  à  suivre  <£ins  le  traitement  des  fièvres  graves  rt 
des  maladie»  en  général.  Toute  théorie  exclusive  est  un  non-sens  de 
pathologie  ;  et  toute  méthode  absolue  un  contre-sens  de  thérapeutique. 
Montesquieu,  parsuite  de  ses  profondes  méditations  sur  l'organisation  pu- 
blique des  sociétés,  était  arrivé  à  cette  pensée  que  le  bien  politique  com- 
me le  bien  moral,  se  trouve  toujours  dans  un  juste  milieu.  Disons  à  no- 
tre tour  et  avec  non  moins  de  raison  que  la  vérité  thérapeutique,  étran- 
gère a  toutes  le*  propositions  absolues,  exclusives,  se  trouve  toujours 
aussi  dans  de  moyens  termes. 

Voilà,  messieurs,  ce  que  doit  être,  dans  mon  opinion  ,  toute  bonne 
théorie  :  voilà  celle  qui  m'a  constamment  dirigé  dans  une  vie  médicale 
qui  compte  déjà  35  ans  de  date.  Rigoureusement  déduite  d'une  heu- 
reuse pratique,  empruntée  à  l'expérience  d.  s  siècles,  elle  conduit  non 
moins  certainement  encore  lu  plus  grand  nombre  de  succès  possible. 
C'est  ainsi  qu'est  toujours  apparu  à  mon  esprit  ce  que  j'appelle  l'éclec- 
Usme  en  médecine  appliquée,  doctrine  qui  fut  toujours  la  mienne  et  que 
l'on  retrouvera  dans  tous  mes  travaux  depuis  1801  jusqu'à  ce  jour. 

L'éclectisme  tel  aue  je  l'entends,  jaloux  de  son  indépendance  ,  garde 
toujours  toutes  ses  franchises.  C'est  une  doctrine  toute  d'intelligence  , 
toute  de  logique,  toute  de  vérité.  Appuyé  sur  l'obs.rvaliou  et  "sur  l'ex- 
périence, et  mieux  encore  sur  l'ensemble,  sur  la  totalité  des  faits  que  la 
science  possède ,  »es  moyens  sont  l'analyse  et  l'induction  ;  son  but,  l'in- 
terprétation large  et  complète  des  faits  ;  ses  résultats,  la  science  des  in- 
dications avec  la  connaissance  des  meilleurs  moyens  de  les  bien  rem- 
plir. En  un  mot,  l'éclectisme, en  bit  de  médecine  appliquée, n'est  autre 
chose  que  la  logique  des  faits  éclairée  par  la  logiaue  de  la  pensée. 

Mais  tous  les  esprits  ne  s'accommodent  point  des  lenteurs  et  des  dif- 
ficultés de  cette  méthode.  Quelques-uns,  en  raison  de  l'impaiicoie  ac- 
tivité d'une  imagination  trop  vive  ;  d'autres  à  cause  du  nonehtloir  d'une 
raison  parc  s -eu  se  par  nature  ou  par  habitude  ;  certains  par  l'effet  d'une 
faiblesse  native,  se  refusent  à  l'attention  soutenue  ,  et  à  l'application 
calme  que  notre  méthode  exige.  Tous  veulent  arriver  site  et  sans  y  em- 
ployer les  trois  élémens  indispensables  à  tous  les  genres  de  sucres  :  le 
temps,  le  travail  et  la  réflexion. 

Quant  à  nous,  messieurs,  dans  cette  circonstance,  le  temps,  ce  grand 
enscigneur,  comme  disait  Montaigne,  et  nous  commençons  à  bien  savoir 
ulc  ;  le  travail  ,  cette  sages  c  vivante  de  l'homme, 
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ce  que  ce  maître  coûte 

qui  amasse  aussi  à  grands  frais  les  matériaux  de  l'expéiiroce  préparés 
par  le  temps  ,  et  la  réflexion,  cette  Tic  toute  puissante  de  l'esprit  qui 
met  en  bonne  et  suffisante  valeur  les  produits  du  travail  et  du  temps  : 
le  temps,  le  travail  et  la  réflexion,  dis-je,  nous  dictent  les  conclusions 
suivantes  : 

1°  L'individualité  constitue  en  pathologie  une  vérité  immuable  : 
une  maladie  n'est  point  un  être  simple,  fixe,  invariable;  c'est  une  série 
d'actes  divers,  mobiles,  changeans  :  par  conséquent  toute  théorie  ex- 
clusive est  un  non-sens  de  pathologie ,  et  toute  méthode  absolue  un 
contre-sens  de  thérapeutique. 

1'  1-es  méthodes  de  Ll  statistique  ,  le  calcul  numérique  ,  nécessaire- 
ment passibles  d'un  grand  nombre  d'erreurs ,  ne  sont  nullement  appli- 
cables à  la  thérapeutique. 

3°  Les  seules  méthodes  admissibles  en  matière  de  médecine  appli- 
quée sont  l'analyse  logique  et  l'induction. 
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Le  dernier  numéro  trimestriel  pour  i83G  de  ce  journal  contient  les 
article*  originanxsuivans  :  l'surù  pustule  maligne,  avec  observations 
et  deux  planches  coloriées,  par  M.  Pennock.  Ce  travail,  très-bien  fait, 
basé  sur  des  observations  pratiques,  ne  présente  rien  de  bien  neuf  pour 
nous.  La  seule  idée  remarquable  qu'il  contient  est  rrlle-ci  :  la  pustule 
ma'igne  est  une  maladie  excessivement  rare  en  Amérique.  Il  serait  dif- 
ficile de  rendre  raison  de  cette  particularité,  car  chez  oous  elle  est, 
comme  on  sait,  extrêmement  fréqueote.  a*  Statistique  médicale 
concernant  la  mortalité  à  New  -  York  et  ses  causes  immédia- 
tes, durant  une  période  de  seize  années,  par  M.  Ch.  Lee; 
3*  sur  sept  nouveaux  cas  de  Uthotripsie  pratiqués  dans  les  hô- 
pitaux de  Pensjrlvanie  et  de  Philadelphie.  L'auteur  de  ce  mé- 
moire a  déjà  publié,  en  i834,  six  observations  de  lithotripûe  qu'il  ve 
nait  de  pratiquer  heureusement;  il  en  fait  connaître  aujourd'hui  sept 
autres  dans  lesquelles  il  a  été  non  moins  heureux.  L'instrument  qu'il 
préfère  est  celui  de  M.  Jacobson.  Sur  treite  individus  qu'il  a  opéré* 
jusqu'à  ce  jour,  il  n'en  a  perdu  aucun  ,  ni  observé  d'accideos  gra- 
ves. 4*  Mouvement  topographique  et  médical  de  1 S 35 ,  par  M.  J. 
Wiggins  Hcnslis  ;  5*  remarques  sur  le  Jlux  chronique  des  intestins, 
par  M.  N.  Chspman  ;  G*  relation  sur  plusieurs  cas  de  folie  traités  à 
Freina"  s- Asylum  près  Frankfort,  par  M.  Ch.  Evans  ,  médecin  de 
cet  hospice  ;  70  observation  de  spina  bifida,  par  M.  Ch.  Skinner  ;  8* 
sur  la  faculté  diurétique  de  l'aralia  hispida,  avec  quelques  remar- 
ques sur  l'action  des  diurétiques  dans  l'hydropisie  ,  par  M.  Olivier 
Peck;  9*  détachement  de  l'omoplate  de  ses  insertions  musculaires 
postérieures,  par  M.  Vf.  Kemp;  10°  sur  un  cas  de  cancer  à  la  gorge, 
guéri  à  l'aide  de  l'opération  ;  mort  par  péritonite ,  transposition 
Me  des  organes ,  par  M.  J .  Mason  Warren. 
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szttE  anutEs;  par  le  docteur  Lee. 

Si  nous  en  croyions  l'auteur  de  ces  tableaux,  ils  mériteraient  plus  de 
confiance  que  la  plupart  de  ceux  publiés  en  Europe,  où  l'on  n'exige 
pas,  comme  à  New- York  que  la  nature  de  la  maladie  soit  attestée  par 
des  médecins.  Le  premier  de  ces  tableaux  que  nous  noterons  a  rapport 
à  la  mortalité  générale  de  cette  ville  qui  a  varié  pendant  les  sein*  an- 
nées de  1819  à  i834  de  un  sur  33  à  un  sur  41,  et  dont  la  moyenne  a 
été  pour  ce  temps  de  un  mort  sur  3fi  habitaos  par  an.  Nous  voyons  ru 
mente  temps  que  la  population  de  cette  ville ,  l'une  des  plus  importan- 
te* de  l'Union ,  a  plus  que  doublé  pendant  ce  temps.  Au  lieu  de 
1  1 habitans  qu'elle  avait  en  1819,  elle  en  comptait  ir>n,iy>r>  en 
1834.  Le  chiffre  de  la  mortalité  de  New-York  est  un  peu  au-dessus  de 
celui  de  Philadelphie,  de  Boston  et  de  la  plupart  des  grandes  villes 
des  Etats-Unis;  ce  qu'il  faut  attribuer  en  grande  partie  au  nombre  con- 
sidérable des  émigrans  quiyarriventchaqucanoée,  la  plupart  pauvres  et 
dans  le  déniaient  le  plus  complet.  Voici  le  nombre  de  ces  nouveaux 
arrivé*  pendant  le*  dernières  années.  En  1819,  1  i,5oi  ;  en  i83o  , 
ii,433;  en  i83i,  ttfivj  ;  M  1 83 1 ,  38,383  ;  en  1 833,  1 6,000 ;  en 
|834,  a6,54o;en  l83î>  un  plus  grand  nombre  encore  ;  et  d'après  les 
premiers  mois  pour  t83G,ilest  probable  querecbiiïrcs'élcveraà  rïn.ooo. 
On  sait  aussi  qu'une  partie  de*  Irlandais  qui  débarquent  à  Québec  se 
dirigent  sur  New-York ,  avant  de  pénétrer  dans  l'intérieur  des  terres. 
Ces  emigrans  arrivent  le  plus  souvent  au  printemps  et  à  l'automne  , 
cherchent  la  plupart  des  logemens  du  prix  le  plus  bas,  où,  accumulés 
dan»  la  malpropreté  et  l'encombrement ,  et  privés  d'alimeos  convena- 
bles, ils  périssent  en  grand  nombre. 

Un  autre  tableau  est  consacré  à  l'indication  des  maladies  dont  étaient 
affectés  les  sujets  morts  pen  sant  celte  période  ;  le  nombre  entier  de  ces 
sujets  a  été  de  83,783.  Mais  les  différens  chiffres  dont  il  se  compose  , 
quelque  authenticité  que  nous  leur  accordions  avec  l'auteur  de  ces  ta- 
bleaux ne  nous  offrent  pas  asseï  d'intérêt  pour  que  nous  les  présen- 
tions ici.  Nous  ferons  cependant  remarquer  que  sur  ce  nombre  considé- 
rable, 3.314  seulement  sont  indiqués  comme  étant  mort»  de  vieillesse, 
cWàdirc  un  sur  36o. 

Un  tableau  est  consacré  à  la  mortalité  suivant  les  âges  et  les  moi 
où  la  mert  est  arrivée;  le  résultat  suivant  tst  le  seul  qui  1 
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de  quelque  intérêt;  les  83,783 


de  20  tu; 

20  .0.  . 


l'âge 


4Î..10V 
♦0.700 


La  mortalité  cbei  les  nègres  de  New-York  est  ans»  représentée  dans 
uo  tableau,  et  qui  nous  démontre  qu'elle  est  beaucoup  plus  considérable 
chet  eus  que  dm  les  blanc*.  Dans  Tannée  où  la  mortalité  fut  le  moins 
forte,  cbex  eux  ellefut  encore  de  un  mort  sur  iti  ;  et  pour  celle  où  elle  le 
folle  pins,  de  uo  mort  sur  ■  4-  Noos  trouvons,  en  partie  au  moins,  l'ex- 
plication de  cette  différence  énorme  dans  un  autre  tableau  dressé  pour 
examiner  la  mortalité  comparative  des  blancs  et  des  nègres  par  la 
pbtbisie  pulmonaire,  et  qui  repose  sur  one  observation  de  buit  années  ; 
'  tout  ce  temps  la  mortalité  produite  par  cette  maladie  a  été 
ment  une  fois  plus  considérable  chet  les  derniers. 
La  population  noire  qui,  en  i8  *  t  était  de  10,730  individus,  ne  s'é- 
li  vaitcn  1 835  qu'à  1 5, 10a,  et  n'avait  augmenté  en  1 4  ans  que  de 
4,373  ,  ce  qui  donne  ooe  moyenne  de  3 1  a  par  an.  Le  fait  que  79  per- 
sonnes de  couleur  seulement  sont  soumises  aux  taxe*  suffit  mur  faire 
comprendre  dans  quel  état  de  misère  la  plupart  de  ceux  qui  lui  appar- 
tiennent sont  plongés.  Cest  a  peine  si  le  dixième  d'entre  eux  sont 
employé»  <Tuoe  manière  régulière  ;  tous  les  autres  sont  enrôlés  parmi 
1rs  faiseurs  de  tours,  les  voleurs,  ou  sont  aux  charges  de  la  cranté 
publique. 

lin  fait  qui  est  aussi  de  quelque  importance,  c'est  que  le  nombre  des 
pauvres  qui  en  i8a5  était  de  a,o55 ,  n'était  plus  en  i8S5  que  de  1,895. 
Bien  que  depuis  10  ans  la  population  soit  presque  doublée,  ce  qui  indi- 
que la  facilité  qu'ont  les  classes  pauvre*  à  ae  procurer  leur  subsistance 
a  New-York,  ou  la  sévérité  avec  laquelle  les  magistrats  distribuent  les 
'1  à  soulager  les 
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Les  flux  chroniques  peuvent  être  une  affection  primitive  on  le  résul- 
tat d'une  maladie  aiguc  prolongée  par  négligence  ou  par  un  mauvais 
traitement. 

Dans  le  premier  cas,  ils  reconnaissent  pour  cause  l'altération  de  l'air 
(malaria)  soit  que  celle  altération  soit  produite  par  la  décomposition 
d  s  matières  animales  ou  végétales,  soit  qu'elle  dépende  de  toute  autre 
cause,  telle  que  les  exrès  ou  les  variations  de  température,  l'habitation 
dan*  des  lieux  froids  et  humides,  l'usage  de  mauvais  aliment,  l'abus 
de*  liqueurs  alcooliques,  et  des  purgatifs  drastiques. 

Ces  flux  sont  tib-fréquens  sur  quelques  poinudesEtais-Unis,  mais  le 
lus  souvent  sans  que  l'un  puisse  en  indiquer  la  cause.  A  New-York  on 
attribue 
Les  flux 


r.' 
1. 


!  commanément  à  l'usage  des  eaux  troubles  du  Mississipi. 
îx  chroniques  secondaire*  dépendent  de  l'extension  de  I  in 


lion  aux  intestins  d'autres  organes  :  l'estomac,  le  foie,  la  rate,  le 
s,  les  reins,  l'utérus ,  les  hémorrboïde*,  etc. 


irrita- 


it serait  bien  important  de  pouvoir  reconnaître  la  nature  du  flux 
chronique,  mais  il  arrive  rarement  que  les  symptômes  ou  la  nature  de* 
selles  suffisent  pour  cela.  Oo  dit,  il  est  vrai,  que  quand  il  est  de  natnre 
iudammatoire,  il  y  a  douleur  1  l'abdomen,  chaleur  1  la  peau,  fréquen- 


ce et  dureté  du  pou!»  et  que  les  déjection*  sont  raembraniformes  ou  san- 
is  qui  ne  sent  combien  il  arrive  fréquemment  qu'il  y 


ejec 

abii 

ait  douleur  sans  pblogose  et  qu'on  trouve  souvent  des  ulcérations  et  d'au 
très  lésions  de  nature  inflammatoire  dans  des  cas  où  aucun  symptôme 
n'avait  pu  les  faire  soupçonner? 

I<es  selles  muqueuses  ou  séreuses,  quoique  ordinairement  produites 
par  l'inflammation,  s'observent  cependant  dans  des  flux  de  nature  dif- 
f.  reole,  et  même  les  selles  sanguinolentes,  qui  sont  le  résultat  le  plu* 
ordinaire  de  la  pblogose,  peuvent  aussi  dépendre  d'une  simple  turges- 
cence ou  peut-être  d'un  relâchement  des  vaisseaux  sanguins. 

Les  déjections  chymeusrs  sont  uniformément  l'iodîce  d'une  digestion 
imparfaite,  maladie  qui  oflic  des  caractères  si  variés  et  qui  dépend  d'un 
11  grand  nombre  de  cause*  différentes;  le  pronostic  ne  peut  être  que 


Les 

varié** 


ns  anatomique*  ti 
...«m,  en  effet,  le  gros  •■>»<uu 
profondeur  et  d'une  largeur  variable*,  ou 
semblables  à  celle*  qu'on  trouve  »ur  la 
taotot  les  p. rois  des  intestins 
table;  d'autres  fois  on  trouve 


queuse  intestinale  ,  des  ulcérations  nombreuses  et  souvent  une  dimina- 
lion  Double  dn  volume  du  foie. 

Oo  n'est  pas  plus  d'accord  sur  le  siège  immédiat  de  la  maladie  ; 
quelques-uns  prétendent  qu'il  y  a  constipation  tant  que  la  pblogose  est 
bornée  aux  petits  intestin*  ,  et  que  la  diarrhée  ne  survient  que  quand 
la  raie  a  été  envahie  ;  le  docteur  Chanenaa  pente  que  c'est  à  peu  de  dis- 
tance de  la  valvule  iléo-ccecale  qu'on  doit  le  rapporter  dans  le  plut  grand 
nombre  des  cas. 

Si  on  conserve  le  nom  de  flux  intestinal  chronique  aui  cas  seulement, 
ainsi  que  M.  Chapman  paraît  disposé  à  le  faire,  qui  ne  se  lient 
point  à  une  lésion  appréciable  et  qui  peuvent  être  rapprochés  dn 
flux  que  l'on  observe  sur  d'autres  muqueuses  on  même  1  la  peau,  il 
sera  possible  d'établir  le  traitement  d'une  manière  rationnelle. 

La  saignée  est  le  premier  moyen  que  conseille  l'auteur ,  mais  pour 
les  cas  seulement  où  il  y  aura  des  signes  d'inflammation  du  coté  da 
l'abdomen;  souvent  encore,  dit-il,  une  seule  saignée,  quelque  copieuse 
qu'elle  soit  ne  peut  suffire.  Quelquefois  même  il  a  porté  les  saignées  a 
quinte  ou  vingt ,  de  quatre  à  six  onces  chacune  cl  éloignée*  seulement 
de  trois  ou  quatre  jours. 

Quand  l'état  iniLimmaloire  a  été  abattu  ,  le  docteur  Chapman  con- 
seille l'emploi  de  quelques  doses  d'ipécacuanha  qui  agit  a  la  foi*  et  sur 
le  tube  digestif  et  sur  la  peau ,  et  il  croit  que  tant  quon  n'aura  pas  ob- 
tenu un  effet  actif  sur  l'organe  légumentaire ,  le  soulagement  ne  sera 
que  temporaire;  aussi  cooscille-t-il  l'usage  fréquent  du  bain  chaud  ;  et 
encore ,  pour  augmenter  l'effet  de  ce  dernier  et  activer  la  circulation 
capillaire,  il  conseille  d'y  joindre  quelques  préparations  stimulantes, 
comme  le  tel  commun,  ou  dés  frictions  sur  la  peau.  Si  ces  moyens  ne 
réussissent  pas,  on  doit  avoir  recours  aux  astringent  et  surtout  à  l'alun 
que  le  docteur  Chapman  administre  à  la  dote  de  trois  ou  quatre  grains, 
avecunquartdc  grain  d'opium  toute*  le*  deux  ou  Uni*  heure*;  si  la  peau 
reste  sèche  et  qu  il  y  oit  des  coliques,  il  y  jwntunepetiiequanlitéd'ipéca- 
cuanha.  Mosery  a  beaucoup  vanté  une  combinaison  d'alun  et  de  vitriol 
blanc, qu'il  appelle  solution  ritnolique,  dans  le  traitement  de  la  dysseu- 
tenc  chronique  et  de  la  diarrhée;  le  docteur  Chapman  préfère  les  com- 
binaisons de  l'alun  avec  le  sulfata  de  fer,  a  proportions  égales,  nu  ou 
deux  grains,  par  exemple,  répétés  de  temps  en  temps  avec  ou  tant 
opuim  ,  suivant  l'indication. 

L'acétate  de  plomb  uni  a  l'opium  et  à  l'ipccactianha  est  un  des  moyen* 
les  plus  énergiques ,  00  bien  la  potion  suivante  connue  tout  le  nom  de 
mixture  d<Hope,i 


El  que  I  oe 


Dans  les  cas  d'atonie  primitive  on  doit  chercher  immédiatement  à 
rendre  aux  premières  voies  le  ton  qu'elles  ont  perdu,  et  pour  cela  on  est 
quelquefois  obligé  d'épuiser  tout  le  catalogue  des  toniques  et  de*  a*- 
tringens.  11  y  a  cependant,  dan*  l'emploi  de  ce  moyen,  une  cause  d'il- 
lusioa  dont  il  est  bon  d'être  prévenu.  11  arrive  assez  souvent  que  pen- 
dant leur  emploi  1rs  évacuations  sont  subitement  arrêtée* ,  et  qu'on 
croit  à  une  guérison  complète  qni  n'ett  qu'apparente  :  le  remède  avait 
produit  une  contraction  spasmodique  de  la  membrane  musculeute  des 
intestins  qui  avait  arrêté  pour  quelque  temps  la  «ortie  des  matière* 
fluide*;  mai»  bientôt  le  ventre  se  gonfle ,  le  malade  éprouve  uoe  senti - 
lion  de  distension  très-pénible ,  puis  quelque*  coliques  et  la  diarrhée 
revient  plus  foitc  qu'auparavant. 

On  prcsrril  avec  beaucoup  d'avantage  contre  cet  état  atoniqne  des 
intestins  l'infusion  de  galle ,  seule  ou  combinée,  surtout  avec  la  chaux 
préparée  et  le  laudanum.  Le  sirop  de  galle  préparé  de  la  1 
vante  est  aussi  quelquefois  employé  avec  avantage. 


est  criblé  d'ulcération*  d'une 
plaques  aphlhrase* 
ns  l'arrière-gorge; 
10  atrophie  no- 


Prene* 
Faites 


poudre  de  calie ,  2  onces. 

une  ikim-bouieiUï  d'eau-de-vi* 
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amis  près  FHAticrotT  avec  des  nx»uaor/rs;  par  les  docteurs 

EvAWS  ET  Po»TH». 

es  observations  rapportée*  dam  re  mémoire  sont  toutes  des  eiem- 
de  celte  aliénation  que  le  docteur  Pricbard  a  désignée  sous  le  nom  de 
ai  insanitjr,  et  qui  consiste  daw  une  perversion  mo.bidc  des  goûts, 
affections,  des  indinalioos ,  des  habitude*  tt  des  dispositions  natu- 


Oaus  1rs  cas  de  flux  chroma 
du  midi,  les  lésions  le*  ' 
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pUi  de  l'acétate  de  morphine,  moyen  dans  lequel  quelque»  médetin* 
anglais  paraissent  avoir  uoe  confiance  qui  est  probablement  exagérée. 

Ou.  —  L.  H.,  de  Philadelphie,  Jgèe  de  2 S  au.  non  mariée,  fut  «dmiie  k  4  lé- 
vrier 1835,  affectée  pour  la  seconde  fols  d'une  aliénation  qui  est  attribuée  k  l'ex- 
citation religieuse  ;  eue  a  denx  strurs  malades  connue  elle.  Dans  le  premier  temps 
de  son  séjour  k  l'atik.  des  vealooscssont  appliquée*  tnr  la  léte  et  ki  toniques  ad- 
ministrés  sans  amélioration. 

Le  H  mai  trj.îî,  t'tat  phytiqut.  Petite  stature,  amaigrissement  prononcé, 
télé  moins  développée  qu'elle  ne  démit  l'être;  trttème  mascukire  peu  pro- 
nonce ;  insomnie  k  nait  ;  chaleur  agréabk  au  cuir  chevelu  et  ans  pieds;  peu  da 
ciphaklgie;  regard  calme:  pupille»  conUwléet;  lèvre»  très  mue»;  linfue  cou- 
verte d'uo  enduit  peu  épais;  anorexie;  ni  constipation  ni  senaihiliti  a  l'epicailrc, 
pools,  70;  les  règles  sont  suspendues;  les  éveenations  alviaea  sont  (ailes  an  lit. 

Phinominci  moraux,  lodiffércnce  complète  sur  ton  habillement  ;  cils  bit  le 
mal ,  mai»  sans  méchanceté  ;  elk  est  on  jovetue  ou  triste  ;  brisa  tout  ce  qui  est 
xragik  et  décuire  ses  vétemen»  qui  sont  toujours  malpropres .  et  quand  on  la 
blâme ,  elk  répond  qu'elle  s'efforcera  de  mieux  faire;  elk  reconnaît  parfaitement 
tu  tons,  mais  ne  peut  l'en  corriger;  elle  parait  n'avoir  aucune  illusion  de  leolra- 
dcmrDt  ni  des  sens  ;  dans  certains  moment  elk  rend  bien  compte  de  ce  qu'elle 
enroute;  l'affection  filiak  est  suspendue;  lorsqu'on  k  laisse  alkr  atec  les  autre* 
malades  >  elk  se  plallt  leur  faire  une  fouk  de  méchancetés  :  ton  excitation  de- 
vient pks  forte  pendant  l'été ,  et  elk  emploie  des  expressions  obscènes. 

Lai  4  juin  on  suspend  k  teinture  de  cantharides  et  k  carbonate  de  fer  qu  elk 
prenait  depuis  k  moi»  d'avril ,  et,  au  bout  de  quelques  jours ,  on  remarque  une 
amélioration  manifeste;  k  sommeil  devient  plis  tranquille  ;  l'appétit  meilleur; 
eJksembk  prendre  un  peo  ptos  de  soin  de  tes  vêtement,  bien  qu'cJk  continue  à 
(tire  Jes  méchancetés  et  a  déchirer  les  draps  de  son  lit. 

Le  35  juin,  on  pratique  sur  k  cuir  cheveu  des  frictions  qui  déterminent  l'ap- 
parition de  pustules ,  et  on  tu  doune  un  demi- grain  de  sulfate  ik  morphine  trois 
lois  par  jour. 

I^6jniUet,ktomnxile»ttnnquilk;lacbakurdncuirebeTelu  normale;  let 
pupilles  sont  contractées  ;  les  mains  et  les  pieds  sont  froids  ;  k  pouls  petit  et  fai- 
bk ,  72  ;  nausées  Hoiries  quelquefois  de  Tomissemens  :  constipation  :  on  lui  per- 
met d  aller  voir  les  autres  malades .  et  elk  t'y  conduit  bien  ;  k  vue  de  «on  |>ére , 
doot  clic  pariait  rarement,  ki  fait  beaucoup  de  plaisir  (un  léger  kxatif  et  conti- 
nuer  l'acétate  de  morphine  qu'on  cesse  pendant  quelque,  jours  a  eause  d'une  lé- 
■tre  irritation  gastrique).  Vers  k  fin  de  juillet ,  on  administre  ce  sel  par  La  mé- 
thode enderinique,  l'irritation  gastnmir  augmente,  se  complique  même  d'un  peu 
de  Bèvre .  mais  ramélioralion  suspendue  un  instant  reprend  sou  cours  «ers  k  fin 
d'août.  Ters  k  fia  de  Mptemhre,  elk  avait  un  appétit  vorace,  et  reprenait  de 
l'embonpoint;  elk  apportait  alors  les  soint  les  plut  minutieux  a  sa  toilette  et 
i  l'arrangement  de  sa  chambre;  dk  était  pkiuc  «k  reconnaissance,  et  elk  re- 
grette beaucoup  le  passé .  disant  cependant  qn'ette  n'était  pas  maîtresse  de  ses 
actions  ;  on  cesse  k  traitement.  La  malade  se  promène  tout  las  jours  a  pied  et  1 
cheval,  et  elle  sort  guérie  k  12  octobre. 


L'anxiété  continuelle  que  présentait  celte  malade  fui  le  'awtaf  qui 
engagea  le  médecin  k  lui  administrer  l'acétate  de  morphine  auquel  il 
attribue  la  guérison  obtenue ,  et  qui  se  serait  "faite  moins  longtemps  at- 
tendre, s'ilavait  été  possible  d'empêcher  U  morphine  de  «terminer 
des  nausées.  L'auteur  pense  que  l'heureux  effet  de  l'opium  et  de  ses 
préparations  dans  des  cas  analogues  .  ne  doit  pas  être  attribué  seule- 
Beat  à  sa  propriété  calmante  ;  il  lui  attribue  aussi  une  grand*  in- 
fluence sur  la  circulation  qu'il  égalise  dans  toute  l'économie.  Il  y  a  sou- 
vent ,  dit-il,  une  grande  différence  dans  la  proportion  du  sang  veineux 
et  artériel  dans  le  cerveau,  ou  bien  la  circulation  se  fait  dans  cet  organe 

l'économie: 


ou  plus  rapidement,  ou  plus  lentement  que  dans  le  reste  de  l'écot 
dans  ces  circonstances,  s'il  est  certain  qu'il  n'y  a  pas  d'inflaran 
l'opium  ou  ses  sels  sont  des  moyens  d'une  utilité  incontestahle. 


VAT10K  DE 


Le  chirurgien  introduit  ensuite  dans  k  piqûre  une  très-petite  canule  afin  de 
favoriser  tans  de  nouvelles  ponctions  l'ittoe  du  liquide.  Cette  canuk  offrait  un 
pouce  et  demi  de  long  et  uoe  demi-ligne  de  diamètre ,  elle  éuit  pourvue  d'un 
stylet  pointu- 
Pendant  ce  temps,  l'enfant  a  été  prit  de  k  varicelks  quoique  Ircs  kgerc. 
celte  maladie  a  laissé  deux  krges  ulcérations  sur  la  tumeur  avec  rotateur  à  tout* 
sa  tou-face.  La  canule  est  retirée  jusqu'au  10  janvier  (l'opération  avait  été  prati- 
quée k  5  décembre);  alors  on  revient  a  la  ponction .  et  l'on  replace  la  ranuk 
Ou  obtient  une  demi-once  de  liquide  clair.  L  enfant  continoe  à  être  bien  portant 
on  joint  k  compression  a  la  base  de  la  tumeur,  à  l'aide  d'un  os  de  baleine  plaça 
autour  de  k  canule  ;  on  tire  de  temps  en  temps  un  peu  de  liquide. 

Après  k  dernière  évacuation ,  k  piqûre  suppure  ;  toute  k  tumeur  est  cnllam  - 
mée  ;  on  Ole  la  compression ,  son  volume  diminue, 
A  compter  du  4  février,  ou  vide  k  kote 


tout  les  jonrt.  alors  k  matière  éta- 
:  k  piqAré  a  beaucoup  saignée.  Peu  de  temps  après 
fièvre,  avec  inappétence;  cépbaklgk  et  rougeur  . 
if  re  les  oreilles  ;  purgatib)  ;  disparition  de  c 


spina  sifida  suivie  db  »emsiiqtj»j  paanQCEs; 
par  M.  Charles  Skihke«. 

O.j  Malhilde  M'Cormick.  tgée  de  17  mois,  de  bonne  constitution ,  cheveux 

hknds ,  yeux  bkus,  présentait  dès  sa  naissance  uoe  tumeur  du  volume  d'une  prune 
bleue ,  à  k  partie  inférieure  des  lombes.  L'enfant  était  biea  portante  et  très- 
vive.  La  tumeur  offrait  une  petite  ulcération  à  k  surface .  d'où  il  s'écoulait  de  k 
matière  sjnieusr;  sou  volume  avait  été  progressif,  au  point  d  offrir  deux  ponces 
a  demi  en  largeur,  un  pouce  et  demi  en  profondeur;  sa  forme  est  cette  d'un 
<r»ak  aplati,  l'étendant  depuis  k  niveau  de  k  crête  de  l'os  de»  iles  k  la  mar^e  de 
l'anus  ;  elle  est  diaphane  et  très-uoetuanle;  k  peau  qui  k  recouvre  parait  k  l'état 
naturel ,  k  l'etcepuon  d'un  point  inférkurement  oh  elk  est  Lisse ,  luisante ,  rouge 
et  analoioe  k  une  cicatrice.  Par  k  pression  soutenue ,  la  tumeur  diminue  de  vo- 
lume et  laisse  distinguer  l'ouverture  osseuse  de  l'épine  qui  est  lisse,  ovak  et  fen- 
due Inferieuremeut  ;  elk  admet  l'entrée  du  «lit  doigt  .,  , ^<^" /  un 
■li -faut  d'm>jficalion  du  bord  intérieur  de  k  dernière  vertèbre  lombaire  ou  de  k 
portion  correspondante  da  sacrum.  ... 

La  santé  de  Ventant  avait  été  toujours  bonne,  lappetil  excellent ,  les  fonctions 
nrinairea  cl  rectales  trét-normaks.  Elle  parait  irrs-intelugente ,  et  sa  tète,  quoi- 
que volnmioeue,  ne  présente  rien  d'extraordinaire;  dk  peut  s'asseoir,  te  cou- 
cher sur  k  tumeur  sans  k  moindre  inconvénient ,  et  la  pression  très-forte  ne 
produit  aucun  tvmptômc  désagréable.  I.'eofaol  ne  marche  pat  encore ,  malt  elk 
jouit  de  toute  1  intégrité  fonctionnelle  det  membres  abdominaux. 

M.  Skinner  pratique,  d'après  k  conseil  de  M.  Gihson,  la  ponction  de  k  tu- 
meur k  l'aide  d'une  aiguilk  très-Une ,  et  n'obtient  que  quelques  gouttes  de  li- 
quide taugoinokut,  l'orifice  étant  immédiatement  fermé.  Deux  {ours  après,  il 
répète  b  ponction  avec  une  aiguilk  plut  grosse  et 
liquide  transparent  comme  de  l  eau. 


.    luuia  assjsrass— ■  * 

k  un  g'os  d'un 


cnee 
la  petite 
la  face  (qt 

tirait**. 

On  revknt  aux  évacuations  répétées  de  k  tumeur ,  elk  t  élargit  k  k  base  ;  on 
comprime  i  l'aide  d'un  braver.  On  a  fait  70  ponction»  en  tout  ;  k  volume  d*  k 
Lumcor  diminue. 

Le  23  mars,  la  tumeur  s'enflimmr  de  nouveau  et  k  liquide  t'altère. 

Le  «0  avril,  diarrhée  continuelle  jusqu'au  23  du  même  moi».  Mort. 

A  l'autopsie,  on  trouve  les  restes  d'une  inflammation  de*  viscères  ibonciqoei 
et  abdominaux  ;  les  tégument  de  la  tumeur  étaient  affaisses ,  rides  et  épaissit.  La 
dissection  démontre  que  k  peau  ,  k  tissu  cellulaire  et  k  sac  de  la  tumeur  ton» 
épaissit  et  confondus  ensemble  ;  k  cavité  égak  celle  d'une  noix ,  et  contient 
une  drachme  on  deux  de  liquide  limpide, laface  interne  de  la  poche  ett  de  couleur 
nacrée;  k  séreuse  est  k  l'état  sain.  L'ouverture  osseuse  du  canal  vertébral  est 
oblique ,  d'un  pouce  et  demi  de  long ,  un  pouce  de  large  ;  elk  parait  dépendre  da 
l'absence  d'une  ou  des  deux  dernières  apophyses  rpioeaues. 

L'auteur  de  celte  observation  ne  doute  point  qu'il  aurait  fini  par 
guérir  radicalement  la  tumeur  sans  lesaccidens  étrangers  à  l'opération  qui 
ont  emporté  la  malade.  Le  mal  avait  effectivement  diminué  de  vo- 
lume, il  était  d'ailleurs  de  l'espèce  la  plus  simple. 

L'idée  de  traiter  l'hydroracbis  ou  le  spina  btlida  par  la  ponction  est 
ancienne.  Ruph  entre  autres  la  mit  en  exécution  mais  sans  succès. 
M.  Astley  Cooper  cependant  a  clé  plus  heureux,  il  a  guéri  trois  iodivi- 
duttur  cinq  qu  il  a  traites  par  cette  méthode;  il  a  ponctionné plusieursfois 
la  tumeur  avec  une  aiguille  a  cataracte  et  exercé  ensuite  une  compres- 
sion permanente  sur  le  kyste  ;  il  a  maintenu  la  tumeur  toujours  réduite, 
et  •  provoque  une  inflammation  adhesive  daos  ton  intérieur  qui  a  fini 
a  la  longue  par  oblitérer  la  poche  :  les  progrès  de  l'ossification  ont  enfin 
complète  l'obturation  de  l  ouverture  racbidienne.  M.  Bamfield  a  em- 
ployé la  même  médication  avec  un  égal  succès;  et  Dupuytren  l'a  égale- 
ment essayé  à  son  tour  avec  uo  heureux  résultat.  Dans  aucun  de  ces 
cas  cependant  le  nombre  des  pondions  n'avait  été  porté  au  point 
que  l'a  fait  M.  Skinner.  On  pourrait  peut-être  attribuer  cette  dif- 
férence h  la  présence  de  la  canule  que  ce  dernier  chirurgien  a  lais- 
sée dans  le  kyste  et  qui  occasionnait  le  renouvellement  conti- 
nuel du  liquide.  Mous  pensons,  du  reste  ,  avec  H.  A.  Cooper  que  la 
méthode  de  la  simple  ponction  suivie  de  la  compression  méthodique,  est 
préférable  à  celle  qui  prescrit  le  |  ' 
daos  la  poche  hydropique. 

db  l'actkh»  DlUntTIQUE  os  l'ahalia  BtSMDA,  avec  quelques 

BEAU  «QUE»  SUE  l'aCTIO*  DES  DIVnÉTIQUES  OAtTS   LE  1 

asEKT  db  l'aroBOPtsiB;  par  le  docteur  Olivier  Pbce.  ,  de 
chussetx. 

L'aralia  hispida  croit  iret-abondamment  dans  le  pays  et  est  employée 
depuis  plusieurs  années  par  les  médecins  comme  diurétique  ;  on  ry  ap- 
pelle hyadale,  à  cause  de  sa  ressemblance  avec  le  sambucus  canadit  osis , 
bien  que  ce  soit  une  plus  petite  plante;  elle  croit  dans  les  terrains  culti- 
vées quiootété  négligés,  et  atteint  a  peine  à  la  hauteur  d'un  pied  et  de- 
mi ;  la  lige  est  touiTue  k  sa  base,  et  couverte  d'épines  dure*  ;  les  feuil- 
les en  sont  sessilcs,  dentelées  profondément;  longueur  d'un  pouce  envi- 
ron ;  pédoncules  terminaux  et  axillaires  portant  de  deux  k  quatre  om- 
belles; fleur  d'un  blanc  verdltre  ;  pétales  réfléchies;  la  racine  a  un  goût 
doiiccitre. 

C'est  la  racine  que  l'on  emploie  de  préférence  et  en  décoction  1  pren- 
dre ad  libitum.  Aux  avantages  d'une  action  diurétique  énergique  elle 
joint  celui  d'être  agréable  au  goût  et  d'être  plus  lacilement  su fj portée 
par  l'estomac  que  tous  les  autres  médicament  du  même  genre.  L  auteur 
rapporte  une  observation  où  l'emploi  de  cette  plante  produisit  che»  une 
femme  affectée  d'une  maladie  de  cœur ,  plus  de  soulagement  et  avec 
moins  d'inconvénient  que  beaucoup  d'autres  diurétiques;  mais  nous  n'y 

J-  d'action. 


DÉTACTBaXEWT  TRAVMATIQCE  DE  L'oaMPLATE  DE  SES  ATTACHES  MUS- 
CULAIRES postémeuees;  par  M.  W.  Kemp. 
Oax  -  En  descendant  une  montagne .  un  fomme  fait  une  chute  de  cheval ,  il 
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est  line*  ta  loin  et  se  trappe  sur  le  coude  droit.  Il  éprouve  une  très-vive  doa- 
kurdans  l'épaule  du  méiue  coté,  et  tout  le  membre  rute  dans  fimpuisunct- 
4  l'examen ,  M.  Eemp  trouve  l'élit  suivant  : 

argèreanent  en  avant,  phénomène  qu'il  attribue  1  I»  rupture  Je 


«la  attachés  au  bord  postérieur  de  cetus;  angle  scapufaireiuférieuriui 
i  élevé  que  k  correspondant  de  l'aulreos;  mofalitéextrMidinairedelnule 
l'omoplate  wu  l'impulsion  de»  doigta;  légère  tuméfaction  de  la  région  blessée. 
Le  malade  prot  empoigner  las  corps  l«rc  celle  main  et  Ita  retenir  modérément 
•erre*  tant  qu'ils  resleat  posés  sur  une  table,  nuis  il  n'a  pu  la  force  de  ka  élever 
a  la  hauteur  Je  la  tète.  Cela  s'explique  aisément ,  eu  égard  au  muscles  qui  agis  • 
sent  dans  chacun  de  ces  mouvemens.  Da  reste ,  pas  de  fracture  i  l'omoplate,  ni  à 
la  cfavicuk,  ai  a  l'humérus,  ni  au  sternum.  D'après  cet  easembk  de  symptôme1, 
M.  Lemp  a  jugé  qu'il  jr  avait  eu  rupture  des  muscles  sous-scapulaires ,  grand  den- 
telé et  grand  rond.  Ea  conséquence,  il  réduit  l'omoplate  en  le  poussant  vers  son 
urée  naturel  et  k  fixe  convenablement  a  laide  du  baadage  efavirufaire  de  De- 
sauk  ;  il  fait  faire  des  lotions  froidrs  sur  fa  partie ,  et  le  malade  guérit  en 
it  l'usage  du 


Oo  pourrait  avec  raison  contester  la  réalité'  de  la  lésion  stgntli !e  par 
l'auteur  dans  celte  observation.  (In  ne  ruinprend  pas  d'abord  comment 
les  muscles)  indiqué»  auraient  pu  se  rompre  par  l'espèce  de  ebale  sor 
le  coude  que  le  malade  a  faite.  D'ailleurs  une  rupture  musculaire  ne  te 
fait  point  cher  le  vivant  sids  épaocbemenl  de  sang  ;  or  ,  il  n'est  nulle 
ment  question  de  ce  symptôme  dans  les  détails  de  l'observation.  Il  est 
donc  probable  qu'il  ne  s  agissait  dans  ce  cas  que  d'une  espèce  d'entorse 
de  l'omoplate  ;  nous  avons  cru  néanmoins  que  ces  détails  étaient  dignes 


CiSCEa  D  UNI  AMYGDALE         OS  QUELQUES  TISSU»   VOISINS;  OI-EriA- 

■nw:  cvaUison;  mort  coasÉcuTtvE;  AtiTorsiE  ;  par  M.  Ma- 
sok  vVa*he«. 

Ots.  —  Une  lemme  Igée  de  6S  ans,  bien  constituée ,  fubitoeHemenl  bien 
portante .  s'est  aperçue,  il  y  a  ma  mois,  d'un  léger  gonflemeut  à  l'amygdale  gauebe 
qui  gênait  un  peu  la  déglatitioa.  Le  docteur  SÉallack. .  auquel  clic  s  est  adressée  . 
l'a  traitée  a  l'aida  des  anliphlogisliqnes:  leaaal  ayant  résiste,  il  pratique  sur  la  tu- 
oeur  nue  ponction  atec  une  lancette,  d  ou  il  ne  sort  que  da  sang.  La  grosseur  fait 
des  progrès .  devient  de  plus  ta  plus  consistante ,  s'étend  vers  les  parties  molles 
du  palais  et  gène  les  mouvemeas  de  la  mâchoire  inférieure  j  elle  acquiert  enfin 
touirs  les  apparence?  canrerruses.  et  son  ablation  est  jugée  indispensable. 

Lorsque  M.  Wirren  a  rte  appelé,  ta  ruala.te  présentait  les  appareoces  sui- 
vantes :  état  des  forces ,  des  digestions ,  de  l'appétit  et  de  l' embonpoint  asaei 
satisfaisant;  tumeur  dure  au  coté  gauche  du  gosier,  s'élendanl  postérieurement 
sar  toale  rarriere-bouche ,  supérieurement  dans  les  narines  postérieures,  iafé- 
rieurenaent  jusqu'à  la  michoire  inférieure  aveclaqnelle  elle  adhère  fortement;  le 
voile  du  palais  est  également  compris  dans  la  maladie. 

L'opération  a  été  pratiquée  de  la  esaaiére  suivante  :  fa  bouche  ayant  été  main- 
tenue béante  à  l'aide  d'un  spéculum ,  h  tameur  a  été  saisie  avec  eue  forte  érigoe 
doabfa,  disséquée  et  enlevée  a  l'aide  d'an  bistouri  boutonné.  L'arbésement  de 
l'opérsti  on  a  été  assee  difficile  h  cause  de  l'agitation  de  la  malade  et  de  l'écoulé - 
ment  sanguin  qui  fa  suffoquait.  Le  cautère  actuel  a  d*  enfin  être  appliqué  pour 
arrêter  le  sang  ;  le  tissa  de  la  tumeur  éuit  un  téritalJe  sqairrhc  ulcéré. 

Les  suites  de  1" opération  ont  été  heureuses,  le»  gargarisâtes  d'eau  sréototéa  et 
ka  applications  esteme*  de  glace  ont  surloal  été  fort  utiles.  La  malade  guérit. 

Six  mois  après ,  cependant .  s'élant  exposée  au  froid  et  a  l'haunidité ,  elle  a 
été  atteinte  d'nne  violente  péritonite  à  laquelle  elle  a  succombe. 

A  l'autopsie,  on  a  Iroavé  une  transposition  complète  des  viscère»  abdominaux 
et  taoraciqaes;  toutes  les  parties  du  cité  droit  se  trouvaient  à  gauche ,  et  net 


i  des  cas  rares  tous  le  rapport  du  siège 
le  cancer.  On  ne  possède  effectivement  qu'un  très-petit 
nplfs  de  dégénérescence  cancércu«edes  amygdales  :  quel, 
i  avaient  mime  douté  que  ces  glandes  pussent  jamais 
air  cancéreuses.  S  oui  le  rapport  de  l'opération  le  fait  o'rsi  pas 
moins  digne  de  remarque.  On  conçoit  effectivement  les  difficultés  très- 
grandes  que  l'opérateur  doit  rencontrer  pour  enlever  exactement  le 
mal ,  et  les  dangers  de  suffocation  que  le  malade  peut  encourir  si  la 
'  est  volumineuse  comme  celle  du  sujet  dont  on  vient  de  lire  les 
L'application  du  cautère  actuel  est  sans  doute  fort  utile  après 
tmeui  de  la  maladie ,  mais  oo  prévoit  que  ce  n'est  pas  sans  dao  ■ 
ger  d* intéresser  des  parties  d'une  importance  vitale  qu'un  pareil  moyen 
peut  être  mis  en  usage  dans  la  région  en  queslion.  Ce  qu'il  y  a  enfin  a 
redouter  en  pareille  occurence,  c  est  la  propagation  de  la  phlogoscsup- 
purative  de  la  plaie  aux  organes  respiratoires  (Dupuyiren). 

asaf aaQCU  se»  la  catioaine  skmitanée;  par  M.  Ducas,  profes- 
seur d'Anatoinie. 

En  passant  en  revue  les  différentes  causes  connues  de  la  gangrène  , 
l'auteur  de  cet  article  arrive  à  celle  conclusion  que,  quelle  que  soit  Itur 
nature,  en  dernière  analyse  c'est  toujours  sur  les  capillaires  artériels 
ne  ces  causes  agissent;  en  paralysant,  pour  ainsi  dire,  leur  fonction 
d'assimilation.  Aussi  pense -t- il  qu'il  y  a  dans  toute  gangrène  spontanée 
utMrvtlMO vicieuse,  ou  plutôt  absence  d'innetvation  dans  les  lissas 


qui  vont  être  frappés  de  mortification.  La  gangrène  est  en  conséquence, 
ait  il ,  une  affection  nerveuse  et  vasculaire  i  Ta  fois  ;  mais  quel  est  le 
principe  générateur  de  cette  affection  ,  c'est  ce  qui  i.'csl  pas  toujours 
facile  a  déterminer.  Il  déduit  de  ces  considérations  1  inatili'.éde  tous 
les  traiiemens  médicaux  et  l'impuissance  de  l'art  pour  bien  étulir  les 
indications.  Ces  idées  n'offrent  rien  de  bien  neuf  à  la  vérité ,  mais 
l'observation  qui  les  suit  est  digne  d'intérêt. 

caacaèaa  srowAsèa  an  viea  pas  causes  warratcuuxs;  amfittatio*  na 
la  émane  avabv  la  DaLiaiixATioa  ;  uoaimcATio»  du  «oioaoï. 

On.  —  Vu  homme ,  Agé  de  45  ans,  fort .  de  constitution  robuste ,  plutôt  cor- 
pulent, s'aperçoit  le  t"  mars  d'une  petite  tache  rouge  et  sensible  snr  le  dos  da 
nuatrieme  orteil,  qu'il  attribue  aa  frottement  de  fa  botte.  Quelques  jours  après, 
la  tache  s'étend  et  devieal  noirâtre.  A  l'examen ,  son  médecin  trouve  cet  orteil 
mortifié  et  l'ampute  sans  douleur.  Une  suppuration  et  des  fistules  s'établissent 
vers  le  métacarpe;  la  plaie  cependant  parait  vouloir  se  cicatriser  pins  tard.  Qaet- 
qoes  semaines  après,  le  pied  devient  crdémateux  ;  une  tache  pareille  k  fa  précé- 
dente se  montre  sar  l'orteil  voisin  qui  se  mortifie  également ,  puis  le  même  phé- 
nomène se  reproduit  sur  l'orteil  suivant.  On  incise ,  on  exaise .  on  scarifie ,  oo 
panse  de  différentes  manières  les  parties:  on  a  recours  a  plusieurs  traiieatens 
constitutionnels,  aux  meveuriaux ,  à  la  salsepareille,  a  l'acide  nitrique ,  etc.: 
tout  cela  n'empêche  pas  la  gangrène  de  marcher,  d'envahir  tout  k  pied ,  puis  k 
jambe.  Tara  b  moitié  du  mois  de  mai ,  c'est-a-dire  deux  mois  et  demi  après  fa 
début  de  la  maladie ,  ks  muscles  gaslro  cormier»  sont  déji  envahis  par  la  morti- 
fication ;  la  constitution  commence  h  en  éprouver  fa  plus  fâcheuse  réaction.  Plu- 
sieurs consultations  ont  lieu,  l'amputation  de  la  caisse  est  décidée.  H.  Dogas  fa 
pratique;  k  malade  qui  est  encore  fort  la  supporte  bien  i  il  parait  soulagé  et  gai 
pendant  quelques  jours  ;  mais  la  plaie  n'offre  paa  de  tendance  a  la  cicatrisation. 
Atars,  nausées;  diarrhée;  fièvre  quotidienne;  soeurs  abondantes;  insomnie; 
agitation  ;  vomissemens  ;  hoquet  ;  pouls  petit  ;  mortification  de  fa  surface  de  fa 
plaie  i  suppuration  abondante  ,  noire ,  putride.  Mort  k  quinsième  jour  de  (  opé- 
ration. 

Les  artères  principales  du  membre  amputé,  celles  du  moignon  et  même  1rs 
radiales  «tAiealossitlées. 

Evidemment ,  dit  l'auteur  ,  la  cause  de  l'ossification  artérielle ,  ou 
plutôt  de  la  gangrène  elle-même ,  existait  dans  la  constitution  ;  mais 
quelle  étaitTa  nature  de  celte  cause  chez  un  hotnaie  de  45  ans  ,  bien 
constilulionné,  sobre  et  habituellement  bien  portant?  Que  fallait-il  faire 
pour  lui  sauver  la  vie?  Des  remèdes  antiphlogistiqurs ,  dir.it-on;  mais 
oo  les  a  employés  sans  succès;  des  spécifiques?  on  en  a  administré 
également;  I  amputation  prompte  au-dessus  de  l'articulation?  on  vient 
de  voir  que  tout  cela  n'a  pas  empêché  la  cause  constitutionnelle  de  con- 
tinuer a  agir.  C'est  donc  cette  cause  qu'il  faut  tieber  de  découvrir  et 
d'attaquer  *vsr.t*reii sèment  :  jusqur-li  nous  pouvons  dire  que  nous 
ignorons  complélrment  la  t'  ' 
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Oaa.  —  E.  N. .  jeane  homme,  igé  de  25  ans,  mélancolique .  natif  de  New- 
York,  était  en  prison  depuis  quatre  ans  pour  crime  de  viol.  Le  31  déceaibre 
1832,  il  a  été  trouve  pendu  a  une  corde  par  k  cou.  On  coupe  a  l'instant  k  corde 
et  on  k  transporte  a  l'hôpital.  Son  visage  était  pile,  te  poub  faible  et  irrègaCer. 
Ou  k  fit  de  suite  rentrer  dans  sa  prison,  dans  la  supposition  qu'il  avait  voulu  env 
pkyerunesapercberte  paurohienir  une  diminution  de  sa  peine.  Trois  jouas 
après  il  a  été  reporté  h  l'hôpital  avec  une  plaie  affreuse  au  cou  et  baignant  dans 
son  sang.  La  blessure  offrait  cinq  pouces  de  longueur,  elle  commençait  de  l'arti- 
culation slErno-claviculaire  du  côté  droit,  passait  par  k  bord  supérieur  du  ster- 
num et  de  fa  clavicule  gauebe,  et  se  continuait  en  haut  et  en  dehors.  Le 
sang  a  été  arrêté  h  l'aide  de  la  compression  en  attendant  que  k  plaie  fèt  exami- 
née, couvruabknienl. 

En  filant  les  compresses  de  l'appareil  prorisoire,  on  jet  prodigieut  de  sang  a 
lieu  comme  si  fa  carotide  et  la  jugulaire  eussent  été  ouvertes.  Oo  ré  applique  sur~ 
k-champ  la  corn  pression  et  le  sang  est  arrêté,  mais  k  blessé  s'évaoonit  ;  1  l'aide 
d'application*  d  éthrr  aux  narines,  il  en  est  revenu  et  oo  loi  fait  avakr  qui  use 
gouttes  d'ammoniac  dans  de  l'eau.  On  Aie  de  nouveau  fa  compression  et  k  sang 
rejaillit  encore  avec  rioknce,  k  malade  s'évanomt  une  seconde  fois  avaot  que  l'an 
puisse  reconnaître  k  source  de  Themorrhagie  ;  froid  de  la  mort  ;  pouls  à  peine 
sensible .  |  A  implications  chaudes  ;  friclioas  ;  ather).  On  profile  de  ce  moment  d'as- 
thénie du  cireur  pour  découvrir  encore  fa  plaie  i  son  angk  externe  ;  on  lie  l'artère 
tyrolienne  supérieure  ;  on  éponge  toute  la  plaie  rapidement  et  l'on  découvre  fa 
veine  i  oculaire  interne  qui  était  ouverte  et  presque  divisée  complètement.  A  ru- 
de d'une  aiguille  mousse  aanévrismc,on  a  passé  une  ligature  autour  de  ce  vaisscan 
de  dedans  en  dehors,  en  peut  rêvant  les  nerfs  et  l'artère  avec  les  doigts.  On  a  aidé 
le  passage  de  l'aiguille  dans  fa  gaine  k  l'aide  des  doigts  et  principalement  de 
l'ongle  de  rindicatrur  gauebe.  La  beat  are  a  été  passée  et  nouée  facilement .  ma» 
toute  la  difficulté  n'était  pas  là.  A  chaque  effort  pour  tousser  (etreseffortsélaicnl 
très-fréquens)  le  sang  veineux  était  poussé  arec  violence  de  bas  en  haut  dans  la 
portion  inférieure  de  b  veine,  rétrogradant  de  fa  sous-claviére.  Un  aide  a  alors 
saisi  le»  chefs  Je  fa  ligature  précédente,  et  l'on  a  essaie  de  lier  le  bout  inférieur  de 
1a  même  veine,  ce  qui  était  une  opération  for!  délicate.  L'ouverture  aiant  eu  tien 
au  niveau  du  bord  sud.  rieur  du  slernnm  et  de  fa  clavicule,  il  a  fallu  prolonger  fa 
plaie.  La  gaine  vasculaire  a  été  ouverte  déUcatement  i  l'aide  d'un  petit  lustouri  à 
tranchant  convese  dirigé  sur  l'indicateur  de  la  main  gauche;  a  force  de  soin  on 
est  parvenu  à  isoler  le  vaisseau  dans  l'étendue  d'un  demi-poisce  au-dessous  de 
l'extrémité  interne  de  la  cfavieak  Un  sljlet  aiguilk  boulonné ,  en  argent ,  plié 
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couveaafaleaMat,  a  été  passé  par  le  bord  «terne  de  b  gaine  entre  l'artère  et  I* 
veine:  la  ugalure  a  été  nemreiueinienl  bouc*,  et  l'hcaiorrhagk  arrêtée. 

Ayant  examiné  alors  plu  partienuereasent  la  blessure,  on  a  trouve  que  la  veine 
jugulaire  interne  avait  clé  ouverte  dso»  le»  trois  cinquième»  de  »a  circonférence» 
a  jugulaire  externe  et  l'artère  thyroïdienne  complètement  divisées .  le  muscle 
iterao-eièioo-msstoîdieo  entièrement  tranché  ,  et  le  sienw-thvrniilicn  coupé  eo 
partie  sensément.  Le  rasoir  en  passait  île  droite  a  gauche ,  mit  la  gaine  vasculo- 
nerveuse  l  découvert  ;  mais  il  oe  pénétra  pas  assti  proluiiduneot  |*>ur  hicucr 
l'artère,  il  intéressa  largement  la  veioe. 

La  plaie  a  été  épongée  et  lavée  avec  de  l'eau  tiède  ;  on  a  engagé  le  blteié  k 
tousser  et  aucune  heanorrhagie  ne  réparait  ;  on  a  donc  procédé  an  pansement.  Les 
bords  do  nsascle  divise  ont  (té  rapprochés  soigneusement  entre  eux  ;  la  plaie  cu- 
tanée a  été  réunie  par  des  points  de  suture  et  des  bandelettes  agglutjnatives  ; 
■les  compresses  et  une  baode  autoar  da  cou  ont  terminé  ce  premier  lentement. 
On  a  ensuite  fixé  la  tête  dans  use  forte  inclinaison  en  avant,  à  laide  d'une 
baode  à  double  chef  qu'on  a  passée  de  la  tete  tut  aisselles  d'après  les  régies  con- 
nues. Le  blesse  a  été  couobé  avec  le  dos  très-élevé  et  maintenu  daos  cette  posi- 
tion. 

après  ces  opérations,  le  malade  est  saisi  de  frisson  ;  son  pouls  faiblit;  il  est 
menacé  de  défaillance  ;  le  sang  qu'il  avait  perdu  avait  été  très-considérable. 
(FlancHes  ebaudet  au  extrémités  ;  potion  cordiale;  on  accorde  une  petite  soupe 
dans  le  courant  de  la  journée;  repos.)  Les  suites  de  la  plaie  ont  été  heureuse», 
rt  le  malade  guérit  après  vingt  jours  de  traitement. 

Apre*  ce  temps,  il  «  été  rendit  i  «on  ancien  métier  de  tailleur,  arec 
la  rfcomtnatidatioD  de  ne  travailler  d'abord  qu'un  peu  par  jour.  Il  re- 
prit ensuit*  son  ancienne  vigueur,  a  l'exception  d'un  certain  degré  de 
faiblesse  pour  fléchir  la  tête  en  avant,  qui  s'est  d'ailleurs  comj 
dissipée  a  la  longue  ;  les  mouveroeas  de  la  tète  et  du  cou  sont 
tout  a-lait  comme  dans  l'état  normal. 

Les  cas  de  ligature  heureuse  de  la  jugulaire  interne  sont  eo  très- 
petit  nombre  ;  on  n'en  connaît  que  deux  exemples  indépendamment  du 
précédent.  L'un  appartient  au  docteur  Stevens  de  New-Yoïk  (i83o); 
l'autre  à  M.  GiIjsoh  de  Philadelphie  (i83a).  Dans  le  dernier,  la  ligature 
de  la  veine  a  été  pratiquée  après  l'extirpation  d'une  tumeur  qui  s'éten- 
dait sur  tout  le  coté  gauche  du  cou. 

p.iOPfcUTO  MïotctKSLfc»  ou  c.RsuoTritrs  asisaicaitvs  ,  pir  le  doc 
teur  HtiMs.no. 

Cette  plante  qui  croît  tièt-aSuadainment  dans  les  terrains  secs  et  sa- 
blonneux de  l'Âmériqoe,  paraît  jouir  de  propriétés  astringentes  très- 
énergique*.  Voicid'abord  comment  elle  est  décrite  par  le  professeur 
Bigelow  :  feuilles  cordiformes  ,  amincies,  à  triple  nervure;  longues 
de  deux  ou  trois  pouces  sur  un  de  largeur,  à  dents  fines  et  se  terminant 
par  une  longue  pointe  ;  il  se  détache  de  l'aisselle  des  feuilles  supérieures 
tirs  branches  sans  feuilles  qui  se  terminent  par  des  grappes  de  petites 
fleurs  blanches ,  auxquelles  succèdent  des  baies  presque  triangulaires. 
Les  feuilles  de  cette  plante  furent  employées  comme  suece  lances  du 
thé  pendant  la  révolution  américaine,  n  Elles  ont  un  goût  légèrement 
amer  et  astringent.  La  première  fois  que  le  docteur  Hubbard  l'em- 
ploya, ce  fut  clin  une  vieille  dam'1  affectée  d'une  éruption  anhtheuse  à 
la  suite  d'un  typhus ,  et  cliei  laquelle  les  gargarisâtes  ordinaires  étaient 
restés  sans  effet.  Au  bout  de  deux  ou  trois  jours  ia  gorge  se  couvrait 
toujours  d'une  couche  épaisse  et  d'une  couleur  encore  plus  foucée ,  au- 
dessous  de  laquelle  la  muqueuse  était  d'un  rouge  vif  et  très-sensible. 
Le  borax  ,  l'alun,  le  ndrale  d'argent ,  etc.,  ayant  échoué,  il  fit  faire 
une  forte  infusion  de  eocanothus  qui  agit  comme  un  charme.  L'éruption 
disparut  et  oe  revint  pas.  Depuis-lors  il  l'a  employé  avec  avantage  dans 
le  traitement  des  affections  aphthriiscs.  cher,  les  enfans,  de  la  dysenterie 
maligne  et  autres  maladies  caractérisées  par  la  débilité;  il  ait  pour- 
tant que  dans  beaucoup  de  ras  il  a  retire  de  l'avantage 
petite  quantité  de  borax  à  l'infusion  du  cota  no  th  us. 

La  racine  est  depuis  longtemps  employée  dans  la 
et  dans  les  autres  affections  analogues. 
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goté  n'a  été  donné  qu'a  très-petite  dose  ;  6*  sur  famygdalus,  extrait  de 
belladone  ,  par  M.  Anthony,  professeur  d'accoucbcmeos  ;  n*  observa- 
tions cliniques,  par  M.  RoberUon;  8*  cas  remarquable  de  fracture 
crânienne  avec  dépression,  guèrison  sans  trépanation ,  par  M.  St ro- 
be I,  professeur  de  chirurgie  et  d'anatomie.  Rien  de  neuf;  g*  observa- 
tions de  chirurgie,  par  M.  Paul  Eve,  prof-sseur  de  clinique  :  io*  re- 
marques sur  la  gangrène  spontanée,  par  M.  Dugas professeur  d'ana- 
tomie ;  1 i*  analyse  phrénologique  du  caractère  d'Allen  Pace ,  par 
M.  Robertsoo;  ii*  rétrécissement  de  l 'urètre,  traité  avec  succès  par 
l'excision  de  la  portion  indurée  de  ce  canal ,  par  M.  W.  Henry  Ro- 
bert, élève  en  médecine;  t3"  sur  un  cas  de  monstruosité,  par  M. 
Waties  M'Junkin  ;  i  plusieurs  cas  de  fracture  du  fémur  traités  par 
la  contre  extension  à  l'aide  du  poids  et  des  attelles  de  fukhrum 
(feutre) ,  par  M.  Antony  ;  1 5*  analyse  d'une  espèce  de  terre  trouvée 
dans  la  contrée  de  Richemond,  et  que  le  peuple,  surtout  les  enjans, 
rei  hercheet  mange  avec  avidité,  par  M.  Cottiog;  tti*  observations 
de  chirurgie ,  par  M.  H.  Lee;  1 7*  essai  sur  lu  révulsion,  psr  M.  A. 
Lee;  180  plusieurs  cas  de  colique  des  peintres,  par  M.  Dugas, 

ne  t' 


«EMLtlt    CONTRE  U 

M.  W.  Masc&zt  Lu. 

Ce  travail  rappelle  des  idées  déjà  tres-connues  chc?.  nous,  mais  uo 

peu  trop  oubliées  ou  négligées  de  nos  jours.  L'efficacité  de  l'acuponc- 
ture contre  le  rhumatisme  nyposthénique  ou  chronique  •  tant  de  ibis 
été  éprouvée,  qu'on  conçoit  a  peine  comment  cet  inuoceotet  précieux  re- 
mède peut  être  si  souvent  omis  aujourd'hui.  M.  Marckley  Lee  a  eu 
l'occasion  d'appliquer  sur  uo  grand  nombre  de  malades ,  et  aussi  sur 
lui-même,  l'acupuncture  avec  un  succès  aussi  heureux  qu'inespéré.  Il 
rapporte  dans  ce  mémoire  cinq  observations  qu'il  a  choisies  parmi 
celles  qui  lui  sont  propres,  elles  soot  relatives  a  des  rhumatismes  chro- 
niques ,  presque  paralytiques ,  du  genou ,  du  cou  ,  de  l'épaule ,  du  bras 
et  des  lombes  ,  qui  avaient  résisté  aux  médiea'ioos  ordinaires.  Une , 
deux  ,  ou  quelques  séances  ont  suffi  pour  procurer  une  guèrison  corn  - 
plète.  Des  récidives  ont  eu  lieu  quelquefois,  qu'on  a  combattues  de  la 
même  manière.  Les  aiguilles,  eo  nombre  variable ,  de  deux  à  six ,  ont 
été  introduites  sur  les  côtés  de  la  colonne  cervicale  pour  le  toiticolis ,  à 
la  partie  interne  du  moignon  de  l'épaule ,  aux  cotés  du  genoux ,  etc. , 
pour  les  autres  cas.  Quelquefois  la  guèrison  a  eu  lieu  1  l'instant  même 
de  l'introduction  des  aiguilles.  Les  aiguilles  à  coudre  ordinaires  peu- 
vent servir  dans  ce  but  au  besoin  ;  on  les  introduit  en  les  faisant  filer  en- 
tre les  doigts  a  l'aide  d'un  morceau  de  liège  qu'on  adapte  vers  leur  chas. 
L'auteur  peuse  qu'il  y  a  toujours  développement  d'un  courant  de  gal- 
vanisme par  la  présence  de  chaque  aiguille,  et  que  c'est  à  cette  circons- 
tance qu'on  doit  les  effets  si  ctonnans  de  cette  médication.  _  Cette  opi- 
nion n'est  pas  nouvelle;  il  y  a  plus  de  dix  ans  qu'elle  avait  été  déjà 
émise  par  notre  confrère  M.  Fabré-Palaprat  dans  son  ouvrage  sur  le 
galvanisme.  M.  Lee,  du  reste ,  fait  remarquer  avec  raison  que  l'acu- 
puncture ne  peut  jamais  convenir  dans  la  période  aiguë  de  la  maladie. 

onscavATions  de  chiblugie,  par  M.  Paul  Eve,  professeur  de  cli 


s  venons  de  recevoir  trois  cahiers  de  ce  nouveau  journal  imprimé 
a  Angusta  par  MM.  Milton  et  Eve,  professeurs  d'obstétrique  et  de  thé- 
rapeutique au  collège  de  l'état  de  Georgia.  Ces  cahiers  soûl  datés  des 
mois  d'août,  octobre  «décembre  i83G;  ils  contiennent  les  articles  ori- 
ginaux suivans  :  i»  de  l'acupuncture  comme  remède  contre  le  rhu- 
matisme, par  M.  W.  Marktey  Lee.  ;  •»*  observations  météorologiques 
faites  dans  les  cont  ées  de  Burhe  et  Richemond  ,  par  M.  Cotting  ; 

crdne,  av 


o'  observation  sur  une  fracture  fort  étendue  du  crdne,  avec  lésion 
de  la  dure-mère  et  du  cerveau,  pu  M.  John  M.  Anthony.  Rien  de 
nouveau  ;  i*  réponse  à  cette  question  :  y  a-t-il  des  fièvres  idiopa- 
thiques  ;  mémoire  lu  devaut  la  société  médicale  d'Augusta ,  par  M. 
Kdw.  Eve  ;  5'  emploi  sans  effet  du  seigle  ergoté,  par  M.  J.  Bowco. 
C'est  uoe  observation  isolée  ci  peu  concluante,  attendu  que  le  seigle  er- 


Ce  travail  est  basé  sur  cinq  observations  de  lésions  traumaliques  du 
doigt  indicateur.  L'auteur  se  propose  de  démontrer  :  i"  que,  lorsque 
la  nature  de  la  lésion  est  telle  que  le  doigt  ne  peut  guérir  qu'après  un 
long  traitement  et  arec  ankylose,  l'amputation  est  préférable,  malgré 
que  ce  doigt  soit  d'une  grande  importance  dans  les  usages  de  la  main  ; 
■a*  que  la  guèrison  est  beaucoup  plus  prompte  et  plus  sûre  par  l'ampu- 
tation immédiate  que  par  la  méditation  expecUnte  de  la  lésion  primitive. 
Ces  idées  s'appliquent  surtout  aux  écrasemeo»  du  doigt  eo  question. 

Dans  l'une  de  ces  observations ,  il  s'agit  d'un  ouvrier  maçon  qui  a 
eu  l'indicateur  de  la  main  druite  fracassé.  M.  Eve  a  fjil  son  possible 
pour  le  lui  conserver  &  l'aide  de  pansemeos  méthodiques;  il  y  a  réussi 
en  effet,  mais  le  doigt  est  resté  maigre  ,  semi-aokvlosé  <t  ioserviable. 
Quelques  mois  plus  tard,  le  malade  voyant  que  ce  doigt  le  gênait  plutôt 
qu'il  ne  lui  était  utile,  cl  que  le  médius  le  remplaçait  dans  ses  fonctions, 
a  deiiré  qu'on  le  lui  coupât  j  c'est  ce  que  M.  Eve  a  f>it.  Le  malade  a 
observé  que  par  suite  de  la  per:e  de  l'indicateur  la  main  droite  avait 
perdu  la  moitié  de  son  agilité, 
i     L'auteur  rapporte  un  second  fait  aoalogue  au  précédent  où  l  on  a  été 
[  obligé  de  venir  à  l'amputation  du  doigt  par  les  mêmes  raisons  qu'on 
;  vient  d'exposer. 

|  Boyer  racontsit  dans  ses  cours  que  dans  un  temps  où  les  ouvriers  de 
l'Hôtel  de  la  Mo-m  lie  ,  étaient,  pour  frapper  les  pièces,  obligés  de  met- 
tre avec  les  d-ux  pr :mier>  doigts  de  la  main  chaque  pièce  sous  le  lonrd 
coin  qui  descendait  d'en  haut,  essuyaient  souvent  l'écrasement  de  la 
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dernière  phalange  du  doigt  indicateur  de  U  main  droite.  Ayant  en  1 
cette  époque  l'occat-on  d  en  traiter  un  liès-graod  nombre  à  l'hôpital  de 
U  Charité,  U  a  observé ,  comme  M.  Eve ,  qoe  le  meilleur  remède  était 
l'imputation  immédiate  de  la  partie  intéressée.  Cette  pratique  est  géné- 
ralement adojucc  de  nos  jours. 

îrreÉciuEHEPT  de  l'urltre  traité  avec  socles  a  l'aide  de 
l'excision  ;  observation  communiquée  par  M.  W.  Henry  Robef,t  , 
étudiant  cd  médecine. 


Om  Elle* ,  nègre,  âgé  de  10  au ,  soaflrait  d'un 

depuis  quinte  au.  Oa  l'avait  traité  et  soulagé  plusieurs  f< 
Uuo  combiner  avtclacantériiation.  Le  nul  cependant  aval 
Je  temps  après  1*  Uaitemt.it  U  malade  assurait  n'avoir  jamais  eu  d*  goo 
usais  il  avait  e*wv»  des  choncirs.  Il  se  prénate  enfin  a  U  clinique 
Dugw  :  ce  chirurgiro  trouve  «il  rélrèrisseissent  fort  d»r  a  trois  poi 


rétrée  Mènent  orétral 
ii  a  l'aide  de  la  dilata- 
"  jours  récidivé  peu 
gooorrhee. 
de  M. 
do 


iueat  unniirt,  I  induration  es*  appréciable  »uj  doigls,  elle  offre  un  pouce  de 
longueur  dans  U  direction  du  canal.  (>n  essai*  en  iun  |*ndinl  plusieurs  jours 
l'introduction  d'âne  bougie  opilinee;  l'urine  coulait  roatiauelleaseat  raulte  à 
goutte  ;  la  vessie  en  était  trés-pteoe  ;  cet  état  derait  déjà  drpnis  m  moi».  L'im- 
poMibdité  de  passer  une  bougie  dans  kg  rétrécisse meal ,  la  crainte  d'une  oblité- 
ration complète  par  l'usage  do  caustique  et  l'iontiliU  d'ailleurs  éprouvée  de  ces 
mosem  ont  décide  M.  Degas  t  emplnjer  l'earision. 

L'osséralion  a  été  exécutée  le  7  joie,  line  incision  long! tal mile  riant  |a  dirre- 
tiam  de  la  brra  médiane  a  mis  l'urètre  à  deconvert:  l'induration  a  été  circons- 
crite et  enlever  en  totalité;  elle  était  telle  (ju'on  poil  île  sanglier  pouvait  a  peine 
la  traverser.  Le  chirurgien  a  passé  ensuite  une  grosse  sonde  de  gomme  élastique 
dans  la  vessie,  et  rapproché  lu  den  cotés  de  la  plaie  psr-desstts  cette  instrument 
a  Feule  de  bandrlctl  ~s  adbésives.  La  sonde  a  rte  fixée  dans  cette  position, 

4  2  juin.  La  plaie  est  réunie  par  première  intention  ;  la  anode  est  laissée  ea  per- 
manence,  unoe  légèrement  «an-uinolrnte.  (Boisson  tartariséetl  nitréc). 

ti  jùn.  On  oie  la  sonde  qoi  est  altérée;  on  en  net  une  antre  quatre  heure* 
après  sans  difficulté  ni  douleur;  tonne  est  Uopide  ;  suppuration  sur  deut  petits 
potats  de  la  plaie,  (Benousellcroent  des  bandelettes.) 

Su  juin.  Oblitération  complète  de  U  plaie  ;  le  asalade  urine  libre  ment  sans 
sonde  et  sans  douleur  ;  on  peu  de  pas  liquide  ta  trouve  nsMé  ans  urines.  On 
place  une  soude  niétaUiane  en  permanence  1a  nuit  seulement. 

1-  juillet.  Le  malade  eu  tout-a-lait  bien;  U  se  sert  de  temps  en  temps  de  la 
mnile  par  mesure  de  précanlioa. 

I"  septembre  Le  loul  e>t  abandonné  ï  la  nature  depuis  un  mois  et  le  malade 
se  trouve  parfaitement  guéri  ;  il  orioe  hivernent  et  a  plein  jet- 
Ce  fait  nous  a  paru  trop  intéressant  pour  la  thérapeutique  pour  abré- 
ger les  détails  pratiques  qu'il  renferme.  Il  confirme  d'abord  une 
grande  vérité  de  pratique,  que  beaucoup  de  chirurgiens  oublient 
trop  souvent  ;  savoir,  que  les  désordre»  produits  par  la  présence  d'un 
tissu  inodalaire  quelconque  ne  peuvent  être  convenablement  combattus 
qu'autant  que  ce  même  tissu  est  remplacé  par  des  tissas  normaux. 
(Delpecb).  Il  prouve  en  outre  qu'une  portion  du  tube  urétral  peut  être 
iinpiiDément  enlevée  ,  puisque  la  nature  trouve  moyen  de  remédier  1 
cette  ablation.  Cette  observation  pourra  par  conséquent  trouver  les  plus 
lieuretues  applications  dans  la  thérapeutique  des  maladies  de  l'urètte. 


PLUSIEURS  CAS  DE  rRICTURE  DIT  t'ÉtCUR  TRAITÉS  PAR.  I.E  COftTRE- 
LXTtSSION  A  L'AIDE  d'l'H  MUjS  APPLIQUÉ  AV  PIED  ET  DES  AT- 
TELLES de  pclchrcm  (feutre);  par  M.  Auto*  y. 

Les  praticiens  modernes  ne  sont  pas  encore  d'accord  sur  le  meilleur 
traitement  à  suivre  dans  les  fractures ,  même  les  plus  simples ,  de  la 
cuisse.  Celui-ci  veut  le  plan  incline,  celui-là  la  méthode  horizontale; 
un  troisième  préfère  l'appareil  inamovible,  d'autres  l'hypooirthécie;  tel 
praticien  emploie  l'attelle  exlensivedc  Desault;  tel  autre  la  machine  de 
Boycr,  etc.  il  y  a  cependant  un  fait  digne  de  remarque  dans  le  résultat 
de  toutes  ces  méthodes ,  c'est  que  lorsque  les  choses  Tont  pour  le  mieux , 
le  maladr  ne  guérit  de  la  fracture  du  fémur  (nous  parlons  des  fractures 
rcs)  qu'avec  un  raccourcissement  de  deux  à  six  lignes,  ce  qui 
corrigible,  à  la  vérité,  1  l'aide  de  quelques  cartes  a  jouer  dans 
ou  d'un  talon  un  peu  élevé.  A  quoi  bon,  donc,  être  ex- 
es  cas  simples,  pour  telle  on  telle  méthode? 

,  notre  confrère  d'outre  mer ,  venir  avec  un  au- 
t  qu'il  appelle  nouveau  ,  et  a  l'aide  duquel  il  ob- 


la 

clusif ,  dans  les 


Voici,  m. 
'.  mode  de 

tient  absolument  les  mêmes  résultats,  que  par  les  méthodes  f 
tes  :  il  est  le  même  que  celui  qui  a  été  décrit  et  pro: 
Hippocrate  :  attacher  uo  poids  de  quelques  livres  au  pied  du 


l  d'établir  une  extension  continue.  Pour  empêcher  le 
:  de  suivre  la  traction  du  poids  ,  M.  Anlony  fixe  le  malade  au  che- 
vet dit  lit  à  l'aide  d'une  bande  passée  autour  de  la  poitrine  par  dessous 
les  aisselles.  I/an(eur  dit  suivie  celte  méthode  depuis  quinte  ans  avec 
le  plus  grand  succès.  Il  rapporte  cinq  observations  parmi  les  faite  nom- 
breux qui  lui  sont  propres  :  tous  ces  malades  ont  guéri  avec  très  peu 
de  raccourcissement.  Us  attelles  dont  il  fait  usage  sont  très  courtes 
et  formées  avec  du  fulchrum  (écorce d'arbre). 


AVALISE  DUKE  ESPECE  D  ARGILE  DU  CAIITON  UE  RICRatOND  Ql  I  F.St 
«■CHERCHÉE  PAR  BEAUCOUP    DE  PE&SONHES  ET  SURTOUT   PAR  LES 

xnrans  comme  alimeut;  par  le  professeur  Cornue. 

Cette  terre  dont  la  routeur  varie  du  jaune  fonce  an  jaune  rouge  et  au 
rouge  blanc,  se  rencontre  par  masses  et  par  couches  qui  présentent  des 
ondulations;  elle  a  un  grain  très-fin,  est  molle  ,  peut  être  polie  arec 
l'ongle  et  s'attache  à  la  langue.  Humide,  elle  donne  une  odeur  argi- 
leuse, se  précipite  en  poudre  dans  l'eau  et  ne  forme  pas  une  pile  duc- 
tile. Cent  pailles  ont  fourni.  ' 

Silex,  SI. 
Oaide  de  fer,  ta. 
Alumine ,  34. 
Ma*;  utile,  t«, 
Ean.  <î. 

«. 


100. 

Elle  ne  contient  aucun  débris  de  substances  animales,  mais  on  y  ren- 
contre des  matières  végétales  a  l'état  de  putTefactioa  et  de  lignite  ;  on 
la  trouve  associée  à  divers  autres  mioéraux  sur  plusieurs  points  ,  mais 
la  plus  pure  se  trouve  dans  le  comté  de  Richmond  ,  près  de  la  glande 
route  qui  va  d'Augusla  à  Javannah,  où  l'un  voit  de  grandes  excavations 
pratiquées  par  les  ignorans  diri  aalers  pour  se  la  procurer. 

Son  goût  est  douceâtre  assex  semblable  a  celui  de  la  magnésie  calcinée, 
circonstance  à  laquelle  elle  doit  probablement  la  valeor  qu'y  attachent 
les  infortunés  auxquels  elle  sert  d'aliment.  L'auteur  croit  qu'elle  n'agit 
que  mécaniquement  sur  l'estomac;  mais  la  proportion  assex  considéra* 
Lie  de  magnésie  qu'elle  contient,  to  o/o,  ne  permet-elle  pas  de  suppnwr 
qu'elle  ex<  rce  une  action  chimique  sur  les  fluides  contenus  dans  I  esto- 
mac. Quoi  qu'il  en  soit,  des  personnes  dignes  de  foi, qui  habitent  aux 
environs  de  ce  canton,  ont  assuré  A  l'auteur  qu'oo  voit  fréquemment  mou- 
rir ceux  qui  s'abandonnent  à  ce  goût  déprave,  sans  qu'on  puisse  attribuer 
la  mort  à  aucune  autre  caisse  que  cet  abus,  et  ceux  qui  s'y  livrent  ont 
l'air  maladif,  la  figure  radie,  cadavéreuse,  comme  les  ouvriers  qui  soot 
constamment  occupés  à  polir  les  métaux,  et  qui,  après  avoir  1 
souffert  de  la  poitrine  ,  finissent  par  mourir  tuberculeux. 


von, 


Un  enfant  de  14  •"-*>  qu'il  trouva  sur  les  lieux  prenant  ton  repas  fa- 
rt, l'informa  qu'il  mangeait  chaque  jour  autant  de  o  lté  terre  qu'il 
en  pouvait  tenir  dans  sa  main  ;  nuis  sur  la  demande  qui  lui  fut  faits 
si  ses  paréos  ne  lui  avaient  pas  dit  de  faire  autremeut,  il  répondit  qu'il 
n'avait  que  sa  mère  qui  en  mangeait  aussi  lorsqu'elle  se  portait  bien  , 
mais  qui  était  souvent  malade. 


raopRiiÉTÉ  des  rectLi.ES  de  pécuer  (amygdalus  persica)  emploi  ils 
comme  calmant;  parle  docteur  Amtouv. 


'Iles  l'auteur  fut  amené  à  employé 
1 83 1  une  fièvre  d'une  Gravité  ex 


Voici  les  circonstance  dai 
ce  moyen  :  il  régna  pendant  l'été  ae  to\Jt  une  hévre  d  une  gravité  ex- 
traordinaire, a  type  rémittent  et  compliquée  d'une  irritation  gastrique 
très-vive.  Aucun  symptôme  ne  fut  aussi  constant,  surtout  pendant  la 
première  moitié  ou  les  deux  premiers  tiers  de  la  saison  de  la  fièvre. 
Les  malades  ne  pouvaient  conserver  dans  l'estomac  la  boisson  la  plus 
légère.  Les  boissons  gazeuses ,  l'can  à  la  glace ,  étaient  même  souvent 
rejetérs.  Les  sinapismes  et  les  épispasliqncs  forent  employés  sans  suc- 
cès. L'auteur  pensait  que  l'eau  de  laurier -cerise  était  indiquée  dans  ces 
cas,  et  ne  pouvant  s'en  procurer  sur  les  lieux,  il  voulut  la  remplacer  par 
les  feuilles  de  pêcher  qu'il  snpposait  contenir  également  de  l'acide 

r musique,  et  il  eofitunc  infusion  qu'il  administrait  par  demi-once  tous 
es  quarts  d'heure  ou  toutes  les  heures,  suivant  l'exigence  des  symp- 
tôme*. Jamais  il  n'est  arrivé  à  la  quatrième  dose  sans  qnc  déjà  1rs  ac- 
cident fussent  complètement  calmés  ;  et  en  même  temps  ,  la  soif  vive 
dont  se  plaignaient  les  malades,  ne  tardait  pas  1  être  apaisée;  et,  i/ial- 
gré  l'amertume  de  celle  boisson,  ura-sculeuii  ni  1rs  malades  n'en  éprou- 
vaient pas  de  dégoût,  mais  ils  la  demandaient  avec  instance. 

Il  dit  aussi  avoir  retiré  de  bons  effets  de  l'application  sur  l'épigastre 
des  feuilles  qui  avaient  servi  a  faire  l'infusion.  Le  même  moyen  paraît 
avoir  réussi  également  entre  set  mains  pour  ariéter  les  vomi  Siemens 
dans  deux  cas  de  choléra  simple  «dans  beaucoup  de  cas  de  choléra  des 
enfant.  Le  docteur  Dougos  rapporte  avoir  aussi  retiré  dlienreuv,  effets 
de  remploi  du  même  moyen  dans  le  traitement  de  la  coqueluche;  il 
fait  prendre  par  jour  une  pinte  dune  forte  infusion  a  petites  doses,  et 
au  bout  de  quatre  ou  cinq  la  maladie  a  ordinairement  entièrement  dis- 
paru. 
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TRAVAUX  ACADÉMIQUES. 

ACADÉMIE  DES  SCIENCES. 

sitscx  OC  3  MAI. 
un  xuitniLM  ut  axcésix. 

M.  Hutin,  chirurgien  en  chef  de  l'hôpital  militaire  de  Donc,  adrets*  me  boa- 
tolk  d'une  un  tbeniuk  recueillie  a  quinte  lieues  de  Bout,  sur  U  renie  de  Cons- 
Ualioe ,  i  deux  lieues  environ  en  deçà  du  cap  de  Gbelma  :  Iran  en  tort  •  h  tem- 
pérature de  23*  Reaum.  U  annonce  qu'a  quelque  lieues  île  U  ooe  autre  source 
incrustante  fournit  de  l'eau  i  W  Réaum.  On  pense  généralement  que  ces  sources 
•ont  les  ancienne»  aqa<w  litiliutnce  i  b  première  est  encore  environnée  de  fort 
belles  ruines,  et  offre  un  grand  bassin  de  construction  é» iderament  romaine.  ! 

11.  Butin  «prime  le  regret  de  n'avoir  pu  soumettre  celte  eau  a  l'analyse ,  et 
pen»e  qu'il  pourrait  être  fort  important  pour  notre  colonie  d'Alger  d'eu  bien 
connaître  1a  composition,  et  d'être  ainsi  éclairé  sur  1  usage  qu'on  en  pourrait 
faire. 

II.  Dureau  de  la  Malle  pense  que  cette  source  est  celle  qu'a  «aminée  antrefois 
M.  Deafontaiaes,  et  dans  laquelle  ce  ctièbrr  botaniste  trouva ,  à  ta  grande  sur- 
prise, des  tortues  mantes,  quoique  la  température  de  l'eau,  a  un  pbd  du  puiol 
•  marquât  pat  noms  de  76*  degrés  Beaumer. 


«Til  avait  indiqué  précédemment  no  moyen  de  mewrer  U 
i  Ttgue»  des  bas-fonds.  Les  nombres  auxquels  il  était  arrivé  pour  ce  cas 
particulier,  remarque- 1  il  aujourd'hui,  n'étaient  pas  plus  grands  que  ceux  qu'on  a 
obtenus  quelquefois  pour  la  pleine  mer.  non  pas  au  moyen  de  mesures  précise», 
il  est  vrai,  mais  par  une  évaluation  qui  de  U  part  de  marins  expérimentes  ne 
peut  pas  être  supposée  très-éloignée  de  la  vérité  :  ainsi,  M.  Dumoot  Durvilb  dit, 
dans  sa  relation,  tome  I.  pag.  7b,  avoir  vu  des  lames  dont  la  hauteur  atteignit 
au  moins  80  on  1 00  pieds. 

ticmojr  ne  vouas  us  t-a  cx>tncu>im. 

M.  Biot  met  tôt»  les  yeux  de  l'Académie  les  prodoit»  d'une  éruption  boueuse 
sortie  du  volcan  de  la  Guadeloupe ,  b  I S  février  dernier,  et  qui  arait  été  pré- 
cédée d'une  éruption  de  cendres  volcaniques ,  le  3  décembre  1 83C.  Ces  produits 
ont  été  envoyés  par  M.  Daren ,  officier  de  santé  de  la  marine  dans  celte  ile,  et 
témoin  oculaire  des  deux  éruptions.  L'envoi  était  accompagné  d'un  dessin  repré- 
sentant le  volcan  dans  ce  moment,  et  que  H.  Biot  présente  eu  même  temps  qu'un 
extrait  d'une  lettre  de  M.  Daveu  »  H.  Mercier,  écrite  a  b  date  du  24  février 
t»37. 

«  Le  i  I  du  courant ,  dit  M.  Daren ,  une  ouverture  t'est  faite  dans  b  partie 
nord-ouest  de  la  montagne,  cl  une  énorme  quantité  d'eau  boueuse  en  est  sor- 
tie, qui  a  pris  soo  court  par  b  voie  de  Fatijas.  faisant  dèbnrdrr  toute»  le»  rivières 
qui  s'alimentent  de  ce  côté.  Dans  certain»  endroits  de  celle  voie,  l'eau  s'est  éle- 
vée a  plus  de  vingt  pieds,  et  a  entrainé  tons  le»  rochers  qui  loi  disaient  obsta- 
cle. Je  root  envoie  des  échanl liions  du  drpot  de  ces  eaux ,  ainsi  que  des  cendres 
dues  a  l'éruption  du  3  décembre,  i'y  joins  d'autres  cendres  trouvées  sur  b  sol.  et 
qui  doivent  provenir  de  l'éruption  de  1737,  b  dernière  deu  lanucllc  des  ceud're» 
aient  été  projetées.  » 

{rrots  rca  l'oniQce  niitutoLOcnjce 

M.  Babinel  présente  sou» ce  titre  commun  trois  mémoires,  l'on  sur  le  cercle 
psrhiliqur.  I  antre  sur  le»  couronnes,  le  dernier  sur  les  arcs  secondaires. 

Le  cercle  parMiqu*.  comme  on  b  sali,  patte  par  b  ceolre  du  soleil  ;  il  est 
incolore,  son  pbn  est  horiionlal;  jusqu'ici  on  n'avait  pas  donné  d'explication  de 
ce  phénomène.  D'après  les  recherches  de  M.  Babinet  il  est  produit  par  les  faces 
verticales  des  prismes  de  glace  flottant  dans  l'air.  En  effet,  M.  Babines,  a  repro- 
duit ce  cercle  artificiellement  avec  des  ctistaux  fibreux.  Cette  reproduction  peut 
fournir  a  la  minéralogie  un  caractère  optique  important  pour  constater,  dans 
certains  cristaux ,  b  structure  fibreuse  et  b  sens  des  fibres. 

On  sait  que  1rs  couronne»  «ont  des  cercles  colorés  concentriques  au  soleil  et  a 
b  lune,  d'un  diamètre  variabb  entre  2  degré  et  4  degrés  pour  b  couronne  inté- 
rieure. Ces  couronnes  spot  quelquefois  au  nombre  de  S  on  4,  et  comme  tous  bs 
phénomènes  de  diffraction,  elles  ont  le  rouge  s  l'extérieur  et  b  violet  î  l'inté- 
rieur. Newton  parait  avoir  attaché  beaucoup  d'importance  a  rc  phénomène;  qu'il 
éuit  impossible  de  trouver  avant  b  connaissance  des  interférences ,  M.  Babinet 
donne  la  formule  mathématique  de  ce  phénomène.  D  donne  aussi  b  formule  de 
l'arc-en-ciel,  qui  ne  se  trouvait  dans  aucun  ouvrage. 

I.'auleur  indique  un  moyen  de  reproduire  artificiellement  l'are -eo-ciel  ;  moyen 
qui  consiste  11  faire  couler  on  liquide  en  filets  cylindriques.  On  obtient  par  ce 
nuneo  nnn-seubmenl  b  premier  et  le  second  arc ,'  mus  b  troisième  ,  le  quatrième 
rt  b  cinquième.  L'auteur  a  varié  ton  précédé  et  e»t  arrivé  a  des  résultat»  noo 
presus . i  celui-ci ,  par  exemple,  que ,  s'il  pleurait  des  gouttes  de  soufre ,  le  pre- 
mier are  n'existerait  pas. 

1W  le»  ores  ttconJairtt ,  c'est-à-dire  ceux  dont  se  compose  tro  des  deux  ares 
primitifs  qoe  présente  i'are-«n-ctel  naturel ,  M.  Babinet  a  adopté  l'idée  d'Yonne  : 
mai.  il  a  fait  b»  calculs  ,  ce  que  n'avait  pas  fait  b  satant  anglais,  et  bs  r.-wltet. 


o'.irnu»  par  rc  moyen  s'accordent  d'i 

mt  l'obxrtatioa. 


•  manière  t 


aide 


arec  i 


«on  veut  espèce  ne  ir.nto  ses  ta  coti  n'araiooi. 

M.  Bodichon  adresse  une  note  sur  un  renard  à  longues  oreilles  qn'il  a  apporte 
<l  Aljjer  et  donne  a  la  ménagerie  du  Mu'éom.  Cel  animal  est  maintenant  leé  de 
du  „..-.i  s  et  n'a  pas  encore  b  taille  du  renard  commun.  Sa  fourrure 


beaucoup  à  celle  de  nos  pays  t  cependant  elle  est  plm  roure  l'échiné  et 
les  Qancs  ;  b  gorge,  les  lèvres ,  b  poitrine ,  b  rentre  j  la  partie  interne  des  cuis- 
ses est  d'un  blanc  argenté  ;  la  queue ,  presque  aussi  bogue  que  tout  le  corps  ,  est 
ornée  vers  soo  tiers  supérieur  d'une  touffe  de  poils  noirs  disposée  en  demi-cer- 
cb,  et  se  termine  en  |»anacne  par  un  bouquet  de  poil»  bbnes. 

Le  renard  diffère  des  autres  espèces  en  ce  qu'd  a  b  tête  cl  le  museau  plus  allon- 
gé ,  le  crâne  plus  aplati ,  b  col  plus  mince ,  bs  oreilles  plus  bogues ,  plus  large», 
plus  rapprochées  l'une  de  l'autre. 

Pendant  neuf  mois ,  M.  Bodichon  a  tournis  cet  animal  a  des  expériences  sui- 
vies; il  l'a  nourri  alternativement  de  viande  coite  et  de  proie  vivante,  il  Fa  fait 
tantôt  babiler  nne  chambre  close ,  et  tantôt  re«ler  nuit  et  jour  i  l'air  dans  un 
vaste  jardin;  quelquefois  b  renard  a  été  tenu  dans  l'itobment.  d'autrefois  il  a 
été  placé  en  compagnie  d'un  chacal .  de  chats  ,  de  chien»,  d'oiseaux  de  basse- 
cour. 

•  Avant  qu'il  eut  été  réduit  a  l'état  de  domesticité ,  ses  oreilles  riaient  d'une 
ampleur  démesurée  proportionnellement  a  sa  taiUe,  et  paraissaient  trois  foi»  plu» 
grandes  que  cbei  b  renard  ordinaire.  DepuU  il  est  devenu  des  deux  tiers  plus 
gros;  ses  jambes  ,  se»  dents,  sa  queue  ,  ses  poils,  tout  a  été  grandissant  conti- 
nuellement ;  les  orriUes  seules  ont  euotmé  exactement,  et  h  moins  d'une  lieue 
près .  b»  dimensien»  qu'elle»  avaient  d'abord. 

k Ce  fait  ,ditM.  Bodichon,  veut  nalurrllrment  appuyer  une  loi  générale  émisr 
par  un  naturaliste  moderne ,  savoir  :  que  ptos  bsespi-rr»  looWjiqiaes  vivent  rap- 
prochées du  désert  et  éloignées  des  peuples  civilisés,  pins  les  oreilles  aequiéreut 
de  développement.  » 

Il  nous  parait  que  M.  Bodichon  n'a  pas  tout-a-fait  compris  l'opinion  à  l'appui 
de  laquelle  il  croit  apporter  une  nouvelle  preuve .  et .  si  nous  ne  noua  lroni|>oa» , 
b  naturaliste  dont  il  parle  n'a  jamais  voulu  dire  que,  dans  une  espèce  déterminée, 
bs  oreilles  d'un  individu  soumit»  l'observalion  croilraienlou  seraient  arrêter»  dam 
bur  développement  suivant  que  cet  individu  vivrait  dans  b  désert  ou  près  des 
villes  ;  mal»,  bien  que  dans  un  même  genre,  dans  la  genre  eanù  perexetnpb,  bs 
espèce*  offrent  des  oreilles  de  plus  en  plus  grandes,  suivant  que  les  parages  qu'el- 
le» habitent  Mnt  plus  ou  moins  complètement  ce  qu'on  nomme  en  Afrique  un  dé- 
sert. Si  M.  bodichon  d'ailleurs  avait  cbvé  un  renard  de  France  comme  il  a  élevé 
un  renard  d'Alger,  il  aurait  vu  que  chet  b  premier  bt  oreilles,  dans  b  jeune  Igr, 
sont  proportiiMioelIrnM  iit  beaucoup  plus  grandes  que  dans  l'adulte,  an  point  qu'a 
celte  époque  l'animal  a  beaucoup  de  b  physionomie  do  coma  mtgalotu.  tel  qu'il 
est  Gguré  dans  b  traduction  anglaise  que  M.  GrifBth  a  doonée  du  Règne  anima  i 
de  Cusier.  Nons  ferons  remarquer  en  passant  que  cfaex  ce  dernier  animal  ,  qu'il 
ne  faut  pa»  confondre  arec  b  fennec,  on  voit  an": 
le  «lenii  anneau  noir  indiqué  par  M.  Bodichon. 

Revenant  sur  cette  circonttance  de  I  arrêt  de  ( 
a  observé,  et  dans  lequel  U  suit  un  effet  du  séjour  en  de  l'ai 
l'auteur  ajoute  ; 

«  Ce  qui  me  confirme  dans  cette  opinoo,  c'est  que  j'ai  remarqué  i  Alger,  que 
bs  lévrier»  du  désert  de  Sahara  ont  les  oreilles  beaucoup  plus  grandes  que  les  au- 
tres espèces  de  Wvriers  d'Europe,  auxqueisils  ressemblée  l  d'ailburscamplé  teroem 

Par  b  forme  générale  du  corps.  La  cause  de  cette  singularité  organique,  poursuit 
auteur,  tient  à  ce  que  b»  tribus  nomades  d'où  nous  viennent  ce»  chiens  sont 
pbs  près  de  l'état  sauvage  qoe  bs  Européen»  ■ 

On  pourrait  aussi  suppow  r  que  b  dcveloppeancnt  des  oreillr»  cbex  cet  chiens 
tiendrait  s  un  croisement  avec  de»  espères  sauvages,  dont  plusieurs,  qui  te  trou- 
vent en  Afrique,  telles  que  le»  C  mtatisui  et  C-fanteUrta  de  Ruppet ,  ont  des 
oreilles  remarquablement  bogues.  Ridiardson,  dans  sa  Fa»tta  torraù't  ArnMt*- 
u»,  montre  l'influence  de  cette  cause  sur  deux  races  de  chiens,  dont  l'une  appar- 
tient aux  indien*- lièvres  et  l'autre  a  des  E»qmm»ux  du  nord  de  l'Amérique. 

<  La  domesticité,  reprend  M.  Bodichon,  a  eu  de  l'influence  non-seulement  sur 
b  développement  des  orrilbt,  mais  encore  sur  b  voix  de  l'animal,  sur  son  carac- 
tère et  sur  I  odeur  qu'il  cxbebit. 

•  Dans  too  bat  Igc,  b  renard  ne  te  plaignait  jamais ,  rnicUe  que  fût  la  douleur 
qu'il  éprouvât  ;  aujourd'hui  il  est  devenu  criard.  Quand  on  b  frappe,  même  légè- 
rement, il  fait  entendre  un  gémisfemenl  plaintif.  Sa  vois  te  rapproche  de  plu»  en 
pins  de  l'aboiement  d'un  jeune  chien,  et  s  articule .  si  on  peut  le  dire  ,  de  nu  esta 


delà, 


es  oreilles  qu'il 
dans  une  nlle, 


en  mieux.  D'abord  il  ethalait  une  oibur  infecte  qui  a  disparu  après  ,  a  b 
d'une  diète  purement  vrgétab  ;  la  fétidité  reparaissait  lorsqu'on  revenait  h  t 
rir  le  renard  de  viande  crue  el  surtout  de  proie  vivante. 

Dans  b»  premières  semaines  de  sa  vie,  l'animal  était  très- méchant  et  cherchait 
i  mordre  des  qu'on  voulait  le  prendre  j  tout  l'influence  de  l'étal  doiursti  que  il  a , 
depun  pltiMgurt  rooit,  perdu  cette  humeur  irascible ,  il  ett  devenu  d'une  docilité 
remarquable.  Si  pendant  huit  a  dix  jours  il  est  nourri  d'animaux  vivant  il  devinai 
plus  farouche.  Cependant,  a  quelque  régime  qu'os  b  soumette,  il  a  toujours  con- 
servé quelque  dune  de  ses  premières  habitude*.  Bien  qu'il  soit  repu  d'alimens.  U 
ne  manque  pas  de  poursuivre  les  petits  animaux  qu'il  rencontre,  et  les  cache  apte* 
let  avoir  mu  a  mort.  Quand  il  est  abandonné  en  liberté  dant  un  jardin,  il  cherche 
à  se  creuser  un  terrier.  Il  témoigne  habituellement  une  grande  antipathie  pour  le» 
chiens ,  et  dès  qu'il  en  voit ,  il  bur  montre  les  dents  el  se  met  en  mesura  de  di- 
ffuse; il  te  plaît  au  contraire  a  jouer  avec  les  chats  el  avec  on  chacal  qui  a  été 
ébvé  dan»  b  même  lieu  que  lui. 

—L'Académie  s'occupe  de  b  nomioation  d'un  académicien  libre,  pour  < 
b  pbre  vacante  par  suite  du  décès  de  M.  De»genettes. 

La  liste  de  candidats  présentée  por  la  coiumitûoo  porte  les  noms 
4*  M. de  Bonnard;  V  M.  Orfila;  V  M.  Ecries:  4*  M  b  doc  de  Rivoli. 

Avant  qu'oo  pav«e  an  scrutin,  on  donne  lecture  d'une  leltre  de  M  Or 
nonçant  qu'il  renonce  à  U  candidature. 

Au  premier  tour  de  scrutin.  M  de  Bonnard  obtient  44  suffragrs,  M.  Eyriès  7, 
M.  Or&b  »i  il  y  a  un  billet  blanc. 

M.  de  Bonnard  ayant  réuni  la  majorité  absoloe  des  suffrages ,  est  déclaré  élu  ; 
sa  nomination  sera  soumise  h  l'approbation  du  roi. 

On  nomme  également ,  par  voie  de  scrutin ,  trois  membre*  pour  faire  partie  de 
b  commis  ion  chargée  d'examiner  le»  pièces  pour  le  concours  des  eh 
et  chaussée». 

,  Dgplnet  Poacrbt  réunissent  li  i 
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oac.aaiSATiox  on  aorirèars. 

M.  Dutrocbet  lit  une  note  sur  U  structure  de  l'organe  roleloire  encx  ce»  anï  - 
nu.  Leuwcnboeck,  cornait  on  le  Mil,  le  supposait  forme  de  deux  véritables 
roue*  exécutant  ua  mouvement  de  million.  Spallautani  regarde  m  roue*  pré- 
tendues comme  «ne  suite  de  bru  ou  dr  cil»  dispose*  circulaire  Bien t ,  et  qui  par 
leur*  vibrations  rapides  simulent  une  rotation  :  cette  opinion  est  celle  qu'oo  »  !- 
■Kt  aujourd'hui  généralement 

Les  rotilrre*  sont  eo  général  u  petit» .  que  les  meilleurs  microscopes  ne  peu- 
vent Taire  connaître  la  véritable  structure  de  l'organe  en  question  ;  me  espère 
aesilr,  le  tuticofoirt  qundriitAi.  de  Lemarca,  rit  assez  grand  pour  se  prêter  à 
l'observation  :  ce  géant  a  pris  d'un  millimrlre  de  longueur. 

Ij  bouche  de  l'animal  eut  située  au  Tond  d  nu  entonnoir,  dan»  lequel  le<  globu- 
le* de  matière  verte  Bottant  dam  l'eau  *e  précipitent  par  l'effet  du  tourbillon  que 
|iroduil  dan  ce  liquide  le  mouvement  de  I  organe  rolatoirr  qui  couronne  l'enlon- 
noir.  A  un  grosû*>cmenl  de  300  diamètres,  ecl  organe  représente  I  aspect  d'une 
fraiac  à  la  Henri  IV,  aspect  résullant  de  plis  ou  (étions  arrondis  rxierocs  i  or 
chacun  de  res  feston*  change  continuellement  la  portion  de  la  Traite  qui  sert  à  le 
former,  empruntant  sans  cesse  a  son  raisin  de  droite,  par  exemple  la-vdis  que  le 
voisin  de  fauche  en  fait  autant  emert  lai.  Le  mouvement  ondulatoire  «le  ces  plis 
al  prit  pour  use  progression  de  la  matière  qui  compote  ces  mêmes  plis. 
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•  officielle, 
i  vaccinations  du  Gers. 
Id.  des  BiMrs-Alpes. 

Id  d'Ille  ct-Vibine. 

U.  de  l'Aude. 

Id.  de  l'Orne. 

U.  de  la  Manche. 

7*  U  de  Tarn-cl-Caronoe. 

8*  lettre  mioislérelle.  en  date  dv  6  mai,  avec  envoi  de  la  recette  cl  de  l'écban- 
laDon  d'un  remède  secret  dont  on  ne  dit  pas  ha  propriétés. 

»•  Lettre  idem,  idem,  avec  envoi  de  plusieurs  rapports  sur  la  frippe  des  Cotes 
du  Nord. 

lu'  Lettre  idem,  idem,  anc  envoi  da  rapport  du  mëdecia  des  eut  de  PIocl- 

bières 

Correspoopance  manuscrite. 
i  1*  Lctirc  de  M.  Vanderfaove»  de  Leyde;  remerrie  l'Académie  de  lavoir  nom- 
me c.irreipumlar.t. 

2*  Lettre  de  H  John  ftech  de  Kew-Tork  ;  même  objet. 

S*  Lelrre  de  M.  le  docteur  Coquin,  avec  envoi  d'observation*  sur  la  grippe. 

4*  Lettre  de  M.  le  médedo-inspecleur  dea  eaux  de  Chatekbsn. 

A*  Lrtlre  de  H.  le  docteur  Shanabo*.  accoucheur  eo  chef  de  l'hôpital  de  Dublin, 
sur  les  heureux  r fiels  de  l' cinétique  pour  assouplir  U  rigidité  du  col  de  I  utérus 

Ultre'dTaî'viïieroo.  pharmacie»,  sur  un  oegoent  dont  la  suie  (ait  b 

base 

7*  Tractetus  de  morbis  in  lsbadla  Irequenllssimi*,  anlore  J.  Thortenson. 

8*  Discours  sur  la  méthode  numérique,  par  M.  le  docteur  Forget ,  professeur  à 
la  f  aculté  de  médecine  de  Slrasl-ourg. 

L'ordre  du  jour  appelle  la  suite  de  la  discussion  sur  la  statistique  médicale. 

En  r  absence  de  U.  Louis,  U  Bouillaod  prend  le  premier  la  parole. 

Après  quelques  mots  obligés  sur  l'importance  de  la  question  ,  après  quelques 
ctogea  donoé*  au*  hommes  qu'il  va  combattre,  après  quelques  considérations  gè- 
■éralessur  l'objet  des  mathématiques.  M  ITouiluvud  entre  ea  matière  h  peu  prés 
en  c  i  termes. 

La  méthode  numérique  exclue  t-«llc  les  autres  méthodes,  est-elle  en  opposition 
avec  les  autres  méthodes?  On  pour,  ait  le  croire  a  la  manière  dont  argumentent 
nos  adversaires  ;  mais  M.  Double  l'a  vengée  de  ce  reproche-  Les  partisans  de  la 
ïque,  a-t-ildil.  placent  la  nuweratiun  au  premier  rang  de  leurs  «imrni 
mcaiion,  niai»  il  est  juste  de  reconnaître  qu'ils  ru  oui  d'autres  dont  iU  fout 


le  pas  encore  la  positiou  qu'il  veut  bien  faire  aux 


;  mais  je  n'accep- 
oa  pouvait  mieux 

H.  Dubois  d'Amiens  a  In  un  long  discours  sur  la  statistique.  A  la  manière  dont 
il  a  fiai ,  J  ne  doute  pas  qu'on  ne  m  considère  comme  un  des  plu»  redoutable* 
adversaires  de  cette  méthode ,  mais  il  avait  miens  commence.  Ko  effet,  il  a  dé- 
clare tout  d'abord  qu'il  se  proposait  de  parler  aoo  pas  contre,  nuis  tur  la  statis- 
tique U  est  convenu  que  tout  Ir  monde  comptait  en  thérapeutique;  qu'oo  avait 
toujours  compté.  Oui,  sans  doute,  on  a  toujours  compté ,  mais  vaguement ,  ep- 
pronmativemca! ,  et  c'est  contre  ce  vague  que  noua  noua  élevons.  On  compte 
aussi  quand  on  dit  que  et  pouls  est  fréquent  :  mais  quelle  différence  entre  celle 
manière  de  faire  et  celle  qui  consiste  à  dire  précisément  le  nombre  de  pulsations 
qu'il  bat  dans  un  temps  déterminé  ?  On  apprécie  aussi  la  température  avec  la 
main,  mais  la  main  peut  nous  tromper,  tandis  que  le  thermomètre  rend  toujours 
filclcnvui  le  degré  de  chaleur  du  milieu  ou  il  est  placé.  Ainsi,  point  d'à  peu  près, 
point  d'approximation  :  il  faut  des  expression*  concrètes,  il  faut  des  chiffres. 

Je  n'ea  dirai  pas  davantage  de  M.  Dubois  :  ce  serait  le  traiter  en  ennemi,  et 
il  s'en  oYfcn  I,  je  le  prends  au  mot. 

M.  Hisueno  s'est  destine  pins  franchement.  Il  a  attaqué  la  statistique,  et  il  l'a 
a'taqure  avec  intlnimenl  d'esprit  ;  ea  sorte  que  si  la  question  rtait  de  ceDes  que 
l'ispnt  peut  dreider,  nul  doute  que  la  victoire  ne  lui  relit.  Mai*  dans  les  scien- 
ce*, il  faut  surtout  des  raisons ,  et  celles  île  notre  confiére  nous  ont  paru  plus 
spécieuses  que  solides  Ainsi ,  il  commence  par  confondre  les  prubabiUlrs  du  ha- 
sard avec  les  probabibtes  des  mathématiciens ,  avec  le  calcul  des  probabilités. 
E»t-ce  un  pièce  ?  est-ce  une  erreur  ?  Ce  qu'il  y  a  de  certain  ,  c'est  que  Laplace 
qui  parait  être  fort  connu  de  M.  Bisoej»  a  fait  cette  distinction ,  xi  bien  qu  il  a 


i  prédit  que  la  loterie  devait  ruiner  tous  ceux  qui  auraient  la  faiblesse  de  s'y  aban- 
|  donner, 

|     M.  Bisueno  a  dit  :  Pourquoi  voulei-vous  que  l'on  accorde  a  votre  staliiliqoe 
plus  de  confiance  qu'à  nue  autre  ?  Elles  sniil  toutes  étalement  probables,  toutes 

I  également  légitimes  Ainsi,  celle  de  U.  Delaroque  vaut  celle  de  M  Louis,  celle 

i  de  M.  Bouillaud  celle  de  M  Cbontel  Messieurs,  je  le  nie;  et,  si  l'on  veut,  je  pro- 
pose de  nommer  une  commiisMon  pour  suivre  des  expériences  comparatives,  et 

|  j'use  promettre  à  l'Académie  qu'elle  saurs  bientôt  a  quoi  s'en  tenir  sur  le  nie  il  ■ 

j  leur  traitement  de  la  fièvre  tjpfioide,  par  exemple. 

M.  Bisueno  a  dit.  sur  les  majorités  et  les  minorités,  des  choses  fort  inr,éuien- 
ses,  et  sur  ce  point  nous  serions  bientôt  d'accord  Non  .  certainement,  la  vérité 
n'est  pas  toujours  du  coté  du  plu»  grand  nombre  ;  il  y  a  plus ,  c'est  qu'elle  est 

|  toujours  du  coté  du  petit  nombre  su  début  de  tootes  les  découvertes,  mais  bien- 

I  lot  la  lumière  se  fait  jour;  et ,  a  part  quelques  cerveaux  mal  organisés,  tout  le 
momie  se  rend. 

On  seul  que  nous  observions  !  mai*  cela  a  été  dit  de  tout  temps  ;  on  a  dit  aussi 
I  qu'après  avoir  observe  ,  il  fallait  comparer  les  observations  afin  de  les  grouper 
I  suivant  leurs  analogies ,  ou  de  les  distinguer  suivant  leurs  différences.  Ainsi ,  ce 
n'en  pas  faute  d'avis  et  de  conseils  que  les  statisticiens  assemblent  des  unité* 
avec  des  unités,  de  disaines  on  de  centaines  ;  s'il  est  vrai  qu'ils  tombent  dans 
|  cette  grossière  erreur.  Il  est  clair  que  ceux-là  feront  bien  de  s'abstenir  de  la  mé- 
[  thodé  numérique  >  ils  n'y  missiraienl  pas. 

lésais,  messieurs,  que  b  slatiuique  médicale  n'est  pas  facile,  j'en  ai  dit  les 
[  raisons  ailleurs.  La  plupart  des  problèmes  sur  lesquels  elle  s'exerce  sont  tellement 
I  compliqués ,  qu'on  ne  saurait  mettre  trop  de  soin  dans  la  détermination  des 
|  conditions  dont  ils  se  composent ,  ni  trop  prendre  garde  à  ne  commettre  aucune 
i  errrnr  dans  les  concluions  qu'on  tire  d  «o  nombre  donné  de  fait*  recueillis  sur 
\  un  objet  également  donné  de  la  clinique  mrdirale. 

El  avec  toutes  ces  précautions,  je  soutiens  encore  que  les  résultats  numéri- 
ques ne  peuvent  être  exactement  les  mêmes  dans  deux  séries  de  faits  soumis  au 
calcul ,  qu'autant  que  toutes  les  circouslnices  de  ces  faits  restent  aussi  exacte- 
ment les  mêmes,  et  comme  les  faits ,  eo  médecine ,  offrent  bien  rarement  cette 
parfaite  identité  de  circonataeces ,  il  s'ensuit  que  le  calcul  approximatif  m  de* 
proliabilités  est  presque  toujours  le  seul  dont  on  puisse  taire  usage  quand  il  s'a- 
git de  généraliser  an  résultat. 

Tel  était  le  sentiment  de  Laplace .  et  c'est  quelque  chose  que  d'avoir  I  aplece 
pour  soi. 

Après  avoir  observe ,  il  faut  formuler  le  traitement.  C'est  ce  que  n'a  pas  su  faire 
M.  Louis.  Il  parle  bien  dr  saignées  targn  et  almndanltt  ;  mais  cela  ne  signifie 
rien  ;  car  les  saignées  large  et  ttbondunu*  sont  pour  moi  de  petites  saignées.  La 
preuve  que  sa  formule  n'est  pas  la  mienne,  c'est  que  nous  sommes  arrives  î  des 
résultats  tout  iliffcreos  :  loi  a  dire  que  les  saignées  n'exerçaient  presque  aucun 
effet  salutaire  sur  U  plupart  des  phlegiuasies  aiguës;  moi  à  soutenir,  au  contraire, 
qu'elle*  y  sont  toutes  puissantes.  An  reste ,  nous  avoua  raison  l'un  et  l'autre , 
chacun  dans  les  circonstances  où  il  se  place.  M.  Louis  a  raison  de  dire  que  le* 
saign.  es  pratiquées  comme  on  les  pratiquait  avant  moi  sont  insignifiantes  ;  j'ai 
encore  plus  raison  de  dire  que  prai  iquèes  coup  sur  coup ,  elles  diminuent  la  mor- 
talité de  moitié. 

Ne  cro>e<  pas  cependant  que  je  sois  monomaninnuc  de  la  statistique  médi- 
cale. Jainxcl  'induction:  celait  la  metbode  de  Bacon,  et  c'est  eDe  qui  Pa  c< 
h  deviner  la  composition  do  diamant ,  à  deviner  que  k  ' 
chose  que  du  carbone  pur. 

Oo  a  demande  si  la  statistique  m'avait  fait  trouver  ma  méthode  des 
cous»  sur  coup.  Eh  non  ceileinemcnl ,  ce  ne  sont  pas  les  chiffres  qui 
aux  découvertes ,  c'est  le  génie.  (Explosions  de  rires.) 

liais  telle  est  la  liaison  de*  idées  que  lorsqu'on  s'est  formé  noe  opinion  sur  b 
nature  d  une  maladie,  makre  soi  on  est  porte  à  la  réaUscr  dans  b  llicrapcntiipic 
C'est  te  qui  a  fait  dire  »  Btrbat  que  tous  les  système*  ont  rcBoé  plus  OS  moins  ssr 
b  Ibérajieutique  ;  et  ceb  est  incontestable. 

Vojea  b  chirurgie,  elle  sait  que  la  luxation  est  un  déplacement  des  os ,  et  elle 
conclut  qu'il  faut  les  mettre  en  rapport  ;  eue  sait  qu'une  fracture  consiste  dans 
une  solution  de  continuité,  et  elle  conclut  qu'il  faut  rapprocher  les  f/tsgmeos  dea 
os  divisés,  etc.  MaUieurrasement  b  nature  des  mabdies  internes  est  obscure  ,  cl 
l'on  est  réduit  à  des  conjectures  qu'on  éprouve  ensuite  |**r  le  traitement.  N atti- 
rai* morba  un  oitencHt  cwra/io.  Ainsi,  après  avoir  longtemps  observé  la  fièvre 
tsphui.  le.  j'ai  vu  qu'ily  avait  deux  ordres  de  sjmpl6mes,  une  inflammation  dans 
le*  intestins  et  un  >  tat'seplique.  Que  devais-je  faire  ?  l'ai  pense  qu'il  fanait  com- 
battre l'inflammatiou  des  inatcstiiis  comme  on  combat  toutes  les 
etj  ai  opposé  des  antiputrides  à  l'état  de  putridilè;  j'ai  réussi. 

M.  Bisueno  •  accuse  les  statisticiens  d'avoir  nrgbgé  les  indications;  V osons;. 
Ici  H.  BnuiUaud  rite  un  passage  d'un  de  tes  écrits. 

H.  Bisueno  a  accusé  les  «taliniciens  de  Brgtieer  les  particularités  de 
ment.  Ira  variétés  individuelles;  voyons  encore.  Ici  M.  Bouillaud  lit  un 
d'un  de  ses  écrits. 

Maintenant  que  Ton  dise  que  je  n'entends  rien  à  b  statistique,  peu  m'importe  ; 
je  passerai  facilement  condamnation  sur  ce  point,  pourvu  qu'on  respecte  li  mé- 
tl,o-Jc  que  jecroisjbonne,  utile,  iodispensab^:.  La  vérité  est  que  je  n  alleebe  pasb 
mi^te  irrmrirfaoce  b  tous  les  relevés  que  j'ai  donnés.  Il  ne  faut  pas  perdre  de  vue 
que  l'arithmétique  médicale  tort  à  peine  de  renfaoce  ;  j'ai  donc  pu  me  troanp 
Je  tiens  particulièrement  aux  essais  que  j'en  ai  donné*  du*  le  traité  de  «" 
que  je  viens  de  publier. 

—  M  Double  Ut  contre  la  statistique  un  discours  qui  se  trouve  en  tète  de  la 
Gnmi  ssinicti  r..  Ce  discours,  aussi  profondément  pensé  que  bien  écrit,  a  étr 
écouté  aiec  un  silence  religieux,  il  a  obtenu  le»  applamlissemens  de  tout  ce  qu'il 
y  a  d'esprits  élevés  dans  b  docte  < 
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Si  nous  jugions  de  l'importune*  d'une  science  parle  nombre  des  tra- 
taux  dont  elle  est  l'ubjcl  et  par  le  (aient  de»  hommes  qui  s'en  occupent 
d'une  manière  presque  exclusive,  la  médecine  légale  serait  loin  d  être 
au  dernier  rang  parmi  relies  qui  sont  cultivée*  de  no»  jours.  Il 
que  quand  on  la  considère  dans  chacune  des  parties  dont  elle  se 


i-bc  des  ecvnnaissinces  humaines;  mais  il  n'en  est  plus  de  même  quand 
on  li  considère  dans  son  ensemble,  profitant  de*  propres  que  font  les 
sciences  mx  dépens  desquelles  elle  existe,  s'appropnant  les  fait*  nou- 
:aux  et  leur  donnant  souvent  une  bien  plus  grande  valeur  que  celle 
■'ils  ont  dans  la  science  a  laquelle  ils  appartenaient  d'abord.  C'est 
i  qu'elle  s'tst  approprié,  en  les  empruntant  A  la  chimie,  à  l'aoato- 
,  à  la  pathologie,  une  foule  de  faits  qui,  en  apparroce  peu  impor- 
ta, peuvent  cependant,  ei.ne  les  mains  du  méJecin  légi»te  ,  servir  à 
faire  découvrir  le  crime  ou  reconnaître  l'innocence,  et  qu'elle  a  obleou 
de  prendre  raog  au  nombre  de»  sciences  positives,  grâce  aux  travaux  de 
quelques  modernes  et  surtout  de  l'auteur  du  traité  que  nous  avons  en 
;  les  mains. 


:  permettait 

guère  qu'on  en  donnAt  une  bonne  et  exacte  définition.  Les  auteurs  an- 
ciens qui  n'attachaient  qu'une  faible  importance  au  rôle  du  médecin  lé- 
giste l'avaient  définie  simp'cmrnt  l'art  de  faire  de*  rapports  en  justice; 
nuis  aujourd'hui  que  l'importance  et  l'étendue  des  devoirs  du  méde- 
cin légiste  sont  mieux  compris,  que  les  progrés  des  science»  physique» 
ont  rendu  leur»  applications  à  la  jurisprudence  plus  nombreuses  et  plus 
précises,  on  convient  généralement  que  la  liebe  essentielle  du  médecin 
légiste  consiste  dan*  l'examen  approfondi  et  l'appréciation  judiciaire 
des  (ails  bien  plus  encore  que  dan»  la  rédaction  des  actes;  et  tous  les 
auteurs  se  sont  efforcé»  de  donner  A  la  médecine  légale  une 
plus  complète  el  plus  exacte. 

M.  Orfila  conserve  la  définition  qu'il  avait  donnée  dans  i 
édition  el  qui  est  aussi  remarquable  par  la  clarté  que  par  l'i 
.la  médecine  légale  comprend, selon  M.  Orfila,  l'cnsembledes  connais- 
sanecs  médicales  propres  A  éclairer  diverses  question  de  droit  cl  A  diri- 
ger les  législateurs  dans  la  composition  des  lois.  .11  semblerait  peut-être, 
d'après  le  fécond  membre  de  celle  définition,  que  l'hygiène  publique  on 
la  police  médicale  e»t  encore  une  de»  branche»  de  la  médecine  légale  j 
m  m  l'auteur  nou»  averti!  que  cette  dernière  ne  s'occupe  que  de»  causes 
porté.  *  devant  le»  tribunaux  el  1rs  cour»  de  justice.  Déjà,  en  effet ,  les 
questions  qui  te  rattachent  à  cet  ordre  de  cau»e*  sont  assez  nombreuse* 
et  assez  importante»  pour  qu'elle*  méritent  d'êire  traitée*  à  part.  L'hy. 
gièae  publique  est  donc  désormais  entièrement  séiurée  de  la  médecine 
légale  qu'il  serait  peut-être  plus  juste  d'appeler  médecine  judiciaire. 

Ce  n'est  pas  avec  moins  Je  ration  que  M.  Orfila  a  complètement  sé- 
paré de  la  médecine  légale  la  chimie  générale  et  la  toxicologie  qui  en- 

Resserrée  ainsi  dans  de  justes  limites,  la  médecine  légale  est  cepen- 
dant encore  si  vaste,  elle  »e  compose  de  tant  de  partie»  hétérogène»  et 
qui  paraissent  n'avoir  entre  elles  aucune  espèce  de  lien,  que  plusieurs 
auteurs  se  sont  dispensé»  de  chercher,  pour  le»  faits  qu'elle  comprend, 
une  classification  scientifique,  ou  que  ceux  qui  l'ont  entrepris  n'ont  pro- 
posé que  des  classifications  tout-A-lait  arbitraires.  Que  lrouve-t-on  ,  en 
« ffet,  de  scientifique  dans  la  division  admise  par  Fodc'ré  en  médecine 
légale  mixte  et  médecine  légale  criminelle?  La  classification  établie  par 
M.  Prunelle  en  quatre  sections,  sou»  le»  litres  suivait»  :  i°KxamrD  des 
corps  vivans  ;  »*  exatucD  drs  cadavre»  ;  3*  examen  des  corps  qui  n'ont 
point  eu  vie;  4*  examen  des  questions  relative»  à  l'exercice  de  la  mé- 
decine, liicnque  plus  satisfaisante,  ne  repond  cependant  pas  à  ce  que  l'on 
doit  attendre  d'une  classificat  on  vraiment  méthodique. 

Le  docteur  Mural  qui,  dans  sa  définition  de  la  médecine  légale  ,  la 
regardait  comme  conservant  la  santé  des  uns ,  guérissant  les  autres  ,  et 
veillant  A  la  sûreté  personnelle  de  tous,  avait  voulu  que  celte 


présent 3c  le»  mêmes  division»  que  les  autres  partie*  de  la  pathologie  ; 
il  reconnaissait  donc  une  nosologie,  une  éliologte  et  une  thérapeutique 
metiii  (i-lrgalcs;  puis  il  s'était  efforcé  de  rapporter  toute»  le*  question» 
dont  s'occupe  le  médecin  légiste,  à  des  viliations  i°du  contrat  social  ; 
■a"  du  contrai  de  mariage  ;  3*  des  lois  protectrices  de  l'enfance.  Cette 
classification,  qui  repose  sur  les  diver»  contrats  qui  licm  l'homme  dans 
la  société,  déjà  heureuse  par  elle-même,  l'est  encore  plus  par  la  facilité 
avec  laquelle  la  plupart  de»  questions  médico-légale»  se  rangent  dans 
ce»  trois  grandes  divisions.  La  mort  de  l'auteur  I  a  empêché  de  donner 
A  ce  plan  tous  les  développemens  nécessaires. 

Ces  classifications  et  quelque»  autres  peut-être  encore  étaient  trop 
(  évidemment  le  résultat  de  l'art  et  ne  ressortaient  pat  assez  du  sujet 
lui-même  pour  qu'elle  aient  été  généralement  adoptées;  et  aujourd'hui 
elles  sont  entièrement  abandonnées  par  tous  les  auteurs  de  traités  de  mé- 
decine légale,  au  moins  en  France  et  en  Angleterre  ;  elles  exigent  plus 
de  temps  pour  être  comprises  el  retenues  qu'elles  n'en  pouiraienl  faire 
économiser  par  le  rapprochement  aitificiek  et  forcé  des  parties  dispara- 
te» dont  se  compose  la  médecine  légale.  •  Adoptant ,  sou»  ce  rapport , 
dit  M.  Orfila,  1rs  idées  de  Mahon  qui  décrit  les  objets  sans  le»  classer, 
nous  attacherons  peu  d'importance  a  faire  ressortir  les  avantages  et  les 
vices  des  classification»  proposées;  tous  nos  efforts  seront  dirigé*  vers 
la  solution  complète  de*  diverse*  questions  ,  quelle  que  soit  Ta  place 
qu'elle*  occupent  dan*  cet  ouvrage.  ■  Nous  allons  donc  parcourir  rapi- 
dement les  différens  sujets  traites  dans  les  quatre  volumes  ,  cherchant 
A  faire  connaître,  autant  qu'il  nous  sera  possible,  la  pari  importante  que 
l'ai  Tcur  a  piisc  aux  travaux  qui  de  nos  jour»  ont  élevé  A  un  si  haut 
point  la  médecine  légale,  après  avoir  toutefois  jeté  un  coup  d'acil  sur 
les  premiers  temps  de  la  science  et  sur  se»  accroissement  :  uceetsif*. 

Ce  qui  nou*  cite  des  lois  des  peuples  les  plus  anciens  de  la  terre 
nous  offie  des  pieuves  nombreuses  que  de  loul  temps  on  a  cherché  à 
tcoir  compte  dt»  connaissances  physiques  et  médicales,  quelque  impar- 
faites qu'elles  fissent,  dans  la  composition  des  loi»  el  de*  régleinen».  Il 
serait  même  dilfieile  de  nier  que  les  lois  sanitaires  des  Hébreux  et  des 
Egyptiens,  bien  qu'un  peu  hostiles  à  la  liberté  individuelle,  n'indiquent 
de»  connaissances  supérieures  à  celles  que  nous  leur  attribuons  géoéia- 
lement.  Cependant  la  plupari  de*  monumens  qui  nous  restent  de  cet  an- 
ciens peuples  ont  plutôt  rapport  à  l'Iiygièoc  publique  et  a  la  police  mé- 
dicale qu'à  la  médecine  légale  proprcinriilditr.  N.nu  vi<yon»,  toutefois, 
par  plusieurs  lois  faites  sous  la  république  romaioe,  que  déjà  la  méde- 
cine légale  y  était  en  honneur.  Parmi  ces  lois,  nou*  citerons  surtout  la 
loi  Aquilia,  concernant  la  létbalité  relative  de»  blessores;  celle  sur  le» 
testament,  sur  la  séparation  des  époux  ou  la  nullité  du  mariage,  sur 
l'avorteraient ,  sur  la  présomption  de  survie;  enGn  sur  la  distinction 
de»  fou*  furieux  ou  en  démence  relativement  A  l'interdiction. 

A  uoe  époque  moins  éloignée,  Galieo  ,  le  premier,  donna  des  règles 
pour  reconnaître,  dans  les  questions  d'infanticide,  si  l'enfant  avait  on 
non  vécu;  il  écrivit  sur  les  maladies  simulées  cl  dissimulées  ,  sur  des 
question*  relatives  A  la  légitimité  et  à  la  ressemblance  ,  cl  il  est  vrai  de 
dire  que  l'empire  qu'il  exerça  pendant  iti  siècle»  sur  le*  tribunaux  et 
les  tnédecio»  n'était  pas  usurpé. 

Si  omis  voulons  suivre  le  développement  de  la  médecine  légale  dans 
le*  siècles  suivant,  nous  trouvons  réuoiet  eo  corps  de  doctrine  dans  le 
code  de  Jutlinien  le*  dispositions ,  suivies  jusqu'à  ce  jour,  relatives  an 
mariage,  à  l'époque  de  l  accouchement,  A  la  supposition  de  pari ,  à  la 
simulation  des  maladie*,  et  A  diverses  question*  qui  intéressent  l'homme 
Uni  au  civil  qu'au  criminel.  C'est  pour  la  première  fois  qu'on  voit 
employer  le  terme  d'impuissance  absolue  et  d  impuissance  temporaire  ; 
c'e»t  pour  la  première  fois  aussi  qu'on  voit  invoquer  eo  justice  Je  té- 
moignage des  médecins,  et  qu'oo  intercale  dan*  la  loi  les  devoir*  de 
ces  nouveaux  experts. 

Les  capilulaires  de  Cbarlemagoe  confirmèrent  ces  disposition*  :  ce 
législateur,  reconnaissant  que  dans  les  choses  qui  tiennent  à  la  nature 
humaine  ,  les  juges  doivent  manquer  de  lumières  pour  prooonc-r  avec 
certitude ,  il  ordonne  qu'ils  aienl  A  s'appuyer  de  l'avi»  des  médecin»,  et 
que  la  visite  ainsi  que  les  rapports  soit  ut  faits  par  de*  homme»  reconnut 
tnaitresel  non  suspects.  Depui*  cette  époque  jusqu'à  no» jour»,  l'interven- 
tion des  médecinsfut  donc  regardée  comme  un  point  de  droit  dans  toute 
les  divisions  du  vaste  empire  qui  avait  commencé  et  fini  avec  le  monar- 
que franc  lit. 

Il  est  pénible  de  voir,  pendant  les  siècles  suivan*  et  à  de*  époque*  en- 
core peu  éloignées  de  nous,  dans  quel  état  pitoyable  la  crédulité  publi- 
que avait  plongé  la  jurisprudence,  alor»  qu'on  en  appelait  pour  toutes 
les  questions  judiciaires  douteuse*  au  jugement  de  Dieu,  et  où  l'on 
avait  le  congres  jiour  les  imputations  d'impuissance ,  la  présentation  du 
cadavre  à  l'accusé  pour  savoir  si  le  sang  coulerait,  le  combat  en  - 
clos,  l'épreuve  du  fvii,  de  l'huile,  de  l'eaa  bouillante, etc. 


Digitized  by  Google 


DE  PARIS. 


305 


A  mesure  cependant  que  les  ténèbre*  do  moyeu  âge  te  dissipèrent , 
l'application  des  connaissances  médicales  dans  l'exercice  de  la  justice 
deriDl  plus  fréquente.  C'est  ainsi  que  Charles-Quint,  après  aroir  traité 
en  détail,  dans  sa  constitution,  de  l'infanticide,  de  l'homicide,  des  bles- 
sures ,  de  l'empoisonnement ,  etc. ,  établit  les  règles  que  doivent  suivre 
les  médecins  dans  leurs  rapports  judiciaires,  et  que,  plus  tard,  Henri  IV 
donnait  des  lettres-patentes  a  son  premier  médecin,  par  lesquelles  il  lui 
conférait  le  droit  de  nommer  deux  chirurgiens  dans  chaque  ville  et  un 
dans  chaque  lieu  moins  considérable  pour  faire,  à  l'exclusion  des  autres 
chirurgiens ,  les  rapports  sur  les  blessés ,  les  tués ,  les  mutilés ,  etc. 

La  France  n'entra  cependant  que  tardivement  dans  cette  vote  d'amé- 
liorations. Les  Allemands  furent  les  premiers  a  publier  quelques  écrits 
sur  l'application  de  la  médecine  aui  lois,  et, depuis  plut  d'un  siècle,  la 
médecine  légale  a  eu  des  chaires  publiques  dans  cette  contrée.  Nous  de- 
vons! Ambroise  Paré  le  premier  ouvrage  de  médecine  légale  écrit  en 
français.  Son  Traité des  rapports,  publié  en  1695,  bien  qu'entaché  des 
préjugés  de  son  temps,  n'en  a  pas  moins  été  pendant  plus  d'un  siècle  le 
seul  guide  des  chirurgiens  français  commit  pour  les  rapports.  Les  tra- 
vaux de  la  célèbre  Académie  de  chirurgie  ne  furent  pas  sans  d'heureux 
résultats  sur  les  progrès  de  la  médecine  légale.  Louis  enseigna  publi- 
quement aux  écoles  de  chirurgie  l'art  de  résoudre  diverses  questions 
relatives  à  la  médecine  légale  et  à  la  police  médicale.  Ses  lettres  sur  la 
certitude  det  S'gnes  de  la  mort ,  ses  mémoires  sur  les  noyés  ,  sur  les 
moyens  de  distinguer  sur  un  corps  pendu  les  signes  du  tuiadede  ceux 
de  l'assassinat,  sur  les  naissances  tardives;  ses  consultations  dans  les 
causes  de  Montbailly ,  de  Syrren,  de  Calas,  «ont  autant  de  traits  de 
lumière  qui  ont  rejeté  bien  loin  tout  ce  qui  avait  été  écrit  avant  lui. 
Les  auteurs  de  l'Encyclopédie  s'empressèrent  aussi  de  plaeér  la  méde- 
cine légale,  comme  très-avancée,  parmi  les  ronnaissancrshuuiaines;  eufin 
la  loi  du  14  tentu  re  apporta  le  complément  à  Uni  de  travaux  ,  en 
créant  une  ihaire  de  médecine  légale  dans  toutes  les  Facultés  de  méde- 
cine de  France. 

L'Italie  n'est  point  restée  en  arrière,  et  depuis  deux  siècles  ses  mé- 
decins ont  pris  une  part  honorable  anx  progrès  de  la  médecine  légale  : 
en  Angleterre,  au  contraire,  elle  n'a  cotnmeoeé  à  être  cultivée  que  très- 
t.irdiveuimt  ;  aujourd'hui  encore,  son  élude  n'y  reçoit  pas  tous  les 
encourage ment  auxquels  elle  a  droit,  et  même  elle  n'a  pas  encore  d'en- 
scigrement  public  au  collège  des  chirurgiens. 

Si  nous  voulions  indiquer,  même  sommairement,  les  principaux  tra- 
vaux publiés  sur  la  médecine  légale  depuis  le  commencement  du  siècle 
actuel,  nous  dépasserions  de  beaucoup  1rs  bornes  dans  lesquelles  noua 
devons  nous  renfermer.  Il  nous  suffira  de  dire  que  les  diJférentcs  bran- 
ches de  la  médecine  ont  toutes  pris  part  a  ces  progrès,  et  de  signaler 
les  modifications  les  plus  importantes  introduites,  par  M.  Orfila,  dans 
l'étude  de  la  médecine  légale  ,  dont  quelques  parties  ont  acquis  par 
set  travaux  l'allure  toute  positive  et  rationnelle  des  sciences  physi- 
ques. 

Les  questions  relatives  a  Tige  ont  reçu  dans  le  Traité  de  méde- 
cine légale  de  vastes  dérelopp>  meus,  en  raison  des  travaux  des  célè- 
bres accoucbeuis,  (t  des  anatomistes  de  notre  époque,  sur  l'embriologic 
et  sur  l'accroissement  graduel  des  organes.  Nous  en  diruns  autant  de 
celles  qui  te  rattachent  à  l'identité;  elles  ont  acquis  un  grand  intérêt  dans 
ces  dernières  années ,  par  la  précision  que  l'on  a  pu  mettre  dans  leur 
solution,  et  dont  l'affaire  de  la  veuve  ilourt  a  fourni  un  exemple  si  re- 
marquable. Une  question  d'identité  qui  a  fixé  spécialement  l'attention 
de  M.  Orfila  et  qu'il  a  traitée  avec  cette  exactitude  minutieuse  et  cette 
sûreté  dans  les  inductions  qui  sont  indispensables  dans  des  lèche  relies 
de  cette  nature ,  c'est  celle  de  la  coloration  artificielle  des  cheveux  que 
les  criminels  emploient  quelquefois  pour  éviter  d'être  reconnus.  Cette 
question,  qni  n'a  été  agitée  que  tout  récemment,  et  qui  n'avait  pas  en- 
core été  indiquée,  nous  ci  oyons,  a  fourni  à  M.  Orfila  l'occasion  de  faire 
un  grand  nombre  d'expériences  qui  ne  peuvent  laisser  aucun  doute  sur 
les  conclusions  qu'il  en  tire ,  savoir,  qu'un  individu  peut,  a  volonté, 
changer  la  couleur  de  ses  cheveux  ;  paraître  cbilaio  pendant  une  se- 
maine ,  lorsqu'il  avait  des  cheveux  noirs  ;  devenir  blond  la  semaine 
d'après ,  offrir  plus  tard  une  chevelure  blanchâtre  et  même,  quelque 
temps  après,  tétablir  les  couleurs  blonde,  marron  et  notre,  qu'il  aurait 
pu  développer  d'abord,  et  qu'il  est  facile  de  reconnaître  si  ces  change- 
ment de  couleur  sont  le  résultat  de  l'action  du  chlore.  Le  chlore  joue 
en  effet  le  principal  rôle  dans  ces  opérations ,  qui  exigent  des  connais- 
sances chimiques  trop  étendues  pour  être  pratiquées  par  des  criminels 
vulgaires. 

".'une  des  améliorations  les  plus  nutaMcs  apportées  dans  les  temps 
leroes  à  la  législation  est  celle  relative  à  la  criminalité  des  actes 
commis  par  cette  clatse  d'aliénés  qui ,  depuis  les  travaux  de  N.  Es- 
quirol,  sont  désignes  tout  le  nom  de  mooomanes.  Soit  que  nous  ad- 


mettions .  ainsi  que  parait  le  faire  M.  Orfila ,  l'existence  de  la  mono- 
manie  telle  qu'elle  a  été  décrite  dan»  ces  derniers  temps ,  c'est-à-dire 
un  désordre  de  l'intelligence  complètement  limité ,  et  dans  lequel  le 
malade  pense  et  agit  raisonnablement  toutes  les  fois  qu'il  ne  dirige 
point  son  atteolioo  vers  l'objet  unique  sur  lequel  il  délire;  soit  que 
nous  pensions  avec  M.  Falret,  dont  l'opiniou  a  une  si  haute  va- 
leur dant  les  questions  d'aliénation  mentale,  que  cette  monoma- 
nie n'est  jamaitqu'tpparenie  et  qu'en  examinant  avec  toute  l'attention 
désirable ,  il  est  facile  de  reconnaître  que  l'intelligence  du  malade  erre 
sur  plus  d'un  point ,  la  question  de  la  monomanie,  envisagée  sous  le 
point  de  vue  médico-légal,  est  des  plus  importantes;  il  ue  s'agit  en 
effet  de  rien  moins  que  d'arracher  a  l'érhafaud  ou  à  d'autres  peines 
infamantes  des  malheureux  que  l'on  serait  tenté  de  regarder  comme 
criminels,  taudis  qu'il»  ne  sont  que  fous.  Déjà  les  tribunaux  allemands, 
grlce  aux  travaux  de  liencL,  de  Mend,  etc. ,  avaient  admis  l'existence 
de  la  manomanie  chez  un  grand  nombre  d'inculpés  qu'ils  avaient  acquit- 
tés des  crimes  pour  lesquels  ils  étaient  poursuivit,  en  su  bornant  a  lea 
faire  enfentiT  dans  des  maisons  d'aliénés  ,  qu'en  France ,  malcréles 
travaux  de  Pinel,  de  Georgtt,  de  Fodéré,  de  MM.  Esquirol  Ferruset 
autres,  ces  idées  n'étaient  admises  qu'avec  une  difficulté  extrême  nous 
ne  dirons  pat  par  les  masses  ignorantes,  mais  par  les  magistrats  et 
même  par  quelques  médecins  peu  familiarisés  avec  ce  genre  d'étude.  Il 
est  dès  lors  facile  de  concevoir  comment  le  jury  se  laisse  si  souvent 
égarer  dans  des  faits  de  ce  genre  par  les  plaidoyeisdu  ministère  publie, 
qui ,  tout  en  agissant  de  bonne  foi ,  provoque  une  position  sévère ,' 
souvent  capitale  ,  là  où  il  réclamerait  l'indulgence  des  juges,  si  l'aflec'- 
lion  dont  nous  parlons  était  plus  généralement  connue.  Cependant  IV 

Sinion  publique  commence  .  parmi  nous,  à  preudre  sur  ce  point  une 
irection  plus  juste  ;  niais  c'est  aux  médecins  surtout  qu'il  appartient 
de  la  diriger,  de  l'éclairer.  Cette  partie  du  travail  de  M.  Orfila  ,  con- 
sidérée du  point  de  vue  d'où  il  l'a  prise ,  et  pleine  de  faits  inté- 
ressans,  ne  laisse  rien  à  délirer.  Nous  sauliailons  qu'elle  arrive  avec 
toute  l'auloriié  que  lui  donne  la  juste  célébrité  de  son  auteur  aux  mains 
de  tous  les  magistrats  qui  sont  encore  imbus  d'idées  erronées  à  cet 
égard  ;  ils  n'appelleraient  plus  le  glaive  delà  loi  sur  la  lête  de  ma' heu- 
reux qui  méritent ,  au  contraire ,  toute  leur  commisération  ,  et  les  mé- 
decins ne  seraient  plus  accusés  de  multiplier  les  crimes  en  favorisant 
par  une  fausse  philanthropie  l'impunité  et  la  sécurité  des  criminels. 

L'intérêt  de  la  société  et  det  moeurs  exige  que  la  vie  de  l'enfant  qui 
vient  de  naître  reçoive  des  lois  eetle  protection  à  laquelle  il  aurait 
du  reste  droit  eomineiodividu  ;  de  là  de  nombreuses  recherches  tur  l'a- 
vortement  et  l'infanticide,  et  dont  nous  trouvona  un  exposé  complet  as- 
socié à  une  critique  judicieuse.  Mais,  avant  d'enlrepreodrc  li  solution 
des  diverses  questions  qui  s'y  rstljcheut,  M.  Orfila  a  jugé  à  propot , 
etaveeraison.dejeteruneoup  d'œil  sur  les  caractères  anatomique.s 
des  organes  des  nouveau-nés  dans  l'étal  normal  et  dans  l'eut  patholo- 
gique. Des  recherches  nombreuses  faites  par  Billard  à  l'hospice  des 
Eifaos  Trouvés,  et  suivies  par  M.  Devergiefi).  lui  ont  permis  de  rem- 
plir heureusement  le  cadre  qu'il  s'était  tracé. 

Les  maladies  auxquelles  le  feetu*  est  exposé  pendant  la  grossesse,  et 
qui  souvent  déterminent  sa  mort  dans  l'utérus ,  ont  surtout  fixé  l'atten- 
tion des  médecins  allemands  :  leurs  recherches  sont  exposées  et  discu- 
tées avec  tous  les  développement  que  peuvent  nécessiter  les  discussions 
médico-légales  relatives  à  l'avortement  ou  à  l'infanticide. 

La  doriioasie  pulmonaire ,  qui ,  bien  qu'indiqnée  par  Gallien .  ne 
fut  cependant  appliquée  à  la  médecine  légale  que  vers  la  Gn  du  1 7*  siè- 
cle parSehreger ,  a  été  l'objet  de  nombreuse*  contestations  qui  n'en  ont 
que  mieux  démontré  l'importance.  Tout  en  accordant  an  procédé  pro- 
posé par  le  docteur  Bernt,  pour  déterminer  si  un  feetus  a  vécu  après 
l'accouchement,  et  aux  recherches  expérimentales  qui  s'y  rattachent , 
toute  l'importance  qu'elles  méritent ,  M.  Orfila  fait  remarquer  judi- 
cieusement que  lors  isjfroe  qu'on  est  parvenu  à  établir  ,  de  la  manière 
la  plus  positive,  que  l'enfant  a  respiré,  soit  pendant,  soit  après  la  nais- 
sance,  on  te  gardera  bien  de  conclure  qn'il  a  été  tué:  la  véritable 


pierre  de  louche  dans  cette  question ,  c'est  de  reconnaître  s'.l  existe  des 
traces  indiquant  qu'il  a  été  victime  de  manœuvres  criminelles. 

Dans  la  question  relative  à  l'utilité  et  a  la  moralité  de  l'avoilement 
provoqué  dans  un  intérêt  de  conservation  pour  la  mère  et  pour  l'en- 
fant, M.  Orfila  adopte  l'opinion  qui  est  généralement  admise  en  An- 
gleterre r!  nous  croyons  aussi  en  Allemagne,  et  peose  qu'il  rstiles  cas 
où  l'accouchement  prématuré  doit  être  provoqué  dans  l'intérêt  de  la 
mère  cl  de  l'enl.u;. 

Les  questions  relatives  aux  blessures  comprennent  une  foule  d'élé- 
mens  qui  compli  ment  singulièrement  les  recherches  à  faire  sur  < 


(lj  Noos  retirons  compte  dans  un  prochain  nomtru  de  I  outr.rt  important  de 
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Ai(i»ile  médecn  légiste  est  appelé  du. pie  jour  i  déterminer  quelle  sera 
la  durée  probible  de  la  oub  lie,  *on  issue,  quelle  part  ou  doit  faire  a 
la  plaie  elle  mêine  dans  les  accidens  qui  surviennent  ;  à  rcrooaaîlre  la 
nature  et  la  forme  de  l'instrument  vulnéraol ,  le  temps  qui  s'est  écoule 
depuis ,  etc.  On  a  apporté  à  l'csatii'D  de  ces  questions  une  grande  exac- 
titude ;  et  les  travaux  de  M.  Oifila  ont  surtout  jeté  une  vive  lumière 
sur  leur  partie  chimique  1 1  spécialement  sur  les  moyens  de  distinguer 
les  taches  de  sang  sur  les  inttrumeos  en  fer  ,  sur  les  étolfcs ,  etc. ,  des 
taches  de  rouille  et  autres.  Celle  matière  ayant  fait  l'objet  d'un  mémoire 
publié  par  M.  Lassa  igne  en  i8i5,  M.  Orfila  rappelle  que,  dès  l'année 
i8a3  ,  il  l'avait  traitée  dans  une  de  ses  leçons  à  la  Faculté  de  médecine. 
Quant  au  signe  indiqué  par  M.  Barruel  pour  distinguer  le  sang  de 
l'homme  de  celai  de  la  femme  et  de*  animaux  ,  M .  Orfila  reconnaît 
que  ,  dans  beaucoup  de  cas,  il  ne  peut  être  d'aucune  valeur.  Il  en  ac- 
corde encore  moins  à  l'observation  à  l'aide  du  microscope  dans  le  même 
but. 

Le  troisième  volume  comprend  tout  ce  qui  a  rapport  aux  empoisoo- 
nemens  et  quelques  question»  qui,  sans  tire  médicales,  sont  cependaut 
du  ressort  des  chimistes  experts  auxqnels  M.  Orfila  tenait  à  offrir  un 
travail  complet  sur  la  mature.  Ces  questions  se  rattachent  à  la  falsifica- 
tion des  actes ,  des  écritures ,  a  la  fausse  monnaie ,  etc.  Si  nous  voulions 
signaler  tous  les  progrès  récens  indiqués  dans  ce  volume ,  nous  serions 
obliges  de  le  copier  presque  tout  entier.  La  toxicologie  est  une  science 
d'origine  toute  moderne  et  quia  fait  en  pende  temps  de  rapides  progrès, 
au  moi  os  pour  ce  qui  concerne  la  partie  chimique.  Peut  être  pourrai  t- 
on  dire,  il  est  vrai,  qne  la  partie  médicale  de  cette  science  est  restée 
<  n  arrière  sous  plus  d'un  point  de  vue ,  parce  qu'on  n'a  pas  assez  tenu 
compte  des  éludes  physiologiques  et  pathologiques  sans  lesquelles  la 
science  reste  incomplète. 

fl  est  généralement  admis  aujourd'hui  qne  le  seul  sigoe  qui  puisse 
donner  la  certitude  de  l'empoisonnement,  c'est  la  découverte  du  poison 
par  l'analyse  chimique,  pour  les  poisons  qui  s'y  prêtent,  et  la  détermi- 
nation de  leurs  caractères  physiques,  pour  ceux  qui  appartiennent  au 
regoe  organique.  Toutes  les  autres  circonstances  qui  ne  se  rattachent 
pas  à  la  nature  du  poison  ou  aux  phénomènes  morbides,  quelque  im- 
portantes qu'elles  soient  aux  yeux  des  magistrats  et  des  jurés  ,  ne  sau- 
raient être  prise» en  considération  par  le  médecin  dont  le  jugement  n'rst 
invoqué  que  sur  ce  qui  concerne  les  conmissaners  spéciales  qu'il  doit  ! 
pussrdcr.  C'est  surtout  l'analyse  chimique  qui  doit  lui  fournir  la  solu- 
tion de  la  plupart  des  questions  qui  lui  sont  adressées.  Les  recherches 
propres  à  M.  Orlil.i  que  contient  ce  volume  sont  en  si  grand  nombre 
qu'on  ne  peut  attendre  qne  nous  tentions  d'en  donner  ici  même  l'analyse 
la  plus  biève.  Il  nous  suffira  de  répéter  avec  tous  les  toxicologues  qu'il 
n'est  pat  de  questions  de  quelque  importance  qu'il  n'ait  cherché  à 
érJaircir,  non- seulement  par  1rs  recherches  chimiques ,  mais  encore 
par  les  expériences  sur  les  animaux  et  par  l'observation  pathologique. 
Il  est  peu  de  queslionsde  toxicologicdont  il  n'ait  simplifié  le»  opérations 
•m  qu'il  n'aitmodifieesd'une  manièi  e  quelconque  et  presqur  toujours  utile. 
.Vir  beaucoup  de  points  mcincila  proposé  des  méthodes  loul-a-fait  nou- 
velles et  qui  ont  été  admises  par  la  plupart  des  toxicologues.  Ainsi,  nous 
nierons  ses  tiavaux  sur  l'acide  nitrique,  l'acide  sulfurique ,  la  po'assc, 
l'eau  de  javelle ,  le  deulo  chlorure  de  mercure  ,  les  préparations  arsé- 
nicalcs,  l'éméti'pie,  etc.  Tons  ces  travaux  donnent  au  troisième  volu- 
me une  haute  importance  ,  parce  qu'il  rvolicnt  ce  qu'il  y  a  à  la  fois  de 
plus  oeuf  et  de  plus  positif  co  médecine  légale.  Ce  volume  seul  suffirait 
a  la  célébrité  d'une  longue  carni-re;  cl  si  l'auteur  avait  eu  soiu  de  mé- 
nager la  publication  des  parties  importantes  qu'il  renferme  en  si  grand 
nombre,  nul  doute  que  U  réputation  du  savant  prévaudrait  aujourd'hui 
de  beaucoup  sur  celle  de  I  administrateur. 

Le  quatrième  volume,  divisé  en  deux  parties,  présente,  sons  le  titre 
de  Traite  des  exhumations  juridiques,  un  ouvrage  à  part  et  qui  cepen-  | 
dant  était  indispensable  comme  complément  du  Traite  de  méd  cite  \ 
lejile-  C'est  toutefois  une  heureuse  idée  que  d'avoir  réuni  ainsi  sous  un 
même  titre  tons  les  documens  qui  se  rattachent  aux  exhumations,  bien  ! 
que  que!  |urs-uns  d'entre  eux  aient  plutôt  rapport  à  l'hygièoe  publique 
qu'a  la  médecine  légale.  M.iis  il  existe  encore  tant  de  préjuges  ,  même 
parmi  les  me  le  int.sur  les  dangers  qui  accompagnent  les  opérations  re-  , 
latives  aux  t-thumalions,  qu'on  ne  peut  trop  louer  M.  Orlila  d'avoir  j 
cherché  à  combattre  les  opinions  erronées  qui  sont  encore  générale-  i 
ment  admises  sut  ce  point,  cl  qui,  dans  tant  d'occasions  ,  ont  empêché  i 
1 1  uvberchc  de  U  vérité  et  le  développement  de  la  félicité  publique,  i 
I.'  s  f  uts  nonLre  ux  qu'il  cite  à  celte  occasion  ne  permettent  pas  de  dou-  ! 
lir,  ainsi  que  Parent-Ducli  jtelcl  l'avait  déjà  démontré,  que  ces  dangers  | 
n'aient  i  le  considérablement  exagérés  cl  qu'il  ne  sjit  bien  facile  de  se 


mettir  à  l'abri  de  ceux  qui  tout  réclleincut  à  caindre.  Les  titres  des 
principales  divisions  de  cet  ouvrage  que  nous  allons  indiquer  suffiront 
pour  en  faire  connaître  tonte  l'importance. 

Première  section.  Léçislation  relative  nui  exhumations  juridiques; 
dangers  dont  elles  peuvent  être  accompagnées;  manière  de  1rs  faire,  et 
précautions  pour  éviter  ces  dangers. 

Deuxième  section.  Changrmcos  physiques  éprouvés  par  les  organes 
aux  diverses  époques  où  l'examen  des  cadavres  peut  être  ordonné,  soit 
que  1rs  corps  aient  été  déposés  dans  la  terre,  dans  l'eau  ,  dans  les  fosses 
d'aisance  ou  dans  le  fumier. 

Troisième  section.  Application  a  la  médecine  légale  ;  utilité  des  ex- 
humations pour  éclairer  les  questions  relatives  aux  empoisonDcmeos  , 
aux  blessures  et  réfutation  des  auteurs  qui  les  ont  considérées  non-seu- 
lement comme  inutiles,  mais  encore  comme  pouvaot  induire  quelque- 
fois les  experts  en  erreur. 

Avons-nous  besoin,  après  avoir  cherché  a  donner  nne  faible  idée  de 
l'importance  du  Traité  de  médecine  légale  sous  le  rapport  scientifi- 
que, de  due  qn'il  offre,  comme  ouvrage  élémentaire ,  toutes  les  condi- 
tions requises  :  clarté,  concision  et  exactitude.  Mais  les  nombreux  élè- 
ves qui  de  tout  temps  ont  suivi  les  cours,  a  La  fois  si  brillant  et  si  ins- 
tructifs, de  l'auteur,  savent  a  quel  degré  il  possède  le  lalrnl  «lu  profes- 
sorat qu'on  retrouve  tout  entier  dans  son  Traité  de  médecine  légale. 
Nous  ne  terminerons  pas  cependant  sans  exprimer  a  l'éditeur,  notre 
étonneinenr  de  n'avoir  pbint  trouvé  de  titre  courant  en  tête  des  pages 
des  trois  premiers  volumes  q<ii  n'offrent  que  la  simple  pagination  réser- 
vée ordinairement  aux  mémoires  peu  étendus  ;  il  serait  le  seul  qui  eût 
méconnu  l'importance  des  travaux  qu'il  était  de  son  devoir  de  faire  res- 
sortir et  d'indiquer  d'uue  manière  convenable. 


VARIÉTÉS. 

reçu  de  H.  Foisaac  une  lettre  que 


—  No«s  i 
nous  force  à 

—  M.  Malte,  agrège  de  U  Faculté  de  Strasbourg  vient  d'obtenir  une  ■_ 
d'or  au  concours  ouvert  par  MM.  I-*  rédacteurs  des  Annal  f  cTh/giènt  tt  dt 
Mtili-cint  Ugalê, 

—  Après  avoir  servi  avec  distinction  en  qualité  de  chirurgien  militaire  ,  après 
s'être  signale  a  l'occasion  do  choléra  par  un  courage  et  un  dévouement  a  lotit* 
éprenve  qui  loi  méritèrent  I  honneur  d'être  propose  pour  la  décoration  de  la  Lé- 
gion  d'Honneur,  le  docteur  Fourrante  apprit  l'invasion  de  li  pr»tc  en  Egypte,  et 
sollicita  du  miuittre  un  congé  pour  aller  observer  l'épidémie,  là  il  se  livra  a 
d'important  et  pénibles  travaux  et  à  de  périlleuses  recherches.  Bientôt  il  tomba 
frappé  par  ce  lernhle  fléau,  emportant  asec  lui  l'estime  et  le*  regrets  du  général 
docteur  Clot-bey  et  de  tons  ses  collaborateurs. 

Les  amis  de  (eu  M.  le  docteur  Fourcade.  au  nombre  desquels  nous  citerons  la 
baron  Larrev,  les  docteurs  Parisct,  Case,  IMirvwi,  les  docteurs  Amassât,  Labat . 
etc. ,  croiraient  n'avoir  accompli  que  la  moitié  de  leur  tiehe,  s'ils  se  bornaient  à 
rendre  hommage  à  la  mémoire  d'un  homme  ipu  a  honoré  le  nom  français  -.  il  a 
laissé  sans  ressources  et  dans  la  détresse  une  mire  veuve  dont  il  élait  Tonique 
soutien  :  ils  regardent  comme  un  devoir  d'ouvrir  onc  souscription  en  faveur  de 
cette  mère  infortunée,  persuadés  qu'un  appel  fait  ans  confrères  do  docteur  Fow- 
cadertaus  amis  de  l'humanité  ne  restera  pas  sans  effet. 

La  souscription  est  ouverte  clin  M  IXuianche,  notaire,  rue  de  Cond*.  S. 

— La  Arène  liriianniqur,  qniajelè  dans  la  circulation  tant  de  vues  utiles,  tant 
de  projet»  réalisaliles,  cl  mu  depuis  «a  création  a  vu  d'année  en  année  son  succès 
grandir  et  son  influence  s'aecroitre,  vient  d  être  mise  en  actions.  Les  éditeurs  da 
ce  recueil  vont  publier  une  troisième  édition  île  cette  importante  collection  qui 
reoimc  a  e'Ie  seule  le  mouvement  île  l'intrlligritce  et  de  la  civiliiation  en  F-uropc 
cl  en  Amérique,  pendant  les  trente  dernières  années.  On  ne  saurait  trop  encou- 
rager une  telle  entreprise,  qoi  intéresse  a  la  fois  les  savans  et  les  gens  dn  monde. 

—  Ts.iitJ il  -4  ntataditt  Jf  L>  mv'U  êpinitn ,  contenant  l'histoire  analomi- 
que,  phviolisgiqne  et  pathologique  de  tv  centre  oervcul  chea  l'homme;  par 
C  -P  Obvier.  d  Angers,  docteur  en  médecine  de  la  Faculté  de  Paris;  elictalicr 
de  la  Légion  d'Honneur;  chirurgien  honoraire  du  1*  dispensaire  de  la  société  pbi- 
lanlropi'i'ie  ,  mcaibre  île  l'Académie  rnsale  île  médecine,  de  U  société  médir-ilc 
d'rmulilKin,  de  l'athenec  de  médecine  de  Paris,  delà  société  deeliimie  médicale: 
meiu'irr  correspuniUnt  de  la  société  royale  de  médreioc  de  Marseille,  de  la  socié- 
té de  nièJerinc  .l'Angers,  de  Rouco,  de  BrnseliVs.  de  la  société  d'agriculture, 
sciences  et  arts  de  Méaux;  de  la  société  mnlico-ptiil>>sopl>iipie  de  Wiirlrboorg, 
de  la  société  pharmaeolngiqiie  do  nord  de  rAlleniajne.de  la  vm-jelé  méilico  légale 
du  grand -duché  de  I 

'dilion,  rc 

pris. 

dioet.  Ij.  \r\7. 


le  Unie,  et  de  U  Faculté  centrale  de  m  'tireuse  de  Bogota  Troi- 
.    vue,  corrigée  et  augmentée  ;  avec  quatre  plant-lies.  2  vol.  in-6\ 
5  f.  Paris,  Mtqui'aou  Marvis  wre  et  (ils ,  hliraires-tdiUurs,  roc  du  Jar- 

tj.  I  ?:{?. 


Le  Rédacteur  en  chef.  Juirs  (Verni*. 
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U  Cuim  nttsMutt  cr  P««  f  rïowlie  Je  tant,  et  Cï.ni,,«e  «Vi  Mpiianx  renoe»)  P-"1"  «"«»  I*»  »*nedi».  ebaqur  numéro  e»t  composé  de  16  | 

12  colonnes  .  et  cqurnul  •  H  (halles  io-8".  Le  prix  de  l'abonoeauent  est.  pour  Pan»  et  1»  Drpartemeiis .  de  40  fr.  par  m .  lu  (r.  pour  i  moi) .  et  1 0  fr.  pour  i 
bom.Pow  1'ÉtrtDfcT.  44  tr.  Le»  abonnement  or  peuvent  dater  <pe  da  rommrtkremenl  dno  trimestre,  i"  Janvier.  I"  Avril,  I"  Juillet,  f  Octobre.  — 
Oat'ibomu?  •  Pari»,  an  bureau  du  Journal,  nt  Poit.onnitre.  n*  S  .et  <Uo«  le»  DeptrUne» .  ches  ton  le»  Directeur»  du  poste*.  —  On  ne  reçoit  <p*  te 


BOMMAIRX. 

I-  Trxvacx  o.iûiBicx.  Elude*  iur  le»  laxalious  tcapulo-bomerale».  —  II.  Cou- 
aéniciLE.  Fait  analogue  à  celai  da  Abdel  -L  Petit  i  iWi 
considérable  dan»  le  creux  de  faisselle  droite  :  pataagedu  pui  dan»  U  cavité 
pectorale;  mort,  ouverUre»  nttaleutea  i  travers  lei  muscles  intercostaux ;  les 
poumons  sont  sain»»  etc.  —  Observatioo  sur  l'emploi  de  la  pondre  de  Sencv. 
—  Observation  d'aoévrisme  de  l'artère  mil  aie ,  fuéri  sans  ligature.  —  Obser- 
vation d'ecebjmose  spontanée. —  III  T«iv»cx  acinraiiiur»  Académie  des 
sciences .  séances  des  8  eM  5  mai  ;  —  De  médecine ,  séance  du  i  6.  —  IT.  Bi- 
«Liooearnir.  Oistoire  giiicrale  et  particulière  des  anomalies  de  l'organisation 
cbci  rh.)Dime  et  les  animaat.  —  Fililuxiou.  Académie  de  médecine.— Swle 
de  la  discussion  sur  U  méthode  numérise. 


PATHOLOGIE  EXTERNE. 

jStl-mfs  «lr  les  luxations  scapl'lo-huméalbs ',  par  M. 

PeTBFQUI!»  ,  D.-M.  ,  P. 

•  L'histoire  des  luxatioos  scapulo-hurnrrales  est  ccrtiioement  encore 
a  aujourd'hui  une  des  plus  difficiles  cl  de»  inoins  connues,  quoique  dans 
a  ces  d'iniers  temps  surtout  de  louables  elToits  aient  été  faits  pour  ra- 
»  mener  a  un  petit  nombre  de  p'ineipe»  fondamentaux  les  variélés  nom 
»  bien»-*  que  pre'smtrDl  ocsiléplarr»irnt-s.  »  Ce  jugement,  que  M.  Lau- 
gier  prononçait  co  janvier  i836  (dui.  <o  a5  toi.,  su  60),  n'a  point 


i  e»»c  ii'eïre  vrai.  Une  fouie 
«>nl  le»  vrrilablrs 


•»t  oo»  sont  encore  en  litige  :  quelles 
des  luxation*  de  ïbumerus  ?  i'ellon- 
grment  est  il  .m  phénomène  constant  ?  que  doit-on  penser  de»  luxations 
eoniditiTi»  par  l'action  musculaire  ?  à  q'ioi  faut- il  s'en  tenir  sur  le 
res-rrirmenl  de  la  déchirure  de  l.t  capsule  ?  quelles  sont  le»  indications 
tli.  rij'cutiqiiC5  pour  la  mctlio  !e  de  réduction  de  Motbe  de  Lyon  ?  Ce 
s  .i.l  la  auU  t  de  puiati  iutjiortao-  sur  lesquels  je  me  propose  d'insister 
durs  ce  i 


Sans  remonter  aux  anciens ,  qui  avaient  des  Dotions  peu  exactes  sur 
Us  luxation» scapulo  humerai**,  rappelons  d'abord  les  principales  di- 

visions  des  modernes. 

De&ault  admet  une  luxation  :  t°  gn  bas ,  dans  l'aisselle,  avec  allon- 
gement du  bras  ;  in  en  dehors,  sous  l'épioe  de  l'omop'ate,  avec  allonge- 
ment ;  3*  en  dedans  et  eo  avant,  l'humérus  se  dirigeant  vers  le  milieu 
de  la  clavicule,  et  le  membre  n'étant  gnere  plus  long  que  dans  l'clal 
naturel;  eoOn  4*  en  haut,  derrière  la  clavicule,  avec  raccourcissement; 
celte  dernière  rit  toujours  consécutive. 

Sir  Astlrv  Cooper  établit  une  luxation  :  l'raitu  et  en  dedans, 
dans  t'a'ssefle,  avec  allongi  ment  ;  •a*  en  avant,  derrière  le  grand  pecto- 
ral ,  sous  la  clavicnlr  et  en  dedans  de  l'apophyse  coracoide,  avre  racoour- 
ci»>cmciit;  3°  en  arrière , dans  la  fosse  sous-épineuse;  et  4"  une  luxa- 
tion incomplète  entre  le  bord  glénoïdirn  et  l'apophyse  eoraroïdr.  Il  nie 
la  luxation  en  haut.  On  chercherait  en  vain  quelque  lumière  sur  ce 
sujet  dans  Siroiiel  Cooper,  il  n'a  fait  que  copier  le  chapitre  de  Desault. 

M.  Malgaigne  reconnaît  ;Gax.  nin.  .835,  p.  44),  une  luxation  : 
i"  «ou* coracimlitmie  complète;  -j«  sous-scapulairr ,  au  côté  inlerre 
di  l'apophyse  corarwïdr-  ;  3"  directement  en  bat  ;  *>  mus  coracoïdi.  nne 
incomplète  ;  et  enfin  S'en  arrière  ou  soiuv-acromialc  ;  arec  allongc- 


M 

l'autre  co 


fait  aussi  deux  classe*  :  l'une  en  arrière,  ou  sons  l'épine, 
qui  se  divise  en  Inxtlion»  :  l'part  clic  ou  incomplète. 


afruilletutta 


ACAUiaiK  dx  ut:u>:cixr. 


-  XII  11.  l>E  It  UIM.I«IU»M»  LA  NI.TUODE 

MakiiiVi  t. 


I«<ai«  nuis  plaignions  dan»  notre  précède  ni  article  de  n*  pas  Toirle»  défrmeurs 
de  la  mrlholr  numérique,  dan»  la  sréanr*  dermrre  noas  a»o«is  élé  lararmeal  sa- 
tisfaits M.  Choawl.altiré  par  le  bruit  inmilL-qai«f»i  roe  de  Poitiers.  e»t  «na 
prendre  part  à  l'action.  Iln'apa>cra  devoir  je  Uirc,  lorsqu'on  partait  cbilTres 
et  6i-rreivpboule  L'UnoraMe  H.  I^isii».  qu'on  cti-iKment  douloureux  nmM 
dans  m  fa'mUk  avait  empêche  d'a.siHer  >  la  drrniérr  wanre.a  aatisf ut  pki  nemeal 
à  ce  qu'on  attrmlail  de  loi  comme  prineip»!  iotérrsse  f  enfin  M.  Kochon»  a  de- 


Telci^qi*-  aussi  M-neuM'inenl  q 
IttiSC.  Bien  q<ie  ee*  trui»  »ra 


I  loi  a  rte  |»>»siMe  son  i>i>:iiion  sur  U  question  en 
lient  pille  a»>n  Uineiwnwnt.  non»  ne  vira- 


i;irs  yi*  <-&r  qn  aient  Waiiroup  avance  la  di«ru«tion  :  tlle  a  rnMmoe.  nui«  elle 
n'a  pa<  nun-ht  Tu.. h  pnsfiition  «fait,  car  rliarun M.-  sienne*  et  en  prierai 


on  n'est  guère  disposé  a  trouver  bon»  le»  diwour»  de  »»x  ailTrrsaires.  il  nou»  icm" 
Me  que  ce»  discours  auraient  pu  être  jdus  forts  de  ehnsf»  et  .nrl,.ut  miens  dits, 
l  a  méthode  numérique  aurait  pu  rire  défendue  |var  des  rai«oo»  sinon  nirillcores , 
du  moins  plus  spécieuses,  et  nous  ason»  rte  surpris  de  la  pauvreté  d  invention  île 
»e*  partisans  en  fait  d'areworns.  Aueui^e  de»  véritables  et  grave» objection*,  arti- 
culée» par  MM.  d'Airador,  Piorrr,  Duri.n»  d'Amiens  et  Ikooblc,  n'a  rte  hiuclm  ■ 
ment  abordée  et  encore  moi  m  refaire.  Nou»  n  avons  pierr  entendu  qoe  îles  er  • 
néralilrs  bannab>»uir  la  nereisitr  dp  t'urnervalinn,  de  l'etperirncr  .  Mir  laquelle 
tout  le  m.inde  est  d'accord,  ^o  de»  di«fre»»iun»  po'énûque»»urdr»  i\  iaiUiii>igDt- 
fiatul.  M.  Loni»  seul  a  essaye  de  traiter  à  foods  le  sujet,  mais  quoiqu'il  n'ail  pu  et 
f»it  que  ré|ieter  re  qu'il  avait  diji  dit  dans  <*s  l^res.  on  doit  lui  M»oir  fie  d'être 
cnnstsmmerit  resté  sur  le  terrain  de  la  que*tion  grnrralr.  et  d'av  .ir  résisté  au  de- 
sir  bien  naturrl  de  répondrr  aux  attaques  directes  dont  ses  travaus  et  sa  pratique 
ont  été  l'objet- 

Noos  exaroinerons  brièvement  quelque*  point»  de  ces  discours. 
Quant  a  M.  Chnmel,  non»  pensons  que  «'il  avait  suivi  la  discu«»ion.  il  se  serait 
dispensé  de  reprudotre  bon  nombre  de  considération»  polit  ainsi  dirre'/rme/iWiVe 
sur  lesiTuelles  1  Aradémie  était  parfaitement  éclairée.  Il  a  s 


lesquelll 

trer  dans  le  cirur  même  de  la  q«;e»tioD 
chemin  de  traverse.  Au  lien  d'e»p'iqner  la  «lit 
peut  être  utile,  il  «'est  mis  a  la  ■.•.mrinite  île  q 
M.  Pnotiie.  Il  s  est  longiir-inrol  aMarhr  .1  p^lif 


semlde  eu  île  butant  en- 
est  dès  le  second  |^a»  jeté  dan«  le 
rmr  et  de  mnntrer  in  quoi  elle 
rar*  espre»«ioriS  du  din'ut"  s  de 
la  ilenoniina'.ion  de  fr  «re  r»  - 


"li  'i le  qu'il  trouve  e»rell<  nte  parce  qn'tlle  à  l'avint  ce  de  ne  rien  n;»iCrr. 
iesl   ,ne  IVpiltlète  d'enrrn-m.  i.-  1,  r/.ji/e  ,  par  « 


•cscmplc.alc  tort  d  in  li  ^  i-r  te 
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^Maworaeoïdifnneîa'  atillair*  ;  4^otu-scapuUire;  5» 
G"  scapulo-daTiculaire  ;  r*  costoelaviculaire. 

Pour  plu»  de  clarté ,  je  oe  discuterai  ces  classifications  qu  a 
que  les  bits  qui  s'y  rapportent  auront  été  exposes. 

PREMIÈRE  PARTIE. 

Comme,  malgré  la  symptomatologie  la  plus  exacte,  il  reste  toujours 
quelque  obscurité  sur  les  rapports  respectifs  des  parties  luxées ,  j'aurai 
soin  d'éclairer  chaque  variété  que  j'admettrai  par  des  recherches  d'aru- 
tomic  pathologique;  et,  bien  qoecederoier  ordre  de  faits  ne  soit  pu 
nouveau,  j'espere  que  les  rapprochement  particuliers  que  j'établirai,  h 
l'occasioo  de  chaque  espèce ,  lui  prêteront  un  nouvel  intérêt.  Je  com- 
mence par  la  luxation  axillaire  la  plus  commune  de  toutes  ;  à  tel  point, 
dit  M.  Saoson  (dict.  en  i5  vol.,  i834,  *33),que  beaucoup  de  chi- 
rurgiens, daos  le  cours  d'une  longue  pratique,  n'en  ont  jamais  observé 
d'i 


$  I.  LUXATIOH  axiu.Ai*i(i)- 
L'observation  suivante  résume  les  signes  donnés  par  les  auteurs  : 
toiATio»  aaitLaue;  alu»ciiizst  de  9  a  S  uctea;  uénocrion  rxa  l'aav 


Ont.  1.  —  L'a  homme,  ig  é  de  60  ans,  d  une  bonne  constitution ,  entre  a  b 
Pitié  le  2n  décembre  I83J.  il  ripporle  que, la  teille,  portant  un  fardeau  sur  ses 
épaules,  il  «t  tomba  do  baot  d  une  rampe  d'escalier;  il  a  eu  beaucoup  de  peine  S 
te  relever  et  s'est  aperçu  de  suite  qu'il  se  pouvait  plus  remuer  le  bras.  Il  y  a  une 
douleur  rive  et  un  gonflement  énorme  qui  empêchent  de  (  assurer  exactement  de 
la  variété  de  déplacement  qui  existe.  (Saignée  de  12  onces;  une  grain  d'émcli- 
que  en  lavage  pendant  deux  jour»  de  suite). 

Le  28  décembre .  il  n'y  a  pas  de  réaction  ni  de  fièvre  ;  le  gonfiement  a  beaucoup 
diminué  j  le  malade  te  trouvant  dans  de  bonnes  conditions,  on  procède  à  lexn- 


(•) 

Oas.  I.  —  En  1808,  un  ouvrier  de  DubEn  fut  enseveli  sous  des  décombres, 
se  fit  une  luxaiion  axillaire  a  droite,  et  mourut  le  jour  même.  M.  Philip  Crarap- 
lou  trouva  ta  tête  de  l'humérus  logée  sur  le  bord  inférieur  du  scapuluoi  ou  plutôt 
sur  son  col;  elle  avait  refoulé  en  bas  le  petit  rond,  et  traversé  la  partie  inférieure 
du  niusele  pr» -capillaire  dont  un  certain  nombre  de  fibre»  erabrassairal  le  col  | 
étroitement  Le  biceps  et  le  triceps  lembbiest  enclore  en  arriére  la  tête  de  l'os 


rt  «'interposer  entre' elle  et  la  cavité  glénoidet  le  ligament  rapsolaire  éttitcomplé- 
m  rtie  inférieure  du  col  liunéral, et  les  bords  de  ladédiirure 
formaient  comme  une  crête  au-dessus  de  la  tête  de  I  os.  Notoiu  que.  dans  la  tupi 

iAa>i    i^>.  t  ..,-f.r.e  a  n*  ar>  a  a  k  ar  ■ux-tae»  I*  sh^«l  ■taxai  s  a.m  m.  »  ! 


u-oicnt  srracbe  Je  la 


de  la  main,  les  tractions  restèrent  impuissantes  pour  la  réduction  qui  so- 
ra  tacitement  Ionique  le  poignet  lut  mis  en  pronation  et  tout  le 
rotatioo  eu  dedans  ICianTC  M*oi(ULni83J,  p.  466). 


.  Il  —  Sur  un  matelot  mort  rapidement  après  nne  chute  do  haut  d'une 
.  pendant  laquelle  il  s'opéra  une luxation axillaire,  sir  Astlcv  Cooper  trou- 
ur-épincux  et  le  soas-épineux  tendus  sur  la  cavité  glénoïde  et  sur  le  boM 
rr.  le  ligament  capsulaire  déchiré  dans  toute  la  hauteur  du  bord  interne  i 
lé  articulaire,  et  la  tête  bumcrale  logée  daos  un  espace  situé  entre  le  plex 
x  et  le  rnraco  brachial .  reposant  sur  le  bord  axillaire  de  l'omoplate ,  ei 


.us 
en- 


meu  de  l'épaule  ;  aplatissement  du  moignon  drltnîdicn;  saillie  de  racromion; 
coude  éloigné  du  tronc  et  ne  pouvant  eo  être  rapproche  ;  tête  de  l'humérus  dans 
raisiclle  ;  le  membre  peut  légèrement  >e  mouvoir  en  dehors,  mais  non  en  avant  ni 
en  arriérai  il  y  a  un  allongement  de  2  à  3  figues.  H.  A.  Bciard,  jeune,  diagnosti- 
qua une  luxation  en  bu  el  en  dedans. 

Les  tractions  se  lirent  par  des  aides  setoe  l'ancien  mode;  au  bout  de  quelques 
minutes  la  ivclurliim  se  manifesta  parle  retour  de  la  forme  de  l'épaule  et  par  la 
possibilité  d'exécuter  les  mouvemeos;  six  jours  après  lenulade  sortit  de  l'hôpital. 

Les  observations  suivantes  vont  voux  prouver  que  l'allongement  donné 


Genre,;  rcxi.iTf  ne  Loar.oroa 
tio»  raa  l'umu  raoctoê. 


.■e.ubre  tftSti.un  portefaix,  igé de S2 ans,  m'diocremmt 
Charité  avec  nne  luxation  de  1  épaule  gauche.  En  passant 
ont  des  Art»,  il  était  tombé  sur  le  bras .  la  main  gauche 


Oaa.ll.  —  Le  24  décembre  l 
musclé,  se  présenta  à  la  < 
chargé  d'un  sac,  sur  le  pont  c 
pnrtre  en  avant. 

Le  26  décembre,  le  coude  gauche  e*t  écarté  du  tronc  et  porté  un  peu  en  avant  ; 
le  moignon  de  l'épaule  est  déprimé  ;  l'acrooiion  (ait  une  saillie  et  l'on  sent  nne 
dépression  immédiatement  au-dessoux  de  la  vouleacromio-corucoidienne.  Dans  le 
creux  de  faisselle  ou  trouve  une  tumeur  qui  refoule  on  peu  en  arriére  l'omoplate, 
el  qui  soulève  en  avant  le  graud  pectoral  ;  la  dépression  tout  clavicultire  se  main- 
tient ;  l'angle  inférieur  du  scapufum  «t  plus  rapproché  de  l'épine  qu'a  droite  de 
t2  a  IS  lignes;  la  tétc  numérale  est  presque  a  nu  sous  la  peau  de  1  aisselle  ;  il  y 
a  impossibilité  d'agir  ;  cependant  on  peut  lever  le  coude  au  malade  ;  le  bras  gau- 
che mesuré  soit  dans  ton  état  d'obliquité,  toit  rapproché  do  troue  ,  est  égal  au 
droit  ;  mesuré  dans  la  position  boriaontale,  il  présente  un  allongement  de  6  à  7 
bgoet. 

M  Velpeau  diagnostiqua  nne  luxation  axillaire-  La  réduction  fut  essayée  par  le 

procédé  ancien,  et  s'opéra  à  b  deuxième  tentative,  sans  bruit  bien  marque. 
Le  2»  décembre,  le  malade  sortit  le  bras  maintenu  en  appareil. 

Nous  retrouvons  ici  tous  le*  signes  du  déplacement  dans  l'aisselle; 
cependant  il  n'y  a  pas  d'allongement ,  ce  qui  rat  eo  contradiction  avec 
les  auteurs  modernes  :  ■  Le  bras  luxé,  dit  *lr  Cooper,  est  un  peu  plus 
long  que  l'autre,  car  la  tête  de  l'humérus,  reposant  notre  la  partie  in- 
terne du  bord  axillaire,  est  au-dessous  du  niveau  de  la  cavité  glénoïde.  • 
Dcsault  et  Bichat  l'avaieol  déjà  noté;  MM.  Santon,  Matgaigue,Scdillot, 
Laugier,  etc. ,  l'ont  répété.  Nous  chercherons  plus  loin  i  expliquer  ce 
phénomène.  Uoe  autre  particularité  est  la  suivante  :  M.  Sédillot  avait 


Oaa.  lu.  —  Sur  une  femme  de  50  ant ,  morte  avec  une  luxation  en  bas  datant 
de  .1  semaines,  sir  A  Cooper  trouva  le  grand  pectoral  légèrement  déchiré  ,  le 
sous-épineux  el  surtout  le  sur-épineux  rompus  eo  plusieurs  endroits,  b  capsule 
déchirée  du  cote  de  l'aitielle  entre  le  petit  rond  el  le  sous-scapnlaire  ,  et  b  téle 
de  l'hume  ru  appuyée  sur  le  plexus  brachial  et  l'artère  axillaire. 

Oat.  Vf.  -  Sur  un  homme  de  40  ans,  mort  de  consomption  en  t«34,  et  cher 
qui  I  autopsie  fil  soupçonner  l'existence  antérieure  d'une  luxation  dans  I  aisselle 
gauche,  i.  Cregory  Smith  rencontra  ht  ligament  eaptnbire  entier,  mais  très- grand 
«t  plut  épais  <pi  a  l'ordinaire  i  b  tête  de  l'hiunéro»  était  très-mobile  dam  «a  ca- 
vité, el  pouvait  être  portée  au-dessous  du  bord  inférieur  de  la  cavité  glenolde. 

Ce*  quatre  observations,  outre  l'utilité  qu'elles  présentent  comme 
donnant  des  notions  exactes  sur  les  rapports  anatimnques  des  parties 
luxées ,  ont  l'avantage  de  montrer  la  luxation  axillaire  a  différentes 

CpùquCS. 


siège  présumé  de  l'affection.  M.  Chomel .  du 
défendre  une  fièvre  dont  il  est  le  parraiu. 

L'ue  remarque  de  M.  Chomel  doux  a  frappés.  Selon  lui.  c'est  a  tort  qu'ona  re- 
proché h  la  méthode  numérique  de  conduire  à  des  expériences  thérapeutiques 
périlleuses ,  et  h  des  modes  de  Iraitemeut  exclusifs.  Celui  qui  compte ,  dit-il , 
pratique  absolument  de  même  que  celui  qui  ne  compte  pu.  Nous  sommes  complè- 
tement de  l'avis  de  M.  Chomel  sur  ce  dernier  point ,  nous  croyons  que  la  plupart 
des  iiutuenstes.  et  surtout  M.  Chomel  lui-même,  qui  est  un  praticien  des  plus  dis- 
tingués, laissent  les  chiffres  au  lit  du  malade;  mais  comment  accorder  celle  as- 
sertion avec  celle  de  VI.  1-oe.is  qui  nous  dit  qu'aucun  traitement  ne  peut  être  ra- 
tionnellement employé  avec  quelque  chance  de  succès,  qu'autant  que  ton  effica- 
cité aura  été  rendue  plus  ou  moins  probable  par  des  résultai»  numériques  et  non 
autrement.  Pour  obtenir  ces  chiffres  justificatifs  ne  faut  il  pat  essayer  ce  traite- 
ment rn  grand  et  indistinctement  sur  un  nombre  plus  ou  moins  considérable  de 
■naïades?  N'est-ce  pas  là  le  seul  mojeo  de  comparer  ta  valeur  à  celle  d'un  autre 
trait,  usent  qui  devra  aussi  être  appuqucelesaayé  de  b  même  manière?  11  y  a  con- 
tradiction 1  dite  qu'on  n'emploie  pas  de  traitement  exclusif,  lorsqu'on  vient  de 
pré  tendre  que  tome  bonne  pratique  ne  peut  être  fondée  que  turdeqresullals  preala- 
l.Ienient  oblrnus  par  des  chiffres  comparatifs  ,  lesquels  supposent  nécessairement 
les  expériences  etclusises.  Comment  enfin  nier  celte  conséquence  en  présence 
des  fait»'  Tir  qui  ont  été  pratiquer*  les  mcthoiles  cem  raies  et  exclusive*  des  sai- 
s;nies  coup  surcisup  ,  «tes  purgatifs»  haute  dos*  ,  des cMonirrs .  etc. .  si  ce  n'est 
pas  les  numensles  '  et  qu'est-ce  donc  que  la  grande  enqof'le  comparxlive  qui  a 
ite  instituée  à  l'occasion  du  mémoire  de  M.  Iklarorque?  Ne  sonl-ce  pas  b  de 
ces  expériences  dangereuses  dont  jiarle  M.  Chomel  ?  el  pcul-ao  se  passer  de  ces 


prétendues  expériences  dans  le  sy»tème  d'observation  qu'il  défend  ?  M.  Chomel  a 
semblé  en  général  borner  tout  le  râle  de  b  statistique  à  constater  les  résultais 
numériques  de  la  pratique  du  médecin .  qui  saura  seulement  un  peu  mieux  son 
compte:  cette  restrictiou  inconséquente,  mais  très-raisonnable,  nous  a  paru 
diçne  d'être  notée. 

Autre  observation.  U  faut,  dit  M.  Chomel.  observer,  comparer,  analyser,  mai* 
aussi  compter.  Compter  n'est  ainsi  qu'un  surcroît  de  lumière ,  el  comme  I  ar- 
rière-garde ou  le  cor|>s  de  reserve  des  autres  opérations.  On  pourrait  donc,  i  U 
rigueur,  selon  II.  Chomel ,  observer,  comparer  et  anal)  ter  les  faits  médicaux  tant 
compter.  C'est  la  notre  opinion .  mais  non  pas  celle  "des  oumeiïsles  purs;  pour 
ceux -et ,  b  comparaison  et  l'anal)  se  ne  peuvent  absolument  s'exercer  qu'au  moi  en 
des  chiflres.lou  plutôt  necansrsu'  ut  que  dans  les  chiffres  mêmes;  quand,  en  effet, 
on  soumet  tout  à  la  loi  suprême  des  sombres,  ignorer  le  nombre  des  faits,  c'est 
à  peu  près  ignorer  les  faits  mêmes.  Ds  nous  permettent  tout  «u  plus  d'observer 
les  faits,  car  pour  les  compter,  il  faut  d'abord  les  voir.  D'après  celte  vue  de  U. 
Chomel,  le  «yslème  numérique  perdrait  beaucoup  de  sou  imjsorlance  et  même  s* 
réduirait  a  rien. 

Toutes  ces  modifications  el  atténuations  n'ont  pas  empêché  M.  Chomel  de  con- 
clure r  que  I emploi  de»  clnffrt»  en  mJisp.  usablc  en  médecine  poi-r  faire  décou- 
vrir des  vérilcs  importantes.  C'est  ce  que  nous  nions  formellement  en  principe  ; 
et  en  fait  il  est  positif  rpicjusqu'ici  les  chiffrât  n'ont  rien  découvert  que  ce  qu'ils 
peuvent  découvrir,  c'est-b  diiedes  i.ip|Wirt»  de  nombres,  mais  aurnne  iv'n/e  mé- 
dicnie  ;  et  qu'en  outre  ceux  qui  les  mploient  ne  snnl  pas  isarvritus  encore  il  s'ac- 
corder sur  un  seul  point.  Il  n*  a  qu  o  lire  les  listes  de  MM.  Bosislland,  Louis. 
' .  etc.  pour  être  édiDc'du  degré  tout  particulier  de  certitude  et  de  pré- 
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pensé  qqc  si  on  mesurait  le  bras  pendant  le  long  de  la  poitrine,  il  serait 

Cl  long  que  celui  du  côte*  opposé ,  mais  que ,  mesuré  dans  la  position 
iionlalc ,  il  deviendrait  plus  court  ;  ici  le  résultat  a  été  tout  con- 
traire, comme  nous  le  Terrons  encore  plus  loin  (obs.  vi  et  vm). 

LVXITIO»  AXIlLAttt  tECCUVE  ;  IMPOSSIBILITE  nt  riATKjrt.   LA  MIMCttTlOIT, 

atsopiiix  ng  »«»•  or-rosi;  «toicuosi  rat  l'asckji  »oi>». 

Ois.  ni.  —  Une  femme  de  73  tas.  fart  illaiblie  par  l'âge,  tombe ,  le  40  no- 
vembre 1836,  sur  k  coude  droit,  ne  peut  plas  remuer  le  bris,  et  cotre  k  47  h 
l'hôpital. 

Le  <8  novembre,  le  coude  est  écarté  do  tronc  et  ne  peut  eo  être  rapproché 
mus  douleur  ;  la  malade  ne  peut  ni  élever  le  bras,  ni  le  mouvoir  soit  ea  avant  soit 
en  arrière  ;  le  deltoïde  est  tend»  et  aplati  ;  I  aeromlon  ut  plus  saillant  ;  son  bord 
posteriear  surtout  fait  relief;  an-dessous  de  la  route  acrumieonc  on  sent  une  sorte 
de  caverne  ;  dans  l'aisselle  existe  une  tumeur  proéminente,  solide  ;  le  bord  infé- 
rieur du  grand  pectoral  est  soulevé,  et  k  creux  asillaire,  a  disparu  ;  il  en  rempli 
par  la  téte  hirmirak  ;  l  aie  de  l'humeras  est  dévié  ;  il  esl  oblique  en  dehors  et  en 
bas:  il  n  v  a  ni  crépitation  ni  mobilité  «kns  la  ronlinnité.  Il  est  impossible  de 
pratiquer  la  mensuration  ;  il  eviste  une  atrophie  du  membre  gauche  ;  ce  bras  est 
resté  plus  petit  et  plus  court  que  k  droit;  k  coude  est  anktlosé  ;  l' avant-bras  est 
grêle.  Cet  rUt  date  de  l'ire  ilctln»  40  ans. 

M.  VerpeaoLUagno«tique  uneluxalioo  asiluure;  la  réduction  fat  obtenue  par 
l'acseu  procédé ,  sans  brait  sensibk.  La  malade  sortit  de  l'hôpital  quelques  jours 


pour  décider  le  praticien  dans  k  diagnostic  différentiel  de*  luia  lions 
'  col  de  Ht 


scapolaiie*  et 


SU- 


(0. 


naTAirr  oc»  «ois; 


Celte  observation  ,  intéressante  a  pins  d'un  titre ,  est 
quable  par  la  coïncidence  d'une  luxation  seapulo-humérale 
anomalie  par  arrêt  de  développement  du  membre  opposé ,  et  par  l'un- 
possibilité  où  l'on  était  d'établir  une  mesure  comparative. 


liiauoh  axillaise  aicTJnx:  6; alité  m«h 
nos  rAa  Lt  i 


s»  as; 


Oua.  IV.  —  Vu  nomme,  mèdioeremeot  umsclé,  âgé  d'emiroo  36  ans,  à  moi- 
tié ivre,  se  prend  <k  querelle  tlant  un  cafe,  est  saisi  par  le*  jambes  et  jeté  pae 
terre  ;  il  tombe  sur  k  coude  ou  k  poignet,  et  se  fait  une  luiatioo  <k  l'épaiikdans 
l'aisselle;  le  surlendemain  il  se  présente  à  1  Hôtel-Dieu. 

Le  20  décembre  4 fît,  k  tronc  est  incline  du  cote  malade  ;  l'avant-bras  a  de- 
mi-flcchi.  et  soutenu  |>ar  la  main  du  cote  sain  ;  lYpauk  etl  apklie,  et  surmontée 
de  la  saillie  de  l'acromion  :  au-dessous  le  doigt  rencontre  un  enfoncement;  l'hu- 
mera» est  dirigé  en  ikbnrs  ;  le  bras  parait  pins  loog  au  premier  coup  d'reil  :  k 
coude  est  «carié  du  Invite  rt  ne  peut  en  être  rapproche  ;  les  mouvemens  sont  bor- 
nes et  douloureux  ;  l'angle  inférieur  du  scapab  m  est  rapproché  de  l'épine.  La 
prr<non  dans  l'aisselle  est  suivie  ik  douleur;  on  s  seul  en  ikdani  et  en  avant  une 
tmumr  arrondie;  la  cavité  asillaire  est  diminuée";  la  distance  entre  le  membre  rt 
U  poitrine  etl  moindre,  mesures  deux  fois  du  tubercuk  acromien  au  cousljk  ex- 
terne, les  deux  bras  offrent  une  égalité  parfaite. 
M.  Itlandin  diagnostique  une  luxation  dans  l  aisselk  ,  et  fait  pratiquer  l'cxlrn- 

■  •'  -k.l«xdupo,^t.l,sAc,t, 

se  r.sible,  du 


Ou.  V.  —  t'ne  femme,  trie  de  plus  de  (0  ans,  mal  portante ,  se  présente  k 
k  Charité  avec  une  luxation  de  rêpeok ,  dontelk  ne  connaît  pas  l'origine  pré- 
cise ,  et  dont  elk  s'est  i perçue  depuis  un  mois. 

4 1  mars  1836.  Le  coude  droit  est  écarté  de  la  poitrine  ;  elk  ne  peut  le  soulever 
sans  douleur  ;  l'épaule  est  déprimée  ;  k  deltoïde  fortement  tendu;  l'acrocnion  fait 
saillie  surtout  en  arriére  ;  l  aisselk  est  déformée,  et  k  pectoral  un  peu  soulevé 
pae  l'ostéocek.  On  peut  kver  k  bras  à  angle  droit  sans  faire  beaucoup  souf- 
frir k  malade ,  mais  non  k  rapprocher  complètement  de  k  poitrine.  On  peut 
plus  facilement  le  porter  en  arriére  ;  l'humérus  se  meut  en  entier;  il  n'y  a  ni 
crépitation  ni  mobilité  anormale  dans  k  ronlinnité  ;  il  j  a  allongement  du  bras. 
La  tète  bumèrak  n'est  pas  an-dessous  de  I  apophyse  concorde ,  ni  plus  en  dedln* 
sous  k  ckvicnk,  La  malade  croit  avoir  fait  une  chute  sur  k  coude  pendant  un 
montent  de  délire;  jusque-là  on  s'est  borné  à  des  touques  émolljeo*. 

H  Velpeau  diagnostiqua  une  luxation  soos-seapuieire  ;  la  réduction  fut  opérée 
par  k  procédé  ordinaire  .  avec  k  précaution  de  rekser  k  membre  a  angle  droit, 
et  de  tirer  boriioolekmeut  pour  dégager  la  téte  de  dessous  le  muscle  Ls-tca- 
pulaire. 

Nous  retrouvons  ici  l'allongement ,  et  cela  doit  être  en  générai, 
comme  font  note  tous  les  auteurs  ;  mais  je  pense  qu'il  doit  diminuer, 
à  maure  que  la  tête  t'enfonce  plus  profondément,  comme  le  prouve  le 
fait  suivant  où  il  y  «  même  égalité  de  longueur. 

rcLAiie  «rcDiTic;  ecaiite  nt 


Oaa.  TL  —  Un  tailleur,  âgé  de  33  ans ,  médiocrement  musclé  ,  rentrant  cbex 
lui  k  soir,  dans  un  état  d'ivresse ,  tombe  le  » 8  janvier  1837,  et  se  luxe  l'épaula 
gauche,  sans  pouvoir  dire  dans  quelk  position  il  se  trouvait  lors  de  la  chute. 

20  janvier.  Levant-bras  est  a  demi  fléchi  ;  k  coude  est  écarté  du  tronc  d'en- 
viron cinq  pouces ,  et  porté  un  peu  en  avant;  racromioo  (ait  une  saillie;  an-des- 
sous on  trouve  une  di  gression  ;  U  face  externe  du  bras  représente  une  ligue  bri- 
sée :  il  n'v  a  ni  mobilité  ni  crépitation  dans  la  continuité  ;  k  bras  se  meut  eu 
entier;  les  mouvemens  du  reste  sont  très-bornés;  l'asc  de  I 
dans  rsisaelk  ;  l'èpauk  est  saillante  en  avant  ;  la  téte  de  l'os  i 
ea  haut  et  dans  la  profondeur  de  l'aisaelk ,  el  participe  aux  i 


tentative,  k  réduction  est  opérée  sans 


Ces  exemples  me  paraissent  concluant  :  je  n'ai  point  voulo  m'en  rap- 
porter uniquement  1  mon  diagnostic  ;  j'ai  choisi  a  dessein  des  faits  pu- 
blics et  recueillis  dans  des  services  dirigés  par  des  bommes  dont  on  ne 
peut  révoquer  en  doute  la  science.  Il  en  icsultc  que  ,  si  l'allongement 
est  li.bit.icl  dans  la  variété  axillaire,  il  peut  cependant  manquer;  tirons- 
en  celte  conclusion  toute  pratique ,  qui  sera  encore  confirmée  plus  loin, 
à  savoir  que  l'absence  de  l'allongement  n'est  point  un  aiguë  sulQsanl 


Oss  T.  —  Sur  no  cadavre  livré  airs  dissections  el  atteint  d'une  luxation  soux- 
scapnlaire  de  l'rpauk  droite ,  Ueiiri  Tliomson  trouva  k  bord  interne  de  k  tavité 
glénoitk  fracturé ,  et  la  téte  buniértk  facile  à  sentir  encore  par  Taisselk ,  située 
t  la  partie  interne  du  col  de  l'omopkle  où  k  musek  sousscapulaire  avait  été  dé- 
collé de  k  surface  de  I  o»;  elle  se  mouvait  dans  une  cavité  articulaire  de  nouvelk 
formation  et  de  figure  circulaire  qui  s'étendait  du  rebord  de  la  cavité  éebaneré* 
jusque  dans  k  fosse  sous-Kapulaire  ;  les  mouvemens  du  bras  n'étaient  po^Mcs 
qu'en  avant  et  en  arriére. 

J'ai  noté  un  s\niï>torno  qui  me  parait  avoir  qi^lqoc  valeur  scnieiotnjue,  c'est 
qu'a  mesure  que  la  tète  humérale  s  enfonce  dans  U  rosse  snuvscapulaire ,  elle  dé- 
place rt  refoule  en  arriére  l'omopkle  qui  fait  ainsi  une  saillie  plus  c 
,t|- 


L'observation  précédente  forme  la 
Lires  et  sousscapulaire*. 


les  vannés  axil- 


eisioo  que  k  calcul  a  apporta  dans  la  médecine  pratique.  Nous  attendrons,  pour 
adatetlre  cette  vertu  singulière  des  chiffres,  qu  on  nous  prrsenle  quelque  vrrité 
thérapeutique  qui  ne  soit  pas  contestée  par  les  autrta  numerisles ,  et  qui  soi  I  en 
outre  exclusivement  due  au  calcul. 

Venons  maintenant  à  l'hoaorabk  M  Louis. 

M.  Loiiisdrrkre  de  la  manière  la  plus  formelle  qoe  pour  lui  k  statistique  est 
la  bise  fondamentale  et  unique  de  toute  anatomic  ■  de  toute  pathologie  et  de 
toute  thcrapenlMpie.  U  ne  conçoit  mes  ne  pas  k  possibilité  de  ces  science*  sans 
cet  instrument  indispensable.  La  science,  eu  effet,  ne  se  composant  que  dr  bits 
généraux  ,  et  les  faits  généraux  n'étant  que  k  collection  des  bits  particulier», 
dislingues  .  compares .  distribués  en  classes ,  il  but  nécessairement  pour 
établir  des  distinctions ,  comparaisons  et  cktai6cstious  précises .  compter  les 
kit».  1-a  science,  qui  ne  compte  pas,  n'est  jamais  sûre  ik  rien ,  ou  plutôt  n'est 
pas  une  science.  Jusqu'ici  on  n'a  pas  compté  ou  mal  compté,  ce  qui  retient  au 
même ,  et  par  conséquent  il  n'v  s  pas  de  scient*  médicak  |iroprcmeot  dite.  Tout 
ce  qu  on  sait .  fut-il  certain,  n'est  pas  démontré  tel,  et  c'est  comme  si  ou  ne  sa- 
vait rien.  Toutes  ks  beanebes  de  la  science  médicale,  et  en  particulier  k  théra- 
peutique, ne  |w  sérient  pas  un  seul  principe ,  une  seok  règle  légitimes  ;  tout  est 
à  recommencer. 

Vosls  i  peu  près  ce  qn's  dit  en  débutant  M.  Louis,  en  s' adressant  a  k  très- 
savante  Académie  rosak  de  médecine  On  ne  |wusail  plus  hardiment  poser  k 
question.  Nous  attendions  avec  impatience  les  preuves  de  ces  étonnantes  asser- 
tions; mais  elles  ne  sout  pas  venues.  ht.  Louis  aurait  du,  ce  nous  sembk.  prou-  I! 
ver  d'aliord  ce  prétendu  principe  qu'on  ne  peut  comparer  des  laits,  les  rappro- 
cher ou  les  séparer  les  ans  des  autres  sans  les  compter.  Ou  se  cou  lente  de  dire 


qu'il  y  a  un  cakul  caché  sous  toute  comparaison,  puisqu'on  ne  peut  examiner 
filuiicurt  i  ho«e»  sans  opérer  sur  un  véritabk  nombre  ;  et  <w  ainsi  on  compte  tou- 

Cirs  eo  observant .  soil  qu'on  le  svoilk  ou  non,  et  que  tonte  k  différence  entre 
médecins  non  bume risles  et  ceux-ci,  c'est  que  les  uns  comptent ,  pour  ainsi 
dire,  en  gros .  et  ks  autres  en  détail  ;  ceux-ci,  au  lieu  de  dire  :  ttaucoup,  iou- 
s-j  iv/.rarcni'-ftf.diseivt  fini  fois  sur  e/i-r,  dixjoit  tw  Orne  ;  et  c'est  précisément 
dans  cette  différence  que  consiste  k  supériorité  de  l'observation  numérique.  Il 
eu  clair,  en  effet,  que  compte  pour  couple,  k  compte  le  pks  précis  et  k  plus 
exact  doit  être  pr«  f.  ré. 

La  dis,  iivsion  de  ce  premier  point  serait  bien  longue  s'il  fallait  en  développer 
toutes  les  faces.  M.  d'Auudor  l'a.  daillrurs.  psrfaitdncnl  traitée.  Nous  ne  pouvons 
cependant,  au  risque  de  rt  peter  de»  répétitions,  nous  empêcher  de  dire  que  rien 
de  plus  pucril  au  fonds  que  cette  prétendue  rigueur  mathématique,  el  déplus  pau- 
vre en  resnhats.&'il  nés  agissait,  tn  pathologie  et  en  thérapeutique,  que  de  savoir 
si  une  chose  arrive  pks  souvent  qn'une  autre,  il  esl  évident  que  k  calcul  serait  <k 
rigueur,  surtout  pour  ks  cas  ou  les  disproportions  «ont  lt  s-faililcs.  Aussi  jusqu'à 
présent  n'a  t- il  pas  donné  autre  chose  que  des  chiffres  proportionnels  de  ce  genre 
doalks  nunséri^tes  font  très-grand  bruit,  comme  s'ils  avaient  par  l.i  appris  quel- 
que chose  de  bien  intporlant.  Comment  sasci-vous,  nous  dit-on  ,  si  ks  anevris- 
mes  du  cccui  par  hypertrophie  sont  pin»  ou  moins  fréquecs  que  reux  | 
semcul;  comment  sevei-rous  que  dans  l'été  ks  gastrites  sout  plus  ' 
ks  pneumonies,  etc.. ,  si  ce  uni  par  k  calcul r  II  esl  évident ,  m 
pour  comparer  deux  séries  de  faits  sons  le  rapport  du  nombre,  il  tant  les  compter; 
mais  nous  demandons  eu  que  vous  savet  quaud  vous  connaisse!  ce  rapport,  et  ce 
que  vous  pouvez  en  wiclure  sosl  patnologiqucnKul,  soit  therapentiquemeat?  Noua 


Digitized  by  Google 


r.im 


GAZETTE  MEDICALE 

»  


lire  :  elle  refoule  en  arrière  le  scapntum,  dont  l'angle  inférieur  ni  rapproché  de  1 
Opine.  Mesurés  deux  fuis  du  tubercule  arrumion  au  condyk  externe  de  l'humé-  | 
rus,  les  deux  bras  oflreul  uor  égalité  dt  longueur  parf.ite  ;  en  les  mesurant  dans 
la  positiou  borirontale,  ou  troqve  que  le  bras  gauche  devient  plus  long  de  si» 
lignes. 

H.  Velpeau  diagnostique  une  luialion  sous-scapulaire,  et  fait  exercer  des  trac- 
tions horizontales  qui  réussissent  à  La  première  tentative.  Le  lendemain  ,  le  ma- 
lade ne  souffrant  pas  sort  de  l'hôpital,  le  bras  gauche  maintenu  en  appareil- 

Ainsi  il  est  démontre  ,  par  lonl  rr  qui  précède ,  que  rallongement 
qu'on  avait  regarde'  comme  un  ligne  patlioguomooiqne  de  I*  luxation 
de  l'épaule,  est  loin  de  pouvoir  donner  une  pareille  certitude;  nuis 
jusqu'ici  nous  n'avons  fait  que  constater  l'absence  de  ccsynjplome  ;  nous 
allons  maintenant  en  rcn-  ontier  un  inverse. 

$  III.  LUXSTIO.N  itlPHICOHaCOÏDlEKME. 

Celte  luxation  prév-nle  deux  variétés  :  ou  bien  la  lete  de  l'humérus 
se  ûxe  sons  l'apophyse  rnracvïde  (I.  soui  roraeoïdieuoc  de  M.  Malgai- 
gne)  ;  ou  bien  elle  glisa' plus  en  dedans  et  constitue  une  varicïé  (ira- 
pulo-ctoviculaire  de  M.SédtlIoO  que  je  propose  de  noaitner  coraco- 
clavUulaire. 

1  *  Variété  sous-coracoidieiine  (  i  ) . 

C'est  celte  variété  qui  a  servi  à  étaMir  anatoiniquemeat  la  théorie  de 
l'alloi  geuicBt;  voyons  ce  que  dit  l'expérience  : 


(I)  UU70M1E  rSTIIOLOCIQOB. 

Obs.  VI.  —  Uo  ouvrier,  âgé  de  30  ans  ,  se  luxa  l'épaule  eu  tombant  dans  un 
four  s  chaux  en  ignitiou.  et  mourut  dans  ta  jouruce.  M.  M'namara  trouva  La  léle 
de  l'os  élevé  d'un  quart  de  pouce  au-dessus  de  l'aie  de  la  cavité  glcuoide ,  et  lu-  [ 
reanl  sur  le  col  de  l'omoplate ,  à  la  racine  île  l'apophise  coracolde.  et  prés  de 
I  ecliancrore  de  la  cote  supérieure  :  elle  avait  passe  a  travers  une  déchirure  du 
ligament  capsulait*  ,  |iar-de*sus  le  bord  sopericui  du  tendon  du  sous-scapulairc  .  1 
.'écliirure  qui  résultait  de  l'arrachement  de  la  capsule  de  tout  le  bord  interne  de  | 
la  cante  glcooilc  ,  cl  qui  était  limiter  eu  Lu  ut  par  le  tendon  du  sus-epinent ,  eu  i 
bas  par  relui  du  sous-scapulurc  ,  cl  n'avait  qoe  l'rtendue  suflisante  pour  livrer  : 
passade  a  la  ttte  de  l'os  ;  La  partie  inférieure  dn  ligament  eapsnlairc  corre.pon- 
tlant  i  l'aisselle  était  intacte  ;  aucun  muscle  a  était  rompu;  les  sous  et  sus-epiueux 
étaient  tendus. 

M  l'uilhpCcauiptoii  ajout*  qu'où  garde  au  muséum  de  l'hôpital  Si-Thomas  une 
préparation  anatomiqne  d'une  autre  luxation  sous-coraconiicuiie  imuutiiY. 
(G%t  Mtnic.  lit)-,  p.  -100  j 

Oa».  TH.  — Sur  unhomnie  de  Mtans,  mort  en  l."6'J.  au  dis-huitième  jour  d'une 
luxation  soiis-coracoidennr  avec  Traduit  de  l'bumériu  >  Henry  Thompson  trouva 
le  ..Vltoid*  tendu  et  tiraillé  .  la  longue  portion  du  biceps  dans  un  elal  de  distor- 
sion vteibn'e  qui  déterminait  une  flexion  insurmontable  de  l'avaol  bras, et  la  tel* 
de  l'iiuniénis  logée  1  la  partie  interne  du  col  duseapulam,  à  la  racine  de  l'apo- 
pb»se  coracoide,  enUe  le*  muscles  prae-srapuhiire  et  grand  dentelé;  le  ligament 
•  aji.iilaire  .  doul  l'insertion  autour  de  la  ttte  du  scajiul.iin  était  intacte,  avait  ete 
complètement  sépare  de  toute  la  circonférence  du  col  de  llinnicrus;  I  insertion 
hum.  raie  des  sut  et  sous-epineux  avait  été  arrachée  avec  la  portion  d  os  ou  elle 
-  implante. 

Om.  VIII.  —  Sur  un  homme  de  t')  ans,  mort  en  1*31  de  consomption  ,  J. 
i.rccnrs  Smitb  trouva  a  droite  le  ligament  capsulaire  fortement  tiraillé  cl  per- 
metUui  de  porter  facilement  la  léte  de  rhumrrut  sous  l'apophyse  coracoide ,  rien 


Lcxaiion  socs-cosicoïnxsjic  «Écrirrr;  lucçooacissisrxnT  :  tssctkw»  vu- 
iicalej  aaxs  irru;  «i'occtio»  rat  les  aovtsa  ..«nmsi.is. 

Ou.  VII.  —  l'n  homme ,  âgé  de  71  ans,  tombe  aar  le  dos ,  sans  pouvoir  dire 
comment  La  main  ou  le  coude  avaient  porté  dans  la  choie  et  se  fait  une  luxation 
de  l'épaule  droite  ;  il  se  présente  à  la  Charité. 

S  j  anvier  1 83* .  Le  coude  est  porté  en  dehors  et  nn  pe»  en  arriére  ;  l'épaule  est 
déformée;  le  creux  de  l'aisselle  n'est  pas  rempli,  signe  négatif  d'une  luxation 
axillaire;  en  avant  de  l'aifttrllc .  immédiatement  au  dessous  de  l'apophyse  cora- 
coide existe  une  tumeur  qui  soulève  le  pectoral  ;  le*  mouveaeni  sont  bornes  et 
douloureux  ;  il  y  a  raccourcissement  du  liras. 

11.  Veliieau  diagnostique  une  lusaûon  loas-roraroidienoe.On  essaie  de  réduire 
par  1rs  tractions  verticales  :  un  aide  ,  monte  »nr  une  table ,  lire  le  bru  en  haut 
de  toutes  ses  forces  ,  sans  réussir;  on  y  revient  à  deux  reprise»  sana  phts  de  suc- 
cès. La  réduction  fut  effectuée  par  le  procédé  ancien. 

«  Le  déplacement  sous-corn- oïlico,  dit  M.  I.augier  (W.  cit.  janvier 
i836),  est  car.clériîé  p.ir  IVIopgemrtit  du  btas.  »  I<  i  ce  signe  esl  en 
d.f.iut;  or,  le  raccourcissement,  parais» .rit  en  contrndiclion  avec  l'ana- 
Uxuie, devait  surprendre  :  ce  n'est  ceprudant  point  use  anomalie,  j'ai  ru 
occasion  de  le  constater  de  nouveau  : 

loxaviov  sors-eosACoîmcwit  item;  ajccouaciSariiMv;  aintiO'ox  rs« 
s.»  Hcrnons  asciurk. 

Oh.  VIII.  —  Dans  le  mois  d'octobre  IRS6,  il  M  présenta  à  La  visite  de  M. 
Velpeau  un  homme  d'une  constitution  robuste,  d'un  âge  mor.  boulanger  de  s* 
profession  ,  affecté  d  une  lusstion  récente  de  l'épaule  gauche,  l.'avanl  bra«  était 
a  demi  fléchi  e|  soutenu  par  la  main  droite;  1  e|»aule  était  déformée  ,  et  tout  le 
membre  dans  une  lègèrr  rolation  en  delior» ,  le  coude  dévié  ne  pouvait  être  com- 
plètement rapproche  du  Ironr  ;  la  trie  bumeeale  faisait  eue  saillie  sous  le  pecto- 
ral ,  au-desuius  de  l'a|>ophise  coraeoule;  le  bras  luvc  |*csen1a  un  raeeoun  isse- 
meul  de  plusieurs  lignes;  en  le  trnanl  boriioDtalcmcol ,  on  trouva  qn  il  était 
presque  égal  j  I  autre. 

M  Vi-lpeau  dia^iostiqua  une  luvati'in  sous-coraroidienne.  Nous  exerçâmes  des 
tractions  d'abord  dans  le  sens  du  déplacement ,  puis  nous  ramenâmes  le  mrmbre 
en  dedans,  pendant  que  M.  Vclpran  pratiquait  ù  coaptatinn.  M  lutatmn  fut  ré- 
duite à  la  prcmi.  re  epreine,  maigre  le  tempérament  muscnleux  du  malade  j  la 
rr<l«ctii/n  se  lit  sans  brni  I . 

Ces  exemples  de  raccourcissement  ne  sont  pas  les  seuls;  M.  Rolc/I 
a  observe  un  [cm.  tvti'n.  irt.l  »,  n.  4  t  )  ;  M.  Maisonneuvc  ro  cite 
ux  dans  sathesc.  M.  Velpeau  dit,  dans  ses  leçons  clinique»,  en  avoir 

sur  l'-lloDgc- 
iu 


m 

deux  dans  sathesc.  M.  Velpeau 

vu  d'autres.  Il  cuit  important  desavoir  à  quoi  s'en  tenir  sur  l'-lloogt 
ment, dont  l'abscnceaurait  pu  induire  en  erreur,  si  l'on  o'e~lail  preveo 
qu'il  est  loin  d'être  constant. 

2*  t'ariilè  coracu-claviculaire  {>), 

Au  lieu  de  reslet  sous  l'apophyse  coracoide,  la  tête-  bumrralc  glisse 


ne  semblait  annoncer  qu'il  eut  été  déchiré  c  i  un  autre  point  que  ce'iii  p«e  lequel 
I  avec  la  I 


J'ai  disposé  ces  nlisci  valions  de  manière  à  montrer  la  lux-li  n 
coracoiil.ciioc  à  d-.lfi  icnies  e, -uques  el  à  d<s  clats  du  cri. 

(Ij  s* nome  riïiiotociQciE. 

Osa.  IX.  —  0  exuW  dans  le  mnséum  de  l'bépital  »t-Tho«u.  dit  sir  Ailley 


.îttcmlrons.  je  crois,  longtemps  la  réponse.  Nous  adntetlCHls  tontes  les  découver- 
tes ne  rr  genre  citer»  par  M  Louis,  comme  autant  de  triomphes  de  la  statistique  ; 
e'e»l  lu  en  le  moins  qu  elle  r„m[,\v  puisqu'elle  ne  peut  qoe  complCT  Mais  dire  qoe 
le,  a  levnttnet  par  aniiiieisw  mtnt  sont  plus  ou  moins  freqnensqite  ceux  par  épais- 
siiSenwnl.  s'emuil-il  que  von»  eonnaissiet  mieux  la  nalurr  de  ces  deux  altérations 
<t  de  leurs  ruoscq  ii-ii  -es  (kalbnlogiqnes;  ce  fait  vous  aulera-t-il  (latis  ledia^tios- 
tic  du  premier  malade  qui  <e  présentera  .i  vous  ?  C  est  ainsi,  «joute -l-on  .  que 
beaucoup  d'erreurs  des  ancien-,  medernis  oui  ele  relevées.  Mais  quelles  étaient 
ces  cireurs  '  Ce  n  et.icnt  p.s  des  erreur,  de  diaguoslic.  d  matomie  oi  de  pra- 
tique ,  mai»  des  erreurs  de  cuuiple  Ils  avaient  cru  plus  fréom  ni  ce  qui  est 
moins  fréquent.  Voyex  le  grand  malheur  quand  rela  serait.  Ainsi  on  dit  gc 
n  ralemenl  que  le  eirur  de  II  comme  est  ^ro-,  comme  le  poing,  et  celte  mesure 
•<ct  d'ordinaire  ie  point  de  comparaison  quand  on  veut  donner  une  idre  de  la 
grc  sSL-ur  ou  de  la  pelittwc  de  cet  organe  sur  sujet  donné  :  il  est  certain  ponr- 
tai  t  q.«-  le  rapport  n  est  pas  parfaitement  exas  l,  et  qu'il  n'v  a  pas  peut-elre 
oeu.  su.el»  identiques  sous  ce  raoport.  Aussi  la  statistique  "se  fichera  contre 
celle  détermination  C'est  un  prooléme  important  qne  nous  lui  offrons  a  résou- 
dic.  Elle  seule  pourra  nous  dire  combien  de  fois  sur  mille ,  par  eiemple,  le  eeror 
e.t  plus  gros . ....  i,l„s  ri,t .  ou  rfc,\  ,„  _  tl  ,j  „„,.  (l)  tcrœinsùon  précise 
el  ,1  .loue  d-  chiffres  Lien  abgnés.  après  vingt  ans  d'expériences  .  parait  trèf-su- 
ptr.euee  aux  e  prus  positifs  de  reiieeeoîe,  nous  ne  pouvons  leur  iiiteedire  la 
sjl  .lact.on  Je  sr  eoinplairr  daus  cette  id.  e.  Tous  les  exemples  apportés  par  M. 
Louis  en  faveur  de  l>  .|a-i,Uquc  sont  de  celle  nature.  II.  nous  dit  toujours  :  on 
a»ail  mal  compte,)  ai  nutus  compte,  moi.  So,t  ;  niais  il 


«buse  a  cela  qœ le  chiffre  même 


niais  ilneproiiveniillement  qu'il 
.  Vn  étudiant  .Je  Tbiladelpliie 


vient  à  Paris  ,  il  voit  pratiquer  plusieurs  ampalations ,  et  mourir  les  opères  ,  ce 
dont  il  s'assure  en  conipl  lut  les  morts  ;  ce  résultat  l'etoone  .  car  il  croit  avoir 
observe  qsie  du»  son  pa.s  i|.  ne  meurent  pas.  De  n  loor  a  l'biladelph'c,  il  s'a- 
vise de  rompt-  r  comme  il  avail  fa. I  i  Paris,  el  il  s'aperçoit  que  les  cinq  ou  six 
premiers  opères  meiirei.t.  Il  fut  bien  force  de  reconnaître  alors  qu'on  meurt  eu 
Amci  iqiie,  comme  en  France,  a  la  suite  des  amputations  :  et  c'est  à  la  sta- 
tistique seule  qu'il  a  da  celle  découverte.  Voilà  un  des  triomphes  de  la  statistique 
rapportes  par»  Louis.  Ce  jenne  médecin  qui  a  en  besoin  d'apprendre  l'anlh- 
mr  tique  dans  les  hôpitaux  de  Paris  pour  pouvoir  compter  jusqu'à  sis.  sans  s'em- 
hrnuillrr  dans  le  calcul ,  doit  être  maintenant  un  chirurgien  fort  balaie,  tn  ana- 
tonue  normale  et  pathologique ,  de  même  qu'en  pathologie,  ces  plus  et  ces  moins, 
vaguement  ou  uumcriqiiemeulesprimés,  ne  signifient  absolument  rien  et  n'ap- 
prennent rien. 

Il  semblerait  qu'en  thérapeutique  leur  usage  serait  plus  appréciable.  S»  oo 
ignore  absolument ,  par  eiemple .  et  les  statisticiens  se  placent  toujours  dans 
cette  hspnthése.  s'il  v  a  quelque  rappo-l  de  causalité  entre  l'administration  d'un 
médicament  el  les  phcnoinénes  subseqoens  de  la  maladie,  il  semble  qu'il  n'y  a  d'au- 
1re  moi  en  de  enustater  ce  rapport  que  d'esxevccce  médicament  sur  un  très-grand 
nombre  de  sujets  .  i  l  si  les  plienomfnes  qui  suivent  son  administration  ,  sont  aen- 
siblement  diffrrrns  de  ceux  observés  clici  des  malade,  analogues  sotuuis  a  un  au- 
tre traitement  ou  abandonnés  a  la  nature,  il  sera  probable  que  c'est  l  aclion  da 
médicament  qui  est  la  cause  de  ces  phénomènes  ;  et  si  le  rcoltsl  est  favorable  .  il 
faudra  emplover  a  l'avenir  la  méthode  ,  au  y  renoncer  si  die  est  dcfavoeable. 
C'est  la  le  seul  argsiment  un  peu  spécieux  en  faveur  de  la  statistique  médicale. 
Il  •  clé  eropriinlé  [*r  les 
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«foi*  sur  son  rote  iotrrno  et  nu  pUcc  sous  la  clavicule;  la  déoe 
de  coraco-claviculaire  me  paraît  bien  représenter  ce  dépli 
ment;  il  arrive  aussi  qu'elfe  peut  descendre  à  quelques  ligne»  ai 
■  de  la  clavicule,  et  former  une  nuance  qu'on  pourra  appeler 


claviculaire,  s'il  ne  valait  pas  mieux  se  borner  a  quelques  types. 

«icruTc;  •kcenvur^mrs ;  aioociio» 


Ob.  IX.  —  Le  4  jnio  1836.  un  charpentier,  âgé  de  W  ans ,  tombe  <lo  haut 
d'une  éebtHe  sur  k  bru  gauche,  et  eut  IVpaule  taxée.  Oii  m  put  savoir  an  juste 
liins  quelle  position  était  le  membre  lors  de  la  cbulc.  Conduit  i  |t  Pille  k  len- 
demain, il  présenta  des  contusions  à  la  face  et  1  la  piMtniie  ,  et  un  engorgement 
de  l'épaule  qui  ne  permit  pu  un  riarneu  esacl  II  fut  saigne  deut  jours  de  suite  ; 
des  résolutifs  fureol  appliqués  sur  l'i paul  .  et  le  membre  place  sur  un  oreiller  . 
lavant-bras  fléchi  a  augk  droit. 

Le  8  juin,  kenolkment  a  beaucoup diniau  :  le  meladeest  dans  de  bonne*  cjn- 
ditioos  pour  la  réduction.  On  procrie  à  un  csamen  plat  approfondi  :  il  j  a  dé- 
pression du  deltoïde,  et  saillie  de  I'acromion  surtout  rn  arrière  ;  on  ne  Mut  pas 
la  tf  le  de  l'humérus  dans  l'aisselle  ;  il  v  a  irapossibible  de  imrter  le  bru  à  la  trie 
rt  eu  avant.  On  trouverons  k  pectoral  une  lumear  à  trou  barres  au-dessous  de 
k  clavicule,  en  dedans  de  l'epophssr  eoraenide  ;  il  y  a  raccourcissement  du  membre. 

M.  Sausou  diagnostiqua  une  tusaliun  en  haut  e'  en  arant.  et  professa  qu'elle 
était  consécutive  tua  déplacement eu  bas  et  en  dedans  peinulivrmrnt  produit 
|iar  la  chute.  La  réduction  fut  opérée  par  îles  tractions  boriioulak-s,  arec  la  prr- 
caulion  de  drtoumrr  l'attention  du  patient.  Ix  bras  Tut  mu  en  cthaqie  ,  et  IV- 
paule couverte  de  résolutifs.  Au  bout  «k  2d  jour»,  la  giirrisoo  paraissant  consoli- 
dée. lemaUde  sortit  de  l'hôpital. 

Nous  retrouvons  ici  du  raccourcissement  ;  J.-L.  Petit  l'avait  déjà 
noté,  ainsi  que  sir  Astlej  Coopcr,  qui  en  forme  sa  luxation  en  avant , 
laquelle  |urait  correspondre  à  la  luxation  sous-scapulaire  de  M.  Mal- 
gaigne (caz.  asco.  i835,  p.  44î- 

$IV.  Luxanon  axillsire  dibccte. 

La  léte  hotnérale  pent  («lisser  et  rrnoscr  sur  la  côte  de  l'omo|.iate,  et 
former  la  luxation  directe  en  bas  de»  ailleurs,  que  M.  Sédillot  nie, 
que  MM.  Malgaigne.  Laigicr,  etc.  admettent .  rt  dont  Desault  a  ap- 
porté un  exemple.  On  pourrait  l'appeler  luxation  axillaire  directe. 

Je  n'ai  point  recueilli  d'observations  de  celte  variété',  dont  par  coosc- 


Couper,  une  pièce  aoalomiquc  disséquée  par  M.  ter,  qui  présente  no  cas  re- 
rnar<|salde  de  retle  variété  :  la  trie  de  I  humérus,  située  au  coté  mteroede  l'apo- 
physe eoeeenide  cl  immédiatement  ions  k  bord  de  kdavieuk.  sans  avoir  le  moin- 
dre contact  avec  les  rôles  à  cause  de  riuterposiuooduMus-scapukire  et  du  trand 
dentelé,  appâtait  sur  le  toi  et  sur  une  partie  de  la  face  aolrnciire  de  l'omoplate, 
près  du  bord  delà  cavité  glenokle.  au-dessous  de  l'écbeocrure  que  présente  le 
bord  supérieur  de  l'os  La  cavité  articulaire  eaonoak  s'clendeitdu  bord  glënoidien 
jusqu'à  un  tiers  environ  en  Irtvers  de  la  face  antérieure  de  l'omoplate.  Il  s'èlail 
force  un  nouveau  ligament  capulaire  complet.  Les  tendons  des  ra  use  les  des  lu- 
berosite»  numérales  étaient  intacts  ;  on  os  sesamoide  l'était  développé  dans  crus 
des  sus  et  suns-epioeux  et  petit  rond  qui  adberaieit  piriks  prolougemensfabrcox 
à  la  substance  ligamenteuse  dunt  l'ancienne  came  gleooide  était  remplie. 

Je  rapporte  plus  loin  dans  le  texie  (obs.  x)  un  cas  récent  et  curieux 
de  crue  variété  ;  la  tcle  de  l'h  imcrus  était  a  quelque  distance  au-des- 
sous de  la  clavicule,  il  y  avait  alloogroimt. 


quenl 
je  n'a» 


I  je  ne  dirai  nen  ici,  non  plus  que  de  la  luxation  incon 
u  pas  observé  d'exemple.  Je  n'aurais  lien  a  ajouter  à  et 
les  traités  sur  la  inaiièi-e,  n'ayant  pas  de  mon  coté  de 


incomplète  dont 
ce  que  don- 


fàitsà  analyser 


DEUXIÈME  PARTIE. 


I.  Détermination  t.  Il  7  a  deux  classes  de  loxations  srapulo-humé- 
rales:  l'uue  en  arrière  (  sous  épineuse  de  M.  Sédillot,  sous-acromiale 
de  M.  Malgaigne) ,  et  l'autre  en  avant  du  col  scapulaire  ,  dont  nous 
nous  sommes  exclusivement  occupé;  on  pent  les  réduire  a  qurlques  ty- 
pes ,  et  représenter  ainsi  leur  mode  de  formation  :  t*  tantôt  la  tête  hu- 
mérale  descend  directement  en  bas  et  vint  reposer  sur  la  cote  de  l'omo- 
plate :  luxation  axillaire  directe  (luxation  diiettrco  bas  des  ailleurs;  ; 
a*  tantôt  elle  glisse  un  peu  en  dedans, el  npuse  contre  le  bord  ioicitie  de- 
là cote  de  l'omoplate ,  en  s'engagrant  enlie  le  sous  Kapulaire  et  le  grand 
dentelé  :  luxation  axillaire  (luxation  en  bas  des  auteurs);  5*  tantôt 
elle  décolle  le  sons-sra|  ulaire,  et  s'enfonce  entre  l'os  et  ce  muscle  dan* 
la  fosse  do  même  nom  :  luxation  soui- scapulaire  (luxation  en  avant 


ou  en  dedans  de  quelques  auteii 


4*  tantôt  enfin  elle  se  porte  autour 


de  l'apophyse  roramïde  :  luxation  amphi  roracoidienne  ;  et  alors  ou 
elle  se  Cxe  an  dessous  de  sa  racu.*  :  variété  souscoracoidienne  ;  on 
bien  elle  se  dirige  plus  en  dedans,  et  se  place  sous  la  clavicule  ,  près  du 
bord  interne  de  l'apo,  lijse  :  variété  coraco  claviculaire  {luxation  ea 
haut  ei  co  avant  des  auteurs  ;  luxation  scapulo  claviculaire  de  M.  Sé- 
dillot; luxtiiouen  dedans  ou  sous -scapulaire  deM.  Malgaigne).  Il  reste 
à  décrire  la  luxatioo  incomplète. 

Ces  variétés  me  paraissant  pouvoir  rendre  compte  des  divers  dépla- 
cemens  ;  à  I  occasion  de  chaque  espèce  j'ai  ru  soio  de  tracer  exactement 
1rs  symptômes,  en  même  Irmps  que  j'en  ai  fiit  l'anatomie  pathologique 
rpéciale ,  ce  qui  en  complète  les  déterminations. 

II.  jfllongement  et  raccourcissement.  M.  Malgaigne  avait  remar- 
qué fort  judicieusement  que ,  tandis  que  i'acromion  ,  qui  recouvre  la 
téte  numérale  dans  l'état  normal ,  esl  le  point  le  plus  élevé  de  l'omoplate 
et  de  l'épaule,  comme  son  nom  même  le  rappelle ,  l'apophyse  ooraco'tde 
se  trouve  au-dessous  du  niveau  de  la  cavité  glénoïde,  et  que  toute  luxa- 
lion  doit  allonger  le  membre  ,  puisque  la  tèie  de  l'os  se  porte  encore 
aujdessous  de  cette  apophyse.  Cependant  aujourd'hui  on  ne  peut  nier 
qu  il  n 1  en  est  pas  toujours  ainsi  :  nous  avons  vu  qu'il  peut  y  avotr/dans 
la  variété  axillaire ,  allongement  (obs.  1  ) ,  on  égalité  de  longueur  (ob. 
11,  iv)  ;  dans  la  variété  sous- scapulaire ,  allongement  (otw.  v) ,  ou 
égalité  de  longueur  (obs.  vi);  dans  la  variété  sous-coracoïdienne ,  rte- 
coureissement  (obs.  vu  ,  vin),  de  même  que  dan*  la  variété  coraco 
claviculaire  (obs.  ix).  Comment  s'opère  ce  phénomène?  Trois  cause 5 
principales  conduisent  à  l'explication. 

A  mesure  que  la  tète  numérale  bascule  et  se  dirige  en  dedans, 
comme  l'os  représente  uo  levier  inflexible,  l'autre  extrémité  s'écarte  , 
et  tend  i  se  relever  et  à  se  rapprocher  de  I'acromion  ;  plus  la  tète  de 
l'humérus  se  porte  en  dedans,  plus  cet  effet  est  marqué;  mais  je  me 
hlte  de  dire  que  cette  cause  seule  serait  insuffisante. 

En  même  temps,  le  scapulum  fait  un  mouvement  de  bascule  sur 
lui  même;  son  angle  inférieur,  comme  je  l'ai  noté  (obs.  11,  iv,  vi), 
se  dirige  vers  l'épine,  tandis  aue  I'acromion  s'incline  et  s'abaisse  comme 
pour  marcher  à  la  rencontre  de  l'cpicondyke,  de  manière  que  1rs  deux 


n'en  ont  pas  tiré  mèrue  tout  le  parti  jiowibk  .  car  il  faut  pour  en  com- 
prendre toute  la  portée  une  habitude  spéciale  des  questions  et  de  la  langue 
philosophiques.  M.  d'Amador  y  a  répondu  avec  une  grande  supériorité  <k 
talent  et  une  parfaite  intelli|reaee  du  sujet,  Nous  dirou*  ,  ici  arulrment .  que 
cette  btpotbètc.  où  il  faut  «e  placer  pour  juttiûcr  ce  mode  d'investigation 
est  inadmissible.  Dans  tout»  k>  sciences  et  les  acts.  l'esprit  saisit  et  cons- 
tate k  plus  souvent  avec  une  rare  preciùon  les  rapports  de  eauulilé  etisUnt 
entre  les  faits,  sans  recourir  s  cette  ressource  désespérée  On  introduit  aae  sub- 
stance encore  inconnue  dans  l'estomac  d'un  animal,  et  l'animal  voant.  On  pro- 
nonce immédiatement  que  c'est  cette  substance  qui  a  causé  le  vomisse  meut.  I.a 
répétition  à  l'inSni  du  fait  a  ajouterait  rien  0  k  certitude  acquise  par  ce  kiiI 
fait ,  dés  qu'il  a  rte  constaté.  Ou  en  esiye  à  la  vérité  plusieurs .  parce  qu'il  »e 
pourrait  à  la  rigueur  que  cet  animal  eut  ëlé  prédispose  à  vomir,  par  une  loule 
antre  cause,  et  qoe  le  (ait  du  vomitaement .  succédant  a  t'ingestion  de  la  subs- 
tance, fat  une  pure  coïncidence.  Mais  une  seconde  expérience ,  faite  sur  un  autre 
«ramai  de  la  même  espèce,  suhst  pnar  anéantir  le  reste  de  doute  busse  par  cette 
supposition,  et  on  est  en  droit  de  conclure  ;  telk  substance  fait  vomir  tel  ou  tel 
animal. 

Cette  prétendue  impossibilité  où  serait  la  raisou  de  reconnaître  le  rapport  de 
causalité ,  dans  les  faits  thérapeutiques ,  est  donc  une  htpotbése  gratuite.  Noos 
ajouterons  en  outre  que  si  ce  rapport  or  pouvait  éire  découvert  que  de  celte 
roamère.  k  calcul  numérique  serait  inutile  par  deus  raisons  : 

f  Parce  que  k  où  l'action  ihcrapeuliijue  est  suivie  constamment  de  rcsnl- 
Uls  uniformes  et  fortement  tranche. .  ces  résultats  <c  res.lenl  d'eus  même» 
et  n'ont  pas  besoia  d'être  Comparis  sous  k  rapport  da  nombre.  On  n'a 


ks  cas  pour  constater  l'action  du  quinquina , 

etc. ,  etc...  C'est  par  une  observation  sem- 


pas  en  besoin  de 
de  l'opium,  de  la 

Wabk  qu'on  dit  que  les  nsatagnerds  sont  en  ccèeral  grands  ,  que  Tes 
:ne»  rln  nord  sont  blonds,  que  les  Boaunoes  sont  belles,  qu'il  y  a  beaucoup  d'i 
glrs  a  Naples.  etc..  ,  ces  asi&mes  populaires  a'ool  pas  été  acquis  par  d<  s  compa- 
raisons de  nombres  ;  et  si  la  statistique  prétend  qu'ils  sont  (aax  ou  da  moins  sus- 
pects parce  qu'ils  oc  donnent  pas  une  proportion  précise,  bous  la  laisserons  dire 

2*  Parce  que  U  où  les  effets  da  traitement  ne  se  prononcent  pas  d'une  manière 
constante  ,  nui  forme  et  tranchée,  ks  chiffres  ne  donnent  jamais  que  des  propor- 
tions incessamment  variables,  dont  il  est  impossible  de  rien  conclure. 

Nous  sommes  forcés  d'ialerromprc  brusquement  cette  discussion  sur  laquelle 
on  pourrait  faire  des  volumes,  et  pour  laquelle  ce  aVsùUeton  est  un  espace  trop 
étroit. 

M-  Louis  n'a.  du  reste,  positivement  répondu  s  aucun  des  argumens  apportes 
dans  la  discussioo.  11  serait  fort  a  désirer  qoe  quelqu'un  des  babiks  adversaires  do 
numerisme  adressât  a  ses  partisans  des  questions  catégoriques  et  précises ,  et 
qu'ils  fassent  invités  a  v  répondre  clairement  sur-le-cbamp.  Ou  ne  flotterait  pas 
alors  dans  celte  mer  de  réocrables  vsgues  qui  n'avancent  rien. 

Noos  voulions  parler  du  discours  de  H.  Rocbooi.  Il  a  intéressé  et  égaie  I  Arr- 
êt le  publie,  par  sa  forme  pquante  et  spirituelle.  Nous  reovojons  cet 
0,  quoique  bien  à  regret,  au  numéro  suivant. 
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point»  G  1rs  dans  la  mensuration  cheminent  ainsi  l'uo  i«  l'autre. 

Enfin  il  ne  paraît  pas  suffisant  de  dire  que  l'humérus  décrit  une  dia- 
gonale. Voici  comment  te*  cbo*es  je  passent  a  non  avis  :  après  la  luxa- 
tion,  le  bras  représrnlc  nne  ligne  brisée  ;  l'axe  oblique  de  l'os  forme 
arec  l'axe  vertical  des  parties  molles  du  bras  (qu'il  coupe  vers  l'em- 
preinte delloïdienue)  no  angle  obtus  dont  le  sinus  est  en  dehors.  Il  eo 
résulte  que ,  dans  I.»  mensuration ,  on  ne  mesure  uniquement  que  la 
corde  du  segment  de  cercle  que  figure  le  membre  luxé.  Qui  ne  Mit 
le  corollaire  géométrique  qui  découle  de  ce  théorème? 

Ces  trois  conditions  anatomiqucs  me  paraissent  bien  expliquer  le 
raccourcissement ,  qoand  il  existe. 

III.  Luxations  consécutives.  Desaolt ,  Bichat ,  Bojer  et  la  plupart 
des  auteurs  admettent  des  luxations  consécutives  ;  nous  avons  vu  (ohs. 
ix)que  M.  Sauson  professait  celte  doctrine.  L'action  musculaire,  a-t-on 
dit ,  est  une  cause  permanente  d  un  nouveau  déplacement;  l'humérus 
est-il  luxé  en  bas  ?  le  grand  pectoral  et  le  deltoïde  le  tirent  en  haut  et 
en  dedans  la  partie  supérieure  qui,  n'offrant  à  leur  action  qu'une  faible 
résistance  ,  change  de  posit  00.  Que  dit  l'observation  ?  que,  dans  la  va- 
riété axillaire,  qui  est  cependant  la  plus  favorable  à  la  production  de 
ces  dc'ptacetneos  consécutifs,  la  tète  n'avait  pos  changé  de  place  au  troi- 
sième jour  (ohs.  net  iv)(»u  quatrième  (obs.  i),  ni  au  neuvième  (obs. 
m).  Ajoutons  que  le  (ail  taot  cité  de  Desault  ne  prouve  rien;  le  voici  : 

<  Un  homme  tombe  en  descendant  un  escalier ,  se  luxe  l'humérus  en 
lus ,  et  fait  appeler  Desault  oui  reconnaît  la  maladie  et  renvoie  au  soir 
la  réJuctioo.  Dans  l'intervalle ,  le  malade  veut  monter  sur  une  chaise  ; 
son  pied  glisse;  il  tombe  encore ,  et  Desault  à  son  retour,  au  lien  de 
trouver ,  comme  le  matin ,  la  téte  de  l'humérus  sous  le  creux  de  l'ais- 
selle ,  la  rencontre  derrière  le  grand  pectoral.  ■  (OEuvr.  chir. ,  i — 35o.) 

Je  le  demaode ,  quel  rôle  jouent  ici  ses  muscles  ?  ce  n'est  pas  là  nn 
déplacement  consécutif,  comme  l'entendent  les  auteurs  ;  l'action  muscu- 
laire n'y  est  pour  rien  :  c'est  simplement  une  seoode  luxation  produite 
pir  une  violence  extérieure,  romme  la  première.  Il  y  a  plus  :  l'anta- 
gonisme musculaire  de  la  partie  paraîtrait  peu  compatible  avec  de  pa- 
reil* résultais.  «  Le  sens  de  la  luxation  demeure  invariable,  dit  sir  Ast- 
ley Cnoner.  M.  Malgaigne  rejette  également  (Gai.  méd.  ,  i835,  p. 
44)  l'idée  de  déplacement  consécutif  par  l'action  musculaire  que  M. 
Lisfranc  regarde  aussi  (ibid. ,  p.  6iH)  comme  impuissante.  J'ajouterai 
que  les  deux  faits  pathologiques  que  j'ai  rapportés  (obs.  vi)  démontrent 
évidemment  l'existence  des  luxations  primitives  en  avant,  puisque  la 
capsule ,  intacte  dans  sa  partie  axillaire,  n'était  déchirée  qu  en  avant. 

Une  dernière  preuve  qui  me  partît  pérrmptoire,  c'est  l'existeocc  et 
la  persistance  des  luxations  incomplètes,  dans  lesquelles,  quoique  la  téte 
humorale  repose  sur  un  rebord  poli  par  une  portion  de  sphère  égale- 
ment polie  ,  elle  ne  change  cependant  pas  de  position  par  l'action  mus- 
culaire; et  au  bout  de  plusieurs  années  no  la  trouve  creusée  d'un  sillon 
qui  se  divise  en  deux  condjles,  comme  l'attestent  des  autopsies  authen- 
tiques. 

De  ces  faits,  qui  ruinent  la  doctrine  exclusive  des  déplacement  con- 
sécutif», je  ne  conclurai  pas  qu'il  n'en  existe  jamais  de  ce  genre;  mais 
je  d  rai  que  l'application  classique  des  luxations  en  avant  et  en  haut  est 
fait'se  ,  en  l.int  que  généralisée. 

IV.  Le  resserrement  de  la  déchirure  de  la  capsule  a-t-il  lieu?  Per- 
eiv.il  Pult  et  sir  Astley  Cooper  eo  ont  nié  la  possibilité,  ainsi  que  Boyer, 
M.  Saosoo  (Dict.  en  i5  voL  ,  i834  ,  xi  —  a36),  M.  Malgaigne  ,  etc. 
•  Pour  soutenir  l'opinion  contraire,  il  faudrait,  dit  tir  A.  Cooper, 
méconnaître  la  texture  liche  et  non  élastique  de  la  capsule,  et  n'avoir  ja- 
mais vu  par  l'autopsie  toute  l'étendue  des  dilacéralioos.  »  Cette  ques- 
tion a  une  certaine  importance  pratique  pour  la  réduction ,  et  mérite 
d'être  discutée. 

Desault  avait  vu  que,  la  capsule  une  fois  déchirée  pour  laisser  échap- 
per la  téte  buinérate  ,  l'ouverture  pouvait  ensuite  se  létrécir  cl  former 
une  sorte  de  constriclion  autour  du  col ,  de  manière  à  empêcher  la  téte 
de  rentrer  dans  si  cavité  articulaire. 

Je  rappellerai  que  dans  l'observation  vi  la  déchirure  n'avait  que  l'é- 
tendue suffisante  pour  livrer  passage  à  la  téle  numérale.  Voici  un  autre 
exemple  : 
* 

Oa*  X.  —  Eo  ioia  1  BJ6  .  un  mécanicien ,  Ire  de  40  ans ,  d'une  constitution 
■thléUaoe .  fat  adresse  par  M.  Laborie  a  la  clinique  de  M.  Lisfranc.  pour  être 
trait*  d'une  luxation  de  l'épaule  gauche  (nrictr  sous-clivieulairc)  datant  de  4 
mois.  La  réduction  fut  opérée  par  l'aucicose  méthode  k  f 8  jaia.  le  Butade  étant 
mort  subitement  d'une  attaque  apoplectique .  on  trouva  a  l'autopsie  la  téle  nu- 
mérale enyaaéc  soiuk  voile  acromio-coracoklienae ,  mais  nn  peu  plus  saillante 
que  nar.sli.-ial  naturel,  et  enaeloppée  d'une  capsule  fibreuse  accidentelle  ;  la  ca- 
lotte de  I  os  reposait  itu-  une  couche  de  tissu  fibreux  qui  couvrait  la  cavité  aie- 
noide  de  1.  cireoeféreoce  ver.  le  centre .  comme  une  rentable  bourse  i  coalisa* 
om  aurait  ctr  ironc«  rcr? son  mihea ,  et  dont  l'ouverture  centrale  un  peo  «Mon- 
(ne ,  â  bords  épais  et  calku  et  pouvant  admettre  le  bout  de  l'index,  laissait 


voir  1a  face  cartilagineuse  de  la  cavité  articulaire  de  l'omoplate.  C était  CanoeuM 
eapaule  qui ,  déchirée  en  avant ,  au  moment  de  la  Uuuikki  ,  (.'riait  peu  à  peu  ré- 
tractée inr  elle-même  et  resserrée  eo  s'iulerpuaanl  entre  1rs  dent  surface»  articu 
lairea ,  de  manière  à  rendre  toul-a-tait  impossible  la  rentrée  iouuediale  de  l'es 
lui*  dans  la  cavité  (lèooide. 

Cette  intéressante  observation  motive  l'opinion  de  Desault  snr  le  ri- 
trcciasrment  consécutif  de  la  déchirure,  opinion  que  partageait  C.  White 
de  Manchester.  Samuel  Cooper  rappelle  a  l'appui  les  deux  observation* 
d'Anthaume  et  de  Faocheron  consignées  dans  le  Journal  de  chirurgie 
de  Desault.  Bichat  affirme  que  ce  plissement  et  cette  interposition  de  la 
capsule  se  sont  assex  fréquemment  offerts  à  l'Hotel-Dien  \Arch.  chir. 
i-35o.)  Il  résulte  de  ces  remarques  que  ce  n'est  pas  sans  fondement 
que  J.-L.  Petit  et  Louis  ont  avancé  que  quelquefois  la  réduction  du 
bras  n'était  pas  complète ,  par  suite  du  refoulement  de  la  capsule  der- 
rière la  calotte  numérale.  Dans  ce  cas,  Desault  et  Bichat  conseillent  de 
grands  mouvemens  pour  agrandir  l'ouverture. 

V.  Réduction.  Je  ne  veux  m'occuper  ici  que  du  procédé  de  Motbe. 
Nous  devons  à  M.  Malgaigne  d'avoir  rappelé  l'attention  de»  chirursi^ns 
sur  la  méthode  des  tractions  verticales  dont  le  premier  auteur  est  White 
de  Manchester,  qui  l'employa  dès  l  Henry  Tbompaon  l'indiqua 
dans  un  mémoire  publié  en  17S1.  Lrs  mêmes  principes  de  réduction 
ont  été  reproduits  en  1809  par  sir  Charles  Bell.  Mais  le  véritable  fon- 
dateur de  cette  méthode  est  Motbe  de  Lyon ,  qui  «0  a  le  premier  donné 
une  démonstration  rigoureuse,  et  qni  de  177»)  a  18118  s' cal  efforcé  de 
la  populariser,  eo  adressant  1  l'Académie  de  chirurgie  des  observations 
fort  concluantes.  Cette  méthode ,  qu'on  paraît  loin  d'admettre  encore 
en  France,  est  fort  répandue  en  Allemagne;  et  Ricbter  fait  un  mérite 
à  Rust  et  à  Kluge  de  l'y  «voir  popularisée.  Essayons  d'en  analyser  les 
avantages  et  les  indications.  Sans  cette  distinction  indispensable  ,  tout 
travail  de  ce  genre  restera  inutile. 

La  I  uxation  axillaire  parait  être  la  pins  favorable  à  ce  mode  de  ré- 
i  ductioo.  Dans  les  notes  dont  MM.  Chassaignac  et  Hicbelot  ont  enrichi 
I  leur  traduction  de  sir  Astley  Cooper,  je  lis  qu'en  1749.  dans  une  luxa- 
tion en  bas ,  datant  de  trois  mois ,  et  qui  n'avait  pu  être  réduite  par 

filusieurs  chirurgiens,  White  réussit  parfaitement  et  rapidement  par 
es  tractions  verticales.  En  1776.  dans  nue  luxation  en  bas  qui  datait 
de  dix-sept  jours  et  qui  avait  également  résisté  i  plusieurs  procédés  de 
réduction,  Mothe  de  Lyon  obtint  le  même  succès.  Ce  procédé  a  réussi 
six  fois  à  M.  A.  Bérard  (Guette  médicale,  i85a>.  p.  43°  )•  M.  W es- 
ton  Goss  ,  de  Dawlisb  ,  a  également  éprouvé,  à  l'iiopit  •  1  de  Midlrsex  , 
la  facilité  qu'il  y  a  à  réduire  ainsi  les  luxations  eo  bas  (t  en  avant  ;  sur 
quarante  on  cinquante  faits ,  il  ne  se  rappelle  qu'un  ras  où  il  ait  été 
obligé  d'employer  plus  d'un  aide  (Gaz.  m  éd.  i853,  p.  863).  «  Les 
dispositions  anatomiques,  dit  sir  Astley  Cooper,  expliquent  pourquoi 
l'on  rédoit  quelquefois  le  bras  avec  facilité,  peu  de  temps  après  la  luxa- 
tion, en  l'élevant  brusquement  au-dessus  de  la  ligne  horizontal*  ,  et  rn 
plaçant  les  doigts  sous  la  téte  de  l'humérus,  de  manière  a  la  pousser 
vers  la  cavité  gléootde;  les  muscles  qui  luttent  contre  les  efforts  de  ré- 
duction, se  trouvant  ainsi  mis  dans  le  relâchement,  n'opposent  plus  au- 
cune résistance.  Aussi ,  dans  un  cas  de  luxation  axillaire ,  dès  que  je 
portai  le  bras  directement  en  haut,  la  téte  de  l'humérus  glissa  dans  sa 
cavité  articulaire.  »  (OEuvr.  chir.  trad.  fr.  iHÔ'j,  p.  81.) 

Dans  la  luxation  sous-scaputairc,  les  succès  paraissent  moins  cous- 
tans.  En  17(10,  dans  un  déplacement  de  ce  genre  qui  datait  de  quinte 
jours  ,  Char  es  White  commença  la  réduction  par  les  tractions  vertica- 
les, elle  ne  fut  achevée  que  par  le  piocédé  du  talon.  Cependant  celte 
méthode  parait  avoir  réussi  a  M.  Velpeau.  L'anaiomie  montre  en  effet 
que  les  muscles  forment  alors  deux  cordes  verticales ,  analogues  aux 
deux  lèvres  d'une  boutonnière  qui  embrasse  le  col ,  et  empêchent  la 
réduction  en  étranglant  la  tête  de  l'os  pendant  les  traction*  sur  l'avant- 
bras. 

Dire  que,  dans  la  variété  tout  coracoidienne,  cette  méthode  devient 
moins effirace,  paraîtra  d'abord  un  paradoxe;  car  elle  a  réussi  deux 
fois  à  Uupiiytren,  et  deux  fois  1  M.  Malgaigne.  Mais  plusieurs  de  ces 
faits  me  paraissent,  d'après  les  symptômes,  se  rapprocher  de  la  variété 


axillaire,  ce  qu'on  n'aura  point  de  peine  i  admettre  si  l'on  veut  te  rap 


peler  que  la  luxation  axillaire  ne  figure  pas  dans  la  classification 


{►ele 
II.  Malgaigne  qui  rapporte  ces  observations,  et  qu'elle  est  comprise 
!  dans  le  genre  sous  coracoidien.  Ainsi  la  luxation  réduite  an  trente- 
I  cinquième  jour  par  M.  Malgaigne  chei  une  femme  de  4'  *°*  (G*e. 
!  mi'dic.  iSôi,  p.  5oG),  et  celle  rn  bas  et  en  avant  remise  le  jour  mène 
i  par  Dnpiiytrrn  sur  une  femme  de  fis)  ans  (Gaz.  méd.  1831,  p.  744)< 
j  pourraient  peut  être  se  ranger  dans  l'espèce  axillaire.  Nous  avons  vu 
!  que  cette  méthode  a  échoué  dans  l'obs.  vu  ;  bien  qu'elle  semble  moins 
efficace  dans  ce  déplacement,  je  n'en  veux  nullement  conclure  qu'elle 
'  ne  saurait  jamais  réussir  dans  ce  cas;  je  sais  qu'en  1  780,  Mothe  de 
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Lyon  parvint  uns  aucun  aid«  a  réduire  ainsi  air  mm  brume  de*  char- 
pennes  une  luxation  récente  mie  je  rapporte  à  celte  variété ,  et  l'on  en 
pourrait  citer  d'autres  exemples.  Mais  cela  ne  détruit  pas  ma  rcmar- 

3 ut  ;  il  ne  faut  point  oublier  que  toute*  les  * »|ièc*s  de  luxalioo  peuvent 
ans  quelques  cas  se  réduire  par  toutrs  sortes  de  méthodes  ;  de  la  rient 
que  certains  procédés  réussissent  dans  quelques  circonstances ,  sans 
que  cela  démontre  irrcTocaWeiDenl  leurs  avantages  et  surtout  leur  su- 
périorité. 

La  variété  caraco-cIavicuUire  paraît  la  moins  (àvoralile  a  ce  mode 
de  réduction.  Les  exemples  de  succès  sont  rares.  Je  vois  qu'en  1748 
White  n'opéra  qu'incomplètement  la  réduction,  qui  fut  ensuite  achevée 
par  le  procède  du  talon. 

On  peut  doue  dire  que  cette  méthode  convient  spécialement  dans  les 
Imitions  récentes ,  d  .ns  la  vaiiété  sous  sca polaire  rt  surtout  dans 
l'aiillaire.  On  ne  peut  nier  que  les  tractions  verticales  ne  constituent 
d'ailleurs  la  méthode  la  pins  innocente  :  Mothe  fait  remarqner  qu'elles 
déterminent  peu  ou  point  de  douleur,  et  n'exposent  à  aucundes  acridens 
qoe  peuvent  entraîner  les  tractions  horizontales  exercées  par  des  aides 
dont  on  ne  peut  mesurer  la  forte.  Je  dois  dire  que  ,  dans  la  plupart  des 
observations  que  j'ai  compulsées ,  le  même  résolut  a  été  noté. 

On  fixe  transversalement  l'angle  du  scapnlum  avec  une  serviette  dont 
les  deux  chefs  croisés  du  côté  opposé  sont  confiés  a  nn  aide,  et  l'on 
ojwre  la  contre-extension  avec  une  autre  serviette  étroite  dont  la  partie 
■Doyenne  s'applique  sur  l'acromion  et  l'épine  du  scapulum  ,  et  dont  les 
deux  bouts  descendent  pour  être  fixés  du  côté  opposé  (dans  le  procédé 
de  KJuge,  cité  par  Richicr ,  c'est  un  aide  qui  pratique  la  contre-exten- 
sion en  croisant  ses  deux  mains  sur  l'épaule  malade);  on  relire  alors  le 


bras  luxé  parallèlement  au  tronc,  et  l'on  fait  l'extension  dans  cette  di- 
rection, soit  à  l'aide  du  monde  et  de  la  suspension  comme  Wbite ,  soit, 
ce  qui  vaut  mieux,  en  saisissant  et  tirant  le  coude  commeMuihede  Lyon. 
Le  chirurgien  ,  quand  l'extension  est  suffisante,  appuie  sur  la  tète  de 
l'humérus  ramené  au  niveau  de  l'article,  rt  la  fait  rentrer  dans  la  cavité 
gléouïde.  Mothe  a  réusM  uns  aide  ,  en  faisant  coucher  le  malade ,  et 
pratiquant  la  rootre-extension  avec  le  pied  appliqué  sur  l'épaule  dé- 
mise ,  tandis  qu'il  tirait  le  coude  parallèlement  à  l'axe  dn  corps.  On 
pourrait  l'imiter  dans  un  cas  urgent. 

A  quelle  époque  faut  il  faire  Ta  réduction?  il  est  très-avantageux  de 
l'opérer  le  plus  tôt  possible  après  l'accident ,  afin  de  prévenir  l'inflam- 
mation ,  en  remettant  les  parties  dans  leurs  rapports  normaux  ;  la  con- 
solidation en  est  ainsi  plus  rapide.  Mais  lorsqu'il  y  a  déjà  beaucoup 
d'engorgement ,  je  crois  qu'en  général  c'est  une  pratique  sage  d'atten- 
dre, pour  réduire,  qu'on  l'ait  dissipé;  car  il  est  d'expérience  que  tout 
tissu  engorgé  est  devenu  plus  friable,  elles  tractions  pourraient  alors  cau- 
ser de  graves  dibcératioos  qui  rendraient  la  guérison  pluslroteet  moins 
co'tiplète. 

Le  traitement  consécutif  est  de  la  plus  haute  importance;  il  faut 
atouer  qu'il  est  beaucoup  trop  négligé  dans  les  hôpitaux;  la  cicatrisa- 
tion est  à  peine  commencée  qu'on  renvoie  les  blessés  qui  ne  manquent 
pas  de  se  servir  trop  tôt  de  leur  membre;  de  la  une  disposition  presque 
incurable  aux  récidives.  Sir  Astley  Cooper  donne  l'histoire  d'un  char- 
peolier  qui  pendant  plusieurs  années  se  présenta  souvent  a  l'hôpital  de 
Guy_  pour  se  faire  remettre  l'épaule,  et  celle  d'un  homme  qui  se  luxa 
plusieurs  fois  le  bras  dans  son  lit ,  ce  qui  lui  arrivait  même  par  la  seule 
action  de  se  frotter  les  yeuioudrsependicnleren  se  réveillant.  M.  San- 
son  cite  (Dict.  en  1 5  vol. ,  xt— i4o)  le  cas  d'un  malade  qui ,  pour  s'ê- 
tre servi  trop  tôt  de  son  Iras,  était  réduit  avenir,  à  l'Hotel-Dieu,  plu- 
sieurs fois  par  semaines  pour  se  faire  réduire  uoe  luxation  axillaire  qui 
se  reproduisait  dans  tout  mouvement  d'abduction  un  peu  étendu.  M. 
Velpeau  en  a  vu  un  qui  s'était  luxé  l'épaule  vingt-huit  fois.  Il  est  donc 
important  de  maintenir  le  membre  en  repos  pendant  vingt-cinq  à 
jours,  temps  nécessaire  à  la  ^~ 


-  Les  preiuire,  dnxieine :  et  troisième  livraisons  du  Comren&um  dt  méd*. 
r  ut  pnttufr,  par  MM.  1*1.1*  rgr  cl  Moue  «t.  ont  para.  La  pris  de  claque  b 
s-raiion  est  toujours  de  S  fr.  Su  c.  poar  les  souscripteurs,  et  4  fr.  franc  Je  porl 
Le»  personne,  qni  n'auront  pas  souscrit  h  la  mise  en  Tente  de  la  uuatncme  uait- 
raDt  claque  limisoo  4  fr.,  et  5  fr.  fraocle  port  pari*  poste. 

On  touscril  »  Paris  cbes  Bécbct,  jeune,  Uliraire. 


CORRESPONDANCE  MÉDICALE. 

FAIT  AKALOGUB  A  «LOI  DO  FILS  »B  J.-L.  PETIT;  ABCÈS 
CONSI  lléBA BLB  DANS  LB  CREUX  DB  l'aISSELLB  DBOITBJ 
PA5SACB  DU  PUS  DANS  LA  CAVITÉ  PECTOBALB  ;  MOBT  ; 
OCVEBTUBE8  FlSTULEUSSS  A  TBAVEBS  LB&  MUSCLBS  IR- 
TBBCOSTAUX;    LES  POUMONS   SONT  8AIXS  ,    CtC.  ,  etc. 

Observation  recueillie  à  l'Hôtel-Dicu,  salle  St-Jean, 
n°  38 ,  service  de  M.  Blandin,  et  communiquée  par 
M.  doinbt,  interne. 

ml"L77VVtT  "•»».»<»»'«  Joséphine  Cmivret .  vint  a  l'D6ld- 
Dwu  le  î.  septembre  IMS,  pour  des  douleurs  quelle  ressentait  dm*  IVn.uk 
droite ,  depuis  quelques  jour,  seulement  Née  de  païens  sains  et  encore  bien  por- 
tans.  cette  jeune  Sue  .  qui  éuit  lingere  d.bord ,  mai,  qui  s  est  mis*  brodeuse 
parce  que  >on  premier  rt.l  I.  r.neuait  trop,  u'a  Jamais  rte  nul.de. 
seul  d  une  cumplea.on  faible  d  un  embonpoint  médiocre;  se»  membre,  sont  erelr, 
et  peu  développes  Elk  est  d'une  petite  suture;  une  de  m  srcurs  Ui.  £  17 
■  m  .  rient  de  mourir  .  Miiel  Ij.ru,  de  p.ytmir  pulmonaire  ;  uoe  sut  re  est  moite 
de  1.  même  maladie  il  ,  a  plusieurs  année*,  et  a  peu  près  an  même  ire  .  celle-ci 
neprrsenle  aucun  désignes  de  1.  coustilulinn  slrumeuse  ;  scu»  noir»  rt  irtisdi 
çhereux  cUta.ns.  soumis  et  eik de  la  même  couknr ;  «esWi  sont  minces,' 
unte,  se*  dents  b*o  conservée, ,  »'.  j.n.ai,  en  de  glande.  .„  cou  .  .„  d.n,  d'au! 
in'wniiCW.fotoâtvmwièimUttk.MUMl.l-ytn  ou  d'nrolks; 
elk  a  ,l*  vaccinée,  a  en  k  rougeok.  la  Karktioe.  La  pminne  est  droite  et  peu 
développée.  re,,rnd.at  elk  ne  tousse  pas  tVibitueleaient  et  n'a  jamais  cr.cbe  d* 
san»;  elle  D  m  pas  encore  réglée. et  a'*  jamais  en  ni  fleurs  Iil.n, des,  n,  antre 
ecnulcrucnl  ,var  le,  partie»  génitale,  .  dont  le  dcs-elopprment  r.msidcrable  par.il 
peoen  rapport  avec  le  reste  du  corps  et  avec  l'âge.  U  pub.,  est  abond.n!nient 
[*în7«dUe      a°l"  coc,l,,*llceot  *  se  développer  cl  font  a 

A  son  entrée  t  l'Hôtel- Dieu .  elk  fut  placée  dans  un  service  de  médecine  o* 
eue  re»U  trois  semaine,:  on  lui  arait  pratiqué  une  saignée  du  bras  et  applique 
de,  cataplasmes  sur  raimeOe,  et  1.  région  latérale  et  antérieure  droite  de  la  ,L 
nue.  qu,  étaient  le  uége  de  douleurs .vives .  on  crut  avoir  .ffaire  a  une  plrarérie; 
pendant  «  temps .  une  tumeur  cçnsidérabk  .Vunt  développée  d.ns  l'alsselle .  « 
IV  loucher  indiquant  k  présence  do  nos  depuis  plusieurs  jours ,  elk  rut  transférée 
Dans  un  service  de  chirurgie.  Ce  fut  alors  seulement  qu'elle  fut  soumis  a  nrj(re 
examen.  Lit* j  était  dansl  état  suivant  :»lk  nons  dit  d'abord,  que  trois  jours  avant 
son  entrée  s  1  bôp.t.l  elk  «  port.it  bien,  ne  toussait  pas.  *i*it  été  prise  dm 
1  rpauk  rt  .u-dessnu.  do  bris  de  donkurs  qui  *T.ient  toojours  été  en  .ugn.utant 
que  va  respiration  était  facile,  etc.,  etc.  .^u»jii«iii, 
Dan,  le  erru,  de  IW  Ik  du  côté  droit,  il  e.isie  nne  tuméfaction  considér.- 
Me  pInlA  qu  «ne  tumeur,  qa,  n'est  p*>  cirronscrile  rt  .'étend  .u-ik.ant  de  U 
r-rt,elatérak,  .ntenenre  et  snpérienre  de  I.  poitrine ,  jusqu'.u  dessus  de  U 
cl. r, raie  ,  derr.ire  k  inwcle  grand  pectoral,  .«nfesso»,  duquel  se  tronre  00  1* 
qnide  qm  donne  lien  a  nne  flnetuation  des  plus  évidente».  Cette  flucluation  est 
eS.kn.eoi  m.ni  Teste  dans  le  cre«  de  lWtk  et  même  un  peu  en  urure  „«  « 
renurque  une  saillie  des  parties  légumentenies.  Us  mouVrm.ns  imprime"  au 
bras  sont  donlnureu» .  et  û  malade  ne  le,  permet  qn'a  re«rrt  rt  en  cri.nl  Éu 
percutant  I.  noitrioe  .  o.  «Vie  de  la  «noréité  *u  nivé*u  de*l»  claricuk  ét  I  rof, 
|»oces  en  dehors  de  sternum  dn  coté  droit;  en  debor,  de  ces  points  et  auVeunns 
ton t-*-f.n  sur  le,  parties.  .1  j,  .  de  la  m.tlté  qui  ,'étend  juvp?.»  rebord  es,crc  ' 
de  I  omoplate.  8.  on  percute  en  arriére  dan.  l'esp^  romiîri,  par  U  eouitiére 
vertébrale  «  snr  romopkte,  k  »noréité  a  eocorelieu .  m.is  moins  é„d,ù  e 
qu  en  «Tint  ;  I*  sonore Hc  est  aussi  évidente  au-desn»  de  k  clarienk 

A  I  aosculutinn.  on  rtsiurque  en  arant.  dm,  1„  poinU  que  j'ai  indiqué,  plu. 
bant.  que  U  respiration  se  fut  bien  et  ne  présente  rien  d'.oomul.  £T  mire 
et  en  ha,  la  respiration  e,t  nette  et  etpamiTe  ;  u  miUeu  et  d.ns  le  p0iut  ™rrr^ 
pondant  a  I  onwpkte.  1»  respiration  ae  frit  encore,  m.is  elk  est  plus  profonde 
pVnk       ra0'n,  h,,OÎ  wpérieureiuenl.  elk  redetient  plus  forte  rt  aimt 

Du  roté  jaorbe ,  I.  percussion  et  k  respiration  annoncent  un  poumon  s.i* 
Cependant  la  respiration  est  courte,  fréquente;  30  inspiration,  MrmTuiile*  U 
pouls  est  petit,  dur  et  fréquent  rt  bat  1 0<  foi, ;  k  faciès  de  1.  mal.de  Z  ^BtZ 
tena  et  expnmek  doukur.  soniuie- 

Une  Urge  incision  est  pratiquée  snr  k  tumeur  de  IVisseBe ,  et  inssitot  un  flot 
de  matière  purulente  ,*.H>t  ..  dehors;  le  lit.  les  .lèse,  tout  es.  briiné  de  n 
bien  lie  de  bonne  nature  phlegmons;  I chaque  et,nr.„i,„  ,1e  I  m.'.l  '  k 
pus  sort  par  ,etrt  eu  saccade ,  t.ndi.  qu'au  moment  de  l'inspiration  TriTsC 
tr»ju,tpa,lWrt»re  deU  pl.ieei  produit  nne  espèce  de  simement   uoe  iî- 
miere  ni.y*  .n-dev.nl  deeetie o-rerlore  ne  »MiBep*7.  m  pendant  l'm «irati» 
m  pendant  I  «piration.  On  rem.rq»e  ..«i  que  k  Lsele  el.0,|  p.  «J  jT 
droit  est  snailes-e  .u  moment  de  I  inspiration ,,i  re,ie„t  ,«r  Im^néme  d.n,  1  exti 
r..,nB^  d*«  pled,dedist.oredek».We,  oc  entend  un  gargouiU,  Jnî  ^ 
m*rqn*ble  qui  .  lien  d.n,  I.  poitrine  ;  ce  brait  devient  plu,  ipirent  hnaJL 
•pptinoe  1  oreille  sur  U  poitrine .  m  dessus  du  grand  pectoral.  Si  li  mil.  .  f  , 
des  effort,  pour  tousser ,  ,e  pu4  ,„r,  ,„,  forttIBral  ^  /     ;  Je 

ç.de^Ure^r.Uon  n'est  p..  .ccélerée,  et  k  makde  parait  re,p,r«  Z£  %\ 

Pour  mieux  s'asaorer  si  cet  .ho",  pénètre  dans  k  poitrine  H  Blandia  ' 
dinl  d.n-  le  forer  «ne  «ode  d'homme,  en  argent .  et.  I.  d.r'ifc.'.i  en'  bas  'r  7n 
ded.n,,  ilre,tecouraincu<le  I. commuoie.tion  dt r.beès  sree  la  poitrine  -  k 
joud,  peuét  rç  de  S  a  t,  pouce,  dsns  I.  cavité  pectorale  »  p.r  nne  outerture  'que 


hère  qu'elle  irait 
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Le  ponts  est  petit*  serré  et  frrqiieut;  le  peau  sèche  ei  rhaude;  la  bngne  est 
mince,  effilée,  rouge  à  ses  borjj  et  jaunâtre  à  son  rentre,  point  de  coliques, 
point  de  douleur  du  ventre  »  U  pression  ;  selles  diarrhétiques  ,six  par  1 1  heures. 
La  plaie  «t  pensée  simplement ,  un»  mèche  est  mise  dans  louvrrlnrc  de  U  pUie  : 
an  bandage  de  corps rt  quelques  compresses  complètent  l'appareil. 

Que^ues  henrrs  après  Touverlure  de  l'ahccs.  I»  miUdc  «e  trouve  niieui.dit 
respirer  plut  librement  ;  dans  U  unit  elle  est  |>ri«e  d'une  Iran  secbe  fréquente  et 
peu  tort*,  uns  et|iectaralioD  :  pu  de  •oroovil.  Alors  U  percussion  donne  moins 
de  milite  dans  lu  parties  où  elle  existait,  mais  il  en  existe  encore.  U  respiration 
semble  plot  (orte  aussi  et  plut  étendue,  die  s'entend  nient  tu  niveau  de  l'omo- 
pble  et  au-devant  du  grand  |iecloral. 

Le  matin,  à  U  visite,  celle  tout  rxisle  encore  avec  les  même»  caractères  ;  la  pa- 
role est  brève,  pénible,  entrecoupée  et  interrompue  souvent  par  la  tous  ;  du  |>us 
en  quantité  cxMuudérahte,  très-tenu,  s'est  encore  écoulé  de  l'abcès,  et  a  sali  l'ap- 
pareil cl  les  draps  du  lit.  Si  l'on  soulève  légèrement  la  malade  es  la  faisant  pen- 
cber  sur  le  coté  droit,  ou  fait  sortir  dn  pus  en  abondance  et  par  jels,  lorsque  la 
malade  tousse  ;  dans  ce  moment  elle  est  prise  de  quintes  de  toux,  ce  qui  (ait  cou- 
le, le  us  encore  jilus  fortement. 

La  percussion  Au  cote  droit  fait  entendre  de  la  sonorcité  en  avant  et  en  arrière 
et  de  b  matité  sur  la  partie  blr raie  et  moyenne;  en  haut  la  mutilé  est  moins  pro- 
noncée ;  la  respiration  présente  toujours  1rs  mêmes  caractère ,  c'est  à-dire  qu'en 
avant  et  en  amer» clic  est  normale  et  profonde  au  niveau  et  au  nsiUeu  de  l'omo- 
plate. r 

Os  jours  suivons,  s  chaque  visite,  il  s'écoule  toujours  une  quantité  énorme  de 
pas.  5  ou  6  onces;  lajifsarcii  et  les  draps  sont  toujours  imbibes  a  ' 


grosseur  d'un  grain  de  rheaevis  existent  a 

:de  ce  poumon  et  lotit-»-tait  supcrnciellcmeol. 

*  de  la  poitrine  j  U  est  impossible  île  rencontrer  un 


Le  t'jour  après  l'écoulement  de  b  matière  purulente,  des  injections  d'eau  de 
guimauve  sont  faites  dans  I  abets  isec  nue  seringue  qui  contient  nuit  onces  de  li- 
quide- Le  tout  pénètre  aisément  dans  la  cavité  :  ces  injections  qui  sont  réjrtres 
aussi  lot  que  U  malade  tousse,  exci  tent  ce  phénomène  et  produisent  de  la  douleur, 
mais  une  douleur  qui  parait  supportable.  Après  les  injections  on  Tait  pencher  la 
malade  pour  faire  sortir  le  liquide,  nui  est  devenu  janoatre.  purulent,  couleur  de 
petit  but  semblable  au  pus  qui  sort  de  la  poitrine  dans  le  ras  d'rmpsème  ;  les  au- 
tres symptôme*  retient  les  meutes.  Ces  injection»  sont  rommorei  tous  les  malins 
pendant  cinq  jours  Uurantcetiotervalle.il  ne  se  présente  aucun  phénomène  re- 
marquante,  dans  les  derniers  jours,  la  suppuration  a  beaucoup  diminue.  Lorsqu'on 
|«ni'be  la  malade  sur  le  cAte.  clic  cU  prise  des  fortes  quintes  de  tout  qui  ne  font 
plus  sortir  que  le  liquide  qu'on  injecte,  mêle  seulement  d'un  peu  de  matière  pu- 
rulente; la  tous  sèche  dont  j'ai  parle,  n'a  pas  cessé  depuis  ton  débat  et  s'oppose 
au  sommeil;  la  faiblesse  augmente  de  plus  en  plus.  I.es  signes  de  l'auscultation  et 
de  la  percussion  n'ont  pas  varie;  la  respiraliou  parait  se  faire  naturellement,  tou- 
jours *>  inspirations  :  le  pouls  présente  aussi  les  mêmes  caractères.  L'avaut-veille 
«le  sa  mort  elle  est  prise,  dans  le  courant  de  la  journée  de  petit»  frissons  qui  ne 
persistent  pas.  M.  Blandin  avait  rssasc  de  nouveau  l'in'roductionde  la  «so  ie  dans 

le  ^novembre  1 B3t».      *  ^*  P™"  ' 

ACTOrarc.  SCI  HtCtl.S  Art  ES  LA  StOtr. 

Le  cadavre  est  maigre;  la  poitrine  du  coté  droit  est  déformée  .  plus  bombée 
que  du  côlé  gauche  et  parait  plus  large  ;  avant  de  taire  l'autopsie,  on  percute  la 
poitrine  et  l'oo  trouve  qu'iletislc,  comme  pendant  la  vie,  de  la  sonorrile  en  avant 
et  è  droite,  à  deux  pouces  et  demi  en  dehors  du  sternom,  dans  taule  la  hauteur 
de  la  poitrine;  que  plus  en  dehors,  sur  les  parties  latérales ,  la  malit-  est  complète 
vers  les  6*  cl  7*  cotes,  elle  est  moins  prononcée  au-dessus  et  au-  des-ous  ;  eu  ar- 
rière au  niveau  de  rootoplate,  il  y  a  encore  un  peu  de  matité,  mais  il  a  de  la  sono- 
réité dans  tous  les  autres  poiots.  La  sooorcilc  est  parfaite  a  gauche  où  la  respira- 
tjûn  était  puérile. 

Une  incision  est  pratiquée  depuis  la  clavicule  a  son  extrémité  es  terne  jusque 
vers  la  7'  cAte,  de  haut  eu  bas  ;  cette  incision  pénètre  dans  un  vaste  fosir  qui  se 
trouve  au-dessous  dugraud  pectoral,  décolle  danslonte  son  étendue,  de  façon  qu'il 
forme  la  paroi  supcririiredu  fojer.  qui  a  pour  paroi  inférieure  les  huit  première* 
cAtes  et  les  muscles  intercostaux.  Ce  fuser  s'étend  en  baut  jusque  audssous  de 
la  clavicule,  en  arrière  jusque  dans  l'aisselle ,  et  au  dessous  du  grand  dorsal  en 
bas  jusqu  au  niveau  de  la  S'  rAté.  Ce  fojer  qui  ne  contient  point  de  pas,  est  des- 
sèche et  offre  un  aspect  noirâtre:  dans  le  rrrus  de  i'ai«sclle,  un  peu  en  avant,  dans 
les  espaces  intercostaux  de  la  S*  avec  la  U'  côte  et  de  cellc-ciavrc  la  4',  an  remar- 
que 9  ou  IU  ouvertures  listulcusrs  nui  pénètrent  dans  La  cavité  pectorale,  dispo- 
sées de  telle  façon,  qsfun  pourrait  dire  qn'il  y  a  une  espèce  de  grillage  de  sépa- 
ration cotre  le  fuser  de  l'aisselle  et  la  poitrine';  la  grandeur  de  ces  fistules  varie  : 
les  pins  grandes  qui  sont  arrondies  égalent  nue  pièce  de  dis.  sois. 

0  était  important  d'examiner  la  pos-iUiso  du  poumon  et  son  état:  dans  ce  but 
on  incise  avec  beaucoup  de  prrraution  1rs  cartilages  des  cotes  des  drus  cotes;  le 
sternum  est  ren  verse  et  e  nie  ve  de  bas  en  haut  et  si  arriére  en  tva  nt.  On  remarque 
alors  que  le  poumon  droit  adhère  aux  cAtes  dans  pluaiears  points  .  et  qu'il  rem- 
plit la  cavité  thoracique;  les  adhérences  du  potiuon  sont  disposes  de  telle  ma- 
nière qu'elles  séparent  le  cote  droit  delà  poitrine  eu  deux  cavités. l'une  supérieur, 
l'autre  iofi-ri  curr,  communiquant  ensemble  par  une  ouverture  arrondie  tsseï  large, 
pour  admettre  le  doigt,  et  silure  entre  le  poumon  et  les  cotes,  dans  le  point  où 
ce  viscère  est  adhèrent  :  c'est  par  cette  ouverture  sans  doute  que  pénétra  la  son- 
de à  la  première  exploration  qni  fut  laite  :  ces  adhérences,  qui  séparent  en  deux 
la  cavité  thoracique.  sont  peu  anciennes ,  quoique  asseï  résistantes,  elles  ont  lien 
an  nisssau  de  la  scissure  du  lobe  supérieur  avec  le  nsoyi  n  ;  dans  lacavile  inférien- 
re,  il  y  a  à  peine  une  cuillerée  de  liquide  purulent,  la  surface  costale  du  poumon 
est  recouverte  de  pseudo-membranes  épaisses,  blanchâtres,  molles,  a  Ibsi  mineuses; 
elle  est  raboteuse,  chagrim  e. 

Lie  et  cAlè  le  poumon  est  ronge,  engooé  dans  sa  partie  externe  cl  costale,  rl  du 
»4ng  noir  s'écoule  en  quantité  lir-qu'un  1  tucoe;  sou  tissu  trrs-ronge  lie  parait 
pu  altère  et  rcMSlc  fortement  au  dote  t  lorsqu'un  seul  l'y  faire  pem  irer ,  ce  qui 
prouve  qu'il  n'es!  pas  enflamme  ;  le  reste  du  poumon,  d'ans  sa  partie  interne  est 
sain,  crépitant  ;  on  né  trooie  dans  Inule  son  étendue  ni  trace  de  pneumonie  .  m 
e,  seulement  quelques  tubercule»  enlace»,  dissémines  ç>  et  là  et  peu  nom-  il 


breux  ;  quatre  petits  abcès ,  de 
la  surface  externe  et  costale  t' 
tien  dans  la  cavité  gauche  ( 
poumon  plus  sain. 

I.«  émir,  de  grosseur  ordinaire,  est  mon  et  flasque  ;  le  ventricule  gauche  ren- 
terrae  nn  caillot  Sbrinrox. 

Le  foie,  d'nn  volume  asseï  considérable, mou,  granalroi,  nn  prn  gros.  te.  bitte 
pénétrer  asseï  facilement  arec  le  doigt  ;  il  présente  à  sa  surface  deux  couleurs,  une 
peu  rouge,  l'autre  jaunâtre. 

La  rate  est  ramollie,  facile  a  réduire  en  booills»  ;  on  trouve  a  sa  siirfae*  detn 
petits  abcès  encore  peu  avances:  tes  reins  et  leainlestios  sont  sains  ;  b  matrice 
•  st  petite,  peu  développée  et  n'offre  rien  de  particulier  ;  bmembrtne  de  l'hymen 
détruite  dtns  sa  partie  supérieure,  ce  qui  r' 
m»  rtiformea  de  chaque  coté. 

"Le  cerveau  et  b  moelle  épinière  n'ont  pas  été  t 

OBSERVATION   SUR    l'eMPLOI    OH  LA   POUDRE  DE  SEKCV 
CONTRE  LES  TUMEURS  SCROPIIULEUSES }  par  M.  FoPs- 

get,  interne  à  la  Salpétrière. 

Depuis  quelques  années ,  des  estais  assez  nombreux  ont  été  leniés  à 
l'aide  de  la  poudre  de  Senc» ,  dans  l'iDicnlioD  d'obtenir  la  guerison  des 
guïtre*  et  det  tumeurs  scrophulcuses ,  et  ils  paraissent  avoir  été  sou  • 
vent  couronnés  par  d'bcurcuT.  succès.  Voici ,  en  faveur  du  médicament, 
un  fait  qui  s'est  passe  sous  mes  yeux  et  qui  me  semble  asseï.  intéressant 
pour  uiéiilrr  d'être  signale. 

Osa.  —  Une  jeune  femme,  CUrisse  Lejeard,  âgée  de  22  ans,  est  placée  depuis 
no  m  environ  dans  b  section  des  rpilcptiqoe-.  à  la  Salpétrière.  Elle  est  entrée 
dans  cet  établissement  pour  se  faire  traiter  d'accè*  et  de  vertiges  épilcpliqués  . 
maladie  qu'elle  partit  avoir  contractée  dès  les  premiers  jours  de  son  mariage  ; 
mais  elle  présente  en  outre  tous  les  signes  extérieurs  d'une  constitution  essentiel- 
lement scrophuleusc  :  peto  pale  et  luisante .  couvrant  un  tissu  cellulaire  abreuvé 
■le  lymphe ,  «calmes  sur  les  mains  et  les  jambes  ;  uns-  opacité  occupant  presque 
toute  IVlcnducdc  la  cornée  transparente ,  cl  enfui,  un  piquet  énorme  île  glandes 
Ismpiialiques  sur  b  partie  droite  et  latérale  du  col .  et  nn  autre  paquet  moins  vo- 
lumioeus  sous  l'aisselle  droite. 

Ce  sont  ces  flan  des  qui  vont  devenir  spécialement  l'objet  de  cette  note.  Chaque 
tumeur  scropbiileuse.  surtout  celle  du  cou ,  forme  nue  masse  iurgtlc .  hossetée. 
compacte,  asseï  mobile  ci  se  mouvant  d'i 

tout  homogenr,  d'à  Heurs  indolent,  même  a  la  pretsiuo  et  ne  s'a< 
d'aucun  changement  de  couli  uc  à  la  peau. 

Le  1 5  mars  t  bV34s.  rcs  devis  t  m  erns  ainsi  que  la  constitution  générale  de  la 
nulade  eotacbée  du  vire  serupbuleut,  sont  soumises  a  la  méthode  de  traitement 
sur  laquelle  M.  Bariére  vient  d  appeler  récemment  l'attention  de  l'Académie  de 
médecine. 

Un  topique  en  forme  de  cataplasme  est  appliqué  i  nu  sur  la  tumeur;  en  même 
temps  on  met  a  b  dis|iosition  de  la  naïade  une  poudre  qu'elle  doitprendre  à  I "in- 
térieur en  plusseu'S  do>es  dans  le  courant  de  la  journée.  Quant  a  la  composition 
des  deux  mclicamens,  noos  I  ignorons,  l'Académie  seulejusqnà  présent,  parait 
avoir  été  tuilier  au  secret  par  le  propriétaire  de  la  méthode.  Quoi  qu'il  en  soit,  b 
médication  continua  tous  les  jours  ausu  exactement  que  pensent  le  |iermcllre  cl 
b  fréquence  des  accès  rpilcptiques,  cl  l'espril  iuégal  et  difficile  qui  cher,  celle 
malade  comme  «  lie»  b  plupart  de  celles  atteintes  d'epilepsie.  devient  nn  trait  prêt- 
que  caractéristique. 

Avant  1  emploi  du  remède.  j'avaise>amiuc  les  deux  tumeurs,  je  les  avait  palpées 
avec  beaucoup  de  soin;  penda»  t  la  durée  du  traitement,  je  m'abstins  entièrement 
de  les  voir,  abc  de  mieux  apprécier  1rs  modifications  qu'elles  auraient  subies  , 
lorsqu'en  définitive  je  les  soumettrais  à  un  nouvel  examen  Ce  ne  fut  que  trois 
mois  après  que  je  constatai  I  état  des  tumeurs  Kroptiotrotcs.  Je  les  trouvai  trrs- 
notaWemenl  diminuées  de  volume  ;  mais  ce  qui  me  parut  surtout  le  plus  saillant, 
r'rtait  la  séparation  qui  s'était  opérre  entre  des  |>arliea  qui  formaient  avant  un 
tout  compacte  La  tumeur  principale  s'rUit  divisée  en  cinq  ou  six  tumeurs  se- 
condaires, isolées  et  mobiles.  Celle  disposition  nouvelle  riait  surtout  remarqua- 
ble  dans  le  paquet  glanduleux  le  plus  considérable,  celui  qni  occupait  b  région 
cervicale. 

Maintenant,  pour  abréger  et  en  mnme  irmps  compléter  cette  note,  je  rais 
résumer  rapidement  les  particularités  les  plus  saillantes  qui  se  sont  Disertes  à  mon 
observation  («ridant  le  cours  du  traitement . 

I  »  t-a  poudre  qui  esl  d'une  amertume  asseï  prononcée,  a  provoqué  presque 
constamment  une  salivation  I 

S*  La  mabdc  s 
qne  de  coutume . 
pour  elle  i 
la  face  ; 

3°  Le  système  nerveux,  déjà  malade,  a  paru  trop  vivement  impressionne  par  le 
médicament,  et  les  accès  èpileptiqurs  sont  devenus  plus  frrqoens  ; 

4*  La  déglutition,  la  mastication,  auparasaut  gênées ,  ont  été  rendues  plus  fa- 
ciles pir  l'effet  île  b  diminution  de  la  g  andc  : 

5*  Quant  >  la  ejandr  ellc-aièiue.  le  phénomène  le  plus  remarquable  qu'elle  ait 
offert,  outre  sa  di  cco|cMOce ,  c'est  sans  contredit ,  la  sr|uraliou  de  sa  masse  en 
plusieurs  parties  très-disliuctss 


sabdc  s'est  aperçue  qn'il  s'était  développé  en  el'e  nn  plus  grand  appétit 
utume.  elle  ne  manqua  pas  d'v  satisfaire  ,  et  finalement,  il  en  résulta 
un  accroissement  marque,  et  dans  l  embonpoint  et  dans  la  coloration  de 


De  ce  qui  précède,  on  peut ,  il  me 
vailles  : 


1rs 
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si: 


i*  La  poudre  dite  de  Seney  ctt  un  médicament  tonique  et  excitant. 
Plis  i  l'intérieur ,  il  e»t  très-propre  »  combattre  l'inertie  générale  qui 
résulte  d'une  constitution  lymphatique  trop  prononcée. 

i*  Eo  topique,  il  parait  égalent' Dt  favoriser  la  résorption  des  sucs 
blancs  épanchés. 

3*  C'est  dans  le  tissu  cellulaire,  qui  unit  entre  elles  les  masses  glan- 
duleuses, que  la  résorption  se  fait  d'abord  ,  et  se  montre  plus  artive  , 
circonstance  qui  s'explique  par  la  laxilé  et  la  vascularilé  assez  grande 
de  ce  tissu ,  rt  qui  rend  tres-bira  compte  de  la  séparation  rapide ,  en 
vertu  de  laquelle  une  tumeur  unique  est  convertie  en  plusieurs  glandes 
isolées.  Puis  ,  chaque  glande  diminue  en  particulier  par  la  rédm  lion 
progressive  de  son  tissu  cellulaire  inu  rlubulaire,  tissu  plus  serrée!  plus 
finement  vaseulaire  que  le  précédent.  Enfin .  c'est  la  desobatruction  des 
vaisseaux  propres ,  constituant  le  ganglion  lymphatique,  qui  vient  en 
définitive  achever  la  guérison. 

La  malade,  doutil  s'agit,  ayant  voulu  quilier  trop  tôt  l'éLaltlisse- 
t ,  on  n'eat  point  arrivé  complètement  à  ce  dernier  résu'lst. 
\ 

OBSERVATION  d'aNÉVRISME  OB  l'aRTÈRE  CRU  H  A  LE,  GUERI 

sans  licatlbb  ;  par  M.  Faulcon  ,  médecin  à 
Vienne. 

Ocs.  —  II.  V. ,  Agé de  32  ans.  d'oa  leoipératneal  aervens  ,  à  passions  arden- 
tes, vint  bm  consulter  su  mois  de  février  1136  pour  une  tumeur  de,forrue  coni- 
que ,  asaei  dure ,  de  la  grosseur  du  poing ,  située  h  b  partie  antérieure  et  supé- 
rieure de  la  cuit»  droite ,  un  pouce  au  dessous  de  l'arcade  crurale.  La  position  i 
de  celle  tumeur  sur  le  trajet  de  la  crurale ,  les  pulsations  tiuleutet  dont  elle  était 
le tiege,  ne  me  laissèrent  aucun  doute  sur  sa  ntture  J'explorai  la  rurlic  Miué- 
rieore  de  l'artère  que  je  trouvai  dilatée  rt  donnant  des  pulsations  très-fortes  aiusi 
loin  qu'il  me  fut  posible  de  la  suivre  dans  UboWn  Le  malade  me  dit  qu'il 
n'avait  reconnu  la  présence  de  cette  tumeur  que  dc]Hiis  trois  ou  quatre  amis, 
qu'alors  elle  était  grosse  comice  la  moitié  d'une  petite  nota . 
_  Ne  Tenant  de  ressource  pour  lui  que  dans  la  ligature  de  1  iliaque  externe,  je 
I  adressai  a  H.  Geiisoul  de  Lyon.  M-  Censoul  reunii  deux  de  ses  collègues  qui  dé- 
cidirc.it ,  comme  lui .  quels  ligtture  n'offrait  aucune  chance  de  succès,  parce 
que  la  dilatation  du  vaisseau  s'étendait  bien  su-dessin  du  beu  d'élection  :  ces 
messieurs  considéraient  d  ailleurs  le  malade  comme  étant  sous  l'influence  d'une 
diatnèsc  anévrismatique  produite  k  la  longue  par  une  hypertrophie  du  cunir.  En 
conséquence  le  malade  fut  saigné  deux  ou  trois  fois,  et  renvoyé  cbes  lui  arec  une 
consultation  qui  indiquait,  cuwntc  moyens  cura  lift .  la  compression  fréquente  et 
longtemps  continuée  de  l'aorte  abdominale:  le  repos  absolu  ,  l'application  «oule- 
nucdebgbcesur  la  tumeur, des  sjigaresfrrquenles.  l'emploi  delà  digitales 
l'intérieur  et  la  diète  lactée.  Ce  traitement  saisi  qucbpie  temps  avec  exactitude 
n  apporta  aucune  amélioration,  et  le  malade  abandonna  tout  excepté  la  saignée 
qui  lut  pratiquée  plusieurs  fois. 

Pendant  les  derniers  froids  de  cet  biner,  il  essaya  de  revenir  a  l'emploi  de  la 
glace  dont  il  rouvrit  la  tumeur  plusieurs  jours  de  suite,  puis,  s'etant  lasséde  non- 
veau  ,  il  avait  repris  ses  occupations ,  depuis  deux  jours.  Presque  tout  à  coup ,  il 
s'aperçut  que  la  tumeur  éttit  imtnoh  le.  Qoiare  jours  après  le  malade  est  tenu  me 
voir  ,  et  je  me  suis  convaincu  qu'en  effet  la  tumeur  ne  donnait  plus  la  moindre 
.  et  qu'elle  assit  diminué  de  volume.  Les  bsttemens  de  l'artère  étaient 
forts  au-dessus  de  b  tumeur,  mais  il  m'a  été  imposable  de  les  recon- 
»  le  reste  du  membre  quoiqu'il  si*  conservé  M  force,  sa  ebaleor  et  sa 


observation  d' ecchymose  spontanée  ;  par  le  même. 

Ou.  —  Vandamme.  Belge  de  nation,  te  rendant  à  Alger,  s'est  présenté  a  l'h&- 
piul  militaire  de  Vienne  an  commencement  de  février  <  837  dans  l'état  suivant. 
Le  scrotum  et  la  verge  formaient  une  masse  énorme,  d'un  noir  foncé,  la  verge  con- 
tournée sur  elle-même,  avait  le  triple  de  son  volume  ordinaire.  Du  reste  point 
•le  Monteur,  decbalear,  seulement  un  léger  «cmimcrit  de  tension.  Comme  il  exis- 
tait, sur  tout  le  trajet  da  cordon  dn  côté  droit .  une  ligne  bleuâtre  et  que  le  ma- 
lade te  rappelait  avoir  éprouve  un  craquement  dans  cette  partie  au  montent  on 
la  tumeur  s  était  formée  (subitement  ',  je  pensai  d'abord  que  la  rupture  de  la 
veine  spermalique  ou  d'un  des  rameaux  qui  b  forment  pouvait  être  la  cause  de 
l'Iicmorrlitiie  ;  mais  le  lendemain  une  ligne  I.U-uitre  s  étant  aussi  formée  du  coté 
gauche,  je  restai  dans  le  doute.  An  reste,  la  tumeur  a  suivi  dans  sa  décroissance 
la  marche  ordinaire  des  ecc Itymose».  e'est-à  dire  qu'elle  a  passé  du  noir  su  violet, 
du  violet  su  jsuoe  en  comaniui quant  celte  dernière  couleur  a  toutes  le 
voitiaes.  Traitement  :  saignée,  dicte,  nvebage  d'eae  froide  et  d'alcool 
sur  la  tumeur.  Le  malade  est  sorti  guéri  su  bout  de 


—  Ijttmu  sur  Icm  phcnamtitri  phrtù/urt  de  la  i'r»j 
FJtranl  et  romp.  éditeor»,  rue  des  Matbnriu-St-Jicqiies.'n  24  ; 
vraisons  Je  >  à  13  du  tome  second. 


Psris, 
(••et  b- 


TRAVAUX  ACADEMIQUES. 
ACADÉMIE  DES  SCIENCES, 
séance  nu  8  mai. 

—M.  le  ministre  de  l'instruction  publique  transmet  tmpliation  de  l'ordonnance, 
rovak  qui  conGrme  l'electioa  de  M.  Catnbry. 


no  voit  n'avait  4837,  cou 
oo  ni  «s  mois  Basa  lc  usiiu  uuti-saicLe. 


H.  Arago  fait  une  communication  verbale  a  ce  sujet.  On  croit  généralement 
dans  le  public  que  le  mois  d'avril  dernier  a  été  considérablement  plus  froid  et 
plut  humide  qu'on  ne  l'avait  vn  de  mémoire  d'Iiooimo;  et  comme  il  faut  que  l'on 
trouve  une  cause  li  tout ,  on  a  dit  que  cela  tenait  à  b  présence  de  taches  sur  fe 
soleil.  Avant  de  discuter  b  cause ,  il  est 
le  fait.  Or  .  voici  ce  qui  résulte  da  dé] 
de  l'Observatoire  : 

La  température  moyenne  du  mois  d'avril,  en  1837,  a  été       +  50,7  ceatigr. 
Depuis  un  demi -siècle  (depuis  1785).  b  mois  d'avril,  considéré  dans  son  en. 
semble .  u'svait  pas  été  aussi  froid  En  elTet ,  voici  les  tances  dans  lesquelk-  1, 
d'avril  a  b  moûts  différé  de  celle  de  1837  : 


Centigr. 

+  G0.5 
+  60,8 
+  70,1 
+  70.3 
+  70,3 


1809 
4799 
48u8 
I8i7 
4812 


1806 
1785 
1787 
4790 
1836 


70,9 
ftO.O 
80.1 
80,2 
80.6 


En  plaçant  le  mois  d'avril  des  différentes  années ,  non  plus  d'après  les  tempé- 
ratures moyennes ,  msis  d'après  tes  température*  ninima,  c'est  i -dire  d'après 
le»  plus  grandt  froidt  observés ,  te  mois  d'avril  de  1837  n'occupe  plus  te  pren.  1er 
rang;  en  effet  : 

Centigr. 
3\9 
3\G 
3\5 
».3 
3*.2 


En  avril!  799.  tel 
Eu  avril  1809,  oui 
En  avril  1 807 . 

Eo  avril  IH37,  le  iberrooroctre  n'a  baissé  que  jusqu'à 
En  avril  1816,  on  avait  observe 


Toici  maintenant  les  mêmes  mois  rangés  d'après  tes  maxima  de  tempers- 

Cec.tigr 


Crnligr. 

1790 

+  460,7 

4808 

1837. 

+  170,3 

4833 

4809 

+  4  70.5 

4K24 

4787 

+  180.0 

4  807 

4817 

+  t8u.t 

4814 

4812 

+  180,4 

480.3 

490,0 
2S0.O 
250,9 
34*.4 


Le  moi»  d'avril  4837 


on  le  voit . 


au  eu 

venons  maintenant  aux  t/uantiiit  Je  pluies  tombées  dans  divers  mois  d'avril  (et 
b  comparaison .  pour  reposer  sur  det  observations  e- 
de  l'an* .  ne  doit  remonter  qu'en  1806) ,  i 


Millitn. 

Millim 

1829 

69,4 

1830 

(.2.1 

4811 

68.2 

4828 

61, S 

4848 

66,2 

4812 

60.8 

483.1 

6.1.S 

484  4 

5V.S 

4837 

62.3 

1815 

53.2 

Pour  le  mm Sre  de  jouri  de  pluie  dams  b  mois  d'avril,  noas  trouvons  : 


1831 

jour», 

S9 

4821 

jour 
48 

482» 

25 

4805 

47 

4830 

22 

4837 

47 

4  «04 

49 

4814 

tti 

1818 

48 

1815 

4  5 

Ainsi ,  considéré  sous  b  rapport  do  nombre  de  jours  de  pluie,  b  mois  d'avril 
48J7  n'est  qu'a  b  huitième  pbce  :  i  peine  diflere-l.il  du  mois  d'avril  de  1814  , 
de  l'année  dite  de  la  Comète,  et  si  connu  par  l'excellente  qualité  de  tes  vins. 

Daprès  ce  qu'on  vient  de  voir .  Il  est  clair  que  bien  que  la  moyenne  de  la  tem- 
pérature du  mois  d'avril  1 837  ait  été  nn  peu  plus  basse  que  celtes  qu'on  a  obser- 
vées pour  b  même  saison*  dans  le  court  d  un  aemi-siècb ,  ce  mois  n  s  été  m  aussi 
pluvieux  qu'on  le  croit ,  en  s'en  rapportant  â  de  vagues  souvenirs,  ni  aussi  sujet 
a  de  grands  froids  que  plusieurs  des  mois  d'avril  des  aunèex  précédentes.  Remar- 
quons encore ,  relativement  aux  ctïctsdu  peu  d'élévation  de  la  température  sur  la 
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végétation,  que  le»  nuits  ayant  été  habituellement  couvertes.  Ir<  plante»  u'auront 
pa*  éprouvé  ce»refruiJi»»ciijen»  pu  rayonnement  qni,  dans  In  année»  où  le  ciel 
i  clé  lûbîUielIcineat  eUii  es  iTru,  ont  so^Ttnt  ihiitsr  la  température  d<  et» 
plantes,  de  six  1  sept  degrés  annleasous  de  celle  de  l'air  ambiant. 

La  bit»  étant  dooe  ii  peu  d'accord  avec  ee  qu'admet  l'opinion  publique ,  il  ert 
presque  Mperllu  de  discuter  li  cuk  qu'on  leur  •tlriline  ;  cependant  il  est  bon 
de  faire  remarquer  qse  U  présence  de»  taches  ne  diminue  pu ,  comme  an  parait 
le  eruire .  le  pouvoir  échauffant  du  aoleil.  En  effet ,  il  ne  se  montre  jamais  une 
lâche  quelle  ne  soit  accompagnée  d'un  redoublement  d'éclat  dans  quelque*  par 
lie*  voisine* .  et  la  théorie  comme  l'observation  tendent  également  a  prouver  qu'il 
y  a  ,  entre  le»  partiel  obscures  et  les  parties  estrabnUanles  ou  " 
aalioa  exacte  sou»  le  rapport  du 


■semue  *  conta  lu 

M.  Leqaùer  tait,  en  son  nom  et  celai  de  IL  I-acroi  <  ,  an  rapport  sur  nne  nouvelle 
presse  a  copier ,  présentée  par  M.  E  Lanet. 

Dans  le  procède  inventé  pour  le  mène  objet  par  le  célèbre  Watt .  il  existe  des 
■neonvénien» inhéreus  a  sa  nature  même;  la  copie  est  obeooe  par  le  transport 
d'one  partie  dr  l'encre  de  l'original,  La  contre-épreuve  présente  a  l'reil  une  ecri- 
tare  retournée  qui  ne  peut  sa  lire  qu'au  travers  «Va  papirr  Ccbii  -ci  doit  être  pour 
cela  mince  rt  transparent;  il  ne  peut  recevoir  de  copie  que  d'un  seul  roté.  Un 
tel  papier  ne  peut  être  collé,  car  il  doit  s'imprégner  d'une  certaine  quantité 
d'eau  pour  opérer  le  décalcage  de  l'encre  de  I  original  ;  le  degré  d'humidité  con- 
venable est  bien  dilficile  a  inisir  :  trop  humide .  on  drUie  outre  mesure  l'eorre 
de  l'original j  trop  sec.  on  n'absorbe  plus  uses  d'encre .  la  copie  est  incomplète 
et  illisible. 

ajoutons  qu'il  y  a  certainement  du  danger  pour  la  conservation  des  registres 
dans  cette  humrclalioo  journalière  de  chacun  de  leurs  feuillets. 

Frappé  de  l'insufllsance  des  diffère»  procédés  usités  jusque-la ,  H.  Lanet  en- 
treprit de  rrsoudie  le  problème  d'une  manière  plus  complète,  il  se  proposa  1rs 


I*  Reproduire,  uns  I  altérer,  tout  écrit  tait  1  la  main  avec  l'encre  a'copier; 
2«  Se  servir  de  papirr  ordinaire.  Unt  pour  l'original  que  pour  la  copie  ; 
3*  Copier  sans  mouiller  ni  l'original  ni  la  copie  j 
4*  Obtenir  plusieurs  copies  d'un  même  écrit  ; 

S*  prendre  ou  transcrire  les  copies  dans  des  cahiers  ou  de*  registres  reliés  ; 
6*  Pouvoir  prendre  des  copie»  entières  ou  partir  lies. 

Enfin,  obtenir  ces  résultat»  avec  on  appareil  simple,  de  petite  dimension ,  ton- 
jours  prit  1  fonctionner. 

Une  petite  preste  «le  bureau  1  rouleau,  an  humeclettr.  nne  toile  vernie,  une 
feuille  mince  de  métal,  un  pinceau .  un  flacon  d'encre  et  de  poudre ,  voilà  l'appa 
Rit  complet.  L'encre  fortement  hygromctriqiu  pour  écrire  les  originaux  ,  et  1» 
poudre,  également  fatgromelnqur,  pour  prendre  les  copies,  forment  la  baie  de 
{invention de  M.  Lanet . 

Pour  opérer  avec  le  pmmj>t-cop!'tr  {c'est  le  nom  do  nouvel  appareil),  on 
commence  par  comprimer.  1 1  aide  de  U  presse ,  l'original  contre  une  feuille  de 
toile  vernie  :  la  contre-épreuve  obtenue  sur  la  tuile  par  le  transport  d'une  partie 
de  l'encre  de  l'original  est  saupoudrée  avec  la  poudre  hygrométrique  pour  servir 
au  tirage  de  la  copie. 

L'original  fournit  au  besoin  sur  toile  vernie  plmieun  contre  épreu'es  ;  celles  - 
ci  pouvant  être  proiieurs  fois  de  suite  chargées  de  poudre .  on  peut  opérer  simul- 
tanément plusieurs  copies.  D  suffit  de  saupoudrer  a  son  tour  l'écriture  de  l'ori- 
ginal devenue  trop  faible  par  des  emprunts  successifs  pour  lui  rendre  sa  teinte 
primitive  Cette  dernière  opération  a  encore  r*vaot»gé  de  donner  1  l'original 
l'indélébilité  dont  juoit  U  poudre  à  copier  ayant  pour  bue  l'encre  de  la 
Chine 


fian»  ces  diverses  opération»,  le  léger  degré  d'humidité,  nécessaire  pour  opé- 
rée U  décharge  de  l  eocrede  l'original,  on  la  dissolution  dr  la  poudre  de  la  copie, 
rat  rioooe  par  la  seule  insufflation  île  l'air  chaod  et  humide  qui  a  servi  à  la  respi- 
ration. Cette  méthode  se  remplace  avec  succès  par  un  appareil  spécial  que  H. 
l-anet  appelle  h  mtettur  Une  plaque  de  métal  pourvue  d'un  rebord  ,  couverte 
d'une  toile  mouillée,  est  renversée  pendant  quelques  «ecnndes  sor  l'original  ou 
sur  la  toile  vernie  chargée  pour  la  copie.  Ce  très-court  séjour  dans  l'atmoapbèrc 
humide  de  la  plaque  suffit  pour  donner  1  l'encre  et  1  la  poudre  hygrométrique 
toute  leur  efficacité. 

La  facilite  et  la  rapidité  avec  laquelle  H.  Lanet  fait  tonte  espèce  de  transcrip- 
tion est ,  dit  le  rapporteur,  remarquable.  Ce  sont  des  pages  entière»  ou  de  sim- 
ples lignes  dont  il  transporte  la  copie  dans  un  registre  relié.  Il  pent  commencer 
aa  bas  de  la  page  d'un  registre,  et  continuer  au  verso  la  copie  d'ua  original  écrit 
tout  entier  sur  le  recto  d'one  seule  feuille  volante.  Par  un  tel  procède.  les  regis- 
tres copies  de  lettre»  pouvant  être  tenus  sans  aucun  blanc,  présentent  l'aspect 
d'un  registre  écrit  1  la  main;  ils  conservent  leur  régularité  et  leur 
légal. 

L'Aeaiicmii 
la  ppareil  de  M. 


rCBCLLI   HI    l  «(l««r  , 


on'oa 
mu  l  etcdc  oe» 


do  ai  tarit)  tics. 


M.  Isidore  GcotTroy-Saint-Hilairc  lit  un  mémoire  sur  ce  sujet. 

"t leurs 
L  heu 

■  ■  -  |  ■■_    j  i  ,i  s  «va;'  I  CQv» 

semble  du  règne  animal  dans  un  ordre  1  la  foi»  naturel  et  logique,  ne  sont  point 
encore  parvenus  1  déterminer  avec  précision  les  divers  ripe»  que  présente  le 
,-nre  Imman  ,  pu  même  .  sauf  de  rare*  exception».  1  le*  décrire  d'une  maui.re 


Le»  ruologiste»  qui  ont  su  établir  parmi  les  innombrables  êtres ,  sujet  de  let 
«de*,  des  divisions  de  tout  raog,  pour  la  plupart  nettement  caractérisées  et  hi 
nsemeot  enebainées  les  une»  aux  autres,  oui  ont  pivique  réuni  1  clas«cr  l'< 


Grices  aux  voyageurs ,  et  snrtout  1  ceux  qui,  depuis  un  siècle,  ont  pris  part 
aux  grande»  expédition»  de  circum  navigation  ,  1»  population  d'uoe  trrs-griode 
partie  du  globe  se  trouve  dès  1  préseal  connue  d  une  manière  plu*  on  moins 
exacte  ;  mais  alors  m;  tue  que  cet  immense  travail  serait  complété  pour  toutes  1rs 
races ,  dors  même  que  leurs  innombrables  variations  de  forai-»,  de  couleur,  de 
taille,  auraient  été  décrites  et  6gurées  par  des  observateurs  lustrait»,  que  d  obs- 
tacles s'opposeraient  encore  1  ce  qoe  les  mille  et  saille  faite,  fruit»  de  ce*  longs  et 
pénibles  travaux,  paissent  être  coordonné»  d'une  manière  salisfaiunle.  et  saitoM 
a  ce  qu'une  détermination  rigoureuse  et  une  classification  exacte  des  divers  type* 
humains  vint  enfin  fournir  une  base  soUde  aux  théories  anthropologique*  ! 

Si  la  partie  positive  de  l'histoire  naturelle  de  l'homme  est  arrêtée  dans  sa  mar- 
che par  de  paissans  obstacles,  il  est  évident  que  de  graves  difficultés  s'opposeront 
de  même  aux  progrès  de  sa  partie  spéculative  ;  car  Tune  est  la  base  unique  et  né- 
cessaire de  l'autre.  Aussi  dans  cette  partie  de  la  science,  tronve-t-on  les  asser- 
tions les  plu*  opposée*  sur  le»  point*  principaux.  Par  exemple,  ce*  questions  ai 
souvent  di»cutée»,  s'il  etistc  dan»  le  genre  humain  un  ou  pluaieor»  types  spécifi- 
que», et  quelle»  sont  ces  races  principales  ;  ces  questions  auxquelles  toutes  le* 
autres  se  lient  et  pour  ainii  dire  m  subordonnent  d'une  manière  intime  et  néces- 
saire, nons  offrent  autant  de  soktlioos  que  nous  ouvrons  d'ouvrages  origioau». 

Les  élémcns  de  détermination  qu'on  a  employés  pour  la  so>utioti  des  problème» 
relatifs  1  l'histoire  naturelle  de  l'homme,  ont  presque  tons  une  grande  importance; 
mais  pour  avoir  celte  solutioo  plus  complète  encore ,  il  convient,  dit  l'auteur  du 
mémoire,  d'y  faire  entrer  le»  nouveaux  élémens  que  fournit  la  considération  de 
l'i  tstoire  des  animaux  domestiques. 

Les  variations  de*  animaux  domestiques,  et  1rs  variations  des  rares  homainei 
sont  liées  par  des  rapport»  beaucoup  plu»  étroit»  qu'on  ne  serait  d'abord  tenté 


de  le  supposer.  Ce*  rapports,  en  effet." résultent  de  double»  liens,  savoir  :  de 
d'analogie,  parce  que  le»  variation»  des  races  humaines  et  celles  des  race* 


tique»  së  font  suivant  les  mêmes  lois  et  présentent  de  semblable»  caractères  ;  de 
Uens  de  causabté,  parce  que  les  modification  diverse*  de*  rare*  domestiques  ré- 
sultent de  l'influence  que  l' homme  exerce  diversement  suivant  le*  trrap»  et  k» 
earconsiaares. 

Lorsque  fou  compare  entre  eax  plusieurs  individu»  d'une  espèce  sauvage,  nrri 
dans  des  régions  très-différente»  par  toutes  1rs  circonstance»  locales,  tempéra- 
ture, disposition  topographiqoe  ,  etc. ,  on  voit  qu'il  existe  toujours  entre  cDe» 
des  différence*  plus  ou  moins  marquées,  différences  qui  tiennent  1  des  particula- 
rités communes  1  tous  les  individu»  vivant  dan»  le  même  pays  et  qui  se  transmet- 
tent par  voie  de  génération  :  ces  traits  différentiel»  caractérisent  donc  de»  varié- 
tés héréditaires  des  races,  en  prenant  ce  mot  exactement  <U  ns  le  même  sens  ou  on 
l'emploie  pour  l'homme  et  les  animaux  domestiques  L'observation  et  le  raison- 
nement prouvent  d'ailleurs  que  l'étendue  de  ce»  variations  peut  diffreer  beaucoup 
d  une  espèce  on  d'un  type  1  l'antre  ,  et  qu'elle  doit  être  beaucoup  moindre  «,ue 
pour  les  espèce*  Soumises  1  l'homme  :  car  une  espèce  sauvafr ,  libre  de  se  motv- 
loir  à  ion  gré.  ne  s'étend  que  la  oit  les  cirrooMaores  naturelles  sont  eo  rapport 
avec  I 
quel 
où  el 
elle» 
sous  I 

Ainsi,  d'oo  coté ,  chex  let  animaux  sauvage» ,  causes  de  variation*  restreintes 
dans  de»  limites  IrvS-élrnites  et  par  suite  variétés  peu  nombreuses  et  peu  tran- 
chées; de  l'autre,  rbes  le»  animaux  domestiques  et  clict  l'homme  qu'il  faut  leur 
assimiler  mus  ce  poiol  de  vue,  cause,  et  par  suite  effet»  de  variations  dont  le»  li- 
mites, en  nombre  et  en  intensité,  peuvent  1  peine  être  tracées. 

Ri  marquons  toutefois,  poursuit  l'auteur,  que  l'état  de  civiliution  cbea  l'hom- 
me, et  la  domesticité  qui  lui  correspond  si  csaclrmcnt  rbes  le»  animaux ,  n'ont 
point  dans  la  réalité  créé  un  ordre  nouveau  de  causes  el  d'eftrt».  mais  seulement 
ont  muhipbé .  grandi  et  varié  dans  les  détail» .  le»  cause»  et  le»  effet»  déjà  exis- 
tai» chex  les  animaux  uuvsges.  Ainsi  le»  variation»  physiques,  qui  se  produisent 
cbei  lisante  sous  l'influence  de  son  étal  de  civilisation,  ne  sont  point  des  phé- 
nomènes d'ua  ordre  particulier  |  elles  sont  du  même  ordre  que  celles  qui  h  pro- 
duisent rbes  ton»  les  êtres  animés,  et  sont  plus  particulièrement  appréciables  cbea 
le»  eaimaai  domestiques;  ainsi  l'étude  de*  races  humaine»  et  celle  des  races  do- 
mesliques  ic  complètent  réciproquement  ;  et  le»  isoler,  c'est  supprimer,  parmi  les 
données  de*  difficile*  problème»  qui  s'y  rapportent,  la  moitié  des  élément  qui 
peuvent  et  doivent  concourir  à  leur  soluliou. 

Ce  premier  genre  d'application»,  quoique  depui»  longtemps  entrevu,  a  été ,  dit 
II.  Geoffroy,  jusqu'à  présent  très-négligé  ;  il  en  est  pourtant  un  autre  qui  l'a  été 
beaucoup  plus  encore,  comme  il  sera  aisé  de  le  reconnaître,  si,  laissant  de  coté  la 
nature  des  variations  des  races  humaines  et  de*  races  domestiques,  on  se  borne  1 
conùderer  les  effets  dans  leur  relation  avec  1a  cause  générale. 

Les  différences  que  présentent  les  race*  domestiques,  soit  quand  on  les  compa- 
re entre  elles,  sait  quand  on  les  compare  avec  l'espèce  sauvage  qui  est  leur  type 
commun,  sont  évidemment  dues  1  l'action  de  I  homme  Ce*  races  constituent ,  on 
peut  le  dire,  des  monumen*  de  m  puissance,  monomeu»  aussi  durables  que  ceux 
auxquels  on  réserve  communément  ce  nom.  N'est  ce  pas  l'homme  en  effet  qui  a 
fait  le  cbien,  le  cheval,  le  mouton,  et  tant  d'autres  type»  tel»  que  nous  1rs  voyons 
aujourd'hui,  c'esl-a-dire  qui,  les  soumettant  à  son  joug  dans  une  époque  très- re- 
culer et  dont  la  date  se  perd  presque  toujours  dans  la  nuit  des  temps,  a  successi- 
vement modifié  ce»  al  le*  espèce*.  Organisation,  instinct,  habitudes,  patrie.  Chôm- 
age en  elles  a  tout  modifié. 

De  ce*  relation»  importantes  de  causalité  entre  le  pouvoir  dr  l'homme  et  les 
modérations  des  animaux  domestiques,  découle  manifestement  b  possibilité  d'é- 
clairer l'étude  de  l'une  par  celle  de  l'autre.  Déjl  on  peut,  par  un  examen  appro- 
fondi de  diverses  questions,  s'élever  1  des  corollaires  dont  le  nombre  et  l'impor- 
tance s'aceroitront  d'ailleurs  nécesuirement  en  raitoo  des  progrès  futurs  de  la 
looloeie  générale.  Pour  citer  un  seul  exemple,  an  conçoit  comment  la  detr  rm  i  na- 
u un  de  la  patrie  originaire  de*  espèce*  aujoard'hui  répandue*  sur  toute  la  r1 
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du  globe,  peut  fournir  de»  notion»  wrk  lien  primitif  de  leur  domestication,  cl 
par  soi  t«jeler  quelque  jour  rar  le»  relation.»  taciouKS  des  di  varia  nations. 

Si  (impies  que  soient  les  idée»  que  je  vient  d'expo** ,  dit  en  terminant  M 
Geoffroy,  il  m  a  piru  néMsuaire  de  le»  dÏKuter  «tant  d'arriver  aux  corollaire»  que 
je  me  propose  d'en  déduire.  U  partie  de  ce*  corollaires  que  l'auteur  te  propose 
d'abord  de  traiter,  est  cdle  qai  te  rapporta  a  la  question  tant  controversée  de 
l'unité  spécifique  de  Ibomroe. 

oajcxaiaàTioa  ou  eQutxsx». 

M.  Iwvernoj  adresse  des  recherches  concernant  les  appareils  d'ail loentatioo  et 
de  circulation  de  ce»  animaux,  ainsi  qac  sur  leur  ovaire. 
Les  résolut»  de  ce  ira  rail  «ont  : 


t'  Relativement  a  la  génération,  la  confirmation  de  la détermination faite  pré- 
cédemment par  l'auteur  de  l'organe  dans  lequel  ae  forment  réellement  le»  osai»,  et 
qai  avait  été  cependant  pria  par  plusieurs  nataranalcs  pour  l'organe  sécréteur  de 
la  biîe. 

T  BrlaUremeet  a  VoffcrtU  d', 


a  L'otage  de  la  forme  bifurquer  dr  la  mindi! 
le  reste  eo  dehors,  a  l'entrée  du  pharynx,  ponr 
Undit  qne  la  branche  l 
mens  qui  y  sont  entré». 

b  La  descriplioo  détaillée  d'une  vilvul*  pylorique  avec  la  détermination  des 
parties  aniloirurs  dans  les  décapodes.  Celle  salru'e  rrapèVbe  1rs  substances  alimen- 
taires de  pénétrer  dans  l'intestin  avant  d'être  réduites  eu  bouillie. 

e  La  confirmation  de  l'existence  d'an  canal  intestinal  a  très- petit  diamètre,  tel 
que  l  a  décrit  M.  " 


et  reçoivent i 


qu'il» 


afDe 

3*  Relativement  anx  organet  qui 

a  La  delcrmioatioD  de  troî»  longssii 
firienr  au  canal  intestinal,  noua  qui  suivent  ce 
je,  un;  formé  par  lai. 

t  Le*  ramificatiooa  latérales  de  denx  tiittn  lapérieor», 
dans  le  dernier  segment  <la  corps,  mieux  décrite»  dans  leur 
rapporte. 

c  L'indication  de  la  grande  rapacité  re laine  de  ces  kinu». 

d  La  docriptioo  dn  lang  blanc  grumelc  qu  ils  renferment  ordinairement  en 
grande  abondance  après  la  mort,  et  qui  a  le  même  aspect  dans  toutes  les  partie» 
da  ces  sinus  et  dans  la  vaisaeaa  dursal.  quand  ce  vaisseau  eu  contient. 

e  La  description  pin»  circonstanciée  do  vaisseau  dorsal. 

f.  Une  connaissance  plat  précité  du  système  veineux  central  et  du  système  ar- 
tériel de  ces  animaux,  connaissance  qui,  dit  l'aoleur ,  semble  devoir  conduire  a 
cette  conclusion,  nue  chez  ces  êtres  U  squilk  ne  doit  pas  être  on 
gulaer  et  continu  dan»  toute»  tes  partie» ,  — 
ment  de  flux  - 

ac a  lis  r». créants 


ntysvoin 


Noos  avons  autrefois  rendu  compte  d'une  communication  d'ossemeni  fossiles 
trouve»  dans  un  grenier  a  Bordeaux,  et  que  la  tradition  regardait  comme  ceux 
qu'avait  donnés  Mamrirr  pour  de»  os  du  géant  Teutobocliu, ,  et  dont  il  svsit  été 
tant  parlé  an  commencement  du  dtx-teplienic  siècle  Malgré  la  grande  vraisem- 
blance qu'il  y  avait  dans  ce  rapprochement ,  H.  de  BlainvUle  ne  se  dissimulait  pas 
qu'on  m  pouvait  le  considérer  comme  offrant  une  certi toile ,  le  nombre  des  os  et 
même  leur  nature  n'étant  pas  le  même  dans  le  dépôt  de  Bordeaux  et  dans  celui  du 
Oinphiaé.  Il  y  avait  aosw  quelque  difficulté  à  comprendre  comment  ce»  ossemen» 


transporté»  a  Bordeanx  parHaanrïcr.  y  étaient  resté»  enfoui»  jusqu'en  I8SS;  tan- 
dis que  ,  dans  «ne  lettre  adressée  a  l'abbé  Desrontaines ,  on  aaaarail  que  ce»  os 
confies  a  Masnrier  pour  être  transportés  a  Paris .  avaient  été  réintègre»  cbea  le 
marquis  de  Lsogon  où  ils  se  voyaient  a  celle  époque.  On  pouvait  cependant  sup- 
poser qu'une  partir  seule  avait  rlé  rendue  et  qu'une  autre  était  restée  en  gage 
pour  payer  l'rcot  du  malheureux  montreur  do»,  lorsqu'on  rat  dé«*rté  son  exhi- 
bition pour  se  porter  au  théâtre  où  venait  d'arriver  la  troupe  de  Molière.  Cepen- 
dant ,  tel  n  étant  pas  le  cas ,  comme  il  résulte  des  noovetut  renseignement  qu'a 
reçu»  M.  de  Blaioville ,  et  qu'il  communique  en  même  trmp»  qu'il  met  sous  les 
yeux  de  l'Académie  une  partie  de»  pièces  du  procès- 
Ce»  pièce» .  dit-il ,  m'ont  été  remises  par  le  fils  de  fit.  de  Sainl-Fcrréot ,  héri- 
tier de  M.  de  Ganteron  .  dernier  rejeton  de  I»  famille  de  Ungon  ;  les  principale» 
sont ,  d'une  part .  une  lettre  de  Louis  XIII,  qui  demande  qu'on  lui  envoie  le»  os 
du  prétendu  géant,  l'ne  lettre  du  connétable  de  Levdiruiéret .  alors  gouverneur 
du  lianphioé ,  qui  voulait  que  ces  o»  fussent  apportés  *  Grenoble ,  pour  y  être 
examines  par  le»  médecin»  de  la  ville  ;  nnr  copie  du  procès  verbal  forgé  par  Ma- 
aarier  ;  d'autre  part ,  deux  des  médailles  qu'on  disait  avoir  été  trouvée»  dan»  le 
tombeau  du  géant,  et  qu'on  disait  être  dea  médailles  de  Marina  qui.  comme  on 
lésait,  avait  été  vainqueur  dn  roi  des  Cimbre»;  enfin  une  dent,  une  portion 
d'humérus,  et  une  de  I  os  des  ilr s,  ces  deux  fragment  ayant  évidemment  appar- 
tenu a  un  animal  beaucoup  plus  grand  que  lui  dont  les  restes  ont  été  envoyé»  de 
Bordeaux. 

Pcircsc ,  qui  n'avait  pas  vu  les  médailles ,  soupçonna ,  d  après  les  rensejgoe- 
mens  qu'il  avait  pu  avoir ,  qu'elle»  n'étaient  pas ,  comme  on  le  prétendait ,  des 
médailles  de  Marias .  mai»  les  médailles  grecque»  de  Marseille  ;  il  dit  aussi  que  le» 
prétendu»  os  du  géant  ne  pouvaient  être  que  ceux  d'un  quadrupède ,  et  vraisem- 
blablement d'un  éléphant.  Ce  fut  lui  qui  approcha  le  plus  de  la  vérité  dans  cette 
question  ,  qui  eut  Lieu  moins  le  caractère  d'une  di 
querelle  de  parti;  car  c'était  le  i 


chirurgiens  et  le»  médecins ,  et  il  n'était  pour  ainsi  dire  pas  libre  h  u  individu, 

appartenant  a  l'une  oui  l'antre  de  ces  deux  professions ,  de  manifester  sur  ré 

point  une  opinion  qui  ne  fit  pas  celle  dn  corps. 
Le»  médailles  envoyée»  par  M.  le  comte  de  Sriut-Ferréo) ,  ont  élé  examinées 

par  M.  Mionnet,  qui  a  pleinement  confirmé  le  jugement  porté  par  M.  Peiccsc 
La  dent  qui  est  détigoèe  dan»  le  récépissé  comme  ayant  la  grosseur  d'un  oncle 
1  hn-uf  n  appartient  ,  ertainenient  point  au  même  animal  nue  les  drus  fra-m*r,< 

11-     iL.n*  il  1  ^Mi.  —  1-  I  .      f  _!   1.  .  •"^'"«■J» 


— --  -ri  •  —  ■  | — ..«•  ■«  auiuM,  uw  les  lieu,  tra-nsens 

1)4  ii_.   4      f  btal'  Ct"x  ci  proviennent  d'un  mastodonte  trés- 

graod    les  os  envoyé»  de  Bordeaux  appartenaient  aussi  i  un  mastodonte;  mais 


ceut^du  Danpbjné  sont  d'un  individu  beaucoup  plua  grand,  en  sapposjnt  qu'ils 

ncte.  La  dent  parait  provenir  .Un  rnnH^r, . 


n'aitpsrtiennent  pas  a  une  espèce  distincte,  u.  = 

ros  gigantesque ,  «t  dont  la  teille  ne  devait  guère  être  infeneuru  à  celle  du  d.un- 
tbenuni. 

LouiaXIU  souhaitait  voir  non -seulement  le»  os  dn  géant,  mais  il  voulait  en- 
core qu'on  lui  munirai  quelques  fraf.me.ns  de  l'inimcust  tombeau  dans  leqocl  un 
disait  I  avoir  trouvé.  Le  chirurgien  Habtcol,  qui  s'était  enraré  sur  U  fui  de  XL, 
varier  dans  la  discussion,  lui  adressait  U  même  demande  ;  mais,  quoique  |.  „ 
tuna.bnrt  sur  laquelle  celui-ci  disait  avoir  lu  rinscrip.ion  T<ru,X«L,  rZ,  "a\ 
avoir  plus  de  2 1  pieds  de  long,  personne  n'en  put  voir  un  fragment,  pas  plu, 
qu  une  vente  des  brique»  qui  fermaient  le  tombeau  toi-même.  M.  de  Ferrrol  ,'e,t 
V*"*^  '  1  "-'tait  au  château  de  Langon  rien  de  pareil,  et  qu'on  o'sv.rt 
truiise,  uutre  les  drus  rrarmen.i  présentes  a  l'icademie,  qu  uneassci  Wande  oiu,- 
tité  «To»  brise»  et  gros  comme  le»  deux  poings,  au  plus. 

«  De  tout  ceci,  dit  en  terra* nant  M.  de  Blainrille,  ce  qu'on  peut  condor*  e>.» 
que.  outre  le  squelette  d  on  matlodonte  de  l.ès-^raude  taille  découvert  à  Lanenr 
dan»  un  terrain  d'slhivion  ;  on  a  découvert  tort  anciennement  eu  rrance  un  autre 
squelette,  tans  que  le  lien  et  l'époque  puissent  être  précises  On  peut  iusm  trou 
ver  une  nouvelle  preuve  de  la  mperrhene  de  Maxuner.  dan»  la  circonsun.*  n„ 
ca.iemmeat  énoncée,  que  U  dent  et  le»  os  du  prétendu  Teutobochu»  anoartien 
nenl  i  dcui  auimaui  diffcreos.  .  ^  appart.en- 


aésact  DV  15  aui. 


caluM»  o'nra 


saTicri-irjit. 


M.  Elie  de  neaomont  écrit  que  se  trouvant  le  dimaoebe  té  mai ,  avec  plusieurs 
antres  perwnaes,  wr  un  coteau  voisin  deClamart .  dan»  la  direction  du  I'le>„. 
Piequet ,  il  a  été  témoin  d'un  orage  de  grêle  qui  loi  a  paru,  aimé  qu'a  tontes  le. 
iienonne»  preventts ,  remarquable  en  raison  de  la  circonstance  luisante  lei  cré- 
ions avaient  tous  la  (orme  pyi mandate,  ou,  pour  parier  plu,  nactement ,  ceik 
de  lecteurs  sphrrique».  Tous  étaient  compose,  .le  hbre»  très-distincte»,  dirirérs 
misant  le»  rayon»  de  la  sphère ,  et  présentaient  en  même  temps  des  indices  Je 
aonr,  concentriques;  ,1,  étaient  blancs,  el  semi-opaque»  ;  iU  donnaient  parUte 
rnent  ridre  de  sphères  de  thee  qui  se  seraient  formée  par  njiencrnotemenl  pro- 
gressif ,  et  qui  se  seraient  ensuite  hrisée;  mais  il  est  J  noter  mTils  ne  se  brisent 
pas  en  tombant  ;  il»  tombaient  déjà  réduit»  a  I.  forme  pyramidale  indiquée  ci- 
dessos  Les  plus  gre»  île  ces  grêloos  avaient  moin»  d'un  centimètre  de  rayon  •  les 
sphères  dont  il«  paraissaient  provenir  auraient  ni  U  jroiscar  d'une  balle  de  fusil, 
mais  tous  avaient  élé  brisé»  avant  d'arriver  a  teere.  Troi»  coups  de  tonnerre 
d'une  force  moyenne  sont  survenu»  pendant  l'averse  :  chacun  d'eux  a  donné  heu 
a  un  redoublement  esseï  marqué  dans  la  chute  de»  grêlons;  mai»  il  y  a  eu  austi 
ries  redootilemens  qui  n  ont  pas  été  accompagné»  de  tonnerre.  Vers  U  fin  de  l'a 
verse  le.,  trêlos» ■  rlsient  plu.  gros  que  dans  le  commeitcemenl.  et  leur  nombre 
auemeiita,  .us,,  ermtnriUeotr mais  un  peu  nant  la  ceuatio.  de  reverse  be»^! 
coup  de  pluie  t'est  méh-c  a  la  grêle. 

"VdTb  re^an^lmoSo^  ihyi 


M.  hrago  lit  lexlrait  d'un  lettre  qui  lui  a  été  adressée  par  M.  Oufrenov  rl 
dans  laqurUe  ce  géologue,  a  l'occation  de» nsouvetnea»  du  sol  des  environ»'  de 
IVHiaio)  et  des  trace»  que  ces  mouvemen»  ont  laissées  sar  le  temple  de  Sérapi. . 
«v«nl».r  b  d,K«M,on  récemment  »c*le,c«  par  la  couuauiic.t,,,  if*. 

La  découverte  que  M.  L.  PiOa  a  faite  de  coquille»  fossiles  dan»  le  tuf  même  de 
u  Somma ,  prouve  d'une  manière  évùknte ,  dit  M.  Dufrenoj ,  que  ce  tuf  a  été 
ZZTLÏlï        A',"i.'e,  •»«>«  théorie  <les  cratères  de 

me„i  .diurltenUU  maïutenanl  que  le»  terrain»  volcaniqne»  de»  environ,  de  Xa- 
pies ^ontle  produit  de  volcan»  sous-mtrioa ,  e|  qu'il,  ont  été  émercés  toit  par 

deux  hypothèse»,  le  relief  du  »ol  n'aurait  éprouvé  aucune  modification.  Son  ni- 
tç.u  seul  aurait  change.  San»  doute  l'émersion  générale  de  la  contrée  explique 
.1  une  manière  sa  t,  «faisante  la  présence  îles  coquille»  trouvée»  dan»  le  luf  pu  ii.eu» 
Ou  conçoit  en  ertrt  que  ce  tuf  a, , ni  élé  épanché  tous  I  Van,  il  »'y  soit  mêlé  des 
coqmlles  qm  vivaient  i  cette  époque  daot  fa  Méditerranée;  mai»  cette  h,  potheae 
ne  peut  rendre  compte  de,  .utres  circonstances  que  présentent  Us  terrain»  >„l 
ca niques  des  environs  de  Naples 

Dans  un  mémnira  sur  cet  terrain»  prétenté  i  l'Académie  eu  décembre  I8Î5 

Ulï^'JF^^fytt:* rV"**.*1*  "  nuAl ,le     Somma  a  été 


•~  —  •r.ntu..,.  ur  promer  i^ue  le  massil  de  la  Somma  a  été 

le     T"'  *Lto"  Primitivement  horiton.ales. 

^^ïï»nSteT^^l,e  "e'"UKrTi  cette  dé- 

rco^o»^ 


t*  Dus  l'identité  dn  tuf  ponce 
karité  de  tes  »trati6catioos,  même  », 
an  cap  Mysène  el  à  l'He  de  Procida; 


de  «même  tuf.  sers 


Digitized  by 
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de  ces 


If  centre  de*  difféi 
tic  U  Souaiiia  ; 

S"  Dans  rexUtenee  de»  mamelon»  trarhvtiqoes,  «u  rentre  de 
colline*,  notamment  dsiw  relui  d'Aitraai  et  de  li  Solfatare: 

4*  Dans  I»  présence  ,  eu  milieu  <lu  lurponceux,  d'Iscbia.  de 
aux  coquille»  qui  existent  dans  le»  terrains  tertiaire*  suhapennins 
5°  Dans  U  régubritè  de  pente  de»  différente»  nappe,  de  b«e» 
dont  w  compose  le  massif  de  U  Somma; 
6"  Enfin,  dans  la  texture  cristalline  He  tes  nappe»,  texture  qni  ne  P*«»  •«  P™>- 
■re  que  quand  le»  laves  se  répandent  et  s'accumulent  sur  uw  pente  de  denx  de- 
é»  an  plu*,  tandis  que  le»  nappe*  de  1*  Somma  présentent  une  inclinaison  de  SO 
ï  SS  degré*. 

Aucune  de»  observations  que  je  tien»  d'énoncer,  dit  en  terminant  M.  Dufres- 
noy,  ne  peut  l'accorder  avec  la  supposition  que  l'éiueruon  de  la  Somma  est  le 
résiliât  de  l'élévation  de  «ml  le  *o|  de  la  baie  de  Naple» .  elle»  tendent  tonte» 

:  i  été  forn.ee  par  on  «xsulèvciiient  ctr- 


usmu  nuiTii^cs*. 

On  nait  que  l'on  désigne  par  ce  nom  des  Innettes  6 'une  nouvelle  construction  . 
—  M.  Plossel ,  de  Vienne,  ert  l'inventeur.  Elle»  p»rais<enl  devoir  offrir,  »urles 

-  '-ntille  de  flint  flatt  se  réduisant 
absolue  de  l'instrument  au»  dent 


.  la  lentille  de  flixt  ftatt  se  réduisant 
uenr  absolue  de  l'instrument  au»  dent 
lier»,  on  pourri  obtenir  les  mêmes  effets'à  bien  meilleur  marché  .  et  on  pourra 


à  demi  de  son  premier  diamètre 


,  et  SaJongu 


les  appliquer  arec  nieeès  au»  grand*  iortruinen»  d'astronomie  oii  la  flexion  et  le 
frottement  de»  partie»,  se  trouveront  considérablement  diminue*.  M-  Caporci, 
directeur  de  l'observatoire  de  Naple*.  et  séjournant  en  ce  moment  a  Paris*  vient 
de  recevoir  une  de  se»  lunette»,  et  a  pensé  qu'il  pourrait  y  avoir  de  l'intérêt  a  ce 
que  cet  instrument  qui  n'a  pa*  encore  été  vu  en  France,  fût  soumis  a  l'examen 
Je  quelque»  uns  de  no»  aMTX.nou.es.  cl  en  conséquence  il  le  présente  a  l'Aca 
demie. 

M.  Capocei  fait  remarquer  qn 'on  pourra  probablement ,  griee  h  cette  inven- 
tion, améliorer  beaucoup  la  construction  de»  grandes  lunettes  à  lenlillr»  objecti- 
ve» fluides,  a  caïue  de  la  facilité  plus  grande  avec  laquelle  on  obtient  l'achroma- 
tisme à  l'aide  d'une  lentille  de  correction  d'un  diamètre  comparativement  si 
petit. 

sca  tu  iCMTAicca  vécéiàtia  qui  oitt  »*»vt  4      taisicstio»  nu  Tout» 
mit  uvtionuT  us  nomes  u'éttrtt. 

M.  Dutrochet  lit  une  note  sur  ce  sujet. 

RoucUe  .  dan»  nn  mémoire  imprimé  panai  ccu*  de  l'Académie  en  I7S0.  a  sou- 
tenu que  ce»  toiles  étaient  fabriquées  en  coton.  Larcber.  dan»  le»  note»  jointe»  à 
va  i  rail  action  d'Hrrudote.  a  adopté  cette  opinion  que  Fonlrr  avait  aussi  appuyée 
dans  sa  dissertation  de  jiiw  antiijuarum.  N  semblait  donc  qu'il  ne  pouvait  plu» 
rester  de  doutr*  à  cet  égard .  lorsque  MM.  Thompson  et  Bauer  entreprirent  de» 
recherches  microscopiques  destinée»  a  faire  connaître  la  différence  de  structure 
et  de  forme  de»  filamens  du  liu  et  de  rein  du  colon,  H»  virent  que  tandis  que 
le»  premier»  sont  généralement  cslindriqaes.  les  autre»  sont  aplati»  et  tordu»  sur 
eux-mêmes  en  manière  de  pas  de  vi».  Ces  caractère»  se  conwrreot  dan»  1rs  toile» 
et  même  dans  les  papiers  faits  avec  l'une  ou  I  autre  de»  dru»  substance».  Or,  dan» 
le»  toiles  des  momies,  ils  trouvèrent  les  filament  cylindriques,  el  reconnurent  par 
conséquent  que  ces  toiles  étaient  fabriquées  avec  du  lin. 

Je  connaissais  depuis  longtemps,  dit  M  Dutroehel,  la  forme  particulière  de» 
filameos  du  raton  ;  c'est  le  moyeu  dont  je  me  servais  pour  reconnaître  la  présence 
de  cette  matière  dans  les  tissu»  de  laine  où  on  l'introduit  quelquefois  frauduleuse- 
ment. Ce  caractère  est  mêntc  le  seul  qui  puisse  servir  a  faire  connaître  la  fraude 
lorsque  le  colon  a  rte  cardé  avec  la  laine  Si  je  n'en  ai  pas  fait  usage .  poursuit-il . 
c'est  que  je  croyait  la  question  jugée.  Depuis  que  j'ai  eu  counai>saoce  des  obser- 
vation» de  MM-  Thompsoo  el  Bauer.  je  les  ai  rejettes,  et  je  suis  arrivé  sus  mê- 
me» résultat*,  c'est-à-dire  que  les  enveloppes  en  question  ne  sont  pas  de  colon  . 


»TIV 


nars  ne  voir»»  ne  i*  ccanrtocrt  er 
erxoacs  ns  i's»n». 


Non*  avons  récemment  donné  l'analvse  d'une  note  sur  une  éruption  du  volcan 
de  b  Guadeloupe  qiii  a  eu  lieu  en  1 83?,  et  dit  qu'a  cette  note  étaient  joints  des 
echaolillona  de  cendres  provenant  de  cette  éruption .  et  de  detit  autres  plus  an- 
ciennes. M.  Die  de  Beaunsont.  chargé  de  faire  an  rapport  a  ce  sujet .  a  remarqué 
tout  d'abord  une  grande  différence  entre  ces  cendres  et  le»  cendre*  rrj.tee»  par 
l'Etna  qu'il  avait  rapportée» de  Sicile  en  »83«,  ■  été  porte  a  faire  l'examen  com- 
paratif des  uses  et  de»  autres. 
Us  échantillons  de»  cendres  de  l'Etna  sont  au  nombre  de  quatre  : 
1°  Cendres  provenant  de  l'éruption  de  1832  et  tombée»  a  Nieobsi,  i  près  de 
quatre  lieues  du  grand  cratère, 
r  Cendre»  dcbvécs  par  Tenu,  recueillie»  en  1 822  dans  le  grat 
r  Ar  es  cendre,  recueillies  en  1818  dans  le  grand  cratère. 
«•  Cendre,  d'une  éroplion  dont  l'époque  est  inconnue ,  recueillies  sur  le 


Toolesccs  cendre»  sont  ooirrsoud'un  gristrès-sombre.et  contiennent  une  forte 
proportion  Je  fer  oxidule  litanifère  attirable  à  l'aimant,  souvent  cristallise  en  oc. 
taedre-  Toutes,  examinées  au  microscope,  présentent  des  grains  assci  gros, 


Quelques-uns  sont  lamclteui.  d'autre*  presque  entièrement  crislallisë»  sous  une 
forme  qui  rappelle  celle  des  miner»»»  du  groupe  des  feldspath»  Ils  apixrlknncnt 
indubitablement  à  l'espèce  de  feldspath,  qui  forme  la  masse  principale  de  toute» 
les  11  les  de  l'Etna,  et  que  les  caractère»  cuslallographiqoes,  comme  le  r< 
quelques  essais  rliimique»,  tendent  à  faire  regarder  connue  du  labrador 

Malgré  ces  traits  généraux  de  ressemblance,  le»  <] 
illes  notablement. 

Les  cendre» de  (  RSÎ  (n*  ))  sont  d  une  routeur  noire  foncée,  et  présentent  l'ap- 
parence d'un  sable  à  grains  assis  gro»  qui  regarde  au  microscope,  parait  conte- 
nir au  moins  8)10  de  grains  hyalins  libne*.  dont  un  a««e*  grand  nombre  *onl  cri», 
tallisr».  Le» deux  autres  dixième*  appartiennent  ■  du  |i)ro»cnc  qui,  malgré  la  fai- 
ble pniiwrtiuu  dans  laqurllc  il  *e  trouve,  rend  le  nirla'ge  très  fusible,  el  donne 
à  l'email  la  couloir  noire  Ce*  cendre*  contiennent  ainsi  des  grains  noir»  cristal- 
tins  de  fer  oxidule,  dont  quelques-uns  sont  cristallise»  en  oclasslre. 

Us  cendre»  n*  I,  recueillies  danste  grand  cratère,  on  elles  étaient  délavées  par 
l'eau,  saut  très  fines  et  de  couleur  grise.  Vues  au  roirrrwcopr.  elle»  paraissent  tor- 
tures, en  presque  totalité,  de  grain»  bialin».  On  y  découvre  aussi,  •  l'aide  J- 
barreau  aimanle,  de*  grains  très-fin»  de  fer  ondule:  mai*  l'examen  au  — ; 
n'y  a  fait  découvrir  aornn  grain  de  piroxrne  Elles  vint  fusible»  en 
bulleux  ;  lcnr  fusion  w  fait  pus  facilement  que 
mais  moins  que  celle  des  cendres  de  I  K3i!. 

Les  cendres  n°  3.  recueillies  en  1818  dans  le  grand  eninr, 
tout  pointa  celle» de  4832. 

Qaam  aux  cendre»  n"  4,  recueillies  sur  le  Monte-Calvario  ,  elle» 

aussi  à  celles  de  ItW*  far  la  prosvi  r  rfr>  Krim»  Ct^parla  prevrnre  du  fer  umlulr. 

linguenl  même  i  l'oal  nu. 

L'éléraent  hvalin  v  domine,  mais 
jaune*  analogues  à  un  prridot,  du  «reon  ou  de  lidocrase,  enGn  de»  grain*  noirs 
de  psrosèneetde  Ter  oxidulc. 

En  résumé,  ces  quatre  variété*  de  rendre»,  malgré  lr«  dilfrrence»  indiquées , 
ont  une  même  composition  fondamentale  :  le  labrador  domine  dan»  toutes,  et  le 
fer  osidulé  ne  manque  jamais  d'_\  être  abondant. 

Le»  cendres  du  volcan  de  la  Guadeloupe  ont  aussi  une  ressemblance  dans  leur 
aspect  extérieur .  el  dans  leur  composition  elle»  diflèrent  plus  de  celles  de  l'Et- 
na qu'elle»  ne  diffèrent  entre  elle»,  ce  qui  annoncerait  une  différence  correjpon- 
dante  de»  roslièrrs  mise*  en  mouvement  dan»  le»  fosers  de»  deux  volcans,  et 
fournirait  un  nouvel  exemple  de  la  ressemblance  générale  de  tons  le»  produits 
d'un  même  volcan,  et  de  la  différence  souvent  complète  des  produits  de  volcans 
differeut. 

Comparées  aux  cendres  de  l'Etna,  les  cendres  provenant  du  volcan  de  la  Gua- 
drloupe  -ont  benucoop  plus  fines  et  d'une  teinte  plus  claire;  le  fer  osidulé  y  est 
beaucoup  moins  abondant.  Le  microscope  j  bit  constamment  découvrir  de»  grains 
blancs  de  deux  espèce»,  le»  uns  bjalios.  les  autre»  laiteux.  Ce»  deux  espèces  de 
grains  forment  presque  exclusivement  le»  cendres  de  I7S*  et  de  «836  ;  seulement 
le*  première»  contiennent  nn  mélange  de  sulfates  tolublrs  dont  b  saveur  est  sen- 
sible, el  le»  seconde»  contiennent  un  peu  de  soufre.  Le»  one»  et  le»  autres  fon- 
dent en  émail  blanc.  La  poudre  provenant  de  l'rniption  boueuse  do  12  février 
■  837,  quoique  différent  de»  cendres  par  si  teinte  jaunâtre,  se  compose  encore  en 
grande  partie  des  deux  sortes  de  grains  bbnes  drià  mutionnrs;  mais  on  j  trouve 
en  ouire  des  grain»  de  deux  autres  minéraux  .  V 
quelque»  grain»  cristallise»  de  fer  oxidule  magnésie 
gris. 

Il  était  important  de  constater  b  nature  de  deux  espèces  de  grains  blanc*  qui 
funueol  le  tond  de  la  composition  de  ces  Irai»  substances  pulvérulente»  ou  du 
moins  de  l'assurance  qu'il»  sont  de  deux  nature»  différente*.  Cette  détermination, 
qui  exige  des  essais  chimique»  el  un  examen  fait  avec  un  micro»«ope  d'an  fort 
grossissement,  a  été  I  objet  d'un  travail  de  M  Dufresnoy-  Le  résultat  anmirl  est 
arrivé  ce  savant,  c'est  que  ce*  deux  substances  forment  en  presque  totalité  tes  sa- 
ble» volcanique*  de  la  Guadeloupe,  et  que  touie»  deux  appartiennent  au  groupe 
leldspathique,  b  première,  eu  raison  de  «a  solubilité  daas  les  acide»,  et  de  U  pro- 
I  portion  de  silice  d'alumine  et  de  chaux  qu'elle  renferme,  parait  devoir  *tre  mn- 
:  gre  avec  le  bbrador,  tandis  qne  la  seconde  semble  être  du  feldspath  vitreux,  sans 
j  qu'on  puisse  toutefois  l'alfirtner.  Le  sable  prodoit  par  l'éruption  fumeuse  du  «2 
février  (r37  cootiént  en  notre  du  psroxène:  il  est  wrtout  intrresaant  par  b  t 
serrer  de  nombreux  fragmen*  ayant  là  structure  bmrlteusc.  La  forme  de  ces  f 
mens  vient  confirmer  la  «opposition  qui  a  rtr  faite  qu'ils  appartenaient  au 
palh  vitreux. 

a  ci  ko  a  des  surx  sicxunu  o»v*  ie  ti»:vejkht  va  »mcTio»» 


un  jaunitre,  l'antre  noir,  et 


M.  Bobiqoet  fait  un  rapport 
latif  à  l'action  des  eaux  alcaline»  en  général ,  et  à 
liculier,  sur  les  calculs  unitaire». 


.Petit,) 
eaux  de  Vichy  en  p 


ACADÉMIE  DE  MÉDECINE. 

on  ffi  stti.  —  Pnndtnct  Jt  M. 


d'une  plante  que  M.  Lcdanois  a  apportée  du 
et  qu'il  propose  en  remplacement  du  julep. 
f  Lettre  idem,  avec  envoi  de  plusieurs  rapports  sur  b  grippe  du  Morbihan  . 
de  l'Hérault,  de  Seine  et-Oise.  du  Var.  de  la  Haute-Saône,  des  Landes.  d«  1  Ar- 
d^t^delaMarnettdoïtotd. 
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Lettre  Idem.  avec  «moi  du  rapport  des  médecins  de  l'hospice  de  fait ,  sur 
une  affection  typhoïde  qui  t  sévi  parni  In  militaires  de  ta  garnison. 

4"  Lettre  idem.  avec  envoi  du  rapport  du  médecin  de»  épUlémiea  de  rsrron- 
disaetneul  de  Mouldsdier  iut  une  fièvre  typhoïde  qui  a  régne  dans b  ocuauoe  de 
<Jucry-fe-sec. 

V  Etals  dn  vaccinations  de  la  Charente  supérieure  et  de  rAveyroo. 
tt"  Lettre  idem,  avec  envoi  de  b  recelic  et  de  l echanulloxi  d'une  liqueur  et 
d'ua  sirop,  proposé  par  le  sieur  Bernard  d'Auxerre. 
Correspondance  goaiHiscrite. 

!•  Lettre  de  M.  Henry,  de  Liiieiu,  reBereie  l'Aeude  aie  de  l'avoir  tsomraé  cor- 
respondant- 

T  Opération  eéiericnne  pratiquée  deux  fois  avec  succès  sur  la  même  Femme  , 
par  le  docteur  ftouvia 

3°  De  la  mette  iniliaire.  auladie  épidémique  de  Vesoul .  par  M  l'ralhernoa. 

4°  Du  kérolome  et  de  La  soude  tranchante  esnployée  dans  l'opération  de  la  her- 
nie inguinale  étranglée,  par  M.  E.  Perairn. 

5°  Manière  simple  et  facile  de  pratiquer  le  catbrtérisme  de  Veesophaee  par 
I  une  des  fos-cs  iiasabs,  par  M.  Lafargue  de  St-Emilion. 

ft"  Tablran  des  » accioalious  pratiquées  dansle  canton  de  Cençay,  par  M  Cbiao- 
diere. 

7"  Rapport  du  aëdccin-impccteur  des  eaux  minérales  de  Bagnels. 

ft*  Obaerv.ition  d'asthme  thyinique,  par  M.  Dubois d>  St-Quealia. 

Après  le  dépouillement  de  la  correspondance,  M.  le  président  avertit  l'Arade- 
mie  qu'il  est  nécessaire  d'interrompre  la  discussion  sur  la  statistique  médicale , 
pour  entendre  quelques  rapports  d'urgence  demandes  par  le  gouvernement,  et  no- 
tamment le  rapport  gênerai  sur  les  vaccinations  du  royaume. 

M.  Encry.  rapporteur  de  la  commission  de  vaccine  monte  a  la  tribune. 

U.  Dénota  d  Amiens)  fait  observer  que  la  discussion  élant  commencée  .  il  est 
imposùblede  la  snspeoJre  a  moins  d'une  circonstance  extraordinaire.  Les  rap- 
ports qu'attend  le  gouvernement  ne  sont  pas  si  pressés  qu'on  ne  puisse  les  difféter 
«ans  inconvénient. 

Sur  o  lté  ohsrrvatioo  ,  M  le  président  eoniulle  l'Académie  qui  vote  la  cooti- 
'  on  de  la  discussion. 

M.  Cnivsc  étant  le  premier  inscrit  est  appelé  le  premier,  nuis  il  c(de  son 
tour  m." 


présentée  dans  tous  tes  cas.  aura  une  importance  double  de  celle  qui  ne  se  sera 
présentée  que  dans  la  moitié  des  cas  ,  rt  ainsi  de  suite.  E*t-il  posaibfe  que  cette 
nielbode,  que  cette  manière  de  faire,  ne  réunisse  pas  tous  les  suffrages  ? 

Dans  tous  les  ris.  messieurs.  soyex  bien  surs  que  s'il  y  a  erreur,  il  faut  s'en 
peindre  bien  idus  a  l'observation  qoi  aura  été  inexacte,  qu'a  La  numération.  Pour 
drntoutrcr  les  vices  de  la  méthode  numérique,  qu'a  fait  M.  Double ?  A-t-il  pris 
les  lois,  les  re>ullalsdonnéspar  rrl  méthode?  nullement .  Il  a  suppose  ltHK)frmnMs 
en  couches  qui  apprennent  à  la  fois  une  mauvaise  nouvelle  ;  sur  ce  nombre  cinq 
tombent  en  aliénation .  Ans  veux  de  la  statistique,  dit-il.  le  fait  aura  peu  d'impor- 
tance et  cependant  il  n'en  sera  pas  moins  vrai  que  cinq  femmes  auront  perdu  La 
raisoo.  J'en  demande  bien  pardon  a  M.  Double:  mais  telle  ne  sera  pas  la  conclu- 
sion de  La  statistique.  Seulement  elle  accordera  a  la  cause  une  influence  propor- 
tionnée au  nombre  et  à  la  (trame  declfcts. 

Je  passe  a  la  thérapeutique.  Qu'un  médecin  en  présence  d'une  maladie  consulte 
la  tradition  pour  savoir  quel  c«t  le  traitement  qu'il  doit  adopter,  il  fait  sans  doute 
prudemment;  mais  si  tout  le  monde  en  faisait  autant,  il  c»l  clair  que  la  science  res- 
terait toujours  au  même  point,  et  l'humanité  aurait  le  droit  de  s'en  plaindre.  Soit 
qu'on  veuille  éprouver  un  médicament  nouveau  soit  qu'on  veuilleestimer.  apprécier 
1  eflkacilc  d'un  médicament  déjà  connu  et  emploie,  je  pl  étends  qu'il  u'v  a  pas 
d'autre  moyeu  que  de  compter.  Sans  doute  la  régir  est  moins  rigoureuse  lorsqu'il 
s'agit  d'ua  médicament  qui,  comme  le  quinquina,  gnrnl  presque  toujours;  mais 
I  eu  est  peu  qui  soient  dans  ce  cas,  et  meure  si  l'on  se  transporte  par  la  pensée 


suite  ne  La  niacrjHio»  sua  la  statistique  sjénic.ii. 

M.  Cnosttx,.  Malgré  mon  éloigoemeot  pour  les  discussions,  je  croirais  manquer 
à  mon  devoir  d'araoenrieico,  si  je  ne  prenais  la  parole  dans  cette  circonstance.  Je 
commence  par  protester  de  mon  estime  pour  mes  adversaires,  et  si ,  dans  le  cours 
de  cette  lecture ,  il  m'échappait  quelque  expression  dont  ils  pussent  s'offenser, 
je  déclare  q>.c  je  la  desavoue  d'avance. 

Parmi  les  adversaires  de  la  statistique .  il  n'en  est  pas  de  plus  redoutable  que 
M.  Duuble  C  est  |M»ur  cela  que  jr  m'adresse  a  lui  de  préférence.  Je  oc  le  suivrai 
pas  dausee  qu'il  a  dit  des  règles  de  la  statistique  en  matbrinatiqoes.  Ici  nous  som- 
mes tous  médecins  et  c'eut  de  médecine  qu'il  s'agit.  Est-il  utile ,  est-il  raisonna- 
Me  .  ou  au  contraire  est-il  dangereux  de  compter  en  médecine  et  de  déduire  de 
celte  numération  les  ronsequen.  es  qui  en  résultent?  Voila  bien  la  question  ré 
duile  à  sa  plus  simple  expression. 

Dis  les  premières  lignes ,  M  Double  reproche  ans  statisticiens  d'adopter  des 
méthodes  de  traitement  exclusives.  C'est  là  une  erreur  à  laquelle  je  ne  pois  op- 
r  qu'une  drnega'ion  formelle.  Celui  qui  compte  ne  traite  pas  les 


au  mnntcnl  de  »on  introduction  dans  U  thérapeutique,  on  verra  que  i 
valion  est  jute  j  à  U  vérité,  elle  l'est  bien  davantage  à  l'égard  des  maladirs  dont 
le  irailemeut  eslmoiua  sfu-,  moins  connu  que  relui  des  fièvres  intermittentes.  Telle 
est,  par  exemple,  la  fièvre  lypk  i"./*.  A  prupos  de  celte  dénomination,  M.  Double 
m'a  adresse  une  critique  à  laquelle  je  serais  sans  doute  |Jus  sensible,  si  j'attachais 
plus  d'importance  aux  noms  de»  maladies.  Il  a  dit  quel  rpithètedr  ri  fhoidt  avait 
un  double  vire,  un  siée  Inq/ifut  et  un  vice  ctinnjtir.  J'avoue  que  je  ne  comprends 
]»as  bien  ce  que  c'est  qu'un  vice  clinique  ;  j'entends  mieux  le  vice  totfiqu*'.  Ponr 
Imite  justification,  je  répondrai  à  M  Doa Me  qur  j'aime  mieux  dire  fi-vre  Irpf  oi- 
<t>  que  fièvre  rnlém-meifnlérii/ur  ou  enlfrite  f'ollicuteut*  ,  rt  je  l'aime  mieux 
pire*  que  ma  île  nomination  ne  présage  rien  ;  elle  signale  seulement  un  Irait  de 
rcsscniblaïKC  de  la  maladie  dont  je  parle  avec  le  <>  riAua  ;  c'est  en  effet  pour  cela 
que  je  l  ai  appelée  ly  plimjr.  Toutefois  je  compreuds  les  répugnanrrs  de  notre 
confrère  :  pour  nous  la  fièvre  typhoïde  est  cette  maladie  caractérisée  à  l'intérieur 
|i«r  une  altération  des  glandes  île  Peser  et  de  Uruuoer.  à  l'extérieur  par  un  gros 
pe  de  si  mptoanrs  que  sous  cuanaix-cx  tniis-  Pour  Al .  Double,  ce  n'est  pas  cela .  la 
fièvre l'i pbuide  n'est  qu'une  forme,  qu'une  modalité  pathologique,  laquelle  u'est 
"ixu  et  termine  presque  toutes  1 


t  que  relui  qui  ne  compte  ps*.  Dans  toutes  les  metluijes ,  le  mederin  ob- 
serve et  raisonne.  En  d  autres  termes ,  l'observation  et  le  raisonnement  sont  la 
base  rie  la  médecine.  Jusque  li  j'aime  h  croire  que  bobs  sommes  tous  d'accord. 

Maintenant,  si,  pour  connaître  une  maladie ,  il  snflisaitdr  savoir  1rs  circous 
tances  au  milieu  desquelles  elle  s'est  développée,  les  symptômes  qui  l'indiquent , 
les  terminaisons  qu'elle  prend .  peut-être  serait-il  inutile  de  compter.  Mais  on 
veut  savoir  quelle  est  la  cause  la  plus  fréquente ,  quels  sont  les  syiuptcmies  les  plus 
fidèles  ,  et  comment ,  |e  sous  prie  ,  artiver  à  cette  connaissante  de  détails  il  on 
ne  coopte  pas  ?  Cela  est  si  impossible  que  je  mets  en  fait  qu'il  n'y  a  pas  de  méde- 
cin qui  ne  compte  en  £ros;  en  sorte  que  toute  la  question  se  réduit  à  savoir  s'il 
vaut  mieux  uae  numération  apsiroximalive  qu'une  numération  exacte. 

On  dit  que  le  calcul  de»  mathématiciens  ne  sau  ail  se  plier  aux  sciences  d'ob- 
servation et  parliculièierneul  à  la  médecine  Nous  convenons  du  danger  des  ap- 
plications des  mathématiques  dans  les  s  buses  qui  ne  sont  pis  nutbrmsliques. 
Nous  allons  plus  loin  .et  nous  avouons  sans  hésiter  que  1rs  mathématiciens  si  ri- 
goureux tant  qu'ils  restent  dans  l'objrt  habituel  de  leurs  éludes  ne  sont  pat  tou- 
jours très-heureux  quand  ils  eu  sortent;  mais  la  médecine  n'exige  pas  tant  di 
précision  ;  elle  na  la  comporte  aléa*  pas.  Il  s'agit  tout  simplement  pour  elle  d'une 
modeste  addition. 

Mais  il  ne  faut  pas  croire  que  b  statistique  accepte  indistinctement  tous  les 
faits  bien  ou  mal  sus.  Loin  de  là  ,  elle  apporte  un  soin  particulier  au  cbuix  des 
nbsemlions  pour  |jcu  qu'elles  soient  incomplètes  ou  suspectes  d'inexactitude, 
elle  les  repousse,  car  die  sait  qu'elles  ne  pourraient  qoeléj.-srer. 

l'oe  fois  en  possession  des  faits ,  elle  tes  rapproche,  elle  les  compare  et  les  di- 
vine rn  plusieurs  groupes  suivant  leur  points  de  ressemblance  .  après  quoi  elle 
les  cwsple  :  cette  lacUe  est  sans  daute  facile  et  pourtant  elle  ne  se  fait  pas  toujours 
sans  erreur.  , 

Celte  opération  achevée,  il  reste  l'application  à  la  roeii  aissanec  de  la  mabdie.  ' 
t  in  comprend  que  les  résultats  o  auront  pas  tous  la  meure  s  alrur  ;  il  est  clair  que 
le  plus  constant  sira  le  plus  précieux.  Telle  condition,  par  exemple  .  qui  se  sera 


nps 

'  poumon ,  on  cette  autre  :  que  krs  femmes  sont  plus  sujettes  à  la  phtliiue 
s  homme»;  qu'elles  meurent  en  plus  grand  nombre  dans  la  première  an- 


continues,  mais  encore  la  péritonite,  la  plilrbile,  les  cystites,  la 
les  brfl turcs  et  les  opérations  chirurgicales.  Taules  ces  maladies,  dit-il 
sousent  par  des  ssinptome»  tsphoïdes ,  soit,  mais  cette  fièvre  typhoïde  n'est  pas 
la  notre.  Il  n  est  pas  ctounant  que  nous  ne  nous  entendions  pas. 

M.  CaouEi.  conclut  que  La  méJecine  ne  saurait  renoncer  à  compter  1rs  Laits 
sans  se  priver  d'un  des  moyens  les  plus  puissans  de  détruire  beaucoup  d'crienrs  e 
de  marcher  à  la  connaissance  delà  vérité. 

M.  Locislit  en  faveur  fie  la  méthode  numérique  un  ïorg  discours  oh  il  repro- 
duit en  les  développant  Les  mêmes  argumens  qu'a  fait  valoir  M.  Chomel 

B  rappelle  ruinaient  il  n  été  conduit  à  transporter  la  statistique  dans  la  méde 
rine.  On  croit  que  c'est  par  imitalioo  de  ce  qui  *e  failtlansles  antre»  Kiioceset 
S|Mrialcmcnl  dans  l'économie  politique:  c'ist  une  erreur.  C'est  la  nécessite  qui 
lcscrtniSiit.  A|>rè-savoir  eonsae-ré  quatre  ans  «n'iers  à  l'observation,!!  avait  en  sa 
possession  1 2b  observations  de  plilhi»ir  pulnitiiiairc  dont  il  voulait  faite  sortir 
quelques  leçons.  OMige  de  la  éluilirr  sons  une  foule  de  points  de  vue  dilï.  rcns. 
il  imagina  de  faire  des  colonnes  où  il  consignerait  le  résultat  de  chaque  étude. 
Ainsi ,  c'est  par  nécessite  qu'il  a  soramence  de  faire  de  la  statistique  ;  e  est  par  le 
seulimenl  de  son  utilité  qu'il  continue.  En  preuve  de  celle  utilité,  il  rite  plu- 
sieurs lois  pathologiques  Telle  est,  par  exenqiLc  ,  celle-ci ■  après  qmnic an», 
il  n'existe  jamais  sir  tubercules  dausnu  organe  qu'on  n'en  trouve  en  même  temps 
dans  le 
que  1rs 
née ,  etc. 

M-  Inoaorx  Messieurs ,  quelque  remarquable  que  soit  h-  travail  de  M.  Rtsuc 

no  d'Amador ,  il  a  trouvé  des  adversaires  mêmes  dans  ses  propres  rangs  Vn  de 
nos  honora'. 1rs  collègues,  u»  pce  ébloui  par  la  forme,  voudrait  que  cette  bril- 
lante sortie  contre  la  «IstiUique  fut  discutée  pied  à  pied,  dans  ses  principes  cl 
daus  ses  dciails.  C'est  trop  de  moitié.  Quand  on  mine  les  bases  d'un  eilitke  vous 
savex  ce  que  détient  le  re»le. 

En  logicien  habile,  notre  savant  correspondant  commence  |>ar  mettre  en  doute 
l'exactitude  des  calcul»  mathématiques  ;  ruais  m  cela  il  est  évident  qu'il  s'est 
trompi'  ;  il  voulait  sans  doute  parler  de  ses  applications  à  La  phssiquc,  car  les  ma- 
thématiques  precédeul  toujours  rigoureusement .  sans  cela  elles  ne  mériteraient 
pas  te  nom  de  sciences  exactes-  Du  calcul  île»  probabilités  il  passe,  je  ne  sais  trop 
parquette  transition  .  aux  jeux  de  hasard  :  comme  s'il  y  asail  mi  haseid  <t»ns  ce 
monde  Vu  mauvais  joueur  de  billard  lait  une  hille  qu'il  ne  tirait  pa. ,  et  on  crie 
au  hatatd ,  au  rncror.  façon  de  parler'  C'est  si  peu  an  hasard,  c  <>l-à  dire  un 
elfct  sans  cause,  que  tontes  les  fois  truc  b  bille  sera  prise  de  même ,  elle  prendra 
Ls  même  direction ,  elle  sera  bile. 

J'entre  maintenant  dans  le  domaine  de  la  Oiéra pratique.  Il  est  uo  raisonne- 
ment, dont,  je  l'avoue  à  ma  bonle ,  je  n  ai  pas  bien  saisi  la  suite  Plein  de  justice 
et  de  candeur.  M.  Risueno  admet  pour  vrai»  tous  bs  résultats  que  les  staii-t.cicn» 
lui  dottiseol  pour  vrais.  Ain»i  il  croit  sincèrement  que  M.  Bouilleud  ne  perd  qu'une 
fièvre  tsplioide  sur  I C  ou  1 7  ;  il  croit  que  MM.  Chomel  et  l-ouis  rn  pcrdrnl  une 
sur  trois ,  et  il  ne  veut  pas  reconnaître  que  b  traitement  de  M.  Ixosiillaud  est  pre- 
fcraMc  à  celui  de  MM-  Chomel  et  Looi»,  Pourquoi?  Parce  qu'ils  sont  donnes  les 
uns  et  les  sut. es  par  b  statistique  ?  J'aeoue  que  mon  respect  pour  celte  melbode 
ne  va  pas  si  luin. 

Un  second  reproche  fait  a  b  staUstique ,  c'est  qu'avec  elk.  le  gén.e  est  e» 
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quelque  aorte  une  chose  de  rose .  puisqu'elle  égalise  toute*  let  intelligences.  Ben-  | 
rhénsunl  mr  M.  Risurno,  M.  boohle  ■  dit  que  si  la  statistique  médicale  était  | 
re qu'on  dit ,  U  médecine  ne  serait  m  noe  science,  ni  une  profession,  ce  serait  i 
tout  au  plu*  un  métier  à  la  portée  îles  esprit»  les  plus  vulgaires.  Personne  plus  que 
moi  n'est  ami  <le  l'égalité  en  toutes  choses ,  mai»  j'avoue  qu'il  oc  tn'i-st  pat  possi- 
ble île  confondre  le  savoir  du  médecin  avec  la  routine  de  l'artisan. 

Pour  miens  faire  sentir  l'impossibilité  d  appliquer  la  statistique  à  la  médecine , 
H  Risueno  met  entre  elle  et  la  logique  nnc  différence  immense  ;  autre  erreur  si- 
gnalée par  CoadilUc  lui-même,  dont  tan»  doute  on  ne  mutera  pu  la  compé- 
tence. 

Malgré  tout  cria .  notre  confrère  n'eu  persiste  pat  moi  lit  a  soutenir  que  la  mé* 
decine  n'a  que  faire  det  calculs  rigoorent  que  veut  lai  imposer  la  statistique  ,  ce  . 
qui  revient  à  dire  qu'en  médecine  le»  approiiiualionl  le»  moins  précité»  sont  les  ! 

Ici  U.  Bochouf.  abandonne  H.  Riioeno  et  s'attaque  a  H.  Double;  mail  avant  ' 
d'en  tenir  à  ton  second  adTersaire .  il  se  livre  à  une  longue  digression  sur  la  phi - 
Invajitued'Epicure  et  sur  celle  des  stoïciens.  M.  Rochout  appartient  a  la  pre- 
mière .  c'est-à-dire  qu'il  a  toute  conQance  dans  l'infaillibilité  des  sens.  Il  rappelle 
la  fameuse  proposition  de  Descartes  :  Je  pente ,  donc  je  suit,  et  oppose  a  ce»  pa- 
roles célèbres  celles  de  Gassendi .  qui ,  dit-il ,  ont  la  même  râleur  :  Je  koit ,  je 
mange ,  j'ai  tltand ,  j'ni  froid,  donc  je  tut.  D'où  il  conclut  que  let  phé- 
nomènes physiologiques  snnl  aussi  propres  que  les  pbcnomènr»  psychologiques  à 
donner  la  certitude  de  l'existence.  Avec  des  principes  si  différent ,  il  n  est  pas 
étonnant  qu'il  ne  piiisae  «entendre  a*ec  M.  Double,  ui  avec  H.  Aodral.  Ainsi, 
dit-il.  ces  messieurs  ne  sont  pas  etrlnsift .  et  moi  je  le  suis.  Ces  messieurs  toot  I 
éclectiques,  et  moi  je  ne  le  suis  pas.  Ces  messieurs  croient  a  la  prodigieuse  T»- 
riatioa  des  lois  vitales ,  et  moi  je  crois  »  leur  régularité ,  a  leur  fixité . 

La  manière  dont  nous  rn<isageon*  U  ttatistiqne  médicale  tient  évidemment 
à  U  différence  de  nos  principes  philosophiques.  Elle  en  est  la  conséquence. 

Je  pourrais  bien  encore  relever  quelques  autres  assertions  qui  ont  échappée 
M.  Double,  et.  par  exemple,  il  a  dit  que  les  statisticiens  étant  pour  la  plupart 
médecins  d*l»Apitaui,  liraient  toutes  leors  preuvesdes  maladet  des  hôpitaux,  com- 
me si  ces  médecins  ne  pratiquaient  pas  en  sillc. 

M.  DocaLi  Je  demande  la  parole  pour  un  fait  personnel.  M.  Rochon  t'est 
w-pris  sur  mes  intentions  :  j'ai  reproché,  il  est  mi,  à  la  statistique  de  ne  t'eser- 
err  que  tar  les  observation»  recueillies  t  l'hôpital,  et  j'ai  dit  que  ces  observations 
riaient  souvent  incomplètes,  en  ce  que  le  médecin  ne  voit  ni  le  début  ai  la  fin 
de  la  maladie  ;  mais  je  n'ai  ni  dit  ni  fait  entendre  que  la  pratique  de  l'hôpital  es-  ! 
rlut  la  pratique  de  la  ville.  Je  proteste  de  toutes  mes  forces  contre  cette  maUeil- 
laute  incrimination. 

A  l'égard  de  l'éclectisme,  lorsque  M.  Rochont  a  demandé,  il  T  a  qoelque  temps, 
de  lui  montrer  les  vurilés  découverte!  jiar  l'éclectisme,  j'ai  cru  qu  il  faisait  aine 
de  ces  plaisanteries  dont  on  tait  qu'il  est  routumier.  Mais  il  y  revient  de  manière 
i  faire  croire  qu'il  pariait  sérieusement.  C'est  pour  moi  une  grande  preuve  qu'il 
ne  tait  pas  ce  dont  il  parle.  L'éclectisme  est  ne  de  la  multiplicité  des  systèmes, 
lté  banne  heure  les  esprits  justes  et  calmes  se  sont  aperçus  qu'il  n'y  avait  pas  de 
doctrine  qui,  au  milieu  des  erreurs  qui  doivent  la  faire  tomber  ,  ne  contint  ! 
quelques  vérités  qu'il  fallait  sauver  du  naufrage.  En  conséquence  de  celte  vue,  | 
ils  déclarèrent  leur  indépendance  ;  ils  s'engagèrent  à  ne  se  donner  ni  a  nn  système  , 
ni  â  un  antre,  et  à  prendre  dans  fou»  ce  qu'il*  croiraient  conforme  a  la  vérité.  [I 
Par  où  l'on  voit  que  l'éclectisme  n'est  pas  un  système,  et  qu'il  ie  concilie  avec  la 
méthode  eapcrimeiitaie.  avec  l'analyse,  la  synthèse,  l'inductinn  et  tout  ce  qu'il 
v  a  de  bon  et  île  solide  dans  l'observation  de  la  nature,  et  dam  le*  rétlesion»  de 
l  esprit  humain. 

—  M.  $i*çtl<Li  preteote  on  ln,i«ï-]iletTt*  mo.liût  p»r  lois. 
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Lorsque  le  premier  volume  de  ce  travail  parul,  il  y  »  de  cela  cinq 
ans,  nous  prédîmes  aussitôt,  dans  le  compte-rendu  que  nous  en  donnâ- 
mes U),  le  succès  que  l'auteur  devait  obtenir.  Nous  avons  été  bons 
prophètes.  Tout  le  public  savant  s'est  empresse  d'accueilliravec  estime 
cl  f.svcur  le  travail  de  M.  Isidore  Geoffroy  Sl-IIilaire,  cl  a  impatirm- 
roent  attendu  la  suite  de  l'ouvrage.  Comment,  en  effet,  la  Qn  n  aurait- 
elle  pas  répondu  au  commencement?  I,c  plan  général  du  monument 
-|ue  M.  Isidore  Geoffroy  St  Hilaiic  élevait  à  la  tératologie  était  dé- 
sarmai» tracé  :  et ,  l'exécution  de  la  première  partie  de  ce  plan  une  fois 
accomplie  de  façon  à  conquérir  les  suffrages  les  plus  difficiles,  il  n'y 
.ivait  pas  lieu  de  douter  que  le  resic  ne  dût  être  achesc  avec  le  même 
soin  et  le  même  talent.  Ce  n'était  plus  qu'une  question  de  temps.  Mais 
il  était  évident  que  le  savoir  profond,  la  saine  érudition,  la  judicieuse 
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méthode,  l'art  d'exposer  clairement  et  nettement  les  faits  et  les  doctri- 
nes; qu'en  un  mot  oe  rare  ensemb'e  de  qualités  doot  M.  Isidore  Geof- 
froy SlIIilairc  veoait  de  faire  preuve  ,  ne  pouvait  lui  faillir  dans  la 
continuation  de  son  oeuvre.  Aussi ,  dans  l'intervalle  de  la  publication 
du  premier  volume  à  celle  des  deux  autres ,  les  porte*  de  l'Institut 
ont-elles  été  ouvertes,  et  c'est  justice,  à  l'homme  qui  te  montrait  si  in- 
contestablement propre  à  parfaire  la  tache  qu'il  avait  entreprise,  celle 
de  coordonner,  en  un  seul  corps  de  doctrine,  toutes  les  connaissances 
tératologiques.  Par  l'hérédité  du  mérite,  sainte  et  légitime  hérédité  que 
celle-là  !  le  fils  est  venu  siéger  i  coté  du  père  dans  l'auguste  aréopage 
de  la  science. 

Si  let  deux  volumes  dont  nous  avons  ici  a  rendre  compte  ont  tardé 
cinq  ans  à  suivre  le  premier,  ce  n'est  pas  que  l'auteur  se  fut  endormi 
au  sein  des  honneurs  académiques.  Non  certes;  mai*,  jaloux  de  traiter 
à  fond  son  sujet,  il  n'a  pu,  comme  il  l'avait  d'abord  espéré  et  promis, 
resserrer  dans  l'espace  d'un  seul  volume  le  reste  de  son  œuvre.  La  mi- 
ne qu'il  t'était  chargé  d'exploiter  s'est  montrée  à  lui  plus  profonde  et 
plus  riche,  à  mesure  qu'il  la  creusai  L  Pour  qu'il  menit  à  bonne  fin  la 
liche  commencée,  il  lui  a  fallu  deux  fois  plus  d'étendue  qu'il  n'avait 
cm  d'abord  en  avoir  besoin  lorsqu'il  n  avait  fait  qu'esquisser  par 
avance  la  distribution  générale  de  ses  matériaux.  Et  maintenant,  1  coup 
sur,  peisonne  ne  se  plaindra  que  M.  Isidore  Geoffroy-StHilaire  ait 
outrepassé  tes  prévisions  et  aea  promesses,  et  ne  trouvera  trop  long  l« 
traité  de  tératologie.  Car,  c'est  là  un  livre  non  pas  prolixe  ni  desnesu- 
rem  ml  amplifié,  mais  qui  est  bien  rempli  d'un  bout  à  l'autre. 

I>e  devoir  du  journalisme  à  l'égird  de  tels  livres  consiste  ,  ce  nous 
*eroblc,à  les  frire connaîtreau  public  médical  par  nocanalyse  consciencieu- 
se et  claire,  plutôt  qu'à  en  éplucher  les  imperfections  avec  une  minutieuse 
malignité.  Laissons  ce  dernier  soin,  pauvre  et  ingrate  besogne  ,  à  ces 
critiques  de  bas  étage,  Zoiles  envieux,  qui  déclarent  la  guerre  à  toutes 
le*  réputations,  et  surtout  aux  réputations  naissantes.  Permis  à  ces  gens- 
là  de  signaler  quelques  brins  d'ivraie  au  milieu  d'une  riche  moisson! 
Quant  à  nous,  dans  l'appréciation  des  écrits  contemporains  comme  det 
écrits  anciens,  nous  avons  toujours  eu  et  aurons  toujours  pour  devise  : 


Et  certes,  nul  ouvrage  ne  mérita  jamais  mieux  que  celui  de  M.  Isidore 
Geoffroy,  d'être  jugé  d'après  ce  grand  principe  d'une  critique  éclairée 
et  loyale. 

Arrivons  donc,  tans  plustaider,  à  présenter  l'extrait  sommaire  de* 
deux  volumes  en  question. 

On  savait  déjà,  par  les  généralités  du  premier  volume,  que  M.  Isi- 
dore Geoffroy  distribuait  les  anomalies  eu  quatre  groupes  primaires  ou 
embranchement,  qui  sont  :  t*  les  hémitéries;  a»  les  hétérotaxies  ;  3*  le* 
hermaphrodisme*;  4'  les  monstruosités.  On  possédait,  dans  ce  même  vo- 
lume, l'histoire  complète  et  détaillée  des  hémitérics,  ces  anomalies  sim- 
ples ou  demi-monstruosités,  dont  les  orgines  peuvent  être  alfectés,  mi- 
rant la  méthode  et  la  nomenclature  de  noire  auteur,  quant  à  leur  volu- 
me, quant  à  leur  forme ,  quant  à  leur  structure,  quant  à  leur  disposi- 
tion, ou  bien,  enfin,  quant  à  leur  nombre  ou  leur  existence  mime. 

Restaient  les  hétérotaxies,  les  hermaphrodismes  et  les  monstruosités. 
Voici  ,  en  abrégé  ,  comment  M.  Isidore  Geoffroy  a  entendu  et  traité, 
dans  ses  deux  derniers  volumes,  cette  riche  et  intéressante  matière. 

A.  Le  groupe  des  hétératoxies  comprend  ces  cas  remarquables  dans 
lesquels  la  disposition  des  viscères  ou  du  corps  tout  entier  est  l'inverse 
de  la  disposition  normale,  tout  en  conservant  une  harmonie  telle  qu'il 
n'y  ait  lieu  à  aucun  trouble  physiologique.  Ce  sont  de»  anomalies  com- 
plexes, c'est-à-dire  constituées  par  la  coexistence  de  plusieurs  anomalies 
simples,  mais  rpti,  malgré  cette  complexité,  malgré  cette  gravité  appa- 
rente sous  le  rapport  auatomique,  sont  incapables  de  mettre  obstacle  à 
raccomnl.ssement  d'aucune  fonction.  Elles  sont  divisées  en  deux  or- 
dres :  dans  l'un,  il  y  a  transposition  de*  organes  contenus  à  l'intérieur 
des  cavités  spUnchniqucs,  mais  avec  maintien  de  la  forme  extérieure 
normale;  dans  l'antre, en  outre  de  la  transposition  des  viscères,  la  for- 
me extérieure  de  l'animal  se  trouve  aussi  au  rebours  de  U  règle.  En 
termes  plus  brefs,  il  y  a  là  inversion  tplanchnique  ;  ici,  insertion  gé- 
nérale. 

L'inversion  splanchniquc,  qui,  sans  le  moindre  doute,  est  également 
possible  clict.  toutes  les  espèces  extérieurement  symétriques,  n'a  encore 
été  constatée  par  observation  que  chez  des  individus  de  noire  espèce  , 
lesquels  n'offraient  dans  leur  apparence  extérieure  ni  dan*  leur  santé  rien 
d'extraordinaire  et  d'il  régulier,  fi  non  que  leur  coeur  battait  à  droite. 
\a5  progrés  récensde  l'embryogénie  permettent  d'expliquer  la  transpo- 
sition de*  viscères  sans  invoquer  l'hypothèse  de  germes  originairement 
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anomaux.  Car  M.  Serra  a  établi ,  d'après  l'observation  attentive  de»  , 
formations  organiques  di«  l'embryon,  que  le  foie,  primitivement  situe'  : 
•or  U  ligne  médiane,  et  compose'  de  deux,  lobes  symétriques,  est  le  vé-  i 
ritable  régulateur  de*  viscères  abdominaux  et  tboraeiquea.  C'est  par  le  I 
foie  rt  autour  du  foie  que  tout  se  dispose  et  se  coordonne.  Si  donc,  con- 
trairement au  cours  ordinaire  de  l'organogénie ,  le  jobc  droit  du  foie 
vient  à  s'atrophier  au  lieu  du  lobe  gauche,  ce  seul  tait  entraînera  néces- 
sairement la  transposition  des  Tiscère». 

L'inversion  générale  ,  plus  complexe  encore  rt  plus  remarquable  , 
mais  tout  aussi  innocente  que  l'inversion  splanehnique ,  s*  présente 
cbet  les  êtres  dont  la  forme  générale  n'est  pas  symétrique.  Car  on  con- 
çoit bien  que,  chez  les  animaux  extérieurement  symétriques ,  le  ren- 
versement des  organes  intérieurs  non  symétriques  M  peut  entraîner  le 
dérangement  de  la  forme  extérieure.  Mais  il  n'en  est  pas  de  même 
cbci  les  animaux  asymétriques.  Aussi  connaît- oo  nombre  d'exemples 
authentiques  d'inversion  générale ,  parmi  les  vertèbres ,  chez  quelques 
espèces  do  genre  pleuronecte,  et,  parmi  les  invertébrés,  chez  plusieurs 
espèces  de  mollusques,  surtout  chez  les  mollusques  gastéropodes. 

B.  Les  bennaphrodisine*  sont  des  anomalies  complexes  qui  consis- 
tent dans  la  présence  simultanée  des  deux  sexes,  ou  de  quelques-uns  de 
leurs  caractères. 

Ce  groupe  comprend  deux  classes. 

A  la  première  classe  appartiennent  les  berm»  pli  rodâmes  dits  saDS 
excès ,  dans  lesquels  l'appareil  sexuel  reste  essentiellement  et  réelle- 
ment unique  ,  mais  présente  dans  quelques-unes  de  ses  parties  les  con- 
ditions masculines,  et  dans  les  autres  les  conditions  féminines.  L'expli- 
catiou  rationnelle  de  ces  cas  se  fonde  snr  l'analogie  anatomique ,  ou  , 
pour  mieux  dire,  »ur  l'identité  primordiale  des  organes  mâle»  et  des 
organes  femelles.  Un  surcroît  ou  on  arrêt  de  développement  dans  tel  ou 
ter  segment  de  I  appareil  génital ,  qui  dans  l'origine  n'a  pas  de  sexe 
déterminé,  produit  naturellement  l'étrange  apparence  d'un  double  sexe. 
H  Isidore  Geoffroy  iosiil-  particulièrement  sur  un  principe  qu'il  re- 
vendique comme  une  vue  à  lui  propre  :  c'est  à  savoir  que  l'appareil 

Sénilai  se  compose  de  six  segmens  originairement  indépendans ,  trois 
e  chaque  côte  ;  que  les  segmens  profonds  donnent  naissance  aux  ovai- 
res ou  bien  aux  testicule*  et  a  leurs  dépendances  ;  le*  segmens  moyens, 
è  la  matrice  ou  bien  a  la  prostate  et  aux  vésicules  séminales;  les  seg- 
mens externes,  au  clitoris  rt  è  la  vulve  ,  on  bien  au  pénis  et  au  scro- 
tum. En  effet,  une  fois  qu'on  a  reconnu  l'indétermination  sexuelle  et 
l'indépendance  de  ces  six  segmens  au  debul  de  la  formation  embryon- 
naire ,  il  n'y  a  pins  tien  de  merveilleux  et  de  surnaturel  dans  les  di- 
verses variétés  d'hermaphrodisme. 

^  A  la  seconde  classe  appartiennent  les  hermaphrodisme*  avec  excès , 
c'est-à-dire  ceux  dans  lesquels  il  y  a  deux  appareils  sexuels  plus  ou 
moins  complets,  sorte  deViuplicité  monstrueuse,  qui,  dans  tous  les  cas 
observes  jusqu'à  ce  jour, 'n'a  jamais  été  portée  au  point  de  réaliser  la 
réunion  parfaite  du  sexe  masculin  et  du  sexe  féminin  chez  l'homme  et 
les  animaux  supérieurs.  A  en  juger  même  par  les  difficultés  nombreuses 
que  la  théorie  conçoit  contre  la  possibilité  de  la  coïncidence  de*  condi- 
tions nécessaires  à  la  production  de  l'hermaphrodisme  parfait ,  il  est 
extrêmement  probable  qu'on  tel  phénomène  ne  se  présentera  jamais  i 
l'observation. 

Les  limites  dans  Icqnellc*  nous  sommes  obligés  de 


naturelle  suivie  en  bolaniquectentoologie.il  a  consacrés  par  des 
noms  spéciaux,  et  coordonnés  d'après  la  considération  de  leurs  affinités 
respectives.  Il  n'a  fait ,  en  cela ,  que  généraliser  l'exemple  que  son 
père  avait  donné  dans  l'étude  particulière  de  quelques  monstruosités. 
C'est  aussi  en  confoi mile  avec  les  doctrines  de  son  père  qu'il  se  pio- 
fionce  contre  la  subdivision  des  genres  léraiologiques  en  espèces.  Il 
pense  qu'en  celle  matière  on  doit  rosser  immédiatement  de  la  notion  du 
génie  è  celle  des  individualités,  ou,  plutôt,  considérer  réellement  cha- 
que individu  monstrueux  comme  l'analogue  de  ce  qu'on  nomme  espèce 
dans  la  coordination  des  êtres  normaux  du  règne  végétal  et  du  régne 
animal. 

On  pressent  bien  que  nous  n'allons  point  ici  donner  l'éoumération  de 
ce*  soixante-dix-oeuf  genres,  le*  uns  déjà  reconnu*  et  établis  avant  no- 
tre auteur  soit  par  son  père  soit  par  d'autres  anatomistes,  les  autres 
(et  c'est  le  plus  grand  nombre)  déterminés  et  dénommé»  par  lui.  Car, 
è  moins  d'allonger  outre  mesure  cet  article  par  une  foule  de  détails  ex- 
plicatifs, non*  ne  présenterions  aux  lecteurs  de  la  Gazette  ntniriLt 
qu'un  aride  et  stérile  catalogue  de  noms,  la  plupart  nouveaux ,  et  dont 
la  nouveauté  incomprise  ne  serait  pas  protégée  par  la  puissance  des 
idées  qu'ils  servent  à  exprimer. 

Nous  ne  pouvons  nous  dispenser  d'émettre  un  regret  :  c'est  que  dans 
cette  classification  si  philosophique  de*  monstruosités,  classification  qui 
.in.  Trvi;  .1  x  progrès 


noos  paraît  devoir 
futurs  de  la 


nous 


et  servir  de 
voyons  avec  peine 


générique*  qu'une  philologie  rigoureuse  ne 
faut  a  peut-être  fort  peu  d'importance  en  France , 


analyse  ne  nous  permettent  pas  d'indiquer  en  quels  ordre*  l'auteur 
divise  l'une  et  l'autre  classe,  ni,  à  plus  forte  raison,  en  quels  genres  il 
subdivise  chaque  ordre. 

C  Le  groupe  des  monstruosités  n'embrasse  que  le*  anomalie*  très- 
complexes,  très-grave*,  qui  apportent  on  obstacle ,  sinon  absolu .  du 
fort  notable,  à  I' 
miellés,  ou  qui.  du  moins, 
ment  différente  de  la  conformation 

Parmi  le*  monstres  ainsi  entendus,  il  y  a  deux  classe*  a 
de  prime-abord.  Les  uns,  dans  lesquels  on  ne  trouve  que  les 
complets  ou  incomplets  d'un  seul  individu,  '~ 
"es  unitaires  :  les  autres,  qui  réunissent  « 
ou  incomplets  de  plus  d'un  individu , 
posés. 

Chacune  de  ces  classes,  ensuite,  se  divise  en  ordres,  lesquels  se 
subdivisent  en  familles  ,  constituées  par  le  rapprochement  des  genrrs 
qui  offrent  entre  eux  une  étroite  analogie  et  comme  une  sorte  de  type 
commun.  Car  M.  Isid.  Geoffroy,  après  avoir  fait  une  revue  attentive 
et  approfondie  de  tous  les  divers  monstre»  dont  la  connaissance  lut  était 
acquise  par  des  témoignages  authentiques  ou  par  ses  observations  per- 
sonnelles ,  a  cru  devoir  admettre,  dans  l'état  actuel  de  la  tératologie , 
soixante  dix-neuf  genres,  que,  cottformémcûtaùx  règles  de  la  méthode 


des  langues  ancienne»  est  de  plus  en  plus  négligée  par  le*  médecins. 
Mais  il  n'en  est  pas  de  même  partout.  En  Allemagne,  particulièrement, 
nos  confrères  tout  pour  la  plupart  d'assez  bons  latinistes,  et  même 
quelque  peu  hellénistes.  Nous  craignons  donc  que  l'imperfection  légère 
dont  nous  venons  de  parler  ne  déprécie  auprès  de»  physiologistes  étran- 
gers le  mérite  de  l'ouvrage.  Noos  aimons  pourtant  à  penser  qu'il  n'en 
sera  rien;  que  le  fond  l'emportera  sur  la  forme,  aux  yeux  de  tous  comme 
à  nos  propres  yeux.  Et  c'est  pour  cela  même  que  nous  ne  jugeons  point 
à  propos  de  citer  aucun  exemple  de  ces  irrégularités  philologiques. 
Nous  souhaitons  sincèrement,  par  amour-propre  national ,  que  le  li- 
vre de  M.  Isid.  Geoffroy  obtienne  dans  le  monde  savant  tout  entier  le 
succès  plus  qu'européen,  le  succès  universel,  doot,  en  conscience,  il 
nous  semble  véritablement  digne;  qu'il  devienne  pour  la  tératologie  ce 
qu'est  devenu  pour  la  botanique  le  Gênera  plartaiium  de  Ji-ssiev  , 
notre  illustre  compatriote;  qu  il  soit  le  livre  classique  par  excellence,  le 
code,  et,  pour  ainsi  dire,  l'évangile  de  la  science. 

D.  Après  l'étude  spéciale  de  chaque  groupe  d'anomalies,  il  fallait 
s'élever  aux  induction*  générales  que  la  réflexion  découvre  par  l'exa- 
men comparatif  de  tous  les  fait*  particuliei  s.  C'est  ce  dont  l'auteur  s'ac- 

Îuitle  dans  une  quatrième  partie,  qu'il  produit  sou»  le  titre  modeste  de 
'aits  généraux,  et  qui  est  un  exposé  substantiel  de  la  philosophie  te- 
ratologique.  La  il  approfondit  les  lois  et  les  causes  des  anomalies.  Il  in- 
siste sur  la  fréquence  des  anomalies  en  général,  et  sur  la  fréquence  re- 
lative de  certaines  anomalies  dans  certaines  espèces,  comme,  par  exem- 
ple, de  t'acépbalie,  de  l'anencéphalic ,  et  autres  monstruosités  ana- 
logues, dans  l'espèce  humaine.  Il  étudie  les  circonstances  les  plus  re- 
marquables de  la  naissance  ,  de  la  vie  et  de  la  mort  des  êtres  mons- 
trueux. Relativement  aux  conditions  sexuelles  de  ces  êtres,  il  établit 
comme  une  loi  des  plus  constantes ,  si  même  elle  n'est  exemple  de  toute 
exception ,  que  lorsqu'un  monstre  double  est  composé  de  deux  indi- 
vidus sépares  inférieurement  et  dépourvus  de  deux  appareils 
génitaux  distincts,  ces  deux  appareils  sont  semblables,  et  que  le 
monstre  est ,  par  conséquent ,  ou  bt-miie,  ou  bi-frmelle,  ou  ,  mais 
très-rarement ,  bi-hrrmaphrodite  :  il  combat  cette  loi  admise  par  Me 
ciel,  suivant  laquelle  le  nombre  des  monstres  féminins  serait  de  beau- 
coup supérieur  i  celui  des  monstres  masculins,  et  il  prouve  que  cette 
prédominance  du  premier  nombre  a  été  singulièrement  exagérer  par  le 
célèbre anatomiste  allemand.  Il  traite  cequi  concerne  le  degrédcfrrquence 
des  anomalies  dans  les  divers  organe*  ,  et  la  réunion  de  plusieurs  ano- 
malies chez  le  même  sujet.  Quant  a  la  natuie  des  anomalies ,  il  démon- 
tre comment  une  grande  partie  d'entre  elles  peut  être  expliquée  par 
un  arrêt  ou  par  une  sorte  d'excès  des  phénomènes  cmhryogéoioues ,  <  t 
comment  quelques-unes  réclament  d'autres  explications.  Il  met  hors  de 
doute  que  les  anomalies  ont  leur»  limites ,  qu'elles  ne  peuvent  présen- 
ter toutes  les  déviations  qu'une  imagination  bizarre  se  plairait  à  conce- 
voir, et  qu'elles  sont  nécessairement  rcJiictiblcs  à  un  nombre  limite  de 
familles  et  de  genres  :  puis,  après  en  avoir  di'veloppé  le*  analogies  avec 
les  variations  normale*  de  l'organisation  dans  la  sciie  animale,  et  avec 
les  aîtéialions  pathologiques,  il  airive  enfin  à  cette  grave  conclusion, 


Digitized  by  do 


320 


GAZETTE  MEDICALE  DE  PARIS. 


qu'il  n'y  a  pas  de  lois  tératologie»  proprement  diles ,  puisque  ces  lois 
ne  sont  point  autre»  que  les  lois  générales  de  l'organisation. 

Qmot  à  la  question  des  caus- s,  M.  l\idorc  Geoffroy  établit  avec  la 
deroiére  évidence  que  l'eut  pilent  de  la  science  repousse  l'hypothèse 
naguère  domioaote  dis  gei  mr*  originairement  monstrueux  rominc  moyen 
de  rendre  compte  de  toute»  le»  anomalies  ;  que  si  cette  cause  ne  peut 
ctiecomplctcment  exclue,  elle  ne  peut  êtie  aitnise  que  pour  un  très- 
petit  nombre  de  cas;  et  qu'eo  géoeral  la  f.nmtion  des  anomalies  doit 
être  rapportée  a  une  peitnrUation  accidentel  e  du  de'vi  loppemrnt  orgi- 
nogémqor,  tous  l'iofluenecde  maux  physique»  ou  moraux  que  la  femme 
aura  éprouvés  dan*  le  coui»  de  sa  grossisse. 

E.  Enfin,  dan»  une  cinquième  et  dernière  partie,  l'auteur  s'occupe 
di  »  rapisorts  de  la  tératologie  avec  les  sciences  médicales  et  1rs  science* 
naturelles,  et  de  ses  applications.  Eo  ce  qui  louche  le*  résultat»  pra- 
tiques de»  connaissances  tératologiques,  nous  signalerons  particulière- 
ment comme  peu  connu,  et  pourtant  du  plus  haut  intérêt  ,  ce  qui  a 
trait  aux  opération»  chirurgicales  exécutées  ou  exécutables  pour  effec- 
tuer la  séparation  de  certains  monstre»  doubles.  Le  chapitre  consacré 
aux  applicMionsmédico- égales  de  la  tératologie,  c'est  a  savoir,  a  la  dé- 
termination du  sexe  dan»  les  cas  d'hermaphrodisme ,  a  la  viabilité  de» 
monstre»,  etc. ,  est  traité  d'une  façon  si  neuve  et  si  judicieuse,  que  les 
rédacteur*  de*  Annales  d'hygiène  publique  et  de  médecine  légale 
ont  eu  grandement  raison  de  le  transcrire  tout  entier  dan*  leur  dernier 
cahier  (avril  1837). 

Dan»  la  sphère  pnrenientscicntiGque  et  philosophique  ,  1  auteur  Tait 
re  sortir  combien  grande  est  la  valeur  de*  études  térUologiques  pour 
contribuer  à  éclairer  l'aoatomiste,  le  physiologiste  et  le  loologiste  sur 
le»  questions  les  plu»  haute»  et  le*  plus  ardues  j  l'anatoiniste,  sur  l'uni- 
té essentielle  et  fondamentale  du  plan  que  la  nature  suit  dans  la  pro- 
duction de*  organisations  animales  en  apparence  les  plus  diverse*  j  le 
phyvologisle,  sur  le»  loi»  de  la  génération  et  de  l'embryogénie  ;  le  zoo- 
logiste, sur  l'important  dilemme  de  la  variabilité  ou  de  la  fixité  de* 
espèce*,  de  leur  primitivité  absolue  ou  de  leur  dérivation  successive. 

A.  P.  Biqvik. 


VARIÉTÉS. 

itja  LtaroisositvtxT  r»«  im  «omn:  par  M. 


de  Troje». 


Trnnve»  bon .  je  tous  en  prie ,  que  j'ijnote  lei  à  ma  /Vote  sur  l'empoisonne- 
nt- 1  par  Us  moulei .  insérée  dans  la  Gsx  ur  .  du  4  février  dernier ,  quelques 
liKiiei  wi  le  même  sujet ,  extraite»  d'une  intéressante  communication  que  V.  \. 
JlonrJiardat  a  conspuée  dxn<  le  .lernicr  "hier  pobUê  des  Annale,  d'hmena. 
El>i  (otlifie nt,  par  une  anal\ «  chimique  trcvconcluanle  .  (tins  un  eas  identxpie 
„tt  c(|(li  nqe.  dans  ma  noté.  j'a«»is  emprunté  «  l«  pratique  «le  010:1  père,  à 
Brest .  son  opinion  lormrlle  que  les  aeciden»  observe»  alor»  provenaient  de  ce 
q.ie  le»  moule»,  qui  le»  avaient  produit» ,  a*ant  été  recueillie»  »ur  de»  rcuillcs  de 
cuivre  adhérente»,  res  coquilles ,  étaient  plus  ou  moins  imprégnée»  de  eom- 
binaisons  du  même  métal. 

Yoiri .  lestuellcmcnt .  ce  qn'»  écrit  M  Bmrhardat  : 

..Je  demandai  dans  quel  v*»e  les  moules  avaient  été  accommodée!.  On  nie  pré- 
tenta un  vase  de  terre  terni»»',  qui  en  contenait  encore  une  a«e«  grande  quan- 
tité Aucun  instrument  de  cuivre  n'avait  été  emploi  é .  et .  cependant .  je  m'assu 
rai  que  les  moult»  contenaient  une  quantité  trev  nolablr  de  ciurre.  Je  parvins  » 
isoler  le  eni«re  parle  procède  si  exact  dnnnr  par  mon  ami,  nt.Sarreau,  pour  re- 
chercher la  prè«enee  du  cuivre  dans  le  blr.  dans  le  une.  et  daoi  prmque  toute» 
les  matière',  Ce  procède  cw«\te  :  I"  »  calciner  la  matière:  V  à  dissoudre  les 
cendres  dans  l'acide  nitrique  :  .s"  à  saturer  par  l'ammoniaque  ;  f  a  précipiter  les 
liqueurs  décantées  par  le  nruxsiate  de  potasse  :  S"  a  decoropoxer  ce  prussiatc  par 
le  feti ,  et  à  former  un  sulfate  a»ec  l'aciile  sulfunque  faible,  ti"  a  Composer  ce 
M.lfatc  par  une  lame  de  fer.  I.a  quantité  de  euivie  estraite  des  moule»  dont  j  ai 
fut  l'anab  se  e*t  de  beaucoup  suprrieure  a  celle  qui ,  d'après  le»  recherches  de 
M.  Sanein  ,  enste  naturellement  dans  plusieurs  »ubstances  alimentaires,  et  elfe 
était  en  proportion  suffisante  |«ur  causer  tous  le»  accidrns  décrits.  Il  résulte  de 
ce  Tait  que  le»  moules  peuvent  oalnreUenieut  contenir  une  quantité  de  cuivre  a»- 
sc»  erandr  pour  nopoivjnncr.  » 

Comme  il  ne  me  parait  t.oèrr  probable  que  le«  très  nombreux  confrère»  qui 
lisent  la  tis,rrir.  utoicur  voient  cgalrmtnl  tous  le  savant  reeneil  auquel  j*t 
emprunté  ces  lirnes;  et  comme,  d  ailleurs,  la  reproduction  d'un  fait  important  à 

*       ._  ■     I.»  a  a—.!..-»   «vanl  ssaMsnâ»   .    ia>    Vullf,  tt>m 


,  nnor  la  pratique  journalière,  est  toujours  avantageuse  ,  je  vous  serai 
bien  donner  place  à  ma  lettre  dam  voire  riche  et  mleres- 


l-.il  1. litige  de  vouloir 
«mil  i.|«-rtoire 

A;nei .  etc. 


Nous  venons  de  décerner  a  M-  Alexandre  Delignerolles ,  professeur  libre  a  l'é- 
cole pratique  de  la  Faeult  e  de  médecine ,  une  médaille  d'or  en  témoignage  de 
notre  gratitude  pour  lessoiirs,  l  actinie  et  le  talent  qu'il  a  apportés à  se»  leçon»  pu- 
bliques d'analouaic. 

Pendant  la  longue  dorée  de  si»  mni«.  M.  Delignerolle»  a  fait  «a  leçon  tons  bs 
jours  exactement  ;  concourant  simultanément  pour  les  places  de  chef  des  travux 
anatonùques  et  de  chirurgien  des  hôpitaux  ,  il  ne  »'e»l  pas  pour  cela  départi  un 
seul  instant  de  soo  àle  pour  I  nulruclion  ;  aussi  son  cours  e-l-il  été  complet. 

Dans  l'intérêt  de  la  science  et  de»  elèse».  un  tel  exemple  ne  peut  recevoir 
trop  de  publicité  ;  nous  vous  prions  donc ,  monsieur .  de  vouloir  bien  lui  en  don- 
ner dans  votre  estimabl 

Paris,  Il  mai<B37. 

Les  élèves  de  M.  I 

Pour  eu»  :  P.  Fa=v»e,  étudiant. 


it  asTcattui  ni 


taoïauri. 


Le  société  des  science»  médicale*  et  naturelle»  de  Bru  tel  les ,  dao<  u 
S  octobre  1836,  a  mis  au  concours  les  dent  questions 


I"  ç>n lit  10 a. 

«  Apprécier  phyitlogiqaemtiu  la  phrênolegi»  et  larraniologit;  in4iqu*r 
Ut  applicatinnt  pruiiqurt  que  l'une  et  l'autre  peuvent  fournir  à  l'hygiène,  i 
la  mnrale,  à  la  mëjefiue  lègaU.  *t  ti  ta  thérapeutique  des  différentes  mala- 
dies du  sytlimt  nerveux  inva-cranien  a 

La  question  devra  être  résolne  pour  le  I"  février  I8S«. 

Le  prix  sera  une  médaille  d'or  de  la  valeur  de  trois  cents  francs. 

tr*  Qftrriou. 

Les  diffèrens  écrit»  publié»  sur  l'opbthalmie  de  l'armée ,  te  grand  nombre  des 
aorens  mis  en  usage  pour  arriver  è  soo  extinction,  n'ayant  pa»  atteint  entière- 
ment leur  bat.  h  société  propose  pour  wjet  de  prix  U  question  Misante  : 

«  Décrire  Us  causes,  Us  symptômes,  ta  nature  ti  le  traitement  de  rophthal 
mie  qui  règne  dans  l'armée*  * 

La  société  désire  que  les  concurrent  s'attachent  spécialement  à  1a  partie  pro- 
phylactique de  la  question  et  qu'ils  appuient  leur»  opinions  de  faits  authentiques 
et  coorluan» 

La  question  devra  être  résolue  pour  le  i"  février  I8S'J. 
Le  prix  consistera  en  une  médaille  d  or  de  quinte  cent»  franc»  ou  U  valeur  en 
espèce». 

Le»  mémoires  écrits  très  Iniblement  en  latin  011  en  français  et  portaol  une 
devise ,  répétée  sur  un  billet  cacheté  contenant  le  nom  ,  la  demeure  et  les  titres 
de  l'auteur,  drvront  parvenir  /rancr  Je  parti  M.  le  docteur  Marinus,  »•  erétairc- 
adjoint  de  la  société ,  rue  du  Grand-liospieje ,  n*  8.  a  Bruxelles ,  avant  le  t"  fé- 
vrier tRÏR  pour  la  première  question  ,  cl  avant  le  I"  février  1 83»  pour  b  ques- 
tion relative  à  1  oplilbaunie  de  l'armée. 

Les  ouvrages  imprimés  ne  sont  point  admis  au  concours. 

Tout  mémoire  xuumis  au  jugement  de  U  société  devient  sa  | 
l'auti  ur  a  la  faculté  d'en  faire  prendre  de»  copies  a  ses  frais. 

Le»  membre»  résidant  sont  aeub  exclus  du  concours. 
Bruxelles,  le  I- février  «'37. 

Le  secrétaire-adjoint. 
J.-R.  Haainrs,  D.-M. 


—  Traité  ,!et  maladies  d  s  enfaus,  a«ec  de»  notes  .le  M.  Baron ,  médecin  de 
l'hôpital  des  Eufaus  Trouves  ;  par  M.  Berton  .  eliirurgien-aide-major  de  la  farde 
municipale  de  Paris;  t  vol.  in-R".  Pris  :  6  fr. 

Paris,  chei  tiermer-Baillière ,  rue  de  l'Eeole-de-Médecine .  n«  13  «Va. 

N.m»  rendrons  compte  prochainement  de  cet  utile  o«vra{re  d'un  auteur  déjà 
connu  evantajtee*ensenl  par  «le»  recherches  sur  quelque»  maladie»  de  l'enfance; 
011  vraee  enrichi  des  observation*  d'un  des  praticiens  les  plus  distingués  do  la 
capitale. 


Le  Hedacteur  en  chef.  Jt-tt»  (iitnm. 


1  v.:  .■!•,-!  iiit    1  t'r.iur  -1   <v-.irar.M7  .  Rfr  t>f  cii'K^.  >°  H» 
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;  Passa  (Comim  «f«  *a*tf  et  Clmùme  Je,  hipitaux  nu  es)  parait  lo«  la  samedis:  chaque  nom  est  composé  de  IS  pages  i«~r, 
,  «t  équivaut  i  C  feuilles  .»-8\  Le  pn.  de  l'abonnement  t*.  pour  Pins  rt  1»  r>éperteioens .  de  4U  fr.  par  m  .  J«  fr.  pour  t  aoii .  tt  I 0  fr.  pou  S 
l'Etranger.  44  fr.  Le»  iWdot*w  ne  peinent  dater  que  du  cootsMocvaaent  d'un  trimestre,  i"  Janvier.  I"  Avril,  f  Juillet.  I*' Octobre.  — 
On  i'  alwnne  >  Pans .  <•  bureau  da  Journal .  rot  PoiuvuùÀrt .      S .  et  dans  le»  Départemens .  ehes  toi»  In  Directeurs  dea  postes.  —  On  oe  reçoit  que  lu 


lettres  ilTrâi:cbiej. 


Tasvivx  oaioiiÂDi.  Constitution 
et  tuberculeuse».  —  Nouveau  mode  de  traitement  de  rhvdrocèk  lesticulaire  a 
l'aide  de  l'acuponcture.  —  n.  Rcvos  nu  juuaixcx  ne  utorcinE  ucuu. 
Sur  on  ca,  curieux  de  gonorrtée.  Varitre  étant  vicieusement  conforme  — 
Opération  inleinp»fti»e  d'ooe  papille  arliociclle ,  <lcfollcOKiit  de  tout  le  dia- 

à  l'aide  de  la  dilatation  artificielle  do  auucau  de  tanche.  —  Tumeur  mn- pieuse 
ou  svnoiiale  antirotaliennc  ;  efficacité  du  traitement  antiphlorislîque.  —  Ap- 
plication tuilhicureuse  de  La  |>anipr  gastrique  dans  les  voies  aériennes.  —  In- 
version el  prolapsus  de  la  matrice  —  Aacvrisutc  de  l'artère  innorainéc:  obs- 
cnnlr  du  diagnostic  pendant  la  vie;  rupture  dans  la  trachée-artère.  — 
Observation,  sur  le  rhumatisme.  -  Transmission  de  la  morve  et  dn  farcie  du 
cheval  a  l'homme.  —  ScnHaline  sans  éruption.  —  De  l'emploi  des  véska- 
loircs  dans  le  trailement  de  la  fièvre  typhoïde.  —  Observation  d'un  cas  de  pur- 
pura brmorriiagira  termine  par  une  attaque  d'apopksie  cérébrale.  —  Quel- 
ques remarques  sur  k  molluscum  suivies  <le  deux  cas  de  mnlluwum  non  conla- 
«cox  —  Inflammation  des  tendons  ealensrors  du  pouce.  —  Trailement  de  la 
hernie  étranglée  i  l'aide  d  injections  d'eau  froide  dans  le  rectum.  —  Iritis 
(ut  rie  a  l'aide  du  sulfate dr  quinine.  —  Unuorrbagie  utérine  interne  ;  cfScacilé 
du  MtigU' ergoté.  —  Cloison inlra-vaginak cher  une  femme  en  rourhe;division. — 
Hriuorrha^ie  Irsomatiqoe  (rave  du  voile  du  palais  .  ligature  de  la  carotide. 

—  Eclropion  supérieur;  gnérison  à  l'oiile  de  la  section  du  muscle  relesntr. 

—  Saillie  oiseuse  après  use  amputation  de  la  cuisse  ;  résection  secondaire  ; 
fucrisoo.  —  I1L  Taxvxcx  «csdIwqou.  Académie  dea  sciences;  séance  du 
11  mai.  —  De  médecine;  séance  du  2$.  —  IV.  Revue  bibliocbavri^ci:.  De 
1  asthmr  essentiel  considéré  comme  névrose  des  branches.  —  Du  bruit  de  wwf 
fkt  des  artères.  —  Epidémie  de  Dévre  trpboïdc  tendant  à  prouver  que  celle 

.- FeoitLrro».  Académie  de  médecine.  —  Suite  de  la 


REVUE  GÉNÉRALE- 
COUS  mu  no»  MÉDICALE  RÉGNANTE.          AFFECTIONS  CUTA- 
NÉES ET  TCOEBCULEUSES. 

Les  discussions  solennelles  de  l'Académie  ont  absorbé  depuis  plusieurs 
numéros  toute  nuire  attention.  Aucun  bit  taillant ,  ni  dans  la  santé 
publique ,  ni  dans  la  science ,  n'Appelait  d'ailleurs  noire  attention  De 
puis  quelques  jours  il  («irait  en  être  autrement. 

Malgré  les  protestations  d'un  il'uslre  géomètre  qui  «*esl  plu  à  dé- 
montrer que  la  constitution  atmosphérique  du  mois  dernier  n'arait  pas 
été  plu*  froide  que  les  années  prccédenlcs ,  nous  avons  aujourd'hui  un 
sunplétnrot  de  fans  bien  capables  de  déconcerter  les  conclusion»  du 
calcul.  Personne  maintenant  ne  révoquera  en  doote  qu'il  existe  uoe 
grande  perturbation  dans  le  développement  de  la  saison  nouvelle  TJne 
température  constamment  froide,  des  pluies  continuelles,  l'absence 
du  soleil,  ont  donné  ait  mois  de  nui  l'aspect  du  mois  de  mars  ou 
d  avril  des  années  ordinaires.  Ce  trouble  de  I..  constitution  atmosphéri- 
que a  retenti  non-seulement  sur  la  végéution  qui  esttudive  et  languis- 
sante ,  mais  sur  le  corps  virant  dont  les  révolutions  ,  les  épurations 
les  pousses  priotanierrs  ont  été  «frétées  ou  détournées  dans  leur  cours' 
Depuis  qu'oo  revient  à  l'étude  des  anciens  maiircs  il  n'y  a  plus  d'anal 
thème  a  craindre  en  parlant  des  fièvres  depuratives,  des  mouvrmeas 
flosionnairvs  critiques  qui  ont  élé  remarqués  de  tout  temps  au  retour 
de  la  belle  saison.  Quel  trouble  immense,  quelle  cause  générale  de  ma- 
ladies et  quelle  cause  de  maladies  générales ,  n'y  a-t-il  lias  dans  uoe 
révolution  atmosphérique  aussi  intense,  et  d'assci  Loguc  durci- 
pour  entraver  1  effervescence  prioUnière  de  l'organisme?  Delà  des 
éruptions  incomplètes,  des  émotions  accompagnées  de  phénomènes 
graves,  typhoïdes,  auxiques;  de  la  des  congestions  internes  con- 
sécutifs au  roulement  des  principes  qui  devaient   so  faire  jour 


«feuilleton. 


acadéuii  de  mcobcisic.  —  suiii:  ut  t,*  uisci  sMonxta  i_»  stivitooK 

MJUCUIV<  C. 


L  Académie  continne  a  s'occuper  de  philosophie  médirale  avec  un  intérêt  el  un 
ack  qu'on  ne  saurai I  trop  admirer-  Elle  a  entendu  avec  une  longanimité  à  toute 
épreuve  le*  deux  partis  répéter  dans  quatre  séances  cousécutm-t  1rs  mêmes  ar- 
gumeu»  avec  quelques  variantes  insigmliaiiles .  et  elle-  parait  |>r*te  à  k-s  écouter 
tant  qu'on  voudra.  En  coisséqueuce,  no»  lecteurs  voudront  bien  excuser  la  mono- 
tonie d«  dos  feuilletons  «t  de  U  statistique.  Noos  ne  pouvons  que  k,  exhorter  A 
U  e»<irj»cc  .  car  dut  l'Académie  tout  entière  prendre  la  parok  dans  la  personne 
de  chacun  de  ses  membres  titulaires  et  correspondans,  ce  qui  nous  conduirait  à 
la  fin  de  l'année,  nous  sommes  décidés  i  rester  avec  clk  sur  ce  terrai  n  au'si  Ions;, 
trnip  qu'elfe  jutera  •  propos  :  ce  qui.  pour  le  dire  encore  une  fois,  pourra  être 
très- long,  si  au  '««djf  mercherni  ligue  droite  clk  continue  à  parcourir  un  ctr- 
clc-  Ceci  pose  s  jmt  oc    011%  k 


riin*  U  dernière  séance,  trois  orateurs  nouveaux  ont  été  entendus  Mil  r.». 

s.di?";-ï  M  Ciitel    •"'  Trtf"- Nais       ,  ;t 

oiers,  nous  devons  un  souvenir  a  M  Hnchoox 

M.  Rocboux  a  de  l'esprit,  comme  chacun  sait ,  il  a  de  la  verve  du  i™.. 
une  manière  d'oripualilc  qu'il  cherche  mall^urc^-me  ,l  un  ,*  ,\rt  «1/ 
,Un,  le  paradoxe.  Il  est  ûebVus  „|rnw,,  ,,„■,,  n,  puis»  p."  jbitu»  A  r.X 
.vrien^ment.  Il  est  A  reereltcr  coeore  qu'il^meUe  si  pe„  i  Lir,  ,)  .„.  «'  i-L«7 
car  M  elles  on.  souvent W„tc  d  être  piqo.ntes.'elk,  ont  auJ,  klor^de  n. 
pas  se  suivre .  de  manière  que  «-  commencement  de  ses  di*ours  ne  r««,.bk  ,7- 
maisau  miheu,  m  le  milieu  i  la  fin  l-a  ligue  droite  lui  est  aniiphaliauTet  i  *s'« 
écarte  A  chipie  iuilant  par  de,  uou  braques  »,  imprévu,.  0^  ^».  ml.  èr^ 
soit  qu  il  improv.se.  soit  qu'il  écrive.  Dans  son  dernier disconrs.  il, -est  place.leT.x' 
ou  trois  fois  en  face  de  la  question,  mais  U  s'eues,  dHournéaowilotpour  eou„  î 
dro.te  et  1  gauche .  a  la  suite  de  quelque,  feux  folfcl,  qui  o.t  fini  pa,  I  ég,"rV, 
u  «01*"**  ,oot  %-(ui  »17»'*™«>  Panni  ce.  feu?  folkts.  ,|  7n  eu  un  «« 
M  Roctmox  rencontre  infailliblement  quelque  roule  qu'il  prenne,  c'est 
rri.me.  M.  Rochoux  est  épicurien.  cesl-A-dire .  tfiscipk  d'Epicure  11  DeofeVl. 
dans  toute  £rp»relé  ks  dogme,  de  la  pliilo*opl„r  atomist^ue  ,  cnseig^  p^ 
l^isrippe ,  Drmocn  te  et  Ep.cure,  et  mi«  ro  ver.  par  Lucrèce .  cnunc  ce ,  i.hilo- 
sophe,  qui  se  piquaient  de  ne  rien  er.ire  que  sur  la  foi  de  leurs  sens .  ,|  cro!,  fer- 
mement  si  existence  el |.«,  merveilleuses  ,u-oprietes  de,  .(Ames  que  pcr»nne 
n  a|amaisvus  m  touehs  s ,  et  il  ne  trouve  aucune  difficulté  A  npligurr  tout 

I  univer,  prnsiOII*  et  moral  narlrne  rn»^.„™  u»._  

une  vèrili 


.  7  V  "  V  ~  ■■— ■-  uiiueuiie  a  explique 

«r,  phpsique  et  moral  par  knr  concernes.  Sous  c?  rapport  M.  Koîhs 
trilabk  curiosité  pstchologiqitc  ;  car,  A  coup  silr  il  est  le  seul  rr>i 
doxe  existant  prrsen'rment  sur  la  terre.  L'epicurrisme  étant  sel..n 
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par  le  peau;  de  U  ces  érysipèles  erratiques  et  de  mauvaise  na- 
ture ,  ce*  scarlatines  incomplètes  ou  ces  fièvres  scarlalinruses  et  va- 
rioleuses  sans  éruption  ;  de  là  ces  catarrhes  pulmonaires  et  intestinaux 
que  quelques  personnes  s'obstinent  encore  i  poursuivre  comme  des 
émanations  dit  ce  proléc  p'minTiTiew  dont  le  règne  est  *  peu 
près  fiai.  Ces  considérations  générales  nous  paraissent  servir  de  préli- 
minaire naturel  à  l'indication  de  ec  qui  s'observe  depuis  quelque  temps 
daos  la  santé  publique. 

11  y  a  déjà  quelques  semaines  qu'on  a  remarque'  dans  plusieurs  hô- 
pitaux que  les  grande*  opérations  avaient  une  tendance  à  se  compliquer 
d'accideo*  insolites.  On  a  vu  des  érysipèles  de  mauvaise  nature  enlever 
des  sujets  dont  tout,  d'ailleurs,  avait  fait  espérer  un  rétablissement  ra- 
pide. Plus  tard,  les  praticiens  de  la  ville  ont  remarqué  des  scarlatines 
ci  des  rougeoles  en  asm  grand  nombre  offrant  une  tendance  a  se  com- 
pliquer de  symptôme*  nerveux  graves.  Enfin,  plus  récemment,  ils  ont 
constaté  une  asset  grande  généralité  d'affections  cérébrales  et  surtout 
d'afirctions  cérébralr*  de  nature  tuberculeuse.  Ainsi,  à  l'hôpital  des  En- 
fans,  dans  le  service  des  maladies  aiguës,  confié  enec  moment,  aux  soins 
de  notre  judicieux  confrère  M.  Giierseot.oo  ne  rencontre  à  chaque  pas 
que  des  affections  tuberculeuses  récentes  de  la  poitrine  ou  du  cerveau. 
Cette  explosion  d'une  maladie  assez  rare  en  d'autres  temps  témoigne  de 
l'existence  d'une  cause  dont  l'intensité  et  la  permanence  actuelles  ae  peu- 
vent être  révoquées  en  doute  en  présence  de  ors  effets.  Est-ce  comme  le 
pense  l'habile  praticien  que  je  viens  de  citer,  à  l'influence  consécutive  de 
h  grippe  qu'il  faut  attribuer  celte  maturité  précoce  de  germes  morbides 
qut  se  montrent  plus  leols  à  se  développer  dans  1rs  temps  ordinaires  ? 
Cette  circonstance  peut  être  pour  quelque  chose  daos  le  développement 
li.ïtif  d'affections  tuberculeuses,  car  il  est  d'observation  générale  que  ces 
alfections  ont  sévi  pendant  la  dernière  épidémie,  avec  une  intensité  et  une 
fréquence  inacoutuinées.  Cependant  nous  croyons,  et  nous  émettons  cette 
•ipioioo  sous  forme  de  doute,  que  la  constitution  atmosphérique  actuelle 
n'est  pas  étrangère  à  ce  développement  de  maladies,  que  nous  regardons 
comme  des  rés  iliais  de  répercussion.  A  l'appui  de  cette  conjecture,  nous 
citerons  l'influence  de  nos  climats  sur  les  individus  et  les  animaux  pro- 
venant des  pays  chauds,  lesquels  succombent  presque  toujours  a  des 
alfcciions  tuberculeuses  ;  et  nous  citerons  par  contre  l'action  bienfai- 
sante des  climats  chauds  sur  les  individus  menacés  de  maladies  sem- 
blables. 

Quoi  qu'il  en  soit  des  observations  éliotogiques  qui  précèdent,  l'im- 
pôt tant  est  de  .savoir  comment  il  faut  se  conduire  dans  le  traitement 
des  m.ila<li<s  léguantes.  Quand  les  affections  tuberculeuses  du  cerveau 
et  de  la  poitrine  se  sont  manifestées,  l'art  est  malheureusement  con- 
damné à  l'impuissance.  Il  existe  jusqu'à  ce  jour  très-peu  d'exemples 
de  guet ison  de  ces  sortes  de  maladies.  Toutefois,  si  elles  sont  curables 
c'est  à  leur  début,  et  quand  elles  sont  peu  intenses  :  nous  croyons, 
dans  res  deux  circonstances  favorables,  qu'il  faut  être  sobre  d'évacua- 
tions sanguines,  à  moins  d'indications  spéciales,  car  si  l'affection  tu- 
berculeuse régnante  peut  être  considérée  comme  le  résultat  d'une  ré- 
pci<  ns.ioii,  ce  serait  agir  contre  les  effort*  de  la  nature  que  de  la  pri- 
ver d'une  partie  de  >cs  moyeu»  de  résistance  et  de  résolution  critique. 
Mais  si  l'.irt  est  stérile  contre  U  maladie  déclarée ,  il  ne  l'est  peut-être 
pas  t-otir  en  prévenir  le  développement.  A  ce  titre  ,  les  médecins  doi- 
vent  cooM  iller  aux  paréos  de  tenir  les  enfans  chaudement ,  de  les 


trnre  à  l'humidité  du  soir  et  du  matin,  et  de  les  soumettre  i  quelques 
précautions  hygiéniques  capables  d'entretenir  le  libre  exercice  des 
fonctions  de  la  peau.  Pré  venir  est  souvent  plus  facile  »t  non  moins 
utile  que  guérir. 


THÉRAPEUTIQUE  CHIRURGICALE. 

NOUVEAU   MODE  l)B  TRAITEMENT   DB    l'iIYDROCÈLE  TESTI- 
CULAIRB    A    L'AIDE  DE  1/ ACUPUNCTURE  J   par  MM.  Le- 

wi8  Travers  et  Kiate. 

L'r.e  polémique  a  lier  animée  a  eu  tint  dernièrement  entre  plusieurs 
chirurgiens  distingués  de  Londres  concernant  le  traitement  de  l'hydro- 
eèle  tcsticnlaire  sans  injection, 
i     M.  Lewis  ayant  observé  qoe  l'hydrorcle  guérissait  souvent  radicale- 
\  ment  lorsque,  par  un  accident  quelconque,  la  séreuse  était  rompue  et 
,  l'eau  épanchée  dans  le  tissu  cellulaire  «1rs  bourse* ,  a  eu  l'idée  de  ré- 
,  duire  en  méthode  thérapeutique  ce  qu'il  n'avait  vu  que  comme  l'effet 
;  d'un  accident.  11  a  donc  visé  â  extravasrr  l'eau  de  l'hydrocèle  dans  1rs 
i  enveloppes  du  scrotum,  occasionner  une  sorte  d'redème  on  d'anasarque 
'  artificiel,  à  l'aide  d'une  ou  plusieurs  piqûres  avec  une  aiguille  à  eou- 
:  dre ,  à  acupuncture  ou  à  cataracte  ,  et  il  a  obtenu  prom plein eol  et  sans 
aucun  accident  la  guerison  de  la  maladie.  Cette  méthode  est  bien  dtl- 
férrote  ,  comme  on  le  voit,  de  erlle  qui  consiste!  ponctionner  la  tu- 
,  meuravec  on  troisqunts ,  extraire  l'eau  ,  et  provoquer  ensuite  une  in- 
flammation adbcsive  à  l'aide  de  moyens  externes  et  sans  injection. 

En  plongeant  l'aiguille  dans  la  tumeur,  M.  I.e,vis  prend  les 
mêmes  précautions  que  dans  la  ponction  ordinaire  afin  de  ne  rien  blesser 
d'essentiel  ;  il  obtient  de  la  sorte  une  seule  gouttelette  de  liquide  à  la 
surface  du  scrotum  comme  une  larme  :  cela  indique  que  l'opération  a 
été  bien  faite.  Le  trou  extérieur  s'oblitère  sui-le  champ,  mais  l'intérieur 
reste  béant  el  donne  lentement  et  continuel lem roi  issue  à  des  goutte- 
lette* successive*  de  liquide  qui  s'extravase  dan*  le  tissu  cellulaire.  En 
quelques  jours  les  bourses  deviennent  fortement  cedéuutiée* ,  mais  au- 
cunement douloureuses.  Le  développement  œdémateux  cesse  enfiu  lors- 
que tout  le  liquide  contenu  dans  la  vaginale  et  celui  qui  se  secrète  con- 
sécutivement dans  cette  poche  est  eatièrenicnt  évacué.  Alors  le  travail 
de  résorption  commence. 

A  mesure  que  la  poche  ert  désemplir,  elle  revient  sur  elle-même  et 
est  enfin  fortement  adaptée  sur  le  testicule  par  la  compression  concen- 
trique de  l'eau  infiltrée  à  la  périphérie  et  par  l'action  contractile  du 
cremaster.  Après  la  résorption  ,  qui  a  lieu  en  peu  de  jours  ,  l'hydro- 
cèle se  trouvera  général  radicalement  guéri.  Ce  n'est  pas  par  inflam- 
mation adhésive  que  cette  guéiiton  s'opère,  mais  bien  par  recouvre- 
ment des  fonctions  primitives  de  la  séreuse. 

On  prévoit  bien  déjà  que  la  guerison  ne  peut  être  radicale  qu'autant 
subi  des  altérations  de  structure.  Lnc 
suffit  souvent  pour  la  goémon.  Quel. 


que  la  vaginale  n'a  (tas  encore 
seule  piqûre  pratiquée  une  fois 
quefois,  si  l'extra  taxation  tarde  a  s'opérer  on 
deux  ,  trois,  ou  plu 


s  opère  point ,  o„ 
i  ;  et  en  géneul,  „ 


clef  de  Vont .  il  s'en  sert  en  toute  occasion.  C'est  ainsi  qu'il  a  prétendu  der- 
nièrement «nie  M.  Amiral  devait  être  ni-ceiiaireuicnt  platonicien,  par  cela  seul 
qu'il  ne  episait  pas  S  la  vertu  «les  saignées  coup  sur  coup  dans  U  fièvra  Itpboide. 
Iiaus  la  .tri  mere  «ranct  il  a  soutenu  qtie  le»  adsersaîres  du  numcrismc  apparte- 
•  n.ienl  J  I  ec««le  stoique .  et  qoe  c'était  là  la  irritable  raison  de  leur  oppoulion  A 
la  stali'iiq-ie  «pu  est  eiidemnient  épicuiistc.  M.  d'Amador  ,  auquel  ce  reproche 
s'adr»  «ail  »|"T>aleinejil .  a  du  être  bien  étonne  d'apprendre  «pie  c'est  à  Zenon  ou 
à  Cbrs si ppe  qu'il  doit  faire  bonnesir  de  ses  argunarn»  contre  les  •ppbcalu>na  du 
ealeul  matU-malique  des  probabilités  a  la  médecine. 

M  Ri»eti -in\  a  développe  a««ei  longuement  ec  pi>int  de  vue  original,  et  chemin 
i  il  a  «lit  di  '  choses  f»rt  eslraor.lin.nrrs.  Il  a  pretendo ,  par  e.emple ,  que 
r .  [ilat-inictcnet  stoïcien .  ne  crotait  |»as  à  ses  sens,  que  toute  sa  philoso- 
phe et  relie  de  ses  «lisnples  dont  les  anli-numcciites  font  |>arlic,  n'était  qu'un 
yi  Tcuntrr  U-s  «ri» .  et  qu'en  conséquence  il  est  et  serait  ajamais  impossible 
:  des  homme*  ainsi  faits  s  entendissent  asec  les  epicurisles  qui,  comme  H.  Ro- 
«s  ,  mm.  «entrnsrnt  croient  aleiifssens,  tnaisencoreiiccroicut  pas  a  autre  dus- 
se. Quoique  habitue*  anx  paraJoses  «le  cet  orateur ,  celui-ci  M  nous  parait  pas 
a*«e«  ingnneus.  n.,i>r<Mre  tolère  M.  Roclioùx  a  oublié  (el  que  de  choses  n'ouNie- 
1-ilpaO  que  Isocirtc 'aient  un  trailédr  Ji'orlrir/ur,  qu'il  adonne  rairla  lumière 

,«■,»  llbenr,«.  inimit.rh.  .  .,ri..l«....l  il..  .|A  v-  ,  -.1  l:— ...«•-«_• 1  i 


efioil' 


mie  Ibeone  anioiiTiri,,;,  sirlnrieiiM.de  celle  «le  Nesalon.  qu'ilaappbquc  l'algèbre  à 
la  géométrie  .  q,i  ,|  ,  ,„w  ,a  „c  „  „||Ier  l]ei  ,Frfc4  jc  i„„K.qU,rdts 
cadavres  «1  homme,  et  d'animaux  .  i  Taire  desespérunces  en  tout  genre  ;  laolea 
cIiomm  qui  ne  erii.,,,1  tuère  se  Ultl.  ^  pir  |Vr.trrmije  des  sens,  il  oublie  «lue 
DeuarlessectiaTeeailibcoi  .Tmr,  le  momie  a. ec  de  ta  mature  et  du  ntouse- 
nienl,  el  «r«  toute  „  ,*s>,«,:..j:.r,     mctec.i.e  sont 


comme  exile»  d'Epieui».  Descarte»  n'a  pas  déclamé  contre  l'autorité  des  sens, 
eae  il  n'elait  pat  fcm,  il  a  seulement  limite  leor  usage  et  Gié  la  saleur  de  leucs 
teiuiaigaages  ;  il  a  dit  que  ce  témoignage  devait  être  sans  cesse  interprète  par  la 
raison  ;  el  al.  Rocfaoux  sera  force  dVire  du  mené  avis,  tant  qu'il  ne  nous  aura 
pas  montré  quel  est  le  sens  par  lequel  nosis  avons  appris  que  le  soleil  est  tin  peu 
plu»  grand  qu'un  fromage  de  Hollande.  Quand  t.aisenJi  nppioe.  à  I  anùme  je 
/«erne  donc  j  t.xiitc  .  celte  autre  formule  :  jr  eorj  .  j'>-tttfutlt,jr  tiwche,  c/>«re 
j'exitU,  il  ne  prouve  rien  par  laeoutreUesrartes.commel'imaiîiiie  M.  Rocbous, 
car  pour  Descaries  voir,  enlendee,  loucher,  c'est  penser.  besrarlcs  est  donc  inno- 
eent  sorce  point  ainsi  «pie  ses  disciples,  et  les  adversaires  dn  numrrismc  égale- 
ment. MM.  d'Amador,  Double,  Dubois,  Gnéneau  de  Musss ,  croient  à  leurs  cinq 
sens  de  nature  aussi  fermement  que  M.  Roeboim  et  nous-méme  qui  professons  la 
plus  inruriable  incrédulité  a  l'égard  de  la  ruéibncle  numériipie,  nous  ajanlons  une 
foi  parfaite  au  leitwigaagedss  nos  veux  et  de  nos  oreilles.  M.  tlocboux  a  enfin  ou- 
blie de  ■ou»  dire  «ruelle  espère  dé  rapport  il  iMwvait  y  avoir  entre  la  méthode 
numérique  et  la  philosophie  d'EpiciiK  ou  celle  dt  Deacartes.  On  coasieot  de  part 
et  d'autre  qu'il  fanl  voir  les  fait»,  le*  étudier,  les  coro|urer.  et  il  est  tacitement 
entendu  «|ue  sans  les  sesis,  ces  opérations  oe  pourraient  ir  faire.  Les  unmentie» 
ajuutenl  qu  il  faut  les  com/  rerel  déduire  e«Uine»  coixséqueoce»  de  leoe  addi- 
lioDi  les  ycau  ni  les  mains  n'ont  rteo  à  faire  ici.  c'est  unequesiion  de  pu  c 
logique. 

Quant  à  la  méthode  numérique,  c'est-i-sbre  i  la  ebose  en  «pseA'ion.  M.  R«- 
ebouxaelelrè»-bref.  IM  a  »eiUlvnoe  pors^oenl  et  «niplement  comme  nne  unité 
naliuelle  des  principes  de  l'école  epicurtste  U  a  tonme  autour  de  quelques  ob- 
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la  tumeur  récidive  après  udc  prcinicrr  opération,  on  fit  quitte  pour  re- 
rouiuiencr  udc  seconde  fois,  ce  qui  ne  manque  presque  jamais  son  but, 
I  or  «que  la  vaginale  n'est  pis  dégénérée  dans  son  organisation.  Comme 
cette  onc'ration  est  très-simple ,  qu'elle  n'oblige  pas  de  garder  le  lit ,  ni 
la  chambre  ,  ni  d'observrr  aucun  régime,  et  qu'elle  n'empêche  point  L 
de  marcher,  de  vaquer  aux  affaire* ,  etc. ,  il  n'j  a  aucun  inconvénient 
j  là  répéter  si  une  première  avait  été  iosuflisante  :  le  sujet  peut  d'ail- 
leurs apprendre  à  s'opérer  lui-même  au  besoin. 

L'aiguille,  dont  on  fait  usage,  peut  être  plongée  tont  d'un  coup  cum- 
ins un  troisquarts,  ou  bien  graduel. emeot  à  l'aide  d'un  mouvement  ro- 
latoire  entre  les  deux  premiers  doigts  comme  s'il  s'agissait  d'une  acu- 
puncture proprement  dite.  Il  va  sans  dire  que  11  pointe  de  l  instru- 
ment doit  être  bien  graissée  d'abord  ,  la  tumeur  bien  tendue,  etc.  Après 
sun  immersion  dans  la  poche ,  l'aiguille  doit  être  toujours  roulée  pen- 
dant quelque  temps,  afin  de  rendre  permanente  l'ouverture  de  la  séreuse, 
sans  quoi  elle  se  fermerait  de  suite  et  l'opération  serait  manquée. 

Tout  le  pansement  roose'cutif  se  réduit  a  couvrir  les  bourses  avec  des 
compi  esses  trempées  dans  un  liquide  résolutif.  Le  patient  peut  marcher, 
rester  assis  ou  autrement ,  comme  il  voudra. 

l.c  gonflement  du  scrotum  commence  quelques  heures  après;  il  est 
d'abord  circonscrit .  il  devient  ensuite  général  dans  l'espace  de  vingt- 
quatre  à  quarante-huit  heures.  En  cinq  ou  six  jours  la  résorption  s  o- 
père  et  le  sujet  se  trouve  guéri  an  bout  de  ce  temps. 

M.  Cumin  de  Glascow  avait  aussi  traite  et  guéri  de  la 


quinze  jours ,  i 


un  mois,  ou  trois 


après, 


que  tous  1rs  opé- 


rés de  M.  Lewis  ont  guéri. 

Aptes  M.  Travers  vient  M.  Keatc.  qui  réclame  aussi  la  priorité  sur 
ce  mode  de  traitement.  Il  dit  s'en  servir  avec  avantage  depuis  plus  de 
vingt  ans  ,  et  nue  d'autres  chirurgiens  l'ont  depuis  longtemps  employé 
après  lui.  Un  de  ses  amis  s'est  opéré  et  guéri  lui  même  de  la  sorte, 
d après  ce  principe  de  thérapeutique,  savoir:  convertisse!  l'aseite  en 
auaaarque  et  la  guérison  a  lieu  par  absorption.  M.  Kcatc  avoue  aussi 
de  soo  côté  avoir  observe  quelquefois  des  récidives  apics  l'emploi  de 
celle  méthode;  mais  la  guérison  radicale  a  toujours  lieu  après  un  cer- 
tain nombre  de  ponctions.  M.  Astley  Cooper,  du  reste ,  parlait  de  cette 
méthode  dans  ses  cours  de  <  ' 


ul 


gue 

mère  les  ganglions  séreux  ou  kystes  séreux  qu'on 
par  l'écrasement. 

Se  basant  sur  celte  idée  que  chaque  goutte  de'  liquide  épanché  dans 
l'jtmusplicrc  ce  llulciise  de  la  tumeur  est  oue  force  qui  comprime  l'en- 
veloppe de  celle  ci  il  s'oppose  eu  conséquence  a  son  nouveau  dévelop- 


,  M.  Lewis  pense  que  sa  uié.liode  pourrait  être  appliquée  à  plu- 

■^"'ïyjrorr  " 


sieurs  aulies  espèces  d'h; 

Dans  tout  le»  cas  opérés  par  M.  Lewis  la  guérison  radicales  en  lieu. 
L'anteur  prévoit  cependant  la  possibilité  de  la  récidive  lorsque  la  tu- 
meur est  fort  ancienne  et  volumineuse  :  dans  ces  cas  il  préfère  égale- 
ment sa  uiélhode  à  toutes  les  autres.  Kn  répétant  un  certain  nombre  de 
fois  l'acupuncture,  on  finit  par  produire  toujours  une  guérison  radicale; 
car  la  séreuse  se  contracte  do  plus  en  plus  après  chaque  opération ,  et 
elle  s'adapte  enfin  complètement  sur  le  testicule. 

Le  docteur  King  a  dernièrement  opéré  une  hydrocèle  d'après  la  mé- 
thode da  M.  Ltvris ,  et  la  guérison  a  été  aussi  radicale. 

M.  Bcnjamiu  Travers  a  réclamé  dans  les  journaux  de  Londres  la 
priorité  de  la  méthode  dont  il  s'agit.  Il  dit  avoir  opéré  publiquement 
à  l'hôpital  Saint  Thomas,  depuis  neuf  mois,  plusieurs  hydrocèles  avec 
succès,  d'api ès  cette  méthode  qu'il  croit  de  son  invention.  Quelques-uns 
de  ses  malades  soot  guéris  en  deux  ou  trois  jours.  Il  explique  cette  ra- 
pidité p>r  le  retour  de  ta  vaginale  à  ses  fonctions  naturelles  ,  sans  l'in- 
termédiaire d'aucune  inflammation.  Ce  chirurgien  insiste  sur  la  néces- 
sité tic  bien  faire  prorminer  la  tumeur  pour  plonger  convenablement 
1rs  aiguilles  :  il  en  plonge  plusieurs  perpendiculairement  a  nne  égale 
ditt-incc  cotre  elles  qu'il  laisse  en  place  pendant  quelques  instaus;  tan- 
dis que  pour  M.  Lewis  une  seule  aiguille  suffit.  M.  Travers  avoue 
néanuioius  que  quelques-uns  de  ses  opérés  ont  éprouvé  une 
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JOURNAUX  ANGLAIS. 

I.  THE  L0XDO3  MEDICAL  AND  SURGICAL  JOURNAL. 

Les  cahiers  des  mois  de  février  et  mars  de  ce  journal  sont  en  grande 
partie  remplis  des  leçons  de  différent  professeurs  des  elablissemens  mé- 
dicaux de  Londres  ;  les  «culs  articles  originaux  qu'on  y  trouve  soot  les 
suivans  :  i*  observation  rie  btennorrhatfie  uréfrale  chez  un  individu 
dont  l'urètre  était  vicieusement  conformé;  i  détails  sur  un  cas 
d'apoplexie  mortelle.  Rien  de  neuf;  3*  opération  intempestive  d'un* 
pupille  artificielle.  Décollement  de  tout  le  diaphragme  ïrien ,-  4*  £<is 
remarquable  de  stérilité  utérine  combattue  avejc  succès  par  la 
dilatation  artificielle  du  museau  de  tanche  ;  5"  tumeur  mu- 
queuse placée  au-devant  du  genou;  fiiérisan  par  les  antiphlo- 
gistiques  ;  0*  asphyxie  mortelle  causée  par  une  application  mal- 
heureuse de  la  pompe  gastrique  {stomach  pump)  ;  -j"  remarques 
sur  la  réduction  de  la  hernie  étranglée;  par  M.  Hancock;  8*  con- 
sidérations sur  le  diabète  (travail  de  compilation)  ;  «)°  cas  de  mons- 
truosité ,  par  M.  Camplx  ll  ;  io'  observation  d'inversion  et  dtpra- 
lapsus  de  V  utérus  ;  par  M.  Thomas  V.  Itrttun;  il*  remarques  sur 
deux  cas  d'anévrisme  observés  à  t  hôpital  de  Saint- Bartholomexv . 

si' ii  in  cas  cumevx  de  coMonmiïr ,   l'i'hltme  l!rl.1T  V1CIEUSX- 
mr>T  COMFOHML. 


On».  —  Un  boiamc.  Ire  oc  30  ans  père  de  quatre  etifans.  se  failrceevoir  dans 
une  des  iufirmcries  de  Londres  pour  une  blenuorrbagie  nrétrale  qu'il  venait  de 
nuilrarter  dans  un  coii  impur.  A  l'rUBMB  un  trouve  le  canal  uretral  ouvert  in- 
feneiirtiïicnl  dsns  la  longueur  de  dru»  pouces  et  demi  derrière  le  gland.  Vue  sorte 
de  (ootlirrc  esulr  riepnuce  point  jusqu'à  l'cilrrmité  du  gland  Le  prépare  man- 
que entièrement  en  arrière  ;  la  »erj;e  n  offre  pas  de  filet ,  mais  on  voit  s  sa  place 
une  baudelette  cutanée  s'eleodant  ju»qu'à  l'endroit  du  méat  urïnairc  ;  le  gland  est 
normalement  forme,  «calculent  il  ne  présente  pas  d'orifice  nretral,  une  sorte  de 
I  dépression  marque  l'endroit  où  Inr»  Ire  s'ousre  dans  l'état  naturel.  Le  malade  a 
!  rte  traité  et  gurn  de  sa  blejuusrrhagie.  nais  lesdétailt  qu'il  a  fournis  sur  M  puu- 
I  sauce  génératrice  ne  sont  pas  sans  importance  pour  la  med  eine  légale. 

On  aurait  dil  à  la  première  vue  de  la  conformation  de  la  verge  que 
cet  individu  aurait  élé  ioa|4c  à  la  génération.  Le  sperme  effectivement 


jectinos  sans  les  résoudre  ;  ses  critiques  ont  été  d'ailleurs  pleines  de  convenance 
dans  la  forme. 

Dans  la  demi!  re  séance,  cet  M.  r.uéurau  de  Mas»?  qui  a  le  premier  pris  U 
parole.  M.  Cutneau  de  Muisy  s'ed  annonce  comme  l'organe  d'un  licrs- 
pjrli,  flnnt  jusqu'ici  il  est  en  réalité  Jr  seul  représentant ,  quoique  M.  Dubois 
■  d'Ani  eus  )  aii  essaye  de  cette  position  intermédiaire  dans  laquelle  il  ne 
s'est  pas  maintenu,  Il  a  déclare  qu'il  u'aduptait  entièrement  ni  le  svslcme  des 
uunu-risles.  ni  celui  «le  leurs  adversaires,  les  trouvant  l'an  et  l'autre  trop  csclu- 
-ir».  Cette  dcclaritiuo  ditlt-e  par  les  habitudes  modérées  de  l'esprit  de  l'oratenr. 
q*u  n'auue  pas  le»  csU-loics,  nou»  a  paris  mal  juililiec  par  les  conclusions  de  son 
discours  qui,  à  três-peu  de  choie  près,  sont  i -elles  dc»aoUnumcrislcs.c'csl-a-clire 
I»  uùlrcs.  Set  conclusion»  sont  en  effet  nue  le  ealcul  serait  applicable  dans  les  cas 
simple',  «M  y  avait  des  cas  simples;  niais  que  ces  cas  simples  n'esitlent  pas  :  que 
dans  les  faits  complètes,  et  inccsvaninscut  variables,  lelsque  cens  de  la  paltsologic, 
il  ne  peut  conduire  qu'à  des  résultats  arbitraires;  que  la  méthode Bueaeriqae  con- 
duisant à  l'emploi  de  irailemcns  e«lu»ifs  est  dangereuse  et  tout  à- fait  illégitime. 
Us  conclusion»  de  II.  de  Mu»«v  sont  le»  n&lre»;  nous  les  adoptons  entièrement. 
Ce  n'est  q.iour  deus  ou  Irois  pi»jj;es  isole»  d*  son  discours  que  nous  ferons  ques- 
quo  remarque» 

En  débutant,  M.  Giicocao  de  Mois»  est  cntu dam  quelques  détails  sur  la  théo- 
rie uiattiema1i<|ue  de»  pruliahstilrs.  il  a  reproche  h  M.  d'Auiador  d'avoir  cherché 
a  letrr  fort  uuilileiuent  dcsdoulcs  sur  la  eei  tilmle  de  relie  Ibrorie.  Nous  croyons 
comme  M,  GiMncau  de  Mm»,  qu'avec  tout  l'etpril  do  monde  on  ne  pourrait  faire 

que  ce  serait  méaie  très-mal  ens- 
i  folle  entreprise.  Mais,  s  il  nous  en 
ipasconleile  la  >ùr«U  et  "' 


des  probabilités,  qn 
lenient  nus  en  doute 


père Mirdesdonnéesdélermim-esbypolhrli que»,  il  asen- 
e  lès  données  edan«cs  il  ordinaii»  psi  les  niatbrmaticieni 


.  .nimic  m,  ««ihiicju  ue  «us»y,  qu  avec  tout  1  effr 
un  |>r,.r."'<.  jm  nnalbrmtùques  >ans  le  pér  ir»,  el 
|.lo>er  «,„  e<j>nt  queile  lecons*.  rcr  a  un.  »i  fol 
^outrent  Utu,  M  d  Ansador  n'a  pas  conieile  la 


ml  nus  eu  doute  que  les  données  ailnixes  il  orUinaiiv  psi  les  mattirmaucirni 
■  la  Ibeone  pure  de  la  probabilité .  fussent  à  l'abri  de  toute  olijeelion.  Il  a 
a|»rrevoirdans  leurs  bypr.lhi-srs  de»  eonlradielioin  lopqoe».  difficile»  i  con- 
rilirr.  U  a  dil  qise  1rs  mathrmalirsens  eut-ménies  ne  s'entendaient  pas  toojou'rs 
•iir  la  solution  psinrnient  malberoalique  de  certains  problèmes. et  qu'ils  srri>airnt 
à  .les  solutions  tont-S-fait  diffénntes  en  parlant  des  niénjes donner».  Il  aurait  pu. 
s'il  avait  voulu  donner  des  exemples,  citer  les  problèmes  posé*  par  d'Alemhert. 
din>  «on  Essai  »ur  le  calcul  det  probabilité* .  el  s'apposer  >nr  l'opinion  de  cet 
i-miient  |4iilosoplie  et  g^imèlre •  iloul  \t*  liantes,  à  la  serilr,  furent  trouves 
abttirtteM  par  IVrroouilii,  mais  en  fait  de  mathématiques  .  il  e»t  (tennis  d'être  ab- 
snnlea>ec  d'Atrnibert.  En  tomme,  M-  d'Amadoe  n'a  pas  pretend'i  que  re»  difS- 
mllf>  fussent  ahvnlomeiil  insolubles;  il  a  dit  seulement  qu'elle»  etis'ent  et  ipi 'elles 
n'ont  pa»  vie  complètement  levées:  il  n'a  roulette  poutivemeot  que  la  valeur  dis 
applications  du  calcul  des  probabilité»  au»  elisne»  réelles,  et  sur  ce  puint  son 
opimon  rentre  a  |ieu  près  dans  celle  de  M.  Guéneao  de  Mus*»  lui-même 

A  ce  propos.  M-  Ciieoean  a  fait  une  dtstinclion,  entre  la  démonstration  et  la 
probshil.tr,  qm  ne  iion«parail  pas  suffisamment  esarle.  N-nn  ne  rtiercbont,  dit-il, 
l»  prohahiHte  qu'a  defanl  de  la  certitude  uut  :  nui»  il  ajouie  <fae  la  eertituile  ne 
s'obtient  qoepsr  la  ilmioniiration; .  V»t  la  une  erreur  de  nulliroiaticien  Si  par 
exemple,  dit- il;  api»-»  asoir  compare  successivement  îles  millirrs  de  triangle», 
ou  a  vu  qnedjus  ctt  icnn  île  l'es  Iriai^les  la  sotiime  de  leur»  Iroi»  angles  e»t  égale 
à  celle  de  deu\  angles  droit»,  on  ne  i«ut  guère  douter  ipi'il  n'en  soit  île  niêusc 
dans  tous  les  triangtrs  qn' on  n'a  pas  ni»;  mais  celle  vérité  n'est  cependant  que 
probable,  paire  que  l'observation  ne  peut  jamais  atteindre  tons  les  Irianglr» 
liasse»,  preseas  et  futurs;  tuais  «i  au  contraire  vous  pars  eue»  s  concevoir  celle 
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ne  pouvait  qu'être  déposé  à  la  partie  inférieure  et  postérieure  do  vagin 
au  lien  d'être  lancé  dans  U  matrice.  Pourtant  il  e*t  très  sûr  que  b  s 
quatre  enfan*  que  m  femme  lui  a  donnes  lui  appartiennent  physique- 
ment; h  rruembliocc  parfaite  qu'ils  présentent  arec  leur  pire  oe  lais- 
se pas  de  doute  à  ce  sujet. 

Ce  fait  ne  prouverait -il  donc  pat  que  l'éjacolation  du  sperme  jusque 
dans  la  mairie*  n'est  pas  indispensable  pour  la  fécondation?  I.  auteur 
croit  que  cette  liqueur  ne  pouvait  tout  au  plu*  qu'être  déposée  a  deux 
pouces  du  museau  de  tanche.  Il  ne  réfléchit  pas  cependant  que,  dans  un  ; 
nypospidias  comme  celui-ci,  il  n'est  pas  impossible  que  le  sperme  soit  ' 
jailli  jusque  dans  l'i  térus  par  l'effet  du  redressement  de  la  verge,  et  de 
rabaissement  de  la  matrice  durant  le  coït.  Do  reste ,  cette  observation 
offre  aussi  de  l'intérêt  sous  le  rapport  pathologique,  car  on  n'avait  pas 
encore  observé ,  à  ce  que  nous  sachions,  le»  maladies  vénériennes  chci 
les  sujets  atteints  d'hypospadias. 


OPtftATION    INTEMPESTIVE   d'i'HE  PUPILLE  ARTIFICIELLE  ; 

MENT  DE  TOUT  LE  DUrilHACME  MIEN;  CECITE. 

Om.  —  Un  individu  est  reçu  dans  une  infirmerie  pour  sabir  l'opération  de  la 
■«pille  artificielle.  Les  parties  s'offrent  dans  les  meilleures  conditions  pour  su- 
bir le  décollement  partie)  de  l'iri»,  La  méthode  de  Scarpa  est  effectivement  mise 
en  pratique ,  mais  f  operateur  l'exécute  d'ooe  manière  si  brusque  et  avec  une  telle 
impatieoce  que  tout  f  iris  a  ete  décollé  et  mis  bas  en  un  clin  d  «il  comme  la  toile 
il  un  spectacle.  U  malade  est  resté  aveugle  sans  ressource  par  l'imprudente  ma- 
uriivrr  iic  l  upi-raicur. 


Nous  avons  des  raisons  pour  regarder,  en  général,  coma 
la  méthode  de  Scarpa  pour  opérérer  U  pupille  artificielle.  Son  auteur 
lui-o-cmc,  effectivement,  et  toute  l'école  opbthalmologiqoe  italienne  y 
ont  renoncé,  et  donné  U  préférence  à  la  kéralomie.  Quelques  per- 
sonnes s'en  servent  encore  néanmoins ,  il  est  vrai ,  eo  Allemagne  ,  mais 
re  son*  ordinairemtnt  des  médecins  qui ,  manquant  de  l'habitude  du 
iustouri,  ont  recours  i  l'aiguille,  et  proclaiiiciit  ensuite  des  résultats 
exagérés.  Nous  aurons  pl  is  tard  l'occasion  de  discuter  à  fond  la  ques- 
tion tout  entière  de  la  pupille  artificielle  Disons  pour  le  moment  que 
le  seul  décollement  total  du  cercle  irten  n'est  pas  une  raison  suffisante 
de  la  cécité  complète,  a  moins  que  les  fonctions  de  l'organe  rétinien 
ne  soient  compromises  par  d'autres  causes.  II  existe  des  faits  qui  pi  cu- 
vent (f .  Wardrop,  morbid.  anal,  of  ihe  hum.  eje)  que  la  destruction 
.iccHcnfelle  de  l'iris  n'occasionne  quW  sorte  de  phoiophobic  tris-vive, 
alors  que  la  rétine  conserve  encore  la  faculté  scnsilive;  le  sujet  pén- 
is* t  bien  voir  et  distinguer  les  objets ,  surtout  à  l'aide  de  lunettes  à 
verres  noirs  ,  dunt  le  centre  offre  seulement  un  point  diaphane  comme 
c  de  pupille  artificielle.  En  conséquence,  si  le  malade  eo  qur-s- 
resté  cninplctcmcn'  aveugle ,  il  faut  rn  chercher  ailleurs  la  rat- 
dans  l'absence  de  l'i-is. 


A  l'examen  oo  trouve  le  col  utérin  dur,  fort  coatraclé  sur  lui-même  et  nn  peu 
douUmrmn  suas  la  pression  du  doisrt;  oo  a  jugé  qu'il  pourrait  être  utile  pour  sou- 
lager la  femme  de  dilater  artincicUemeot  le  col  de  là  matrice  En  conséquence 
;  l'accoucheur  a-t-il  pendant  quelque  temps  introduit  aussi  avant  que  possible  dans 
I  orifice  utérin  des  bougies,  puis  îles  soodes  de  volume  progressif  jusqu'à  ce  que 
ta  partie  ait  paru  sufusammeot  dilatée. 

Le  mois  suivant.  U  femme  a  été  aboudamment  réglée,  et  sans  aucune  souffran- 
ce j  l'union  de  son  mari  a  cesse  aussi  de  lui  être  désagréable.  Consecotivemeni 
cependant  les  règles  n'ont  pas  reparu  et  la  matrice  a  commencé  a  se  dcvelop- 
per;  on  s'est  bientôt  assuré  que  la  réunie  était  devenue  enceinte.  I. 'accouche- 
ment a  eu  lieu  a  sept  mois  mais  heureusement .  La  femme  est  aujourd'hui  enceinte 
pour  la  seconde  fois. 

Les  exemptes  de  femmes  qni  ne  sont  devenues  enceintes  qu'après  un 
grand  nombre  d'années  de  la  cohabitation  avec  un  homme  ne  sont  que 
tris-fréquens.  Dans  le  plus  grand  nombre  de  ces  cas  il  est  foit  difficile, 
pour  oe  pas  dire  impossible  ,  de  se  rendre  compte  de  U  stérilité  des 
années  précédentes.  L'observation  ci -dessus  cependant  est  digne  d'in- 
térêt sous  plusieurs  rapports,  car  elle  paraîtrait  édaircir  un  point  fort 
obscur  de  physiologie  pathologique. 

On  avait  dit  nue  les  souffrances  de  certaines  femmes  i  l'époque  des 
règles  tenaient  a  la  plasticité  trop  considérable  du  s>ng ,  de  là  li  s  diffi- 
cultés que  ce  liquide  éprouverait  pour  sortir  par  exosmose  des  vaisseaux 
de  la  face  interne  de  l'utérus.  D'apris  celte  idée,  M.  le  professeur  Mo- 
jon  a  mis  en  usage  dans  ces  derniers  temps ,  et  avec  le  plus  grand  succès , 
les  fumigations  intra-vagioales  de  gat  acide  carbonique  (V.  Mojon, 
Mémoire  sur  la  menstruation).  Ce  praticien  s'est  proposé  de  liquéfier 
en  quelque  sorte  le  sang  intra-utérin,  ou  plutôt  de  relâcher  tous  les  tis- 
sus et  principalement  les  vaisseaux  de  l'appareil  génital  interne,  sous 
l'influence  de  cet  ag'M  gâteux  si  pénétrant  et  si  actif.  Cette  explica- 
tion appliquée  à  un  fait  réel  peut  être  vraie  ou  inexacte  ;  mais  l'obser- 
vation qu'on  vient  de  lire  si  elle  était  avec  le  temps  vérifiée  un  prind 
nombre  de  fois  conduirait  naturellement  à  une  autre  conclusion.  L'é- 
troitessc  naturelle  et  la  rigidité  du  col  de  la  matrice  seraient  1rs  rausrs 
immédiates  et  de  la  difficulté  de  la  menstruation  et  de  la  stérilité  tempo- 
raire de  certaines  femmes.  C'est  à  l'expérience  du  reste  1  confirmer  ou 
infirmer  ces  réflexions.  La  conduite  néanmoins  du  praticien  anglais  mé- 
rite d'autant  plus  d'être  imitée  dans  les  cas  pareils  ou  analogues  qu'elle 
est  de  facile  exécution  cl  tout-à-fait  innocente.  Ajoutons  pouitant  que 
par  l'usage  des  fumigations  de  gaie  aride  carbonique  plusieurs  femmes 
sont  aussi  devenues  enceintes,  de  stériles  qu'elles  avaient  été.  (Mojon.) 


ti  on  est 
'tin  que 


IV»  lEHARQUABLE  DE  STERILITE  COMBATTUE  AVEC    SlLXI  S  A  l'aIOE 
PE  LA  DILATATION  anTh  IÏLLE  OU  MUSEAU  DE  TADCUE. 

Om.— Une  dame,  igeede  38  ans.  niariéedepuis  seiieans.  n'ayant  jamais  euil'en- 
fanssoiilTrail  considérablement  a  chaque  époque  de  l'écoulement  menstruel  qui 
rUit  peu  abondant,  bien  que  fort  e net  d  ailleurs  pour  le  retour  périodique. 
I.  approche  de  l'homme  lui  étaitforldoolouraiseclelie  necrdtitàcet  acte  qoe  par 


dcv.ni  conjugal.  Après  ce  laps  de  temps  elle  e 


TUMEUR  MUQUEUSE  OU  SYNOVIALE    AXTIBOTULIEWKE J    efficacité  du 

traitement  antipblogistique.  Observation  recueillie  à  l'hôpital  Saint- 
liirlholomcrv. 

Ou.  —  Une  femme,  exerçant  une  profession  qui  l'obligeait  a  travailler  à  ge- 
noux pendant  deux  heure»  par  jour,  est  euirce  à  l'hôpital  le  S7  octobre  dernier. 
Elle  offre  une  tumeur  volumineuse  placée  aa-devaot  du  genou ,  se  prolongeant 
en  haut  sur  le  (emur  dans  l'étendue  de  deux  pouces  et  cachant  la  rotule  derrière 
elle.  Klte  est  élastique  et  indolente  au  toucher  et  produit  de  la  géoe  dans  les 
rooiivemcos  de  l'articulation.  La  malade  est  tien  portante ,  n'a  jamais  souffert 
dans  l'articulation  et  oc  se  plaint  pas  de  constipation  ;  on  diagnostique  une  bj- 
dropuie  de  la  bourse  muqueuse  de  celte  région. 

On  prescrit  24  sangsues  sur  la  tumeur,  et  des  lotions  froides  aprèi  leur  chute  ; 
potion  purgatite;  trois  jours  après,  la  tumeur  disiiarail  presque  eomplrtemeot 
on  sent  aisément  la  rotule  ;  1rs  |»rois  de  la  bourbe  muqueuse  paraissent  épaissies. 

Deux  jours 


ur.  .1  A  cette  époque,  le  chirurgien  ordonne  (  application  d  un 


.  -alite  des  trois  angle»  d'un  triangle  à  <leox  droits,  comme  «ne  suite  nécessaire  : 
île  la  conception  même  uV  sa  figure  triangulaire,  telle  qu'elle  est  donuce  par  se  ! 
•  I.iiu  lion  même,  alors  iuit«  aiet  une  démonstration  et  avec  La   demoos-  | 
trjti.ii,  une  certitude  romplrte.  Col  par  cet  exemple  que  que  M.  tloe-  i 
i:r..:i  a  voulu  montrer  la  différence  de  la  probabilité  et  île  U  certitude.  I 
s.. ne  contesterons  point  cette  différence,  ni  roèuie  la  valeur  de  l'esemplc;  ' 
«ou.  nions  seulement  que  U  certitude  ne  puisse  être  acquise  que  par  la  démons- 
tration. Ainsi  pour  preu  Ire  h- roénw  exemple  ,  mars  en  le  modifiant,  supposons  ; 
qu'après  avoir  constat':  que  'tans  un  triangle  rquilaleral  les  trois  angles  soi.t 
<-|!Jiiv  à  deux  droits ,  n.iuv  apercevions  la  même  praprirtc  dans  les  trianglrs  iso- 
r.  V*  cl  scjlènv'S,  r'csl-à  «lire  dans  les  trois  seule*  espèces  île  triangle  pov^ble*  ; 
nom  conclurons  que  .laits  mm  triangle  les  trois  angles  sont  eganx  à  deux  droits  , 
puitquc  ces  trois  espèces  d<-  triangles,  cimptcnint  louv  les  triangles,  on  peut  af- 
firmer do  tout  ce  qu  es:  atiicinc  de  eliaciutc de»  partie*.  Il  est  clair  qu'on  arriec- 
i.nt  par  ta  à  une  icrtilu  le  complète,  quoiqu'elle  ne  fut  pas  amenée  par  une  ve- 
nt .ililc  démonstration  mitlirraali  pie.  mais  par  une  simple  généralisation.  11  y  a 
donc  mèflie  en  mathématique  des  certitudes  qui  ne  dépendent  |>as  de  la  démons- 
tration. M.  C.uéneau  aurait  je  crois  mieux  rendu  sa  propre  penice  s'il  availdistin- 
rue  votre  les  divers  degrés  d'évidence  .  esidcncedr*  sens,  rviitence  do  ralsonne- 
•ne  .t  .  etc.  .  ;  mai»  ceci  nuus  conduirait  bien  loin  ;  restons-en  i  ta  méllimle  nu- 
i".  n  (ne. 

le  .  Jciil.dil  M.  r.m  no  i.  a .  té  appliqué  avec  succès  à  toutes  1rs  sciences  d'ob. 
«eria'ioo.itaiivM^iiK'th»  i  >  >eule  meili..deronsi«te  a  rappr.tcl  er  les  faits  sembla- 
Ulrset  -■parer  le»  di-»> -.n;  I ii.les.  a  découvrir  Icor  véritable  ordre  de  «urceviion 
et  '.e  ir»  rappoi  Is  ,  H'I    ■lue  li  urs  loi»  Le  rate  il.  oui;  mai<  le  calcul  des  peoba-  . 


bibles,  non.  L'astronomie  est  une  sciei-cc  d'observation  qui  doit  tout  aux  ma- 
thrmatiqu<  s .  parce  uc  pour  narsurer  le  temps  et  l'espace ,  le  calcul  eit  indispen- 
sable: dans  la  science  eruiuique  cl  phvsique.  le  calcul  est  aussi  dune  immense 
utilité  ,  mais  il  n'y  sert  qu'indirectement  et  n\  remplit  dans  la  plupart  des  cas 
qsie  le  rôle  d  «ne  langue  plus  brève  ;  mais  dm»  aucune  de  ces  sciences  oo  n'a  fait 
usage  du  calcul  des  probabilités;  et  ce  qui  le  pronve.  c  est  la  certitude  même  de 
ces  «ricocea  qu'on  appelle  esactes.  On  serait  en  peine,  je  crois,  de  nous  citer  une 
seule  lui  physique,  chimique,  etc..  dcviioledu  calcul  des  probabilités,  cl  il  n'y  a 
qu'i  lire  les' traite*  où  les  sciences  sont  en»eicnces,  et  examiner  le»  m>  tlif.de*  sui- 
vie» par  les  physiciens ,  les  rliim  vies  et  les  astronomes  pour  sVvorcr  qu'il*  ne 
doivent  neo  s  cette  •  «pive  de  calcul,  et  qu'ils  n'v  recourent  jamais.  Kn  Lait  donc 
la  théorie  mathcmatii|ue  des  prohatulilra  n  a  été  véritalilemeiit  appliquée  qn  aux 
jeux  île  haiard.  si  M.  tlocboux  veut  nous  permettre  cette  expression .  et  vu  sit- 
uerai à  tous  les  faits ,  qui ,  tels  que  la  mortalité,  par  exemple,  peuvent ,  abstrac- 
tion faite  de  leur»  causes,  être  considères  uniquement  sous  le  rappurt  de  leur 
fréquence  proportionnelle  et  relative,  et  tout  ce  que  le  calcul  fait  et  |ieut  faire 
dans  ces  applications,  c'est  de  déterminer  les  plus  et  les  moins,  e'rst-à-stirc  des 
relations  de  nnmtrr,  et  extraire  les  mos-edirei . 

V.  Guencau  ne  le  conçoit  pas  autrement,  sans  doute;  mais  il  a  eu  tort  de  con- 
fondre dan*  *cs  .loges  le  cakui  en  général,  avec  le  calcul  de»  probabilités;  ce  qui 
e»t  bien  différent. 

Kn  passant  aux  applirotions  dirrc'cs  du  calcul  des  probabilités  aux  faits  llirra- 
iieutiipic»,  M.  (iuenean  a  complètement  mis  de  cité  ses  préoccupations  mathéma- 
tique»: il  a  déclaré  qu'on  n'en  pouvait  tirer  aucune  loi.  Il  a  discuté  ici  avec 
hcauooj.  .le  rlarte  les  rai  oor.emcn»  tt  les  faits  allégué»  par  les  nunien» 


Digitized  by  Google 


DE  PAmis. 


525 


après,  la  tumeur  repanil  de  nouTcao  et  devient  plut  volurameuie  qu'auparavant , 
(irai  «litres  vesiciloires  plut  larges  que  le  précèdent  «ont  prescrit»;  la  tumeur 
aucrnente  davantage.  On  revient  «Ion  à  l'emploi  des  sangsues  cl  le  mal  se  dis- 
sipe promptcment.  On  persiste  dans  le  traitement  antiphlogisliquB  ;  on  joint 
l'uuje  répété  de»  purgatifs  et  la  guerisoo  complète  a  lien. 

L'auteur  appelle  avec  raison  l'attention  sur  l'utilité'  incontestable  des 
évacuations  sanguines  locales  ,  et  »ur  l'action  irritante  des  vésieatoires 
dan*  ce  cas.  Tout  en  reconnaissant  cependant  1rs  avantages  ré.  Is  de 
cette  médication ,  on  ne  peut  rien  conclure  d'après  ce  seul  fait  contre 
l'emploi  des  révulsifs  en  général  dans  le  traitement  du  même  mal.  Noos 
devons  dire  a  cette  occasion  avoir  vu  une  fois  Royer  prendre  pour  au-  I 
ci*  la  tumeur  en  question  et  l'ouvrir  avec  le  bistouri  ;  il  »'en  est  écon-  ] 
lée  an  liquide  connue  du  blanc  d'oeuf  :  aurun  accident  n'a  eu  lieu.  Le  j 
malade  guérit  radicalement  en  peu  de  jours.  Cette  dernière  observation  ; 
ne  devrait  point  être  oubliée,  car  on  pourrait  sans  eninte  avoir  re-  ; 
conrs  à  la  même  méthode  lorsque  les  médications  résolutives  auraient 
été 

APPLICATION  MaLHEVatVSE  HE  LA  POMPE  GASTRIQUE    (  STOMACU- 
POStP)  DANS  LES  VOIES  AÉnttUfl». 

on  le  ranasac  et  l'on 


Osa.  —  Un  boaunc  est  trouv 


ve  nrc  niart  die.  une  rue 


t'aperçoit  qu'il  ne  respire  qu'arec  une  très-grande  gène;  sa  figure  est  injectée  et 
gonflée .  la  boucle  IkuIc  .  et  exhalant  une  forte  odeur  d'eau-de-vie.  On  appelle 
de  suite  un  chirurgien  voisin  qui  n'était  pas  cbei  lui  ;  un  jeune  homme .  étudiant 
la  médecine  depuis  trois  mois,  se  présente  avec  une  pompe  gastrique;  on  le  laisse 
opérer.  Cette  pompe  était  à  double  courant,  elle  permettait  d'injecter  et  de  ti- 
rer a  U  fois  des  liquides  S  volonté  II  introduit  son  lune  dans  l'estomac  du 
patient .  mai»  on  rencontre  de  la  résistance  à  quelques  pouces  de  profondeur,  il 
force  un  peu.  et  l'instrument  avance  ;  alors  il  tire  le  piston ,  était  rien  ne  vient  ; 
il  injecte  de  l'eau  tiède  dans  le  but  de  déliter  la  matière  et  de  déboucher  le 
tuyau,  mau  le  pompeuenl  ne  tira  rien  ;  il  injecte  encore  une  pinte  de  liquide 
sans  qu'il  puisse  en  extraire  une  seule  goutte.  En  attendant ,  le  malheureux  ■ 
expire. 

A  l'autopsie,  on  trouve  le  pharynx  bouché  fortement  par  un  gros  morceau  de 
viande  bouillie.  Il  a  fallu  empiéter  une  certaine  forte  avec  le  doigt  pour  le  dé-  | 
placer  et  l'oter;  le  tube  de  la  pompe  avait  franchi  la  glotte  et  était  descendu  jua-  ■ 
qu'a  la  bifurcation  de  1a  trachée;  les  bronches  étaient  remplit  de  l'eau  qu'on 
avait  injectée  ;  l'estomac  contenait  beaucoup  déau-ile-vie  ;  1a  muqueuse  de  ce 
viscère  était  fort  injectée. 

l/inlroduction  d'une  sonde  de  gomme  élastique  dans  la  trachée  n'est 
pas  par  elle-même  une  rausc  de  mort.  Tout  le  monde  sait  que  le  même 
accident  est  arrivé  a  Drysilt  lui-même  ehet  un  individu  atteint  de  can- 
cer a  l'œsophage  ;  il  s'est  de  suile  aperçu  du  passage  de  la  sonde  dau* 
la  trachée  au  courant  d'air  qui  passait  par  son  canal  ;  il  n'ro  est  rien 
résulté.  Ce  praticien  établit  néanmoins  qu'il  est  toujours  utile  d'appro- 
cher une  chandelle  allumée  au  bout  externe  de  la  sonde  pour  s'assurer 
«i  la  flamme  ne  serait  pas  agitée  par  un  cuura-t  d'air,  etc.,  avant  d'y 
faire  onc  injection  quelconque.  Ce  qui  a  con'riboé  ,i  la  motl  du  sujet 
dont  on  vient  de  lue  l'observation,  c'est  sans  doute  d'abord  l'injection 
aqueuse  qu'on  a  pratiquée  ;  mai»  il  ne  f-mt  pas  oublier  cependant  que  le 
malade  était  dans  un  état  serni  asphyxie  par  la  compression  du  canal 
aérien  occasionnée  p  >r  le  corps  riranger  longtemps  avant  l'opération. 

Sans  doute  qu'un  praticien  attentif  ne  serait  pas  tombé  d*ns  la  faute 
du  jeune  opérateur  ;  il  aurait  même  découvert,  rn  sondant  le  pharynx  , 
la  véritable  came  de  l'asphyxie ,  soit  avec  le  doigt ,  suit  avec  quelque 
■   et  sauvé  proMihrotnl  le  malade}  mais  il  serait  injuste 


d'attribuer  uniquement  la  mort  à  sa  seule  maladresse.  Du  reste,  le  ca- 
thétémme  œsophagien  se  pratique  aujourd'hui  avec  Uni  de  facilité  et 
d'assurance  par  les  hommes  instruits ,  qu'il  n'est  point  étonnant  que  le 
même  accident  ne  s'était  pas  encore  reproduit  depuis  Drsault. 

invtnsicm  et  raoLarscs  de  l*  smtbice:  par  M.  Thomas 

F.  " 


Oas.  —  Dans  1a  soirée  du  H  sont  1836,  M  Dettna  a  été  appelé  dans  un  vU- 
lage  près  de  Londres .  pour  visiter  me  femme ,  âgée  de  1 8  ans ,  qui  était  in  tx- 
tremu.  A  son  arrivée ,  on  lui  a  fait  le  récit  suivant  :  la  femme  venait  d'accou- 
cher heureusement ,  la  sage-femme  qui  l'assistait  niitla  main  pour  s'assurer  si 
l'utérus  s'était  contracté .  mais  elle  ne  put  pas  le  sentir.  Une  violente  douleur 
se  déclare  alors ,  la  sage  femme  introduit  la  main  dans  les  parties ,  cherche  le 
placenta  qui  y  tenait  encore ,  et  le  lire  au  dehors  a  rte  l'utérus  auquel  il  adhérait. 

A  l'examen,  M.  Bcttou  trouve  la  matrice  renversée  et  prolepiée  entre  les 
cuisses  de  la  femme ,  elle  ressemble  a  une  bouteille  de  gomme  élastique  retour- 
née ;  elle  nage  pour  ainsi  dire  dans  du  aang  ,  et  est  entourée  d'un  grand  nombre 
de  caillou  sanguins;  il  détache  immédiatement  le  placenta  et  retourne  l'utérus 
sur  lui-même  eu  le  faisant  en  même  temps  remonter  vers  sa  position  naturelle , 
ce  qu'il  a  facilement  exécuté  en  deux  on  trois  minutes.  Mais  malheureusement  la 
femme  était  drja  sans  pools  par  tuile  de  la  perte  incalculable  de  sang  qu'elle  ve- 
nait d'essuyer.  Quoique  l'hémorrhagie  fût  complètement  arrêtée  par  suite  de 
l'opération ,  la  patiente  a  expiré  peu  de  temps  après,  malgré  les  potions  cor- 
diales qui  ont  été  administrées  par  le  chirurgien. 


Cette  observation  nroure  pour  la  millième  fois,  combien  il  est  dan- 
gerenx  de  confier  a.  des  femmes  ignorantes  l'exercice  d'un  art  aussi  dé- 
licat et  important  q>  c  <  ' 


ANÉVMSMt:    DE    L'inTÈnE    inHOmUEE;    OMCl'HITÉ    du  DIAGNOSTIC 

PKKDAjrr  la  vie;  ntPTiat  dans  la  TBAcnie-aaTiae.  Observa- 
tion recueillie  a  l'hôpital  St-Barlholoroew. 

Oas  —  Un  gentleman  .  âgé  de  S4  ans,  avait  été  soigné  pour  une  toux  sèche 
qui  reveoail  de  temps  eu  temps.  Il  était  d'ailleurs  robuste  et  bien  portant,  il  était 
seulement  nn  peu  constipé.  On  lui  prescrit  quekroes  pilules  purgatives  le  soir; 
sa  d< spore  se  dissipe,  mais  la  toux  persiste.  On  a  recours  aux  poudres  de  lames 
et  d'ipéeacuanha .  et  le  malade  se  trouve  presque  complètement  guéri.  Quelques 
jours  après,  cependant,  en  montant  un  peu  vite  ou  escalier,  il  est  pris  d'rloolfé- 
ment  et  meurt  subitement  après  avoir  rejeté  par  U  bouche  une  grande  quantité, 
de  sang  artériel. 

A  l'autopsie ,  on  trouve  un  anévrisme  de  l'artère  innomlnée,  du  volume  d'une 
petite  noix  ,  adhérant  intimement  a  la  trachée  vers  l'endroit  où  re  vaisseau  ira- 
verse  le  canal  aérieu ,  et  s'elant  ouvert  dans  ce  même  canal. 


1,'auleur  fait  observer  que  l'existence  d'un  anévrisme  n'avait  pu  être 
aucunement  soupçonnée  durant  la  vie  du  sujet.  Aucune  tumeur  elTecti- 
renient  n'était  apcrcevable  an-dchors.  La  stétoacopic  avait  appris  que 
le  potitmn  et  le  cœur  étaient  saios,  ce  qui  a  été  confirmé  par  la  né- 
cropsir.  Le  pouls ,  d'ailleurs  ,  n'avait  indiqué  aucune  irrégularité  de 
l'état  ooi mal,  et  le  malade  avait  été  singulièrement  soulagé  par  l'usage 
des  poudre»  de  James ,  etc. 

11  u'y  avait  dune  tout  au  plus,  ajuulr-t-il,  que  deux  seuls  symptôme? 
qui  auraient  pu  élrc  rapportés  a  la  présence  d'une  tumeur  intra-tbora- 
nque ,  la  toux  obstinée  cl  la  légère  expectoration  fort  liquide ,  dues  a 
l'irrilatioD  trachéale.  On  conçoit  néanmoins  que  ces  deux  caractères 
n'auraient  pu  être  que  fort  insufflons  pour  asseoir  un  diagnostic  même 
probable.  Cette  observation  démontre,  conjointement  à  une  foule  d'au 


tes  ,  el  en  a  montre  tutu  les  vices,  tl  a  surtout  développe  avec  habileté  .  un  des 
argument  priiicipaus  présentes  déjà  par  M.  d'Aniador.  sur  l'absurdité  du  essais  , 
comparatifs  de  traitement  opposes  ou  eseliisiU .  et  montré .  qu'indépendamment 
de  leurs  dangers,  ils  ne  peuvent  jamais  conduire  à  une  solution.  Il  a  fait  à  ce 
propos  une  très-piquante  comparaison  des  résultats  obtenus  par  les  purgatifs  et 
les  saignées  coup  sur  coup. 

Nous  avons  déjà  fait  mention  de  ses  conclusions  générales ,  qui  nous  semblent 
parfaitement  justes.  Nota  éditons  avec  lui,  et  par  forme  de  concession,  que  les 
résultais  numériques  doivent  être  déposés  honorablement  dans  les  archives  des 
hôpitaux,  pour  éire  consultes  au  besoin  a  titre  de  rmirignrmrni 

Quoique  bien  eerit,  bien  pensé,  et  bien  dit,  le  discours  de  M,  Cuénean  n'a 
pas  repondn  completemenl  à  I  attente  du  publie 

Les  deux  orateur»  qui  ont  succède  a  IH.  fturnean  de  Mutty  n'ont  pas  apporté 
de  nouvelles  lumières  dans  la  disculsion-  M.  Cattel  a  été  comme  de  coutume 
plein  de  saillies,  et  M.  Vclpeau  a  fait  preuve  d  une  grande  facilite dr  parole  ;  c'est  ! 
jusqu'ici  le  seul  orateur,  sauf  M.  BouiUaud,  qui  ait  improvisé. 


siiu.iornt.QCE  CKTacacictir.  (I ]. 
Le  monopole,  mauvais  en  thèse  générale,  devient  nuisible  quand  il  a  pour  but 


l'exploitation  d'une  industrie  utile  à  un  grand  nombre.  C'est  lui  qui  est  cause  que 
la  librairie  médicale  n'a  fait  aucun  progrès  au  mibeu  du  mouTeiuent  imprimé  tous 
les  jours  à  la  librairie,  dite  littéraire,  liepnis  que  les  belles  éditions,  a  bon  marché 
pullulent  dans  toute  la  France,  a-t-oa  vu  les  ouvrages  de  médecine  être  mieux 
imprimes  être  vendus  meilleur  marché  ?  non  assurément.  La  librairie  médicale 
est  donc  restée  en  arrière,  et  l'on  vend  aujourd'hui,  en  1837  ,  les  ouvrages  de 
médecine  au  même  prix  quilsse  vendaient  rn  I7BÏ.  C'est  une  heureuse  idée  qte 
celle  de  reunir  en  un  faisceau  les  ouvrages  des  grands  maîtres,  et  de  les  livrer  a  la 
circulation  h  un  pris  très-modéré.  Cette  idée  sera  fertilr  en  résultats  ,  rar  nous 
ne  doutons  pas  de  voir  baisser  considérai  lement  le  prix  des  ouvrages . 
ou  il  n')  a  pas  de  droit  d'auteur  h  paier.  L'auteur  de  la  /Wi/i'oiAèoiie  chirurgi- 
cait  rend  donc  un  véritable  strviee  que  nous  nos  plaisons  a  signaler.  L  édition  de 
l.  -L.  Petit  qui  parait  en  ce  moment,  renferme  ru  un  l  ean  volume,  a  une  seule 
coloone,  tout  ce  que  nous  possédons  de  ce  grand  praticien  dont  le  grand  llaller 
disait  :  inçenio  foluit,  dtind*  tau.  La  modicité  du  pris  assure  a  cette  nouvelle 
édition  on  succès  complet  ;  les  étudians  y  verront  un  progrès  réel  qu'ils  ne  man- 
queront pas  d'encourager,  en  la  plaçant  sous  leur  patronage  Nous  reviendrons 
plus  Uni  sur  l'ouvrage  de  J.  L  Petit;  nous  nous  bornons  aujourd'hui!  dire  aste 
lldler  :  Ex  hoco/nre  nnprriftri  omîtes  ma  hausarunt. 


CI]  J.-L. Petit  ;  ceuvret  complètes,  publiées  en  livraisons,  I  2  francs  chaque  ; 
livraison  t«ui  le. ^ti.u«joun:ia  première  est  en  tente  depuis  le  15  mai. 
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GAZETTE  MEDICALE 


1res  analogues ,  combien  il  reste  encore  à  faire  »ar  le  diagnostic  de  cer- 
tes maladies  chirurgicale*  de  U  poitrine. 

II.  THE  L0NDO3  MEDICAL  GAZETTE. 

sur  lk  imuMiTiSMC  ,  par  le  docteur  M*cu»d  ,  ai- 
decio  à  l'hôpital  Saint-George. 

L'auteur  continue  toujours  à  considérer  comme  U  meilleure  iséihodc 
de  traitement  celle  qui  consiste  i  attaquer  le  ihuroaiume  aigu  hardi- 
ment au  début,  s'il  est  possible,  par  (et  saigner*  et  par  les  purgaitt. 
Comme  ou  le  voit,  ce  n  est  pas  la  méthode  dn  alignées  coup  sur  coup. 
Parmi  1rs  observations  qu'il  rapporte  ,  une  s'est  terminée  par  la  mort. 
Elle  a  offert  une  lésion  treware  dans  ces  sortes  de  rat  :  une 
a Iw ndinte  dans  les  articulations. 

aneaaTuste  us*  tuant  mi  itirrcairioa. 

Ou.  —  Coombr,  lté  de  11  ans.  entré  le  JS  novembre  ;  U  dit  souffrir  dansles 
membres  demi»  ou  mm.  a.  I  examen  ou  trouve  que  k  genou  gauebe  est  seul  le 
siège  d'une  douleur  aiguè*  •  il  a'y  avait  ni  gooflerncal.  ni  rongeur,  et  le  genou  |kni- 
rait  èire  plié  «unie  grandes  souffrances  ;  omis  la  pression  riait  extrêmement 
douloureuse.  U  pouls  était  a  *•  ;  U  lingue  élait  nette,  il  n'y  anilpes  de  coasti- 
patiuo  ;  un  veueatoire  est  appbque  au-dessus  du  genou,  et  i  ou  prescrit  la  pou- 
dre de  Doter  et  na  purgatif. 

Le  M.  il  resinil  sa  peu  de  doaksr  qu'oo  se  disposait  k  reoroyer  k  malade  . 
Bien  dan»  la  journée  il  éprouva  an  frisson  suivi  d'une  duueur  intense  et  -d'une 
tr»n»pirsti<>n  trê»-»boodaote  et  «Tune  odeur  acide.  Le  lendemain  il  se  plaint  de 
douleur  dans  tous  les  meaibres.  nuis  surtout  dans  les  deui  genoux  et  lu  épaules. 
Opbalilgte .  pouls  4  Ou ,  peau  chaude  :  langue  blanche  et  poisseuse.  (  Cinq  grains 
de  ralomel  le  soir  et  une  infusion  de  séné  poor  k  malin.) 

Les  symptômes  fébrile»  tombèrent  te  3,  a  l'apparition  d'une  abondoote  éruption 
d'herpes  labiali» .  assis  ks  douleurs  n'en  persiflèrent  pas  moins  dans  kaarticnk- 
tiui»  dont  nous  arons  parlé.  On  prescrit  dis  grains  d'ipreacuanha  compose  k 
prendre  tous  ks  soirs,  et  soo  état  semble  s'améliorer  jusqu'au  7  ;  ce  jour-U  il 
rproure  de  nouveau  un  fnssoa  sui»i  de  nausées  et  de  vomi  setnens.  La  pouls  rst 
a  i  <►!'  ;  la  pean  est  chaude  ;  douleurs  très-vives  dans  ks  membres.  (Trois  grains 
de  calorucl  toute»  ks  »it  beures  ;  conlianer  l'infusion  de  sroé  tous  ks  matins.) 

I.c  I J  .  l'amélioration  avait  été  graduelk.  il  n'y  avait  plus  de  douleurs  ni  de  gè- 
ise  din»  le»  roonteiuena  des  ovrabres;  ka  gencives  étaient  malades;  mais  le  18, 
retour  du  fri<wn.  de»  autres  phénomènes  fébrile»  et  à  k  foi»  de»  douleurs  dans  ks 
deux  genou»  et  »urtout  dans  le  droit;  il  y  a  un  peu  de  dookur  derrière  k  sternum, 
nui»  »i-i»  rien  d  anormal  du  cOte  du  ccrur;  k  pouls  bit 4 <J fi  fuit.  (12  sangsues 
»nr  U  partie  mb  r.corc  <lu  sternum;  continuer  le  calomel  et  k  séné  ;  et  au  bout 
de  quelques  jours  on  donne  on  demi-grain  d'opium  avec  deut  grains  de  cakmel, 
toutes  les  sis  heure».) 

Le  S  i ,  le  genou  gauche  est  gonflé  et  dooloureui  ;  il  offre  quelques  traces  de 
rougeur.  Le  coude  gauche  offre  aussi  du  gonScsnent  et  «ne  ro:igeur  qui  t'etend 
de  deus  ponces  environ  à  la  partie  externe  do  beat ,  vive  antirte  ;  pouls  <  <  6. 

Le  23  ,  les  doigts  offrent  aussi  un  peu  de  gonflement ,  mais  celui  du  bras  a 
beancoup  msmcnlé.  il  s'èteod  depuis  k  doigt  du  milieu  jusqu'à  l'cpauk:  il  dis— 
parait  cependant  au  bout  de  quelques  jour»,  oui»  les  di 
de.rr  ;  pui»  elle»  disparaissent  et  la  mabdie  semble  «■ 
sur  le  genou  droit  qui  prit  an  gonflement  considérable,  et  k  malade  ,  maigre  k 
«erour»  de»  opiacés  et  d'one  nourriture  kgère,  s'affaiblit  graduellement  et  mourut 
lu  1 1  janvier. 

.r..t»;»ie  Le  genou  droit  e»t  di»teodu  et  difflueof.  il  en  sort  nne  demi  pinte 
d'oi:  Amie  purulent  et  contenant  quelques  flocon»  Les  cartilages  «ont  intègres 
et  paraissent  être  a  l'étal  normal;  la  membrane  synoviale  était  plu»  rouge  qu'à 
l'or.linaire  et  était  portée  en  haut,  au-dessous  do  musek-  droit  antérieur  par  k 
liai  le  qu'elle  contenait.  On  ouvrit  ensuite  l'artieidalaun  du  mclararpe  avec  k 
pre  mère  phaUlige  qui  avait  rte  k  sirgede  douleur»  si  aiguës:  le  tendon  dn  flerhis- 
vrur  était  ramolli  ;  on  eût  dit  qu'il  avait  ete  souaii»  à  l'ebulliti'jn  ,  il  n'offrait 
plut  ton  Iu4re  ordioaire.  Depuis  quelque  temps,  au  re»te,  et  même  depois  que 
l'Hinammatioa  avait  diminue,  l'ettcosion  de  ce  doigt  ne  s'opérait  pin».  l-r«  tur- 
fiL-c»  articulaire  riaient  rou^c»,  rugoeuseset  cooterte»  d'une  lrg>re  couche  de 
pu*  :  k  enude  gioi-tie  qui.  âpre»  le*  articulation»  doot  non»  Tenons  de  parkr. 
naît  rte  le  tirer  .1rs  plus  «ires  doukurs  n'offrit  pa*  la  moindre  alteralion.  Les 


long  séjour  du  rhumatisme  sur  U 


ET  DIT  FAUCIt*  OU  CBCTaL  A  Cl 

par  te  docteur  Gaavr». 

Les  cas  de  transmission  de  1a  morve  du  cheval  à  l'homme  sont  si  frn- 
quens  en  Irlande,  que  le  docteur  Graves  voudrait  que  les  chevaux  mor- 
veux v  fussent,  comme  eu  Prusse,  soumis  a  la  surveillance  de  la  po- 
lie*. Il  rapporte  deux  cas  de  ce  genre  qui  n'avaient  point  encore  clé 
publiés  et  que  nous  allons  analyser  rapidement. 

Oas.  L  —  Patrick  Value,  kg*  de  20  ans,  rebute,  fat  admis  k  l'hôpital  da 
Rirhrmond,  k  S  octobre  IS36  ;  il  soignait  an  ebetal  niorteux  et  avait  l'tubitode 
de  boire  dans  k  même  vase  que  son  cheval ,  et  il  parait  qu'à  cette  époque  il  avait 
nne  légère  excoriation  k  ane  oreilk;  aa  moment  de  ton  admission,  no  ï'eil  dit 
affecic  d'une  angine  tonsillaice;  il  oe  poavaitouvrir  k  bouche  déplus  d'un  demi- 
pouce  ;  l'amygdale  gauche  et  toute  k  partie  voisine  étaient  fortement  tuméfiée»  ; 
il  y  avait  de  la  hêtre  depuis  plusieurs  jours. 

La  maladie  augmenta  malgré  on  Irai  le  meut  aaliphkgisliqoe  ;  loal  k  coté  gaa- 
ehc  de  la  tare  eu  gonBe  et  présente  des  taches  d'un  rouge  fonce. 

Le  I  ti  octobre .  ou  voit  une  vésicak  contenant  de  k  sérosité  jaunâtre  sur  l'a- 
mvgdale  gauche,  et  un  petit  abcès  k  la  partie  postérieure  de  l'avanl-bras  du  même 
cote  ;  il  y  a  un  peu  de  deUre  la  nuit  ;  tout  k  côU  gaoehe  de  k  face  se  tumé&e  en- 
core davantage  ,  il  ne  s'ecuak  rien  des  narines .  et  on  ne  peut  ditiinguer  d'ulcé- 
ration sur  k  muqueuse  nt»ak  ;  il  y  a  quelques  douleurs  dans  les  articulations , 
mais  sans  rongeur  ni  gonflement. 

Le  17,  on  toit  des  trsicukscl  drspnsliiksdedifférentesgrotaeurs  sur  dirrraet 
partiesdu  corp»,  et  surtout  »ar  k  Jua;  quelques-unes  tout  de  la  grosseur  d'une 
aman  le  et  repovot  sur  une  haut  tres-enflammée  On  remarque  encore  tar  pk- 
»ieurs  partie»  du  corp»  et  spéciakment  sur  ks  bru  et  ks  épaule» ,  des  taches  d'un 
brun  livide  ,  à  bot»!»  irrrguliers,  et  aa-dessout  dcsqitelles  on  sent  on  léger  gon- 
flement. 

\  i  heures  du  soir,  il  reeceastSMUCe  k  sortir  <ln  pn»  de»  narine»  en  quantité  con- 
sidérable ;  il  sort  du  mucus  par  k  bouche  ;  Tbakine  est  fétide  ;  quelques  pustuks 
se  montrent  à  l  angk  interne  de  I  ceal  ;  k  malade  meurt  k  1 8. 

Aiunptit.  Tout  k  tissa  qui  entoure  ks  glandes  sous  masillairet  et  paro'ides 
est  Infiltré  de  sérosité  puruleole;  les  venlricnkt  cérébraaa  coutieonenl  une 
quautité  conudrrabk  de  fluide  ;  le*  poumons  présentent  k  leur  surface  de  nom  - 
b renie»  pustules  jaunes  aa  rentre ,  et  entourées  d'noe  eccht  mose:  k  i 
lanoproe  est  lrr»r»9immre .  surtout  près  de  l'èpigtotle  et  duo  rouge 
Malheureusement  on  n'indique  pa  t  l'étal  du  nea ,  da  pharynx  ai  t~  ■' 


L'observai  ion  suivante  a  été  recueillie  par  le 
,  mais  l'autopsie  n'a  pas  été  faite. 


Graves  lui- 


:  le  prntome  et  k  errur 
efoi..  des  valtule»  nutraks 


«itrère»  elairut  , 

étaient  tout-à-fait  i  l'clal  normal .  k  i  cictpuoo, 

qui  offraient  un  léger  cpaisn>ïcment;  k»  ventrtenks ecrebrau»  coatenakol  dens 
ou  trois  onces  de  fluide. 

Le  Domine  des  cas  Je  rliutnaïisrae  véritable  qui  se  sont  terminé»  par 
Mippuratioo  ot  Irllement  restreint ,  que  beaucoup  de  palholopistes  n'ad- 
mettent pois  celte  terminaison  pjrmi  celles  du  rhumititoie.  Opcndsot 
il  nouspirji!  diflicilc  .  bien  que  l'tmloriqtie  de  Crtle  observaliou  laisse 
beaucoup  à  drjirer  .  de  ne  pasalmettre  avec  le  docteur  Maclevd  que 
U  maladie ,  dont  éiait  aUciul  le  sujet  de  cette  observation,  fut  réel  le- 
ii]»nt  un  rliumrti'me  aijiu.  Doit-on  regarder  ensuite  la  prrsinre  du  pus 
il  .ns  les  deux  articulations  ,  qui  avairnt  été  le  siège  delà  douleur  la 
plus  aigr.c,  comme  la  preuve  que  cette  suppuration  était  réellement  le 
produit  du  rhumat  stne  ?  La  rareté  des  cas  aoa'ogurs  est  la  preuve  du 
contraire.  Il  y  a  eu  là  on  élément  qui  manque  dans  la  plupart  des  au- 
tres cas  :  l'élément  inflammatoire;  c'est-à-dire  qu'à  un  rhumatisme  a 
succédé  une  arthrite  ou  inflammation  de  l'articulation  ;  et  si  nous  avions 
besoin  de  trouver  une  eaus-  pour  ce  nouvel  élémenlje 


Oas.  11.  —  le  sujet  élait  an  vétérinaire  très-instruit,  qui  avait  dans  son  éta- 
blissement des  ebevans  affectés  de  morve  et  <k  farci o,  ansquels  il  donnait  de* 
soins  tout-s-fait  spéciaux.  Après  avoir  pendant  planeurs  jours  ressenti  une  lassi- 
tude général.-  et  éprouve  un  dérangement  d'estomac  ,  il  tut  prit .  k  «  juillet .  de 
fn»H>n»»uit.i  de  forte  chaleur,  d'une  soif  vive .  et  de  douleur»  dans  les  membres; 
il  dit  amuiot  qu'il  avait  contracte  quelque  maladie  daiagereascj  auprès  de  set 
chetaus  ,  et  ou  il  oe  i  en  relèverait  pat. 

Le  y,  une  tumeur  apparait  k  trois  pouce»  au  dessus  de  k  chevilk  du  pied  droit, 
du  vulume d'une  noisette,  rouge,  tendue ,  extrêmement  acnsibk. 

Le  to,  une  autre  tunsenr  semblable  apparait  près  de  k  cbeviUe  citerne,  pais 
iTantres  «  montrent  sor  diverses  parties  du  corps ,  «  k  fiètre  était  1res  forte 
a»ec  aunrte .  insomnie. 

Le  JOjuilkt,  il  J  ataithuit  ou  neuf  tumeurs  de  «  genre,  n'oUrant  aucune  dis- 
position  à  •oppurcr  cl  étant  si  duutoureuws .  que  k  malade  ne  pouvait  ta.  por- 
ter qu'un  «eu!  'Irap  »ur  lui  ;  il  v  atait  ans  en  tirons  de  la  clavicuk  droite  une 
inflimination  notante  sur  laquelle  parurent  de  petite»  vés.cules  pleines  de  se 
ro>i!c. 

Le  SI .  but»  le»  simptAmet  logm-oténl  de  gravité  ;  k»  tumeurs  aur,nirnteat  et 

de  nombre  et  de  volume  ;  elk»  »oiit  escfSMvemeal  dooloaixases  et  nstrmblcat  un 
peu  à  celle  .le  l'ert  tArm.i  naJatum,  ks  unes  dures  k  k  pression,  ks  autres  molles 
et  comme  pâteuse» ,  »an»  aucun  signe  ceiiendant  de  tnppnration. 

Le  31 ,  une  tnnirur  plu»  gru»»e  et  plut  doulonrente  que  toutes  ks  autres  appa- 
rait «ur  le  cote  droit  du  front .  et  une  sur  la  ckticuk  du  même  cAle .  et  bit  util 
tlles  »e  coutr.  ni  elles-mème»  de  ecucule»  sembbbks  k  celles  qui  annoncent  k 
giiîjteuie  Ji>i5  le»  cas  d'anthras.  et  de  putlules  malignes. 

U  <>  a-ut ,  le»  tiimeurt  du  front  et  de  la  ckticulc  présenlenl  < 
l'anMitr  ta  en  rroi»»ant  conlinuefleinent  ;  debre ,  et  mort  le  II .  < 
troi»  jour»  apri«  k'  commencement  de  b  maladie .  qu'il  attribuait  ans  soin»  qn  il 
avail  .lonn.  »  a  d.»cl.ctauv  iliaques  de  farcio  et  dont  quatre  étaient  mort»  ;  et  il 
e»t  encore  n<ci  mneiis  que  «m  neteu,  qui  riait  occupe  »tec  lui  au  traitement  de 
ce»iuimjin,  etil  une  fctre  itec  det  tjmptftmes  lipUile»  trî'S-pron  ' 
de»  pet<clut:s  plu»  larges  qo'elks  ne  k  sont  coaununemrnl  ;  il  guérit. 


siani.aTtKE  sa.t»  «uptiow;  par  le  docteur  Gaavrs. 


La  plupart  des  patltologistrs,  qui  ont  étudié  les 
avec  a:tei  lion  ,  reconnaissent  que  dans  certains  cas  le 
mioanl,  l'éruption,  peut  manquer,  ei  cependant  la  ma' 
marebe,  la  même  gravité  que  quand  elle  se  présente 
est  aUAti  I  opinion  du  docteur  Gravrs,  qui  rapporte  l'observation  d'une 
dame  chei  laquelle  il  ne  put  découvrir  la  moindre  trace  d'énmtion , 
bien  qu'elle  offrit  tous  les  autres  caractères  de  la  scai!atine,que  la  des- 
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;  te  fût  opérée  et  que  U  Maladie  eût  para 
«Voir  été  communiquée  k  plusieurs  personne*  de  U  famille.  Il  examine, 
a  celte  occasion,  l»  question  de  la  cause  à  laquelle  oa  doit  rapporter  U 
desquammation.  Peot-on  la  cootidérrr,  ainsi  qu'on  le  bit  générale- 
ment ,  comme  le  résultat  de  l'inflammation  de  la  peao  qui  aérait  suivie 
d'uoe  sécrétion  morbide  et  cooséqaemnient  de  la  ebote  de  l'épidémie? 
Il  croit  que  telle  peut  être  la  cause  de  la  chute  de  lYpidcrme  daos  plu- 
sieurs affections  cutanées  de  nature  inflammatoire,  mais  il  nie  qu'il  en 
soit  toujours  ainsi  ;  car  ebrx  la  dame  dont  il  rapporte  l'observation  il 
y  a  eu  une  desquammation  trèa-aboodaDte ,  bien  qu'il  n'y  eut  ni  érup- 
tion ,  ni  rougeur ,  ni  chaleur  sensible  ,  ni  enfin  aucun  des  phénomènes 
qui  caractérisent  l'inflammition.  U  faut  donc  chercher  une  autre  cause 
que  l'inflammation  pour  expliquer  la  desquammation  de  l'épidémie , 
et  on  ne  doit  pat  considérer  le  changement  qu'éprouve  la  peau  dans  crue 
circonstance  comme  le  résultat  d'uoe  simple  inflammation  qui  occupe- 
rait U  surface  externe  du  oorium. 

La  même  obsci  vation  présente  encore  un  antre  fait  cnrieox  :  c'est  que 
en  même  temps  que  l'épiderme  se  détachait ,  les  ongles  des  mains  tom- 
bèrent aussi ,  bien  qu'il  n'y  eût  aacooe  canse  qui  pût  expliquer  ce  phé- 
nomène. Pour  le  docteur  6 rares ,  la  chute  des  ongles  n  a  été  dans  ce 
ras  que  le  complément  de  la  chute  de  l'épiderme. 

DE  I.'EMt>U)I  DBS  VÉSICATOtirS  DSI»  LE  TUAIT*. MEUT  DI  LA  FIEVSLE 

TtrnoÏDi,  par  le  docteur  Gbavei. 

Le  passage  suivant  sur  l'emploi  du  vésieatoire,  non  pas  dans  le  trai- 
tement de  toute*  les  fièvres  typhoïdes ,  mais  dans  celui  de  quelqoesfur- 
me»  seulement  de  cette  maladie ,  est  extrait  des  leçons  cliniques  que  fait 
le  professeur  Graves  à  l'hôpital  Heatb.  U  fera  connaître  comment  on 
traite  la  fièvre  typhoïde  en  Irlande,  pays  qu'on  pourrait  regarder  com- 
me le  pays  classique  de  la  fièvre  en  raison  des  ravages  qu'elle  y  a  faits 
depuis  24  ou  »5  ans. 

•  Parmi  les  cas  de  fièvre  typhoïde  qui  se  présentent  à  l'hôpital ,  il  y 
en  a  un  grand  nombre  qui  mettent  dans  on  grand  embarras  le  praticien 
chargé  d'en  diriger  le  traitement.  Ce  sont  ceux  dans  lesquels  la  mala- 
die est  déjà  avancée  à  l'époque  de  leur  entrée  et  dont  les  sujrts  ne  sont 
point  en  état  de  donner  de  reescignemexis  sur  leur  position.  De  tous  les 
accidens  qui  surviennent  pendant  le  cours  de  la  fièvre,  il  n'en  est  pas 
de  plus  formidables  que  ceux  qui  sont  désignés  sou*  le  méine  nom  de 
symptômes  cérébraux , et  il  n'en  est  pas  dont  il  soit  plus  urgent  de  pré- 
venir, ou  au  moins  d'arrêter  le  développement.  C'est  là  un  des  points 
auxquels  j'attache  le  plus  d'importance  dans  ma  pratique;  je  cherche  au- 
tant qu'il  m'est  possible  4  empêcher  le  développement  des  accidens  cé- 
rébraux. Vous  trouvez  dans  tous  les  livres  de  pathologie  que  quand  U 
figure  du  malade  est  animée ,  quand  ses  yeux  sont  injectes  et  ne  peu- 
vent supporter  la  lumière ,  et  quand  il  se  plaint  d'une  céphalalgie  in- 
tense ,  on  doit  lui  appliquer  des  vésieatoires ,  lui  administrer  des  pur- 
gatifs ,  le  tartre  Stibié  ,  1a  poudre  de  James  et  les  médicament  propres 
k  diminuer  l'excitation  cérébrale.  Mais  un  praticien  attentif  n'attendra 
pas  que  tous  ces  symptômes  soient  développés,  et  bien  qu'il  n'y  ail  ni 
injection  des  yeux  ou  de  la  face,  ni  céphalalgie;  bien  que  le  malade 
semble  conserver  toute  l'intégrité  de  sa  raison ,  cependant  il  reconnaî- 
tra facilement  l'affection  cérébrale  longtemps  avant  qu'elle  ait  commen- 
cé et  prendra  les  moyens  propres  k  en  empêcher  l'explosion,  En  exa- 
minant avec  soin  les  fon  riions  du  cerveau,  il  sera  possible  de  découvrir 
l'approcfae de  ce  symptôme  dans  la  plopart  des  cas.  En  effet,  ils  s'an- 
noncent assez  souvent  par  un  certain  degré  d'insomnie  et  d'anxiété ,  par 
une  énergie  plus  prononcée  qu'on  ne  l'attendrait  de  l'état  du  malade, 
par  quelque  incohérence  dans  les  expressions ,  et  lorsqu'il  dort  en- 
core par  des  tressaillement,  de  l'agitation  pendant  le  sommeil.  Si  vous 
adressez  la  parole  k  un  maljoV  dans  cet  état ,  il  répondra  d'une  manière 
très-rationnelle ,  il  vous  dira  qu'il  ne  souffre  pas  du  tout  de  la  tête  ou 
qu'il  n'en  souffre  que  peu.  Si  vous  vous  en  rapportez  à  ces  réponses, 
vous  ne  sou|  conoerrz  pas  l'état  dans  lequel  est  réellement  son  cerveau;  ' 
mais  examinez-le  avec  plus  d'attention  et  alors  tous  apprendrez  qu'il  ne 
do:  t  pas  du  tout  ou  qu'il  rêvasse  continuellement ,  qu  il  est  excitable, 
irritable,  qu'il  se  parle  a  lui-même,  et  qu'il  y  a  de  l'incohérence  dans 
ses  idées.  Ces  circonstances  suffisent  ordinairement  poue  me  faire  M>up 
çonner  l'imminence  des  symptômes  cérébraux,  suttuut  lorsque  U  ma-  ; 
ladic  date  déjà  de  huit  ou  dix  jours  ;  el  quand  je  Toit  ces  signes  précur- 
seurs,  je  n'hésite  jamais  à  prendre  les  moyens  propres  à  préveoir  le 
mal.  Je  fais  immédiatement  raser  la  lêleet  couvnr  le  cuir  rbcTclu  dYn 
large  vésieatoire.  Ainsi ,  au  moment  où  les  accidens  cérébraux  devraient 
se  développer,  toute  la  surface  du  cuir  chevelu  fournil  de  la  sérosité  ou 
lucane  du  pus.  Et  après  que  j'ai ,  pu  ce  moyen,  opposé  une  barrière 


k  F  accroissement  de  cet  état  morbide,  j'en  fais  disparaître  proonptement 
toutes  le*  trace*  par  de  bibles  dose*  de  tartre  stibté. 

D'un  autre  côté,  il  y  a  un  aube  état  du  malade  qui  m'indique  l'im- 
minence des  mêmes  accidens.  Dans  cet  état  le  malade  est  presque  con- 
tioucllement  eodorroi.  Ceux  qui  le  gardent  croient  toujours  qu'il  dort 
tranquillement ,  et  si  on  réveille  pour  le  bire  boire,  il  parait  très-as- 
soupi  et  retombe  bientôt  dans  son  sommeil.  La  sclérotique  est  légère-, 
ment  injectée,  et  il  y  a  sur  toute  la  face  de  légères  traces  decongestioo. 
Dans  ces  cas  encore  qui  annoncent  aussi  l'invasion  de  symptômes  cé- 
rébraux grave* ,  on  obtient  le  plus  hrureux  effet  de  l'emploi  des  vésica- 
toires parla  méthode  que  je  viens  d'indiquer.  Je  fus  appelé  dernière- 
ment à  quelque  distance  de  Dublin  pour  un  cas  de  ce  genre;  il  s'agissait 
d'une  fièvre  avec  pétéchies;  arrivé  au  dixième  jour,  le  pouls  était  à  96; 
le  malade  répondait  assez  bien  aux  questions  qu'on  lui  adressait;  il  ne 
se  plaignait  ni  de  céphalalgie,  ni  même  de  chaleur  k  U  tête;  mais  il. 
dormait  continuellement.  Apiès  avoir  observé  attentivement  l'état  des 
fonctions  intellectuelles,  je  lui  fis  raser  la  tête  et  appliquer  on  vésiea- 
toire qui  couvrait  tout  le  cuir  chevelu.  Malgré  l'emploi  de  ce  moyen , 
il  eut  néanmoins  une  légère  paralysie  de  la  bee  et  de  la  langue  et  U 
pupille  devint  complètement  immobile.  Je  lui  prescrivis  en  même 
temps  un  huitième  de  grain  d'emélique  toutes  les  deux  heures.  Par 
l'influence  de  ce»  moyen*,  les  symptômes  cérébraux  disparurent  ce- 
pi  ridant  complètement. 

Il  y  a  encore  un  autre  symptôme  qui  se  rattache  au  développement 
de*  accidens  cérébraux  pendant  la  fièvre  et  qu'il  est  bien  important  de 
ne  point  négliger,  car  il  suffit  souvent  pour  faire  connaître  à  temps  l'in- 
vasion de  ces  symptômes:  il  est  fourni  par  l'état  delà  respiration. 
Lorsque  dans  le  typhus,  la  respiration  du  malade  présente  une  irrégu- 
larité permanente ,  lorsqu'elle  est  interrompue  par  de  fréquens  soupirs, 
lorsqu  elle  change  de  fréquence  de  minute  en  minute ,  ou  à  des  ioter- 
vil les  plus  prolongés,  00  doit  penser  que  les  symptômes  cérébraux 
sont  imminent.  Il  n'est  pas  rare  d'observer  le  même  trouble  dans  U 
respiration  avant  les  attaque*  de  paralysie  et  d'apoplexie.  Et ,  en  effet, 
ce  fut  l'observation  de  ces  symptômes  dan*  ces  cas  et  dans  d'autre*  dan* 
lesquels  les  fonctions  cérébrales  étaient  altérées  qui  appela  mon  atten- 
tion sur  ce  point.  La  première  fois  surtout  que  je  le  retnirquai  ce  fut 
chez  un  individu  qui  était  menace  d'uoe  attaque  d'apoplexie  et  auprès 
duquel  je  passai  toute  la  nuit  ;  je  me  rappelai  alors  avoir  souvent  ob- 
servé un  état  analogue  chez  le*  sujets  atteints  de  fièvres ,  bien  que  le* 
rappoil*  de  cet  état  avec  le*  symptômes  cérébraux  ne  m'eussent  point 
encore  frappé.  Il  doit  être  bien  entendu  que  l'irrégularité  de  la  respira- 
tion dont  je  parle  en  ce  moment  doit  être  complètement  indépendante 
de  toute  affection  organique  des  poumons  ;  j'appelle  cet  état  respira- 
tion cérébrale ,  parce  que  l'expérience  m'a  appris  qu'il  dépend  cons- 
tamment d'une  oppression  ou  d'une  congestion  cérébrale.  Dans  l'in- 
flammation simple,  ou  dans  l'arachnitis,  00  ne  doit  emp  oyer  les  vési- 
catoires qu'après  que  le  traitement  antiphlogistique  par  les  saignées, 
le*  sangsue*  et  les  purgatifs  a  été  porte'  aussi  loin  que  les  force*  des  ma- 
lades le  permettent.  Mais  il  n'en  est  pas  de  même  dans  la  fièvre  ty- 
phoïde. La  congestion  cérébrale,  ou  l'irritation ,  ou  l'inflammation  (ap- 
pelez-la comme  vous  voudrez)  qui  accompagne  le  typhus ,  diffère  cs- 
sentiellemeot  de  T *r*choitis  ou  de  l'encéphalite  el  exige  le  plus 
un  ' 


oisuvatiov  n'en  cas  di  runri-BA  HCS10H3BAGICA  TEAMlPE  PAU 
VUE  ATTAQUE  d'aPOPLEXIC  CÉHÉMAU. 

Onalonguementet  fréquemment  discuté  sur  la  cause  immédiate  de  l'hé- 
morrhagic  ceréb  raie,  et  bien  des  bommeo,  fort  instruits  du  reste,  ne  savent 
pasencoresioodoitl'atlribuer  k  une  maladie  de  laswbstancedu  cerveau, 
a  une  altération  primitive  des  artères  de  l'organe,  ou  à  une  distri- 
bution inégale  des  fortes  de  la  circulation.  Pour  nous  ,  nous  pensons 
qu'elle  peut  être  produite  par  chacun  de  ces  trois  ordre*  de  causes  et 
par  d'autres  encore;  ainsi  le  ramollissement  du  système  vasculaire  san- 
guin qui  est  ai  prononcé  dans  la  purpura  hemorrhagica  :  le  bit  suivant 
nous  en  offre  uo  exemple. 

Om  —  Glenaer-oo ,  Ifé  de  18  »t>«.  ouvrier,  fut  admis  le  21  octobre  pour 
nue  touwevbazw  qui  se  produisait  par  la  boacbr  :  1rs  tew»ei  et  la  langue  euient 
cramrtr.  Je  tarlies  routes  et  «airiuute*.  et  te  tronc  et  tes  uieuihres  prrsestawnl 
de  twmbreatrs  narquri  de  purpura;  l'urine  riait  mi'-tie  île  sang,  et  la  {anle-rebe 
«1  contenait  ainsi  :  IV-ide  lulfuriqui- .  le  «ulfate  it  quinine  et  la  rhlunire  Je  soude 
furent  emploi rs  sneccsMvesuent  ;  sou  haleine  était  frtirle;  «mis  |  mflurtioc  de  ce 
traitement  les  taches  coeomene.  rrnl  a  .'«(lacer  el  le*  bemorrliapei  rentrent,  puis 
elles  reparurent  >lans  le  eouraut  de  novembre,  deux  wignre»  de  dis.  émet»  cha- 
cune furent  pratique*  1;  Je»  purgatifs  administres  ,  et  loi»  k  s  aceidf  as  s'aaxra- 
férealNtigahrreisenl.  r"ofin,  \r  1J  oelubre,  le  chirujtieo  <le  ?ar,le  fut  appel?  au 
milieu  de  la  mut  pour  lui ,  et  le  trouva  dans  us  elat  apoplectique;  il  ouvrit  an* 
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reine,  mats  uns  effet ,  et  le  malade  expira  une  dcmi-benre  environ  après  la  pre- 
mière apparition  des  symptômes  ccrchrutix. 

Autopsie.  Le  corps  est  partout  couvert  de  macules  ;  en  enlevant  le  crine .  on 
volt  sortir  pm  certaine  quantité  de acrou  té;  toutes  les  circonvolutions  do  cerveau 
xool  presque  effacées ,  cl  en  ataot  on  troase.  dans  l'épaisseur  des  membranes , 
dei»  plaques  osseuses  de  La  Largeur  d'an  scliilliur ,  et,  dans  l'épaisseur  de  l'hé- 
misphère poche,  on  caillot  de  la  grosseur  de  la  moitié  d'un  pois  ;  il  y  avait ,  dans 
les  venlnculesdedeuxalroisotKesde  sérosité,  cl  une  couche  encore  de  sang 
coagulé  recourrait,  a  la  base  du  cerveau,  le  cervelet  et  la  moelle  allongée;  en  sol- 
vant avec  soin  l'origine  de  celle  couche  ,  os  reconoait  qu'elle  est  sortie  du  lobe 
droit  da  cervelet ,  oh  l'on  trouve  uu  caillot  du  volume  d'une  grosse  noisette,  et 
la  substance  du  cervelet  désorganisée. 

La  moelle  cpioière  a  paru  'aine  dans  toute  son  étendue. 

Les  poumons  étaient  a  l'etal  normal,  les  piètres  offraient  quelques  tache»  pour- 
prées; le  «rar.  de  volume  et  de  consistance  ordinaire ,  en  offrait  aussi  qnelqoes- 
iinei  I  l'extérieur,  on  en  trouve  encore  à  la  surface  de  l'estomac .  des  intestins  , 
des  reins  et  de  quelques  articulations  ;  on  n'examine  pas  les  os .  mais  ou  remar- 
que que  le  corps,  avant  été  injecte  pour  être  dissèque ,  l'injection  n'était  sortie 
ur  aucun  point  bondes  vaisseaux  sanguins. 

QUELQUES  REMARQUES  SUR   ''F.  MOLI.U5CUM    SUIVIES    DE    DEUX  CAS 

r>E  molluscum  non  contagieux;  par  le  docteur  Dieu. 

Le  rnolliMcnm  «t  une  maladie  très-rare  et  contre  laquelle  les  etTorls 
de  l'art  sort  impuissant.  Ce  n'est  donc  pas  sous  le  point  de  vue  pratique 
que  celle  communication  peut  inspirer  de  l'intérêt,  car  il  n'y  est  pas 
question  du  traitement  de  cette  mal.die  ,  mais  seulement  parte  qu'elle 
noua  semble  jeter  quelque  jour  sur  sa  nature.  En  effet ,  la  dissection 
des  tumeurs  a  pu  être  (aile  dans  les  deux  cas  qui  sont  rapporte-» ,  et  elle 
a  ,  dans  les  deux  cas,  fourni  les  mimes  résollils.  Il  nous  sufTit  d'en 
analyser  un  rapidement. 

Oas.  III.  —  Le  sujet  est  one  femme  de*  montagnes  de  l'Ecosse,  âgée  de  30  ans, 
qui  fut  reçue  à  linurtnerie  royale  de  Gla-rox»,  en  septembre  1831.  l-a  figure  est 
couverte  de  nombreux  tubercules,  dont  le  volume  varie  depuis  celui  d'un  grain 
de  blé,  jusqu'à  celui  d'une  petite  frve  .  d'une  forme  ronde  ou  ovatairc  ,  et  de  la 
même  couleur  «nie  la  peau  voisine  ;  quelques-uus  sont  légèrement  transparens  et 
resietnblrut  de  loin  à  des  bulles;  ils  sont  nions  et  on  peut  les  Caire  disparaître  par 
la  pression ,  mais  ils  reparaissent  aussitôt  qu'elle  a  cessé  ;  il  en  existe  titi  très- 
gros  et  très-ferme  au-dessus  dn  sourcil  gauche;  on  l'escise,  et  il  n'en  sort  que  du 
sang,  ainsi  que  de  plusieurs  autres  qui  sont  traites  de  la  même  minière  ;  le  cuir 
chevelu  présente  une  desquammation  produite  par  un  eteremachrouiqii*  dont  on 
retrouve  la  trace  «ur  les  tubercules  île  la  face  ,  qoi  vint  plu'  volumineux  ,  plu» 
irritables  et  qai  laissent  suinter  un  fluide  se  itux  peu  abondant;  ceux  du  cul  et 
des  épaules  sont  petits,  mais  sur  le  dos  ils  oflrvut  plus  de  volume;  quelques-uns 
sont  pédicules  et  ils  sont  tous  plu.'  ou  moins  rouges  ;  il  sen  détache  un  du  sein 
gauche,  qui  a  le  volume  du  poing,  est  Disque  et  contint!  un  amas  de  petits  corps 
durs ,  probablement  les  lobules  de  la  glande  mammaire  hypertrophies. 

La  santé  de  cette  femme  est  bonne;  elle  est  née  de  mnntajjnard'  qui  n'ont  ja- 
mais rien  offert  de  semblable  ;  toutes  ce»  tumeurs .  à  l'exception  de  celle  de  la 
face,  existent  depuis  sa  naissance,  et  oui  atteint  ïraduellemeul  leur  grosseur  ac- 
tuelle ;  celles  de  la  race  ont  paru  il  y  a  sis.  ans.  et  sont  sUUonnaires  depuis  deux 

Oo  obtient  d'elle  qu'elle  laisse  enlever  une  de  ces  tumenrs  sur  la  r.  cton  lom 
haire,  et  qui  a  le  volume  d'une  noisette.  U  plaie  guérit  très-bien,  après  avoir 
toutefois  présenté  nn  léger  erysipèle  ;  la  peiu  qui  recouvrait  cette  tumeur  est 
fortement  unie  an  tissu  sous-jacent  ;  elle  n'«>t  point  épaisse  :  le  tissu  de  la  tu- 
meur ellc-ruéoie  pirait  ferme  et  solide  :  une  incision  rnootic  qu'il  et  composé  à 
l'extérieur  d'un  tissu  cellulaire  dur,  assci  semblable  su  tis«u  fibreux:  sa  «(ensilé 
diminue  à  l'extérieur  et  ce  n'e-t  plus  qu'un  simple  tissu  rcllnlaire  mMc  de  matière 
adipeuse;  orltc tumeur  a  parua  l'auteur  n'être  qn'nne  hyprrtlii  ipair  îles  tissus  cel- 
lulaires sous-cutané  et  adipeux.  La  malade  sortit  au  bout  rie  quelque  temm  dans 
l'état  dans  lequel  elle  était  à  son  entier,  à  l'exception,  toutefois.  île  l'affection 
eciématcuse  qui  avait  rte  traître  par  les  moyens  appropriés,  et  aiait  distant. 

Le  sujet  du  second  ras  ,  qui  était  une  femme ,  flg.;e  rie  3o  à  Xo  ans , 
ayant  succombé  à  une  paralysie,  et  qui  ufl'.-ait  '1rs  tnbcmilrs  sembla- 
bles à  ceux  décrits  dans  te  cas  piécédejit,  on  peut  en  f<irc  la  ditsrrîion 
et  on  trouva  exactement  l'org  n.isalion  que  nous  vêtons  de  décrire. 

H.  THE  LWCLT. 

Les  numéros  des  mois  de  février  et  mars  contiennent  les  articles  oi  î- 
ginaux  suivant  :  \*  clinique  chirurgicale  de  M .  WalUtce;  l' cas  rare 
(Ululation  du  radius,  par  M.  G.  lloppcr.  Suis  ce  titre  de  cas  ra  re,  l'au- 
Icurrappcrte  une  observation  de  dc'placrmeut  de  la  tetedu  radius  en  arriè- 
re, chez  uneofaatde  six  ans,  avec  fracture  du  corps  du  cubitus.  Comme 
on  le  voit,  cette  luxation  n'est  pis  aussi  rare  que  l'auteur  lé  rroit,  et  le 
fait  n'offre  pas  as-sex  d'intérêt  pour  être  repioduit  arec  plus  de  détails; 
3*  plusieurs  articles  surVinjlucnza  ;  4"  remarques  nouvelles  sur  fo- 
pération  de  la  hernie  étntnglée  compliquée  de  périonite,  par  M. 
Maloolm  \Y.  Utiles.  L'idée  principale  de  cet  article  est  celle  ci  :  cou- 
rser seulement  les  tissus  sur  le  siège  de  l'étranglement  dans  le  but  de 
faciliter  le  taxis  qu'on  doit  essayer  immédiatement  âpre*.  Ce  procédé 
est  I6in  d'être  nouveau  ainsi  que  l'auteur  en  convient  lui  même  ;  il  est 
aussi  loin  de  convenir  dans  la  généralité  des  cas  ;  5°  réduction  de  U 


hernie  étranglée  à  laide  d'injections  d'eau  froid»  dans  le  rectum; 
G"  du  seigle  ergoté  dans  les  hémorrhaeies  consécutives  à  V accou- 
chement, par  M.  Christ.  Bradley  ;  7'  cloison  permanente  dans  l'in- 
térieur du  vagin  citez  une  femme  en  couches  ,  observation  recueillie 
|>ar  M.  Christophe  Carter  ;  H'  sur  un  cas  de  pied-bot  guéri  à  Vaitie 
de  la  division  du  tendon  d'Achille ,  par  M.  Little  ;  0°  tumeur  ab- 
dominale difficile  à  diagnostiquer,  autopsie  ,  par  M.  Dendy  ;  10*  sur 
un  cas  de  diabète  sucre,  guéri  à  l'aide  d'un  traitement  mixte  ,  par 
M.  Clendenoiog  ;  1 1»  revue  des  hôpitaux  de  Londres. 

CLINIQUE  CHIRURGICALE  DE  M.  WALLACE. 

■KFLASTMATtON  DES  TE!«D(»S  EXTEPSEUM  DO  POUCE. 

11  s'agit  d'une  jeune  deraoisrllcqui  offre  an  pouce  droit  une  affection 
particulière  signalée  par  Boyer,  et  mieux  décrite  dans  ce*  derniers 
temps  sous  le  nom  de  gonflement  crépitant.  1.C  cas  de  cette  malade 
avait  été  caractérisé  en  ville  pour  une  fracture  de  la  première  phalange. 
L'auteur  fait  observer  ave  raison  que  la  crépitation  en  question  est 
bien  différente  de  celle  des  fractures  :  il  présume  que  cette  maladie 
consiste  dans  une  pblogosc  de  la  gaine  tendineuse ,  et  que  le  bruit  cré- 
pitant ticot  au  manque  de  sécrétion  synoviale  et  au  frottement  a  sec  du 
tendon  dans  sa  gaine.  M.  Wallace  a  observé  cette  lésion  chez  deux 
classes  de  personnes,  les  blanchisseurs  elles  garçons  ou  servantes  d'bô- 
tcl.  La  ciuse  en  serait  d'après  lui  le  trop  d'exercice  de  la  partie,  qui 
teste  toujours  un  peu  sensib'.r  a  la  pression.  La  guérison  a  toujours 
été  obtcouc  promptrment  a  l'aide  de  quelques  sangsues  localement  ci 
de  quelques  purgatifs. 

TRAITEMENT  DE   t.A    HERNIE    ÉTRANGLÉE    A    l'aIDE  D'iKJECTIONS 
D'EAU   FROIDE  DANS  LE  RECTUM. 

Ona.  —  l'ne  femme,  igée  de  67  ans,  portait  une  hernie  inguinale  non  eon- 
tenoe  au  cote  droit-  Il  y  a  un  an.  la  tumeur  s'étrangla,  mais  nn  chirurgien  réussit 
à  la  réduire  «ans  opération  sanglante-  La  femme  porta  depuis  Sors  nn  lia  adage  . 
mais  eu  ayant  négligé  l'emploi,  un  jour,  en  jouant  avec  un  enfant .  elle  sentit  une 
donlenr  dans  la  tumeur  :  la  nuit  suivante  les  symptômes  d'étranglement  se  décla- 
rent ;  la  grosseur  est  le  double  plus  volumineuse,  dure,  irréductible  et  doulou- 
reuse au  toucher  ;  ronsli|«tion.  vomissement,  etc.  M.  V.  G.  est  appelé ,  saigne 
la  malade  uj./nr  ud  aaimi  ileliqmum  ,  ordonne  des  bains;  frictions  huileuses  ; 
laremrus  de  tabac  sans  succès,  l  a  malade  est  tombée  dans  une  sorte  de  prostra- 
tion pour  laquelle  il  a  fallu  employer  des  remèdes  stimulons.  On  continue  les  ca- 
taplasmes éinolliens  sur  l'abdomen  :  les  vomisscinens  stercoraux  continuent  de 
dix  eu  dix  minutes;  on  essaie  de  nouvran  le  Iaxis  sans  résul  at  ;  on  propose  la 
heroiotomie  à  laquelle  la  malade  se  refuse  formellement. 

Le  chirurgien  a  alors  recours  à  un  seau  d'eau  glacée .  qu'il  injecte  dans  le 
rrctoni  à  l'aide  de  I  appareil  de  Reid  ;  on  fait  de  la  sorte  une  espèce  de  dooebe 
ascendante .  qu'on  coutume  pendant  plusieurs  minutes.  L'action  du  froid  inté- 
rieur a  détermine,  une  vive  réaction  générale,  une  sorte  de 'saisissement,  ta- 
rant cet  effet,  le  chirurgie»  remauipule  méthodiquement  la  tumeur,  et  la  réduc- 
tion a  heu  avec  une  farihté  inattendue  Les  symptômes  se  sont  dissipés;  1 
heure  après  .  la  malade  a  eu  des  garde-rolies  et  clic  a  uni  par  guer" 
lemeiit. 

Dans  un  second  cas  pareil  an  précèdent ,  lé  même  moyen  a  été  employé  avec 
un  égal  succès. 

Cette  idée  de  la  douche  froide  par  le  rectum  pourrait  être  d'un* 
grande  rllicacité  daos  p'usieurs  cas  d'étranglement  herniaire.  Ce  moyen 
parait  d'autant  plus  convenable  qu'il  e>t  innocent,  qu'il  n'oie  pas  la 
ressource  des  autres  remèdes  connus  ni  du  bistouri.  Tenu  le  monde 
connaît  d'ailleurs  celle  obser va tioo,  rapportée  par  J.  L.  Petit,  d'une 
femme  du  peuple  qui  réduisit  une  hernie  étranglée  citez  un  jeune  hom- 
me, en  veisaol  Milntemeot  sur  la  tumeur  un  plein  seau  d'eau  froide, 
tandis  que  J.  L.  IVl.t  voulait  employer  le  bistouri. 

iniris  GUERIE  A  LAIDE  DU  SULFATE  DE  QttlMNC. 

Un  huinmc  s'est  présenté  à  la  clinique  avec  une  iritis  fort  intense  du 
roté  gauche.  11  était  presque  aveugle  de  ce  coté;  pbotopliobie  intense; 
pupdlc  rétrécir; ,  irregulicre  el  comme  froncée  ;  iris  vcrd.ître  ;  blanc  de 
l'œil  injecté.  Il  avait  éle  mcrairiatiié  iuulilcmrnl  jusqu'à  la  salivation. 
On  lui  a  administré  quelques  grains  de  sulfate  de  quinine,  rl  la  guérison 
pai  faite  a  eu  lieu  eu  peu  de  jours. 

nisioKnnAGtE  utérine  interne;  ekmcacité  du  seigle  ergoté; 
par  M.  Christ.  Br adlet. 

Oas  —  Vers  1rs  cinq  heures  du  matin  du  17  mars  itSH  .  H.  Bradky  a  été 
appelé  tour  nne  femme  en  travail  de  son  trorsième  enfant.  Les  douleurs  avaient 
commence  a  (rois  heures  de  la  mèoie  matinée  sans  être  très-fortes.  A  l'examen . 
il  trouve  le  cul  (rès-diLate  ,  1rs  membranes  proéminentes  et  la  téte  se  présentant 
en  bonne  position.  Il  rompt  les  membranes,  les  douleurs  deviennent  pins  fortes 
et  plus  fréquentes  ;  «ne  demi  benre  après,  l'accouchement  a  lieu  heureusement. 
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U  femme  a  prévenu  l'accoucheur  qu'elle  avait  et*  sujette  i  des  hcimwrtiïics  dm» 
la  touche  précédente  :  ceUe  foU  le  même  accident  elait  à  craindre  .  car  le  tn- 
tre  était  très-drvrloppé  et  très-flasque  Effectivement ,  aussitôt  après  la  sortie  de 
l'enbnt,  le  sang  sortait  à  flou.  L'accoucheur  fil  comprimer  le  (uni  de  la  matrice 
a<cc  une  main  appliquée  lor  le  ventre ,  et  le  sang  a  été  arrêté  ;  il  a  ensuite  étirait 
le  placenta ,  retire  tons  les  caillou  et  appliqué  »or  l'hrpogaslre  une  compresse  et 
dm  bande  compretsive;  le  sang  n'a  pal  reparu  pour  le  moment  ;  la  matrice, 
d'ailleurs,  paraissait  revenue  sur  elle-même. 

Peu  d'inslans  après .  la  femme  païit  et  se  trouve  mal  ;  le  pouls  est  presque  im- 
perceptible; les  paupières  mi-closes;  froid  glacial  ;  boqnct.  L'accoucheur  exe- 
miue  le  lit  de  la  patiente  sans  trouver  d'écoulement  ;  il  tourbe  l  abdomen  et  le 
trouve  tort  volumineux  par  le  développerarnl  considérable  de  la  matrice.  0  in- 
troduit une  main  dans  l'utérus .  qu'il  trouve  rempli  de  caillots  de  même  que  le 
«•gin ,  le  sang  était  cependant  liquide  vers  le  fond  ;  il  débarrasse  ce*  organes  du 
corps  étranger,  fait  comprimer  l'abdomen  et  principalement  la  matrice  en  atten- 
dant qu'il  en  provoque  la  contraction  avec  sa  main  l.i  femme  tombe  en  s*  ncope  ; 
on  outre  les  fenêtres  ;  on  fait  entrer  de  l'air  froid;  on  la  restaure  à  l'aide  de 
lammooiaquc  et  de  quelques  substances  spinlneoses;  1  brmurrbagie  s'arrête, 
pais  elle  réparait.  Compresses  d'eau  vinaigrée  sur  l'hypogaslre  :  nouvelles  syn- 
eopes.  On  croit  qu'elle  va  expirer,  quoique  rhémorrhagic  ne  soit  plus  aussi 
forte. 

On  prescrit  à  I  instant  nue  décoction  d'un  demi- gros  de  seigle  ergoté  ,  que  la 
femme  prend  :  buit  minâtes  après,  la  matrice  se  contrarie  et  I  némorrhagie  s'ar- 
rête ;  oo  relève  petit  a  petit  les  forces  de  la  malade ,  et  la  guerisou  a  lieu. 

I/anteur  propose,  d'apte*  ce  fait  intéressant ,  d'adwiuislrrr  toujours 
le  seigle  ergoté  dans  loua  les  cas  où  l'on  ptut 


rait  becrec  one  M.  Maro  a  exécute  sur-lc-cWp.  Le  lendemain  l'bémorrliarir 
reparaît  par  la  bouche  ;  nouvelle  consultation  ;  on  croit  nu  instant  oju'i]  serait 
peol-élrc  utile  de  lier  alors  la  carotide  interne  le  plus  haut  possible  M  Ma»., 
lail<UnsCTbotdoe^isMrfescadavrea;ilopéreeu»uile  sur  le  virant  ouil 
rcDconlre  beaucoup  de  difficultés  a  cause  du  travail  ioflammatoire  qni  avait  coo- 

vl!t  Pr  T'V'  '  P*r1c<,0Mrt,,,  oLli«*  d'abandonner  l'opération  sans 
^achever.  En  attendant  1  hemorrbagic  s  est  arrête  spontanément,  et  le  malade  a 

Ce  fait  offre  un  grand  intérêt  pratique;  il  démontre  d'abord  la  cra- 
vite  très-grande  qu,  accompagne  certaines  blessures  do  fond  de  l'arrière, 
bouche  et  1rs  difficultés  excessives  qu'on  peut  éprouver  pour  se  ren- 

Hr#  llUllr.  r<j,  l'l.^m^nl..„:.    M      S.   _       ,       .     '  *    ...  . 


•  j  m  7  —-_——-■■»»  i»  v.i  [ncm  t-pruiiTcr  pour  se  ren- 
dre maître  rte  I  hémorrhagie.  M.  Mayo  ne  rtoute  point  que  s'il  avait  eu 
dcpntne  aWdrecoursilaligalurcdelacjiroUdeiolcnie,  au  niveau 
de  la  base  du  crdoe,  il  o  eût  aisément  an  été  l'écoulement  sanguin  • 


chemeot  l'arrivée  d'une  béuoribagie. 


■jctra-vagihale  casz  on  femme  trr 
|>ar  M.  Christophe  Carter 


Division  : 


On» —  Dans  ta  nuit  du  mardi,  29  novembre  1836,  M.  Carter  fut  appelé  pour 
une  frrttmc  qui  était  en  trasai)  depuis  le  samedi  de  la  semaine  précédente.  Les 


douleurs  avaient  été  violente»  d'abord,  pois  elles  s'étaient  calmées,  ensuite  reve 
nues  avec  force  plusieurs  fois  sans  eme  I  accouchement  put  te  faire.  A  son  arrivée 
le  chirurgien  trouve  U  femme  sur  le  Ut  de  misère,  faisant  des  efforts  inouit  u0,ir 
accoucher  ;  l'enfant  présentait  le  sommet  de  la  tête;  les  douleurs  étaient  Ires-vi- 
ve» et  elles  le  sont  devenue»  encore  davantage  par  radministralion  du  seigle  er- 
<°l *•  "jais la  tête  n'avançait  point.  Après  une  courte  attente,  il  a  observé  1rs  for- 
.  ces  de  la  patiente  s'épuiser.  Te  délire  et  des  symptômes  amauroliqurs  survenir  fi 
•  recours  au  forerps  qui  ne  peut  avoir  de  prise,  malgré  que  la  vessie  ait  été  préa- 
lablement vidée,  En  porUnt  alors  an  doigt  autour  du  sommet  de  la  léte  l'aecou- 
çbenr  constate  une  sorte  de  doisoo  fort  tendue  coiffant  ladite  région  de  l'enfant  ; 
U  croît  d  abord  avoir  affaire  au  museau  de  tanche,  mais  en  la  cireensrri»a„i  ,t- 
tcntivement  avec  le  doigt,  il  reconnaît  nue  membrane  charnae  .  très-ré«isteote  . 
de  forme  pyramidale,  à  base  Mnérieure.  s'rteudaul  depuis  le  rktoh»  et  1rs  01  ni ' 
|>bci  de  cbaquec6té  jusqu'à  la  fourchette,  et  divisant  complètement  le  vagin  en 
deux  parties.  Son  bord  interne  ou  postérieur  est  filcifonne  et  aigu,  l'antérieur  ou 
externe  est  épais;  vers  la  partie  supérieure  elle  offre  une  épaisseur  de  drus  pou- 

La  chi  rurgien  divise  cette  cloison  de  dedans  en  dehors  avec  précaution  a  l  aide 
don  canif  bien  tranchant.  Les  deux  lambraux  s'étant  immédiatement  rétractés. 
I  accouchement  se  serait  achevé  spontanément  sans  la  faiblesse  extrême  de  là 
femme  et  l'étal  cadavérique  de  l'en  bot.  Ce»  circonstances  ont  ohlire  l'oisrratrnr 
d'avoir  recours*  des  moyens  artificiels po.rf«Jliter  la  sortie  de  l'enfant.  La  fcT 


au  ttiveau 

 ....... — ,      .......  ..isiusm  wicic  lecomrmen 

il  propose  la  incine  opération  pour  les  cas  analogues.  Voici  comment  il 
de.  rit  le  procédé  qu'il  a  suivi  pour  mettre  en  évidence  et  lier  la  carotide 
e.rcbr.le.  1  "Pral.rruw  une  tncisionde  trois  pouces  en  commençant  parle 
bord  antérieur  de  l'apophyse  mastoïde,  et  en  descendant  le  Iodk  du 
bsird  interne  du  muscle  sterno-mastoidieR,  comprenant  lea  téetimcns 
x-  Divisez  le  ,,.iait  antérieur  des  fibres  Hu  même  muscle  et  disséquer, 
la  parotide  de  l'apophyse  roastoïde.  3»  Conpet  la  portion  postérieure  du 
om».  Je  digaslnquc,  près  de  son  altacbc.  4°  Exeisri  avec  les  tenaille*  le 
sommet  de  I  apophyse  styloïde,  et  ton»  tomberez  sur  la  face  antérieure 
de  l'apophyse  transverse  de  la  accoede  vertèbre  cervicale.  5"  Enfin  iso- 
lez sur  ce  |»oiist  l'artère  des  tissus  adjacetu,  passezy  une  ligature,  etc 
Les  ai  leres  qu  on  est  oblige  de  couper  dans  celle  opération,  sont  l'au- 
riculauc  postérieure  et  l'occipitale. 

zcmoi'iow  stpl'riech  ;  cierison  a  i'aide 
muscle  rixeveur;  par  M. 


DU 


!  »  Uo  *,>ci*»  «mlilaire.  a>é  de  64  ans,  habituenement  ivre,  exerçant  le 

Met-  de  «  cbman.  trte^xposé  ,  .r  conséquent  a  l'action  de  tonte.  ksTi  , 

!  cU^.*„T,ttde7e<ïï~r,C,T'e  vr.i^d*,  ~»i°'»'i'ilcs  purulente, 

ctanlaux  Inde»,  et  des  furoncles  gangmieirx  I  la  fesse,  au  cou  et  a  la  figure 
;  Celte  dernière  reg,on  est  aingubèrement  déformée  par  les  cicatrices  qui  U  cou- 


Sans  lire  neuve ,  cette  observation  e  t  intéressante.  On  connaissait 
déjà  plusieurs  cas  d'intégrité  de  la  membrane  byn.cn  rbrz  des  femmes 
en  couches ,  qui  avaient  obligé  d'avoir  recours  au  bistouri  pour  rendre 
possible  J'accou.  bernent  ;  unis  dans  aucun  de  ces  cas  ces  aortes  ds'  cloi- 
sons n'avaient  offeit  les  conditions  singulières  d.i  fait  ci-des«u.«. 

IV.  BEVUE  CLINIQUE  DES  HOPITAUX  DE  LOXDRES. 

■ÉMOSRBIOIE  TRAl'ntATIQUE  CHAVE  DU  VOII.E  DIT  VALAIS  'f  I  ICaTCllE 

de  la  carotide;  par  M.  Mayo. 

Oas.  —  Samnrl  Edmond,  âgé  de  41  ans,  tomba  le  26  mars,  avant  la  nine  a  la 
bourbe  et  se  trouvant  dans  uu  état  divrcs<e.  Le  canon  de  la  pipe 'blessa  le  »«ile 
dn  palais  et  se  briw.  Il  a  cru  que  rien  n'était  reste  dan»  la  plaie.  La  gorge  «e  e-on-  I 
8e  dans  la  nuit,  et  le  lendemain  la  déglutition  cstdifueile.  Il  continue  dan»  cet  1 
état  jusqu'au  î'J.juur  de  son  entrée  dans  le  service  de  M.  slavo  bAuital  Uiddlrs-  J 
sex ).  A  l'examen  ou  trouve  le  voile  du  palai»  gonfle,  surtout  ,  dro  U  a»  l'on  s*nt  I 
une  sorte  de  fluctuation  s'eleodanl  jusqu'à  rarovgdale  dn  même  cote.  Tout  h-  cou  ' 1 
du  même  coté  est  ronfle  et  douloureux  ;  au  cote  gauche  le  gouflrntenl  est  mes  use 
nul;  la  plaie  du  voile  palatin  (sarail  presque  cicatrisée.  H.  Uaio  eiuvre  1  abcès  dr  I 
cette  valvule  à  l'aide  d  une  lancelte.  il  obtient  une  petite  cuillerée  de  pas  tanet».  , 
nuleat;  cette  matière  est  suivie  d'un  écoulement  de  sauf  liquide  et  de  qaelnors 
caillou.  En  cinq  ou  six  minutes,  il  perd  trois  à  quatre  onrea  de  liquide   On  f.il 
rincer  la  bouche  avec  de  l'eau  froide,  lia  us  la  nuit,  le  sang  reparaît  par  la  plaie  '  ' 
en  aboodance  ;  le  chirurgien  de  garde  y  redonnait  l'existence  d  on  cori»  ctranerr  1 1 

S.I  extrait,  c'était  un  fragment  de  tuyau  de  pipe  de  b  longueur  d.  desix  pouces. 
saH-  retient  alors  en  puis  grande  quantité.  On  comprime  les  artères  carotides  > 1 
sans  eJTrt.  Applications  froides  sur  le  cou.  L'hemortliagie  s'arrête  et  réparait  nki- 
sièges  fois  ;  enfin  elle  devient  alarmante.  L'ae  consultation  a  lu-o;  on  snopeonne  i 
que  le  sang  émane  de  b  carotide  interne  ou  de  quelque  grosse  branche  de  la  ca-  ' 
rl  instrument  indiqué,  eu  bien  ouverte  par  un  travail  I 
:  en  conséquence  que  b  carotide  prirsuUse  du  coté  droit  sa- 


Il  entre  à  l'hôpital  Middlessex  pour  être  traité  d'un  double  ectropioo  supérieur 

^rt'  'r»»*»  «  «V  d«  l'écartate;  les  corn.-cs  son.  p^î 

I  comple  rnu ut  opaques,  mais  elles  bissent  encore  voir  l'iris  à  travers  tenèsul»- 

I  .«si?:  '"I  f  î'  prcS""^  ,,"1",h""«*»i  "»»l«le  cependant  peut  encore 
|  distinguer  le  jour  de  U  mut  elles  ol^-u  volumineux  1  '"lcwre 

On  ..père  d'abord  au  côté  droit.  U  chirurgien  pratique  une  incision  sejni-lu- 

n..re.aco,,,-.v1ie,,,fer.r1,ee..unaVn,..p0occau.'de„u\  du  snurcil .  s'sTcnd  "t 

|  j.uqu  ans  a0j,l«  mlerue  elesleroe  de  l'orbite.  Il  d,  vise  d'abord  la  iseau  nuis  en 

I  écartant  b  plaie,  il  coupe  le»  musebs  orbicubire  et  ndeveur  de  la  nawurre-  il 

■  mlu.t  alors  la  paupière  en  renversant  le  tarse,  et  la  ramène  ainsi  m,  l'Jil  ™>|fo 

couvre  I. ne  fougue  <b...  c.,00.  cs-pendant  été  nécessaire  .,.„«  d'arriver  à îc  ré! 

si.ltat.  I.  opération  a  etc  longue  et  duulnnreuse ;  <iu  sane  s'esl  .entité  en  .X.  a 

a  laide  de  ha. débite»  a^liilinatives.  une  compresse  et  noe  bansle  Le»  bords  il 
h  plaie  sont  maintenus  écarte,,  et  l  oi.  abandonne  celle  ci  »  la  suppuration  era- 
uulatue.  Apres  Uei.  »lri.ation.  la  paupière  e»t  restée  abaissée  devint  1  col  Ictua- 
l»il«  ne  pouvait  la  rcleter  volonUiiemcut  qu'à  peine.  ' 

I.'op-'r,.ti,.n  n';,Tiit  d'anttcLut  dans  ce  cas  que  de  soustraire  IWane 
oculatie  a  I  action  des  aKcns  extérieurs.  Le  sujet  étant  presque  Complè- 
tement ave,iRle  .  tl  éta.t  a  peu  près  indiflcieut  que  la  pa„„iè,e  réduite 
conserv.it  sa  uiolilité  isurroaîe.  On  conçoit  cependant  que  dans  aucun 
attire  ca»  cc.c  méthode  ne  saur»,.  ronvcr.ir;  elle  est  fort  douloureuse 
bcs-p-Ai  ra..s,n:„lle,  nbtco  infcrieurc  aux  antres  méthodes  connues. 

SAILLIE  OSSEVSE  APBrt  l'eTr.  SMPLTATIOe»  DE  ,.A  ,;tli5st  ;  L1  ,„„ 

stLOMiititE;  r.ri.'nisiitr;  par  M.  I.istok. 

On».  -  t'n  enfant  avait  en  bruissecoopée  par  suite  d'une  tomenr  bUochc 
au  genou  :  tresse  mo.»  »pr«,  b  sauté  générale  était  très- bonne  .  mai,  l  euranl  t>e 
pou.a.l  |>a»  utiliser  ton  namgnoo  :  sa  forme  étant  romme  celle  d  un  pain  de  sucre 
I  os  fort  saillant  ;  parties  awlks  fort  rétractées  ;  pellicules  bboebes  et  minces  re^ 
couvrant  b  partie  aittrrieure  obérée  »nr  usi  point ,  doulouieuvr s  au  toucher. 

si.  Liston  plonge  un  hitlnori  au  cAtr  externe  du  mi..;nnn.  à  un  pouce  et  demi 
de  l'rxtrem  te  ossruse.  rempe  rirculairTment  tna»  les  tissu»  josou  1  loi ,  disséoor 
eosuile  les  mosrles  de  bat  en  ont  dan»  l'étendue  de  trois  pouce» ,  f„t  retrousser 
•  e»  parties  par  les  ■aaiu»  d  un  aide  et  retranche  d'un  coop  de  scie  trui»  ponces  en- 
virou  de  l'estrrmite  du  frnnn-.  Rr union  par  première  intention;  Ltninrrl.»r  c 
quatre  heures  après;  eaimnressïooj  ean  froide;  gurrisnn  patfjite. 

Celle  opération  secondaire  a  déji  été  faite  plusieurs  fois  arec  sucera. 
Les  praticiens  cependant  semblent  la  redouter  beaucoup  de  nos  jottrs  • 
on  ne  eontprend  pas  t  op  pourquoi.  Le  fait  qui  précède  mérite  donc  dé 
fiscr  I  attention  ;  il  prouve  que  la  résection  en  question  n'est  ni  difficile 
ni  dang  rcuse,  ainsi  que  cela  avait  été  avancé  par  quelques  auteurs. 
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nUare  dv  22 


smaut  MO»  icxTaacriox  no  «cens  de  aimaaTts. 


i  écrit  qu'il  ■  inventé  no  appareil  destiné  A  extraire  U  matière  sa- 
cré* contenue  dans  U  pulpe  des  betteraves,  rt  que  ni  appareil,  qu'il  désigne  du 
nom  de  Uvigaitur.  est  déjà  emploie  <l*us  plusieurs  grandes  fabriques. 

Le  principe  corniste  a  »ub»tituer  de  I  eau  an  ja>  naturel  qui  est  couteau  dant 
1<  pulpe.  1  j  machine  est  une  machin*  de  rotation  qui  donne  de»  produit»  ;  elle  u 
coro^xf  dï  ùnenjens  séparé,  de  via  d'Arrhimède,  et  transporte  successivement  la 
puli«  dan  liugt-qualre  liquides  de  densité  décroissante,  de  manière  à  ce  qu'on 
a  d  nu  eAté  un,  liquide  d'une  densité  presque  égale  à  celle  du  jus  naturel .  et  de 
l'antre,  une  pulpe  épuisée,  blaoebe,  et  fort  analogue  à  la  pâte  du  papier. 

L'appareil,  dit  M-  Pellctan,  fonctionne  à  l'aide  d'une  faible  paissante,  et  n'exige 
l'intervention  qne  d'an  seul  ouvrier;  il  fournit  25  pour  cent  de  jus  de  plus  que 
-i  seul  peat  agir  sur  5U  miUier*  de  beiteraret  par  jour. 


âne  acLàTir  ne  caiiCaiac  oc  cu»TTar-t.avDOa. 

Dépôts  pins  de  vingt  ans  les  calcaires  de  Cbilean-Landou  ont  été  étudiés  par 
les  plu  habile*  géologues,  et  pourtant  jusqu'à  ce  jour  on  dispute  pour  lavoir  s  "il» 
sont  nia*  anciens  que  les  grés  de  Fontainebleau  ou  s'ils  sont  plus  rrrros.  M 
laal  Prévost  écrit  qu'an  eiantra  qu'il  vient  d'en  [aire  dernièrement  lai 


lever  tous  les  doutes"  à  cet  égard,  et  prouver  que  les  calcaires  sont 
férieur»  aux  grès  de  Fontainebleau. 

J'ai  pn  reconnaitre .  en  outre .  1°  qu'entre  ce  calcaire  el  le  grès  de  Fontaine- 
bleau existent  des  marnes  vertes,  nn  autre  calcaire  d'eau  douce  qui  a  souvent  plas 
de  dii  pied)  de  puissance  et  des  rudimeo*  d'un  calcaire  raann  représentant  l'étage 
<"*  I7P**  •  2*  S™*  •*  g**»  de  Fontainebleau  est  surmonté  par  an  troisième  calcaire 
qui  est  celui  des  sommets  de  la  lorél  de  Fontainebleau  et  des  environs  de  Malcs 
herbes;  S*  qu'an  dessus  de  ce  troisième  calcaire  s'en  trouve  au  quatrième  qui  en 
est  séparé  par  des  marnes  jaunes  et  vertes-  Ce  dernier,  dit  M.  Prévoit ,  est  le 
calcaire  luperieur  de  la  Séance,  el  c'est  i  tort  qu'on  l'a  pris  pour  le  calcaire  de 
Cbateau-Landou.  L'erreur  des  géologues  qai  soutiennent  une  opinion  différente 
de  la  mienne,  vient  de  ce  qu'ils  confondent  1rs  grès  et  les  poudingue»  de  l'argile 
plastique  qai  bordent  la  rive  du  Loing.  depuis  Nemours  jusqu'auprès  de  Chaleau- 
Landon,  avec  le»  grès  de  Fontainebleau,  que  cependant  on  «oit  clairement  dans 
les  mêmes  localises  séparés  de  ccut-ci  par  les  calcaires  exploité»  à  Nemours  et  à 
Cbltcau-Undoo.  et  qui  appartiennent  évidemment  au  même 
ceux  de  Vol»in.  d'Essoune,  de  Montereau.  etc. 

M.  Elie  de  Beaumonl,  qui  est  an  nombre  des  géologues  dont  1  opinion  sur  lice 
des  calcaires  de  CWteauLaodon.it  opposée  à  celle  de  kl.  Présosl,  prrnd  la  pa- 
role et  dit  qu'avant  visité  l'année  dernière  celte  localité, il  lui  a  paru  évident  que 
le  calcaire  qu'on  y  caploite  est  le  prtjluuffioeoi  pur  et  simple  de  celui  qai  forme 
le  plateau  de  la  Beau  ce,  et  que  ce  calcaire  repaie  sur  le  prolongement  des  grès 
de  la  forêt  de  Fontainebleau,  fi  ajoute  qu'il  lui  a  élé  impossible  de  reconnaitre 
dans  le*  envinras  de  Château- Landon  la  niulti  lude  des  rouebes  dont  il  vient  d'être 
question,  et  que  la  structure  géologique  de  ce  canton  lui  parait  être 
moins  compliquée  que  ne  le  soppotc  H.  Prévost. 


depàl,  ainsi  que 


CVLTOXt  ou  an  ex  cmxr. 

M.  Stanislas  Julien ,  membre  de  l'Académie  dis  inscription»  et  belles-lellrea  , 
adresse  1a  lellre  suivante  : 

<  A  l'époque  où  je  m'occupais  de  l'ouvrage  chinois  relatif  aox  mûriers  et  aux 
ver»  à  soie,  ouvrage  dont  U.  le  minisire  m'avait  demande  la  traduction  ■  plusieurs 
membres  de  I  Académie  des  sciences  m'invitèrent  a  Taire,  dans  I  Encsitopedie 
chinoise  d'agriculture,  des  recherche»  afin  de  savoir  si  l'auteur,  en  traitant  de  la 
culture  do  ni,  faisait  mention  de  maladies  analogues»  celles  que  cause  eu  Europe 
la  culture  de  cette  céréale  dans  les  terrain»  monde».  N'ayant  trouve .  dans  les  li-  < 
vres  chinois,  aucun  passage,  aucun  mot  qui  se  rap|K>rtài,"ou  fit  seulement  allusion 
a  ce»  grave»  dangers,  je  n'ai  pas  cru  que  cette  preuve  ne^aliic  suffit  pour  con- 
clure qu'il»  n'existaient  pas  en  Chine;  j  ai  consulte  ro  conséquence  M.  ifàbisé 
Voisin,  qui  a  réside  boit  ans  dans  ce  pajs  en  qualité  de  missionnaire,  dans  de» 
pays  de  ruière»,  et  en  rapports  continuels  avec  des  chrétiens  chinois  qui  se  li- 
vraient a  la  culture  du  ris.  Cri  ecclc*iesljquc,  qu'on  peut  interroger  avec  fruit 
sur  toute»  les  pratiques  usuelles  île»  Chinois  que  les  auteurs  ne  jugent  pas  è  propos 
de  décrire,  a  bien  voulu  me  répondre  par  la  lettre  ci -jointe  : 

Loin  dt  Ht.  l'abbé  foi'.m.  .  J'ai  passé  huit  ans  au  milieu  des  cultivateurs 
de  rii  en  Chine 
ceux  de  leurs  coi 

ifèlre  exempts  des  maladies  qui.  en  Europe,  rendent  la  rulture'de  cette  céréale 
si  dangereuse  ?  Je  ne  le  saurai»  dire  positivement .  mais  je  soupçonne  que  le  ré- 

rne  y  est  pour  quelque  chose.  Voici  en  quoi  consiste  ce  régime  :  Pendant  tout 
temps  qu'ils  sont  occupe»  à  la  plantation  ou  a  la  recolle  de  ni ,  ils  foat  an  très- 
grand  usage  du  the  ;  il»  en  prennent  de  grand  matin  ,  dans  l'intervalle  des  repas 
et  pendant  le»  repas  ,  en  y  jnignanl .  dans  cette  dernière rirrooslanc*  ,  un  pea  de 
vin  de  rii  :  ils  fument  aussi  pendant  le  jour  p'usicnrs  pipe»  de  ubac  ;  enfin,  avant 
de  s'aller  coucher,  îlt  se  lavcul  tout  le  corps  avec  de  l  e«n  lié»  chaude.  H  faut 
bien  «pie  cette  manière  de  vivre  leur  réussisse,  puisque  je  les  ai  toujours  trouves 


M.  Arago  donne  de  aoavcaux  détail*  sur  le  forage  que  {ail  exécuter  la  ville  de 
Paris  A  l'abattoir  de  Grenelle.  On  sait  que  sur  la  rive  gauche  de  la  Seine  on  ne 
peat  guère  espérer  d'obtenir  par  le  forage ,  des  eam  en  abondance  qu'en  traver- 
sant en  entier  la  couche  de  craie.  Dans  1rs  travaux  dont  nous  parlons ,  on  n'est 
pas  arrivé  encore  A  la  limite  inférieure  de  cette  couche .  et  rien  même  n'annonce 
encore  qu'on  en  approche  ,  quoiqu'on  soit  maintenant  parvenu  A  404)  mètres  de 
profondeur.  Au  reste,  le  forage  est  devenu  heancoup  plu»  facile,  car  on  ne  ren- 
contre plus  ces  silex  qu'il  fallait  briser  au  marteau ,  ce  qui ,  A  la  profondeur  à  la- 
quelle oa  agissait,  était  fort  long  et  fort  pénible. 

La  puissance  de  la  couche  de  craie  sar  la  ri>e  ganehe  telle  qu'on  la  fondait 
ma  i  ntrnant ,  el  même  quand  elle  ne  dépasserait  pas  beaucoup  ce  qu'on  en  connaît 
déjà ,  suffirait  pour  faire  renoncer  A  toute  idée  de  forage  dans  lequel  on  a'aerail 
pour  but  que  de  se  procurer  de  l'eau.  Cependant  la  ville  de  Paris  a  pris  la  déter- 
mination de  continuer  les  travaux ,  non  pour  faire  une  expérience  scientifique  t 
elle  ne  se  croirait  pas  autorisée  A  faire  un  pareil  emploi  des  fonds  qu'elle  admi- 
nistre, mais  dans  un  but  économique  et  avec  l'espoir  d'obtenir  de  I  ran  chaude. 
Si.  ea  effet .  oa  a  de  l'eau  A  35  degrés ,  psr  exemple .  on  l'emploiera  tres-ulile- 
meet  non-seulement  pour  de»  bains,  mais  pour  chaulTer  des  salles  d'asiles,  de* 
hôpitaux ,  des  prisons. 
1  Cette  considération  a  dn  Caire  attacher  nn  intérêt  plus  particulier  A  connaître  A 
'  différentes  époques  du  forage  la  température  du  point  où  l'on  était  parvenu.  La 
premier  mai ,  la  profondeur  du  puits  étsot ,  comme  nous  l'avons  dit,  de  toO  mé- 
tré», MM.  Arago  et  Duhmg  y  ont  descendu  des  tbennomètres  ai  maiima,  en 
prenant  de»  précautions  nouvelle»  destinée»  1  faire  disparaître  quelques  cause* 
d'incertitude  qui  n'avaient  pas  été  complètement  évitées  dans  les  opération* 
orercdenles  Vuici  le»  indications  données  nar  chacun  dn  nuatre  itmareils  emr 
ployé». 

t.  Tbermoœétrographe  A  cura 
2  Autre  iherrooaaétro  graphe  à 
(Ces  deux  iust  rumens  étaient 
puits  uVut  pas  pénétré). 


+  2Sdegré».SceBtig. 
+  23  degrés  43 
où  l'eau  du 


.    .   ealre  +  23  degrés,  I. 
et  +  23  degré».  7. 

(Ce  Uxrawwnélre  éuit  ouvert  par  le  haut,  par  la  pression  ne  pouvait  le  défor- 
mer). 

4.  Thermomètre  1  dévrrsemeat  de  M.  •Wallerdin  +  23*  S. 

(Ce  thermomètre  était  renfermé  dans  un  tube  de  verre  herm.  tapement  6- 

eelé). 

Les  thermomètre»  avaient  séjourné  un  jour  et  demi  dans  le  poils  ,  ainsi  il* 
avaient  en  tout  le  temps  de  prendre  la  température  du  milieu  dan»  lequel  ils  étaient 
plongés.  Or,  ce  milieu  n'était  pas  de  l'eau  qui  aurait  pu  être  rrfroidie  par  son 
mélange  avec  celle  provenant  des  parties  supérieure»,  mais  une  boue  épaisse  dont 
la  température  représentait  exactement  celle  de  la  couche  solide  au  fond»  dn  trou 
de  sonde.  Comme  les  indications  de»  quatre  tbf  rvnouèlre»  s  accordent  très-bien 
entre  elle»,  puisque  la  moyenne  ne  diffère  qne  d'un  dixième  degré  des  deux  extrê- 
me», on  voit  qui  si  on  obtenait  de  l'eau  à  cette  profondeur,  elle  serait  A  23*5.  Ce 
serait  déjà  sans  doute  un  trè»-grand  avantage  que  d  avoir,  dans  un  établissement 
tel  qne  l'abattoir,  une  source  qui,  dan»  tonte»  les  saisons,  donuAt  de  l'eau  à  2S",5. 
Cependant  I  utilité  de  cette  source  serait,  comme  on  l'a  dit,  heancoup  plut  grande, 
si  la  température  obtenait  35  degré»,  et  par  conséquent  il  est  A  désirer  qu'on 
creuse  encore  assez  longtemps  avant  d'atteindre  la  limite  inférieure  de  la  craie.  A 
quelle  profondeur  faudrait-il  que  l'on  creusât  |>onr  arriver  à  une 
température  serait  de  JJ  degrés?  C'est  ce  qu'on  iwut  facilement 
cherchant  dan»  quel  rapport  la  température  arrroit  avec  la  profoi 

Si  l'on  prend  lu*.  6  pour  U  température  moyenne  de  la  aoriace  de  la  terre  dt 


23*,  S-  »0\  C-  ir.  9. 

pour  l'angine station  de  chaleur  correspondante  A  400  mètres  de  profondeur,  ou, 
ce  qui  revient  au  même.  31  mètres  pour  un  degré  centigrade.  Ko  prenant  le  point 
de  départ  au  fond  des  cave»  de  l'Observatoire,  à  la  profondeur  de  28  mètre»  et  par 
une  trnipérature  constante  de  11", 7  centigrades,  on  aura  H*  A  d'augnicDtaiion 
pour  S72  mètres,  ce  qui  correspond  à  Slm,  5  par  degré. 

On  voit  par  ta  que,  pour  obtenir  nue  température  de  34  A  33  degrés,  il  tau» 
que  l'on  s'enfonce  encore  d'environ  300  mètres. 

c  axfu*  et  rais  nn  t 


M.  Arago  fait  un  rapport  verbal  sur  un  ouvrage  de  M.  Capocci  relatif  A  1  ero- 
sion  par  ries  pholadrs  dès  colonnes  dn  temple  de  Serapi»,  et  cite  plusieurs  passa- 
ges d  écrivain»  contemporains  qni  prouvent,  d'une  part,  qu'en  I  53o  le  sol  sur  le- 


et  je  n'ai  pas  remarque  parmi  eux  plus  de  maladies  que  parmi  •  quel  icpote  de  temple  liit  subitement  exhaussé  ;  de" l'autre,  que  le  Monte  Nnovo 
mpatriotes  qui  se  livrent  à  d  autre»  travaut.  A  quoi  doivent-ils     qui  apparut  alors,  fut  aussi  le  résultat  d'un  soulèvement;  M.  Capocci  rapporte 


ainsi  ".te.  fait»  qui  trndeut  à  prouver  que  drpnis  1  fluo.  la  mer  s'est  abaissée  de  2 
palme*  el  demie  dan»  le»  environs  de  Pourvoi.  Esprrou-,  dit  M.  Arago,  que  le 
gouvernement  napolitain ,  qui  a  si  magnifiquement  meuble  l'nb'ervaloirc  de  Capo 
di  Monte,  et  qui  a  récemment  autorise  M  Ca|K>cri  a  enrichir  le»  cabinet»  scien- 
tifiques de  Naples  des  meilleurs  iortnrmeu»  qu'on  exécute  en  Europe,  fournira  A 
cet  habile  artronome  le*  moyen» de  suivre  avec  assiduité  un  phénomène  qui  in- 
téresse à  un  si  haut  degré  la  physique  du  globe.  Des  niveltrnieu»  annncls ,  combi- 
né» avec  des  observations  thcrmoruélriqurs  faites  à  de  grandes  profondeur»,  mon- 
treraient en  outre  ce  i|u'îl  faut  penser  d'une  idée  ingénieuse  de  M,  Habhage.  d'après 
Ile  les  variations  de  nivraa  du  sol,  oh<crvéesen  tantdr  lieux,  tiendraient  a  de 
notable*  changement  locaux  de  température  dans  les  couches  terrestre»» 


régime  accoutume 


liage  trouve  qu'on  changement  de  St>  drgns  centigrades  qui  affecterait  one 
leur  de  terrain  (de  grès}  de  rinc;  milln  ùleux  licsies.S  engendrerait  A  la 
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N»«iT10»  tk*  SOULÈVE  VEUT  DE  L*ILE  IOLIA. 

M  Arago  présente  eorume  complément  de  sca  rapport  tur  k  livre  de  H.  Ca- 
pooeides  considérations  qui  l'ont  conduit  a  penser,  contre  l'opinion  gvnérak  dee 
gvologors  que,  diuu  partie immergée du  moins,  l'Ue  dejulia  fut  k  résultat 
d'un  soulèsement  du  fond  solide  et  rocheux  de  k  mer. 

Cet  considérations  »ont  de  dent  ordres.  Premièrement,  en  cakakat  l'inclinai- 
iod  de  U  partie  immergée  d'après  les  profondeurs  observées  k  di  fîcren  i  es  di  sien  • 
ces  de  l'Ile,  H.  Arago  trouve  rjoe  celle  inclinaison est  beaucoup plu»  forte  querelle 
que  prendriit  des  matière»  désagrégée»  tbaudoonées  a  elk-m/nies,  trtses  que  se- 
raient les  scorie»  rejette»  par  kbouche  du  vokan,  si  k  massif  de  l*ik  en  était 
forme,  ainsi  qu'on  l'a  suj>]>u4é  généralement.  En  second  lieu»  la  discussion  d*  ob- 
servations de  température  conduit  k  une  conclusion  tonte  semblable. 

K  réiulle  de»  nombreux  témoignages  <t-ue  k»  matières  lancée»  dé»  k  commen- 
cement par  k  volcan  étaient  incandescentes;  ainsi  k  prince  Pigualdli  rapporte 
que,  dans  les  premier»  jour»  de  l'apparition,  k  colonne  qui  s'ékvait  do  centre  de 
fik  brillait  U  onit  d'une  manière  continoe.  Le  J  août ,  cette  même  colonne  de 
poussière  répandait  encore  pendant  la  onit  one  lumière  visible.  On  sait  d'ailleurs 
•tue  pendant  de»»  mois  entiers  les  scories  et  ks  sables  qni  formaient  la  surface  de 
rilot  avsieot  une  teUe  chaleur  qu'on  pouvait  à  peine  y  marcher. 

Maintenant,  si  k  partie  immergée  du  nourri  dot  avait  été  engendrée,  comme  le 
fat  k  partie  supérieure,  par  la  superposition  de  matières  incandescente»,  ou  dn 
moins  de  matières  très-chaude»,  elk»  n'aaratent  pas  manque  d'échauffer  k  mer 
jusqu'à  nue  certaine  distance;  ainsi,  en  approchant  de  ('dot,  un  therroonsètre 
plongé  tan»  l'eau  de  mer  aurait  monté  graduelkmeut.  C'est  précisaient  l'inverse 
oui  cul  lieu  :  k  diminution  de  température  observée  par  H.  Itavy,  k  J  août, 
fol  de  S%6  centigrades 

Le  refroidissement  observé  par  M.  Divy  tarpaise  de  beaucoup  tout  ce  qu'on  a 
trouve  jusqu'ici  en  approchant  de»  tir»  ou  de»  bas-fonds  de  k  Méditerranée ,  et 
même  de»  de»  on  des  bas-fond»  de  l'Océan.  B  ne  »nfut  donc  pas  d'avoir  éliminé 
l'hypothèse  qui  eût  entraîné  une  augmentation  de  température  :  il  reste  k  expli- 
quer comment  l'influence  frigorifique  de  l'ilol  a  été  aussi  grande. 

Eh  bien ,  on  n'a  qu'à  supposer .  dit  U.  Ara  go ,  que  l'île  se  forma  d'abord  par 
voie  de  soulèvement;  que  les  flancs  si  inclinés  de  sa  partie  immergée  étaient  k 
fond  de  la  mer  relevée  :  qu'ils  se  composaient  d'une  matière  rocheuse  refroidie 
depuis  de»  siècle» ,  et  l'anomalie  n'etiatera  pk». 

Voici  quelques  résultats  tirés  du  journal  de  M.  Lapierre  et  qui  semblent  corro- 
borer k»  observation»  précédentes. 

A  k  Eu  de  septembre  1X31 ,  sur  k  rivage  même  de  fik  Julia ,  k  surlace  de  k 
mer  était  1  +  23  degré» 0  centigr.  A  un  brasse  on  trouva  k  même  température; 
k  40  brasse»  il  n'y  avait  plu»  que  +  21, 5;  et  a  30  braiaes  seAlemeat  19,5. 

An  surplu»  (  dit  M.  Arago  en  terminant  sa  communication ,  ces  considérations 
sortiront  peut-être  du  domaine  des  simpks  conjecture» ,  quand  on  saura  publié 
rensembk  des  observation»  tbermomtti  iqucs  faites  k  diverses  époques  dans  k 
voisinage  du  nouvel  Ilot ,  et  aussi  quaud  on  aura  déterminé  le  maximum  d'in- 
flaeace  qu'une  petite  île  permanente  srmblabkment  située  exerce  sur  ta  tempéra- 
ture de  la  mer,  l'influence  de  I'ik  Pautekria.  par  exemple.  Provoquer  ces  publi- 
cations .  tel  est .  dit  M.  Arago  ;  k  but  que  je  me  sait  principalement  proposé. 

IC»  uVi  mi 


—  M.  Rabinet  présente  des  recherches  sur  ks  caractère*  optique 
roux*  e'est-k-dire  sur  les  moyens  qu'on  a  pour  les  distinguer  entre  eux  ou  arri- 
ver k  des  notions  sur  kur  structure  intime,  au  moyen  des  phénomènes  qu'ils  pré- 
sentent dan»  kur  action  sur  la  lumière.  Ixs  cinq  classes  »nirantcs  de  phénomènes 
optiques  servent  principalement  k  caractériser  les  minéraux  :  l' l'absorption 
sans  polarisation  et  «an»  double  réfraction  ;  2"  l'absorption  avec  polarisation  ;  S" 
k  dichroisme  ou  polyefaroisme  s  (•  le» caractère»  analogues  aux  phénomène»  de 
meaux  et  de  couronne»  ;  S*  l'astérie  et  les  phénomènes  analogues  ;  k  polarisa- 
tion chromatique  et  ses  applications 

Comme  le»  observations  relatives  k  ce»  difleren»  phénomène!  portent  sur  un 
très  grand  nombre  de  minéraux ,  l'analyse  du  mémoire  de  H.  Babines. .  levait  né- 
cessairement très  longue ,  et  nous  sommes  forcé»  de  nous  borner  k  indiquer  i*ob- 
jet. 

miscie  «elxttve  nEa  aotracES  Tiitaiao-éLicTTiiQrrs  et  uioao-rj.ccraiQrjr». 

H.  Pouilkt  présente  de»  recherches  sur  le»  rapports  d'intensité  qui  existent 
entre  ce»  deu»  espèce»  de  source»  électrique»  de  ualure  et  dé-  propriété»  si  diffé- 
rente», quoiiwr  soumises  aux  au'mes  loi». 

La  méthode  employée  par  I  auteur  pour  comparer  directement  1rs  intensités 
dei  courons  hydru-efc-rlriqiies  et  thermo-électrique»  consiste  k  affaiblir  de  plu» 
en  pie»  le  courant  liydro-éieclnque  en  k  faisant  na»»er  par  un  Cl  de  platine  de 
plus  en  plus  kng,  jusqu  a  ce  qu'il  n'ait  plus  que  I  intensité  nécessaire  pour  faire 
équilibre  au  courant  llienno-tli-etriquc.  de  telle  forte  que  ce»  ikut  coarans  pro- 
duisent le  même  effet  sur  une  boussole  de  sinus  k  muttiplicati-ur  et  très-sensi- 
ble- Il  a  été  nécessaire  ponr  cela  de  prendre  un  G)  de  platine  de  2*>0  mètre»  de 
longueur  cl  de  f  i (sinon  de  niillimrtrc  de  diamètre;  kcouraat  d'une  pile  de  Vol- 
laston  ordinaire  de  1 2  paire»,  a  du  traverter  I  »0  mètre»  de  longueur  de  ce  fil , 
pour  équilibrer  le  courant  produit  par  un  élément  bismuth  et  cuivre  dans  un  cir- 
cuit de  21  mètre»  de  (il  de  cuisre  de  I  tudliioètre  de  diamètre,  avec  une  diffé- 
rence de  température  de  42  degrés  .1.  D'après  les  loi»  établies  dan»  un  de  no» 
prct-édtn»  mémoires,  dit  M.  Pouillrt,  il  est  facile  de  conclure  de  ces  faits  que  k 
pile  de  12  paires  a  une  inlrnsite  qui  est  de  1 1 1  mille  fois  plus  grande  que  l'ioten- 
ailé  de  l'élément  bismuth  et  enivre,  ajanl  une  différence  de  température  de  I  de- 
gré entre  ses  deux  soudure».  Or.  comme  nous  avons  déjà  donne  les  moyeu»  de 
comparer  toutes  ks  sources  thermo-électriques  entre  elles,  on  comprend  qu'il 
suffira  d'avoir  no  seul  rapport  entre  les  source»  de  différente»  espèce»  pour  en  dé- 
duire tous  k»  autres  dont  on  peut  avoir  besoin. 

Va  deuxième  chapitre  contient  1rs  etperieners  faite»  pour  démontrer  que,  dans 
le»  conducteurs  liquides  comme  dan»  le»  conducteur»  métalliques,  le»  intensités 
de»  courant  sont  en  raison  inverse  dr  la  longueur,  et  en  raison  directe  de  U  sec- 
lion  et  de  la  conductibilité.  Ce  principe  une  fois  établi ,  on  t'en  sert  ponr  déter- 
miner le»  conductibilités  rektisvsdcs  liquide»  et  des  métaux. 

Le  troisième  chapitre  contient  les  exprrieocea  kites  pour  démontrer  4'  que  k 


quantité  d'électricité  qui  passe  dans  an  tetaps  donné  est  proportionnelle  k  l'in- 
tenaite  du  coarant  decc  cirant  ;  2°  que  toute»  les  quantité»  d'électricité  dynamique 
peuvent  être  évaluées  en  prenant  pour  unité  la  quantité  d'rJectrieste  qui  passe 
pendant  an  temps  donné,  une  minute,  par  exemple,  dan*  un  circuit  Ibeemo-ettc- 
trique  défini  ;  que  cette  unité  e»l  parfaileanent  Ose  et  invariable;  que,  d'une  put, 
elle  peat  facilement  être  reproduite  dans  tous  ks  temps  et  dans  tous  ks  beat,  eu 
aorte  qu'elle  devient,  pour  la  nx-surr  de  l'clectricitc,  ce  que  sont  ses  degrés  da 
thermomètre  pour  k  mesure  des  températures  ;  3*  qu'au  moyen  de  cette  unité ,  il 
est  possible  de  déterminer  k  quantité  d'électricité  pour  de  composer  chimique- 
ment ua  poids  donné  d'un  corps  quelconque,  et  que  pour  décomposer,  par  exem- 
ple, an  gramme  d'eau ,  il  faut  une  quantité  d'électricité  exprimât  par...  43787. 
Cest-k  dire  qu'il  faut  437*7  fois  autant  d'électricité  qu'd  en  passe  pendant  une 
minute  dans  un  circuit  bismuth  et  cuivre,  composa  de  2U  mètres.  D'un  fil  de  cui- 
vre de  I  millimètre,  ayant  une  différence  de  tempéra  lare  de  100  degrés  entre  les 
deux  soudures. 

La  chapitre  quatrième  a  rapport  aux  moyen»  par  kaqack  on  détermine  ks 
quantités d'eleclrici lé  qui  sont  nécesaaùres  pour  produire  des  commotions  |4u»  ou 
moins  vives  dans  des  circonstances  données. 

Le  chapitre  cinquième  enfin  contient  ane  discussion  sur  l'ensemble  des  condi- 
tions anécaniqnea  auxquelles  l'électricité  se  trouve  soumise  lorsqu  elk  ceettitae 
ks  couraju.  L'auteur  en  déduit  on  principe,  on  plutôt  ane  hypothèse  générak  qui 
rétame  toute»  ces  conditions  et  explique  toas  ks  phcnomèues  observé*  sur  l'in- 
tensité des  coarans,  aur  knr  partage  et  sur  leur  coeiiclcaec,  lorsqu'ils  soat  pro- 
duis par  de»  piks  quelconque»  tU-rmo-ckclricpsesou  hytko-ékclriqaea. 

ACADÉMIE  DE  MEDECINE. 

aaUaCc  nu  23  Mai.  —  PriuiUnct  <U  .H.  Renauldtn. 


I*  Etats  des  vaccinations  des  Deux-Sèvres. 
2*  idem         de  k  Haute-  Garonne. 

3*  idem         de  la  ( 

4*  idem         dn  Var. 

S*  idem         des  Ardennet. 

6*  Lettre  ministérielle,  en  date  du  47  avril,  avec  envoi  de*  rap 
grippe  des  médecins  d'Angers,  de  Toulon ,  du  Mans  et  de  Moulin» 

7*  Lette,  idem  ,  idem ,  avec  envoi  de  la  recette  et  de  I  échantillon  d'une  pré- 
paration dite  arménio  baume ,  proposée  par  k  docteur  Chaamooot. 

»•  Tableau  du  nsédecin-lnspecteur  des  ba.  n»  de  mer  de  ! 


sur  la 


comtsrojDiscr.  usscv.aiTt: 


i  d'un  forceps  de  son  invention, 
i  et  de  l'individualité  pour 
»,  par  M.  Dauvin,  Bedeau 


f  Lettre  de  M  Bernard  louchant  ks  av 

2*  De  ki 
arriver  k  k  connaissance  et  aa  I 
k  Saint-Pierre. 

3*  Observations  de  pkuro-pneomonirs  traitée»  par  ks  saignées  et  l'oxide  blanc 
d'an:inn>ir.i- ,  par  M.  TaïUcfcr. 
4"  lettre  de  M.  Arcliambsult  Reverdy  aur  k  grippe. 

Après  k  dépouillement  de  k  correspondance  ,  M.  le  président  annonce  qae 
l'Académie  vient  de  faire  eororc  une  nonvtlk  perte  daos  k  personne  de  M.  Hui- 
lier, 

L'ordre  du  jour  appelk  k  suite  de  k  discussion  sur  k 

STATMTIQBE  ■ttOtCtU. 

niscora»  raoaoïrcc  via  m.  tous  oiia  La  ttuact  rttcéoErrz  (I). 

Les questions  les  plus  simpks  divisent  souvent  ks  meilleurs  esprits  ,  les  hom- 
mes les  pk»  sincères,  et  néanmoins  j'ai  peine  k  concesoir  k  débat  qui  se  passe  eu 
ce  moment  au  sein  de  l'Académie.  Toutefois,  comme  la  question,  malgré  ton  ex- 
trême simplicité,  est  Is  plus  grave  de  tontes  celles  qui  peuvent  te  présenter,  puis- 
qu'il l'agi!  de  la  recherche  de  k  vérité  en  médecine ,  je  vait  l'examiner .  J'i 
rai  dan»  ks  détails  nécessaire»  k  l'intelligence  du  sujet ,  et  je  passerai  en 
chemin  taisant,  les  principale»  objection»  faites  k  la  méthode  numérique. 

Maitavaat  tout,  qurl  est  k  but,  quelles  sont  ks  prétentions  de  la  statistique 
médicale  ? 

La  gU  lis  tique  mrjicatt 
posai'  ' 


ibU  de 


pnur  objet  la  dctermùïalian  attsti  rigourtiue  que 


neYatut.  lians  i.i.i 


elle  e»i  nécessaire  a  cette  déier- 


_  inalion  ;  on  ne  peut y  armer  sans  elle  ;  l'emploi  d'un  agent  thérapeutique  quel- 
conque ne  penl  être  fait  asrc  connaissance  de  cause  dans  un  ras  partiruliec,  ou 
avec  quelque  probabilité  de  toceès  dan-  k»  cas  graves,  q«e  quand  on  a  déterminé 
préakblemcnt .  au  moyen  de  la  statistique  ,  agisssnt  sur  un  nombre  de  faits  suf- 
fisant, son  action  générale  dan»  des  circonstances  analogue»  k  celle»  ou  se  trouve 
k  »ujet  de  k  médication  ;  et,  comme  le»  faits  générant  ou  le*  loi» ,  c'eil  U  scien- 
ce, je  crois,  avec  me»  honorable»  ami»,  que  sans  le  secours  de  l'anal» se  numéri- 
que ou  de  U  statistique,  il  n'est  pas  de  science  médicale  possible,  dan»  la  rigou- 
reuse acception  do  mot.  et  que  toute»  le»  assertions  des  auteurs,  qui  ne  sont  que 
k  résultat  de  l'induction  pure,  de  l'induction  tirée  san»  k  secourt  de  la  statisti- 
que ou  de  I  analyse  numérique,  ou  seulement  appuyée»  sur  des  faits  confie»  k  k 
mémoire,  je  pense,  dis-je.  que  ce»  assertion»  doivent  êli 
provisoire». 

U  statistique  médicak  a  été  attaquée  dans  ton  application  k  la  I 
i  à  l'analonue  normak ,  à  l'analomic  pathologique  et  I  k  pathologie  ;  il  I 


H)  Dans  la  vise  de  mettre  nos  lecteur»  k  même  de  juger  k  ques 
hikvwphie  médicale  qui  s'agite  à  l'Académie,  non»  avons  cru  de»< 


1«-\tut-lleuaent  l'opinion  île  M, 
mieux  la  métbofc  uuusr ri<|ue. 


lion  de  haute 
»oir  reproduire 
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GAZETTE  MEDICALE 


i  par  la  pathologie,  et, 
truWrvation. 


l'envisager  sons  ces  dilsorens  points  de  eue.  Je  commencerai 
avant  tout*  je  rappellerai  que  la  médecine  est  une  science  d'olaserTation.  que  je 
prend*  ce  mot  au  série  m ,  que  je  cherche  la  Tenu  <lai»  le»  lait».  (  Bien  '.  ) 

Cet*  riant,  je  supposa  que  voit»  vouliez  approfondir  l'étude  de»  symptôme» 
d'une  maladie,  tous  ne  pourrei  le  faire  qu'an  moyen  d'un  nombre  infusant  de 
faits  recueillis  arec  soin;  et,  comme  le  même  stnptorae  ne  s'observe  pas  dans 
ton  les  cas  d'une  aime  maladie,  la  première  chose  que  tous  rechercherez  sera 
la  fréquence  de  ce  symptôme,  on  k  nombre  de  fois  qu  il  anra  été  observe  dans  nn 
sombre  de  cas  déterminé;  c'est-*  dire  que  dès  l'abord,  et  si  vous  ronles  rester 
dans  les  faits  on  dans  la  réalité,  tous  devez ,  pour  connaître  la  circonstance  |« 
plut  simple,  relative  s  un  symptôme,  vousdeies  nécessairement  compter,  a  moins 
toutefois  que  vous  ne  soulcnict  qu'il  n'est  pas  nécessaire  de  savoir  qu'un  même 
symptôme  a  lien  dis,  trente,  quarante,  qualre-iwglt  fois  sur  cet.t,  ce  qu'on  ne 
saurait  admettre,  ne  serait-ce  que  mu*  le  rapport  du  diagnostic. 

A.  la  vérité,  un  même  svmptAme  n'est  pas  (gaiement  fréquent  dans 
maladie,  a  tontes  les  époque*  de  la  vie.  dans  les  deux  sexes  il  peut 
re  rapport,  en  raison  de  la  force  ou  de  la  faiblesse  des  individu .  des  circonstan- 
ciés vai  ices  an  miUi 


'lesque 


U  maladie  se  sera  déveloi 


:  premier  ré- 

Miltat  obtenu  devra  voas  paraître  peu  satisfaisant  ;  mais  encore  faudra-l-il,  pour 
savoir  si  ces  variations  ont  lieu  et  en  quoi  elles  consistent .  compter  combien  de 
fois  le  «ymplAme  en  question  s'est  montré  chez  un  nombre  de  sujet*  déterminé . 
dans  les  circonstances  indiquées,  et  dans  d  autres  qu'il  serait  trop  ton*  d'rnomé- 
rer;  de  manière  que  plus  vous  toudre*  approfondir  l'rluiie  d'un  MmptAmc,  «ou» 
le  point  de  vue  qui  nous  occupe,  c'est-à-dire  la  fréquence,  plus  vous  wrei  dans 
l'obbgation  de  compter;  obligation  vaguement  sentie  dé  tout  temps,  et  constatée 
par  ces  expressioo»  plui  ou  Moins,  rartmtnt  oa  fréqurmmeut,  qu'on  rencontre 
en  quelque  sorte  à  chaque  bgoe  dans  les  ouvrages  des  médecins,  cl  qui  n'ont  pas 
de  valeur  réelle  ;  car  pin*  ou  moins .  eal-re  dis.  qui  we,  vingt,  quatre-vingts  loi» 
sur  cent?  Qui  peut  le  dire?  Le  meilleur  dictionnaire  de  la  langue  ne  peut  pas 
même  aider  à  résoudre  on  pareil  prubléme. 

Que  si  le*  faits  sur  lesquels  vous  opères  sent  trop  peu  nombreux  pour  considé- 
rer comme  drliiuliU  les  résultats  que  vous  obtiendrez  de  leur  étude  ainsi  faite  , 
vous  regarderez  ces  résultat»  comme  provisoires .  juvm'a  ce  que  d'autres  faits 
ajoutés  a  ceux-ci.  puis  analysé»,  la  loi  ou  le  chiffre  exprimant  la  loi  ait  toute 
l'exactitude  *  laquelle  on  peut  atteindre. 

Mais  combien  de  faiu  particuliers  faudra  t-il  pour  que  le  résultat  dont  il  s'agit 
soit  dc6nitif?  Le  raisonnement  ne  saurait  résoudre  cette  question,  mais  l'expé- 
rience montre  qu'il  ne  faut  pat  un  nombre  de  faits  pour  ainsi  dire  iufiai  pour 
déterminer  une  loi.  Ainsi.  II.  Benoiston,  de  Chiteannenf.  cherchant  à  connaître 
I  influence  que  peut  avoir  l'aisance  sur  la  longévité.  De  put  d'abord  w  procurer 
que  «i«  cents  fait»  propre»  »  résoudre  celle  question  ;  et  le  résultat  auquel  il  p.r- 
vint  fut  le  même  que  celui  qu'il  put  déduire  ultérieurement  d'un  nombre  de  bits 
double. 

Cherchant  moi-même,  il  y  a  douze  ans.  I  influence  que  i>eut  avoir  le  «exe  sue  le 

i  fut  b 


développement  de  I*  pblbisae,  j'arrivai  à  un  résultat  qui  nu  oicotoi  eonnrme  par 
le  savant  que  j'ai  nommé  ,  agissant  sur  de»  faits  de  même  genre,  ma»  vingt  fois 
plus  nombreux.  Je  citerais  d'autres  faits  semblablr*  si  je  ne  devais  encore  parler 
de  moi.  mai»  ceux-ci  me  paraissent  sulusans  pour  prouver  qu'il  ne  faut  pas  un 
nombre  de  faits  très-considérable  pour  arriver  à  b  détermination  d'une  loi  pa- 
thologique ;  et  je  continue. 

Supposons  maintenant,  messieurs,  que  vous  Tooliei  connaître  la  durée  d'un 
symptôme,  que  brez-vou»?  Prendrc»-vou»  «or  une  masse  de  fait»  deux  ou  trois 
cas  pour  savoir  ce  qui  a  lien  en  gênerai?  Mais  ce  icrail  préjuger  et  non  étudier 
La  question:  pour  atteindre  ce  but.  il  faut  évidemment  rechercher  la  dur.* 
moyenne  de  ce  «s  mptotne  dans  tous  les  cas  que  vous  possèdes  ,  nui»  indiquer  le 
nombre  de  cas  au  dessus  et  au-dessous  de  la  moyenne,  et  les  limite»  extrêmes  Je 
la  durée. 

Personne  s*n«  doute  ne  dira  qu'une  pareille  connaissance  est  inutile,  car  si  l'on 
ignore  la  durée  de»  symptômes ,  on  ignorera  aussi  relie  de  la  maladie  à  laquelle  il» 
appartiennent,  une  de»  connaissance*  te»  plu»  nécessaires  au  praticien  ;  el  comme 
il  peu)  K  faire  que  celle  durée  ne  »oit  pas  la  même  »  tous  les  âge» ,  dan»  l'un  et 
l'autre  «exe.  pour  «avoir  encore  a  quoi  vous  en  teoie  è  cet  égard,  vous  décret 
disposer  1rs  fait»  par  groupes,  pui»  faire  pour  chacun  d'eux  ce  que  vous  avrz  fait 
pour  le»  fait»  examines  en  masse;  travail  pénible,  il  est  vrai,  mai»  «an*  lequel  il 
e»t  im|>o*sihte  d'arriver  à  la  connaissance  rrellc  du  fait  dont  il  s'agit 

Que  si  dans  un  même  groupe  de  sujet»  place»  daus  de»  circonstance»  semblable» 
en  apparence,  vous  observez  de  grandes  variations  dan»  la  fréquence  et  dans  la 
durée  du  même  symptôme,  connue  ce  sera  la  preuve  que  la  ressemlilaoce  n'était 
pa»  complète,  vous  recherrberet  à  quoi  tiennent  ce»  différences.  «  re  que  vous 
»  n'auriri  certainement  pu  faire,  ce  à  quoi  vons  n'auriez  pas  même  pense,  si  le» 
m  faits  n'eos»enl  pa»  été  groupés  de  la  manière  indiquée  :  en  sorte  que  la  ststis- 
»  tique  bien  comprise .  loin  île  dispenser  de  l'examen  allenlif  de*  fait»  parlicu- 
»  liers,  y  force  au  contraire,  et  do  une  le  seul  moyeu  .le  le  faire  avec  quelque  cer- 
»  titude.  > 

Ce  que  von»  n'avez  pa  voos  dispenser  de  Caire  pour  connaître  la  fréquence  et  la 
durée  des  symptômes,  von»  devrez  le  faire  pour  leur  début,  le  degré  de  leur  inten- 
sité, etc.,  etc.  (  vous  le  ferez  encore  pour  connaître  la  marche,  la  durée  de*  ma- 
ladie»; connaissance  importante ,  comme  je  le  «lisais  tout  a  l'heure ,  et  sans  la- 
quelle un  se  tromperait  awez  souvent  sur  leur  caractère,  sur  leur  pronostic  et  teae 
Iraitrnieol  ;  voua  le  devrez,  parce  qu'il  en  est  de  b  durée  de»  maladie»  comme  de 
•Telle  de»  symptôme»,  qu  elle  n'est  pas  b  même  dans  ton»  les  ras  grave*  ou  légers, 
qu'elle  petit  varier  suivant  b  force  ou  b  faiblesse  de  b  constitution,  l'âge  el  b 
texe  étant  le*  mêmes,  et  qu'un  fait  pris  dans  un  groupe  ne  vous  donnerait  qu'une 
idée  fausse  de  ce  qui  a  lieu  pour  les  autres  indiens  du  même  groupe. 

On  dira  peut-être  qne  b*  variation*  dans  la  durée  de*  maladies  ont  ctcenpé  les 
nédecins  de  tous  les  temps.  Sans  doute  cette  question  el  bien  d'autres  ont  occupé 
les  médecins  qui  nous  ont  précèdes;  mais  qu'onl-il»  dit  à  cet  égard,  sinon  que  b 
duré*  de*  maladie*  variait  dans  beaucoup  de  circonstances ,  qu  elle  était  plus  ou 
moin*  longue,  ete  ,  etc.?  Pour  dire  autre  ebose,  pour  donner  le  mot  de  l'énigme, 
il  aurait  fallu  rasaembter  des  faits  nombreux,  exact»,  les  analyser  numériquement, 
en  faire  une  crtumération  complète  ;  dernier  précepte  qui  ac  se  trouve  guère  que 


dans  tes  livres  de  logique  ;  et  quoique  puissent  dire  ceux  qui  rejettent  l'anahve 

numérique,  cela  n'aurait  été  ni  court  ni  facile-  (Très  bien.) 
|     Us  relies  ions  précédente»  s'appliquent  à  la  terminaison  des  maladies  qui .  dans 
:  l'état  actuel  des  choses,  ne  unissent  pa*  nécessairement  par  b  retour  à  fo  santé 
i  ou  par  b  mort. 

I  Tout  ce  qu'on  trouve  dans  1rs  auteurs  qui  ont  écrit  jusque  dans  ces  derniers 
temps ,  c'est  que  telfe  ou  tclb  maladie  est  plu*  du  moins  fréquemment  mortelle; 
espèce  d'approximation  qui  oc  siguifie  absolument  rien,  comme,  je  l'ai  fait  voir 
plus  haut.  El  l'approximation  ne  serait  pas  plus  digne  de  ronCancc,  quand  on  au- 
rait dit  que  dans  telle  ou  telle  maladie  b  mort  a  lieu  dan»  la  moitié  des  cas  envi- 
ron, si  ce  résultat  n'était  qu'un  résultat  de  mémoire  comme  sont,  si  je  ne  m'abuse, 
ceux  qne  M  Dubois  a  appelés  rriuliati  approximatif,.  Je  n'y  aurais  pas  b  moin- 
dre confiance,  bien  que  la  mortalité  d'une  maladie  puisse  parailre  une  circons- 
tance assez  facile  a  retenir,  car  l'expérience  journalière  montre  que  les  résultats 
ainsi  obtenus  sont  faux. 

l'n  exemple  entre  milta  -  un  jeune  et  habi'e  médecin  dr  Philadelphie,  qui  s'est 
livré  avec  un  grand  succès,  deux  années  de  suite,  à  Paris,  à  l'étude  de  b  patholo- 
gie, voyant  b»  résultat»  si  souvent  fâcheux  des  grandes  amputation»  faites  dans  les 
hoiùlaus,  el  croyant  »e  rappeler  ce  qui  avait  lieu  à  cel  egard  i  Philadelphie,  ne 
pouvait  comprendre  comment  les  opérations  de  la  même  espèce  étaient  presque 
toujours  suivies  de  succès  dan»  sa  patrie  ;  il  y  retourne  ;  il  avait  apprit  a  compter 
parmi  nous,  et  à  peine  depuis  dix  mois  i  Philadelphie,  il  écrit  a  un  ami  :  •  J'ai 
bonté  de  voos  le  dire,  nuis  sur  dix  à  douze  ras  d  amputations  pratiquées  depuis 
mon  retour  à  Philadelphie  dans  l'hôpital  (je  ne  me  rappelle  pas  exactement  le 
chiffre),  deux  seulemenl  ont  été  faites  avec  succès.»  Quelle  bçou  !  (tatouvemenl.) 

Et  si  b  mortalité,  con>idérce  en  général,  ne  peut  être  ronnne  qu'a  l'aide  du 
calcul,  comment,  sans  lui,  «ans  le  secours  de  l'analyse  numérique,  parviendra-! -ou 
à  connaître  le*  variations  de  b  mariante  suivant  l  ige,  b  sexe,  b  force,  b  fat- 
blesse,  ele  ,  etc. ? 

D  où  il  faut  conclure  que  b  multitude  des  elémens  et  des  «méfiions  que  l'on  est 
oblige  de  se  faire  en  pathologie.  «  loin  d'être  une  objection  a  l'emploi  de  b  sta- 
•  tisliqae,  est  une  des  circonstance»  qui  rendent  l'analyse  numérique  indispcn- 
•>  sable.  » 

La  fréquence  rrbtive  de»  maladie*  «poradique»  est,  sous  beaucoup  de  rapports, 
un  objet  digoe  de  b  méditation  des  médecins;  comment  b  connaître  sans  b  se- 
cours  «te  I  analy  te  numérique  ?  J'en  dirai  autant  de  b  recherche  des  cause»,  b  plus 
didicib  de  toute*  bs  que*lioo»  qu'on  puisse  te  proposer,  la  plus  iinporUnU  peut- 
être,  et  sur  laqnelb  néanmoins  nous  ne  possédons  que  bien  peu  de  chose  ;  com- 
ment y  procéder?  comment,  à  laide  des  faits,  arriver  k  la  détermination  de» 
causes  dites  prédisposante»  et  dea  cause»  occasionnelles? 

Scea-ce  eu  étudiant  deux  ou  trait  faits  iiarlicubera  des  types,  comme  b  dît  M. 
Dubois,  avec  toutes  les  circonstance*  qui  leur  sont  reblivc*.  et  qui  ont  précède 
b  iléveloppemeol  de  b  maladie?  Mais  quelque  habileté  qu'on  ait,  on  ne  pourrait 
'-  ib  celle  manière,  qu'à  de  simples  conjectures  reUti veinent  anx  cas  »■•- 


arriver 

miné»;  on  ne 


s  pourrait  même  pas  s'assurer  si  1rs  circonilances  qui  ont  précédé  b 
maladie  «ont  de  simples  coïncidences,  ou  si  elles  doivtol  être  considérées  comme 
causes  ;  mai»  à  supposer  que  ceb  fAl  possible,  ne  que  je  nie  relativement  aux  ma- 
ladie» non  specillque».  I»  démonstration  n'aurait  <U  valeur  que  pour  ces  cas,  et  ne 
préjugerait  rien  pour  les  autre.,  c'est-à-dire  qu'ici,  comme  pour  les  autres  sujets 
de  recherches,  et  plus  encore,  il  faut  grouper  les  hits  et,  après  avoir  étudie  b 
f  plus  grand  nombre  possibbde  cas,  ibns  lesquels  on  anra  noté  toutes  les  influen- 
ce» anxquelles  bs  malades  aurjnt  été  exposes,  il  faudra  faire  deux  rbsses  de  ces 
influence»,  les  unes  rapprochées,  b*  autres  éloignées  du  début  de  l'affection,  pui* 
le*  étudier  séparément,  rechercher  bur  durée,  bur  fréquence,  bur  intensité, 
compter  encore  par  conséquent  le»  ca»  dans  lesquels  auront  eu  lien  ce»  influence*. 
Si.  aprisle»  avoir  groupes-set  examinée»  mus  un  certain  nombre  d  aspect»,  unede 
ce*  eircunttance*  ne  »'est  offerte  que  »ix  fois  sur  cent,  on  pourra  mettre  en  doute 
son  iufluenee,  et  »e  demander  »'ll  n'y  a  qu'une  simpb  coiodcocc;  mais  il  n'eo  «era 
plu»  de  même  -i  elle  a  eu  lieu  quatre'- vingts  foi*  sur  b  même  nombre  d'individu* 
surtout  si  elb  ne  s'est  montrée  aussi  frccjueute  daua  aucune  autre  maladie  Aussi 
ne  saurais-pr  trop  m'elonoer  de  la  distraction  d  un  de  no»  honorable»  conlrvre» 
qui.  pour  prouver  l'inutilité  de  b  statistique  dans  la  recherche  des  causes.  Tait  b 
supposition  suivante  :  •  Soit  :  mille  fera  met  en  couches,  dont  b  situation  cal  des 
«  plu»  fsvorabb»  sont  tous  les  rapport»  :  toutes  reçoivent  à  l'improviste  la  nou- 
»  vclle  d'un  rvrnement  funeste  ;  cinq  d'entre  elle*  perdent  subitement  la  raison 
»  et  tombent  en  aliénation  mentale;  b»  oeuf  cent  qualrc-vjngt-quiitte  autres 
»  coiuecent  leur  raison  intacte  ;  le  médecin  élablira-t-il  b  loi  que  I  annonce 
»  «an»  précaution  d'une  mnuvaitt  nouille  à  une  femme  en  coucha  est  sans 
»  danger  ?  »  Non,  sans  doute,  il  dira  aeubment  que  cette  cause  n'est  pas  très- 
efucace,  et  il  montrera,  par  la  proportion  des  cas  dans  lesquelles  elle  agit,  que 
son  action  est  peu  à  redouter  ;  ce  qu'il  cal  été  imposai bb  de  savoir  sans  b  se- 
court <fo  la  méthode  numérique. 

San»  «foute,  aprè»  avoir  étudié  avec  attention  bs  influe  races  dont  il  j'agil.  on 
pourra  bienenrore  n'arriver  à  aucun  résultat  positif;  mai»  on  aura  évite  de»  er- 
reurs sau»  cela  inevitabb». 

L'histoire  «b  b  pbtlusie  pulmonaire  viendrait  au  besoin  en  preuve  de  celle 
assertion  ;  en  su|-|>osaot  en  effet,  ce  qui  e*t  bien  foin  de  «n'être  démontre  ,  que  la 
phlbisic  soit  quelquefois  b  résultat  dé  rinlUamalian  des  liuus  qui  entrent  dan» 
la  composition  des  poumon»,  comment  croire  qne  celle  cause  soit  uniqne.  ou  mê- 
me commune,  quand  on  sait  qne  b  phthiue  est  plus  fréquente  chez  b  femme  que 
chez  l'homme,  que  c'e»l  l'opposé  pour  b  pneumonie  et  b  catarrhe  pulmonaire  de 
quelque  intensité  ;  que  bs  tubercules  ne  sont  pas  plu*  fréquros  dan*  le  ca*  de 
dilatation  avec  rongeur  et  épaississement  des  bronche»,  que  chez  bs  sujets  eni- 
pt-rté»  par  des  mabdies  étrangère»  ans  ponmon*.  toute»  choses  égales  d'ailleurs 
par  rapport  à  l'âge  ;  cher  ceux  qui  succombent  a  une  gangrène  des  poumon»  à 
marche  chronique,  que  cbei  ceux  qui  tueurejat  de  toute  autre  allée  lion  aussi 
étrangère  aux  organes  respiratoires. 

Ainsi  donc,  qu'il  «'agi «se  de  faire  une  étude  approfondie  de»  symptôme» de  enn- 
naitreb  marche,  b  durée  des  mabdies,  leur  fréquence  relative,  de  s'eciWer  sur 
leurs  rause»,  compter  est  indispensable  :  c'est  b  condition  San»  laquelle  on  ne 
saurait  arriver  à  aucun  réwhet  précis,  et  r'e»t  bien  a  tort  qu'on  a  dit ,  cclati«x>- 
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CC  qu'elle 

•  fyse  niimérique,  cornue  on  l'a  m  plus  haut,  lient  compte  dt  tout;  elle  tente 

•  permet  de  le  faire  et  d'envisager  là  faits  tout  le  pfeis  grand  nnuibre  de  points 
m  de  vue  possible»,  quand  le»  faits  particuliers  sont  uhi  nombreux  et  assex  dé- 

•  taillés ,  et,  ea  conduisant  à  une  connaissance  approfondie  de*  symptômes  .  elle 

•  facilite  le  diagnostic  des  maladies  ;  et  même,  independanirueal  de»  sjmpliWs, 
»  dans  leur  absence,  et  uniquement  par  suite  de*  lois  que  l'analyse  numérique « 
»  constatée»,  le  diagnostic  des  maladie»  est  potsiMe  et  aussi  assuré  que  si  cr» 
»  scnsplôme*  étalent  très-prononcé».  • 

Je  m'explique  :  des  observations  nombreuses,  exacte»  et  snalssees  aire  soin, 
ont  montre  que  passe  I  Ige  de  quinte  ans,  il  n'y  a  pas  de  tubercules  dans  un  or- 
gane mus  qu'il  y  en  ait  dan»  le»  poumon»  :  de*  observations  non  moins  exacte»,  et 
analysée»  de  la  même  manière,  ont  montre  (pie  la  péritonite  chronique,  celb  qui 
se  présente  ton»  cette  forme,  dès  son  début,  est  tuberculeuse.  Eh  bien!  nue  pé- 
ritonite chronique  um  fois  bien  constatée,  on  doit  ea  conclure  I  existence  dan 
nnmtire  pin»  ou  moins  considérable  de  tubercule*  lUr.i  le»  paumons,  encore  que 
l'auscultation  et  I»  percussion  pratiquée»  convenablement  ne  donnent  aucun  indice 
a  cet  égard  Pin*  d'une  foi» ,  je  n'ai  pas  eu  d'autre  moyeu  dt  rrconnailre  de»  tu- 
bercules ,  et  quand  l'autopsie  a  été  faite ,  elle  a  eonilammenl  veri  Se  le  diagnostic 
porté.  Ce  fait  est  aussi,  st  je  ne  me  trompe,  une  réponse  asaea  péremptoirea  eeu« 
qui  se  sont  imagine  que  le*  médecins  qui  veulent  et  qui  pratiquent  I  analvse  nu- 
mérique, rejettent  tinte  espère  d'induction,  et  je  tondrais  savoir  combien  de 
fait»  aussi  remarquables  ont  (le  trouées  sans  le  secours  de  la  statistique-  ^Sen- 
salion  ) 

Qsse  si,  après  avoir  étudié  les  symptômes  et  la  dorée  d'une  maladie  <!ont  la 
terminaison  est  quelquefois  fiebeose,  vous  voule»  recfaerclier  son  siège,  et  savoir 
si  avec  la  lésion  primitive  ne  coeiisteraient  pat  d'autres  Usions  qui  ne  se  rencon- 
treraient pa»  dans  d'autres  maladies,  évidemment  il  taut  encore  compter. 

La  lésiou  qui  sera  constante,  qu'on  oc  retrouvera  pas  a  la  suite  d'autres  affec- 
tions, et  oui,  par  sa  nature  et  son  sitge,  rendr»  facilement  compte  de»  nn.pl  Actes 
observe»  des  le  début,  relie  lésion  sera  considérée  comme  essentielle;  le»  aolus 


rarnnx  secondaire»,  qu'elles  aient  nu  non  un  carartère  particulier  on  prupre  à  La 
maladie  en  question  ;  et  pour  connaître  la  valeur  de  ce  dernier ,  il  faudra 
sai  rement  compter. 


Hais  la  lésion  principale  elle-même  peut  varier,  offrir  de»  Carmes  différentes 
au»  différent  âge*  de  la  vie  Comment  le  savoir  si  l'on  ne  fait  pas  salant  de 
croupes  qu'il  y  a  de  question»  a  examiner,  et  si  l'on  ne  compte  pas  combien  de  fois 
la  lésion  a  présenté  telle  ou  telle  Tortue  dans  un  groupe  détermine  d'individu»; 
si  une  lésion  secondaire  et  propre  a  une  maladie  déterminée  varie  solvant  l'âge  et 
le  sese,  on  l'ignorera,  si  l'on  ne  compte. 

Ici,  comme  ailleurs,  M.  Duboît  (d'Amiens)  veut  des  calculs  approsimatifs,  r'e-l- 
a  dire  île  mémoire,  sans  doute;  mais  voici  où  rondaisent  ces  calculs  Suivant 
Curvisart,  l'anévrisme  aicc  amincissement  des  paroi'  du  coeur  est  aste»  frequeut. 
Oti  ouvre  son  livre,  on  compte,  et  on  trouve  on  seul  cas  de  cette  espèce.  On  en 
trouve  autant  dint  l'outrage  de  Berlin  et  de  M.  Bouillaud  ;  et  pas  un  cas  de  cette 
espèce  ne  s'e»t  rcnroulré  sur  quarante-cinq  Laits  de  lésion  organique  du  ceenr 
dsnt  j'ai  recueilli  l'histoire  de  )  MÛ  s  1028,  a  1a  Charité. 

Du  son  exilé ,  Laëuncc,  parlant  des  ulcérations  du  conduit  aérien,  dit  :  «  Le»  ul- 
cérations de  la  tracbée  sont  assci  fréquentes  chet  les  plitbisique»,  mai*  elles  le 
sont  bien  daeanlegr  chci  le*  non  tuhenuleim.  »  Au  lien  de  conclure  d'après  de 
simples  renseignemrns  fournis  par  la  mémoire,  ou  compte,  on  analyse  nuturriqiie 
ment  des  faits  nombreux,  et  on  voit  tant  Ir  contraire.  En  sorte  que  sur  doioe 
cents  sujets  dont  l'autopsie  a  clé  faite  avec  soin,  on  ne  trouve  d  'ula  râlions  de  la 
trachée-artère  que  <hn  les  tubtrculeux.  On  dira  peut  être  que  les  erreurs  que 
je  viens  de  signaler  n'étaient  pas  difficiles  à  reconnaître  (la  dernière  surtoui  ; ,  tant 
elles  sont  grossière*.  A  quoi  je  réponds  que  plu»  ces  erreurs  sont  grave»,  plusdk-s 
prouvent  fa  vérité  de  ce  que  je  dis,  surtout  commises  par  des  nommes  dont  on  ne 
peut  contester  ni  l'instruction  ni  la  sagacité,  mais  qui  ont  néglige  l'analyse  numé- 
rique la  où  clic  était  indispensable  ;  se  contentant  Jt  ritultau  approximatif!, 
ou  tirés  «fe  fmu  con/saa  a  la  mémoire.  (Dieu,  bien  !  J 

Ainsi,  en  analoaiie pathologique  comme  en  pathologie,  l'analyse  numérique  ar- 
rive a  d'au  1res  résultats  que  l'évaluation  approximative  :  elle  moutre  le  peu  de 
solidité  de  ce*  dernier»,  et  il  reste  démontré  par  ce  qui  précède  que  l'auatomte 
patli'i'ogiquc  ne  saurait  se  passer  de  son  secours. 

Cilcrai-je  encore  à  l'appui  de  celte  proposition  le»  fièvres  typhoide»,  parmi  le  s- 
attelle»  je  ne  comprends  ni  la  prsle  ni  l>  s  fièvre»  jaune»,  bien  entendu.  Si  ce» 
fièvre»  ne  sont  bien  connue*  que  depuis  le*  travaux  de*  modernes .  ce  n'est  pas 
seulement  parce  que  le»  autopsie*  étaient  généralement  faites  d'une  manière  |ieu 
satisfaisante  ou  incomplète  jusque  dans  ces  derniers  temps,  niais  aussi  parce  que 
1rs  symptômes  cl  les  lésions  avaient  été  étudiés  d'après  des  fait»  confies  a  la  mé- 
moire, non  soumis  à  l'analyse  numérique.  Mu» du  moment  où  1rs  laits  oui  été  étu- 
diés avec  plu»  de  soin  cl  analysés  numériquement,  du  moment  où  l'on  a  pu  com- 
parer a  l'aide  <le  celle  analyse  le»  lésions  d'une  maladie  avec  le»  1  tiens  d  une  au- 
tre maladie,  de  ce  moment  on  a  reconnu  que  ces  fièvre*  avaieul  un  même  carac- 
tère anatomique  ;  et  comme  ce  caractère  ne  se  rencontre  pas  au-delà  de  cinquan- 
te ans,  ni  cher  U  s  individus  atteints  piimilivcmrnt  d'une  aulre  tfection.  on  en  a 
roorlu  rigoureusement  que  ces  maladies,  connue»  sou»  les  noms  de  lièvre*  aie- 
i|ueutes.  de  fièvres  bilieuse»,  inflammatoire»,  putride»,  étaient  une  seule  et  même 
alferlinn  appartenant  à  la  jeunesse  et  ne  compliquant  pas  le»  autres  maladies.  Com- 
ment donc  la  doctrine  des  anciens  a  t-clle  pu  trouver  ici  un  défenseur  ,  surtout 
comment  cette  doctrine  a-t-elle  pu  être  exposée  avec  une  si  parfaite  confiance  ? 
(I*i  regards  se  tournent  vers  M  Double  ) 

Mais)  analyse  numérique  est-elle  appbra  Me  sl'inatnmie  normale?  Sans  doute 
la  nécessite  de  celle  analyse  n'a  pu  être  sentie  au  début  de  la  science,  vu  la  rons- 
lance  asses  grande  de  U  nature  dans  le  développement  régulier  de  nos  organe». 
Mais  cumme  cette  rrgularité  n'a  pas  toujours  lieu,  pour  savoir  à  quoi  t'en  teoir 
*ur  rr  point .  pour  ronoaitre  l'importance  de  ces  variations,  emleuiment  il  faut 
compter  le  nombre  de  fois  qu  elles  se  présentent  dan»  une  masse  de  siijets 
donnée.  Quel  chirurgien,  en  effet,  ne  sent  la  nécessite  île  connaître  1rs  variations 
de  I  artère  fémorale  profonde  sons  le  rapport  de  son  origine,  celle»  de  l'artère 
niwirr  «ère,  du  tibia,  rte  ,ele  ?  El  comment  arriver  a  cette  connaissance  tausl'a- 
nalvw  numenqi  e  ?  On  sentait  depuis  longtemps  la  n-cei»ité  de  lavoir  a  quoi  s'en 


tenir  sur  le  volume  du  cceur  aux  différent  ige*  de  la  vie,  pour  avoir  un  type  au- 
quel on  pût  comparer  le  coeur  des  individus  qui  succombent  i  une  maladie  quel- 
conque. M.  Bitot  se  livre  s  cette  recherche  ;  il  mesure  dans  tous  |.  s  sens  le  cceur 
d'an  grand  nombre  d'individus  de  tout  Age  qui  n'avaieol  présenté  s  aucune  épo- 
que de  leur  vie  de  symptômes  d'une  maladie  organique  du  cceur,  et  il  trouve,  au 
moyen  d'une  analvse  numérique  rigoureuse,  que  ce»  dimension*  sont  variables  (il 
indique  en  quoi  consistent  ces  variations),  toutes  choses  égales  d  ailleurs,  suivant 
l  ige  et  le  sexe,  et  que  le  cceur  croit  dans  tonte*  se*  dimensions  jusqu'à  l'âge  le 
plus  avancé  ;  il  donne  ainsi  le  moyen  de  distinguer  un  coeur  réellement  biprrlro- 
phle  ou  seulemeol  dilate,  de  celui  qui  ne  l'est  pas  ;  il  reforme  de  U  usé  né  maniè- 
re beaucoup  d'erreur*  commises  au  sujet  du  coeur  ou  d.  la  forme  de»  artère»,  sans 
doute  parce  qu'on  avait  pn»  |wur  type  de»  variété»,  erreur  dan»  laquelle  on  tom- 
be infailliblement  quand  on  ne  compte  pas  ;  car  les  fait*  exceptionnels  étant  1rs 
plus  frsppans,  sont  sassi  rcus  qui  sont  le  plus  facilement  confies  ï  la  mémoire. 

Ainsi,  l'analyse  numérique  appliquée  à  la  pathologie,  a  l'anatomic  ptihcJogiqne 
et  s  l'anatomie  normale,  n'a  pa»  pour  objet  I*  détermination  d'un  homme  moyen 
ou  imaginaire  ;  son  but  est  dè  connaître .  d'aider  à  résoudre  toutes  les  questions 
relatives  aux  différente*  parties  de  la  science ,  en  forçant  s  une  é  uaintérauou  com- 
plète des  faits  que  leur  etaclilude  permet  d'etialier,  et  en  écartant  de  cette  ma- 
nière une  de»  chances  d'erreur  1rs  plus  fécondes  et  les  plus  inévitable».  Elle  seule 
permet  de  se  remire  un  compte  exact  des  faits,  de  1rs  <  tadier  dan*  tous  leur,  dé- 
tails, sons  toute»  leur»  faer»,  de  n'en  omettre  aucun,  de  tenir  compte  de  tout. 
Comment  donc  ne  pas  en  reconnailre  la  nécessité  !  (Approbation.) 

J'arrive  i  la  thérapeutique,  et  je  supp..se  que  vous  avri  des  doutes  sur  l'utilité 
ou  le  degré  d'utilité  du  traitement  d'une  maladie  quelconque,  tel  qu'on  l'emploie 
aujourd'hui,  tel  que  vous  l'employés  vous-même  dans  de»  cas  bten  délermi  ne»  : 
car  quelque  babalélé  que  vous  ayn.  il  vous  arrive  quelquefois  .  j'imagine,  d'avoir 
des  doute*  de  cette  espère.  Que  terei-rou*  pour  sortir  de  votre  indécision  ?  Pour 
savoir  a  quoi  vous  en  tenir  sur  l'utilité  ou  le  degré  d'utilité  du  traitement  de  cette 
maladie?  romparcrei-  vous,  parcxcmple.deuxrasdau»  I. «quels  oo  aura  prescrit  tel 
traitement,  avec  deux  autres  cas  d'ans  lesquels  ou  aura  suivi  un  traitement  diffé- 
rent, tout  étant  égal  de  paet  et  d'autre  sous  le  rapport  de  l  ige,  du  sexe,  etc.  ? 
Non  assiiréuseut .  car  vous  sèves  par  voira  expérience  personnelle  que 
deux  cas  d'une  même  maladie  en  apparence  itmUnhlti  et  traites  de  la  mime 
manière,  peuvent  avoir  uue  issue  différente.  Deux  faits  ne  vous  suffiront  donc 
pas  ;  et  pour  ne  pas  être  exposés  h  une  erreur  semblable,  ou  plutôt  pour  que  cette 
erreur  disparaisse  pour  einri  dire,  vous  rcuoirej  le  plus  grand  nombre  de  faits 
possible,  tous  aussi  semblable»  que  faire  se  pourra,  sous  le  rapport  de  l'âge  ,  du 
sexe,  de  la  force,  de  la  faiblesse,  etc.  ;  et  puis  vous  comptera  combien  ont  guéri 
après  une  espèce  de  traitement,  combien  après  (elle  aulre  ;  ou  bien  vous  recrxche 
rtx  si  la  marche  de  la  maladie  a  été  phi*  ou  moin*  courte  dans  ces  deux  séries  de 
t  rail  r  ment;  et,  tout  étant  égal,  sauf  le  traitement,  votre  conclusion  sera  rigou- 
reuse relativement  a  relui  ci  ;  et  si  vous  avet  eu  le  boudeur  de  réunir  un  sssea 
grand  nombre  de  fut»  semblables,  de  manière  i  pouvoir  en  conclure  l'existence 
d'une  loi.  quand  vous  trouvera  dans  1  exercice  de  votre  art  on  sujet  atteint  de 
la  maladie  que  vous  avet  ainsi  étudiée,  et  dan*  le»  mêmes  circonstance»  appa- 
rente» que  les  malades  dont  vous  avez  analyse  f  histoire,  vous  loi  applique:  et  né- 
cessairement le  traitement  qui  a  réussi  le  plus  souvent.  Evidemment  vous  ne  nou- 
vel faire  autrement  sous  peine  de  renonrer  i  tonte  eipérsrncc.  Aussi  ce  net  pi» 
contre  la  simple  eouaieralioo  que  M.  Dubois  s'élève,  mais  contre  la  prétention  lie 
tirer  de»  com  lu.ioos  rigoureuses  et  absolues  de  calculs  rigoureux  et  absolus  c ni- 
ai êoiei  «  Tout  le  monde,  ajoute-t-il,  compte  en  thérapeutique  approximativement 
ou  rigoureusement,  be  la  deux  question»  la  prétendue  rigueur  apportée  dans  1rs 
additions  des  cas  observés  constitue-t-elle  une  méthode  nouvelle?  Celle 
c s< -cl k  aussi  importante  qu'on  le  pense  ?  Amenera-t-ellc  la  solution  d'nn  i 
me  pose  en  thérapeutique  ?  a 

On  vient  de  voir  en  quoi  conslst:  la  rigueur  des  conclusion*  tirées  des  faits  au 
moyen  de  I  analyse  numérique.  Quant  à  la  question  de  savoir  si  cette  analyse  en- 
tendue comme  je  I  ai  dit  est  chose  nouvelle,  cela  ne  peut  guère  être  mis  en  doute 
eprè*  tout  ce  qui  a  été  avancé  ici,  tant  par  JJ.  Dubois  lui-même  que  par  ceux  qui 
ont  parlé  avant  ou  après  lui  ;  mais  celle  question  de  priorité  n'a  pat  asseï  drm- 
|M>Hsnee  pour  être  agîlre  ici,  c'est  la  inetbode,  et  la  mélbode  uniquement  qui 
doit  nous  occuper,  et  si  tout  le  monde  compte,  sans  doute  parce  que  tout  le  monde 
doit  compter  en  thérapeutique,  ou  demande  comment  on  calcul  rxact,  c'esl-à- 
dire  &rl.  n'est  pas  préférable  è  un  calcul  app.  arimaiifou  Jt  mrmoirt,  c'est-J- 
dire  imaginait*,  commrje  l'ai  montre  plos  haut.  On  se  demande  aussi  comment 
on  a  |*i  mettre  sur  la  même  ligne  les  expressions  quelijurfoii,  somrni.  etc. ,  dont 
ou  e»t  oblige  de  se  servir  dans  le  résume  des  faits  analysés  numériquement,  avec 
les  mêmes  es  pression»  employée»  par  le»  aulrurs  qui  n'ont  pis  mis  en  usage  l'a- 
nalyse oumerique  :  car,  dans  ce  dernier  ea»,  le»  rtpres<ion»  muvrnt,  rarnutnt, 
sont  de»  énigmes  dont  il  sera  à  jamais  impassible  de  Irouser  le  mot,  tandis  que, 
quand  elle»  sont  le  résumé  des  faits  analysés  numériquement,  enrceauent  au  chif- 
fre, un  a  la  valeur  do  mat  (  Bien  !  ) 

RcTieodrai-ic  encore  sur  le  grand  argument  des  détracteurs  de  l'analyse  numé- 
rique, et  notamment  de  N.  Piorry,  sur  la  difficulté  de  eenuir  des  faits  semMshlr» 
pour  en  tirer  de» conséquence»  applicable»  aux  cas  particulier»?  J  ai  montré  que 
celte  difficulté,  qui  n'est  pas  moins  grande  pour  ceux  qui  rejelleut  Panalvse  nu- 
mérique que  jieiur  ceux  qui  l'emplejirnt.  était  une  de»  circonstances  qui  rendaient 
I" analvse  numérique  nécessaire  ;  j'ajoute  qu'elle  est  singulièrement  etagrree  par 
ceux  qui  ne  parlent  ici  que  d'après  la  théorie,  puisque  1rs  Soi»  trouvées  au  moye  i 
de  la  méthode  numérique,  sait  en  pathologie,  soit  en  analom-e  paihohtgique,  soi 
en  thérapeutique,  sont  confirmées  ton»  le»  jours  par  l'observation.  Théorise 
indépendamment  de*  faits,  et  vous  arrivera  i  montrer  qu'à  raison  des  différen- 
ces qui  existent  entre  le»  hommes  sont  le  rapport  de  la  Uillr,  du  tempérament, 
de  la  force  on  de  la  faihlessr.  de  l'embonpoint  ou  de  la  maigreur,  etc..  chacnn 
doit  avoir  besoin  d'une  nourriture  différente  ;  et  quoi  île  plu»  éloigné  de  la 
vérité  ! 

Vos  ci  d  ailleurs  comme  les  habitudes  des  adversaires  de  la  statistique  médicale 
sont  en  contradiction  avec  leurs  prétentions  actuelle*.  Personne  ne  connaît  géné- 
ralement mieux  la  littérature  nsèdlcale;  ils  ont  lu  su  moins  autant  qu'observe; 
mais  à  quoi  bon  lire,  »  la  variabilité  des  faits  est  telle  qu'on  ne  puisse  avoir  l'es- 
à  des  cas  partkolien,  à  ceux  qui  s'offriront  dans  la  pratique. 
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les  résultat»  generanx  indiqué»  par  le»  auteur»  '  *  quoi  ho»  écrire,  4  l'~n  ne  peut  ] 
arri-er  à  de»  loi*  .  M  l'on  ne  pr,il  citer  que  des  bit»  particulier»  »>■•  pouvoir  le*  I 
rvsnrorr,  si  l'on  ne  petit  retenir  «ur  I*  |»a<»e  «w  utilitr  »  Car  e'r»t  en  di  timbre  ; 
re  qu.il  faudrait  conclure  de*  argiinien»  de»  adversaire»  île  la  mclbude  numérique,  | 
si  ce»  arguroen»  ava  eut  quelque  fondement.  {Assentiment  gênerai  ) 

U  Double  a  rrn  nieltre  le  omble  à  U  drniouslration  qu'il  a  comprise,  au  | 
sujet  ô«  la  variabilité  île»  fait»,  en  c itanl  I*  désappointement  que  M  manqoe  ja- 
mais d'éprouver,  dit  il.  le  jeune  meslcrin  passant  subitement  de  U  lecture  des 
traites  didactique»  de  iicilccine  a  I  observation  elle-même;  ce  qui  vient,  ejoiite- 
t-il,  de  ce  que,  dans  le»  livre»,  l*>  maladif i  tont  (rWirrrer  par  voir  d'al'Mrac- 
Itoîi  rl  avec  In  riçurur  compnitrr  que  tnmportt  ta  maiiërr.  Oui .  le»  litre»  di- 
dactique», ici»  qu'on  lesaconçu»  et  circules  jusque  dan»  ««dernier»  Irmps,  ne 
sont  lia»  d'une  ter*  -grande  re».unrce  dao»  U  pratique;  il»  donnent  généralement 
un  taMraa  bien  incomplet,  bien  inexact  de»  maladies:  mais  no  en  lrun«er  la 
cause?  Ittn»  la  nature  du  «ujel  on  dan»  la  manière  vicieuse  dont  les  médecin»  I 
(c«u\  du  plu»  grand  mérite  connue  le»  antre»)  ont  procédé  jusqu'ici  ?  \a  réponse 
à  ce*  question»  ne  saurait  être  douteuse .  et  M  M.  Double  col  seulement  jele  les  I 
sens  Mir  le  l  cavail  de  M.  Marc  d'Epine  «ur  Corchitc  bbnnorrfaarique,  on  sur  ce-  il 
lui  de  M.  Théodore  Maunoir  an  wijet  de  la  cataracte,  et  wr  quelque»  autre»  en-  I 
rore,  il  aurait  vu  comment  on  peul  donner  tin  tableau  trts-eitct.  Ires-vrai.  Irc*- 
ficilr  à  reconnaître  des  maladie»,  non  pas.  à  b  vérité,  en  suivant  la  route  de.» 
anciens,  mai»  en  étudiant  des  fait»  nombreux,  non  choisi»  car  le  choit  en  «op- 
primant qurlquc»  «ne» de»  donuect  du  problème  empêcherait  de  le  re»oudre',  en 
étudiant  ce»  faits  s  Caille  île  Canalise  niimenqae  et  de»  procédé»  qne  j'indiquerai 
tout  â  l'henre.  méthode  qui  suppose  de  long»  travaux  pour  le  |ili»  petit  résultat, 
et  dont .  quoi  qu'on  en  ait  dit ,  peu  de  personnes  peuvent  se  scnir  par  cette 
r.i«n. 

No»  honorable»  adversaire»,  a-t-on  dit  (c'est  a  moi  que  cela  s'adresse) ,  qui 
se  trouvaient  mal  a  I  acte  tan»  doute  an  milieu  de»  fièvres  typhoïdes  |MHir  assurer 
arec  quelqne  apparence  de  solidité,  et  la  doctrine  <le»  méthode»  absolue»  ,  et  la 
valeur  île»  résultais  obtenus  par  lé»  calcul»  statisliqoes  .  ont  ronlu  imrlcr  la  dis- 
cussion snr  un  aulre  terrain,  ils  ont  pris  leurs  preuve»  dans  d'an  1res  maladies, 
cl ,  si  je  ne  me  trompe  ,  lenr  esemple  lé  pin»  concluant  a  été  le»  lièvre»  intermit- 
tente*. »  M.  Double  se  trompé,  en  effet  ;  d'abord  je  n'ai  parle  mille  pari  de  mé- 
thode absolue  :  j'ai  seulement  dit .  et  le  teuip.  n'est  pas  éloigne  sans  doute  ou 
tont  le  tuoode  le  reconnaîtra ,  qu'il  est  impossible  d'arriver  à  la  détermination 
d'une  méthode  thérapeutique  quelconque  ,  a|m1icable  a  de»  cas  bien  détermines, 
sans  le  «ecour»  de  Canalise  numérique.  On  arajl  dit .  cl  M.  Piorry  entre  autres 
avait  soutenu  que  les  laits  étaient  tellement  variables ,  qu'on  né  pouvait  pas 
traiter  deux  individus  atteint» de  la  même  maladie  de  la  même  manure.  et  j'ai 
cite  ,  pour  prouver  le  contraire ,  pour  montrer  qu'an  n'aurait  pa»  lvesmn.  i»our 
grouper  les  fait» .  d'une  ressemblance  parfaite  on  imaginairr .  |'ai  rite  le  traite 
usent  de  b  colique  des  peintre» ,  de  la  dysenterie  et  de»  fièvre»  intermittente» , 
rn  ajoutant  que  »ur  cent  ra» ,  trois  on  quatre  exigeaient  un  traitement  différent 
dn  traitement  qui  réussissaient  grnéraleroenl.  J'elai»  dan»  le  vrai ,  et  le»  excep- 
tion» dont  j'ai  parlé  *  et  que  M.  Double  raptsclle,  comment  en  conuoitri-  rxaclc- 
rstnl  U  valeur  »aD»  l'analyse  numérique  »  Si  je  n'ai  pa»  pru  me»  preuve»  ou  me» 
argomen»  dans  l'affection  typhoide,  c  est  qu'on  ne  peul  espérer  Taire  admettre 
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comme  vrai ,  ce  me  semble ,  que  dr»  fait»  bien 
loul  le  monde  ,  et  que  le  traitement  dr»  fièvre»  ti 
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fine  à  l'attention  sontentte ,  que  ne  doit-on  pa»  attendre  de  l'époque  ou  les  I 
nie» ,  qui  ont  toute»  les  qualité»  opposée»  â  ce»  drfaut»,  et  qui  rue  surent  si  i 
usent  la  s-aleur  de  leur»  collègues ,  ouvriront  le»  yeu»  à  La  lumière,  et  s'empare- 
roul  da  puissant  levier  qu'il»  veulent  bri»er  aujourd'hui  ï  ^Bire».) 

J'avai»  à  rrrbeniier  la  valeur  de  Canalise  numérique  appbquec  à  la  médecine  : 
je  croisavoir  démuni  re  par  le»  faits  son  indispensable  nécessité  ,  et  je  termine, 
en  remarquant  que  Canalise  numérique,  qui  ne  peut  rien  qu'avec  des  (ails  nom- 
breux et  bien  obseric».  doit  nécessairement  à  son  tour  avoir  une  grande  influence 
sur  la  perfection  de  l'olrservatifl»;  car  ,  quand  on  se  donne  la  peioe  d'analyser 
pour  connaître .  pour  conclure  rigoureusement  des  faits ,  b  première  condition  à 
en  exiger,  c'est  l'estetilude.  Celle  vente  ne  sera  plus  contestée ,  je  l'espère ,  par 
aucun  des  honorable»  membres  nui  me  prélent  leur  attention.  Des  longtemps,  j'ai 
tâche  de  la  detwsnlrer  ;  ni  si  quelque  chose  a  dû  ni'etanner  dans  ces  débats,  c'est 
de  voir  qu'on  pouvait  accuser  les  partisans  de  La  statistique  de  se  borner  à  aligner 
les  chiffre» ,  et  de  réduire  U  médecine  a  de  simple  additions,  lorsqu'ils  ont  ap- 
xie  rlc  tontes  leurs  forces  Cellule  et  la  méditation  sur  tous  les  Caib  et  sur  tous  le» 


un  sujet  de  controverse  et  de  doute  ,  au  moins  pour  beaucoup  de  médecins. 

Si  les  fait»  étaient  »i  variable»  qu'on  ne  put  en  faire  de  groupe»  pour  trsana. 
hier .  le»  compter ,  que  ferait  le  praticien  an  Ut  de»  malades  ?  Chercherait-il  une 
l'annule,  un  initrroenl  par  chacun  «Cens?  Mai»  alors  le»  pauvres  malade»  <e 
rnient  Ion»  livres  au»  chance»  dn  hasard,  n  Lorsque  l'eipcrieoce  ne  se  sera  pas 
uronoi.ee,  non»  dit  l'un  de  nos  honorable»  adversaires,  vont  eurei  pour  vous  pii- 
iler  au  lit  du  malade  la  science  dn  indications.  »  Mais  comroenl  savei  von»  que  les 
indication»  que  sou»  »ous  proposer  de  remplir  seront  réellement  remplie»,  m 
s, ois  ne  sasca  par  e»pericncc ,  c'est-à-dire  par  l'analyse  rigonreum  des  iaits  re- 
l  ueilii»  ar.lcricurcnteut ,  que  cette  indication  est  toujours  ou  presque  toujours 
remplie  iliri  les  inaMe»  qui  se  trouvent  dantdes  circonstances  semMablr»  â  et  lier» 
uu  'C  trouse  le  malade  dont  il  s'agit?  si,  par  conséquent,  «ou»  n'avei  eu  re- 
tour», vnu»  ou  d'antre»,  à  Canalise  numérique  .'(approbation.) 

On  a  dunne  ii  entendre  que  je  n'a«ais  été  porte  a  appliquer  I  analrse  numérique 
i  la  oiédeciue  que  par  imitation  de  ce  qui  se  (ait  dans  Ici  autre»  science»  ;  on  »'e»l 
trompe.  J'y  ai  cté  conduit  par  un  motif  beaucoup  plunmpcricui.par  la  nécessité. 
Apre»  m'étre  livre,  esiluiivement  »  Conservation  pendant  quttre  années,  je  me 
trouvai»  possesseur  de  cent  vingt  observation»  de  plaJiisie.  Je  voulu»  alur»  me  li- 
vrer al  rlude  de  ces  observation» ,  qui  étaient  pour  moi  comme  les  données  d'un 
prolil.  me  à  résoudre.  La  condition  du  succè»,  celait  de  tenir  compte  de  loul, 
de  Caire  une  an.ib»e  rijcourcuie  de  ces  observation».  Comment  y  procéder?  De- 
»ais-jc  me  Isnrucr  à  la  lecture  attenli»c  de  ces  faiU  ,  puis  appeler  à  mon  aide  mes 
M«u»tnir«  ;'  Mai»  la  roemuire  la  plus  extraordinaire  n'y  aurait  pas  sufh  ,  chaque 
■art  devant  être  eian.iné.  sou»  une  multitude  dr  point»  de  vue ,  et  par  cela  même 
tottjour»  pr.  <eut  i  l'esprit,  l'oor  analyser .  il  fallait  neccstaireneol  décomposer 
iliaque  ol>-er«atjun  eu  autant  de  |iartics  qu'elle  renfermiit  iTobjet»  distinct»,  cl 
p.wr  l'elusle  des  ssmptûmc» ,  par  esemple  ,  mettre  sur  autant  de  colonnes  parti- 
cuinre»  ce  qui  *»iit  rapport  il  la  langue  ,  au  pabi» ,  à  la  soif.  etc.  ;  c  est  ce  que 
j'ai  fait;  et,  de  cette  minière ,  j'ai  pu  analyser  ricourtusementet  asseï  facilement 
le»  diverses  fourtiuns ,  U  respiration  ,  U  seniaiion  ,  la  dieestion  .  l  étal  de  b 
laapie  ,ete. .  cl  celle  analyse  n'apa»  clé  inuUle,  même  a  l'égard  delà  bogue, 
<Luut  l'elal  n'est  pss  à  beaucoup  près ,  comme  ou  le  croyait ,  dans  un  r  qsporl  ne- 
i  c.saire  .ivec  celui  de  1  estomac.  Je  sui»  étonne  qne  les  adversaire»  de  la  méthode 
numérique  n'aient  pa»  au  moins  cherche  â  prouver  que  le*  lois  trouvées  par  moi 
ou  par  d'autres ,  au  moyen  de  la  statistique .  agissant  sur  des  fait»  ciact»  et  suffi- 
sauuuénl  iinmlircut ,  rtaicut  fau'sc»,  car  c'était  b  meilleur  moyen  de  justilirr 
kurs  allaijuvs .  et  jn»que  la  no  pourra  di.uler  de  la  (urée  de  leur  raivvnnemcnt,  cl 
j^ii;cr  qu'.l  leur  niauque  qiieU|uc  chose  |su»ir  attaquer  kar»  adversaires  corps  à 
mrps.  Jn--<ve-la  i  issi .  le»  nicvldins  qiu  empUneul  Canalise  numérique  devront 
-c  eioire  .;»-.*  le  vrii  ;  et  si  celle  méthode  a  dij»  eu,  comtne  il»  le  peusent .  des 
n  »ul:ii»  un;  i.rUn, .  maulec  rutume  elle  l'a  été  juiqu'u-i ,  par  des  lionuues d'une 
rais  .»  j.ar.snusc  pjr  nature  osi  par  habitude,  ou  d'une  faiblesse  naine  qui  se  re- 


pel. 

détail»  des  faits. 

M.  Louis,  en  regagnant  u  place,  reçoit  les  feliriUtioa*  d'un  grand  i 
srs  rollrgues,  et ,  rn  particulier,  de  M.  Cnivcilhier. 

M.Orfsrsu  ne  Meuse  monte  a  la  tribune.  Apre»  avoir  vengé  lesmathématiquc» 
du  reproche  de  »c  contre  dire  et  de  laisser  la  qne»tion  de  b  proliabdité  dtn»!  in- 
certiludei  après  avoir  distingue  b  proMcme  malbémalique  d'avec  le  problème 
médical;  M.  Cuéncan  de  Mussv  se  ilemaisdé  : 

I*  Si  la  méthode  numérique  est  applicable  à  b  thérapeutique:  ; 

2'  Sou»  quelle»  conditions  elle  v  éil  applicable  ; 

S'  Quelle  confiance  il  convient  de  lui  accorder. 

Jusqu'ici  la  statistique  n'a  eu  qne  desenthoutiastesou  des  détracteurs  esclusiff. 
Les  un»ls  regardent  comme  U  senle  méthode  qui  promet  de*  *nccês  »otides  à  b 
science ,  le»  autres  croient  qu'elle  n'est  honné  a  rit^n.  J'ai  le  malheur  de  n'Hre  m 


avec  les  premier»,  ni  avec  (es  second»  «>nelque  i!i'savantagr»i»e  ijire  soit  ma  | 
lion ,  j'essjierai  île  la  défendre  .  et  si  je  reste  seul  de  mon  avis  ,  j'aurai  du  m 
le  faible  avautlge  d'avoir  espoie  lés  motif»  de  ma  dissidence  et  de  mon  opinion. 

Jsi  la  lliiTapcuiiqoc  s'appuie  sur  dés  faits,  on  ne  conçoit  ps»  pourquoi  on  vou- 
drait lui  défendre  de  les  compter.  Prenons  un  exemple  :  on  a  cite  lé  quinquina  , 
je  l'accepte ,  et  je  me  porte  par  la  neutre  an  moment  où  il  a  été  découvert  II 
s'acil  de  constater  ses  proprieli-s  :  je  l'»ilmini«tre  une  foi»,  déni  fm»,  dis  foi»,  il 
arrête  la  fièvre  non  pis  toujours,  mais  pres.pie  toujours,  c'en  est  as»rx  pour  éta- 
blir se»  propriété»  Irbnfugc»;  mai»  puisqu'il  y  a  de»  exception»,  pourquoi  ne 
chercherai»  je  jsasa  les  ronnailre  cxarlerm  nt.  c'est. à  dire  à  en  savoir  le  nombre? 
tu  »iip|so»aul  que  cela  ne  soi!  pas  absolument  nécessaire,  c'est  du  mnin»  une 
preuve,  un*  garantie  de  l'exactitude  de  mon  observation.  Aussi,  je  ne  rrain»  pa» 
île  le  dire,  tout  le  nioo-le  compte  plu»  nu  moins  rigoureusement.  Lorsqu'un  mé- 
decin est  appelé  en  consultation  et  qn  «près  avoir  examine  la  valeur  des  «ymplfl- 
me»,  il  propose  un  moiro  nouveau,  que  dit-il?  Il  dit  qu'il  l'a  emploie  souvent, 
et  qu'il  lui  a  rcu-si  ;  mais  ne  serait-il  (sas  iniesx  écoulé  el  plan  penuasifs'il  pou- 
vait préciser  le  nombre  «le  ses  succès. 

Mais  jusqu'à  quel  point  la  méthode  iiiimrriqnc  mrrite-t-elle  notre  confiance' 
Ici  M.  Ciieueaii  de  Mu»si  établit  la  différence  ii»men»e  qui  tepare  la  démonstra- 
tion d'ax.c  b  probabilité  Les  mathématiques  procèdent  par  voie  de  démonstra- 
tion, mais  la  médecine  el  en  particulier  la  thérapeutique  ne  peut  atteindre  qu'» 
la  probabibte. 

tt  comment  en  serait-il  autrement?  Qoélquetoin  qu'on  mette  i  comparer  et  1 
grou|ier  le»  faits  analogue»,  cette  analogie  ne  va  jamais  jusqu'à  l'identité.  El  ce- 
pendant la  thérapeutique  est  obligée  de  les  considérer  comme  identiques  pour 
avoir  le  droit  de  persenre  le  mt'uc  traitement 

Quoi  qu'il  en  »oil .  après  avoir  réuni  un  grand  nombre  de  faits  aussi  analogues 
que  possible,  elle  enrnmpare  le  résultai  el  on  arrive  ainsi  a  une  nsoirnnc  Cela  fait, 
il  faut  appliquer  celle  moyrnnc  s  une  autre  série  de  fait»;  mai»  pour  que  celte 
application  fût  parfaitement  légitime,  pour  que  le  résultat  lut  parfaitement  exact 
et  concluant ,  il  faudrait  que  ce»  faits  fussent  alssolomcnl  de  nirnse  nature  qne  le» 
premiers,  et  j'ai  dit  quen  pareille  matière,  il  fallait  »e  contentée  de  l'analogie. 
Ouoi  qu'il  en  soit,  cela  «affit,  comme  on  pense  bien,  pour  faire  varier  le»  re»ul- 
tal».  Ces!  ce  que  le»  partisan»  de  b  statistique  ne  vealéut  pa»  vuir,  et  pourtant 
ce  qu'il  «erait  facile  de  prouver  par  leur»  propres  chiffres.  Je  Mqipose  que  cent 
Bèvret  typhoïde»  traitée»  par  le»  sjignre»  cwo/s  j«r  coup  donnent  dis  décès, 
cent  autres,  traité»  par  le»  purgatif»,  dnnneut  disdrrr»;  vou»  conclurex  que 
le  premier  traitement  est  applicable  à  un  plus  grand  nombre  de  cas  que  le 
tecood.  Je  l'accorde  j-our  uu  instant.  Mai»  raisonnons  :  de  deo»  chose»  l'une  .  ou 
les  faits  dé  b  première  série  sont  assimilables  a  cens  de  la  seconde,  ou  il»  ne 
sont  pas  assimilables,  maisj'aitoit  de  «on»  offrir  lechoii.  Il  est  évident,  en  effet, 
qu'il  faut  (opposer  le»  deux  série»  analogues,  sali»  cela  la  statistique  abjurerait  ses 
propre»  principe»,  et  il  n'v  aurait  co  u  â  ronclure  pour  un  traitensenl  plutôt  que 
pour  nn  autre.  Ainsi ,  le»  fait»  de»  deux  «cries  sont  aoalrtgnes.  Ceci  posé,  il  faut 
que  tous  les  malades  de  la  première  seeie  qui  ont  pu  ri  par  le»  saigner»  Tassent 
partie  des  malades  de  la  seconde  série  qui  ont  guen  par  les  purgitifs.  S'il»  n'en 
faisaient  pa»  partie,  on  comprend  que  dé»  nubile»  qui  sont  mort»  saigne  I .  auraient 
guéri  s'il»  maient  rte  iwrgcs,  el  réciproquement,  ts'il»  en  finnl  partie,  il  est  clair 
comme  le  jour  qor  sur  cent  malade»  atleiots  de  fièvre  tvphoide,  il  v  eu  a  quatre 
iingl  du  qui  guériront  soit  par  les  uigueei,  soit  par' le»  purgatifs.  L'ali»urdilé 
de  la  conséquence  dit  a»»ci  ce  qu'il  faut  penser  dn  principe. 

M.  r.néneau  de  Uiusy  conclut  que  U  méthode  numenipie  ne  penl  qu'être  utile 
à  la  thérapeutique. 

Mais  les  moxennes  deduiu-s  de»  fait»  le»  plu»  «crupuleiisement  observés  et  les 
mieux  comptés  ne  »oul  rigoureusement  applicable»  qu'à  ce*  faits. 

Mais  le»  résultat»  en  apparence  le»  plu»  positif»  de  ce»  faits  ne  peuvent  cire  re- 
çu» qu'à  titre  de  mrseignr ment. 

M.  Casiu.  distingue  U  statistique  d'avec  b  méthode  numérique.  Selon  lui . 
Bâillon  ,  Syilenhani ,  lluxbam .  Mull ,  tous  les  grand»  observateur»  oui  fait  de  b 
statistique,  mais  ils  u'oul  pas  lait  dé  Canthmetiqne.  La  numération  est  unr  in- 
«cutiou  du  jour  .  intention  funeste  s'il  en  fut.  Hivn  de  plu»  absolu  que  le»  cluf- 
fres;  rien  de  moins  absolu  que  la  'berapeutique.  Cependant  on  veut  déduire  de 
quelques  clulfres,  assembles  hmu.  Crmpirc  d'une  idée  fixe,  une  règle  invariable  de 
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cooduile.  Saveivous,  Uit  11.  Caste),  «  q  utiles  conditions  le»  chilTre»  seraient 
apjdicables  a  la  thérapeutique?  à  quatre  condition»  cm  hspolhëses  également  in- 
soutenables. 
t"  hrpothèM.  Ui» 

"      •   : 


tans  cela  point  de 
forfmtédclamcd. 


n,. 


de  maladie  étant  donné,  la  Une 
»  devra  être  toujours  attaque  par  le 

>n  possible:  hypothèse  insoutenabli 


l'on 

liiniroriiut.dè»piiiiio- 

niénes. 

2*  hypotlitte.  Ce  genre  de  maladie  devra  tnojour»  être  attaque  par  on  seul 
moyen.  M  l'on  CaiMil  inlervenir  plnaieurs  agens  thérapeutiques,  on  ne  saurait  re- 
fuser a  chacun  ta  part  d'influence  ;  leur»  concours  deviendrait  un  obstacle  à  l'ap- 
plaralioo  de  le  méthode  numérique. 

il*  Ar/Wié.e .  Ce  genre  de  maladie  nait  toujours  de  la  même  cause-  Si  l'on  ad- 
mettait que  des  causes  dénature  diverse  peuvent  lui  donner  naissance,  il  faudrait 
admettre  aussi  que  la  médicalioo  ise  doit  jamais  se  rapporter  à  la  cause. 

4*  hy  pothiit.  Les  indications  a  remplir  sont  indrpendantes  de  la  constitution 
du  sojet,  quelque sigiiilicalivra  que  soient  Ira  modifications  qu'eile  apportera 
dans  Ua  sjniptômei ,  le  praticien  n'aura  aucun  égard  à  ers  modifications  lorsqu'il 
s'agira  de  déterminer  les  moment  curalif*  ;  à  peine  y  aura-t-il  égard  lorsqu'il  s'a- 
gira d'eu  fixer  In  limites. 

Voila ,  dit  N.  Caste!  .  les  suppositions  qu'il  faut  faire  pour  admettre  futilité  de 


l'arithmétique  dios  la  thérapeutique.  Hors  de  la,  il  y  impossibilité 

M.  Vr.t.rr.*u  a  relevé  dans  les  joornaui  et  ailleurs  quelques  unes  des  objections 
faites  a  la  statistique,  et  il  s'apptiqur  à  les  combattre  une  à  une.  En  général ,  la 
plupart  de  ses  rrpooaea  consistent  en  de  simple»  dénégations.  Ainsi ,  on  a  dit  que 
la  statistique  aspirait  i  remplacer  le  raisonnement  :  cela  n'est  pas.  A  la  virile, 
elle  fait  asseï  peu  de  cas  de»  vues  théoriques  de  M.  Uelarocque  qui ,  attribuant 
la  lièvre  typhoïde  a  l'action  d'une  bile  irritante  sur  les  u  lealins  .a  puisé  dans 
celle  théorie  l'idée <le«  purgatif*  répétés  ;  maia  c'est  que  pour  éprouver,  pour 
constater  la  valeur  d'un  traitement,  elle  n'a  nul  besoin  de  coaoailre  la  pensée  de 
celui  qu/remploie. 

On  a  dit  que  la  statistique  était  bonne  en  théorie,  détestable  dans  l'application. 
J'avoue  que  je  nc|wis  voir  la  qu'une  contradiction. 

On  a  dit  que  la  statistique  est  o|iplicable  à  la  pathologie,  mais  qu'elle  ne  va  pas 
à  la  thérapeutique.  Kt  l'autenrde  cette  étrange  assertion  se  |wopu>ail  de  soumettre 
3uu  malades  à  trois eapeers  de  iraitrmrus  :  cent  aux  saignées,  cent  aux  purgatifis, 
cent  aua  drlatana.  Mais  je  roi»  des  chiffres ,  je  vois  donc  de  la  siati>tique. 

Ou  a  dit  que  les  faits  médicaux  étaient  tioj>  complexes  pour  se  prêter  a  la  ou- 
mera'ion.  Je  conviens  qu  ils  rr unissent  soiivenl  plusieurs  i  lrmens  ;  mais  ces  élc- 
mens  n'ont  pas  tous  la  même  valeur,  ils  en  aile  fondamentaux,  il  s  en  a  d'avceasoi- 
res.  Par  exemple,  dans  ks  fièvres  Isphoidr*,  tout  me  parait  accessoire  auprès  de 
la  lesuin  de  l'iulcnsilc.  bans  I  apoplexie,  tout  nie  parait  aocuoire  aupris  de  l't- 
|io licitement  de  sang. 

On  a  dit  que  la  nji'mc  maladie  varie  d'un  jour  a  l'autre ,  d'un  instant  à  l'autre. 
Il  y  a  la  beaucoup  d'nagrration.  A  coup  sur  la  pneumonie  d'aujourd'hui  ne  diffère 


pas  de  celle  d'hier.  Pour  prouver  la  varsrté  des  cas  pathologiques ,  on  a  cite  l'état 
physiologique.  Ainsi,  a-t-oa  dit,  nuus  somme*  2Wi  dus  celle  enceinte,  combien 
eroiei .vous  qu'il  y  ait  de  santés  comparables  ?  Avons  nous  tous  les  mêmes  forces 
digcstives?  les  mêmes  facultés  intellectuelles1  Non  sans  doute;  ce  qui  n'empêche 
pas  que  nous  ne  portions  tous  la  même  forme  d'habits,  et  que  nous  ne  mangions 
tous  du  pain. 

On  a  reproché  a  la  statistique  de  considérer  le*  maladies  comme  des  êtres  in- 
variables. Telle  n'est  pas  sa  prétention  Kl  pourtant  il  y  a  réellement  des  maladies 
qoi  approchent  beaucoup  de  celle  fixité.  Je  citerai,  par  exemple,  les  firvre*  inter- 
mittentes, non  pas  celles  de  la  ville,  mais  celles  qui  sont  produites  par  1rs  afDueos 
d'un  marais ,  je  citerai  encore  la  syphilis,  etc. 

On  a  dit  que  la  statistique  préconisait  les  méthode»  exclusives,  et  qu'elle 
cherchait  des  spécifiques  a  tontes  les  maladies  C'est  encore  une  supposition  gra- 
tuite. La  statistique  recueille  des  faiU  les  compare,  le»  compte,  et  »uil  quel  est 
1*  meilleur  traitement  entre  les  saignées  elles  purgatifs,  ks  narcotiques  et  le»  sti- 
nuilens.  etc. 

Un  a  dit  que  les  statisticien»  se  plaçaient  au  berceau  de  la  médecine ,  el  qu  i1» 
avaient  la  prétention  de  tout  recommencer.  Je  dois  convenir  de  la  justesse  du  re- 
proche ;  mais  ce  n'est  pas  la  faute  de  la  méthode,  c'est  celle  île  veux  <nû  s'en  ser- 
vent. 

On  a  dit  que  la  statistique  était  facile  et  difficile  ■  deux  opinions  qui  se  détrui- 
sent. 

On  a  dit  qu'elle  partait  de  l'empirisme  et  qu'elle  conduisait  à  l'empirisme  Kt 
quand  cela  serait,  ouest  le  mal.  Pour  moi,  je  ne  le  vois  pas,  car  je  suis  empirique. 

On  a  dit  qu'Hippocrate  n'avait  pas  compté  pour  faire  ses  aphorisme?  ;  je  crois 
t'int  le  contraire. 

On  a  dit  enfin  que  la  statistique  finissait  par  des  a  peu  près  comme  les  méthodes 
auxquelles  elle  veut  se  substituer.  C'est  STai,  mais  il  y  a  cette  différence,  r'esl 
que  derrière  1rs  conclusions  de  la  statistique  .  il  y  a  des  chiffres ,  tandis  que  der- 
ftiTv  les  autres  méthodes,  il  n'v  a  que  des  faits. 

M.  tclpeau  6oit  en  citant  le  duc  de  Wellington  qui  attribue  les  mauvais  succès 
itr  nos  opérations  chirurgicales  a  notre  abominable  charpie  :  et  les  relevés  de 
I  hôpital  d'accouchement  de  Dublin. 

Il  conclut  que  la  statistique  est  la  plus  solide  garantie  des  progrès  de  la  mé- 
deciise. 


passent  pour  avoir  le  plus  d'influence  dans  nos  écoles,  cette  discussion 
serait  terminée  et  le  mot  asthme  devrait  être  rave  dit  cadre  nosologique. 
et  remplacé  dam  tous  les  cas  par  le  mot  drspkée.  Mais  tout  en  recon- 
naissant que  la  dyspoée  est  fréquemment  le  résultat  d'une  altération 
appréciable  des  organe»  de  la  circulation  ou  de  la  respiration ,  il  n'en 
est  pas  motos  vrai  qu'on  est  loin  d'avoir  démontré  que  l'asthme  te  pat- 
tache  constamment  .i  quelque  altération  appréciable  de  ce»  orcac.es;  et 
nous  pensons  que  les  modernes  qui  ont  considère  ton»  le»  easd'asllime 
comme  de»  affections  symplomatiqucs  d'altération*  organiques,  n'out 
pas  commis  une  erreur  moindre  que  celle  qn'ils  ont  tant  rrprocliée  à  nos 
devancier»,  qui  rattachaient  a  l'asthme  la  plupart  de*  dyspnée*  inter- 
mittente». «  EiablisMo»  bien  surtout,  dit  M.  Godtfroy,  une  différence 
entre  la  dyspnée  cl  l'asthme  proprement  dit;  que  pour  nous  cet  mots  oc 
soient  point  synonymes  :  dyspnée  ett  un  terme  général  qui  comprend 
tonte  respiration  difficile;  l'asthme  est  un  des  variétés  de  la  dyspnée 
caractensée  par  des  pbéooœèoes  particuliers,  son  invasion,  sa  marche, 
sa  durée,  sa  terminaison,  s 

L'auteur  rapproche  les  nombreuses  altération»  que  l'on  a  trouvées 
coïncidant  avec  l'asthme,  et  qui  ont  paru  suffisante*  pour  en  expliquer 
tous  les  phénomènes  ,  de  quelques  observations  de  celle  dernière  mala- 
die où  l'examen  cadavérique  n'a  pas  offert  la  moindre  lésion  à  laquelle 
en  nùt  la  rapporter. 

Quant  à  La  cause  prochaine  de  l'asthme,  l'opinion  dominante  est  celle 
qui  l'attribue  a  la  diminution  de  capacité  ou  à  l'obstruction  i 
cbes  produite  par  la  contraction  spasmodique  des  libres 
qui  doublent  postérieurement  ces  conduits.  Mais  «voir  reconnu  1rs 
chmgeroens  physiologiques  qui  s'opcmil  dans  1rs  bronches  au  i 
de  l'accès,  r.  est  avoir  déterminé  le  siège  de  l'asthme  s 
sur  sa  nature.  Ces  changement  physiologiques  tiennent-ils  ni 
temps  à  quelque  chose  de  morbide' et  d'organique?  l.a  s'arrêtent  les 
explications  possibles ,  alors  que  les  explications  faites  jusqu'ici  ne  peu- 
vent rien  nous  apprendre. 

l/aiiieur  isente  que  pour  prouver  que  le  rétrécissement  des  bronches 
est  dû,  à  une  contraction  musculaire  spasmodique,  il  suffit  de  se  rappe- 
ler la  maiehe  delà  maladie,  son  intermittente  irrégiilicre,  la  prompti- 
tude avec  laquelle  elle  te  déclare,  sa  coexistence,  dans  quelques  cas . 
avec  d'aulres  maladies  du  même  genre  (épilepsie,  hystérie;  ;  la  termi- 
naison des  accès  jugés  par  des  urines  clairet ,  abondantes  ;  tour  nous 
qoi  ne  voyons  pas  de  liaison  intime  entre  les  phénomènes  morbides 
indiqué»  ci-dessus  et  une  contraction  musculaire  spasmodique, 
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loin  de  regarder  comme  démontré  que  l 'affection  spasmodique 
des  muscles  de  Reisesjen  soit  réellement  la  cause  mécanique  de  tout  les 
acciden»  que  présente  l'asthme ,  et,  en  attendant  de  nouvelles  lumières 
sur  ce  point  important,  oous  nous  contentons  de  dire  avec  M.  Godcfrny 
que  l'asthme  n'est  produit  ni  par  les  maladies  du  eteur,  ni  par  celles  dï- 
l  appareil  pulmonaire;  et  que  l'emphysème,  parexemple,  qu'on  a  voulu 
considérer  comme  la  cause  la  plus  Iréquente  de  l'asthme,  ne  peut  pas. 
•voir  plus  de  rapport  avec  cette  maladie  qu'une  foule  d'autres  très- 
diiTérente»,  puisque,  comme  le  savent  tous  les  analoinistcs,  il  est  peu 
de  sujets  qui  n'offr»  nt  des  traces  de  celte  altération  a  quelque  maladie 
qu'ils  aient 


l>f   BBUIT   l)B  SOUFFLET  DES  ARTF.BE8  ;   par  M.    A.  HlC 

Mazei  rt  ,  de  Morf»e8  (Suiwe). 

Avanl  d'examiner  quelle  est.  pour  le  diagnostic  et  le  pronost  c  des 
maladies,  la  valeur  des  divers  bruits  que  l'on  entend  dans  les  artères, 
il  serait  bon,  on  peut  même  dire  indispensable,  de  déterminer  «t  la  cau- 
se et  la.mati'ère  dont  il»  tont  produit»;  el  d'abord  est-il  nécessaire  de  dire 
avec  un  auteur  rmxlcrnc,  que  cette  cause  ne  peut  être  que  physique? 
Lacunrc  lui-même  en  l'attribuant  à  une  influence  nerveuse,  n'acutai- 
oeincot  pas  voulu  dire  que  la  cause  prochaine  de  cr  bruit  fût  autie  que 
la  caute  de  tous  les  bruits  possibles,  tavoir  la  vibration  d'uo  corps  ao- 


ûts 


{.'asthme  est  l'une  des  m.iladies  sur  la  nature  desquelles  il  y  a  eu  le 
plut  de  discussions,  «sur  laquelle  on  est  loin  même  aujourd'hui  d'être 
d'accord.  Cependant  ,  si  nous  en  croyons  quel  piis  iiDCJ  (Ici  voix  'jui 


Il  non»  semble  presque  inutile  au«»i  de  chercher  quel  est  le  corps  so- 
nore dans  la  circulation  artérielle.  11  est  impossible  de  le  chercher  ail- 
leurs que  dans  les  parois  de»  artères  et  les  tissus  qui  les  enveloppent,  et 
l'agent  du  choc  oéceswire  à  la  produrtioo  delà  vibration  du  corps  sonore 
oc  petit  être  que  le  sang  lui-même.  Mai»  quelle  est  In  cause  de  cette  vi- 
bration elle-même?  exitte  t-elle  dans  une  modification  on  altération  des 
parois  aitérielle*,  dans  une  altération  des  parties  constituantes  du  sane. 
dans  un  changement  .i  sa  propoition  normale  ?  ou  oc  doit-on  pas  plutôt 
l'attribuer  à  une  modilicatioo  dans  le  choc  que  le  ven'riciilo  g-iuche 
communique  à  la  masse  de  sanj;  avec  laquelle  il  est  en  contact ,  ou  cn- 
lia  an  mélange d\in  fl  iidc  gamix  avec  le  sang  ?  Dans  lYtat  actuel  de 
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nos  connaissances  sur  otte  question,  il  eut  impossible  de 
telle  de  ee*  cause»  à  laquelle  on  peut  attribuer  la  production  des  bruiu 
dei  artère* . 

Nous  n'eiMieroe»  pis  non  plus  de  caractériser  chacun  de  ces  bruits 
anormaux  qui  semblent,  dit  M.  Hue-Matelet ,  dépendre  d  une  même 
modification  inconnue  daos  la  circulation  artérielle  ,  et  n'être  que  des 
degrés  ou  des  variations  du  même  biuit,  puisqu'on  les  Voit  se  succéder 
les  uns  aux  autres  d'un  moment,  d'un  jour  à  l'autre,  sans  cause  eoa- 
mie,  «t  nous  nous  bornerons  a  examiner  avec  l'auteur  s'il  est  possible 
d'attribuerà  ces  bruiu  une  valeur  diagoost;que  facile  à  apprécier. 

1-e  premier  fait  que  l'on  doit  signaler  à  cette  occasion,  c'est  qne  dans 
certains  ess  on  voit  apparaître  ces  bruits,  en  même  temps,  dans 
lecteur  et  les  artère»,  et  présenter  les  mêmes  variation»  sous  I  in- 
fluence des  mêmes  cause».  On  ne  peut  donc  que  les  attribuer  aux  même, 

CUOdltlOQS  3  PO  pi.llrx  (ici  t*COHOtDlC  C  t  DOQ    3    UOP  iCSIQD    CrÇfl  Q  l(JUt?  QCS 

valvules. 

La  marche  que  suivent  ces  bruits  danseur  développement  graduel, 
lorsqu'ils  sont  communs  aux  artères  et  su  coeur  ,  est  asset  remarqua- 
ble. D'abord,  ils  accompagnent  toujours  le  premier  bruit  du  cœur  et  le 
remplacent  quelquefois.  Tantôt  le»  malades  présentaient  a  leur  arrivée  à 
l'hôpital  le  bruit  de  soufflet  en  même  temps  au  cœur  et  aux  artère»; 
tantôt  il  existait  déjà  dans  ces  dernières  et  n'apparaissait  que  plus  Urd 
au  cœur,  coïncidant  alors  ordinairement  avec  une  exaspération  de  ce- 
lui-là ;  puis,  lorsqu'il  tendait  à  disparaître ,  cVlait  du  cœur  d'abord 
et  ensuite  des  artères.  L'auteur  dit  n'avoir  point  observé  le  bruit  de 
sorifdet  s'étendre  du  cœur  aux  artères. 

Les  variations  des bruits  artériels  paraissent  peu  importantes  à  étudier 
lisqu'oo  ignore  également  leur  cause  j  cependant  comme  ou  est  sur 
,.i  voie  qui  conduit  a  la  connaissance  des  cause*  d  un  phénomène, 
quand  on  a  trouvé  celles  qui  le  modifient,  il  n'est  pas  sans  intérêt  de 
les  examiner  sous  ce  point  de  vue. 

Les  variation»  portent  en  général  peu  sur  l'intensité  du  bruit  de 
soufflet  proprement  dû.  Une  fois  établi ,  il  persiste  longtemps  le  même 
et  fort  souvent  les  malades  l'emportent  en  se  retirant  à  peu  près  aussi 
proooneé  que  le  premier  jour,  et  cela ,  malgré  la  disparition ,  du  moins 
apparente,  des  causes  qui  avaient  pu  le  produire.  C  est  ainsi  qu'on  le 
voit  persister  cher,  quelques  ehloroliques  malgré  le  retour  des  couleurs 
et  la  cessation  des  accidens;  cher,  quelques  femmes  affectées  de  métror- 
iliaeie,  malgré  la  suspension  complète  de  pertes  de  sang  depuis  un 
mois,  si*  semaine»;  cbeides  sujets  rhumatisant  guéris  ,  etc.  Lu  géné- 
ral cependant  il  diminue  à  mesure  que  l'état  de  santé  prend  le  dessus. 

Les  causes  de  l'exacerbalion  du  bruit  de  soufflet  ont  été  des  émissions 
sanguines,  l'aptiaiition  de  la  menstruation  ou  une  rechute  de  métror- 
rbaRÏe ,  et  l'influence  s'en  faisait  sentir ,  soit  dès  le  lendemain ,  soit 
quelques  jours  seulement  après. 

l,es  mêmes  canses  tantôt  transformaient  le  bruit  de  soufflet  simple  « 
bruit  musical  (de  diable .  de  mouche  ,  de  soufflet  cassé)  ;  tantôt  trans- 
formaient de  l'un  en  l'autre  ces  bruits  déjà  exista ns.  Quelquefois  ces 
bruiu  musicaux  .  existant  à  l'entrée  des  malades  et  ayant  disparu  spon- 
tanément, probablement  par  le  repos  du  lit,  ont  reparu  à  la  suite  d  une 


i  sanguine 

is  ces  bruits  musicaux  n'ont  persisté  comme  le  bruit  de  soufflet 
rement  dit;  ils  ont  toujours  cessé  tôt  ou  tard  pour  laisser  après 
cas,  le  bruit  de  soufflet  simple  :  c'est  daos  les  cm  de  chlorose  propre- 
ment dite ,  c«  de  chlorose  produite  par  les  pertes  abondantes  de  sang  que 
le  brait  de  soufflet  se  preseute  avec  tous  ses  caractères^  tvpiq  es;  dans 
tous  ses  degrés  d'intensité ,  depuis  la  ptus  légère  jusqu'à  la  plus  grande; 
dans  toutes  les  variétés  du  ton  ,  depuis  le  simple  bruit  de  soufflet  inter- 
mil'.ent  jusqu'au  bruit  musical  le  plus  prononcé;  limité  à  une  seule  ar- 
tère, ou  avant  envahi  toute»  les  artères  du  tronc  ,  du  cou  et  des  mem- 
bies. 

A  côté  des  cas  de  chlorose  et  d'anémie  franches ,  il  en  est  d'autre»  oii 
le  bruit  de  soufflet  existe,  et  qui  ne  présentent  cependant  avec  les  pre- 
miers qu'une  analogie  peut-être  sujette  à  contestation.  Telles  sont  cer- 
taines femmes,  chei  lesquelles  existe  une  leucorrhée  plus  ou  moins 
abondante,  dépendant  de  l'inflammation  chronique  de  1  utérus  ou  de 
son  col;  cbet  elles  il  y  a  aussi  de  la  pâleur,  une  langueur  générale, 
de*  lésions  du  côté  des  org  .nés  digestifs  et  de  la  circulation  ;  mais  ces 
dernières  peuvent  manquer  ;  il  en  est  chez  lesquelles  le  seul  trouble  de 
la  circulation  était  ce  bruit  anormal  des  artères.  Inroquer  ia  1  état 


chlorotiquc  serait  le  faire  naine  à  volonté  suivant  que  le  bruit  de  souf- 
flet existe  ou  n'existe  pas. 

Le  rhumatisme  articulaire  aigu  survenant  chex  de»  jeune»  Clks  déjà 
ch'oroliqurs.  peut  coioeider  avec  l'existence  du  bruit  de  soufflet  du 
ccrur  et  des  artères.  M.  Hue-Maidct  en  rapporte  un  exemple 
remarquable.  Il  a  observé  en  outre  ces  même»  bruiu  dans  des  cas 
de  fièvre  intermittente  ,  de  myélite  chronique ,  de  varioloïde ,  d'af- 
fections gastriques  et  pulmonaire  variées  ;  enfin  chez  deux  jeunes  gar- 
çons qui  offraient  l'état  anémique  le  plus  proooneé.  Mai»  il  ne  faut  point 
oublier  qu'à  côté  de  ces  cas  si  varies ,  il  en  existait  en  même  temps  de 
tout  semblables  qui,  exploré»  avec  le  plus  grand  soin,  ne  purent  jamais 
présenter  autre  chose  dans  les  artères  que  le  bruit  du  choc  de  l'état 


tPIoéMIB  DE   FIÈVRE  TYPHOÏDE  TBNDAPTT  A  PROrjVBB  QOE 
CETTE  MALADIE  EST  CONTAGIEUSE  ;  par  M.  L-  BeBLaND- 

d'Ové  (Saône-et-Loire). 

L'auteur  de  celte  dissertation  était  étonné  de  voir  dans  le  pays  qu'il 
habite  aussi  peu  de  fièvre»  typhoïdes,  après  en  avoir  observé  un  *i 
grand  nombre  à  Paris.  En  i834.  "'»»•'•  *u  qu'une  seule  personne 
atteinte  de  cette  maladie  ;  nuis  en  i835,  il  n'en  fut  plus  de  même,  car 
il  put  alors  observer  une  vériuble  épidémie  de  «lutbiDenterie».  Nous  ne 
le  suivrons  pas  dans  l'énoncé  des  fart*  qu'il  apporte  à  l'appui  de  son 
opinion  sur  la  transmission  par  contagion  de  la  fièvre  typhoïde  ;  nous 
retrouverions  des  faiu  analogues  à  ceux  qui  ont  été  rapporté»  par  tons 
Ici  observateur»  qui  ont  étudié  sérieusement  cette  maladie  dan»  des  lo- 
calités peu  étendu-»  et  qu'on  retrouverait  même  à  Pari»  li  on  se  donnait 
la  peine  de  les  y  chercher.  Mous  ne  faisons  point  mention  de  ce  travail 
pour  appuyer  une  opinion,  mais  seulement  afin  d'iodiquer  à  ceux  qui 
t'occupent  de  ce»  recherches,  une  source  où  ils  trouveront  de  nouveaux 
faiu  à  puiser. 

Le  passage  suivant  nous  prouvera  que  l'auteur  n'est  point  un  de  ces 
fanatique*  qui  trouvent  toujours  dans  le*  faiu  ce  qu'ils  y  cherchent. 
•  Mes  observations  ont  été  faite»  avec  conscience ,  et  je  les  public  de 
même.  La  maladie  m'a  paru  contagieuse,  et  d«s  la  grande  majorité  des 
cas,  j'ai  pu  découvrir  la  transmission  d'un  individu  malade  à  un  indi- 
vidu sain  ;  il  y  a  eu  quelques  exceptions  et  je  les  rapporte  aussi  fidèle- 
ment que  les  autres.  Celte  épidémie  m'a  offert,  sons  le  rapport  de  la 
contagion,  une  grande  analogie  avec  celle  que  M.  Gendron  a  décrite.  » 

Trente-trois  observation»  sont  rapportées  dans  ce  travail  qui  contient 
en  outre  quelques  considération»  sur  plusieurs  autres  puinu  de  l'étude 
de  la  fièvre  typhoïde. 


VARIÉTÉS. 


orcaaioiat. 


40. 


Le  titre  de  cet  établissement  indique  la  spécialité  »  laquelle  il  est  destiné.  Les 
malades  atteints  d'affections  qiû  nécessitent  des  opérations  g  rates  ,  ont  besoin 
d'une  parfaite  tranquillité  ;  il  leur  faut  des  soins  assidus  qu'ils  trou  trot  dif&cilt- 
■uent  dam  Ici  maisons  de  santé  ordinaires,  dont  la  plupart  dcgérxTtnt  en  pension» 
b-jui  ^eoises  et  deviennent  des  séjours  bru)  ans  et  incommodes. 

La  maison  que  nous  annonçons  est  bien  située,  d'une  élégance  et  d'une  propre- 
té rrmarqaahles.  L'n  très -polit  nombre  de  malades  y  sera  reçu  à  la  fois.  A  portée 
du  l-u»embourg .  dans  ou  lieu  aér*.  entièrement  isolée,  avant  un  jardin  tpactcui, 
une  nie  agréable,  elle  réunit  tontes  les  conditions  de  salubrité  nécessaires. 

Nous  erovns  devoir  signaler  la  création  de  cet  éublisseraenl,  dont  le  succès 
nous  parait  assuré.  Chaque  malade  sera  cselasiiemcnl  confie  au  chirurgien  qui 
l'aura  adressé;  le»  secours  d'urgence  seront  iculs administrés  par  un  aide  atUcbe 
s  la  maison. 

La  maison  de  médecine  opératoire  est  ouverte  depuis  te  1 5  mai. 


en  chef,  Jtrw»  Gwskt». 
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L»  Sttrrrt  uéoictLt  ne  PaaM  (  Cndtc  W»  a«tale  <t  Cluiitfar  du  Mpitiuut  réunie»)  parait  Uni»  le*  samedis  :  chaque  numéro  est  toapoir  de  16  pafea  i»-4\ 
JJ  communs .  rt  équivaut  »  S  feuilles  lo-tt".  Le  pm  de  l'attaanecaeot  rît.  poair  Part»  et  les  Depariroaeii» .  de  4U  (r.  par  u .  Î«|  fr.  pour  «  no» .  et  lu  tr.  pou  3 
»«».  Pour  l'Eirnoger.  44  (r.  Le>  abonnement»  ne  peuvent  dater  qoe  du  cosnmeoreneol  d'oo  trimestre,  I"  Janvier,  I"  Avril,  <"  Jnitlei,  t"  Octobre.  — 
On  «.'abonne  i  Péri» .  mi  htmi  du  Journal .  rue  />ojwohm>>w.  »'  S .  et  «Un»  les  lMperteneas .  ches  ton.  le»  Directeurs  det  postes.  —  On  ne  reçoit  que  Us 


dè^  sTr^te^herUfeniine.  —  1 


1.  Taavaox  osioiutn. 

et  sur  quelques  une»  des  cause»  de  1*  stérilité  ches  la  femme.  —  Mémoire  sur 
le  tétanos  dn  nouveau  nés-  —  11  Cuaioxe  etiiauacieaiï  ni  n  pitié.  Faiti 
pratique»  recueilli*  dan»  le  service  de  II.  li  «franc  —  III.  T«w*c*  aitanim- 
yoea.  Académie  des  sciences;  *éance  du  2»  mai.  —  De  méilrnne  ;  séance  du 
«>.  -  IV.  Comt»ro!<i>i»ct  médu  aie.  Observation  d'anévTisme  variqueus. 
—  Note  sur  U  dolhicDcntcrîe.  —  V.  Btvri:  aiaa.ioi.atrni<,>vr-.  Distcrtation 
sur  le  tubercule,  envisagé  son*  le  rapport  de  l'anatomie  pathologique.  —  Di»- 
K-rtattoo  mr  ces  question»  :  Eiiste  t-il  det  différence»  dans  lr«  tviuplotnc*  de 
la  pneumonie  de»  eofan»,  des  adultes  et  det  vieillard»  ?  Le  traitement  de  cette 
maladie  doit-il  toujours  être  le  même?— F>  viutToa.  Acadi-mie  de  médecine. 
Suite  île  La  discussion  sur  U  nulboJe  nummqnc.  —  Vaauhé».  Lettre»  sur  le 


PHILOSOPHIE  MÉDICALE. 

NOUVELLES  EXPEMENCH»  SUR  LE*  ANIM ALCULE.S  SPERMAT1- 
OL'BS  ET  SUR  QUELQUES-UNES  l)KS  CtL'SE!»  118   LA  STÉBI- 

i.riK  chez  la  femme;  suivie»  de  recherches  sur  les 
jierle»  séminales  involontaires  et  sur  la  présence  du 
*perme  dans  l'urine;  extrait  d*uu  mémoire  lu  à 
l'Académie  des  sciences ,  par  le  docteur  Al.  Donné. 

Les  loospermcs  ool  élé  soumis  à  de  nombreuses  observations  depuis 
I^uwcnback  jusqu'aux  travaux  de  Prévost  et  Dumas  ;  mai»  l'histoire 
naturelle  de  ce*  animalcules  ainsi  que  le  rôle  qu'ils  joueot  dans  la  fé- 
i  UUsinl  encore  de»  quesliots  iméicssantes  a  rétoudie;  l'au- 


l-  «r  du  tiav.ul  actuel  a  considéré  les  loosprrnirs  sons  un  point  de  Tue 
noureaii  ;  il  a  «  u  l'idée  de  les  qvltre  en  conu^t  avec  les  principales 
humeurs  d.  l'économie  ,  afin  d'étudier  l'action  de  ces  fluides  sur  les 
cites  donc  d'une  rie  particulière,  que  tout  pot  te  à  regarder  corn  ne  les 
agens  de  la  fécondation. 

M.  Donné,  avant  entrepris  de  faire  une  élude  spéciale  de  tous  les  li- 
quide» du  i*orps,  était  nature!lemeul  conduit  à  s'occuper  de  la  liqueur 
s|icrmatiqiir  :  ce  nouveau  travail  est  en  outre  la  suite  de  ses  recherches 
sur  la  matière  des  diverses  sécrétions  fournies  par  Us  organes  génitaux 
de  l'homme  et  de  la  femme;  les  modifications ,  1rs  altérations,  qu'il  a 
signalées  dans  la  composition  des  mucus  du  vagin  et  de  l'utérus  lui  ont 
bit  penser  que  ers  humeurs  pourraient  bien  avoir  dans  certains  cas  une 
action  délétère  sur  le  fluide  fécondant.  De  ce  point  de  vue  ,  on  entre- 
voit quelque  lumière  dans  l'histoire  encore  si  obscure  de  la  stérilité  , 
dont  1rs  causes  sont  jusqu'à  présent  restées  livrées  aux  hypothèses  les 
moins  fondées. 

M.  Donné  a  commencé  par  rechercher  comment  se  comportent  les 
zoosperiNf*  dans  le  sang  ,  dans  le  lait ,  dans  le  mucus  vaginal  et  utérin 
»  l'état  normal ,  dans  la  matière  purulente  des  chancres  et  de  la  bien- 
non hagie ,  dans  la  salive,  l'urine ,  etc.  Il  a  vu  que  ces  anima Iculrs 
continuent  à  se  mouvoir  et  à  vivre  dans  quelques-uns  de  ces  liquides , 
tandis  que  dans  1rs  autres  ils  périssent  instantanément  ;  ainsi  le  sang , 
le  lait  et  le  pus  n'altèrent  pas  1rs  zoo'permrs;  dans  le  mucus  vaginal 
et  dans  celui  qui  s' écoule  de  l'utérus,  ces  animalcules, comme  on  devait 
s'y  attendre,  vivent  ordinairement  très  bien  ;  ils  sont  là  ,  pour  ainsi 
dire,  dans  leur  élément;  la  piésence  des  nouveaux  infusoirrs  trouvés 
par  M.  Donoédans  la  matière  de  certains  éeoulemrns  du  vagin ,  ci  qu'il 
a  décrits  sous  le  nom  de  trico-monas,  ne  parait  nullement  nuisible  aux 
animalcules  du  sperme;  mais  la  salive  et  l'urine  leur  sont  très-contraire»; 
ils  périssent  instantanément  dans  ces  liquides. 

Il  est  certains  ras  dans  lesquels  le  mucus  du  vagin  et  celui  de  l'utérus 
prennent  aussi  à  leur  égard  des  propriétés  délétères;  c'est  là  le  point  im- 


/ruilletan. 


a.r.A»t.«lt  Dt  SSEOSUSII  .  —  SOITR  DR  I.A  UISCI  5MOJI  »l»  LA  MkTBODE 
MVtnl<ll  C. 


M.  Rater  a  lu  dan»  la  dernière  séance  an  discours  qui  a  paru  Caire  plaisir  à  tout 
le  monde'.  Les  nuiurrules  Vont  applaudi ,  le»  Anu-n«niéri»te»  également  :  c'est  un 
«Woor»  éclectique,  c'est-à-dire  sans  conclusion,  plein  de  retenue,  de  modéra- 
ton,  de  rircooffectioo  et  de  mentes  néeaUÙ.  La  question  n'y  a  ctè  résolue  ni 


dans  un  sens,  ni  dans  l'autre,  ni  même  posée  ;  et  c'est  ce  qui  fait  que  tout  le  mon- 
de en  a  été  content,  chaeun  pouvant  v  prendre  ce  qui  lui  contient  Le  mieux.  Une 
courte  analyse  non»  wftïra  pour  jmtifirr  ers  critiques  ou  »i  l'on  vent  ce»  Ho|es. 

M.  Rayer  a  di  clarv  en  débutant  qu'il  approuvai!  l'introduction  du  calcul  ou  de 
la  numération  dan»  la  médecine,  et  il  a  essayé  d'expliquer  pourquoi  celle  métho- 
de était  une  invention  moderne.  Dans  cette  première  recherche  il  a  cite,  cemmr 
une  autorité  favorable  à  se»  vues,  le  fameux  aii&nie  de  llonragni  qui  ne  voulait 
pas  qu'on  cnmpttit  le»  observations,  mais  qu'on  le»  prttti  ;  mai>  il  n'a  pas  cite 
l»te.  Moreaem  Jit  :  iVivi  nnmmndtt  trd  prrp*ndrndtrtuHlobtrTvalinntt,  M. 
Hayer  lui  (ail  dire  :  SYon  mlumnumrronJir.  ami  ttmm  prrptndnultr  mntné- 
srrx-alionet.  Cette  variante  appartient  a  H.  Rouillaod  (f  •««"  aar  ta  philotnphie 
m/tl'calr,  p.  IRûi.  Ce»l  a  lui  que  retiennent  de  droit  le  non  totum  et  le  tcd 
rliam.  Nou»  n'iiuutoo»  pas  sur  cette  petite  inexactitude ,  sans  doute  intoton- 
taire. 

Pourquoi  les  ancien»  médecins  n'ont-il»  pas  compté  ?  La  raison  en  est  fort  sim- 
ple. »elon  M.  Rayer  i  c'est  qu'il»  n'avaient  rien  h  compter.  Pour  rompter  il  tant 
avoir  de»  unité»  et  le»  méderio»  d'autretoi»  étaient  trop  profondément  ienorans 
en  patlwloeie  pour  se  faire  une  idée  juste  de»  nulles  pathologique»  Réduits  a 
leur»  imonlMiile»  méthodes  <Tob»er«ation  ,  ils  rapprochaient  confusément  le» 
maladie»  les  pin»  disparate»,  et  prenaient  de»  unitr»  d'espace»  difereole»  pour 
de»  unités  de  même  nature.  C'est  ce  qui  fait  qu'il»  ne  «onerreot  mèmepasà  romp- 
ter ;  et  il  ne  faut  pas  leur  un  faire  no  reproclie,  car »M»  avaient  rompte,  il* auraient 
fait  pi»  encore.  En  additionnant  «les  maladie»  di»>emblable«,  il»  «eraienl  arrité»  à  ~ 
des  absairditrs  d'aufaol  plus  fortes  <|ne  le  calcul  aurait  éle  plus  ri(uureusen>ent 


Digitized  by  Google 


338 


GAZETTE  MEDICALE 


portant  du  mémoire  de  M.  Donné  sous  le  rapport  de  la  stérilité;  quel- 
ques femme»  en  effet  lui  oi  t  offert,  dans  no  état  de  santé  apparente, 
un  mucus  vaginal  el  utérin  dans  lequel  itt  zoospermes  périssaient  in- 
stantanément . 

Celte  propriété  délétère  réaide  tantôt  dans  le  muni*  vaginal ,  tantôt, 
à  un  plus  haut  degré,  dans  le  mucus  utérin  ;  ayant  reeberrhé  si  ces  mu- 
nis présentaient  des  caractères  part-cul  iers  et  des  traces  d'altérations  , 
l'auteur  a  surtout  remarqué  l'excessive  acidité  de  l'un  et  la  grande  al- 
calinité de  l'autre  ;  la  matière  sécrétée  par  le  vagin  jusqu'à  l'orifice  du 
museau  de  tanche  se  distingue  en  effet  de  celle  qui  s'écoule  de  l'inté- 
rieur du  col,  indépendamment  de  leurs  caractères  physiques,  par  une 
réaction  toute  différente  ;  ainsi  M.  Donné  a  trouvé  le  mucus  vaginal 
toujours  acide  et  le  mucus  utérin  toujours  alcalin;  suivant  lui  l'in- 
fluence délétère  exercée  par  ces  humeurs  sur  les  zoospcruic*  dépen- 
drait d 'un  eicès  d'acidité  dans  l'une,  et  d'un  excès  d'alcalinité  dans 
l'autre.  Sans  vouloir  donc  considérer  d'une  manière  générale,  ainsi 
qu'on  l'a  fait ,  la  leucorrhée  comme  une  canse  de  stérilité,  on  peut 
altribucr  à  certaines  espèces  d'écoulement  la  propriété  d'anéantir  l'ac- 
tion fécondante  du  sperme. 

Le  seconde  partie  du  mémoire  de  M.  Donné  a  pour  objet  les  pertes 
séminales  involontaires.  On  sait  que  ce  sojet  a  été  récemment  traité  par 
M.  Lallemandde  Montpellier  dans  un  ouvrage  spécial;  mais  c'est  surtout 
le  diagnostic  de  celte  affection  el  les  moyens  de  constater  la  présence  du 
sperme  dans  l'urine  qu<'  M.  Donné  a  considérés  danssun  travail  :  c'est 
en  effet  la  partie  faible  de  l'ouvrage  de  M.  Lallemand  ,  et  an 
|*cul  dire  qu'il  pèche  par  ta  base,  en  fondant  ses  observations  sur  des 
caractères  trop  vagues  et  trop  incertains.  M.  Donné  démontre  qu'il  est 
impossible  de  reconnaître  le  sperme  dans  l'urine  aux  signes  indiquées 
|>ar  le  professeur  de  Montpellier  ;  on  rencontre  des  urine*  troubles, 
épaisses,  d'une  odeur  fétide  et  nauséabonde,  qui  ne  contiennrnl  au- 
cune Iracdc  liqueur  spermatique;  on  peut  même  voir,  en  Ici  trans- 
vasant, s'écouler  un  nuage  floconneux,  comme  une  décoction  d'or- 
pe  très-épaisse;  une  matière  glaireuse  filante  et  verdâtre  rester  ad- 
hérente au  fond  du  %'ase  ;  enfin  des  globules  épais,  d'un  blanc  jau- 
nâtre rt  non-adhérens,  tire  mêlés  à  ce  dépôt  comme  des  gmttcs  de 
pus,  sansétre  convaincu,  comme  M.  Ijllemand.  qu'il  existe  une  perte 
séminale;  M.  Donné  a  vu  tous  ces  caractères  dans  des  urines  qui  n'é- 
nient  nullement  sprrmatiques,  tandis  qu'au  contraire  des  urines  limpi- 
des el  transparentes  ou  seulement  légèrement  muqueuses  ,  lui  ont 
montré  au  microscope  de  nombreux  xoospermes.  C'est  donc  par  l'ap- 
plication du  microscope  qu'il  faut  rechercher  la  liqueur  spcrmatiqne 
dans  les  urines,  et  ce  moyen  est  d'autant  plus  infaillible  que  les  ani- 
malcules du  sperme  ont  une  forme  tout-à-fait  caractéristique,  qu'ilssont 
inaltérables  par  un  séjour  intW  très-protoogé  dans  les  uriu>s  : 
leur  pesanteur  spécifique  étant  plus  grande  que  celle  de  ce  fluide  ,  ils 
tombent  au  fond  des  vases,  où  la  plus  petite  quantité  peut  se  retrouver 
|mr  le  moyen  du  microscope. 

Avatit  de  rien  conclure  de  la  présence  des  toospermes  dans  l'urine, 
il  fallait  s'assurer  qu'il  ne  s'y  en  trouve  jamais  dans  l'état  ordinaire  : 
ce  point  n'avait  pas  encore  clé  parfaitement  établi  ;  M.  Donné  a  fait  de 
nonilur uses  recherches  à  ce  sujet, el  il  est  arrivé  à  cette  conséquence  que 
|»s  urines  dans  l'état  normal  ne  contiennent  point  de  sperme,  si  ce  n'est 
jyans  uuc  circonstance  déterminée  ;  c'est  lorsqu'il  y  a  eu  une  éjaculatioo 


applique.  La  niclliode  numérique  ne  pouvait  donc  mitre  qu'au  moment  où  nn  * 
eu  -le*  bit*  à  compter,  c'eitVi-diro  au  mûrirent  où  h-»  deGnrlioru  rt  clasti" 
tkalions  notologiques  ont  rte  auet  nutbeMatiqirroenl  esaclcs  pour  fournir 
ii*s  iinrUs  additionnablea.  H  Rater  issorc  que  la  |>atlralo»re  nioilerne  a  ré- 
solu ou  eut  sur  le  point  de  reaondre  re  grand  problème,  liait  s  a-t-il  des 
usités  pathologiques  ?  Sans  doute,  dit  M  Rater.  S  il  n'y  eu  avait  pas.  ooii-scu- 
lemenl  tuat  calcul  m-is  eaieore  timte  e»imparaison  «rail  impos-ildc;  cli*r|iir  cas 
pan  ii  ali<  r  uffre  des  différences,  niais  il  s  a  des  différences  qu'on  a  le  droit  de  né- 
gliger; el  en  fait  on  les  néglige  tuujomi  ;  le  Ibrcricien  el  le  pnlicien  siipp  n.  nl 
cgaleaicul  I  identité  de»  r»  tir  maladie  .  ear  s'ils  ne  U  supposaient  pas  ,  il  leur 
«rail  impossible  de  conclure  d  on  cas  ■  I  luire .  et  il  n'y  aurait  même  pas  d'ex- 
périence. H  est  donc  des  unités  comparables  et  niniirril.lt j;  |.i  seule  difficulté 
consiste  à  les  dccooinr  et  a  les  déterminer.  Dé»  q  i  on  les  aura ,  le  oient  pourra 
s'en  ser-ir  comme  il  se  sert  de  chiffre».  Mais  pour  acquérir  rrs  unité-,  comment 
lanl-il  faire  ?  Il  laul,  dit  M.  Raser,  entre  «Mires  moyens,  comparer  le»  maladie,  a 
chaque  moment  de  leur  durée,  dcpnis  leurs  premiers  «mpli'iines  jusqu'au  moment 
extrême  où  elles  «e  lerniiiirnt ,  si.it  par  la  niorl,  «ni  par  la  gucrrsnu  :  et  faiie 
de  toutes  ce»  période»  distinctes  autant  ,1e  fait.  iMinri-  ou  d'onile».  Luc  mala- 
d>e  n  e>t  pas  un  tout ,  ni  us  une  «urcri.io»  d'etal-  inala-lil»  -I->nt  cliacun  en  par- 
ticulier  peut-être  cooirder.-  comme  une  malailic  distincte  et  Cts  i It.it.  antérieurs 
el  des  étals  posttrieur» -,  c'e.l  oioin*  nu  tout  al, .Irait  qu'une  totalité,  c'est-», 
•lire  une  a^lo  n.  ration  d  unit'  s  réelle»  ,  M  |or.  esp»r  la  nalurc  el  séparément 
nbsersabks.  Ainsi,  par  exemple.  ce  qu'on  a|>|-elle  la  plitUme  pulin-oaire  est  un* 
't  cie  de  faits  anormaux  qui  se  muent  sans  >e  mieiutit  r  ;  l'état  du  poumon  si- 


antérieure  ;  ainsi,  1rs  premières  urines  rrndurs  après  une  émission  de 
sperme,  contiennent  toujours  une  quantité  d'animalcules  appréciables 
par  les  procédés  de  l'auteur.  Sauf  ce  cas  particulier,  la  piésenrc  du 
sperme  dans  l'urine  est  donc  un  fait  qui  mente  une  sérieuse  attention. 

Le  mémoire  de  M.  Doone  est  terminé  par  plusieurs  observations  de 
malades,  chez  lesquels  on  soupçonnait  des  pertes  séminales,  et  dont  il 
a  été  chargé  d'examiner  les  urines  ;  l'analyse  microscopique  a  permis 
daos  pliisienrs  cas  de  confirmer  ce  qui  n'était  qu'un  soupçon,  cl,  dans 
d'autres,  elle  a  démontré  positivement  l'cneur  du  diagnostic.  11  suffi- 
rait d'uo  exemple  de  ce  genre  pour  démontrer  l'importance  do  l'obser- 
vation microscopique  appliquée  a  l'élude  de  certiins  faits  morbides. 
Nous  ne  doutons  pas  que  le  précieux  instrument  que  tant  d'obset  valeurs 
el  M.  Donné  en  particulier,  emploient  avec  succès,  oc  devienne  birn- 
tôt  d'un  usage  nécessaire  eu  médecine  et  qu'il  ne  se  répande  de  plus  en 
plus  chaque  jour. 


MALADIES  DES  ESFAIfS. 

MÉMOIRE  SUR  LE  TÉTANOS  DES  NOUVEAU-NÉ*  J  par  le  lloC- 

teur  J.  Matlszynsm. 

Cette  affection ,  plus  commune  qu'on  De  le  pense  généralement ,  mé- 
rite de  fixer  l'attention  du  praticien.  On  n'avait  jusqu'ici  que  peu  de 
données  sur  un  des  points  les  plus  important  de  celte  maladie ,  l'anato- 
inie  pathologique;  la  thérapeutique  n'était  basée  que  sur  de»  tnd  cations 
vagues  et  incertaines.  Nous  espérons  que  les  observations  contenues 
dans  ce  mémoire  potin  ont  jeter  quelque  lumière  sur  la  nature  d'une 
alfection  si  souvent  funeste  :  en  essayant  de  mieux  préciser  les  lésions 
dont  elle  s'accompagne ,  nous  espérons  contribuer  à  remplacer  les 
moyens  employés  jusqu'ici  par  un  Irattrmenl  plus  rationnel  et  plus  efli- 
cace. 

I.a  plupart  des  observations  qui  font  la  base  de  ce  travail  ont  été  re- 
cueillies a  l'hôpital  Cathciine  de  S  ultgard  ,  daos  le  service  d'arrou- 
chenient  ;  d'après  les  savantes  recherches  du  docteur  r'inrk  ,  il  est  cer- 
tain que  le  tétanos  sporadique  des  nouveau-nés  s'observe  plus  souvent 
dan»  le  midi  de  l'Allemagne,  que  dans  toute  autre  contrée  de  l'Kuropr. 
F.n  France  il  est  regarde  comme  une  maladie  rare;  M.  Billard  dit  ne 
l'avoir  vu  que  deux  fois  à  l'hospice  des  Knfans  Trouves  a  Paris;  a 
iSaiot-Péterabouig  ,  Doepp  l'a  obS'  nrévingl  fois  sur  4,5oo  enfans  trou- 
vés. Il  parait  que  dans  les  régions  tropicales  le  tétanos  des  enfans  est 
une  maladie  commune  :  des  écrivains ,  dignes  d*  foi,  rapportent  qu'aux 
Antilles  lis  enfans  a  la  itiatiielic  eu  éprouvent  très-souvent  les  atteintes. 

Pour  en  revenir  à  l'bdpital  de  Slultgardt,  sur  848  enfaos  reçus 
dans  cet  établissement  depuis  i8j8  jusqu'en  iH'.ij  ,  le  tétanos  a  été 
observé  ?**  fois,  ce  qui  faiti  peu  piès  un  sur  3.J.  Paimi  ces  a5  enfaos, 
1 3 étaient  garçons  ,  n  filles;  tous  avaient  été  portés  à  ferme ,  tous 
présentaient  une  bonne  constitution  et  toutes  les  apparences  d'une  santé 
parfaite.  Leur  naissance  n'avait  pas  été  accompagnée  d'aecidens 
graves ,  ils  avaient  présente  le  vertrx  ,  une  fois  seulement  on  avait  eu 
recours  a  l'emploi  du  forceps,  par  suite  d'ineitiede  l'utérus.  H*  faut 


grralc  par  un  simple  raie  crépitant .  n'est  pas  le  mime  que  celai  qui  est  révélé  par 
icgnplionie,  la  pectonlixruie ,  etc.;  et  cet  rire  abstrait  appelé  phtliisie,  se  rom- 
pu e  en  réalité  d'un  nombre  de  maladie»  égal  an  nombre  des  altérations  organi- 
ques du  poumon.  Ce  sont  ces  ctal»  successifs  seok  qui  peuvent  figurer  dans  un 
cadre  iiosologu|OC  connue  de  véritable*  unités.  Ixsrsqne  par  ce  procède  la  patho- 
logie sera  parvenue  à  établir  de  véritables  elcioen»  de  comparaison,  l'application 
de  la  nu- tl>ode  numrriqn-  sera  non -seulement  possible  mais  indispensable. 

Telle  est  h  («ni  piès  la  manière  dont  M  Raser  a  essaie  de  justifier  l'introduc- 
tion dn  calcul  dans  la  médecine.  Pour  lui.  le  seul  problème  à  résoudre  est  la  de- 
couverte  des  unités  pathologiques;  c'en  la  ,  dil-il ,  lou  e  la  question.  Cel  e-ci 
riant  résolue  ,  celle  de  la  tnciliude  nunirnnaie  l'eu  «gaiement. 

Il  y  a  quelques  remarques  1  faire  sur  ces  idées. 

Nous  accordons  intoi. tiers  a  M  Itascr  que  l expérience,  médicale  .  et  plus  gè- 
nrraleroeul  toute  science ,  suppose  sinon  l'ijenlite.  du  moins  la  ressemblance 
des  faits.  Saus  cette  ressemblance ,  ils  i*  pourra.enl  être  ni  class.-s  ni  définis. 
Toiitc  ceurral.smon  inipliipie  une  comparaison .  et  toule  enni|>arais.in  n'est  pot- 
siïilc  qu'entre  de;  rhoarsipu  ont  ij  itl, pies  propriétés  eomniunes  Si  les  adser- 
soire»  du  nnnn'riuwr.  n'n»j  eut  d'autre  o!>;.iti,n  a  faire  au  calcul  que  l'impos- 
sibilité rie  trouver  des  ra»  semblables  .  il»  seraient  f.irres  de  nier  la  possibilité  de 
toute  généralisation  ,  rie  tout  raisonnement  et  -le  toute  induction  .  car  h  ressem- 
blance de»  faits  est  comme  nous  le  .lisi  ius  ,  et  comme  le  dit  M.  Raser,  indiquée 
dans  tonte  théorie  et  dans  tout  art.  Quant  à  nous,  non»  n'avons  jamais  fait  usage 
de  celle  prétendue  objection,  contre  Inqrr  Ile  li  s  numi  rrsle»  semblent  si  volon- 

elait  là  lejoint  capital.  Ce  que  nouidrsoes. 


tiers  diriger  leur  défense,  coioiae  si  c" 
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encore  remarquer  que  «oui  ces  enfaos  avaient  clé  allaites  par  leur» 


L'hiver  était  la  saison  dans  laquelle  s'était  déclaré  le  pin»  grand 
nombre  de  ras  de  tétanos;  sur  les  a 5  déjà  cib-s,  trois  seulement  appar- 
tiennent à  la  belle  saison  ,  1rs  autres  ont  été  rrrii.  illi»  pendant  1rs  moi) 
de  janvier,  février,  mars  et  avril.  Disons  rependant  qu'on  en  a  tu 
aussi  pendant  les  fortes  chaleurs. 

5  !•  DÏBIT  DE  LA  MALADIE* 

Le  tétanos  se  développe  peu  de  temps  api  es  la  naissance,  il  survient 
ordioairruieol  dans  le  courant  d--  1.1  première  semaine  ;  on  l'a  vu  une 
seule  fois  se  manifester  te  second  jour  après  la  naisiance,  deux  fois  le 
quatrième ,  huit  foi*  le  cinquième  ,  cinq  fais  le  sixième,  sept  fois  le 
septième,  et  deux  fois  le  neuvième  jour.  Dans  dix  cas,  la  maladie  a 
commencé  le  soir ,  dans  sept  la  nuit  et  dans  deux  le  malin,  l-es  cioq 
autres  ont  débuté  dans  lu  courant  de  la  journée. 

Les  prodromes  de  celle  affection  sont  si  nombreux  et  peuvent  tire 
rapportés  à  tant  d'autres  états  moibides,  qu'on  ne  saurait  y  mettre  trop 
d'attention  pour  les  apprécier  a  leur  juste  valeur.  Oo  remarque  entre 
autres  symptômes  que  les  enfuis  deviennent  inquiets,  se  réve-llent  en 
sursaut  en  poussant  quelquefois  des  cris  ;  leurs  iiaupières  restent  entre* 
ouvertes  pendant  le  sommeil  ;  leurs  cris .  qui  reviennent  périodique- 
ment ,  (>nt  un  caractère  particulier  qui  est  pent-thre  un  des  prodromes 
les  plus  sûrs  de  celle  mal/die.  Les  enrans  sa' dissent  le  mamelon  avec 
avidité  ,  m  us  le  laissent  échapper  aussitôt  ;  l'action  de  sucer  devient 
difticiie ,  sauvent  impossible.  Il  y  a  toujours  dérangement  des  voies  di- 
grstives,  éructation»,  vornissrinrns  ou  11 ■luo«it>*s  cl  clcvuiemcnl  de  ma- 
tières Trrd.iirrj.  Djiis  on  seul  '  as  r<-t>f<  il  .ivail ,  la  vrille  du  tétanos  , 
uu  éiemtieiuriil  prcaque  coiitinurl.  (Ici  elal  dure  quelquefois  deux  jours. 

§  II.  Si  MFIoiltS. 

L'impuissance  de  sucer  est  un  signe  des  plus  ronsinns  ;  anssi  n'a-l  il 
jamais  manque  dans  les  i  >  ea»  de  lélano»  que  non*  avons  rapportés. 
I.a  facj  porte  l'cuipreinle  d'utre  profonde  souffranrr,  elle  est  eontr.i  téo 
et  présente  le  raraclcre  qu'on  appr.leyufe  gnpfiée;  Ittrismus,  d'alioid 
inleriuittcnl  et  peu  prononcé,  «lcviciii  cutitiuuel  «I  i  rès-iiilrnsc  ;  la  lan- 
gue est  raide  ;  le  spasme  s'étend  aux  muscle»  du  cnu,  du  dos.  cl  prend 
le  plus  souveut  la  forme  de  l'opisl hotonos  ,  c'est-à-dire  l'rpin  ■  verté- 
brale decrit  une  convexité  en  avant ,  pendant  que  la  léle  est  lenversée 
en  an  lèreet  le  ventre  icndu  et  po  issé  en  avant.  OtunJ  les  choses  en  sont 
la  ,  il  arrive  que  l'enfant  ,  pris  du  spasme  tétanique  ,  parait  cire  tran- 
quille, somnolent,  ayant  la  respiialion  libre  quoique  accélérée  ;  la  li- 
gure pile;  1rs  conjonctives  non  injectées,  ou  il  éprouve  des  convulsions 
violente*  .  des  secousses  répétées  ,  pousse  drs  cris;  sa  respiration  est 
gèoee,  suftoqure  ;  sa  face  rouge,  enflée;  ses  conjonctives  furtrment  in- 
jettera;  srs  lèvres  couvertes  de  mousse.  Les  bras  et  les  cuisses  sont 
rappruciies  du  tronc;  les  doigts  cl  les  Orteils  contractés.  Les  crampe* 
rcvieiiucut  tuiis  les  quarts  d'heure  ou  toutes  les  demi -heures,  d'autant 
plus  inlrnses  que  la  maladie  est  ravins  éloignée  de  son  début.  Les  in- 
t<rv:il!cs  qui  séparent  les^ spasmes  sont  plus  longs  au  commencement 
qu'a  toute  autre  période  de  la  maladie.  Des  cause»  insignifiantes  en  ap- 
parence sullisent  maintenant  pour  déterminer  les  convulsions;  par 


exemple,  la  lumière  qui  frappe  les  yeux  du  nouveau-né ,  le  bruit ,  le 
loucher  du  corps,  des  pieds,  etc.  Quaod  cet  étal  a  duré  i  s  à  a4  heures, 
l'enfant  tombe  dans  un  collapsus  général;  il  présente  un  amaigrisse- 
ment frappant;  sa  figore,  qni  était  ronge,  pilit  et  acquiert  une  teinte 
bleuâtre  ;  le  pouls  s'évanouit  ;  les  baltemens  du  cœur  deviennent  plus 
faibles:  la  respiration  est  entrecoupée,  sterlorensc ;  les  extrémités  se 
refroidissent;  la  déglutition  et  la  défécation  ne  sont  plus  possibles,  cl 
l'entant  meurt  enfin  dans  une  prostration  complète.  Souvent  on  a  re- 
marque dans  celle  dernière  période,  un  mouvement  fébrile  accompagné 
de  chaleur  mordante  à  la  tOte  et  au  dos,  tandis  que  les  extrémités 
étaient  glacées. 

Celte  chaleur  icre  de  la  région  dorsale  mérite  d'etre  notée  ;  elle 
est  constante  dans  les  tétanos  des  nouveau-nés;  elle  reod  en  quelque 
sorte  raisoo  des  congestions  qui  ont  lieu  du  coté  de  la  moelle  épinière, 
comme  nous  le  verrons  à  la  suite  de  ce  travail ,  par  le*  résultats  des 


Un  autre  fait  à  citer,  c'est  que  dans  l'affection  qui  nous  occupe,  les 
enfuis  gardent  constamment  le  décubitos  latéral. 

Cette  série  de  phénomènes  n'est  pas  toujours  aussi  complète;  il  y  a 
des  enfaos  qui  sont,  pour  aiosi  dire,  trop  faibles,  pour  que  la  maladie 
puisse  parcourir  toutes  ses  phases  :  sur  les  a5  morts  du  tétanos ,  deux 
n'ont  présenté  pour  tout  symptôme  que  le  resserrement  tétanique  des 
mâchoires  ;  ils  étaient  nés  faibles  et  ils  succombèrent  le  lendemain  de 
la  naissance. 

Parmi  1rs  symptômes  énumérés  ,  nous  n'avons  pas  tenu  compte  de 
l'état  de  l'ombilic,  circonstance  qui  mérite  une  attention  spéciale.  Dans 
la  plupart  des  cas,  on  a  remarqué  une  coïncidence  entre  le  dévelop- 
pement du  teunos  .  et  le  travail  par  lequel  la  nature  opère  la  sépara- 
tiou  du  cordon  ombilical.  Toutes  les  fois  que  la  cicatrice  n'était  point 
encore  formée ,  le  nombril  devenait  rouge  ,  sécrétait  une  matière  puru- 
I  nie  cl  présentait  un  gonflement  sensible  de  ses  bords.  La  chute  du 
cordon  eut  lieu  i  i  foi»  avant  le  début  de  la  maladie  ;  y  fois  pendant  et 
et  'i  fuis  après  qae  le  tétanos  s'était  manifesté.  Quant  aux  autres  com- 
plications, nous  avons  remarqué  18  fuis  la  jaunisse  i  un  degré  plus  ou 
moins  marque  ;  a  fois  d«s  aphtes  et  1  fois  une  bléphamphtlialmic  assex 
intense,  qui.  chose  étrange,  disparut  sans  laisser  de  trace  dès  l'inva- 
sion du  leianos.  Ces  étais  morbides,  d'ailleurs,  le  précédaient  tou- 
jours. 

§  IIL  Demie. 

Dans  onxe  cas  la  maladies  duré  seulement  3o  a  3ri  heures  ;  dans 
quatre  ci»  \&  heures;  dans  cinq  3  jours;  dans  deux  5  jours;  dans  un 
cas  une  semaine;  dans  un  autre  y  jours;  et  enfin,  une  seule  fois  3i 
jouis. 

5  IV,  NlXftOrSItS. 

Nous  rapporterons  ici  les  résultats  de  vingt  autopsies  faites  avec  te 
plus  grand  soin.  Les  cadavres  avaient  été  enveloppés  dans  des  linges 
imbibés  de  vinaigre  ei  courbés  sur  le  ventre,  pour  prévenir  lonie  inftl- 
tr«ttuti  de  sang  d  «lis  les  parties  le-,  plus  déclives.  I.a  plupart  de  ces 
sections  onl  élé  failrs  licnlc-aix  heures  ,  quelques-unes  quatre  ou  six 
;  hcuic»  après  la  mort. 


Habitude  extérieure.  Les  cadavres  présentaient  au  tronc  et 


nous .  c'esl  que  la  connaissance  du  nombre  Je»  faits  n'Aie  ni  n'ajoute  rien  a  ces 
pu  nies  laits.  En  accordant  à  M.  Baver  qae  la  science  suppose  des  cas  semblables 
on  simules,  comme  il  dit, en  accordant  même  par  hspolbèsc  fcedonl  nous  somme, 
rertes  loin  de  coaveoir)  que  sa  propre  melbwle  de  classification  fAt  plus  propre 
rjuc  toute  anlce  i  bous  faire  arriver  à  ces  véritables  ointes  pathologiques,  il  lui 
roterait  a  montrer  eu  quoi  le  nombre  de  ces  unités  peut  être  de  onclqoe  impor- 
tance soit  théorique,  soit  pratique  ;  et  c'est  ce  qu'il  a  oublie  de  faire  II  s'est  con- 
tenté de  due  que,  pour  faire  de  bonnes  additions,  il  fallait  avoir  des  unités  de 
même  uatuee,  ce  qui  est  mathématiquement  incuoluiahle  ;  mais  nous  demandons 
quelle  est  la  vertu  de  l'addition  eu  elle-même.  D'abord  il  est  évident  qu'elle  ne 
«erl  a  rien  ni  pour  l'observation  de»  faits,  ai  pour  leur  comparaison,  ni  porir  le 
jugement  qui  prononce  qu'il  tout  sembUblrsoudimmblablcs.  rarlr  calcul  suppose  , 
que  tontes  ces  opération»  ont  déjà  été  accomplies  ,  carpour  compter  les  fait-,  il  , 
faut  Ici  avoir  observés  déjà  par  quelque  autre  mosrn.  ou,  posir  parler  le  langage 
de  M,  Baser,  il  Lot  voir  discerne  le»  umtc»  ava  it  dr  les  additionner.  La  numé- 
ration tk-  sert  donc  à  rien  pour  la  distinction  et  cla*siln  alian  des  maladies .  puis-  i 
qu'au  contraire  elle  les  suppose.  Sert-a  Ile  «luv»nta>c  après?  c'est  ceque  M.  Raser  ne  1 
nous  dit  |>*t  non  plus,  el  ce  que  nous  nions  for-mellentetjl  L'orWrsation  directe  nous  1 
fait  soir,  par  escoij.lc,  qu'il  s  a  ries  lièvres  continue-.,  des  fièvres  intermittentes  à 
ftericxUs  uses,  des  fièvre»  intérnattlriitr'Sprriodé»  indelretntnèes.  c'est-à-dire  ré-  I 
millrnte».  et  qu'àchaconc  de  ixs  formes  est  aUaché  on  appareil  di-tinrt  de  phenomé- 
ncsulKirdoniiésoiironronotaiu;  il import  p.  o desatoirqiaecelli  ■-.  «1  sont,  je  sup- 
pose, au  nombre  décent,  cclles-làau  nombre.  !e  dru»  cents,  ers  animait  nombrrde 
trois  cems,  leur  |>roj-ortmD  numérique  n'ajoute  afsolunienl  rien  à  la  coiiiiai-sar.ei- 


de  ces  maladie».  Chacune  constitue  un  fait  distinrt  rlr  tout  autre  fait.  Bien 
plus  chique  cas  particulier  de  chacune  deec«  fièvre»,  n'étant  q-.ic  la  répétition  des 
ra«  preccih  ns .  ton»  les  ras  réunis  ne  sont  en  réalité  que  la  même  unité  isatho- 
Ingiqaw  ri  |K  lee;  mais,  qorl  que  soil  le  nombre  des  re|>ctilions,|'unile  a  toujours 
la  uicnw  valeur  et  la  mèuie  si^nilïeation.  tant  qu'elle  ne  change  (sas  «le  nature. 
Non»  ne  comprenons  doue  pas  se  qn'énlcnd  M.  Raser,  qnand  il  (jjrle  des  a<an- 
ta^.-s  de  la  numrralion  opérant  sur  <le»  cas  simples  é(  mu.  Ave»  «te»  unités  par- 
faites, dit-il,  et  alors  sous  |>oarret  les  compter  mats  que  me  «loonrra  ce  1  omple' 
cette  iniilc  rueme,  et  rien  autre,  à  moins  qo'on  ne  considéee  ces  unités  tomoie 
de*  quantités,  qui .  aj<mlees  ensemble  ,  «toniMol  né«-e»sairemeut  une  quantité, 
dilî. -rente  «les  quantités  additionnies.  Mais  l'unïté  pallioln|;îque  n'est  rus  une 
uniti-  «le quantité  .  mais  rie  qualité  T.n ajoutant  I  +  I  +  I  on  à  3 ,  nioisrnajou- 
1  a  ut  îles  qualité»  à  des  qualités,  le  total  ne  donne  jamais  «pie  le»  qualités  ad- 
dilMMinés's;  linsi,  en  ajoutant  duhlancà  Hu  lilartc  ,  on  n'a  jamais  «pie  du  blanc, 
cl  en  m/lanl  à  de  l'rau  cliaulTte  à  ïo  degréa  telle  antre  quantité  «l'eau  qu'on  sn«i- 
dra  chaulTee  ans'i  à  S'.1  drfrn-s  on  n'aura  jamais  que  tt  tempi-ralure  de  V.'  dr- 
pit-s.  Ainsi  ,  pour  «nriir  de  l'abstraction  .  dit  cas  de  6evres  inurimltriilcs  ,  cnu- 
sidéré»  comme  «les  n  ul.  s,  rie  r»n<lilnenl  en  fait  qu'une  si  nie  el  même  u.nte. 
Ajoiitrï-en  tant  que  i«.!m,  le  totil  ne  unis  donncia  jamais  que  cette  imil  .  ni 
plus,  ni  moins  <  ir  sous  ne  te.  a«er  sit|.p..vs-«  adilitioui.jblcs  «;u'joianl  qu'elles 
étaient  ulenliqurN  1  ne  >eole  reprr<rule  lonc  lotis  les  autres,  [.in-,  q  JC  toiu 
n'evislcnt  «joVn  ls  ron-hlinri  de  ne  jms  ilitVrcr. 

Il  non»  «.  donc  que  la  •uo(>ns,-i»ti  Je,  «  js  parfaitement  sim|  le-,  ou  des 
onites  pjii,,-:,^  .p»,  i.,-.,ureu'es,  I  du  de  justifier  l'eaiploi  4v  cabul,  le  na- 
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extrémités  de  nombreuses  tacbes  de  mort  ;  les  partir!  qui  en  étaient 
exemples  offraient  une  coloration  jaune  ou  jaune  »ale.  Au  pourtour  de 
l'ombilic  on  apercevait  uoe  large  auréole  de  couleur  verte  ou  vert 
btcuitre.  La  figure  conservait  l'expression  de  souffrance  si  caractéristi- 
que pendant  la  vie;  il  y  avait  raideur  du  système  musculaire,  rappro- 
chement des  membres  du  tronc  et  contraction  extrême  des  doig's  et  des 
orteil*.  Quelquefois  de  petites  vésicules  remplies  de  sérum,  occupaient 
la  (ace  antérieure  du  cou ,  du  iborax  et  de  l'abdomen. 

Rachis.  Le  canal  vertébral  fut  ebaque  fois  scrupuleusement  exami- 
né ;  on  l'ouvrait  par  sa  face  antérieure  ou  par  ta  face  postérieure.  Dans 
seiie  cas  un  épaoebement  abondant  d'un  sang  noirâlre,  liquide  ou  demi- 
coagule  ,  occupait ,  tout  le  long  du  canal,  l'espace  compris  entre  la 
dure-mère  et  le  canal  même.  Quelquefois  l'epaorbemeot  se  bornait  à 
une  seule  région,  par  exemple  ,  cervicale,  dorsale,  sans  cependant  en 
exempter  absolument  les  autres.  Dans  quelques  cas  unecouebe  de  sang 
coagulé,  partout  également  ép.isse,  séparait  la  moelle  épioière  dans 
toute  sa  circonférence  du  eaoal  osseux.  Sept  foison  a  trouvé  l'extravasa- 
lion  du  sang  jointe  a  un  cpancheincnt  de  sérum  ,  cbaeun  de  ces  liquides 
occupait  uoe  autre  place;  qnclquefo»  la  quantité  du  sang  l'emportait 
sur  celle  du  sérum  ,  et  vice  versa. 

Membranes  de  la  moelle.  La  dure-mère  était  saine ,  à  l'exception 
d'un  ou  diux  cas  où  elle  était  ruuge  et  épaissie;  même  étil  de  fardc/i- 
nôide.  La  pie-mère  riait  presque  constamment  trcs-injectcc ,  parfois 
épaissie.  L'injection  occupait  de  préférence  quelquefois  l'une  do  deux 
f^cr»  postérieure  ou  antérieure;  d'antre*  foiselle  s'étendait  sur  tout  l'or- 
gane ;  dans  quelques  cas  elle  se  bornait  à  quelques  points  seulement. 

Deux  foui  la  moelle  èpinicre  était  très-rouge;  une  seule  fois  ramol- 
lie ,  une  autre  fois  sa  substance  était  résistante,  comme  indurée.  Dans 
tous  les  autres  cas,  malgré  la  présence  de  l'épancliement,  la  texture,  la 
consistance  et  la  couleur  de  la  moelle  épimère  étaient  exemptes  de 
toute  altération. 

Crâne.  Il  y  avait  aussi  rpancb-  ment  de  sang  dans  le  crine ,  occu 


deux  fois  une  résistance  remarquable ,  tandis  que  le  cervelet  se  trou- 
vait a  l'état  de  ramollissement  complet:  ce  dernier  organe  conservait 
d'ailleurs  dans  les  autres  cas  son  état  ordinaire. 

Les  organes  tboraciqurs  n'ont  rien  offert  qui  soit  digne  d'être  noté  ; 
les  cavités  droites  du  coeur  étaieot  gorgées  île  sang  noir;  les  cavité* 
gauches  en  étaient  vides.  Dans  l'abdomen,  on  a  trouvé  l'estomac  et  le* 
intestins  contractes ,  pales  et  privés  de  ssnç  ;  une  circonstance  qui  mé- 
rite l'attentioo,  c'est  que  souvent  une  pirtie  du  canal  inleslinal  étant 
contractée  outre  mesure,  l'autre  contenait  quantité  de  gaz  qui  en  dis- 
tendaient considérablement  les  parois.  Les  intestins  étaient  (Tailleurs 
villes;  dans  quelques  cas  il  y  avait  à  l'extrémité  de  l'iléuiu  un  peu  de 
mucus  verdâtre,  qui  n'avait  pas  de  propriétés  acide*.  Quant  aux  au- 
tres organes  de  la  cavité  abdominale,  ils  riaient  tous  a  l'état  normal. 

Les  artères  et  la  veine  ombilicale,  chaque  fois  scrupuleusement 
examinées ,  n'ont  présenté  aucune  altération  sensible.  Dans  unie  cas, 
elles  étaient  encore  béantes,  bouchées  pardu  sang  coagulé;  lems  i 
braoes  n'olïrairnt  r— 


ne  dans  le  cri 

panl  de  préférence  le  tissu  cellulaire  sous-aracbnoïdieo  ou  les  ventri 
eulcs;  souvent  les  plexus  choroïdes,  mais  dans  la  plupart  de  cas 
toutes  ces  parties  a  la  fois.  Ainsi  nous  l'avons  rencontré  :  a  la  surfce 


cas  , 
i  surface 


5  fois;  il  eu  couvrait  toute  l'étendue  ou  quelques 

Dans  les  plexus  5  fois, 

Dans  les  ventricules  latéraux  3, 

A  la  base  du  cerveau  3, 

Sous  le  péricrâne  J, 

A  la  suifacedu  crrTclct  i, 

Au-dessous  de  la  tente  du  crrvelet  i. 

Au  dessus  i.  C'est  d*os  ce  cas  qu'on  avait  eu  recours  à  l'emploi  du 
Une  seule  fois  au  lieu  de  sang  on  a  trouvé  entre  la  pic-mère  cl 
>'ide,  un  épanchemrnl  de  matu  re  gélaliniformc  :  un  sérum  lira- 


I. 

pide  ou  sanguinolent  accompagnait  paifois  la  présence  du  sang  extra- 
vase  dans  les  ventricule»,  LVpaiicheraeol  sanguin  du  crâne  a  existé 


s.  i/e  fois  simultanément  avec  un  état  semblable  de  la  moelle  épinière  ; 
i|ii..lre  fois  nous  l'avuns  trouvé  senl. 

Membranes  du  cerveau.  A  fait  une  injection  plus  on  moins  intense, 
le»  membranes  du  cerveau  ne  présentaient  rien  de  remarquable. 
Le  cerveau,  dans  la  majorité  de»  cas  peu  consistant,  a 


$  V.  CacsES. 

Y  a-t-il  chez  les  en  fans  une  prédiipositioo  à  cette  maladie,  ou  n'y 
en  a-l-il  pas?  Ceux  qui  font  le  sujet  de  ce  travail  avaient  été  tous  por- 
té* à  terme  ,  forts,  vigoureux,  à  l'état  de  santé  parfaite.  Ils  n'offraient 
à  l'autopsie  aucune  difformité,  aucun  arrêt  de  développement;  il  est 
inipnsstblc  de  chercher  une  prédisposition  soit  dans  uoe  faiblesse  na- 
tive, nu  Uins  quelque  vice  organique.  On  no  peut  pas  invoquer  en 
faveur  de  cette  manière  de  voir  la  pjéJi».  position  qu  ils  ont  pour  les 
coovulsions.  On  a  dit  que  le  tempérament  cholérique  des  mèns  v 
éta  t  pour  quelque  chose,  nous  laissons  nos  lectturs  apprécier  h  valeur 
d'une  pareille  assertion.  Il  y  a  donc  autre  chose,  il  doit  y  avoir  des 
circonstances  positives  qui  foot  qu'un  enfant  né  dans  les  conditions 
d'une  santé  parfaite,  est  frappé  d'une  si  terrible  maladie  :  ces  circotn 
tances,  nous  les  avons  déjà  fait  remarquer  eo  parlant  de  la  coïncidence 
qui  existe  entre  la  cicatrisation  de  l'ombilic  et  le  développement  du  té- 
tanos  de*  nouveau  nés.  En  effet,  ebaque  fois  qoe  le  tétanos  eut  lieu  , 
l'ombilic  présentait  un  mauvais  aspect,  il  s'enflammait;  sa  cicatrice  ' 
qui  n'était  point  encore  formée,  se  flétrissait  et  donnait  lieu  à  une  sup. 
punition  de  mauvaise  nature.  N'y  a  t  il  pas  dans  celle  singulière  coïn- 
cidence de  phénomènes  une  liaison  bien  étroite?  N'y  voit-on  pas  un 
simple  rappoit  de  la  cause  à  son  effet  ?  La  chose  nous  parait  1res  pro- 
bable. Après  la  chute  du  cordon ,  l'ombilic  peut-être  envisagé  comme 
une  plaie  qui  doit  provoquer  une  réaction  d'autant  plus  vive  qu'elle 
existe  suc  un  individu  fiêlc  ,  à  peine  issu  du  sein  de  sa  mère.  Cette 
pLic  se  trouve  en  outre  au  milieu  d'un  tissu  fibreux  par  excellence  (la 
ligue  blanche).  Tontes  ces  circonstances  ne  rappellent  que  trop  l'aoalo- 
gic  qui  exi-te  entre  cette  maladie  et  le  tétanos  des  adultes  preduit  par 
une  cause  Iraumalique.  Dans  l'un  et  dans  l'autre  cos,  la  cause  étant  à 
peu  piè*  la  même  ,  l'effet  doit  être  •crublable.  C'est  ainsi  que  le  téta- 
nos des  nouveau-nés  peut  être  naturellement  regardé  comme  un  véri- 
table tétanos  trauinatique. 

E  i  prcoant  1rs  phénomènes,  qui  ont  lieu  du  coté  de  l'ombilic,  pour 
une  des  cause*  les  plus  influentes  dans  la  production  du  tetano»  »pora  • 
di.|.ie ,  nous  ne  contestons  pas  l'existence  d'autres  élémens  subordon- 
nés qui  agirent  comme  autant  de  causes  occasionnelles.  Ainsi  i'in- 


■Irail  complètement  inul  le.  Pour  «ce  ntik.  il  faudrait  que  l'addition  îles 
fait,  rqintes  scniblablci  piH  ibmMr  autre  chose  que  leur  nonilire.  Mai»  le  nom 
t.rc  n'rlant  que  le  fait  lui  même,  re|K-té  tant  et  tant  de  fn»,  d  nYxpriine  que  ce 
(ut  mrnir.  ai  |iliu  ni  nuun»,  ni  autre  rlwwe.  Tout  ce  que  le  calcul  peut  appren- 
dre, e'r,|  m  ce  fut  arrive  plus  <iu  moi  il»  fréquemment  que  tout  autre;  et 
•  Y-l  uniquement  à  île»  découvertes  de  ce  ce  lire  que  s'est  Dorm-c  jmqu  in  U  s'a 
tisli'pie.  Mai»  nous  réprtt-rui.»  que  cette  proposition  pc  «icnifie  ni  u 'apprend 
rirn ,  tant  qu'on  oe  nous  aiira  pa»  fait  voir  clairement  le  contraire  ;  et  c'e»t  ls  ce 
qu'aucun  nunicriste  u's  pu  encore  établir,  pas  plus  M.  Rajer  q.ie  Ions  1rs 
autre». 

M.  Rmrr  a  Tait  un  avru  qui  confirmerait  au  liesoin  ce  que  nous  venons  d'avan- 
cer. Il  a  itit  :  les  anciens  oot  diromert  et  corniste  de»  venir»,  quand  il»  ont 

■  ■pi  re  Hir  de»  unités  rentable»;  il»  o'onl  su  contraire  établi  que  de»  erreur», 
■l'iaïul  il»  ont  upi-rc  sur  île»  unilc»  di»»ri«blatiles  :  »i  cela  est  vrsi ,  comme  nous 
n  en  doiilon»  pat,  M.  Itajcr  avouera,  »'il  ne  veut  pat  k  contredire ,  qu'on  peut 

■  iWivcr.  comparer  cl  grnrrali&rr.  sans  cutnptfr le  nombre  de»  faits  observés  , 
i mnpan-set  p  nt-rali'r»  ;  car  il  a  soutenu  qiK  Ici  ancien»  ne  comptaient  pas .  ne 
pmitaient  pa»  compter,  et,  qui  plu»  est,  il  a  explique  pourquoi  ils  ne  comptaient 

■  I  ne  poiivaicut  compter.  U  suflit.  pour  bien  généraliser  «I  birn  conclure,  d  opé- 
rer <ur  de»  unile»  de  même  nature,  c'est-à-dire,  en  langage  ordinaire,  de  ne  cap- 
prne  lier  que  te»  fait»  veiiil>tah!e»,  et  de  distinguer  les  fails  diffccen».  Ces!  une 
iiusimc  de  log.qne  fort  ancienne,  mai»  tuujoiir»  bonne  à  rrpelcr.Toosl 
..li  .  rnjlciiri  en  mit  u«c  ;  c'r-l  en  la  luivant  qu'Anstote,  I  innée,  de 
(.iivirr.  ont  di  ni  et  rbw  tou»  le»  êtres  vivais  saci  quancun  ait  eu  le  mou 


sou^on  de  la  mcihode  numérique.  Ce»  grands  homme»  général.. airm  ei  ne 
comptaient  pa»  :  car  l'un  de  ce»  procèdes  n'eil  pas  Taulre.  Si  M.  Baier  a  Iruuvr 
quelque» n<iuTrju\  niojen»  de  conMalcr  le»  reuemblances  et  le»  dinVreorr*  de» 
lail».  acceptons-le»  avec  reroniisiusucc  ;  celte  méthode,  »'il  en  a  une  semlilaLle. 
vaudra  mievil  que  la  numt-nqite. 

M.  B ajer  n'a.  du  reste,  pa»  dit  un  seul  mot  sur  l'usage  des  calcul»  dans  l'appré- 
ciation iks  méthode»  thérapeutiques  Nous  ne  reviendrons  donc  pas  sar  celle 
question  aujnurd'bai. 

Après  M.  Ha>er,  M.  Capuron  a  pris  la  parole.  Son  diwnurs  a.  comme  de 
coiitiuuc  .  vgaje  l'Aeatlëmie  ;  mai»  il  l'a  é^i-c  trop  lo»|;lcmp<.  Cinq  heures  son- 
nsieiil,  que  l'orateur  c  lait  encore  en  chaire  à  soutenir  que  tons  1rs  médecin»  et 
tou»  les  savon»,  fv  com,,m  llippocrate  et  Thalès  de  Mtlet.  n'avaient  Tait  qne 
de  la  stalistiqoe.  Us  opinions  sont  libres. 


—  Iltchtrclu-i  rt  nb.er^uimi  tur  Vtmplni  iMrapruUque  </«  »«-|-<,-/* 
par  J.-F.  Uvrat.IVrr^llan.  médecin  de  lïraspice  de  Uuliquaillc  a  L>on  ;  in-»*. 


Ce»  deui  ouvrage»  *e  Irouvent  i  la  librairie  médicale  île  Genner-Raillèrc.  rot 
de  l'Ecole-dt-Mcdecine,  (7, 1  l'aria  ;  et  de  8avj,  jeune,  quai  des  Caleslin» ,  I», 
k  L»on. 
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fluence  de  l'atmosphère  dei  différente*  taisons  y  joue  un  tôle  impor- 
tant. Nom  a? ods  déjà  remarqué  que  le  tétanos  était  plus  fréquent  pen- 
dant l'hiver  qu'à  toute  sulre  éiraque  de  l'année.  Le  refroidissement  pen- 
dant la  cicatrisation  de  l'ombilic  ,  Ir  détermine  très  souvent.  On  com- 
prend que  la  suppression  de  l'exhalation  cutanée  a  lieu  d'autant  plus 
facilement  que  la  peau  est  mince,  délicate,  rt  qne  la  transpiration  est 
beaucoup  plus  active  que  chez  les  adultes.  Le  refroidissement  nous  pa- 
rait donc  nue  des  causes  les  plus  énergique*  du  tétanos  des  nouveau-nés. 

Les  enfans  portés  au  baptême  par  un  temps  froid  et  humide  en 
éprouvent  souvent  1rs  suites.  Depuis  longtemps  on  a  fait  en  Allemagne 
celle  intéressante  observation ,  que  ,  dans  les  districts  privés  d'églises , 
1rs  cas  de  tétanos  se  multiplient  singulièrement ,  tandis  qu'ils  sont  beau- 
coup plus  rares  dans  les  villages ,  où  la  présence  d'une  église  épargne 
aux  paréos  les  chances  d'un  voyage  toujours  fâcheux  pour  les  eofan). 

Parmi  les  causes  occasionnelles  il  faut  encore  citer  les  irritations 
gas'riques  produites  par  une  nourriture  trop  aboodaote ,  par  un  lait 
vicié  sous  l'influence  d'une  forte  passion  comme  la  terreur ,  la  colère  , 
etc.  ;  la  présence  de  vers  intestinaux  ;  quelquefois  le  séjour  prolongé  II  ranger 
du  mc'coniuni ,  etc.  ;  le  Cordon  ombilical  lié  trop  près  du  ventre;  la  ' 
circoncision  du  prépuce  et  d'au'rrs  violences  extérieures  ont  quelque- 
fois déterminé  le  tétanos  des  nouveau-nés. 

Quelle  est  la  drrnière  cause  ou  plutôt  en  quoi  consiste  la  nature  de 
cette  affection  ?  Rappelons-nous  in  les  résultats  des  sections  cadavéri- 
ques. Nous  avons  vu  que  dans  les  cas  observés  il  y  avait  constamment 
un  épanchemeol  sanguinolent  ou  séro-sanguinolenl  occupant  le  crâne  et 
le  canal  de  la  moelle  épioière.  l.e  sang  ne  pouvait  provenir  d'une  infil- 
tration qui  se  serait  faite  après  la  mort ,  puisque ,  pour  la  prévenir  ,  on 
•  ru  soin  de  eouch'  r  les  cadavres  sur  le  ventre.  Le  sang  était  d'ailleurs 
drmi-coagulé,  ce  qui  prouve  encore  qu'il  s'était  épanché  pendant  la 
vie.  La  moelle  épioière  et  le  cerveau  étaient  presque  toujours  ramollis. 
Voilà  donc  deux  faits  bien  établis  :  d'un  côté  épanchement ,  de  l'antre 
ramollistement ,  deux  fins  important  dont  l'ensemble  constitue  l'apo- 
plexie de  l'axe eépl>j!u-r.icliiilirn.  Or,  (tour  peu  qu'on  réfléchisse  sur 
les  phénomèoes  que  présente  cette  maladie  pendant  la  vie ,  et  les  lésions 
qu'on  retrouve  après  la  mort ,  un  ne  peut  se  refuser  à  l'envisager  au- 
trement que  comme-  une  véritable  apoplexie  du  centre  cérébro-spinal. 
Toute  la  série  de  phénomènes  foiivuUifs  ou  tétaniques  qu'ont  présentés 
le*  malades ,  coïncide  évidemment  ave-e  !a  période  de  congestioo  vers 
ces  organes ,  la  paialysie  générale  et  par  conséquent  la  mort,  n'arrivent 
que  qnand  l'état congeslionoel  a  été  remplacé  par  l'épanchement. 

Des  nécropsic*  faites  par  d'autres  médecins  viennent  à  l'appui  de 
cette  manière  de  voir;  quoique  plusieurs  de  ces  médecins  aient  donoé 
nne  interprétation  différente  des  faits ,  bien  que  quelques-uns  aient  en- 
visagé  celte  maladie  comme  une  inflammation  des  centres  nerveux  ,  il 
n  en  est  pas  moins  vrai  que  tous  ont  constamment  trouvé  un  épanche- 
ment  de  sang.  Ainsi  Siebold  dit  avoir  rencontré  la  moelle  épioière  fol  le- 
ment enflammée ,  et  son  canal  rempli  d'un  sang  noir ,  coagulé,  chez  un 
enfant  nouviau-né,  mort  dans  1rs  symptômes  tétaniques.  Hinterbcrger 
rapporte  dix  cas  tout  à-fiit  semblables  :  la  moelle  épinière  et  le  cerveau 
étaient  ramollis,  et  le  canal  vertébral  présentait  constamment  un  épan- 
( bcmi'iit de  sang  noir,  coagulé,  qui  en  occupait  principalement  la  par- 
tie postérieure.  M.  Billard  cite  denx  cas  qui  ont  donoé  les  mêmes  ré- 
sultats. D'Outre  pont  a  rencontre  six  fuis  une  inflammation  de  la  moelle 
avec  épanchement.  James  Thompson,  de  ha  JaniiDaïquc  ,  ayant  eu  oc- 
casion de  faire  grand  nombre  d'autopsies  d'enfans  nègres  morts  a  la  suite 
du  tétanos  ,  dit  avoir  toujours  trouvé  la  moelle  épioière  avec  ses  mem- 
brane» à  l'étal  d'inflammation  ;  il  ne  paile  pas  des  caractères  de  celte 
inflammation. 


snit  entièrement  développée.  S'il  y  avait  quelque  chose  à  espérer,  ce 
serait  plutôt  dans  le  tétanos  symptomatique  des  enfans  pin*  âgé*, 
qu'on  a  souvent  pris  pour  le  tétanos  des  nouveau -nés,  qui,  par  sa 
et  par  sa  proximité  de  la 


tour  administrés  :  mais  tous  ces 
remarqué  cependant  que  les  anti- 


S  Vil!.  Th taarri  tique. 

Le  traitement  du  tétanos  ilrs  nouveau-nés  n'offre  que  des  ressource* 
bien  faibles  et  le  plus  souvent  insuffisantes.  L'incertitude  de  trouver 
de*  indications  fixes  et  certaines  s'oppose  toujours  à  l'adoption  d'un 
traitement  sûr  et  rationnel.  Les  uns,  voulant  combattre  l'état  eooges- 
tionn  I  de  la  moelle  épinière  et  du  cerveau  ,  ont  proposé  la  méthode 
anttphlogistique  ;  d'autres  ,  ayant  en  vue  les  phénomènes  nerveux,  le* 
convulsions  ,  ont  eu  recours  à  l'emploi  des  antispasmodiques.  Ainsi 
d'un  ro'éJes  sangsues,  les  cataplasmes, les  bains,  1  onguent  raercuriel; 
de  l'autre,  l'opium,  le  musc ,  les  fleurs  de  zinc,  l'eau  de  fleurs  d'o- 

vatériane ,  ont  été  tour 
moyens  sont  restés  inefficaces.  On 

spasmodiques  et  principalement  le  musc  étaient  la  médication  qui  con- 
venu! plus  nue  les  autres ,  puisque  dans  les  cas  où  on  l'a  mis  en  usage, 
la  maladie  s  est  prolongé**  jusqu'au  trentième  jour.  L'opium,  à  nne 
dose  a>scz  forte  ,  une  goutte  toutes  les  heures,  a  produit  aussi  quelques 
résultats  heureux.  Il  resterait  encore  à  faire  des  expériences  avec  d'au- 
tres moyens  réputés  comme  ayant  une  action  puissante  sur  le  système 
nerveux  ,  je  veux  parler  de  la  strychnine,  du  sulfate  de  quinine,  du 
galvanisme. 

Si  d'une  part  le  traitement,  dirigé  contre  le  tétanos  des  nouveau-nés , 
offre  si  peu  de  chance*  de  réussite  .  d'autre  part,  les  moyens  prophy- 
lactiques, raisonnablement  employés ,  promellent  des  avantages  incon- 
testables. Nous  entendons  parla  l'ubservation  stricte  et  sévère  des  règle* 
hygiéniques  qu'on  doit  suivre  en  général ,  ainsi  que  certaines  précau- 
tions particulières  ,  qu'exige  l'état  sensible  et  maladif  du  cordon  ombt 
lical,  surtout  à  l'époque  de  sa  cicatrisation.  Oo  évitera  soigneusement 
toutes  les  violences  extérieures;  on  garantira  l'enfanl  des  influences  qui 
peuvent  nuire  ou  s'opjoser  à  la  prompte  cicatrisation  de  ce  point,  et 
enfin  pendant  la  chute  du  cordon  on  aura  leplusgrand  soin  d'empêcher 
tout  refioidissrmcnt  dont  les  effets  nuisibles  à  celle  époque  ont  été  mit 
hors  de  doute.  C'est  ainsi  qne,  par  une  hygiène  simple ,  bien  comprise 
et  bien  observée  oo  préviendra  le  développement  d'une  maladie  réfrac- 
laire  à  tons  les  agens  thérapeutique*. 
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S  VI.  DtACKOSTIC. 

C'est  une  rhose  assez  Iriste  d.ms  l'histoire  du  diagnostic,  que  les 
maladies  souvent  l<-s  plu»  faciles  à  reconnaître  sont  celles  qui  admet- 
tent le  m  >ios  de  chances  de  guciison.  Le  létanos  des  nouveau  nés  en 
est  un  exemple.  Le  tri  caractéristique  des  enfans,  la  face  gtippér,  le 
Irismc ,  les  contractions  des  membres ,  et  surtout  la  coïncidence  de  ces 
phénomènes  avec  l'inflammation  et  la  supputation  de  l'ombilic  ,  aufli- 
tent  pour  ôter  toute  i  spece  de  doute  sur  la  présence  de  cette  affection. 
Il  faudrait  ne  pas  l'avoir  observée  pour  la  r<gaid  r  comme  une  inflam- 
mation du  cerveau  ou  des  intestins  ,  maladie*  qui  appartiennent  d'ail- 
leurs à  uoe  époque  pins  avancée  de  la  vie. 

5  VIL  Pronostic. 

Quant  au  pronostic,  il  est  drt  pins  fâcheux.  Le*  enfant  forts ,  vigoo- 
mix  résistent  plus  longtemps  que  1rs  enfans  faible* ou  nés  avant  terme; 
ce*  derniers  succombent  assez  souvent  racine  avant  que  la  maladie  se 


La  clinique  de  M.  Lisfranc  est  toujours  une  mine  précieuse  d'obser- 
vations ,  où  les  élèves  accuunnt  en  foule  puisrr  les  connaissances  le* 
plus  importantes  de  la  pratique.  Indépendamment  des  cas  les  plus  re- 
marquables de  chirurgie  que  la  célébrité  du  professeur  attire  sans  cesse 
à  la  Pitié ,  les  nombreux  élèves  et  les  jeunes  docteurs  qui  fréquentent 
cette  clinique ,  trouvent  dans  les  leçons  de  M.  Lisfranc  des  idée*  pro- 
fondes et  originales  sur  uoe  foule  de  maladies  qu'il  a  éclairais  d  une 
uvmièfe  toute  particulière.  Nous  allons  faire  connaître  les  cas  les  plus 
inléressans  qui  existent  présentement  dans  sjn  service. 


.   ei.cé»»T>o!»  nvscsasujcc  ronv  Hcnnrr.  nr  ta 

oie  oc  rsoroiniATt  «r.mc  ni  heiciii. 

i|  On*.  1  —  l'a  marin,  if  t  Je  33  an»,  avant  en  plusieurs  fois  la  vérole,  pré- 
I  tend  avoir  été  blesse  »  I  aine  droite  par  nne  baleine  ilan<  un  naufrage  qu'il  Cl  il 
i'  il  quatre  ans  OUr  eeeion  rota  dmiloitreuie ;  nne  année  après .  nue  lumew s'y 
I  montra  qoi  Tut  nnrer'e ;  la  plaie  s'rsl  convertie  en  ulcère  ph»|;cdt  niqnc.  Le  ma- 
I  lad*  entre  swernitement  dan*  plixjeurs  hôpitaux  de  province  :  une  foule  de  Irai- 
l  tesneas  ontelr  emplosés  ;  le  rorreure  surtout  n'a  point  et*  épargné  ;  te  tout  sans 
aucun  résultat  fatoraUe.  Le  malade  a  fait  enfin  le  roiate  de  Pari»  et  cft  entré  à 
la  Pitié  le  2S  mai  IW«i.  Voici  quelles  riaient  Ira  conditions  qu'il  présentait. 

Ulcération  d'un  pic  I  et  demi  de  longueur,  «le  cinq  a  iit  pourri  .le  largeur, 
s'étendanl  intérieurement  sers  le  périme .  Mir-i  rieurrtueiit  sers  l'épine  iliaque 
intérieure,  en  dehors  sur  le  rinquii-nur  >opériear  de  la  eius>e  ,  en  dtilaas  sers  le 
|>uhis  Considérée  dans  son  ensemble .  rrltc  énorme  surface  ulerrre  rtssembunlï 
une  fort*  semelle  de  mulier  oriental  plane  .  ou  plutôt  cllre .  dans  l'aine,  o»- 
rallékownt  au  pli  de  la  ruine  ;  «on  fond  était  bonrgeonneut,  (ritttrr ,  sale  et 
suppurait  abondamment.  S*»  bords  as«ei  rlesé»  et  tailles  s  pic.  La  sanlé  du  su- 
jet était  assez  bonne  maître  que  quatre  traitrmrns  mereurirli  eussent  déjà  drlc- 
riortsa  consulatioo.  La  dcmarclie  était  fort  douloureuse  et  presque  inanossib'e 
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«  cause  de  l'endruil  iw<  l'ulcère occnpall.  Les  paniemeiis  avec  le  errai  mereariel 
exa*prrairnt  plutôt  la  maladie. 

M.  Lisfranr  i  d'abord  laissé  reposer  quelque  Irmpt  le  malade  •»  tit ,  et  eom-  ' 
battu  l'irritation  locale  a  l'aide  de  ealsplanme»  émoflien»  el  «U  quelques  petite»  ;i 
latences  rrrnho»  du  bras  II  a  ensuite  commence  p*r  cautériser  l'ulcère  itt  le  '  | 
prolooilrate  «ride  de  mercure .  en  u  attaquant  bien  entendu  qu'un  seul  point  h  ' 
•  (ait.  Celle  précaution  était  de  b  |Jus  Imite  imparunre  .  c»r  l'eirinoisnn- 
iroe  an  Mil.  »  été  plusieurs  lois  observé  •  U  mite  du  raulérisatio.  » 
i ,  pratiquées  avec  celle  substance  Mir  de»  (dam  tupiKirantrs.  Le» 


provoquer  le  bourgeonnement  Je  U  poche  morbide.  Dupuyiren  avait, 
en  outre,  l'advei  tance  d'incliner  le  membre  de  manière  a  empêcher  le» 
fusées  purulentes  vers  le  coude.  Du  reste,  ce  qui  tend  Mirioot  l'obser- 
vation précédent  digne  de  remarque ,  c'est  l'efficacité  résolutive  de  la 


cal  apurante»  el  iopetties  saignées  révulsivesonl  de  continues  de  lempt  rai  temps 
lor<.jue  la  réaction  des  cautérisations  en  réclamait  l'usage. 

A  l'aide  de  ce  seul  traitement  conduit  arec  habileté  el  prudence,  l'ulcère  a 
pris  U  iMrchedela  cicatrisation ,  el  «rjourd  hui  le  n«Ude  e>l  parfaitement  guéri. 
La  cicatrice  parait  d'un  bel  aspect  el  très-solide,  elle  offre  une  étendue  d'un  pied 
carre  au  moins,  el  sa  présence  ne  gène  pas  beaucoup  les  (une lions  du  membre. 


Cette  observation  est  remarquable  sou*  plusieurs  rapports.  D'abord 
par  la  nature  équivoque  de  la  maladie.  Le  cumiDciror.ilif  el  les  appa- 
rences de  l'ulcère  faisaient,  il  est  vrai,  ptnscr  de  snile  à  un  principe 
syphilitique  ;  pourtant  les  traitrmens  généraux  el  locaux  qu'on  avait  di 
tiges  dans  ce  sens  n'ont  eu  aucune  prise  sur  le  mil.  Ce  fait  nous  en 
rappelle  uo  autre  pareil  que  nous  avons  observé,  il  j  a  quelques  an 
nées  s  l'hôpital  de  la  Charité,  et  contre  Icqur!  B.ycr  a  épuise  en  vain 
toutes,  les  formules  anti-sypbilitiqucsj  il  s°agi»s;iit  d'un  rr.orme  ulcère 
chronique  à  la  partie  externe  et  supérieure  de  1 1  cuisse  th.  i  une  femme 
que  Boj'T  a  enfin  congédiée  comme  incurable.  On  ne  peut  dans 


ces  fa»  s'empêcher  d'adinetlre  l'intervention  d'un  principe  dy^rrasique 
dans  l'entretien  de  la  solution  de  continuité;  mais  quelle  est  la  nature 
se  principe  ?  t'est  ce  qui  serait  di'Gcilc ,  pour  ne  pas  dire 


de  ce 
ble 

Un  autre  point,  cependant,  digne  de  considération,  est  relatif  a  l'ef- 
ficacité du  traitement  employé  par  M.  Lisfianc.  On  voit  bien  par  les 
détails  précédenaque  !e  pleo  sur  'equel  ce  chirurgien  »'c»t  léglé  est  basé 
tar  la  méthode  antiphlogiatiqur  générale  et  locale,  à  l'exception,  toutefois, 
du  topique  caustique  dont  I  actiou  parait  toute  spéciale  dans  les  ulcères 
atuoiqurs.  Ce  fait,  d'ailleurs,  n'est  pas  le  seul  dans  lequel  nous  avons 
observé  a  la  clinique  de  la  Pitié  l'efficacité  reroaiqiuble  du  protoni- 
trale  acide  de  meteure. 

Ajoutons  enfin  que  la  formation  d'une  cicilrice  aussi  étendue  dans  la 
région  inguinale  ex  gciit  une  autre  préraulioo  importante  qui  n'a  poiol 
été  ém  se  par  le  chirurgien;  c'était  de  prévenir  la  rétraction  viuruse 
du  membre,  à  l'aida  de  l'extension.  Delpech,  cffcclivcitirrl.  nous  a 
««serré  un  fait  qui  rappelle  celte  ciirontlaoce  :  ce  chiiurgirn  a  elé 
obligé,  après  la  cicatrisation,  de  pratiquer  une  opération  sanglante 
pour  redonner  au  membre  sa  recliluJe  et  sa  tnolilitc  naturelle. 

xisti  nvntiiQoa  »B  roicsrr;  ofm*tio«  ;  rutrcMov  comscçtiv;  tbaiti- 
■ui  r*a  I  *  rouutnr.  «uuiuut  a  ntexa  dose. 

On  II- — V  o  jeune  homme ,  Agé  de  23  ans,  boulanger,  portai  t  depuis  trois  ans 
une  tumeur  dans  la  paume  de  la  main  droite,  offrant  tuu»  1rs  caractère»  de»  tu- 
meur» li\datiqne»  Elk  s'clendail  jnuni'à  U  partie  inférieure  de  Ckvant-bra»  Le 
roa'ade  à  ete  opéré  par  M.  Litfranc,  dam  le  moi»  de  j  aimer  dernier,  a  l'aide 
d'uue  incisiou  de  retendue  d'un  pouce,  pratiquée  sur  la  partie  la  plut  culminante 
qui  était  en  même  temps  la  plu»  batte, vrrs  le  centre  ilela  main.  Il  t'en  e»t  écoute 
une  sorte  de  liquide  jaunllre  el  des  corpuscule»  cartilagineux  ,  semblable»  à  de» 
pe,>i  m  de  raisin,  qu'on  appelle  htdalides.  La  tumeur  a  ete  complètement  videe 
et  U  plaie  pansée  simplement. 

Les  choses  ont  paru  bien  aller  d'abord  i  en»uite  une  réaction  phlegmooeu* 
fort  geave  s'est  déclarée  sur  tout  le  membre ,  principalement  à  l'avant-hcat  el  à 
la  main.  M.  Li»franc  l'a  attaquée  a  l'aide  d  applications  aboudmlr»  de  pom- 
made mercuricllt  sur  toute»  les  partir»  plilegmoi.eu>ct.  |.r»  symptomet  ont  été  en- 
rayé» avec  une  promptitude  elonnanle.  La  suppuration  de  la  plaie  s'est  bien  éta- 
blie et  a  eoutiniic  peodaut  longterap».  Lorsque  la  penoJe  d'irrilalioo  a  elé  dissi- 
pée, le  chirurgien  a  exercé  une  légère  cooiprei»iou  deirendanle  dan»  tout  le  tra- 
jet du  kyste.  Cela  n'a  pas  empéehc  cependant  qu'un  abcès  re  forodl  ter»  le  tiers 
intérieur  de  l'avaol-bras .  et  qu'on  a  ouvert.  La  Minoration  a ,  par  la  suite ,  di- 
minoe  de  plus  en  plus  :  le  ktsle  »'e»t  «hliléré  ;  le»  plaies  se  «ont  petit  a  petit  ci- 
catrisée» ;  et  ca6n  il  ne  reste  anjourd'ltui  qu'une  petite  ouverture  &«tuleus«  dans 
la  panme  de  la  main  qui  finira  par  se  cicatriser  à  son  tour  avec  le  temps.  Le  ma- 
lade peut  se  servir  pai  taitcoicol  de  son  membre. 

Ce  qu'il  y  *  toujours  à  craindre  après  l'opération  des  tumeur»  hyda- 
tiqoe*  du  poignet  est  justement  arrivé  dans  le  cas  précédent ,  le  phleg. 
mon  léacttonoel.  Dans  les  faits  de  cette  nature  que  nous  avons  observés 
i  la  clinique  de  Dupuylrrn,  la  réaction  a  toujours  été  intense:  ce  pra- 
ticien la  combattait  à  coups  répétés  de  sangsue».  Un  second  accident 
cependant,  que  nons  avons  souvent  vu,  cl  qui  pourtant  ne  »'e»t  poiol 
présenté  ebrt  le  malade  de  M.  I.isfranc,  c'est  le  croupissement  du  pn*. 
Pour  prévenir  c.  t  accident,  Dupuylrrn  avait  pris  le  parti  de  pra- 
tiquer le  plus  souvent  deux  ouvertures  aux  deux  extrémité»  du  kyste, 
et  d'y  passer  uoe  bandelette  de  linge  comme  une  sorte  de  tétoo  :  ce 
moy  ;o  rempli»iait  le  double  but  de  favorurr  l'écoulement  du  pu»  et  de 


u  patois  A»DOnisat.E*;  dugwostic  dotjtbux; 
Tt'U  spoKTsnÉej  ccéaiaosi» 

Oa  cormait  depuis  longtemps  ilifTérrntc»  espèces  de  tumeurs  qui  pren- 
nent naissance  dan»  le  tissu  cellulaire  extra-périlooéal ,  ou  enirc  le  pé- 
ritoine et  les  nusde»  abdominaux.  De  ces  tumeur»,  les  unes  sont  en- 
kystées, liquides  ou  solide»;  les  autres  non  enkystées  :  l'Iiydrumphale, 
le  sarcomphale,  l'adiponiphalc,  etc.,  appartiennent  à  celte  catégorie. 
Ce»  tumeur»,  cependant,  soat  asscx  rares,  car  on  n'en  trouve  qu'un 
petit  nombre  d'exemple»  dans  Ica  auteurs  :  aussi  ne  lira-t-on  pa»  tan» 
intérêt  l'observai  on  suivante  : 


(  0*J  lit.  —  \*  nommé  Médoc,  journalier  polonais ,  ia>  de  60  ans .  portait  de- 

fniis  très  lonKtcmp»  use  tumeur  du  volume  de  la  tfle  d  on  entant  à  terme ,  sur  la 
itne  blaurlie  «le  I  abdomen,  immédiatement  »o-de»Mws  de  l'ombilic.  Celle  la* 
meur  »'rlail  de»,  loppée  lenlement .  elle  était  indolente  an  toucher,  sans  chao- 
cement  de  couU-ur  à  U  peau,  non  mauife»lrnKnl  Itucluaiile  ,  |«ti  mobile  à  U 
bar* .  de  manière  qu'un  riait  dans  le  dont*  sur  la  question  ,  de  sa«oir .  si  elle  pé- 
nétrait <mi  non  dan»  la  cavité  pénlonéale.  la-  malade  ne  souffrait  pas  d'ailleurs. 
Ou  se  contenta  de  couvrir  continuellement  la  tumeur  avec  des  ealaj  la»mc»  (mol- 
lieu  et  de  U  frictionner  avec  la  pommade  d'hvdrîodale  de  po'a««e. 

Apres  plusieurs  mm»  de  ce  traitement,  la  Inmcur  s'est  ramollie  et  a  uni  par 
s  abeeder  spunUnémriit .  il  s'en  est  écoule  des  liquides  de  différent*  nature,  mai* 
principalement  settus  La  tumeur  t'est  affaissée  ;  U  pran  s'est  ridée,  mais  sa 
base  resta  toujours  nusmie  un  cercle  dur  peu  épais,  et  de  l'étendue  de  la  panne 
de  la  otain.  On  peut  reconnaître  manifestement  à  présent  que  le  mal  élail  borné 
dans  l'épaisseur  même  de  la  paroi  abdominale.  L'ouvertnre  est  resiée  ustuleuse , 
mais  le  reste  du  mal  M  tuerait  pas  vouloir  faire  de  progrès.  Il  est  probable  que 
sous  l'inBuenee  de  la  même  médication  émollieote  el  résolutive  ci  dessus  indi- 
quée la  tumeur  finira  par  disparaître  coaspk Renient . 

On  pourrait  d'abord  demander  quelle  était  la  véritable  nature  de 
cette  tumeur;  était-ce  un  kyste  purulent,  hydropique,  ou  bien  une  tu- 
meur graisseuse  ramollie  comme  certaines  hernies  épiploi'ojur»  ?  Toutes 
ces  hypothèses  pourraient  k  la  rigueur  être  soutenues  ;  mats  re  qu'il 
importe  de  faii*  noter  c'est  qne  la  base  dore  de  la  grosseur  pourrait  à 
la  rigueur  être  de  toute  autre  nature;  fibreuse,  squinhruse  ou  sarco- 
mateuse, par  exemple.  Du  reste ,  on  ne  peut  rien  affirmer  avec  certi- 
tude à  ce  sujet,  avant  que  la  dureté  en  question  ne  prenne  une  marche 
plus  décisive  ver»  une  terminaison  quelconque. 

La  conduite  que  le  chirurgien  a  tenue  à  l'égard  de  ce  malade  non» 
parait  digne  d'attention.  Dans  le  doute  où  l'on  était  relativement  au  vé- 
ritable siège  et  a  la  nature  de  U  maladie,  le  parti  le  plus  pi  rident ,  en 
effet,  était  la  temporisation.  Nous  devons  dire  néinmoin»  que  dan»  un 
cas  analogue,  que  nous  avons  observé  il  y  a  six  mois  dans  la  meme  clinique, 
le  même  traitement  n'a  abouti  à  rien  :  c'est  que  la  tumeur  était  de  na- 
ture différente;  nous  applaudissons  d'ailleurs  à  la  sage  réserve  de  M. 


_i»fraoc,  qui  a  congédié  ce  malade  sans  attaquer  le  mal  par  le 
car  d'un  roté  il  n'en  souffrait  aucunement .  de  l'autre  les  limites  de  la 
tumeur  n'étant  pas  bien  appréciable,  il  y  aurait  eu  de  IrH  gravc» 
dangers  1  en  essayer  l'ablation.  Ajoutons  enfin,  pour  compléter  ce  qui 
a  rapport  a  ce  sujet,  que  Chôme!  (J/ém.  de  V Ac.  des  sciences,  1718, 
p.  41 3),  Btéhm  [Àct.  curios.  nat.  t.  VII,  obs.  79.  n.  i83).  Lamotte 
(obs.  Su),  et  plusieurs  autres,  rapportent  de»  cas  de  Imncurs  extra- 
péritonéales  analogues  à  celle  dont  nons  venons  d'exposer  les  détails, 
et  qui  sont  guéries  pir  l'ouverture  spontanée  de  la  poche. 

IUDUaaTIO!»  DIT  TISSU  Ctl.l.rjLAttI  SOUS-CUTaHEE  DE  LA  JAMUr  ; 
TKAITEMAMT  itUOLl'Tir;  GVÉHtSO!». 

La  Gazette  médicale  a  parlé,  il  y  a  quelques  mois,  d'une  indura- 
tion particulière  du  lissu  cellulaire  sous-cutané  qui  se  rencontre  aux 
jambes  de  certains  ouvriers  ou  des  militaires,  el  qui  est  cause  d'érysi- 
pcle.  de  douleurs  et  d'ulcères  chroniques  dans  ces  parties.  Ci  Ile  lésion 
particulière  n'avait  pas  encore  été  signalée  par  les  aul«  tirs  de  chirurgie. 
En  voici  un  exemple  : 


parais», 
fortes  pour  empêcher  le  «omi 
vers  la  fin  du  mois  d  avril. 

A  l'esamrn.  N.  Lis/ranc  trouve  des  duretés  dans  le 
du  mollet ,  dans  I  .  ^er-  liie  de  sj\  r>mire<  carrés  environ.  Ces 
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iable.  Elle»  étaient  douloorcusesa  la  pression,  mai»  ne  formaient  pas  île 
i  vi-ihir  h  l'saL  L*  mm  m  présentait  daiDears  aucune  altération  apnée 
a  de  M  neutre,  ai  de  couleur.  Ou  prescrit  des  applications répétées  de  sang- 
aac>,  de»  cataplasmes  ruminais,  de  petites  saignées  reTatsives  dn  bras,  et  cJWn 
des  frictions  da  pommade  d'Iavdriodate  de  potatea.  Ce  traitement  a  il  bien  réosal 
que  le  naïade  te  irotite  a^ourd'faai  presque  complètement  guéri.  Oc  ceatiane 
cependant  l'iuafe  de  la  poietnade  et  drs  •  ataplaunes. 

11  résulte  dr  celte  observation  et  des  antres  que  Mut  venons  de  citer 
que  les  douleurs  et  les  exa'péral'ont  érysipélaieuses  o«i  salres  qui  ec- 
compjgncnt  souvcd!  les  ulcères  chroniques  des  jambes,  rte  dépendrai 
parfois  que  des  indnrauons  ro  question.  Il  est  doue  important  d'y  porter 
l'attention  et  de  diriger  sur  elles  les  médication»  convenables .  plutôt 
que  sur  1  altère  lui-même. 


MU    COttGKSTlON  ;    VICIATIOI»   OC  tVf,    AWICATIOM  WOat- 

e  samgsl'ïs  ;  catiTÏatsaTion  pas  u  xiTSATt  acids  m 
Muctrax;  biCATitSATion  ; 


Depuis  que  l'on  Mit  que  les 


pas  toujours  d  une  lésion  osseuse,  puisque 

formées  au-devant  ou  aux  environs  des  os,  comme  à  la  colonne  verte 
brale,  par  exemple ,  peu  veut  en  mûrissant  donner  lieu  à  des  fusées ,  et 
par  conséquent  à  des  congestions  purulente»;  onn'a  pas  renonce!  tout  a-fait 
à  l'idée  d'en  guérir  quelques-uns.  Hais  le  grand  problème  à  résoudre 
était  de  prévenir  ou  dr  combattre  la  viciation  du  pus  après  l'ouverture 
du  foyer,  viciation  qui  a  elle  seu'e  suffit,  comme  oo  Mit,  pour  causer 
la  mort.  M.  Lisfranc  est  parvenu  à  la  solution  de  ce  problème,  en  dé- 
montrant que  la  ouse  de  cette  viciation  purulente  résidait  dans  l'in- 
flammation des  parois  du  foyer  et  du  trajet  de  l'abcès.  Aussi  a-t-il  at- 
taqué relie  cause  par  des  applications  répétées  et  «boudantes  de  sang- 
sues. Le  résultat  a  parfaitement  répondu  a  son  sUente.  Ces  idées  ont 
déjà  cours  dans  la  science  depuis  luogtemps,  mais  ce  qu'on  ignorait  en- 
core était  i«  qu'une  fois  déjà  déclarée,  la  vicialion  pot  être  dissipée  a 
I  aide  du  même  traiieroent.  C'est  ce  qui  a  eu  lieu  ebei  un  sujet  qui  est 
en  ce  moment  à  la  clinique  ;  l'abcès  par  congestion  existait  aux  lombes; 
il  avait  été  ouvert  eo  ville  depuis  plusieurs  semaines  ;  le  pus  était  déjà 
devenu  snnieux,  très-«ft ide  et  fort  abondant  ;  U  malade  avait  continuel- 
lement une  fièvre  coasotnptive  :  tous  ces  symptômes  se  sont  dissipés 
prompte  me  Dt  par  les  applications  répétées  et  abondantes  de  sangsues 
sur  I  endroit  du  foyrr  rt  des  trajets  purulent;  V  que  les  cautérisions 
du  tond  du  foyer  lui-même,  a  l'aide  du  proto-nitrate  acide  de  mercure, 
pussent  favoriser  le  bourgeonnement  et  la  cicatrisation  complète  de  la 
poebe  purulente  :  c'est  te  que  nous  venons  d'observer  sur  un  homme 
jeune  encore,  qui  est  dans  le  service  de  M.  Lisfranc,  et  qui  guéiit 
parfaitement  de  soo  abcès  par  congestion  à  la  région  dorsale.  Il  fiul 
ajouter  qu'il  est  fort  probable,  ainsi  que  te  pense  M.  1-Ufianc,  que 
I  abcès  en  question  devait  appartenir  à  l'espèce  de  fonte  tuberculeuse 
sans  lésion  osseuse  dont  nous  venons  de  parler.  Ce  sont  là 
énoncent  un  véritable  progrès. 

au-fotath»  oo  col  di  la  mataice;  estaisorr. 

Ont.  T.— Une  femme,  âgée  de  37  ans,  constitution  lymphatique,  mère  de  deux 
cuisais,  souffrait  depuis  limeieruns  des  (leurs  bbnehea  alwadantcs.  Sa  santé  cepen- 
dant, uns  être  tris-forte  était  habituelle,  bonne,  les  menstrues  venaient  réguliè- 
rement, sa  dernière  couche date  de  sept  ans  environ  Ut  a  près  de  deu»  an*  nue 
reeooUn.ei,t  menstruel  a  commencé  «  se  déranger,  les  régies  sont  devcniei  piiu 
abondante!  qa  à  I  elat  normal  et  leur  retour  tort  irrrguber  ;  la  fleurs  blanches 
ont  acquis  le  caractère  sanguinolent  ;  des  douleurs  aux  reiasrt  lux  caisses  se  sont 
jointes  ans  symptômes  précédées  La  femme  a  commence  à  maigrir ,  son  teint 
estdeeenu  fort  pale;  l'appétit  et  les  digestions  fort  dépravés;  taihlewe  géoé- 

C'est  dans  cet  état  que  la  femme  s'est  présenté  a  la  Pitié  dam  le  courant  do 
usost  de  mars  dernier.  A  l'examen  on  constate  à  la  nie  (S  l'aide  du  spéculum)  et 
an  toucher,  une  sorte  de  champignon  rarrinomaleax.mais  aaaea  cnaatttnt  <ur  le 
masean  de  tanche .  son  volume  égale  celui  d'un  muf  :  sa  forme  est  ronde  ,  sa  sur- 
fsrc  iaégaket  lobereiase  comme  celle  il veertsi  nés  poromes-de  terre;  La  base  en  est 
lurtailcmeol  circonscrite;  kmllecul  utreia  n'est  pas  envahi  par  la  maladie.  Lesor- 
gaucs  adjacent  sont  partaitemenl  saina.  rotérns  n'offre  pas  d'adhérences  morbi- 
des Jamais  peut-être  l'indication  de  l'amputaliou  dn  roi  utériu  s'a  et*  miens 
circonstanrire  que  dans  le  cas  en  question  ;  ansai  a-l-«Ue  été  pratiquée  le  A  avril 
•près  aor  préparation  convenable  de  la  malade. 

L'opération  n'a  rien  présenté  de  particulier,  le  col  atéria  a  été  abaisse  a  l  as- 
Oo  d  erignes, 
delà  de 
section 

étant  nsaiilseslcment  enreinomatrase. 

Les  ..sins  de  l'opérai»,  ont  été  îles  pins  simples  «t  des  pins  beoreoses.  Pin- 
Sirurs  peines  saignées  re rois. Tes  do  bras  ont  été  pratiquées;  des  sangsues  ont  été 
•ptiliajaees  sar  dilTrrens  points  de  fepigaalre  oh  ries  douleurs  se  sont  parfois  ma- 
nifestées pendant  la  enre.  Anjourd  bai .  2.1  mai ,  la  malade  se  porte  très  bien  :  ses 
trfee»,  son  «fyeut,  son  ear>bocapo,«t  et  son  testai  son  reversas  à  l'état  normal  ;  la 


qui 


 _  „  «m  «  pariicvucr  ir  rni  uicnn  a  rte  sNnn<r  1  al- 
ignes, do  tpeçnuun  rt  dn  doigt  ;  IWiuou  a  rte  pratiquée  a  deux  lignes  an- 
'  la  partie  malade  ;  I  eesMilement  sanguin  a  été  de  peu  d  importance.  La  d  s- 
i  de  la  laaaetsr  confirma  en  tant  point  l'exactitude  da  diagnostic  ,  la  tumeur 


cicatrice  est  complète  ;  les  fleurs 
repris  pour  la  première  fois  leur 
jours 


dispani  rt  les  régies  oot  déjà 


Cette  intéressante  observation ,  qui  s'est  passée  sons  les  yeux  d'un 
1res  grand  nombre  d'élèrrs  rt  de  inédrciot  instruits,  répond  suffisam- 
ment aux  adversaire»  de  celle  b-  l'.t  opération  qui  forme  une  des  plus 
brillantes  conquêtes  de  la  chirurgie  moderne.  Il  est  évident  pour  nous 
comme  pour  les  |>ersonoes  qui  ont  vu  la  malade  avant  et  après  l'opé- 
ration ,  qu'elle  ne  doit  la  vie  qu'à  l'ablation  en  question.  Dire  mainte- 
nant si  ce  bienfait  sera  durable,  c'est  là  une  autre  question  à  laquelle 
personne  ne  peut  réiioi  dn  à  priori,  pas  plus  qu'après  l'ablation  de 
tout  autre  caucer.  Mais  révoquer  rn  doute  la  bonté  intrinsèque  de  l'o- 
pération elle-même  co  géuéral ,  c'est  montrer  de  la  mauvaise  foi  ou  de 

I  ■■■SAkaisauB 


AatrCTiTion  riarixiit  oc  nus  (Taa*n-uéTs.TS«itcwsr);  ccéaiaoïf. 

Osa.  Tl.  —  Une  jesuse  demoiselle  de  la  campagne,  igée  de  18  ans.  de  ron- 
sUlnUonn-rophulcyse,  portait  depuis  13  mois  des  fasées  puiulenles.etdes  fistules 
avec  carie  a  la  moiué  antérieure  dn  pied  droit.  Sun  mal  èlail  éndensment  de  na- 
ture scropboleose;  jambe  maigre  et  faible;  démarche  presque  impossible  ;  fièrre 
de  temps  en  temps.  La  malade  arait  subi  à  la  compagne  une  fonle  da  Iraitemens 
gcncnusel  locaux  tans  résultat  avantageux.  Elle  a  été  enfin  adressée  i  U  thuinoe 
de  la  Pitié,  où  elle  vient  d'être  opérée  depuis  trait  semaines.  M.  Lbfrane  foi  a 
pratiqué  l'amputation  larso  métatarsienne,  et  enlevé  de  la  sorte  toute  la  partie 
roalad».  La  plaie  a  tombé  sar  de»  parties  parfaitement  saines.  Cette  opération  , 
exécutée  avec  une  habileté  rare,  a  été  couronnée  dn  sucrés  le  pins  complet .  La  ci- 
catrice est  pre«<p>e  acberce  aujourd'hui,  le  moiSisonest  ilan<  IVtat  le  plus  parfait 
laroaWetervvrroe  à^  remborspoint ,  l'appétit  et  les 

lorcea  reTirnneiit  a  vue  d  ml, 

l'avantage  de  |a  méthode  de  M.  Lis- 
restant  offre  dans 
us  considérable;  le 

que 


franc  sur  celle  de  Chopsrt  ;  outre  oue  le  moignon 
le  premier  cas  une  longueur  du  double  au  moins  plu 
moigooo  jouit  d'une  mobilité  fort  étendue  qu'on  cb 
dans  la  inrthode  de  Cboprt. 


Dt  LA 


comas  ;  vtravacotts  naît  la  nom 
ncsxexioas  sua  Le  rsosotnrr. 


Oas.  Vil  — Un  hnmme,  tgé  de  trente  et  quelques  années,  offrait  eugmo  droit 
une  tumeur  blanche  de  mauvais  caractère.  L'amputation  a  été  jugée  indispensa- 
ble et  pratiquée  la  semaine  dernière  Elle  n'a  rien  pre-enlé  de  particsslicr  qaant 
à  l'csecutioa  ;  la  disaeclioo  dr  la  pièce  cependant  a  offert ,  indépendamment  dm 
altérations  ordinaires  propres  ans  tumeurs  blnncbes  suppurres.nn  tubercule 
îles  miens  dessines  dsns  le  parenchime  d'un  des  concilies  da  frmar,  et 
qui  mérite  d'être  signale  Ce  tubercule  ■  du  Tohinte  d  une  noisette,  vl.il  parfaite- 
ment circonscrit,  enveloppé  d'un  liste  et  à  la  période  de  ramollissement.  Le 
moignon  a  rte  panse  par  un  denù-rapprorbrincul  des  parties,  à  l'aide,,',  ne  baede 
mulee  de  baut  en  bas  sar  la  cuisse;  la  sortare  restante  de  la  plaie  a  élé  couverte 
d'un  linge  fenêtre  i  nduit  de  cerat.  avant  l'application  des  gâteaux  ordinaires  de 
charpie,  les  compresses,  etc.  Le  malade  a  rte  couché  sur  un  lit  plul6ldur  afin  de 
prévenir  renfoncement  du  siège;  le  moignon  a  rte  posé  sur  un  plan  parfaitement 
horirontal  et  dans  unr  direction  moirnne  entre  I  adduction  «t  l'abduction.  L'ap- 
pareil a  été  ote  le  lendemain  et  la  pla  e  «isitée  eonslammeut  tons  les  jours.  On  at- 
tend que  le  dégorgement  soit  opère  et  le  bourgeonnement  déclaré.poor  opérer  te 
~*  complet  des  cités  delà  plaie.  Le  malade  va  bien. 


Nous  avons  cru  devoir  appeler  l'attention  sur  ce  fait  parce  qu'il  offre 
dans  les  détails  du  pansement  quelques  particularités  sur  lesquelles 
tous  les  cbirurgiens  ne  sont  point  d'accord. 

D'abord  la  demi-réunioo  de  la  plaie.  Ayant  observé  d'un  côté  que, 
quellrique  fussent  les  conditions  des  amputations  de  la  cuisse,  la  réunion 
par  première  intention  n'avait  jamais  lieu  d'une  manière  complète  ,  et 
que  la  partie  suppurante  rnirainait  alors  à  des  longueurs  considérablrs, 
quelquefois  même  à  drs  cl.ipicis  difficiles  à  guérir;  de  l'autre  côté  , 
que  par  la  demi-réunion  le  rapprochement  réussissait  plus  suiement  rt 
sans  aucun  inconvénient  à  l'époque  du  bourgronormeoi ,  M.  Lisfranc  a 
adopté  comme  général  le  mode  Je  pansement  que  nous  venons  d'indi- 

3uer.  On  sait  d'ailleurs  que  Boyer  |i-<rt>geait  parfaitement  cette  manière 
e  voir,  et  que  M.  Laitry  lui  même  no  suit  pas  d'autre  pratique.  Tout 
calculé ,  on  («lit  dire  que  le  plus  souvent  les  malades  guérissrnt  plus 
vite  et  plus  solidement  par  la  demi  réunion  que  par  le  rapprochement 
primitif. 

Ensuite  la  levée  de  l'appar<it  le  lendemain  de  l'opération.  Cette  pra- 
tique pourra  prut-êtrr  paraître  étrange  à  plusieurs  personnes;  car, 
dit-on ,  cela  occasionne  de  la  douleur  ,  irrite  la  plaie,  etc.  Ces  objec- 
tions seraient  bien  basées  si  le  chirurgien  n'avait  pas  eu  la  précaution 
de  couvrir  la  surface  du  bout  du  moignon  par  un  grand  linge  fmétré 
rt  enduit  de  réral  avant  dr  le  couvrir  de  rharpie.  Par  cette  précaution 
l'appan-il  est  décollé  rn  un  instant  sans  là  moindre  douleur.  Cette  con- 
duite procure,  comme  on  le  voit ,  l'avantage  d'examiner  l'état  de  la 
plaie  et  de  remédier  à  qnrlque  disposition  vicieuse  des  parties ,  et  sur- 
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out  da  favoriser  une  issue  libre  à  la  matière  purulente.  Ainsi  ,  comme 
on  le  Toit ,  M.  Lisfraoc  est  plutôt  partisan  ries  pansrmens  fréquens  que 
det  pansemens  rares.  A  la  levée  du  prruiier  appaicil,  le  lendemain  de 
l'opération ,  la  plaie  ne  parait  pas  beilc  ordinairement ,  ni  de  figure  co- 
nique, car  les  muscle*  sunl  gonflés  cl  débordent  inégalement  les  limites 
de  la  peau  qui  semble  rétractée  en  arriére.  Cet  état  cesse  sous  peu  de 

I'oors  ;  les  muscles  se  rcîraclcnl  ;  la  peau  s'avance  ,  et  la  plaie  reprend 
a  forme  in  lundi  bu!  aire  qu'elle  av.ul  au  moment  de  l'opération. 

Enfin  l'opéré  est  c->uclié  sur  un  lit  plutôt  d'irque  mou.  Il  est  d'ob- 
servation que  lorsque  le  siège  du  malade  .s'enfonce  dans  le  lit ,  le  moi- 
coon  de  la  cuisse  devient  incliné  vers  l'aine  par  l'élévation  de  son  bout; 
de  là  résulte  un  rroupissement  facile  du  pus.  D'un  antre  coté,  si  on 
donne  à  la  partie  une  position  inverse,  la  ctrculatiun  ascendante  ou 
veineuse  se  fiit  difficilcmeut ,  d'où  des  ace  idens  du  côlé  de  la  plaie. 
Ces  simples  notions  font  suffisamment  sentir  l'importance  de  la  posi- 
tion horizontale  du  moignon  sur  laquelle  M.  Lisfranc  insiste  tant  avec 
raison.  On  comprendra  enfin  facilement  l'importance  de  la  direction 
moyenne  entre  la  pronatioa  et  la  supination  dn  moignon  en  se  rappe- 
lant qu'au-delà  de  ce  terrn-  ou  provoque  ais  -ment  la  rétraction  mmeu 
laire  externe  ou  interne  et  par  conséquent  la  dénudalion  ou  la  taille  de 
l'os  correspondant. 

ra.TinnTio.1  ne  i/ccic;  utuoaauttir.  *»o»n*»iE. 

On,  VIII.— Deux  opcraUoiisdccettcesrwceont  été  dernièrement  pratiquées  par 
H.  Litfranc  avec  le  plus  grain]  succès;  l'uoe  ebex  uo  rttidiant  en  droit  ,  l'autre 
citez  un  homme  iji  il  une  quarantaine  d'année».  Dans  I  un  et  l'autre  cas,  il  s'agis- 
sait d'une  affection  caiicercuie  <le  l'organe.  1rs  paupières  claieot  saines.  M.  Lu- 
frauc  les  a  opère»  en  sui>aul  le  procède  île  Dcsault.  Nous  nous  contenterons  de 
mentionner  seulement  deux  circonstances  qui  nous  ont  paru  remarquable»,  l'hc- 
morrbagie  abondante  et  (a  parait  vie  de  la  paupière  supérieure  qui  a  eu  heu  a  la 
suite  de  l'opération  cher  le  srrond  malade.  I.e  sang  émanait  du  troue  de  l'arii-rc 
ophlnalmiqur  qui  riait  smgulièrrmi  >t  liipertroplur.  L'operateur  a  ru  recours  au 
tamponnement,  et  l'hem.irrha^ie  a  ete  arrêtée  sur  le  champ.  Ce  moicnc-t  ici  des 
phis  fidèles,  et  il  mente  toojoor-  la  préférence  a  cau«  des  conditions  anatomi- 
que»  de  la  partie.  (In  conçoit  ef  eitiveiiK-ul  de  quelles  conséquence»  lâcheuses 
pourrai I  rire  l'appliraliou  du  frr  ruu^-e  dans  l'urlute,  l-calonque  »e  transmettant 
aisément  ans  iw-niiigcs,  eutraioerail  des  accideus  formidables  du  coté  du  cerveau, 
ainsi  qu'on  en  a  de>  eu-uiples.  Ajoutons  néanmoins  qu'il  ne  serait  pa>  impossible 
à  La  rigueur  de  sauir,  au  fuid  île  I  orbite.  I  artère  opblbalnique  et  de  La  tordre 
•pris  l'extirpation  de  la  tumeur  uoosavnns  nouvméaue  vuiiue  fois  un  chirurgien 
lier  celte  artère  atee  a««  de  liijtite. 

Quant  à  La  parai» nie  con»eculive  de  la  paupière  supérieure,  elle  est  plus  pro- 
noncée ctiet  Von  «pie  cbei  I  autre  des  deuv  opères  L'ne  double  ean«e  concourt  à 
eel  effet;  d'un  cite  la  U-moii  plosou  moins  rtendue  du  muscle  releveur  ou  des 
filets  de  la  troinéme  paire  qui  l'animent  par  le  bistouri  de  l'operateur,  lésion  qui 
est  d'ailleurs  inrviublele  plus  sousrnt,  de  l'antre ,  I  es|>ère  d  infiltration  M-rruse 
et  d'allongement  qn  éprouve  la  paupière  durant  Ij  suppuration  cl  le  bourgeonne- 
ment de  la  ratilc  orbitairr.  Du  rr*e  les  deux  opère»  se  trouvent  parfaitement 
guéris  aujourd'hui,  et  ils  quitteront  sous  peu  I  hôpital. 

On  a  agité  la  question  de  savoir  si  uo  netl  artificiel  pourrait  être  ap- 
plicable après  l'extirpation  de  l'organe.  Wcniel  rt  Démon rs  ont  repon- 
du afiirnialivciocut.  En  examinant  cependant  attentivement  les  sujets 
soumis  à  cette  opération,  on  voit  que  la  chose  est  impossible.  Le  bour- 
geonnement de  l'orbite  est  tellement  abondant  qu'il  ne  laisse  pas  de 
place  convenable  pour  placer  la  coque  d'émail  quelles  qu'aient  été  d'ail- 
leurs les  précautions  prises  dans  les  pattsemens.  Celte  place  pourtant 
semble  exister  d'abord,  comme  chez  l'étudiant  en  droit  dont  nous  venons 
de  parler  ;  elle  sera  indubitablement  envahie  plus  tard  par  le  tissu 
inodulairc,  quoiqu'on  fasse.  D'ailleurs,  l'iiistri.im-nt  ne  jouissant  ici 
d'aucune  molililé,  mieux  vaut  en  générai  couvrir  la  région  avec  un 
bandeau  noir. 

Utxatioh  de  la  tùte  de  i.'hlmluis  en  avant  rati  scitr.  d'lme 

VIOLESCE  DAttS  LE  LlILLtX  DE  I.' AISSELLE. 

On  a  dit  depuis  longtemps,  et  avec  raison ,  que  les  luxations  arri- 
vaient d'autant  plus  tacitement  que  les  puissances  agissaient  sur  des 
points  éloignés  aune  articulation  donnée.  Cette  propos  tioo  est  parfai- 
tement d'accord  avec  1rs  lois  de  la  physique ,  puisque  la  puissance  des 
leviers  est  en  raison  de  leur  longueur  et  de  la  force  qui  les  met  en  ac- 
tion. Aussi  voyons-nous  l'iiiinirrus,  par  exemple,  se  luxer  plus  facile- 
ment par  suite  d'une  chute  sur  la  main  que  sur  le  coude  ou  sur  le  mi- 
lieu du  bras.  On  conçoit  en  conséquence  que  plus  une  violence  agit 
près  du  moignon  de  l'épaule  ,  plus  el'c  tend  à  produire  une  fracture 
plutôt  qu'une  luxation.  Ûup<i\lrcndéJiiisait  mime  de  la  présence  d'une 
fracture  du  col  de  l'humérus  la  plus  forte  pi  es  implion  d'une  chute 
ou  d'un  coup  sur  le  moignon  de  l'épaule.  D'ailleurs  nous  ne  connais- 
sons pas  uu  seul  fait  de  luxation  numérale  qui  ait  été  produite  par  une 
violence  quelconque  dans  les  environs  de  l'articulation.  Sous  ce  rap- 
port, par  conséquent,  l'observation  suivante  est  digne  de  considération. 


l>  Osa.  X.  ■—  Vn  maçon,  Igé  de  46  ans,  fortement  constitué,  n'ayant  jamais  es- 
snjé  de  luxation,  tombe  te  30  avril  d'un  érhafand  sur  le  dos.  La  cavité  axillaire 
a  porté  sur  an  moellon  très-saillant  ;  m  le  ronde ,  ni  la  main ,  ni  le  res»e  do 
membre  n'ont  été  frappé*  dans  la  chute,  la  tête  de  l'humérus  a  élè  luxée.  Deux 
médecins  fonl,  sur  les  lieux,  des  tentatives  de  rédaction*  sans  suecès.  Le  malade 
est  adressé  à  1  hôpital  Saint-Antoine;  au  dire  dn  malade ,  des  tractions  violente» 
auraient  aussi  été  ctcrrees*anxpln»dc  snrrrs.  Le  malade  qoit  le  l'hôpital  et  se  fait 
recevoir  s  la  clinique  de  la  Pitié,  où  nous  l'avons  vu.  Il  présente  «ne  luxation  en 
avant  des  mioi«earaeteri»èes;  la  tétehnmérale  se  trouve  évidemment  placée  an  coté 
interne  de  l'articulation,  en  contact  et  au-dessous  du  tiers  externe  de  La  clavicule. 

f  L'ne  coniution  avec  eecbi  mose  aura  pronunree  esbledans  la  cavUé  axillaire  et  sur 

:  J  la  face  interne  du  tiers  supérieur  du  bras.  Dans  le  reste  trois  les  antres  caractères 
de  la  lusalioo  sont  très-prononcés,  attendu  le  peu  de  d'embonpoint  du  sujet, 

,]  tels qu'affaissement  du  moignon  de  l'épaule;  demi-fl  xion  et  derai-prooatioo 
forcée  de  l  avant-bras;  élévation  volontaire  du  membre  impossible,  et*. 

A  l'époque  où  le  malade  est  entre  à  l'hôpital .  toutes  les  partie»  lésée»,  se  tron- 
vanl  dans  un  état  de  réaction  irrilalive  trèvprononre.  M.  Lisfranc  a  pensé  avec 
raison  que  de  nouvelles  tentatives  de  réduction  n*  devaient  point  éire  faites 
avant  une  préparation  anliphlngistiqiie  de  placeurs  jours  générale  et  locale. 
C'est  ce  qu'on  a  fait  effectivement,  l  a  réduction  n'a  pas  encore  été  tentée  an 
momrnl  où  nous  rédigeons  celle  observation.  Notre  but .  en  rapportant  ce  fait , 
n'a  ete  que  de  Signaler  cette  cause  insolite  de  U  violence  luxante  dans  le  creax 
axillaire. 

EMCOBCEMEttS  CLAXOL-LAlRtS    ET   TUMEURS    BLANCHES;  EFFICACITE* 
HEM  AkQL'ABLE  DU  Ml  MATE  DE  lIAntTE  A  BALTE  DOSE. 

Les  efTcts  du  miiriatc  de  baryte  à  haute  dose  sont  devenus  tellement 
I)  remarquables  à  'a  clinique  de  la  Pitié ,  qu'il  faut  les  voir  pour  y 
I  croire.  Un  très  grand  nombre  de  malades  d'âges  difTérrns  y  sont  traites 
1  et  guéris,  avec  une  promptitude  étonnante,  de  plusieurs  alîeelions  lym- 
phatiques soit  glandulaires  soit  arlicu'aires.  Nous  DO'is  contenterons 
d'en  citer  quelques  exemples. 

I  Ou.  XI — Vn  enfant,  âgé  de  1 0  ans  porte  une  tumeur  glaudulairedu volume  dn 
poing  a  la  partie  antérieure  de  la  région  atillaire  tanche  Ln  chirurgien  d'an  hô- 
pital d  où  1  eafant  sortait,  avait  proposé  l'opération  sanglante  qu'il  croyait  indis- 
peniahle  pour  la  guenson.  M  Lisfranc  preu-ril  :  t"  quatre  grains  de  muxiate  de 
Itarjle  par  jour  dan»  quatre  once»  d'eau  diilillee-,  î1  Irieiious  locales  de  pommade 
d'hydriiKiatc  de  potas?e  ;  cataplasmes  émolliens.  Après  trois  joius  de  traile- 
ment,  la  tumrar  aiaitdiminoé  de  plu»  de  mnitié,  était  devenue  fort  mobile  et  di- 
visée eu  plusieurs  petites  masses  On  continue  le  même  traitement  et  l'enfant 
touche  a  sa  puerison  complète  en  moins  d'un  mois  de  traitement. 

Un  autre  enfant  entre  avec  une  bipcrslosc  de  revLrcmileiuferieuredn radius  ; 
n.ènw  traitemchl.  Amélioration  remarquable. 

Des  tumeurs  blanches  a  différentes  périodes  dn  «enou,  du  coude  et  du  poignet 
sur  des  sujet»  adultes  visible»  encore  à  là  rhniqne.  ont  ete  également  guéries  par  la 
même  méthode,  avec  ou  sans  ankslnte.  l-a  dose  de  munate  de  barjteciieiccs  ma- 
lades a  été  portée  à  2B  grains  par  jour  dan»  l'espace  de  deux  mois. 

Énrsirèi.E  jucilé  a  l'aide  des  frictions  d'aïonce. 

M.  Lisfranc  nous  a  fait  voir  plusieurs  malades  atteints  d'érysipele 
I  intense  aux  membres,  au  tronc  ou  à  la  téte  qu'il  a  traité*  rt  guéris  dans 
l'espace  d'un  jourrnviron,  en  couvrant  lapartie  avec  une  couche  d'axon- 
gc  qu'on  renouvelle  toutes  les  deux  heures.  I*  mal  avorte  avec  une 
constance  remarquable  sous  l'iuQurnce  de  ce  seul  topique. 


TRAVAUX  ACADÉMIQUES. 

ACADÉMIE  DES  SCIENCES. 

séance  ou  M  mai. 

M.  le  mîoistre  de  l'instruction  transmet  ampbation  de  l'ordonnance  rorak  qui 
continue,  l'élection  de  M.  de  Boonard  à  1a  place  d'académicien  libre,  devenue  va- 
cante par  le  décès  de  M.  beige  nettes. 

itACTK»  de  l'acide  auLTcaioui  sua  ira  iront*. 

M.  Cbcvreul  fait  eu  khi  nom  cl  relui  de  MU.  Dumas  et  Bobiquet,  an  rapport 
très-favorable  sur  un  mémoire  de  M.  Frétât-. 

Si  les  rapports  fait»  à  l'Académie,  dit  M.  Cbevreu]  en  terminant  l'aoabse  du 
mémoire,  «ont  en  général  bienveillsas  sartout  qunnd  ils  cooeeruent  ks  travanx  de 
jeunes  savans  que  les  ami»  des  science»  doivent  encourager,  et  n  pour  cela 
on  évite  de  dire  trop  haaiement  ce  qu'on  pense  de  recherches  qui  manquent  de 
précision  ou  de  développeur»,  c'est  une  raison,  lorsque,  dans  le  cas  contraire, 
une  commission  est  appelées  juger  un  travail  dans  lequel  nn  jeune  auteur  ,  dès 
(  son  début,  •  fait  preuve  d'habileté,  desagaeité  elde  persévérance  ,  pour  qu'elle 
appelle  particulièrement  l'attention  de  l'Académie  sur  tout  ce  qu'il  y  a  de  looalile 
dans  ce  travail.  Telle  o»t  la  tâche  que  ooitsalloiu  renaplir  ea  rtntmAat  les  faits 
1'  dont  les  recberehe<  rie  M.  Fremy  ont  enrichi  la  science. 
'     M.  Fremy  a  bien  étudié  l'infinence  des  circonstances  oit  U  a  placé  lescorpa  qui 
'  K  »ut  mo«i.ue»  par  leur  tcUou  mulmOk.  Ainsi  une  partit  d  uiuit  et  use  denu- 
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pu-lie  d'acide  sulfurique  réagissent  elles  à  froid  pcnJanl  Si  heures  .  I  buil*  «I 
transformée  en  acide  sulfoglsceriqué.  »ulfo-niaigariqué»et  sulfo-olcique. 

La  Solution  aqueuse  des  acide»  sulfo-inargarqur  el  sulfo-oleiqiie  est  elle  aban- 
donnée i  elk-tnéiDC.  elle  finit  par  se  réduire  en  aciile  sulfurique  aipieux  et  en 
acides  mrta-niargariquc  el  en  n.cta  ob  ique  ;  tandis  que  si  elle  est  portée  ail  point 
de  l'éLollition.  ce  sont  deux  acides  diiîcren»,  les  wtdcs  bvdro-marjjariqoe  el  by- 
dro  oléiqiie  qui  »e  produisent- 

U»  commissaires  terminent  leur  rapport  en  proposant  l'impression  du  tuérnol- 
re  de  M.  Erriuy  dan»  le  recueil  de»  saviu,  elr aurcr».  Ces  conclusions  sont  adup 


7i.Mr£« VTum  r.x  Cjuistité  or.  neie  nu  mois  r.r  «in. 

U.  Arigo,  dan»  une  communication  dont  nom  avons  donné  l'analsse,  a  compa- 
ré, il  y  a  qih  Ique*  semaine»,  la  constitution  météorologique du mois  d'avril  Itsii", 
avec  celles  du  oiéiue  mois  dans  le*  année»  précédentes.  Aujourd'hui  .  il  proeute 
les  résultat»  d'une  semblable  ri-mparaisuu  cour  te  oins  ils-  niai.  Quoiipi'uii  u  » 
paisse  faire  entrer  les  observations  «Ses  Iroi-dcrtiii  rfjrair»,  pour  la  détermination 
de  la  moicnnoe  de  température  du  mois  cependant,  en  y  suppléant  par  des  in- 
terpolations, on  peut  être  certain  d'obti  uir  la  ni.nenoc  a  moins  d'uo  diiitme  de 
degré  près. 

Celte  moyenne  a  été  trouvée  île  1 1  degrés  <  centig  et  depuis  un  demi  siècle 
on  n'avait  pas  eu  |ioor  la  température  du  n  uis  de  nui  un  cliifTic  aussi  peu  élevé  ; 
en  IHÎI  ,  la  moienne  était  de  12  d.  prés,  el  pour  buil  autre*  anmr»  .  elle  reste 
ta  dessous  île  l'i;  on  trouve  I  i  innées  dans  lesquc-llr»  elle  atteint  i>n  dépuse  lu 
degrés,  el  6  où  elleest  supérieure  à  (7  ;  le  cliidrc  de  l'année  I»  ,H  c>t  Ir  plu» 
élevé,  il  est  de  «7  degrés  7. 

■Si,  au  tieti  de  considérer  la  moyenne,  on  s'allarlic  au  minimum  de  la  Irmpc- 
raliire,  ce  n'est  plus  le  moi»  de  mai  i8.;7  qui  uccii|*  le  dernier  rang  En  IMi;2  . 
en  elLet,  le  minimum  de  température  do  moi»  de  mai  est  de  u  degré  4  ,  cl  pour 
«4  autre»  année»  le  clulfrc  est  au-dessous  île  3  ite^ri  s. 

Le  mavimara  en  mai  1837,  u'a  été  jusqu'à  pri  sent  nue  de  21  dr^res  'J  ;  non» 
trouvons,  au  reste,  deux  autre»  aimée»  "û  ce  cbiffre  1/4  pas  ménic  été  atteint. 
Ainsi  en  1810  .  nous  truuvon»  seulement  18  degrés  >;  Mai' en  gênerai  le  tuasi- 
mum  de  ce  mois  est  beaucoup  plus  élevé:  en  1S-1I .  par  exemple,  il  fut  de  M  dé- 
gré»,  et  en  18U8,  de  31  degrés  S. 

Relativtment  ao  nsiuibrc  des  jour»  de  pluie  ,  le  moi»  de  ruai  I8o7  n'a  point 
été,  eamrne  un  le  rmit,  généralement  csrepUnuitel  U  s  a  eu  t  S  jour»  île  pluie  ; 
en  I7H7  il  v  en  avait  eu  (V  ;  non» en  trouvons  I K  pour  le»  années  imii,  liî'Aj, 
4824;  17  |wur         ,  ISII  .  I8JI  ,  »*27.  1fl>J;  enfin  Iti  pour  l'année  1 827- 

Si  on  a  égard  non  plus  au  nombre  de  jours  dp  pluie.  n<ai<  â  la  quantité  d  ean 
tombée,  le  mois  de  mai  18C  est  encore  bien  loin  il  être  a»  premier  rang  Ainsi 
depuis  1  fl«7  seulement  nous  trouvons  6  année»  mi  la  quantité  d'eau  tooilice  est 
plus  grande.  Cette  quantité,  pour  Its  tr,  e»l  6  nulliiuèire»  9  dixième»  ,  en  1 827 
elle  «cuit  élevr*  a  II  m.  O  et  en  18:10  à  ttini  4. 

Nous  avons  ooblié,  en  parlant  de  la  moyenne  du  mois  de  mai  1837.  de  la  com- 
parera la  movenne  normale'  du  même  mois,  déduite  des  observation»  de»  cin- 
quante dernière»  année».  Cette  mosentir  est  de  1 1"  S  J  et  supérieure,  comme  on 
le  voit,  de  3-  4S  à  celle  que  nous  donne  le  mois  de  mai  de  celle  année. 

msr.cTf  ircisiaLa  a.  lx  ticsst. 

M.  Auguste  Sl-Hilairc  lit  une  noie  sur  un  insecte  qui  ravage  1rs  vignei  du  bas 
Languedoc  el  sur  an  ouvrage  de  M.  Iiaonal,  ayant  poux  Utre  •.  Des  in*tctei  qui 
aUaqurnl  lei  l'içntJ. 

l)rpai»  on  petit  nombre  d'années  a  commencé  à  se  montrer  dans  le»  vignes  du 
bas  Languesloe  an  insecte  qui  v  e serre  les  plus  grands  ravarc».  Il  y  a  longtemps 
que  cet  insecte  rapporte  par  Xi  Donnai  à  l'o/«  >e  O  rne  im  nltiie  des  potagers  est 
connu  en  Espagne,  el  dès  le  moien-ilgc  on  implorait  le  ciel  contre  ce  (Iran  dans 
l'église  de  Malaga.  L'alusc  hleue  a  commence  par  se  repaudredans  le  deparlrment 
des  Pvreneesi-Urîrnlales,  d'où  il  a  |>as«e.  en  18U',  a  Vendre,  commune  du  dépar- 
tement de  l'Ilcraiilt.  et  de  Ittl 3  à  <8JU  il  s  oi  étendu  dan» on  excède  2.Mieue», 
avançant  toujours  d'orienl  en  occident.  Cette  aJlise  a  trouve  un  ennemi  dan»  la 
punaise  bleue;  mais  l'homme,  ai  intéresse  à  sa  destruction,  lui  lait  une  chasse 
beaucoup  plus  redoutable. 

Pour  turr  un  grand  nombre  d'individus  à  la  fois,  les  agriculteur»  «In  départe- 
ment île  I  Hennit  se  servent  d'une  espèce  d'entonnoir  de  fer-blanc,  ecbancrr  a  la 
manière  d'un  plat  a  bulbe  et  termine  par  un  sac  ;  ils  enclavent  le  tronc  de  la  vigne 
datail'rrnancrurc  de  I  entonnoir,  secouent  la  planleet  footlombrrlc»  alùsrs  <ians 
le  sac  Ces  faits  et  beaucoopd  anlresniil  clé  recueillit  par  M.  Duanal,  et  consignes 
dans  une  notice  qu'il  a  publiée  ea  IIUI,  usais  que  >a  muslestie  l'aempérhesiV  repan- 
dreborsdesondrpartement.  t.'rerit  cependant  a  ele  ilùuienl  appn-cie  eu  AndaHMi- 
fîc,oûron  en  a  publié  aoc  édition  espagnole  ;  seulement  le  nouvel rdilenranegli'  : 
gésansdoalr  par  oubli,  de  faire  connaître  l'auteur.  Cette  circoustanreadeierimné  i 
M.  Dunnal  à  prrsenler  a  I  Académie  de»  sciences,  dont  il  est  correspumlant  .  un  | 
exemplaire  dè  Topaseule  en  question.  Uepni»  U  publication  de  cet  écrit .  Yttltiit  i 
bUue  a  contiané  de  se  répamlrc  loojours  de  I  est  a  l'oaest  ;  dans  cet  intervalle  de  I 
temps  elle  a  gagné  quatre  lieue»  de  terrain  depuis  le»  environs  de  Liaoel  jusqn  a 
Saint  GUJc»,  et  elle  laenacail  d'être  fort  resloutable  - 

laA'swû  M»oo»»e  di  L'aMÉasocr 
M  Audonin  présente  une  note  sur  ce  sujet. 

L'abbé  de  Sauvagts.  on  le  sait,  fit  connaître,  vers  le  milii  u  da  sir-rje  ilcrnicr, 
une  araignée  des  environs  de  Montpellier  dont  la  demeure  creusée  dau*  le  sol  rt 
construite  en  terre,  est  close  par  un  couvercle  qui  s'ouvre  el  se  ftrnie  à  volonté, 
fias  lard  Rusai  décrivit  des  habitudes  semblables  cln-t  une  araignée  de  Corse- 
Ces  deas.  araignées  se  rapprochent  beaucoup  de  ci  lies  dont  les  vusagcurs  ont 
parle  sous  le  nom  dataign.es  cr.bes  ;  les  unes  et  les  autres  apppartirniirnt  ,  en 
effet,  au  genre  niraju/e.  Mais  les  mygale»  esotiqurs  ,  celles  qui  vivent  ifans  les 
parties  chaudes  de  l'Amérique,  de  I  Afrique  el  de  l'Asie,  ont  eu  gênerai  des  habi- 
tudes trésJlffc  rente»  des  nôtres  ;  elles  sont  saga  bon. Je!  et  agiles  ,  el  ne  montrent 
pas,  à  beaucoup  pré»,  aillant  d'ut  dans  la  cunstrocUoi)  des  réduits  où  elles  se 


lirnncQt  eo  embuscade  pour  goeller  leur  proie.  Ce  sont  des  tabès  dont  les  parois 
soyeuses  wni  renforcées  par  nue  réunion  de  feuilles,  de  petite*  braoebes  et  autres 
corps  étrangers. 

On  pouvait  donc  croire  <pie  celle  habileté  pour  bilir  était  dévolue  eadnsive- 
ment  au»  espèce»  de  petite  taille  qui  habitent  le  midi  de  l'Europe;  car  ce  que 
Palrik  Hrossn  a  décrit  connue  le  nid  d  une  aiaignre  maçonne  de  la  Jauuûqoc  est 
une  structure  g,ro»Mère  et  nullement  comparable  à  l'elrgaul  édifice  de  l'araignée 
de  Montpellier  00  de  l'araignée  de  Corse;  mais  un  nid  qui  offre  «bas  sa  dispoMiion 
la  plus  grande  analogie  avec  ceus-ci  a  ele  récrmmenl  envoyé  de  la  No»vel|e.(.re. 
oa  Je  à  n.  Roulin.  et  celui  ci  s'est  empresse  de  le  soumettre  à  I  eiaraen  de  M 
Audouiii,  nui  déjà,  dan»  un  mémoire  la  à  l'Académie ,  avait  compare  en  détail  Ici 
deu»  nids  des  espèce»  européennes. et  fait  reuurtir  la  supériorité  da  travail  de  La 
mygale  corse  sur  celui  de  la  mygale  de  Montpellier. 

l-e  nid  de  l'araignée  ameriraine  est  compote  d'uoe  terre  végétale  un  pea  anri 
lea»e ,  et  ainsi  le  chois,  des  matériaux  est  exactement  le  même  dans  le  nouveau 
continent  que  dans  l'ancien ,  el  la  manière  dont  ces  usalénaai  sont  employés  of- 
fre aussi  de  pari  et  d'autre  une  analogie  presque  complète.  rT" 

La  msgale  américaine ,  comme  ou  peut  le  reconnaître  en  examinant  le  nid 
objet  de  la  notice  de  M.  Audouin,  rommeace  |war  creuser  au  puits  vertical.  Avec 
les  déblais,  convenablement  malaxés,  elle  revêt  cette  galerie. jiuqu'a  une  ceitaiae 
profondeur,  d'une  muraille  circulaire  qui  lui  donne  une  solidité  qoe  n'aurait  pu 
un  simple  Irou  de  soude;  puis,  après  avoir  poli  la  surface  intérieure  ,  elle  la  re- 
<*t  d'un  etui  soyeux.  Cela  fait,  elle  pratique  à  l'ouverture  ane  cchanérure  circu- 
laire taibce  en  biseau  qui  l'ajuste  parfaitement  à  la  forme  de  l'opercule,  Icooel" 
comme  dan»  les  araigners  naçjonDes  de  Cane  el  de  Montpellier,  *  la  furnie  d'uti 
coue  trunqué. 

La  porte,  dans  le»  nid»  île»  deux  espèces  d'Europe,  est  formée  de  rouebes  su- 
perposées de  timo  soyeux  et  de  terre  :  c'est  la  même  disposition  dans  le  nid  »mt- 
ricain,  el  la  charnière  y  est  également  formée  par  un  lissa  dont  I  élasticité  con- 
court avec  le  poids  de  la  («rte  a  faire  refermer  celte  porte  dès  qu'elle  est  aban- 
donner à  elle-même. 

Ou  ne  peut  savoir  au  juste  quelle  est  la  profondeur  du  nid  de  la  mveaW 
américaine  ;  car,  dans  le  seul  tpttimm  qu'on  en  connaisse  jusqu'à  présent  toute 
la  partie  inférieure  manque.  Quant  à  son  diamètre  ,  il  est.  à  l  oriSce .  d'eûviron 
un  pouce,  el  par  conséquent  presque  double  de  celui  de  la  msgalede  Monlwlliei 
Le  nid  de  I  araignée  cor»e  n'est  guère  moins  large,  mais  on  m  peut  confondra 
I  un  avec  1  autre  ;  car  la  porte,  dan»  le  nid  de  l'insecte  américain  ,  ne  présente 
point  relie  rangée  de  trous  qu  on  remarque  à  sa  face  interne,  tout  près  du  bord 
el  dans  La  partie  opposée  à  celle  qu'occupe  la  charnière.  M.  Audouin,  dans  le 
mémoire  qoe  nous  avons  cité  plus  liant,  avait  montré  que  ces  trous  servent  a  la 
msgale  eoe»e  à  tenir  sa  porte  mien»  close  :  elle  y  introduit  en  effet  ses  crocheta. 

cr,"ponBit  *  to  ^  »«■-**«•- 

atciiiaciies  soa  ces  aéscrtovi  cniMioccs  raoncrrss  Dans  i.e  couracr  pea 
Mti»rx  oxinaatu,  ut  u'iau  nisnu.ii  «.t  nu  conroa<a  lasoLcuLts  par 

si.  DrccyctatL.  '  r 

Jusqu'ici  on  a  fait  usage  pour  décomposer  les  substances  insolubles  de  cotmB< 
électriques,  provenant  d'appareils  voitaïqurs  composé»  d'an  nombre  plu  ou 
moins  considérable  d'clcmens;  mais  on  peut  réagir  également  sur  boa  nombre  de 
«s  suli»iances,  «n  employant  simultanément  ht»  affinités  el  l'action  de  eournu 
produit»  dans  la  reaction  lente  de  lieux  corps  l'un  sar  l'autre.  Oa  sait,  en  effet 
que  .i  le  pouvoir  eleelriipie.  en  vertu  sluquel  les  elemens  d'un  corps  son!  com- 
binés, pouvait  être  ebaogé  en  courant,  re  courant  aurait  l'intensité  nécessaire 
pour  opérer  la  séparation  de  ces  mêmes  rlénteas.  Or,  lorsque  deu»  rorps  se  com- 
binent enseinUe,  les  électricités  mises  en  liberté  representeal  etaclemeul  relies 
qui  constituent  le  pouvoir  elrctnciuc.  *i  donc  il  élait  possible  de  les  transformer 
en  courant,  ce  courant  opérerai!  la  séparation  du  même  nombre  d  elemens  qui 
•onl  entres  en  romlnuaison.  Mais  on  ne  peut  obtenir  c  lté  transformation  que 
sur  une  iiy-faïUc  porli.in  des  deux  électricités  dégagée»;  attendu  qu'il  se  pro- 
duit dan»  le  liquide  une  foule  de  recompositions;  plus  l'inleusile  du  courant  lag- 
on nie,  et  plus  ilor,  elle  ténd  à  devenir  égale  à  «-elle  d  ane  pile  composée  d'an 
certain  nombre  d'clriurns.  On  rempli  1  celle  ctHidilioneo  disposant  les  apsiareils 
de  manière  que  les  électricités  dégagées  parcourent  dans  le  liquide  le  plus  petit 
rspare  pcsfsible. 

Afin  de  donner  une  j.bc  de  la  méthode  qu'il  emploie,  l'auteur  rapporte  nnc 
série  il'e\(xrteore»  qui  servent  en  même  temps  à  montrer  le  parti  qu'on  peut  ij- 
rerde  rc  nouveau  mode  de  décomposition,  pour  former  divers  produit»  dont 
plusieurs  n'uni  pas  encore  rte  obtenus  par  les  procède»  ordinaires  de  la  chimie. 

Noo»  rilerons  seuls  ment  qiielpies-unes  de  ce»  expériences  : 

I  On  met  dans  un  tube  d  un  centimètre  de  diamètre  et  fermé  par  au  bout  de 
Tovide  de  csnsre  nouvellement  précipite,  île  l'eau  diatilleeet  une  lame  de  fine. 
Dans  l  espace  d'une  un  deux  semaines  on  observe  les  reactions  »m  violes.  L'onde' 
prend  peu  à  peu  une  teinte  verdàlrc  en  se  combinant  avec  l'actda  carbonique  de 
1  air  par  l'intermédiaire  de  l'eau,  une  portion  du  carbonate  est  décomposée  par 
le  lise,  l'ovule  de  suivre  esl  réduit  et  la  lame  se  recouvre  dans  la  partie  n  con- 
tact avec  l'onde ,  de  petits  grains  cristallises  de  carbonate  de  aine  non  hydrate 
tandis  qu'il  s*  drjtose  sur  la  partie  supérieure  des  flocons  du  même  coaisiôsé.  Il 
se  dégage  de  temps  a  autre  des  bulles  de  ga»  hydrogène  durs  à  la  dérontpotilioa 
de  l'eau  En  substituant  le  carbonate  de  rmvre  1  l'osidr.  les  ré»nl  al»  soot  1rs 
mêmes.  Qui  ne  voit  dan»  lenr  production  l'inOuence  des  forces  électriques  aises 
ea  liberté  par  la  r.  action  rie  l'eau  sur  le  «inc. 

11.  Dans  un  tube  de  4  millimètres  de  diamètre  on  a  mis  I  demi  gramme  da 
sulfure  noir  de  mercure  sur  lequel  on  a  versé  une  solution  saturée  de  »cl  marin  - 
pin»  on  a  plonge  drilaii»  jusqu'au  fond  une  lame  de  cuivre  et  l'on  a  ferme  hermé- 
tii|uement  le  lulie.  Bien  que  le  sulfure  de  mercure  ne  soit  pas  soluhle  dans  le  sel 
mann  «t  que  celui-ci  n'attaque  pas  sensiblement  le  cuivre .  hors  du  coulact  de 
l'air,  néanmoins  des  diverse»  réactions  chimiques  faibles  qui  ont  eu  lieu  au  con- 
tact du  cnii  re,  du  sulfure,  de  l'eau  et  du  chlorure  de  sodium ,  il  eu  est  résulté  les 
e(trl«  suivam  :  décomposition  do  sulfure  j  formation  sur  la  lame  de  cuivre  el  la 
paroi  du  tube,  d*  cristaux  oclitdnquo  de  ntereurt,  combinés  probiblcnieat 
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avec  une  pdrtc  proportion  de  enivre.  L'opériLion  commencée  depuis  huit  ans 
canliuue  m»  interruption,  et  il  est  probable  que  Jtns  quelques  innées  tout  le 
sulfure  île  cuivre  sera  décomposé. 

III.  Oa  prend  du  carbonate  d'argent,  de  l'en  distillée  et  une  lune  de  plomb , 
le  tout  dispose  comme  «tant  les  expériences  précédente».  Le  urbanité  ne  tinte 
pas  il  être  dx-eoeapotc.  le  partie  adhérente  •>  U  paroi  du  verre  forme  ea  divers 
courut*]  une  substance  métallique  aussi  brillante  que  >i  le  «erre  avait  été  étamé. 
La  lime  de  plomb  te  reconrre  ea  meute  temps  de  carbouate  hjd 
petites 


La  décomposition  de  e«  carbonate  ae  s'expuqne  qn'rn  (dmetlaol  que  Ici  elTets 
tacctriquca  prodaits  dans  l'otidatioo  do  métal  au  couiact  de  l'eau  et  de  l'air  in- 
terrienneot  dani  cette  réaction  poar  effectuer  la  séparation  de  ses  démens. 

En  substituas!  au  plomb  «ae  lame  de  cuivre,  le  carbonate  d  argent  est  dêeom~ 
pose  plus  rapidement  encore.  Il  te  forme  du  carbonate  »ert  de  cuivre  c 
chmee  pen  à  peu  en  carbonate  bleu.  Le  paroi  du  tube  se  tapisse  de  petits 
Uni  estes  nets  de  ce  carbonate.  L'argent  réduit  est  ntéle  de  petits  cristaux  de 


protoxide  de  cuivre. 


ACADÉMIE  DE  MÉDECINE. 


dé  M. 


culiciroioiscx  OVFicltl.Lt: 

<*  Etats  des  vaccinations  du  Boncbe»  dn-Rhooe. 
î-  Etats  des  vaccin.Lou,  do  deux  canlans  de  Tel 


de  La  Ro- 

S*  Rapporta  s«r  la  grippe  du  département  de  la  Haute- Vienne. 

*'  Lettre  ministérielle .  du  24  mai.  avec  envoi  de  deux  rapporta  des  médecins 
des  épidémies  de  l'airon  l^Kmeul  de  Tuioarillr,  sur  des  iflections  citarrhiles 
compliquées. 

S*  Lettre  idem.  27  mai.  avec  envoi  d'ua  spécifique  propose  par  le  sieur  Aba- 
nel  contre  bts  hernies. 

«•  Utlre  idem.  2l  mai.  avec  eueoi  de  U  recette  et  de  l'échantillon  d  uo  spé- 
cifique contre  le  choléra  et  le*  maladies  vénériennes ,  propose  par  le  Sieur  La- 
tonebe,  pharmaeteii  a  Vire. 

7*  Lettre  i<lem,  idem,  avec  envoi  rlc  la  recette  et  de  l'ëcbaatilloo  d'une  pom- 
made proposée  par  la  dame  Ufoolaioe. 
8*  Lettre  idem.  idem,  avec  envoi  de  quatre  recettes  contre  quatre  maladies,  la 
ti  ka  maat  " 


,  les  dattres,  Ictb 


i  d'yeux. 


1°  Lettre  dcM.Pecot.de  Besançon,  kqoel  remercie  l'Académie  de  l'avoir 
nnmroé  correspondant. 

2*  Lettre  deM.Cu)eUut,  autrefois  médecin  a  Lons-le-Saulnier.  maintenant  éta- 
bli a  Paris,  charge  de  recevoir  le  produit  d'une  souscription  destinée  à  élever  un 
monument  a  la  mémoire  de  Hichat  s  M  Guvélaat  instruit  1° Académie  que  le  buste 
colossal  de  ce  célèbre  physiologiste  est  sur  le  point  d'être  termine.  Si  place  est  en- 
fin Cire  sur  nac  des  pbresde  Looi-le-Seulnier.  quoique  Bichatsoit  né  1  Thoi- 
retle.  D  sert  inaugure  le  jour  anniversaire.  H  Cuyétaut  (ait  espérer  qu'il  sera 
modelé  en  plâtre  et  offert  a  I  Académie. 

Apres  l«  dépouillement  de  la  correspondance.  M.  le  président  annonce  à  l'Aca- 
démK  qu'elle  a  lait  une  nouvelle  perte  dansU  personne  de  M.  Huilier,  line  de- 
puUlioa  a  accompagaé  ses  restes  à  leur  dernière  demeure  M.  Adelon  a  prononcé 
au  nom  dr  1  Ai  adroite  un  discours  dont  il  va  donner  lceture 

M.  Adrlon  lit  en  effet,  d'une  voit  émue,  ce  discours  improvise  par  la  douleur, 
et  où  il  retrace  tvec  simplicité  la  carrière  scient i tique  de  son  honorable  ami. 

Avant  I  ouvrrtorr  de  11  discussion.  M  Buuillsnd  demande  la  parole  iwiir  un  fait 
personnel.  M.  Cavtel  m'a  fait  dire  que,  pendaat  la  grippe ,  j'avais  perdu  en  huit 
jours  plus  de  pneumonies  que  je  n'en  avais  perdu  en  plusieurs  années  ;  ponr  toute 
réponse  je  dep-ite  le  lableao  slaiisli  |uede  inoo  service  durant  cette  épidémie;  on 
y  verra  que  sur  16  pneumonies  je  n'en  ai  perdu  que  dent. 

M.  ItaUMtccr.  J'ignore  si  M  ttoiiillaad  parlait  des  pncumo-.ies  dam  le  propos 
qu'a  rappelé  M.  Castel,  niait  ce  que  je  sais  bien  .  c'eit  que  M  Bouillaud  a  dit 
dans  cette  enceinte  qu'il  avait  perdu  en  huit  jours  plus  de  malades  qu'il  n  en 
avait  perdu  en  huit  mois.  Ces  mots  ma  sont  parfaitement  presens  :  cl  comme  ils 
pourraient  te  retrouver  dans  le  bulletin  de  l' Académie,  je  1rs  reimrUe  pour  ma 
lastiGcatioii.  r^  r 

M.  Cm  il  maintient  son  dire  et  prie  de  le  consigner  au  procès  verbal ,  s'il  v 
est  lait  mention  dr  .'a  réclamation  de  M.  Bouillaud. 

eiive  ne  n 


M.  Rivet .  appelé  le  premier,  lit  une  discussion  tnr  la  statistique 

à  la  médecine. 

M.  Rajer  nons  semble  se  placer  entre  set  deux  opinions  extrêmes,  en  distin- 
guant les  cas  où  la  méthode  untnrrique  est  ou  n'est  pat  applicable. 

La  discussion,  dit  il,  entre  des  hommes  aussi  éclaires  et  aussi  sérieux  a  cela 
d'excellent  quelle  mesure,  qu'elle  explore  le  champ  d'une  qoe-tion  mieux  qne 
ne  pourrait  le  faire  une  tête  quelconque ,  quelque  puissante  qu'où  la  suppose. 
Mais  n'attendes  pas  une  solution  d'ua  corps  savant  ;  l'expérience  a  prouvé  qu'il 
ne  fait  que  la  préparer  et  la  hiter. 

Bannir  abWusueot  le  calcul  de  la  médecine ,  c'est  impossible  En  anatomie  .  t 
en  physiologie  .  c  est  un  roojen  indit|>ensalile ,  ne  fut-ce  que  pour  rerounaitre  le 

Soins,  la  laillc,  la  mortalité  et  généralement  toutes  1rs  questions  de  nombre  et 
t  quantité  Vais  on  en  contente  l'application  à  la  pathologie 

Lorsque  Murgagui  a  dit  ;  Mon  .alun  u,.mt,aHdo,  xeJ  ptrpndaulo  ob  erve- 
ltai.t',  il  me  parut  avoir  tsarfai-emeet  jugé  la  tututiqee  médicale. 


En  effet,  il  ne  suffit  pas  de  compter  les  faits,  il  bot  les  peser,  il  faut  en  appré- 
cier la  valeur,  et  pourquoi  cela  ?  Parce  qn'rn  bonne  arithmétique ,  en  ne  peut 
confondre,  oo  ne  peut  additionner  que  des  quantités  analogues,  je  devrait  dire 
identiques.  Le  calcul  ea  médecine,  comme  partout,  n'est  possible  qu'a  cette 
condition. 

Ici  II.  River  se  demande  comment  il  se  fait  que  les  anciens  médecins  aient  né- 
gligé le  calcul,  et  il  répond  que  la  cause  eu  est  dans  1  incertitude  de  leur  dia- 
gnostic ;  inrertitu  le  telle  que  quand  Us  auraient  fait  usage  de  la  méthode .  il  n'y 
aurait  point  i  compter  sur  les  résultats.  Ainsi  point  de  regrets  de  ce  cote. 
Prenons  uu  exemple,  soit  l'hydropisic.  Les  ancien*  y  auraient  en  une  unité  pa- 
tMogique ,  les  modernes  au  contraire  y  voient  autant  d'unités  différentes  qu'il 
existe  de  causes  susceptibles  de  la  produire.  J'en  dis  autant  de  tontes  les  lésions 
fonctionnelles  qui ,  comme  les  brutorrhag  ies .  tes  paralysies,  ont  pris  place  dans 
la  nosologie.  D'où  il  suit  que  l'unité  oosologique  et  l'unité  pathologique  ou  cli- 
nique sont  souvent  fort  différentes.  L'éryaipele  lui-même,  la  ilttsenterie .  l'ope» 
Ibatoiie ,  sont  loin  d  être  toujours  de  même  nature.  C'est  une  des  gloires  de  ré- 
cole  de  Paris  d'avoir  cherché  à  distinguer  les  espèces  pathologiques,  et  c'est  un 
det  plus  grands  services  qu'elle  ail  rendus  a  la  thérapeutique. 

La  statistique  mediralc  est  donc  une  création  moderne.  Morgagai ,  ai-je  dit , 
l'avait  entrevue.  Dehaèn ,  à  ce  qu'il  parait,  en  a  fait  quelque  pen:  mais  personne 
que  je  sache  a'ena  fait  un  instrument .  un  compl  meut  d'observations. 

Toutefois  elle  ne  s'est  pu  établie  tant  contradiction  ;  c'est  le  sort  de  tout  ce 
qui  en  nouveau.  On  l  a  traitée  comme  une  étrangère;  ou  lui  a  cent,  sic  ton  droit 
de  cité ,  sous  prétexte  que  ce  qu'elle  considérait  comme  timpl*  était  au  contraire 
1res  conto/exe.  La  rusou  peut  être  miu»nse  ,  roui  le  raisonnement  est  cicel— 
lent.  Reste  a  savoir  s'il  existe  en  pathologie  des  unités  identiques,  ou  du  moins 
ssseï  analogues  pour  être  cooiondoet  dans  une  addition.  S'il  n  en  existe  pat ,  U 
statistique  e»t  impossible;  s'il  en  existe ,  son  utilité  est  démontrée. 

Dans  toute  unité  pathologique ,  il  y  a  deux  choses  a  considérer ,  les  diffïm- 
cti  et  les  rrtttmUancet. 

En  fut,  il  est  incontestable  que  le  praticien  trouve  des  weulof^et.  puisqu'il 
se  conduit  en  conséquence  ;  et  vous-même  ne  vons  est-il  jamais  arrivé  de  traiter 
la  pleurésie .  la  pneumonie ,  la  lièvre  intermittente ,  de  la  même  manière  ?  Si  vont 
répondez  oui ,  vous  ave»  dooe  cru  que  les  cas  étaient  semblables  ,  an  du  moins 
que  les  différences  qu'ils  présentaient  étaient  sans  importance.  Les  statisticiens 
n'en  voient  pas  et  n'en  demandent  pas  davantage. 

Repousser  absolument  U  statistique,  c'est  soutenir  qne  jamais  deux  faits  ne  se 
ressemblent,  ou  du  moins  ne  se  ressemblent  eues  pour  admettre  le  même  traite- 
ment .  ce  qui  est  (aux  ea  (ail ,  aborde  en  principe,  kl  y  a  donc  des  cas  analogues 
même  aux  yeux  de  La  IbérapesjUque:  ces  cas  tant  le»  cet  simples.  Pour  ceux  la 
M.  River  marche  d'areord  avec  les  statisticiens  :  mais  k  peine  s'est-il  réuni  a  eut 
qu'il  lés  abandonne.  Vieunent,  dit-il ,  les  influences  ,  les  maladies  à  face  multi- 
ple .  a  complieations  diverses .  1  phases  snccess  ves;  viennent  les  influences  des 
âges,  du  sexe .  des  teuipérameas ,  des  prédispositions,  viennent  les  constitutions 
épidèiniques .  ele  .  aussi  lot  la  statistique  se  trouble,  elle  se  déconcerte  devant  la 
logique,  oo  a  coutume  de  ci  er  la  pneumonie  comme  une  preuve  de  l'utilité  de 
la  statistique  ;  je  prends  le  mêmeexrmple ,  et  je  conclus  tout  autrement.  En  ef- 
fet ,  la  pneumonie  a  des  phases ,  îles  degrés  I  parcourir ,  depuis  le  rile  cré  pilant 
jusqu'à  la  suppuration  ,  et  certainement  le  même  traitement  ne  va  pas  à  toutes 
les  périodes.  Ce  n'est  pas  tout ,  la  pneumonie  des  nouveao-oé*.  celle  des  vieil- 
lards, la  pneumonie  non  bilieuse .  la  pneumonie  bilieuse,  la  pneumonie  par  ré- 
sorption purulente. etc.  sont  certainement  autant  de  pneumonies  distinctes  dont 
il  faut  faire  autant  île  groupes  sont  peine  d  arriver  aux  eoescqueticet  les  plus 


fins 


îlns  dene 


par  cet  evemide 


mesure  que  la 


diagnostic  se  perfectionne ,  la  statistique  qui  le  suit  se  divise  et  se  subdivise 

Ou  a  dit  que  la  thérapeutique  avait  a  considérer  la  maladie  et  le  malade  :  c'est 
vrai  ;  il  y  a  pourtant  une  distinction  a  faire.  La  |iertonne  d»  malade  n'est  k  cou- 
lorsqu'elle  porte  le  germe  d'une  te  ronde  maladie  :  je  m'explique  :  ht 
is  saines,  au  moment  où  elles  sont  frappées  ne  toot  point  tnjet  d'in- 


siderer  que 
constitutio 

d'calion .  et  n'exigent  aucune  modification  au  traitement  général  II  ea  e»l  autre- 
ment des  constitutions  malsaines.  Ainsi ,  un  snjet  scropautrux  prend  la  mali  " 
vénérienne,  on  ne  le  traitera  pat  comme  t'il  n'avait  point  de  tcruphules. 
exemple  suffit  pour  (aire  comprendre  notre  penser. 

M  Raser  établit  en  finissant  an  parallèle  entre  le  « 
enralive,  et  il  conclut  : 

r  Que  l'arithmétique  est  un  élément  si  l'on  < 
ration  : 

2»  Que  le  calcul  donne  le  nombre  des  faits  observés  et  que  ce  nombre  fait  par- 
tie de  I  expérience  ; 

3"  Quel  les  calculs  approximatifs  des  anciens  ont  formais  des  préceptes  théra- 
peutiques non  contestés. 

4'  Que  les  calculs  approximatifs  faits  avec  des  onitrt  patfaofefiques  mal  déter- 
minées ,  et  le  nombre  en  est  immense,  n'ont  produit  et  ne  ponvaienl 
qu'illusion  et  erreur  : 

5*  Qui-  la  thérapeutique  ne  fera  des  progrès  qu  i  la  double  coédition  d'o 
nr  des  unités  I  ' 
proaimatif; 

6*  Que  ponr  opérer  avec  sûreté,  il  faat  que  la  thérapeutique  se  méfie  desunilés 
nowlntiqnes,  et  commence  par  les  transformer  en  des  unités  cliniques  ; 

7'Qurrimportancedelaméthode  numectqoe  en  médecine  est  un  progrès  réel. 

—  Après  H.  Rayer  11.  Capuroo  monte  a  la  tribune.  Il  lit  un  discours  qne  h) 
bruit  de  l'assemblée  empêche  de  venir  iusqu'é  nous  Ce  que  nous  avons  pu  saisir, 
c'est  que  riionorable  membre  est  grand  partisan  de  la  méthode  ■ 
tout  en  cuititre  d'accoucl.enwa». 
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CORRESPONDANCE  MÉDICALE. 

observation  u'ahévuhmb  vabiquecx  ,  communiquée 
par  M.  Aliqué,  chirurgien  interne  de  l'Hôtcl-Dieu 
de  Montpellier. 

L'utéTrumeyariqucui  on  veineux,  ou  varice  asKvrismalc, se  présente 
•ssrxtouvent;  cependant  ton  traitement  ne  paraît  pi*  encore  bien  fixé, 
puisque ,  après  avoir  fait  le  rc levé  des  opérations  entreprise*  dans  le 
Lut  dm  obtenir  la  gttérison,  MM.  M.rjolin  et  Bérard  en  concilient  que 
la  ligature  seluo  la  mélh-  de  de  Hunier  ou  d'Anel  n'a  ras  misai  dans 
la  majorité  des  ras,  ri  mérite  d'être  rejetée  ;  puisque,  scion  liuntrr  lui- 
même  ,  il  est  convenable  de  ne  rien  taire  pour  l'anévrisme  veineux  ; 
puisque  enfin  la  plupart  det  bits  consigné»  dans  les  annales  de  l'art 

Îirésentrnt  des  insuccès  malheureux,  dans  lesquels,  pir  exemple,  la 
igaturc  de  l'artère  brachiale  a  causé  la  gsogicne  du  meiuliie. 

Il  ne  sera  pas  inutile ,  ce  nous  semble ,  de  faire  connaitic  une  obser- 
vation dont  nous  avons  été  te  trmoin  a  l'Hôtel  Dieu  de  Montpellier,  de 
publier  un  succè*  de  plus  en  faveur  d'une  inetliode  de  traitement  pres- 
;  discréditée,  et  de  prendre  occasion  de  rechmbei  la  causedecertaios 
i  survenus  en  pareille 


vtsiQOKOX  ao  n.i  no  cocois  Motteat  ce 
A  uiox  «traîna  i  cuuuoa. 


.'latèaa  ai 


Os*.  —  Au  moif  de  juillet  1835  .  Jowph  Crêpe,  âgé  de  33  ans.  d'une  eonsli- 
tutioo  robuste.  Mtbitla  »si(aêe  de  b  veine  médiane  basilique,  d'oùs'erbappa  par 
saccade*  un  sang  rutilant,  et  difficile  à  arrêter,  :  l'apériteur,  un  peu  (rouble, 
eruplova  an  bandage  conjprejjif  beaucoup  plu*  terre  que  d'ordinaire.  Néanmoins 
l'écoulement  du  sang  se  reproduisit  avec  force  peu  de  temps  apte» ,  le  malade  par- 
vint a  l'arrêter  définitivement  en  serrant  davantage  la  bande,  qn  il  enleva  le  len- 
demain; deja  la  veine  était  complètement  cicatrisée,  et  te  trouvait  le  siège  de 
foansuuVmeo*  lucoaituodes.  Deus  jours  après  l'accident  une  tumeur  grosse  com- 
me un  pois  parut  au  point  où  la  saignée  avait  etc  pratiquée,  et  augmenta  assit 
rapidement  pour  que  dans  l'espace  d'une  semaine  elle  acquit  le  volume  d'une 
Itoiselle 

Malgré  la  rr.mpressîone»ereée  constamment  sur  la  tmnesiit  selon  les  conseils 
de  son  médecin,  Crêpe  n'obtenait  pas  de  guerison,  et  éprouvait  un  frémissement 
insupportable  dan*  lé  membre  droit,  dont  i'embonpoinl  et  1rs  mouvement  dimi- 
nuaient tous  les  jours  ;  aussi  se  décida  t-il  s  venir  a  f  HAtel-Dieu.  le  7  mars  1 83$, 
pour  >  réclamer  1rs  ret-ources  de  la  chirurgie,  A  cette  époque  le  membre  droit 
est  dan»  une  demi-fletion  forcée  que  l'on  ne  surmonte  pas  uns  douleur  ;  il  est 
plus  grêle  et  moins  nourri  que  le  membre  gauche ,  duat  le  malade  fait  un  plus 
fréquent  usage,  car  il  est  gaucher-  An  pb  du  bras  droit  et  sur  le  trajet  de  la  veine 
médiane  basilique,  se  trouve  une  tumeur  du  volume  d'une  aveline,  asses  bien  cir- 
consc  ite,  facile  à  déplacée  soit  en  dedans,  toit  en  dehors,  en  entraînant  toute- 
fois le  vaiueau  sur  lequel  elle  est  placée.  En  quelque  sorte  cl 
rait  tous  la  (lees-sion.  et  le  doigt  qui  la  comprime  perçoit  un 
fort  pour  te  transmettre  an  bras  esploraleur,  et  pour  ébranler  le  corps  même  du 
niilade 

En  même  temps  la  tumeur  est  ht  tiêge  d'un  bruit  aisément  entendu  1  distance, 
et  qui  trouble  le  sommeil  du  malade  et  det  |iersonaet  courbées  à  ses  coté»  Ce 
bru  tirnu  at,  isochrone  aot  hatlemens  du  eeeur,  cesse  quand  on  comprime  l'ar 
tire  brachiale,  et  augmente  quand  ta  compression  est  escreée  au-dessous  de  la  to- 
jn<ur,  dont  le  lolunie  t'accroit  alors  senubteaieal.  Les  veines  de  l'avant- bras  sont 
peu  dcveloppies,  et  nullement  agitées  demi  ponces  au-dessus  et  au-dessous  de  l'a 
uévrisme. 

L'ensemble  de  ces  Caractères  ne  pouvait  laisser  aucun  doute  tuf  l'ciistence  d'un 
anévritme  variqueu»  ;  M.  Lallemand  pratiqua  donc  la  ligature  de  l'artere  bra- 
chiale ,  le  lendemain  de  l'entrée  du  malade  a  l'hôpital.  Une  incision  oblique, 
faite  à  un  |MMiee  au-dessus  de  U  tumeur,  met  à  nu  le  nerf  médian  et  dent  vais- 
seaux agites  de  pulsations  isochroaei  ;  l'un  a  une  couleur  btrnittrt,  (e  et  ait  l'ar- 
tère,, l'autre  la  veine)  offrait  uno  couleur  rouge  Jouer.  Cet  état  inftoble  des  deov 
vaisseau»  (ail  rrflechir  un  instant  l'opérateur  pour  savoir  quel  est  celui  qu'il  doit 
lier;  son  hésitation  cette  bientôt,  quand,  en  passant  une  sonde  au-dessous  du 
premier,  les  battement  disparaissent  dans  la  tumeur,  tandis  qu'elle  est  plus  forte- 
ment cbrinlee  quand  on  agit  de  la  niAme  manière  *ur  le  second. 

Vu  Gl  simple  rtreinl  l'artère  ;  la  plaie  est  réunie  an  moyen  de  U  suture  ,  et  re- 
couverte de  charpie  et  d'une  bande  médiocrement  serrée.  Aussitôt  les  pulsations 
et  le  bruissement  disparaissent  dans  la  tumeur;  tes  doigts  perdent  de  leur  sensi- 
biUté  ;  la  chaleur  diminue  daos  le  membre  qu»  demeure  froid  pendant  phtskort 
heure* ,  il  se  rechauCTe  ensuite,  et  prend  même  une  température  élevée,  quoique 
les  batte  mens  de  l'artère  radiale  ne  soient  pus  encore  sensibles.  La  brachiale  est 
agitée  ai  violemment  que  craignant  ta  rupture,  le  chirurgien  en  chef  fait  pratiquer 
une  saignée  du  bras  gauche  ;  il  en  tort  du  sang  tellement  semblable  au  guide  ar- 
tériel, que  l'élève  croit  un  instant  avoir  intéresse  une  artère. 

Atteint  déjà  d'une  fièvre  intense,  le  malade  ne  peut  reposer  pendant  U  nuit 
suivante,  h  cause  des  douleurs  qu'il  restent  dans  le  trajet  det  nerfs  du  membre  , 
douleur*  dont  l'intensité  aurait  pu  faire  penser  qu'un  tronc  nerveux  avait  été  lé- 


Is  trajet  des  nerf»  dn  plein»  brachial .  mi  rrysipèk  envahit  les  environs  de  la  plaie 
oè  wc  application  de  20  sangsues  eu  arrête  le  cours. 

Le  septième  jour.  I*  tumeur  e*t  dure  :  la  plaie  laisse  encore  1  réunir  le  point 
où  se  trouve  la  ligature  que  I  on  eiueie  le  IV  mars.  Mais  deux  jours  après,  tan- 
dis que  le  malade  w  promène  dans  les  salau,  et  au  moment  d'un  effort  de  tous  , 
du  sang  artériel  s'échappe  en  grande  abondance  1  travers  le  bandage  qui  entou- 
rait encore  le  bras  ;  témoin  de  cet  accident,  je  cornemuse  aussitôt  farter*  bra- 
chiale, et  Cbrmorruagie  cessa.  Appelé  peu  de  temps  aprè» ,  le  professeur  T 
mand  lie  le  tronc  artériel  i  deux  pwjcct  au-dessus  de  ta  première  ligature ,  i 
moins  lès  pul-atiout  r.e  disparaissent  |ioint  dana  les  artères  de  l'ivant-braa. 

Dans  la  nuit  du  21  mars,  et  durant  un  effort  de  toux,  une  nouvelle  bémorrba- 
gie  a  lieu,  et  est  arrêtée  par  la  compression  qui,  malgré  son  application  continue 
et  le  repos  le  plus  complet  du  membre,  ne  peut  empêcher  une  troisième  bemor- 
rtiagie  de  surseoir  le  1»  du  même  mois.  In*  compression  plus  forte  et  plist  éten- 
due cl  le  séjour  du  malade  su  lit  pendaal  plus  de  drus.  mois,  purent  seulement 
mettre  fin  h  ces  graves  acaidens.  Le  1 •  mai  la  guerison  est  assurée  ,  et  Joseph 
Crêpe  quille  1  hôpital. 

La  ligature  de  l'artère  bracbi  Je  est  une  opération  facile  en  général  ; 
il  o'rn  est  pas  ainsi  quand  il  faut  placer  un  lien  près  d'un  aiiévrisme 
variqueux  :  sniés  avoir  divisé  la  neau,  on  découvre  bientôt  deux  vais- 
seaux ,  dont  I  un  est  une  veine  et  l'autre  une  artère,  qu'il  n  est  pu» 
aise  de  distinguer.  Ils  sont  également  agiles  de  bal  terne  tis  dans  une  as- 
sez grande  étendue  ;  et  si  la  coulenr  bleue  sert ,  pendant  létal  normal , 
à  différencier  la  veine  de  l'artère  qui  est  otdinairement  rougeltre  ,  ce 
caractèi e  devient  une  cause  d'erreur  en  ces  aortes  de  ca»;  car,  chose 
bien  remarquable  ,  cette  dci-nièrc  coloration  appai  tenait  ici  à  la  veine, 
tandis  que  l'artère  offrait  une  teinte  bleuâtre.  Bien  que  j'ajoute  pen  de 

firesebet,  j'avoue  que 
l'il  faudrait  admettre 
,  tandis  que  le  sang 
vrine.  Le  cbii-ur- 
vaisseaux  peut  le 
qui 


né  ou  compris  dans  la  ligature,  si  les  soins  minutie»  que  k-  chirurgien  avait  mis 
k  l'opération  n'assuraient  du  contraire.  Une  nouvelle  saigné*  de  tacépbaliqoe 
gaurbe  donne  encore  du  saag  vermeil  et  présenta  artériel. 

Le  troisième  jour  (1 0  mars) ,  les  ballemeui  sont  perças  dans  l'artère  radiale  ; 
la  tumeur  est  consistante,  insensible,  sans  pulsations,  mm  frémissement  ;  le  mem- 
bre a  une  chaleur  modérée  j  la  Givre  s  tetsé,  mai*  les  douleurs  se  répètent  dans 


confiance  à  la  théorie  récemment  émise  par  M. 
ce  fait  viendrait  pleinement  à  son  appui ,  et  q 
avec  lui  que  le  sang  veineux  passe  daos  l'artere 
rouge  passe  aturoativi  inrnt  dans  l'artère  et  dans  la 
gien  sortira  de  l'hcsiNtion  duos  laquelle  cet  état  des 
jeter  ,  en  soulcv  mt  chacun  d'eux  avec  une  loode  cannelée ,  qui  met 
leurs  patois  en  contact ,  et  arrête  la  circulation  dans  le  membre  et  dan» 
la  tumeur  qu.ind  c'est  l'artère  qui  a  été  saisie. 

Le  rrfioidissi  iurnt  momentané  dont  le  membre  devint  le  tiege  fut 
loin  de  f.iiie  songer  à  1»  possibilité  de  la  gangrène,  et  l'on  fut  toujours 
dans  la  persuasion  que  les  nombreuses  anastomoses  dont  les  extrémités 
sont  prourvues,  sont  plus  propreté  faire  craindre  le  retour  trop  ra- 
pide du  sang  dans  l'avant  bras  et  la  tumeur  ,  que  la  suspension  trop 
prolongée  de  la  circulation  :  d'après  celle  idée  ,  aucun  vêtement  de 
laine ,  aucun  corps  chaud  ne  fat  placé  rulour  du  membre.  La  chaleur  j 
était  déjà  revenue;  cependant  les  principales  artères  de  l'avant  bras  ne 
donnaient  pas  enrore  de  pulsations  sensibles  ;  il  nous  semble  qu'alors 
la  circulation  capillaiie  se  développait ,  et  que  son  activité  détci minait 
celle  élévation  très-marquée  de  la  température;  aussi ,  bien  que  la  ra- 
diale ne  ballîl  point ,  la  circulation  et  la  oulritiun  du  membre  étaient 
des  lois  assurées.  Le  court  du  sang  était  même  tellement  actif  dan» 
l'artère  brachiale,  que  l'on  fut  obligé  de  le  modérer  par  l'ouverture 
des  veines  du  bras  gauche  ;  l'on  ne  vil  pas  sans  clonnement  s'en  échap- 
per un  sang  très- ronge,  1res-  libnueux  ;  et  nous  nous  demandons  encore 
comment  le  mélange  de  l'un  et  de  l'autre  sang  dans  les  vaisseaux  du 
bras  droit,  a  pu  changer  a  ce  point  celui  des  veints  du  membre  op- 
posé. 

Sans  doute  les  veines  du  membre  droit  apportaient  aux  cavités  cor- 
respondantes du  coeur  un  sang  presque  srtenrl  ;  mais ,  poussé  par  le 
coeur  gauche  daos  le  système  aortiquc  ,  il  aurait  dû  revenir  avec  toutes 
les  qualités  du  sang  noir  dans  les  veines  du  membre  gauche;  et  cepen- 
dant c'était  du  sang  presque  artériel  qu'elles  apportait  ni.  Je  sens  que 
l'explication  du  fait  m'entraînerait  pcul-étre  trop  loin  de  l'observation; 
j'y  reviéos.  Appliquée  i  un  pouce  covttinau  dessus  de  l'ancvrisoie  , 
la  ligature  •  déterminé  la  formation  d'un  caillot  drnière  elle  et  jus- 
que dans  l'intérieur  de  la  tumeur  ;  le  caillot  a  pris  une  consistance  «ois- 
tante,  de  sorte  que  le  but  de  l'opération  a  été  pleinement  obtrnu  dé* 
les  premiers  jouit,  n'a  pas  été  un  instant  douteux  par  la  suite,  et  la 
piéruou  était  assurée  quand  l'on  a  jugé  convenable  d'enlever  la  liga- 
ture. 

Un  résultai  pareil  et  aussi  rapide  n'a  pas  toujours  eu  lieu  :  le  sang 
a  bientôt  reparu  dans  l'anévrisme  dans  les  cas  publiés  par  Dupuylien, 
M.  Breschet  et  d'autres  opérateurs,  tandis  que  la  rircula  ion  a  été  si 
lente  à  se  reproduire  chet  les  malades  traités  par  Pbysick  et  Weislar, 

Sue  la  gangrène  du  membre  est  survenue.  Le  rétablissement  brusque 
u  cours  sanguin  n'est  dune  pas  constant  a  la  suite  de  la  ligature  ttlon 
la  méthode  de  liuntrr.  Si  nous  ajoutons  a  cela  que  cette  dernière  a  déjà 
prouvé  plusieurs  succès ,  auxquels  il  faudra  désormais  joindre  relui 
que  nous  publions,  il  paraîtra  rationnel  d'admettre  que  la  ligature  pla- 
cée au-dessus  d'un  anévritme  variqueux,  loin  de  mériter  l'oubli  dans 
i  lequel  oo  voudiait  la  laisser,  est  digne  an  contraire  de  figurer  ; 
'  les  mode»  thérapeutique»  de  cm  sortes  de  i 
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des  anciens,  ou 
nuis  il  est  de»  ra» 
:ucs  dissociions,  e: 


Que  l'on  De  reproche  pas  à  la  méthode  d'Ancl  les  trois  hémorrhagie 
successives  qui  ont  eu  lieu  par  les  points  où  les  ligatures  avaient  et 
placées  ;  quand  ces  arcidens  sont  survenus,  déjà  la  guérison  de  l'ané 
rrisme  éuit  complète,  et  ils  n'ont  apuoitédu  trouble  que  dans  la  saut 
du  malade,  et  nullement  dans  l'étal  de  la  tumeur. 

Oo  a  voulu  substituer  a  la  méthode  de  Huntcr  cell 
la  ligature  au-dessus  et  au-dessous  de  l'inévrismc 
où  cette  dernière  ne  peut  être  pratiquée  sans  de  It 
•vec  des  chances  tout  aussi  défavorables.  Supposez,  en  tffet,  comme 
cela  arrive  souvent,  que  l'artère  brachiale  soient  intéiessée  à  son  point 
de  terminaison  ;  il  ne  suffira  pas  d'appliquer  deux  ligatures,  il  faudra 
lier  la  brachiale,  la  radiale  et  la  cubitale;  mais  ccitr-ci  fournil  fréquem- 
ment se»  récurrente»  antérieures  et  les  interosseuscs  ttès -près  de  son 
origine,  et  comme  elles  communiquent  avec  les  collatérales  du  bras, 
les  chances  pour  le  retour  du  sang  dans  IVrcvrisiiie  seront  tout  aussi 
nombreuses  après  une  opération  si  laborieuse,  qu'après  la  méthode  de 
Hunier. 

Pour  obvier  au  rétablissement  trop  rapide  de  la  circulation,  l.i  com- 
pression sur  la  tumeur  ne  peut  être  mise  en  usigc ,  c«r  ou  elle  empê- 
che la  formation  du  caillot  dans  la  veine,  dont  les  parois  scru-muqut  li- 
se» ne  peuvent  adhérer  l'une  a  l'autre,  ou  bien  elle  favorise  U  gaogicoc 
de  l'avant-bras,  et  peut-être  faut-il  rappoitcr  à  cette  circonstance  ,  ce 
genre  d'aceidens  dont  plusieurs  opérations  ont  été  suivies.  La  compres- 
sion est  d'autant  plus  déplacée  en  ces  cas,  que,  si  nous  en  croyons  le 
fait  dont  nous  panons  ici,  le  cours  du  sang  ne  se  rétablit  |us  aussi  vite 
qu'on  pourrait  d'abord  le  penser,  et  cet  inconvénient  s'est  parfois  pré- 
senté, parce  qu'un  rameau  artériel  assez  fort  avait  élé  laissé  mire  l'a- 
névrisme  et  la  ligature  :  telle  est  du  reste  l'opinion  du  profi-sseur  (.al- 
lemand. 

La  méthode  ancienne  a,  selon  nous,  d'autres  inconvéniensencore:lors 
même  que  l'on  pourra  placer  kur  le  tronc  brachial  deux  ligatuxs,  l'in- 
férieure se  trouvera  souvent  très-près  de  l'origine  de  la  radiale  il  de  la 
cubitale,  et  le  sang,  en  les  parcourant,  favoiisera  la  chute  décrue  der- 
nière ligature,  dont  l'expulsion  donnera  lie»,  par  la  fin  du  lu  ne  bra- 
chial, a  une  hémorrhaçie  pareille  à  celle  que  nous  a  d'abord  (n-acmée 
notre  malade,  ou  bien  a  un  arevrisinc  faux. 

En  nous  résumant  sur  la  valeur  de  la  méthode  ancienne,  et  il  •  ci  lle 
d'Anel  pour  le  traitement  des  aucvrismrs  variqueux,  nous  peosons  que 
la  première  n'est  applicable  que  lorsqu'il  ne  sort  aucuo  rameau  im- 
portant d'un  tronc  artériel  blessé  à  un  pouce  au  moius  au-dessus  et  au- 
dessous  de  la  tumeur,  et  qu'en  des  circonstances  opposées  la  seconde 
inclut, île  doit  être  mise  en  usage. 

wotb  slh  i.à.  dotuiénentérie;  communiquée  par  le 
docteur  Pcteghat  de  Luncvilte  (Mcurllie). 

§  I.  DE  ï.i  FA0P4CAT1O]»  ET  DE  l.a  MSTUftE  DE  Li  OUTniMtNTtBIE. 

Ou,  I.  —  ExH  B3S,  mois  d'octobre,  li  femme  Htimbcrt,  résidant  à  Fraimhots, 
00  il  n'eaistail  alors  que  des  afin  lions  chroniques;  fait  use  visite,  j  une  tienne 
voisine,  retenue  malade  du  village  de  San»  ou  régnait  alors  la  li.tre  ivpboide. 
et  tomlse  malade  atteinte  de  la  dutliicncntérie  ;  poule  jours  après,  «m  mari  el 
ses  h<  enfans  s'alitent  pour  la  mime  cause.  Un  seul  habitant  de  la  maison  reste 
de  bout,  bien  portant;  il  a  84  ans.  Bientôt  Uni»  voisines  son  es .  une  garde  ma- 
lade delà  maison  Humbert  et  une  autre  femme  ont  la  lièvre  typhoïde,  et  je  leur 
donne  aussi  des  soin». 

Ou.  11.  —  Même  Minée ,  Je  fus  appelé  a  Gerbéviller,  par  le  docteur  Marclial , 
pour  la  femme  d'nn  riche  cultivateur  i|«ii,  après  être  restée  pn-s  île  son  lus  pen- 
dant le  cours  d'une  dotbienenlerie,  salua  aussi  pour  la  même  rnalailic. 

Oas.  11!.  —  En  <83<i,  a  Luitctille,  du  î»  mars  au  1?  ami,  le  si  cor  àiwlri 
Dalslein  Cils,  parcourut  les  périodes  d'une  Sevré  tS|dionlc  strate  :  s  peine  c-tait -il 
convalescent ,  que  sa  sreor,  madame  ànotlio.  fut  obligée  de  gard.  r  le  lit  p,>ur  la 
même  iffeelioo  :  pendant  ce  temps,  une  voisine,  la  femme  Nuirrlain  ,  -un n.li.nl 
à  une  dothiénenterie.  line  dame  du  nom  de  Ferry,  qui  habite  la  maison  tialslein 
pendant  que  la  fièrre  lypbusde  y  régne,  change  de'  ksgenirol,  pour  cause  d'intcrél 
pcconier.  et  ta  se  placer  dans  une  partie  de  la  ville  Irèa-elnigr.rr  île  son  aiieirnne 
habitation.  La.  an  bout  de  quelques  jour»,  elle  me  fait  appeler.  Depuis  quatre  ou 
cinq  jour»,  je  lui  donnais  des  soins  pour  me  gastro-eiitrrile  aigiu?  dont  elle  était 
drja  légèrement  alleinlr  dans  la  maison  Dalstcin.  lorsque  son  jwtit  garrou  est 
pris  de  symptômes  ispboîrtc«e»c«»MVenienlgraïe«,  et  sm-comhe  en  quatie  jours. 
J'eu  fais  la  nècropsie  en  présence  de  quatre  confrères  l'eu  aprè*,  je  fus  allcinl 
d'une  dothiénenterie.  des  plus  dangereuses,  de  laquelle  je  sorti,  sauf,  grâces  au* 
soins  assidus  el  éclaires  de  mes  dent  confrères  T1winia«si  il  et  Caslara.  II  y  as  ail 
seulement  une  qsiinuinc  de  jours  que  j'étais  reteuu  dans  mon  lit.  quand  nia  '«rur 
et  son  naari  furent  pris  de  dosdeurs  abdominales  et  de  courbatures,  et  lonqu'nne 
des  dumtsUques  de  la  maison  eut  la  fièvre  lipuoide  qui  dura  vingt  joors  à  peu 
Frts. 

Oa«.  rc.  —  Ea  l*S7.  la  «lemniselle  raitlard  était  convalescente  d'une  doihi- 
,  quand  son  frère,  a  son  loor,  l'alita  pour  la  même  cause  :  ainsi  qu'un  de 
i  âge  île  cinq  ans  environ. 


Oas.  V.  —  En  IS37,  Marie  F.,  de  Lunéville,  qui .  pendant  le  coors  de  sa 
fiètre  typhoïde,  atail  été  visilt-e  par  ses  parensde  .Cnnamctul.  village  éloigné, 
de  C  kilomètres,  était  en  pleine  convalescence,  quand  sa  rouiine,  la  petite  Botj- 
lauger  eut  tous  les  symptômes  de  la  lièvre  itphoidc;  bientôt  aprè»  se»  deux  petits 
frères  furent  obliges  de  garder  le  lit  pour  ta  même  cause ,  pendant  que  leur  nsere 
se  plaignait  de  céphalalgie ,  d'insomnie,  de  courbature  et  d'embarras  gastro-in- 
testinal Ko  même  tem|« ,  un  voisin  du  nom  de  Jean  X.,  homme  de  53  ans,  me 
lit  prier  de  le  voir.  Il  avait  nne  Sevré  atavique  à  laquelle  il  succomba  es  fort  peu 
de  temps,  rn  dè|>il  d'un  Irailrmrntrsmlipblogistiqae  Irès-energiinie.  H.  Hoche- 
fort,  homme  1rs'-»  robuste,  riait  aile  voir  pliKieurs  fois  son  voisin  .  le  sieur  Jean, 
el  m'offrit  an  Unit  de  qoelqoe  jours  tous  les  symptômes  d'une dotfaiénentérie  qui 
dura  tmgt-liuit  jour». 

Tonus  ers  observations  prouvent  irrévocablement ,  cerne  semble, 
que  dans  li  s  petites  lucalité».  la  dolliineDtcrie  iccunnail  souvent  pour 
rjusc  principale  le  contact  immédiat  répété  (Gendron],  et  plus  souvent 
l'infection.  C'est  là  une  considération  qu'on  ne  saurait  négliger  pendant 
le  traitement  1 1  sm  laquelle,  à  Paris,  jamais  je  n'ai  vu  attirer  l'atten- 
tion des  elerrs. 

Je  val»  m'ai  rêtci  un  in-tant  sur  une  complication  de  la  fièvre  ivplioï- 
<le  que  je  n'ai  pas  vue  a  Pari»  dans  les  cliniques  de  MM.  liouiïïaud  , 
Cliomi  l,  Fouquier,  Piorrv  cl  Rrcimicr  ;  et  je  ne  sache  point  non  plus 
qu'elle  ait  été  décrite  coinme  telle.  Je  veut:  parler  de  l'inflammalton 
dis  vaisseaux  lymphatique  d'un  membre  abdominal. 

C'est  v.r  moi-même  que  je  l'ai  observé  pour  la  première  foi». 
Entre  le  quinzième  et  le  vingtième  jour  de  ma  dothinenlérie , 
mie  douleur  très -aigi.èj,  continue  ,  augmentant  au  moindre  mou- 
vement de  la  eui>-e,  se  déclara  d.ns  l'aire  gauche;  trois  jours 
après,  les  glandes  superficielle»  et  profondes  de  ci  ttc  région  devinrent 
douloureuse»  et  s'engorgèrent ,  atusi  que  les  vaisseaux  Ivmphaliques 
du  membre;  des  ligne»  rouge»  indiquaient  la  direction  de  ces  vais- 
scauv.  dont  un,  grosVnviron  comme  une  plume  de  coiheau,  et  d'une 
sensibilité  evqui»e ,  s'éundiit  de  l'aine  virj  l'arcade  du  troisième 
adducteur.  Je  lu»  obligé  de  tenir  plusieurs  jours  la  jambe  fléchie  sur 
la  cui.ssf.  il  celle-,  i  sur  le  bassin  ;  cela  »e  conçoit  facil-tnent;  en  effet,- 
l'extension  du  membre  tiiaillait  le»  vaisseaux  malade»  et  augmentait 
la  soufir.li  ce.  Les  friction»  avec  l'extrait  de  belladone  et  le»  c  Uplas- 
mes  émo!licos  belladonisés  furent  les  »eul»  remède*  qui  me  procurèrent 
du  »oiil-igrincni  ;  le»  uns  il  le»  autres  étaient  renouvelés  chaque  deux 
heures.  Depuis  quelque  temps  je  commençais  à  marcher,  lorsque  subi- 
lemenl,  snns  came  connue,  le  mil  s'étendit  jusque  dan»  le  molli  t  avec 
■me  douleur  égale  à  la  première ,  et  me  foiça  de  nourri*  à  m'aliter. 
Des  grands  bain»  et  la  ix  lladonc  calmèrent  les  soufframes.  Deux  mois 
après,  le  cordon  lymphatique  était  encore  engorgé,  ainsi  que  le»  glandes 
ingmna'rs.  Des  douches, de»  frictions  »cche»  aromatiques,  enfin  relie» 
avec  les  |irc'p.,ralionsd'iode,  conseillées  par  le»  docteurs  Andral  et  Pior- 
iy.  h/ent  justice  de  celte  affection.  Je  dois  ajouter  pie  u  uf  mois  aprè» 
le  Jéluit  .:e  celle  angialrucite.  le  membre  était  encore  ce  Icin  ileux. 

Parmi  les  3rj  malades  que  j'ai  soigné»  |<our  la  dotlnneoterie  depuis 
deux  *■  s  et  demi  ••ne  je  suis  fixé  à  Lunev.lle  .  un  «c  il  m  offrit  cette 
compile  ition.  Cher.  M.  h'ichrfort,  elle  débuta  par  le  mollet;  qiie!|ue* 
».ing-iies  et  la  belladone  diuiiiiucrenl  les  doulcui».  Ver»  le  douzième 
jour,  le  luembie  commerça  à  devenir  (cJcioalcux. 

Av.inl  de  passer  an  Irait*  ment,  je  vais  tracer  en  peu  de  mot»  l'his- 
toire de  la  fièvre  typhoïde  du  petit  Ferry. 

Oas.  VI.  —  Le  22  mai  IBJ6.  PonU 
granité  so,f;  dégoût  pour  les  aliment  ;  langue"  i 
loureu*;  toiuisseineos  ;  coliques  :  constipation 

\x  2i,  Ucm. 

Le  2»,  insomnie;  ds-lire  lacilnrne;  épiauxi».  prostration  extrême  I 
cl  révulsifs. 

Le  45,  msWs  «ymptomes,  «elles  Irès-felides  :  escarre  l.ir^e  île  trois  pon- 
ces, longue  de  cinq  sur  le  coté  gauche  du  iborts.  à  l'eiteneur,  noodie  de 
quinquina  eaniplin-e,  fumigations  de  chlorure;  à  l'intérieur,  sirop  acide  el  chlo- 
rures. 

\jr  S*>  soir.  U  plaque  gangreneuse  a  envahi  le  dos,  les  lombes,  surtout  a  droite, 
on  von  en  outre  de  pelits  points  gangrtneus  sur  le  visage,  le  cou  le  thorax,  le 
ventre,  le»  membres:  la  peau  du  scrotum  est  infiltrée. 


fréquent  ;  peau  chaude  ;  céphalalgie  ; 
ingue  ronge  et  pointue  .  rpigastre  do»- 
l  anliphlogistiqiie. 


rvirrniilrs  froides;  toujours  soif  dévorante,  dent»  et  lèvres  fuligineuses;  iaogoa 
tètbe.  I.e  malade  succombe  1  siiv  heure»  du  malin  :  a  unie  heures  j  en  fais  b 
necro|nie  en  présence  des  docteurs  Caslara.  TlMimasain,  Gcnry  et  Samerotle. 
Ces  escarres  occupent  toute  l'épaisseur  de  la  peau;  au  dessous  d'elle 
très  rouges .  tout  gorges  d'un  liquide  rongeaire  et  fétide  ;  les  platnirs  gang 
ses  rommee^antes  ssmt  couverte»  de  l'épiderme,  tons  lequel  M  troute  le  même 
liqnidc  rougi  itre. 

Ia  moqueuse  intestinale  est  boursouflée  et  hypérémire  ;  on  ne  trouve  point 
«l'arborisalion  :  elle  n'est  pas  ramollie  ;  1rs  glandes  de  Bmnner  sont  nombreuses  : 
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S  H.  Dtr  Tr  AITEMEVT  DE  LA  DOTIIINESTémE. 

Piiioi  1rs  nombreuses  maladies  que  nous  avons  à  traiter ,  il  n'en  est 
pas  qui  offre  à  l'observateur  de»  formes  plu»  diverses  et  plu*  opposées 
que  relies  fournies  par  la  fièvre  typhoïde.  Lis  r. ombreuses  dénomina- 
tions qu'elle  a  reçues  en  sont  une  preuve  évidente.  Le  médecin  pr>- 
ticien  cependant  qui  n'a  adopté  extlu>iveinent  aucun  système ,  sait 
parfaitement  que  la  gravite  du  mal  n'est  pas  toujours  proportion- 
nelle a  la  gravité  de  l'altération  des  follicules  intestinaux  ,  ainsi 
que  l'a  dit  uo  de  nos  savans  éciivains.  Les  fièvres  muqueuses,  ady- 
namiques  n'ont  elles  pas  des  signes  dilîcrco*  de  l'angioléuique , 
de  l'alaxique  et  de  la  bilieuse!  Où  rcrotnarlre  donc  la  division  de 
MM.  Chomel  et  Gcnrst?  du  moment  qu'une  maladie  a  des  for- 
mes si  variées  est-il  raisonnable  de  n'admettre ,  pour  la  combattre  , 
qu'un  seul  et  même  traitement,  soit  les  purgatif»  ou  les  saignées 
coup  sur  coup  ,  soit  les  toniques  on  les  émullien»?  je  ne  le  puis  croire. 
Uo  médecin  praticien  et  sage  De  doit  pas  être  exclusif;  il  doit  leès- 
sourent  Caire  la  mrderiuc  des  symptômes  en  suivant  1rs  indications  thé- 
rapeutiques qu'ils  lui  fournissent.  Il  est  aussi  absurde  de  saigner  coup 
sur  coup  dans  une  fièvre  adynamique,  dans  ta  fièvre  bilieuse  ,  ou  de 
tonifi-r  dans  l'angioléniqne ,  etc. ,  que  de  croiie  que  a  la  maladie  qui 
donne  naissance  à  la  fièvre  typhoïde  soit  simplement  de  nature  inflam- 
matoire. »  (Liltré.) 

Quand  la  maladie  se  présente  arec  des  symptômes  bénins,  la  méde- 
cine eipectanlcou  éinolliente  et  les  chlorures  suffisent. 

Remarque  t-oo  des  signes  d'embarras  gaslriqne  ou  intestinal,  ou 
l'un  et  l'autie  à  la  fois ,  quelquefois  la  médecine  r'mollicnle  suffit  ;  le 
plus  souvent  il  faut  avoir  leeours  à  l'cinétique .  à  un  léger  purgatif 
(l'huile  de  ricin  est  celui  qui  me  réussit  le  mieux) ,  ou  à  un  émclo-pur- 
gatif  ;  l'un  ou  l'autre  suivant  le  tas;  puis  aux  chlorures,  d'abord  pour 
combattre  l'infection  générale, ensuite  pour  hâter  la  cicatrisation  des 
ulcérations  intestinales. 

Le  malade  se  plaint-il  d'une  grande  soif,  d'une  douleur  à  l'épigas- 
tre  ou  dans  la  région  iliaque  droite  ;  sa  langue  en  même  temps  est-elle 
rouge  ;  une  application  de  sangsues  loeo  àotenti  est  indiquée. 

La  langue  est  elle  sèche,  la  soif  ardente,  la  fièvre  forte,  d'abord  les 
sangsues ,  puis  la  glace  à  l'intérieur. 

L'affection  débute-l-elle  par  1rs  symptômes  d'une  anttotéoiqiie  avec 
congestion  vers  le  cerveau  ,  le»  bronches  ou  le  parenchyme  pulmonaire, 
une  saignée  du  bras  proportionnée  à  la  force  de  l'individu,  à  la  gravite 
du  mal ,  est  indispensable. 

Dao»  tous  les  cas ,  les  boissons  émolKcnles  ou  légèrement  chlorurées, 
des  cataplasmes  sur  le  venue  et  des  quarts  de  lavement,  soit  huileux  , 
éroollieo*  ou  narcotiques ,  suivant  la  circons'ance ,  sont  de  toute  net  es* 
silé  pendant  tout  le  cours  de  la  maladie. 

Si  l'on  avait  a  combattre  une  maladie  semblable  a  celle  qui  tua  le 
petit  Ferry  ,  les  meilleurs  armes  a  lui  opposer  consisteraient  dans  les 
fumigations  de  chlorures ,  les  préparations  de  quinquina  camphré  sur 
les  escarres;  les  toniques  à  l'intérieur,  associés  aux  chlorures  ou  aux 
boissons  acidulées.  Ce  traitement  certes  conviendrait  mieux  dans  ce  cas 
que  les  saignées  coup  snr  coup,,  on  les  purgatifs ,  etc. 

Comme  complicatiou  ,  survicnl-il  uoe  fièvre  intermittente,  il  faut 
l'attaquer  par  le  sulfate  de  quinine  en  lavemens  ;  si  l'eslothac  le  refuse , 
et  souvent  il  est  urgent  de  l'administrer  drs  deux  manières,  associe  à 
un  peu  d'opium. 

Un  liniment  compose  de  laudanum  de  Sydenham  ,  de  camphre  rt 
d'huile  de  camomille,  soulage  très-souvent  le  malade  dent  les  intestins 
sent  distendus  par  drs  gaz. 

Pour  combattre  la  céphalalgie,  les  sinapismes  mitigés  et  souvent  re- 
nouvelés suffisent  ;  est-elle  accompagnée  de  délire ,  ou  est-elle  très-in- 
tense; il  est  bon  d  appliquer  quelques  sangsues  derrière  les  oreilles  et 
de  l'eau  froide  sut  le  front. 

Prudanl  le  cours  de  la  maladie ,  si  la  langue  est  humide ,  s'il  n'y  a 
pas  de  constipation  ou  de  déroiemeot ,  on  peut  avoir  recours  ,  soit  aux 
purgatifs ,  soit  aux  chlorures  ou  à  de  légère»  préparations  toniqncs  fai- 
tes avec  l'écorce  du  pérou ,  on  avec  des  vins  généreux.  D'autrefois 
quand  les  symptômes  adynamiqurs  sont  très-prononcés,  lors  même  que 
Li  langue  serait  rouée  ,  sèche  et  fuligineuse ,  les  toniques  sont  ludiques 
en  effet  par  leur  influence  ,  la  prostration  diminue  et  la  langue  rede- 
vient humide. 

La  présence  d'une  brenehite  et  de  la  pneumonie  ne  doit  appe  ler  au- 
cun changent!  m  dans  le  traitement  général  de  la  dothinentérie.  En  ef- 
fet ces  deux  maladies  ont ,  dans  ce  cas,  un  cachet  qu'on  ne  rencontre 
dans  aucune  autre  circonstance,  ainsi  que  l'a  dit  M.  Louis;  que  si  ce- 
pendant la  pneumonie  continuait  ou  à  envahir  le  parenchyme  pulmo- 
naiieou  a  s'aggraver,  ce  que  feraient  votr  faci'cmcnt la  percussion  mé- 


diate rt  l'auscultation ,  on  pourrait  et  même  on  devrait  avoir  recours  à 
un  vé-icaloirc;  dans  ce  cas  seulement  je  reconnais  positive  l'indication 
de  l'emplâtre  épigastrique. 

Pour  combatte c  l'angroleucite,  j'engage  d'essayer  le  traitement  qui 
suit  si  la  position  du  malade  le  permet:  une  application  de  sangsues  le 
long  du  trajet  de»  vaisseaux  malades  (les  ventouse»  ne  peuvent  dire  mi- 
se-» à  contribution  à  cause  de  l'extrême  sensibilité);  de  grands  bains; 
des  friction»  avec  l'extrait  de  belladone,  et  1rs  cataplasmes  éinolluns 
faits  avec  de  la  farine  de  lin  délayée  dans  une  décoction  de  racines  et  de 
feuilles  de  belladone. 

Puis  le  repos  le  plus  absolu.  L'oedème  du  membre  sera  combattu  par 
drs  douches,  des  frictions  sèrhrs  et  aromatiques ,  ou  avec  les  prépara- 
tions d'iode  ,  le  bandage  compressif  et  des  boissons  légèrement  diuré- 
tiques; position  élevée  du  membre  pendant  le  sommeil. 

Pour  prévenir  les  escarres  au  sacrum  et  sur  les  grands  troclianters, 
j'ordonne  de  faire  souvent  drs  embrocattoos  sur  ces  pailles  avec  du  vin 
rouge  dans  lequel  on  a  fait  ou  fondre  du  suif,  ou  bouillir  de  la  sauge. 
Si  1rs  excoriations  surviennent,  je  .-onscille  des  embrocations  avec  de 
l'htiilc  d'olive  ,  dans  laquelle  on  a  délaye  de  l'albumine d'œuf. 

Il  est  de  rigueur  d'ouvrir  tout  de  suite  les  abcès. 

La  péritonite  suraigoë,  suite  de  perforation  intestinale,  réclame  le 
traitement  des  médecins  Slrndais  ,  Graves  et  Stokcrt,  dans  tous  les 
es  ,  n'importe  te  traitement  adopté. 

N'importe  les  symptômes  rt  les  complications  de  la  fièvre  typhoïde, 
le  médecin  doit  n  commander  le  grand  air,  et  souvent  renouveler  l'ha- 
bitation dans  un  lieu  éloigné  de  celui  où  il  existe  des  dotbmeotéries. 

Le  meilleur  présrrvatri  consiste  à  rester  le  moins  longtemps  possible 
près  d'un  malade  atteint  de  symptômes  typhoïdes  ;  et  dans  le  cas  où  celte 
précaution  oc  pourrait  être  prise,  à  bien  se  nourrir,  à  prendre  du  bon 
vin  dont  la  quantité  sera  proportionnelle  aux  habitudes,  et  à  aller  se 
promener  au  grand  air  aussi  souvent  que  possible. 

Rêiultat,  J>ur  les  3ç>  malades,  3o  ont  rreu  de*  soins  de  moi  seul 
six  oot  succombé  parmi  les  trente. 

f  Jean ,  fièvre  ataxique  ;  saignées  coup  sur  conp  révulaiù. 

y  Mossu  ,  ataxo-adynamique;  émoliiens;  malade  néglieé  par  les 
assistais;  "  °  1 

3*  Ferry;  fièvre  putride  ;anlipblogistiques  puis  tonique*  et  chlorure- 
4°  Le  malade d'Anthelcy  ;  adynamique;  chlorure; 
5»  Merciol;  ataxique;  saignées,  révulsifs; 

G"  Huinbert;  muqueuse;  émoliiens.  Ces  deux  dernier*  sont  morts 
pour  avoir  mangé  de  la  pâtisserie. 

De  tous  les  Lits  et  observations  qui  précèdent,  on  peut,  ce  me  sem- 
ble, tirer  h  s  conclusions  suivantes  : 

i*  La  doihinrntérie  n'attaque  point  les  vieillards.  En  effet  sur 
oeuf  babitans  d'une  seule  maison,  un  seul  ne  l'eut  point,  il  avait  Si 
ans.  Ce  fait  est  vrai  à  Paris,  comme  le  dit  M.  Louis,  et  en  province 
comme  le  prouvent  me*  observations  ; 

a"  EUe  n'est  point,  eo  province,  cbci  les  eofan*,  aussi  rare  que  l'a 
dit  M.  Louis  ;  sur  3y  malades  j'ai  i  encontre  neuf  enfans ,  dont  les  plus 
jeunes,  les  petits  Renard  et  Remy  avaient  X  ans  environs  ,  et  le  plus 
âgé,  i{  ans  au  plus  (mademoiselle  Meiciol). 

3"  M.  Liiiré  rst  dans  la  bonne  voie  quand  ,  contrairement  â  MM. 
Petit,  Louis,  Choux  I,  Genest,  etc. ,  il  refuse  d'admettre  comme  cause 
principale  prédisposante  de  la  fièvre  typhoïde  ,  le  changement  d'eau 
d'air,  de  lu  n  ,  de  oouuitiire  et  d'habitudes  ;  mes  3g  malade*  étaient 
tous  acclimatés. 

4"  Il  *»t  loin  d'être  prouvé  qu'en  province  l'rnccmbremrnl  ou  l'ha- 
bitation dans  un  espace  étroit  et  non  aéré  soit  une  des  cames  principales 
de  la  fièvre  typhoïde.  Je  veux  bien  admettre  pour  Paris  cette  proposition 
de  mon  ancien  maître,  le  docteur  Piorry,  et  qui  est  basée  sur  des  faits 
en  grande  pattie  recueillis  par  deux  de  mes  anciens  collaborateurs 
MM.  Baron  et  Patouillet  ;  mais  en  province  je  la  rejette  pour  deux 
raisons  :  La  première,  parce  que  sur  3g  malades  je  n'ai  rencontré  qu'u- 
ne seule  fois  l'encombrement  à  la  ville  ;  la  »e<  onde ,  parce  que  s'il  en 
était  ainsi,  tous  les  village*  lorrains  seraient  bîeolôt  dépeuplés. 

?*  «fès-souvent  dan»  les  petites  localités ,  et  me*  observations  ap- 
puient celle*  de  MM.  Brrtouueau  et  Goudron,  on  peut  suivre  la  pro- 
pagation de  la  dothininlhcrie,  d'individu  a  d'individu,  de  maison  a 


villa 


inêine  de  ville  à 


âge,  et  recipr 


atee  car  dotation ,  comme  le  pensent,  en  général,  le» 


maison  ,  tt  de  villa 
que  nie  ni.  Est-ce  ] 
médecins  ans 
le  choiera. 

6-  L'angiolécuite  du  membre  inférieur  (gauche  surtout)  peot  *uive- 
nir  comme  complication  très-douloureuse  de  la  fièvre  typhoïde.  Elle 
n'augmente  pa*  sensiblement  le  danger,  car  les  deux  malades  sur  les- 
quels je  l'ai  observée  guérirent  :  et,  cependant,  l'un  avait  encore  comme 
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complication  de  la  maladie  princinalr,  une  pleurésie  aigué;  l'autre  des 
accès  de  fièvre  intermittente  doublée. 

-o  Mes  observations  ne  tendent  point  à  confirmer  que  la  surdité  est, 
en  gênerai ,  no  pronostic  hrniem  dans  la  dolhi»rnlérir. 

H*  Un  médicni  sage  ne  doit  pai  adopter,  exclusivement ,  un  seul 
traitement  de  la  diilhin- literie  :  pis  plus  les  saignées  coup  sur  coup 
de  M.  Itotitllaiid,  ipie  le»  tuniques  il»  docteur  Petit  :  pas  plus  les  chlo- 
rures du  professeur  Chomel  et  les  purgatif»  de  M.  Delaroque,  que  les  ; 
émolliens.  Il  doit  se  rappeler  que  très  souvent  il  faut  suivre  Us  indica- 
tions thérapeutiques  que  fournissent  les  symptômes. 


REVUE  BIBLIOGRAPHIQUE. 

DlSSEItTATlOS  SLR  I.K  TUBERCULE  ,   ENVISAGÉ  SOUS  LE  P.AP- 

i>oiir  hé  1/ an  atonie  pathologique,  et  coiiutic  don- 
nant lieu  à  lu  phthisie  tuberculeuse  et  aux  scrophules 
«le  l'homme,  comparés  ù  la  morve  et  au  larcin  du 
cheval  ;  par  M.  Philippe  de  N'eufchâteau  ,  D.-M.  P. 

(Yiwrjei). 

L'auteur  de  cette  dissertation  paraît  admettre  pour  la  formation  des 
tubercules  l'opinion  de  M.  Cruvrilltier  qui  l'attribue  à  une  matièie  pu  - 
lulcnte,  dont  la  partie  la  plus  Dinde  serait  absorbée,  tandis  que  la  plus 
solide  constituerait  le  ttilicrciile  ;  niais  il  ne  discute  point  lis  nombreu- 
ses difficultés  que  présente  cette  théorie ,  et  passe  presque  imniédta- 
t'oient  a  l'exposition  de  qiie'que*  considérations  sur  le  tubercule  i  het  le 
«licval,  et  sur  lesquelles  t  uns  allons  nousaiièttr  quelques  lustans. 

Depuis  longtemps  déjà  on  a  cherche'  à  rapprocher  la  morve  du  che- 
rai  des  affections  tuberculeuses  de  l'houinir,  et  c'est,  nous  pensons,  M. 
le  professeur  Ditpuy,  qui  le  premier  »  appelé  l'allention  sur  ce  point 
impoilant  de  la  mcderiue  comparée.  M.  Philippe  adopte  entièrement 
cette  opinion,  et  apporte  a  l'appui  les  lésions  anatotûiques  observées 
ehr*  le*  chevaux  qui  ont  succombe  â  la  morve  ou  ont  été  tués  pendant  sa 
«buée.  N"iis  regrettons  qu'il  n'ait  pas  choisi  une  époque  minus  avancée 
de  la  maladie;  car  ipiand  une  fins  un  orginc  est  criblé  de  nombreuses 
ulcérations,  il  est  difueile  de  reconnaître  cxirlement  la  nature  de  la  mi- 
l.die  au  milieu  des  vastes  desordres  qu'elles  entraînent  dans  lis  lis- 

MiS  VOIS  Rs. 

Si  ihu>  i  n  croyons  M.  Philippe,  le  point  de  dépait  de  la  morve  est 
dans  le.»  tubercule»  pulmonaires,  <t  cette  maladie  n«  présente  le  degré  de 
gravit.;  qu'on  lui  icconnail  que  paire  que  les  poumons  sont  le  siège  de 
ers  productions;  Us  osions  nasales  ne  sont  pour  lui  qu'aeccssoin  s;  et 
•-•-pendant,  cointncnt  se  fait  il  que  la  pituilaire  qui  est  le  siège  de  la  lé- 
sion acciM-oue  suit  déjà  profondément  désorganisée,  quand, ainsi  que  le 
m  ornait  l'anieitr  lui-même,  les  poumons  où  est  la  lésion  primitive  ne 

•  untienneot  ijue  de  petits  corps  jaunâtres  plus  ou  moins  durs,  rnliu  des 
luiaiiciilc»  encore  a  l'état  cru?  cornaient  se  fait  il  que  les  chevaux  que 
i'oo  a'.at  pour  la  morve  ont  ordinairement  conservé  tous  les  signes 

•  l'une  vi-iu  ur  1 1  d'un  embonpoint  que  n'uffi ent  pas  la  plupart  des  su- 
jets tubi  iculeux  ?  Comment  se  fm-il  encore  que  sur  la  moitié  au  moins 
des  rhevaiix  jeteurs,  glandes  ou  chancres  qui  entrent  dans  les  infirme- 
nés.  on  parvient  a  faire  disparaître  les  symptômes  de  moive,  quelque- 
fois pour  toujours,  ce  qui  oes'.ircordepoinl  avec  la  nature  presque  com- 
plètement ii  cunlile  des  affections  tuberculeuses,  et  suiloiit  avec  l'opi- 
nion toi  >e  par  l'auteur  que  ce  n'est  que  secoi.d.uretncnl  que  les  cavités 
iiasalcs  soiit  «ft<  clcYs  ? 

11  lestilte  de  cille  manière  de  voir. que  la  morve  ne  doit  point  être 
.  i,  t  pieuse  des  chevaux  aux  chevaux,  et  à  plus  forte  raison  du  cheval 
■  l'iiiMiinie.  Aussi  l'auteur  icpoussc  presiue  sans  examen,  l'opinion  des 


siège  les  |Muimoits  et  les  fusses  nasales,  pendant  que  dans  le  farcin  c'est 
dans  le  tissu  cellulaire  et  les  ganglions  lympiihiques  sous-cutanés  qu'ils 
se  développent.  C>  s  deux  affections  se  succèdent  souvent  l'une  *  l'aune 
ou  existent  simiilti  é.ieol  ;  cl,  d'apiès  l'auteur,  l'analogie  qui  existe 
entre  ces  deux  maladies  avec  la  phlhisie  tuberculeuse  et  les  scrophules 
de  l'homme  est  trop  évidente  pour  laisser  le  plus  léger  doute. 

DISSERTATION  CHIMIQUE  KT  MÉDICALE  SUR   LES  tODL'RES  HE 

fer,  de  plomb  et  de  mercure;  par  de  Grasoubdt  de 
Lysère,  D.-M. 

Cette  thèse  se  compose  de  deux  psrties  entièrement  distinctes.  Dans 
la  première,  l'auteur  exp<>»e  le  caractère  chiiniquedis  préparations  d'u- 
de  et  la  manière  de  les  obtenir  ;  dans  la  seconde  il  étudie  leur  action 


|  ul.ol.  gi-tes  qui  pensent  que  la  morve  des  chevaux  peut  sr  cotnmu- 
î.iq  -ci  a  l'homme  avec  des  symptômes  identiques  à  ceux  qu'elle  drter- 
iimiic  cln  j.  les  preniieis.  Nous  regrettons  que  l'auteur  se  soit  contenté  de 
eeite  simple  iie;  ,lton  »  l'occasion  tlu  travail  du  piofesscur  de  clinique 
•  :e  l'iiopiti!  de  St-Thouias,  et  qui  repose  sur  un  nombre  assez  consi- 
dérable de  laits  pour  mériter  un  examen  spécial,  et  pour  qu'un  ne  se 
borne  point  a  lis  considérer  d'une  manière  vague  comme  des  cas  de 
iinlad'es  c  liai  donneuses.  Voyei  au  reste  l'extrait  du  mémoire  du  <1oc- 
t  uc  Kliiubun  iGs/.tTrr  miIuicalc,  anr.ee  i83i,  p.  lâi,  et  la  ds- 
.  n-jion  qui  a  eu  lieu  ,  il  y  a  quelque  temps  ,  sur  ce  point ,  au  sein  de 
1'  \cjilernie. 

I,<  f.iiiiu  tirni  aussi  ,  d'apiès  M.  Philippe,  au  dévelupprm-nl  des 
tubticulrs  ,  tuais  avec  celte  difïéicuce  que  d.n-s  la  morve  i',s  vA  pjur 


sur  l'économie  et  leur  emploi  thérapeutique  ,  |w>ur  celles  au  moins  qui 
ont  été  employées  che* l'homme,  car  il  y  a  un  grand  nomLrc  de  celles 
dont  M.  deCiranjurdy  rapporte  l'histoire  chimique  qui  n'uni  point  clé 
employées.  De  ces  deux  parties  la  première  est  la  plus  complète,  et  nous 
regrettons  de  ne  pouvoir  reproduire  quelques-uns  des  faits  qu'elle  cou- 
licut;  mais  nous  ne  pourrions  entrer  dins  les  détiils  techniques  de 
chimie  sans  nous  écarter  de  notre  but,  et  nous  devons  nous  borner  à 
l'action  de  ces  préparations  sur  l'économie. 

lodure  de  fer.  D'après  le  docteur  Thompson,  le  fer  en  se  combinant 
avec  l'iode  en  diminue  l'action  irritante,  et  aide  son  influence  dé-ob- 
slruanle  en  donnant  du  ton  et  de  l'énergie  à  l'économie.  On  aperçoit  rn 
très- peu  de  temps  son  heureuse  influence  par  le  prompt  changement  de 
couleur  de  la  peau  ,  l'augmentation  de  l'appétit .  le  retour  des  forces  et 
dcbgaîté;  il  diminue  les  seciétions  muqueuses,  la  diarrhée  et  la  tran»- 
piration  Cutanée.  Vingt-quatre  heuirs  après  la  première  dose  de  ce  mé- 
dicament, on  peut  le  retrouver  dans  les  sécrétions  des  malades  aux- 
quels on  l'.i  administré  a  l'intérieur;  on  le  donne  a  la  dose  de  deux  a 
quatre  grains  par  jour ,  i  t  on  peut  i  n  porter  la  dose  graduellement  a 
quinze  et  même  vingt  grains  en  pilules,  en  pastilles  ,  eu  solution  ,  etc. 
Lorsqu'on  le  prescrit  eu  pilules  ,  on  doit  le  faire  revêtir  d'uce  feuille 
d'argent  afin  de  préserver  Je  médicament  de  l'action  de  l'air  il  d'rmpê- 
cner  son  altération.  Le  docteur  Thompson  cit"  treolc  ca«  drus  lequel* 
ce  médicament  a  éié  employé  avec  succès,  suit  par  lui  même  ,  soit  par 
d'aotics  praticien*  :  i"dan»  le*  affections  scrophuh'uae*;  a"  dans  des 
cas  de  chlorose  ;  3"  dan*  de»  carcinomes  ;  /|*  dans  dis  ca»  de  cachexie 
il  d'erupluui  syphilitique. 

lodure  de  /dumU.  Cet  lodmc  qui  a  été  introduit  dans  la  matière 
médicale  par  Si  M.  Cotlereau  et  Ycrdé-Delisle ,  jouit  des  méini-s  pro- 
priétés que  l'iode  ,  et  agit  d'apiès  ces  médecins  avec  beaucoup  plus  de 
rapidité  et  d'énergie  que  lui.  Cependant  les  expériences  de  M.  Rally  ont 
démontré  que  son  activité  n'e«t  pas  aussi  grande  qu'on  l'avait  pensé, 
d'abord  puisqu'il  a  puen  cb-vrr  la  dose  graduellement  et  sans  accidens 
jusqu'à  vingt  quatre  et  mcjiic  trente  grains  par  jour. 

lodure  </<-  mercure.  Deux  de  ces  préparations  sont  employées  par 
les  médecins  ,  le  proto-  odure  et  le  bin-iodurc  ;  la  seule  différence  qu  i 
consiste  enlre  elles,  c'est  la  plus  grande  activité  de  la  dernière;  du 
reste ,  elles  sVnpl  lient  dans  les  mém's  circonstances  et  produisent  les 
mêmes  ellet*.  Ce  médiesmeut,  lorsqu'il  est  convenablement  administre, 
ne  porte  qu'une  excitation  Irès-légère  sur  la  muqueuse  gsstro-io  c»ti- 
nale,  et  il  ne  donne,  ainsi  que  M,  Bien  s'en  est  assuré,  que  Irè»  rare- 
ment lieu  a  diideroiement  et  à  des  coliques  un  peu  marquées.  Il  a  été 
emplovc avec  succès  dans  des  cas  de  syphilide  tuberculeuse,  papu- 
leilse  ,  pustuleuse,  serpiginciisc  tt  dans  des  cas  plus  graves  encoie  où 
ers  forme»  étaient  compliquées  d'ulcératioa  du  dcraie  ou  d'altération 
des  os.  Dans  le  plus  giand  nombre  des  cas,  les  modifications  obtenues 
ont  été  bien  promptes;  c'est  ainsi  qu'on  a  vu  des  tubercules  assez,  volu- 
mineux et  répandus  à  la  surface  du  corps  en  grand  nombre,  au  bout  de 
six  à  dix  jours  de  l'emploi  de  celle  substance  se  flétrir  et  marcher 
primptement  à  la  résolution.  Dans  quelques  cas  rares,  le  médicament 
a  complètement  échoué;  sur  i  rrn  observations  il  ne  s'est  trouvé  que  trou 
cas  rebelles. 

On  administre  le  proto-iodore  à  lado>«il>  un  à  deux  grain»  par  jour, 
en  commençant  par  un  huitième  de  grain.  Dans  quelques  ca*  rares  on  a 
pu  le  portera  quatre  et  même  a  six  grains;  il  n  a  jaiiuis  ,  comme  les 
antres  prrpiralions  men  urielles  ,  deli-i  min;  de  ptyalisme  complet.  A 
l'extérieur ,  on  l'emploie  en  pommade  depuis  un ,  deux  ,  trois  et  même 
quatre  scrupules  pour  uneor.ee  et  demie  ou  deux  oncesd'axonge.  Celle 
pommade  doit  être  verlc  .  mais  le  plus  souvent  cl  e  est  jaune  serin  ou 
i.ranjc.  Dans  ce*  deux  circonstances,  elle  contient  du  sesqui-iodure  1 1 
n  rmr  du  liin-iodure  ;  clic  est  donc  beaucoup  plus  active  et  doit  lixT 
l'aitcuticu  dis  médecins. 
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Lebm-iodure  est  employé  à  l'intérieur  depuis  un  aiiiemo  à  un  lui i -  | 
ticme  de  grain  en  raison  de  sa  plus  grande  activité  et  du  reste  produit  ; 
1rs  oieoie»  effets. 

Or  travail  contient  aussi  une  notice  sur  Vhjoilhjfirgfrate  neutre 
d'iodure  de  potassium,  dont  les  effets  n'ont  ctd  étudie»  à  l'intérieur 
que  par  le  docteur  Charning  et  sur  lequel  il  Serait  mile  que  de  nuiivel- 
le»  rxpéritneot  >tioos  fussent  faites.  Voici  la  formule  du  docteur  Cliar-  ! 

Dlftg. 

i  :  Bin-iodure  de  merenre.  <  gros. 

I  gros 
I  i 


Eau  distillée. 

On  commence  par  cinq  gouttes  dans  de  l'eau,  trois  fois  par  jour  ,  et 
on  augmente  graduellement  d'uue  goutte  chaque  jour. 

Les  effets  immédiats  de  rette  préparation  sont  très-érergiques  et  se 
manifestent  à  la  fois  sur  tous  les  organes.  Elle  agit  spécialement  sur  les 
sécrétion»  qu'elle  régulante  et  parait  avoir  été  utile  surtout  dan»  des 
cas  de  bronchite  chronique. 

L'auteur  tcruiioe  sa  dissertation  par  une  observation  qui  est  de 
laplu*  haute  importance,  c'est  que  b»  médecins  qui  font  entarver 
l'iode  ou  1rs  iodurrsd.ins  des  inëdicameni  composés  où  il  se  trouve  de» 
»tl»  métalliques,  doivent  bien  connaître  le»  roi  ps  qui  peuvent  se  former: 
s  ms  cette  connaissanceilidispensable,  ils  pourront  donner  des  corps  beau- 
coup plu»  actifi  qne  ceux  qu'ils  croyaient  administrer.  Ainsi  l'iode  dé- 
compose le  caloméla»  et  il  en  résulte  un  sublimé  corrosif  et  du  bin- 
■ojure  de  mercure,  corps  beaucoup  plus  actifs  que  ceux  prescrits.  Si  on 
prescrit  avecl'iodc  le»  sel»  d'argent,  il  sont  décomposes  tt  il  se  forme 
de  l'indurc  d'ai;rrnl  qii  n'a  pas  d'action  sur  l'écouoiiiir;  il  en  sciait  de 
de 


cuivre,  etc. 


VARIÉTÉS. 

LCTTIKi  SO   LE  HitSLflSMP. 

Nous  «rniw  reçu  tesdenv  lettres  qu'on  ta  lire,  en  réponse  a  li 
de  M.  Decluiuhre,  sur  le  magne tisme. 

k  Monsieur  le  rédacteur  de  la  Guerre  mluk.ile  de  Paru. 


lettre 


On  me  communique  h  l'instant  une  lettre  de  M.  bechambre.  interne  de  la  &sl- 
pelnére,  sur  quelque»  observations  de  magnétisme  ,  insérée  dan»  le  n"  du  '21 
avril  dcljfiwiiir.  aitou-iir  Cette  lettre  cuutiriit  .  a  mon  sujet,  des  détails 
Bvt-Mutrment  inexacts .  mail  encore  mensonger»;  vous  10c  permettre*  doue, 
moniteur,  de  les  rectifier  dans  I  intérêt  de  nu  réputation  cl  de  la  vérité  des 
faits. 

Il  est  vrai  qn'nne  femme  inrnnnor,  qu'on  avait  congédiée  plusieurs  fois,  et  que 
j'avais  cherche  a  éloigner  s«o»  je  ne  «ai»  quel  i.re leste  ,  a  fini  p.  r  obtenir  de 
mm.  de  consulter  une  somnambule.  Il  est  vrai  que  la  voonumliulr  luiadit,  qu'elle 
cuit  peu  malade,  qu  elle  avait  des  main  de  téte  fréquent,  u.ie  (Kiitrine  ilcbeate. 
et  uise  légère  inflammation  eJe»  intesliiis,  en  ajuutant  que  ers  divers  siniploiiics 
provenaueiil  de  ce  que  le*  ert\let  ne  coulaient  pas  bien  ;  je  cile  les  espressi'tiis 
propres  Si  la  femme  envoyée  par  M.  Derhambre  se  fût  bornée  à  recueillir  ers 
paroles,  et  a  1rs  livrer  a  la  publicité,  je  n'aurais  à  nie  plaindre  que  d'un  abus  de 
confiance,  après  tout  cscusablc;  mais  cette  femme  t  qui  M.  ISecIiamlicc  avoue 
•voir  fait  sa  leçon,  se  mit  a  dire  qu'elle  tombait  du  liant  nul ,  qu'elle  atait  eu  su 
eafios.el  «fu'elle  etaitenceinle  du  septième;  sur  quoi  la  vtmrumhulc  répondit  po- 
sitivement qu'elle  n  avait  rien  vu  de  semblable.  .Si  ma  déclaration  clait  suspectée, 
il  suffirait  du  traitrmrnt  prescrit,  et  de  la  consnltntinn  écrite  que  j'ai  donnée, 
pot  r  ru  elablier  la  véracité,  et  démentir  les  faiiselé»  de  celte  femme. 

Il  rcnlte  mainlroantdca  avmi  de  M.  Ikrcbambrr  ,  que  sa  i/»im  et  limdc 
cliente  est  sujette  à  des  niaut  île  tète,  qu'elle  a  la  poitrine  droite,  qoe  ses  mens- 
trues sont  irrrguliéreael  peu  abondantes  J'avais  pense  que  la  somnambule  avait 
roinins  noe  erreur,  ce  qui  est  arrn  e  plus  d  une  fois,  ru  passant  sons  silence  1rs 
acviJelr»  furmidables  de  la  prétendue  cpilrp»ie;  je  remercie  M.  Dcelianihrc  de 
ii'l'mr  dttrom|>c.  Toutefois  il  lui  plait  de  gratifier  sa  malade  d'un  auevnsrue  au 
r.nir  ; y  le  met'  au  deji  de  prnuivr  la  eèrite  de  celle  assertion. 

M  (Vrcbamhre  cite  quelque»  circonstance»  dont  je  n'ai  pas  le  bonheur  de  com- 
preiidre  le  «1  par  ccemple.  que  j'ai  accueilli  la  femme  qui  inc  ilrnunilail  une 
r.uisulialiun  avec  un  sourire  d'i»cn'iluhU moqueuse .  lorsque  scolcmcut  je  çlier- 
ehais  à  ine  débarrasser  d'une  vi,ite  importune  ;  par  exemple  encore,  qu'à  la  dr.- 
■  riptîon  qu'elle  nie  faisait  de  sa  maladie,  attaques  de  nerfs.  serrement  a  la  gorçe  . 
saflucatiou  ,  j'avais  répondu  ;  voila  des  symptôme»  d'Itystrrie.  Je  serais  trés-ru- 
nruv,  de  savoir  ce  que  M.  Dechambrc  jurait  répondu  à  ma  place. 

Maintenant,  il  parle  île  inon  inipotan'r  rccammandatiiai  pour  une  autre  soin- 
naiulsute  cjuijnuit  selon  lui  d'une  grande  célébrité.  Je  la  connais  trnp  jieu  pour 
avoir  une  opinioo  arrêtée  sur  sou  compte  ;  je  ne  l'ai  vue  qu'une  fois  ,  cl  voici 
à  quelle  oecauun.  Une  personne  atteinte  d  une  maladie  erase  avant  entendu  par- 
ler d'elle,  désira  la  résulter,  et,  ne  voulant  pas  aller  cbci  elle  ou  la  reeesitir  dans 
sa  maison,  rue  denumla  b  permission  de  la  taire  venir  chea  moi.  Cette  séance 
cul  lieu,  et  j'en  fus  si  peu  émerveillé  que  je  dis  a  ma  malade  :  Il  n'y  a  pas  un  mot 


d'txact  ride  vrai  dam  toute  cette  comuttutinn  C'est  là  ce  que  M.  Lleclianilire 
appelle  mon  iutf>oi»nie  rrcnmmandaUun  Je  pois,  s'il  le  désire  ,  lui  donner  le 
nuin  et  l'adrrsw  de  la  nulaik  ;  car  les  personnes  que  je  cite  ne  croient  pas  leur 
honneur  compromit  en  disant  trurtinm. 

M.  Ifcrchanjhre  prétend a*oir  lu  les  ouvrâtes  les  plus  rrsprrtjhlrs  de  la  dor- 
trine.  On  serait  tente  de  croire  le  «intriire  en  voyant  sa  lettre;  car  il  n'y  a  pas 
no  seul  ouvrage  de  majrnélismr  qui  ue  lui  eAt  appris  que  les  jirrsonnes  mm1»  en 
soiunamlmlisme  entendent  sanseoniact  la  vois  de  leur  mapietisciir ,  qitelqiirfitis 
méiuc  relie  des  étrangers;  il  neferait  pas  de  cette  eiremisiance  naturelle  un  de 
ses  ebrfs  d'attaque  et  d'insinuations  malveillantes  contre  moi.  .Si  M.  IVcbamhrr 
oi'ui'r  réellement  «•»•./«  tr  convaincre,  ces  livres  lui  auraient  enseigne  qu  il  Mit- 
fil  de  consacrer  tous  les  jours  une  heure,  prmlan!  environ  un  mois,  a  mapirtiter 
des  maladrs,  pour  produire  de»  pbenomvnrs  plus  ou  moins  remarquables.  Il  «■ 
serait  épargne  un  si  grand  rnfantrmrnt  île  rerberrlies,  de  peineset  d'astuce,  pour 
aboutir  a  un  pesi  de  srandale,  sans  profil  pour  la  science. 

On  regarderait  comme  futile  le  soin  que  je  prendrais  de  défendre  Ooreet  et 
M.  le  prufesseur  Ruitau  longuement  cite»  dans  le  même  article.  M.  Ilerlumbrc 
oppuse  un  je  ne  tait  ststrmaliquc  à  tout  ce  qui  le  géce  dans  hssfaiU  si  positif»  et 
si  csidens  rapportes  par  ces  deus  auteurs  rccumniandablcs  Il'ailleors  le  premier 
•  acquis  pendant  sa  courte  carrière,  une  réputation  trop  légitimer  p»r  d  honora- 
bles travaut  :  le  second  est  trop  élevé  par  ses  ouvrages  et  par  sa  luyautc  dans  l.i 
hiérarchie  médicale  et  dans  I  c*Hnw  du  momie  savant,  pour  que  de  pareille»  ilU- 
qoe»  pni»>ei>l  l'atteindre.  Je  dm»  ajouter  que  je  ne  ronrois  pus  |V»  indiiçrèt.  t 
rtvètationt  de  M.  l'etpea  i  sur  Ir  malheureux  Paul  Filtasrand;  je  ne  serais 
certes  p.is  embarrasse  pour  les  réfuter. 

Ouant  au  rôle  qu'on  a  fait  joiirr,  en  la  payant  sans  doote ,  à  une  femme  de- 
bontee  ^iri  mictt  joui  le  reerartl  de  .1/.  Ùcchambre ,  il  peut  être  approiisr 
cnmiuc  nioieii  d  espionnage,  mais  il  n'est  pas  digne  d'un  homme  qui  se  respecte 
et  d'un  nirdccin  qui  cherche  à  s'instruire.  M.  Decbanibie  piut  faire  un  meilleur 
usage  de  ses  taleus. 

*gr«cr.  etc. 

Foisssc  ,  D.  M.,  P. 

Pans,  le  2'J  avril  IM7. 

Monsieur  le  rédacteur 


\  l'occasion  de  La  druvicme  lettre  de  M.  Dcrlumhre  sur  le  magnétisme  animal, 
vous  nous  a»o .  rap|<rle  -iim-  la  ll.tnHBinr.ii,  n'nnnl  d  au  Ire  upiuiou  et 
d'autre  diM-trme  que  celle  de»  fait»,  ne  *e  mettait  pas  en  routradirtion  asec  «11e- 
ni'iDC  eu  accueillant  celle  letlrv,  niaisqn'etlr  fai«ail  uniquement  preu'e d'impar- 
tialiieel  quelle  servait  également  la  science  en  etahlisiaiil  la  |»n>ihihlr  des  faits 
du  magartisnse,  ou  en  aidant  a  en  dévoiler  les  jongleries.  Confiant  dan»  cette  pro- 
fession de  foi ,  je  pense  que  vous  aurei  l'obligeance  d'insrrer  mon  observation 
dans  votre  etcellent  journal.  T»ut  en  avoiunt  avec  plaisir  l  e«limr  que  j'ai  pour 
M.  Decliimbre  et  1rs  remerrimens  sinevrr»  qne  lui  doivent  vo«,  Ircleiirs  pour  se» 
deu\  lettres  spirituelle»  et  piquantes,  il  me  |wrmettra  de  lui  direqn  il  eu  nialhcu- 
rrus  pour  lui  qu'au  début  de  ses  recherches  il  soit  tombe  entre  1rs  mains  de  Bru- 
quelle  et  de  Peteonille.  et  que  le  rué\ne  nialhenr  l'ait  luajours  conduit  dans  ses 
esprriences  sur  le»  Riraudeau  deSt  tirrtai»  du  magneliuaie.  Il  e»l  également 
mallieureiix  pour  lui  et  pour  nous  qu'il  ail  rte  si  prcor  de  «uns  faire  part  de  mv< 
residtats;  car  s'il  eol  attendu  quelque  temps  encore,  nent-rtre que  rvscoatit  de  ce 
que  j'appellerai,  moi,  sa  première  erreur,  il  eût  modifie  de  hrauroupsooopiiiiun. 
Ainsi,  je  »eu\  bien  croire  avec  M.  Uechamlire  ipie  MM.  tieorgrl  et  Boslau  mit 
été  trompes,  mais  ce  que  je  ne  croirai  que  bico  difficilement,  c'est  qu'une  femme 
|K>nr  l'honneur  d'une  question  scientifique  à  laquelle  elle  ne  roui;irrn  I  rien,  puis- 
se «e  laisser  briller  la  peau,  faire  des  incisions,  et  qui  plus  est,  *c  l'aire  à  elle-même 
desprescriplion»qu>'lc*  savait  Ircs-loen  devoir  élre  rirculce.»;  or.  retire  qui  rtl, 
imni  Bmqurtle  |ienilint  quelque»  m>u»  de  ttlil  ou  ISii,  ou  elle  s'est  ordonne 
plu»  île  einquanle  saignées,  des  setons  et  même  nniwi  grand  iHunbre  de  musas. 

Il  fa  it  avoir  du  courage  aujourd'hui  et  mépriser  le  respect  hiinuin,  iiiousirurle 
redacleur.  pour  o>cr  avuuer  >a  croyancr  même  modérée  au  ni<^th-titnie;caril  e>L 
de  ces  himimes  de  génie  comme  on  en  voit  tant ,  qui,  vrais  plit<.  inomistes ,  vous 
ont  bientôt  fait  jongleurs  on  dupes  tuivaut  leur  lion  plaisir,  S,,iei-vuiis  pourquoi 
le  magnétisme,  après  taiitd'rpretives.  se  traîne  encore  dans  l'ombre  combattu  et 
rejeté  comme  une  imposture  par  les  hommes  les  plus  éclairé»  ,  r'rtt  par  la  crain- 
te du  ridicule.  8i.  an  milieu  des  railleries  et  des  sarcasmes  on  avait  apporte  des 
preuve»  en  faveur  nu  contre  le  meswrrisme,  ce  serait  aujourd'hui  une  afùme  jngee, 
et  les  rrovans  »ag-  s  rt  prudens  ne  seraient  plus  obliges  de  rappeler  le  conseil  u 
Uaii  de  ISesrarte»  qui  prescrit  le  doote  philosophique  pour  entrer  dans  le  sanc- 
tuaire de  la  «ente. 

la?»  auteurs  ipii  mit  écrit  sur  le  sujet  qui  nous  occupe,  oui  peu».'  que  le  matne . 
tisme  pourrait  être  d  un  avantage  réel  dans  certaines  nulwlies.  Ocaucuup  d'oie 
sereations  de  guerison  ont  clé  donner»,  niais  beaurnnp  aussi  manquent  <Ic  cer- 
I  line»  qualités  nécessaires  pour  être  admises  dans  la  science.  Ses  admirateurs  eu 
ooi  fait  une  panacée  universelle  ;  ses  ennemis  lui  ont  me  toute  action  :  or.  com- 
me la  vente  n'e»t  jamais  dans  1rs  evlremes.  je  dirai,  d'après  le  cercle  de  m»,  ob- 
servations, qu'un  certain  nombre  de  faits  recueilli-  depuis  quelques  au  tires,  in'an . 
lotiseiit  à  penser  qu'on  pourrait  emploser  k  maenclismc  daris  <pirl'|nrs  norirse» 
et inabiliesnerventes vtis'  beaiscoup dVEIieocile.  janvier  111:14, M  ..ayanlappns 
cjne  jeiu'oi*i-opaisdtiiiisgiirlitnie,manite»lailrvanlm>ii  le  deser  d'obier  ver  quelque» 
uns^lr  sesefTel..  On  fan  «voir  le  nnmnse  Chark»,  garçon  hmonaiiiera  la  nie  dcSe 
vre«,igei!e  •  7 i  IHans.  avant  lescheveiit  noirs, d'uii tempérament uerveute!,d  une 
intelligence  csnciK  C,  < 'prouvant,  depuis  nooibie  d'années,  «ne  atlaqoedcsnaioam- 
l«li<nie  bien  carjclrruee  parsenume.  Ci-jnine  honrmr,  trêi-limide  .  ne  voulait 
pas  d'abord  se  soumettre  au\  pitses  magnétique»  ,  mai»  ou  parvint  sans  peine  a 
vaincre  »a  réiiugujncc  à  la  condition  espresse  que  M...  resterait  avec  nous  dan» 
la  salle  à  manger.  Il  s  avait  à  peine  dis  minutes  que  j'avais  commence  m. m  es 
périmée  que  Charles  tombe  en  état  de  somnambuhsuie  artificiel,  cet  rtat  loi 
précède  de  pandiculations,  de  biillcmcns  répète»,  de  m  iuvemens  convulsif»  tels 
que  soubresauLsde  tendons,  trisnius,  etc.  $e»rrpoo>e>  furent  courtes  romme  <lan« 
1  état  de  veille  et  en  rapport  avec  «an  intelligence  ;  ccpenJaiil  d  put  nie  nommer 
liâtes  les  jiersonries  qui  se  trouvaient  dans  le  salon  sans  les  at  uir  vues  s  n  entrant. 
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Eh  bien  !  depuis  ce  jour,  c'est-à-dire  depuis  troisansrldemi.  ce  jeune  malade  n'i 
plus  eu  d'attaque  de  soimarubulisine.  Les  modifications  apportée»  par  le  magné- 
tisme »e  lrou»rreot  telles  rbet  lui  que,  pendant  quatre  on  cinq  jours ,  il  fut  dus 
ua  étal  d  agitation  inconcevable.  Sa  démarche,  riait  décidée,  ses  réponses  brus- 
ques et  hautes,  son  ancienne  timidité  semblait  l'avoir  quitté  ;  de  temps  •autre  se 
montraient  encore  quelques  mouvcm.-ns  convulsiti  de  la  teille.  Cet  état  était  si 
prononce  qucuM  maître  Gt  des  reproches  sérieux  à  M  ..  qui  me  l'avait  amené, 
■lisant  que  nat  manœuvrei  l'avaient  rendu  fou.  Tous  ces  phénomènes  ces- 
senwlbleuiAi,  et  comme  je  Tai  déjà  dit.  les  atuques  de  somnambulisme  .'oit 
■dus  répara. 

L'observation  que  je  viens  de  vous  raconter  est  si  exacte  et  n  vraie  dans  ses 
moindres  détails,  que  je  necraiudrais  pas  de  donner  les  renseignement  nécessaires 
pour  eu  coustaler  la  vérité,  si  jouis  imprimer  le  nom  des  personnes  quien  ont 
éle  les  témoins  ;  mais  ce  que  je  n'ose  faire  ici.  je  le  ferai  avec  plaisirpour  tîntes 
les  personnes  qui  voudraient  f  entier  I  exactitude  de  mon  observation. 

Âjreei .etc.  ^  B»aT«Etrni  (d'Aubafoe). 

Paria ,  ce  2  mai  US7. 


M.  Dec'ianibrc,  à  qui  nous  avons  ern  devoir  communiquer  les  lettres  de  MU. 
Fois»*e  et  Barthélémy,  nous  prie  d'insérer  les  explications  suivantes  : 

Monsieur, 

La  différence  est  grande  entre  la  lettre  de  H.  Barthélémy  et  celle  de  M.  Fois- 
oie 


sac.  I>'un  coté  des  o 
une  Inulade  a*sex 


>  plrines  de  réserve  et  de  bienveillance  ;  de  l'autre, 
avec  des  intentions  d--  malice.  L'un  me  plaint  sin- 
cè  rement  d'être  tombé  jusqu'ici  (  y  compris  uns  doote  le  lu  mars)  entre  les 
mains  du  charlatanisme;  l'autre,  qui  ne  trouve  pas  son  compte  a  cela,  m'accuse 
tout  limplcment  d'avoir  menti.  Celui-ci  se  fSche  tout  rouge  contre  les  dames  qui 
gardent  faoonjsn«;ee»i-!à  n'aime  guère  les  noms  propres;  car  il  n'ose  même 
uomiucr  les  personne»  qui  ont  été  seulement  témoins  de  son  expérience. 

J'ai  |>eu  de  choses  a  dire  a  M.  Barthélémy  ;  je  lui  dois  plutôt  des  renereimens 
pour  les  proies  flatteuses  qu'il  m'adresse,  que  la  réfutation  de  s*  lettre,  puis 
«u'aprèv  lout  il  me  donne  gain  de  cause  dans  la  discussion  actuelle.  J'imiterai  le 
limonndier  qui  faisait  des  reponsci  courtes  eu  rapport  avec  son  intelligence  (qui 
était  courte  aussi  probablement,  et  je  dirai  très-brièvement  que  les  résultats 
obtenus  sur  lui  sont  exlraordinaires  comme  mille  autres,  irrrfutal>le«  comme 
mille  autres,  sexqurls  j'applique  précisément  le  doute  philosophique  recomman- 
de par  Isrscartes  et  M.  Barthélémy,  par  la  raison  qu'ayant  pu  réviser,  soit  par  mos 
propres  recherches,  soit  par  des  renseignemtns  confidentiels,  un  asseï  arand 
nomlire  d'entre  eux .  leur  fausseté  m'a  été  «instamment  démontrée.  Je  citerai 
entre  autresl'exemple  suivant,  à  cause  des  garantie»  qui  l'entourent.  Je  savais  que 
Montègre.  l'auteur  d'un  ouvrage  sur  le»  bemoerboide»,  avait  rte  partisan  «clé  et 
presque  enthousiaste  du  magnétisme  ;  Monlêgre  était  un  homme  cclaire  ;  il  avait 
sa  somnambule  de  prédilecliofl  dont  il  citait  aussi  des  faits  plus  forts  que  tous  les 
raison nrmeiis.  Eh  bien .  il  n'a  fallu  qu'une  sreace  bien  dirigée ,  à  laquelle  assis- 
taient MM.  Cuvier  et  Esquirol,  et  M.  Mitivic  encore  tout  jeune  a  celte  époque . 
pour  meure  »  jour  les  fourberies  de  cette  femme  Mootrgre  hésita  d'abord:  mais 
s'étant  m  s  dés  ce  moment  sur  ses  gardes,  il  revint  peu  de  temps  après  abjurer 
ses  erreurs  auprès  ■le  M.  Esquirol 

J'aborde  maintenant  la  réponse  a  M.  Foissac.  et  je  commence  par  déclarer  net 
q«e  je  lais*  de  rote  toute  espère  de  personnalité.  Je  n  ai  pas  à  justifier  U  s  insi- 
nuations contenues  dam  ma  précédente  lettre  :  ce  n'est  pas  nia  faute  s'il  y  avait 
des  actes  aux  personnes  une  certaine  pente  logique  qui  m  entraînait.  Je  veux 

'  -  parvenir  est  de  négliger  tout  ce  qui , 
il  aux  faits  ;  In  rétablir 
:  la  suite  de  leurs  consc- 


des  actes  aux  personnes  une  reriainc  penic  logim 
être  court  aujourd'hui .  el  le  vrai  mojen  d  y  parvee 
dans  la  lelfe  de  M.  Foissac.  ue  touche  pas  direct 
dans  leur  verile,  re  sera  rétablir  en  même  temps  I 


^Vdil  'sans  faire  précisément  de  celte  circonstance  un  chef  d'attaque} 
mademni».  Ile  Céline  avait  entretenu  conversation  avec  sa  cliente  sans  la  lou- 
rber,  et  M.  Foissac  me  renvoie  d'on  air  triomphant  à  loua  Ira  ouvrages  du  ma- 
gnétisme, pour  v  apprendre  qu'il  en  est  ainsi  quelquefois.  Je  ne  tiens  pas  a  faire 
preuve  d  érudition ,  nuis  on  m'accordera  an  muin»  que  j'ai  lu  l'article  somNtM- 
Imlismr  'lef.eorget,  puisque  je  m'occupe  des  deux  sumnambules  quien  ont 
fourni  la  niati.rv  Or.Georget  dit  exactement  U  même  chose  [Phfi.  1. 1,  p.  278); 
celle  rr«crve.  dont  il»  a  beuroup  d'exemples  dans  la  science  magnelique  . 
m'était  îiooe  connue  comme  cil»  rxc rpuonuel.  Mais  j'ai  lu  aosii  un  autre  travail 
dont  M.  Foissac  ne  parle  pas,  celui  de  la  commission  académique,  dans  lequel 
madcmoitellc  Céline  en  personne  est  placée  hors  de  cette  exception,  el  désignée 
Comme  entendant  les  personnes  qui  lui  parlent  de  t-ès  prêt  et  en  lu  louchant. 
a.ns<i  rerommaailait-on  »  madame  S.  de  s'spprocber  le  plus  prêt  possible.  Je 
sais  bien  qu'avec  un  peu  d'adresse,  on  pourrait  donner  à  la  conjonction  et  un  sens 
alternatif ,  comme  s'il  y  avait  nu  en  ta  touchant  ;  mais  s'il  faut  s'engager  dans  les 
eonioDi  lions  alternatives  et  lescopulalives.  j'abandonne  la  discussion.  _ 

M.  Fuissar  parait  encore  enchanté  <le  mes  aveux,  et  cela  prouve  qu'il  n  est  pas 
esicrmt.  J'ai  avoué  que  madame  S.  etailsujeile  aux  maux  de  tète  ;  j  rn conviens, 
mais  e'e>l  là  eu«i  tout  ce  qu'il  y  a  de  complètement  vrai  dans  la  consultation. 
J'ai  avoue  une  la  poitrine  était  mm  peu  étroite  !  oui ,  mais  si  une  poitrine  un  peu 
étroite  cl  la  même  chose  qu'une  poitrine  faible .  il  ne  faut  que  des  yeux  pour 
constater  celle  faibles»* .  et  la  découverte  île  mademoiselle  Céline  n'a  plus  aucune 
valeur;  et  «  au  contraire  ce  sont  deux  choses  diprrentes.  il  s'*gil  de  savoir  si  la 
t  iMtnnc  tle  ma  lame  S.  e*l  réellement  faillie.  Or,  je  déclare  que  ses  organes  res- 
i,irs'.iires  *oul  dans  un  état  excellent .  el  je  persiste  à  soutenir  que  le  cvrur  seul 
,  .t  malade  dans  la  po.trine.  et  malade  non  par  raiblr.se  [si  cela  est  intelligible,, 
par  excès  de  furet,  par  hypertrophie.  Je  n'oublie  [>*»  OM  J*  «"»  »•»  •» 


défi  de  prouver  l'exactitude  de  cette  assertion ,  mais  c'e>t  sans  contredit  l'endroit 
de  sa  lettre  où  M.  Foiisac  fait  le  pins  de  tort  à  sa  propre  cause.  Ou  ne  donne  pas 
bonne  opinion  de  ses  ressources  quand  on  ne  sait  se  tirer  d'affaire  qu'en  deman- 
dant l'impossible  Qu'est  •  ce  donc ,»  M  Foissac  a-l  il  pensé  que  je  m  en  rapporte- 
rais a  lui  pour  constater  cette  hypertrophie,  a  lui  si  ennemi  de  l'opposition  «s  »- 
tém  iiique  qu'il  oc  serait  pa<  embarrassé,  assure-t-il  pour  réfuter  des  commu- 
nications qu'il  ne  connaît  pas  ?  Et  s'il  n'y  a  pas  moyen  de  s'entendre  avec  lui  sur 
ce  point,  laudra-t-îl  nommer  une  commission,  dés  eaperts,  etc.  ?  Tous  vnyei 
bien.  M.  Foissac,  que  votre  proposition  n'a  pas  de  sens;  et  si  vous  vooliet  m 'em- 
barrasser, vous  ponvieienrore  me  porter  le  deli  «le  prouver  que  madame  8.  n'e»l  ' 
pas  atteinte  d'hystérie  ou  d'épilepsîe.  Vous  auriei  comnarucr  par  demander  une 
enquête  dans  sa  famille,  après  quoi  vous  auriez  dit  que  la  famille  était  gagnée. 
Vous  assurez,  i  ce  prupos.  qu  aum  la  déclaration  faite  d'une  grunsesse  et  d'atta- 
ques d  hystérie,  votre  somnambule  a  répondu  :  je  n'ai  rien  vu  de  stmbtoble. 
Voila,  par  exemple,  ce  qu'on  pourrait  appeler  un  détail  nonteulement  inexact, 
etc.. .Mais  d'jbord  Je  quel  enfant  partait-elle,  je  vous  prie,  quaud  elle  s'impatien- 
tait de  n'en  pas  voir  le  sexe,  et  pourouui  ne  voula  l  tlle  pù  saigner  avant  drut 
mois,  comme  celn  ut  écrit  en  toutes  leurre  sur  ta  conmllation  que  j»  potsH* 
encore?  Ensuite,  quelle  est  l'affection  nerveuse  dont  elle  a  indiqué  le  wege  à  la 
partie  postérieure  de  U  tété,  la  précisément  ou  cxislr  souvrnt  ire  la  douleur  dans 
l'hystérie  et  l'épilepsie?  Sou'enri-vous  qu'elle  a  seulement  parlé  de  maux  de  tel* 
et  non  d'une  affection  nerveuie  ?  Je  dis  d'abord  que  c'est  faux,  et  puis  je  réponds 
que  vous  n'y  gagnes  rien  ;  car  la  céphalalgie,  chez  madame  S.»  occupe  ordinai- 
rement la  région  frontale  et  jamais  la  partie  postérieure  de  la  Itte. 

rai  avoué  euCn  que  les  meuslroe»  étaient  irrégulières  et  peu,nbondantci,  et . 
suivant  M.  Foissac ,  la  somnambule  aurait  dit  nou  pas  ipi'efles  manijunieft  oV- 
puù  un  certain  tempi,  nuis  quVWej  nr  cnulaimt  pus  bien.  Qu'y  a  t-il  h  ré- 
pondre? C'est  toujours  le  système  des  preuves  impossibles  :  une  dénégation  con- 
tre une  affirmation  ;  en  sorte  que  la  question  est  celle-ci  :  qui  doit-on  croire  ou 
de  M.  Foisiar,  sérieusement  intéresse  dans  l'affaire,  et  rapportant  de  mémoire 
les  termes  d'une  consultation  qui  date  de  sept  semaines,  ou  de  deux  personnes, 
fort  insouciantes  du  résultat ,  qui  en  rendent  compte  le  jour  même ,  rn  se  com- 
muniquant mutuellement  leurs  souvenirs?  En  outre,  les  règles  coulaient  au  mo- 
ment même  de  cette  consultation  ,  et  il  est  au  moins  très-singulier  que  mademoi- 
selle Céline ,  qui  voit  si  bien  l'état  habituel  de  la  menatrualion ,  n'ait  pas  eu  la- 
moindre  connaissance  de  son  état  présent. 

Voila  pour  la  somnambule  île  M.  Foissac.  Quant  a  ce  qu'il  dit  de  son  peu  ne 
confiance  dans  mademoiselle  Colette,  je  suis  bien  forcé  de  l'en  croire;  mais  ce 
que  je  maintiens,  c'est  la  réputation  de  celle-ci ,  c'est  ce  fait  surtout  qu'elle  est 
pins  retnarquab!e  dans  ses  consultations  que  mademoiselle  Céline,  ainsi  que  me 
l'ont  démontré  et  l'opinion  des  personnes  qui  les  ont  aises  toutes  deux  a  I  épreu- 
ve, el  le  récit  qui  m'a  été  fait,  par  ces  mêmes  personnes,  de  quelques-unes  de  ses 
consultations.  Et  si,  avec  tout  cela,  mademoiselle  Colette  est  use  si  mauvaise 
lomnamliulc,  qu'est-ce  en  vérité  que  mademoiselle  Céline? 

Je  prie,  en  finissant.  M.  Foissac  de  ne  pas  s'amuser  celte  fois  à  chercher  le  sel 
des  ctrcnnttances  de  ma  lettre,  mais  les  raisons  qu'elle  contient  Je  le  prie  en 
outre  de  se  souvenir  que,  si  je  ne  me  respecte  pas  moi-même,  il  y  a  deux  choses  que 
je  rc*|>cctc  profondément,  La  vente  et  le  public.  C'est  par  respect  pour  la  pre  - 
mière  que  je  suis  allé  étudier  le  somnambulisme  auprès  de  lui,  rt  que  je  réponds 
aujourd'hui  a  sa  lettre  ;  et  c'est  par  respect  pour  le  second  que  je  ue  I" occuperai 
plus  à  l'avenir  de  tr" 


V  Dtciuuaax. 


—  lîoapc'ee  de  la  Vieilesse  (nommes)  Bictire.  Cours  de  médecine  clinique 
sur  les  maladies  du  ssslème  nerveux.  M.  Ferras,  médecin  chargé  du  service  des 
aUénrs  à  l'hospice  de  la  Viel  esse  (Hommes  ,  commencera  ce  cours  le  jeudi  .  I S 
juin  1 83",  a  8  heures  du  matin,  el  le  continuera  les  mardis ,  jeudis  et  samedis  ,  à 
la  tnéaae  heure. 

—  M  le  docteur  Fabré  -Patapral .  connu  dans  la  science  par  ses  intéressantes 
recherches  sur  le  ralvaoi-nse  appliqué  k  la  médecine ,  virnt  de  quitter  Fins  pour 
se  retirer  a  Ortliet  (Basses  Pyrénées},  son  pays  natal.  Cet  honorable  praticien 
emporte  dans  sa  nouvelle  résidence  les  beaux  appareils  qni  ornaient  son  cabinet 
île  Palis:  il  se  propose  de  consacrer  les  loisirs  de  sa  retraite  à  coordonner  les 
nombreux  matériaux  qu'il  possèdesor  l'emploi  de  relcclnatéi'en  raédctinr,  ete» 
particulier  sur  la  transmission  des  médicamens,  au  moyen  du  galvanisme-  H. 
libre  Palabrât  a  laissé  sa  nombreuse  clientèle  à  l'un  des  collaborateurs  de  la 
Gszlctte  ■truc» m,  M.  le  docteur  Rognetla.  . 

—  Traite"  dn  maladies  \<entensr:  ou  lettres  sur  les  causes  rt  les  effets  de  la 
présence  de  gai  mi  vents  d>ns  1rs  voies  gastriques,  et  sur  1rs  moyens  de  guérir 
ou  soulager  ces  maladies ,  par  M.  P.  Baumes,  chirurgien  en  chef  de  i'bo«picc  de 
l'Antiquaille  I  l.jon;  J«  édition,  considérabtemeot  augmentée.  I  vol.  in  8"  5  fr. 


Le  Rédacteur  en  chef.  Jules  Gvebi*. 
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MÉDECINE  OPÉRATOlltE 

de  la  duoscuotomib,  par  le  docteur  Sédillot  ,  chi- 
rurgien-major, professeur  au  Yal-dc-Grâce. 

Tons  le*  chirurgiens  reconnaissent  aujourd'hui  l'utilité  de  la 
bronchotomie,  dans  le  cas  où  uo  corps  étranger,  introduit  acci- 
dentellement dans  les  Toies  aTtrnucs ,  produit  une  siifltic-itioo  im- 
minente et  met  la  vie  ou  danger  ;  les  avantages  de  celte  opéia- 
tioD  suut  vivement  contestes  ,  lorsqu'elle  e»t  propotée  pour  d'autres 


couses ,  particulièrement  pour  des  affections  internes  ,  et  j'ai  été  plu- 
sieors  fois  drja  «mj  êebé  <Ty  avoir  recours ,  dans  drs  cas  de  phthisie 
laryngée  ,  où  elle  était  nti  yeux  le  seul  moyen  de  sauter  les  mala- 
des ou  au  moins  de  prolonger  leur  existence.  Certes,  je  suis  loio  de 
nier  combien  il  est  difficile  de  préciser  et  de  choisir  le  moment  où  ta 
bronchotomie  doit  être  fa  te;  trop  lot ,  elle  peut  aggraver  la  position 
du  tuilide,  trop  tard  offrir  moins  de  chance*  de  succès;  mais  si  l'on 
réOécbil  cependant  à  la  rapidité  avec  laquelle  tous  les  arcidrns  de 
l'asphyxie  disparaissent,  dis  que  l'air  peut  arriver  librement  aux  pau- 
mons ,  on  comprendra  qu'il  n'est  jamais  trop  lard  pour  pratiquer  cette 
opération ,  laot  que  l'on  peut  lever  les  castes  de  1  asphyxie ,  et  que  la 
mort  n'est  pas  complète.  Une  exception  peut-être  s'offrirait  pour  le 
croup  ,  où  quelque*  praticiens  regardent  la  brooefaotomie  comme  don  - 
liant  le  moyen  de  prévenir  la  formation  des  fausses  membranes  bron- 
chiques ;  mais ,  c'est  un  fait  qui  a  besoin ,  je  crois  ,  d'être  confirme. 
Examinons  cependant  quelques  unes  des  objections  adressées^  1a  bron- 
•  chotomie. 

Oc  se  demande,  si  une  opération  de  celte  nature  doit  être  entreprise 
dans  le  seul  but  de  prolonger  momentanément  lavie,san*aueune  cbsnre 
de  guérison  définitive?  bn  principe  c'est  uo  devoir  pour  le  <bii>ii  pien, 
et  les  considérations  qu'on  lui  oppose  nous  paraissent  de  peu  de  valeur; 
ainsi  on  répète,  occidit  qui  non  serval ,  mais ,  n'rst-ce  donc  pas  con- 
server que  de  prolonger  la  vie  ,  et,  en  ayant  soin  d'anouoer  les  ré- 
sultats probables  de  I  opération,  ne  prouve-l-on  pas  la  certitude  et  la 
puissance  de  l'art,  bien  loin  de  le  compromettre.  N'est-ce  pas  une  er- 
r-  iir  que  de  soutenir  qu'il  y  a  pins  d'humanité  à  laisser  périr  le  malade, 
condamné  a  une  mort  certaine,  qu'a  lui  faire  acheter  quelques  jours 
de  plus  d'existence,  par  les  douleurs  d'une  opératioo  ,  qui  lui  inspire 
une  confiance  trompeuse:  c'est  oublier  combien  la  nature  montre  de 
irssources  imprévues,  et  se  joue  de  l'infaillibilité  de  nos  jugeroens.  Dans 
beaucoup  de  cas ,  saris  doute ,  les  arrêts  de  l'art  ont  une  certitude  in- 
contestable; or,  un  malade  atteint  de  tubercules  j  ulmonaiitaou  d'une 


ACADÉftlB  M  MBDSCIHf.  —  SUITB  btclotubc  d»  la  Dtscrtsioîv  sc« 
LA  yiTBOOR  MUillIQrC. 

C'est  avec  une  véritable  saii«r*elion  "pie  nous  annonçons  U  clôture  de  re  lonr 
débat.  Elle  aurait  pa  aroir  lieu  flusioi  »ain  grand  inconvénient,  cariât  avait  ctr 
dit  «les  les  première»  séances,  toit  dan«  un  sens,  soit  dans  l'autre.  Noosclivnos 
oependaut  oo-is  en  frlicit'  r  comme  d'un  bonheur  inesnrré,  rat  si  la  liste  des  ora- 
teurs inscrits  et  de  cens  qui  mutaient  l'insc  rire  eflt  rlé  époiwe  ,  on  ne  peut  pas 
prévoir  ce  qui  serait  arrivé.  Par  bonbenr,  di<ons-nous  ,  quehpies  orateurs  ont 
renoncé  I  U  parole  en  motivant  leur  silence  M.  Cornac,  par  escmple,  a  dit  qu'il 
ne  voulait  pas  prolonger  la  diseusfiou,  et  c'est  la  meilleure  raison  qu'on  pni  don- 
ner :  U  Bout  a  déclaré  qu'il  aurait  parlé  s'il  s'rlait  agi  de  chirurgie ,  mais  qu'il 
y  a  renoncé  dès  qu'il  s'est  aperçu  qu'il  ne  s'agissait  que  de  médecine. 

Ces  deux  orateurs  s'étant  retirés,  U  parole  a  été  donnée  s  M.  Martin  Soloo 
emi  a  lu.  contre  la  méthode  mmérique,  un  diseoors  fort  sensé,  mais  trop  court  ; 
ses  argnmens,  escelrcns  an  fond,  auraient  mérité  d'être  développés  avec  plus  de 
soi».  Il  a  1res  bien  montré  que  h  numération  des  faits  n'avait  rt" antre  nsage  pos- 
sible que  de  servir  a  déterminer  leur  fréquence  relative,  ce  qui  etl  plus  cuneos 
rru'utitr;  et  qu'en  outre  ces  déterminations  étaient  essentiellement  provisoires,  et 
ne  pouvaient  jamais  être  considérées  comme  des  lois.  Il  a  cite  en  preuve  quelques 
failt  récemment  observés  qui  prouvent  la  vaailé  des  prétendues  généralualions 


obtenues  par  les  chiffres.  1*  statistique  avait  établi,  comme  une  règle  absolue, 
que  lorsqu'il  j  a  de  la  matière  tuberculeux  dans  le  cria*  ou  dans  l'aUlomen.  il  v 
en  a  toujours  dans  le  poumon  :  eh  bien  sar  des  'ujels  ouverts  il  «  a  peu  de  temps 
on  s  vu  la  preuve  du  contraire.  Les  Tait»  négatifs  cites  par  M.  Soloo  ni-  so»t  i>a< 
les  veuh ,  jusqu'ici,  en  etTct,  lesnumérisies  n'ont  pas  ctabU  une  règle  qui  n'ait  éle 
démentie  le  lendemain  par  quelque  eaceptioo. 

M  Martin  Soloo,  en  descendant  de  la  tribune,  a  fait  place  a  M.  Lepelletier 
«'eUSarthe). 

Cet  orateur  s'est  annoncé  avec  quelque  fracas.  Son  discours  nous  a  paru  fort 
ambilieut,  et  il  a  été  cécité  avec  une  assurance  dégagée  et  ca.alirre,  qui  prou- 
vait que  Tauleur  était  profondément  convaincu  de  la  valeur,  du  p»i Js  et  de  l'an- 
tofîte  de  9esparotes.Nousnepoovonsce|iendanl  lui  promettre  que  l'cfii-t  en  ail*  te 
aussi  grand  qu'il  a  paru  le  croire.  L'Académie  l'a  écouté  avec  la  patience  ma- 
gnanime qui  U  distingue  :  mais  nous  avons  drs  raisons  de  craindre  qa'i  Ile  n'ait 
elr  romplétemeat  iowntible  a  ce  grand  appareil  tant  soit  peu  théatra'ed  éloquen- 
ce, de  logique,  de  philosophie  et  de  rhétorique.  Tant  d'homme»  d'esprit  atiirnt 


drjiparlr  mr  la  quëstion.qu'il  n'était  pas  probable  que  M.  Lrp<  llcticr"{dcla  Sar- 
tbe)  eût  a  dire  des  choses a*set  nouvelles  et  assea  imprévues  pour  étonner  Les 
Iteos.  Il  s'est  évidroiment  abusé,  selon  nous,  sur  rinijxiitinee  de  »on  interieulïou 
dans  ce  débat;  et  rien  ne  l'obligeait  à  se  donner  un  rôle  si  seneiis  et  si  impo- 
sant. Quoi  qu'il  en  soit ,  le  discours  dr  cet  honorable  correspondanl  pourri  ton  • 
jours  faire  nombre  ;  en  l'ajoutaot  a  cens  qui  avaient  drja  elr  prononce. ,  il  en 
blira  la  majorilé.  jusqne-ls  douteuse,  des  orateurs  s'alistlcieos  qui,  da|>r.  «  les 
principes  du  numcrisme.doivtot  avoir  maintenant  raison  dans  la  |  roport  on  île  i 
7,  >i  nous  comptons  faieo. 
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phlbisie  laryngée  qui  le  menace  d'une  suffocation,  ne  peut  espérer 
qu'un  soulagement  passager  de  la  broocbolornic  ;  mais  quels  intérêt J  I 
iiDmenji  i  sont  souvent  attaches  aux  jours  et  aux  heures  de  la  tic  d'un 
homme,  et  de  quel  droit  dectderait-oo  de  pareilles  questions?  Le 
chirurgien  n'a  à  écouter  que  son  devoir  qui  lui  ordonne  de  mettre  tout 
ro  oeuvre  pour  prolonger  la  vie  qu'il  ne  peut  sauver.  Bien  que  ces  rai- 
sons ne  soient  pas  absolues  .  et  qu'elles  se  prêtent  à  une  foule  d'appré- 
cations  particulières ,  résultant  du  drgré  a«  la  maladie ,  de*  difficultés 
opératoire» , etc. ,  elles  Dr  paraissent  cependant  constituer  la  règle,  et  il 
f.mt  tenter  la  brooehotomie  toutes  les  fois  que  cette  opération  est  devenue 
une  dernière  ressource  et  la  seule  possible. 

A  l'appui  de  ce*  considérations,  je  présenterai  l'observation  sui- 
vante ,  qui  nous  montre  un  malade  dans  1rs  conditions  le*  plu*  désa- 
vantageuse* ,  affaibli  par  uoe  affection  pulmonaire  et  par  uoe  fièvre 
typhoïde  grave ,  éraacié ,  couvert  d'escarres ,  sur  le  point  de  périr  par 
une  suffocation  laryngée ,  et  qui  d'un  état  de  mort  apparente ,  est 
rappelé  à  la  vie  par  ta  bronchotomie ,  entre  en  convalescence ,  vit  qua- 
rante-quatre jours ,  et  ne  succombe  ,  après  avoir  donné  de  grandes  es- 
pérances de  guérison  ,  qu'a  une  affection  locale  du  larynx ,  dont  les 
exemple*  sont  d'une  extrême  rareté.  Sans  cette  fâcheuse  circonstance  , 
le  rétablissement  de  la  santé  pouvait  être  défioittf,  etuo  pareil  exemple  en- 
courage à  recourir  avec  confiance  à  uoe  opération  ,  qui,  pratiquée  dans 
de*  conditions  moin*  défavorables,  eut  pnitresuivved  un  succès  complet. 

nèvae  TVrnoina  ours  bt  rutrao-neostosnt  i  cosvxmcivcr  isrvEaaosiree 
rxa  u»c  aaerat  nivv&te;  serroc  xtios  issativrsrTE  ;  «phti,«;  orétx- 

TIOSl  OI  LtttscO-ratCHCOTOIIIE  ;  MOIT  LE  ÇUxaASVF-ritUTXlÉur.  lOCft  oc 

l'oiEsitso»  ;  uo«iimc»tio»  courtCTE  des  caiTincts  do  limai. 

{)««.  _  Arml,  âgt  de  3.1  an»,  d'an  tempérament  sanguin  ,  et  d'uœ  forte 
constitution,  coin  romane  fiévreux  dans  lo  service  de  àl.  Alquiéau  Yal-de  Griot, 
le  i  septembre  18.16,  poor  une  lièvre  typhoïde  daUnt  de  cinq  jour»,  et  une  broo- 
clio- pneumonie  concomitante. 

Les  principaui  symptôme»  de  la  fièvre  typhoïde  furent  Ij  stupeur,  U  séche- 
resse et  U  foliginotalé  de  la  boache  ;  le»  soubresaut»  des  tendons ,  li  dureié  de 
l'ouïe  ,  le  délire .  le  méleorisnse  abdominal  et  nne  légère  diarrhée  Le»  murent 
Je  traitement  furent  le»  antiphlogisliqocs  dan»  le»  premirn  temps  de  U  nu- 
lad ie  saignée*  générale»  et  locale»),  cl  ensuite  les  amer»  (sulfate  de  quiuine  S 
•  intérieur};  on  se  servil  aussi  del  décoction»  de  quinquina  |>our  cniuballie  une 
eeiigivite  gangreneuse  qui  compilerai  les  dernières  période»  de  U  lièvre  ;  la  coova- 
lescence  commença  ver»  te  i"  octobre,  et  se  continua  lentement,  en  raison 
•les  nombreux  écarts  de  régime  du  malade ,  jusqu'à*  £6  octobre ,  époque  ou 
survint  une  laryngite  Ires-grave  dont  Arnil  se  plaignit  d'avoir  déjà  rte  attaqué 
antérieurement. 

2'J  octobre,  rrspirsiion  sifflante  et  difficile  ;  voix  éteinte:  accès  de  toux 
menace  de  suffocation .  expectoration  daim  et  abondante  (12  sangsues  su  cou). ' 

3-j  octobre,  aggravation  de»  symptômes,  sifikacot  larjogo-trachéal,  deux  *e- 
ticatoire  au  cou. 

31  octobre,  même  état  (2  cautères sor  le»  partie»  latérales  du  cou). 

1"  novembre,  la  saHocation  est  de  pins  en  plu»  imminente,  «nul  est  complè- 
tement aphone;  le  «(Bernent  respiratoire  t'entend  a  une  rramle  distance;  areè» 
de  toux  repétés .  pendant  lesquels  on  observe  tout  les  «ignés  d'nne  asphyxie  com- 
nienrante  ;  anxiété  e» tréme  (vésacatoires  et  sinapisme»  sur  le»  membres). 

i  novembre ,  à  oote  heures  du  soir  Arxul  m  dan»  l'état  le  plu»  alarmant  ;  l'air 
pénétre  à  peine  dan»  la  poitrine:  ortbopnec;  injection  de  la  face:  coloration 
Mi-oàlre  de»  conjoncUve»  et  de»  lèvre»;  pool»  filiforme  a  peine  sensible  et  dif- 
licil.-  à  compter,  en  raison  de  son  extrême  fréquence  ;  sueur  visqueuse  et  abon- 
dante ;  refroidissement  des  extrémités;  la  percussion  de  la  poitrine  n'a  pas  fait 
reconnaître  de  rjalilc;  tel  était  l'état  oè  je  trouvai  le  malade,  lorsque  i  arrivai 
auprès  de  lui,  mandé  par  H-  Laveran,  je  jugeai  que  la  broncbolomie  était  urgen- 


te, li  on  ne  voulait  voir  succomber  immédiatement!  le  malade,  et  je  la 
prali-  quai  aussitôt  en  présence  de  M.  le  docteur  Cba-Unicr .  chirurgien- 
aide-major  de  l'hôpital,  M.  le  docteur  Vital,  chirurgien,  sous-aide,  M. 
Ader.|otticier  d'administration,  et  plusieurs  autres  personnes;  j'incisai  lé- 
gèrement dans  l'étendue  de  quatre  travers  de  doigts,  a  partir  dn  bord  in- 
férieur dn  cartilage  thsroide  ver»  le  sternum,  en  me  dirigeant  sur  la  ligne 
médiane:  je  divisai  l'intervalle  cellaleux  de»  muscle»  slcrno-hyoidien  et  thyroï- 
dien, et  je  les  fis  écarter  et  soutenir  de  chaqoe  coté  ,  pour  mettre  le  cartilage 
cricoide  et  le»  premiers  anneaux  de  la  trachée  à  découvert.  Ce  premier  temps  tic 
opération  fut  assez  difficile  a  casse  de»  monveroens  spasroodiquex  et  répétés 
d'élévation  et  d'abaissement  du  larynx,  et  de  l'écoulement  du  sang  veioenx; 
il  (allait  attendre  I  intervalle  très-court  qui  séparait  chaque  inspiration  pour 
faire  agir  le  bistouri,  et  pendant  les  deux  ou  trois  minutes  que  nous  employâmes 
s  mettre  à  nu  les  partie»,  le  malade  cessa  complètement  rie  respirer;  le  pouls 
disparut  ;  la  tète  et  le»  membre»  s'affaissèrent ,  et  la  plupart  de»  personnes  qui 
nous  entouraient  crurent  que  le  malade  venait  de  succomber  entre  nos  mains  ; 
mais  je  ne  m'effrayai  nullement  de  cet  état  d  aspbyaie.  atanl  déjà  eu  l'occasion 
d'ubserver  la  Caalilé  avec  laquelle  la  respiration  se  rétablit .  des  qu'on  a  ouvert 
une  libre  vole  au  passage  de  l'air,  et,  continuant  mou  opération,  j'incisai  dans 
nue  petite  étendue  la  membrane  crico-lbyroidienne,  en  me  servant  d'un  bistouri 
droit  dont  je  tenais  la  lame  entre  le  ponce  et  l'indicateur,  a  deux  ou  trois  ligne» 
seidemenl  de  la  pointe,  afin  de  ne  pas  I  engager  à  une  trup  grande  profondeur, 
et  ayant  aussitôt  porté  un  bistouri  boutonne  dans  celte  petite  ouverture .  je  di- 
visai le  cartilage  cricoide  et  le»  denx  premiers  anneaux  de  la  trachée  ;  j'introdui- 
sis alors  les  branches  d'une  pince  à  pansement  entre  1rs  lèvre»  de  la  plaie  que  je 
maintins  écartées,  pendant  que  je  faisais  presser  et  relâcher  alternativement  les 
paroi»  thoracique»  pour  rélabbrla  respiration ,  et  que  M.  I*a»eran  insufflait  dou  - 
cernent  de  l'air  dan»  la  trachée  et  aspirait  avec  une  soude  des  mucosité»  sangui- 
nolente» qui  1s  remplissaient.  Par  l'influence  de  ces  moyen»,  nous  sïmr»  un 
léger  mouvement  d'inspiration  avoir  lieu.  Bieo  qu'il  fut  très-court  et  a  peine 
sensible,  il  indiquait  le  retour  de  la  vie,  et  nous  rendit  toute  confiance;  il  fut 
suivi  quelques  secondes  après  d'une  seconde  inspiration  pins  (brie .  puis  d'une 
troisième  ,  et  en  peu  de  minutes,  la  respiration  reprit  sa  régubrilé  :  le  pouls  re- 
parut: le  malade  ouvrit  le»  yen»  comme  au  sortir  d'un  long  sommeil  ;  et  il  eut 
bientôt  recouvert  toute  son  intelligence. 

Deux  ligatures  seulement  avaient  été  posées;  cl  uneranulc légèrement  conique 
et  recourbée,  de  deux  pouces  dr  longueur,  sur  trois  ligne»  et  demi  de  diamètre, 
à  sa  petite  extrémité  fut  introduite  dans  la  claie  et  fixée  autour  dn  cou  par  de» 
rubans  qui  traversaient  les  ouvertures  latérale»  du  rebord  esterleur  de  rinslro- 


La  nuit  fut  bonne  mais  sans  s 
et  développé  ;  accès  de  toux  répète»  « 
sanguinolente*  par  la  canule. 

Le t  novembre,  apyresie  ;  moral  esc. lient  ;  continuation  île  la  toux.:  lt  canule 
doit  être  eulevee  et  neltosée  plusieurs  fois  dans  la  jonrnée;  elle  a  perdu  son 
brillant  métallique  et  est  devenue  noire ,  phénomène  qui  s'est  présenté  pendant 
tout  le  cours  de  l'affection  et  qui  était  dn  à  ta  formation  de  sulfure  d'argent  ;  elle 
se  replaça  avec  une  grande  facilité.  (Lait  sacré  pour  seule  alimentation.) 

£  novembre,  la  plaie  est  grisâtre,  blafarde  et  recouverte  de  légères  escarres, 
le»  mucosité»  expectorée»  sont  épaisses  et  légèrement  purulentes  ;  on  fait  sécher 
le»  TéMcaloire»  du  cou .  ceux  de»  bras  et  de  la  poitrine;  on  recouvre  de  diachy- 
lon  le»  larges  escarre»  qui  existent  au  sacrum  depuis  la  fièvre  typhoïde,  et  ou 
veille  a  ce  que  ces  parties  soient  tenues  dans  une  extrême  propreté 

9  novembre.  Jusqu'au  1*.  l'elat  du  malade  s'est  amélioré  ;  il  y  a  du  sommeil  et 
de  l'appétit;  on  a  donne  avec  le  lait  un  rii  au  lait  malin  et  soir,  et  quelque» 
grains  de  sulfate  de  quinine  ;  mai»  dans  la  soirée  du  s,  une  nouvelle  pleuro- 
pueumooie  se  déclara,  oppression  ;  douleur  tous  rlaviculairr  gauche  IrsVvive: 
crachats  rouillé»,  visqueux  et  adliéren»,  ils  se  collent  à  la  canule  et  exigent 
qu'elle  soit  fréquemment  netlosée ;  pouls  fréquent  et  plein;  peau  moite,  etc. 
(S  sangsue»  sous  la  clavicule  gauche;  looeh  kermétise  ;  diète). 

Le  (0,  même  état,  vive»  douleur*  vers  le» dernière»  fausse»  côtes  du  côté 
gauche;  le  malade  rejette  dan»  se»  crachat»  les  deux  moitiés  d'un  des  anneaux 
fibro-cartilagincux  de  la  trachée  (vésicatoires  à  b  partie  supérieure  gauche  n> 
la  poitrine;  six  sangsues  à  la  base  de  cette  cavité;  tisane  de  gomme;  potion 
gommense  ;  looefa  kermélisé). 


Nous  examinerons  brièvement  quelques-uns  des  points  traité»  par  M.  Lepelle- 
tier.  sans  preleodre  «uivre  sa  pensée  dam  toute»  se*  profondeurs. 

Je  regrette,  a  dit  cet  honorable  orateur  en  commençant,  qu'an  homme  d'es- 
prit e  ett  M  Pariset")  ait  prétendu  que  b  discussion  actuelle  n'était  qu'une 
dispute  de  mots  et  n'aboutirait  qu'à  une  logoiuarliie.  L'affaire  est  trop  grave 
pour  la  traiter  ainsi.  Il  tant  l'entendre  au  sérieux,  et  pour  que  les  roots  u  exnbar- 
rattcul  pat  le  problème,  il  faut  avant  tout  les  définir.  Ce  début  nous  a  para  fort 
»age  et  conforme  à  cette  belle  règle  de  Locke,  tant  prônée  par  Vidlaire  : 
D<-Jini»tti  ta  termti.  Il  est  lichen  »  que  U-  Lcpellêtier  nait  pas  joint 
l'exemple  an  précepte;  il  n'a  rien  dcCui,  Il  a  (ait  l'usage  te  plu»  immo- 
déré de»  mol»  ranjucbo»,  ce  Uliiitt  protol'ilM ,  ttatiiùqttt  ,  grneraltiation  . 
cntégiriiauon.  txpéntncr,  sans  nous  prévenir  du  sens  précis  qu'il  y  attachait , 
et  la  manière  dont  il  le»  a  places  nous  aurait,  au  besoin,  pleinement  convaincu 
•le  l'utilité  de  la  définition.  Mais  passons  sur  celle  lacune  qui  n'est  pa»  trcs-im- 
portante. 

M.  LepsJletier  a  reproduit  ensuite  contre  les  adversaires  du  numérisme .  un 
reproche  déjà  nu»  en  avant  par  d'antres  orateurs ,  savoir  ;  qn'ils  attaquent  un 
vain  fanlonir.  nommé  mrtluttlr  nuntèriifur,  créé  par  eux  et  qni  n'existe  pa». 
i.Viiunc  nous  sommes  de  ceux  qui  se  battent  le  plus  volontiers  contre  celle  mé- 
tli.kji* ,  nous  serions  fiches  d'apprendre  que  nous  sommes  du|H-s  de  notre  naiagi- 
uiiion.  comme  don  tyiticbullr.  et  que  nous  prenons  des  moulins  à  sent  pour  des 
p  aiil».  Il  nous  trmhlc  pourtant  qu  une  mrtnode  qui  s'annuure  dans  les  écrits  du 
■  n-:f.Je<  statisticiens,  comme  destinée  à  mettre  au  néant  tout  ce  qui  en  méde- 
cin- n'eil  pis  un  résultat  direct  de  son  emploi,  qui  déclare  nulles  les  décou- 
le-, qu'elle  n'a  pas  faite» ,  illégitimes  les  irrite»  qu'elle  ■  )  ps»  formuler) ,  et  pré- 


tend reconstruire  à  elle  seule  l'édiGce  vermoulu  de  la  science  médicale;  il  nous 
semble  qu'une  méthode  ou  systênre  qui  afliche  de  telle»  pn-lentiuo»  est  quelque 
chose  île  Irès-rrel  et  n'a  rien  de  fantastique.  Si  elle  est  absurde,  ce  n'est  pas 
nous  qui  devons  en  être  responsables.  Nous  ne  lui  attribuons  rien  qui  ne  lui  ap- 
partienne et  dont  elle  ni  se  fasse  gloire.  Su  quelques-uns  de  se»  partisans  plus  ti- 
mide» jugent  à  propos  de  se  contredire  et  de  mer  les  conséquences  nécessaires 
de  son  application,  tout  en  admettant  le  principe,  ce  n'est  pas  nuire  faute.  Nous 
l'attaquons  U  où  elle  se  montre,  et  telle  qu'elle  se  montre  dans  les  litre»  de  M. 
Louis  et  de  U.  Bomllaud.  qui  doivent  pir faite  nu  ut  la  connaître,  puisqu'ils  en 
sont,  sinon  les  inventeur»,  du  moins  les  propagateurs  M  Bdoillaud  nous  dit  po- 
sitivement qu'il  faut  introduire  dans  l'apprrciation  de»  fait»  médicaux  le  calcul 
mathématique  de»  probabilités ,  et  pour  appuyer  relie  réforme,  il  n'invoque  ui 
Hippocrate,  m  Decoo,  ni  1rs  médecins,  m  les  philosophe»,  mai»  le»  malbnnati- 
ciciu-  Il  cite  l'autorité  de  LepUre ,  et  de  Fermât  et  nulle  autre.  Et  c'est  celle 
application  cr-mpletement  erronée  d'une  throric  mathématique,  fort  suspect  deja 
en  elle-même,  a  des  faits  qui  ne  sauraient  s'y  soumettre,  que  nous  combattons. 
Si  quelques  numeristes  prétendent  concilier  la  méthode  numérique  avec  le» 
vrais  principes  de  b  logique  médicale  ou  corme  veulent  souttnir  qu'elle  peut 
subsister  a  rôle  des  proccdi-s  ordinsires  d'oWrvation  et  de  raisonnement,  nous 
mainte  nons  que  cette  c nicihaliou  et  celte  tolérance  sont  également  impossibles  , 
car  ces  procèdes  s'excluent  rcciproqueracfil,  et  en  admettant  l'un  on  rejette 
I  autre.  Celle  méthode  n  est  dune  i.oint  u.-ie  invention  de  ses  adversaire»  ;  elle 
e-t  profc'M-e.  enseignée  dans  des  b»rct  qm  sont  entre  les  mains  de  tout  le 
monde  ;  clic  est  appliquée  journellement  dan'  q  n  iques  hôpitaux  de  l'aria ,  et  on 
public  du  temps  eu  temps  U  Iule  de  se»  dé  couverte!.  M,  Lopelktier  n'a  donc  pat 
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Le  I  • .  respiration  toujours  «i*»i  finie  ;  pouls  fréquent  ;  crachats  vlieracux  et 
rouille* ;  continuation  du  rib  crépitant,  k  malade  dort  b  bouche  el  in  yeux 
enlr'ouverl* .  el  bien  que  U  canule  intercepte  rnmpletemrnt  le  pa**age  de  l'air 
p«r  k  larynx ,  les  aile*  du  net  M  dilatent  fortement  a  chaque  inspiration  ;  1*11- 
<UbI  bt  àcce»  de  toux ,  la  tête  se  cuivre  de  grosses  gouttelettes  de  sueur,  cl  oo 
est  obligé  de  changer  jusqu'à  Irait  fois  dans  la  journée  la  ctieir.isr  et  le  bonnet  du 
malade.  Uni  la  transpiration  est  abondante  ;  il  but  en  outre  remarquer  qu'elle 
n'existe  qu'à  b  têle,  et  un  peu  à  la  |«rlte  supérieure  <tc  la  poitrine .  l'alulomen 
et  surtout  le»  membres  inférieurs  restent  à  peu  pri  s  sers.  \'n  ioCnnier  est  chargé 
d'etvlever,  avec  une  petite  ti|ir  de  hois  armée  d'une  éponge ,  1rs  crachats qui  s'ac- 
cumulent autour  de  la  canule.  fDiètc  :  tisane  de  gomme  :  potion  gorameusc; 
looehs  bbnes  krrntrlisés  ;  cataplasme  aux  pieds  ;  lavrnvrnt  simple.) 

Le  12 .  maigre  les  moyens  employés ,  la  douleur  du  rote  fauche  (ail  des  pro- 
grès, entrave  la  respiration;  on  /«applique  8  sangsues  à  rinq  heures  du  soir;  à 
huit  heure» .  pouls  fréquent .  mais  large  et  souple  ;  rbaleur  1ère  de  la  peau  ; 
c'eal  la  première  fuis  qu'elle  offre  ce  caractè  re;  animation  ;  un  peu  d'exaltation 
dans  les  idres  ;  même  clat  de»  crachat»  (saignée  de  quatre  onces  )  ;  unit  beaucoup 
plus  calme  que  les  précédente*. 

I.»  13.  les  crachats  sont  encore  trr».»angui  noient,  mai*  plus  muqueux ,  moins 
épaiss  et  moins  ndbércus  ;  le  pouls  moins  fréquent  ;  chaleur  douce  ;  langue  souple 
el  humide  :  la  douleur  du  coté  gauche  persiste  ;  on  entretient  le  vèsieatoire. 

|je  18.  Depuis  trois  à  quatre  jours  la  pneumonie  a  entièrement  disparu  ;  les 
crachats  présentent  l'aspect  de  simples  mucosités  ;  la  trachée  t»t  mobile  el  oe 
parait  pas  avoir  contracté  d'adhérence  uutnc  les  parties  «usines,  mais  on 
observe  un  gonflement  asseï  marque  des  environs  de  la  plaie  ,  ce  qui  augmente 
sa  profondeur.  On  essaie  de  rrlircr  ta  canule  dont  la  présence  incommode  le  ma- 
lade ,  mais  oo  est  obligé  de  la  replacer  dans  la  luiil  pour  éviter  la  suffocation. 

Le  t» .  1  épaule  gauche  e»t  le  siège  d'une  douleur  assrt  sire,  exaspérée  par  la 
tout,  et  les  mouvesnens,  el  d'un  seul. ment  de  froid:  cependant  il  n'y  a  vers  cette 
partie  aucune  lésion  appréciable ,  et  la  cause  de  ce»  douleurs  qui  ont  persisté  n'a 
pas  été  reconnue. 

Ayant  exploré  par  la  bouche  l'orifice  du  larynx. .  en  y  |iortanl  le  doigt,  je  trouvai 
une  première  (ois  l'épiglolle  baissé,  et  offrant  une  surface  arrondie ,  lisse ,  glo- 
buleuse, que  je  ue  pu»  soulever,  île  sorte  que  je  le  crus  un  instant  altéré  et  adhé- 
rant vers  ses  bords;  ntiisà  une  seconde  exploration  faite  quelques  jours  après, 
je  le  trouvai  rrletr.  et  je  pus  m'assurer  qu'il  était  sain ,  en  parcourant  ses  (aces 
avec  le  doigt.  Ces  explorations  incommodaient  à  peine  te  malade ,  b  respiration 
continuant  à  se  (aire  par  la  canule;  seulement,  au  premier  contact  du  doigt ,  il 
y  avait  «ne  espèce  de  surprise  des  organes;  quelques  contractions  tpeamodi- 
qurs ,  mais  cet  eut  ne  durait  qu'un  moment. 

Je  portai  ensuite  le  |*tit  doi^t  dans  la  plaie,  pour  reconnaître  m  quelques 
portions  cartilagineuses  des  anneaux  de  la  trac  lue  n'étaient  pas  nsortiaces  et 
détnckée»  en  partie ,  mais  je  trouvai  le  conduit  parfaitement  libre  ,  et  je  ne  pu» 
attribuer  a  aucun  obstacle  mécanique  les  difficultés  que  le  malade  éprouvait  à 
rejeter  ses  crachats  par  la  canule ,  bien  qu'on  1rs  entendit  gargouiller .  les  véri- 
table* raisons  de  ce  plténomène  étaient,  je  crois .  le  défaut  de  rapport  entre  le 
dianiè're  de  la  canule  et  celui  de  la  trachée,  el  la  persistance  du  passage  d'une 
petite  quantité  d'air  vers  l'angle  inférieur  île  la  plaie  ;  les  crachats,  chassés  par 
l'expiration,  s'engageaient  dans  l'intervalle  reste  libre  entre  les  parois  de  la  ca- 
nule et  celle» correspondante» de  la  trachée,  et  riaient .  a  cause  décela,  diffi- 
cilement rejetés,  l-a  plaie  est  toujours  restée  grisitre  et  blafarde,  n'a  jamais 
franchement  sup|>ure  ,  elle  laissait  eshaler  une  lymphe  plastique  rongeai rc  qui  se 
desséchait  chaque  jour  sou»  forme  de  crantes. 

Le  S) .  l'éat  du  malade  est  asseï  satisfaisant  ;  seulement  les  sueurs  sont  très 
abondante*  cl  le  pou!»  offre  souvent  une  th-s-graude  fremirnce,  ce  qui  tient  a  un 
épanchciuen!  plenrriiqoe  circonscrit  que  l'on  reconnaît  a  la  niante  de  la  base  du 
ciiie  gauche  île  la  poitrine ,  elaux  obstacles  qu'éprouve  •  chaque  accès  de  tous  la 
respiration.  Ou  remarque  depuis  deux  jours  one  inflammation  atsrr.  vive  de  la  tra- 
chée; lescrachalscxpettorès  sont  sanguinolent,  vi<queux,  Irés-ailherrns,  et  feraient 
croire  k  une  nouvelle  pneumonie,  si,  par  une  observation  attentive  on  ne  constatait 
que  les  crachais  pulmonaires,  sont  clairs,  muqueux,  blanchâtres;  l'auscultation  ne 
lait  entendre  aucun  rile  crépitant,  el  l'on  est  conduit  à  reconuaitre  qu'il  existe  deux 
matières  iliFfergnlrs  dans  l'expectorai  ion  ,  Tune  sanguinolente,  visqueose'et  très- 
abondante,  provenant  de  parties  voisines  de  la  plaie,  l'autre,  du  bonne  nature  et 
muqueuse,  produite  en  très  petite  quantité  dans  le»  ramifications  bronrhiqur»; 


attribuant  cet  état  inflammatoire  a  la  présence  de  U  canule .  je  la  retirai  pendant 
le  jour ,  et  la  respiration  s'exécute  ubretnrnt;  mais  on  est  obligé  de  la  replacer  la 
nuit,  parce  que  le  malade,  reliant  constamment  couche  sur  le  dos.  depuis  qu'il  a  rie 
opère,  les  crachais  s'accumulent  %  peu  de  distance  de  U  plaie,  et  sont  reportes  vers 
la  trachée  a  chaque  inspiration  lorsqu'ils  ne  sont  pas  enlevés  aussitôt,  ce  que  l'on 
négbge  quelquefois,  parce  que  le  sosnrw  il  gagne  parfois  l'infirmier  rliargc  de  ce 
soin.  Cependant  le  'U  j'enlevai  la  canule  sur  la  demande  du  malade,  el  je  ne  la  re- 
plaçai lu  le  voir  ni  les  jonrs  sutvans.  Les  tuouvexncns  du  cou, qui  avaient  toujours 
été  très-douloureux  et  très-gènés  depuis  le  commencement  de  1  affection,  ne  sont 
pas  devenus  plus  faciles,  nous  attribuons  d'abord  retle  disposition  à  l'inllamma 
lion  de  la  plaie  et  aux  tiraiBemensque  pouvaient  y  déterminer  le»  contractions  de» 
muscles  slerno-mastoidiens;  mais  celte  persistance  de  l'immobilité  cl  de  1a  dou- 
leur du  cou,  nous  fail  supposer  de  l'engorgement  inflammatoire  cl  un  peu  de  sup- 
puration dans  le  tissai  cullulairc  cervical  profond;  nous  sommet  également 
forcé  de  reconnaître  un  décollement  indolent  des  parties  molles  qui  recouvrent 
le  larynx,  attendu  qu'il  existe  entre  foriEce  inférieur  de  cet  organe  el  le»  légu- 
mes» un  point  fislufenx  d'où  s'écoule  de  b  sanie.  et  dans  lequel  nous  avons  in- 
troduit facilement  l'extrémité  de  l'éponge  qui  sert  à  ueltojer  b  plaie.  Plusieurs 
fois  nous  voulons  sonder  ce  trajet  fissuleux,  nuis  la  vive  sensibilité  des  parties,  et 
l'opposition  du  mtUde  nous  en  empêchent,  el  nous  supposons  que  ce  décollement 
doit  être  atlnbue  à  l'inflammation  du  tissu  cellubire  qui  a  du  »e  mortifier; 
aussi  espérons-nous  voir  se  développer  un  travail  de  cicatrisation  de  bon 
ne  nature  après  la  disparition  des  tvmplome*  d'affaissement  et  de  faiblesse 
que  continue»  présenter  b  malade.  Un'  peu  xi'air  |sauepar  le  larynx,  et  b  res- 
piration t'cxrcate  encore  quelques  momens  après  que  l'un  ferme  la  plaie  du 
cou  ;  alors  les  mucosités  buccales  mêlées  k  de  la  salive  peuvent  être  bncèe*  à 
deux  ou  (rois  pouce»  des  lèvre*,  mais  aucune  muco»ile  broncluqi.c  n'a  jamais  tra- 
versé le  brvn»  ;  les  douleurs  que  déterminent  tes  monvemens  du  cou.  cl  les  larges 
escarres  du  sacrum  ont  toujours  empêché  le  malade  de  se  lever  ;  il  rend  sous  lut 
ses  matières  fécales,  car  le  bassin  apjmierait  sur  les  plaies  du  siège  el  causerait 
trop  de  souffrance;  de  la  nue  odeur  rc|>oussante  mêlée  à  celle  qui  se  dégage  de  b 
pbic.  et  c'est  en  vain  qu'on  a  recours  pour  b  détruire  aux  Unions  vinaigrée»  et 
aux  aspergions  de  chlorure. 

L'alimentation  se  compose  d'un  litre  de  lait,  de  vermicelle  el  de  bouillie  égale- 
ment au  lait  ;  un  accorde  au  malade,  sur  se»  instance»  réitérer»  ,  un  peu  de  vin 
sucré,  niai»  un  est  bientôt  obligé  de  le  lui  refuser ,  parce  qu'il  augmentait  roaoi- 
festetncnl  la  toux. 

On  a  toujours  pu  entendre  le  malade  bien  qu'avec  beaucoup  de  difficulté,  mal- 
gré b  présence  de  la  canule  ;  il  n'y  avait  pas  de  voix  proprement  dite  ,  mais  îles 
parole*  articulées  qui  prenaient  un  certain  retentissement  dans  la  bombe  el  qui 
était  mieux  comprises  à  une  certaine  distance  que  de  trop  pri  s,  parce  que  a'nr* 
le  bruit  de  l'air,  r liasse  par  b  canule,  frappait  en  ruèioc  temps  l'oreille  et  rendait 
l'expression  confuse.  Comme  le  malaib  ne  sait  pas  écrire,  et  que  b  difllrultc  de 
se  faire  comprendre  le  fatigue,  il  répond  le  jdus  souvent  par  oui  ou  par  non  aux 
question»  qui  lui  »unl  adressées,  et  cherche  peu  à  rendre  compte  de  son  élat. 
Lorsqu'on  fermait  b  pbie  extérieure  après  avo>  enlevé  la  canule,  et  qu'on  for- 
çait ainsi  l'air  i  trivrr*er  le  lary  nx,  le  malade  ue  recouvrait  pa*  b  suis,  et  l'arti- 
culation des  mot»  n'eu  était  pai  rendue  plus  distincte.  Aussi  était-il  évident  que 
le  larynx  Continnail  à  être  gravement  altéré  ,  et  nous  attendions  un  peu  d'amé- 
lioration dans  l'état  d'Ariul  pour  nous  assurer  de  la  nature,  du  siège  et  de  l'éten- 
due des  lésions,  que  noos  supposions  une  phlhiste  laryngécavec  alteralioui  ou  en- 
gorgement considérable  de*  corde»  vesrarcs- 

Le  5  décembre  ;  b  malide.  après  être  resté  dans  de»  conditions  de  vanté  axvtr 
favorables  jusqu'au  3  décembre,  a  été  repris  d'une  Inux  continuelle  très-fati- 
gante ;  les  sueurs  qui  avaient  cesse  ont  reparu  :  b  sommeil  manque  ilepuis  deux 
jonrs.  et  la  plaie  qui  cl  libre  et  liant  laquelle  on  n'a  pas  ce  introduit  la  ca- 
nule depuis  le  novembre,  est  tellement  retrecie,  que  l'ouverture  qu'elle  pré- 
srnle.  jointe  k  celle  do  larynx,  ne  suffisent  pas  ô  la  res|uralion;  cl  oien  que  le 
mabde  redoute  b  canule,  il  ne  s'oppose  plu*  à  ce  qu'elle  soit  reposée.  Cette  pe- 
tite opération  est  détenue  ibfucile  vt  fait  écouler  quelque*  gouttes  ib  sang, 
mais  nous  la  terminons  heureusement,  sans  avoir  cause  de  douleur,  et  aussitôt  la 
rc<|Mralion  se  fait  plus  librement , cl  depuis  ce  moment  la  toux  a  diminue  et  s'est 
montrée  de  plus  en  plus  rare. 

En  retirant  la  ranule  le  lendemain,  4  décembre,  je  b  trouve  entourée  d'à» se* 
larges  lamlieau*  de  tissu  cellulaire  mortifié,  noir  et  leliilc  ;  il  est  ctidnil  que  cet' C 


entrndu  le  discours  de  M  Louis  dan»  une  des  dernière»  séances?  b  fan- 
tome  dont  il  parle  s'est  présenté  la  sous  une  forme  «les  plus  palpables.  C'est  son» 
cette  forme  que  nous  l'attaquons  franchement,  tout  en  rendant  hommage  an  ta- 
lent, au  savoir,  aux  consciencieuses  convictions  el  1  b  probité  scientifique  de  nos 
adversaires.  Si  M.  LepeUelier  a  quelque  autre  méthode  numérique  à  nous  faire 
voir,  qu'il  la  produise  au  grand  jonr.  et  nom  l'approuveron*  ou  la  dcsapprosi- 
veroo»  suivant  qu'elle  non»  paraîtra  conforme  on  nao  aux  vrais  principes.  Il  est 
certain  que  MM.  Double,  d'Amador.  Dubois,  tic  ... .  ont  fait  apereesoir  à  plu- 
sieurs partisans  du  nnmrrisme  des  conséquences  dont  il  ne  se  doulaienl  pas  ,  et 
dont  résidente  absurdité  les  a  frappés  au  point  qu'il*  «ont  révoltés  qu'on  1rs  Irnr 
attribue.  Cela  prouve  seulement  qu  ils  ne  se  sont  pa«  bien  rendu  compte  delà  va- 
leur rt  de  l'usage  du  nouvel  instrument  qu'on  leur  a  mis  entre  les  main»,  car  pour 
le  répéter  une  centième  fois,  cet  instrument.  entploté  seul,  mire  uccessaireme-il 
à  l'absurde,  et  employé  simplement  comme  anxillnite,  ainsi  i;ue  le  veulent  quel- 
ques-uns. î|  esl  nul. 

Voilà  ce  que  nau«  avions  à  dire  en  général  au  «iji-l  c'a  f.tntùmr  évoque  par  M. 
lepellrtirr.  Noirs  ajniiTeri>ns  en  particulier  «pe  sa  propre  opinion  sur  la  nature 
rt  le  d'il  de  l.i  nirtlioile  iiiimérinjne,  ne  difnrv  en  m  :i  île  relie  «le  MM.  Louis, 
llouillsud,  etc.,  rt  r»t,  |«r conséquent,  exposer  aux  mêmes  reproche»  Il  a  même 
«••«air  <le  la  formuler  par  des  exemples  qui  ont  l'avantage  de  montrer  dan»  tout 
«on  jour  b  vice  radical  de  la  logique  numérique,  Pwir  nronvrr  combien  la  con- 
sidération du  fririrt&rrest  importante  dans  toute*  le*  drtcrminalious  drs  hommes 
il  nousdit  20  temiiics  valent  plus  que  I  témoin,  dune  '20  fait»  valent  plu»  que  I 
fait;  non* n'ai rrptoi,-  pasb  comparaison  et  île  pins  nous  nionv  qise  3"  lemoins 
ou  20  faits  valent  plus  qu'un  lemnio  oo  qu'un  fait,  dan»  le  srtn  ou  pariit  l'en- 


IX*  en  jusUre 


tendre  M.  Lepellelier.  D'abord  ce  qu'un  appelle  un  tin 
|  ne  saurait  être  assimilé  à  ce  qu'on  appelle  un  Jim  en  plii*iqitef  en  me- 
I  deciue;  mais  btssoos  de  coté  une  distinction  qui  nous  mènerait  trop  loin 
rt  qui .  d'ailleurs  .  n'est  pas  indispensable  à  noire  but,  Nous  dirons  sco- 
lement,  sur  b  second  point ,  qu'un  seul  témoin,  lorsque  la  vérité  de  son  témoi- 
gnage est  garantie  par  toute»  le»  circonstances  voulues,  suffit  pour  établir  un 
|  fait  aussi  Irgitimrmei  t  que  vingt  témoins;  et  toits  le*  jour»  le»  tribunaux 
!  prononcent  de»  condamnation»  eapilabs  sur  un  seul  témoignage   La  nature 

I  des  trmniriiages  est  toujours  un  mntifde  dr  terminal  ion  plus  décisif  que  leur 
i  quantité,  ils  talent  plu*  par  le  fwji/j  que  par  le  nombre.  Oiianl  aux  faits,  noir* 
|  disons  que  .lu- oeuf  faitsajonté»  à  un  lait  n'y  mrlrrnt ,  ui  n'y  oient  neu;  un  fait 
|(  est  ou  n'est  pas  ;  fût-il  unique,  il  n'eu  existe  pa»  moins  :  il'sufut  qu'il  soit  enn- 
]  stale.  Vingt  faits  tmtJMrê  ,  couiine  dit  M.  I.epeilelier  .  ne  valent  pas  plut 
il  qu'un  seul  fail,  car  «'ils  tout  irmllnilrs  ils  n'expi  iirer.t  qu'un  seul  et  même  lait; 

II  el  s'ils  ne  Vint  pa»  i<m>  lub'rj  ,  il  n'y  a  plus  i  les  cuinpier.  il»  ne  mal  \  as  addi- 
||  tioiuiable».  Maisd'tici  sien!  qu'on  demamlc  btait>.ottp  de  faits  pour  asseoir  une 
t  théorie  quelconque  ''  Par  une  raison  fort  amipk ,  c'est  que  |KUir  bien  connaître 
il  un  fait ,  toit  physique  ,  soit  philologique,  il  fai.t  I  obwrver  longtemps  ,  et 

comme  ces  faits  >e  produisml  .<  Jr*  disiancrs  plus  ou  moins  eloigmes ,  vint  dans 
l'espace  .  soit  dan*  «•  temps  .  il  faut  à  chacune  de  leurs  apparitions  répéter  bs 
observations  prérrtleole»  pour  s'a.«s«irer  >i  ou  a  lurn  m  et  tuul  vu  une  première 
fois;  telfe  est  le  »cul  uuce  lo-ique  delà  répétition  îles  fails  .  et  la  preuve,  c'esl 
qu'on  ne  l'exige  que  pour  les  faits  compliques  et  dore  étude  •Mu*  de  .  tels  que 
tous  ceux  dont  s'occupent  !•  s  sr;ences  physiques  et  Daturrllrs  .  el  <  n  particulier 
|i  médecine.  Les  faits  simples  donc  la  connaissance  est  impliquée  dans  tout  bs 
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evarre  d'j  pu  être  produite  daj 
U  canule  ;  elle  existait  Jonc  aup 


cellulaire  sons-'aryngien.  m  lui  allhhiuot  l'odeur  fcttdc  que  l'haleine  rrpaodail 


les  Si  heures  qui  ont  saisi  U  réintroduction  de 
ant,  el  nous  la  supposons  provenir  du  tissu 
e  rrpaodail. 

Le  7  ilrctmhrr .  h-  malaile  ne  va  pas  mal.  il  conserve  beaucoup  d'espérance  et 
tout  le  courage  iloiit  il  a  constamment  fait  preuve  ;  les  douleurs  du  cote  gauche 
île  la  puitrîne  «ont  Faibles,  et  bien  qu  il  «')  ait  de  mat  il  u  (pie  «ers  la  cependant 
neuicde  cette  ravit  c.  et  que  le  sommet  du  thorax  soit  sonore,  c'est  a  ta  grosseur 
qu'il  rapporte  la  douleur,  On  continue  à  faire  suppurer  le  véticatoire;  1rs  caulè- 
r  »,  qui  avaient  e le  ctab'is  sur  Ses  cités  du  cou.  sont  cicatrises  i  il  j  dé  l'appétit  ; 
pasde  uisre;  seulement  la  faiblesse  et  l'criaciation  font  des  progrit ,  et  on  est 
oblige  de  recourir  aux  pulions  opiacées  pour  ramener  le  sommeil  et  rendre  les 
nuit»  plus  calmes. 

Le  1 5  décembre.  Cet  état  s'est  prolongé  jusqu'au  I S  décembre  sans  aucune 
plainte  du  malade .  cl  sans  découragement  apparent.  Plusieurs  fois  affecte  du  dé- 
goût dont  il  lijill'orijc',  il  en  a  pleuré,  mais  ces  moment  de  tristesse  codaient 
â  I  intérêt  gênerai  qu  on  lui  trmgigoait;  la  ligure  qui  avait  souvent  offert  de  vi- 
ve» routeurs  sur  le  nri  et  auv  pitnroetlet.  pâlit  beaucoup,  les  yen»  sont  abattus 
et  tente*,  et  il  serait  difficile  de  ne  pas  prévoir  une  teiraioaison  fatale;  limnio- 
bilile  est  son  s^ul  désir  .  il  ne  veut  même  pas  qu'on  change  la  canule  pour  la  net- 
loyer .  et  l'on  cèsle  d  autant  pins  facilement  a  son  désir  que  les  crachats  sont  de- 
venus clair»  et  aqueut  el  qu'ils  n'offrent  plus  aucune  viscosité.  Le  malade  t  pré- 
tendu «ers  le  I  »  décembre,  que  «s  boissons  revenaieut  par  la  plaie,  el  cette  as- 
sertion était  confirmée  par  quelques  uns  de  ses  camarades,  mais  l'avant  fait  boi- 
re devant  no  t  a  plusieurs  reprises,  non*  n'observons  rien  de  semblable,  et  nos 
craintes  d  une  perforation  de  l'oesophage  ne  se  trouvent  pas  confirmées. 

Le  14  décembre,  la  faiblesse  a  encore  augmenté,  el  l'allé  ration  des  Iraiu  est 
considérable  la  tous  e«t  rare  cependant,  et  U  respiration  libre  ;  vers  deux  heu- 
re» de  ii  nuit,  le  sommeil  se  change  en  une  agonie  calnse  qai  se  prolonge  jusqu'au 
jour,  et  le  malade  es  pi  rc  le  >i  décembre  à  neuf  heures  el  demie  du  matin. 

atnorsie,  24  aciats  Arats  la  ho»t. 

XUiiftiQnJ*  l'irt.i-M  etrviealt.  La  plaie  n'a  été  le  siège  d'ancou  travail  de 
cicatrisation  ;  la  peau  qui  l'entoure  est  mince,  rougeatre,  friable,  et  en  partie  ol- 


qui  <e  rencontrcn 
au<deuoa» 


ccree. 

Derrière  ta  conçue  téguments  ire, 
résistant,  on  le  detaebe  dn  muscle 


a  trouve  le  Itissu  cellulaire  épaissi,  opaque, 
peaucicr  qui  lui  est  intimement  uni  ;  jur 
la  ligne  médiane,  vers  l'angle  intérieur  et  supérieur  du  cartilage  thyroïde  existe 
uitc  tache  brui>e,  duc  a  l'infiltration  d'on  liquide  noirâtre,  fétide  et 'pulpeux ,  qui 
a  emalii  une  portion  du  tissu  cellulaire,  ainsi  que  les  eilrrmilcs  supérieures  des 
muscles  stcrno-hsosdieii  rt  hyoïdien, omo  hyoïdien et crico  bvoidien:au  premier 
aUor-l  la  face  antérieure  du  larynx  parait  seule  allereeel  tout  le  reste  de  la  région 
cervrale  semble  sain  à  l'exception  du  tissu  ccltidaire  qui  est  puis  dense  et  plus  opa- 
que que  dans  l'étal  naturel .  maisen  poitaut  le  bistouri  sur  le  cartilage  tfayioidcon 
tunibe  dans  une  poche  membraneuse  rem|>lic  du  liquide  noirâtre  et  pulpeux  dont 
nous  avons  parlé,  et  l'on  voit  qu'elle  entoure  tousse»  cartilages  du  Uryox  qui  sont 
plus  ou  mois  profondément  altérés.  Le  cricutdc  divisé  en  deux  segment  par  l'iu- 
<  ision  que  nom  v  avions  faite,  au  moment  de  la  bronebotomie,  est  complètement 
osvitïe;  ce  cartilage,  plu»  pelitqu'a  IcUt  normal.  lotakmenldenudé.esld'iinc  forme 
cylindrique,  Lerartilage  thyroïde  est  également  alrophiéeteogrande  partie  ossifie; 
île»!  divise  sur  la  ligne  médiane,  bien  qu'aorune  incision  n'ait  été  pratiquée  >ur 
sur  lui  :  il  n'a  conservé  que  de  rarrs  adhérences  aux  parties  voisines  et  est  plonge 
dans  le  liquide  noirâtre  qui  occupe  toute  la  circonférence  du  larynx  ,  depuis  le 
borJ  inférieur  de  l  ot  hyoïde  qui  roaimrnre  à  s'altérer,  jusqu'au  niveau  de  la  plaie, 
l'our  mieux  examiner  la  région  cervicale  antérieure  profonde,  le  nvaiillaire  infé- 
rieur est  scie  sur  la  ligne  me, lune,  el  après  avoir  détache  les  muscles  qui  se  fisenl 
sur  sa  partie  interne,  nous  coupons  la  paroi  supérieure  du  pharynx  près  de  l'occi- 
piul,  et  nous  reuversous  de  haut  eu  bas  et  d'arrière  en  avant  le  pbarjnx  et  tou- 
tes les  parties  molles  qui  se  lient  a  l'appareil  hyoïdien  ;  ayant  alors  fendu  le  pha- 
r«n\  et  l'icopliage  en  errièiv?  et  sur  la  ligne  médiane,  nous  trouvons  les  paiois 
u'iternes  de  cet  organe  très-saines,  mais  la  muqneuac  seule  offre  cet  elal ,  car  el  e 
<>t  eu  contact  eo  avant  avec  le  même  liquide  noirâtre  qui  baigne  le  larynx,  cl  elle 
n'a  probablement  pas  tardé  k  en  être  envahie  et  perforée  ,  cae  aucun  travail  pré- 
*  ervalif  n'a  eu  lien  pour  t'y  opposer;  la  muqueuse  lary  ueee  est  bliurlùire  cl  sans 
«duration,  mais  elle  coraioui  ique  avec  l'abcès  extérieur  par  plusieurs  pcrtois 


dans  1rs  ventricules ,  cl  par  une  antre  ouverture  qui  existe 
sase  de  l'épiglotte  qui  n'est  nullement  déformée  ;  au-dessous  du 
larynx,  la  trachée  est  parfaitement  saine  ;  elle  offre  une  cicatrice  solide  à  ton  ex- 
trémité supérieure,  là  où  s'est  mort 1 6e  un  de  set  anneaux  cartilagineux  ;  elle  est 
blanche,  élastique,  très-large,  rt  'e  eonlacl  prolongé  de  la  canal*  n'a  laissé  sur 
elle  aucunt'  trace;  il  n'y  a  pas  de  nusse  ^auti'nonnairc  vers  les  division!  bronchi- 
ques, ni  aucune  autre  alteratiuo. 

PoumoHt  Les  poumons  sont  sain*  et  crépi  tans,  en  avant  un  peu  gorgés  de  sang, 
engoués  10  arriére,  ce  qui  dépendait  probablement  d'une  simple  congestion  hy- 
postatique;  à  la  base,  du  cote  gauclic  dn  thorax,  existe  un  épancheraient  de  pas 
bien  lié  et  crémcui.  en  conscrit  el  contenant  à  peu  prés  cinq  a  six  onces  de  li- 
quide; l'abdomen  et  la  tete  n'ont  pas  été  ouverts,  n ayant  présenté  Aucune  cir- 
constance particulière  dans  le  cours  de  l'affection  qui  oont  occupe. 

Celle  observation  nous  présente  comme  causes  et  effets  successifs  dm 
Cévre  typhoïde,  compliquée  de  symptôme)  pulraooaires  ;  puis  une 
brooclio- laryngite  aiguë  ;  suffocation  iinmiurntc  ;  laryngo  trachéotomie; 
plcuro  pneumonie  intercurrente  avec  épaoch< ment; mort  4 •''jours  après 
l'opération  :  et  comme  léiions  cadavériques ,  une  mortification  à  peu 
piès  complète  drs  cartilage*  du  larynx.,  el  un  epaochrment  circonscrit 
de  put  dura  U  plèvre  gauche.  Quelle*  conclusion»  peuvent  eu  être  ti- 
rées. Nous  o'indiqeeioo»  que  les  principales. 

i*  L'opération  a  prolongé  la  vie  du  ittaUde,  de  quarante-cinq  jours, 
voilà  un  premier  résultat  dont  l'avantage  est  incontestable  ,  rt  sans  le* 
circonstances  Uebruses  dans  lesquelles  cette  Uiyngo-lrachéotomie  a  élé 
faite ,  elle  aurait  pu  être  suive  d'un  succès  complet. 

i*  Ce  n'est  pas  une  affection  du  poumon  qui  a  détei  minée  la  mort, 
mais  la  atortiGcatioo  du  larynx. 

3*  l.'épancbeturnt  purulent  de  la  plèvre  est  ntté  tellement  circons- 
crit el  indolent ,  qu'on  ne  peut  guère  le  compter  au  nocnbrr  de»  causes 
de  la  terminaison  funeste  qui  a  eu  Jieo. 

4*  Dans  d'autres  observations  de  bronebotomie  ,  on  n'a  observé  ni 
altération  du  larynx ,  ni  pleurésies  ;  par  conséquent  l'opération  eo  elle- 
niooie  n'a  pu  déterminer  ces  accident ,  et  s'ils  ne  fusseot  t 
elle  cul  pu  être  suivie  de  guTison. 

5*  La  morlilira'ioDdu  laryni était -clic  antérieure*  l'opération,  ott 
a  t  elle  élé  causée  par  celte  dernière?  L'opération  seule  n'aurait  pas 
produit  ce  résultat ,  mais  exécutée  sur  des  parties  vîvemrnl  cnlUui- 
mée»  el  disposées  à  la  gangrène  ,  elle  a  pu  le  favoriser  ;  cep.  ndaot  on 
peut  douter  de  cet  effet  et  dire  qu'une  inflammation  primitivement  gan- 
greneuse avait  envahi  le  larynx,  et  provoqué  la  suffocation;  et  que 
l'opération,  ayant  retardé  la  mort,  a  permis  a  la  mort i Dca tioo  d'amener 
les  désordres  qui  ont  élé  lencooircs. 

6°  Eut  tl  mieux  valu  opérer  la  trachéotomie  simple  que  la  Utyngo- 
trachéotomie?  Oui,  sous  le  rapport  des  suites  de  l'opération,  car  la  ca- 
nule ,  rencaissée  par  l'élasticité  du  cartilage  criroïde ,  sera  portée  au- 
drsious  de  lui ,  el  écartera  seulement  la  plaie  de  la  trachée,  Comme 
cela  a  eu  lieu  ;  bien  re|»cndanl  que  la  canule  puisse  être  place  entre 
les  bosds  du  cartilage  cricoïde,  comme  le  montre  une  observation  de 
M.  Trousseau.  Non,  sous  le  rapport  des  dangers  de  l'opération  eo  elle- 
même  ;  car  chez  un  malade  qui  suffoque,  qui  s'agite,  et  dont  tout  le 
système  veineux  cetvical  est  gorgé  de  sang ,  il  est  beaucoup  plus  rouit, 
plus  facile  et  moins  dangereux  d'attaquer  les  voies  aériennes  par  lo 
cartilage  cricoïde  que  directement  par  la  trachée-artère.  Eât-il  été 
possible  de  remédier  a  la  mortification  des  rartilagrs  du  larynx?  Je 
crois  pouvoir  répondre  négativement.  Des  incisions  auraient  permit, 


actes  de  la  vie  se  laissent  saisir  dn  premier  coup,  et  leur  répétition  i 
Quand  l'enfant  approche  son  doigt  de  la  chandelle  et  se  broie,  il  ne  lni  faut  pas 
répéter  cent  foi»  ni  même  une  seconde  fois  l'expérience  pour  être  convaincu  du 
rappi»  I  de  rausalitc  existant  entre  le  feu  et  la  douleur  qu'il  a  éprouvée,  et  pour 
en  ronelurc  qa'a  l'avenir  il  en  sera  de  même;  et  cette  conclusion  est  une  généra- 
lisation, car  elle  rteod  s  tous  les  feux  la  propriété  qui  n'a  rte  observée  que  dans 
■m  seul.  Dins  la  science  la  plupart  des  faits  n'ont  pas  celte  évidence,  el  telle  est, 
selon  nous.  U  seule  raison  qui  rend  leur  répétition  des  fai  s  nécessaire. 

En  appliqant  le  ;inaei|ie  da  nombre  aux  résultat!  des  méthodes  thérapeutiques, 
M  LepelleliT  nous  propose  encore  cet  eirmple  :  soient  A  et  B ,  A  a  pour  lai 
I  .iJ'iy  faits.  B  n'en  a  que  ¥00,  ilooc  A  1  raison.  Nous  dirons,  lions,  que  A  et  B 
«nt  également  raison,  car  les  Suu  faiu  trmblabUi  de  B  valeut  autant  que  1rs 
I oui)  faits  %rmbla  Ut  de  A,  puisque  ces  deux  groupes  de  faits  se  réduisent  en 
définitive  a  aVu.r  faits  difTérrus  qui  ont  chacun  u»e  valeur  propre,  H.  Lepele- 
tier  invoque  l'asiomc  :  t  union  JeulUi  forer.  Oui,  quand  il  s  agit  de  force;  mais 
ot  ee  la  la  qoesliun  ? 

Non  nepnunoi  s  pas  noo  plus,  quoique  l'expsee  nous  manque,  laisser  direiM. 
I.tpell.  lier  qu'on  ne  peut  classer,  ou  comme  il  dit.  catégoriser,  tans  compter. 
Nous  l<:  retivLyoïis à  Arislote,  a  Cuvier,  à  Linnée,  àde  Jussieu  eli  tous  les  now- 
tn;  sirs  pour  le  eonsaiocrc  du  contraire.  Nous  le  renvoyons  même  h  son  <r«i't»f 
tir  iV:s  <„i/n<i,>  o/u  cnntirni  une  clasuficatiou  des  plus  élaborées  des  fonctions 
<ir;niii«pies  et  lias  fjeuites  intellectuelles,  et,  s'il  veut  bien  s'en  soutenir,  il 
av  ^era  qu'il  u'i  pas  e,»-iq,t«  pour  I  établir. 

Il  nous  reste  il  peine  le  temps  de  parler  de  la  fin  de  la  séance  qui  a  été  plus 
..rageiue  qu'où  u  aurait  du  s'y  attendre ,  d'après  I  al'ure  jusque  l'a  si  paciSque  de 


la  discussion.  On  serra  dans  le  compte-rendu  de  la  séance,  le  nombre  et  la  na- 
ture dis  incidens  qui  en  ont  animé  l'aspect  L'Académie  paraissait  désireuse  d'en 
finir,  rt  n'était  guère  disposée  à  accorder  U  parole  soit  aux  précède  us  orateurs, 
soit  à  d  antres  .  la  liste  des  inscrits  étant  épuisée.  Cependaut  elle  a  cru  devoir 
faire  une  exception  en  faveur  de  M  d'Amador.  qui  a  eu  ainsi  l'avantage  de  clore  la 
discussion  qu'il  avait  ouverte  avec  tant  d'éclat  et  de  succès  Son  discours  a  été  la 
résumé  des  principaux  points  agités  dans  le  cours  de  la  discussion,  et  nue  rruLqits 
au\  critiques  dont  son  premier  mémoire  avait  ete  l'objet.  La  fatigue  visible  de  I A- 
cademie,  l'heure  avancée,  et  surtout  l'impatience  bien  natarcllc .  mais  trop  peu 
commue  de  quelques  membres  auqoets  l'orateur  s'adressait  directement,  ont  en- 
tretenu quelque  agitation  dans  l'asseiublée.  Nous  regrellons  de  ne  pouvuir  is>' 
produire  lcs|>oints  le»  plas  saillans  de  cette  réplique ,  dans  laquelle  l'auteur  n'a 
eu  d  autre  tort  que  de  vouloir  répondre  a  trop  de  choses  et  de  voulair  tout  dire. 
U  lui  a  fallu  tout  son  talent  pour  tenir  en  éveil  l'attention  si  fatiguée  de  tons  et 
pour  obtenir  le  silence  de  quelques-uns.  Noos  donnons  une  analyse  et  des  ex- 
traits de  ce  discours  .  non  moins  remarquable  que  le  premier,  soit  pour  le  fond, 
toit  pour  la  forme.  M.  d'Amador  était  à  peine  descendu  de  la  tribune  que  la 
clôture  .  dcmaixlce  i  grands  cris  de  toutes  parts,  a  ete  volée  par  acclamation  et 
prononcée  officiellement  par  M.  le  président  avec  un  air  de  satisfaction  parfaite. 
Ainsi  a  liai  cette  discussion  qui  restera  fameuse  dans  les  annale»  de  l'Académie. 

Qu'est-il  resté  prouve ,  dira-t  on  ?  Oo  vaudra  bien  nous  pardonner,  en  coati- 
cl.  ration  de  l'heure  avancée ,  de  ne  pas  répondre  anjourd  hui  à  cette  question. 
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il  est  vrai ,  d'enlever  des  portions  de  cartilage  dénudée»  et  libres, 
1  nuis  il  eût  fallu  laisser  celles  qui  étaient  encore  adhérentes  ,  et  le  pha- 

Znx  eut  été ,  je  crois,  perforé  «Tant  leur  séparation  complète.  Ccpen- 
nt  dans  le  cas  où  l'état  du  malade  le  permettrait,  et  où  on  aurait  re- 
connu les  altérations  que  nous  avons  signalées ,  nul  doute  qu  il  ne  con- 
vint d'enlever  1rs  parties  frappées  de  mort  ;  l'oblitération  complète  ou 
incomplète  du  larynx ,  par  affaissement  possible  des  parties  molles, 
n'étant  qu'un  accident  de  peu  de  valeur  en  comparaison  d'une  termi- 
naison ûlalr. 

7*  Quels  troubles  fonctionnel*  les  muscles  constricteurs  du  pharynx , 
privé»  d'une  partie  de  leurs  iusrrtions  ,  eussent-ils  déterminé*,  c'est 
une  question  difficile  a  résoudre  à  priori,  miis  il  est  probable  qu'ils 
n'auraient  eu  que  peu  de  gravité.  I/innocuité  de  la  présence  de  la  ca- 
nule sur  la  trachée  est  remarquable  et  doit  être  attribuée  au  diamètre 
considéiable  de  ce  conduit  qui  ne  soutirait  aucune  compreesion ,  depuis 
surtout  qu'un  de  set  anneaux  avait  été  frappé  de  mort  dès  les  premiers 
jours  de  l'opération.  La  nécessité  d'employer  une  canule  très-large  ,  et 
de  trois  lignes  et  demie  au  moins  de  diamètre ,  pour  un  adulte,  ne  peut 
être  trop  signalée.  La  grande  mortalité  qui  suit  ordinairement  la  bron- 
cbolumte,  dans  le  cas  de  lésions  organiques,  qui  s'opposent  au  libre 
passage  de  l'air  par  le  larynx ,  tient ,  on  ne  peut  trop  le  répéter,  a  <  e 
que  1  on  se  sert  d'instrument  beaucoup  trop  étroits  pour  entretenir 
la  respiration ,  tel»  que  celui  de  Beucbot ,  un  tuyau  de  plume  , 
etc.  La  toux  et  la  dyspnée  de  noire  malade  firent  des  progrès  propor- 
tionnes au  rétrécissement  de  la  plaie,  pendant  tout  le  temps  qu  elle  fut 
abandonnée  à  elle-même, et  les  aecidens  cessèrent  par  la  réintroduc- 
tion d'une  canule  d'un  diamètre  «ssex  grand  pour  le  libre  entretien  de 
la  respiration. 


REVUE  DES  JOURNAUX  DE  MÉDECINE. 

JOURNAUX  ALLEMANDS. 
I.  C.  W.  1IUFELAND8  JOURNAL; 

continué  par  Osant»  (i). 

Les  cahiers  de  décembre  i836  et  de  janvier  1837  contiennent  : 
1*  observations  sur  C état  Je  la  médecine  en  Russie,  par  Lisrher; 
V  sur  les  bains  de  Salzbmn,  par  le  docteur  Zemplio;  3*  sur  Teu- 
phraise  officinale,  par  le  docteur  Kranicfafcld;  4*  tur  l'hjrdremesis, 
par  le  docteur  flemerling  (article  historique)  ;  5"  sur  le  chlorure ,  par 
le  docteor  Waltber  (vues  purement  théoriques^!  ;  6*  description  de 
Busko  et  de  ses  eaux  minérales,  traduit  -  du  polonais,  par  Ado  phe 
Beremis;  ^' fragment  biographiques  sur  Hufeland,  écrits  pa»  lui- 
même  ;  8*  trois  observations  de  vomissement ,  par  le  docteur  Basse 
(ces  cas,  doot  la  gocrisou  a  été  obtenue  au  bout  d  un  temps  très-long  , 
avaient  été  considéré»  longtemps  comme  des  affections  organiques;  ils 
proorent  combien  le  diagnostic  est  difficile  dans  ces  maladies)  ;  g* 


Us  limites  de  la  physique  appliquée  à  la  physiolnmc ,  par  le  doc- 
leur  Vetter;  m'ucr  de  conformation  remarquable  du  caur,  par 
le  professeur  HoUt  ;  1 1*  variétés. 

•Etuncacs  kowelic*  svn  t'sirenxise  orncmiLt;  par  le  prof. 


Cette  plante  est  connue  dès  la  haut-  antiquité,  sous  différentes  dé- 
nominations ,  qui,  la  plupart,  ont  rapport  a  une  action  presque  spécifi- 
que sur  les  yeux  et  les  membranes  du  cerveau.  Cette  propriété  de  l'eu- 
phraise  a  été  constatée  par  des  auteurs  anciens  ;  de  plus,  on  lui  a  re- 
connu une  certaine  action  sur  les  viscères  du  bas-ventre  et  principalement 
sur  le  foie.  M.  Kianichfeld  est  parti  de  ces  données  pour  se  livrer  ides 
recherches  nouvelles.  Nous  ne  le  suivrons  pas  dans  la  dise  ission  sur 
la  préparation ,  la  dose  et  l'indication  de  ce  médieatneot ,  ce  qui  res- 
sortira des  observations  suivantes  que  I  auteur  dit  avoir  choisies  entre 
plus  de  cent  autres. 

Ou.  I.  —  v*\  K. .  âge  de  «  ans,  souffrait  depuis  qurhraes  années .  pendant  le* 
fortes  chaleurs  des  ohms  d  été .  d'une  pénible  infianinutioo  caUrrbile  des  jeux 
qui  enfin  se  propagea  aussi  sut  paupières  ;  tes  ruoiens  ordinaire!  restèrent  sans 
tftet.  par  I  application  de  l'eau  d  eu,.hraise  officinale ,  il  v  rut  aussi'ot  une  di- 
minution delà  démangeaison  pénible  des  paupières  et  dans  ta  trerelion  nunpimte. 
Plat  tard ,  comme  la  maladie  rouit  stationnai»  .  on  fit  prendre  an  miUic  le 
matin  trois  goutte»  de  la  teinture  d'euphrtite  officinale  :  au  bout  de  quelques 
e  déclara  an  fort  écoulement  muqueux  par  le  nei,  comme  dans  un  »io- 


lent  catarrhe  nasal .  el  dans  k  courant  de  la  journée .  a  torrint  dea  1 
dam  le  canal  intestinal  avec  tenesuse ,  et  dix-huit  heures  après  use 
tore.  Comme  le  nul  d'uux  s'euit  accru ,  no  donnade  nouveau ,  après  quaraate- 
hail  heures .  trois  gonttci  de  la  teinture.  Cette  fois  pat  d'écoulement  natal . 
nuis  les  meuics  «impiome»  do  coté  du  bas-ventre;  selle  naturelle.  Cuérisoc  cotn- 
plele  an  bout  de  quelques  jours. 

Ou  II,  —  J.  Vf. .  âgé  de  SX  ans .  graveur,  d'nn  temoé ruent  sanguin,  d'une 
constitution  drl:cate  souffrait  depuis  quelques  années,  vert  I  automne ,  d'une  blé- 
pharoplilhalmie  gUndulo-calarrnnle  chronique.  Tontes  les  vingt-quatre  beuret 
une  (nulle  <le  u  teinture  d'euphraise  officinale,  et  un  coPsTecoBifiose  d'un  desni- 
gro.  <le  «iblimc  corrosif,  distous  dans  quatre  onces  d'ean  d'eaphraite  officinale , 
â  Itver  les  «eux  trois  à  «maire  fois  par  jour.  Gnérison  complète  an  bout  de  hait 
jours.  Le  malade  avait  clé  traite  sans  torcés  | 


ptr  l'emploi  d'un  huitième  de  grain  de  hennés  minerai  et  dW  rootlc  de  h  u 
tore  d  euphraise  officinale  a  alterner  dans  les  vingt-quatre  heures. 


Ou».  III  —  Un  menuisier ,  Agé  de  SS  ana ,  dn  reste  bien  portant .  atteint  de- 
puis six  mois .  a  U  tuile  d'un  séjour  dans  une  habitation  humide,  d'i 
nislion  rfanmalico-caUrrhalc  des  sens  et  des  p 


Oh 
que  U 


-  Un  fabricant  d  instrument,  âgé  de  42  ans ,  atteint  depuis  nurl- 
ve  opblhalmie  eatarrbo-rbunulisanle ,  fut  ceenplr  tentent  guéri  an 
bout  de  dis  jours  par  la  teinture  d'euphraise  officinale.  Pour  fortifier  les  veux 
qui  étaient  affaiblis,  on  lui  preterisit  nn  collyre  de  U  pierre  dinur  arec  do'lau- 
dauum  liquide  simple  et  de  1  scrute  de  plomb. 

Ost.  T.  —  Un  étudiant ,  Igé  de  H  ans,  tonftrait  depuis  plusieurs  innées 
"une  Mrpharophtlialmieratarrho-scropbuleute.  Deux  gouttes  de  teinture d'berhe 
euphraise  sèche  a  prendre  dans  te*  vingt-quatre  heures  ;  eollirede  nul  craint 
c  tjtriol  blaoc  avec  quatre  once*  d'euptiraiw  olucmale.  Cuénson  complète  au 


ne  d'années  par  le  vénérable  dmen 
a  l'avenir  par  son  jjctidre  M.  le  docteur 


bout  de  2 1  jours 

Ou.  VL  —  CH.,  imprimeur ,  Igé.  de  22  ans ,  de  constitution  robuste  , 

teint  depuis  peu  aux  deuxjrut  d'une  opblhatrnie  eattrrbaJe,  prit  deux  go«l  

de  teinture  d'euphraise  oftànak  par  jour  ;  a  rettérieur.  une  solution  delà 
pierre  divine  avec  do  laudanum  simple  et  de  l'aceUlc  de  ploeah.  An  bout  de  que- 
Ire  jours  l'ctat  des  jeux  a'éuil  amélioré,  mais  comme  il  n'avait  pas  d'tpt>etit  et 
que  la  langue  était  chargée,  an  lui  fit  prendre  une  infusion  de  testé .  L'eapbraise, 
suspendue  pendant  trois  jours ,  fut  reprise ,  et  bientôt  après  le  malade  retourna 
a  tes  occupations. 

On.  Yll.  —  I.  B  ,  laideur ,  âgé  de  27  ans,  traité  pendu t  ase  année  tant 
succès  pour  une  aphUulmie  etUrrhale ,  prit  tout  les  soirs  nne  goaite  de  la  lein- 
lore  de  l'euphraise  officinale.  Ou  appliqua  de  l'eau  de  k  même  plante  à  l'exté- 
rieur .  el  un  vésicaloire  derrière  let  oreilles  Excepté  une  senulion  de  faiblesse 
aux  yeux ,  il  fut  complu  tesnenl  guéri  au  bout  de  trois  semaines. 

Ou.  Tlll.  —  A.  9  .  âgée  de  21  ans  ,  atteinte  depuis  quinte  joues  d'nne  opb 
lhalmie  catarrhale,  prit  pendant  si  s  soirées  une  goutte  de  teinture  d'eupbraise  of- 
ficinale ,  et  lira  quatre  à  cinq  fols  par  jour  les  jesu  avec  de  l'eau  de  cette  oième 
plante ,  et  fat  guérie. 

L'auteur  dit  avoir  encore  employé  arec  succès  ce  médicament  dans 
d'antres  maladies  :  comme  la  toux  ,  l'enrouement ,  des  douleurs  d'o- 
reilles, de  la  céphalalgie,  des  vertiges,  etc.,  survenus  a  la  suite  d'af- 
fections catharrales  enrayées. 

vicr  de  coîiFoniiATfos  ntiein Qtiani.r.  t>t*  coti»  et  oc  su  caos 
vatsstat-x  cuti  rst  inranr  ci  mon:;  par   M.  le 
Hourr  de  Christiania  (Korwége). 

Ont.  —  N. ,  petite  fille,  née  de  | 
ans  de  toutes  les  apparences  d'une  bonne  santé  el  i 

rommencn  t  celle  époque  à  asoir  U  peau  lr^èrernent  teinte  en  bien.  Cette' colora- 
tion anementa  jusqu  à  l'âge  de  cinq  tns  {I8S.V,  où  M.  Hol-t  sit  la  malade  pour  la 
première  fois  ;  cette  couleur  éUil  surtout  sisiblc  aux  parties  recouvertes  d'une 
peau  tendre  et  éloignées  du  eeesir ,  telles  que  les  lèvret.  let  ioocs  ,  les  orteils  et 
les  doigts,  principalement  k  leurs  estrt-mites  et  les  sclérotiques.  Le  boots  de* 
doigis  et  des  orteils  étaient  épais  et  plus  épates  que  d'ordinaire,  cl  lea  ongles  ri> 
couih-t  comme  on  le  remarque  cKei  le»  pbthisiqurs.  La  petite  malade  te  fatiguait 
au  moindre  excès  ;  une  Irgère  cmolton.  le  plus  petit  mouvement  ou  corps,  une 
simple  extension d'oprii.  un  repas  «n  peu  plus  copient  que  d'ordinaire,  lui  occa- 
sionnaient de  la  suffocation,  des  vertiges  et  des  spasmes  Ces  accès  étaient  ordi- 
nairement suivis  d'un  sommeil,  au  sortir  duquel  II  mtltdc  se  scuttil  allégée  et 
I  était  tnoiot  bleue.  Dans  les  derniers  temps,  les  palpitations  de  coeur  étaient  de- 
ventset  trèt-lorles;  entppbquaot  foieille  contre  là  poitrine,  on  entendait  dis- 
tinctement nn  bruissement  particulier  qui  devenait  encore  plut  clair  a  l'aide  dn 
slbétnseope  :  la  malade  affectionnait  particulièrement  la  position  accroupie  nu  te 
couchait  appuire  tur  les  coudes  et  les  genoux  ;  pool»  fréquent;  respiration  dif- 
ficile, enlreeoupée  de  soupirs  ;  chaleur  du  c.rps  moindre  que  de  coutume;  à  la 
moindre  picore  ou  egraligonr».  bcmorrbjgie  abondante  d'un  ung  bleuâtre  et 
fonce;  eco«dcatenl  fréquent  d'nn  snng  aiulngue  dnnextl  des  gencives;  ntuselrs 
fiasques  el  cotnme  pâteux  ;  mouvement  volontaires  nions  el  lancnisiaos;  appétit 
bon;  sommeil  le  plot  souvent  paisiMe  ;  facullcs  intellectuelles  développées  com- 
me d'ordinaire  i  cet  âge .  rorjis  bien  proportionne ,  nuis  sans  embonpoint  uns 
être  précisément  maigre.  Peu  n  peu  ht  spasmes  et  les  accès  de  suftaritioo  qui 
d'abnrd  oe  se  nunilestaienl  qu'après  avoir  été  provoqués,  dévièrent  peu  è  peu 
pins  frrqueus.  angmenU-reut  de  force  et  de  durée,  w  répétant  sans  cause  ap- 
pr<  niMe.  sans  t.ulefoi*  oliw  rvrr  de  tuie  penod^que.  Peiulsnt  it>  |urn»i»nns  . 
lecéité  ginchc  du  corps  dcseujit  bien  plus  frtid  ipie  U  diuit  cl  les  ptiUiùous  des 


saint .  jouissant  jusqu'à  Tige  de  deui 
tnteel  d'une  configuration  régulière. 
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srtèret  rtn  bn-, 
petne  n<iMn 


gauche  di«oSr»iH»icnt  rnlirrrtnrot  jusqu'au  ronde  .  et  étaient  a 
au  deta.  L'eirtttrt  anonrat  txtrToqaé  ta  milien  d'au  Je  ces  accès. 


srvis  ta  kout. 

Le*  deux  cotés  du  corps  étaient  symétriquement  développés  :  U  coloration  en 
Meu  de»  doigts  et  des  orteil*,  quoique  persistante,  était  moins  marquée  que  du  ! 
vivant  de  h  natale  |  elle  avait  disparu  de  toutes  les  entres  parties. 

Ceanr  d  xm  vaStun.  extraordinaire  ;  péricarde  contenant  a  peu  prfs  une  demi-  j 
onrm  de  tenait*  ;  ventricule  droit  d'une  grandeur  double  et  garni  de  faisceaux 
charnu*  Strn  plm  fort*  qtctf  legaucbe.  Dsnsla paroi  inlcrvenliculaire.nn pco en  haut 
vers  tes  ve  irtncuvea.  te  trouvait  oœouaertnre  d'à  pen  près  on  demi-pouce ,  inimé- 
dumnifntp  cote  de  celte  ouverture, l'artère  aorie  an«i  bicoque  l'artère  pulmonai- 
re prenaient  leur  orrrioe  dn  vewtrieute  droit,  la  dernière  toutefois  on  peu  plusen 
haut  et  en  avant;  le  volume  île  cea  deux  vaisseaux  arail  à  peu  près  le  tiers  du  vo- 
hinie  urdiruire  ;  l'orei  Ut;  lté  droite  était  \<\u*  grande  et  ([amie  de  faisceaux  char  - 
nal  plus  torts  qu'a  l'état  normal  ;  la  poche,  an  contraire,  plus  petite  et  le  tron 

crante  de  l'aorte  naissaient  trois  forts  rameaux  :  I  artère  aoot-chmère  droite,  U 
carotide  droite  plusgraodc  et  la  gauche  plus  petite;  ta-dessons  de  la  crosse  , 
l'aorte  diminuait  brusquement  de  la  moitié  de  ton  volume  ;  elle  descendait  en- 
suite en  conservant  ainsi  un  volume  rétréci  à  cMr  dr  la  veine  angos  remarqua- 
blement augmentée  et  distendue  dana  la  cavité  abdominale  par  l'ouverture  dia- 
ptiratnuiiqne  ordinaire;  le  sang  qu'elle contenait  était  partout  noir. 

lté  la  branche  gauche  de  l'artère  pulmonaire,  d'ailleurs  In  *-|*tiie,  |nrtait,  de 
l'endroit  même  oo  se  trouve  ordinairement  le  conduit  de  Botal.  no  ranal  long  de 
deux  |MMres  qui  montait  obliquement  a  gauche  à  peu  près  dans  la  même  direction 
que  l'artère  vertébrale,  et  se  continuait,  a  angle  droit  avec  Tarière  sons-clavicre 
ganchej  on  pouvait  introduire  dans  re  canal  nnr  sonde  de  la  groworde  la  sonde 
d'&ael.  L'artère  sous-clavière  présentait  ses  ramificalkm»  ordinaires  dont  l'une, 
l'artère  vertébrale,  se  darigrail  cbliquemmi  en  haut  et  avait  un  calibre  plus  qu'or- 
dinaire. 

Les  artères  aoos-clavière  et  vertébrale  gaorbes  et  le  canal  dont  il  vient  d'être 
question,  t'anastomosaient  par  une  porbe  notablement  driatee  ,  d'une  Forme  à 
^cu  pn-N  tninrJlairedont  le  cité  le  pras  long  était  tourné  en-dedani,  et  les  deut 
•Titres  cotés  en  dehors  ;  de  l'angle  supérieur  naissait  l'arl»re  vertébrale  gauche  ; 
et  de  t'tngie  esterne  gauche,  l'artère  sons-cfajvière  ganche. 

La  veine  cave  inférieure  avait  dans  la  cavité  abdominale  1  pco  près  deux  fui» 
et  demie  le  volume  de  l'aorte  sa  voisine,  et  était  gorgée  de  sang. 

Poumons  petits ,  dn  reste  à  l'état  normal ,  nulle  part  adhérens  ;  le  thymus ,  an 
eonteaire.  qui.  comme  on  sait,  va  toujours  en  diminuant  depuis  la  naissance,  of- 
frait un  volume  extraordinaire, 

Parenchyme  encéphalique  ferme  ;  les  veines  de  la  cavité  crânienne  ainsi  que 
celles  de  l'abdomen  d'un  Irês-gros  calibre  et  distendues  par  du  sang,  tandis  que 
Ira  artères  étaient  petites  et  remplies  d'un  sang  également  noir  et  visqueux. 

Le  cœur  avec  ses  gros  valueant.  avec  les  artères  vertébrale  et  sous-clavière 
tanches,  et  le  conduit  anormal  dont  il  a  été  parié,  les  poumons  et  la  portion  in- 
férieure drs  voies  aériennes  te  trouve  conservé  an  matée  «natomiqae  de  l'uni- 
versité de  Christiania. 

Les  résultats  de  celte  autopsie  cadavérique  sint  : 

i  °  Un  volume  plus  considérable  du  cœur  droit  que  du  coeur  g mehe. 

a*  Une  communication  non-seulement  entre  le»  deux  oreillettes  au 
moyen  du  trou  de  Butai  resté  ouvert,  mais  encoie  entre  l<  s  deux  ven- 
tricules par  une  ouverture  anormale. 

3"  L'artère  aorte  naissant  arec  l'artère  pulmonaire  du  ventricule 
druit. 

4°  Un  moindre  volume  de  ces  deux  vaisseaux  ainsi  que  de  toutes  les 
anliis  ai  lire». 

D'après  cette  disposition  anormale  du  système  circulatoire,  il  devait 
y  avoir  mélange  nécessaire  du  sang  veineux  rt  du  sang  ailc'riel  :  1rs 
pouinons  recevaient  ainsi  du  sang  mi-partic  oxygéné  rt  désoxygéné,  cl 
comme  le  calibre  de  l'an  ère  pulmonaire  était  lr.  s-pelit,  il  ne  pouvait 
entrer  dans  les  organes  respiratoires  qu'une  partie  peu  considérable  de 
fluide  sanguin  ;  ce  qui  explique  le  peu  de  développement  de  ces  or- 
ganes. Le  réurécissi  ment  immédiat  de  l'aorte  au-dessous  de  la  crusse  , 
tend  compte,  par  le  peu  de  sang  qui  devjit  arriver  aux  organes,  de  la 
langueur  de  la  nutrition  et  de  toutes  les  fonctions  en  général. 

La  gène  de  la  circulation  pulmonaire,  par  suite  de  la  double  com- 
munication des  cavités  du  cœnr  et  du  mélange  drs  deux  sangs,  nous 
dont*  la  raison  du  plus  grand  volume  des  veine»  et  de  la  prédominance 
de  U  vénosité  du  sang.  Cet  état  morbide  du  fluide  sanguin,  que  les 
Allemands  ont  regardé  dans  ces  derniers  temps  comme  une  prédispo- 
sition à  un  grand  nombre  d'afTcctions  chroniques  surtout  du  bas-veutre, 
te  trahissait  sur  le  vivant,  chrz  cette  petite  fille,  par  une  coloration 
bleuâtre  de  la  peau,  par  des  hémorrhagics  fréquente»  et  par  un  sang 
plus  foncé  et  très-peu  coagulable. 

Le  volume  extraordinaire  du  thymus  mérite  antsi  an  instant  notre 
attention.  On  sait  ejue  dans  tonslescasoùletron  de  Botal  acte  trouvé  ou- 
vert, l' hypertrophie  de  cette  glande  a  toujours  été  très-prononcée.  Cette 
circonstance  viendrait  a  l'appui  de  l'opinion  de  Meckel  et  des  autres 
physiologiste»  qui  pensent  que  chez  les  individus  de  l'espèce  humaine 
qut  présentent  celte  disposition  vicieuse  du  trou  de  Botal,  comme  chez 
les  ejtimaax  qui  Tout  naturellement,  tel»  que  le»  amphibie»  et  certains 


mammifère*. ,  principalement  le»  animaux  plongeant,  rongrans  et  dof- 
!  titans,  le  thymus  remplit  en  quelque  sorte  1rs  fonctions  du  poumon. 
\     Il  nous  reste  une  dernière  observation  à  faire  concernant  l'on'gine 
:  extrêmement  curieuse  de  l'artère  tous  <  laviirc  gauche,  qui  ne  naissait 
I  point  comme  de  coutume  de  la  crosse  de  l'aotte,  mais  comme  nous 
|  l'avons  vu,  de  l'angle  supérieur  d'un  sac  triangulaire  aux  deux  antres 
1  angles  duquel  s'abouchaient  l'artère  vertébrale  gauche  et  un  canal  anor- 
I  mal  tenant  probablement  la  place  dn  conduit  de  Botal.  Par  ce  dernier, 
l'artère  sous-clavière  se  ttouvait  en  communication  avec  la  bi  anche 
gauche  de  l'artère  pulmonaire  :  comme  ce  canal  était  d'un  calibre  très- 
|  petit  et  beaucoup  plus  mince  que  celui  de  l'artère  sous-clavière,  le  sang 
;  De  pouvait  arriver  dans  ci  Me  dernière  qu'eo  tres-petile  quantité.  Il 
!  piraitrait  plutôt  qu'elle  en  recevait  une  plus  grande  partie  de  l'artère 
'  vertébrale  gauche.  Le  sang  avait  donc  besoin,  pour  arrivrr  de  l'aoïte  a 
:  l'artère  aousdavière  gauche,  par  l'artère  vertébrale,  de  passer  par  les 
j  carotide»  et  de  décrire  le  cercle  artériel  de  Willis.  Ce  fluide  arrivant 
ainsi  par  l'artère  vertébral*  dans  une  direction  presque  verticale  M 
I  descendante,  rencontra it  la  colonne  opposée  venant  par  le  canal  anor- 
mal ;  cette  résistance  drs  deux  colonnes  ,  l'une  ascendante ,  et  l'autre 
I  descendante,  avait  probablement  occasionné  la  dilatation  triangulaire 
dont  nous  avons  pailé  Elle  explique  aussi  la  difficulté  qu'éprouvait  !• 
sang  a  passer  dans  l'artère  sons-clavirre  gaorbe,  et  delà  d  ns  l'artère 
brachiale;  elle  nnus  rend  en  même  temps  compte  de  la  diminution  dr 
température  et  de  la  cessation  des  lialteniens  artériels  au  bras  gauche 
J  peudant  les  accès,  Undis  qu'on  n'observait  aucun  phénomène  semblable 
|  au  bras  droit. 

|   II.  WOCDENSCIIRIFT   FUR  DIE  GES.IMMTK  HEIL 

KLM  DE  ;  par  le  docteur  Caspm. 

A1CKS  DU  FOIB  AVfC  NTOATTDKS,  COamCNIQCilIT  AVT.C  LI  POCHO» 
DnOIT;   PASSAGE  ÏT   EXPECTOBaTION  DU  PU»  PAS    CKTTI  Ol'VU- 

tir»:  par  le  docteur  Kvndb,  de  Berlin. 

La  production  dbydatide»  dans  le  fai*  n'est  point  un  fait 
d'après  Lobstrio, aucun  viscère  n'y  est  aussi  sujet,  soit  chei  l'h 
soit  chez  let  animaux.  Mais  ce  qui ,  à  notre  connaissance ,  est 
rare  ,  c'est  la  communication  d'un  vaste  abc  es  du  foie  avec  le  pou- 
mon, et  le  passage  du  pus  par  «lie  communication.  Un  autre  objet 
nés-important,  c'est  l'exactitude  avec  laquelle  le  docteur  Philipp  de 
Berlin  a  pu  déterminer  sur  le  virant  la  nature  et  l'etcudue  d'une  lésion 
qui  jusqu'alors  n'avait  pu  être  que  soupçonnée.  Nous  retntreion»  M. 
Philipp  d'avoir  étendu  l'auscultation  et  la  percussion  qu'il  manie  avec 
tant  d'habileté  au  diagnostic  de»  maladies  du  foie,  d'une  deiermioatioc» 
ti  difficile  et  si  souvent  incertaine. 

Ou.  —  H. ,  maître  tonnelier ,  âgé  de  il  ans .  d'une  constitution  forte ,  avant 
constamment  joui  d  une  bonne  tante  jusqu'à  l'âge  de  si  ans ,  fut  atteint  en  (827 
d'une  hépatite  aigne  très -intense.  Depuis  cette  époque  jusqu'en  1834.  des  cha- 
grins domestiques ,  la  perte  de  ta  femme  elde  ta  fille  aiace  a}ant  altère  sa  saoli. 
il  eut  île  fréquentes  rechutes  de  sa  maladie  dt>  foie.  Dans  les  derniers  temps  les 
accès  riaient  tellement  rapprochés  qu'ils  se  succédaient,  pour  ainsi  dire,  les  uns 
aux  autres  Le  malade  se  plaignait  alors  de  frissons,  d  bwripilation.  de  fréquence 
du  pouls ,  de  fouro-illcoieut  et  de  douleur  pengitive  dans  le  foie .  d'engourdisse- 
ment du  cote  droit,  de  douleurs  presque  constantes  a  l'epaule  et  au  bras  droit , 
d'une  respiration  acrrleiee, d'une  soif  interne,  etc.;  lingue  sèche,  couleur 
icteriq»e  de  la  p-an.  urine  bilieuse,  selles  blaochltrrs  (A  chaque  accès,  stng- 
sues.valoraell  peliWdose,  purgatifs  doux,  decoc  lion  de  chiendent  pour  boit- 
son.) 

A  la  fin  d'aoAt  IfiSS ,  M.  eut  un  nouvel  accès  d'une  eilrruse  intensité  et  bieo- 
|/it,  malgré  le«  antipblogisliqnes  les  ploi  énergiques  •  aux  S)mptomes  inflamma- 
toires succédèrent  ceux  de  la  >uppuration  :  flèvre  reiuittcnte  avec  friwun  le  soir, 
resserrement  delà  poitrine  et  tension  de  l'abdomen  augmcnlrs;  faihlesse  plus 
grande  ;  diminution  de  la  douleur  a  la  région  du  foie ,  niais  persistance  de  ceDe 
de  l'epaule  et  du  bras  droit.  La  tumeur  du  foie  fait  saillie  ao-dess»»*  de,  faasset 
cil  es ,  mai»  elle  ne  présente  point  de  fluctuation  ;  celle-ci  eu  manifeste  dans  le 
bas-ventre  quoique  plus  lard  l'autopsie  n'ait  offert  aucune  trace  d  épanebemens 
ascitique  Cet  état  du  malade  K  prolongea  ainsi  jn«qu'ati  milieu  île  septembre  on 
celui-ci .  pressé  un  jour  par  le  besoin  d'aller  a  la  Mlle,  fut  pris,  en  descendant  de 
son  lit ,  de  hoquet  très-violent  qui  dura  pendant  une  demi  heure  presque  tant 
interruption;  il  survint  en  même  temps  de»  lipothymies  et  une  sueur  nrofus* 
par  tout  le  corps ,  soi  vis  d'efforts  dr  toux  et  de  vomuxmens  par  le<qucls  le  ma- 
lade rendit  par  jets  de  la  grosseur  du  b»as  ,  un  liquide  tenu  .  vcHilrc  et  Irès-fc- 
tide.  La  tumeur  de  rhspochondre  droit  s'affaissa  aussitôt  ■  et ,  ce  qui  est  digne 
de  remarque  ,  la  douleur  do  bras  et  de  l'épaule  du  même  cote  cessa  si- 
multanément. La  toux  continua  ainsi  pendant  vingt-quatre  heures,  et  le  malade 
vomit  dans  cet  espace  de  temps  la  i 


J. 


i.lr. 


qui .  reçu  dans  un  vase,  se  sépara  en  troi-  couches  bim  distinctes  :  la  première , 
qui  alla  au  fond  .  présentait  un  a<pecl  verditre  ;  la  seconde ,  moyenne ,  était  fer- 
mée par  une  matière  glohulec  reasemblanl  a  de  la  matière  tuberculeuse ,  ramol- 
lie, mais  qui  se  composait  probablement  de  debns  d'hidalidcs;  par-dessus  na- 
geait une  troisième  combe  erumeuse  analogue  à  de  la  Icmre  de  bicre  ;  le  tout 
répandait  une  odeur  fétide  très-pcnctranle ,  presque  gangreneuse.  Le  malade  se 
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sentit  momentanément  soulagé ,  mai»  il  continue  •  être  tourmenté  par  la  leai  qui 
ne  diauirutit  que  lorsqu'il  prenait  une  position  iwk;  le  larynx  cl  le  pharynx 
eut  devenus  douloureux ,  U  déglutition  difficile;  et  tout  ce  que  le  malade  pre- 
,  même  des  substances  mocilag ineuses  et  s  j  rupeuscs  loi  occasionnaient  uo  seo- 
t  d'ardeur  des*  le  gosier;  fièvre  continue;  pouls  de  100  i  144 


•ti  par  de  doux  purgatifs;  urine  excrétée  en 
prenant  parfois,  de  même  que  la  peau  ,  uue  teinte  ictérique 

Exploration  du  thorax  et  de  l'hypocknndrt  droit  par  M.  U  docttur  Phi- 
lipp.  Au-dessous  de  la  clavicule 


ivicule  droite  de  temps  en  temps  bruit  respiratoire  obs- 
cur !  .  gatarbe.  1  la  même  région,  aucun  bruit  respiratoire;  plus  bas.  »  droite'  » 
ittii  pmaces  et  demi  a  peu  prés  au  dessous  de  la  clavicule ,  et  dan»  le  creux  de 
l'aisselle,  rite  crépitant  à  grosses  balles .  mus  mélange  de  reapiralion  vésieulaire. 
ni  caverneuse.  Ce  raie  en  descendant  le  thorax  te  étalageait  insensiblement  en 
gargouillement  qui  se  percevait  le  plut  distinctement  et  avec  le  pb»  d'ialeasiiè  a 
la  région  mène  du  foie,  an-drstous  des  busses  cotes  et  a  une  profondeur 
où  le  rebord  du  lobe  intérieur  du  poumoo  ne  peut  plus  recouvrir  le  foie.  En  cet 
endroit  le  son  était  sonore  et  même  umpanique,  et  on  entendait  un  bruit  ca- 
verneux ,  dur ,  Apre  et  très  désagréable  i  roreillr.  A  partir  de  ce  point ,  la  sooo- 
reité  allait  en  se  perdant  jusqu'ao-dessous  du  mamelon  droit .  rependant  elle  était 
encore  plus  claire  qu'ans  mêmes  endroits  du  coté  gauche.  De  l'ensemble  de  ces 
signes,  même  abstraction  faite  des  phénomènes  fonctionnels ,  M.  PhiKpp  conclut 
qu'il  esistait  dans  le  poumon  droit  «ne  ou  plusieurs  grandes  cavités  remplies  d'un 
liquide  et  communiquait  avec  une  semblable  cavité  creusée  dans  le  parenchyme 
du  foie  t  dans  laquelle,  i  chaque  mouvement  inspiratoire,  I  air  pénétrait  des  pou- 
mons et  Tenait  agiler  le  liquide  qui  j  était  contenu .  L'étendue  de  l'impulsion  et 
des  bruits  du  conir,  jusque  dans  u  région  hspocboodriaqoc  gauche ,  firent  admet- 
tre au  docteur  Philipp  mie  le  poumon  gauche  se  trouvait  a  l'état  d'indursttoo  ; 
les  parois  postérieures  du  thorat  n'ont  pu  être  eiplorées  1  cause  de  la  position  <h 
malade.  Un  second  examen  fournit  a  peu  prés  1rs  mêmes  résultats  arec  cette  dif- 
férence que  le  rilecarerneax,  qu'on  entendait  en  même  temps  que  le  gargouille- 
ment a  la  région  hépatique,  avait  disparu .  probablement  parce  que  le  liquide  pu- 
rulent remplissait  entièrement  toute  la  caverne  ulcéreuse  du  nie. 

Fièvre  hectique  plus  intense,  amaigrissement ,  affaissement  des  traits  de  la 
face,  rougeur  des  pommettes,  rrdème  des  pieds  et  de  tonte  la  pean;  le  malade 
ne  sent  guère  de  douleur  tu  foie  à  moins  de  tousser  et  d'eipcctorer  :  alors  eHe 
devient  brûlante  et  s't  teud  jusqu'à  la  région  de  l'estomac  ;  insomnie  ;  langue  rouge, 
sècbe .  fendillée;  soif  intense ,  augmentation  de  la  fièvre.  Le  5  octobre  ,8SS, 
anxiété  et  agitation  très-grandes:  sueur  froide:  mort. 

Le  traitement ,  pendant  toute  la  durée  de  la  maladie,  a  consisté  dans  l'emploi 
des  saiguresgénerales  et  locales,  du  cawmel .  des  frictions  asercurielles ,  d'ex- 
traits  amers  et  narcotiques,  jusquiame,  ciguë,  belladone,  chiendent,  rhubarbe, 
dans  1rs  exatoires  ,  les  bains,  pediluves  hydrocli 
cataplasme  et  dans  une  diète  très  sévère ,  etc. 


cannvtjiiçtrt  rairt  raa  ai.  M 


lion, 


point  de  fluctua- 


La  cavité abdomin.iUnt  contient  point  de  sérosité;  mais  la  membrane  péri- 
tonéale  est  partout  recouverte  à  sa  face  extérieure  d'une  matière  grasse,  onc- 
tueuse ;  présentant  en  quelques  endroits  de  petits  filatnens  fibrineux  ;  les  intes- 
tins ,  surtout  soi  points  libres  et  non  eo  contacte  avec  d'autres  parties ,  étaient 
rouges  et  reonuvei tes  de  Glamens  floconneux  ;  en  un  mot ,  on  ne  pouvait  mécon- 
naître des  traces  d  nu  étaLsutxnltamuiatoirr  de  la  séreuse  du  bas-ventre. 

I.e»  replis  de  l'rpiplooo  adhéraient  ensemble ,  rt  cette  membrane  ne  recou- 
vrait pas  ,  comme  de  coutume ,  les  circonvolutions  intestinales;  mais  elle  était 
refoulée  en  haut  et  à  droite ,  et  avait  contrarie  des  adhérences  avec  le  bord  an- 
térieur des  lobes  gauche  et  droit  du  foie.  Ce  dernier  viscère  était  considérable- 
ment agrandi  au  point  de  descendre  jusqu'à  trois  travers  de  doigt  au-dessus  de  la 
crfte  iliaque.  Uo  peu  en  arrière ,  an  lobe  droit ,  on  sentait  une  tumeur  obscure  , 
circonscrite .  ferme,  paraissant  située  au-dessous  de  la  portion  convcie  du  foie, 
non  recouverte  par  le  péritoine.  En  enlevant  d'avant  en  arrière  en  cet  endroit 
une  couche  de  deux  pouces  d'épaisseur  de  la  substance  hépatique  dont  les  granu- 
lations paraissaient  nvpertropbiécs,  on  tombe  sur  une  membrane  kysteuae,  d'un 
tissu  un  peu  ferme .  blanchâtre  et  d'un  aspect  fibro-carUlagiaeux.  Une  incision 
pratiquée  i  cette  mrmbrane  donne  iuue  a  une  grande  quantité  d'une  matière 
jaune  brunâtre,  fétide,  épaisse, paraissant  formé  d'un  mélange  de  bile  et  de  mu- 
eositas.  An  milieu  de  ce  fluide  nageaient  des  débris,  en  grand  nombre, 
de  membranes  kysteuses ,  paraissant  avoir  appartenu  s  des  bydatsdr»  de  la  gros- 
seur d'une  fève  rt  d'une  noisette  à  celle  d'une  orange  ;  à  un  examen  attentif  on 
reconnut  quelques  débris ,  rires  il  est  vrai ,  d'édunotcoquet  micraKopiqiitt. 

La  ravilé  du  foie,  de  la  grandeur  d'un  poing,  communiquait  en  haut  avec  le 
poumon  droit.  Pour  poursuivre  cette  communication  on  enleva  le  sternum  avec 
le  cartilage  des  eûtes.  Dans  la  cavité  lliorscique  droite,  le  poumon  recouvert 
d'une  pseudo-nietnhraoe  ,  adhérait  avec  la  plèvre  costale  par  des  adhérences  en- 
core récentes;  ce  viscère,  énormément  distendu  vers  le  bas ,  était .  pour  ainsi 
dire  .  soudé  par  sa  face  inférieure  asec  le  diaphragme  Point  d'epanchcniciit  dans 
la  cavité  pleur. -tique  ,  mais  il  esi'tait  de  la  fluctuation  dans  toute  l'étendue  du 
lobe  inférieur  do  poumoo  droit  ;  la  paroi  de  cette  portion  du  poumon  d'un  lissa 
mou  et  Urne .  de  I  épaisseur  d'un  doigt  seulement ,  fut  incisée  et  on  pénétra  dans 
une  caverne  de  l  étendue  d'un  poing  également ,  à  parois  ramollies ,  inégales, 
|>arseinres  de  flocons  et  contenant .  romiue  le  foie  ,  uo  liquide  sérn.purulent , 
a»ec  des  débris  d'hydalides.  Les  bronches  s'abouchaient  en  partie  dans  cette  ca 
vitè  et  en  partie  la  traversaient  comme  des  curdes  tendues. 

Lobe  mus  en  du  poumon  droit  bepatisé  ;  lobe  supérieur  en  partie  sain .  en  par- 
tie hrpitise  et  rempli  de  tubercules.  Poumon  gauche  présentant  des  points  hepa- 
tisés  et  tuberculeux  an  milieu  d'un  parenchyme  sain.  Le  péricarde .  le  coror  et 
les  autres  viscères  a  l'état  normal.  Le  cerveiu  n'a  pas  été  ouvert.  Ij  vésicule  du 
fi.  1  à  moitié  remplie  renfermait ,  au  lieu  de  bile ,  un  liquide  d'un  aspect  lailcxti. 

Il  te  présente  ici  ui 
drr.  Emut!  il  une  indication  pour  U 


nctioD  au r, îit-elle  eu  un  effet  salutaire?  L'auteur  répond  que  ion  : 
Mrd  parce  qu'il  n'existait  aucune  fluctuation  dans  l'hypsxhjMvdra 
droit  qui  eût  pu  servir  de  guide,  et  qu'il  eût  été  imprudent  d'eu  venir 
i  UO  procède  opératoire  sans  indication  certaine.  M.  Ku  i  Je 
contre  l'opinion  <le  M.  Geodrin,  que  la  ponction  du  foie,  i 
tumeur  a  ait  acquis  une  grande  étendue,  ne  remédie  point  au  < 
ment  des  bydatidcs  dans  ce  viscère.  Premièrement,  il  n'y»  \ 
quelque»  personnes  le  prétendent ,  d'adhérence  conMaote  et  l 
entre  les  parois  abdominales  et  celle*  des  kystes;  dans  l'obi 
que  nous  avons  sous  les  yeux  cette  adhérence  n'avait  point  lieu.  De 
plus,  dans  ce  ca»,  le  kyste  était  situé  dans  le  lobe  postérieur  du  foie; 
après  l'ouTrrture  de»  paroi»  abdominales,  il  aurait  encore  fallu  en  (aire 
une  seconde  au  kyste  mime,  ce  qui  eût  été  possible  i  l'aide  du  trois- 
quails,  en  admettant,  toutefois,  que  le  siège  précis  de  la  tumeur  eût 

Lu  être  «artemcnl  iléîerrumé  du  vivant  du  malade.  Mais  eo  supposant 
i  ponction  faite  de  la  manière  la  plus  heureuse,  n'aurail-il  pas  été  à 
craindre  que  des  débris  d'hydalides  restés  dans  la  tumeur  n'eussent 
irrité  eecore  davantage  l'organe  en  agissant  a  la  manicie  de  corps  étran- 
ger» eteniretenn  avec  plus  d'intensité  l'inflammation  rt  la  suppuration, 
it  accéléré  ainsi  les  derniers  itutans  du  malade.  Par  ces  difierras  mo- 
tifs, M.  Kuade  croit  pouvoir  dire  que  la  ponction  du  kyste  n'était , 
pour  le  cas  particulier  du  moins,  nullement  indiquée,  et  qu'en  général 
cette  ponction,  à  moins  que  la  tumeur  ne  soit  toute  «unot^riW,  est 
d'un  effet  le  plus  souvent  incertain. 

bjiomcboclli  vitcrtis»  $  par  le  docteur  Bina. 

Le  fait  suivant,  quoique  déjà  observé  par  le»  aoeien»,  n'en  est  pas 
moins  très- rare. 


Oaa.  —  Une  fille  de  14  au,  son  menstrnée.  eut.  après  un  fort 

un  frisson,  de  l'oppression  de  poitrine,  des  anxiétés,  plus  lard  une  eba- 
leur  lutense.  des  douleurs  de  poitrine  et  une  lous  brève,  et  enfin  une  éruption 
isûliaire  :  ce  n'est  qu'au  sixième  jour  qu'on  appela  un  médecin  qui  nota  les  symp- 
tômes sun ans  :  anxiété  très-intense;  déeutnlus  dorsal;  thorax  soulevé  ;  douleur 
continuelle  de  la  poitrine,  s'augmeutant  par  une  toux  fréquente  et  qui  s'exaspère 
lorsque  la  malade  boit;  peau  couverte  d'une  urticaire  ;  le  sommeil  est  souvent  in- 
terrompu par  U  toux,  et  en  dernier  lieu  loat-àdait  empêché  par  un  prurit  in- 
supportable ;  fièvre  moindre  depuis  l'éruption,  mail  chaleur  et  soif  encore  très 
iteases;  expectoration  sanguinolente  dans  les 


jours  puisMfranée;  pools 


y.'.,  asseï  plein  mais  non  dur;  i 
Plusieurs  selles  pendant  la  nuit. 

Le  1"  février  M3»,  au  milieu  de  ces  fréquens  accès  de  tout,  la  malade  éprou- 
va une  douleur  dans  La  trachée  artère  où  elle  avait  entendu  u*  craquement;  la 
respiration  était  devenue  plu*  difficile.  Cette  douleur  revenait  a  chaque  accès  t'e 
toux  et  diminuait  par  la  pression  da  la  main  sur  le  côte  droit  du  cou  où  s'est 
faite  la  lésion  intérieure;  le  médecin  trouva,  au  milieu  du  triangle  amo- trachéal , 
une  tumeur  du  volume  d  uo  œuf  de  pigeon  coupe  transversalement  ;  on  pou- 
vait facilement  la  faire  disparaître  et  alors  on  entendait  une  crépitation  et  la  ma- 
lade était  forcée  de  fiire  un  mou<  entent  d'expiration.  Une  légère  toux,  niais  sur- 
tout une  profon.le  inspiration,  faisait  revenir  la  tumeur  si  on  ue  comprimait  pas 
l'endroit  avec  11  main,  ce  que  la  malade  faisait  a  chaque  arecs  de  tout:  suais  si 
cet  accès  était  très-tVsrt,  U  tiianesir  se  remplissait  subalement  d  air  ;  la  voix  était 
rauqoe  et  la  parole  quelquefois  tout  à  fait  nulle;  i'elal  gênerai  de  la  malade  était 
peu  changé;  la  fièvre  un  peu  moindre;  l'éruption  n'avait  diminué  que  sur  le  tho- 
rax. (Tésieatoire  sur  la  poitrine  ;  décoction  de  racine  d*  jabp  avec  kermès  et 
extrait  d'opium  aqueux  ;  une  cravate  étroite  et  un  peu  serrée  autour  du  cou 
facilita  beaucoup  la  toux. 

Le  2  février ,  la  malade  toussait  beaucoup  moins  et  était  plus  tranquille;  ses 
crachats  décolorés ,  l'emphy-sème  s'étendait  sur  tout  le  cote  droit  du  cou  et  de  la 
nuque,  cl  sur  une  petite  partie  de  la  poitrine  ;  en  comprimant  tes  petites  bulles 
d'air  isolées  du  tissu  cellulaire,  on  éprouvait  sa  bout  des  doigts  une  sensation  de 
crépitation  ;  une  forte  toux  produisit  encore  une  tuméfaction  sous  la  thyroïde  ; 
la  sensation  de  l'aine  devint  plus  copieuse  cl  l'éruption  disparut  de  la  manière  ac- 
coutumée, et  déjà  le  6  février  la  malade  pouvait  rester  levé*  toute  la  journée  : 
l'emphysème  s'était  en  partie  dissipé  ;  il  était  borné  au  roté  antérieur  droit  du 
cou  où  il  disparut  aussi  après  quelques  jours.  L'ouverture  de  la  trachée  était  fer- 
mée, et  l'air  n'v  sortit  plus  même  pendant  la  toux  ;  celle-ci  cessa  a  son  tour  par 
de  la  décoction  de  lichen  avec  la  liqueur  ammoniacale  année.  La  tante  était  par 

f  ite. 

cussitisori  •uMMQfjatTUI  ft'VM  PLAte  D'iuTtsni»  avic  khi  et 
si-BSTAMCE  ;  par  M.  DtErrtxaacn. 

Lrgr.indnornbredcs  méthode»  recommandées  par  1rs  chirurgiens  pour 
la  réunion  des  plaies  intestinales,  piouve  à  l'évidence  la  difficulté  de 
guérir  en  sortes  de  plates.  Il  arrive  eo  géueral  que,  lorsque  l'intestin 
a  été  replacé,  la  »ulme  s-  déchire  et  donne  lieu  à  un  épanchement 
mortel  dans  la  cavité  *b  lominale  cl  non-seulement  dan»  le»  grandes 
plaies  transversales  ou  loogitudiiales,  mais  eocoredanscellesde  peud'é- 
Irudur.  Lorsque  l'intestin  a  été  entièrement  divisé,  la  gnérison  devient 
déplus  en  plus  chanceuse  et  le  malad-,  dans  le  plusçrand  nombre  des  cas, 
doit  s'estimer  heureux  quand  il  en  rrvicntavccunanusconlre-nature.En 
paieiiie  occurreno:,  le  moye-i  le  plus  simple  et  le plus  rationnel  avait  été 
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jusqu'à  et*  dernières  années  celui  proposé  par  I.apejronte ,  de  passer 
derrière,  la  division  partielle  ou  totale  de  l 'intestin  une  anse  de  fil  der- 
rièr»  un  repli  du  péritoine,  afin  de  maintenir  ce  deroirr  rapproche'  des 
jsarni»  abdominales  et  empêcher  un  épauchement  des  matières  intesti- 
nales dans  la  cavité  du  bas-ventre;  mais  il  restait  toujours  l'intimité 
dégoûtante  d'au  anas  contre  nature  qu'on  ne  réussissait  pas  toujours  à 
guérir.  De  dos  jours  cependant  la  chirurgie  n'est  plus  a  -n>  L  mène 
impuissance  i  l'égard  de  ces  lésions  :  les  procédés  eiitéror-pliiques  ré- 
ceosdc  MM.  Lrmbeit,  Jobert  et  Dopuytrro,  ayant  déjà  doooe  des  ré- 
sultats forts  satisfaisant. 

M.  Dteffenbach  a  aussi  de  son  côté  substitué  dans  ces  derniers  temps 
aux  procédés  des  anciens  sa  méthode  de  transplantation  mi  la  suture 
circulaire  on  en  gousset  dont  nous  aroos  donné  la  description  à  l'occa- 
sion d'un  autre  article  du  même  auteur.  (Voy.  Ci  m.,  alto.  18ÎG.) 

i  allons  rapporter  offre  l'exemple  remarquable  d'une 
de  toute  une  portion  de  ce 


Le  fait  que-  nous  allons  r 
guérisoo  de  plaie  d'intestin 
canal,  par  la  suture  en  gou 


Oaa.  —  Monde,  50  ans.  cultivateur,  souffrait  depuis  1 1  jours  d'une  hernie 
Crurale  étranglée,  du  coté  droit.  Différées  essais  de  réduction  a» lient  ele  lentes 
inutilement.  La  conleitr  ronge  foncé  de«  parties  cm  ironnanles  et  la  dorée  de 
l'étrttigkiaent  firent  admettre  à  H.  DiefTcubaeh  que  l'intestin  était  gaogrtné  et 

În'U  s'était  tait  à  la  saite  un  épenchemeiit  dans  le  sac  herniaire.  Le  malade  se  re- 
lisait absolument  à  toute  opération  ;  d'après  l'etal  de»  simplisme»  .  il  pouvait  à 
peine  avoir  encore  doute  heures  à  »i»re.  Dans  la  nuit  M.  IlielTeiilmb  fut  appelé 
■ne  seconde  fois,  le  malade  était  dans  no  elal  désespéré  ;  une  faihle  rc  source 
restait  encore,  l'opération;  M.  Dieftenbach  crut  devoir  la  tenter. 

Assisté  par  le  docteur  llildebrandt  et  le  maître  de  I  hûtcl,  l'operateur  Ct  nne 
incision  longitudinale  de  l'étendue  d'un  doigt  sur  le  milieu  de  la  tumeur  qui  était 
très-grande  et  un  peu  aplatie.  La  tissu  cellulaire  était  lardacc  et  adhérait  avec 
'a  sac  herniaire,  A  l'ouverture  de  ce  dernier ,  il  s'écoula  de  la 


mros.  tte.  j  il  avait  en  même  temps  une  constipation  opiniâtre.  M.  Ar- 
oin  diagnostiqua  une  intususception.  Saignérs  ,  sangsues ,  putgatifs, 
lavement,  tout  fut  en  vain,  la  constipation  et  les  voraisseitiens  persistè- 
rent, les  douleurs  augmentèrent  et  le  malade  ne  tarda  point  à  succom- 
ber. 

Je  regrettai  vivement  la  perte  de  cet  homme,  le  seul  exemple  vivant, 
à  ma  connaissance,  d'une  réunion  complète  d'intestin  oblcnue  en  quel- 
ques semaines  à  la  suite  d'une  plaie  avec  perte  de  substance.  Cependant 
la  science  devait  encore  profiter  de  sa  fin  malheureuse,  parce  que  l'au- 
topsie allait  nous  apprendre  comment  s'étaitopéré  ce  genre  de  guérison. 

Elle  fut  faite  avec  beaucoup  de  soin  par  M.  le  professeur  Froriep. 


la  faec  externe  du 

sérosité  fétide  mêlée  à  des  fragment  d'intestin  et  à  des  matières  escrémenlitielles. 
L'anse  intestiunal  étranglée,  de  la  grosseord'inte  prune  moyenne,  était  percée  su- 
périeurement d'un  trou  qai  permettait  l'introduction  do  pouce.  Après  avoirenliè- 
rement  vidé  et  nettoie  ce  bout  d'intestin ,  on  pat  s'assurer  qu'il  ne  sortait  plus 
aucune  matière  fèeak.  En  introduisant  l'indicateur  par  l'ouverture  gangrenée 
dans  U  portion  d'intestin  comprise  dans  rétangkniest ,  on  ne  pouvait  pénétrer 
qu'avec  grande  di  flicullé  dans  fa  continuité  de  I .intestin  renlercnr  dans  la  cavité 
abdominale;  et  en  retirant  ce  doigt,  il  ne  s'eatuîvait  ptsde  matières  stereo  raies 
Sans  rompre  tes  adhérences  de  l'intestin  an  col  même  de  la  hernie.  M.  Iliefkobaeh 
ht  trois  ineissom  profondes  a  l'anneau  crural,  niais  quelle  que  fut  la  position  que 
Ton  donnât  aux  parties  et  malgré  differeos  autres  essais,  uo  ne  put  pas  plus  faire 
sortir  de  matière»  fécales  qu'auparavant. 

Ce  défaut  d'écoulement  Je  matières  stcrcoralrt  tenait  probablement  au  peu  de 
largeur  de  l'nBverturc  herniaire  et  a  Irpaiwiiscment  de»  parois  de  l'intestin  qui 
eu  avait  rétréci  la  lumière  à  l'endroit  étranglé.  M.  DtefTeobach  essaya  encore  nne 
fois  de  dilater  tans  faired  incision»,  ce  qui  ne  lui  avant  pas  réussi .  il  se  dérida 
à  diviser  tes  adhérences  de  l'intestin  avec  le  col  ber. 


aiiTorsiB  c»ntvsuii<iie. 

Le  bas- ventre  était  distendu,  un  peu  tuméfie  ,  mais  non  tvmpani  tique  ;  à  l'aina 
droite  existait  une  rircatrire  l  leiiilre.  enfoncée  :  l'ombilic  n'était  point  retracte. 

En  outrant  U  cavité  abdominale,  il  s'en  écoula  un  liquide  d'il  ne  couleur  rotee. 
Après  avoir  incisé,  par  une  incision  cruciale,  les  parois  de  l'abdomen,  on  vil  tout 
le  devant  <k  cett*  cavité  rempli  par  les  circonvolutions  des  intestins  grêkx.  dis- 
tendu rt  J  un  volume  triple  que  d'ordinaire  :  le  reite  des  intestins  et  Ions  les  au- 
tres viscère»  se  Irouvaient  ainsi  masqiirs,  a  l 'exception  d'unrportion  de  l'cpipkoa 
quidrscendait  de  l'hepocbondre  droit  veri  le  rôle  gauche  pour  aller  s'attacher  à 
cùtédo  trou  uhturatcur  de  ce  c6té.  Au-dessous  de  celle  port  ou  épiploique  ainsi 
distendue,  les  intestins  étaient  mobiles;  il  n'existait  donc  là  aucun  étranglement. 
Cette  adhérence  fut  incisée  ct  l'epiploon  relevé  en  haut  ;  on  trouvaalors.  en  sou- 
kvaut  ks  autres  intestins  supérieurs,  dans  la  fosse  iliaque  droite,  k  ccecum  et  un 
autre  intestin  grèk  non  tumeurs  cl  adhérent  derrière  l'anneau  crural.  De  ce  point 
nne  autre  circontulution  qui  n  était  également  ni  ronge  ni  lumrQee  ,  s  * 


vers  U  région  lombaire  gauche.  jusqu'à  un  poiot  où  se  rencontrait  comme  uns 
pelote  formée  par  des  portions  d  ioteslin  grèk  entrelacées.  Ce  | 


bien  dis- 


I  ber.  turc  ;  il  tira 

tin  à  lui  dans  no  certaine  rtendue  et  eu  eteasa  une  portion  depnis  I  endroit  her- 
nie jusqu'à  k  séparation  du  tissu  gangrené  d'avec  k  tissu  sain.  Toute  cette  por- 
tion o/ii  était  épaissk,  pouvait  avoir  à  peu  près  trois  pouces  de  longueur  ;  un» 
portion  correspondante  du  mésentère  fut  enlevée  avec  des  ciseaus  ;  on  ha  une 
artère  roétentérique  ;  ksdeux  et  trr  miles  de  l'intestin  tenues  par  dis  aides,  M. 
Dieffcnhech  commença  par  n-unir  k  plaie  triangulaire  du  mésentère  à  l'aiik  d'un 
fil  et  d'une  aiguilk  très-fine,  pois  il  alfronte  ks  deux  estremites  de  l'intestin  cou- 
pe, en  piquant  lr  premier  point  de  U  suture  à  deus  lignes  des  bords  et  en  con- 
duisant toujours  le  fil  à  travers  les  bords  de  k  réunion,  de  minière  i  ne  k  faire 
passer  que  par  k  membrane  musenkuse  tans  piquer  nulk  part  U  muqueuse  :  an 
mosrn  de  cette  suture,  la  prulonéalc  seule  se  trouvait  en  conlart  asec  elle- 
méme  et  k  muqueuse  froncée  et  repliée  eu  dedans,  formait  une  sorte  d'an- 


non 

heu 


urau. 

L'opération  terminée,  dit  M  DiefTenbarh ,  je  replaçai  l'intestin 
craindre  extrêmement  qu'une  suture  aussi  délicate  ne  vint  à  se  rompre 
scroent  que  mon  appréhension  ne  se  réalisa  pas.  J'attendis  enoorv  quelque  temps 
puis  je  prescrivis  de  Ihuik  de  ricin  pour  amener  une  selle.  Je  quittai  ensuite  k 
malade  dans  k  trisie  consielion  qu'il  ne  passerait  pas  la  mut. 

A  mon  grand  élonnemont  je  k  retrouvai  le  lendemain  malin  encore  vivant. 
Mais  comme  il  n'avait  pas  eu  de  selles,  je  hs  ajouter  à  I  huile  de  non  de  l'huik 
de  croton  tiglium  ,  je  Ës  lever  et  |darer  k  malade  sur  ses  jambes.  Aussitôt  nne 
evaenation  eitrémemrnt  aboodanle  s'ensuivit  et  amena  une  telle  aiuclioralion 
dans  l'état  génrral  du  usaUle.  que  celui-ci  te  trouva  comme  s'il  n'avait  subi 
qu'une  opération  de  hernie  ordinaire  avec  simple  inllammatinn  de  I  intrstin  De 
nouvelles  selles  se  montrèrent  et  Ici  al  du  malade  devint  de  plus  en  pins  satisfai- 
sant. Un  traitement  légèrement  antîphlogistique  et  apéritif,  une  du  te  douce  et 
rafraîchissante  evaocércul  ks  progrès  de  la  convalescence  au  point  que  le  malade 
ue  se  plaignit  plu»  que  de  faiblisse  et  put  prendre  même  des  alimens  un  peu  so- 
lides tant  inconvénient  ;  les  v  Iles  elaieul  redevenucs  naturelles  ;  k  qualocrièmc 
jour  le  makde  put  déjà  se  lever,  au  bout  de  trois  semaines  il  ne  restait  plus  en 
soppnration  que  la  plaie  eslerne  qui  se  rouvrit  rapidement  de  granulations  ik 
bonne  nature.  A  la  fin  de  la  quatrième  semaine  .  la  ciratn-alion  était  complète  , 
et  le  malade  entièrement  telabli,  reprit  son  alimentation  habituelle  et  retourna 
à  set  travail». 

Pendant  quelque  temps  je  n'entendis  plus  parler  de  Monde,  lorsqu'un 
jour  je  fus  appelé  en  tonte  hâte  elir»  lui.  Indisposé  moi-même,  j'y  en- 
verrai M.  le  docteur  Amin.  Monde,  après  a'élre  livré  à  des  travaux 
rudes  pendant  toute  la  jonrnée  ct  avoir  prit  un  repas  copieux  rt  indi- 
geste, avait  élé  saisi  de  violentes  douleurs  au  bas  vtnlre,  de  Toioi»:e 


était  adhérent,  immobik  et  vivement  enflammé. 
tinciesT  p,l,,"t,*,  rtcbercb"  J  '««u""1'  1»  »• 

1"  L'ne  adhérence  et  entrekeement  contre  nature  de  l'intestin  grfk  dans  k 
région  lombaire  gauche,  au-dessus  desquels  I  intestin  était  enBamme  ct  tuméfie 
outre  mesure  ;  tandis  qu'il  se  trouvait  vide ,  affaissé  et  noo  enflamme  an- 
detsous. 

2"  Une  seconde  adhérence  de  l'intestin  au  cité  interne  de  l'ancienne  hernie. 

Comme  il  était  démontré  mainienaut  que  l'intestin  n'était  pas  imperméable  à 
l'endroit  où  il  avait  été  opéré,  mais  plus  loin  au-dessus  de  ce  même  endroit ,  les 
recherches  forent  poursuivies  dans  ce  sens  avec  la  plus  grande  précaution ,  rien 
n  étant  plus  facile  que  de  rendre  k  cause  d'un  étranglement  luteroe  méconnais- 
sable peudant  1  exameu  même  du  cadavre.  On  écarta  d'abord  le  colon  Iransversa 
et  les  circonvolutions  intestinakt,  situées  an  dessus,  et  qui  étaient  tiès-lumè- 
fiées  ;  puis  on  alla  chercher  k  dnodrnum  et  tous  les  intestin»  grêles  dont  ks  tu- 
niques qui  furent  trouvées  épaissies,  furent  successivement  développées  en  aUaut 
de  haut  eu  bas  i  la  surface  eslerne  de  k  tunique  pèritoiiéak;  on  remarquait  Je» 
tiutfuenset  des  flocons  à  moitié  coagules;  k  tissu  cellulaire  inter-membreneu» 
surtout  entre  la  séreuse  et  la  muscukuse  était  infiltré.  Ces  traces  d'inflammation 
étaient  plus  marquée»  à  l'iléon  .  dont  ks  circonvolutions  adhéraient  entre  elks 
par  quelques  fausses  membranes;  vers  le  milieu  de  cet  intestin,  h  s  membranes 
prenaient  une  teinte  pourpre  liiide.  et  étaient  parcourues  par  un  graud  nombre 
de  petits  vaisseaux  noirâtres.  Le  gonflement  de  l  intestin,  qui  avait  trois  fois  son 
volume,  était  le  plus  prononcé  dans  k  voisinage  de  l'adhérence,  ikns  la  région 
lombaire  gauche.  Mais  i  cel  endroit  même,  Ui,e  anse  intestinale  venait  entourer 
comme  un  lien  l'iute>tin  ilrou,  et  de  >uiie  au-de.-sous  deeel  cn'oMi'kmeut  k 
gonflement  cessait  subitement.  Ce  dernier  clait  ncrasioniu-  non-seukmenl  par 
des  gis,  niais  par  nne  grande  quanlilè  de  matières  fécales  liimrfircs  remplissant 
k  duodénum,  le  j.junoni  et  I  ih-on,  jusqu'à  l'endroit  de  l'eut retacement  ;  celui- 
ci  était  formé  de  k  manière  suivante:  une  anse  d'iiilestiu  grèk  s'élut  reemirbée 
et  arrondie  en  detui-ccrelc  ,  ct  s'était  fâxw  ainsi  au_  mnj en  d'une  fausse  mem- 
brane; les  deus  bonis  de  c<  l  arc  de  cerck  appuyi't  l'un  contre  I  autre  ,  s'étaient 
coniouriies.  tordus  sur  ruvmèniej,  à  la  manière  d'une  ronle.  |  ar  un  mouvement 
de  rotation  imprime  a  l'anse  inlestiuak  elk-méme  ;  un  n<ioveau  travail  inflam- 
matoire avail  concouru  1  maintenir  l'intestin  ainsi  tordu,  eu  produisant  çi  et 
I  ■  des  point»  d'adhérence  dont  on  vnjait  encore  le»  traces.  Celte  portion  d'intes- 
tin et  tout  k  re>tr  du  canal,  situé  a'ti-dt  ssous  étaient  vid<  s  el  ne  coutenaknl 
qu'un  peu  di'  niurosiles  blaneliàlres  et  non  fétides,  l'ne  portion  d''  |wu  près  deus 
pied»  Je  ce  même  iiitcsliu  grèk  se  ihrig  ail  par-dessus  larolonoe  verlelirale  vert 
le  ciVté  droit  ;  de  coté  existait  uue  nouvtlk  production  ligamenteuse  alknt  d'une 
potlion  d'inlesiin  i  une  aiilre  au-dessous  de  ce  ligament  se  trouvait  on  espaça 
vide  (icrmetlanl  d'introduire  à  peu  près  trois  doigts. 

De  ce  point  l'ii.leslin  descrnslail  dans  k  bassin  par  plusieurs  circonvolution! 
et  adlirrait  renncmrnt  à  ses  parois  ;  pois  .  il  remontait  de  nouveau  en  se  diri- 
ge ant  icis  l'orifice  iuterne  de  l'anneau  crural  où  il  avait  contracté  de  nouvelles 
adhérences.  On  incisa  avec  beaucoup  de  précaution  les  couches  pseudo-membra- 
ntitwsfcimrsct  épaisses,  situées  cuire  k  |saroi  abilomiuak  et  ks  circonvolu- 
tion» inteslinalcs;  au  même  instant  une  gouttelette  de  pus  vint  sciure  jour;  après 
l'avoir  éporgée  no  aperçut  un  bout  de  61  de  soie  encore  fisc.  C'était  donc  là  que 
se  trouvait  l'anse  inleMinak  qui  avait  tte  réunie  Cette  («rlion  rtatl  fermement 
uni  au  Teuilkl  périlonrak  qui  tapisse  k  paroi  abdominal  et  aux  rirrousoluliona 
Instcstiiiaks  voisines.  On  v  Ut  une  ft  nte  suffisante  pour  y  lutroiluire  k  petit 
doigt.  On  ne  rencontra  en  cet  endroit  aucun  rétrécissement  de  l'intestin ,  là 
même  où  on  avait  pratique  la  suture.  L'intestin  fol  ensuite  fendu  plu»  bas  cl 
Uissa  voir  la  réunion  de  la  portion  supérieure  avec  l'inférieure  opérée  par  ont 
cicatrice  unie  ct  lisse  entrecoupée  en  deux  endroits  seulement  par  des  points  da 
suture  encore  en  snppueation.  I  a  sulure  vue  préri  demment  à  l'extérieur  était 
fixée  sohdimeiit  dans  cette  cicatrice  .d'où  deus  bouts  de  61,  d'égale  longueur, 
pendaient  dans  la  portion  inférieure  de  l'intestin  Celte  portion  remontait  en- 
suite par-dessus  la  ligne  intwmince  et  se  continuait  à  nets  prés  à  un  pied  au-det- 
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mm  de  la  suture  avec  l'intestin  coscxvm  qoi  était  rempli  de  matières  fccakx  solide* 
ci  da  mueu»  blaucbitre  doat  il  a  drje  clé  rpiestioo.  La  face  ii  terne  de  1  intestin 

Eréseate  U  disposition  suivante  :  elle  est  lisse  el  uns  bourrelet*  ni  repli»  jusqu'à 
i  cicatrice  ou  cessent  1rs  viltosilés  intestinales;  la  cicatrice  est ,  tomme  nous 
avons  dit ,  lisse  el  unie,  et  •  «oc  demi-ligne  de  largeur  :  •«-dessous,  la  moqueuse 
forme  un  bourrelet  auquel  vient  s'attacher  la  séreuse  et  le  tissu  de  I*  cicatrice 
externe  ;  au-dessous  de  ce  bourrelet  le*  tuniques  intestinale*  reprennent  leur  as- 
pect naturel.  A  TeiUrieur,  l'intestin  adhère  supérieurement  et  intérieurement 
avec  le  feuillet  péritonéal  qui  tapisse  les  parois  abdominales,  |>ar  un  tissu  pseudo- 
merohraneux  qui  commiçrdque  immédiatement  arec  la  cicatrice  dans  lannean 
«tarai. 


De  c*t  tiameo  ai  du  détaillé,  résulte  la  preuve  bien  convaincante 
ne  U  réunion  de  l'intestin,  in  moyen  de  suture  circulaire,  avait  par- 
aitet&eol  réussi  et  que  U  mort  a  été  le  résultat  d'une  lésion  tout  a -fait 


rassvar.E  *»ot«T*!«é  de  trois  c»*kds  calculs  m  le  col  de  us 
vessie  d'une  femme,  par  M.  le  docteur Domimc  d'Eau. 

Celle  observation  nous  a  paru  intéressante  parce  qu'elle  prouve  les 
immesjrs  ressources  de  U  nature  pour  débarrasser  l'organisât  de  corps 
étrangers  dont  La  présence  lui  est  nuisible ,  et  l'extrême  dilatabilité 
dont  sont  doués  le  col  de  U  vessie  et  l'urètre  eues  la  femme. 

Oaa,  —  Madame  M  f». .  Igèé  de  2R  ans ,  ae  plaignit  pour  U  première  fuis . 
vers  la  Go  de  sa  seconde  grossesse ,  dan*  la  région  rénale  gauche  d'une  douleur 
qui  persista  même  après  (accouchement.  Entre  la  seconde  et  la  troisième  gros- 
sesse .cette  douleur  parut  se  diriger  davantage  en  bas  et  en  dedans  ver»  la  région 
hrpoKuirique  ;  plus  tard .  elle  aognaenta  encore-,  ae  fit  sentir  plus  profopdi'iuent 
dans  la  voisinage  de  la  vessie .  et ,  dans  l'intervalle  d'une  quatrième  gestation 
elle  s'établit  d'une  manière  permanente ,  ne  laissant  plus  a  la  malade  auruu  repos 
ni  jour  ni  nuit  :  elle  s'aggravait  surtout  lors  de  l'excrétion  de  I  urine ,  qui  était 
trouble  et  caillée  ;  bientôt  après  a  cette  douleur  se  joignit  une  incontinente  d'u- 
rine. 

En  novembre  I  Hï6 ,  cette  dooleur  se  fixa  ao-deasas  de  l'arcade  pubienne,  de- 
vint pressante  et  se  changée  en  véritable  ténesuic,  en  s'irradiaat  ter*  le  col  delà 
vessie.  En  même  temps  une  dysurie  périodique  vint  alterner  avec  I  incontinence 
d'vrine.  Le  ténesme  a  lis  toujours  rn  lu^mrniinl  iumj-j  *  ce  qu'un  jour,  la  douleur 
cessant  tout  a  coup,  il  se  manifesta  entre  les  grandes  lèvres  une  tumeur  de  la  gros* 
aeur  d'une  eexif  de  poule.  Un  chirurgien  de  campagne  fit  faire  des  applications 
«tuolliente*  qui  ne  produisirent  d'autre  effet  que  de  diminuer  nn  peu  La  douleur 
qui  avait  de  nouveau  rt par»;  maison  s'aperçut  btenl6t  que  l'urine  ne  sortait 
plus  par  le»  voie*  naturelles,  mais  se  faisait  jour  invosontairunent  par  un  orifice 
situé  a  un  ponce  fin» en  arrière  de  la  paroi  antérieure  da  vagin. 

Le  23  mars  1827,  M.  Dcering  vit  pour  la  première  fois  la  malade  qui  était 
très-maigre,  eu  proie  à  une  fièvre  lente  ,  et  ne  pouvant  être  que  couchée  ou 
courbée.  Les  lèvres  des  parties  génitales  étaient  érodres  par  l'urine  qui  soin- 
lait  continuellement  d'une  manière  involontaire.  La  tumeur  WHw-pobienne. 
dont  nous  avons  parlé .  d  un  aspect  noue,  présentait  k  sa  paroi  postérieure  une 
ouverture  à  travers  laquelle  on  pouvait  sentir  uu  corps  dur  el  rugueux  ;  l'orifice 
externe  de  l'urètre  était  ferme,  mais,  a  dent  lignes  plus  loio  ,  la  où  était  l'outer- 
lure  contre- nature  ,  la  «unie  arrivait  sur  un  corps  dur  qui  l'empêchait  de  péné- 
trer plais  a«enl.  La  tumeur .  soigneusement  explorée,  parut  être  formée  par  les 
parois  de  l'urètre  réarmement  distendues ,  et  contenant  probablement  nn  calcul. 

La  malade  demandait  à  être  opérée  H  tHmni; ,  après  avoir  fait  écarter  et 
fléchir  les  jambes ,  separa ,  avec  La  main  gauche .  ses  grandes  lèvres .  et  fit ,  avec 
on  scalpel  rond .  une  incision  longitudinale  sur  la  face  inférieure  de  la  tumeur , 
à  deux  lignes  de  I  orifice  urétrale ,  jusqu'à  peu  près  I  lignes  de  l'ouverture  contre 
nature.  Au  nsosende  pinces  introduites  par  cette  incision,  on  tira  ,  sans  grande 
difGcuUc,  un  calcul  jaune  Uanchitre,  irrrguli<-rcnaeul  arrondi ,  présentant  sur 
un  de  ses  cotes  one  facette  li«se  el  tomme  coupée  ;  dr  celte  dernière  disposition 
M.  Dcariug  conclut  qu'il  pouvait  se  trouver  encore  un  second  calcul  qu'il  toucha 
effectivement  eu  explorant  avec  le  doigt  et  qu  il  chercha  avec  le»  pinces-  Ce  se- 
cond calcul .  d  un  volume  plus  petit,  présentait  également  une  facétie  articulaire, 
s'adapUnl  esaclenseut  à  ce»  du  premier.  Les  pierres  formaient,  réunies,  une 
rhomboïde  à  surfaces,  rn  partie  lisses,  en  pailie  après  et  poreuses,  et  pesaient 
ensemble  sept  gros  el  deux  scrupule*  ;  leur  circonférence  élait  de  quatre  pouces, 
aeur  diamètre  longitudinal  de  deux. 

Apre*  l'rUiiguemeut  de  ces  calculs ,  il  s'écoula  a  peu  près  deux  livres  d'une 
urine  I rouble,  caillée  et  très- ammoniacale;  oa  pot  alors  pénétrer  facilement  avec 
l'indicateur  de  la  main  droite  par  l'urètre  jusqu'au  col,  et,  non  Sans  une  surprise 
extrême,  jusque  dans  U  ravile  méii.c  de  la  vessie.  On  ne  découvrit  avrr  le  doigt 
ai  avec  la  sond»-  aucun  autre  corps  étranger.  Cependant  la  malade  se  plaignait 
encore  au-dessus  des  pubis  d'une  douleur  gravattve  qui  augmentait  par  la  pres- 
sion ;  une  soude  tut  laissée  h  demeure  dans  la  vessie.  Plus  tard,  celte  douleur 
d  abord  sourde,  devint  de  plais  en  plus  intense;  elle  se  changea  bientôt  en  m 
véritable  trnrswe  qui  foc^a  la  malade  a  faire  des  efforts  an  milieu  desquels  la 
sonde  fui  chassée  de  la  vcshc.  et  il  survint  une  rétention  complète  de  l'urine. 
Le  doigt  de  nouveau  introduit  jusqu'au  col.  rencontra  on  calcul  qui  s'y  Hait  potur 
aiasi  dire  enclavé.  Après  quelques  vains  efforts  de  dilatation,  oa  abaouonna  l'ex- 
pulsion de  ce  nouicau  corps  étranger  aux  soins  de  la  nature.  En  efTet.  au  bout  de 
M  heures,  le  calcul  avait  presque  drpassc  le  col  En  appliquant  alors  les  pinces 
aosai  haut  qne  po*stble  autour  du  calcul,  on  put  l'extraire  sans  peine,  en  lui  fai- 
sant faire  nu  mouvement  de  rotaliau.  Cette  pierre  de  même  couleur  et  à  surface 
moitié  lisse  el  moitié  rugucuie  comme  les  autres .  avait  la  Corme  d  un  ceuf  de 
pigeon  aplati  et  pesait  six  gros  et  deux  scrupules'  sa  circonférence  longitudinale 
était  de  4  pouces  4  lignes  <  |2  ;  son  diamcl  ce  longitudinal  de  1  pouce  Ï  lignes  :  sa 
circonférence  tcansteisale  S  pnoces  t  lignes  ;  son  diamètre  transversal  t  ponce 
«  lignes;  c'eat  dam  ce  sens  que  le  calcul  avait  franchi  k  col  de  la  vessie  ;  «près 


la  sortie  de  ce  corps  étranger,  les  douleurs  cessèrent  aussi!»!  et  la  malade  reodit 
encore  à  peu  près  une  ebopinc  d'une  urine  trouble  cl  ammoniacale,  comme  le 
première  fois.  Une  exploration  tentée  avec  le  doigt  et  la  sonde  lit  voir  que  ta 
vessie  élait  entièrement  vide.  Depuis  cette  époque,  il  ne  s'est  plus  montré  au- 
cune nouvelle  concrétion  ;  la  malade  a  parfaitement  guéri .  et  n'a  conservé  de 
ses  anciennes  incommodités  qu'une  incontinence  d'urine  :  cite  a  même  plusieurs 
fois  accouché  sans  aucun  inconi  >  ment. 


GROSSESSE 


kULcria  la  présence  d'ch  polype  VTÉanr;  par  le  doc- 


accouchée  déjà  six  fois  et  atteinte  depuis  six  „ 
nés  d'une  hémorrhsgie  utérine  abondante  .  on  découvrit,  au  commencement  de 
laanée  IfUli.oa  polype  de  la  grosseur  d'une  noix  àrorifkco^lutérttsionl'ettv- 
poTU  par  une  ligature;  mais  drji  après  quelques  semaines  un  second  polype  ae 
déclara  à  l'orifice  utérin  qui ,  au  mois  de  mai ,  avait  acquis  le  volume  d'une 
reinette ,  el  dont  te  pédicule  i  sauvait  avoir  la  grosseur  du  pouce.  L'hénsorrnsgio 
était  si  forte  qu'on  (ut  forcé  de  lier  le  polype  qui  avait  quatre  pouces  un  tiers 


de  circonférence;  celui-ci  se  détacha  après  cinq  jours.  Un 
de  la  grandeur  d'une  noisette  fut  aperçu  à  l'orifice  utérin  le  sixième*  jour, 
deux  jours  plus  tard  il  avait  déjà  atteint  le  volume  d  aae  noix.  Comme  l'bésnor- 
rfiagie  n'était  pas  très- forte  cl  que  l'clatde  la  malade  réclamait  leseesx  de  Salis- 
brunn  ;  Hic  s'y  rendit  pour  six  semaines-  A  son  retour,  le  polypeoffrail  la  grandeur 
d'une  rrineltc .  comme  I  ucmorrbagie  n'rUit  pas  rorte.  on  remit  la  ligature  a  dix 
semaines  plus  tard,  où  elle  devint  urgente.  Quelques  semaines  auparavaat .  la  ma- 
lade atteinte  d'un  malaise  continuel,  se  croyait  enceinte,  mais  comme  l'héiiaorrxMY- 
gic  fut  continuelle  et  que  le  polype  avait  son  siège  dans  l'orifice  utérin,  on  rejeta 
cette  idée.  Huit  jours  après  la  ligature,  une  nouvelle  bésnorrhagia  se  déclara 
et  devint  très-abundante,  il  te  manifesta  de  la  céphalée,  des  défaillances  avec  ua 
pouls  petit  et  fréquent.  La  Ugatore  était  restée  adhérente  à  uu  reste  de  pédicule 
delà  grosseur  d'uur  plume  et  pénétrait  à  droite  dans  l'intérieur  de  l'utérus  ,  qui 
paraissait  distendu  et  plein.  Il  se  déclara  du  ténesme  qui  fut  suivi  de  l'expulsion 
avec  ses  envrlo|>pes  d  un  embryon  mile,  qui  avait  à  peu  près  dix  semaines.  L'be- 
morrhagie  cessa  aussitôt.  Va  écoulement  sanguin  dura  encore  quatre  semaines  , 
nuis  on  n'aperçut  plus  rien  à  l'orifice  de  la  matrice.  On  prescrivit  du  calomel  et 
1a  digitale  ;  rbemorrbagie  u'e»l  plus  revenue  jusque  SDjWd'hoi. 

Cette  observation  est  curieuse  sous  le  rapport  physiologique  ;  com- 
ment doit-oo  expliquer  cette  grossesse  de  dix  semaine*  dans  ce  cas  où 
l'orifice  utérin  était  complètement  rempli  d'un  polype  ?  L'auteur  y 
trouve  un  nouvel  argument  en  laveur  de  la  possibilité  de  la  féconda  lien 
par  l'aura  seminalis.. 

II.  MEDICINISCIIE  A3NALEN  ;  par  Pccsult  ,  Cnctas  et 

N.fcCtLE. 

Le  quatrième  cahier  du  deuxième  volume  contient  :  i«  observations 
sur  le  cancer  ,  par  Muller.  Sept  cas  que  l'auteur  dislingue  selon  la 
cachexie  syphilitique,  dartreuse  ou  autres  qui  les  a  enlretenu;  dans  six, 
giiéiison;  et  dans  un,  amélioration  notable  par  un  traitement  général  ap- 
proprie a  chaque  cachexie,  et  par  l'application  locale  delà  pi  te  du  frè- 
re (.ôme.  L'auteur  insiste  beaucoup  sur  l'emploi  de  l'huile  i  la  place 
de  l'eau  on  de  U  salive  dans  la  préparation  de  cette  pâte  ;  a*  extirpa- 
tion Je  deux  parotides  squirrheuses,  par  Flejfclder;  3°surlaguéruon 
des  fissures  des  mamelles,  par  Volu.  Rico  de  nouveau  ;  a$*  sur  U 
traitement  des  rétrécissemens  du  canal  de  r urètre,  par  IUho.  Sim- 
ple appréciation;  5"  remarques  aphoristiques  sur  Us  fièvres  intermit- 
tentes, par  Pauli  ;  G"  guérison  d'une  lésion  du  bas-ventre  chez  une 
femme  au  huitième  mois  de  la  gestation,  par  Nxgele,  fils;  <]'  Ob- 
servations pratiques,  parSctiurtuaycr.  t"  Guérisoa d'un  rétréci ssi  ment 
de  l'œsophage,  suite  d'un  empoisonnement  par  l'acide  sulfurique  ,  au 
moyen  de  buugics.  i*  Hépatite  clironique.  S"  Altération  organique  du 
cœur  et  du  poumon  droit.  4*  Désarticulation  spontanée  des  deux  pieda 
a  la  tuile  de  gangrène  par  le  froid  ;  8°  epaississement  cartilagineux 
et  occlusion  de  l'hymen,  par  Schaible;  ij*  de  la  méthode  d'Ossbeck 
dans  les  maladies  chroniques,  par  Mell;  io*  guérisoa  de  trois  e'n  - 
sipèlesphlegmoneux.  par  Dicz. 


PAROTiDts  soi'iaanEvsEs  ;  par  le 
UivrELDtn. 


La  possibilité  d'extirper  la  glande  parotide  passée  à  l'état  de  dégé- 
nérescence squirrheuse  a  été  révoquée  en  doute  principalement  par 
des  médecins  anglais  rl  français  ,  entre  autres  par  Bonis ,  Ouvrant  et 
Dugicr,  qui  ont  prétendu  que,  dans  les  cas  oit  ton  avait  cru  enlever 
celte  glan<le,  on  n'avait  eu  à  faire  qu'à  une  tumeur  parasite  développe» 
sur  cet  org<ne,  ou  à  des  glandes  lymphatiques  kiyperlrophices  dans  son 
voisinage.  Celte  méprise  peut,  il  est  vrai,  avoir  en  lieu  ;  mais  il  existe 
néanmoins  des  exemples  incontestables  d'extirpation  de  parotides  véri- 
tables ;  telles  sont  les  observations  rapportees  par  G  en  soûl,  R.  Garni - 
ebael,  Kayl,  Uéradt,  Pamard,  de  Walther,  Klein  ,  Prieser,  Chelins, 
Lisfranc,  Eulenberg,  Slurm,  M  Cullan,  Cordes,  Mou,  Toodheiro,  lic- 
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dard,  rte. ,  recueil  qoe  M.  Heyfelder  vient  enrichir  de  deux  nouveanx 
hits  dont  la  lecture  Délaissera  aucun  doute  i 


h  mmeur. 


i  doute  sur  le  siège  et  la  nature  de 


Ou.  —  4.  Eugel,  Jgéedc  1 7  ans ,  d'une  constitution  scropbulruse ,  portait, 
depuis  six  an»  au  coté  poche  de  11  face,  une  tumeur,  presque  de  U  grandeur 
d'un  poing,  circonscrite  extérieurement  entre  le  mamelon  de  l'oreille ,  1  angle  de 
U  miebuire  inférieure ,  l'apophyse  majloxk  et  k  milieu  de  U  joue ,  s'en  fonçant 
profondément  dans  la  fosse  mastoïdienne.  Celte tumeur,  légèrement  mobi !e  i  sur- 
face inégale .  oblongue  •  à  bonis  tranchés  ,  insensible  an  toucher  .  avait , 
d'après  le  dire  de  la  malade  .pris  son  origine  dans  la  fosse  mastoïdienne  et  pris 
seulement  dao«  le»  dernières  année»  le  développement  qu'elle  a  rail  an  moment  de 
l'opération. 

Cell.-ri  fut  fgile  le  23  juillet  )  829  es  présence  et  t»rc  l'assistance  de  MM  1rs 
docteurs  Canbe  et  Tobias. 

Deux  incisions  semi-lunaires  Eurent  faite»  sur  la  tumeur  de  haut  en  bas  ;  puis  il 
•triera  ma  couche  ustet  épaisse  de  trwu  cellulaire,  et  on  arrira  a  la  tumeur  elle- 
même  nui  ht  »*p*rr«  de  ses  adhérences  eu  partie  arec  te  ininrhe ,  en  partie  avec 

1  -  I  -,  n-2-.a_.__*,  __*__     _1  Ja       «.-..a.     R_  _._  LL  eu._    à4  . ■  I  _        ■*_*■:  .a. 


psr  M.  Grosoul.  Nous  approuvons  du  reste  rntrèrrneet  ce  qu'il  dit  du 
danger  de  la  réunion  par  premier*)  intention  ,  qui  De  doit  être  tmree 
que  dans  le  cas  où  la  tumeur  enlevée  ne  présente  aucun  des  caractères 
dit  cancer ,  du  fvogua  médullaire  ou  de  la  i  ' 
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HVITItMK  MOIS  DB  LA  OESTS- 

atoaT  huit  jouas  après  l'ac- 
r  particulier  à  l'Université 


k  lasse  du  bistouri  ,  pendant  qu'un  aide,  pour  faciliter  f  opération,  l'attirait 
;  des  pinces  en  dehors  et  i 


t  en  bas.  Quelques  artères  furent  ouvertes  et  leur  li- 
gature ne  se  il  pas  sans  difficulté.  Le  plus  grand  embarras  fut  d'enlever  ta  tu- 
metrr  fie  la  fosse  mastoïdienne ,  à  cause  de  son  adhérence  avec  les  tissus  situés 
du  as  cette  fasse  ;  et  ou  fut  même  oblige ,  pour  éviter  de  léser  l'artère  carotide , 
de  laisser  une  couche  très-mince  de  la  substance  glanduleuse  dégénérée. 

L'espace  laissé  k  découverte  par  l'enlèvement  de  la  tumeur,  se  trouvait  borné  en 
arrière  et  en  bas  par  le  bord  antérieur  du  muscle  sterno  clèido-uastoîdien ,  eu 
avant  par  le  me«lète# .  eu  haut  par  l'apophyse  tygomatiqoe ,  et  dans  le  fond  par 
la  carotide  et  l'apophyse  stvbide.  D  était  donc  aise  de  se  convaincre  pas  la  dispo- 
sition de»  parties  que  la  parotide  avait  été  rééliraient  extirpée.  La  place  fut  pan- 
sée avec  de  la  charpie .  des  bandelettes  adhésires .  une  compresse  et  une  simple 
bande.  Il  est  a  remarquer  que  de  suite  après  l'opération .  probablement  par  l'ef- 
fet de  la  section  du  nerf  facial .  la  moitié  gauche  de  la  face  fut  paralysée,  tirée 
de  roté  et  devint  insensible;  la  cicatrisation  de  la  plaie  marcha  lentement  et  n'ent 
lieu  qu'au  bout  de  neuf  semaines ,  ce  que  M.  Ueyfelder  attribue  à  la  présence  de 
la  couche  de  tissu  squirrbçux  qu'il  avait  été  obligé  de  laisser  au  fond  de  la  plaie; 
après  la  disparition  du  gonflement,  qui  avait  saisi  l'opération ,  la  joue  resta  pa- 
-"t  eu  dépit  de  tous  les  moyens,  preuve  évidente  que  noo-seiûeiuent  qsstl- 
,  mais  bien  le  nsenie  tronc  du  nerf  facial  avaient  été  coupes. 

Ous.  II.  —  N. ,  Igé  de  22  ans  ,  portait  depuis  sept  ans  au  côté  droit  de  la  face 
une  tumeur  nbloogur/élcndaet  depuis  la  moitié  de  la  juste  jusqu'au  lobule  de  l'o- 
reille cl  de  l'apophyse  tygotnatique  a  I  angle  de  la  mâchoire  inférieure  :  elle  était 
mobile ,  de  la  grosseur  d  un  teuf  d'oie ,  a  surface  inégale ,  bosselée,  divisée  en 
deux  lobes  prineipaus  dont  le  plus  grand  occupait  l'espace  compris  entre  l'apo- 
physe lygomatiquc  et  l'angle  de  la  udclmire  inférieure ,  et  le  plus  petit  séparé 
par  uac  rainure  rt  ne  tenant  an  premier  que  par  une  bande  très-étroite,  s'éten- 
dait dessous  et  derrière  le  lobule  de  l'oreille  ;  la  peau  recouvrant  la  tumeur  était 
teuhst .  d'un  brun  foncé  ;  on  pouvait  néanmoins  faire  glisser  cette  dernière  tous 
les  legnmens .  sans  occasionner  de  douleur.  Au  dire  de  la  malade ,  le  petit  lobe 
s'était  montré  en  premier ,  taudis  que  le  plus  grand,  d'une  d. 


L'extirpation  de  cette  grosseur  fut  faite  a  Trêves  en  1 83o,  avec  l'aide 
de  M.  Grenling ,  chirurgien,  à  peu  près  de  h  même  manière  que  dans 
le  cas  précédent,  sans  qu'on  fat  toutefois  obligé  de  laisier  dans  la  plaie 
de  la  substance  glanduleuse  dégénérée  ;  on  fit  la  ligahue  de  deux  artè- 
res. La  tumeur  enlevée,  on  vit  évidemment  que  c'était  la  parotide  ;  la 
plaie  fut  remplie  de  ebarpie,  réuoie  au  moyen  de  bandelettes  agglutina- 
tives  et  pansée  avec  une  compresse  et  une  simple  bande.  Il  survint  éga- 
lement one  tuméfaction  avec  dissolution  d'un  côté  de  la  face ,  probable- 
ment à  la  suite  de  la  section  du  nerf  facial  ;  cet  état  paralytique  dimi- 
nua au  bout  de  vingt-neuf  jours ,  sans  toutefois  disparaître  entière- 
ment. 

L'examen  anatoroique  des  deux  tumeurs  fit  voir  qn'ellrs  étaient  de 
nature  squirrbetise  ;  dans  la  première  on  trouva  même  delà  de  la  subs- 
tance cncépbaloïde  ramollie  ;  dans  la  seconde,  le  petit  lobe  présentait 
à  l'extérieur  un  aspect  lardaré,  cartilagineux  ;  ici  encore  le  tissu  squir- 
rheux était  près  de  passer  au  ramollissement  cancéreux  ;  ces  deux  faits 
prouvent  donc  contre  les  auteurs  qui  sont  toujours  opposés  à  l'extir- 
pation de  la  parotide;  car,  dans  ces  cas,  la  mort  eût  eu  lieu  inévita- 
blement apiès  de  longues  souffrances. 

D'un  autre  coté  ,  ajoute  M.  Hryfeldcr  ,  il  ne  faut  pas  se  laisser  ef- 
frayer par  la  paralysie  passagère  ou  permanente  d'un  côté  de  la  face 
qui  peut  être  fa  suite  de  la  section  de  quelques  rameaux  on  du  tronc 
même  du  nerf  facial  ;  cette  infirmité ,  si  même  elle  persiste  ,  est  encore 
à  préférer  au  sert  cruel  et  a  la  fin  inévitable  qui  est  réservée  aux  mala- 
des. On  a  encore  redouté ,  comme  uo  des  accideos  de  cette  opération  , 
le  tri  sinus;  mais  il  n'est  pas  plus  à  craindre  dans  l'extirpation  de  la 
puroiide  en  particulier,  que  dans  toute  autre  plaie.  Quant  »  l'opération 
en  elle-même ,  elle  présente ,  il  est  vrai,  de  nombreuses  difoculics, 
mais  elle  n  est  point  impraticable;  le  plus  grand  danger  résulte  du  voi- 
stnage  de  I  artère  carotide ,  et  nous  regrettons  que  l'auteur  ne  dise  rien 
ou  du  moins  ne  passe  que  légèrement  sur  la  ligature  préalable  de  ce 
va  isseau ,  qui  a  étéjugée  inévitable  par  plusieurs 


COEÏISON  D  UNE  LESION  BU 

t>t  l'utëui'S  en  ex  une 
tion;  aixotcuewE-T  d'un 
cident ;  par  M.  Naigele  fils, 
de  Heidclberg. 

Celte  observation,  une  des  plus  remarquables  que  nous  coonaUitoaa, 
est  rapportée  dans  tous  ses  détails  par  M .  Nxgele  fils  ;  nous  la  donne- 
rons telle  que  l'auteur  l'a  décrite ,  comme  un  exemple  rare  de  ce  que 
peut  la  nature  pour  la  guérison  de*  lésions  les  plus  graves  et  les  plu 
désespérées  en  apparence. 

Ou*.  —  Le  29  juin  l8iC,  de  boa  malin,  je  fus  appelé,  dit  M.  Naegele.  cbes  la 
femme  Adam  St..  au  village  de  Heiligkreati  Steinach,  à  cinq  lieues  de  Ueadrl- 
berg.  Celte  femme,  à  une  période  avancée  de  la  gestation,  avait  reçn  la  veille  un 
coup  dans  le  bas- ventre,  qui  lui  occasionnait  de  vives  douleurs,  et  la  sage-femme 
crojait  que  le  fartas  avait  passé  dans  la  cavité  abdominale. 

Je  me  mis  aussitôt  eu  roule,  accompagne  de  M  le  docteur  lleerinann;  è  euaa 
heures  du  matin  nous  étions  arrivés  cbes  la  malade  :  c  était  une  femme  de  Si 
ans,  bruns,  da  taille  moyenne,  d'une  constitution  «ialicate ,  mais  t 'étant  toujours 
bien  portée,  mère  de  quatre  enfin* dont  elle  était  accouchée  heureusement;  cllu 
se  trouvait  a  la  fia  du  huitième  mu»  de  sa  gestation.  La  veille,  dans  l'après-midi, 
en  voolaul  dételer  des  vaches ,  elle  avait  reçi  un  coup  de  timon  dans  le  bas- 
ventre  qui  l'avait  renversée  et  provoque  saur-le-cbacap  des  douleurs  déchirantes 
extrêmement  vives;  elle  s'était  minée  à  terre  encore  pendant  quelque  temps; 
mais  bientôt  après  elle  avait  eu  une  faiblesse,  et  sou  mari  avait  rte  obligé  de  la 
porter  dans  son  lit.  Eu  reprenant  connaissance,  elle  avait  ressenti  de  nouveau 
une  douleur  brAlante  a  l'abuouseo .  qui  ne  lui  avait  laissé  aucun  repos  pendar.t 
la  nuit,  mais  elle  n'avait  plus  éprouvé  de  lipothymie.  A  l'heure  de  notre  visite, 
la  malade  avait  toute  >a  cnunaassanoe ;  elle  ressentait  une  douleur  très-vive  à 
l'abdomen  ;  sa  figure  était  rouge  ;  la  prau  sèche ,  d'une  température  modérée;  lar 
pouls  dur,  plein,  a  »U  pulsations;  la  soif  peu  intense;  il  y  avait  eu  une  sella 
après  plusieurs  lavemcns,  l'urine  était  rendue,  mais  non  sans  douleur  et  sans 
ardeur. 

Le  bas-ventre  avait  le  développement  ordinaire  s  ce  terme  de  h  grossesse;  il 
était  bail,  n  *  sans  être  tendu  à  son  milieu  ;  entre  I  ombilic  ei  le  pubis  on  aper- 
cevait nue  tumeur  ronde,  circonscrite,  ayant  a  sou  centre  une  élévation  d'an 
demi-ponce,  uo  peu  aplatie  vers  les  bords,  d'un  diamètre  d'à  peu  près  sJi  pou- 
ces. La  peau  qui  la  recouvrait  n'était  paiat  altérée;  on  ne  remarquait  qu'au  mi- 
lieu de  cette  grosseur  un  point  rond  ecchymose,  omis  sansdéchirure  extérieure. 
A  travers  les  tegumens  de  celle  tumeur  on  sentait  la  région  du  coreyx  et  un  pied 
do  Curtu»,  parties  sur  lesquelles  ou  pouvait  faire  glisser  la  peau  do  bat-ventre  ;  le 
moindre  attouchement  de  l'endroit  Iumé6é.  ainsi  que  de  Innt  l'abdomen,  le  i4u* 
léger  mouvement  occasionnai!  à  la  malade  îles  douleurs  plus  intenses  ;  ea  enfon- 
çant plus  profondément  la  main  an-<lessous  de  l'omhtltr,  je  crus  loucher  le  fond 
de  l'utérus. 

L'examen  par  le  vagin  oc  fournit  assurément  rien  d'est  reordinaire  ;  l'orifice 
externe  du  col  de  la  matrice  était  dirigé  en  arrière  et  en  haut,  entrouvert  de 
manière  à  laisser  pénétrer  le  doigt  par  te  canal  <lu  col  qui  avait  encore  on  demi- 
pouce  de  longueur,  jusqu'à  l'orifice  interne  ;  celui-ci  était  également  entr  ouvert, 
ainsi  que  cela  arrive  i  cette  période  de  I*  gestalioo,  chea  le*  femmes  <|or  oet 
déjà  accouché  plusieurs  fois.  A  travers  l'orifice  interne  on  sentait  un  corps  dur, 
arrondi,  lisse  et  qu'à  la  présence  de  la  suture  sagittale  qui  croisait  la  direction  ds 
l'orifice  ulénn  ,  on  reconnut  pour  la  tète. 

Le»  seins  étaient  llasques,  et  en  le»  exprimant  il  ea  sortait  aussi  spon- 
tanément quelques  goutte*  d'un  lait  aqueux  et  terne. 

Il  n'était  sorti  aucune  goutte  de  sang  ni  d'eau  psr  le  vagin  ;  il  ne  t'était  point 
manifeste  de  maux  et  il  n'y  avait  ans  partie*  génitales  aucun  «igné  d'un  travail 
prochain.  Les  mouvemens  du  fretos  qui  te  sentaient  très-vivement  avant  l'acci- 
dent, avaient,  au  dire  de  la  malade,  cessé  wr-lc-cbamp,  et  on  put  s'en  assurer 
par  I  auscultation. 

Les  svrfiptômes  ordinaire*  de  la  rupture  de  l'utérus,  tels  que  lipothymies  ré- 
pétées, faiblesse  cMrèine  vomissement  «l'un  liquide  trouble;  tpasates;  froid  des 
extrémités;  |mu1s  petit,  filant;  hemorrhagies  par  le  vagin  ou  signes  d'une  he - 
morrhagie  interne  manquaient  ;  d'un  autre  coté,  la  cause  île  la  lésion  ,  la  forma 
particulière  de  la  Inmcur  et  la  présence  des  partie»  do  fcrlu»  nue  l'on  croyait  du 
moins  sentir  immédiatement  au-dessous  de»  parois  abdominales,  semblaient  in- 
diquer une  déchirure  de  l'organe  de  la  gestation. 

La  mort  du  fi-tia»  constatée,  il  n'y  avait  pa>  d'indication  de  gaslrntnraie ,  ni 
d'secoochesBcol  artificiel  par  les  voies  naturelles;  il  aurait  d'ailleurs  fallu  recou- 
rir à  l'accouchement  force,  ce  qui,  dans  l'état  oh  se  trouvait  La  femme,  aurait 
aggravé  le  danger. 

1     Après  m'èirc  consulté  avec  mon  collègue  M  le  docteur  Hermunn,  je  me  bor- 
nai ii  faire  une  saignée  de  nuatune  onces  ;  nous  part tmes  ensuite  en 
dant  la  malade  aux  soins  de  la  sage- frmme  et  en  prescrivant  un 


Noire  pronostic  devait  nécessairement  èire  un  des  phn  fâcheux. 

la*  3V  juin ,  rien  n'était  changé  dan»  l'état  de  la  malade,  si  ce  n'en  une  ancien- 
ne toux  qui  s'était  esaspérée  et  dont  les  efforts  augmentaient  coimdrr*l>l.  roeat 
Ici  douleurs  du  bas-ventre.  (Décoction  de  guimauve  avec  extrait  de  jusqùstue.) 

Le  X  juillet ,  on  vint  me  chercher  dans  la  nuit:  les  maux  s'étaient  fait  sentir 
la  veille  à  quatre  heures  du  soir,  et  U  femme  avait  été  délivrée  à  moitié  d'un  en- 
fant à  l'état  de  putréfaction. dont  la  Iftect  une  partie  do  tronc  seulement  étaient 
sorties  de  la  vu!v,  ;  j'arrivai  i  quatre  heures  du  mttio  ch.  »  l'accouchée  .  j'étais 
de  MM-  les  docteurs  Chavaones  et  Perrot.  Nous  apprîmes  delà  sage- 
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femme  queks  premières  douleurs  de  l'enfantement  s'étaient 
heures  ou  malin-  ;  le  col  de  la  matrice  s'était 


montrées  vers  dit 


pen  à  peu  ebrgi .  et  la  tête  était 
•a  passage; mais  il  M  sélail  pas 
s'était  «outre  pendant  te  trivail  ; 


l !e  bassin  et  s'était  présentée 

 r  de  poche  ,  el  pu  00e  goutte  d'eio  ne 

tes  premiers  temps  de  l'accouchement  s'clsient  passés  assez  facilement .  mais  te 
fo-ius.  une  foi»  expulse  jusqu'à  I*  poitrine,  Vivait  plus  po  ftre  poussé  plus  | 
avant  ;  dei  tractions  opérées  sur  le  troue  avaient  détache  ce  dernier  on  bussin  et 
des  extrémités  inférieur» ,  «u  niveau  de»  vertèbres  lombaires.  En  éliminant  te»  i 
Munies  du  fcMiu  expulsées,  nom  punies  nous  coiivrinere  de  b  rribté  des  fut» 
racontes  On  nw  dit  qu'on  ne  m'avait  pas  fait  appeler  pin*  IM  parce  qoe  le  eom-  ; 
mencemenl  de  l'acconebement  s'était  (ait  beurensemeat  jiasnn'iu  moment  ou  te  • 
Crtus  n'avait  plus  pu  avaeter. 

La  femme  était  couchée ,  immobile  dans  son  lit,  portant,  sur  b  Ggiire  cl  dans 
tant  son  aspect  extérieur,  l'empreinte  d'une  netritr  prononcée:  le  pouls  et  ail 
plein,  tendu,  a  llucl  130  pulsations;  U  peau  sèche,  âpre,  brillante  an  bas-  | 
ventre,  froide  aux  extrémités;  la  langue  également  sèche .  la  <wf  intense .  et  il  ; 
existait  do  dégaAt  pour  tons  les  alinéas.  Selles  par  lavement;  excrétion  de  lii- 
rine .  seins  flasques;  pas  d  écoulement  locliial,  ventre  plus  tendu.  Dais  11  tumeur 
on  peu  affaissée.  Le  pied  et  la  région  dn  coccyx  du  Ion»,  quoiqu'rncore  sensibles 
an  toucher  esté  rieur,  le  sont  cependant  moins  qu'a>ant  le  travail.  La  tuoscar  et  , 
tout  le  has-veutre  sont  extreniemeol  douloureux. 

En  introduisant  la  main  par  le  vagin  qui  est  Iréx-chand ,  on  sent  f  orifice  ci- 
terne élevé  et  dirige  en  arriére  ,  entr'onvert  de  minière  k  permettre  l'introduc- 
tion de  drus  doigt* .  l'urinre  interne ,  fortement  contracte  .  était  embrassée  au 
aivein  de  l'irliculatinu  du  genou;  aie  jambe  du  lotus  qni  pendait  dans  le  vagin, 
le*  orteils  diriges  en  bis. 

Je  di  soutenir  la  femme  d'une  manière  cootenalik  el  ordonnai  de  te  COUCticr 
ea  travers  sur  k  lit,  aun  de  procéder  à  l'estraetiou  des  parti. s  du  datas  qui 
étaient  restées  dans  la  matrice  :  du  essais  répètes,  pour  dilater  l'orifice  interne, 
étant  restés  uos  rcudlal.je  tentai  da  tirer  sur  Ir  pied  qui  pendait  librement  dans 
W  vagin;  mils  je  ne  pus  également  rien  en  o!>leuir;ma  main  glissait  constamment 
Sur  oe  membre  qui  était  a  l'état  de  putréfaction  ,  et  ne  pouvait  m  offrir  ainsi  au- 
cun point  d'appui  ;  j'aurais  voulu  ordonner  un  bain .  mais  il  fnt  impossible  d'en 
faire  donner.  Je  fis  une  stignec  de  seis»  onces,  niais  I  orifice)  interne  resta  con- 
tracté et  tontes  mes  tentatives  de  délivrance  ne  seetiraat  qu'à  aggraver  tes  dou- 
leurs de  la  malade. 

Je  résolus  donc  de  borner  ta  mes  efforts  rt  me  contentai  d'enlever,  avec  1rs  ci- 
teaui  de  Hesurd.  la  jambe  qui  éuil  engagée  dans  le  vagin:  [repos;  fomenlalians 
chaudes sor  le  bas- ventre  ;  ventre  libre  ;  régime  antipblogistiqnc  ;  alimentation 
dusire  et  légère)  ;  telles  lureot  les  preseriutiou*  que  j'uidonnai  ,  el  je  quittai  la 
malade  en  portant  sur  son  état  na  pronostic  encore  plus  fâcheux  que  U  première 
luis. 

Le  10  juillet,  ainsi  cinq  jours  après  m  seconde  visite  seulement .  quoique 
j'eusse  recommandé  foras Iknient  de  me  donner  des  noa selles  plus  tôt.)  appris 
que  la  malade  avait  eoeorc  soultrrl  pendant  de»  jours  des  douleurs  inlofura- 
bles,  mais  qu'ensuite  U  tumeur  du  hei-ventres'clail  euuiwmée  et  ouverte  spon- 
tanément le  «  ;  il  en  était  d'abord  sorti  un  pied  que  te  femme  avait  aidé  i  tirer 
elle-même,  jinmi'i  ce  que  toutes  les  parties  du  lu-lus.  qui  étaient  restées  dans  la 
cavité  estera  fussent  sorties;  il  s'était  forme  ainsi  use  large  plaie  au  bas-vesstra 
doot  le  pansement  avait  été  confié  a  un  chirurgien  des  environ».  Je  prescrivis  une 
décoction  de  quinquina  et  l'appbcation  de  caUpUaiuts  sur  te  bas-ventre ,  ce  qui 
resta  tans  eiécnlioa. 

Le  M  juillet .  je  refis  la  malade,  à  MM.  Cbivannet  et  Perrot,  j'eus  te  plaisir 
de  voir  se  joimlre  cette  fois-ci  M.  le  professeur  IVrrbse  de  Copenhague.  Arrivé* 
i  notre  destination,  nous  Fîmes  esbumer  les  parties  du  strtus  qui  étaient  sorties 
par  la  plaie  du  bas-ventre,  et  qu'on  avait  enterrées  dans  le  jardin.  Nous  yiimn 
nous  convaincre  que  c' riaient  en  effet  le  bassin  tout  entier  avec  noe  misse  et 
une  extrémité  tout  entière.  Mais  ce  qui  nous  causa  surtout  une  surprise  bien 
douée,  ce  fut  l'état  satisfaisant  itans  lequel  nous  trousurues  la  malade;  la  fièvre 
était  légère;  le  pouls  redescendu  a  S0  pulsations  et  peu  irnlé;  soif  modérée; 
point  de  pesanteur  de  tète  :  appétit  passable  ;  forces  un  peu  relevées;  la  femme 
ne  se  plaignait  que  d'une  insomnie  rebelle  ;  les  loebies  ne  s'étaient  pas  montrée* 
et  les  seins  ne  contenaient  qu'une  petite  quantité  de  bit. 

a,  b  place  de  la  tumeur  du  bas-ventre,  on  vojail  une  ouverture  ronde  d'un 
diamètre  de  cinq  pouces  et  d'un  demi  pouce  de  profondeur,  sécrétant  une  asseï 
grande  quantité  d'an  pas  louable.  A  droite  de  cette  ouverture  les  parois  abdo- 
minales étaient  connue  disséquées  et  on  pouvait  y  glisser  ks  doigt*  avec  lesquels 
on  ks  soulevait  ;  on  apercevait  a  gauche,  dans  b  pbie  meute ,  un  c<w-|«s  rond  , 
de  couleur  ruse,  adlnritil  aux  parois  du  bas-ventre,  que  sa  texture  lit  reconnaî- 
tre pour  l' utérus  ;  el  en  effet,  on  voyait  ce  corps  se  soulever  dans  la  plaie,  lorsque 
avec  le  doigt  introduit  dans  k  vagiu.  00  poussait  en  haut  te  segment  inférieur  de 
te  malrire.  Ce  corps  ne  se  bissait  pas  poursuivre  plus  luin  vers  k  foud  de  l'ou- 
verture de  l'abdomen ,  à  cause  des  adhérences  qui  s'y  étaieut  formées  r  cette 
vaste  plaie,  qui  avait  une  prulundeur  d'un  pouce  el  demi ,  formait  ainsi  an  sac 
borné  en  dedans  par  b  civile  abdominale.  A  droite  de  l'utérus  apparaissait  une 
anse  intestinale  ;  pour  tout  appareil ,  b  chemise  de  b  malade  était  Collée  par  k 
pus  contra  b  plaie,  et  cependant  cette  dernière  était  recouverte  partout  de 
bourgeons  charnus  d'un  beau  rouge.  J'ordonnai  de  recouvrir  l'abcès  d'un  em- 
plâtre fenêtre  ;  d'étendre  une  pommade  adoucissante  el  d'appliquer  par-dessus 
une  compresse  et  des  cataplasmes.  Je  Gs  renouvckr  b  décoction  de  quinquina  ; 
je  permis  une  alimentation  un  peu  plut  nourrissante  :  je  recommandai  te  repos 
et  d'entretenir  la  liberté  da  ventre,  elja  quittai  b  maison  de  te  malade  avec  le 
meilleur  espoir. 

Le  I S  juillet,  b  pbie  s'est  rélrécie  d'un  bon  tiers  ;  l'utérus  el  l'anse  intestinale 
sont  moins  appareils.  Le  bourgeonnement  charnu,  I*  sécrétion  dn  pus,  les  forces, 
le  jrudes  fonctions  eleo  général  tout  l'état  de  b  malade  se  trouvent  dans  des  con- 
ditions de  plus  en  pins  favorables.  Dans  b  région  inguinale  droite,  une  l'Inde  s'en 
enflammée;  k  t  tout  suivant,  celle  petite  lumenr  s'ouvre  el  donne  issue  à  du  |mis. 
Comme  il  était  sur  venu  des  sueurs  nocturnes  qui  épuisaient  b  malade ,  00  ks 
avait  combattuesavec  succès  en  ajoutant  un  acide  minéral  au  quinquina.  Le»  bords 
de  b  pbie  continuèrent  a  se  rapprocher  de  plus  en  plus,  et,  en  dépit  des  condi- 
tioos  hygiéniques  ks  plat  débrorables,  te  couvalrsctiicc  marcha  avec  une  telb 


rapidité,  que  k  4  7  sont  b  pbie  veut  rate  était  eutiirenier,i  fermée,  et  on  n'y  tp- 
percevarl  plus  qn'nne dcatrice  étroite.  En*n  k  21  septembre,  h  menstruation 
réparai  de  nouveau  pour  b  première  fois  depuis  b  grossesse.  La  femme  Adam 
Si .  porte  un  bandage  de  corps  approprié,  el  peut,  sans  ancun  inconvcoistft ,  va- 
guer aux  occupations  de  son  1  ' 


Tel  est,  ajoute  M.  Naïgele,  l'exposé  simple  el  mm  art  de  ce  fait 
tel  que  j'ai  pu  l'observer.  Quelque*  points  partiront  sans  doute  obi- 
coi*,  ne  m'rianl  pat  Iroové  prêtent  surtout  aux  deux  époque*  l«  plu* 
remarquable*  de  la  maladie ,  au  moment  de  IVcaaehcuueat  el  i  1  ou- 
verturr  spontanée  de  la  tumeur  du  bas- ventre;  l'éloigné  ment  de  la  ma- 
lade ,  l'impossibilité  absolue  où  je  me  suis  irouvé  de  la  voir  plu*  sou- 
vent ,  el  le  refît*  de  l'accouchée  de  *e  faire  recevoir  i  la  clinique  obs- 
tétricale de  Heidelberg ,  m'ont  empêché  d'observer  ce  cas  d'une  ma- 
nière plus  complète.  Mais  tel  qu'il  est  il  offre  encore  un  intérêt  met 
grand  pour  être  digne  d'être  offert  à  l'attention  des  mederias.  Y 
avait  il  eu  là  une  rupture  primitive  de  l'utérus  par  suite  du  coup  reçu 
dans  le  bai -ventre  cl  la  région  coccygienne  du  foetus,  en  s'entreposent 
entre  Ici  lèvre*  de  la  solution  de  continuité  ,  avait-elle,  pour  ainsi  dire, 
bouché  cette  ouverture?  ou  n'y  avait-il  en  d'abord  qu'uoe  frure ,  nue 
déchirure  d'un  des  muscles  du  bas-ventie ,  da  muscle  droit ,  par  exem- 
ple? ou  bien  encore  la  substance  de  la  matrice,  par  sitile  d'un  c  com- 
motion imprimer  par  le  coup  de  timon  ,  avait-elle  été  prédisposée  i  une 
rupture  ultérieure  en  s'enflamment  et  eu  ('ulcérant  après  1  accauctie- 
mcol  ?  ce  sont  là  de*  question*  que ,  faute  de  preuves  ,  je  se  eberdaeni 
point  à  discuter;  cependant  je  dois  avonrr  que  la  première  supposition 
me  paraît  la  plu*  vraisemblable. 

Ce  fail ,  extrêmement  raie  par  M  terminaison  favor  .ble  presque  mi- 
raculeuse, trouve  pourtant  son  anadogue  dans  une  observation  de  llrock, 
rapportée  par  Meusoer  dans  son  journal  {Fonchmgen  Jet  1  çflen 
Jahrhunderis  im  Gehiete  der  Gtburtihiilfe ,  Part.  I,  p.  348(1). 
Une  famine  ayant  éprouvé  une  rupture  de  I  utérus  pendant  le  premier 
travail ,  senti)  tout  a  coup  cesser  se*  maux.  Après  trois  jours  de  tenta- 
tives de  délivrance,  Brock  ioterrom  pi  t  tont  travail  à  cause  de*  vives 
douleurs  qu'il  occasionnait  i  la  femme.  I.e  neuvième  jour ,  le  placent*, 
sortit  à  l'état  de  putréfaction.  Le  quinzième ,  Brock  lira  sur  le*  pied» 
qui  étaient  venus  te  présenter  et  put  extraire  ainsi  les  extrémité*  et  le 
bassin  du  foetus,  également  à  l'état  de  décomposition.  Plus  lard  il  se 
forma  un  abcès  dans  la  région  ombilicale  ;  I  accoucheur  anglais  y  fit 
incision  et  en  retira  tout  le  baut  du  corps  de  l'entant.  Il  eut  «usai  U 
satisfaction  de  voir  bientôt  guérir  sa  malade. 


TRAVAUX  ACADEMIQUES. 

ACADÉMIE  DES  SCIENCES. 


pro- 


séaaci  or  S  rein. 

M.  rjrruii  raille  que,  depuis  k  mois  de  novembre  dernier,  il  y  a  une  place 
vacante  dans  la  section  de  physique,  cl  demande  que  la  section  soil  priée  de  dé- 
ebrer  prochainement  si  son  opinion  est  qu'il  y  1  lieu  de  nommer  à  la  place  <a- 

cante. 

M.  BecqnereJ.  vire^président  de  l'Académie  et  membre  de  b  section  ,  dit  que 
les  coacurrenieai-mémesnnt  demandé  qu'on  ajourait  l'èlect  on,  afin  qu'ib passent 
avoir  k  tennis  de  présenter  des  travaux  qu'ib  ont  préparés,  et  que  tes  eocaroii- 
sairrs  fissent  leurs  rapports  sur  ces  mémoires.  Pour  moi ,  ajoute  M.  necqncrel , 
je  serai  très-prochainement  en  mesure  de  faire  les  rapports  dont  j'ai  élé  rhargè. 

M.  Poisson  fait  remarquer  qu'il  n'est  nullement  besoin,  pour  la  déebration  de 
b  vacance,  qu'on  ait  entendu  1rs  rapports  sur  ks  travaux  des  concurrens;  d'ail- 
knrs,  ijoute-t-il,  en  supposant  même  que  b  section  eût,  comme  elle  avait  k 
droit  de  le  faire,  ajourne  b  nomination  a  six  mois ,  k  terme  serait  déjà  expiré  ; 
ainsi  il  n'v  1  pas  de  riison  pour  différer  (dus  longtrmp*. 

M.  k  président  invite  la  section  de  physique  à  faire  < 
ehaiœ  séance,  son  opiuion  1  ce  sujet. 

La  section  rte  chimie,  par  l'organe  de  M.  Deyeox  ,  déclare  que  son  avis  est 
qu'il  y  1  lieu  à  élire  à  b  place  devenue  vacante,  dans  son  sein,  par  b  mort  de  M . 
Des  eu  t. 

L'Académie  consultée,  par  vote  de  scrutin,  sur  cette  question,  se  déebre  à  l*u- 
nanimilé  pour  rafnrmativc. 

M.  Jussieo  présente  au  nom  de  l'auteur,  M.  Moris,  professeur  à  l'université  de 
Tarin,  k  tome  premier  de  b  î'Lort  de  Sfdaign*.  avec  un  atlas  de  72pbnches. 

o'sviix  oaxs  le  moi  m  u  rsxncc. 

M.  d'Hambrex  Fermas  écrit  qu'en  arrivant  a  Alais  il  s'est  empressé  de  com- 
parer b  constitution  météorologique  du  mois  d'avril  I SS7  avec  celte  dn  mois 
d'avril  des  antres  années,  au  moien  des  observitioo*  qu'il  a  cominrncécs  depuis 


(I)  L'observalsoa  anglaise  s* 
aimer-,  voL  vm,  1817. 
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'SOI,  Ct  que  wo  &b  continue.  Voici  quel  •  été  te  résultat  de  cet  examen.  La 
moyennede  ce  mois  à  Alais.  déduite  de»  3*  dernière*  années,  est  4  13",  5,  celle 
donou  d'avril  poor  l'année  1837 1  été  seulement  de  II",  il,  d •illeurs  elle  est 
de  trèapee  inférieure  *ux  moyennes  pour  les  années  1813  et  l  ftiS  (+  U\j'  et 
pour  l'année  1816  ÎH',73).  lis  omis  d'avril  les  plus  chauds  ont  ele  ceui  des  an- 
nées liiU  (  +  lS".i).l8l»(+  16Vl)et  l«20f+  17"). 

U  minimum  de  température  •  rie  le  I  <  avril  I»  17  de  —0,5,  en  1  nu»  k  User- 
navsurflre  eUil  descendu  seulement  à  +  I",  et  en  1822  à  +  2  ,  "S.  Le»  gelée* 
blanches,  qoidaasJc  mois  d'avril  font  quelquefois  taat  de  tort  aux  mûriers,  ne 
font  p«i  toujours  de<ccivlre  le  thermomètre  à  l'ait  libre  jusqu'à  irro. 

U  ma  »>  ru  .imcte  température,  en  avril  UÎ7  a  été  le  30  de  2i' ;  en  181»  et 
1820,  ce  nuiimain  avait  été  de  S»\ 

Relativement  à  la  quantité  de  plaie  tombée  pendant  le  mois  d  avr.l.  elle  a  été 
d'environ  6  nùlbuietres  an-dessous  de  la  quantité  moyenne;  il  n'y  a  eu  en  effet 
que  itent  jours  de  pluie  qui  ont  donné  78  milliaiélrea. 

On  trouve  dans  les  .15  dernières  années  plusieurs  mois  d'avril  moins  pluvieux, 
maïs  on  en  trouve  aussi  qui  le  sont  beaucoup  plus  :  ainsi,  dans  l  année  181 1 ,  il 
-lùd  avril,  1347  niilbmèlres  de  plrne. 


roaauvioa  itriricnu.»  ne  cesTaw*  maitaux. 

M.  Becquerel  Ht  relirait  d'une  lettre  qui  lai  a  été  adressée  par  M.  Croie,  ct 
daoi  laquelle  ce  chimiste  expose  tes  nouveaux  résultats  auxquels  il  est  arrivé  de-  ' 
pais  les  eooiaiunicaliont  qu'il  avait  faites  a  la  reunion  de  Bristol.  »  Le*  produits 
!  j'ai  obtenus  nouvellement,  dit  M.  Crose,  sont  trop  ontnbreux  pour  que  je 
'  a  décrire  en  drtail,  et  faire  connaître  1rs  proerdés  opératoires.  Le  der- 
t  j'ai  (orme  est  un  sur-sulfure  que  je  n'ai  pu  encore  esaminer  sufGsam- 
■ss  qui  contient  une  forte  proportion  de  soufre  et  une  petite  proportion 
> ,  de  enivra  et  de  (inc.  C'est  une  subatauce  entièrement  nouvelle  qai 
"'  s  d'abord  cramoisies,  puis  passant  au  rouge  écarlale  et  même 


cristallise  en  aiguilks  « 
an  ronge  orangé. 


»  Parmi  les  substance*  que  M.  Crose  m'a  envoyées,  ajoute  M.  Becquerel,  on 
dislingue  de  jolis  cristaux  de  sulfure  de  sine  formés  snr  un  61  de  cuivre  an  pôle 
positif,  tandis  qu'an  pôle  négatif,  sur  un  fil  également  de  enivre,  il  s'est  déposé 
des  cristanx  de  soufre:  il  ne  dit  pas  la  dissolution  qu  il  a  rmployée.  J'ai  remar- 
qué encore  du  peroxide  de  fer  mamelonné  sur  du  cuivre  enroulé  autour  d'un 
morcean  de  fer  spéculait»  en  rapport  avec  le  pMe  négatif  :  le  liquide  employé 
était  une  solution  de  proto-sulfate  de  fer;  enfin  de  l'or  en  dendrite  formé  au  pôle 
négatif  sur  de  l'argile  légèrement  durcie  an  feu.  » 

 M.  VarJeu  adresse  le  plan  d'une  ancien  oc  ville  des  indigènes  américains , 

dont  on  vient  de  découvrir  les  ruines  aux  Etats- l'ois,  daos  le  territoire  de  Wu- 
consin.  La  ville  était  entourée  d'un  mur  en  brique,  qui  a  1a  base  avait  23  pieds 
d'épaisseur,  et  était  renforcé  par  des  arcs-boulins  tres-repproebét  de  tous  les 
côtés,  bois  de  celui  qui  longeait  la  tintée.  Dans  l'espace  compris  entre  celle 
quatrième  muraille  et  le  bord  de  la  rivière,  on  trouve,  dit  M.  User,  qui  a  décrit 
ces  raines,  no  souterrain  soutenu  par  une  voûte  en  pierres. 

—  M.  Geoffroy  Saint-U  laàae  lit  une  introduction  à  de  nouvelles  R<chenhei 
sur  te  prituife  ci  iei  caroclim  de  ro.w/v  oaïuon  des  uW/ca  m&afiret .  ttfpo-  I 
gnathis  et  au  analog  >t>. 

L'auteur  commence  par  rappeler  qu'en  1824  il  s'était  déjà  occupé  de  cette  1 
question,  et  remarque  qu'à  cette  époque  il  s'était  attaché  plutôt  a  la  partie  des-  ' 
criptive  de  ce  genre  de  monstruosités  qu  a  l'interprétation  philosophique  qui  lui  , 
avait  offert  de»  difficulté»  tout-à-fait  imprévues ,  mterprrUliuu  sur  lunielle  il  se  ■ 
proposait  de  revenir  plus  tard  II  ajoute  ente  lorsqu  il  a  voulu  reprendre  ce  sujet,  i 
en  1837,  une  partie  du  travail  était  déjà  faite  dans  YHiilwre générale  et  parti-  ' 
eulière  Jet  anàmaLee ,  ouvrage  dont  U.  Isidore  Geoffroy  vient  de  faire  recein  -  [ 
ment  paraître  les  deux  dernier*  volumes .  le  premier  l'étant  des  l'aunrc  1 831 .  On  1 
aenl .  poursnit  l'auteur ,  que  ma  positiun  parlicolfere  m'interdit  de  m'étendre 
sur  les  services  que  cette  publ  ration  a  rendus  i  la  science,  comme  ce  serait  mon 
devoir  de  le  faire,  en  feulant  une  question  de  tératologie  ,  si  I  tuteur  du  livra  ! 
me  tenait  de  moins  prés.  ...  ' 

En  se  reportant  à  une  époque  fort  antci  irure ,  on  trouve ,  sinon  l'origine  de  U 
tératologie ,  du  moins  le  premier  aperçu  philosophique  sur  ce  genre  de  questions 
dans  la  phrase  suivaule  de  Montaigne  :  «  lx%  monstres  ne  sont  point  à  Dieu.  > 
Phrase  d'un  sens  profond  qui  nous  apprend  à  considérer  daos  les  phénomène*  de 
la  monstruosité  le  desteio  d'une  sagesse  infinie,  et  non  une  sorte  ue  débauche  de 
la  nature  .  comme  le  prétendait  Pluie  :  A'ntura:  tuJihria  mtracida  nahit. 

Considère  sous  ce  point  de  vue.  poursuit  M  Geoffroy ,  la  tératologie  est  une 
science  du  même  rang  que  la  |diyaiol<i|:ic ,  la  pathologie ,  la  toologic ,  qui  n'a  pas 
■ne  moindre  importance ,  et  de  laquelle  on  ne  doit  pas  attendre  de  moins  grands 
services.  Si  elle  n'a  point  encore  clo  l'objet  d'on  enseignement ,  si  elle  n'est 
point  comprise  dans  les  (dans  officiel»  dVtuiic  .  c'est  qu'elle  est  née  en  quelque  ; 
aorte  d'hier .  et  nous  la  votons  déjà  toute  formée,  c'est  qu'elle  est  comme  la 
Minerve  antique  sortant  loul  année  du  cerveau  de  Jupiter.  An  reste ,  poursnit 
H.  Geoffroy ,  oe  soyons  pas  inquiets  de  l'avenir  de  celle  science .  elle  saura  se 
frayer  un  chemin  elYclaldir  au  rang  qu'elle  diul  occuper  j  caria  philosophie  a 
encore  plus  besoin  d'elle  que  d'aucune  autre  de  ses  sa-urs .  elle  fournit  en  effet  à 
celui  qui  se  livre  àl'élude  de  l'organisation  les  résultats  d'expériences  qu'il  cher, 
encrait  lui-même  vainement  à  faire  oailrr.el  qui  lui  montrent  les  effets  ans  à  l'ac- 
tion de  diverses  causes  perturbatrices.  Ainsi ,  laissons  faire  au  temps  pour  que 
l'enaeigitemrnt  de  la  tératologie  soit  fondé  dans  les  écoles  d'histoire  naturelle, 
aussi  bien  que  dans  les  écoles  de  médecine. 

Ce  serait  le  moment,  poursuit  M.  Geoffroy,  de  faire  suivre  cet  eiorde  des 
biotes  considérations  sur  la  nature  de*  doubles  monstres,  ttrpognaihe*  .  r/MCo- 
mr$  et  ciphaUaduf,  de  dire  les  difficultés  qui  se  présentèrent  à  moi,  lorsque  j'a- 
bordai jadis  celte  question.  Car  là,  nous  voyous  deux  gennes  -  le  produit  d'une 
même  conception,  lesquels  font  profiter  le  fxiirfjce  léralolugique  d'une  rupture 
survenue  à  leurs  mnuhranei  placentaire»,  de  manière  a  ce  que  les  tètes  des  deux 
sujets  soient  seules  soumîtes  *u  phénomène  d'un  affrontement  mutuel,  et  se  trou- 
vent par  cela  même  entrainres  à  se  souder  dcliuitivemcnl. 

Un  autre  résultat  qui  indue  patull.  ment  sur  ce?  genres  de  monstres  d'inégal 
volume  et  de  condition»  «  diserses,  c'est  qoe  l'un  des  g,  rcies  parcourt  seul  le  cer- 


cle entier  de  ses  développemetu  possibles,  quand  l'autre  aboutit  nnitmement  à  *e 
produire  qu'nne  tête  an  plus,  cl  même  cette  tête  étant  dans  un  clal  plus  ou  moins 
incomplet  Ce  second  individu  vil  en  parasite  snr  le  grand  sujet.  Ainsi  1a  marche 
de  ces  développement  tri*. divers  comprend  l'association  cl  la  merveilleuse  ai- 
mullaociié  de  deux  esaeoce»  d'âge  et  de  constitutions  différentes,  comme  noua 
pourrions  1rs  concevoir,  en  admettant  la  jonction  de  deux  indi>idu»  d'une  même 
espèce,  mais  d'âge  différent,  et  chacun  avec  les  forme*  qui  appartiennent  à  ton 
âge. 

«  àtais  ce  n'est  point,  dit  en  terminant  M.  Geoffroy  ,  l'élément  philosophique 
de  celte  grande  considération  ou  .  pour  parler  autrement,  l'amalgame  d  ss 
embryon  et  d'un  sujet  adulte,  qu'il  m'importe  aujourd  iwi  d'approloodir.  C'eal 
chose  déjà  faite,  et  avec  une  sagacité  bien  tematquable  dam  l'histoire  de  la  téra- 
tologie Je  suis  principalement  préoccupé  de  quelques  circonstances  de  reiarraav 
gemen»  ou  j'avais  cru  remarquer  qo  existaient  les  elemens  d  nue  objection  insur- 
montable contre  les  principes  de  ma  loi  d'abslraclioo  dr  toi  four  toi  Or,  ce  fait 
qui  dominerait  toute  ma  carrière  scientifique  et  la  réduirait  à  une  futile  entre- 
prise, je  me  Asile  d'en  donner  un  hturcosc  solution.  Ce  sera  I  objet  de  plu  - 
communications  que  je  ferai  successivement  à  I  Académie. 
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1  *  Lettre  de  M.  le  ministre  de  I' 
donna  née  royale  qai  approuve  la 
résident  de  l'Académie. 

grippe. 

3"  Lettre  idem,  idem,  avec  envoi  d'une  lettre  du  sieur  Licber .  h 
l'attention  de  l'Académie  anr  les  moyens  de  calmer  les  douleurs  de  la 
f  Rapport  anr  les  va  cri  nations  des  Baises  Pyreneea. 
S*  Idem  de  la  Seine-Intérieure. 
C*  Idem  delAmège 


de  l'or- 

■aria 


I  *  Ltllre  de  M.  Latsrgae  ai 
de  l'air  dans  le*  veine*. 

2"  mémoire  sur  l'action  de»  plantes  contenant  du  tannin,  par  M. 
3"  Lettre  de  M.  Hérin  avec  envoi  de  deux  plaques  de  verre  «' 

'"r  Lettre  de  M.  Leroy  d'EtioUes.  avec  envoi  d'un  i 

soitu  nt  x,a  niKtnvoir  ana  tv*  sTATiaTiQtie 

M.  te»  Messieurs,  j'avais  résolu  de  prendre  la  parole,  si  par  hasard  la  chi- 
rurgie e4t  été  mise  en  cause  mais  jusqu'ici  la  discussion  n'ijanl  touché  que  le* 
choses  médicales,  cela  ne  me  regarde  pas,  et  je  renonce  à  la  parole,  d'autant  que  la 
compagnie)  un  peu  fatiguée,  me  saura  peut  être  gre  du  sacrifice  que  je  lui  tais. 

M.  MfcaTia-Soiox  Je  ne  «nis  pas  partisan  de  la  statistique,  mais  je  n'en  suit 
pas  non  plus  l'ennemi.  Je  sais  trop  ce  que  la  science  lui  «toit-  C'est  elle,  c'est  la 
statistique  qui  a  porté  In  coups  les  plus  solides  à  la  doctrine  du  Tal  de-Grice.  Il 
y  aurait  iiigratitnde  à  nous  à  ne  pas  reconnaître  cet  immense  service;  car  quoi- 
qu'il ne  soit  pas  dans  la  nature  des  faux  systèmes  de  durer,  et  que  par  conséquent 
celui  de  M.  Bronssais  dut  tomber, on  ne  peut  nier  que  ceux-là  en  aient  bile  la 
chute  qni  ont  fait  ronnsilrcses  funestes  résultats 

Jr  voudrais  seulement  que  la  statistique  se  renfermât  dan*  de  justes  bornes. 

II  s'agit  de  savoir  si  ces  paroles  tant  et  tint  de  fois  répétée  :  non  niuxtranéa 
trti  perpendenJ,r  ohservatinnrt,  sont  encore  vraies.  Eu  d  autre*  termes  ,  1a  va- 
leur des  observations  est-elle  plus  importante  que  le  nombre? 

Les  numérisles  prétendent  que  la  valeur  des  observations  n'a  d'utilité  déflni- 
li<e  que  par  le  nombre. 

Les  autres  soutiennent  que  le  nombre  peut  être  curieux  à  connaître,  mai* 
qu'il  n'ajoute  rien  à  la  valeur  des  observations. 

Tout  le  monde  convient,  je  croit,  de  l<  difficulté  de  trouver  de*  cas  aises  sim- 
plet et  assez  analogues  pour  se  prêter  à  I*  confusion  d'une  addition. 

Sons  ce  point  de  vue,  on  comprend  que  les  numérisles  sont  plus  faciles  %  ta- 
lisfaire  que  les  anti-numèristes.  Ainsi  M.  Bouillaod  croit  égabser  toute*  choses 
en  distinguant,  par  exemple,  dans  la  fièvre 
graves  M.  Rnyerest  plus  ditlicile,  il 
pies,  indecom|vosables,  et  sur  lesqueL 
soire  et  li  plus  dangereuse  des  méthodes 

Fort  bien  \  mais  ou  sont  elles  ces  unités?  Vous  parier  sans  cesse  dea  découver- 
tes de  la  statistique.  Ah  !  sans  doute,  si  ces  découvertes  étaient  réelles  ,  el'ea 
prouveraient  mieux  que  tous  les  raisonnement  l'utilité  de  l'instrument  auquel 
vous  le*  attriboci.  Voyons  cependant  :  l'un  de*  chefs  de  l'école  statisticienne . 
M.  Louis,  a  fait  des  études  sur  la  saignée.  On  est-il  arrivé  en  comptant?  A  une 
étrange  conséquence  ;  c'est  que  la  saignée  n'a  qu'nne  puissance  extrime  ment  boe 
née.  sur  quoi J  Sur  la  plus  vive,  la  plut  franche  de  tontes  les  inflammation»,  h 
pneumonie  ;  en  sorte  que  si  elle  n'est  pas  bornée  là.  il  faut  sans  aucun  doute  la 
bannir  de  la  llsérapentiqne  Le  même  a  donne  comme  un  résultat  de  la  statisti- 
que, celte  aulre  proposition  :  qu'après  quinze  ans  on  ne  trouve  jamais  deluber- 
cule»  dans  un  organe,  qu'on  n'en  trouve  eu  même  temps  dans  le  poumon-  Ici  M. 
Martin  Solon  rite  plusieurs  faits  observés  par  lui  loul  récemment,  et  qui  dé- 
montrent complètement  cette  loi  à  laquelle  M.  Louis  ne  connaît  pas  d  exception 

La  méthode  numérique  est  donc  loin  d 
trouver  en  elle.  Et  la  preuve,  c'rtt  que  «es 
M.  Hooillaiid  regarde  la>aicnéc  comme  tau 
ou  M  Louii  la  croit  presque  inutile, 


II.  Bouillaod  croit  égab»er  tonte*  choses 
Sèvre  typhoïde .  d  a  cas  trgtrt,  forU  rt 
parle  dnn.rea  pailsolopqoes,  umtét  aim- 
es la  statistique  est  à  la  fois  la  plu  déri- 


!  ai.  Ijcw:»  ne  connais  pas  a  exception, 
de  présenter  la  garantie  qu'on  croit 
partisans  oe  sont  pas  d'iccord  :  ainsi, 
le  puissante  daos  celte  même  maladie 
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En  défaillit,  M  Martin  Solon  conclut  que  la  valeur  des  observations  doit 
toujours  passer  avant  le  nombre,  et  c'etl  ainsi  qu'il  comprend  l'apotiawecnie 
cilc  :  lYan  Humerait  Jat  sed  perpe  dendar  observationet. 

U  hstedes  membres  de  l'Académie  riant  épuisée,  M.  le  président  demande  à 
la  compagnie  >i  elle  veut  entendre  quelques-uns  de  tu  correspondant  qui  ,  ic 
tramant  à  Pan»,  ont  et  prime  le  desir  de  parler  data*  celte  discussion. 

L'Académie  ne  reconnaît  pas  ain  corrriusundasis  le  droit  de  parler  dans  une 
discussion,  ni  de  s'v  mêler  d'aee  manière  qoelcrmque  ;  mais  ila  peuvent  taire  dea 
lectures  wr  dea  sujets  de  leur  choix. 

Après  celle  eiphcation,  M  le  prciîdent  consulte  l'Académie  qai  accorde  II  pa 
rôle  a  M.  Lepelteiier  de  la  &irlbe. 

11  LereLi  rnea.  J'ai  cnlrmln  dire  a  un  médecin  Tort  spirituel  que  la  discus- 
tioa  sur  1*  MaUstiqtse  médicale  finirait  par  ne  diipule  de  mol*.  A  cette  prophé- 
tie, «  ne  sente»  vous  pu  le  sol  du  temple  au  voua  sacrifia  craquer  el  a'iflaïucr 
»  tous  »oa  pied»  ?  u 

Maia  rassures,  vous,  il  ne  sera  pas  dit  qne  Tout  aurex  débatte  une  si  grave  quet- 
tion  pour  6oir  par  une  dispute  dV  mot*.  H  y  a  tas»  les  mois  une  idée  capitale, 
une  idée  don  dépend  peut  être  l'atenir  de  noire  science.  La  statistique  ne  peut 
remplacer  la  méthode  etpeeimeniale,  mais  elle  en  ut  le  complément  neceMairc . 
indispensable. 


La  théorie  de  la  probabilité  D'est  pas  on  jeu  de  hasard  :  voici 
l'établit.  Prenons  nocscmple,  soit  rembarra»  intestinal.  L'esprnencc  avant  éta- 
bli qu'il  est  uYlroil  par  un  dons  laxalir.aous  comprenons  la  liaison  qui  existe  en-  | 
Ire  la  cause  et  l'effet,  el  muni  de  cette  connaissance  f  nous  dirons  a  4a  vue  d'un 
embarras  intestinal  :  ■'/  m  probable  qu'il  cédera  à  uu  doux  laxatif ,  el  ainsi  de 
nu t«  ponr  tout  médicament  dont  les  indications  sont  bien  connue*. 

Par  ou  l'on  voit  que  la  théorie  des  probabilités  est  foudre  non-seulement  sur 
l'expérience,  mais  encore  sur  la  raison. 

H  M,  l.rpelletier,  confondant  la  numératioo  avec  l'observation .  appelle  tous 
les  crave»  praticien»  en  preuve  de  l'utilité  d'un  procédé  auquel  il»  n'ont  pu  même 
aotigc.  Cependant  U  veut  bien  convenir  qu'ils  ne  l'appliquent  pa*  de  la  même 
manière.  No»  adversaire»  eux-mêmes  font  de  la  statistique  malgré  eux  ,  car  ib 
tant  grands  partisans  de  l'induction.  Or,  je  vous  le  demande ,  comment  invuire 
tant  un  pnini  /lie  de  déport  ?  Ces!  conclure  sans  prémisse». 

La  grande  objection  de»  anli-numérUlr»  contre  les  numérisles ,  c'est  que  l'on  I 
ne  peut  addilioouer  que  du  quantité»  égals»  ,  et  les  faits  pathologiques  ont  ! 
trèwerciaeul  cette  uniformité,  cette  identité.  Je  comprendrais  ce  langage  dans  ' 
la  bouche  de  personnes  étrangères  aux  plus  simples  notions  de  notre  science  ,  | 
mais  j'aToue  qu'il  m'étonne  dans  celle  de  nos  honorables  adversaires. 

Pour  opérer  notre  conversion.  M.  Lepelteiier  dit  qu'il  en  ut  du  faits  patho- 
logique» comme  de  la  monnaie  courante.  Les  uos  sont  apocryphes,  c'ut  la  fausse 
monnaie;  1rs  autre»  sont  aulbesliquu ,  c'est  la  bonne  monnaie 

H.  Lepellelier  sop|>o*c  encore  ici  qne  lu  sau  numérisles  font  autant  de  eu  I 
d'nn  fait  isole .  individuel  oue  des  fait»  analogues  et  réunis  en  vertu  de  cette  : 
analogie.  Il  convient,  toutefois,  qu'on  a  fait  abas  de  La  statistique,  et  conclut  : 
I*  ^tie  la  tt-itisliquecst  un  eonifdément  de  la  méthode  expérimentale  ; 
3*  Que  l'induction  est  impossible  saos  la  numération  ; 
c*rtîtudc*îU  *Ul",i,'',e      pel"  P"'">drt:  **'  ''«PPCOximaUOQ  et  janmu  i  U 

*'  Que  la  statistique  doit  éclairer  le  diagnostic,  le  pronostic  et  le  traitement 
ta  ni  avoir  la  prétention  de  lei  remplacer. 

5*  Que  bien  dirigée,  la  statistique  apprendrai  utiliser  1rs  rails  et  à  employer  lu 
trésor»  du  faut  et  1rs  acquitltont  dn  prêtent  aux  progrès  de  l  avenir. 

M.  Rtiiito  l 'Aaunoi  commence  par  remercier  l'Académie  de  l  h<Mineurqn'elle 
veut  bien  lui  faire  en  lui  accordant  la  parole  pour  la  seconde  fois  dans  celle  oc- 
casion solennelle.  Après  quoi,  il  entre  en  matière  el  fait  ressortir  1rs  rrsullats 
généraux  qui.  selon  lui.  découlent  naturrQemenl  de  la  discussion. 

La  statistique  s'attachant  spécialement  au  r  ambre,  il  fait  soir  la  valeur  du 
cbi ffrrj ,  en  taul  que  chiffre.  Qu  importe ,  dit-il .  aux  naturalistes  le  uomhrc  de 
telle  ou  telle  espèce  d'oi  eaux,  de  reptiles,  etc. ?  Qu'importe  aux  nosoto-o»  le 
nombre  de  maladies  de  tel  ou  tel  genre  ?  Ce  qui  importe  à  l'on  et  k  l'autre,  c'ut 
de  bien  reconnaître  lu  choses  pour  ne  pas  lu  confondre.  El  en  effet,  il  y  a  des 
genres  et  même  des  espècn  qui  lentement  a  peine  deux  ou  trois  n  dividus.  M 
Clavier  n'a  pat  eu  sous  sa  main  un  train!  nomme  d'animaux  anti-diluviens  pour 
établir  su  bel  ses  théories.  Dtax  ou  trois  faits  et  son  génie,  voila  t.«ic  sa  sla- 
tiaiique. 

Haï»  est-il  vrai,  comme  on  le  dit,  qu'il  y  a  toujours  un  nombre  caché  dans  nos 
raisonnement  thrrapeutiquu  ?  Sans  doute,  comme  il  y  a  une  optique  cacliee  daus 
U  vision,  une  acoustique  dans  l'ouie,  de  la  dtoamiqu*  daus  la  danse,  le  saut, 
Il  marche  ;  une  grammaire  cachée  dans  nos  discourt,  el  une  ptvrbulogie  daus  no* 
peosru  les  plat  involontaire*  Nous  comptons  donc  toutes  les  fois  que  Set  faits 
sont  nombreux .  au  même  Utre  qne  nous  faisons  de  U  rraniiuairc,  de  la  psycho- 
logie ,  de  la  physiologie  dans  lu  actes  soeccuib  de  parier,  de  penser,  de  voir,  de 
digérer,  de  dormir 

Il  e-t inoubliable  qu'a  la  voe  d'un  groupe  d'objets  quelconque.  dliorainct  . 
d'animaux,  nous  soemnot  tentés  d'en  connaître  k  nombre  :  c'ut  qne  la  quan- 
tité comme  la  qualité  est  un  du  démens  de  la  raison  humaine ,  et  comme  La 
quantité  est  un  dément  apparent  et  d'une  facile  appréciation,  elle  s'offre  la 
première  à  l'esprit.  U  en  est  de  même  des  groupes  de  faits  soit  en  pathologie,  sosl 
en  Uicrapeuliqur.  Il  arrive  pour  le  nombre  ce  qui  arrive  pour  le  nom  d'un  objet 
inclina  |j  première  pensée  qui  te  présente  k  celai  qui  l'observe  ett  d'en  con- 
naître la  nature,  el  si  celle  c«emaisaance  lui  manque .  d'en  savoir  le  nom.  Il  y  i 
donc  un  nombre  en  toutes  rhusu.  eaceplé  dans  l'infini. 

Hais  qne  noua  apprennent  le  nombre  et  k  nom  d'une  chose  ?  Bien  ou  presque 
ni  tout  au  plut  des  connaissances  superficiellu  et  dont  l'uprit  se  con- 
i  le  nombre  de  guérirons  qui  vous  gui  île 
l'honorable  M.  Cuéocau  de  Motsy .  mais 
i  qui  ne  relève  jamais  du  nombre,  mais  de  l'essence  et  de  la  na- 
ture de  l'objet,  fui.  il  unique  en  sou  espèce.  Appelé  en  cousuhatioo.  vous  ne  di- 
te» pu  ;  ce  mojen  m'a  réussi  cent  foi»  :  empioynnt-lc  wic  cent  el  unième  fois 
»  dile.  ;  ce  ca*  ut  analogue  k  us  autre  " 


>«n    t.r  «(tu  [tjin  au  tir*  OOi»Mt1M«f)tr 

tente  a  di-Ctut  d'autre».  Ce  n  ul  donc  pat  I 
dans  «ne  consultation,  repondrei-ic  1  Ibo 
bien  l'indication  qui  ne  rel,  te  jaiuan  du  n. 


succès  tel  ou  tel 


J  »' 


tous  U  prrutc 


am  .  le  . 


si  un  mauvais  succès  i  lieu,  vous  ne  dites  pat  :  j'ai  mal  compte,  mais  bien  :  j'ai 
mai  vu  ;  ce  fait  a 'était  pu  aoalogue  a  tel  autre;  je  serai  plut  ante  à  l'avenir.  On 
ne  dit  pas  je  compterai  mieux  les  faits  par  la  suite  ;  mais  je  lu  étudierai  mieux, 
et  je  prendrai  du  précautions  pour  ne  pas  le-  confondre. 

D'après  les  principes  des  ourueristn,  il  oc  faudrait  pu  seulement  reformer  la 
médecine,  mais  toutes  les  laugou,  el  pttisqu  à  luul  prit  il  faut  de  la  précision 
numérique,  il  faudrait  substituer  des  rhilfres  aux  adverbes  de  quantité,  et  dans 
la  conversation  ordinaire,  dire  :  il  pleut  a  Pari»  f  iourt  sur  12  .  au  lieu  de  dire  : 
il  pleut  souvent  a  Paris.  Pierre  est  quelquefuis  malade  devrait  se  traduire  par  : 
Pierre  est  malade  <  i'  heures  sur  2t. 

Je  revicDs  au  chef  de  l'école  numérique.  M.  Louis  a  prétendu .  d,ns  la  discus- 
sion, que  le  nombre  des  faits  n'avait  pas  betoio  d  être  trtt-coutiilerable  pour  lé- 
gitimer un  principe',  on  comme  il  dit,  une  L  i  pathologique.  Passons.  2,1M:'J  faits 
ou  a  peu  près  1 1S6U)  (l  )  sufEraicot'ils  ?  Cul ,  ce  me  semble .  un  nombre  esses 
raison'  aide.  Et  en  effet,  toutes  les  fois  que  M  Louis  a  vu  le  crachement  de  sang, 
il  a  Iruuvr  des  tubercules.  Tous  croire»  dès-lors  ce  principe  inébranlable.  Eh 
bien,  messieurs,  ne  vous  pressât  pas  de  conclure  '  Vos  propres  commissaires,  et 
dans  le  nombre,  il  eo  ut  uu  que  M.  Louis  ne  rerusera  |  a».  JI.  C" 
missairet  rsliment  que  celle  terrible  con.éaurncc  etl  / 
par  beaucoup  d'autres  j'nitt. 

kl.  Amador  passe  a  d'autres  cootidéralioos.  On  m'a  repioché .  dit-il .  d'avoir 
voulu  détruire  la  certitude  des  matlicmaliricDS  ,  mais  j'ai  été  <j  loin  de  confon- 
dre la  probabilité  mathématique  avec  la  probabilité  médicale, qoe  c'uljaslemeot 
pour  articuler  ce  reproche  contre  lu  numérisles  que  j'ai  prit  la  plume  ,  el  qne 
j'ai  eu  soin  de  distinguer  le  calcul  du  probabilités  d'arec  la  tbéoriedet  probabi- 
lités, el  d'ajouter  enfin  que  la  théorie  du  probabilités  ni  la  seule  qui  fat  appli- 
cable lia  médecine.  J'ai  bien  laisse  les  mathématicien*  lu  maîtres  d'arri- 
ver en  théorie  s  du  résultats  indubitables,  niais  j'ai  ajoute  que  cniisultats  n'é- 
taient qu'une  abstraction  logique  sans  valeur  réelle.  Je  n'ai  donc  pas  dit ,  ni  pn 
dire  que  la  médecine  fat  une  loterie  ;  nuis  j'ai  dit  cl  prouvé  qu'elle  le  deviendrait 
par  l'application  de  celle  méthode.  J'ai  dit  et  je  répète  que  ce  n'ut  pas  moi  qui 
ai  invente  cette  théorie:  mais  j'ai  dit  que  je  l'ai  trouvée  toute  faite  dans  lu  livres 
du  numérisles  dont  j'«i  cité  textuellement  1rs  para  les,  el  qu'eux-mému  l'avaient 
prise  c  ei  In  malbrmaLcicus  de  profession  et  surtout  dans  I  fiun'de  La  Place, 
devenu  leur  calhécbisme.  Je  n'ai  pas  dit  enfio»  mais  je  dis  et  je  souticos  que  le 
calcul  du  probabilités  présente  du  doutes  sérieux  aux  yeux  de  la  saine  k>p<rue , 
qoe  eu  doutes  ne  sont  pis  a  moi,  mais  à  Leibuilt,  i  Pascal,  à  d'Alembert.  i  Ao- 
cilloo  le  père,  à  toute  l'école  écossaise,  h  l'école  aensualitle  française  rite  ntê- 
me,  tels  que  Deslutt-Trac)  el  Tburot,  non  moins  qui  UhL  Poirtou  el  Poisson  de 
l'Académie  des  sciences. 

fcotin  M.  d  Aniidur  réfute  une  uïijectjon  -pécieuve  mise  en  avant  par  M.  Ito- 
eboux.  Grand  partisan  du  nombre,  H.  Bochoua  veut  qu'on  adopte  la  probabilité 
de  M.  Bouillaud.  comme  la  plus  forte  parmi  toutes  les  entres,  el  M.  J'Amador  a 
tort  de  conclure  que  toutes  les  probabilités  se  combattent.  Il  faut  conclure  au 
contraire  que  la  victoire  apparlieni  à  la  plus  forte.  Eb  bien,  en  adoptant  ce  prin- 
cipe, il  faM  que  M  Bouiliud  ceile  la  place  à  H.  Hutsoo  quia  pour  lui  la  ccrUlodc; 
8  malades  guéris  sur  8  t  il  faut  qu'il  la  cède  i  CLarke  qui  ne  perdit  que  un  sur  33. 
el  cela  avec  l'etreélique  et  le  quinquina  t  il  faut  qu'il  la  cède  k  M.  Andral  surtout. 


qui,  par  lu  chiffres,  ni  parvenu  à  établir  la  probabilité  de  l'expectalien  :  et  vé- 
ritablement s'il  me  fallait  choisir  entre  des  méthode»  de  Utilement  obleouu  par 
ce  singulier  roojen,  je  préférerais  celle-ci,  même  quand  elle  n'aurai)  pu  l'avan- 
tage numérique  J'aimerai»  miens  laisser  les  maladitbieo  chaudement  dans  Iran 
lits,  k  la  grâce  de  Dieu,  que  les  purger  Ions  ou  le»  «signer  indistinctement,  coup 
vor  coup.  En  suivant  dune  U  règle  de  H  Borboux,  ce  n'est  plut  le  Irai  terne  ut  de 
la  Chante  qui  doit  a'oir  l'avantage,  car  il  n'eti  pu  le  plu»  probable. 

El  ceci  m'amène  naturellement  k  dire ,  qu'il  faudrait  pour  que  toulu  ru  ex- 
périences eussent  quelque  valeur .  qu'il  eût  elé  établi  préalablement  ce  qne  fait 
U  nature  toute  >eulc  :  et  ceci  ,  se  Ion  moi ,  est  une  condition  indispensable  dans 
les  principe*  de»  nuanéritln  :  le  fait  de  U  Andral  le  proose ,  et  la  raison  1  indi- 
que. Car  il  pourrait  très  bien  arn  ver  que  le  traitement  de  Ions  as»  genres  ftt 
plus  meurtrier  quels  maladie  livrée  à  elle-même;  et  si  la  nature  donnait  d'ail- 
leurs k  peu  près  les  mêu  es  proporl  ion* ,  il  n'y  aurait  rien  k  conclure,  ni  poar,  ni 
contre  lu  divers  traitentens. 

Ceci  te  confirme  aoa-sculemeat  par  le  fait  de  M.  Andral ,  qui ,  après  es  pé- 
rir nœs,  conclut  eu  faveur  de  la  nature  :  mais  par  ce  qui  arrive  a  M.  Piédagnel , 
qui .  fatigué  des  portai  ifs ,  sa  n  pose  maintenant  ter  I  eau  chaude  ;  et  il  »  en  lona 
autant  que  de  son  traitement  primitif.  Que  conclure  de  loul  ceci ,  mettii 
que  l'art  ut  un  jeu,  la  nature  une  énigme,  el  la  science  une  impossibilité 
sougirc: 

Que  la  médecjae .  la  plus ,  tend  ne  des  sciences ,  est  k  pins  bornée  de  toutes  ; 
et  ente  nos  méditation»  ne  servent  au  k  découvrir  des  abimn  ; 

Que  la  verilé  fait  devant  août  en  médecinc.et  qu'insaisissable  comme  les  om- 
bre» ,  elle  nous  échappe  an  moment  où  nous  crojona  la  saisir.  Noo  ,  mnsieurs , 
nos  conclusion»  doivent  être  plus  enrourageaatu  parre  qu'elles  sont  plus  justes, 
plus  consolantes,  parce  qu'elles  sont  légitimement  plu»  réelle». 

No*  conclusions  doivent  être  : 

Que  l'art  n'exerce  ton  inluaoce  que  sur  l'individu ,  el  non  sur  l'espèce ,  que 
de  ce  soin  la  nature  se  oie  t'en  charge  ; 

Que  vouloir  juger  d»  résultat»  de  l'arl  par  sesefforl»  en  grand  .  c'est  frapper 
de  discrédit  les  mosensles  plus  puissant  de  U  thérapeutique ,  el  l'art  Ini-méme 
daat  ses  hases  fond  amentales  ;  qu'il  arriverait  avec  l'art  ce  qui  arriverait  avec  U 
vaccine  Quand  on  a  roula  juger  Je  ce  moseo  en  masse ,  on  l  vu  qu'il  ne  dimi- 
nuait en  rien  la  mortalité  de  l'espèce  ;  car  comme  en  définitive  il  but  k  la  mort 
une  pliure ,  elle  la  cherche  ailleurs  ;  quand  on  veut  lui  fermer  les  portes  d'an 
autre  rote  Or ,  nul  doute  qu'individuellement  la  vaccine  ne  conserve  les  hom- 


mes; nul  dmiic  qu'elle  ne  pralonir-  leur  vie.  Il  en  ul  de  même  de  l'art  m-dical 
H  s'agit  donc  toujours  poar  la  médecine  de  guérir  irsmvidueUement ,  de  guérir 
salon  I  indication  individuelle  :  mai»  jamais,  et  dan»  aucun  eu.  de  juger  de  m 


(1}  «apport  sur  M.  Louis,  (ail  à  I' 
MtJuu-'f,  mifnise  aiinct*  *ola  19»  p. 
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utilité  par  des  résultats  ta  ma«c.  I J  future  conserve  l'espèce ,  l'art  prolonjc  au- 
tant qn  il  peut  U  vie  de  l'individu.  Voila  de»  rôle»  bien  »«-pari».  bien  distinct». 
»an»  celte  distinction  majeure,  tout  demeure  ob»eur  et  douteuten  thérapeutique: 
sanselle,  il  faudrait  >  l'mitant  ménie  renoncer  à  faire  uneseicure  impouihleét  à 
etereer  an  irl  daneereui.  Cette  distinction  seule  met  l«  objet»  à  leur  |>Wt  ;  les 
distingue  en  In  éclairant  et  enspcebe  toutes  ai»  vérités  médicales  de  redevenir  à 
retle  heure  autant  dr  paradoxe»  ou  autant  de  problème». 

M.  Ciiohel-  Je  déclare  tant  en  mon  nom  qu'au  nom  de  M.  Louis,  que  le»  par- 
tisan» de  la  statistique  n'ont  rien  a  répondre  à  ce  que  tient  de  dire  M  Bisueno 
d'Amadur. 

M.  Boum  aon.  M.  Risueno  d'Amador  avant  voulu  laire  a  ne  position  ■  chacun 
•le  non»,  a  cSonnon  lerraio  routine  il  lui  a  plu.  Pour  moi,  je  n'acrepte  pa»  la 
|x»ition  qu'il  m'a  faite,  et  je  déclare  hautement  que  sur  la  »tati»tique  je  pente 
absolument  comme  VI-  Loui»,  mai»  je  n'en  suit  pa»  moin»  filcle  aut  autre»  mé- 
thode» :  telle  que  l'induction,  l'analogie,  etc.  Je  dis  seulement  que  cet  méthodes 
ne  sufT-sent  pas  et  qu'elle»  reçoivent  un  appui  tant  puissant  de  b  numération. 

Sou»  ce  point  de  vue.  M.  Loin»  a  rendu  un  service  immense  eo  répandant  le 
icnùt  de  la  Malntu|uL\  et  je  me  plais  à  le  déclarer  chaque  jour  dans  nies  leçons, 
qiimqne  j'aie  fait  uiaee  avant  lui  de  ce  grand  levier. 

Que  m  U.  Louis  en  a  fait  de  fausses  applications,  ce  n'est  pas  la  faute  de  h 
melliodc.  c'est  la  Taule  de  relui  qui  n'a  p»»  su  la  manier.  Ai u»i.  je  «roi»  ferme- 
ment qu'il  a  tris-mal  apprécie  l'effet  «le»  saignées  sor  les  inflammation»  aiguës  : 
tuai»  encore  une  foi»,  le  tort  en  est  a  lui  «*ul. 

M.  Loris.  Dan»  une  qnrstmn  *i  grave,  je  serai»  honleut  d'occuper  l'Académie 
'  île  ma  personne.  Ma  justification  serait  pourtant  facile,  je  sais  que  dans  une  autre 
rirrnn»unrr,  M.  Bouilljud  a  iniinué... 

M.  Bm.iLi.iun.  Je  n'ai  rien  insinue,  je  n'insinue  jamais  ;  je  dis  les  choses  fran- 
chement, ouvertement  ... 

<m  demande  la  clAture  sur  la  discussion  de  la  statistique.  Elle  est  adoptée  à 
«me  immense  majorité 
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RECHERCHES  MICROSCOPIQUES  SCR  LA  NATTJRE  DES  Ml.'CllS 
ET  LA  MATIERE  DES  DIVERS  ÉCOL'LliMENS  DES  ORGANES 
f.KNITO-URIMAIRES  CHEZ   l'iIOMME  ET  CHEZ   LA  FEMME, 

etc.;  lu  à  l'Académie  l«*  22  mai  1834,  par  M.  le 
docteur  Dosai  ;  rapport  verbal  sur  cet  ouvrage  par 
M.  Tcrims. 

L'ouvrage  de  M.  le  docteur  Donne  comprend  deux  ordres  de  faits 
bien  distincts  ;  1rs  premiers  appartenant  à  l'histoire  naturelle  propre- 
ment  dite,  et  à  la  physiologie  des  fluides  organiques;  les  seconds  à  U 
pathologie  cl  à  la  thérapeutique. 

M.  D>noé  ayant  eni reprit  de  donner  suite  à  un  examen  général  de 
tous  le»  lijuides  sécrète»  ou  excrétés  parles  tissus  organiques,  toit  à  l'é- 
tat sain  ou  normal,  soit  à  l'état  morbide,  a  du  nécessairement  y  compren- 
dre et  passer  en  revue  les  différentes  matières  produites  aux  surfaces 
des  organes  génitaux  d*  l'homme  et  de  la  femme  ;  il  tallait  peut-être 
linéique  dévouement  pour  recueillir  et  soumettre  aux  diverses  analyses 
des  matières  que  l'on  ne  peut  se  procurer  sans  éprouver  une  certaine 
tép'isnaoee  même  dans  l'état  siio  .  et  qui ,  dans  certaines  maladies,  se 
transforment  ou  se  changent  en  un  virus  infect ,  contag  eux  et  pouvant 
mime  offrir  de»  dangers. 

I<'aiitenr  n'a  pas  reculé  devant  la  tache  qu'il  s'était  imposée,  et  ses 
recherches  suivie»  avec  constance  dans  une  partie  de  la  science  ou  pres- 
que tout  restait  .•  faire,  l'ont  amené  à  des  résultats  nouveaux. 

A  l'aide  du  microscope ,  ce  puissant  moyen  d'analyse  des  corps  qui 
échappent  à  la  simple  vue ,  M.  Donné  a  examiné  successivement  la 
matière  de  la  blcnnorrhrgie  urétrale  chez  l'homme  et  cbei  la  femme; 
le  pus  des  chancres  et  des  bubon»:  syphilitiques;  les  écoulement  du  va- 
gin et  de  l'utérus  dans  les  cas  de  vaginite ,  de  catarrhe  vaginal  et 
utérin. 

Le  pus  qai  s'écon!e  de  l'urètre  eo  cas  de  bleonorrhagie  ne  lui  a  rien 
offert  de  particulier;  il  l'a  trouvé  entièrement  composé  de  globules 
srmb'ahles  à  ceux  du  pus  des  abcès  ordinaires  et  doué  de  la  réaction 
alcaline;  aucune  trace  d'animalcules  ne  se  montre  parmi  ors  globules. 

I*  pus  des  chancres  au  contraire  a  présenté  à  l'auteur  ce  caractère 
particulier  de  contenir  des  vibrions  linéolcs  chaque  fois  qu'il  provient 
d'ulcérations  syphilitiques  situées  sur  le  gland  ou  a  la  surface  de  la  vul- 
ve; ces  animalcule*,  suivant  l'auteur,  déposés  sous  l'épidémie  par  ino- 
culation se  reproduisent  et  se  multiplient  dans  la  pustule  résultant  de  la 
piqûre  ;  U  matière  des  bubons  ou  Je  toute  autre  lésion  syphilitique  si- 
tuée îur  un  antre  point  du  corps,  que  ceux  désignés  plus  haut  ne  lui 
i  rien  offert  de  semblable. 

Les  Animalcules  signales  par  l'auteur  comme  vivant  et  habitant  dans 
le  pus  des  chancres  juacnt-ils  un  rôle  quelconque  dans  la  maladie  ou 


dans  son  mode  de  transmission  contagieuse?  C'était  là  une  question  im- 
portante à  considérer  ,  question  plus  d'une  fois  débattue  et  toujours 
sans  solution  satisfaisante ,  en  parlant  des  infusoires  en  général  ,  des 
acarus  de  ta  gale,  des  aoimacules  du  sperme  et  de  tant  d'autres  produc- 
tions organisées  qui  vivent  dans  les  espaces  qui  séparent  les  organes 
composant  les  masses  tissulaires  de  tout  le  règne  organique. 

Aussi  M.  Donné  convient-il  qu'il  se  bornera  ,  pour  l'instant ,  à  la 
discuter  et  a  montrer  que  ai  les  animalcules  qn'il  a  observés  ne  sont 
pour  rien  dans  la  production  on  dsns  la  propagation  de  la  maladie  , 
■  la  ont  du  moins  une  singulière  tendance  à  se  produire  dans  cette 
circonstance  ou  dans  ce  milieu  particulier ,  puisqueectte  espèce  de  pus 
est  le  seul  dans  lequel  il  ait  rencontré  de  ces  animalcules  ;  en  ne  les 
considérant  donc  que  comme  an  produit  et  non  comme  un  agent ,  ils 
n'étaient  pas  moins  curieux  a  étudier  sous  le  rapport  de  l'histoire  na- 
turelle des  animaux  et  sous  celui  du  diagnostic  de  la  maladie. 

La  matière  de  l'écoulement  du  vagin  a  fourni  a  l'auteur  plusieurs 
observations  nouvelles.  Il  l'a  trouvée  composée ,  dans  l'état  normal, 
d'espèces  de  pellicules,  déjà  indiquées  par  1/éuwcnhc.cek  :  cette  ma- 
tière, chose  remarquable ,  est  toujours  acide  ,  tandis  que  celle  qui  s'é- 
coule de  l'utérus  est  constamment  alcaline  ;  celle  différence  de  réaction 
offre,  comme  on  le  voit ,  un  moyen  certain  et  bien  simple  de  distinguer 
la  matière  des  écouh  mens  du  vagin  de  celle  qui  provient  de  la  matrice; 
l'acidité  du  mucus  vaginal  pourrait  faire  cruire,  dit  l'auteur  ,  que  la 
membrane  muqueuse  du  vagin  participe  aux  propriétés  de  la  peau  dont 
elle  ne  serait  qu'un  repli  cl  une  continuation  jusqu'à  l'orifice  du  col 
utérin  ;  et  il  ajoute  ensuite  qu'il  est  vrai  de  dire  que  ce  n'est  pas  le 
seul  exemple  de  membrane  muqueuse  acide  dans  l'économie  animale  ; 
l'estomac  et  plusieurs  portions  des  intestins  ont,  comme  on  lésait,  le 
même  caiactère  d'acidité. 

A  vaut  d'aller  plus  loin ,  nous  devons  dire  que  ce  que  l'auteur  consi- 
dère comme  de  simples  pellicules  ou  de  petites  écailles  détachées  de  la 
mrntbraoe  muqueuse,  et  qn'il  soupçonne  n'être  que  des  débris  prove- 
nant de  la  désorganisation  normale  et  quotidienne  de  l'épitlielium , 
nous  a  semblé  ,  au  contraire,  de  véritables  poches  ou  vésicules  organi- 
sées, flasques,  baignées  dans  une  eau  comme  troublée  par  uo  nombre  con- 
sidérable de  granules  fins  cl  moquent  (i).  Crs  vésicules  vivantes,  gé- 
néralement allongées,  fusiformes,  pointues  par  l'une  de  leurs  extré- 
mités, quelquefois  par  deux,  comme  I  ulricutede  la  pulpe  de  l'orange; 
d'aulresfois  obtuses  et  tout-à-fait  irrégulières,  sont  de  grandeur  varia- 
ble,  transparentes  et  incolores;  dans  leur  intérieur,  qui  est  rempli 
d'eau  et  de  granules  analogue*  à  ceux  etavironoansdont  nous  veooDs  de 
parler,  mais  provenant  d  une  génération  plus  nouvelle,  on  remarque 
qu'une  ou  d'eux  de  ces  granulations  te  sont  développées  «d  vésicules 
sphér/iques,  vésicules  que,  par  une  illusion  d'optique,  l'auteur  a  con- 
sidérées et  décrites  comme  étant  des  trous  (2)  correspondant  à  l'orifice 
des  follicules.  Ces  vésicule*  incluses,  dont  le  diamètre  est  d'un  centième 
de  millimètre  environ,  se  distinguent  par  un  double  cercle  qui  indique 
en  même  temps  et  répaïs.*eur  de  la  vésicule  et  sa  capacité  intérieure  qui 
s'est  remplie  d'une  nouvelle  génération  de  granules  très-fins. 

On  voit ,  d'npiès  ce  qui  vient  d'être  dit,  qu'au  lieu  de  débris  orga- 
niques ,  il  y  a ,  au  contraire  ,  une  véritable  organisation ,  et  nue  orga- 
nisation tout  à-fait  inaperçue  jusqu'à  ce  jour  et  dont  l'étude  suivie  avec 
i  soin ,  jettera,  nous  n'en  doutons  point,  beaucoup  de  lumière  sur  la  for- 
mation des  fausses  membranes  ,  sur  toutes  les  sécrétions  muqueuses  et 
par  suite  sur  l'organisation  en  général. 

On  ne  peut  s'empêcher  ,  après  avoir  bien  étudié  lis  vésicules  dont 
est  formée  la  couche  de  mucus  produite  par  la  membrane  muqueuse 
vaginale ,  d'y  voir  un  tissu  cellulaire  bien  organisé  (3)  et  composé, 
comme  tous  les  tissus  cellulaires  végétaux,  d'uo  agglomérat ,  par  sim- 
ple contiguïté ,  de  vésicubs  distinctes  et  vivant  individuellement,  cha- 
cune pour  leur  propre  compte,  aux  dépens  de  l'eau  muqueuse  qui  les 
baiçnc  de  toutes  patts. 

Ce  tissu  cellulaire  animal  produit  à  la  paroi  de  la  membrane  muqueuse 
vaginale  et  dont  il  n'est  qu'une  simple  extension  organique ,  peut  être 
rigoureusement  comparé  à  celui  de  plusieurs  tissus  cellulaires  vége- 


[1}  Ces  granules,  de  grosseurs  varia  Mes,  sont  autant  de  rudiment  de  vésicu- 
les qui .  alfamio  par  d'autres  plus  privilégiées .  se  sont  arrêtées  ou  (teintes  sou» 
I  la  foi  me  primi:ive  du  granule  ou  du  globule. 

Celle  illusion  ,  as»ci  facile  dans  l'observation  microscopique  de»  tissus 
cellulaires  mou»  et  affaissés  des  animant  ,  en  rappelera  une  autre  tout-à-fait 
semblable  et  relative  aut  «csicole»  de*  U»»u»  cellulaires,  ordinairement  rigides 
de»  tr-rtaui. 

i,3  ,  Le  mucus  ua»al  .  «b  crtv  sot»  k  microscope,  est  un  tissu  glolmlaire . 
aniuridir,  eanijHhe  de  globules  vmonlaires,  rempli»  de  grauulcs  ou  de  globidim. 
et  autqucU  il  ne  manque  qu'un  plu»  grand  développement ,  cl  celai  d'un  ou 
de  deux  crtnulrs  en  scsicutr»  mrln»e»,pijur  constituer  un  Iimu  cellulaire  sembla- 
ble .1 
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taux  ,  qui ,  également  pariétaux  ,  résultent  par  extension  de  la  face  in- 
terne de  certaines  feuilles  terminales  destinées  à  protéger  et  à  vêtir 
l'embryon  jusqu'à  l'époque  de  sa  germinttioo  ,  où  ,  confié  au  sol ,  il 
peut  se  |»asscr  de  ses  enveloppes. 

Pour  citer  quelques  exemples,  non*  rappelleront  particulièrement 
relui  du  tissu  cellulaire  qui  remplit  les  loges  du  fruit  de  l'oranger, 
dont  les  utricules  succulens  n'apparaissent  que  tardivement  et  succes- 
sivement aux  parois  intérieures  des  dix  feuilles  composant  le  verticille 
ovarien. 

Celui  épais  ,  pulpeux  et  sucré  qui  enduit  l'intérieur  du  péricarpe 
de  certaines  espèces  du  genre  Inça,  et  enfin,  celui  si  commun  chez  les 
végétaux  appcndiculés,  qui  compose  la  masse  périspcrmiquc  des  grai- 
nes, considéré  aussi  pendant  longtemps  comme  on  simple  liquide  con- 
crète, et  dont  le  mode  de  développement  pariétal,  dû  aux  intéressan- 
te» recherches  de  M.  Dulrochet,  consiste  en  des  séries  de  vésicules 
qui,  en  partant  de  la  face  interne  de  la  feuille  ovulaire,  te  mulliplieot 
et  s'étendent  vers  le  centre  de  la  cavité  produite  par  cette  feuil'e  en- 
roulée, où  en  même  temps  croit  l'embryon. 

Mais  ce  qui  nous  paraît  avoir  encore  plus  d'analogie  avec  le  tissn 
cellulaire  animal  produit  sous  l'aspect  de  mucosités,  soit  aux  surfaces 
des  membranes  muqueuses  à  l'état  normal  ou  à  l'étal  surexcité,  soit  aux 
surfaces  des  plaies  en  bonne  suppuration,  rt  par  conséquent  en  bonne 
voie  de  gaérisoo  ;  ce  sont  ces  autres  suppurations  végétales,  excrétions 
muqueuses  qui  semblent  suinter,  sous  forme  de  gouttelettes,  de  la  sur- 
face des  tissus  vifs,  soit  à  leur  état  sain  et  normal,  comme  aux  surfaces 
de  l'aubier  et  du  liber,  soit  qu'ils  aient  été  blessés,  mis  a  découverts, 
>t  par  conséquent  surexcites.  Tontes  ces  suppurations  végétales,  con- 
nues nous  la  dénomination  vague  de  Cambium ,  lendeut  et  sont  desti- 
nées les  unes  à  étendre  naturellement  les  masses  lissulaires;  les  autres 
à  réparer  les  lésions  faites  aux  tissus;  d'autres,  comme  celles  qui  sur- 
fissent sur  la  coupe  horizontale  des  boutures  faites  avec  des  tronçons 
de  racines,  comme  celles  du  Maclura  auranuaca,  ou  de  tiges,  omme 
celles,  par  exemple,  du  Passifiora  holosericea,  <  t  autres  espères,  se 
transforment  peu  à  peu  en  des  embryons  geiumaires  qui  reproduisent 
l'individu  dont  les  tronçons  ont  été  séparés.  Lorsqu'on  examine  sous 
le  microscope  ces  excrétions  ou  ces  suppurations  végétales  qui,  à  la  vue 
simple  rt  au  toucher,  semblent  n'être  qu'un  liquide  muqueux,  on  voit 
tres-daiiemcnl  que  ce  sont  des  lissis  cellulaires  de  nouvelle  formation, 
composés  d'un  grand  nombre  de  vésicules  distincte»,  généralement 
spheriques,  incolores,  translucides,  et  contenant  une  globuline  verdi- 
tre,  fine  rt  abondante  ;  tissus  cellulaires  qui.  sans  la  présence  des  glo- 
balins  contenus  dans  les  vésicules ,  ressembleraient  assex  bien  a  de 
l'écume  d'ean. 

En  étendant  la  comparaison  entre  deux  cbosci  si  comparables ,  on 
trouve  que  la  tonne  variable  des  vésicules  du  tissu  cellulaire  du  mu- 
cus de  la  mnnbr.me  vaginale .  leur  allongement  en  pointes, leur  flacci- 
dité, toujours  entretenue  par  l'humidité  constante  qui  baigne  les  tissus 
animaux,  et  le  développement  dans  leur  intérieur,  foil  des  granules, 
soit  des  vésicules  spbénques,  sont  toutes  choses  qui  s'observent  égale- 
ment dans  la  composition  de  tous  les  tissas  cellulaires  végétaux  mous 
et  aqueux  et  que  l'on  désigne  par  le  nom  de  pulpe  ou  de  parenchyme 
dans  ceitaioes  liges  ou  feuilles  grassrs ,  et  dans  certains  fruit*  mûrs  ou 
blettes.  Nous  avons  souvent  remarqué  que  dans  l'intérieur  de  ces  vési- 
cules mollasses  un  ou  plusieurs  des  grains  de  globuline,  pins  favorisés 
que  les  autres  y  végètent ,  s'y  développent  en  vésicules,  et  que  dans 
ces  vésicules  nait  et  apparaît  une  nouvelle  génération  de  globuline, 
comme  on  le  peut  voir  dans  1rs  tissus  liebrs  rt  aqueux  de  la  chair  du 
melon,  du  potiron,  de  quelques  pommes,  des  feuilles  d'aloes,  des  tiges 
de  plusieurs  cactées  et  d'un  grand  nombre  d'autres  qu'il  serait  superflu 
de  citer  dans  ce  rapport.  Après  cette  courte  digression  qui  intéresse  au 
plus  baul  point  l'origine  et  la  composition  de  tous  les  tiss 
organiques,  nous  allons  rentrer  plus  spécialement  dans  l'objet  de 
rapport. 

Dans  le  cas  d'inflammation  du  vagin,  survenant  naturellement  ou  par 
d'un  commerce  impur ,  cet  urgaoe  sécrète  fréquemment  du  pus, 
1 1rs  autres  muqueuses ,  et  alors  le  microscope  nous  a  fait 


voir  un  mélange,  composé  tout  à  la  fois,  de  globules  ùe  pus  et  des 
I  il  a  été  parlé,  et  dont  l'i 


Par  cette  figure  on  voit  combien  il  est 
Je  distinguer  la  matière  d'un  simple  écoulement  muqueux  de  celle 
d'un  écoulement  purulent,  les  vésicules  ordinaires  du  mucus  ne  pou- 
vant jamais  être  confondues  avec  les  globules  du  pus  dont  elles  n'ont  ni 
la  forme  ni  la  composition. 

En  même  temps  qu'il  existe  âts  globules  de  pus  dans  la  matière 
d'un  écoulement  vaginal,  on  trouve,  dans  certains  cas,  un  nombre  pro- 
digieux d'animalcules  de  la  classe  des  infusoires,  dont  la  prococc  n'a- 


vait pas  été  jusqu'à  présent  soupçonnée  dans  ces  matières.  M,  Donné, 
après  avoir  étudié  avec  soin  ce»  animalcules,  après  nous  les  avoir  com- 
muniqués, lésa  rapprochés,  autant  que  possible,  des  Monades  (M  uoas] 
et  des  Tricodes  (Tiichoda),  à  cause  des  cils  latéraux  et  vibrans, 
et  de  l'appendice  tentaculaire ,  flagelliformc,  simple  ou  divisé  quel- 
quefois en  deux  branches  mobiles  que  l'animalcule  porte  à  la  partie 
antérieure  de  son  corps,  qui  est  ovoïde,  irrégulicr,  blanchàti  c  comme 
les  globules  du  pus  parmi  lesquels  il  vit  ;  différant  des  uns  et  des  au- 
tres par  une  sorte  de  réunion  des  deux  orgaues  qui  distinguent  h  s 
Monades  d'une  part,  et  les  Tricodes  de  l'autre.  M.  Donné  a  cru  de- 
voir, afin  de  bien  exprimer  la  forme  et  la  structure  de  ce  nouvel  infu- 
soire  ,  lui  donner  le  nom  générique  de  Trico-monas,  à  cause  de  sa 
double  ressemblance  avec  les  Mooades  et  les  Tricodes,  et  le  nom 
spécifique  de  vaginaU,  à  cause  du  lieu  qu'il  habite.  En  observant  de 
|  notre  côté  ce  nouvel  infusoire  ,  nous  avons  pensé  que  la  présence  d'un 
tentacule  mobile  indiquait  celle  d'une  bouche ,  et  que  cette  bouche  en 
raison  des  mourcmens  de  vibration  des  cils  latéraux  et  de  l'oscillation 
du  tentacule  devait  être  située  au-dessus  de*  premiers  et  à  la  base  du 
second,  comme,  pour  s'aider  de  l'analogie,  le  tentacule  unique  ,  mobile 
et  chasseur,  termine  ou  borde  sur  l'un  des  cotés  la  bouche  du  noctilu  - 
que  miliaire  et  phosphorescent.  (Noetiiuca  militais,  Suriray.) 

Quand  on  songe  combien  il  est  difficile,  dans  bien  des  cas,  de  rap- 
porter avec  certitude  les  animalcules  microscopiques  que  l'on  observe, 
vu  le  peu  de  moyens  de  comparaisons  que  la  science  actuelle  possède  , 
aux  animalcules  presque  tous  mal  figurés  on  trop  légèrement  décrits  ; 
on  aurait  tort  d'être  par  trop  rigouicux  sur  la  question  de  savoir  »( 
l'animalcule  nouvellement  observé  par  M.  Donné  était  ou  n'était  pat 
encore  connu.  Dans  cette  incertitude,  il  nous  semble  bien  plus  profila, 
ble  pour  la  science  de  le  considérer  comme  nouveau,  surtout  en  raiso0 
du  milieu  particulier  dans  lequel  on  le  trouve,  de  le  décrire  et  de  1 
figurer  avec  soin  en  appelant  à  son  secours  l'anatomie  comparée,  e* 
en  se  servant  de  nos  moyens  d'optiques  actuels  bien  pli 
ceux  d'autrefois. 

Maintenant  on  pent  se  demander  si  la  présence  de  ce  sing 
malcule  se  lie  constamment  à  une  maladie  particulière  de  l'organe  dans 
lequel  il  se  trouve?  Si  son  développement  en  ce  lieu  est  la  cause  dé- 
terminante de  la  maladie,  ou  si,  ce  qui  est  plus  probable  ,  la  maladie 

f revenant  d'une  autre  cause  offre  seulement  a  cette  espèce  d'animalcule 
e  milieu  purulent,  le  seul  qui  puisse  convenir  à  son  éphémère  exis- 
tence? ou  si  enfin  une  fois  développé  sur  l'organe  malade,  il  n'entre- 
tient pas,  il  n'augmente  pas  la  stirirritation  par  les  titillations  conti- 
nuelles produites  par  ses  cils  et  son  long  appendice  terminal  sur  1rs 
nerfs  qui  aboutissent  à  la  surface  de  l'organe  affecté?  Ce  dernier  cas 
paraissant  incontestable,  on  sent  qu'il  devient  utile,  dans  le  traitement 
de  la  maladie,  d'attaquer  tout  à  la  fois  cl  la  cause  premièie,  plus  pro- 
fonde, et  la  cause  secondaire  consistant  dans  la  présence  des  animal- 
cules, botes  fort  incommodes  qui,  seuls,  suffiraient  pendant  longtemps 


et  la 


,1, 


pour  prolonger  la 
l'organe  malade. 

Il  résulte  des  nombreuses  recherches  de  l'auteur,  que  c'est  particu- 
lièrement rt  seulement  dans  la  matière  de  la  blennorrhagie  vaginale  que 
se  rencontre  le  Tricho^monAS  vaginale.  11  ne  l'a  jamais  aperçu  ni  dans 
la  matière  du  simple  catarrhe  vaginal,  ni  dans  celle  du  catanlie  utérin 
M.  Donné  sVst  assuré  de  ce  fait  trcs-remarquablc  un  grand  nnmbie  de 
fois,  soit  chez  1rs  femmes 
vaginsl  abondant,  soit  dans  les 
ou  de  leucorrhée  proprement  dite. 

Au  contraire,  chez  toutes  les  feu 
rhagique  évidente,  l'auteur  a  toujours 
de  Tricho-monas. 

M.  Donné  ne  se  dissimule  pas  que  la 

ici 


d'un  écoulement 
de  catarrhe  de  l'utéiu» 

de  vaginite  blennoi  - 
in  nombre  prodigieux 


ici  à  l'obscurité  qui  règne  encore  ,  même  pour  les  praticiens  les 
plus  exerces,  dans  le  diagnostic  différentiel  des  divrrsrs  sorte» 
de  matières  provenant  d'écoulement  vaginal  ;  aussi  l'auteur  ne 
se  nrunoDce-t  il  à   cet  écard  ou'avec  une  extrême  réserve  et  se 


se  prononce- 1 
coclenlc-t  il  d'< 


à   cet  égard  qu'avec  une  extrême  réserve  et  se 
la  probabilité  de  l'existence  des  animalcules  r.i 


question,  toutes  le*  fois  "que  l'écoulement  est  de  nature  syphilitique  , 
-  les  cas  ou  I  ' 


l'ayant  observé  dans  tous  les  cas  ou  la  bleonorrhagie  était  évidente,  et 
jamais  dans  le  simple  catairhe,  il  est  porté  à  croire  que  l'élément  vé- 
nérien est  nécessaire  à  l'existence  de  cet  infusoire,  comme  on  voit  que 
d'autres  espèces  ne  se  produisent  que  dans  des  milieux  formés  d'eau  rt 
d'infusion  de  certaine  nature. 

On  doit  donc  distinguer,  suivant  M.  le  docteur  Donné,  i*  l'écoulé- 
ment  vaginal  simple  ou  catarrhe  vaginal  compose  des  vésicules  plus  on 
moins  agglomérées  qu'il  a  décrites  sans  globules  et  rougissant 
toujours  le  papier  bleu  de  Tournesol  ;  i"  l'écoulcracnt  pmult  ut  non 
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un  mélange  de  vésicules  et  de  globule*  de  pu»,  mai» 
...  a  de  Tricho-monas  ;  3*  l'écoulement  poxuleat  véné- 
rien  ou  blrnnorrbagie  vaginale  se  distinguant  du  précèdent  par  la  pré- 
tence  de»  Tricho-monas  qui  s'y  trouvent  comme  surajouté* }  nous  oe 
parlons  en  ce  moment  ni  de  la  blcnoorrhagie  urétrale  ni  de  la  suppura- 
lion  des  chancres  dont  il  a  été  question  plus  haut;  4'  enOn  le  calharr* 
utérin  ou  la  leuchorréc  dont  la  matière  est  loojours  alcaline  et  dans 
laquelle  le  microscope  ne  nous  a  jamais  montré  ni  vésicule»  ai  animal  - 
cotes,  mais  seulement  des  globules  muqnrol  et  immobiles. 

M.  Donné,  en  sa  qualité  de  médecin,  indique  un  moyen  certain  de 
détruire  les  animalcules  infuwires  du  «gin ,  en  injectant  des  solutions 
de  sel  alcalin  à  divers  degrés. 

EnGn,  l'auteur  termine  son  mémoire  par  l'exposition  d'une  modifi- 
cation apportée  par  lui  au  traitement  de  la  blennorrbagic,  à  l'aide  de 
préparations  composées  de  baume  de  oopabu  et  de  poivre  cubèbe  intro- 
duites dans  le  rectum  à  l'état  solide;  il  assure  avoir  obtenu  des  succès 
par  ce  procédé  dan*  les  cas  ou  les  malades  ne  pouvaient  pas  supporter 
ces  médicameos  par  l'estomic,  et  il  cite  a  l'appui  de  ces  sucres ,  un 
certain  nombre  de  guériaons  obtenues  par  cette  méthode.  Nous  ne  par- 
lons de  celte  dernière  partie  du  travail  de  M.  le  docteur  Donné ,  qui 
ne  peut  être  appréciée  que  pu  les  médecins,  qu'afin  d'être  aussi  com- 
plet que  possible  dans  le  rapport  verbal  que  l'Académie  nous  •  de- 
mandé sur  cet  ouvrage. 

Nous  pouvons  assurer,  par  l'observation  microscopique  que  do  us 
avons  faite  de  la  plupart  des  matières  organique*  dont  il  est  question 
dans  le  mémoire  de  M.  Donoé,  que  tontes  ont  été  décrite*  avec  soio  et 
clarté,  et  que  les  figures,  destinée*  par  l'auteur,  portent  toute*  le  ca- 
ractère de  la  plus  sévère  exactitude,  aoil  dans  loirs  formes  variables, 

ilu  micromètre. 

Nous  croyons  devoir  terminer  ce  rapport  en  invitant  M.  le  docteur 
Donné  a  poursuivre  ses  utiles  recherches  sur  les  diverses  sécrétions 
muqueuses  animales  avec  xèle  et  constance  ,  en  ayant  soin  d'en  bien 
constater  le  degré  d'organisation  ;  organisation  toujours  prouvée  chaque 
fois  que  ces  sécrétions  se  composent  soit  de  globules  simples,  soit  de 
globules  analogues  développés  en  vésicules  et  contenant  une  granula- 


VAR1ETES. 


—  M.  h  docteur  Perdreau,  qui  a  dirigé  lonetenps 
santé  1  Cbaîllot,  vient  de  former  ooe  maison  de  convalescence  pris  d'ErmcDoo 
ville.  Le»  malades  y  IrouTernnt  réuni»  tous  les  avantages  et  les  soi  m 
qui  araient  acquis  «ne  >i  jute  repalation  *  ta 


de 


santé  de  M. 


—  Sur  la  préneotation  de  H.  le  préfet  de  police,  et  sur  le  rapport  de  M.  le 
minUtre  du  ramiuerrc.  le  roi  vient  d'accorder  la  crois  de  la  Légion  d'Hoooeur  à 
M.  Trébuchât,  membre  do  conseil  de  salubrité,  et  chef  de*  affaires  sanitaires  a  b 
préfeetnre  de  itoltca.  Jaunit  dittiactioa  l'a  éU  «lien  méritée  :  ton»  I»  mrde- 
cios  savent  le  stlc  et  l'intelligence  q«  II.  Trébuebet  a  déplorés  pendant  l'épidé- 
mie du  eboléra,  rl  la  part  actif  e  qu  il  a  prise  ans  recherches  statistiques  dont 
I  épidémie  a  été  l'objet. 


distinction  vient  d'être  accordée  à  al.  le  docteur  Lepelletier ,  de 
U  Sartbe.  Les  longs  services  de  cet  honorable  médecin ,  les  succès  qu'il  n  obtenus 
dandinèrent  concours,  et  les  ouvrâtes  qu'il  a  publiés,  sont  des  litres  plus  que 
wtliMBS  S  r— 


oiassiTATioa  sot  ces  QOEanoîts  :  Existe-t-il  dea  diffé- 
reoceg  dans  les  symptômes  de  la  pneumonie  des  en- 
fans,  des  adultes  et  dea  vieillards?  Le  traitement  de 
cette  maladie  doit-il  toujours  être  le  même  ?  par  M. 
J.  E.  Landais  du  Poiré-sous-la-Roche,  département 
de  la  Vendée. 

La  réponse  a  ces  questions  n'est  par  douteuse;  aujourd'hui  surtout  que 
de  bons  esprit*  se  Mot  mis  a  la  recherche  de  quelques-unes  des  spécia- 
lités qu'offrent  le*  maladies  aux  divers  êgrs  ;  et  nous  devons  le  dire  ce- 
pendant ,  cette  dissertation  ne  nous  offre  aucun  point  de  vue  neuf,  aucun 
fait  soit  anatomiqur,  soit  d'observation  qui  mérite  une  mention  spéciale; 
mai*  il  y  a  déjà  quelque  mérite  à  entrer  dan*  l'étude  des  spécialités  au 
lieu  de  se  borner  à  décrire  une  maladie  d'une  manière  générale,  et  d'en 
tracer  un  tableau  qui ,  le  plus  souvent,  ne  convient  qu'au  plu*  petit 
nombre  de  cas.  Quand  on  reconnaît  que  les  phénomène*  de  la  pneu- 
monie varient  suivant  l'âge  des  sujets  qui  en  sont  attaques ,  on  est  bien 
près  d'admettre  qu'ils  doivent  varier  aussi  suivant  une  foule  d'autres 
circonstances .  l'état  des  forces  de  l'individu ,  le*  circonstance*  au  mi- 
lieu desquelle*  il  se  trouve,  son  tempérament,  sa  constitution ,  ses  ma- 
ladies antérieures,  etc.,  etc.  ;  et  oonséquemment  on  est  sur  la  va 
suivent  les  vrais  praticiens. 

Le  travail  de  M.  Landais  compare  des  formes  différente*  de  la 
œomr^u.  oui  déjà  rte  ciliée»,  mai»  dont  il  est  plu*  facile  do 


—  Nous  recevons  la  lettre  suivante  de  M.  le  professeur  Dérard  : 
On  lit  dans  le  dernier  numéro  de  votre  journal ,  paie  344,  a  récession  d'un 
homme  qui  l'était  hué  l'humérus  :  •  Deux  médecins  sont  «or  les  liées  des  tents- 
»  Um  de  réduction  tans  succès:  le  malade  est  •dressé  a  l'hôpital  fit-Antoine.  An 
»  dire  do  malade,  detlractioas  violentes  aartieut  aussi  été  «créées  saut  plut  de 
»  sncrrx  Le  malade  quitte  l'hôpital  et  se  fait  receroir  a  la  clinique  de  la  Pittr  où 
»  nova  l'avons  vu.  •  Ce  pansage  a  Tait  penser  a  plusieurs  personnes  que  t' domine 
dont  il  est  question  avait  été  reçu  et  traité  infructueusement  dans  les  salle*  de 
chirurgie  de  l'hôpital  St-Auloine;  il  n'eu  e»t  rien.  Le  blessé  ne  t'est  pu  prtseoté 
à  l'heure  de  ma  vuite;il  t'a  pu être  admit  dans  mon  service  faute  de  lits  vacans  ; 
il  n'a  patte  enfin  que  quelques  instant  dans  la  chambre  dt garde, où  ns  élèves  fait 
sur  lui  une  tentative  de  réduction. 

Je  vous  nne.  mousieur,  le  rédacteur,  de  (tire  insérer  celle  explication  dam 
votre  prochain  nu 

Aérées, etc. 


Mardi,  6  juin. 


—  Traite  lie  JiamotUe  et  4e  aime" 

erin  de  l'hôpital  de  la  Pitié,  agrégé  s  la  Faculté  de  médecine  de 


iegit,  par  M.  P. 

Par»,  profeitear  de  clinique  interne,  membre  de  l'Académie  royale  de  médecine, 
de  la  Société  de  médecine  de  Paris,  det  Sociétés  médicalrt  de  Tonrs,  de  Boulo- 
gne ;  de  l' Académie  royale  de  médecine  de  Madrid .  de  b  Soriété  médicale  de 
8»'  de,  etc.  Tome  «  coud  ;  prit  :  7  fr.  Contenant  l'exploration  des  organes  char- 


r>:ind  ;  pn  \ 


in-B-,  a«« 


grnrrauon  crier  i  nomme  ^testicules,  verge, 
roco  du  pi  ntoine  et  de  tes  annexes. 
Paris,  Pourefaet,  libraire-éditeur,  rue  des  Cres-Sartionac,  8 

— TVai'lé  à"  avala  fie  et  ttemkrroi'<çit  humaine  et  comparée,  par 
professeur  particulier  d'aoalooùe  et  d  histoire  naturelle.  Deux  vof.  h 
allas  in-4"  de  planches  utbograpbiées.  Cet  ouvrage-  est  le  résumé 
l'auteur  vient  de  professer  au  Jardin  des  Plantes. 

COLLECTION  OE  LA  CAZETTE  MtOICAI.K. 


Nom  prévenons  MM.  tes  abonnés  de  ta  G  ixrrri  Mémcsie  qu'ils  peuvent  se 
procurer,  au  prix  de  l'abonnement,  la  collection  complète  delà  seconde  série 
du  journal  depuit  IMS.  U  ne  reste  que  quelques  volumes  séparés  de  la  première 
série  1830  à  1833. 
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L«  G.srvvi  urinoir,  or  Pu»  (Gaitiudr  tante  rt  CJixûiue  >itt  h'xrtuiu*  rrnn  es)  parait  ion*  les  samedi»;  chaque  aumrro  est  composé  de  H  pages  iu-V. 
11  coleooe» .  rt  rqmvsut  à  6  feuilles  io-«\  U  pns  Je  leboonemenl  e>U  |"«t  Paru  et  le»  llrpartemrn».  de  so  fr.  par  an .  2>t  tr.  pour  S  mon .  rt  lu  fr.  pocr  3 
■oit.  Poor  I  Etranger.  U  tr.  Le»  aUMurmeus  ne  peuvent  dater  qur  dn  œmmrm-vmrnt  d  un  trimt-stre.  I"  J.nvier.  I"  Awil,  I"  Juillet.  I"  Octobre.  - 
Ons'ahonor  à  Paru,  an  barra,  dit  Journal,  rue  Patttnnim .  S  . et  dam  le»  f>panrmeos .  rbri  Uu»  In  Directeurs  dn  posta».  —  On  M  reçoit  que  Ira 
lettre»  .ffr.iwt.rtl. 


AVIS  A  MM   LXS  SOUSCRIPTEURS. 

MM,  les  souscripteurs  dont  l'abonnement  eipirc  à  la  fia  de  ce  mois  , 
soct  invités  à  le  renouveler  prochainement  s'ils  ne  veulent  pu  éprouver 
d'interruption  dans  l'envoi  du  journal.  Pour  ne  pas  déèotnpléler  les 
collections,  aucun  numéro  ne  sera  envoyé  aux  personnes  {ni  n'au- 
raient j»a»  donné  avis  de  leur  renouvellement  avant  le  premier  juillet. 
On  s'abonne  dans  les  département  ebez  tous  les  directeurs  des  postes  et 
des  messageries.  La  quittance  d'alwnnrment  sera  présentée  au  domi- 
cile de  MM.  1rs  Souscripteurs  de  Paiis.Yu  la  difficulté  et  les  frais  de  re- 
couvrement des  mandats  de  la  Ghmtte  m/dicli,  touchés  au  domicile 
des  abonne»  drs  départeroens  ,  ce  mode  <!c  souscription  nr  pourri  plus 
avoir  l>ru  que  pour  des  abonnent  ns  de  six  mois,  de  neuf  raiiis  el  d'un 
il. 

^-z.-       --.-rz=  ^Tz.-rzz^-.SZ^—  — -  ~ï=ïï.z 


I.  T  ivif*  oair.is.t  x  Rapport  sur  IVlal  de  la  r.ccine  en  France  pendant  t'an" 
nue  8  5.  (ail  au  nom  de  la  commission  dr  »a>  cine  à  I  Acadnnic  roi  aie  de  me- 
dr<  iitr.  — II.  Ri  vue  ors  joo.racs  im  Mtiii-ciar  r**aç»i»  Mémoire  sur 
1rs  effet»  do  pas  en  contact  avec  le  tis»n  os»eut  —  Mémoire  «or  la  suture  intes- 
tinale —  Perforation  iuteslinale  dans  on  sac  herniaire.  —  Influence  de  1a 
grippe  >or  les  vieilles  («un»»  de  l'hospice  de  la  S.lpe  trière.  —  Mémoire  »ur 
«rtit-l'iuci  lomearsile  I.  Tare.  —  Remanpic»  sur  Ici  grossesses  cstra-nlrrines  — 
SIvimoiic  sur  la  grippe  de  4837  rt  Mir  la  |metiiuonic.  —  Recherches  sur  ta  né- 
plante  <>u  inflammation  de»  reins  —  Mémoire  sur  la  meiro-pcrilonile  «impie 
oc»  compliquée.  —  Clinique  ctiirnrs  irak.  —  titrait  d'un  ror  moire  wr  La  phto- 
ntlniir  —  Recheretie»  sur  la  nature  et  Ici  propriété»  do  composé  que  Urine 
I  albumine  aux  le  lu  chlorure  de  mercure.  —  Ihi  Iraitt-incnt  abortif  de  l'in- 
l' animation  par  le  mrrriirc  -  III.  T.AV»t-i.  icioéiiKJti:..  Acadcmiede  mc- 
■lerinr;  «èancr  du  1.1  jain  —  IV.  Riiiliikxi  inr.  De  l'emploi  des  injections 
arec  la  »>lit<on  de  nitrate  d'argnil  dan»  Ir  traitement  <is  la  bknovrrbagie  ai- 
gui- —  Ficiu.1  io».  Ruori. 


Jruillctim. 


IKMir.i. 


IU-  1 1  c-t  ort  .  M>Un  k  i  '  4» ni  >!<  rm.  r  .  »  I  jgr  dr  D  an».  Le  nom  de  et 
crlrlire  nr.lx  u>  e>t  rnropvm.  Sa  doctrine  du  contre-'linuilisme  furmr  la  hase 
de  la  nirlrcinr  italienne-  nu»  Irrite.  Qiuuqor  peu  répandue  en  France  .  cHte  due  • 
Iriui  mmis  .  donné  IVtnj  l.ii  de  I  rmctupie  a  haute»  do»*»  qui  e>l  dc'cnn  une  des 
p  iiii  i|wk»  mediration»  t.inlrc  I.  >  phlrr^nane»  de  la  poitrine  A  t«u«  rc<  litres  , 
le<  lici  urs  de  II  CA<Lir  i:  H'nir.iLi:  ne  liront  pat  s.nsiutcrét  miehmc»  delaili 
wr  I.  t  u-  dn  rcfi;rii>iU-iir  italien .  détail»  d  autant  plus  dirnrs  de  Irnr  confitner 
iju'ib  »nr,t  rvtr.it»  rc  grand»'  partie  de  nolridictccs  par  Rasori  lai-nieme  i  notre 
e-impalimtc  Ir  docteur  PbiliUrt  Fonlautillr.  r)ul  dc»ul  un  jour  eumpoKr  sa 
Uogriphie. 


VACCIKE 

RAPPORT  Sl'R  L'ÉTAT  DE  LA  VACCINB  IN  FRAKCE  PERDANT 
l'année  183o,  FAIT  AU  NOM  DR  LA  COMMISSION  DB 
VACCINE  A   L'ACADéMIK   ROYALE  Ut   MÉDECINE  ;  par  AI . 

Eviert,  rapporteur. 

La  découverte  la  plus  importante  a  la  société  depuis  bien  des  siècles 
I  est  incontestablement  celle  Je  Jeoner,  qui,  par  son  heiirens?  influence, 
.i  si  puissamment  contribué  à  augmenter  le  terme  moyen  de  la  vie  des 
boram  s  et  1rs  *  prjsrné»  des  iolirraile»  qui  suivaient  si  toureot  lac 
lu  ti  funeste  dr  la  variole. 

Cependant,  malgré  son  incontestable  utilité  ,  elle  a  été  longtemps  en 
butte  à  une  critique  aussi  injuste  que  peu  Comice.  Dis  son  principe,  l'au- 
torité supérirure  comprit  toute  sa  portée  rt  la  p  aça  tons  sa  protection; 
néanmoins  elle  eut  de  la  prtncàlriomplirr  et  rmeontrj  des  obstacles  qu'on 
n'aurait  jamais  dû  soupçoonrr.  Si  I  doncn  comité  de  vaccine  rt  l'Ar.i- 
déiDie  roy.ile  de  luédeun»-  n'avaient  |>.is  redouble  d'efforts  pour  la  sou- 
tenir, peut  -tire  aujoin  J'hui  un  prai.d  nombre  de  dr|«rlemens  seraient 
privé*  de  ses  bienfaits  cl  ravages  par  le  cruel  deau  dont  elle  eacbsioe 
la  malignité. 

Bien  souvent  l'Académie  a  s  goaléà  vos  prédé  csseius  les  causes  q  ni 
l'entravaient  dans  sa  marebe,  et  désigvé  oominitivement  les  magisliais 
qui  refusaient  non-seulement  de  lut  prêter  appui,  mais  qui  allaient  jus- 
qu'à lui  créer  de»  obstacles.  Naguère»  encore  elle  <i  signalé  les  dépactr- 
incns  où  cette  précieuse  décoineric  n  eiait  point  enrouragée  et  dans  le3- 
queli  les  cooseibi  de  département  avairnt  >u|iprimé  tous  les  fond»  né- 
cessaires k  sa  propagation.  M.  le  ministre  du  commerce  écrivit,  le  6 
févrirr  i835 ,  à  MM.  1rs  préfets,  une  lettre  qui  produisit  un  très  bon 
effet,  el  qui  força  beauroup  d'entre  eux  a  s'occuper  tm  pen  plus  active- 


i     Jean  Rauiri  naquit  à  Parme  en  17(6 ,  de  Ratori ,  pharmarien  en  chef  dn  grand 
I  hôpital  de  Panne ,  et  dont  il  fut  le  &l<  unique.  Il  montra  de  lionne  heme  le  drtir 
.Ir  t'insleuirr.  A  l'âte  de  Irait  ans  il  commença  l'élude  dr»  bnrurs  ancirone»  à 
|  l'université  de  Parme  ;  il  eladia  ensuite  les  lanpie»  visante»  qu'il  a  lieaucoup  .(.- 
|  pcsloodies (français ,  anglais,  allemand  ,  espajrnol).  Irts  mathématique» devinrent 
l'obieldeM  prrfcrence  sous  le  père  Gasdolft  de  l'ordre  des  dominicain»;  il  le» 
|  t-tudta  avec  ardeur  et  beaucoup  de  lucres.  Il  s'adoona  InrntAl  è  l'étude  dr  la  phs- 
<iqne  grnrrale  et espérimenlale  sont  le  célèbre  CusiaU. 

Les  beaos  ■  ans  Crrnt  également  partie  des  études  les  plus  ehfre»  de  Jean  Rt- 
«on  :  il  le  dutingua  daai  le  dessin,  cl  l'on  conserve  encore  à  l'Achniir  ife 
Panne  quelques-unes  de  se»  rlnde*.  Ij  rauaiqoe  et  surtout  la  poésie  Jouirent 
eonseculisemeot  les  objets  deheieus  de  se»  rrerrations. 

Arrives  lige  de  la  puberté ,  Jean  Rasori  était  iliilingué  parmi  se»  ramaradrt 
l'etade  par  son  esprit  philosopbiqiie  i  l  l'amonr  pour  le  travail,  l  e»  rentres  de 
Fonlrnelle,  d'AIcmbert,  Voltaire,  Dnler..t .  Rotisteau,  Reeearia .  Cidre ,  Ne» - 
ton ,  Descartes .  Ux  l  et  CoadiUac  ,  formèrent  de  bonne  bi  ure  le  sujet  de  ses 
lectures  et  de  tes  méditations. 

Il  «e  voua  à  Triode  de  la  médecine  avec  une  ardrnr  extraordinaire  ,  an  point 
que  se»  camarades  l'en  plaisentaient  el  I  accusaient  d'avoie  la  pn  tentinn  île  Re- 
tenir une  encyclopédie  vimnte.  Bison  fui  rr»;u  docteur  en  médecine  a  làireile 
l'.i  an». l'uni versilc  de  Pi<e.  Sa  thèse  pr.  vnte  quelque  clmv  dr  remarquable; 
il  choisit  pour  sujet  :  </••!  iJi/i  Ut  plut  rteme  tn  mrjriinr.  Plusieurs  pro- 
portions n'étaient  pas  mVme  ronnor»  Ir  «es  esanotiateurs.  Il  »V»(  »urio..|  app< ■- 
<anli  sur  l'origine  rte  I.  rhalcne  animale,  d'an-'  a  lluotie  elm:nqor  de  Cr«. 
ford.eotièrtitieol  puiut  à  l>cnle  de  Black  i'i  .io-L->urg-  Us  eminaii  ii:cc«  de 
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ment  de  ce  se  ni  ce  important,  et  à  lui  donner  une  impulsion  salutaire. 
Trente-six  département  restèrent  cependant  encore  en  arriére  en  1 834, 
et  plusieurs  n  envoyèrent  pas  de  tableau.  Un  seul,  en  1 835  ,  se  trouve 
dans  ce  dernier  cas. 

Monsieur  le  ministre  demandait  dans  sa  le  tire  el  dans  mm  arrêté,  des 
choses  importantes,  dont  nous  allons  vous  ra| 
jourd'bui. 

Premièrement,  il  est  indispensable  que  les  étals  de  vaccination  soient 
établis  sur  le  même  plan,  qu'ils  aient  la  forme  suivie  jusqu'à  présent , 
et  dont  le  modèle  se  trouve  annexé  aux  rapports  annuels  de  l'Acadé- 


Sceondement,  bien  qu'il  soit  important  pour  l'Académie  d'avoir  les 
travaux  des  quatre  prioripaox  vaccinatcurs,  en  même  temps  que  te  ta- 
bleau constatant  le  nombre  de  leurs  vaccinations,  >l  n'est  pas  nécessaire 
de  lui  envoyer,  sans  aucun  eboix  ni  classement,  les  travaux  de  tout  un 
«ment,  comme  on  l'a  fait  pour  celui  de  l'Aisne  et  pour  plusieurs 
,  où  pour  remplacer  le  tableau,  on  lui  a  fait  remettre  près  de 
aille  pages  de  pièces  justificatives  des  vaccinations;  car  si  les 
quatre-vingt-six  départemens  dont  se  compose  la  France ,  agissaient 
ainsi,  les  u58tooo  pages  que  cela  [oimerait,  courraient  fortle  risque  de 
ne  pouvoir  jamais  être  examinées. 

Troisièmement,  monsieur  le  ministre ,  il  est  impartant  que  les  ta- 
bleaux soient  complets,  et  qu'ils  arrivent  en  temp  utile.  Car  si,  comme 

rur  celte  anoec,au  lieu  d'être  arrivés  au  i"  août,  terme  fixé  pour  que 
rapport  de  l'Académie  vous  parvienne  à  la  fin  de  l'année  pour  l'an- 
née précédente,  les  dernières  pièces  ne  lui  sont  adressées  qu'à  la  fin  de 
janvier  pour  i835  ,  il  lui  est  impossible  de  vous  le  faire  parve- 
nir en  temps  convenable.  L'Académie  espère  qu'une  lettre  suffira  pour 
faire  cesser  tous  ces  abus. 

Quatre-vingt-cinq  départemens  ont  envoyé  des  taLleaux  plus  ou 
moins  complets;  sur  vingt  l'état  de  la  population  manque  entièrement, 
plusieurs  ne  l'ont  donné  que  très-imparfaitement.  Sur  trente-quatre  on 
ne  trouve  absolument  rien  sur  les  varioles. 

D'après  les  doctimrns  qui  sont  parvenus  à  l'Académie,  il  résulte  que 
»ur  -;45. 445  naissances,  il  y  a  eu  5 18.734  vaccinés,  1 3,3 iG  varioles, 
1  |86  défigurrs  ou  infirmés  et  i8«j3  morts. 

Il  cal  possible,  comme  vous  pouvez  voir,  M.  le  ministre,  d'arri- 
ver à  quelque  chose  de  mieux,  surtout  quand  on  sait  qu'il  y  a  un  grand 
nombre  de  localités  où  les  trois  quarts  de  la  population  ne  sont  pas 
vaccines. 

Entre  les  départemens  en  première  ligne  pour  le  tèle  qu'ils  ont  mon- 
tré pour  la  propagation  de  la  vaccine,  il  faut  toujours  citer  le  départe- 
ment de  la  Meurthe.  Tout  y  est  organisé  dans  la  perfection,  et  aussitôt 
que  quelqu'un  fléchit  dans  ses  devoirs  il  est  s  l'instant  remplacé. 

Parmi  les  difficultés  que  U  vaccine  y  trouve  à  surmonter,  on  signale 
l'incurie  des  p.nos,  le  mauvais  vouloir  de  quelques  instituteurs  qui 
reçoivent  les  enfans  sans  être  vaccinés  el  qui  refu-cot  souvent  de  les 
soumettre  à  celte  salutaire  opération,  et  l'insouciance  d'un  certain  nom- 
lire  de  maires  peu  éclairés  qui  restent  complètement  étrangers  à  sa 
propagation.  Dans  le  département  du  Bas-Rhin  on  a  obtenu  des  résul- 
tats qui  méritent  d'être  connus.  Ainsi,  sur  19,999  naissances,  on  a  eu 
iti  6j4  vaccin  itions,  et,  comme  il  faut  défalquer  du  premier  nombre 
celui  de  3,681  décèdes  dans  les  trois  premiers  jours  qui  ont  suivi  la 


naissance,  et  les  vaccinations  qui  rrstri.t  inconnue»  à  l'autorité;  il  en 
I  résulte  que  les  deux  nombres  sont  pics  pic  .semblables. 

Dans  le  département  de  la  Nrusc,  il  y  a  eu  89}  vaccinations  de  plus 
qu'en  |834  cl  101  r>  dans  celui  du  Cantal.  Plusieurs  autres  départe- 
mens, comme  ceux  des  Vosges  deiAidtones,  sont  également  dans  une 
progression  croissante.  Dans  le  dernier  h  s  vaccinations  ont  atteint  In 
.  huit  dixièmes  des  naissances,  bien  que  plus  de  trente  communes  aient 
i  refusé  le  bienfait  de  la  vaccine.  Mais  comme  nous  indiquons  le  bieo  , 
nous  devons  aussi  vous  faire  cunnailre  ce  qui  s'en  éloigne.  Le  départe- 
ment de  la  Mayenne,  par  exemple,  n'a  fourni  qu'un  tableau  incompbl 
|  où  l'oonetrouve  notées  que  ioa  vaccinations,  sans  qu'il  y  soit  question 
|  des  naissances,  en  revanche  on  y  voit  que  les  varioles  se  sont  élevés  au 
:  nombre  de  1  ,or>o,  qu'il  y  a  ru  4<>o  défigurés  ou  infirmes  et  roo  morts. 
;  Dans  le  département  de  l'Oise,  l'inoculation  de  la  vaccine  est  aussi  ea 
décadence,  car,  a  coté  de  781  vaccinations  de  moins  qu'en  i83  ;  or 
trouve  que  cette  année  elles  n'ont  été  qu'au  nombre  de  .(,19g,  li  s  nais- 
sauces  égalant  celui  de  10,  j3o,  ce  qui  établit  un  rappoit  Je  10  à  .4. 
Dans  le  département  de  l'Allier,  beaucoup  de  maires  ne  s'occupent  rn 
rien  de  la  vaccine,  aussi  n'y  ptospèrc-l-elie  pas.  Enfin,  le  département 
de  l'Ardccbe,  qui  était  si  zelc  autrefois,  n'a  point  fourni  de  tableau  ;  il 
est  vrai  que  le  conseil  de  département  a  supprimé  l'allocation  de  fonds 
nécessaires  à  ce  service. 

La  vaccine  s'est  encore  montrée  cette  annr'e,  comme  toujouis,  un 
préservatil  cci  tain  de  la  variole.  M.  Barroy  de  Besancon,  qui  vaccine 
depuis  Ireote-dciix  ans,  écrit  à  l'Académie  qu'il  u'a  pas  encore  vu  un 
seul  cas  de  variole  sur  un  de  ses  vaccines.  Il  rappelle  à  ce  supt  que 
dans  beaucoup  de  localités  la  pratique  de  la  vaccine  en  passée  presque 
entièrement  entre  les  mains  d  officiels  de  santé  peu  instruits,  qui  visent 
au  nombre  de  vaccinalious  sans  a'inquicter  des  résultais  de  l'opération, 
ou  de  sagrs-lrinines  ignorantes  qui  ne  savent  pis  même  distinguer  une 
bonne  vaccine  d'une  mauvaise;  et  lorsque  la  petite  vérole  arrive,  si  el  e 
frappe  ceux  qu'ils  untoperé,  qui  ne  manquent  pisd'en  accuser  la  vaccine, 
quand  i  s  ne  devraient  s'en  prendre  qu'a  leur  incurie.  Va  des  membres 
de  la  commission  a  vu  dans  l'espace  de  cinq  années  et  demie  180  va- 
rioles continentes  passer  au  traveis  d'une  population  de  plus  de  donie 
mille  va -cinés,  sa  s  qu'un  seul  d'entre  eux  eût  été  atteint  de  la  petite 
vérole,  el  cela  dans  un  hôpital  où  1rs  malades  sont  trcs-rapprotliés  l<  s 
|  uns  des  autres.  M.  Veinbes,  l'un  di  s  principaux  vaccinaleuis  du  dc- 
j  parlement  du  Tarn,  a  arrête  la  variole  dan»  pluaictiis  communes,  et 
!  n'a  p«s  vu  un  seul  de  ses  vaccines  en  être  affecté.  Oo  pourrait  multi- 
plier les  citations  de  celle  espèce. 

On  agite  aujourd'hui  la  question  des  revaccinations,  qui  jusqu'à  pré- 
srnl  n'a  présenté  que  des  avantages  douteux  et  des  incooveniens  recl>. 
Le  premier  de  tous,  c'est  d'avoir  ébranle  la  confiance  qu'on  avait  dans 
la  vaccine.  Le  second,  d'avoir  mis  en  doute  qu'une  première  vaccina- 
tion fût  suffisante  pour  préserver  de  la  variole,  et  par  conséquent  d'a- 
voir donne  appui  à  l'idée  émise  par  quelques  vaccinatcurs,  que  la  vac- 
cine allait  en  s'alléiaot,  et  que  son  action  se  perdait  avec  le  U-oips. 
Dans  les  rapports  de  tous  les  vaccinatui  s  éclairés,  l'on  trouve  des  fait» 
opposés  i  cette  manière  de  voir,  et  tout-a-fait  conformes  à  l'opinion  dr- 
l'Acadéraie  de  médecine,  qui  pense  qu'elle  n'a  rien  peidu  de  sa  venu 
présrrvative.  Des  faits  tout-à-fait  contradictoires  sur  cette  question 
I  sont  pai venus  en  18  iàj  a  l'Académie.  Ainsi  H.  Vcrnhes  a  revacciné  l 'j 


plus  qu'a  cette  époque  on  n' 
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l'clève  surprirent 
relie  nniversilc. 

ras  cboi««<aut  un  pareil  sujet ,  le  jenoe  Rasorr  n'avait  fait  que  suivre  l'impôt- 
>!o<i  <k  son  grnie .  el  le  guâl  que  son  père  lui  avait  inspiré  pour  les  scirn.e.  phv- 
>.it|uc*  ;  niais  il  eui un  tort .  il  se  montra  plus  éclaire  iwe  ses  etaminaleurv  On 
l'accusa  injustement  d'avoir  voulu  humilier  ses  maîtres.  Il  fut  interrogé  avec  ri- 
gueur vue  les  doctrine*  d'Ilippocrate ,  de  Catien,  de  Celsc ,  ainsi  que  des  auteurs 
arabes .  ses  réponses  furent  si  judicieuses  qu'il  força  l'amour  |>eopre  blessé  à  cé- 
der à  l'esprit  de  justice  ;  il  fol  admis  à  I  unanimité  et  avec  éloge. 

Oku  de  «es  professeurs  qui  avait  alors  le  plos  de  célébrité  était  Mirheldrar- 
di.  l'eleve  favori  de  Morgagni  nui  fut  l'héritier  de  ses  manuscrits  (I I  Un  sait  que 
Girardi  est  le  commentateur  des  belles  tables  anatomiquev  de  Sanlorini ,  et  qu'il 
a  fait  plusieurs  découvertes  en  anainmie  humaine  el  comparée.  Ce  professeur  avait 
beaucoup  d'attachement  pour  Hasori .  et  une  très-haute  idée  de  ses  moeens.  Baso- 
ri  aopiit  des  connaissances  profondes  en  anatomie  h  IWole  de  Girardi. 

A.  I  époque  où  le  inné  Baiori  fut  reçu  docteur,  l'instruction  chirurgicale  était 
nrgligee  «Uni  l'école  de  Pive.  Un  voulait  envojer  un  élève  dans  les  universitesle* 
pliu  ci-Irbres  pour  y  agrandir  ses  connaissances  en  chirurgie  et  le  nommer  en- 
Mule  professeur.  Raton  e«t  chmsi  ;  il  n'avait  alors  que  20  an».  Il  part  pour  Flo- 
rence au*  (rus  du  goiisrrorinrnt.  Recommande  au  crtèbre  Fontana,  il  en  devint 
aussitôt  l'ami  et  l'rlèv*.  Il  ne  larda  pas  à  retirer  en  relation  avec  leasavans  le<  plus 
dulingues  de  cette  ville,  et  t'attacha  plot  particulièrement  aux  Icçwi»  publiques 

(I)  Les  manuscrits  de  Mnrgagni  furent  tendus  par  les  héritien  de  Cirarii  i 
M.  Rctna.  hltérateur  de  Milan,  qu,  *,ent  de  mourir. 


et  privées  des  professe*»  Ninnoni  el  Miscagni  qui  l'honorèrent  de  lear  amiiir. 

Après  trois  ans  de  srjoor  à  Florence,  Ir  jeune  rmaicor  passa  >  l'a  vie  où  il  »'ar- 
rrta  Jeu»  ans.  Spatlauiaui  le  pntenalfertion.il  lelit  assister  i  seseipériciiresct 
ilcinandait  souvent  sou  avis  dans  Implication  de  plusieurs  phénomène*  phvtiolo- 
giques.  Le  jeune  Hasori  se  distingua  lelleuienl  auprès  de  Spallanuni ,  que  cr  der- 
nier lui  co.ifia  plus  tard  l'ciecotiou  d'une  parue  de  se*  travail*  tj.  Pierre  l'ranrk. 
qui  riait  ahirs  professeur  de  clinique  médicale  1  Pasie.  fut  aussi  le  mailre  et 
l'ami  intime  de  Rason ,  il  l'appelai    .feutt /omaii  ùiçrneï 

A  celte  époque,  la  doctrine  de  Brown  venait  de  faire-' sa  première  apparition  en 
Halic  ,  le  jeune  Rasori  I  étudia  avec  ardeur  et  s'eu  déclara  partisan  éclectique.  Il 
traduisit  de  l'anglais  l'ouvrage  de  Brown  et  combattit  plusieurs  poinU  de  celle 
ileKtrine. 

ISans  l'été  de  1793.  fiasori  «e  rendit  en  Angleterre  oh  il  séjourna  près  de  déni 
anm  es.  Il  rrtourna  en  Italie  el  se  Usa  à  Milan. 

La  Ile-publique  française  était  alors  en  guerre  avec  l'Autriche,  et  son  armer 
|  menaçait  d'envahir  l'Italie.  L  ardant  esprit  de  Hasori  ne  pouvait  pas  rester  dans 
l'inaction  ;  il  épousa  le  parti  do  la  République,  et  publia  un  journal  inlitule  . 
'   'Joiim.il  drt  amu  de  la  lilttrté  tt  de  l'égalité»  avec  celte  épigraphe  • 
«  /terra  lemporum  fiUcitate  M  itHUrt  i/utr  vtiit,  et  qutt  imitai  aecerr 
i  IU*<tt  « 

\\     Sur  U  ûn  de  «7Ï6,  on  reforma  l'université  de  Parie.  Rasoei  en  rat  nommé 

I      (t)  Le  cabinet  de  l'Université  de  Parie  renferme  encore  quelques  préparations 
d'analomie  philologique  qui  avaient  clé  faite-*  par  Rasori  durant  e-c  sciour;  en- 
,  ter  antres  an  agneau- monstre  epi'il  avait  pn  parc  \ 
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personnes  de  18  i  î!>  an»,  ci  chez  aucune  d'elles  l'inoculation  n'a 
réussi;  M.  Falièrcs  a  également  revacciné  un  certain  nombre  de  sujets 
Im.  ii  vaccinés,  et  n'a  pas  ele  plus  heureux  q<e  M.  VendiM.  Dans  le 
dépirtrment  de  la  Meurtrie,  au  conlraire ,  on  en  a  vu  un  certain  nom- 
l»r  réussir.  M.  Boucher .  de  Versailles,  a  revacciné  100  individus  de 
if»  à  io  ini  qui  avaient  été  vaccinés  dos  leur  enfonce;  il  assute  avoir 
bonne  vaccine  à  une  trentaine  cl  l'aroir  ensuite  transportée 
sur  des  enfant  chez  •]>■■  l'on  n'avait  jamais  pratique'  l'ino- 
culation de  la  vaccine.  H  eut  été  ii  désirer  que  M.  Boucher  tut  éta- 
bli son  chiffre  d'une  manière  un  peu  plus  précise. 

L'un  d<-s  membres  de  la  commission  de  vaccine  a  pra  iqué  1 t4  rc- 
vaee nations  sur  des  sujets  lues  vaccines  :  Sa  sur  des  nommes  de  t8  à 
j(i  ans.  14  sur  des  rnCms  de  1  1  à  il)  ans.  1  1  sur  d'autres  5gés  de  H 
à  1  1  •  D<,  et  9  depuis  l'âge  de  3  ans  jusqu'à  7  ans.  Dans  les  premiers, 
il  y  en  a  eu  jo  qui  ont  eu  des  éruptions  dont  18  se  sont  terminées  avant 
le  huitième  jour.  Chez  un  homme  de  ans,  trois  boulons  oui  paru  à 
chaque  liras,  ils  ont  été  accompagnes  d'eogorgernrnssous-axillaitcs  qui 
se  sont  terminés  par  suppuration  du  coté  gauche.  Une  jeune  fille  de  18 
ans  a  $r nie  offert  une  érnpiion  qui  ressemblait  à  une  bonne  vaccine. 
I.cs  enfin»  de  1  1  à  iti  ans  n'ont  rien  éprouve.  Une  jeune  fille  de  8 
ans  et  un  garçon  de  (),  ont  eu  des  pustules  de  fausse  vaccine  qui  se  sont 
éteintes  aviïc  rapidité.  Enfin,  tout  récemment,  sur  4  enfsns  vaccinés 
arec  du  virus  provenait  de  relui  qu'on  distribue  aujourd'hui  à  l' Aca- 
démie, t  o's  âgés  de  1  ans  et  demi,  un  autre  de  ~  ans,  et  le  dernier  de 
4  ans,  ont  éprouvé  une  rougeur  assez  vive  aux  piqûres,  qui  ne  s'est 
prolongée  que  pendant  \  jours  et  qui  a  clé  accompagnée  de  douleurs 
mus  les  aisselles  ;  le  dernier  âgé  de  5  ans  qui  avait  eu  une  très-bonne 
vaccine  à  l'i^e  de  trois  mois,  a  eu  au  bras  droit  une  seule  postule  qui 
ne  s'est  <1<  sséthre  que  le  quatorzième  jour,  et  n'est  tombée  que  le  vingt- 
onième.  1-e  virus  de  celte  pustule  inocule  à  deux  enfant  de  4  mois,  n'a 
rirnjproduit,  et  de  l'ancien  virus  vaccin  leur  a  donné  une  très-belle 
vaccine. 

Il  découle,  comme  v..us  le  voyez ,  monsieur  le  minis'rc  ,  de  ces  di- 
verses expériences,  que  les  •econdes  vaccin  nions  ne  donnent  pas  de  ré- 
sultats positifs,  et  que  rien  encore  ne  doit  ébranler  lajuste  confiance  que 
nous  avons  dans  la  vaccine. 

Les  s<x  départcmrns  où  la  variole  a  sévi  avec  le  plus  de  violence  , 
sont  1rs  suivans.  classés  en  raison  du  numbredr  varioles.  Dans  relui  de 
la  Mayenne,  il  y  a  eu  mon  variolé*  ;  dans  celui  delà  Charente-Infé- 
rieure-3ti;  dans  relui  d'Ili-el-Vul  line  700;  dans  celui  de  l'Aube 
0-4  ;  dans  cxlui  de  la  Corse  003;  «  l  dans  celui  de  la  Saùoeet- Loire 
••45. 

C'est  au  zèle  des  médecins  vacrinateurs  qu'on  doit  l'extinction  de  la 
énsle  dans  b  aucoup  de  département,  et  la  diminution  dans  le  , 
des  varioles.  Au  milieu  de  tous  cenx  qu'on  pourrait  (iter, 
nous  signalerons  quelques  nom»  que  l'on  trouve  toujours  au  premier 
rang.  M.  Hanche  qui  a  conservé  a  ses  frais  du  virciii  sur  des  en  fans 
nouvellement  vaccinas,  qui  en  fournit  a  la  plupart  des  médecins  de 
Paris  avec  un  dévouement  et  nne  auienitc  qu'on  ne  saurait  trop  louer 
et  qui  a  pratiqué  cette  année  1 4aS  vaccinations.  M.  Fan  dans  le  dépar- 
tement de  l'Arriége,  duul  le  zèle  ne  se  ralenti!  jamais,  qui  donne  du 
vaccin  à  tous  le»  vaednateurs  du  département ,  et  qui  a  inoculé  1337 
fois  la  vaccine  dans  un  pays  trcs-diflicile  à  parcourir  j  le  préfet  le  1e 


commande  avec  juste  raison.  J'en  dirai  autant  de  M.  Buissat,  < 
valeur  et  directeur  du  comité  de  vaccine  du  département  de  la  Dor- 
II  a  fourni  en  |83Ï  mille  verres  chargés  de  vaccin  aux  dilfc- 
vaccinateiirs  ;  les  autorités  du  pays  ne  tarissent  pas  en 
n  compte.  M.  Jamault  docteur  «n  médecine  à  Dowfront. 
du  dé|iot  de  vaccine  du  département  de  l'Orne,  qui,  pour 
sa  part,  a  irratiqué  raxi  foi»  la  vaccine.  M.  li.irrey,  à  Besançon,  con- 
tinue à  èt<e  le  soutien  de  la  vaccine  ;  l'Académie  ne  peut  que  citer  des 
ooro*  aussi  honorables  que  celui-là,  depuis  longtemps  il  est  au-dessus 
de  tout  éloge.  M.  Winler,  dans  le  département  de  la  Mrurthe.  »  rendu 
de  grands  services  à  la  vaccine.  F.nfw  nous  citerons  encore,  M.  Bon- 
cher  de  Versailles  dont  les  vaccinations  se  sont  élevées  à  1 33}  ,  et  qni 
a  fait  un  travail  sur  les  secondes  vaccinations,  dont  nons  avons  déjà 
rendu  compte.  C'est  toujours  par  ses  soins  que  la  vaccine  prospère  dans 
Je  département  deSeine-et-Oisc.  Nous  terminerons  en  rappelant  encore 
les  noms  de  MM.  Boonardon  de  Vitrlle ,  Benoit  de  Grenoble,  H  ni  lin 
de  Mortagoe  en  Vendée,  qui  a  adressé  un  très-bon  mémoire  à  l' Acadé- 
mie, et  inventé  une  lancette  particulière  pour  inoculer  le  vaccin.  Nous 
regrettons  que  les  bornes  de  ce  rapport  ne  Dons  permettent  pas  d'ajouter 
ici  beaucoup  d'autres  noms  très-honorables  ,  nous  avons  mis  tous  nos 
soins  pour  qu'ils  soient  mentionnés  dans  les  tableaux  et  pour  qu'ils 
aient  part  aux  récompenses  que  vous  allez  décerner. 

La  vaccine  dans  les  premiers  temps  de  sa  découverte  et  telle  qu'elle 
a  été  décrite  par  Jenner,  différait  beaucoup  de  ce  qu'elle  est  devenue 
de  nos  jours;  <n  effet  la  description  des  accidrns  qui  se  manifestaient 
souvent  a  la  suite  de  son  inoculation  l'avaient  tellement  frappé,  qu'il 
se  conlrn'ait  de  pratiquer  une  piqûre  à  ch  ique  bras,  encore  dans  les 
derniers  temps,  aussitôt  que  la  pustule  était  formée,  s'cropressait-il  de 
la  cautériser  pour  en  arrêter  1rs  suites  ;  il  ne  modifia  sa  pratique  qu'a- 
près avoir  vu  celle  des  praticiens  de  Londres,  et  après  un  certain  nom- 
bre de  transmissions.  Aujourd'hui  il  n'est  nullement  question  de  ces 
phénomènes ,  et  trois  ou  quatre  pustules  à  chaque  bras  n'entraînent 
aucune  suite  fdcheu.se.  La  France  n'a  même  jamais  vu  la  vaccine  jenne- 
rienne  dans  toute  son  intensité,  car  lnrsqu'en  1800  Wodville  ly  ap- 
porta ,  elle  avait  déjà  perdu  une  partie  de  sel  qualités  malfaisantes 
pour  ne  conserver  que  celle  qui  est  si  salutaire  aux  hommes. 

Depuis  cette  époque  elle  a  encore  subi  quelques  modifications  dans 
sa  marche,  daDs l'intensité  de  ses  symptômes  et  dans  sa  durée,  dont 
plusieurs  médecins  odi  été  frappés. 

M.  le  docteur  Brtstel ,  entr'autres,  a  été  le  premier  à  faire  connaître 
lesebangemens  qu'il  a  remarqués  ;  il  a  cru  voir  en  eux  une  altération 
physique  de  la  vaccine  qui  devait  nécessairement  en  amener  dans  ses 
propriétés  essentielles.  Il  a  consigne  cette  opinion  dans  une  brochure 
qu'il  a  publié  en  18t8.el.dont  il  fit  alors  hommage  à  l'Académie. 
D'autres  médecins  ont  depuis  voulu  s'approprier  cette  idée,  mais  elle 
appartient  tout  entière  au  praticien  estimable  que  nous  venons  de  ci- 
ter. 

L'Académie  de  médecine  el  la  plupart  des  médecins  vaccinateurs  de 
France,  malgré  les  changement  physiques  dont  nous  venons  de  parler, 
n'ont  point  aperçu  d'altération  dans  les  propriétés  préservatrices  et 
bienfaisantes  de  la  vaccine  et  l'ont  toujours  trouvée  très-efficace,  jus- 
qu'à ce  jour,  pour  arrêter  le  fléau  delà  variole  partout  où  il  s'est 


rtosen,  eu  rcmpUcroicnt  de  Scarpa,  démissionnaire  '4)  :  il  fut  aussi  nomme  pro- 
fesseur de  pathologie  interne,  et  rut  à  sa  disposition  le  service  médirai  de  l'hô- 
pital principal  de  la  mène  ville.  En  sa  qualité  de  prnfessenr,  Rasori  prononça, 
le  9  janvier  I7y7,  un  discours  d'osivcrrure  inlitulr  :  ft.iomrn  dea  dnctrinet  me- 
dtraln.  Ce  discours  renferme  des  idées  Iris-remarquables  de  philosophie  médi- 
cale, et  une  critique  pleine  de  justesse  el  d'un  profond  sasnir.  Le  jour  suivant  on 
planta  l'arbre  de  la  liberté  dans  ta  ennr  de  l'école  de  Parie;  Rasori  harangua  les 
eWrtes  en  leur  inspirant  des  idre*  imblrs  et  généreuses. 

Apres  >leut  anures  île  professoral  à  Parie,  Rasori  est  appelé  à  l'administration 
de  l'état,  en  qualité  de  secretaire-gén*  ral  du  ministère  de  l'intérieur.  On  con- 
naissait son  activité;  il  en  fallait  dans  une  république  naissanlr.  Il  se  monlra  ca- 
pable el  les  rouages  de  l'administration  allèrent  si  bien  sous  sa  rtieection .  que  le 
ministre  Tadini  lui  accorda  nne  entière  confiance  Rawri  r.  niplil  mime  pendant 
quelque  temps  1rs  fonctions  de  ministre  Mais  le  génie  de  se  savant  l'appelait  au 
temple  d'Escnlape  ;  c'était  dans  la  chaire  de  l'enseirncinenl  médical  et  auprès 

;i)  f)car|ia  n'as  sut  pas  voulu  prêter  serment  au  gouvernement  de  Bonaparte, 
fut  oblige  de  dunn.  r -.a 'lemission  de  pnifesieur-dujeu.  Lorsque  Bonaparte  est 
arrive  à  Mi'an.  Qn  lui  présenta  Inu»  les  nouveau!  professeurs  de  l'a  Me,  il  ne  vit  : 
pas  dans  ce  oomhrt  le  docteur  Scarpa,  qu'il  connaissait  de  réputation;  il  s'en  J 
étonna  et  ordonna  0  l'instant  «pie  son  nom  fat  réintégré  sur  la  listr  des  proies- 
seurs  :  «  Ou'impnrtr.  dit  le  premier  Con-ol,  que  le  docteur  Scarpa  n'ait  pas  voulu  |' 
•  prêter  serment ,  Scarpa  n'a  pas  besoin  de  la  Faculté  de  Patic,  mais  la  Farulte  a  \ 
>  besoin  .k  lui:  il  sera  plus  tard  iic  nos  amis.»  Scarpa,  effectivement,  devint 
pins  tard  un  des  Italiens  les  plui  devooes  à  Bonaparte. 


de  se  trouver.  U  demanda  et  obtint  de  revenir 
e  clinique  interne  et  de  chef  du  directoire  rné- 


des  malades  qu'il  «ci  tait  le  brsoi 
à  Parie  en  qualité  de  professeur 
dirai. 

Tosit  occupé  de  la  science,  et  oubliant  que  ses  ennemis  le  guettaient  et  agis- 
saient dans  l'ombrr,  Rasori  ouvrit  «on  cours  de  clininiie,  le  Su  novemhre  l'Stg, 
par  un  discours  cnulre  le  fenie  d'Ilippnerste.  C'était  une  nooretle  arme  qu'il 
mettait  entre  les  mains  de  son  habile  rival  Moscati,  Aussi,  te  Su  décembre  sui- 
vant, une  lettre  imprimée  anonyme  a  éle  pnbli-'  â  Nilan,  dans  laiiuellc  Rasori 
était  Isirt  maltraite.  Mais  ce  n'est  pas  tout,  des  coups  plus  terribles  encore  lui 
avaient  été  prépares  :  après  trois  mois  de  professoral,  Ra>ori  fut  remplacé  par 
Woscjti.  qui  entra  en  fonctions  le  28  février  1799,  et  choisit  pour  sujet  de  son 
discours  d'ouveriiire  :  «  De  l'utililé  des  «j-stènws  dans  la  pratique  médicale.  • 
Comme  Moscati  n'avait  traité  ce  sujet  que  pour  critiquer  llasori.  ce  dernier,  qui 
n'a'ait  pas  en  l*îutcntion  de  livrer  son  discours  à  1  impression,  crut  devoir  le 
publier  la  même  année 

En  quittant  le  professorat,  Basori  fut  nommé  commissaire  do  eoovernenient 
pris  du  grand  hiSpiUl  de  Milan  et  ses  dépendances.  Il  n'e serra  pas  longtemps  ses 
nouvelles  fonctions  :  les  armées  austro-russes  avant  envahi  la  hante  Italie,  il  h  fit 
nommer  mrdenn  de  l'armée  française  cl  m  retira  avec  elle  à  («'nés ,  où  il  resta 
jusqu'à  la  reddition  de  cette  ville.  Durant  lesiéee,  la  bevre  petechiale  se  dévelop- 
pa et  fit  des  cas  a|tes  dans  l'armée  ainsi  que  parmi  les  habitant.  Rasori  employa 
pour  la  combattre  une.  méthode  de  traitement  basée  sur  sa  doctrine,  dont  il  avait 
déjà  fait  connaître  une  partie  dans  ses  leçons  de  clinique  à  Pavie.  Le  succès  qu'il 
obtint  surprit  et  fixa  l'attention  générale.  Il  recueillit  les  principaoa  faits,  nota 
tout  ceqo  il  imtobaerverd'iBUressant,  et  dans  la  suite  il  publia  l'ouvraje  que 
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Ce  qu'il  j  a  eu  de  surprenant  dans  la  découverte  de  la  vaccine,  c'est 
que  m  source  s'est  perdue  peu  après  qu'elle  eût  été  trouvée.  Drpnil 
«tte  époque  toutes  les  recherches  des  médecins  d'Allemagne ,  d'An- 
gleterre ,  d'Italie  et  de  France  pour  la  retrouver  ont  e'té  va  nés. 

Quelques  vaecinalcurs  oot  bien  à  la  vérité,  à  diverses  rrpiiscs,  cru 
être  sur  1rs  traces  du  cow  pox  de  la  vache  et  prétendu  l'avoir  inocule' 
avec  succès  à  des  en  fan  s ,  mais  au  bout  de  la  deuxième  on  troisième 
inoculation  ou  l'a  toujours  vu  s'é.endre.ct  jamais,  jusqu'eo  t83G,  on 
n'avait  pu  parvenir  à  le  conserver  et  à  le  transmettre  en  France, 
le  3o  juin  i833  ,  on  a  découvert  le  véritable  cow  pox  à  t6  lieues  de 
B  Hin.  M.  le  docteur  Bretncr  (directeur  de  la  vaccine),  après  une  tren- 
taine de  tran.'missioDS ,  l'a  envoyé  a  M.  le  docteur  Krauf,  consi  Hier  du 
gouvernement  a  DusSrldorf  qui,  à  son  tour  ,  l'a  inocule  avec  succès  ; 
niais  ce»  médecins  n'ont  po  ni  observé  de*  symptômes  aussi  intense* 
que  ceux  que  Je  nier  avait  aperçus  à  l'origine  de  la  vaccine  ,  et  qu'on 
retrouve  en  France  sur  le  nouveau  cow  pox  réotiorornl  découvert. 

M.  Maeceroni  crut  cepcndinl  l'avoir  rencontré  a  Rome  en  i85a  ,  et 
il  affirme  qu'en  i83  (  arec  M.  Matcurri,  il  le  n  trouva  sur  le  me"  me 
tioupcau  ,  ce  qui  lui  permit  de  le  Iran- m  tire  par  l'inoculation  a  des 
•  qui  lui  servirent  ensuite  pour  l'inoculer  à  d'autres.  Malbcureu- 
I  on  n'a  pas  eu  la  suite  de  ces  travaux  ,  <t  il  est  impossible  d'en 
appiécier  la  valeur:  tout  ce  que  nous  pouvons  dire,  c'eu  qu'ils  sont 
listes  isolés  it  uns  irlcntisscoieiit. 

Par  une  biurrtrie  inexpliciblr,  ce  qui  avait  été  rare  jusqu'à  ce  jour 
a  paru  cliose  commune  en  i83ti,  car  a  peu  de  jours  de  distance  on  a  cru 
trouver  le  cow  pox  dans  tous  enJroits  différent  peu  éloignes  les  uns 
des  autns ,  a  Passy ,  près  Paris ,  a  Amiens  et  a  Rambouillet.  Permet- 
te nous  ,  M.  le  ministre  de  vous  eotieli  nir  un  instant  de  ces  trois  dé 
couvertes  qui  paraissent  devoir  intéresser  à  un  baut  degié  la  santé  pu- 
blique. 

Le  ai  mars  i830,  une  dame  Fleury,  1  itière,  demeurant  à  Passy, 
rue  de  Loog-Ch  imp,  ua  ai ,  fut  se  présenter  cbix  M.  le  docteur  Per- 
dieau  à  sa  maison  de  sanlé  de  Cbaillot  pour  le  consullir.  Elle  portait 
trois  pustules  à  la  main  droite,  une  sur  l'aiticulation  du  pouce,  la  se- 
conde sur  la  fatc  interne  du  doigt  indicateur,  et  la  troisième  sur  la  face 
dorsale  du  doigt  annulaire,  enfin  une  dernière  à  la  lèvre  tupérieuie, 
ce  médecin  fut  frappé  de  leur  ressemblance  avec  les  pustules  vaccina- 
les et  crut  qu'elles  piovcnaicut  du  cow-pox,  car  la  femme  Fleury  lui 
avait  dit  que  sa  vache  avait  sur  ses  pis  des  pustules  senibLI  les.  M. 
Peidrrau  adirssa  celle  fi  mine  à  M.  Naucbe,  qui  à  son  tour  l'envoya  1 
l'Académie  à  M.  Bousquet ,  secrétaire  du  conseil,  qui  crut  aussi  recon- 
naître des  piistults  vaixmales,  bien  que  leur  aspect  ne  lût  pas  sembla  - 

I  le  à  celui  des  pustules  vaccinales  ordinaire?.  Elles  avaient  trois  ou 
'plâtre  lignes  de  dian-èlie,  étaient  globuleuses,  ou  demi  spbcriqbcs, 
Millantrs  et  Lien  circonscrit! s,  d'un  aspect  jaunâtre  jusqu'aux  bords 
qui  étaieit  violets,  ainsi  que  l'are'olc  dout  ils  étaient  (nlotircs,  reflétant 
■toc  teinte  blei  ât>e.  Li  dame  Fle^iy  assurait  en  outre  av«'ir  en  la  pe- 
tite vérole,  dont  elle  poi  tait  une  cicatrice  apparente  au  visage.  M.  Bous- 
■  pjtt  pressé  par  le  temps  se  décida  à  inoculera  l'instant  même  le  pus  con- 
tinu dan-. ces  pustules  à  e)  ruf.ns,  dtvanl.MM.  Paiisit,  Dclabcrge,  Del- 
pecli,  Baucbet,  Miilrl;  c. le  fi.t  également  présentée  à  MM.  Louycr-Vil- 
itruiay,  Daion,  Marc,  Mci.it cl  Uochr,  mnuLics  du  conseil,  mais  en 
>•  iiht  temps  qu'il  iuuculait  p.r  trois  piqûres  au  brasgauebe  la  matière 

M.  FonlaneiUi*  Uaduisit  en  fraudai» et  répandit  parmi  non»  (I).  Dans  rtt  oa- 
iu^t,  Rauin  a  espoir  tus  l>ase:i  Ut-  sa  nouvelle  dottciue  du  eouire  stimulus  ,  et 
.a  ox  ilication  |iar  le  tartre  sliliié  à  baaUs  doses  qui  en  Cil  la  conséquence.  Nous 
n  v. endroits  luut  i  l'Iicure  sur  cette  doctrine. 

Raiori  eeviul  à  Milan  après  la  bataille  de  Marengo.  Il  rendra  tout  s- fait  dans 
la  vie  civile. 

Il  cul  en  peu  de  temps  b  plus  belle  elicnlelle  delà  ville.  S<  s  niée»  «ir  sa  nou- 
velle doctrine  commençaient  déjà  à  être  ciusums  II  x  Uvraà  des  cepenc-iircs  sur 
les  aiùmaus  c-rnivurcs.  Kranivurcs  tt  l*rbi»orrs  pour  luen  appriciir  lu  deux 
ac-tious  opposer*  qu'il  avait  déjà  recuomu  s  dan»  le*  rrmrJe»,  savoir  I  at-lion  sti- 
mulante dans  k>  un»,  I  aeiioo contre  stimulante  nu  allai  bliMaule  dans  Ks  autre*. 

Cc-t'cdccouvcile.  qui  câline  t'Ilblr,  ltirn.r  la  base  île  tout  le  s;  sien*  deBasuri, 

ainsi  que  «ou*  le  verrmi»  tuul  à  I  l-rure. 

En  lb'..7  .  Ravin  <.l.lii,l  I  autoritalioo  do  ministre  de  I  l  oie  rieur  Je  former  uae 
clinique  nndiralc  sratiule  au  maud  liopilil  de  Milan.  Il  ara  I  dros  grandes  ssllrj 
•  le  plus  de  tvij  malades  pour  chaque  sexe.  A  celle  époque  le  nom  de  Rasori  riait 
"li).i  ci Ubre.  il  "4  i  Unique  a  clé  frrijnei  de  par  <in  ln>- traoj  nombre  il  étudiant 
i  l  ùe  nicd- cuis  naliouaut  et  étrangers.  C'esi  dans  cri  clat  n-stnic-ut  qu'il  deve- 
li>|.ça  pratiquent  lit  -onnelcnie.  cl  qu'il  fil  un  si  grand  uoft.bre  d'clcses  habite*. 

II  traitait  surtout  aicc  distinction  1rs  ncdecius  étranger»  qui  suivaient  sa  visite. 
>ia  lin  lapcutiipic  i  srami,!  otrai  ce  de  pein^!  abur<l,  clic  cotait  de  l'être  L  ourlant 
|  ,i  iju'un  l'avait  liivucua.prisr.j'apr.skitrrtsjouroaliirs  qu'on obsciviil  daiiS 

'•)  *  «'  l*Jii-rrtp*trV.i*l,Jt  Cluet,  uenjunt  .Va  ..nm'.  j  ITS»  tl  l 
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qu'il  v  na^t  de  recueillir,  il  pratiquait  au  bra*  droit  trois  autres  piqû- 
n  s  avec  des  laneeltn»  ebargées  d'ancien  vaccin.  Celle  première  inocu- 
lat'on  ne  donna  pour  la  nouvelle  matière  inoculée  que  trois  pustules 
sur  trois  infaos  différens,  qui  tous  tes  trois  avaient  chacun  irois  pos- 
tules de  bonne  vaccine  au  bras  droit  ;  un  de  (es  enfahs  a  été  amené  à 
l'Académie,  le  nommé  Denis,  Jgé  de  3  mois,  demeurant  rue  du  Moot- 
Sl  Hilaiie,  u°  7,  eofanl  grêle  et  ebélif,  dont  toutes  Us  pustules  étaient 
sans  couleur  et  languissantes,  surtout  celle  du  bras  g.ucbe .-  ce  fut  dai  s 
celle  dernière  que  M.  Bousquet  puisa  du  vaccin  pour  l'inoculer  j  qua- 
tre enfant,  devant  MM.  1rs  docteurs  Rrquin  et  Gauthier  de  Claubry, 
en  prenaut  toujours  la  précaution  d'inoculer  en  même  temps  l'ancien 
virn  vac<  in  au  bras  droit,  le  gauche  éunt  ronsacré  à  la  matière  pro- 
venait de  l'enfaot  Denis. 

Avant  d'aller  plus  loio,  nous  diront  qu'il  a  été  impossible  de  recueil- 
lir du  virus  vaccin  ou  des  ctoùtes  provenant  des  pustules  de  la  vache 
de  Passy.  et  qu'en  conséquence  il  reste  quelque  chose  k  désirer  sur  IV 
ligine  première.  M.  Boi  squela  été  dans  la  nec-uilé  d'inoculer  k  Fins- 
lani  le  liquide  contenu  dans  les  pustules  de  la  femme  Flcuiy  qui  rtaiint 
fort  avancées,  pour  ne  pas  laisser  perdre  l'occasion  peut-être  unique  de 
renouveler  le  vaccin.  Sans  cela,  il  se  serait  empressé  de  réunir  la  com- 
mission de  vaccine.  Les  raeinbr.  s  de  celte  eomm'ssion  regreitect  d'au- 
tant plus  de  n'avoir  pu  dire  présros  au  moment  de  l'inoculation,  quVt 
auiaieot  cirtainemrnt  décidé  M.  Bousquet,  dont  ils  se  plaisent  à  re- 
connaître le  milite  el  la  bonne  foi  scientiGqur,  à  vaccim  r  qin  Iqucs  uns 
des  eofans  si  ulerocnt  avec  le  nouveau  virus,  afin  d'avoir  des  1  rachats 
encoie  plus  dcc.sifset  contre  lesquels  il  n'eût  été  pottible  d'clcver  au- 
objiclioo. 

effet,  ne  doit  avo'r  oublié  les  faiu  remarquables  ob- 
M.  (iuillo'J  a  St-Pol  de  Léon. 

c  épid<  mie  de  variolvi ,  le  vaccin 


«es  par 
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viut  a  manq  er;  1rs  médecins  se  trouvaient  dans  un  grand  embana». 
M.  Gallon,  ayant  vu  qu'un  certain  nombre  de  sujels  vaccines  ou  qui 
avaient  eu  la  petite  vérole  étaient  atteints  de  varioloïde  ,  eut  l'hiuieuse 
inspiration  de  se  seivir  du  liquide  continu  dam  les  pustules  de  la  vario- 
loïde pour  essayer  de  iiresmer  les  enfant  non  vaccines  delà  variole.  Il 


loïde  pour  essayer  de  tuësn.cr  les  enfant  non  vaccines  delà  variole.  Il 
l'inocula  a  5oo  individus  devant  toutrs  les  auloiilét  el  les  médicin»  du 
pays,  et  il  ne  fit  naine  que  des  pustules  semblables  à  celles  de  li  vac- 
cine, le  plus  orJinaii eramt  en  nombre  égal  a  celui  des  piqûns  ,  et  1rs 
préserva  ainsi  de  la  variole  et  de  plus  )<  s  rendit  impropres  à  n  avoir 
i'inoculatioo  de  la  vaccine.  D'autres  faits  Kmblenl  cependant  démontrer 
que  par  de  semblables  iroculations  en  a  communiqué  la  variole.  Des 
•observations  de  cette  nature  doivent  donc  rendre  très  1  énervé,  et  enga- 
ger les  médecins  qui  recueillent  des  faits  nouveaux,  à  les  entourer  de 
toutes  les  garanties  possibles. 

Le  3n  mars  i830;  M.  Bousquet  se  rendit  à  la  commission  de  vac- 
cine, et  lui  l'usant  connaître  les  lerbcn  lies  que  nous  venons  d'énoncer 
plus  liant,  il  b.i  présenta  en  même  temps  l'enfant  Denis,  dont  nous 
aroits  déjà  parlé  et  l'et.fant  Dubief,  âgé  de  10  mois  ,  demeurant  rue 
Joubeit,  n*  14.  qui,  comme  le  premier,  avait  trois  pustnles  vaccinal' s 
au  bras  dioil  et  une  au  bias  gauclie,  qu'il  nous  utsura  eue  le  résidui 
de  l'ioornlation  du  virus  puisé  elu-t  la  femme  Fleury.  Il  ouvrit  devant 
nous  cette  pustule  au  moyen  d'ure  lancette  1  euve  cannelée  ,  il  inocula 
le  :iqmie  qu'elle  continatl  par  quatre  piqûres  au  bras  gauche  de  la 


ses  salles  11  de -irait  surtout  qu'nn  oejupàl  sa  manière  de  faire  cpt'à  pnitrriari. 

4  Je  Tus  d  abur  I  très  surplis  de  ses  medicalioas ,  dit  M  Foutaneillc-i.  Je  le  te- 
»  nioicaai  à  Bosori  lui -nièiiic.  Il  m  imita  a  ne  lui  Caire  d'observalioos  qu'après 
•  uu  tc«i|-s  marqoi d'auidiiilc'.  II  avait  raison  :  j'ob>rrvai,j'rcoutai ,  je  notai  :  an 
u  bout  de  sie  mois .  ce  qui  d'aburd  m'avail  paru  fulie .  dans  ma  manière  de  voir 
o  bippocratique  *  dcviui  judu-ieiis  |-ar  le*  résultats.  Je  ue  savais  pourtant  m'es- 
••  iiliijiicr  i  iirare  roouuenl  il  »'<  lait  opéré  en  moi  un  si  graud  cliaacnueul.  De 

-  i.-iigues  e-onversalion»  que  j'ai .  m»  •  osuile  avec  ce  professeur  éloquent  aebe- 

-  vt  rcid  de  mettre  nia  raisou  en  barmonie  avec  sa  nouvelle  manière  de  traiter  les 
»  malades  » 

Ra>uri  ue  pouvait  (>as  être  longtemps  dans  b  simple  vie  privée  ;  ses  talens  el 
son  lustruciioii  rieitul  t;op  i-onnus  du  gouvernemeitt  pour  qu'il  ne  voulût  pas  les 
mettre  ■  prulit.  Ce  mcdecio  fut  nomme  à  b  charge  de  |>rolo-méderin  du  rovamne 
Celle  eb.rge  clail  la  direcliun  ttcuera  e  des  i flaires  relatives  a  b  santé  paihliqur. 
A  cette  époque  la  Ei-vrr  |ktre  biale  ,  qui  avait  fait  des  ravages  a  Cènes,  sévis- 
sait .  nun-seidrnirnl  dans  (et  tôpilaui  de  la  l-ombardie ,  maie  ans»i  dan»  un 
certain  nou.bre  de  commuer*  oïl  b  trempe  avait  séjourné.  Raaori  Tut  envoçé  dan* 
U-s  fnu-r*  pr.uciiiaiis  jxnir  bien  otiservrr  l'i-fiidéitiîe  el  prendre  tuctis  le* mesures 
propres  à  eu  an  ê  1er  les  priori  s-  Sa  di  marche  a  été  Couronnée  de  sures;  il  ob- 
iiot  J'e-etiuclioo  de  l'ipidiiuie  moieeoaut  l'isoletiheul  des  persouues  saines  des 
maUilcs. 

Quni  qu'.l  <e  Mt  croulé  un  brin  nombre  d'années  depuis  la  grande  rivalité  de 
MoM'ali .  la  baiiie  i.'e  ce  dern  er  n'était  pas  éteinte,  il  taisait  prendre  note  en  ïe- 
en  l  de  l.,iit  ce  qui  ce  passai!  a  ra  clinique  «!e  Bieori.  Un  s>"»r,  a  sa  visite,  Itasoei 
siiri.rit  ou  1 1  dure  de  se»  nialaJis.  al'eiute  d'cliptiautians  bien  caractérisée. 
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G  le  denaJatrtc  Fleuté,  âgée  d'un  an,  demeurant  rue  de  Veroeuil ,  u* 
5o.  Ce»  inoculation*  ool  été  répétées  et  suivies  avec  «om  par  le*  mem- 
bre* de  la  commission  qui  en  ont  observé  toute»  le*  phases.  Le  résultat 
de  leur*  observations  le»  a  conduit»  à  penser  que  le»  pustule»  qui  suivent 
l'inoculation  arec  le  nouveau  vaccin  arrivent  plus  tard  à  leur  cial  de  ma- 
turité; ainsi  l'ancien  vacrioesraimrnceàsetroubler  ver»  le  builïèmc  jour; 
frsputtulet,  suite  de  l'iooeuliitiondu  nouveau,  »ont  peu  avancées  à  celte 
époque  et  l'aiedc  qui  commence  à  paraître  u'e»t  Lien  dessinée  que  du 
dixième  au  douzième  j.iur;  alors  la  pustule  te  développe  en  tous  sens. 
Sios  chauger  de  caractère,  l'ai  foires!  large,  d'une  couleur  vive,  le  tissu 
soBS-jaerot  est  engorgé  ;  *i  les  piqûre»  tont  seulement  au  nombre  de 
trois,  il  y  a  presque  constamment  de  la  fièvre  ;  les  glande»  axillairc» 
**encorgcnl  deviennent  doulourcusesets'abccdeot  quelquefois.  C'est  alors 
que  la  suppuration  est  arrivée,  et  l'on  voit  le»  pustules  acquérir  le  dia- 
mètre de  4  à  S  licne» ,  et  présenter  un  bourrelet  circulaire ,  «aillant , 
élevé;  do  treizième  an  quatorzième  jour,  le  centre  »e  drstèche ,  et  enfin 
du  quinzièmeati  dix-builième  la  dos  ccation  s'étrwl  à  toute  lasurface  de 
la  pustule.  La  croûte  reste  plate  et  large  et  ne  tombe  que  du  vingt-cin- 
quième au  trentième  jour,  le»  cicatrices  qui  en  résultent  sont  profonde* 
si  traversées  de  brides.  Il  arrive  quelquefois  qu'au  lieu  de  ic  dessécher, 
les  pustule»  entrent  en  suppuration  et  font  nsîtie  de»  plaie»  qui  mettent 
un  temps  assez  long  a  se  c  eatriser.  Evidemment  cette  éruption  offre 
de»  caractères  qui  lui  sont  propres,  et  ne  ressemble  à  la  vaccine  jenoe- 
mcddc  que  dans  le  premier  septénaire.  At-elle  des  qualités  préserva- 
trice» semblables  on  supérieures  démontrée»  ,  qui  puissent  compenser 
les  inconvénient  qu'elle  présente,  et  qui  doivent  la  faite  préférer  à  l'an- 
cienne  vaccine ,  ou  an  contraire  ne  jouit  elle  des  qualités  préserva- 
trice» do  cette  dernière  qu'au  mime  degré  ou  a  un  degré  inférieur.  Pour 
résoudre  en  partie  cet  question»,  il  était  nécessaire  de  les  soumettre  aux 
épreuves  dont  la  vaccine  est  sortie  triomphaote  depuis  long  temps. 

L'inoculation  de  raocienne  vaccine  a  d'abord  été  tentée  et  lui  a  été 
favorable  ,  plus  larj  l'inoculation  de  la  variole  est  également  venne  of- 
frir une  nouvelle  preuve  en  sa  faveur  ;  des  expériences  comparatives 
faites  ensuite  avec  elle  et  l'ancienne  vaccine  prouvent  qu'elle  manque 
moins  souvent  son  <  ffet  nue  cette  dernière  ;  enfin  des  secondes  vaccina- 
tions pratiquée»  par  M.  Bousquet  avec  ce  nouveau  vaccin  comparative- 
ment avec  l'ancien  ,  ont  donné  des  résultats  encore  plus  favorables. 

Comme  toutes  cet  expériences  sont  positives ,  incontestables ,  il  ne 
reste  plu»  contre  la  nouvelle  vaccine  que  les  acciden»  qui  tiennent  a  la 
nouveauté  du  vaccin ,  qui  ont  élé  signalés  par  Jenoer  a  l'origine  de 
sa  découverte ,  et  observés  il  y  a  trente-sept  ans ,  par  l'ancien  comité 
de  vaccin ,  lors  de  son  introduction  en  France.  Rien  ne  doit  donc  em- 

Jiêcber  de  vaccine  r  également  avec  l'ancien  et  le  nouveau  varcin  ,  *eu- 
rmeoteo  inoculant  le  dernier,  il  faut  avoir  la  précaution  de  ne  faire 
que  deux  piqûres  a  chaque  bras  et  de  les  éloigner  le»  unes  des  autre». 

M.  Autier  d'Amiens  a  cru  aussi  avoir  trouvé  le  cow-pox  et  l'avoir 
communiqué  aux  enfans  Létoffe  et  Hirondart.  Le»  pustules  étaient  pla- 
te* ,  arroo  lie*  ,  argentée*  et  jaunes  au  centre  chez  le  premier ,  et  n'ont 
'  terminé  leur  évolniion  qu'an  buitièinc  jour  ;  rbet  le  second ,  elle  était 
finie  vers  le  sixième  jour  de  l'éruption,  et  les  pustules  étaient  plus 
arrondies,  moins  argentées,  avec  croûie  jaunâtre  au  centre,  cl  offraient 
ensuite  le*  caractères  de  la  bonne  vaccine. 

One  réflexion  faite  par  M.  Bousquet  doit  faire  naître  des  doutes  sé- 


rieux sur  la  réalité  de  celte  découverte  :  c'est  que  ce  nouveau  vaccin 
marche  plus  vite  que  l'ancien  et  finit  plus  tôt.  ce  qui  est  entièrement  op- 
posé a  ee  qu'on  a  en  occasion  de  vérifier  jusqu'à  ce  jour.  Enfin  Ira  vi- 
rus de  première  ,  de  deuxième,  de  troisième  et  de  quatrième  origine  es- 
sayé» par  M.  Bousquet  n'ont  donné  aucun  résultat. 

Notre  collègue,  M.  Girard,  crut  reconnaître  le  cow-pox  sur  quatre 
vaebesdela  bergerie  royale  de  Rambouillet  jle  16  et  17  octobre 
1 U3G. 

Le  19  du  même  mois  on  l'inocula  ,  pour  la  première  fois  ,  à  l'enfant 
de  M.  l-cg«y  de  G  roussit,  ig«-  de  qmtorze  mois:  cette  inoculation 
n'eut  lieu  qu'au  bras  droit  par  trois  piqûres ,  tandis  que  le  gauche  était 
vacciné  avec  l'ancien  vaccin.  Il  oc  se  développa  qu'une  seule  pustule, 
de  chéiive  apparence,  au  brasdroit ,  qui  ne  commença  même  a  paraî- 
tre qne  le  quatrième  jour.  D'aiitreslransmissions  du  varcin  ont  ensuite 
été  faites  rt  son  intensité  a  paru  s'accroître  au  fur  et  i  mesure  qu'il  s'é- 
loignait de  sa  source.  I<es  vaccination  subséquentes  ont  clé  pratiquées, 
comme  les  premières ,  c'est  a-dire  que  le  vaccin  nouveau  n'a  jsa»  élr 
essayé  seul.  Le  vaccin  apporté  a  l'Académie  royale  de  médecine  por 
AI.  Girard  a  été  employé  avec  succès  par  M.'Botisqiicl ,  et  inoculé 
ensuite  aux  moutons  du  troupeau  de  Rambouillet,  vil  il  a  fait  naitte 
chez  eux  une  éruption  pustuleuse  qu'on  a  pu  transmettre  des  uns  aux 
antre».  Ce  dernier  fait  serait  d'une  baute  portée  pour  l'économie  rurale 
s'il  était  bien  démontré  que  celte  inoculation  préserve  de  la  clavelcc. 
Il  ne  manque  à  ces  espérirnees  que  des  cootreéprcnvrs,  pour  bim 
établir  les  vertus  pré»ervatrices  de  ce  vaccin,  et  il  ne  restera  plus  con- 
tre loi  que  »a  double  origine.  On  avait  annoncé  à  l'Aridémic  qu'un  mé- 
decin vétérinaire  de  Snillgsrd  rencontrait  tous  les  ans  le  cow-pox,  mais 
ce  savant,  è  qui  l'Académie  a  écrit,  devait  en  envoyer  une  certaine 
quantité  pour  qu'on  pût  l'essayer  ;  il  n'a  point  encore  effectué  sa  pro- 
messe, et  jusqu'ici  on  ne  peut  regarder  son  opinion  que  comme  con- 
jectura'e. 

L'Académie,  M.  le  ministre,  te  propose  de  continuer  des  recherches 
(or  ce  sujet  important  qu'elle  signale  a  l'attention  des  médecins  ;  elle 
aura  ensuite  l'honneur  de  vous  informer  de*  résultats. 

Il  nous  reste,  H.  le  ministre,  a  vous  faire  connaître  les  noms  dn 
vacciDaleiirs,  qui,  cette  année,  nous  ont  présenté  le  plus  de  litres  aux 
récompenses  que  vous  distribuez  tous  les  ans;  cette  tache  est  à  la  foi» 
douce  et  pénible,  car  si  bous  avons  la  conscience  de  n'offrir  a  votre  ap- 
probation que  de»  noms  dignes  de  tout  votre  intérêt,  nous  avons  éga'e- 
menl  la  certitude  qu'il  reste  en  dthors  des  brut  eux  b'auconp  de 
médecins  vacci  Dateurs  qui  ont  bien  mérité  de  leur*  eftnritoyen»  , 
en  faisant  tons  leurs  r  (Torts  pour  éteindre  le  cruel  fléau  de  la  va- 
riole 


mil  ot  VACCise. 


La  liste  de»  médecins  qui  ont  obtena  lei  pris  a  été  lue  el  adoptée  dana  le 
comité  secret  qui  a  suivi  la  séance.  I*  peu  •  élé  partagé  entre  14 SI.  l'su  du  di 
p»  l*t««ld*iArnè«.B*i>.i»deGrrr,olk  el  Boissai  du  ' 
tordogne.  Elle  •  accordé  des  médailles  d  or  à  MM 


ét  U 

Jamaull  de  ISouifrout,  depar- 
trasenî  de  l'Orne;  Winlher.  du  département  de  la  Uenrthe;  Bonnardua, 
docteur  en  nséderinede  Vétille,  et  Hnlcii.  de  Moruurne  en  Vrudée ;  el  des  ou - 
ilaitks  d'argent  a  an  grand  nombre  de  «accusateurs  dont  nous  teron»  csauiitre 


priaacinalemCBl  1  la  figure,  on  peintre  qui  en  peinait  le  dessin.  Rasori  l'étant 
interroge  sur  le  but  de  sa  démarche,  il  s'en  déclara  chargé  par  une  perso»»* 
qu'il  ne  voulut  pis  nommer.  «  N'importe ,  répondit  Raton,  je  suis  enchanté  de 
»  l'occasion,  el  j'en  profite  pour  sous  prier  de  m'en  taire  no  di subie.  »  Le  peintre 
accepta  la  proposition  A  la  gtscrisou  de  celte  femme  •  Rasori  la  fit  de  nouveau 
tli-ssmer ,  et  fil  ensuite  rester  en  forme,  de  médaillon  les  deux  dessins,  l'un  1  cité 
«le  l'antre  pour  qu'on  pot  bien  soir  la  dinVrence.  (Noua  atoivs  sous  les  «eus  les 
ileu»  dessins  lithographies  .)  L*  but  de  la  drtnarrhe  des  ennemis  de  Rasori  était 
dan»  celle  circonstance  d'affaiblir  d'avance  le  bruit  que  la  guériton  prochaine  de 

•  elle  malade  répandeait  dans  la  ville,  en  faisant  croire  qu  il  s'agissait  d'une  af 
fectioo  dartre  tue  très- Tank  à  combat  Ire. 

Le  sert  ire  que  Rasori  avait  rendu  1  ta  population  dans  ses  missinns,  et  les 
Miecès  de  sa  clinique  forent  apprécie»  par  le  nsuvrrnenscnt,  nui  le  nomma  en 
I  Hliï  processeur  de  clinique  interne  à  I  Mental  militaire  pour  l'instruction  des 
ofuciers  de  santé.  H  ouvrit  son  cours  par  un  discours  sur  la  meilleure  méthode  a 
«•litre  dans  réInde  de  la  médecine.  Ce  discours  fit  une  profonde  impression.  Le* 
eWtes  furent  si  satisfaits  des  leçons  de  Raaori,  qu'ils  firent  graver  son  portrait  en 
niedaîllnn,  avec  rette  inscription  : 

-  AU'  indagatore  piu  felice  délie  leggi  occulte  délia  nature  vitente.  A-  Giovanni 

*  Rasori,  gb  uJilori  di  sue  letionj  sublimi  offrono  plaudrnli ,  faon©  IftoS. 
A  l'indagaleur  le  plus  heureux  des  lois  oeuhes  de  la  nature  htante.  A  J.  Rasori, 

*r*  auditeurs  de  ses  sublimes  leçons  oITrenl.  l'année  tftWJ  ) 

L'n  paroi  sucrés  ne  pouvait  j-a»  manquer  de  réveillée  de  nosi'fao  la  jalousie 
«V»  adsersairrs  de  Rasori.  Un  libelle  tiolrnl  parut  alors  contre  lai  tous  le  litre  : 
yfptrfuiurUtMorittl  lapmtùjittducontrfiunudm.  Ce  libelle  était  du  doc- 


leur  Otanam.  Rasori  se  défendit  noblrroent  en  publiant  de»  talJraux  annmls 
sur  les  résultats  de  sa  clinique  :  il  n'épargnait  pas  cependant  dans  ses  hçom. 
ses  ennemis  qu'il  attaquait  sut  tout  pae  l'arme  do  ridicule  le  plus  tin.  mais  tou- 
jours avec  décence.  Raton  eicelbut  dans  ce  gêner. 

Lorsque  le  gouteraemrnl  anlrirbien  fut  redetvuu  possesseue  de  la  Lombard.*. 
Rasori  perdit  tons  ses  emplois,  il  ne  lui  restait  que  la  cbuitme  générale  du  grand 
bsVpital.  Craignant  l'immense  influence  de  Rasori  sur  les  liabitant  de  Milan,  le 
gouveeuenaent  autrichien  ne  cherchait  que  le  premier  préleale  pour  »e  défaire  du 
re  Domine  célèbre.  Une  conspiration  esl  soupçonnée,  Rasori  est  arrêté  (1  décem- 
bre 181»),  il  esl  conduit  d'abord  au  chitrau  de  Milan,  puis  dans  la  forlemse  de 
Mantoue.  où  il  *«l  iniquement  retenu  jusqu'à  la  fin  <k  décembre  !»<«;  U  fut 
transféré  ensuite  une  seconde  r«ii»  au  chaleau  de  Milan,  d  oà  il  ne  fut  d.hsré  q,u- 
le  3  mars  4818. 

Rasori  teuiait  vivement  ses  malheurs  sans  en  être  abattu  Pendant  ta  raptitité 
i  Mantoue.  ilpuldla  nn  article  dans  la  hshliotbéspse  italienne,  sur  l'ouvrage  de 
M.  Racchetli,  relatif  1  la  structure,  aux  Inaction*  et  nnx  maladies  de  la  colonne 
èpinière;  el  traduisit  r  outrage  allemand  d'Eocel  sur  la  mimique.  Son  séjour  et 
les  mauvais  trmtemen» qu'il  rssusa an  fort  de  Mantone  sorti  rent  ptunimanfatsel  • 
tome  1  sa  santé;  U  ne  put  se  défendre  coulée  b  cause  maleneile  de  la  maladie 
qui  est  endémique  dans  ces  beux  (fièvre  intermittente). 

Durnut  ces  quatre  années  de  ea|  titit-,  Rasori  s'occupa  surtout  de  la  rédaction 
d'au  ouvrage  tn  quatre  vidâmes  sur  le»  inflammations,  auquel  il  tratailbùt  drjl 
.Irpois  hntu  rops.  Cet  ouvrage,  qui  est  le  résultai  de  quarante  années  d  oWca- 
Mon  et  d'e»pe»rnc*'  a  été  beureutement  terminé  par  Vauleur  dam  les  derniers 
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REVUE  DES  JOURNAUX  DE  MEDECINE. 

JOURNAUX  FRANÇAIS. 

I.  ARCHIVES  DE  MÉDECINE. 

Le*  obiers  des  mois  de  nun  et  avril  de  ce  journal  contiennent  les 
article*  originaux  suiraos  :  i*  mémoire  sur  Us  effets  du  pas  en  con- 
tact avec  le  tissu  osseux,  par  M.  Ma»lieurai-l.aBéiiiard  ;  i*  mémoire 
sur  la  suture  intestinal* ,  avec  trois  observations  d'entéroraphie  pra- 
tiquées par  M-  Jvbert,  pir  M.  Louis  Flruiy,  interne;  3°  influence 
sur  les  vieilles  femmes  de  l'hospice  de  la  Salpclrière, 


par  M.  Hourmann;  4*  examen  de  quelques  opinion*  sur  le  méca- 
nisme de  la  vision,  par  M.  Laisoe;  5"  observations  d'irrigation! 
continues  a"  eau  froide,  recueillies  dam  le  service  de  M.  A.  Bérard", 


par  M.  A.  Godio.  interne.  Ce  travail  {orne  suite  a  un  mémoire  sur  le 
même  sujet  que  M.  A.  Bérard  publia  en  mars  18  J5.  Il  renferme  deux 
observations  ;  l'une  est  relative  a  une  plaie  fort  c,rave  de  la  main  et  de 
l'avant  bras,  produite  par  l'explosion  d'une  boite  de  poudre  fuirai- 
naole;  l'autre  concerne  une  amputation  de  doigts.  Les  deux  malades 
ont  euéri  promptemrnt  sous  l'influence  de  l'irrigation  continue  d'eau 
froide;  6*  mémoire  sur  quelques  tumeurs  de  Ut  face,  par  M.  A. 
Bérard;  7*  remarques  sur  la  grossesse  extra-utérine,  avec  une  ob- 
servation unique  dans  son  espèce,  par  M.  Fages,  loierne  de  l'hôpital 
Sl-Eloidc  Montpellier  :  mémoire  adresse  à  l'Académie  royale  de  mé- 
decine en  1793,  publié  par  M.  Déieimcris  j  8*  surla  grippe  de  1837, 
et  sur  la  pneumonie  considérée  comme  symptôme  essentiel  de  cette 
maladie,  par  M.  Landais,  interne;  9°  recherches  sur  Ut  néphrite, 
par  M.  Ciiomel. 

MÊttOlU  SU*  LES  EFFET*  DC  US  EH  COUTACT  AVEC   LE  TISSU  OS- 
SEUX ;  par  M.  Majluxkst-I.sgiwaiid. 

On  avait  pensé  jusqu'au  dix-huitième  siècle  que  le  pus  jouirait  de 
qualité*  acres,  rongeantes ,  susceptibles  d'altérer  profoodrment  les  or- 
ganes avec  lesquels  il  serait  en  rapport.  Eo  contact  arec  les  os,  il  est, 
disait-on,  capable  de  les  carier  ,  de  les  nécroser ,  etc. 

L'école  de  Drsault  a  rejeté  entièrement  cette  manière  de  voir  :  si  un 
os ,  a  t-elle  dit ,  parait  altère  a  l'ouverture  d'un  abcès ,  celte  altération 
est  la  cause  et  non  l'effet  de  la  présence  de  la  matière  purulente.  Lors- 
que le  foyer  tut  organisé  en  dehors  du  périoste,  de  la  plèvre,  du  péri- 
toine ,  du  rectum  ,  d'une  capsule  synoviale ,  etc.  ,  ces  partira,  en  place 
d'ftre  détruites  par  le  pus ,  sont  au  contraire  ,  dit  Buyer  ,  épaissies , 
durcies ,  fortifiées  par  la  lymphe  plastique  que  la  phlogose  du  foyer 
sécrète  dans  leurs  mailles  et  à  leur  surface.  Cette  opinion  a  été  confir- 
mée p'r  les  recberches  des  modernes  sur  la  composition  chimique  du 
pus  et  sur  les  fausses  inetubranrs  (sac  pyogénique)  qu'os  rencontre 
presque  tonjouis  au  fond  des  collections  purulrnti  s.  Oo  n'a  pas  rrllé- 
chi  cependant  que,  malgré  son  innocuité  cbtiuique,  le  pus  est  suscep- 
tible de  passer  par  endosmose  dans  les  tissus  1rs  plus  sénés,  tels  que  le 
périoste  cl  les  os  par  exemple,  les  irriter,  leseoflamiDcr.  les  ulcérer, 
et  produire  quelquefois  de  la  sorte  des  érosions,  des  nécroses ,  des  des 
1  plus  ou 


M.  J.  Cloqoet  a  dernièrement  appelé  l'attention  de  l'Académie  sur 
ce  no  ol  important  de  pathologie  ,  et  il  a  montré  une  pièce  anatomique 
à  I  appui  de  cette  manière  de  voir.  M.  Maslirurai- Lagcmard ,  son 
élève ,  s'empare  de  ce  même  sujet ,  et  le  développe  pai  des  recherche* 
très -judicieuse*  que  nous  allons  faire  connaître.  Voici  d'abord  le  fait 
qui  a  servi  de  point  de  départ  au  travail  de  M.  Maslieurat-Lagemard. 

lacis  na  L'AUtttxc;  eovaa  constexnr  socs  it  o«a«i»  ncrosAi  i  ornatc 
Tioa  dis  cota*  »r  nt  ww»  1 


Oa*.  —  VJer  (cmiM.  agee  de  42  sas.  Je  bonne  conttitnlioo  ,  habituellement 

hieu  portante, doaiscsAique,  entre  le  25 août  tSiS  a  l'hôpital  des  clinique*  pour 
être  traitée  d'un  abcès  dausl  aisselle  «lu  côtr  droit.  Arrive  à  maturité.  I  abcès  est 
ouvert;  du  pas  de  bonne  nature  est  rendu  comme  dans  le»  abcès  phtcguioneut. 
La  suppuration  devient  abondante;  dr»  clapiers  se  déclarent  la  naïade  maigrit, 
et  au  lien  de  la  cicatrisation  du  fond  du  fuser,  il  te  (orne  un  trajet  fisioleui  qui 
remonte  sises  baul  ters  le  c  est  de  faisselle. 

Yen  le  milieu  de  décembre,  des  douleur»  suet  vive*  se  déclarent  sot»  le  grand 
pectoral  droit  :  vesieatoirc  sur  ce  poiut ;  amélioration,  fias  lard,  <}mplôuws 
jiocunMiniiniet  ;  mort  le  M  janvier  11137. 

A  l'autopsie  on  trouve  :  4°  Aolstosc  commençante  de  l'articulation  srapnlo- 
hynicrale  droite  1  2'  deo»  trajets  uslulcux  dam  I  tiurllc  conduisant  dam  de»  cla- 
piers dont  l'un  existe  entre  le  grand  et  fietit  pectoral ,  l'autre  s'etead  jusqu'au 
bord  supérieur  de  ce  dernier  L'antérieur  nion'e  jusqu'au  bord  antérieur  de  la 
ctaticulc.  et  il  forme  dans  l'espace  conçu  clavieulaire  un  clapier  as«ei  i  lemlo  ;  i° 
vaste  foser  rempli  d  un  pus  crémeux  et  de  bonue  aatare  sous  la  partie  antérieure 
du  grand  pectoral,  s'eleadaiit  depuis  la  clavicule  jusqu'au  bord  supérieur  de  la 
ciaipiii  nw  cote,  et  depuis  le  sternum  jusqu  i  l'insertion  du  petit  pectoral.  Ce  foyer 
est  lout-à-fait  isole  de  celui  de  la  cavité  asillaire  ;  S*  deaudatioo  et  érosion' du 
bord  antérieur  et  inférieur  de  la  clavicule  ;  même  altération  à  la  face  externe  de» 
première,  deuxième,  troisième  et  quatrième  rote»  ;  disparition  complète  d'une 
|»e(ioo  de  la  troisième  cote  dans  l'étendue  de  »epl  ligues.  Le  poumon,  le»  plèvres 
•  l  les  muscles  thornciqae*  o firent  aossi  des  altération»  profonde»  que  I antenr 
décrit  minutieusement. 


A  la  suite  de  ces  détails,  M.  Maslieurat  Lagemard  examine  la  ques- 
tion de  savoir  si  ces  lésion*  osseuses  ont  été  La  cause  ou  bien  l'effet  des 
foyer*  purulros  dont  on  vient  de  parler.  Il  conclut  eo  atlribuaot  avec 
raison  a  l'action  irritante  du  pus  la  déoudatioo  et  l'usure  ulrérative  de 
la  substance  de  la  clavicule  ei  des  cotes.  Il  fonde  principalement  son 
opinion  sur  le  drbut  de  la  maladie  qui  n'était  en  origine  qu'un  abcès 
idiopalbique  du  tissu  celluJo-graissrux  sous-dermique  ;  sur  le*  Appa- 
rences du  pus  des  foyers  consécutifs  qui  n'etaimt  pas  celles  de  la  ma- 
tière donnée  par  le*  abcès  crieux  ou  par  congestion;  et  enfin  sur  les 
conditions  particulières  de  l'altération  o-scusr  qui  ressemble  plutôt  a 
une  érosion  par  macération  qu'i  uoe  véritable  carie  ou  nécrose.  Telle 
a  été  aussi  l'opinion  que  M.  J.  Cloqurt  a  émise  à  l'Académie  sur  le 
même  fait.  M.  Maslieurat,  cependant,  se  garde  bien  de  déduire  de  là 
une  conclusion  générale  ;  il  regarde  les  fut»  de  cette  nature  comme  ex- 
ceptionnels, et,  pour  les  expliquer,  il  suppose  dans  le  pus  de  certains 
sujets  des  condition*  chimiques  particulières  que  [sersnnnc  n'a  consta- 
tées jusqu'à  ce  jour.  A  edië  de  celte  ob»ervalioo,  M.  Maslieurat  en 
place  une  autre  relative  a  des  fusées  purulentes  au  fémur,  i 
de  nécrose  de  cet  os,  mais  qui  ne  parait  pas  aussi  concluante  < 
qui  précè  le,  bien  qu'intéressante  sous  d'autres  rapports. 

Telle  est  l'essence  du  mémoire  de  M.  Maslieurat  :  le  reste  des  1 
sidérations  qu'il  émet  éLsnt  plutôt  étrangères  au  sujet  qu'il  s'est  pro- 
posé de  traiter ,  nous  les  | 


temps  de  sa  vie.  On  I  imprime  en  ce  moment  à  Milan  et  a  Vigevano.  On 
que  cet  ouvrage  de  Rasori  fera  époque  dan»  le»  fastes  de  la  médecine. 

A  sa  sortie  de  prïsoo,  Basoti  publia  plusieurs  tableaux  inlrrrssans  sur  la  mor- 
talité de  sa  clinique,  comparée  à  celle  lies  autre»  salles  du  grand  hôpital  pendant 
trois  ans.  U  prouva  par  là  la  supériorité  de  sa  méthode  curalive  sur  celle  que 
»miniea!  d'antres  praticiens. 


Deux  mois  après  »a  mise  en  liberté  (1 81 8).  la  reine  d'Angleterre ,  alors  prin- 
cesse de  Galles,  qui  voia<fail  en  llalir,  »  étant  trouvée  gravement  indisposée  à 
Pesait»,  envoja  une  estafette  à  Milan  pour  appeler  Rasori.  Il  s'y  rendit ,  guérit  la 
princesse  et  revint  sur  ses  pas.  Il  a  mi  fil  de  se  montrer  a  ses  aucicus  cliens  pour 
que  Rasori  redevint  aussi  occupe  qu'il  l'était  avant  sa  captivité.  Rasori  eUil  ti- 
-lUc,  gracient,  spirituel,  facclieu».  poète;  il  possédait  tous  les  elcmcDS  de  soc- 
telle  était  et 


>  l'exercice  de  son  art,  au» 
Nous  avons  jusqu'ici  suivi  le  reform 
abordons  maintenant  sa  doctrine. 


iUliendauiia  vicpri'cert 


Le  contre-stimulisme  n'est  au  fond  qu'une  modification  du  système  de  Brovn. 
Cet  auteur  admettait,  comme  on  sait,  une  propriété  stimulante,  à  tous  les  medi- 
causeas,  la  saignée  exceptée.  La  vie.  disait  Brovro.  n'est  que  le  résultat  île  l'action 
d'un  stimulus  sur  l'excitabilité  ou  vitalité  de  la  fibre  animale.  «Tola  vitainianlaest 
»  in  stimulo  cotnistit.  •  Tout  agent  par  conarqaetil  qui  a  aoe  action  quelconque 
sur  la  vitalité,  ou  en  d'anirrs  tenue,  qui  est  senti  par  la  libre  est  un  >limulaut. 
Ainsi  l'eau  fraîche  ou  tiède,  le  tartre  slibie.  la  digitale,  les  purgatif»,  l'opium,  les 
bai  us  simples,  etc. ,  sont  des  rcnicdcs  stimulant,  d'après  Bruwtt,  ma»  a  uo  Jegre 

I  aie jol,  etc.  IWDrowu  donc  tous  les 


remèdes  ne  dilTèrent  entre  eus  que  par  ks  degrés  de  stimulation ,  au  fond  ils  se 
resurmltlent  tons. 

Rasori  s'est  livré  à  îles  expérieiKcs  sur  I  houinse  et  sur  les  animaux  pour  con- 
stater la  réalité  de  cette  idée  générale  de  Drmrn.  Il  s'est  Aperçu  que,  loin  d'élever 
la  tilalité,  certains  remèdes  avaient  au  contraire  1*  propriété  rte  t'ahait<er.  Ainsi 
par  exemple,  il  a  vu  qne  sous  l'influence  du  tartre  stihic  ou  delà  digitale,  le  ponts 
s'ibaiste  au  lien  de  s  élever  II  en  s  conclu,  avec  raison,  qu'il  n'était  pa-  vrai 
que  tous  le»  remèdes  étaient  stimulant.  Ce»  etpérU'nre»  avant  clé  étendues  sur 
un  grand  nnmlare  de  ■mnlkamens,  Rasori  a  rte  naturellement  conduit  à  cette  toi 
générale,  «avoir,  qne  les  medieamens  agissent  de  deux  ftianicres  différentes  ,  les 
uns  en  élevant  la  vitalité  naturelle  de  la  fibre  animale  'reiisè  les  stimulai,»  ou  by- 
pernéniirues).  les  antres  en  abaissant  cette  vitalité  (remède»  contre  stio.ulAtt» 
ou  byposténiovie»!  ;  île  I»  la  médecine  du  cantrr-tvmtilia. 

l'artanl  de  celte  idée  tout  rxprrimenljlr,  Rasori  »'r<t  attaché  a  déterminer  , 
d'un  cAlè.  quelle»  «snl  les  maladie»  dans  lesquelles  la  vitalité  est  en  excès  ,  de 
l'antre  quel»  sont  les  remède»  proprement  «lit-  contre-  tiutnulaas.  Le  tout  se  ré- 
duit alors  a  oppiwer,  dans  le»  pruportions  convenables.  le«  ajens  de  celle  nature 
aux  maladies  imliqsires,  et  les  agen»  contraires  ou  stimulans  aux  alTcctions  hypo> 
»tbenif[oes.  Ainsi,  prenons  une  maladie  inflammatoire,  la  |rfieuim>nie ,  par  eicm- 
ple  ;  il  s'agit,  disait  Rasori.  d'ahaltrc  le  surcroit  de  vitalité  du  poumon,  occasion- 
ne par  l'ariino  stimulante  du  principe  morbide,  le  tartre  slihié  étant  le  contra 
stimulant  par  cvcellence.  on  peut  l  adminis'reren  doar  proportionnée  i  la  vio- 
lence de  la  maladie.  De  là  son  irsage  à  haute  dose.  L'action  contre-stimulante  de 
ce  rcniè.lc  peut  èlre alors  comptée  à  ceftt  de  la  saign,-c  qui  est  ." 
premier  de»  mtékameos  de  celle  classe.  11  en  e«t  de  »{me  dans  lesi 
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D  CNTÉkO^APaiE,  WlAtI<}L'tM  P»«  H. 


OMCnVlTIOfl» 

j  par  M.  I..  FLEirar, 


l-t  sujet  delà  suture  intestinale  est  moi  contredit  de*  plus  importjru 
de  la  chirurgie.  Oo  s'en  occupe  depuis  1rs  temps  1rs  plus  recules  de 
notre  an  ,  et  pourliul  le  nombre  des  entéroraphie*  heureusement  pra- 
tiquée» cliexl'humme  est  si  peu  considérable  qu'uosc  demande  eocore 
de  nos  jour-.  •■  comntrnl  fsul-ils'y  prendre  pour  réussir?  Ces!  la  ques- 
tion que  M.  Feury  s'est  proposé  de  résoudre  dan»  ce  mémoire. 

Ou  n'a  bien  compris  les  conditions  pour  rftrrlurr  convenablement  la 
suture  des  intestins  que  depuis  que  Birh.it  démontra  que  l'ioflamBUtion 
adhésive  ne  s'effectuait  en  général  qu'entre  le»  surface»  eelluleuse» ,  et 
que  par  ronséptent  l'invagination  pratiquée  p.r  Louis  d'après  l'idée  de 
Il  •nùlhor  ne  (murait  avoir  aueoo  résultat  favurable,  puisqu'une  mem- 
brane muqueuse  se  trouvait  •  d  rapport  avre  une  séreuse.  Près  de  trente 
années  ceiscudaut  se  sont  écoulées  avant  que  l'indication,  entrevue  par 
Bicbal  fut  miens  comprise  et  expérimentée.  Cet  honneur  revient 
à  un  ihiriirgirn  anglais,  à  Travers.  Ayant  étranglé  circulairemcut  avec 
un  fil  un  pmiit  du  mbc  intestinal,  cet  habile  observateur  a  vu  que  le 
point  étrangle  tombait  sphacélé  dans  l'in'érieur  de  l'intestin  et  était  ex- 
pulsé par  l'anus,  tandis  quêta  continuité  du  canal  se  rétablissait  parfaite- 
ment par  l'a  lliérrnce  réciproque  des  deux  bourrelets  de  l'étranglement 
mis  en  contact  par  le  boursoiill-mrnt  de  la  tunique  péritonéale.  Tra- 
vers déduit  de  relie  observation  celte  loi  générale ,  que  la  suluic  intes- 
tinale ne  serait  heureusement  pratiquée  qu'autant  qu'on  meUr  il  le» 
surfaces  séreuses  des  deux  cotés  de  la  plaie  en  oonucl  immédiat.  L'ex- 
périence de  Travers  a  été  fort  riche  eo  conséquences;  c'est  à  elle  effec- 
li  rement  que  M  M.  Jubcrl  et  Lcmbrrt  doivent  les  ingénieux  procédés  en- 
térorapliiqurs  dont  ils  viennent  d'enrichir  la  chirurgie.  Ces  procédés 
é  ant  parfaitement  exposes  dan*  tous  les  livres  lécetu  de  médecine  opé- 
ratoire .  et  Mirtout  dans  les  traites  d  armes  de  guerre  par  Dupoytreo  et 
par  M.  Baudcn».  nous  nous  abstenons  de  reproduire  les  descriptions 
rappelée»  par  M.  Klriny.  Quelques  inexactiludes  cependant  se  sont 
glltsée»  dan»  les  dates  de  ce»  procèdes  citées  juu  l'auteur.  Ce  n'est  pas  i 
en  181Ï  que  M.  Tomber  t  prupusa  s  s  proeede^paur  coudre  le*  divisions 
partielles  et  futaies  de  l'intestin ,  mais  bien  en  janvier  iH?6;  et  c'est  eo 
juillet  1 8  fi,  six  mois  après,  que  M.  Jolsert  fit  connaître  les  siens  (V.  Du- 
ptiylrrn,  ArmeiAe  gierre,  t.  i.p.  1 83'.  Nous  regrettons  d'ailleurs  que  ' 
dans  le  parallèle  que  M.  Fleury  tait  des  procèdes  eo  question  il  n'ait  pas 
eu  connaissance  des  modifications  important*»  apportée*  par  Dupoytreo. 
aux  modes  opératoires  de  M.  Leinhert;  il  est  probable  qu'il  n'aurait 
pas  rejeté  aussi  complètement  qu'il  l'a  fait  les  procéJés  de  ce  dernier 
chirurgien.  Voici  comment  D'iptiytreo  s'exprime  a  ce  sujet  ;  d'abord 
pour  la  divis'oo  partielle  de  l'inUslin. 

«  Je  crois, dit-il  (ibid.  t.  i, p.  184),  que  le  procédé  suivant  est  meil-  ■ 
m  leur  enrorc  qm-  ceux  de  MM.  Lcwbert  et  Joueit.  Il  consiste ,  comme 
h  clans  les  précédent ,  à  renverser  <n  dedans  1rs  lèvres  de  la  plaie  de 
■  manière  à  adosser  entre  elles  les  su i (aces  péritonrales  de  l'intestin,  et 
»  à  les  mettre  en  contact  ;  puis  on  traverse  le  du»  de  chaque  repli* 
a  avec  une  seule  aiguille  armée  d'un  fil  ,  en  allant  de  l'uni  l'autre  al- 


»  plaie,  on  traverse  l'intestin  a  deux  lignes  d'une  de  se*  lèvre* ,  et  d'un 
»  seul  trait  d'aiguille  de  dehors  en  dedans  et  de  dedans  en  dehors  on  le 
■  traverse  de  même  *or  la  lèvre  opposée,  et  on  ramène  ensuite ,  chaque 
>  foi»,  le  fît  d'un  coté  à  l'antre,  de  manière  à  funnrr  au  dessus  des 
»  lèvres  de  la  plaie  .  dont  les  bords  *c  trouvent  alors  renversé*  en  de- 
»  dans  ,  nne  espèce  de  sp  raie,  comme  dans  la  suture  du  pelletier. 

»  Dans  celle  suture,  les  lèvre»  de  la  plaie  sonl  rapprochées  et  maiote- 
»  nues  rapprochées  ,  ooo-seulemmt  dans  l.s  poins  où  elles  sont  tra- 
»  veisér»  par  le  fil ,  mais  aussi  dans  les  intervalles  de  ces  points ,  a 
»  l'aide  de  la  spirale  que  forme  le  fil  qui  presse  égalent- nt  tonte  la  Ion 
•  gueur  de  la  plaie.  Cela  fait ,  on  réduit  les  parties  dans  le  ventre  en 
»  retenant  au  dehors  et  en  fixant  à  chacune  des  extrémités  de  la  plaie , 
»  les  bouts  du  fil  qui  a  servi  à  faire  la  suture.  L'époque  de  la  réunion 


•  épo<|ue  de  la  réunion 
»  étant  arrivée ,  on  coupe  lout  près  de  la  peau  une  des  cxli  émîtes  dtt  fil 
»  et  on  tire  légèrement  sur  l'autre ,  de  manière  à  l'entraîner  an  dehors.* 
Voici  maintenant  en  quoi  consiste  la  modification  apportée  par  Du- 
poytren  dans  le»  cas  de  division  complète  de  l'intestin.  <  Noosctoyoos 
»  ditil,  eocore  plus  simple  et  plus  efficace  pour  cette  section  complète* 

•  de  la  cirronféienee  de  l'intestin,  le  piorcdéqiic  nous  avons  conseillé 
»  dan»  le  cas  de  plaie  longitudinale  ou  parallèle  1  l'axe  de  l'iolc»tin, 

•  c  est  a -dire  le  r  en  vei  sèment  en  dedans  des  deux  bouts  de  l'intestin, 
»  renversement  suivi  de  l'application  de  la  suture  du  pelletier.  Si 
»  quelque  chose  pouvait  donner  du  poids  a  notre  opinion,  c'est  nue 
»  M.  Leinbrri  lui-même  ail  été  conduit  1  penser  comme  noue  *or  ce 
»  po.ot ,  et  substitue  la  suture  en  spirale  aux  points  s-paiés  qui  tons- 
»  tilu  lient  ces  procédés. 

»  Pour  eiécuter  ce  procédé,  oo  place  le  malade  comme  il  a  été  parlé 

•  plus  haut.  Il  est  inutile  dr  chercher  i  distinguer  le  bout  supérieur 
»  du  boni  intérieur,  ce  qui  évite  des  difficultés  et  de*  lenteur*  dan» 
»  I  opération.  Le  c  irurgtro  introduit  l'indicateur  de  la  main  gauche 


ntere  en- 
premier, 


_  cinq  po 

»  qu'il  confie  à  un  aide,  puis,  saisissant  le  Isoul  opposé  de  Tintes  ' 

»  le  traverse  aussi  de  la  mime  manière,  et  tout  piè»  du  mésente 

»  core  :  ce»  deux  premiers  points  étant  faits,  oo  revient  au  pri 

*  puis  au  second  bout  de  l'intestin,  en  faisant  passer  chaque  „ 
»  c  omme  dan»  la  suture  du  pelletier,  le  fil  par-dessus  les  lèvres  de  la 
»  plaie,  jusqu'à  ce  qu'enfin,  après  avotr  parcouru  toute  l'étendue  de  la 
»  plaie  de  l'intestin,  oo  soit  ,  arvenu  au  mésentère  vers  lequel  la  su- 
i  turc  avait  été  comatrnrée  et  où  elle  doit  cire  terminée  :  oo  régula- 
■  rise  alors  la  suture  à  l'aide  d'une  pioce,  et  en  donnant  a  tous  les 
»  points  du  fil  le  mime  degré  de  tension.  Oo  réduit  ensure  les  par- 

*  lies  dans  le  ventre,  et  on  fixe  le»  deux  bouts  du  fil  aux  deux  extré- 
»  mités  de  la  plaie  :  on  les  laisse  cinq  ou  six  jours  en  place,  temps  au 

*  bout  duquel  on  peut  l.s  oter,  en  coupant  un  d'eux  au  niveau  de  la 
»  pe-  ii .  et  en  exerçant  sur  l'autre  de  légères  tractions  qui 
»  en  débarr  ssrr  l'intestin  et  la  plaie. 


•  ternalivement,  de  manière  à  ramener  chique  fois  le  fil  sur  les  lèvres        »  Si  l'on  craignait  que  le  fil  tourné  eo  spirale  dans  toute 

*  de  la  plaie;  ou  bico,  sans  renverser  d'abord  en  dedans  le»  lèvres  de  la  \,  •  traosveisalc  de  l'intestin  ne  pût  pas  facilement  être  enlev 


«sternes  ;  le»  supplications  locales  d'une  forte  solution  aqueuse  de  Urtrt  slibié 
dissipent,  d'après  M.  Mojoa,a*ec  une proaptitade  étonnante  l'erssipèle  Tout 
le  mande  sait  d'ailleurs  ose  le  médicament  qui  a  le  mieux  réussi  dans  l'ophthal- 
mie  purs  leole  d'Aoe6oe,  c'est  un  colK  m  compose  de  doost  i  quinae  grain»  de 
tartre  slibie  dans  une  livre  d'eau, 

Jusqu'ici  les  chose»  paraissent  Ires-claire»  et  parfaitement  d'accord  avec  la  mé- 
decine d  Bippocratc ,  puisque  le  cuntre-stiroulisme  agit  d'après  la  ksi  contraria 
eeoiowtïi;  ruais  ce  qui  iloil  paraître  paradoxal  et  qui  ne  saurait  être  admis  par- 
as! nous ,  ce  sont  les  autres  remèdes  que  Basori  a  clauses ,  d'après  ses  nombreuses 
s ,  dan»  la  famille  des  contre-slimulans.  Ainsi  .  par  eserople ,  tous  les 
> ,  tels  que  quinquina,  la  camomille,  le  café  ,  la  rfaaharhe,  ele  ,  sont  de» 
reniédri  contre- riiniulana  pour les  médecius  italiens.  La  cmtharide  elle-même, 
les  martiaux  et  le  nuise  ne  sont  que  conlre-stimulans  d'après  eus.  Le  café  que 
buvet  après  Irdiner  agit ,  diseni-ils,  comme  un  coulre-sttruulant,  en  nen- 
ïartiuu» 


tant,  en  d'antres  termes  ,  la  vitalité  trop  élevée  de  la  6hee  de  ï  estomac, 
effectivement  de  l'eau  sucrée  en  plai  e  du  eafe  vous  nlstiendrei  à  iieu  près  le 
même  effet.  Si  le  qainqnina,  disent  les  cootre-stimuhsies ,  coupe  la  lièvre  inter- 
mittente ,  r>»t  nue  celle  maladie  est  de  nature  In  prrsthrniqoe  .  etc. 

Voici  la  liste  des  prioeipans  remèdes  cantre-stiaralans  d'après  les  idées  ac- 
IneUement  en  virorur  en  llahe  :  l'acide  hsdnscianique  et  «es  ditlrrenlrs  formes 
(eau  dr  laurier  cerise  ,  d'amimle»  attirées,  elr.1.  les  ranthaeides  et  Irur»  perpara- 
tioos,  les  préparations  martiaWs  et  snliroonialrs,  la  digitale,  ta  scill*  marina, 
le  culeuiqiie ,  le  eamphee  .  la  menthe ,  la  sain»  officinal»  .  la  camomille ,  la  téré- 
benthine de  Venise .  te  baume  de  copstra ,  l'acide  carbonise .  lemtre,  l  acétate 


enlevé,  .1  suf- 

de  potasse  .  l'asperge .  etc. .  etc. ,  sont  dans  cet»  catégorie.  L'ammoniaque  et 
ses  préparation»,  1rs  el tiers  .  l'opium .  l'alcool .  ks  hwks  ess.-»tie Iles ,  etc. ,  oc- 
cupent la  catrgoeie  des  reméiles  opposes.  On  snbdiviie  toutes  ces  sabstanees 
suivant  leur  mode  d'action  spéciale  sur  tel  on  Ici  s> sterne  de  l'ecoauesie  ;  ainsi . 
on  rreonaait  de»  remèdes  stimulant  ou  coolee-siimnlans  eardiaeo-vascuUires 
cephaliqurs.spinans.pstro-eau-ri<iiies,etc.  etc.  L'application  de  c«  remedei 
est  drlermmre  d'après  les  idées  établir»  sur  la  nature  brperslhenidtM  onbs- 
pustlièmque  îles  maladies. 

Ce  sont  U  les  points  cstlminans  de  la  médecine  resnrtenne.  Ce  •rstèrsse  ceneu- 
dantaéte  toodifie  on  plutôt  perK-ctiooné  par  les  élèves  It»  admettent  aujourd  mu 
tiens  autre»  elanead  agens  qu'ils  appelb  nt ,  le»  nos  imlans ,  les  autre»  spécifi- 
que» Non»  reviendrons  incessamment  sur  ee  sujet  en  rendant  compte  du  ht!  ou 
srlfe  de  aubère  asseoirait  de  professe»  Giecoouni  de  Padonc. 

Si  l'on  en  escepte  les  quelques  idées  qu'il  a  consignées  dans  sua  traité  de  la 
Bèvre  prterh  aie  de  Cènes,  Kaaon  n'a  nen  publie  s«r  son  ustèmej  c'est  qu'il 
atleiMUut  qoele  temps  et  l'espérieneeetusrnt  mûri  daviotase  ta  idées  Jl  cet  cjar.1 
avant  de  le»  bvrer  Im-ruème  a  l'impression  ;  il  riait  même  fijebc  qnr  plusieurs  de 
ses  elèses  se  fussent  permis  de  faire  des  lisres  sur  te  coiitre-slimntiimc  avant  qu'il 
fût  lsu-mème  arrive  ans  résultats  ansquels il  visait  :  «  Respectes,  parhlea,  disait 

•  Rasori  h  e<  siqel.  le  désir,  si  ee  n'est  le  droit  de  l'inventeur.  Ce  n'est  pas 

•  dans  le  silence  de  mon  cabinet  ni  dan»  les  discours  académiques  que  me-  idrrs 

•  sur  le  rontre-slf 
»  ht  des  malades 


ie  mon  cabinet  ni  dans  les  discours  académiques  que  me»  idrrs 
iimiilusoulprisnais^neeeleraBdi;  elles  sont  née,  près  du 
et  laus  mes  espersrnres  sur  le»  animant  visans  :  lorsqu  elles 
mûries,  c'est  1  moi  seul  i  les  livrer  an  psibiie.  a  C'est  ce 
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»  lirait,  pour  prévenir  celle  difficulté,  de  passer  du  roté  de  la 

>  vexilé  de  l'inleatin,  ri  daoi  une  des  anse»  de  la  spirale,  un  fil 

>  ft  de  le  retenir  au  debors;  la  réunion  opérer,  on  couperait  les  dent 
»  bouts  du  fil  de  la  sulure  au  niveau  de  la  plaie,  et  on  i lacerait  de 
»  légères  traction»  sur  ce  bout  passé  dans  la  spirale,  aGo  d'avoir  le  Cl 

•  qui  a  effectué  la  réunion.  Il  faudrait  mieux  encore,  lorsque  la  réu- 
»  nion  «st  faite,  couper  les  (ils  au  niveau  de  la  peau  et  les  abandonner 
»  à  eux-mêmes.  L'expérience  a  prouvé,  ainsi  que  noas  l'avons  déjà 
»  dit,  qu'ils  tombent  dans  le  caoal  intestinal,  et  qu'ils  soi 

>  par  I  anus,  au  bout  d'un  temps  quelquefois  tret-court. 
»  Celte  suture  n'exige,  comme  celle  que  nous  avons  proposée  pour 

»  les  plaies  longitudinales  du  canal  intestinal,  qu'un  fil  et  une  aiguille 

■  simples;  elle  n'exige  aucune  distinction  du  bout  inférieur  et  du  bout  i 
»  supérieur  de  l'intestin  ,  aucune  section  dn  mésentère,  aucun  renver-  ' 
»  srineot  préalable  de  la  plaie  ;  car  ce  renversement  s'exécute  eoosé-  | 

•  cutivemeot ,  et  par  un  effet  nécessaire  de  l'application  des  Gis  a  la  : 

•  fjCe  interne  de  l'intestin.  Nous  avons  vérifié  »vrc  M.  Leinbert  que,  ' 
»  lorsque  celte  suture  est  faite  a*t'intrtlin,  celui-ci  supporte  aisément 

»  une  distension  assez  considérable  par  uoe  colonne  d  air  soufflé  dans 
»  sa  cavité  et  sans  le  laisser  échapper,  et  qu'il  nt  résulte  enfin  de  cette 

■  suture,  quoiqu'elle  soit  circulaire ,  qu'un  faible  rétrécissement  du 

•  calibre  de  l'intestin,  rétrécissement  qui  est  incapable  de  s'opposer  a 
»  la  libre  circulatiun  des  matières.  » 

D'ailleurs,  M.  Riudens,  dont  le  nom  fait  autoiilé  sur  cette  matière, 
a  jugé  favoiablemcot  le  procédé  de  M.  Lemhert,  il  l'a  deux  fois  mis 
en  pratique  ebri  l'homme  et  avec  succès.  En  combattant  ce  procède, 
M.  Fieurv  n'a  (ait  aucune  meotioo  de  ces  fjits.  (F.  Baudens,  Plaies 
W  armes  a  /eu,  p.  333  et  suiv.) 

On  prévoit  bien  que  les  considérations  qui  précèdent  s'oient  rien  an 
mérite  de*  ingénieux  procédés  enlérorapuiques  de  M.  Jobcrt.  Dans 
l'état  actuel  de  la  science,  les  uns  et  le*  autres  doivent  rester  en  chirur- 
gie. Vout  avons  pris  la  défense  de  ceux  de  M.  Lrmbert,  parce  que, 
modifiés  comme  ils  l'ont  été  par  Dupuytrro,  ils  nous  paraissent  plus 
surs  ou  du  moins  aussi  s  Ara  que  ceux  de  la  suture  a  torsion. 

Ainsi  que  son  titre  l'indique,  le  mémoire  de  M.  Fleury  est  basé  sur 
trois  observations  qu'il  a  r< cueillies  d.ios  la  pratique  de  M.  Jobrrt.  La 
première  est  relative  à  un  jeune  homme,  ;îgé  de  *i3  ans,  qui  avait  reçu 
un  coup  dccoule.vi  dans  le  ventre,  en  mars  i835;  il  entra  à  l  hôpital 
St  Louis,  où  M.  Jobcrt  ayant  constaté  deux  petforations  intestinales, 
y  pratiqua  la  suture  à  torsion  de  la  manière  suivante  :  a  Une  aiguille 
ordinaire  portant  un  fil  simple  fut  enfoncée  de  dehors  en  dedans,  à  trois 
ou  quatre  lignes  au  dessous  de  l<i  lèvre  de  la  plaie,  et  i  étirée  à  uoe 
demi  ligne  au-dessous  du  bord  libre  de  cette  meute  lèvre,  puis  elle  fut 
reportée  sur  la  lèvre  du  côté  opposé,  plongée  de  dedans  en  dehors  à  une 
demi  ligne  au  dessous  du  bord  libre  de  cette  plaie,  et  mirée  à  trois  ou 
quatre  lignes  de  ce  memebord.  Les  autres  fils  (quatre  en  tout)  furent 
appliqués  de  ta  même  manière.  Saisissant  alors  les  citrémilés  de  cha- 
que fil,  on  en  fil  la  torsion  qui  eut  pour  résultat  de  renverser  en  dedans 
les  deux  lèvres  de  la  plaie,  de  les  rapprocher,  de  les  adapter  l'une  à 
l'autre  par  leur  surface  extérieure,  appliquant  ainsi  séreuse  contre  sé- 
reuse. »  Le  malade  mourut  d'entéi  o  péritonite.  L'autopsie  lit  découvr  r 
d'autres  lésions  de  l'intestin  et  des  épanebrmens  de  mat. ère  fécale  :  les 
plaies  cousues  étaient  en  marche  de  cicalimiioo.  La  seconde  concerne 


,  âgé  de  35  ans,  qv 
hernie  scrolale  par  suite  d'un  coup  de  bâton  sur  celle  psi  tic.  M.  Jobert 
a  ouvert  la  tumeur  strrcoralc,  cherché  et  trouvé  avec  peine  l'intestin 
crevé,  régularisé  b  pu  c  et  cousu  la  partie  a  l'aide  de  la  même  ! 
Le  malade  mourut  la  nuit  suivjnte  d'eoléro  péritonite.  Dans 
sième  cas,  M.  Jobert  a  été  plus  heureux,  ton  opération  a  été 
née  d'un  succès  complet  :  voici  Us  deuils  de  ce  fait  intéressant. 

r-EnronâTion  îtiTesrinaLE  daws  va  sic  ntatuiue;  eptiImmaiimc  ; 

cuinison. 

Or*.  —  Madame  B  . ,  Ijrée  SI  an»,  demeurant  s  Pari»,  rue  do  Fonr-St-Gcr- 
maia.  n"  40,  portsit  depuis  quelque  temps  drj»  uoe  herme  crurale  dacèVé  gauche, 
dont  eut  ignorait  l'origine,  et  qui  ne  lui  avait  jamaiscauic  d'incommodité,  lors- 
que, en  1820.  cité  vint  à  ('engouer.  Des  luu'écs,  puis  des  vexnitsemens  copieux 
eurent  lieu.  M.  le  docteur  Coindet,  qui  fut  appelé .  pratiqua  le  tans  s»ec  succès, 
et  tous  les  accident  réitèrent.  En  I 8.S2 ,  na  nouvel  engouement  survint:  le» 
mêmes  accidrn»  te  reproduisirent,  msi>  avec  moin»  de  violence,  et  le  repos  et 
quelque»  effort»  fiiti  par  u  malade  ellc-auéme  pour  réduire  » 
pour  les  Caire  disparaître. 

Cet  drus  «lerlittemens  elles  conscitsdu  docteur  Coindet 
ta  malade  S  porter  uu  bandage,  et  le  25  novembre  IftSeà ,  de  nouveau»  accident 
se  manifestèrent.  Vn  malaise  géLéral,  des  naii.ee».  des  voniitscmcn»  de  matière» 
alimentaires ,  pui»  bilieuse»,  furent  suivies  d'une  syncope.  BirnlAl  madame  (V. 
ressentit  de  violentes  coliques,  les  vomisaemens  devinrent  plus  violent  et  elle  se 
j  décida  a  faire  a|ipeler  M.  le  docteur  Bctomels. 

]     Ce  médecin  ayant  fait  placer  »a  malade  mr  son  séant,  le  tronc  incliné  en  avant. 

I  le»  eusses  Ûccbie»  et  tournées  en  dedans,  reconnut ,  en  portant  le  doigt  indica- 
teur dans  la  direction  du  ciual  inguinal,  une  tumeur  placée  à  la  partie  moyenne 
et  un  peu  interne  du  pli  de  la  chiite  ;  elle  avait  le  volume  et  la  forme  d'un  petit 
osof  de  poide  ;  elle  était  tendue,  dure.  r«nilente,  douloureuse,  sans  changement 

!  de  couleur  a  la  peau  L'abdomen  était  tendu  et  ballonné  ;  le  pouls  vif  et  terre  ; 
l'ansiété  de  la  malade  était  très-giande. 

Le  docteur  Beaumcti ayant  recoonu  une  hernie  crurale  étranglée,  pratiqua  le 
tau»,  mais  tes  tentatives  n'eurent  aucun  succès.  11  prescrivit  alors  un  lavement 
de  tabac,  de»  cataplasmes  sur  la  tumeur  et  un  bain  pour  le  lendemain. 

Le  lii.dansla  nuit,  les  vomitsemens se  succédèrent avec  la  mente  violence;  il 
s'y  joignit  des  crampes  dans  la  eusse  cl  la  jambe  gauebe  qui  curent  comme  en- 
gourdies. Aucune  évacuation  alvine  u'a  en  lieu.  Le  malin  immédiatement  après  le 
bain,  de  nouvelles  tentatives  de  lasit  n'eureol  enenn  rétullat.  (Lavement  avec 
deux  once»  d'huile  de  ricin  ;  cataplasmes;  deus  bains  de  siège  prolongé»;  diète 

I  absolue). 

Le  27.  la  nuit  a  été  1res  pénible  ;  les  mêmes  symptômes  persistent  ;  1a  face  est 
'  pale,  grippée;  le  ne»  effile  ;  le  corpi  couvert  d'une  tueur  froide:  la  prostration 
I  trè«-grande.  M.  Bctunieti  jugeant  alors  l'opération  inévitable,  fit  appeler  II.  Jo- 
:  IrrrL  II  était  sept  heures  du  soir ,  et  l'étranglement  durait  départs  cinquante 
j  heure». 

|  M.  Jobert,  après  avoir  attentivement  eiaminc  la  malade  jugea  que  l'opération 
,  ne  devait  |a»  être  di Itérée,  et  on  la  pratiqua  immédiatement.  La  malade  étant 

couchée  sur  le  bord  de  son  lit,  une  iiicition  fut  dirigée  obliquement  de  haut  en  bas 
1  et  de  dehors  en  dedans  dans  toute  la  longueur  de  la  lumeue  Elle  mit  à  découvert 

la  veine  «ou»-eu1anre  abdominale  qui  était  tri»-dcv«ltipp<e  et  qu'on  eut  soin  d'e- 

carlerj  l'artère  du  même  nom  fut  ouverte  erlree:  enfin  les  différentes  cooebe» 
I  apoucvroliqiies  de  cette  région  avant  rte  divisées,  le  sac  herniaire  fut  mis  »  nu; 
!  1  opérateur  le  saisit  avec  des  pinces,  l'incita  en  dedolaut.  et  agrandit  entoile  l'on- 
I  tcrlure  tue  une  sonde  cannelée.  Il  s'ecoula  aitttitôt,  ainsi  que  <el»  a  tosjoues  lieu, 
|  une  serovite  ritrioe,  mai»  en  plu)  gcam!e  quantité  que  de  eoutnme.  En  poêlant  le 
:  doigt  dans  telle  poche,  M.  Jobert  ne  fut  pa«  mol  oerement  étonné  de  n'y  ren- 
1  contrer  ni  anse»  intestinales  ni  rpiploon.  et  de  la  trouver,  au  contraire,  vide,  lisse, 
|,  ssn»  silbereace»  intérieure»,  et  »r  terminant  en  cul-de  wc. 
j  M.  Jobcrt  reportant  alor»  le  doisl  dans  la  pl.iie,  annonça  tenlir  plu»  profonde - 
'  ment  une  tunwue  tlattrqne  donnant  au  toucher  une  tentation  parneuUère  .  el  il 

»  arrêta  a  ridée  que  la  poche  qu'il  venait  d'ouvrir  était  bien  un  viens  lac  oblitère. 


qu'il  a  fait,  dit-on,  dans  le  grand  ouvrage  manuscrit  qu'ii  a  laissé  et  qu'on  im- 
prime en  ce  moment  ainsi  que  nous  venons  de  le  dire. 

Telle  est  l'bittoire  abrégée  de  la  vie  et  des  Iravaut  de  Ruori.  Cette  histoire  >e 
ré»iintc  en  une  idre  qui  a  Menti  d'un  bout  de  l'Europe  à  l'antre.  Comme  tous  les 
«>.t>-nu tique»,  il  a  eu  probablement  plus  de  gloire  de  ion  vivaot  qu'il  n'en  c»n- 
M-rvera  dans  la  potteriiè  ;  ceiieadant  le  nom  de  Rasori  re»lrra  dans  le»  faites  de  la 
m  te  née  comme  le  soutenir  d'une  de  te»  organisation»  supérieure»  qui  changent 
le»  ideesd'une  époque,  révolutionnent  la  scirnee  cutière  el  a* 
peinante  de  l' ur  esprit  toutes  iulclligeoee»  contemporaines 

Nous  lerminoos  ces  considérations  par  l'indication  des 
R.tori. 

<  7)1,  2  voL  Compertdio  délia  nnovi  dottrina  medica  di  Brovrn. 

tr-J  t,  I  vol.  Lctlcra  deldoltur  Ratori  al  dottor  Rubini.  eonteacate on  e»trjtto 

del  trattalo  dt  L'ndervHiod  tulle  ulctri  délie  gamlie. 
v  TMS.  I  vol.  Letlera  del  dottor  Ratori  al  doltor  Monteggu  aopra  nna  noova  tco . 

perla  nelf  oechio  dal  profrtsor  Sr^mmcring. 
iTOC,  l  vol.  Decadimento  e  rovina  del  sivleraa  délié  Cnante  del  l'Ioghilterra, 

tradotlo  dall  inglne  da  C  Rasori. 
— —  CiornaVe  degli  Amici  délia  libcrla  é  delPnguaglianu. 
1 7*7,  t  vol.  Di»eor»o  del  penre»»oe  Ra»oei  ail'  oecatiooe  dell  ereiionc  deiralhero 

délia  lihcrta  ail'  Vorvrrsita  di  Pavia. 
 |  vol.  Rappoeto  tullottato  del  rL'iuversita  di  Pavia,  letlo  nrlte  pnllica 

teduta  île  Ha  soeieta  d  Iktrucooe. 


I80S,  C  vol.  Zoonomia  di  Darwin,  tradotto  dall*  iogleac  coosgrionle,  da  C. 
Ratori . 

—   4  vol.  Sloria  tulle  febbre  peteecbiale  di  Gen 
ISU9,  I  vol.  Su)  metlhodo  degli  studiia  medici. 
— — —  Prospetto  de  risultamenti  di  ebmea  medi 
«•«10-1812,  11)  vol.  Anoah  di  srieoree  lellere  'redaclcue  en  cWr. 
I«IJ,  4  vol.  Agatoc>,  os^a  lettrée  «criltedi  Romt  e  di  Créera  al  priocipiodel 

■ecolo  IV;  traduite  del  ledctco,  da  C.  Uaton. 
1 116.     Bogio  di  Monlee^ia. 

(«18  et  181».  S  vol.  Lellere  tulla  mimica.  tradotte  dal  ledesca. 
— —  Poésies  et  proies  de  Rasori,  considérées  comme  des  cher»  d*ceovre  de 
langue  italienne. 

P.  S.  Nous  apprenons  par  les  joornaus  italiens  qu'en  érige  en  ce  moment  i 
Rasori  une  ttatue  colossale  en  marbre  dans  ' 
CaadolG  e»t  chargé  de 
cipales  villes  d  Italie. 


la  ville  de  Milan.  L'habile  sculpte» 
ouvertes  dans  les  prio- 


—  Primcip  -m  lit  i  harmacattitptr,  eu  expotiuom  dt 
tancri  rrtaXt vet  n  i  nrt  Ju  pkarmacitH,  par  P.- A.  Cap 
de  l'Académie  royale  de  médecine.  I  vol.  iu-8*.  b  fr. 

Ces  déni  ouvrages  se  leouvent  a  Paris,  c>xi  J,  B.  Bailtière , 
l'Ecole  de  Médecine,  u*  13  bis. 
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mtii  qu'au-druou»  de  lui  en  eustait  ua  d«  nouvelle  formation  ,  poussant  le 
premier  dcranl  Uii.  renfenuart  de»  anses  intestinale»  bernict»,  et  étant  le  siège 
d'un  <  tcangLrft.eul. 

Une  seconde  incision  fut  pratiquée  dans  le  faml  do  «ae  déji  oueert,  et  fît  en  ef- 
fet pénétrer  dau»  un  mmmkI  sac  d'où  s'échappa  aussitôt  iim  ou  lierre  kcafé  de  sé- 
rosité. Mai»  toute  les  «.facultés  n'étaient  pat  encore  surmontées:  de  nombreuses 
edliércnc»  s  réiuiissairot  la  surface  interne  do  »c  «ai  aniet  iole«linale»:  cell  s- 
ci  étaient  distendues,  déformée»,  rerouvertrs  par  de  nooibreuse»  couches  mem- 
braneuse* qui  les  rendaient  nuronnaivoldcs  à  tel  point  que.  ru-fere  la  plus  scru- 
puleuse attention,  le  l,i»iouri  intéressa  l'uoe  d  elle»;  des  gai  et  des  matières  »tre- 
roeaJcs  s'échappèrent  Cette  etacoatton  parut  soulager  la  naalade.  et  M.  labrrt 
ayant  etaniiite  i'ir.U-siin  tronta  qu'une  tri.»  grande  quantité  de  sa«£  était  épanché 
entre  ses  («niques.  Il  fut  alors  presque  tente  de  se  féliciter  de  l'amie  onierl,  car 
oelte  solution  de  continuité  artificielle  était  bien  préférable  ans  perforations  que 
ces  ecchymoses  auraient  pudétt-rmiuer;  il  agrandit  donc  l'ouverl  ure  et  évacua, 
eo  exercaul  de»  pression»  modérées,  les  lii|uidei  qui  di»tendaienl  l'intestin.  Ayant 
ensuite  détroit  tuutes  les  adhérences,  M.  Jobert  procéda  au  debridemenlnmliiple 
au  moyen  du  bistouri  «le  Coop  r.  guide  par  le  doigt  indicateur.  La  dilatation  qui 
ro  résulta,  permit  d'amenée  a  l'extérieur  une  no«i»»-lle  portion  intestinale  sur  la- 
quelle on  tu)  ait  on  sillon  profond,  trace  de  la  constrirliou  eiercée  par  l'anneau 
crural. 

Il  ne  s'agissait  pins  qii*  de  terminer  l'opération.  Pallait-il établir  on  antts  eontre- 
nalore,  et  espérer  nne  rtiérison  longue,  difficile,  incertaine  et  souvent  peu  du- 
rable? Fallait- il  tenter  an  moyen  plus  hardi,  mais  plus  prompt  et  surtout  plus 
avantageux .  la  suture  ?  M.  Jobert  se  décida  pour  relui  ci,  et  son  atis  fut  adopte 
avec  cmpressrmrnt  par  il  Beaumcti. 

La  •oiureà  toesinn  fut  donc  pratiquée;  le»  intestins  furent  réduits  dans  la  ra- 
vit» abdominale,  et  le  pansement  terminé  comme  a  l'ordinaire.  La  femme  (tuent; 
elle  est  aujourd  bai  dans  on  éut  parfait  de  santé  ;  se»  telles  se  font  naturellement 
et  facilement  par  I  anus. 

Deux  ordres  de  considérations  s^  rattachent  aux  observations  précé- 
dentes ,  l'un  rooeerne  l'opération  elle-même  qui  a  clé  ixéeittéo  avec 
toule  l'habi!cle'  propre  a  M.  Jobert;  l'aulie  eat  relatif  aux  indications 
d«  l'opération  elle-coême.  Sous  ce  dernier  rapport,  lotis  les  chirurgien 
ne  midi  pas  d'accord  avec"-»»  manière  de  rotr ,  du  moios  pour  ce  qui 
rst  des  deux  derniers  laits.  Depuis  les  travaux  de  Scarpa  et  Dtipuyiren 
sur  l'anus  contre-nature ,  cette  infirmité  a  cessé  généralement ,  comme 
on  sait,  d'être  une  maladie  incurable.  Aussi  oc  pensc-t-oo  pas  généra- 
lement à  l'usage  de  l'cutéroraphic  dans  ces  circonstances.  Dans  les  cas 
surtout  où  la  perfection  de  l'intestin  n'est  pas  accompagnée  de  perte 
de  substance  comme  dans  la  dernière  observation  de  M.  Jobert,  les 
seules  forces  de  U  nature  suffisent  presque  toujours  pour  la  guérison  ; 
aussi  l'ciilcroraphie  esl-i  Ile  dans  ces  cas  au  moins  inutile.  Ou  pourrait 
également  trouver  peu  convenables  les  dissections  minutieuses  des  inles- 
tinsadbérensdaaslessc,  auxquelles  N.  Jobert  s'est  livré  dur  s  l'un  des  cas 
qui  précèdent  [Scarpa,  A.  Coopcr,  Boyer)  :  cela  n'<  mpèche  pas  cepen- 
dant que  nous  nous  plaisions  à  reconnaître  la  bonté  du  procédé  etiléi  o- 
taphique  de  M.  Jobert  pour  les  cas  où  l<  s  indications  de  son  applica- 
tion sont  mieux  circonsunciccs  que  dans  les  deux  dernière*  observa- 
ti. 


qne  nous  avons  soos  les  yeux  est  relatif  à  deux  espèces  de 
x  kystes  séreux  des  joues  et  aux  «bcès  de  la  cloison  i 


IKFLVEKCE  DE  t.*  GMPPE  SUR   LES  VIEILLES    FFMIIM  t>E  L  UOSPICE 

de  ta  sAt.itrnti.uE;  par  le  duetcur  Hoimuay». 

Les  Lits  que  signale  l'auteur  de  cite  communication  oc  devront 
point  ét,e  négligé»  par  ceux  qui  réunissent  des  matériaux  sur  l'histoire 
de  la  grippe  de  1837. 

Toutes  les  malades  admises,  a  l'exception  de  bail,  dans  le  service  de 
M.  Iloitrmioo,  au  début  de  la  grippe,  étaienl  aff.ctér»  de  bronchite 
suraiguë  ,  entée  clin  la  plupart  sur  uoe  bronchite  chronique  et  carac- 
téiisee  par  des  aceè»  de  toux  rapproché»,  mais  miMeroent  spasmodi- 
que»,  que  terminait  une  expectoration  plus  ou  moins  abondante.  Cette 
brotichiie,  qui  d'abotd  »'e»t  montrée  «nie,  n'a  pas  lardé  à  se  compli- 
quer des  sigoes  de  la  poeuuiooie,  et  bientôt  toutes  le»  malades  présen- 
tcieot  celte  double  phlegmasie  poluiouaire. 

Dans  la  première  |tenode  du  mouvement  épidémiqoe,  les  mala- 
des avaient  généralement  peu  de  fièvre  :  c'en  a  peine  si  cher,  quelques- 
unes,  et  enrote  cher  les  moios  âgée»,  la  peau  était  chaude  cl  balitueuse. 
Mais  aussitôt  que  la  pneumonie  est  venue  compliquer  la  bronchite,  la 
réaction  fcbrtle  s'est  décl.uéc,  et  le  plus  souvent  avi  c  tout  le  cortège  des 
phénomènes  d'adyoamie  qui  lui  sont  propres  chez  1rs  vieillards.  Dans 
quelque»  cas, la  marche  de  la  maladie  a  présenté  une  rapidité  effrayante. 
Ou  0  a  observé  aucun  cas  de  ers  asphyxies  subites  qui  ont  clé  sigualécs 
cbet  quelques  vicilUdi. 

Ce  n'est  qu'aptes  le  10  février  que  le  lube  digestif  a  présenté  des 
trouble»  fonctionnels  dignes  d'être  notés. 

M.  Ilourmano  dil  avoir  cherché  avec  une  minutieuse  attention  les 
fausses  membranes  qu'on  a  d.t  avoir  trouvées  au  milieu  dit  parenchyme 
pulmonaire  enflammé  et  n'en  avoir  trouvé  aucune  Irace.  Les  lé- 
sions anstomiques  d.s  poumons  enflammés  étaient  en  tont  semblables  à 
celles  qu'il  a  con  talées  de  loui  temps  cb't  1rs  vieillards ,  depuis  l'en- 


goûmeui  simple  jusqu'à  l'hé passation  rouge  el  grise.  De  même  encore, 
li  t  troubles  fonctionnels  n'ont  offert  aucun  caractère  anormal  qu'on 
|ûtrappoii.  r  à  uoe  constitution  médicale  particulière.  Lai  seule  diffé- 
rence a  été  dans  le  sombre  des  malades  reçus  dans  les  salles,  et  qui  a  été 
presque  double  de  celui  de  l'année  précédente  pour  la  même  époque. 

La  «ymptnmatologie  n  'ayant  offert  aucune  indication  spéciale,  l'auteur 
n'a  pas  dû  changer  la  médication  qu'il  emploie  ordinairement,  et  dans 
laquelle  il  combine  les  aoliphlogistiques,  saignées  locales  et  générales, 
aux  toniques  el  aux  légers  stimulans,  tels  que  le  vin  de  Halaga,  etc. 

Il  conclut  de  ces  faits  que  la  constitution  epidémique  qui  a  dévelop- 
pé la  grippe  paraît  n'avoir  eu  d'autre  influence  sur  les  vieilles  femmes 
de  la  Salpétr  1ère,  que  d'accroiire  d'une  manière  extraordinaire  le  nom- 
bre des  maladies  habituellement  observées  dans  la  maison.  Et  en  effet, 
1rs  jeunt  s  femmes  qui  sont  préposées  à  leur  service,  infirmières,  etc., 

3ui  étaient  pour  la  plupart  atteintes  de  grippe,  offraient  tous  les  Irait» 
e  cette  physionomie  nerveuse  et  spatmodique  qui  a  si  généralement 
frappé  l'attention. 

!  mémoire  sua  quelqih  rvMEt'ts  de  La  race; par  M.  Auguste 

Bisat-D. 

Le  travail 
tumeurs,  aux  kystes  séreux  des  joues 

Quoiqu'il  existe  de  nombreuses  dcscripiioni  tur  le»  kystes  des  différen- 
tes régions  du  curj-s,  on  trouve  à  peine  quelque  me  .bon  particulière  sur 
les  kystes  séreux  de»  joues.  Biyer  a  parlé,  il  est  vrai,  des  loupes  qui 
naissent  a  la  face  interne  des  lèvres,  mais  il  a  omis  de  s'occuper  de  cel- 
les qu'on  rencontre  dins  l'épaisseur  des  joues  et  qui  simulent  au  prime- 
abord  les  apparences  des  tumeurs  étectiles.  C'est  déjà  dire  par  ce  pré- 
liminaire que  les  kystes  en  question  doivent  se  présenter  rarcmeu  dans 
la  pratique.  M.  A.  Béra.d  en  a  rencontré  deux  exemples  dont  un  seu- 
lemrnt  a  été  opéré,  le  voici. 

Etait  niâtes  nai»  t/crAisatca  ta  ta  »ocx  »»oivt  ;  orfaari»  ;  oviaiso». 

Os*.  —  Un  enfant  âgé  de  6  ans,  bien  constitué  el  bien  portant,  offrait  dé* 
■a  tuusaore  la  joua  droite  plus  volumineuse  que  la  gauche.  Cette  différence,  peu 
sensible  d  abord,  araK  toujours  été  eu  augmentant  san»  occasionner  d'autre»  in- 
ronTcnient  que  la  difformité  et  un  peu  de  géne  dans  les  muutciueos  de  la  mm,, 
cation.  Le  mal  avait  été  mal  uurnu^iqaé  et  mal  traité  jusqu'au  mois  rir  niar» 
18AJ.  époque  où  le  |-l.t  malade  fol  présenté  a  l'bopital  SUAnU.i.e  et  confie  aux 
soin»  de  U.  Bcrerd.  La  tumeur  présentait  ks  raractrres  suitans  : 

Face  estérirurc  orroudie  atec  de  légères  dépressions.  Volume  d'un  eenf 
de  poole  ;  peau  amincie  el  parcourue  en  diffcrrns  sens  \»r  des  laitseau*  lin« 
tt  onobreui,  molle,  tlacUjiiic,  insensible  au  toneber;  circosKcrile  el  san» 
Iwllesncas  artériels,  tramparente  à  la  lumière  artificielle  placée  a  colé  delà 
joue,  lubxcTalcne  la  regardant  du  coté  de  la  bourbe ,  dans  un  |M,i 
obscur  En  examinant  l  intcriene  de  la  bouche,  on  «oit  la  face  iuleroe  de  la  loue 
former  une  saillie  conseie  »«»>  les  arcade»  dentaires;  si  le  malade  abaisse  la 
mâchoire  inférieure,  celte  saill  e  s'engage  entre  les  deots  écartées.  Elle  Retend 
en  haut  ver» la  fosse  camoe  jusqu'au  des»»»  du  rebord  infineue  de  loebite  eu 
aeriérc.  sur  le  masseter;  en  bat.  jaupi  à  U  base  de  la  uuVchoiic  inférieure-  eu 
aeanl,  aroisinaol  la  coiuiuUsure  de»  lr»res.  la  tumeur  paraissait  donc  j'élre  'de- 
srbjpre  dans  ce  creut,  ordinal  renient  p-'ein  de  fraise,  qui  cuite  entre  la  bran- 
che de  la  uiàchoiec  el  la  face  citerne  du  buccinateur 

Caractérisée  a  ce»  signe»  poue  un  kyste  sereui.  la  tumeur  aurait  été  attaquée 
comme  une  hydrociVe.  »i  I.  »  deprewion»  de  sa  surface  e»  terne  ne  l'aTaientpa» 
tait  présumer  uitdLtobulai ce  ou  rloisoooée  ix  cbirurgien  praUqoe  nne  incision 
uc  trois  pouces  ensirou  un  peu  ati-deswus  du  sommet  de  la  tumeur,  dans  uoe  di- 
rrction  oblique  de  baut  en  las  et  d'arrière  en  arant.  et  un  peu  ceorbe,  a  cooea- 
>itc  atrprrieure  La  |*au,  une  enuebe  de  gran-e  a»sei  épaisse,  que  Unies  Gbres  de 
cille  partie  do  peauiieraiisqiiellc»  Sanlorini  a  donné  le  nom  de  miuculw  rùo- 
ri»,  furent  succès  in  uieul  dieiset».  U  ks.le  a  «  lé  pae  là  mis  en  évidence,  il  est 
blanc  et  de  nature  ubmisc.  Dissection  suignée  delà  tumeur;  arrivée  pre»  de 
I  orbite,  la  dissection  est  arrêtée  ;  eïciMou  arec  des  ciseau»  de  toute  la  portion 
diwéqiue  du  liysle  ;  reootrment  d'un  liquide  transparent  conunc  de  l'eau.  E»t»- 
lence  de  plusieurs  cloisons  dan»  l'intérieur  de  la  tumeur  qu'on  eat  oblige  de  per- 
cer Mcressirciueot  avec  un  bistouri  pnîutn  pour  donnrr  issue  h  tout  le  liquide  ; 
panseiBcnl  par  seconde  intention.  Erysipéle  grare  ;  traitement  en  conséquenrr' 
Bouraounemenl des  reile»  du  kyste;  —-'  •»-  — 1— l. 


La  seconde  obseivalion  rst  relative  a  un  homme  Igé  de  70  ans .  et 
qui  n'a  pas  voulu  se  laisser  opérer;  le  uuldauit  aussi  delà  naissance.  L'au 
trur  se  livre  à  quelques  considriatioos  en  faisant  remarquer  que  tes  tu- 
meurs peuvent  être  confoodursavec  les  abcès  froids,  les  amas  de  salive  dans 
une  paiiie  dilatée  du  canal  de  Sténon,  les  tu  tueurs  érectiles,  etc.;  mes* 

Îu'un  pourrait  toujours,  ajoute-t  il,  lesdislinguer  à  l'aide  de  la  lumière, 
y  a  cependant  un  aulieinoycn  qu'il  serait  bon  de  rappeler  à  ce  sujet,  la 
ponciioo  exploratrice.  M.  Bcraidpensequ'tloe  faudrait  pasajoutergnndc 
confiftee  dans  le  traitement  de  celte  maladieè  U  ponction  suivie  d'injee- 
ton  comme  dm»  l'hydrocèle;  car,  selon  loi,  la  s  raclure  multilobu- 
laire  de  la  poche  s'oppose  à  l'obtention  du  but  qu'on  se  propose.  D'un 
coté,  ceptrdart,  la  jcierce  manque  jusqu'à  ce  jour  de  fait»  1 
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breox  de  celle  espèce  pour  savoir  fi  les  kystes  des  parait  buccale*  of- 
frent toujours  la  structure  en  question;  de  l'autre  on  ne  pourrait  pas 
dire  à  priori  que  ce  serait  là  un  obstacle  absolu  à  la  giiérisou  par  la 
méthode  de  l'hy  Irocèle;  la  G*zette  médicale  a  rapporté  dernière- 
ment, 18  (7,  n  i,  l'observation  d'un  kyste  multilobulairo  énorme  au» 
devant  du  cou  qui  a  été  opéré  et  guéri  par  des  ponctions  successive*  et 
des  sétons  a  drs  époques  éloignées.  Ce  moyen,  le  sétoo,  pourrait  pettt- 
Itre  ici  être  employé  du  côté  "le  la  cavité  buccale,  cr  qui  éviterait  l'iu* 
convéoient  d'une  cicatrice  difforme.  C'est  a  rexpérimee,  du  reste,  à 
prononcer  sur  la  valeur  de  cette  médication  comme  sur  l'usage  drs  ai- 
guilles en  permanence  ou  leiuporaiiement  passées  dans  la  tumeur. 

Arrivons  à  la  seconde  partie  du  mémoire  de  M.  Béraid,  aux  jber* 
de  la  cloison  nasale.  Deux  seuls  bits  font  la  base  de  ce  travail  ;  1rs 
voici. 

AKt<  or  ia  c  loiso»  s-aaau;  ovvtaTtat;  ctttaisoa. 

On.  —  Vu  jeune  homme,  Igé  de  18  ans,  macoo,  reçoit  quelques  coups  de 
poing  nr  le  tjure  800  neienest  fortement  assené.  Doukeor  vive.epislaiis;  la 
douleur  disparaît  le  lendemain .  retour  de  la  douleur  dent  intirs  après ,  elle  est 
tensive  et  acronij>agnce  de  hatlcmcn*.  Tuméfaction  avec  rougeur  vive  <lu  net.  En 
même  temps  «les  tumrur*  se  funnenl  dans  ta  fouie  naule;  rite»  acquièrent  bientôt 
un  volume  a«ci  rnnsidrrabk  pour  gêner  le  passage  de  l'air.  Col  a  celle  époque, 
le  i  'J  novembre  I H j4i ,  doute  jour*  a  jets  k  coup,  que  le  malade  entre  à  I  hôpital, 
a,  l'etaium  un  trouve  l'etal  suivant  : 

L'ouverture  antérieure  de  chaque  narine  est  entièrement  fermée  par  une  te- 
meur  molle  .  blsnrlù're  ,  arrondie;  chaque  tumeur  di borde  par  en  bas  la 
ckasou  du  nei,  et  soulevé  un  peu  en  de  bon  la  circonférence  eiierae  de  ta  narine 
correspondante.  A  cet  aspect,  ou  croit  d'abord  avoir  affaire  à  de»  polipes  mu- 
queux  Le  volume  ronsiderabk,  la  rongeur  et  la  chaleur  du  net  ;  la  douleur  que) 
le  malade  v  accuse;  1c  coauucmoratîfct  la  Bue  lui?  ion  déceler  par  le  toucher  font 
bientôt  reconnaître  la  nature  purulente  de  k  maladie.  Un  stjlct  porté  dans  kt 
fosse*  natale*,  fui  aisément  conduit  entre  les  lumen  s  et  les  paroi»  supérieur* . 
Citerne  el  inlt-rnurc  de  cet  cavités  ;  mais  il  fut  impossible  de  le  faire  glisser  le 
long  de  la  rloi«i|j  de*  fosses  nasales.  Il  fut  alors  évident  que  chaque  tumeur  était 
formée  par  du  liquide  accumulé  entre  la  cloisoo  cl  la  muqueuse  qui  la  doolde. 

Pouctioo  avec  le  bistouri  sur  la  tumeur  du  coté  gauche  i  ecoukmeul  d'une 
grande  quantité  de  matière  trrn»pakrenlc.  A  mesure  que  k  faquide  coulait  au 
deltorj  l'une  el  l'autre  poche  s'ailuuakol,  et  toutes  deus  finirent  par  ne  plus 

tus 


Nous  avons  vu  nous-méme,  il  y  a  plusieurs  années,  un  cas  pareil  à 

ceux  de  M.  Bcrard,  rbex  une  ancienne  vivandière,  et  que  nous  avons 
attribué  à  une  cause  sypbtlil 


former  qu'une  légère  sailbe  sur  les  coté*  4c  k 
taetané;  respiration  bure;  guensoa. 

Le  second  fait  est  absolument  semblable  an  précédent,  sons  te  rap-  1 
port  de  la  cause  ,  drs  symptômes  et  du  traitement.  Le  sujet  était  un 
jeune  homme  Jgé  de  -jo  ans. 

M.  Bcr^id  prrlrid  que  c'est  a  M.  J.  Cloquet  que  l'on  doit  la  pre- 
mière cutinaisunce  de  ces  sortes  d'abcès  ;  en  tH3o,  il  en  fil  publier 
quelque*  exemple*  par  M.  Arn.il  von  interne.  M.  Fleming  ,  chirurgien 
irlandais,  serait  le  second  qui  aurait  parlé  de  cette  maladie  avant  M. 
Bérard.  Le  mémoire  de  M.  Fleming  a  été  *onnu  en  France  par  l'ex- 
trait qu'ena  donne  la  Gazxtte  mèdigslc  (^>33,  p.  79H).  Nous  devons 
ajouter  ,  cependant,  que  l'historique  de*  abcii*  des  cavité*  na*ale«  date 
de  plus  loin  que  ne  le  croit  M.  Bérard.  Outre  que  S  'henkiu*  [Obs. 
mea.  lib  I.)  et  Monteggia  (t.  4,  p-  89)  en  avaient  parlé  trs  eiplici- 
tcmrnt,  nois  trouvons  dans  J.  L.  Petit  deux  faits  trop  remarquables 
de  cette  nature  pour  les  passer  ici  sous  silence  ;  les  voici  : 

•  A  la  suite  d'un  coup  sur  le  nez,  dit  ce  célèbre  praticien,  il  s'était 
»  formé  un  abcès  en  dehors  et  en  dedans,  de  manière  que  quand  on 
»  pressait  le  diliors,  la  tumeur  diminuait,  et  celle  de  dedans  nugmen- 
lait  ;  il  quand  on  pressait  celle  dr  dedans,  en  la  diminuant ,  on 


rempli**) 


de  dehors.  Oo  délibéra  dr  quel  côté  on  ouvrirait; 


•  on  convint  qu'on  devrait  ouvrir  en  dedans,  pour  éviter  la  diflbrmi- 
»  té;  que  si  la  nécessité  demandait  qu'on  ouvrit  en  dehors,  on  serait 
»  à  temps  de  le  Caire.  J'ouvris  donc  l'abcès  par  dedans,  j'introduisis 

•  nnc  tente  qui  fui  soutenue  par  quelques  tampons  de  charpie  et  par 
»  un  bandage  au  dehors.  Paosemens  pareils;  guérison  en  huit  jours. 

>  Ma  lame  Saurel  me  manda  un  jour  pour  consulter  la  maladie  d'un 
»  de  rci  voisins,  lrquel  avait  une  pente  plaie  sur  le  ncx  dans  l'endroit 
■  où  1rs  os  et  les  cartilages  se  joignent  ensemble;  l'os  était  découvert , 
»  il  sortait  par  la  plaie  uoe  cuillerée  de  pus  à  chaque  pansement  :  nous 
»  pressions  l'extérieur  du  nrx  et  les  parties  voisines  tans  faire  couler 
»  la  moindre  goutte  de  pus.  Je  portai  le  doigt  dans  la  narine,  py  sen- 
"  lis  une  tumeur  molle  qui  se  dissipait  a  mesure  qu'en  la  comprimant, 
•»  je  faisais  sortir  le  pus  par  l'ouverture  extérieure.  Je  passai  une  sonde 
»  creuse  propre  à  faire  l'opération  de  la  fistule  a  l'anus,  je  la  conditU 
»  sis  dans  le  sac  purulent  jusqu'à  ce  que  je  la  sentisse  avec  le  doigt 
»  que  j  avais  dans  le  ne»,  je  perçai  la  membrane  pituitaire,  el  avec  un 
«  bistouri, à  la  faveurde  la  cannelure  de  la  sonde,  j'incisai  cette  mem- 

•  brane  de  I*  largeur  de  six  lignes;  il  sortit  encure  beaucoup  de  pus  ; 
»  e  passai  un  selon  du  dehors  du  nrt  au-dclaus,  je  l'ôlai  trois  tours 
»  après,  cl  le  mstade  fut  guéri  en  peu  de  temps.  * 


BEMAaQUE*  Sera    US  CaOSSKSSlS   IXTra-VTÏklKES  ,  AVEC 
SKHVATI05     VntQVE    D*r>S    SON    ESPECE  ;     par     FaGES  , 

chirurgien  intime  de  l'Hdtel-Dieu-Saint-EI«y  de  Montpellier.  Mé- 
moire adressé  a  l'Académie  royale  de  chirurgie  en  1 793 ,  publié  par 
M.  Déteiméri»). 

L'auteur  commence  par  établir  trois  espèces  de  grossesses  extra-uté- 
rines ;  dans  la  trompe ,  c'est  la  plus  commune ,  dans  le  ba»-  ventre  et 
dans  l'ovaire.  Il  cite  en»u  te  brièvement  tous  les  cas  connus  jusqu'à 
lui ,  et  arrive  enûn  au  fait  qui  lui  est  propre.  En  voici  la  substance. 

Ou.  —  line  femme,  igée  de  55  ans,  veuve  depuis  IV  ans,  n'ayant  jamais  eu 
de  commerce  avec  l'homme  depuis  cette  époque,  enter  k  l'hôpital  le  l**mai  I7j2, 
pour  être  traitée  d'une  hsdropitie  aseite  Oo  la  purge  d'alw.rd ,  on  k  met  ensuite 
a  l'usage  d'vn  bouillon  aperiiirsans  rrsnlut  avantageut  On  se  décide  pour  k  pa- 
racentèse L'hvpncbnadrc  droit  et  k  région  lombaire  correspondante  sont  oaiè- 
aaliées  ;  k  drW  du  mal  datai!  de  quinte  au*. 

La  ponction  ni  pratiquée  au  cite  gauche,  00  obtient  en  place  d'eau  une  pinte 
et  <knùe  de  matière  è].ai  «ieel  de  CDuleue  chocolat  ;  k  ventre  oc  s'est  point  af- 
faissé après  k  ponction  ;  réaction;  docteur;  ds  spore. 
|     Seconde  ponction  sis  jours  après  :  écoulement  de  trois  a  quatre  pintes  de  li- 
quide ;  k  flanc  droit  reste  rkve  et  dur  ;  réaction  grava. 

Troisième  |>onclino.  U  passa  par  l'ouverture  de  k  rantik  une  petite  touffe  de 
cheveu l  de  couleur  bruue,  atsci  longs  et  atsetgn».  Oo  les  retint  à  I  ouverture  , 
en  les  enlortilkirt  sur  usa  petite  nsècbe  da  eisarpie.  En  tirant  ces  cheveu*  à  soi , 
on  sentait  une  résistance  considrrabk,  causée  par  un  corps  qui,  par  sa  solidité  tt 
par  sa  ferme,  imitait  cseelcnutnl  k  tête  d'un  enfant.  Dea-lors  k  diagnostic  sur  k 
nature  da  tuai  n'a  plus  ete  doutent. 

M.  Fage«  proriose  d'sgrandir  l'oiivertarr  mite  par  k  trot*- quart*  pour  procé- 
der i  r extraction  du  corps  (Iraogcr;  cette  propoeition  n'est  point  adoptée  ;  rcac- 
tioo;  péritonite;  nsort. 
|  /tutnp4te  Ctistenre  d'un  kjste  ou  sac  de  tonne  i  peu  près  sphérique.  ocenk- 
pant  la  plus  grande  partie  du  bas  ventre,  el  forme  par  k  distension  de  l'ovaire 
droit.  Ce  kvsle  «Userait  par  sa  partie  antérieure  a  k  face  interne  de  k  paroi  an- 
térieure du  bas  ventre,  tandis  qu'il  était  libre  et  sans  edberaee  dans  'oui  k  resta 
da  son  (tendue. 

Cet  ovaire  ainsi  distendu  offre  uo  sac  de  33  pouces  de  drcoalereoce  exté- 
rieure sur  S  ligne*  d'epai-scur  dans  toute  ton  étendue.  Sa  face etleroe  est  filamen- 
teuse dan*  la  partie  qui  adhérait  à  k  face  interne  de  k  paroi  antérieure  de  l'ab- 
domen el  lisse  dans  tout  k  reste  de  sa  surface  Sa  face  interne  esl  ruguevase  et 
remplie  de  sillons  à  peu  près  comme  k  face  interne  de  l'utérus 

Dans  k  cavité  de  ce  htsle  était  contenue  une  quantité  da  cette  liqueur  eboco- 
lée,  quvnlité  qni  ne  put  être  évaluée  qu'en  asesuraiilk  capacité  da  kssle*  Or  k 
diansttre  de  celle  ra|>acité  riait  de  10  pouces;  k  total  de  U  rapacité  intérieure 
a  éle  calcule  à  S ît  jsmices  euh  iques. 

Dan*  cette  liqueur  flottait  uoe  grosse  touffe  de  cheveux  loags  de  sept  a  boit 
ponce*,  etset  gros,  de  couleur  brune,  et  unis  entre  eut  par  une  matière  suiffeuse; 
il*  ont  rte  uiitojrspar  unek^sivclrgèrement  alkaline.  Dans  l'intérieur  de  ce  k)*1e 
et  *ur  k  partie  latérale  citerne,  on  observe  une  pièce  osseua*  de  ûture  tres-irré- 
gulière.  de  quatre  pouces  de  long  *ur  un  puucc  el  demi  de  large  a  son  étlrenulé 
postérieure ,  dr  près  de  trois  |«ucesa  son  estremité  antérieure ,  et  d'environ  un 
pouce  à  sa  partie  mosenne  ï  *on  épaisseur  est  d'un  demi-pouce  dans  toute  son 
'  étendue.  I.  etiremite  antérieure  «st  aidatk  et  porte,  sur  sa  partie  supérieure 
[  deux  grosse*  dénis  molaires  Le  tout  est  enveloppé  d'une  membrane  épaisse. 
I     Ou  observe  encure  trois  dent*  impkatée*  daus  k  propre  substance  de  l'ovaire 
ou  dans  l'épaisseur  du  Ijstr.  L'une  de  ces  dents  est  uoe  incisive  klrrak  qu'où 
dirait  appartenir  à  un  su,*-!  de  21)  a  Su  ans.  On  a  trouve  en  oui  re  nnc  deat  mo- 
laire détachée  dont  k  couronne  est  entièrement  détruite  par  une  carie. 

Sur  la  partie  postérieure  du  kvste  était  uo  corps  spongieu*  durci,  de  sept 
pouce*  et  demi  de  circonférence  sur  deux  pouces  et  detni  d'épaisseur,  avant  dco  s 
laces;  une  lisse  et  polie,  moins  étendue,  qui  regardait  l'intérieur  du  kvste,  et 
l'autre  inégale  qui  paraissait  y  adhérer.  Ce  corps  spongieu*  a  ete  jugé  être  k 
placenta  durci. 

La  trompe  du  même  cité  a  acquis  environ  sept  pouces  de  long.  Les  viscères 
!  abdominaut  étaient  dans  l'état  k  plat  sain ,  k  cela  près  des  intestins  qui  riaient 
|  un  peu  rapetissé*  et  adhercos  ks  uns  sut  autres.  Sur  k  partie  postérieure  et 

'  Sire.  '  '  qua 

Après  les  détails  de  ce  fait  intéressant  l'auteur  se  livre  à  l'examen 
de  différentes  questions  ;  et  d'abord  à  celle  de  savoir  si  cet  os  armé  de 
dents ,  ces  cheveux ,  cette  masse  spongieuse  et  ces  dents  implantées 
[  dan*  la  propre  substance  du  kyste,  sont  le  produit  d'une  conception,  ou 
Lien  si  ers  parties  ne  se  seraient  pas  fermée*  dans  l'ovaire  indrpendara- 
|!  ment  de  cet  acte;  il  n'hésite  point  à  répondre  affirmativement  a  la  qaes- 
||  lion.  Tous  1rs  palbologistcs  modernes  cependant  ne  partagent  point 
'|  celte  manière  de  voir;  depuis  que  l'on  sait  que  1rs  p"ils  et  les  dents 
peuvent  naître  accidentellement  dans  de*  kystes  accidentels  dans  toutes 
les  régions  du  corps  et  principalement  dans  l'ovaire  ,  on  a  cessé  de  re- 
I  garder  comme  des  produits  de  grossesses  extra-iuo'nne*  plusieurs  tu- 
t'  meurs  .ibdoiotnjlet  analogues  a  la  précédente.  [\ .  Lubstein  ,  Âimlo- 
mie  palhol.) 

'-     Vient  la  question  thérapeutique.  L'auteur  se  prononce  pour  l'opéra - 
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lion  césarienne  et  prétend 
Del  n'est  pa*  en  général  ai 


le  diagnostic  dt-s  çi  aise  sses  extra-utéri-  I 
ibscur  qu'on  le  dit,  •  Le*  fille»  et  les 
dit-il  d'après  Asiruc  ,  sont  celle*  qui  sont  le  plusexposées  à  ] 
»  cette  espèce  de  grossesse  ,  par  le  saisissement ,  La  er-iote  et  La  honte 
.  dont  elles  sont  afiici  ces  pendant  " 


m  f' moire  sur  la  csifpe  de  i83^  et  sua  la  phecmonie  CONSI- 
dérée comme  symptome  issekticl  de  cette  épidémie;  par  m. 
Lakdad. 

Le  point  le  pins  important  de  cette  communication  est  celui  oui  a  rap- 
port  au  trauemcntde  la  pneumonie  consécutive  s  la  grippe.  Les  faits  dont 
il  est  question  ici  ont  été  recueilli»  a  l'Hôtel-Diru,  et  sort  ai  nombre 
de  quarante  que  l'auteur  divise  en  deux  catégories;  ceux  qui  ont  été  re- 
cueillis depuis  le  10  janvier  jusqu'au  14  février,  et  pour  lesquels  on  a 
employé  U  saignée  ,  et  ceux  qui  l'ont  été  du  14  février  au  8  mars  et  où 
l'on  a  employé  la  m  thode  cooiro-slimulaote. 

La  première  catégorie  comprend  »4  malades  dont  1 5  ont  guéri  et  9 
soot  mort».  Toiijuui»  chez  le*  malade*  on  faisait  deux  saigné,  le  pre- 
mier jour,  avec  une  appliration  de  ventouses  ;  la  saignée  était  répétée  le 
lendemain  uiatio  et  cite  était  ensuite  proportion  Dre  à  l'intensité  des 
symptômes  locaux,  à  l'âge  et  1  la  force  des  malade».  D'aussi  nombres  s 
insuccès  déterminèrent  à  abandonner  les  émissions  sanguines  et  depuis 
le  l4  février  toute»  les  pneumonies  entrantes  fnrent  traitées  par  l'éioé- 
tique  à  haute  dote  1 5  malades  furent  ttaitéa  par  ce  moyen  et  un  seul 
succomba.  Parmi  le»  malades  guéris  par  l'émétique  ,  plusieurs  étaient 
entrés  dan»  un  eut  alarmant  et  paraissaient  devoir  infaillililemrnl  suc 
comber  si  l'on  tut  employé  chu  eux  la  saignée  générale  ;  l'émétique 
les  a  guéris  avec  une  rapidité  surprenante.  Au  bout  de  denx  ou  trois 
jours  de  son  administration,  les  symptômes  généraux  avaient  générale- 
ment disparu  et  le»  symptômes  locaux  s'étaient  considérablement amen- 
dés. Si  nous  comparons,  dit  l'auteur,  le  temps  qu'a  dure  la  maladie 
cbrxccux  qui  ont  éié  guéris  et  Usités  par  les  deux  me  hodet ,  nous 
trouvons  que  l'avantJge  est  encore  pour  la  méthode  de  Rasori.  Par  cel- 
le-ci les  mal  .des  ont  guéri,  terme  moyen,  en  oeuf  jours;  parla  méthode 
antiphlogistique  eu  irrite  jours  ;  pour  celle  ci  le  minimum  de  U  durée 
de  la  pneumonie,  a  partir  du  jour  où  le  traitement  a  commencé,  a  été  de 
douze  joins  ;  pour  eclle-l»,  il  a  été  de  huit  joui»  ;  une  lois  mime  elle 
n'a  été  que  de  cinq  jourf . 


OB  INFLAMMATION  DES  I 

le  professeur  Cdomel. 


La  néphrite  est  une  maladie  qu'on  peut  dire  rare  si  00  la  compare 
sous  le  rapport  de  la  fréquence,  à  celles  qui  se  rencontrent  chaque  jour 
dans  la  pratique,  el  si  surtout  on  ne  considère  comme  des  cas  réels  de 
néphrite  que  «eux  où  i!  y  a  ru  suppuration  du  rein,  en  éloignant  tous 
ceux  où  l'inflammation  de  l'organe  de  U  sécrétion  urinaire  n'est 
|'A»  évidente  il  n'a  point encoreéléadmisepartooslcspathologistes  :  tels 
que  la  première  période  de  la  maladie  de  Briglit .  et  quelques  dégéné- 
rescences du  rein  qui  suivent  une  marche  tout  a  fait  chronique,  «sur  la 
nature  desquelles  1rs  opinions  (ont  loin  d'être  d'accord.  Le  cadre  dans 
lequel  s'est  renfermé  M.  Chomcl  est  encore  assez  vaste  pour  qu'il  ait 
pu  entrer  dans  des  déreloppemens  intéressant  dans  son  mémoire, 
qui  est  une  bonne  monographie  de  la  néphrit*,  entendue  comme 
nous  venons  de  le  dire,  ely  rapporter  quelques  fait»  curieux  recueilli» 
soit  dans  les  auteurs,  soit  dans  son  service  a  l'Hôtel-Diru.  Ne  pouvant 
le  suivie  dans  les  différentes  divisions  de  son  travail  ;  nous  allons  nous 
borner  à  signaler  quelques  unes  des  opinions  qui  nous  ont  semblé  de- 
voir le  plus  vivement  fixer  l'attention. 

Bien  que  tous  les  auteurs  admettent  la  distinction  d'une  néphrite 
calculeuse  et  d'une  néphrite  essentielle  ou  plutôt  spontanée ,  les  cas  de 
o  lie  dernière  «ont  extrêmement  rares  ;  et  même  parmi  les  cas  d'inflam- 
mation des  reins  qui  se  sont  terminés  par  la  mort,  il  en  est  plusieurs 
dans  lesquels  la  dilatation  constatée  de*  bassinets  ou  de*  urttères  ,  bien 
qu'on  ail  signalé  l'absence  des  calcul*,  ne  permet  pas  de  douter  qu'il 
n'y  eût  existé  un  obstacle  mécanique  au  passage  de  l'urine ,  et  que  la 
néphrite  n'en  ail  été  l'«  ffet. 

L'on  des  caractères  spéciaux  delà  néphrite  c'est  que  cette  maladie, 
qui  est  oïdinaireincnt  la  conséquence  d'une  ou  de  plusieurs  ioiiaiiima- 
tions  aiguës,  a  constamment  une  marche  chronique;  de  là  la  nécessité  de 


comprendre  dans  une  même  description  commune  la  néphrite  aiguë  et 
la  néphrite  chronique  ,  qui  ne  sont ,  dans  l'opioion  de  M.  Cboiml ,  le 
plus  souvent  que  les  deux  périodes  d'une  même  maladie  ,  et  non  deux 
maladies  distinctes. 

Le  passage  du  pas  hors  du  rein  dans  les  parties  voisines  ,  dans  le 
tissu  cellulaire  du  bai-ventre  on  dans  le  péritoine,  dans  1»  poitrine, 


peot  ajouter  à  l'af'éction  première  une  autre  affection  beaucoup  plus 
grave  et  qui  entraîne  la  ko  des  malades ,  à  nne  époque  où  la  lésion  du 
rein  semblait  ne  pas  devoir  inspirer  d'inquiétude  immédiate. 

M.  Chomcl  ne  pense  pa»  qu'il  soit  démontré  que  la  néphrite  se  ter- 
mine par  gangrène;  cependant,  dit-il ,  il  n'est  pas  très-rare  de  rencon- 
trer, chei  Ici  sujets  qui  succombent  aune  ancienne  suppuration  des 
reios,  quelques  points  de  la  suifaee  suppurante  ayant  la  couleur  noire 
ou  grisAtre  ,  l'odeur  spécifique,  la  mollesse  et  I  absence  d'organisation 
apturenle  qu  on  rencontre  dans  les  escarres, 

I.  a  suppression  complète  de  l'urine  observée  dans  quelques  cas  de 
néphrite  calculeuse  a  été  attribuée  tantôt  à  l'existence  d'une  né- 

(  phrite  double,  tsn'ot  au  retentissement  sympathique  transmis  par 
le  rein  enfl  '(Dîné  A  celui  qui  ne  l'est  pas.  A  ces  deux  explications  dont 
l'auteur  reconnaît  le  peu  de  valeur,  il  en  ajoute  une  que  nous  croyons 
devoir  se  rencontrer  plus  fréquemment ,  et  à  l'appui  de  laquelle  il  rap- 
poileuo  fait  recueilli  à  I  Hôtel-Dieu.  C'est  la  présence  d'un  seul  rein 
dans  l'ab  toincn.  Ce»  cas  sont  motos  rares  peut-être  qu'on  ne  le  pense 
communément,  soit  que  les  deux  reins  aient  été  réunis  en  un  seul  qui 
alors  est  ordinairement  placé  en  avant  de  la  colonne  vertébrale  ,  soit 
que  l'i>D  de  ces  deux  organes  ait  éié  détruit  ou  désorganisé  par  un  ira-* 
vail  moi  l»de ,  romme  dans  le  cas  qui  est  rapporté  ici. 

Le  d  agnoslie  de  la  néphrite  n'est  pas  toujours  très-facile  ;  il  est 
!  même  quelquefois  impossible  de  deleroiin-  r  s'il  y  a  eu  inflammation  des 
I  reins  ou  rhumatisme  des  muscles  ptoas  el  lombaires.  Il  en  est  de  même 
de  la  néphrite  chronique.  Car,  comme  le  fait  remarquer  avec  justesse 
M.  Chomrl ,  si  la  présence  du  pus  ou  du  sang  dans  l'urine  fait  soupçon- 
ner une  lésion  du  rein ,  on  ne  doit  pas  oublier  qu'une  ulcération  ou  un 
cancer  de  la  vessie  ,  la  présence  d'un  calcul  dansce  viscère,  un  abcès , 
un  engorgement  de  la  prostate ,  peuvent  aussi  donner  lieu  à  ces  symp- 
tômes. 

Une  observation  rapportée  par  M.  Cbomel  semble  prouver  que  la 
I  néphrite  peut ,  a;  rès  avoir  entraîné  la  suppuralion,  se  terminer  par 
la  destruction  du  rein  <t  la  goémon  du  malade.  Chez  le  sujet  de  celte 
observation,  sur  lequel  on  tic  put  avoir  aucun  renseignement  antérieur, 
et  qui  présentait  un  r*molli<srmrot  dn  cerveau,  on  trouva  le  rein  droit 
changé  en  nne  masse  irrégulière  du  volume  d'un  oeuf  de  piceoc,  repré- 
sentant un  »»c  meuibraortix  qui  contenait  environ  une  dcrai-once  d'un 
liquide  clair;  à  deux  pouces  du  bassinet,  l'uretère  qui  avait  le  triple 
de  son  diamètre  ordinaire,  était  fermé  par  un  calcul  ovalaire  ,  noir, 
dur  et  qui  l'oblitérait  entièrement;  au  dessous  de  l'obstacle  l'uretère 
reprenait  son  diamètre  normal  ;  le  rein  gauche  avait  le  double  de  son 
volume ,  ce  que  l'auteur  regarde  comme  la  conséquence  de  l'atrophie 
du  rein  droit. 

Le»  intéressantes  recherches  de  MM.  Petit  et  Chevalier  sur  l'action 
des  eauxde  Vichy  dans  le  inilemcot  des  calculs  urinaire»  ne  permet- 
tent pas  de  douter  que  ces  mêmes  eaux  ne  doivent  être  encore  le  moyen 
le  plus  salutaire  ,  même  dans  les  cas  de  néphrite  aigue.  et  qu'on  ne 
puisse  obtenir  des  effets  à  peu  près  analogues  de  l'tmploi  des  eaux  al- 
calines artiGciclles. 

II.  REVUE  MÉDICALE  FRANÇAISE  ET  ETRANGERE. 

Les  numéro»  des  mois  de  mars  et  avril  renferment  les  articles  origi- 
naux suivans  :  1 0  mémoire  sur  la  métro- péritonite  puerpérale  sim- 
ple ou  compliquée,  par  M.  Nonal  ;  a* mémoire  posthume  et  inédit 
sur  l'apoplexie  du  poumon  .par  M.  Lrvetlle;  3*  mémoire  sur  la  rup- 
ture du  vagin  et  de  la  matrice  pendant  la  grossesse  et  l accouche- 
ment,  par  M.  Mondièie{lronièitc  article).  Ce  troisième  ailicle  «om- 
preod  quatre  observations  extraites  de  différées  recueils  connus  ,  soit 
ualionaux  ,  soit  étrangers.  Ces  faits  étant  drjà  publiés,  nons  nous  absle- 
noos  de  les  reproduire  ;  al*  clinique  chirurgicale  de  l'hôpital  de  ta 
Charité,  service  de  M.  Yelpeau  (janvier,  iH3^);  5°  buectte  syphili- 
tique, goc rie  par  un  traitement  fondé  sur  la  sympathie  de  la  gorge 
avec  lis  organe»  de  la  génération  ,  par  M.  Andouard.  Ce  traitement 
consiste  a  luciiooner  tous  les  soirs  avec  la  pommade  snercunelle  le 
sciotuni ,  le  prépuce  et  la  partie  supérieure  et  interne  des  cuisses. 

MÉMOIRE  sun  LA  métro-péritonite  simple  ou  compliqués; 
par  le  docteur  Nonat. 

Les  progrès  faits  depuis  le  commencement  du  siècle  dans  l'étude  des 
maladies  puerpérales  ne  sont  pas  douteux;  ce  pendant  il  reste  encore  une 
masse  considérable  de  faits  epai  n'ont  pu  être  classés,  malgré  les 
travaux  des  anato-no-palhologistcs.  Ainsi ,  bien  que  les  fièvres  puer- 
\  pérale»  aient  d>  jà  fourni  la  péritonite,  la  métrite,  la  mciropérilooite, 
I  la  putrescence  de  l'utérus,  la  phlébite  utérine  et  la  lymphangite,  pour- 
1  tant  il  reste  encore  un  assez  grand  nombre  d'états  morbides  qui  étaient 
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ra-igrs  parmi  le»  fièvres  puerpérale*  et  qui  n'oot  pu  être  ratta- 
chés i  aucune  lésion  appréciable;  le  mémoire  de  M.  Notut  d  est  |!Oint 
une  histoire  générale  de  ce»  différente»  maladie»,  nais  il  cootient  un 
grand  nombre  d'observation*  de  métro-pétilooite  simple  ou  compliquée, 
d'itfljmmalion  des  veines  ou  des  vaisseaux  lymphatique»,  suivie»  de 
quelques  réflexion».  Ce  travail  est  donc  peu  susceptible  d'être  analy>é, 
nous  devons  non»  borner  a  signaler  Jes  groupe»  principaux  de 
fait»  qu'il  contient. 

La  première  série  comprend  les  fait»  de  métro-péritonite  simple,  où 
il  y  a  Lien  eu  quelque»  complications ,  mai»  des  complications  étran- 
gères aux  organe»  génitaux;  ainsi  une  métro-péritonite  avec  pleuro- 
oneumonie,  etc. 

La  seconde  série  contient  les  cas  où  l'inflammation  des  vaisseaux 
lymphatiques  est  venue  compliquer  relie  de  la  matrice  et  du  péritoine. 
L'élude  de  celte  complication  avait  drjà  fixé  l'attention  de  I  auteur  à 
une  époque  asset  éloignée,  et  il  avait  dédit  sou»  le  nom  de  lymphan- 
gite, l'inflammation  des  vaisseaux  lymphatique*.  Cependant  on  n'est 
point  encore  d'accord  <ur  l'existence  réelle  de  cette  inflammation.  La 
seule  preuve  qu'on  ait  apportée  à  l'appui  est  la  présence  du  pu»  dans 
l'intérieur  des  vaisseaux  lymphatiques  ;  mais  comment  ce  pus  y  est-il 
arrivé?  C'est  là  la  grande  difficulté;  y  a  t-il  été  formé  de  toutes 
pièces  et  sécrété  pir  les  parois  enflammées  de  ce»  vaiueaux ,  ainsi  que 
le  pense  M.  Nooal;  ou  bien  n'y  c»t-il  arrivé  que  p»r  on  simple  effet 
>lc  résorption?  Jusqu'ici  cette  dernière  opinion  semble  la  plus  proba- 
ble puisqu'on  n'a  encore  trouvé  du  pus  dans  les  vaisseaux  lympatlii- 
ques  que  dan*  le  cas  où  il  en  existait  soit  dan*  la  matrice  ou  ses  appen- 
dice», soit  dans  le  péritoine,  etc.  Et  en  effet,  la  profondeur  à  laquelle 
sont  placés  les  vaisseaux  lympathiques,  environné»  de  toute»  part»  de 
parties  molles  ,  ne  permet  pas  de  supposer  qu'il»  puissent  être  seul» 
.Uteints  par  les  cause»  qui  produisent  l'inllaroniation.  Mais  il  est  facile 
de  concevoir  que  quand  le»  paroi*  de  la  matrice  sont  le  siège  d'une 
violente  inflammation,  le*  vaisseaux  lymphatique»  doivent  y  participer 
aussi  fréquemment,  etquequand  le  pus  est  absorbé  ce»  par  ce»  vaisseaux, 
il  peut,  il  doit  y  déterminer  aussi  un  état  inflammatoire.  Nous  ne  devons 
cependant  pas  omettre  que  M.  Nouât  paraît  avoir  trouvé  le»  vaisseaux 
lymphatique»  de  l'utérus  pleins  de  pus,  dans  des  cas  où  le»  autre»  lis- 
ons de  cet  organe  n'en  offraient  pas  de  trace.  Si  ce*  faits  étaient  confir- 
més, ils  mettraient  bon  de  doute  l'existence  de  la  lymphangite  ;  il  ne 
resterait  plus  qu'à  étudier  sa  symptomalologie  qui  offre  encore  bien  de» 
incertitudes. 

L'auteur,  tout  en  tenant  compte  de  ces  différentes  lésions,  annonce 
qu'il  n'a  pas  la  prétention  de  tout  expliquer  à  l'a  de  des  lésion»  anato- 
mique».  Il  proscrit  suitout,  de  la  manière  la  plus  formelle,  l'emploi  de 
f.i  saignée  dans  tous  les  cas  d'inflammation,  soit  du  péritoine,  soit  de 
la  matrice  ou  de  quelques-uns  de  se»  tissu»  seulement,  toute*  les  fois 
qu'il  y  a  quelque  symptôme  qui  annonce  une  tendance  à  l'adjnamic. 
La  saignée,  dan*  ce»  cas.  dit-il,  ne  fait  que  diminuer  1rs  forces  du  ma» 
lade,  son»  exercer  sur  la  marche  de  l'inflaramitinn  du  péritoine  et  de 
la  matrice  aucune  influence.  Une  malade,  dont  M.  Nonat  rappuitc 
l'histoire,  venait  d'accoucher,  lorsqu'elle  fut  prise  des  premieis  symp- 
tômes de  la  fièvre  puerpérale.  11  la  vit  au  délia l,  et  déjà  clic  olïrait 
l'expression  d'une  grande  prostration  ;  déjà  la  peau  était  couverte  de 
tache»  péléchiale».  On  essaya  d'enrayer  la  maladie  par  une  saignée  gé- 
nérale; 1  peine  une  palette  de  sang  s'était  écoulée,  que  la  malade  tomlia 
dan»  ur,e  défaillance  qui  arrêta  l'écoulement  sanguiu-  Immédiatement 
aptes  la  saignée,  aile  eut  d'abondantes  évacuations  alvim-s  d'une  grande 
loiidité,  et,  à  dater  de  cette  époque,  tons  le*  symptôme»  des  maladies 
lypbi-ïdes,  putrides,  se  sont  caractérisés  de  plus  en  plus. 

Non»  terminerons  là  cette  analyse  du  mémoire  de  M.  Nnnat.qui  con- 
tient de  précieux  matériaux  pour  une  description  générale  de  la  mé- 
tro-péritonite. Non»  regrettons  pourtant  qu'il  ait  employé  l'expression 
fièvres  typhoïdes,  maladies  typhoïdes,  comme  synonyme  de  maladie 
■dynamique.  On  parait  être  assez  pcnc'ralrmctt  d'accord  aujourd'hui 
i«n  France  au  moin»),  pour  désigner  sous  l'expression  (impropre,  vi- 
cieuse, nous  en  convenons)  de  fièvre  typhoïde,  la  dothinentéric  ;  il  est 
•'une  important,  pour  éviter  l'obscurité  et  la  confusion,  de  ne  pas  em- 
ployer la  même  locution  pour  des  états  morbide»  tout  à  fait  difle- 
icns. 


•:mniqve  CRinvuciut-t  de  t.  hôpital  ni  La  en»» m,  siavict  de 

SI.  VELI-EAl'.  ! 


Haladie  des  organe»  géulani ,  U 

Maladies  des  )«•"  ,  10 

Milidie»  du  sein.  2 

Maladies  de  la  peu  et  de  tissu  cellulaire  ,  7 

Maladies  de  contusions  tl  plaies  .  4 1 

i  os  et  des  articulations.  15 
lu 


Total.  OU 

Morts ,  4 

r.ureu ,  52 

Améliore» ,  '1 

Sortis  uni  amélioration,  Il 

Parmi  le*  cas  de  la  première  catégorie,  le  tuiiaot  nous  parait  offrir 
le  plu»  d'intérêt. 


KÉTktClSSEMtUT  DE  L*V«ÈT»E 


LUI  fISJSIt. 


Ots.  —  Une  femme  âgée  de  JH  an< ,  d'embonpoint  considérable  et  dVe 
forte  constituliun .  est  ealree  le  S  décembre  a  I  hôpital  de  la  Cbariie  pour  j  éïrc 
traitée  d'un  rétrécissement  dont  elle  ne  peut  dire  ni  la  rawc ,  ni  la  date,  osai» 
qui  l'empêche  absoliinieot  d  uriner  ilepuis  quelques  jours. 

|je  4 .  un  stjlcl  1res- tin  n'est  introduit  qu««cc  |M-iuc  dans  le  canal. On  emploie 
ensuite  les  taupes  dont  on  augmente  gcaducllcmrnt  le  volume. 

U  « ,  oo  peot  y  |»<ser  une  bougie  de  de»  ligues  de  diamètre  qu'on  laisse  » 
demeure  deos.  heures  de  suite. 

Le  1 1  ,  légère  béutorrhagie  1  la  suite  do  calbetériame. 

Le  12,  (eand  bain. 

Le  13 1  on  p'ace  a  demeure  un  don  de  dlachylon  pomme. 
Le  1.1 ,  migraine  ,  langue  seche ,  peau  ebaude .  pouls  fréquent ,  issomnie.  Ce 
trouille  général  est  attribué  au  cslhctrriame. 
Le  18 ,  saignée. 

I_e  la ,  auMuderoent  des  symptômes  ent  rais. 

Le  20 .  on  découvre  une  rougeur  vise  de  la  membre  muqueuse  vaginale  et  nn 
engorgement  des  ganglions  sus-uiguinaui.  à  droite  et  à  gauche .  qui  juraient  en  - 
suile  deux  bubon»  du  volume  d  on  œuf  Yéncalo  res  sur  ces  bubon».  Fièvre  •  iu 
somme ,  suppuration  des  bubons ,  ouverture  ;  guerisoa. 

Ce  fait  est  remarquable  sous  le  double  rapport  de  sa  rareté  et  de  !a 
réaction  inguinale  déterminée  par  le  cathéteriime.  Le  sujet  des  rétre- 
citsemens  urétraux  chez  la  femme  est  encore  picsqne  nouveau  en  pa- 
thologie. 11  n'existe  d'autre  travail  complet  jusqu'à  ce  jour  que  la 
dissertation  de  M.  Urcher  qui  *e  trouve  reproduite  dans  la  Gaxirrc 

MEDICALE. 

La  catégorie  des  maladies  des  yeux  se  compose  de  trois  faits,  savoir  : 
une  blr'pharile  granuleuse  ,  un  aukylops  et  une  tumeur  lacrymale ,  qui 
n'offrent  rien  de  particulier. 

Celtes  des  nuladii  s  des  os  comprend  deux  cas  de  fracture  du  radius . 
un  cas  d'épanchtmeot  de  sang  dan»  le  genou  el  un  abcès  par 
lion. 

Les  autres  observations  de  ce  mémoire ,  n'ayant  pas  été 
ne  pouvons  pas  nous  y  arrêter  davantage. 


Ce  travail  porte  sur  Gç)  malades  qui  ont  été  traités  à  la  Charité  du-  i 
i-  .nl  le  mois  de  janvier.  Les  affections  dont  ils  étaient  atteints  sont  si-  I 
gnaléespar  ordie  organique  dans  on  tableau  statu  ique  placé  en  tête  de  | 
ce  compte-rendu;  elle»  sont  rangées  de  1»  manière  suivante  : 


publié)  » 


M.  L.%  PRESSE  MKDXALE. 

oBitavATio*  de  nÉTaovE«siox  de  la  matiuce;  autopsie. 

Os».  —  J.C.,  paysanne,  Igéede  S2  m.  d'une  intelligence  bornée,  mère  de 
trois  enfans,  ijant  été  assiste*  dans  ses  dernières  couches  par  sa  relie  niht  . 
paysanne  aussi ,  et  sans  instruction  dans  l'art  des  accoucbcmeas .  était  grniM 
d'environ  trois  mois  et  demi  lorsqu'elle  fui  prise ,  dans  la  journée  du  <*  nov,  mbie 
iS3ll  de  q  *lquet  douleurs  vague»  Ces  malaises  qui  ne  l'empêchèrent  pas  de  sor- 
tir et  de  se  livrer  à  quc'ques  occupations  pénibles  de  la  campagne ,  1  inquiétèreil 
aises  cependant. 

En  rentrant  diet  elle  ce  jour  la.  «ers  les  huit  heure*  du  soir,  elle  s'est  couchée 
el  fut  prise  après  de  douleurs  vives  dans  le  ventre  et  les  reins  qui  lui  arrachérei  i 
des  eeis.  et  que  sa  hèlle-nure  attribua  ans  prodromes  dune  feu«*e  couche  :  il 
était  neuf  heures  et  demie  du  soir.  A  dis  heures  et  demie,  le  mari  voulant  doont  r 
quelques  soins  è  sa  femme,  qui  élsit  debout  dans  la  ebambee,  lui  levé  la  eUenii-* 
|«r  derrière  et  aperçoit  une  grosseur  qui  sort  des  partir*  génitales. 

On  s'en  inquiète,  ainsi  que  de  l'état  île  souffrance  cl  de  l'bceaorrhagi*  qui 
l'accompagne  cl  on  pense  recourir  au<  secours  de  l'art. 

On  s'rmprcsuc  d'allée  a  «nae  heures  rhea  la  messagère  dn  village .  afin  de  l'en- 
vaser chercher  la  sage-femme  de  la  ville  voisine  ;  sur  son  refus,  le  mari  se  t réim- 
porte lui-même  auuttôl  rhea  cet  te  accoucheuse ,  pois  sur  la  répugnance  de  cei>  ■ 
ci  à  se  rendre  chet  la  malade  ,  il  va  ches  la  sage-femme  de  M..  ,  village  le  phi» 
voisin.  Cette  dernière  arrive  a  une  heure .  et  on  trouve  une  énorme 
dehors  de  la  vulve ,  el  des  anomalies  telles .  qu'elle  < 
sauraient  un  accoucheur  in 
res  el  demie  du  matin. 

Après  qoelqucs  recberrlie*  pour  l'assurer  de  la  nature  de  la  tumrnr-,  le  chirur- 
gien la  reconnaît  pour  la  matrice  dans  l'état  complet  de  rétroversion,  et  il  par- 
vient à  la  rr|mussrr  cl  à  la  replacer  dans  sa  position  naturelle  j  mais  la  femnir. 
qui  était  déjà  dans  IMal  le  plus  déplorable,  espira  a  quatre  heures  (t  demi .  peu 
après  la  rédnrtion  de  l'urgane  de  la  gestation. 

Autopsie  Les  parties  extérieures  de  la  génération  ne  présentent  rien  de  par- 
ticulier, maii.  ti  (créaient  eutr'ouverte»,  elle*  laissent  apercevoir  à  dent  hjpsn 


de  qu'on  appelle  incea- 
.  Le  mari  court  ihei  M...  qui  arrive  à  trois  beu- 
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•te  profondeur,  dans  la  direction  de  b  fosirrbelle.  une  pliie  frangée.  An  toucl.cr, 
le  vagin  parait  lisse,  el  on  arrive  a»  roi  utrrin.  apposé  contre  le  pubis,  fermé  1 1 
sens  engorgement.  Le  vagin  cal  trés-lache,  et  le  corps  de  la  oulrire  soulevée  est 
trèsnisobile. 

On  ouvre  l'abdomen  ri  l'on  stie  Ut»  o»  pubis;  la  veni*.  très-large  et  Basque, 
Hr  twilenanl  pe»  d'urine,  s'élevait  au- dessus  da  pubis  et  paraissait  avoir  et*  dis- 
irn  lue;  eu*  «e  présentait  d'ailleurs  anrnne  altération ,  et  rosirait  en  partie  Ir. 
eorj» de  la  matrice.  Cet  organe,  de  forme  pvamidalc.  offrait  sivpoucesde  lon- 
gueur et  cinq  de  bceetic;  ileleil mou,  flasque, rougeitre  et  présentait  nn  certain 
nombre  d  e.  h  «  nu  .ses  tt  de  petite»  deebirute»  Kmi  circulaires,  ronembbnt  à  des 
coups  d'ongle.  Ayant  aperçu  dans  la  cavité  périnéalc  du  basais,  au-devant  du  sa- 
crum, noe  plaie  transversale,  on  a  reconnu  qu'il  y  asail  par  celle  plaie  comme- 
niralion  entre  la  ravilé  abdominale  el  la  partie  inftrienre-postérieure  du  «agio. 
Aio>i ,  il  caillait  an  canal  accidentel,  dont  l'orio.e  supérieur  riait  cotulitoé  par 
la  rapière  du  péritoine,  dont  l'orifice  inférieur  l'était  par  b  drehirure  du  vagin, 
et  dont  la  partie  moyenne  occupait  b  cloison  recto- vaginak  lacérse. 

Ayant  poaste  le  cori-s  «le  la  matrire  dan»  o  Ile  ouverture  supérieure,  on  l'a  fait 
sortir  «ans  effort  par  I  orner  nrr  infs  rieure ,  près  de  la  fours  I».  Ile ,  et  l'un  a  vu 
alors  la  malrirc  dans  la  même  position  ou  l'avait  trouvée  M.  C  sur  b  vivant . 
Avant  ensaite  replacé  l'organe  comme  il  l'etail  précède  mirent ,  ou  a  fendu  k  va- 
gin a  u  partie  antérieure  dans  toute  M  lor  tueur .  josqu'aa  ctl  ulicin  ,  qui  était 
trèvalloagé,  ferme,  enduit  d'une  sécrétion  filamenteuse  nn  gslatioeu'e  qu'on  ob- 
serve dans  les  premiers  mois  de  la  grotte»!*.  Avant  fendu  b  col  utrrio  et  péné- 
tré dansb  matrice,  on  a  extra  I  U  poche  amniotique  intacte  contenant  un  Ctrl  us 
d'environ  trois  mois  si  demi  et  les  dépendances. 

Avant  enkvé  b  coq»  rfe  la  matrire  pour  mieni  juger  de  b  pbi«  du  vagin.  Ton 
a  trouvé  IWeHure inférieure  franger  k  deui ligues  delà  fourchette  .  «le  cinq 
pouces  de  largeur  dans  sa  dilatation  Elk  remonte  en  «élargissant  le  long  de  la 
rloisoa  recto-» agi uak  jusqu'au  péritoine,  qui  est  ouvert  à  sept  pouces  de  largiur. 
Décharné  coté,  on  aperçoit  de  p«  lite»  d«cbirure»  »cu.i  cinulaires  comme  de» 
coups  d'ongles,  avec  décollement  bléral  du  |  enloine  Le  rectum  est  vide  cl  in- 
tact du  moins  dans  se*  rarn.bcanc»  musrubire  et  muqueuse.  Tool  le  système  ab 
dumiual  paraissait  Ires-pâle,  el  ses  vaisseau  vides  dr  sang. 

nore  sua  vu  «us  d'uhise  ew  appahikce  laitïtse  (ukiki  eut- 
LEtstO  ;  par  M.  le  docteur  Carre. 

I.'obsriv  lion  suivan'ebien  qu'incomplète,  puisque  U  maladie  n'é- 
t.i  t  point  encore  tetminéc  lorsqu'elle  a  é  é  rédigée,  n'en  mi'rite  ras 
moins  cependant  de  fixer  l'attention.  Il  s'.ngil  dYn  étal  morbide  qu'on 
observe  b;eo  rarement  au  moins  dan»  no»  contrer*  ,  et  sur  la  tonna  s- 
tance  duquel  U  chimie  moderne  paraît  surtout  appelée  à  jeter  qu<  Ique 
j<  ur. 

Ocs.  —  U  v  a  quatre  ans,  M.  V.  Da  Costa  rendit  tout  a  coup,  après  une  course 
nn  peu  longue,  sans  sjmpl Anses  prrttirseurs,  sans  douleurs  ,  ui  e  urine  blam  hc 
d'appareoce  laiteuse  (tsar*  de  boissons  nitrées  et  repos.) 

fcn  an  après,  douleurs  aigoes  au  niveau  des  région*  lombaires  et  vésiratc;  don- 
kart  tellement  intenses  que  k  malade  se  tenait  1  genoax  ,  se  courbait  forlement 
en  avant  au  moment  de  I  émission  des  unnes.  alors  d'une  épais»  ur  telle  qu'elles 
avaient  peine  >  sortir  de  l'urètre  ;  rUcs  formaient  nr.e  masse  homogène  ,  molle  1 1 
continue;  en  outre  elles  étaient  quelquefois  mélange*»  de  beaucoup  de  sang.  Ces 
donleors  durèrent  qoeli;ne(<iis  une  quinaame  de  jours.  On  appl-que  cinquante 
taogtacs  a  l'hypogastre  cl  au  péno»;  on  fait  prendre  des  bains  rmellirns,  de  l'eau 
nitrre,  de  I  ran  de  «edlittet  des  bains  de  mer. 

les  douleurs  diminuèrent  graduellement  el  avaient  complètement  disparu* 
an  bout  de  trois  mois  ;  les  urines  itaient  rendues  tantôt  Mandes  laiteuse,  tantôt 
naturelle»,  tauliVt  sanguinolentes. 

Depuii  cette  époque,  il  est  souvent  arrivé  que  deux  on  trois  mois  se  sont  pas- 
sés sans  que  les  urines  présentassent  k  moindre  aspect  laileui ,  qui  se  reprodui- 
te t  de  nouveau  sans  cause  appréciable. 

L'eacrcire  du  cheval  paraissait  favoriser  b  retour  passager  des  urines  a  bar 
état  normal  ;  pendant  le»  amiante  joort  de  navigation  pour  se  rendre  en  Europe, 
elles  ont  «lé  naturelles. 

La  saute  paraissait,  da  reste,  asse»  bonne;  mais  b  malade  disait  qu'il  se  tentait 
moins  bien  portant  lorsque  l'arine  avait  l'apparence  laiteuse  b  plus  prononcée. 
Le»  fonction»  digestivrs  étaient  parfaitement  régulière»;  l'apprtit  était  très-fort, 
et  la  quantité  de  nourriture  pour  chaque  jour  considérable;  presque  toujours 
•prés  le»  rapport*  «evuel»  l'urine  a  para  «bvenir  plu»  nataveib. 

M.  Caibnurt  ayant  été  prié  de  faire  l'analyse  de  celle  urine,  voici  l'analyse  de 
b  note  qu'il  a  remise  sur  ce  sujet. 

•  L'urine  ronge  de  sang  riant  abandonnée  au  repos,  se  sépare  en  «Jeu»  cooebes; 
une  épaisse,  d'un  rouge  foncé  et  opaque,  ressemblant  Sun  cailbt  de  sang,  occu|< 

Irgcrc  teinte  magritre. 

L'urine  d'apparence  laiteuse  contient  quelquefois  une  si  grande  quantité  de  ma 
lière  grasse,  qu'rlk  vient  former  a  la  snrlace  une  couche  sembbbb  à  <b  b  rréroe , 
qnr  occupe  k  cinquième  de  la  hauteur  du  liqaide,  nuit  ordinairement  il  jr  en  a 
tK'aucoup  moins. 

Dans  tous  les  cas,  l'urine  laiteuse  étant  mise  en  contact  avec  de  rétbersuliurt-  ' 
rme,  t  erleirril.  et  ce  dernier  se  colore  en  jaune,  el  en  k  remplaçant  une  on  Jeu  s 
toi»  on  épais*  l'arine  de  b  taulière  graaae  el  elk  devient  partaiteattul  transpa-  I 
renie. 

D  eal  proové  par  la  que  l'urine  bilenae  ne  «ievail  son  opacité  qu'à  la  matière 
crasse  que  l'étber  a  dissoute  et  qu'il  est  facile  d'obtenir  par  l'cvaporation  de  ce- 
uu-ei 

Le  liquide  épais  el  restembbnl  à  un  caillot  de  sang  prccipi;é  an  tind  «le  l'urine  | 
tanguinulcnte .  Uaitr  par  l'etber,  devient  kl  instant  oiévue  li«|ui,!r.  enti, renient  ; 
lraas|>areut  el  d'un  beau  roup-  «if  ;  ce  hqiiide  n*  cunleuail  dwic  que  de  b  nu-  ; 
ticre  colorante  du  sang  sans  fit  rine. 

L'urine  lailcuie  ds  liarrawe  «Je  la  matière  gras  e  par  b  moyeu  de  l'elber.  soo- 


,  mise  i  l'ébullitioo,  {orme  un  abondant  caagulum  d'albamine.  L'acide  nitrique  b 
I  coagule  égakmenl.  mais  non  l'acide  acétique.  Ainsi  c'est  bien  de  l'albumine 
qu'elle  contient  et  non  de  la  caséine.  L'arine  laiteuse,  débarrassée  de  la  matière 
|  grasse  et  de  l'albumine,  a  elé  filine  et  refroidie;  mélangée  alors  d'aride  nitrique, 
cil*  a  formé  une  belle  cristallisation  de  nitrate  d'urée.  Ainsi  ce  liituide  ,  débar- 
rasse de  se»  principe»  étrangers,  paraissait  redevenir  de  l'urine  ordinaire. 
En  résume,  dit  U.  Cuihourl,  celle  urine  diffère  de  I  urine  ordinaire  m  ce 
I  qu'elle  contient  ooe(,ramle  quantité  d  albumine  et  «Je  matière»  grasse»,  auxquelles 

se  Joint  par  intervalle  la  matière  colorante  du  sang  sans  fibrine?  ■ 
I      En  comj  aranl  le  résultai  de  celle  analyse  avec  cent  que  II.  Prout  a  obtenu  de» 
urine»  qu'il  d<  signe  sous  b  nom  de  cfiyltnttt ,  on  recannait  de  suit*  que  «tic 
déi  ominalion  est  ci  Ile  qui  convient  rselkmenl  h  ce  ras. 
|      Q  était  intéressant  de  constater  l'elal  du  sang  ebri  M  Da  Costa,  b  même  rhi- 
■  miat*  a  bien  voulu  encore  serhargrr d'en  faire  1  anal) se  roennaralivemenl  à  crl'e 
1  d'une  personne  bien  portante,  et  il  conclut  de  ses  caprrienret  que  k  sang  de  M. 
V.  dillrre  du  sang  ordinaire  en  ce  qu'il  coulirot  moins  de  fibrine,  mail  plus  d'al- 
humire  et  de  matières  tirasse»,  et  qu'il  se  rapproefae  en  conséquence  par  vs  ca- 
ractères de  la  composition  du  chyb. 

Celte  alterttiuo  de  la  se'«  rélion  mioaire  est  elle  le  résili  ât  de  qisrl- 
que  Ic'aîcD  creaniqur;  uu  plutôt  o'r:t-elle  que  l'riTi  l  d'un  virr  de  l'hé- 
malosr,  qui  cocsirteiaiteo  ce  que  la  nsnsftrtcit  on  du  cl.y'e  versé  dans 
le  «ans  w  ferait  d'uae  manière  incomplète?  Cette  demicre  opicioo,  qui 
eal  celle  de  M.  Gaffe,  roui  paraît  aussi  la  pins  probable  ,  d'autant  plia 
que  le» cas  d'urine  laiteuse  qui  te  soit  pas  très-rares!  l'Ile  de  France  , 
ci  qui  paraisse!  t  même  être  assis  firqueos  à  Rio  Janeiro  ,  n'y  sont  pas 
irgardés  comme  grave». 

IV.  JOIHNAL  DE  CHIMIE  MÉDICALE 

EiTniiT  d'cw  mémoihc  sis  la  raLoiiiDiiiiE  ;  par  H.  BoiLLicn.  pbar- 
Buciro  a  Sussy  (Loire). 

L'auteur  ayaol  cru  reeonoailre  dans  la  pratioue  méJicïle  de  sa  loci- 
lité  de  grands  avantages  à  la  phloridsioe  ,  employée  comme  fébrifuge , 
inéme  romparaiirenwDl  au  sulfate  de  quinine,  t'est  mis  a  la  recherche 
d'un  mojen  d'obtenir  facilement  et  à  l'état  de  pureté  ce  médicament. 
Vui.i  le  proiédé  qu'il  décrit.  Oo  place  dans  un  bassin  de  cuivre  des 
écorcesde  radoisde  pommier,  récemmeol  arrarbées  dcterie,  et  on 
»•  ne  dessus  as»  s  d'eau  ditlillée  pour  les  recouvrir  entièrement.  Oo  fait 
bouillir  pendant  ouatic  beurra,  ayant  soin  de  remplacer  l'eau  qui  s'é- 
vapoie,  puis  on  dissout  et  on  vrrae  sur  le  résidu  une  nouvelle  quantité 
d'eau  égale  à  U  première  <  t  qu'on  laisse  bouillir  pendant  une  beure 
sruleincnt.  Les  deux  produit»  té  paie»  et  conservé*  en  repos  pendant 
trente  heures,  laissent  déposer  au  fond  des  eases  une  grande  quantité 
de  pbloridtioe,  rcssembljot  à  du  beau  velours  rouge  foncé. 

Oo  réunit  toute  la  phloridiioc  puis  on  y  ajoute  moitié  de  son  poids 
de  tbarboo  animal,  et,  après  avoir  fait  bouillir  quelques  minute*  dans 
une  quantité  d'tau  convenable,  on  filtre.  U  laut  La  purifier  ainsi  au 
moins  trois  fois,  ■  t  a  la  dernière  oo  reçoit  le  liquide  filtrant  dans  on 
vase  rcLauffé  d'avance  avec  de  l'eau  bouillante  afin  d'obtenir,  par  nn 
refroidissement  plus  lent ,  une  plus  belle  cristallisation.  On  filtre  et  on 
laisse  sceber. 

La  pbloridiinee  lliès  légère,  d'une  grande  blancheur,  cristallisée  m 
belles  aiguille*  soyeuses,  sans  tctii  n  sur  La  couleur  de*  papier*  réac- 
tifs, ni  «ur  ctl  le  du  sirop  de  violettes;  sa  saveur,  légrrrmenl  amerc  , 
n'est  point aslnmgrn'.e. 

A  la  tenvpéiaiure  ordinaire,  elle  est  très-peu  sdiible  dans  l'eau;  il 
faut  ioiO  partie*  de  ce  liquide,  pour  en  dissoudre  une  de  pblorid- 
zine. 

A  ioo*  l'eau  en  disaoul  uo  poids  égal  an  sien,  cl  pnnd  une  routeur 
vert  bouteille. 

L'alcool ,  k  U  tempe,  autre  ordinaire ,  m  dissout  1a  moitié  de  son 
poids. 

Traitée  avec  la  moitié  de  son  poids  d'acide  nitrique  et  une  quantité 
d'eau  convenable,  ses  propriétés  furent entirrtmiot changée»;  aprè*  une 
biurc  d  ebullilion,  le  liquide  devint  rosé,  et  au  bout  de  i4  beure*  de 
repos,  il  riait  rouge  fonré.  Il  ne  se  trouva  au  fond  elsur  les  lurois  du 
vase  aucune  trace  de  pbloitdtine,  cl  l'auteur  essaya  en  vain  de  la  pré- 
cipiter par  un  a  kali. 

Le*  essais  trnlér  par  quelques  pra  iciens  auxquels  M.  Boullicr  avait 
remis  de  la  phioridsinr,  ayaot  été  suivis  des  plus  heureux  succès,  il 
ibercha  à  extraire  celle  substance  dis  écoters  de  racines  de  cerisier, 
dans  l'espoir  de  pouvoir  la  livrer  a  lus  prix  au  commerce;  mais  il  lui 
fut  impo  stble  d'obtenir  la  moindre  trace,  soit  «n  leur  fai- 
sait subir  un  décoction  aqueuse,  snit  >n  le*  soumellant  à  une  inlusio* 
alcoolique  ;  après  30  heures  de  repos,  il  oc  trouva  au  fond  et  icr  le* 
patois  du  vase  qu'un  résidu  tt  a  amer. 
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Wurnr.HES  si»  1.»  SATirnE  n  tw  Puorn.t.M  du  commu,!  QCï 
■  «mue  lalmimime  AVM.  Lï  «I  OlLOr.l  lit  DE  aumxRï  ;  par  M. 
LaSSalC.NK. 

De  tous  les  cwiipo'c»  que  le  bi-cliloruie  de  mercure  forme  avec  les 
maliens  orcjnidues,  le  plus  remarquable  c»l  ,  sans  contredit  ,  celui 
qu'il  nriid.ul  avec  l'albumine.  On  sut  que  c'est  sur  l'insolubilité  de  ce 
coiupo  e,  dan»  lequel  le»  propriétés  corrosives  du  sublimé  sont  neutra- 
lises, que  M.  O.tila  érablit,  le  premier,  d'après  de  nombreuse»  expe- 
,  ,„,««.  que  l  albumin.  mi  blanc  d'oeuf  éuit  l'antidote  le  plu»  certain 
.|r  re  poison  uter-cuiiel.  Si  les  propriétés  de  cette  combinaison  oot  ele 
,(ud»<s.,Te«  wiii.sun.ee  dernier  rapport,  >'  "'«n  ni  P'*  de  n,i,n* 
sous  le  point  de  vue  chimique  ;  les  eipériruces  qui  oot  été  faite»  »  cet 
e  •aiil,  u'avaieot  point  été  *ssci  multipliées  et  n'éuient  point  assrt  con- 
ciliantes pour  qu'on  bit  encore  bieu  arrèlé  sur  sa  véritable  composition. 

I.e  travail  de  M.  l  -ssaiRne  sur  ce  *..jet  est  trop  étendu  pour  que 
nmi* en  preViuioos  uictue  une  rourte  analyse;  nous  nous  contenterons 
de  rrnr<»dii.i«-  quelques-unes  d  s  conclusions  qui  le  terminent  et  qui 
lcro.it  connaître  li  i.ntiire  des  eipc'nencrs  qui  a  dû  faire  sur  ce  sujet  et 
«le»  fait»  qu'il  a  cunst.ii<>*. 

t.'albuuiine  <  t  U  lii.rine  se  combinent  instantanément  au  bi-cblo 
mie  de  mercure  «rns  le  décomposer,  contrairement  à  ce  qu'ont  avancé 
quelques  auteurs.  , 

•a»  composé  qui  en  résulte  jouit  de  la  propriété  d  être  «oluble  a 
froid  dans  les  soluiions  des  coulures,  des bromures,  des  lodurcs ,  et  des 
alka:.s. 

3*  Ce  composé  est  formé  de  dm  atomes  d  albumine  contre  un  atome 
de  bi  chlorure  de  mercure.  .  , 

\'  l  a  solubilité  de  ce  composé  albumiueux  dansiVau  sale*  doit  ré- 
veiller l'afeolion  des  uiéderin».  et  les  engager,  dans  le  traitement  de 
l'cm|wisonocini'nl 
l'eau,  a  provoquer 
paili''  du  composé 
ganes  iligc-tiL» 


ACADÉMIE  DE  MÊDtClNE 
«éanci  oo  13  «u.  —  Pritùimce  J*  M. 


co«as>po«naacx 

4"  Etals  des  vaccinations  de  la  Donlogne. 
2<  de»  Côte» -dû-Nord. 

.V  du  Haut  Rhin. 

4-  de  U  Haute-  Saône. 

V  Supplément  aus  vaccinations  de  la  Ifeute-Garonoc. 

de  la  Cbarenle- Inférieure, 
r  Lrltre  ui.n.slerielle.  rn  <Ule  du  !>  juin.  avec  envoi  d  uo  rapport  do  médecin 
de»  épidémies  de  l'arrondissement  de  Chaieau  Gootier,  »or  une  affection  ty- 
phou'e. 

8"  Lettre  idem,  idem,  avec  eo«>i  de  M.  le  trx-ikcin-iospectcur  de  l'arroudis- 
temeol  de  lic»ant,oii.  tue  une  épidémie  de  sujette  mibaîrc. 
S  -  1. l  itre  idem,  Klein,  avec  cdtoi  de  dilTertns  rapport*  de»  médecins  da  Tarn 

»iir  U  grippe. 

tir  Lellrc  idem,  idt-m,  avec  envoi  «fun  mémoire  sur  la  grippe,  par  M.  le  doc- 
leur  Pujada. 

<  I"  Lettre  idem,  idem,  arec  envoi  de  la  recette  cl  de  l'échantillon  d'un  renié  de 
propose  pour  li  guerisoo  de»  brûlure» 

12'  l.eiuc  lunu,  idem,  tut  une  huile  a  laquelle  son  inventeur  atlhboe  la  pro- 
priété d'empêcher  le»  clicieui  de  blanchir. 

coaauroouiica  «»»o<c«it«. 

I*  Observation  d'une  grossesse  extra -niérioe  opérée  par  M.  Mathieu,  snéde- 
tm  de  l'IiApilal  île  la  Chanlé-sur-l  oire 

Y  Kraelure  compliquée  de  l'apophyse  roronoide  du  eobitu»,  par  M  Bonygnes. 
Apre»  le  dépouillement  de  U  correspondance.  II.  le  président  annonce  qu'il  y  a 

lira  de  nommer  nu  membre  de  I  Académie,  eu  remplacement  de  MM.  Lhcrnaimcr, 
de  Jiomi-u  et  Démolir*.  Chacun  de  ce»  académicien»  appartenant  a  dcscla»>cs  dif 
fereuie»,  il  Ut  commencer  par  nommer  une  commi*»mo  rompntre  d'autant  de 
meml.ref.  qu'il  y  a  <te  cla*»e»,  laquelle  aura  a  eiaminer  où  se  fera  le  remplace- 
meiii. 

On  prornlcra  .■  la  nomination  de  celte  commission  dans  la  séance  prochaine. 
M  r'.tuery,  rapporteur  de  la  eumnuAion  de  vaccine,  est  appelé  a  la  tribune 
p.,ur  donnée  lecture  du  rapport  uir  la  «accination  do  royaume  pour  l'aiincc  )  f  3S. 

Oui  remarque  atec  plaisir  qu'an  lieu  de  «e  renfermer  rigoureusement  dan» 
I  aniitc  qu'embrume  le  rapport,  M  le  rapporteur  en  eit  sorti  pour  parler  de  la 
découverte  du  .  <m--poj,  qui  appartient  à  l'année  t 

"  i  vareine ,  et  mériterait 
1  qui  ait  en 

rcienti«.«ieot  ' 


couverte  ou  t.»..--poj,  ijui  appirru'iiL  ,1  i  inntr  i.i.n... 
Eflei-lnewriit  re  fait  e*l  capital  dan»  l'histoire  de  la  var. 
comte  escepUon.  Il  e.t  »inon  ruiiqae ,  du  muina  le  »eu) 
ienti«e.neot  depuis  la  découverte  de  Jenncr 


Voir  le  rapport  île  la  coniniiatian  au  commencement  de  ce  numéro. 

M  V.  Di'iMiit.  S.  j'ai  bien  entendu.  M  le  ra|worteur  a  rappelé  un  fait 
la  commission  de  vaccine  avait  entretenu  l'Académie,  qiiaudj'a.ai»  I  honDCur  d'en 
f  Ire  le  Mcrclaire.  Je  veu»  parler  Je»  etperienev»  <le  M  linillou  de  S»  Pol  de 
l>on- Eu  présence d'uue  epid. mie  de  variole,  M.  Cuillou  |>rit  le  vira»  d'une 
vanoluidr,  i' inocula  k  ipieùrae*  |ierjoaneiet  n'obtint  qu'une  rniplioo  locale- Ko- 
eouraife  par  ce»  premiers  essai»,  il  le  transmit  a  Sun  personnes  et  toujours  avec 
le  même  succès,  sauf  qaelques  ca»  lr»*-rarcs  M.  Guillov  conclut  de  re»  eipe- 
rience»  que  vaccine,  variole,  varioloide,  toot  cela  est  de  mime  nature.  La  roio- 
raiMion  hlima  cette  pratique  et  celle  tliéo  ie  Elle  prévit  qitr  le»  même»  pour- 
raient  bien  ne  pas  donner  toujours  le  même  rrmltat  :  et  cet  ce  qui  rvt  arrive  nr 
plu»ieur»  points.  Aussi,  au  lieu  dédire  que  l'idce  de  M. Cuillou  fut  heureuse  .  il 
lallait  dire  qu'elle  est  dangerrose  ;  d  autant  que,  ranime  lont  le  monde  le  sait, 
la  variolonle  ressemblant  parfaitement  à  la  variole  jusqu'au  huitième  jour  ,  il  se 
pourrait  bien  qu'on  prit  le  pu»  de  la  seconde  en  croyant  prendre  le  pas  de  la  pre- 
mière. 

M.  F. «or  fait  observer  qui  si  M.  Caillou  eut  eu  du  viras  vaccin  ,  il  n'est  ps< 
doutent  qu'il  aurait  eu  (rand  tort  d'inoculer  la  varioloide  ;  niais  il  manquait  «te 
vaccin,  et  il  avait  k  traiter  une  maladie  eslrémement  meurtrière,  la  meilleure 
preuve,  dil-il,  qu'il  a  bien  fait,  c'est  que  dés  ce  moment  la  mortalité  a  ee*»«: 
au  resle  il  ne  corneille  pasd'îmitcr  celte  pratique. 

M.  Is«ii»qckt .  Je  suisde  l'avis  de  M.  Emcry  ;  mai»  pour  comprendre  la  prati- 
que de  M  Cuillou.  il  faut  se  mettre  il  sa  placé.  M.  Cuillou  .  a-t-«n  dit ,  avait  à 
combattre  une  épidémie  variolco*e  de»  plus  meurtrière*  S'il  avait  eu  du  vaccir, 
nul  diMite  qu'il  ne  se  fol  emprrMc  de  l'inoculer  ;  mai*  il  n'en  avait  pas.  Alors  il 
est  probable  qu'il  *e  rappela  le*  bienfait*  de  l'inoculation  de  la  variole,  et  cepen- 
dant il  chot.il  le  «ru*  de  la  varioloide  Qui  pourrait  Mimer  cette  conduite?  Eo 
pareille  rirton.linre,  il  n'eu  penoone  ici  qui  n  en  fil  autant .  La  vaccine  est  uns 
doute  prefrrable  à  I  inoculation  de  la  variole;  nuis  avant  ladeeouvcrtr  de  Jeoorr  - 
l'inoculation  était  uu  immei>*e  bieufait. 

M  -  V,  Uvikiis.  J  aecrple  le»  etplicat ions  qui  viennent  HYtre  donnée*  :  mai»  je 
n'en  prni.le  pa»  moins  à  croire  qu  il  faut  sujipnmrr  IVpilhètrd'liriireu*edunore 
a  l'idée  de  M.  Cuillou,  de  peur  qu'elle  ne  donne  le  change  au*  e«prit»  peu  atten- 
tif*. 

M.  Bor'ciccr.  J'ai  écoule  attentivement  le  rapport  qui  vient  de  von»  être  fait. 
J'y  ai  m  avec  plaisir  que  la  commi*Mon  loin  de  di*sintuler  tr*  différences  qui 
»epareot  l'ancien  du  nouveau  vaccin,  en  a  fait  une  jieiuture  ud*'le.  Aiusi ,  non- 
seulement  le»  bouton*  du  nouveau  vaccin  *ont  plu*  icrandt,  |dus  lar|res ,  plus  de- 
velojqic*.  plut  lernies.  plu»  brillan» .  œoin»  deuinr»  eiiGn  que  les  boutons  de 
l'ancien  .acein  :  mai*  encore  il*  virent  plu*  loi>|;teni|ei.  il»  punKent  plu*  loin  leur 
courte  En  effet ,  tandis  que.  d'un  <  ôlc  .  la  eioûle  tombe  Uu  dooiienie  su  quin- 
iiéme  jour:  elle  va,  de  I  autre,  jusqu'au  viupt  boitiènie  et  jusqu'au  trentième. 
Il  »  a  plut:  M.  Emery  a  vu  doelfel»  .In  nou.rau  vint*  que  je  n'ai  pa»  vu»  :  il  l'a 
vu  enflammer  le»  (lande*  de  l'ai**elle  et  y  di-terminer  de*  ahcê».  Je  n'ai  pas  fait 
la  même  obtenatiou.  niai»  je  l'ai  vu  produire  de*  rri*i|«  le*.  rreuter  le»  legu- 
men»  au-de».ou»  de  la  pustule-  jusqu  i  la  suppuration  ,  et  laiiaer  de»  dépressions 
si  ron*iderables  qu'on  croirait  qu'elle»  ont  «urerdr  à  une  perte  île  snbstaoc*-. 

Eo  rapj^lant  le»  propriel.  *  du  iiou.eau  vaccin  ,  je  ne  fait  que  ri-der  à  la  vé- 
rité. Si  je  n  écoulai»  que  mon  amour  propre  ,  je  mettrai*  peut-être  plus  de  ré- 
serve dan*  mon  lan«a(e  J'ai  fait  uu  livre  sur  la  vaccine.  Dan*  ce  livre  .  il  >  a  un 
chapitre  ou  je  me  demande  si  le  vaccina  dégénéré,  et  je  conclus  qu'il  est  toujours 
le  mtW  C'est  qu'k  cette  époque  je  n'avais  pas  de  terme  de  comparaison  ;  ai- 
joiird  bui  quej'en  ai  .je  m'étonnerais  que  tons  cens  qui  ont  vu  la  vaccine  a  son 
débat  n'aient  pas  été  frappr»  des  cbangcuirns  qui  se  winl  fait»  dan»  le»  pustule», 
si  je  ne  savais  combien  il  e*t  difbcile  dr  suivre  des  ciïarççeoien  s  de  relie  lenteur. 

Ce*  rhanexracns  une  fois  bien  établi* ,  qu'en  faut-il  conclure?  indiquent-ils 
dus  changement  corrrlaUT»  dan*  l'activité  du  viras  vaccm  ?  cela  n'est  pas  dou- 
teux ^  car  la  puttule  vaccinale  n'e*t  pa*  eau*e,  elle  n'e*t  qu'uo  rllet ,  et  il  y  a  tou- 
jours «nr  csarlc  proportion  entre  rr*  rboir*.  Ainsi  il  est  encore  certain  que  le 
noaieau  virMS  eu  plu*  arlif.  plus  énergique  que  l'am  ieu .  Mais  on  va  plu»  loin,  et 
l'on  demande  m  le  nouveau  viru»  prrserve  de  U  petite  vérole  plus  sûrement  que 
l'at.rien.  « 

I  a  commission  a  recule  devant  la  conséquence  Elle  a  |wi»  les  prémisses  et  a 
laisse  au  teni|»  le  toin  de  développer  la  conséquente-  I  our  mui ,  messieurs .  j'ai 
fait  phi*  encore.  Poii.*c  peut-être  a  mon  insu  par  la  force  de»  chi^e»  •  je  me  aen- 
lai*  entraîner  el  j'ai  cherché  des  raison*  ponr  me  fortiuer  dans  ma  résistance. 
J'ai  cherché  des  analogies  et  j'ai  dit  qrie,  quelque  graiiiles  que  soient  1rs  diffé- 
rences qui  distinguent  les  pu'tuh»  de  l'ancien  dcspu»tulr»  du  nouirau  vaceia  , 
elles  le  sont  certainement  moin»  que  relie»  qui  existent  entre  la  variole  discrète 
et  la  variole  ronluiente.  El  comme  relle-n  n'offre  pa»  plu*  dr  garantie*  qse  celle- 
là  contre  le  retour  de  la  variole  ,  j  ai  conclu  par  analogie  qu'il  en  devait  être  de 
même  de .l'ancien  et  du  nou»eainacrin.  Ce  raisonnement  et»  parut  alors  spé- 
cieu»,  ri  |>rut-être  au  premier  abord  le  jugerei  vous  comme  moi.  Si  vou»  y  rcOé- 
ehista-s  davantaije  ,  voua  verres  qu'il  est  mauvais,  et  c'est  en  irrande  partie  pour 
en  signaler  le  vice  que  j'ai  demandé  la  parole.  Je  di* ,  metaieur»  ■  qoe  l'ana'ogie 
n'e»t  |ia»  etacle  Eu  effet ,  la  variole  dj.créle  et  la  vanole  toiiflucntc  proviennrat 
du  même  viru» .  et  cela  est  si  vrai  qu'elles  naissent  mutuellement  l'une  de  l'autre. 
Ainsi  rien  dr  plus  commun  que  de  vu»r  la  variole  ducréte  produire  la  variule 
cODfluente.el  rrriproquenieiit.  Il  n'y  a  doue  qu'on  »iru*  pour  les  deus  i-ruplioos. 
,  nu  plutôt  pour  ce»  dru»  (orme*  île  La  mente  eiuption.  An  coolraire .  les 
j  pustu  e*  vaccinale»  que  nous  comparons  ont  drus  origir.rs  iliffi-reute».  la:»  po*- 
|  Iules  le»  plus  forte*  «leunenl  du  nonteau  vaccin  ;  li  s  putlnlr»  les  plos  faibles 
I  viennent  de  I  ancien  vact  iu.  Et  il  n'eat  pas  au  pouvoir  de  l'uo  de  donner  le  pro- 
|  d'iit  dr  l  outre.  Non,  a.Mirintrnt,  qu'il  y  ait  lieu*  vaccin*,  deu»  viiut  différées  : 
■U  soi.i  bien  évidctnnieut  de  même  nature .  mais  ils  ne  s..nl  pas  du  même  Age ,  il» 
!  ne  Mini  pas  de  la  mime  date  :  l'on  CM  de  «B  ,  et  |*nt-êlre  pluwirn»;  l'anlreest 
i  uu  moi.  d  a.ril  I1V«.  Et  il  parait  que  celle  différence  eu  eng-  ndre  d'antres  qoe 
'  mm*  n'avions  p»s  pirvuc*. 

I  Pnivpie  j'ai  la  parole,  je  i|eirian»le  la  permi-»ion  d'appeler  l'jtlention  de  l'Aca- 
démie sur  un  autre  point  d'une  utilité  pratique  encore  plu*  immeHiale.  Vous 
sater.  snessieiirs.  qu'on  vaccine  à  tout  i>.  et  <w'on  a  dit  qu'on  ne  saurait  vacci- 
ner trop  toi.  Sur  cette  règle,  je  connais  des  médecins  qui  ont  vacciné  des  entan» 
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nue  brnrc  aprc-»  leur  naissance.  Pour  moi,  ntemeuf»,  w 
d'elec  ion,  et  cetatfc, je  «  «=  P'»r*  j»m*i»         Iroi»  moi».  »  motn»  dune  r[ 
mie  de  variole  ou.it  toutr  autre  circootlance  particulière.  Mes  raisons  de  li  régie 


,  je  croit  qu'il  ni  un  âge 
«oit,  a  moin»  d'une  épide- 
re.  Me*  raison»  de  la  régie 

que  je  |>o»e  sonl  «le  plusieurs  espèces  Je  ne  dirai  que  les  principale»  Première- 
ment, ud  n'a  guère  la  p»  lile  vérole  a«ant  Iroi»  mois.  C'est  ce  qui  résulte  de»  »la- 
tisliques  consignera  dan»  l'annuaire  du  hnreau  (1rs  longitude».  S'il  en  était  autre- 
ment, quelqor  inconvénient  qu'il  y  (Al  a  vacciner  pins  lit,  il  eu  bien  clair  qu'il 
faudrait  si  résoudre  »ou»  peine  de  voir  le  remi-de  prévenu  par  le  mal.  Mai»  en- 
core «ne  (ois  le»  «replions  sort  rares.  La  nature  l'a  vouln  ainsi  11  y  a  donc  peu 
d'ineonvrnieo»  a  attendre  jusqu'à  trois  mois  ;  ruais  cela  ne  suffirait  pas,  il  faut 
encore  qu'il  y  ait  avantage.  On  a  dit  que  l'opération  réussissait  mou  »  bien  sur 
les  enfan»  plu»  jeunes,  et  qn'on  s'espacerait  à  la  recommencer  ï  on  a  dit  une  la 
Vaccine  d»  terminait  en  eus  des  phlrgenatie»  intestinales;  ceci  est  sans  doute  plus 
sériem  :  mais  ce  n'est  pas  encore  par  celle  considération  que  je  me  lai»«e  guider. 
Ma  raison  capitale.  cVu  .|«'il  a  ele  observé  que  les  épidémies  de  variole  attri- 
buaient de  prclerecce  les  sujet»  qui  av.,ie«t  été  vacejnéa  le  plus  près  de  leur  nais- 
sance. Moi  influe,  je  crois  avoir  remarque  que  c'eat  principalement  sur  ce»  sujets 
que  1rs  seconde»  vaccinations  réussissent  :  je  disje  crois,  parce  que  d'une  part, 
il  est  souvent  Tort  difficile  d'avoir  de»  reuwigoenienieiarts  sur  la  date  de  la  pre- 
mière vaccination  ;  et  de  l'autre,  parce  que  je  n'ai  pas  compte,  et  en  cela,  j'ai  en 
tort,  parce  que  c'est  un  de»  ras  ou  la  »4ati»lique  e.t  parfaitement  applicable. 

M.  P.  Duaoïs  n'eu  pas  de  l'an»  de  M.  Bousquet  sur  la  nécessite  d  altcodre  jus- 
qu'au troisième  moi»  four  vacciner.  D'une  part,  le  petite  vérole  n'est  peut  être 
pas  aussi  rare  dan»  le  ba^  ijre  qu'on  le  croit,  el  dV  l'autre,  le  fut-elle  encore  da- 
vantage, il  sulul  qu'elle  suit  possildr  pour  qu'on  doive  tout  faire  pour  la  préve- 
nir. Sans  doute  si  la  vaccine  pratiquer  avant  Irai»  moi»  offrait  moto»  de  garantie 
qu'après  Irma  muis,  cela  nicnlcrait  attention,  mais  la  ebose  est-elle  hieusùn  ? 

M.  Moaric  parte  dans  le  même  seiuque  M.  P.  Dubois;  il  cite  dcui  (ails  de 
variole  avant  trois  mois  •  l'un  concerne  un  nourrisson  dont  la  nourrice  avait  alors 
drus  de  ses  enfaiis  atteint»  de  celte  malidie;  le  nourrison  la  gagna. 

A  l'égard  des  revirrmaiion».  M  Morrau  a  revacciné  des  vaccinés  et  dei  vario- 
I.-».  et  il  estime  que  la  seconde  opération  a  réussi  s  peu  près  dans  les  mêmes  pro- 
poriion»  dans  les  deu»  cas.  I.ui-nittnc.  quoique  variole,  a  en  la  varrine  plusieurs 
foi»  par  l'habitude  ou  il  est  de  se  piquer  pour  gagner,  par  son  exemple,  des  sujets 
qui  répugnent  à  une  opération  si  munir. 

M.  Roc.uoc»  dit  qu'une  question  domine  tontes  les  autres,  col  c.  Ile  de  la  dé- 
générescence du  varrin.  I.e  varrm  a-t-il  drgéoeré ,  oui ,  ou  non'  Son  opinion 
est  qu'il  coosen*  toute» le»  propriétés;  el  la  preuve,  e'e>*  qne  les  anciens  vac- 
cine» sont  aussi  bu  n  préserves  qne  les  nouveaiii ,  et  réciproquement. 

M.  Cssir.1.  On  parait  s'etonurr  que  le  unis  de  la  virioloîile  ait  préserve  les 
malades  de  M.  Krilloii  ;  a  coup  sur  il  ni  a  pas  lien;  car  tout  autre  virus,  la 
lièvre  miliaire  ,  la  scarlatine  ,  le  pix  même  des  panaris  s'il  déterminait  des  pus- 
tules, aurait  pré  cisément  le  même  effet. 

A  l'égard  de»  observation»  de  M.  Bousquet  »nr  la  rareté  de  la  petite  «croie 
avant  troit  moi» ,  elles  sonl  d'une  parfaite  justesse.  Rappeler  vos/  souvenirs  et 
dites  si  vous  l'avex  rencontrée  souvent  plus  près  de  la  naissance.  Rappelet-vou» 
maintenant  le'  traite»  e  r-;in>/c«v>  sur  celte  matière  Que  vous  disent  leurs  au- 
teurs!'qne  la  petite  vérole  est  une  maladie  de  l'enfance.  Et  à  miel  âge  la  placent- 
ils?  lUla  placent  à  trois,  quatre  ans.  Parcelle  raison  elpar  beaucoopd'aolrcs.jo 
pense  qu'il  y  a  avantage  à  dilferer  la  vaccinaliou  jusqu'à  trois  mois  et  au-dclà. 

M-  botisQcar.  Il  faut,  messieurs,  que  je  tue  sots  bien  mal  expliqué  puisque  j'ai 
ele  si  mal  rooipri».  Est-ce  que  j'ai  dit  qu'on  n'avait  jamait  la  petite- vérole  avant 
trois  mm»?  J'ai  dit  ipi'on  t'avait  rarement  ;  mais  qui  dit  rarement  reconnaît  de» 
eireyiion*.  J'ai  renioye  cens  qui  doutaient  de  ce  fait  aux  tableaut  de  vanole 
consignes  par  M.  Mathieu  dans  l'annuaire  du  bureau  des  longitudes  J'ai  donne 
dans  mou  t  raite  uV  lu  >■  c  -ine  celui  de  lo\$u.  Ou  y  voit  que  sur  SÏ4  personnes 
atteintes  de  la  petite  vérole,  il  se  trouve  '*  eofans  de  téro  d'âge  i  si*  mois.  11  y 
en  avait  donc  moin»  a  trois  moi». 

Esl-ce  qne  j'ai  dit  qu'il  ne  fallait  pas  vacciner,  avant  Irais  moi»,  les  enfans 
qu'on  envoyait  en  nourrice  dans  nne  maison  de  varioleu»?  Je  croyais  avoir  tait 
me»  réserves. 

J'ai  dil  (nie  des  personnes  qui  avaient  été  vaccinées  le  plus  près  de  leur  nais- 
sance et  aient  précisément  celles  qui  avaient  le  plus  souffert  des  épidémies  vario- 
leuses.  C'est  un  observation  que  j'ai  iiouvce  dans  la  correspondance  même  de 
l'Académie.  Elle  a  ele  faite  par  plusieurs  îles  médecin»  inii  vous  ont  envoyé  dot 
relations  d'epi'lémies,  el  entre  autres,  par  M.  Robert,  dans I  eiceUentc  histoire 
qu  ila  publiée  sur  la  variole  de  Marseille  en  182R 

Du  reste,  je  rentre  dans  la  prnsec  de  M.  Caslel,  et  je  dis  qu'il  faut  suivre  dans 
la  pratique  de  la  vaccine  les  allure»  de  la  petite  verok  Or,  la  variole  ne  marche 
pa»  en  ligne  droite.  Très-commune  de  t  à  S  ans.  elle  diminne  Irès-sensiblrmrnt 
jusqu'à  15  ans:  mais  i  cette  époque  elle  reprend  son  activité,  qu'elle  conserve 
jusqu'à  environ  :Vi  ans. 

M.  Roiittsr».  M.  le  rapporteur  a  parlé  peu  favorablement  de»  secondé»  vac- 
cinations. Il  leur  reproche  entre  autres  choses  d'ébranler  la  confiance  dans  la 
vaccine  Sait»  doute  c'est  un  ioeoovénient  ;  mais  encore  si  elles  étaient  neres- 
sa.rr»,  il  faudrait  bien  passer  ijr-de»sus.  Il  est  r 
quelquefois  après  la  vaccine.  Je  demande  si  elle 
conde  vaccine  ? 

l-e  rapport,  mis  ans  voit,  est  adopte. 
M.  le  rapporteur  ht  ensuite  la  liste  des 
propose  de  décerner  des  récompenses. 
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Le  premier  pris  de  1 .50U  fr.  est  partagé  entre  : 
MM.  Fau,  île  Fois. 
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fsoissat. 

Quatre  médailles  d'or  sonl  accordées  à  : 


DE  L  EMPLOI  DES  IMJECTIONS  A  Vue  LA  SOLUTIOM  »E  M- 
TBATE  d'auGENT  DANS  LE  TUA1 1  EME.VT  DE  LA  ULK.>- 
NORRII ARIB  AICL'B,  SANS  COMPL.Cs.T10:,,  CHE7  l'iIOMME; 

par  M.  Wall-Moreau,  chirurgien  militaire. 

La  crainte  dès  rétiécisséroens  urétratix  à  la  suite  de»  injections  as- 
trigentrs  avait  Tait  depuis  quelque  temps  t  énoncer  à.  ers  suites  d'injrc- 
lions  dans  le  traitement  de  la  bleonorrnagie.  Cette  crainte  est  évidem- 
ment mal  fondre.  Si  des  rétrécissement  arrivent  à  la  suite  d'une  go- 
noribce,  cria  lirnl  incontestablement  à  la  longue  |wrsi>tattijc  de  la  pblu- 
g  ose  qui  a  lam  par  bypertruphicr  le  tissu  cellulaire  sous-rnuqueux. 
Aussi  voyons-nous  les  rétreCMrruens  en  question  survenir  uiciue  alors 
qu'aucune  injection  n'a  été  pratiquée.  Celte  opinion  est  basée  sur 
l'énidr  de  l'anatomie  pathologique  des  rcti  e'cissrinens  de  l' ut  cire  ;  elle 
est  partage'e  par  le  plus  gratta  nombre  des  observateurs  modernes,  qui 
pjraijseot  revenir  aujourd'liui  sans  crainte  a  l'emploi  des  injections. 
Tout  le  problème  pour  prévenir  les  coarctatioos  de  l'urètre  se  rcdnil  à 
dissiper  la  pblogose  dans  le  plus  court  délai  possible.  Or,  rien  déplus 
propre  pour  Caire  avorter  ou  dissiper  prouipteoicnt  une  blenoorrbagtc 
I  que  les  injections  bien  calculées. 

Il  y  a  plus  de  quinte  ans  qu'on  a  démontre  eo  Angle'erre  les  avan- 
tages qu'on  pouvait  retirer  de  l'emploi  du  nitrate  d'argent  sur  les  mu- 
queuses enQ.iminéc».  Des  faits  ta  use?,  grand  ooiobre  ont  été  publies 
dans  plusieurs  jourruiix  et  autres  ouvrages  anglais,  confirmant  l'efli- 
cacitc  de  ce  moyen  surtout  dans  les  plilogoses  de  la  muqueuse  oculaire 
cl  dans  celles  de  l'utclrc.  Déjà  un  auteur  du  dernier  siècle ,  Saint- 
Yves  ,  avait  fait  usage  el  recommande  vivement  l'emploi  de  la  pierre 
infernale  dans  le:  pblogoscs  chronique»  de  la  muqueuse  palpvbralc. 
Ajourd'hui  on  est  arrive  au  point  que  le  oitialc  d'argent  est  prescrit 
[iar  nos  confrères  d'outre  mer  ii  des  doses  énormes.  Dans  les  ophtli.il- 
uic»  {vingt,  quar.mlc  el  même  soixante  gr.itus  par  once  d'eau),  «t  ils  en 
i  retirent  Ifs  plus  grands  avantages.  Nous  a  vous  employé  nous  même  ce 
I  moyen  à  des  doses  très  fortes  avec  une  utilité  remarquable.  L'usage  en 
qurslinn  de  la  pierre  infernale  remoote  donc  bien  plus  haut  que  M. 
Walt-Motrau  ne  le  pense  dan»  sa  dissertation. 

L'utilité  des  injections  de  nitrate  d'argent  pour  combattre  la  blcn- 
norih^gie  tirétralv  à  quelque  période  qu'elle  fût,  est  aujourd'hui  ad- 
mise par  presque  tous  les  praticiens  qui  les  ont  employées  ou  qui  ont 
été  témoins  de  leur  usage.  Dans  une  brochure  sur  r>lte  médication  , 
M.  Serres  de  Montpellier  en  a  d'ailleurs  i  élevé  tous  1rs  avantages  d'a- 
près un  nombre  assez  considérable  de  faits.  L'auteur  de  la  ihoc  que 
nous  analysons  vient  aussi  à  son  tour  faire  connaître  le  résultat  de  sa 
propre  expérience  a  cet  égard.  Voici  le  résumé  de  ses  observations 

i*  Crcomtanci  s  inAividuelles.  Depuis  le  t"  novembre  i  .135  jus- 
qu'au i"  février  1 83G,  trente-deux  hommes  atteint»  de  bleonorrhagie 
oigne  et  dans  les  conditions  sutvan'rs  ,  soit  individuelles  ,  suit  <l<- 
causes  et  de  périodes  de  la  maladie,  ont  élé  traités  à  l'infirmerie  du 
xi'  régiment  de  ligne,  par  les  injections  dans  le  canal  de  l'urètre, 
avec  la  solution  de  nitiale  d'argent.  Agés  de  71  à  30  ans,  doués  de 
lionne  constitution,  leur  santé,  à  part  la  blennorrhagie,  était  parfaite. 

Celte  inflammation  survenue  chez  tous  à  la  suited  un  cuit  impur,  af- 
fectait plus  de  la  moitié  d'entre  eux  pour  la  première  fois;  tandis  que 
les  autres  rn  avaient  été  atteints  une  el  mime  deux  fois.  Il  ne  restait 
erpindant  chci  aoeun  la  plus  légère  trace  d'affection  dans  les  organes 
génito-urioaires. 

Lors  de  l'administration  des  premières  injections,  quatre  de  ces  mi- 
litaires étaient  du  premier  au  sixième  jour  de  l'invasion  de  la  maladie. 
Il  y  avait  chez  eux  douleur,  chaleurs  continuelles  sous  le  gland  et  un 
peu  au-delà,  augmentant  en  urinant,  en  un  mot ,  tous  1rs  symptômes 
d'une  irritation  déjà  vive  dan*  la  fosse  navicolaire ,  avec  écoulement 
peu  abondant  de  mucus  épaissi,  visqueux,  légèrement  coloré  en  jaune. 
Sept  des  autres  malades  avaient  leur  blennonhagie  depuis  huit  à  onxe 
jours,  et  déjà  elle  était  à  sa  seconde  période,  marquée  par  des  douleut  s 
vives,  brûlantes,  presque  continuelles  dans  le  canal  de  I'  urètre  jusqu  au 
bulbe,  par  la  difficulté  il'unner  et  la  sécrétion  plus  ou  ou  moins  abon- 
dante de  matières  mucoso  purulentes  d'un  jaune  v.-rdilrc.  Trois  de  ce» 
hommes  présentaient  une  urc'irttc  datant  du  quinzième  au  seizième  joui , 
à  son  summum  d'intensité  ;  douleur»  vives  incesjaiucs  dans  tout  le  tra- 
jet du  canal,  jusqu'à  la  vessie;  érections  continuelles,  pendant  les- 
quelles le  pénis  sr  courbait  en  bas  ;  émission  de  l'urine  goutte  à  goutte, 
cl  écoulement  de  matière  verte  porracée.  Enfin  le  plus  grand  nombre 
(dix-huit),  soit  qu'ils  «tissent  gardé,  comme  les  précédens,  leur  écoule- 
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mont  qui  durait  déjà  depuis  plus  de  viogt  jours  ,  oo  l'a  employé  n  drs 
dose»  moindres,  un,  deux,  Iroisct  quatre  grains,  selon  la  seAtibïlite' 
de  l'urètre,  l'abondance ,  la  viscosité  de  la  matirrcqq'il  furète ,  m»j, 
toujours  U  dose  a  été  soutenue  et  graduée  de  minière  a  produire  une 
;  légère  douleur  au  moment  de  l'injection.  Cette  douleur  dam  certaine* 
i  limites ,  est ,  pour  nous .  dit  l'auteur,  uur  mesure  de  son  action  et  uM 
assurance  d-  son  efficacité.  Avant  de  pra'.ioiter  l'injection  il  est  bon  de 
faire  uriner  Irnul.iJc  afin  de  débarrasser  le  canal  des  mucosités  qu'il 
contient. 

Qu-«m  a  l'instrument  pour  les  injections,  M.  Wall  Morean  s'est 
scr.  i  des  petites  seringues  eo  plomb,  mais  atre  la  précaution  de  De 
laisser  séjourner  dans  leur  intérieur  la  solution  de  nitrate  d'argent  que 
le  moins  possible,  <l  de  bien  les  nettoyer  ensuite.  Mieux  vaut  ecpen 
dant  faire  usage  de»  seringues  en  ivoire,  en  verre  ou  en  os. 

Ij  seringue  étant  chargée,  le  chirurgien  la  siiiit  de  la  main  droite  et 
eo  kit  pénétrer  avec  management  la  canule  à  une  ou  deux  lignes  du 
canal.  Avec  les  dm  premiers  doigts  de  la  main  gaurbe  il  serre  le 
bout  du  gland  et  le  five  en  rapprochant  les  lèvres  'lu  méat  orimire  de 
la  canule  de  la  seringue.  M.  Morcau  voudrait  qu'on  comprimât  en 
même  temps  le  périnée  afin  d'empêcher  l'injection  de  passer  dans  la 
vessie.  Nous  pouvons  assurer  que  cette  précaution  est  toul-i-fait  ion. 
tile  :  le  col  de  la  vessie  et  la  portion  rouscul.  use  de  l'urètre  se  ferment 
tellement  au  premier  abord  de  l'injection,  qu'il  n'est  jamais  possible  de 
faire  passer  une  goutte  de  liquide  jusque  dans  la  vessie.  Cbez  plusii 
sujets  que  nous  avons  traités  de  la  aorte,  nous  avons  pouaé  les  in 
lions  avec  uoe  très-grande  force  avec  l'intention  de  les  fi 
jusque  dans  la  vessie  et  jamais  nous  n'avons  pu  y  parvenir;  de  sorte 

Sue  la  précaution  proposée  par  M.  Wall-Moreau  est  tout  à  fait  super- 
ue.  D'ailleurs  aucun  nul  ne  pourrait  résulter  du  passage  de  l'injec- 
tion daus  la  vessie.  Ajoatons  que  pour  être  bien,  serviable,  la  seringue 
doit  avoir  uo  bec  plu»  long  «a?  celui  qu'elle  porte  ordinairement.  Noua 
avons  quelquefois  été  obligé  d'adapter  forcément  un  morceau  de  petite 
soude  en  gomme  élastique  au  bec  de  la  seringue,  en  l'attachant  solide- 
ment sur  lui  pour  rendre  commode  l'opération.  Par  cet  ajoutage,  l'in- 
troduction du  bec  de  l'iostrument  est  moins  désagréable  pour  le  malade. 


île  traiter,  ou  qu'ils  eussent  deji  fait  usage  à  l'infirmerie  de 
aux  émoilieo»,  de  tisane  adoucissante,  cldu  repos,  étaient  ar- 
rivés, du  vingt-deuxième  au  vingt -huitième  jour  delà  maladie,  dm  sa 
période  plus  ou  moins  avancée  de  déclin.  La  douleur,  la  chaleur  étaient 
devenues  moins  vives,  moins  profondes  dans  le  canal  ;  l'urine  coulait  a 
plein  jet,  et  la  matière  fournie  par  la  muqueuse  urétrale  était  plus  épaisse, 
inoins  abondante  et  moins  colorée. 

a»  Résultat  des  injections.  Dans  ces  différais  cas  de  bleonorrlwgie 
aigeë,  les  injections  de  solution  de  nitrate  d'argent  dans  le  canal  de  l'u- 
rètre ont  eu  des  résultait  variés,  m  lis  en  géné  al  avantagrux.  Ell-s  se 
s.>nt  montrées  dès  le  début  de  l'iufl  uoroatioo  d'autant  plus  efficaces, 
que  la  maladie  était  près  de  son  origine,  ou  qu'elle  avait  marché  moins 
vile.  Drs  quatre  sujets  qu'on  a  traités  dans  cette  péiiode,  deux  ont  ob- 
tenu une  guérisoo  prompte,  complète  et  sure.  Chez  un  autre  ,  dont  la 
blrnoorrhagie  était  plus  avancée,  ce  noyeo  a  seulement  enrayé  ses  pro- 
grès. Elle  a  disparu  plus  lard  entièrement,  au  vingtième  jour  de  sa  du- 
rée, sou»  l'influence  d'une  nouvelle  administration  de  solutionde  nitrate 
d'argent.  Le  quatrième  de  cette  catégorie  était  atteint  pour  la  deuxième 


d'argent.  Le  quatrième  de  cette  catégorie  était  atteint  pour 
fois  d'urétrile,  et  déjà  elle  était  d'une  intensité  marquée.  Les  premières 
injections  ont  été  su-vies  chez  lui  de  l'engorgement  inflammatoire  du 
testicule  gauche. 

Des  sept  malades  qui  ont  fait  mage  du  moyen  dont  il  s'agit  d.im  la 
s-conde  période  de  la  blenoorrlugie,  la  guérisoo  a  été  prompte  et  com- 
plète dan»  deux  cas,  chez  deux  hommes  qui  avaient  plusieurs  fois  con- 
tracté la  maladie  et  dont  les  symptômes  étaient  peu  intenses.  L'inflam- 
ma'ioo  a  continué  a  marcher  cbez  les  cioq  autres ,  et  pendant  qu'ils  ne 
faisaient  plus  usage  d'injections,  deax  ont  été  pris  d'engorgement  des 
glandes  inguinales.  Les  Irais  autres  chez  lesquels  on  a  loogicmps  tâton- 
ne le»  doses  de  nitrate  d'argent,  ont  eu  leur  écoulement  tari  du  viogt- 
septième  au  trente-cinquième  jour  de  sa  durée,  cl  chez  eux  les  injections 
ont  été  prises  et  quittées  à  plusieurs  intervalles.  Uo  de  ces  derniers  a 
conservé  dans  le  trajet  du  canal  de  U  douleur,  tantôt  avec,  tantôt  tans 
écoulement,  qui  a  résisté  à  différent  moyens  et  cédé  enfin  i  des  frictions 
de  pommade  de  belladone  turla  face  inférieure  de  la  verge. 

Parmi  les  maUdei  affectés  à  un  baut  degré  ,  trois  ont  sollicité  a  leur 
prescrire  des  injection».  L'un  deux  s'était  déjà  servi  de  ce  moyen  ,  et 
la  douleur  tris-vive  d'abord  pendant  son  administration  ,  avait  dimi- 
nué et  changé  de  caractère.  Dans  l'espace  de  sept  à  huit  joint ,  l'in- 
llammalion  avait  été  arrêtée,  et  l'écoulement  avait  entièrement  disparu; 
les  douleurs  se  sont  soutenues  ti  vives  après  les  prrmières  injections, 
qu'elh  s  ne  furent  po:nt  continuées  chez  les  autres.  Uo  d'entre  eux  con- 
tracta une  orebite ,  et  uo  autre,  après  avoir  vainement  employé  pen- 
dant trois  ou  quatre  moi*  divers  moyens  curatifs ,  *  conservé  cependant 
son  écoulement. 

Quant  aux  militaires  ir ailés i  l'iaGrmerie  qui  se  trouvaient  au  déclin 
de  leur  maladie ,  seize  sur  dix-huit  ont  été  guéris  complètement  après 
les  premières  injrelii'ns  ;  les  autres  après  l'emploi  de  ce  moyen  plus 
i  u  moins  répété,  pris,  interrompu  cl  repris.  Un  bomme  de  cette  caté- 
gorie ,  affecté  d'ioflamination  urétrale  pour  la  troisième  fois,  et  chez 
lequel  il  y  avait  eu  constamment  engorgement  des  testicules ,  a  éprouvé 
enrore  cette  complication.  Uoe  adénite  inguinale  double  s'est  aussi  dé- 
clarée pendant  la  durée  du  traitement  chez  un  autre ,  a  une  époqur  as 
sez  avancée  de  la  maladie. 

Le  lâbtrau  suivant  résume  ces  résultats  des  injections. 


Dans  la  I" 
liant  U  2' 


Sojets    Avectoccès.    Sam  succès.      Avec  accident. 
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I  orrlute. 

t  douleurs  prrtrales. 

et  adénite 
1  orrhite. 
2orcaitrt  et  adénite. 


3*  Administration  des  injections.  M.  Wall-Moreau  a  fait  dissou- 
dre le  nitrate  d'argent,  soit  dans  de  l'eau  distillée,  soit  dans  de  l'eau 
de  fontaine  ou  de  rivière.  La  solution  doit  être  préparée  siir  lc  champ 
pour  chaque  injection,  sans  quoi  elle  n'a  pas  d'action.  Au  bout  de 
quelques  heure s ,  en  elfet,  une  matière  ntir.itre  commence  à  se  dépo- 
ter snr  les  parois  de  la  fiole  qui  la  contient  «t  déjà  elle  a  perdu  sa  vertu. 
I..«  dote  employée  dans  ces  expériences  a  été  d'un  à  huit  grain*  de  ni- 
tiatcd'argrnt  par  once  d'eau,  selon  les  ras  morbides  et  les  disputions 
individuelles.  Quand  oo  s'est  proposé  de  faire  avorter  l'inflamniat 
dès  sondébut,  \r  - 
grains  par  once 


i  mjrc- 


.  yuaoa  oo  s  est  propose  oe  taire  avorter  l  inflammation 
t,  la  quantité  de  ce  médicament  a  élé  portée  à  quatie  cl  six  II 
jee  du  véhicule.  Lorsqu'il  a  fallu  faire  cesser  un  écoule-  '• 


D'après  les  considérations  qui  précédent  nn  a  pu  déj  i  remarquer 
quelle  doit  être  la  quantité  desolution  à  injrrlcr  à  chaque  fois;  on  eu  a 
assez  lorsq  /un  di'i.riaiLr  un  sci.timenl  de  plénitude  il  de  chaleur  dans 
le  fanal.  Le  temps  qu'elle  dull  y  séjourner  est  «n  général  d'une  à  deux 
minutes  ,  cld'auLanl  plus  court  que  la  douleur  est  plus  vive,  plut  pro- 
foud'-.  plus  prononcée  On  fera  deux  ou  quatre  injections  par  jour  sui- 
vant les  effets.  Au  début  de  la  maladie  une  seule  injection  suffit  quelque- 
fois pour  la  faire  avoitrr.  Kn  général  ,  M.  Morcau  en  a  continué  l'u- 
sage jusqu'à  -luérison  complète,  mais  en  diminuant  le  nombre  graduel- 
lement. Quelquefois  la  maladie  réparait  quelques  jours  après  1rs  drr- 
n'èies  injeetious  ,  on  est  alors  obligé  d'y  revenir.  On  y  renoncera  toul- 
a  fait  si  dis  acci-lccs  se  déclarent .  tels  que  douleurs  urctralrs,  oichi- 
tes,  etc.  Il  ue  faut  pas  confondre  crprndant  les  douleurs  passagères 
provoquée»  par  l'injecrioo  avec  celles  qui  persistent  rl  qui  constilurnt 
un  véritable  accident.  Il  va  sans  dire  enfin  que  l'emploi  de  cette  roé- 
dir.atioo  oe  doit  pas  affranchir  le»  mibd.-s  de  l'iiia^c  des  autres  moyens 
an  iphlo^istiques  qu'on  a  coutume  d'employer  eu  pareille  occnrcncë. 

—  M.  Donné  vient  de  commencer  un  cour-  publie  île  phitinlo|tic  et  de  patho- 
logie des  fluides  organiques  ;  il  te  propose  de  pasier  en  revue  lu  principales  tiu- 
oicursdc  l'rcomiaie  sons  le  point  d*  suc  Je  leur  composition ,  de  leurs  altéra- 
tions, det  caractères  qui  les  dislincocut  rnlrc  elle» et  det  mosciit  de  les  rvcoo- 
oaiire 

On  sait  que  M.  I>onoé.  s'occupe  depuis  longtemps  de  fanatise  microscopiques 
des  liquides  de  l'orjranisaliau  :  c'esl  le  résultai  de  ses  éludes  et  d*  ses  recherches 
«u-  le  sa  ne ,  sur  les  diflcreuit»  espèce*  de  pu» .  les  mucus  ,  la  salisç  .  la  soeur  . 
I  "fine ,  la  liqueur  séminale,  le  lait  des  nourrices .  etc. .  qui  tera  la  matière  de 
ce  cours,  f  oules  les  ekpcliencts  qu'il  esl  posuldc  de  faire  en  public  sur  au  pa  - 
ml  sujet ,  seront  répétées  detau!  tes  auditeurs ,  et  ce  qui  peut  «ire  su  sera  oiuo- 
tre. 

«lu  peut  dire  que  ce»  leçons  sont  de  circonstance  dans  uo  moment  où  les  idées 
sont  plus  que  jamais  Uiornres  ver?  l'étude  dcstluijes  et  où  l  liauionsme  reprend 
se»  asantajres  sur  kesoMisnir. 

première  téton  île  M.  Donné  a  eu  lieu  luec  vendredi,  dans  l  ampliilbcllrt) 
Oocssillf ,  rue  duCulimiUer.  21. 


en  chef,  ivuis  Gctnia. 


p*«is    —  iMPBtviKRti:  pvfciiÀ !  et  coatpaoxie,  «te  ut  cioctv,  s"  10 
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AVIS  A 


LES  SOUSCRIPTEURS 


MM.  les  souscripteurs  dont  rationnement  expire  a  la  fin  de  ce  mois  , 
soct  invites  a  le  renouveler  proehainerneot  s'ils  ne  veulent  pis  éprouver 
•l'interruption  dans  l'envoi  du  journal.  Pour  ne  pas  déromplélcr  les 
collections ,  aucun  numéro  ne  sera  envoyé'  aux  personnes  Jtii  n'au- 
raient pas  donne  avis  de  leur  renouvellement  avant  le  premier  juillet. 
On  s'abonne  dans  les  départrtnens  chez  tous  les  directeurs  des  postes  et 
des  messageries.  La  quittance  d'abonnement  sera  présentée  au  doroi- 
,  île  de  MM.  les  Souscripteurs  de  Paiis.Vu  la  difficulté  et  les  trais  de  re- 
couvrement des  mandats  de  la  Gaïitte  mïdic*i.e,  touchés  au  domicile 
des  abonnés  des  départemen* ,  ce  mode  de  souscription  oe  pou  ira  plus 
avoir  lieu  que  poor  des  abonnant ns  de  six  mois,  de  neuf  mois  et  d'un 
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■uwurietles  »  hautes  doses  comme  traitement  abortif  de»  inflammations. — 
Mémoire  sur  la  perforation  du  ti«o  osseui  et  la  formation  de  nousceus  m 
Mémoire  sur  l'usage  de»  bai  ut  d'acide  nitro-muriaùqoe  —  II-  Bcvcr.  i>t« 
joeaao»  aaci.41*  TamtSTanis.  Division  pre».rue  cuaaplùlc  du  bras  par  un 
coup  de  sabre;  réunion  ;  guériion.  —  Remarque»  sur  les  effet»  physiologique» 
et  thérapeutique*  du  colchique.  — Observations  et  espéricoces  sur  le  ramollis- 
«rmrol,  rérosioo  et  la  perforation  rte  l'e»t<»raac  — obwrvetion»  pli)»ioloj;i- 
qnes  sur  le*  ballemens  do  rceur  et  mr  sa  révolution  et  son  etcitabilitr  diurne. 

—  Opération  césarienne  répétée  quatre  fuis  avec  sucera  ebn  une  méiue  femme. 

—  Bletinre  de  rartère  crurale — Sonde  métallique  brisée  dan»  la  «rssie  :  eslrac- 
tion  du  fragment-  —  Corp»  étrangers  dans  le  cerveau.  —  Esoilose  «pipliy- 
sairea  la  lace.  —  III.  Taavaex  ai:»o<uiQors.  Académie  des  sciences.  Snile 
dt  la  séance  de  22  mai.  Séances  des  U  rt  lit  juin.  —  IV  médecine.  Séance 
du  20  juin.  —  IV.  CoaaesroiiDsiice,  Note  sur  un  appareil  propre  à  l'emploi 
de  la  glace  pilee  sur  la  tête.  —  V.  Biai.tooaarnit.  Levons  de  cbniipie  naedi- 
rale.  —  Feiullitoi.  Lettre  médicale  sur  Paris. 


HCYUE  GEISLUALE. 

CONSTITUTION  MEDICALE,  BOUOEOLE;  EMPLOI  DES  ONC- 
TIONS MKRCL'RIELLKS  A  HAUTES  DOSES  COMME  TRAITE- 
MENT ABORTIF  DES  INFLAMMATIONS. 

La  constitution 
une  quiniaine  de  jours.  Avec  < 
forme  de  la  constitution  - 
nces  de  la  téte  et  de  la  | 
de  maladies  éniptivr* 

quenec,  mais  les  complications' graves  que  nous  signalions  il  y  a 
mois  et  qui  attestaient  une  constitution  médicale  d'uoe  nature  particu- 
lière, se  reproduisent  en  ce  moment.  I.es  rougeoles  qoi  régnent  eo  as- 
ser  grand  nombre  sont  fréquemment  suivies  de  pneumonies  tabulaires 
de  mauvais  caractère.  Une  fois  sur  4  environ,  elles  se  terminent  d'une  ma- 


ique  a  considérablement  changé  depuis 
m:  elle  a  change  non  pas  le  fond  mais  la 
médicale.  Les  affections  tuberculeuses  spoota- 
poilrioe  ont  fait  place  à  un  pins  grand  noml.re 
les  rougeoles  ont  reparu  avec  une  certaine  fré- 


nière  fâcheuse.  Celte  complicatîoD  et  surloiitccttrterminaison  sont  dignes 
d'exciter  l'attention  et  la  sollicitude  des  médeci  lis. Elicsattestcntsansaucnn 
dont  ■  un  rbangenicnt  dans  les  conditions  ordinaires  de  l'organisme  ,  et 
la  présence  dans  la  maladie  d'un  élément  de  mauvaise  nature.  Ces  deux 
ciicunsUnccs  dont  une  seule  suffit  pour  différencier  la  maladie  de  ce 
qu'elle  est  dans  les  conditions  ordinaires,  doit  influer  sur  le  traitement. 
Cependant,  nous  le  disons  à  legret,  bien  que  la  plupart  de  dos  méde- 
cins d'hôpitaux  commencent  a  revenir  à  ces  idées  de  variabilité  des 
maladies  sous  l'empire  de  constitutions  médicales  différentes,  il 
ro  e»t  peu  qui  acceptent  dans  la  pratique  les  conséquences  des 
révolutions  qui  s'opèrent  dans  leur  esprit.  Ainsi,  les  pneumonies 
qu'on  voit  survenir  pendant  le  cours  des  rougeoles ,  bien  qu'em- 
preintes a  leurs  yeux  d'un  certain  cachtt  de  spécificité,  continuent 
a  être  traitées  par  les  antiphlogistiqucs  principalement.  Il  sem- 
ble que  le  mol  de  pneumonie  emporte  avec  lui  l'idée  de  la  saignée.  Ce 


JFfuilUton. 


continuer  ailleurs.  L'a  professeur  de  l'Ecole  de  Paris  qui  n'était  pas  arrivé  1  l'Aca- 
démie en  temps  opportun  pour  dooner  soo  avis,  vient  de  publier  une  longue  leur* 
dans  laquelle  il  attaque  vigoureusement  M.  Risuenn  d'Amador  rt  tes  complicei 
lâentijiquet.  Eu  qualité  de  complices,  noua  devons  à  M.  Gerdy  une  très-courte 
réponse.  Toute  sa  lettre  («of  les  personnalités)  est  destinée  s  réfuter  une  opi- 
oion  qu'il  dit  être  la  baae  fondamentale  de  tontes  les  objection»  des  anUouméris- 
les,  «avoir  :  a  que  les  cas  individuels  de  maladies  étant  des  unités  île  nature  dif- 
férente, elles  ne  sont  ni  additionnables  ni  comparables ,  et  «pie  par  saute  on  ne 
peut  conclure  des  uns  aui  autres,  ni  du  passe  a  l'avenir.  »  M.  Genlr,  avec  une 
logique  invincible,  fait  voir  que  cette  opinion  détruirait  toute  science  et  toute 
expérience,  et  nous  Kwumrs  ealtèrentcol  de  son  avis.  Nous  ajouterons  qu'à  moin» 
d'avoir  perdu  le  «eus,  on  ne  saurait  soutenir  l'opinion  dont  il  s'agit  ;  ce  qu'il  y  a 
de  certain,  c'est  que  M.  d'Amador  a  dit  tout  le  contraire  de  ce  qu'on  lui  fait  dire . 
Il  n'a  pas  dit  qu'il  ne  fallait  pas  comparer  les  faits,  mais  qu'il  ne  fallait  pas  les 

— *  »orle  ronnaisance  des  ona- 


Q  y  a  si  longtemps,  mon  cher  confrère,  que  voas  n'avea  rien  reende  nous,  que 
bonté  de  vous  avoir  fait  tant  attendre  le  peu  que  j'ai  h  vous  dire  i 

!  i  f  Académie 


sur  la  méthode  numérique 


de  méd  cine  vous 


j  ai  preupic  hr.nte  de  vo 
juurd'hoi.  La  discussion  ™—  _ 

a  para  peot-*tre  un  peu  longue,  et  vous  n'êtes  certes  pas  le  seul  a  qui  e'Ie  ail  fait 
cette  imj>ression.  La  discussion  est  tue  a  l'Académie,  mais  elle  semble  vouloir  se  ; 


Nous  avons,  nous,  (Ciimt  né»  - 
calÏ  du  S  juin)  en  répondant  a  M.  Rayer,  montré  l'absurdité  de  cette  prétendue 
utijcctiOn.  contre  laquelle  M.  Gerdy  épuiae  taot  de  raisoanemens  inutile*.  Non» 
avons  dit,  et  nous  répétons  avec  M.  Cerdy  rt  avec  tout  le  monde,  que  pour  com- 
parer de*  faits,  il  faut  qu'ils  aient  des  points  de  ressemblance,  et  que  s  ib  étaient 
aitotwuent  différent,  il  serait  a  jamais  impossible,  non-seulement  de  faire  anr 
science,  mais  même  d'avoir  la  plus  grosiiére  expérience;  mais  que  pour  consister 
la  différence  et  la  ressemblance  des  faits,  il  n'était  pas  uëccssairedele»  compter. 
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préjuge  que  nous  n'avons  cette  de  conbaltre  depuis  bien  desannées,  eit 
loin  encore  d'être  déraciné.  La  cause  en  est  «impie  ;  c'est  que  let  eons- 
litntioiu  médicales  et  arec  elles  la  nature  des  maladies  changeant ,  il  en 
résulte  que  les  expériences  qui  pourraient  convertir  let  esprit*  préve  • 
n us  ou  paresseux,  ne  durent  pas  assex  longtemps  pour  les  forcer  d'ou- 
vrir les  yeux.  Sans  sortir  du  cercle  des  faits  actuels,  nous  dirons  que 
1rs  mauvais  cffeis  du  traitement  des  pneumonies  rubcoliques  parlesanti- 
phlogistiques,  sont  difficilement  compris  par  ceux  qui  n'ont  pas  une  gran- 
de connaissance  des  influences  des  constitutions  médicales,  par  la  raison 
que  le  caractère  des  pneumonies  régnantes  s'effacera  pet  t-être  bientôt 
pour  ne  laisser  à  celte  maladie  que  ses  formes  franchement  inflammatoi- 
re. Que  faire  en  présence  de  telles  difficultés  ?  engager  les  praticiens  con- 
sciencieux à  réfléchir;  leur  dire  et  leur  répeter  souvent  que  l'accrois- 
sement subit  de  la  mortalité  à  la  suite  des  maladies  qui  ne  sont  pas  or- 
dinairement aussi  graves,  est  unrgrande.présomption  contre  le  traitement 
qu'ilsemploient.  Naturammorborum  ostendit  curatio  ;  cet  aphorisme 
est  peut  être  le  plus  prorond  et  en  même  temps  le  plus  important  à  pren- 
dre en  considération  dans  l'appréciation  des  changrmeos  des  maladies. 

La  conclusion  de  ce  qui  précède  est  qu'il  est  bon  de  ne  pas  s'en  tenir, 
dans  le  traitement  des  pneumonies  qui  compliquent  la  rougeole  ré- 
gnante, aux  moyens  ordinaires, aux  aoiiplilngistiques,  mais  qu'à  l'exem- 
ple de  Sydcnbam,  il  faut  essayer  si  d'autres  médications  ne  s'adapte- 
ront pas  mieux  à  la  nature  particulière  de  la  constitution  médicale  ac- 
tuelle :  1rs  laxatifs,  les  évacuans,  l'opium,  les  affiliions,  sont  autant  de 
méthodes  qui  ,  dans  certains  temps  et  dans  certaines  conditions , 
peuvent  être  essayés  avec  des  chances  de  succès. 

Ce  qui  précède  nous  conduit  naturellement  à  parler  de  la  dernière 
discussion  qui  a  eu  lieu  a  l'Académie  sur  k  traitement  abortif  des  in- 
flammations par  les  onctions  mereurielles  à  hautes  duses.  Cette  médi- 
cation .  proposée  avec  quelques  particularités  nouvelles  par  M.  Serre 
d'Uiès,  a  été  l'occasion  de  communications  intéressantes  de  la  pirt  de 
plusieurs  membres  de  l'Académie.  M.  Serre  affirme  que  les  onctions 
mereurielles  à  hautes  doses  réussissent  presque  toujours  à  combattre  les 
phleginasies  externes,  l'crysipclc  simple  excepté,  sans  produire  de 
symptômes  de  salivation.  La  forme  un  peu  absolue  de  cette  pro- 
position devait  nalucllcmcnt  soulever  des  observations  contradictoires. 
MM.  Double ,  Emery ,  Rochoux  ,  Velpeau ,  Blandin ,  Honoré  et  Lis- 
franc  ont  tour  à  tour  pris  la  parole,  les  nns  pour  confirmer  les  résul- 
tais annoncés  par  M.  Serre,  1rs  autres  pour  les  infirmer.  Il  en 
e,t  résulté  qne  si  l'on  s'en  tenait  à  toutes  les  opinions  réunies, 
c'est- à  dire  aux  résultats  de  la  méthode  numérique .  il  n'y  aurait 
pas  lieu  d'accorder  La  moindre  eonGance  à  la  méthode  ara  onc- 
tions raercui telles  :  mais  il  n'en  doit  pas  i  re  ainsi ,  •  t  les  ol-scrvations 
toutes  pratiques  de  M.  Lisfranc ,  observations  parfaitement  d'accord 
avec  les  principes  que  nous  émettions  plus  haut ,  oot  rétabli  la  ques- 
tion comme  elle  devait  l'être.  Tout  ce  qu'a  dit  ce  jiidici'  UX  praticien 
peut  se  résumer  comme  il  suit  :  les  onctions  mereurielles  à  hautes 
doses  sont  d'une  grande  efficacité  pour  combattre  les  inflammations 
intenses  et  profondes  des  tissus  sous-dcrmiqnes  dans  des  conditions 
déterminées, r\i\ a  indiqué  plusieurs  de  ces  conditions.  Ainsi  M.  I.isfraoc 
n'admet  pas  que  le  traitement  propose  par  M.  Serre  convienne  à  toutes 
les  inflammations ,  mais  il  en  écarte  les  érysipèles  simples  de  la  peau  , 
ceux  surtout  qui  sont  produits  ou  entretenus  par  des  embarras  g.istri- 


nffcrtion»  gastro-intrstinalrs;  ceux  qui  sont  dominés  par 
inique  ou  une  constitution  médicale  particubéie  ;  enfin 


que*  ou  antres  Ml 
un  génie  cpidéœn 

il  excepte  toutes  les  inflammations  qui  sont  associées  à  d'S  éléuicux 
d'une  nature  particulière  ,  lesquels  ne  sont  pas  toujours  directement 
appréciables ,  mais  dont  l'existence  est  révélée  par  l'expénence. 
Dans  ces  .sortes  d'erysipèles  ou  d'inflammations,  le  traitement  évacuant 
est  de  beaucoup  préférable,  et  c'est  probablement  des  érysipèles  de 
cette  nature  que  M.  Kmery  a  traités  avec  un  succès  si  soutenu  au  moyen 
de  l'ipéracuanha.  On  voit  que  cette  discussion,  comme  toutes  celles  où 
l'Académie  s'est  engagée  depuis  quelque  temps,  s'est  résolue  ou  du 
moins  aurait  dû  se  résoudre  dans  la  détermination  des  conditions  dif- 
férentielles des  maladies.  Ainsi  la  litholritic  vaut-elle  mieux  que  la 
ta>llc  ?  faut-il  toujours  opérer  l'empyi-me?  le  traitement  par  les  onc- 
tions mereurielles  est- il  toujours  efficace?  non  ,  à  jamais  non,  parce 
que  rien  n'est  absolu  en  thérapeutique.  Les  conditions  sont  changean- 
tes ,  et  avec  elles  doivent  changer  les  méthodes  de  traitement. 
C'estjcc  qu'un  certain  nombre  de  praticiens  de  l'Académie  comprennent 
parfaitement  :  il  est  à  désirer  que  les  occasions  de  reproduire 
i  et  de  généraliser  cesdoetrines se  présentent,  et  alors  on  ce  verra  plus 
de  ces  oppositions  absolues,  dont  aucune  n'a  et  ne  peut  avoir  exclu- 
sivement le  privilège  de  la  raison  et  de  la  i  ' 


Voilà  ce  que  nous  avons  a  répondre  S  l'honorable  processeur  sur  la  partie  scien-  I 
'•tique  de  sa  lettre.  Quant  sus  attaques  dont  la  ;<er<unne  de  M.  iTAmadar  est 
t 'objet,  comme  bonne,  coalise  médecin  et  comme  professeur,  uoas  croyons  île- 
«oir  nous  ahslcnir  de  ln,ite  observation. 

4e  peu*,  passer  «ans  que  la  transition  «oit  trop  bru*qtie  de  la  méthode  numéri 
que  a  cl-  jeune  garçimde  Syracuse,  dont  l'Académie  des  science-*  vient  de  roosla- 
ter  en  seauce  politique  le  prodigieui  talent  malhcmalique.  Cet  enfant,  âge  de  10  j 
à  f  I  ans,  nomme  Mattgianiele  (eo  français  mange  oiiel  au  mange  pommes),  est  fils  j 
d'un  berner  et  berger  lai-méme.  C'est  uu  uetuple  frappaut  de  l'inoeiir  des  fa-  • 
cultes  intellectuelles  et  de  leur  puissance  de  dcvclop|iemcnt  spontané  ,  fait  ] 
contf.ate  d'ailleurs  depuis  te  commencement  du  nvondc  par  tous  les  moralistes  et  | 
loin  le»  phtlosoplte*  qui  avaient  dit  :  nnicuniiir  potiir.  bien  avant  que  le  docteur 
G  ail  eut  essaye  de  faire  pas«ercelie.i  eomtoiin  pour  une  découverte  physiologique 
du  premier  ordre.  Cet  enfant,  dont  les  Iraiti  n'offrent  rien  de  très-notable,  a 
iitanifcste  presque  en  naissant  une  aptitude  partirntiere  |»or  le  calcul  II  ne  doit 
presque  lieu  à  l'élude,  car  00  ne  lui  a  guère  enscigm-  que  la  signification  dequel- 
<|or»  mol*  techniques,  tels  que  enrré-,  ptiiistmcc ,  meure,  etc..  qui  I  ont  mis  *eu- 
Vènienl  i  mëiue  de  eoniperndrr  les  question*  que  loi  font  1rs  mathématiciens. 
Quant  aux  nieUindc*  arithmétique*,  cl  ris  gênerai  i  tout  ec  qoi  constitue  la 
*.icuce  des  nombre*,  nu  oe  loi  eo  a  jamais  rien  cnmmnmqué.  Tool  ee  qu'il  «ait, 
il  l'a  appris  par  lui  même,  il  esl,  dans  la  rigueur  du  m  it,  autodidacte.  Vous  ter- 
re» par  la  luttire  des  problèmes  qu'il  a  réMilasavec  la  plis*  grande  facilité,  f  Acail. 
des  scienresj,  quelquefois  en  moin*  d'une  minute .  saut  le  secours  d'aucune  opé- 
ration graplnqae,  que  sa  science,  de  quelque  minière  qu'on  l'eipUque,  est  fort 


PHYSIOLOGIE  EXPERIMENTALE. 


MÉMOIRE  SUR  LA  REPRODUCTION  OU  TISSU  OSSEUX  ET  LA 
FORMATION    DE    NOUVEAUX    OS;    par   M.    HeIÎIE,  (le 

Wurzbourg  (■). 

sait,  en  physiologie  et  en  pathologie  chirurgicale, 
r  la  formation  du  cal. 


Il  règne, 
quatre  i  _ 

Certains  auteurs  comme  Duhamel  ,  Dupuytren  ,  Boyer ,  Ribes , 
Schwcnke,  Bordenave,  Kœhler,  etc.,  attribuent  au  périoste  la  plus 
grande  part  dans  la  formation  du  cal. 

D'autres,  tels  que  Delill.ef,  Haller.  vanHekertn.  Rtcberaod.  Troja, 
Scarp.1,  S«ctnmrriitg,  AitkrD,  etc.  ,  admettent  que  le  cal  est  produit  par 
les  os  lc»o*  et  enflammés. 

Hunier,  Macdonald ,  Mcrkrl ,  Howship  et  autres  )e  regardent 


MM.  Cruveilhter,  Charmeil,  Breschet,  Willermé,  Méding,  Weber, 

ne  formé  par  les 


T  ,  . .  . . ...» 

,  ont  une  opinion  mixte  et  considèrent  le  cal 
.  ies  molles  et  les  os. 

Afin  de  connaîtic  de  qncl  côté  était  la  vérité,  je  me  sois  livré  à 
te  d'expériences  dont  le  résulut  m'a  conduit  a  attribuer  aux  parties 


etc. . 

parties  molles  et  les  os. 
Afiodi 

malles  eouamtnées  la  plus  grande  part  dans  la  formation  du  cal'.  Dans 
nne  partie  de  ces  expériences  la  régénération  des  os  s'est  faileexclusive 
ment  par  les  parties  molles  ;  dans  d'autres  les  parties  molles  et  les  os 
ont  également  contribué  à  cette  régénération  (a). 


(I)  Journal  fur  Chirurgie,  etc. ,  parCraefr  et  W  aller.  4'  cahier  du  24'  vo- 
lume. 

{'!)  Cette  opinion  appartient  S  Howsbipde  Londres,  il  l'a  longuement  dévelop- 
pée dans  ses  diffcreos  mémoire*  insères  dans  les  A/tdico-chiruri;ic^i  wtut- 


[iv.  du  h.) 


'lill 


Noos  i 


IC  |«'US-J(IS  flJ 


3u'il  n'y  ait  ici  que  delà  mémoire.  Il  eu  faut 
rlëteaoe  mile  compliquée  d'opcratioat 
antbmrtiquc».  quelle»  qo  elles  soient  ;  nuis  la  mémoire  seule  ne  fournirait  que 
le»  moyens  d'etécaler  les  calculs,  elle  ne  remplirait  que  l'office  du  papier  et  des 
chiffres  ,  en  sup|M«ant  que  le  jeuue  Suilieu  n'emploie  que  les  méthode*  ordi- 
naires qui  ne  seraient  aVegees  que  par  la  rapidité  do  opérations  mental»  du 
calculateur.  Mais  cette  supposition  n'est  guère  probable;  on  ne  peut  pas  ronce 
•  uir  nne  mémoire  capable  de  fournir  en  drus  ou  tixm  miaules  les  opérations  si 
compliquées  et  si  longues  que  suppose  la  solution  des  équations  du  degré  le  plus 
élevé  par  les  melliodes  ordinaires:  d'un  autrf  cùte .  on  sait  que  lea  méthode* 
usuelle".  t>e  lui  ont  pas  ete  enseignée».  Il  «M  donc  beaucoup  plus  rraisemblaUr 
qu'il  emploie  des  méthodes  plus  parfaites  et  plus  directes  que  celles  qu'on  a  con- 
nues jusqu'ici,  et  c'est  ce  qu'il  serait  estrèniemenl  importait  de  sasoir.  Userait 
pos>ilile,  toutefois,  qu'il  oe  fût  pas  en  tlat  de  rendre  compte  loi-méene  de  ses 
prueL'des.  U  romousuon  cbargéed'esamineret  d'iaterroger  cet  enfant,  parvien- 
dra peut-être  à  découvrir  ee  aecret.  Ou  a  pcqt-ètre  un  peu  trop  néglige  jusqu'à 
présent  les  occasions  de  tirer  parti  des  faits  analogues  qui  ne  sont  pas  rares.  En 
effet, cesespécea  de  monstruo<itis  intellectuelle*  snntasset  fréquentes.  Leealculet 
lamusiipie  surtout  en  offrenldeiHimbrcusetemptes.  Ce  quia  contribue  a  les  faire 
niitlipir  c'est  que  le  plus  souvent  ces  génies  précoce*  et  en  apparence  gigantes- 
ques ne  produisent  que  de  stériles  tours  de  forces.  Cepemlant,  il  y  a  des 
exception*  à  cette  règle.  Mixart .  qsii ,  à  Cage  de  1 0  an»,  composait  de  la  musique 
qui  elonoc  encore  aujourd'hui  par  sa  prnihprnse  science  technique,  est  devenu 
ensuite  le  plus  grand  maitre  du  monde.  l>*Akml>ert  raconte  a  ce  sujet  uoe  anec- 
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De  i83o  î  |834-  j'ai  excisé  avec  mon  Mtéotomc  sur  an  veau  et  sur 
huit  chiens,  de»  portion»  de  cotes  de  la  longueur  de  quelques  poucr» , 
lassant  cotre  chaque  csirémité  de  cote  assi  r.  d'érartemeot  pour  qu'elle» 
ne  puisent  pa»  se  toucher;  les  ineisioo»  des  pailles  mollet  rennes  par 
la  anime  sanglante  se  «ont  presque  toutes  cicatrisées  par  première 


Ces  animaux  furent  tues  plus  lard  à  de*  époques  différent*».  .Sur 
qiielqurs  sujets  on  put  voir  déjà  au  bout  de  deux,  muis  de  la  substance 
osseuse  de  oouvelle  formation  a  la  place  delà  portion  de  la  cote  réséquée. 
Sur  l'une  de  ce»  préparations  on  remarqua  que  la  portion  d  os  nouvtl- 
l  formée  ne  .s'était  pas  soudée  arec  1rs  extrémités  de  la  rate ,  au 
1  d'un  tissu  osseux,  mais  bien  par  un  tissu  libro-cai  lilagiurux  de 
a  furmrr  deux  articulations  contre-nature.  On  ne  peut  pas  ad- 
:  dans  ce  cas  le  nouvel  os  se  soit  formé  par  exsudation  des  ex- 
sseuscs  de  la  côte,  avec  lesquelles  il  ne  se  trouve  pas  en  rap- 
port de  continuité;  il  est  évident  ici  que  les  parties  molles  cl  plus  par- 


ticulièrement le  périoste  qu'on  avait  scié  en  place,  ont  si  ules  contribué 
à  la  légénrralion  de  la  substance  osseuse.  Celle  préparation  ainsi  que 
lieulr  autre»  ont  été  soumises,  pendant  l'été  de  iH34  ,  à  l'examen  de 


l'Aradrmie  de»  sciences.  M.  Floureos  me  fit  alors  olaserver  que  la  pièce 
sur  laquelle  je  l'appuyais  ilono.nl,  il  c>l  vrai,  une  grande  probabilité  à 


1  que  j  avais  besoin  encore  de  l'ruyer  de  nouvelles 
preuve».  Je  crois  produire  aujourd'hui  ce»  preuve»  en  expo*anl  une  sé- 
rie d'autres  expérience»  qui  viennent  continuer  les  fait»  produits  alors 
devant  celle  savanle  assemblée. 

J'ai  enlevé  plusieurs  fois  toute  une  eâlede  son  articulation  vertébrale 
avec  l'extrémité  »tem«le  et  la  moitié  du  cartilage,  de  manière  à  ne  pas 
laisser  la  moindre  trace  de  substance  osseuse 


Ex».  I.  —  Je  fis  sur  un  chien  <tc  trois  >ds  .  dans  la  direction  et  sur  )a  ligne 
moyenne  de  U  neuvième  cote  une  incision  longitudinale  Dans  les  tégument  je 
délachaî  ces  derniers  ain«i  que  le  périoste  de  U  face  externe  de  cote  ;  pins,  en 
ccartaut  tes  bords  de  la  plaie,  je  séparai ,  avec  mon  aiguille  à  résection,  la  plè- 
vre et  les  vaisseau*  intcrvustaut  de  la  face  interne  de  la  côte;  I»  car- 
tilage sleroal  lut  incise  et  la  ente  repliée  en  dehors  el  eu  arriére  desarli- 
rulée  d'avec  U  vertèbre  Ce  temps  de  l'opération  Tut  pratique  avec  beau- 
exaup  de  précaution  :  il  fallut  surtout  avoir  foin  d'éviter  la  plèvre  qui , 
dans  chaque  mouvement  d'inspiration  et  d'expiration  .  venait  se  présenter 
itaot  le*  espaces  intercostaux.  On  ne  lia  aucune  artère  ;  la  rite  enlevée , 
un  pot  voir  les  vaisseau»  intercostaux  .  le»  nerfs  et  la  plèvre  qui  n'avaient  point 
été  lésés.  Au  bout  d'une  dr  lui -heure  la  plaie  fut  réunie  par  la  suture  sanglante  à 


l'esception  d'nne  étendue  d'un  |*>ucc  et 
jours  après  l'opération,  la  plaie  était 


pour  donner  issue  an  pus.  Vingt 
ut  cicatrisée:  pi  ndaiii  total  ee 


temps,  à  l'exception  de  quelques  «top  tomes  qui  firent  craindre  line  pleurésie 
dans  les  quatre  premier»  jour» ,  l'animal  ne  souffrit  d'aucun  «rouille  nouble  des 


.  les  quatre  premier»  jour» ,  I 
fondions. 

A  |>eu  pré»  deux  mois  après  l'opération,  ou  put  sentir  à  travers  le»  tégument 
un  corps  dur,  oblong ,  étroit  ,  qui  devint  de  plusen  pins  grand  et  iaillant,el 
qu'on  rcconnol  facilement  pour  one  cote  de  nouvelle  foraialion. 

Exr.  11.  —  Cinq  mois  après  cette  première  expérienre  ,  je  coupai  dans  la 
continuité  de  la  situ  nie  côte,  nue  portiuu  d'os  de  dix-sept  lignes  de  longueur  . 
puis  je  la  eeplai;*i  mire  les  deux  etlréniitrs  de  la  ente  el  l'y  adaptai  au  iiiuitu  <le 
ligatures  passées  dans  les  trous  perces  a  cet  effet .  aus  deui  extrémités  et  dans 
le.  fragment  moyen;  la  plaie  esleneure,  réunie  au  moyen  de  dru»  sutures  san- 
glâmes, gneri  t  pa  r  première  intention . 

Le  vingt-unième  jonr  il  se  développa,  au-dessus  de  la  portion  de  r6le  coupée  el 
replacée,  uue  tumeur  longue  de  (rois  poucei  el  haute  d  un  |>ou«e  .  présentant  de 
la  lluetuation.qui  s'ouvrit  an  bout  de  cinq  jours  et  donna  issu*,  pi- 1  i> 


dote  cbarmanlr.  Va  jeune  paysan  de  8  a  tu  ans  passait  dans  son  village  poi.r 
un  prodige  co  fait  de  calcul;  d  Aletnbrrt  eut  la  ruriusilé  de  le  voir  et  de  l'inter- 
roger. Mon  ami.  lui  dit-il.  j'ai  tant  d'année»,  les  années  se  composent  de  tant 
de  jours,  le»  jours  île  tant  d'heures,  les  heures  de  tant  de  minutes,  et  les  minutes 
de  tant  de  secondes,  combien  ai-je  vécu  de  secondes  depuis  le  moment  de  ma 
naissance  jusqu'à  présent.  L'enfant  réfléchit  un  instant,  el  dit  un  nombre,  que 
d  Alembert.  qui  de  son  rôle  avait  fait  le  calcul  la  plume  à  la  main,  trouva  faut. 
1  Tu  te  trompes,  mon  ami,  lui  dit-il,  lu  n'as  pas  bien  compté.  »  L'enfant  ayant 
réfléchi  de  nouveau,  renouvelle  sa  première  solution,  el  déclare 
D'Alemhrrl  refit  a  son  tour  ses  ehiflres.  et,  arrivant  de  son  cAle  a 
Ut,  maintenait  la  sienne.  ■•  Mais,  monsieur,  lui  dit  alors  l'enfant,  vous  avez 
peut-être  ourdir  dans  votre  calcul  que  le  nnnihre  de  jours  n'est  pas  égal  dans 
loules  les  années,  et  c'est  de  là  que  vienl  voire  erreur.  »  Ce  qui  était  vrai.  Ce 
jeune  garçou  vil  je  crois  encore,  c'est  M.  Ferry,  qui  s'est  fait  roui  titre  comme 
ou  des  mathématiciens  de»  pkis  distingues  de  oe  siècle  Os  lunes  de  foire  ne  sont 
peut-être  ni  aussi  aveugles  ,  ni  aussi  purement  mécaniques  qn'tin  le 
',  lise  pourrait  qne  ce  fussent  des  loues  d  adresv-  susceptibles  d'être  dé- 
rompo-oc  enab»és,  e>  capables  de  mettre  sur  la  suie  île  véritables  découvertes. 
I.  application  de  l'aigebre  à  la  géométrie  n  est  aussi  qu'un  meranisme  dans  ceux 
qui  I  emploient.  Avant  que  cet  instrument  fut  cotre  les  mains  de  tout  le 
Kescirte»  qui  en  connaissait  tout  le  secret  el  la  puissance,  se  jouait  des 
tes  qui  lassaient  la  patience  el  la  sagacité  des  plus  habiles  mathématiciens  de 


a  du  pus  sanguinolent.  On  sentit ,  au  moyen  de  1a  sonde ,  que  le  fragment  d'o» 
replace  n'eiait  déjà  pin*  au  niveau  des  extrémité»  de  la  râle  recouverte  de  riches 


granulations  :  cette  portion  avec  les  deux  ligatures  etiit  située  sous  le»  tégn- 

e  bourgeons  charnus  ;  elle  était  mobile, 
en  vain  qu'elle  fut  expulsée  par  on  Ira- 


mais  elle  resta  ainsi 
vail  de  la  nature. 


Fxr.  III  —  Un  mois  et  vingt -deux  jours  après  la  réteclioo  d'une  portion  de 
la  sixième  ente,  sept  mois  cloute  jours  après  l'entière  extirpation  de  la  neu- 
viiuie  .  le  thien  fut  tui-ct  on  en  injecta  les  vaisseau». 

L'examen  aiiatomiquc  fournit  1rs  résultats  suivans  : 

I*  Au  cite  droit  citerne  du  thorax  ,  le  long  de  I  mrisioo  par  où  la  neuvième 
cote  avait  été  extraite  ,  existait  une  cicatrice  cutanée,  rrguhèrcmenl  lurnace, 
légèrement  enfoncée .  longue  de  ciuq  pouce»  et  adhérente  aux  parties  «oics-ja  • 
otntes  ;  en  cet  endroit  la  peau  n'est  pas  mobile  comme  du  eolé  oppose. 

2"  En  ouvrant  la  caviié  tboracîque  on  trouva  les  poumons  et  la  plèvre  tout-a- 
fait  sain»,  libre»  de  toute  adhérence  el  sans  altération  de  tellure  ni  de  couleur. 

S"  A  l'une  des  parois  de  la  cavité  Ihoracique ,  le  long  de  la  plaie  d'où  on  avait 
enlevé  la  neuvième  cote .  la  plèvre  costale  présentait  une  sorte  de  convexité 
correspondante  à  la  cicatrice  enfoncée  observée  au»  léguaient  :  crlle  disposition 
de  la  plèvre  était  peut-être  due  à  la  cuntractioo  d'un  des  chefs  du  diaptiratiut 
qui  vient  s'insérer  a  cetendcoil.  En  pressant  avre  le  doigt  sur  celle. ligne  convexe 
00  semait  un  corps  dur  qui  était  évidemment  La  nouvelle  côte ,  beaucoup  plus 
mobile  que  le*  autres  surtout  de  dedans  en  dehors. 

Afin  d  ublenir  une  belle  préparation  j'enlevai  une  portion  de  colonne  verté- 
brale depuis  la  quatrième  vertèbre  dorsale  jusqu'à  première  lombaire  avec  le» 
côtes  et  la  partie  du  thorax  correspondante  :  j  enlevai  les  léguaient  en  grande 
partie  ne  laissant  que  les  portions  où  etistaienl  les  deut. cicatrices  avec  le  frag- 


n.enl  ilr 


ipns dans  u  tistuir  et  non  encore  guéri,  et  les  muscles  inter- 
costaux. Je  lis  ensuite  ,  au  côte  droit  du  thorax,»  I  endroit  de  U  neuvième  cote, 
le  long  de  la  cicatrice  qui  fui  us  peu  relevée  ,  une  incision  longitudinale  depuis 
l'apophisc  Iransverse  de  la  neuvième  vertèbre  dorsale  jusqu'au  cartilage  sternal , 
allant  jusqu'au  périoste.  Vue  pireilleiucision  fut  faite  en  avant  près  de  la  si» 


côte.  Après  celte  opération  préliminaire  ,  le  |»rriosle  fut  sépare  par  une  ioc 
longitudinale  dans  toute  l'étendue  de  la  fareesterne  de  la  uootelle  cùle  'la  neu- 


)  l.a  mmiic  «njièrieurc  fut  relevée  avec  des  pinces  fi  Des  vers  le  bord  supC- 
el  I  inférieures  ramenée  vers  le  boni  inférieur  ;  dr  cette  manière  une 
grande  quantité  de  petit  vaisseaux  trcs-dclicat»,  pénétrant  île  la  face  interne  du 
périoste  dans  la  substance  osseuse,  furent  déchires  à  pen  près  an  milieu  de  U 
— :11e  côte  ;  près  du  bord  inférieur,  à  l'endroit  où  passe  I  arlèie  intercostale  . 


te  trouvaient  deut  prtil 
terne  du  prriosle. 
Les 


En  comparant  exactement  cette  nouvelle  côte  avec  celle  que  j 'avait  enlevée, 
je  trouvai  qu'elle  était  moint  Inngoe  de  six  lignes .  qn  elle  avait  presque  le 
double  de  la  largeur  ,  mais  qu'elle  était  moins  épaisse  ,  plus  plate  ,  du 
reste  d'une  égale  durcie  el  d'une  couleur  plus  blanche;  sa  face  interne , 
en  contact  avec  la  pK-vre,  était  convexe  et  unie,  l'arc  du  cercle  décrit  par 
d'arrière  en  avant,  moins  prononcé  que  sur  le»  1 


face  externe  inégale  en  quelques  points ,  surtout  près  de»  vertèbre»  à  l'endroit 
où  virnt  s'attacher  le  long  dorsal.  La  tète  ,  le  col  et  la  tubérositc  n'étaient  en- 
core qu  i  l'elal  rudinirntairc;  en  effet,  l'extrémité  vertébrale  de  relie  cùle  se 
terminait  par  deux  apophyses  de  quelques  lignes  de  longueur,  éloignées  l'ooe  de 
l'autre  par  une  eebaucrure  de  quelques  lignes  également.  Ces  apoph.ses  citent 
enUèrcmenl  unies  par  un  bssu  Cbrrux  solide  avec  l'apophise  Iraniverse  de  la 
neuv.cmc  vertèbre  dorsale  a«ec  le  reste  des  attache»  de  l'a 
musrln  environnent  et  la  plèvre. 

Au  moyen  de  ce  genre  d'articulation  la  nouvelle  côte 
mobile  vers  la  cuUmiiic  vertébrale  que  les  anciennes.  A  su 


tait  plus 
1  extren 


libre  et  plut 
ité  antérieure 


cette  même  cù»e  rtait  rapetisser  et  se  continuait  avec  l'ancien  cartilage  sternal 
à  l  aide  d  on  tissu  fibrineux  de  couleur  bbnebe.  Ce  tissu  ainsi  que  le  nouvel 


étaient  partout  unis  à  leur  face  interne  avec  la  plèvre,  extérieurement  avec  le 
périoste  et  li  s  parties  molles  environnantes.  La  plèvre  cuMale  cl  les 


lEu 
rail  pi 


e.  Il 


>t  pas  probable  que  Mangiamcle  soit  un  Drsrar'rs.  mais  il  ne  se- 
blc  qu  il  eût  trouve  pour  son  usage  des  procèdes  inconnus  jusqa's 


j  prr«rnt;  et  c'est  ce  qu'an  fera  bien  de  rechercher. 
|     Mangiamcle  rit  inlrrcssaul  pour  nous  sous  un  autre  pniul  de 


,  c'est-a-dire 

1?  le  rapport  phri  iiotogiuue.  Il  est  incontestable  qu'il  poaiède  une  des  facultés 
fondamentales  admises  p;,r  les  phrenolosistes.  à  un  degie  si  eloe ,  que  ce  déve- 
loppement peut  être  considère  connue  une  monstruosité  ou  du  mai  ne  forte 

anomalie.  C'est,  ce  nous  semble,  dans  ce»  cas  qu'on  eit  autorise  a  enger  quelque 
dune- de  significatif  sur  un  crâne,  el  que  le»  phicnologislrs  ne  («usent  se  refu- 
sée a  nom  le  montrer.  Eh  bien  ,  il  e*t  a  craindre  que  MtngiaiiM-k-  ne  soit  encore 
porlenr  d  une  tfle  dont  la  pliri  nolngie  serait  furtcmharraure.  s.  quelque  chose 
pouvait!  embarrassrr.  Sans  pouvoir  donner  aujourd'hui  des  mesures  el  des  détail» 
anatomiques  pn-cis,  nous  pouvons  assurer  que  I  organe  dit  de  la  n./uo-rorion  n'est 
représente  sur  la  lëte  île  Mangiamele  que  par  une  drpr,,,  on  ffiric  *enl  p,ono«- 
crr.  Cesl  ce  dont  lous  les  académiciens  ont  rte  frappes.  Nou»  reviendrons  sur 
cette  particularité  quand  nous  aurons  consulté  l'infaillible 


ju-qoe  là  nous  n'aniimoiu  rien  de  définitif.  Non»  sommes  persua.Ws  du'l^shTrmé 
l.s  plirrnnloji.lo  trouveront  facilement  une  .  vpliolmo  et  même  plutôt  deux 
qu'une.  Mais  en  vnilâ  a«ser  snr  Mangiamele  el  la  pbrenologie. 

Vous  appreodrri  sain  doute  avec  |>laisic  que  deus  concours  vont  être  prochai- 
nement ouverts  à  la  Faculté  :  l'un  |>our  la  chaire  d'il. pêne  .  laissée  •»  anle  par 
la  mort  de  Desgenclles;  I  aulre  pour  cille  de  |Jiarmatjr  dont  Oeyrux  était  tilu- 
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intercostaux  n'avaient  point  été  lests  pendant  l'opération  et  n'avaient  nullement 
souffert  de  ses  nuite». 

Le  fragment  de  U  sixième  cite  excisé  dans  la  continuité  de  cet  os .  et  replacé 
ct  6xc  ta  position,  au  rooveu  dc  deux  ligatures,  se  trouTail  dessous  la  peau,  en- 
tre les  muscles ,  dans  une  cavité  à  laquelle  rouduistir ot  le»  trois  fistules  dont  il  a 
été  parié  pins  haut.  En  faisant  aux  paroi»  de  celte  raviié  une  incision  longitu- 
dinale, on  vit  sa  face  interne  tapissée  d'une  membrane  molle  tachetée ,  riche- 
ment injectée  et  enduite  d  une  couclie  Je  pus.  Au  milieu  de  cette  poche  nageait 
le  fragment  décote  excisé  ,  d'un  jaune  sale  et  n'adhérant  nulle  part  arec  1rs 
parties  molles  environnantes  ;  je  découvris  ensuite  la  sixième  cote  elle-même  rt 
je  vis  qu'il  s'élait  formé ,  a  l'endroit  d'mi  j'en  avais  enlevé  une  portion  ,  un  non- 
veau  tissu  osseux  qui  avait  rrtabli  la  continuité  de  celle  dernière;  le  iriguieul 
d'os  régénéré  riait  entouré  d'un  périoste  riche  en  vaisseaux  qui .  île  celte  mem- 
brane ,  pénétraient  dans  la  substance  osseuse  même.  I.'arlère  intercostale  lon- 
geait ,  comme  S  l'élal  normal .  le  I  ord  inférieur ,  et  la  piètre  était  partout  in- 
timement unie  a  la  face  interne  dc  la  cote  La  portion  d'os  reproduite  riait  plus 
large  .  plus  épaisse  et  plus  Maori*  ;  la  surface  pulmonaire  pins  bomber  que  I  ex- 
terne, qni  était  aplatie,  inégale  et  uo  peu  raboteuse.  A  la  rurface  du  nouvel  os  on 
remarquait  nu  tissu  ruai»,  rrticolaire  ,  un  peu  poreux  vers  le  milieu,  parsemée 
de  petites  lignes  cl  de  points  rougeitres  q.ti  n'étaient  autre  chose  que  îles  vais- 
seaux très -déliés  ,  remplis  par  la  matière  à  injection.  Eu  comparant  U  portion 
d'os  régénéré  de  la  sisièote  cote  et  la  neuvième  raie  égalenveol  dc  nouvelle  for- 
mation ,  on  était  étonne  dc  voir  que  la  première  avait  pris  plus  de  largeur  et  d'é- 
paissenr  ta  bout  d'un  mois  ct  vingt-deux  jours  que  la  seconde ,  après  sept  mois 
rt  unte  jours.  J'attribue  celle  force  <le  reproduction  plus  anive  d'un  rAlé  a  la 
présence  de  l'ancien  fragment  osseux  qui  avait  été  rr|da<T  ,  rt  à  la  part  qu'ont 
prise  dans  ce  cas  les  extrémités o-seuses  de  la  sixième  côte  a  la  formation  du 


.le  conclus,  d'api  ci  ces  observations,  que  les  parties  qui  coDCourtol 
!c  plus  a  la  régénération  du  tissu  ossmx,  sont  : 

t"  I,e  périoste  avec  ses  appendices  rueiubraueux,  comme  on  peut  le 
voir  sur  la  préparation  de  la  neuvième  cote. 

j"  Les  oa  eux  mêmes  avec  la  membrane  médullaixc  garnie  dc  ses  ap- 
pendices. Une  grande  partie  de  mes  préparations,  et  notamment  celle 
la  sixième  côte,  mrtirnl  cr Ile  assertion  hors  de  doute. 

3*  Les  parties  molles  environnantes,  quand  on  a  enlevé  l'as  en  entier 
avec  le  périoste  et  qu'il  ne  reste  plus  que  quelque*  viscères  de  cette 
!  avec  les  muscles  cl  les  tendons  enviroonans  où  les  gaine*  de 


A  l'appui  dc  cette  drrnièrc  proposition  je  citerai  une  expérience  où 
j'ai  enlevé  tout  le  tibia  avec  le  périoste,  et  où,  au  boni  de  57  jours,  il 
s'était  reformé,  à  la  partie  supérieure  dc  la  jambe,  une  nouvelle  por- 
tion d'os,  longue  de  quelques  pouces.  Ce  nouvel  os  est  mince  et  étroit  ; 
il  a  deux  faces  el  deux  bords  ;  à  1.1  face  postérieure  s'insère  la  portion 


charnue  du  muscle  tibial  postéiieur,  à  l'aulcrieure  le  muscle  long  péro- 
iner,  au  bord  interne  le  ligament  iotcrosjeux  ;  l'os  s'amincil  vers  le  bas 


et  se  termine  en  pointe  vers  le  milieu  de  la  jambe.  A  l'endroit  de  l'arti- 
culation du  pied  où  se  trouve  ordinairement  U  malléole  externe,  on  rr- 
imrque  un  point  osseux  nouvellement  foi  me  de  la  grosseur  d'une  fève , 
cl  à  coté  un  autre  morceau  dc  forme  longue  de  quelques  lignes  ;  tous 
deux  étaient  unis  en  dedans  avec  le  tibia  ct  en  bas  avec  la  capsule  ar- 
ticulaire au  moyen  d'un  (issu  rcllulo  cartilagineux. 

Les  tendons  des  muscles  peronici s  avaient  uue  direction  droite,  pas 
'aient  par  dessus  la  face  exteine  un  peu  aplatie  du  point  osseux  qui 
remplaçait  la  uul'éole,  et  fiaient  fixes  par  du  tissu  cellulaiieépais  dans 
une  gaine,  dans  laquelle  on  pou  rail  légèrement  les  faire  glisser  r>  haut 
en  bas. 


îs  la  complète  régénéra - 
appréciée*;  il  faut  dire 
l  birn  toutes  les  qualités 


Les  circonstances  qui  favorisent  plus  ou  i 
tion  des  os  n'ont  point  encore  été  s  " 
aussi  que  ces  os  oouvelleme 
physiques  des  anciens  os,  mais  i 
tes  leurs  propriétés  organiques. 

On  trouve  encore  asset  souvent  dans  les  auteur*  des  observations  de 
régénération  d'os  entiers,  même  d'os  creux.  Je  possède  entre  autres  la 
préparation  d'un  chien  chez  lequel  il  s'était  formé,  tout  autour  duo  fé- 
mur ne* rose,  a  la  suite  d'une  lésion  extérieure,  le*  extrémités  articu- 
laires exceptées,  un  nouvel  os  creux.  Ce  cylindre  ne  pouvait  pas  être 
pris  ici,  comme  cela  ressort  des  expériences  d'aulre*  auteurs  ,  pour  le 
canal  médullaire  externe  renfermant  la  poiiioo  d'os  nécrosé  de  l'ancierj 
fémur;  car  ce  tube  osseux  existait  par  lui-même  et  était  entièrement 
de  nouvelle  formation. 

Jamais, dan»  aucune  collection,  je  n'en  ai  vu  un  seul  qui  ait  présenté 
tous  les  caractère»  des  anciens  os  ;  cependant  quelques-unes  de  ce*  piè- 
ces différentes  de  ces  préparations  lui  ont  fait  voir  dcsr>egrés  d'organi- 
sation dont  le  plus  élevé  se  rapprochait  assez  dc  la  composition  normale 
des  os. 

Uo  f  il  intéressant  à  noter  rt  que  nous  a  démontré  la  préparatioo  de 
la  sixième  cote,  c'est  que,  <n  cherchant  à  leplacer  la  portion  d'os  exci- 
sée, on  développe  mie  for.  e  de  régénération  beaucoup  plus  active  et 
oui,  en  bien  moins  de  temps,  imprime  aux  os  qui  se  reproduisent  un 
degré  d'organisation  beaucoup  plus  él  vé  que  si  le  fragment  osseux  re- 
tranché u'rst  pas  remis  en  position.  Je  pense  que  ce  fragment  agit  ici  a 
la  manière  des  sétons  dans  la  guérison  des  fausses  articulation*  (1). 

Dans  un  prochain  travail,  je  me  propose  de  publier  quelques  faits 
nouveaux  sur  la  marche  que  suit  la  nature  dans  la  nécrose. 


THÉRAPEUTIQUE. 

MÉMOIRE  SCR  l'uSAGE  DES  BAINS  o'aCIOE  NITBO-MUBIA- 

tique,  lu  à  la  Société  du  collège  des  médecins  dc 
Dublin;  par  M.  Charles  Lekdbick  ,  professeur  de 
cliuique  a  Dublin. 

Sans  umcllrc  l'appréciation  expérimentale  des  Iraitrmens  nouveaux, 
j'ai  toujours  attaché  une  grande  importance  à  ne  pas  négliger  le*  médi- 
caltons  anciennes,  par  la  raison  qu'il  n'y  »  pat  de  remède  vanté  par  nn 
eraod  nombre  d'autorités  respectables ,  qui  ne  soit  réellement  efficace 
dans  quelques  cas.  Ce  qui  doit  souvent  inspirer  de  la  méfiance  dans  les 
médications  m  urelles,  c'est  d'un  coté  l'exagération  de  leurs  auteurs, 
de  l'autre  le  manque  d'autorités  ;  dc  sorte  qu'il  faut  d'abord  les  essayer 
soi-même  aTant  de  se  prononcer  sur  leur  valeur.  Nous  voyons  presque 
tous  'es  jours  des  méditant  eus  nouveaux  être  vantés  à  outrance  el  em- 


laire.  Dtve-"S  hnnls  ont  ronru  sur  ces  concours.  On  a  dit  qu'on  le  proposait  de 
m  xlitier  mi  peu  le  programme  'e  la  cliaire  de  pharmacie,  en  s  faisant  entrer  par 
eseraplela  chimie  01  ganimie.  dans  le  but  de  favoriser  l'entréed'un  savant  auquel 
la  pharmacie  proprement  dite  est  moins  familière qoe  les  élude*  chimiques  gené- 
lales.  Moi»  ne  savon»  trop  «1  ce*  bruits  sont  fondes  ou  non  ,  niais  ils  nous  jcm- 
litrnl  1res  peu  alannam  (Inespéré  aussi  que  le  concours d  lu giène  offrira  besil- 
roup  d'intérêt  a  cause  de*  eveuetnens  qui  eurent  lieu  il  y  deux  ans  au  coors  de 
M  De-genette*.  ou  plutôt  dc  M.  H.  Boycr-Collard  .  chargé  de  le  suppléée.  On  se 
souvient  que  les  et-  ves  ou  du  inoins  eeiix  qui  se  Iruuvrrei.l  les  premiers  plirés  a 
l'amphithéâtre,  refusèrent  d'autorité  la  parole  a  M.  II.  Roiec-Collard  rt  ne  lui 
permirent  pas  .-e  faire  sa  leçon,  attendit,  ilisait  00  alors  pour  les  excuser,  que  le 
jeune  abrégé  ne  poi.vail  rien  entendre  >  l'hygiène  puisqu'il  était  porteur  d'un 
..nui  il|u-tec  el  qu'il  occupait  une  place  administrative.  Comme  M.  Bojer-C.>l- 
lard  se  présentera  probablement  a  ce  concours,  ce  sera  une  occasion  dc  s'assmer 
jusqu'à  quel  poiut  la  sus  cptibililr  de  ces  élèies  était  fondée;  nous  cspcronsd'ail- 
leurs  qoe  la  parole  ne  li  i  sera  pas  celte  fois  interdite. 

Il  devrai!  aussi  y  avoir  un  troisième  concours .  s'il  fallait  en  croire  M.  t)c>êi- 
ir  «ris,  pour  la  clun'rt  tl'kitt  ire  el  de  bibliographie  médicales,  supprimée  de 
t.,i  depuis  la  mort  de  Moreau  de  la  Sartbe).  Sans  partager  l'enthousiasme  de 


(I)  Nous  devons  faire  remarquer  que  l'auteur  ne  cite  ici  qu'au  seul  fait  a 
I  appui  de  sou  opinion  el  que  ce  fait  appartient  plut  il  au  domaine  de  w  physio- 
logie expérimentale  qu'à  la  pathologie  chirurgicale  prstpn  usent  dile.  Nous 
croyons  que  ce  serait  trop  se  bâter  que  d'en  faire  un  précepte  général. 

l'erudil  bibliothécaire  de  la  Faculté,  nous  pensons  comme  lui  que  le  rétablisse- 
ment .!c  celle  cliaiec  serait  unie,  s,u(>n  indispensable  Nous  «erions  d'ailaal  plus 
polies  à  souhaiter  rc  rétablissement.  s|ne  toutes  les  probabilités  se  rruoissem 
pour  faire  présumer  qee  l'Iiono  able  hibbotliécaire  serait  presque  de  droit  ip- 
pelé  soit  par  le  roocoors,  son  aul renient,  a  inaugurer  celle  nouvelle  chaire  ;  ce 
qunlevtâit  complètement  satisfaire  lui»  les  amis  de  la  srienre  et  de  la  U  lté  rature 
médicales,  car  noire  savant  confrère,  s'il  faut  en  croire  les  explications  qu'il 
vieut  île  donacr  au  public  dans  un  journaj ,  possède  ta  rentable  nsrthnde  kiito- 
rujae,  une  éditr nliou  médirait  suffisante pour  Ascii  juger  Us  médecins,  la 
connaiss.iner  des  langues,  une  ardeur  infatigable  pour  les  recherches,  Crs- 
jvu  deentufur, :  el  il  eonnailen  oulre.  tout  ct  qui  a  été  publié  en  ce  irewre  rai 
iftelque  temps  .  /  m  nitrique  langue  r/ut  ce  sait  Vous  voyei  doue  qu'il  n'y  a 
pas  a  balancer,  et  qu'il  serait  i  peu  près  impossible  de  réunir  pins  de  conditions 
pour  faire  un  professeur  accompli.  La  seule  eonsidéralioo  qui  aurait  pu  nous 
faire  hésiter,  eût  été  la  crainte  de  ne  pas  trouver,  au  milieu  de  la  décadence  des 


éludes  littéraires  et 
voila 


pas  I 
un  titulaire  a 


delà  tache,  ■ 
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ployé»  presque  dans  tous  Ici  cas  indistinctement,  puis  tomber  dans  un 
discrédit  complet  et  n'être  plu»  administres  par  personne.  Cet  oubli  to- 
tal rst  a  mon  avis  aussi  fâcheux  que  l'exagération  des  panégyristes. 
Une  juste  appréciation  faite  de  sang-froid  et  sans  prévention  pourrait 
rendre  à  la  thérapeutique  une  foule  de  remèdes  précieux  que  les  con- 
sidérations précédentes  ont  fait  condamner  a  un  oubli  trop  complet. 
J'appelle  aujourd'hui  votre  attention  sur  les  bains  d'acide  nitromuria- 
tique. 

Il  fut  un  temps  où  les  biins  d'acide  oitro-aurialiqae  ont  joui  d'une 
grande  réputation;  trop  grande  peut-être,  car  ils  sont  ensuite  tombés 
dans  un  discrédit  absolu.  Les  auteurs,  cependant,  qui  ont  écrit  contre 
les  bains  en  question,  ne  paraissent  pas  les  avoir  jugés  avec  assex  de 
connaissance,  puisqu'ils  ne  les  ont  pas  convenablement  expérimentés; 
ils  n'ont  en  effet  employé  qu'une  petite  quantité  d'acide  sous  forme  de 
bains  de  pieds  ou  en  lotions  sur  les  membres  inférieurs. 

Il  y  a  quelques  années,  j'ai  prescrit,  comme  par  hasard,  un  bain  gé- 
néral d'aride  nitro-muriatique;  les  effets  en  ont  été  tellement  salutaires 
que  je  n'ai  depuis  ordonné  cette  substance  que  sous  cette  forme.  Plu- 
sieurs malades  chea  lesquels  cet  acide  donné  en  bains  de  pieds  avait  été 
inefficace,  ont  guéri  en  peu  de  temps. par  les  bains  généraux  acidulés 
que  j'ai  employés. 

La  manière  de  préparer  ces  bains  est  fort  simple.  Dans  une  baignoire 
d'eau  tiède  ordinaire  à  la  température  de  90*  à  95°  F.,  contenant  de 
(rente  a  quarante  gallons  de  liquide  (chaque  gallon  répond  à  quatre 
pintes,  mesure  de  Paris),  on  ajoute  une  once  et  demi  à  deux  onces  d'a- 
cide nitrique  concentré,  et  de  deux  a  trois  onces  d'acide  murialique. 
Le  malade  y  reste  de  quinte  a  vingt  minutes.  Il  prendra  deux  à  trois 
de  ces  bains  par  semaine,  pendant  plusieurs  mois.  * 

Ces  bains  n'affaiblissent  nullement  ni  ne  dérangent  en  aucune  manière 
la  santé  générale.  Je  n'ai  pas  observé  le  ptyali>m«  ni  les  éruptions  cu- 
tanées que  les  auteurs  ont  signalés  a  la  suite  de  ces  bains,  si  ce  n'est 
qu'une  seule  fois  lorsque  le  baio  contenait  trop  d'acide.  Dans  certaines 
idiosyocrasies,  Ju  reste,  ces  bains  pruduisent  des  symptômes  anomaux , 
ainsi  que  cela  s'obserre  aussi  après  l'usage  des  autres  bains  composés. 
Leur  emploi,  par  conséquent,  ne  doit  point  être  confié  à  des  personnes 
étrangères  à  la  médecine. 

On  sait  que  les  bains  d'acide  nitro-murialique  ont  été  d'abord  re- 
commandés comme  un  moyen  propre  à  remplacer  le  mrreure  dans  les 
maladies  du  fuie  si  commîmes  dans  les  climats  chauds.  Je  ne  connais 
pas  effectivement  de  meilleur  auxiliaire  du  mercure  dans  toutes  les  ma- 
ladies où  ce  mrïal  est  indiqué;  il  en  offre  tous  les  avantages  «ans  au- 
cun de  ses  ioconvéniens  :  c'est  surtout  sur  les  sujrts  faibles  chu  les- 
quels, par  consdiuenl,  le  mercure  ne  saurait  pa»  être  administré  sans 
danger  que  les  bains  en  question  deviennent  un  remède  vraiment  pré- 
cieux. 

Tool  le  monde  connaît  la  maladie  qu'on  appelle  vulgairement  con- 
somption hépatique  (liver  consoroptioo),  elle  s'observe  chex  les  sujet* 
scropbuleux,  prédisposés  a  la  phihisie  pulmonaire,  et  dépend  très- 
probablement  de  tubercules  dans  la  substance  du  foie.  Leur  teint  est 
quelquefois  rosé,  mais  le  plus  souvent  pile  et  maladif  ;  il  y  a  maigreur, 
toux  sèche  et  symptôme»  cliques  ;  douleurs  consumes  au  foie,  et  op- 
pression douloureuse  mais  fugitive  au  thorax  ressemblant  a  la  pleuro- 
dynie.  A  l'examen,  00  trouve  du  gonflement  douloureux  à  l'hypochon- 
dre  droit.  L'auscultation  a  la  poitrine  n'apprend  presque  rien  ;  tl  existe 
sans  doute  des  tubercules  à  I  état  de  crudité  vers  la  partie  supérieure 
du  poumon,  mais  l'auscultation  n'aide  pas  beaucoup  le  diagnostic  dans 
ce  cas,  surtout  chex  les  sujets  bossus  dont  la  gêne  respiratoire  pent  dé- 
pendre de  la  déformation  du  thorax.  Indépendamment  d'un  dérangement 
des  fonctions  du  foie  et  des  organes  digestifs,  il  y  a  toujours  chez  les 
1  du  sexe  symptômes  d'hyatérisme,  de  chlorose  et  de 


y  • 


et  la 


rot  biliaire  prédominent  et  qu'il 
la  pratique  commune  consiste  a 
on  espère  pouvoir  prévenir  de  la  sorte  la  fonte 
.rgaoisatioo  du  foie.  Il  éuit  impossible,  cepen- 
utemeot  plus  destructeur  dans  ce  cas,  car  pres- 
que tous  les  sujets  soumis  à  cette  méthode  succombent  promptement. 
J'applique  ceci  bien  entendu  au  traitement  mercuriel  constitutionnel 
proprement  dit ,  car  je  ne  révoque  nullement  en  doute  l'utilité  des 
purgatifs  mercuriels.  Après  la  mercurialisalion  de  l'organisme  uo  voit 
constamment  l'affection  tuberculeuse  faire  des  progiè*  par  le  passage 
rapide  de»  tubercules  à  l'état  de  maturation. 

■lile  que  les  bains  d'acide  nitro-muriatique.  Les  symptômes  hépatiques 
del'embonpoiot  et  de  la  force.  Je  ne  prétends  pu  soutenir  qPue  dans 


les  cures  vraiment  inattendues  que  j'ai  obtenues ,  je  n'aie  en  recours 
qu'aux  bains  seulement;  mais  j  affirme  que  dans  plusieurs  cas  déses- 
pérés, lorsque  toutes  les  autres  médications  avaient  échoué,  l'emploi 
unique  des  bains  a  non-seulement  amélioré  l'état  des  malades,  mais  en- 
core produit  la  guénson. 

Plusieurs  de  ces  sujets  sont  encore  actuellement  bien  portaos.  J'ajou- 
terai que  dans  les  cas  où  la  merculialisation  avait  déjà  produit  beau- 
coup de  mal,  je  n'ai  pas  trouvé  de  meilleur  correctif  que  les  baios  en 
question. 

On  citerait  k  peine  une  seule  maladie  dans  laquelle  le  mercure  étant 
bien  indiqué  et  bien  administré,  même  avec  succès,  ce  métal  n'ait  agi 
en  même  temps  sur  l'organisme  comme  un  véritable  poison  ;  et  ce  qu'il 
y  a  de  plus  important  à  remarquer,  c'est  que  quoique  affaiblis  sous 
l'influence  du  mercure,  les  restes  de  la  maladie  reprennent  plus  tard 
un  caraclèie  de  gravité  bien  autrement  considérable.  C'est  ce  qu'on  oh 
serve  dans  les  maladies  du  foie,  dans  la  dysentérie  et  surtout  dans  la 
syphilis.  Ne  voyons-nous  pas  tons  les  jours  de  nouveaux  chancres  sur- 
venir après  l'administration  la  plus  méthodique  du  mercure;  des  ulcè- 
res à  la  gorge,  des  périosloses  avoir  lieu,  etc.  ?  On  aurait  néanmoins 
grand  tort  de  ne  pas  approfondir  davantage  ce  pamt  de  thérapeutique. 
Souvent  il  arrive  q  ic  par  l'nsage  de  la  salsepareille,  de  l'acide  nitri- 
que et  de  plusieurs  autres  remèdes  non  mercuriaux,  oous  guérissons 
jusqu'à  un  certain  point  la  syphilis  ;  alors  le  mal  devient  statioanaire, 
les  symptômes  s'aggravent  petit  à  petit  de  nouveau  ;  00  revient  à  l'u- 
sage des  non -mercuriaux  sans  aucun  résultat,  ces  remèdes  paraissent 
avoir  perdu  toute  leur  influence  :  si  l'on  a  a  cette  époque  recours  à  l'ad- 
ministration judicieuse  du  mercure,  la  maladie  guérit  radicalement. 
Ainsi,  le  mercure  qui  avait  d'abord  agi  comme  poison,  guérit  parfaite- 
ment le  même  mal  chex  le  même  individu  11  on  l'emploie  longtemps 
après  l'invasion  de  la  maladie.  Il  est  bon  d'ajouter  néanmoins  que  quel- 
quefois ce  moyen  échoue  également  à  ertte  époque  et  que  1rs  seuls  an- 
tipblogisliqurs  réussissent  a  guérir  et  la  syphilis  et  la  maladie  concomi- 
tante. On  dirait  d'après  celte  observation  qu'il  faut  attendre  que  l'action 
morbide  du  mercure  soit  usée  par  les  seules  forces  de  la  nature,  avant 
que  le»  traitemens  convenables  puissent  avoir  tout  leur  effet.  Il  est 
donc  du  devoir  du  médecin  observateur  de  temporiser  par  des  moyens 
palliatifs  la  vérole  compliquée  de  l'action  mereunrlle,  aGn  de  saisir  le 
momeot  opportun  pour  réussir  à  la  détruire  complètement.  Toutes  les 
fois  par  conséquent  que  nous  avons  affaire  à  une  vérole 


nellc,  notre  premi* 


ère  tache  doit  être  d'administrer  les  antip 

t  longtemps  que  possible,  afin  de  nous 
assurer  si  les  mercuriaux  sont  réellement  indispensables. 

Il  résulte  de  ces  considérations  que  nous  devons  regarder  comme 
précieux  tous  les  remède*  qui  ont  uoe  action  affaiblissante  sur  l'effet 
mercuriel  ;  de  ce  nombre  sont,  par  exemple,  la  salsepareille,  l'acide 
nitrique,  la  cblorine,  et  surtout  1  hydriodate  de  potasse,  si  judicieuse- 
ment recommandé  dans  ces  derniers  temp»  par  M.  Wallaer.  D'après 
mon  expérience,  cependant,  aucun  de  ces  remèdes  ne  saurait  être  com- 
paré aux  bains  d'acide  nitro-muriatique  ;  ils  offrent  entre  autres  avan- 
celui  de  ne  pas  empêcher  l'usage  des  autre*  médicamens  qu'on  a 
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une  même  femme ,  par  M.  Edward  Charltoo  ;  10*  remarques  sur 
me  erreur  de  M-  Derergie  concernent  Us  signe*  de  la  mort  par 
submersion,  par  M.  Ogstoa. 


a  nus  FAR  VU  COUT  DE 

h  ion;  océaisoi»;  par  M.  Stevehson. 

Oas.  —  Un  Arabe,  Abdoo  Brabccra,  reçut  un  violent  coup  de  sabre  an  ferai. 
Le  coaa  a  porté  immédiatement  au-dessous  du  bord  citerne  du  m  mole  deltoïde, 
a  «tint*  •Miqaeaicot  loa»  les  liasos,  l'bnmrrus  et  la  totalité  du  corps  du  srasek 
biocpi.  Le  saag  a  jailli  violemiaent  a  plusieurs  pied*  au  loin.  Le»  assistant  ont 
entouré  «<  terre  (orlemenl  la  blessure  a  l'aide  d'un  tarbaa  ;  le  sang  a  rte  srrtlê. 
K  \  eiameo,  M-  Stevenson  a  trouve  que  le  am-witrt  ne  lenail  <ru"i  un  vnnjtle  lam- 
beau de  peau  a  la  partie  interne  ;  I  artère  brachiale  arait  été  divïve  en  méme 
temps  que  le  «aide  biceps,  le  pouls  au  poif net  arait  disparu  complclement.  Sa 
première  idée  a  été  d  achever  l'aaniwUtion,  mai»  le  malade  s'y.  ts\  opposé  for- 
nirlkment  ;  il  a  donc  fallu  tenter  la  reornot) ,  quoiqu'elle  ne  présentât  que  tort 
peu  de  chances  de  succès.  Aidé  de  N.  8tr»«OM>n,  H.  Paterson  a  voulu  d'abord 
voir  si  l'artère  brachiale  or  pourrait  pas  d'abord  être  liée  :  cette  tentative  est  iaa- 
tile  :  on  applique  donc  on  tourniquet,  sans  le  serrer,  au-dessus  de  1a  blessure . 
qu'on  confie  a  au  aide  arec  l'injonction  de  serrer  si  le  sauf  allait  reparaître,  On 
nettoie  tonte  la  plaie,  on  affronte  les  parties,  on  net  au  appareil  approprie  avec 
des  attelles  et  l'ut)  en  attend  les  coasènneaces  pour  se  racler  suivant  les  évéoe- 


Pas  d'hi-mi-irrlugie;  la  radiais  an 'poignet  est  insensible  jusqu'au  tmiiiv-ioe 
jour.  A  cette  fournie,  le  pouls  commence  à  rrpsrallre  ires  kgirtmem.  il  dCTicnl 
de  plus  en  plus  icoiihle  :  la  plaie  eu  parfaitement  cicatrisée  le  ringt-ùiième 
jour  :  la  fraetore.  cependant,  ne  l'est  pas  encore.  On  continue  i  tenir  le  mem- 
bre ea  appareil  jusqu  au  quararM-anmàéase  jour;  alors  la  guérison  a  été  cou- 
ple le.  Le  ssembre,  cependant,  est  resté  paraisse. 

Celle  observation  est  digne  d'intérêt  ;  elle  conduit  à  des  conséquen- 
ces pratiques  de  la  pins  baute  importioee.  Le  greffement  d'un  mem- 
bre volumineux ,  comme  le  bras,  prut  donc  avoir  lieu  même  après  la 
division  de  art  artères  et  nerfs  principaux.  Le  contraire  avs.it  cepen- 
dant été  posé  eu  principe à /priori.  Dupuylren  a  établi  (V.  Plaie*  d'armes 
de  guerre)  que  dans  les  membres  dont  la  vie  est  confiée  à  une  source 
unique  (artère  et  nerf)  comme  au  bras  et  à  la  cuisse ,  par  exemple ,  le 
crrffeineot  n'était  pas  possible  lorsque  cette  source  était  intéressée; 
d'ailleurs ,  ajoutait-il ,  qu'est  ce  que  l'artère  divisée  deviendrait  sans 
ligature?  aossi  pensait-il  que  l'achèvement  de  l'amputation  était  in- 
dispensable dans  ce  cas.  La  réunion  avait  été,  il  est  vrai,  tentée  et  ob- 
tenue dans  un  cas  analogue  par  Larnartioièrc,  mais  l'artère  et  le  plexus 
brachial  avaient  été  respectés  par  l'instrument  fénteur ,  ce  qui  change 
tout-a-fait  1rs  conditions  de  la  lésion.  Le  fait  en  question  prouve  donc 
le  contraire  de  ce  qu'on  avait  présumé;  le  greffement  dans  les  gros 
membres  peut  avoir  lieu  malgré  la  division  des  vaisseaux  principaux; 
la  circulation  peut  se  rétablir  comme  après  l'opération  de  i'aoévrisrae. 
On  conçoit  d'aillcursparfaiterneni  comment  une 
complètement  peut  s'oblitérer  naturellement ,  etc. 

ncMsaQui»  se»  les  «rrcTi  physiologiques  et  TaÉiupEravuts  du 
t  ;  par  le  docteur  Llwihs. 


de  cette  notice  regrette  que  les  propriétés  du  colchique 
peu  connues  non-seulement  en  Angleterre  ,  mais  aussi  sur 
le  continent;  maisYest  en  France  surtout  que  l'on  a  peut-être  le  moins' 
étudié  se*  propriétés,  et  qn'oo  s'en  occupe  le  moins  aujourd'hui.  Bien 
qne  quelques  uns  de  dos  plus  célèbres  tbérapeutistes  en  aient  cependant 
fait  I  objet  de  lears  recherches ,  la  plus  grande  incertitude  règne  en- 
core sur  ses  propriétés  ,  les  uns  regardaol  le  colchique  comme  une 
plante  presque  inutile,  d'autres  pensant  qu'en  raison  de  l'énergie  deses 
propriétés  toxiques,  ellcdoilélre  bannie  de  la  thérapeutique  :  quelques- 
uns  enfin  lui  attribuent  des  propriétés  tout -a-fait  spécifiques.  C'est  cette 


et  la  fréquence  du  pouls  ainsi  que  les  autre*  signes  d'exci- 
rrveuse,  soit  vasculaire,  ne  tardaient  pas  i  diminuer.  L'au- 
et  disant  qu'il  est  pins  facile  de  combattre  et  d'éviter  la 
fièvre  avec  cette  médication  judicieusement  employée  qu'avec  toute 
aulre.  Cependant  il  ne  conseille  pas  de  l'employer  sente,  et  pente  qu'il 
peut  être  utile  d'y  joindre  la  saignée,  les  antimoniaux,  les  bain*,  etc.  ; 
il  ne  pail  pat  de  l'emploi  du  colchique  daus  le  traitement  du  rhuma- 
tisme, sinon  pour  rappeler  la  renommée  qu'a  eue  en  France  1  une  épo- 
que peu  éloignée  de  non*  encore,  l'eau  médicale  d'Huston  dans  le  trai- 
tement de  la  goutte  et  qu'elle  derait  se*  propriété*  au  colchique  qui 
entrait  dans  sa  composition. 

oBssavATtoirs  rr  cxrÉaixncE*  svx  u  aaMOLLissctariT ,  i/ànosirm 
et  us  PMKOHATtON  db  l'estomac  ;  par  le  docteur  H.  Iarxaca. 

Il  n'est  qnrstion  dan*  ce  travail,  qui  est  1  la  fois  historique  et  progres- 
sif, que  de  la  perforation  de  l'estomac  appelée  spontanée  et  nullement  de 
celle  produite  par  l'ulcération ,  la  gangrène  ou  la  putréfaction.  C'est 
celle  sur  laquelle  il  ' 


!e  il  y  a  tu  le  plus  de  discussions  et  sur  laquelle  1rs  pa 
tbologistr*  sont  le  plus  éloigné*  d'être  d'accord.  Nous  allons  Suivre 
l'auteur  dans  l'historique  des  travaux  publiés  sur  cette  maladie,  en  in- 
diquant très  brièvement  ceux  oui  appartiennnrot  à  nos  compatriotes  et 
qui  sont  sans  doute  présens  à  la  mémoire  de  chacun  nos  lecteurs 

Le  premier  travail  remarquable  sur  ce  sujet  est  celui  que  Huntrr  lut, 
en  à  la  société  royale  de  Londres,  et  qui  avait  pour  titre  De  la 

digestion  de  l'estomac  après  la  mort.  Dans  ce  travail  qu'il  publia  plus 
lard  daos  ses  Observations  on  certain  parts  of  tke  animal  mconomy, 
il  attribuait  le  développement  d'une  perforation  que  l'on  trouve  assez 
fréquemment  a  la  grosse  extrémité  de  l'estomac,  et  dont  les  bord*  pa- 
raissent à  moitié  dissons,  etavoir  subi  cette  espèce  de  dissolution  qu'é- 
prouvent le*  pattics  charnues  lorsqu'elles  ootéléà  moitié  digérées  dans 
un  estomac  vivant,  a  la  continuation  de  la  digestion  après  la  mort,  l'es- 
tomac ne  pouv 


lière  opinion  que  parait  avoir  adoptée  le  docteur  Lewint,  qui  consi- 
dère le  colchique  comme  un  sédatif  plus  puissant  que  ne  le  comporte- 


Haut  plm  _ 

s.  Il  dit  avoir  observé  celle 

:s,  mais  ne  parle  daos  cet  article 
que  de  son  application  daus  celui  de  la  fièvre  (/wr),  et 
six  observations  où  il  a  employé  cette  substance  avec  su 
paravant  il  rappelle  les  expértroees  qu'il  a  faites  sur  des  sujets  bien 
portans,  afin  de  s'assurer  a  quelle  dose  il  poovait  l'administrer.  La 
préparation  qu'il  a  employée  dans  ces  expériences  est  le  vin  de  graine 
de  colchique  que  l'on  doit  toujours  préférer  aux  autres  {préparations 
dont  l'énergie  varie  beaucoup  et  même  est  quelquefois  nulle.  Chez  la 
plupart  drs  sujets  auxquels  il  a  administré  le  colchique  en  santé ,  l'ef- 
fet purgatif  n'a  commencé  a  être  produit  qu'après  qu  ils  eurent  pris  de 
■  oo  à  i3o  gouttes  de  vin  de  colchique,  dans  l'espace  de  8  i  1 1  heures 
par  doses  de  3o  a  fio  gouttes.  Chez  1rs  sujets  atteints  de  fièvres  qu'il 
a  traités  par  ce  moyen,  l'effet  vomitif  ou  purgatif  a  été  produit  par  les 
—t  il  y  avait  souvent  des  transpirations  cutanées 


in*  quelque*  cas,  résister  après  la  mort  a  l'action  du 
fluide  qu'il  avait  sécrété  lui-même  pour  le  travail  de  la  digestion.  Il  ap- 
puya cette  théorie  d'abord  d'observations  faites  sur  l'homme  et  ensuite 
d'expériences  pratiquées  sur  les  animaux  inférieurs. 
Cette  opinion  a  été  reprise  et  soutenue,  parM.Carsvrell, assez  récemment 
pour  que  nous  n'avons  pas  besoin  de  rappeler  les  preuves  sur  lesquelles 
s'appuyait  le  célèbre  physiologiste  anglais  qui  le  premier  la  proposa  ; 
erpendant  son  compatriote,  Allan  Burn  ,  qui  parait  avoir  adopté  la 
même  manière  de  voir,  a  ajouté  quelques  laits  qu'il  oc  sera  pat  sans  in- 
térêt de  rapporter  brièvement.  Il  dit  avoir  observé  neuf  cas  de  celte  es- 
pèce de  perforation  complète  de  l'estomac ,  et  plusieurs  autre*  où  la 
membrane  muqueuse  était  ramollie  i  des  degrés  différens.  11  remarqua 
que  dans  les  cas  où  la  muqueuse  gas'rique  était  seulement  ramollie  par 
l'action  du  fluide  gastrique,  les  vaisseaux  de  cet  organe  ne  pomvaient 
résister  à  l'effort  nécessaire  pour  injecter  le  cadavre  daos  1rs  amphi- 
théâtre. Chez  ces  sujets,  il  trouvait  la  cavité  de  l'estomac  remplie  de  cire 
et  des  épanchemens  de  cette  matière  entre  les  membraorsde  cet  organe. 
Hunier  avait  déjà  en  partie  signalé  ce  fait  lorsqu'il  dit ,  dans  le  me- 
moiredéjà  cité,  que  «  enchâssant  le  sang,  dans  ce*  cas,  des  gros  vaisseaux 
de  l'estomac  vers  les  petits,  on  le  voyait  sortir  a  l'extrémité  de  ces  der- 
nier*, où  il  apparaissait  à  l'intérieur  de  ce  viscère  sous  forme  de  goul- 
teleitcs.  »  M.  Burn  rapporte  un  cas  très-remarquable  de  cette  espèce 
d'érosion.  «  Il  y  a  quelque  temps,  dit-il ,  j'eus  occasion  d'ouvrir  deux 
jours  après  la  mort,  le  corps  d'une  petite  fille  qui  avait  succombé  k  un 
développement  scrophuleux  des  glande*  meseotériqurs  daos  un  état 
d'anasarque  et  d'amaigrissement  très-avancé.  En  enlevant  les  parois 
abdominales,  je  vis  l'estomac  vide  el  dissout  en  avaot  ;  l'ouverture  était 
oblongue  et  avait  deux  pouces  daos  son  grand  diamètre  et  un  dans  son 
petit  ;  ses  bords  étaient  floconneux  et  pulpeux  ;  le  foie,  sur  lequel  était 
appuyée  !a  perforation,  n'offrait  auruoe  tache.  Après avuirrxaminéavec 
soin  cet  état  cl  l'avoir  fait  observer  aux  élèves,  je  remis  les  eboset  en 
article  place,  et  fis  placer  le  corps  daos  un  endroit  frais  pendant  deux  jours  , 
même  et,  l'ayant  ouvert  de  nonvrau,  je  trouvai  alors  le  foie  ramolli  daos  le 
lis  an-  Il  poiot  soi  lequel  portait  la  partie  de  l'estomac  perforée  ;  le  péritoine  qui 
le  recouvrait  était  entièrement  en  dissolution  ;  sur  tous  les  autres  point* 
de  son  étendue,  lelissu  du  foie  était  aussi  ferme  qu'auparavant,  et  on 


ne  voyait  sur  aucun  point  drs  indices  de  disposition  à  la 
la  face  postérieure  de  l'estomac  était  complètement  en  bouillie ,  a  IV 
erption  du  péritoine.  I/cs  vaisseaux  de  I  estomac  et  des  autres  viscère* 
abdominaux  ne  contenaient  plus  de  sang.  » 

D'autres  ont  voulu  expliquer  le  développement  de  cette  lésion  en 
l'attribuant  a  un  étal  pathologique  qui  existerait  dans  l'organe  du  vi- 
vant même  du  sujet  ;  et  ici  plusieurs  opinions  diffVrrnies  out  été  émises 
sur  la  nature  réelle  de  cet  état  morbide.  Les  uns  l'attribuent  à  la  para- 


lysie, le*  autrrs  a  une  irritation  spéciale,  ou  à  une  ) 
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Gque,  ou  à  une  certaine  alléralioo  inconnue  «Uns  la  nutrition  du  tissu 

L'auteur  de  la  première  de  ces  opinions  est  Jarger,  qui  voit  la  cause 
première  de  cette  affection  dans  une  paralysie  des  nerf»  qui  le  distri- 
buent i  l'estomac,  savoir  :  le  nerf  vague  et  le  grand  lymphatique.  Le 
premier  résolut  de  cette  altération  serait  un  changement  dans  le  suc 
gastrique  lui-même,  et  une  réaction  do  canal  intestinal  sur  les  ma- 
tières qu'il  contient ,  et  consécutivement  la  production  d'une  immense 
quantité  d'acide  acétique.  Le  ramollissement  de  la  moqueuse  de  l'es- 
tomac ou  h  perforation  de  cet  organe  serait  donc  ainsi  le  résultai  d'une 
espèce  de  travail  chimico-vital,  dont  les  phénomènes  se  passeraient  pen- 
dant la  vie  du  malade.  Jarger  dit  avoir  observé  lui-même  six  cas  de  ce 
genre  avec  autopsie,  et  tous  chez  des  enfans,  et  avoir  remarqué  dans 
quelques-uns  des  traces  d'inflammation  ;  mais  jamais  celles  d  une  vio- 
lente inflammation  sur  aucun  point  de  l'estomac.  Dans  ua  cas,  cepen- 
dant, toute  la  circonférence  de  la  perforation  était  d'un  rouge  foncé; 
dans  un  autre  cas  seulement,  le  tissu  cellulaire  placé  an-dessout  de  la 
muqueuse  ramollie  était  an  peu  rouge.  Dans  tous  ces  cas,  il  trouva  du 
chyme  dans  l'estomac,  et  dans  un  cas  des  morceaux  de  lait  coagulé. 
Dans  ce  dernier,  le  papier  de  lourootole  plongé  dans  le  liquide  que 
cuuieixii  l'estomac  prit  immédiatement  une  couleur  rouge  vif. 

L'opinion  qui  se  rapproche  le  plus  de  la  dernière  est  celle  d'Auteo- 
reith  de  Stuttgart  qui  pense ,  comme  Hunier  et  M.  Carswell ,  que  , 
quand  l'animal  est  tué  pendant  la  digestion,  l'estomac  peut,  dans  cer- 
taines circonstances ,  se  perforer.  Mais  il  pense  aussi  que  cette  perfo- 
ration peut  s'opérer  sur  le  virant;  et,  en  effet,  après  avoir  coupé, 
chez  des  animaux  inférieurs ,  les  nerfs  de  l'estomac  et  l'avoir  paralysé, 
ayant  introduit  dans  cet  organe  du  fluide  gastrique  naturel ,  ou  du 
fluide  extrait  de  l'estomac  d'cofsns  qni  étaient  morts  de  gastronulacia, 
ou  même  de  l'acide  acétique  étendu,  il  a  vu  l'estomac  se  perforer.  Il 
regarde  donc  la  paralysie  de  l'estomac  comme  la  condition  la  plus  fa- 
vorable a  L  production  de  cette  perforation  ;  et  dit  avoir  été  amené  a 
cette  théorie  après  avoir  observé  fréquemment  une  dureté  extraordi- 
naire du  pont  de  Varol  et  de  la  moelle  allongée  en  ouvrant  les  sujets 
qui  étaient  morts  de  celle  maladie,  bieo  que  les  autres  parties  du  cer- 
veau eussent  conwrvé  leur  consistance  normale.  M.  Iinlach  dil  avoir 
cherché ,  mais  en  vain  ,  à  répéter  ces  expériences  du  docteur  Aulen- 
reith. 

Une  opinion  qui  se  rapproche  encore  beaucoup  de  celle  de  Jstger 
est  celle  du  docteur  Zeller  qui ,  ayant  observé  quelques  cas  de  perfora- 
tion spontané^  de  l'estomac  chez  des  enfans  qui  avaient  succombé  après 
la  disparition  d'un  exanthème  miliaire ,  admettait  que  par  la  sympa- 
thie qui  existe  entre  les  surfaces  cutanée  et  muqueuse ,  cette  partie  du 
tube  digestif  s'enflammait  lorsque,  par  l'impression  du  froid  ou  toute 
autre  cause,  l'émptioo  miliaire  venait  a  disparaître;  l'estomac  passant 
ensuite  1  l'état  de  paralysie  ne  pourrait  plus  résister  à  l'action  du 
suc  gastrique ,  surtout  dans  sa  portion  splénique  où  les  vaisseaux 
sanguins  sont  le  plus  nombreux  et  où  Zeller  suppose  ,  sans  en  donner 
la  preuve ,  que  les  nerfs  le  sont  le  moins. 

L'auteur  signale  ensuite  comme  se  rapprochant  assez  de  la  dernière 
l'opinion  du  professeur  Chaussier,  qui  attribuait  la  perforation  sponta- 
née à  une  irritation  spéciale  des  tuniques  de  l'estomac ,  laquelle  déter- 
mine la  sécrétion  d'un  liquide  derc  et  corrosif,  dont  l'activité  se  tourne 
contre  les  tissus  qui  l'ont  sécrété  et  avec  lesquels  il  se  trouve  en  contact. 
Il  trouvait  la  cause  existante  de  cet  état  à  l'affection  nerveuse  du  cerveau 
produite  par  une  violente  douleur  qui,  agissant  par  sympathie  sur  l'es- 
tomac, y  détermine  l'irritation. 

Aprè>  avoir  ainsi  exposé  et  «omparé  les  différentes  opinions  émises 
sur  ce  point  important  d'anatomie  pathologique,  et  les  avoir  compares, 
il  émet  sa  propre  opinion  qui  est  entièrement  conforme  a  celle  de  M. 
Carswell ,  et  sur  laquelle  il  nous  semble  inutile  de  revenir  ici.  Nous 
terminerons  en  rapportant  une  expérience  qu'il  dit  avoir  faite  avec  le 
docteur  Simpson  el  qui  vient  encore  à  l'appui  des  idées  émises  par  Hun- 
ier. Il  prit  1  estomac  d'un  cochoo  qoi  avait  été  tué  nne  demi-heure 
après  avoir  mangé  et  était  rempli  de  chyme ,  et  introduisit  une  partie 
de  cette  matière  chyme  use,  qui  était  d'une  acidité  prononcée,  sur  diffé- 
rens  points  du  canal  alimentaire,  tels  que  l'intestin  grêle,  le  cmeum,  le 
coloo,  qui  furent  laissés  dans  l'élu  pendant  <ki  à  70  heures  à  la  tempé- 
rature de  70  degrés  Fahrenheit.  Au  bout  de  ce  temps,  ces  parties  n  of- 
frirent aucuo  signe  de  putréfaction,  mais  les  points  qui  étaieot  en  con- 
tact avec  le  fluide  chymeux  étaient  ramollis,  plus  ou  motos  noirs  et 
même  offraient  plusieurs  larges  perforations.  Celle  expérience  fui 
répétée  à  plusieurs  reprises ,  mais  on  ne  trouvait  l'estomac  perfo- 
re que  quand  il  était  resté  go  ou  100  heures  exposé  à  l'action  des  Hui- 


lant cette  période,  il  offrait  ua  ramo I Huera* nt  notable  qui,  dans  r 
tains  cas,  était  exactement  limité  par  une  ligue  étroite  et  sépare  des  par- 
ties restées  saines.  Cette  altération  existait  dan*  les  cas  où  l'estomac 


contenait  une  grande  quantité  d'air  qui  distendait  sa  cavilé  «empêchait 
la  portion  supérieure  des  parois  d'être  en  contact  avec  les  matière* 
contenues.  Dans  les  cas  où  00  faisait  évacuer  l'air  ,  ou  bien  dans  ceux 
où  il  n'y  en  avait  qu'une  très-faible  quantité,  le  ramollissement  de  l'es- 
tomac était  beaucoup  plus  étendu. 

Les  estomacs  de  trois  chiens  que  l'on  avait  tués  avec  une  forte  dose 
d'acide  hydroeyanique  environ  une  heure  après  qu'on  leur  eut 
i  manger,  soumis  à  la  même  expérience,  présentèrent  de 
perforations  au  bout  de  5o  heures. 

oasenvATiOMS  pursiotAGtQUKS  sua  les  BarrettENS  no  ooxt;*  rr 
sm  sa  révolution  et  son  ExciTaauJTK  Diuawx  ;  par  le 


L'auteur  de  ce  long  mémoire  avait  déjà  publié,  en  i8t5,  un  travail 
sur  l'histoire  physiologique  du  pouls,  dans  lequel  il  avait  eoosigne  plu- 
sieurs  faits  qui  depuis  ont  été  donnés  comme  nouveaux  par  quelques 
auteurs,  et  cotre  autres  par  le  docteur  Graves,  dans  un  mémoire  publié 
en  itS3o  (des  effets  de  la  position  du  corps  sur  la  fréquence  et  le  ca- 
ractère du  pouls).  Dans  cette  critique  il  établit  même  qu'il  n'a  pas  été  le 
premier  à  s'occuper  de  la  fréquence  différentielle  du  pouls  dans  cer- 
taines circonstances  physiologiques,  et  que  ce  sujet  avait  déjà  été  traité 
en  1 7 "il  par  le  docteur  Brym-Kohinson  ( a  trtatife  on  the  animal  eco- 
nomy,  Dublin,  1^3?),  qui  était  arrivé  à  peu  près  aux  mêmes  résultats 
sur  les  points  les  plus  essentiels  que  la  plupart  drs  physiologistes  qui 
se  sont  occupés  de  ce  sujet  de  recherches  depuis  lut.  Ne  pouvant  le 
suivre  dans  cette  critique,  qui  cependant  offre  de  l'intérêt  sous  le  rap- 
port historique,  avant  de  passer  aux  travaux  qui  lui  sont  propres, 
nous  donnerons  en  quelques  mots  l'aperçu  des  résultats  aux 
arrivé  le  docteur  Uryan  Roliinsoo  il  y  a  plus  d'un  siècle. 

1*  Le  doctrur  Bryao  paraît  être  le  premier  qui  ait  reconnu  1rs  varia- 
tions du  pouls  chet  l'homme  en  santé,  et  qui  1rs  ait  attribuées  à  leurs 
vraies  causes.  Il  parait  aussi  avoir  apprécié  assez  exactement  l'influence 
des  repas  et  des  autres  causes  qui  troublent  l'action  du  coeur. 

a«  Il  reconnut  le  premier  et  démontra  que,  depuis  la  naissance  jus- 
qu'à la  vieillesse,  la  fréquence  do  pouls  va  continuellement  en  décrois- 
sant; et  il  dresse  plusieurs  tableaux  pour  prouver  que  la  rapidité  de  U 
circulation  est  en  raison  inverse  de  la  hauteur  de  la  personne. 
3*  11  soupçonna  aussi  qu'il  y  avait,  dans  la  circulation  du  sacg, 


mouvement  journalier,  d'après  lequel  elle  devenait  plus  rapide  pendant 
la  veille,  tt  au  contraire  perdait  de  cette  rapidité  pendant  le  som- 
meil. 

Après  avoir  fait  connaître  ces  faits  et  quelques  autres  qui  nous  sem- 
blent moins  itnportans,  le  docteur  Knox  arrive  à  ses  propres  recher- 
ches, et  d'abord  à  celles  relatives  à  la  différence  de  vitesse  que  pré- 
sente le  pouls  chez  une  penonoc  assise  ou  levée. 

Sur  a 5  jeunes  gens  tous  bien  portaos,  à  l'exception  d'un  seul,  igés  de 
iG  à  îq  ans,  la  moyenne  du  pouls,  étant  assis,  a  été  de  71,  4  et  debout 
75,4.  Les  observations  d'où  ces  moyennes  ont  été  tirées  offrent  quelques 
anomalies  qu'il  ne  sera  pas  sans  intérêt  de  faire  ressortir.  Ainsi,  bien 
qu'un  seul  de  ces  i5 sujets  eut  une  légère  indisposition ,  cependant  on  en 
trouve  deux  chez  lesquels  le  pouls  perdait  de  sa  fréquence  tontes  les  fois 
qu'ils  se  levaient,  et  augmentai!  au  contraire  de  fréquence  quand  ils 
s  asseyaient.  Ce  qui  est  Te  contraire  de  ce  qu'ont  observé  tous  les  phy- 
siologistes qui  se  sont  occupés  de  ces  recherches.  Il  y  en  avait  eo  ou- 
tre six  autres  chez  lesquels  le  pouls  ne  piésentait  aucune  différence 
dans  quelque  position  qu'ils  se  trouvassent. 

Quant  à  la  révolution  diurne  du  pouls  indiquée  par  le  docteur 
firyan -Bobioson,  et  que  quelques  auteurs  ont  attribuée  à  l'action  des 
alimens  et  autres  stimulans,  l'auteur  prouve  par  des  faits  que  ce  mou- 
vement journalier  existe  réellement  et  ne  peut  point  être  attribué  à  la 
cause  que  nous  sigoalions  à  l'instant.  Voici  la  moyenne  de  six  observa- 
tions faites  à  des  heures  différentes  du  jour  et  de  U  nuit,  «  dans  les 
trois  positioos  :  couché,  assis  et  levé. 


IW»  du  matin. 
Pools  du  soir . 
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L'appartement  occupé  par  M.  S.,  sur  qui  ces  observations  ont  été 
faites  et  qui  jouissait  d  une  parfaite  santé,  «  avait  les  habitudes  les  plus 
régulières,  était  très- froid  el  exposé  aux  vents  les  plus  froids.  Aussi 


des  qu'il  contenait;  circonstance  qu'il  faut  attribuer  i  la  grande  épais-  Il  le  docteur  Knox  pense-t-il  que  la  température  de  l'appartement  avait 
seur  q«  ont  les  parois  de  cet  organe  chez  le  cochon.  Mai. quelque  temps    di  s'abaisser  beaucoup  pendant  1a  nuit ,  ce  qui  lui  explique  le  peu  de 
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ce  qu'il  y  avait  entre  le  pool*  du  matin  et  celai  du  soir  ;  car 
d'une  chambre  froide  pour  déprimer  le  pouls  est  si  forte,  que 
la  fréquence  déterminée  par  l'actioo  d'écrire  nesuflît  pas  pour  la  contre- 
lu  lancer. 

Le  pouls  du  malin  était  pris  avant  le  déjeuner,  et  celui  du  soir  a  dix 
11  n'est  pas  douteux  que  si  on  restait  longtemps  sans  prendre 
is,  le  pouls  ne  perdit  d'abord  de  sa  fréquence;  mais  alors,  la 
!  excitation  lui  donnerait  une  vitesse  excessive.  Il  n'en  reste  ee- 
pendant  pas  moins  prouvé  que  le  pouls  est  plus  fréquent  le  matin  que 
le  soir,  indépendamment  des  alimens  et  de  tout  espèce  de  stimulant. 

Un  tableau  assez  curieux  et  que  nous  regrettons  de  ne  pouvoir  re- 
produire avec  tous  ses  détails,  est  celui  où  est  présentée  nne  série 
d'observations  faites  pendant  une  journée  à  la  fia  de  laquelle  l'expéri- 
mentateur, bien  qu'il  n'ait  fait,  en  marchant,  que  'i  milles,  était,  ce- 
pendant, à  la  fin  de  la  journée,  accable  de  fatigue. 


II.  TBE  MEDICO  CHIRURGICAL  REW1EW. 

Le  premier  cahier  de  cette  année  de  ce  journal  (avril)  ne  renferme 
d'autres  articles  originaux  qu'une  revue  clinique  des  hôpitaux  de  Lon- 
dres ;  le  reste  est  entièrement  consacré  à  des  analyses  fort  étendues  de 
diRérens  ouvrages  de  médecine.  Nous  allons  reproduire  ceux  des  faits 
cliniques  qui  nous  oct  paru  offrir  le  plus  d'intérêt. 


A  9  heure»  du  matin  avant  déjeuner . 
A  10  heures  du  malin  après  déjeuner , 
A  I  <  heurei  aprè»  asoirfait  deui  milles  et  pris  cinq  minutes 
de  repos , 

A  midi,  après  avoir  bit  quatre  autres  mille»  et  s'être  reposé 

une  minute , 
A  midi,  après  s'être  reposé  un  quart  d'heure , 
A  une  heure  et  demi»,  après  avoir  tait  encore 

s  être  reposé  une  minute  • 
Idem,  âpres  s'être  repose  un  quart  d'heure , 
A  deux  heures  et  demie ,  après  avoir  fait  troii 
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après  avoir  fait  trois  nulles  et  s'être 

repose  une  minute, 
A  trois  heures  et  demie .  aprè»  avoir  faitencore  quatre  milles  et 

s'rlre  repose  une  minute. 
A  su  heures  du  soir .  après  avoir  fait  encore  quatre  mines , 
Idem ,  après  s'être  reposé  un  quart  d'heure . 

Ce  tableau  fournit  la  mesure  de  la  fréquence  que  la  fatigue  donne  au 
pouls.  Quand  la  fatigue  est  pous»ée  trop  loin,  l'action  du  coeur  est  aug- 
mentée, cl  il  en  résulte  une  espèce  de  fièvre.  Nous  terminerons  par 
quelques- oncs  des  propositions  générales  que  l'auteur  a  placées  a  la  fin 
de  son  mémoire  sou»  (orme  de  conclusions. 

i*  Le  pouls  offre  une  accélération  le  matin  et  un  ralentissement  le 
soir,  que  Von  ne  peut  attribuer  à  aucun  stimulant. 

i'  Le  sommeil  n'agit  sur  les  mouvetnens  du  coeur  que  par  la  cessa- 
tion complète  de  tous  les  mou  verni  ns  volontaires  et  par  la  position  ho- 
rizontale. 

3*  Chez  1rs  personnes  faibles,  l'actioo  musculaire  excite  l'action  du 
coeur  avec  plus  de  puissance  que  chez  les  individus  forts  et  bien  por- 
lans  ;  mais  on  ne  pent  en  dire  autant  des  autres  sliinulans,  tels  que  le 
vin  ou  les  liqurnrs  spiritueuses. 

4"  Les  cflVts  de  la  posture  du  corps  sur  l'augmentation  on  la  dimi- 
nution de  la  fréquence  du  pouls  ne  peuvent  être  attribués  qu'a  l'elTurt 
musculaire  nécessaire  pour  maintenir  le  corps  dans  la  position  assise 
ou  debout. 

5*  Le  stimulant  le  plus  puissant  de  l'action  du  ceeur  est  l'exercice 


opération  césarienne  répétée  quatre  rois  avec  succès  entz 
ui»E  iilme  tr.MMe;  par  M.  E.  Charlton  ,  président  de  la  société 
médicale  d'Elimbourg. 

Il  s'agit  d'un  fait  qui  s'est  passé  en  Allemagne  sous  tes  yeux  de  l'auteur 


et  dont  il  garantit  l'exactitude.  On  avait  déjà  cité  des  cas  d'opération 
césarienne  répelée  jusqu'à  six  ou  sept  lois  chez  une  même  femme;  mais 
ces  faits  manquaient  de  toute  l'authenticité  et  des  détails  nécessaires 
pour  être  admis  avec  confiance.  !.«  sujet  de  l'observation  en  question 
est  une  petite  Femme  rachitiqur  dont  le  bassin  était  fort  vicié  :  l'auteur 
donne  1rs  dimensions  de  tout  le  corps  :  elle  a  été  opérée  pour  la  pre- 
mière fois  le  lit  juin  1 8a6 ,  par  le  docteur  Zwaock  ;  M.  Cbarltoo  en 
décrit  tous  les  détails  très  circonstanciés;  la  seconde  fois,  l'opération 
été  pratiquée  le  il  janvier  i83o ,  par  M.  Wiedmann  (détails  minu- 
tieux); la  troisième,  le  ')8  mars  i83'a ,  par  M  Michaëlis  ;  la  qua- 
trième enfin  ,  le  -a 4  juin  i83t»  par  ce  dernier  chirurgien.  Ces  opéra- 
lions  se  sont  passées  toujours  en  public  dans  le  même  établissement  des 
femmes  en  couches  ,  à  Kiel.  La  femme  se  porte  bien ,  à  l'exception  de 
quelques  fistules  qui  lui  sont  restées  à  l'endroit  des  cicatrices.  Le  pro- 
cédé qu'on  a  suivi  à  chaque  opération  n'a  pas  toujours  été  le  même. 

L'auteur  fait  remarquer  <  n  terminant  que  l'opération  césarienne  a 
très  souvent  réussi  sur  le  continent,  tandis  qu'elle  a  presque  toujours 
été  funeste  en  Angleterre;  il  attribue  cette  différence  au  temps  choisi 
pour  opérer  ;  les  Anglais ,  dit  il,  ne  se  décident  à  opérer  que  fort  tard , 
lorsque  la  femme  est  déjà  épuisée  par  un  travail  inutile  de  plusieurs 
jours  r  etc. 


DE  l'aRTERE  CCOITALE  ;  COMPRESSION  DE  CELLE  Cl  ET  DE 

la  radiale;  gcérison;  par  M.  Coopeu. 

Osa. — l'a  eofanligé  dédis  ans,  tombe  et  se  blesse  l'artère  cubitale,  a  la  hauteur 
de  l'articulation  du  poignet-  L'beosorrhegie  est  abondante,  on  la  réprime  i  l'aide 
de  la  romprestion  sur  la  plaie  ;  mais  le  saui  réparait  à  plusieurs  reprise»  et  le» 
bandage»  ordinaire»  deviennent  enfin  imulBun»  pour  arrêter  solidement  l'hé- 
morrhaicie.  Le  malade  est  donc  mené  à  l'hôpital  Guy,  cinq  semaines  aprè»  l'acci- 
dent. On  constate  «ne  plaie  à  surface  graniteuse  de  la  longueur  de  trois  pourri, 
»  étendant  de  l'apophyse  slvtoide  eu  haut  et  en  dehors.  A  peine  la  compression 
exercée  sor  la  plaie  est  elle  ralentie,  que  le  sang  coule  en  abondance  ;  il  parait 
émaner  de  plusieurs  points  de  la  plaie.  M.  Cooper  l'a  pansé  de  la  manière  sai- 


si a  Tait  comprimer  la  brachiale  à  l'aide  d'an  tourniquet  ;  il  a  applique  deux 
morceau»  de  liège  sur  les  drus,  artères  latente»  de  l'avant-bras  et  comprimé  i 
l'aide  de  bandelettes  agglatinatives  et  d'une  bande  ces  deux  vaisseau  à  la  foi». 
Cette  compression  a  ete  esercèe  a  deux  pouces  environ  au-dessus  de  la  plaie.  La 
main  a  ete  maintenue  très-élcvee  aCn  de  favoriser  la  circulation  veineuse  ;  des 
lo'ioti»  froides  ont  rie  faites  sarcelle  partie.  L'bémorrbagie  a  diminué  d'abord, 
puis  elle  a  cessé  complètement.  Le  malade  guérit. 

Un  cas  de  cette  espèce  s'est  dernièrement  présenté  dans  nn  hôpital  de 
Paris;  c'était  la  radiale  qui  avait  été  blessée.  La  compression  ayant 
été  insuffisante  ,  on  a  d'abord  lié  le  vaisseau  blessé  ,  pois  la  cubitale, 
enfin  on  a  été  obligé  de  lier  la  brachiale;  le  mal  .de  mourut. 

SONDE  MÉTALLIQUE  BAISÉE  DANS  LA  VESSIE J  EXTRACTION  DU  FRAG- 
MENT a  l'aide  de  l'instrument  de  weiss;  RÉACTION  MORTELLE; 
pai  M.  J.  GooDvriN  Joinson. 

Le  fait  que  nous  allons  reproduire  se  trouve  rapporté  en  peu  de 
mots  dans  un  compte-rendu  des  malades  traités  en  1 834  i  l'hôpital 
Norlolk  and  Nor.vich  ;  nous  regrettons  de  ne  pas  y  trouver  de  détails 
sur  les  circonstances  qui  avaient  exigé  le  caihétérisme.  Voici  tout  ce 
qu'on  y  lit. 

Osa.  —  Vne  portion  de  phi»  de  cinq  ponces  de  longueur,  d'an  cathéter  en  mé- 
tal mou,  an  peu  plu»  résiliant  qu'une  bougie  metalLirar,  s  ciant  rompue  dais» 
l'urètre  tomba  dans  la  vessie,  ches  un  homme  âge  de  SU  ans.  U'e  fut  saisie  et 
estraite  S  l'aide  du  forceps  de  Weiss.  La  malade  mourut  six  jours  après,  qaalor- 
sième  jour  de  l'accident. 

A  l'autopsie  on  a  trouve  ce  qui  sait.  Intestins  pelotonnés  et  adhérant  totte- 
ment  derrière  la  vessie  ;  paroi»  vésicales  considérablement  épaissies  ;  cavité  da 
ce  viscère  furt  contractée  :  sa  moqueuse  est  fort  vau-ularisée  et  noire  ;  lobes  de 
la  prostate  bsperlro|>hie»  ;  le  troisième  lotie  de  celte  glande  se  projette  dans  Is 
vessie,  il  est  mou,  spongieux,  vascnLarise  et  parait  avnirété  perloee  par  ojneJqne 
i  mlramcut  ;  col  de  la  vessie  a  l'elat  normal  ;  muqueuse  urélràie  déchirée  sur  plu- 
sieurs endroits;  l'urine  cuulenuc  dans  la  vessie  est  mucoao-pxurulenle. 

L'accident  dont  il  est  ici  question  a  été  craint  dans  tous  les  temps  , 
mais  les  faits  connus  de  cette  nature  ne  sont  qu'en  tics  •  petit 
nombre  jusqu'à  présent ,  du  moins  pour  ce  qui  concerne  la  rupture  des 
•ondes  métalliques.  Lotsque  la  litbotntie  é-ait  encore  bornée  a  l'usage 
de  la  pincrà  trois  branches ,  ou  à  branches  multiples .  cri  accident  au- 
rait pu  se  présenter  plus  souvent;  nous  n'en  connaissons  cependant 
qu'un  seul  exemple,  il  est  arrivé  à  l'hôpital  de  perfectionnement  dans 
le  service  de  M.  Bougon  ;  le  fragment  métallique  a  été  retiré  le  lende- 
main a  l'aide  d'une  seconde  pince  à  trois  branches. 

Sans  compter  les  cas  de  fétus  de  paille,  de  longues  épingles ,  etc. , 
introduits  accidentellement  dans  la  vessie  par  l'urètre,  et  qui  sont  de- 
venus des  nucléons  de  calculs  véskaut ,  la  science  ne  manque  pas 
d  exemples  de  sondes  ou  déboucles  en  gomme  élastique  tombées  dans  la 
poche  urinaire  de  l'homme  ou  de  la  frnimr.  Chez  la  femme  on  est  par- 
venu à  extraire  ce  corps  i  l'aide  de  la  dilatation  aitificielle  de  l'urètre 
au  moyen  de  l'éponge  préparée  et  de  l'introduction  consécutive  d'uni 

( seule  teoette  (Médico-chirurgical  transaet.  of  London);  mais  chez 
'homme  malheureusement  la  même  ressource  n'a  pu  trouver  d'appli- 
cation. Aussi  s'est-oo  trouvé  quelquefois  dans  la  dure  nécessité  de  pra- 
tiquer la  taille  a  la  suite  d'un  pareil  accîd'M.  Tel  a  été  ,  par  exemple , 
le  cas  du  célèbre  Marini,  aceur  tragique  de  Neplcs,  qui  a  dû 
subir  la  taille  en  i8?g  par  I  habile  operateur  Mancini  ,  et  aux  suites 
de  laquelle  il  a  succombé.  C'est  pour  prévenir  une  semblable  nécessité 
que  notre  confrère,  M.  Ségalas,  a  inventé  dans  ces  dernières  années  un 
instrument  foi t  ingénieux  qu'il  a  présenté  à  l'Académie  de  médecine 
et  qu'on  peut  voir  chez  M.  Charr.ère.  Ce 
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plir  mieux,  le  but  que  celui  de  Weiss.  Il  ne  faut  p-w  oublier  néanmoins 
que  la  pince  1  trou  branche*  peut  aussi  dan»  quelques  cas  remplir 


ÉnL»j«r.Ea»  daks  le  cuveau;  Acoiotn»  pa«  suite  de  t.  n- 
tractiom  t»OP  prompte,  par  le  même. 

11  est  d'observation  que  l'extraction  trop  prompte  de  ceruioi  corps 
férileurs ,  qui  rseotereot  daot  le  cerveau  ,  dans  la  moelle  epioièie, 
dan*  le  cœur,  etc.,  entraînent  des  épanebrmens  mortels  auxquels  la 
présence  du  corps  lui-même  mettait  obtticlc.  Aussi  est-il  rrçu  en  chi- 
rurgie d'abandonner  1  la  suppuration  l'issue  de  ces  corps.  Le  fait  sui- 
vant vient  à  l'appui  de  ce  précepte. 

Un.  —  Jante*  Bedet.  âgé  de  16  ans,  a  été  reçu  à  l'hôpital  le  12  janvier.  Il 
irrite  en  voiture  d  un  endroit  éloigné  de  quatre  ou  cinq  milles ,  monte  l'escalier 
et  se  rend  seul  dan  la  salle  qui  lui  est  indiquée.  11  offre  une  blessure  an  front  eau- 
Kt  par  un  fusil  qui  a  crève  en  le  tirant  ;  une  partie  de  ta  culasse  lui  est  eolrée 
profondément  dan*  le  front .  an  aima  dn  sinus  longitudinal.  Il  ne  parait  pas 
souffrir  beaucoup  et  racoale  lui-même  les  circonstances  de  sou  arcident. 

Le  chirurgien  de  garde  se  met  en  devoir  d'extraire  à  tout  pris  le  corps  ctr.n- 
ger  qui  tenait  fortement.  Il  exerce  des  manceusre»  viuleute».  enlève  plusieurs 
ifarniras  d'os,  ébranle  et  extrait  enlin  le  corps  en  question.  Le  nous  longitudi- 
nal avait  été  lest  ;  la  dure-mère  se  trouve  pir  li  S  découvert  dans  retendue  d'ua 
pouce,  cette  membrane  est  déchirée ,  une  portion  du  cerveau  s'engage  et  sort  au 
dehors  par  cette  brèche  ;  pansement  simple. 

Immédiatement  après  le  pansement,  agitation  générale,  douleur,  trouble  intel- 
lectuel. Une  <k«u -heure  (près.  coma,  dépure ,  moutemens  convulsib  an  bras 
gaacbc.  Progression  de  ces  symptôme*  ;  mort  le  lendemain  avec  tous  les  signes  de 
compression  encéphalique. 

L  autopsie  a  démontré  on  cpanchemenl  de  sang  a  l'endroit  de  la  blessure.  L'en- 
céphalocèle  était  forme  par  du  sang  épanché  qui  avait  pousse  la  pulpe  cérébrale 
de  dedans  en  ilebors.  Celle  portion  du  cerveau  c'ait  comme  désorganisée  ou  gan- 
grenée, elle 
qu'on  a 
existaient  en 
et  exsangue. 

l'ablation 
oc  peut ,  il  est 
a  la  réaction 


.  Celle  portion 

'"  d'ua  prolongement  du  lobe  intérieur.  C'est  dans  ce  lobe 

lu 

etên  dehors  de  Udure-uere  Le  reste  du 


iriin.fe  quantité  (le  ung  coagule.  D'autres  caillots  sanguins 
niArele  reste  du  cerveau  était  pale 


Nul  doute  que  dans  ce  cas  la  mort  n'ait 
forcer  du  corps  élranger  de  l'intérieur  du  cerveau.  On 
—  que  le  blesse"  n'ai — 


p  h  logistique  que  la 

tratnée  ;  la  science  pourtant  possède  des  cas  de  guéri 

cootraire.  (V.  Laney,  Perey  ,  etc.)  U  ne  faut  paa 
as  que  la  pratique  qui  ■  été  malheureuse  dans  ce  ta 
suivie  avec  succès  due  d'autres  (A.  Paré ,  Dupujtren ,  etc.) 


suivant  la 
oublier 
ras  a  cté 


ixorrosE  ÉripUTtAinE  a  la 


racE;  détac 
par  M.  Helto:». 

Os*.  —  T.  Moore.  lté  de  36  ans.  de  bonne  constitution,  habituellement 
bien  portant,  s'aperçut,  il  s  a  23  ans.  d'ua  petit  bouton  semblable  à  une  venue, 
au-dessous  de  l'orbite  gauche,  a  cote  du  oet  ;  il  1  arracha  avec  le»  ongles  et  nue 
croûte  se  forma  à  la  place.  Bientôt  après,  ane  tumeur  commença  s  s'organiser  au* 
dessous,  dont  le  volume  a  été  incessamment  progressif  :  il  en  es»  résulte  une  dif- 
formité des  plus  hideuses  Les  os  du  oet  da  cote  correspondant  en  ont  clé  dé- 
troits: la  cloison  nasale  a  été  poussé*  a  droite  de  manière  s  oblitérer  la  narine 
de  ca  coté,  l'orbite  elle-même  superposée  a  la  tumeur  a  été  déplacée  de  dedans 
eu  dehors.  Le  globe  oculaire  pousse  dans  le  même  sens  est  devenu  le  siège  de 
douleurs  intenses,  il  a  été  frappé  d'amaurose  elen6u  il  s'est  crevé  vers  l'âge  de 
17  ans.  l'a*  névralgie  continue  et  insupportable  s'est  consécutivement  établie 
dans  la  première  et  seconde  branche  de  la  cinquième  paire.  La  voix  est  devenue 
navllarile. 

Il  y  a  six  ans,  la  tumeur  a  paru  un  peu  mobile  vers  u  base,  comme  si  elle 
allait  se  detseber  :  les  parties  molles  qui  La  couvrait  ni  ont  commence  à  s'ulcérer; 
une  suppurai  ion  abondante  s'établit  sur  ces  points,  et  des  hémorrhegies  intercur- 
rentes provenant  des  liste*  adjacetis,  et  surtout  de  l'angle  interne  de  1  orbite. 

0  j  a  dis -huit  mois,  des  portions  d'os  sont  sortis  spontanément ,  ensuite  ta 
masse  entière  de  Icxeslose  s'est  détachée  comme nnesorted'epsphrseeteslsortie 
spontanément  par  la  brèche  suppurante  II  en  est  résulté  une  énorme  caverne 
l«>rnee  Lnfmeurenieui  par  le*  os  du  palais  et  la  paroi  buccale  île  l'antre  d'Hig- 
more,  supérieurement  par  le  sinus  frontal  gauche  et  la  lame  en bri Tonne  de  l'elh- 

ncuremrnl  par  I  orbite  ,-aochc  ;  postérieurement  s'cnivrint  dans  le'  phi r> in.  Sup- 
puration ;  bonrcroonenient  abondant  de  bonne  nature. 

La  tumeur  pèse  ',  sa  torse  onces  et  trois  quarts  :  sa  densité  est  remarquable  ;  sa 
gravite  spécifique  est  de  1,80;  sa  grande  circonférence  est  de  ouae  pouce*;  sa 
petite  circonférence  de  neuf  pouce*  ;  sa  faee  antérieure  offre  des  nodosités  et 
des  excavations  im-gulières  ;  sa  face  postérieure  est  irrégulièrement  concave. 
Etant  sciée,  elle  offre  la  densité  de  l'ivoire,  et  de*  lignes  circulaires  et  eoueen- 
tnqur»  au  nombre  de  JV,  s'élargissent  a  mesure  qu'on  s'clatcne  de  la  base-  L'a- 
nalyse chimique  a  montré  que  sa  substance  contenait  moins  de  matière  animale, 
et  plus  de  phosphate  terreux  que  les  os  humains  a  l'état  normal . 

La  plaie  de  la  face  s'e»t  remplie  petit  à  petit,  et  le  malade  «tait  presque  com- 
pieteuient  gacri  en  juillet  loto. 

Cette  observation  confirme  pleinement  la  nouvelle  doctrine  et  le 
i  établi  par  U  Gasette  màdscaLe  concernant  1m  1 


exi 
1rs 


(V.  1rs  quatre  mémoires  de  M.  Rognctu  sur 
les,  publiés  dans  la  Gai.  med.  ,  t83.4-.835.) 


TRAVAUX  ACADEMIQUES. 

ACADEMIE  DES  SCIENCES. 

Suilt  J»  la  teVuace  du  22  mai. 
in  t.as  a«.Titcssxur.ss  oaoxaitjvrs  ni  t'earrae  ;  par  le  docteur 

ClVIAtt. 

Il  n'est  peut-être  pas  de  point  en  chirurgie  dont  on  se  soit  plus  occupé  que  «le» 
relrecisaemeiu organiques  Je  l'urètre,  et  cependant,  par  une  inexplicable  fatalité, 
il  n'y  en  a  peut  ,  être  pas  non  plus  à  1  égard  desquels  régnent  des  opiniuos  plus 
contradictoires  quant  a  la  nature,  au  sira»),aux  effets  et  au  traitement  de  ce  lie  m*  - 
ladir.  Je  demanderai  à  I  Académie  de  lui  soumettre  a  ce  sujet  quelques  remarques 
sommaires  faisant  suite  au  travail  dont  je  lui  ai  communiqué  naguère  un  extrait 
et  qui  était  relatif  aux  lesiuns  vitales  de  l'urètre. 

Un  a  d'autant  plus  de  peine  à  comprendre  la  dissidence  des  opinions  professées 
à  l'égard  des  relrrcimcmrus  organiques,  qu'il  suffit  de  jeter  les  yeux  sur  le»  desor- 
dres locaux  et  généraux  qui  s'y  rattachent  pour  arriver  à  des  données  pontifes. 
Ainsi,  il  n'a  fallu  qu'ouvrir  l'urètre  des  hommes  qui  avaient  seccoiube  à  celte  ma- 
ladie, pour  rccouuaitrc  que  les  vrgiuuioat,  les oa/Yiositrs  ausqnellcs  les  anciens 
attribuaient  presque  tous  les  reti  erisaemens  sont,  au  cootraire  ,  excès  vivement 
rares  ;  niait  la  même  épreuve  a  tu(B  aasai  pour  démontrer  que  les  modrrncs  s'é- 
taient écartés  dr  la  vente,  en  niant  absolument  l'existence  de  ces  alternions 

C'est  aussi  par  l'ouverture  de*  cadavres  qu'on  a  pu  reconnaître  le  défaut  de 
fondement  de  quelques  théories  récentes  qui  font  consister  les  rétrécissement 
tantôt  dsn»  I  rpaississement  de  la  membrane  luuqocuac  uretrale  ,  tantôt  dans  la 
présence  d'une  fansse  membrane  développée  sur  un  point  quelconque  de  U  faee 
interne  du  canal.  En  effet,  on  ne  rencontre  pas  ces  exsndalioas  plastiques,  ce* 
prétendues  fausses  membranes.  L'ouverture  des  corps  a  constaté  que,  dans  beau- 
coup de  cas,  la  membrane  muqueuae  de  l'urètre  est  aussi  mince  et  aussi  lisse  sos- 
ie point  rétréci,  que  partout  ailleurs  Mais  elle  a  appris  également  que  la  plupart 
de*  coarctalions  urctrales  sont  due*  au  gonflement ,  s  répaississenscot ,  avec  on 
sans  induration,  da  tissu  sous-moqueux.  Il  n'y  a  d'exception  que  pour  les  brides 
qui  paraissent  être  formées  par  des  replis  membraneux 

En  renversant  ces  théorie*  accréditées  sur  la  formation  et  la  nature  des  rrtré- 
cissemens  orgauiques.  l'examen  des  tissus  malade*  a  mis  a  portée  d'apprécier  . 
mieux  qu'on  ne  l'avait  encore  fait,  les  méthodes  curauves  basées  sur  de*  donnée* 
si  peu  exacte*  Ainsi  les  sondes,  les  bougies  escarroliqoe*  ,  destinée*  a  user  ou 
foudre  les  carnoulc,  qu'on  a  tant  vantées,  qu'on  a  présentées  sois  tant  de  for- 
mes varices,  sont  devenues  mutile*  a  dater  du  jour  où  l'on  a  constaté  que  ces 
végétations  n'esisleot  pas.  pour  ainsi  dire.  Les  divers  procèdes  de  cautérisation 
et  de  scarification  qu'on  a  propose*  pour  détruire  les  fausse*  membranes  ou  amin- 
cir et  ramollir  la  membrane  muqueuse  épaissir,  se  trouvent  écartes  ,  puisque  les 
lésions  qu'ils  étaient  appelées  à  détruire  sont  imaginaires  ou  du  moins  excesanc- 
ment  rares. 

Les  ouvertures  des  corps  en  fournissant  l'occasion  d'étudier  les  désordres  qui 
surviennent  dans  l'urètre,  ont  appris  aussi  que  le  point  rétréci  lui-même  se  Irons* 
moins  lésé  que  la  partie  du  canal  située  derrière.  Or.  la  connaissance  positive  de 
ces  altérations  a  permis  de  conrevoir  divers  phénomènes  auparavant  inexplica- 
bles, et  qui  étaient  devenus  autant  de  sources  d  erreurs.  Parmi  ces  phénomènes, 
je  citerai  les  ecoulemens  urétraux,  contre  lesquels  on  a  proposé  tant  d  mutiles 
moyens ,  et  principalement  I  influence  que  les  désordres  survenus,  en  arrière  dn 
point  rétréci,  exercent  sur  le  résultat  des  manmivre*  chirurgicales  entreprises 
pour  remédier  aux  effets  des  coarctalions  urémies;  car  c'est  pour  n'avoir  pas 
connu  cette  influence  qu'on  s'est  trompé  si  souvent  i  1  égard  des  suites  qu'entraî- 
nent ces  sortes  d'opérations. 

Aio<i,  l'anatomic  paiholoeiqne  a  déjà  éluridë  plusieurs  questions  d'un  intérêt 
majeur;  cl  tout  porte  i  croire  qu'on  obtiendra  des  résultats  plus  imporlans  en- 
core, lorwiu'on  sera  généralement  convaincu  de  la  nécessite  d'étudier  le*  effets 
matériels  des  maladies  de  I  urètre,  avec  plus  de  soin  et  de  précision  qu'on  ne  l'a 
fait  jusqu'à  présent 

Si  de  la  nature  des  rétrécissemens,  rie  leur  mode  de  formation  et  des  détor 
dres  qu'ils  produisent  tant  sur  les  parois  arrlntc*  que  sur  le  reste  de  l'appareil 
orineire,  nous  passons  à  l'histoire  des  signe*  et  symptômes,  nous  trouvons  des 
opinions  tout  aussi  peu  fondées.  Mais  du  moins  est-il  facile  ici,  daus  beauroup 
de  cas.  d'apprécier  1rs  circonstances  qui  ont  pu  contribuer  a  induire  en  erreur. 
Ainsi,  c'est  parce  qu'on  a  confondu  les  symptômes  des  rrtrrciwmros  avec  les 
effets  de  la  rétention  d'unne  qu'ils  produisent  qu'un  a  attribue  aux  coarctalions 
urctrales  une  multitude  de  signes  qui  ne  s'y  rattachent  que  d  une  manière  indi- 
recte. On  ne  s  est  pas  montre  plu  sévère  i  regard  des  ecoulemens  maqneus  qui 
accompagnent  si  fréquemment  1rs  co*  relations  nretrale*.  et  qui.  dans  beaucoup 
de  eu,  trahissent  la  présence  de  grave*  désordres  dans  la  partie  profonde  da 
canal. 

Ijk  fixation  du  siège  de*  rétrécissemens  ne  paraissait  pas  devoir  offrir  de  djf- 
hcultés.  Cependant  les  mot  eus  mis  en  usage  peur  drleruainrr  ce  siège  ont  ron- 
din! a  de  graves  erreurs.  En  elu-t.  le  peu  d'accord  dr<  auteurs  i  cet  égard,  iodé- 
|«-niiasi  tuent  du  vague  et  de  l'incertitude  qui  eu  résultent  pour  la  science,  a  rte 
une  source  de  osa tbc tirs  dans  la  pratique.  En  soonsctlant  k  un  esameu  rignrnvut 
les  diverses  manière*  donl  a  procède  pour  olirmr  ces  données,  il  m'a  été  facile 
de  découvrir  1rs  causes  des  erreurs  qui  s'y  rattachent,  et  dont  j'indiquerai  seu- 
lement ici  les  deux  principales. 

I*  L'urètre,  aussi  bien  que  le  perds,  possède  l'élasticité  à  un  degré  très-varia 
Me.  qui  fait  que  sa  longueur  elle-même  varie  beaucoup.  En  introduisant  dans  le 
canal  un  instrument  de  mesure,  ou  exerce  sur  la  verge  un  degré  de  traction  qui 


Digitized  by  LiOOQle 


394 


GAZETTE  MEDICALE 


"est  jamais  le  mttat.  C'est  pour  n'evoir  pis  tenu  compte  de  ce»  disposition*, 
u'oo  t  obtenu  Je»  résultats  «i  diffèrent  dans  lt  fixation  du  siège  de*  coarcta- 


lions  orétrabt 

2*  L'autre  came  d'erreurs,  d'autant  plus  iui|»rtante  a  signaler,  que  son  in- 
fluence ne  t'est  point  borate  a  faire  attribuer  aux  coarctatsons  un  siège  qu'elles 
n'ont  pas.  C'est  l'élasticité  des  tissus  qui  diffère  aussi  dans  chaque  partie  du  ca- 
nal et  fait  que  le  point  rétréci  est  susceptible  de  se  déplacer  d'un  pouce  et  plus, 
»oit  en  av»nt.  soal  en  arriére  Je  n'en  suis  convaincu  par  des  expérience)  nom- 
h  ruses.  Il  résulte  de  ta  qu'en  exerçant  sur  la  soude,  ou  1  instrument  destiné  a 
traverser  le  rétrécissement,  une  pression  capable  de  vaincre  l'obstacle,  celui-ci 
<-st  refoule  eu  arrière  dans  une  étendue  qui  série  suivant  le  xirge  du  rélrrcitae- 
ment.  C'est  a  celte  circonstance  qu'il  faut  attribuer  La  plupart  de»  difficultés  et 
des  dangers  du  cathétérisne.  Plus  d'une  bis,  alors,  il  est  arrivé  qu'on  a  bit 
fausse  route,  parce  qu'on  croiail  avoir  traversé,  au  moins  en  partie,  un  rélré- 
cissesrscnt  qui  n'était  que  refoule,  cl  qu'on  a  change  trop  lot  la  direction  de  b 
sonde. 

Ce  n'est  pas  seulement  dans  la  détermination  do  siège  des  coarctalions  urëtra 
1rs  qu'on  a  commis  des  erreurs,  pour  n'avoir  pis  trou  compte  des  variations  nom- 
l>rruses  que  présentent  l'élasticité  cl  l'allongement  du  pénis,  lorsque  cet  organe 
est  soumis  aune  traction  indelerminre  ;  ces  variation»  ont  encure  eu  pour  résul- 
tat que  les  auteurs  ne  sont  même  point  parvenus  s  s'entendre  sur  la  longueur  nor- 
male de  l'urètre.  Les  uns  eu  exerçant  nue  forte  traction,  et  operaot sur  des  sujets 
clies  lesquels  l'élasticité  était  phn  grande,  ont  obtenu  des  mesures  qise  d'autres, 
placés  dans  des  circonstances  opposées,  n'ont  pu  retrouver.  Des  expériences 
h<  iinhreose».  faites  dans  ces  derniers  temps,  et  répétées  par  divers  praticiens,  ont 
prouvé  qu  en  santé,  la  longueur  moxenne  du  canal ,  dans  l'étal  de  lelichement , 
de  repos.  e»l  de  sis  pouces,  et  que  ses  deut  extrêmes  sont  de  cinq  cl  «epl  ponces. 
Il  n'y  a  qu'un  petit  nombre  de  cas  exceptionnels.  Ces  évaluations  positives  oui 
permis  de  préciser  les  effets  de  l'élasticité  des  tissus ,  et  de  miras,  apprécier  l'in- 
fluence de  certains 
h Iles  ont  mis  a 
que  trop  souvent 

Ce  que  je  viens  de  dire  du  siere  des  rétrécissemens  s'appuque  aussi  a  leur  lon- 
gueur, à  leur  dureté,  1  leur  configuration,  a  leur  sensibilité.  Les  préceptes  qu'on 
oous  a  transmis  et  qui  servent  de  bases  aux  indications  enralives,  reposent  sur 
quelque*  faits  eiceptioonels,  ou  sont  déduits  d'expériences  trop  peu  concluantes, 
•usas  ne  tarde -t-on  pas  a  découvrir  les  contradictions  les  plus  choquantes  entre 
la  théorie  et  la  pratique.  De  nouvelles  observations  entreprises  avec  plus  d'exao- 
litude  et  des  faits  pratiques  recueillis  en  plus  grand  nombre .  ont  mis  s  portée  de 
<  onlioacT.  tous  ces  divers  rapports,  la  réforme  qu'avait  déjà  fait  commencer  l'a- 
oatomic  patbo'ogique. 

C'est  surtout  en  ce  qui  concerne  la  thérapeutique  que  tes  travaux  récens  ont 
constate  des  directions  vicieuses,  el  procure  le»  mojens  d'éviter  les  ecueil»  que 
.les méthode*  {.lus  ou  moins  empiriques  faisaient  rencontrer  à  chaque  pat.  Tout 
eu  écartant  des  causes  de  malheurs,  ces  tra  vaux  ont  conduit  a  des  traitemens  plot 
rationnels,  plus  méthodiques,  el  dont  I  expencoer  journalière  constaliTcfUcacilê. 
Ainsi,  en  snlntituaut.  pour  les  rrtrérissriuc»  simples  et  peu  avances ,  la  dila- 
nre  et  de  courte  durée,  par  l'emploi  des  bougies  molles ,  à  la  dila 


lier  le*  turii  ic  i  ciasium*  ne»  il»»»»  .  et  uc  nnrm  -MT1 1  ' 11  r  1  m" 
ai  ni  étais  morbides,  notamment  pour  ce  qui  concerne  la  prostate, 
i  même  aussi  de  prévenir  la  perforation  de  la  vessie  par  des  sonder 
rat  on  poussait  et  on  fixait  s  une  trop  grande  profondeur. 


du  canal  sont  tellement  profondes,  qu'on  ne  peut  pas  toujours  compter  sur  une 
gurnson  complète,  les  ebangemens  que  tes  nouvelles  observations  ont  introduits 
dans  la  pratique  ne  sont  pas  moins  importa».  On  ne  guérit  pas  toujours,  il  est 
vrai,  par  l'emploi  des  nouveau  moyens,  mais  du  moins  on  n'aggrave  pas  la  po- 
sition du  malade  ;  on  ne  l'expose  pas  aux  desordres  effrayan»  que  déterminent 
trop  souvent  le»  méthodes  cn>pmqoes.  Ici,  il  nillira  de  ni'arrcter  un  instant  sur 
quelques  points 

Aussi  longtemps  qu'on  a  emplnyé  la  précipitation  el  la  force  pour  vaincre  les 
obstacles,  au  moyen  de  sondes  plus  ou  moins  coniques,  les  malade*  ont  eu  a 
supporter  les  ruptures  et  b  s  déchirures  de  I  urètre;  en  un  mot,  tous  les  désor- 
dres qu'entraioent  I*  violence  et  les  manoeuvres  hasardées.  Mais  depuis  qu'on  a 
mieux  étudié  le  mode  d'altérations  produites  dans  le  canal  par  le  rétrécissement , 
ta  force  a  <-te  remplacée  par  la  lenteur.  1rs  mousemeos  de  vrille  par  une  preastM 
douce, graduée  et  uniforme,  le  bec  conique  des  sonde*  par  un  bout  arrondi.  A 
I  aide  de  ces  précautions,  on  est  parvenu  à  atténuer  le»  inconvénient  du  rathété- 
rismr  force  cl  même  a  vaincre  des  obstacle!  qui  paraissaient  insurmontables,  et 
qui  av.iient  résiste  aux  procèdes  généralement  eo  usage.  La  certitude  de  ces  ré- 
sultats est  constatée  par  une  exprrieuce  drjâ  loi.gue. 

8'agi»aail-il  des  cas  dans  lesquels  se  trouvent  réunis  l'induration  et  réptissis- 
semeiit  d'une  grande  partie  des  parois  uretrelcs.  La  dilatation  mécanique  ue  pro- 
duirait qu'un  soulagement  momentané,  suivi  immédiatement  "d'uoe  reaclioo  qui 
n'était  pas  sans  accidens,  el,  bientôt  après,  d'un  nouveau  rétrécissement  presque 
toujours  plus  grave  que  le  premier.  Un  examen  plu*  approfondi  des  altérations 
qui  constituent  ces  espèces  de  rétréciurmrna.  cl  des  ebangemens  que  ces  der- 
niers éprouvent  par  le  fait  de  l'oqgamsaUou  des  parois  uretrales,  a  suggéré  un 
I  mode  de  tra  tement  plus  ratioonel,  en  même  temps  qu'il  a  fait  connaître  le»  no- 
:  diGcatioos  que  chaque  os  pouvait  exiger.  C'est  contre  ces  rétrécissemens  durs, 
'  longs,  calleux  qu'on  a  employé  une  série  de  moyens  que  la  raison  i 
auquel*  l'empirisme  est 
de  fisrr  l'attention. 


crédit.  Je  citerai  tm  fait  digne 


lataon  permanente,  par  l'usage  dessoudes,  le  traitement  est  moins  long  et  la  gué  - 
risoa  plus  certaine,  plus  durable  ;  le  malade  est  moins  exposé  aux  urémies  et 
aux  symptômes  généraux  qu 'entraîne  très-souvent  le  séjour  continuel  de  la  sonde 
dans  le  canal  ;  Ir  traitement  est  d'ailleurs  plus  facile  el  moins  douloureux .  Le  ma- 
lade qui  s'y  soumet  n'est  point  astreint  a  un  repose  sévère  :  il  peut  presque  tou- 
jours continuer  ses  occupations  ordinaires;  il  oc  conserve  la  bougie  que  de  dix 
minâtes  à  une  heure  par  jour;  a  la  troisième  on  à  la  quatrième  introduction ,  le  ' 
mieux  commence  et  continue  d'une  manière  progressive  jusqu'à  la  gurnson  com- 
plète Il  suffit  de  porter  on  suspensoir.  de  tenir  le  ventre  libre  ,  et  d'éviter  tous 
les  excès.  Par  l'ancienne  méthode,  au  contraire,  il  ue  lallait  pas  munis  de  six  se- 
maines a  deux  mois  de  séjour  au  lit  ou  dans  l'a|>partecuenl ,  d'un  régime  plus  ou 
■Main»  rigoureux,  et  d'une  suspension  plus  ou  moins  complète  de  toute  occupa- 
tion, du  moins  pendant  les  premiers  temps ,  sans  compter  les  cITcts  locaux  cl  »pé- 
c  taux  que  produit  la  présence  conliouelle  de  la  sonde ,  l'écoulement  quelquefois 
irès-aboodiut,  les  érections  souvent  très-pc  nihle»  el  les  dou'eurs  si  vives,  dans 
<(uelqnes  circonstances,  que  1rs  malades  arrachent  eux-mêmes  l'instrument. 


Oas.  —  «  Va  Italien  eut  plusieurs  gonorrbres.  a  lu  tuile  desquelles  il  éprouva 
des  difficultés  d'uriner  qui  devinrent,  au  bout  d'un  certain  laps  de  temps,  aaset 
grandes  pour  le  forcer  de  réclamer  les  secours  de  la  chirurgie.  Le  malade  était 
alors  en  Angleterre  :  et  plusieurs  praticiens  de  Londres  essayèrent  en  vain  de 
franchir  l'obstacle.  Il  viol  à  Paris,  où,  pendant  plus  d'une  année,  il  fui  soumit  à 
des  traitemens  par  la  dilatation  d'avant  en  arrière,  ta  cautérisation,  les  injections 
forcées,  etc.  .Sous  le  rapjmrt  de  l'affection  locale,  tous  ces  traitemens  étaient 
demeures  sans  résultat,  pui»que  le  rétrécissement  n'avait  pus  été  franchi  ;  et  sa 
1  saule  était  si  altérée,  qu  un  avait  conseille  au  nsalade  d'aller  respirer  l'air  de  son 
■  pars.  Dépendant  la  crainte  d'une  retrntion  il  urine  le  tourmentait  sans  cesse  ;  on 
lut  proposa  d'attaquer  le  rétrécissement  par  les  scarifications.  Il  y  consentit. 
Celle  opération  fut  confire  a  un  chirurgien  exercé,  qui  crut  pouvoir  en  garantir 
|  le  succès.  Apre*  avoir  retiré  le  scarificateur,  il  ia>roduisit  une  bougie  qui  ne  fut 
plus  arrêtée  comme  les  précédentes  cl  qu'on  fixa  à  demeure.  L'operateur  s'ap- 
[  plaudissait.  et  le  mala.le  ne  trouvait  pas  d'expressions  pour  témoigner  sa  joie  ; 
mais  ayant  éprouve  quelques  instant  apré»  le  besoin  d'aller  à  ta  garde-robe,  il  ne 
fut  pas  médiocrement  épouvanté  de  sentir  que  l'extrémité  de  Va  bougie  sorteil 
par  I  anus!  ..  Hors  de  lui,  il  se  jette  dans  une  voiture  el  accourt  che»  le  chirur- 
gien qui  nia  la  possibilité  du  fait,  nuls  qui  fut  obligé  de  se  rendre  a  I  évidence . 
lorsque  le  malade,  pour  terminer  de  vaius  colloques,  lui  nul  sous  les  yeux  une 
preuve  contre  laquelle  il  o'v  avait  rien  à  objecter  La  bougie  fui 
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•  le  l'usage  des  bougies 


Dans  l'autre  méthode,  lorsqu'on  relire  la  .lernierc  somle,  il  s'opère  il 
enl  de  retrait  parfois  tel,  qu'au  bout  de  quelques  heures,  le  malade  éprouve  de 
la  peine  à  urioer;  s'il  y  parvient,  ce  n'est  qy/avrr  effort  et  par  un  jel  dont  l'cxi- 
truite  contraste  avec  le  colonie  de  la  sonde  'qu'on  vient  de  retirer,  et  qui  a 
plu*  de  S  lignes  de  diamètre  Ce  phénomène  n  a  rien  de  suqurenant  :  on  a  agi  sur 
l'urètre  comme  sur  un  canal  inerte;  et ,  dès  que  la  distension  mécanique  ci  «se,  la 
onteaciilité  vitale  reprend  ses  droits.  C'est  à  celte  artioo  vilalr,  dont  on  n'avail 
pi»  tenu  compte,  et  à  ce  qui  reste  de  la  pbbgmasie  urélrale,  que  douent  être 
i  apportée»  spécialement  les  récidives  si  fréquentes  et  souvent  si  promptes,  apré* 
l  emploi  de  la  dilatation  permanente. 

Au  sujet  de  ces  récidives,  je  ferai  une  remarque  importante.  La  reproduction 
de  la  maladie  rtail  un  fait  i  peu  près  constant,  quelque  traitement  qu  on  eût  mis 
en  usait-  Eu  fixant  l'attention  de  la  plupart  des  praticiens,  cette  question  avait 
clé  «trri«a*cc  de  plusieurs  manière»;  mai  »  on  avait  glisse,  pour  ainsi  dire,  sur  la 
nw  principale  du  phénomène,  lorsqu'il  ne  se  rattache  pas  à  un  vice  du  traite-  1 
ment.  A  ton  orifice  extérieure,  l'urètre  est  un  peu  plus  droit  el  moins  élastique  ,j 
■tue  partout  ailleurs  Par  cettedisposilion  naturelle  du  canal  se  trouvaient  écartés  ' 
es  moseus  propre*  a  restituer  aux  parois  toute  l'élasticité  dont  elle»  jouissent  l| 
ilans  l'état  normal,  et  qu'elle»  avaient  perdue  par  le  fait  de  la  coarrlation.  Or.  il  : 
a  suffi  de  débrider  le  méat  urinaire,  pour  pouvoir  compléter  le  traitement  ;  et ,  !  1 
par  re  motrn  simple,  te  Irouuut  écartées  ou  du  moios  fortement  retaillées  ce» 


champ.  Appelé  ensuite,  je  jugeai  d'après  le  récit  de  ce  qui  sciait  passé,  qu'il 
convenait  de  laisser  quelques  joues  de  repos  au  malade,  et  de  relever  ton  cou- 
rage abattu  par  re  passage  subit  de  la  joie  i  un  redoublement  d'inquiétudes. 
Quimc  jours  après,  je  parviu*  à  introduire  dans  la  vessie  une  petite  tende  en 
gomme  élastique,  qui  fui  remplacée  ensuite  par  d'autre»  d'un  volume  de  plut  eu 
plus  considcrablr.  Au  bout  d'un  moi»  el  demi,  celles  de  trois  lignes  passaient  avec 
facilité.  Le  traitement  fut  terminé  par  la  dilatation  temporaire.  L'état  général 
fui  amélioré  progressivement,  et  le  malade  est  parti  pour  l'Italie  sans  craindre 
la  rétention  d'urine.  » 

L'un  de»  points  les  jdus  important  de  l'histoire  des  rélrérisaemeus  organiques 
de  l'urètre,  et  qui  n'avait  cependant  pat  fixé  l'attention,  c'est  la  diffefxtsicje  que 
|  ces  rétrécissement  présentent,  suivant  le  lien  qu'il*  occupent  dans  le  canal.  Or , 
I  cette  différence  parait  tenir  uniquement  à  la  structure  des  parois  urélrale*  qui 
;  varie  elle-même,  scion  qu'on  l'examine  au  gland ,  à  la  partie  spongieuse  el  dans 
ce  qu'on  nomme  la  partie  membranense  ou  vasruleuse  Ainsi  la  forme,  la  densité, 
:  l'épaisseur,  etc. .  des  rétrécissemens  sur  lesquelles  ou  a  tant  écrit,  et  au  sujet  des- 
I  quelles  tant  d'opinions  contraires  ont  été  émites,  ces  dispositions  ont  une  marche 
s  peu  près  régulière  el  constante.  Si  l'on  examine  s  oc  essi  ventent  les  coarctalions 
de  l'orifice  extérieur,  de  la  partie  spongieuse  et  de  la  courbure .  t  chacun  de  cet 
points,  l'altération  offre  de*  caractères  spéciaux  el,  a  l'exception  d'un  petit  oora- 
•  bre  de  rat.  surtout  sa  la  maladie  a  acquis  un  certain  degré  d  intensité,  cet  carec- 
I  tire»  établissent  des  différence*  oolaldes.dnntle  manière. de  les  traiter.  C'est  l'ap- 
préciation de  ces  différentes  particularités  qui  a  surtout  contribué  à  assurer  b 
gurnson,  ru  permet  tant  d  appliquer  a  chaque  espèce  de  coa  relation ,  les  modifi- 
cation! qu'elle  réclame;  au  heu  de  traiter  de  b  même  manière  tous  le*  rétréci*- 
semens ,  et  sans  avoir  égard  à  leur  espèce  et  à  leur  siège  dan*  b  canal. 

Dan»  l'une  des  prochaines  séances  je  ferai  une  revue  des  r''" 
qu  ,  - 
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récidive.,  autrefois  s.  frèqurnt,»  et  si  désespérantes.  ,   rage  'procédé  Mathieu),  il 

Si.descas  simples,  nous  pi-wt  i  ceux  dans  lesquels  kl  altérations  des  parois     bre  de  produits  très  hydre* 


M.  Pelletier  Ut  unmcmsure  dan»  lequel  il  expose  le»  recherche»;  qu'il  a 
tr  ce  sujet,  en  commun  avec  M.  W  aller.  Ce*  recherches  montrent  : 
I*  Qu  an  moment  où  la  résine  tombe  dans  un  cylindre  chauffé  au  rouge  cerise, 
comme  cela  se  pratique  dans  un  des  procèdes  pour  b  fabrication  du  gai  d'eclai 


t  avec  ce  gai,  on  certain  noni- 
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S*  Que  parmi  ces  substances  on  doit  remarquer  trois  carbures  d  hydrogène 
nmveam,  le  rétinitaphuM  ■  rt,xy  U  el  le  reiùsofe.iousks  Iras  uqoides,eldeai 
carbure»  d'hydrogène-  soudes,  U  naphtaline,  substance  dejk  cooouc.  et  la  tnela- 
naphtaline ,  subMauc*  nouvelle  ; 

S*  Que  k  rètinosphtc  e>t  no  liquide  très-léger ,  voklik.  dut  U  composition 
[déterminée  par  l'aulsse  el  U  deusite  de  I*  vapeur)  peat  être  représente*  par 
C28 III 6  ;  que  par  la  il  est  au  moins  isomère  d'us  aydrogooe  earboae,  encore hy- 

Cilhétique,  qai  paraît  jourr  ua  grand  rèk  daat  le*  compose»  bentoiquei,  s'il  a  eat 
i-nktoe  cet  hydrogène,  qa'il  donne  lieu  a  aae  série  de  eooopoael  nouveau»  doat 
plusieurs  oat  ete  etadica  par  le»  auteur»  du  «témoin  ; 
«•Que  la  réliovk  est  oa  nouveau  sestiui-carnure  d'hydrogène  qu'on  peat  re-  | 
"e  C4i»  H24,  Misccplibk  de  se  trauvl  mier  par  l'aetioo  du  | 


chlore,  du  brome  el  de  l'acide  nitrique ,  ra  campa»'»  qui  ollreul  aussi  ooa  séria 
de  cooibioaisons  nouvelles  ; 

V  Que  le  rétinole  e«t  ua  nouveau  bi-carbure  d'Iiydrocèue  de  Li  focuiofe  CM 
1132.  différent  du  bt-carburc  d'b.drogèue  d*  tt  Faradcy  C24  111 2.  et  par  u  con- 
stitution et  par  les  pro|iriclea  ■  biuaiqoea  : 

6*  Que  la  mrunj(iiiuljne  eat  une  substance  aoovelk ,  différente  de  la  naphta- 
line par  ses  propriété»,  mai»  isomère  aire  elle  >  substance  remarquable  par  »oa 
•:n.  indilfereace  chimique;  propriété  qui  la  rapproche  de  la 
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un  premier 
,  prévale  I. 


travail 


M.  Laurent,  qui  irait  soumit  an  jurement  île  l'Académie,  un 
sur  l'buile  obtennt  par  la  distillation  des  schistes  btiumioem 
tais  d'un  nouvel  eaitnen  auquel  il  a  »oaaù»  cette  lu  balance. 

Si  dans  la  distillation  oa  recueille  »e|iarement  le»  produits  qui  passent  dans  le 
récipient  1  «les  degré»  différent  de  température  ces  produits,  quelque  soia  qu'où 
prenne  pour  Ira  rectifier,  ne  donnent  point  une  bede  ddnl  le  point  d'ebalklioa 
soit  fisc,  circonatancc  qui  montre  que  l'huile  dei  schules  renier  nie  plasieurseorpa 
dilfcren».  L  auteur  a  examine  séparément  plusieurs  de  ce»  produits  rjul  «•  dirtm- 

auiqoeli  il  est  arriva  : 

H.iU  bouillant  de  80  ai  14*.  —  C'est  la  plus  Tolatile  de  toutes.  Rectifiée  par 
un  lavage  à  l'aade  salfurique  concentre,  et  pur  aae  distillation  sur  la  potasse 
caustique,  puis  sur  du  potassium,  elle  présente  toute»  les  propriétés  du  naphtr  ; 
même  densité,  mime  point  d'ebuUition.  même  réaction  avec  les  ectdet,  le  chlore, 
l'iodr,  ete  Cependant  l'analyse  y  semble  indiquer  une  proportion  d  hydrogène 
on  peu  plus  grande  que  dans  knapbte,  et  poor  cette  rai  son  al.  Laurent  croit 
pouvoir  le  «onsiderer  comme  un  non  sel  byuVngèsM  U -carbone. 

Huile  bouillant  «teHXJ  124*  —  beaucoup  d'analogie  avec  II  précédente. 
En  la  di-tillant  avec  l'acide  nitrique  roaoratre,  on  obtient  dam  le  récipient  une 
huile  incolore  dont  k  point  d  cbuluiioc  est  120";  il  reste  dans  k  cornue  une 
huile  altérée  plus  pelante  que  l'eau. 

Huile Umll..ni  i  120*  — Cette  buik.  obtenue  connue  il  vient  d'Arc  dit, 
peut  être  purifiée  par  k  procédé  employé  pour  la  première.  EUe  est  incolore, 
irès-fluide;  le»  acides  nitrique,  byitrocbjonqua.  lulfuriqu*  ,  n'exérecul  sur  elk 
aucune  action.  L'analyse  lui  ssaigue  la  rompositiou  soiveute  :  carbone.  Su,  2  ;  by- 
drocène,  IS,  6.  Quoique  cette  composition  suit  peu  differeulede  cdledu  uapbte, 
N.  Laan  ni  croit  être  autorité  à  y  voir  un  nouée!  hidroceoe  bi-carboné. 

Huile  bouilUuuà  I6ST.  —  Cette  huile,  rectifiée  par  k  procédé  etuedoié  pour 
les  précédente»,  a  offert  loutea  le»  propriétés  de  l'cupioa,  et  a  offert  a  I  analysa 
i  teniihlcoiciil  la  méoic. 

.  Cet  aade  a  été  obtenu  en  luisant  bouillir  aveede  l'acide 


ait ^ique,  se»  butin  dont  le  po<  d'ebullitioa  est  compris  entre  HO*  ett.su1*.  Cu 
évaporant  l'acide,  il  s'en  sépare, par  le  refroidissement ,  des  Dorons  blancs  d'acide 
ampcbqae.  Ceki-ci  est  blanc,  inodore,  Ires-peu  soluble  dan»  1  eau.  même  bouil- 
kule;  l'alcool  cl  l'elher  k  dissolvcol  bien.  0  entre  en  fusion  au-delà  de  2C0*  et 
il  se  sublime  en  donnant  un  iwudre  blanche  coawosre  d'airuilles  microscopiques 
Il  est  sokble  dîna  l'acide  sulfuriqoe  concentre .  I  eau  le  prccipilede  Cette  dis 
lion.  Il  forme  arec  les  alcalis  des  tels  très- soluble». 


Une. — Ceeompoaéed  mrurqnabkenrcqo'aTiuliktpronnctésquilerap- 
proebcat  des  huiks,ileilsakible  dansl'ean  .Pour  k  préparer  on  prend  l'eau desebiste, 
dont  l'êbulblion  est  comprise  eotre  100  ou  2B0*,  on  ra(i*e  arec  de  l'acide  sulfu- 
rique  concentré,  on  la  décante,  puis  on  j  verse  l|IS  ou  l|20  de  son  «oiume  de 
potasse  caustique  en  dissolution:  on  laisse  k  tout  en  repos  pendant  21  heures. 
An  bout  de  ce  temps,  on  trouve  dans  te  flacon  deus  couches  dont  l'iafrrieure  a  an 
volume  plus  grand  que  la  dissolution  de  potasse  employée;  on  k  décante  avec 
une  pipette,  on  l'eiend  d'eau,  et  ou  y  verse  de  l'acide  sûlruriqne ;  l'ampeliue  s'en 
sépara  el  vieot  a  la  surface  sous  forme  d'une  buik  (risse  aisea  fluide.  L'ampeliue 
est  solubk  dans  l'alcool  et  dans  l'etbcr  ;  a  une  température  de  30*  degré»  elle  ne 
se  «olidilîr  pi»;  elk  est  soluble  en  tonte  proportion  dans  l'eau  pure.  Si  on  k 
m£le  avec  40  ou  50  fui»  ton  volume  d'eau,  quelques  root  tes  d'acide  sulfurique  k 
«-parent  de  cette  dissolulioo.  L'acide  nitrique  agit  de  U  même  manière.  La  po- 
is» *e,  l'ammoaiaque.  le»  rarbonates  de  potas<c  et  de  soude  trooblrnt  la  dissolu- 
tion, mais  par  l'agitation  k  liqoeur  s'écfairrit  de  nouveau.  Si  dans  une  solution 
étendue  d'ampeline  dans  la  potaise  ou  «on  carbonate,  on  verse  du  chlorure  de  so- 
dium ou  du  sullatc  da  potasse,  elle  s'en  sépare  aussitôt  et  ne  se  redissoul  plu»  par 
k  chaleur. 

e  h  k  diatilktion.  I  emptJiae  se  décompose  en  donnant  de  l'i 
tel  un  résidu  de 
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H.  CagniiH-Utour  présente  nn  appareil  qu'il  i  s 
sous  le  nom  de  prion  cAronome'irronr. 


Tncoitt  m  ls  mtmTATio*. 


qu'il 


En  l'an  Tltl,  b  classe  des  science»  physiques  et  mathématiques  de  I  Institut 
avait  oropoie  pour  sujet  de  prit  k  question  suivante  :  QiuU  tonilei  candtrrt 
qui  dtMngutnt  dam  let  muttitte  vé/ctutUt  et  unimattê,  eellet  q-j'i  terveul  tir 
ferment  de  celte*  atixqurHes  flirt  font  tulir  Ut  fermentation Le  pris  était 
une  mrdaiUe  de  la  vakur  d'un  kilogramme  d'or,  c'est  à  dire  d'un  peu  plus  de 
S.tKIO  fr.  Ce  prit  a  été  proposé  de  nouveau  en  l'an  X.  mais  il  ■  été  ensuite  retiré 
en  l'an  XU.  .  La  question  concernant  la  fermentation  peut  donc,  dit  M  Caguurt. 
être  considérée  comme  aussi  intéressante  maintenant  que  dans  le  temps  où  elk 
fut  l'ob|ct  d'un  concours.  D'après  ce  motif,  et  devint  croire  que  k  concours 
avait  pour  objet  la  fermentation  la  plu»  importante,  c'ctl-b-dirc,  celle  dont  l'ef- 
fet est  de  convertir  la  matière  sucrée  en  alcoo'et  acide  carbonique,  en  un  mol, 
U  fermentation  vineuse,  j'ai  entrepris  sur  ce  qui  la  concerne  une  suite  de  rr 
cherches,  mais  ea  procédant  autrement  qu'on  ne  l'avait  fait,  c'est  a-dire  en  élu  - 
ditnt  1rs  pbriiomèucsdc  cette  action  b  l'aide  du  microscope, 

Nous  se  i  ou»ors  entrer  dans  k  détail  de  cet  expériences  et  nous  nous  conten- 
teront d'indiquer  ks  conclusions  que  I  auteur  croit  en  pouvoir  tirer  Ces  conclu- 
sions sont  ks  suivantes  : 

1  *  Que  la  levure  de  bière,  ce  ferment  dont  on  fait  tant  nsage ,  el  que  par  cette 
raison  il  convenait  d'examiner  d'une  manière  particulière,  est  ua  amas  de  petit» 
corps  globuleux  snsèi  pbblrs  de  se  reproduire.  cooMqurtniarat  organises,  et  non 
une  substance  inerte  ou  purement  chimique,  comme  on  k  supposait. 

2*  Que  ces  corps  paraissent  apparirnir  au  règne  végétal  et  se  régénérer  de 
dent  manières  différente*. 

S*  Qu'il»  semblent  n'agir  sur  une  disiolulion  de  sacre,  qu'autant  qu'il»  «mt 
l'état  de  vie  ;  d'oi  l'on  peut  conclure  que  c'est  très-probablement  par  quelque 
effet  de  leur  »rgetaliot»,  qu'ils  dégagent  de  l'acide  carbonique  tk  cette  dissolu- 
tion et  la  convertissent  en  une  bquesir  spi  ri  tueuse. 

M.  Cagniart-Lasour  fait  en  outre  remarquer  que  k  levure  considérée  comme 
nue  matière  organisée,  mérite  de  fixer  l'attention  de»  physiologiste»  en  ce  sens  : 

»*  Qu'elle  peut  naiircet  sa  dévclapper  dans  ce  ruines  circonstances  avec  «ne 
grande  promptitude,  mèfuc  an  sein  de  l  acide  carbonique  comme  dans  la  cuve  des 
biasieurs  i 

2'  Que  son  mode  de  régénération  présent*  des  partksikrité»  d'un  genra  qui 
n'avait  pas  été  observe  à  l'égard  d'autres  productions  laùcroacopiqvej  composées 
de  (.-lobules  isoles  ; 

S*  Qu'elle  ne  pvrit  point  par  un  refroidissement  très-cotuiderahk.  non  pkt 
que  par  k  privation  d'eau. 

tiinca  ns  IS  ici»  ISS7. 

Lt  ittiue  csi<ci;i.tTtua  str;txini. 

Un  des  secrétaires  perpi-tuek ,  U.  Ara  go ,  annonce  qu'un  |ewse  enfant  siei- 
lien ,  remarqutbk  par  la  facilité  avta  kqueDe  ilesrcote,  de  tété ,  des  opérations 
arithmétiques  très-compliquées  ■  et  qui  a  été  examiné  h  son  passage  a  Lion  par 
M  Taberaud  .  professeur  a  la  Faculté  de»  sciences  de  cette  ville  •  se  trouve  pré- 
sent à  la  scieur*.  J'ai  pense ,  ajoute  M.  Arago,  que  MM.  les  académiciens  seraient 
bien  aise  déjuger  par  csn-memes  de  ce  qu'il  faut  croire  des  récita  qu'on  bit  re  - 
letivrsocot  a  cet  enfant ,  el  afin  d'épargner  k  temps,  je  viens  de  préparer ,  de 
concert  avec  UM.  Conolis  et  Sturm .  quelques  questions. 

L'enfant .  dunt  k  nom  est  f^ico  Man/pamele .  est  né  dans  un  village  des  en- 
virons de  Ssracusr;  il  est  fils  d'un  berger  et  a  élé  bercer  lui  nn'ooe.  La  personne 
qui  l'a  tmene  de  Sicile  dit  qu'il  est  aujourd'hui  igé  de  dix  ans  cl  demi.  Il  a  mani- 
festé de  très- bonne  heure,  dit  cette  même  personne,  une  grande  splitude  à  cal- 
culer ,  et  les  méthodes  abrégées  par  lesquelles  il  trouve  les  solutions  demandée» 
■tan»  briucoup  moins  de  temps  .  pour  l'ordinaire  ,  qu'on  ne  le  ferait  par  les  ntc- 
Ihndci  iKortlr*  t  t  la  plume  il  la  mal  n)  sool  entièrement  de  sou  iniention.  k  seule 
chose  nu  ou  lui  ait  enseigner,  c'est  k  vakur  des  mots  emploies  en  aritbnséliqur, 
la  sirnifiealioo  des  mots  carre1,  enoe.  puissance ,  racine ,  /apport ,  etc. 

Lènbnl  n'a  point  cet  air  souffrant  qu'on  voit  souvent  avec  peine  cbet  1rs  pe- 
tits prulireset  qui  prouve  qu'on  ks  a  épuisé»  par  k  travail.  Son  embonpoint , 
son  tcinl  Heurt .  auraient  sa  bonne  santé  .  et  k  calme  de  ses  traits  pendant  qu'il 
cherche  b  solution  d'un  problème ,  montre  asseï  que  ce  genre  de  travail  a'a  rien 
qui  ne  mi  plaise.  Ses  trait»  manquent  de  finesse ,  mail  il  y  a  dans  l'ensemble  quel 
que  chose  d'agTvahle. 

Voici  les  questions  qu'on  lai  a  posée»  : 

4  '  Qoelk  est  k  rsriue  cubique  de  3,796.41  A  ? 

En  moins  d'une  denai -minute  l'enfant  répond  que  k  racine  est  156,  ce  qui  est 
vrai. 

2  Quel  est  le  nombre  qui  jouit  des  propriétés  suivantes  ;  ton  cube  étant  ajou- 
té a  5  fois  son  carré ,  si  on  en  retranche  12  fois  ce  nombre  el  de  plut  k  nombre 
42.  le  reste rsl rgtl  k  léro? 

H.  Arago  répète  une  seconde  foi»  celte  phetse.  aGn  d'être  ceitain  que  les  nom- 
bres ont  clé  bien  entendus  -}  an  moment  on  il  achève  k  dernier  mol ,  I  enfant  ré- 
pond :  k  nombre  cherché  est  5 ,  ce  qui  est  exact. 

3*  I  n  nombre  est  élevé  k  b  cinquième  puissance  ;  on  m  retranche  4  fois  ce 
nombre  :  on  ru  retranche  de  pkt  16,77» ,  le  resic  est  égal  à  zéro  ? 

L'enbnl  passe  quatre  minutes  sans  répondre.  M.  Arago  demande  k  la  personne 
qui  accompagne  l'enfant  «i  elk  souhaite  qu'on  lui  doooe  k  résoudre  un  problème 
plus  simple ,  attendu  que  l'Acadéiuw  ne  peut  consacrer  beaucoup  de  temps  k  cet 
examen.  On  répond  que  le  jeune  calculateur  ne  pourra  doourr  >oo  aiteotion  k 
une  oouvelk  question  tant  que  b  première  k  préoccuperait. 

Au  bout  d'une  nouvi  lie  minute  environ  l'enfant  répond  que  k  nombre  cherche 
est  7  ;  ce  qui  rU  vrai, 

4*  Enfin,  on  demande  la  racine  diiièuse  du  nombre  suivant  :  28S.17S.2I9. 
Après  deus  minutes,  leoCant  répond  que  le  uombre  cherché  est  3.  Cela  n'est 
pas  exact  rt  on  l'en  ivcrtlt;  après  quelques  secondes  il  se  reprend  cl  dit  que  La 
racine  rlirrrhee  est  7  ;  ce  qui  est  juste. 

I  ne  eoesaxissiou  composée  de  MM.  Lacroix .  Arago ,  Libri ,  «ara .  est  char- 
gée d'evamitser  k  jeune  Tito  MangiiDclc ,  et  de  faire  d*  cet  examen  l'objet  dun 
kl 
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M.  P»*ès.  député  de  l'Arriége .  adresse  l'extrait  d'une  lettre  dans  laquelle  M. 
aieœa  lui  annonce  qu'avant  apprit  le*  découverte»  de  Mtiiles  faite»  par  M.  Ler- 
let ,  il  a  fait  exécuter,  dans  aae  commune  voisine  de  ci  lle  où  avaient  été  trouvé» 
In  ossesnen»  dont  il  a  rte  parlé  a  nne  de»  précédente»  séances  de  l'Académie  y 
dam  la  commune  de  Sauvelerre .  de»  fouille»  qui  ont  donné  des  fragmens  consi- 
dérable» de  des»  squelettes  de  mastodonte  et  d'an  squelette  d'un  autre  grand 

°M.  Axema  offre  en  don  a  l'Académie  ce» 

roaaiaTioti  de  toctxs  rtice»  oo  csx  «uoaocètE 

A  l'occasion  de  la  lettre  de  M.  Laurent,  inr  le»  halle»  des  schiste»  bitumineni, 
leltredonluaa»  avontdonné  l'analyse  dan»  le  comple-rendo  delà  précédente  séan- 
ce .  M.  Selligue  lonooœ  qu'il  lait  ntage  de  ce»  huiles  pour  carburer  l'hydrogène 
obtenu  de  la  décomposition  de  l'eau  et  l'appliquer  a  l'éclairage. 

Ces  huile» .  dit  M.  SeUigue ,  traitées  par  mes  procédés .  donnent  72  pieds  cu- 
be» de  gai  par  kilogramme  d'huile ,  leodi»  nu*  par  le»  procédé»  ordinaires  ,  ces 
mêmes  huile» .  comme  toutrs  les  autre»  huile»  et  le»  résine» ,  n'en  peuvent  don- 
ner qoe  de  Ut  26. 

oeriAcxsiuiT  do  xéno  oc  i'écnrti>e  uns  îOEastoaiETaEa 

M-  Drspreii  adresse  un  résumé  de»  recherche»  qu'il  a  faites  sur  re  sujet. 

On  pensait  généralement  qoe  ce  déplacement  s'arrêtait  après  quelque»  moi»; 
il  résulte  iif  contraire  ilr^  rerlie  rchesdeM  Desprets.  qu'il  peut  te  pasaer  jusqu'à 
quatre  rtrinq  an»  avant  que  le  dépiteraient  ail  atteint  son  maximum. 

On  pensait  encore  que  le  déplacement  avait  toujour»  lieu  dan»  le  même  ten». 
M.  Despreti  t'est  assuré  cependant  que  suivant  les  épreuves  auxquelles  ou  son- 
inet  l'instrument,  le  chance  ment  peut  avoir  lieu  dan»  un  sea»  oo  dan»  l'autre.  Ut 
«éro  monte  après  qoe  l'inslrument  a  été  longtemps  maintenu  à  une  basse  tempé- 
rature ;  il  baisse  dan»  le  ca»  contraire.  Ainsi ,  après  la  détermination  da  point 
d  cbulHioo,  le  lëro  peut  baisser  de  0,3  a  0.4.  Ceat  la  déplacement  du  «éro  pen- 
dant la  cours  de»  expériences  qui  trouble  la  période  ascensionnelle  due  au  temps. 
Ainsi  le  xéro  est  uu  point  sans  cesse  oscillant  qu'il  faut  déterminer  avant  de  pren- 
dre de»  température»  fixes. 

Il  est  plus  avantageux  de  laisser  reposer  le»  tabès  avant  de  le»  remplir;  puis- 
que  I  opération  même  par  laquelle  oo  remplit  l'instroiucat  fait  baisser  le  xéro,  il 

tLCCTIoa». 

L'Académie  procède  par  voie  de  scrutin  à  l'élection  d'un  membre  pour  rem- 
plir,  dan»  la  section  de  chimie,  m  place  devenue  vacante  parle  décès  de  M. 
Deyeux. 

La  li»tf  présenter  par  la  vection  donne  dam  l'ordre  suivaDt  les  noms  îles  can- 
didats :  •«  M  Pelouse  ;  2*  M.  Pelletier;  S'il.  Bussy;  4*  M  Eug.  Peligot. 
\jt  nombre  des  volans  est  49. 

Au  premier  lourde  scrutin  M.  Pelouse  réuuil  Sa  suffrages.  M.  PelleUer  15. 
M.  Pelouse  avant  obtenu  la  majorité  absolue,  est  déclaré  èhi;  sa  nom. 
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cosaLirosllAHU»: 


t'  Eut  des  vaccinations  de  la  Charente. 
2*  d'Ajeccio. 
S*  de  Vaocluse. 

4'  Lettre  ministérielle,  en  date  du  1 5  juid.  avec  envoi  d'appareils  et  de 
parafions  propre»  a  préserver  des  maladien  pestilentielles ,  remède  i 
par  M  S.  Kraffl. 

V  Lettre  idem,  idem,  avec  envoi  de  la  recette  et  de  IVcbaotiUon  d'an  spéci- 
fique contre  le»  dartres  farinantes ,  spécifique  proposé  par  le  docteur  Une,  de 


de  pré- 
préparé 


coaarsroanaxcE  ■a»u«€atTc. 

I  *  Lettre  de  M.  Protbernoa  de  Vesoul  :  donne  quelques  nouveaux  détails  sur 
la  suette  mibaire. 

2*  Lettre  de  M.  Bbqaiere,  médecin  a  Mexico  :  demande  a  éUbUr  de»  rebtioaa 
entre  la  Société  de  médecine  da  Mexico  cl  l' Académie  royale  de  médecine. 

Après  le  dépouillement  de  la  c.-irrrspoodance,  l'Académie  procède  »  la  forma- 
tion d'une  commission,  composée  d  autant  de  membres  qu  il  y  a  de  sections. 
Cette  commission  aura  à  déterminer  quelle  est  la  section  dont  au  besoin»  appel- 
lent la  nomination  d'un  membre  résidant. 

sut  te  TaaiTEME>T  aaoavir  de  L'itrLiatunoji  vta  ta 
MEaccaE ;  par  M.  Siui,  d'Usés. 

M.  Guévtac  oc  Movsv  fait  un  rapport  verbal  sur  ce  mémoire 
Exclusivement  réservé  contre  la  maladie  nplulitique,  le  mercure  était  sévère- 
ment interdit  dans  le  traiicmenl  des  pblegmaaiet-  La  défense  allait  si  loin  qu'elle 
d'infection,  pour  peu  qu'il  y  eoi  d'irritation  ;  ce  qui  re  ■ 
prooeiétes  wciales  du  mercure  i  sei  propriétés 


■'étendait 
vient  I  dire  qu'on 


étendu 


telle»  que  dartres,  variole,  vaccine,  ete  ;  elle  le  préconisa  contre  certaines  in- 
flammations, entre  antres  contra  l'iritu,  la  péritonite,  etc.,  et  le  donna  comme 
un  drv  plai  pmsians  aTitipblo|;i*t  iqws. 

Enfla.  M.  Serre  d  Usés,  joint  son  autorité  è  ceiles  de  Hunter,  Deineefa,  Vet- 
peaa,  et  propose  w  mercure  contre  l'érisipèle,  le  phlegmon,  la  phlébite,  l'an- 
thrax, la  pustule  maligne,  et  généralement  contre  toutes  les  inflammations  ex- 
terne», toit  spontanées,  soit  traamatiimes.  Ses  expériences  ont  commencé  en 
loîtn  il  v  a  par  conséquent  onxe  an»,  et  le  résultai  n'a  pas  varié.  Le  mercure 
produit  dan»  les  pfatrgtnaue»  des  effet»  aassi  heureux  qu'il»  «ont  prompts,  et  ils 
sont  si  prompt»  qu'il»  ne  permettent  pas  è  la  maladie  de  marcher.  En  vingt-quatre 
ou  quarante-huit  heure»  liouammation  s'arrête,  elle  avorte.  La  saignée,  quand 
elle  réussit,  n'agit  pas  plas  proaplemeat.  Lorsque  la  maladie  n'a  pa»  cédé  ait 
bout  de  ce  temps,  il  y  a  toai  lieu  de  croire  qu'on  autre  moyen  n'aurait  pas  mieux 
fait,  et  l'on  peut  s'attendre  h  la  sapparabon  on  à  toute  autre  terminaison  destruc- 
tive. Eu  sorte  que.  poar  nous  servir  des  expression,  de  l'snlear,  le  mercure  de- 
vient une  pierre  de  touche  précieuse  pour  lé  praticien,  intéressé  de  savoir  à  l'a- 
vance si  telle  postdatasse  se  résoudra,  oo  >•  elle  suivra  inévitablement  sa  marche 
jusqu'à  la  désorganisation  ;  donnée  des  plus  utiles,  en  ce  qu'elle  peut  faire  pré- 
venir les  funestes  conséquence]  de  ces  vastes  fusions  de  pu»,  qui  compromettent 
si  souvent  la  vie  des  malades. 

On  a  emploie  presque  indifTéretnment  l'onguent  mercuriel  simple  et  l'onguent 
mercuriel  double;  cependant  il  y  a  une  grande  différence  entre  l'un  et  l'antre. 

Le  premier  est  infidèle;  ce  n'est  pas  de  celui-là  que  nous  parlons.  Le  second, 
c'est-i  dire  l'oegueot  mercuriel  double,  est  le  seul  qui  potsede  les  qualités  que 
oous  lui  donnons,  le  seul  par  conséquent  qui  justifie  la  réputation  que  nous  cher- 
chons à  lai  faire.  Il  doit  être  d'nn  gris  foncé  tré»-cbargé  de  mercure.  Frotté  sur 
la  main,  s'il  présente  no  aspect  terne,  il  est  bon;  il  ne  l'est  pas  s'il  présente  nn 
aspect  brillant.  En  été,  oo  le  rend  moins  coulant  en  ajoutant  du  suif.  Eu  hiver,  il 
n'y  faut  pa»  toucher- 
La  dose  sera  proportionnée  a  l'intensité  de  l'inflammation,  c'est-à-dire  que 
plu»  l'inflammation  est  grave,  plu»  on  usera  de  mercure,  et  réciproquement.  C'est 
comme  on  voit,  l'inverse  de  ce  qu'on  fait  ordinairement.  Dan»  tous  les  cas,  on 
recouvre  d'abord  toute  la  partir  malade  et  au-delà  d'onguent  mercuriel  ;  puis  on 
exerce  avec  la  main  de  douces  frictions,  |ieodant  huit  ou  dix  minutes,  a  moins 
toutefois  que  la  douleur  ne  rende  cette  maooauvre  insupportable  au  malade.  Hors 
ce  cas,  elle,  est  fort  utile  pour  favoriser  l'absorption  du  mercure.  Cela  fait,  oo 
recouvre  la  partie  d'an  linge  sec.  et  on  renouvelle  les  fric 
heures,  et  même  plus  souvent  si  la  i 
tien  n'est  nullement  a  craindre. 

Au  reste,  cet  accident  dont  on  vent  faire  un  épouvantai!  est  excessi  rement 
rate.  M.  Serre  ne  l'a  jaunis  vu  survenir  chez  tes  malades.  En  serait-il  du  mer- 
cure à  haute  dose  romme  de  l'émétaque  à  haute  dose  ?  Quoi  qu'il  en  soit  de  cette 
réflexion,  M.  Serre  s'est  convaincu  que  l'effet  antiphlogistique  du  mercure  pré- 
cède constamment  la  salivation.  Deux  jours  suffisent  au  premier,  et  il  faut  au 
moios  trot»  jours  révolu*  poar  amener  ta  salivation. 

Dans  un  voyage  qu'il  vient  de  faire  à  Paris,  M.  Serre  a  facilement  obtenu  de 
l'obligeance  dit  M.  Lufranc  la  facilité  d'emplojer  les  frictions  mercurirllcs  sur 
ifuelqnes  malades  de  la  Pitié  ;  et  à  Paris,  comme  a  Use»,  romme  è  Altis,  où  l'au- 
teur pratique  maintenant  la  médecine,  sa  méthode  a  obtenu  les  plus  heureux 
résultats. 

M.  Vn.rxtt;  demsnde  la  parole.  J'ai  expérimenté,  dit-il,  les  onction»  mercu- 
rielles  dan»  le  traitement  de»  inflammations,  et  principalement  de  I  érysipèle.  B 
m'a  semblé  que  dans  le»  inflammation»  superficielle»,  I  ougueut  mercuriel  n'avait 
pas  un  grand  avantage  sur  I  aïooge  ;  mais  il  en  est  autrement  dan»  le»  inflamma- 
tion» profonde»  :  il  est  incontestable  qa'ici  le  mercure  obtienne  de*  effets  i:ii'oo 
attendrait  vainement  de  1' 
J'ai  vu  survenir  i 
quatrième  jour. 

J'ai  donc  été  moins  heureux  que  M.  Serre.  A  la  vérité,  je  n'ai  pas  toujours 
suivi  fort  exactement  sa  formule. 

M.  Rocitoiix  Sur  tOO  médicament  nouveaux,  il  y  eu  a  au  moins  99  qui  sont 
mauvais.  Quand  on  en  propose  un,  oo  une  nouvelle  application  d'an  médicament 
connu,  il  y  a  donc  94  s  parier  contre  uu  qu'il  ne  vaut  rien. 

D'après  cela,  j'ai  une  fort  mauvaise  opinion  de»  effet»  de»  onction»  tnercuriel- 
le»  dsns  le  traitement  de»  inflammation»  Voit»  savea  re  que  vous  en  a  dit  M  Bien- 
dm  dan»  une  séance  précédente  :  je  sui»  entièrement  de  son  avis.  Les  Anglai» 
s'étaient  aussi  persuadé»  que  le  mercure  riait  tout  puissant  dans  le»  oèvrr»  jaunes, 
la  péritonite,  etc.  Mais  la  vérité  est  qu'il  o  ««produisait  que  de»  accident,  saliva- 
tion, chute  de»  dent»,  etc 


est  peu  étendue;  car  alors  la  saliva- 


l'axonge  j  e'e»t,  è  mon  sens,  no 
Suis  la  sahvation,  mais  jamais  a1 


oo  le 


M.  Liaraasr.  On  croit  peut-être  que  l'emploi  des  onctions 
chose  nouvelle.  Ce  serait  une  grande  erreur-  Elles  étaient  | 
nues  de  Bell  et  avant  Bell.  Mais  il  est  vrai  de  dire  qoe  jamais  peut-être  oo  n'a- 
vait porté  le  mercure  à  aussi  haute  dose  que  M.  Serre. 

J'ai  employé  I  onguent  mercuriel  è  la  dose  ordinaire  et  je  n'ai  [ 
réussi  :  je  l'ai  employé  aux  dote»  prescrite»  par  M.  Serre,  elj  ai  obtenu  dès  a 
ces  marqués.  Toutefois  il  faut  distinguer  de»  cas.  Il  est  de»  chirurgien»  qui  ne 
vont  jamais  au-delà  da  mal  local.  Peu  leur  importe,  par  exemple,  la  cause  de  l'e- 
rysipèJe  :  peu  leur  importe  qu'il  existe  ou  qu'il  n'existe  pis  d'embarras  gastrique . 
leur  conduite  est  toujours  la  même  Quand  j'ai  fait  comme  eus.  j'ai  érboué  com- 
me eux  ;  mais  quand,  après  avoir  débarrassé  le»  première»  voies ,  j  ai  fait  usage 
de»  onction»  merrurieltes.  j'ai  presque  toujours  réussi. 

Sur  le»  conseils  d'un  médecin  de  Munich,  j'ai  remplace  des  onctions  dn  mer- 
cure par  des  onctions  de  graisse,  et  je  conviens  qu'il  y  s  peu  de  différence  entre 
ce»  moyens  pour  les  i  nflammation»  superficielles  ;  mais  dan»  les  infla  mutations  pro- 
fonde» le  mercure  ne  pourrait  pas  être  remplacé  par  l'a  songe.  Tel  eu  du  moins  le 
roultit  île  mapraûrnae. 

M.  Eaacat .  Je  serais  asset  de  l'avis  de  M.  ftoeboux.  Il  est  certain  que  les  oua- 
tions mercuricllct  ont  souvent  échoué  entre  mrt  mains.  J'ai  été  beaucoup  plu» 


heureux  dans  le  traitement  de  I  érysipèle  par  l'ipécacatnba.  Il  y 
constamment.  J'e  n'ai  pas  ru  on  mauvais  succès  tur  360  ca». 

M.  BLtwnia.  Il  faut  distinguer  les  érysipèle»  Irauroatique»  des  érytipèle»  spou- 
taués.  C'est  surtout  contre  les  premier»  que  j'ai  essayé  1  »  onction»  mercarielle»  ; 
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cl  «  n'eu  pas  un  de  dire  qu'elle»  n'oeil  pas  réu-si  ;  eu  d«  véritables  re  wn, 
puisque  nr  7  malades  j'en  «  perdu  4.  Toutefois  il  est  juste  de  dire  qvc  rci  (ails 
ne  wcil  pu  asaet  noml.reux  pour  prendre  «ne  conclusion  quelconque. 

Au  reste  M.  Serre  oe  pretead  pu  qo'oo  puisse  faire  avorter  l'érssipèle;  lin- 
Damnsation  est  trop  étendue. 

J'ai  employé  sa  méthode  dans  de»  ph'ermasiea  tres-boruée»,  romme  le  panant, 
et  je  n'ai  eu  qu'à  m'en  louer. 

M.  Liarauc.  le»  praticiens  «ont  «l'accord  »ar  l'insuffisance  det  onctions  mer- 
curicllesdant  les  pnlrgiriasie»  étendues. 

j'ajoute  que  Ira  chirurgiens  ne  doirrut  pas  oublier  pin»  que  les  médecins  que 
les  maladies  cl  particulièrement  les  iiilUmmaliow  de  la  peau  naissent  «mis  des 
influences  constitutionnelles  fort  diffrceales  C  es»  ce  qui  faisait  dire  au  eraod  Sv- 
deuhaai  qu'il  plaignait  1rs  premiers  malades  qui  tombaient  dan»  tes  nains  Ainsi, 
il  r  a  des  anuées  oii  les  purgatifs  fout  merrcille  dans  les  errsiptrles;  il)  en  a  d'au- 
tres où  1rs  saignée-  sont  préférables.  Je  ne  sourient  que  lorsque  l'arophitbrilrt 
d'analomie  riait  a'lo*sé  à  l'hospice  de  la  I  itié.  la  pourriture  d'bopilal  jr  était  as- 
1*1  fréquente.  A  mon  ealrce  dans  cet  ho'piee,  cet  accident  te  manifesla.  Béclard 
vivait  alors.  Nous  loi  opposâmes  les  chlorures,  cl  la  pourriture  disparut.  L'année 
snirante,  retour  du  même  accident;  reionr  «l'emploi  dra  chlorures;  niaia  la 
povrnture  résista ,  elle  ae  céda  qu'à  l'emploi  da  charbon. 

Même  obseriatioo  à  l'égard  de  la  méthode  de  M.  Serre. 

H.  Booilaud.  Des  onctions  oierrurirlles  ut  constitotioas  médicales  il  j  a 
loin  ;  je  revieat,  j'ai  trailr  quelque*  rr) «ipt'-le*  par  1rs  onclions  niercuriellcs ,  l'en 
ai  traité  par  l'asonaje,  et  il  m'a  semble  que  ces  ma)  eus  e  valaient.  Mais  il  faut 
diiiiofuer  :  je  pense  que  lorsqu'il  r  a6étre,  les  onctions  roereurjelles  sont  dange- 
reuses ;  elles  pensent  être  tenices  lorsqu'il  n'y  a  pas  Serre. 

M.  Ilojoar.  M.  Bouillaud  voudrai!  qu'on  distinguât  les  cas  ;  moi  je  roudraia 
qu'on  désignât  les  cas  où  les  érysipéles  guérissent  tout  seuls.  Vous  saret .  mes- 
sieurs, que  je  sais  dans  les  hôpitaux  depuis  loagtem».  J'ai  par  conséquent  va 
hciocoup  d  erssipèlrs.  Eh  bien,  je  déclare  qu'il  n'est  pas  de  maladie  plus  simple 
cl  plus  bénigne  Elle  s'en  va  toute  seule.  Après  plus  de  2U  ans  de  pratique  d'hôpi- 
tal, c'est  à  peine  si  j'ai  réitéré  deux  fois  la  saiguce  dans  le  traitement  de  l'érssi- 
pMe ,  et  je  oe  pourrais  dire  le  nombre  de  cas  ou  je  n'ai  rien  hit. 

M.  Liwasc  répond  que  le»  érjsipeles  trsumaliques  sont  quelquefois  fort  dan 
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Cet  tristes  evénemens  rappelleal  les  crëncmrn»  plus  tristes  encore  qui 
pvoi'rtoi  le  mariage  du  grand  dauphin.  Ce  rapprochement  ne  pouvait  échapper 
a  H .  OUirier.  Il  jr  a  pourtant  une  différence  dans  le  nombre  dis  ri  - 
au  crnrr  de  mort,  il  eal  le  même;  c'est  l'asphyxie  par  sul location 

23  individu»  ont  succombé,  1 1  hommes  et  12  femmes  ; 
viclime»  avait  8  ans  ;  la  plus  ig 


soi»  ISS7,  par  ht.  Uixirira,  d'Aï 


la  plu»  jeune  de  ces 

Parmi  les  femmes,  il  s'en  trouvait  5  d'une  obésité  considérable. 
Tous,  homme*  et  femmes,  sont  morts  debout  ;  en  sorte  que  plus  d'un  cadavre 
a  été  emporté  dan*  cette  attilade  par  le  Rot  de  la  foule  preaaée. 

Cbet  lot»,  sans  exception,  la  peau  de  la  face  cl  du  cou  présentait  une  teinte 
violacée  uniforme,  piquetée  d'ecchymoses  noirâtres. 
Sur  9.  infiltration  du  sang  sous  la  conjonctive  ocolai  re. 
Sur  »,  écume  séro-sanguinolentc  s  ecoulsnt  de  la  booche  et  du  rei. 
Sur  4 ,  écoulement  de  sang  par  le»  narines. 
Sur  5 ,  écoulement  de  tang  par  les  oreilles. 
Sur  7 ,  fracture  des  cote*. 

Im  reste  nulle  trace  de  strangulation  ni  de  plaies  par  inUrumeol  piquant  ou 
iraochant. 

A  ces  signes,  il  est  aisé  de  voir  que  tous  ces  sujets  ont  péri  d'asphyxie,  consé- 
quence de  la  pression  violente  et  continue  exercée  sur  la  poitrine;  on  te  fait  une 
idée  de  la  force  de  celte  pression,  en  réfléchissant  an  fractures  des  cotes  obecr- 
v  érs  sur  un  tiers  des  victime*. 

Quelque  décisif»  que  fument  les  signes  extérieurs.  11.  Ottivie  n'a  pas  négli 
les  signes  intérieurs.  ' 

lu  corps  ont  été  ouvert».  Sur  ton»  le  sang  était  aoir,  diffluent  et  remplissant 
tous  le*  grands  embraoebemens  rcineui  qui  arrivent  au  ra-nr.  Le  tissa poloumsint 
a  rail  généralemeat  un*  teinte  d'un  rouge  brun,  et  dans  le»  trois  quarts ,  posté- 
rieurs de  chaque  poumon  on  trouvait  une  accumulation  considérable  de  sang  li* 
qui  Je  et  noir  ;  point  d'ecchymoses  a  la  surface  des  poumons  ni  dans  leur  épais- 
seur. Sur  tons  les  sujets  dont  la  ronjonctire  était  sonlcWe  par  une  infiltration  de 
sang  et  sur  cem  qui  avaicot  rendu  du  sang  par  les  oreilles,  les  vaisaeu*  de  b  pie- 
mère  et  de  la  sabalance  du  cerveau  étaient  gorges  de  sang.  L'ulenu  d'une  femme 
contenait  un  fartas  de  S  m  ois  à  5  mois  et  demi. 

Ainsi  tout  se  réunit  pour  prouver  que  ta  mort  a  été  le  résultat  de  b  suppres- 
sion des  phénomènes  mécaniques  de  la  respiration. 

Celte  lecture  achevée.  1  Académie  en  rote  I  impression  dans  son  Btdtttin. 

—  M.  flétan  commença  b  lecture  d'un  mémoire  sur  l'application  de  1*  mé- 
Ihode  numérique  a  l'étude  delà  pneumonie.  EBc  sera  continuée  dans  b  séance 
pror haine. 


CORRESPONDANCE  MÉDICALE. 

NOTE  SU»  Ci»  APPAREIL  PROPRE   A   LF.MPl.Ol  DR  LA  CLACS 
PILuB  SUR   LA  TÈTE}  par  M,  ScilPDIL,  D.-M. 

Avant  tu  dan*  le»  journaux  qu'il  avait  clé  présente'  à  l'Académie  de* 
science»  on  appareil  en  cois/te ,  en  forme  de  ««que,  à  p?rois  trè*-min 


cet  et  creuses ,  lesquelles  »00t  destinées  a  recevoir  l'eau  froide  ou  la 
place  pilée  dont  on  voudrait  entourer  la  tire,  rt  que  ce  moyen  de  ré- 
frigération n'avait  pas  reçu  l'approbation  de  la  commission  chargée  de 
l'examiner, j'ai  pensé  qu'il  pourrait  être  utile  aux  praticien*  de  leur 
faire  connaître  un  appareil  très-simple  dont  je  me  «en  depui*  long- 
temps dans  la  même  intention.  Du  reste  ,  je  tous  laisse  ,  mon  cher 
ami,  entièrement  libre  de  faire  ou  de  ne  pas  faire  cette  conuDonication. 

Cet  appareil  consiste  en  une  sorte  de  cuvette  en  fer-blanc  dont  le 
fond  se  uouve  remplacé  par  une  large  ouvetture  arrondie  qui  laisse 
passer  facilement  la  tête.  Celte  ouverture  est  fermée  au  moyen  d'une 
vessie  ouverte  de  manière  a  lui  conserver  toute  sa  profondeur ,  et  que 
l'on  fixe  autour  de  l'ouverture  au  moyen  d'une  bande  mince  et  étroite 
de  cuivre  que  l'on  *ei  re  à  volonté  avec  une  vis  qui  en  réunit  les  deux 
extrémité».  Cette  vessie  ainsi  disposée  permet  de  renfermer,  d'enve- 
lopper toute  la  boite  osseuse  du  crâne  et  d'y  appliquer  Ici  moyens  ré- 
frigérons. Vers  le  fond  de  la  cuvette ,  1  un  pouce  environ  du  point  où 
l'on  fixe  la  vessie,  te  trouve  pratiquée  une  ouverture  allongée  a  la- 
quelle s'adapte  un  tuyau  en  fer-blanc  :  celte  ouverture  sert  à  laisser 
écouler  les  eaux;  elle  se  ferme  à  volonté  au  moyen  d'un  anneau  fixé 
dans  le  milieu. 

Cet  appareil  qui  est ,  comme  vous  le  voyez ,  de  la  plus  grande  sim- 
plicité ,  permet  d'rinboiler  toute  la  tête,  de  l'entourer  d'eau  froide, 
de  glace  pilée,  d'y  faire  dts  affusiona,  d'y  établir  un  courant  d'eau 
froide,  et  le  tout  sans  que  le  corps  du  patient  soit  mouillé  d'une  seule 
goutte  d'rau  :  il  suffit  pour  cela  d'étendre  une  légère  couebe  d'huile 
sur  la  surface  de  la  vessie  qui  est  en  contact  arec  le  liquide. 

Comme  il  importe  que  la  tête  soit  rcconvrrtc  entièrement ,  il  est  es- 
sentiel de  laisser  à  la  vessie  la  plus  grande  profondeur  possible.  Pour 
cela  on  la  choisira  très-grande  et  l'on  y  fera  une  coupe  de  manière 
que  la  partie  la  plus  profonde  de  la  vessie  ,  lorsque  celle-ci  sera  fixée 
à  la  cuvette  ,  se  trouve  correspondre  a  l'occiput  et  la  partie  opposée 
au  fiont. 

Cet  appareil  m'a  été  fort  utile  non-seuterrrnt  dans  les  cas  où  je  cher- 
chais à  m'opposer  a  une  congestion  sanguine  vers  la  tête,  mais  encore 
dans  des  cas  de  migraine  opiniâtre.  Seulement  les  affusious seront  fai- 
tes avec  beaucoup  de  douceur.  Pour  administrer  des  douches,  j'ai  fait 
faire  un  seau  en  fer-blanc  ,  percé  vers  le  fond  d'nne  ouverture  dans  la- 
quelle l'on  visse  a  volonté  iin  foit  robinet  ou  bien  un  bouchon  à  vis  en 
cuivre,  suivant  l'usage  que  Ton  désire  faire  du  seau. 

Tous  les  avantages  de  la  simple  vessie  te  trouvent  réunit  dans  ci  t 
appareil ,  et  de  plus  la  tête  peut  en  être  entièrement  enveloppée.  Avec 
lui  il  est  facile  d  administrer  des  affusions,  des  douches,  de  renouveler 
l'eau  sans  le  déranger  de  pbce ,  «l  sans  mouiller  le  moins  du  monde  le 
malade.  L'appareil  est  fort  léger  et  peut  être  fabriqué  ebex  tous  les  fer- 
blantiers.  Celui  cbex  lequel  j'ai  fait  faire  les  miras ,  demeure  rue  de 
la  Monnaie ,  n*  9. 
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On  doit  rrgn  lier  rhaque  jour  1  la  vue  des  faits  nombreux  qui  pas 
sert  inaperçus  ou  sont  bientôt  oubliés,  soit  dans  les  hôpitaux,  soi1 
dans  la  pratique  civile,  qu'il  ne  se  trouve  pas  un  plus  grand  nombre 
d'homme  laborieux  pourrolligrr,  classer  et  comparrr  ceux  qui  pour- 
raieni  jeter  quelque  lumière  ttir  les  question»  1rs  plus  importante*  de 
la  science.  Considérée*  sous  re  point  de  vue  les  Leçons  de  clinique  mé- 
dicale rédigée*  par  de»  médoeit»  qui  ont  <  té  longtemps  le*  élève»  du 
professeur ,  sous  1rs  incitations  duquel  elles  sont  publiées,  familiari- 
sé» de  lorgue  main  avec  l'ait  de  recueillir  1rs  observation» ,  de  les 
compiler  entre  elles  et  avec  ce  lles  recueillies  sur  d'autre  points  et  d'en 
tiier  des  induction» ,  nous  semblent  répondre  a  un  besoin  de  notre  épo- 
que. Les  travaux  du  professorat  ou  de  la  clientelle  laissent  rarement  ■> 
ceux  qui  pourraient  le  faire  avre  finit  le  temp*  de  publier  eux-mêmes, 
el  nous  n'avons  pas  besoin  de  rappeler  combien  sont  faibles  le»  chances 
hoir  me»  c 


de  *i-c<c»  ponr  Icsonnrcsdcsl 


s  dont  1rs  noms  sont  peu. 
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J<cs  associations  dont  nous  jurions  offrent  donc  de*  avantages  et  au 
professeur  qui  publie  ,  par  ce  moyen  ,  des  travaux  qu'il  n'aurait  point 
eu  le  temps  de  rédiger,  des  faits  même  qu'il  avait  pruDablemeotoubliés, 
•  t  an  jeuM  médecin  dont  les  recherches  seront  favorablement  accueillies 
vous  1rs  auspices  d'un  maître  habile  et  au  public  qui  peut  y  gagner  un 
bon  ouvrage.  Le  travail  que  nous  avons  en  ce  moment  entre  les  mains 
■ucriltfdoiic  une  attention  toute  spéciale;  le  nom  du  mofesscur  célèbre 
qui  se  trouve  en  première  ligne  ,  uoos  offrant  toutes  les  garanties  dési- 
rables contre  ces  idées  aventureuses  dont  l'effet  le  motos  fâchent  est  de 
retarder  1rs  progrès  de  la  science,  et  celui  de  M.  Requin  ,  honorable- 
ment connu  par  plusieurs  concours,  nous  donnant  l'espoir  qu'aucune 
di  s  recherches  nécessaires  pour  constater  l'état  actuel  de  la  science  sur 
l'étude  da  rhumatisme  n'aura  été  négligée. 

Qui  ne  croirait, en  ne  tmant  compte  que  de  la  fréquence  du  rhuma- 
tisme, que  la  plupart  des  questions  qui  se  rattachent  à  l'étude  de  cette 
maladie  doivent  avuir  r'cu  une  solution  définitive  ,  et  cependant  il  n'en 
est  rien  ;  au  contraire  c'est  l'un  des  sujets  sur  lesquels  il  est  le  plus  fa- 
rile  d'élever  de*  discussions  ainsi  que  nous  allons  le  voir  dans  l'analyse 
des  Leçons  surh  rhumatisme  qui  offrent  un  cadre  très-complet  pour 
l'éimle  de  celte  affection. 

Nous  trouvuns  d'abord  quelques  considérations  générales  sur  l'éti- 
tnologic,  les  caractères  fondamentaux  du  rhumatisme,  >les  divisions, 
le  tissu  dans  lequel  il  siégectson  historique  qui  doivent  nous  arrêter 
peu  de  temps .  quelques-unes  de  ces  questions  sont  peu  importantes, 
rt  nous  aurons  l'occasion  dereveuir  plus  tard  sur  d'autres.  Nous  nous 
bornerons  a  indiquer  la  division  qui  est  établie  en  trois  ordres,  d'après 
la  considération  du  siège. 

Premier  ordre,  Rhumatisme  des  muscles  volontaires,  on  bbuha- 
tisssc  atrsci'LAiAE. 

Second  ordre.  niiUMATisatr.  anTiciLami:. 

Troisième  ordre.  Rhumatisme  des  organes  fi  bien*  situés  à  l'inté- 
rieur des  cavités  splanchniqurs  :  hhi  jutissus  vistfcaai  x. 

Q 'tant  au  siège  primitif  ilu  rhumatisme,  nous  ne  chercherons  pas  à 
décider  si  c'est  dans  les  libres;  rouges  ou  dans  les  fibres  blanches  qu'on 
doit  le  Hier,  à  l'exemple  de  M.  Chôme)  qui,  dans  ses  leçons,  a  laisse 
la  question  indécise  ;  et  nous  ne  suivrons  pas  M.  Requin  dans  les  ar- 
gument qu'il  apporte  à  l'appui  de  l'opinion  qui  établit  ce  siège  dans 
le  tissu  fibreux  proprement  dit. 

Nous  venons  de  signaler  un  fait  que  nous  retrouverons  plusieurs 
fois  dans  la  suite  du  volume  que  nous  avons  en  main,  savoir  :  l'é- 
noncé de  deux  opinions  différentes  sur  le  même  point  ,  celle  de  M.  le 
professeur  Chomel  et  celle  de  M.  Requin.  Ce  dernier  ne  voulant  pas  se 
borner  au  rôle  d'un  simple  sténographe  ,  d'une  automate  inintelligent, 
comme  il  ledit,  a  cru  pouvoir  joindre  ça  et  là  aux  notes  qu'il  avait 
lecneillirs  en  écoutant  les  leçons  du  professeur:  «  quelques  développe- 
mers,  quelques  ometnens  d'érudition,  quelques  réûexioos  accessoires,» 
et  devoir  distinguer  ce  qui  appartient  a  M.  Chomel  de  ce  qui  lui  était 
propre.  Voici  ce  qu'il  dit  lui  même  du  moyen  ingénieux  qu'il  a 
a  employé  pour  établir  cette  distinction  ,  «  Par  l'emploi  constant  de 
certaines  fuîmes  de  langage  dans  leur  sens  propre  et  rigoureux  ,  j'ai 
pris  soin  de  toujours  faire  reconnaître  quand  c'est  moi  seul  qui  avance 
telle  paiticnlanté  que  j'ai  seul  observée ,  telle  idée  que  j'ai  conçues 
part  moi.  et  dont  je  n'oserais  affirmer  qu'elle  sera  garantie  par  M. 
Chomel;  quand  j'énonce  ,  au  contraire,  les  doctrines  professées  par 
lui  et  que  moi  inêioc  je  partage,  non  de  par  son  autorité,  miis  d'après 
mes  propres  cunvict.ons  ;  quand  je  le  laisse  enfin  parler  seul  d'un  fait 
rare  qu  il  a  observé  ,  d'un  point  de  théorie  sur  lequel  je  n'ai  pas,  moi , 
il'iqmimn  arrêtée. 

»  A  eh  .mode  ce»  trois  cas, j'ai  constamment  affecté  la  même  locu- 
tion avec  une  scrupuleuse  exactitude,  cl,  pour  ainsi  dire ,  avec  une  sq. 
prrslilion  puritaine. 

»  Dans  le  premier  cas  j'emploie  tout  uniment  le  pronom  je  ou  moi , 
qui  .semble  bonui ,  je  ne  sais  pourquoi ,  par  nos  auteurs  d'aujourd'hui , 
t  t  auquel  ils  «imenl  (an!  à  substituer  la  forme  plurielle  ,  comme  pour 
gio»ir  ambitieusement  aux  yeux  des  licteurs  leur  importance  person- 
nelle. 

Dans  le  second  cas  je  dis  nous  ;  et  ce  mol  garde  ainsi,  dans  tout  le 
cou* s  de  ma  rédaction,  son  rôle  naturel  tl  vrai. 

»  Dans  le  derniercas ,  je  ne  parle  qu'au  nom  de  M.  Chomel ,  et  je 
fais  de  lui  la  troisième  personne  du  discours,  comme  s'il  s'agissait  d'un 
autriir  entièrement  étranger  à  la  rédaction  de  cet  ouvrage..  Il  sera 
ilunc  facile  de  distinguer  ici  Ce  qui  appartient  à  M.  Chomel  et  ce  qui 
e>t  propre  à  son  interprète  ;  et  si  les  erreurs  que  ce  dernier  pourrait 
commettre  re  sont  plus  attribuées  au  maître,  les  travaux,  les  recherches 
qui  appartiennent  «  l'élève  resteront  aussi  sa  propriété.  Ainsi,  bien  que 
I'.  xpédient  employé  ici  par  M.  Requin  offre  quelque  chose  qui  puisse 


|1  choquer  au  premier  abord  tt  nuire  a  l'unité  de  l'ouvrage ,  puisque  ce 
'  ne  sont  plus  des  leçons  cliniques  ,  mais  plutôt  une  pirapbra.se  de  ces 
I  leçons  ,  cependant  nous  reconnaissons  qu  il  off  e  même  pour  le  lecteur 
quelques  avantages  qui  ne  sont  pas  à  dédaigner.  Mais  revenons-en  au 
ihumatisme  musculaire  sur  lequel  nous  passerons  rapidement,  parce 
que  la  plupart  des  questions  qui  s'y  rattachent  sont  peu  controversées, 
et  parce,  comme  très-souvent  il  existe  sous  forme  chronique,  il  a  ra- 
.  rement  été,  ainsi  que  La  plupart  des  maladies  chroniques,  l'objet  de 
I  recherches  importantes.  I.e  diagnostic  offrait  surtout  de  l'intérêt  <  t 
nous  le  trouvons  traité  avec  tous  les  déreloppemens  nécessaires.  M. 
.  Requin  n'a  même  pas  oublié  le  travail  que  nous  avons  publié  sur  le 
rhumatisme  des  parois  abdominales(  i  )  qn'ildcsigoe  parla  locution  heu  - 
'■  reuse  de  rhumatisme  préabdominal ,  cl  dont,  la  reconnaissance  nous 
;|  fait  un  devoir  de  le  dire  ici ,  Dons  avions  recueilli  la  plupart  des  mate 
i  riaux  dans  le  service  de  M.  le  professeur  Récamier,  qui  plusieurs  fuis 
I  appela  notre  attention  sur  ce  sujet  avant  i83o. 
i      Le  rhumatisme  articulaire  a  été  bien  plus  fréquemment  que  le  pré- 
1  cèdent  le  sujet  de  discussions  entre  les  écrivains,  et  aujourd'hui  encore, 
[\  en  raison  de  l'étal  fébrile  qui  l'accompagne  souvent  et  de  l'âge  et  de  la 
jl  force  du  sujet  qui  permettent  d'employer  cetrailrmentaclif  hors  duquel 
il  n'y  a  pas  de  salut,  il  occupe  presque  exclusivement  l'attention.  Il 
tient  aussi  ici  une  place  importante,  et  est  étudié  sous  tons  les  points  de 
vue  ordinaires  ;  les  causes ,  la  symptoinatologic ,  les  coïncidences  ,  le 
traitement,  etc. 

La  brochure  qui  fut  publiée ,  il  y  a  deux  ans,  par  M.  BouilUud 
sur  le  rhumatisme  articulaire  aigu  ,  et  dans  laquelle  M.  Chomel  était 
attaqué  d'une  manière  peu  convenable,  ne  devait  point  être  oubliée 
dans  les  leçons  cliniques,  d'autant  plus  qae  M.  Requin  pouvant  parler 
en  son  nom  ,  il  lui  était  facile  d'examiner  et  les  assertions  du  profes- 
seur de  la  Chirité,  de  les  peser  et  do  faire  connaître  leur  peu  de  va- 
leur et  les  erreurs  sur  lesquelles  elles  reposent,  C  est  ce  que  M.  Re- 
quin n'a  pas  manqué  de  faire ,  et ,  nous  devons  le  dire,  avec  autant  de 
bonheur  que  d'adresse.  L'endroit  de  la  rrfuiation  q*ti  nous  a  surtout 
le  plus  frappé  est  celui  où  ,  prenant  les  faits  sur  lesquels  M.  Buuillaud 
s'était  appuyé  pour  afurrarr  qu'à  l'aide  de  sa  nouvelle  méthode  il  pou- 
vait juguler  le  rhumatisme  articulait e  aigu ,  ou  abréger  considérable- 
ment sa  durée,  1rs  admettant  comme  exactement  observés  et  recueillis  , 
il  démontre  que  cette  méthode  non  seulement  ne  jugule  pas  le  rhuma- 
tisme articulaire  aigu ,  mais  même  n'en  abrège  pas  la  durée  moyenne, 
indépendamment  des  inconvénient  plus  ou  moins  graves  qu  une  si 
grande  perte  de  sang  doit  entraîner.  Suivons-le  quelques  instans  dans 
celle  discussion  où  il  fait  preuve  à  la  fois  et  d'esprit  et  de  logique.  Sur 
les  trente-trois  cas  de  rhumatisme  articulaire  aigu  que  M.  Bouillaud  a 
1  rapportés  dans  ses  nouvelles  recherches j  et  que  M.  Requiu  a  relevés 
I  un  à  un  sous  le  point  de  vue  de  la  durée  écoulée  depuis  l'entrée  du 
malade  à  l'hôpital  jusqu'à  la  guerisoo  ,  eo  teoant  compte  aussi  de  la 
date  de  la  maladie  avant  l'entrée,  <  nous  n'en  voyons  pas  un,  «Lit  M. 
Requin,  qol  ail  été  jugulé,  à  moins  qu'oo  ne  s  avise  de  considérer 
ainsi  les  deux  cas  où  la  guérison  a  eu  lien  le  sixième  jour  depuis  l'en- 
trée ;  mais  enfin  à  dater  de  l'invasion ,  la  guérison  eut  heu  dans  un  de 
ces  cas  le  douzième  jour,  et ,  dans  l'autre ,  le  Ireincine ,  c'est-à-dire 
dans  l'un  et  l'autre  cas  vers  li  Go  du  second  septénaire.  On  ne  doit  te- 
nir aucun  compte  du  cas  qui  guérit  après  cinq  jours  de  traitement , 
mai*  dont  la  durée  antérieure  n'est  pas  indiquée.  Dans  les  trente  cas 
restaos,  la  guérison  n'a  jamais  eu  lieu  avant  le  dixième  jour  depuis 
l'entrée ,  elle  a  souvent  dépassé  le  vingtième ,  et  s'est  fait  attendre  une 
fois  jusqu'au  trente-deuxième.  Ce  ne  sont  pas  là  à  coup  sûr  des  mira- 
cles de  thérapeutique;  et  lout  le  monde  avouera  sans  peine  qu'après  la 
formule  de  M.  Bouillaud  la  méthode  jugulante  est  encore  à  trouver. 

«  Il  y  a  plus,  en  réalité ,  les  résultats  que  M.  Bouillaud  a  obtenus  et 
que  nous  acceptons  encore  une  fois,  comme  si  nous  en  avions  été  té- 
moins ,  ne  déposent  nullement  en  faveur  de  celle  immense  supériorité 
que ,  dans  son  imagination .  et ,  par  une  gratuite  affirmation,  il  prèle  a 
sa  méthode  sur  celles  jus-ju'ici  usitées;  et  d'abord,  quant  à  la  durée 
du  rhumatisme  sous  l'influcrn*  de  la  oouvelle/ormWe  ,  M.  Bouillaud 
a  émis  une  assertion  bien  étrange,  fausse  de  lout  point ,  et ,  ce  qui  est 
vraiment  inconcevable,  en  flagrante  contradiction  avec  les  données  sta- 
tistiques .  que  ses  propres  observations  lui  ont  fournies  el  qu'il  publie, 
il  faut  l'avouer,  avec  une  bonue  fut  trèa-mériioire.  Voici  cette  asser- 
tion. 

»  l'ir  l'emploi  de  la  nouvelle  formule  ,  la  durée  du  rhumatisme  est , 


;|\  IU«  lierclie.  sur  quelques  cas  de  r'iunialiMUe  des  parois  abdominales  qui 
peuvent  i  l  e  confondus  avec  la  péritonite  générale  (Gai.  «En.  année  I83i. 
p.  7SJ.  7Sï,  772.; 
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au  lieu  de  six  à  11 


huit. 

M.  Requin,  qui  n'est  pas  partisan  <]c  «  qu'on  veut  bien  appeler  au- 
jourd'hui ïécoU  numérique ,  et  qui  mène  l'exprime  à  ec  sujet  dans 
la  préface  avec  une  vivacité  et  une  désapprobation  formelle  qui,  bien 
qoe  d'accord  arec  nos  propres  conviction  ,  nous  a  surpris  »  la  tète 
d'un  ouvrage  écrit  sou»  1rs  auspices  de  M.  Chomel ,  n'en  connaît  pas 
moins  le  langage  qu'emploient  les  statisticiens ,  relève  d'abord  le  vice 
de  locution  employé  dans  celle  proposition  par  M.  Bonillaud,  qui  fait 
varier  du  simple  au  double  le  terme  moyen  ;  puis  il  lui  fait  remarquer 
qu'il  a  exagère  singuhèiemcnt  lorsqu'il  a  porte  jusqu'à  six  et  huit  sep- 
ténaires la  dorée  ordinaire  du  rhumatisme  articulaire  aigu,  quand  M. 
Chomel  écrivait ,  il  y  a  vingt-trois  ans,  dan*  sa  thèse  inaugurale, 
que  ■  la  durée  du  rhumatisme  articulaire  aigu,  lorsqu'il  est  intesse, 
s'étend  rerement  au-delà  du  deuxième  oa  troisième  septénaires  Mai* 
l'objection  capitale  de  M.  Requin,  celle  i  laquelle  nous  ne  voyons  pas 
de  réponse  possible,  c'est  que  M.  Bouillaud  n  est  pas  d'accord  avec  les 
faits  qu'il  rapporte ,  en  afbrmant  que ,  sous  sa  direction ,  la  durée  du 
ihumatisme  est ,  terme  moyen  ,  af'un  à  tUux  septénaire*  seulement. 
«  Eh  bien  !  en  calculant  la  durée  à  dater  de  l'invasion ,  c'est-à-dire  la 
durée  totale  et  vraie  de  la  maladie  ,  sur  les  vingt-un.  cas  dan*  lesquels 
cette  durée  est  connue ,  deux  fois  seulement  la  guérison  a  ru  lieu  vers 
la  fin  du  deuxième  septénaire  ;  quinze  fois  elle  a  dépassé  le  troisième 
septénaire ,  et ,  de  ces  quinze  fois ,  il  y  en  a  sept  ou  le  sixième  septé- 
naire a  été  altrint  eu  dépassé,  •  Après  de*  calculs  aussi  légèrement 
établi*  et  aussi  erronés  n'avous-nous  pas  le  droit  de  conclure  avec  M. 
Requin  qoe  la  durée  de  la  maladie  a  été  plutôt  prolongée  que  raceour- 
ar  cette  large  soustraction  de  sang  que  le  professeur  de  la  Chanté 
:  comme  une  espèce  de  panaec. 

Mous  nous  sommes  arrêtés  spécialement  sur  cette  question  parce 
qu'elle  est  traitée  par  M.  Requin  avec  une  verve  et  un  talent  etc  discus- 
sion remarquables  ,  et  parce  qu'elle  domine  en  relief  sur  tout  le  reste 
du  volume,  où  ce  qui  concerne  l'étude  du  rhumatisme  a  été  traité  d'une 
manière  à  peu  pi  es  égale ,  c'est-à-dire  atusi  complètement  et  avec  toute 
l'extension  qu  on  peut  désirer  dans  des  leçons  cliniques;  mais  surtout 
avec  cette  lucidité  ,  cette  sagesse  de  vues,  celte  habileté  dam  le  choix 
de*  médications  qui  distinguent  le  vrai  praticien  et  que  M.  Chomel 
possède  à  un  degré  si  éuiinent. 

Le  volume  de  M.  Requin  est  riche  d'éruditions  antiques.  Si  les  tra- 
vaux des  modernes  y  sont  quelquefois  oubliés,  en  revanche  les  auteurs 
grecs  et  latins  y  sont  fréquemment  cités  et  dans  leur  propre  langue;  nous 
signaleront!  celleocrasion  une  erreur  i  laquelle  nous  n'attachons  d'impor- 
tance qu'en  raison  de  l'autorité  d'uù  elle  est  sensée  émaner.  «  Depuis 
i83o,  dit  M.  Requin,  que  M.  Chomel  fait  le  service  «le  clinique  à 
l'Iloiel  Dieu,  il  a  observé  trois  cas  d'incurabilité  du  rhumatisme  d'une 
seule  articulation,  tous  trois  ebex  des  femmes.  Jusqu'alors  il  n'avait 
rien  observé  de  semblable  ni  d-ins  sa  pratique  en  ville,  ni  dans  les  hô- 
pitaux. *  Longtemps  avant  iH3o,  cette  singulière  affection  qui  pour- 
tant bien  être,  ainsi  que  le  présume  M.  Requin,  quelque  chose  de  plus 
qu'un  rhumatisme  aiticulaire  avait  clé  observée;  nout-mêine  en  avions 
déjà  recueilli  un  exemide  tres-renurquable  en  1H16  et  en  i8\i{),  nous 
•''»'  publié  un  travail  sar  ce  sujet  dans  le*  Archives  de  médecine  (i). 
Si  H.  Requin  l'avait  consulté,  il  aurait  vu  que  dans  des  ras  qui  avaient 
été  regardes  coiuute  incurables,  on  avait  cependant  fini  par  obtenir  la 
guérison  par  l'emploi  de  luins  longtemps  prolongés. 

Les  rhumatismes  viscéraux  qui  sont  l'un  des  points  les  plu*  obscurs 
de  l'étude  du  rhumatisme,  sont  ceux  sur  lesquels  nous  trouvons  le 
moins  de  faits  :  «4.  d'abord,  nous  devons  dire  que  le»  organe*  pulpeux, 
parenchyouteui  et  glandulaires  sont  écartés  du  nombre  de  ceux  qui 
peuvent  cire  affectes  de  rhumatisme,  puisque  cet  étal  morbide  n'existe 
que  là  où  se  trouve  uo  tissu  museuleux  ou  fibreux,  et  eocote  ces  rhu- 
matismes anormaux,  dont  la  réalité  ne  peut  être  contestée  en  thèse  gé- 
nérale, ne  peuvent  jamais,  dans  tel  on  tel  cas  particulier,  être  admis 
n  diagnostique»  que  par  présomption,  et  non  pas  en  vertu  d'une  dé- 


qurl^nc  chose  de  positif  sur  cette  question  ;  mai*  en  recueillant  labo- 
rieusement de*  faits  propres  à  l'éclairer,  Ils  sont  rares,  il  est  vrsi,  car 
M.  Requin  n'en  cite  aucun,  mais  il  parait  disposé  à  croire  que  divers 
états  morbides  qu'on  avait  aitnbués  à  une  hypertrophie  du  curtir  ou  a 
quelque  lésion  des  vatvnles  et  qui  ont  guéri  facilement,  pom.iieM  l  ien 
être  dus  à  un  rhumatisme  cardiaque  chronique.  Nous  ne  Minime»  pas 

lu  rhumatisme  avec 


apport» 


Les  rapport»  du  rhumatisme  snit  avec  le  tissu  propre  du  cœur,  soit 
avec  son  enveloppe,  sont  un  des  points  les  plus  important  de  la  patho- 
logie, et  l'un  de  ceux  qui  réclament  le  plus  de  iccherches;  ce  n'est 
point  par  des  idées  préconçues,  par  des  ai  priori  que  l'on  arrivera  a 
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beaucoup  plus  avancés  pour  l'étude 

la  péricardite,  et  encore  moins  avec  l'endocardite  dont  l'existence  n'est 
même  pas  démontrée  pour  nous.  On  ttouvera,  cependant,  sur  la  péri- 
car  dite  thuoialismale  de  bonnes  recherches,  où  M .  Requin  combat  avec 
sa  verve  habituelle  les  prétentions  exagérées  émise*  sur  ce  point, 
et  démontre  par  des  autorités  irrécusables  qne  le  fait  dont  M.  bouil- 
laud s'attribue  la  découverte  était  généralement  connu  longtemps  aupa- 
ravant, et  avait  été  surfont  signalé  par  M.  Chomel  dans  son  excellente 
thèse  snr  le  rhumatisme. 

Les  recherches  des  moderues  ont  peu  ajouté  à  nos  connaissances  sur 
le  rhumatisme  du  cinal  digestif;  peut-être  même  souuors-nous  sur  ce 
point  moins  avancés  que  les  médecin*  du  siècle  dernier,  qui  n'étaient 
pas  tourmentés  comme  nous  du  besoin  de  rapporter  toujours  à  la  même 
cause  les  états  morbides  les  plus  divers  M.  Chomel  pense  que  le*  né- 
vrose* gaslro-intestinales  sont  assez  rares,  et  qoe  les  affections  qu'on 
qualifie  généralement  de  gastralgie  et  d'eatéralgie,  par  opposition  aux 

S as  tri  les  et  entérites  franches,  doivent  plutôt,  dans  la  grande  majorité 
es  cas,  être  regardées  comme  des  métastases  rhumatismales  ou  dar- 
l relises.  Un  fait  recueilli  dans  le  service  de  M.  Chomel  ne  peimel  pas 
de  douter  de  la  réalité  de  ces  métastases.  C'est  l'histoire  d'un  sujet  af- 
fecté de  rhumatisme  articulaire,  chez  lequel  cet  état  morbide  Gt  place,  a 
trois  reprises  différentes,  à  une  dysentéiie  qui  elle-même  disparaissait 
quand  le  rhumatisme  se  faisait  sentir  de  nouveau. 

Doit  on  sd  mettre  uo  rhumatisme  des  nerfs.  Tel  est  le  titre  de  l'une 
des  dernière*  sections  où  cette  question  est  traitée  avec  quelque  déve- 
loppement. Cependant  nous  pensons  qu'elle  était  susceptible  d'en  re- 
cevoir encore  plus.  La  paralysie  rhuaulismalc  est  à  peine  indiquée. 
Nous  espérons ,  dans  I  un  des  pretders  numéros  ,  appeler  l'atten- 
tion sur  ce  point  spécial  de  pathologie  et  rapporter  plusieurs  observa- 
tions de  cette  affection. 

Le  volume  est  complété  par  la  thèse  inaugurale  de  M.  Chomel  snr  le 
rhumatisme  qui  ne  se  trouve  plus  dan*  le  commerce  de  la  librairie  et  a 
même  été  soustraite  de  la  collection  de  la  bibliothèque  de  l'école.  C'est 
une  heureuse  idée  de  l'éditeur  d'avoir  réimprimé  cette  monographie 
remarquable  et  d'avoir  fourni  le  moyen  de  comparer  l'étal  de  la  scien- 
ce sur  l'étude  du  rhumatisme  à  deux  époques  si  éloignées  et  par  les 
travaux  de  l'un  des  professeurs  les  plus  célèbres  de  "école  de  Paris. 
On  trouvera  une  grande  différence  sous  le  rapport  du  style;  la  thèse 
écrite  par  M.  Chomel  lui-même,  remarquable  par  la  clarté ,  l'élégance 
et  la  gravité  du  langage ,  par  la  forme  presque  continuellement  apho- 
ristique ,  nous  offre  le  modèle  du  style  qui  convient  aux  ouvrages 
scientifiques  ;  le  style  des  leçons  cliniques  est  tout  différent  :  toujours 
animé,  souvent  pittoresque;  le  langage  de  M.  Requin  est  plein  de  figu- 
res que  le  bon  goût  n'approuve  pas  toujours.  Si  l'on  trou  se  dan*  son 
récit  peu  de  vues  profondes,  il  est  toujours  clair,  l'expression  propre 
arrive  conaLuntaeiit  à  propos,  et  de  nombreuses  citations  grecques  et 
latines  prouvent  que  l'auteur  connaît  ses  classiques.  En  résumé,  la  lec- 
ture du  volume,  écrit  par  M.  Requin,  est  piesque  toujours  agréable  , 
quelquefois  peut-être  amusante,  et  souvent  instructive.  Il  y  a  cependant 
une  page  (3 11)  doot  la  lecture  nous  a  été  pénible,  c'est  celle  où  ,  à  l'oc- 
casion de  l'emploi  du  tartre  stibié  dans  le  rhumatisme,  il  rapporte  une 
anecdote  qui  tend  à  jeter  de  la  défaveur  sur  U  probité  scientifique  de 
Lacnurt'.  Noua  ne  doutons  pas  que  la  vérité  de  l'anecdote  n'ait  été  ga 
rantie,  nous  pensons  qu'elle  a  même  pu  cire  racontée  dans  une  leçon 
publique,  mais  aussi  nous  croyons  que  le  professeur  de  la  bouche  du- 
quel M.  Requin  dit  l'avoir  entendue ,  l'Iiuinmc  du  monde  peut-être  le 
plus  juste  cl  le  plus  sévère  observateur  des  convenances,  ne  s'attendait 
pas  qu'elle  serait  publiée  dans  un  ouvrage  grave  et  scientiiiqiie. 

Nous  aurions  voulu  pouvoir  analyser  plus  complètement  le  travail  de 
MM.  Chomel  et  Requin,  indiquer,  par  exemple,  pourquoi  et  comment 
le  jeune  médecin  qui ,  en  toi 3,  croyait,  avrcla  plupart  des  auteurs 
de  l'époque ,  que  La  goutte  et  'a  rhumatisme  étaient  deux  maladies  dif- 
fereote» ,  devi  nu  professeur  et  après  vingt  ans  d'expériences  et  d'études 
regarde  maintenant  ces  deux  maladies  comme  identiques,  faire  connaî- 
tre l'opinion  de  M.  Chomel  sur  la  sature  spécifique  du  rhumatisme  , 
ses  recherches  sur  la  durée  de  l'état  fébrile  comparée  à  ccHe  de  la 
maladie  ,  et  sur  le*  rpanclirtneosqui  se  font  dans  les  articulations rhu- 
ma  Usées  ;  mail  c'est  à  l'ouvrage  lui-même  que  nous  renvoyons  nos  lec- 
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médecine  tait  de  positif  sur  le 


tcursj  iU  y  trouveront  tout  ce  que  „ 

mutisme  et  sauront  greiMM.  Chomel  et  Requin  d'avoir  ajouté 
bon  ouvrage  de  plus  ao  petit  nombre  de  ceux  que  la  science  possède 


déjà 


VARIÉTÉS. 

 que  la  Gautttc  »toictl£  comptait  depui»  plusieurs 

aaaèe»  au*  Boiibrëoe  »es  coHaborelenrs,  tient  de  succomber  à  une  phlhule  pul- 
monaire. Ce  jeune  et  savant  confrère  laisse  inachevées  Ht»  recherches  fort  im- 
portante» sur  les  maladies  des  enfuis  Tous  ceui  qui.  comme  nous,  oat  été  a 
!„,>mt  djpprccierleaèle  intangible,  l'escellent  esprit  et  U  lionne  foi  scientifique 
de  ce  médecin,  regretteront  vivement  qu'une  - 
r.>iuPre  le  cours  de  ses  utiles  travaut.  Deux 
dcj. été  couronnés  par  l'Académie  des 
Paris. 

-  On  écrit  de  Tripoli.  27  avril 


n  la  peste  orientale,  ce  Dean  dév 
i  nous;  toutes  les  affaires  i 


ses  riwp.s 
surtout  celles 

qui  se  lient  •  l'arrivée  des  caravanes,  car  presque  tous  le»  marchands  de  I  inté- 
rieur de  l'Afrique  qui  sont  venus  nous  voir  ont  succombé  a  la  contagion.  0  y  a 
pris  de  lu  ans  que  cette  fatale  maladie  ne  s'était  plus  montrée  I  Tripoli,  et  il 
n'est  plus  doatetu  qu'elle  n'ait  été  introduite  par  I  arrivée  successive  des  troupes 


des  personnes  qui  ont  péri  dans  l'eipàce 
est  évalué  à  41UHI0  dont  20tt  Eu- 
oe  s'élève  qu'a 


et  des  effets  militaires 
de  quatre  mois,  en  ville  et  daa»  les 

ropecus.  Ce  chiffre  est 
50  on  tO.OOOamcs: 


—  Une  ordonnance  royale  récemment  rendue  dans  on  recours  au  conseil-d'é  - 
tat,  formé  par  un  chirurgien -major ,  vient  de  donner  lieo  à  une  réclamation 
générale  de  tout  le  corps  des  officiers  de  santé  de  l'armée.  D'après  une  consul- 
tation délibérée  à  leur  demande  par  H*  Durat-Lasalle .  à  laquelle  ont  adhéré  H* 
ijcosteetM'Delanjle.bitonnierdesavocils,  il  »'agit  du  bénéfice  de  l'article 
2  S  de  la  loi  do  1»  mai  »*3«.  qui  admet  comme  sertice  effectif  pour  la  réforme 
et  II  retraite  le  temps  que  les  officier»  réformés  avec  on  sain  traitement  par 
la  restauration  et  rentrés  en  activité  aprè»  la  révolution  de  juillet,  ont  pa»»e 
bor»  des  cadres.  Le  bureau  des  pension»  an  raiiuUére  de  U  guerre ,  M.  Marii- 
neau .  dircctrnr-fénéral ,  le  comité  de  la  guerre  et  de  la  marine,  et  l'ordon- 
nance rendue  au  conseil  d'état,  disent  qu'il  n'y  a  anenne  analogie  entre  les  offi- 
ciers de  santé  licenciés  avec  ou  sans  traitement  de  réforme,  et  les  officiers  refor- 
més avec  ou  naos  traitement  de  réforme,  l'a  autre  directeur  de  la  guerre,  M.  Boiuy- 
d'Augla*.  les  avocats  anteorsde  la  consultation,  établiueot,  au  contraire,  que  les 
feus  pnfiliou*  militaires  sont  les  mimes  ;  ils  le  démontrent  par  l'eiamen  de  la  lé- 
gislation sur  cette  matière  depuii  I7ÏÙ ,  et  ne  se  montrent  pas  peu  étonnés  que 
leur  opinion  ait  pu  faire  question,  alors  surtout  que ,  dans  une  décision  royale, 
interprétative  de  l'article  Si .  l'administration  elle-même  a  créé  «ne  assimilation 
parfaite  entre  lesoluaer»  réformés  avec  ou  san»  traitement ,  et  le»  olfieier»  en 
tivité  sans  tolde  autrement  que  sur  leur  demande ,  et  tous  ccus  rayé*  des 
s  de  l'armée  par  mesure  administrative 

i  qui  ont  volé  la  disposition  de  I  article  2 i  ,  mr  la  proposition  et 
t  du  général  8obervie,i 


ne.sontapprlccs  i  se 


sur  celle  ré 


—  Cours  d'histoire  de  la  médteine  et  dt  la  td-liogrttpkit  médicale  fait  eu 
dans  la  Fscollé  de  médecine  de  Montpellier,  avec  l'autorisation  de  U.  le 
ministre  de  l'instruction  publique,  suivi  du  discouru  d'ouverture  du  même  cours 
fait  en  1837.  par  M.  U-  Kûbnbolli,  bibliothécaire  et  professeur  agrégé  de  la  Fa- 
rulté  de  médecine  de  Moolpeliicr.  etc. 

A  Montpellier,  Louis  Castrl.  libraire-éditeur,  Grande  Rue,  n"  3S. 

Pari» ,  cbes  Germcr-Baillièrc ,  rue  de  I  Ecole-de-Médeeioe ,  ir>  13  bis. 


—  Considérations  pratique»  sur  1rs  rétrrtissrmtns  du  canal  de  l'urètre, 
Miivies  d'un  essai  sur  les  tubercule»,  d'apri  s  le*  travaux  cliniques  les  plus  réceo» 
■le  M.  le  professeur  Allemand,  pjr  M.  K.  A.  Eugène  Bertnont,  chirurgien,  chef 
loteroe  de  l'hôtel- Dieu  St-Eloi .  ev-elief  de  clinique  chirurgirale  par  concours  de 
la  Faculté  de  médecine,  es-vice  presideul  de  la  Société  clururgicale  d  émolition, 
lier  d'anatomte,  etc. 


 Compte-rendu  de  lu  cliniqne  chirurgicale  de  V  It-Uet-Dteu  de  Moni- 

nrUiVr,  pendant  le  second  quadrimestre  ISf4.  Discours  d'ouverture  prononcé  le 
1 2  janvier  t  IU",  i  «r  M.  Serre,  professeur  de  clinique  chirurgicale  à  la  Faculté  de 
médecine  de  Montpellier,  chirurgien  en  chef  de  l'hôpital  civil  et  militaire  (Saint- 
Floi).  etc.,  etc. 


—  Clinique  médicale  de  ihâpital  dt  la  Charité. au  etpositioo statistique  de» 
diverse»  maladies  traitées  a  la  clinique  de  cet  hôpital  ;  par  F.  Bouillaud  ,  proies  - 
seur  de  clinique  médicale  a  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  membre  de  l'Aca- 
démie royale  de  médecine.  3  »ol.  in-H",  21  fr.  Le  S*  et  dernier  volume  paraîtra 
dans  3  moi». 


—  Recherches  médico-physiologiques  sur 
d'observations  et  de  considérations  praUqoes  sur  k  procédé  médical  de  la  neu- 
tralisation électrique  directe,  noUi:im.  nt  appliquée  ao  traitement  de  lophthal- 
mie ,  de  l'érysipèle  de  la  face .  de  U  céphalalgie .  de  la  migraines,  de  l'insomnie . 
des  dérangement  île  la  menstruation,  «les  affection»  rhumatismale  ,  de  quelque, 
affections  nétT»ipalliiqnes.etc  ;parl.-F.O>cosirr,docteur-médecin  delaFaculté 
de  Paris,  e»  interne  da  hApitau»  et  hospices  civils  du  département  de  la  Seine, 
membre  de  plusieurs  société»  savantes,  etc.  Un  vol.  in-B*.  avec  planches.  Pris 
7  fr.  pour  Paris .  et  8  ir.  Su  pour  les  départemens. 

Cet  ouvrage  a  spécialement  poor  but  de  démontrer  d'une  manière  tout  ctpé- 
rimenule  -  I  "que  l'électricité  est  un  des  élémens  les  pins  essentiel»  Je  la  vie  ;  2' 
qu'elle  joue  le  principal  r  Air  dan»  la  cause  des  perturbations  générales  de  l'orga- 
nisme ;  S"  et  qoe  c'est  toujours  sur  elle  que  l'on  agit  directement  ou  indirecte- 
ment toutes  les  foi»  que  l'on  modifie  d'nne  manière  quelconque  l'état  actuel  de 
nos  urcane»  ou  de  no»  foo'tioos- 

n  n'est  pa»  besoin  d'eu  dire  davantage  poor  faire  comprendre  toute  l'impor- 
tance d'un  semblable  travail. 

—  Nouveau  manuel  dis  dermatoses,  ou  maladies  de  la  peau ,  classées  d'a- 
près la  méthode  de  M.  le  professeur  Alibcrt ,  avec  la  synonymie  de  VffiUaa,  et  la 
concordance  des  différentes  méthodes  employées  par  no»  ntëiUeurs  auteurs;  »uin 
d'un  formulaire  pour  la  préparation  des  médicamens  employés  a  l'hôpital  Saint- 
Louis  ;  a  l'usajc  des  bApiUux  rt  des  élèves  en  médecine.  Par  L.-V.  Duché me- 
bonarc,  D.-M.)  P.,  ancien  interne  de  l'hôpital  Saint-Louis,  membredeplosicars 
société» »avantes.  4  fort  volin-18.  papier  lia.  Prit,  3  fr.  JO  e.  et  4  fr.  par  la 
poste.  Librairie  médicale  de  Labc,  successeur  de  DeviUe-Caveiin,  rue  de  1  Ecole- 
àe-aledecine,  n'  10. 


GUIDE  PRATIQUE 


(.OLTTEI  X  ET  DES  IVUl  MATIS ANS, 


lut  le,  meilleures  métJ 


Par        RroriUr-poriM , 


noertu»  u  Méoeciiie,  cninut»  ni  i»  licio»  i/no*acu>  , 

L'iClDÊJUll  10SÀLE  Dt.  HCDECIIC,  ETC. 


:  in-fT.  Pris  :  S  francs.  Cnei  Dram  , 


s'agit  de 


.  Tenter  de  ramener  les  homme»  su  vri 
»  maladies .  est-ce  donc  tenter  l'impossible,  u 

(Tnmav ,  médecine  rjepénmenutle.  Paris  ,  !7Si.) 

Nous  prédisons  d'avance  à  cet  opuscule  le  succès  qu'ont  obtenu  les  ouvrage» 


tnckef,  Jwt.es  Gué» m. 


PABIS.    IMPilMEBIE  IVERAT  BT  COMPAGNIE,    ■  Bf    DU   CS.DIIA!»,  K 
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La  Citr-n»  artnicait  nt  Pat»  (  Gaztttt  de  taate  et  CUniqot  Jet  hôpitaux  econ  r»;  paraît  tous  le»  samedi»  ;  chaque  nnmcro  est  compost  de  I*  page*  in~4", 
12  colonne»  ,  et  équivaut  a  «  (e  ailles  in-S".  L*  prit  de  l'abonnement  al,  pour  Par»  et  les  Departemenj ,  de  »0  (r.  par  in ,  20  fr.  pour  6  moi* .  et  I  u  fr.  pou  3 
■Mil.  Poar  l'Étranger.  44  fr.  La  aboTUsnnen»  h  partent  dater  qoe  <hi  romroenrancnt  d'un  trimestre.  {"  Janvier.  I"  Ami.  I"  'uiuex.  I"  Octobre.  — 
Oo  «'abonne  à  Pari» .  au.  bureau  du  Journal ,  me  Poùimniirt .  f  i  .  et  dan»  le»  Departetoeo» .  cbe*  ton»  le»  Diractcur»  de*  postes.  _  Ou  ue  reçoit  que  lu 


I.  Travaux  naioiimix  rWrlierche»  »ur  le»  tubercule»  dan»  le»  ceHalet  aérienne» 
de»  oiMvut  ;  suivie»  île  réflexion»  me  la  mAra*  maladie  en  «cm  raL  —  kVeclier- 
diu  iUtiMii|ue»HU- le»  ueruiexte  liuMpice  de  la  vieillesse  femme»).  —  M. 
CnurjpoMintr  m  oiiut.  Kvste  bydatique  développe  daa»  se  cerveau  ;  perte 
de  riulclliretice;  accès  épilepli  formes  et  tétanique»  généraux .  avec  abolition 
de  la  vue  ;  niurl.  —  Observatiou  de  cvslolo.nie  nypo^astrtqae.  —  Amputation 
de  U  jambe  au  dessus  «les  malléoles  :  nouvel  appareil  de  sustentation. —  Epi 
de  fausse  avoine  introduit  dan»  lesvoicsaerienots  et  rejeté  au  dehors»  travers 
Ici  paroi»  tboreciques  i  mort  a  la  mite  d'une  ptrthisie  pulmonaire  —  lettre  «ur 
la  cure  radicale  de»  hernie».  —  III.  Trsvaex  ananmirscits.  Académie  de» 
»cience»:  séance  Hu  il,  juin  —  Ue  médecine  ;  seauce  du  27  juin.  —  IV .  Biaico- 
i.iarair,.  Traite  de  l'auseultatiou  inedi  'te  et  de»  maladie»  de»  poumon»  et  do 
casuc.  —  Feu  t-ttrov.  Incident  -ur  le»  remède»  secret»  et  Ici  charlatan»  a  l'A- 
cadémie de  médecine.  Qucstiou  grave. 


AIN.iTOMIE  PATHOLOGIQUE. 


RR4  II F. m  il  1  >    >L  B    LES    Tl'IlKHCl'IKS    JlANS    LES  CELLULES 

aér j e> nks  hes  uisfauj.;  suivies  tic  rcflrxioits  «tir  la 
même  maladie  ru  (réitérai;  par  M.  Robert  IIaiimso.si, 
professeur  d'anatointc  et  de  pliyeioloijie  nu  collège 
royal  de*  chirurgiens  en  Irlande." 

11  n'y  a  pas  île  sujet  dan»  le»  sciences  mrVlicales  qui  ait  dans  ce» 
exc  té  plu»  d'intérêt  que  celui  de»  dé|  c.sition»  tuber-  l| 


ciileu.es.  De  grandi  résultats  ont  dé.a  été  obtenus  de  cette  élude  cher 
l'homme  et  rhez  Imotmauv:  inféi  iciics;  d'autre»  recherches  nen  moins 
Impotentes  ccprnd.int.  restent  ei.cifc  a  faire.  Je  m'occuperai  pour  le 
moment  d.  s  lubcr  nles  cher,  quelques  volatiles  qoi  n'ont  p.»  encore  clé 
étudié-,  à  ce  que  je  saille. 

Hirn  n'est  [.lus  fréquent,  comme  on  sait,  que  de  renconticr  des  dé- 
portions liibrrriilenss  dans  les  mganrs  des  mammifères.  Lt*  quadru- 
manes qui  arrivent  dm  s  nos  contrées,  ne  périssent  le  plus  ordinaire- 
un  M  que  d  e.  Ile  aff.clum  les  phénomènes  morbides  durant  l.i 
sic,  et  les  dissections  après  l.i  moit  ont  constamment  prouvé  que  ce» 
animaux  oc  meurent  que  de  pblLisir  pulmonaire  eh*/,  nous,  l.a  mime 
affei  lion  a  été  observ.  c  cln  i  le  lion,  le  ch<  val,  le  eh:tn,  la  thevie,  le 
cochon,  le  lièvre,  le  t.ipm,  le  marsouin,  etc.  J  e»  ai  vu  aussi  plusieurs 
exemples  i  hei  le  ebat.  Les  animaux  domtilrfn'  s,  d.  nt  l  i  itiinièrc  de 
vivre  est  difTerente  de  celle  qu'ils  suivent  à  I  étal  de  naluic,  sont  éga- 
lement exposés  à  l'affection  liilM-reuIrusc;  les  vaches  l-otiérct  de  P.iris 
par  exemple,  sont  dnns  ce  nombre  par  suite  de  la  vie  scdenïaire  qu'an 
leur  fait  mener.  I^s  lapins  qu'on  fait  communément  habiter  dans  des 
crdioiis  froid*,  humide»  et  sombre»,  et  qu'on  oblige  à  vivre  d'alimrns 
|*u  conformes  à  leur  goût  naturel ,  se  trouvent  dans  lr  même  cas 
peu'  dire  qur  la  maladie  est  m  qu  Ique  sotte  atlilit  elle  ehei  ces 
maux.  I,a  même  remarque  s'applique  éga'emeol  aux 
dans  nos  ciimats. 

I,or<qn'on  se  rappelle  la  grande  ressemblance  de  structure  qui  existe 
clicz  tous  les  individus  de  la  famille  des  mammifère»,  tant  s  >us  le  rap- 
puit  des  tissus  que  sou»  celui  de»  organes  et  dn  appareil»,  on  cessera 
de  s'etonner  de  voir  la  même  affection  sous  l'inQucnce  C 
cames. 

I,a  maladie  tuberculeuse,  cependant,  n'es!  malhcureuieœent 
bornée  aux  mamnifcie»,  elle  s'observe  aussi  diet  les 
reptiles  .  quoique  plui  rarement  à  la  vérité.  I!  existe 
observations  de  la  même  maladie  ehei  le»  poissons  ;  je  doii  rléclarrr 


un 


nt  pas 
et  les 


I  plus  (acres  de  I  biimiuiu  .  t  de  U  i 


Jifutlleton. 


IM^lDCXT  «V»  LR*  HSMÉnES  SEIJBTS  KT  LKS  CRAHLATAHI  A  l  ACiOt" 
MIE  DE  HÉDICIHC.          QUESTION  GBAVK. 


A  propo»  il'un  rapport  de  U.  Cursean  de  Mnssv  sar  une  nouvelle  préparation 
»nti-g»nnrrbrit|ur,  soumise  i  I  ninro  de  I  Acailrmie,  M.  Comae  a  fait»  l'impro- 
>isle.  comme  cela  lui  arrive  quelquefois,  une  sortie  energiqne  contre  le»  abus 
er,an>  ausqueUla  lé^iOalion  esistanle  sur  les  rrusèdrs  secrets  dnnise  lien  e>  ano» 
jour.  11  a  cite  des  laiU  et  n  .ms  avec  nnc  liheele  et  uoe  franeliise  <pn  sera  plus 
ouee  qu'imitée  j  ses  rufeladon.  ont  produit  aue  imprexi. 


tenante,  l'Académie  a  résolu  à  l'nna  imite  de  faire  une  demirche  solennelle  et 
officielle  auprès  de  l'autorilé  supérieure  pour  réclamer  au  nom  des  tolérer»  le» 


pouvons  que 


si  foflc  ■|oe:  scaïu-e 


paitaeer  l'indiicnation  de  l' Académie  et  approuver  sa  gvnereut*  résolution.  Nous 
e>pérnns  m*me  qsie  la  deinarrlie  projetée  pourra  être  de  quelque  utilité  :  mais  il 
ne  fsnl  pa«  «e  dis  imoler  qu'elle  ii'olta<|ueia  le  mal  qur  (ut  iudireetenieiit.  et  que 
ce  mal  esislrra  tant  que  la  législation  existante  ne  sera  pas  nsodiGee-  L'autoeile 
morale  de  I  Aeailrmie,  quelqise  haute  et  influente  qn  elle  soit .  ,era  toojour»  ii;i- 
puissan'e  ronlre  les  charlatans  tant  qo  ils  auront  pour  etiv  dss  arlic  es  de  loi 
no»,tir,  Mais o'anlicipnns  pas.  et  rappelons  d'abord  le»  faits  qui  ont  dooue  heu  a 
la  motion  de  SI  Conuc 

Il  _»  a  cpiclqise  temps  le  ministre  de  l'intérieur  demanda  à  l'Académie  son  avis 
sur  des  pilules  de  eopaha  eonfsrtiniinres  par  M  Fortin  L'Aead<mie  ,  après  un 
esamen  consciencieux.  désa|>pronva  celle  préparation  pliarmaeeu'ique  ci  trans- 
mit au  ministre  son  avis  motive.  Jusqu  irj  tnul  se  passe  en  règle  .  mais  voila  qu'il 
s  a  peu  de  jours.  M.  Cornac  jetant  les  ;eiix  sur  le  llultttin  Jtj  Loti ,  v  lut  que 
Si.  Fortin  venait  d''tre  hrésete  eu  bonne  tt  dw  forme  et  arec  tout  le  protocole 
landal  if  d'usage  pour  l'invention  et  composition  dudit  médicament.  Vufrocn! 
emu  de  cette  di  rouverte,  M.  Cornac  pnur<uhil  son  altacliante  lrcturr,  et  il  trou- 
va un  |seu  pins  loin  un  autre  hresel  il  invention  non  moin*  magnifique  en  faveur 
du  iin>p  tlirmiiirau  ,  re  qui  l'indiqua  d'aillant  plus  queTAcadéniic deniédecioe 
sienl  de  rtiesoir  une  lettre  de  M.  le  priciimir  du  roi  prés  la  eour  rovale  de  Pa 
ris,  par  laipi.  lle  ce  magistrat  lui  anuot.ee  oir.eirl'emenl  que  Iruismisleéins  fameui 
dont  il  cite  les  noms  ont  et.  m  ..Umn,  •  pour  seule  illi  pale  de  rcnuilrs  secrefs. 
Or.  parmi  «e.  noms  figure  et  Lu  de  I  mienteur  du  .«en».  I.révete.  Voila  de»  con- 
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néanmoins ,  que  pour  mon  propre  compte,  je  n'en  ai  eocore  rencontré 
aucun  exemple  dans  celte  dernière  classe  d'animaux,  ma'gié  les  lon- 
gues et  minutieuses  recherches  auxquelles  je  nie  suis  livré  :  tout  ce 
que  je  puis  dire,  à  cet  égard,  c'rsl  que  les  poissons  sont  très-sujets  à  être 
infestés  par  des  entozoatrrs  et  autres  animaux  parasites.  M.  Newport 
assure  avoir  rencontré  des  dépositions  tuliereuleusrs  dans  la  tribu  des 
insectes,  comme  dans  la  larve  du  sphinx  ligutlri,  dans  les  eicarbois 
{grnund  beetlt),  elc.  Ce  qui  est  surtout  digne  de  remarque,  c'est  que 
clin  plusieurs  de  ers  sujets  les  chairs  étaient  mauvaises  et  comme  dé- 
tériorées. 11  e»t  probable,  d'après  cela,  que  la  maladie  tuberculeuse 
peut  naître  chez  tous  1rs  lires  vivans  sous  l'influence  des  mêaies 
causes. 

Dans  l'état  actuel  de  nos  connaissances,  il  serait  difficile  de  décider 
rigoureusement  si  le  tubercule  vient  aussi  fréquemment  chex  1rs  ani- 
maux qui  jouissent  de  toute  leur  liberté  et  qui  vivent  secundum  nalu- 
ram,  que  chex  ceux  qui  vivent  dans  la  domesticité  et  subissent  le*  trai- 
teiDens  artificiels  que  nous  leur  imposons.  Il  est  probable,  cependant, 
que  la  maladie  est  plus  fréquente  cher,  ces  derniers,  par  la  raison  que 
leur  manière  de  vivre  se  rapproche  de  celle  de  l'homme.  Les  ahmens 
altérés  dont  nous  les  nourrissons,  le  régime  rigoureux  que  nous  leur 
laisoos  observer,  l'état  d'esclavage,  la  luxure  même  et  l'espèce  de  vie 
presque  efféminée  que  nous  leur  iospiroas  par  noue  exemple,  sont 
autant  de  causes  de  ce  phénomène. 

Il  serait  a  désirer,  en  vérité,  que  l'étude  de  l'anatoinie  pitholo^iquc 
des  animaux  fut  plus  cultivée  qu  elle  ne  l'est  :  onéclaircirait  par  là  une 
foule  de  doutes  qui  existent  encore  dans  l'anatoinie  pathologique  de 
l'homme,  et  spécialement  dans  l'histoire  du  tubercule.  Il  serait  impor- 
tant, par  exemple,  de  suivre,  le  scalpel  a  la  main,  chez  les  animaux, 
l'influence  sur  leurs  organes  du  poison  narcotique  du  venin  de  la  vi- 
|H-rc,  du  virus  rabique,  de  la  matière  coolagieusc  sécrétée  par  le  nez 
rt  les  yeux  des  chevaux  morveux,  du  pus  des  pustules  du  pis  de  la 
vache,  de. 

Rien  que  la  maladie  tuberculeuse  ait  été  rencontrée  plusieurs  fois 
chez  quelques  volatiles  domestiques,  tels  que  le  perroquet,  les  volatiles 
arde  pas  moins  cette  affection  comme  fort 
yànt  eu  dernièrement  l'occasion  d'observer 
i  fait  de  cette  nature,  je  crois  devoir  l'exiger  avec  détail, 
tant  à  cause  de  l'étendue  de  la  maladie  jusque  dans  les  cellules  aérien 


JYreropiir.  Ko  soulevant  le  sternum,  j'ai  été  de  mite  frappé  de  II  quantité 
considérable  de  tubercules  jaunes.  Mânes  et  »enlitrv»  qui  rempliraient  l'inté- 
rieur des  grandes  rellilc*  a  manie»  d  i  cite  illicite.  La  membrane  qui  rouvre  les 
cotes  et  qui  faii  I  office  de  |»lèvrcs.  cl  qui,  comme  on  Mit,  s'étend  sous  forme  de 
srptuin  incomplet  entre  la  |>oilrine  et  1  abdomen ,  rsi  épaissir  et  cnlrelantre  de 
tnhrrculc*.  Considères  sous  le  rapport  du  volume,  de  II  rornie  el  de  U  eonais- 
lince,  ces  rorps  présentent  toutes  les  variété»;  les  uns  sont  très-|»elil»  et  rirru- 
laire»  rouirai-  une  tète  d'épingle;  le»  outres  sont  large»  comme  une  pièce  de  sis 
sons  (six  peur**'  ;  quelques  uns  ont  nue  forme  régulière  on  diffuse-;  mais  la  pin- 
part  sont  circulaires;  ceux-ci  sont  très  fermes  el  presque  sees;  crux-là  mon»  et 
pulpeux  ;  a  rote  on  en  voil  de  semi-liquide»  vers  leur  rjrconlrrenie,  plus  loin  Ils 
sont  drprimes.  fendillé»  ou  prisé»  d'un  nuclrou  sec  a  leur  centre;  plu»  loin  en- 
core ou  en  observe  de  très-prucimnenset  roniqoes.  niais  secs  et  presque  inor- 
ganique» ou  cornes  Les  tubercules  les  pluspelit»  etaieut  aussi  1rs  plu»  mous,  mais 
ils  étaient  du  reile  comme  1rs  composes  de  matière  hlanclir  ou  jaunâtre.  Dans 
deux  endroits  il»  présentaient  quelque  ressemblance  avec  les  tubercules  cris  et 
sémi-lransparena  du  'on  rencontre  généralement  dans  les  poumons  de  l'hotnine. 
Quelques  unes  de  ers  masses  tuberculoses  adhéraient  Iris  .fortement  à  la  meau- 
brine  qu'on  appelle  leur  matrice;  d'iutres  moins  fortement;  d'autres  enfui  y 
étaient  lellrmrnt  libres  que  j'en  ai  perdu  quelques-ans  en  lavant  doucement  la 
pièce  sous  un  filet  dVau.  Le  ramoUrxscmenl  et  la  séparation  s'étendaient  cbet 
lous  de  la  circonférence  au  centre.  Le»  adhérences  ci-dessus  résultaient  d'une 
simple  agglutination  puisqu'elles  ont  clé  détruites  i>ar  une  courte  macération 
dans  de  I  eiu  simple ,  l«  membrane  sous-jaccutc  n'olfrait  aucune  dilacératioo  ni 
apparence  anormale. 

l.a  ra  livre  avant  été  parfaitement  injecté  aucun  vaisseau  n'a  été  observé  pé- 
nétrer dans  la  substance  tuberculeuse  de  chaque  tuitieuc;  aucune  trace  d  ailleurs 
d'inflammation  récente  ou  ancienne  n'y  a  cte  reconnue.  Plusieurs  de  re«  tuber- 
cules avant  été  soumis  à  la  ■naccri(ioi<'aquciise  ,  il  se  sont  de  suite  convertis  en 
txite  caseeuse  comme  les  lubemilcsde  l'Iionime.  Je  ne  pourrai  rien  assurer  quant 
a  leur  composition  cbimiqoe  ;  leur  ressemblance  parfaite  cependant  avec  cens 
des  mammifère»  nous  éclaire  suffisamment  à  ce  sujet. 

La  dissection  avant  été  continuer,  nous  avons  trouvé  aussi  deux  tubercule» 
dans  la  plèvre  qui  couvrait  la  partie  suprérieuee  do  poumon  gauche  Quelque» 


.......       ..,..-<.  ........  , 

de  basse-cour,  etc.,  je  ne  rega 
rare  riiez  ces  animaux.  Ayant 


ne»,  que  des  caractères  très-prononcés  ( 
berculeuses. 


ptlicanui  «\a 
il  d'une  santé 


lu- 


iuMIIII 


Oas.  —  Le  sujet  de  cette  observation  est  nn 
aile,  d'âge  peu  avancé.  Lorsqu'il  arriva  a  Dublin  il  ji 
reuse.  Il  continua  dans  cet  étal  pendant  plusieurs  jour» ,  se  livrant  incessamment 
a  son  août  naturel  de  plonger  jusqu'au  tond .  el  il  mangeait  d'ailleurs  parfaite- 
ment bien.  Au  bout  de  ce  temps  il  commença  a  dépérir,  il  ne  se  baignait  plus , 
restait  immobile  cl  languissant,  maigrît  à  vue  d  cril.  et  avait  manifestement  l'aie 
malade-  Son  appétit  néanmoins  pour  le  poisson  continua,  mais  sa  s  ,nte  déclinait 
de  plusen  plissions  1rs  jours  11  mourut  un  mois  après  sa  captivité.  Quelques 
jours  avant  sa  usurl,  il  avait  éprouvé  des  voiiiîsserncns.  si  toutefois  cette  dénomi- 
nation jieut  être  appliquée  a  l'acte  par  lequel  le  pélican  décharge  aa  poche  cervi- 
cale. Pu  reste,  on  n'a  observe  aucune  affrrtton  particulière  ni  de  gène  dans  la 
respiration  durant  son  état  de  tri<lesse.  Je  dirai  a  celte  occasion  que  je  ne  crois 
poiul  qu'on  ait  jamais  observé  les  oiseau»  tousser  ou  éterniser  ,  la  di  «position  par- 
ticulière de  leur  appareil  respirateur  ne  leur  permettant  point  d'exécuter  ces 
sortes  d'effurts  convulsifs  d'expiration. 


gaiement  dans  le  tissu  cellulaire  du  cou.  Il  s  en  avait  enGn  deux 
autres  k  la  base  du  cerveau.  l>u  reste, le  tube  alimentaire  et  le  ssslcme  glandu- 
laire suit  seurelcue,  soit  Ijroplnlique.  n'étaient  aucunement  affectes  de  la  mala- 
die. 

On  voit  par  les  remarques  précédentes  que  les  (uhe renies  en  question  présen- 
taient tons  le»  caractères  phvsiqoe»  de  ceux  qn'ou  rencontre  chex  les  mirouiiferti. 
C'était  là  une  circonstance  importante  que  j  ai  cru  devoir  rclairctr  par  tous  les 


mojeiu  qui  étaient  a  ma  déposition. 

Je  m'abstiens  à  dessein  de  reproduire  et  d'apprécier  les  doctrines  si 
opposées  qu'oa  a  émises  sur  la  véritable  oature  des  tubercules  et  sur 
leur  mode  de  formation.  Je  me  contenterai  seulement  de  déclarer  que 
pour  mon  propre  compte,  je  regarde  ces  tumeurs  comme  une  sécrétion 
morbide  du  sang  fourni  par  les  vaisseaux  de  la  partie  nu  ils  se  ren- 
contrent. Pour  soutenir  avec  fondement  la  doctrine  qui  admet  un  êtie 
animé  et  parasite  dans  chaque  tulieieule,  d'antres  faits  que  ceux  eus- 
tans  seraient  nécessaires.  Sans  doute  qne  les  travaux  d'Ehmibourg  et 
d'autres  ssvatv»  sur  les  êtres  de  dernière  classe  de  l'échelle  animale 
ont  jrté  une  vive  lumière  sur  beaucoup  de  question»,  et  rendu  probable 
l'hvpolhèse  en  quotion  ;  mais  j'avoue  que  je  ne  sais  me  soumettre  à 
l'idée  d'animalité  que  lorsque  te  rencontre  des  lormes  et  une  structure 
constantes  et  régulières,  un  cetlain  pouvoir  locomoteur  ou  contractile  , 
et  enfin  la  faculté  reproductive.  A-l-ou  jamais  démontré  que  les  lubcr- 

.  cules  pulmonaires  jouissaient  de  ces  propriété»? 

Dans  son  excellent  traité  sur  le  tubercule,  le  docteur  Carswrll  re- 
garde les  surfaces  muqueuses  el  séreuses  (ces  dernières  compnn.in 

[  aussi  le  tissu  cellulaire  el  le  sang  lui-même),  comme  le  siège  exclusif 


trailictions  capable»  iuï  renverser  la  létela  plus  ferme,  el  de  mettre  hors  des  gonds 
le»  esprits  les  plus  dout  et  les  plus  nsoderét.  Le  minisire,  conformtmrmà  U  loi, 
consulte  l'Académie  sur  la  valeur  thrripculiqiK  d'un  mrdieinirnt,  I  Académie  rc- 
pund  au  minisf  re  ipie  le  médicament  ne  saot  rien,  el  le  ministre,  immédiatement 
après  ,  arcorde  .  coafnrmfmeitt  tt  lu  lai,  une  autorisation  formrllc  de  vendre 
el  débiter  le  uirdicunent  désapprouvé.  Le  ministère  public  poursuit  cl  fait  con- 
damner, u»  mm  du  roi,  on  débitant  de  remède  secret  non  autorise,  el  le  minis- 
tre, Unit  jours  après,  breveté  an  nom  du  roi,  pour  re  même  remède,  le  débitant 
condamne  !..' M.  Cornac  a  certes  bien  raison  de  s'étonner  et  de  prodiguer  les 
points  d'exclamation  ;  mais  ce  qu'il  »  a  de  plus  étonnant  encore  ,  c'est  que  ce» 
monstrueuses  contradictions  découlent  nitiirelleuienl  de  la  Icgislalioa  existante 
sur  la  médecine.  On  a  parle  i'UUaubtc  a  propos  de  ce»  CaiU  .  mais  c'est  à  tnrl. 
Le  procureur  du  roi,  la  Cour  ru) aie,  le  miuilrc  sont  parfaitement  cl  également 
dan»  leur  droit.  S'il  y  a  en  effet  des  articles  de  loi  qui  obligent  le  ministre 
a  runsnllrr  l'Académie  sur  les  remèdes  srcrels  qui  Ini  sont  envo)ss,  il  s  a  de» ar- 
ticles île  loi  qui  l'autorisent  a  accorder  de»  brevets  d'mtentiun  à  ceux  qui  le»  de- 
mandent dans  les  formes  légales,  el  Vinvrntion  des  ntrdicaasrns  n'est  |K>silive- 
roenl  inler>litr  |»ir  aucune  disposition  légale,  s'il  j  a  des  article»  de  loi  qui  pro- 
liitient  et  pnnistrnt  la  vente  des  remèdes  trereU.  il  y  a  des  articles  de  loi  qui  pro- 
tègent et  permettent  la  vente  des  remèdes  i«rrni/s,  et  de  clarr»  tri»  par  une  pa- 
tente sorriale  :  c'est  ainsi  que  M  Fortin  et  M.  Ciraudeau  peuvent  a  ujourd'hui 
exploiter  l'on  ses  p  lutes  et  1  autre  son  »irop  eu  toute  sïiretr.  t.e»  articles  de  loi  se 
ronlrediM:nt  cl  s'abrogent  raiiluellement,  c'est  vrai,  mus  tant  qu'ils  esisteront , 
tant  qu'ils  ne  seront  pis  rormeUemeut  anoilis  p  r  une  loi  spéciale  sur  la  malière. 


la  porte  restera  ouverte  à  tontes  les  entreprises  et  a  toutes  les  iniquités  de  l'in- 
dustrialisme 

Quand  aura  lieu  cette  réforme?  c'est  re  qu'il  est  difficile  de  prévoir.  On  noua 
renvoie  sans  cesse  à  la  loi  future  sur  l'cxercue  et  l'enseignement  de  la  médecine, 
mais  cette  loi,  à  propos  de  laquelle  tous  les  mrp»  mcdiranx  du  rotaume  el  en 
particulier  l'Académie,  ont  taut  étudie  el  tant  discute,  parait  iodruoinient  ajour- 
née Il  seriil  donc  prudent  de  u")  |>as  trop  compter,  et  d'essayer  en  attendant 
qu'elle  vienne,  de  provoquer  successivement,  par  tnus  le»  moyeu»  possibles,  la 
reforme  des  abus  les  plu»  intolérable»,  a  commencer  par  relui  îles  remrsles  se- 
cretseldes  btevetsd'ûivention.  Nous  approuvons  donc  entièrement  larr»olulion 
de  l'Académie;  mais  pour  que  sa  démarche  ail  uu  résultat  eflicare,  il  faut  qu'elle 
soit  beaucoup  plussignifirative  et  plus  peremptoire  que  les  membres  qui  Tout  de- 
mandée et  soutenue  n'ont  paru  eux- mêmes  le  supposer.  Si  l'Académie  se  con- 
tente de  représenter  au  ministre  qu'il  y  a  de  l'inconséquence  à  honorer  d'un 
brevet  de»  remèdes  déclares  dangereux  ou  inutiles  par  le  corps  médical  chargu 
spécialement  de  les  ruminer,  il  est  probable  que  lu  ministre,  comme  homme, 
reconnaîtra  sans  peine  la  justesse  de  cette  observation,  mais  comme  ministre  il 
pourra  répondre  qu'en  donnantunbrevet,  l'administration  ne  enutri'diteii  r.eo  la 
décision  de  l'Académie.  I.e  brevet  ne  rrcummaude  pas  le  remède,  il  constate 
seulement  que  la  propriété,  exclusive  en  appai  tscnl  a  tel  ou  tel.  S'il  i  st  mauvais. 
lAridcmic  de  médecine  est  la  pour  eu  |u-n»erirr  l'emploi  ;  l'administration  n'a 
ni  ne  peut  avoic  d'opinion  à  cet  égard  Tout  re  dont  rllra  a  s'occuper,  d'après  la 
loi,  c  est  de  savoir  si  le  remède  est  nnuvrau  ;  c'est  comme  inanition  rl  non 
comme  r.-mrWc  qu'elle  le  brevile  Si  l'invetilio  i  est  conUaire  à  quelque  loi  uu 
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des  dépositions  tuberculeuses  ,  et  il  ajoute  que  leur  siège  de  pré- 
dilection est  en  général  la  surface  libre  des  membranes  muqueuse*. 
Tout  eu  rrspeelant  le  talent  rrmarquable  d'observation  et  le  sa*oir 
immense  de  ce  célèbre  patlmlojisle,  je  ne  puis  aucunement  sous- 
crire â  U  proposition  ;  won  observation  ni'ayant  démontre  ,  au 
eontraiie,  que  les  tubercules  se  déposent  plu»  souvent  à  sa  sur- 
face libre  des  membranes  séreuses  que  sur  celle  des  muqueuses.  Dans 
un  grand  nombre  d'autopsies  que  j'ai  faites,  j'ai  toujours  ru  que  pour 
un  tubercule  qu'on  rencontrait  sur  une  muqueuse,  il  en  existait  plu- 
sieurs sur  la  séreux  la  plus  voisine,  le  |iéritoine  ,  par  exemple.  J  a- 
joutera i  qur  dans  les  cas  où  I a  muqueuse  était  le  siège  H  u  mal ,  la  dépo- 
sition murbide  avait  toujours  commence  suit  dans  le  tissu  sous-moqueux, 
soit  dans  ses  follicules,  mai»  jamais  à  sa  surface  libre. 

Ne  voyons-nous  pas  très-souvent  au  thorax  des  tubercules  petits  et 
icmi-lrausparrnt  siéger  *  h  fois  à  la  surface  de  la  plèvre  pariétale  et 
mr  celle  de  la  plèvre  pulmonaire?  Sans  douteque  les  tubercules  ne  s'ob- 
servent le  plus  souvmt  que  dans  1rs  vésicules  aériennes  du  poumon  qui 
sont,  comme  on  sait,  redoublées  d'une  membrane  muqueuse  ;  mais 
croyez-vous  que  celle  membrane  soit  réellement  muqueuse?  C'est  ce 


que  je 


s.iorais  admettre;  an  ex 


amen  appr 


ol'oodi  me  I  ayant  fait  re- 


conuaiirc  plu'Ol  de  nature  séreuse.  Il  y  a  une  grande  différence  entre 
la  membrane  interne  des  tubes  bronchiques  et  celle  des  vésicules  aérien- 
ne». J'ajouterai  enfin  qu'aux  poumons  la  matière  tuberculeuse  ne  se 
dépose  le  plus  souvent  que  dans  les  glandes  cootenues  dans  ce  viscère. 
J'ariélc  ici  mes  considérations  géne  air»,  dans  la  crainte  d'être  obligé 
de  répéter  ce  qui  se  tiouvc  si  bien  exposé  dans  une  foule  d'ouvn- 
ges  qui  sont  à  La  portée  de  tout  le  monde. 


précédé,  nous  trouvons  qu'ils  sont  d'accord  sur  un  assrx  grand  nom  ■ 
brr  de  points  que  nous  allons  indiquer  : 

1"  Sur  ce  fait  que  les  bernies  en  général  sont  plus  fréquentes  chez 
l'homme  que  chex  la  femme  ;  pour  ne  pas  multiplier  par  liop  les  cita- 
tions, nous  nous  borneions  aux  suivantes  :  Moooickoff  (i)  sur  un 
total  de  2000  hernies  a  observé  1484  hommes  «t  510  femmes. 
Monro  (5).  sur  un  total  de  3013,  a  trouvé  5KH15  personnes  du  sexe 
masculin.  La  Société  des  bandagistes  de  Londres  (3)  a  indiqué  les 
chiffres  suivans  :  (an  181  4),  bo mines  04  >8.  femmes  1 1 41 ,  Int.  7  "iW. 
La  nouvelle  société*  trouvé  :  hommes  3505,  femmes  305,  l«t.  .4070. 
Le  tableau  de  Maihéi  (4),  publié  par  Camper,  en  17U4,  celui  de  M. 
Jules  Cloquel  (5)  donnent  un  résultat  a  peu  près  semblable. 

T  La  différence  <st  encore  plus  évidente  lorsqu'on  compare  la  fré- 


quence des  hernies  inguinales  dans  les  deux  sexes,  les 
beaucoup  moins  s  oui  eut  affectées  que  les  hommes. 

3°  La  hernie  crurale  est  moins  commune  chex  I':  • 
l'antre  sexe. 

cales.  ^ 

S*  Nous  examinerons  plus  loin  U  fréquence  relative  des 
crurales  et  inguinales  chez  la  femme. 

5  1.  KOMlkE  DES  BEAMES  PAU  HSPPORT  A  LA  POPULATION. 


PATHOLOGIE  SPECIALE. 

ItCOERCim  rrVtlSTIQUES  SUR  LES  hernies  de  l'iioshicb 
ne  l*  vieillisse  (femmes),  faite»  sous  la  direction 
de  M.  Manec,  cliirurgien;  par  M.  V.  IN'ivet,  interne 
des  hôpitaux. 

Le  travail  que  nons  publions  a  été  fait  d'après  le  résumé  de  140 
observations  recueillie»  dans  1rs  dortnirs  des  vieilles  femmes  et  des  in- 
firme* de  l'bospic- de  U  Salpèlrièic.  Nous  n'avons  point  compris  dans 
notre  cadre  les  divi  ioos  des  épileptiques,  des  idiotes  et  des  folles. 
Voici  à  quelle  occasion  nous  avons  entrepris  ce  tableau,  qui  est  spécia- 
lement destiné  à  éclairer  l'histoire  des  hernies  inguinales  et  crurales 
ooesidéree»  chez  la  femme  :  on  croit  généralement  que  la  hernie  fémo- 
rale est  plus  fréquente  que  la  hernie  inguinale  chez  les  personnes  du 
sexe  féminin ,  mais  plusieurs  chirurgiens  ont  élevé  des  doutes  sur 
l'exactitude  de  celle  croyance;  notre  but  a  été  d'ajouter  de  nouveaux 
faits  à  ceux  qui  existent  déjà  pour  décider  la  question.  Les  détails  que 
nous  avons  recueillis  auprès  des  femmes  que  oous  avons  examinées  i 
nous  ont  permis  de  sortir  des  limites  que  nous  nous  étions  d'abord  im-  I 
posées. 

Si  nous  résumons  les  tableaux  statistiques  des  auteurs  qui  nous  onl  j 


Sur  un  total  de  3044  vieilles  femmes  existant  à  la  Salpêliière,  au 
mois  de  décembre  1830,  nous  avons  rencontré  146  personne*  affectées 
de  liritiies. 

Ce  chiffre  est  plus  considérable  que  celui  qui  a  été  obtenu  par  M. 
Martin  en  1774  (sur  7027  personnes,  220  hernie»)  ;<i).  et  pourtant  il 
est  au-dessous  de  la  venté,  car  un  ass>x  grand  nombre  de  vieilles  fem- 
mes ne  veulent  point  avouer  qu'elles  ont  des  ht rnirs;  en  1774.  M. 
Bousquet  a  observé  à  Bicetrr  512  hernies  sur  une  population  de  3800 
homme».  Sabatirr  a  noté  a  la  même  époque  143  hernies  sur  9000  mi- 
litaires qui  habitaient  les  invalides.  [toc.  cit.) 

Il  faudrait  bien  se  garder  d'appliquer  ces  résultats  au  reste  de  la 
population  de  Paris,  car  les  établissemens  que  nous  venons  de  désigner 
sont  le  refuge  des  inGrmités. 

Les  relevés  publies  dans  l'ouvrage  de  M.  Knox,  qui  ont  été  faits 
sur  les  recrues  militaires,  fournissent  des  chiffres  bien  moins  élevés; 
ils  donnent  1  a  SI  bcrniéox  sur  100. 

On  observe  sur  les  en  fans  un  nombre  a  peu  près  égal  de  descentes  ; 
M.  Brun  a  trouvé,  en  1774,  à  l'hôpital  de  la  Pitié,  21  hrrnies  sur  un 
total  de  1037  cefans.  {Ment,  acad.  chir.,  foc.  cit.) 

Ce  serait  nous  éloigner  beaucoup  de  DOlrc  sujet  que  d'examiner  la 
fréquence  de»  heroics  dans  les  diverses  localités,  nous  renvoyons  les 


(t)  Traité  du  hrrniei,  par 


M 


;  traduit  par  Roegeaonl.  Tome  I ,  page 


règlement  de  police,  c'est  ce  que  le  procureur  du  roi  et  les  tribuuaus  seuls  peu- 
vent décider.  81  I  Académie  insiste  et  bit  observer  humblement  tu  minime  que 
c'est  U  traiter  bieu  légèrement  et  redu.re  le  nul, le  rftle  que  Un  confie  son 
institution  à  une  Irisie  conseille,  qoo  de  demander  son  avis  vl  de  ne  pas  le  sui- 
vre, le  ministre  prolestera  sans  nul  doute»  avec  toute  la  politesse  requise,  contre 
fiutcntion  qu'on  lui  suppose,  et  trouvera  facilement  dans  les  usages  administratifs 
des  motif,  <U- justification;  il  ponrra  m/me  faire  espérer  à  MM.  le»  honorable» 
commissaires,  qu'à  l'aveuir  il  vrillera  à  ce  que.  les  décisions  académiques  soient 
respectées  ;  mus  en  supposant  que  1rs  exigences  des  bureau*  et  le  tracas  des 
affaires  ne  lui  fassent  pas  perdre  île  sue  cette  promesse,  le  successeur  qui 
n'aura  rien  promis  [et  qui  se  se  fait  pas  longtemps  attendre  .  reviendra  bientôt 
aux  anciens  erreioeus,  et  tout  tera  à  riLuronir  nerr.  Il  faut  que  ruterveoliun  île 
l'Académie  ne  se  rrsidvc  pas  en  nue  sini|ilc  démarche  aupri  1  du  ministre.  Celte 
démarche,  nous  le  répétons,  ne '«ripas  loul-à  fait  inutile,  nais  c'est  à  coodi- 
lioo  qu'on  j  joindra  une  démonstration  |>tusdircoe  et  plus  efficace.  Km»  vou- 
drions donc  que  le  conseil  d'administration,  parlant  au  nom  ilu  corps  entier  cps'al 
lepreseote,  après  ssoir  lait  toutes  les  observations  que  la  circonstance  ludiinic, 
sollicitât  dirnieiueut  et  formellement  une  modiursii'iu  dans  la  Im  existante,  et 
1  le  ministre  à  presrnter  aux  Chambres  1111  projet  île  loi  sur  la  matière.  Il  est 
il.  en  rlfct.  qu'il  n'y  a  qu'une  loi  qui  puisse  mettie  un  terme  a  ces  abus  et 
à  ces  conflit*.  Si  le  ministre  entre  dans  les  rues  Oe  l'Académie,  c:  se  charge  de 
porter  la  qursiiuu  devant  les  Cbanibres,  on  attendra  tranquillement  jusqu'à  U  pro- 
chaine «essi»n;si  le  ministre  s's  refuse,  n  importe  par  quel  motif.  I  A.sdinue, 

;  de  r 


(2)  M.  Brcsdiet .  Thés*  tur  la  ht  mit  fëmonlt ,  pare  83. 
(3;  Csxnvt  midicacc  .  I83€ ,  page  4&V. 

(4)  Hirhter,  Inc.  cit. ,  pare  16. 

(5)  Thète  tur  Irt  hernies  abdominales .  page  V. 

(I  )  Mtimairet  de  V.lcadrmit  de  chirurgie,  tome  5 ,  pare  SUS  et  salivantes. 

lions  colleclives  sont  interdite*  par  la  loi ,  1  Académie,  oe  pouvant  parler  en  son 
nom.  et  comme  corps,  se  contentera  d'appuier  une  pétition  conçue  dans  ce  sens 


1  académiciens  îndîvidue 


;  elle  l'est  de  1»  nécessite  urgente  de  rrtte  reforme,  dcsra  s'a- 
dresser directement  à  la  hgisUture  par  voie  de  pétition.  Mai»  c.mme  les  peti- 


de  son  autorité  morale .  et  nul  doute  que  tous  les  1 

et  tous  les  médecins  de  Paris  o'v  apposent  leur*  signatures.  U»  peut  raisonnable- 
ment e*perer  qu'une  prliiion  de  ce  genre  ne  resterait  pas  sans  rebo  dam  les 
Chambres,  où  la  nuilerineel  la  Kienre  en  gênerai  ont  du  rrprrsentans  pleins 
de  1.  le,  de  talent  cl  .le  désintéressement  C'en  ici  encore  une  «le  ir»  circnnslan 
ces  ou  I  inlenention  de  I  «sm.-/u»<Mi  mrditel  pourrait  être  de  la  plo»  grande 
ulitilr.  Mais  dans  ces  projets  où  notre  imagination  se  pronièur,  nous  oublions 
|eul.ëlrr  <|ue  nous  faisons  un  appel  a  un  esprit  de  corps  presque  éteint  ;  nous 
oublions  que  ce*  résolut  tous  vigoureuses  esteraient  dans  I  corps  médical  une 
union,  une  •ohdaritr,  une  noble  susceptibilité  («sur  l'honneur  et  l'intérêt  dr 
tons,  en  un  mot,  une  force  qui  n'existe  plus.  Dtï  omen  averti*!.' 

Ce  n'est  cependant  qu'an*  prix  de  ces  efforts  e»niniiin*,con*tjn*rt  énergiques, 
qu'on  prut  opérer  de  remédier  au  mal  qui  tra«aille  notre  profession.  Nous  atoat 
le  remède  entre  nos  mains.  Pour  obtenir  la  reforme  complète  de  la  législation 
no  dicalc  cl  l'établissement  des  institntina*  qui  i>nu*  manquent,  il  ny  a  d'autre 
marche  â  suivre  que  de  les  drmander  constamment,  rncrgiqnenient  et  tous  en- 
semble. Si  on  ne  peut  lont  avoir  à  la  fois,  il  faut  attaquer  k-s  abus  en  détail,  et 
|oeter  surcessivrmenl  surrliacun  toutes  nos  force».  Celui  de*  brevets  et  remédet 
secrets.  est,  comane  nous  le  disions,  uu  des  plu*  honteux  et  des  plus  préjudicia- 
bles Ces!  a  l'ombre  de  celte  Irgislatiua  confuse,  obscurcie  chaque  jour  par  1rs 
interprétations  de  la  jurisprudence,  que  le  charlatanisme  domine  et  règne  au. 
jourd'fani  avec  tant  d'audace,  qu'il  prut  même  imposer  «leisce  à  ceux  qui  le  de- 
noucent  et  le»  taire  repentir  de  leur  terni  rite.  Il  n's  a  que  le  procureur  du  roi 
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lecteurs  qui  voudraient  s'occuper  de  ce  sujet  à  la  Gazera  médicale 
de  1830,^31.) 

S  II.  nomaE  mlatif  de*  ninmes  inoi  inii.es  ,  crurales  et 

OMBILICALES  CHEZ  LA  FEMME. 

Parmi  1rs  146  hernies  que  nous  avons  vues  a  !a  Salptlrière .  nous 
avons  G7  hernies  crurales,  40  toguin-les  et  50  ombilicales,  et  0  her- 
nies doutcus*  s  Ayant  leur  siège  don»  l'aine. 

Notre  résume'  s'accorde  donc  avec  celui  de  la  société  des  bandagiitrs 
de  I.oodrrs,  avec  cens  de  Malhéi  et  de  M.  J.  Cloquet  :  il  est  en  dé- 
saccord, sa  cootraire,  avec  ceux  de  Mooro  et  de  Monnickhoff. 

Parmi  les  bernies  qui  avaient  leur  siège  dans  la  région  inguinale,  il 
y  avait  : 


Les  femmes  Agées  de  (10  à  80  ans  sont  également  en  majorité  à 
l'hospice  de  la  Ssilpéliière  dans  les  sériions  où  nous  avons  recueilli  dos 
observa'  ions. 

Examinons  maintenant  la  fréquence  drs  hernies  ingnioales  el  crura- 
les chez  la  feinme,  ans  diverses  époques  de  sa  vie. 

I.c  nombre  drs  hernies  dont  la  naïuie  a  été  bien  constatée  ,  et  l'é- 
poque de  l'invasion  notée  est  de  105  ;  en  voici  le  tableau  : 


2"  crural 


eho.. 


Î9    id.  Toites. 
10    id.  doubles. 
17  inguinale'  gauches, 
lu     id.  droit». 
8  id. 


Nous  avons  ren  ontré  qutlqics  cas  de  hernies  compliquées;  ainsi 
n.nis  avons  observé  : 

1°  Une  hernie  inguinale  gauche  avec  hernie  crurale  droite. 

i'  Trois  cas  de  beruirs  inguioales  gauches  av 

3'  Une  beroic  inguinale  droite  avec  hernie  ombilicale. 

4*  Une  omphaloccle  compliquée  de  hernie  inguinale  double. 

5»  Une  mérocèle  gauche  sur  une  peisonne  qui  poiUit  une 
ombilic  "le. 

6"  Une  hernie  cruulc  gauche,  compliquée  de  hernie  inguinale  droite 
et  d'otnphalocèlc. 

Monoi'kboff  a  Doté  sur  des  femmes  un  petit  nombre  : 
1"  De  hernies  lOgum»  crurales  d'un  seul  côté. 
S*  Des  hernies  inguinales  doubles  avec  mérocèle  d'un  coté. 
3»  Des  hernies  crurales  doubles,  compliquées  de  bubonoccle 


Si  nous  examinons  le  rapport  de  fréquence  entre  les  hernies  du  roté 
droit  et  celles  du  eolé  gauche-,  nous  voyons  qui-  les  hernies  crurales 
droites  sont  à  peu  ptès  aussi  fréquentes  que  les  gauche»;  tandis  que  le 
nombre  d.s  hernies  inguinales  gaucWs dépasse  de  beaucoup  celles  qui 
ont  lieu  du  cité  opposé. 

5  III-  nimcTiaiLirÉ. 

Nous  n'avons  trouvé  que  9  hernies  inguinales  ou  crurales  irréducti- 
bles ou  incomplélemaot  réductib'cs  sur  un  chiffre  de  1 16  hernies  ayant 
leur  siège  dans  la  région  inguinale. 

$  IV.  caim:s. 

1»  A%*.  L'Ige  lies  finîmes  mr  lesquelles  nous  avons  recueilli  nos 
observations  est  répaiti  ainsi  qu'il  suit  : 

De  20  a  60  ans,  *i 
De  b'J  a  8li  sus,  m 
1*  80  S  S»  ans ,  18 


troque  de  l'invasion. 

Crurales. 

Inguinales. 

Total. 

De  5  a  1 S  ans , 

1 

S 

4 

De  15  a  .50  au, 

H 

« 

20 

De30a4J  ans. 

18 

tu 

2B 

De  45  a  W  ans, 

(i, 

H 

24 

De  60  à  75  au  . 

ts 

8 

13 

De 75  à  85  an.. 

4 

* 

« 

Totaux. 

65 

On  voit  que  les  hernies  crurales  sont  plus  nombreuses  surtout 
après  l'âge  de  30  ,ins;  qu'au-dessous  de  cet  âge,  jusqu'à  1  3  ans  la  fré- 
quence des  hernies  crurales  el  inguinales  est  à  peu  prés  la  ni'ineet  en- 
fin que  de  cinq  à  quinze  ans  la  prédominance  des  hernies  inguinales 
devient  manifeste.  Il  paraîtrait  que  Durniytrrn  avait  remarqué  cette 
fréquence  plu»  grande  des  hernies  inguinales  chez  les  jeunes  filles  : 
malheureusement  le  chiffre  de  notre  lal  l.  su  qui  vient  à  l'appui  de  l'o- 
pinion de  re  grand  chirurgie  est  trop  faible  pour  cire  convaincant. 

Les  différences  qu'on  remarque  dans  les  résultats  obtenus  par  Mon- 
nickhe-ff  et  Mouro  d'une  part,  et  par  Maibéi  .  M.  J.  Cloquet  et  les 
bandagistes  de  Londres  de  l'autre  .  est  elle  du-  à  ce  que  les  premiers 
ont  examiné  un  plus  giand  nombre  de  sujets  jeunes,  c'est  ce  que  nous 
ne  pouvons  décider,  car  dans  aucun  des  tableaux  que  non»  avons  étu- 
diés, il  n'est  question  de  l'âge  des  individus  affectés  de  hernies. 

M.  Brcschet  dans  son  excellente  thèse  sur  la  hernie  fémorale  (page 
8a).  cite  une  opinion  d'Arnaud  qui  est  ronf 
avons  mis  à  contribution  dan»  notre  relevé, 
tend  que  le  mérocèle  se  manifeste  aussi  raie 
chez  l'homme. 

Parmi  les  cas  nombreux  de  hernies  qui  forment  la  base  de  noire  tra- 
vail, cinq  filles  seulement  n'ayant  jamais  eu  d'eufans  ont  été  affectées 
de  méiocelc  avant  l'âge  de  SO  ans.  Les  parruts  de  ces  jeunes  filles  n'a- 
vaient poir  t  de  hernies. 

2*  Profession.  Elles  ont  moins  d'influence  en  général  eV t  les  tîn- 
mes que  chez  les  bomtees.  Si  l'on  en  excepte  les  blanchisseuses,  les 
j«  urualièrcs,  les  cuisinières,  les  marchandes  des  quatre  saisons,  1rs 
domestiques,  les  filles  de  servirect  les  gai  de-malades;  les  autres  pro- 
fessions indiquées  dans  notre  tableau  exposent  peu  aux  hernies;  nous 
verrons  que  c'est  pendant  des  effort»  étrangers  à  leur  état  que  1»  her- 
nie s'est  ma itilestée  le  plus  souvent. 

In  très  grand  nombre  dr  fi  nîmes  n'oold'ailleiirs  exerré  aucune  pro- 
fession, elles  taisaient  seulement  le  ménage  de  lurs  maris  ou  de  iruis 
parents.  Sur  un  total  de  «17  es  dans  lesquels  la  profession  a  été  indi- 
quée, nous  avons  noté  : 


"innée  par  les  faits  que  no  us 
Ce  dernier  chirurgien  pré- 
lemcut  chez  les  filles  que 


Femmes  sans  état , 
blanchisseuses , 
Joiirnalurcs, 


2ï 
U 
10 


nui  puisse  se  servir  sans  danger  des  mon  propres  en  parlant  de  ces  insolcn»  en- 
irvvreneurs  d'industrie  tQs:dica1r,  qui  ne  counaisscot  d'au'rc  morale  que  celle  du 
Code,  «1  ne  permettent  à  i«cr<onqe  d'être  pins  esigrans  a  leue  egsrd.  M  Cornac 
a  certes  fui  preuve  de  courage  dans  h  dernière  m  ans  e  :  il  a  rte  fort  éloquent . 
tecs-esact  dans  toul  ce  qu'il  a  du,  Irr  «-applaudi  et  trés-approuvr,  mai*  il  s'est 
pavement  compromis.  Nous  ne  souiirinus  pas  pouc  beaucoup  répéter  dan»  ee 
feuilleton,  cl  en  notre  non.  ee  qsi'il  lui  a  plu  <lc  dire  sur  certains  nomme»  bira 
,  on»ut  ilam  Par,*  ;  rar  enfin,  ces  messieurs  prusent  >r  plaindre  d'avoir  été 
4ib'»-ah.  el  eti  cnnsrqu  ru  e.  s*  taire  pascr,  la  lui  i  la  main,  une  indemnité  pro- 
twilionnsc  au  tort  mnral  qu'on  leur  a  fail  dans  1'i.pir.ion.  On  en  a  vn  des  cvcni- 
ple«.  et  il  u'j  a  pas  bien  loogteirips  Qu.»i  qu'il  en  soit,  ce  qui  est  dit  est  dit,  el 
l'effit  en  restera. 

M  iiroiiuMlioD  de  M.  Cornac,  el  les  énergiques  paroles  dont  il  I  a  îrromps- 
«ire.  oui  eiéeceuei'.li.s  par  l'Académie  tout  entière  avec  taut  d'élan  «t  de 

-  une  fois  i  l'espoir, 
est  comme  lVlîte, 

fui  l  atlili  île  «jui  lui  contient,  et  agir  as  .<•  l'autorité  qui  lui  apparlin  t 
s  q'n  intéressent  sou  honneur  et  se»  légitimes  droits.  Nous  souhai- 
tons vivement  que  selle  affaire  soit  eoniluite  a«ec  tuule  la  suite  et  la  dérision 
nécessaires.  Dans  la  discussion  qui  ne  prut  manquer  d'avoir  lieu  sur  le-  voies  et 
mosens  d'evvciition,  oousengageons  forlemenl  I  Académie  a  ne  pas  se  trop  préoc- 
cuper des  petite»  consuls rations  de  rèelemrut,  d'usage  ,  de  préredens  ,  que  des 
etnrits  inrerUms,  timide»  et  paresseux  ne  manquent  jamais  île  jetir  au  Iriser» 
des  délibérations  les  j  'u*  importâmes,  et  qui  Bujsss  nt  par  parahser  les  meilleurs 
résolutions.  Connue  Académie,  U  savante  cumpsgnie  est  sans  doute  soumise  il  des 


pire,  ooi  eie  «•curi.ui s  |iar  i  nmi'uu*  .■—» 

svni|>atbie,  que  non»  nous  sommes  Isissés  allir  encore  un 

si  Sfjtitent  trompé,  de  voir  le  corp»  médical,  dont  l'Académie  i 


|ircr 
dan 


rrtHemeiii  précis  qa't  lie  ne  doit  pas  enfreindre,  elle  ne  doit  el  ne  peut  parler  so.i 
à  l'autorité,  soit  au  psililir.  «pie  .!aos  les  termes  et  les  (ormes  d<  ternîmes  par  sou 
inslilittion:  niais  rcsteenie<  et  ers  formes  doivent  être  emploies  si  intrrprcln 
d'une  manière  lir^c  s  i  lihs  rale  toutes  les  fois  que  les  qnrstmns  dont  elles  s'oero- 
pe  sortent  du  rrrrtr  étroit  des  trisaiiv  académiques  riritina.reu:  lursqu'il  s'agit 
tl'une  de  ces  questions  fondamentales  ipu  intéressent  la  société  tool  entière  .  cl 
dans  lesquelles  Iss  intç rets  morns  et  matcnels  les  plus  sacrés  de  la  profession 
soul  riigap  s.  elle  doit  s«  rsinsi.IrriT  eoumn;  le  reprrsentitit  natiml  dq  roqis  mé- 
dical tout  entier,  et  parlée  cl  apr  a»rc  la  eonfianre  et  l'autorité  de  la  masse  ira- 
|KKanle  de  ioli>ul<  -  'tir  laquelle  elle  s'appuie.  Dans  la  demande  qu'elle  prépare, 
elle  n'a  pas  >  cr.siiidce  ilV  rr  abandonnée  |^r  l'opiuion  ;  !e  pohtic  médirai  la  sou 
tiendra  de  ses  icrns  cl  de  <on  approhalion,  et  Ions  1rs  hommes  éclairs»,  capables 
de eompr  ndn-  de qar.i  il  s'aeir,  ^'associeraient selle. 

Dans  notre  opir.  on  ,  qu'il  sera  temp*  dr  ilev«d<ip|ier  plus  tard  ,  le  senl  moyen 
de  couper  dans  ses  racines  l'a!  n<  «ir.ua  U*  par  M.  Cornac  el  tons  les  abus  sans  nom- 
bre qui  en  dépendent  .  c'est  t  "  d'interdire  evprcMémenl  et  d  une  manière  absolue 
tous  les  remettes  secret»,  5'  de  déclarer,  par  une  disposition  légale  expresse,  que 
les  brevets  d'i-ive.ition  ne  pourront  i  l'avenir  et  sous  aucun  preteste , 
étie  accordés  pour  des  remèdes  et  prejsiralions  pbirmaecutiqnes  quelqcnqocf. 
Nous  nous  contenterons  de  relie  «impie  énoneiation  qui  est  plues  absolue  que 
celle  a  laquelle  s'était  acrètée  IMcad.  rare  elle-même  dans  lr  projet  de  loi  qo'cHe  a 
drlihrrr  il  y  a  nuaire  ans  :  mai»  <|tiai;d  il  en  sera  temps ,  nous  montrerons  que  le 
projet  oV  rXcadrmie  qui  abolit  Ici  remèdes  secrets  tt  conserve  1rs  hrevttsd'in- 
sci  linn  si.u,  un  autre  nom,  n'est  qu'an  palliatif  insuffisant  et  illusoire. 
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Kille»  de  service  et  _ 
Ikjcnutiqofî  ,  femmes  de 
ideoé 


1 
6 


qui  bous  ont  donné  un  chiffrt  encore  moin  j 
:  Liagères,  ooutnnèr»,  brod«utej,  bordeuscs, 


Le»  lu  Ire» 
élevé,  sont  h 
rtvaudeuses, 
cV.t  le  nombre  s'élève 

3*  Hérédité.  Sur  ai  loUl  de  87  personnes  qui  on!  pn  m  m  donner 
de»  renseignement*  sur  celle  circonstance  ;  du  nous  ont  affirmé  que 
Iran  parent  «nient  en  des  hernie».  5  (ou  c'éuil  le  père,  5  fois  U  mère 
r-I  S  fois  le  grand-père.  Ma>s  nous  feroo»  remarquer  qae  beaucoup  de 
femme»  qai  noas  répondaient  négativement  se  pouvaient  pu  être  sures 

antécédent.  Cest  ose  chose  Lien  reconnue  que 
;  i  ;  i  i  i  <!<•»  paroi»  abdominale»  par  le  produit  de  la  coocerjtion  ou 


tende 


17 
S 

TouTrêT 


I  a  2 
Sa  S 

«  b  io 


Femme»  n' ayant  point  eu  d'enfaas.  30. 

Cette  circonstance  n'a  pu  été  indiquée  dans  3  cas 
5*  Caustt  variées.  Une  femme  «Tait  em  le 
enfaoee. 

O.ber.  nne  autre,  la  hernie  étaient  survenue  à  la  smte  d'un 
ment  considérable. 


l'ne  troisième  avait  eu 


"P 


aravant  denx  ascites. 


G'  Causé  déterminant:  Parai  les  116  personnes  affectée»  de  her- 
nie* dont  nous  avons  déjà  parlé  plusieurs  fais,  1 S  ignoraient  la  cause 
de  leur  maladie. 

47  (bis  U  hernie  a  été  occasionnée  par  un  effort  considérable  et  in- 
stantané (action  de  pousser  ou  soulever  un  lit  ou  des  matelas,  soulever 
ou  décharger  un  fardeau,  fendre  du  bois,  tirer  naseau  d'eau,  etc. 

43  fois  par  de»  efforts  continus  pour  frotter,  porter  des  fardeaux  , 
traîner  une  voiture. 

10  fois  par  une  chute. 

9  fois,  c'est  immédiatement  après  un  accouchement  que  la  hernie 
s'est  manifestée. 

3  fais  à  la  suite  d'une  chute  sur  le  ventre  pendant  la  grossesse.  Dans 

deux  oas,  cet  accidenta  occasionné  un  avortement. 
9  fais  par  les  efforts  pour  accoucher. 

i  fois  par  un  écartcmenl  trop  considérable  des  jambes  pour  sauter 


quatre  cas  qui 
une  frayeur  suivie 
des  efforts 


et  nous 

été 


sis  par  de  tort-»  co 
restent;  le  passage  d'un  cabriolet  sur  le  rentre, 

«le  Tomiss^raens,  ont  piru  être  la  cause  déterminant. 

S  V,  marrONES  et  oisckostic. 

Nous  passerons  rapidement  sur  le»  fait»  générale 
nous  arrêterons  surtout  sur  ceux  qui  ne  non»  p 
complètement  traités  dus  les  auteurs  classique». 

I.»  hernie  cru i aie,  lorsqu'elle  est  peu  volumineuse,  est  arroodie  et 
pvifurme,  tandis  que  la  hernie  inguinale  est  généralement  ovalaire. 

La  hernie  crurale  a  toujours  son  point  de  départ  ou  son  pédicule 
daus  l'espace  compris  entre  le  ligament  de  Fallope  et  l'ouverture  de  la 
sajihène ,  de  là  elle  te  porte  en  s  élargissant  de  manière,  que  lorsqu'elle 
est  très- volumineuse,  elle  présente  la  forme  d'nn  triangle  dont  la  base 
très- large,  côtoie  le  ligament  de  Fallope  et  se  trouve  bornée  eo-dedans 
par  l'épine  du  pubis  en  dehors  par  l'épine  antéro-supérieore  de  l'os  des 
ilrs;  le  sommet  Iris-obtus  du  triangle  est  quelquefois  tris  rapproché  de 
l'ouverture  de  la  veine  tapbcne.  Mais  ce  n'est  point  par  l'ouverture  de  ce 
vaisseau  que  les  viscères  se  font  jour,  c'est  toujours  au-dessus  ,  comme 
l'a  très-bien  démontré  M.  Manec  dans  sa  thèse  sur  la  hernie  fémo- 
rale. 

Les  auteurs  ont  cherché  à  se  rendre  compte  de  la  marche  ascendante 
de  la  hernie  eruralr,  ils  l'ont  expliquée  en  disant  qu'elle  est  le  résultat 
des  mouvrmros  de  Action  de  1a  cuisse.  Pour  nous,  qui  ne  comprenons 


pas  pourquoi  ces 
dre  les  viscères  herniés , 
nomène  dans  la  " 
1 0  La  hernie  est 


i  doivent 


t  plutôt  faire  remonter  quedrscen- 
cherché  un*  explication  de  ce  plié- 


nld.FaJlop.i1:. 
i  supcrûcjalis  de  la 


de  son 
«•En 

est  séparée  du  canal  inguinal  par  le  fascit 
qui  fournil  une  enveloppe  aux  parties  qai  de  1* 
les  grandes  levres  OU  lescro» 
3'  En  bas  et  en  dehors  de 
csaaupi 
l'aine ,  la 


sent  par  le  fa»ci»  superGcialisde 
lacta  et  «u  fascia  falcifarsois  près 


En  dedans  elle 
de  l'abdomen 
te  portent  daas 


lymphatiques  et  rei- 
-  jeter 
ils 


dans  les 
traversent 

Des  vaisseaux  artériels  traversent  également  de  dedans  en  dehors  le 
fascia  falciformi»,  les  ganglions  de  1  aine  et  le  fascia  superficialis ,  de 
manière  qu'au  niveau  de  l'ouverture  de  la  saphèua  et  même  un  peu 
au-dessus ,  de  nombreux  vaisseaox  unissent  les  feuillets  fibreux  pro- 
fond» et  superficiels.  Ces  adhérences  forcent  ordinairement  la  hernie 
crurale  a  monter  vers  le  ligament  de  Fallope:  mais  cet  obstacle  ne  doit 
pas  s'opposer  dans  tous  les  cas  i  la  descente  du  merocele. 

Ches  les  individus  qui  ont  eu  de»  bubons ,  ces  adhérences  sont  plut 
étendues  et  plus  fortes,  et  dans  ces  cas  on  a  vu  la  hernie  crurale,  repous- 
sé., pour  ainsi  dire,  hors  de  son  domicile  ordinaire,  se  porter  dans  le 
scrotum.  (Obs.  de  M.  Narjolia)  (S). 

La  hernie  inguinale  se  porte  constamment  dans  la  grande  lèvre  cbei 
la  femme;  dan*  la  grande  majorité  des  cas  dans  le  scrotum  chez  l'hom- 
me. Cependant  on  a  vu  un  homme  chez  lequel  la  hernie  s'était  portée 
dans  la  région  qu'occupe  ordinairement  la  hernie  crurale.  (Obs.  de  M. 
Godin,  recueillie  dan*  le  service  de  M.  Bérard.)  (3)  Lorsque  cette 
hernie  était  très- vol  a  mineuse ,  non*  rsvont  vue  devenir  pyriforme  et 
recouvrir  un  peu  l'épine  du  pubis. 

Lorsque  la  hernie  est  encore  cool 
e»t  plus  difficile. 

un  moyen  de  diagnostic  qui  non*  a  beaucoup  servi  et  dont  nous  n'a- 
vons point  trouvé  l'iDdicaiioD  dans  les  auteurs  classiques  est  le  suivant  .- 
On  cherche  avec  le  doigt  indicateur  F  épi  ne  du  pubis  et  l'on  part  de 
là  pour  suivre  U  ligament  de  Fallope.  Tonte  hernie  placé,  au-dessous 
du  ligament  et  en  dehors  de  l'épine  est  une  hernie  crurale  ;  toute 
hernie  placée  au-dessus  et  en  dedans  des  mimes  parties  est  une  hernie 
inguinale. 

Cette  règle  est  surtout  applicable  aux  cas  dans  lesquels  on  peut  re- 
connaître le  point  occupe  par  le  pédicule  de  la  tumeur. 

H  convient  aussi  dans  les  hernies  qui  ont  fait  saillie  hors  des  canaux 
fibreux  de  s'assurer  que  l'orifice  externe  du  canal  inguinal  est  libre. 
Oa  confl  it  combien  est  important  cet  examen  dans  les  cas  analogues  à 
ceux  observés  par  MM.  Marjolin  et  Bérard  j.unt.  Ces  moyens  de  dia- 

Îooslie  sont  surtout  précieux  chez  la  femme ,  car  on  n'a  pas  chex  elle 
e  cordon  testiculair.  pour  guide. 

Les  signes  que  nous  venons  d'indiquer,  réunis  à  ceux  déjè  indiques 
par  1rs  auteurs  ,  auraient  dû  nous  mr.tlrr  à  même  de  reconnaître  d  une 
manière  positive  la  nature  de  toutes  les  hernies  que  nous  avons  obser- 
vées, nous  allons  indiquer  les  raisons  qui  nous  ont  obligé  dans  quelques 
cas  à  rester  dans  le  doute. 

Plusieurs  femme*  ont  refusé  dese  prêter  à  l'examen  de  leurs  hernies, 
et  ce  n'est  qu'avec  la  plus  grande  difficulté  que  nous  avons  obtenu  la 
permission  d'examiner  la  tumeur  pendant  quelques  secondes  à  travers 
la  chemise.  Noos  avons  bien  pu  reconnaître  une  hernie,  mais  il  nous  a 
été  impossible  de  décider  d'une  manière  positive  si  elle  était  crurale  ou 
inguinale. 

Il  est  aussi  un  certain  nombre  de  hernies  intra-ioguioalrs  peu  volu- 
mineuse», existant  chei  de»  femmes  dont  1.  li pâment  de  Fallope  CM  tel- 
" rasent  reliebé,  qu'il  est  impossible  de  suivre  la  saillie  qu  il  forme , 
qu'il  est  facile  de  confondre  avec  des  hernies  crurale»  ,  qui  se  seraient 
fait  jour  très-près  de  l'arcade  crurale.  Nous  avons  dans  un  cas  de  ce 
genre  noté  la  hernie  douteuse. 

Nous  nous  sommes  occupé  dan»  un  autre  travail  de  la  discuvsioo  de 
elqucs  antres  points  de  difficulté  de  diagnostic  des  hernie»  cher  les 


(I)  Thèse  des! 
(t)  Dies.de  médeeime ,  t»S6  krt.  teru.  tim. 

(S)  Archives  d*  médecine.  tM7,  t,  î ,  p.  24. 
(s)  Archives,  lot. Kit. 
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L'existence  d'arc  Vraie  crurale  ou  ingurnale  d'un  cité  est-elle  un 
motif  suffisant  pour  faire  craindre  le  développement  d'une  hernie  du 
coté  oppose?  Cet  accident  ni  a  craindre  chra  1rs  femmes  dont  les  parois 
de  l'abdomro  ont  élé  amincies  par  d<  s  grossesses  antécédentes,  mais  il  | 
faut  bien  se  carder  de  penser  qqp  cette  complication  soit  aassi  fré- 
quente que  M.  Malgmgnr  parait  le  croire. 

Il  est  ?rai  de  dire  que  sot  90  hernies  doubles  dans  les  trois  qui  ils 
des  cas  une  tumeur  a  d'abord  paru  d'an  coté  ei  sa  bout  d'on  temps 
qai  a  varié  entre  quelques  mois  et  plusieurs  années ,  une  antre  hernie 
s  est  manifestée  du  côté  oppose.  Mais  nous  a  tous  a  opposer  à  ce*  faits 
des  faits  bien  plus  nombreux,  dans  lesquels  des  hernies  inguinales  on 
crurales  simples  ont  existé  pendant  10 ,  20 ,  30 ,  50  et  même  70  ans , 
sans  être  compliquées  de  kermès  du  roté  oppose. 

Le  tableau  suitaat  fera  mieux  sentir  la  proposition  que  nous  allons 
démontrer. 

Snr  un  total  de  86  hernies  inguinales  ou  crurales  simples,  nous  '* on* 
ob  rau  le  résultat  suivant  : 


i  »e  perdre,  et  vert  le  2  ou  î  janvier  la  cécité  «ail  complète.  C'est 
depuis  celle  époque  qu'elle  perdit  h  ri  «cité  et  1  intettgenre  qai  ku  étaient  ne- 
larrilcs,  et  OU  elle  tomba  dans  an  afraïuirnient  qui  a  tic  COBltammeat  en  angmen- 
tant  josqu'k  l'époque  de  sa  mort-  Dtna  riaterTaUe  de  temps  qui  sépara  l'invasion 
de  la  maladie  de  son  entrée  a  l'hôpital,  elb  ne  remuait  que  difficilement ,  ré- 
pondait k  ptioa  ans  questions  qn'oo  mi  adressait,  et  fat  prise  plusieurs  fols  d'ae- 
n'-«  tnalr>rnéi  ta  premier,  accompagnés  de  pleurs  et  de  cris 
<  83/.  elle  , 


17 
13 
H 
7 
5 
A 
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a 
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Dun  e  de  la  maladie. 

1  HO  ans. 
I0»î« 
«0  130 
30  k  40 
«à  50 
SO  S  60 
60170 

Noos  devons  dire  aussi  que  les  hernies  crurales  sont  plus  paves  que 
les  inguinslrs,  parce  qu'elles  s'étranglent  plus  souvent. 

Six  hernies,  avant  leur  siège  dans  la  région  inguinale,  ont  été  opé- 
rées à  rhospice  de  la  Salpeinèrc  rn  1835  et  185G  ,  loutrs  étaient  cru- 
rales. 

Sur  nn  total  de  10  hernies  opérées  dont  nous  allons  parler  dans  le 
chapitie  suivant  :  il  y  avait  S  hernies  inguioales  et  8  crurales. 

5  VII.  TtuiTt.ui.vi-. 

L'opération  de  la  hernie  étranglée  est-elle  un  moy<n  de  guérir  radi- 
calement les  hernies  :  telle  est  la  question  que  nous  nous  sommes  pro- 
posé de  résoudre  provisoirement. 

Sur  un  total  de  10  hernies  opérées,  il  y  avait  8  hernies  crurales,  S  in* 
guinales.  A  une  exception  près,  toutes  se  son)  reproduites  après  l'opéra- 
tion ,  mais  la  plupart  d'entre  elles  sont  moins  volumineuses  q-i'avaM 
l'opération.  Une  seule  femme,  opérée  a  l'âge  de  SO  aos  par  M.  Beau- 
chesne,  a  clé  guérie;  mais  une  nouvelle  hernie  s'est  formée  du  côté 
opposé. 

Clm  les  autres  personnes  l'opération  a  été  pratiquée  après  45  ans. 

Nous  avons  rencontré  dans  les  dortoirs  un  petit  nombre  de  femmes 
qui  uous  ont  affirmé  avoirétc  guérie»  par  l'usage  du  Brayrr  ;  mais  com- 
me nous  n'avons  pas  pu  nous  assurer  de  l'exactitude  de  cette  assertion, 
nous  ne  la  garantissons  point. 

Nous  renvoyons  aux  tableaux  qnc  nous  avons  indiques  au  commen- 
cement de  cet  article,  ceux  qui  désireraient  avoir  «les  renseigoemens 
plus  étendus  sur  la  statistique  générale  des  hernies. 


A  b  visite  da  2*  janvier  183».  elle  prétest*  l'état  saivaat  :  la  malade  est 
plongée  daat  an  aflaitsement  complet,  ilie  repood  a  peine  et  avec  une  voix  u-ai- 
naate  aux  question*  qu'on  lui  adresse  ;  presque  immobile  ,  clic  se  remue  et  ne 
change  qpe  Ji  (Bellement  de  place:  la  cécité  est  complète  ;  les  pupilles  dilatées; 
les  vent  ouverts;  elle  offre compUlemeat,  en  an  mot,  l'aspect  d  ane  idiote;  ta 
tborax  et  l'abdomen  soal  sains. 

La  28  janvier,  après  l'a pplication  de  drat  caatèrea  è  la  nuque  ,  elle  (al  prisa 
<k*ant  nous  de  toaprctiuer  accès,  et,  couses*  ib  se  sont  tous  reuembics, en  voici 
la  description  : 

l  a  petite  malade  rummenre  par  jeter  de»  ens  ses  bras  sont  agiles  de  eonvol- 

mprrienres'et  n.ferii ures/eo  mène  temps  que  de  tous  les  muscles  de  la  colonne 
vertébrale  ;  b  conséquence  de  eetla  coaliaelare  était  la  Ocsieti  dn  racbis  en 
arrière .  cl  l'aspect  d'un  tétanos  général.  Pendant  toal  ce  temps,  la  couuaissat.ee 
de  la  malade  était  perdac;  la  sensibilité  (énérale  diminuée,  mais  non  anéantie; 
elle  ne  répondait  k  aacvnc  queslioa  ;  le  pools  se  ralcaliaiait  et  tombait  k  60  •  SO 
et  même  40  pulsations  par  tainate.  Le  phénomène  précurseur  de  l'accès  qai  ■ 
moatra  le  plut  consUmmeal  fut  la  céphalalgie  t  Cinq  k  sis  sots  seulement ,  alla 
s'accompagna  de  vomissemeas.  La  dorée  de  cbaqne  acres  était  de  2  k  t  ou  10 
minutes ,  le  plot  long  fat  de  ÎO  minutes  t  lorsqu'il  avait  cessé ,  elle  conservait 
ordinairement  arc  céphalalgie  qai  mettait  S  a  i  neBres  a  *e  dissiper  ;  b  sensibi- 
lité ne  revenait  qee  pea  i  peu .  et  on  obsertait  quelquefois  des  baliacinatioas, 
c'est  ainsi  qu'elle  a  dit  plusieurs  fois  qu'elle  pouvait  diuingoer  les  objets, 
tsadls  qu'il  o'eo  était  rien,  comme  je  m'en  suis  assaré.  A  b  saite  de  chaque  ac- 
cès, U  malade  retombait  dans  b  torpeur  qui  lui  riait  habituelle  et  que  nous  avons 
décrite. 

C'est  en  présentant  de  temps  en  trmpi  de  iris  accès  épilcptifcirnies  que  b 
malade  est  restée  des»  mois  à  ïbopitsL  Leur  frëqaeaea .  au  Seu  d' augmenter,  a 

plutôt  diminué  avec  son  séjour  ;  ils  se  sont  da  reste  montrés  fort  irrégulirre- 
i  ment;  car  la  première  quintaine  de  son  irritée,  elle  en  était  atteinte  presque 
1  tous  les  jours,  et  soumit  même  deos  fois,  etisuile  ils  se  sont  éloignés,  se  mon- 
trant taul6t  loas  les  doua  ou  trois  jours,  tantôt  tons  les  qualre  oo  cinq;  use 
fais  elle  resta  dis  jours  sans  en  être  atteinte. 

La  trailemeal  employé  pour  combattre  celle  singulière  mala<lie  a  élé  le  sui- 
vant :  plusieurs  applications  de  sangsues  sut  epopbvtet  masloides  ;  deut  cau- 
tères kla  nnqne;  calorocl  k  dose  purgative  pendant  8  jours;  li'emens  arec  b 
valériane  et  le  muse;  chaque  accès  eUit  an  outre  eombalto  par  les  sinapisme*, 
le  sirop  d'etber,  etc.,  etc.  Ce  traitement  n'a  paru  influencer  en  rien  b  marche  de 
U  mauwGe. 

Le  48  mars,  elle  fut  reprise  de  diarrhée,  et  commença  s  laisser  aller  sous  rUe, 
peu  a  peu  elle  s'affaiblit ,  fut  affeclre  de  paralysie  des  cttrémites  iufi  rirurcs  .  du 


U  res- 


COttRESPOINDANCE  MÉDICALE. 

KTéTE  HVDATIQUB  DÉVELOPPÉ  DANS  LE  CERVEAU;  PERTE 
DE  l'iUTELLIGERCE;  ACCES  ÉPILRPTIFORMB8  ET  TÉTA— 
MQUES  CÉSÉBAUX,  AVEC  ABOLITION  DB  LA  VUE  ;  MORT, 

Observation  recueillie  h  l'hApital  des  Enfans;  par 
M.  Becquerel,  interne  de  cet  hôpital  (1). 

Om  Marie  Motel ,  igée  de  13  ans  et  demi .  entra  a  t'hApilal  des  Enbni , 

le  2S  janvier  1837 ,  atteinte  d'an  idiotisme  à  peu  près  complet  et  de  cécité.  Les 
renseignemess  que  put  nous  donner  Sun  père  furent  les  suitaas  :  celle  petite 
malade,  après  avoir  joui  d'une  parfaite  santé  dcjmis  sa  naiiunce,  commença  a 
«■(.rouver  da  frequrns  mau»  de  tête  pcodsnt  tes  mois  d'octobre  et  de  novembre 
1836,  Ils  se  dissi pèrent  au  commencement  He  décembre ,  mais  b  Si  de  ce  mois , 
dans  la  nuit,  elle  fut  prise  tout  d'an  coup  d'une  violente  cpl.slilfic ,  rte  couvul- 
i  générales,  sans  délire  ni  fièvre.  A  partir  de  cette  époque,  U  vae  commença 


(Il  Celle  obseï 
ment  psr  im  des 


a  élé  aussi  recueillie  par  d'autres  personne.,  et 
ettcrnei,  M   Sepiin.  qui  en  •  pv«ul*  les  pi.^e.  a  U  Société 


reclam  et  de  la  vessie;  le  coma  devint  plus  profond;  «Me  continuait  néant 
manger  d'ane  manière  même  fort  gloutonne.  Enfin,  b  2J  mars  aa  matin , 
piration  s'embarrassa ,  et  elk  mourat. 

acToran  42  acoacs  arala  ta.  ko»t. 

Nous  ne  parlerons  ici  que  de  l'etamen  des  altérations  trouvées  dans  b  cavîle 
crioienre.  Nous  ootis  contenterons  seulroteat  de  signaler  U  coïncidence  impor- 
tante .  et  de  dire  qu'on  troova  des  kjsles  bjdaliques  volumineut  dans  les  pou- 
mons ,  le  foie  et  le  mésentère. 

/.' xooii'M  du  ccri  r.iM.  Après  avoir  incisé  la  dore-mère .  on  aperçoit  S  la  sur- 
face du  cerveau,  S  la  minion  du  tiers  antérieur  avec  le  lien  moven  de  l'bcmis- 
pWre  gauebe  du  cerveau,  u»e  membrane  Iranipa  renie  d'un  pouce  carre  à  peu  près 
d'étendue ,  et  recooverU  par  la  pte-mêre  et  l'araebaoi  le.  Autour  d  elle  b  sub- 
stance cérébrale  s'avance  et  >e  termine  en  s'aniinruuut ,  jusqu'à  cessation  à  peu 
près  complète  Celle  membrane  saillante  correspondait  a  une  légère  dépression 
anormale  i  U  face  interne  de  la  voufe  du  crine  Dès-lors  je  soupçonnai  un  kyste, 
et  celle  suppo«ilioo  se  vérifia  bientôt,  car  dès  qu'on  eut  sorti  le  cerveaa  c 
crine ,  le  k)%te  Gt  nne  hernie  considérable  dans  b  point  où  la  «ib.tan 
brale  manquait,  et  sortit  bseniot  complètement.  C'est  alors  que  non 
pu  constater  l'clat  des  parties.  Ainsi  j'ai  vu  : 

f  Que  la  tumeur  contenait  à  pea  près  huit  onces  d'oa  liquide  albaminrot . 
un  peu  vi-queut,  tran<pareul .  cl  ne  tenant  ro  sa>.|irnsiaii  aucun  flocon  blaorba- 
tre.  L'etamen  au  roirr»«-o|>e  nous  drniont>c  l'etistencc  de  globules ,  qui  en  ap- 
parence ctaieul  asseï  semblables ,  et  do  mf  me  volume  à  peu  près  que  les  globules 
du  sang. 

T  Q«e  liquide  était  contenu  dans  on  kyste  transparent ,  d'un  quart  de  ligne 
k  peu  pri-»  d'e|>aisMur ,  et  si  peu  conaulant ,  qu'il  s'est  ducbire  par  l  effet  de  la 
première  traction  qu'on  a  eae^cee  snr  lui. 

3' Qui  la  fact  inlero'  de  celle  membrane  esis'ent  «les  grappes  btanclijtres 
fort  edli.  i entes,  a<i  nombre  de  tpiintek  vingt ,  cl  qoe  l'etam  n  »  b  loupe  m'a 
montré  être  formées  par  nne  agglomération  de  vésicules  hsdatique»,  de  nature 
albuminoase .  et  contenant  ua  liquide  analogue  k  celui  du  grand  kjste.  Pour  con- 
stater leur  nature .  j'ai  employé  1s  cbalcur  et  l'acide  uilri^pie. 

Parsa  face  e»levne  le  k>»te  cérébral  o'eitsi parc  de  la  substance  blancbe  da 
cerveau  que  parmi  liquide  lr>  s-épais,  risquent ,  rougratre  1 1  présentant  même 
dins  quelques  imiiiiIs  un  tlat  plus  concret,  un  eommrnrement  d'organisalton 
U  parti l  la  plus  evtcine  de  cette  membrane  demi4iqu»le ,  immédiatement  en 
rapport  avec  le  cerveau ,  était  plus  sobde ,  |das  organisée ,  et  présentait  fappa- 
rewe  d'une  nicnibrane  rellub>-va.ir«ilaire  trrs-molle  et  faiilement  déchirabb. 

Sacaiite  creusée  Jan» l'hémisphère  gauche  du  cerveau  el  qui  occupai!  biplace 
dela«uli»laiKrc.r.  :.ralc  anéantie,  ét.iit  l<in;uc  de  qtulre  pnurc,  lar;;e  de 
dent ,  et  ncrnpait  Mut  I*  loi*  «ntérieur  et  la  moitié  da  loin-  mnjen  de  cet  hé- 
misphère, nie  eumm,  neait  «  nn  pauce  de  son  ettremite  anténeare  ,  et  se  termi- 
nait à  trois  pousrs  de  U  pourriture. 
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Le  sabstaace  cérébrale  qui  formait  les  parait  rie  «tic  cavité  était  saine ,  blan- 
che et  très-peu  epaisi*  )  celle  i|ui  la  séparait  de  U  base  du  cerveau ,  du  vrnlncub 
btéral  gauche  tt  de  ventricule  moyen ,  n'av ail  k  peu  près  que  d'une  demi  k  une 
ligne  d'épaisseur.  Quant  k  celle  qui  cou  Trait  la  partie  soprrirure  de  U  cavité  et 
du  kpie ,  eik  était  eitrémement  mince  et  nulle  •  l'endroit  on  elle  »e  tesnuinsit. 
FJkallaitaaeioatraireena'cpeiaaiaaantanieaaK  qne  Ir  kj«e  s'enfonçait  daaa 
U  «limante  cérébrale. 

En  résumé ,  la  disposition  «le  ce  kyste  était  telle  qu'il  répondait  m  partiel 
cérébralei  do  certean  par  sa  partie  latérale  droite ,  qu'i  I  pouvait  comprimer  ainsi 
rwe  l'eetrecroisieraenl  des  nerfs  optiques .  qoi  n'était  séparé  de  sa  partie  infé- 
rieure que  par  une  épaisseur  de  dent  k  troil  lignes  de  substance  cérébral*.  On 
peut  tout  sussibien  admettre  que  en  kyste,  que  l'eiKDrn  anstonii'ioe  des  parti» 
m'a  montré  taire  Milite  dans  le ventricule  gauche, comprimait  ainsi  d'une  manière 
médiate  I  h«n.i»pbèr«  droit  du  cerveau,  en  même  temps  que  les  parties  centrales. 
L'bémiapbcre  malade  était  do  reste  plus  volumineux  que  celui  du  coté  sain- 

Si  main  tenant  Dons  roulons 
prêt  l'anatomie  pathologique 
taisant  pour  lous  ceux  qui  te  sont 

Une  première  question  a  décider  est  la  suivante  :  à  qoell 
remonte  la  formation  du  kyste.  Je  crois  qu'à  cet  égard,  on  ne 
préciser,  mais  qu'il  est  permis  de  supposer  qu'un  travail  moi  bide 
mt-ocait  déjà  à  s'opérer  dans  le  cerveau,  lors  des  fréquent  et  violent 
maux  de  i«e  qoi  ont  précédé  de  deux  mois  l'invasion  de  la  maladie. 
Quint  au  kyste  lui-même,  il  est  probable,  mais  non  certain,  qu'il  a 
commencé  à  se  former  lors  du  début  de  la  maladie ,  le  aS  décembre , 
et  que  probablement  il  n'a  pat  cessé  de  s'accroître.  L'examen  arutomi- 
te  opinion  ,  en  nous  montrant  les  divers  tissât 
I  et  entourent  le  kyste  bydatsque ,  à  un  état  de  moites»*  as- 
i  peu  avancée ,  conditions  qni  «énoncent 
rente. 

Je  pourra»  peut  être  faire  ici  quelques  tnn positions  assrx  vraisem- 
blables sur  b  nature  inflammatoire  probable  de  cet  parties,  qui  serait 


M  chercher  à  apnréei  r  le»  lymptoroet  d'a- 
t,  on  sera  loin  d  arriver  à  ua  résultat  satis- 


e  époque 
peut  rien 


par  la  rongeur  et  l'injection  de  la  membrane  peu  organisée 
qui  existe  entre  le  cerveau  et  le  kyste ,  mais  je  les  passe  sous  silence , 
pour  ne  pas  augmenter  le  nombre  des  hypothèses  mal  appuyées  sur  des 
faits  ,  que  l'on  a  faites,  et  que  l'on  fait  encore  journellement,  surtout 


pour  les  maladies  de  l'encéphale. 

Une  tecondc  question  à  décider  est  la  tnivante  :  peut  on  expliquer 
d'une  manière  satisfaisante  les  symptômes  obsrrvés  par  les  lésions  trou- 
vées à  l'autopsie?  Je  répondrai  qu'on  le  peut  pour  quelqui  s-uas,  et 
que  cela  est  impossible  pour  tes  autres  Ainsi  je  dirai  : 

i"  Que  des  symptômes  aussi  intenses  s'expliquent  bien  par  l'exis- 
tence d'une  production  organique  aussi  considérable  dans  le  cerveau  ; 

i*  Que  l'on  peut  expliquer  l'affaissement  et  li  torpeur  sans  cesse  aug- 
mentant pendant  trois  mois ,  ainsi  que  la  pcite  d'une  partie  de  l'intelli- 
gence par  la  compression  di  s  parties  centrales  du  cerveau  et  de  l'hé- 
misphère sain  ,  au  moyen  du  kystr  hydalique.  Je  crois  devoir  faire  re- 
marquer ici  qu'il  est  fort  curieux  d'observer  cette  abolilioo  de  l'intelli- 
gence dépendait  de  U  lésion  de  l'un,  et  delà  compression  de  l'autre  lohe 
antérieur  du  cerveau,  en  mêmctrmps  que  les  facultés  instinctives  étaient 
conservées  1  l'état  normal.  C'est  ainsi  que  j'ai  eu  plus  haut  l'occasion 
de  faire  remarquer  l'appétit  vorace  et  la  gloutonnerie  même  conservés 
par  U  malade  jusqu'à  tes  derniers  instant; 

3*  Que  l'on  peut  expliquer  l'amaurose  par  la  compression  dn  chias- 
mi  entre  la  bise  du  crâne  et  la  partie  inférieure  de  la  tumeur. 

Si  on  peut  expliquer  plusieurs  des  symptômes  obsrrvéct,  il  n'en  fera 
pu  de  même  de  quelques  autres ,  anssi  n'essaierai-je  pas  de  résoudre. 

Pourquoi  cet  accès  épileptiforroes  et  tétaniques  se  font  montrés  tons 
cette  forme?  Pourquoi  ces  phénomènes  de  contracture  te  sont  montre  r 
dans  tons  1rs  muscles  du  corps  et  de  la  colonne  vrttébrale  tant  être 
plutôt  marqués  d'un  coté  qne  de  l'autre  ?  sont-ils  dut  k  des  recru- 
descences successives  de  l'inflammation  qui  accompagnait  ce  kyste  ? 
L'état  des  parties  ne  me  permet  d'avancer  rien  à  cet  égard. 

OBSERVATION  DB  CV5TOTOMIE  B  YPOGASTBIQOB  ;   J.ÛT  M.  le 

docteur  Cazbjsbove  ,  chirurgien  militaire  (1). 

Il  o'etl  peut-être  pas  d'opération  qui  compte  autant  de  méthodes  et 
de  procédés  que  la  taille.  Chacune  de  ces  méthodes  présente  des  avan- 
tiçet  et  des  inenovéniens  ;  chacune  d'elles  expose  le*  malades  à  det  ec- 
cidcns  plus  ou  moins  graves  ;  ceux-ci,  il  est  vrai ,  ont  été  exagérés  par 
det  chirurgiens  qui  avaient  adopté  exclusivement  uae  autre  méihode 
Il  n'appartient  qu'aux  fait,  observe.  attentivement  et  tan.  prévention 


bil'le  C*"*  °P',,U00  *  iU  P™"***  *  l'BMct-Uoa  da  Mans  par  M. 


déjuger  la 
vanta  pourra  être  de 

crsTOTOam  sus-resiiait  via  in  raoctot  ni  raàaa  okW«  ;  mut 
sut  Rtcaca  araès  araèa  l'orctiTiox  j  asrorsit. 

Oas.  Benoit,  lté  de  9  ans,  dune  a  Met  forte  constitution,  sujet  1  s'enrhumer, 
éprouvait  des  sa  plus  tendre  enfance,  des donleurs vives  dans  la  région  bspog»- 
triqur.  A  rien  dn  18  mois,  on  reconnut,  à  l'aide  da  eetbaterisme .  b  présence 
d'un  calcul  dans  la  vessie.  Depuis  cette  époque  jusqu'k  aujourd'hui ,  cet  rabat  a 
souffert  braucuup  pendant  l'excrétion  nrinaire;  celle-ci  dans  ces  derniers  temps 
était  involontaire  surtout  pendant  la  nuit. 

Après  l'être  assuré  de  l'eaitlenre  de  la  pierre .  H.  Souberbietle  a  pratiqué  l'o- 
pérai .on  le  10 mai  4BM.  i  ril6lel-Dieu  du  Mtm.  en  persesce  de  MM.  les  mé- 
decin» et  clives  de  cel  rtsMisscineat.  J'ai  en  r  avantage  d'y  assister.  Oa  a  saisi  la 
méthode  dite  dn  hautippareil  cl  te  procède  du  frère  C6me,  sauf  l  incisrM  du  pé- 
rinée. 

L'entant  paraissait  être  dans  les  meilleures  dispositions  ;  il  s'est 
même .  et  semblait  réclamer  l'opération  qu'il  a  supportée  avec  bea 
race.  Pendant  l'injection  de  l'eaa  tiède  dan*  la  vessie  pour  laver  cet  organe .  Vu 
patient  a  éprouvé  une  douleur  tria-vive  à  l'èpigastrr;  1  eau  est  sortie  par  la  plaie 
et  par  la  sonde  avec  toute  sa  transparence.  Une  compresse  lenélrée  a  été  posée  wr 
la  plaie;  une  sonde  très-longue  en  gomme  élastique  inlroduile  et  Biee  dans  le 
canal  de  l'urètre ,  a  été  reçue  par  son  estré  mile  libre  dans  uu  urinai  placé  entre 
les  cuisses  du  malade 

Le  calcul  saisi  dans  le  seas  de  son  plus  grand  diamètre ,  a  été  rétiré  avec  faci- 
lité ;  il  a  1a  forme  d'un  ovoïde  «a  peu  aplaii  sur  ses  deux  faces;  sa  longueur  est 
d'nn  ponce  sur  neuf  lignes  de  largeur  et  six  d'épaisseur. 

L'opération  pratiquée  avec  beaucoup  de  dextérité  n'a  offert  dn  reste  rien 
autre  chose  k  noter. 

Peo  de  temps  sprfs  qui!  a  été  placé  dans  son  lit ,  le  malade  a  causé  avec  «s 
naiTuaesotsrassésde  l«  voir;  ilesi  calme,  respiration  bit  entendra  on  léger 
mucus;  I  urine  est  sangiu'noicaw  et  sort  facilement  par  la  sonda.  (Diète, 
eau  sacrée ,  le  soir jolrp  calmant  )  La  nuit  a  été  aiaci  bonne. 

Le  II .  matin  ■  le  malade  est  un  |*u  inquiet;  face  pile:  pouls  fréquent,  sans 
chaleur  anormale  de  la  peau,  soif  nulle  ;  météorisme  aises  faib  e  ;  les  urines  ra- 
ausneei  par  la  sonde  sont  chargées  de  sang.  (Diète  ;  eau  sucrée.) 

Vers  deux  heures ,  méléoriame  porte  à  ua  très-haut  degré  ;  sensibilité  de  Tab- 
domen-.poulafreqnenl;  réponses  justes  ;  un  peu  dedeliic.  îJU  sangsues  diwemi- 
nées  sur  le  ventre;  cataplasme  trés-élendu;.  Peu  de  temps  après  l'application  des 
■angines  .  le  mabde  a  rendu  par  l'anns  une  grande  quantité  <tc  gat  et  le  vcalre 
s'est  eomplrtctnent  alfiissé  :  min»  très-sensible;  pendant  la  nuit  agitation  très- 
grande  .  délira  :  roncuset  ril«  misqnctti  trachéal  Ires-marques. 

U  1 1 ,  le  météorisme  est  porte  1  un  très-haut  degré  ;  pouls  fréquent  (120  k 
ISO) ,  sans  chaleur  1  la  peau,  soif  nulle .  les  urines  Inversent  la  sonde  et  sont 
lonjours  sanguinolentes;  les  traits  de  la  face  sont  tires  et  sans  harmonie;  la 
sande  a  été  retirée  et  les  urines  ont  continué  de  couler  par  l'urètre.  (Diète; 
gomme:  ralaidasutr  sur  l'abdomen, ) 

Vers  deui  he.res ,  uauves .  vomissement  de  matières  jaunâtres  (toorh  blanc 
du  codes)  Le  soir,  agitation  très  grande,  le  oul»k  *Cul  toujours  «r  découvrir  ; 
il  ne  répond  et  ne  reconnaît  plus;  le  pouls  se  sent  à  peine  ;  froid  aux  eilremiu; 
altérali on  profonde  des  traits.  Mort  k  sis  heures  du  soir. 

aoToran  24  urcits  irais  La  stoaT. 

F.xUricut.  Pâleur  et  rigidité  cadasériques  ;  météorisme  et  diutté  da  veatra 
très -marqués. 

Crtlnt.  Adhérences  très-tortci  et  asjei  étenduei  de  la  dure -mère  aus  os  du 
erane  i!«is  k  trajet  du  sinus  longitudinal  supérieur  :  l'arachnoïde  et  la  pie-mère 
n'offrent  rien  k  noter.  Le  cerveau  présente  dans  son  rentre  ovale  no  légrr  poin- 
tillé rouge  :  rien  d'anormal  daas  les  ventricules ,  ni  dans  1e  cervelet,  la  prolubé  - 
raaca  snosdaireet  la  partie  supérieure  de  la  moelle. 

yAoenx.  La  muqueuse  laryngo- bronchique  est  un  peu  injectée  et  tapissée 
d  une  iwi  grande  quantité  de  mocu<  rongeilre  ;  ce  mucus  se  retrouve  jusque 
dans  les  petites  raasiDrat<ons  brvmdiinors.  Poumon  gauche  sain  :  le  poumon 
droit  sain  aussi  dans  ses  deus  lobes  inférieurs. offre  au  •ummet  du  lobe  supérieur* 
^s!"  l**1?'M  «""-ae.  un  commeucemenl  d'hépatssataoo  i  adlsrreoces 
crlliileuscsdes  deus  plèvres  sers  U  base  du  thoras.  Bleu  de  notable  dans  1  appa- 
reil rirculuoirr. 

Jbdomtn.  Etat  sain  du  tube  digestif  et  de  ses  anneses  ;  le  péritoine  e-t  sain 
Le  re,n  gauche,  réduit  k  la  moitié  de  son  volume,  parait  être  eschtsi'eineiit 
fermé  par  Le  substance  tubuleuse;oo  ne  tronve  de  substance  corticale  qnr 
dans  I  intervalle  des  mamelons  ;  les  calices  et  l'uretère  sont  trèt-brge*  ;  le  rein 
droit,  d  ua  volume  égal  k  celui  d'un  adulte,  est  sain  i  l'uretère  est  trè»-J(  sdnp- 

Le  pénlosne  pelnrn  est  ronge ,  rrlrr  ro.deor  me  parait  lai  avoir  été  rommu 
mqisécpor  Jctang  épanche  dans  le  tissu  celliilaire  ions  jacent;  la  vessie  enuère- 
ment  vide  ,  coatraclre  sue  eut  même ,  a  la  ferme  d'un  coaoî.le  ;  sa  paroi  anté- 
rieure a  environ  deux  ponces  et  demi  de  longueur.  La  plaie  de  cet  organe  ear- 
rc<(.»n.lint  parfaitement  avec  celle  des  parois  abdominales,  ni  r'oigneede  qua- 
tre i  einq  lignes  du  col  et  d'un  ponce  de  l'insertion  de  l'onraqoe  ;  sa  longueur 
est  d'un  posi.-e  et  quelques  lignes.  Sur  les  esVtés  des  lèvres  de  cette  plue  ,  entre  la 
tare  antérieur*  de  la  vessie  et  le  corps  da  pubis  se  trouve  on  caillot  noir,  asact 
vouinn  neux;  une  partie  dn  sang  s'est  epaeKhreet  iohJlré*dao<lrs  mailles  d'à  tissu 
cellulaire  environnant,  principalement  en  arrière  et  k  droile  ou  il  forme  un  cail- 
lot très-dur;  lous  ces  caillots  réunis  égalent  le  volume  d'un  gros  eruf  de  poule 
'-*  muquen**  de  h  vessie  est  saine;  b  musenleose  a  environ  trois  ligwi  dVpais- 
senr;  b  plaie  de.  parm.  iritewisinales  a  uu  pouce  et  demi  de  lonewei -r  n  lien* 
lynche  a  élcdmsce  en  deus  parues  égales.  Ces  tis«.  .  eflrrnt  ...eue  tr.re 
d  i  " 


Ja  douleur  épi  jj.tr  qi:r  rr-  n:].  par  le  triade  au  taomrnt  de  l'in- 
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jection  de  l'eau  tiède,  pouvait  faire  croire  a  un  épaocaement  dans  lab- 
docarn;  elle  dépendait  sans  doute  de  la  distension  de»  parois  de  la 
vessie  et  du  passage  du  liquide  à  traTera  1rs  lèvre*  de  la  plaie.  L'ab- 
sence de  tout  jet  de  sang  saccadé  pendant  l'opération  ,  la  transparence 
de  l'eau  après  avoir  traversé  la  vessie  ont  dû  ooui  faire  penser  qu'au- 
cuo  vaisseau  de  calibre  n'a  été  ouvert. 

Les  urines  ont  toujours  en  une  libre  issue  par  la  sonde ,  et  quand 
celle-ci  a  été  retirée,  elles  ont  continué  de  couler  pu  l'urètre.  Cette 


particularité  est  a  noter;  elle  prouve,  je  crois  ,  que  la  crainte  de  l'é- 
pancbemeni,  de  l'infiltration  de  l'urine  dans  le  tissu  cellulaire  du  bas- 


soif. 


quelle  est  la 


du  pouls  sans 
de  la 


nas.  La  quantité  de 
faible;  l'écoulement 


sin  a  été  exagérée. 

Je  Doterai  dans 
cbaleur  de  la  peau  et 

Il  n'est  pas  mutile  de 
dans  le  cas  oui  nous  occupe. 

Est-elle  due  1  l'hémorrhagie  ?  je  ne  le 

ctcJse  ou  sorti  par  les  uriocs  était  trop 
I  par  la  piqûre  des  sangsues  a  été  suivi  d'une  grande  amé1io< 
■ ,  «  qui  n'aurait  pas  eu  lieu.  Si  l'hémorrbagie  n'a  pas  déterminé 
la  mort  par  son  abondance,  ce  n'est  pas  par  le  lieu  qu'occupait  le  sang 
car  il  était  inGItré  dans  du  tissu  cellulo  graisseux  et  oe  pouvait  gêner 
en  rien  aucune  fonction  importante. 

La  mort  est-elle  le  résultat  de  la  bronchite,  de  la  pneumonie  par- 
tielle et  des  mucosités  épaisses  trouvées  dans  l'arbre  aérien?  Ce  n'est 
pas  probable,  au  moins  d'une  manière  directe  ;  toutefois  ces  lésions 
ont  du  y  contribuer. 

La  douleur  de  l'abdomen,  l'agitation,  le  délire,  la  fréquence  du 
pouls,  les  vomissement  ont  pu  nous  faire  croire  à  l'existence  d'une  pé- 
ritonite; pourtant  a  l'autopsie,  le  péritoines  été  trouvé  sain. 

La  mort  me  semble  devoir  être  rapportée  à  une  altération  du  sys- 
tème nerveux.  Si  nous  nous  rappelons  que  l'enfant  souffrait  depuis 
longtemps  (l'hypertrophie  de  la  membrane  muscoleuse  de  la  vessie  le 
prouve)  ;  qu'a  son  ige  le  système  nerveux  est  très-mobile ,  noua  pour- 
rons présumer  au  moins  que  ce  système  était  prédisposé  a  devenir 
malade  :  l'hémorrhagie  n'a-t-elle  pas  aussi  contribué  à  celle  prédispo- 
s'tion?  Quant  a  la  cause  occasionnelle ,  les  douleurs  inséparables  de 
l'opération  ,  le  contentement  de  l'enfant  de  se  voir  débarrassé  d'une 
aussi  grave  affection  ,  les  viriles  prolongées  des  parena  peuvent  n'être 
pas  étrangères  a  la  manifestation  de  ces  pnéoomèocs  morbides.  Joigr.rx 
à  ces  causes  les  points  de  phlegmasie  qui  ont  dû  réagir  sur  le  système 
nerveux- Mais  en  quoi  consistait  cette  altération,  puisque  les  organes 
encépbalorachidiens  étaient  sains?  Etait-ce  une  irritation  du  cervi  au 
dont  les  traces  ont  disparu  après  la  mort?  C'est  possible,  mais  c'est 
une  hypothèse.  Au  reste,  ce  n'eat  pas  la  première  fois  qu'à  la  suite  de 
phénomènes  nerveux  graves,  le  cerveau  n  a  rien  offert  de  morbide.  On 
arriverait  à  de  singuliers  mécomptes  si  pour  toutes  les  explications  on 
invoquait  les  lésions  analomiques;  et  que  serait  la  médecine  si ,  pour 
établir  le  diagnostic  d'une  maladie,  les  lésions  dynamiques  dans  cer- 
tains cas  ne  suffisaient  pas. 

Je  signalerai  l'atrophie  du  rein  gauche,  l'hypertrophie  de  son  con- 
génère et  la  dilatation  très-grande  des  uretères.  Il  est  impossible  de  ne 
rt  de  cause  a  effet  entre  le  raccourcissement  de  la 


pas  voir  un  rappon 
vessie  et  l'état  des  uretères. 

L'hémorrbagie  éiait-cllc  veineuse  ou  artérielle?  Quelle  est  la  veine 
ou  l'artère  quia  été  lésée?  L'aoatomie  ne  démontre  pas  de  vaiieiux 
sanguins,  au  moins  d'un  certain  calibre,  dans  les  parties  divisées  par 
les  lostrumens.  Je  ne  reproduirai  pas  ici  les  anomalies  des  canaux  cir- 
culatoires de  la  vessie  et  des  parois  abdominales  signalées  par  les  au- 
leuis.  Le  seul  moyen  d'arriver  à  la  connaissance  du  vaisseau  divisé 
dans  les  cas  analogues  à  celui-ci,  serait  d'injecter  partiellement  li-s 
systèmes  veineux  et  artériel  avant  de  procéder  à  l'autopsie.  L'hcinor- 
rhagie  peut  donc  compliquer  la  taille  hypogastrique. 

La  lésion  du  péritoine  est  l'accident  le  plus  grave  et  presque  le  seul 
signalé  dans  les  auteurs  après  la  taille  sus-pubieone.  L  observation  ci- 
dessus  me  fait  penser  que  la  crainte  de  cette  lésioo  a  été  exagé- 
rée :  en  effet,  dans  le  cas  qui  sous  occupe  ,  la  vessie  .était  ratati- 
née, on  n'a  (ait  aucune  injection  préalable  ;  l'incision  des  parois  abdo- 
minales a  été  faite  de  bas  en  haut,  et  cependant  l'extrémité  supérieure 
de  la  plaie  de  la  vessie  était  distante  du  péritoine  de  plus  d'un  pouce. 
Tout t fois,  nous  ne  devons  pas  oublier  qu'on  s'est  servi  de  la  sonde  a 
dard,  que  cher  l'enfant  le  réservoir  de  1  urine  s'élève  plus  dans  l'ab- 
domen qu'à  un  autre  âge.  Au  reste,  la  blessure  du  péritoine  n'est  pas 
toujours  mortelle  :  on  trouve  dans  tes  auteurs  plusieurs  exemples  de 
guerison.  Du  reste  ici  la  gravité  dépend  surtout  de  la  facilité  avec  la- 
quelle l'urine  peut  s'épancher  dans  la  cavité  abdominale. 

A  voir  la  facilité  avec  laquelle  on  arrive  dans  la  vessie  p  . r  tes  pa- 


rois abdominales,  et  le  peu  d'importance  des  parties  divisera 
l'opération,  on  a  lieu  eTétre  étonné  que  la  Utile  hypogastrique"  toit  si 
peu  employée.  Je  ne  veux  pas  établir  ici  un  parallèle  entre  la  taille  sus 
et  lasous  pubienne,  mon  peu  d'expérience  ne  me  lepcrmel  pas.  Toute- 
fois, je  vas*  dire  en  pau  de  mots  les  réflexions  que  i  ai  faite*  en  ' 
pratiquer  ropératioo  par  H.  Souberbielle.  Je  ne  parlerai  pu  de  I 
reclc-vésicale  presque  généralement  abandonnée  aujourd'hui}  il  ne 
s'agira  que  de  la  bille  latéralisée. 

Quant  i  l'épaisseur  de*  parties  i  traverser,  le  périnée  l'emporte  sou- 
vent sur  les  parois  abdominales,  par  conséquent  plus  de  difQculté  pour 
arriver  jusqu'au  calcul. 

Quant  aux  accidens  qui  peuvent  survenir  pendant  le  cours  de  l'opé- 
ration, l'hémorrhagie  est  ti es -rare  dans  la  taille  hypogastrique;  elfe  est 
assex  fréquente  dans  la  pénoéale.  La  lésionde  l'intestin  n'est  pas  a  crain- 
dre dans  celle-là;  on  l'a  vue  au  contraire  compliquer  celle-ci;  et  qu'un  oe 
dise  pas  que  ces  accidens  dépendent  de  la  maladresse  des  chirurgiens. 
Il  est  souvent  bien  difficile  d  éviter  la  lésion  de*  artères  du  périnée  ; 
les  plus  habiles  s'y  trompent  ;  quant  à  la  blessure  de  l'intestin,  on  l'a 
observée  dan*  les  hôpitaux  de  Paris  et  dans  le  service  d'opérateurs  jus- 
tement célèbres.  La  lésioo  du  péritoine  n'est  pas  a  craindre  dans  la 
taille  périnéale,  on  la  voit  au  contraire  dan*  l-lypogasiriirw.  J'ai  dit 
plt*  haut  oc  qu'U  faut  penser  d*  la  gravité  et  delà  fréquence  de  cet  ac- 
cident. 

L'extraction  des  calculs,  surtout  des  calculs  volumineux  ,  est  plus 
difficile  par  le  périnée  que  par  l'bypogastre  ;  dans  celte  dernière  mé- 
thode on  peut  mieux  parcourir  l'intérieur  de  la  vessie. 

Parmi  les  accidens  qui  peuvent  suivre  l'opération  de  la  taille ,  nous 
trouvons  :  1*  l' infiltration  urine  use  ;  on  l'observe,  je  crois,  aussi  sou- 
vent après  la  méthode  périoéalc  qu'après  l'hypogastrique.  Nous  avons 
vu,  en  effet,  dans  notre  observation ,  les  urine*  couler  très-librement 
par  la  sonde  même  et  par  l'urètre,  quand  celle-ci  a  été  retirée;  S*  la 
phlébite  et  le»  résorptions  purulentes  sont  beaucoup  plus  a  craindre 
dans  la  taille  périnéale  que  dans  l'hypogastrique  ;  S*  la  prostate  asses 
souvent  irulide  eh  ex  les  calculeux,  ne  supporte  pas  toujours  sansinevn- 
véniens  l'action  des  instrumtns  ;  elle  peot  suppurer  et  amener  de  nou- 
veaux accidens  ;  l'on  n'a  pas  à  les  craindre  après  la  méthode  sus- pu  • 
bieone  ;  4*  les  fistules  urinaires,  l'incontinence  d'urine,  l'impuissance  , 
sont  des  accidens  de  la  taille  périnéale  ;  on  ne  les  observe  pas  dans  la 
taille  hypogastrique-,  la  guénsoti  est  aussi  plus  prompte,  en  général  , 
dans  celle  ci  que  dans  celle-  là.  Tout  le  monde  sait  que  le  mode  de  ci- 
catrisation des  tissus  varie  selon  la  nature  de  cet  mêmes  tissus  ;  oe,  les 
parties  traversées  par  l'hypogastre  sont  presque  similaires;  quelle  va- 
riété oe  trouve-t-oo  pas  dans  les  tissus  divisés  dans  la  taille  périnéale  ! 
Il  y  a  des  aponévroses  des  vaisseaux,  des  muscles,  une  glande,  un  ca- 
nal excréteur,  etc. 

Sans  doute  toutes  les  méthodes  de  la  taille  périnéale  peuvent  trouver 
leur  application  ;  mais  je  pense  que  la  taille  hypogastrique  pourrait 
être  pratiquée  avec  avantage  plus  souvent  qu'on  ne  le  fait. 

I*  procédé  de  frère  Corne,  sauf  l'ioeisioo  du  périnée,  tel  enfin  que 
l'a  adopté  H.  Souberbielle,  remplit-il  toutes  les  indications,  et  peut  on 
sans  inconvénient  négliger  le*  nombreuses  modifications  apporléesd^ns 
ces  derniers  temps  dsns  les  divers  procédés  de  la  taille  hypogastrique  ? 
Je  répondrai  affirmativement. 

Il  me  serait  facile  de  motiver  mon  opinion  en  jetant  nn  coup  d'ceil 
sur  ces  mêmes  modifications  ;  je  n'en  ai  ni  le  loisir,  ni  le  vouloir.  Je 
crois  qu'aujourd'hui  on  a  la  manie  de  trop  inventer.  Que  pour  les  am- 
putations on  multiplie  les  procédés,  rien  de  mieux;  car  les  cas  qui  i»é- 
cessiteot  ces  opérations  ne  se  présentent  pas  toujours  le*  mêmes  et  ic- 
elamcnt  tantôt  tel  procédé  et  tantôt  tel  autre,  selon  la  nature,  la  forme, 
l'étendue  de  la  lésion  des  parties  molles,  selon  l'étendue  et  la  forme  des 
lésions  du  tissu  osseux.  Dans  la  taille  hypogastrique,  au  contraire  ,  les 
indications  sont  invariables;  l'extraction  delà  pierre,  les  parties  mol- 
les à  diviser  sont  à  peu  près  constamment  dans  le  même  état. 

AMPUTATION  DE  LA  JAMBE  AU-DESSUS  DES  MALLEOLES;  NOU- 
VEL appabeil  de  sustentation  ;  par  M.  Seebb,  pro- 
fesseur de  clinique  chirurgicale  à  la  Faculté  de  Mont- 
pellier. 

Ois.— Faic*  Catherine,  liée  de  29  ans.  oie  ta  pont  de  Cintrés,  département 
de  l'Hérault,  avait  déjà  épraavé  «r,  la  On  d.  l'aaaée  1854  .  les  premières  sl- 
leialetd'gactanear  blanche  i  l  articoUliou  libîo-tanurQi*  droite.  Un  in  et 
demi  environ  s'était  écoulé  depaii  cette  rpoqv* ,  et  cette  ■ulbcorenv  SMr.  Iota 
de  songer  lotgncr, n'avait  nraqne  paseesaèdese  livrer auv  tranutde  b  cam- 
pagne. Aussi  sou  mal  l'accrut  avec  rapidité,  et  la  mil  bientôt  dsas  S»  cas  de  se 
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Deja  acnasomant  l'articolanon  parai  isaitgr.reiiieal  affectée ,  et  atail  leeou- 
wrle  d'un  certain  nombre  de  natales  qui  donnaient  issue  a  un*  atst*  grande 
quantité  de  pu*.  Le  peau  était  rouge,  tendue,  luisante .  el  ac  pouvait  souforier 
la  moindre  pretsion  uni  faire  eprou»e r  In  douleur»  les  pus  vives.  D'une  autre 
part, b  malade  était  mair/e,  abattue  eld>vorre  par  une  Sevra  lent*  qui  avait 
produit  mr  le  corpt  une  teinte  ktérique  de  plus  fâcheux  aspect.  B«f .  eu  peu  ,le 
temps  il  fallut  eu  tenir  a 1  aatputatioc  de  la  jambe  que  je  pratiqua  a  deux  tra- 


vers de  doigt  au-dessus  des  mailrolet ,  le  lu  août  I  Ut. 

L'amputation  fat  faite  selon  la  méthode  circulaire,  et  la  plaie  réunie  pir  pre- 
mière intention  ,  a  t'aide  de  tr^ts  pointa  de  sature,  et  de  quelque*  bandelettes 
•cgintiaativci.  Maiaau  moment  même  du  pansement,  je  in  aperçus  que  |  a«st» 
ponate  uo  peu  trop  loin  la  diieection  de  le  peau.  I  Diète  abaolue  ;  potion  avec  20 
rouîtes  dr  laudanum  liquide  de  Sjitennam;  infusion  de  tilleul  pour  bouton.) 

21  août ,  deuxième  jour  de  l'opération  :  le  malade  dit  souffrir  beaucoup  du 
:  je  l' examine,  et  une  partie  de  la  peau  qui  le  recouvre  a  déjà  prit  une 
riomeée  qui  anaoece  ma  commencement  de  gangrèneiant»!  la  auita-t-dle 

éU  tres-amlé*.  'Section  des  pointa  de  «turc  ;  paaicnral  arec  an  large  cat.plss- 
aae :  jalep  arec  IU  goutte»  dr  laudanum  ;  titane  d'orée  gnmiaée.) 

22  aool  :  diminution  d»m  1rs  douleur»,  mai»  mortification  de»  léguaient  ;  p""L' 
petit,  profond  el  fréquent;  décomposition  dat  trait»  ;  afbitsearot  eitrénie. 
;Méroe  ranwmr.it  ;  limonsdc  n.ieuw  [«»  buisson;  potion  a»ee  6  pain»  de 
•aMe  te  de  quinine  s  véticaloirc  en  beat.) 


oblc  »e 


,le 


K  relève,  et  un  léger 


Dés  cet  inatant,  la  Sfore  lenl 
cercle  inflammatoire  indique  le»  I 
prescription».) 

Ver»  le  douxieme  jour,  les  escarres  commencent  a  te  détacher  et  laissent  à  no 
toute  la  sarbee  du  moignon  ;  l'appétit  renaît  ;  la  malade  Jciiij  nde  de»  aliment,  et 
font  annonce  nae  terrnin.nop  heureuse. 

Ea6a,  ane  suppuration  louable  t'établit,  la  plaie  te  recearre  de  bourgeon» 
charaiu  ;  Ici  hordt  te  rapproebent  de  jour  en  jour,  et  quoique  la  cicatruation 
soit  lente,  elle  Soit  par  avoir  lieu,  mut  a  une  époque  très-clolgnée  du  moment 
de  l'opération.  Notes  bien  que  pendant  toute  la  durée  du  travail  de  la  cicatri- 
sation, il  n'y  a  en  aocane  nécrose  ni  du  tibia,  ni  du  péroné. 

Je  ne  reviendrai  pas  lur  ce  que  MM.  Salerai,  Goyrand,  Vclpeau  et 
Blandio  oot  déjà  dit  tour  à  tour  de*  avantages  de  l'amputation  au  des- 
sus des  malléoies ,  celte  questioo  est  aujourd'hui  a  peu  près  jugée  ; 
nais  qu'il  me  soit  permis  de  me  livrer  a  quelque*  reflexions  que  me 
suggère  le  fait  ci-dessus  mentionne,  d'autant  que  c'est  pour  la  première 
ibis  que  cette  opération  a  été  pratiquée  1  Montpellier. 

Et  d'abord  il  est  un  accident  que  j'ai  eu  à  combattre  et  sur  lequel  je 
désire  arrêter  l'attention  du  lecteur.  En  effet,  quelques  personnes  peu 
familiarisées  avec  le  mode  de  posément  que  j'ai  adopté  ,  pourraient 
.croire  que  la  mortification  des  tégumens  destinés  a  recouvrir  le  moi- 
gnon a  été  le  résultat  de  la  coosuictioo  exercée  par  les  points  de  su- 
ture. Il  n'en  est  pas  cependant  ainsi  ;  je  dis  pins;  si  la  gangrené  a  eu 
lieu,  il  faut  surtout  en  rapporter  la  cause  a  ce  q<ic  j'avais  poussé  la  dis- 
section trop  loio,  et  que  la  peau  se  trouvant  isolée  dans  une  grande 
étendue,  flottait  pour  ainsi  dire  au  devant  du  moignon ,  et  ne  pouvait 
que  difficilement  contracter  des  adhérences  avec  les  parties  subjaceDtrs. 

D'une  autre  part ,  en  voulant  pratiquer  l'ampuuticn  au-dessus  des 
malléoles,  j'avais  été  obligé  de  me  servir  de  tégumens  déjà  enflammés , 
et  cette  circonstance  n'a  peut-être  pas  peu  contribué  aussi  à  produire  la 
gangiène.  Que  conclure  de  là  ?  que  dans  l'amputation  de  la  jambe  faite 
au-drtiu*  de  l'articulation  tiliio  tarsienne,  il  ne  faut  disséquer  la  peau 
que  dans  nae  très  petite  étendue,  et  qu'au  risque  d'opérer  la  section  du 
membre  un  peu  plus  baul,  il  vaut  mieux  amputer  sur  des  parties  qui 
n'aient  point  encore  pris  part  à  l'inflammation. 

Au  reste,  ce  qui  m'est  arrivé  dans  ce  cas  prouve  ce  que  j'ai  dit  sou- 
vent, à  savoir  que  la  méthode  dite  de  la  réunion  immédiate  ne  coati  île 
pas  seulement  à  affronter  les  lèvres  d'une  plaie  ï  ce  mode  de  pansement 
exige  encore  un  ensemble  de  conditions  que  beaucoup  de  pralirieos 
ignorent,  et  que  l'on  viole  journellement.  Ainsi,  les  uns  pèchent  par  ou 
excès  contraire  à  celui  dans  lequel  je  tuis  tombé  moi-même,  isolant  à 
peine  les  tégumens,  et  se  voient  ensuite  contraints  d'cxeiccr  de  grands 
tkatllcmeu»  sur  les  borda  de  la  solution  de  continuité  qu'il  s'agit  de 
réunir;  le*  autres  ne  li<  ni  que  trcs-iocomplélement  les  vaisseaux,  el  ne 
songent  pas,  en  fermant  la  pla;c.  que  le  sang  va  bientôt  s'estravaser  au 
milieu  de*  tissus  récemment  divisé»  ;  quelques-uns  ne  se  doutent  pas 
même  de  l'importanrequ'i!  J  *  *  réunir  la  solution  de  continuité  dans 
telle  eu  telle  autie  direction,  et  s'occnpeot  bien  moin* encore  de  la  po- 
sition qu'il  convient  de  donner  au  moignon.  Eufio  souvent,  sous  le  pré- 
texte bien  précaire  de  laisser  au  spasme  le  temps  de  tomber,  on  diffère 
le  pansement,  el  ce  soin  est  confié  à  l'on  des  élèves  de  la  salle.  Voilà  en 
peu  de  mou  le  tableau  fidèle  de  ce  que  j'ai  vu  maintes  et  mainte*  fois 
dan*  plusieurs  hôpitaux  de  la  capitale,  et  l'on  s'cuooe  ensuite  que  la 
réunion  immédiate  ne  réussisse  pas  à  Paris!... 

Il  est  une  autre  circoosuoee  relative  à  l'opération  dont  il  s'agit,  qui 
mérite  d'être  signalée,  c'est  l'absence  de  toute  espèce  de  nécrose.  Car, 
comment  ae  fsit-il  qoe  dans  un  cas  où  les  tégumens  ayant  été  mortifié* , 
U  tibia  cl  le  péroné  sont  resté*  à  nu  pendant  plus  d'un  mois,  aucun  de 
et*  m  n'ait  été  frappe  de  mort  ?  Cela  tient  à  coup  sur  à  ce  que  j'avais 


fait  usage  d'une  scie  à  lame  trèa  mince  et  dont  les  dents  sont  tret  fines. 
On  ne  croit  pas  aeset  en  général  à  l'influence  que  le  choix  d'un  bon  in- 
strument peut  «voir  sur  K  sort  ultérieur  de  la  portion  d'o*  amputé.  J'en 
à  cet  égard  à  tous  les  élèves  de  la  clinique;  parmi  tout<s  les 


amputations  que  j'ai  pratiquées  depoit  trois  ans,  en  est-il  une  seule 
ail  été  suivie  de  la  moindre  exfoliation  ? 


Quant  au  membre  artificiel  dont  la  malade  te  tett  auj 
et  dont  je  donne  ci -joint  le  dessin  ,  chaeno  p 


'.lurd'bn 
tonxra  Caci 


avec 
rmrnt 


se  convaincre  qu'il  est  beaucoup  pins  commode  que  celui  de  M.  Salé- 
mi,  et  à  la  Cois  plus  simple  et  pins  sur  que  celui  de  M.  Mille,  em- 
ployé par  M.  Goyrand  (1).  En  effet,  ootre  que  dasts  la  ancrobic 
artificiel  de  M.  Salémi ,  le  pied  est  invariablement  fixé  sur  la 
jambe,  ce  qui  oblige  le  malade  à  marcher  en  fauchant;  la  zone 
circulaire  qui  embrasse  le  genou,  formée  d'une  seule  pièce ,  ne 
me  parait  pas  suffisante  pour  bien  assujettir  le  moignon  dans  l'ap- 
pareil. Au  contraire,  M.  Goyrand,  ou  plutôt  M.  Mille,  a  peut- 
être  poussé  trop  loin  le*  précaution»  à  ce  sujet,  car  n'est-ce  pas  assez 
de  la  tone  su*  et  sout-rotulienne  pour  donner  à  l'appareil  un  point 
d'appui  ?  A  quoi  bon  en  aller  prendre  un  autre  au-dessous  de  la  tubé- 
rosiié  adatique,  ou  même  au -dessus  de  l'os  iliaque  è  la  faveur  de  la 
ceinture  en  cuir  à  laquelle  vient  se  fixer  l'extrémité  supérieure  de  l'at- 
telle fémorale  externe?  A  quoi  bon  séparer  à  l'aide  d'une  articulation  la 
région  tarsienne  et  métatarsienne  do  pied  artificiel, de  celle  de*  orteil»? 
Tout  cela  e»t  bien  sur  le  papier,  mai*  ne  sert  guère  qu'à  enlever  à  l'ap- 
pareil une  pai  lie  de  sa  solidité.  Autant  l'articulation  libio-tarsieone  e»t 
utile,  autant  celle  do  métatarse  avec  les  orteils  ett  superflue.  A  quoi 
bon  enfin  confier  à  de*  ressorts  meta  lliques  le  jeu  de  ces  articulations  , 
alors  qu'un  simple  boudin  en  cuivre  remplit  le  même  but  ?  C'est  par- 
ce que  j'ai  vu,  il  y  a  déjà  deux  ans,  à  Montpellier,  le  membre  artificiel 
d'un  officier  * ngl. us  construit  en  grarde  partie  d'après  les  idée*  de  M. 
Goyrand  que  je  me  crois  autorisé  à  parler  de  la  sorte. 

Au  reste,  si  l'appareil  le  plus  simple  et  le  plu»  solide  est  le  meilleur, 
je  nedunte  pat  uo  seul  instant  qu'on  n'accorde  la  préférence  à  celui  que 
je  propose,  oïl  en  est  ainsi,  je  devrai  beaucoup  pour  ma  part  à  M.  Du- 
mas, mécanicien  distingué  de  ootre  vdle,  qui  m'a  parfaitement  secondé 


ÉPI  DE  FAUSSE  AVOIXB  IÎCTBODCIT  DAMS  LIS  VOIES  AaUlEX- 
fitl»  ET  BP  JETE  AG-DEHOBS  A  TRAVERS  LES  PABOIS  TflO- 
BACIQUE8,   MORT   A  LA  SUITE   D'UNE  PI1TUI81E  tUJLMO- 

haibe.  Observation  communiqué  par  M.  Stanski , 
interne  des  hôpitaux,  et  membre  de  la  Société  ana- 
toraique  de  Paris. 

Osa.  —  Tetclier  (Stéphanie),  âgée  de  20  an» ,  entra  à  l'hôpital  Cocfcia  le  1 6 
juillet  1834.  Soo  état  de  toottraace  et  ta  mémoire  affeiblîe  as  permettant  pat 
alors  de  la  fatiguer  par  de»  questions .  nos»  avons  apprit  de  ton  médecin  ordi- 
naire le»  detailt  suiva  s 

Elle  est  réglée  depuis  l'ige  da  15  an»  ,  malt  le  flux  menstruel  dorait  peu  de 
temps.  Elle  avait  ordinairement  les  pommettes  colorées,  le  pool»  fréquent ,  une 
tant  babitnrlle  rt  de»  tueur»  nocturne»  eboodeutes.  Dan»  les  premier»  jours  du 
mais  de  juillet  18.14  ,  la  malade  étaat  an  jardin  avec  set  compagnes  .  cueillit  sn 
épi  de  fausse  a<oiae,  le  nul  dam  sa  bouche  et  I  avala  en  voohnl  prononcer  quel- 
ques paroles,  elle  ue  put  savoir  par  quelle  extrémité  il  s'était  introduit.  Aussitôt 
après  eké  fut  prise  d  oue  suffocation  violente ,  mais  passagère  qui  dura  à  peine 
quelques  instant,  et  fut  suivie  d'une  toux  coatiaaellr,  saccadée  et  tres-iecommo- 
de.  Deux  ou  Irais  jours  après,  une  douleur  très-vive  se  6t  sentir  dans  In  cité 
droit  du  tborat,  la  tout  auraient»  en  neuie  lemp»  el  fut  sccDropagrire  d'une  ex- 
pectoration de  crachai»  rouille»  La  atéderia  entendit  distinctement  le  raie  cré- 
pitant a  b  base  de  la  poitrine  dn  côte  droit,  et  pu»  tard  la  respiration  brooehi- 
qi  e  ;  la  percussion  donnait  alors  un  son  mat  an  même  end  roit.  Cinq  oa  six  jours 
a|  r  t  l'introduction  da  l'épi  dans  les  voies  aériennes,  l'haleine  contatença  a  de- 
venir trlUlc.  et  tout  d'un  coup  la  malade  fut  prise  d'eue  quinte  de  toux  suivie 
d'une  expectoration  trca-aboadaale  de  aisiièrr  puroleute.  Devrai»  ce  temps  eUe 
continua  k  rejeter  dea  matières  très-  fétides  par  rexpectoration 

A  soa  entrée  à  l'hôpital,  quinte  jours  après  ton  premier  accident ,  la  malade 
présente  l'état  su  vaut  Krle  reste  couchée  sur  le  ans  parce  que  toute  autre  posi- 
tion luaateatehsdeauVurtducôtédraitdela  poitrine.  Quotqn'ele  éprouve  nae 
grande  faiblesse  el  une  inappétence  complète,  elle  conserve  encore  de  l'tmbon- 

Soinl  Les  poeamettes  sont  eewréet.  b  langue  est  ronge .  le  ventre  souple  et  in- 
ulrnt,  la  respiration  ett  accélérée  et  s'accompagne  d'une  légère  dispoée,  la  ton 
c*t  trèi-frn|uente .  Ii-gèremcnt  i]uintro<c.  et  retentit  douloureusement  dsos  la  ré- 
gion lombaire  droite,  elle  eil  Mime  d'une  espeetorahoo  trèvshoodsnte  de  rra- 
rbats  jaunei  gri-àtro  et  difAuena,  d'une  odrur  particulière,  péaétrsete  el  d'une 
frlidiié  inaupporuble;  ils  o'adbèrent  pat  ae  vase  el  forment.,  ne  mnM  Soraoeène. 
La  poitrine  est  sonore  daa»  sa  moitié  gauche  et  oa  jr  entend  distinctement  le  brut 
'i  la  mue  où  il  e»t  mêle  a  un  pende  raie  muqueut. 
peu  pin»  faible  qoe  la  gauche  drpo.»  le  toenmet 
même  coté.  A  partir  de  ce  point  et  sort  ont  ea 
le  l'omoplate  jutqu'i  la  partit  iasrrieare  de  la 

(I)  Voir  k /oaoW  htbdomadmnimi  «*T7$m! 


La  moitié  droite  rend  un  son  ua  | 
poumon jn 
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poitrine,  il  y  »  àt  U  naalite  ;  m  entend  ea  imil  du  rik  sibiknt .  au  sommet  et 
ili  bue  beaucoup  de  rnochu*.  eu  arrière  b  Imil  roraralsira  *t  règuber  jus- 
qu'à l'aogk  inférieur  de  l'omopbU:,  niais  plu  bas  et  toujours  a  droite  on  entend 
an  dm  de  gargcwitlenteol  et  aoc  respiration  souffrante  et  caverneuse 

Dan*  la  région  lombaire  droite,  depuis  les  dernières  fausses  cotes  jusqu'à  la 
crête  de  l  ot  iliaque  du  ménoeeéilr,  et  Iransfersakment  depnii  la  colonne  verté- 
brale jusqu'au  bord  etterae  de  la  masse  nauscubire  loaibaire  etisle  une  tumeur 
aplatie,  aLongéc,  prr*talaat  KM  Oaetuatson  évidente  et  Irea-dùaloarcaia  a  U 


pression  ;  m  l'on  applique  I  orrillc  *ur  celte  tumcui 
on  perçoit  le  retentissement  Je  la  voix  chevrotante. 

ta  suecus<4un  te  donne  aucao  signe.  Le  racl.is  est  parfaitement  droit,  la  i 
)  le  pouls  est  três-freorieiit  ;  la  peau  a 


u  n'v  ditrruii 


■  .look' 


qu'on  la  I 
rfaitemeol  droit.  U  per- 


met il  s'écoula  près  de  dotiae 
i  sous  loi»  les  rapports  au  matières  ei- 


chskur  lialilueuse. 

Deux  caau-res  Curent  appliqué* .  l'un  l  U  partie  supérieure,  l'autre  a  b  partie 
inférieur*  de  la  tumeur. 
L*  Il  juillet,  un  r,r,,l,l  le. 

pectotéea. 

Il  s'opéra  aussitôt  on  changement  favorable  et  dans  les  svmplôœes  offerts  par 
U  tnabde.  cl  du»  l'clal  de  ta  santé.  Le»  crachait  qui  étaient  abaadaoaet  feintes 
diminuèrent  de  quantité  et  changèrrul  de  oalare;  m  devinrent  pro  a  peu  jaune 
verdi  Ire  et  muinirui . 

Le  poul»  perdit  «a  fréquence;  la  peaa  »  chaleur,  et  Toppreuioa  mm>  intensité; 
néanmoins  la  respiration  resta  caveenense  et  aietoe  am|Jtorique.  et  quand  la  nia- 
ble parlait,  oa  entendait  b  pectoriloquie  a  la  haie  du  poumon  droit.  Malgré  l'é- 
vacuation du  pus  et  ton  écoolrtneet  conliancl  par  les  ouvertures  dea  raolcrct, 
■se  tamear  fluctuante  sHougée  dam  la  direction  des  cotes,  ne  tarda  pa>  a  K  dé- 
velopper deux  travers  de  doigts  au-dessous  de  l'angle  intérieur  de  l'oaioplalet 
un  mois  plus  lard,  ao  troisième  cautère  fat  applique  sur  celle  nouvelle  lumear 
et  incisé  comme  les  dent  premiers  ;  pais  on  introduisît  dans  l'ouverture  inté- 
rieure da  la  tumeur  première  une  mèche  1  selon  qui  Tut  «sot le  engagée  dans 
celle  du  caulère  «labli  en  dernier  lien.  En  tirant  celte  miche  de  bas  en  haut,  oa 
amena  au  dehors  uoe  portioa  de  l'i-pi  qui  s'y  riait  engagée,  car  il  s'rtait  brisé  ea 
deux  parties,  et  ce  ne  fut  qu'eo  continuant  a  tirer  qu'où  parvint  a  l'extraire  ea 
totalité  :  cet  épi  était  jaune  et  barba ,  il  avait  trois  pouces  dans  toute  sa  Ion- 


Apres  la  sortie  «le  ce  corps  étranger,  les  cautères  fournirent  loogirmps  encore 
des  matières  purulentes,  nuis  de  juur  eu  jour  moins  abondantes  et  moins  Irlides; 
la  toux  et  l'espeetoealion  diminuaient  aussi  ;  la  respiration  caverneuse  fut  rem- 
placée par  du  souffle  bronchique  auquel  succéda  le  bruit  de  l'etpemion  vésicu- 
kire  normale  ;  eniu,  an  bout  de  trots  ou  quatre  mois,  les  cautères  te  tarirent 
oocnplétrraent. 

Cependant  le  pouls  conservait  sa  fréquence  ;  il  j  avait  une  toux  sèche  suivie 
bientôt  d'une  cipcctocttion  peu  abondante  de  crachats  mnqueut  et  transparent, 
dans  lescmrls  nageaient  quelques  crachais  jaunâtres  et  oi-aoues,  il  v  avait  des 
u  eurs  nocturnes  :  la  maigreoc  de  la  mais  te  augmentait  de  plut  en  plus  ;  Hle  te 
plaignait  souvent  d'ane  gène  de  la  respiration,  et  de  douleurs  vagues  dans  tout 
te  corps  Bientôt  un  exauen  attentif  fil  reconnaître  une  plblhitîe  pulmonaire  ar- 
rivée au  dernier  degee  ;  lc<  crachats  devinrent  plas  abuodaii*.  et  la  malade,  ré- 
duite au  marasme,  riptra  le  »  mars  1835. 

Ouverture  du  radavre  pratiiraée  Si  heures  après  U  mort. 

Le  cadavre  est  dans  un  état  de  marasme  complet  La  cavité  abdominale  pré- 
sente du  cite  gauche  quelques  adhérences  anciennes,  solides  et  eachres  entre  le 
péritoine  pariétal  et  le  colon  desrendant ,  les  intestins  gréks  sont  sillonnes  daas 
leur  trajet  par  des  ulcérations  Ires- nombreuses,  abords  indurés  tuberculeux,  et 
une  grande  quantité  da  tubercules  développés  daaa  I  épaisseur  de  leara  parois 
forment  une  saillie  dure  et  hémisphérique,. 

Le  péricarde  contient  environ  trois  onces  de  sérosité  utérine  diaphane  ;  k 
coeur  est  sain  et  d'an  petit  volume  ;  le  ventricule  gauche  ea  bêtement  réseau  sur 
lui -mente. 

Le  poamoa  gauche  est  tuberculeux  dans  1a  moitié  sapérieare ,  son  sommet  est 
dur,  friable,  creuse  de  larges  cavernes  anfrectacaart.  lesquelles  contiennent  aae 


rende:  quantité  de  matière  purulenle  triameJesiac.  formée  de  pas  et  de  i 
abetculeate  ramollie.  Le  poumon  gauche  n'a  contracté  d'adhérence  qu'a  son 


ont  asseï  étroites 


uaunet,  dans  loulc  la  partie  tuberculeuse  ;  ces  adhérences 
pour  qu'il  soit  possible  de  le  détacher  sans  le  briser. 

Le  poumon  droit  adhère  astet  étroitement  par  son  aoamaet,  qui  est  aussi  In-  ; 
bercuWi  et  creusé  de  cavernes  cocaïne  le  sommet  du  poamoa  gauche.  La  sur-  ; 
face  externe  et  pustérienre  de  cet  organe  tieal  aux  parois  thoraciqoea  par  des 
brides  cellsileuto;  lâches  ditptiitvs  1res  faciles  h  briser  avec  le  doigt  ;  la  partie 
postérieure  et  inférieure  du  lobe  inférieur  est  unie  aui  col  es  eaeiespcmdaotei 
par  un  tissu  cellulaire  assea  terré,  qui  se  rompt  aussi  avec  facilité .  inférieure-  I 
ment,  à  un  ponce  au-dessus  du  bord  etterae  et  inférieur,  cl  on  «au  en  arrière 
ail  grand  lobe  l'adhérence  eus  cales  devieat  plus  terrée,  plu*  dure  et  comme 
ligamenteuse.  Celle  adhérence  n'a  pas  plat  de  huit  bgnei  de  diamètre  ;  elle  cor- 
respond a  l'intervalle  qui  sépare  la  huitième  et  la  ncavième  cote,  1  un  pouce  et 
demi  de  rextréuai  lé  racbidie  une  de  ces  arcs  osseux .  Cette  adhérence  se  continue  \ 
avec  du  tissu  cellalaire  condensé,  comme  Sbceui ,  blanchâtre,  qm  descend  tout 
k  plèvre  et  vient  sortir  entre  k  oniième  et  douaième  rote,  a  drus  ponces  dm 
rachis.  sur  k  bord  externe  de  k  masse  charnue  du  atuscJe  sacro-lombaire.  Ea  ce 
point  se  trouve  sous  l'aponévrose  lombaire  aa  décollement  d'aa  pouce  et  demi  i 
a  deux  poucei  carrés  ;  k  forer  qu'il  circooscrit  est  tapissé  d'une  pseudo-mère-  ] 
Liane  niolLt-  non  organiste  ;  il  ne  eommunitnie  pas  avec  k  thorax  ,  mais  h  l'ex- 
térieur, par  aae  petite  ourerlnre  qui  a  clé  bile  aux  lombes  avec  k  potasse 
caustique.  Inléricureaatnl,  l'adhérence  hrsmeateoae  est  intime  avec  k  poamon, 
et  sa  continue  avec  k  pléirc  polmooaire  du  grand  lobe  ;  c'est  11  que  ae  trouve 
l'orifice  béant  d'an  canal  cylindrique  de  quatre  a  cinq  lignes  de  diamètre,  lequel 
at  continue  avec  b  plat  grosse  branche  du  crsnd  lobe  du  poumon  droit  Le  canal 
est  formé  dans  presque  toute  sa  longsscnr  par  le  luseu  bronchique  dilaté,  rougi 
et  1  peine  induré.  Dans  k  dernier  point  intérieur,  il  est  revêtu  par  une  mem- 
brane épaisse  très  inégale,  fragik,  qui  semble  se  continuer  avec  la  branche.  Le 

parenchyme  pulmonaire  situé  autour  de  ce  canal  est  très-frtabk,  d'un  braagri- 


sllreet  parsemé  deeoedons  Manrs  ramifies  qui  semblent  éirc  de  petites  1 
obstruées  ;  oa  ne  trouve  autour  de  ce  trajet  qui  a  été  nécessairetuent  enflammé 
qu'un  seul  tubercule  a  moitié  suppuré,  tandis  que  les  deux  lobes  supérieurs  do 
pontnoo  en  sont  farcis,  et  présentent  une  grande  friabilité  ;  les  glandes  bron- 
chiques ont  acquis  un  grand  dcvrloppesncal. 

J'ai  rencontre'  dans  les  memoim  de  T Académie  de  th-rnreie,  dint 
Ira  éplic'iDcndes  des  curieux  de  U  nature ,  dans  les  actes  de  Leimirk  , 
dans  te*  aicliivcs  de  tneVIccioe,  ele.  .  au  moins  uoe  vinguîoe  d'obier- 
Taiiotu  semblables  à  celle  que  je  vieni  de  rapporter ,  et  dans  lesquellea 
la  marche  et  les  tymptdniei  de  la  maladie  furent  toujours  In  mêmes. 
Des  épis  de  gramin<  es ,  placés  dans  la  bouche .  se  sont  tolrodiiiu  dans 
1rs  votes  aériennes  pendant  que  les  malades  parlaient ,  riaient  ou  tous- 
saient ,  et  non  dans  les  voies  digestifcs  ,  pendant  l'art*  de  la  déglu- 
tioo,  rumme  Ilcvio  cherchait  à  le  prouver.  lj  vigilance  de  U  glotte  a* 
trouvanl  co  quelque  sorte  surprise  pendant  une  forte  inspiration ,  le 
corps  étrangers  s'introduit  dans  la  trachée  rt  de  U  dans  les  bronchrs 
entraîne  par  la  colonne  d'air  qui  se  précipi'e  dans  les  lion  mon  s.  Pour 
pénétrer  ainsi  dans  la  trachée  les  épis  doivent  ic  présenter  par  leur  et- 
Irémilé  caudale,  car  autrement  1rs  aiguillons  divrrgens,  qui  les  sur- 
montent ,  les  arrêteraient  dans  leur  trajet ,  et  une  fois  introduits  de  U 
manière  indiquée,  ils  se  troutenl  dans  1rs  mêmes  conditions  que  ceux 
que  les  en£ans  s'amusent  a  placer  dans  leurs  manches,  tt  ils  cheminent 
avec  rapidité  vers  un  point  reculé  des  bronches.  Le  pus  Gnit  par  sou- 
lever les  léguiucas  et  par  foimrr  une  tumeur  fluctuante ,  élastique,  uni 
donne  la  sensation  d'un  emphysème  local  et  qui  ne  larde  pas  à  s'ouvrir 
à  l'eslérirur  pour  rejeter  le  corps  étranger  avec  les  matières  qu'elle 
contient.  D'après  1rs  considérations  que  nous  venons  d'émettte  sur  U 
configuration  de  l'épi ,  sur  le  mode  de  son  iolroduelion  dans  les  voies 
aérien-  es  et  sor  le  travail  salutaire  qne  la  nature  emploie  pour  l'élimi- 
ner ,  je  crois  devoir  condamner  d'avance  toute  tentative  d'opération 
pour  l'extraire  par  une  ouvrilure  artiiicielle  faite  à  la  trachée ,  et  cela 
pour  1rs  r-»i»oo» suivantes  : 

1*  A  cause  de  1a  grande  rapidité  arec  l.iqoelle  l'épi  traverse  h  tri- 
chée pour  s'introduire  dans  les  bronches  les  plus  éloignées,  ce  que 
prouve  la  courte  durée  de  la  plus  grande  sufTocatioo. 

J'excepterais  cependant  le  seul  cas  où  l'épi  arrêté  dans  un  ventri- 
cule du  larynx  menace  rail  d'une  mort  inévitable  par  la  suffocation 

9*  Si  lutine  on  parvenait  a  trouver  ce  corps  étranger  dans  les  bron- 
ches, on  risquerait  d'en  casser  les  barbes  à  cause  de  leur  position 
<t  al.irs  on  laisserait  toujours  ure  cause  d'irtiutton. 

3*  Dans  toutes  les  obset  valions  que  j'ai  parcourues,  le  travail  par  le- 
quel l'organisme  s'en  débarrasse  n'a  jamais  été  funeste,  a  moins  d'une 
complication  comme  dans  le  cas  de  mon  observation. 

Oo  doit  remarquer  que  la  malade  est  motte  évidemment  à  la  suite 
d'une  phthisie  pulmonaire,  après  avoir  été  tout-à  f.iit  guérie  de  1a  pre- 
mière maladie,  f.a  phthisie  dans  ce  cas  était  clic  la  suite  de  la  présence 
d'un  corps  étranger  dans  le  poumon ,  ou  élail-elle  antérieure  à  son  in- 
troduction dans  la  poitrine?  D'après  1rs  renseignemens  que  j'ai  pu 
avoir ,  d'après  les  sigo> s  fournis  a  l\  cirée  de  la  ma'ade ,  par  l'auscul- 
tation rt  par  la  percussion ,  et  que  j'ai  rapportés  avec  détail  à  dessein , 
enfin  d'après  les  lésions  cadavériques  qui  nous  montrent  le  poumon 
gauche  farci  de  tubercules  en  totalité  ,  en  oulrr  son  sommet  rempli  de 
cavi  mes  considérables  ,  tandis  que  le  poumon  droit ,  celui  précisément 

3ui  était  le  siège  de  la  suppuration  ,  ctmtenait  beaucoup  de  tubercules  , 
es  cavernes  dans  son  lobe  supérieur  tt  moyen;  mais  le  lole  inférieur 
dans  lequel  nous  avoos  trouvé  la  cicatrice  de  la  vomique  en  était  pres- 
que complètement  exempt  et  parfaitement  sa  n.  D'après  tous  ces  faits 
je  crois  pouvoir  avancer  presque  avec  certitude  que  l'existence  de*  tu- 
bercules dans  les  poumons  était  antérieure  à  1  in 
dans  les  voies  i 


introduction  de  l'épi 


LETTRE  SCH  L*  COBB  BiDICALR  DUS  DEFINIES j  par  M. 

Mavoii,  de  Lauzanue. 

La  Gaim-E  h£dk:ai.e  a  dernièrement  fait  part  a  ses  lecteurs  de  me» 
vues  et  de  mes  essais  sur  In  cure  radicale  des  /terme*.  Je  viens  v 
en  remercier,  et  vous  avouer,  en  mime  temps,  que  les  réso 
j'ai  obtenus,  en  continuant  1  poursuivre  ce  sujet  intéressant,  i 
pas  tous  satisfait,  et  que  je  me  sais  trop  pressé  de  conclure.  Du 
les  premiers  cas  q«*  j'ai  traités,  et  les  beaux  succès  qui  Irsool  co 
tés,  étaient  tels,  que  tout  autre  s'y  serait  peut  être  laissé  pr-ndre 
comme  moi,  en  les  rapprochant  surtout  de  ceux  qu'à  cités  M.  Buonet 
de  Lyon. 

J'avais  cru  pouvoir  expliquer  l'obturation  des  anneaux  1  la  suite  de 
l'opération,  par  la  naissance  d'une  inflammation  adhésive,  et  par  sa 
progression  ,  de  proche  en  proche ,  jusqu'au  canal  herniaire.  »  Je  n'ai 
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p»  absradooné  eut»  opinion,  mais  je  necxoisplusqu'il  soit  «oui  facile, 
que  jel'espérais  d'aboid,  de  susciter  cet  état  inflammatoire,  de  le  con- 
centrer et  diriger ,  de  dehors  en  dedans ,  de  minière  a  obtenir  le  bou- 
chon salutaire  en  question. 

J'ai  donc  eu  de»  insuccès,  là  mime  où  je  comptais  sur  uni-  guenson 
certaine;  et  je  n'ai  rien  obtenu  ,  a  plus  lorle  raison,  dans  quelques 
cas  fort  douteux. 

Je  Tais  continuer  mes  essais,  nais  en  prenant  des  précautions  pour 
localiser  davantage  et  plus  piofoodémi  nt  l'action  des  fils ,  «  mur  ob- 
tenir nn  degré  d'irritation  pareil  k  celui  qui  s'élail  manifesté  dans  mes 
preniilrcs  opérations.  Si  quelques  additions  a  mon  procédé ,  si  des  re- 
ch  rches  ultérieures  el  de  nouvelle*  données  peuvent  amener  des  mo- 
difications pins  heureuse* ,  et  surtout  plus  constante* ,  je  ne  manquerai 
pas  de  vous  les  communiquer. 

Cn  Va  incontestable  me  parait  déjà  résulter  de  ces  sutures .  telles 
que  les  pratique  M.  Bonnet,  ou  comme  je  les  ai  modifiée*  :  1*  c'est 

'  n  échoue,  on  par- 
lies  triées  et  à  la- 
brayrr;  3*  c'est  que 
■ ,  «*au>  l'opération ,  il  était  im- 
t'ou  infidèle.  C'est  déjà  quelque  chose...  en  attendant  mieux  ! 
Agrçtr  f  rte* 


TRAVAUX  ACADEMIQUES. 

ACADÉMIE  DES  SCIENCES. 


d'une  (coda;  il  art  btaae,  et  ses  cmtaox  vidbks  i  l'cril  au  ,  sont  reconnus  k  la 
loupe  pour  de»  cubes  on  rhomboèdres  Les  cinq  antre*  éctartillutt»  saut  de  la 
moteur  du  rubis  ohealal,  coukur  qu'il»  doivent  k  l'addition  de  *  a  S  roillir me» 
dedtronuie  po*a»»qoe.  Le  n*  3  nt  crilalbsé  comme  le  u*  4 .  Le  a*  S  eM  ua  des 
cinq  rubis  que  M  Caadio  dit  avoir  lai  r»  d'os»  Mal  coup  ;  il  port*  une  facette  qui 
a  pris  sa  beau  poli  sous  la  pondre  d<  diamant  Le  u'  S  est  laine  en  rota  ,'  et  le 
lapidiire  qai  l'a  travaillé  a  déclaré  ose  c'était  du  vrrrtihle  rubi»  d'Orient. 

M.  Milaguiti  qui  a  fait  l'analyse  dès  rubis  fibrique»  par  M.  Gaudia.  a  reconnu 
qu'ils  riaient  composes  de  »7  parties  d'alumine  .  »  partie  d'onde  de  chrome  cl  1 
parties  de  silice,  chaux  et  perle.  Leur  dureté  n'est  poiat  Inférieure  I  celle  des 


que  les  pratique  N.  Bonnet ,  ou  comme  je  les  ai  m 
q_i'onjuéril  parfois;  H'  c'est  que,  lois  méiue  qu'où 

cililer.  parce  moyen  ,  l'action  subséquente  du  ht 
celui-ci  neut  se  montrer  efficace  la  uù  .  avant  l'ope. 


,  de  la  graine  envoyée  de  Chine  par  ordre  dé  Unis  X  VI 
en  bon  eut,  mais  on  ignora  le  procéda  k  l'aide  duquel  ou  a  pu 


cure  a  celle  qui  est  alloue*  pour  la  plupart  des  autres  pris,  elle  a  pensé  que  le 
us  sur  nioiro  de  relever  celui-ci  et  de  (aire  qu'un  y  attache  dans  le  public  lool 
pria  que  l  Académie  elk-usêuie  jr  attache,  c'est  de  ue  le  décerner  qu  k  des  Ira- 


■foire  de  la  iwisce  du  Mjuim. 


M.  k  ministre  du  commerce  écrit  que  II.  Hébert ,  envoyé  par  le  touverne- 
meat  au»  Philippines,  à  l'effet  de  recueillir  des  renseigacmrns  sur  l'industrie 
agricole  et  particulièrement  sur  la  culture  du  «trier  et  sur  l'éducation  des  vers 
k  sme,  est  charge  de  se  procurer  el  d'envoyer  en  France ,  toutes  les  Ibis  que  l'oc- 
casion s'en  présentera ,  de  la  graine  des  diDerenles  variétés  de  cet  insecte  qui 
sa  trouvent  eu  Chine;  mais  que  la  grande  difficulté  étant  d'eaipécber  l'rclosioa 
de  celte  graine  pendant  la  trasersée ,  l'Académie  rendrait  k  l'industrie  française 
un  service  signalé  s»  elle  pouvait  indiquer  ua  moyen  k  l'aide  duquel  on  put  retar- 
der l'éclosioa ,  et  limite  en  conséquence  k  s'en  occuper. 

Une  tentative  de  ce  genre ,  poursuit  al.  le  ministre ,  a  déjà  été  couronnée  de 
sucées, 
Franc»*  en 
1 

—  al  stipendie  f^it  au  nom  de  U  cumniounn  chargée  d'examiner  les  pièces 
adressées  pour  le  concours  au  pris  de  physiologie  expérimentale ,  un  ra|iport 
doul  les  conclusions  sont  qu'il  n'y  a  pas  lieu  celte  année  k  décerner  le  pris. 

Ce  n'est  pas.  dil  le  rapporteur ,  qu'il  ne  se  troute  parmi  les  pièces  adressées  an 
concours  plusieurs  qui  méritent  des  éloges,  mais  ce  qui  a  décide  la  commission 
à  oc  pa»  accorder  de  pria ,  c'e»t  que  la  somme  fisée  étant  fort  modique  el  infé- 
rieure 

t. 

saut  qui  sortent  de  ligne. 

—  U.  Costai  Cuit .  au  nom  de  la  commission  pour  le  coucou  ci  au  pris  de  sta- 
tistique ,  uu  rapport  dont  les  eoorlusioas  soat  aussi  qu'il  n'y  a  pas  heu  à  décer- 
ner le  pris,  la  commission  cependant  a  distingue,  parmi  le»  |  iiees  adresser»  k 
ce  concours ,  1rs  recherches  de  M.  Oetuonferrand  sur  le*  lois  de  la  Moriablc  et  de 
la  population  :  mais  1rs  résultats  de  ces  recherches  ne  «ont  pas  encore  confirme» 
par  uoe  asfci  longue  expérience  pour  que  I  Académie  croie  pouvoir  les  couron- 
ner. Le  pris  qu'elle  donnerait  pourrait  être  eneffet  cooiiderc  connue  une  appro- 
bation donnée  k  l'exactitude  de  lois  qui  servirait  ensuite  de  baie  pour  des  opé- 
rations financières  relatif»  sut  assurances  sur  la  vie  .  etc. 

—  Mémoire  turlet  ateitlalioni  de  l'eau  dont  le»  tuy  aux  de  conduite ,  par 
M.  deCelignv. 

Commissaires .  KM.  Savait  et  Poncetet- 

sra  la  scctiox  ne  Tzxnoa  D'adm  is  conte  avorta  ces  «Tir  no  mua  sot». 

H.  lhival.  auteur  de  re  mémoire  et  de  plusieurs  autres  précédemment  soumis 
su  jugement  de  l'Académie,  traite  dans  celui-ci  du  mode  de  cicatritetiondesHen- 
dous,  et  de  la  qurstiondc  savoir  si  les  pieds-bots,  ché»  le»  j '  unes  enfin»,  peuvent 
toujours  être  guéris  par  les  machines  Enfin  il  rappelle  soixante  cas  de  gurrisoi» 
qu'il  a  obtenus  depuis  le  2S octobre  tfiJÎ  jusqu'au  I"  juin  1*37  ,  au  moyen  de 
la  section  do  leodoo.  Le  plu»  Agé  des  so-et»  guen»  par  ce  moyen  avait  41  ans, 
le  pin»  jrone  1 0  mois. 


on  compliquée ,  et  par  conséquent  très-peu  probable.  N 
:  l'alliage  est  un  mélange  de  differens  eoaaposés  dans  ka- 


roaxtiiio*  atririciciLE  i>0  «tu*  o  orient. 


II.  Caudin  présente  k  l'Acadomic  plusieurs  échantillon,  de  corindon  :riiîi.  ,.| 
obtenu»  en  fondant  de  l'alun  potassique  ou  de  1  alun  ammmn.ic.al  l.i  '  u-, 
en  noir  de  fumée.  L'un  de  ces  échantillons,  marque  dn  n"  I ,  e»l  un  fi 


robi»  nalarek:  .1»  rivent  facilement  le  rn-lil  Je  roche,  U  tnpase  et  Vt  robts  spi- 
nelk ,  il,  coopeul  l'acier  de  U  trempe  U  pins  dure  et  déchirent  une  hme  de 
Raoul. 

Celte  deconverte,  dit  M.  Oiudm,  me  partit  n'être  pu  seulement  Intéressante 
tous  le  rapport  scientifique,  mais  devoir  encore  offrir  de  grands  avantages  pour 
lindualnr:  encore  quelque*  progrès,  et  l'on  se  procurera  k  bon  marché,  pour  1rs 
mare.,  de  l'horlogerie  et  pour  la  fabrication  des  initrumen»  de  précision,  des  pi- 
vots etdesautils  tranehansde  dimerr-ioiis  «uper.eures  1  celles  qu'on  i  " 
et  dont  la  dureté  sera  U  même. 


M  Bouisinraalt  avait  envoyé  d'Amérique      mmvoiie  dans  lequel  il  exposait 
les  résultats  d  anilvxs  qu'il  avait  faite-,  de  plusieurs  ors  natifs  de  k  Nouvelle 
Grenade,  ré  su!  la  la  qui  utoutraieot  que  dans  plusieurs  de  ces  aMiares  naturels,  for 
et  l'argent  se  trouvaient  en  proportion»  définies. 

Depuis  cette  époque,  M.  Bote,  se  tondant  suri  analyse  qu'il  avait  faite  dedivers 
an  natif»  de  l'Oural,  et  surtout  sur  des  r*tmdéretrori<  théoriques,  fol  conduit  k 

S oser  que  ksdeus  métaux  devaient  te  trouver  combinés  en  toutes  proportions, 
sorte  que  k  hasard  seul  avait  pu  faire  rencontrer  des  alliages  en  proportions 
déioies. 

Aujourd'hui  M  Boussmriult  adresse  le  détail  de  tes  analyses,  et ,  aAo  qu'on 
paisse  les  répéter,  il  envoie  en  même  tempi  des  échantillons'  des  différens  ers  na- 
tifs qu'il  a  essayés.  Il  discute  dans  ton  mémoire  le»  résultat»  obtenu»  par  N.  Rose, 
et  montre  que  plusieurs  des  nombres  trouvés  par  ce  chimiste  sont  très-voisins 
d'offrir  des  proportions  définies. 

•  Au  reste,  dit  kl  noussingault.  tout  alliage  naturel  d'or  et  d'argent  étant  néces- 
sairement compose  d  on  certain  nombre  d'atomes  de  chaque  métal ,  on  peut  too- 
yeues représentée  cet  alliage  par  une  Conunkj  mal»  Il  arrivera  que.  dans  certains 
cas ,  k  foemose  sera  trop 
fiut  i  lors  supposer  que  1 

quels  les  deux  métaus  sont  unis  dans  des  rapports  simples, 

»  M  Rose,  poursuit  M.  Bouasingault .  conduit ,  comme  os  k  sait ,  par  ses  re- 
eherches  cràuUographiques k  admettre  ri«Maovplùsme  de  l'oe  et  de  forgent, 
pense  qu'en  raison  de  l'identité  de  forme ,  ks  den  métaus.  peuvent  l'allier  en 
looles  proportions:  cria  peut  *tre;  mais  de  ce  que  ces  deux  corps  isomori'bcs 
peuvent  se  combiner  en  proportions  indéfinies .  él  offrir  dans  leur  union  des  rap- 
ports tres-simpks.  Il  ne  s'ensuit  pas  qu'ils  ne  puissent  égakment  former  des  com- 
hinaisoos  bien  définies.  C'est  ainsi,  par  eaempk ,  que  l'isaasorptiisme  de  la  chaut 
carboontée  et  de  la  magnésie  carbonatée  ne  s  oppose  outlemeul  k  ce  que  ce!  dcu\ 
sels  se  combinent  très-souvent ,  atome  k  atome ,  pour  donner  naissance  au  com- 
posé Cal  C2  +  Mgl  C  ifue  les  miaerakogislcs  désignent  sous  k  nom  de  dvlamie. 

uéaioise  sca  la  coaTioioa  ne  i*a  rLsic  oaiestats. 

H.  Texier  lit  sur  ce  sujet  an  kng  mémoire  ,  qui  est  renvoyé  k  l'examen  d'une 
commission  composée  de  MM.  Mageodie.  Larrey  et  BrescJiet.  Non»  atUndion»  . 
pour  parkr  de  ce  1 
prochainement. 

oasauiaa  roesiut  ne  e>iianacataat>. 

M-  de  Mainvilk  fait  en  son  noea  et  celui  de  MM.Tmméril  et  Flourens  un  rapport 
aur  ks  oasesneoa  f miles  découverts  dans  b  rominune  de  Sansau  pris  d'Auch. 

A  l'epo<pie  où  l'on  a  commencé  k  taiee  attention  anv  foaulcs  d'onginc  orga- 
nique mammifère».  I  absence  tk  collections  oslcologi que»  ne  permettait  pas  ans 
personnes  même  ks  plu»  versées  dans  l'analonue  d'<  tablie  des  comparaisons  entre 
les  os  vente  ns  trouves  dans  le  sein  de  la  u  rre  et  ceux  des  espaces  vivantes.  Les 
erreurs  ne  poutaieut  manquer  d'être  nombreuses,  et  on  y  suit  d'tulautplus  ct- 
pose  qu'on  n'avail  alors  aucune  idée  théorique  sur  la  succession  de»  êtres  k  U 
lurface  du  globe.  De  pareils  erreurs  ont  eu  bru .  comme  chacun  le  sait,  pool 
l'espèce  humaine  :  pour  les  animaux  de  l'ordre  des  quadrumane»,  on  y  était  peut. 
ét,e  encore  plus  espoir. 

La  première  assertion ,  qui  Tait  trait  a  un  singe  tussik ,  repose  sur  k  sqockttr 
presque  entière  d'un  animal  quadrupède  k  longue  queue ,  découvert  dan»  les 
tcbisle»  nselalliliÈrea  de  k  Tbunnge ,  et  qne  fmedenborg  a  figure  .  pi.  11.  p.  ILS  , 
dans  son  7Wl#  de  Cupro ,  en  attribuant ,  non  pas  k  uoe  espéra  de  guenon  ou  de 
«.ipijou  .  comme  on  l'a  dit  k  tort,  mais  k  quelque  animal  maria  amphibie  [et 
alon  »oo»  k  nom  d'amphibie  on  entendait  géoérakmenl  ce  qu'on  nomme  au- 
jourd'hui repUk) ,  ou  k  quelque  genre  de  dut-marin ,  k  ci  use  de  sa  queue  (c'est- 
a-dire  k  une  espèce  de  sqnak  rosisseltr .  encore  ainsi  nornsnec  par  les  p*  liturs). 

Iiireenvilk  est  k  premier  qui .  rn  1 75S .  ail  signale  ce  squelette  comme  celui 
d'un  singe  :  el  m/me  depuis,  en  175* .  Jean  Cerner ,  l'auteur  d'un  petit  ouvrage 
»nr  les  pethfirnlious  fort  remarqualde  pour  l'epo|ue,  désignait  encore  ces  o» 
cooime  ceux  d'tm  chat  marin.  vA,al»b .  en  1775,  reproduisit  l'erreur  de  Dar^a- 
vjlk,  et  kméme  auteur,  dam  son  Commentaire  tk  V It.trmuraphie-  de  Koorr. 
parla  encore.  ».  Il ,  se»  1 . 1 ,  p  (SU,  dune  patte  entière  de  singe ,  avec  la  peau  . 
ta  cliair .  les  oogles ,  k  toul  converti  en  pierre.  Il  esl  probable  <rue  celle  dernière 
pièce,  rn  siip»io«ant  iru'ellc  ait  evistc,  n'était  autre  eliov  qu  ooe  ioca"-' 
r.imnif  on  et  lait  ion»  les  jours  k  la  fontaine, de  St  AlliKié.dau»  uu  des  I 
de  (  kranoot ,  en  Auvergne. 

In  troisième  exemple  de  tuasik  attribue»  à  des 
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sujet  à  rouiront»*  ,  sinon  tous  W  rar^l  anatonique  ,  du  mnm«  sou»  le  r»p- 
port  de  If  Ht  fossile  N™i  voulon»  parler  de  l'assertion  contenue  d.iu  la  des- 
cription do  rocher  Je  Gibraltar,  insérée  au  tome  IV  do  Mémoire»  de  la  rkwcté 
royale  d'Edimboarg ,  année  (798.  On  y  lit  que  de»  ouvriers  emploies  aui  forli- 
calionade  celte  place  trowvèccat  un  jour  dans  le  haut  de  la  montagne,  deux  crâ- 
ne» que  l'on  supposait  humain»,  util  que  .  d'après  leur»  petit»  dimensions, 
l'auteur  croit  ne  pouvoir  rapporter  qu  a  de.  singe,  CM  animaux.  dil-U ,  «e  trou- 
vant eu  graud  «ombre  dam  le,  partira  inaccessible»  de»  rocher», 

M.  de  Blainvillr  fait  remarquer  à  cette  occatioo  que  l'existence  de  singes  a 
l' r  La  t  sauvage  dan»  le»  rochers  de  Gibraltar,  quoique  mentionnée  par  une  foule 
d'auteur» ,  m  repose  pas  sur  des  preuves  bien  certaine»  ,  el  que  I  en  ne  conçoit 
pas  même  de  quoi  pourraient  te  ngarrir  rte  animaos  wr  un  roc  pelé  où  ne  vien- 
nenl  qite  de  mircrables  plantes  rares  et  ralmuenei. 

Si  des  té  us  de  si  ne»  oat  été  trouvée»  «Un  ce*  lieu  ,  elle»  pouvaient  provenir 
île  quelque»  individu»  échappes  de  la  ville,  oii  beaucoup  d'habitaasen  conservent 
en  esclavage,  nuii  on  sent  bien  que  ce  fait  n'aurait  nen  de  commun  aiec  la  ques- 
tion Je  l'eiislrore  de  quadrumanes  antéùiluvirn». 

Quant  ans  trace»  qu'auraient  laissée».  Km»  forme  d'empreinte» .  de»  animaui 
de  la  famille  de»  singe» ,  par  Mile  de  leur  marche  aur  un  soi  mou  qui  te  tenu  ca- 
nule solidité.  Boa»  avons ,  dit  H.  de  Blsiuville ,  suiltammeut  discuté  le»  fait» 
qui  se  rapportent  a  cette  opinion  pour  n'avoir  pet  betoia  d'y  revenir. 

Il  oc  sera  pa»  non  pins  nrcrssaire  de  discuter  l'assertion  de  M.  Fsrbrr  qui , 
dam  aa  PaUomto'e^ie  animait  êjnàmaiiqat ,  «eut  que  le  fameai  »quclrttc 


humais  trouvé  b  la 

despote  par  le»  nègre»  sons  le  nom  de 
fossile  de  singe. 

Ainsi,  jutque  ilana  ces  dernier»  irrops ,  il  était  certain  que  l'on  n'avait  trouvé 
aucunes  traces  lamées  par  nn  animal  Je  la  famille  îles  linge»  dans  les  COttcbc* 
même  le»  plu»  superficielle»  de  la  terre ,  pas  même  daos  des  terrains  d'allusion  . 
lorsque  H.  Lan  et  annonça  à  r  Académie ,  dan»  aac  lettre  lac  a  la  séance  du  17 
janvier  dernier,  qu'il  venait  de  trouver  dan»  cet  amas  si  nombres»  et  ai  caricui 
d  ouemen»  fossile»  découvert»  par  hri  dans  le»  eaviroai  d'Audi ,  une  mâchoire 
inférieure  d'un  i^nge  pro|  muent  dit.  ssedrnt  molaire  de  sapajou  et  une 

Y»  singularité  de  l'intérêt  d'un  découverte  ans»,  inattendue,  la  coeii.tence  dao» 
le  même  drprVl,  d'une  part,  d'ourroens  de  rhinocéros,  de  dioolhcrium,  de  niulo- 
doolr.  Je  cerfs,  d'antilope»  ;  de  l'autre,  d'os  de  quadrumanes  d  \ur,  d'Amencrne 
et  de  Jladaja-car,  firent  douter  de  la  jutasse  des  déterminations.  L'on  pouvait , 
en  effet,  «opposer  qu'un  obeerratesr,  de  quelque  sagacité  qu'il  fût  pourvu ,  ne 
possédant  aucun  élément  matériel  de  comparaison  ,  mais  Kulemeul  des  figures 
toujours  plu»  ou  moins  incomplète»,  avsit  pu  se  trottiner. 

L'envoi  d'une  seconde  lettre  contenant  une  description  détaillée  de  la  demi- 
mlchoire  de  singe,  accompsgnre  d'une  h>»re.  dut  mettre  hors  de  doute  la  vérité 
d'une  partie  de  1  annonce  de  M.  Lartet.  Toutefois  ,  pour  pouvoir  assurer  non- 
vulcment  que  c'était  bien  d'un  singe  qu'il  ('agissait,  mal»  encore  d'un  gibbon , 
groupe  de  q-uadcuioaries  qne  l'on  ne  cannait  presque  que  dans  le»  grande»  île»  de 
l'Archipel  indien,  il  fallait  phi»  a]  l'une  figure.  M.  Larlel,  en  conséquence  ,  a  en- 
voyé»» pièce  eile-oiexne  ei  toutes  celles  qu'il  a  cru  pouvoir  rapporter  s,  des  qua- 
drumanes. Ces  pièces  sont  : 

I  La  mâchoire  altribuée  »n  gibbon 
rsiantete.  et  a  laquelle  il  ne  manque 
lentes,  et  qui  est  pourvue  de  toute» 

2*  Une  dent  molaire; 

3'  Un  o»  cuboide  du  pied  droit  ; 

a*  Une  seconde  phalange  d'us  doigt  ; 

y  L'extrémité  antérieure  d'une  antre  mâchoire  inférieure,  formée  de  la  moi- 
tié  antérieure  des  branche»,  avec  la  »jmph)»e  tout  enliére  avec  le»  dents  et  leurs 


in  :  c'est  une  m âr boite  inférieure  presque 
que  la  partie  terminale  de»  branches  moo- 
scs  dculsj 


La  première  pièce  étant  dsn»  uo  étal  parfait  de  conserv.tinn .  on  peut  nx 
naitre  aisément,  «surtout  su»  dent»,  qu'elle  provient  d'un  individu  arrivé  a  sou 
plein  développement. 

Le  nombre  total  des  dents  est  de  16  savoir  :  4  inriiive»,  >  canine»,  4  fausse» 
molaire»  et  (  vraies;  c  est  la  f Annule  dentaire  de  l'homme  el  de  ton»  les  singes 
de  rancien  continent- 

Les  incisives  sont  égale»  en  largeur,  elles  «ont  presque  verticales  et  rangée»  en 
ligne  Iran» verse  ;  les  canine»  sont  courtes,  verticales,  et  devaient  se  croiser  sans 
s  oui re  passer;  la  première,  fausse  molaire  n'est  nullement  inclinée  en  arriére  par 
la  pression  de  la  canine  supérieure,  et  e»t ,  au  contraire,  lout-a-fait  verticale 
comme  dans  Inanimé  ;  le»  molaire»  ont  leur  couronne  srmée  de  loherculr»  mous- 
se», dispose»  par  paire*  obliques.  A  Ions  ces  caractère»,  il  est  aisé  de  reconnaît ie 
que  la  mâchoire  en  question  a  appartenu  a  un  quadrumane ,  b  un  singe  propre- 
ment  dit.  et  i  un  singe  rlrvé  dans  la  aérie. 

Or,  dit  M.  de  Blaisville,  comme  le»  gibbon»  sont  certainement  1e  groupe  de 
singes  qui  doit  suivre  inimédiatrtucnt  celui  des  orang».  ri  même  il  en  est  distinct, 
on  voit  que  M.  Lartet  est  bien  prés  de  la  vérité,  d'autant  plu»  que  1rs  molaire» 
vraie»  ont  asaei  bien  le  cinquième  tubercule  caractéristique  de  ce»  dents  cher  1rs 
gibbons,  Toutefoi»  i  finimi  ectte disposition  n'est  certainement  pat  autai  pronon- 
cée dans  le  linge  fossile  rroe  dans  les  tibbons  arliaellemenl  vivsns  que  nous  con- 
i  en  outre  B  offre  nne  particularité  bien  plu»  distincte  dans  la  pro- 


nisoni,  et  qu  e 
irtioo  de  la  > 


portion  de  la  dernière  molaire  qui  s*  rapproche  asseï  de  ce  qui  a  lieu  cbes  les 
ftensmpotbéciue»  et  même  che»  les  mtgoti ,  il  semble  en  définitive  que  le  singe 
Kiatile  doit  former  une  petite  «ection  parti'ubère,  à  moins  qn'on  ne  pniswterap- 
israrber  des  eolubes  qui ,  d» os  l'Alriqi»  méridimiale.  •cmblent  représenter  les 
semnipolhèques  de  l'Inde,  et  dont  nos»  n'avons  pu  comparer  le  isslème  dentaire. 

La  KcondepiicecmeM.  Lartet  «uppo*,  avecdouU,  il  est  vrai,  «voir  «ppartrnu 
â  uo  sapajou,  iraUeivoir  phtsde  rapport  svec  les  arnêres  molaire»  de  ;„ 

''Tos^beide,  troisième  des  pièce» euvovée»  par  N.  Lartet  - .„> 
Un  rapporté,  non  k  an  quadrumane,  mais  i  un  earaansieri 
ï  ce  qui  i  lieu  çbe»  les  e»p*ces  à 


le»  coati»,  les  ratons,  etc.,  en  sorte  qu'il  u'j  aurait  ries  d*étas»nant  qu'il  eAl  ap- 
partenu an  carnassier  dont  il  vient  d  être  parlé. 

La  quatrième  pièce,  une  seconde  phalange,  parait  trop  courte  pour  avoir  ap- 
partenu a  un  singe,  et  l'on  serait  plutôt  porté  t  j  voir  nn  des  os  dn  pouce  rodi 
mentaire  de  quelque  animal  carnassier,  ou  mien»,  car  il  n'est  paa  toul-à- faut  »y- 
mr  trique,  b  nn  doigt  anomal  el  inutile  1 1a  uiarcbe.  d'un  quadrupède  voisin  des 
cochons  ou  des  pécaris  ;  peut-être  même,  b  nasse  de  la  grandeur,  celle  phalange 
provient-elle  du  même  animal  que  la  portion  de  mieboire  inférieure  dont  il  non» 
reste  k  parler. 

Cette  pièce,  d'après  laquelle  M.  Lartet  a  In  soupçonner  un  moment  dan*  le 
dépôt  de  Saaiao  des  Ol  te  mens  de  mahi»,  el  qui,  comme  il  a  été  dit  plu»  hast, 
consiste  dsn»  la  portion  antérieure  d'une  mandibule  contenant  si»  iasrTsive»,  ne 
prrmri  pas.  quand  on  l'esamine  attentivement,  de  confirmer  ce  soupçon. 

Si  l'os  voulait  chercher  dan»  quel  antre  genre  de  mammifère»  on  trouve  quel- 
que chose  de  comparable  1  ce  qu  oltre  le  fragment  en  question,  il  y  aurait  }  choi- 
sir entre  certain»  inwelivores,  tels  que  les  leturec»  et  le»  dadobaie»  d'une  part, 
et  les  cochons  de  l'autre.  Quoi  qu'il  semble  que  cbes  l'animal  fossile  les  canine» 
aient  été  moin»  développée*  qu'elle»  ne  le  sont  en  général  cfaet  le*  rnchons,  ce 
dernier  rapprochement  parait  le  pis»  plausible,  el  il  n'j  a  point  d'invraisem- 
blance a  supposer  que  la  phalange  dont  il  a  été  question  plu»  haut,  comme  pou- 
vant provenir  d  un  pachyderme  appartenant  au  genre  coetwn,  aurait  appartrno 
au  même  animal  que  cette  portion  antérieure  de  mâchoire  On  a  d'ailleurs  la 
jireuve  qu'il  existe  dam  le  même  gisement  de»  drbri»  d'une  espèce  de  cochon,  et 


i  «vait  adresse  au  muséum  une  molaire 


M  Larlêt.  dans  on  envoi  précèdent,  is 
parfailentent  caractérisée. 

Eo  résumé,  dit  H.  de  BlainviUr,  quoique  nous  sosxms  jusqu'à  présent  dans 
l'impossibilité  d'admettre  le  liait  eslraordinaire  de  1a  réunion  dan»  une  même  lo- 
calité de  débris  fossile*  appartenant  b  des  animaux  aussi  rigoureusement  limites 
dans  leurs  circonscriptions  géologique»  que  les  singes  vrai»,  1rs  sapajous  et  le» 
malts,  la  découverte  d'ossenaens  fossiles  appartenant  indubitablement,  comme 
M.  Lartet  t'a  parfaitement  senti  et  démontre,  à  un  sinfre  qui  a  plus  de  rapport 
avec  le»  gibbons,  singes  limités  sus  parties  le»  plus  reculées  de  l'Asie ,  qu'avec 
toute  autre  espèce  actueBemeat  vivante,  n'en  reste  pas  moin»  une  découverte 
de»  plu»  heureuses  et  des  plus  inattendue»  qui  aient  été  *  ' 
dans  ce»  dernier»  temps,  et  nous  proposons  en  conséquence  que 
tinue  b  M.  Lartet  les  encouragemen»  qu  elle  a  commencé  k  lui 
faciliter  ses  recherches,  et  les  rendre  plus  étendues  el 
fructueuse», 

TisarsatTcat  on  rt'rt*  nt  csuratt. 

Nous  svous  donné,  il  y  a  quelqnr  temps.  1rs  résultats  des  observations  ther- 
usonselriqoe»  faites  su  fond  du  puits  de  Crénelle,  par  Ml.  Arago,  Dulong  et 
VaJferdin. 

Une  seconde  «périnée  faite  par  M.  Valferdin,  peu  de  temps  après  la  pre- 
mière, a  présenté  une  diftrrence  en  plu»,  qui,  bien  qu'aiset  minime,  vient  en- 
core 1 1  appui  de  l'espérance  qu'a  fait  satire  H.  Arago,  de  trouver  l'eau  )  nne 
température  a'set  élevée  pour  qu'il  soit  possible  de  l'utiliser  pour  certains  usages 
dotnestiques. 

Comme  la  première  fois,  les  thermomètres  ocrunaient  la  partie  supérieure 
d'une  cuillère  de  fer  de  9  m  7i  de  long.,  daa»  laquelle  la  vais  boueuse  entre  par 
IVstrémiW  iniericuie.  Mai»  celte  vase  était  un  peu  moin»  rnuspocte  que  lors  de 
Is  première etperimee.  Les  intlrumensy  sont  resté»  ploagts  peoilssl  dit  heures. 

Le  thermomètre  à  ma  m  ml  de  M.  Yalterdin  qui.  pour  l'usage  habituel,  reste 
constamment  placé  dan»  un  tube  de  cristal  fermé  b  la  lampe  i  ses  déni  extrémi- 
té», et  qui  se  trouve  sinsi  complètement  garanti  des  effets  de  La  pression,  a  indi- 
qué de  ÎJ\772  b  Mc.7vl  toit  2S\75. 

Ce  résultat,  qui  ne  peut  comporter  aucun  doute,  a  d'ailleurs  été  confirmé  par 
le»  deux  Use rrainsè! «graphe»  employé»  precèdevistneot  Enfermés  dans  leur  étui 
de  cuivre,  où  ils  avaient  été  laissés  un  espace  de  0  m.  QS  tanteau.  retrouvé»  dan» 
le  même  état  sprès  I  expérience,  où  par  conséquent  la  pression  n'a  point  été 
esercee.  ib  ont  donné,  toute  correction  faite,  l'un  2i,7  et  l'autre  IS. 8  envi 


La  différence  de  0,tS  entre  la  première  el  la  deunème  observation,  change 
bien  peu  le  résultai  obtenues  premier  lieu,  puisque  rn  admettant  que  la  tem- 
pérature moyenne  du  sol  1  Pari»  est  de  ti'.S.  ou  a  73, 7 S  -IV,»— f  S.I5 
400  m.,  ou  30  m.  4 
delà 


ire  mnieune  un  sch  a  reris  rat  ac  ir,u.  ou  a  -iu,o— »a.»j  pour 

i..  ou  30  m.  47  pour  t* centigrade,  su  lieu  de  SI  mètres,  et  qu'eu  partent 
température  constante  (41.7)  et  de  la  profondeur  i  lf  m.)  dé*  cave*  de 
rv.toire.  on  s  13,75-H,7-H,0J  pour  S7Ï  mètres,  on  Ï0m«7  par  de- 


gré, aubendeSImV 


ACADÉMIE  DE  MÉDECINE. 


sis  an  nu  S7  ici»  — 


i'  Etat»  de»  vaconalion»  de  la  liante  Maroc 

2*  de  l'Aube. 

9'  d'Eure-et-Loir. 
«*  de  la  Creuse, 

i*  Supplément  an  vaecinelioo»  de  la  Charcnte-Iufértcare. 
b'  Rapport  de  M  le  médecin-inineereur  de»  eani  minérale»  de  Fossanche- 
7*  Lettre  rainistérieUe.  en  dsle  dn  24  juin,  avec  envoi  d'un  panier  coatena 
des  échantillons  des  eaut  minérales  de  Puugnet. 

S*  Lellra  idem,  idem,  avec  envoi  de  la  recette  d'une  limonade  mousseuse. 
r  Lettre  idem,  idem,  avec  envoi  d'une  boite 


coiatitosniacr.  vinc<cirri. 


Lelt/e  de  «il.  le» 


de  1»  Société  de  prévoyance  des 
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département  de  U  Seine,  lesquels  annoncent  à  l'ArasIenue  qu'un  arrêt  de  I»  cour 
rosalc  Cuiidaïuii.' Ir»  sirui»  Giru.Je»u  Je  M  tttroi,  Cbamoiiot  ilil  Alb<rt.  rt 
Belliol  à  I  inifiiilf  el  a  la  prison,  fournie  iiiupalili»  ,le  contravention  tu\  loi»  de 
la  pharmacie. 

ï'  Ablation  il  une  lu-nrur  caorcrcii  e  par  M.  Ir  docteur  Taillcfer  de  Honiletrr. 
S-  lettre  de  M.  Blanchard  de.  Reims  :  remercie  l'Académie  de  l'avoir  nommé 
corrcspoinlaut. 

4*  Lettre  .le  M.  Bomirr  se  porte  comme  candidat  à  1*  place  de  membre  ré- 
sident présentement  vacante  dan»  I  Académie. 

Aprè»  le  dq'aotlIeuMrut  de  U  correspondance.  M.  le  président  annonce  que 
l'Académie  un  a  umnnwr.  dans  la  prochaine  kiui.  truis  cuiubumjûcs  pour 
proposer  de»  sujet*  de  prix. 

or»  Armeti iojm  oc  l*.  »t»ti»thjb»  «  i/rVrinr.  nr.  tt  ru:t«omi»o>it;  , 
par  M.  Jules  Pnj.nA». 


e  dans  la  séance  précédente, 
en  quelirun  prupositi.  os  dout 


(,î  : 
lj2. 


M.  Pinnii  achève 
Apri»  d  innombrables  détails,  lï 
voici  lot  principales  : 

f  Les  pneumonie»  d  u.  seul  côte  uni 
a*. 

2'  Le  s  ou  mon  droit  est  pïiis  sojrt  h  s'enflammer  que  le  gauche  :  2 
3  l.a  lia-c  du  pnnmnn  »  èi.flanuiwr  puis  souvent  que  la  pomle  :-  < 
4'  La  pneumonie  eu  deux  foi»  plu»  fréquente  dam  la  jeunesse  que 
1res  Age». 

S"  Le»  homme*  s  sont  dit  fuis  plus  sujets  que  les  femmes. 

0"  La  cause  I  <  plu*  fn  qirrote  <le  la  pneumonie  est  le  refroidissement. 

"°  I*  point  de  i/itr  e\i»le  Irrite  fou  sur  quatonc. 

H'  I*  nombre  des  inspirations  donne  le  degré  de  riu8eo»malion  beaucoup 
plus  fidèlement  que  le  uombra  des  pulsations. 

V  I*  délire  a  rte  toujours  suivi  de  la  mort ,  excepté  une  fois,  el  ce  S} mutante 
parait  se  rattacher  a  l'MaHammatiou  dut  sommet  du  poumon. 

droit.      P  P<H' 

1 1"  La  masse  dn  sang  tiré  dans  les  don  ou  trois  premier»  jours  a  Tarie  de  IS 
à  17  palettes. 

<  2°  La  guéritoD  a  été  la  règle  et  la  mort  l'exception.  (2  morts  sur  1S  ma- 
lade» ) 

13-  Les  vésicaloire»,  loin  d'augmenter  la  fréquence  du  pools ,  la  diminuent. 


ses  un  aocvtuc  noirs  o'aoMuiiiTara  tt  aatrsie  ne  t-orxnv.  par  W.  IW- 
ojois.  Rapport  de  M.  Cutnrau  de  " 


On  «*  souvient  peut-être  des  éloges  que  l'Académie  adoanésau  procédé  qu'em- 
ploie M  Mo; bca . pharmacies  s  Pari»,  pour  envelopper  le  baume  de  copahu 
dan»  de»  ca|nu4e».  de  manière  à  lui  conserver  toutes  les  propriétés,  eo  épar- 
gnant aux  malades  le  deguol  qu'il  inspire.  M  Baquin  »V»t  projet-  le  I 
but .  et  il  j  est  arrive  ,  quoique  avec  de»  moveos  dtffrrrns.  A  l'égard  de  la 
position  de»  capsules,  il  »  a  celle  différence,  c'est  que  les  capsules  de  M. 
suut  formics  de  platine  et  celle»  de  M.  Raqiuo  de  gluten  pur. 

al.  Baquîn  ne  peut  employer  k?  Ikjuiuc  de  copahu  a  létal  liquidai  il  com- 
mence par  le  solidifier  à  I  aide  de  la  magnésie.  La  commission  estime  que  la  nia- 
gnisic  c»t  |«mr  un  » ingl  quatrième  dans  la  iua»»e.  Clic  a  fait  confectionner  lu 
pilule»  »oit»  se»  itui ,  rl ,  après  «être  convaincue  qu'elles  ne  différaient  en  rien 
de»  rrhant  lion»  qu'rl  e  avait  reçus ,  elle  eo  a  fait  l  essai  clinique.  L'un  des  mem- 
bre» de  la  commission  ,  M  Cnllcrier,  a  donne  la  préparation  de  M.  Raquin  à 
plus  de  rei.t  malade»,  rt  il  s'est  assure  que  le  baume  de  copahu  riait  aussi  eOieaee 
sous  cette  forme  que  s  il  était  administre  eu  potion,  ou  sans  mélange.  La  déglu- 
tition en  e»l  eo  «-orrai  for!  tari*,  loulefoi»  ou  la  rend  plus  facile  encore  en 
faisant  srjauri.er  les  pilule»  quelques  heures  dans  l'eau  avant  de  les  avaler. 

Ijk  commission  termine  son  rapport  par  un  paralli  le  entre  le  procède  de  M. 
Mollir»  et  celui  ds  M.  Raquin ,  et  tout  en  maintenant  au  premier  lès  rtogcsqu'cUc 
lui  a  Judos  s  ,  elle  préfère  le  dernier. 

M.  Coasse  Je  n'ai  rico  a  dire  contre  le  rapport  qui  vient  de  tous  être  fait  ; 
je  sui»  Ires-convaincu  qne  la  romuiisMon  o  a  rien  dit  qu'elle  ne  ^oît  en  rtat  de 
lustitier;  mon  arieumentatioii  ue  s'adresse  point  a  elle^  je  veux  seulement  faire 
voir  à  l' Académie  le  peu  de  cas  qu'on  Tait  de  ses  ju<i  mcits  en  lui  apprenant  que 
le  gasiterneuicnt  délivre  ton»  les  jours  des  brevets  d'invention  à  des  préparations 
sur  ItS'iuelle»  elle  a  ele  consultée  cl  qu'elle  a  désapprouvées.  M.  Cornac  en  cite 
plusieurs  exemples. 

M.  Boii.i»v.  L'obserraliou  de  H.  Cornac  est  parfaitement  juste:  l'Aca- 
drnt  v  saisii  toute»  les  occasion»  d'éclairer  l' autorité  sur  l'esprit  de  la  législation 
à  rel  ryard:  mais  il  parait  qucc'esl  un  parti  pris  par  elle  de  se  refuser  a  toute  in- 
terpolation >|ui  contrarie  le  lise.  Peut-être  une  démarche  ofuciclle  et  en  per- 
sonne, aurait  elle  plu»  d'rlucabtr  que  des  lettres  :  c'est  a  voir. 

W.  Aoiins.  J  appose  la  proposition  de  M.  Bcullav  ,  et  je  propose  '»  l'Acailemie 
dénommer  une  lonimissiou  laquelle  rédigera  une  pote  et  lai 
M  le  iMoi»lrr  du 


U.  C.r»*c.  J'appuie  d'autant  plus  la  proportion  de  M.  Adelon ,  que  rica  n'é- 
gale l'inertie  de  I  aJmimstratioo  sur  c<  point  Ain-i ,  messieurs ,  an  même  mo- 
ment ou  une  lettre  de  la  société  de  prevossoce  des  pharmacie  os  du  département 
de  la  &  ine .  sou»  annonce  qu'un  arrêt  de  la  rour  rosale  vient  de  fletfir  le  char- 
lalani>me  dan»  la  personne  <le  M.  Ctrandeau  de  .Saint  Gervais ,  l'anrirn  procu- 
reur miisral  de  relie  cour.  M  Martin  du  Nord  .  aujourd'hui  ministre  du  com- 
merce ,  accorde  u  ce  même  M.  Giraodcau  un  brevet  d'invention  de  quinte  ans. 
pour  un  siiop  de  salsepareille  qui  doit  perler  le  nom  de  Sirn/r-GiniuJtau.  tt 
peot  il  rien  de  plu»  inconséquent? 

La  proposition  de  M*  Adeion  est  adoptée. 


iTaisKinitr.»»  i»nu»i  rais  roc»  csie  rianoRii c rursriiiii.»  tparll 
profe»»eur  d  accouchement  au  Mans.  Rapport  de  H-  Baftos. 

Un  an  après  «on  mariare,  madame  N.  accoui  ha  heureusement  d' 

rel  e  ne  nourrit  pas.  Au  dixième  jour.  1rs  mamelle»  ne  s'rtairnt  pas  e 
rs,  1rs  lus  h  es  coulaient,  en  un  mol.  Unit  allait  bien.  Le  douzième  jour  de  se* 
ruus  nés,  maslama  N.  sent  t  iul  à  c»U|>  dan»  la  région  hspogastrique.  ver»  la  lusse 
iliaque  droite  une  douleur  assri  tive  ;  le  lendemain  elle  était  estes  bien  ;  le  sur 
Irmlrmain.  hsHtuels,  Tomi»srmens,  etc. 

Ans  ss  ru|iionies,  M.  W  ou  rel  rraig>  il  une  péritonitert  prescrivit  des  sa  n -sues, 
mai»  le»  ssinplomet  aogmcnlrrent,  el  U  malade  tuccomba  le  vingtième  jour  de 
se»  ruuche». 

A  I  ouverture  du  corps,  au  lieu  d'une  péritonite,  on  trouva  une  anse  de  I  iléon 
étranglée  par  l'appendice  ccrcal  mule  .^niuur  de  l'intestin  en  fonoc  d'aninau. 

i.riT»s  nt  m. 


ir  ooci rus  «tir.  »m  u»r  ix 
M. 


»Mino,xi.r.  Rapport  île 


En  Toragraoten  Allemagne,  M.  le  docteur  lleld  a  trouvé  celle  jambe  ebe»  un 
tourneur*  qui  l'avait  fabriquée  pour  lui  même.  Elle  est  furt  compliquée,  puisque 
le  pied  seulement  se  divise  eo  trois  portion»  articuler». 

Le  point  rl  ajijiui  est  pris  sur  ses  rondiles  du  tibia ,  et  le  moignon  engagé  dans 
une  espèce  de  gaine,  d  où  il  ne  poovait  résulter  qur  des  liraillemens  plus  ou 
moins  incommodes.  I.~e»prrieuce  eu  esant  demoulrc  1rs  iuronveniens ,  on  a 
cherche  un  nouveau  point  d  appui  sur  la  cuisse;  ce  qui.  selon  M.  Renoult,  ne 
rnurdir  a  nen. 

A  ce  propos,  il  rappelle  le»  coueeils  de  bexault  à  tes  élève»  «  En  fait  de  ma- 
chines, disait  or  grand  chirurgien,  préfères  toujours  le»  plus  simple».  »  Il  rap- 
pel re  encore  les  parole» du  docteur  Verger,  qui,  comme  on  «ait,  avait  perdu  nue 
jambe  •*  Je  donnerais  volontiers,  disait  Verger,  la  jambe  qui  uie  reste  pour  avoir 
le  bout  de  cuisse  et  le  genou  que  j'ai  perdus.  ■• 

En  définitive,  M.  Renoult  rnnrlut  que  le  vieux  pilon  et  le  vieux  cuissard  sont 
encore  ce  qu'il  y  a  de  mien»  à  tous  rg'rJs. 

M.  Bixvni»  liliroe  toutes  1rs  jambes  artificielles  qui  prennent  leur  point  d'ap- 
poi  »ur  le  genou,  sur  la  cuisse  ou  sur  un  point  quelconque  de  la  continuité  iln 
membre,  excepté  sur  la  tidserosite  seialique;  et  à  ce  propos,  il  cite  avec  éloge 
un  modèle  sur  lequel  il  aura  bientôt  un  rapport  à  faire  devant  l'Araslrmje. 

M  Ruouti  répond  qu'il  n'a  rieu  à  due  don  modèle  qnil  m  connaît  pas 
encore. 

M-  Gué«s»rj  de  Mcasv  dit  que  le  modsle  dont  veut  parler  M.  Blandin  est 
connu  île  l'Académie,  et  qu'elle  l'a  vu  sur  une  jeune  personne  qui  paraissait  s'en 
servir  avec  une  grande  facilite. 

M,  GiutLir  ajoute  que  le  vieux  pilon  a  cela  d'excellent,  que  le  genou  porte 
sur  lui.  et  par  conséquent  la  cicatrice  du  moignon  parfaitement  libre,  a  a  rie»  à 
redouter  de  la  pression. 


parchemin  Jure 


M.  SaY.su»  présente  un  calcul  luisant  resserohlmt  a  un 
qui  a  été  trouve  dans  le  rein  d'un  boeuf. 


BIBLIOGRAPHIE. 

TRAITÉ  l>B  L'AUSCULTATION   MÉDIATE    ET    DES  MALADIES 

des  poumons  et  du  coeur  ,  par  R.-T.-II.  Laemnec  ; 
avec  de*  addition»  de  M.  Laennec. — Quatrième  édi- 
tion considérablement  augmenU'e  par  M.  Andbal. 
—  Paria ,  i»57.  Troi»  volume»  in-8"  (I). 

I.e  traite  dV  rauscultatinn  est  du  petit  nombic  dr»  ourrage*  moder- 
nes qui  ont  le  moins  a  redouter  des  chaDgrmrns  qu'amené  le  temps  , 
ou,  si  on  l'jiaie  tnitm  .  des  progrès  dr  \»  .science.  Noos  ne  craiDdiors 
même  pas  d'être  taies  <!e  |v>rtialiic  co  disant  que,  »ous  ce  rapport, 
aucun  des  livres  relatifs  à  lu  médecine  qui  ont  ru  le  plus  de  renom- 
mée de  noire  temps  or  peut  entrer  en  roinnanison  avec  orlui  de  Laèo- 
nrc.  I/ud  des  faits  le»  plus  remarquables  aaos  riiutuire  de  Cet  bumme 
ceTlèbre,  c'e>t  qu'il  ne  s'est  pas  laissé  préoccuper  par  le  sujet  favori  de 
(es  études  :  bien  que  L^cnnec  se  soit  livre' pendant  la  plus  grande  par- 
tie de  sa  caniorc  médicale  à  l'élude  de»  affections  loea!cs  ,  et  qu'il  a:t 
fait  faire  à  celte  partie  de  la  science  presque  autant  dr  progrès  <pue  les 
efforts  réunis  de  ceux  qui ,  avant  lui ,  avaient  suivi  cette  ditrclion  ,  ses 
succès  ne  lui  ont  point  fait  méconnaitie  l'i  m  puissance  ilet'anatotme  pa 
thologiquc  appliquée  a  la  médicinr  pratique  ;  ce  qui  fiit  dire  a  M.  Ào- 
dral  q  ic  e  plu»  Laéooer  avançait  dans  l'anatomie  patholojrique , 
plus  il  lui  arrivait  souvent  de  la  mrconnaitre ,  >  rt  il  allait  cherener  les 
bases  de  sa  pratique  ailleurs  que  dans  les  lésions  qu'elle  avait  pour  but 
de  prévenir  :  Ldënnec  était  vilalisle.  Cette  dernière  circonstance  si  re- 
marquable dans  un  des  maîtres  qu'a  eus  l'*oatomie  pathologique, et  qui 


(I  )  Cbei  Chaude ,  bbraire-éditeur ,  rue  du  Foin  St  Jacques ,  n.  « ,  a  Paris. 
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pour  M.  Andral  n'esi  qu'un  exemple  des  contrastes  qui  peuvent  se 
liouvrr  dans  un  même  esprit  ,  «ni  pour  nom  an  contraire  la  preuve  l;i 
plus  coovaincanle  de  lelévatiiiu  ,  de  la  justesse  de  celui  de  Laénncc 
qui  oc  se  laissa  j  oint  entraîner  par  ses  propres  decomertes  a  de»  illu- 
sions auxquelles  on  échappe  rarement  en  |>areille  occurrence.  La  défa- 
veur dans  laquelle  Hait  t  bée  à  celte  époque  la  doctrine  du  Vilahsme 

fut  probablement  l'un.-  des  causes  qui  empêchèrent  les  travaux  de 

''enthousiasme  qu'il»  méri- 
i  politique»  de  l'é- 
i  moins  intolérant 

(  questions  île  doctrine,  on  est  plus  juste  à  l'égard  de  l'auteur  de 
l'auscultation  et  on  remuai  t  que  si  quelques-une*  des  médications  , 
non  fondées  sur  l'ao-ilonnc  pathologique ,  qu'il  a  préconisées  ne  méri- 
tuent  pas  I»  confiance  cntièic  qu'il  leur  accordait ,  elle*  sont  loto  aussi 

•  l'offrir  le»  dangers  que  les  snatomo-palhologistcs  pursde  l'époque  leur 
ont  attribués. 

Un  court  aperçu  <Us  travaux  faits  sur  les  affections  du  thorax  et  sur 
l'auscultation  depuis  [la  si  ronde  édition  de  cet  ouvrage,  la  dernière 
pu  ait  était  publiée  du  vivant  de  l'auteur ,  nous  prouvera  que 
la  science  qu'il  a  faite  de  toutes  pièces  est  à  peu  près  telle 
qu'il  l'avait  etcée  du  premier  jet,  et  que  les  additions  qui  y 
«,nt  été  faite*  ont,  à  l'exception  d'uo  petit  nombre  de  faits,  peu 
.•|owé  a  ce  que  Lai-niicc  nous  avait  transmis.  Ses  recbetcbe*  sur 
les  nwUdirj  du  creur  ont  seules  subi  de»  modilicalion»  importantes. 
Le  travail  que  non»  allons  faire  ici  nous  sera  singulier  paient  facilité 
par  crlui  auquel  »'t Si  livre  le  savant  professeur  qui  s'est  chargé  d'au- 
noter  ou  de  commenter  l'œuvre  de  Laëonec ,  et  qui ,  par  sa  vaste  éru- 
dition et  se»  nombreuses  observitions  perjonuellcs  était  plus  capable 
que  !out  autie  de  remplir  les  lacunes  qu'elle  pouvait  ofl'iir. 

I,i  première  uiodilicalion  que  nous s-gnalcrons  apportée  à  la  métho- 
de employée  par  l-acnnec,  col  l'auscullation  nnméJiate  presque 
empiétement  rois«  à  la  place  de  l'auscultation  médiate  à  laquelle 
Lacnnec  donnait  une  prélérenec  b  in  décidée.  Il  n'est  pas  douteux  que, 
sous  le  rapport  de  l'économie  du  temps  rt  de  l'rinbair.i«,  la  première 
ne  soit  bien  préférable  a  la  seconde  ;  cependant  nous  n'adoptons  pas  la 
préférence  exclusive  que  donne  à  l'auscullation  immédiate  M.  Andral, 
avec  la  plupart  de  nos  contemporain».  D'abord  ,  il  y  a  des  points 
cil,  quelque  habitude  que  l'on  ail  de  l'auscultation  ,  quelque  faciles 
que  soient  les  mouvemeos  du  malade  ,  on  ne  peut  appliquer  l'oie  Ile 
■  t  où  le  stéthoscope  est  toujours  accessible;  ainsi  le  sommet  de  l'aisselle. 
.Vil  est  vrai  qu'il  soit  plu»  facile  d'entcndie  certains  bruits  à  IV 
irille  nue  qu'avec  le  stéthoscope  ,  il  ne  l'est  pas  moins  que  quand  on 
veut  localiser  un  bruit ,  arriver  au  point  exact  d'où  il  part ,  le  stélhos- 

•  .qie  ne  doive  cire  préféré  à  l'oreille  nue  qui  perçoit  en  même  temps  la 
plupart  des  autre*  bruits  produ  is  dans  la  poitrine,  transmis  par  les 
parois  tboraci  pies  sur  lesquelles  elle  repose  immédiatement  et  qui 
empêchent  souvent  d'rtudier  avec  tout  le  soin  désirable  celui  que  l'on  a 
en  vue,  surtout  lorsqu'il  oe  se  fait  entendreque  dans  une  étendue  très- 
liiuitrc. 

L'instrument  employé  par  Laennec  est  aujourd'hui  complètement 
abandonné,  et  a  été  remplacé  par  le  stéthoscope  de  M.  Piorry  ,  qui  n'en 
diffèieque  parsa  forme  et  par  »esdimensiotM;ete»t  beaucoup  plus  porta- 
nf.On  a  pr.pjfé  beaucoup  d'autres  modilicalion  s  pour  cet  instrument, 
■nais  le  moindre  reproche  qu'on  puisse  faire  à  la  plupart  d'entre  elles  , 


ne  seraient  pas  produits  mécaniquement  par  le  passage  et  le  frottement 
de  l'air  contre  les  parois  de  l'arbre  bronchique  où  on  les  enlend,  i 
seraient  le  résultat  du  retenli-semeol  qui  a  lieu  dans  toute  la 
d'air  expiré,  du  bruit  qui  résulte  du  passage  droite  colonne  d'air  sur 
le  voile  du  palais  ou  sur  les  partie»  voisines.  Cette  théurie  qui  n'etl 
neuve  que  dans  ce  qu'elle  a  de  faux,  puisqu'il  est  complet!  ment  démon- 
tré que  beaucoup  de  bruits  pnçus  par  l'auscultation  prennent  leur 
source  dins  1rs  portions  du  poumon  correspondantes  aux  points  du 
tborax  où  on  les  entend,  ne  detruiiait  nullement  la  valeur  diagnostique 
de  l'auscultation  appliquée  aux  maladies  du  poumon.  En  effet ,  que  les 
du  ponmonque  l'on  ans.  ulle  produisent  par  elles- 
u,  ou  qu'elles  déterminent  sculemeut  de»  varia- 
tions dans  la  transmission  de»  sons  formés  ailleurs,  il  n'en  rat  pas  moins 
vrai  que  lelfc  structure  de  poumon  répo  ndrait  toujours  à  tel  signe  »léihos- 
copique  fourni  par  la  respiration. 

On  a  multiplié  sans  Un  et  le  plus  souvent  sans  utilité  les  nom»  ,  les 
divisions  et  les  variétés  des  differens  bruits  que  I  on  trouve  à  l'auscul- 
tation du  thorax  ;  ainsi  les  uns  ont  conservé,  en  la  t 


la  classification  de  ces  bruiu  donnée  par  Laconec;  le»  autres  ont  voulu 
la  changer  entièrement  et  l'établir  soit  sur  les  conditions  at>..tomiqur» 
auxquelles  ils  se  rattachent;  soit  sur  des  caractères  fourni»  par  leur  té- 
nuité, leur  étendue,  etc.  Cette  grande  variété  dans  le»  dénommai, onsdou- 


aux  bruits  lboraciqi:e*  et  surtuut  aux  raies,  e»t .  Ile-même  le  rétul 
tat  de  la  difficulté  que  I  on  éprouve  i  les  caractériser  parfaitement  , 


u 


qui  est  telle  que  de  deux  observateurs  qui  auront  écoulé  un  râle 
chique  par  exemple,  il  arrivera  le  plus  souvent  que  chacun  se  s 


c'est  d'être  au  moins  inutiles  ,  et  nous  ne  connaissons  rien  qui  réponde 
mieux  an*  divers  objets  que  l'on  désire  obtenir  de  l'emploi  de  cet  ins- 
trument acoustique  que  le  stéthoscope  de  M  Piorry,  qui  est  composé 
<k-  quatre  picc>  s  et  que  sa  légèreté  et  ses  pe  lles  dimensions  permettent 
a  tiuit  praticien  de  potter  s»us  embarras  comme  >ans  charge. 

Si  l'auscultation  immédiate  est  plut  fréquemment  employée  que  da 
vit- ml  de  I.aç  mec,  il  n'en  est  pas  de  même  de  la  percussion  immédiate 
qu'il  pratiquait,  il  est  vrai,  avec  un  trés-rare  ulent,  mais  qui  est  au- 
j  mrd  Lui  généralement  abandonnée  pour  la  p-  raissioo  médiate  que  nous 
.levons  encore  à  M.  Piorry  dont  le  nom  se  retiouve  a  chaque  pas  dans 

I  histoire  de  ce; te  partie  de  la  science  médicale.  Cette  percussion  est 
pratiquée  elle -inèine  à  l'aide  de  moyens  tris  différent  ;  les  uns  emploient 
le  plc»i'iictie  de  M.  Piorry  qui  fait  partie  de  son  stéthoscope;  lesautres, 

I I  nous  pensons  qui-  c'est  le  plus  grand  nombre  ,  se  contentent  de  per- 
cuter .vur  le  doigt,  re  qui  est  a  la  fois  et  aussi  sur  et  plu»  commode  que 
l'emploi  de  tout  autre  moyen  intermédiaire. 

L'explication  t'.u'e  mécanique  qu'a  donnée  Lac-mec  des  bruits  enten- 
dus dans  les  poumons,  et  qui  lui  a  fuirai  des  applications  si  utiles  à  la 
séraétotique  el  au  diagnostic  de  la  plupart  des  alieclions  de  ces  organes, 
•  si  encore  «Imisc  géncralcmeot.  Cependant  quelques  doutes  oot  été  émis 
•lernièreinent  sur  l'exactitude  de  cette  théorie  par  un  jeune  médecin  , 
d'après  lequel  1rs  dilïércn*  bruit»  respiratoire»  non  compliqué»  de  raie» 


d'une  épilbète  différente  poor  le  déligner.  Nous  dirons  donc  avec  M 
Andral  qu'on  n'a  presque  rien  ajouté  a  la  description  qu'a  donnée  Laén- 
nec  des  divers  râles  ;  on  »  toutefois  insisté  plus  qu'il  ne  l'av.iit  fait  sur 
les  différences  qu'ils  ptésrnlent  relativement  au  temps  du 
respiratoire  pendant  lequel  on  les  entend. 

L'auscultation  des  bruits  du  cœur  a  fait,  depai»  Laéonec,  des 
grès  incontestables,  et  su» tout  depuis  que  M.  Uoinllaiida  appelé  l'atten- 
tion publique  sur  ce  sujet,  et  en  a  fail  l'objet  de  recherches  tout-a  fait 
spéciales,  il  est  bien  vrai  que  des  bruit»  qui  avaient  réellement  échappé 
à  l'attention  de  Laconec  ont  été  décrits  depuis  lui,  el  sont  perçus  avec 
a»»<7.  de  facilité.  Il  semblerait  donc  que  Ces  progrès, aides  de  ceux  qu'a 
faits  aussi,  depuis  la  même  époque,  la  percussion,  au  raient  dû  amener  des 
résultats  plus  avantageux  pour  l'étude  des  fonctions  cl  des  maladies  du 
eoriir.  Le  premier  effet  des  nombreuse»  recherches  entreprises  sur  ce 
«iijet,  a  été  de  montrer  quelques-unes  det  erreurs  dans  lesquelles  L»ën- 
nec  s'était  lat»sé  entraîner  sur  la  cause  des  bruits  du  cœur  et  sur  le 
rhythrae  de  ses  batleroens;  mais  jusqu'à  ce  moment,  malgré  les  six  ou 
sept  théories  proposée»  pour  en  donner  l'explication,  malgré  les  nom- 
breux travaux  faits  de  toutes  parts  pour  déterminer  la  nature  et  les  cau- 
ses des  bruits  que  fait  entendre  le  cœor,  nous  somme»  obligés  de  dire 
avec  les  commissaire»  de  la  section  médicale  de  l'association  britannique 
dont  les  expériences  intéressantes  sont  rapportées  en  note  p>r  M.  An- 
dral :  .Ce  sujet  est  loin  d'être  épuisé  .  el ,  pour  décider  complètement 
les  questions  qu'il  soulève,  des  observations  ultérieures  sont  «ncore  né- 
cessaires. ■  M.  Aodral  partage  aussi  cette  manière  de  voir;  il  croit 
d'ailleurs  que  la  cause  qui  produit  les  bruits  du  «rur  n'est  pas  simple 
et  il  admettrait  volontiers  que  parmi  celle»  auxquelles  chaque  auUur  a 
attribué  exclusivement  ces  bruit»,  il  n'en  est  aucune  qui  oc  puisse  avoir 
sa  part  dans  leur  production  ;  mai»  qu'aucune  oe  suffit  i  on  plus  seule 
pour  leur  donner  naissance. 

Nous  dirons  dooe  pour  résumer,  que  l'auscultation  des  bruits  du 
poumon  n'a  pas  fait  depuis  Lacinec  de  progrès  important,  et  que  celle 
des  bruits  du  cœur  qui  a  reçu  de*  amélioration»  non  contestables 
ni  jusqu'ici  d'autre  résultat  que  de  fane  reconnaître  quelques  err 
Examinons  maintenant  les  différentes  affections  que  peuvent  éprouver 
les  organes  thwaciquet,  et  voyons  les  progrès  qu'a  faits  la  science  »ons 
ce  point  de  vue,  depuis  la  mort  de  Laénncc,  a  l'aide  de*  mstrumeos 
qu'il  nous  a  fournis. 

Quand  on  veut  juger  un  homme  et  se*  travaux,  on  doit  touiour*  te- 
nir comme  de»  ronditions  daos  lesquelles  il  s'est  trouvé ,  et  sous  I  in- 
fluence desquelles  il  a  fa  t  se»  recherches  ;  car  il  est  de*  erreurs  ou  des 
omission»  qu'il  est  complètement  impossible  d'éviter  dans  certaines 
circonstance»  données;  c'est  ainsi  que  Pmcl  observant  à  lbcêtre,  el  sur 
de»  vieillards  seulement,  cher  lesquels  la  pneumonie  e  st  si  souvent  la- 
tente, a  du  fréquemment  roi  connaître  cbei  eux  cette  affection,  avant 
que  l'aiisniltation  nous  eût  donne  un  nouveau  moyen  de  la  reconn  ùtie, 
et  qu'il  a  pu  être  amené  à  donner  comme  eanclei  JJnt  la  lierre  «dyna- 
mique de  inus  les  âges,  les  symptômes  qui  n'appartiennent  q  •  à  la 
pnciimon.e  de»  vieillards.  Eh  bien  ,  si  l^énnrc  aiail  passe  Lois  mo  » 
seulement  a  l'hôpital  des  Eofans,  il  n'aurait  pa,  écrit  que  le»  | 


n  a 

erreurs. 
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nies  lobulairrs  sont  très-faciles  à  reconnaître  dans  ia  plupart  de*  cas. 
I.a  science  a  certainement  fait  des  progrès  sou»  ce  point  de  vue  depuis 
les  travaux  de  Laënnec  ;  car  bien  qu'elle  attende  encore  une  bonne  mo- 
nographie de  la  pneumonie  lobu laite,  qu'on  pourrait  appeler  pneu- 
monie des  en/ans,  tant  elle  est  fréquente  chez  eux  ;  cependant  nou» 
avons  sur  celle  affection  de  bonnes  r»  cherches,  quelques-uns  des  élé- 
ment d'un  bon  travail  qui  est  i  faire  et  qui  n'existaient  pis,  ou  étaient 
encore  peu  connns  du  vivant  de  Lacom-c.  Amsi  n'a  tir  ibuerons  cous 
point  avec  M.  Andral  celle  erreur  grave  «  à  la  préoccupaiion  de  l'in- 
venteur ,  »  niais  bien  aux  conditions  dans  lesquelles  Laconec  re- 
cueillait s<  s  observations.  Nous  en  dirons  autant  de  la  pneumonie  des 
vieillards  qui  ne  diffère  peut-être  pas  moins  nue  la  pneumonie  lobulaire 
de  celle  que  l'on  i encontre  chez  l'adulte,  et  dont  M.  Deschambre  a  pu- 
blié récemment  une  bonne  description.  On  peut  donc  dire,  avec  l'au- 
teur de  l'auscultation,  que  depuis  son  invention  il  est  extrêmement  rare 
de  rencontrer  des  pneumonies  complètement  latentes;  mais  seulement 
chez  les  adultes,  car  aux  deux  extrêmes  delà  vie,  elle»  sont  encore 
très  fréquentes. 

Les  maladies  dos  bronches  avaient  peu  fixé  l'attention  des  médecins 
■vant  Lacnnec,  qui,  le  premier,  déciivil  leur  dilatation  ;  depuis  lui  on 
n'a  rien  ajouté  a  ce  qu  il  nous  avait  laissé  sui  cette  allératioo  ;  mais 
d'autres  aliénations  des  mêmes  conduits  qu'il  n'avait  même  pas  indi- 
qués ont  été  depuis  étudiées.  C'est  ainsi  que  M.  lVynaud  a  récem- 
ment décrit  le  rétrécissement  des  bronches  et  leur  oblitération. 

L'apoplexie  pulmonaire  a  été  également  l'objet  de  travaux  qui  ont 
éclairé  quelques  points  de  son  étude;  mais  la  science  attend  encore 
une  bonne  description  de  celte  altération. 

Les  cas  de  gangrène  pulmonaire  sont  devenus  bien  plus  fréquent  de- 
puis que  Lac  iuec  a  décrit  celte  maladie  ;  cependant  la  pathologie  de 
cette  affection  parait  être  restée  à  peu  près  au  point  où  elle  était  a 
cette  époque.  L'un  de  nos  collaborateurs  a  cependant  prouvé  que  dans 
quelques  cas  la  gangrène  pulmonaire  survenait  à  la  suite  de  l'apoplexie 


catt  a,  la  première  en  France,  appelé  l'attention  ,  et  sur  laquelle  file 
a  publié  un  travail  spécial  contenant  l'énoncé  des  faits  le- 

cueillis  et  des  opinions  émises  jusqu'ici  sur  cette  question  en  Angle- 
terre ,  vient  d'être  obseivce  a-is-i  en  France.  L'observation  du  sujet 
qui  l'a  présentée  est  rapporté*  n  la  fin  du  troisième  volume  et  accom- 
pagnée d'une  planche  qui  représente  le  poumon  coloré  ta  noir  et  com- 
me charbonné. 

Nous  mettrons  en  opposition  avec  cette  observation  une  autre  tiès- 
M.  Andral  lui-même  sur  un  homme  de  la 


e  par  Al.  Andral  lui-même  sur  nn  nomme  de  la 
,  département  de  Loire-et-Cher,  dont  la  plupart  des 
habitans  s'occupent  a  tailler  la  pierre  à  fusil  et  incurent  presque  tous 
fort  jeunes,  après  aToir  présenté  les  différent  signes  de  la  consomption 
pulmonaire,  affection  qui,  dans  le  pays ,  est  désignée  sous  le  nom  de 
maladie  des  caillouteux,  et  y  e>t  attribuée  a  l'introduction  joiirnalièic 
dans  les  voies  respiratoires  de  la  poussière  Irès-Goe  qui  se  dégage  du 
silex,  chaque  fois  qu'il  est  divisé  par  l'instrument.  A  l'ouverture  de  cet 
individu ,  M.  Andral  trouva  les  poumons  partout  remplis  de 
tubercules;  mais  nulle  part,  ni  les  bionches,  ni  le  parenchyme  pulmo- 
naire ne  f 
rait  été  l 

noua,  nous  croyons  qu'on  peut  rapprocher  cette  influence  Ûcheiue qu'é- 
prouvent les  tailleurs  de  pierre  à  fusil  de  celle  qu'éprouvent  daes  des 
circonstances  a  peu  près  analogues,  les  rémouleurs  de  Shefficld  qui 
meurent  tous  de  SK  a  50  ans  ;  les  tailleurs  de  pierre  d'Edimbourg  qui 
!  meurent  presque  tous  avant  cet  âge  ;  les  ouvriers  employés  dans  beau- 
coup de  manufactures  de  coton  en  Angleterre,  où  l'air  eut  coetinuelle- 
!  meut  chargé  de  molécules  en  mouvement  et  qui,  après  l'âge  de  !o  ans, 
sont  presque  toujours  incapables  de  continuer  leurs  travaux. 

La  comparaison  de  ces  divers  faits  qui  ne  sont  bien  connus  que  de- 
'  ^  Laèunec  et  de  ceux  encore  que  le  docteur  Clark  a 


le  lui  présentèrent  des  trace*  d'amas  de  matière  siliceuse  qui  au- 
i  introduite  avtc  l'air  inspiré  ,  dans  le»  voies  aéiiennc*.  Pour 


>  l'influence  d'une  résorption  pnrnlenle.  Uo  fait  en 
core  qui  est  hors  de  doute,  c'est  que  les  fumigations  chlorurées  ont  une 
efCccitc  ineuntestab'c  dans  le  traitement  de  la  gangrène  pulmonaire. 

La  question  de  l'origine  de  l'emphysème  pulmonaire  a  été  l'objet 
d'assez  nombreuses  discu»*iuos.  L'opinion  de  Lacnnec  qui  considérait 
celte  altération  comme  l'effet  d'une  gêne  longue  et  forte  de  la  respira- 
e  par  MM.  Andral  et  Louis,  qui  l'attri- 


lion  a  été  fortement  eombaituc 


,ouis,  qui 

a  l'hypertrophie  et  à  l'atrophie  des  parois  des  vésicules  pulmo- 
naires. Malgré  l'autorité  de  ce»  deux  observateurs  et  les  argument 
qu'ils  ont  apportés  a  l'appui  de  leur  opinion  ,  elle  n'est  cependant  pas 
généralement  admise ,  ei ,  pour  notre  propre  compte,  nous  pouvons 
dira  r\ue  l'opinion  de  Ijcnnec  est  la  seule  qui  nous  donne  une  explica- 
tion satisfaisante  des  phénomènes  et  de  la  marche  de  l'emphysème  pul- 
monaire. La  plus  forte  objection  que  MM.  Andral  cl  Louis  croient 
avoir  faite  à  l'opinion  de  Lacnnec  repose  sur  ce  qu'ils  ont  observé 
l'emphysème  pulmonaire  chez  des  sujets  qui,  disaient-ils,  n'avaient  ja- 
mais eu  ni  rhumes ,  ni  toux ,  et  qui  cependant  avaient  de  la  dyspnée 
depuis  leur  enfance.  Mais  la  val-ur  de  celte  objection  repose  sur  une 
••vvrtioi,  tiic-uêmc  très-conte  stable  ;  savoir  :  qu'il  o* 
née  autre  que 


l'existé  pas  de  dysp- 


elle  qui  accompagne  les  affections  où  il  y  a  ,  soit  de  1» 
de  l'emphysème  pulmonaire,  en  un  mot ,  qu  il  n'y  a  pas  de 


dyspoée  nerveuse ,  or.  les 
cette  lésion  seraient  très 
rsème  nul 


de  la  dyspnée  qu'ils  rapportent  à 
car  telle  e»t  la  fréquence  de  l'em- 
physème pulmonaire  que  sur  cinq  cadavre»  il  en  esta  peine  un  seul  qui 
n'en  présente  pas  de  t  acts. 

Leseul  signe  diagnostique  qui  ait  été  ajouté  à  ceux  fournis  par  Lacn- 
nec ,  c'est  la  saillie  dans  la  région  sus-claviculaire  signalée  parM.  Louis. 
Mai»  outre  que  ce  signe  ne  peut  être  foui  ni  que  dans  les  cas  où  Cent- 
phytiuie  pulmonaire  occupe  le  sommet  du  poumon,  il  faut,  avant  qu'il 
suit  admis  ,  que  de  nouveaux  faits  aient  été  observés. 

Les  deux  épidémie»  de  grippe  que  Dous avons  eue»  en  1831  et  1837 
ont  appelé  l'attention  sur  ce  sujet  plus  qu'elle  ne  l'avait  été  à  l'époque 
vu  Laënnec  publia  son  ouvrage;  il  n'est  donc  pas  liès-élonnant  quejle 
catarrhe  épidémique  ait  été  à  peine  signalé  parmi  les  espèce»  peut- 
è  re  trop  nombreuses  de  catarrhes  qu'il  a  décrites.  Nous  regrettons  vive- 
ment que  cette  omission  n'ait  pas  été  réparée  par  le  savant  commenta- 
teur. Ce  sujet  et  l'indication  seule  de»  principales  quest  ons  qui  s'y 
rattachent  pouvaient  faire  l'objet  d'une  noie  importante. 

Quelques  autres  acquisitions  nouvelle»  faites  par  la  science  depuis 
plusieurs  années  sont  fidèlement  exposées  dans  les  notes  de  M.  An- 
dral. Nous  remarquons  surtout  les  recherches  des  médecins  anglais 
sur  la  pseudo  mélanose ,  ou  ruélanose  de»  charbonniers  ou  dépôt  de 
ntatiire  charbonneuse  dans  le  tissu  des  poumon».  Cette  affection 
singulière  et  jurçu'ici  tans  aiw'oguc,  sur  laquelle  la  Galcttl  uéoi- 


pui»  les  travaux  de  Laèuncc  et  de  ceux  encore  que 
réunis  dans  son  ouvrage  sur  la  phlhisie  pulmonaire,  et  que  divers  sta- 
tisticien* ont  relevé  dans  différentes  contrées  de  l'Europe  ,  ont  éclairé 
quelques  points  de  l'élude  de  la  plilbisie  pulmonaiie.  Quant  aux  gran- 
de» questions  sur  l'origine  des  tubercule»,  Irur  siège  primitif,  leur  mode 
de  développement,  leur  composition  orgauinuc,  elle»  ont  été  l'objet  de 
travaux  d  une  valeur  bien  inégale,  mais  aucune  d'elles  n'a  été  complète- 


Nous  ne  sommes  pas  plut  avancés  qu'a  l 'époque  où  écri 
vait  LaëoDrc  sur  le  mode  de  formation  de»  tubercules.  Cependant  dan 
ces  derniers  temps,  le  docteur  Kuhn  ayaat  soumis  a  l'inspection  micros 
copique  de»  tubercules  encore  a  leur  première  période,  a  annoncé  qu'il 
toute  particulière. 


constituée  par  une  agglomération  de  corpuscules  irréguliers  ,  jaunâtres, 
unis  entre  eux  par  des  fiboens  d'une  extrême  ténuité.  M.  Kubn  pro- 
pose de  désigner  ce  tissu  sous  le  nom  de  liuii  tubéreux ,  et  il  dit  avoir 
reconnu  à  laide  du  mieroscope  dans  les  crachais  des  pbtbisiques,  à  l'é- 
poque à  laquelle  ils  ne  sont  point  encore  purulcns ,  ce  même  tissu  tubé- 
reux; ce  serait  la  une  découverte  précieuse  pour  le  diagnostic  de  la 
pbthisie  pulmonaire  à  une  époque  où  il  est  toujours  si  obscur. 

Si  le»  recherches  de  M.  Hirlr  (S)  étaient  confirmées,  le  diagnostic  de 
la  phibisie  pulmonaire  aurait  failcncore  d'incontestables  progrès.  Nous 
n'en  dirons  pas  amant  de  la  thér  ipeutique  à  opposer  au  dévelo) 


ce  rapport  nous  n'avons  rien  de  nouveau  ,  si  ce 
de  moins,  et  la  presque  certitude  que  les  émi»- 
a  tant  abusé  dans  le  traitement  de  la  phlhisie 


pasi 

des  tubercules  ;  : 
n'est  quelques  il 
sions  sanguines  c 

pulmonaire  ne  font  le  plus  souvent  qu'accélérer  sa  marche, 
devons  cependant  point  omettre  un  fait  important  que  Laennec  avait 
déjà  presque  démontré  et  qui  depuis  a  été  confirmé  par  de  nombreuses 
observations,  c'esi  la  cicatrisation  des  cavernes  tuberculeuse»,  et  la  cer- 
titude que  des  sujet»  tuberculeux  ont  échappé  a  une  mort  qui  paraissait 
inévitable.  L'art  pourra  t  il  jamais  arriver  a  imiter,  »ous  ce  rapport,  la 


nature,  et  à  diminuer  le  nombre  ou  ralentir  la  marche  des  tubercules? 
Les  heureux  effets  obtenu»  de  l'emploi  de»  préparation»  iodurérs  dans 
le  traitement  des  glandes  scropliiiieuses,  permettent  d'espérer  que  l'on 
pourra  un  jour  obtenir  quelque  résultat  aoalogoc  pour  les  tubercules. 
Mai»  jusqu  ici  la  thérapeutique  ne  possède  aueoo  moyen  à  opposer  à  celte 
affection,  et  ce  qu'on  appelle  avec  tant  d'ostentation  le  traitement  ratio 
nel  peut  à  peine,  dans  ua  petit  nombre  d'occasioos,  aujourd'hui  comme 
à  l'époque  de  Laëonec,  servir  a  combattre  quelques-uns  des  nombreux 
aceideos  qu'entraîne  le  développement  de»  tubercules  dans  le»  poumons. 

Examinons  maintenant  si  la  thérapeutique  des  autre»  affections  gra- 
ve» du  thorax  a  fait  plus  de  progrès  que  ccl'c  de  la  phlhisie  pnlino 
maire,  et  d'abord,  la  pneumonie. 

(l)Recbcrclies  sur  un  ilat  pathologique  particulier  aux  charbonnier».  Ci/ 
Min-,  u-  22. 

(S; Vuteti'aiulvse  de  la  dissertation  de  M.  Uïrti ,  lit»,  uin.  ,n.  II.  aimer 

m:57. 
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A  ('époque  où  Laënnec  publia  m  seconde  édition  deux  méthodes  de 
tra.tetwnt  différentes  étaient  en  prenne*  (oousne  parlons  ici  que  pour 


en  présence  (oousne  parle 
UFrtncr):  le  traitement  par  .'émctique  à  haute  <W  et  la  méthode 
rationnelle.  Le  premier,  après  avoir  élé  l'objet  de  louang-s  et  de  enli- 
quos  exagrVées  ,  e»t  aujourd'hui  presque  g  neïalrment  abandonne, 
t.eprndant  nous  pensons  que  c'est  à  tort  que  l'on  a  renoncé  à  l'emploi 
de  ce  moyen  énergique  que  oou*  avons  tu  réussir  dans  un  nombre  a*sex 
considérable  de  cas  très-grave»,  el  mu  tout  dans  cru*  où  la  lignée 
.irait  érhoué  compléietnent,  et  «an»  qu'on  pût  attribuer  ses  effets  a  ..or 


dérivation  sur  le  canal  difiestîf.  Pour  nous,  lctarire  stibié  uni  à  l\.pium 
exerce  dan»  1rs  phlcgnmic*  une  action  nédativc  trè.-ma infeste  ;  mus 
nous  ignorons  la  part  q  u'a  ehicun  de  ce»  deux  agrns  tbérap.-.ni  pics 
dans  l'ef:V-t  dont  nom  pari,»»  ;  car  nous  ne  les  avons  vu  administrer 
ou  administrés  nous  mentes  que  combiné»  l'un  à  l'autre  :  quoi  qu'il  en 
toit,  cVsl  à  rrgretqur  nous  voyons  c-tie  méthode  dvol  L.ènoïc  s'éloit 
piobalile.Dcnt  exiScré  l'efficacité,  raiis  qui  aussi  a  clé  mal  défendue  par 
ses  partisans,  presque  complètement  al.bandoiméc. 

La  m«<thode  rationnelle  qui  coosisîai'.  rxclusivcmcnt,  il  y  a  dix  ans, 
dans  l'emploi  des  évacuation*  sanguines  et  une  die:c  sévère  et  prolon- 
gée, a  été  modifiée  d'une  manière  heureuse.  Pour  la  plupart  de» 
licier»,  le  traitement  aniiphlogstiquc  n'est  plus  représenté  uniquement 
par  les  saigtieVs  et  la  diète  absolue  on  y  joint  les  dérivatif»  sur  le  ci- 
nal  digestif  qui  permrllcDi  de  ménager  les  émisi  ons  sanguines,  en 
même  temps  qu'une  dièle  moini  prolongé.,  abrégée  la  coovatrjrrnce. 
Pour  nous,  oou»  ne  doutons  p»s  que  ce»  modifications  et  quelques  au- 
tres dans  la  même  direction,  el  qui  ne  sont  qu'un  retour  a  de  aainr* 
idées  de  pathologie  n'aient  le»  plus  heareux  résultats  et  n'abiégenl 
lieaucoiq.  la  durée  de  la  maladie,  si  même  «  lie*  ne  diminuent  la  mor- 
talité de  la  pneumonie. 

Quant  à  la  saignée  coup  sur  coup  que  connaissait  certainement 
Laénncc,  mais  qui  n'avaii  pat  été  formulée  avec  autant  de  précision 
que  l'a  fait  M.  Booillaud  ,  il  uVo  est  question  ni  dans  le  texte  ni  dans 
les  noies;  à  moins  donc  que  l'on  ne  regarde  la  phrase  suivante  qui  ter- 
mine la  noie  de  M.  Andial,  sur  le  traitement  de  la  pneumonie,  comme 
la  critique  delà  méthode  de  M.  IW.IiuJ  qui  pourlaul  n'y  c,t  pas 
nommé.  «  Les  partisans  d'une  uiéJecine  purement  exportante  uir  sem- 
bleraient aussi  blâmable*  que  ceux  qui  o,  se  fieut  qu'a  une  médecine 
constamment  agissante,  et  ebrz  h-squcls  il  y  a  à  modifier,  comme  le  di- 
rait Bardeu  .  le  brûlant  désir  d'instrumenter  ou  de  faire  voir  aux 


MitMns  ébahis  et  aux  wtiaVs  «i»jr-meW»  U  came  de  Uur  mala 
die  dans  un  grand  eiaiap  de  palettes  el  de  bas-.nt 

Le  troisième  volume  tout  cm  r  c  l  consacré  à  l  et-tdc  des  mal  dics 


de  l'appareil  circulaloire.  Les  développemcns 

mes  entrés  sur  les  drus  premier»  volumes .  ne  nous  permettra,  pas 


nens  dans  lesquels  nous  som- 


d'en  Taire  autant  pour  le  troisième.  D'ailleurs,  cette  partir  des  travaux 
de  Laënnrc  est  celle  où  »on  génie  créateur  s'est  exercé  avec  le  moins 
de  miceè»  ,  celle  où  on  a  relevé  le  plus  d'err.  urs.  Eu  outre ,  parmi  1rs 
nonibrcn»  s  découvertes  que  ces  ,4c  nières  années  ont  vu  faire,  il  en  est 
beaucoup  qui  ne  sont  pas  dcinoolrct  s  pour  nous,  ce  qui  nous  entraîne- 
rait dans  des  discussions  hors  de  propos.  Nous  terminerons  donc  par 
quelque»  considérations  sur  les  note»  dont  M.  Aodral  a  accompagne  le 
texte  pour  complément.  Elles  sont  to  ile»  écrites  avec  ce  langage  émi- 
nemment philosophique  que  l'auteur  manie  avec  tant  de  talent.  Rare 
ment  il  donne  une  «dheston  formelle,  enl  ire,  exclusive;  il  fait  tou- 
jours la  part  de»  éventualités  imprévue*.  De  même,  il  n'est  pas  d'opi 
nion  si  absurde  qui  ne  puisse  quelquefois  trouver  une  application  heu- 
reuse. Si  cette  méthode  est  peu  favorable  au  positivisme  après  lci|uel 
•>n  court  de  toute*  p.rts,  elle  a  aussi  l'avantage  d'épaignerà  l'homme 
q-.ii  suit  le»  progrès,  ces  erreurs  cl  u  s  inécuiup  <■»  si  pénibles  pour  lui. 
et  si  funestes  pour  la  science.  D'ailleurs,  le»  n<dcs  de  M.  Aodral  sont 
lecommandables  à  plus  d'un  autre  égird;  nous  n'avons  rien  lu  de  plus 
complet  ni  de  plus  rationnel  que  celles  qu'il  a  écrire*  sur  les  biuits  des 
artères  et  toutes  celles  où  il  a  al.  »rdé  la  que-tioo  m  pratique  des 
liniit.s  dms  lesquelles  on  doit  employer  l.s  ëmi-lion*  sanguine».  >uus 
avons  trouvé  un  langage  que  nous  reprenions  plus  depuis  longtemps, 
de  ne  plus  entendre  et  qui  est  l'indice  d'un  progrès  réel. 


VARIÉTÉS. 


—  La  dulribotion  des  pris  aux  élève*  sages-rcmmes  do  11  Maternité,  s'ist 
faite  en  présence  de  MM.  le  coiole  de  Tasclier,  Simon  Davillicr,  Orfila  a  l'aol 
Dubou  .  Morcau,  Cerardin,  Adelon  ,  r.erhoi».  Vaklruches ,  Thunol,  etc., 
el  de  madame  (.egeand .  sage  femme  en  chef  de  la  «nation-  Nous  avons  remarqué 
dans  le  dite  ours  de  M.  itrtilt  mi  passage  qu'il  e>l  surtout  bon  de  rappeler, 
parce  qu  il  tourbe  le  point  esscutirt  dans  »■  qui  reste  è  faire  maintenait  pour  le 
perf  cl.onncmrnt  des  étude».  Tout  ce  qui  dépendait  du  tek  de»  administrateurs, 
el  en  |»rticulier  du  doyen  de  la  faculté,  a  ete  perfectionne  dans  cri  important 
clahliwuieol  Mail  k  il.  fini  d'instraclion  elémeiilaire  dans  les  élevés  envos  ces 
par  les  département  est  nu  vice  presque  irreparabk  auquel  k  bon  cbuix  des  pré- 
fet! peut  seul  remédier  ;  c'est  a  eus  que  M.  OrBb  s'adresse  dans  ks  phrases 
sui fautes  : 

«  Il  faut  donc  k  reconnaître,  il  ne  nous  reste  plus  4  lutter  que  contre  l'nbsta- 
ck  dont  je  viens  de  parler  Plusieurs  d'entre  sous  laveot  »  peine  lire  et  écrire 
lors^i'ellcs  entrent  dans  l'établissement.  Dépourvues  de  notions  grammaticales, 
elles  Ignorent  la  signification  des  nuls  les  plus  simples,  et,  quelque  honorables 
«rue  soieni  kurs  elforl»  pour  vaiocre  des  difficulté*  dont  elk»  sentent  b  portée, 
dkt  ne  parviennent  cependant  pas  h  b»  surmonter  compklement. 

.  Heureusement  que  sur  ce  point  nous  sommes  appelés  1  jouir  bientôt  d'une 
reforme  salutaire  :  I  instruction  primaire  se  répand  en  France  avec  rapidité  ;  des 
écoles  communales  surgissent  de  tous  c*«e«  el  »e  peupknt  d'e.ifans  qui  y  pniseot 
d'cscelkii»  principes;  dans  quelques  années  il  sera  beaucoop  pin»  facile  de  conip- 
ler  ccui  qui  n'auront  |us  prolilé  de  ce  irraud  bienfait  que  ks  autres  et  la  Ma- 
ternité ne  recevra  que  des  élèves  bieu  peeparees  a  compeendrr  I.»  savantes 
leçons  de  leur»  maîtres.  MM.  le»  préfets  sentiront  aussi  combien  il  importe  de 
n'aecoeder  les  pensimis  qu'aux  jeunes  aspirantes  ajaol  montré  le  plus  d'aptitude, 
et  à  relies  <laM  l'esprit  aura  été  k  rare  ut  eullive  par  k  travail.  » 

Apri-s  k  discours  de  M.  Orlïli.  miiluoe  Legrand  a  prononce  d'une  vois  emoe 
un  louchant  éloge  de  l  illustre  professeur  que  la  maison  vient  de  perdre.  Antoine 
Dubois. 

Les  prix  et  k»  méiUilks  ont  été  distribués  au  milieu  des  applaodisiemeos  ; 
ks  élrves  qui  se  sont  le  pins  particulièrement  distingue*  celte  année  sont  oies- 
dames  Bouvier,  el*»!'  du  département  de  la  Seine;  Mathieu,  idem;  Ballineau. 
de  l'Yonne;  AsscUneau,  de  la  Nièvre;  Bertbault.  de  la  Seine;  Thomas,  élève  à 
ses  fri.s;  iKssaus,  de  l'Oise;  Juuenue,  de  Seine  et-Oise.  etc. 

de  M.  CuAMiiii. 


Quoique  la  sonde  à  vis  imaginée  depuis  une  vingtaine  d'annéei  ait  k  grand 
avantage  d  être  portative  da»t  une  trousse  el  de  pouvoir  servir  eu  même  temps 
au  rallie  te  ri  me  <k  I  homme  et  de  la  femme,  ee|*ndant  tous  Ici  chirurgiens  se 
pUignaient  de  la  facilite  avee  laquelle  peuvent  dévier  les  deuv  parties  dont  se 
compose  l'instriintcnl.  En  effet,  soit  pour  l'introduire  dans  la  vevie,  soil  pour 
l'en  retirer,  on  est  guidé  sur  la  plaque  ou  par  les  auueaux  dont  k  |daa  doit  tou- 
jours être  parallék  à  la  direction  de  U  wsode  Mais  comme  il  arrive  pour  tonles 
1rs  pièce»  à  vis  soumise»  a  on  emploi  fréquent,  »u  bout  d'un  certain  temps  k  pi» 
de  sis  ou  I  ecrou  unissent  par  s  user,  el  alors,  ou  bien  le»  deuv  parues  de  l'ms- 
leuiiseiitue  sont  plus  sulidement  listes,  ou  bien  k  plan  forme  par  ks  anneaux 
u'esl  pins  para'lèk-  J  l'ave  de  la  sonde  (car  jamais  relie  usure  de  la  vis  ne  si 
jnvpTa  urnnrtlre  de  fure  un  tour  complet  ;  dans  k  premier  cas,  k  riiinirg,cn 
ne  pourra  se  permettre  dans  la  vessie  la  moindre  manrruvrc  sans  craindre  devoir 
b  soutk  se  desissrr  en  partie,  ou  pincer  la  muqueuse  :  dios  k  secon  l.  c'est-à- 
dire  si  k  parallélisme  du  bec  et  du  pavillon  u'esl  [.as  complet,  k  calbélensme 
est  très-difficile,  surtout  pixir  des  manu  inexpérimentée»,  et  on  n»que  de 
faire  di  s  fausses  routn.  Ces  ineonvenwns  .  souvent  signales  par  ks  chi- 
rurgiens ,  oui  |*>rt,-  M.  Cliarnère  à  chercher  «ne  modification ,  qui  . 
tout  en  conservant  a  la  soade  <k  lrou.se  ses  dimensions  ordinaire  rendit  cepen- 
dant Imite  deviau-in  impossible  par  l'usage  de  b  vis,  et  empechit  même  qu  une 
fois  dans  la  vcisie  elle  put  jamais  se  dévisser. 

Dans  te  nouvel  iuslrumeiit .  Ie>  d  us  parties  se  joignent  a  Traitement; 
deux  tenons  de  la  pièce  inférieure  reroivenl  deux  mortaises  delà  pière  wpérie»- 
re,  el  au  moveii  d  une  rondelle  qui  cooro  ine  k  fsavillon.  on  visse  les  deux  iu«ces 
d  une  niauiére  si  exacte  el  lelkmeot  solide  qu'on  lortkrait  pbl'At  b  sonile  du  s  w 
coutiuuite  qu'a  sa  partie  brisée.  Non  seulement  parcelle  iugmiruve  modification 
de  notre  habile  mecino  un.  il  est  impuMtNe  que .  soit  en  montant  I  instrument, 
soit  lorsqu'il  est  dans  la  vessie,  le»  deux  parties  varient  d'un  centième  de  mil-i 
mètre,  mais  comme  ce  n'est  (dus  qsie  sur  un  seul  point  <|oe  s'exerce  l'effort  ne i  c»- 
cessaire  pour  User  les  deux  branches,  elle,  ne  peuvent  jamais  être  faut  eçi. 

Sans  doute  ce  010.10  n'est  pas  dtfiuitif.  et  M.  Carrière  qui.  lortqu  il  n  lus,  nie 
pis.  perfectionne,  trouvera  peut -être  encore  à  k  rendre  plus  paifut;  mai»  tel 
qu'il  e»l,  ce  procnle  parait  exiclcment  rempbr  toutes  k»  indications,  et  on  ne 
peut,  ce  nous  semble,  adresser  au  nouvel  in-lruroenl  les  joslc»  rrproc  .es  qui  tai- 
saient deda.gner  d'un  «rand  nombre  de  chirnrgkn»  le»  anciennes  son  le»  a  s„ 


Le  Rédacteur  en  chef.  Jti.is  Gcims. 


PVRts     —    lMPRI>trBlV    KVKBAT   Rt    U    Ml'Af.MK,    Bt:r    Ut"   C»OB»N  ,    5°  16. 


Digitized  by  Google 


W  27. 


TOME  V. 


SAMEDI  0  JUILLET  1887. 


Gazette  Médicale 


U  fi»MTT«  MiaiUL*  01  Pux  ( GazetU dt  —mtt  et 
iî  colonne*  .  «t  équivaut  k  £  feuillu  in-8".  U  pni  de  l'i 
■01».  Pour  l'Étranger.  44  fr.  Le» 
Ous'aboone  *  Paris  .  m 
lettre»  arTrinihies. 


._  min  es)  piriit  tons  la  samedis  ;  chaque 
est,  pusjr  Pirii  «t  la  Drparteinrns ,  de  4u  fr.  par  i 
pse  du  rwnmrnremrnt  d'un  Inanm,  I"  Janvier. 
«•  5. et  dans  les  btpartensrn» .  cou  tous  les 


>ero  est  composé  de  16  pages  in-4'. 
20  fr.  pour  8  usais ,  et  lu  fr.  pour  3 
Avril.  I"  Juillet.  I"  Octobre.  - 
■  —  Oo  ne  reçoit  qw  le» 


date  de 


I.  TasvACi  oimiHiii.  Mémoire  mr  1  absorption  do  placenta.  —  II.  Revc» 
Dts  ■ocasAcv.  nu  lalnsciar.  italics».  Rapport  fait  au  cooseil  de  l'adminis- 
tration du  grand  bâpilal  de  Milan  Hir  les  cholériques  traites  dans  cet  hôpital 
depuis  le  17  avril  IrUnjtnqu'au  17  septembre.  —  Observations  médico-pra- 
tique* sur  l'efficacité  de  deux  plantes  indigènes,  I  wuta  tquarrota  et  l'uip.i'r 
amrricana  ;  la  prrrai  re  contre  la  morsure  île  la  vipère;  Usrronde  contre  Y'hj- 
dm|iisie  ascite.  —  Maladies  des  voies  urinairei.  —  Perforation  spontanée  du 
ventricule  gauche  du  cœur.  —  Expériences  cliniques  sur  la  kréosote  —  Ob- 
servations «or  l'efficacité  des  bains  de  ciguë  contre  les  (termites  aiguës  et  chro- 
niques, «t  les  douleurs  goulteases.  -  Considéra  U  ou»  sur  la  cause  prochaine 
des  varices  des  membre*  inférieur»  et  sur  leur  traitement  radical.  —  Obser- 
vation d'un  énorme  sténtùme  formé  dans  l't-piplooo.  —  Amputation  de  la  ma- 
melle cbei  une  femme  enceinte  de  huit  mois. —  Issue  de  cinquaole-aix  lom- 
brics par  une  ouverture  spontanée  à  l'ombilic—  Observation  de  sympbvèuto- 
mic.  —  Ossification  du  corps  lixaLoidieu  observée  cbe»  I  homaue.  '—  Histoire 
analomiqued'ini  muuottmuut  dicephalui  ,  ou  d'un  monstre  né  vivant ,  étant 
drus  tètes,  un  tronc ,  deux  bras  et  deus  jambes  —  Histoire  d'une  rachiaigiic 
tétanique.  —  III.  Tiivm  x  irini  noiii.  Académie  de»  science» ,  séance  du 
S  juillet  :  —  De  médecine  séance  du  I  —  IV.  Cmir,r..nu.  t  Quelques 
remarques  sur  le  traite  de  tératologie  de  M.  Isidore  Geoffroy  Saint-HiUire  — 
Kxi.iii.ino>  Lettre  médicale  sur  Pans. 


|!  aiinin  rèsulut  fuu«te  pour  la  mère.  Sa  première  t 

,1  l!M>3,  c'est  j-f)irc  depuis  54  an». 

Nous  al !ons  cilrr  d'une  manière  somn 
publias  sur  ce  sujet ,  ayant  le  soin  de  renvoyer  le  lecteur  dans  1rs  dï" 
vers  recueils  où  elle»  >oot  exposas  aecc  plus  de  deuil. 


toutes  les 


n"  t  et  2.) 


Oas.  I.  —  Accouchement  primipare  da  sixième  an  septiètue  mois;  enfant 
vivant  pendant  plusieurs  heures;  cordon  ombilical  1res- mince,  rompu  k  son  in- 
sertion plarrntaire.  Lucbirs  pru  aiond.iHteJ  et  tout- a-fait  iaadurei  pendant 
quatre  jours  atre  quelques  caillots  de  suie,.  Vingt-quatre  heure*  après  Fjrroo- 
clirmrut.  mooiement  fébrile  sans  douleur  dam  l'abdomen.  Survrillé  pentlmt 
neuf  jours  sans  tnlerruptiou  par  la  sage-femme,  l'écoulement  o'a  rien  présente 
qui  rcwcmblil  au  placenta  La  menstruation  a  reparu  deux  mois  et  dimi  après  - 
et  vingt-un  mois  plus  tard,  la  femme  eil  accouchée  k  terme. 


On».  II.  —  Itl  I  -,  avorlenient  du  quatrième  au  cinquième  mois  :  presque  pas 
(Théiuorrliaeie  ;  placenta  re»lé  dans  .'utérin:  douleur  locale  nulle;  écoulement 
i.ul  par  le  «glu.  Mouvement  fel>rile  très-léger  le  troisième  jour.  Menstruation 
.Iriu  mois  aptes  sans  aucune  trare  de  placenta.  L'auteur  sigrale  deux  faits  sem- 
bla Mes  observe»  dans  la  même  ville  par  le  docteur  Cicttesberger. 

Om  III  —  U  janvier  I82S.  Femme  de  24  ans,  accouchée  1  terme  la  veille  à 
orne  heures  du  malin,  de  son  second  enfant.  L'arrière-faix  ne  voulot  pas  suivre. 


PATHOLOGIE  OBSTÉTRICALE. 

MÉMOIRE  SUR  L'ABSORPTION   OU   PLACRXTA  ,  par  le  fJoC- 

teur  Villeneuve,  chirurgien  en  chef  de  l'hospice  de 
la  Malcriiilé  de  Marseille. 

Le  professeur  Na-^ele  de  Heidellier»  paraît  être  le  premier  qui  ail 
fixé  l'attention  des  praticien»  sur  l'absorption  entière  du  placcula  sans 


Dau»  I  «prrs-itudi.  melrnrriiagie  <jA»h/o«m  suivie  de  faiblesse  ;  utérus  contracte 
en  Tonne  de  sablier;  placenta  rnrhatonne  de  manière  k  ne  pouvoir  pas  v  arriver 
avec  la  main.  ^Peinture  de  cauctle  »>rc  opium  1 1  intérieur  ;  fomentations  sur  le 
ventre.)  Ileoiorrlugie  rtnvuvfkt  pluatun  fou  pendant  la  nuit;  et  le  lende- 
main, rimileioint  commença»!  k  devenir  fétide;  portion»  du  placenta  engagée 
dan»  loniice  Plerin.  M.  N.Tirele  et  M.  Bigbj  de  Noruirh  pcnsireol  que  U  pla- 
centa était  derollr.  et  d.  ridèrent  d'extraire  larricre-fan.  Introduction  de  k 
main  Irès-diluV^e  à  cause  de  la  contraction  tnrrfiiqur  de  l'utérus  ;  on  reconout 
pourtant  Vu dlurencr  farte  k  i'uteru»  de  la  plu»  grande  partie  du  plarrnta.  Malgré 
I  in  tocilite  de  U  malaife.  on  parvint  à  enlever  1rs  deus  tiers  envirou  de  ce  gileau 
"  'o  »a(Ciilaire  Le  resle  ne  put  être  extrait,  re  dont  le  sont  assures  tous  les 
cins  préien».  Il  n'y  eut  plut  d'Iiimarr! agit  La  nuit  suivante  et  le  leadc- 


feuilleton. 


CS  T  T  RE    Ml.lllCAL*   «VR  PABU. 


i  avons  aujourd'hui .  mon  cher  confrère  ,  k  vons  entretenir  de  deux  on 
trois  fait»  intéressa»  à  divrr»  titre».  Il  y  en  a  un  de  fort  serwoi .  et  les  autres 
sont  plu»  amusant.  Conomençon»  par  ceus-ci. 

Vous  vnits  r*p|»clei  sans  Joule  ce  «pie  nous  avons  dit  d»n»  notre  dernier  numé- 
ro sur  le  jeane  Vit,»  Msnc.jmele.  duut  le  proli£ieux  talent  anlbiii»  Inpir  a  éton- 
né réreunnL-ot  l'Acailt-mie  de  science».  Nom  avon»  siguilé  en  passant .  comme 
une  vérité  J'  fn\-  ri  d'  >:<>frmi<m  mit'ti'lU  ,  cuu>talie  |iar  tous  le'  acadrmi- 
rien»  et  ecrtifiahte  par  qnirouqnr  a  de  b.ms  sens  .  .pie  la  tète  de  re  jeune  pro 
disemallir.iutirnic  pré-ente  une  Jèpr.-$„nn  marquée  k  l'angk  exter.ie  de  I  ar- 
cade arbitre.  r  est  à  dir-  an  point  même  «i  devrait  exister  une  pru!-..îi;ra  ice  on 


élévation  proportionnée  au  développement  g'g  .ntes'iue  du  leiu  drt  itnmbrn  Ce 
yi/ii  ne  nojs  a  pas  surpris,  car  dans  le»  tètes  nnnibreiisci,  soit  de  scélérats,  soit  de 
grand»  hommes ,  que  nuus  avons  en  ocraston  d  examiner  dans  ces  dt-rnières  an  • 
ot-r*.  cl  dont  nous  av. m»  traie  l'Iustoire  Nipuleun  ,  Lareuaire,  Ficschi .  tlc.^ 
I.e»  d'-tcriuioations  phrénologiqiies  se  sont  trouvée»  ron»t*roment  en  défaut  ,  de 
raanii-rr  que  ce  que  ta  phren.ilo^ie  appelle  la  règle  est  presque  toujours  l'essep- 
lion.  Nous  n'avon»  fias  juge  à  propos  d  entrer  â  ce  sujet  dan»  de  longs  détails . 
car  les  cbo<es  les  plus  jniiu.nl. s  Cuisant  par  devenir  insipides  par  îriabi:udc  et 
la  rrpelilion,  et  la  plimiol»gir  c>t  Ju  nombre.  Nous  avoct»  annoncé  en  outre  qne 
le»  phrenolo^i»les  ne  «ri  aient  pa»  rmliatrassrs  de  ce  fait .  qu'ils  irmirrraienl  in- 
failliblement une  explication  .1  plui-'i  Jrui  i/n'unr.  Ils  oui  en  effet  trouve  ces 
deux  eiplicatinns  M  Bmu>sais  père,  qui  r.|  le  m.l*ph»sicien  en  chef  de  b  doc- 
trine, et  M  Dumouticr.  qui  en  e»tLa  pratinea  le  plu»  scs  ivdité  rn  ce  moment,  ont 
cru  devoir  prendre  la  paiole.  Il  patail  que  U  di(6.  nlte  a  été  jugée  srnense  dans 
le  camp  pliri  iiolo? que,  p«ii»  qu'on  a  cru  iieccs>aice  de  nnetlre  en  avant  denx 
hommes  m  coi»idrraltU-s  Quoi  qu'il  en  soit,  voici  comment  on  prétend  s'ar- 
ranceravec  If  fait. 

_  L'un  et  l'autre  de  ce»  phrénologittr»  net  le  plu»  grand  intérêt  k  élatdir 
d'abord  que  le  talent  de  Vito  n'e»l  pas  une  simple  ailaire  de  mJmain  ,  ni  une 
faculté  en  quelque  sorte  mrraniqor  Immée  exclirsivrment  à  de»  combinaison»  de 
nombre»       Ihimnutier  parle  axer  la  plu«  grande  admiration  de  son  a;eNré 

qui  ti  :  t't'  /o  iriM'f.  d-'  lu  puiisam-r  ri  i/c  /«i  i-'Vini/ei/r  dr  ton  tuui  çi»ùiiunt 
d:  trt  Çiamlrtir  dr  tait  i/rroet^rr,  i/'mh  ntfanrdiHriirr  .  uittaHCf  a'.»i/;jc/ion 
<l  if»Ulr.vliA«  ,  la  „,4|„r,  „  im-rimv  ttu-  on  /roui  U  ter, tu  du  r,l',aVnrr, 
de,   ,f,v'.,«i/c,  de.  f«iWe.  de,  :V.'xsYo«.  de,  Krp'tr.    M.  ~ 
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GAZETTE  MEDICALE 


main,  frrqucnte»  injections  avec  une  infusion  de  feuille*  de  'soge;  queWjoes 
caillots  sanguins.  Vingt-quatre  heure»  *|>rè5  l'opération .  fièvre  intense  ;  cépha- 
lalgie violente;  pouls  plrio  ;  chaleur  forte  ;  abdomen  Ml»  douleur  ménse  à  I* 
pression.  MarncUrs  llasqucs.  quoique  souvent  présentées  à  l'enfant.  Aucune  trace 
<t'er  mlcaient  locnial  cnmbion  «urée  ;  boisson  rafraîchissante;  lavemens;  iujcc- 
lions  liai»  l'utérus  avec  une  infusion  de  fleur»  de  camomille  .  \jt  troisième  jo«r, 
mamelles  turgescentes  ;  sécrétion  da  lait .  I  enfant  refisse  de  léler,  La  lièvre  crue 
ainsi  que  U  sécrétion  da  lait.  La  malade  te  trouve  bien  jusqu'au  27  janvier,  qua- 
torxièaie  jour,  jour  auquel  survient  nue  efihtiialmie  si  interne,  qu'en  peu  de  jours 
la  malade  perd  l'ceil  gauche  par  I  ohscurcissenteut  da  cristallin  et  du  corps  Titré. 
BrteMisscmeiit  de  U  meostrnalinn  dans  U  treiuème  semaine.  Santé  parfaite  de 
c  Ile  femme,  à  part  la  ceci  te  de  l.eil  gauche. 

OUUVATIO»  bC   IMKTÏUB  StLOHOl  DI  LtTDt. 

Oai.  IV.  —  I"  mar»  l«26  :  femme  de  2S  an»,  primipare;  trois  heure»  de  tra- 
vail ;  aceoaclice  trou  semaines  environ  avant  terme  ;  légère  perle  alérÎDC  dans  la 
cinquième  aenuine  de  11  grossesse.  Enfad  né  mort  ti  paraissant  l'être  depuis 
quelques  semaine»  que  la  mère  ne  I  avait  pas  senti  remuer. 

S|«rès  l'accouchement.  pe<U  akaniLinte  Je  '«"g;  tentative»  d'extraction  da 
■itèrent*;  resserrement  de  l'ulerus  tel  que  l'introduction  de  la  main  est  impossi- 
ble ;  ori6re  dans  le  même  rlal  de  contraction  pendant  vingl-anatre  heures.  Le 
fond  de  l'utérus  n'excédait  pat  U  boni  Jet  puits;  cordon  ombilical  menu  com- 
me nn  fil. 

Le  quatrième  jour,  SO  mars,  utérus  diminue  de  Tolume  :  lochies  fétides ,  bru- 
nâtres j  orifice  un  peu  plus  mon  ;  portion  da  placenta  engagée.  Le  lendemain  , 
autre  portion  da  placent*  «.traite  avec  les  doigts  comme  celle  de  la  teille  -,  chaque 
morceau  était  de  la  grosseur  du  pouce  (injections  toniques  daua  1  utérus). 

Toutes  1rs  évaluations  ont  été  examinées  par  M.  Van  der  Bnonf  l'accooclieur 
ordinaire  ,  et  par  M.  Salomon.  La  femme  s'est  rétablie  d'une  metro-peritonitc 
dont  les  suites  de  couches  s'étaient  compliquées. 

(Observations  cl  reflciioo*  sur  les  cas  d'absorptioo  du  placent» .  par  madame 
Hoivm.  page  27.) 

oaseavsTtox  ne  M.  Pstti.  Do aou ,  recueillie  par  11.  MiSLiicaa  i-Lâoémsud. 

Osa.  V.  —  La  nommée  Anhert ,  âgée  de  36  an»,  primipare,  a  tenue,  d'un 
tempérament  un  peu  lymphatique,  accouchée  le  8  janvier  IH-'S  d'une  fille  eu 
première  position  du  Verlex  Peu  aprë»  l  e» pulsion  du  fertus.  coliques  as-rt  for- 
tes, suivies  d'un  écoulement  de  sang  pins  abondant  que  de  coutume  Frictions 
sur  l'olrru»  un  peu  mou  et  peu  revenu  sur  titi-atêiue  ;  symptômes  de  I  bririor  lia- 
gie  interne;  nécessité  de  la  délivrance  :  tractions  fnrle»  et  inutile»  sur  le  cordon 
ombilical  ,  qui  est  aussi  gros  et  aussi  long  que  d'ordinaire 

-  Cependant  les  symptôme»  augmentent,  plusieurs  si  ncopes  se  répètent  ;  alors 
r  M.  Paul  Duthiis  se  drcide  à  opérer  la  délivrance  ;  s*  main  est  introduite  sans 
•■  difficulté  dans  la  cavité  utérine  ;  il  sent  le  placent*  qui  es*  insère  en  baut  et  à 
-  gsudie.  Il  en  trusive  une  partie  décollée,  et  l'autre  portion  est  Irllement  adhê- 
»  mue.  que  tous  le»  efforts  qu'il  fait  pour  la  détacher  sont  complètement  inu- 
»  tiles  II  esfière  qu'rn  entraînant  au  delnirs  la  partie  libre  d'adhrrrnce»,  l'autre 
b  la  suivra  au  lieu  de  sedrchirer;  mai»  il  est  trompé  dans  son  attente,  et  il  ne 
»  ramené  *u  dehors  que  ce  qu'il  avait  rencontré  de  libre  dans  la  cavité  de  l'or- 
«  gane.  Cette  partie  est  uses  considérable .  elle  a  l'apparence,  l'épaisseur,  la 
»  consistance  et  la  conformation  d'un  placent*  ordinaire  C'est  sur  elle  que  s'in- 
»  serait  le  rordun  nui.  nomme  je  l'ai  déjà  dit,  est  gros  et  bien  conforme.  » 

n  Lu  examinant  le  (decenta,  il  est  facile  de  remarquer  qu'il  est  loin  d'être 
entier  ;  il  manque  au  moias  un  quart  de  sa  circonfereure .  c  est  ce  que  l'on  peut 
facilement  vérifier  par  la  drdurara  qui  esisle  sur  le  bord  et  sar  la  gTo*»eur  des 
v ai  .veaux  rompus.  Ce  placenta  o'est  pis  bilobé  et  a  une  conformation  tout-» -tait 
normale  <* 

•>  l.'h<uvirrli*gie  rontiouant,  M.  Paul  Dubois  introduit  une  seconde  fois  la 
nain,  apprécie  le  vnlumc  de  ce  qui  reste,  mais  ne  peut  rien  eu  détacher  si  ce 
n'etl  quelques  petits  Lambeau»,  et  euBn  l'hemorrhagie  s'arrête  soit  par  l'ettrac- 
tinndects  lambeau»,  soit  par  le»  contractions  utcriDCS  que  la  nouvelle  intro- 
duction <te  l<  main  avait  déterminées.  » 

«  Suaire  Ururr<.  et  d.  mie  après  l'accouchement,  I  bémorrbarie  se  renouvelle. 


Le»  friction",  les  refrigrraus  sont  inutiles:  troisième  introduction  de  la  nuin 
pour  eu  enlever  la  cause  producteur,  si  c'rtl  lisible.  H.  Paul  Duboo  ne  par- 
vient à  estraire  que  quelque»  |irtitcs  portions,  et,  n'osant  persister  plus  longue- 
ment, il  en  abandonne  une  purtion  assex  considrrable  dunt  il  a  pu  de  nouveau 
facilement  sentir  et  apprécier  le  volume.  L'héniorrbagîe  est  arrêtée.  [Tiois  boail  - 
Ion»  et  de»»  potages  dans  le  reste  de  la  journée.)  > 

1*  10 ,  à  une  heure,  Iriston  occasionne  par  l'impression  da  froid  qu'elle  a  res- 
senti en  donnant  à  teter.  Douleur  abdominale  nalle  ;  ponts  calme;  lochies  suffi' 
santés  ;  picolenien»  dan»  1rs  seins. 

Jumju  au  I S ,  lochies  on  |*u  frtide»  Menu-maigrel.  Elle  s'est  levée  ce  jour-là  ; 
caillot  de  sang  de  I*  grosseur  d'un  truf  de  poule  rendu  apri-»  de»  colique»  »s»e» 
violentes,  sans  aucune  «leur  de  putréfaction  ;  écoulement  île  sang  qui  a  détermi- 
ne une  syncope  et  qui  a  diminue  dan»  la  soirée. 

Le  17  ,  même  phénomène  ;  rbémorrhagie  bien  moins  abondante  a  précédé  et 
non  un »l  l'eipolsion  du  nouveau  caillot  Nul  autre  accident  ne  s'est  manifeste 
depuis.  Un  régime  tonique  et  substantiel  *  repare  ses  force»  et  elle  a  quitte  la 
clinique  le  ti  février. 

Les  deus  caillots  ont  été  attentivement  esantines  et  coupe»  dan»  de  l'eau  lim- 
pide; ils  n'ont  présenté  que  de  la  Gbrine  coagulée  sans  aurnne  trame  fibreuse  ni 
vascalaire.  {Archivai  générale»  de  médecine ,  mai  183*.) 

oaicnvsTiov  ni  M.  Gs*ilioi  DE  Lto». 

Oat.  VI.  —  line  dame  de  2'J  an» (  quatrième  grossesse  ,  enceinte  de  quatre 
mois  et  demi  .  asorte  et  fait  un  enfant  viont  Du  sang  liquide  eu  asseï 
grande  quantité  pfr»»la  et  suivit  l'espnlsion  du  freins  ;  le  cordon  ne  tenait  plus 
qu'au  placenta,  qui  paraissait  solidement  implante  dans  le  fond  de  l  utérus  ;  cctui- 
ci  se  resserra  et  Vhemorrhagie  ccasa  bientôt  toul-à-fait. 

Le  troisième  jour,  fièvre  de  lait,  ventre  un  peu  gonflé  et  doulourru»  vrr»  l  i  pi- 
gastre;  pouls  fort.  (Saignée  pour  diminuer  le  resserrement  et  l'inllimnialion  de 
l'utérus).  Lochies  rares,  séreuses,  inodores  ;  aucune  trace  de  placenta  n'a  pa  être 
aperçue  ;  le»  règles  rc-  iennent  trois  moi»  aprè»  et  un  nouvel  accnacbemeiit  nflieu 

(Vousetfe,  •" 


un  tatt  quelque*  iours  après  cet 


oaarnvATiova  ne  t  acitic». 

Osa.  VII.  —  Eu  l*<a.  une  jeunefille  de  Lausanne  âgé  de  IR  à  20  ans.  d'une 
forte  constitution,  d  un  leaiprraineut  sanguin,  primipare,  accouche  chei  le  doc- 
teur Guiaud  Le  travail  fut  ssarf  pénible  et  la  délivrance  se  faisait  inutilement 
attendre,  Isirsque  HM.  Cui»uJ|ièTe  et  fil»  tentèrent  l'estraetion  du  plas-e«<ta.  mai» 
sans  «uccès.  M.  le  docteur  Magail  fut  appelé,  il  intrndursit  la  main  dans  l'utérus  , 
etcnle»*toutcequ  il|sntdel,arn.  re.fu\.  fi  fut  obligé  d  en  abandonner  des 
fragmrn»  qui  restèrent  adfaerens  >  l'ulerus.  Il  «  avait  de  l'hèmorrhape  avant  la 
délivrance,  ce  qui  prouvait  i«ie  le  placenta  riait  parlirlleruent  décolle.  Des  lochies 
asseï  abomlantr*  et  devera  il  de  plus  en  plus  frtide»,  lurent  bientôt  snppruners  et 
suivie»  d'une  fièvre  tiphoi .le  à  laquelle  la  malade  succomba  du  quatnèoie  au  cin- 
quième jour. 

I  scatrr.iieiaittrr  Tair«»«;  n.sctvT»*  isoiia:  initf atscra  o«r.s»iorrs  mssii 
tor»tiTt  ne  i/o»  or»  ri  icrut»»  ;  suoimm  oz  et  rutavr»;  iiksiou- 

aiISGIC  ET  LOCHIIS  «tlLUCS. 

0*s.  VIII.  —  La  nommée  Tlsrri-se  Mulaté.  igre  de  2}  au»,  d'un  tempérament 
1  sec  et  hilien».  asant  le»  cheveu»  mur»,  le  teint  brun,  est  enceinte  pour  la<rronde 
foi».  Sa  première  grossesse  se  termina  par  un  avortement  au  quatrième,  qui  pa- 
I  rait  avoir  rte  provoque  par  un  accès  de  colère.  Les  suites  en  fureut  heurcu*e»  ,  il 
!  n'y  eut  «prun  seul  fretus. 

Dan»  m  cinquième  mois  de  cette  seconde  grossesse,  elle  reçut,  à  la  suite  d'une 
dispute,  des  contusions  sur  diverses  parties  du  corps.  Enfin  arrivée  à  la  fin  de  vnu 
sinème  moi»,  elle  ressentit,  ht  14  ni»rs  1837,  des  douleurs  de  reins  qui  l'ont  fait 
souffrir  toute  la  journée,  sans  l'obliger  pourtant  de  quitter  se»  (occupations. 
Le  1  S .  1rs  douleurs  deviennent  plus  forte» et  déterminent  de»roolrai*1ionsufr- 
I  riucs.  k  une  heure  do  matin,  la  sage-femme  appelée  trouve  l'orifice  dilate  d'un 
i  pouce.  Le»  membranes  boiubeul  fortement  pendant  la  douleur.  &  dru»  heures . 


•  entière 


le  diagnostic  porté  par  JJ.  Du- 
moiitivr  Sur  quoi  sont  fondée*  ces  étonnantes  hsprrbole»?  C'est  ce  au'on 

réplique 


iteuves  uns 


df  son  roté  adopl 
foi 

ne  nous  dit  pa*.  à  itioms  q^i'on  ne  prenne  poor"d> 

du  génie  traiiseruilant  rt  de  grandeur  d  âme ,  l'intelligence  supérieure  et  l'intré 
polite  que  le  peut  bonhomme  a  drplosrrs  ,  en  permettant  à  M  Dumoutier 
.le  mouler  sa  trie,  après  a<oir  toutefois  un  peu  pleure  ,  ce  qui  e*t  du  revle 
tr,»  cscu>ahle  rli^i  on  Pstbagore  de  dii  ans.  liais  des  rensrignemrn*  pareils  , 
avec  qortquc  gravite  qu'on  les  donne,  ne  sauraient  être  ronsuh-res  comme  »é- 
ricns  (>  sont  des  asscriious  tout-à-fait  gratuites,  mais  les  phrenidogistes  en 
avaient  besoin  pour  résoudre  la  difficulté  que  nous  avons  posée,  savoir  :  U*  deve- 
lopncmcol  demeure  d'une  des  facultés phenolot-irpics  fondamentales,  et  l'absence 
à  jieu  près  complète  du  prétendu  organe  cérébral  correspnndaot.  Si  les  prodi- 
gieusrs  opérations  d  arithmétique  de  \ilo  ne  sont  pas  le  produit  de  la  mémoire 
de»  nuintire».  mai»  bieo  le  résultat  de»  facultés  supérieures  d'aoi<rv;cii<ui.  de 
arr'jt  i.tlitnii  n  et  de  nii-onnenirirr.  il  n'est  ptu*  (ni n  du  tout,  comme  dit  très- 
bien  M.  UriHKSais,  que  l'o'ifoue  <i>  U  aumenitian  ait  un  mlume  énorme  II  est 
evid  ut.  en  effet,  que  si  Vilo  Hangiamele  tvmple,  calcule,  ton-trait,  i/iè'iic  et 
mutiti'lir  ave  •  les  organes  de  la  comvar-nvson,  de  la  c.-wia/i<e.  de  l'éventualité, 
mi  tout  antre  qu  il  plaira  an»  phrrnologistr»  d'investir  de  ces  fonctioD».  l'or- 
gane de  la  numération  devient  aussitôt  •  peu  près  inutile,  et  son  absence  ne  doit 
pmot  eioiiner  les  hnntmti  de  hnttif  fnt  rt  te*  vrmi  omis  de  lu  scieM*-.-,  comme 
dit  ri>mrc  H.  UroiHun.  La  solution  de  M.  Iiumootier.  quoique  moin»  rlairrment 
esprunrr,  es)  an  fuiv!  la  nicine  que  celle  de  M.  Deouua^i  Moyennant  cet  accueil. 
inu.trioc.it.  Mut  s'explique  comme  vous  vovea.  à  souhait.  Il  faudrait  un  livre 
pour  devc.upper  toute»  le»  conséquences  de  cet  iugenieus  ssstèmc  d'interprtli- 


tion  au  moven  dnquel  on  est  toujours  sùr  de  trouver  sur  un  crâne  tout  re  qui  doit 
y  être.  J  avoue  mente  qu'il  est  impossible  de  réfuter  cette  explication  dans 
l'état  actuel  des  théories  |>hrénologiques  sur  les  facilites  intellectuelle»  et 
morale».  Avec  Oall  et  Spiirthrim  il  aurait  été  peut-être  plus  facile  de  s'en- 
tendre, car  ce»  dru»  chefs  delà  doctrine  avaient  an  moins  cherche  à  préci- 
ser avec  qucl-|ue  soin  ce  qu'il»  entenilairnt  par  une  fitrr.iV.  et  détermine 
ttnt  bien  que  mal  la  sphère  et  la  spécialité  d'action  de  celles  qu'ils 
avaient  admises  Mai»  leurs  modernes  disciples  ont  introduit  dans  leur 
classification  psychologique  un  tel  vague  et  nue  telle  confusion  ,  ils  ont . 
par  de»  modifications  et  altrrations  successives,  tellement  embrouille  le  «en»  pri- 
'  mitif  des  déterminations  poser»  par  le»  fondateur»  ,  qu'il  e»l  devrnu  tuut- 
I  à-fait  impossible  de  les  comprendre  et  de  s'en  faire  comprendre.  Nous  uoo.  bor- 
nons à  rr|>rtrr  ce  que  nous  avons  déjà  eu  occasion  de  dire  bien  de»  fois,  que  l'ex- 
tension incmsable  qu'ils  oui  donnée»  leurs  faculté»  prétendues  fondamentales 
et  primitives,  leur  permet  maintenant  de  Irur  faire  jouer  le  rôle  qui  leur  con- 
vient .  et  de  faire  intervenir  indifféremment  celle-ci  ou  celle-là  dans  l'explication 
des  opérations  intellectuelle-  les  plu»  oj>po»ies  Le  fait  île  Vilo  en  est  un  esem- 
ple  des  p'us  remarquables  et  des  plus  piquant»  IL»  trouvent  »aus  diffieviltr»  suas 
le  enrouai  re  qui  manque  sou»  la  lempe;  de  même  que  pour  Napoleou  ils  ont 
trouve  à  l'occiput  ce  qui  mauquait  dan»  1rs  parties  antérieures.  Si  la  tète  de  ce 
jeune  garçon  »  ût  présenté  un  fort  deseloppement  de  l'organe  mathématique  ,  il» 
n  auraient  certes  pas  manqué  de  le  faire  valoT  et  de  le  grossir  an  besoin,  et  ils  au- 
raient Ui»»r  comme  de  raison  dans  l'ombre  toute  cette  région  roronalc  dont  ils 
font  grand  bruil  ;  cet  organe  manquant  à  |*ti  près,  ou  du  moins  étant  complète- 
ment insuffisant  pour  expliquer  la  prédominance  averce  de  la  faculté  spéciale  qui 


Digitized  by  Google 


DE  PARIS. 


419 


clic*  *e  rompent  ;  il  t'ceoulr  bu  quantité  d'eau  unliniîre.  Aussitôt  après.  Il  tête 
de  l'enfant  franchit  l'onGre  utérin  el  U  vulve  presque  dans  le  »•(«  instaul  en 
■•remit'»  position  du  sommet;  511c  un  lieu  pic  iltufiqitc.  Après  L»  sorti'  de  l'enfant, 
de  irouvelle*  douleurs  m-  di-rUrcut,  U  femme  demande  avec  instance  a  être  deli 
vrre  Musclant  accouchée  wr  une  chaise  el  revêtue  de  se»  »éleiuen*  ,  U  sag*- 
fenuuc  ne  peut  »'a»*UTer  de  l'rUl  de  l  utérus  à  traver»  le*  paroi»  abdominales- 
Clic  cherche  à  opérer  l'extraction  du  placenta  i  I*  cardon  d'un  volume  ordinaire 
et  même  assez  groa  cave,  et.  tlUnl  a  la  rerhrrclte  de  U  mi*«  placentaire  .  clic 
sent  UPC  nomcUe  poche  d'ein  distendue.  l*i  douleur*  redetienneut  énergiques, 
le*  membranes  se  rompent  spontanément,  l'eau  de  l'ainaio»  s'écoule  cl  imic  forte 
douleur  sullil  pour  expulser  le  iccood  enfant  ne  faible  et  du  texc  ïcttMiiin  qui  c*t 
aorli  |>*r  le  verte»,  mat»  dont  «ni  n'a  pas  pu  apprécier  la  poutaoti 

Apre»  la  «ortie  du  second  enfant,  les  dmdcurt  «ont  toujours  forte*  et  rappro- 
chée*. La  *age-remnie  donnée  de  ce  p4iei.omcne.  prend  le  parti  de  U  Taire  cou- 
rber horitontalcment  sur  le  lit  Alun  U  fcuiine  avant  tousse,  rejette  on  placenta 
nioni  île  «on  cor-Ion.  Un  t'assure  de  l'état  cl  du  volume  de  totems  qui  e«l  encart 
assci  développe  pour  faire  croiic  a  la  procure  d  ud  troisième  enfoui-  Eu  elTet . 
le  loucher  ronl:nne  celle  pr<  vision,  lait  sentir  une  Iroisème  poclte  d'eau  el  ap- 
peler la  isreKntaUun  do  sommet  sans  pouvoir  en  déterminer  b  position  à  cause 
delà  grauile  mobilité  .le  la  lelé.  t'.  e  demi- heure  après,  le»  membrane*  se  rom- 
pent, une  certaine  quantité  d'eau  s'ecouleel  un  troisième  enfant  est  etpokc  vi- 
vant et  dans  nn  bon  rtat  -,  il  est  encore  du  sexe  féminin.  I  n  quart  d'heure  «prêt . 
le  placenta  du  dernier  enfant  est  e  kl  rail  parfaitement  mlact  au  moi  en  du  cordon. 
Clique  enfant  pesait  environ  deux  titre*  et  demie  [poids  de  marc  .  La  première 
nce  a  s  ceu  14  beure*;  la  seconde  ua  quart  d  heure  et  la  troisième  12  heure* 

Les  douleurs  continuent  encore,  mais  moins  vigoureusement  et  ont  plutôt  le 
caractère  dr  colique*  on  de  trancher*.  Le  placent*  du  premier  enfant  ne  Tenant 

ras.  la  t*fe-femme  va  alors  a  sa  recherche:  nui*  elle  ne  peut  parvenir  à  en  faire 
exlractioa  a  cause  du  resserrement  de  l'orifice  interne.  Il  était  alors  G  heure* 
rt  demie  du  matin.  Cette  letniuc  est  soumise  au  repos  le  plu*  complet  jusqu  a  mi- 
di av» c  de*  cataplasme*  cmoilirn.  sur  le  bas-venlrc.  A  celle  heure  de  nouvelle*  et 
inutiles  tentatives  il  ettrartiou  sont  faite*.  Je  soi*  alors  mande  pour  aller  à  la  me 
de  la  Mure.  II. 

Je  trouve  um  femme  conehee  wr  nn  grabat  ;  la  sape-  femme  ,  mademoiselle 
l.ancia.  rlcsc  de  déni  an*  de  I  hntpiee  de  U  Maternité,  et  qui  comprenait  toute 
la  grav.ié  du  ras,  eut  la  précaution  de  (tarder  lc«  placent**  Elle  m'en  présenta 
•le»*  parfaitement  sépares  l'un  de  l'autre,  et  qui  offraient  l'insertion  ihi  cordon 
près  de  la  partie  centrale  de  chacun  d  eu*,  lia  paraissaient  avoir  près  de  quatre 
|h>nce*  de  diamètre  et  environ  buit  lieues  d'ipaistcur.  Le*  avant  fait  mettre  dan* 
de  l'eau,  je  le*  ai  examiné»  avec  soin.  Ils  étaient  circulaires.  I*  circonférence  de 
rbaqnr  placenta  présentait  île»  lambeau»  de  membrane*,  el.iualgrr  me*  investi- 
rations  le*  plus  soigneuse*,  il  m'a  été  impos-sihle  r!e  découvrir  aurune  portion  du 
troisième  cordon  conpe.  ni  aurun  vaisseau  .lecbiré  soit  sur  l'une  de*  face*  f<rla- 
le*,  soit  aur  une  portion  de  la  circonférence  de  l'un  des  placenta*.  Après  cet  eu 
men,  je  procédai  au  loucher  ;j«  trouvai  l'onllrc  fermé:  mai*  je  parvins,  avec 
inielqoe  peine  a  la  vérité,  1  introduire  la  main  droite  dan*  le  vagin  el  ensuit.- 
■  lait*  l'utenit.  Abaissant  le  bas  fond  derrt  organe  avec  la  main  fauche»  travers  1rs 
|«aroi»  obslnminalés  de  manière  a  faire  aller  l'utcru*  à  la  rencontre  de  la  main  ie- 
Insduile,  je  pu*  m'a«»urer  de  l'existence  d'une  aune  fongueuse  ,  plitsee  ,  plut 
•nulle  à  son  rentre  qise  ver*  se*  bonis,  située  et  implantée  i  la  partie  antérieure, 
utosenneet  latérale  droite  de  la  face  interne  du  lulrra*.  Aucun  point  dé  lacieeon- 
f.  rcnec  n  était  décolle.  Elle  était  partout  unie  a  l'ulcmsd'unr  manière  intime  el 
continue,  uns  que  j'aie  pu  sentir  le  moindre  fragment  de  membrane*  ,  lesquelles 
ont  dû  être  probablement  enlever*  en  totalité  |ar  la  tairc-iemoie  dans  les  tcola- 
lurs  inutiles  qu'elle  a  faite*  pour  extraire  le  pUc.  nl*  resté. 

Celte  esploralion  avant  fait  beaucoup  souffrir  «  Ile  femme,  et  craignant  sur- 
tout de  développer  .'es  suites  d  autant  plus  funestes  qu'elle  était  dépourvue  de 
tout  seeniirs,  je  lui  conseillai  de  se  faire  transporter  s  l'ho«pice  de  la  Maternité, 
ou  elle  i  ete  reçue  le  15  a  cinq  heure»  dn  soir.  Avant  de  me  retirer  ,  je_  visitai 
avec  soin  sa  couche  cl  lou*  le*  linge»  qiti  avaient  pu  lui  servir.  Je  pus  m'assorer 
qu'aucun  caillot,  aucune  masse  charnue  n'rtait  sortie  de  rutéru**prè»rexpuliion 
de*  deus  placenta».  Le  poal*  était  fréquent ,  la  face  pile  ,  U  langue  humide,  mai* 
un  peu  rouge,  le  ventre  souple  et  doiiloureut  a  la  pression  sue  le  point  occupé 
par  l'tiUrn».  Cataplasme*  de  farioe  de  lin.; 

Le  I  U.  deutième  jour  Même  étal  ;  cataplasme;  injection*  dans  l'utérus  ivre 


une  décoction  de  mauve  et  de  camomille  quatre  fois  par  jour,  au  moi  en  d'une 
soude  de  gomme  élastique)  Le  soir,  le  pou'*  ne  présente  que  *u  pointions,  il  et 
irrrgiilier.  La  sécrétion  du  lait  commence  :  j'ordonne  une  limona  le  un  peu  plm 
acide  que  d'ordinaire.  La  malade  a  eu  un  frisson  pendant  la  nuil  q«t  a  duré  une 
beairc. 

Le  1 7.  troisième  jour.  Langue  humide,  d'une  coureur  vineuse  dan*  toute  son 
rten.hie  ;  lochies  presque  nulles  et  nullement  fcli.le*  L'ean  de»  injection»  est  tan* 
altération  de  couleur  en  sortant  de  la  vulve  (Wfme  nombre  d  injec lions-  cala 
plasme;  limonade;  bouillon*.''  I*  soir,  »Ù  pulsations,  pouls  iclcrruitleut  tantAl 
a  la  neuvième,  tantôt  à  la  onzième  pulialion. 

le  I»,  quatrième  jour.  Ungueua  pen  moin»  ronge;  abdomen  moins  douluu- 
ren»;  sécrétion  normale  du  lait-  , Mi  mes  nsotens  i 

Le  Su,  sitième  jour.  Abdomen  sans  douleur:  Irni»  injections  par  jour;  lave- 
ment  rendu  avec  de»  matières.  (Soupe  et  fruit*  cuit*.) 

Leîl.  septième  jour.  U  rongeur  delà  langue  a  complètement  disparu:  l'eau 
des  injections  toujours  limpide  et  inodore.  ;  Mente*  prescriptions,  drnii-cwart  la 
malin  ;  fruit*  cuit»  le  soir.) 

Le  17,  huitième  jour.  Je  compare  la  hauteur  do  bas- fond  île  l'utérus  sur  cette 
femme  et  sur  une  autre  qui  se  trouvait  également  à  son  huitième  jour  de  cou- 
ches, mai»  qui  était  accouchée  à  terme  J'«i  constaté  avec  le  docteur  Malaria  que 
le  bas  fond  de  l'utenude  la  femme  Mollir  était  situé  au  milieu  de  l'espace  oui 
sépare  l'ombikc  d'avec  le  pubis  et  sembbit  enrare  avoir  un  volume  d'au  moins 
quatre  mois  de  développement,  tandis  que  chea  l'autre  lemme,  on  sentait  à  iieioe 
l'utérus,  en  déprimant  le  ventre,  au  niveau  du  détroit  supérieur.  (Mêmes  iht»- 
criptions;  quart  matin  et  soir.) 

Le  21  Etat  île  plus  en  plus  satisfaisant  ;  suppression  de  tout  médicament  et  de 
tout  topique  I  Demi,  malin  et  soir.) 

Le  *5,  oniièmc  jour.  Je  lui  permet*  de  retourner  chea  elle  Mais  avant  ta  sor- 
tie, je  pros'ède  au  toucher  vaginal  ehei  b  femme  Mul.te,  comme  chea  l'autre  qui 

\m    jinstinaaaiÉïAA   iwsai»  I . .  ■  n _ _ A . _ _    _  1    I  :        1     ■       ^s  . 

Je  fait  re- 

ie  moi,  uni 
plus  lourd  que  celui 

de  1  antre  femme  a»ee  lequel  on  I  a  compare  ;  que  sa  partie  iafchetire  était  reni- 
lente  et  paraissait  occupée,  el  qu'en  rriionvunt  en  haut  cette  partie  de  l'utérus 
arec  Tind.  i  introdu.l  dans  le  v*gin.  on  rendait  accemsible  au  loiirlier  de  '«  num 
gauche  ai.pl.quee  sur  l'abdomen  le  bas  fond  de  l  uleru»;  pbrr.om.  nes  qu  il  a  été 
tmpossil  le  de  trouver  sur  I  autre  femme  dora  l'ultra*  était  lui  n  plis*  léger  et 
rtailrnliéremeDl  contenu  dan*  l'evcavalion  pelvienne.  Crtte  frmme. «  étant  livrte 
à  <le«  acte*  seioels  *i>rè*  sa  sortir  de  l'hospice,  fut  prise  le  v iiiglièroc  jour  après 
son  arcourhemenl  d'une  hrmorrhtgic  a»sei  forte,  ajant  h-  caractère  de  rèêtr» 
abondantes.  le*qu« lie»  ont  duré  pendant  huit  jour»,  tandis  que  si  s  rvgle»  ordi- 
naire* ne  duraient  que  trois  jour*.  Elle  n'a  rendu  ni  caillot  ni  aucun  rorp*  su- 
lide  ;  le  sang  a  pénètre  le*  linge*  et  n'a  pas  même  rte  coagule.  Je  l'ai  visitée  une 
dernière  fois.  3 1  jour»  après  son  accouchement  :  l  uleru»  était  tn 


m'a  drjà  servi  de  point  de  comparaison  pour  le  loucher  abdon 
peler  celle  expérience  par  le»  trois  plu»  aneirm.es  élève»,  qui. 
pu  s'assurer  que  l'ulrm»  du  sujet  dr  nntre  observation  elail  pin 


léger  et  ue  se  sentait  plus  a  travers  l'abdomeo  Mais  j'ai  constate  ua  relâche 
très-prononcé  de  la  patoi  postérieure  du  vagin  qui  n'existait  pu  1,  jow  de  sa 
sortie  de  I  hospice.  ' 

Ce  fait  est  remarquable  sou*  rilnsirnrs  rapports:  f*  ions  celui  d'nn 
iccouclirmcnt  tripare;  3°  sous  celui  de  f  isolément  de*  trois  pla- 
centas rt  de  l'issue  dr  l'un  d'en»;  entre  la  s<  ronde  el  la  lioisièmr  psrtu- 
rtliuli .  el  surtout  sous  re'ui  de  la  ir'tmlion  et  de  l'absorption  dr  J'ub 
des  liots  placentas  dont  auenne  rorlion  n'es:  sortir,  n'a  pu  cire  ex- 
Itailr  ni  mêlée  aux  It-clncs  qui  uni  toujours  clé  moins  abondant! s  que 
de  rnntiiiDc  i  l  n'ont  jamais  ète  f<  li 'iV». 

Il  est  évident  que  le  placenta  retenu  dans  l'utérus  appartenait  à  U 

[irrmicre  enfant ,  puisque  c'i  si  après  la  prrtnière  partuntion  et  «trant 
a  seconde  que  le  cordon  oaibtlir.il  a  été  cassé.  Il  est  bon  de  lemarqoer 
que  ft  ttr  en'anl  est  ci  lle  de»  trots  qui  a  vécu  le  plu»  de  ttrap»  (v/togl. 
quatre  brurra)  Le  cordon  avait  cédé  »  son  inseition  au  placetiU  puis- 
qu'il n'en  existait  aucune  portion  dans  le  vaij;in.  Tout  en  étant  d'un 
Toltimc  ordinaire,  il  était  plus  gro»  que  les  dcu«  attires  Cuidoos. 


v  e»t  attachée,  il»  *c  rejettent  sur  ar*  partie*  taillante»  dn  crâne  quelles  qu'elles  II 
soient,  et  font  honuenrde  luut  â  rellet-ci.Mais  e'esi  la  une  énorme contradicltu'n 
el  an  subterfuge  puéril.  Du  moment  qu'on  admet  ua  nombre  détermine,  sau»  phi*  i 
ni  moin»,  de  lacultr»  aussi  distincte»,  spéciale»,  indépendantes,  querelles  det  sens 
externes  [et  c'est  la  la  base  el  le  fonds  du  *»<lèmc)  il  e»l  absurde  de  dire  qn  une  | 
de  ce*  faculté»  |ie«t  Taire  le  travail  de*  autre*.  Aucun  organe  cérébral  ne  saurait 
(dans  rbvpothèse  phrenologique  ■  en  suppléer  un  autre,  pas  plus  que  l'oril  i  e  sau-  ! 
rait  suppU-er  l'oreille.  (H  donc,  quand  il  s'agit  de  m<mbrrt.  de  chi/f'rrs  ,  de  : 
calcul,  e'eil  une  bien  malheureuse  ressource  d'irrvoquer  la  rtu«nwi«iJo«,la  c«u- 
•o/i'/e',  \  inU  n  iinn  el  que  sais  je  encore  Les  detn  pheénotogislrs  n'ont  pas  même 
cherche  a  faire  concorder  dr  tout  point  leur*  etplicalion».  M.  Dumontier  nnu* 
dit  que  si  Vito  e-t  un  grand  calculateur  rt  un  grand  mathématicien,  c'est  qu'il  a 
le»  organe*  de  Vitidifiilualiir,  de  Vrvtntiialitr,  de  la  comparai  oh  et  île  b  cm 
taliu  M.  Broinsai»  y  ajoute  l  organe  des  formrt.  Si  non»  cnerchont  maialeoaat  • 
comment  ces  facultés  renoie*  (si  tontefoss  an  peut  attacher  une  sigmBcalion  pré- 
cise i  ce»  mot»  harluirrs)  peuvent  faire  un  mathématicien,  b  difficulté  ne  sera  pas 
moindre,  el  le»  lenebrrs  t'epaïasitseul  Qoetl-ce  que  I  iWiivV/nu/rlé C  est  la 
faeolté  decoaaaltré  1rs  objets  comme  individu* .  discal  leurs  livres  ,  abstraction 
faitr  de  leur»  qualité»  ou  relation»  Eu  supposant  qu'il  y  ait  une  telle  faculté,  que 
nous  confessons  ne  pu»  comprendre  du  tout,  et  qui  est  même  imposai hle,  quel  raie 
prétendra  t-on  lui  faire  jouer  dan»  b  solution  d  aueeqoalson  !  Qu'est-ce  que  l'é- 
■vuftMiW''  >  a  drtVmtiori  en  est  apjmasKanaseiil  fort  mfbcile.  car  nul  pbrrnotiagitte  f 
à  partir  de  r.all  jusqu  a  C.  Combe  n'a  pu  en  parler  taol  sait  jien  intelligiblement  ;  . 
I  explication  la  plu»  savante  est  celle  de  IsjHierbeiu  :  «  L'individualité  ,  dit-il  , 
cherche  1rs  genres  de  connaissance  indiquée  pas  tes  noms ,  tandis  q*M  l'evto-  J 


tualie  s'occupe  des  choses  désignées  par  les  verbes.  »  Ceci  est  très-profond  Mai  • 
qu'on  nous  dite  en  quoi  la  faculté  expliquée  par  cette  lumineuse  drfinitioo  ,  peut 
être  utile  a  une  opération  arilbmctunie  !  Il  en  est  de  même  de  former  ou  de  b 
con/tSuriT(rrMi  :  son  rôle  non»  parait  ici  fort  accessoire ,  a  moiu»  qu'on  ue  dise 
qu'elle  est  uecetsaire  i  raimeler  1rs  chifln.  qui  sont  de» Ji/,un.  ;  te  que  nous  ne 
contesterons  pas.  Quant  a  bcoiuonnuaoN,  a  la  caïuatilr.  je  ne  sais  trop  non  i.lu< 
ce  qu  on  eu  veut  faire.  Pour  déterminer  de*  proportions' de  nombre*  il  faut  Lu, 
doute  les  comparer,  mai»  sans  objecter  que  ce  mot  de  ugMH*  cmmpmrmUvt.  in 
vente  par  S,,ur>beiin.  tigmlk  une  loCmte  dr  élusses,  cette  faculté  u'etpliqœ  paa 
pourquoi  Maitgtamele  ne  compare  que  des  nombres.  La  cnusahir  r»l  bien  plus 
gratuitement  enrore  mise  en  avant .  car  la  notion  de  cariuc  est  totalement  rtraa- 
gère  au*  mathématique»  pure»  el  à  b  science  qui  s'occupe  de  U  quantité  abs- 
traite. Vota»  retoarqorrri  d'ailleue»  que  sa  nous  accordon*  au*  phrè- 
nolofislé*  I  etiilencr  de  et*  facultés  et  leur  présence  sur  le  crin*  de  Vito  .  c'est 
uniquement  pour  la  commodité  de  la  discussion,  car  il  n'j  aurait  pasmums  a  con 
tester  sur  le  front  de  Vito  que  sur  se*  tempes. 

Mais .  me  dires- vous  ,  les  phrrnologistes  avoucal-ib  que  l'organe  lit  b  numé- 
ration n'est  pas  a  sa  pbre  ordinaire  sur  b  télede  Tito?  non.  certes,  ils  ne  I  ». 
vooeol  pas .  et  qui  pins  esl  a*  l'a  voueront  jamais ,  m  dans  ce  cas-ci,  ni  dans 
aurun  autre.  Quoique  mauvais  logiciens ,  ils  savent  qu'en  général  un  système  ne 
doit  jamais  reculer  positivement  ;  dans  les  occasions  périlleuse»,  rontme  c  clic -ci 
ils  esquivent  le  point  principal,  el  s'étendent  Ion  rues  icat  aur  le»  points  accessoi- 
res.  Ils  discal  bien  que  l'arcade  otbilajre  de  Vilo  a  b  ronfifiiraiion  particulière 
propre  au*  grand»  mathématiciens;  mais  ils  passent  fort  tue  sur  cette  arcade  el 
se»  depeexlancei,  pour  aller  se  reposer  i  l'use  sur  ua  terrain 
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On  se  rappelle  qu'aucun  point  de  la  circonférence  du  pliccnta  n'c'iait 
décollé,  et  que  ce  gâteau  était  parfaitement  uni  à  l'utérus  non-seulc- 
nient  parut  bord*  ,  nuis  encore  dans  luule  son  étendue.  On  se  rappelle 
que  j'ai  signalé  à  la  partie  antérieure  el  ialéiale  droite  de  l'utérus,  la 
présence  d'un  corps  spongieux  ,  plissé  et  maU-lissc  à  son  entre  rt  dent 
la  mollesse  diminuait  en  s'approcliaiil  de  la  circonférence.  L'inquicinJe, 
les  douleurs  que  manifestait  surtout  la  malade,  sou  indocilité,  me 
firent  abandonner  le  projet  d'aller  décoller  un  placenta  dont  tous  le» 
points  me  paraissaient  si  fortement  ad  bc'rrns.  J'y  renonçai  donc,  frai- 
g  aot  d  cire  came  moi  mime  du  développement  d'un  métro-péritonite 
moitcllc.  J'observai  arec  loquiétude  les  résulîats  d'un  accident  ip>i 
pouvait  tire  funeste.  Je  fus  fott  surpris  du  peu  d'intensité  de*  symp- 
tômes que  je  croyais  devoir  se  développer  plus  terribles.  Le»  douleurs 
abdominales  cédèrent  a  l'application  de  simples  cataplasme*  ;  je  me 
cooleotni  de prrscriredrs  injections  de  camomille,  el  pour  boisson  de 
la  limonade  un  peu  plus  aride  que  de  coutume,  afin  de  m'opposrr  aux 
eflets  de  l'absorption  putride. 

Les  phénomène*  les  plu»  wmarfiuables  que  présente  celte  observa- 
tion sont  :  1*  un  frisson  violent  qui  a  duré  une  lient e  et  qui  s'est  dé- 
claré dans  la  nnil  du  deuxième  au  troisième  jour  ;  2"  une  roegrtir  de 
la  langue  Irlle  qu'on  l'aurait  rine  enduite  d'une  teinture  eunrni  iée  de 
ratanhia  ;  et  3°  le  ral  ntivsntnnt  du  pouls  le  second  jour  et  bs  intcr- 
initlrnces  observées  le  tmisièmr.  1-e  quatrième  jour  ,  la  sccicïion  du 
lait  se  fait  de  la  manière  la  plus  naturelle;  le  pouls  devient  irg  ilier. 
Il  ne  reste  d'autres  symptôme»  qu'un  peu  de  douleur  développer  par  11 
pression  sur  l'uiér  s  «I  qui  a  roiiilib'lcuicnt  disparu  le  sixa-uic  j'iui , 
ainsi  qu'un  peu  de  rougeur  de  la  langue  qui  s'est  évanouie  le  septième. 
A  part  ces  symptômes,  celte  femme  a  été  rapidement  de  mieux  en 
mieux ,  et  ce  n'est  qu'à  se*  instances  réitérées  que  je  lui  ai  permis  de 
soi  tir  le  onzième  jour  aptes  son  accouchement. 

Qu'est  devenu  le  premier  placenta?  telle  est  la  question  la  plus  im- 
portante à  faire  d  ms  cette  observation.  I-e  lit  sur  lequel  cette  femme 
ist  accouchée,  les  liages  qui  lui  ont  servi ,  soit  chez  elle  ,  soit  pendant 
son  transport  à  U  Maternité  ,  ont  été  soigneusement  examinés.  Aucun 
caillot ,  aucune  porlioo  de  placenta  oe  sortit  de  l'utérus.  Ce  qui  a  le 
plus  étonné  dans  l'hospice,  c'est  le  peu  de  lochies  qui  a  été  rendu. 
Comment  donc  expliquer  ce  phénomène  si  re  n'est  par  1  absorption? 
Faudra  t  il  admettre  avec  madame  lîoivin  l'un  de  ces  vices  de  confor- 
mation du  placenta  qui  rendent  cet  otguic  picsque  nul?  L' admission 
de  cette  hypothèse  dans  le  cas  dont  il  s'agil  ne  peu:  être  adoptée.  Nous 
avons  dit  que  l'enfant  à  qui  appartenait  le  placenta  retenu  était  celle 
des  trois  qui  a  vécu  le  plus;  que  le  cordon  de  ce  placenta  était  plut 
gros  que  les  deux  autres.  Si  nous  j  igcons  f  ar  simple  induction,  le 
placenta  retenu  devait  avoir  au  moins  le  volume  de  celui  qui  apparte- 
nait à  l'enfant  qui  a  le  moins  vécu  ,  si  toutefois  son  Tolume  n'c'iait  pj» 
supérieur. 

Qu'il  me  soit  permis  de  profi'  r  décrite  oecas-on  pour  dire  qu'à 
l'exception  du  placenta  gél.ninifurni» ,  j'ai  observe,  à  peu  dr  dill  r  nec 
près,  les  autre*  vires  de  cunfor  nation  de  ce  corps  cellulo  va-.rnl.nre  si- 
gnalés par  ma  lame  H  uviii  dan»  »iei  excellent  mémoire  intitulé:  Ob- 
servations et  réflexions  sur  Us  cas  d' absorption  du  placenta.  Ainsi 
j'*i  vu  un  placent.i  aminci  ayant  onze  potiers  de  diamètre  dan*  un  sens 
et  sept  à  huit  dans  le  s<n-  oppo<é;  un  autic  formé  de  plnsirui»  cotylé- 


dons,  latgemrnt  séparés  les  uns  des  antres  p»r  les  membranes  et  dont 
l'un  ('les  cotylédons)  était  resté  dans  l'utérus  après  que  l'on  croyait 
«voir  termine  la  délivrance  ;  ce  qui  faisait  ressembler  ce  placenta  à  ce- 
lui de»  luininan».  Kiifin  j'ai  vu  bs  vaisseaux  du  cordon,  non  enturtil- 
|e« ,  »c  divisant  en  forme  d'rntonnnir  dans  les  parois  des  membranes  et 
allant  se  rendre  à  un  placenta  or  (maire  sur  des  points  éloigné»  de  la 
circonférences.  Il  y  avait  a  la  vérité  trois  vaisseaux  au  lieu  de  deux.  A 
part  ces  différeuc  s.  ces  vices  de  conformation  sesont.rencontrésavrc  de» 
accoiicbemens  à  terme  et  desrofao»  vivans.  De  sorte  que  je  considère 
le*  vire*  de  conformation  signales  dans  lesdrux  premières  observations 
de  m:idmie  Boirio  ,  comme  circonstance*  conroniiteulrs  «non  pas  dé- 
terminantes de  l'accouchement  prématuré  dans  le  premier  cas ,  et  de 
l'avor'cmeot  dan»  le  second  ,  ainsi  que  le  pense  celle  sage-femme  dis- 
tinguée (page  19).  Il  est  assez  évident .  ce  me  semble,  que  l'accouche- 
ment prématuré  de  la  première  observation  trouve  une  cause  suffisante 
dans  l'bydiométrie  constatée  el  que  l'amincissement  extrême  du  pla- 
crnla  et  sa  plus  grande  étendue  en  surface  peuvent  parfaitement  s  ex- 
pliquer par  la  même  cause  »ai  s  avoir  recours  à  un  vice  de  cunfonne- 
lion.  Je  ne  vois  pas  non  plus  une  cause  obligée  d'avorteraent  dans  la 
présence  d'une  seule  artire  ombilicale  an  cordon ,  quoique  madame 
lloivin  ail  la  précaution  de  s'appuyer  sur  des  autorités  qui  sont  aussi 
respectables  que  la  s  enne ,  et  dont  la  citation  prouve  son  érudition  de- 
mis long-temps  reconnue.  En  somme,  le  mémoire  de  cette  dame  cé- 
,rlrc,  qui  ,  sans  contredit ,  a  rte  fait  dans  le  but  de  nier  ou  au  moins 
de  remisier  les  divrr»  cas  d'absorption  du  placrnt*  qui  ont  été  signa- 
lés .  loin  en  étant  In  s-urjle  en  ravisant  les  pralicii  ns  contre  la  fréquence 
de  l'abioiplion  du  placenta  ,  ne  situait  prouver  que  le»  cas  curieux  de 
vices  de  conformation  qu'elle  signale  ;  cuvent  donoer  le  change  et  faire 
croire  à  l'absorption. 

Revenons  à  noire  observation.  Le  rordon  avait  une  épaisseur  rt  une 
résistance  relative  à  l'époque  de  la  c.ros*ev e  ,  et  paraissait  adhérer  à 
un  placenta  d'un  volume  proportionné  à  celui  des  «feux  autres  ,  comme 
je  m'en  suis  assuré  par  le  loucher  intra-utérin.  Le  huitième  jour  après 
l'accouchement ,  le  bas  fond  de  l'irrtus  était  au  milieu  de  l'espace  qui 
sépare  l'ombilic  du  pubis.  Cependant  si  l'on  juge,  d'après  1a  légèreté 
des  .symptômes  obseiTés,  on  sera  porté  à  en-ire  que  le  placenta  resté 
adhérent  devait  être  très-petit  ;  mais  pour  nous,  I  excessive  rougeur  de 
la  langue  ,  la  lenteur  du  pouls  suivie  de  son  intermittence  ,  quelque 
rapides  et  peu  intenses  qu'aient  été  ces  symptômes,  sont  une  preuve 
suffisante  d'un  tr.ivail  d'absuiplion  dont  la  douleur  utérine  nous  an- 
nonçait le  siège.  Mais  l'absorption  élait-el'e  cfTertuée  avant  la  sortie 
de  la  malade?  Nous  ne  le  pensons  pas.  Le  volume  de  l'utérus  que 
nitus  avons  constaté  le  jour  de  la  initie  rous  a  prouvé  qu'un  corps 
étranger  existait  encore-  dans  ctl  oig«ne. 

S-,  d'un  autre  côié,  nous  faisons  remarquer  que  le  dix-neurième 
jour  après  l'accouchement,  une  lu-'iiiorihagit-  très  abondante  détermi- 
née, dit  la  ma!. de,  par  une  furie  cnlnv,  ou  pci.l-e-iic  par  des  excès 
vénériens,  parait  avoir  déguigé  l'utérus  sans  donner  lieu  à  l'issue  d'au- 
cun cor;  s  fibreux  ni  fihrincux ,  quelque  réservé  que  l'on  soit  pour 
émue  à  l'absorption  du  placenta,  sera-Ion  bien  forcé  d'adimvtie  cette 
leriu  naison  spontanée  pour  se  rendre  un  compte  raisonnable  des  phé- 
nomènes de  ia  létention  du  placenta  el  du  volume  de  l'utérus  qui  a 
complet  rae»t  disparu  le  trente- unième  jour  aptès  l'accouchement,  c'po 


M.  DjBiootier  n'arrise  i  ce  passade  difinlc  épi  »  trarers  de  grandes  circonlocu- 
tion». Il  dil  même  positivement  qu'on  a  lieu  de  s'étonner  lr  «r  i"f  trouver  dans 
la  constitution  phssiqoe  du  sujet  des  prnporti-uiM  enrrespondaHtrt  à  In  pni<- 
lancv  el  à  la  grandeur  de  km  imn -inatian  11  dit  ailleurs  qu'il  est  probable 
que  les  organes  cérébraux  mit  une  grande  .a.iore  darlivitr,  en  serin  de  la- 
quelle les  effets  obleims  sortent .  /'iwemVi il  dire,  de»  me, «m  or.iï.ioirr»;  erqui 
veut  dire  qu'a  île  faut  de  prnpottinnt  corrrtpavJantr.  entre  le*  effets  produit»  cl 
le  des.  I  >pi  «oient  phyti'i  «■  de»  orsine»,  il  ne  serait  pas  mal  i  propos  de  supposer 
que  les  organes  ont  eo  aelisite  ce  qui  leur  manque  en  dimension  ;  autre  e»|»rce 
■le  fans-fusant  tout  aussi  en  usage  ch.  «  les  phrenologi«lcs  que  celui  de  la  trans- 
position «les  facultés  .  el  non  moins  enntradieluire  Sus  principes  ton  la  ment  lus. 
du  suléme.  M.  Bri>n«»aii ,  moins  hulule,  i'«  frjnelienieDt  e,iie  Ici  prodige  île 
ealciil  qn"on  admire  dan»  Vito  n  ont  pas  krtnin  •t'm  nr;-"«  er,i,e«ir,  puis  qu  iL» 
dépendent ,  selon  lui .  il  autres  facull".  I.e  iframl  soin  qu'on  a|>p<irle  d  ailleurs  à 
portrr  ladisciission  »nr  le»  antres  parties  do  erànc,  l'inns'aiiee  «pi'on  met  à  éta- 
blir que  cet  enfant  n'est  pis  un  simple  prodige  de  utrmnirr,  mai»  nie  %ot\t  de 
ilosoplie  en  herbe  .  prinvenl  qu'on  ne  serait  pas  far  lie  de  déplacer  la  que  lioi. 
u»  mms  qui  mmiiibc»  de  ces  mphiilt,  dont  parle  M-  Brou?<ais.  qu  aucuiw  r/i-r- 


phrefi'ilo^istcs  voient  toujours  sne  protutierance,  voa»  votet  toujours  une  dé- 
pression, rt  réciproquement J  Votre  quetimn  e»t  fort  sensée;  il  semble,  en  effet, 
que  les  phn  soloeisles  devraient  rencontrer  juste  de  temps  eu  temps,  car  la  na- 
ture est  si  Kriec  en  forme»  <le  tele .  que  sur  le  (rand  nombre  il  j  en  a  probable- 
ment plus  d'une  snscrptjble  de  s  nju-ter  ennTenabl  nient  sus  deterniinaboBS 
phri-anloiriisDF,.  fj,Hi,  m»i»  e  malbeur  a  voulu  que  cette  borne  fortune  ne  leur 
soit  pas  encore  arrivée,  du  moiu»  à  notre  connaissance.  Von»  remarque res,  en 
outre,  rt  erri  r>l  Tort  inip-itiaot ,  qu'il  v  a  une  infinité  de  tnani,  ces  ilr  reetrder 
et  de  mesurer  nue  tète,  tpi'il  n'esiste  aocaoc  règle  fixe  d  appréciation  île»  di- 
mensions soit  relatives,  suit  absulurs  de»  diserse»  partit»  du  cerveau;  et  que  celte 
abience  d'un  point  dedrpart  fixe  et  stable,  pour  la  mensuration,  joiule  à  I  inextri- 
cable imbroglio 


e  l,  p« 
ublerlii 


.il 


pbilo»p 
Mai»  non.. ., 

Irct  nue  plirenoloïiqoe  ne  peut  convaincre,  et  i|Ui  de  plus  aeons  I  organe  de  1  in- 
crédulité .  mm-  affirmons  ,;nc  la  tele  <le  ce  jeune  garçon  n'oflre  aucune  parlieu- 
l*rilép'irenolojii|iie  en  rap|>ort  aiee  «es  ilonnontes  l'andtc,  el  rtiu»  répétons 
qne  e  est  encore  l'a  un  éclatant  démenti  donné  par  la  nature  au  système  de 

Com-nent  n  ni!  drei  vuus  enenre.  est-il  dooe  poesible  que  sur  une  cho-e  de 
f„  i,  mvte-irll*.  on  il  ne  faiit  pour  x'assnrer  le  II  ver.le  que  .Wr 

il  frichcr,  il  y  ail  deus  .-i»  aussi  diamétralement  oppos,»;  et  que  la  ou  les 


logKpie,  est  une  source 
t  d'c<  liappatoire»,  d'a"erlion» contraires  rgaletuCDl 
plaiisililes.  etc  Tnui  e «Mieluerenle  ce  seul  fait  ,qoe.  tembUtite  *la  plissiogooèo- 
nie  et  à  faslrnlogie  .  la  eranoloeie  n'e.t  qu'une  «le  ce»  leience»  chimériques  du 
mnirn  agr,  qui,  gri.  e  à  un  étalage  imposant  de  m..U  el  de  formules  ,  aidées  de 
quelque»  faits  fortuit»  que  la  nature  ne  refuse  jamais  aux  hypothèses  le»  plus  ex- 
travagantes, et  soutenues  par  la  crrdubtc  innée  des  bornâtes,  uol  obscurci  U  rai- 
son |ieodaul  de,  sirelcs. 

Je  sont  avais  promis  en  commençant  quelque»  autre»  nouvelles  ;  mai»  je  n'ai 
pas  le  teiup»  tujourd'liui  r  ce  »rra  |wur  no  autre  numéro,  si  toutefois  le»  pbréno- 
logiste»  non»  en  Itissent  le  lomr.  el  ne  non»  mettent  pa»  dan»  la  nécessité  de 
revenir  sur  Mengiamek  el  la  craooscopie. 
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3ue  où  j'ai  opéré  le  dernier  toucher.  Dira  t  on  que  l'écoulement  abon- 
ant  de  sang  aura  loffi  poor  rendre  l'utérus  plus  léger?  Mais  quel  est 
l'accoucheur  qui  ignore  que  bien  souvent  la  première  éruption  des  rè- 
gles ?prè*  l'accouchement  ressemble  à  une  némorr'  agie  inquiétante, 
surtout  cbei  les  femmes  qui  ne  nourrissent  pas  ?  De  pli»,  *i_  I  on  se 
rappelle  que  la  femme  Mulaté  m'a  présenté  le  trente  unième  jonr  un 
relâchement  de  la  paroi  postérieure  du  Tagio,  assez  considérable  pour 
faire  croire  à  un  prolap  us  utério,  et  que  crt  acrident  n'existait  pas 
avant  ta  sortie  de  l'hospice  ,  il  faut  conclure  que  le  poids  de  l'utérus 
était  ici  réellement  pl»s  considérable  qu'il  ne  I  est  à  I  époque  de  doute 
a  quinze  jours  de  couches  chez  les  autres  femmes.  Enfin,  si  l'on  n  a  pas 
oublié  que  cette  femme  est  douée  d'un  tempérament  sec  et  bilieux  ,  on 
comprendra  mieux  encore  que  si  nourelle  inGrmilé  n'rst  duc  exclusi- 
vement qu'au  poids  plus  grand  qu'avait  l'utérus  de  celle  femme,  et 
nullement  i  un  tempérament  lymphatique. 

On  remarquera  dans  celle  observation,  l'absence  complète  d'hémor- 
rhagie,  quoique  deux  placentas  eussent  été  expulsésjce  qui.  pour  moi, 
est  une  preuve  évidente  de  l'adhérente  totale  du  placenta  Si  l'on  joint 
à  cela  la  contraction  permanente  de  l'utérus,  on  pourra  dire  avec  ma- 
•  Boivio,  seulement  pour  les  cas  semblables  4  celui  de  mon  obser- 
n,  et  non  pas  d'une  manière  absolue,  comme  cl'e  l'avinée,  que  la 
aioo  générale  de  l'utér'is  et  la  mélrorrbagie  s'excluent  mutuel 
lemeut.  Je  m'explique,  et  ie  dis  que  la  roétroribagie  ne  peut  pas  avoir 
lieu  toutes  les  fo  s  qu'il  n  y  aura  qu'un  seul  placenta,  et  que  celui-ci 
sera  adhérent  dans  tous  tes  points,  et  même  alors  dans  un  cas  d'iner- 
tie utérine  Je  dis  aussi  que  f  bémorrhigie  peut  avoir  lieu  malgré  la 
eooti action  générale  de  l'utérus  dans  le  cas  où  une  portion  d'un  pla- 
centa avèrent  sera  détachée  ;  c'est  ce  que  démontrent  la  troisième  ob- 
servation de  M.  Nacgele  et  aile  du  docteur  Salomon. 

Premièrement,  l'hémorrhagie  utérine  pendant  la  grossesse  ou  après 
l'accouchement  n'est  jamais  produite  que  par  la  portion  de  l'utérus  sur 
laquelle  se  fixe  le  placenta.  Que  pendant  la  grossesse,  la  perte  de  sang 
soit  due  au  nolimrn  héovirbagtque  ou  à  l'insertion  du  placenta  sur 
l'orifice  interce,  toujours  est-il  que  l'examen  de  l'œuf  expulsé  ou  du 
placenta  extrait  présente  à  l'œil  de  l'observateur  attentif  uo  caillot  sur 
une  étendue  plus  ou  moins  considérable  de  la  mrfacc  externe  du  pla- 
cenla.  Or,  si  ce  corps  cellulo-vaseulaire  adhère  fortement  A  l'utérus 
et  daos  tous  les  points  de  sa  surface  externe,  la  contraction  utérine, 
quelque  vigoureuse  qu'elle  soit,  ne  pouvant  surmonter  la  force  des  ad- 
hérences, n  aura  d'autres  résultats  que  de  resserrer  les  vaisseaux  uté- 
rins, de  fermer  par  là  la  communication  du  sang  maternel  avec  le  tissu 
placentaire,  de  faire  froncer  ce  dernier  et  d'en  exprimer  le  sang  oui  se 
dégorge  alors  par  le  cordon  ou  par  le  point  où  ce  funicule  a  cédé.  Je 
crois  donc  pouvoir  avance  r,  sans  trop  de  témérité,  que  dans  le  cas 
d'adhérence  iotime  et  complète  du  placenta,  l'inertie  utérine  ne  don- 
nerait pas  même  lieu  a  l'hémorrhagie  ou  du  moins  a  une  hémorrhagie 
inquiétante,  à  moint  que  l'on  ne  veuille  admettre  que  les  vaisseaux 
utérins  communiquant  avec  le  placenta,  ayant  plut  de  liberté  par  le 
fait  de  l'inertie,  puissent  fournir  assrx  de  sang  pour  épuiser  la  mère. 
Mais  encore  fau  Irait-il  prouver  que  ce  Sang,  après  avoir  traversé  toul 
le  système  capillaire  du  placenta,  vîot  se  présenter  en  assez  grandi? 

•  et  en  j<  ts  assez  <ontinus  au  cordon  ombilical  pour  conce- 
raintes  vraiment  sérieuses.  Pour  nous,  jusqu'à  ce  que  des 


I  faits  bien  observés  viennent  constater  notre  erreur,  nous  ne  le  pensons 
pas  ;^ et  le  fait  que  nous  présentons  1  la  méditation  des  praticiens  tons 
parait  suffisant,  malgré  la  cooti  action  générale  de  l'utérus  que  nous 
avons  rencontrée,  pour  démontrer  que  l'hémorrhagie  par  le  cordon, 
dans  le  cas  d'adhérence  placentaire,  n'est  nullement  à  craindre. 

Secondement,  toutes  les  fois  que  l'hémorrhagie  se  manifestera  dans 
un  cas  d'adhérence  du  placenta,  oo  peut  toujours  affirmer  qu'une  por- 
■  non  de  ce  corps,  quelque  petite  qu'elle  soit,  est  détachée;  et  qu'alors 
devenue  corps  étranger,  elle  exe  tera  le  point  de  l'utérns  arec  lequel 
elle  sera  en  contart,  et  que  même  alors  l  hémorrhagie  pourra  ,e  p,0. 
duire  dans  le  cas  de  contraction  utérine.  Cite  hémoirhagie  est  alors 
comparable  1  celle  qui  cause  on  plutôt  accompagne  l'avortemeot.  C'est 
I  la  perte  de  sang  par  mulira-n  hémorrhagique,  par  une  pléthore  locale 
artificielle;  est  une  hémorrhagie  par  excitation.  Aussi  l'hémorrhagie 
qui  se  manifeste  daos  un  cas  d'avortemeni,  excepté  celle  due  à  l'inser- 
tion anormale  du  placenta,  quelque  foudroyante  qu'elle  soit,  n'est  pas 
aussi  souvent  ni  aussi  prwnptemenl  mortelle  que  celle  qui  a  lieu  daos 
un  cas  d'inertie  après  l'accouchement.  J'ai  donc  raison  de  dire  que 
l'hémorrhagie  peut  exister  avec  la  cootraction  générale  de  l'utérus,  et 
que,  malgré  l'opinion  très-respectable  de  madame  Boivin,  il  n'est  pas 
exact  d'avancer  que  la  contraction  générale  de  l'utérus  et  la  mélror- 
rbagie s'excluent  mutuellement  d'une  manière  absolue  (page  14). 
Cette  proposition  est  bien  une  vérité  incontestable,  mais  elle  Sérient 
fausse  considérée  d'une  manière  absolue.  Certes,  l'inertie  après  le  dé- 
collement partiel  ou  total  du  placenta  produira  d'une  manière  absolue 
l'hémorrhagie;  mais  la  contraction  n'exclut  pas  absolument  la  perte  de 
sang.  La  plupart  des  aiorlrmrns  ne  sont  ils  pas  uoe  prrutc-de  ce  que 
j'avance  ?  I/héoiorrbagie,  dans  ces  ra»,  ne  coïncide-t-elle  pas  presque 
toujours  avec  des  contractions  utérines?  Mais,  dira-t  on,  c'est  parce 
que  l'œuf  ou  l'arrière- faix  est  encore  cootenu  dans  l'utérus  que  sa  con- 
traction ne  peut  pas  s'oiiérer  autant  qu'il  le  faudrait  pour  resserrer 
suffisamment  les  vaisseaux  que  l'hémorrhagie  a  lieu.  A  cela,  je  répon- 
drai par  un  fait  que  j'ai  signalé  dans  mon  compte-rendu  des  accouche- 
mens  de  le  Maternité  de  1B36.  (G*«tte  médicale  ,  1857,  n*  7.) 
C'est  l'exemple  de  la  femme  Carling  qui  a  fourni  un  cas  d' hémorrhagie 
foudroyante,  le  dix-septième  jour  après  l'accouchement.  L'utérus  s'é- 
tsit  très-bien  contracté.  Ce  jour- la,  une  perte  de  sang  d'aboi  d  légère 
se  montre;  elle  devient  de  plus  en  plus  intense,  sans  qu'aucun  moyen 
puisse  l'arrêter.  Bien  plus,  te  tampon  employé  comme  dernière  res- 
source, développe  l'utérus  qui  déjà  s'élevait  au  niveau  de  l'ombilic; 
ce  qui  me  forçi  de  l'enlever.  Eh  bien ,  c'était  un  petit  caillot  dont  la 
présence  avait  été  toot-a-fail  innocente  jusqu'alors,  parce  que  sans  doute 
l'utérus  n'en  avait  point  été  irrité  :  mais  lorsque  celle  irritation  a  été 
assez  considérable,  l'hémorrhagie  s'est  déclarée  dans  un  moment  où 
l'utérus  était  certainement  assez  contracté,  ses  vaisseaux  assez  froncés 
pour  ne  pas  permettre  de  croire  que  la  perte  était  due,  dans  ce  cas,  à 
la  rectitude  des  vaissraux  ou  à  l'obstacle  que  ceux  ci  rencontraient  1 
se  froncer  davantage.  Poursuivre  plus  loin  toutes  les  objections  que  l'on 
pourrait  faire  relativement  à  cet  obstacle  purement  mécanique,  serait, 
je  crois,  chose  oiseuse;  et  pour  les  personnes  à  qui  les  lois  des  pro- 
pretés vitales  sont  connues,  il  est  inutile  de  leur  prouver  davantage 
qu'une  hémorrhagie  utérine  peut  avoir  lieu,  même  pendant  l'état  de 
contraction  de  cet  organe.  11  reste  donc  suffisamment  prouvé  que  pén- 
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Par  ordre  du  ministre  de  l'inslroc'ion  pubfa'rpie. 

Les  docteurs  en  médecin*  ou  en  chirurgie  sont  avertis  qo'uo  < 
t'ouvrira  te  6  novembre  IIM7,  devant  la  Faculté  de  médecine  d« 
pour  la  chaire  de  phssiongie.  tarante  dans  eetle  Faculté' 

Les  qualités  requises  pour  être  admis  a  concourir,  sont  :  de  jouir  des  droits 
deili:  daroir  ele  reçu  docteur  en  médecine  ou  en  chirurgie  dans  l'une  des 
facultés  du  royaume;  d'avoir  Pif*  de  trente  ans  accomplis. 

Le  concours  te  composera  de  quatre  genret  d'épreuves  : 

1*  Vue  appréciation  des  titres  antérieurs  des  candidats  ; 

2*  Une  composition  écrite,  faite  a  fanit-cios  ; 

J*  brus  leçons,  dont  l'une  (aile  après  «iogt-qoalre  heures,  et  l'autre  après 
trois  heures  de  préparation; 

4*  Une  thèse  oo  dissertation  écrite  ea  français  sur  une  malicre  ah  les  candi- 
dats t'arfomenteront  erriproqueoteol. 

Les  docteur*  m  nirdeciœ  ou  en  cbiruegie  qui  désireront  concourir  desrcml 
«mettre  oo  envojerau  secrétariat  de  la  Faculté  de  médecine  de  Strasbourg  , 
avant  le  6  octobre  I M7  : 

{•Copie  légalisée  de  leur 

3.  Leur  diplôme  de  docte 

S-rjupoq. 


—  Traite" complet  d*  matière  médicale,  par  J.-B.-G.  Barbier,  ehevaliei 
de  l'oedre  rojal  de  la  Lrgioo-dTlooneur;  roéd.  cin  ea  chef  de  ril6fel-Dien  d'A- 
miens; professeur  de  pathologie  et  de  clinique  internes  h  Pecole  secondaire  da 
médecine  d'Amiens,  de  botanique  da  Jardin  des  Plantes  de  la  même  eillc  ;  mem- 
bre associé  de  l'Académie  rafale  de  médecine;  correspondant  de  la  Socirte  de 
médecine  de  Paris,  de  celle  de  pbarniarte  de  la  même  ville;  associé  correspon- 
dant de  la  Société  médico-botanique  de  Londres -.des  Académies  et  Société»  mé- 
dicales d'Amiens,  de  BruieUes,  d'àrras,  d'Esreux,  de  Loot  ' 
lion,  ratière  me  nt  revue,  corrigée  et  augmentée.  Tome  tr 
volumes  io-f*.  Prit  :  2i  francs.  Par  la  poste .  SS  te.  jij  c. 

l>»ris,  Me<piignon-MsrTiv  r-'«  rt  lils,  librures-edileur 
nM3.  —  »83>. 

—  7Vaïté  du  cerveau ,  de  tes  fonctions ,  Jet  causée .  des  tymptimn ,  da 
diagnostic,  du  pronostic  et  du  traitement  de  ses  maladies ,  etc. ,  par  V.  Ao- 
vies  ,  médecin  ,  profr»*eur  de  zoologie  à  Annen*  .  membre  de  la  sourie  acadé- 
mique des  sciences,  arts  et  belles-lettre»  du  département  de  l'Eure;  membre  cor 


re.pondii.1  de  pluneort  Académies  de  France  ;  membre .  asaorié .  eoérespocHlipi 
de  la  société  de»  srienrrs  médicilei  du  di-partement  de  la  Moselle  et  it  [,'uiieon 
antres  sociétés  médicales  françaises  et  étrangères  -,  honoré  de  médaille  <1  or  pour 
rirom|«nsededêvourn>FDi  pendint  ht  choléra  de  1831;  tuteur  de  la  decooTeri* 
dn  vaccin  à  Amiens  en  US*.  Dens  tolumei  in-8\  A  Paris,  cbei  Crochird  li- 
,.rue«|4«d.lr>ok-de-inrdec,»i.i8S7.  ' 
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rsse  et  dans  la  période  puerpérale,  l'hémorrhagie  par  excita- 
tion, par  molimen,  comporte  essentiellement  U  présence  d'un  corp» 
étranger  détaché  en  totalité  ou  eo  partie  de  rateras,  taodis  que  l'bé- 
inorrbagie  par  inertie  peut  avoir  lieu,  toit  que  l'utérus  toit  ride  ou 
qu'il  contienne  un  corps  étranger,  comme  le  prouve  l'observation  de 
M.  Paul  Dubois. 

Tout  en  comprenant  le  danger  qu'il  y  a  d'accréditer  la  possibilité  de 
l'absorption  du  placenta,  l'observation  que  je  présente  n'est  pas  moins 
uo  fait  incontestable  d'absorption  placenlale.  Aux  preuve*  que  nous 
avons  données  i  ce  sujet,  nous  ajouterons  encore,  pour  répondre  à  ton- 
tes les  objections,  que,  prévenu  que  nous  étions  de  la  possibilité  de  la 
division  des  vaisseaux  ombilicaux  dans  l'épaisseur  des  membre- 
as,  nous  avons  cherché  a  nous  assurer  si  ce  vice  de  conforma- 
tion n'aurait  pas  pu  avoir  lieu  dans  notre  observation,  et  si  l'un  des 
deux  placentas  sortis  isolément,  ne  présenterait  pas  ,  outre  l'insertion 
bien  évidente  du  cordon  vers  le  centre  de  ce  corps,  la  rupture  de  quel- 
que vaisseau  au  voisinage  de  U  circonférence  ou  dans  l'épaisseur  des 
membranes  de  l'un  d'eux.  C'est  en  vain  que  nous  l'avons  cherche  ,  et 
rien  ne  nous  autorise  a  penser  que  l'un  des  placentas  appartint  i  deux 
fœtus  et  fut  le  rendez-vous  de  deux  cordons  ,  l'un  bien  et  l'autre  mal 
conformés.  Force  donc  nous  a  été  d'admettre  la  présence  d'un  placenta 
dans  l'utérus  et  nous  l'avons  constaté  par  le  toucher. 

Le  danger  qu'il  y  aurait  de  croire  à  la  possibilité  de  l'absorption  du 
placenta,  serait  d'encourager  les  jeunes  praticiens  à  attendre  patiem- 
ment celte  terminaison  toutes  les  fuis  qu'ils  rencontreraient  quelque 
difficulté  dans  la  délivrance  et  qu'ils  prendraient  cette  difficulté  pour 
une  adhérence  du  placenta.  Ce  danger  est  d'autant  plus  terrible  que  la 
mort  de  la  femme  est  la  conséquence  ordinaire  d'uDe  pareille  conduite. 
Nous  ne  pourrons  j  «mais  nous  élever  trop  hautement  contre  une  sécuri- 
té aussi  coupable  que  celle  que  partagerait  un  médecin  en  pareille  occur- 
rence cir  nous  avons  le  malheur  d'en  connaître  des  exempte*.  Il  ne 
peut  y  avoir  que  l'adhérence  organique  et  totale  du  placenta  qui  puisse 
autoriser  de  confier  aux  soins  de  la  n.lurc  les  résultats  d'un  pareil  ac- 
cident. Encore  le  médecin  doit-il  surveiller  d'un  œil  attentif  les  phé- 
nomènes qui  pourraient  survenir  pour  en  neutraliser  1rs  effets  funestes. 
Je  dois  rac  biter  de  dire  que  je  connais  certains  cas  d'avortement  dans 
lesquels  le  placenta  est  toili  spontanément  le  troisième  jour  tt  même  le 
septième  après  l'expulsion  du  foetus  ;  mais  dans  ces  cis ,  le  placenta  est 
semblable  a  une  éponge  dont  on  aurait  exprime'  l'eau  qui  la  pénétrait, 
et  il  présente  ordin-iremenl  la  forme  triangulaire  de  l'utérus.  Il  n'y  a 
pas  toujours  alors  d'hémorrhagie  inquiétante. 

Les  cas  d'adhérence  tofoie  du  placenta  sont  très  rares  ;  aussi  toutes 
les  fois  que  ce  corps  ccllulo  vascuiaire  n'est  que  paitielleucol  adhérent 
(et  cette  disposition  est  li  plus  fréquente),  faut-il  rigoureu'cnienl  ex- 
traire les  portions  détachée*  et  celles  qui  adhèrent  faiblement  ;  car  tou- 
tes les  fois  qu'il  y  a  hémorrhagie,  le  placenta  étant  dans  l'utérus ,  il  y  a 
ind  cation  urgente  d'extraire  ce  corps ,  ou  du  moins  les  portions  que 
I  on  pourra  détacher  d'un  placenta  adhérent ,  parce  que  lorsqu'il  y  a 
ici  le  abondante,  elle  est  toujours  due  à  l'inertie  ou  au  décollement  to- 


tal ou  partiel  du  placenta,  car  l'hémorrhagie  ne  saurait  avoir  lieu  si 
I  arrière  fiix  adhère  dans  toute  si  surface  externe  ,  attendu,  je  le  ré- 
pète, qu'il  n'y  a  que  les  «inus  utérins  comaïuoiqtiant  avec  le  placenta 
qui  puisscot  donner  lieu  à  une  bémorrhagie  importante. 

Cette  proposition  sur  laquelle  j'insiste  â  dessein  me  paraît  d'autant 
mieux  fondée  que  dans  les  cas  d'inertie  utérine  ,  il  n'y  a  jamais  de  perle 
de  sang  a  craindre  après  l'expulsion  du  foetus  tant  que  le  placenta 
"acbéà  l'utérus.  Aussi  les  bons  praticiens  savant-ils  bien  que, 
cas  ,  il  ne  faut  jamais  se  hâter  de  délivrer  la  femme  ,  à  moins, 
'  asseï  r.<re  ,  que  le  placenta  décollé  ne  servît  de  tampon  à  l'ori- 
fice interne  et  ne  favorisât  au-dessus  de  lui  une  accumulation  de  sang 
qui  pût  donner  lieu  a  l'hémorrhagie  iuterne.  Mai*,  il  faut  le  dire,  dans 
les  «s  d'inertie  par  torpeur  que  je  désigne  sous  le  nom  d'inertie  es- 
sentielle ou  constitutionnelle,  et  qui  n'est  due  à  aucun  obstacle  physi- 
que ,  le*  contractions  >ont  si  peu  énergiques  que  le  placenta  n'eu  est 
pas  décollé.  Dans  ces  cas ,  on  fait  tics  bien  d'attendre  et  je  n'ai  pas  be- 
soin de  dire  pourquoi.  Je  ne  crains  pas  d'avancer  qu'un  placenta  achè- 
tent dans  sa  totalité  n'offre  pas  plus  de  danger*  après  1  accouchement 
nu' «n  placenta  normalement  uni  à  l'utérns  n'en  présente  dans  le  cour» 
«l'une  grossesse  ordinaire. 

Q  iclque  hardie  que  paraisse  cette  nouvelle  proposition ,  le*  deux 
premières  observations  de  M.  Nacgele  viennent ,  ainsi  que  la  mienne  , 
à  l'appui  de  ce  que  j'avance.  Dans  la  première  observation  M.  N  a-gel  e 
rlit  qu'il  n'y  eut  que  peu  d' hémorrhagie  après  le  travail.  Dans  la  se- 
conde il  note  ces  mots  :  //  n'y  eut  presque  ftas  <T hémorrhagie  et  le 
placenta  resta  dam  l'utérus,  lih  bien  !  je  le  demande  ,  quelle  diffé- 
icnce  y  a-l-il  daos  lelat  des  femmes  qui  ont  été  le  sujet  des  deux  ob- 


|  «ervations  de  M.  Nacgele  ,  de  mon  observation  particulière,  et  l'état  de 
ce*  fi  nîmes  qui  parcourent  une  grossesse  ordioaire?  Pa*  d'autre  orne 
l'rxpuUion  de  fœtus  abortif,  et  la  conservation  d'un  placenta  qui ,  ne 
communiquant  plus  avec  le  foetus ,  ne  peut  plus  être  le  siège  de  phéno- 
mènes circulatoires  qui  existaient  auparavant.  II  n'y  a  donc  que  des 
i  hmcenirns  physiologiques  et  non  de  pathologiques.  Car,  qu'observe- 
t-on  dans  les  observations  de  M.  Nacgele?  do  mouvement  fébrile  vingt- 
quatre  heures  après  l'accouchement  dan*  la  première  observation  ,  et 
qui ,  survenant  le  troisième  jour  dans  U  seconde ,  disparut  presque 
aussitôt.  L'observation  de  la  femme  Mu  la  té  mus  présente  un  frisson  le 
second  jour ,  rougeur  de  la  langue  jusqu'au  septième  jour ,  symptô- 
me* qui  n'ont  pa*  empêché  U  sécrétion  du  lait  de  se  faire  parfaitement 
bien.  Sont  ce  là  de*  symptômes  alarmas*  ?  J'ai  donc  raison  de  dire 
que  la  rétention  d'un  placenta  totalement  adhérent  n'offre  pas  plus  de 
dangers  pour  la  mère  que  le  séjour  d'un  placenta  dans  le  cours  d'une 
grossesse  normale. 

A  ce  sujet ,  qu'il  me  soit  permis  de  rappeler  ici  le  fait  assez  curieux 
d'une  femme  qui ,  après  être  accouchée  heureusement  d'un  beau  «ar- 
çon a  terme ,  expulsa  quelque*  inslans  aptes  un  autre  fœtus  mort,  des- 
séché ,  d'un  développement  de  quatre  à  cinq  mois.  La  délivrance  pré- 
senta deux  placentas  identifiés  l'un  i  l'antre,  mais  dont  l'un  (celui  qui 
appartenait  à  l'enfant  vivant)  était  plus  développé  ,  plus  spongieux  , 
rouge  et  gorgé  de  sang  tandis  que  l'autre  était  sec  et  filandreux.  Ces 
denx  placenta*,  bien  examinés ,  offraient  une  ligne  de  démarcation 
rendue  sensible  par  la  différence  qui  existait  dans  l'aspect  et  la  consis- 
tance de  l'un  et  de  l'autre.  Ce  fait,  que  Ton  aurait  pu  prendre  |>our  on 
cas  de  snprrfétatioo  si  l'on  n'avait  pas  trouvé  une  union  intime  entre 
le*  deux  placentas ,  prouve  assez ,  ce  me  semble ,  qu'un  placenta  qui  a 
perdu  ses  rapports  circulatoire*  avec  l'utéiu»  peut  sans  inconvénient , 
au  moins  dans  le  cas  de  jumeaux ,  rester  dans  la  cavité  de  cet  organe 
pendant  quatre  à  cinq  mois,  et  même  avec  uo  fœtus  mort.  Je  cite  cette 
observation ,  non  pas  que  je  pense  qu'elle  puisse  avoir  quelque  rapport 
avec  l'adhérence  du  placenta ,  mais  bien  pour  prouver  que  si  un  pla- 
centa non  adhérent  reste  tans  danger  dans  l'utérus ,  il  n'est  pas  plu* 
extraordinaire  de  voir  un  placenta,  adhérent  dans  tons  ses  points ,  de- 
meurer sans  inconvénient  dans  cet  organe.  Je  dirai  même  que  1rs  cas 
le*  plus  nombreux  de  guérison  appartiennent  plus  souvent  aux  adhé- 
rences totales  du  placenta  qu'aux  adhérences  partielles ,  et  que  le*  cas 
de  mort  u  appartiennent  peut-être  exclusivement  qu'aces  dernière*,  et 
jamais  ou  du  moins  bien  rarement  aux  premières.  En  effet,  le  danger, 
dans  les  adhérences  partielles,  tient  surtout  a  l'hémorrhagie,  aux  ma- 


nœuvres qu'elles  nécessitent  et  i  l'inertie  qui  peut  les  compliquer  , 
tandis  qu'avec  une  adhérence  totale,  il  ne  peut  pas  y  avoir  d'hemor- 
rbagiemême  dans  le  cas  d'inertie  ,  et  qu'il  u'y  a  aucune  manœuvre  à 


employer.  Aussi  je  regarde  les  femmes  de  la  troisième  observation  de 
M.  Nacgele,  de*  observations  Tde  M.  Paul  Dubois,  S"  de  M.  Gabil- 
lot,  tirée*  d'un  danger  bien  plus  réel  que  Celles  des  deux  premières 
observations  du  prolcsseur  de  Hcidclberg  et  de  la  mienne  propre. 

L'observation  de  M.  Gabitlot  semblerait  faire  une  exception  aux 
autres  qui  lui  sont  analogues.  Car,  dans  celle-ci,  on  a  toujours  été 
obligé  d'avoir  recour»  à  I  extraction  des  portions  de  pla<cnla  détachées; 
et,  malgré  le  soin  et  l'habileté  employées  dans  ces  circonstances  ,  on  a 
vu  l'hémorrhagie  se  reproduire  avec  tant  de  persistance  qu'il  était  per- 
mis de  craindre  une  auti  e  terminaison  que  celle  qui  a  heureusement  ru 
lieu.  Toujours  est  il  que  ce  n'est  que  la  cessation  de  l'hémorrhagie  qni  a 
fait  disparaître  Irsdaogrrsetque  l'hémorrhagie  n'a  pu  cesser  que  lors- 
qu'on n'a  laissé  dans  l'utérus  que  la  portion  adhérente  du  placenta. 
C'est  ce  que  prouvent  la  troisième  observation  de  M.  N;rgele  et  celle 
de  M.  Paul  Dubois.  Pour  donner  une  explication  satisfaisante  de  l'ob- 
servation de  M.  (iabillol ,  qui  nous  apprend  qu'il  y  eut  écoulement 
d'un  sang  liquide  en  assez  grande  quantité  avant  et  après  TavorteiDeTJ', 
il  faudrait  admettre  que  celle  quantité  assez  grande  de  sang  a  plutôt  été 
fournie  p  >r  l'excitation  forte  que  le  décollement  d'une  tics  petiic  por- 
tion du  placenta  a  déterminé ,  et  que  cette  portion ,  à  cause  de  son  pe- 
tit volume ,  a  pu  être  entraînée  dans  l'hémorrhagie  subséquente  pour 
ne  laisser  dans  l'utérus  que  1rs  portions  intimement  adhérente*. 

L'nc  des  plus  fortes  objections  contre  l'absorption  d'<in  placenta  inti- 
mement adhérent,  c'est  la  nécessirédan»  laqne!le.ie  trouve  la  maticrequi 
doit  être  absorbée,  de  passer  de  l'état  solideal'ctalliquiiic.  Or,  cclravail 
développe  en  général  sur  toutes  les  surface*  absorbantes  l'exhalation 
d'un  liquide  qui  pénètre  celte  matière  co  en  atténuant  le*  molécules  pour 
en  faciliter  Irpass.igc  dans  les  bronches  absorbantes.  Mais  ce  même  li- 
quide serrétéou  exhalé  trnd  a  isoler  de  plus  en  plus  la  mature  j  ..bsor- 
bcr  de  la  surface  arec  laquelle  elle  est  en  cootact,  de  sorte  que  si  un 
pareil  travail  s'o|  c'rait  dans  le  cas  d'adhcienre  plaecrUale.  ce  ç.à'e»u  fi- 
nirait par  se  décoller  et  sortir  de  l'utérus  ou  li  a  formerait  rn  détrilns 
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liquide  qui  s'écoulerait  par  de*  lochies.  Mai*  si  l'hétnorrbagie  ,  si  le* 
Ivcbirs  sont  réellement  presque  nulles  ou  beaucoup  moins  abondant» 
qite  dan*  un  accouchement  ordinaire  ,  il  faut  rigoureusement  conclure 
qu'il  y  b  eu  absorption  quand  on  a  senti  le  p'acenta  dans  l'utérus,  et  que 
crue  absorption  se  fait  par  d'antres  luis  que  celles  que  Dons  Tenons 
d'exposer. 

On  connaît  l'énergie  avec  laquelle  l'absorption  s'exerce  au  milieu  de 
nos  tissus  non-seulement  sur  drs  corps  étrangers ,  mais  sur  des  tissus 
organisés  suit  indépendant  de  ouirc  substance,  soit  essentiellement  liés 
a  elle.  Il  est  inutile  de  rappeler  les  exemples  de  foetus  squélctisés  trou- 
Tés  dans  l'utérus  humain  par  Mauriceau  et  M.  Pa'il  Dubois ,  comme 
Thomas  Bartholin,  Carus,  Muxsrd  et  Jarger  en  ont  présenté  d'incontes- 
tables proTrnaot  de  l'utérus  des  mammifères.  Mais  ici  l'absorption 
s'exerce  sur  un  corps  organique  isolé,  indépendant  de  l'utéms.  Il  n'en 
est  pas  de  même  d  uo  placenta  intimement  adhérent  dans  tous  ses 
points.  Dans  ce  cas,  le  placenta  semble  s'identifier  avec  l'niérns  et  sa 
nuirition  semble  devoir  se  confondre  arec  celle  de  la  matrice  de  sorte 
qu'il  est  facile  de  comprendre  qu'un  pareil  placenta,  devenu  inntile  par 
la  suppression  de  ses  rapports  physiologiques  avec  le  foetus  expulsé,  a 
dû  subir  les  lois  de  l'absorption  interstitielle,  de  la  même  manière  que 
la  graisse,  le  tissu  adipeux  sont  absorbés  cher  une  personne  condamnée 
à  une  longue  ab>tinrnee. 

Maintenant  devons-nous  espérer,  comme  Ruyscb  et  Morgsgoi  en  ci- 
tent des  exemples,  qu'au  prochain  accouchement  le  sujet  de  mou  obser- 
vation rende  l'ancien  placeota  avec  le  nouveau  ?  Quant  à  moi,  uoe  nou- 
Tetle  grossesse  surviendrait-elle,  je  ne  pense  pu  qu'un  pareil  phéno- 
mène se  présentai,  par  la  raison  que  le  dernier  toucher  m'a  donné  la 
preuve  d  nue  complète  vacuité  de  l'utérus  et  que,  sous  ce  rapport,  mon 
observation  sera  semblable  à  la  première  de  M.  Nigcle  et  à  celle  de 
M.  Gabillot  dont  les  femmes  sont  accouchées  après 

il'aeeo 


6*  Poor  faire  cesser  l'hemoi  rha^ie,  il  but  enlever  avec  le  plus  grand 
soin  tous  les  fragmeo*  détachés  d'un  placenta  partiellement  adhérent  ; 

7*  La  décortication  est  plus  dangereuse  qu'utile  :  dangereuse  ,  parce 
qu  on  peut  eutanur  l'utérus;  inutile,  parce  que  s'exercant  sur  les  por- 
tions adhérentes ,  celle-ci  seront  absorbées  s*os  que  la  gravite  de  la 
malailie  en  soit  augmentée.  (Obs.  de  M.  Paul  Dubois.) 


pie  d'at»orptiuo  placentaire  sans  que,  dans 
elles  aient  rien  expulsé  qui  ressemble  a  l'ancien  placenta 
l'utérus. 

Ce  qui  reod  l'observation  qui  m'est  propre  plus  extraordinaire  que 
toutes  crlies  qui  sont  signalées  dans  1rs  fastes  de  la  science ,  c'est  le 
cas  d'accouchement  triparr  ;  rar  il  ctt  bien  plus  facile  de  comprendre 
l'absence  de  lochies  et  d'hémorrhagies  dans  un  accouchement  uniparc 
présentant  une  adhérence  totale  du  placenta,  que  dans  le  fait  que  je 
présente.  La  raison  est  facile!  saisir  :  c'est  que  quand  il  n'y  a  qu'un 
seul  placmta,  il  n'est  aucun  vaisseau  béant  qui  puisse  donner  lieu  a 
l'hémorrhagie,  puisque  t 
le  placenta.  II  n  en  était 


qui  puisse 

i  tous  les  vaissenx  importa  us  communiquent  avec 
it  pas  de  mime  chez  la  femme  Mutaté.  Des  trois 
nlaeenUs  isolés  les  uns  des  autres ,  deux  étaient  sortis  intacts.  La  sur- 


face de  l'utérus  qui  correspondait  à  l'insertion  des  deux  placentas  sortis 
pouvaient  bien  être  le  siège  d'une  bémorrhagie;  et,  grâce  à  la  contrac- 
tion permanente  de  l'utérus,  cet  accident  ne  s'est  pas  réalisé  malgré  la 
prescrite  d'un  corps  étranger,  et  peut-être  mime  ne  serait-il  pas  dérai- 
sonnable de  croire  que  cette  surface  •  joué  uo  rôle  plus  actif  d'absorp- 
tion par  le  fait  d'une  dénndation  plus  grande  de  bouches  absorbantes. 
Car  personne  n'ignore  que  l'absorption  peut  se  faire  d'une  manière  mê- 
me très  énergique  par  des  surfaces  qui  ne  permettraient  pas  une  exba- 
luion  sanguine. 

Je  termine  la  les  réflexions  que  m'a  suggérées  le  fait  que  je  soumets 
à  la  méditation  drs  praticiens.  J'ai  pensé  qu'il  coo venait  de  le  compa- 
rer avec  ceux  déjà  connus,  et  d'après  les  considérations  diverses  aux- 
quelles ce  rapprochement  a  donne  lieu,  il  m'a  semblé  que  je  pouvais 
en  déduire  les  corollaires  suivans  : 

I  ■  L'absorption  du  placenta  est  un  fait  qui,  to 
est,  ne  laisse  pat  que  d'être  incontestable  ; 

3°  Celte  absorption  ne  peut  s'exercer  que  suri 
adhérent  en  totalité  ou  eo  partie  ; 

3»  L'absorption  a  lieu  sans  production  de  lochies  ni  d'hémorrliapjc 
dans  le  cas  d'adhérence  totale,  et  avec  bémorrhagie  dans  le  eu  d'adhé- 
rence partielle. 

4"  L'adhérence  totale  n'est  peut-être  jamais  mortelle.  Les  cas  de 
mort  n'appartiennent  qu'à  l'adhérence  partielle,  soit  qu'alors  l'hémor- 
rhagie nécessite  l'intrndurt'oo  fréquente  et  fatigante  de  la  main;  que  la 
perte  de  sang  soit  entretenue  ou  par  l'inertie  utérine,  ou  par  la  présence 
de  frngraens  de  placenta  détachés  ;  soit  que  l'absorption  putride  ait  été 
favorisée  par  l'introduction  de  l'air  et  l'irritation  de  l'utérus;  soit  enfin 
que  les  manoeuvres  aient  développé  une  métro-prritooite  ; 

5"  Un  placenta  qui  n'<  st  pas  fité  a  l'utérus  par  des  adhérences  orea 
n*ques  et  intimes  ne  s'absorbe  pas.  11  peut  être  conservé  pendant  plu- 
sieurs jours  sans  danger  s'il  y  a  cootraction  de  l'utérus.  II  peut  même 
être  conservé  pendant  quatre  a  cinq  mois  de  grossesse  s'il  est  uni  1  un 


m  cas  de  cy  phose  paraly  tique,  par  M.  llbrrti  ;  7»  rit 
observés  à  la  clinique  de  M.  Signoroni  ;  8*  de  Fustige  des  tang\ 
'  mes  autres  a  gens  médicinaux,  par  M.  del  Chiappa* 
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1.  AWAL1  UMVEIISALI  Dl  MEDICINA. 

Les  cahiers  des  mois  de  février ,  mars  et  avril  de  ce  journal  renfer- 
ment les  articles  originaux  suivans  :  1"  rapport  fait  au  conseil  de 
l'administration  du  grand  hôpital  de  Milan  sur  Us  cholériques  trai- 
tés dans  cet  ftô/'ilal  depuis  le  17  avril  1836  jusqu'au  27  septembre, 
par  M.  le  docteur  Cailo  Caldcrini;  3*  rapport  fait  au  même  conseil 
par  le  même  sur  les  effets  des  fleurs  de  zinc  employ  ées  dans  le  trai- 
tement du  choléra;ô*  lettre  adressée  dans  le  mois  de  janvier  W37  au 
professeur  Rasori  sur  cette  question  :  la  réaction  vitale  dans  les  mala- 
dies est-elle  une  hypothèse  ou  bien  un  fait  réel?  par  M.  Freschi.C'eit 
un  mémoire  d'une  centaine  de  pages,  parfaitement  bien  écrit,  renfer- 
mant de  bonnes  idées  de  philosophie  médicale ,  mais  qui  n'est 
pas  susceptible  d'analyse.  L'auteur  s  est  proposé  de  démontrer  que  ce 
qu'on  appelle  communément  réaction  vitale  n'est  point  une  véritable 
reaction,  mais  bien  un  ensemble  de  phénomènes  soit  physiologique*  , 
soit  pathologiques  dépendant  de  certaines  causes  particulières  qiTil  s'ef- 
force de  déterminer  ;  4*  observations  médico-pratiques  sur  l'usage 
de  quelques  remèdes  végétaux  indigènes ,  lettre  du  docteur  Vincenzo 
Giadorov  à  M.  Rubertode  Visiani,  professeur  de  botanique! l'univer- 
sité de  Padoue  ;  5*  de  la  méthode  suivie  par  les  anciens  dans  le  trai- 
tement de  la  fièvre  intermittente  avant  la  découverte  du  quinqui- 
na, par  M.  Magna  ;  6*  considérations  pathologiques  et  nécrologiques 
sur  un  cas  de  cy  phose  paraly  tique,  par  M.  llbrrti  ;  7»  résumé  de, 
faits 

et 

ralT  AU  CONSEIL  DE  L' ADMINISTRATION  DD  GRAND  BÔMTAI. 
AN    StJH    LES   LBOLERHjl'ES   TRAITES    DANS    CIT    BÔrlTAL  , 

le  17  avril  1896  jusqu'au  S7  septembre;  par  M. 
Carlo  Caldcriki  ,  médecin  du  même  établissement. 

Ce  travail  est  soigneusement  rédigé  et  offre  une  étendue  de  130  pi- 
ges =  il  porte  sur  un  nombre  de  !2Q  malades.  Après  avoir  exposé  avec 
détail  les  faits  principiuxsous  le  double  point  de  vuesymplotna'-uliif  irju;' 
et  nécropsique,  l'auteur  groupe  ses  observations  de  différentes  maniè- 
res ,  et  en  note  les  résultats  d'une  manière  furt  claire  cl  fort  méthodi- 
que. L'ensemble  de  ce  mémoire  constitue  uoe  véritable  statistique  très- 
bien  faite;  nous  nous  arrêterons  seulement  sur  les  points  qui  nous  pa- 
raissent offrir  uo  intérêt  général. 

1*  Chez  les  femmes  nourrices  atteintes  du  choléra,  on  a  obserté 
que  la  sécrétion  du  lait  n'a  été  aucunement  suspendue  ni  diminuée 
pendant  ni  après  la  maladie.  Sur  cinq  nourrices  traitée*  à  l'hôpital, 
deux  sont  mortes  après  onze  heures  de  maladie;  trois  ont  guéri.  Chez 
les  unes  et  les  autres,  les  seins  sont  restés  tuujours  pleins,  et  l'on  a  été 
obligé  de  faire  dégorger  1rs  mamelles  cbet  le*  dernières  aussitôt  qu'elles 
son)  entrées  en  convalescence,  vers  le  septième  jour. 

S*  Parmi  les  femmes  atteinte*  de  l'épidémie,  six  étaient  enceintes. 
De  ce*  dernières,  trois  sont  mortes,  les  trois  antres  ont  guéri.  L'onc 
d'elle  était  âgée  de  ir>  ans,  enceinte  de  quatre  mois  ;  aprè»  une  demi  - 
journée  de  Tomissemens  violrns,  elle  avorta  d'un  foetus  mort;  le  pla- 
ceota resta  dans  la  matrice;  on  en  lit  plus  tard  l'extraction,  mais  la 
malad  <  mourut  le  cinquième  jour  de  métro-péritonite.  L'auteor  ne  dit 
pointai  les  symptômes  du  choléra  ont  continué  malgré  la  réaction  si 
poissante  snrvenoe  du  coté  de  la  matrice. 

Une  stoonde  était  âgée  de  ÏI  ans,  enceinte  de  neuf  mois.  Elle  suc- 
comba après  six  heures  de  maladie.  On  pratiqua  sur-le-champ,  après 
la  mort,  l'opération  césarienne  ;  l'enfant  était  mort  depuis  peu,  et  of- 
frait une  coloration  bleue  très -prononcée  a  toute  la  surface  du  corps. 

Ktle 


La  troisième  était 
succomba  le  cinquième 
qua  également  l'opération 


de  37  ans,  enceinte  de  six  mois. 
"  s  convulsions  affreuses.  On  prali- 
;  l'enfant  *  paru  mort  depuis  un 
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Quant  aux  trois  mires  femmes,  l'une  était  grosse  de  tioi»  mois  :  le 
choléra  »"c»l  déclare  subitement  tout  la  forme  algide;  le  lendemain 
elle  avorta  ;  des  symptôme»  de  péritonite  se  sont  déclaiés,  usais  l'état 
algide  persista  :  oo  rut  reconrs  aux  siogiues  sur  le  ventre  et  au  bain 
tiède  ;  la  malade  ea  a  été  soulagée,  les  douleur»  s«  sont  calmées,  les 
urines  ont  reparu  dans  la  nuit,  et  la  réadion  s'est  déclarée  plus  fran- 
chement vers  le  quatrième  jour  :  guérison. 

L'antre  était  une  femme  grêle,  âgée  de  38  ans,  déjà  mère  de  dix  en- 
fans.  Elle  était  au  neuvième  mois  de  sa  onzième  grossesse,  lorsqu'elle 
fut  saisie  par  le  choléra  :  la  cyanose  était  très-prononcée;  froid  de  mar- 
bre; pouls  imperceptible;  voix  sépulcrale;  diarrhée  et  vomissement 
d'uoe  violence  effrayante.  Le  lendemain,  l'accouchement  se  déclare;  la 
malade  est  épuisée:  seigle  ergoté;  elle  rend  enfin  un  enfant  mort.  Les 
symptômes  cholériques  persistent.  Le  lendemain,  réaction;  écoulement 
lochial  i  l'oidioaire;  guérison  le  quiozièroe  jour. 

La  dernière  femme,  enfin,  était  âgée  de  Î4  ans,  enceinte  pour  la 
première  fois  ;  elle  était  à  soo  septième  mois.  Le  mal  s'ist  déclaré  aussi 
avec  violence ,  après  deux  jours  de  durée ,  convalescence  franche  ;  après 
ce  temps,  tension  des  mamelles;  douleur»  pour  accoucher;  saignée  ; 
accouchement  heureux.  Guérison  en  quinte  jour». 

3*  Considérée  sous  le  rapport  de  l'âge  des  sujets,  la  mortalité  a  pré- 
senté les  proportions  suivantes  :  sur  les  14  enfans  cholériques  qu'on  a 
reçus  (de  quelques  semaines  à  cinq  ans),  13  ont  succombés,  un  a  guéri  : 
de  ce  nombre,  six  étaieol  âgés  de  moins  d'un  ao  el  étaient  élevés  au 
biberon.  Sur  231  d'âge  moyen  (de  6  à  45  ans),  oo  en  a  perdu  108; 
123  ont  guéri.  Sur  175  individus  âgés  de  46  à  90  ans,  il  en  e»t  mort 
1SS  ;  guéris  53.  Chez  les  enfaos,  la  mentalité  a  donc  été  dans  la  pro- 
portion de  g3  sur  cent;  chez  les  vieillards  de  GO  sur  cent,  et  chez 
ceux  d'âge  moyen  de  40  sur  cent. 

L'auteur  expose  dans  autant  de  tableaux  très-soigneusement  faits 
tout  ce  qui  a  rapport  à  la  constitution,  à  l'éut  habituel  de  santé,  à  la 
profession,  aux  symptôme»  et  aux  circonstances  paiticnhères  de  chaque 
groupe  de  sujets. 

4°  Chez  un  assez  grand  nombre  de  cholériques,  la  réaction  s'est  dé- 
clarée conjointement  à  une  éruption  exanlbématique  générale  du  genre 
urii caria.  Cette  espèce  de  crise  a  presque  toujours  été  d'un  heureux 
augure;  tous  ces  malades  ont  guéri,  à  l'exception  de  trois  qui  ont  suc- 
combé. Chet  d'autres,  en  nombre  assez  considérable,  la  crise  salutaire 
a  consisté  en  une  sorte  d'érytbème  vésiculeux  aux  jambes,  sur  les  en- 
droits où  des  sinapisme»  avaient  été  appliqués.  Lorsque  l'éruption  était 
abondante  et  la  peau  enflammée,  douloureuse,  oo  a  vu  la  maladie  dé- 
cliner et  les  malades  guérir. 

5»  Parmi  les  cas  de  choléra  extraordinaires,  l'auteur  rapporte  le 


bismuth,  l'eau  phosphorique,  l'huile  d'olives  composée,  les  saignées, 
le  tartre  slibié,  la  glace,  l'esprit  de  mindérère,  l'infusion  de  camomille, 
l'eau  de  laurier  cirise,  la  pâle  sioapiaée,  les  frictions,  le  cautère  actuel, 
les  vésiratoires,  l'acupuncture,  les  lavem  ns  d'eau  froide,  les  bains  gé- 
néraux et  les  bains  de  vapeurs,  tels  sont  les  remèdes  auxquels  les  mé- 
decins de  Milan  ont  eu  recours  un  grand  noraLre  de  fois,  1  des  dose* 
diverses  et  dans  les  coodit.ons  les  mieux  indiquées  ;  ces  remèdes  ont 
i  été  administré»  séparément,  afin  d'être  bien  jugé»;  il»  l'ont  été  ensuite 
I  combinés  de  différentes  manière» ,  d'où  il  est  résulté  des  traitement 
mixtes,  qui,  •  la  vérité,  n'ont  pas  été  plus  efficaces.  En  général,  pour- 
tant, ce  sont  les  médications  que  1rs  Italiens  appellent  hjrpotlëniquts 
(iposlenizzanti)  qui  ont  paru  les  moins  défavorables. 

OMKftVATIOIt»  MÉOtCO  PRATIQUES  SI*  l'uVICJUTÉ  Ot  DEUX  PLANTES 

indigènes,  l'mutVs  squarrota  et  V agave  amencana  ;  la  première 
contre  la  morsure  de  la  vipère,  la  seconde  eon're  l'hydropisie  asole; 
lettre  du  docteur  Vincent  Giadorou,  médecin  aScbeoico  (Oalmalie), 
adressée  a  M.  Robert  de  Viviani,  professeur  de  botanique  à  l'uni- 
vertité  de  Padoue. 

La  première  plante  dont  l'auteur  s'occupe  dans  cet  écrit  est  très- 
commune  dans  tout  le  littoral  de  la  Dalmatie  ;  c'est  l'imita  tquarrosa. 
des  botanistes  ;  les  Italien»  l'appellent  astro  montant.  Il  ne  faut  pas  la 
coiifundre  avec  une  autre  plante  du  même  nom  qui  croît  sur  le  terri- 
toire italien,  el  qui  lépond  au  buphlhalmum  saVcifolium  ;  cette  der- 
nière est  loin  de  jouir  de»  même»  propriétés  médicinales.  On  connaît 
déjà  depuis  longtemps  la  faculté  anlivénéneuse  dont  jouit  l'extrait  de 
Vinula  squarrosa,  spécialement  contre  la  morsure  de  la  vipère. 
En  1818,  l'archevêque  de  Veglia,  M.  Sintich,  fit  imprimer  un  mémoire 
i  ce  sujet,  qui  a  été  distribué  gratis  à  tous  les  médecins  de  son  diocèse. 
Depuis  celte  époque,  M.  Gudorov  s'est  livré  à  des  expériences  sur  de* 
hommes  mordus  par  la  vipère  (accident  extrêmement  fréquent  dans 
son  pays),  et  il  a  vu  que  l'extrait  de  cette  plante  est  réellement  un  an- 
tidate précieux,  qui  mérite  autant  ou  plus  de  confiance  que  l'ammoniac 
liquide.  Il  rapporte  sept  observations  dan»  lesquelles  il  développe  la 
manière  de  s'en  servir. 


nouants  s'ont  vieiti  a  s.»  irai»;  accii 
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Oti.  —  Vu  ranic  saijitiire  eprouee  les  premiers  5»ni|itL>me4  du  choléra.  Ses 
amis  l'engageai  i  entrer  de  suite  à  l'hôpital;  il  s'racbetniocen  effet,  nuu  il  croit 
devoir  Dure  co  route  des  libations  a*KS  copieuses  ;  il  a'eoivrecffcclivemeat.  nuis 
les  symptômes  do  choléra,  c'est-à-dire  l'etal  algide  el  la  cyanose,  se  prononçaient 
davantage  à  mesure  qu'il  butait.  Arrive  a  I  hôpital,  il  offrait  s  la  fois  el  très-dis- 
tinctement deus  séries  de  symptômes,  crus  de  l'ivresse  alcoolique  et  ceux  du 
choiera .  D  était  vraiment  effrayant  de  voir  au  visage  de  cet  Ho  rame  des  congestions 
ungui  ne»  ronge»,  propre»  à  I  ivrognerie,  au  milieu  d'un  fond  de  cyanose  cbolrn 
que  ;  l'esallation  eéeebrale,  la  démarche,  la  gesticulation  et  le  parler  d'un  homme 
pria  de  viu.  avec  an  [raid  de  marbre  el  un  timbre  de  vois  sépulcral.  Il  mourut 


Chez  une  femme  âgée  de  45  an»,  de  forte  constitution ,  le  choléra 
man ha  lentement  pendant  irais  jours;  il  est  compliqué  d'bépatalgie  ; 
1rs  saignée»  générales  et  locales  o'rmpêcbent  pas  la  maladie  de  mar- 
cher; le  quatrième  jour,  les  règles  se  déclarent,  le  mal  étant  à  la  pé- 
riode algide;  elles  coulent  aiset  abondamment  pendant  trois  jour»,  *>ns 
rien  changer  i  la  marche  du  choléra  ;  la  feinrre  est  morte  le  septième 
jour.  Chez  une  autre  femme,  qui  a  offert  les  mêmes  circonstances,  l'é- 
coulement menstruel  s'est  converti  en  une  véritable  hémorrbagic  très- 
abondante  quelques  heure*  avant  la  mort.  Ce  phénomène,  du  rrste,  de 
l'apparition  inattendue  de»  lègles  durant  la  période  algide  du  choléra 
a  été  observé  chez  plusieurs  femmes;  quelques-unes  ool  guéri. 

(»*  Quant  au  traitement,  on  peut  dire  ou  il  n'y  a  presque  pas  de  mé- 
dicament proposé  contre  le  choléra  qui  n  ait  été  essayé  un  grand  nom- 
bre de  foi»  par  les  médecins  de  l'hôpital  de  Milan;  ces  essais  ont  été 
faiu  avec  toute  la  rigueur  prescrite  par  les  règle»  de  l'art;  malheu- 
reusement les  médecins  italien»  n'ont  pas  été  sous  ce  rapport  plus  heu- 
reox  que  le»  praticien»  des  autres  pays.  ■  Les  résultats  clinique*  que 
nous  avons  obtenus  de  no»  expérience»,  dit  l'auteur,  sont  vraiment  hu- 
ruiliars!  »  (V.  le»  proportion»  de  la  mottalité  ci-dessus  indiquées.)  Le* 
fleurs  de  zine,  la  strychnine,  la  belladone,  l'huile  decajeput,  l'infusion 
de  café,  le  chenopodium  ambrotoidtum,  le  seigle  ergoté,  l'oxidede 


•  dclase  ilan-.  unr  lufManir  quantité  il  rançons- 
eslcail  sur  U  plaie;  je  l'ai  frottée  avec  lui,  et 
•s  une  solution  de  la  marne  substance.  J'ai  re- 


Ons.  —  Le  17  juillet  t&SO,  Antoine  Gojaooticlie ,  paysan.  Igé  de  20  ans, 
en  travaillant  »  la  campagne ,  a  été  mordu  par  une  vipère  entre  les  dent  dernier» 
doigts  de  la  main  gauche  A  l'instant  mente  il  éprouve  une  vive  douleur  a  l'endroit 
de  la  blessure,  qui  se  propage  immediatement  a  tout  le  bras,  s  l'épaule ,  au  do» 
et  aux  genoua ,  et  qui  est  suivie  d'ooe  faiblesse  générale.  Une  chaleur  inroromn- 
de  se  déclare  ensuite  dans  tout  le  beaa  qui  se  répand  a  la  poitrine,  au  lias-ventre, 
a  la  partie  supérieure  de  la  cuisse  du  cote  correspondant;  a  ces  symptômes  suc- 
cède un  frisson  général .  qui  alterne  a«ec  de  la  chaleur  .puis  le  malade  est  pris 
de  mouvement  couvulsifset  de  vooiitucitious.  Trois  heures  après  l'accident ,  le 
blessé  a  été  transporté  à  1  hôpital.  Pendant  ce  transport,  le  bras  s'est  gonSé  et 
s'est  couvert  de  taches  el  de  ruban»  rryiipélateui,  qui  sont  ensuite  devenus  pales, 
puis  violets,  et  cn6n  toutes  ks  parties  tuméfiées  se  sont  couverte»  de  phlyrtènc» 
volumineuses  et  livides  nu  noirilres.  Pileur  eitrèroe  de  la  face  ;  cilréutile*  infé- 
rieures froides  et  agitées  par  des  Iremblcmeos  convuisirs  par  instans  ;  pouls  pe- 
tit; répétition  des  efforts  pour  vomir  ;  stupeur  commençante* 

«  En  le  voyant  dans  cet  état ,  je  me  suis  faite  ,  dit  l'auteur  ,  de  lui  faire  avaler 
un  gros  d'ettrait  d'iwCro  imnfeuo  dclasé  dans  une  suffisante  quantité  d'eau  com- 
mune. J'ai  en  outre  ■ 
l'ai  conierte  de  lingej 

pete  la  même  médication  dè  deux  heures  en  deux  heures  pendant  1»  t 
nre.  • 

Peud'insUns après  la  première  dose,  les  vomissemens  se  sont  arrêtés,  de 
même  que  les  tremblemens  ;  le  froid  des  ealrémités  a  diminué.  Après  ta  seconde 
dose ,  tous  les  symptômes  el  même  la  stupeur  se  sont  dissipés  ;  le  pools  s'est  re- 
levé; le  visage  s'est  coloré.  Le  malade  a  dit  se  sentir  plus  fort. et  il  a  dormi  peti- 
daut  quatre  heures  de  tuile.  Pendant  le  jour  et  la  nuit  »ui tans  le  malade  a  pris 
en  tout  une  demi-once  d'ettrait  Le  lendemain  il  était  lout-l-ftil  bien .  ayant 
repris  presque  toute  sa  force,  soo  coloris  el  son  ratnse  naturels  :  le  rondement 
assit  aussi  diminué ,  mais  la  partie  était  d»  renne  mollasse  et  iidémaieuK  de  ten- 
due el  dure  qu'elle  était.  Plusieurs  phlyctènes  s'étaient  ouvertes  sur  le  bras  et  la 
poitrine ,  et  l>-  malade  se  plaignait  da  quelque  douleur  sur  ces  points. 

Quoique  le  malade  Tus  oVji  hors  de  danger  ,  oo  a  cru  devoir  donner  une  nou- 
velle dose  du  remède  par  mesure  de  précaution.  On  l'a  ensuite  purgé  avec  un 
grosdejalap  U  quatrième  jour,  la  tuméfaction  du  bras  a  disparu  ;  elle  persista 
pourtant  sur  la  poitrine  à  cause  du  grand  nombre  de»  pblyclèuct  sur  cette  ré- 
gion Sortit  guéri  le  M  paille.. 

Oas.  II.  —  Un  enfant  de  40  ans,  mordu  le  <7  juin  t  MI  ■  sur  U  première 
phalange  de  l'indicateur  du  Coté  gauebe.  Maigre  l'application  d'une  ligature  fort 
.  serrée  à  la  partie  inférieure  de  l'avant  bras.de»  symptôme»  générant  et  locaux  sa 
i  déclarent  comme  dans  le  cas  précédent  Uoe  heure  après ,  on  le  conduit  chet 
ai  Giadorov  :  convulsion»  épileptiques ,  trisme ,  sueur  froide ,  pileur  calréme  , 
,  lipothymies ,  bras  goule  el  livide.  On  Aie  la  ligature  :  pansement  ut  supra  ;  on 
le»  ssicboim  a  l'aide  d'un  kvier  de  bois ,  et  l'on  fait  avaler  petit  à  | 
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de  l'inouï  nuira  délayé  dans  un  peu  d'en.  Ki  minute» 
les  effort»  pour  vomir  et  le  trisme  eetsent  ;  on  adromi»- 


nu  de  cette  région.  La  réaction  constitutionnelle  a  été  aussi  grave, 
as  plut  que  dans  Ici  cas  précédeus.  La  guérison  a  eu  lieu  égale- 


tre  une  seconde  dote  d'extrait.  Peu  d'inslans  après ,  ie>  «ea»  et  «es  forces  re- 
virnneol  complètement  ;  il  demande  a  boire  de  l'eu,  oa  le  lui  accorde,  l'ne 
demi -heure  après,  troisième  dote  pareille  du  remède;  l'eut»!  «t  tout  »  Tait 
«eu;  il  te  plaint  seideauenl  de  douleurs  daai  le.  arUculaUoti».  On  répéta  de 
troia  heures  en  trois  heures  la  potion  toute  la  journée  du  lendemain.  Guérison 
complète  le  quatrième  jour. 

Les  cinq  autres  observation*  resierutilent  beaucoup  a  celles-ci.  Dan* 
un  de  ces  cas,  cependant,  la  morsure  a  eu  lieu  djns  le  creux  axillaire 
et  au  carpe  eo  même  temps  par  une  grosse  vipère  cbet  un  homme  adul- 
te. Il  en  est  résulté  une  tumeur  dans  l'aisselle  et  no  engorgement  des 
ganglions 

OUÏS  pi 

ment. 

L'extrait  de  Vinula  a  été  quelquefois  dooné  sous  forme  de  bol  ; 
tous  les  malades  ont  guéri  :  ta  plaie  a  été  scarifiée  légèrement ,  quel- 
quefois avant  d'être  pansée.  L'autrur  fait  observer  que  le  médicament 
peut  être  administré  à  la  dose  de  plusieurs  onces  par  jour  sans  le  moin- 
dre inconvénient;  les  effets  en  sont  si  sûts,  qu'il  le  préfère  avec  raison 
i  l'ammoniac. 

Arrivons  a  la  plante  anih)  Jropique,  l'agave?  americana,  qui  est 
aussi  très-commune  sur  la  cote  maritime  de  la  Dalmatie.  D'après  les 
recherches  de  l'auteur,  l'extrait  de  cette  plante  jouit  d'une  prophète 
diurétique  très-remarquable;  c'est  ce  qui  la  porte  a  l'administrer  con- 
tre l'hydropisie  ascite.  Il  rapporte  trois  observations  d'ascite  compli- 
quée d'obstruction  de  la  rate,  par  suite  de  fièvres  intermittentes  ;  il  a 
administré  l'extrait  d'agave  a  la  dose  de  deux  scrupules  par  jour,  ea 
trois  bols.  Les  urines,  de  rares  et  briqnetées  qu'elles  clair ut,  devinrent 
fort  abondantes  et  claires.  Les  malades  ro  ont  de  suite  rendu  plusieurs 
livres  par  jour;  ils  ont  en  même  temps  éprouvé  des  garde  robes  abon- 
dantes. L'hydropisie  s'est  dissipée,  mais  l'obstruction  de  la  rate  a  per- 
sisté. Au  total,  cependant,  bieo  qu'intéressantes,  les 
l'agave  américaine  ne  paraissent  pas  aussi  probantes  que 
la  plante  précédente. 


clinique  caiacacicatE  de  st. 

MSLSOIES  CES  VOIES  VBI.XilRZÎ. 

Cet  article  du  professeur  de  Padoue  porte  sur  quatorze  observations 
de  maladies  de  la  Tessie,  savoir  :  cinq  cas  de  dysuries,  quatre  cas  de 
catarrhes,  cinq  cas  de  pierres  vésicales.  Malheureusement  ers  faits  ne 
sont  pas  susceptibles  d'être  reproduits,  car  ils  ne  sont  pas  rapportés  avec 
détails  ;  l'auteur  se  contente  d'exposer  quelques  considérations  en  pre- 
nant en  masse  chaque  catégorie  de  faits;  nous  ne  pouvons  par  consé- 
quent que  nous  borner  a  quelques  remarques  qui  découlent  de  ces 
mêmes  considération]. 

1*  Sur  un  des  cinq  malades  de  la  première  catégorie,  la  dysurie 
avait  été  occasionnée  par  un  petit  cylindre  de  oire  (petite  bougir)  qui 
s'y  était  introduit,  et  qui,  a'é:ant  btisé  dans  le  fond  do  canal,  avait 
passé  dans  la  vessie.  11  en  est  résulté  d'abord  une  cystite  qu'on  a  com- 
battue par  les  remèdes  appropriés.  Oo  a  fait  ensuite  boire  abondant  - 
ment  le  malade;  la  cire  a  fini  par  se  détacher  de  la  mèrbe  et  soilit  petit 
i  petit  avec  le  jet  des  urine»  ;  mais  la  mèche  de  cotou  de  la  petite  bou- 
gie est  restée  dans  la  vessie.  Une  pierre  s'est  formée  consécutivement 
ayant  pour  nucléon  relie  mèche;  M.  Signorooi  a  du  pratiquer  plus 
tard  l'opération  de  la  taille  pour  en  débarrasser  le  malade,  qui  en  est 
mort.  Il  est  bienétoonant  que  M.  Signorooi,  qui  a  garde  très-longlr  m^s 
ce  malade  a  sa  clinique  depuis  le  moment  même  de  l'accident  jusqu'à 
la  formation  de  la  pierre,  suit  resté  spectateur  oisif  et  ait  présidé  a  la 
f  irmation  du  corps  étranger,  sans  songer  aucunement  aux  moyens  à 
l'aide  desquels  il  aurait  pu  retirer  la  mèche  de  la  vessie.  La  pioce  à 
trois  branches  des  litbotriliates,  l'instrument  inventé  ad  hoc  par  M. 
Scgalas,  aurait  pu  remplir  parfaitement  l'indication  et  épargner  au 
malade  une  opérjtion  qui  lui  a  coulé  la  vie. 

S*  Dans  deux  cas  de  dysurie  occasionnée  par  des  rétrécisteme us 
très-avancés  du  canal  de  l'urèire ,  il  y  avait  en  même  temps  véritable 
slrangurie  inflammatoire  de  la  vessie ,  et  calanhe  vésical  symptoma-. 
tique.  M.  Signoruni  s'est  bien  trouvé  <'e  l'emploi  de*  remèdes  aotiph lo- 
gistiques ou  contre  siitnulaos,  conjointement  aux  moyens  dilatatrurs 
mécaniques.  Des  sangsues  au  pubis,  à  l'anns  et  au  péois;  des  cata- 
plasmes émollirns  sur  ces  mêmes  points  ;  des  compresses  trempées  dans 
de  l'eau  de  laurier-cerise;  de  doux  laxatifs;  des  boissons  mueilagi- 
lieuses;  des  pillules  d'aconile,  de  ju>quiaiue;  quelques  doses  de  baume 
de  copabu  si  utile  contre  le  ratai  rite,  tels  sont  les  moyen»  qu'oo  a  em- 
pjoyèi  chex  ces  malades  pour  rrndie  lolérable  et  profitable  l'usage  des 


1rs  José» 


3-  Des  quitre  naïades  atteints  de  catarrhe  vésical,  un  est  mort  des 
suites  de  celte  maladie  qui  s'était  compliquée  d'affection  drs  reins  et 
des  voie»  g  uniques  ;  les  trois  autres  sont  guéris  après  un  traitement 
de  dmx  mois  environ.  Le  traitement  que  M.  Signorooi  a  suivi  a  été 
stique  général  et  local  ;  sangsues  répétt 
,  imm»  entiers,  purgatifs  huileux,  acooite  i 
joint  à  quelques  crains  de  jusquiame,  digitale  pourprée,  eau  de  laurier- 
cerise,  bois»ons  de  chiendent,  etc. 

4°  Des  cinq  maladrs  atteints  de  pierre  vésicalr,  quatre  ont  été  taillés 
par  le  périnée;  ils  étaient  jeunes,  forts,  et  dans  les  meilleures  conditions 
pour  subir  l'opération.  Trois  suot  morts,  un  a  été  guéri.  Le  cinquiè 
n'a  point  été  opéré,  dans  la  crainte  de  subir  le  même  sort  que  les  tr 
prrmirrs.  L'opération  avait  été  parfaitement  exécutée  ainsi  que  la  eé- 
cropsie  l'a  prouvé,  pourtant  ils  ont  succombé  l'un  d'entero-péritonile, 
un  second  de  Vfrtoinalioo;  le  troisième,  chose  remarquable,  de  rupture 
de  l'oesophage.  Il  est  vraiment  a  regretter  que  M.  Signorooi  n'ait  pas 
déuillé  les  circonstances  de  ce  cas  inléiessant,  qui  n'avait  pas  encore 
été  observé  après  l'opération  de  la  taille  ;  il  se  contente  de  dire  seu- 
lement q«e  le  malade  est  mort  presque  subitement  par  la  rupture  spon- 
tanée de  l'cesophage  rt  que  ce  canal  n'était  point  malade  a  I  eodrott  de 
la  lésion  ni  ailleurs. 

FERFODATIO!*  SPClt*  TA  M  tX  DU  VEKTSICULE  CAl'CUt  DC  COEl'B  ;  AU- 
TOPSIE ;  par  M.  Medici  ,  professeur  de  physiologie  à  l'Université  de 
Bologne. 

Ou.  —  Luigi  Blitinga .  âgé  de  64  ans ,  sellier,  de  bonne  constilatioa  .  habi- 
lutUcmcnt  robuste  et  bien  portant,  a  rte  reçu,  le  21  svnl  IMO.  s  l'hôpital  de 
Bologne  ,  pour  è»re  traite  d'une  hémiplégie  du  cote  gaatebe.  lia  rte  traité» 
l'aide  de  remèdes  eonlre-stinHiIns  énergique»,  tel»  que  saignées  copieuses,  pur- 
gatifs drastiques,  eitrsit  alcoolique  de  nui»  vomique  (depuis  un  quart  de  grain 
jusqu'à  cinq  grains  par  jour)  ;  lavnnens  antipblogislique».  etc. .  mais  a»ee  peu 
d'avantage  ;  la  moitié  da  corps  est  re*tée  pararrtre  ;  h  totalité  de  la  tête  ti 
de  coté  ;  la  parole  embarrassée,  etc.  Le  docteur  Bsbalii  qui  a  remplacé  M.  N 
ei  »  l'liù[iii»l  pendant  les  vacances  ayant  vu  I  inutilité  de  cette  médication,  a 
devoir  emplojer  l'ammoniac  intérieoremcal  et  extérieurement .  des 
et  de»  mois»  entre  les  épaules  ;  mai»  le  analade  est  allé  de  mal  en  pi». 

Le  SI  décembre  t  B30.  on  eU  obligé  de  pratiquer  une  nouvelle  uigoec  ;  le  lea- 
demain  le  malade  est  saisi  de  douleur  préeurdiale  très-vive,  de  dyspnée  intense 
et  il  meurt  le  surlendcnuin  avec  une  sorte  de  faiblesse  générale,  sans  agitation. 

A  l'ntopsie  oo  trouve  :  1*  dan»  le  crine  une  livre  de  séroailé  **r.p\nnolenie 
entre  la  dure-mère  et  le  lobe  dioit  du  cerveau;  le»  vaiueant  cérébraux  larges- 
cens  et  pleins  de  sang  ;  la  pulpe  da  même  lobe  très  ronge  antérieurement ,  jaunâ- 
tre, presque  déliquescente  et  un»  rirco  vokitioa»  dan»  l'étendue  d'un  éco  :  2* 
dan»  le  Useras  on  reocùotre  d'atxird  le  péricarde  ini  di.stenda  comme  une  *e.Mje 
pleine  d'urine;  il  est  Irantpareot  et  l'on  voit  a  travers  sei  maille»  «n  liquide  ron- 
ge ;  on  foovre  et  l'on  trouve  que  ce  liquide  est  composé  de  sérum  et  de  fibrine 
mêlé»  ensemble  dans  la  quantité  de  trois  livre»  Le»  parois  de  ce  tarne  présentent 
aucune  lésion  appréciable.  An  milieu  de  ce  fluide  on  rencontre  le  corar ,  dont  le 
volume,  la  structure,  la  figure  et  la  couleur  ne  présentent  rien  d'anormal.  A  sa 
partie  antérieure  et  aunenne  cependant  on  o)k*ërve  ane  tacbe  de  couleur  rou- 
et lire  ;  lavée  convenablement,  cette  tacbe  offre  un  petit  trou  dans  le  centre  par 
lequel  oo  peut  Caire  passer  librement  d'abord  un  itjkl  puis  une  plume  »  écrire 
qui  pénètre  dan»  le  ventricule  gauche,  par  on  trajet  assea  long  Ce  trajet  est  lisse 
et  ronge.  Le  ventricule  gauche  ealiaui  partout  al'cxcepiion  de  «a  partie  inférieure, 
ver»  la  pointe  qui  offre  une  couleur  rouge  comme  celle  d'une  grenade.  Dan»  la 
re>te  le  ereur  c^arfaiteiucnt^a.ii.  pas  de  riflioUissement,  n»  d'ulcérslioa.  ai  de 

Après  l'exposition  des  détails  de  ce  fait  intéressant ,  le  savant  phy- 
siologiste de  Bologne  recherche  les  causes  d'une  pareille  lésion  du  coeur; 
ne  trouvant  pas  dans  ces  détails  ni  de  cause  Uaumatiqne,  ni  de  ramol- 
lissement, ni  d'ulcération,  il  est  obligé  d'avouer  que  dans  l'état  actuel 
de  nos  connaissances  la  lésion  dont  il  s'agit  échappe  a  nos  ci  pli  calions. 
La  coïncidence  cependant  de  la  maladie  du  cerveau  et  le  genre  de  mort 
lente  du  sujet  rendent  cette  observation  digne  de  la  méditation  du  pa- 
thologisle.  Nous  ne  suivrons  pas  l'auteur  dans  les  savante*  considéra- 
tions auxquelles  il  se  livre  à  ce  sujet. 

II.  GIORIULS  PER  SFJtVIRR  A  PRÛQRESSI  DELLA  PA- 
TOLOG1A  E  DtLLA  MATER IA  MEDICA  Dl  VENEUA. 

Les  fascicules  du  dernier  semestre  de  l'année  1836  renferment  le* 
articles  originaux  suivans  :  t*  erperiencts  cliniques  sur  la  kréntote, 
par  M.  Coen  ;  V  plusieurs  articles  sur  la  choléra  a" Italie:  3*  à* 
l 'efficacité  des  bains  de  ciguë  dans  le  traitement  des  de  rmiles  a  igue 
et  chronique  et  de  la  goutte,  par  M.  Faniooelti  ;  4*  plusieurs  arti- 
cles de  M-  Namiat  sur  les  maladies  régnantes  à  Venise  ;  5"  aie  la 
cause  prochaine  et  du  traitement  des  varices  des  membres  infé- 
rieurs ,  par  M.  Rima  ;  6'  observation  rf  un  vaste  stéatome  dans  ÏV- 
piploon,  par  M.  Efeoliaai  ;  T  recherches  sur  la  déduction  des  os  du 
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putation  de  la  mamelle  chez  i 
M.  Coen. 


CL1NIÇVE» 


r  enceinte  de  huit  mois ,  par 

la  iwttwoTE  ;  par  M.  Colw. 

Les  expériences  qui  forment  le  sujet  de  ce  travail  sont  très-nom- 
brèmes  ,  elles  portent  sur  des  maladies  chirurgicales  de  différentes  es- 
pèces. La  krc'osotc  a  été  employée  a  l'eut  pur  par  simple  application: 
délayée  dins  de  l'eao  en  lotions  et  iojrciions  (un  gros  de  kréusole  dans 
deux  livres  d'eau)  ;  enfin  sous  forme  d'onguent.  Considérée  dans  leur 
ensemble  les  résultats  de  ces  expériences  soot  plutôt  défavorables  à  la 
réputation  thérapeutique  de  la  kréosote;  il  y  a  pourtant  dans  ces  expé- 
riences quelques  faits  qui  sont  dignes  d'être  connus  par  les  praticiens. 

1*  Contre  les  condilomcs  et  excroissances  syphilitiques  à  la  vulve 
dans  le  vagin  et  à  l'anus ,  la  kréosote  a  été  employée  deux  fois  par  M. 
Cocn.  Chez  une  femme  il  s'agissait  de  végétations  syphilitiques  abon- 
dantes à  la  vulve  ,  et  dins  l'intérieur  du  vug;n.  Les  lotions  d'eau  de 
Coulard,  d'eau  de  sublimé  corrosif  et  de  beurre  d'antimoine  n'avaient 
eu  aucune  influence  salutaire.  On  les  a  touchées  plusieurs  fuis  avec  la 
krcoiote  pure  ,  elles  se  sont  déttrgécs  d'abord  ,  puis  desséchées ,  enbo 
elles  ont  di<paru  en  grande  p.irtie.  Après  chaque  application  de  ce 
remède  les  végétations  se  dépouillaient  de  leur  épitbélium.  Chaque 
traînée  du  pinceau  dans  la  vulve  et  le  vagin  produisait  des  douleurs 
très-vives  qui  duraient  quelques  temps  et  répondaient  dans  la  matrice. 
On  crut  un  instnnt  que  la  femme  guérirait  parl'usagede  ce  moyen,  mais 
bientôt  les  végétations  reprirent  leur  ancienne  vigueur  et  il  a  fallu  y 
renoncer.  Chex  la  seconde  femme  le  résultat  n'a  pas  été  plus  encoura- 
geant. L'auteur  a  voulu  s'arrêter  d'abord  sur  ce  point  parce  que  c'est 
contre  ces  végétations  syphilitiques  surtout  que  Hann  et  Heifclder  I 
avaient  vanté  outre  mesure  les  vertus  de  la  kréosote. 

2*  Contre  les  écoulement  muqueuz.  Injectée  dans  le  vagin  pour 
combattre  uocblennoirhagie,  l'eau  créosolée  a  diminué  et  rendu  plus 
épais  l'écoulement  ,  mais  elle  ne  1  a  pas  guéri  ;  il  faut  dire  pourtant  que 
cet  écoulement  avait  résisté  également  aux  injections  saturnines  .  à 
i  d'écorcede  chêne,  et aulrr-s analogues.  Daosd'autrcs 
.  :ux ,  comme  dans  une  otirrbec  scroplitilcuse ,  l'eau 
kréoiotée  a  clé  lo  t  utile,  elle  a  guéri  en  peu  de  juur» l'écoulement  en 
desséchant  la  muqueuse 

3"  Contre  la  gale.  Sous  forme  de  lotions  et  de  pommade  la  kréo- 
sote guér  l  en  <|m:;*r  jours  la  gale,  ruais  les  malades  se  plaignent  beau- 
coup de  l'odeur  fuligineuse  qu'elle  exhale;  ils  supportent  plus  voloo- 
titr  1  odeur  du  soufre.  Il  est  bon  d'ajouter  que  les  frictions 
occasionnent  l'éruption  de  quelques  pustules  peu  noœbrcus 
semblent  à  celles  de  la  variole. 


la  kréosote  a  été  utile,  mais  pas  pins  utile  que  la  pierre  infernale.  Dans 
les  ulcères  lardâtes,  chroniques  cependant,  contre  lesquels  une  foule  de 
remèdes  avaient  échoué,  la  kréosote,  tous  différentes  formes,  a  fait  m  rr- 
veille;  elle  se  combine  avec  l'albumine  des  bords  calleux,  le* fond,  les 
déterge,  et  les  cicatrise  prempteœcnt.  L'auteur  en  rapporte  deux  exem- 
ples remarquables  :  dans  l'un,  les  ulcère»  existaient  dans  toute  l'arrière- 
bouclie;  on  les  loucha  avec  nn  pinceau  trempé  dans  la  créosote  pure  , 
et  la  guérison  a  eu  lieu  en  quarante  jours.  On  n'a  employé  aucun  autre 
remède  dans  ce  traitement  que  la  krcoiote. 

10'  Contre  le  scorbut  et  les  ulcères  scorbutiques  la  kiéosnle  a 
produit  de  très  bons  effets.  M.  Nainias  l'a  employée  même  intérieure- 

»  par  jour  avec  un  très- 


ment  jusqu'à  U  dose  d'un  demi-gros  ou  d'i 
and 


11*  Contre  les  ulcères  scrophuleux  l'effet  a  été  presque  nul. 
12°  Contre  les  dermatotet,  telles  que  herpès  ,  etc.  ,  la  kréosote  ap- 
pliquée localement  a  produit  de*  effets  variables  ,  quelquefois  avanta- 
geux, d'autres  fois  nula.  Mêmes  résultats  dans  les  affections  cancéreu- 
ses. 

Ou  voit  bien  par  les  expériences  précédentes  que,  quoiqu'on  eût  exa- 
géré en  Allemagne  le»  vertus  bienfaisantes  de  la  kréosote ,  il  est  impos- 
sible de  contester  les  services  n'els  que  ce  médicament  peut  rendre  a  la 
thérapeutique  chirurgicale  ;  il  serait  en  conséquence  a  désirer  que  son 
emploi  fût  plus  généralisé  qu'il  ne  l'a  été  jusq  i'i  ce  jour,  surtout  dans 
le  service  des  hôpitaux.  S'il  est  vrai  que  ce  moyen  abrège  la  durée  de 
la  guérison  de  certaine*  lésions  ,  n'y  aurait-il  pas  économie  pour  les 
hôpitaux  de  le  faire  mettre  en  usage  ? 

OBSEaVATIO.VS  SUR  L'EFFICACITÉ    DU  DAIOS  DE    CICUH    CONT11E  LES 
DMMITES  AIGLES  ET  CHBOMfjtJK ,  IT  LES  DOULEURS  OOUTTEISES; 

par  M.  Fautoketti. 


kréosotées 
nombreuses  qui  rcs- 


Comme  remède  hémostatique  la  kréosote  a  été  utile  lorsqu'il 
s  est  agi  d'hémorrhigie*  capillaires  ;  oo  a  dû  l'appliquer  à  l'aide  de  la 
charpie  pour  arrêter  le  sang.  Elle  a  échoué  complètement  dans  les  hé- 
monhagies  un  peu  sérieuses. 

V  Dans  Us  plaies  difficiles  à  cicatriser,  elle  a  été  utile  quelque- 
fois. Elle  a  échoué  complètement  contre  le*  ulcères  fongueux  des  jam- 

ut  S* 

G"  Dans  les  trajets  fistuleux  et  dans  les  croupissemens purulen 
les  injections  kréosoléea  ont  ele  d'une  utilité  réelle.  On  l'a  .spoliai 

1  tnu 
spér 


ens  , 
-  appliquée 

aussi  a  I  aide  de  la  cbirnic  tr-  mpéedans  ce  liquide.  Daos  plusieurs  cas 
dont  la  gii-rison  était  désespérée  ,  cette  inéjicalion  a  de  suite  changé 
l'état  des  choses ,  et  les  mslad.s  ont  guéri  prompteinenl.  Dm»  les  cas 
même  d  li.tulrs  dépendant  de  carie  ou  de  nécrose ,  les  injections  kréo- 
sotées ont  été  d'un  immense  avantage ,  elle  détergent  les  parties ,  em- 
pêchent la  résorption  du  pus  et  animent  la  vitalité  de»  tissus. 

7*  Contre  lei  escarres  et  plaies  de  décubitus,Veau  et  l'onguent  de 
kré*so;ç  ont  produit  de  très-bons  effets.  Appliquées  a  temps,  les  lotions 
raniment  la  peau  prête  a  tomber  en  gangrène  et  préviennent  la  forma - 
lion  <)c  l'rscaire.  Appliquée  sur  l'escarre  elle-même  ctsur  la  plaie,  elle 
de»M.thc  avantageusement  la  partie  et  empêche  la  mortification  de  s'é- 
tendre; les  plates  elles-mêmes  qui  en  résultent  guérissent  beaucoup  p!u» 
ue  par  '- 
r  doult 


L'auteur  regarde  les  bains  et  les  lotions  de  décoction  nu 
de  ciguë  connue  fort  caïmans, résolutifs  tl  dessiicaliEs;  il  en  a  fait  l'ex- 
periener  un  assez  grand  nombre  de  fjis  et  rappoitc  plusieurs  observa- 
tions à  l'appui  de  ce  qu'il  avan  e  :  ce  remède  agit  promptement  et  oc 
produit  jamais  dVcidens  quand  on  sait  s'en  servir.  Oo  prépare  le  bain 
de  ciguë  <  d  faisant  infuser  d.ms  de  l'eau  bouillante,  dès  U  veille,  on 
bien  bouillir,  huit  à  du  pincées  de  ciguë  sèche  ou  fraîche,  dans  huit  à 
dix  livres  d'eau,  qu'on  verse  ensuite  daos  l'eau  de  la  baignoire,  chaude 
de  20  à  27  degrés  de  R.  Le  malade  doit  y  rester  une  heure  ou  deux  ; 
la  baignoire  doit  cire  bien  couverte  à  l'aide  d'une  ci.uverture  et  d'un 
drap  qu'on  serre  autour  du  cou  du  malade,  aûa  que  la  vapeur  ne  lui 
occasionne  des  maux  de  tête  ou  des  vertiges.  D'après  l'auteur,  1a 
ciguë  agit  par  le  principe  alcaloïde  qu'elle  contient;  cela  explique  d'a- 
près lui  pourquoi  la  décoction  et  l'iofusion  de  celte  plante  sont  égile- 
ment  efficaces,  rar  ce  principe  ne  s'ëvapoie  point  comme  ta  partie  vo- 
laille des  plantes  aromatiques  qu'on  emploie  au  même  oflice.  Dans  1rs 
maladies  cutanée»  les  plus  incommodes,  M.  Faniouitii  r  gai  de  les 
bains  eu  question  comme  le  remède  calmant  et  contre-stimulant  par  ex- 
cellence. Voici  l'essence  des  faits  qu'il  rapporte. 

On.  I.  —  Un  ferblantier,  ivrogne,  eut  une  pluie  ballante  en  voyage  ;  dou- 
leurs rhumatismales  partout  le  eorp».  qui  se  Usèrent  ensuite  tu  pieds.  Quelques 
temps  «près .  «ruption  crofïleuse  générale  .  fort  intense  (impétigo  sparsaV  On 
prescrit,  pendant  un  mois ,  soufre  dore  d'antimoine,  bai  m  sulfurent  ;  bois-oni 
rafrajrluvuntes ,  tans  aucun  avantage.  M.  Fonlonetli  prescrit  alors  les  bains  de 
ciguë  ebaud»  ;di\  livret  de  décoction  faite  avec  huit  piorret  (manipula)  de  cette 
plante  sèche ,  faute  de  1a  fraichej;  un  bain  d'une  beure  matin  et  soir.  Aanrliora- 
!.  Guérison  le  l 


Ou.  Il  —  Passanne.  25  ans  ;  .-rythèoïc  a  la  nuque .  an  cou  et  au  front  ;  vc  • 
sieules  remplies  d'une  biuucar  «ni» Ire,  épaisse,  se  convertissanl  en  croates  min- 
ets et  adhérentes ,  esbtlant  nue  odeur  tn  s-ftlidr.  Le  mal  existe  depuis  trois 
mois.  Plusieurs  traitemens  ont  été  employés  sans  avantage.  Lotions  avec  nne  dc- 
eoelion de  eiguè  fraichc  div  fois  par  jour .  Linges  trempes  dans  celte  décoc- 
tion ,  qu'on  applique  sur  les  parties  malade*.  Gnériion  en  vingt- sept  jours. 


douleurs  dentaires'  dépendant  de  a 


kréosote 


pure,  appliquée  avec  nn  peu  de  charpie  ou  de  coton  sur  l'endroit  c* 
né,  a  produit  de  très-bon»  effets.  Elle  coagule  l'albumine  qui  couvre  la 
brèche  dentaire  et  préaerve  la  pulpe  nerveuse  de  ladett  de  l'action  irri- 
tante des  corps  extérieurs.  Aussitôt  appliquée  sur  la  dent ,  il  faut  faire 
fermer  la  bouche,  sans  cela  que'q.ie  goutte  de  créosote  pourrait  tomber 
sur  la  langue  ce  qui  serait  fort  douloureux.  L'effet  artiodontalgique  est 
plus  prouonce  si  I  on  peut  verser  une  goulte  de  créosote  dans  la  brèche 
denture  sans  coton  ni  charpie.  En  se  décollant  le  coton  ou  la  ebarpic 
emporte  la  pellicule  albumineu>c  et  U  douleur  se  reproduit. 

«.»'  Contre  les  chancres  vénériens  soit  primitifs  soit  secondaires 


Oas.  III.  —  Jeune  personne;  impétigo  fignrala  ni  visage  depuis  trois  mois 
loi  ions  d'eau  de  ciguë  :  guérison  en  vingt-trois  jours.  Récidive  qninie  jours 
après  :  oo  emploie  de  nouveau  les  louons  de  ciguë ,  pas  d'amélioration.  On 
pi  rt  »  dessein  la  phlogose  dermiqoe  a  l'aide  de  frictions  de  pomr 

On  revient  alors  a  la 


éruption  croftteose  et 
ciguë.  Guérison  en  trente-sept  jours 


Ot:s.  IV.  —  Femme ,  25  ans,  atteinte  de  psoriasis  diffusa.  Tout  le  corps  est 
couvert  de  squames  blanches  ,  depuis  le  sommet  de  la  toïe  jusqu'à  la  plante  des 
pieds  :  peau  rouge,  dure,  fendillée  suc  plusieurs  points;  mains  fort  mil»  • 
des.  ne  peuvent  pas  être  fermées  i  canse  des  rroûles  et  de»  fente»;  embarras 
gastrique.  La  femme  offre  un  aspect  rebutant,  elle  reawmble  à  nn  tronc  d'arbre 
couvert  de  lichen. 

On  essaie  d  abord  pour  la  moitié  supérieure  du  tronc  des  lotions  eoraposéei 
d'un  mélange  d'une  demi-once  d'acide  bydroesaninue  et  de  qnalorae  onces  d'eau. 
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r  11  moitié  inférieure,  un  composé  d'une  oaee  et  demie  de  chlorure  de  etiiuj 
dans  une  livre  el  demie  d  «ta  ;  de»  bains  lièdes  généraux.  Lorsque  ce  traitement 
•  «te  commencé  U  maladie  comptait  déjà  IOHO  jours  d'existence.  Après  le  sep- 
tième joun  de  traitement ,  on  substitue  les  bains  de  vapeur  »uuples  aux  bains 
d'eau,  oui»  U  nuUdc  n'a  pu  ks  supporter  :  d'ailleurs  pas  d'amtlioraiion. 

On  *  alors  recours  au»  bains  généraux  de  cigué  :  fomentations  permanentes 
de  décoction  de  la  même  plante  dans  les  paume»  des  main*  et  sur  la  tète.  Apres 
ledix-buitième  bain,  amélioration  très-prononcée. On  leseontinuc  matin  el  soir. 


Après  le  solxaatiènic  bain ,  les  croûte»  sont  tombées ,  la  malade  est  beincoap 
mien.  Les  croates  se  reproduisent  :  frictions  de  pommade  de  tartre  stibié  dans 
le»  luuioc»  des  matas  poor  changer  le  mode  de  vitalité  de  la  peau  ;  érssipèle  aux 


mains  ;  cataplasmes  émolliciu.  La  malade  est  dégoûtée  de  la  mauvaise  odeur  de 
la  ciguë*. 

Ou  remplace  les  bains  de  ciguî  par  ceux  d'buile  de  laurier  cerise  (on  demi- 
drachme  d  huile  de  laurier  cerise  dans  me  baignoire  d'eau  cbsude  de  gran- 
dur  ordinaire).  Un  prend  dix-neuf  bains  de  celle  espèce.  L'amélioration  est 
très-grande  ;  on  ne  «oit  plus  de  croûtes  qu'a  la  parité  postérieure  du  eau  et  aux 
paumes  des  mains.  On  suspend  les  bains  composes ,  on  emploie  les  bains  d'eau 
■impie;  frictions  tous  les  soirs  a»ec  une  pommade  composée  d'buile  de  laurier 
cerise  ,  un  drachme  ;  axonge,  une  once.  Amélioration  progressives  guèrison 
complète. 

Ons-  V.  —  En  llitme  aigu  al'anos,  us  aines  et  au  scrotum  ebex  plusieurs 
rnfaas  i  la  mamelle.  Lotions  itcc  décoction  ou  infusion  de  cjgué  ;  (noentations 
arec  le  même  liqttide.  Cuérison  prompte. 

On.  VI.  —  L'éiysipèk  >  é|<»icmeui  avorte  à  faide  de  ces  meme»  fomeo- 


Ou.  TH.  —  Le  lichen  le  plus  incommode  a  aussi  été  parfaitement  guéri  par 


Tels  »ont  les  faits  renfermés  dans  U  première  partie  du  m  émoi  r 
M.  Fantonetli.  Quant  a  ce  qui  est  des  douleurs  goutteuses,  l'aateu 
cornent»  de  dire  qu'il  a  coiuUUMDéDt  calmé  il  dissipé  les  douleur: 


ire  de 
te 


:  qu 

oneslion,  en  faisant  plonger  on  en  fomentant  U  partie  malade  dans  une 
décoction  de  ciguë,  ou  bien  en  prescrivant  des  baios  entiers  de  la  même 


ipé  les  douleurs 
ie  malade  dans  u 
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MIES  IMrÉAlAVnS  ET  SU»  Lttm  TAA1TEUEHT 

lu  A  l'Athénée  médical  de  Venise  ;  par  M.  Rima  ,  chirurgien  du 
grand  hôpital  de  cette  fille. 

Ce  travail  est  basé  sur  une  observation  nouvcl'e ,  savoir  :  que  la 
véritable  cause  prochaine  des  varices  des  membres  abdominaux  consiste 
dans  un  mouvement  rétrograde  du  sang  veineux  ,  c'est-à-dire  que  le 
sang  revient  de  la  veine  fémorale  dans  lasaphèneet  est  pousse  de  l'aine 
vers  le  pied  par  une  action  propre  de  cette  veine,  comme  le  sang  arté- 
riel l'est  dans  les  vaisseaux  de  cenora.  Voici  les  faits  qui  ont  conduit 
l'auteur  à  cette  conclusion  : 

1  *  Si  l'on  excise  sur  le  vivaut  une  portion  d'une  veioe  variqueuse , 
on  voit  le  sang  jaillir  du  bout  supérieur  comme  d'une  artère.  Plusieurs 
opérations  pratiquées  p »r  l'auteur  et  d'autres ,  Appartenant  à  Monteg- 
gia  et  à  Pallella ,  confirment  cette  observation. 

3*  Chez  les  personnes  dont  la  cause  occasionnelle  des  varices  consiste 
dans  nne  jarretière  trop  serrée  au  dessous  du  genou ,  on  voit  les  veines 
se  dilater  d'avantage  au-dessus  qu'au-dessous  de  l'étranglement. 

3*  Lorsqu'on  pratique  .•  oit  la  ligature,  soit  l'excision  d'un  point 
d'une  veine  variqueuse, on  voit  les  groupes  variqueux  places  au-dessous 
s'affaisser ,  se  ramollir  et  disparaître  ,  tandis  u.ue  les  vaiices  de  la 
même  veine  placées  au-dessus  restent  stationnants  ou  bien  augmen- 
tent ,  ce  qui  ne  devrait  pas  avoir  lieu  si  le  sane  du  même  vaisseau 
miirchaii  de  bas  en  haut  comme  dans  l'ctat  normal.  Des  faits  nombreux 
sont  cités  à  l'appui  de  cette  observation,  i/aiiteur  n'oublie  point,  bien 
entendu ,  que  la  gravitation  de  la  colonoc  supérieure  du  sang  entre  pour 
Ijcaiicoup  dans  le  phénomène  dont  il  s'agit.  Cette  gravitation  ,  dit-il 
avec  raison  ,  paralyse  les  valvules  du  vaisseau  et  contribue  à  l'entre- 
tien des  grappes  variqueuses  ;  mais  cela  n'exclue  point  l'autre  fait  du 
mouvement  rétrograde. 

•t*  Enfin  l'anatomie  pathologique  des  varices  des  jambes  confirme 
ce  te  manière  de  voir.  Le»  parois  de  la  veine  effectivement  sont  hyper- 
trophiées ,  épaissies  et  offrent  une  structure  analogue  â  celle  des  ar- 
tères. 

Celte  observation  conduit  naturellement  l'auteur  a  une  conclusion 
pratique  assez  importante ,  savoir  :  que  quand  on  opère  les  varices 
des  membres  abdominaux,  quelle  qne  soit  la  méthode  qu'on  adopte  ,  il 
faut  toujours  remonter  le  plus  haut  povibte,  et  agir  toujours  au-des- 
sus et  non  au-dessous  des  groupes  variqueux  ,  de  manière  .1  se  rappro- 
cher autant  que  possible  de  l'arcade  de  l'oupait. 

Il  restait  cependant  un  aude  point  à  iklaircir,  c'était  do  savoir  .1 
quelles  causes  occaiionnrUcs  pouvait  tenir  cette  hypertrophie  veineuse 
et  ce  mouvement  rétrograde  du  sing  qui  en  est  la  conséquence. 


L'auteur  croit  que  l'origine  de  toute  varice  consiste  dans  une  fai- 
blesse des  parois  veineuses;  ces  parois  sont  dilatées  d'abord  passive- 
ment dans  les  espaces  io  ter-val  vulaires  et  amincies  par  la  gravitation 
de  la  colonne  supérieure  du  sang  qui  contribue  de  plus  eo  plus  à  para- 
lyser les  valvules.  Puis  ces  même  parois  s'enflamment  chroniquetneot , 
s  épaississent  et  acquièrent  U  structure  presque  artérielle.  Qroiqu'il  «a 
soit  de  cette  explication  ,  le  fait  pratique  signale  par  M.  Rima  n'en 
est  pas  moins  intéressant. 

Quant  au  traitement  curatif,  l'auteur  a  adopté  l'exeision  d'une  por- 
tion de  la  veine,  dans  l'étendue  d'un  pouce  environ,  au-d>»sus  dé  la 
varice  supérieure.  Celle  méthode  lui  parait  préférable  à  toules  les  Au- 
tres, il  dit  s'en  servir  depuis  vingt  cinq  ans  ;  d'ailleurs,  Palleiu  et  Ghi- 
dclla  n'en  employaient  pas  d'autre;  il  cite  des  cas  opérés  dr  la  sorte 
par  ces  deuxehirurgiensen  1815  eten  1817.M.  Rima  lui-même  a  opé- 
ré 34  Individus  d'après  cette  méthode  ;  les  ▼arices^étaieot  cbei  les  uns 
simples,  chet  lesautres  compliquées  d'ulcères;  il  a  opéré  tantôt  à  coté 
du  genou,  tantôt  vers  le  tiers  inférieur  de  la  cuisse  ;  il  a  eu  grand  soin 
d'isoler  très-exactement  le  vaisseau  comme  dans  une  opération  d'ané- 
vrisme,  el  d'exciser  ensuite  dix  à  douze  lignes  de  tout  le  tube  veineux. 
La  compression  sur  les  deux  boots  du  vaisseau  à  l'aide  de  compresses 
et  de  bandes  a  toujours  suffi  pour  arrêter  l'hémorrbagic  ;  la  ligature 
lui  parait  dangereuse.  L'auteur  rapporte  avec  détail  les  faits  principaux 
qui  lui  sont  propres,  puis  il  expose  dans  le  tableau  suirant,  1rs  résul- 
tats qu'il  a  obtenus  : 


Opérés,  34.  Ciiérisons  radicales, 


Peu  d'ataéturatioa, 
Aucune  amélioration, 
Morts  de  phlébite, 
En  traitement. 


<0  (6  variées  simples;  4  cosnfdiquées 
U.  d'ulcères). 

6. 

2. 

2. 

t. 


Total.  *x. 

Ces  résultats  prouvent  une  vérité,  savoir  que  la  méthode  de  l'exci- 
sion des  varices  est  loin  de  mériter  la  grande  confiance  que  quelques 
praticiens  lui  accordent;  nous  ne  disons  pas  pour  cela  qu'elle  doit  être 
proscrite  de  la  cbiiurgie,  ni  qu'elle  doive  céder  la  place  a  l'acupunc- 
ture. Ce  point  de  thérapeutique  parait  présenter  une  véritable  lacune 
dans  l*état  actuel  de  nos  « 


ODSEKVATIO!»    D'UN    ENORME    ST  LA  TOME    FOBMC    DANS    l'ÉPIPLOOK  , 

lue  devant  l'athénée  médicale  de  B rescia;  par  M.  Eacoi.tAai , 
chirurgien  communal. 

Oas.  —  Laura  Rodelia,  de  bonne  constitution  ,  exerçant  la  profession  de  fi- 
leuse  en  soie,  s  ciait  toujours  bien  portée  jusqu'à  l'âge  de  21  ans  (1813; ,  lors- 
qu'elle fut  saisie  d'une  gastro-entérite  fort  grave.  La  convalescence  a  été  longue 
et  difficile,  U  malade  s  «tant  pendant  très-looglempsjplaintd'uiic  douleur  i  l'épigat- 
tre  dont  on  ne  l'a  en&n  débarrassée  qu'à  l'aide  de  rapplicalion  d'un  emplâtre  de 
eigné.  Pendant  les  six  années  consécutives  elle  s'est  toujours  bien  portée  comme 
auparavant  et  a  pris  même  de  l'embonpoint  et  de  la  fraîcheur. 

Ko  182V  elle  fut  saisie  lout-eoup  de  douleurs  vives  dans  l'abdomen  qui  sont 
reparues  à  des  époques  variables  de  quelques  heures  A  quelques  jours .  eues  ces- 

itifs 
132). 


rrjurues  a  uu  époques  variaoïri  uc  uueupiei  iwurr»  a  quelques  Jours,  eues  c 
saient  spontanément  a  chaque  fois;  pas  de  Genre.  Des  raigoées  et  des  purgai 
builcut  ont  dissipé  ces  douleurs ,  mais  elles  ont  reparu  trois  années  après  (I H3 
On  a  recours  ans  même»  remèdes;  le  malade  rend  des  lombrics,  usais  le»  douln 


persi»lent  pendant  quelque  temps  encore. 

Pis»  tira  son  état  «'est  compliqué  de  vomissrmens.  surtout  après  chaque  repas; 
élira  continué  cependant  à  travailler  jusqu'à  l'bivrr  de  1853.  A  cette  époque,  là 
faiblesse,  la  Gè»rc,  et  la  trop  grande  exaspération  de  la  douleur  l'ont  obligée  de 
s'aliter.  On  emploie  différées  remèdes  sans  résultat  avantageux. 

Le  diagnostic  a  offert  la  plus  grande  obscurité.  A  l'examen  on  trouve  :  pools 
régulier,  tète  libre ,  respiration  facile,  garde-robes  naturelles,  abdomen  un  peu 
volumineux  mais  mou  cl  indolore  partout,  menstrues  régulières,  matrice  saine. 
Ooand  I  accès  revenait  la  douleur  cl.il  vague,  elle  existait  tantôt  à  îepigastre  , 
tantôt  I  l'ombilic,  tantôt  dans  les  fosses  iliaques.  ™ 

Plus  tard  cependant  on  a  pu  distinguer  au  toucher  oae  tumeur  pulsalilc  dans 
le  ventre  qui  s  étendait  de  I  epigastre  a  l'hypogastre  ;  on  l'a  prise  pour  un  ane- 
vristne.  La  malade  mourut  asee  des  symptômes  de  suffocation. 

Aulaaaa.  Grande  quantité  de  sérosité  dans  la  poitrine  :  viscères  thoraeiqaes 
sains  :  abdomen  contenant  dix  livres  de  fluide  séreux  :  pénloioc  sain  ;  tumeur  à 
l'rpigastre  d'apparence  adipease,  blanche,  luisante,  non  enkystée,  couverte  par  le 
péritoine,  adhérant  à  toale  la  grande  courbure  de  l'estomac;  elle  est  basée  sur  le 
petit  èpiploon  qui  a  été  résorbé ,  s'étend  sur  tout  le  grand  épiploon  depuis  l'es- 
tomac jusqu'à  l'ombilic.  Sa  surface  antérieure  est  lisse  et  plano-ronvcxc ,  la  pos- 
térieure est  couverte  de  tubcrowtcs  wmblabki  à  des  mamelons,  elle  donne  appui 
en  avant  au  colon  transverse  qui  ;  adhère  fortement  de  mente  qui'  l'estomac:  sa 
prcience  comprime  for:en»ul  le p»lore  ;  au»  deux  extrémités  latrralcs  elle  don- 
nait appui  au  colon  a»cendaiil  et  dVcuda'it  qui  étaient  sur  ces  points  épais .  dors 
el  comme  rartiligineu»,  mais  non  rétréci». 

Dutrquét  dont  «on  u.ltricur,  U  tuitiance  dt  celU  tUMtur  rtttemlU  a  du 
tuif  JunJu  ;  c'tu  h»  iyWla/r/e  stfat  .me. 

Le»  i:ite»lin»  sont  légèrement  pblngosr».  Tous  les  autres  organes  abdominaux 
tout  sains. 
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GAZETTE  MEDICALE 


Celte  observation  eu  intéressante  turioul  tout  le  rapport  de  la  symn- 
tomatologie  vague  qu'elle  *  offert,  et  par  conséquent  de  l'obscurité  du 
diagnostic.  Plusieurs  fois  déjà  oo  a  observé  des  aoévrismet  abdominaux 

Sréseoter  des  symptômes  analogues  aux  précédées  ;  l'erreur  était  ici 
'autant  plus  facile  que  lorsqu'on  est  parvenu  a  découvrir  b  tumeur 
durant  la  vir  elle  offrait  des  pulsations  artérielles.  Ce  fait  oonjointe- 
a  une  foule  d'autres  analogues,  démontre  suffisamment  combien  de  cir- 
conspection est  nécessaire  pour  ne  pas  se  tromper  fâcheusement  dans 
le  diagnostic,  et  par  conséquent  dans  le  traitement  des  tumeurs  abdo- 
minales. Un  fuit  pareil  au  précédeol  se  trouve  consigné  dans  les  opus- 
eulrs  pathologiques  de  Haller  (ob*.  xxv) ,  il  est  compté  au  nombre  drs 
ca»  rares. 

AMPETATION   DE  LA  MAMELLE  CHEZ  CHE  FEMME  ENCEINTE  DE  BUT 

mois,  par  M.  Coen. 

Ou.  —  Une  pajsanne  igre  de  39  sas,  de  bonne  constitution,  habituellement 
bien  portante,  «nêre  de  plusieurs  eofans,  et  enceinte  de  bujt  mou,  présente  un 
carcinome  ulcéré,  fétide  et  fort  douloureux  a  h  mamelle.  Le  mal  s'rlait  déclaré 
depuis  dis-huit  mois  a  la  suite  du  sevrage  de  sou  dernier  enfant  qu'elle  avait  al- 
laité elle-même.  L'autre  mamelle  et  les  ganglions  aiillaiers  riaient  sains.  L'ule- 
rus  d'ailleurs  paraissait  en  bon  état,  et  l'enfant  remoail  bien.  Comme  le  mal  em- 
piétait de  jour  en  jour  sur  les  tissus  sains  rt  qu'on  avait  à  craindre  une  infection 
générale  si  l'on  eût  attendu  que  l'accouchement  eu  lieu  pour  s'occuper  de  la  ma- 
melle, l'opération  a  paru  orgente.  On  avait,  il  est  vrai,  à  redoater  ra  opérant  de 
suite  mie  la  matrice  ne  te  débarrassai  trop  lot  de  «on  conteon.  mais  celte  crainte 
n'était  pas  une  contre  indication  absolue,  car  le  ftetus  était  déjà  arrivé  a  la  pé- 
riode de  viabilité. 

H.  Corn  l  a  donc  opérée  le  14  juin  1836,  ea  présence  de  plasieurs  coof  ires. 
Toute  la  tumeur  a  été  enlevée  et  fa  plaie  pansée  à  l'ordinaire  L'éconlemeot  san- 
guin a  été  abondant  pendant  l'opération,  a  cause  du  développement  extraordi- 
naire des  vaisseau!  occasionné  surtout  par  la  grossesse.  Oo  a  eu  à  combattre 
plusieurs  hénorrbagies  psr  la  plaie  pendant  les  premiers  jours  des  pansemens. 
Les  applications  de  glace  pilée  ont  surtout  été  fort  utiles.  Ij  reaction  a  i 
été  asset  vive;  fièvre  intense;  contractions  utérines  ;  agitation  estraordinaire 
du  fœtus  ;  constipation  ;  embarras  gastrique. 

Le  ditiéiue  jour  de  l'opération,  contractions  utérines;  dilatation  du  col  de  la 
matrice  ;  accouchement  beureus  d'un  enfant  vivant;  locbialion  régulière.  Pnttjt- 
i  alla  dolent,  traitement  ea  conséquence-  Goémon  de  La  plaie  et  des  sni- 


ûessos  mérite 
clinique  a  N 


de  (îier  l'altention.  M.  Aotooncci ,  professée r  de 
aples,  rencontra  une  foi» ,  au  dire  de  l'auteur,  à  l'autopsie 


Ce  fait  peut  èire  compté  au  nombre  des  cas  rares.  Oa  ne  connaît 
qu'an  petit  oon.bre  d'observations  d'opérations  sanglantes  graves  prati- 
quées sur  des  femmes  enceintes.  En  général  ers  opérations  sont  sui- 
vies d'une  réaction  utérine  qui  entraîne  l'expulsion  du  fœtus.  Tel  a  été 
aussi  le  résultat  d'un  antre  cas  analogue  que  nous  avons  rapporté ,  il  y 
a  quelqoe  temps  ;  il  s'agissait  d'une  amputation  de  cuisse  pratiquée 
chex  une  femme  enceinte  de  sept  a  huit  mois.  Aussi  est-il  important  de 
s'attendre  i  cet  événement  dans  ces  occurences.  Le  seul  moyen  qui 
pourrait  peut-être  retarder  l'accouchement  prématuré  ou  le  prévenir 
tout-a-fait,  c'est  l'usage  des  petits  lavemcns  laudanisés  (55  i  4°  gout- 
tes} répétés  toutes  les  trois  ou  quatre  beores, 


III.  11, 

Les  trois  cahiers  drs  mois  d'avril,  mii,  et  juin  de  ce  journal  sont 
presque  entièrement  consacrés  au  choléra  d'Italie.  La  seule ob>ervaliuo 
susceptible  de  reprodurtion  est  la  suivante. 


ISSCE  DE  ClflQUaCTTE-SIX  LOMBRICS  t'A*  UNE  OUYERTVaE  SPONTANEE 

a  l'ombilic;  par  M.  Lim. 

Oas.  —  Un  enfant  âgé  de  sept  ans  se  plaignait  depuis  na  an  de  douleurs  ab- 
dominales, principalement  sers  l'ombilic.  A  cette  époque,  la  région  ombilicale 
se  gonOe.  devient  rouge  et  douloureuse;  la  àcatrice  de  ce  nom  devient  saillante 
et  colorée  en  rose.  On  caractérise  le  mal  pour  une  plilogose  locale  :  on  applique 
des  emolliens.  La  tumeur  se  ramollit .  prend  la  forme  et  le  volume  d'un  osuf  de 
poule,  et  finil  par  se  rompre.  Il  en  est  d'abord  sorti  de  l'humeur  laniruse  très- 
puante  ;  ensuite  un  lombric  mort  s'est  glissé  de  l'ouverture  au  dehors  ;  on  pense 
métbodi  ipement  mais  la  plaie  ne  se  cicatrice  point ,  elle  reste  ûstuleuie  pendant 
Ires-loogtemps  ;  enfin  il  s  évacue  presque  tout  a  coup  a  lombrics  vivant  par  la 
fistule ,  n'ayant  aucune  odeur  sierroraJe.  La  fistule,  cependant,  a  persisté  ;  il  eu 
est  sorti  plus  lard  H 
radicale  n'a  point  eu 
comme  auparavant.  ' 
stercorales. 

Dieu  qu'assez  rares,  les  faits  de  cette  nature  ne  sont  pas  nouveaux 
Il  est  bien  remarquable  que  les  entozoaires  en  questionaienl  la  force  de 
ronger  petit  à  petit  les  parois  intestinales,  de  les  enflammer,  1rs  ulcé- 
rer, les  perforer  en  Go.  C'est  ordinairement  dans  ta  poche  du 
recum  que  ce  phénomène  s'observe  ;  alors  la  tumeur  se  montre  à 
l'aine.  Dupuytrcn  en  citait  plusieurs  exemple*  dans  ses  cours.  Dans  les 
intestins  grêles,  la  chose  est  plus  rare  ;  par  conséquent  le  fait  ci- 


4 1  autres  Lombrics  en  quatre  fois  différentes ,  mais  la  gnérison 
eu  lieu,  bien  que  le  malade  ait  cessé  d'éprouver  des  coliques 
.  L'ouverture  a  ensuite  acquis  tous  les  caractères  des  fistules 


d'un  homme  mort  à  l'hôpital  des  Incurabili,  l'intestin  grêle  percé  sur 
six  poiols  par  trois  lombrics  qui,  sortis  de  ce  tube  par  trois  points  dif- 
férent vêtaient  rentrés  par  trois  autres  perforations  distinctes  qu'ils  j 
avaient  faites. 

IV.  IL  SEVERMO,  GIORNALE  MEDICO-CHIRCBGICO. 

omuation  de  symphtseotomie;  pur  M.  Galbiati  de  Naples. 

Oas.  —  Maria  de  Stéphane  femme  du  peuple,  enceinte  poae  la  première  fois, 
se  fit  recevoir  à  l'bApiUi  des  Incurabili  dans  lr  mois  de  juillet  1 83fi,  pour  y  cire  ac- 
couchée Sa  grossesse  était  i  terme,  mais  le  bassin  était  vicieux .  Les  chirurgiens 
de  I  hôpital  ayant  ele  appelés  à  délibérer  sur  le  meilleur  parti  i  prendre  ils  ont 
mesure  le  pelvi»  et  ont  trouvé  des»  pouces  pour  Le  diamètre  sutéro-postérieur. 
Le  rompes  de  Baudeloque  appliqué  à  l'extérieur  marquait  cinq  postées dn  sacrum 
an  pubis.  On  a  donc  décide  que  l'opération  césarienne  serait  indispensable  pour 
sauver  la  vie  de  la  mère. 

M.  Calbiali  cependant  a  Lait  observer  que  bien  que  la  base  dn  sacrum  foi  tres- 
saillante en  avant  et  que  la  distance  horizontale  du  bord  inférieur  du  pubis  lia 
■  saillie  saero-verlebralefùlderooin*  de  deux  pouces,  néanmoins  les  corps  pubiens 
1  étaient  petits  et  peu  eletés;  de  manière  que  la  distance  cotre  le  bord  supérieur 
de  la  svmphtse  pubienne  et  la  base  do  sacrum  éiaàl  plus  long  de  dens  pouces  et 
\  demi.  Aussi ,  soi  >tot  lui ,  la  tète  du  foetus  aurait  pu  s'engager  dans  Le  détroit  et 
;  descendre  dans  l'excavation  presque  verticalement  en  décrivant  une  courbe  plus 
grande  qu'à  l'ordinaire.  En  conséquence  N.  Galbiati  a  été  d'avis  que  l'accou- 
chement aurait  pu  être  terminé  a  I  aide  de  la  svmpbrséolomie  et  du  forceps. 
L'etcavatiou  pelvienne  était  ample  et  profonde. 

L'avis  de  M.  Galbiati  n'a  point  été  goûle  par  les  consultant.  Le  femme  cepen- 
dant se  refusa  a  l'opération  césarienne  qu'un  lui  pro|wiail  et  sortit  de  l'hôpital , 
les  douleurs  n'étant  encore  que  légères  et  le  col  peu  dilaté. 

Quelques  jours  après  la  femme  a  clé  saisie  ebet  elle  de  douleors  très- vives;  le 
travail  s  est  complètement  <léciaee ,  et  le  docteur  Sliogooe  a  été  appelée  son 
secours.  Celui-ci  lait  venir  le  docteur  Galbiati  qui  plonge  d'abord  la  femme  dans 
un  bain  et  lui  pratique  une  saignée  ;  puis  il  pratique  La  ssmphyscotomie  d'après 
la  méthode  ordinaire  et  attend  une  Iteuee  pour  l'arrivée  des  Tories  douleurs.  La 
tète  a  commence  à  s'engager  dans  le  détroit  supérieur  trrs-leolemenl .  et  elle 
n'avançait  qu'avec  beaucoup  de  peine  et  de  pression  Craignant  que  l'enfant  ne 
mourût  dans  le  passage.  M  Galbiati  a  eu  recours  au  forceps,  el  l'enfant  a  été 
tiré  vivant;  il  a  continue  a  vivre. 

La  rraelion  de  l'opération  n'a  point  été  intense  ;  la  femme  s  été  transportée 
à  l'hApital  afin  d'être  mieux  soignée.  Le  quatorzième  joue ,  la  plaie  était  dans  an 
étal  très-satisfaisant  :  la  suppuration  était  presque  nulle  ;  pas  de  fièvre;  bon  ap- 
pétit; tout  annonçait  une  eocrison  prochaine  Malheureusement  cependant  1 
cette  époque  la  malade,  se  sentant  trop  bien,  s  est  livrée  a  un  grand  écart  de  ré- 
gime, elle  a  maogéeo  un  mcn.e  jour  une  partir  des  aliment  de  trois  malades  qu'elle 
avait  achetée  :  gattro-colénte  ;  <" 


A  coté  de  ce  fail  intéressant  l'auteur  en  cite  un  autre 
lui  est  propre  et  dont  l'issue  a  élejieuieute;  mais  il  ne 
Irès-courts  détails. 


V.  OSSF.RVVTORE  MF.DICO  DI  YIPOLI 


que  de 


OSSIFICATION  DU  COH1-S  BrALOÏDIEN  OBSERVÉE  CBEZ  t'nOMSJE  j  par 

M.  Ghielo,  professeur  d'à- atonie. 


O.S.  —  Dans  la  séance  du  II  mars  dernier  de  l'Arsdémir  1 
csle  de  Naples.  M.  Grillo,  professeur  d  aoatomic  à  loonersitc  de  la  1 
a  présente  dent  sens  tires  d'un  cadavre  dont  les  roeps  vitrés  étaient  complète- 
ment ossifié*.  Le  sujet  auquel  ils  avaient  appartenu  était  un  ancien  marinier, 
appelé  Antoine  Manco.  Depuis  vingt  cinq  ans  ce  sujet  avait  ele  tourmenté  de  la 
goutte  aux  pieds.  Le  mal  s  ciant  déplacé,  les  jeux  en  ont  été  atteints.  L'afT.ctioo 
oculaire  s'est  déclarée  et  a  marché  de  la  manière  suivante  après  la  disparition  de 
la  goutte  :  ophtbslmie  opiniâtre;  opacité  de  la  cornée;  atrophie  oculaire  pro- 
gressive; cécité  complète,  les  veux  se  sont  rnnvertis  petit  à  petit  en  deux  bou- 
I  Iles  dores  et  blanches  Enfin,  le  malade  a  succombé  à  un  coup  d'apoplexie.  M. 
Grillo  fait  remarquer  que  l'ossification  dans  ce  ras  avait  envahi  la  nsrmtirane 
hjalutdeooe  el  l  humeur  vitrée  à  la  fois;  circonstance  rare,  car  ordinairement  la 


métamorphose  osaense  n'est  bonne  qu'à  la  ■ 
un  autre  ml  que  M.  Grillo  a  lire  par  hasard  du  cadavre  d'nn  pbthisique,  l'ossi- 
fication était  Limiter  b  la  hjilotde. 

On  peut  voir  dans  l'ouvrage  de  Wardrop,  plusieurs  cas  d'ossification 
de  l'éponge  hyaloïdienne  ;  aucun  cependant  des  cas  connut  oeie. semble 
exactement  a  celui  de  M.  Grillo ,  qui  est  extrêmement  remarquable 
tant  sous  te  rapport  des  conditions  physiques  delà  pièce,  que  de  la 
cause  de  la  maladie  qui  a  agi  sui  les  deux  jeux  a  la  fois. 

VI.  BI'LLETTINO  DELLE  SCIENZE  MEDICHE  DI 


ArUTOMIQUE    o'rjt»    MONOSOUILS  BICEPS  1LCS  ,    OU  d'bN 
HUMAIN  KÉ  VIVANT,  AYANT  DIVX  TETC*  ,  VU  THONC, 

devx  paas  et  DEvx  jambes  ;  par  M.  Pasi  ,  de  Faèoza, 
Oas,  —  Une  passaaoe,  nommée  Anna  Montoni,  Igce  de  30  ans,  de  constats- 
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afBir  jjii'-'e  a  uronr,  oouqvrvn*roi ,  cm  T.i.iiiq-.ic  uc  la  vaiouc 
mi  sont  gros  rl  saillans  cbct  toutes  1rs  deux  ;  un,  bouche  et 
■ornai  dit»  toutes  le»  deux;  U  bouche  esl  plut  ample  dans  la 
oreilles  tout  régulière»  »ur  U  pmnirrr,  elles  irsiiemUrnt  à  celles 


tion  robuste,  mais  plutôt  nerveuse,  deja  mère  de  deux  enfana  bien  nortan».  es-  ;j 
soja  dan»  m  troisième  grossesse  des  rua-ii-e»  inaccoutumés:  d'abord  une  consti- 
pation opiniâtre,  des  défaillances  el  de»  voniisscnH-us  [cnilint  1rs  trou  ptetuiers 
«ois;  puis  une  lirsre  «sec  alfccliun  pulmonaire  qui  exigea  l'emploi  de  U  sei-  | 
gnre.  J.e*  mnuvemens  du  lo'lu^  ont  rit-  okui»  im  u»jh.e>  cette  foi»  que  dm*  les 
grossesses  précédente»,  néanmoins  ]•  grslatinii  esl  imiir  a  terme. 

Les  douleur»  se  déclarent ,  les  eaux  roulent,  nuis  U  leiuruc  (ail  des  efforts  inu- 
tiles pour  accoucher.  Le  loucher  fait  sentir  h  léte  mal  engagée  dans  le  dclroît 
supérieur;  M.  l'asi  exécute  quelques  mansruvr  s  im  la  main  et  raccouc.btn.tnl 
i  enGu  lie»  sponUaenieul  après  de  pénibles  efforts.  L'enfant  est  sorti  vivant  el 
a  vécu  une  lie  rr. 

Cet  enfant  présectail  deux  tete»  l'une  placée  a  coté  de  l'autre  (fauteur  en 
donne  la  ligule  ,  uffraul  un  volume  variable.  La  plus  grosse  est  entière  et  pré- 
sente 1rs  dimrosious  d'une  léte  ordinaire  i  neuf  mois  ;  elle  est  impbntee  verti- 
calement sur  le  cou  comme  une  léte  normale.  La  petite  est  a  cote  de  la  pretë* 
dente  plane  a  droite,  obliquement  ;  elle  manque  de  la  calotte  crânienne.  Les 

t  langue  a  l'état 
i  petite  Me;  In 
s  d'un  agneau  sur 

U  seconde,  et  s'implantent  très  bas  vers  le  milieu  île»  joues 

Les  os  de  la  petite  tète  sont  très  petits,  il  n'j  a  pas  de  pariétaux  paisque.  la 
calotte  nuoqne  enliéretucot.  IXsus  ce  cràoc  uureiicontrtsculcins.nl  une  subetanre 
rCssexnbLiul  au  crrvdel. 

Le» deux  lete»  soul  d'ailleurs  couvertes  de  cheveux,  long»  et  noirs  Chacune 
d'elles  a  un  cou  propre,  vertèbre;  chaque  épine  se  prolonge  jusqu'au  simuii.iKC 
cette  dilbrcoce  que  la  colonne  sertcbralc  de  U  grosse  tête  est  droite  ,  laud.sqoe 
l'autre  est  courbé  ou  oblique  Lesdeui  épines  soul  join'rs  reriproqaenient  par 
le»  ligamens  des  apopbiKs  trans»erws  dont  l'enseiuble  fonne  comme  une  troi- 
sième épine,  ou  colonne  moyenne  qui  descend  jusqu'au  ucruni,  • 
Le  tronc  ne  prrseule  qu'un  seul  sternum,  deux  clavirule»,  deux  omoplate».  Lts 
colc»  ne  présentent  rien  de  particulier. 

Le  thorax  commun  ayant  ele  ouvert,  il  est  plus  ample  que  dans  l'étal  normal. 
On  y  rencontre  d'abord  antérieurement  uu  sac  contenant  deux,  poumons  distincts, 
charnu  dans  une  lofe  particu  irre .  leur  figura  est  qaadrangulairc,  ils  sont  petits, 
lobub-ui  et  de  couleur  rouge-cendre.  A  la  hase  de  ce  xac  à  double  coDcamératioo, 
on  trouve  dent  autres  sacs  plus  gramts  contenant  deux  autres  (marnons  aux  par- 
tics  latérales  de  la  poitrine.  Ces  sacs  sont  juiuts  à  une  poche  centrale  qui  adhère 
par  sa  base  au  diaphragme  .  c'était  le  péricarde. 

Avant  été  ouvert,  le  péricarde  coulriuxil  deux  cœurs  dont  un  plus  volumineux 
que  Vautre.  Le  rieur  pclil  est  place  au-slcssus  et  an  peu  1  cote  du  grand ,  sa  lif  ure 
est  ci  Ile  d  un  cAne  tronque  a  son  sommet  ;  ce  point  repose  a  (anche  du  cœur 
grand  et  sur  le  ventricule  fauche  de  ce  dernier.  I*s  deux  cœurs  sont  d  ailleurs 
diriges  transversalement,  cluquc  grosse  extrémité  dirigée  vers  une  colonne  ver*. 
tcbralc-  Chaque  cœur  est  fourni  de  quatre  cavités,  deux  oreillettes  el  deux  ven 
triades;  les  cavités  sont  pic»  petites  dans  le  petit  ewur;  le  gros  cœur  eu  plus  vo- 
lumineux que  dans  l'ctat  iionual. 

ljt%  gro»  vaisseaux  artérielset  veineux  sont  realensentdoulilesetaitcclentdeax 
directions  iliiTereules  d'i|>rè»  la  direction  de  la  base  des  co  urs. 

Usa  deux  <r-sopbages  et  deu\  Iraihresailcres  ;  les  orgaue»  de  la  cavité  abdo  ■ 
minale  sont  sioiples  comme  rlicx  1rs  sujets  normaux.  Un  observe  deux  membre* 
Ihoraciqucs  el  deux  «itml-ris  abdominaux  uormalcnient  disposés. 

Pendant  le  temps  de  «a  vie.  la  grosse  t/le  a  j.  te  des  cris  comme  un  fœtus  bien 
portant  i  U  peUle  léte  a  donne  des  signes  de  vie  et  a  fait  des  efforts  pour  crier 
qui  ont  ete  de  trêvsconrte  durée . 

I  .'observation  qui  précède  n'est  criuiaetocat  pas  nouvelle,  «jais,  at- 
tendu In  r-nctr'  <les  fstu  de  celte  nalurc,  nous  avons  cru  devoir  enregis- 
trer celui  ci  dans  no*  annales. 


On  remarque  ces  mêmes  réactions  dans  des  anus  d'eau  rassemblés  dans  des  ravi- 
Us  à  la  surface  de  ce  granit  en  décomposition  dont  on  estrait  le  kaolin.  L'alcali 
existe  door  encore  en  partie  dans  ces  kiolics .  qui  différent  complètement  des 
kaolins  d  allusion. 

La  lettre  de  M.  Boblavr  contient  encore  des  détails  sur  deux  sources  minérales 
du  déparlemrnt  de  la  Sa'rtbe  rt  sur  un  examen  rliiniiirae  de  ces  eaux,  fait  par  M. 
Ik.iuis.  pluraucien  à  Alencon  11  parait  que  ces  eaux  reDfcrmrnl  en  quantité  du 
napl.te  ou  une  Mihsianre  analogue .  tenue  en  dissolution  par  un  alcali.  A  l'iuterel 
qoe  |.r,  .eii(e  «tte  coiu|sovilion  rliimiqm- insolite,  se  joint  I  intérêt  arc  héologique 
ofTcrl  |kir«ls-»  bains  romains  dont  WM.  Boblsyr,  Desnos  el  Sicotière  ont  rclroo- 
vedes  •  -s'.;se»  nombreux.  Ces  sources  sont  situées  à  I  est  de  Beaumant ,  arroa- 
ilis-enicul  de  Mainers  :  la  première,  dite  »»urce-des  Bulles ,  eS|  Mt  la  rommune 
de  Daugeiil;  la  secoude,  dite  Gouffre-de-la  Georgelte,  est  sur  le  territoiie  de 
Bcne. 

—  M  Ir  ministre  de  U  guerre  invite  I  xcadcmie  à  designer  trois  de  ses  mem- 
bre i  pour  faire  |sarlic  ■)□  ronsrilde  perfrctionnenient  île  l'école  poljtechniipie. 

MM.  Ango.  llieuard  el  l'oinsnt  sont  désignes  au  scrutin  comme  devant  faire 
partie  de  ce  co  iseil. 


xoevrt  icmr  tKacuaivr  ne  Lxcliov  nxs  xi.c-.lis 
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M.  Kli^ot  adresse  nne  note  sur  ce  sujet,  et  annonce  la  présentation  prochaine 
d'uu  travail  plus  étendu  sur  la  roruposilion  et  1rs  proprictrs  du  iniques  des 
sucres. 

Un  sait  qu'il  existe  deus  variétés  de  sucres  bien  distinctes  :  l'une  comprend 
le  sucre  ordinaire,  extrait  de  la  betterave,  de  la  canne  à  sucre  ,  de  l'érablr;  l'au- 
tre vaiicti- <e  rencontre  dans  1rs  raisins,  dam  l'urine  de»  diabétiques;  elle  se 


TRAVAUX  ACADEMIQUES. 

ACADÉMIE  DES  SCIENCES. 


silice  ne  5  mil  it 


nxsriaxTttat  nts  aouacrs 


M  Peullon-Boblave.  dans  une  lettre  adressée  à  M.  Eli  de  Beaumant , 
quelques  détails  sur  des  recherches  qu'il  a  faites  à  re  sujet  dans  les  en-  irons  d'A- 
lencon.  En  prenant  la  trmprraturr  du  plus  grand  nombre  possible  de  sources ,  et 
combinant  ces  olsservat ions  avec  la  température  des  puits,  on  arrive  ,  dit-il  ,  à 
une  msiscooe  qui,  sa  t  Ile  n'rst  pas  I  rxprrssion  du  climat,  <n  est  une  fraetion 
trés-rapproc:i<  e  On  peut  al  <rs  ronsi.b  rrr  comme  anomales  toutes  les  sources 
dont  la  IrmjMTatnre  s'élève  sensjblement  aii  drssii»  de  la  moscone  .  et  I  on  peut 
ainsi  arriver  à  constater  l'esisl.  nce  de  source»  thermales  qui  auront  cchappr  juv 
qise-la  à  l'oliservatioo,  parce  que  leur  température  est  peu  rkrsee.  bans  ces  re- 
cherches, l'élévation  du  sol  est  on  élément  indispensable,  mais  que  1rs  travaux 
de  la  carte  de  France  donnent  avec  une  grande  précision.  Ce  genre  d'observation 
•  de  I  importance  en  ce  qu'il  peut  servir  a  nous  éclairer  sur  I  hsdrngrapliir  sou- 
terraine, et.  par  suilr.  sur  la  question  des  puits  anciens .  sur  l'etuile  des  frac- 
tores  rrcenlr»  de  l'erorce  lerreslre,  sur  la  naturr  issrtieulii  re  de  certaine»  eaux 
dont  un  changement  dans  la  température  serait  l'indire,  et  enfin  parce  qu'elles 
donnent  un  mosen  facile  d'asoir  avre  qni-l  ne  approximation  la  Icuiprralorr 
moveune  d'une  contrée  que  1  au  ne  fait  que  Irivtrsrr. 

La  température  de  plusieurs  sources  de  la pbi ne  secondaire  qui  environne  Ak-n-  ! 
coci,  ainsi  que  celle  de  quelques  puits  de  la  ville,  a  rte  trouves'  par  M.  Boblase 
la  Dième  è  un  demi  degré  pris  (entre  1 1/*  el  ds  nu  et  1 1  centigrades^,  et .  cr  qui 
esl  fort  remarquable,  beaucoup  doaauit  des  réaclions  alcalines  tris  sensible» 


produit  quand  on  nxl  I  amidon,  le  ligneux,  le  sucre  de  bit  en  contact  as«e  l'a- 
cide sulfurique  dilué.  On  sait  en  outre  que,  sosis  des  influences  nombreuses,  le 
surre  ordinaire  se  transforme  en  sucre  identique  avec  le  sucre  d'amidon- 

Parmi  U  »  difl<  reni  es  qui  existent  entre  les  deux  espèces  de  sucre»  on  peut  con- 
sidérer comme  une  des  plus  sailbntes.  celle  qui  se  manifeste  lorsqu'on  met  ces 
corps  en  présence  de»  hases  alcalines.  \x  sucre  ordinairr.  en  routait  avec  la  po- 
la'sc,  la  chxux,  la  bacs  le.  se  combine  avec  ces  ha<e-s  et  joue  à  leur  égard  le  rote 
d'un  véritable  aride,  tu  faisant  bouillir  une  dissolution  de  sncre  et  de  baryte, 
M.  Peligot  a  obtenu  dnectemenl  une  rombinaissin  cristallisée  de  ces  deux  corps. 
L'analyse  du  saechaiatc  de  bars  te  et  d'autres  sels  analogues  prouve  que  par  sa 
combinaison  avec  1rs  bases,  lé  sucre  ne  subit  aoruue  modification  particulière  ; 
en  décomposant  1rs  saccbira.es  par  les  arides  faibles,  le  sucre  reparait  asec  ses 
pro|>rirle»  ordinaires. 

U  en  est  tout  autrement  du  >ncre  <f  smidon  qui.  sons  l'action  des  alcahs, 
éprouve  une  altrration  profond  ,  i  n  mettant  cr  suen  dissous  dans  l'eau  en  con- 
tact avec  U  ebaux  ou  la  baryte,  même  à  froid,  M.  Peligot  a  vo  qu'au  hoot  d'un 
certain  temps  ces  bases  perdaient  leor»  propriété»  alralinrs  et  se  trouvaient  sa- 
turées par  un  acide  nou»cau  très  énergique  qui  prend  nawanec  par  leur  simple 
contart  avec  le  sacre  et  qui  forme  immédiatement  avec  elle»  un  sel  ]>arfailnuent 
rentre. 

Outre  cet  ici  île,  il  se  pnuliul  un  antre  corps  non  volatile  qui  possède  la  pro- 
priété de  réduire  inimrclulemeiil  à  fr.  àd  les  sels  d'argent  et  de  mercure. 

La  formation  si  facile  d'un  aride  par  le  rontart  du  sm-re  d'amidon  ou  de  rai- 
sin avec  les  bases,  montre  combien  il  est  intc re.saot,  dans  la  fabrication  du 
sucre  de  bcttceavrs.  de  ne  pas  employer  tiop  de  i  liaiu  dans  la  défécation  du  jus  ; 
en  effet,  bien  que  la  chaux  n'alli-re  jus  cr  deniirr  sucre,  elle  agit  si  elle  est  en 
excès  sur  le  sucre  analogue  an  sucre  ordin.uiv  donr.e  i  aissance  si  facilement  son» 
l'influence  de  la  chaleur  des  acides  ou  de  U  fiTmeutalion  :  il  v  a  dore  là  un  dou- 
ble erueil  à  éviter.  On  doit  craindre  a  la  fus  l'inlerventinn  des  aciilc»  r;nt  dé- 
composent le  sucre  qu'on  seul  extraire  et  I  action  des  alcalis  qui  agissent  sur  le 
sucre  d'amidon  résultant  de  cette  décomposition. 

VAx-UTii»  ne  roi>T  de  cojcslatio». 

M  Despreta  adresse  une  note  sur  des  cxpéri< neex  qu'il  a  faites  à  ce  sujet.  On 
sait  que  I  tan  agitée  peut  descendre  à  une  température  de  plusieurs  degrés  au- 
dessous  dr  tero  el  cex>er  d'être  fluide,  mai  que  si  alors  l'on  agite,  on  voit  aussi- 
tôt commencer  la  congé  lllion  Quelque  chose  de  semblable  a  lieu  pour  les  disso- 
lutions alcaline»,  arides  ou  silu.es;  nais,  ainsi  que  M  bcsprrti  s'en  est  assure  , 
pour  une  même  solution .  la  proportion  du  corps  dissous  restant  aussi  la  même  , 
la  coug.eitiou  pendini  l'agilntion  oc  s'opère  pas  a  une  température  constanle;  il 
y  a  s«i*ivent  d'une  ex|i*r"eiii  e  a  l'autre  une  dirb-rence  très-sensilde.  (>n  ne  peut 
donc  admettre  a»er  Bligdrn.  dit  M.  Urspreli.  qne  le  point  de  la  congélation  est  le 
degré  de  Troid  qai  rend  les  particules  fluides  incapables  de  résister  au  pouvoir 
attractif  d'un  autre  du  nie  déjà  ndnil  à  la  forme  solide,  puisqce  re  |>oi  ut  varierait 
luisant  dnrne»  circonstance»  susceptible*  d'élre  appréciées  Nous  pensons  que 
la  definiiiofi  esaete  du  |iuint  de  eottgi  lation  esl  la  température  stationnaire  et 
cmislaule  pour  le  oiciuc  corps,  que  marque  le  thermomètre  qs-and  le  |M-^ne  à 
1  état  sohdc  cminrence.  ou  plutAl  est  commencé  ;  car,  quelle  ipi  ait  eti -,  |«sir  une 
mc'iui' solution  dans  drus  cxprricmrs  la  dilT.rem  r  du  point  ou  U  rongrlslion  a 
commence  le  degré  de  température  auqia-1  elles  reviennent  un  luttant  apn-sl  anc 
et  l'aiitrc  est  »en»iblen:enl  le  méiur. 

Par  rirrople.  dans  une  dissolut  ion  de  rarlwnatc  de  polasse  ,  a  ."/■"  I  de  sel  pour 
I .otMl  il'eau,  le  thenuoiuilre  a  atleial  lî.T.t,  dans  une  première  expérience,  et 
4,011  dans  une  seconde,  avant  que  la  rongvlation  se  manifestât.  Au  moment  de  la 
congélation,  le  thermomètre  était  reveuu.  dans  la  première  es  prrier.rc,  à  —  1,16 
et  dans  l'autre,  à — (  ,1".  Dan»  plus  de  loti  expériences  ,  la  dillers-nre  a  éle 
souvent  nulle,  rl  u°a  que  ttés-clremciit  atteint  4  centièmes  <le  slegre.  On  peut 
donc  avoir,  au  moyen  île  deux  ou  trois  esperirnrrs.  le  point  Je  congélation  d  une 
dissoluliou  quelconque  à  unr  grande  approximation. 


i-ftj  saTait  bien  que  l'eau  <bns  lairuclle  uo  a  dissous  une  matière  étrangère 
eonsersc  la  propriété  de  rester  liqiude  au-dessous  de  xéro  ;  mais  il  |iciisaif  que  l'a- 
baissement est  moindre  que  dans  h  ca»  de  la  pureté  île  ce  liquide,  M.  Des 
prêt!  peosc  «pic  c'est  le  contraire  L'eau  pure  agitic  ne  s  abaisse  souvent  que  tri**- 
peu  au  dessous  de  aero,  'amlis  que  les  dissolutions  saline»  mêmes,  mrlees  dan» 
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i  leurs  partie»  par  1'sgilalinn,  présentent  toujours  un  abaissement  de  plus 
ri  un  degré  et  quelquefois  de  plusirnr». 

Issu»  les  expérience»  donl  nous  imu  perlé  jnsqu'J  présent,  k  liquide  riait 
•fit'-  en  miuc  •♦«n  con-idrrabk  au  contact  de  l'air;  mai»,  si  Ion  suppose  le  li- 
<|Oide  renferme  dan*  un  tube  tbertuooirlriquc,  la  rongeblioa  est  presque  tou- 
jours re-ardre.  mm  pa»  de  quelques  degrés,  malt  île  dix  ou  doute  et  mrtue  plut. 
i:e  phénomène  «e  présente  non  seulement  dan»  det  tube»  très  étroits,  mais  dan» 
<lr»  rcrrioirs  qui  ont  un  rrntimètrr  de  diamètre. 

Un  «ait  depuis  longtemps  que  le  point  de  congélation  de  l'eau  est  abaissé  par 
la  pi-seme  d'une  malière  étrangère,  mai»  il  ne  parait  pa»  que  la  relation  rntre 
i-»t  abaissement  rl  b  qnan'ite  de  malirre  étrangère  ait  rte  déterminer  convena- 
blement Si  l'on  notait  l'abaissement  a|q>areiit,  c'est-à-dire  la  température  la  plat 
U<»r  qnr  marque  le  tbeciiiomètre  avant  U  cougcblion.  on  ne  pourrait  trou  fer 
aucune  relation  régulière  entre  le»  qaautitr»  de  matière»  étrangère»  et  cet  abais- 
sement, puisque,  cuiunie  non»  l'avons  eu.  il  varie  d'une  e»|>crtence  a  l'autre; 
mai*  en  prenant  pour  point  de  congélation  la  température  li»e  à  laquelle  re»ient 
i:nr  solution  déterminer,  après  que  la  solidification  a  commence,  on  trouve  que 
le»  «baissemen»  réels  sont  a  peu  pré»  proportionnels  an»  quantité»  de  matières 
ajon'res.  C'est  ce  qui  résulte  d'etperienert  très-nombreuses  faite»  par  l'auteur  et 
dont  il  donne  Ir»  rr»ulial»  dan»  plusieurs  labkaux. 

\jt  mémoire  de  M  I>e*peeli  e»l  termine  par  l'exposition  de  quelque»  recher- 
che» sur  le  point  d*  solidification  de»  corps  organique»  arulét  fmiblr»,  tels  •  ue 
le»  acide»  nurearirpir,  olriqi»-,  l'huile  d'olive,  la  cetioe,  la  parafboe,  la  naphta- 
line, se  contrarient  ni  «e  refroidissant,  et  la  contraction  continue  qnand  il»  pas- 
sent de  I  ctat  liquide  à  l'ctat  solide. 

ACADÉMIE  DE  MÉDECINE. 
at««e«  uo  -I  icillct.  —  PrttùUmc*  dt  M. 


cnniiNiiinoM  omciu.Lt: 

I"  Etat»  de»  vaccinations  du  Nord. 

_T  du  Calvados. 

;i  l.el're  ministérielle,  avec  ens-oi  d'un  rapport  sur  ub 
qui  a  règne  dan»  l'arrondissement  de  l  a  Boehellc 

•I"  Lettre  ministérielle,  «ère  rnini  d'un  rapport  sur  une 
«n  par  M.  le  docteur  "" 


K  épidémie  de  grippe 
fièvre  ttphoiuVobter- 


Elle  oc  comprend  qu'une  »eule  pièce  relative  à  I»  cataracte. 

Apres  le  dépouillement  de  ta  rorre»pondance,  il.  k  président  dit  qu'il  I  pro- 
pose dans  la  ileniiere  séance  b  formation  de  troi*  rummiiMoiu  pour  proposer 
iroi»  sujets  de  pri».  Il  propose  aujourd'hui,  pour  économiser  Irtemp»,  de  confier 

■  e  win  au»  commissions  rh  rgecs  dr  juger  le»  mémoires  envoyés  au»  cooeour». 
Cette  proportion  e*t  adoptée. 

M.  Mstc  fait  un  rapport  vn-hal  sur  nn  outrage  de  M.  le  docteur  G.  Gliige  de 
lîerlio.  Cet  ouvrage  traiie  de  la  grippe  ronsidrree  hutoriqueuirnt  et  médicale- 
ment. Sou»  le  premier  point  de  tue,  l'auleur  l'a  retrouvée  dans  le»  15*  lu*, 
17'.  in*  et  l 'J'  siècles ,  et  cela  dans  tons  les  mois  de  l'année  Néanmoins,  il  oe 

■  toit  pas  qu'elle  soit  contagieuse.  Ouant  a  sa  nature,  elle  a  beaucoup  de  traits 

■  le  ressemblance  avec  le.  affections  catarrbalcs,  niais  elle  en  diffère  à  planeur» 
.  jC»rJ»  :  son  principal  caractère  est  dans  une  extrême  débilité  qui  n'a  aucun  rap- 

I  >irt  avec  l'intcutilr  de»  symptômes. 

'lasucMOT  ou  roLtr»;»  Disais»,  par  M.  Pscui  de  Besancon.  —  Rapport 
de  M.  C»rc«o». 

l'nc  femme  dr  3S  ans.  bien  constituée,  avait  eu  un  enfant  d'un  premier  ma- 
riage, il  v  a  de  cela  dix-huit  an»:  mariée  eu  seconde»  noce»,  elle  redevint  en* 
ceinte  et  accoucha  li  beurensemrnl .  que.  docte  jours  après,  elle  reprit  tontes  ses 
occupation»  Arrivée  ao  quinzième  jour,  il  survint  tout  à  coup  une  hémorrbsgie 
ipn  I  obligea  à  se  raellre  au  lit  et  la  réduisit  à  un  état  de  f»i  blesse  exrrssive. 

Appelé  précipitamment .  M.  Preol  louche  la  malade  et  Ironve  le  col  de  l'nté 
en»  prewpie  dans  le  même  ctat  qn  immédiatement  aprt  s  l'accnnchemenl.  Il  porte 
..1  num  dans  la  niairice  et  découvre  une  masse  charnue,  htse  :  c'était  un  polype. 

II  seul  l'allirer  en  ilctior»  et  le  déchire  en  le  pressant.  Aussitôt  l'hemorrhigie  re- 
pjrmt  plus  alKindanlc  que  jamais;  la  malade  perd  connaissance  et  tombe  en  eun- 
1  nlsioii,  lsè»  lor«  M  Pecnt  ,  ne  prenant  conseil  que  du  danger  qu'elle  courait, 
icparlr  s»  main  ilau»  le  vagin .  »ai»il  le  |iolspe  à  pleine  main  et  I  arrache.  11  avait 
U  volimie  d'un  iïuf 

le  polipe  enlève  .  le  sang  cessa  de  cimier;  la  malade  reprit  connaissance  et  se 
rcf  ihlit  si  bien  qu'elle  continua  a  nourrirson  enfant. 

al  l'i  cot  a  cilc  cette  ohsenalioo  pour  faire  soir  que  »'il  est  des  polype»  où  la 
l' silure  et  l'iO'  i»nm  sout  prcfrrali'e»  .  il  en  est  d'autre»  où  l'arrachrrnent  con- 
v.eiit  mieux:  Ici  1  si  relui  qui  se  montre  immédiatement  on  peu  de  temps  apei-s 
1  accouchement . 

M.  le  rapporteur  n'est  pas  de  cet  avis.  D'une  part,  il  fait  observer  que  di» 
jnors  aprrt  I  aeroiirbemeut ,  k  vagin .  b  suive  et  fa  matrice  sont  si  bien  revenus 
■■  leur  état  naturel,  qu'il  est  impossible  de  distinguer  un  accouchement  récent 

■  t'avec  un  arcoïK-bcment  ancien.  Cependaut  U.  Pecot  u'a  vu  b  femme  dont  on 
vient  de  lire  l  lnstnire  que  quinte  ou  vingt  jour»  apri-s  ses  couches;  comment 
■Line  a  l  il  pu  introduire  la  main  dans  l' nieras  ?  El  en  supposant  que  l'utrrus  fut 

>  iicorc  en  eial  >lr  la  recevoir,  comment  ne  s'est  il  pas  contracté  sur  elle  de  ma- 
nier»: a  paralyser  k»  mouvemens  des  dnigls.  et  par  conséquent  a  em|i*cher  la  ma- 
luruvre  m  cessairr  p.mr  k  débarrasser  du  polype  qu'il  contenait?  Cependant  on 
«c  nie  pa»  le  fait  de  M  Pecot ,  mai»  on  croit  que  c'est  un  fait  riceptionoel.  On 

>  «mpreii'l  que  quand  nue  femme  est  rpuisce  par  des  hrmorrbagie».  ton»  le»  oe- 
f  aim  douent  élu  ilan»  un  grand  relicbement ,  et  ce  relàcliemeut  a  pu  peroûettre 
des  nkanuMivrr»  qui.  »an»  celle  circonstance .  n'eussent  pas  été  pcattcablrs. 

U.  Moaite .  J  ai  une  question  à  faire  à  M.  Caparon  :  H.  Pceot  propose-t-il 


l'arrarliement  comme  une  méthode  générak.  on  camuse  une  méthode  eiceptiou- 
nelle  ?  S'il  la  prapo  e  comme  une  rrgk  générale ,  il  a  tort  et  M.  le  rapporteur  a 
raison  ;  mais  s'il  ne  la  propose  que  comme  une  exception  .  loin  de  le  blinter ,  il 
faut  k  louée;  car  c'est  une  chose  heureuse  que  d'avoir  plusirurs  chemin»  pour 
atteindre  k  même  but.  Je  me  souviens  d'un  ras  analogue  1  celui  de  H.  Pecot.  La 
femme  était  encore  en  travail  lorsque  je  la  vis.  A  peioe  ful-eUe  accouchée  que 
U.  Sanson  ,  qui  l'assistait,  découvrit  un  pobpe  dan»  l'utérus;  il  le  tordit  et  l'ar- 
racha. 

M.  Csrt  iov  Je  répond» à  M.  Moreau  que  M.  Pecot  ne  propose  pa»  l'arrache- 
ment pour  tons  les  polypes,  mais  bien  pour  ks  po|t|>rt  pnit»  et  nions,  et  jHior 
k»  polytie»  .  quelle  que  soit  leur  nature ,  qu'on  opère  après  ks  couches.  Moi .  je 
prétends  que  même ,  dans  ces  cas.  l'excision  est  préférable  Ici  M.  Capùrun 
rappelle  un  fait  qui  lui  est  propre  et  où  il  se  condnisit  suivant  la  règle  qu'il  vient 
de  |w»ec. 

M.  g»»»».  Puisqu'on  a  cité  mon  nom  .je  demande  à  1 

...     »'..-  t  .  . 


le  fii  l  en  peu 


de  mots,  lîue  femme  d'environ  30  ans  avait  rprouvé  pendant  u 
heniorrliagie»  considrrabk».  Arrivée  à  terme,  elle  rut  uar  nouvelle  perle  qui  b 
mit  dans  une  demi-»)nco]ie.  Je  prescrivis  k  aeigk  ergote  et  je  procédai  à  la  dé- 
livrance. Kn  porlant  b  main  dan»  b  matrice ,  je  découvris  un  corps  charnu  ,  c'é- 
tait no  i-olype.  Je  le  tordis,  il  céda .  et  b  merc  se  rétablit  et  l'eofanl  1 


oascavatiosi  »l«  Lt  «.no-éa»-»ioa»ca  oe  nsrt.ta 
par  k  docteur  Tniaar.LT. 


I83t; 


Rien  n'égale  la  consternation  que  le  choléra  répandit  dans  la  vjlkdeNaptrs,  rt  ce 
qu'Hy  a  de  plus  triste  à  dire. c'est  que  quelque»  tnederin»  eux-mêmes  partageaient 
l'effroi  gênerai  En  très-peu  de  jours  .10. IHM.i  personnes  quittèrent  la  ville.  L'ad- 
mioistralion  crnl  qu'elle  calmerait  ks  imagiualions  eu  prenant  de»  mrsun-s  de  ri- 


ir,  rt  elle  ordonna  le  transport  de  tous  les  malades,  quel  que  fut  kor  rang, 
lans  un  hôpital  éloigne  uniqurmrnt  con»arrc  aux  cholériques.  Les  amis,  le»  pa- 
res» et  cru»  qui  avaient  le  courage  de  se  dévouer  au\  soins  dr  ces  malheureux 
étaient  condu  t»  dans  un  laiarrt ,  sur  les  bors  dr  b  mer .  à  une  lieue  de  Ni|4cs 
Tel  était  l'ctat  dr  la  population  napolitaine,  locsqur  le  roi ,  l'esprit  libre  de 
toute  idre  de  contagion,  sortit  de  yju  palais  rt  parcourut  le»  rues  mj  le  fléau 
sévissait  avec  le  plus  de  violence,  mangea  publiquement  k  pain  qu'on  disait  em- 
poisonne .  visita  les  hopitjm  des  cholériques  ,  et  congédia  k  comité  de  santé 
qui  usait  si  mal  de  srs  pouvoirs. 

Cet  acte  de  courage  eut  l'effet  qu'on  en  attendait.  Dès-lors  tout  rentra  dans 
l'ordre ,  et  il  fut  permis  aux  malades  de  se  faire  soigner  cher  eux. 

Iri  M.  Thibault  retrace  ks  Irait»  du  éludera  de  Naptr»,  et  en  montre  la  simi- 
litude avec  La  maladie  qui  ,  sous  le  même  nom ,  a  parcouru  tout  le  nord  de  l'Eu- 
rupe  et  principalement  la  l'rance. 

Ce  qu  il  y  a  de  plu»  intéressant  dans  cette  relation .  c'est  le  résultat  des  ouser- 
turrs  nrerosropiqoes.  Les  iulrslius  étaient  gorges  de  mucus  ;  au  milieu  de  ce 
munis,  a  la  (in  de  l'intestin  grêle,  on  trouvait  de»  vers  en  si  grand  nombre  que 
chaque  cadavre  en  renferma  t  de  deus  à  trois  reiils.  Ces  ver»  étaient  de  plusieurs 
espèce» ,  il  y  avait  de»  lombric»,  des  ascarides  rt  de»  tri  encéphales.  Or ,  k  Irico- 
céphale  est  si  rare  à  Naplr»  qu'il  y  a  tel  naturaliste  qui  a  passé  une  lartie  de  sa 
vie  à  l'étude  de»  ver»  intrstinaa»  .  et  qui  n'a  jamais  rencontre  celui-là,  SuTikux 
cents  ouverture»  de  cholérique»  le»  ver»  n'ont  manque  qu'une  seuk  fuis  sur  une 
femme  qoi  portail  un  cancer  dans  la  valvule  ilro-rrecak 

Sous  ta  mucus  intestinal,  les  follicules  de  Brummcr  paraissaient  si  développés 
qu'ils  rgabienl  souvent  un  grain  de  millet,  en  sorte  que  dans  les  points  où  ils 
riaient  abondant  on  eut  dit  une  éruption  virioletise. 

I.e  eirur  riait  flasque  et  volumineux  ;  l-s  oreitlettea  et  les  deux  ventricules 
étaient  rempli»  d'un  «ang  noir,  épais.  Très-souvent  aussi  on  a  trouve  dans  les 
ventricule»  des  concrétion»  dr  Ghrine  décolorée,  dont  ks  prolongemrns  s'éuai- 
au  loin  dans  le»  gros  vaisseau». 

ce  qu'il  y  a  de  plus  curieus,  c'est  qu'on  a  vu  les  mêmes  levions  sur  les 
personnes  qui  succombèrent  pendant  l'épidémie,  quoique  d'une  maladie  com- 
plètement étrangère  au  choiera.  Ainsi,  surlPi  cadavres,  H  Thibault  trouve  des 
tnrvK-epbaks  dans  tons  sans  exception ,  quoiqn'en  moins  grand  nombre  ;  les  iu- 
testiii»  étaient  également  rempli»  de  muni»,  rl  k»  follicules  presque  aussi  déve- 
loppé» Il  n'est  pas  jusqu'à  deux  homme»  lue»  à  coup»  de  couteau,  au  milieu  de  la 
plus  pat  faite  »ante,  et  sur  lesquels  00  n'ait  observe  k»  mêmes  lésion»,  et  jus- 
qu'aux vert  tricocépbak»  D'où  M  Thibault  conclut  que  l'épidémie  se  fit  tentir 
presque  sur  toutes  les  organisations,  et  bien  au-delà  de  ce  qu'on  aueail  peo»r. 

M.  Mniittu.  Ouoi  qu'il  oc  soit  pas  d'usage  d'interroger  les  personnes  qui  vien- 
nent faire  de»  Ireluresa  l'Académie,  je  demanderai  t  M.  Thibault,  avec  la  per 
mus  on  de  la  compagnie,  quel  est  k  trailrmcDt  qui  Tut  em,  loye  par  Us  médecins 
de  Naples,  et  quel  rn  fut  le  rrsullat 

M.  Thibault  répond  qoe  I  infusion  de  camomille  et  l'ipreacuanha  composaient 
à  peu  ptv»  tout  le  traitement.  Il  n'y  avait  pas  un  habitant  de  N«ple»  qui  ne  por- 
tât sur  lui  plusieurs  prise»  d'ipéca,  et  à  la  moindre  indisposition,  il  se  faisait  vo- 
mir. Quant  aux  remèdes  empiriques,  le  seul  qui  ait  eu  quelque  cckbritc  est  le 
vio  de  Madère. 

On  a  administré  aussi  l'infusion  vineuse  du  fruit  du  platane  oriental. 

Quant  au  résultai,  il  a  parti  à  M-  Thibault  que  les  médecins  italiens  avaient 
ete  moins  heureux  que  ks  médecin»  feanfais  dan»  b  première  période  du  choie- 
ra, rt  (dut  beurmi  dans  U  seconde,  celle  qui  te  marque  par  les  phcoomèoes  ty- 


per le 


M  «..nom  demande  si  k  traitement  de  la  seconde  période  était  le  même 
que  celui  de  la  première. 

M.  Thibault  répond  qu'on  la  mitait  I 
011  traiie  à  Napk»  toutes  les  lièsre»  typhoïdes. 

On  a  employé  aussi  b  neige  et  la  glace,  tt  ces  moyens  sont,  selon  M  Thibault, 
ceux  qui  oui  k  mieux  réussi,  quoiqu'ils  n'aient  eu  aise  peu  de  succès. 

Entin,  M.  Di  sois  d'Amiens  demande  si  on  t  fait  île»  recherches  chimiques  tur 
k  sang  des  cholériques. 

M.  Thibault  répond  qu'elles  ne  sont  pas  venues  a  sa  eoanaissaice. 
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lia;  isT*oo<]cno*  se  l'ai*  mm  lu  vtiau;  oit»iao«; 
M.  A«i»»»i. 


,  l"  juillet .  M.  Animât  fit  en  prête»»  de  MM.  Caoqooio  . 
anéderi»  ordinaire  delà  malade,  licnard  .Beaux.  Tcuereau,  Forêt,  Gibon  el  i 
Le  ViilUut ,  l'ablalic.n  do  mid  droit  ut  uur  femme  âgée  de  17  ans ,  de]  forte  j 
constitution , d'une  bonne  unie,  quoiqne  souffrant  depuis deux  ans  d'une  {petite 
tnntcar  dure  ,  squirrbeuse  ,  qui  dut  pu  s'étendre  .  maigre  les  trailemens  em- 
ployés,* toute  U  gltode  m»n»BD*ire  droiteet  iu«  umu  tous-racens  et  environ- 
nant. 

Apres  avoir  enlevé  tout  ce  qui  pouvait  l'être  en  ruasse,  et  dénudé  presque  | 
tout  le  rote  droit  de  U  poitrine,  M.  Amuual  t'occupait  de  poursuivre  le»  lestes  i 
de  U  maladie  .  qui  se  prolongement  du  cote  d|>|mmt  .  lorsque  tout  A  eonp  en 
couptDlca  ricdaot  et  an -dessous  de  h  rlavicnle  gauche,  une  agglomération  de 
graoulal  ions  suspectes,  il  entendit ,  ainsi  que  MM.  Itenard,  chirurgien  soi»  »ide 
à  l'hôpital  du  Gros  Caillou  ,  Foret  et  Le  VaiUaM  ,  ira  bniit  distinct  et  saccadé 
d'air  qui  s'introduit  dans  une  cavité  par  une  ooverture  élioile.  AuimIM  la  ma- 
lade ,  qui  jusqu'alort  avait  supporte  [opération  ivee  un  grand  courage .  se  plai- 
gnit de  malaise,  éprouva  on  sentiment  de suffocation  ,  et  dit  qu'elle  allait  mou- 
rir. Un  second  bruit  saccade  qui  eut  liru  à  peu  d'intervalle  du  premier  ne 
laissant  plus  à  l'operateur  aucun  doute  sur  la  réalité  de  l'accident  grave  el  pres- 
que toujours  funeste  qui  venait  d'arriver ,  il  t'eni|iressa  de  mettre  le  doigt  sur  le 
point  d'où  était  i  arti  le  bruit.  Pendant  ce  temps.  U  malade  dit  à  plusieurs  re- 
pritrs  :  «  Je  n'eu  rais  .  je  suis  sure  que  je  vais  passer  i  »  son  visage  se 
couvrit  d'une  sueur  froide ,  ses  jeu»  se  tournèrent  fortement  en  haut ,  et  le 
chirurgien  crut .  ainsi  que  les  assistant .  que  ta  nuUde  allait  mourir.  Les  chirur- 
giens seuls  concevront ,  dit -il .  I  engoiue qu'il  éprouvait.  Convaincra  de  j>\m  en 
plus  it  par  le  bruit  et  par  les  sy mplomrs  qu'il  y  avait  eu  introduction  d  air  par 
une  teine  béante ,  M  Amuisal  s'empressa  de  le'  chasser  m  comprimant  la  poi- 
trine .  pendant  qu'il  laissait  libre  l'ouverture  de  la  veine.  Apres  a»oir  ainsi  com- 
primé plusieurs  fois,  il  chargea  un  aide  de  presser  arec  la  mais  sur  l'endroit 
d'oil  le  bruit  avait  été  perça. 

Au  boni  de  quelques  minutes,  la  malade  sa  sentit  mieux  ;  se*  angoisses  dimi- 
nuèrent, et  M  Aniuasat  termina  I'o|>era1ion  en  cnuclcaot  plusieurs  ganglions 
lymphatiques  dégénères  qui  avoiuuaienl  le  plexus  hrachial  et  les  vaisseaux  axil- 
Uires;  il  tordit  plusieurs  artères  qui  donnaient  du  sang,  et  enfin  il  lit  a<ec  une 
aiguille  courbe  et  du  fil  une  ligature  médiate  sur  un  bouchon  de  graisse  autour 
du  point  d  où  s'était  fait  entendre  le  hrnit. 

1,'opéritioo  ainsi  terminée,  la  plaie  fut  couverte  avec  nn  linge  imbibé  d'huile 
et  pansée  à  plat,  et,  vu  la  faiblesse  de  la  malade,  on  la  laissa  sur  le  lit  où  elle  avait 
rte  opérée. 

Ce  cas,  dit  M  Anius'jt.  n'est  pas  le  seul  de  ce  genre  qui  ail  été  observé  ;  mail 
il  croit  que  c'est  le  seul  daus  lequel  la  mort  n'ait  |*a*  ru  lieu.  En  effet,  il  ne  s'agit 
que  de  lire  tous  cens  uni  ont  été  publies  jusqu'à  ce  jour,  rl  il  yen  a  déjà  on  cer- 
tain nombre,  surtout  depuis  qu'on  connut  1a  cause  de  ces  morts  subites  qui  arri- 
vent pendant  une  oprratiou  pratiquée  sur  la  partie  supérieure  du  corps ,  c'est-à- 
dire  an  cou  on  au  thorax 

A  quoi  faut  -il  attribuer  le  snrcè*  que  M.  Amuisat  a  obtenu  ?  Sans  doute,  dit'it, 
à  la  eoisuaiasaore  du  bruit  caractéristique  qu'il  a  souvent  entendu  en  faisant  des 
etpreirnees  sur  le»  animant  et  à  la  compression  de  la  poitrine  pour  espiilser  de 
suite  l'air  qui  s'est  introduit  spontanément  et  dont  l'introduction  dans  les  veines 
voisines  du  ccrur  de  vient  mortelle  en  distendant  ses  cavités  drui  les  de  manière  à 
ce  qu'elles  ne  puissent  pins  se  contracter.  A  cette  occasion,  U.  Amussat  parle  de 
la  nécessité  de  faire  des  expériences  sor  les  ammaus  vivens  :  en  effet ,  sans  elles 
il  n'aurait  pas  eu  sans  doute  i  ae  frliciter  dans  le  cas  «mi  fait  le  sujet  de  la  commu- 
nication à  l'Académie,  d'un  succès  qu'il  doit  aux  mosens  qu'il  a  employés  contre 
nu  accident  qu'il  a  reconnu  île  suite,  parce  qu'il  a  souvent  observe  sur  les  ani- 
maux. Il  faut  être  bien  familiarise  avec  le  bruit  produit  par  l'air  entrant  daos 
une  veine;  car  si  on  ne  le  reconnaît  pas  de  suite  et  qu'il  faille  réfléchir  à  ce  qni 
se  passe,  le  temps  qu'un  y  met  suffit  pour  q  c  la  mort  arrive  très  firomptement, 
comme  le  prouvent  les  escnrplexdeja  trop  nombieux. 

l  a  malade  qui  e>t  le  sujet  île  cette  observation  est  aujourd'hui  dans  l'état  le 
plus  satisfaisant .  malgré  l'accolent  et  la  gravite  de  l'opération. 

—  ta  narine  rhirurgii  n  fait  ensuite  quelques  observations  relatives  à  la  litbo- 
trjpsie.  Il  dit  que  cette  opération  ne  doit  pas  rire  pratiquée  indistinctement 
dans  toutes  les  saisons  comme  nn  le  pense  généralement ,  et  qe'il  faut  s'abitenir 
.de  la  faire,  surtout  ilan*  les  ras  graves  el  compliques,  pendant  les  grandes  cha- 
leurs ;  car,  pendant  relie  saison  de  l'année  ,  l'urine  étant  moins  abondante  i 
cause  de  la  grande  quantité  de  sueur  produite .  est  par  cela  même  chargée  d  une 
plus  grande  quantité  de  «ris  qui  produisent  sur  la  vessie  déjà  malade  des  accident 
très -graves ,  tels  que  l'inflammation .  La  rétention  d'urine,  et  par  suite  une  ré  ne- 
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llan»  l'iniérêl  de  la  science  et  de  la  vérité,  qui 
propre»,  veuille*  accueillir  les  remarques  sui 
M  IsidoreGeoffroy-Sunl  Ililaire;l),que  son 
«le  frire  connaître  a  tout  le  inonde  savant. 


doivent  tant  de 
sur  l'ouvrage  de 
ne  manquera  pas 


En  ticn.il.int  les  travaux  nombreux  que  nous  possédons  sur  ses 
monstres  doubles  endory  miens,  ou  l  inclusion  monstrueuse  d'un 
ftrlas  dans  le  corps  de  son  frire,  le  savanl  lératulogittc  s'exprime 
ainsi  (page  89X,  vol.  5)  :  Je  citerai  entre  tout,  comme  remanjua- 
bles  ou  intéressant  àdet  titres  div.rs,  ceux  de  MM-  Lachizc,  01- 
livier,  Lcsauvsiçe,  et  surtout  de  Dupurtren,  en  France. 

Je  regrette  que  crtte  mention  honorable  n'ait  pas  clé  suivie  d'un 
expote'  complet  des  travaux  dont  il  s'agit.  Pourquoi  sur  une  roita-rr 
aussi  importante,  et  dans  un  traité  ex  professa,  passer  ma  théorie  sou» 
silence?  Il  fût  rte  bon,  peut-être,  de  fixer  avec  précision  l'clat  dans 
lequel  M.  Geoffroy  Saint-Hilaire  a  trouvé  la  science  dont  il  »'occii|.e. 

Si,  comme  tl  l'avance,  i  U  page  97,  l'bistoire  de  la  monstruosité 
double  par  inclusion  est  encore  dans  un  état  au  moins  voisin  de  l'en- 
fance, ne  convenait  il  pas  de  signaler  le  point  de  départ  pour  de  nou- 
velle» nelirrebes,  el  de  rappeler  tous  les  effort»  f  ils  pour  la  faire  sor 
tir  de  celte  enfance? 

Qu'il  me  soit  permis  de  réparer  un  peu  1rs  omissions  dont  je  me 
plains.  Ce  n'est  cerlainetnent  pa»  par  amour-propre  que  jeles  telève  ; 
mai*  il  me  semble  que  rien  ne  nuit  plus  aux  progrès  de  la  vérité  que 
le*  réticences  et  les  discussions  ineomplèle». 

Quelques  mots,  d'abord,  sur  les  auteurs  au  nombre  desquels  M. 
Geoffroy- Sainl-Hilaire  a  bien  voulu  rue  placer. 

Les  travaux  du  docteur  Lachèie  ont  eu  seulement  pour  objet  l'bis- 
loirede  la  monstruosité  par  inclusion  :  a  peine  a-t-rl  effleuré  la  partie 
théorique  sur  la  vote  de  laquelle  ur  pouvaient  le  rarltre  ses  reclcrrb.es 
sur  les  divers  systèmes  de  la  génération. 

Dans  ton  beau  rapport  sur  l'aulopsie  du  jeune  Bissieo  de  Vcrneuil, 
Dupuvlren  a  seulement  établi  que  dans  1rs  inoostruoiilés  de  ce  genre, 
le»  deux  fœtus  avaient  été  simultanément  conçus,  vérité  de  premier 
ordre  qui  devait  servir  de  base  a  toute  explication  d'un  phénomène  en 
apparence  ti  inconcevable. 

I,e  docleur  Ollivirr,  dans  son  savant  mémoire,  est  le  premier  qui 
ait  cru  pouvoir  embrasser  dans  des  considérations  d'ensemble  1rs  faits 
relatif» aux  inclusions;  mars,  il  l'avoue  lui  niémc,  sa  théorie,  déduite 
de  quelques  points  d'embryogénie,  n'est  MfivfaïAante  que  pour  l'inclu- 
sion abdominale,  l'un  des  deux  genre*  dans  lesquels  il  avait  compris 
tout  l'ordre  de  ers  monstruosités. 

C'est  aussi  dans  l'embryogénie  que  j'ai  cherché  h  raison  anatomrque 
1  des  inclusions  (1)  ;  pour  la  première  fois,  j'ai  indiqué  de  quelle  valeur 

Î «juraient  étte,  dans  l'élude  des  monstruosités  par  duplicité,  les  tnodi- 
icaliunj  que  Ira  annexes  des  deux  embryoos  devaient  présenter  comme 
|  condition  de  leur  union,  et  celles  que  ces  mêmes  annexes  devaient  faire 
i  éprouver  aux  deux  conjoints,  d  point,  dont  j'ai  fait  voir  toute  l'ira- 
|  purunce,  cl  sur  lequel  j'ai  appelé  l'attention  de*  aoatomisles,  avait 
échappé  aux  prince»  de  la  tératologie.  C'est  en  m'appuyanl  sur  l'obser- 
vation et  sur  des  fait*  d'embryogénie  auxquels  je  crois  avoir  donné  une 
existence  et  une  valeur  toutes  nouvelles,  que  j'ai  fait  ressortir  tout  le 
parti  qu'on  en  pouvait  tirer  pour  arriver  à  l'explication  des  monstruo- 
sités doubles.  J'ai  surtout,  ce  semble,  bien  établi  que  dans  toute  réu- 
nion de  deux  embryons,  le*  deux  êtres,  ayant  chacun  leur  amnios,  te 
trouvaient  toujours  contenus  dans  un  »eul  et  même  chonon,  fait  d'une 
haute  importance,  qui  est  devenu  ma  loi  première  de  diploge'ne'iie,  et 
qui,  par  sa  porlc'e,  moi  itérait  peut  être  une  place  parmi  les  considéra- 
tions générale»  sur  les  monstres  doubles  où  sa  discussion  aurait  été 
aussi  naturelle  qu'utile. 

M.  Geoffroy  Sainl-Hilairr  aurait  il  pensé  que  des  faits  aussi  impur- 
tans  en  tératologie  avaient  besoin  d'une  autorité  pins  puissante  que  la 
mienne?  mais  il  ne  pouvait  ignorer  que  son  collègue  el  ami  le  docteur 
Serres  avait  sanctionné  la  plupart  de  mes  idées  eo  les  reprodui- 
sant ,  et  qu'en  parlant  des  doubles  monstrn  «sites ,  il  avait  dit ,  en  tou- 
trt  lettres  :  Or,  ces  rapports  ont  une  condition  générale  et  commune 
dans  la  disposition  des  placentas ,  etc.  (S).  Après  cet  énoncé ,  le  si  ■ 
leoce  de  notre  auteur  sur  ce  rôle  des  annexes  du  fœtut,  si  formellement 
admis  par  M.  Serres ,  n'est-il  pas  bien  étrange? 

En  prenant  soin  de  me  citer  ,  mai»  pour  de»  faits  accessoires  ,  M. 
Geoffroy  Saint-Hilaire  me  fait  dire,  ainsi  qu'au  savant  Merkel ,  qu'il 
y  a  toujours  identité  de  sexe  dan»  les  uuintirnotités  doubles.  Si  je  n'a- 
vais énoncé  que  ce  fait ,  j'aurais  simplement  répété  ce  que  Millol ,  el 
quelques  autres  peut  être,  avaient  déjà  dit  depuis  longtemps.  Ma  pro- 
position a  plus  d'étendue,  la  formule  est  toute  anatomique  ;  elle  est 
ainsi  conçue  :  dans  tous  Us  cas  de  duplicité  par  réunion  de  deux  em- 
bryons dans  un  chonon  unique ,  il  y  a  toujours  identité  de  sexe. 


(I)  Mémoire  tur  Ut  i 
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Comme  on  le  voit,  cette  singulière  particularité  n'est  pas  seulement  ap- 
plicable aux  monstres  doubles,  elle  est  également  constante  pour  l oui 
les  cas  où  «Jeux  embryons  se  sont  isolément  développes  dans  un  ovule 
à  deux  germes,  en  J  autres  termes  ,  quand  ils  sont  compris  dans  un 
même  chorion. 

J'ai  établi  eo  second  ordre  qne  ta  condition  nécessaire  pour  assurer 
la  réunion  de  deux  embryons  soutenus  dans  un  seul  chorion  consistait 
dans  le  rapprochement  des  points  par  lesquels  ils  adhéraient  à  cette 
membrane  ;  qu'alors  seulement  leurs  sy-léiu«s  vaseulaircs  iotra-clio- 
rion ,  première  division  des  vaisseaux  placentaires,  se  trouvant  en 
contact,  ils  devaient  nécessaiiement  contracter  une  adhérence,  et  qu'en 
se  propageant  successivement  à  toute  l'étrndue  des  rudimens  des  cor- 
dons ,  cette  adhérence  produisait  celle  des  embiyons  d'après  les  modi- 
fications qucj'ai  déterminées  pour  les  différentes  espèces d'accollemcns. 
C'est  ce  qui  m'a  conduit  à  l'explication  simple  et  encore  inaperçue  de 
ce  fait  important,  que  l'ombilic  est  toujours  le  point  de  départ  de  l'adhé- 
rence pour  les  deux  conjoints. 

Enfin  j'ai  démontré  que  les  conditions  pour  la  production  des  inclu- 
sions consistaient  dans  l'état  informe  de  1  un  des  cnibi yons ,  et  dans  la 
destruction  de  ses  rapports  «tcc  le  chorion ,  dernière  c  i convtance  qui  a 
été  remarquée  par  PueLels  (1  )  ;  que  dans  cet  eut,  il  était  libre  à  l'inté- 
rieur de  la  membrane  commune ,  et  que,  s'il  s>*  trouvait  rapproché  de 
son  congénère  normal,  il  pouvait  tomber  dans  l'espèce d'infundibulum 
formé  par  l'amnius ,  à  mesure  que  le  dernier  le  détache  du  chorion  pour 
s'y  iovolvcr ,  cl  qu'en  glissant  entre  l'infundibulum  et  U  masse  des  vais- 
seaux ombilicaux  (crythroï le,  Porkel») ,  il  parvenait  nécessairement 
jusqu'à  l'abdomen  de  son  frère  ;  que,  quand  il  arrivait  par  la  partie  su- 
périeure de  l'abdomen ,  les  rudimens  dis  vaisseaux  hépatiques  et  du 
foie  devaient  le  rejeter  dans  l'bypocondre  gauche ,  et  c'est  la  qu'on  l'a 
rencontré  te  plus  constamment  ;  mais  que ,  lorsqu'il  s'introduisait  vers  l 
la  partie  inférieure  de  l'abdomen,  l'abord  lui  en  était  défendu  par  les  ° 
arlèics  ombilicales  et  l'ouraquc;  et  que,  projeté  v<rs  la  région  péri- 
néale,  il  continuait  l'espèce  d'inclusion  qui  a  été  appelée  cutanée ,  à 
laquelle  j'ai  donné  le  nom  de  périnéale ,  et  qui  devient  quelquefois 
jeroca/e  cl  mêuje  testiculairt .  Kiifin  si,  comme  je  ciois  l'avoir  bieo 
établi ,  le  fœtus  inclus  est  toujours  situé  en  dehors  du  péritoine ,  c'est 
que  les  phénomènes  que  je  viens  «le  décrire  s'accomplissent  avant  qnc 
l'intestin  du  fœtus  normal  ait  abandonne  le  cordon  ombilical  pour  se 
porter  dan.*  l'abdomen. 

Celte  théorie  si  simple,  si  analomique  surtout,  et  qni  explique  tou- 
leslcs  inclusions,  méritait,  ce  me  semble,  les  honneurs  de  la  d  scussiun. 
A  la  vérité  elle  est  inconciliable  avec  un  giand  nombre  d'explications 
que  M.  Geoffroy  Saini-lMairc  a  cru  devoir  reproduire ,  comme  si  leur 
erreur  nYlait  p.*  démontrée. 

C'est  ainsi  qu'il  rappelle  encore  avec  une  affection  toute  filiale  ce 
principe  dei  connu  ions,  cette  affinité  Au  soi  pour  soi  dont  j'ai  au 
tDO'O»  bien  restreint  l'applicalon,  en  démontrant  que  la  connexion  des 
parties  similaires  dans  les  divers  accullemcns  linr.lés  à  l'ombilic  éliit 
le  résultat  de  la  réunion  préalable  des  vaisseaux  placentaires.  Tel  est 
aussi  le  système  de  M.  Serres  sur  la  pruduclivo  des  pergenésies 
par  u:  e  surcomposition  de  l'aune  du  sujet  normal  (2),  théorie  dout 
notre  auteur  est  forcédr  reconnaître  l'insuffisance  que  je  crois  avoir  bien 
démontrée;  cependant  il  la  traite  encore  d'ingénieuse,  puis  il  ajoute 
que  M.  Serres  a  été  bien  moins  éclairé  par  les  objections  souvent  mes- 
4]tunf>  et  futiles  de  divers  méderim  que  par  le  progrès  ultérieur  de 
ses  recherches.  Mais  étaii-ee  donc  une  objection  fuliie  que  le  lot  du 
prolevrur  M.iyer  que  j'ai  oppoié  a  M.  Serres, et  dan?  lequel  les  artères 
principales  du  parasite  et.iit  m  en  cuniinunieation  avec  une  des  artères 
inaavtmr  s  internes  du  sujet  nomi.V.  ^3j  ?  Aussi  à  l'appui  de  celte  asser- 
tion M.  Geoffroy  Siintlliliirc  a  eu  Soin  de  citer  seulement  de  celle  ob- 
servation si  importante  >!•--  M.iyer  des  paiticularilés  bien  accessoires  ; 
mais  il  s'cM  li'  sur  le  point  qui  seul  y  répandait  tant  d'iotérër. 

Il  me  semble  donc  que  les  droits  d''  la  vérité  n'ont  pis  é.é  assez  rc- 
•  unnas  dans  ce  .lm:rr  ouvragedr  M.  G  'olIVoy  Saint  HiUire.  Son  pre- 
mier devoir  éliit  de  f  liie  connaître  fideb  ruent  Petit  actuel  d'une  scien- 
ce qui  rédaine  encore  tant  de  recherches,  et  pourrait  fournir  tant  d'in- 
dnrtions  immédiatement  applicables  à  la  physiologie,  la  pathologie  et  la 
meiîe.  iu-  légale. 

(Ij  .-treh.        „„:,/.,  t.  lî.p.  ni. 

(i)  -Mtm.àn  M  j.o/ii  J'.'iÎmI  uni  .  t.  U,  p. 

ri,  Ai\h.  g'»,  mr.l.,  i  17  .  page  .*».*». 
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pourraient  avoir.  J'aime  à  le  croire,  un  savant  de  son  mérite  n'est  ja- 
mais l'esclave  de  ces  considérations  d'amour  propre  et  de  coterie  ,  in- 
dignes de  la  sciruce;  assez  riche  de  son  propre  fonds,  il  n'a  pas  besoin 
i  d'affaiblir  1rs  idées  des  autres- 

Lacorc  une  fois,  pourquoi  M.  Geoffroy  Saint  H  lairen'a-t  il  nasdai- 
gné  s'occL|>er  de  ma  théorie?  Je  suit  loin  de  m'en  enorgueillir  et  d'en 
exagérrr  la  valeur;  mais  j'attache  du  prix  a  ce  qu'elle  suit  examinée  et 
réfutée  s'il  y  échée.  La  science  gaune  toujours  aux  discussions  franches 
et  loyales,  quels  que  soient  ceux  qui  y  donnent  lieu. 

Je  regrette  donc  que  notre  auteur  n'ait  pas  pris  la  peine  de  m' éclai- 
rer par  ses  remarques  sur  mes  observations.  Le  soin  qu'il  a  mis  à  ne 
pas  effleurer  tout  ce  qui  a  irait  a.  rai  théorie  est  visible  surtout  dans 
son  article  des  causes  prochaines  des  anomalies .  A  peine  hasarde-!- 
il  quelques  mots  sans  entrer  dans  aucune  explication.  Ainsi  ,  à  la  page 
239,  il  parle  d'embryons  contenus  dans  les  même»  enveloppes;  a  U 
suivante,  des  euibrvocs  coexistans  au  sein  d'un  œuf  commun,  etc.,  sans 
aborder  aucune  réflexion  sur  les  conséquent}  s  de  ci  Ile  singulière  dispo- 
sition de  l'organisme,  et  i]  élude  la  dil  lieu  lté  eo  disant  à  la  note  de  la 
page  527,  que  la  question  relative  aux  grossesses  doubles  ou  mul- 
tiples en  général  est  étrangère  au  but  spécial  de  son  vu v rage,  com- 
me s'il  n'avait  pas  exposé  ou  discuté  dans  cet  ouvrage  tant  de  ques- 
tions sur  la  génération,  comme  s'il  s'agissait  te  moins  du  monde  d'ex- 
pliquer le  fait  des  grossesses  multiples,  et  non  de  coustater  les  i  appui  la 
récipioqucs  du  foetus  et  d'en  déduire  les  conséquences  convenables. 
EnGn  il  croit  sans  nul  doute  renverser  de  fond  en  comble  nu  théorie 
qui  reste  constamment  voilée,  en  avançant  à  la  note  de  la  page  529  que 
quand  deux  fœtus  ont  un  chorion  commun,  leur  réunion  doit  être  em- 
pêchée par  l'adossement  des  deux  a.mnios,  comme  si  les  plus  simples 
notions  sur  l'ovologie  n'avaient  pas  fait  connaître  que  la  cloison  o'eiisl* 
pas  au  premiers  momens  de  l'évolution  ,  puisque  les  embryons  soal 
placés  en  dehors  de  leurs  amnio»,  etc. ,  etc. 

C'en  est  asseï  ;  je  rends  plein  horomage  aux  travaux  de  M.  Geoffroy 
Saint  Hilairc,  mais  je  désire  qu'a  la  prochiine  édition,  ou  quand  toute 
autre  occasion  se  présentera,  il  veuille  bien  réparer  les  omissions  que 
j'ai  signalée»,  et  fane  droit  a  des  réclamations  que  le  rèle  pour  la  scien- 
ce et  fa  vérité  m'a  seul  inspirées. 


ii  oc 


VAIUETKS. 


coacoim»  eota  tt  ctutni  n  niciiït  vaciart  stas  LA  Ti 
ne  raati. 

Par  ordre  du  ministre  de  l'instruction  publique, 

La  docteur»  en  mcderine  ou  eu  elururieie  «uni  averti*  qu'il  y  aura  nn  concours 
public  devant  h  Faculté,  de  médecine  de  Paris,  pour  la  cbaire'd'btgiéoe  vacante 
dans  celle  Faculté. 

Ce  eoneiMirs  s'ouvrira  le  3  novembre  18.(7. 

Le*  qu-ilile»  reluise»  pour  èlre  admis  h  concourir,  sont  :  de  jouir  des  droits 
civils  ;  d'être  âg>-  de  «mit  cinq  *n>  accompli» ,  d'avoir  etv  reçu  docteur  en  mé- 
decine ou  eu  iliiruririedan-  l'une  des  t'artdtes  du  i 

l-e  concourt  «  composera  de  quatre  genres  d'ep 

I"  UneennipoMliun  écrite,  Taile  à  liai»  eloi, 

V  Dent  lecaïu.  daol  I  une  Cite  apré.  vingt-quatre  lieures,  et  lanlre  après 
trois  tieurt'S  de  ijrtrpiralmn; 

.S*  Une  appréciation  des  titre»  aulérieues  de  eliaque  candidat  : 

■1"  Vue  tlicve  nu  décriai  »n  eeeile  en  français  sur  une  matière  où  les  candi - 
dais  s'ar^urnetiternnt  rccriproqtteinenl,  confnrmcnieQI  aux  art.  Ï7.  28  et  2'J  da 
reniement  du  IJ  avril  1-2.1  mit  le»  rnneour*  d  agrégation. 

Crus  qui  doreront  cuDCourir  sanl  invite,  i  remettre  ou  à  envover  au  so- 
ercianal  de  U  Faculté  de  médecine  de  Pans  les  pièces  constatant  qu'ils  ont  le» 
qualité»  exie-  c».  «anur  : 

!"  Couie  K  enlivi  ede  leur  aete  de  uaiwanre; 

-  '  l-eiii  diplùuir  de  docteur . 

3"  Vu  p.i  j  ici  eacliele  contenant  i'evpniê  de  leurs  titres. 
Ce»  puce,  devront  parvenir  j  la  l'acuité  au  moins  un  mi 
du  concours. 


Le  Hedaiieur  cn  chef.  Ji't.xs  Glu  m. 


P»aiS.    -     IMPRIM^'-E   SVKH4T   ÏT   COMPJLCME,    RLE    01'    CtllKiS,    t."  It». 
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Gazette  Médicale 


La  •tzrrrt  aiotciLt  ot  Pa> m  {GairtttJe  tant*  et  Clùùquc  dti  hôpitaux  réunit»)  parait  tout  U«  samedis;  chaque  numéro  est  composé  <k  <C  pages  in-a*, 
S»  colonnes  .  et  équivaut  »  6  feuillet  in-8\  U  prix  d«  rarjounemeat  ot,  pour  Paru  *t  le»  Département .  de  40  fr.  p*r  u .  ÎO  fr.  pour  6  mois .  et  t  0  fr.  pou  » 

On  s'abonne  à  Paris,  an  borna  du  Journal,  rue  Poûionnitrt .  a*  5. et  dan*  le*  Drpertanens .  en*»  tout  la  Directe  an  dea  poste*.  On  ne  reçoit  qae  In 


lettre»  aflr. 


Ï-  Ta*v*tix  oaicisntix.  Le  choléra  roorhos existc-l-il  dans  Paris  ?  Introduction 
de  t'air  da  ns  les  veinet  pendant  les  opérations.  —  Le  faHua  peut-il ,  ilans  cer- 
tains ras .  respirer  dans  le  sein  de  sa  mère.  —  De  reni|>loi  de  l'opium  a  haute 
dote  dans  1rs  perforation»  spontanée*  de  l'appendice  ileo-cracale.  —  Faits  pra- 
tique» pour  sertir  à  l'histoire  de  la  pathologie  des  hernies  :  Hernie  con- 
géniale  ;  aicite  ;  rupture  da  sac  herniaire  à  U  suite  d'un  effort  ;  infiltration, 
considérable  des  bourses  ;  mort.  —  Cause  extraordinaire  d'une  hernie  ingui- 
nale ;  marche  insidieuse  des  symptômes  durant  son  étrangement  ;  gangrené  de 
l'intestin .  mort.  —  Epiplocrle  scroUleà  double  étranglement; bain» réitéré»  ; 
laiemeot  ;  Mngsues  ;  bains  de  siège  i  pbce  ;  belladone  employé  inuliltment  ; 
opération  ;  symptômes  d'oblitération  intestinale:  péritonite  combattue  par 
MiV'ue*  et  l'onguent  mercariel  ;  mercure  métallique  avalé  et  vomi  ;  purgt- 
tion  qui  détermine  des  soanissetBeat  stercoraui  ;  convulsions  et  mort;  ré- 
flexions. —  II.  Travacx  acapsinio/Cci.  Académie  de»  sciences:  séance  du  10 
juillet —  De  médecine  ;  séance  da  H .  — 111.  Coasurusossre.  Inflammation 
éliminatoire  gangreneuse  de  la  verge.  —  IV.  Bmuoc»»run.  Médecine  légale 
théorique  et  pratique.  —  Fcciiutox.  Du  médedn  de  campagne  et  de  ses 


HE  VUE  GÉNÉRALE. 

.LE  CIIOLÉB A-MORBCS  EXI8TE-T-IL  DAJIS  PARIS?  l>TBO- 

DUCTIOM  CE  l'AIR  DANS  LES  VEINE»  PENDANT  LES  OPE- 
RATIOJtS. 

Si  quelque*  journaux  et  peut-être  quelques  médecins,  trop  préoccu- 
pe» de  l'intérêt  public,  n'avaient  pat  soulevé'  la  question  de  l'existence  [ 
au  choléra -morbus  A  Paris,  nous  nous  garderions  de  l'agiter,  parce  ' 


qu'une  pire  Ile  discussion  n'est  propre  qu'a  jeter  l'alarme  dan»  U  po- 
pulation. Il  sufGl,  en  effet,  que  le  mot  de  choléra  soit  prononçai  pour 
qu'on  se  dtm.inde  s'il  n'est  pas  à  nos  porle»;  c'est  probablement  à  pa- 
reille cause  qu'il  faut  attribuer  les  craintes  qu'on  a  réveillée»  ces  jours 
derniers.  Il  a  été"  question  dans  l'avant-deroiere  séance  de  l'Académie 
de  médecine  du  choléra  de  Naple»,  et  les  éebo»  infidèles  de  U  rue  de 
Poitiers  ont  reporté  dans  le  publie  que  noa  principaux  médecins  s'é- 
taient réuni»,  avaient  discuté  ,  et  enfin  s'étaient  accordes  a  reconiiaiire 
très-posilivement  que  le  rboléra  ensuit  dans  La  capilale;  mata  on  n'a 
pas  ajouté  qu'il  s'agissait  de  la  capitale  du  royaume  de  Naples.  Il 
v  a  quelque  différence,  comme  on  voit,  entre  ee  qui  s'est  dit  et  ce  qui 
s  est  redit.  Non-seulement  il  n'a  pas  été  un  instant  question  à  l'Aca- 
démie de  l'existence  du  choléra-morbus  dans  Paris,  mais  nous  nous 
somme»  tait  à  même  de  pouvoir  affirmer  qu'il  oc  *'e»t  rien  vu  de  sem- 
blable i  celte  maladie  depuis  très  longtemps,  ni  en  ville,  ni  dans  le» 
hôpitaux.  La  constitution  médicale  actuelle  n'offre  aucun  trait  de 
ressemblance  avec  le  triste  fléau  qui  désole  en  ce  moment  une 
partie  de  l'Italie.  Les  maladies  régnante*  ne  aont  ni  plus  ni  moins  nom- 
breuses que  d'ordinaire  i  pareille  époque.  Nous  faisions  remarquer,  ii 
y  a  quinxe  jours,  que  1rs  maladies  éruptives  et  les  affections  tubercu- 
leuses étatc  nt  assez  fréquentes  j  aujourd'hui  les  fièvre»  d'été  commen- 
cent à  se  prononcer,  c  est-a-dlrc  les  fièvres  inlermitteolct  et  rémitten- 
tes, quelques  fièvre»  typhoïdes,  des  diarrhée»  bilieuses,  le  tout  avec 
les  caractère»  propres  à  la  saison,  et  cédant  aux  moyens  convenable- 
ment employés.  Nous  savon»  i  cet  égard  qu'un  certain  nombre  de  pra 
licteo»  ont  reconnu  la  justesse  de  no»  observations  précédente»,  «avoir  • 
l'opportunité  marquée  de  la  méthode  évacuante  dan»  la  constitution  mé- 
dicale régnante.  Nous  n'avons  pour  le  moment  rien  a  ajouter  a  ces 
remarques. 

—  L'Académie  a  été  saisie  dans  sa  dernière  séance  de  l'intéressante 
question  de  l'introduction  de  l'air  dans  le*  veine*  pendant  le*  grand»  s 
opération*.  Cette  question  ,  soulevée  par  une  communication  de  M . 


feuilleton. 


os  caatP.vr.vE  et  db  se»  auLa.HEt; 
Par  le  docteur  Muxaaiv.  l'a  vol.  ia-8*. 


Depuis  nn  certain  nombre  d'années,  on  a  publié  beaucoup  île  urretdans  l'in- 
tention tm-looaMe  assurément  d'éclairer  les  médecins  et  le  publie  sur  certaines 
particularité»  de  notre  profession.  Toutefois  Je  ne  crois  pas  que  jusqu'à  présent 
•I  en  ail  été  cent  an  seul  dan*  I  esprit  de  celui  qne  bous  annonçons 
ce  qoe  c'est  qu'un  médecin  de  campagne  ,  sorte  de  spécialité  dont 
personnes  n'ont  pas  b  moindre  idée; capoter  les  qualités  qu'il  faut  | 


A.i't-r>adre 

de' 


exercer  l'art  de  guérir  dans  les  popuLati.m»  rurales  ,  taire  coontilre  avec  toute 
la  vérité  possible  ee»  mêmes  populations  .  tel  ett  le  bot  qae  s'est  propose  d'at- 
teindre M.  Manant ,  et  je  Le  dis  par  anticipation  arec  un  pleia  succès. 

C'est  uae  chose  qui  nirpreod  toujours  cent  qui  ont  vu  de  leurs  propres  veui 
qae  I  insouciance  qu'on  a  dans  les  grandes  villes,  notamment  a  Paris,  des  méde- 
cins qui  exercent  dans  les  campagnes.  U  y  a  surtout  des*  choses  entière- 
ment ignorées  a  e*  sajet  :  d'abord  leur  triste  position,  en  général,  puis 
le  bien  qu'ils  pourraient  faire  et  qu'il  ne  font  pu  .  parce  qu'il»  ne  sont  ni  cûm  ■ 
pris  ,  ni  aidés.  Hais  comment  saurait-oo  de  pareilles  choses  ?  La  profewmn  ne 
présente  t  elle  pas  ici  deux  pôle»,  pour  ainsi  dire,  opposés  «ots  beaucoup  <le 
rapports,  uuaginex, d'aoe  part,  un  docteur  bien  fourré  .gros et  gni ,  U  mine 
fleurie  ,  douillettement  couvert  d'habits  chauds  et  modlroi ,  courant  dans  un  bon 
carrosse  pour  faire  sea  sisiles,  gagnant  beaucoup  pour  peu  que  la  renommée  ait 
enflé  sa  voile,  grossi  son  nom  et  soo  talent;  de  l'autre,  on  paavre  officier  de 
santé  chevauchant  sar  son  bidet  par  moat»  rt  par  vaux ,  le  jour,  la  nuit,  a  tout 
heure .  à  chaque  instant,  expose  aux  intempéries  de»  saisons  .  à  des  btisw 
des  dégoûts  et  détenants  de  toute  espèce  ,  dont  Is  vie  entière  n'est .  pour  ainsi 
dire ,  qu'une  longue  journée  de  travail,  car  il  tant  Kcotrtmeneer  sans  cesse  cette 
pénible  existence ,  jusqu'à  ce  qne  la  mort  lui  dise  :  c'ait  assrt ,  va  maintenant 
reposer  dan»  un  coin  da  cimetière  de  Ion  village ,  où  personne  peut-être  ne  pen- 
sera à  toi.  Croirait-on  que  ces  dea»  hommes  exrrceat  la  même  profession  :  à  la 
vérité  je  les  preodsdau»  les  ettréuies,  sans  pourtant  sortir  de  la  réalité.  Puis 
Ion  si  tonne  de  voir  le»  jeune»  médecins .  s  entasser  daas  les  ville.,.,  risque  d'y 
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Amusait,  mérite  de  fixer  l'attention  des  chirurgiens.  Elle  est  une  de 
celles  qui  peuvent  être  le  mieux  éclairées  par  des  expériences  directes. 

Déjà  plusieurs  physiologistes  depuis  Bichal  avaient  étudié  le  méca- 
nisme et  la  natnrc  de  ce  phénomène.  La  pratique  de  la  chirurgie  n'a 
fourni  que  trop  d'exemples  des  accident  funestes  auxquels  il  peut 
donner  lieu.  I-a  Gazette  hkoicali:  en  a  rapporté  elle-même  plu- 
sieurs cas  remarquables.  Le  fait  existe  donc  pour  tout  le  momie  : 
ce  qui  est  contestable  et  encore  contesté  ,  c'est  le  mécanisme  suivant 
lequel  l'introduction  de  l'air  s'effectue ,  c'est  le  degré  d'influence  que 
cet  accident  exerce ,  c'est  la  manière  dont  il  cause  la  mort ,  et  surtout 
c'est  le  moyen  de  combattre  les  effets  de  l'accident. 

Relativement  à  la  manière  dont  l'air  s'introduit  dans  les  veines  pen- 
dant les  grandes  opérations,  on  s'accorde  généralement  à  considérer  ce 
phénomène  comme  un  simple  résultat  de  la  pression  atmosphérique.  On 
peut  très-bien  s'assurer  par  une  ex  périence  directe  que  les  grosses  veines 
qui  se  rendent  au  cou  s  .ilïaîstrnt  pendant  l'acte  de  l'inspiration  ;  ce- 
ci est  uq  simple  phénomène  de  mécanique  :  de  la  même  façon  que  l'air 
se  précipite  dans  les  tuyaux  bronchiques  quand  la  poitrine  se  dilate  , 
le  sang,  sous  l'influence  de  la  pression  atmosphérique,  est  pousse  dans 
les  anfractoositésdu  poumon.  Supposez  qu'une  de  ces  veines  soit  divi- 
sée en  travers  et  que  son  orifice  reste  béant ,  l'air  s'y  précipite  par  le 
même  meVanisme  qu'il  pénètre  dans  la  trachée  [\)  ;  ajoutons  que  la  cir- 
culation étant  interrompue  entre  les  deux  bouts  divises  de  la  veine,  la 
portion  de  sang  qui  arrive  incessamment  au  cceur,  en  laissant  vide  une 
partie  proportionnelle  de  la  la  veine,  favorise  d'autant  mieux  l'intro- 
duction de  l'air  qui  pèse  sur  son,  orifice.  Une  dernière  condition  rappe- 
lée avec  r  linon  par  M.  Rlandin,  c'est  que  les  veines  du  cou,  logées  dans 
des  gijn.es  et  marchant  au  milieu  de  feuilles  aponévrotiqtics,  ne  s'af- 
latssrnt  pas  comme  les  autres  veines  lorsqu'elles  sont  divisées  ■  mais 
leur  ouverture  reste  béinte.  C'est  sans  doute  en  partie  à  otte  cause 
qu'il  fout  attribuer  les  acciden*  qui  s'observent  de  préférence  prndant 
les  opérations  de  la  région  itu  cou  et  de  la  poitrine. 

En  Ce  qui  concerne  la  manii  :  c  dont  l'introduction  de  l'air  agit  pour 
causer  la  mort,  on  n'et  pas  arrive*  ries  résultats  aussi  satisfaisant.  Richat 
croyait  qu'une  seule  bulle  d'air  pouvait  causer  la  mort;  M.  Magrndic 
a  prouva  qu'on  pouvait  en  injctier  uoe  qunitilé  beaucoup  plus  grande 
saus  produire  d'acodens  ,  pourvu  qu'on  t  ût  !a  précaution  de  ne  I  in- 
troduire que  lentement,  et ,  pour  am>i  «lin- ,  bulle  a  bulle,  afin  qu'il 
eut  le  temps  de  se  diviser  dais  le  sang.  Cette  explication  paraît  très- 
rationnelle  :  Nystcn  avait  dcji  drraonlré  que  plus  l'air  ou  le  g«  injecté 
est  soluble,  moins  il  provoque  d'accidens  :  c'e^t  ainsi  qu'une  injection 
assez  abondante  de  protoxide  d'aiolc  reste  sans  influence;  n'est-ce  pas 
pour  «ne  raison  analogue  que  l'introduction  de  l'air  daus  les  veines, 
placées  loin  du  coeur  ne  cause  pas  d'aendrns  ?  Dans  ces  cas ,  l'air  »  le 
temps  de  se  dissoudre  dfnsle  sang  avant  d'arriver  au  ereur.  La  solubi- 
lité du  gaz  ,  les  conditions  qui  favorisent  son  mélange  avec  le  sang,  se- 
raient donc  importantes  à  noter  et  donneraient  en  partie  la  raison  des 
différentes  entre  les  résultats  obtenus.  Quant  â  la  manière  dont  l'air 


(I)  façons  tur  les  plienamènes  phyùqurt  île  la  w>,  par  M.  MAgendie, 
ti>n>c  i*',  page  Mi.  Nous  profitons  de  cette  ocoaiiun  pour  annoncer  la  mise  en 
sente  du  second  volume  des  leçoos  de  M.  Magendic.  Nous  nous  proposons  de 
taire  connaître  prochainement  1rs  points  nouveaux  cl  iinportans  qui  sont 
airt  dans  les  deux  premiers  volâmes  de  cet  outrage. 


introduit  cause  la  inoil,  nous  ne  trouvons  pas  les  explications  données 
aussi  satisfaisantes  ;  on  prétend  que  la  mort  arrive  parce  que  le  cœur 
droit  étant  gonflé ,  est  forcé  de  suspendre  ses  mouvemens  :  ce  ne  serait 
là  qu'une  actioo  physique  :  mais  on  oublie  que  la  circulation  est  fré- 
quemment arrêtée  par  des  syncopes  prolongées,  sans  pour  cela  que  la 
vie  cessn;  erpendattt  la  vie  s'arrête  presque  instantanément  sous  l'in- 
fluence de  l'introduction  de  l'air  dans  les  veines  :  il  y  a  donc  autre 
chose  qu'une  actiou  mécanique. 

Enfin,  on  propose différens  modes  de  traitement  contre  ce  redou- 
table accident  :  1rs  uns  conseillent  l'aspiration  par  des  tubes  ;  les  au- 
tres, la  compression  du  thorax  pour  en  chasser  le  fluide.  Ce  dernier 
expédient  paraîtrait  avoir  réussi  :  nous  pensons  que  cesdeuxmoyens  peu- 
vent être  également  bons,  mais  qui*  l'action  du  second,  quoique  treav- 
talutaîrc,  n'est  pas  telle  qu'on  l'a  dit  :  la  compression  du  thorax 
n'exerce  aucune  action  sur  le  cœur  et  lis  grosses  veines  ,  mais  donne 
lieu  à  un  résultat  qu'on  ne  parait  pas  avoir  saisi  :  c'est  que,  par  la  com- 
pression du  thorax  ,  on  1  rmpdciie  de  se  dilater  ,  et  on  pic  vient 
i'intro  ludion  d'une  nouvelle  quantité  d'air  dans  la  veine.  Nous 
soumettons  ces  ubscrvations  à  la  commission  qui  vient  d'être  chargée 
par  l'Académie  de  suivre  le»  expériences  de  M.  Amussat.  Nous  ne 
doutons  pas  que  cet  habile  expéuincntateur,  aidé  des  lumières  de  se* 
collègues,  ne  jette  un  nouveau  j<»ur  sur  l.i  question  qui  nous  occupe.  <t 
qu'il  n'arrive,  comme  il  l'a  fait  à  propos  de  la  question  de  l'inlroduc- 
tion  de  l'air  par  les  parois  thor.n  iqu  s  divisées  ,  à  préciser  les  condi- 
tions qui  donnent  lieu  à  dos  résultats  souvent  différens,  sous  l'influence 
de  causes  en  apparence  identiques. 


MÉDECINE  LÉGALE. 

LE  FOETUS   PEUT-IL,    DANS  CBRTAINS  CAS  ,  BKSPIBEB  DANS 

lr  skis  i>e  sa  m  ht  p.'  eu  d'autres  termes,  peut-il 
mourir  avant  de  naître ,  et  son  appareil  respiratoire 
présenter  les  im-ines  ci  actèresque  celui  d'un  enfant 
quia  vé';u  après  sa  naissance?  Observation  médico- 
légale,  par  le  M.  docteur  Lados,  membre  résidant 
de  la  société  de  médecine  de  Gaud  (1). 

Cette  question  résolue  affirmativement  aujourd'hui,  par  unassex  grand 
nombre  de  métlee-ins ,  ne  l'est  pas  encore  généralement,  par  la  raison 
que  dans  tous  les  cas  où  l'on  a  été  obligé  d'avouer  qu'un  fœtus  avait 
respiré  dans  U  sein  de  sa  mère  ,  l'on  n'a  pu  en  fournir  des  preuves 
rigoureuses  et  basées  sur  l'investigation  docimasiqne. 

Toutes  les  observations  lelatécs d.ans  les  annales  de  la  science  se  ré- 
duisent â  un  seul  point  :  «  L'on  a  entendu  des  feetus  pousser  des  cri» 
»  avant  leur  naissance  ;  donc  ces  fœtus  out  dû  respirer  dans  le  sein 

(<)  Cet  article  est  extrait  des  Annalet  delà  sorirlé  de  médecine  de  Cand,  qw 
se  distingue  parmi  les  sociétés  médicales  par  an  télé  et  une  activité  scientifiques 
des  plus  remarquable!..  Nous  avoos  déjà  extrait  des  AnnaUi  de  celte  social* 
plusieurs  travaut  imp 


un  s  étiabilde  ce  que  les  hommes  instruits,  on  qui  croient  l'être 
se  pressent ,  »'atr,-lnmèpcnt  dans  no  endroit  très-circooscrit ,  tandis  qui  de  larges 
espaces  leur  saint  ou  serti. 

i.»uaut  au  bien  que  les  médecins  répandus  dans  les  campagne  pourraient  faire, 
il  o<  KiiiliCust .  niais  par  la  plus  etranije  fatalité,  il  est  bien  peu  île  personnes  qui 
couvèrent  ce  point  de  philosophie  sociale.  Je  oe  partage  pas  en  tout  l'opinion 
d'un  ti'imoirs  de  lettres,  de  beaucoup  d'esprit,  sur  l'inlliienre  du  notaire  et  du 
médecin  dans  notre  société  actuelle ,  toutefois  cette  opinion  me  parait  avoir  un 
cote  vrai ,  utile,  quand  il  s'agit  de  la  population  rurale.  U  est  certain  que  le 
curé  .  le  notaire  et  le  médrein  de  campagne  ,  eserecut  une  action  morale  sur 
les  masses,  parce  qu'il»  «sut  pcrprlurllrmrnt  en  contact  avec  elles  {  action 
sourde,  H  est  vrai ,  mais  réelle .  incessante  <l  positive.  Les  croyances  de  l'âme , 
le  bien -être  du  corps .  le  soin  des  intérêts  matériels ,  ne  sont-ce  pas  là  ,  en  effet, 
les  troii  plus  pimsans mobilesdu  cnrnr  bumain  ?  u'e,l-ce  pas  le  trépied  sur  le- 
quel repose  1  edi6ce  entier  de  la  société?  voilà  la  source  de  l'inflaence  patente 
ou  manifeste  des  trois  professions  dont  je  viens  de  parier,  liais,  qa'a-t-on  fait 
pour  fav.iriscr  cette  influence  ,  pour  la  diriger ,  pour  lui  indiquer  un  but  noble  , 
élevé  ,  pour  qu'elle  fasse  pénétrer  dan?  les  uist*cs  la  vivi6tnte  lumière  de  la  rai- 
son et  lia  bon  «ens.ee  sentiment  de  haute  moralité  dont  on  oc  peut  rem- 
placer l'absence .  n«o,  absolument  rien?  Et  s'il  est  vrai  que  la  législation  soit  la 
philosophie  en  action  ,  il  faut  avouer  nue  le  principe  est  rudement  accusé,  par 
Us  conséquences:  aussi .  pev«  les  re.iiluts.  iiieeide  l'arbre  par  ses  fruits.  (Juin ri 
la  lave  démocratique  eut  coule  sur  la  France  an  commencement  de  la  révolution, 
qui  n'aurait  cru  que  It  tort  de»  mcikcins  et  surtout ,  de  ceux  de  " 


ne  se  fât  amélioré  ?  et  vojc»  ce  qui  en  est.  Qui  n'a  rien ,  ne  sera  rien  ;  c'est  sur- 
tout daus  notre  profosion  que  x  voit  la  plus  rigoureuse ,  1a  plus 
plicalion  de  cette  cruelle  vérité. 

Si  un  médecin ,  et  surtout  celui  qui  tierce  dans  les  campagnes,  < 
Inné .  eut-il  tous  les  talens  puMiblcs ,  il  n'en  restera  pas  moins  dus  son  < 
attaché  a  la  glèbe  de  sa  pautrelr  ;  mais  s.»  talens  l'enrichiront  et  alors!...  T 
pensn-vousr  êies-vou»  donc  fraîchement  arriva  du  beau ji*;s  de  l'Utopie , 
avancer  on  pareil  paradoie?  Nutrc  époque  présente  en  effet  nn  bizarre  et  doubla 
phénomène  :  sous  te  rapport  moral .  l'anarchie  est  coaqdcte  ;  on  ne  croit  rien, 
on  ne  «'entend  sur  rien,  il  n'y  a  peut-être  pas  one  idn*  capable  «le  rallier  dia 


convictions.  Mais  d'un  autre  cite  ,  on  est  parfaitement  d'accord  sur  les 
matérielles  ;  chacun  rend  bomouge  m  chiffre  .  chacun  baise  le  pied  fourchu  Ja 
•  rtui  it'or  ;  la  fouir  est  toujours  prête  à  s'ecrier  avec  le  poète  saliriinw ,  sancUt- 
sima  dwttîarum  nMjcitdJ  ;  tout  est  traité  comme  une  affaire,  comme  on  calcul, 
comme  one  équation,  dont  l'incoonoc  à  dégager  rat  le  profit  :  c'est  qoe  dans  cette 
martingalle  universelle  et  perpétuelle  ,  on  ne  veut,  on  n'estime,  on  n'espère  que  la 
gain;  on  tait  tinter  on  homme  pour  voir  s'il  sonne  l'or,  au  Ueu  de  le  peser  ao 
p.iids  de  U  conscience,  de  l'honneur,  de  l'intelligence.  Certes,  il  faut  avuir  uc 
triple  taie  snr  les  cornées  pour  ne  pas  s'apercevoir  qu'un  tel  état  de  choses  est 
instable  ,  périlleut  cl  ne  présage  rien  de  boo  pour  l'avenir.  Or ,  je  soutiens  qu'on 
des  meilleurs  moi  eus  de  prévenir  tes  miui  qui  menacent  la  société  serait  d* 
donner  au  enré,  au  notaire  et  au  médecin  de  campagne  use  grande  part  d'ac- 
b«n  cl  d'influence  snr  les  mœurs.  Drpnn  cinquante  au»  nous  avons  touché  h 
fond  de  toutes  le»  qnestioni  jociahs .  à  l'exception  de  celle-Jà  ;  ne  serait  il  pas 
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i  aux  épreuves  do- 
»  cimasiques  ,  de»raiedit  présenter  le*  tatroet  caractère»  que  ceux  de* 
»  enùns  qui  onl  vécu  après  leur  naissance,  i  Ces  cooséquLiKcs  ,  par 
la  raison  mime  que  j'uspi'à  t.n-scDt  elles  n'ont  pu  tkie  pi  ouvres  par 
aucune  autopsie  ,  sont  loin  de  paraître  j'itlcs  aux  jeux  de  ceux  qui 
n'aJiuetlcnt  pas  que  la  respiration  peut  s'exercer  avant  la  naissance  ; 
partant  de  celle  opinion  ,  il»  rrvoqi.rnl  en  doute  la  véracité  des  faits  al- 
légués ;  ils  ajoutent  qu'en  adinctt.int  luêtne  que  les  personnes,  qui 
disent  avoir  entendu  le  vagissement  ulrnn,  n'aient  pas  cte  induites  en 
erreur,  cela  ne  prouve  pas  que.  dans  ce»  cas,  les  poumons  devraient  se 
toin|N)rlerixmioecoiX  de*  etifan»  qui  ont  respiré  hors  du  sein  de  la 
mire,  vu  que  tics  en»,  dtscut-ils,  peuvent  se  produire  par  le  passage 
de  l'air  à  travers  la  glotte,  sans  que  cet  air  ait  dû  pénétrer  dans  les 
vésicules  pulinooaii es.  I.'obsri  ration  iclalc'e  dans  les  deux  rapports 
qui  vont  suivre  prouve,  comme  nous  allons  le  voir  ,  que  la  questiou 
doit  eue  résolue  pat  l'affirmative. 

J«  soussigné ,  A.-C.  Ledot ,  docteur  en  roéderine  .  eu  chirurgie  et  eo  l'art  des 
acroiichcmcos  ,  dci  laie  ,  à  la  réquisition  de  V.  le  juge  d'instruction ,  en  date  du 
Kjanvirr  IR.17.  m'élre  rendu  .  le  menir  jour  ,  sue  ce  magistrat  et  M.  le  pro- 
cureur du  nu .  en  la  commune  de  Schcldevindcle  (cinton  d'OostcrMclet ,  a  ref- 
let :  r  de  visiter  la  nommée  Dorotbrc  d'Hilt ,  journalière,  âgée  de  ti  soi  ,  et 
lie  constater  son  accouchement  récent;  'i*  de  faire  l'aiitopueda  cadavre  d'un  en- 
fant nouveau-  né  et  u'e n  rechercher  les  causes  de  la  mort . 

Je  me  nui*  rendu  eu  U  prison  de  la  commune  susdite,  où  j'ai  trouvé  ,  couchée 
sur  la  (taille .  Ii  nommée  Dorothée  d'Uilt ,  qui  «n'a  déclare .  que  te  trouvant  au 
huitième  mr.  »  de  sa  grossesse,  elle  irait  éprouvé,  samedi  dernier,  2<  jtovirr , 
tvrs  onre  heuro  du  malin,  un  violrnl  Hitissrmenl,  causé  par  ou  incendie  qui 
s'était  manifeste  dans  ta  chambre  ;  qu'elle  avait  ressenti  tout  i  coup  une  forte 
douleur  au  Isas-xcutr*,  suivie  de  la  rupture  de»  membranes  et  de  l'écoulement 
subit  d'une  itrande  quantité  d'ean  :  «pue  de  notnclïcs  douleurs  étaient  survenues 
par  intervalle»  pendant  les  journée»  des  21  et  '2  jsnvier;  et  enfin  que  le  Si  au 
matin,  en  .-i'cveiUatit.  elle  »'tUit  aperçue  ini'unc  main  d'enfant  était  sortie  de» 
partir»  sexuelles.  Elle  ajouta  que  deux  leuioie, ,  nommées  Scolasliquc  de  Sultcr 
et  Marie-Joséphine  Montcfrc ,  avaient  remarque  la  «ortie  de  celte  main ,  et  que 
Tune  d'elle»  était  allé  consulter  une  autre  femme  réputée  pour  ses  connaissances 


longueur,  et  pesant  cinq  livres  moins  deui  onces  (poids  de  Gandl  ;  la  moitié  du 
corps  correspond  à  un  pouce  au-dessus  de  l'ombilic  ;  1a  cordon ,  d'une  couleur 
bruoitre  .  est  très  min*  e .  affaissé  sur  lui  -même  «t  de  la  longueur  de  dent  ponces 
•  :l  est  dépourvu  de  ligature,  et  son  ritrcrorté  lihre  est  inrgateaient  di- 


<!e  son  extrémité 


,  il  ne  se  présente 


,1,, 
vei 
lieu. 


accouchement,  qui.  eo  réfutant  son  ministère,  avait  tuutenu  qu'il  fallait  aban 
user  le  cas  il  la  nature  ;  que  ce  conseil  avait  ele  suivi ,  et  que  c'était  sculcmcn 
s  le  milieu  de  la  nuit  du  £S  au  U  ,  que  l'expulsion  d'un  cfaot  mort  avait  e 

j. 

Lesdcnx  femmes  qui  avaient  assisté  à  l'aerouchenient  ■  après  avoir  reconnu 
l'identité  de  l'enfant  que  je  leur  présentai .  m'ont  dérlarr  qu'a  sa  naissance  il  oe 
donnait  aucun  signe  de  vie  ;  qu'elles  avaient  remarqué  que  l'epidermc  était  delà 
•  hé  au  dos  de  la  lutin  droite  et  du  pied  droit  ainsi  qu'a  t'abdomen  :  qu'elle»  en 
avaient  conclu  que  l'enfant  î-r  trouvait  ni  ctat  de  putréfaction  ,  et  que.  pour  ce 
motif,  elles  avaient  négligé  d'insuffler  île  l'air  dans  la  houclse  ou  les  narines  et  de 
her  le  cordon.  Comme  je  Irur  faisais  ohsrrver  que  le  cordon  n'avait  pat  été  cou- 
pe.  mai  s  déchiré  .  l'une  des  deux  me  déclara  que  n'a» «ni  à  sa  diipotilion  ni  cou- 
teau, ai  ritcauv  .  elle  avait  divisé  an  moscu  de  ses  ongles,  et  avec  II  plus  grande 
facilité,  le  cordon  ombilical.  Elle  a  répété  celle  opération  en  ma  présence  sur  le 
bout  'lu  cordon  encoie  attache  a  l'ombilic. 

Apre»  cet  expose  .  j'ai  visite  Dorothée  d'tlilt ,  et  j'ai  constate,  par  l'engorge- 
ment des  teins  .  dont  la  moindre  pressiou  faisait  sortir  un  lait  épais  et  jaunâtre; 
|tar  l'état  de»  parois  abdominales  et  le  volume  du  glo'.te  utenu  ,  dont  l'orifice 
riait  encore  entre-ouvert  :  par  l'état  des  parties  genitolc»  externe»,  ains-i  que  par 
rccouVnieiit  des  lochies,  que  U  déclaration  rapportée  ci-dessus  ,  eo  ce  qui  con- 
cerne l'epoi|ur  de  l'are  inclicmenl  de  cette  fi  mniec-t  i  (informe  »  la  vérité. 

Le  premier  point  citât  constate  .  je  me  rendu  dant  nn  rabinet  attenant  > 
la  chambre  usi  te  trouvait  Dorothée  d'Hilt .  et  là  j'ai  trouve  le  cadavre  d'un  non- 
veau-nc  ,  mr  lequel  j'ai  remarque  ce  qui  mit 

I-  //u  it Je  ertèrifurr.  r'rrtut  du  sesc  masculin  ,  avant  du-sept  pouces  de 


et  d 

visée  et  comi 
rien  de  particulier, 

Toutes  les  ouvertures  naturelles  sont  libres  et  bien  confortuéet.  Les  os  du 
crâne,  gjuiant  les  uns  sur  les  autres,  permettent  à  la  tête  de  s'aplatir  en  tous 
sens.  Les  cheveux  sont  peu  nombreux  ,  le»  veu\  ternes  et  affaissés  sont  rentrés 
danslcs  orbilcs.  la  membrane  pupillairt  o'r'xivlc  plut,  u  peau  ne  parait  point 
encore  parlai tetraent  organisée .  elle  est  inégalement  ros<e  ou  blanchâtre  et  colo- 
rée par  plaques  ;  nne  grande  quantité  d'euduit  sébacé  la  recouvre  à  la  tète ,  an 
aisselles  et  aux  aines* 

L'extrémité  supérieure  droite ,  depuis  laistelle  jusqu'aux  bouts  det  doigts, 
est  très  gonflée  et  d'une  coulenr  noirâtre ,  escepte  a  la  face  palmaire  de  la  main . 
qui  est  également  gonflée ,  mais  d'un  blanc  roté  contrastant  avec  le  reste  du 
membre  et  avec  la  paume  de  la  maindo  cote  oppose,  l  e  dot  de  celle  main  est  eu 
partie  dépourvu  de  son  rpiderme ,  qui  ett  replie  sur  lui-même  et  qui  laisse  ■  ou 
le  derme  turgîde  et  d'une  couleur  rouge  noirilre.  L'extrémité  supérieure  gauche 
est  au  contraire  trés-mince  H  aplatie ,  de  telle  façon  .  que  les  os  de  l'avanl-bras 
se  dessinent  à  l'exIi  neor.  Toute  la  peau  du  corps  semble  macérée,  et  l'épiiîerme 
est  détaché  au  cote  droit  de  l'abdumen  et  ï  la  face  dorsale  du  pied  du  même  cô- 
te; parlent  il  eit  possible  de  l'enlever  |tar  le  plus  léger  frottement. 

A  l'exception  du  gonflement  dont  nous  venons  de  jiarler,  et  qui  reconnaît  pour 
came  la  sortie  du  bras  hors  de  la  matrice  et  son  état  de  compression  par  les  par- 
ties environnantes  pendant  le  travail ,  il  n'existe  aucune  trace  de  violence  sur 
tout  le  corps. 

tue  incision  faite  sur  toute  l'étendue  du  bras  et  de  l'avant-bras  du  coté  droit, 
m'a  montré  le  (issu  cellulaire  too«-r«ianc  et  celui  «lui  se  trouve  entre  les  muscles 
infiltré  d'un  sang  noirâtre-  Cette  infiltration  ne  se  fait  pas  remarquer  lors  des  in- 
citions pratiquées  sur  d'autres  parties;  le  Irrat  et  II  main  sout  d'un  volume  dou- 
ble derelui  de  l'estrémité  correspondante  et  cet  engorgement  se  termine  vers 
l'épaule. 

Des  incisions  failrs  sur  les  cil rémitét  cartilagineuses  inférieur»  des  deux  fé- 
murs ne  m'ont  aucunement  démontre  l'exitteuce  du  puiut  d'ossification  qui  s'y 
développe  au  neuvième  mois  delà  grossesse. 

■I.  JVir  .  i  cn„.  U  cuir  chevelu  s  enli  se  ivec  II  plut  grande  facilite;  du  tissu 
cellulaire  sout-rutanr  s  écoule  une  srrotité  rmigritrc  qui  se  trouve  anuuée  en 
plut  grande  quantité  au  sommet  de  1a  téli  ;  en  cet  endroit  les  trgumens  «ml  en- 
gorgés, cl  teli  i  peu  pré»  qu'on  les  remarque  ordinairement  sur  des  têtes  qui 
sont  restées  longtemps  arrêtées  aux  détrolls  du  bassin  ;  cependant  au  lieu  d'une 
tumeur  résistante ,  c'est  un  engorgement  plut  mou  et  contenant  non  pas  du  sang 
raillé  proprement  dit,  mais  bien  une  sérosité  rougealre  semblable  en  quelque  sorte 
1  de  la  geli-e  de  groseilles.  La  substance  du  Cerveau  présente  une  consistance 
mollisse,  elle  est  remarquable  par  un  crind  nombre  de  points  ranges.  Ij  bou- 
che ,  rarrirre-booehe ,  l'œsophage  et  le  larynx  ne  contiennent  ni  liquide ,  ni 


III.  Thorax  etabdomrn.  A  rouverlure  de  la  poitrine,  qui  se  présente  sans 
voustere  et  sans  elrvatiou  des  cotes  ,  les  paumons  offrent  i  l'extérieur  une  rou- 
teur ruoée.  Comparés  avec  le  tbtmus  et  le  foie,  cet  organet  sont  d'une  couleur 
plus  rouge  que  le  premier ,  et  beaiiroup  moins  foncée  que  le  foie  qui  r>|  d'un 
rouge  brun.  Le  poumon  gauche  ett  enfoner  dans  la  eivité  thoracique  :  le  droit 
est  Ires-developité  ;  il  recouvre  en  (sartie  le  péricarde,  et  son  bord  antérieur  est 
relevé; la  moindre  pression  qu'on  lui  fait  su-'ir  produit  une  sensation  de  crépi- 
tation. 

La  maste  formée  par  les  poumons  et  le  errue  ayant  cte  extraite,  après  avoir 
été  préalablement  itnlée  au  moyen  de  ligatures ,  a  rte  plongée  dant  un  seau  rem- 
pli d'eau  froi  de.  Dans  ee  Ile  épreuve ,  toute  la  roatse  a  surnagé .  de  telle  minière . 
que  le  poumon  droit  et  le  lobe  supérieur  de  l'organe  pulmonaire  gaurhe  ont  dé- 
passe le  niveau  de  l'eau  ,  tandis  que  le  ecear  et  le  lobe  inférieur  du  poumon  gau- 
che sont  restes  au  ilrtsoot  de  ce  niveau.  Les  poumons  étant  sépares  du  co  ur  ont 
été  irtés ,  avant  d'être  soumis  inx  épreuves  ultert  uret,  tt  ils  ont  fourni  un 
poids  d'une  once  et  demie,  hemit  dant  le  rase  ,  ainsi  que  le  cirur  et  quelques 
■«riions  du  fuie .  les  poumons  seuls  oui  surnage  ,  mais  1rs  autres  partie»  ont  ga- 
gne le  fond.  Ix  poumon  droit  est  toujours  reste  plus  tleve  que  le  gaacbe. 


temps  de  l'examiner  '  On  a  beau  négliger  notre  profession,  l'abandonner,  la 
clatte  det  médecins  est  l'une  des  superiorits't  sociales,  et  il  est  bon  de  s'ap- 
puser  sur  les  so|serioritcs  de  toute  nature.  Le  bien-êlrc  et  la  santé  des  popula- 
tions mentent  bien  qu'on  y  reOèchisse.  On  voit  dant  le  budget  de  cette  année 
1 1  millions  Mi  l  mille  francs  pour  1  amélioration  de  ta  rare  r/u-.o/j/tr ,  ne  pour- 
rait-on. à  la  rigueur  pour  en  essayer,  faire  autti  spiclqoc*  sacrifices  pour  I  ausé- 
boration  de  la  race  humainr.  El  puis,  pentei-ioos  que  ce  cure,  ce  mé-lci'in  île 
campagne,  demandent  de»  dittiortiunt.  des  privilèges?  nullement;  mais  faites  en 
tnrtr.  par  une  bonne  direction  d'études,  qu'eux- mêmes  soient  d'abord  éclairés, 
hoooêlrs,  vertueux,  puis  donncr-leur  du  pools,  de  la  considération;  affranrhis- 
ta-les  sle  1  insolence  de  la  tutcle  des  plus  fvrli  nn|<o.i  s,  qu'ils  airnt  îles  droit  wir-'i 
comme  il»  ont  des  devoirs,  et  vous  verres  le  bien  qui  se  fera  sans  secousses  et 
sans  boiilevrrscmrns.  car  vivons  de  noire  époque,  mut  judicieusement,  aiec  me- 
sure; pnustont  rn  avant.  hJlons  le  progrès,  mai»  que  ce  »oil  avec  ortlre  et  déve- 
loppement.  en  un  mol,  pir  évolution  et  oun  par  revoluliou  :  c'est  le  moyen  de 
ne  jamais  reculer. 

Je  ne  sais  si  je  me  trompe,  mais  ceux  qui  exercent  la  rm-dceine  pot.olaire  peu- 
vent beaucoup  aider  •  .le»  doctrines  sociales  largement  conçues.  Au  reste,  si  l'on 
veut  avoir  une  idée  plsis  étendue,  plus  complt  le  de  ce  que  j'i  nonce  ici  rapide- 
ment, on  peut  consulter  l'ouvrage  d'un  écrivain  que  je  regarde  con  me  un  des 
plus  gratis  |reintret  de  notre  socas  te.  Son  McJi  iin  «VY  ta»< pagne  peuuve  tout 
le  bien  qu  un  homme  instruit,  intelligent,  persévérant  peut  faire,  recrue  dans  la 
vite  artnablé  de.  ioti  rtls  naatrrivls,  où  cliacun  part  de  I  rtroilr  enceinte  île  ton 
moi  iudisiduel.  0»iut  a  moi,  je  conseille  à  tous  let  médecins  de  placer  boiiora- 


blevus  r.t  ce  livre  dans  leur  bibliothèque .  il»  le  consulleront  avec  plus  de  fruit  que 
ce  vulgaire  de  dissertations  fastidieuses  et  |>edinlrtqiic  ■  <or  les  devoirs  de  noire 
profesuon.  Ijs  slorlrur  llentut  t,  le  bel  es  du  roman,  est  assurément  le  type  du 
médecin  |sar  exeellenee,  parce  ou  il  ne  »  agit  ici  ni  de  parolet  vagnrs,  m  île  ce 
debraillcmcnt  pfailantliropiipie,  le  rlatsiimr  du  genre ,  mai»  Lu  u  de  I  apphcslioo 
même  dr»  principes.  Ce  qu'ils  ont  dit.  je  l'ai  fait,  voila  ce  qi»e  peut  répondre  ce 
uioili  le  île  la  bienfa  tance.  Toulrfiot.  l'iutcur  que  je  vient  de  citer,  étranger  k 
nuire  profession,  n'a  pu  considérer  ic  va. le  cl  beau  sujet  que  sont  le  rapport 
moral,  tandis  que  M.  Munircl  l'euvitage  suris  le  point  de  vue  médical,  c'ett-a- 
dirc  i.bxtiologiqiie,  hygiénique  et  lherapti>ti.|ire,  ce  qui  lui  donne  plus  d'cicudue. 
plus  d  intérêt,  parce  qu'il  devient  |.|u»po»ilif.  Dans  une  suite  de  lettre»  adressée» 
à  un  jeune  médecin,  1  auteur  retrace  k-»  devoirs,  le»  difficultés,  les  embarva»,  les 
mécomptes,  les  tribulations  qui  attendent  celui  qui  veut  exercer  l'art  de  guérir 
dans  les  région»  extra- urbaines;  il  lui  expose  ensuite.  a»ec  U  n  i' me  franchise,  la 
marche  à  suivre,  le»  oioieos  à  empluser,  1»  jrrite.se  d  esprit.  U-  bon  >ens.  Ia  fer- 
meté, le  courage,  la  |~ilien<c  dont  il  aura  besoin  ;  riiliu,  le»  moyens  de  gumson 
les  plus  convcnaliles,  les  mieux  appropries  au  |seuj4e  de  campagne,  race  à  part, 
pour  ainsi  «lire,  par  ton  pbvtirme.  par  ses  Btcrurx,  m»  habitudes,  set  croyances, 
sa  routine  et  tri  prejngés.  On  sent  bien  que  c'est  un  livre  qu'il  faut  lire  et  mé- 
diter, mais  qui  u  est  point  susceptible  d'ana'sse.  Je  remarquerai  seulement  que 
t'anleur  l'a  dégage  de  ces  vulgarité»  schobstiqucs  qu'on  trouve  dans  la  plupart 
des  ouvrages  de  ce  genre.  Sa  marche  est  d'ailleurs  trr»  millwidiqoe,  et  son  plan 
bien  conçu.  Il  comuiruce  par  examiner  l'clat  phstaologiqiK  de  m>ii  client,  et  il 
n'a  pas  de  peine  i  prouver  que  c'est  encore  malgré  les  fruit»  amers  d'une  eivib- 
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Les  deux  poumons  ont  été  divisés  en  deot  partit».  Toit  te  qm  appartient  au 
droit  et  au  lobe  supérieur  du  poumon  gauche  est  resté  à  la  surface  du  liquide , 


tandis  que  le  lobe  inférieur  de  ce  dernier  organe  a  gagné  de  suite  le  fond.  Cette 
opération  répétée  sur  ces  organes  coupes  par  tranches  a  donné  respectivement 
les  mêmes  résultats  ;  ces  diverse*  tranches  tenues  et  eipriiuées  au  food  de  l'eau 
uni  fourni  des  maltais  entièrement  opposés  ;  les  parties  seules  qui  ont  surnagé 
ont  donné  lieu  à  l'apparition  dune  grande  quantité  de  Ires-petites  bulles  d'air  a 
h  surface  du  liquide ,  et  ont  encore  surnagé  ensuite ,  les  autres  n'ont  rien  offert 
de  semblable. 

La  section  des  poumons  a  été  remarquable  .  sur  le  droit  et  sur  ta  partie  supé- 
rieure du  cauene  ,  par  la  crépitation  à  laquelle  elle  a  donné  lieu.  Vue  très-petite 
quantité  de  sang  rouée  s'est  écoulée  par  suite  de  ces  im-mous .  et  aucune  altéra- 
tion pathologique  ou  autre  n'a  été  trouvée  dans  le  parenrbvme  pulmonaire. 

L'estomac ,  la  vessie  et  le  rectum  ont  été  trouvés  vides  et  uns  altération. 

CONCLUSIONS. 

I.  Le  fœtus  dont  il  s'agit  n'est  âgé  que  de  huit  mois.  {Preuves  .-  l'ab- 
sence du  point  osseux  au  rentre  du  cartilage  de  l'extrémité  inférieure 
du  fémur  ,  le  lieu  d'insertion  du  cordon  ombilical ,  l'état  des  onglra  , 
etc.) 

II.  Il  était  Tirant ,  lorsque  1rs  eaux  se  sont  écoulées  et  que  le  bras 
droit  a  été  expulse  de  l'utérus.  (  Preuves  :  l'eut  de  l'extrémité  supé- 
rieurs droite  et  des  poumons.) 

III.  Il  a  respiré.  (Preuves  :  l'état  des  poumons  ,  l'absence  de  toute 
altération  pathologique  de  ces  organes  ,  celle  de  gai  développés  par  la 
putréfaction ,  et  la  certitude  acquise  qu'aucune  insufflation  n'a  clé  pra- 
tiquée à  l'instant  de  la  naissance  ou  après.) 

IV.  Il  est  mort  avant  d'avoir  été  expulsé  de  l'utérus.  (Preuves  .- 
toute  l'habitude  extérieure  et  surtout  l'étal  de  la  peau  et  du  cordon.) 

V.  EnGn  pour  prévenir  toute  idée  d'infanticide ,  j'ajoute  que ,  dans 
le  cas  actuel ,  l'existence  de  la  respiration  constatée  par  la  docimasie 

nonaire  ne  prouve  pas  que  le  foetus  ait  vécu  après  sa  naissance, 
_.j  bien  que  l'orifice  utérin  étant  ouvert ,  les  membranes  qui  servent 
d'enveloppe  an  fœtus  étant  rompues  ,  et  lis  eaux  écoulées ,  l'air  a  pu 
s'introduire  dan»  la  matrice,  l'enfant  respirer  et  mourir  encore  avant 
de  naître. 

Ainsi  (ail  a  Scheldcwindckc ,  aprè*  avoir  prêté  le  serment  voulu  par 
la  loi,  le  S6  janvier  1837. 


Signe,  A.-C.  Lados. 

MSLiXIOfJ. 

La  femme,  dont  il  est  ici  question  ,  est  bien  conformée  ;  elle  a  mis 
au  monde  ,  par  les  seules  forces  de  la  nature ,  il  y  a  environ  cinq  ans  , 
un  enfant  Ires-bien  portant  ;  elle  n'est  alleiole  d'aucune  maladie  ;  I  en- 
fant dont  elle  s'est  accouchée  en  dernier  lieu  n'est  âgé  que  de  huit 
mois  ,  il  est  metne  cbc'lif  pour  son  âge. 

Personne  n'a  pu  constater  dans  quelle  position  cet  enfant  s'est  pré- 
senté, le  toucher  n'ayant  pas  été  pratique ,  et  1rs  personnes  présentes 
n'ayant  pria  l'enfant  qu'à  I  instant  où  il  te  trouvait  entièrement  sorti  du 
sein  de  sa  mère.  Toujours  est -il  que ,  dès  la  rupture  des  membranes  , 
les  eaux  en  s'écoulast  auront  entraîné  la  main  de  l'enfant,  bien  que  ce 
ne  soit  que  quarante  heures  après ,  que  la  femme  l'a  aperçue  hors  de 
la  vulve.  Or ,  cette  main  n'a  pu  se  présenter  que  conjointement  avec  la 
tète,  puisque  l'accouchement  s'est  effectue  par  les  seules  forces  de  la 
nature.  Quant  a  la  position  de  la  téte  et  la  direction  de  la  face ,  - 


incertitude  :  le  léger  engorgement  du  sommet  de  la  léïe  tendrait  a  faire 
considérer  celte  partie  comme  ayant  occupé  le  point  le  plut  dédire. 
La  présence  de  la  nain  est  la  cause  de  la  difficulté  qu'a  présentée  l'ac- 
couebement:  ce  membre  se  trouvant  serré  par  la  tète,  qui  elle-même 
était  soumise  aux  contractions  réitérées  de  Totems  ,  a  dû  nécessaire- 
ment se  gonQrr  et  se  présenter  comme  je  l'aï  dit  dans  le  rapport. 

Dans  crt  état  de  en  oses  ,  la  main  descendue  dans  le  vagin  a  contri- 
bué.1! tenir  les  parties  génitales  entrouvertes  et  a  servira  qurlque 
sorte  de  conducteur  à  I  air  extérieur  ;  le  feetus  a  ressenti  alors  le  besoin 
de  respirer ,  soit  à  cause  du  contact  de  l'air ,  ou  de  la  compression  du 
cordon  ,  toit  pour  tout  autre  motif  qu'il  est  inutile  de  rappeler  ici. 

\a  respiration  du  fœtus  dans  le  sein  de  sa  mère  est ,  dan*  cette  ob- 
servation ,  un  fait  qui,  malgré  l'incertitude  de»  circonstances  relatives 
à  la  position  de  la  tète ,  ne  peut  être  réroqué  en  doute  ;  la  docimaeie 
pulmonaire  en  a  fait  preuve.  Quant  au  moment  où  celte  fonction  a  com- 
mence et  au  temps  qu'elle  a  duré,  c'est  ce  qu'on  ne  peut  dire  au  juste. 
Toujours  est-il  certain,  que  le  21 ,  à  ouïe  heures ,  le  fœtus  était  vivant  : 
les  chaneeroeiu  survenus  dans  le  bras  sorti  en  font  foi.  Il  est  « 
vrai  qu'il  est  mort  iO  ou  48  lieuic*  avant  sa  naissance  ,  » 
ment  du  crâne  ,  l'état  du  cordon  et  surtout  de  la  peau  ;  donc  la  respi- 
ration n'a  pu  avoir  lieu  que  dans  la  journée  du  21 . 

Aucune  objection  solide  ne  peut  diminuer  la  valeur  de  cette  observa- 
tion. D'abord  l'on  ne  peut  dire  que  des  poumons ,  exempts  de  toute  al- 
tération pathologique ,  et  d  us  lesquels  l'insufflation  ni  la  putréfaction 
n'ont  produit  aucun  changement ,  peuvent  appartenir  à  un  foetus  qui 
n'a  pas  respiré,  et  se  comporter  dans  les  diverses  épreuves  ainsi  que 
nous  l'avons  rapporté.  Celle  objection .  d'après  l'avis  de  tous  les  au- 
teurs ,  ne  mérite  pas  même  d'éue  réfutée  :  il  existe  trop  de  dits  qui 
proureat  le  contraire. 

L'on  ne  peut  objecter  que  le  fœtus  en  question  était  mort  depuis  très- 
longtemps  et  que  I  état  du  bras  a  pu  dépendre  d'une  maladie  devetop- 

Sce  dans  le  sein  de  l'utérus  ;  car  d'abord  l'on  ne  connaît  aucune  mala- 
ie  qui  puisse  laisser  après  elle  des  altération*  pathologiques  pareilles 
à  celles  que  nous  avons  obserrées  sur  ce  bras;  ensuite  pourquoi  irait-on 
rechercher  une  autre  cause  que  celle  qui  explique  parfaitement  ces  al- 
tération», et  dont  l'existence  se  trouve  prouvée  par  le  témoignage  de 
trois  personne*. 

Dira-l-oo  que  l'enfant  est  venu  au  monde  vivant ,  et  qu'il  est  mort 
peu  d'inslans  après?  Ici  noua  invoquons  encore  une  fois  le  susdit  témoi- 
gnage ,  tl ,  ce  qui  vaut  bien  plus ,  l'état  de  l'enfant,  état  de  décomposi- 
tion qu'il  a  subi  dans  le  srio  de  la  mère ,  cl  qui ,  comme  nous  le  sa- 
vons ,  est  en  tout  points  différent  de  l'état  de  décomposition  a  l'air  li- 
bre; il  diffère  même  sur  la  main  sortie  de  l'utérus  et  sur  celle  qui  y 
est  restée  plus  longtemps.  Nous  avons  de  plus  les  détails  relatifs  à  l'ac- 
couchement ,  qui  par  sa  longueur  a  dû  presque  indubitablement  causer 
la  mort  de  l'enfant. 

Je  sais  que  l'on  pourrait  objecter  aussi  que  de*  enfans  mort*  et  resté* 
beaucoup  plus  longtemps  dans  la  cavité  utérine  n'ont  pas  présenté  un 
état  de  la  peau  semblable  à  celui  que  j'ai  décrit  dans  le  rapport  ;  mais 
dans  ces  cas  il  n'y  a  pa»  eu  ,  comme  dans  mon  observation  ,  la  circons- 
tance particulière  du  contact  de  l'air ,  qui  a  dû  nécessairement  bâter  la 
putréfaction. 

L'examen  le  plus  minutieux  a  prouvé  aussi  que  les  poumons  étaient 


talion  qui  envahit  tout,  la  portion  la  plus  saine,  la  plus  vigooreo»e  de  la  popu- 
lation. J'ai  pu  me  convaincre  pendant  longtemps  de  la  venté  de  cette  assertion, 
au  milieu  des  camps  et  torique  la  nation  était  emportée  dans  le  tourbillon  uapo- 
léonisle.  Jamais  les  soldat»  tournis  par  lis  villes  n'ont  manqué  de  celte  sorte 
d'irritation  nerveuse  qu'on  appelle  courage,  mais  bien  souvent  de  Carte  et  de 
vigueur.  MVptisec  la  mort,  s'espo-er  (aiment  au  danger  ne  suffit  pas  pour  (aire 
un  bon  soldat;  il  faut  ponvoir  supporter  des  fatigues,  des  privations  inouïes  et 
sans  ee-sc  renaissantes,  il  faut  savoir  vivre  quand  on  peut  et  comme  on  peut  , 
être  prêt  à  tout,  au  feu.  au  combat,  à  la  corvre,  à  la  gamelle,  au  repos  forer,  a 
une  activité  escessive,  se  po«*r<l»r,  être  soi,  et  en  même  temps  n'être  <|«.'une 
machine  à  la  disposition  des  rbels,  dool  la  biérarrhic  est  infinie.  Hais  pour  ac- 
quérir ce  summum  de  qualités,  une  constitution  de  fer.  dei  membres  robuste*, 
des  épaiite»  carrées,  une  large  poitrine,  des  mains  calleuses,  une  patience,  une 
résignation,  une  sobriété  déjà  éprouvée»  par  de  rude»  Iravaus  «ont  wJispeosa- 
blrs.Or,  ou  trouver  île  tris  hommes  si  ce  n'esl  dans  la  population  rurale,  tou- 
jours préle  quand  il  le  (aut  à  livrer  son  denier  an  Use,  et  «un  sang  à  la  patrie. 
Cela  est  si  vrai,  que  dans  les  cis  extrêmes,  quand  oo  ne  choisit  pas  les  solda»», 
les  maladies  ravagent  beaucoup  plus  le»  armées  duc  le  fer  et  le  feu  de  l'ennemi. 
Au  plus  fort  de*  guerre»  de  l'empire,  j'avais  fait  le  relevé  esartdes  pertes  d  hom- 
mes dite»  dam  du  bataille»  «an»tantes.  comparée»  avec  celles  de  dis.  grands  hô- 
pitaux militaires  pendant  deux  an»  seulement ,  lors  d'une  guerre  active,  la  diffé- 
rence de  produits  était  énorme,  les  hôpitaux  étaient  autant  de  «/.offres  dévorin». 
Comme  on  sut  que  je  ro'oerupais  d'un  pareil  travail ,  on  me  fit  dire  qu  il  serait 
imprudent  à  moi  île  le  publier,  et  je  gardai  le  silence.  Malheureux  état 
ou  la  v, nie  I 


flelalivrment  an»  nurar»  de  la  population  îles  campagnes,  l'auteur  me  semble 
le»  avoir  bien  ajiprceue».  .Son  jugement  est  d'autant  plus  droit  qu'il  parait  déga- 
ge de  celle  vanité  citadine  qui  concentre  tout  l'esprit  dans  les  villes,  et  de  cet 
absurde  ftlrhr'ianUmr  plaint  tous  les  vices  en  haut  de  l'échelle  sociale  et  tontes 
les  veelii»  au  bas  de  relie  échelle.  Je  ne  sais  pourtant  si  en  pariant  des  qualités 
des  micurs  villageoises,  l'auteur  n'a  pis  regardé  dans  la  lunette  par  le  bout  qui 
grossit  1rs  objet».  Est  il  bien  vrai,  par  esemple,  que  «  le  citadin  est  viens  à  qua- 
rante an»  el  que  le  pajsan  e»l  jeune  à  cinquante?  «Usa  ici  une  esagération  ma- 
nifeste: au  reste,  cela  dépend  de  la  différence  des  pajs;  il  est  possible  que  dans 
celui  on  M.  Muuaret  exerce  honorablement  la  médecine,  l'antique  simplicité  vil- 
lageoise se  retrouve  encore  telle  qu'on  l'a  peint  dans  nos  romans  de  philosophie, 
nu  notre  phih>M>phie  romanesque.  Mais  je  pois  l'assurer,  quedanabeaacoap  d'au- 
tre», même  tris-eluignr»  de  la  ra|  Haie,  on  ne  von  plus  rien  de  semblable;  et  l'on 
peut  appliipu  r  au  p«i-an,  tout  à  la  foi»  grossier  et  corrompu,  ce  qui  a  étéditd'un 
peuple  du  Nord,  qu'il  riait  pourri  avant  d'être  mur.  Le  ver  de  l'industrialissm 
n'a-t-il  |sas  en  effet  pi-netré  dans  le  cœur  des  babitana  des  campagnes?  Ne  voit- 
on  pas  ta  cupidité,  l'intérêt,  l'esprit  chicaneur  et  progressif  se  manifester  dan* 
toutes  les  circonstances  de  leur  vie  '  Aossi  quelle  différence  dans  les  mœars.  Le 
bise  et  la  ils  bouche  sa  conséquence  souvent  ordinaire,  n'ont  pas  tardé  à  paraître; 
des  babiluJcsdc  mollesse.  d<  »  goûts  raffinés,  le  café,  la  liqoenr  etla  Vénus  de  car- 
refour, sont  maintenant  familiers  a  ce  Jnntm  grnta  de  laboureurs.  La  calomnie, 
la  mrilissnre.  l'envie,  les  travaillent  comme  oous.  et  il  n'est  pas  jusqu'au  cancan 
diffamateur  qui  n'ait  isénétré  sous  le  chaume  el  dans  le  hameau.  On  voit  doue 
chaque  jour  s'effacer  le»  différences  de  1  habitant  de>viUe*rtde celui  des  campa- 
gnes, pour  se  confondre  dans  un  but  commua  d  cgoiso»,  d'intérêt  et  de  calcul. 
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sains  e t  leur  état  de  fraîcheur  ne  peut  pu  laisser  supposer  qu'il  l'y  soit 
bit  no  développement  de  gaz  ;  d'ailleurs  la  mort  ne  pouvait  dater  tout 
au  plus  que  de  quatre  jours  à  quatre  jours  et  demi,  lors  de  l'autopsie. 
Notre  observation  prouve  donc  suffisamment  : 
1"  L'influence  des  émotion»  vives  sur  le*  fondions  utérines  dans  les 
derniers  mois  de  la  caution  :  an  bout  de  quelques  minutes  un  saisisse- 
ment a  occasionna  des  contractions  ntérines  assez  fortes  pour  rompre 
les  meinljrane»  et  expulser  1rs  eaux  de  l'amnios; 

9*  Que  dans  le*  ras  où  l'air  s'est  introduit  dans  la  matrice,  il  suffit 
de  quarante-huit  heures  de  séjour  dans  cet  organe,  pour  que  le  cadavie 
du  fort  us  présente  un  état  extérieur  remarquable  par  la  macération  et 
le  décollement  de  l'épidémie ,  état  entièrement  semblable  a  celui  pré- 
senté par  le*  cadavres  de  fœtus  qui  sont  resté*  an  milieu  des  eaux  de 
l'amnios  pendant  huit  ou  dix  jours;  | 
S*  Que  la  respiration  peut  s'exercer  dans  la  matrice  après  la  rupture 
dej  membrane*,  et  que  ï«  poumons  peuvent  acquérir  dans  ce <~.is  uu 
grand  développement  et  se  comporter  dans  le«  épreuves  hydroMainpic* 
comme  si  l'enfant  avait  vécu  après  sa  naissance.  L'on  pourra  objecter  ; 
que  le  lobe  inférieur  du  poumon  gauche  est  resté* ,  dans  le  cas  dont  il 
est  ici  question ,  inaccessible  a  l'air ,  mai*  l'on  te  rappellera  anssi  que 
notre  fbîius  est  chélif  et  seulement  de  buit  mois ,  ce  qui  a  été  probable- 
ment cause  que  celte  partie  du  poumon  n'a  pas  été  pénétrée  par  l'air;  ] 

A*  Que  l'on  ne  peut  plus  dire  que  l'enfant  a  vécu  après  sa  naissance , 
dès  que  l'on  a  acquis  la  preuve  qu'il  a  respiré; 

5*  Enfin,  qu'en  matière  d'infanticide,  il  faut  non-feulement  prouver 
que  l'enfant  a  respiré ,  mais  encore  établir  que  de  son  vivant  l'on  a 
exercé  sur  lui  des  violences  capables  de  donner  la  mort.  Alors  seule- 
ment ,  l'on  ponrra  dire  qu'il  y  a  infanticide  et  appliquer  des  peines  en 
rapport  avec  la  gravité  du  crime;  en  agir 
s'exposer  à  condamner  de*  innocen*. 


Permettez-nous  d'abord  de  ^ 
travail  de  l'auteur. 

La  nommée  Dorothée  d'Hilt,  Agée  de  94  an*,  enceinte  de  huit  i 
éprouve  un  violent  saisissement  le  91  janvier  :  tout  à  coup  le* 
brane*  se  rompent,  et  il  se  fait  un  écoulement  très-abondant  de  fluide 
amniotique.  Des  douleurs  surviennent  par  intervalles  les  91  et  M,  et 
I  le  23  au  matin,  en  acveillaot,  la  femme  aperçoit  une  main  d'enfant 
|  pendante  entre  les  parties  sexuelles.  Dépourvue  de  tout  secours,  elle 
est  obligée  d'attendre  ainsi  jusqu'à  la  nuit  suivante,  que  le*  seuls  ef- 
forts de  la  nature  produisent  l'expulsion  d'un  enfant  mort-né. 

Ces  faits  sont  constatés  juridiquement  par  la  déposition  de  la  susdite 
Dorothée  d'Hilt,  et  par  les  déclaration*  de  deux  femmes  qui  ont  été 
présentes  pendant  le  travail  et  lors  de  l'aecouehement,  et  qui  voyant 
des  signes  de  putréfaction  au  corps  de  l'enfant,  ont,  pour  ce  môtif  né- 
gligé d'insuffler  de  l'air  et  de  lier  le  cordon. 

L'examen  de  l'enfant  a  présenté  des  particularités  très-intéressantes  • 
1  il  a  été  constaté  qu  il  n'était  quede  huit  moi*;  S*  que  le  bras  droit,  de- 
puis I  épaule  jusqu'aux  extrémité*  de*  doigte  était  très-ROnflé  et  d'une 
couleur  noirâtre;  il  contrastait  avec  le  bras  du  coté  opposé,  qui  était 
d  une  maigreur  extrême.  Ce  gonflement  reconnaissait  pour  cause  une 
infiltration  de  sang  noirâtre  répandu  dans  tout  le  tissu  cellulaire  sou>- 
eutané  cl  inlermiuculaire;  S*  il  existait  un  état  j 


support  sua  le  Tsavart.  qxsi  raÉcÈDi,  par  MM.  Blasuc,  ne 
et  de  Nobele,  rapporteur. 


L'enfant  peut-il  respirer  dans  le  sein  de  sa  mère?  Telle  est,  mes- 
sieurs, la  question  snr  laquelle  nous  appelons  aujourd'hui  votre  atten- 
tion, à  l'occasion  du  travail  qui  vous  a  élé  communiqué  par  M.  le  doc- 
teur Lados.  Le  sujet  qui  y  est  traité  intéresse  non-seulement  tout  le 
corps  médical,  mais  encore  la  presque  totalité  des  membres  du  barreau; 
l'observation  qui  en  fait  la  base  est  unique  dans  les  annales  de  la  mé- 
decine ;  elle  est  la  première  et  la  seule  jusqu'à  présent  qui  contienne 
une  description  exacte  de  fêtât  des  poumons  du  ftttus  qui  n'a  res- 
piré que  dans  le  sein  maternel.  Nous  avons  examiné  re  travail  avec  la 
plus  grande  attention,  et  nous  n'avons  que  des  éloges  a  donner  à  l'au- 
teur pour  le*  soins  qu'il  a  mis  dans  l'examen  des  organes  respiratoires, 
les  détails  dans  lesquels  il  est  entré  à  ce  sujet,  et  l'attention  qu'il  a  eue 
de  communiquer  à  la  société  le  résultat  de  ses  recherches.  Si  nous  r.ous 
livrons  dans  ce  rapport  a  quelques  réflexion*  critiques,  c'est  moins 
dans  l'idée  d'atténuer  le  mérite  de  l'observation,  que  dans  le  but  d'ex- 
citer de  votre  part  une  discussion  capable  de  jeter  du  jour  sur  on  sujet 
d'un  intérêt  général,  et  qui  au  mérite  de  la  nouveauté  joint  celui  d'em- 


faction,  caractérisé  par  la  macérai ioo  de  la  pean  et  la  facilité  av'ee  U- 
|  quelle  l'épiderae  pouvait  être  détaché;  V  a  la  tête,  il  n'y  avait  de  Do- 
uble qu  engorgement  du  cuir  chevelu,  tel  qu'il  se  présente  chez  les 
.  eofaos  qui  ont  été  arrêté»  pendant  quelque  temps  dans  la  filière  du 
,  bassin  :  il  était  formé  par  une  sérosité  rougeâtre  semblable  à  de  la  »e- 
Ice  de  groseilles  :  5*  dans  le  thorax,  dont  tous  le*  organe*  ont  été  vi- 
sités avec  le  plus  grand  soin,  la  docimasie  pulmonaire  instituée  avec 
toute  la  minutieuse  exactitude  que  prescrivent  les  traité*  de  médecine 
légale,  a  fait  constater,  par  la  présence  d'une  grande  quantité  d'air  dans 
le  poumon  droit  et  dans  le  lobe  supérieur  du  poumon  Kauclie,  que  la 
respiration  avait  élé  presque  complètement  exercée;  (à*  l'estomac  la 
vessie  et  le  rectum  ont  été  trouvés  vide*  et  sans  altération. 

Les  conclusion*  principales  que  l'auteur  a  tirées  de  ce  bit,  et  qui  se 
trouvent  à  la  fio  du  second  rapport,  sont  que  le  fœtus  était  vivant,  lors 
de  la  rupture  des  membranes  ;  qu'il  a  respiré  dan*  le  sein  maternel  et 
qu'il  est  mort  avant  d'avoir  été  expulsé  de  l'utérus. 

Votre  commission,  messieurs,  admet  ces  ronclosion*  avec  l'auteur  • 
il  n'en  est  pas  de  même  de*  explications  qu'il  donne  sur  le  moment  dé 
I  ertrée  de  I  air  et  sur  la  position  du  fœtus.  Ces  dernière*  n'ayant  pas 
été  admises  à  l'unanimité,  nous  avons  cru  ne  pouvoir  mieux  déterminer 


pêcher  qu'une  condamnation  capitale  puisse,  dans  certaines  cireonslan-  la  putréfaction,  ou  d'une  affection  morbide  de  ces 
cet,  peser  sur  la  tête  d'une  mère  innocente.  "  l'insufflation  de  l'air  ? 


les  points  susceptibles  d'être 
qu'en  vous  faisant  ra  quelque 
vous  indiquant  la  marche  que 
lions  qui  ont  été  présentées. 
Dans  cet  examen,  la 

1"  L'autopsie  et  surtout  la  docimasie 
de  manière â  prévenir  toute  objection? 

9*  Est  il  certain  que  la  surnatetion  des  poumons  n'est  pas  l'effet  de 

ou  bien  de 


à  notre  travail,  et  en 
suivie,  et  surtout  le*  objec- 

s'est  posé  le*  questions  suivantes  : 


âimi  qu'arme  t-il  ?  Beaucoup  de  maladie»,  très  rares  autrefois  dans  les  campa- 
(oej.  y  sont  aujourd'hui  assea  fréquentes,  au  moins  dans  certains  cantons.  Tout 
et  que  dit  M.  Munaret  sur  la  pathologie  des  populations  rurales,  est  plein  de  rii- 
ton  .  parce  qu'il  s'appuie  sur  des  faits  bica observé»,  en  an  mol  sur  l'expérience, 
solide  point  d  appui  pour  qui  sait  s'rn  servir  à  propos.  H  n'oublie  point  que  les 
causes  des  maladirx  des  babi'ans  de  ta  campagne  tiennent  d  une  part  â  leur  con- 
stitution, s  leurs  habitudes,  s  leur  régime ,  et  de  l'autre  au*  localités.  Ce  dernier 
p'nnl  est  surtout  fort  important  ;  de  ta  l'élude  approfondie  qu'il  faut  faire  de  ces 
mêmes  localités,  en  an  mot  de  la  topoeraphie  dn  |>eys  oh  I  on  «erre  la  médecine. 
En  général,  on  peut  dire  que  la  cupidité,  le  travail  ncrstif  et  riosooriance  «oui 
ses  trois  grindes  sources  de  maladies  de  la  prqt  acrirolr.  Si  Ir  paisan  n'a  rirn.il 
est  clair  que  la  mit)  re  et  le  travail  I  auront  bientôt  accable  ;  mais  s'il  po«trde .  j 
penset-Tous  que  ce  soit  pour  augmenter  son  bien-être  avec  ordre  et  mrtbode  ? 
nullement  ;  c'est  pour  acquérir  plus,  c'est  pour  arrondir  ton  champ,  élargir  sou  f 
clos,  augmenter  son  troupeau  et  nsrraer  ses  voisins.  Ajoute!  la  mauvaise  nourri-  ; 
turc,  1  incroMblc  malpropreté  des  habitations,  le  défaut  d'assainimcmrnl  des  vil- 
lares,  le  dédain  pour  les  soins  do  médecin  toujours  appelé  lerdiscoarnl,  les  pré- 

des  habiter.»  deïTc 


jugés 

tn.de».  I»  llitf 


r*»e  air  à  leur!.  lra»aui  dès  le  ( 


quant  tut 
>  la  conta 


teucv,  et  vous  eonoailrc»  les  causes  de  leurs  maladie»,  ces  esute*,  très-souvent 
nirrçtqiirn,  pourraient  même  produire  de  plus  grands  maui  qiw  mu  tptVn  <-*!>- 
serre  si  cites  n'étaient  combattues  et  souvent  neutralisées  rhei  les  pa)taa»  par 
trois  frauda  principes  de  santé,  un  air  pur.  un  exercice  continuel  et  une  sensibi- 
lité morale  fort  peu  développée.  Au  reste,  c'est  h  l'ouvrage  mène  dont  il  s'agit 


d1 

I  aut 


oïérét,  ce  qui  fait  que  la  lecture  de  cet  ouvrage  platt  et  Instruit  d'un  bout  a 
.  -utre  :  c'est  une  ramené  variée,  élégante,  mm  rituelle,  s'il  y  a  de  l'érudition,  elle 
est  a  propos,  sans  apprêt,  sans  pédanterie:  elle  roule  de  source  pour  ainsi  dire. 
Parfois,  il  vrai,  une  »rr*e  quelque  peu  railleuse,  sans  amertume,  mais  non  san» 
niali.-c.  se  fait  ternir  quand  il  s'agit  de  certains  tniets.  Mais  nous  ne  saurions  nous 
en  plaindre,  surtout  quand  l'intention  est  bonne,  la  réflexion  jutit  et  là  but  eoa- 
senahle  ;  qu'importe  (a  fnnue  si  la  raison  va  totiioundroit  a  ou  tait,  è  mu  idrc. 
a  un  principe.  L'oosrege  de  M.  Munarrt  mérite  donc  de  Sser  l'attention  du  pu- 
blic mrdical,  notamment  des  médecins  qui  exercent  ou  veulent  exercer  notre 
art  dans  1rs  campagnes;  je  ne  doute  pat  que  tous  ne  l'apprécient  comme  il  doit 
l'être.  Sans  obtenir  ce  sucefs  iamut  qui  passe  et  brille,  donne  pour  six  semai 
nés  une  espèce  de  célébrité,  il  aura  le  succès  plus  réel,  plus  durable,  qui  re.ulic 
de  l'estime  rrCrrbie  du  sage  »-   


ces  plus  réel,  pl 
irai  praticien. 


*.P. 


—  Cnmptniium  <U  m/Jttin*  pratique,  etc. ,  par  MM.  Louis  Délibérer  et 
Mnnareel.  docteurs  en  médecine,  etc.  Quatrième  livraison  qui  eompMe  le  pre 
mier  volume  -  ou  y  a  joint  une  table  des  matière»,  la  première  livraison  du  tome 
deuxième  est  sous  presse  et  paraîtra  le  10  septembre  prochain. 

Uo  aouscrit  h  Fans  cbex  Bccbel  jeaue.  libraire,  place  de  1  Ecole  de  I 
n*4. 
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GAZETTE  MEDICALE 


3-  Quand  l'air  est-il  parvenu  jusqu'au  Celui,  et  quelle  était  la  posi- 
tion de  ce  dernier  ? 

A'  Quel  eit  le  mérite  de  cette  observation,  et  quels  rapports  a-t-elle 
avec  les  faits  déjà  connus  relatif  emect  a  la  solution  de  la  question  po- 
sée en  tête  du  mémoire  ? 

1.  La  commission  a  commence  par  observer  que  l'iuleur  n'a  parlé  ni 
de  l'absence  de  ta  substance  blanche  dans  le  cerveau,  ni  de  I  engage- 
ment  des  testicules  dans  les  anneaux  sus-pubiens  ;  l'omission  de  ces 
deux  signes  ranges  au  nombre  de  ceux  qui  font  juger  de  l'âge  du  fœ- 
tus, n'est  pas  de  nature  à  jeter  des  doutes  sur  ce  point,  puisque  le 
siège  de  l'ombilic,  l'absence  du  point  osseux  entre  les  coodyles  du  fé- 
mur, le  poids  du  fœtus,  sa  longueur,  etc.,  sont  plus  que  suflisans  pour 
permettre  d'affirmer  que  ce  dernier  n'était  âgé  que  de  huit  mois. 

L'on  pourrait  objecter  que  l'auteur  a  omis  de  faire  mention  des  au- 
tres nu'toodes  d'exploration  des  organes  respiratoires,  de  noter  le  poids 
de  tous  les  organes  ihorariqucs,  les  dimensions  de  la  poitrine,  etc.  ; 
mais  nous  pensons  que  des  essais  comparatifs  sont  encore  nécessaires, 
avant  que  ces  diverses  méthodes  puissent  fournir  quelques  données  cer- 
taines. Or,  il  s'agissait  ici  d'un  fettus  de  huit  mois,  et  ce  que  l'on  con- 
naît à  ce  sujet  n'est  relatif  qu'a  des  foetus  à  terme  ;  d'ailleurs  la  doci- 
inasie  pulmonaire  hydrostatique,  telle  qu'elle  a  été  instituée  |>ar  M. 
Ladoi,  est  la  seule  employée  aujourd'hui,  et  la  seule  à  laquelle  la  plu- 
part des  médecins  attachent  do  prix. 

H.  l/é:atdc  putréfaction  observé  a  la  peau  de  la  main,  de  l'abdo- 
men, du  pied,  tendrait  a  faire  croire,  au  premier  abord,  au  dévelop- 
pement de  gai  dans  la  poitrine  ;  mais  si  l'on  réfléchit  qu'il  résulte  d'ex- 
périences faites  par  M.  Ûrfila,  que  chez  des  cadavres  de  fœtus  morts- 
nés,  plongés  dans  l'eau  pendant  19,  U  et  33  jours,  les  poumons  n'oat 
pas  surn.igé;  si  d'autre  part,  Ton  voit  que  l'auteur  a  prévenu  toute 
objection  à  cet  égard,  en  démontrant  que  les  bulles  d'air  exprimées 
des  organes  pulmonaires  étaient  très-petites,  et  que  ces  organes  surna- 
geaient encore  après  avoir  été  exprimés  sous  l'eau,  l'on  sera  forcé  de 
convenir  que  l'état  de  putréfaction  ne  peut  être  invoqué.  La  descrip- 
tion de  l'état  des  poumons  prouve  aussi  que  l'on  ne  peut  supposer  une 
affection  morbide  quelconque. 

Quant  à  l'impossibilité  de  l'insufflation,  nous  en  trouvons  les  preu- 
ves dans  le  témoignage  des  personnes  présentes  a  l'accouchement  et 
dans  la  surnatalion  des  diverses  portions  des  poumons  après  leur  ex- 
pression. 11  n'est  donc  pas  possible  d'attribuer  la  présence  de  l'air 
dans  les  poumons  à  une  autre  cause  qu'a  la  respiration.  Mais  a  quelle 
époque  la  respiration  s'est  elle  exercée?  Ici  nous  arrivons  aux  cir- 
constances qui  ont  précédé  et  accompagné  l'accouchement. 

III.  Tous  les  faits  relatifs  à  ce  qui  s'est  passé  depuis  le  2t,  i  onze 
heures  du  matin,  jusqu'au  24,  c'est-à-dire,  à  peu  près  pendant  trois 
jours,  sont  attestés  par  le  témoignage  de  la  mère  et  des  deux  person- 
nes qui  l'ont  assistée.  Ces  dépositions  ont  été  reçues  sous  serment  par- 
devant  M.  le  juge  d'instruction,  et  il  résulte  de  renscignemeos  directs 
que  l'un  de  nous  s'est  procurés,  que  l'on  peut  y  ajouter  foi. 

Le  bras  a  été  trouvé  pendant  hors  de  la  vulve,  et  l'accouchement 
s'est  terminé  par  les  seuls  efforts  de  la  nature.  Ilemarquons  que  l'évo- 
lution du  fœtus,  c'est  à-dite  la  présentation  consécutive  de  l'exIi étoile 
abdominale  n'a  pu  se  faire  ici,  comme  dans  1rs  cas  où  la  main  se  pré- 
sente au  détroit  supérieur.  Le  bras  était  fortement  gonflé  jusqu'à  l'é- 
paule, et  il  n'a  pas  empêche  la  tète  de  le  suivre  lors  de  l'expulsion  du 
fœtus.  Mais  est-ce  la  face  qui  s'est  présent  e,  ainsi  que  le  croit  la  ma- 
jorité de  la  commission,  ou  bien  la  tête  a  l-elle  offert  le  vertex,  ainsi 
que  le  pense  votre  rapporteur,  d'accord  en  cela  arec  l'auteur  du  travail 
qui  vous  est  soumis?  La  première  thèse  ne  se  base  que  sur  une  suppo- 
sition ;  elle  est  tirée  de  la  facilité  que  le  fœtus  aurait  eue  pour  respirer, 
se  trouvant  ainsi  avec  la  bouche  à  l'entrée  du  vagin.  Mais  la  mort  a  ru 
lieu  pour  le  moins  vingt-quatre  heures  avant  la  naissance,  ainsi  que  le 
prouvent  toutes  les  circonstances,  et  peut  on  supposer  que  la  face  reste 
engagée  près  de  la  vulve  pend.inl  deux  jours,  et  qu'elle  ne  présente 
pas  le  moindre  gonflement  ?  Et  le  bras  tuméfié  ne  devait-i!  pas  empê- 
cher l'accès  de  l'air?  Enfin,  si  le  fœtus  avait  présenté  la  face,  com- 
msnt  expliquerait-on  le  gonflement  observé  au  sommet  de  la  tête? 

L'auteur  est  d'opinion  que  l'air  s'est  introduit  dans  l'utérus  le  long 
du  bras  qui  tenait  continuellement  les  parties  grnililcs  entr'ouvertes. 
D'abord  il  est  bien  vrai  que  le  bras  sorti  tenait  les  lèvres  écartées;  mais 
nous  croyons  que  ces  parties  teodant  toujours  à  se  rapprochei,  ne  s'é- 
cartaient tout  juste  que  pour  livrer  p»>s.igcà  ce  bras.  Ensuite,  vu  l'élat 
il.-  gonflement  de  celte  extrémité,  il  (»t  constant  que  le  fœtus  vivait  le 
l2\ ,  nu  momrnt  de  la  rnpturedes  membranes,  mais  qu'il  doit  élre  moit 
quirante  ou  quaraule-liuit  heures  avant  la  naissance,  d'après  le  Iciiioi- 
g'njje  même  de  l'auteur.  Or.  lu  23  an  matin  feulement,  le  bras  avait 
•  c  remarqué  petiot  hors  de  la  vulve  .  ce  n'est  donc  que  dès  ce  mo- 


ment que,  d'après  la  suppositioo  de  M.  Ltdos,  l'air  aurait  pu  s'rntro- 
daire  le  long  du  bras.  Cette  explication  le  mettrait  en  contradiction 
avec  lui-même,  et  votre  rapporteur  croit  pouvoir  vous  en  présenter  une 
autre  plus  plausible.  Au  moment  où  elle  s'est  saisie,  la  femme  a  senti 
une  douleur  de  ventre  ;  la  poche  des  eaux  s'est  rompue,  elle  a  chassé 
uoe  grande  quantité  de  liquide  amniotique.  Il  est  certain,  et  personne 
ne  le  contestera,  qu'alors  le  fœtus  se  trouvait  encore  au  détroit  supé- 
rieur. La  subite  disparition  de  ce  liquide  a  produit  un  vide  instantané 
auquel  ne  pare  jamais  assez  subitement  la  contraction  de  l'utérus  :  or, 
comme  tout  vide  doit  être  comblé,  l'air  s'est  engouffré  dans  la  cavité 
utérine,  et  est  allé  se  mettre  en  rapport  avec  le  fœtus,  qui,  n'étant  pu 
comprimé  par  la  matrice,  a  pu  opérer  les  mouveraens  de  la  poitrine 
nécessaires  à  l'inspiration-. 

IV.  Si  nous  abordons  la  valeur  scientifique  de  l'observation,  nous 
avons  à  faire  remarquer  qu'elle  est  la  seule  qui  coctienne  une  descrip- 
tion exacte  de  l'état  des  poumons  d'un  fœtus  qni  n'a  respiré  que  dans 
le  sein  natrrncl,  et  que  sous  ce  rapport  elle  est  de  la  plus  haute  im- 
portance en  médecine  légale.  L'on  se  rappellera  qu'«n  1835,  au  con- 
grès médical  de  Bruxelles,  M.  le  docteur  Bosch,  de  Maastricht,  a  fait 
connaître  un  cas  de  vagissement  utérin  observé  par  lui  même.  Ce  mé- 
decin démontre  dans  son  memoire,  que  dans  deux  cas  bien 


de  cette  espèce,  les  enfans  n'ont  pas  présenté  la  faee,  et  il 

le t  fœtus  peut  resoirer  avant 


d'être  né,  savoir  :  1* 
encore  renfermé  dans  l'i 


quelle  que  soit  d'ailleurs  sa  position  ; 
ST  lorsque  la  tête  a  franchi  l'oriûcc  de  l'utérus  et  se  trouve  dans  le  va- 
gin; 3°  lorsqu'elle  est  restée  dans  le  vagin,  le  corps  se  trouvant  encore 
dans  la  matrice  ;  *•  enfin,  lorsque  le  tronc  étant  sorti,  la  tète  est  encore 
dans  le  bassin.  Ces  différentes  circonstances,  nous  devons  1rs  admettre 
aussi,  puisque  aujourd'hui  nous  avons  la  pièce  probante,  «'Ile  dont  la 
production  était  vivement  attendue  ,  l'autopsie  cadavérique.  HJions- 
nous  cependant  de  dire  qu'un  seul  fait,  auquel  il  manque  toujours  l'au- 
torité d'un  homme  de  l'art  ayant  constaté  La  position  de  l'enfant,  qu'un 
seul  fait,  disons-nous,  est  de  nature  à  ne  pas  entraîner  toutes  Us  con- 
victions; mais  il  servit  a,  nous  en  sommes  sûrs,  à  rendre  le  médecin 
légiste  très-circonspect,  lorsqu'il  sera  appelé  à  porter  un  jugement. 

Avant  de  terminer,  qu'il  nous  soit  permis  de  révoquer  en  doute  si, 
dans  une  science  de  faits,  telle  que  la  médecine  légale,  une  seule  ob- 
servation peut  permettre  de  tirer  des  inductions  telles  que  celle-ci  : 

a  Notre  observation  prouve  2*  que  dans  les  cas  où 

«  l'air  s'est  introduit  dans  la  matrice,  il  suffit  de  quarante-huit  heures 
»  de  séjour  dans  cet  organe,  pour  nue  le  cadavre  du  fœtus  présente  un 
»  état  extéiicur  remarquable  par  la  macération  et  le  décollement  de 
■  l'épidémie,  état  entièrement  semblable  à  celui  présenté  par  les  eada- 
b  vres  de  fœ;us  qui  sont  restés  au  milieu  des  eaux  de  l'amnios  pendant 
«  huit  à  dix  jours.  » 

La  discussion  qni  a  eu  lieu  au  sujet  du  vagissement  utérin  dans  le 
dernier  congrès  médical  de  Belgique  vlHô<i;,  n'a  pis  contribué  à  éclair- 
cir  la  question.  L'on  s'est  borné  à  la  traiter  sous  le  i  apport  judiciaire, 
et  l'on  a  admis  le  vagissetneat  intra  utérin  sans  apporter  de  nouveaux 
faits.  Nous  croyons  qu'il  est  convenable  de  laisser  aux  jurisconsultes  le 
soin  de  modifier  les  lois,  cl  de  nous  borner  à  la  question  scientifique. 
Notre  tâche  est  déjà  assez  belle  ! 

Votre  commission  pense,  messieurs,  que  vous  n'aurez  qu'une  voix 
pour  approuver  le  travail  de  M.  Lados  et  pour  en  ordonr.er  l'impres- 
sion dans  vos  Annales.  Votre  approbation  entraînera  l'applieat.on  de 
l'art.  5  de  vos  stvuls,  et  nous  avons  l'honneur  de  vous  proposer  l'ad- 
mission de  ce  praticien  comme  membre  de  la  i 


TnÉRAPELTIQLE. 

DE   L'EfUrLOI   DR  l'opIUM   A  UAUTB  DOSE   DANS  LES  PER- 
FORATIONS SPOBTANÉES  DP.  I.'APPRNniCE  1LÉO-COECALE; 

par  M.  Pktbeqlix  ,  D.-M.  ,  P.,  clurtirfjien  en  chef 
désigne  do  l'Hôtel-Dieu  de  Lyon. 

On  peut  dire  que  les  perforations  spontané'  s  font  le  désespoir  des 
praticiens;  leur  hclouc  est  encore  peu  avancée  sous  le  rapport  théra- 
peutique, la  plupart  des  moyens  employés  jusqu'à  p:éseol  jouissent  de 
si  peu  d'efficacité,  que  l'art  échoue  ordinairement  ,  ce  qui  fait  qu'un 
•  |  auteur  moderne,  aprîs  en  avoir  donné  le  détail  ,  ajoute  :  «  M.iis  nous 
»  devons  le  dire  à  rcgr.t,  les  cifuits  sont  vins  dans  la  presque  Milité 
»  des  cas,  et  le  médecin  oe  doit  presque  jamais  compter  sur  les  soins 
»  qu'il  prodigue  au  ma'aJc.  »  (Dict.  en  I  '>  vol.  1834.  xii-jV?..1 
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Aussi  les  lésion»  intestinales  de  ce  genre  ne  fonl-elles  aujourd'hui 
pour  ainsi  dire  qu'une  branche  de  la  médecine  légale-  •  L'étude  des 
«  perforation  spontanées,  dit  M.  Alphonse  Dcvergic,  inlé/e&se  paiticn- 
»  Irtrrtn.-ot  le  médeciu  légiste;  l'ensemble  d-  s  symptômes  auxquels  elle* 
»  duouenÇieu,  les  altérations  patliologiqursqu't  llrs  laissent  à  leur  suite, 
»  peuvent  simuler  l*> mpoisonnement  et  faire  nahie  de*  soupçon*  q<" 
»  portent  atteinte  à  la  réputation  des  personnes.  » 

M.  Stokrs  de  Dublin  a  donné,  dans  l'encjrclopéJi, 
pratique,  publiée  a  Londres ,  nn  article  intéressant  (  tradnit  dans  la 
Gaurrt  klciuale  ,  183j,  n"  H)  sur  l'emploi  de  l'opium  dans  la  pé- 
!  due  i  la  perforatiuo  de  la  membrane  séreuse,  il  cite  »  l'appui 
de  celle  pratique  plusieurs  exemples  de  guérison.  Celte  question  est 
d'une  trop  haute  importance  pour  qu'on  ne  doive  pas  s'occuper  arec 
5. .10  de  recueillir  (ous  1rs  faits  qui  peuvent  contribuer  à  l'éclaiicir.  Je 
ne  veui  mVcuper  ici  que  de  ce  qui  regarde  les  perforations  spontanées 
de  l'appendice  iléo-cœcale. 
• 

Obi.  —  lue  ouvrière,  igée  de  Sî  ans.  dW  constitution  aasrt  forte  .  bien 
réglée,  mère  de  deuxeufans  dont  le  plus  jeune  «tait  deux  aas,  entra  à  l'Ilotel- 
Uieu  de  Paris  le  S  avril  I8JS. 

U  S  avril,  elle  aiait  été  prise  de  col  que*  et  de  douleurs  dans  la  régio 
droite  »»ec  («rte  de  somiue.il. 

U  4 ,  les  douleur»  détinrent  plut  iulense»  ;  elle  ne  put  saquer  i  ses 
tions,  r.  nlra  cheselle  et  s'alita  ;  elle  eut  des  vomissent»»  bilieux. ,  et  lui 
ment  dr  fièvre. 

tut  d«  6  .  dceubilus  dorsal  i  expression  d'abattement  physique  et  moral  ;  cé- 
phalalgie intente ,  insomnie  complète;  langue  humide  et  jaunâtre  ;  point  de  nau- 
»se»  ni  de  vomissement;  borborygme»  ;  ventre  assez  souple;  doaléurs  dan»  ta 
four  iliaque  droite  011  l'on  sent  une  rroitence  obscure  ,  et  one  sorte  de  saillie 
obronde  du  volume  d"na  o?of .  douloureuse  i  la  prewion  ;  selle»  supprimée»  depuis 
trois  jours  ;  respiration  gênée  par  la  douleur  abdominale  qui  t'exaspère  subile- 
■nent  pendant  qu'on  esamiue  La  malade,  chaleur  médiocre  ;  104  pulsation».  [Sai- 
gnées; 3i>  sangsue»  loto  tfaUnu ;  grand  bain  ;  cataplasmrs  éaoflieu»;  huile  de 
nciu  à  prendre  par  ruillerres  a  rare  d'brurc  en  heure  pour  évacuer  doucement 
les  matière»  qui  |>euveiil  se  trouver  daa»  le  gros  intestin  ;  dicte.) 

Le  7 ,  quatre  selle»  liquide»  ont  ea  lieu  avec  un  soulage  ment  marqué. 

\x  8,  amélioration  prononcée  ;  légère  intumescence  au-detsus  de  Frpiae  ilia- 
<]■■  droite  ;  l'amélioration  csl  progressive,  et  tout  fait  espérer  une  coosaloceiicc 
complète. 

L«  21  avril  au  soir,  dan»  le»  effort»  «le  la  déftralion,  le  ventre  redevient  brus- 
quement le  siège  de  nouielles  doedeursqui  augmeuteot  rapidement  avec  faiblesse; 
diarrhée ,  insomnie. 

lje  22 ,  visage  pale,  froid,  grippé;  traits  altérés;  faiblesse  extrême;  douleurs 
ab  lunimales  que  la  moindre  pression  augmente  ;  nausée»  ;  vomissenicn.s  ;  pouls 
Misérable  ,  peu  acrrlcré  ;  aucun  écart  de  régime  n'a  eu  lieu.  (I S  pilule»  d'uo 
grain  d'opium  chaque,  a  preudre  d  heure  ca  heure  jusqu'à  ce  qu'il  y  ait  lummeil 
ou  «nation  de»  douleur»;  quatre  livres  de  glace  dont  la  malade  Mirera  de  temps 
en  temps  un  morceau ,  repu»  abtolo  ;  du  re»te  ni  buissons,  m  lavement.) 

Le  i  l .  douleur»  moio»  vive»  ;  un  peu  de  somnolence  ;  la  roogeur  de  la  face  et 
la  plénitude  du  poub  qui  s'est  rckvé,  annoncent  un  commencement  de  aarcolis- 
me.  (  I J  pilules.  ; 

Le  2t ,  sommeil  un  peu  agité;  la  malade  a  essayé  de  sortir  de  son  lil.ee  qui  a 
renouvelé  les  douleur»  :  néanmoin»  il  y  a  un  mieux  réel  ;  point  de  nausée»  ;  telle» 
minimes.  [  U  [ulules  d'opium  ;  6  livres  de  glace  a  prendre  peu  a  peu  de  manière 
que  chaque  morceau  s'absorba  dans  la  bouche  on  l'oesophage,  et  qu'il  ea  descende 
peu  ou  point  jusque  dans  l'estomac.) 

Le  25, .  la»  21  pilules  ont  clé  prîtes  ;  sommeil  tranquille;  physionomie  natu- 
relle ;  ponl»  normal  ;  ftO  pulsation»;  douleur  abdominale  moindre;  soif.  (10  pi- 
lule» iTopiam,  dunt  00  ne  pre-crit  plus  que  25  le  le.  demaio  ;  8  livres  de  glace  ; 
une  denu-pinte  de  solution  de  sirop  de  gomme.) 

Le  27 ,  astoopitsement  ;  douk  ur  obscure  :  la  malade  qui  depoi»  sept  jours  n'est 
pas  allée  i  la  telle  commence  a  en  ttre  fatiguée.  (On  ne  prescrit  pin»  que  20  pi- 
lules.) 

Le  2S .  emploi  d'un  suppositoire  avec  le  beurre  île  cacao.  (On  descend  a  quinte 

pilules.) 

Le  29 ,  nuit  lionne,  mais  pas  de  sel  1rs  ;  le  «entre  se  ballonne,  et  redevient  dna- 
looreuv.  8  pilule»  d'opium  ;  suppositoire  en  savon  ;  demi-lasemi-nt  émolheott 
une  ta>i>e  de  lait;  solution  de  sirop  de  gomme.) 

Le  3'.',  même  état,  ^bemi-laremeot  avec  la  décoction  de  séné  et  une  demi- 
once  d'huile  Je  ricin.' 

Le  I"  mai.  une  cracnalion  considérable  de  gai  a  en  lieu  «ans  issue  de  matiè- 
re* fi-calrs ,  la  douleur  et  le  ballonnement  du  ventre  ont  diminué  de  moitié  ;  la 
fjce  n'e.t  plus  ron|;t'.  (Suppression  de  I  opium  ;  deu»  tasse»  de  lait.' 

I^c  2  ,  trois  selle»  molles  cl  beaucoup  dè  vents  ;  appétit  ;  seutre  mou  ;  urine» 
»>sei  bien  ;  quel  joes  douleur»  .la ni  la  cuisse;  peu  de  sommeil ,  ce  que  M.  Cbomel 
attribue  a  la  suppression  de  l'opium,  itlemi-lavemerl  rmollirnM 

Le  .">  mai ,  on  trouve  à  droite  prw  de  IVcluoo  une  tumeur  rrnitrnle,  circons- 
crite et  .1  lul.ureuse  ;  pendant  le»  inspiration»,  douleur»  dans  la  fosse  iliaque. 
t^Tioi»  tasse»  de  lait  ;  booillic  leurre.) 

Le  7  ,  «entre  toujours  douloureux  au-detaoosde  l'orabibc  ;  pat  de  trUet.  {La- 
vement cmollienl;  orge  miellée  ;  on  continue  la  bouillie-! 

Le»  8  et  9 ,  la  tumeur  de  la  cuisse  et  douloureuse  ;  la  fluctuation  t'y  manifeste; 
le»  selles dcfiennrnt  faciles;  la  sensibilité  morbide  du  ventre  diminue,  point  de 
ctphalalgie  sommeil  meilleur.  ;Ouart  de  portion.) 

Le  12  mai,  trente- ocutit  me  jour  depuis  l'iotasion  de  U  maladie  et  vingt- 
dnisième  depuis  la  rechute  .la  malade  qui  se  seul  très  bien,  qui  se  promène  .  ne 
sovilfrc  plu»  et  mange  la  demi.porliou  depuis  deux  jour»,  demande  à  sortir  mai- 
gre iud  abei  »  à  U  cuisse  qui  0  a  pas  diï  tarder  1  s'ouvrir. 


Cette  obsrrvstion  me  paraît  digne  de  fixer  l'attention  sous  plu»  d'un 
rapport.  La  maladie  semb'c  avoir  débuté  par  l'inflammation  du  tissu 
cellulaire  qui  avoisioe  le  cœeumj  MM.  ilussoo  et  Dante  ont  le*  pre- 
miers décrit  spécialement  cette  pbltgmasie  {Répert.  fanât,  et  de 
physiol.  t.  iv ,  18S7)  qui  n'a  pat  été  tans  influence  sur  la  t 
du  cas  dont  je  m'occupe.  Dana  le*  symptômes  du  S3  an  il, 
von»  brusquement  tons  les  signet  d'une  perforation  intestinale  ;  non»  en 
pouvons  même  suivre  le»  effets  ;  aprè»  cette  exacerbation  subite  avec 
altération  des  traits,  prostration,  petitesse  du  pouls  et  douleur»  cœcal»*, 
nous  voyons  survenir  une  intumescence  de  la  fosse  iliaque  droite,  et 
apparai  re  au  douzième  jour  une  tumeur  à  la  cuisse,  qui  devient  bien- 
tôt fluctuante.  N'est-ce  pat  là  un  abcè»  formé  par  suite  d'un  épanchc- 
inent  circonscrit,  et  qui  aura  cherché  à  te  faire  jour  au  dehors  ?  Et, 
s'il  n'a  pas  rusé  comme  d'habitude  le  Une  des  muscles  psoas,  c'est 
bir  rinl1.ict.ee  de  la  direction  des  1 


qu'il  n'a  pas  eu  ici  à  subir  l'i 
musculaires;  le  repos  absolu  et  le  décubilus  dorsal  ne  lui  ont  permis 
d'obéir  qu'a  son  propre  foids,  et  il  s'est  frayé  une  route  en  descendant 
sur  les  côtés  du  bassin  jusqu'au  niveau  de  1  échancrore  scialique. 

Mais  où  tiégait  cette  perforation  ?  Je  présume,  avec  M.  Cbomel, 
qu'elle  portail  sur  l'appendice  iléo-ctrcale  ;  elle  avait  tons  les  caractè- 
res qu'on  lui  assigne  il),  cl  qu'on  avait  précédemment  observés  sur  un 
jeune  homme  de  19  ans,  mon  le  15  décembre  1854  (3)  dans  te  même 
service  :  «  l'autopsie  montra  que  la  valvule iléo-coteale,  d'une  couleur 
grisâtre,  était  le  siège  d'une  perforation  à  la  base,  qui  résultait  de  la 
chute  d'une  escarre  ;  la  cavité  de  l'appendice  reoft  ruait  nne  petite  con- 
crétion brunitre,  formée  par  un  calcul  biliaire.  »  A  en  juger  par  la 
terminaison  heureuse  de  l'observation  que  je  rapporte,  1  épanebcimm 
ne  fut  pat  considérable  dan»  ce  cas,  et  la  perforation  dut  être  de  peu 
d'étendue,  ce  qui  s'accorde  parfaitement  avec  la  petitesse  de  cet  organe; 
la  fixité  des  douleurs  et  la  tuméfaction  ciroouscrite  conduisent  à  loca- 
liser le  point  malade.  Cet  accident,  d'ailleurs,  n'est  pas  aussi  rare  que 
pourrait  le  faire  croire  le  silence  des  traités  généraux  sur  la  matière; 
la  science  en  possède  un  certain  nombre  d'exemples. 

M.  Louycr-Willermay  a  l'un  des  premiers  éveillé  l'attention  sur  ce 
sujet,  par  les  deux  observations  d'inflammation  gangréneuse  de  celte 
appendice,  qu'il  a  lues  à  l'Académie  de  médecine  en  1834  ;  M.  Mé- 
tier en  a  publié  quatre  nouveaux  cas  dans  un  mémoire  qu'il  a  insère 
en  18S7  dans  les  A rchwes  de  médecine;  M.  Voisin,  de  L'anoges,  en 
a  plus  récemment  (Gaz.  m  tu.  1833)  fait  connaître  un  autre,  etc.  ;  de 
sorte  qu'en  ajoutant  les  deus  dits  que  je  rapporte,  et  les  comparant 
tous  ensemble,  on  peut  former  une  histoire  pathologique  asset  complète 
He  cette  maladie. 

Son  histoire  thérapeutique  est  loin  d'être  aussi  avancée  ;  bien  que 
la  terminaison  ne  soit  pas  inévitablement  funeste,  comme  l'a  écrit  M. 
Louyer-Willcnnay,  il  faut  avouer  que  les  cas  de  guériton  sont  très- 
raret. 

Ce  qu'on  a  le  pins  a  redouter,  c'est  l'inflammation  sttraigue  de  la 
séreuse  alidominale  ;  or,  il  y  a  déjà  douce  aas,  le  docteur  Graves  de 
Dublin  obtint  les  plut  heureux  effets  de  l'emploi  des  opiacés  dans  le 
traitement  de  deux  cas  de  péritonite  excessivement  intense,  développée 
a  la  suite  de  la  paracentèse.  Les  deux  sujets,  qui  avaient  été  Irès-aflai 
blis,  furent  traités  par  l'opium  à  doses  élevées,  et  guérirent  sans  que 
l'on  eût  tiré  une  seule  goutte  de  sang.  (Gaz.  méd.  du  14  mars  1835.1 
Dans  un  troisième  cas  de  péritonite,  due  i  la  rupture  d'un  abcès  du  foie 
dans  le  ventre;  le  même  auteur,  erôcesi  de  très-fortes  dosis  d'opium 
et  à  des  vésuatoirrs  panses  avec  la  morphine,  vil  les  symptômes  de  la 
phlrgmasie  disparaître  complètement  en  peu  de  jours,  sans  aucune 
émistion  sanguine;  la  malade  succomba  plus  tard  aux  progrès  de  la 
'  maladie  du  foie;  et  l'autopsie  confirma  le  diagnostic  que  Si.  Grave» 
1  avait  porté.  [Ibid.  p.  1<j7.)  M.  Stockes,  de  Dublin,  a  publié  égale- 
ment l'histoire  d'une  péritonite  suraigi  c  survenue  après  une  pur  galion 
violente,  et  qu'il  guérit  en  donnant  nn  grain  d'opium  par  heure,  avec 
la  précaution  de  diminuer  la  dose  1rs  jours  sui vans,  jusqu'au  dixième, 
époque  où  la  convalescence  était  complètement  établie.  Le  malade  avait 
pris,  sans  accident,  184  grains  d'opium.  Dans  un  cinquième  cas  relatif 
à  une  perforation  du  corcum  survenue  au  dixième  jour  d  nne  entérite 
chez  un  enfant  de  d-jute  ans,  M.  Stockes  avait  obtenu  avec  le  laudanum 


(  1 1  Voici  les  svmptAme»  que  lui  attribue  M.  Lnoyer- ViUertnay  :  «  Douleur  cir- 
•  consente  dans  la  lense  iliaque  droite  ;  naunee»;  voniissrmeu»  :  bientàt  douleur 
.  abdominale  plu» étendue:  presque  loojour»  marche  rapide  eotwtammrnl  et  en 
1.  quelque  »orte  inévitablement  terminaiMn  funeste.  »  (  Cai.  tito.  du  U  fev. 
IBIS!.  A  part  ce  dernier  caractère  qui  a  manque  ici ,  heamsement  pour  notre 
■naïade,  le»  autres  étaient  plu»  tranche»  et  en  plu»  grand  nombre. 

(21  Ce  fait  a  été  rapporté  en  détail  par  M.  A.  Boyer  dan»  ta  Gaim  i  «suie  six 
du  27  décembre  1811  ;  voies  aussi  la  thèse  dé  mon  collègue  le  docteur  " 
Piéroa  iwtts  ffrfmtitmt  ipùnuméti  du  inUiùnt ,  lî  juin  I8S5. 
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i  de*  symptômes  de  la  pe'nlooiU.lortqoe  le  cinquième  jour 
on  donna  ua  purgatif  qui  rtoeu  tous  les  accident  el  détermina  rapi- 
dement la  mort.  (Gai.  auîo.  1835,  a'  1t.)  Eafia,  dan»  an  cm  de  prr- 
f a  ration  survenne  dans  le  cours  d'une  fièvre  typhoïde  chez  un  enfant 
de  cinq  an*,  M.  Grifûo,  de  Limenk,  administra  at ec  succès  un  grain 
d'opium  et  quatre  gouttes  d'extrait  de  jtuquianie  par  jour;  au  bout 
d'uoe  semaine  la  convalescence  était  assurée  ;  arec  de  petites  doses 
d'huile  de  ricin  d'abord,  et  de  calomel  eosuite ,  il  fut  facile  d'obtenir 
des  gaiderobes.  (Gaz.  min.  1835,  n*  19,  page  184.)  J'ajouterai  que 
récetnoieot  M.  Constant  a  publié  l'histoire  d'une  pbthisique  de  quinze 
ans  rie»  qui,  un  pneumo-lbor»  a'éunt  déclaré  par  suite  de  la  rupture 
d'une  CAverne  dans  ta  cavité  pleurale,  l'emploi  du  sirop  diacode  à  hau- 
tes dosesamesa  uneguénsm  inespérée  (Gaz.  med.,5  sept.  1835), etc. 
Le  rapprochement  de  tous  ces  faits  inspire  une  ecitaioc  confiance  en  fa- 
veur du  moyen  thérapeutique  dont  je  parle. 

11  faut  d  ailleurs  savoir  que  toute  perforation  ne  détermine  pas  né- 
cessairement un  épanchement  ;  le*  matière*  pouvant  être  empêcher»  de 
pisier  dans  la  cavité  du  péritoine  par  des  adhéreoer»  formées  entre  les 
deux  feuillets  de  cette  membrane  dans  le  point  correspondant  ;  taniot 
•  la  base  d'un  ulcère  avec  lequel  elle  o'a- 
i  l'origine;  tantôt  une  péritonite  partielle  par 


met  obstacle  à  un  épanchement  consécutif, 
o-ceecale  eu  particulier,  il  y  a  a  remarquer  que 
circonstance  favorable,  que  dans  tous 


'  l'appendice  îiéo-coecale 
la  petitesse  de  cet  organe  est  une 
le*  cas,  l'épiploon  qui  peut  être  utile  pour  diriger  a  l'i 
ce*  qui  se  forment,  sert  surtout  a  couvrir  et  a  boucher  l'ouv.rlure,  que 
par  des  adhérences  salutaires  il  prévient  ua  épanchement  ultéiirur,  que 
vaseulaire  le  rend  très-propre  a  contracter  rai 


i,  et  que  sa  mobilité  lui  permet  ensuite  de  suivre  1rs  mouve- 
linaux  sans  rompre  la  cicatrice. 
Ce  qui  constitue  le  principal  danger  des  perforation»,  c'est  le  passage 
dans  la  cavité  péritonéalc  des  matières  irritantes,  qui  sont  alors  le  plu» 
grand  obstacle  à  la  giiérisoo.  L'indication  est  doue  de  prévenir  l'e'pan- 
cbement,  ou  de  l'arrêter  de  suite.  Quels  moyens  choisir?  A  cause  de  la 
rapidité  avec  laquelle  disparaissent  les  forces  vitales,  on  a  remarque 
avec  raison  que  les  saignées  répétée*  peuvent  h*'er  la  terminaison  fu- 
neste. Le»  purgatif»  augmentent  l'action  périslaliique  el  favorisent  l'é- 
'  ment  de  nouvelles  matières.  Il  taudrait  gagner  du  temps  pour 
à  la  lymphe  épanchée  la  facilité  de  a'organiier  autour  de  la  per 
oo,  et  pour  cela,  il  est  nécessaire  de  diminuer  le  mouvement  m- 
al  ;  l'emploi  de  l'opium  mène  a  ce  double  but. 
L'opium  doit  être  donne  le  plus  lot  possible  après  l'accident,  à  la 
dose  de  dix  a  doute  grains  en  pilules,  à  prendre  une  4  une,  d'heure 
en  heure,  de  minière  a  produire  le  narcotisme.  Il  calme  les  douleur» 
et  procure  quelques  heures  de  sommeil  ;  if  a  de  plu»  l'avantage  d'en- 
gourdir la  sensibilité,  el  d'arrêter  le  mouvement  des  ioirsnns  doot  l'i- 
nertie empêche  un  épancheinent  secondaire  et  favorise  la  formation  de» 
adhérences.  La  constipation  opiniâtre  qui  survient  est  un  inconvénient 
de  ce  traitement  contre  lequel  le  praticien  doit  être  en  garde  j  les  An- 
elais,  pour  avoir  donne  trop  lot  des  purgatif»,  ont  vu  reparaître  tous 
fc*  accident,  les  adhérences  récentes  étant  encore  liop  faibles  pour  ri- 
aister  aux  secousses  expultricc»  des  fèces.  Avant  d'employer  les  purga- 
tif*, il  faut  recourir  aux  suppositoires,  plus  tard  aux  drnii  lan  mens 


émolliens  d'abord,  huileux  ensuite  et  laxatif».  Oo  se  gardera  d'adw 

t;  il  est  même  prudent  de  s'abi 


nistrer  par  la  bouche  aucun  cathartique  ;  n  est  même  p 
tenir  de  tisanes;  oo  les  remplace  par  des  morceau»;  d»  glace.  Il  est 
presque  superflu  d'ajouter  que  le  repos  absolu  et  le  decubit-is  horizon- 
tal  sonlde  la  plu*  haute  importance,  et  que  la  c<<iivale»cence  veut  êlie 
surveillée  avec  soin. 

Je  n'ai  parlé  jusqu'ici  que  des  prrfo  ation»  jpnt.nrY»  ;  je  dois  dire 
qu'employé  à  l'honital  Stenhens,  daiisplu»ieur»rri»dc|iriforalioo»intrs- 
tioales  par  cause*  externe»,  l'opium  a  rrus*î  sur  un  sujet;  il  serait  donc 
permis,  en  cas  d'urgence,  d'y  iccourir  dans  les  piqûres,  par  exemple. 
L'observation  de  M.  CoDstaut  que  j'ai  rappelée,  laisse  entrevoir  d'au- 
tres applications  de  cette  méthode. 

—  JVoufenu  traité  des  plantu  ututll'i.  spécialement  appl  que  à  la  médeciae 
domestique  et  su  régime  alimentaire  de  l'homme  sain  on  malade,  par  Joseph  Ro- 
que», auteur  de  ta  Hh  t  l-^t)>htt  me'Jica/t  el  «le  VUtitoirt  Jet  champig*nn$ 
eumtsublet  et  vénéneux,  K  Pan»,  IÛJ7,  cher  P.  Dunart.  qoai  Malaquais,  n*  7. 

Cet  ouvrage,  d'u  e  utilité  générale,  »e  publie  par  livraison  d'environ  3n0  pa- 
ge» chacune,  paraissant  de  mon  en  moi».  Il  se  composera  de  bail  livraisons  lur- 
inaol  en  tout  qntlre  volumes  de  pré»  de  tivO  usées.  La  première  livraison  a  paru  ; 
\r%  autres  actueUVmr.ut  un»  prew  se  succéderont  san»  inicrnqniou.  Nous  nous 
b.irnous  aujourd  but  à  auiiancer  le  oouvrau  triite  de  M.  Itoqoea,  qui  $e  recom- 
mande à  laut  de  litre»  eus»i  bien  aux  médecins  qu'an»  gens  du  monde,  nous  pro- 
posant <k  rendre  compte  de  cbiquc  volume  à  mesure  qu'il  paraîtra. 


PATHOLOGIE  HERNIAIRE. 

FAITS  PRATIQUES  POUR  SERTIR  A   l'biSTOIBE  DE  LA  PA- 
TBOLOGIB  DES  UERNIES. 

Nous  donnons  sous  ce  titre  trois  observations  intéressante*  de  tu- 
'  meurs  herniaires  qui  nous  ont  été  transmises  par  MM.  Debrou  et  Mu- 
narrt.  La  première  est  surtout  remarquable  par  sa  rareté  et  le*  détails 
précieux  qui  raccompagnent.  Les  deux  autres  se  recommandent  égale- 
ment et  par  le*  circonstance»  particulières  de  la  maladie  el  parles  ju- 
dicieuses considérations  que  I  auteur  y  a  jointes. 


BEArlIE    CONCENtALt;    ASCITE  ;    BCPTUBE   Ht*    SAC  HEBniAIRE  A  LA 

serre  d'vi»  effobt  ;  irvrtLTuATior*  consioe'basle  DE»  BOUBSEl  ) 
bsobt.  Observation  suivie  de  quelque»  remarques  par, M.  T.  Deaauv, 
interne  à  l'Hôtel-Dieu. 

Il  existe  dans  les  auteurs  quelques  cas  rares  de  rupture  d'un  sac  her- 
niaire (Garengeot,  opération  de  chirurgie,  obs.  xvi.  Journal  de  Cotvi- 
sart,  Boyer-Leroux,  tom.  xv,  an  1808,  par  Rémond).  Mai»  dans  ces 
deux  observations,  et  probablement  aussi  dans  lesautres,  l'accident  ré- 
sultant de  cette  déchirure  fut  un  étranglement  de  la  hernie.  Le  cas  que 
l'on  va  lire,  bien  qu'offrant  une  déchirure  d'un  y  se  péritonéal  qui  a  dû 
contenir  une  hernie  congénitale,  se  distingue  des  piécéden»  par  une 
circonstance  très-intéressante.  Par  une  coïncidence  remarquable,  il  y 
avait  a  la  fols  ascite  et  large  communication  entre  la  tunique  vaginale 
et  l'abdomen;  de  sorte  que  cette  tunique  étant  venue  a  se  rompre,  le 
liquide  de  l'abdomen  passa  abondamment  dans  les  bourses,  accident  qui 
amena  la  mort  do  malade. 

On.  I.  —  Va  bonne  de  46  us ,  fort  et  robuste ,  nuls  atteint  depuis  long- 
temps d'une  affiection  de  poitrine  ,  entra  I*  17  janvier  18.17,  a  lllotel-Dieu , 
salle  Sainte-Agnes ,  pour  une  tuméfaction  énorme  survenue  la  veille .  dan»  la  ré- 
gion Je»  bonnes.  Cet  acriitent  était  arrivé  subitement  pendaot  ua  efTortde  tout; 
el  la  tuméfaction  n'avait  (ail qu'augmenter.  Au  montent  de  l'entrée  du  malade,  les 
bourses  avaient  le  volume  de  la  Ule  d'un  adulte  ;  et  celle  du  cite  droit,  beaucoup 
plus  volumineuse  que  la  gauche,  formait  environ  les  deux  tiers  de  ta  tumeur, 
l-e  peau,  très-fortement  di>tr»duc.  laissait  suinter  un  liquide  clair  et  transparant 
qui  n'avait  Butlerocnl  l'odeur  de  l'urine.  On  remarquait  sur  la  verge,  qui  était 
presque  entièrement  cachée  an  milieu  de  la  tuméfaction  ,  quelques  escarres  gan- 
gr*r  ueuses. 

On  apprit  du  malade  qu'il  avait,  au  coté  droit  du  scrotum ,  une  hernie  dont 
l'origine  datait  de  son  enfance  ;  elle  pouvait  rentrer  et  sortir  ordiuairemeat  a»ee 
facilité  ;  ordinairement  aussi  lé  malade  poêlait  un  bandage  •  mais  par  hasard  il 
l'avait  quitte  au  moment  où  arriva  décident  pour  lequel  il  vint  reclamer  des 
soin».  Depuis  plusieurs  années  il  avait  tous  le»  symptAmes  d'one  affection  orgs- 
nique  du  eceur .  et  entre  autres  nu  ceilèntc  contadérablc  des  membres  inférieurs 
avec  ascite.  Le»  tégmaens  de  l'abdomen  et  de  la  partie  supérieure  de»  cuisses 
participaient  i  l'œdème,  mai<  lorsque  noua  les  esaminimes  .  il»  n'offraient  au- 
cune trace  d'irritation  ou  de  gangrène.  Le  malade  n'avait  jamais  eu  de  rctréris- 
sement  A  l'urètre,  ni  de  difficulté  A  oriner;  la  veille  même,  au  soir,  il  avait 
uriné  abondamment  et  facilement. 

L'état  général  était  grave  ;  respiration  pénible,  suspirieuse  el  trè>-préri|,iire, 
32  à  la  minute.  A  l'auscultation  on  n'entendait  qu'nn  sifflement  général  qui  cou- 
vrait même  les  hattrmens  du  azur:  pouls  petit  et  faible ,  parfois  irrrgulirr  .101. 
Le  malade  Souffrait  beaucoup  dan»  les  bourses  ;  il  était  très-inquiet  de  son  état , 
el  désespérait  presque  de  son  «abul. 

Le  chirurgien  île  service  à  l'hôpital  fnt  appelé  iromédialrment .  a  si»  heure» 
du  soir ,  et  pratiqua  sur  chaque  bourse  une  ioriuon  de  troi»  pouces  de  long  sur 
nn  demi-pouce  de  profondeur,  il  y  eut  un  dégorgement  considérable  qui  ht  di- 
minuer la  tumeur  au  moins  de  moitié.  (Une  potion  a>cc  U  goutte*  de  teinture 
digitale.)  Le  lendemain  ,  elal  général  on  peu  mieux  ;  respiration  tonjmir»  haute, 
29  seulement  ;  pouls  le  même  que  la  veille ,  un  peu  d  espoir  chu  le  malade.  On 
comprime  encore  légèrement  le*  bourses  qui  avaient  n  pris  un  volume  presque 
aussi  considérable  que  la  veille.  Oo  crut  remarquer  auui  que  le  volume  du  ven- 
tre etail  oo  peu  diminué. 

La  mort  arriva  le  soir, 

Autùftie.  Curare  BvpeTtrophiè  dans  son  ventricule  gaoefte  qni  offre  une  é 
Kurde  paroi  deooie  lignes;  v»l« ulve  milrale,  rétrécir  et  oniSéc. 

V abdomen  contient  trois  on  quatre  pinte»  d'un  liquide  seren»  I 
langui  noient  ;  péritoine  k  l'état  sain  ;  foie ,  rate ,  rein»,  n'offrent  rien 

Région  inguinale.  Canal  inguinal  largement  dilaté  dan»  toute  son  étendue, 
et  pouvant  admettre  facilement  le  doigt  dan»  l'un  on  l'antre  de  ses  orifices.  L'o- 
rifice inférieur  du  canal  inguinal  mène  directement  dans  la  tunique  vaginale  qui 
forme  un  sac  haut  de  Irois  pouces  sur  un  de  large,  dirigé  de  haut  en  bas.cn 
forme  d'anse ,  A  concavité  postérieure.  La  partie  la  plus  convexe  de  celle  ante 
est  aussi  la  pins  inférieur» ,  et  au-drla  elle  se  recourbe  en  haut.  Précisément  an 
niveau  de  cette  partie  cooveseel déclive  on  trouve  une  ouverture  longue  de  huit 
A  neuf  bgnes ,  a  bords  irrrgulien  et  frangés ,  qui  mène  dans  l'intérieur  du  >ae ,  et 
qui  ett  une  véritable  déchirure.  \x  uc  lui-même  contient  en  arriére  le  testicule 
conformé  et  volumineux  comme  relui  du  coté  gauche  ;  en  avant  et  en  haut,  un 
caillot  de  sang,  gros  comme  un  gros  utnf  île  poule .  remplit  le  reste  du  sac  et  re  • 
mome  jusqu'à  l'anneau  inguinal.  Ce  caillot  communiquait  avec  quelques  autre» 
plus  petits  placés  dans  le  tissu  cellulaire  en  dehors  do  sac  el  an  niveau  de  ta  de- 
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ebirare. Tool  le  tisw  cellulaire  des  bonnet  était  distendu  p>r  <k  U  sérosité  roa- 

filtre.  Le  cordon  testiculaire.  non  éparpillé  et  réuni  n  un  seul  faisceau  ,  était 
U  fêta  postérieure.  Le  lie  lui -Même  m  paraissait  point  épaissi. 
Aucune  portion  d'intestin  ou  d'épiplooa  n'était  contenue  dans  le  sac. 

Je  me  permettrai  quelques  remarque*  peu  étendue»  sur  cette  obser- 
vation. 

I.  Le  diagnostic  devait  être  difficile.  Au  premier  abord,  on  aurait 
pu  croire  à  une  infiltration  urinruse,  par  re  que  c'eat  le  cas  le  plus  or- 
dioaire  d'une  ioûltration  subite  de*  bourses.  Mai*  ici  ,  pourtant,  cette 
manière  de  voir  ne  pourrait  être  admise  :  1*  parce  que  1rs  voies  uri- 
naires étaient  saines  et  libres;  S*  parte  que  le  liquide  qui  avait  traiu 
sodé  a  travers  la  peau  n'avait  nullement  l'odeur  d'urine  ;  3"  parce  que 
dans  une  infiltration  urineuse,  l'infillraiion  rat  égale  dans  le*  deux 
bourses,  ce  qui  n'avait  point  lieu  ici.  Pourrait-on  rccoeoallre  le  véri- 
table état  des  choses,  c'est-à-dire  le  passage  de  la  sérosité*  abdominale 
a  travers  une  déebirure  du  sac  herniaire?  Tout  portail  a  établir  ce  diag- 
nostic. L'accident  est  venu  subitement  et  au  moment  d'un  effort;  il 
n'est  pa»  sans  exemple  de  voir  te  rompre  un  sac  herniaire,  on  bien  la 
tunique  vaginale  d'une  bydrocèle;  et,  le  (ait  étant  possible,  devait  être 
admis  dans  ce  cas;  car  on  ne  pouvait  en  admettre  nn  antre.  Mai*  on 
pouvait  aller  plus  loin,  et  il  était  un  signe  de  la  plu*  grande  Taleor  qui 
devait  dissiper  tout  le*  doutes;  je  veux  parler  de  l'inégal  volume  qu'of- 
fraient le*  deux  bourse*.  Ce  signe  me  paraît  de  la  pins  haute  impor- 
tance et  iodipe  d'une  manière  certaine  que  le  liquide  épanché  vient 
d'un  sac  contenu  dan*  l'uoe  des  bonnes  elles-nu'roej.  Rerte  à  détermi- 
ner alors,  si  c'est  une  simple  bydrocèle  dont  la  poche  s'est  rompue,  ou 
bien  si  le  liquide  vient  du  ventre  :  il  viendra  d'une  hydrocèle  s'il  y 
avait  une  bydrocèle  simple  et  ordinaire  ;  il  viendra  du  ventre,  s'il  y 
avant  hernie  congénisie  on  bydrocèle  coogéniale,  jointe  a 
Ces  bases  de  diagnostic  me  paraissent  sures  et  cer- 


II.  Le  caillot  volumineux  trouvé  dan*  le  sac  péritonéal  du  scrotum 
r«t  un  fait  remarquable.  Il  ne  me  parait  explicable  qu'en  admettant  la 
lésion  d'uo  rameau  vasculaire,  développé  outre  mesure  par  le  fait  de 
la  pression  de  l'intestin  ou  du  liquide  dan»  le*  téguinens  du  wrotum. 
Or»  sait  que  Polt  a  cité  plusieurs  exemples  d'hémorrbagie  dan*  la  to- 
nique vaginale  après  l'incision  ou  même  la  ponction,  dans  la  cure  de 
l'hydrocèle  ;  et  le  cas  actuel  me  parait  en  tout  semblable  a  ceux  qu'il 
rapporte,  d'autant  plus  que  le  sac  du  scrotum  devait  habituellement 
contenir  du  liquide  depuis  que  le  malade  avait  une  ajrile.  D'ailleurs , 
j'ai  reconnu  avec  soin,  sur  le  cadavre,  que  les  vaisseaux  spermatique* 
étaient  avec  le  cordon  en  arrière  du  sac,  et,  con*é<|ucmmeot,  ils  n'ont 
pu  être  divisés  dans  l'incision  qui  fut  laite  eo  avant. 

III.  Aucune  portion  d'épi  ploon  ou  d'intestin  n'ayant  été  trouvée  dan* 
le  sac  du  scrotum,  on  pourrait  se  demander  si  ce  lac  était  bien  réelle- 
ment celui  d'une  hernie.  A  cet  égard,  Toici  ce  que  je  pense  :  a  une 
époque  quelconque,  il  y  a  eu  nécessairement  hernie,  car  le  canil  io- 
guinal  et  ses  deux  orifices  pouvaient  admettre  facilement  le  pouce  et 
plus,  et  avec  une  telle  communication,  née-  ssairrment  les  intestins  de- 
vaient descendre  dans  le  scrotum.  Mais  an  moment  où  est  sttrrcmie 
une  ascite  considérable,  il  se  pourrait  que  le  liquide  docro  'u  d.ns  le 
sac  ait  pris,  en  partie  d'abord,  pui*  en  totililé,  la  place  de  la  hernie. 
Celle-ci  avait  toujours  été  facilement  réductible,  ce  que  pronre  d'ail- 
leurs la  large  ouverture  des  anneaux  et  du  canal ,  et  le  liquide  venant 
s'accumuler  par  son  poids  a  la  partie  inférieure,  comprimant  lentement 
et  im  cssamraent  de  bas  en  haut,  drvait  avoir  pour  effet  de  faire  ren- 
trer la  hernie,  absolument  par  le  mécanisme  d'un  taxis  naturel  et  pro- 
longé. A  isii  probablement,  dans  les  derniers  temps,  le  bandage  devait- 
il  cire  inutile  contre  1a  hernie  qui  ne  dt  vait  plus  exister  ;  l'hydrocèle 
communiquant  avec  l'abdomen  esistsnl  seule.  Mais  remarquons  encore, 
comme  chose  intéressante,  que  même  alors  il  eût  été  bon  de  garder  un 
bandage,  pui>qne  par  ce  muyeo  on  »e  serait  opposé*  la  pension  du  li- 
quide .-iMotninal  sur  le  fond  du  sac,  ce  qui,  en  ce  cas,  détermina  une 
rupture. 

IV.  La  cause  qui  produisit  la  déchiriuc  du  sac  me  parait  digne  de 
reinaïque.  Ordinairement  cette  déchirure  rsl  produite  par  de»  violences 
extérieures  considérables.  Ainsi,  dan»  l'observation  de  J.-L.  Petit, 
rapportée  par  Garengeot,  le  malade  avait  reçu  un  coup  de  pied  de  che- 
vil  sur  la  hernie.  Une  autrefois,  la  pcclie  d'une  hydrocèle  ordinaire  te 
creva  par  suite  d'nne  pression  violente  de  la  tumeur  entre  la  cuisse  cl 
le  siège.  Mais  ici  il  y  eut  seulement  iflort  de  toux.  Voici,  je  pense, 
comment  on  peut  expliquer  lelte  différence.  I*rs|iie  dans  une  hernie, 
un  violent  effort  chasse  du  ventre  les  viscères  brimés  en  les  pressant 
contre  le  sac,  la  force  avant  d'arriver  à  relui  ci  rvt  décuuipo'éc  |ui  1rs 
organes  de  diverses  densités  qui  entrent  dans  la  hernie  et  conduisent  le 
mouvement.  Si  au  lieu  de  cela ,  le  sac  contient  du  liquide  et  commu- 


nique largement  avec  l'abdomen  qui  en  renferme  aussi,  une  pression 
venue  de  cette  cavité  est  transmise  dans  son  entier  et  sans  aucune  perte, 
et  si  l'on  songe  que  cette  force  s'ajoute  encore  à  la  pression  qu'exerce 
déjà  sur  le  fond  du  lac  le  poids  d'une  colonne  de  liquide  qui  remonte 
jusqu'au  niveau  du  liquide  abdominal,  on  concevra  comment  un  simple 
effort  de  toux  ou  de  vomissement  pourra  provoquer  la  rupture  d'un  tel 
sac,  tandis  qu'il  produira  beaucoup  plus  rarement  le  même  accident 
dans  une  hernie  ordinaire. 


caoae;  CXTaaoaniatjat  o'i 
tôutt,  nouai  son  éiaasci 
H.  MiiaaatT. 


'  »  »»«Tî  par 


.  h°"J  '!•.  T  U.  J*  à*ttmSu*  .  j«  ««s  mandé  pour  toir  le  Cb  T.  de  Cba- 
tillcn  tic  Millestille.  n  était  porteur  d'une  berme  scrutai*  etrinelt*,  depuis  deot 
jour»;  TOici  les  eoaunensocatifs.  A  l'Age  de  10  ans,  uns  eaux  rooDue.  .fini  m. 
viol  uubuuton  ( selon  l'expression  de  sa  mère)  au  pli  de  l'aine  droit*  ;  nais  un  dé- 
pôt froid  consécutif.  Un  eoop  de  Isaeetle  donna  issue  a  une  quantité  de  pus  ; 
giicnson  du  boulon,  niais  quelques  mois  après,  il  en  sortent  no  second  au  même 
endroit  que  le  médecin  prit  pour  un  engorgement  consécutif  a  I  abcès.  Mais  ce 
prétendu  engorgement  prit  de  l'accroissement  et  fut  pris  enfin  pour  ce  qu'il  était, 
e  esta-dire  pour  une  véritable  hernie  itn.Tiina!c.  Le  meite-em  prescrivit  et  fabri- 
qua lui-même  un  petit  bandage  pour  la  maintenir,  après  l'avoir  préalablement  re- 
duitr.  Mais  un  enfant  est  impatient,  il  ignore  la  gravité  du  mal  et  l'importance 
d  un  bandage  qm  gêne  ses  gambades  ;  plusieurs  fois  donc,  jasqea  l'an  de  40  ans 
le  banda»  importun  lut  négligé,  mis  de  coté,  plusieurs  fois  uubbé,  ta  hernie  re- 
parut et  fut  réduite  par  la  mère  a  l'aide  d'une  position  Mtorabk. 

ta  teille  de  Noël  1815,  le  bandage  étant  détérioré,  l'raraal  refusadelerepla- 
eer,  prétendant  qu'il  était  guéri.  U  «.lissa  sur  la  glace  pendant  toute  la  jour- 
née, et  a  I  occasion  du  rivriUon  mJdimoche ,  usité  dans  nos  wontagaea  .  ■! 
manges  cnéoird  un  luucd  gitrau.  Indigestion  .  romisseniens  fréqueus  .  lesquels 
joint»  i  la  fatigue  dn  jour,  déterminèrent  l'issue  de  la  bemie  etsadesreuiejuviue 
dan»  le  scrutons.  Pendant  4  S  heures,  ce  pauvre  enfant  resta  sans  secours  s  se  un 
grabat,  car  les  paréos  s'abusèrent,  à  cause  de  l'absence  des  douleur*  et  ils  espe- 
raient  que  la  hernie  rentrerait  comme  d'habitude.  Ce  fut  seulement  lortqne  le 
scrotum,  grot  rommeun  poingd'adulle.  changea  de  coulaur,  qu'ils  conçurent  Jet 
inquiétudes  et  qu  il  recoururent  an  médecin. 

Et  en  tenté,  quand  je  le  ris,  l'enfant  n'accusait  aucune  douleur.  Plus  de  to- 
misaemens;  l'abdomen  peu  ballonne,  seulement  Irés-senaiblc  et  teès-dur  au  tou- 


cher, a  1  endroit  qui  correspond  à  l'anneau  inguinal;  les  bourses  distend**, 
élastique*  et  offrant  une  surface  large  comme  un  décime  plasmaUe»  et  d'une  teinte 
violacée  ;  le  pénis  œdématic.  informe,  ie  peeseriris  eau  application  de  saogtac*  an 
pli  de  I  aine  saine,  un  bain  de  siège  prolongé  et  des  ta  tentent  purgatifs  ,  car  au- 
cune telle  n'avait  para  depuis  l'invasion  de  la  malad  e.  Ha  médication  futiautile,- 
j  appelai  en  consultation  M.  l'officier  de  santé  G.  Comme  moi  il  reconnut  la 
gratitè  du  nul  et  même  le  peu  d'espoir  que  laissait  une  opération;  car  depoit 
quelques  heures,  1e  scrotum  perdait  u  réaitenca  et  le  point  Tiolacé  i 


teinte  plus  foncée  et  paraissait  fluctuant.  En  présence  de  M.  G.  et  pour  m'as 
s'il  appartenait  a  un  foyer  de  supputation  ou»  une  gangrène  iutestinale.i't  prati- 
quai une  ouverture  atee  une  lancette.  Point  de  pus,  point  dt  saog,  les 'lèvres 
s  écartèrent  par  l'effet  da  la  distension  et  laissèrent  suinter  quelques  gouttes  d'une 
térosilé  rousseitre.  Au  fond  de  la  petite  plaie  nous  rimes  et  nous  sentîmes  .  par 
la  résislence  offerte  a  la  chasse  de  la  laneelle,  aae  surface  lisse ,  noire ,  c'était 
l'intestin  beraié.  L'ab  ence  de  la  donlear  durant  l'incision,  mais  surtout  fodi  ar 
lui  gentrit  qui  sYchap]*  de  l'outerture.  noas  fit  juger  que  l'intestin  était  frap- 
|tédçgaiigrèBc;fesj»ar^nsaeetieii«aiTUedecUrèr*nt  qu'ils  ne  toaUseal  pa« 
que  leur  enfant  <ouffrit  daranlage,  et  noas  nous  retirinses  en  leur  annonçant  la 
mort  prochaine.  A  8  heures  du  soir,  deas  vomissesnens  bilieux:  même  tranquil- 
lité pbisique  et  morale,  seulement  le  petit  malade  pria  s*  mère  d'enleter  les  cata- 
plasmes qu'il  ne  ponrail  pins  supporter.  A  dent  heure*  de  l'apria-iaienit ,  il  i  l 
un  ligne  de  crois,  eml^assa  sa  mère  et  m  tournant  du  c6té  appose  i  la  hernie,  il 
mourut  tans  agonie. 

Cette  hernie  fut  la  suite  d'un  abcès  qni  aval  triait  probablement  une  déperdi- 
tion de  siihitance  on  an  relâchement  des  tissus.  Cette  espèce  m'a  pa,  u  digue  d  élie 
rapportée,  car  je  n'ai  rien  tu  de  semblable  dans  les  auteurs ,  et  c'est  l'unique  cas 
offert  i  ma  pratique. 

Du  reste,  les  détails  de  son  observation  rappellent  aos  praticien  t  combien  ilt 
doivent  «e  dé6er  d'un  calme  apparent,  de  l'absence  de  douleurs,  pour  établir  leur 
--.tic  et  se  décider  a  l'opération.  At  pruJcnlrr  a  pnutnti  nseJico  r< 
«iro,  abitine.  ^BoLanaaTs.) 

àrietocèLr  sctotiie  t  norme  rra ticLCUf rr ;  aaïas  aémîafts;  taveurni; 
asar.trts;  mm  nesieoe;  cmr;  aritami.te  luriosia  nmiiLauisi  ; 
oeè^sriot;  itunourj  i.'osLrn  tatio»  istesnaaia;  et  .iTos.Te  e.ouaat. 
Trt  eau  i.s  staeavra  er  t'otsiicar  aseactiiairi  ;  wreciat  siriai4.tv>e 
ATii.i  it  voai,  FttacATLO»  qci  néirastixe  n(srowis>Lns»sSiLaco»ii.i; 
coitrctsioiu  tv  host;  aCrtixiosa;  par  le  même. 

Om.  III.  —  Pierrot  M.,  dn  hameau  de  ta  Seipentoore.  était  un  jeune  rliar. 
boonrer  qui,  depuis  9  ans  rnrlron.  portait,  sent  s'en  inquiéter  ,  un  biibannerle 
dans  l'aine  droite.  Maigre  et  vif ,  il  est  probable  qu'il  atait  gagné  cette  inCeeni 
lé  à  II  «nie  d'un  effort  inconsiJcré.  (Juoi  qu  il  en  fat,  jamais  il  n'y  prit  garde el 
dans  le  cours  de  1 8S4.il  parait  que  les  progrès  de  celle  rtrnlealiun  determi lu  rent 
dea  douleurs  lombaires,  dit  rnliqties  et  même  un  psrous .  pour  le«rne's  stmplo 
mes  il  me  consulta.  Me  cachant  imprwlemmrnl  ta  cause  île  son  mal  el  le  sachant 
jesine  marié,  je  l'attribuais  i  drsescès  roujitgani  et  je  le  remonlrais  en  ron»r- 
quence.  Quand  le  2  <lrcenihie,tn.tS.  an  dnmir.tiqor  vint  roc  réclamer,  à  'Jhcuret 
du  soir,  pour  le  même  Pierrot,  qni,  me  dit  it,  avait  altrapt  rln  eolùjurt  e« 
mangraal  ,U  la  mnnr.irje  /hc./ai^e  liant  un  v,llovr  vuiiin.  A  mon  arrière,  je 
palpai  son  abdomen,  il  était  peu  seusslde  a  la  pression  j  sa  coosiilance  et  son  m- 
lome  a  peu  près  tramuus  ,  ne  me  parurent  guère  en  rapport  aTec  les  douleurs 
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aiguë»  cl  pre»que  continuelles  qui  faisaient  pousser  le»  haut» cri»  à  ce  malheureux. 
Je  soupçonnai  d'abord  uo  empoisonnement  par  11  vaisselle  mil  rlan.ee ,  car  il 
avait  vomi  *  plusieurs  reprises  avant  mon  arrivée.  Mais  en  étendant  n-a  main  »ur 
la  région  hipogartrique,  je  découvrit  dam  l'aine  limite  noe  tumeur  do  volume 
du  poing,  tro-iemible  a  lt  pression,  et  i|iu,  parlant  de  l'anneau  inguinal,  se  pro- 

'  meur  présentait 
lait  une  hernie 


longeait  jusque  dans  le»  bourses-  A  son  tiers  supe 


10  toucher  uue  dépression  circulaire  et  plus  dense  qu'ailleurs.  C  riait  ui 
inguinale  .  ciit.rocrle.  rpiploei  le.  ou  rnlcro-cpiploceje  :  quoi  qu'elle  fut, 
lion  élail  prêtante,  il  (allait  la  rrdmre. 

A  cau«e  de  riiiflanirualion  locale,  je  Gs  prrliiuiiuirtmettt  couvrir  l'eplgastre  de 
sangsues,  et,  après  leur  chute,  le  malade  fui  place  dans  un  nain  ln<le.  ."rodant  et 
apri-t,  je  tentai  en  tain  de  réduire  la  tumeur  par  le  tasis.  A  U  faveur  de  cata- 

E Lûmes  emollicn»,  le  sang  coula  pendant  toute  la  uuil.  Soulageaient  impcreepii- 
le,  le»  voruissemen,  conliiiuaieut.  et  le  malin  je  reconnu-  un  couimcnceincot  de  II 
ballonnemeul  intestinal.  Justement  inquiet  sur  la  marche  promplcmrnt  mortelle  ! 
«Me  pouvait  suivre  eel accident,  et  provenant  une  opération  aussi  cbanreiisc  que 
difficile,  je  m  adjoignit  un  ron'rire. 

A  son  amvre.  U  u»e  proposa  l'application  de  la  glace  sur  la  tumeur;  par  ce  ; 
moyen,  ajoula-t  il,  il  avait  réduit  plusieurs  hernies  nicuacecs  de  l'opération  ;  ce  | 
qui  (ut  dit  (ut  (ail  ;  car  le  taog  ne  coulait  ptiu  et  le  pouls  rlail  moins  serre.  ;L'o  | 
mélange  de  ([lare  et  de  sel  ordinaire  fui  maintenu  pendant  4J  heures  sur  la  lu-  j 
meur).  Le»  tissus  se  plissèrent ,  la  douleur  locale  devint  plus  obtuse,  mais  la  her- 
nie conserva  et  .«on  volume  cl  sa  rcsi  «lance ,  après  une  légère  et  dcruii.e  tenta-  | 
tive  de  lasis.  {Plusieurs  lavrnaen»  de  se  ne  (urenl  ronjoiulcnirnl  administre»  et  | 
furent  rendus  un»  résultat,  j 
L'eipulsion  des  tisanes,  les  douleurs  et  le  ballonnement  abdominal  qui  perse  -  I 
seraient,  nie  d'Cideieut  a  parler  d'opération,  niait  les  parens  s'y  refusèrent.  En-  ! 
rore  uniour;  (les  frictions  arec  l'extrait  de  belladone  remplacèrent  la  glace;;  le  | 
malade  lui-même  demanda  l'opiration  qui  fut  pratiquée  ta  présence  de  trois  mé- 
decins de  liwn  voisinage . 

Après  l'incinon  tégumentaire,  la  dissection  île»  tisio»  sous-jaceiu  et  la  ligature  . 
de  plutieur»  arlerio'e»,  j'atteignis  et  j'ouvri»  le  sac  herniaire. 

Il  ne  renfermait  que  l'ci>iplo<>n ,  mai»  vi»  a  vis  le  rétrécissement  reconnu  par 
le  toucher,  e'cti-a-dire  au  lier»  supérieur  de  la  tumeur,  non-sculenacnl  celle  ' 
membrane  adhérait  circulaire  ntcat  an  péritoine,  nui»  de  pin»,  clic  riait  sillonnée  j 
en  plusieurs  vens.par  cinq  ou  si»  brid-s  de  nature  fibreuse,  ksque  1rs,  en  »  rnlre-  ! 
croisant,  formaient  un  vrai  grillage,  ces  brides  ulfratrnt  le  calibre  d'une  plume  1 
à  écrire  ,  un  lissu  Uès-dciwe ,  et  un  aspect  blantliàtre.  Je  fus  forcé  de  le»  isoler  J 
les  uns  des  autres,  piur  en  opérer  la  section  consécutive,  re  que  je  6»  avec  la  plus  j 
grande  p»ecaul:oii .  car  je  craignais  de  rencooirer  dans  les  replis  mcnibraneus .  ' 
une  anse  inles  uiale  ,  ainsi  qu'on  J'a  vu  quelquefois,  Je  détruisis  .  avec  le  Iwit  de  ' 
mon  ilnigl ,  le»  allii-rencc»  circulaires  avec  le  péritoine,  ei  je  prolongeai  l'inci-  !• 
sicin  dutac  jusqu'au  voisinage  de  l'auneau  inguinal.  Mon  niéiuc  doigt  rue  servit 


esploralrire  pour  continuer  l'isolement  de  la  oiajte  rpipKiqite  jusqu'au 
di  l'aniH'au,  A  la  drpression  facile  de  l'rpiploon.  joinle  à  l  evawiucnt 


■le  soude  < 
pourtour  i 

convenable  du  trou  inguinal ,  je  jugeai  la  réduction  posaible  ,  sans  recourir  au 
drbridcmenl.  Mais  en  ce  niooicnl .  il  s'elesa  parmi  les  runlccins  a'M  lani,  uue 
discussion  à  propos  de  l'rpipluon  qui  proenti.l  au-dela  des  brides  coupée»,  une 
routeur  de  lie  de  «in,  une  consistance  plus  molle  ,  ce  qui  leur  faisait  croire  qu'il 
riait  mortifie  et  qu'il  fallait  en  opérer  1  ablation ,  altendo  que  la  portion  coupée,  J 
loin  de  compromettre  l'issoe  de  l'opération .  favoriserait  au  contraire  la  reduc-  , 
tiondn  restr.  La  majorité  l'emporta  ;  mais  comme  je  rencontrais  une  résistance  , 
insolite,  sur  la  lin  de  la  rentrée  rpiploique  ,  je  n'insistai  pas,  dan»  la  crainte  > 
d'aggraver  l'inflanirnalion , cl  je  laissai  environ  la  longueur  d'un  demi-pouce  de  1 
celle  metuhraoc  hors  de  l'ouverture,  comptant  bien  la  rentrer  pins  lard,  carj'e-  , 
tais  sur  qu'elle  ne  comprenait  pas  dans  ses  circonvolutions  une  anse  inlcslmale.  '. 

La  plaie  ,  recouverte  d'une  mousseline  et  de  ro'on  ,  le  malade  fut  doucement  ' 
transporté  sur  son  lit,  BO  sangsues  environ  furent  disu-cninées  sur  lal»dontcn  a  ' 
plusieurs  reprise»;  mais  en  drpil  d'un  traitement  ai  énergiqueuient  anli|dilisgi»li-  I 
que,  une  violente  péritonite  se  manifeste .  6l  de  rapides  propre»  durant  le»  U  , 
premières  heure»  et  devint  siationnairc  jusqu'à  la  mort  de  l'opéré  ,  c'est  a-dire  I 
huit  jour»  encore  ,  sou»  l'inllneiice  prob  able  dea  friction»  ruercuriclles  à  baille» 
dote». 

Cependant  le»  mêmes  svmptAmes  d'rtranglrmcnt  suivirent  l'opération,  ce  qui 
me  fil  p.irtrr  un  pronostic  firbeju».  car  je  ne  puutais  plu»  atlrilxirr  les  vomi  Me  - 
tnens,  etc.,  qu'à  un  obstacle  quelconque  dans  le  tube  intestinal ,  et  je  ne  pou- 
vau  le  combattre  qiie  par  un  dernier  mais  estirtue  moi  en,  c'était  le  mercure 
mrtalUqejc.  La  suppuration  de  la  plaie  parut  seulement  le  cinquième  jour,  époque 
à  laquelir.  le  malade  faiblissant.ei  les  tivemens  avec  l'essence  de  therebcnluie  ne 
réussissant  pas  plut  que  le  srne,  pour  stimuler  1rs  inlrsUn»  ,  je  lui  administrai 
moi-même  un  demi  gros  de  mercure,  avec  la  précaution  de  soulever  le  malade 
et  d'imprimer  quelque»  légèressuccu«»ions  a  son  tronc.  Si\  minutesaprr»,  le  ma- 
lade, trop  fatigué  et  trop  altéré,  voulut  avaler  quelques  cuillerée»  d  eau  froide, 
mai»  il  1rs  vomit  à  1  instant,  et  au  fond  du  vavejcrelronvail 


ce  que  j'avais  rencontre?  dans  le  sac  herniaire  une  portion  de  l'épi  ploon, 
ce  n'était  pu  à  dire  pour  cela  que  ce  fût  seulement  une  cpiplocèlc.  Ko 
effet,  ce  |K>urrait  être  encore  une  hernie  inguinale  interne  méconnue, 
qui  peul  se  faire  immédiatement  en  dedans  de  l'artère  épigasti  iqtie,  ou 
se  placer  derrière  le  cordon  sperualique  ou  passer  par  une  ouverture 
accidentelle  du  tendon  du  muscle  droit,  et  dans  cette  dernière  hypo- 
thèse, cire  étranglée  par  la  contraction  de  ce  muscle;  autant  de  circonstan- 
ces pathologiques  que  l'autopsie  seulement  aurait  pu  éclsircir;  mais  il  ne 
me  fut  pas  permis  de  la  pratiquer. 

J'avJt»  donc  soupçonné  dcp'us,  arec  une  raison  assez  plausible,  un 
étranglement  intestinal,  indépendant  de  la  hernie,  quoique  le  diagnos- 
tic de  cette  lésion  concomitmle  soit  aussi  difficile  que  son  traitement. 

Cit  étranglement  dépendait- it  d'une  ou  de  plusieurs  brides  fotmées 
par  le  péritoine,  ainsi  que  l'observe  Desaull?  ou  bien  d'un  entortille- 
ment de  l'épiplooo  autour  de  l'intestin  (I  )?  ou  par  l'adhérence  mutuelle 
de  la  membrane  muqueuse  de  l'inlcstio  (S)  ?  ou  définitivement  par  le 
rétrécissement  de  l'intestin?  C'est  encore  l'aulopsie  qui  autail  pu  ; 
répondre. 

Fallait-il  tenter  la  gastrotomic  d'après  mon  diagnostic  ?  Je  sais  bien 
que  llurk  et  IioDoct  citent  chacun  un  exemple  où  relie  opéraii  n  a 
réussi,  Fréd.  Hoffmso  et  Félix  Platée  en  font  même  un  précepte.  Mats 
d'abord  où  pratiquer  l'incision?  Aucune  inégalité  du  venue,  point  de 
traces  de  circonvolutions  se  dessinant  a  travers  les  parois  abdominales  ; 
point  de  fixité  dans  la  douleur  pour  m'indiquer  d'une  manière  seule- 
ment probable  le  siège  de  l'étranglement.  Quoi  qu'en  disent  quelques 
auteurs,  le  mercure  avalé  serait  en  cette  circonstance  perplexe,  comme 
un  moyen  de  diagnostic,  sinon  de  thérapeutique ,  je  pense  qu'en  pa- 
reil cas,  il  ne  faudrait  jamais  recourir  4  la  gastrolomie,  avant  d'epron- 
ver  l'efficacité  souvent  constatée  de  cet  agent  pnremccl  et  innocem- 
ment mécaoique,  toutes  les  fois  que  l'clranglement  dépend  d'un  volvu- 
lus  intestinal. 

A  l'occasion  de  la  résection  d'une  portion  libre  de  l'épiplooo,  je  ne 
trois  pas  nécessaire  d'en  faire  la  ligature,  car  tous  les  vaisseaux  san- 
guins étaient  atrophiés,  ce  que  j'attribuai  à  la  conslriction  exercée  par 
le  second  rétrécissement  du  sac  herniaire.  Il  ne  s'en  écoula  pas  une 
goultc  de  sang.  Ce  morceau  d'épiploon,  lavé  et  conservé  dans  l  alcool, 
perdit  la  teinte  noirâtre  qui  faisait  croire  à  la  mortification,  et  reprit  sa 
couleur  naturelle;  mais  les  vaisseaux  sanguins  disséminés  sur  leur  ré- 
seau, paraissent  comme  injectés  par  une  préparation  solidifiante.  Je 
conserve  celle  pièce  anatumique. 

A  tous  les  long  s  et  savans  travaux  de  J.-L.  Petit,  d'Arnaud,  de 
Richter,  de  Lawrence,  de  Scarpa,  de  Dupuyticn,  de  Ciuveilhier,  de 
Cloqnet,  etc.,  je  préfère,  pour  guider  le  praticien  dans  la  conduite  à 
tenir  dans  les  cas  de  hernie  de  cette  espèce,  le  petit  mais  l'utile  mé- 
moire de  M.  Rihes,  inséré  dans  1a  Gazette  ssid.  de  Paris  (1833). 


TRAVAUX  ACADlUHQI  ES. 


ACADÉMIE  DES  SCIENCES. 

séance,  nu  10  «mut. 


soi  \  no»  ttnras. 


M.  Lassaigue  communique  a  l'Académie  quelque»  fait»  relatif»  »  deus  nouveau», 
composes  éthrres,  prépare»,  l'un  avec  l'acide  stearique  cl  l'alcool,  l'autre  avec  te 
même  acide  et  l  espril  de  bon,  ou  bi-hjdr»le  de  mclb)!.  ne. 

TÉirliiiarne  £ti  ciaiycï. 

M-  Dujardin  de  Lille  écrit  relativement  au»  moyen»  par  lesquels  on  pourrait, 
suivant  lui,  profiler  île  la  rapidité  avec  laquelle  aeiransmetlent  les  choses  rlcc- 


<•!•«»  Il   »»  "    -MM,,»  -   ■  «II,-  —        ,  —  u    IUUI,  MU  IMIVHHI  «    IIIV.ri.Uri*,  UI1I9I  VU   «  l'i  I 

petits  globules.  Le  lendemain .  l'en  ti.  avaler  un  g  os.  il  Hit  vomi  quelques  minu-  Inq-e».  d  une  eitremile  a  l  autre  d  un  long  conducteur  métallique  conveuabre- 

te»  après  ,  seul  cl  agglomère  Ix  mal  était  donc  sans  remède  ?  Le\.».i-M,«  jour .  ment  isole  pour  établir  entre  deus  points  situe»  1  de  grande.  diMances.  une 

ge  lentai  presque  sans  espoir  l'effet  de  l'huile  d  epurget.  à  la  dose  de  «  gouttes.  J  correspondance  par  dea  sigoao»  pour  lesquels  il  propose  un  aipnanet. 


je  lentai  presque  sans  esnoir  l'effet  de  l'huile  d'epurget.  à  la  dose  de  «  gouttes. 
Vomissement  consécutif  d'un  liquide  Inliriit  qui  parut  soulager  le  malade.  En- 
courage par  ce  bien-être  trompeur,  les  gardtvtnalaJcs  récidivèrent ,  s  mon  ioçvi, 
la  même  dose  ,  qui  fut  bientôt  suivie  de  plusieurs  autres  vomi -semer,»  abondan»  , 
félidés,  «lercuro-sanguins.  Détente  vi<.ililemenl  instantanée  de  l'abdomen  ;  le 
nulade  dormit  après,  et  quand  j'arrivai  le  lendemain  ,  le»  paren»  abuses  m'a- 
bordèrent pleins  de  j:de  et  d'espérance.  Celte  joie  fut  courte  et  fui  la  dernière  , 
car  le  soir  du  même  jour  ,  le  pauvre  l'ierrot ,  etlenué  par  la  douleur  .  par  le 
vang  écoulé  et  p»r  le»  efforts  prolonge»  du  vomissement ,  fut  pris  de  convulsions, 
an  mibeii  desquelles  il  parut  rendre  à  regret  le  der.  1er  toupir,  csr  il  n  avail  que 
2«>  ani.  Il  laissait  uue  femme  et  <ku\  petit»  «rpbcbos. 


Miiintenjnt  que  les  détails  historiques  de  l'observation  ne  m'empê- 
rhenl  p.i»  de  me  livrer  à  toute,  les  réOexions  pratiques  qu'ils  soulè- 
tect,  je  reviens  >  Is  nature  encore  indéterminée  de  la  hernie,  car  de 


M.  Gantier  écrit  que  K  trouvant  il  r  a  nuelqnc  lemp»  à  1  laneber  les- Mine* 
(Haule-Saone),  on  lui  a  prévenir,  comme  échantillon  d'une  mine  de  plomb  ou  de 
cuivre,  un  morceau  qu'il  jugea  loul  d'almrd  devoir  rire  un  produit  artificiel.  Ce 
morceau,  qu'on  avait  trouve  a  côté  de  vieille»  fondations,  fut  esseve  par  loi  et 
reconnu  pour  un  arscnico- sulfure  de  niclel  fondu. 

DSVIxorruicaT  des  vêtues. 

M.  AnguileSaiiil-llilaire  annonce  que  M.  Slrlnhrll,  pharmacien  militaire  a 


(r,  Upcsronie.  Richter,  Leblanc, 
IJ,  Nischt  cl  Urrey. 


.etc. 
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Strasbourg,  lui  écrit  qu  il  est  irrite  ,  reUtiverueut  au  développement  de»  végé- 
taux, è  îles  résultats  djamcUalcmrijt  opposés  à  ceux  qui  ont  elè  communique»  à 
l'Académie  d»>  It  séance  du  8  «n  lui/.  M.  Slrinhcil  K  propose  de  donner  , 
dans  «ne  suite  de  mémoires,  U  preuve  <k  celle  assertion  ;  en  allertdaut ,  il  prie 
l'Académie  d'accepter  le  dépôt  d'un  manuscrit  cacheté,  oà  il  ai 


cosataviTio»  t»  n  caAiai  nia  YEas  a,  son. 

M.  Guibert  écrit  relativement  a  ua  appareil  de  réfrigération  in  moyen  duquel 
il  pense  qu'on  pourra  maintenir  cotuUotmeat  pendant  la  traversée  de  Chine  en 
Europe,  [es  reuf»  de  im  i  «oie  dan  une  température  asses  basse  pour  a' opposer 
a  leur  ccksion. 

pioauso»  aETaaoar. 

M.  Loisenr  Desloragehamp»,  qui  avait  annoncé  il  y  a  quelque»  mois  nn  moyen 
de  conserver  diverse»  espèce»  de  Iruit»  qui  ordinairement  ne  sont  pas  de  garde, 
en  reculant  l'époque  de  leur  naatnralion.  écrit  qu'il  est  également  pari  eau,  et 
par  dei  moyens  analogue»,  à  retarder  la  floraison  de  certaines  plante»  i  la  semaine 
dernière  encore  il  avait  de»  jacinthes  en  Heurs.  Il  se  propose  de  soauaeltre  pro- 
efaiucmeol  aa  jugement  de  l'Académie  un  mémoire  dan»  lequel  il  exposera  en 


incu  rojan.ca. 

M.  Geoffroy- Seint-IliUire  Vil  nn  mémoire  ayant  non  litre  :  Sur  la  singula- 
rité aie  rttiiltwe  d'une  es/seee  aie  tingt  trouvé*  o  t  cUitfissil*  dam  U  midi 
Jt  la  Primer. 

Cette  communication  est,  comme  on  le  toit,  relative  s  la  découverte  bile 

Ear  M.  Larttt  d  une  mâchoire  de  singe  dan»  les  environ»  d'Aucb,  decoaierle  sur 
iquelle  nous  avon»  naguère  donné  U  a«*e«  ample»  détails  dan»  l'analyse  dn  rip- 
pott  de  M.  de  Blaiovjlk.  «  M.  Lartet.  dit  M.  Geoffroy ,  a  fort  bien  comprit,  avec 
la  sagacité  et  le  discernement  qui  le  caractérisent,  le  haut  intérêt  qu'a  pour  la 
philosophie  naturelle  l'existence  dans  un  terrain  du  midi  de  la  France  de  debri» 
appartenant  incoalcslabkoicol  à  un  genre  de  auniaaiiercs  dont  toute»  k»  espèces 
aujourd'hui  ne  te  t  routent  qoe  dans  de»  contrées  très-éloignees,  dans  l'iode  et 
les  lies  de  la  Sonde.  Il  est  à  remarquer  mène  que,  de  toute»  les  espèces  de  gib- 
bons, celle  qui  semble  ta  plus  voisine  du  singe  fossile  est  le  aaawaog,  singe  de 
Sumatra,  dont  k  matée  possède  des  dépouilles  ottéologique»  et  Uxidernuqae» 
envoyée»  par  M.  Duvaaccl.  » 

Buffon  qui  n  avait  pu  profiler,  pour  établir  ta  distribution  géographique  de» 
êtres,  de»  résultats  obtenus  dans  ka  grands  toi  âges  de  découverte»,  et  qui  dot 
trouver  dans  son  propre  génie  ses  principales  ressources,  BntTon  reste  encore 
ootre  maître  dan»  ces  matières,  et  la  loi  qu'il  a  proclamée  que  l'Amérique,  hor- 
mis dans  1rs  hautes  latitudes  boréales,  ne  possède  aucune  des  espèce»  de  l'ancien 
monde,  et  réciproquement  que  l'ancien  monde  n'a  aucune  des  espèces  vraiment 
américaine!,  est  ainourd  bui  uniterselkment  adoptée,  quoiqae  quelques- uns  des 
faits  >ur  lesquels  il  l'appuyait  aient  été  depuis  reconnut  inexact,  ;  mais  c'est 
qu'elle  reposait  non  sur  quelques  étude»  de  détail»,  mais  sur  la  théorie  de» /«m 
nécessaires.  Malgré  ks  tracasserie»  du  naturalise  hollandais  Votmaer,  l  idce 
mère  de  Buffon,  poursuit  M.  Geoffroy,  est  restée,  par  ks  soins  de  H.  Cuvier  et 
1rs  raient,  définitivement  acquise  à  la  science, 

H.  Geoffroy  (tarie  ensuite  du  rapport  fait  sur  b  découverte,  et  s'rtonne  qu'on 
n'ait  pas  intitle  davantage  sur  ce  qu'il  j  a  d'étrange  dans  l'existence  en  France 
des  dépouilles  d'un  singe  antédiluvien  ;  car .  ajouie-t-il .  je  ne  pente  pas  que  ce 
aojt  à  cette  cirroniUncc  qu'on  doive  rapporter  la  di.'rusuun  sur  celle  question , 
s'il  existe  nn  s'il  peut  exister  des  singea  sur  k  rocher  de  Gibraltar ,  qoestiou  qui 
c§t  rrsolue  négativement.  Ne  voir  dans  le  fait  du  aux  recherches  de  M.  Lartet 
qu'une  singularité ,  qu'une  découverte  inattendue ,  ce  serait  n'en  prendre  qu  une 
idée  bien  restreinte  et  bien  incomplète  ;  mai»  qu'on  aille  au  lond  du  sujet ,  et 
I  on  y  trouvera  matière  i  d  importante»  considérations. 

Le»  changement  de  Icmpepeliireqiie  la  surface  du  globe  a  éprouve»  dans  k 
cours  det  sîèeksont  amené  la  destruction  de  certaines  espèces  ;  mais  avant  que 
celle  came  eut  acquit  astei  d'intenailé  pour  amener  de  pareilUt  destructions, 
d'autres  êtres,  qui  n'auraient  pas  résiste  à  une  variation  brusque,  auront  pu  arri- 
ver jusqu'à  nous,  parce  qu'ils  se  seront  modifies  successivement  tous  I  influence  de 
ce»  causes  ;  de  là  ce  grand  nombre  de  variété»  dans  ks  mêmes  espères  ,  comme 
k  lion  de  l'Atlas  ,  celui  du  Sénégal .  k  ban  de»  Indes ,  k  lion  sans  crinière,  qui, 
d'un  commun  accord ,  «ont  reconnus  pour  de  simple»  vani  té»  de  l'espèce  lion. 
Tout  cela  rentre  parfaitement  dans  kt  théories  de  Buffon  et  non»  ne  noua  y  ar- 
rêterons pat. 

•  Mais,  reprend  M.  Geoffroy .  qu'il  existe  daruk»  pUtrières de  Montmartre . 
ainsi  que  l'a  reconnu  avec  surprise  Cutier .  une  sarigue ,  c'est-à-dire  un  mam  iut- 
fi-re  d'essence  américaine ,  ou  bien  que  M.  Lartet  vienne  à  rencontrer  dans  kt 
couches  qu'il  exploite  avec  tant  de  bonheur  dans  k  midi  de  la  France  un  singe 
construit  sur  le  modèle  du  gibbon  siamang ,  ce  sont  la  det  évenemen»  inattendu» 
et  d  une  grande  portée  philosophique-  A  kur  égard, aucune  de  nos  tlirories  n'est, 
il  ett  vrai ,  applicable  ;  mai»  ceite  circonttanre  reconnue ,  est  de  s'être  acquitté 
de  ce  qu'on  doit  a  la  science  que  de  se  borner  à  des  etprestions  d'etounement 
ou  d'admiration  ?  La  science  manque  de  direction,  vene»  alort  lui  en  donner  une 
non  telle.  C'en  nn  moment  soknnel  que  celui  où  te  manifeste  si  geucrakmcal  ce 
besoin  de  pénétrer  dan»  les  secrets  (k  k  nature. 

.  Il  semble  que  les  fossihs  ne  non»  airnt  ele  accordé»  que  pour  compléter  nos 
travaux  de  premier  i*.-.  et  qu'il  n'en  faille  n«*r  que  pour  continuer  à  intenter 
det  nom»  et  à  tracer  des  descriptions;  on  les  admet  avec  une  legr-irlé  extrême 
dans  k»  cadres  de  notre  inologic  contemporaine  ;  on  kt  comprend  dans  tous  les 
remaniement  de  classification.  Cependant  k»  être»  qu'on  oie  ainsi  associer  oui 
leur  nais*am«  séparée  par  de»  millions  de  siècks  ;  et  c'est  une  circonstance  de  ai 
haute  portée,  qu  on  petit  k  regarder  comme  k  vrai  critérium  de  cette  etitletirc 
du  toi  disant  gibbon  trouvé  a  Sans»,  et  dcctlk  de  k  sarigue  det  pUintte»  de 
.  Nilki  pas  croire  qu'en  fou»  appuyant  sur  ces  deux  fait»  et  recou- 


rant a  I  accumubtioo  hypothétique  de»  ficelés,  vous  finira  par  faire  une  route 
géographique  qui.  sertie  par  la  température  convenable,  permettra  que  ks  es- 
pèce», sarigue  et  gibbon,  aujourd'hui  vivante»  en  kur  contrée  respective,  airnt 
fourni  des  voyageurs  vers  un  point  voisin  de  kart  antipode»,  cl  soient  venoet  dé- 
poser en  Fraoce  ks  débris  que  nous  avons  cité».  J  ai  déjà  discuté  ces  questions 
dan»  mes  reclirrcbc»  sur  l  inlruertce  de»  milieux  ambiant,  et  je  ne  ccit  pu  né- 
cessaire d'y  revenir  ici. 

•  La  découverte  de  la  mâchoire  du  singe  fossile  ne  saurait,  poursuit  M.  Geof- 
froy, non»  intéresser  comme  question  de  distance  géographique  ,  mais  elk  semble 
destinée  à  ouvrir  une  ère  nouvelk,  à  servir  de  poîul  de  départ  à  des  recherches 
sur  k»  caractère»  différentiels  des  milieux  ambiant,  et  devoir  aouacooduire  à  des 
Dotions  sur  ks  spécialités  de  ces  champs  de  t  univers,  où  d'époque»  en  époque» 
»  exercent  et  s'accomplisseot  ks  mutation»  des  rbosr».  El.  rn  effet .  l'apparition 
d'un  singe  fosuk.  dan»  le»  circonstance»  indiquées,  vient,  selon  moi ,  revekr  ks 
limite»  des  temps  antédiluvien»,  nous  rendre  an  quelque  sorte  perceptibles  eus 
âges  de  transition  durant  lesquels  une  nouvelk  atmosphère,  acceptant  d'autres  pro- 
porlioos  d'atoteet  d'oxigène,  te  trou  te  en  mesure  de  livrer  è  l'animalité  les  con- 
dition* de  respiration  pulmonaire  qui  tout  plus  spécialement  dévolues  aux  être» 
de»  temp»  actuel»  k»  plus  ékvé»  dan»  l'écbelk.  La  figure  insérée  dans  k  compte 
rendu,  et  nous  voyons  la  mâchoire  du  ainge  fossile  près  de  celk  du  siamang,  nous 
offre,  parce  rapprochement  d'une  pièce  antédiluvienne  et  doue  pièce  postdilu- 
vienoc,  trèt-voitine  mai»  cependant  distincte,  comme  le  symbok  de  l'époque  où 
allaient  te  terminer  k»  temp»  antédiluvirnsel  commencée  letages  post-diluviens. 

»  Ces  idées,  dit  en  terminant  M.  Geoffroy,  se  lient  dans  mon  esprit  a  une  opi- 
nion que  je  me  suis  faite  depuis  longtempt.  savoir  que  ks  Mes  de  la  Soude  et  kt 
régions  qui  en  sont  comme  les  bandes  d'enceinte ,  ont,  dans  kl  époques  de  rema- 
niement de  la  croAlc  terrestre,  échappé  aux  bouïeversemen»  qui  te  sont  fait  sen- 
tir sur  d'autres  point»,  on  plutôt  que  ce»  Ile»  ne  sont  que  ka  point»  culminant  d'un 
vaste  continent  anciennement  formé  de  partie»  lice»,  points  restes  seul»  au  des- 
sus ik  la  surface  des  eaux,  a 

A  l'occasion  de  la  lecture  du  précédent  mémoire.  M.  de  Freyciocl  dit  que 
Vrtislence  des  singe»  »ur  k  roclier  de  Gibraltar  nctaiiraitêlre  pour  lui  douteuse; 
qu'étant  sur  cette  presqu'dc  en  1 81 7,  il  avait  vu  lui-même  on  singe,  pendant  une 
promenade  qu'il  Ct  sur  ce  point  avec  plusieurs  de  ses  compagnon»  de  voyage.  Le 
gouverneur  et  un  officier  du  grme  de  cette  place  lui  ont  assuré  que  le  siogectis- 
tait  depuis  un  temp»  i  mmémarial  sur  le  rocher  dr  Gibraltar,  et  que  même  on  em- 
pêchait <k  les  tuer,  dans  La  crainte  de  détruire  cette  race  curieuse  d'animaux 
dans  le  seal  lieu  de  l'Europe  où  il  existe  de»  singes. 

—  M. Geoffroy  fait  remarquer  qu'il  a  seoknient  rappelé  l'opinion  émise  par 
M.  de  BlsiuviUe.ct  que,  quant  à  la  sienne  propre ,  elle  est  loin  d'être  contraire  è 
l'existence  de  quadrumanes  tar  celle  prrsqn  ilc. 

—  M.  de  Blainvilk  rrpond  que  U  question  de  l'existence  du  magot  sur  k  ro- 
cher de  Gibraltar  ne  saurait ,  malgré  tout  ce  qu'on  a  dit  jusqu'à  présent ,  être 
cumidvrcc  comme  suftisamnteut  établie.  Je  sais  bien,  ajoulcl-il .  que  dans  k 
midi  de  l'Etpagoe  il  etitte  un  assca  grand  oorubre  d'espèce»  animales  qui  te  trou- 
vent également  sur  la  cote  opposée  et  qui  sont  vraimci  t  des  espèce»  africaine-  ; 
aussi  n'ai-jc  point  fait  intervenir  les  considération»  tirées  de  la  position  géogra- 
pb  que  et  du  climat  parmi  celk»  que  j'ai  présentées  comme  defavorabk»  à  l'o. 
pi  ion  qui  admet  des  singes  sur  le  rocher  de  Gibraltar  ;  j'ai  seulement  dit .  d'a- 
près k  rapport  ik  botanistes  qui  uni  exploré  ers  lieux  ,  que  la  condition  désolée 
d'un  rocher  presque  entièrement  demie  de  végétation  ne  permettait  guère  de  con- 
cevoir comment  y  pourraient  subsister  des  animaux  tels  qoe  le»  singe».  Que 
quelques  individus  échappés  de  la  captititc  aient  pu  maintenir  dans  ers  lieux, 
pendant  un  temps  plus  ou  moins  kng ,  uue  misérable  existence ,  c'est  ce  que  j'ai 
admis  dan»  mon  rapport ,  ct  le  fait  rapporte  par  M.  de  t'reyrinet  n'oblige  de  mo- 
difier en  rien  cette  opinion ,  car  rien  ne  prouTc  que  le  singe  qu'il  a  va  soit  né  sur 
le  rocher.  Un  est  pat  non  plus  bien  prouvé  que  ce  singe  fût  un  magot:  rar  il 
était .  d'apri  »  ce  que  j'ai  >ppri»de»  persouue<  qui  accompagnaient  M.  de  Frejci- 
net .  d'une  taille  fort  inférieure  i  celle  de  cette  es|Mtae  de  quadrumanes. 

Lors  donc  .  ajoute  M.  dcBlains  ilk,  qu'on  établirait  par  de  nouveaux  faits  {car 
ceux  qu'on  a  rite»  jusqu'à  présent  ne  mot  évideniniei  t  pas  suflisant)  qu'il  existe 
sur  le  rorber  Gibraltar  une  espèce  de  singet  epu  s'y  |x  rpelue  par  soie  de  généra- 
tion ct  non  par  voie  d'emigratiou  ,  il  resterait  encore  a  prouver  que  cette  espèce 
ett  bien  le  magot ,  k  aimi.i  ihhmj  de  Liuncc ,  et  pour  cela,  il  ne  suffira  pas  qu'on 
observe  ces  animaux  de  loin,  il  faudra  qu'on  puisse  les  examinée  de  pré»,  ks  etoir 
entre  ks  maint  cl  étudier  leur  caractère  lookigiquc.  Or .  jusqu'à  prêtent .  je  ne 
crois  pa»  qu'aucun  naturaliste  ail  eu  l'occasion  d  examiner  un  singe  pris  sur  k 


«no»  ne  ta  i  uucca  sca  t'a  inr  c iraient 
trcs-ét  ndu,  ks 


M.  Robique!  expose ,  diot  nn 
cbcrc.be»  à  ce  ««je t. 


résultat»  ik  «et  re- 


ACADÉMIE  DE  MÉDECINE. 
H  iciiLtr  —  Prriidtnct  Je  M. 


cota  ti  rot  ot  a  CE  orricirLcr:  : 

t"  Lettre  de  M.  k  ministre  de  l'instruction  publique,  lequel 
souscrit  pour  vingt-cinq  raimplaires  au  bullrtm  de  I  Acad 
4V  Etals  de»  vaccinations  de  l'Oise. 
S"  des 
4*  de  U  Sartbr. 

i*  Lettre  ministérielk.  avec  envoi  du 


!•  Topographie  de  I  hôpital  Saint-Chark»  de  Nancy,  par  M.  Simonin. 
2' Lettre  de  M.  Thibault.  M.  ~" 


.  Thibault  a  lu,  dan»  la  dernière  tcance,  une  lela 
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lion  do  choléra  de  Naptes,  dont  nom  irai»  donne  I  extrait  dam  I*  r.umr.  Il 
Y  est  dit  qae  lu  médecins  parcouraient  h  «  ru»  envcloppr»  dans  dr>  un  de 
toile  cirre.  Quelque*  personnes  ml  rru  voir  dans  ce  passage  une  accasalioo  ingè- 
nieate  à  la  médecine  napolitaine-  M.  Thibault  proleste  de  toutes  ses  force*  coo- 
tre  celle  interprétation,  et  rappelle  que  ce  n'eu  pas  par  goâl,  ni  par  peur,  mais 
par  ordre  de  la  police  que  quelque*  médecins  avaient  pria  ce  bitarre  costume. 

3*  Relation  ntedicab  mit  La  grippe  par  les  médecin»  de  Breal. 

H'Noovetl»  ventouse  arec  laquelle  oo  fait  le  vide  sans  feu .  sans  pompe  aspi- 
rante, etc.,  par  M.  Dujardin. 

Apre»  le  dépouillement  de  la  correspondance,  H.  Roc  boni  demande  U  parole 
a  l'occasion  du  procès- verbal.  Il  tient  en  maîo  noe  brochure  de  noire  spirituel 
confrère,  M.  Reteille-Parme.  sur  la  fin  de»  tyttèmet.  M.  Rocfaoax  parle  d'eViec- 
iiimt....  Ace  mot,  il  a'élev*  une  explosion  de  murmures  qui  rouvrent  la  voit  de 
l'orateur  et  le  condamnent  au  silence.  Que  voulait  dire  M.  Rochoux  ?  Non»  ne  le 
savons  pas;  mail  non»  pouvons  donner  le  passage  qui  lui  a  fait  demander  La  pa- 
role. 

«On  a  demandé  «i  réebelisme  avait  découvert  Quelque  vérité;  qu'esl-ee  à 
dire  ?  n'est-ce  pat  demander  a  une  méthode  re  qu'elle  ne  peut  donner  par  sa 
propre  nature?  Le  but  de  l'éclectisme  n'est  pus  de  découvrir  des  vérités,  mais 
de  les  vériOer,  de  les  constater,  de  les  rejeter  ou  de  leur  apposer  le  sceau  de  la 
réalité,  de  les  élever  enfin  dans  la  science  au  rang  qui  leur  appartient.  La  puis 
tance  de  l'éclectisme  consiste  dans  son  impartialité  elairvayaule.  C'est  tout  a  la 
fois,  dans  la  science,  Le  principe  slalionnaire  ou  conservateur,  et  le  principe 
progressif  on  du  mouvement  ;  une  ancre  et  une  voile  pourraient  être  ses  atlri- 
huta  comme  ses  symboles.  An  reste,  souvenons-Dous  qu'il  ne  nous  est  pas  donné 
d'étahUr  cette  unité  a  laquelle  prétendent  les  systématiques,  qu'un  principe  rmn<«* 
à  l'extrême  s'éloigne  par  cela  raéaiedu  vrai,  et  qu'en  medecioe  surtout,  l'excsu- 
sif  est  toujours  le  feu».  » 

M.  Anras.iv  prend  la  parole  après  M.  Rochons  et  a  la  même  occasion. 

J'ai  cité,  dans  h  dernière  séance,  un  fait  assez  extraordinaire ,  mais  c'était  a 
la  un  de  la  séance,  il  j  avait  peu  de  monde;  je  demande  la  permission  d'y  reve- 
rur. 

Le  I"  de  ce  mois,  j'ai  enlevé  nn  sein  cancéreux.  Per.Jan'.  l'ope ration  l'airs'est 
introduit  dans  ime  des  veines  divisées,  et  la  malade  a  cru  qu'elle  allait  périr.  J  ai 
fait  comprimer  le  thorax  pour  chasser  l'air  qui  pouvait  avoir  pénétré,  et  j'ai  ap- 
pliqué nue  espèce  de  boaebon  de  graisse  sur  la  veine  qui  avait  donné  accès  a 
l'air.  Peu  à  peu  la  femme  a  repris  ses  sens,  et  efk  va  parfaitement  au  moment  on 
je  parle.  (Wr  r>our  plut  de  ditaiU  le  dernier  numm  Je  lu  Guette.) 

J'ai  lieu  d'attribuer  ce  succès  à  la  conduite  que  j'ai  troue,  car  tons  les  (ails  de 
ce  genre,  qui  sont  venus  s  ma  connaissance,  ont  6ni  par  la  mort.  Bichat ,  tout  le 
monde  !e  Mit,  crosail  qu'il  suffisait  d'une  seule  bulle  d'air  pour  fajre  périr  us 
animal.  M.  Magendie  a  prouvé  par  des  expériences  récentes  qu'en  cela  Bichat 
,  tait  dans  Prrreur,  et  qu'il  fallait  non  pu  une  seule  bulle,  mais  une  certaine  quan- 
tité d'air  pour  amener  une  tel mioaisoo  funeste.  Toutefois  M.  Magendie  n'a  pas 
déterminé  exactement  cette  quanti  té.  et  peut-être  cela  est-il  impossible.  Ce  qu'il 
v  a  de  certain,  c'est  que  l'air  introduit  dans  une  des  veines  supérieures ,  soit  la 
lire,  soit  la  sons-cbvier*.  soit  l'axillaire,  pénètre  dans  1rs  cavités  droilesdu 
ar,  les  distend  et  la  circulation  s'arrête.  Au  contraire.  1rs  parties  gauches  sont 
comme  flétries.  Le  cour  oe  ressemble  pas  mal  an  coeur  des  notes. 

M.  Amassai  finit  en  exprimant  le  regret  qu'il  n'v  ait  ni  a  la  Faculté  ni  à  l'Aca- 
démie un  amphithéâtre  public  où  chacun  puisse  librement  te  Livrcraux  expérien- 
ces sur  les  animaux  vivant. 

M.  BuKom.  La  question  suscitée  par  M.  Amussat  est  si  importante .  que  je  ne 
suis  pas  étonné  de  I  attention  que  lui  donne  l'Académie.  Bichat  a  touche  celte 
question,  mais  Njston  a  fait  mieux.  C'est  fission  qui  a  prouvé  le  premier  irue 
I  air  introduit  dans  les  veines  doit  être  en  certaine  quaubl*  pour  avoir  des  effets 
funestes  ;  c'est  Nyston  qui  a  fait  voir  que  ces  effets  sont  en  raison  de  Li  solubilité 
des  gat  introduits.  Ainsi  le  prolosirle  dente  riant  beaucoup  pins  solnULe  dans  le 
sang  que  l'air  atmosphérique,  est  admis  en  plus  grande  abondance;  mais  quelle 
que  soit  la  nature  desgsj.  ils  agisaeul  tous  de  la  nufme  manière,  ils  circulent  avec 
le  sang,  arrivent  aux  cavités  droites  du  mur  qu'ils  distendent  outre  mesure  j  ces 
cavités  perdent  la  faculté  de  se  contrarier ,  »t  la  circulation  se  suspend. 

J'oubliai*  de  dire  que  l'aspiration  de  l'air  se  fait  pendant  fiuipuralioo ,  et  cela 
k  conçoit  sans  qu'il  soit  besoin  de  l'expliquer. 

Cet  accident  arrive  presque  toujours  dans  les  opérations  faites  an  cou  et  k  la 
partie  supérieur*  du  thorax  ;  mais,  dir-at-on,  pourquoi  n'csl-il  pas  plus  général? 
Vourquoi  a-l  il  heu  après  ces  opérations  et  pourquoi  n'a-t-il  pas  lien  après  d'au- 
tres? A  coup  sur  cela  ne  dépend  pas  du  bistouri  du  chirurgien.  C'est  qu'an  cou 
les  veines  sont  logée*  dans  des  canaux  fibrrus  qui  les  tiennent  branles  .  cl  par 
conséquent  bien  disposée»  à  laisser  passer  l'air  extérieur.  Or.  la  disposition  des 
vaisseaux,  l'aspiration  qui  se  fait  pendant  l'inspiration  et  La  pression  de  l'air  at- 
mosphérique font  asses  comprendre  l'accident  dont  nous  parlons. 

Tout  le  monde  connaît  ce  qui  est  arrivée  M.  Bcaachin.  U  eilirpail  une  tumeur 
qui,  située  à  la  partie  supérieure  da  dos,  faisait  cependant  quelques  ramiliratjous 
•uns  l'aisselle.  Au  milieu  de  l'opération,  un  sifflement  se  fait  entendre,  le  malade 
pâlit,  il  tombe  et  meurt  comme  frappé  par  la  foudre. 

Je  ne  suis  pas  aussi  sur  que  le  même  accident  se  soit  renouvelé  dan»  i"opéra- 
lion  die  M.  Amassât.  Il  a  entendu,  il  est  vrai,  le  sifflement  qui  est  an  de  ses  prin- 
c  paux  ssmptotncs;  mais  son  malade  a  vécu.  M.  Amussat  a  nrgligé  le  seul  moten 
propre  a  s'assurer  da  fait,  je  venx  parler  de  l'auscultation.  Quand  on  écoute  la 
poitrine  d'un  sujet  placé  dans  la  position  ou  nous  le  supposons,  l'oreille  entend 
un  bruissement,  un  kIou  glnu,  une  espèce  de  tempête  qui  ne  laisse  encan  doute 
sur  l'agitation  d'un  Suide  erratique. 

Ces  bruits,  je  les  ai  vérifiés  planeurs  fois  sar  les  animaux  ta  injectant  da  pro- 
toxide  d'etotr. 

Ce  qui  me  bit  croire  que  M.  Amassai  a  pu  se  tromper,  c'est  que  je  me  suis 
trompe  plusieurs  rois,  et  voici  ce  qui  rac  faisait  iDusioa.  Il  m'est  arrivé,  dans 
quelques  cas,  d'entendre  un  sifflement  assez  extraordinaire  pendant  une  opéra- 
tion. Aussitôt,  l'idée  de  l'introduction  de  l'air  dans  une  veine  se  présentait  à  mon 
esprit;  je  portais  précipitamment  le  doigt  sar  la  partie  d'où  je  supposais  que 
pariait  le  brull,  et  je  n'entendais  plus  heu  ;  je  cessais  b  compression  et  le  bruit 


en  pressant  b  poitrine,  il  faisait  sortir  da  coror  b  sane. 


I  recommençait.  Ur,  messieurs,  xxvex-voas  d'où  il  venait?  D'ane  artère,  c'est-* - 
dire  de  b  vilease  avec  bqnelb  ette  lançait  b  sang  contre  les  ebair». 

M.  Amassât  a  cru  t 
qui  avait  pu  s'y  i 
douteai,  tes  vais 

Pour  moi,  je  tiendrais  une  autre  conduite  si  jamais  j'avais  a  lutter  contre  re 
redoutable  accident:  je  me  munirais  d'an  tube  ;  je  l'introduirait  profondément 
dans  la  veine,  et,  toit  es  aspirant,  soit  par  b  pression  da  b  poitrine,  j'essaierais 
de  chasser  l'air  introduit. 

M.  Hocuoci.ny  a  quelques  années  qu'on  s'était  flatté  de  guérir  l'hydropbnhic 
par  des  injections  d'eau  dans  b*  veines.  La  serjugae  n'était  pas  toujours  pleine, 
en  sorte  qu'en  injectant  de  l'eau,  on  injectait  nsrcesMireateot  de  l'air;  U  en  ré- 
sultait hieu  quelques  acesdens.  mai»  non  pas  b  mort. 

Le  procédé  de  II.  Amussat  est  mauvais.  Comprimer  b  poitrine  d'une  personne 
qui  se  trouve  mal,  qui  par  conséquent  a  besoin  d'air,  ceb  n'est  raitooaabte  m 
en  théorie,  ni  ea  pratique. 

Pour  moi .  si  j  avais  an  conseil  a  donner,  je  conseillerais  la  succion. 
M.  Roux.  Dans  ma  pratique  qui  compte  déjà  bien  des  anaéea ,  mais  qui  n'est 
pas  encore  a  sa  fin ,  j'ai  eu  deux  fois  le  malheur  dont  en  parle. 

Il  y  a  cinq,  à  six  ans  que  je  faisais  l'cxlirpotion  d'une  tumeur  da  cou .  Cetle  tu- 
meur avait  des  adhérences  axaea  intimes  avec  b  veine  jugulaire  interne.  Maigre 
toute  l'attention  que  je  pouvais  y  mettre,  je  blessai  cetle  veine;  a  l'instant  oa 
entend  an  sifflement  tout  particulier ,  b  malade  pousse  nn  cri  aigu ,  b  casur  »'nr- 
rête.b  respiration  se  suspend.  Je  ne  m'attendais  pas  a  l'accident,  et  je  n'avais  rien 
préparé  pour  le  combattre:  j'avoue  d'ailleurs  que  je  ne  crois  pas  a  l'efficacite- 
drs  moyens  proposés.  Jejus  jeter  des  potées  d'eau  sar  b  figure  de  cette  pauvre  ma- 
lade ,  et  voila  que  tout  i  coup  b  cceur  reprend  aes  mouvement ,  b  figure  s'a- 
nime, avais  fcs  facultés  intellectuelles  wt  reviennent  pas. 
Cetle  femme  vécut  sept*  huit  jours. 

A  l'oavertarc  on  crut  trouver  quelques  huiles  d'air  dans  b  coeur. 
Autre  fait.  Je  faisais  l'extirpation  du  bras  pour  une  brûlure  qui  avait  produit 
de*  gangrènes  énormes.  En  pratiquant  le  lambéan  postérieur,  j'entends  un  utile- 
ment perçioti  cependant  je  ne  m  arrêtai  pas.  Nouvelle  incision .  nouveau  siffle- 
ment. A  peine  l'opération  éUit-elb  termine*  que  b  malade  était  mort. 

L'ouverture  du  corps  montra  di'tinclemeat  te  cœur  distendu  par  de  l'air. 

M.  BtaTnéLutT.  L  introduction  de  l'air  dans  les  veines  n'est  pas  chose  nou 
velb,  elle  est  fort  coaaue  des  médecins  vétérinaires.  Autrefois .  lorsqu'ils  avaient 
«a  cheval  morveux  dont  ils  voulaient  se  défaire ,  ib  b  saignaient  k  la  jupnUirr , 
injectaient  de  l'air .  et  ta  quelques  minutes  l'animal  avait  cessé  de  vivre.  Ici 
l'air  était  pousse  arUficieUeinent,  mais  il  s'iotrodait  quelaaefoisspoBtaDémenl.  A 
l'instant  ou  il  entre  dans  b  veine  .  on  entend  un  bruit  ou  oo  ne  peut  comparer  a 
rien .  mais  qu'on  reronoait  toujours  quand  on  l'a  entendu  une  fois.  Cet  accident 
est  des  plus  redoutables ,  et  si  l'on  n'a  rattentioo  de  rapprocher  pcomptrim-nt 
les  bords  de  la  plaie,  c'en  est  bit  de  b  vie  de  l'aaiaial  ;  mais  si  on  s'oppotc  a 
l'introduction  de  l'air ,  il  sa  rétablit  sans  qu'il  y  paraisse. 

M.  Vclkait.  Cesl  moi  qui  ai  soulevé  la  question  qai  s'agite ,  et  je  m'en  féli- 
cite ;  laaletôis ,  il  faut  b  dire  ,  elle  se  préparait  depuis  environ  quinte  ans. 

Je  ne  reviendrai  pas  sur  I  opinion  de  Bichat  et  sur  bs  expériences  de  Nysiou 
et  de  M.  Mageodie.  Je  me  borne  seulement  à  ea  rtppebr  b  résultat,  qui  est  qu'il 
but  une  certaine  quantité  d'air  pour  donner  b  mort. 

Cependant  toutes  tes  fois  qu'un  malade  péril  sous  b  couteau  du  chirurgien . 
eelui'ci  oe  manque  pas  de  chercher  une  explication  extraordinaire,  d'un  fait  ex- 
traonlicairc  et  ordinairement  ilt'en  prend  à  l'introduction  de  l  air  dans  le*  veines 
ouvertes.  Mais .  messieurs ,  ce  n'est  pas  la  srub  cause  capable  da  même  effet.  Ea 
pareille  circonstaoce.on  peut  mourir  d'hémorriiagie,  on  peut  mourirde  duulrui  s, 
el  comme  par  épuisemeol  de  la  sensibilité. 

Ainsi ,  d'au  rote ,  b  mort  subite  recunaait  des  causes  diverses .  et  de lainre. 
il  est  fort  dducib  de  prouver  qu'clb  dépend  de  l'introduction  de  I  air  dans  les 
veines.  Il  y  a  plus ,  un  auteur  cité  par  M.  Velpeaa,  a  recherche  les  coéditions 
auxquels» celle  introduction  pouvait  se  faire,  et  il  résulte  de  sr»  recherché» 
qu'à  b  distance  de  six  ou  sept  crntimèlrrs  du  ccrur,  elle  est  iiupostildr.  Or,  si 
cela  est  vrai,  il  v  a  beaucoup  de  faits  parmi  ceux  dont  on  parte  qui  sont  maté- 
riellement faits.  Tel  est  b  second  de  M-  Bous. 

Ko  second  lien ,  il  faut  que  les  veines  soient  distendues  el  maintenues  dans  cet 
élat  :  ce  qui  a'arnve  jamais  aux  veines  des  membre*. 

M.  Amussat  croit  que  tous  les  malades  en  qui  il  s'est  introduit  de  l'air  par  tes 
veines  sont  morts  :  c  est  une  erreur.  Et  par  exemple ,  que  peut-on  dire  de  celui 
de  M.  Roux  qui  a  survécu  sept  ou  hait  jours  à  l'opération?  a  coup  sur ,  ce  n'est 
pas  l'air  qui  I  a  taé. 

Eh ,  messieurs  ,  il  bnt  réfléchir  erae  b  plupart  des  malades  .  soumis  a  de  gran- 
des opérations  sont  des  homme*  affaiblis,  épuisés  par  b  mal  et  sousent  par  hua 
d'autres  causes. 

En  résumé ,  je  crois  que  les  veines  grosses ,  distendues  el  maintenues  dans  cet 
état  par  des  adhérences ,  peuvent  se  prêter  à  l'introduction  de  l'air.  Partout  ail- 
bur»  il  y  a  doute  pour  mot. 

M.  Giane.  Je  toucherai  trois  points  de  b  question  :  4*  la  date  de*  faits;  2*  b 
réalité  de*  faits  1 3*  b  traitement  qu'il  conviendrait  d'eanplojer. 
M.  Barthélémy  vient  de  vous  dire  que  tes  faits  d'introduction  d'air  dans  bs 
ines  ne  sont  pas  commans.  Ut  sont  connu  depuis  longtemps,  non-seulrrarat 
des  vétérinaires ,  mais  encore  des  médecins.  Mystun  a  traite  ce  sujet  avec  un  ta  - 
lent  toul-à-fait  remarquable  :  k  b  vérité, il  n'a  pu  parbr  qae  des  animaai,  parte 
que  bs  expériences  qu'il  t  biles  ne  sont  pas  de  celtes  qui  peuvent  te  faire  sar 
l'homme.  Mais  quelle  est  b  quantité  d'air  nécessaire  pour  causer  b  mort  ?  c'est 
ce  qu'il  est  impossible  de  dire  exactement.  On  sait  seulement  que  cetle  quantité- 
varie  suivant  te  volume  de  I  animal.  Ain»  il  but  plus  d'air  pour  tuer  un  cheval 

Sue  pour  tuer  un  chien.  Mais  la  preuve  que  quelques  boites  d'air  sont  insigni- 
antrs ,  c'est  que  Ntslon  conservait  tes  animaux  sur  lesquels  il  opérait  ru  es- 
puisant  aae  partie  de  l'air  par  la  pression  de  b  poitrine.  Je  dis  une  partie  de 
l'air ,  car  certainement  il  ne  sortait  pas  tout. 

Je  suis  pbin  de  respect  pour  Ira  antrur»  oui  ont  cité  de*  bits  ;  mais  j'avoue 
que  si  je  crois  s  b  véracité  de*  historiens ,  je  ne  crois  guère  a  b  réalité  des  his- 
toire*. H  est  très-peu  de  et»  histoire»  qui  tint  été  étudiée*  de  manière  à  oom- 
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mander  b  conviction.  La  première  est  relie  de  Dupuylrco.  H  opère  un  nomme  | 
qui  lui  meurt  <Uiu  le»  main»  :  aussitôt  il  imagine  que  de  l'air  •  pénétré  dau»  le»  1 
«cinc».  Kl  qu'en  savait-il  ?  qu'a-t-il  fait  pour  s'en  aMurcr  ?  rien.  Messieurs  .  il 
faudrait  bien  peu  connailrc  I*  cœur  des  boninic»  ,  et  de»  chirurgien  en  partico-  | 
lier,  pour  ne  pas  savoir  que  lorsqu'il  leur  arrive  malheur,  lit  ne  songent  qu  a 
s'en  dVcliarg.  r ,  CI  il»  inventent  quelque  chute  qui  explique  le  (ait  et  saine  leur 
réputation. 

Mai»  enfin,  en  admettant  la  réalité,  que  fendrait-il  (aire  pour  ta  prévenir?  M.  | 
Bbndin  a  Hit  qu'il  introduisait  un  tubeilin»  la  veine;  M.  Uoehoox  qu'il  sucerait 
la  plaie.  Meiueur»,  tout  cela  est  facile  k  dire  ,  mais  l'exécution  m'en  parait  im- 
possible. Le  plu»  sooveut  oo  n'a  pas  de  tube,  et  quand  on  en  aurait,  songe»  que 
le  malade  pt-ril  dans  un  inttanl  presque  indivisible.  Ensuite  eroit-on  qu'il  soit 
facile  d'introduire  un  tube  dan»  une  veine?  Mai»  le  plus  souvent  on  ne  «oit  pu 
celte  »einr,  et  on  «c  sait  ou  la  chercher.  Pour  moi ,  messieurs  .  je  proposerai* 
d'exercer  une  compression  circulaire  sur  la  poitrine  pendant  tout  le  temps  que 
dure  l'opération.  On  dit  qu'on  ne  peut  pas  comprimer  la  poitrine  d'an  nomme 
qui  se  trouve  mal  :  mai»  on  oublie  qu'il  ne  «'agit  pu  ici  (l'une  véritable  syncope, 
c'est  un  phénomène  tout  différent. 

M.  Axstsstv.  U.  Blandin  a  ékvé  des  dontes  sur  la  réalité  du  phénomène  dan» 
le  fait  qui  m'est  pin  irulier.  Je  ne  réduirai  pa»  la  discussion  au»  dimension*  d'une 
question  de  perionne»  :  je  parie  en  grnéral.  et  je  di»  que  l'iutroduclion  de  l'air 
dan»  le»  veines  est  uu  fait  malheureusement  trop  vrai.  Il  n'est  pas  nécessaire , 
pour  que  celte  introduction  ait  liea,  que  les  veines  soient  distendues  et  adhéren- 
tes au»  parties  voiunes.  Apparemment  elles  ne  sont  pa»  malade»  dau»le»aniroau«, 
cl  M.  Barthélémy  iota  a  dit  avec  quelle  facilité  on  faisait  périr  les  rhevaui  ; 
moi -nx'me  j'offre  de  montrer  à  qui  voudra  celle  eipérience  sur  des  chien». 

Oo  a  dit  que  la  compression  ne  pouvait  faire  sortir  le  sang  des  veines  parce 
que  les  valvules  s'v  opposaient  ;  mai»,  messieurs,  le  »ang  sort  bien, pourquoi  l'ai/ 
ne  «ortinil-il  pas? 

M.  Bochotu  a  parlé  de  succion  i  mais  où  l'exercer  cette  succion?  M.  Rorhoui 
cruil  sans  doute  qù  on  suce  une  veine  comme  on  suce  la  trachée  artère.  11  e»t  évi- 
dent qu'il  n'a  iamais  Tait  des  expérience»  :  je  n'ai  plu»  rien  •  lui  dire. 

M.  Bien  m  r.  propoie  de  nommer  une  commission,  laquelle  sera  chargée  de 
faire  de»  expériences .  après  quoi  UcJiicxixsion  recomoacnccra.  Cette  proposition 
eu  adoptée. 


CORRESPONDANCE  MEDICALE. 

INFLAMMATION  ÉLIMINATOIRE  GANGRENEUSE  DB  LA  VERGE, 
DO  SCROTUM  ET  DES  PAROIS  ABDOMINALES  DE  LA  RÉ- 
GION   I1YPOGÀSTRIQUK  ;     CHUTB    DU    SCROTCM    ET  DU 

testicule  droit.  Observation  communiquée  par  M. 
Olivier  ,  médecin  de  l'hôpital  de  Monllucl  (Aine). 

Oui.  —  Le  ÎS  juillet  1836,  André  Mi  Ilot ,  âgé  <le  18  an»,  journalier,  entre  a 
l'hôpital  de  Montluel  pour  ane  Eèvre  qu'il  ressentait ,  diiail-il,  depuis  trois 
jours.  Il  avait  en  effet  le  pouls  accéléré  et  dnr;  la  peau  1res  sèche,  brûlante;  le 
malade  éprouvait  une  «uï  inextinguible  ;  la  langue  était  rrcoavertc  d'un  enduit 
noirâtre ,  sec  ;  une  rougeur  Irès-vive  existait  à  ta  pointe  et  sur  se»  bord»  ;  une 
violente  céphalalgie  se  faisait  sentir;  la  région  abdontinak  élail  douloureuse  au 
toucher,  surtout  vers  l'rpigMlre.  Constipation .  inxirté  générale. 

(I 5  sangMies  tnot  appliquées  sur  l'rpigaMre  •  elles  donnent  abondamment  ;  li- 
muQ.iijc  gaaeuse ;  fonienlalion»  »ur  le  venlre :  demi-lavement;  dicte.) 

Le  16  et  J7 .  même  état,  nontelle  appbcalion  de  15  sangsues  sur  l'estomac  ; 
continuation  de»  mêmes  moyens. 

Le  28  cl  2»,  emrbnration. 

Le  31 ,  le  malade,  rootre  notre  votonlé ,  sort  de  fb6pital  parce  qu'on  ne  lui 
donne  rien  à  manger.  Le  lendemain  ,  sau»  doute  après  de»  excès  de  table ,  il  ren- 
tre avec  exaspération  de  loua  le»  stmct&me»  delà  décrits.  Il  ne  peut  te  tenir  sur 
ses  jambes  j  U6ivre  est  intense;  b'  totf  toujours  lrè*ardenle ;  b  céphalalgie  des 
plus  vives. 

A  rua  vnile  du  3  août,  André  Millnt  me  fait  observer  un  léger  ordème  des 
bourse» ,  transparent  comme  cher  les  hydropiques .  avec  chaleur ,  mai»  sans  chan- 
gement de  couleur.  Je  ne  lis  qu'une  faible  attention  a  cette  perlicubriléid'aulres 
symptômes  plus  graves  caplivant  toute  mon  attention  Cependant  le  lendemain  3, 
a  ma  visite ,  en  approchant  du  lit  de  mon  malade,  je  fut  fiappé  par  une  odeur  de 
pourriture  ou  gangrène  d  hôpital ,  et  je  vis  bientôt  que  l'inflammation  du  scro- 
tum qui  la  veille  n'ollrait  rien  de  grave  riait,  durant  la  journée  du  S  ,  passée  a 
l'état  gangreneux.  In*  «croulé  routsalrc  s'échappait  de  te»  enveloppes  alors  Se- 
ines et  ridées ,  et  celle  sérosité  bissait  mr  les  draps  de»  Itcbcs  d'un  vert  noirâ- 
tre. La  lièvre  ne  faisait  qu'augmenter  ;  le  malade  buvait  des  pinte»  de  limonade; 
k  délire  dès-Ion  te  déclara  de  lui ,  et  pendant  huit  jours  résista  aux  sang»ue»  aux 
tempes  et  derrière  les  oreilles;  aux  retrigerans  sur  la  létc,  aux  révulsifs  sur  les 
extrémités  inférieure». 

Depuis  ce  moment ,  les  bourses  furent  enveloppées  avec  de»  compresses  arro- 
sées avec  b  décoction  de  quitta.  Pendant  huit  jours  l'inflammation  gangrénetuc 
marcha  alors  tout  autour  de  la  racine  de  U  verge  apparut  un  cercle  d'une  rou- 
geur anet  vive  qui  m'annonça  que  «Uns  cette  partie  le  travail  de  la  mortification 
allait  se  borner.  Dans  cet  endroit  le  tissu  caverneux  de  la  verge  fut  un  peu  gri- 
sâtre. 

Pendant  que  le  travail  de  la  suppuration  commençait  a  s'établir  dans  celte  par- 
lie  ,  ane  mortification  gangreneuse  s'annonçait  encore  par  des  plaques  d'une  vive 
inflammation  qui  s'opérait  sur  presque  b  totalité  des  parois  abdominale»  de  b 
région  hjpogeslrique  depuis  les  cri  te»  iliaque»  gauche  et  droite,  en  suivant  b 
bord  interne  de  ces  fo»e»,  jusqii  a  leur  réunion  au  pubis.  Enfin  une  troisième 
affectait  te  prépuce,  au-dessous  de  son  insertion  au  gland  par  k  repli  appelé  filet. 


les  escarre»  gangreneuse»  de  l'abdomen  se  bornèrent  aussi  nprys  une  marche  de 
cinq  a  six  jours.  Elles  intéressaient  le  tissu  cellulaire  et  inter-muscubire  des 
muscles  de  cette  partie.  La  tnppuratinn  survint  et  les  détacha  ;  j'enlevais  des 
lambeaux  de  tissu  rrlbibirc  mortifié  de  la  longueur  de  six  a  sept  pouce». 

Le  malade  se  trouvait  du  IS  au  ÎO  août  sous  l'empire  de  celte  terrible  inflam- 
mation, avec  uuc  fièvre  toujours  très  intruse;  le  délire  l'avait  cependant  quitté 
depuis  quelques  jours .  lorsque  des  infirmiers,  lui  aidant  à  aller  à  la  chaise,  t'a- 
perçurent qu'un  paquet  venait  de  tomber  a  leurs  pied»;  comme  ils  crurent  que  ce 
'  laient  que  de»  compresses  et  de  la  charme,  ils  n'v  firent  point  attention,  et 

'1s  le  faisaient  chaque  jour  après  k  panse- 


p-iniruL* 
nvenail. 


jelèreut  k  tout  a  b  rivière, 

lé  cette  opéra- 
tion entraînait  après  elle.  Le  malade  ayant  demande  a  être  pansé  de  nouveau,  et 
répandant  autour  de  lui  une  asset  grande  quantité  de  sang,  on  m'envoya  cher- 
cher. En  arrivant,  je  m'aperçus  que  le  scrotum  en  entier  avait  disparu,  ainsi  que 
k  testicule  droit  ;  une  béruorrbagie  provenant  de  l'ouverture  de  I  artère  du  cor- 
don spermatique  répandait  un  sang  vermeil.  Je  mis  sur  son  ouverture  un  morceau 
d'agaric,  par- dessus  celte»  ri  de»  boulettes  de  rfaar)>ie,  des  compresses  graduées 
et  un  baiidage  fortement  serré  terminèrent  cet  appareil  que  je  bissai  quatre 
jours  sans  y  toucher.  Au  bout  de  ce  temps,  j'enlevai  tous  les  jours  la  charpie  b 
plus  rapprochée  du  vaisseau,  siège  de  Ptiémorrhagic,  et  je  finis  par  arriver  1 
ce  dernier  que  je  trouvai  oblitère.  Je  continuai  dès-lors  k  pansement  de  b 
manière  suivante  : 

(Lotions  avec  forte  décoction  de  quina  et  de  vin  aromatique  ;  compresses  fe- 
nflrvet,  puis  charpie  molle  en  assrx  grande  quantité  pour  suffire  à  l'absorption 
de  U  sérosité). 

Pendant  deux  mois,  k  malade  fut  sous  l'empire  d'une  fièvre  de  résorption  par 
suite  de  l'absorption  de  b  suppuration  et  de  son  passage  dan»  k  torrent  de  b 
circidation.  Celle  fièvre  l'avait  réduit  h  l'état  de  squelette,  ainsi  qu'un  dévote- 
ment colliqualif  qui  dura  phi»  d'un  moi».  De»  escarre»  gaogréneuics  d'une  très- 
grande  dimension  s'étaient  déclarées  au  sacrum,  et  laissèrent  longtemps  U  t  os  A 
dècouverl. 

Le  malade,  durant  celle  longue  période  de  nrppuratioa.  fut  mit  a  l'usage  du 
sirop  de  quina,  une  cuillerée  soir  et  malin;  la  deroclioo  blanche  de  Sydcobam 
plus  d'une  foi»  lui  fut  administrée  ;  et  de  temps  à  autre  il  prenait  des  grteci  de 
viande,  du  bon  bouillon.  A  l'aide  de  ces  moyens,  b  diarrhée  t'arrêta  peu  à  peu, 
les  forces  reparurent,  cl  k  malade  reprit  de  l'embonpoint.  Des  bourgeons  char- 
nus se  sont  montrés  soit  aux  escarres  du  sacrum,  soil  aux  plaies  de  la  région  hy- 
pogastrique  ;  ce»  Itoorgeon»,  en  «e  développant,  se  sont  atteints,  et  n'ont  bientôt 
plus  formé  qu'une  surface  d'un  rouge  vif.  La  suppuration  prit  uu  caractère  meil- 
leur et  perdit  son  odeur  infecte.  Cependant  le»  bords  des  pUie»  de  l'abdomen 
étaient  inégaux  et  décollés  ;  avant  de  recourir  i  l'incision  ou  a  U  cautérisation, 
je  tentai  b  compression  qui  m'a  axseï  bien  réussi.  Je  vit  bientôt  k  décolle- 
ment disparaître  et  l'adhérence  s'établir  entre  les  nouvelles  fibres  musculaires  et 
les  anciennes. 

Aujourd'hui,  k  sujet  de  cette  observation  jouit  de  la  meilleure  santé,  cl  a  re- 
pris un  embonpoint  extraordinaire.  M.  le  docteur  Geiuoul  de  Lyon  l'a  vu  dans 
mon  hôpital  un  mois  avant  sa  sortie ,  et  m'a  témoigné  sa  satisfaction  sur  I  heu- 
reuse cure  d'un  ras  aussi  grave  que  rare,  et  qui  a  exigé  un  séjour  de  quatre  mois 
a  l'bopit.1.  Le  malade  y  est  entré  k  I  ••  août  et  n'en  e.t  sorti  que  le  30  novembre. 


Quelle  a  clé  dans  cette  observation  la  < 
ventent  vital  qui  a  frappé  la  peau  et  le  l 
laire?U  me  *emble  que  cette  gangrène  tient  plutôt  i  la  violence  de 
l'inflammation,  qu'à  sa  malignité.  La  nature  en  concentrant  tout  le 
principe  morbifique  sur  ces  paities,  en  a  anéanti  l'action  vitale,  c'est 
une  crise  dont  elle  se  sert  quelquefois,  et  qui,  par  ton  mode  d'action, 
peut  être  salutaire.  Le  malade  aurait  infailliblcmenl,  je  pense,  suc- 
combé ou  a  une  fièvre  pernicieuse,  ou  à  une  eérébrite  ou  à  toute  antre 
affection  aiguë,  si  la  nature  n'eût  pas  concentré  toute  b  malignité  de 
l'inflammation  sur  une  autre  partie  moins  importante  qne  l'encéphale 
ou  tout  autre  organe. 

Le  délire  dont  le  malade  fut  atteint  pendant  nuit  jours,  ne  tenait  pas 
à  une  pblcginasic  proprement  dite  de  1  encéphale  ou  de  ses  enveloppe»; 
il  n'était  que  sympathique,  ce  n'était  qu'une  réaction. 

Boyer,  durant  le  cours  de  sa  longue  et  glorieuse  cariièro,  n'a  ob- 
servé que  trois  cas  ayant  quelque  analogie  avec  le  mien.  11  les  a  insè- 
res dans  son  Traité  des  maladies  chirurgicales. 

M.  GcDsoul  de  Lyon  m'a  dit  n'en  avoir  aussi  rencontré  que  deux 
cas  durant  son  majorât  au  grand  llôlel  Dieu  de  celte  ville. 

J'ai  donc  cru  que  cet  exemple  pouvait  offrir  quelqu'iotérct,  i 
par  la  rareté  remarquable  de  la  chute  spontanée  du  testicule. 


—  ifamuel  d'anatomit  ehirurcicalt ,  ernértde  et  tnpoçraphiqut ,  par 
Alf.-A.-L.-M.  V«LMur.  proCuseur  à  b  Faculté  de  médecine,  chirurgien  de  1  Hô- 
pital de  b  Charité ,  chevalier  de  b  Légion  d'Honneur,  membre  de  l' Académie 
royale  de  médecine ,  etc. 

l'nfort  volume  in-18.  Prix  :  7  fr. 
Par  b  poste,  7fr.7Se. 
Paru ,  laacnujnon-alirvi»  pire  et  ûls .  libraires  éditeurs,  roc  du  Jardinet,  1 3 . 
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GAZETTE  MEDICALE 


BUILIOGIIAPIIIE. 

MtiflECISB  LÉGALE  TUÉOUKil'B  ET  PRATIQUE  t    par  Alpll. 

Devebcic  ,  D.-M.  ,  avec  le  texte  et  l'interprétation 
Jes  lois  relatives  à  la  médecine  légale  ,  revus  et  an- 
notés par  J.-B.-F.  Dbiiaussy  de  Robécourt ,  con- 
seiller à  la  Cour  de  Caswttiou.  Deux  foru  volumes 
in-8". 

lyrique  nous  Jtinnnç àmes  le  premier  volume  du  Traité  ds  méde- 
c me  légale  de  M.  Devergie ,  nous  faines  obligé  de  n'indiquer  que 
d'une  minière  très-sommaire  les  principaux  sujets  contenus  dans  ce 
volume,  nous  réservant  d'examiui  r  l'ouvrage  dans  son  ensemble  lois- 

3 ii  il  serait  complet.  Le  deuxième  vo'ume  ou  plutôt  la  seconde  partie 
u  drus  lime  volume  vient  «filtre  publiée,  nous  devons  remplir  notre 
engagement  malgré  la  difficulté  qu'on  éprouve  a  porter  un  jugement 
«rir  un  travail  ju«si  nuisi-l-rable,  divise  en  une  foute  de  sujet*  qui  n'ont 
d'autre  rapport  roue  eux  que  !e  titre  même  de  l'ouvrage,  et  qu'il  est 
impossible  dVmbr.i5scr  d'un  seul  coup  d'œil.  " 

M.  Devergie  a  partage  son  ouvrage  en  vingt-cinq  chapitres  différent 
qui  sont  compris  sou»  les  titres  suivant  :  1*  Des  certificats,  des  rapports 
et  des  consultations  me. lieu- légales;  2*  médecine  légale  relative  aux 
décès  ;  5"  d.i  attentats  à  la  pudeur  ;  A'  médecine  légale  relative  aux 
mariages;  5°  de  la  giossessr  ;  (i*  de  l'accoucheincul  ;  7* des  naissances 
précoces  et  tardives  ;  8J  de  l'exposition,  de  la  suppression,  de  la  sup- 
position et  d.-  |a  substitution  d'enfans;  <>'  de  l'infanhcide;  10"  de  l'a- 
soitemcnt  ;  H  •  de  la  viabilité  ;  1  V  de  la  paternité  et  de  la  milernitc  ; 
1.V  des  blessures  fl  coups  voloniairrs  ou  involontaires;  ii'  de  la  com- 
bustion liumainc  spontanée  ;  1  V  de  l'asphyxie  en  général  ;  1ti*  de  l'eru- 
j-oisonneinent  ;  de  l'empoisonnement  en  général  ;  tri*  des  maladies 
qui  peuvent  simuler  l'empoisonnement  ;  1!»'  des  falsifications  en  géné- 
ral ;  20' des  divirse*  espèce-,  de  taches  :  SI"  des  maladies  simulées, 
dissimulées,  piétexlées  ou  impute*»;  1T  des  questions  de  survie; 
25-  dis  questions  d'identité  ;  U-  du  suicide  ;  u>  de  l'aliénation  men- 
tale. 

Nom  attachons  sans  doute  peu  d'importance  au*  l  ires  sous  lesquels 
certaines  connaissances  sont  décrites,  quand  elles  y  sont  réellement  con- 
tenues, cependant  nous  croyons  qu'il  est  important  d'éviter  ,  dans  un 
iinvragedf  longue  haleine  ces  nombreuses  divisions  qui  fatiguent  beau- 
coup la  mémoire  du  lecteur  ou  de  l'étodiant .  et  nous  demandons  si 
M  Devergie  n'aurait  p  is  pu  rétrécir  le  nombre  si  considérable  de  ces 
chapitres  ;  ainsi  nous  ignorons  pourquoi  trois  chapitres  sont  consacrés 
a  l'étude  de  l'empoisonnement,  tandis  que  tout  ce  qui  a  rapport  aux  dé- 
ce»  est  contenu  dans  un  seul  chapitre.  On  ne  peut  mettre  la  même  dis- 
tance entre  l'empuisunnemeoi  et  l'empoisonnement  en  général  qu'entre 
ravortement  et  la  viabilité.  Nous  pensons  qu'ici  il  n'eût  pas  été  diffi- 
cile de  Serrer  un  peu  les  groupes  afin  d'en  pouvoir  diminuer  le  nombre. 

Nous  trouvpn-,  en  lële  de  chaque  chapitre,  les  artirlcs  du  Code  qui 
règlent  la  législation  sur  la  raaliêie,  pois  les  ordonnances  et  réglemcns 
oui  la  c.impièicnl,  et  enûn  les  intirprélations  nécessaires  qui  le  plus 
souvent  sont  clauemoni  établie»  tt  circonscrites  dans  de  justes  limites. 
Cependant,  il  est  quelque*  cas  où  ces  dernière*  laissent  à  désirer,  ainsi 

<  n  ouvrant  le  pi  emiei  volume,  nous  sommes  frappé  de  l'embarras  qu'é- 
prouve l'auteur  à  l'occasion  des  rapports  o^ficieiir  qu'on  a,  dans  quel- 
ques circonstances,  demandés  aux  médecins  pour  obtenir  d'euxla  dénon- 
ciation de  faits  qu'il  pouvait  être  inipomiit  pour  l'administration  de 
connaître,  mais  <|u'il  était  le  plus  souvent  de  leur  devoir  de  ne  poiot 
révéler.  M.  Devergie  repousse,  il  est  vrai,  l'app'ieation  qu'on  a  voulu 
faire  ici  aux  f-iiis  en  matière  pulitiqoc,  mais  si  nous  laissons  de  côté 
quelques-unes  de  ces  ordonnances  de  police  ou  de  ces  réglemens  que 
retrouvent  loi'»  Ks  goiiv< rnemens  dans  I  s  momens  drdcliejse,  peut-  I 
êli e  mêuir  puiimil  on  nier  que  la  un'" 
spérialc  a  ré\c-I<r  les  Toits  dont  il  a  .1 

<  ice  de  s  i  profession,  rt  qui  pourra ic 
<i'un  aller  1 . t  a  l.i  vie.  I.a  société  actu 
de  pnvilcgrs  en  faveur  de»  médecins 
demander  le  vicuficc  de  ce  qu'ils  régi 
prcrcr;>tivrs  tic  bur  position,  celle  de 
nés  pliysi  |i»  s  <t  les  souffrances  moral 
offre  quelque  obscurité  sous  ce  rapport,  comme  nous  d 
d'après  ce  ipn  s'est  passé  il  y  a  quel  11  lies  années,  et  la 


lecin  soit  tenu  par  une  législation 
quis  la  coi  naissance  dans  l'exer- 
t  mette-'  sur  la  voie  d'un  crime  , 
Ile  n'est  pas  tellement  prodigue 
pour  qu'elle  ail  le  droit  de  leur 
[dent  comme  l'une  dn  plus  belles 
pouvoir  adoucir  à  la  fois  les  pei- 
ns que  si  la  législation 
le  croire 
manière  anibi- 


pne  d.mt  s'expruue  .1  cette  occasion  M.  Devergie,  qui  distingue  le  crime 
politique  des  attentats  à  la  vie,  espérons  que  dans  la  législation  qu'on 


prépare  en  ce  moment  pour  le  corps  médical,  on  fera  disparaître  cette 
ambiguïté  et  qu'on  ne  cherchera  pas  a  imposer  aux  médecins  des  obli- 
:  galions  évidemment  en  contradiction  avec  le  but  de  leur  art. 

Il  serait,  sans  doute,  absurde,  de  demander  pour  les  médecins,  dans 
;  l'état  social  actuel,  des  privilèges  qui  pourraient  léser  les  droits  des 
I  autres  citoyens,  mais  ils  doivent  au*«i  éviter  de  se  laisser  imposer  des 
:  charges  qu'ils  supporteraient  seuls  ;  et  dequel  droit  la  société  viendrait- 
elle  leur  imposer  de  nouveaux  sacrifices  ?  serait-ce  paur  l'instruction 
qu'ils  ont  reçue  dans  les  écoles  ?  mais  il,  l'ont  p  iyée,  et  à  un  taux,  nous 
ledisous  avec  assurance,  assez  élevé.  Serait-ce  pour  la  protection  que 
la  lui  leur  a  promise  ?  demandons  aux  médecins  des  villes  et  des  cam- 
pagnes comment  cette  promesse  est  tenue  et  avec  quels  rivaux  ils  ont 
a  lutter  ;  non  ,  et  lors  même  que  la  société  remplirait  avee  enx  tous  les 
engagement  de  l'espèce  île  contrat  qui  existe,  clic  n'aurait  pas  ce  droit. 
Aussi,  n'approuvons- nous  pas  non  plu»  la  proposition  que  fait  M.  De- 
vergie que  l'on  nomme  des  médecins  non  rétribués  de  départent ens  , 
d'arrondissemens  et  de  cantons  qui  seraient  spécialement  chargés  de 
tous  les  rapports  judiciaires  et  disposés  par  degrés,  de  manière  à  ce  que 
le  rapport  fait  par  un  méd'-cin  du  troisième  ordre  fut  soumis  à  celui  du 
deuxième,  puis  a  celui  du  premier.  *  Ces  titres  non  rétribués,  dit  l'au- 
teur, seraient  bientôt  recherches  avec  avidité  ;  car  ces  médecins ,  choi- 
sis par  une  Faculté,  pour  remplir  de  pareilles  fonctions  ,  seraient  dési- 
gnés à  l'opinion  publique  comme  possédant  une  somme  d'instruction 
plus  grande,  et  ils  trouveraient  dans  l  i  ronfiiuccdc  leurs  concitoyens 
une  récompense  à  des  études  plus  médicales ,  plus  complètes  et  plus 
pénibles.  »  Déjà  les  médecins  puent  assez  largement  leur  tribut  à  la 
société  pour  qu'on  ne  doive  pas  demander  pour  eux  la  création  de  nou- 
velles charges  non  rétribuées;  déjà  il  y  a  assez  de  causes  de  désordres 
et  de  jalousies,  assez  de  motifs  d'émulation,  assez  d'occasions  de  funes- 
tes désappointement  sans  en  créer  de  nouvelles;  et  ici  c'est  beaucoup  plut 
l'intérêt  moral  que  l'intérêt  matériel,  pécuniaire,  .si  l'on  veut,  des  mé- 
decins que  nous  défendons.  Au  moment  où  l'on  annonce  une  nouvelle 
législation  pour  le  corps  médical,  il  rst  important  que  toutes  les  voix 
soient  entendues,  et,  si  cela  est  possible,  que  toutes  les  plaies  Soient 
sondées. 

Mais  laissons  ces  questions  que  chacun  juge  différemment  suivant  le 
j  point  de  vue  d'où  il  les  considère,  pour  suivre  M.  Devergie  dans  son 
long  rt  laborieux  travail.  Parmi  les  vingt-cinq  chapitres  dans  lesquels 
il  a  distribué  toute  la  médecine  légale,  il  en  est  beaucoup  sur  lesquels 
|  la  science  est  faite  depuis  longtemps  et  où  conséqucmmrnl  on  ne  peut 
demander  des  rccberclies  nouvelles.  Ainsi  nous  passerons  sous  silence 
tout  ce  qui  concerne  ccsdcroicrs  chapitres  et  nous  nous  contenterons  de 
signaler  ceux  qui  sortiroot  de  cette  ligne;  et  d'abord  nous  trouvons  des 
le  deuxième  chapitre  «  médecine  légale  relative  aux  décès  en  général,» 
une  foule  de  questions  de  la  plus  haute  importance  sous  le  rapport  à 
la  fois  pratique  rt  scientifique.  Nous  11'cx.iiuinerons  pas  quels  sont  bs 
inodes  suivant  lesquels  la  mort  peut  survenir,  ni  les  moyens  de  diln- 
mioer  si  la  mort  est  réelle  ou  u  est  qu'apparente.  Cependant  nous  de- 
vons dire  que  le  nouveau  si^ne  de  la  mort  qui  avait  clé  proposé  dans 
ces  dernieis  temps,  par  un  des  collabmuteurs  drs./nrujics  d'hygiènr, 
et  qui  consiste  à  trouv  e  le  pouce  iKcbi  et  enveloppe  par  les  autres 
doigts  placés  aussi  dans  la  flexion,  a  paru  à  M.  Devergie  ,  d'après  d«> 
nombreuse»  observations,  ne  pas  être  constant.  Quanta  l'absu  c*  de  la 
respiration  et  de  la  circulation,  il  oou»  suffit  de  nous  rappeler  ce  dont 
nous  avons  été  témoins  à  l'époque  du  eholëia,  où  Uni  de  foisnous  avons 
vu  des  hommes  froids  rumine  la  glace  ,  sans  pouls  et  sans  baltemeos  de 
coeur,  presque  sans  respiration,  et  cependant  conservant  toute  l'intégri- 
té de  leurs  (onctions  intellectuelles,  pour  reconii.iilrc  combien  ce  signe 
a  peo  de  valeur,  et  que  les  faits  de  suspension  volontaire  de  la  circula- 
tion et  de  la  respiration,  rapportes  par  quelques  physiologistes,  s'érar- 
lent  moins  qu'on  ne  l'avait  pensé  de>  phénomènes  ordinaires. 

Souvent  le  médecin  est  appelé  à  déterminer  ,  d'après  l'inspection  du 
cacLvic  ou  des  organes,  combien  de  temps  s'est  écoulé  depuis  la  mort 
du  sujet  ;  il  il  y  a  quelques  cas  où  il  est  de  la  plus  haute  importai  ce 
j  que  le  médecin  puisse  connaître  exactement  l'époque  où  la  mort  a  eu 
lien.  Ici,  M.  Devergie  établit  deux  périodes  principales  dans  la  suc- 
[  cession  des  phénomène»  qui  se  développent  après  la  moit  et  qui  seuls 
peuvent  cVlaircr  le  jugement  de»  médicni»;  ta  première  comprenant  I  in- 
tervalle de  temps  qui  s'est  écoulé  depuis  la  mort  jusqu'au  développement 
des  phénomènes  putrides  ;  la  seconde  depuis  l'apparition  de  ce*  t'er- 
niers  jusqu'à  la  fin  de  la  putréfaction.  Il  s'en  faut  cependant  que  l'ou 
puisse  arriver  à  une  époque  limitée;  ou  n'obtient  jamais  qrc  des  ap- 
pruxiniatiuti»  et  même  des  appn.ximatioi.s  assez  vagues;  ainsi,  pour 
la  première  période,  celle  dont  Ja  linrcr  est  menus  longue  1 1  qui  étant 
le  plus  rapprochée  de  la  mort,  do.t  offrir  le  moins  de  difficultés  ,  I  au- 
leur  après  aven  étudié  et  comparé,  suppose  quatre  époques  et  ne  peut 
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leur  assurer  qu 


'  durée  ir 


ès-approximative.  Ainsi  pour  la  première, 


«  la  mort  peut  être  de  deux  à  vingt  heures;  »  pour  la  deuxième  «  de 

■  U  troisième  «  de  trois  jours  a  huit  ;» 


dix  heures  4  tiois  jours  ;  »  pour 
pour  la  quatrième  «  de  su  à  doute  jours.  • 

Quant  aux  phénomènes  qui  appartiennent  a  la  deuxième  période  , 
ils  sont  son  mi»  à  des  variations  tellement  grandes,  au  moins  pour  la  pu- 
tréfaction qui  a  lieu  dans  la  terre,  que  M.  Orfila,  qui  s'en  est  surtout 
occupé,  n'a  cru  potivuir  rattacher  aucune  époque  a  la  naissance  de  ce 
phénomène.  Rien  de  précis  n'a  été  écrit  sur  la  putréfaction  à  l'air  li- 
bre, dans  l'eau  des  fosses  d'aisance  et  dans  le  fumier.  M.  Devergie, 
pins  hardi  et  surtout  encouragé  par  les  nombreuses  recherches  qu'il  a 
été  à  même  de  faire  à  la  Morgue  de  Paris,  a  établi  des  jalons  pour  ce 
qui  concerne  la  putréfaction  dans  l'eau.  Voici ,  au  reste,  comment  il 
lut  amené  à  eulrcprrndre  ce»  recherches  et  à  altiicher  quelque  im- 
portance aux  résultats  obtenus.  «  lorsque  je  Os  mes  recherches,  dit-il, 
à  la  Morgue  de  P  •ris,  j'eus  occasion  de  voir  avec  quelle  inexactitude 
les  médecins  déterminaient  dans  leurs  rapports,  l'époque  de  la  submer- 
sion. D'ud  autre  cùté,  j'étais  frappé  de  l'approximation,  je  dirai  pres- 
que de  la  précision  avec  laquelle  le  concierge  et  l'aide  de  service  de  cet 


établissement  indiq 
avaient  été  noyés.  J 


!  temps  écoule  depuis  que  les  individus 
dis-lors  que  si  des  hommes  ignorant  ar- 
rivaient par  la  routine  a  ce  résultat,  un  médecin  devait  y  être  conduit 
avec  moins  d'expérience,  mais  à  l'aide  de  donnée*  plus  précises;  dès- 
lors  je  cherchai  n  les  établir,  »  L'auteur  cite  à  cette  occasion  plusieurs 
de  nos  confrères  qui,  appelés  à  différentes  époques  à  examiner  des  ca- 
davres retires  de  la  Seine,  et  à  constater  l'époque  de  la  submersion,  ont 
fixé,  en  se  scrv.int  des  tableaux  qu'il  a  dressés ,  des  époque*  Irès-rap- 
prochées  de  la  vente. 

Les  Durai» eux  délatlsdans  Irsqiirlsi'aulcurcntre.àeettr  occasion, sur 
le  moment  où  continence  U  putréfaction  ,  sur  la  production  des  diffé- 
rens  gaz,  la  saponification,  la  dessiccation,  les  incrustations  dont  se  cou- 
vre le  cadavre  font  de  cette  partie  de  son  traité  un  travail  ue>  f  cl  d'une 
utilité  non  douteuse. 

Cependant  M.  Devergie  ne  se  dissimule  pas  que  les  difficultés  sont 
moins  grandes  pour  l'élude  de  la  putréfaction  dans  l'eau  que  dans  la 
terre  ;  pareequr,  à  part  la  température,  le  milieu  est  toujours  le  même. 
Il  n'en  trace  pas  moins  le  tableau  des  phénomènes  que  présentent  les 
cadavres  qui  se  putréfient  dans  la  terre  ,  à  l'aide  des  observations  con- 
tenues dans  le  Traité  des  éliminations  juridiques  de  M.  Orfila. 

Les  exlnunat  i>n»  judiciaires  ont  acquis  ,  daos  ces  derniers  temps, 
une  grande  importance  :  l'affaire  Hastiro  et  Hubert,  une  autre  affaire 
à  pru  près  analogue  qui  a  eu  lieu  depuis  en  Angleterre,  et  un  grand 
nombre  d'autres,  moins  remarquables  peut-être  sous  quelques  rapports, 
ont  montré  toutes  les  ressources  que  la  justice  pouvait  espérer  des  se- 
cours de  la  science.  M  Devergie  expose  avec  soin  le»  précautions  que 
l'on  doit  prendre  dans  ces  cas,  soit  pour  préserver  la  santé  des  person- 
nes qui  assistent  a  ces  opérations  toujours  dangereuses,  soit  pour  éviter 
des  démens  de  conviction  que  renferme  la  fosse  puisse  i 


s  échap- 


pe nui 

per,  soit  enfin  pour  réunir  lis  pièces  et  en  tirer  des  inductions  oui 

r  ce  qui  concerne  les  moyens  de  dé- 


,  alor.  qu'une  seule  portion  du  corps 


aient  quelque  valeur.  Ainsi, 
r  la  tai  le  d'une  _ 

!  a  la  disposition  de  l'expert.  M."  Devergie  rapporte  les 
i  par  Sue  et  M.  Orfila  ,  et  indique  le  moyen  de  s'en  servir  avec 
facilité;  mais  il  démontre  aussi  qu'il  est  presque  imposable  d'arriver 
par  ce  moyen  a  des  résultats  anssi  exacts  qu'il  serait  nécessaire,  quand 
il  s'agit  de  fonder  l'ident  té  d'un  sujet  sur  la  longueur  du  corps- 
La  médecine  légale  est  l'une  des  parties  des  sciences  médicales  où 
I»  synthèse  est  le  moins  applicable;  il  est  peu  de  principes  généraux; 
chaque  fait  a  besoin  d'être  considéré  à  part,  et  il  faut  au  médecin  lé- 
giste non  seulement  beaucoup  de  connaissances,  mais  encore  une  grande 
habitude  pratique  :  de  là  l'impossibilité  où  nous  sommes  de  suivre 
l'auteur  dans  la  plupart  des  questions  ;  la  circonstance  la  moins  impor- 
tante en  apparence  suffit  quelquefois  pour  modifier  singulièrement  le 
fait  que  le  médecin  est  appelé  a  constater  ;  quelques  lignes  de  plus  ou 
de  moins  dans  la  largeur  d'une  blessure,  la  position  d'un  i 
peuvent  dans  quelques  cas  changer  la  nature  d'un  fait,  et  d'nn 
faire  un  assassinat  ou  un  accident. 


Quelles  que  soient  les  difficultés  qui  entourent  le  médecin 
quelques  précautions  qu'il  doive  apporter  dans  la  pratique,  cepen- 
dant on  n  a  pas  le  droil  de  dire  que  la  scieoce  sur  laquelle  il  s'appuie 
n'est  qu'une  science  conjecturale,  ainsi  que  le  fil,  en  1828,  la  chambre 
de  mise  en  accusation  de  ***  dans  l'arrêt  qu'elle  rendit  sur  le 
rapport,  du  reste  très-bien  fait,  de  deux  praticiens  qui  avaient  été 
•  hargés  de  visiter  une  fille  soupçonnée  d'un  accouchement  récent,  et 
qui  avaient  conclu  de  cet  examen  qu'en  effet  cette  fille  était 
à  peu  près  à  l'époque  présumée.  Mais  cet  arrêt  est  si 


nous  croyons  devoir  le  transcrire  ici  ;  il  nous  fournira  l'exemple  d« 
l'un  des  obstacles  nombreux  contre  lesquels  les  médecins  ont  à  lutter. 

*  La  chambre  des  mises  en  accusation  a  rendu  l'arrêt  suivant  : 

*  Considérant  qu'une  opinion  de  médecins,  n'étant  que  le  résultat- 
d'une  science  conjecturale ,  ne  peut  suffire  pour  asseoir  un  jugemen 
certain  ; 

■  Qu'A...  est  d'ailleurs  irréprochable  dans  ses  moeurs ,  cl  que  son 
état  de  grossesse  apparente  provenait  d'une  toute  autre  cause  que  celle 
indiquée  par  les  médecins  qui  l'ont  visitée  ; 

*  l.i  Chambre  déclare  qu'il  n'y  a  beu  à  prononcer. 
»  Ainsi  jugé  à  ....  ce  16  novembre  18i&8.  i» 

I j  médecine  légale,  relative  au  maria» ,  a  fourni  à  l'auteur  l'occa- 
sion de  discuter  sous  le  rapport  légal  et  de  considérer  médicalement  la 
clause  de  l'article  1 80  du  Code  civil ,  s'il  y  a  eu  erreur  dans  la  per- 
sonne. Il  définit  \ erreur  sur  la  personne  dans  le  sens  du  droit  ro- 
main ,  c'est-à-dire  dans  l'union  de  deux  individus  du  même  sexe  et 
non  point  dans  celui  d'impuissance  naturelle  ou  accidentelle. 

Ij  doctrine  opposée  lui  parait  fausse  et  en  opposition  directe  avec  ta 
jurisprudence  actuelle;  elle  lui  semble  rentrer  dans  l'esprit  de  la  juris- 
prudence ancienne,  dont  ont  voulu  s'écarter  les  auteurs  du  Code  civil, 
et  devoir  ramener  à  ces  procès  scandaleux  qui  avaient  pour  prétexte 
des  infirmités  plus  ou  moins  graves. 

La  France  est  peut-être  le  seul  pays  où  l'avoiiement  provoqué  ou 
l'accouchement  prématuré  ait  été  généralement  repoussé.  Si  nous  nous 
en  rapportons  aux  recherches  de  M.  Devergie,  qui  cependant  auraient 
pu  être  plus  étendues  ,  en  Allemagne ,  en  Anglet  erre,  to  HolUodr,  en 
Iulie,  non-seulement  on  pratique  cette  opérât ■<  >n ,  mais  cni'ure  oq  a 
fixé  les  bases  principales  qu'elle  présente  :  c'est  en  France  seulement 
qu'elle  a  trouvé  des  détracteurs ,  qu'on  l'a  considérée  comme  un  atten- 
tai contre  Us  lois  divines  et  humaines ,  et  qu'une  société  savantes  dé- 
claré que,  dans  aucun  cas,  il  n'était  permis  d'y  avoir  recours.  M.  De- 
vergie émet  l'opinion  opposée  et  pense,  avec  plusieurs  chirurgiens  fran- 
çais, qu'elle  doit  être  autorisée  dans  I*  prévision  d'un  accouchement 
naturel ,  malheureux  ou  pour  la  uièie,  ou  pour  l'enfant,  et  à  plus 
forte  raison  pour  tous  les  deux. 

L'empoisonnement  est  an  sujet  si  vaste  que  nous  ne  devons  point 
être  étonnés  de  l'étendue  qu'il  occupe  dans  l'ouvrage  de  M.  Devergie  : 
plus  de  400  pages,  ou  la  valeur  d'un  volume  ordinaire,  sont  consacrées 
a  exposer  la  législation  sur  les  empoisonneracos  ,  les  caractères  géné- 
raux et  spéciaux  de»  poisons  ,  leur  mode  d'action  et  celui  des  contre- 
poisons .  les  phénomènes  morbides  qu'ils  déterminent  peodant  la  vie  , 
et  les  altération»  analomiqucs  qu'ils  laissent  après  la  mort ,  1rs  moyens 
de  les  retrouver  au  milieu  des  matières  étrangères  avec  lesquelles  I» 
sont  mêlés,  et  tout  ce  qui  a  rapport  à  cet  important  sujet.  Si  nous  ajou- 
tons que  chaqnc  proposition  est  appuyée  ,  chaque  discussion  éclairée 
par  un  ou  plusieurs  faits ,  le  plus  souvent  puisés  dans  la  pra- 
tique de  l'auteur  ou  dans  des  affaires  récentes  rt  rapportes  avec  tous 
leurs  détails ,  et  toujours  imprimés  en  petit  texte  ,  que  les  différentes 
méthodes  que  l'on  a  proposées  soit  pour  reconn  iitrc  1rs  poisons ,  soit 
pour  les  combattre  ,  sont  non-seulement  indiquées  ,  m  .is  décrites  et 
discutéesavec  toute  l'importance  que  mérite  le  sujet,  alors  on  concevra 
l'étendue  qu'a  reçue  le  chapitre  des  empoisonnement.  Peut-être  quel- 
ques discussions  sont-elles  un  peu  vives,  surtout  celles  qui  /adressent  a 
des  travaux  uiodcmes ,  mais  au  lieu  de  nuire  a  l'ouvrage  elles  ne  font 
qu'ajouter  à  l'inléiêt  qu'il  présente  naturellement.  Au  leste,  nous  de- 
vons dire  que  ,  dans  ces  discussions ,  nous  n'avons  jamais  trouvé  que 
M.  Devergie  se  soit  écarté  envers  aucun  des  chimistes  modernes  des 
formes  de  langage  adoptées  entre  les  savans  ni  des  convenance»  que  fou 
doit  toujours  observer.  Si  nous  voulions  en  donner  la  preuve  nous  cite- 
rions les  ditcussions  relatives  au  mode  d'action  del'aluuiuinreonscillrr 
par  M.  Orfila.  et  employée  comme  antidotede  l'empoiionoeraent  par  le 
deiito-cbloruredc  mercure,  au  procédé  par  M.  Christisan  pour  eonsta- 
ter  (par  le  proto-chlorure  d'etaio)  la  présence  du  sublimé  corrosif  dans 
des  matière*  étrangères  ,  ou  bien  encore  celle»  relatives  à  l'utilité  dis 
moyens  proposé»  par  M.  fiarruel  pour  distinguer  le  sang  de  l'homme  , 
de  la  femme  etdcx  différente*  espèces  d'animaux. 

Telle  est  l'étendue  donnée  à  quelques-unes  des  parties  du  Traité  de 
médecine  légale  rt  notamment  a  ce  qui  concerne  les  empoisonnement 
que  l'auteur  a  été  obligé  ,  pour  se  tenir  dans  les  limites  qu'il  s'était 
imposées  ,  non-srulemcut  de  faire  imprimer  les  sept  à  huit  derniers 
chapitres  en  petit  caractère,  mai*  même  de  négliger  quelques  dévetop- 
pcmeos  qui  étaient ,  nous  le  croyons  ,  nécessaire»  d'après  la  maniir* 
large  dont  il  avait  traité  les  quatre  premiers  cinquièmes  de  son  travail. 
Ainsi,  dans  le  chapitre  sur  l'aliénation  mentale,  les  diverses  questions 
I  qui  se  rattachent  à  ce  sujet ,  < 
U  rW  légale,  y  son: a  p 


é  sous  le  point  de  vue  de  la  raé- 
;  nous  en  dirons  autant  de  quel- 
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ques-uns  de*  chapitres  qui  lr  précèdent,  tels  que  celui  de*  maladies  si- 
mulées ,  dissimulées,  etc. ,  ou  il  n'est  pas  question  des  maladies  laten- 
tes et  des  questions  importantes  qui  peurent  s'élever  et  s'élèvent  elïec- 
i  de  ces i 


tirement  à  l'occasion  de  ces  maladies  entre  les  sociétés  d'assurance  sur 
la  vie  et  les  contractons  ou  leurs  héritiers. 

Nous  devons  encore  taire  connaître  un  regret  que  nous  a  inspiré  le 
travail  de  M.  Devergie,  c'est  que  nous  le  trouvons  peut-être  trop  élé- 
mentaire: malgré  les  immenses  dcrc'loppcmeos  qu'il  a  donnes  à  quelques- 
uns  des  sujets,  il  se  lient  constamment  dans  les  limites  de  ce  qui  existe 
actuellement,  et  nous  ne  l'avons  vu  que  rarement  souhaiter  des  améliora- 
tions, et  plus  rarement  encore  signaler  les  moyens  a  l'aide  desquels  on 
pourrait  les  obtenir.  Le  médecin  légiste,  il  est  vrai, 'est  obligé  de  se  ren- 
fermer dans  les  limites  qui  lui  sont  prescrites  par  la  législation  du  pays, 
mais  il  est  de  son  devoir  aussi  d'éclairer  le  législateur,  dé  lui  indiquer  les 
points  susceptibles  do  modifications  utiles  ;  et  dans  un  travail  de  loogue 
baleine  comme  celui  de  M.  Devergie,  et  riche  d'un  aussi  grand  nombre 
de  faits,  nous  aimerions  à  trouver  quelques  mou vcmens progressifs,  l'in- 
dication de  quelques  améliorations  qui  ne  nuiraient  point  au  but  princi- 
pal et  même  réel  de  l'ouvrage,  qui  est  de  présenter  l'état  exact  de  la 
science  et  d'indiquer  aux  élèves  et  aux  praticiens  les  règles  qu'ils  doi- 
vent suivre  et  les  devoirs  qu'ils  ont  a  remplir.  Considéré  sous  ce  point 
de  vue,  l'ouvrage  de  M.  Devergie  ne  peut  être  reçu  qu'avec  la  plus 
grande  faveur.  La  clarté  et  la  brièveté  des  discussions  et  le  nombre  im- 
mense de  faits  ou  d'exemples  rapportés  avec  les  développemens  con- 
venables, en  font  un  travail  essentiellement  pratique  en  même  temps  que 
l'auteur,  par  le  soin  avec  lequel  il  a  évité  toute  polémique 
toute  discussion  hastrdeuse ,  a  fait  preuve  à  la  fois  d 
d'une  conviction  éclairée. 


VARIÉTÉS. 

—  Nous  (millions  avec  plaisir  la  lettre  suivante  adressée  par  M.  Isroussii»  a 
H.  Risaeno  d'Atuadcr;  cette  lettre  servira  de  réponse  a  quelques  attaques  ré- 
--"«droits  adversaires  cherchent  a  se  dédommager  Contre  les  per- 
i  pariés  »  leur  doctrine. 


tCTT«r  ne  M.  Bioussais.  raortssrr»  i>t  pstroioci»  rr  ne  TiiESArtUTiocE 
CfetfKALE  s  L»  FACttlé  or.  iiétiEcixK  ne  n«is.  s  M.  RisrEso  n'AstAno», 
riorasstt»  de  pathologie  et  ne  TiitiArxiTKvtiE  c£><«aii  a  la  racet.- 

it  DE  MÉDEClaE  DE  MOXTMXLIES. 

P»ris,  G  juillet  18Î7. 


Je  termine  a  l'instant  la  lecture  île  votre  mémoire  sur  le  calcul  aVi  probabili- 
té* tippbquéti  à  ta  mètltcine,  et  je  ne  puis  résilier  au  désir  de  tous  témoigner 
tout  le  plaisir  que  la  lerlure  de  ce  travail  m'a  causé,  en  tous  remerciant  de  l'en- 
voi que  tous  awi  Inen  «nnlu  m'en  faire.  Vous  aver  aborde  la  question  franche  - 
ment,  avec  une  forte  conviction,  et  tous  l'avcr  traitée  en  mailre  ,  »  prnfrtsn, 
i/uasi  auioritatem  hubrni.  J'aime  cela  ;  comme  je  déteste  les  tergiversations 
perpétuelles,  les  réticences,  li  t  contradictions  et  la  vague  loquelk  de  la  plupart 
de  nos  discoureurs,  meueurs  d'Académie*. 

Je  suis  parfait  émeut  de  votre  amen  tout  ce  eue  vous  ditessnr  les  inronTcmeos 
de  la  statistique  médicale,  qui  n'est  qu'une  pitoyable  invrntioudc certaine! médio- 
cntcsmrdicalrsquel  onamisesenavant  pourcertai  nés  raisons,  cl  quionteoesronsé- 
cuti  renient  à  drs  impulsions  qu'on  leur  aTait  données,  la  simplicité  de  croire  qu'en 
effet  elles  étaient  quelque  cho-e  d'émioent.  S'il  ne  leur  manquait  que  les  moyens 
dr  micus  faire,  on  pourrait  leur  pardonner  ;  mais  il  leur  manque  la  conscience 
u  renii/i./iie ,  et  soilà  ce  qui  Ici  rend  »i  méprisables  a  me*  yeux  que  je  u'ai  point 
••le  tente  de  ni  élancer  dans  l'arme  pour  tiihcr  d'ail,  nuer  an  peu  le  mal  qu i  e  lles 
font  à  la  science  et  à  l'humanité.  Maintenant  je  me  Mi.  ne  doublement  de  m'élre 
abstenu,  d'abord  jiarce  que  tous  aies  beaucoup  nus-us.  fait  que  je  n'aurais  pu  fa're; 
ensoite,  parce  qu  une  influence  nouvelle  a  toujours  plus  de  retentissement  dans 
noire  école  de  Paris,  que  rtltes  ausqnell»  on i-t  l.ahatiiedepuislongtenq*.  Nom- 
me comme  moi  mtnistrrieU.  mntt.  vous  avi«  lie»  un  de  vous  faire  euunaitre  par 
un  coup  d'éclat ,  Tous  l'avet  lait  avec  bonlieur  et  pour  cau*e  ;  votre  plaidoyer  est 
un  brillant  concours  dont  vous  êtes  sorti  Irioinpb  mt  au\  veut  de  tous  les  méde- 
cin» digne»  de  ce  nom.  f'.rlrrs  tous  soient  rendue*  pour  avoir  prouve  que  des 
nombres  il  ne  peut  jamai»  sortir  que  des  nombres;  que  les  nombres  n'ont  plus 
la  puissance  dont  le»  pviliacnrineii»  les  avaient  doues .  et  que  le  vrai  médecin  ne 
doit  «voir  d'autre  guide  que  V milu.  iion  «blcnue  île»  faits  bien  observé». 

Tout  ce  qui  me  fait  de  la  peine  dans  celle  discussion,  c'est  que  mon  ami  Bouil- 
la  ml  se  soit  trouve  jusqu'à  un  certain  point  en  opposition  avec  tous.  S'il  a  quel- 
que élévation  en  médecine,  et  j'ose  le  eirjire  ,  quoiqu'il  «avoue  mon  disciple  . 
i  e  n'e«l  assurément  qu'a  I  induction,  et  non  pas  1  la  statistique  qu'il  le  dmt  :  en 
la  soutenant,  il  n'a  sans  doute  voulu  prouvei  autre  chose,  sinon  qu'il  était  loin 


den  redouter  l'appliratiou  s  sa  pratique  mais  ao  rond,  il  n'en  peut  être  le  fa- 
natique, et  tous  pou  tel  être  persiia  te  qu'il  n'en  sera  pas  l'esclave,  pour  l'avenir. 
Imbu 

comme  il  I  est  des  principes  île  la  médecine  |thv»iologiquc  , que  je  vinis  ai 
tu  a »er  prioe  designer  en  mauvaise  part,  sous  le  nom  de  pbssiologi'ijiei,  il  s*  ni 
trop  bien  la  nécessite  d'étudier  incessamment  l'action  de»  differcos  nsodiucaleurs 
sur  l'étoffe  u  irritable,  si  sensible  et  si  mobile  du  rorps  humain,  pour  préjuger 
CTHUtaicmeat  l'avenir  d'après  le  passé,  en  médecine  pratique.  Le  précepte  de 
chercher  le  ■  «lificaleur  approprie  est  à  chaque  instant  reproduit  dans  notie 
enseignement;  à  ce  précepte  se  joint  une  méthode  pour  apprécier  et  reronoaitre 
l'action  de  chaque  modificateur.  Celte  méthode  est-elle  la  meilleure  ?  Nous  som- 
mes loin  de  le  soutenir  ;  mais  il  faut  nous  lire,  noos  méditer,  nous  entendre  avec 
palaenc  •.  sinon  pour  en  juger,  au  moins  pour  «voir  une  juste  idée  de  ce  qu'eu 
notre  méthode.  Le  mot  physiologie  Ta  loin  Murant  nos  idées,  dans  son  application 
i  la  pathologie.  Si  c'est  une  monomaoie  dont  nous  somme»  les  Tictimes,  bous 
serons  reconnaissans  pour  celui  qui  nous  guérira,  et  nous  osons  espérer  que  cette 
cure  sera  commencée,  peut-être  même  en  grande  partie  terminée,  lorsqu  on  bous 
«ara  convaincu  que  l'on  fait  mieux  que  nous  par  une  autre  méthode  au  lit  drs 
malades.  Vous  ne  le  seret  jamais,  allei-rous  dire  :  bé  bien  '.  qu'on  bous  déclare 
atteints  de  pbvsialogisme  :  ce  mol  ne  nous  fera  point  rougir  ;  nous  savons  encore 
assez  d'histoire  médicale  pour  ae  pas  ignorer  que  tout  progrès  doit  provoquer  sa 
réaction. 

Je  vous  renouvelle,  monsieur  et  honorable  collègue,  en  terminant  cette  trop 
longue  rpitre,  l'ripression  de  mes  félicitations  pour  le  triomphe  que  tous  ares 
remporté  en  pleine  Académie,  et  celle  de  mon  admiration  pour  le  beau  talent  qui 
vous  distingue. 

BaossMis. 

P.  S.  J'ignore  en 
tous  cas,  lorsque 
souvenir  des  vos 


i  en  traçant  ces  lignes  si  vous  êtes  a  Paris  ou  a  Montpellier  :  en 
vous  aura  rejoint  cette  dernière  ville,  veailln  œc  rar. peler  au 
collègues  LaUemand  et  bubreuil. 


—  Oa  écrit  de  Naples  le  ti  jui  n  : 

Le  choléra ,  qui  fait  de  grands  ravages  dans  cette  capitale ,  s'est  déjà  étendu 
dans  les  pays  enviroonans.  Le  roi  aordooné  des  prières  publique» 
jours  :  les  théâtres  sont  fermes  et  tous  les  autres  divertis*cmcas  |  ' 
pendus.  Il  parait  que  ce  flcau  a  augmente  a  Païenne. 

A  Messine ,  on  a  constaté  quelques  cas  douteux ,  avant-coureurs  habituels  de 
cette  terrible  maladie. 

Hier,  on  violent  orage  a  éclaté  sur  notre  ville  :  la  plaie  qui  en  est  résultée ,  et 
qui  a  doré  jusqu'au  soir,  a  rafrairbi  I  atmosphère,  et  l'on  espère  que  ç*  change- 
ment de  température  diminuera  l'intensité  de  l'épidémie.  Ces  jours  derniers, 
clic  sévissait  avec  une  telle  fureur ,  qu'elle  enlevait  S  ou  100  personnes  par  jour. 
Cependant  tout  est  mis  en  œuvre  pour  la  combattre. 

La  nuit .  de  grands  feux  sont  allumés  sur  les  places  et  dans  les  carre  fours ,  et 
on  ne  cesse  d'exposer,  dans  les  rocs  étroites,  de  grandes  chaudières  pleines  de 
poix  enflammée,  et  destinées  i  purifier  l'air.  Le  jour,  use  multitude  de  femmes . 
nu-pieds  et  les  cheveu v  r|*ars ,  parcourent  processionnelkmenl  les  rues ,  un  cru- 
ciCv.  en  tète  ,  et  cherchent ,  par  leurs  accenv  plaintifs ,  a  esciter  la  charité  pu- 
blique. Quelque  part  que  l'on  aille  .  on  entend  la  fatale  clochette  qui  précède  le 
viatique.  L'absence  des  étrangers  se  fait  sentir  plus  vivement  que  jamais.  !~~ 
la  misère  ne  fut  si  grande  parmi  les  classes  inférieures. 

MÏMOiae  se»  te  nALCot.  nés  raoaAnaiTés.  ArruQCE  a  la  mcuecuve,  par 
M  rUcrso  o'AstAuoa .  professeur  de  pathologie  et  de  thérapeutiques  à  la  fa- 
culté de  Montpellier,  etc. ,  etc.  (11. 

Noos  nous  bornons  i  aouoaeer  la  pobliratiou  de  ce  beau  et  important  t  rarad 

dont  nous  ne  pourriom  faire  l'analyse  sans  revenir  sur  des  questions  qui  ont  été 
trnt.  es  dernièrement  in  «Wra  dans  taGixiTTt  uénicitt  L'éclatant  succès 
que  ce  mémoire  a  eu  à  la  lecture,  ne  sera  pas  démenti  par  l'impression.  C'est , 
en  effet ,  un  des  morceaux  de  philosophie  médicale  les  plus  originaux  et  les  plut 
profonds  qui  aient  été  écrits  depuis  longtemps.  Ceux  même  qui  ne  partagent  pas 
les  opinions  de  l'auteur  ne  peuvent  que  rendre  hommage  a  son  esprit  et  a 
talent.  Ce  mémoire  n'a  subi  d'autres  modifications  que  quelques  c 
style,  mais  le  fond  des  idées  a  été  scrupuleusement  conservé.  L'ai 
permis;  seulement  d'ajouter  un  certain  nombre  de  pages  qu'il  avait  été  obligé 
de  supprimer  dans  sa  lecture  à  l'Académie  ,  faute  de  temps.  Ces  pages  ne  con- 
tiennent au  reste  qoe  des  déTeloppcmeas  de  ce  qui  a  été  lu. 

—  Les  dernières  lettres  de  Palarme  annoncent  que  du  7  au  10,  aucun  nouveau 
cas  de  choléra  ne  s'est  manifeste  dans  celte  ville ,  déjà  abandonnée  par  un  grand 
nombre  d'habilans.  Le  bruit  court  que  l'épidémie  a  éclaté  en  Catabre  dans  la 
commune  de  R marna  ;  aussi  les  préposés  an  cordon  sanitaire  ont-ils  rrdouhlé  de 
vigilance  et  de  sévérité. 

—  PrècitJ*  l'an  Jrs  accouchemttt ,  %  l'usage  des  étndians  en  médecine  et 
des  élève»  sages-femmes  ;  par  M.  Chevrrul,  D.-vl. .  directeur  de  l'école  secon- 
daire de  médecine  d'Angers,  médecin  de  l'hospice  de  la  maternité  de  la  même 
ville,  professeuc  tl'accouchemens,  membre  correspondant  de  l'Académie  rovile 
de  médecine  Deuvième  édition,  revue,  corrigée  cl  augmentée,  avec  planches  I 
volume  ion".  Prix  ,  3  f.  5t>  ;  par  la  poste  .  4  f . 

Paris,  cbes  Méquignon  Marris,  père  et  fils,  libraires-éditeurs,  rue  du  Jardi- 
net, 13.  IR37. 


(I]  Paris,  cbci  Daillèrc.  Montpellier,  du»  le  Castel  et  SeraUe. 


tn  chtf,  JdLXS  GlTEKIIv. 


PAHIS.   


IMPBIMF-sU  tvERAT  ET  COMPACSIE,    ROI   DO  CADRAS  ,   H*  i6. 
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l>  Ga»tte  HioiCALt  di  Fun  ( Gazent de  taate  et  Onùaaa  dtl  Mpittuts  réon:e»)  parait  tons  les  samedis;  chaque  numéro  est  composé  de  t«  pige»  in-V, 
»  coloone» .  et  équivaut  à  £  feuillet  iu-b~.  Le  pni  de  raisonnement  est.  poar  Puis  et  le*  Departemeos .  de  40  (r.  par  an,  2«  fr.  pour  6  bois  .  et  ((■  fr.  pour  3 

Oc.'^Wm  i  Pini .  .g  bureau  du  Journal .  nie  Pùumùirt,  »'  S .  et  dus  ks  Depaxtemens ,  ches  tous  te  Directeurs  d»  port».  -  0»  ne  reçoit  que  le» 


1.  Taavacx  oRictfi&vx.  Mémoire  sur  la  cholérinc.  considérée  coalise  période 
d'iDcubaliou  du  cbolrra  nimbus. —  11.  Revue  or»  ioo*ssrx  nr.  sifnrrinc 
*«uu.  Du  traitement  de  b  gonorrlïre  chn  ta  femme,  i  l'aide  du  nitrate 


d'argent  soliite.  —  Amputation  de  1a  verge:  nouveau  procédé  opératoire.  — 
Sur  l'cipecloratioo  de  la  matière  noire  fournie  par  les  poumon 


lin  perfo- 
ration ûU'riue;  nmme  à  terme;  opération;  accouebement ;  guérisoo.  — 
Recherche»  expérimentales  *«r  l'ctat  comparatif  de  l'uree,  en  saute  et  en  ma- 
ladie, et  sur  l'origine  do  sucre  dan»  le  diabète  socré  —  Mortification  spon- 
tanée des  orteils,  traitée  heureiu,  ment  a  l'aide  de  la  compression.— Anal)  «e  de 
l'arioe  axant  et  après  l'usage  du  mercure.  —  Cas  remarquable  d'h)|ierlropliie 
tonsilliaire  chet  un  enfant;  suffocation;  laryngotomie;  escisiou.  —  Tumeur 
dam  le  cervelet;  effet»  remarquables  sur  les  organes  génitaux.  —  Sept  pièces 
de  monnaie  avalées  impunément  depnis  vingt  mois.  —  Accouebement  accom- 
pagne de  circonstances  remarquables;  présentation  dn  placenta;  ructrorrha- 
gie  ;  transfusion.  —  Extrait  du  rapport  aooui  I  de  l'asile  des  aliène»  du  district 
de  Belfast,  du  i"  avcil  ItM  an  .11  mars  18.17.  —  rjuai  sur  La  nature  et  l'ori- 
gine des  maladies  tuberculeuses  et  cancéreuses.  —  Mémoire  sur  les  battrmens 
dn  comr  et  le  mc>  aoirac  de  1a  circnlalion. —  III.  Tiiuk  «CAOtmijcr». 
Académie  des  sciences,  séance  du  17  juillet;  —  IVe  médecine,  séance  dn  18 
juillet.  —  IV.  BiBLiooiuruit.  Traite  de  pathologie  générait.  —  Kki-illuo* 


SUR  LA  CHOLÉHINE,  CONSIDÉRÉE  COMME  PERIODE 

d'ixcubation  Dt"  cBOLÉRA-MORnu8 ,  adressé  à  l'Aca- 
démie des  sciences;  par  le  docteur  Jules  Guéri*. 
% 

\n  réapparition  du  choléra-morbus  en  Italie,  les  ravages  qu'il  con- 
tinue à  faire  dans  ce  beau  pays,  les  craintes  que  l'ou  peut  concevoir 


encore  sur  son  extension  on  son  retour  dans  d'autres  parties  de 
l'Europe,  m'engagent  à  reproduire,  avec  de  nouveaux  développe  - 
mens,  un  fait  capital  dans  l'histoire  de  cette  terrible  maladie,  fait 
qui*  je  crois  avoir  été  le  premier  a  signaler  lors  de  l'épidémie  de 
Paris,  et  qui,  malgré  sa  généralité  et  sa  haute  importance  pratique, 
ne  parait  pas  avoir  frappé  suffisamment  les  esprits.  Je  veux  parler 
d'une  période  d'incubation  du  choléra,  précédant  toujours  d'un  cer- 
tain temps  l'invasion  apparente  de  la  maladie;  période  pendant  la- 
quelle on  peut  aisément  conjurer  le  mal  en  prévenant  son  dévelop- 
pement. S'il  est  i  rai  que  celle  période  préparatoire  existe,  avant 
des  caractères  propres  à  la  faire  reconnaître,  s'il  est  vrai  que  tous 
ceux  qui  meurent  du  choléra  véritable  l'ont  présentée  pendant  plu- 
sieurs jours  avant  l'invasion  des  symptômes  mortels  ;  enfin,  s'il  est 
vrai  que  la  cholérinc  soit  réellement  toujours  le  premier  degré,  le 
commencement  d'une  maladie  qu'on  peut  facilement  guérir  a  cette 
époque,  cl  «lu  devient  plus  tard  inaccessible  aux  ressources  del'art, 
ou  concevra  toute  la  portée  de  ce  fait,  et  on  concevra  difficilement 
qu'il  n'ait  pas  été  l'objet  de  l'alteu.iou  de  tous  les  médecins,  comme 
la  sctileanrre  desalut  dans  une  maladie  contre  laquelle  tous  les  nié 
dicameiis,  toutes  les  méthodes,  toutes  les  combinaisons  de  moyens 
sont  restés  stériles.  Cotte  considération  m'engage  donc  a  remettre 
en  lumière,  mais  avec  plus  de  précision,  les  observations  spéciales 
lie  j'avais  déjà  consignées  dans  la  Gazette  .médicale,  dés  le 
but  de  l'épidémie  de  I83J,  et  sur  lesquelles  je  suis  souvent  re- 

5  I.  DE   L'EXISTENCE    DE  LA  CROLÛlIrft   COMME  FAIT  CONSTAM- 
MENT PaitVBSEltt  DU  CUOLÉRA. 

Six  jours  à  peine  s'étaient  écoulés  depuis  l'apparition  des  pre 
miers  cas  de  choléra  confirmé  eu  1832,  que  j'écrivais  les 


dé: 


(I)  Gutrrs.  aiioicALf,  1832,  pages  150,  165,  2SÔ,  251,  etc. 


UT1II  MKDICAIC  IVR  rAn.ll. 

Mon  clier  confrère,  quoique  le*  plirénologistes  aient  tronve  mauvais  que  nous 
Tint*  ecrixinns  m  souvent,  notre  dernière  leltrc  a  besoin  d'un  supplément,  car 
griie  à  Mangianiclt  et  À  la  eranoinanric.  lions  axons  été  forci-  ilè  renxoyer  an 
prochain  courrier  ce  qu'il  nous  reliait  \  ilire.  Axant  d'en  xenir  au  sojel  essentiel 
de  cette  Irttre,  nous  somme*  force  de  revenir  un  instant  sur  la  précédente .  la- 
quellr  riant  tombée  entre  le?  mains  des  phrenologittes  a  rte  l'objet  de  quelques 
critiques.  £a>hct  donc  que  notre  commentaire  uir  la  téte  du  jeune  Vilo  ne  leur 


a  pj»  ronieun.  et  qu'ils  s  ont  r.pnndu  dam  on  |ie1il  journal  dont  xou»  srrei  t»en 
i  qui  a  pour  titre  .  Lt  l'/êtrnohgit,  journal  tki 


aise  d'apprendre  l'exutenteet  i 


oppUcatiaas  de  tu  phytiologi*  animait  4  la  phytiolof-ie  tnciale  par  /'oAicr- 
vatinn  exacte.  Ce  n'est  uns  doute  pas  sans  peine  que  I  inventeur  de  ce  titre 
ttYigmalique  est  parvenu  à  rédiger  un*  si  usante  formule,  mais  il  en  faudrait  da- 
vsnje  encore  pour  en  déchiffrer  le  sens.  Mais  passons  sur  le  litre  et  arrivons  au 
tonds  dn  débat. 

1-aplirenologie  non»  tait  denx  reproches.  Nous  sommes,  dit-elle.  I  *  ignnransi 
V  dt  mauvaut  fui.  Cela  n'est  pas  poli  ;  mais  il  faut  prendre  les  gens  comme  ils 
sont.Cbacan  a  sa  langue  et  ses  habitude*.  Ne  nous  occupons  que  do  fait. 

Notre  ignorance  consisterait  en  ce  que  a  nous  prêtons  aux  pfarénnlogistc*  de» 
>  idées  et  des  principes  qo  ils  n'ont  jamais  eus  .  parce  que  /A» pothc<r  pt.rrno- 
»  U'/rii/ue  n'j  jamais  dit  qu'aucun  organe  en  suppléât  un  antrr'pas  plus  que  l'irjl 
•  ne  sanrait  sopplrer  l'otville,  •  mais  seulement  n  que  les  fscnlt.  s  si  xo>  las  on- 
»  csxx»,  s'entraiileot  entre  elles  et  non  se  soppleent,  »  î  le...  Il  y  a  beaucoup  a 
dire  sur  celle  réponse.  D'abor  l  nous  n'axons  |  as  dit  que  cetie  sob>titalion  des 
orgaisrs  fut  an  principe  de  l'hxpotbése  pbrrMiKigiqiie.  car.  selno  Dons,  la  pbrr- 
ntÉloeie  n'est  possible  tpie  par  l'ailnu^sion  du  pnneipe  contrairr .  c'csi-a-dirc  par 
la  supposition  que  chaque  organe  est  un  mstruiuent  spécial  et  indépendant 
comme  ceux  des  «en».  Hais  non»  avons  dit  et  n»o<  répétons  «pie  le  »\ «tinte  d'iu- 
terpretation  ailopte  par  1rs  phréunkigiites,  viole  le  principe  de  l'indépendance  et 
de  la  spécialité  fonctionnelle  des  orgines.  Nwis  ne  leur  avdo«  pas  repmrhe  'l'ail - 
m»  lire  le  pnnci|<«  de  la  fubstitotiun,  mais  de  tirer  des  roiKlusirits  qui  le  suppo- 
sent, et  de  contrelire  «m  i  par  une  inmnsrqxieiice  palpahle,  1 1  Jee  Ibiidamen 
taie  de  leur  «y«t<  nse.  C'est  ce  que  prouve  siirabon>lammrnt  leur  commentaire  sur 
Mangiamele  qu'il»  fout  roniplrr  et  calculer  avec  les  facultés  de  comparaison  .  et 
d'Abstraction,  etc..  M  lu  les  facultés  »We«t,  disent  ils,  cl  ne  se  t — 
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Tantes  dans  la  Omette  médicale  du  3  avril  :  «  Ia  plupart  des  sujets 
»  qui  sont  frappes  du  choléra-morbas  étaient  depuis  plusieurs  jours, 

>  ou  même  depuis  plusieurs  semaines  sous  l'influence  d'un  trouble 

>  des  fonctions  digestives.  asse*  peu  grave,  du  moins  en  apparence, 
egerenirnl  t\xè  leur  attention.  Telle  est 
point,  de  la  plupart  d'entre  eux,  que  sou- 
ligés  pour  obtenir  la  connaissance  de  ce 

esser  la  même  question  à  plusieurs  re- 
pur  avoir  demandé  trois  ou  quatre  fois 
qu'ils  nous  faisaient  une  réponse  sa- 


pour  n  avoir  que  liés-lt 
même  l'incurie,  sur  ce  [ 
vent  nous  avons  été  obi 
dérangement,  de  leur  adi 
prises;  ce  n'est  qu'après  I 
s'ils  avaient  en  la  diarrhl 


certitude  qu'elle  n'était  pas  inspirée 
se  débarrasser  d'une  question  impor- 


•  tisfaisante,  et  noiis  laissant  I 

•  par  la  demande,  comme  pour 

•  tune.  De  ce  fait  nous  concluons  :  i  *  que  dans  lieaucoup  de  ras  où 

•  cette  espèce  drtroublcou  de  dérangement  des  fonctions  digestives 

•  n'aura  pas  été  noté,  on  devra  soupçonner  une  inexactitude; 

•  J-  que  ces  dernngemens  doivent  fixer  surtout  l'attention  des  mé- 

•  decins,  des  parens et  même  de  l'autorité,  qui,  nous  le  pensons  du 

•  moins,  devrait  recommander  à  la  classe  indigente,  et  par  les 

•  moyens  de  publicité  qu'elle  a  entre  les  mains,  les  soins  que  ré- 

•  clame  cet  état,  et  lui  Taire  connaître  les  résultats  funestes  qu'en- 

•  traînerait  la  négligence  de  ces  mêmes  soins,  t 

J'ai  reproduit  littéralement  la  première  expression  d'une  opinion 
à  laquelle  nue  longue  observation  et  un  contrôle  incessamment  ré- 
pété me  fonlaltacher  la  plus  grande  importance.  Cette  opinion ,  née 
en  présence  des  faits  ,  a  grandi  et  s'est  fortifiée  avec  eux.  A  mesure 
que  les  malades  venaient  encombrer  l'Ilôtel-Dieu  ,  où  je  faisais  par- 
ticulièrement nies  observations ,  j'acquérais  de  plus  en  plus  la  con- 
vieiion  de  lajustessc  de  ma  première  remarque.  Dans  l'espace  de 
huit  jours,  six  cents  nia] nies  environ  furent  soigneusement  exami- 
nes et  interrogés  par  moi ,  et  j'écrivis  dans  la  Guette  médicale  du 
12  av  ril  que  sur  ces  six  cents  cas,  cinq  rentqnaranteenviron  avaient 
offert  tous  lcss»  tnptomes  de  la  cholérine  avant  d'être  amenés  dans 
;<'s  hôpitaux  A  mesure  que  mon  observation  se  répéta  et  que  mes 
opinions  sur  la  valeur  de  la  liaison  de  la  cholérine  avec  le  choléra 
se  développèrent,  j'acquis  la  certitude  :  t*  que  toujours  le  choléra 
était  iirécêdé  et  annoncé  par  h  série  des  symptômes  auxquels  j'a- 
vais donné  le  nom  de  cboiériue  ;  2*  que  la  cholérine  était  le  premier 
degré  du  choléra;  V  que  le  choléra  proprement  dit  n'était  qu'une 
période  avancée  d'une  maladie  qu'on  avait  méconnue  dans  sa  période 
primitive,  et  4"  qu'il  était  toujours  possible  d'arrêter  le  développe- 
ment du  degré  mortel  du  mal  en  l'attaquant  à  son  degré  curable, 
t'es  conclusions  sont  implicitement  renfermées  dans  un  article  inti- 
tule :  oV  In  e/iolértneet  de  ton  traitement.  Il  suffira  de  citer  les  li- 
gnes suivantes  de  cet  article,  pour  en  acquérir  la  preuve.  «  L'obser- 
»  vationdi'plusdesixcentsmabdesnousa  prouvé  que  lesneufdixiè- 
»  mes  a  peu  prés  des  cholériques  amenés  dans  les  hôpitaux  avaient 

•  éprouve  tous  les  symptômes  de  la  cholérine  avant  d'être  pris  du 

•  choléra.  Los  uns  accusaient  depuis  quatre  a  cinq  jours  du  dévoie- 
»  ment,  dcsdefailtanccs.dessueursspoiitanéesjesautrcsavaienl  des 
»  envies  de  vomir  ,  quelques  vomissemens  ;  quelques-uns  offraient 
»  de  a,  mais  à  un  faible  degré,  les  premiers  symptômes  du  choléra 
»  intense,  tels  que  crampes,  froid  des  extrémités  et  du  corps,  dott- 
»  leurs  à  l'estomac  et  dans  le  ventre,  de  telle  façon  qu'il  est  impos 

•  siblc  de  ne  pas  reconnaître  dans  cet  appareil  de  symptômes  le  pre 


»  mier  produit  de  la  cause  générale  qui  Unit  par  compléter  le  cho- 
i  léra-morbus.  S'il  en  est  ainsi,  on  conçoit  de  quelle  importance  il 

•  doit  être  pour  tous  de  prévenir  la  cholérine  quand  elle  n'existe 
■  pas  encore,  et  d'en  arrêter  les  progrès  quand  elle  est  déclarée  ;i)» 
A  mesure  que  les  faits  se  répétèrent .  je  reproduisis  mon  opinion  sur 
la  liaison  de  la  cholérine  avec  le  choléra.  J'en  parlai  a  l'occasion  des 
discussions  de  l'Académie  royale  de  médecine ,  je  provoquai  l'exa- 
men et  le  contrôle  ;  mais  à  cette  époque  il  y  avait  tant  d'opinions 
différentes  en  circulation,  les  faits  étaient  si  graveset  si  préoccupans, 
que  chacun  se  livrait  plutôt  à  ses  impressions  propres,  à  ses  conjec- 
tures, à  ses  expériences,  qu'a  la  vérification  d'une  observation  qni, 
d'ailleurs,  pouvait  être  considérée  comme  tombée  dans  le  domaine 

fiublic.et/'omine  appartenant  à  tous. tant  dans  cette  grave  conjoncture, 
es  médecins  faisaient  c  uise  commune  et  s'arrêtaient  peu  à  la  propriété 
des*  idées  scientiliques.  Cependant  lorsque  l'épidémie  commença  à 
diminuer  d'intensité,  les  discussions  académiques  commencèrent,  et 
alors  furent  produites  les  impressions  et  les  observations  de  chacun. 
Ainsi  dans  la  séance  du  17  avril,  ».  tiuéneau  de  Mnssy  disait  ce  qui 
suit  ;  •  Dans  presque  tous  les  cas,  la  maladie  a  été  précédée  de  prodro- 
»  mes  manifestes,  tels  que  diarrhée,  etc.  ;  le  repos,  la  diète,  des  lavo- 
»  mens  émolliens  et  de  légers  narcotiques  ont  souvent  arrêté  le  ebo- 
»  léra  a  ses  premiers  symptômes  d'invasion.  (2)  •  Dans  la  séance? 
du  12  mai,  M.  Bally,  faisant  quelques  remarques  sur  un  projet  de 
rapport  présemé  par  une  commission  ,  s'exprimait  de  la  mauière 
suivante  :  •  Dans  le  rapport,  les  périodes  de  la  maladie  n'ont  pat 
«  été  nettement  établies.  On  n'en  cite  que  trois,  il  y  en  n  quatre  : 

•  1'  celle  des  prodromes,  laquelle  est  marquée  quelquefois  par  des 
»  symptômes  trésléners,  tels  qu'une  petite  diarrhée,  un  sentiment 
»  d'embarras  dans  les  intestins  ou  de  contraction  *  l'épi 
»  symptômes  qui  se  présentent  eu  seuls,  ou  nssoeiés  l'un  à 
»  C'est  celle  première  /r  onde  qu'il  importe  de  saisir ,  i 
»  des  remède)  appropriés,  on  fusse  avorter  la  maladie  ;'S).  » 
lu  même  séance ,  >l.  Amiral,  répondant  a  quelques  objections  sur 
l'interprétation  que  l'on  paraissait  donner  à  la  liaison  de  la  cholérine 
avec  le  choléra,  ajoutait  :  »  Lu  parlant  des  prodromes,  la  commission 

•  duelK>léran'a/-oii.v7fi^7«'uM  j'ailiniltaqualAe,  c'est  que  la  période 
>  algide  du  choléra  est  précédée  très-souvent  par  des  diarrhées  . 
»  d  où  il  est  permis  de  conclure  que  le  premier  de  ces  étals  est  le 
t  précurseur  du  second.  Or  cette  succession  est  très-importante  à 

•  noter,  et  il  est  indispensable  d'en  avertir  les  médecins  de  prov  ince, 
i  alin  que,  témoins  du  prélude  delà  maladie,  ils  se  bâtent  d'en  pré- 
t  venir  le  développement.  »  Un  autre  membre,  M.  Devillers,  Ibrli- 
fiait  l'observation  de  SI.  Amiral  par  le  fait  suivant  :  «J'ai  vu  moo- 

•  rir  cinq  cent  trente-huit  personnes,  et  sur  ce  nombre  quatre  cent 
t  vingt  malades  avacint  éprouvé  d'abord  des  di  irritées.  •  Enfin 
dans  iin  article  de  commentaire  sur  la  discussion  qui  s'était  élevée  à 
l'Académie  par  rapport  a  la  cholérine  considérée  comme  fait  eous- 

du  choléra,  je  disais  en  terminant .  «  La  cliolé- 


(1)  G»«.  mm.. du  IJi»ril»R32.pe«el»5. 

(2)  Ce»,  ufo..  numéro  du  21  mil,  . 
VAcadciuic  de  médecine,  «iwe  du  17  .«-11. 


(3)  «m. 
pare  «Ut/. 


„..  n*  d*  t»  mù,  compte-rendu  delà  séance  de  l'Acidéniie  du  tî. 


ladi-aimlmnft  «ublile  niai»  inadmioible.  Comment  itcc  les  meilleurs  }nildu 
uwn  le,  parviendrir-jr  a  divulguer  l'o.Irur  de  la  rose  de  celle  de  l'inllrl  ,  »i  je 
•ui»  dépourvu  de  toute  sensibilité  ulfirlive?  Le»  rouira  >ru<  duo  sourd  -omet  , 
quelque  ilrtelo|<|>t!  rt  puissaos  qu'il»  vnenl.  pourront-il»  apporter  quelque  lide 
au  cinquième  ijni  manque  ?  L  ml  |i<  ul  aider  a  faire  entendre,  disenl-il»  encore, 
uui«i]ii  il  lit  au»  luouvcuirn»  île»  U  irrite  sens  de»  mot».  Nou«  répondons  qu'il  ne 
fait  pa»  tnt  ndrt,  car  tnUudit  ce  «  a»oir  la  sensation  du  «on.  sensation  -pé«  iale 
du  sen»  rte  fouie,  à  Laquelle  le  sens  de  la  viùan  ni  aucun  autre,  ne  Murait  appor- 
ter le  moindre  secours.  Dan»  cet  enetnple  l'œil  ne  sert  à  faire  entendre  les 
moU.  maii  a  faire  mie  de»  mwiTemrn»  ;  il  n'aide  pas  en  celal'ouir,  mai»  l'intelli- 
gence. IWarqu  a  u  outre  ci  lle  autre  <li»liiwl>nn  -  ce  »ont  ttt  fainhét  qui  n'en- 
ir'aideul  et  non  tuorganet  !  Voila  1rs  farnllr»  rendue»  indépendantes  de»  org  ne», 
»oili  de»  fonction»  qui  »  circulent  un»  l'inlrrrrolion  de  leurs  a|q»reils  or|tani- 
qoe».  Si  la  plirennlo^ic  admet  cela,  comme  te  preteod  l'auteur  des  tjuttr/uts  mntt 
n  la  t;*/»-rit  Miiocii.r,  elle  se  porte  un  coup  m>>rlel  et  ne  drlruil  de  ses  pro- 
pre» nuin».  ltire  qu.  le»  CiCullr»  dan»  certain»  ra»  agisieut  un»  le»  urtinr».  c  rit 
«lire  que  le»  rarulir»  elles  organe» sont  ileu»  chows  diuVrenlr';  mai»  e'e»t  renver- 
ter  le  puant  de  »uc  tondanient  il  du  solème  qui  conM«!e  dan»  l'idrntiGration 
compV  le  de  <r»  d,  us  ri»*'».  Dan»  le  «inénie  phrr  nolorîqne  .  la  faenlle  n'e»t  et 
ne  peut  être  aulre  elio»e  que  l'nrrane,  el  la  plirrnnli>cir  n'a  en  fait  d'autre  but 
et  d  aulre  prelenliun  qi«e  de  «tlMliluer  au»  farttttri  alnlraile»  de»  metaph\<i- 


Qunt  au  second  reproche,  relui  de  mmwarfoi,  il  consisterai!  en  ce  que 
nous  non»  acruie  lr»  pbrepoloitiite»  Je  unir  on  organe  uù  il  n'y  tn  a  pa  .  la 
quoi  »o»me»-noiM  donriei  de  mamaise  foi  ?  C'e»t  de  trrt  bonne  foi  que  noua 
faisonire  reproche .  car  l'organe  dont  il  >'aril.  que  les  pbrenoloeistea  sxiieiil 
trri-dntlufipé,  nout  le  »o\un-,  nou«.  \T\i-drprimé.  C'est  aine  question  de  fait 
qui  doil  élre  riidrmmeat  àVridrc  par  de»  tiers,  car  il  »e  |«ent  que  nos  yen»  rape- 
loscn!  le»  objel»,  el  que  cru»  de»  pl>rèuobHli»le»  le»  pw»i»«eolrt  il  nom  sera  I 
jamais,  dans  ce  eu,  imposable  de  n«u»  entendre.  Au  lieu  de  nous  injurier.  Ira 
plirenolini«le»  de»r»ient  plutôt  nooi  plaindre  d'avoir  de»  sens  m  mal  roiir.imiei. 
Cette  manière  de  »oir  serait  plu»  polie  et  surtnul  plu»  phrenolopque.La  phréno 
loeir.  di»eol-ils,  aura  pouratanlafcc.  eo  >*  répandant,  d'irspurr  11  toléra  i  cetl 
riodiiltence  pour  le»  laililmae»  et  les  erreur»  Je»  hommes  :  soit,  niai»  les  plirrno- 
lo|[i»tn  ne  prechenl  pas  d'exemple.  Il»  »e  fit  lient  et  s'indignent  coolee  la  coo- 
tradirtion  el  le  riilirule  ;  romuie  si  ceux  qui  »e  moquent  d'eui  el  de  leur»  »;«te- 
atesetaienl  lilirr»  de  faire  aulren»enl.  San» être  ptirénolosi»les.  n.ois  non»  pi- 
quons d'être  plu»  équilaliles  et  pli»  lokran».  Xom  convcooos  que  les  phreuolo- 
gi>(rs  »ont  d  une  bonne  foi  parfjiie.  et  que  »'il»  se  trompent.  c'e»l  avec  «oe 
oaîietr  au-»(euiitdc  tout  rloee.  Nous  plaiennn»  leur  crédulité,  et  nous  nous  u 
amuMin»  quelquefois,  mai»  nous  remlon»  bonimaee  à  leur  innocence. 

A  la  fin  de  cet  article,  ou  on  nou»lraile  criïneul  dVcnoronce  el  de  umhivim 
/ni.  les  phrcnnlo|ji«te»  se  plaignent  <le»  Irrmrt  ri  ,U  l  forme  de  notre  oppoulioa- 

luhlir  «cienliùque,  a  jurer  de  quel  rote 


rien»  de»  i»j»wi  malriirl»  et  rreb.  Non»  |>reMinion»  que  e'e»t  là  un  simple  C'est  encore  à  de»  tier»,  c'est-à-dire  au  public  «cienliùque,  è  jurer  rie  quel  cote 
tai»n*  iniliTulnel.  Ijne  pareille  herrsie  ne  saurait  élre  imputée  au»  pbréoolo-  se  trouvent  le»  meilleurs  terme»  et  la  forme  la  plus  consrnaMe.  Il»  d.  ploient  en 
^,tr«.  Nous  oe  doutons  pa»  qu'on  ne  la  rétracte .  ou ,  ce  qui  est  U  même  chose.  outre  *  qu'urne  le.ide  q»ii  do.t  aro.r  pour  Imt  k  r^S™  «>•»'</'-/«'  et  pT 
qu'on  n'eauie  de  lui  donner  un  aulre  sens.  jl  .  coiilr*  l'iméUor.Uoo  de  l'e'f^e  humaine,  ne  craigne  pu  de  flttrir  son  me- 
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»  rioe  est  le  produit  au  premier  degré  do  l'influence  cholérique... 

•  Nous  le  répétons,  celte  \éritée?>t  de  H  plus  limite  importance  pour 

•  h  pratique,  eu  ce  qu'une  fois  répandue  dans  le  public  et  admise 

•  par  tous  les  médecins,  rlli'  préviendra,  dans  un  grand  nombre  du 

•  cas,  le  développement  du  choléra  mortel.  Il  y  a  la  de  quoi  faire 
>  rcilécliir  profondément  (t(.  • 

Il  résulte  donc  des  citations  reproduites  et  des  faits  rappelés  pré- 
cédemment : 

P  Que  dés  le  3  avril,  c'est-à-dire  six  jours  après  l'apparition  du 
choléra  dans  les  hôpitaux,  j'avais  signalé  une  période  d  incubation 
du  choléra  nécessairement  liée  un  développement  de  cette  maladie, 
période  non  aperçue  et  non  décrite  jusqii  alors  par  les  auteurs  qui 
avaient  observé  les  épidémie»  du  choléra; 

3*  Que  celle  période  d'incubation  signalée  par  moi  pour  la  pre 
miére  fois  le  3  uTril  IR-ï ,  décrite  sous  l.i  dénomination  de  cholé- 
rine,  et  appréciée  sous  tous  les  rapporis  dans  lu  Gnfnt  médicale  du 
12  du  même  mais,  était  présentée  comme  un  fait  trés-impoitant  et 
*  dont  In  connaissance  conduirait  a  pré*  cuir  une  maladie  presque  iné- 
vitablement inorlelle  quand  on  1'atNuiilonuait  a  elle-même  ; 

3*  Que  je  n'ai  cessé  d'appeler  l'attention  des  médecins  sur  ce  fait 
nouveau; 

4'  Qu'a  plusieurs  reprises,  des  médecins ,  haut  placés  dans  l'estime 
publique ,  comme  observateurs  exacts  et  médecins  consciencieux , 
*iM.  (èuencaude  Mussy,  Bnlly ,  Amiral  et  Devillers,  ont  reconnu 
très  exnlicilement.  dans  leurs  communications  académiques,  l'exis- 
tence de  la  période  d'incubation  du  choléra,  cl  la  limite  importance 
scientilique el  pratique  de  ce  fait,  sans  toulefois  s'enquérir  de  l'ob- 
servateur qui  l'avait  constate  el  publié  le  premier. 

5  II.  DES  CAR1CTÙES  ET  DES  DIFFERENTES  FORMES  DZ  Là 
CBOLLMM:. 

la  forme  la  plus  fréquente ,  la  plus  saillante  et  la  plus  apercevable 
de  la  cholérine  c'est  une  diarrhée  plus  ou  moins  abondante.  Neuf 
fois  sur  dix  .  elle  s'est  mmilestVc  pur  ce  symptôme,  (c  résultat, 
comme  je  l'ai  dit ,  m'a  été  fourni  par  l'observation  de  six  cents  ma- 
lades environ.  Sur  cinq  cent  trente  huit  cas  de  choléra  qui  ont  cause 
la  mort,  M.  Devillers  a  noté  quatre  cent  trente  suji-ls  qui  avaient 
éprouve  précédemment  des  diari  bées  (2).  Oite  observation  mérite 
toute  confiance,  puisqu'elle  n'avait  p  is  été  destinée  a  élaycrla  mien- 
ne, l-a  diarrhée  est  donc  le  fuit  le  plus  saillant ,  le  symptôme  le  plus 
constant  et  le  plus  caractéristique  de  la  cholérine:  mais  elle  n'en  est 
pas  la  forme  tout  entière  :  Hle  n'en  constitue  qu'un  ssinptôme,  ac- 
compagné ,  précédé  nu  suivi  d'autres  symptômes.  La  diarrhée  a  été 
plus  spécialement  notée  parce  qu'elle  est  le  plus  apercevable ,  et 

fiaree  qu'elle  a  une  liaison  plus  marquée  avec  les  symptôme*  du  cho- 
éra  conlirmé.  Lorsqu'elle  n'existe  pas  encore,  on  lorsqu'elle  ne  se 
montre  pas  avant  l'invasion  du  choléra,  elle  est  remplacée  por  de  la 
perle  d'appétit .  un  sentiment  de  malaise  après  avoir  mangé,  des 
norbory  gnu-v  pendant  la  digestion  et  surtout  pendant  la  nuit.  Il  n'y 
a  paseucorc  de  coliques ,  mais  il  y  a  un  seutiment  d'iuquiétude  ,  de 

(1)  G»»..  soi...  n" du  I7nui.pa*e»l. 
(ï)  Gsutte  yintc.t..,     da  I*  nui.  page  260. 


torj>cur  et  de  tension  intestinale  qui  annonce  ordinairement  un 
dérangement  plus  considérable.  Tous  ces  symptômes  appartiennent 
à  l'appareil  digestif;  il  s'en  montre  d'autres  qui  dépendent  «les  fone- 
lions  de  l'innervation.  L'intelligence  esl  moins  excitée  .moins  vive; 
en  même  temps  que  les  facultés  iniel'eelui  lles  perdent  de  leur  éni  r- 
gie,  les  foi  ces  musculaires  s'affaissent,  le  visage  se  décolore,  devient 
quelquefois  verdatre ,  et  les  traits  s'allèrent.  A  un  defirè  plus  mar- 
qué le  trouble  des  fonctions  est  plus  manifeste.  Des  envies  de  vomir, 
des  borlierv  gmes  accompagnés  de  coliques  des  sueurs  spontanées! 
des  lassitudes  plus  grandes,  des  vertiges,  des  défaillances  subites! 
enlin  du  dévotement  et  d*s  voroissemens  se  manifestent.  I.es  selles 
sont  variables  en  nombre  et  en  quantité;  elles  sont  plus  fréquentes 
généralement  après  les  repas.  U«  dévotement  semble  quelquefois 
soulager,  et  son  elfet  est  d'autant  plus  trompeur  qu'il  coïncide 
avec  un  retour  de  l'appétit.  J'ai  noie  cette  circonstance  plu- 
sieurs fois  ;  elle  est  fort  importante  h  prendre  en  considération , 
en  ce  que  les  malades  s'exposent  fréquemment  aux  funestes  con- 
séquences d'une  alimentation  intempestive.  Quelquefois  cet  en- 
semble de  symptômes  est  passager  el  tend  il  se  dissiper  de  lui- 
même  ;  d'autres  fois  il  persiste  pendant  plusieurs  jours ,  fait  des 
progrès  sensibles,  el  se  convertit  en  choléra  véritable,  si  l'on 
abandonne  la  maladie  à  elle-même.  \jt  fait  caractéristique  et  prin- 
cipal de  la  cholérine  est  donc  la  diarrhée  simple,  séreuse  avec 
les  apparences  du  flux  de  ventre  le  plus  ordinaire,  précédée 
ou  accompagnée  des  symptômes  d'un  trouble  général  de  l'in- 
nervation ,  lesquels  dans  un  très-petit  nombre  de  cas ,  |seuvent  eui- 
mémes  exister  sans  diarrhée  Toutelois  il  n'y  a  eucore  ni  crampes, 
ni  suppression  des  urines,  ni  vomissemins  réglés,  ni  commencement 
de  cyanose;  très-rarement  même  la  matière  des  évacuations  offre 
l'aspect  blanchâtre  d'eau  de  riz  du  choléra  confirmé,  Kn  un  mot, 
les  symptômes  appartenant  à  la  période  d  invasion  du  choléra  ne  se 
sont  pas  encore  montrés ,  et  les  s>  mplômes  concourant  a  former  la 
période  d'incubation  sont  les  seuls  qui  existent. 

J'ai  cherché  à  déterminer  dans  les  cas  où  la  cholérine  avait  été 
suivie  du  choléra  confirmé  de  combien  de  jours  l'une  avait  précédé 
l'attire.  Ce  fait  est  important ,  il  donne  la  mesure  de  la  sécurité  que 
l'on  peut  avoir,  cl  de  l'empu  sst  menl  qu'il  faut  mettre  à  tuûter  sé- 
rieusement les  mahdes.  J'ai  noté  attentivement  dans  ce  but,  cent 
trente  sujets,  au  commencement  de  l'épidémie,  et  je  n'ai  pu  obtenir 
que  des  renseignemens  peu  satisfaisons.  Tous  avaient  en  la  diarrhée 
et  do  dérangement  avant  d'être  pris  des  svmptômes  graves,  mais 
très-peu  m'ont  donné  des  détails  circonstanciés  sur  la  date  rigoti 
relise  de  l'apparition  de  li  cholérine  Tout  ce  que  j'ai  pu  savoir  c'est 
que  chez  plusieurs,  la  diarrhée  simple,  sans  colique,  avait  duré  de 
dix  a  quinte  jours  environ  ;  chez  d'autres  elle  n'avait  duré  que 
huit ,  six  et  même  quatre  jours,  pendant  lesquels  les  malades  avaient 
continué  leur  vie  et  leur  alimentation  habituelle  Cependant ,  chez 
tous  indistinctement,  la  m.  hdie  avait  ,pour  ainsi  dire,  grandi,  tan 
tôt  d'une  maitièie  continue,  tantôt  avec  dis  lémissionsoointcrmillen 
ces  apparentes  :  chpz  les  uns  plus  rapidement,  chez  les  autres  moins 
rapidement,  t'.hez  un  seul  la  chilienne  ne  paraissait  pas  remonter  au- 
delà  de  v  iogt  quatre  heures.  Quelques  malades  étaient  de  ma  con- 
naissance intime,  el,  malgré  mcsuscrlisscmens,  qu'ils  avaient  pris 
peu  au  sérieux ,  ils  ont  succombé  au  choiera  véritable,  dont  les  symp 


•  rite,  birn  réel  d'aille or»,  par  tin  débat...  indigne  de  ta  teiruc?  et  de  /7iM«Nt- 

•  nitr.  <*  Ce  sont  i*  de  bien  graint»  mol»  ,  le  progrès .  1  humanité  ,  l'espeee  hti- 
:  !  Mai*  qui  ne  s  en  sert  aujtMiril  h  m?  I.et  saiul-siimitiirns.  lc*mae;iM  lite-nrt. 

niropatl«s.  Us  utupitie»  poliliqtiet  de  toutes  routeur»  Ici  intentent  en  léle 
tk  kart  protpettus:  il  N'ttt  pat  jusqu'au»  intt  meurt  de  lirtqnels  qui  ne  |urlc«t 
do  progret  el  de  rhuinaoile.  Nous  voulons  progresser  ri-tunie  tout  te  momie  .  el 
nous  oe  tomme»  pas  plut  inhumain»  que  le»  |ikrrn>i>l<tKt> J.c  tort  de  l'esi-êre 
humaine  nimt  lotirîie  aulsnl  que  qui  ce  «oit,  mai»  noti*  ne  tmom  pat  m  quoi 
les  destint  <!u  m-uulc  tonl  lie»  à  reui  d'unr  btpolbi  <t  phv»iaio£iq»e  ou  mrtaplis- 
Mque.  Quand  la  phrciioloj;ie  aura  produit  dans  l'ordre  oionl  ipirlques  rrtultala 
pratique»,  analoguet,  |>ari  temple,  à  rrui  de  la  t tcrinc  et  ilu  qnii. qiuna  daut  I  or 
dre  ptitsiqne  .  il  tera  lenqtt  de  rcrlamer  pour  elle  te  re*pet'l  de*  firitilk  lont.  Alors  , 
elk  sera  en  droit  de  qualifier  aussi  durement  qu  il  lut  contiendra  ses  contradîc- 
tears.  Naît  jusipriri.  qo  a  l  elle  produit  ?  uoii.  If  di  tuaniloi.»  i  te»  plus  rclrs  par- 
tisans ittr  tool  le  tcretit  pot.ilic!  En  théorie,  de»  tpri  ulaliont  htpnllirliqiies  : 
et  hasarder*,  tut  letquetles  le*  sectaire»  ne  *ui.|  pat  partrntis  »  t'eiiientlre  eu»- 
nscaies.  et  * |tii  of  Irrnl  autant  de  malicre  a  ili«.|  nie  qite  le*  tyléroe*  de»  medefint, 
des  irela|ilitt,eirnt,  rt  des  |Hitttic|ue»,  1 1  qtu  n'otit  p»t  tnên>e  ru  leur  fateur  sauf 
•ne  on  druv  eieeptiont.  |  aulurile  du  (aient  et  le  pretli|!e  du  (élue.  A-t  elk 
atieiax  |utiifie  te*  prétentions  «tant  la  pratique  ?  A-l-s  ilc  lourni ,  riitume  elle  t'en 
est  tant  de  f-*U  tant' e .  quel|t.e  retMiuree  à  la  1er i»laiini-,  a  rettueatinn,  à  la 
morale  ?  Nmi»  le  nient ,  en  alteiulaut  la  prente.  A  l  tlle  donne  à  <et  plus  habile» 
ttoetrurt  nue  ronnaistaure  ptut  |tarfaile  dei  l>oit:niet  ?  A-t-elle  furme  det  adnti- 
nislrateurt.  det  >1. plumâtes,  det  nistilulenrt  plut  lial  tle»  que  eesn  qui  n'ont  |MH*é 
leur  ronoaiSiJiKC  des  boiuoiet  que  dan»  la  pratique  de  là  trie  et  des  allairt»,  et  J 


qui  n  oul  janait  vu  un  rersean  i  nu?  II.  las 1  Dousrn  douions  furl.  Sans  p  eteu 
dre  3|  pliquer  noire  remarque  à  personne  en  partiriilier,  nous  poutontdire  qo'e» 
Iteueral  les  phrenulofisle-,  de  m/me  que  ht  pbt»n>gi>«nM>uiste*  du  nrcle  passé, 
ne  toni  pat  Htrriert.  C'r't  re  donl  ou  prtil  s  atttirrr  par  leurs  litres  et  leur  eon- 
Tertatinn.  Nui»  acr.iBiplittoitt,  disent  lit.  «  une  nul  le  mission,  en  souanl  notre 
»  etitlenie»  la  m  lie tt lie  d'une  errile  :  retpetlei  dune  nuire  n  ie.  noire  frao- 
»  rbi-e  et  notre  eniitielion.  >  Nous  re«|teeluns  et  ret|irclt  rnns  touiours  tt  irle, 
la  rrai-cliif  et  la  eoutn  lion,  c'esl-s-ttire  les  pertonnet,  tuais  nuti»  aitaq««ron» 
Itiiijoiirt  mesurai  li  n><  ni  et  parla  raiHui.tt  par  le»  fait»,  el  pur  le  ridirule,  tout 
sttlênie  qui  nom  paraîtra  absun  e  ou  daii^rtiis.  On  peut  vouer  son  eiitienre  h 
l'i  rrenr  euninM-  à  la  serile,  t-t,  ttlun  nunt,  la  pltietiolti^it  est  une  erreur  énorme 
el  nue  saine  rlnnu  ie.  |j  dt  tt i u<  I ion  de>  trrtnr»  i  -I  au~<i  uoe  n  ittion  qui  a  m 
nnblrtte.  et  dun  ntius  lions  cfaaigeont  »tre  plaitir.  quoique  nous  ne  jiCTtcndiOBS 
|  as  en  artnr  le  monopole. 

Voilj.  mon  eler  t eu  frère,  ce  que  non*  potivnnt  ri*|iondre  pitnr  le  ironent 
«us  pliretiolup>iet  pjr  sole»  rnlmi-ite.  pui>qtiil»  lisent  notre  eorrespoiidance. 
Vous  uuiit.liiei  |KUt  elre  que  telle  re  puu  e  est  un  peu  lunrise  et  qu  elle  aurait 
pu  sans  nienoternf  ul  ,'lre  il  t.  (ter  de  munie,  mt'iiie  en  la  ttip|«tanl  nèrrsuire  ; 
sous  aseï  ra.ton.  mais  le  mal  esl  fan.  et  j«ur  i,r  pas  la^raser.  passons  à  un 
autre  sujet. 

Il  s  api  d'un  fait  qui  inlrrr«e  la  prnie<tinn.  Il  jn-liCe  plrinrment  les  plaintes 
soulesi  t^  Uni  de  loitpar  U  »irietm  <.r»aiii.a,inii  de  l'est  iciee  de  lansederice,  cl 
par  te  Iritte  rôle  que  la  li  gitletû  n  rt  It  t  n>triir*  acluellrs  ontMonne  aos  medreina. 
Le»  faits  de  ee  retire  -oui  Ires- fréquent  en  peositire.  Vous  êtes  dons-  compétent 
pour  ru  juger.  U  nous  a  ele  raronte  par  U.  EJIiner  ,  niedctin  de  I  bopitai  de 
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tomes  graves  ne  sciaient  manifestes  qu'après  six  à  huit  jours  de  cho- 
lérine ,  et  d'une  manière  en  quelque  façon  foudroyante.  Cette  cir- 
constance explique  pourquoi  beaucoup  d'auteurs  ont  cru  que  dans 
le  plus  grand  nomire  des  cas,  le  c  holéra  avait  une  invasion  brusqtfe 
et  foudroyante,  quoique  les malades  eussent  présenté  en  réalité  la 
période  inaperçue  des  prodromes ,  ou  de  la  cholérine. 

Il  résulte  de  ce  qui  précède  que  la  cholénne  cousidérée  comme 
état  précurseur  du  choléra  : 

4'  A  mie  existence  réelle  ,  appréciable  par  des  sympWroes  pro- 
pres .  qui  onl  une  durée  plus  ou  moins  longue  ; 
2-  yueecs  symptômes,  caractérisant  un  trouble  général  dciéco- 
e ,  consistent  dans  une  série  de  dérangemens  et  de  malaises,  au 
u  desquels  on  dislingne  plus  particulièrement  une  diarrhée  sé- 
?  plus  ou  moins  abondante  ; 
3°  Que  ces  symptômes  ont  une  durée  qui  varie  de  deux  à  huit 
jours ,  après  lesquels  les  malades  sont  pris  iuslantauément  dessyrap 
tomes  graves  du  choléra. 

$  III.  C1CSES  LT  tUTVRE  Dt  LA  CUOLÉftHvf. 


La  cholérine  esl-dlo  véritablement  le  produit  de  la  cause  ou  des 
causes  qui  engendrent  le  choléra?  Est  elle  de  la  même  nature  que  le 
choléra;  en  un  mot,  les  symptômes  de  la  cholérine  ne  sont-ils  que 
des  manifestations  faibles  de  la  cause  cholérique,  qui,  à  un  degré 
d'action  plus  marquée,  produit  des  symptômes  plus  graves;  et  ceux- 
ci  ne  sont-ils  que  l'exagération  des  premiers?  Telle  est  la  question 
qu'd  faudrait  résoudre  |>our  donner  à  l'observation  des  faits  précé- 
dons tonlc  la  valeur  que  je  leur  assigne ,  ''t  pour  établir  entre  la  cho- 
lérine et  le  choléra  la  liaison  et  laflitiilé  de  deux  degrés  d'une  même 
maladie.  La  démonstration  directe  de  ce  fait,  dans  l'état  ncluel  de 
nos  connaissances,  est  impossible.  Nous  ne  savons  pas  en  quoi  con- 
Mste  le  choléra;  nous  ignorons  complètement  quelle  est  sa  cause,  sa 
nature,  par  conséquent  nous  ne  pouvons  démontrer  directement  que 
la  cholérine  n'est  qu'un  produit  atténué  de  la  cause  du  choléra  ; 
mais  si  la  preuve  directe  de  ce  fait  est  impossible»  donner,  la  preuve 
indirecte  ne  l'est  pas.  Nous  nous  trouvons  d'ailleurs,  à  l'égard  de 
cette  question ,  dans  la  difficulté  r>h  nous  sommes  à  l'égard  de 
presque  toutes  les  questions  de  patboqénie.  la  nature  des  causes 
et  leur  liaison  avec  les  effets  qu'elles  engendrent  nous  sont  pres- 
□c  toujours  immédiatement  inaccessibles.  Nous  n'arrivons  à 
"  •  la  circonscription  et  la  subordination  d'une  série  d'effets  à 
ause  particulière,  et  par  conséquent  à  la  détermination  de  celle 
- ,  que  par  l'appréciation  logique  cl  méthodique  de  ses  effets, 
«ks  démonstrations,  pour  n'être  pas  absolument  rigoureuses,  n'en 
sont  pas  moins  revêtues  de  toutes  les  probabilités  désirables,  et  l'on 
sait  que  c'est  là  le  terme  des  ccr.;*rdes  médicales  les  mieux  fondées- 
Or,  en  procédant  par  cette  voie  à  l'égard  des  causes  et  de  la  nature 
de  la  cholénne,  quels  sont  les  faits  qui  établissent  la  liaison  natu- 
relle de  la  cholénne  avec  le  choléra  et  prouvent  que  ees  deux  états 
constituent  deux  detrrés  de  la  même  maladie? 

l  a  cholérine  précède  toujours  le  choléra;  c'est  là  un  fait  d'obser- 
vation pure;  mais  ce  fait,  quoique  important  et  grave,  ne  suffit  pas 
a  lui  seul  pour  décider  la  nature  des  rapports  qui  existent  entre  les 
deux  états  qui  se  succèdent.  Non,  ce  n'est  pas  dans  celte 


des  deux  faits  seulement  qn  il  faut  chercher  la  preuve  de  l'identité 
de  leur  origine.  La  cholérine  n'est  pas  une  phase  de  l'évolution  dn 
choléra,  parce  que  presque  toujours  elle  précède  l'apparition  de  ses 
symptômes  graves,  mais  parce  que,  indépendamment  de  leur  suc- 
cession, ces  deux  étals  offrent  dans  tout  ce  qui  les  constitue ,  dans 
les  circonstances  nui  les  environnent  cl  favorisent  leur  développe- 
ment, dans  les  phénomènes  qui  leur  appartiennent,  des  rapports 
d'aOinité  qu'il  est  impossible  de  méconnaître. 

I-a  cholénne  se  montre  dans  tontes  les  localités  où  doit  éclater  le 
choléra  Chaque  fois  que  l'épidémie  est  sur  le  point  d'envahir  une 
contrée,  l,t  cholérine  annonce  son  apparition  et  la  précède,  comme 
elle  annonce  et  précède  le  dévcloppenienLdu  choléra  chez  les  iudt- 
viduspris  isolément.  Son  influence  sur  les  masses  suit  les  mêmes 
lois  de  progression  que  sur  chaque  individu  pris  en  particulier  . 
ainsi,  la  cholérine  marque  et  réalise  dans  les  pays  où  le  choléra  doit 
éclater  le  premier  degré  de  l'épidémie,  sa  première  période,  comme 
elle  marque  et  réalise  chez  les  individus  la  première  période  du. 
choléra  lui-même.  Cette  correspondance  n'est  pas  éventuelle;  elle 
se  montre  et  se  produit  non-seulement  dans  les  différens  pays,  mais 
à  toutes  les  époques  de  l'épidémie,  sous  l'influence  de  conditions  qui 
sont  les  mêmes  pour  la  cholérine  et  le  choléra,  c'est-à-dire  sous  l'in- 
llucnce  des  c  uises  qui  retardent  ou  précipitent  ou  modifient  d'nua 
minière  quelconque  leur  développement.  Ainsi,  de  même  que  peu 
dant  la  période  des  prodromes  épidémiqnes,  tous  les  individus  ne 
sont  pas  également  «Ceints,  ni  au  même  degré,  de  la  cholérine;  do 


même,  quand  !a  période  d'invasion  de  l'épidémie  est  déclarée,  tons 
les  imliMdus  n'ont  pas  le  choléra,  et  ceux  qui  l'ont  ne  l'éprouvent 
pas  au  même  degré.  F.h  bien,  dans  les  deux  circonstances  parallèles 
ce  sont  les  mêmes  causes,  les  mêmes  conditions,  les  mêmes  mredis- 
posilions  qui  décident  d'une  part  de  l'attaque,  et  de  l'autre  de  l'im- 
munité. Quand  la  cholénne  commence  seule  à  régner,  ce  sont  les 
vieillards,  les  pauvres,  habitant  des  lieux  malsains,  les  constitutions 
maladives  ou  épuisées,  les  organisations  délabrées  qui  l'éprouvent; 
taudis  que  ceux  qui  en  sont  épargnés  sont  pour  la  plupart  les  indi- 
vidus de  la  classe  aisée,  ceux  surtout  qui  sont  bien  constitués,  qui 
fonctionnent  librement  et  régulièrement,  et  ne  troublent  point  in- 
considérément 1  harmiinie  de  leurs  fonctions.  Il  en  est  de  même 
quand  une  (ois  l'épidémie  est  déclarée  -.  alors  la  cholérine  se  montre 
chez  tous  ou  à  peu  près  ;  mats  elle  est  suivie  du  choléra  chez  ceux- 
là  même  qui  avaient  éprouvé  les  premiers  la  cholérine,  c'est-a  dire 
chez  les  vieillards,  les  organismes  faibles,  épuisés  ou  délabrés,  et 
surtout  chez  ceux  qui  sont  placés  daus  de  mauvaises  eondittuns  hy- 
giéniques ;  de  sorte  que  l'influence  de  la  cholérine  eldu  choléra  dans 
les  deux  circonstances  est  soumise  aux  mêmes  conditions  de  déve- 
loppement. Ceci  n'est  pus  une  spéculation  de  l'esprit,  c'est  un  fait 
d  observation  oui  a  pu  être  vérifié  dans  toutes  les  grandes  villes  où 
les  contrastes  de  fortune,  de  salubrité  et  de  santé  étaient  plus  facih  s 
a  apprécier.  Ainsi,  à  Sunderland,  à  Berlin,  à  Paris,  tandis  que  le 
choléra  décimait  les  classes  pauvres,  les  mes  malsaines,  la  cholérine 
seulement  atteslinl  l'influence  épidemique  chez  les  cens  aisés  et  hiea 
logés.  Ce  n'est  qu'à  une  époque  avancée  de  l'épidémie  que  le  cho- 
iera attaquait  la  classe  riche,  alors  qu'il  avait  épuisé  pour  ainsi  il.ie 
la  matière  de  ses  ravages  dans  les  étages  inférieurs.  Parmi  les  indi- 
vidus delà  classe  aisée  la  cholénne  et  le  choiera  se  faisaient  le  même 


Montluel,  <pn  en  i  été  l'auteur  cl  I*  victime.  II  fit  aussi 
laiU  qu'affligeant  pour  1c  fond.  L*  voici 


les  dé- 


M.  El...  est  requis  i  ir  lr  yigt  «I*  pai».  représenté  par  un  gendarme ,  Je  venir 
a-M>ti-r  nagislral  dans  une  «Claire.  Il  s'avait  de  faire  l'autopsie  d'une  femme 
uibnnii'r  .-pui»  prèsde  deu»  moi»,  et  tlool  U  mort  liait,  disait-on  ,  le  résultat 
île  f  ,vii.»  ri  Meuore».  Le  cadavre  était  ii  dent  heurs  de  dislance  de  la  T.lle,  dan* 
une  f  Mit:  ivolce,  où  ou  ne  pouvait  arriver  que  par  de»  chemins  presque  impra- 
ti.-aliH"»-  On  mit  trois  beoresa  Caire  ce  court  trajet  avant  de  la  boue  josqu'aui 
fcii<niv.  tl  par  un  frol'l  a>vi  nf.  On  >e  jecha  d'abord  comme  on  put,  puit  on 
procédai  l'opération.  M  faltaitd'aburd  etiiomerlc  coins, iriai>les  bruiuanf|uaienl; 
lespai-aus  voisin»  n'étaient  cachés  pour  évilet  celte  besogne.  Il  n'y  avait  pas  de 


Pour  l'aulopne  , 

Pour  La  distance  parcourue  , 


\  ta 


mir^'iill..  r,  1e  tcndaiiae  ne  voulait  pas.  et  le  juge  de  |*i<  ne  pouvait  p 
lin  le  ln-jrd  amena  Hir  Ici  lien»  un  mendiant  qui,  pour  2  fr.  V'  c.  qi»e  lui  donna 
k-  (jteflifr.  *t-  chargea  de  l'exhumation.  On  était  arrive  à  10  heure»  rt  a  X  heurts 
i.ii  commençait  a  peine  l'opération.  Le  cadavre  étail  cnmplctemenl  mitrelù-  el 
en  proie  au»  ver»;  la  beugiic  était  dr'mliante  au  diTnier  point  et  «fan^erruie 
l.'amo,  -ic  faite,  M.  Eli...  rediflea  un  raifort  q  i'iI  remîl  au  jujte  depaii  ;  on  lii 
•  nvuite  un  maigre  repas  en  commun  dont  le  medenu  pava  ta,  part  et  on  se  remit 
en  route  punr  la  vil  e.  On  n'y  arriva  que  te  soir  fort  UrJ,  a  10  heures,  trempe  de 
pliiie.  couvert  de  lioue  el  Iranvi  de  froid. 

Jn«|  ùei  vno»  n'avci,  pour  ainsi  dire,  que  l'exposition  du  drame,  cd  voici  le 
nirud.  la  pe  riprtie  et  la  moralité. 

L'indemnité  réclamée  par  1c  médecin  pour  celte  rude  corvée  fut ,  suivant  les 
us  cl  coutumes,  formulée  aimi  qu'il  suit  : 

Pour  le  rapport ,  S  fr. 


Total  12 

C  e  t  bini  rondf»le  ,  n'e«t  ce  pa<  *  mais  attende!  la  fin.  Quelques  jours  après 
M.  El...  rrcvit  «es  •  lai»  de  paienirnt.  Sur  ces  i-tals  il  vit  qn'apré»  mare  délibera- 
tina  dn  prnvureiirdu  roi .  du  pn'«idrut  du  tribunal  dr  l'arrondissement,  du  |>ee- 
fei  et  du  receveur  de  l'eurrgi'lremcnl ,  on  avait  biffe  de  son  compte  len  quatre 
francs  pour  ta  distance  parcourue  à  pud  dans  la  boue  ,  la  pluie  et  le  froid,  sous 
prt  lesleqiie  la  ferme  oii  était  le  cadaire  clait  danv  le  canton  habite  par  le  me- 
derin.  Voilà  le  mémoire  réduit  à  huit  francs.  Attendes  encore ,  car  ce  n'est  pas 
fini ,  cl  nom  somme»  encore  Irés-loin  de  compte. 


Cessais  riant  di.tnln 


différentes doul  «ne  de  papier  lu 


bre  ,  et  devant  l'Ire  rcnvnvév  fr.iaco  a  l'autorité  ,  il  rrsolla  de  ces  ruconrtances 
et  de  quelque»  autres  acréwiircj  les  i"  " 

1  "  P.ioc  le  papier  timbré , 


2'  l'our  le  port  /'rancit. 
S"  IMur  demaiiicrparécrit  el  fmn>-D  aosii  au 


74 


prrftt  la  rectifica  ion  d  une  ernur  < 
dans  le»  hiireanv  de  la  prefeciiire .  »  "S 

1"  lljnr  r  à  la  ferme  le  jour  de  l'aulopsîe  .  1  50 

Ces  retrancbi'niem  ad.lilionne»  font  3  francs  6'J  centimes  a  déduire  du  compte 
primitif  île  1 2  franc» ,  ilrji  réduit  a  8  |>ar  l'administration ,  reste  dope  4  fraecs 
l-J  rentimtv.  Vous  croje.  être  au  bout  celte  fois  ;  pas  do  tout.  Pour  être  paye  il 
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cèdent  el  pense  qu'il  faut  pratiquer  sur-le-champ  mie  ouverture  artificiel!*  sur 
l'endroit  lr  plus  mm-e  Je  la  tumeur.  Le  |XHiU  bal  H«  a  13')  par  miaule  et  est 
très-ir  i table  ,  les  douleurs  sont  violrntr» :  la  peau  tantôt  chaude  taulfcl  froide  ; 
la  6gm  t  «|.rinw  l'»o\iilc  et  le  désespoir  le  plus  affrros. 

il.  Aiherrll  a  opéré  de  la  manière  suivante.  La  femme  avant  été  placée  con- 
venablement el  la  ves.ie  a;  ant  ttc  vidée,  l'accoucheur  a  introduit  l'indicateur 
de  la  main  gauche  dans  le  vagin  :  sur  ce  doift  il  a  glissé  un  bistouri  eouiUe 
pointu  ;  il  a  d'abord  ponctionné  la  tumeur  sur  1'cndroil  le  plus  mince  el  le  pliu 
saillant  :  il  a  coupe  rotuile  de  ha»  en  liant  pois  de  haut  en  bas  .  ou  da  rectum 
vers  la  «essie  et  oice  ifr,«.  Apirs  cette  dernière  incision,  il  s'est  écoule  quel- 
que» drai-hmesd'un  sauf,  fluide  et  noire  qui  a  rte  suivi  de  l'écoulement  des  eaux 
dr  l'amniiw.  La  tf  te  s'eil  à  I  mitant  m/iue  présentée  à  l'ouverture  qu'on  tenait 
de  pratiquer  ;  relie  ouverture  offrait  un  pouce  et  demi  a  deux  pouces  de  diamè- 
tre, el  une  iiftne  envicoo  d°epai«rur. 

M.  A-bsrell  n'a  f>as  soulu  inciter  l  raasvercalrmeat  dans  la  crainte  de  blesser 
qnelqw  s  branchei  dr»  ancres  utérines.  Apri»  I  opération  les  douleurs  se  sont  un 
peu  calmée*,  mais  elles  uut  reparu  peu  de  tem|>«  après  ;  la  Ifle  pourtant  n'avao- 
çail  point.  Trois  a  ijualrc  heures  après.  l'ouvrrlurr  s'est  déchirée  instantanément 
au  cite  droit  ;  la  femme  a  éprouvé  une  ssnrnpc.  .Elber.  ammoniaque,  opium.) 
Deux  heure»  plu»  tard,  le»  dnulrun  ont  repris  leur  vipiruc  primitive .  le  toucher 
fait  constater  q  je  la  déchirure  e»l  bornée  a  l'utérus  et  qu'elle  n'empiète  par  sur 
le  va«io:  la  létc  s  est  eneaicee  de  plus  en  plus,  el  la  femme  e»l  accouche*  heureu- 
tenieiil  a  1 1  heures  du  matin ,  24  heures  »pr>  s  l'opération.  L'enfant  riait  du  seic 
nuscidiu.  il  était  a«|.livsir.  msis  il  a  rte  rappelé  à  la  vie.  Metrorrbsxie  abondante; 
estraction  du  plarrula,  retour  de  l'utérus  sur  lui-même.  Les  suites  ont  ele  heu- 


reuse» ;  juernop. 

Le  toucher  a  lait  reconnaître  consécutivement  qn'i)  y  avait  chei  cette  femme 
absence  complète  du  col  derulern».  A  1'estrcmilc  supérieure  du  »>gin  on  sent 
aujourd'hui  un  orifire  |>li»»«  et  irrcgulirr  a  sa  cirronference ;  il  eil  mou ,  lisse,  a 
bord)  épais,  irrégulièrement  circulaire,  drulelr  ;  on  pourrait  le  comparer  à  la 
base  d  une  pomme  ou  plutôt  au  sommet  d  une  jwre  représentée  par  l' utérus  lui- 
même.  Parcouru  exailrna-nt  avec  le  doigt,  cet  orifice  offre  trois  ra>ons  ou  cou 
turcs  comme  de»  lisr.e»  d'a.llié«i«n.  l'un  se  dirigeant  en  avant  ver»  l'articulation 
Hio  pubienne  droiic  et  le  rrll<  rl.iuanl  >ur  le  vagin;  l'antre  en  arriére  vers  la 
ssneondrose  sarro-ihaque  gauche,  se  réfléchissant  aussi  «nrle  vagin  ;  le  troisième 
enfin  plu»  court  que  les  prrerdeus,  offrant  un 
dirigeant  a  droite  et  en  arrière. 


Quoi  qu'il  or  soit  pas  unique,  ce  fait  est  au  nombre  des  cal  rare*  et 
oITic  uti  très  grand  mtéiêl.  L'auteur  fait  remarquer  avec  raison  que 
dans  les  cas  île  cette  nature  00  doit  se  bâlcr  de  pratiquer  l'ouvctture 
aitifkirlle  avaul  que  l'utérus  ne  se  rompe  spontanément.  L'art  ouvre 
ces  oecureners  une  brèche  sur  l'endroit  te  plusooareoablc  sans  cm- 
■  sur  le  vagin  ni  sur  le  péritoine .  et  l'accouchement  s'accomplit 


piéler  ! 
le  plus 


le  plus  souvent  ht  urrusrtnenl  pour  la  mère  el  l'enfant ,  tandis  que  tout 
est  incertain  et  dangereux  si  l'on  abandonne  la  formation  de  la  non- 
Telle  voie  à  l'action  aveugle  des  douleurs  ;  la  femme  se  trouverait  alors 
dans  les  mêmes  conditions  périlleuses  que  dans  les  ruptures  de  la  ma- 
trice en  général.  Il  serait  curieux  de  savoir  quel  e'tail  positivement  l'c- 
lal  de  l'utérus  avant  la  conception  cl  comment  la  femme  a  pn  devenir  en- 
ceinte, la  m  dricc  n'ajaot  pas  d'ouverture.  D'où  les  règles  venaient- 
elles?  L'uierus  ne  s'est-il  pis  probablement  obliléréaprès  la  conception? 
Ce  sont  la  autaul  de  doute»  que  l'auteur  n'a  pas  cherché  à  éclaiicir. 

RECnEiiciics  r\?É*nuENr»i.ts  stm  i  tfsr  compsuitif  de  l'urée 

EM  SAMTK  tT  EN    MSI.SUIE,    ET  Slll    l.'flft  IGINF  DU    Sle.»t  IMSJS 

le  ouci.it  siri.nÉ;  par  A.  M.  Gregor,  pharuiacicu  de  l'iolir- 
tuerie  royale  de  Gla>cuw. 

La  chimie  organique  est  certainement  appcle'e  à  jouer  un  i  oie  rin- 
poitatt  dans  les  progrès  futurs  des  sciences  médicale»;  c'csl  donc  avec 
inlerél  que  nous  enregistrons  tous  les  travaux  propres  .«  appeler  l'at- 
tention des  hommes  studieux  et  positifs  de  uotre  époque  sur  cette  mine 
féconde.  L'auleur  de  celte  communication  commence  par  donner  le  ré- 
sultat de  40r»pciicoces  faites  à  1'infirn.erie  loyale  de  Glascuxv,  pour 
conoaitre  la  moyenne  des  tuât ièrrs  solides  et  de  Put  ce  que  contient 
l'urine  et  desquelles  il  recuite  que  sur  milfe  parties  d'urine,  il  y  en  a 
quarante  de  matière  s/ilidr,  et  vingt  a  vingt-une  d'uiée- . 

Il  était  important  de  comnilrc  aussi  exactement  que  possible  la  quan- 
tité d'urée  que  pmt  rrndre  an  individu  bien  portant  pendant  vmgt- 
qoatre  heures,  afin  de  pouvoir  établir  une  comparaison  avec  ce  que 
l'on  observe  dans  différentes  malaJies;  un  cas  ubservé  dernièrement 
à  rinfiniiene  royale  a  fourni  l'occasion  de  s'assurer  de  ce  point  avec 
toute  l'exactit  ide  désirable.  Un  montagnaid  âgé  de  dix-huit  ans  pic- 
srntait  un  vice  de  conformation  de  la  vessie  ,  qui  remontait  à  sa  nais- 
san  e.  La  paroi  antéiicurc  de  cet  organe  et  les  parties  qui  la  recou- 
vnnt  manquaient  complclemri  t,  et  on  voyait  à  découvert  la  paroi  pos- 
térieure n  couverte  de  la  muqucii»e  d'nù  sortait  goutte  à  goutte  l'urine 
par  l'onucede»  urelires.  On  pouvait  donc  recevoir  l'ut  ine  avant  qu'elle 
eût  subi  aucune  deeoni|H»itiua,  comme  elle,  doit  le  fane  en  lestant 
dan»  un  réservoir  tel  que  la  vessie,  et  d'où  elle  ne  soit  qu'a  la  volonté 
de  l'indiv.du.  U  qnanl.té  ubtenac  pendant  douic  heures  se  trouva 
pes.r  irois  litres  un  gros  d»ux  scrupules  el  deux  grains,  on  dix  sept 


mille  grains.  Mille  grains  traités  par  une  méthode  qui  ne 
de  perte  importante  contenaient  donic  grains  d'urée,  en  sorte  que  cet 
individu  rendait  par  jour  environ  328,5  grains  d'urée  en  vingt-quatre 
heures. 

L'urée  se  décompose  dans  l'urine  que  l'on  conserve  et  fournit  pro- 
bablement au  développement  de  l'ammoniaque  qui  se  forme  pendant  U 
putréfaction  de  l'urine.  Une  urine  qui,  au  moment  où  elle  venait  d'ê- 
tre rendue,  contenait  dix-huit  grains  d'urée  par  mille,  conservée  pen- 
dant un  mois,  ne  présentait  plus  de  trace  d'urée  au  bout  de  ce  temps. 

Le  diabète  sucré  est  l'une  des  maladies  pendant  le  cours  desquelles 
on  a  cru  le  plus  longtemps  qu'il  n'y  avait  pas  d'urée  dans  l'urine.  Ce- 
pendant le  docteur  Henri  a  prouvé  que  l'urine  des  diabétiques  Contient 
de  l'urée,  et  M.  Kao  a  démontré  qu'elle  en  contient  autant  que  celle 
|  d'un  individu  en  sanlc;  le  premier  en  opérant  parla  distillation,  puis- 
■  que  le  sucre  que  renferme  l'urine  des  diabétiques  ne  permet  pas  d'y 
constater  la  présence  de  l'urée  par  l'acide  nitrique  ;  et  le  second  en  trai- 
!  tant  l'urine  par  de  l'acide  nitrique  étendu  d'eau  et  plongeant  le  tout 
dans  un  mélange  icfroidissant  de  sel  et  de  glace. 

L'auteur,  partant  du  fait  démontré  par  le  docteur  Henri,  que  la  cris- 
tallis.lion  du  nitrate  d'urée  est  empêchée  par  la  picsince  du  sucre 
dans  l'urine,  pensa  qu'en  détruisant  le  sucre,  il  lui  >erait  facile  de  se 
prucurer  l'urée  à  l'état  dr  pureté.  11  prit  donc  mille  grains  de  l'urine 
d'un  diabétique  pesant  1 ,040,  et  la  ut  fermenter  arec  un  peu  de  fer- 
ment. Au  bout  de  quarante-huit  heures  la  fermentation  était  terminée, 
et  la  pesanteur  spécifique  était  de  1 ,001  ;  on  fit  évaporer  à  l'aide  de  la 
vapeur,  el  l'on  obtint  vingt-quatre  grains  de  maticic  solide,  qni,  trai- 
tée par  l'alcool,  fournil  neuf  grains  d'urée. 

La  même  opération  répétée  plusieurs  fois,  el  avant  que  le  malade 
rût  encore  subi  aucun  traitement,  fournit  les  mêmes  résultats  et  démuu- 
Ira  que  le  malade  nnJait  par  jour  1,013  crains  d'urée,  tandis  que 
l'individu  bien  ponant  dont  nous  avons  parlé  ci-dessus,  n'en  rendait 
que  quatre  cent  vingt-huit  dans  le  même  temps. 

Un  second  cas  de  diabète  s'élanl  présenté,  et  dont  le  sujet  rendait 
ttrnlc  tioislivr<s  d'urine  en  vingt-quatre  heures,  on  constata  qu'il  ren- 
dait dans  le  même  temps  neuf  cent  quarante-cinq  grainsd'urec.  Un  troi- 
sième diabétique,  dont  l'urine  montait  a  quarante  livres  dans  vingt-quatre 
heures,  rendait  dans  le  même  temps  huit  cent  dix  grains  d'uiée.  Un 
quatrième  malade,  affecté  également  de  diabète  sucré  perdait  en  vingt- 
quatre  heures  cinq  cent  douze  grains  d'uiée  dans  vingt  cinq  livres 
d'urine.  L'auleur  dit  avoir  obtenu  les  mêmes  résultats  de  plusieurs  au- 
I  très  cas  encore,  et  en  conclut,  av.  c  raison,  que  les  diabétiques  rendent  en 
,  vin^t  quatre  heures  une  plus  grande  quantité  d'urée  que  les  personnes 
|  en  santé,  bien  que,  cependant,  la  proportion  de  cette  matière  dans  l'u- 
rine y  soit  moins  foi  te. 

Il  est  facile  de  séparer  l'urée  par  cette  méthode,  mais  au  commeo- 
crinent,  l'auteur  éjruuva  quelque  difficulté  à  faire  décomposer  coin - 
|  pl-lruicnl  le  sucre  au  moyen  du  ferment.  Mais  après  quelques  essais, 
'  il  reconnut  que  la  température  de  70  à  80  degrés  Fjhr.  éliit  la  plus 
:  convenable.  Il  est  impor'aut  aussi  d'introduire  le  ferment  d'abord  dans 
•  la  fiole,  el  de  n'y  verser  l'urine  qu'en  suite  et  avec  précaution,  de  ma- 
j  nière  à  ne  pas  troubler  le  ferment,  car  il  paraît  que  la  décomposition 
du  sucre  ne  s'opère  que  sur  les  points  où  il  est  en  contact  avec  le  fer- 
j'  m.  m. 

Li  nrrpurtii  n  la  plus  f.>rlc  d'urée  qne  >f .  Mae-Giégor  ait  trouvée 
!,  dans  I  urine  d'un  diabétique,  est  qunante-tiois  goins  d'urée  sur  mille 
!'  d'urine;  le  malade,  depuis  trois  jours,  ne  vivait  que  de  bosufet  d'eau. 
Cites  quelques  sujets  bien  portans,  on  a  liouve  quelquefois  trois  grains 
d'urée  |  our  cent  d'urine. 

L'urine  albumine  use  que  l'on  obseire  dans  les  cas  de  ma'adie  des 
reins,  d'aoasarque  inflammatoire  et  quelques  autres  inaladii  s  i.Vst  pas 
privée  d'uiée  comme  on  l'a  prétendu  ;  et  le  docteur  Piousl  a  déuiontie 
que  dans  ce  cas  il  y  en  existait  toujours.  Pour  constater  la  présence  de 
l'uiée  dans  l'une c  albumineuse,  il  faut  d'abord  coaguler  l'albumine 
par  l'chullition  ,  et  la  sécher  sur  un  bain  de  vapeur.  Le  coagulum  est 
ensuite  cupe  en  tranches  tiès-minces,  et  divise  autant  que  possib'r, 
puis  on  le  fait  bouillir  dans  l'alcool  que  dissout  l'uiée. 

Dms  un  c»s  d'urine  albumineuse  dont  la  pesanteur  spécifique  était 
1 ,012.  M.  Mai-  Ciri  gor  trouva  1 .5"»  d'uiée  pour  cent  ;  dai;s  un  second 
c-,  dont  la  pesanteur  était  1,010.  il  trouva  1  |â  pour  cent  d'urec; 
dans  uu  troisième  1,1  pour  ccol  d'urée;  en  enliu.  dans  un  quatrième, 
huit  j  our  mille.  D'où  il  lésullc  que,  bien  que  dans  ces  maladies  l'urée 
soit  en  quantité  moins  considérable  dans  l'urine ,  cependant  il  y  en  a 
réellement.  Dans  trois  cas  d'urice  albumineuse  où  ce  Ouide  i  été  sou- 
mis aux  expériences  précéJenles,  on  a  trouvé  que  les  sujets  rrndairnt 
dans  les  viugt-qi  nti r  heurts  ,  l'un  ttois  cctl  v"'  ,1  deux,  m  .Mit  ou 
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quatre  vingts,  et  le  troisième  dcox  ceot  soixante-quatorze  grains  d'urée 
dans  les  vingt-qualre  heures. 

L'auteur  a  sbservé  deux  cas  de  diabète  non  sucré  (diabètes  insipi- 
dus),  et  a  trouve  que  l'un  des  malades  rendait  310  grains  d'urée  par 
jour ,  et  l'autre  400.  L'auteur  ne  fait  pas  connaître  la  q-unlité  d'urine 
que  rendaient  les  malades. 

Dans  trois  cas  d'ictère  il  a  trouvé  dans  l'un  SI  7,  dans  un  autre  3Î5, 
et  dans  le  troisième  335  grains  d'urée  par  jour. 


M.  Mac-Grrgor  ,  apics  avoir  rapporté  deux  observations  de  dia- 
bète sucré  avec  beaucoup  de  deuils  ,  rappelle  des  expériences  très- 
nombreuses  qu'il  a  faites  pour  s'assurer  »i  le  sucre  était  formé  dans 
festonne  du  malade  pendant  la  digestion  ou  sur  un  autre  point  de  l'é- 
conomie. Les  liquides  vomis  par  un  diaturiique  quelques  beurra  après 
un  repas  composé  de  substances  végétales  <  t  animales ,  mis  en  contact 
avec  te  ferment  ne  tardèrent  pas  a  offrir  une  fermentation  très-pronon- 
cée, preuve  qu'elles  contenaient  du  surre;  mais  avait-il  était  été  formé 
pendant  la  digestion  ou  n'avait-il  pas  plutôt  été  introduit  par  les  subs- 
tances alimentaires  végétales?  La  mêine  expérience  frite  plusieurs  fois 
sur  un  individu  bien  portant  fournit  absolument  le  même  résultat , 
ce  qui  ne  donna  pas  la  solution  de  la  question  précédente,  mais 
prouva  que  la  matière  sucrée  se  développait  aussi  bien  riiez  le 
sujet  en.  santé  que  chez  le  diabétique.  L'expérience  suivante  , 
faite  sur  un  individu  sain,  démontra  que,  dans  l'étal  de  santé, 
c'est  a  la  présence  des  matières  végétales  leules  qu'en  doit  attribuer  le 
développement  du  sucre  pendant  la  digestion.  Uo  individu  est  nourri 
exel  mi  ventent  avec  de  la  viande  et  de  l'eau  pendant  trois  jours,  et,  au 
bout  de  r«  temps ,  le  liquide  vomi  trois  heure»  après  uo  repas  ne  four- 
nissait pas  la  moindre  trace  de  sucre.  Mais  ce  qui  donne  le  plus  d'inté- 
rêt à  ce*  recherches,  c'est  que  la  même  expérience  faite  sur  un  diabéti- 
que produisit  un  résultat  tout  à-fait  différent,  bien  qu'il  eût  été  pendant 
trois  joursnourri  avec  du  roasl-beef  et  de  l'eau  seulement.  Les  liquides 
obtenus  au  moyen  d'un  émélique,  administré  quatie  heures  après  le  re- 
pas, fermentèrent  vivement ,  bien  que  moins  longtemps  que  dans  les 
autres  cas.  La  même  expérience  répétée  chez  un  autre  diabétique  eut  le 
même  effet,  et  l'auteur  croit  pouvoir  conclure  de  tous  ces  faits  que  nous 
signalons,  d'une  manière  très-abrégée,  que  c'est  dans  les  organe»  diges- 
tif! et  non  dans  les  reins ,  comme  on  le  croit  communément,  que  se 
sonne  la  matière  sucrée  des  diabétiques. 

M.  Mac-Grégor  ne  s'en  est  pas  tenu  la  et  a  voulu  savoir  si  les  autres 
liquide»  de  l'économie  contenaient  éga'eraent  de  la  matière  suerée,  et 
d'abord  le  sang.  Voici  la  méthode  qu'il  suivit  dan»  les  différentes  ex- 
périences :  quarante-huit  heures  après  chaque  saignées  il  séparait  du 


caillot  le  sérum  qui  avait  une  apparence  laiteuse  et  différait  beaucoup 
de  celui  d'un  individu  en  santé;  puis ,  aptes  l'avoir  lait  coaguler  par  la 
chaleur  il  le  séchait  par  la  vapet  ret  le  caillot  solide1,  coupé  en  morceaux; 
était  ensuite  tenu  dans  de  l'eau  bouillante  ,  qui ,  après  avoir  été  filtrée 
et  réduite  par  l'évaporalion  fermentait  avec  force  pendant  plusieurs  lie  li- 
re* a  l'aide  du  ferment.  Cette  opération  répétée  plusieurs  fois  avec  le 
sang  du  même  malade  a  fourni  constamment  le»  mêmes  résultats  et  aussi 
avec  le  sang  de  plusieurs  aulrcsdiabcliqms.  L'auteur  ilil  avoir  pu  tiou- 
ver  quelques  traces  de  sucre  même  dans  te  sang  de  l'individu  en  santé 
lorsqu'il  était  soumis  à  une  diète  végétale. 

La  salive  et  même  le»  matières  fécales  ont  encore  offert  de*  preuves 
Bon  douteuses  qu'elles  contenaient  du  sucre.  Aussi  l'auteur  croit  il  pou- 
voir tirer  des  uombrcui  faib  que  uous  veuoo»  de  signaler  le*  conclu- 
i  suivante*  : 


1*  Il  n'y  a  pa»  de  maladie  qui  puisse  être  caractérisée  par  l'absence 
complète  d'urée ,  bien  que ,  dan*  quelques-unes ,  elle  diminue  beau- 
coup de  quantité. 

9*  La  quantité  de  l'orée  ne  dépend  point  de  celle  du  sucre ,  la  pre- 
mière augmentant  oon  en  raison  de  la  disparition  du  second,  mais  du 
régime  plus  animalisé  et  du  traitement  par  l'opium  auxquels  le  malade 
est  soumis. 

5*  Dans  le  diabète  la  quantité  d'urée  est  Doublement  augmentée 
quand  une  plus  grande  quantité  de  substances  animales  ou  végétale»  est 
introduite  dans  l'estomac.  L'urine  des  animaux  herbivores  contient 
beaucoup  d'urée.  Dans  un  cas  M.  Mac-Grégor  en  a  trouvé  5j2  grain» 
pour  cent. 

À*  L«  sucre  se  forme  dans  les  organe»  de  la  digestion,  et  le  rein  n'est 
ici  qu'un  émooetoire  comme  la  plupart  des  aoires  organe*  excré- 


5"  On  trouve  la  matière  sucrée  dans  le  «ang ,  la  salive  ,  le»  matière» 
fecdle»  du  diabétique  et  même  dans  le  sang  des  personnes  bien  portan- 
tes qui  se  soumettent  à  une  diète  végétale. 


mortification  spontanée  des  outeil»,  tbaïte'e  neuaiuseitiaT 
a  l'aide  de  la  coatvAESSiuH  ;  par  M.  SetMitn 

Oai.  —  Une  dame  igre  de  fiO  ans  souffrait  depuis  cinq  semaines  d'une  mala- 
die asseï  grave  au  foie ,  elle  en  était  pourtant  retenue.,  lorsque  von  grand  orteil 
du  pied  gauche  a  été  frappe  de  mortification  sans  cause  appréciable.  <  c  mal  a 
marché  rapidement  :  le  clos  du  pied  s'est  gonfle  et  s'est  enflamme  spécialement 
dans  la  direction  d'une  ligne,  commençant  de  la  jointure  du  premier  et  second 
orteil,  et  l'étendant  graduellement  en  dehors  :  cet  eut  allait  en  diminuant  vers 
le  coode-pied  cl  la  malléole  externe.  Le  serond  orleil  clail  froid,  livide  cl  pres- 
que insensible  ;  le  troisième  etail  considérablement  decolurc  niais  sensible  ;  les 
quatrième  cl  cinquième  étaient  moins  decoloces  el  puis  senti  Ides,  te  siège  prin- 
cipal du  mal  .tau  le  gros  orteil;  il  ofleait  une  escarre  circonscrite  «le  l'étendue 
el  de  la  foense  d  une  pièce  de  sis  sous  (sis  pence j  décrier*  la  rarioe  de  I  ongle. 
Toulc»  les  paelics  environnantes  étaient  Lis  ides  cl  inteotihl  s;  mai,  1  epiderme 
m  l'ongle  n'étaient  point  détaches.  Après  trois  *  quatre  jours  d'existence ,  ce» 
>)iuptàniea  uni  empiète  rapidement  sur  les  orteils  voisin»  et  le  reste  du  pied.  La 
santé  générale  est  asiea  bonne. 

Eu  «animant  ta  jambe,  M.  Spender  U  trouve  considérablement  gonflée  par  la 
présence  d'un  fluide  accidentellement  drpusr  ilaus  le  li.su  cellulaire  so<i»-culaoe. 
Présumant  que  cet  état  de  la  jambe  pouvait  flrc  sinon  la  cause  drleeminanlc  de 
la  gangccne.du  moinsune  complicaliuu  qui  aggcavail  l'eut  des  parues  par  la  com- 
pression que  les  vai-seau»  devaient  eo  rpruuver,  le  chirurgien  a  applique  1res* 
serrcmefct  une  bande  de  flanelle  depuis  la  racine  des  orteil»  jutqu  au  genou.  La 
nuladespassc  une  meilleure  nuit  après  cepausenient:  le  lendemain  le  gonflement 
dn  membre  avait  diminue  ;  ta  phlugow  du  pied  s'était  bueorc,  de  progressive 
qu'elle  riait  auparavant .  ou  prescrit  une  décoction  de  quinquina,  du  buu  vin  ; 
une  alimentation  substantielle.  Le  bandage  a  cle  reserre  plu*  fortement  ;  on  a 
nus  deui  bande»  l  une  sur  l'autre  .  afin  que  te  membre  eût  plus  chaud  el  que 
la  compression  fiit  plus  égale.  L'amélioration  a  rie  tellement  marquée  look  1rs 
jours,  qu'après  uue  si  marne  île  ce  traitement,  la  jambe  elail  rviciue  a  son  éUt 
naturel .  I  inflammation  du  du»  do  pied  avait  ditparu  ;  le  ir>  orol  orleil  et  le  reste 
du  pied  avaient  repris  leur  couleur,  leur  chaleur  et  leur  vitalité  -,  te  mal  s'était 
limite  au  gros  orteil  ;  la  ligne  de  démarcation  était  netleioeiil  prononcée  au- 
tour de  cet  orteil  mortifie  ;  on  couvre  cette  partie  d'un  cataplasme  ciuollient. 
aliii  d'eo  favoriser  l'élimination,  un  suspend  ru  conséquence  l'usage  du  bandage. 
Deux  jours  après,  les  mêmes  stmptnmet  de  froid  et  de  motlifiratiou  progressive 
reparaissent  el  menacent  de  marcher  d'une  manière  elïratantc.  Oit  est  en  consé- 
quence revenu  à  l'usage  du  bandage  comprefttif,  I  amelioratiuti  n'a  pas  lardé  à 
reparaître;  U  gangrené  >'e*t  bornée  de  nouveau  sur  le  gros  orleil.  On  a  essajd 
une  seconde  fuis  de  suspendre  le  bandage  et  d.' couvrir  la  partie  d'un  cataplasme, 
mêmes  pheonmènes  d'esacerbatioo.  Enfin,  les  parties  mortes 
et  la  cicatrisation  s'est  opérée  tous  l'influence  saluUire  de  la  e 


Celte  observation  démontre  deux  choses,  dil  l'auteur;  que  la  i 
pression  a  été  fort  efficace  pour  arrêter  le»  progic»  de  la  mortification, 
et  qur  les  cataplasmes  émoKiros  M  produit  un  effet  opp«*e.  Il  serait 
sans  doute  à  désirer  que  ce  moyen,  la  compression,  lût  applique  un  as- 
sez grand  nombre  de  fois  daus  les  cas  de  ente  nature,  afin  d'apprécier 
exactement  son  influence,  si  toutifoi*  elle  en  a  une  réellement  sur  le 
travail  niurllficateur. 

axalyse  dk  l'uhime  avamt  »t  après  l'usace  du  xïaci'PE.  Notice 
lue  devant  la  Société  médico-chirurgicale  de  Londres;  par  M. 

iioSTOtli. 


la  Société  l'analyse  de  trois  spécimens, 
i  sans  d'un  malade  soumis  par  M.  Iîarle 


M.  Rostock  a  présenté  à 
dont  deux  de  l'urine,  cl  uo  < 

à  un  traitement  racrciiriel  pour  une  affection  rhumatismale.  Examinée 
avaut  le  traitrtueot,  l'urine  du  malade  éUil  trés-a^ueusc;  elle  ne  con- 
tenait que  1 ,35  pour  cent  de  pallies  solides  ;  les  etémensteneux  étaient 
à  peine  perceptibles.  Après  treize  jours  de  traitement  mercuriel,  les 
parties  solides  de  l'urine  étaient  augmentées  de  deux  pour  cent;  on  y 
trouvait  surtout  de*  phosphates  neutre*.  Après  onze  autres  jours  do 
traitement,  les  partie*  solides  étaient  dans  la  proportion  de  quatre 
pour  cent;  les  sels  phosphorique»  dominaient  pimcinilrinent.  L'ana- 
lyse du  sang  de  ce  malade  a  fait  constater  la  picseoce  de  l'acide  uriqua 
dans  ce  liquide. 

CAS  BEMAftQUABI.E  D*HYPEBTnOt>niE  TONSILLAIIIE  CHU.  VU  ENFANT)- 

surrocATion;  lartwcotossix  ;  excision. 

Ou.  VJn  enfant ,  âgé  de  trois  ans  et  demi .  a  été  reçu  .  le  6  d«  eembre.  a  l'itè  • 
piul  deMiddkses,  ponr  être  traité  d'une  hjpertrophieainjiplalique  qui  lui  cau- 
sait des  paroiif  mes  de  dyspnée.  L'indocible  de  lenfaul  n'a  pas  bien  permis 
d'eiamiuer  le  fond  de  la  gorge  ;  on  a  pu  s'assurer  rependant  par  les  apparences 
eitecieures  du  cou  que  les  amvgdeka  cUient  eonsidéeabkmenl  gonflées  et  des- 
cendaient Ires-bas  :  l'entant  respirait  avec  peine  et  tenait  la  booebe  béante.  C  e- 
lait la  nuit  surtout  que  les  attaques  de  dtspocc  reparaissaient;  sa  santé  générale 


Ou  l'a  traite  d'abord  par  l'iode  intérienreroeol  et  par  les  sésieatoires  sur  le 
con ,  ce  qui  a  semblé  le  soulager  un  peu  ;  mais  les  accès  de  suffocation  sitôt  bic  n- 
t6t  revenus  el  l'on  a  cru  un  insUot  que  l'enfant  succomberait.  H.  Sbaw  a  essayé 
d'exciser  une  amvgdak ,  nuit  il  n'a  pu  en  venir  a  bout  ;  ces  glande»  étaient  si 
profondément  placer»  qu'on  ne  pouvait  les  apercevoir  qu'a  peine  ;  l  atni  re- 
boucheétaientd'ajlkurscontiuocllenicot  rempUc  de  morosité  épaisse  que  I* 
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petit  malade  ut  pouvait  paît  cxpiil«ee;  IYitf»Dl  criait  considérablement  à  chaque 
:  <pu  ou  allait  (aire.  Ou  »  cil  rn  conséquence  ccolcntr  de  lui  prescrire  un 


Le  leudeaiain.  M.  Shaw  a  été  plut  heureux  que  la  teille,  frire  anx  bienfaits 
de  rciucuquc  qui  a  nettoie  la  gorge  de  La  mucosité  qui  l'eucunibrait .  il  a  pu  ex- 
ciser une  partie  «le  l'amygdale  droite,  du  volume  à  |ieu  pris  de  la  dernier*  pha- 
lange du  doigt  indicateur.  Pour  cria  il  a  Câlin  fixer  la  langue  à  l'aide  d  oue  le- 
nelte  à  cystolunue.  Pendant  quelques  jours  l'enfant  parut  1res  soulage  ;  les  accès 
ue  sout  |>4l  revenus.  Tout  a  coup  cependant  la  sulTiscaliou  reparaît  de  uouscan 
avec  beaucoup  d'intensité.  M.  Shavr  trouve  1'eufanl  prcipie  mourant  eutre  les 
bras  de  >a  nourrice;  respiration  Irès- difficile  ;  si>age  pile;  lèvres  noiràlrrs;  il 
prescrit  un  bain  et  un  einciiipie  ;  pas  d'amélioration  ;  le  coma  se  dédire  cl  l'on 
croit  que  l'entant  sa  mourir  d'un  instant  a  l'autre.  M.  Shaw  a  pratique  la  laryn- 
gotomie en  présence  de  M.  Aroutt:  il  a  divise  la  membrane  circo  thyroïdienne 
et  excise  une  partie  du  cartilage  cricoîde  :  l'incision  avait  un  peu  plu.  d'un  isuuce 
de  longcur.  Du  sang  noir  s'est  écoule  eu  gramle  quantité  pendant  l'iniération, 
de  manière  qn  on  avait  de  ta  peine  à  voir  le  fond  de  la  plaie,  on  a  rte  oblige  d'é- 
lever la  poitrine  de  l'enfant  alin  de  raccourcir  le  coq  et  de  ûxrrcoDvenableiiient  le 
Isrxnx  qui  était  très-mobile  par  l'action  spasmndique  île»  muscles  .  011  a  pu  de  la 
sorte  percer  la  membrane  rnco  thsroidimne.  Pour  la  bien  seulir  avec  le  bout  du 
doigl.  l'operateur  a  cherche  d'aburd  le  tubercule  cxi,tanl  sur  le  bord  supérieur 
du  cartilage  thyroïde  ,  ensuite  la  partie  antérieure  du  cartilage  enroule.  Ces 
dilCcultc»  .  pour  trouver  l'espace  en  ipicslion,  n'étonneront  personne  lorsqu'on 
se  rappelle  que  chea  les  enfant  le  cartilage  tlisrosJe  n'offre  pas  la  saillie  qu'un  ob- 
serve cher  les  adultes  :poiaism  A  dirai  .  et  qui  larilite  singulièrement  les  recherche* 
cbeilesdernier».Unaobsrrveea  usure,  pendant  ce,  imiiio-uvccs, que  la  membrane 
ericotde était  en  parhe  caebce  par  la  ((lande  tliy rolde.ee  qui |ieul être  dii  a  sou  de- 
placement  par  l'artiou  sjasmodique  des  onm  le<  adjarens.  Ajoute»  a  ces  difDcultês 
celles  qui  résultaient  de  la  présence  «lu  sang  nui  a  esige  une  attente  asseï  longue 
avant  de  pouvoir  percerle  tusaii  airif>  tr.  Ijt  hisiviiri  a  Jum  verticalement  la 
membrane  crîco-tbsroidiennc  et  la  moitié  supérieure  du  cartilage  cricoîde  :  une 
seconde  incision  a  cou(k-  homontalrnient  ce  dernier  cartilage:  a  I  aide  île  ci- 
seaux on  a  enfui  excise  les  deux  angles  correspondau»  du  cartilage  cricoîde  :  ce 
dernier  temps  de  l'opération  a  offert  lieaucoupdedifuculle  à  cause  delà  sensibilité 
exquisc  de  la  muqueuse  larvogienne  ;  pour  être  bien  excises  les  deu»  angles  de  la 
plaie  ont  du  être  saisis  de  dedans  en  dehors  a  laide  d'une  engise  ;  a  peine  la  mu- 
r|neu<«  était-elle  rte  piquée  par  l'inslrumeut  qu'un  accès  violent  de  toux  se  de- 
ctaraitconjoinlcmenl  à  un  mouvement  spasniodique  du  larynx.  Néanmoins  l'exci- 
sion a  été  opérée ,  il  en  est  résulte  une  ouverture  susceptible  d'admettre  l'iulro- 
•lui'lion  d'un  tuyau  de  plume  à  écrire. 

I.  enfant  a  ciinraience  à  respirer  ai,rme»l  par  celte  ouverture.  A  peine  cepen- 
dant a-l-on  essaye  d'>  placer  une  rauule  de  gomme  chulriqoe,  que  le  petit 
malade  a  été  pri»  île  «siisplonies  de  suffocation  .  on  a  donc  de  oblige  de  l'en  re- 
tirer et  de  tenir  la  plaie  béante  à  l'aide  de  deux  petitscnicIseU  mousses,  faits  avec 
deux  petites  bougies  en  cire,  mais  IVhfaul  n'a  pu  les  nqmorter .  de  sorte  qu'on 
a  dû  se  contenter  de  quelques  bandelette*  ci.IUi.les  placées  sur  les  cotes  de  la 
plaie  pour  en  «'carter  les  bord.,  te  dernier  moyen  a  parfaiteaieul  rempli  l'indi- 
cation et  I  enfant  a  contint  c  a  rcsj.ircr  l.bremeiit. 

Le  lendemain  de  l'op.ealioii.  mieux  tre  iiiar.fr;  l'enfant  rr«pire  tniuqmllr. 
ment  par  la  plan  j  «on  viuee  c-l  calme,  clairet  naturel,  ce  qui  iodi  bien  «pi  il 
se  trouve  beaucoup  soulage  ;  il  «oniincnce  à  manger  ;  il  u  est  dérange  que  |'»« 
une  petite  tout  qui  réparait  de  teni|»  en  Ictop-,  |j  canule  «'.  tant  obstruée  la 
nuit  suivante.  Ie«  symptôme,  de  suflo.  alioii  se  ,imt  moi.tr.  «  de  nouveau;  on  y  a 
île;  mais  la  tous  continue,  elle  a  le  caractère  de  Yw/liic/.ut  on 


remédie  de  suite;  mais 

*  On*  prescrit  des  purgatif,  salins,  L'enfant  va  de  mienx  en  mieux.  Enfin,  la 
respiration  parles  soies  aetitrrllrs  etanl  rétablie,  on  laisse  fermer  la  plaie.  L'en- 
fant sort  gw  n  de  l  hôpital  le  11  ferner;  ses  aiuyg.  laies,  cependant,  sont  toujours 
gunfl.es. 

Le  I  4  mars,  il  est  ramené  par  sa  mère  dans  le  merne  établissement,  pour  lui 
faire  sabir  «le  nouveau  la  même  opération  :  les  »ccè«  de  sii(Tocatio:i  elaul  rewuus 
avec  la  mèiue  inteusitc  qu'auparavant.  Savante  générale  s'était  deja  un  peu 
affermie  depuis  qu'il  avait  quitte  l'hôpital.  A  l'esioien  île  l'arrière-boiiche .  on 
trouve  lanngdalc  gaiielie  telleiiMiil  t'ulummeiise.  qu'elle  dépasse  le  oiseau  de  la 
base  de  la  langue  et  tnuclu-  l'amsgdale  du  c«itc  o|>posr.  Les  aecr,  dispnoiquei 
ataat  ete  jng«s  de  nature  «pasmoitiqiw  plutôt  que  dépendons  de  l'état  îles  amyg- 
dales, on  n'a  pas  cru  devoir  se  presser  |*mr  up«ree  :  on  l'a  donc  mi*  a  l'usage 
d'un  grain  d'extrait  de  juwpiiame  deux  hns  par  jour,  et  de  quelques  doses  de 
ronde  et  de  rhubarbe  ;  ces  moyeu»  u'unt  i  icn  change  a  l'elat  des  choses. 

Le  21  du  même  Moi,,  M.  fthra  a  ex.  i  v  une  grande  partie  de  l'amsgdale  à 

I  a,  le  d  un  tcnarulniu  et  .le  n^aux.  L  eiiTant  e,t  aile  de  mieux  en  mieux,' et  euGu 

II  a  été  congédie  parfaitement  bien  guéri. 

Cette  observation  est  remarquable  tous  plusieurs  rapnort» ,  mais 
priocipalruieDt  i  cuise  du  jeune  Age  du  sujet  cliez  lenucl  I  affection  a 
rte  rencontrée.  M.  Sliawa  jugé  de  nilurespasroodiquc  l'espccc  de  toitx 
siitïocitive  que  l'enCant  éprouvait;  pourlaut  comment  expliquer  alors 
le»  bieotatl»  de  U  laryngotomie  ei  de  l'excision  des  amygdales  ?  Si  la 
eût  eu  pour  cause  téritalfle  une  affection  nerveuse  de  l'or- 
e.  la  laryngotomie  n'aurait  eu  que  fort  peud'influenee. 
11  est  impossible  de  méconnaître  la  giande  intervention  de  l'hypertro- 
phie auiygdaliquc  datu  la  production  des  symptômes  de  suffocation 
cher,  ce  malade  ;  les  détails  du  fait  lui  même  le  prouvent  sufCsaminrnt. 
Ce  qui  mérite  surtout  de  fixer  l'attention  c'est  le  développement  énorme 
auquel  ces  glandes  étaient  an î vers  dans  un  âge  où  cet  élal  ne  >e  ren- 
contre pas  ordinairement,  et  l'espèce  d'implantation  três  ptofonde 
qu'elles  présentaient,  ce  qui  pourrai!  Lien  être  regardé  corn 
anomalie.  Disons  enfin  que  les  difficultés  que  le  chirurgien  a 


trésd  ns  la  laryngotomie  tiennent  à  nue  double  cause;  au  peu  de  dévelop- 
pement du  larynx  cher  les  enfanseta  la  quantité  considérable  de  gratsse 
qui  rembourre  ,  pour  iinsi  dire,  leur  cou  ;  aussi  est-il  arrivé  quel- 
quefois qu'on  a  cru  avoir  ouvert  le  larynx  en  enfi 
le  bistouri  sans  qn'on  ait  réellement  atteint  ce  but. 
dans  ses  cours  deux  cas  de  cette  nature.  Nous  avons  vu  nous-miine  ce 
célèbre  chirurgien  éprouver  beaucoup  de  difficulté  dans  une  opération 
de  celte  espèce  clu-i  un  tout  petit  enf  .nl.  L'embarras  était  d'autant  pins 
grand  dans  le  cas  de  M.  Sliaw  que  toutes  lis  parties  de  la  région  sur 
laquelle  il  o,<éi  ait  étaient  saisies  de  monvcinriis  eons-ulsifs. 

Il  reste  un  d.  roter  point  à  di-cuter  dans  le  fait  qui  précède  ;  il  est 
relatif  au  mode  opératoire.  M.  Shaw  a-t-il  bien  lait  de  pratiquer  uni- 
double  incision  en  forme  d'un  T  renversé  sur  le  larynx ,  et  d'exciser 
ensuite  les  deux  anples  inférieurs  de  la  plaie  ?  C'est  ce  que  tnus  les 
praticiens  ne  sauraient  approuver,  surtout  si  l'ou  voulait  adopter  ce 
procédé  comme  général  :  celle  rxosion  qui  a  causé  faut  de  difficultés 
(t  d'irritation  est  au  moins  inutile  du  moment  qu'on  est  par  la  suite 
!  obligé  de  faire  usage  d'une  canule  en  permanence  pour  entretenir  le 
passage  de  l'air. 

H.  THE  LAXCET. 

Tl-MEUII  D»NS  LE  CERVELET;    EPtF.TS  RKMXIlQCAtILES  Sl'tl    LE*  OP- 
CÀ>FS  CLNITAIW. 

L« docteur  F.lliotson  a  lu  dernièrement,  dans  une  de  ses  leçons  clini- 
ques, l'obsr rvaiior.  suivante  qu'il  dit  avoir  reçue  d'un  de  ses  anciens 
élèves.  Nous  l'analysons  sans  commentaire. 

Os.  —  I. P.,  tgé  de  Sans,  se  plaignit  le  26  novembre  t»SS  .  de  douleurs 
dans  différentes  parties  de  l'abdomen  ,  surtout  à  droite  et  dans  les  reins;  il  <e 
frottait  souvent  le  un,  se  reveillait  subitemeut,  itaut  Ires-agité  pendant  ta  mut. 
Du  reste  ;  son  appétit  était  I  on  et  «es  garde-robes  étaient  a  peu  i.r.s  à  l'étal  nor- 
mal, et  pendant  le  jour  il  jouait  avec  les  autres  enfans  comme  s'il  n'eut  (Ktinl  ete 
malade.  Il  prit  des  vermifuges,  mais  les  attaques  nocturnes  n'ru  conlinocrent  pa» 
moins,  et  il  maigrit  gruluellement  jusqu'en  avril  qu'on  l'emmena  a  la  campa- 
gne |war  le  changer  d'air.  H  parut  boiter  un  |*n  à  dilferentcs  reprises,  portnut 
la  tête  haute  quaMl  il  «e  baissait,  et  cependant  il  ne  se  plaignit  de  mal  de  te.e 
que  dans  les  1  mis  «lemiéres  semaines  .le  kui  es i.l.  nre.  l'ernlaot  1rs  quatre  dei- 
riiers  «uns.  il  cciait  toule>  les  fois  qu'il  urinait  et  sa  verge  «  tait  souvent  en  érec- 
tion. Sa  inere  disait  qu'elle  n'avait  jainai»  vu  les  parties  daus  un  état  semblable 
cher  aiiriin  enfant. 

Ijc  7  juillet  il  h.t  r*p|>orlé  extrêmement  anisi^ri,  avec  anxi.  té  dans  le  regard  . 
balancement  île  Uiftr  en  marchant.  imj:<»«'iiiiUic  de  regarder  «levant  lui  ;le  mou- 
vement et  la  sensibilité  intégres  par  tout  le  r»rp«.  Pendant  la  nuit,  moiivereens 
S|^smoilii|ues  de  la  bourbe,  du  nei.  des  iuain«  ;  il  se  réveille  fréquemment  cflrasc 
el  p-ius>aiit  de*  cris;  il  parai)  smith  ir  beaucoup  dans  la  r  gion  lombaire  ;  l'ui.- 
douten  est  trés-.K  veluppe,  el  coid.ent  esidriiuuenl  de  la  sérosité  j  les  selle,  mu  t 
I  régulières;  les  urines  sedimer.teuv»;  l'ap|>etit  per-i-te;  il  joue  a«ee  les  autres 
enfans  ;  le  strabisme  >c  prononce  .  puis  l'aniturose  commence  ;  les  mouscnxiis 
nocturnes  s'«lrndeiit  de  la  tare  aux  bras  et  surtusil  au  bras  droit:  priapi^ue 
constant;  retrariiondes  le>licnles ;  rougeur  «In  nirat  iiriiiane;  iolelligeuce  iijlai- 
te  ;  il  a  connu  ses  pareils  jusque  ila.i*  U:«  .lecnu'-r,  iu«1ans. 

Du  27  an  .11  juillet,  il  grinçait  i.'e<  dent,,  >e  mordait  les  bras  et  les  mains  ,  «■' 
frappait  fortement  la  poitrine  et  la  lële  de  la  mai»  «truite  ,  il  mourut  le  4  2  août 
ajsres  deux  ou  trois  fortes  cunudsiuTi,. 

jiittopiir.  La  pic-méie  est  In  ,-va>culaiie  ;  ni  épaurhemrnl  à  la  surfai  e  d» 
cerveau,  ni  pointillé  a  son  interiiiit'  ;  trois  i.nc.«.le  s«-r«.«iu  «lans  les  ventricules, 
infiltration  séreuse  considérable  sur  la  couche  opti«pie  el  le  rH>r.t  de  sarole. 

Cei «*./«■/,  Chaque  bd*  contient,  el  eu  apparence  dans  la  substance  grise  ,  uns 
petite  tuiiscur  ,  la  partie  qui  l'enloiirr  e>t  1res  «asealaire  el  ramollie,  mai,  plu* 
encore  a  droite  qu  a  gauche  .  on  Louve  encore  une  tumeur  semblable  dans  la  tos-r 
occipitale  droile,  avec  d.  pression  de  la  pu.lie  du  terseUt  sur  lr«|uel  elle  rv|>«r>r, 
et  ramolli  «sèment  de  son  ii«,u.  Os  tomrnrs  exaniio«e,  i  l'intérieur  renferment 
une  matière  grumclru«e  «I  origine  probahlcn*iil  serupluileuse  ;  une  tumeur  mu. 
blaldc  cxi«teà  la  partir  supérieure  du  thorax  :  les  poumons  contiennent  des  tu- 
bercules, les  gauglioui  lueseulrriques  sont  également  Iles-Moufles  ctindurc. 

SEPT   rlÈl^ES  DE  M(1\"«AIE«   1VJ I.KFS   IMPI  SI  MINT   DEPUIS  Vllvcr 

siois;  observation  de  M.  WaHEiiEin. 


Ons.  —  Il  y  a  20  mo:s,  un  h.«mmea  été  condamné  a  t  rois  années  de  drlentirt  . 
le  jour  de  son  entrée  dan,  la  prison,  craignant  d'èire  vole  ,  il  a  ern  devoir  avaler 
les  sept  pièces  de  monnaie  dont  il  etai:  pi^ssesseur  iil.-mi  «rlieilîng;.  IVu  detemps 
après,  rcllecliissant  aux  coosripienccs  pr.«.ilili  s  de  «on  imprudeule  |  rrcanlion.  il 
s  esl  alarme  et  en  Gt  part  a  quelques  prr,nmu'S  qui  ne  lont  pas  cm.  Bien,  cepen- 
dant, n'e>l  survenu  par  I.  suite,  au  point  «rue  «inrtqncsjoiirs  après  ,  l'indisjdu  a 
cru  les  avoir  rendues  à  son  insu  par  le»  selles  et  il  n  s  a  plus  pense.  Dvrnu  rerueui 
I  homme  a  de  tout  â  coup  saisi  Je  coliimes  ln-«-vivrs,  malai-e  gênerai  el  sensibi- 
lité doulourcu«c  à  lont  le  ventre  ;  il  est  entre  à  I  infirmerie  de  la  prison;  on  lui 
a  presrnt  que'qives  |~>udres  niereoriell.',  et  am;muniales;  il  a  eu  des  garde  ro- 
bes el,  à  son  grau. I  rloniiemriil.  il  a  rendu  le«  sept  pures  de  monnaie  qu'il  avait 
avalées  vingt  mois  auparavant.  Ixs  piès-es  étaient  rnmplelenient  noires  ,  m  u, 
leur  substance  u  avait  subi  aucune  déperdition  ;  I  Iwoinae  guérit. 

Ce  tait  est  curitos ,  il  peut  être  rapproche  d'un  autre  analogue 
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consigné  dao»  1rs  mémoires  île  l'Académie  de  chirurgie,  concernant  un 
individu  qui  avait  avalé  plusieurs  pièces  de  monnaie  eo  or,  pour  les 
soustraire  a  un  pirate  dont  il  allait  itre  aborde;  t!  les  a  cgalc- 
méat  rendue*  à  la  longue,  mais  après  avoir  souffert  cruellement. 

accovchisieut  accompagn*1  ne  circonstances  rebsarqvajiles  ; 

PRLSEMTATIO*  DC  PLACENTA;   METHOMlllACII.  ;  TB  AUSSI  SIOi«  }  par 

M.-J.  Jacksor. 

Ou.  —  l'oe  femme,  igér  de  .10  an»,  délicate,  fh.  itm  poirs,  sortie  de  parens 
pMbisiqoes,  entre  leî  Jrremhce  18  Hu  l'btipital  de  (.ot,  pour  y  accoucher  de  ion 
iieavieme  enfuit.  Elle  déclare  une  relie  grossesse  ne  ressemble  en  aoenne  mi* 
nière  aut  précédentes  ;  elle  »c  plaint  de  malaise  à  Il  milrire  et  tousse  habituelle- 
ment. 

Le  1 8  da  même  mon.  en  se  levant  de  «on  lit,  elle  est  saisie  de  toux  tres-vive 
qui  est  iiaiiicd  une  perle  utérine  d'une  demi-pinte  de  sang.  San  visage  et  son 
corps  deviennent  Je  suite  cvsanguri  :  pouls  10'J ,  irritable  ;  d;  spore  t  ansiclé  ; 
n.  On  prescrit  la  potion  suivante  : 


Acidesnlf.ilil.nl.  10. 
Mag.  soit.  I  gros, 
lof.  rot.  comp.  2  |roi. 


Le  1 4  janvier, 

toute  hite  :  hrme 


A  répeter  cinq  benres  après.  Défense  de  boissons  chaudes:  peu 
»ur  le  lit  ;  position  boiiioolale  ;  bassin  élevé  ;  repos. 

Le  soir .  amélioration  :  poiilî  8Î;  cessation  de  rbémorrhagir.  La  malade  se 
plaint  de  douleurs  dans  les  membres.  I  Pilules  d'opium.' On  continue  le  même 
traitement  pendant  plusieurs  jours  ;  la  LiiMesse  disparait. 

s  lieurrs  du  matin,  la  malade  fait  apprlrr  M.  Jackson  en 
ie  abondante  par  la  suive,  isrcasioooee  à  re  que  la  malade 
croit  par  un  chagrin  qu'elle  vient  d'eprouser.  Traitement  ut  sttj/ra  ;  bas.ua  élevé 
à  l'aide  d'un  couvain;  applications  d'eau  froide  vinaigre*  a  I  lu  pilastre  :  l'hc- 
ra  orrbagie  f st  supprimer  ;  mais  dr«  douleurs  utérines  se  déclarent,  elles  persi». 
lent  et  araènrnt  le  retour  de  l'bensorrhagic  ;  pnuls  petit ,  abattement  général;  1rs 
douleurs  retiennent  de  riugt  minutes  en  vingt  minutes;  issue  de  gros  railluls  de 
sang;  écoulement  coulinuel  des  eaux  de  l'amnioi.  On  touche  la  Cérame  dans  le 
uniment  d'une  douleur,  et  l'on  trouve  une  petite  portion  du  placenta  sortir  à 
travers  le  col  :  le  museau  de  tanche  est  dilatable  ;  on  sent  la  Irlc  de  l'enfant  à 
travrrsle  t.lareuta.  On  prescrit  teinture  d'opium  25  gros .  repos.  Deus  jours 
après.  dv*pnce  ;  alsattemenl  gênerai;  jkiuIs  petit;  pas  de  douleurs  cspolsives.  On 
donne  de  I  eau-de-vie  dans  de  l'eau  par  cuillerée*.  M.  Lever  est  appelé,  il  prati- 
<rue  sur  le  i bauip  la  version  rt  délivre  la  frmmr,  en  présence  de  M.  Ashsell. 
Ileuoiili  >(;  e  consécutive;  l>an,!a,e  abdominal  fort  >rrrr;  pleur  ;  syncopes.  A 
trois  heures  de  I  après-muli,  M.  Twcedie  pratique  la  transfusion  sur  la  malade  en 
se  sersant  du  sang  de  M.  Lever  ;  il  injecte  sept  onces  de  ce  liquide  dans  la  veine 
médiane  basilique;  le  |>ouls  se  relève  à  l'instant,  et  la  femme  semble  revivre 
cornu  r  par  miracle  ;  elle  ouvre  1rs  jem  cl  parle  i  une  heure  après,  cependant, 
elle  retombe  dans  le  meiur  étal  d'anéanti «sement  ;  M.  Aslmcll  pratique  une  se- 
---•fusio»  en  se  servant  du  sang  dn  mari  de  In  femme  ;  la  vie  se  relève 
i  un  instant,  puis  la  malade  s  affaire  et  expire  une  heure  après. 


I.'.nitr ur  saisit  cette  occasion  pour  révoquer  en  doute  l'utilité!  réell 
de  Ij  tr.iii>fusion  dans  les  ras  où  elle  a  semble'  réussir  ;  il  pense  que  j 
ces  malades  auraient  vécu  sans  celle  opération  ;  lorsque  le  ccrvcjn  est 
réellement  affaissé  comme  dans  le  cas  précédent,  la  transfusion  n'a  pas 
d'action  durable  d'après  lui. 

En  lisant  les  détails  de  ce  fait,  on  ne  comprend  pas  trop  la  conduite 
dr s  prescriptions  de  M.  Jackson ,  lorsqu'il  donne  l'opium  d'un  côté 
pour  arrêter  l'héwonlngie  et  l'cau-dc-vie  de  l'autre  pour  proroquer 
les  douleurs  expnlsiv.s  de  la  matrice.  On  sait  ,  en  effet ,  q  .e  l'opturn 
jouit  de  la  propriété  d'arrêter  les  contractions  utérines  et  de  difféi 


:quent  l'accou. bernent.  Puisque,  d'un  rôté,  la  présentation  du 
j  lier  ut  •  dans  le  museau  de  miche  était  la  ca  use  réelle  de  l'hémarrlu- 
gie,  el  que  de  l'autre  le  col  était  dilaiaMr,  il  est  évident  que  l'indica- 
tion la  plus  urgente  était  de  pratiquer  la  version  ,  c'est  ce  que  M.  Le- 
ver a  fait,  mais  un  peu  trop  tard 
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dl  er.t.FAvr,  m:  1er  avbil  1836  al-  31  sucs  1837  ,  par  le 
docteur  Stewap.t  ,  directeur. 

l  e  nombre  des  malade»  qui  cï.venl  da^is  IVile  le  1"  avril  1832  était 
de  Ki2,  dont  80  liommrs  el  82  femmes.  D  puis  i~>  homme»  il  4!)  fem- 
mes ont  été  admis  ,  ou  en  tout  8S ,  dont  10  entraient  pour  la  seconde 
fuis,  ce  qui  furnir  un  total  de  2".<)  Depurs,  le  lrr avril  IHVi,  SI  boni- 
mes  sont  sonis  de  l'hospice  ,  deuil  27  ponvairnt  être  regardés  comme 
guéris  .  et  22  femmes  ,  dont  17  guéries  également.  Les  autrrs  sont 
sortis  réclamés  par  leurs  parens  ou  pour  qiielqu'autre  inolif. 

31  jont  morts  pendant  la  même  année;  savoir  :  Iti  hommes  et  15 
femmes.  Voici  l'indication  des  maladies  auxquelles  ils  ont  succombé  et 
la  ror.ycnDe  de  !<ur  dge. 


Affaiblissement  chronique  avec  paraksie  partielle. 

Parait, ie  générale, 

Milhine  pulmonaire , 

Ap<iplrvie , 

Kpikpsie. 


Morts.   Age  m 


.',1 


D'après  l'auteur  de  ce  rapport  le 
été  plrj  considérable  qu'à  1  or  " 


rr 

28  1/2 
4<l 

y,  s 

24 

50 

ï?i/i 

moits  en  183G  aurait 
,  ce  qu'il  attribue  au  grand  nom- 
bre de  personne  âgées  "ou  atteintes  de  maladies  chroniques  qui  ont  été 
enlevées  par  les  deux  dernier»  hivers  rigoureux  que  nous  avons  eu*. 

Le  1"  avril  1837  il  restait.»  l'hôpital  78  li.mrois,  dont  7  conva- 
lciccns  ,  10  curable*  et  61  ineuraMcs  ;  et  83  fetumes,  dont  G  c0nva« 
les.-entes ,  17  cinablrs  el  ti."»  incurables. 

Sur  ces  10tj  malade»,  ISSsont  ordinairement  occupés  :  65  hotn- 
mrs qui  travaillent  dans  la  jar lit»,  fout  <lu  calico,  et  75  femmes  oui 
sont  occupées  a  filer,  à  coudre,  i  Liver,  etc.  Le  nombre  moyen  des 
•naïade*  traités  chaque  jour  pendant  183(>aétéde  1(i<i  1(2.  la  movenoe 
îles  dépenses  pour  chacun  d'eux  prnd.inl  l'année  a  été  de  18  livre*  ster- 
lin;; ,  12  sjbcllms,  S  pences  [MM  francs  (j0  c.)  La  dépense  pour  la 
nourriture  acté  par  jour  pour  craque  malade  de  4  3|/(  pences  (A^8  c<n- 
times).  Voici  en  quoi  console  le  régime  alitncn:airc  de  la  maison  :  A 
dëjeunerwt  pinte  de  gruau  [stirahiM),  et  un  tiers  ou  tiu  quart  de  pinte 
de  lait  frais  ;  a  diner,  trois  fois  par  semaine ,  trois  livres  de  pommes 
de  icrre  et  une  pinte  de  soupe  ;  les  quatre  autres  jours  de  la  semaine , 
trois  livres  et  demie  de  pommes  de  terre,  et  une  pinte  de  lait  mêlé  ou 
de  soupe;  à  souper ,  une  demi-livre  de  pain  rt  un  tiers  de  pinte  de 
lait  frais  ou  mêlé.  Les  coovalesccns  qui  travaillent  reçoivent  en  outre 
quatre  onces  de  viande  ,  trois  fuis  par  scniainrs.  Le  médecin  peut  chan- 
ger le  régime  quand  il  le  juge  c>nvin.ible. 

Les  revenus  de  l'asile  en  1830  se  sont  composés  ainsi  qu'il  suit  : 


En  caisse  te  I"  avril  IFÎC. 

Ihi  gouvernement , 

Vente  désobéis  fabriqués  i  l'aile, 

Ble,  légumes,  etc., 


liv.  Khi. 

3Î6  15 

3.01)0  i)'* 

SI  15 

«  IS 


" 
3 


Les  dépenses  onl  été 


3,Ui  i 

9  ;85,<r  '7  f.  -  BO  c.) 

1,254  S 

8 

415  6 

10 

nt  43 

1. 

iï  M 

7 

353  10 

S 

P.[»  2 

« 

7U  5 

s 

S.'uS  6 

"7  (7o.-  7f.-30c.) 

lion  d'un  1> 

itiment  destir.é  aux 

Provisions , 

Vèlcoiciis.  fournitures  du  lit , 
CUaibon  de  terre  ,  savon  ,  el.ao  !elle. 
Honoraire,  du  nwdeein  el  du  chirurgien. 
Réparations  et  chaugemrni , 
A<suranccs  .  de|>euses  puur  la  l 
AcciJens,  salaires. 


incurable*  el  qui  est  achevé  ma-ntrnanl  (t  meublé;  il  coinicndra  50 
honirars  rt  50  femmes.  Il  a  coûté  3,0{<>  livres  17  sch.  (I»8,7i8  franc* 
40  c.) ,  qui  ont  été  payés  pir  le  gouvernement. 

III.  THE  LO*DO\  MEDICAL  AND  SI  RGICAL  JOURNAL. 

ESSAI  ll'ft  t.S  WATl'IlE  ET  l'obIMME   OIS  MALADIES  TlBEnr.UI.EL'SES 

ET  i.AMci'nEVSES  ;  par  le  docteur  11.  ('.armk.bael. 

la  dernière  réunion  de  l'associa - 
pinionsaujourd'bui  en  vogue  sur 


L'auteur  de  ce  travail  qui  a  été  I 
lion  britannique,  cxanr.uechacuoedi 

la  nature  des  tubercules,  et  en  adopte  une  peu  différente  de  celle  de 
Jcnitcr  rt  de  baron  qui  attribuent  I  origine  du  tubercule  à  une  hydalide. 
Ces  médecins  ayant  nourri  des  lapins  avec  desalimens  impropres  et  le* 
ayant  trnus  renfermés,  sans  possibilité  deprcndredri'excrcice,  dans  des 
lieux  fioids,  obscurs  et  huaiidis,  avaient  déterminé  le  développe- 
'  ment  de  nombrc<iX  tubercules  qui.  suivant  le  docteur  Baron,  commen- 
I  çaie:it  d'abonl  soi  s  forme  d'une  hydalide  on  d'une  vésicule,  laquelle  se 
]  transformait  ensuite  en  tubercules  solides.  Le  docteur  Carraichact  dit 
'  avoir  répété  lui  même  Heinicrement  ces  expérierres  rt  avoir  obtenu  1rs 
ié-u]l.ils  suivais.  Ayant  renfermé  trois  lapins  dans  un  endroit  très-ré- 
tiéci.ob'c  îr,  humilie  etfroid.  et  ne  le*  ayant  nourri  qu'avec  des  choux 
communs ,  il  1rs  a  vus  mourir  au  bout  d'environ  deux  mois.  A  l'ou- 
verture il  ne  trouva  pis  d'hydalidcs,  mais  le  foie  et  les  poumons  étaifnt 
farcis  de  tubercules  Maocs  d'i  volume  d'un  petit  grain  de  plomb  et  qui 
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départ  relatif  an*  prédispositions  individuelles.  Le  choléra  atteignait 
ceux  que  la  cholérine  avait  en  quelque  sorte  dcsigués  pendant  la 
première  phase  de  l'épidémie,  et  n'allait  pas  au-delà  de  la  cholérine 
clic*  ceux  qui  n'avaient  rien  éprouvé  sous  (  influence  de  la  première 

8 hase  épidcin  que  :  donc  l'existence  de  la  cholérine  chez  les  iudivi- 
ns  faibles  pendant  la  période  prodromique,  avec  persistance  de  la 
santé  chei  le*  organisme*  privilégiés  ;  et  pendant  la  seconde  période 
épidémique,  le  choléra  eonllrmé  citez  les  eholérinés  de  la  première 
période,  et  la  simple  choléi  i:ie  chez  les  iudivulus  bien  portails  de  la 
même  période,  attestent  dans  la  eliolérioo  et  le  choléra  une  iilenlité 
de  nature,  et  montrent  dans  leur  succession  les  différens  degrés 
d'une  même  maladie. 

L'examen  comparatif  des  symptômes  de  la  cholérine  et  du  t-hu- 
léra,  leur  valeur  spéciale  et  d'association,  leur  siège  et  1.  ur  nature 
conduisent  aux  mémi-s  résultats. 

Qu'est-ceque  ce  trouble  des  fonclionsdigestives,  celte  diarrhée,  ces 
envies  de  vomir,  sinon  le  prélude  d'un  trouble  plus  grand,  le  premier 
coup  de  vent  d'une  tempête  qui  doit  Hâter  pins  tard  ?  L'envie  de  vo- 
mir correspond  aux  vomissriiiens;  les  borborygme*  et  la  diarrhée  aox 
coliques  et  aux  selles  incessantes  du  choléra.  L'affaiblissement  et  les 
Tcrtiges,  les  sueurs  froides  et  la  décoloration  des  traits  de  la  cholé- 
rine, ne  sont-ils  pas  en  petit  la  prostration  des  forces,  le  refroidisse- 
;  général  et  la  cyanose  di  choléra  r  Et  ne  voit-on  pas,  dans 


beaucoup  de  cas,  les  symptômes  île  la  première  catégorie  se  conver- 
tir insensiblement  dans  e  ux  de  la  seconde  ,  la  nature  des  selles  de 
la  cholérine  aussi  bien  .]ue  leur  abondance  et  leur  fréquence  acqué- 
rir progressivement  la  nature,  l'abondance  et  la  fréquence  des  selles 
cholériques?  Kulin,  pour  dernier  trait  de  comparaison,  le  traitement 
de  cet  état  n'est  il  pas.  avee  des  modifications  proportionnelles  à  la 
différence  du  degré,  le  traitement  de  l'autre?  Il  u'est  pas  besoin  de 
pousser  la  démonstration  plus  loin,  de  prouver,  par  exemple,  que 
non  seulement  les  symptôme*  de  la  cholérine  sont  spéciaux  et  tien- 
nent de  la  physionomie  du  choléra,  mais  que  leur  ensemble  ne  res- 
semble auciinéincnt  aux  symptômes  des  maladies  ordinaires  avec 
lesquelles  on  serait  tenté  de  la  comparer.  Il  est  donc  permis  de 
conclure  des  faits  et  observations  qui  précèdent  : 

1*  Que  la  cholérine.  pendant  la  première  phase  épidémique  ,  est 
le  premier^legré  de  l'influence  cholérique  non  suffisamment  déve- 
loppée pour  produire  le  choléra; 

2°  Que  la  cholérine  qui  précède  le  choléra  pendant  la  seconde 
phase  épidémique,  est  le  premier  degré  du  choléra  confirmé; 

3°  Kntin  que  la  cholérine  conduit  naturellement  an  choléra  sous 
l'influence  des  conditions  qui  favorisent  l  évolulioa  complète  de  la 
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Tons  les  individus  qui  ont  eu  la  cholérine  n'ont  pas  le  choléra  : 
s'il  est  vrai  néanmoins  que!»  cholérine  ne  soit  qu'un  premier  degré 
du  choléra;  il  va  donc  des  eonditionsqui  empêchent  ou  provoquent, 
qni  retardent  ou  précipitent  le  passage  de  la  cholérine  nu  choléra. 
Quelles  sont  ces  conditions  ?  Klles  sont  évidemment  de  deux  ordres, 
les  unes  tenant  au  degré  de  l'influence  cholérique,  considérée  en 
s,  abstraction  faite  des  conditions  particidiéres  île  l'orga- 


nisme; les  antres  dépendant  plus  particulièrement  des  différentes 
manières  d'être  de  l  oi  g aaismc  dans  ses  rapports  avec  l'influence 
cholérique  :  examinons  les  unes  et  les  autres. 

Lorsque  I  épidémie  cholérique  est  sur  le  point  d'envahir  un  pays, 
elle  prélude,  avons-nous  dit,  a  son  établissement  par  les  symptômes 
de  la  choléri.ie.  Cet  état  pathologique  ,  considéré  comme  un  pre- 
mier résultat  de  la  cause  e,ndéraiqiie,  ne  peut  se  maintenir  dans  la 
limite  de  ses  symptômes  propres  chez  tous  les  individus,  sans  l'une 
ou  l'autre  de  ces  deux  conditions  :  ou  bien  la  cause  morbide  n'est 
pas  encore  assez  intense  pour  ré ihser  le  choléra,  ou  bien  l'orga- 
nisme n'est  pas  encore  préparé  a  subir  son  inlluence  complète.  Or, 
les  anciens  admettaient  l'une  et  Tau  re  supposition  à  l  égard  de  ton- 
tes les  épidémies.  Je  suis  ég  dément  disposé  a  les  admettre  toutes  les 
deux  pour  ce  uni  est  du  choléra.  On  sait,  en  effet,  et  j'ai  développé 
ailleurs  avec  détail  ;n  les  raisons  des  faits  qui  établissent  ce  point 
de  doctrine,  savoir  ,  que  l'économie  ne  passe  pas  spontanément  de 
1  état  de  santé  à  la  susceptibilité  épidémique.  Ce  passasse  est  le  ré- 
sultat d'une  continuité  d'impressions  qui  ont  pour  effet  de  modifier 
l'Organisme,  de  le  rendre  apte  a  recevoir  l'inlluence  morbide  géné- 
rale, et  à  la  faire  germer,  pour  ainsi  du  e ,  comme  une  terre  ,  s'im- 
piégnant  de  certains  principes,  devient  apte  à  féconder  la  semence 
qui  lui  est  confiée.  Eu  vertu  de  celte  continuité  d'action  nécessairede 
la  part  de  la  cause  épidémique,  la  cholérine  reste  uniformément  cho 
tonne  pendant  la  première  phase  fle  (  épidémie  ;  cependant  il  est 
probable  que  le  défaut  d  intensité  primitive  delà  cause  est,  luianssi, 
pour  quelque  chose  dans  l'immunité  dont  jouissent ,  jusque-là  ,  les 
organismes  les  plus  faibles  n  l'égard  du  choléra  complet.  Cela  est  si 
vrai  qu'il  a  sufli  quelquefois  à  certains  individus,  venant  d'un  lieu 
où  la  cholérine  seule  régnait,  de  se  rendre  dans  un  autre  lien  où  le 
choléra  sévissait,  pour  être  pris  eux  raèm»s  immédiatement  de  la 
mala  lie.  Le  défaut  d'intensité  suffisante  de  la  cause  cholérique  est 
donc,  dans  les  premiers  temps  de  l'épi  lémie ,  une  condition  réelle 
uni  empêche  le  développement  du  clioléra,  et  cette  condition  et  le 
défaut  de  préparation  on  de  maturité  de  l'économie  concourent 
donc  toutes  les  deux,  à  peu  prés  également,  aux  mêmes  résultats. 

Les  conditions  qui  empêchent,  retardent  ou  précipitent  le  déve- 
loppement du  choléra  chez  les  iudivulus  qui  sont  pris  de  cholérine 
pendant  la  seconde  période  épidémique,  ne  sont  pas  moins  impor- 
tantes à  fixer.  Ici ,  le  défaut  d'intensité  absolue  de  la  cause  ne 
peut  plus  être  invoqué,  puisqu'elle  té  alise  dans  un  grnnd  nombre 
de  cas  le  summum  de  ses  elfcis.  C'est  donc  dans  les  différentes  ma- 
nières d'être  de  l'organisme,  dans  sa  faculté  plus  ou  moins  grande 
de  réagir  contre  l'uiilui-ncc  cholé-  ique,  et  dans  les circonstances  qui 
diminuent  ou  augmentent  ou  inoililient  sa  force  de  réaction  qu'il 
faut  chercher  ces  conditions.  Or,  les  observations  faites  pendant  l'é- 
pidémie de  I8'2  fournissent  amplement  de  quoi  éclairer  ce  point  de 
la  question. 

On  a  d'abord  remarqué  pendant  l'épidémie  du  choléra  ce  qne  l'on 
avait  remarqué  durant  toutes  les  épidémies,  et  ce  qu'il  a  élé  donné 
de  vérifier  tout  récemment  à  l'occasion  de  la  grippe,  sa\  oir  :  que  les 
premières  victimes  de  l'épidémie  avaient  été  prises  parmi  les  indivi- 


(I)  Examrn  de  la  doctrine  phytinlnglifur  appliquer  à  t  étude  et  au  trui- 
te netti  dit  choléra  mnrbut .  1  vol.  in-r.' ,  page»  104  à  108. 


fallait  •lier  chercher  von  arptnl  a»  cbef-bru  de  l'arrondissement ,  c'est-à-dire 
dépenser  If  double  .le  la  tomme  eiiethte  .  ouenvover  toujours  franco  le  nié  moire 
u  receveur  du  chr f  lieu.  Ce  dernier  parti  étant  lé  moins  défavorable ,  il  faut  dé- 
falquer encore  '.0  centimes  ;  ce  qui  réduit  la  somme  payée  à  3  francs  !  '  ! 

Ce  fait  donnerait  matière  à  plut  d'une  rrllevion  ti  noua  en  «riant  le  temps. 
Knuv  ne  renonçons  pat  à  traiter  ces  question»  qu'il  sonlevv  et  sur  lesquelles  noire 
bonorible  roplrcrc  de  Monthiel  nom  demande  notre  avi»,  mai»  ce  «era  ]>our  aoc 
autre  foi»,  n  les  pbreoologtstes  le  permettent. 


•xfiir  ruin'Aioint  nr.  «inrcisc. 


Moniteur, 

En  rendant  compte,  dans  Totre  dernier  numéro,  du  mémoire  que  j'ai  lu  à  l'A- 
cadémie de  médecine  «ur  le  eltoléra-iuorhnsde  Neplrs.  cous  are»  oublié  de  dire 
qne  toutes  lr»  rrchercltes  analoniiques,  qni  sonl  1a  truie  partie  jmportanlc  de  ce 
travail,  ont  rte  faites  en  commun  avec  le  professeur  llaïuagtia.  et  MM.  Tibet]  , 
Chiaja  et  Slaniré,  de  Xaplrs. 

Von»  m'obligerici  beaucoup,  monsieur,  en  avant  la  complaisance  de  réparer 
cette  omission  par  l'insertion  de  cette  lettre.  Je  <oos  en  serai  reconnaissant  et 
vous  prie  de  recevoir  l'assurance  de»  sfnlimen»  drttir.foc»  avec  lesquels  j'ai  I  hon- 
neur d  être, 

Votre  dévoué  serviteur, 

Thiditit.  D.  M.  P. 


Encouragée  par  1rs  soffrap-i  des  pères  de  famille  et  surtout  des  médecins  mieux 
plicrsqti  persoqr.es  pour  t  ri  apprécier  les  avint.iec>.  l'école  préparatoire  de 
médecine  «a  romiueurer  sa  troisième  anuic  dYustmcc  suis  -a  direction  cclai- 
rée  île  son  fondateur,  SI.  le  docteur  IUI.t  r.  Mo»  île  qiuiilc  ,  lèses  ont  sutii  des 
ciamert»  avec  succès  détint  II  Faciilie  des  lettres,  des  scirnre»  i  l  devant  la  Fa- 
culté de  rot-Urine,  et  parmi  ces  eU  ses  sC  Ironvaina  de-  jnnin  rt  n»  qui,  a  Pari» 
tiepuis  phnieurs  années,  avaient  été  trup  distrai  t  de  leurs  études  pour  accomplir 
ces  artet  universitaires. 

l.c»  moyen»  d  instruction  rai'ehibl,  s  dans  la  maison,  r  t  la  roelliodr  judicieuse 
qu'on  y  suil  mit  amené  ces  bon»  résultai»,  et  <eroM  plot  eMi-aer»  encore  chez  des 
jeunes  ton»  qui  anrorit  commence  leur  carru  re  sans  y  f-irc  de  ce»  faut  pa»  soo- 
vent  funestes  pour  toujours. 

On  ne  petit  douter  qu'il  n>  ait  économie  de  lenijis  et  d  argent  pour  le»  élèves 
qui  jouissent  des  b;cutaits  de  la  coinmunaulc  et  de  l'émula  ion,  et  nous  ne  sau- 
rions trop  rrrommamler  a  nos  rou'rëras  de  proton:  l'établissement  de  M.  Ra- 
lier.  médecin  qui  ne  Irtir  e«l  s»n»  doute  pat  inconnu. 

Noot  avons  »  oont  Minier  d  t  atoir  fut  placer  un  jeune  homme  qui  a  rtr 
reçu,  il  »  a  quelque»  jour»,  bachelier  é»  »cien.  e».  d'une  manière  distinguée. 

1     —  Lr  mé  ltrin  Je  eampa-^nr,  par  M-  Mrinarct,  dont  non»  atoll»  rendu  compte 
dans  noire  dernier  minière;,  »e  trouve  clier  Bailler,  a  la  |-'  - 
de  1  Ecolc-de-Vedecin»,  u"  13. 
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dus  faibles, cacochymes,  valétudinaires,  usés  par  les  maladies,  les 
années  ou  les  excès.  Parmi  les  sujets  de  celte  première  catégorie  il 
faut  cependant  distinguer  certaines  maladies  particulières ,  dont  les 
unes  ont  semblé  plutôt  prémunir  contre  I»  cho'érn  qu'y  prédisposer, 
et  les  autres  favoriser  sou  développement.  Ainsi,  on  a  cru  remarquer 
qui-  les  malades  affectés  de  plaies  ou  d'ulcères  en  suppuration ,  que 
les  plitliisiques  avancés  avaient  eu  moins  de  tendance  à  contracter 
le  choléra  grave,  bien  qu'ils  présentassent  comme  d'autres,  et  peut- 
être  plus  que  d'autres,  les  symptômes  de  la  cholérine.  An  contraire, 
on  a  observé  que  les  individus  iitVeelcs  d'un  dérangement  habituel 
des  fonctions  aigeslives,  dévoiemenl  ou  constipation  opiniâtre,  cou- 
raient la  chance  presque  certaine  d'avoir  un  choiera  consécutif  a  la 
cholérine. 

Après  les  prédispositions  organiques  on  en  aconstntéd'autres  d'une 
manière  non  moins  évidente  :  celles  qui  résultaient  d'une  irrégula- 
rité dans  l'exercice  des  fondions.  Les  excès  de  table  et  les  abus  vé- 
nériens doivent  être  placés  en  première  ligne.  Ia'W  influence  n  été 
si  marquée,  que  le  nombre  des  cholériques  entrés  dans  les  hôpitaux 
et  le  nombre  des  morts  augmentaient  d'une  manière  frappante  les 
lundi  ou  mardi  de  chaque  semaine,  c'est-à-dire  les  lendemaiu  ou  sur- 
lendemain des  jours  consacrés  aux  orgies  delà  classe  ouvrière.  C'est 
dans  les  faitsdocette  nature  qu'on  trouve  le  grossissement  de  certaines 
influences,  et  c'est  par  eux  qu'on  apprend  à  calculer  la  valeur  d'au- 
tres conditions  analogues,  mais  moins  prononcées.  Ainsi  il  n'y  a 
aucun  doute  que  les  excès  de  tout  genre  convertissent  fréquemment 
la  cliolérinc  en  choléra  ;  or,  l'essence  de  ce  fait  général  et  son  inter- 
prétation appliquée  a  d'autres  faits  de  même  nature ,  mais  d'une  si- 
gnillcalion  moins  sensible,  m'a  conduit  a  celte  observation ,  savoir: 
que  la  plupart  des  individus  chez  lesquels  la  cholérine  a  passé  à  l'é- 
tat de  choléra  grave ,  n'ont  provoqué  le  développement  extrême 
de  la  maladie  que  par  une  alimentation  intempestive.  Manger 
pendant  la  cholérine  .confier  des  «I  imens  a  un  estomac  et  à  des 
intestins  incessamment  troublés  parla  diarrhée,  c'est  imposer  à  des 

ïtomberen 


journée  si  le  dévoiemenl  complet  s'établit ,  quelques  quarts  de  la- 
vemens  amilacès,  renfermant  une  petite  quantité ,  huit  à  dix  gout- 
tes,de  laudamimde  Sydenliam,  et  une  boisson  mucilagineuse comme 
de  l'eau  de  riz  édiileoré*  avec  un  sirop  astringent.  Le  soir ,  prendre 
une  ou  deux  doses  de  poudre  sudorilique  de  Dower;  mais  surtout 
et  avant  tout,  ne  pas  transiger  avec  la  plus  rigoureuse  abstinence. 
Cette  série  de  précautions  seule  suffit  souvent  pour  arrêter  li  s  pre- 
miers symptômes  de  la  cholérine.  Lorsque  les  selles  ont  cessé, 
pendant  une  journée  au  moins,  ne  reprendre  d'alimens  qo'aver 
beaucoup  de  mesure  et  de  précaution,  eu  commençant  par  quelques 
cuillerées  de  bouillon  plutôt  que  jwr  des  substances  qui  lussent 
beaucoup  de  résidu.  J'ai  remarqué  en  effet,  qu'après  ces  suscepti- 
bilités abdominales,  les  substances  animales  prises  par  fractions  lé- 
gères, bouillons  et  gelées,  réussissent  lieaueoiip  mieux  que  les  sub- 
stances féculentes,  que  les  potages  et  autres  alimens  analogues. 
Mais  je  le  répète,  il  ne  faut  pas  prendre  le  besoin  de  manger,  l'ap- 


pétit même  le  plus  vif  qu'on  resseï 


pour  guide 


ar  je  I  ai  déjà 


organes  des  fonctions  relativement  exagérées;  c'est  tomber  en  quel- 
que sorte  dans  les  excès  ou  i  décuplaient  si  visiblement  le  nombre  des 
malades  et  des  décès  du  lundi  dans  la  classe  ouvrière.  Aussi  me  suis- 
je  convaincu,  par  tontes  sortes  d'observations,  que  la  majeure  par- 
tie des  cholérines,  converties  en  choléra,  n'a  du  cette  transformation 
qu'à  l'abus  des  laissons  fortes  et  à  une  alimentation  intem- 
pestive. Je  ne  parle  pas  des  autres  conditions  accessoires  qui 
ont  pu  concourir  aux  mêmes  résultats ,  tels  que  les  émotions 
vives,  les  chagrins,  les  troubles  quelconques,  physiques  ou 
moraux,  parce  que  toutes  ces  influences  ont  une  portée  d'ac- 
tion générale,  commune  à  toutes  les  maladies:  ce  que  j'avais  en 
vue  de  déterminer  particulièrement, c'étaient  les  causes  les  plus  fré- 
quentes et  les  plus  euicacesde  la  conversion  de  la  cholérine  en  cho- 
léra ;  or ,  je  l'ai  dit  et  je  le  répète ,  ces  causes  se  résument  toutes  dans 
une  alimeulaliou  exagérée  ou  intempestive.  Je  ne  puismicux  terminer 
cette  discussion ,  et  compléter  cette  déinoiisl ration  que  par  le  luit 
suivant  :  sur  un  nombre  considérable  d'individus  qui  se  sont  astreints  ' 
8  une  abstinence  complète  d'alimens,  à  partir  du  jour  où  ils  ont  res- 
senti les  atteintes  de  la  cholérine,  il  n'en  est  aucunamaconnaissutice  , 
qui  ait  coutraetc  le  choléra,  et  ce  nombre  peut  être  porté  a  plus  de 
cent. 

§  V.  TMrTEMZPT  DU  LA  «OLtRIKE. 

Si  les  observations  qui  précèdent  sont  vraies,  on  comprend  im- 
médiatement les  avantages  d'un  bon  traitement  de  la  cliolérinc. 
(àiiérir  la  cholérine  c'est  empêcher  le  développement  du  choléra 
c'est-à-dire  prévenir  un  état  presque  toujours  mortel  :  il  est  inutile 
d'insister  pour  montrer  la  haute  importance  d'un  pareil  résultat. 
Or,  les  moyens  de  l'atteindre  presque  à  coup  sûr  sont  très-simples 

Il  faut  d'abord  chercher  à  prévenir  l'invasion  de  la  cholérine.  u 
sobriété  et  la  régularité  en  toute  chose,  ni  trop,  ni  trop  peu,  telle 
est  la  formule  des  moyens  préservateurs.  Je  no  conseillerai,  ni  de 
fuir  le  théâtre  de  l'épidémie ,  ni  de  la  braver,  mais  d'en  déjouer 
constamment  l'influence  par  l'observance  d'une  modération  sans  ex- 
trêmes. 

Une  fois  la  cholérine  déclarée,  il  faut  la  faire  cesser  a  tout  prix. 
la  première  chose  et  souvent  la  seule  chose  a  faire ,  est  de  s'abste- 
nir complètement  d'alimens  de  quelque  nature  qu'ils  soient.  Celte 
prescription  ne  saurait  être  exécutée  trop  rigoureusement.  A  la  pre- 
mière apparence  de  trouble  dans  les  fonctions  gastro-intestinales 
H  faut  refuser  impitoyablement  à  l'appétit  dequoi  même  le  tromper: 
point  l'ombre  d'une  substance  alimentaire.  Concurremment  avec  ce 
moyen  par  excellence ,  employer  a  deux  on  trots  reprises  dans  la  l* 


dit.  l'appétit  accompagne  fréquemment  la  cholérine  ;  mais  il  faut 
subordonner  sévèrement  la  prise  de  substances  nutritives  à  la  cessa- 
tion complète  des  symptômes  de  la  cholérine. 
'    Lorsque  le  traitement  par  simple  abstinence  ne  réussit  pas  immé- 
diatement à  faire  cesser  la  cholérine,  à  dégager  l'estomac,  à  rendre 
la  liberté  aux  raouvemens  et  aux  idées,  en  un  mot  ù  dissiper  les 
symptômes  abdominaux  et  le  malaise  général ,  et  cela  dans  I  espar,- 
de  deux  fois  vingt-quatre  heures ,  il  ne  faut  pas  hésiter  un  seul  ins- 
tant à  recourir  au  remède  par  excellence  ,  au  spécifique  de  la  cholc- 
rioe,  à  l'ipécacnanha,  pris  à  la  dose  de  vingt-quatre  à  trente  grains 
comme  vomitif.  Cette  substance  est  administrée  en  trois  ou  quatre 
doses,  suivant  la  constitution  et  la  susceptibilité  de  l'estomac,  s,, 
contrairement  à  ce  qui  arrive  dix-neuf  fois  sur  vingt,  tous  les  symp- 
tômes de  la  cholérine  ne  s'arrêtaient  pas  sous  l'influente  de  celte 
médicution.  il  faudrait  la  répéter  le  lendemain  sans  aucune  crainte, 
on  la  remplacer  par  un  purgatif  salin,  tel  que  l'eau  de  Sedltl/  Il 
esl  inutile  d'ajouter  qu'il  faiït  observer  avec  la  plus  grande  sévérité 
les  préceptes  donnes  plus  haut  sur  la  reprise  des  alimens. 
.  Telle  est  la  thérapeutique  simple  de  la  cholérine  ;  cette  thérapeii 
tique  n'obtiendra  pas  l'assentiment  de  tout  le  monde,  parce 
qu'elle  semble  contraire  à  plusieurs  théories  qui  ont  été  proposée- 
Mais  les  théories  en  fait  de  choléra  n'ont  abouti  qu'à  varier  les 
moyens  de  laisser  mourir  les  malades,  ou  de  précipiter  leur  perle  : 
ici  c'est  n  l'expérience  et  *  l'expérience,  seule  qu'il  faut  demander 
des  lumières  or,  l'abstinence  comme  première  ressource,  et  l'ip. 
eaeiianha  comme  ressource  extrême:  telle  est  la  médication  qui  m'a 
réussi,  je  ne  dirai  pas  fréquemment,  mais  dans  Ions  les  cas  ou  les 
malades  Ont  consenti  à  l'emplover  :  et  ces  cas  se  sont  élevés  à  pin 
sieurs  centaines,  sans  compter  ceux  beaucoup  plus  nombreux  qui 
ont  été  constatés  par  d'autres  médecins.  Il  est  inutile  de  mention 
lier  les  conditions  d'Age .  de  sexe,  de  tempérament,  de  constitution, 
qui  doivent  faire  varier  plus  ou  moins  la  loi  mule  générale  de  cette 
thérapeutique  :  la  cholérine  ,  comme  les  antres  étals  morbides,  est 
soumise  à  la  considération  nnnlytiqiie  desélémens  qui  ce 
son  existance,  soit  pour  ajouter,  soit  i 
à  sa  valeur  absolue.  * 


VI.  CoKCLtJIOKS. 


En  résumé,  je  crois  élre  fondé  à  ronrlnrc  : 

l"  Que  le  choléra,  tel  qu'il  a  été  décrit  nar  la  plupart  des  auteurs, 
est  constamment  précédé  d'une  période  d  incubation  que  j'ai  le  pre- 
mier décrite  et  que  j'ai  appelée  cholérine; 

2"  Que  celt  •  période ,  qui  dure  de  deux  à  huit  jours  ordinaire- 
ment, consiste  dans  une  diaiihc.  légère,  avec  sentiment  de  malaise 
général,  tendance  aux  sueurs  l'roides,  aux  lipothymies; 

5"  Que  cet  ensemble  de  symptômes  dû  à  la  cause  épidémiqne 
constitue  un  premier  degré  du  véritable  choléra; 

•TQuc  ce  premier  degré  abandonne  à  hn-méme,  dans  les  lieux  oit 
l'épidémie  cholérique  règne,  est  presque  toujours  susceptible  de  sr 
convertir  en  choléra  grave; 

5*  One  les  moyens  par  excellence  pour  prévenir  celte  conversion 
sont  :  la  suspension  complète  de  toute  espèce  d'alimentation  des 
l'apparition  des  premiers  symptômes  de  la  cholérine,  et  en  ens  d'in- 
sullisauco  de  la  part  de  cette  précaution,  l'usage  du  vomilif  par 
l'ipécacnanha. 
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Il K VUE  DES  JOURNAUX  DE  MÉDECINE. 

JOURNAUX  ANGLAIS. 

I.  THE  LONUON  MEDICAL  GAZETTE. 

Les  cahiers  des  mois  de  mai  et  inin  de  ce  jouroil  contiennent  les  ar- 
ticles originaux  suivans  :  1*  plusieurs  articles  sur  le  traitement  de  la 
gonorrhéc  chez  la  femme,  à  l'aide  du  nitrate  d'argent  ;  2*  remar- 
ques sur  le  raie  crépitant,  par  M .  llarrissou  ;  5*  action  rongeante  du 
lichen  sur  le  verre,  par  M.  Ilirkr»,  Il  s'agil  d'une  observation  cn- 
neusc  de  plusicuts  plaines  lit'hriioïdcs  dont  les  branches  étaient  depuis 
longtemps  venue»  en  coulait  avec  les  carreaux  de  plusieurs  croisées 
d'ut'e  maison  voisine.  Toute  la  surface  des  caircaux  a  paru  eitxlee  sur 
les  points  qui  étaient  en  contact  vvec  la  plante.  Des  expériences  direc- 
tes ayant  été  faites  sut  ce  sujet,  on  s'est  assuré  que  le  verre  est  rongé 
par  le  contact  de  crlle  plante;  A'  remarques  sur  l'amputation  du  pé- 
nis; 'y' de  la  matière  noire  et  pectorée  par  les  poumons,  par  M. 
Stecle;  (ï*  grojjesîe  arec  «nperforation  de  l'utérus,  observation  re- 
cueillie par  M.  Tweed  e;  7"  clinique  de  M.  Graves;  8"  considéra- 
tions pratiques  sur  l'urine  dans  le  diabète  sucré;  0"  observation 
d'une  mortification  spontanée  des  orteils;  traitement  à  l'aide  d'un 
liindagc fort  serré  sur  la  j.nulie,  par  M.  Sjic.'idcr;  10"  plusieurs  arti- 
cles sur  le  scorbut;  11*  du  traitement  du  diabète  à  t'aide  de  la 
teinture  de  l)ila,  p,r  M.  I.<ach;  12"  analyse  de  l'urine  avant  et 
après  l'usage  du  mercure,  note  lue  à  la  S.wirlé  médico-chirurgicale 
de  Londres,  par  M.  Iloslock  ;  13*  observation  remarquable  d'hjper- 
trophie  tonsillaire  chez  un  enfant;  14'  hiitoire  d'un  homme  qui  a 
été  enseveli  vivant  et  retire  au  bout  d'un  mois,  par  M.  Tvvedell  ; 
1  céphalalgie  occationnèe  par  des  tubercules  dans  le  cervelet,  par 
M.  Jelfreys;  16"  larj-ngite  et  trachéotomie,  observation  remarquable 
roiwiiuniuurc  par  M.  Armsliong  ;  17o  plusieurs  pièces  de  monnaie 
avalées  depuis  vingt  mois,  observation  corftinuniquéc  par  M.  Wake- 
tield;  Mi"  remarquts  sur  les  punitions  militaires  et  autres  espèces 
de  tortures  ;  11)'  i  btervalions  sur  te  stliétosc»pe ,  par  M.  Budd; 
5J0"  eontu\iun  mortelle  sur  le  flanc;  circonstances  remarquables, 
par  M.  Hagics  ;  21"  sur  un  cas  d'empoisonnement  par  l'arsenic,  par 
AL  Colles;  22"  connections  entre  l'état  des  urines  et  la  goutte; 
20-  de  quelques  affections  nerveuses  propres  aux  jeunes  femmes , 
mémoire  lu  devant  la  Société  médno  chirurgicale  de  l.oodies,  par  M. 
Wilson,  médecin  à  l'hôpital  de  Middlcscx  ;  21'  considérations  sur  la 
médecine  indienne,  par  M.  Nash;  2>  «tccoiirnement  accompagné 


de  circonstances  remarquables,  par  M.  Jargon  ;  itfi"  épa»chemmt 
pleuMique,  thoracenlhese.  guérison.  p.r  M.  J.  \Vil«»n;  27*  deux 
cat  remarquables  d'accouchement  observés  par  M.  Bar-llier;  2S* 


éléphanliasis  du  scrotum  guéri  à  l'aide  de  tiode;  2'.)'  bons  effets 
de  la  morphine  parla  méthode  endermique.  par  M.  Grccnliow  ; 
30-  hydtvpisi»  de  l'ovaire,  traitée  avec  succès  a  laide  de  ta  liga- 
ture du  sac,  par  M.  Carne. 


CU  TRAITEMENT  DE  LA  r.0*OBailEE  CHEZ  t.*.  FEMMC.  ,   A  l,  AIDE  DU 
MTHATL  DARCtUT   SOUDE,  par   MM.  H  ANS  Aï  ,  Utl-L  ,  TstOUSCUV  , 

Siatums  ,  Paleiuoupe  et  Smith. 

Le  docteur  Hanney  ,  professeur  de  médecine  à  l'Université  de  Glas 
cow.  publie  un  [Kilt* article  sur  le  traitement  de  la  gooonhec  chez  la 
fcmne.  que  nous  croyons  devoir  reproduire  en  eolirr  : 

.  J'ai  depuis  plusieurs  années,  dit-il ,  relire  uo  grand  avantage  de 
l'aiplicatiou  directe  du  mtiate  d'argent  dans  le  vagin ,  dans  le»  cas  de 
«o'iitrihfr  :  la  guérison  a  été  très-prompte  et  constante  ;  j'auraisdiï,  il 
Ml  vrTi ,  faire  plus  tôt  connaiti  r  l'efficacité  de  ce  rooyco  ;  mais  je  l'ai 
différé  jusqu'à  ec  jour  je  ne  sais  pou i quoi.  Afin  d'être  bien  compris,  je 
va  s  expliquer  avec  détail  ma  pratique  à  ce  sujet  : 

■  La  gonorrhéc  chez  la  f  mmeest  généralement  regardée  comme  io- 
c  initie,  et  aTec  raison,  car  la  plupart  des  remède*  qu'on  emploie  com- 
munément échouent ,  j'ai  essayé,  mais,  avec  peu  de  succès  les  injec- 
lions  d'alun  et  de  une  (une  demi-once  de  chaque  dan»  une  livre  d'eau)  r 
a  l'a  d.  de  ce  moyen,  je  n'ai  réussi  qu'une  fois  sur  dis  à  guérir  la  ma- 
ladie, dans  l'espace  de  huit  à  dix  jour*  ;  cher  1rs  autres ,  elle  durait  de 
trois  à  quatre  semaine»,  puis  elle  reparaissait  pru  de  temps  après.  Les 
résultais  que  j'ai  obtenu»  d'abord,  à  l'aide  d'une  solution  de  nitrate 
d'argent ,  n  ont  |*as  été  meilleurs ,  ils  étaient  même  moins  avantageux  ; 
il  faut  ajouter  ci-pendant  que  les  malades  de  notre  hôpital  sont  furt  in- 
1J..01  la  répétition  exacte  de»  injcelions  qu  on  leur  precrit. 


Cet  inconvénient  n'existe  point  par  l'applii 
lide  dans  le  vagin. 

»  Ayant  observé  que  quelque»  cax  de  gonorrbée  compliquée  d'ulcé- 
dan*  le  vagin  guérissaicot  radicalement  avec  une  rapidité  élon- 
par  les  applications  abondantes  du  nitrate  d'argent  solide,  j'ai 
clmisi  à  dessein  plusieurs  cas  de  vaginite  syphilitique  simple  pour  le» 
j  soumettre  à  l'expérience.  L'écoulement  a  cédé  constamment  et  radiea- 
j  ment  dans  l'espace  de  vingt-quatre  heures.  Le  lendemain  de  l'epplica- 
|  lion  du  remède,  j'ai  couvent  vu  l'écoulement  perdre  son  caractère  pu- 
I  ruleot,  devenir  séreux,  et  cesser  vingt-quatre  heure»  aptes  sou»  I  in- 
!  (Iiience  de  quelques  lotions  d'eau  blanche  ou  d'eau  simp  le, soit  tiède, 
soit  fraîche.  J'ai  garde  ces  malade»  a  l'hôpital  pendant  un  moi»;  elle* 
ont  paru  radicalement  guérie»  dans  la  proportion  de  «15  sur  100; 
cher  cinq  récouleroeiit  a  récidivé  :  aucun  autre  médicament  que  le  ni- 
trate d'argent  n'avait  élé  employé.  Quelques-unes  ont  accusé  une  légère 
douleur  après  la  cautérisation  ;  mus  la  plupart  ne  s'en  sont  pas  plaint, 
malgré  que  la  pierrecutélé  fortement  promenée.  Cecaustique  est  doulou- 
reux, il  est  vrai ,  lorsqu'il  touche  les  chancres  placé»  sur  les  grandes 
lèvi<*s  ou  dans  les  parties  internes  du  vagin  ,  mais  cette  douleur  se  dis- 
sipe Irrs-prninpteinrnt  sain  rien  faire  ,  ou  bien  sous  l'influence  d'une 
substance  anodine.  En  général,  il  ne  produit  pas  d'inflammation  sur  les 
partir*  qu'il  touche;  je  dis  en  gênerai ,  car  dans  quelques  cas  rares 
(une  fui»  sur  vingt)  la  pierre  irnte,  produit  delà  douleur  qui  dure  pen- 
dant plu«ieurs  hcur<>.  Je  n'ai  jamais  ru  le  bubon  suivre  l'action  de  ce 
inoy'n;  je  n'ai  jamais  olscrvc  l'avortrmenl  ctre  la  conséquence  de  ce 
remè  le,  et  pourtant  je  l'ai  employé  à  totilcs  les  époques  de  la  grossesse  ; 
il  ne  détermine  pa*  non  plus  la  suppression  de  l'écoulement  menstruel; 
bref,  je  regard*-  cet  agent  comme  le  remède  le  plus  sûr  et  le  plus  effi- 
cace pour  combattre  la  maladie  en  question;  je  l'ai  jusqu'à  prêtent  em- 
ployé sut  plus  de  trois  cent»  femme»  (1  ). 

»  Deux  fois  dansée  nombre  la  bleonorrhsgieavait  pour  »iégc  le  canal 
de  l'urètre;  la  cautérisation  dans  le  vagin  a  échoué  dans  ces  deux  cas; 
j'ai  introduit  dans  l'urètre  un  pinceau  trempé  dans  une  forte  solution 
du  même  remède .  et  la  guérision  «eu  également  lieu. 

»J'ai  ob  ervé  chez  plusieurs  femme»  les  rrgltsqni  étaient  supprimer?, 
se  déclarer  après  l'emploi  du  nitrate  d'argent.  Voici  du  reste  de  quelle 
j  manière  j'y  procède 

«J'engage  un  bâtonnet  de  pierre  infernale  dans  le  tuyau  d'une  plume, 
j'en  laisse  sortir  tin  demi-pouce  et  jr  l'y  fixe  avec  un  fil.  J'enduis  le 
luvau  'le  la  plume  .ivecrL  la  grjissc  et  je  l'introduit  immédiatement 
jusqu'au  muse.iu  de  tanche,  ou  aussi  haut  que  possible  dans  le  vagin  ; 
je  ïe  promène  alors  doucement  et  circulaircmcnt  dans  le  canal  en  le 
laissant  assez  ?oogtcm]>s  en  contact  avec  la  muqueuse.  Plusieurs  fuis  le 
klionnet  de  nitrate  d'argent  s'esl  rompu  et  est  resté  dans  le  vagin  ;  il 
n'en  e*t  résulté  aucun  accuLot  et  le  mal  a  guéri  également.  On  peut 
'  laisser  fondre  dans  le  va  »in  jusqu'à  deux  drachmes  de  nitrate  d'argent 
'  sans  !e  moindre  inconvénient  ;  il  peut  même  ie  fondre  sur  un  seul 
po  rnt ,  la  cautérisation  se  répand  par  la  mucosité  sur  tout  le  canal  ;  la 
guérison  a  toujours  lieu.» 

M.  Bell  ajoute  son  témoignage  en  faveur  de  la  médication  dont  it 
s'agit.  IVptiis  quelque  temps,  dit-il,  je  n'ai  traité  autrement  la  gonor- 
rhéc clic»,  les  lemme*  qui  ont  été  couchées  dins  mes  salles,  que  par 
l'application  du  n.tr*te  d'argent  Solide  dans  le  vagin  ;  chez  les  unes, 
l'écoul*  tuent  a  cessé  complètement  dan»  l'espace  de  vingt  .quatre  heu- 
res ;  chez  les  autres,  il  c»t  d'abord  devenu  séreux  de  purulent  qu'il 
i  était,  puis  il  a  ersvé  totalement  vers  le  troisième  jour.  Rarement  M. 
lîell  a  été  ob'igé  de  vmir  à  une  seconde  cautérisation.  Ces  résultais 
ont  été  invariables.  Chez  plusieurs  de  ses  malades,  l'écoulement  était 
très-abondant  et  existait  depuis  peu  ;  chez  d'autres,  le  mal  datait  d'un 
an  et  avait  résisté  S  toutes  1rs  autres  médications.  La  guérison  a  élé  ra- 
dicale chez  toutes.  pnisqiie  Pécoolemenl  n'a  pas  reparu.  Plusieurs  de 
ces  femmes  étant  restées  pendant  plusieurs  .semaines  a  l'hôpital  pour 
être  traiiéis  d'autres  maladies  venéi  iennes,  ou  a  pu  s'assurer  que  la 
gonorrhéc  n'avait  point  récidivé.  Lorsque  la  gonurrhée  était  compli- 
quée de  chancre*  mira -vaginaux,  l'écoulement  bleonorrhagique  dispa- 
raissait, mats  il  en  resuit  un  autre  particulier,  peu  abondant,  qui  était 
propre  aux  ulcères. 

(I)  Le  rentiNle  dont  il  e«.t  iri  question  est  aussi  depuis  quelque  temps  emploi» 
ehe»  nos»  pour  combattre  la  blennorrtueie  urstrslcehei  la  femme  ;  nous  l'aiviv* 
.'  depuis  on  an  mis  en  usa-e  mus-messe  rbes  trois  femme»  dont  une  enceinte  er 
anc  attire  accouchée  depuis  dent  «<■■>.  Noos  «001  praneai-  Irts-tartedrot  >ar 
loote  La  mu*|ueinc  '«(iinale  un  tros  biloo  de  nitrate  d'arrent  à  l'aiik-  'lu  ipéca 
lum  bivalve  :  mai*  naos  devons  déebrer  que  (es  femmes  ont  beaacoap  souffert 
•près  la  cautérisation  et  qu  il  a  Cilla  reseair  deux  ou  trois  fois  au  nu*>n>e  moien 
pour  obtenir  la  cocri<on  eompltte.  Le  trsilemeal  a  duré  de  trois  semaines  à  un 
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Jamais  le  muioJrc  accident  n'a  été  observe  par  M.  Bell  à  la  suite  de 
rtVe  médication.  Il  usure  l'avoir  employé  chez  le»  femmes  enceintes 
aussi  impunément  que  chex  les  autres.  Loin  d'empêcher  le  retour  des 
règles,  le  nitrate  d'argent  est  pour  lui  le  meilleur  emmenagogue. 

Après  M.  Hcll  viennent  MM.  Thornson  et  Sumintr»,  qui  corrobo- 
rent également  la  bonté  de  la  médication  en  question. 

Arrivent  enfin  deux  articles,  l'un  de  M.  l'alethoipe,  l'autre  de  M. 
.Smith.  I.e  premier,  tout  en  se  déclarant  pariis.w  de  cette  méthode, 
prouve  quY.le  ne  peut  pas  ap.iart-  mr  à  M.  Ilawiay,  puisque  le  doc- 
teur JesVrl,  dans  son  oavrage  sur  lt  gonorrhee  cliez  Ut  Jemme  ,  im- 
primé M  1830,  recommande  liai.t<-n;col  ce  moyen,  et  rapporte  un  grand 
nombre  de  .  ras  tnUes  hcurcun  ment  par  le  ni'rate  d'argent  solide. 
Le  second  cilr  quelques  cas  dans  lesquels  ce  remède  n'aurait  pas  eu 
d'aussi  heureux  résultats;  mus  au  fond,  les  objeaions  de  M.  Smith 
se  nous  paraient  pas  lrr--MTi<  mes. 

11  reste  donc  prouvé  par  le»  témoignages  piécédcns,  que,  dans  l'état 
actuel  de  la  thérapeutique,  le  nitrate  d'aipnl  cnsnbstanec  est  le  remède 
par  exccllcucc  pour  guérir  la  gonorilicc  chu  la  femme  à  toutes  les  pé- 
riodes. 

AIIPCTAHOM   DE  LA  TtdGEJ   HOlVr AU  PROI.kDt  OrÉnATOIftE. 

l'e  procédé  est  anonyme,  il  uflic  quelques  pai  t.cularités  dignes  d'être 

connues. 

Manuel  opératoire.  On  fait  vider  la  vessie  ,  ou  place  le  malade 
ccnvenaldcuu  ni,  rt  oo  le  fut  tenir  par  des  aid-s.  Le  chirurgien  intro- 
duit dans  l'ui  éire  une  grosse  sonde  de  gnmme  élastique,  ou  bien  une 
sonde  métallique  ordinaire  de  la  longueur  de  cinq  pouces;  il  !a  fait 
avancer  à  deux  ponces  a»  delà  de  l'cndruit  qu'il  a  choisi  pour  couper. 
Il  1  re  doucement  le  prépuce  f  n  avant  et  ta  bis  qu'il  doooe  à  tinir  à 
un  aide.  Il  place  ensuite  autour  delà  verge  une  comprisse  longuette 
très  molle,  ayant  uo  demi-pouce  de  largeur  :  le  bord  antérieur  de  celte 
longuette  doit  se  trouver  à  un  quart  de  pouce  en  arriére  de  l'endroit 
où  f  incision  duit  être  faite;  elle  doit  serrer  fortement  la  base  de  la 
verge  et  être  nouée  sur  la  face  dorsale  du  membre  sans  pourtant  pro- 
duire de  douleur. 

L'opérateur  couvre  convenablement  d'un  linge  la  partie  malade  et 
la  fixe  eiilre  les  doigts  de  sa  main  gauche,  on  entre  les  branches  de  tout 
autre  instrument  appiopcié,  en  tirant  un  pru  v«rs  lui.  Il  prend  ensuite 
de  la  m  »io  droite  un  long  couteau  à  laine  étroite,  et  coupe  d  un  seul 
trait  obliquement  de  haut  en  bas  et  d'avant  en  arriére,  lis  té^uinens  et 
1rs  corps  caverneux  ju>qo'au  canal  de  l'urètre.  Il  porte  alors  le  couteau 
circulaireuient  antour  de  la  sonde,  et'aehève  l'opération  en  divisant  le 
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canal  urélral.  Il  enlève  la  tumeur  et  lai 
lion  doit  tomber  entre  le  boid  postérirm 
antérieur  de  la  petite  compresse  circulaire. 

Il  ne  reste  maintenait  qu'à  aircter  le  sang  avec  la  précaution  de  ne 
comprendre  aucune  partie  du  tissu  érectilr  dans  les  ligatures.  Quatre 
artères  réclament  ordinairement  la  ligature;  deux  superficielles  et 
deux  profondes  ;  elles  Tiennent  de  la  honteuse  interne  ;  quelquefois  il  y 
en  a  davantage,  si  le  mal  a  rx'Sté  depuis  longtemps  ;  on  trouve  alors 
des  vaisseaux  développés  accidentellement.  Il  ne  fuit  pas  oter  la  petite 
compresse  du  ino,ignon  ni  la  soi;dc  avant  d'avoir  b  eu  abstergé  la  plaie 
et  arrêté  le  san/.  Il  .  st  utile  quelquefois  pour  s'opposer  éuergiquemeot 
.i  tout  le  suintement  des  vat<sc\>iix  qu'on  ne  peut  pas  saisir,  de  les  tou- 
cher avec  un  morceau  de  litige  adapté  au  bout  d'uue  sonde  métallique, 
et  trempé  dans  l'<  sprit  Je  thérebentine;  on  fera  en  torle  que  cette  snb- 
séance  nctoudie  pas  sur  la  muqueuse  urétrale  ;  aussitôt  la  thérébenline 
appliquée,  ou  doit  laisser  un  iii-lant  la  partie  cxpos.'C  à  l'air. 

Quant  au  piru-intiit  du  moi ge on,  l'auteur  veut  qu'on  ait  le  soin 
d'cmjccbrr  que  l'urine  ne  mo>iille  la  suifjcc  de  la  plaie:  pour 
cela,  il  propose  de  ti  nir  en  permanence  dans  le  canal  un  petit  bout  de 
sonde  élastique  de  la  longueur  de  deux  pouces,  doué  d'un  pavillon 
métallique. 


ment,  elle  est  expectorée  quelques  heures ,  ou  tout  au  plus  un  ou  deux 
jours  après  que  l'ouvrier  y  a  été  exposé. 

L'antre  matière  noire  est  d'une  espèce  différente  .  parce  qu'e'le  est 
produite  dans  les  poumons  eux-mêmes  ;  cependant  elle  ne  parait  te 
lier  a  aucune  lésion  grave  du  tissu  pulmonaire,  car  oo  la  rencontre 
souvent  cher  des  mineurs  qui  n'ont  jamais  souffert  de  la  poitrine,  e«, 
quand  une  fois  elle  a  commencé  à  être  produite,  elle  ne  cesse  jamais,  et 
continue  de  l'être  pendant  toute  l'existence  du  chirboonier,  bien  que 
peut-être  il  ait  cessé  depuis  longtemps  de  travailler  dans  les  min«». 
L'auteur  cite  uo  mineur  âgé  de  cinquante  ans,  d'une  faite  complexion, 
et  qui  erathe  une  matière  noire  très-abondante ,  bien  que  depuis  troi» 
mois  il  n'ait  pas  mis  le  pied  dans  la  mine.  Sa  femme,  qui  n\sl  pu 
descendue  dans  les  mines  depuis  14  ans.  «t  n'a  aucun  signe-  de  maladie 
de  poumons,  expecturc  constamment  de  la  matière  noire.  Il  cite  encore 
un  autre  outr  er  qui,  après  avoir  travaillé  pendant  plusieurs  années 
dans  les  mines  de  houille,  lit  un  voyage  sur  mer  de  trois  ans .  et  qui , 
pendant  tout  ce  temps,  ne  Ces»  de  piéscrit-  r  des  traces  de  ma  tien  s  noi- 
res dans  les  rrarbils. 

L'auteur  ne  cherche  point,  dans  ce  travail ,  à  f-ire  connaître  l'ori- 
'  ginc  ni  le  mode  de  production  de  cette  matière  ;  il  ne  parait  pas  non 
'  plus  avoir  fait  aucune  des  expériences  chimiques  qui  ont  donné  tant 
d'inlérél  aux  rechrrchrs  du  docteur  Grégory  sur  ce  sujet  ;  mais,  en  rt- 
|  vanche,  il  donne  de  la  maladie  elle-même  une  description  qui  nous  pa- 
:  raît  d'une  exa  tiluJc  r.  inarquaMc,  et  que  nous  regrettons  de  ne  pou- 
voir reproduire  eu  entier  ici;  nous  nous  contrôlerons  de  traduire  ce 
qu'il  du  des  dilfcrences  qu'il  a  observées  entre  la  maicbcdc  celte  ma- 
ladie et  celle  de  la  plilbisie  pu'monaire  :  «  Elle  est  rarement  accompa- 
gnée de  fièvre  brdiquc,  rt,  lorsqu'il  y  en  a,  t  lie  ne  ressemble  pas  du 
tout  à  celle  qui  accompagne  le  dernier  périole  de  la  phthisie.  La  disp- 
née  est  beaucoup  plus  forte  et  beaucoup  plus  geeante  que  daus  celte 
drrnièic  maladie  et  l'amaigrissement  est  niniiis  prononcé  ;  il  y  a  rare- 
!  ment  des  selles  colliquatives,  ou  de  la  diarrhée,  et  les  sujets  qui  en 
sont  atteints  oe  présentent  jamais  ce' te  fréquence  et  cette  plénitude  du 
pouls  qu'offrent  le  plus  souvent  les  phlhisiques.  La  pliibisic  vient  ordi- 
'  naircnicnl  a  une  époque  moins  avancée  de  la  vie  que  la  in  radie  dont 
'  nous  pirlons  et ,  dans  cette  dernière,  les  mains  et  1rs  lèvres  et  quelque- 
fois la  face  offrent  une  couleur  livide  spéciale,  eo  mime  temps  qu'il  y 
'  a  une  anasariiiie  plus  ou  moins  prononcée.  • 

Dans  plusieurs  des  cas  dont  l'auteur  a  fa  t  l'autopsie  ,  il  a  trouvé 
,  d  ins  les  poumons  une  matière  nuire  comme  charbonneuse  ,  disposée  le 
:  long  des  tuyaux  bronchiques  et  enveloppée  dans  le  tissu  icllulaire.  Dans 
1  un  cas,  elle  était  répandue  dans  tout  le  tissu  pulmonaire,  et  qu  .nd  l'é- 
i  lève  qui  faisait  l'ouvciturc,  après  avoir  détaché  les  poumons,  les  retira 
du  thorax,  ses  mains  étaient  aussi  noires  que  s'il  les  eût  plongées  dans 
un  Liclange  d'eau  et  de  poudre  de  charbon. 


Sr,H    l'eXP£UTO:iAT|C.>J    PE    LA    MATURE    MOtar.    FOU  H  M  £    PAU  LES 

poi  si'ins,  par  le  doc:ei-r  S,  Siti  LE. 

La  matière  ti  >  re  expectoré^  par  h  >  cliar'-onul  rs  (Coliers  ,  ouvriers 
qui  travaillrnt  laiis  les  tiiii.csde  tlui-lwe)  se  présente  sous  deux  formes 
d ifféi cr.lcs  :  l'une  est  la  poudre  de  charbon  simple  que  respire  l'ou- 
vrier pendant  son  travail,  M  dont  la  ip  an'ite  varie  suivant  la  nature  de 
la  houille  et  la  manié  e  dont  l'exploitation  est  conduite,  c'est-à-dire 
suivant  que  la  bouille  est  sèche  ou  humide,  suivan!  q;ie  le  courant  d'air 


mrL*FOi«ATio>t  VTi'nisE;  grossesse  a  teume;  o?f'(i»Tinst  ;  accotr- 
CHUS11..VT;  ciljiso.m;  par  M.  TwiiDir. 

Oa».  —  F.lisa  P....  Jjjé  d  •  2-1  i  11,  enceinte  de  nenf  mois  pour  ta  première 
fois,  eslcnlrre  i  I  tiopital  de  Gui  le  U  novembre  lfi:it.  M.  IW.  médecin  de  la 
salle,  ta  vit  à  7  h.urrs  du  oiat  n.  tt.  s  le  soie  prcc.dcnl.  U  s  douleurs  pour  aeeoo- 
cher  sVaienl  déjà  ilcclarrrs  avec  (.iree  ;  elles  cUic.-it  aussi  trn-mn  an  moment 
de  la  visite.  Après  ipiebpic*  heures  d'aï  lente,  >t.  Ttnê  1oiu-he  la  femme  mai<  il  ne 
peut  décimsrir  le  c«il  del'ulrcu*.  M.  Tsrerdie  est  ijtpelr  à  deux  beurts  après  midi: 
à  l'examen  il  lruutrdan>  le  «ajin  ui.e  nias>e  solide,  uiiilorme.  elobuleusc  .  pous- 
sant furleaienl  ce  canal  au  desjul  dill  '  a  chaque  douleur;  aucune  irregviirile 
ne  peut  cire  reconnue  i  la  surface  de  celle  loin,  ur  :  toute  recl*rrli«  pour  aller  à 
la  reiwoelre  du  cul  utrrui,  a  rte  inutile.  I.a  rniinic  étant  e«n>ti|«<  depuis  deui 
)oue*.  on  lui  peeM-rit  une  fl<i*e  i)'l>uile  de  ricin  e:  l'on  a:tend  linéiques  tieores. 

Le  soir  les  douleurs  espulsiscs  soi.!  .l'une  force  exlraorilinaire  ;  la  pureaiiou 
opère.  l>e  nouvelle*  reclicn  lies  iutra-vaKinnt4-s  snol  faites  sans  pins  de  lésulîal. 
A  chaque  do«iVeur  cependant  un  sentait  au  dtvani  de  la  ma-i-e  *  i  desant  indiqsiée 
uo  corps  ;t'-buleiis  |>eo<  miner  eomnic  1a  ti'le  d'un  eiifjnl  dans  un  ui^rus  imper- 
fore. En  t  menant  asec  U  ain  ou]»  d'aMciitiiin.  ou  'eut  a  l  ejiclroit  r.u  le  col  ilerrait 
exister,  un  pelil  point  plus  nùnce  que  les  pari  irs  ensironnantes  ,  mais  lisse, 
uiiirormc  rt  sans  aucune  oas-rrturr.  Eu  re|toii'SAi  t  la  mavsr  sers  TaLdomen  ,  vn 
tement  la  tète  d'un  enfant. 

ta  feainse  riait  mante  depuis 
ans,  elle  avait  elr  retire  toutes  les  teuis  ou 
qtiatee  semaines,  lj-  satt^  qu'elle  rusait  i  tail  loitj<Mirs  pâle,  en  r*etile  quantité  et 
oe  conliuuait  que  perdant  deut  ou  trois  jours.  I.a  n;en-lrualion  n'avait  jamais 
été  douloii'eu>e.  uirjiius  sou  maeîa^  lin  ti  ^rt  traient  cessé  de  paraître,  la  fem- 
me asail  d'ailleurs  toujours  joui  d  une  jante  eotiuste  tant  avant  qu'après  son  ma- 
riage :  mais  le  mil  lui  avait  rte  coiiidsinnietil  peut!  1c.  IVui  ou  trois  pmrs  avant 
la  derlaraiion  du  traïail,  cl  e  assit  épreuve  des  perles  sanjuine»  |>ar  la  vulve  qui 
l'avaient  r  liras  ce. 

Ou  a  donc  p-trtè  le  diagnostic  suivant:  »  Crostrsie  de  neuf  mois  constatée  par 
n  l'aiw-uliation  hs po^-asi rjque  (polsations  du  eipor  ttrlal  uoe  fuis  plus  fréquentes 
»  qoe  relies  du  pouls  de  la  ntece);  absence  complète  du  cul  utériu  i  duo  leurs  es- 


;  sentait  diitinelcu»  r,t  par  le  liallolleme 
1  !     l  e  cuuinh  moralir  a  appri«  I,  s  J.  lailt 
lcire.i,eell!3»,:,|l.,,u„rà1.-rdeHar 


appela  pondère  au  mineur  ou  su,,.n,  qu'il  la  détourne.  Les  on-     l*Z~"!'XX  . 
met.»  considirent  celte  poudre  comme  tout  a  fait  incite  ;  et ,  générale.  |     i,aM  „,  clal  it  cUoici,  M.  iA%t)l  est  ap|*lé  ;  il  couenne  le  diagnostic  pré- 
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ressemblaient  &  la  matière  de  la  moelle  ou  à  du  fromage  durci.  Il 
conclut  de  cette  expérience  que  la  même  cause  peut  produire  tantôt  les 
bydalides,  tantôt  les  tubercule»,  sans  que  cependant  on  toit  en  droit 
d  en  conclure  avec  le  docteur  Baron  que  l'origine  des  tubercules  est 
toujours  vésiculaire. 

Il  repousse  l'identité'  des  matières  scropb alense  et  tuberculeuse  qui 
est  admise  par  la  plupart  des  médecins  anglais  actuels  et  qui  commence 
a  avoir  aussi  quelques  partisans  en  France.  Voici  les  deux  principales 
raisons  sur  lesquelles  il  s'appuie.  Le  développement  des  tubercules 
n'est  jamais  accompagné  de  chaleur  ni  des  autres  caractèresde  l'inflam- 
mation; rien  de  plui  commun,  au  contraire,  que  la  présence  de  ces  ca- 
ractères dans  le  développement  des  glandes  scrophulcuses  cervicales  , 
sous-maijllaircs  et  autres.  Le  second  motif  sur  lequel  il  s'appuie  pour 
repousser  cette  idendité,  c'est  que  l'injection  mente  la  plus  line  ne  peut 
jamais  pénétrer  dans  le  tubercule  tandis  qu'elle  pénètre  très-facilement 
dans  les  tumeers  de  nature  srrophuleuse. 

Quelle  que  soit  la  valeur  de  ces  deux  argumens,  il  ne  nie  pas  cepen- 
dant que  ta  constitution  des  serophuleux  ne  soit  une  disposition  réelle 
à  la  pbthisie  tuberculeuse,  mais  il  nie  qu'il  y  ait  identité. 

Apres  avoir  combattu  les  opinions  émises  jusqu'ici  sur  l'origine  des 
tubercule»,  le  docteur  Mactnichacl  expose  la  sienne,  b'tprcs  lui  le  tu- 
bercule serait  un  cire  doué  d'une  vitalité  indépendante  de  celle  de  l'a- 
nimal dans  lequel  il  est  placé,  et  avec  lequel  il  n'aurait  d'autre  rapport 
que  par  1rs  particules  organiques  qu'il  lui  enlèverait  pour  sa  propre 
nutrition.  Ce  parasite  formerait  selon  lui  le  dernier  ckucsn  de  la  der- 
oière  classe  dis  animaux,  les  entotoaires.  Il  ne  se  dissimule  pas  que  son 
opinion  ne  doive  soulever  beaucoup  de  rdpugoancîs  ,  mais  il  pe.iie 

311'rllcs  seront  beaucoup  moindres  quand  30  aura  fsitaitsotion  aux  degré; 
iffcrents  que  parcourt  la  vie  végétale  et  animale,  et  qu'on  aura  remar- 
qué qu'il  y  a  un  point  où  il  n'y  a  d'au'rc  moyen  de  distinguer  la  ma- 
tière morte  de  celle  qui  a  vie  qu'en  supposant  a  cette  dernière  la  force 
de  résister  à  l'influence  des  agrns  extérieurs  qui  déterminent  la  fer- 
mentation des  matières  végétales  et  animales  privées  de  vie;  il  s'appuie 
encore  de  l'autorité  de  Hunier  et  de  ses  expériences  sur  la  vitalité  de 
l'œuf  et  du  sang. 

x  ira  les  bavtemeks  do  cortra  et  le  MEcamnti  de  la 

cibculatiop  ;  par  M.  Gbeek  de  Ncltingbam. 


,  les  mouvemens  d'une  montre  enlèverait  l'une  des  plaques  suri 
posent  les  roues. 

ry>  La  rentable  destination  des  oreillettes  est  de  maintenir  l'équilibre 
du  système  veineux,  d'empêcher  le  collapsus,  les  frictions  et  les  pulsa- 
:  lions. 

10*  La  vraie  cause  du  premier  bruit  est  la  tension  subite  du  veotri- 
;  eule  prodant  la  systole  .iiigtneniée  par  la  vibration  du  fluide  qui  y  afflue, 
et  aussi  par  le  changement  subit  de  direction  dans  le  mouvement,  com- 
:  me  quand  ou  fait  «  laquer  un  fouet. 

I  M.  Grten,  dit  le  rapport»  ur,  a  appuyé  ces  principes,  dont  l'éooncia- 
i  tion  pourrait  iut  plus  claire,  par  des  expériences  directes  faites  sur  des 
I  animaux  vivant,  par  le  récit  de  cas  pathologiques  et  par  des  prépara- 
humain 


a  élé  lu  k  la  1  ectfon 
qui  a  été  tenue  dernièrement  i 

1*  La  diastole  du  ventricule  est  produite  par  une  simple  contraction 
musculaire.  Toutes  les  fois  que  les  fibres  d'un  organe  tout  disposérs  en 
spirale  autour  de  cet  organe  ,  en  sorte  que  par  leur  contraction  ebacuce 
délies  tende  a  se  rapprocher  d'un  plan  parallèle  à  Taxe  longitudinal 
de  l'organe,  alors  la  contraction  de  ces  libres,  si  elles  ont  un  point  d'ap- 
pui, peut  augmenter  la  capacité  de  l'organe. 

1'  Quand  une  série  de  fibres  musculaires,  fonnaat  un  angle  avec  une 
autre  série,  viennent  à  se  contracter  simultanément ,  l'une  d'elles 
peut  servir  de  point  d'appui  pour  les  mouvemens  de  l'autre,  comme  00 
le  voit  à  la  langue  et  dans  la  trompe  de  l'éléphant. 

3'  Chacun  des  ventricules  est  formé  de  deux  séries  de  fibres  spira- 
les, marchant  dans  des  directions  opposées,  de  deux  séries  de  fibres  lon- 
gitudinales et  d'une  série  diagonale. 

4°  La  contraction  du  plan  des  fibres  spirales  dont  la  direction  est 
contraire  aux  pas  d'une  vis,  produit  avec  1rs  fibres  longitudinales  inter- 
nes la  systole  ou  a  évolution  »  en  contournant  lecceur  sur  lui-mime, 
à  peu  près  comme  le  fait  la  main  gauche  dans  la  pronalion. 

tt°  La  contraction  de  la  seconde  série  de  fibres  spirales,  ayant  pour 

r ot  d'appui  les  fibres  diagonales  et  longitudinales  externe»  ,  produit 
diastole  ou  «  évolution  »  et  contourne  le  caur  dans  la  direction  que 
soit  la  main  gauche  dan»  la  supination. 

6"  Le  mouvement  (gyrations)  commence  par  le  sommet  et  finit  par 
la  baie  cl  alors  les  fibres  longitudinales  externes  qui  soutiennent  les  val- 
vules auriculo-vrutriculaires  pendant  la  diastole ,  se  contractent 
successivement  aussi;  on  n'entend  aucun  bruit  pendant  que  1rs 
▼alvules  iricDSpides  et  australes  s'abaissent,  pareeque  la  valvule  n'étant 
pas  complètement  tendue  à  la  fois  sur  tous  les  points,  il  ne  peut  se  taire 
de  vibration. 

7*  Les  ventricules  ne  se  vident  pas  pendant  la  systole,  ce  qui  expli- 
que pourquoi  le  second  brait  est  clair. 

8*  Le  péricarde  tient  lieu  dans  les  mouvemens  du  cœur  d'un  aie  pé- 
riphérique ;  aossi  quand  on  examine  les  mouvemens  du  cœur  après 
avoir  enlevé  le  péricarde,  on  fait  à  peu  près  comme  celui  qui  pour  voir 


liant  d', 


nue  et 


TRAVAUX  ACADEMIQUES. 

ACADÉMIE  DES  SCIENCES. 

»£**«  no  17  /ciuct. 

■0»  LA  QUUTIOJ  DE  l'uISTEICE  DES  llltr.t»  A  CIBRiLTAl. 

H.  Geoffroy  Saint-Hilaire,  *  l'occasion  de  U  discussion  qui  a  eu  heu  an  tein 
de  l'Académie ,  communique  la  lettre  suivante  qui  lui  a  été  adressée  par  au  té- 
moin oculaire  : 

«  En  lisant  .dit  H.  Mcrcrnaio ,  l'analyse  de  la  discussion  qui  les  lieu  è  t  Aca- 
démie de»  sciences,  dan*  la  wiwt  du  ni  de  ce  mois ,  relativement  a  l'existence 
des  Singes  sur  le  roclier  de  Gibraltar  *  j'ai  vu  avec  élonoerocnl  que  plusieurs  sa* 
vans  se  prononçaient  encore  pmir  la  urgative  .  quoique  M.  de  Frrycinct  affirmât 
que  lui-même ,  pendant  ure  promenade  fur  re  rocher,  avait  aperçu  uo  singe. 
Ayant  trjourne  beaucoup  |-lu  s  loii|jtcmps  que  lui  a  Gibraltar,  jepuii  apporter  des 
faits  propres»  trancher  la  question.  Je  dirai  donc  : 

•  <*  Qu'en  me  promenant  i>  l'A hnrda,  j'ai  rte  plusieurs  fuis  obligé  de  me  met- 
tre à  l'abri  pour  éviter  le»  picrrrt  et  les  débris  de  rocher  que  les  singes  lançaient 
et  faisaient  tomber  sur  la  têle  des  promeneurs  ; 

»  2"  Qu'ayant  driuandé  une  permission  à  S.  E.  M.  le  gouverneur  poor  visiter 
la  montagne  et  le»  batteries  de  terre  ,  le  sergent  qu'os  m'avait  donné  poor  m'ac- 
eompacner  m'a  fait  voir  que  les  sioges  qui  viveul  sur  ce  rocher,  du  coté  de  l'est, 
venaient  dan»  la  nuit  jusque  sur  le»  batteries, et  il  m 'eu  a  douté  le»  preuve»  k» 
plu»  évidentes; 

a  S*  Qu'étant  parvenu  sur  la  cime  de  la  montagne ,  j'ai  vu  dans  une  cavité ,  du 
cité  du  versant  oriental ,  sauter  et  gamlnder  plus  de  doute  ou  quinte  singes , 
grands  et  peut»,  ans  quels  j'aurais  jeté  des  pierres  .  si  le  sergent  anglais  ne  m'en 
eût  empêché  .  en  tue  faisant  observer  que  cela  était  dt  lendu  ptr  uue  ordonnance 
expresse  du  gouverneur. 

a  L'oiûniou  des  babilans  d*  Gibraltar  ,  poursuit  M.  Mercenaro,  est  que  ces 
singes  proviennent  d'uje  tuunlague  de  la  cote  d'Afrique,  située  entre  Tanger  et 
Ceula  .  en  face  de  la  base  de  Gibraltar. 

»  Je  regrette  de  ne  pouvoir,  étant  étranger  à  l'histoire  naturelle,  dire  I  quelle 
espèce  ce»  singe»  appartiennent.  » 


roniiuio*  mumciiuE  de»  caimex. 


U.  Gaodin  adresse  des  échantillons  de  sels  insoluble»  obtenu»  en  cristaux  mi- 
croscopiques d'une  crande  perfection,  a  l'aide  d'uu  procède  que  l'auteur  croit 
applicable  à  toutes  1rs  Mibvtancesel  susceptible  de  le»  fmirniren  cristaux  de  toute 
grosseur.  Ce  moyen  consiste  à  mettre  certaines  dissolution»  dan»  une  atmosphère 

capsule  coote- 


arUuciclle  ;  par  eaetuple ,  en  plaçant  sou»  une  même  clocha 
nantdu  carbuuatr  d'ammoniaque  humecté  ,  et  un  verre  à  pied  rempli  d'une  so- 
lution faible  d'un  sel  d*  chau»  .  de  harite,  de  plomb  ,  etc.,  il  se  dépose  au  bout 
de  quelque»  heures ,  sur  le»  parois  du  verre  a  pied,  de»  cusUux  très-pur»  de 
Carbonate  de  ces  base». 

Pour  le»  cri  staux  composé»  d'élément  peu  ou  point  volatiles ,  il  faut  recourir  à 
d'autres  moyens  ;  le  sulfatr  de  barite,  par  esemplr  ,  a  été  obtenu  en  plaçant  suais 
une  même  cloche  un  flacon  d'acide  hydroeblohque  fumant  et  un  verre  i  pied  con- 
tenant de  l'eau ,  du  sulfate  de  chaux  et  du  carbonate  de  liante. 

Les  »o.utioos  d'un  sel  de  ebaux  pur  donnent  geueralcmeul  de»  cristaux  sou» 
forme  rhomboèdre  avec  les  principales  modifications,  tandis  que  le»  dissolution» 
d'arragonile  donnent  simultanément  de»  cristaux  a  forme  de  spath  d'Islande  et  à 
forme  de  carbonate  de  barite  ;  une  solution  de  chlorure  de  calcium  ordinaire , 
»eu»iblenienl  exempte  de  harile  et  de  slrootiane ,  a  donne  sur  une  même  lame  de 
verre ,  d'un  coté  presque  escbtsivcment  la  forme  du  carbonate  de  barite ,  et  de 
l'autre  coté ,  la  forme  du  spath  d'Islande. 

Depuis  quelque  temps .  dit  l'auieur  de  la  lettre  ,  je  me  soi»  occupé  de  prépa* 
rer  de*  cristaux  symétrique»,  c'est-à-dire  »aos  attache,  et  formés  par  conséquent 
dan»  un  milieu  liquide  ou  gaxeux  j  j'ai  obtenu  des  cristaux  de  sulfure  d'étain  for- 
mé» dan»  un  tourbillon  dt  vapeur  de  soufre,  et  qui  ressemblaient  à  ceux  que 
présente  souvent  la  neige. 

voie»*»  de  L'auéairtct  ctataaLt. 

M.  Boulin  avait  présenté  ,  il  y  a  quelques  séances ,  de»  cendre»  lancées  par  le 
Cosigilina,  volcan  situé  dansl'ctaldc  Honduras,  à  une  petite  distance  de  la  mer 
du  Sud,  et  pre»que  à  l'entrée  de  la  baie  de  r'ouaeca;  aujourd'hui  il  adresse  un  nu- 
méro du  journal  de  la  Nouvelle-Grenade  tl  ConiMucioital  dcl  Mogdaloa , 
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qui  montre  que  le  J.l  janvier  IMS.  jour  on  Irruption  fui  dans  sa  plus  grande 
force,  on  entendit  dans  une  grande  parité  de  la  M«iov«-lle. Grenade  un  b*uil  qu'on 
ue  savait  comment  espliqurr.  mail  qui  «  tait  d  une  telle  intensité  que  chaque  ra«- 
li»n.  chaque  »ilUge  ,  pour  ainsi  .lire,  rrmaii  qu  il  [lartail  d  un  lieu  très  voisin. 
Ce  ne  (ut  que  dans  les  prrniicrtjoiira<ravul  qu'on  sut  à  quoi  s'en  tenir,  le  hric  sarde 
le  Siin  J"ir.  venant  de  Nicaragua  amena  cinq  individus  qui  avaicnl  rte  témoins 
de  IVropti'in.  I.e  journal  ajoute  qu'au  Mcsique  le  bruit  s'est  autsi  fait  entendre 
avec  une  telle  forrr  que  les  hahilans  «le  ce  pays  tint  rte  ,  cnmtne  ceux  de  la  Nou- 
velle Grroa-lr  ,  perMisilis  qu'il  s'opérait  dan»  leur  voisinage,  toit  mt  la  terre, 
aoit  dans  1  air.  quelque  sinlent  changement  ;  d'après  le*  renseignement  que  four- 
nit cetarticlc  .  reitseigiirn.cii»  qui  n'ont  pas  malheureusement  toute  la  -- 
qu'on  pourrait  d'Sirrr  ,  il  semblerait  que  le  bruit  s'est  propagé  uns 
d'intensité  dans  un  rayon  de  près  de  detu  cents  lieues. 


urcrioss. 

L'Académie  procède,  par  voir  de  scrutin,  à  l'élection  d'ao  membre  qui 
placera,  liant  la  section  de  physique,  la  place  devenue  vacante  par  h  mort  de  M. 

fèirard. 

La  sertion  propose  nue  liste  de  candidala  disposée  dus  l'ordre  suivant  : 
v"M.  Po.nlkt . 
2'  M.  Cagniard-I  jtonr  , 
.V  MM.  Bibinel  et  Detpreli  [ex  «rvnW  , 
4"  Prltier. 

Le  nombre  de  volans  est  de  Sû.  An  premier  tour  de  scrutin. 


M.  "ouillet  réunit 
M.  Cagniard-I 
M.  Drtpreti. 
M.  Bahiuit, 
M.  Peliier. 
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12 
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lt  y  a  un  billrt  blanc. 

M.  Pouillcl  ayant  ainsi  réuni  la  majorité  absolue  de»  suffrages,  est  déclare  élu: 
s  à  l'approbation  du  ro . 

■sénoiars  raiVivra. 

sur  la  cltolérin*  considérée  comme  pério 


M.  Jute»  Guéri  n  adresse  on 
de  d'incubation  du  chutera. 


catiica  rr  oclits  com via  tsj  coaac 

M.  nohiirnrt.  dont  le  bel  ouvrage  su'  la  Corse  a  été  maronné  par  l'Académie, 
adresse,  somme  supplément,  de»  lablcaut  <ki  te  trouvent  présentes  les  cas  divers 
de  crime»  un  délits  1rs  pli»  contraire!  a  la  eivibsalion.  commis  daus  cette  Oe  pen- 
dant Us  cinq  années  <  K.12  <  8.10. 


nu>»»  MtTUurxar.»  »t  maar»  or*  tavisovs  ne  l\ 
Brongniarl  bit  un  rapport  sur  un  mémoire  de  M.  Fouruet,  relatif  »  ce 
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aiiirt  nu  <  8  joillit.  —  Prttùience  aie  M. 


cuiuMiakici  omauu: 

I*  Étals  des  vaccinations  de  Seine  et-Oise. 
2*  Idem.  de  la  Haute-Loire. 

S'  lifcm.  du  Cantal. 

4*  Idem.  des  lla-aes-Pyrrnérs. 

»•  Lettre  miiu.iérieue  ;  rappelle  un  remède  xcret  contre  les  brûlures,  proposé  , 
par  le  docteur  Urunier. 

C>  Lettre  idem,  avec  envoi  de  la  recette  et  de  l'échantillon  d'un  spécifique 
centre  la  sipliih»,  propose  parle  docteur  Graneiu. 

Leitrc  idem,  avec  envoi  de  la  recette  et  del'echantillon  d'un  remède  contre 
I  èpilepsie.  propose  par  la  demoiselle  Bati. 

coairarosnsscc  utuo-cam. 

t"  Observation  d'une  irritation  chronique  du  testicule  ,  pur  H.  le  docteur 
Verni  r»  <U- Rab»»Un. 

2"  Nouvelle  im-tltode  pour  guérir  le  bégaiement,  par  M.  Voisin. 

.1*  >»tc  sur  les  fractures  d-«  memlrrt  inlrrirurs.  par  M.  Geler. 

4"  Mcmo«rr  sur  1rs  caractères  gi-nrrau»  du  rachiti»ror,  par  M.  Jolrs  Cnérin. 
Commii*airrs;  MM.  Gocrsrnt.  Bibes,  Brrarhei,  CruseiUuer  et  Anrlral.  M.  Jules 
Gueriu  prie  ensuite  I  A.  ademie  de  vouloir  bien  accepter  le  dépôt  d'un  paquet 

Avant  l'adoption  do  prnri-t- vrrbal.  M.ItlaiulindeRiamlela  parole.  A  la  manière 
dont  M.  le  >e<  n  iaire  perpétuel  a  rendu  mu»  opinion  .  il  semblerait  .  dit-il  .  que 
j'ai  conteste  à  M.  Map-mlie  l'honneur  d'avoir  eclairri  la  ituesliun  relative  a  l'in- 
Irodurtiim  «le  I  air  dan»  les  veine».  Or,  j'ai  dit  previtrmciit  tout  le  contraire; 
l'ai  d.t  qo  ;■  V.  Magrndic  appartient  la  partie  pratique  de  la  quoliou. 
M.  Pi'  i»n  r,  |«ind  q.i'M  i,  a  pa»  prniwm-e  le  nom  de  M.  Magendir. 
En  ■  e  <»s,  réplique  M.  Blandin.  le  proii-.-»,  rbal  n  est  pas  etact. 
1,'Arj.lernie  comprend.  aj<eiteM.  Pans,  !,  que  quelque  fidèle  que  snil  le  secré- 
taire, il  oe  peut  cependant  reproduire  toutes  les  paroles  cpii  se  disent  dans  cette 
enceinte,  sous  peine  de  faire  un  procès  verbal  dont  la  lecture  remplirait  toute  la 


L'observaliou  de  M.  Blandin  n'a  pas  de  suite,  cl  le  procès-verbal  est  mis  ma 
voit  et  adopte. 

M.  Itorji.Lrr  demande  li  parole  a  l'oerasion  du  procès  verbal.  On  aparté,  dani 
la  dern  ère  teanee,  de  l'intro  Inrtinu  de  l'air  dans  les  veine".  N'asanl  pu  assister 
à  celte  séance,  je  demande  a  I  Arailenlie  la  perons.iun  de  lui  n  |. peler  un  fait  qui 
m'es)  particulier.  Ce  fait  est  d«-jj  siens  :  il  a  ele  insère,  eu  I8J',  dans  le  Jour- 
nal Je  pkyiinloifir  de  M.  Merendie:  mais  il  n'en  est  pas  ntoins  intéressant. 

En  IHIo,  un  proprielaicc  de  l'île  Saint-ljouia  nae  fit  appeler  p^iur  donner  de* 
soins  à  un  cheval  malade  :  il  avait  une  pneumonie  coninirneanle.  Je  le  saignai  de 
la  jopilaire  :  I  ouverture  était  bien  faite  et  le  sang;  sortit  bien.  Il  Tut  reçu  dans 
un  vase  trop  petit  pour  la  quantité  que  l'on  voulait  tirer.  J'allai  vider  ce  vase  a 
quelque»  pas  île  là.  An  moment  ou  je  n-stai  la  omiprcssion,  j'entendis  un  tiClU- 
menl  fort  compa-able,  selon  moi,  au  bruit  que  fait  un' bouteille  pleine  qu'on 
renverse,  L  operaliou  terminer,  je  rrunis  les  lèvres  de  la  plaie  aire  une  épingle, 
comme  cela  se  pratique  eu  ninlrcine  ht  |-pialrcquc,  .  t  je  reconduisis  l'animal  h 
l'écurie  qui  était  s  douie  ou  qnmie  |>at,  A  peine  était-il  entre  qu  il  mngil  horri- 
bleuteal.  fut  pris  de  convulsion*  et  tomba.  Je  le  cru»  mort,  et  j  avoue  que  je  fus 
vivement  rmu.  pat  a.tez  cependaut  pour  ne  pat  voir  ce  *|ui  en  ct*it.  Je  ne  con- 
naissais que  l'upiniun  de  Biehat  sur  les  funestes  rlfrtsde  liutruduetioo  de  l'air 
dant  les  veines,  cl  j  avoue  que  j'avais  peu  d  espoir  de  sauver  cet  animal.  Quoi 
qu'il  en  soit,  a  tout  événement,  je  lis  nue  nouvelle  saiynce  ;  à  mesure  que  le  sang 


sortait,  la  respiration  revenait  ;  bref,  en  cinq  ou  tit  minutes ,  le  eb 
leva  :  une  demi-beure  après  il  n'y  parais  ail  plut.  Seulement  il  ro 
grande  sensibilité  avec  une  forle  drniaD|reai<oii  d'un  cote  ;  cela  e  s 
douie  heures  environ.  Toulefois,  il  mourut  dis-huit  jour»  aprr». 

La  coiH-liiMon  que  j'ai  lirre  de  ce  fait,  c'est  que  toutes  les  lois  qu'on  a  i  . 
un  animal,  il  faut  porter  le  doigt  sur  l'ouverture  de  la  veiue  avant  de  cesser 
la  compression. 

L'ordre  du  jour  appelle  la  discussion  du  rapport  des  ontt  membres  ,  lesquels 
proposent  que  le  remplacement  à  effectuer  toit  appliqué  a  la  section  de  ox-detion 
opératoire. 

La  commission  rend  compte  des  motifs  qui  l'ont  déterminée.  Elle  a  < 
par  cnrnpicr  les  membres  cnmpo-ant  li  s  »•  étions  qui  ont  une  perte  4 
ce  sont  le»  scellons  de  pathologie  médicale,  de  thérapeutique  et  de 
opératoire. 

Au»  termes  de  l'ordonnance  royale  du  <  R  octobre  I  r'ÏJ,  la  section  de  | 
gic  me- lira  le  doil  avoir  I  relie  membres,  et  elle  en  a  arlMellenienl  >ingt  neuf. 

La  section  «le  thérapeutique  en  doit  avoir  «lit,  el  elle  en  s  dit- huit. 

I j  section  de  metlrcine  operatoierco  doit  avnie  sept,  et  elle  eu  a  tretae. 

D'où  il  suit  que  la  section  de  pjtbolope  médicale  a  nette  membres  «te  plia 
qu'elle  n'en  doit  avoir;  la  sectiuude  thérapeutique  huit;  et  la  section  de  méde- 
cine opératoire  si»  seulcntenl,  Ajoutea  à  cela  que  cette  derniète  section  a  |Krdu 
sureesti ventent  Rover,  bupntlreu,  Isuhois  et  Uemour*. 

M.  Rocni:  fait  observer  que  le«  deniién  s  «1er lions  de  l'Académie  ayant  été 
toutes  fa 'oral. le»  1  la  chirurgie,  il  serait  juste  «l'appeler  un  médecin:  "d'autant 
que,  toute  proporlioo  gardée,  Icschirurgirns  sont  beaucoup  plus  nombrrut  que 
les  médecins. 

M.  Lou  s  repond  que  ce  n'est  pas  par  une  simple  considération  de  chiffres  qu* 
la  question  doit  se  décider.  Il  faut  avaat  tout  consulter  les  besoins  d.  I  Académie  : 
or,  il  est  incohleslalde  que  la  section  dr  médecine  opératoire  est  très- chargée, 
et  qu'après  les  pecies  qu  elle  a  faites,  elle  a  de  la  peine  à  suffire  à  ses  travaus. 

M.  LoDiatu-r  dit  que  si  on  ne  cunsullait  «pie  le  ooinbee,  le  remplacement  us- 
erait avoir  lieu  dan»  la  seelion  de  thérapeutique. 

M.  CasTci.  combat  la  pn>|>utilion  de  la  commission,  fonde  sur  rr  que  si  la  see- 
lion de  médecine  «qseratoire  est  |nru  nombreute,  celle  de  pathologie  evterne  est 
très- nombreuse ,  et  ces  deut  sections  se  louchent, 

M.  Cursus  répond  a  M.  Ca'lel  qu'il  n'v  a  pas  plus  d'analogie  entre  cet  deu* 
sections  qu'entre  la  pslhol  •*«  interne  et  ta  therapentique. 

M.  Boi  iu  uni  déclare  qu'il  n  Vil  pas  plus  instruit  après  qu'avant  le  rapport. 
On  dit  que  ce  n'est  pas  une  question  de  chiffres,  et  il  n'y  *  que  de»  chiffres  dans 
le  rapport. 

Après  quelques  autre»  observations  de  MM.  Adelon,  Gerdy  et  Desprcls,  le  rap- 
port de  la  commission  mis  aux  voi»  est  adopté. 

uaLuties  omcsvrrs  dus  tr»  Kniioir.»;  par  M.  Goistai»  de  Gand.  — 
Rapport  de  M.  Ff.ast.-a,  la  par  M.  Btaos. 

Il  est  assea  difBcile  de  pénétrer  le  dessein  de  l'auteur  sur  le  rapport  qui  a  éti 
fait  de  son  travail;  toutefois,  il  itou»  a  semble  que  M.  Gimlaio  s  était  propos* 
dans  son  travail  «le  faire  connailrr  des  maladie»  qui  pieu  lient,  pour  la  plupart, 
les  apftarenres  de  la  pin»  violente  iiittainniaUoii  et  qui  ue  sont  pas  inflammatoires, 
puisque  les  antiphlapstiqitt's  y  rrU'Sistrnl  1res  mal.  Ce»  maladie»  sont  parlico- 
lièresaut  Flandre»;  elles  présentent  «le»  caractères  speciaut,  tel»  sont  entre  au- 
tres la  couleur  ariloisrede  la  langue,  la  teinle  bleuâtre  de  laconjonctite,  la  pi- 
leur  eaclieelique  de  la  peau,  i  te. 

_  Ces  maladies  s»ut  trop  générales  pour  en  chercher  les  causes  aillrur.  que  dan* 
l*atnios|di,  ce  on  «lan»  les  localité'.  M.  Guislain  les  attribue  à  l'artion  de»  effluve* 
qui  se  ili-gagrnt  des  marais,  et  il  les  ronsidc re  comme  des  intermittente-  degui* 
sees.  Les  premiers  mt-deemt  qui,  te  laissant  prendre  au»  symptômes  inflamma- 
toire», se  sont  conduits  en  conséquence,  tout  bienli'it  reveniis  de  leur  erreur.  En 
etrel.  plus  «m  nlwrte,  plus  on  se  fortifie  dans  [  opinion  «pie  le  sullale  de  qui- 
nine eu  e-t  le  reoiriie  le  plus  srtr. 

M.  Uimi-ent  dit  à  rr  propos  qu'un  médecin  qu'il  nomme,  je  croit ,  do  nom 
dr  Mortrl,  -lisait  qu'eu  Zélande,  quand  on  veut  faire  le  médecin,  ilfiul  te  munir 
d  un  lu.tae  rempli  «I,-  sulfate  de  quinine,  et  tirer  tnsijours  de  là.  S'il  >  a  de  l'eta- 
geration  dans  re  propos,  il  prouve  du  moin»  combien  les  fièvres  d'accès  sont  com- 
munes ilans  re  pais. 

M.  Rociioi  ».  l  e  hasan),  je  me  teompe,  il  n'y  a  pas  «le  h.issM  dan»  ce  monde  , 
le»  cireiinsljnee»,  re  i,ui  e^t  bien iliffen  nt,  m'«int  conduit  dant  un  pais  lointain, 
«ii|  les  fièvres  iiiteriiHt:ctites  unit  tis-s  Cuoiiuuiie*.  Elles  t'y  i-siinpliqueiit  fréquem- 
ment de  phleguia^ie,  mais  celle  rouipli talion  est  facile  i  distinguer-  Au  reste  elle 
a  été  signalée  par  le*  auteurs,  el  elle  cal  aans  doute  connue  de  M.  Guislain.  C'est 
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M  grand  tort  île  ne  pis  savoir  ce  qui  a  été  fait  avant  nom.  Cela  me  rappelle  la 
Oicae  d'un  j«oDe  médecin  qui  vient  il  écrire  que  la  médecine  d'observation  m  da- 
tait que  de  quclquei  an  ce». 

M.  IHsrosvi  •  croit  aire  M.  Gtû»liin  que  In  maladies  des  Fhndrn  présentent 
quelque  rlx»e  de  part  cuber  qui  mente  d  être  étudie.  Il  rap)«lle  à  celte  occasion 
mac  épidémie  ternble  qiu  a  rr|gne  sur  les  eftles  de  llullamle  pendant  l'occupation 
de  ce  pays  parles  armées franc, aiw*.  Celte  épidémie  a>ait  quelque  rbosedu  lypbui, 
et  cepeiîdaul  le  quinquina  y  rru»»i».iail  mieu»  que  beaucoup  d  autres  nèdicaïueua 
qui  paraissaient  nueuv  appropriés. 

H.  C«ri'«o*.  M.  le  raj.porlcuc  a  sans  doute  Irouvé  le  mémoire  de  M. 
fort  intrreuant ,  puisqu  il  a  |>ropo»r  de  le  reniuter  au  comité 
D'un  aulre  cote,  ou  dit  que  ce  rapport  n'a  pas  etr  entendu.  Dans  crtclat  de  cho- 
ses, je  demande*  V.  le  rapporteur  on  est  cet  iolcrcU 

N.  D*»o».  11  est  dans  1rs  observation». 

En  ce  casje  demande  qu'on  veuille  bien  en  lire  quelques  échantillons  •  l'Aca- 
demie. 

H.  B»»os  lit  une  observation. 

M.  Currc.  Sur  1  observation  que  nous  venons  d'entendre,  on  ne  jurerait  pas 
trc*-favi>r*blenirnt  le  mémoire  tout  entier.  J'ai  remarqué  que  le  quinquina  a  clé 
administre  au  plus  fort  de  ta  6èvre,  ce  qui  est  aoli-medical.  On  a  pris  des  symp- 


tômes pour  d»  maladies,  et  îles  oViiomenes  sympathiques  pour  des  lésions  orica- 
niqiMS.  I.' auteur  s'arrête  a  la  céphalalgie,  a  la  ptrorodynie,  etc.  Ce  tant  la  des 
syniptftnsr»  de  fièvre,  plutôt  que  îles  symptôme»  d'inflammation. 

Pendant  2"  ans  ou  a  confondu  les  fiVsre*  avec  le»  inflammations  :  les  termes  de 
gastrite  et  de  gastro-entérite  en  font  foi.  Aujourd'hui,  les  esprit»  se  tournent  ver» 
de  meilleure»  dorlriues,  c'est  à  l'Aeadrmie  a  rmoorsrer  cet  heureui  retour. 

M.  twiiLiuo.  Les  observations  sont  précieuse»  quand  elles  sont  bien  laites, 
ainon  elle»  sont  cent  fois  plus  nuisibles  qu'utiles.  Criée  aux  progrès  de  la  méde- 
cine, rien  n'est  plus  facile  aujourd'hui  que  de  dmtioguer  les  fièvres  intermittente» 
des  iuBaniRiatvire».  Autrefois,  a  |ieine  ilrrouvrait-on  une  douleur  qu'on  en  infe- 
rait ïesislenre  d'une  inlUinmation.  Kou»  sommes  aujourd  btu  plus  circonspect». 
On  connaît  la  valeur  de  la  douleur  dans  le  diagnostic  des  phlra-masics.  J'ai  été 
Appelé,  il  y  a  lieu  de  temps,  puur  voir  le  premier  médecin  d'une  ville  distante 
de  38  Urnes  «le  Paris;  ce  médecin,  entoure  île  tous  «es  confrères,  passait  pour 
avoir  une  fièvre  intermittente.  Un  grand  praticien  de  Paris,  consulte  par  écrit, 
avait  jegé  aussi  sur  la  relalion  qui  hu  avait  rte  faite,  qu'il  pourrait  bien  }  avoir 
quelque  cho»e  tfr  périodique  dans  celle  maladie.  Je  vis  le  malade  .  et  savei-vou» 
ce  que  je  trouvai  ?  l'n  double  epancnenieut  dans  La  poitrine .  mais  parce  qu'il  y 
avait  des  remissions  dans  la  maladie,  on  avait  cru  a  une  fièvre  intermittente. 

JYoM.  On  assure  que  le  rapport  de  la  comoiiasioo  du  magnétisme  sera  tu  dan* 
La  prochaine  séance  de  l'Acadvune. 
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Voici  no  traite! complet  de  pathologie  générale.  L'aulctir ,  M.  Du- 
bon  d'Amiens ,  en  choisissant  un  tel  sujet ,  s'est  impose1 ,  il  but 
en  convenir,  iinetichc  bien  rude  et  bien  périlleuse.  Rude,  parla 
difficulté  de  la  ornière  et  par  les  efforts  qu'ont  bits  dans  tous 
les  temps  1rs  plu»  célèbres  pathologistrs ,  pour  conduire  à  bonne 
tin  cette  graode  oeuvre  ;  pc'rillnisc,  par  les  cliutrs  don!  ces  ten- 
tatives ool  clé  Mlivies ,  en  drpit  du  concours  des  meilleures  chance». 
Quoi  de  plu»  («nible  en  effet  que  d'inilier  des  jeunes  gens  encore  sur 
les  banc»  ,  H«ii  savent  à  peine  bégayer  la  langue  de  la  médecine  dans 
les  secrets  de  U  composition  et  de  la  formation  des  maladie»  ,  et  de 
leur  donner  .  co  quelques  leçons,  le  moyen  de  suivre  avec  fruit,  au 
lil  des  malades ,  le  développement  de»  phénomène*  morbide».  Quoi  de 
plus  hardi  que  d'oser,  sans  avoir  encore  acquis  celle  paifaite  maturité 
qu'on  s'est  accoutumé  à  n'accorder  qu'à  un  long  âge  ,  attaquer  de  front 
le»  hautes  généralités  d'une  science  dont  on  s'imagioe  qu'on  ne  peut 
saisir  la  ponée  qu'au  ternie  d'une  grande  expérience. 

M .  Dubois  a  eu  la  pleine  connaissance  de  ce»  obstacles  et  de  ces  dan  - 
ger» ,  ei  quoiqu'il  ne  jouisse  pas  encore  de  l'heureux  désavantage 
d'accumuler  sur  sa  «le  quelque  quarante  ans  de  pratique,  nous  res- 
tons convaincu  ,  aptes  avoir  pris  le  temps  de  lire  et  de  relire  son  ou- 
s,  à  la  satisfaction  des  opinions  le»  plus 


v.aje,  qu'tl  lésa 

**  L'ouvrage  de  M.  Dubois  est  compose  de  deux  parties  es»entie!lement 
s  et  pourtant  indivisible».  La  première  embrasse  tout  ce  qu'on 
de  commuo  dans  l'ensemble  des  affections  ;  la  seconde  ,  loul 
cr  qu'il  y  a  de  général  dans  chaque  groupe  pathologique.  Avant  ce  mé- 
decin, la  pathologie  générale  ne  s'étendait  pat  au-delà  de  la  première 
divisiun ,  on  s'imaginait  avoir  tout  dit  en  faveur  du  jeune  médecin 
lorsqu'on  lui  avait  rempli  la  mémoire  de  principe»  généraux,  dont  au- 
cune application  ne  lui  montrait  l'utilité;  après  cela  on  lui  laissait  son 
libre  arbitre  pour  la  mise  en  œuvre  de  ces  principes.  M.  Dubois  non» 
parait  avoir  mis  le  doigt  sur  une  des  pjut  grandes  imperfections  de  la 


pathologie  générale;  il  a  compris  qu'en  se  renfermant  dans  les  géné- 
ralités dont  il  s'agit,  au  lieu  d'éclairer  réellement  le  praticien  et  d* 
le  conduire  en  quelque  sone  par  la  main  à  la  connaissance  de»  rarac- 
tèrrs  et  de»  traitemens  de  nos  affections,  il  all.nl  confondre  ou  brouil- 
ler toute»  ses  idées,  m  lui  présentant  en  bloc  et  mus  1rs  rattacher  à 
rien  1rs  principes  du  diagnostic  et  de  lalhrripruliquc.  Deli  l'admission 
de  sa  seconde  division  où  il  applique,  sans  sortir  des  généralités  de  la 
science  ,  les  principes  exposés  dans  la  première  dogmatiquement.  On 
lui  a  beaucoup  disputé  la  convenance  de  cette  seconde  division  ; 
notre  compte,  nous  prosons  au  contraire  qu'elle  était  à  cé<-r  ,  rt  i 
le  louons ,  d'après  les  raison»  que  nous  venons  de  donner ,  d'avoir  en 
le  bon  esprit  de  sacrifier,  sur  ce  sujet,  l'habitude  ou  la  routine  au 
besoin  de  rendre  véritablement  utile  sa  paiholngie  générale.  Voyons 
maintenant  les  questions  principales  quioot  été  aboidccs  dans  le  traité  de 
M.  Dubois. 

Cet  ouvrage  esldistribuéen  trois  grandes  sections  :  dans  la  première, 
qui  représente,  à  proprement  parlrr,  1rs  ancien»  traites  de  pathologie 
générale ,  M.  Dubois  considère  la  maladie  sou»  son  point  de  vue  le  plus 
général,  relativement  aux  causes,  aux  symptômes  ,  aux  lésions 
lomiqurs,  etc.  ;  daus  la  seconde,  il  a  compris  les  maladies  qui  pei 
affecter  plusieurs  systèmes  à  la  foi»  ;  dans  la  troisième  ,  il  s'occupe  en 
général  des  maladies  qui  peuvent  affecter  chaque  système  en  particu- 
lier. 

Dans  la  première  section,  M.  Dubois  définit  la  maladie  par  des  ca- 
ractères que  nous  croyons  véritablement  essentiels.  Suivant  lui,  elle 
consiste  dans  un  dérangement  des  actior-s  vi'alr»  de  l'organisme,  en- 
tièrement indépendant  de  toute  lésion  anatotnique.  M.  Dubois  a  bien 
établi  de  prime  abord  que  les  caractère»  fondamentaux  des  maladies  ne 
pouvaient  pas  reposer  sur  des  donnrrs  aussi  indécises  et  quelquefois 
nulle»,  telles  que  le»  lésions  matérielles.  Il  a  mieux  fait,  à  notre  avis  , 
en  peignant  la  maladie  dans  ses  phénomènes  généraux  comme  elle  se 
présente  au  lil  des  malades.  Est-ce  a  dire  que  M.  Dulxiis  méconnaisse 
le  rôle  important  qui  est  confié  aux  lésions  aoatomique»  ?  Non ,  certai- 
nement :  mais  M.  Dubois ,  comme  tons  les  bons  médecin»  ,  a  constaté 
par  sa  définition  le  fait  incontestable  de  la  prééminence  de  l'ac- 
tion dynamique  des  tissus  sur  leurs  altération»  matérielles ,  c'est  à- 
dire  en  d'autres  termes,  que  M.  Dubois  s'est  déclaré  vitalisle 
dès  le»  premier»  pas  de  son  livre,  convaincu  comme  nous,  que  le 
médecin  n'a  jamais  affaire  à  des  lésions  organique»  indépendantes  de 
l'activité  des  organes,  tandis  qu'il  a  souvent  affaire  à  des  lésions  de  l'ac- 
tivité de  l'organisme,  indépendamment  de  toute  lésion  du  matériel  de 
l'organisation. 

M.  Dubois  examine  ensuite,  d»ns  une  série  de  chapitres  remarqua- 
bles, l'action  des  diverses  cause»  de»  maladie».  Partout  l'auteur  révèle 
les  études  approfondies  qu'il  a  faites  sur  la  réaction  de  l'organisme , 
partout  il  justifie  de  la  plus  haute  sagacité  à  saisir  jusqu'aux  plus  pe- 
tite» nuances  des  influences  nuisibles  des  agens  de  ces  malailie».  11  est 
inutile  de  dire  qu'il  n'a  pas  omis  la  question  grave  que  soulève  la  con- 
sidération des  mitudics  populaires,  des  endémies,  des  épidémies ,  de 
celles  qui  sont  relative»  à  la  puissance  mystérieuse  de  l'héiédité.  M. 
Dubois  a  aboidé,  avec  la  mime  franchise,  le»  point»  délicats  de  l'in- 
fection et  de  la  contagion  des  maladies  ,  et  il  y  a  porté  cette  netteté  de 
vues  cl  cet  esprit  de  critique  qui  caractérise  singulièrement  la  tournure 
de  ses  idées. 

Après  l'examen  des  causes  des  maladies,  viennent  naturellement  les 
étudrs  sur  leur»  symptômes.  D'après  M.  Dubois,  les  phénomènes  de  la 
maladie  se  rapportent  premièrement  à  l'altération  de  la  vitalité  ,  et  au 
dérangement  de»  fonctions  organiques  des  tissu»  primitivement  affectés; 
secondement  au  dérangement  des  fonction»  de»  organes  dont  les  lissos 
l  partie,  et  troisièmement  au  dérangement  de»  fonctions 
d'autre»  tissus  ouoiganr»  auxquels  la  maladie  s'est  étendue. 

Les  deux  chapitres  consacres  à  l'exposition  du  développement  et  des 


progrès  de»  symptômes,  sont  remplis  de  remarque»  judicieuses  et  d'ob- 
servations délicates  qui  avaient  échappé  à  beaucoup  de  grands  prati- 
ciens. Il  nous  est  impossible  d'énumérer  même,  tous  les  aperçus  neuf» , 
toutes  1rs  conséquences  inattendues  de  celle  partie  du  Traite  de  patho- 
logie; nous  nous  an  lierons  seulement  un  instant  aux  chapitres  qui 
traitent  des  lésions  aoatomiques. 

M.  Dubois  a  pruuvé.  par  des  argument  péreraptoircs,  que  les  rban- 
eemrns  morbides  des  tissu»  ne  sont  pas  du  tout  la  maladie ,  comme  on 
l'enseignait  naguèredan» l'école  analomique:  ilVtablit  qu'ilin'en  sont  que 
le»  conséquence»  ;  il  n'a  pa»  moins  bit  n  constaté  que  la  présence  des 
lésion»  aoatomiq  ies  n'explique  nullement  la  présence  d'une  maladie. 


attendu  qu'elle»  peuvent  exister  sans  provoquer  aucun  phénomène  de 
réaction.  M.  Dubois  passe  en  revue,  d'après  ces  prémices,  les  diflércntes 
lésions  anatomiques  qu'il  divise  en  vices  coDgéoilaiix  de  conformation,  et 
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en  lésions  accidentelles  ou  acquises.  L'auteur  s'attache  1  cette  occasion 
à  extirper  les  vieilles  idées  su  sujet  de  l'origine  inflammatoire  de  la 
plupart  deecs  lésions.  Hoc  niepas  quecette  cause  ne  les  produise,  niais 
il  admet,  sur  des  preuve»  décisives,  que  cette  cause  n'est  pas  unique  et 
qu'elle  n'est  pas  même  la  plus  commune.  Il  repousse  ainsi  entièrement 
la  doctrine  erronée  qui  faisait  dépendre  toutes  ces  le'sioos  des  différeos 
degrés  d'irrltalioo  dés  tissus  qui  en  sont  le  siège.  Le  première  section 
de  l'ouvrage  est  terminée  par  un  coup  d'oeil  général  sur  le  traitement 
général  des  maladies,  déduit  delà  considération  des  divers  phénomènes 
pathologiques.  Nous  recommaodous  expressément  à  ceux  qui  doute- 
raient de  ce  que  nous  avons  du  de  la  profon  deur  des  vues  pratiques  de 
l'auteur,  délire,  même  superficiellement ,  cette  espèce  do  résumé  de  la 


première  seeliou  de  son  livre  ;  uous  leur  promettons,  si  nous  ne  nous 
sommes  abusé  ,  qu'ils  en  retireront  beaucoup  plus  de  fruits  que  de  la 
lecture  de  maints  gros  volume  de  médecine  pratique. 

Dans  la  seconde  section  de  son  ouvrage,  M.  Dubois  s'applique  i  con- 
sidérer en  général  les  maladies  qui  sont  susceptibles  d'affecter  plusieurs 
systèmes.  De  ce  nombre  sont  l'inflimmation,  la  suppuration,  les  plaies, 
les  ulcères,  la  gangrène,  les  biùlure»,  la  fièrre,  etc.,  etc.  M.  Dubois 
i  revue  toutes  ces  affections,  les  étudiant  tou- 
tesquelles  elles  intéressent  le  médecin, 
l'avis  de  notre  confrère  :  toutes  les  ma- 
prises  d'un  point  devenu  géoéral  doivent  rentrer  dans  le  do- 
;  de  la  pathologie  générale.  N'ous  croyons  que  les  adversaires  de 
cette  manière  de  voir  ont  mal  compris  l'esprit  de  celte  science  d'intro- 
duction de  l'art  de  guérir,  et  qu'ils  l'ont  rendue  stérile  faute  de  la  rap- 
procher davantage  des  applications.  M.  Dubois  considère  l'inflamma- 
tion en  médecin  accoutumé  a  démêler  le  véritable  état  des  choses  sans 
se  laisser  préoccuper  de*  idées  systématiques  qui  la  faisaient  regarder 
partout  comme  une  seule  et  même  affection.  C'est  ainsi  qu'il  reconnaît 
avec  les  vrais  praticiens  des  inflammations  spécifiques,  que  la  spécùlité 
de  leurs  causes,  de  leurs  symptômes,  de  leur  marche  et  de  leur  théra- 
peutique, force  à  classer  séparément.  On  a  beaucoup  parlé  dans  ces 
derniers  temps  de  l'inOammalion  et  de  ses  formes;  on  n'a  pas  oublié 
non  plus  les  particularités  de  son  traitement.  Malgré  la  trivialité  de  la 
matière,  M.  Dubois  a  su  donner  a  ce  point  de  doctrine  une  originalité 
inattendue,  qui  attache  un  intérêt  de  plus  à  l'intérêt  naturel  de  la  ques- 
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e,  après  avoir  épuisé  à  peu  près  toutes  les  notions  véritablement 
es  au  sujet  de  l'inflammation.  Disons,  cependant,  que  M.  Dubois 
iail  de  la  fièvre  la  meilleure  idée  que  puisse  s'en  faire  le  praticien. 


Nous  ne  pouvons  suivre  pas  à  pas  M.  Dubois  dans  ses 
approfondies  sur  la  fièvre  et  sur  les  autres  maladies  dont  il  traite  en- 
core, 
utiles 

se  fait  de  la  fièvre  la  meilleure  idée  que  puisse  s'en  faire  le  prati 
11  va  sans  dire  que  dans  son  opinion  la  fièvre  cesse  d'être  l'clfct  d'une 
irritation  primitive,  et  qu'elle  est  regardée  par  lui,  lorsqu'on  a  le  droit 
de  la  coostdéier  comme  essentielle,  comme  une  affection  générale, 
ayant  sa  raison  d'être  et  par  conséquent  ses  phénomènes  et  sa  théra- 
peutique, en  dehors  dcloule  existence  préalable  de  l'inflammation. 

M.  Dubois  va  plus  loin,  il  refuse  d'imputer  les  phénomènes  fébri- 
les des  fièvres  essentielles  à  aucune  lésion  locale,  persuadé  que  les  fiè- 
vres ne  sont  en  réalité  qu'une  réaction  de  tout  l'organisme,  produite 
par  une  stimulation  directe  descenlres  nerveux  et  du  cœur,  et,  ne  s'ar- 
lêlant  pas  à  cette  assertion  pure  et  simple,  il  établit  parle  fait  la  vérité 
de  ses  principes,  en  jetant  un  coup  (l'oeil  rapide  sur  les  phénomènes 
caractéristiques  des  priucipaux  groupes  fébriles,  tels  que  les  fièvres 
jaune,  continue,  intermittente,  typhoïde,  etc. 

Les  cachexies  ou  dégénérescences  humorales  figurent  aussi  purmi  les 
maladies  susceptibles  d'attaquer  plusieurs  systèmes.  Mous  félicitons 
M.  Dubots  de  n'avoir  pas  partage  le  srotinicot  de  réprobation  dont 
cette  classe  pathologique  était  l'objet  dans  ces  dernières  années,  cl  d'a- 
voir bien  coropiis  que  le  système  nutritif,  et  ce  que  les  anciens  appe- 
Ivieol,  pour  s'entendre,  force  altérante  rtdigcstive,  n'était  pas  moins 
■accessible  ^ux  causes  des  maladies  que  les  autres  systèmes  et  toutes  les 
autres  forces  du  tvrps.  D'après  M.  Dubois,  parmi  les  cachexies  te  ran- 
gent les  quatre  mil  ad  es  qui  suivent  :  les  scropbules,  les  syphilis,  le 
scurliut  et  le  cancer.  M.  Dubois  établit  ensuite  que  ces  dégénérescences 
humorales  peuvent  exister  longtemps  sans  qu'on  puisse  les  prendre 
pour  une  maladie,  biles  ne  deviennent  telles  d'après  son  opinion  sur  la 
nature  de  la  lièvre,  que  lorsqu'elles  ont  été  poussées  assea  loin  pour 
solliciter  une  réaction  locale  ou  générale.  Chacune  de  ces  dégéoér 
cences  est  étudiée  à  tour  de  rôle  dans  toutes  ses  faces  par  cet  bal 
observateur.  Il  tes  regarde  les  unes  et  les  autres  comme  les  co 
ces  d'une  affection  propre  au  spécifique,  et  comme  accessibles 
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vcracnl,  a  moins  qu'elles  ne  se  compliquent  avec  d'autres  i 
qui  n'est  pas  rare,  à  une  méthode  particulière  de  traitement. 

La  dernière  section  de  l'ouvrage  de  M.  Dubois  est  remplie  par  des 
considérations  générales  sur  les  maladies  de  chaque  tissu.  Si  l'on  a  con- 
testé à  l'auteur  le  droit  de  faire  entrer  dans  nnc  pathologie  générale, 
le*  maladies  communes  à  tous  les  tissus  de  l'économie,  on  se  doute  bien 
qu'on  a  eu  encore  moins  de  peine  a  lui  pardonner  d'y  avoir  admis  les 
maladies  propres  à  chaque  tïssn.  Quant  à  uous,  loind'improuverM.  Du- 
bois dan»  une  innovation  sans  eiemple,  jusqu'à  lui .  nous  le  louerons, 
pour  la  troisième  fois,  de  s'êtie  affranchi  d'une  mutine  aveugle,  con- 
cevant très-bien  que  toutes  les  considérations  générales  sur  lis  mala- 
dies, quelle*  que  soient  leurs  affinités  organiques,  puissent  revenir  ou 


plutôt  doivent  revenir  à  la  pathologie  générale.  Un"  temps  viendra  où 
l'on  jugera  plus  clairement  la  valeur  de  cette  manière  large  d'envisa- 


ger la  pathologie,  en  attendant,  nous  omis  rangeons  hardiment,  malgré 
l'opinion  commune,  daosle  paili  de  M.  Dubois.  H  sera  it  trop  loogd'eotrcr 
avec  ce  médecin  dans  le  détail  des  maladies  qu'il  a  comn  nsea  dans  celte 
classe  ;  nous  nous  contenterons  de  dire  qu'if  les  a  étudiées  l'une  après 
1  autre  comme  il  a  étudié  les  précédeotes  ,  d'après  une  méthode  véri- 
tablement philosophique;  c'est-à-dirs  sous  tous  leurs  aspects,  c'est  aiosi 
qn'il  a  considéré  surtout  les  névroses,  la  plus  impnrtanle  sans  contredit 
des  maladies  de  cet  crùrc  -t  la  moins  connue. 

Après  cette  analyse  supeiûciellc  d'un  traité  qui  n'est  rien  moins 
qu'un  compendium  de  la  pathologie  tout  entière,  n'aurons-nous  donc 
rien  a  reprendre  dans  l'eustmble  ni  dans  les  détails  ?  Oui,  sans  doute, 
il  y  a  à  redire  dans  un  ouvrage  qui  est  si  plein  de  choses  :  par  exemple 
nous  n'admettons  pas  absolument  qu'il  n'y  a  maladie  que  lorsque 
la  réaction  a  donné  le  signal  de  la  présence  d'un  foyer  morbide  ,  nous 
pensons  que  la  maladie  existe  déjà  et  nous  regardons  les  formes  de  la 
réaction  comme  les  manifestations  de  cet  état.  INous  croyons  encore  que 
M.  Dubois  n'a  pas  eu  toujours  raison  dans  le  cbnix  des  espèces  qu'il  a 
classées  dans  les  trois  grades  catégories  qui  composent  son  ouvrage , 
que,  par  exemple,  les  névroses  dont  nous  paillons  tout  à  l'heure  né 
se  trouvent  pas  à  leur  place  parmi  1rs  maladies  propres  au  système 
nerveux  ;  qu'il  n'a  pas  donné  assez  de  soin  à  l'étude  des  affections  po- 
pulaires, et  qu'il  ne  leur  a  pas  accordé  toute  l'importance  qui  lear 
revient.  Mai»  ces  reproches  et  quelques  autres  qu'on  a  faits  à  l'auteur 
n'empêchent  pas  le  Traité  de  pathologie  générale  d'être  classé  parmi 
les  productions  les  plus  distinguées.  Une  seule  chose  nous  blesse  dans 
cet  ouvnge  ,  c'est  la  causticité  continuelle  du  ton  et  du  langage  :  c'«« 
Ji  un  défaut  réel  que  nous  ne  craignons  pas  de  signaler  sans  réserve  à 
I  auteur  lui-même.  Le  sarcasme  et  l'injure  vont  très-bien  i  certain» 
hommes  vides  d  idées  dont  ils  peuvent  pallier  l'insuffisance;  à  ceux  qui 
sont  riches  de  connaissances  et  forts  de  raisons  solides ,  cet  artiGcc  est 
inutile  ;  il  doit  leurs  suffire  de  convaincre  leurs  adversaires  ou  le  pu- 
blic par  l'ascendant  irrésistible  de  la  vérité. 


VARIÉTÉS. 


—  La  Gazette  dtt  Ilxtpttaux  annonce  q 
sont  manifestes  a  Marseille. 

—  On  <c-it  de  Naples,  4  juillet  : 

«  ll'apri-j  les  nouvelles télégraphiques  les  plus  récentes.  déjà  pt*s  de  130  per- 
sonnes ont  été  enlevées  en  peu  de  jours  par  le  choiera  a  Païenne.  Jusqu'à  ce  mo- 
ment Mesunr  a  rtr  épargné.  On  cruit  avoir  rrnurqné  quelque  diminution  de  la 
maladie  à  Niples  ;  néanmoins  on  compte  encore  cbaqac  jour  environ  400  décès. 
Us  théâtres  out  rte  rouvert»,  et  le  nouvel  ont ra  de  Dooitelti,  HeUnirr,  réunit 
i  Saint  Charles  un  public  iiooibrrui  malgré  la  contagion  qui  utte  sur  Nai.les. 
Plusieurs  ramilles  iiombi  euses  se  sont  cnliireoient  éteintes  en  peu  de  jour» .  et  il 
y  a  d<>  maisons  particulières  qui  comptent  plus  de  vingt  victimes  enlevées  en  peu 
de  temps  par  le  rhnlira. 

—  En  nous  promenant  dernièrement  pendant  la  nuit,  entre  note  heures  «t  mi- 
nuit, dans  la  nie  de  Tolède,  nous  ;.vnuf  va  transporter,  dans  l'espace  de  lu  roi- 
nules.  p  cholérique*  qu'on  .  nlerrait.  bans  aucune  autre  ville  européenne*  .  ce 
ll.au  n  a  fait  d'aussi  grands  rav.gr>  que  dans  cette  belle  ville  de  Naples,  elqni  tau 
le  sort  qui  laltent  encore  si  la  chaleur  continue  à  augmenter?  . 

—  Rapport  tur  une  question  de  reiponsabtlitr  médicale  fait  a  la  Société  de 
médecine  de  l.yon.  le  t!»  juin  I8.V».  au  nom  d'une  commission  composée  <lr 
MM.  Jansoa,  Ruu-ier,  Geusoul.  Laroche,  Montai»,  et  de  M.  I 

teur. 

L>on.  chez  Louis  Prrrin. 


Lt  Rédacteur  en  chef,  Jules  Guéri». 


PAULS.    —   IMPRIMEE  ÉYEHAT  ET  COMPAGNIE,   «Cl   Dr  CADHA*,   H*  l6. 
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PHYSIOLOGIE  PSYCOLOGIQUE. 

DU   DEVELOPPEMENT  DU  CBANB  CONSIDÉRÉ  DANS  SES  aAP- 
poBT*  avec  celui  DE  l'ihtbl  ligence  ;  par  F.  Lé  LU  T. 

J'ai,  dan»  dd  autre  trayait  (1).  cherché  i  établir  Ici  rapport*  qui 
peuvent  exister  entre  le  poids  de  l'encéphale  et  le  développement  de 
l'intelligence.  D«u*  celui  ci  je  compare  ce  même  développement aux  di- 
mensions ou  à  l'ampleur  du  crâne.  Oit  un  travail  en  quelque  aorte  pa- 
fi)  Ou  /midi  du  cerrtau  dans  tes  rapports  avec  le  développement  «le  l'in- 
trliigenct.  (Gaï.  ufn.  dn  t  t  mars  (837.) 


raiMf  «i  premier,  <  t  qui  a  le  niésiicbut,  la  mensuration  de  l'entendement 
Le»  tableaux  qui  en  forment  la  bue  léasdtem  de*  mesures  de  crDt  crâce > 
vivant  d'idiou  eld'iaibécilea  maie»,  réparti»,  pour  pèus  de  facilité  et  de 
ngueurden*  la  manutention  arithmétique,  en  quatre  clame*.  La  première 
ae  compote  de  vingt  unité»,  la  seconde  de  trente,  la  troisit-me  de  trente, 
la  quatrième  de  vingt.  C'est  a  peu  prêt  là,  «ta  reste,  la  proportion  dan» 
laquelle  se  sont  offerts  a  mon  observation  le»  individu»  cote  posa  m 
chacun  de* quatre  degrés  de  l'imbécillité  que  j'ai  cru  poavoiradmetlre. 

Dan»  le  premier  degré,  ou  degré  le  plu*  inférieur  de  cette  échelle  de 
l'idiotisme,  U  vie  est  a  peu  pré*  tonte  végétative,  on  plutôt  toute  bettiale. 
Sensations,  mémoire,  jugement,  tout  est  obtus  ou  nul.  Il  n'y  a  pas  ou  il  y 
a  peu  de  parole.  L'idiot  tait  à  peine  on  ne  «ait  pat  ae  Têtir.  U  n'a  de  lui- 
même  aucun  soin  de  sa  personne;  il  ne  fait  puèrrque  marcher  ou  dormir. 

Dan*  le  quatrième  degré,  ou  degré  le  plu*  élevé  ,  tout  te  trouve  : 
tentations,  mémoire,  jugement,  mail  a  un  degré  nn  peu  moindre 
que  chez  le*  intelligences  ordinaire*.  Ce  qui  manque  surtout  id  ,  c'est 
1  énergie,  l'esprit  de  mile,  la  volonté,  et  c'etl  ne  manquement  qui  con- 
stitue principalement  l'imbécillité. 

Les  deux  autre*  degré*  étant  intermédiaire* ,  le*  caractères  du 
deuxième  toot,  cela  va  tan*  dire,  as  peu  moins  brutaux  que  ceux  du 
premier  ;  ceux  du  troitième  moins  intel  leotuels  que  ceux  du  quatrième. 
Du  reste  je  ne  donne  ici,  comme  oo  le  sent  bien  ,  que  de»  traita  géné- 
i  homme*  tuxquel»  surtout  s'adresse  ce  travail  1rs  développe - 


SeuiWeton. 


(.ci on  rnATiQttn  nna  coi-TTRtix  ,  ou  tr.i  Bm  Bss  ki  r  les  meil- 
LBune*  uiinoDEa  on  tuaitbsibmt,  «manoirs  nr  rnBanavATio* 
net  Hsbanins  oovt  ils  *ov.t  ATTBnrra:  par  J.-H.  Réveillé. 
Panise,  docteur  en  raéd<cïne.  chevalier  de  la  l>gion  d'Honnenr  , 
mlire  de  l'Académie  royale  de  ux'drcinr,  etc.  1  vol.  in  8*.  A  Pj- 
,  i  hci  Ucntii  Prix  :  5  ù. 

m  Tentes  dt  ramener  let  hommes  au  vrai 
s  quand  il  ''agit  de  maladies,  ut-ce  donc 
m  tinter  V impostihle  ?  . .  • 

{Th  i  ui  r .  Médecine  expérimental* , 
Par»,  1755.) 

Il  n  )  a  (leut-élre  pas  de  maladies  dont  1rs  médecins  te  soieul  pins  occupes,  a 
luules  tes  époques  oc  la  science,  que  la  gautt'el  le  rhumatisme.  L  auteur  du  , 
avec  raison,  qu'on  ferait  une  bihlolb^qoe  entière  des  traités  ccriU  sur  ces  atTec- 
lions  patbologiitoes,  ainsi  (|u'aDe  volumiiieiise  pliarnsacupée  des  remèdes  propo* 
»ïs  poor  l««  gurhr.  Resle  aiaiiitvtuat  à  savoir  comoient  w  rrroonaltre  dans  ce 
vaste  amas  de  recherches  et  d'essais,  daus  re'te  loncue  suite  d'ouvrages  ,  dans 
cette  mine  où  sont  eofo«ues  tant  de  richesses  et  d'îootilités.  Or,  quel  est  le  méde- 
cin qui  ne  désirerait  connaître,  au  moins  sous  le  rapport  pratique ,  les  vérilahlrs 
actntis  de  la  science  sur  ce  sujet  important,  ce  qu'on  sait  et  ce  qu'on  peut  ?  Ces! 
li  le  service  signalé  que  l'auteur  a  voulu  rendra  au  praticirns.  .Ainsi .  dit-il , 

daos  sa  cariease  lettre  an  docteur  et  qui  sert  de  préface  à  l'ouvrage,  ainsi, 

s  l'aide  du  temps,  de  la  patience,  de  l'observation,  de  I  application  réitérée,  j'ai 
rail  «le  constats!  efforts  pour  passer  au  crMe  de  l'eipfrimce  une  Coule  de  mé- 
thodes de  traitement  et  de  procédés  cnralifs,  pour  examiner  uns  prévention  on 
Krand  sombre  de  médicanens.  de  formules  et  de  remèdes,  tenir  la  balance  entre 
le*  assertions  hautaines,  adirinatives  des  sysl ématiqnes ,  tt  les  courtes  et  stériles 


vues  des  empiriques,  connaître  et  signaler  ce  qui  est  bon,  ce  qui  est  peu  fondé , 
ce  qui  est  hors  de  toute  probabilité  médicale;  arriver,  eo  un  mot ,  tu  vrai ,  sus 
réaulés  pratiques,  au  produit  net.  Ne  vous  étoones  donc  plus  que  mon  travail 
soit  si  peu  étendu  et  moo  livre  si  court.  »  On  voit  par  ce  passage  qu'il  y  a  loin 
de  ce  livre  s  une  compilation,  et  ta  lecture  attentive  eo  fournit  des  preuves  mul- 
tipliées. D'ailleurs,  U.  Bcvallé  Parist  a  voulu  aussi,  seloa  soo  esprettiou,  ap- 


porter sa  subvention  à  It  masie  de  cornu  nuances  acquises  sur  II  goutte  et  le  ibn  ■ 
mjliMnr. 

Il  émet  donc  aussi  son  opinion  sur  la  cause  de  la  goutta,  mais  avec  nne  mcc 
réserve.  La  causa  de  la  goutte  !  est-il  un  sujet  pathologique  plus  fertile  en  chi- 
mères, en  brpotbese< ,  en  fausses  induction»  que  celui-là?  L'inqiaétnde  d'une 
raison  téméraire  n'a-t-elle  pas  trop  someut  conduit  les  médrcins  i  de»  mtcrprr- 
talioosbiurres,  forcées,  a  des  explicaiioui  |>lui  iniRiiienses  que  solides?  Ctst 
l'tvis  de  l'auteur.  «  Depuis  le  médecin,  dit-il.  qui  uV tu  dios  U  goutte  qu'un  ef- 
fet produit  par  use  multitude  d'insectes,  jusqn'a  Van  uVhnont ,  suurtui  qoe  Ir 
germe  de  cette  maladie  réside  dans  le  sperme  et  qu'il  y  dort  l'hirondelle 
dam  son  mJ,  •  qui  pourrait  compter  les  opinions  publiées  sur  cet  intéressant 
problème  de  palholo|>ie,  sans  OHnpter  le  physivlofisme  qui  n'a  pas  manque  de 
regarder  la  goutte  comme  noe  simple  gaslnir  chronique.  Le  malheur  est  que  cet  ir 
prétendue  intempérie  d'rittrailUt,  selon  le  langage  de  M.  Purgon,  est  lout-i 
fait  dénuée  da  preuves,  11  a  été  au  contraire  démoolré  que  las  goutteux  avaient 
nne  remarqusble  énergie  du  gasler ,  et  qu'il  y  avait  chei  eus  une  fatale  surabon- 
dance de  sucs  nourriciers.  Quoique  l'intention  de  H.  Beveillé-Partsc  ne  soit  pas 
d'ajouter  une  htpotbèse  s  tant  d  autres ,  son  opinion  pourtant  est  qu'il  faut  st- 
tribuer  la  goutte  i  un  excès  d" animahiatton  dans  l'écôuomie.  Il  tire  ses  preuve, 
de  l'ire  de  puberté  avant  lequel  U  goutte  n'a  point  lieu,  du  régime  ordinaire  de» 
goutteux,  de  I  état  de  leur  ssstèrae  ncrvnix,  des  progrès  da  la  civilisation,  etc.  La 
goutte  est,  en  effet,  la  maladie  aristocratique  par  excellence,  et  lopiDi  oo  de  l'au 
leur  nous  parait  fondée  ;  il  la  développe  du  reste  par  des  considération»  élevées, 
par  des  aperçus  pleins  de  finesse,  des  faits  important  et  une  grande  tueecd'argu- 
ruentition. 

Celte  donnée  étant  établie,  l'auteur  examine  eusiu  le  les  moiens  de  combattre 
la  goutte  dans  son  état  aigu  et  dans  son  étal  chronique.  Ainsi  qu'on  peut  le  croire, 
■1  est  extrêmement  sévère  dans  le  choit  de  cent  qu'il  regarde  .-oeime  essentielle- 
ment efficaces,  eoesme  réellement  cnralils  de  cette  maladie.  Il  expose  avec  fran- 
chise le  pour  et  le  contre  sur  l'emploi  de  la  saignée  dans  cette  uaaudie ,  question 
de  pratique  très-délicate  et  qui  n'est  pat  auui  nettement  résolue  que  te  supposent 
certains  médecins  ;  ou  peut  croire  également  que  ht.  Reveille-Pariae  ,  meden  n 
judicicus,  positif,  éclectique,  est  loin  d'admettre  un  spécificité  anti-goutteux. 
Il  ne  connaît,  dit  il.  et  il  insiste  fortement  sur  cet  objet .  que  ncj  méthodes  de 
traitement  applicables  i  tcHcoa  telle  forme ,  on  a  tel  degré  de  U  maladie.  Dt  la 
des  indications  qu'il  faut  saisir  et  apprécier,  des  moyens  variés  qu'on  doit  savoir 
employer  avec  prudence  et  sagacité  t  delkenftn  l'extrême  difficulté  de  guérir 
d'anciennes  gouttes  constitutionnelles  oociistantes  pour  ainsi  dire  avec  l'indivi- 
du qui  en  est  atteint.  «  Aussi,  dit  Vanta 

uio 


.  ce  re raille  uai vertel  delà  goutte  .  ce 
i  annoncé ,  ne  se  réélue  t-U  jeaaa,..  . 
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Avant  de  passer  outre,  je  dois  dire  quelques  mot*  de  mes 
elles-mêmes,  «Go qu'elles  puissentetre  contrôlées  et  rectifiées,  s'il  y  a  lieu. 

D'abord,  j'ai  dû  les  prendre  sur  des  crânes  vivans  et  revêtus  de  leurs 
légumens  et  de  leurs  cheveu».  Comment  mesurer  en  effet  cent  crioes 
secs  d'îmbécillesdoutoo  aurait  soi-même  étudié  et  inscrit  la  psycholo- 
que je  l'ai  fait  pour  tous  ceux  dont  je  donne  les  me 
rie  n'y  suffirait  pa». 
Cbe»  mes  idiots  1rs  cheveu*  étaient  généralement  tenus  plus 
que  cbctles  hommes  d'une  intelligence  ordinaire  ,  et  leur  tète 
être  trouvée  d'autant  plus  petite.  La  différence  an 
considérable,  mais  il  était  bon  de  la  signaler. 

Je  fais  passer  la  grande  circonférence  du  crâne  ou  sa  circonférence 
horizontale  par  le  point  le  plus  reculé  de  l'occipital  ,  qui  est  souvent 
la  protubérance  occipitale  externe,  et  par  la  partie  tout-a-fàit  inférieure 
du  frontal,  entre  ses  deux  sinus. 

Je  divise,  an  niveau  de  l'orifice  externe  du  conduit  auditif  externe, 
deux  parties,  la  demi-circonférence 


en  est  très-peu 


et  la  demi- circonférence postériei 

La  courbe  transversale  s'étend  de  ce  niveau  au  même  point  du  colé 
opposé  par  on  plan  vertical  passant  au  lieu  le  plus  élevé  du  crâne. 

La  courbe  longitudinale  a'élend  de  la  partie  la  plus  inférieure  du 
front  au  point  le  plus  reculé  de  l'occipital.  Je  la  divise  en  deux  moitiés, 
une  antérieure  ou  frontale,  une  postérieure  on  occipitale,  au  point  où 
un  plan  vertical,  passant  par  le  conduit  auditif  externe,  viendrait  traver- 
ser la  voûte  du  crioe. 

Le  grand  diamètre,  diamètre  longitudinal,  antéro-posiérieur,  s'é- 
tend du  point  le  plus  reculé  de  l'occipital  a  la  partie  inférieure  du  front. 

Le  diamètre  transversal  du  front  ou  simplement  frontal  s'étend 
d'une  apophyse  orbilaire  externe  à  celle  du  coté  opposé. 

Le  diamètre  transversal  des  tempes  ou  diamètre  temporal  joint  les 
deux  tempes  a  leur  point  le  plus  saillant.  En  général,  il  tombe  sur  la 
cirronférenee  horizontale. 

Le  diamètre  interma*toïdien  ou  diamètre  transversal  de  l'occiput 
:  le  bord  interne  des  apophyses  m  «toi  des;  il  mesure  l'éten- 
'  :  du  cervelet. 

Toutes  mes  mesures  ont  été  prises  d'abord  en  pouces  et  en  lignes. 
J'en  ai  conservé  les  totaux  et  lei>  moyennes  en  fractions  du  mètre.  Les 
Uitlrs  seules  ont  été  déterminées,  tout  d'abord,  suivant  ce  dernier  mode. 

Pour  les  moyennes  des  mesures  du  crioe  des  hommes  d'une  intelli- 
gence ordinaire,  je  me  suis  servi  du  travail  que  j'ai  publié,  il  y  a  six 
ans,  sur  la  comparaison  de  la  longueur  et  de  la  larg  ur  du  crâne 
chez  Us  voleur*  homicides  (1),  nuis  j'en  ai  contrôlé  ou  rectifié  les 
résultais  par  de  nouvelle*  séries  de  recherche*. 

Ces  diverse*  mesures  crâniennes  chex  des  individus  d'une  inlclli- 
I,"  m  es  soit  commune,  soit  imbéeille,  ont  été  prises,  comme  je  l'ai  dit,  a 
l'état  frais  cl  sur  le  vivant.  Voici  quelles  sont ,  clin  les  premiers  ,  les 
1 1  )~/u~i.W  he~bd^daùT,\  831 .  n*  6^ 


moyennes  de  ce*  mesures  prises  à  l'étal  sec.  Je  n'ai  pis  besoin  d'ajouter 
que  cher  les  imhécillcs  on  trouverait  une  différence  identiquement  pro- 
portionnelle. Pour  l'établir,  il  suffirait  de  retrancher  des  diamètres  du 
crâoe  examiné  à  l'état  frais  le  double  de  l'épaisseur  des  parties  mollet 
qui  le  révèlent,  laquelleestde  cinq  millimètres,  ce  qui  donnerait,  par  une 
proportion  que  jen'ai  pas  besoin  d'indiquer,  les  courbes  et  les  circonféren- 
ce*. Au  reste,  si  cette  épaisseur  des  parties  molle*  est  la  même  ehet  les 


épaisseur  des  pai 
cher,  les  individus  d'une  intelligence  ordinaire,  il  en  est 
encore  ainsi  de  celles  des  os  du  crâne.  La  moyenne  de  cette  épaisseur, 
qui  est  plus  considérable  a  l'occiput  qu'au  front,  et  au  front  qu'aux  tem- 
pes, cette  moyenne,  dis  je,  est  dequalre  à  cinq  millimètres.  Et  cette  épais- 
seur est  assez  peu  variable  pour  qu'on  puisse,  en  général,  conclure  le  vo- 
lume de  l'encéphale  de  celui  du  crâne,  ce  qui  (ait  que  l'appréciation  exacte 
de  l'étendue  de  celte  cavité  offre  qurlqur  importance  physiologique. 

A  l'état  sec  donc,  la  circonférence  horizontale  du  crâne  est  de  514 
millimètres  (19  pouces  2/10  lignes).  Tenon  Ta  trouvée  de  510  milli- 
mètres, M.  Paxchappedc  518. 

La  moitié  aot.de  celle  rire,  est  de,  458  mill.  (  9  p. 
Sa  moitié  postérieure  de  856  in. II.  (  9  p. 

Sa  courbe  longitudinale  est  de  28  >  mill.  (10  p. 
La  moitié aot.  de  cette  courbe  est  de  124  mill.  (  4  p. 
Sa  moitié  postérieure  et  de  157  mill.  (  5  p. 

La  courbe  transversale  est  de  31 2  mill  .(11p. 
Lediamclreautéro-poitrfrieureslde  177  mill.  (  G  p. 
Le  diamètre  frontaf  est  de  98  mill.  (  3  p. 

Le  diamètre  temporal  est  de  145  mill.  (  5  p. 


01.  5,10) 
5  1.  4p) 
5  1.  1  >,IOOJ 
7  I.  30(100) 
91.  80,100; 
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Le  diamètre  intermistoïdieu  est  de  104  mill.  (  3  p.  10  I. 
Si  l'on  compare  ces  mesures  du  crioe  a  l'état  sec  arec  les  mesure* 
du  crâne  à  l'état  frais  qui  forment  la  base  de  tout  ce  mémoire,  on  verra 
que  les  premières  sont  avec  les  dernières  dans  un  rapport  assez  conve- 
nable, à  l'exception  toutefois  de  celles  de  la  courbe  longitudinale  cl  de 
ses  deux  moitiés.  D'abord  a  l'état  sec,  cette  courbe  envisagée  dans  sa 
totalité,  e»t  proportionnellement  betuconp  plu*  petite  qu'elle  ne  seul- 
bl<  rait  deVou  l'être  eu  égard  à  et  que  donne  en  sus,  a  l'état  frais,  l'é- 
paisseur de»  parties  niulLs.  Ensuite,  de  vcsdeux  moitiés,  l'antérieure 
est  plu*  courte  que  la  po-lérieiire,  à  l'oppose  de  ce  qui  a  lieu  sur  le  vi- 
vant. Le  premier  de  ces  deux  faits  tient,  je  crois,  i  ce  que,  par  suite  de 
notre  manière  de  nous  coiffer,  le  cuir  chevelu  est  revêtu  .  a  sa  partie 
supérieure  surtout,  d'une  très-grande  quantité  de  cheveux,  ce  qui  aug- 
mente d'autant,  »  l'état  frais,  l'étendue  de  cette  courbe.  Pour  la  seconde 
circonstance  elle  doit  tenir  aussi  ù  ce  que  'e  front,  que  mesure  la  moi- 
tié antérieure  de  la  courbe  loogitu  Ituale,  n'est  point  garni  «le  cheveux 
comme  les  deux  tiers  postérieurs  du  crâne  ,  ce  qui,  à  l'état  frais,  duui- 
nie  d'autant  l'étendue  de  rrltcm>itir,  par  comparaison  i  celle  de  s* 
moitié  postérieure,  laquelle  mesure  la  pirlie  du  crauc  qui  est  presque 
exclusivement  garnie  de  cher.  ux. 

Tous  ccsdifferens  préliminaires  arietés,  voici  mes  tableaux. 


Rien  de  plus  vrai  et  de  ptos  sensé,  et  1rs  gens  dont  l'unique  talent  est  de  (aire  va- 
loir la  dm^ue  le  savent  mieut  que  loat  autre. 

V  ii  des  chapitre»  les  plus  intéressant  de  eel  ouvrage  est  celui  qui  traite  de  la 
goutte  anomale  ou  viscérale:  ce  chapitre  est  court,  substantiel,  plein  de  hit*  et 
île  clioscs.  L'auteur  fait  sentir  d'abord,  combien  le  danger  est  imminent  dans  la 
plupart  des  cas  de  la  marche  «le  cette  maladie.  Il  rapporte  »  ce  sujet  la  judicieuse 
reftesion  de  Minjmrr,  auteur  d'an  traite  publié,  il  y  a  préciseraient  un  siècle, 
sur  relie  forme  «le  l'affection  arthritique.  •*  La  goutte  articulaire  est  relie  clnnt 
on  est  malade  ,  et  la  goutte  anomale  est  celle  dont  on  meurt.  <•  M.  Hcveillé- 
Pahse  rupiiellc  aussi  combien  il  importe  de  bien  distinguer  dans  la  goutte  ano- 
male celle  qui.  d'une  maaure  patente,  s'irradie  désarticulations  sur  les  viscères, 
de  relie  qui  est  loot-a-fait  inconnue  dans  son  principe,  et  qu'on  nomme  avec 
raison  goutte  tarvr*.  Il  cite  à  cet  égard  plusieurs  obierralions  d'un  grand  intérêt; 
d'ailleurs,  «rlnn  lui,  la  goutte  rétrocédée  brusquement  sur  l'estomac,  et,  qui, 
onnuiic  on  «lit  étouffe  le  malade,  se  porte  sur  le  diaphragme  plutôt  que  sur  l'esto- 
mac lin  même,  opinion  qui  non*  parait  Ire*- vraisemblable. 

Si  l'on  veut  connaître  et  apprécier  l'extrême  influence  «les  moseas  hygiéniques 
considères  comme  euratïfs  et  préservatifs  de  la  goutte,  il  faut  lire  ce  qu'en  dit 
M.  Reveillo-Parise,  il  les  eipose  d'une  manière  aussi  lucide  «|oe  méthodique;  t 
dire  vrai,  son  opinion  est  que  les  mnven»  hygiéniques  sont  («ut-être  le»  seul» 
mayns  de  combattre  cette  cruelle  affection.'  La  riiwn  en  est  simple,  c  est  qu  il 
n'ejt  donne  qu'à  eus  seuls  de  changer  ou  de  modifier  prufoudrmrnt  l'elat  spécial 
de  l'économie  <|ui  produit  la  goutte,  par  leur  action  immédiate  ou  prolongée. 
Quoique  l'auteur  n  admette  pas  que  l'exers  de  nutrition  soit  la  cause  prorfmne 
de  lanVi-mn  arthritique,  il  la  regarde  néanmoins  comme  la  cause  secondaire  la 
plus  puissante,  la  phù  énergique  et  la  plus  fatale.  Aussi,  M.  Reveillé-Parisc , 
ainsi  que  tout  praticien  éclairé,  s'elève-l-il  avec  force  contre  la  gastronomie, 
que  les  gonlteut  feraient  bien,  selon  son  esprewinn.  de  changée  en  emlrojo- 
phte.  K  part  quelques  ineonvéniens,  N.  Réveillé -Panse  dèmonlre  en  effet,  que 
le  régime  végétal  est  le  plus  convenable,  le  plus  efficace  pour  combattre  l'affec- 
tion artlintiqne.  Mais  que  diraient  nos  crlcbres  gourmands  en  entendant  une 
pareille  proscription  de  leurs  plaisirs  !  Qoe  penserait  surtout  l'illustre  Grimod 
de  la  Re»wère.  qui,  a  l'iustar  il  un  célèbre  danseur  et  après  v  avoir  bien  réflé- 
chi ,  s'écria  un  jour,  plein  d'enthousiasme  :  n  Que  de  choses  dans  an  cochon  ?  ■> 
stlminc  vrl  «urine,  voila  la  règle  de  fer  de  la  nécessité  que  l'auteur  applique 
sus  ignobles  esclaves  de  leur  ventre.  Bien  plus,  il  distingue  parmi  les  végétaux 


cens  qu'on  peut  permettre,  et  ceux  qu'on  doit  refuser  ans  goutteui.  Il  s  a  une 
grande  différence,  dit-il,  entre  les  épinards  et  les  truffes,  en  consrqicnce,  il 
proscrit  ces  dernières.  Oui,  ce  tubercule  au  fumet  séducteur  et  corrupteur,  n  a 
pas  trouvé  grice  «levant  notre  auteur;  il  rappelle  même  que  Hector  Chau»»icr. 
fils  du  «libre  professeur,  soutient  que  le  principe  virtuel,  la  cause  de  la  goutte, 
résidait  essentiellement  dans  la  trnlte. 

Parmi  les  moyens  hygiéniques  qnr  M.  Reveillé-Parise  recommande  contre  la 
goutte,  ce  qu'il  dit  de  la  f.urrwr  et  surtout  de  la  flanelU,  ensuite  des  fitrr<on.i 
trehrt.  mérite  une  attention  toute  particulière.  L  auteur  discute  cespoiuls  u'n»- 
giéoe  avec  une  remarquable  prédilection.  Il  entre  ici  dans  des  delaiU  la  plupart 
nouveau!,  mais  irè»-precis,  très-circonstanciés,  très- importa  os,  puis  il  «joute 
celle  judicieuse  refletion  ■■  «  Que  le  lecteur  ne  trouve  point  ce«  détails  trop 
futiles,  car  leur  utilité  est  journalière  et  inconte»l«hlr.  lu  mritectoe  renferme 
dsns  sa  magnifique  uni  vénalité,  le»  connaissances  philo-oj.li, que»  les  plus  élevées, 
et  l'application  de»  chose»  en  apparence  le»  plus  vulgaire*.  »  Ce  qui  concerne 
l'esercice,  les  sécrétions,  le»  affections  de  l'aine,  les  (-.intention»  de  l'esprit  y  est 
traite  avec  le  même  soin  d'anal»».',  la  même  mrlbolt'  d'une  appliCition  rigou- 
reuse. Toujours  M.  Rev«illc-Pari»e  «  attache  'a  démontrer  qne  dsns  l<  goiitie. 
comme  dans  la  plupart  des  maladie»,  c'est  dan*  t1*  modifications  de  l«ir^ani*me 
qu'on  doit  chercher  le»  cauv»  de  ces  ma  la  lie»  et  le»  nimens  d'y  renirdier.  11  «  île 
même  a  ce  sujet,  deus  vers  remarquable»  île  l'antiquité.  »  Athénée,  dit-il.  nous 
apprend  qu'on  avait  place  sur  le  fronton  d  un  Isitiment  destiné  à  des  bains  pu- 
blics, l'inscription  suivante  ■ 

Hatnra.  i  ina.  Venui,  rnmimpont  cirpnra  taaa  ; 

Çarpnra  iniiit  JaLuht.  baiera,  eina  /Vnur. 
P.-n<ce  juste  et  profonde,  que  tout  homme  ami  de  »on  Imnbeuc,  «le  sa  saute,  doit 
d'autant  plus  méditer,  qu'elle  s'appl  que  à  tous  les  ageu»  modificateurs  de  notre 
économie.  » 

La  seconde  partie  de  cet  ouvrage  traite  do  rhumali»mr.  I.'anteur  ne  cherche 
point  \  détenuiner  la  cause  première  et  prochaine  de  cette  maladie  si  fréquente 
et  |»arfois  si  redoutable.  Il  émet  seulement  deux  opinions,  qui.  comme  à  I  ordi- 
naire, ont  été  accueillir»  par  les  uns  et  repoussecs  par  les  autres.  La  première 
consiste  à  établir  que  le  rhumatisme  musoilaire,  quel  qoe  soit  son  siège  et  sa 
forme,  n'est  antre  chose  qu'une  néiwi/^-r;  la  seconde,  que  le  rhumatisme 
musculaire  et  le  rhumatisme  articulaire,  sont  deux  maladies  essentiellement  dis* 
Une  tes.  Nous  ne  voulons  point  discuter  ici  ces  graves  assertions,  le  temps  et 
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DEVELOPPEMENT  DU  CRANE  DES  IDIOTS. 

PBEM1EB  TABLEAU, 
i  DU  PREMIER  OU  DU  PLUS  BAS  DEGRÉ. 
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l'espace  ne  no»  le  permettent  p»;  c'est  d'ailleurs  »  l'expérience  qu'il  appartient  il  gards  de»  profane-!  Or,  saves-vous  ce  qni  arrive?  c'est  que  les  boas  ouvrages 

d'en  assigner  la  valeur.  Toutefois,  nous  pou  vous  assurer  que  M.  Réveille  Parité  j  devenant  rares  dans  le  public,  on  voit  surgir  une  foule  de  misérables  productions, 

les  détend  arec  beaucoup  d'habileté  ;  les  preuve»  qu'il  apporte  sont  d'amant  plus  ;  portant  l'estampille  du  riiailatanismecl  la  flétrissure  de  son  rontact.  Cest  une 

fortes  et  pressantes  qu'elles  sont  puisées  dans  les  faits  :  el  |wur  me  servir  d'une  '  |  remarque  Tanle  a  faire  pour  un  grand  nombre  de  maladies,  notamment  pour  la 

«pression  de  l'auteur,  il  faudra  pour  le  dtlagtr  de  ton  erreur,  beaucoup  de  .  goutte  et  le  rhumatisme.  Vous  abandonnes  la  place,  d'autres  t'en  emparent;  vous 

(ails  et  d'observations  contraires.  |   laitrs  de  U  médecine  une  sorte  de  science  occulte,  eh  bien!  elle  tombe  maigre 

Tout  te  mUeslconsacréàreipositiondesmoteHcuralifsetprrservatîrsdii  vous  dans  le  domaine  dr  l'empirique,  du  guérisseur  saltimbanque,  du  nmlrrin- 

rhamatisme  tant  musculaire  qu'articulaire:  c'est  même  sur  ce  point  essentiel  que  j  couliuirr.  Vous  vous  rcarlei  du  public,  le  pubbe  s'éloigne  de  vous;  il  court  à 

l'auteur  a  porté  tons  ies  sojas  «-t  son  attention  ;  aussi  s'al(acbe-l-il  à  démontrer  celui  <pu,  jetant  avre  adresse  le  filet  sur  sa  confiance,  lui  parle,  t'entraîne,  le  sé- 

les  mosrns  eniplosi-s  par  1rs  praticiens  1rs  plus  célèbres,  1rs  meilleurs  medica  -  duit.  le  trompe  et  l'empoisonne.  A  qui  la  faute?  a  vous  qui  ne  voulei  pas  deacen- 
lions.  ' 


on*.  1rs  traiteroins  les  plus  méthodiques,  les  formules  pharmaceutiques  les  I.  dre  îles  hauteurs  de  votre  mérite  ;  a  vous  qui  ne  comprend  pas  que  la  acienee 
ieux  éprouvées  par  une  expérience  coûtante,  enfin  tout  ce  qu'il  convient  dr  I  doit  < humaniser,  se  mettre  en  rapport  sur  plusieurs  points  asee  l'intelligence 
ire  pour  neutraliser  les  causes  du  rhumatisme,  en  prévrnir  les  attaques  ou  du     des  masses.  »  Celte  vigoureuse  argumentation  doit  convaincra  qu'il  y  a  en  elfct 


faire! 

luoîoa  en  diminuer  la  fréquence  et  t'inlcn-ité-  Non- seulement  les  méilerins  troU' 
veronl  à  proGter  dans  ce  livre  essentiellement  firatiqiie,  mais  encore  les  g-  ns  dt 


,  toujours  domines  par  les  préjuges  quand  il  s'agit  <le  leur  santé.  A  ce 
mol  dr  gens  du  momie ,  M.  Réveille  Parise  prévoit  la  grande  et  haaale  objection; 
mais  la  rrponse  qu'il  s  fait  mérite  d'être  citée  lestueUrment.  -  Faut-il  donc 
faire  des  livres  de  médecine.dil-il,  pour  des  personnesetrangrres  a  cette  science* 
Pourquoi  non,  quanti  ces  personnes  son!  fréquemment  attaquées  de  maladies 


qu'elles  pourraient  éviter  par  une  bvi;irne  bien  entrndue  ;  lorsqu'il  s'agit  de  ré- 
pandre des  idées  nettes,  des  notions  justes  et  saines ,  de  détruire  des  préjuges 
absurdes,  des  opinions  fausses,  des  pratiques  dangerruses ;  en  un  mot,  d'éclairer 
cetu  qui  demandent  seulement  à  la  science  ce  qu'elle  a  de  plus  immédiatement 


applicable?  N'est-ce  donc  pas  U  une  ffiivrcd'uUlitr,  et.  j'use  le  dire,  de  dévoue*  i  nous  poiivous  le  dire  sans  crainte  d  être  taxé  d'exagération  el  de 
nient  ?  J  admire  ces  graves  mederins,  qui,  renfermes  dans  le  sanctuaire,  cou-  u  un  des  collalx 


.  qui, 

«re»t  d'un  voile  épais  l  arcbc  de  la  doctrine,  et  eliercheiit  1  la 


ertains  livres  de  notre  art.  très-utiles  au  public  dans  le  bot  de  l'éclairer,  de 
l'arracber  aui  pirgrs  que  lui  tendent  journellement  l'ignorance  et  la  cupidité . 
Tissol,  Folbcrgill.  /immermann,  Alphonse  Le  Roi  el  une  infinité  d'autres  mé- 
decins remarquables  ont  démontré  par  leurs  écrits  que  le  préjugé  dont  U  s'agit 
avait  bien  peu  de  fondement.  Quant  i  moi,  je  ne  doute  pas  que  l'ouvrage  de  M. 
Réveillé  Panse  ne  contribue  rgalement  a  le  détruire  dans  l'intérêt  de  I  humanitt 
et  pour  l'honneur  de  l'art.  Des  faits  curieux,  des  préceptes  utiles,  des  vérités  pra- 
tiques importantes,  un  tableau  exact,  complet  de  tout  ce  que  la  science  possède 
de  plus  rcel  sur  la  goutte  et  le  rhumatisme,  voila  ce  qu'on  trouve  dam  l'ouvrage 
dont  nous  avons  essai  é  de  présenter  l'anaKie,  ouvrage  portant  le  cachet  d'un 
long  el  patient  travail.  Il  y  a  toejours  profit  à  lire  el  i  méditer  de  tels  livres; 

osa***,  h.ui.,.1.1    aW  Ja.n  raiia  js,  si  n  Ia    A  l-\  axm    I  as  «v      A*  a  »  a  -  '  —  *  *  m  a)    J.  rt>nA^._I  ^  — 


collaboialenrs  les  plu  distiagoés  de  la  Gaxrrrt  kIdicsl». 
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Les  deux  première»  colonoti  de  chacun  des  tableaux  qui  précèdent, 
compienoent  les  maure*  relatives  a  l'Âge  et  i  U  Uille. 
Quant  ■  l'Âge,  il  résulte  de  ces 


les  moyennes  suivant»  : 


Pour  les  400  imbécilles  , 
Pour  les  20  de  1s  première  série , 
Pour  les   30  de  U  deuxième  série , 
Poils  1rs  50  de  I»  troisième  série , 
Pour  les  30  de  U  quatrième  série , 


37  ans,  10  mois. 

29  ans,  0  mois. 

30  ans,  11  mois. 
40  ans,  4  mois. 
43  ans,  0  mois. 


Ces  différens  âges  sont  tous  renfermés,  comme  on  le  voit,  dans  la  pé- 
rioJe  de  20 à  30  ans,  dans  laquelle,  suivant  toutes  les  opinions,  le  crino 
m  acquis  le  maximum  dr  ion  développement,  ssns  être  arrivé  au  terme 
où  l'on  suppose,  quoique  à  tort ,  qu'il  subit  quelques  rtiaogcincns  no- 
tables déforme  ou  de  capacité.  Déjà  donc,  sous  le  rapport  de  l'.lge  ,  le 
développement  crânien  des  imbecilles  qui  font  le  sujet  de  mes  cb»erva- 
■  ioos,  peut  eHre  légitimement  comparé  à  celui  des  hommes  d'une  intel- 
ligence oïdioairo  et  de  l'âge  de  20  à  50  ans. 

Voici  maintenant  les  moyennes  relatives  à  la  taille  : 

Pour  les  cent  imbécilles,  1  mètre,  62G  inill.  (5  pieds,  799|1000  de 
ligne.) 

Pour  les  20  de  la  première  série ,  1  mètre,  G48  mill.  (5  pieds,  10 
lignes  551,1000.). 

Pour  les  30  de  la  deuxième  série ,  1  mètre,  607  mill.  (4  pieds,  1 1 
nonces,  4  liRies,370i10O0/) 

T  Pour  1rs  30  de  la  troisième  série,  1  mètre,  G2I  mill.  (4  pieds,  1 1 
pouces,  10  ligne-,  504,1000.) 

Pour  les  20  de  la  quatrième  série,  1  mètre,  043 mill.  (4  pieds,  7 
lignes,  894,1000.) 

Toutes  «s  moyennes  sont  au-dessous  de  la  taille  moyenne  de  l'homme 
qui  est,  suivant  M.  Quetclcl,  de  1  mètre  048 millimètres  (5  pieds  2 
ponces  2  lignes  510,000  de  ligne). 

Il  résulte  de  là  que  si,  sous  le  rapport  de  l'âge,  la  capacité  du  crinc 
des  idiots  peut  être  légitimement  comparée  a  celle  des  individus  d'une 
intelligence  commune  et  d'un  ajc  moyen,  il  n'en  est  poiut  ainsi  sous  le 
rapport  de  la  taille.  Les  idiots,  d'après  les  moyennes  précédentes,  sem- 
blent être,  terme  moyen,  de  deux  pouces  au  moins  plus  petits  que  les 
autres  hommes.  Si  ce  résultat  n'était  que  curieux  ,  je  ne  m'y  arrêterais 
pas.  On  o'a  que  trop  souvent  appelé  de  ce  nom  des  résultats  scientifi- 
ques dont  on  oc  savait  que  faire  ;  mais  celui-ci  n'est  pis  dans  ce  cas.  Il 
ait  positivement  que  si  l'ampleur  crânienne  de*  imbécilles  était  dans  sa 
grandeur  absolue  cgalei  celle  des  hommes  d'une  intelligence  ordinaire, 
elle  lai  serait  en  réalité  supérieure  à  raison  du  rapport  proportionnel 
qui  existe  entre  le  développement  de  cette  cavilé  et  celui  de  la  taille, 
cl  même  qu'cl'e  pourrait,  absolument  parlant,  être  moins  grande  ru  lui 
étant  propoitiunuellement  supérieure.  Je  ne  fais  que  noter  ceci  en  po- 
sant. Plus  bas  j'aurai  à  établir  plus  exactement  le  rapport  comparatif 
e'e  la  taille  et  du  développement  crauien  chez  les  idiots  et  chez  les 
hommes  d'un  intelligence  ordinaire. 

Il  s'agit  maintenant  de  voir  quelle  est  d'une  manière  nbseiluc  la  capa- 
cité génera'e  du  crâne  des  imbecilles  indépendamment  des  proémi- 
nences ou  des  minqoemeos  qu'elle  peut  ofiiir  rn  tel  ou  tel  point ,  en 
avant,  en  aiiicee,  sur  les  côtes.  Or,  celte  capacité  générale  sera  as^et 
bien  déleriuiuée  par  la  somme  des  mesures  de  la  eu  conter.  Dec  horizon- 
tale et  des  courb-s  longitudinale  et  transversale.  Voici  d'abord  quelle 
c-.t  celle  somme  pour  les  luibécillis  en  général. 

544  mill.  (20  pouces  1  iig.  ôilO.) 
293  mill.  (11  pouces.) 
341  mill. 


Cire  nfér<ner  horizontale , 
Ourbe  longitudinale , 
C jurbe  transversale, 


Chez  les  individus  d'i 
e»t  de  : 


Total.    1183  mill. 

ne  intelligence  ordinaire  cette  même  soorac 


tjircooterence  horizontale , 
Courbe  longitudinale, 
Courbe  transversale, 


mes  d'une  intelligence  ordinaire,  Ia  courbe  transversale,  au  conirure, 
parait  l'y  être  an  peu  plus.  Puis,  en  comparant,  chez  les  nos  et  chez  le* 
autres,  le  total  de  ces  trois  mesures,  on  aura  la  proportion  :  1 183,  ce  to- 
tal chez  les  imbécilles  est  à  1208,  ce  même  total  chez  les  hommes  d'une 
intelligence  ordinaire,  ou,  en  d'autres  termes,  le  développement  du 
crine  chez  les  imbécilles  est  à  ce  même  développement  ehrx  les  der- 
oiers::979,504:1000.Ledéveloppement  crânien  des  imbécilles  est  donc 
un  peu  plus  petit  que  celui  des  hommes  d'une  intelligence  ordinaire, 
mais  de  bien  peu,  de  21(1000. 

Comme  j'ai  compris  dans  ces  imbécilles  des  individus  dont  l'intelli- 
gence se  rapproche  beaucoup  de  celle  des  hommes  d'un  entendement 
ordinaire,  il  faut  voir  maintenant  si  le  développement  crânien  des  idiots 
du  plus  bas  degré  est  beaucoup  plus  petit  que  celui  de  ces  derniers,  et 
si  ce  développement  augmente  successivcnunl  un  peu  dans  les  trois  de- 
grés supérieurs  de  l'idiotie. 

Or,. 


PREMIER  DEC lli  DE  l'iMBECILUTK. 

Circonférence  horizontale   541  millimètres  (50  ponces). 
Courbe  longitudinale        2?r4     ld.        (10  p.  0  I.  6|10). 
Courbe  transversale         358     Id.        (12  p.  61.). 


Total. 


1171 


Le  total  des  mesures  dn  développement  crânien  des  hommes  d'une 
intel  igenec  ordina:rc  étant  1 208,  ou  a  la  proportion  :  le  déve  loppemenl 
crânien  des  idiots  du  plus  bas  degré  est  4  relui  de  res  i 


..  9011,570  :  1000,  ou  le  développement  crânien  des  idiots  est  moin- 
dre de  31  millièmes  que  celui  de»  individus  d'une  in'.clli-ente  ordi- 
naire, et  moindre  de  10  millièmes  que  celui  des  imbécilles  en  gé- 
néral. 

DEUXIEME  DEf.nt  BE  L'IMBÉCILLITÉ. 


rot 

Id. 


I.  (20  p.  1  l.  1|3). 


(11  p. 


»     41»,  100'. 


Id.  (14  p.  8  1.  73|10O  . 


Circonférence  horizontale 
Courbe  longitudinale 
Courbe  transversale 

Total.  1180 

Le  total  des  mesures  dn  développement  crânien  chez  les  hommes 
d'une  intelligence  ordinaire  cunt  île  lillS,  on  a  la  proportion  :  le  dé- 
veloppement crânien  dc%  idiots  du  deuxième  degré  est  à  celui  île  e«s 
derniers  s  !)SI  ,788  :  100;  ou  le  devcîoM  crocul  «amen  des  idiots  du 
deuxième  dc?ré  est  moindre  que  celui  dis  homme»  d'une  intelligence 
ordinaire:  dr  IH  à  19  millièmes ,  plus  grand  de  1 1  a  13  millièmes  que 
ecbii  des  idiots  du  premier  ou  du  plus  i;as  degré,  plus  grand  enfin  de 
2  à  3  miilieei  c»  que  «lui  des  imbécilles  en  gênerai. 

TROISIEME  OtCBE  DE  L  IV.rLCILMTE. 


Par  les  trois 
que  si,  chez  les 


540  mill.  (20  poue.  2  fis-.> 
328  mill  (14  pouc.  5i10de  Iig.) 
334  mill.  1,14  pouc.  4  l-gcrs.) 

Total.  llo8m.ll. 

de  comparaison  qui  précèdent ,  on  voit  d'abord 
les,  la  circonférence  horizontale  et  surtout  la 
un  peu  moins  développées  que  chez  les  boni- 


Circonférence  horizontale 
Courbe  longitudinale 
Courbe  tiansvcr»ale 

Total. 


542  mill.  (20  p.  »  2;5). 

Si»    M.  (Il  p.  »  (i".i!00% 

341    ld.  (12  p.  71.  16,100.  . 

1184 


Le  total  des  mesures  du  développement  rranicn  des  hommes  d  une 
intelligence  ordinaire  étant  de  1408,  on  ..  la  proportion  :  le  dévelop- 
pement crânien  d.s  idtuls  du  truinèiuc  degié  est  a  celui  de  ces  der- 
niers :- 978,470  :  1000;  c'csl-à  e.ire  que  le  développement  crânien 
des  idiots  du  troisième  degré  e^t  moindre  que  celui  de»  hommes  d  une 
intelligence  ordinaire  dr2l  a  24  millièmes,  moindteque  celui  des  idiots 
du  degré  précédeot  de  5  millièmes,  moindre  également  que  celui  ues 
imbécilles  en  génépi  de  1  4  22  millièmes. 

QKiTr.li.llE  DECBÉ  DE  l'iMUttUlUTÉ. 

Circonférence  horizontale    549  mill.  (20  P.  5  1.  0,10)^ 
G.nrbclongiiudinale  303    ld.  (  t  P.  2  • 

Cou.bc  transversal,  544    M.  (14  p.  0  I.  8,10). 


Total. 


11  90 


Le  total  des  mesures  du  développement  crânien  des  bonnes  d'une 
intelligence  ordinaire  étant  de  1308,  on  à  la  proportion  U  developpe- 
men  crânien  des  idiots  du  quatrième  degré  est  à  cela»  de  ces  dernier» 
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::  990,066 : 1000;  c'est-à-dire  que  le  développement  crânien  des  idiots 
du  quatrième  degré' est  moindre  que  celui  des  hommes  d'une  intelligeace 


ordinaire  de  10  millièmes  à  peu  pris  et  plat  grand  que  celui  des  idiots 
des  trois  préviens  degrés  et  de*  imbécillcs  en  général  de  1 1  à  1 3  mil- 
lièraes  au  moins. 

Sans  accorder  aux  chiffres  appliques  a  l'étude  delà  nature  virante 
plus  de  valeur  et  de  certitude  qu'ils  n'en  ont  réellement,  et  sans  regar- 
der comme  l'expression  exacte  de  la  vérité  les  proportions  et  les  propo- 
sitions précédentes  ,  toujours  semble-l-il  ressortir  des  rspprochemens 
auxquels  je  viens  de  soumettre  les  résultats  de  mes  mesures,  que,  chez 
les  imbecilles  en  général  et  dans  les  quatre  degrés  que  j'y  ai  admis,  le 
développement  crânien  général  est,  absolument  parlant,  quelque  peu 
moindre  rjnc  celui  des  hommes  d'une  intelligence  ordinaire.  Mais  ce 
serait  commettre  sor  ce  sujet  une  erreur  en  quelque  sorte  volontaire 
que  de  s'en  tenir  a  ce  résultat,  et  de  ne  pas  le  contrôler  et  le  modifier, 
s'il  j  a  lieu,  par  la  considération  de  la  (aille  dans  les  deux  classes  d'in- 
dividus. 

A  De  placer  le  cetvrau  que  sur  la  même  ligne  que  les  antres  organes, 
on  ne  peut  pas  ne  pu  admettre  (et  les  observations  directes  l'ont  du  reste 
démontré)  que  son  volume,  comme  celui  de  ces  derniers,  comme  celui  de 
la  tête,  suit  en  général  un  développement  proportionnel  à  celui  de  la 
taille.  Or  nous  avons  vu  que  la  taille  moyenne  dans  les  quatre  drgrés 
de  1  idiotie  est  très-sensiblement  moindre  que  la  taille  moyenne  des 
hommes  d'une  inulligence  commune,  et  que  pour  les  cent  idiots, 
par  exemple,  celte  moyenne  est  de  1696  millimètres,  tandis  que  la 
moyenne  de  la  taille  des  individus  non  idiots  est  de  1684  millimètres, 
c*  qui  donnerait  la  proportion  :l  a  taille  moyenne  des  idiots  esta  celle 
des  individus  qui  ne  le  soot  pas    965,538  :  1000. 

D'autre  part,  le  développement  craniendeees  mêmes  idiots  est  a  celui 
des  hommes  d'une  intelligeucc  ordinaire  ::  979,504  : 1000;  c'est  à  dire 
que  le  développement  crânien  des  idiots,  loin  d'être  en  réalité  inférieur 
a  celui  des  hommes  d'une  intelligence  ordinaire,  lui  e>t  au  contraire 
proportionnellement  supérieur  de  15  millièmes  à  peu  près. 

En  Go,  en  recherchant  de  la  même  manière  cette  différence  dans  les 
quatre  degrés  asecudans  de  l'imbécillité,  on  voit  que,  si  proportionnel- 
lement k  ta  taille,  les  idiots  du  premier  ou  du  plus  bas  degré  ont  le 
crine  de  9  millièmes  plus  petit  que  celui  des  hommes  d'une  intelli- 
gence ordinaire,  en  revanche,  ceux  du  quatrième,  du  troisième,  du 
deuxième  l'ont  plus  grand  de  15,  de  16,  de  2T  millièmes. 
^  Jusqu'ici  il  n'a  été  question  que  de  l'ampleur  générale  du  crine.  Il 
s'agit  maintenant  de  savoir  dans  quel  rapport  est  arec  le  développe- 
ment de  la  moitié  antérieure  de  celle  cavité  chez  les  hommes  d'une  in- 
telligence ordinaire,  celui  de  cet  e  même  m  itié  chez  les  iiubéeillrs.  Je 
représenterai  ce  développement  par  la  somme  de  la  moitié  antérieure 
delà  circonférence  horizontale  el  de  la  moitié  antérieure  de  la  couche 
longitudinale,  prises  comme  je  l'ai  dit  précédemment,  et  je  le  détermi- 
nerai d'abord  indépendamment  de  la  considération  comparative  de  la 
taille  chez  les  uns  et  clxz  les  autres. 

Chez  les  hommes  d'une  intelligence  ordinaire  cette  somme  est  : 

Moitié  antérieure  de  la  circonférence  horizontale  275 
Moitié  aotéricure  de  la  courbe  longitudinale  175 

Total.  460 
Comparons  à  ce  développement  de  la  moitié  antérieure  ou  frontale 


du  crine  des  hommes  d'u 


intelligence  ordinaire,  d'ab.  r  J  celui  de  la 
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Tante  ucs  imnecillcs.  >ons  ferons  ensuite  celte  cumparai'on  dans 
les  quatre  degrés  asci  ndaos  de  ers  dernier. 


1*  CÉmIkaLITE  DES  IlIBÉclr.l.tS. 

Moitié  antélieurede  la  circonférence  horizontale 
Moitié  aotéricure  de  la  courbe  longitudinale 


D'où  a  proportion  : 


Total. 


2S0 
172 

452 


Le  développement  de  la  moitié  antérieure  ou  frontale  du  rrànc  des 
imbécill.s,  pris  en  général,  représente  par  la  >ommc  des  mesures  de 
la  moitié  antérieure  de  la  circonférence  horizontal.-  el  de  la  même  moi- 
tié de  la  courbe  longitudinale,  cl  étant  452.  est  à  relui  de  l.i  moitié  ji 
anléneure  du  ciine  d  s  hommes  d'ui.c  intelligence  nidinairr,  renré-  i- 
:  façon  et  étant  400,1:  782,608:  1000.  j 


delà 


Sr  pnziiiza 

Moitié  antérieure  de  la  circonférence  horizontale 
Moitié  antérieure  de  la  courbe  longitudinale 


D'où  la  proportion 


Total. 


X83 
170 

453 


Le  développement  de  la  partie  antérieure  ou  frontale  du  crine  des 
idiots  du  plus  bas  degré  représenté  par  la  somme  des  mesures  de  la 
moitié  antérieure  de  la  circonférence  horizontale  et  de  la  même  moitié 
de  la  couibe  longitudinale,  et  élant  453.  est  à  celui  delà  moitié  anté- 
rieure du  crine  des  hommes  d'une  intelligence  ordinaire  repré  senté  de 
la  même  façon  et  étant  460  ::  984,78a  :  1000. 


5*  DEUXIEME  DEC  HÉ  DIS  IDIOTS. 

Moitié  antérieure  de  la  circonférence  horizontal* 
Moitié  antérieure  de  la  courbe  longitudinale 


D'où  la 


Total. 


S84 

173 

457 


Le  développement  de  la  moitié  frontale  du  crine  des  idiots  du 
deuxième  degré  représenté  par  la  somme  des  mesures  de  la  moitié  an  • 
tericure  de  la  circonférence  horizontale  <t  de  celle  de  la  courbe  longi- 
tudinale, el  étant  457,  est  à  celui  de  la  moitié  antérieure  du  crine  des 
hommes  d'une  intelligence  ordinaire,  représenté  de  la  même  façon,  et 
étant  460,  ::  993,478:  1000. 


4*  TROISIÈME  D£Gfl£  DES  IMBECILLtS. 

Moitié  antérieure  de  la  circonférence  horizontale 
Moitié  antérieure  de  la  courbe  longitudinale 


D'où  la  proportion 


Total. 


573 
170 

445 


Total. 


I.c  développement  de  la  moitié  frontale  d<s  imbecilles  du  troisième 
degré  représenté  par  la  somme  des  moitiés  antérieures  de  la  circoutoV 
rroce  horizontale  et  de  la  courbe  longitudinale,  et  étant  445,  est  à 
celui  de  la  même  moitié  du  ciàoe  chez  les  hommes  d'une  intelligence 
ordinaire,  représenté  de  la  même  façon  et  «Unt  460,  ::  967,  591  : 
1000. 

5*  QUATRIÈME  DEGRÉ  DES  IMBECILLES. 

Moitié  antérieure  de  la  circonférence  horitontale  S81 
Moitié  antérieure  de  la  couibe  longitudinale.  174 


D'où  la  propoition  : 

Le  développement  de  la  moitié  frontale  du  ciine  des  idiots  do  qua- 
trième degré,  repréte.ité  par  la  somme  des  moitiés  antérieure*  de  la 
cireooférrnce  horizontale  et  de  la  couibe  longitudinale,  et  étant  455, 
cvl  *  celui  de  la  même  moitié  du  ciànc  des  hommes  d'une  intelligence 
ordinaire,  représenté  -le  la  même  façon,  et  étant  460,  ::  989,  150  : 
1000. 

Il  s'agit  maintenant,  d'après  ces  doonées,  d'examiner  s'il  y  a  cntie 
le  développement  total  du  crâne  des  idiots  et  celui  de  ia  moitié  anté- 
rieure de  cette  cavité  chez  eux,  la  même  proportion  qu'entre  ces  deux 
quantités  chez  les  hommes  d'une  intelligence  otdioaiie. 

Nous  avons  vu  que  l'ampleur  totale  du  ci  à  ne  des  imbécillcs  en  gé- 
néral est  à  celle  du  crine  des  hommej  d'une  intelligence  ordinaire  , 
::  979,304  :  1000  ;  ensuite  que  k  développement  de  la  moitié  fron- 
tale du  crioc  des  mêmes  imbecilles  est  à  celui  des  hommes  d'une  in- 
telligence ordinaire  ::  OM.OOo  :  1000.  Il  résulterait  de  là  que  le  dé- 
veloppement de  la  moitié  frontale  du  crine  des  imbécillcs  serait  pro- 
portionnellement de  5  à  4  millièmes  plus  grand  que  ce  même  dévelop- 
pement chez  les  hommes  d'une  intelligence  ordinaire. 

Faisons  la  même  comparaison  dans  les  quatre  degrés  asern 
de  l'imbécillité. 

Pour  le  premier  degré  on  trouve  les  deux 


Digitized  by  Google 


DE  PARIS. 


475 


l'ampleur  crânienne  totale  des  imbécilles  du  premier  dcçcé  est  à  celle 
des  hommes  d'une  intelligence  ordinaire  ::  969,370  :  1000. 

Le  développement  de  la  moitié  fronule  du  crin*  chez  le*  mêmes 
imbécilles  eu  a  celui  de»  nommes  d'une  intelligence  ordinaire 
::  984,782  :  1000.  D'où  il  résulterait  que  chez  1rs  idiots  du  plus  bas 
étage,  le  développement  de  la  partie  frontale  du  crâne  serait  propor- 
tionnellement au  développement  total  de  ertte  cavité,  de  15  millièmes 

filas  grand  que  ce  même  développement  chez  les  hommes  d'une  totcl- 
igence  ordinaire,  c'e»t  à  dire  de  11  millièmes  encore  pl<is  considéra- 
ble que  oe  l'est,  proportionnellement  au  développement  total  du  crâne, 
celui  des  idiots  en  général. 

Relativement  aux  idiots  du  deuxième  degré,  on  trouve  :  1*  l'am- 
pleur crânienne  totale  de  ces  imbécilles  est  à  «lie  de»  hommes  d'une 
intelligence  ordioaire  ::  980,900  :  1000;  3*  le  développement  de  la 
moitié  frontale  du  crâne  clirz  les  mêmes  imbéeill  s  est  à  celui  des  hom- 
mes d  une  intelligence  ordinaire  ::  003,478  :  1000.  D'où  il  résulte- 
rait que  le  développement  frontal  du  crâne  des  imbccillcs  du  deuxième 
degré  est,  proportionnellement  à  la  capacité  générale  de  cc'te  cavité, 
de  13  millième»  plus  grand  que  ce  même  développement  chrz  lis  hom- 
mes d'une  intelligence  ordinaire. 

Pour  les  imbécilles  du  troisième  degré  .  oo  trouve  :  i*  I  ampleur 
crânienne  totale  de  ces  iinbécille»  est  à  celle  des  hommes  d'une  intelli- 
gence ordinaire  ::  078.470  :  1000;  2°  le  développement  de  la  moitié 
frontale  du  crâne  chrz  ers  même»  imbécilles  est  à  celui  des  hommes 
d'une  intelligence  ordinaire  :: .007, 591.  1000.  In,  au  contraire,  la  dif- 
férence est  en  moins ,  c'est-à-dire  que  le  développement  proportionnel 
de  la  partie  frontale  du  crâne  de  ce»  imbécilles  est  de  11  millièmes 
moindre  que  celui  de  celte  même  partie  chez  les  homme»  d'une  intel- 
ligence ordinaire. 

Enfin,  relativement  aux  idiots  ou  imbécilles  du  qnalrièmr  degré,  on 
a  :  1°  l'ampleur  crânienne  totale  de  ces  imbécilles  est  à  celle  des  hom- 
mes d'une  intelligence  oïdioairc  ::  990,006  :  1000;  2"  le  développe- 
ment de  la  moitié  frontale  du  crâne  chez  ces  imbécilles  est  i  ccloi  des 
boom»  d'une  intelligence  ordinaire-:  039,130  :  1000.  Ici  encore,  la 
différence  est  en  moins  c'est-à-dire  que  le  développement  proportion, 
nel  de  la  partie  frontale  du  ctâne  chez  les  imbécilles  du  quatrième  de- 
gré est  de  1  millième  moins  grand  que  celui  de  cette  même  partie  chez 
les  hommes  d'une  intelligence  ordinaire. 

On  peut  encore  d'après  mes  tableaux,  déterminer  d'une  manière  plus 
simple  et  plus  évidrnte  le  développement  comparatif  absolu  delà  moitié 
antérieure  ou  froutale  du  eiâoe  chez  les  imbécilles  et  chez  les  hommes 
d'une  intelligence  oïdinaire,  en  faisant  usage  des  mêmes  élémens,  mais 
en  les  maniant  d'une  f.çon  un  peu  différente .  de  manière  à  contrôler 
les  divers  résultats  énoncés  jusqu'ici.  C'est  de  comparer  le  dévelop- 
pement des  moitiés  antérieure  et  postérieure  du  crâne  chez  les  uns  et 
chez  les  autres  au  moyen  des  mesures  des  moitiés  autérieure  et  posté- 
rieure de  la  circonférence  horizontale  rt  de  la  courbe  longitudinale. 

En  faisant  cette  comparaison  d'abord  pour  les  imbécilles  en  général 
et  les  hommes  d'une  intelligence  ordinaire,  on  trouve  que  chez  les  uns 
et  chez  les  autres  la  circonférence  horizontale  a  presque  la  même  éten- 
due, 546  millimètres  chez  les  seconds,  544  chez  les  premiers.  On  trouve 
ensuite  que  la  moitié  antérieure  de  celle  circonférence  est  de  Ï79  mil- 
limètres chez  le*  hommes  d'une  iotcllgeoce  ordinaire,  de  Ît80  chez  les 
irabérilles  ;  enfin  que  sa  moitié  pourriture  est  de  273  chez  les  premiers 
et  de  565  chez  le»  seconds.  De  même  en  comparant  chez  les  uns  et 
chez  les  autr<»  la  courbe  longitudinale  et  ses  ilcux  moitiés,  on  trouve 
qi«e  la  totalité  de  celte  couibc  est  chez  les  hommes  d'une  intelligence 
ordinaire  de  .">_'->,  millimètre»,  et  chez  les  imbécilles  de  208,  c'est-à- 
dire  de  20  millimètres  moindre  que  chez  les  premier»  ;  on  trouve  en- 
suite que  la  moitié  antérieure  de  celte  conibcesldc  175  millimètres 
chez  les  premier»  et  de  175  chez  les  seconds,  c'est-à-dire  i  peu  près 
égal*  chez  1rs  un»  et  chez  les  antres  ;  on  trouve  enfin  que  la  moitié  po» 
térieiire  de  cette  rouibr  est  de  1  {S  millimètres  chrz  les  homme»  d'une 
intelligence  commune,  et  de  122ch*z  le»  i  Lcrillcs  c'est-à-dire  de  a(i 
millimètres  moindre  que  chez  les  premiers,  ou  de  toute  ou  presque  toute 
la  différence  en  plus  de  la  faillite  de  la  courbe  longitudinale  des  hom- 
mes d'une  intelligence  commune  à  celle  île»  imbécilles. 

L'évidence  de  ce»  récitais  saute  aux  yeux.  Il  est  clair  d'après  eux 
qne  li  le  ci  âne  des  imheVilles  est  absolument  parb.nl  un  peu  plu»  petit 
que  celui  d-s  mitres  lu  rames,  rrfa  tu  ni  a  re  que  sa  moiiié  postérieure 
est  brau'Oi.p  moins  développée  rhiz  eux  que  chtz  ers  derniers,  soit 
dans  le  scr.s  lionwn'.il,  »nil  surtout  dins  le  sens  vertical. 

Que  l'on  compile  de  mêiue  dans  les  quatre  de-ré»  ascensionnels  de 
l'imbéf  illilé  les  deux  moitiés  ant-rirtire  rt  postérieure  de  la  circonfé- 
rence li>n«intile  <l  d.-  la  roui  lie  longitudinale  à  re»  mêmes  moitiés 
chez  Ici  autres  hommes,  et  l'on  obtiendra  des  résultat»  tout  à  fait  ideo- 


: 


ti  pics,  et  qui,  du  reste,  étaient  facile»  à  prévoir.  Ce  sera  en  somme,  la 
circonférence  horizontale  égale  à  celle  des  autres  hommes.  La  moitié 
antérieure  de  cette  circonférence  presque  dans  le  même  cas,  mais  sa 
moitié  postérieure  tic»  notablement  plus  petite.  Ce  sera  la  courbe  longi- 
lud  nale  sensiblement  plus  petite  que  chrz  les  autres  homme»,  sa  moitié 
antéi  ieurc  égale  à  celle  de  ces  derniers,  tandis  que  sa  moitié  postérieure 
est  de  bcaucoi-p  plus  petite.  Elle  l'est  même  plus  proportionnellement 
que  la  moitié  postérieure  de  la  circonférence  horizontale  j  et  il  lésulte 
de  là  encore  que  chrz  les  imbécilles,  la  moitié  postérieure  du  crâne  est 
pb>»  petite  que  chez  les  hommes  d'une  intelligence  ordinaire,  surtout 
dan»  le  sens  vertical. 

En  résumant  rr  que  donnent  les  cinq  termes  de  comparaison  énoncé* 
plus  haut,  et  dont  le  pieroicr  est  relatif  au  développement  frontal  chez 
l's  imbécilles  en  général  <l  cbiz  1rs  homme»  d'une  intelligence  com- 
mune, et  'es  quatre  autres  relatifs  à  ce  même  développement  chrz  ces 
derniers,  et  dan»  lesquatre  degré»  ascenJ.insde  l'idiotie, on  voit  donequ'en 
général  chez  les  imbécilles,  le  développement  de  la  moitié  antérieure 
du  criée  est  plus  grand  que  celui  des  hommes  d'une  intelligence  ordi- 
naire, et  qu'il  l'est  d'autant  plus  qu'on  descend  plus  bas  dans  l'échelle 
de  l'imbécillité.  J'ai  peine,  en  vérité,  à  écrire  cette  double  proposition 
tant  elle  rue  semble  paradoxale  à  root-même.  Mais  elle  le  paraîtra  bien 
davantage  encore,  quoiqu'en  définitive  elle  ne  so  t  que  l'expression  des 
faits,  si  l'on  remarque  que  jusqu'ici  je  n'ai  fait  que  comparer  le  déve- 
loppement frontal  de»  idiots  à  celui  des  homme»  d'une  intelligence  or- 
dinaire, sans  tenir  compte  de  la  différence  de  la  taille,  qui  étant  moin- 
dre chez  le»  premier»,  accroît  d'autant  plus  la  préémincoce  de  la  par- 
tie frontale  de  leur  crâne,  comme  déjà  elle  avait  chiz  eux  accru  celle 
de  la  totalité  de  cette  c«vité. 

Ainsi ,  la  taille  des  imbécilles  en  général  étant  à  celle  des  individus 
qui  ne  le  «cul  pas  ::  905.558  :  1000,  et  le  développement  frontal  ab- 
solu de  ces  mêmes  imbécilles  étant  à  celui  de  ces  derniers  ::  982,008 
1000;  il  en  résulte  que  le  développement  frontal  de»  premiers  l'em- 
porte en  réalité  sur  celui  des  second*  de  17  à  18  millième». 

De  même  la  taille  de»  idiots  du  premier  degré  étant  à  celle  des  in- 
dividu» qui  oe  le  sont  pas  ::  978,628  ;  1000;  et  le  développement 
frontal  absolu  dr  ces  mêmes  imbérilles  étant  à  celui  de  ces  derniers 
:  :  984  78i  :  1 000.  Il  en  résulte  que  le  développement  frontal  des  pre- 
mier» l'emporte  en  réalité  sur  celui  des  second»  de  G  à  7  millièmes. 

De  même,  la  taille  des  idiots  du  deuxième  degré  étant  à  celle  des  in- 
dividus qui  ne  le  soot  pas  ::  954.275  :  1000;  et  le  développement 
front.il  absolu  de  ce»  mêmes  imbécilles  étant  à  celui  de  ce»  derniers 
::  093,478  :  1O0O;  il  en  résulte  que  le  développement  frontal  de» 
premurs  l'emporte  en  réalité  sur  celui  <* 
liernes. 

De  même,  la  taille  de»  imbAitles  du  troisième  degré  étant  à  celle  de» 
individus  qui  ne  le  sont  pas  ::  902  580  :  1000;  et  le  développement 
frontal  «l-solu  de  ces  mêmes  imbécilles  étant  à  celui  de  ces  derniers 
::  «167,301  :  1000;  il  en  résulte  que  le  développement  frontal  des 
premier»  l'emporte  en  réalité  sur  celui  de»  second»  de  près  de  5  mil- 
lièmes. 

De  même  enfin,  la  taille  des  imbécilles  du  quatrième  degré  étant  à 
cel  é  de»  individus  d'une  intelligence  ordinaire  ::  975.059  .-  1000;  et 
le  développement  frontal  absolu  de  ce»  mêmes  imbécilles  é'ani  à  celui 
de  ces  derniers  989,1.50  :  1000  ;  il  en  résulte  que  le  développement 
frontal  des  premiers  l'emporte  en  réalité  sur  celui  des  seconds  de  14  à 
1  5  millièmes. 

Je  ne  saurai»  trop  le  répéter,  je  n'attache  pas  à  lou»  ces  calculs,  à 
tons  ces  résultat»  i  retendus  nmbrmstiqucs.  dont  plusieurs,  du  rrite, 
îciiiblcut  contradictoires,  plus  de  valeur  qu'ils  n'en  ont  en  réalisé.  Les 
cl  iffrr»  en  ce  sorti»  d'affaires  re  font  souvent  que  rrroplacer  d'une 
manière  à  la  fois  plus  abrégée  et  plu»  frappante  pour  les  sens  et  pour  la 
mémoire,  les  plus  et  les  moins  di-J  exposes  physiologiques  ordinaires, 
et  ils  nr  sauraient  donner  à  l'olsrrvatkn  de*  faits  de  cet  oidre  une  in- 
variabilité qui  n'r»!  pas  dans  leur  nature,  et  à  la  science  qui  s'en  occuj  e 
une  certitude  qu'elle  n'aura  jamais.  Ils  ne  parviendront  pas  à  meltie 
sur  la  nu-irie  !i„ne  rt  à  faite  rom[  r.-ndrc  dans  les  liu'me»  formules  le» 
miiuvriiirns  musculaires  de  l'hoinirr  et  ceux  des  astres  dan»  l'espace, 
l'ri:r  line  ment  des  passions  humaine?  e!  l'attraction  qui  forte  les  grave» 
vers  b-  centre  de  la  terre.  Si  un  paieil  résultai  dev.  it  avoir  lieu  jamais, 
ce  re  nuit  s  insdimle  que  dan»  un  autre  ordre  de  choses  et  par  Suite 
d'iue  pâlit  -g:  né:,  je  qui.  d'aprîs  les  iJics  de  llerdor  et  de  Ch.  Hmnet , 
aur.it  jiour  conscqur  i  re  de  donner  à  notre  ente  nd»  ment  une  force  et 
une  lucidité  qui  les  mettraient  à  même  de  voir  à  la  fui»  toutes  les  con- 
ditions d'un  fait  physiologique,  et  d'en  formuler  une  vérit  Me  loi. 

Toutefois,  pour  en  revenir  au  snjei  de  ce  travail,  on  ne  siurait,  ce 
me  semble,  d'après  tout  ce  qui  précède ,  se  refuser  à  cette  conclusion  ; 


des  seconds  de  près  de  40  mil". 
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que,  proportionnellement  a  la  taille,  U  partie  antérieure  ou  frontale  do 
crâne  est  au  moint  aussi  développée  cb»  1rs  idiots  que  chez  les  hom- 
mes d'une  intelligence  ordinaire ,  ainsi  qne  parait  l'avoir  soupçonné 
Pinel,  d'après  un  ou  denx  faits  qu'il  avait  observés  (1). 

Maintenant,  pour  nr  rirn  laisser  d'obscur  à  cri  égard,  il  reste  à  se 
demander  si  clin  eux,  le  front  proprement  dit,  le  réceptacle  de  la  par- 
tie antérieure  des  lobes  cérébraux,  partage  ou  ne  )>ariage  pas  cette 
prééminence  de  la  moitié  antérieure  du  ciâoc  sur  le  reste  de  cette 
cavité. 

D'abord,  pour  ce  qui  est  de  la  bautenr  du  front  ou  de  sa  rectitude, 
il  est  clair,  ce  me  semble,  sans  recourir  a  des  mesures  directes  de  l'an- 
gle social,  que  puisque  la  moitié  antérieure  de  la  courbe  longitudinale 
est  plus  développée  proportionnellement  chez  les  idiots  que  chez  les 
hommes  d'une  intelligence  ordinaire,  ce  plus  grand  développement 
implique  nécessairement  une  plus  grande  saillie,  une  plus  grande  r ten- 
due du  frontal,  un  pins  grana  rediesscmrnt  de  sa  partie  faciale,  ou  en 
d'autres  termes,  exclut  cliex  eux  un  front  plus  foyinl  que  chez  les  au- 
tres hommes. 

Pour  ce  qui  est  de  la  largeur  du  front,  mesurée  comme  je  le  fais, 
d'un  apophyse  orbitaire  externe  a  celle  dw  coté  opposé  ,  cette  largeur 
est  : 

Chez  les  idiots  considérés  en  gé- 
néral de 
Chez  les  idiots  do  1"  degré, 
Chez  ceux  du  2*  degré, 
Chez  ceux  du  5«  degré , 
Chez  ceux  du  A*  degré , 


10T  millièmes.  {3  P.  11  I.  5<10) 
107  . 

10,;  ,  (3  p.  111.  13^00) 
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Et  comme  cette  largeur  est  de  10G  millimètres  clirz|les  hommes 
d'une  intelligence  ordinaire,  il  en  résulterait  que  le  front  est  au  moins 
aussi  large,  même  absolument  parlant,  chez  les  idiots  que  ebezees  der- 
niers, rl  par  conséquent  que  ,  proportionnellement  au  développement 
général  du  crâne  cl  à  celui  de  la  taille,  il  est  plus  large. 

Puisque  chez  les  idiots  et  les  imbécillrs  U  partie  antérieure  du  crâne 
est  au  moins  aussi  vaste  et  aussi  allongée  que  chez  les  autres  hommes, 
on  pourrait  déjà  conclure  de  là  que  chez  eux  cette  cavité  n'est  pas 
proportionnellement  plus  large  ou  plus  sellante  sur  les  parties  laté- 
rales. Mai»  il  vaut  mieux  s'assurer  directement  de  U  vérité  du  fait  p«r 
l'examen  comparatif  des  différens  diamètres  du  crâne. 

Et  d'abord  ces  diamètres  chez  les  hommes  d'une  intelligence  ordi- 
naire donnent  les  nombres  sinv.n.s. 

Diamètre  antéro-postéricr.r,  ISTi  mill. 

Diamètre  transversal  frontal,  NX»  t. 

Diamètre  transversal  tempeTil  ,  134  » 

Diamètre  transversal  inlcrniisun'dicn  ,  1 1  5  » 

T.tal.  -.41 
en  Et  les  laim'xittti  es  géne'iui,. 


Diamètre  antéro-poslérieiir , 
Diamètre  frontal , 
Diamètre  temporal , 
Diamètre  inleruiastoïdien , 


1K5  nul!. 
1(17  » 
150  . 
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Total.  557 

DO   1"  DCCRK. 


Diamètre  aoléro-[ 
Diamètre  fronul , 
Diamètre  temporal  , 
Uiamètre 


184  mill 
108  . 
14.1  . 

ne  > 


Total.  55G 


CSC*  LES  IDIOTS  DV  2*  DECRK. 


(i;  TraiU  mé&c*.p)UU«vhiT«  ,ur 
aie  1*4. 
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Diamètre  antéro-posterieur, 
Diamètre  frontal, 
Diamètre  temporal, 
Diamètre  iolermasloïdien , 


183  mill, 
10fj  » 
151  • 
1U  . 


Toul.  554 

COEZ  LES  IDIOTS  DU  3*  DEGRE. 


Diamètre  anléro-^.. 
Diamètre  frontal , 
Diamètre  temporal , 
Diamèttc  ioterraastoïdien , 


185  mill. 
107  » 
14!»  » 
110  • 


Total.  557 


CHEZ  LES  IMICCtLLU  DU  4°  DEC  HE. 


Diamètre  antéro  postérieur, 
Diamètre  frontal  ; 
Diamètre  temporal , 


185  mill. 
107  » 
149  » 
1U  > 


Total.  555 


Si  l'on  < 


mpare  les  chiffres  des  cinq  petits  tableaux  qui  précodent  et 
les  résultats  de  leur  addition,  on  verra  d'abord  qu'ils  expriment  très- 
exactement  la  légère  difiéreoec  en  plus  du  développement  de  la  circon- 
férence horizontale  ebez  les  liomtvs  d'une  intelligence  oïdinaire.  Mais 
l'on  remarquera  surtout  que  ce  développement  un  peu  plus  grand  est 
dû  à  l'étendue  un  peu  plus  grande  aussi  du  diamètre  temporal.  D'où  IN. 0 
voit  que  c'est  chez  les  hommes  d'une  iutellig  nce ordinaire  et  non  point 
chez  les  imbécillcs,  que  se  trouve  le  plus  grand  élargissement  de  la 
tête,  et  qu'ainsi  chez  ces  derniers  le  crine  se  rapprocherait  davantage 
de  la  forme  allongée  et  aplatie  aux  tempes  qui,  à  la  vérité ,  a  été  quel- 
quefois plus  spéciale  ment  attribuée  à  l'idiotisme,  mais  qui,  plus  géné- 
ralement d..-  nos  jours,  est  regardée  comme  un  des  signes  physiques 
d'une  intcllig<  ucc  de  meilleur  aloi. 

En  lésuiusnt  toutes  les  déductions  prises  de*  chiffres  contenus  aux 
tableaux  qui  commenceut  ce  travail,  on  arrivera,  ce  me  semble  ,  aux 
j  propositions  suivant  s  jnr  le  développement  du  crâne  considéré  dans 
ses  rappoils  avec  celui  de  l'iutcUigi  nre. 

l'n-  »I'.iIjoj(1  d'une  manière  absolue  et  sans  avoir  égard  à  la  suture, 
le  développement  général  du  rràuc  des  hommes  compiis  dans  la  caté- 
gorie des  idiots  et  des  iiabévillts  est  un  peu  moindre  que  celai  des 
hommes  d'une  intelligence  oriiiairc,  ou  de  21|100U  environ. 

Ce  m. indic  développement  de  la  opjtitc  cm.  ra'c  du  crâne  s'effare 
d'une  manière  mmifestc  a  mesure  qu'un  ru-jnte  les  degrés  de  l'échelle 
de  I  idioti.ine,  puisque  les  idiot»  d.i  plus  bis  degré  ont  le  erine  inoin- 
dic  que  relui  de* .-.«net  homme*,  de  ôtiNJOO;  les  idiots  du  2*  degré 
de  1.1  à  l 'J,  1000;  ceux  du  ôr  <L  21  à  2Ji1U0O;  ceux  du  4*  de 
10,1000. 

Col  d'individu  à  individu  que  te  Lrise  et  disparaît  souvent  < 
sorte  de  parallélisme  céret  ro  ii.lclkctucl,  chez  les  idiots  et  les  in 
cillo»  comme  ihez  les  hommes  d'un  esprit  ordinaire  ou  supérieur,  t 
que  le  montrerait  la  simple  riioii  de  mes  tableaux  ,  ai  à  thi 
nom  j'avais  pa  joindre  en  if^tA  I  histoire  psychologique  de  l'idiot. 

Les  hommes  compris  dan»  la  olc-oric  des  idiots  et  des  iiobécill 
n'ont  pas  la  moitié  autéiicure-  ou  fiontaic  du  ciàne  moins  développée, 
proportiu.Wlement  a  la  rapan'é  générale  de  celte  cavité,  que  les 
hommes  d'une  ii.tel licence  commune.  Bien  au  contraire  ,  puisque  chez 
1rs  i  liots  pris  en  Rem-roi,  l.i  moitié  frontale  du  crâne  est  plus  grande  de 
5  à  4(1000  que  chez  ces  derniers  et  que  chez  les  idiot»  des  deux  de- 
grés les  plus  inférieurs,  la  difléretice  eu  plus  de  la  moitié  frontale  est 
encore  bien  plus  notaL'cmcnt  à  leur  avantage  étant  de  \  î  à  15i1000. 

Voilà  pour  le  développement  crânien  soit  total,  soit  frontal  des  im- 
bécillcs  déterminé  indépendamment  de  !a  considération  de  la  suture. 
Mais  si  mes  mesures  à  l'égard  de  la  taille  des  idiots  sont  exactes  et 
qu'on  en  tienne  compte  comme  Cela  est  néressaire.  on  verra  que  les  im- 
Lcciiics  pris  en  fiénéral  étant  de  58  millimètre*  plus  petits  que  Ici  au 
,  très  hommes  :  1*  le  développement  lotaldeleur  crâoeesten  réalité  plus 
grand  que  celui  de  ces  derniers  de  1 4  1  13(1000;  2°  le  développe- 
ment frontal  de  cette  cavité  chez  eux  est  de  17  à  18(1000  plus  grand 
que  celui  du  hommes  d'une  intelligence  ordinaire. 
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Quant  an  front  proprctoenldit  desimbecilles,  il  est  mène,  absolument 
parlant  et  uns  tenir  compte  de  la  suture ,  aussi  large  et  aussi  relevé 
an  moins  que  celui  des  autres  hommes. 

Enfin  les  idiols  et  les  irabécillcs  loio  d'avoir  le  crise  proportionnel- 
lement ptos  large  que  ne  Tout  les  hommes  d'une  intelligence  ordinaire, 
l'oit,  au  contraire,  plus  allonge*  ou  plus  aplati  sur  les  tempes  ;  c  est- 
i-dire  qu'ils  ont,  au  motos  autant  que  les  autres  hommes,  la  forme  al- 
longée de  teie  qui,  dès  le  temps  de  Vesale ,  est  généralement  attribuée 
•  nne  meilleure  intelligence. 

Les  résultais  que  je  viens  d'énoncer  sur  le  développement  du  «loe , 
considéré  dans  ses  rapports  avec  celui  de  l'intelligence  s'éloignent  peut- 
être  un  peu  des  idées  reçues,  et  paraîtront  sans  doute  à  quelques  per- 
sonnes on  faux,  ou  problématiques,  on  paradoxaux.  Faux  ou  problé- 
matiques... ,  ils  pourraient  l'êirc  sans  contredit ,  miis  ce  serait  à  de 
nouvelles  recherches  à  le  montrer.  Pour  ce  qui  est  du  dernier  de  ces 
trois  caractères,  c'est  a  pe  ne  s'il  me  semble  lolérablc  dans  1rs  Œuvres 
le»  pins  frivoles  de  l'esprit,  et  je  n'ai  point  cherché  assurément  a  le 
donner  aux  opinions  contenues  dans  ce  travail.  Au  milieu  des  éludes 
auxquelles  je  suis  habitué  à  me  livrer  , 


de  physiologie 
il  m'a  paru  qu'on  avait 


d'une  manière  fort  légère  et  fort  irapar- 


Uigcoce. 
oceJé  et 


faite  les  i apports  du  développement  du  cerveau  a  celui  de  Tint 
J'ai  voulu  m  éclairer  à  en  égard.  On  a  vu  comment  j'y  ai  p 
à  quelles  conclusions  j'ai  été  conduit. 

Dans  le  véritable  idiotisme  ou  l'imbécillité  de 
tait  généralrmeot  et  cela  a  peu  près  de  toute  antiquité  ,  que  la  tête  ou 
plutôt  le  cerveau  a  un  rooiiidie  volume.  Mais  l'on  reconnaissait  aussi 
des  exceptions  à  cette  règle  ;  et  s'il  y  avait  des  idiots  microcéphales  , 
il  y  en  avait  de  megalocéphales,  suivant  le  proverbe,  grosse  télé  et 
peu  tle sens,  dont  la  vérité  paraissait  étayée  des  opinions  des  pbysio- 
gooraonistes,  les  phrénologucs  de  ce  temps-là.  Seulement  on  n'avait 
pas  détermine  dans  quel  rapport  les  premiers  étaient  aux  derniers  , 
combien  petit  élan  le  crâne  des  microcéphales,  combien  grand  celui  des 
mégalocéphales.  On  avait  beaucoup  trop  cru  que  les  imbérillcs  sont  tous 
plus  on  moins  de  la  première  espèce,  et  leur  crioc  on  le  taisait  beaucoup 
trop  petit.  Il  n'en  roulait  tico  de  voir,  avec  Pinrl,  des  idiots  ayant  la 
Ute  haute  d'un  dixième  seulement  de  la  hauteur  du  corps,  tandis 

3u'unetéte  bien  organisée  doit  avoir  le  septième decetlc élévation,  ou 
'attribuer,  avec  Gall,  au  crâne  des  imltécilles  du  plus  bas  degré  15 
à  14  pouces  seulement  de  grande  circonférence.  Quand  bien  même  on 
mesurerait  celte  cavité  »  l'etal  sec,  on  peut  affirmer  que  la  légère  duni- 
tionque  cela  occasionnerait  ne  donnerait  pas  souvent  un  pareil  résul- 
tat, a  moins  d'opérer  tout  acitrrmeal  que  je  ne  l'ai  fait,  et  «le  faire  pas- 
ser la  prétendue  grande  circocféienee  au  milieu  du  frontal  Pour  moi , 
je  n'ai  jamais  vo  encore  de  crâne,  mrW  jer,  d'idinl,  aussi  petit,  quand 
je  n'avais  a  faire  ni  à  un  enfant  de  12  à  15  ans,  ni  à  un  imbécille  dé- 
formé et  rapetissé  par  le  rachitisme.  Il  m'est  arriré  souvent,  il  est  vrai, 
de  croire  a  première  vue,  à  des  dimensions  de  la  petitesse  de  celle  qu'a 
notées  Gill.  Mais  toutes  les  fois  que  je  soumettais  mes  conjectures  à  la 
décision  du  ruban  métrique,  la  grande  circonférence  s'élargissait ,  et  je 
ne  l'ai  jamais  vue,  ebex  un  idiot  de  plus  île  30  ans,  bien  conformé  et 
non  rachilique,  descendre  au-dessous  de  17  pouces  à  l'état  frais  ride 
16  pouces  à  l'étal  sec.  Kieard,  le  n*  1  du  premier  tableau,  était  peut- 
être  porteur  du  plus  petit  crâne  que  j'aie  non  pasrru  voir,  mais  mesii- 
ro,  et  la  grande  circonférence  d'?  cette  cavité  a\ ail  élu  »  lui  dix-sept  pou- 
ces trois  lignes.  A  pari  lui,  en  fait  d'idiots  microcéphales ,  il  n'y  en  a 
dans  mes  tableaux  aucun  dont  la  circonférence  crânienne  ait  moins  de 
18  pouces.  Pour  ce  qui  est  de  celles  de  10  à  18  pouces,  développement 
dont  la  relation  avec  une  moindre  intelligence  ctnimence  à  devenir  né- 
cessaire, il  n'y  en  a  que  2  sur  1rs  20  idiots  de  la  première  série  ;  que  3 
sur  les  ÔO  dé  la  deuxième  ;  que  2  sur  les  30  de  la  troisième  ;  que  2 
sur  les  50  de  la  qnatrirnv- ;  !<>t  d  !>  :  c'est-a-dne  un  peu  moins  d'un 
dixième  de  la  totalité  de  mes  initié.  iMes. 

Quant  aux  idiots  un  galocéphdes  qui  ne  sort  pas  affetes  d'hydrocé- 
phalie, ils  ne  sonl  tels,  en  vérité,  que  par  comp  -rdison  avec  les  vérita- 
bles rairroceph  des,  et  Mirtwul  par  rajipott  avec  ce  que  devraient  être 
ces  derniers,  si  le  développement  du  cerveau  était  en  raison  directe  de 
celui  de  l'intelligence. 

Les  plus  grandes  circonférences  derràne  que  j'aie  observées  ehrzdcs 
idiots  sont  relies  du  n*  4  de  la  tr^i-Knir.  sene  !22  po.ic«v>);  ci  lle  du 
n*  7  de  la  dcuii.me  {21  pouces  10  li;'ie>)  ;  relie  du  n*  21  de  la  lr  i- 
sième  (21  po;icis  !)  figm*);  crVx  du  u"  17  dr  la  pr.-.r.iere  V2I  pourc-  9 
lignes);  celle di  n*  15  de  li  troisième  (21  ponces  8  l'gnesj;  celle  du 
n*  5  de  la  deuxième  (21  pouces  0  lignes). 

Quant  aux  circonférences  de  10  a  21  ponces  elles  abondent. 
Dans  La  prtmiète  série,  il  y  eu  a 


9  de  90  pouces  et  au  dessus  j 
4  de  SI  pouces  et  au-dessus: 


total  13 ,  c'est-à-dire  pl 
movenne,  qui  est  20  pou 
Dans  la  deuxième  il  y  en 


is  de  la  moitié  dont  l'étendue 
ses  3  lignes  (546  millimètres). 


surpasse  1* 


16  de  50  ponces  et  au-dessus; 
3  de  51  pouces  et  au  dessus, 


total  19,  c'est-à-dire  plus  de  la 
moyenne. 

Dans  la  troisième  série  il  y  en  a 


moitié  dont  l'étendue 


1 1  de  20  pouces  et  au-dessus  ; 
3  de  SI  pouces  et  au-dessus; 


total  13  ;  c'est-à-dire  près  de  la  moitié  dont  l'étendue  est  an-dessus  de 
la  moyenne. 

Dans  la  quatrième  série  enfin  il  y  en  a 

13  de  50  ponces  et  au-dessns  ; 
3  de  21  pouces  et  au-dessus  ;  » 


total  14,  c'est-à-dire  près  de  la  i 
la  moyenne. 

Tous  ces  résultats  ne  sont,  du  reste  ,  que  la  reproduction  sons  une 
autre  forme  de  ceux  que  j'ai  exposés  dans  tout  le  cours  de  ce  travail  sur 
l'ampleur  générale  du  crâne  des  imbécillrs,  ampleur  chez  eux  beaucoup 
plus  grande  qu'on  n'aurait  pu  le  croire  d'après  les  idées  généralement 
reçues. 

Je  ne  m'arrête  plus  snr  la  forme  très-convenablement  allongée  de 
leur  crâne,  non  plus  que  sur  la  proportion  chez  eux  au  moins  aussi 
grande  de  sa  région  frontale  que  cher  les  autres  hommes.  Les  faits  sont 
la.  Il  faut  1rs  admettre  ou  les  remplacer  par  d'autres  plus  nombreux  et 
mieux  observés.  Mais,  s'il  ne  doit  pas  en  cire  ainsi,  si  les  résultats  aux- 
quels j'ai  été  amené  sont  l'expression  de  la  vérilé,  d'eu  vient  le  pré- 
jugé moderne  d'nne  relation  étroite  et  nécessaire  entre  un  vaste  crâne 
et  une  grande  inielligcnec?  Pourquoi  ces  coiffures  qui  élèvent  le  front, 
ces  bons  offices  du  ravoir  qui  le  dégarnit?  C'est  qu'aux  deux  extrémi- 
tés de  l'échelle  psychologique,  mais  surtout  »  son  extrémité  inférieure, 
une  très -grande  ou  une  très-petite  utassc  cérébrale  se  lie  en  effet  a<»ex 
rtntilcinenl  à  un  grand  ou  a  un  très  minime  développement  de  l'intel- 
ligence, et  que  le  front,  assez  généralement  parlant,  est  comme  l'ensei- 
gne de  ce  développement. 

Mais  dans  les  degrés  intermédiaires,  combien  de  causes  d'erreur  ou 
de  prévention  !  Ces  baillons  de  la  misère  et  de  l'imbécillité ,  ce  ctine 
sale  et  nu,  ces  cheveux  près  rasés  et  aplatis  sans  soi-i  snr  les  tempes, 
cet  air  d'hébétude  qui  rapetisserait  de  moitié  le  front  du  Jupiter 
Olympien  lui-même...  en  ot-cc  ass  z  pour  rabaisser  et  rétrécir,  aux 
yeux  de  l'imagination  même  la  moins  prévenue,  le  front  des  idiots  et 
des  imbcdllcs  ?  Supposez,  je  vous  prie,  dans  (1rs  conditions  sembla- 
bles et  arec  de  pareilles  physionomies,  tous  les  crânes  réunis  de  l'A- 
cadémie des  sciences  de  Paris  et  de  la  Société  mvale  de  Londres,  et 
vous  pourrei  bien  sur  beaucoup  d'entre  eux  commettre  nne  erreur 
analogue  a  celle  qui  a  souvrnt  fut  souriic  un  célèbre  physiologiste, 
lorsqu'il  montrait  comparativement  aux  amateurs  de  pbrénologie  le 
crâne  d  •  Lapl.ice.  rt  relui,  je  crois,  d'une  négresse  inibécille. 

C'est  celle  iinpoisiblliié  d'établir  des  rapports  ronstans  d'nne  part 
entre  les  phénomènes  de  li  prn-.ee,  d'autre  part  entre  le  déve'oppcn  ent 
soit  général ,  soit  frontal  du  cerveau .  rt  les  divines  autres  conditions 
anatomiques  actuellement  connues  de  la  masse  encéphalique  :  c'est  cette 
impossibilité,  dis-je,  qui  a  fait  adm'ttre,  de  truite  antiquité,  dans  l'é- 
l  ologie  des  actes  inîrllectticllr.s,  une  inconnue  à  laquelle  nn  a  donné 
le  nomd'âitic,  sorte  d'\  algébrique,  dunt  l'élimination,  après  tant  de 
«iècl'S,  reste  encore  à  opérer.  D<eMii*  tout  ce  temps,  que  n'a-t-on  pas 
dit  sur  la  nature  de  relie  inconnue!  Quels  grands  inteiêrs  n'en  a-loo 
pas  fait  dépendre  !  Qurllrs  hiùlantrs  quêtions  n'y  a-t-on  pas  ratta- 
chées !  Esprit,  matière,  deux  grand<  mots,  d-ux  grandes  choses  nnssi 
inromprclicruililcs  l'iir.p  que  l'autre,  et  qui  l'ur.ç  et  l'antre  ort  été 
niées  (1).  Ce  srrait ,  dit  Chu  les  l'.onnrt,  mettre  la  pyramide  sur  sa 
pointe  que  dr  fuir  dépendre  <!r  la  nature  du  sujet  prn-ant  la  question 
de  notre  immortalité  et  c  V.r  d'une  vie  à  venir  dans  le  sein  d'une  in- 
telligence supit-me,  dis'incte  du  monde  .«onuiis  à  nos  sens.  Mais  j'ou- 


(I;  La  mature,  par  q»i-!-;ne>  d'idéalistes «Ipar  Pe  Ule;  en  partieniur. 
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blie  que  ce  D'est  point  ici  le  lieu  de  poser  même  de 
lions,  et  j'aurai  occasion  de  les  aborder  ailleurs,  ton 
blcnt  devoir  être  abordées  maintenant  (1 }. 


elle*  me  >«<u 


CORRESPONDANCE  MEDICALE. 

OBSERVATIONS  SUR  LA    REUNION    IMMEDIATS  APPL1QD ÉB  A 

l'extirpation  des  testicules;  recueillies  ù  la  clinique 
chirurgicale  de  M.  le  professeur  Serre  de  Montpel- 
lier, et  communiquées  par  M.  Alquik. 

Malgré  le  grand  nembre  d'observations  que  nous  avons  déjà  publiées 
sur  les  avantages  de  la  réunion  immédiate  ,  à  l'aide  de  la  suture  ,  il 
est  de*  esprits  forts  qui  prétendent  encore  que  c'est  vouloir  Cire  rétro- 
grader la  chirurgie,  que  d'avoir  recour*  à  on  pareil  moyen  ;  il  en  est 
d'autres  qui  vont  même  plu*  luio,  et  se  respecienl  «se»,  peu  pour  oicr 
élever  des  doutes  sur  la  véracité  des  faits  que  nous  avons  iovoqués,  el 
qui  ton*  cependant  ont  été  recueillis,  non  pas  dans  la  pratique  civile, 
mai*  dan*  un  hôpital  d'instruction,  et  à  la  face  de  toute  une  éco!e.  Que 
répondre  à  de  pareille*  allégation»?  Il  faut  ne  pas  se  lasser  de  citer 
des  faits,  et  chercher  à  convaincre  ainsi  même  les  plus  incrédule*. 

(ABCOCUS  DS   COTé  «iABCBt;   ISElTIOt    DE   l'oecexc   M  il  «de   omit  s* 

nouveau  moc/ué;  kéuaion  immédiate  a  l'uir  ne  ta  jetta»;  coém- 

SOH  El  MOISIS  DE  T*OI*  MOI*. 

Oas.  I.  —  Vièle,  sgc  de  23  ai» ,  dosé  d'ua  tempérament  lymphatique,  avant 
en  deiu  k  temf*  uoe  bmimorebagic.  et  par  suite  une  orebitc  du  c&tc  {wbt , 
vil  peu  à  peu  le  leslicule  du  même  cote  augmenter  de  volume,  et  6iùr  par  acqué- 
rir celui  de  la  tête  duo  enfant  a  terme.  Alors  seulement  le  malade  se  rendit  a 
l'hôpital  St-Eloi  de  MoatpelUer.  ou  il  entra  le  t  "  juillet  1 8S6.  Dc,i  a  celle  épo- 
que il  avait  essaie  une  foule  de  mojeus  thérapeuUques  qui  tout  avaient  été 
fructueux. 

Dis  les  prrisiersjours  ,  il  fat  aise  de  juger  qu'il  faudrait  en  venir  1  l'ablation 
du  testicule.  Toutefois  comme  il  existait  à  la  partie  supérieure  do  scrotum  un 
point  de  Qncluation  .  M.  Serre  fit  une  ponction  qui ,  en  donnant  issue 
a  une  petite  quantité  de  sérosité,  ne  lui  prouva  que  mieux  qu'il  s'agissait  d'un 
•arcocele.  La  tumeur  était  dure,  inégale, douloureuse,  et  tombait  perpendicu- 
lairement entre  les  misses,  lorsque  le  malade  se  tenait  debout.  Il  fut  donc  décidé 
qu'ua  tarait  recours  a  la  castration. 

L'amputation  fut,  en  effet,  pratiquée  peu  de  temps  après,  mais  au  lieu  de  cir- 
conscrire la  tumeur  par  deov  incisions  seini-cllipliijut  s  et  de  disséquer  la  peau  , 
M.  Serre  ,  désirant  profiter  de  la  laxité  des  tégument  et  abréger  autant 
que  possible  la  durée  de  l'opération,  recommanda  a  un  axte  de  saisir  la  peau  à  la 
hauteur  du  cordon  avec  les  trois  premiers  doigts  de  la  main  gauche .  et  de  la  ra- 
mener fortement  en  arrière,  tandis  que  lui  en  faisait  autant  vers  la  partie  infé- 
rieure du  testicule.  Saisissant  alors  au  coaleau  à  lime  très-mines;  atec  U  maio 
droite,  et  le  plongeant  11  travers  le  repli  formé  par  les  tuniques  tcrotales  ,  il  les 
perça  de  part  en  part,  et  dirigeant  immédiatement  le  tranchant  de  l'instrument 
vers  la  partie  inférieure,  il  acheva  la  section  des  patjmamuollct,  et  isola  en  entier 
le  testicule  ;  il  oc  restait  plus  qu'à  opérer  la  section  du  cordon  des  'aisseau»  sper- 
manques  :  c'est  ce  que  fil  M.  Serre  en  coupant  les  tissus  courbe  par  couche  ,  et 
ta  ce  liant  ipe  les  vaisseaux  artériels  qu'il  rencontre. 

La  plaie  fut  ensuite  réunie  par  première  intention  à  l  aide  de  sept  à  huit  points 
de  roture  elde  quelques  bandelettes  agirlulinalive».  et  recouverte  de  charpie  et 
de  longuettes,  le  tout  maintenu  par  nn  bandage  en  forme  detpica.  Di.  le  absolue, 
infusion  de  tilleul,  potion  avec  vingt  gouttes  de  laudanum  de  Sidenls*m.| 

La  réaction  fol  a  peine  sensible;  il  ne  fallut  pas  même  avoir  recourt  à  la  sai- 
gnée ,  et  i  ta  levée  du  premier  appareil,  la  plaie  était  dfja  réunie  en  tris  grande 
partie.  En  un  mol,  tout  »e  pissa  de  la  manière  la  plus  simple,  et  en  moius  de  trois 
semaines  la  cicatrisation  était  complète. 

Ce  qui  frappe  d'abord  dans  le  procédé  opératoire  que  noua  venons  d  exposer 
c'est  sa  rapidité  d'eteculion  quci'ounr  trouve  point  parmi  les  prucritesdeja  con- 
nus ;  il  est  facile  encoie  de  reuiarqurr  qu'il  permet  de  |-ri(iqiK-r  ,  sur  1rs  drus 
points  correspondan  s  des  parois  srnilales.  des  mei-iuns  uelieset  semblable»,  pro- 
pres 4  se  joindre  regulii-rcmeut.  saus  dissertions  lotciales  plus  un  moins  labo- 
rieuses ;  là  tumeur  est  enkn-e  par  une  seule  inciM.in.  et  l'on  n'a  plus  à  faire  que 
la  section  du  cordon  spermatique. 

Cette  manière  iTeslirper  k-s  tctticult-s  cancéreux  serait  pourtant  lurn  peu 
utile,  si  elle  se  recommandait  seulvmcnl  par  sa  erlerité  ;  un  pourrait  lui'mr  lui 
reprocher  au  premier  abord  de  rrlraoclirr  toute  la  peau  qui  enveloppe  le  sarco- 
céie,  depeusluire  une  («rte  trop  considérable  île  te^iinicns  ,  et  d'empêcher  aiusi 
de  rapprocher  iianitdiaicmcji  les  l<  vres  de  la  plaie. 

(I]  Je  devrai  traiter  ces  questions  clans  l'ousia^e  que  je  prépare  sur  U*s  rap^ 
paru  du  cerveau  m  la  prau-e  ;  ouvrage  ou  se  relrouserant  1rs  (ails  cl  les  dé- 
ductions de  ce  inriuoiie.  et  «pu  ftra  suile  à  «  lui  qisr  j'ai  publie  I  année  deruiére 
sous  le  litre  de  :  Qu'i  «.t  .  s;  \H1  u  rn»i  s.>l,„.ii.?  ou  mai  iurta  ti^ii/icniiuH 
et  la  valeur  tic.  tfitèmti  d<  pit  tW»S'r  tri  gênerai,  el  Je  celui  deUall  en 
particiUier. 


Il  en  est  cependant  autrement  :  c'est  en  effet  en  enlevant  une  grande 
partie  du  scrotum  que  la  réaction  primitive  devient  plus  facile  à  obte- 
nir :  le  cas  rapporté  plus  haut  en  est  uoe  preuve.  Appuyons  celte  vérité 
d'un  autre  fait  non  moins  < 


asacotèLt  oc  cértf.  ntoiT;  suvchtiou;  arcuioa  iMMtntavi;  eciaïao*  u 
Qcisxa  loua*. 

Oas.  II.  —  Le  nommé  fi... ,  Agé  de  ans.  d'an  tempérament  nerveux  ,  vint 
a  l'HAIrl-Diru  le  6  juillet  I8S6.  avec  un  serrocèle  volumineux.  La  tumeur  ovoïde 
bosaelee  remontait  jusque  vert  l'anneau  inguinal,  distendait  le  serotmn ,  et  sem- 
blait exiger  l'opération  selon  ta  méthode  ordinaire. 

Telle  ne  fut  pas  l'idée  du  professeur  Serre.  Après  avoir  examiné  l'élat  de*  par- 
tie, il  reconnut  la  possibilité  de  se  comporter  rhex  ce  malade  comme  cbei  le  pré- 
cédent .Celle  fois  même  pour  donner  a  l'incision  tout  la  régularité  désirable  ,  il 
tendit  fortement  ta  peau  autour  du  saroocèle.  au  dessous  duquel  il  plaça  uoe  at- 
telle étroite  en  bois,  offrant  h  son  milieu  une  rente  longitudinale  dan»  laquelle  le 
scrotum  se  trouvait  étranglé.  La  tumeur  étant  ainsi  complètement  U  mitre , 
le  chirurgien  nous  en  confie  restrémilé  inguinale,  pour  comprimer  les 
vaisseaux  sperma tiques  et  coopérer  a  la  lensioo  des  lissas ,  tandis  que  lui  même 
saisissant  1  astre  extrémité  avec  la  main  gauebe ,  traversa  el  divisa  le  scrotum 
avec  un  petit  couteau  a  amputation  qui.  rasant  la  face  inférieure  de  la  planrbeile, 
isola  le  testicule  cancéreux  retenu  seulement  par  le  cordon.  Incisant  ce  dernier 
couebe  par  couche,  l'opérateur  lia  a  mesure  les  vaisseaut  et  mit  à  sec  la  vasU 
plaie  qui  résultait  de  l'extirpation  de  ta  tumeur. 

En  vojant  l'étendue  de  la  perte  de  substance  et  le  peu  de  tégument  qui  res- 
taient, nous  étions  deja  inquiets  sur  les  résultats  de  l'opération.  Le  professeur 
Serre  avait  mieux  calculé,  et  ta  laxité  du  scrotum  sur  laquelle  il  avait  compté,  lui 
permit  de  rapprocher  les  bonis  de  la  plaie  au  mosco  de  six  poiott  de  suture.  Si 
nous  fumes  étonnés  de  ce  rcsullat  auquel  noua  étions  loin  de  nous  attendre,  noua 
craignions  encore  que  h  tension  de  la  peau  n'amenât  bientôt  sa  déchirure  parle* 
points  dr  suture  :  loin  de  la .  l'adhésion  immédiate  ht  aussi  prompte  et  aussi  régu- 
lière qu'il  est  possible  de  l'obtenir  en  toute  autre  partie  da  corps,  et  ta  earrison 
fut  complète  su  bout  de  quinte  jours.  F.n  présence  des  faits  que  nous  ratifierions, 
qui  niera  1rs  succès  de  la  méthode  tdhrsise  à  ta  suile  drs  opérations  faites  sur  le 
scrotum'  Qui  ne  reconnaîtra  dans  la  laxité  dn  scrotum  la  cause  réelle  des  diffi- 
cultés de  la  cicatrisation  en  pareils  cas  ?  Du  reste  quel  avantage  peut-on  se  pro- 
curer en  conservant  beaucoup  de  tégument  eu  cette  région  ?  Aucun,  tant  doute  : 
il  faut  donc  considérer  le  sacrifice  d'une  grande  partie  du  scrotum  comme  utile 
cl  Décessairc.  Pour  obtenir  ce  résultat  d'une  manière  rapide  et  complète,  le  mode 
opératoire  que  nous  signalons  mérite  d'être  adopté  ;  car  il  permet  ,  en  quelque 
sorte,  da  premier  coup,  de  retrancher  toute  ta  portion  des  tégument  inutile  et 
propre  à  retarder  la  guerison. 

Ce  procédé  n'est  cependant  pa»  applicable  dans  ton*  le*  cas  :  lel  est 
le  cas  suivant  : 


Oas.  III.  —  M.  maître  armurier,  Igé  de  U  ans.  d'un  temprrimrnl 

bilieus,  éprouva,  après  plusieurs  coups  sur  les  organes  génitaux ,  un  gotiOrroenl 
considérable  du  testicule  droit,  suivi  de  douleurs  lancinantes  d'insomnie,  da 
trouble  profond  de  l'économie  qui  le  détermina,  au  bout  de  quatre  anm  es,  a  ve- 
nir i  l'IKitel-Dien.  le  8  septembre  1835. 

Alort  ta  tumeur  scrotale  offrait  le  volume  et  la  forme  d'une  betterave  de 
moyenne  grosseur ,  a  surface  rouge  tendue  ;  sa  partie  mosenne  était  tris  dore , 
la  supérieure  obscurément  fluctuante,  et  l'inférieure  contenait  évidemment  uu 
bquide. 

Une  ponction  pratiquée  dans  ce  dernier  lieu  6t  sortir  nue  petite  quantité 
de  sérosité,  et  ne  diminua  en  rien  l'autre  partie  delà  tumeur.  Plus  tard,  M.  Serra 
en  incisa  esvucbe  pir  couche  l'etrémile  supérieure  qui  renfermait  aussi  de  la  sé- 
rosité; mais  le  centre  resta  volumiueux,  consistant,  très -sensible,  el  le  malade 
éprouva  par  la  pression  la  même  sensation  que  dans  le  teslicale  opposé.  Divers 
traitement  internes  ne  diminuèrent  en  rsen  la  tumeur,  qui  s'etendil  de  plus  en 
plus  ver»  le  canal  inguinal.  Voyant  le  malade  dépérir  et  présenter  le  faciès  et  le 
teint  propre  aux  individus  affectés  de  lésions  cancéreuses .  le  chirurgien 
pratique  la  castration  le  t  ti  décembre.  Il  cerne  la  tumeur  par  deux  incisions  *e- 
mi-dliptiqnes,  pénètre  dans  dent  kystes  séreux,  isolés  l'un  de  l'autre  .  et  situé* 
autour  de  l'altération  centrale  formée  par  le  testicule  entièrement  <i.  gi  aère,  dé- 
tache ce  dernier  de  ses  adhérences  etendne»  el  profondes,  et  pridnit  une  plaie 
ellipsoïde,  etcavee,  dont  les  bords  sont  encore  réunis  an  movrn  de  la  suture. 
Néanmoins  la  guerison  est  plus  longue  et  la  cicatrice  beaucoup  plus  irrigulivre 
que  dans  les  cas  précédent  M.  R*"  quitte  l'hôpital  de  .ÎUjausier 

Il  était  impossible  d'emploierte  même  pnsrcdë  opératoire  cbci  ce  dernier  ma- 
lade que  cbet  1rs  deux  premiers .  sans  s'exposer  à  léser  drs  organes  esvcnlieb.  Eu 
effet ,  on  avait  a  craindre  que  l'extrémilé  supérieure  <l<  la  tumeur  ne  renfermât 
une  anse  intestinale  ,  que  le  testicule  ne  fut  sain  au  milieu  des  masses  cancéren- 
ms,  el  alors  le  chirurgien  avait  l'intention  de  disséqui  r  ri  it'climiurr  Ira 
parties  morbides,  el  de  conserver  le  testicule  :  plan  oprraloirc  qui  ne  pouvait 
êtreesécuté  qu'en  mettant  à  nu  les  titsut  altérés ,  de  maniire  i  agir  selon  leur 
disposition  et  leur  nature.  I-a  méthode  ordinaire  fut  donc  mise  en  usage.  Dans 
ce  cas,  il  est  à^remarqiser  que  l'on  cal  trop  de  peau  dont  la  lasite  et  l'irrégularité 
contraria  le  résultat  ordinaire  de  la  ruélliode  ailbrsire;  aussi  ce  fait  donnât  il 
l'i. Ire  s  M.  Serre  du  procédé  qu'il  appliqua^phu  tard  sur  les  malades  dont  nous 
avons  drjb  parle. 

Nous  continuerons  à  faire  connaître  les 
Série  doit  a  la 
les 


ire  connaître  les  benrenx  résultats  que  M 
i  qu'il  a  adoptée  ,  et  dont  il  cherche  s 
;  la  publication  lépétcc  de  faits  appel- 


i^iyiuts 
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lera  peut-être  l'attention  de  plusieurs  chirurgien»  distingués  de  U  ca- 
pitale, qui  n'ont  peut-lire  paa  suffisamment  réfléchi  sur  le*  avantagea 


de  U  réun 


M'diate  à  ta  suite  de* 


ORSRR VarlONS  BOB  LA  NATURE  ET  LB  TBAITBMBNT  DB  LA 

fiètbb  ditb  ttphoïdb;  dw  M.  La  on  but,  médecin  de 
l'hôpital  militaire  de  Yemille.. 

La  discossiot  qu'a  fait  naître  dans  le  seio  de  l'Académie  le  rapport 
de  M.  Aodral  fils,  su-  le  mémoire  de  M.  Delaroque,  s'est  terminée 
beaucoup  plus  tôt  que  je  ne  pensais,  et  comme  la  Gai.  stéo.  Ta  observé 
fort  judicieusement,  tout  n'a  pas  été*  dit  sur  cette  importante  question.  Il 
me  semble  que  la  première  difficulté  qu'il  fallait  résoudre  avant  de 
discuter,  était  de  s'entendre  sur  la  véritable  signification  du  mot  Cent 
typhoïde,  et  c'est  ce  dont  on  ne  s'est  point  occupe'.  En  général,  nous  ne 
donnons  pas  en  médecine  asseï  de  précision  a  la  définition  d'une  ma- 
ladie, et  je  n'aurais  besoin  pour  prouver  cette  assertion,  que  de  rappe- 
ler les  opinions  si  divergentes  de*  orateur*  distingué*  qui  se  sont  fait 
entendre  dans  le  cours  de  la  discussion,  et  qui,  loin  de  résoudre  la  dif- 
ficulté, d'oui  bit  que  la  reculerdavantage.  Je  crois  avancer  une  grande 
vérité,  en  affirmant  qu'aucun  médecin  n  est  encore  d'accord  sur  le  véri- 
table sens  a  accorder  a  la  dénomination  de  fièvre  typhoïde;  et  tant  que 
le  vague  restera  dan*  le  mot,  la  science  conservera  son  incertitude  sur 
la  nature  et  le  siège  véritable  de  la  maladie,  et  sur  le  meilleur  traite- 
ment  a  lui  opposer.  Et  d'abord,  que  signifie  l'épiibete  typhoïde,  sinon 
qu'elle  a  de  la  ressemblance  avec  le  typhus.  Eo  quoi  cousi  te  cette  res- 


avec  une  maladie  que  les  minu  s  circonstances  font  naître  et 
se  propager  par  une  véritable  infection  miasmatique?  C'est  la  stupeur, 
me  répondra- t-«n.  Mai*  la  stupeur  n'est  point  la  maladie;  ce  n'est 
qu'un  symptôme  nerveux,  qu'une  complication  qui  se  montre  dans  le 
cours  et  même  au  début  de  beaucoup  de  maladies  différentes  par  leur 
siège  et  leur  nature.  C'est  l'ataxie  et  l'adynamie  de  notre  illustre  maî- 
tre Pioel.  Il  me  suffit,  pour  prouver  la  vérité  de  cette  assertion,  de  ras- 
sembler mes  souvenirs,  et  de  décrire  tucoiDCtement  ce  que  j'ai  toujours 
observé  au  lit  de»  malade»,  toit  dan»  le*  hôpitaux,  «oit  dans  la  pratique 
civile.  En  effet,  quelle  que  soit  la  maladie  *  laquelle  le  sujet  est  en 
proie,  qu'elle  ait  «on  siège  dans  la  poitrine  ou  le  bas-ventre  ;  la  pre- 
mière remarque,  que  se  peut  s'empêcher  de  taire  le  médecin,  est  l'air 
d'hcbrtude  que  présente  la  figure  du  malade.  Il  ne  comprend 
dm  le*  questions  que  voua  lui  faite»,  et  ce  n'est  qu'après  h»  avoir  ré- 
Jes  plusieurs  fois,  et  en  korciot  votre  voix,  ou  en  secouant  le  malade 
il  semble  se  réveiller  et  vous  répond  qu'il  ne  souffre  nulle  part. 
Jme  difficulté  pour  voir  sa  langue.  11  ouvre  avec  peine  la  bonche, 
n'engage  que  très-lentement  et  très-difficilement  la  langue  sor  le  bord 
des  dent»,  et  ne  penserait  pas  à  la  retirer,  si  on  ne  U  refoulait  pas  a 
l'intérieur.  Daa»  eut  étal  de  atupenr  et  de  prostration,  quoique  la  lan- 
gue soit  sèche  et  les  dénis  fuligineu***,  le  malade  ne  demande  paa  a 
boire,  et  lorsqu'on  lui  met  une  cuillerée  de  tisane  dan*  la  bouche, 
le  liquide  reste  looglemps  dan*  cette  cavité,  et  la  déglutition  n'a  pour 
ainsi  dire  lieu  qu'à  Tinsu  du  malade,  et  convulsivement.  Un  sinapisme 
appliqué  à  la  partie  antérieure  du  cou,  rend  constamment  la  déglutition 
plus  libre  et  plu*  facile,  mais  son  effet  n'est  pas  de  I  ongue  durée.  Il  existe 
évidemment  un  état  d  inertie ,  une  sorte  de  paralysie  des  muscles 
chargé*  de  cette  fonction.  Mai*  1  quoi  tient  ce  défaut  d'influence  ner- 
veuse, et  dan»  quel*  nerf»  faut-il  en  chercher  la  cause?  Voilà  ,  je 
pente ,  tout  le  problème  ,  et  je  craint  bien  que  l'anaions*  patho- 
logique D'en  donne  jamais  1a  solution.  Quelque»  médecins  ont  pensé 
que  cet  état  que  l'illustre  Pinel  a,  selon  moi ,  parfaitement  caractérisé, 
en  le  nommant  ataxo-adynamiqoe,  était  dû  à  l'absorption  d'une  humeur 
dure  sécrétée  par  les  surface»  ulcéi ée*  que  l'on  trouveassez  souvent  dan* 
is  région  iléo-eœcale,  et  qui  va  porter  sa  funeste  influence  *ur  un  point 
du  système  nerveux  qu'il*  ne  peuvent  encore  désigner.  Je  ne  crois  pas 
avoir  besoin  de  dire  que  ce  n'est  qu'une  hypothèse,  car  ces  ulcération* 
dont  quelque*  auteur*  ont  fait  le  caractère  principal  de  la  fièvre  typhoï- 
de, ne  se  rencontrent  par  sur  tous  les  sujet*;  si  l'on  admet  que  I  abs- 
sorptiou  de  la  matière  qu'elle*  sécrètent  est  la  cause  de  l'état  nerveux, 
comment  se  fait-il  que  des  ulcérations  beaucoup  plus  étendues  et  d'une 
bien  autre  gravité,  *e  reooootmM  dan*  le*  organe*  de  la  digestion  et  de 
la  respiration,  sans  produire  constamment  le  mime  phénomène.  C'est 
que  ce  n'est  pas  là  la  véritable  cause,  car  elle  reproduirait  toujours  le* 
même*  effet*.  L'observation  que  l'on  peut  répéter  chaque  jour  au  lit  des 
malades,  suffit  pour  prouver  cette  assertion,  et  je  pense  que  les  hommes 


de  l'art  qui  voudront  pénétrer  le  mystère  qui  enveloppe  encore  la  < 
qui  produit  ce  que  l'on  appelle  fièvre  typhoïde ,  devront  1a  chei 
ailleurs  que  dans  l'absorption  du  pus  séciété  dan*  les  ulcérations  de* 
glandes  de  Peyer.  Une  idée,  jetée  comme  par  hasard  dans  l'éloge  de 
Dupuytreo  par  notre  honorable  collègue  M.  Pariset,  m'a  frappé  par  as 
justesse,  et  me  parait  la  seule  qui  puisse  être  féconde  en  résultat*  utiles. 


s'il  est  jamais  permis  à  l'homme  de  se  rendre  un  compte  bien  vrai  et 
bien  incontestable  de  tous  le*  phénomènes  de  la  vie.  Eo  parlant  de*  ex- 

ESrienee*  faite*  en  commun  par  Dopuytren  et  notre  savant  collègue 
upuy,  sur  les  nerfs  pneumo- gastriques ,  dont  la  section  complète  des 
deux  cotés  du  cou  cause  la  mort  de*  animaux  ,  M.  Pariset  demande 
quelle  était  la  vraie  cause  de  la  mort.  «  B-chat,  Dupuytreo  ,  Dumas  . 
BLainville,  Provençal,  ont  expérimenté;  les  fait*  sont  «nivoqnes,  les 
conclusions  divergentes.  Est-ce  la  section  des  nerfs  qui  a  romj.u  tomes 
le*  combinaison*  chimique*?  Tel  est  leaentiraent  de  Dupuytien ,  con- 
tredit par  les  expérience*  de  Legallois.  Est-ce  la  paralysie  de*  muscles 
qui  ferme  l'accès  de  l'air?  sentiment  de  Bichat  ,  de  Mage  a - 
aie,  et  des  autres,  confirmé  par  le*  expérience*  ultérieure*  de  Dopuy. 
Dupuy,  dan*  ses  expérience*,  faisait  cesser  le*  premiers  accident ,  en 
ouvrant  par  la  trachéotomie  une  nouvelle  entrée  à  l'air.  L'animal  vi- 
vait encore  quelques  jours.  Mais  l'estomac  est  paralysé;  le*  aliment  se 

Ïiutréfient;  ils  engorgent  l'œsophage,  et  t'échappent  par  l'ouverture  de 
a  trachée.  Eafin  l'animal  meurt  avec  tous  les  symptômes  d'une  fièvre 
typhoïde.  Ces  fièvres  dans  l'homme  dépendraient-elles  d'une  qêoe  aoa 
logue  dan*  le*  même*  nerf*  ?  Problème  qui  se  présente  et  que  l'on  ne 
cherchait  pas.  a 

Il  est  en  effet  probable  que  de  nouvelle*  expérience*  tentée*  dans  ce 
but  sur  le*  animaux  et  de*  recherche*  minutieuses  sur  l'état  pathologi- 
que des  oei  (s  pneumo  gastriques  cher  1rs  sujet*  qui  succomberont  peu  ■ 
daot  la  durée  de  la  fièvre  typhoïde,  pourront  faciliter  la  solution  de  ce 


problème  difficile.  L'état  de  stupeur  dépend  il  d'une  congestion 
du  errveau,  ou  de  l'inOuence  sympathique  de  l'extomac?  Quel  est  le  vé- 
ritable état  pathologique  de  ce  dernier  or| 
l'épithète  de  putride  que  le*  auteur*  plus 
ble  des  symptôme*  qu'offrent  la  langue,  le*  gei 
L'observation  de  notre  collègue  Dopuy, 


et  le*  sec.  étions  ' 


mérite  par  son  importance  d'être  reprise  en  tout  oeuvre,  et  je  le  de- 
sire  d'autant  plus  vivement,  qu'elle  me  parait  la  seule  source  d'où  doit 
jaillir  la  plu*  utile  dm  vérités. 

Je  pourrais  maintenant  rapporter  les  nombreuses  observations  que 
j'ai  recueillies  ,  soit  dans  mon  service  dans  les  hôpitaux  ,  soit  dans  m  s 
pratique  civile  ,  pour  prouver  que  la  fièvre  typhoïde,  telle  qu'elle  est 
âdtsi.e  de  nos  jours,  n'est  point  une  fièvre  essentielle.  Ce  serait  un 
travail  suptrflu ,  car  c'est  une  vérité  qui  n'a  plut  besoin  de  démontira  ■ 
tion ,  puisque  les  hommes  de  science  viennent  de  la  proclamer  dans  le 
sein  de  l'Académie.  Je  me  bornerai  seulement  à  f.ire  connaître  le  trai- 
tement qui  j'ai  adopté.  I<a  fièvre  typhoïde  n'étant  pour  moi  qu'une  com- 
plication nerveuse  qui  vient  ajouter  sa  dangereuse  influence  à  la  plu- 
part des  affrétions  graves  du  erveau,  de  la  poitrine  et  du  bas-veoire; 
«non  premier  soin  est  de  combattre  ces  maladies  à  leur  début ,  par  1rs 
moyen*  les  plus  énergiques  de  la  tl  érapenliquc.  Ainsi ,  les  saignées  lo- 
cale* ou  générale*  ,  le*  vomitifs  et  1rs  purgatifs  sont  employés  suivant 
l'exigence  de*  cas ,  et  la  nature  des  symptômes  prédominant.  Ensuite, 
lorsqu'il  ne  reste  plus  que  la  complication  ataxo-arlvoamiqiie,  je  pres- 
cris au  malade  une  boisson  légèrement  acidulée  avec  des  suc*  végétaux 
ou  uoe  «impie  infusion  à  froid  de  racine  fiaiebe  de  réglisse ,  en  rt com- 
mandant aux  îuGrmier*  ou  aux  garde-malade*  d'en  faire  boire  de  très- 
petite*  doses  à  la  fois  ,  mais  souvent  répétées.  Je  fats  appliquer  cons- 
tamment sur  le  front  et  le  sommet  de  la  léte  des  compresses  imbibée* 
d'eau  froide  qne  l'on  renouvelle  aussitôt  qu'elles  s'échauffent.  Des  si- 
napisme* sont  places  alteroativem-  ni  sur  tous  les  points  des  extrémités 
inférieures,  en  recummaodaot  de  ne  les  laisser  nue  le  temps  nécessaire 
pour  lubefier  la  peau  ;  car  j'ai  vu  trop  souvent  la  gangrène  survenir  à 
la  suite  de  leur  séjour  trop  prolongé  sur  le  point  où  ils  avaient  été  ap- 
pliqué*. 

Sous  l'influence  de  cette  tlicrap#ut>qne  tiès-timple,  les  svmptômrs 
nerveux  disparaissent  plus  ou  m  uns  promptement,  suivant  leur  degré 
d'intensité  et  de  leur  ancienneté.  La  langue  t'humecte ,  la  somnolence 
cesse,  et  la  face  perd  cette  expression  d'hébétude  que  nous  nommons 
stupeur.  Le  malade  qui  jusque!*  ne  se  plaignait  d'aucun  mal,  rctsent 
1rs  douleurs  1rs  plus  vives ,  surtout  dans  les  extrémités  inférieures. 
Ces  douleurs  sont  toujours  du  plus  favorable  augure.  Ce  n'est  déjà 
plus  la  maladie  grave  dont  on  (wurail  craindre  la  terminaison  par  la 
mort ,  mais  ce  n'eal  |H>inl  cm-ore  la  convale-cnre  t  c'est  peut-être  le 
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moment  If  jilus  difficile  po  r  If  médecin  ,  cir  d.ji  le  malade  »c  tour 
mente  puiir  ob'eoir  <|nclt|ue  chose  qui  le  soutienne  et  repare  prompte 


- 


meni  le*  forces  <|i*">l  a  perdues.  Je  signale  celle  époque  douleiue  entre 
blinde  h  malui  e,  «lie  roniinenrrnient  de  la  convalescence,  parce 
que  j'ai  vu  souvent  à  me  repentir  d'avoir  cède  trop  tôt  aux  instances 
des  malade*.  Du  lait  coupé  avec  de  l'eau  ,  no  bouillon  de  poulet  quel- 
que léger  qu'il  fut,  suffisaient  pour  renouveler  les  accidens.  Il  enélait 
<ie  même  loisque  d.ns  le  court  de  la  maladie  je  croyais  pouvoir  com- 
ballre  l'extrême  faihl.  s-c  des  malades  par  une  potion  tonique,  ou  de 
l.i  luronade  raiu%f.  L''ffcl  nu-sible  qi:e  j'en  obtenais  eii'a  forcé  de  re- 
noncer à  ces  inoyrns  .  «t  de  m'en  tenir  au  traitement  simple  que  j'ai  in- 
dique plus  haut.  Si  mail  t  nant  on  me  demande  pourquoi  dans  une  ma- 
ladie au ssi  grave  f.  qui  semble â  cb »que  instant  menacer  la  vie,  surtout 
aux  yeux  dis  personnes  étrangères  à  notre  ait,  je  me  borne  à  aider  la 
nature  ,  je  1  épuodrai  que  l'expérience  a  été  pour  moi  un  maître  beau 
coup  plnssû-,  que  les  théorie*  vagues qucj'avaisadoptécs  surpaorlrdans 
ma  jeunesse  Jeerovais  trop  à  la  puissance  de*  médicamens,  et  il  a  fallu 
bien  du  li  mps  et  de  la  réflexion ,  pour  uétruire  cette  illusion,  et  arriver 
à  donner  la  pr<  f-rence  à  ce  traitement  si  simple,  qu'il  n'en  paraît  pas 
un  iivnr  le  public  qui  juge  le  talent  du  médecin,  plutôt  par  la  longueur 
<t  la  variété  de  ses  prescriptions  que  par  ses  succès  ou  se»  revers.  Je 
dois  ajouter  que  depuis  plus  de  vingt  ans  que  j'ai  adopte  ce  traitement, 
je  n'ai  pas  perdu  un  seul  malade  dans  la  pratique  civile,  et  que  j'au- 
rais eu  le»  mêmes  succès  dans  mon  service  d'hôpital,  sans  l'incurie  de» 
infirmiers,  et  la  gloutonnerie  de*  coovalesceo»  qui  te  proeurent  de» 
vivres  eu  cachette. 

J'ai  cru  dans  l'intciê!  de  l'art  devoir  faire  connaître  mon  opin  ion  sur  la 
fièvre  typhoïde,  |>arcc  qu'elle  est  à  l'ordic  du  jour,  et  que  cette  impor- 
tante question,  depuis  longtemps  controversée,  sera  probablement  bien- 
tôt résolue.  J'ai  dit  que  je  ne  la  regardai*  pas  comme  une  fièvre  essen- 
tielle, mm*  comme  une  compliciliun  nerveuse  qui  ajoute  Sa  gravité  à 
des  maladies  différentes  par  leur  nature  et  leur  siège.  Je  n'ai  point 
iiarlé  du  traitement  de  ces  maladies  a  leur  début,  tuais  seulement  de 
l'état  que  j'appelle  ataxo  adyr.aioiqnr  ;  et  si  je  pouvais  invoquer  en  fa- 
veur des  moyens  tbéiapeutiques  auxquels  l'iapérienre  m'a  fait  donner 
la  preférroir,  cet  axiome,  nalur&m  morborum  oslendit  curalio  ,  Je 
M-raîs  fondé  à  avancer  que  l'acln-n  douce,  mais  constante  des  révulsifs 
sur  les  extrémité*  inférieures,  et  du  fruid  sur  la  tète,  n'a  de  succès 
aussi  certains  que  parce  qu'elle  dcbairas.se  le  cerveau  opprimé.  Main- 
tenant j'engage  1rs  jeunes  médecins  à  répéter  1rs  expériences  de  M. 
Dupuy,  et  j'aime  à  espérer  qu'ils  trouveront  dans  leurs  résultat*  le 
pnx  de  leurs  nobles  et  précieux  travaux. 


Ht.L.Kvi<  DK  quflqurs  opÉBATioîts  i>B  TAtLLB  ,  pratiquées 
ù  l' Hôtel-Dieu  de  Lyon  dan»  le  service  de  M.  Bajabd, 
«.'hirurrjieii  en  chef  ,*  communiqué  par  M.  le  docteur 

iktUCHACOL'RT. 

Pendant  le  séinrstre  d'été  185f»,  six  opérations  de  taille  ont  été  pra- 
tiquées à  l'Hotel-Dieu  de  Lyon  par  M.  Bijard.  Nous  avons  recueilli 
avec  détails  1rs  observations  de  ces  malades  couché»  à  la  salle  des  opé- 
rés (hommes) .  où  nous  faisions  alors  le  service  d'interne  ;  mais  pour 
nous  restreindre  aux  bjrnes  d'une  simple  oote,  nous  rappellerons  seu- 
lement quelques-uns  des  faits  marquant  qu'a  présentés  leur  histoire, 
en  les  rattachant  toulrfuis  à  des  considérations  spéciales.  Dans  tous  les 
cas  on  a  suivi  la  mclbode  latéralisée  et  le  procédé  du  frère  Corne. 

De  ers  six  malale»,  quatre  étaient  âgés  seulement  de  quatre  à  doute 
ans.  deux  autres  avaient  l'un  vingt-un,  l'autre  vingt-trois  an*..  On  doit 
s'attendre  di  s  lors  à  des  résultats  avantageux.  En  iffet,  un  seul  malade 
I"  pin»  .1gi\  succomba.  Cette  série  d'opciattons,  jointe  .1  un  ensemble 
de  dix-sept  autres  tailles  faites  a  différentes  époques  par  le  même  chi- 
rurgien, sur  dr  jeunes  sujets  encore,  donne  un  toul  de  vingt -deux  suc- 
cès pour  un  seul  cas  malheureux. 

Ce  résultat  avantageux  ne  doit  pas  seulement  trouver  son  explication 
dans  l'âge  favorable  des  malades  ,  mai»  aussi  dans  la  promptitude  de  la 
manoeuvre  et  1rs  soins  minutieux  donnés  par  le  chirurgien  avant  et 
après  l'opération. 

Chez  le  sujet  adulte,  très-nerveux,  âgé  de  vingt-trois  ans,  qui  suc- 
comba, l'opération  fut  très-longue;  la  pierre,  très  volumineuse  ,  se 
trouvait  foi  mec  de  couches  mal  unies  qui  se  séparèrent  dans  le»  efforts 


d'extraction  ;  il  fallut  introduire  et  retirer  plusieurs  fois  le» 
avant  d'avoir  complètement  débarrassé  la  vessie.  Un  suint 
qui  survint  peu  après  l'opératioo ,  fil  craindre  une 
elle  fut  facilement  arrêtée  par  de»  fomentations  d'oxicrat  froid  »ur  le 
périnée  et  le»  bourses.  L'éréthitme  nerveux  dan»  lequel  l'opération 
avait  laissé  le  malade,  se  prolongea  ;  il  n'alla  qu'en  croissant.  Léger 
délire,  vomissemens  bilieux,  sueur  froide,  pouls  concentré.  Le  malade 
avait  succombé  an  bout  ce  trente-six  heure»  à  une  véritable  sideratioo 
nerveuse,  dont  il  faut  chercher  I*  cause  dans  sa  constitution,  sa  pusil- 
lanimité et  la  longueur  nécessaire  de  ses  souffrances.  Aucune  lésion 
ne  put,  à  l't 


neste. 

Chez  le»  cinq  autres  sujets,  il  y  eut  denx  cas  d'bémorrhagie  veineu- 
se abondante,  demi-heure  eoviron  après  l'opération,  le  sang,  coulant  en 
nappe,  se  coagula  dans  le  trajet  de  la  plaie  et  dans  la  vessie.  Des  deux 
malades,  l'un  était  un  jeune  nomme  de  vingt-un  ans,  l'autre  un  enfant 
de  quatorze  ans,  maigre  et  difforme,  présentant  une  forte  incurvation 
de  la  colonne  vertébrale.  A  mesure  que  la  vessie  se  remplissait  de  sang, 
douleurs  très-vives  à  l'hypogaslre,  puis  sensation  toot-à-fait  analogue 
à  celle  que  fait  naître  le  besoin  d'aller  à  la  selle,  accompagnée  d'efforts 
de  défécation  ;  et,  chose  remarquable,  à  mesure  que  la  vessie  se  vidait 
et  se  débaraissait  des  caillots  énormes  qu'elle  contenait,  il  semblait  aux 
malades  avoir  rendu  du  sang  par  l'anus  ;  il  n'en  était  rien,  cependant. 
Dans  ces  deux  cas,  les  pierres  se  trouvaient  très-volumineuses  ;  il  fal- 
lut inciser  largement  :  les  limites  de  la  prostate  furent  saus  doute  dé- 
passées ;  le  plexus  veineux  vétical  dût  être  intéressé  :  de  là  le»  bémor- 
rhagie».  On  eut  recours,  [tour  les  faire  cesser,  aux  mêmes  moyens  que 
dans  le  cas  précédent  ;  00  ne  réussit  pas  aussi  vite,  mais  on  parvint  à 
1rs  arrêter.  Le  soulagement  qui  accompagna  la  cessation  de  la  disten- 
sion de  la  vessie  fut  instantané.  Ces  deux  malades  guérirent.  I<a  plaie 
était  cicatrisée  chez  le  plus  jeune  avaut  le  quinzième  jour  ;  elle  ne  le 
fut  qu'au  bout  de  deux  mois  chet  le  plus  âgé  ,  une  suppuration  assez 
abondante,  avec  gangrène  d'une  portion  de  tissu  cellulaire,  t'étant  dé- 
veloppée dans  le  trajet  qu'avait  parcouru,  pour  sortir,  l'énorme  pierie 
qu'il  poitait. 

Dans  un  troisième  cas.  ce  fut  une  bémorrhagie  artérielle  qui  sembla 
un  instant  compromettre  la  vie  du  malade,  igé  de  oeuf  ans.  Une  bran- 
che assez  considérable  de  l'artère  superficielle  du  périnée  donna  pen- 
dant plusieurs  heures,  non  un  jet,  mais  un  suintement  sanguin  dilucile 
à  arrêter.  La  compression  simple,  les  réfrigéraos  furent  imuffisans  ;  ou 
ne  put  s'en  rendre  maître  qu'au  bout  de  drux  ou  trois  heures  de  tenta- 
tives, en  portant  une  ligature  avec  l'aiguille  de  Dcscbauips.  En  réalité, 
ce  malade  perdit  moins  de  sang  que  les  deux  sujets  précédens,  mais 
c'était  du  sang  artériel  ;  l'affaiblissement  fut  plu*  profond  ,  cependant 
les  forces  revinrent  rapidement,  et  l'enfant  quitta  l'hôpital ,  pai  faite- 
ment  guéri,  avant  le  dix-huitième  jour. 

Dans  les  tv*  et  v'  observations,  il  n'y  eut  pas  d'hémorrbigie  a  cota* 
battre.  Chez  le  quatrième  malade,  enfant  de  quatre  ans,  très-gros,  bien 
développé,  comme  le  sont  souvent  les  jeunes  ealruleux  ,  on  vit  appa- 
raître des  accidens  grave»  simulant  la  péritonite:  le  ventre  était  tendu, 
très-dur,  météorite  et  douloureux;  face  grippée;  pouls  petit  et  accé- 
léré. On  donne  une  potion  avec  huile  de  ricin  demi-ooce.  Peu  d'heures 
après,  l'enfant  avait  rendu  plusieurs  lombrics  :  dès-lors  soulagement 
immédiat  et  guérison  rapide  La  plaie  était  fermée  avant  le  quinzième 
jour.  Chose  remarquable,  l'huile  de  ricin  donnée  les  jours  précédens, 
a  deux  reprises  différentes,  pour  expulser  les  vers  que  l'on  pouvait 
soupçonner,  en  lavemeot  le  jour  même ,  pour  vider  le  rectum  ,  n'avait 
exercé  aucune  action  sur  ces  enlozoaires.  Il  semble  réellement,  dans 
bien  des  es,  qu'ils  attendent ,  inaperçu»  d'abord  ,  une  gtande  pertor- 
b.lion  de  l'économie  pour  manifester  leur  existence  ,  et  < 
1er  les  dangers  auxquels  le  malade  va  se  trouver  exposé. 

Chez  un  cinquième  sujet,  âgé  de  douze  ans,  fortement  constitué, 
chez  lequel  aussi  il  n'y  eut  pasd'hémorrhigie  ,  la  péritonite  parut  un 
instant  imminente;  le  deuxième  jour  après  l'opération  (dix  sangsues  à 
l'hypogasire ,  lav.  émollient).  Disparition  des  symptôme»  précur- 
seurs. 

Ce  malade  ne  guérit  qu'au  bout  d'un  mois  et  demi.  Très-remuant  et 
indocile;  il  retarda  sa  guérison  eo  se  levant  prématurément.  La  cica- 
trice ,  en  partie  formée ,  se  déchira  plusieurs  fois  par  le  mouve- 
ment. 

Nous  devons  le  remirquer ,  chez  les  trois  miladcs  qui  présentèrent 
le  ras  d'bémoribagie  ;  le  ventre  fut  à  peine  doulourtnx  chu  l'adulte 
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et  resta  indolent  chu  les  drus  ru  fins;  il  le  fut  peu  cSer.  l'adulte ,  ai  je 
dit ,  mats  des  sel  1rs  abondantes  provoquées  par  des  lavemens  huileux  , 
amenèrent  un  soulagement  immédiat.  Aussi  est-il  impossible  d'admet- 
tre qu'il  y  ail  eu  dans  ce  cas  une  irritation  même  très- légère  du  péri- 
toine ou  des  parties  voisines.  Je  ne  parle  pas  des  désordres  tout  locaux 
qui  se  développèrent  dans  le  trajet  de  la  plaie. 

Chez  le  cinquième ,  qui  n'eut  pas  d'bémorrhagie  et  qui  perdit  plus 
de  sang  pendant  l'opération,  la  réaction  fut  bien  plus  forte,  la  chaleur 
intense,  le  pouls  sec  et  accéléré.  I*  douleur  abdominale  bien  plus  vive. 

Or ,  un  a  vu  que  ces  béenorrhagies  furent  facilement  arrêtées  ,  moins 
toutefois  le  suintement  artériel ,  qui  exigea  plusieurs  tentatives ,  tans 
être  cependant  inquiétant ,  car  il  venait  d'un  point  trop  superGciel. 
Donc  l'hémorrhagie  artérielle  dans  de  certaines  limites,  1  héntorrhagie 
veineuse  pins  souvent ,  sont  des  accident  peu  redoutables  ,  moins  à 
craindre  peut-être  qu'on  ne  le  pente  généralement  ;  bien  plus,  on  pour- 
rait facilement  étabbr  ,  je  crois ,  que  c'est  une  circonstance  heureuse 
pour  le  malade ,  en  ce  qu'elle  prévient  les  inflammations  si  redouta- 
bles du  péritoine  et  du  tissu  cellulaire  pelvien.  Celse  était  bien  péné- 
tré de  cette  vérité,  lorsqu'il jdisait  dans  ton  admirable  livre  :  Calculo 
evulso  si  voie  ns  corpus  est ,  ntque  magnopere  vtxalum  ,  sinere  op- 
portet  sanguinem  fiutre ,  quo  tninor  injUmmalio  oriatur,  (£  Cel- 
sus  de  re  médiat,  lib.  vu  ,  sect.  xxvi ,  V  édit.  Fouquier.) 


TRAVAUX  ACADÉMIQUES. 

ACADÉMIE  DES  SCIENCES 

sranr.a  no  2i  'eitxrv. 

oumtu  r»  tient». 

Mémoire  sur  U  probabilité  du  lir  à  la  oUc.  psr  M.  Poisson.  (EUr.il  du  Mt- 
morialJelJriittrnr.) 

Remarque»  «ur  l'intégration  de»  équation»  différentielles  de  U  dynamique,  par 
le  ne me.  (Etirait  do  Journal  de  Mathématique,  de  M.  LiouviUr.) 

—  Description  des  procédé  de  N.  Ciplet  d'Elbeaf,  pour  la  régénération  de* 
viens  bain»  de  cure,  par  M.  Girantet. 

—  Agricriltnre  limpUGée.  ou  moyen  d'obtenir  des  prairies  perennes  dans  toutes 
te»  localité»,  par  II.  Hugao. 

—  Noie  w  une  énorme  tête  fo»»ile  trouvée  a  U  Louisiane,  par  M.  Rivière. 

—  Coere»poi.dance  pour  l'avancement  de  la  météorologie,  par  H-  E.  Morio  ; 
septième  mémoire. 

—  Galerie  des  oiseaux  d'Europe,  par  M.  d'Orblguy  ;  2S*  livraiwn. 

—  Traité  élémentaire  d'histoire  naturelle,  par  MM.  Martin-Saint-Ange  et 
Gurrin  ;  3l«  livraison. 

—  Bibliothèque  unifcrselle  de  Genève,  juin  \S37. 

—  Bases  fondamentales  d'une  cosmologie  métaphysique,  par  U.  Everti  {en 

allemand^. 

—  De»  maladie»  périodique»,  et  surtout  de  Celles  qui  s'accompagnent  de  la 
fièvre,  par  M.  Mauoi  (es  italien). 

—  De  la  polarisation  des  conducteur»  isolés  dirigés  vers  des  point»  détermi- 
ne» dn  globe,  etc..  par  M.  Zantedeschi  (en  italien). 

—  M.  le  ministre  de  l'instruction  publique  adresse  amplialton  de  l'ordonnance 
qui  confirme  l'élection  dr  M.  l'ckwie,  comme  membre  de  la  section  d«  cbimie, 
en  remplacement  de  M.  Dtyeux. 

ans  QUBL^ccs  awiaiarx  lapéatxtras  ne  s*  ootx  ok  aoawéoe. 

M.  Saar»  communique  quelques  résultats  auxquels  l'ont  conduit  des  observa- 
liou»  pourvûmes  à  Bergrn  pendant  plusieurs  année». 

MoiUiqurj.  —  Plusieurs  de  ersammaas.  de  l'ordre  de»  mrdibrenebcs,  les- 
rinel»  soot  remarquables  par  l'absence  de  coquille  (circonstance  qu'on  croyait 
propre  à  tous  les  à>es  .  ont  montré  a  M.  Sur»,  pendant  la  »ie  embryonnaire  et 
aussi  quelque  temps  après  leur  naissance,  nne  véritable  coquille.  Celle  coquille 
est  ei terne,  de  forme  nautilotde,  mince,  eoroée  et  transparente  (genre  colidia. 
•torii  et  tri<oxin  .  Ce»  animaux  diffèrent  alors  par  leur  forme  des  adulte»  de  la 
même  espèce  ;  ih  nagent  arec  rapidité  au  moyen  d'appendice»  ah  forme»  au  nom- 
bre  de  deux,  et  garais  de  cil»  vibraulesj  leur  pied,  qui  est  rudimenUire,  sup- 
porte un  petit  opercule.  Les  aplysies.  qui  dans  l'igc  adulte  ont  une  coquille  plu» 
on  moins  interne  et  de  grandeur  variable,  ressemblent  beaucoup,  lorsqu'elle» 
naissent,  aux  jeunes  iodividus  des  genres  que  nous  venons  de  citer:  elles  sont 
■le  même  pourvues  d'ailes  et  protégées  par  une  coquille  externe  également  nan- 
ti iotde. 

AuutUdet  chetopode:  —  Le  genre  ipio  de  Fabricius  eu  a  fourni  quelques 
ohservslious  a  M.  Saar»:  deu\  sont  dépourvues  d'antennes,  et  l'antre  en  a  deux 
aasca  petite».  Le»  i|srvendirr<.  cirrlufciraie»  de  la  tête  de  cm  animaux  ne  soutes» 


lenticulaire»  de  M.  Savigny.  Le»  »pio  doivent  être  rapporté»  a  la  famille  des 
néréiile». 

Le  genre  opht:lie  de  M.  Savigny  a,  suivant  l'aiileor  dr.  la  lettre,  élé  mal  décru 
par  re  savant  nalurali»tc,  qui  a  donné  comme  antérieure  l'extrémité  postérieure, 
11  et  comme  dorsale  la  fare  ventrale.  M.  Saar»  a  observé  Irtsi»  espace»  de  ce  genre. 
Iats  orphélirs,  dit  il,  ont  nne  petite  I rompe  et  drus  yens:  leur  eitremitc  cephali- 
que  et  aiguë  est  sans  antenne» .  ces  nere.de»  devront  doue  être  rapportée»  a  la 
Inbu  des  néréide»  aeères:  ce  qu'on  prenait  pour  leur»  tentacules  appartient  au» 
appendices  de  l'anu». 

J'ai  revu  ,  ajoute  l'auteur  ,  le  tuhularia  sieUaris .  Fabr.  dont  M.  de  lUaiu- 
vilJe  fait  avec  raison  un  genre  particulier  sous  le  uom  de  Fakricia.  I.a  dc<eri|>- 
|  lion  que  Fabricius  donne  de  ce  ver  est  exacte  et  se  rapporte  à  un  individu  ronr 
|det .  le  nombre  île»  article»  srtigèrrs  est  de  onac.  Ce  genre  parait  être  voisin  dr. 
sabclle» ï  je  trouse ,  eu  effet ,  dan»  de»  notes  que  j'ai  rédigée» ,  il  y  a  déjà  huit 
ans,  que  «  la  tabricie  présente  deux  points  pseudo  oculaire»  sur  l'eilremité  an- 
I1  terieurc  et  deux  sur  la  postérieure ,  et  que  lursqu  elle  sort  de  soo  tube,  elle 
;  rampe  dans  quelque»  cas  en  se  dirigeant  d'avant  en  arrière ,  ce  que  fuol  aussi  par- 
j  foi»  les  néréide»  elles-mêmes.  » 

f'eriapodei.  L'auteur  a  recueilli  sur  les  branchies  du  lampnt  ÇHtuttui  mi 
nouvel  hexacoliie  .  et  dans  l'estomac  d'ooe  espt  ce  de  kéroé  .  le  murrnia  nnr- 
wgica ,  une  espèce  également  inédite  du  genre  scoirx  de  Muller. 

Le  priapuU de  Fabririn»  a  été  sssri  bien  observe  par  ce  loologistc.  M.  Saar» 
l'a  reconnu  pour  élre  eu  effet  un  animal  voisin  de»  siponele» .  mai»  dn:,|  ta  queue 
>  eiscrtih-  est  un  organe  respiratoire  qu'on  ne  peut  confondre  ater  l'oiaire  qui  est 
intérieur.  La  Irompeduoriapule  est  armée  d'une  foule  de  petits  crochet»  dispute» 
eu  quinconce,  comme  dans  le»  véritables siponcles. 

Zaophttri.  Ijnatu'riet .  lorsqu'elles  éclosent.  sont  d'une  forme  Irès-diffe- 
renle  de  celle  de»  mêmes  animaux  adultes  ;  elles  sont  d'abord  binaire» ,  et ,  an»i 
que  r auteur  l'a  reconnu  sur  ïaiuruu  utnguinoUnia  de  Huiler .  elles  ne  devien- 
nent radiées  qu'après  quelques  semaines. 

L'animal  singulier  que  M.  Saar»  avait  fait  connaître  sons  m  nom  de  tirnhila  . 
est  le  jeune  âge  d'une  médiite .  dn  mrdu»a  ourila.  Celle  dernière  est  donc  forl 
rloiguee  île  la  forme  qu'elle  aura  plu»  tard.  C'esl  alors  une  sorte  de  capitule  po- 
Kpiforme  luiiltilentaculé  ,  lequel  surmonte  un  rorp»  cvliadciqiie.  et  »ii»r»piibie 
de  se  fractionner  transversalement ,  à  mesure  que  se  fait  le  développement  en 
Iragmcn»  disciformrs  cl  radies  qui  constitueront  chacun  une  méduse  après  la  dés- 
agrégation ;  quant  au  capitule ,  l'auteur  ignore  re  qu'il  devient. 

La  baie  de  Bergen ,  quoiime  ailuee  forl  au  nord ,  est  une  localité  riche  en  ani- 
maux marins  .anuelidr.,  mollusques.  loophtles) ,  et  offre  diverses  csiwcr*  dont 
on  croyait  les  genres  propres  uniquement  aùs  régions  tempérées  :  Iris  sont  une 
e»|"èce  d  apbyuc,  des  biphores,  des  dipvie» ,  des  jdijssopliores .  des  cornai  nie». 

CKBMinATtOK  DU  MAKSIUX  FABS1. 

Ter»  la  fin  de  l'année  dernière.  M.  Esprit  Fabre,  jardinier  à  Ag!e,  pré»en'a  a 
l'Académie  un  mémoire  dans  lequel  il  faisait  connaître  la  «tnielure  du  marwle» 
qu'on  désigne  aujourd'hui  par  son  nom  (. 4/.  f',tin),  structure  qui  rranembta- 
blement  te  retrouve  dans  toute»  les  espèces  du  même  genre.  Ce  patient  et  hahile 
observateur  montra  que.  de  l'involucre  ouvert  dn  mariilra,  il  sort  un  curdun 
mucilagineus  rourbé  en  anneau  et  chargé  de  ti  à  lu  épis  sextile»  ;  il  Cl  voir  que 
ces  épi»  se  composent  de  deux  sorte»  de  corps  dont  le»  un»  sont  pour  lui  dr»  sn- 
1  Ibère»  et  le»  autre»  drs  ovules:  il  développa  son  opinion  sur  la  manière  dont  le» 
ovules  soot  fécondes  et  il  les  décrivit  comme  présentant  après  la  fccoudaliou  une 
sorte  d'elbpsotde  terminé  par  un  mamelon. 

Cependant  une  lacune  restait  a  remplir  dan»  l'histoire  du  marsilea.  M.  Falire 
avait  à  peine  dit  quelques  mots  de  la  germination;  pour  compléter  son  travail 
I  auteur  attendait  le  printemps,  il  a  profilé  de  cette  saison  pour  épier  la  jeiuic 
plante  au  moment  ou  elle  se  développe.  M.  Dunal.  correspondant  de  l'Acadeu-ie, 
s'est  rendu  a  Agde  pour  répeler  avec  lui  les  observations  et  pour  les  exposer  dan» 
un  memoiie  présenté  au  nom  de  l'un  et  de  l'autre  à  l'Académie. 

C'est  sur  re  mémoire  que  M.  A.  de  Saint  llilaire  fait  un  rapport  dont  non» 
;  extrayons  te»  fail»  vnivans  : 

«  Après  la  fécondation,  rien  n'est  changé  dans  le  corps  reproducteur  du  mar- 
!  silea  ;  on  n'v  découvre  aucune  trace  d'embryon ,  mus  ce  corp»  a  acquit  la  faculté 
I  de  germer.  Quand  il  a  séjourné  8  à  1 0  jours  dau»  l'eau,  en  on  lieu  éclairé  par  1 1 
lumière  du  soleil,  on  voit  sortir  du  manielou  qui  le  termine  une  pointe  »erlc  et 
un  peu  recourbée.  C'est  la  première  feuille,  qu'où  appellera  »i  l'on  »eul  un  cot\- 
lrdon.  dit  M.  Dunal.  mais  qui  ne  faisait  point  partie  d'un  embryon  préexistant  s 
la  germination. 

il  Peu  après  la  formation  de  cette  feuille  primaire,  on  voit  naître,  prè»  de  »a 
base,  une  petite  radicelle  Manche  et  cylindrique.  De  courbée  qu'elle  était  d'a- 
bord. U  feuille  <ie»ient  droite,  et  la  radicelle  s'allonge  en  même  temps  qu'elle. 
Au  bout  de  huit  à  dix  jours  se  montre  une  seennde  feuille  pourvue  d'un  limhr 
oblong.  et  bientôt  sort  une  seconde  radicelle.  Encore  huit  à  dix  jours  plu»  tan! 

|  :  parait  «ne  troisième  feuille  de  même  forme  que  la  «econde.  et  nue  teoinème  ra- 
cine. Le  même  intervalle  s'écoute,  et  Ton  voit  naître  une  quatrième  feuille  :  mai» 
celle-ci  k  termine  par  deux  folioles.  Enfin  se  développent  de»  feuille»  a  quatre 
folioles,  et  la  plante  continue  è  végéter,  en  produisant  toujours  dr»  teuilles  ku- 
hlabtcs  à  ces  dernières.  Le  développement  de  chacune  de  ces  cinq  première» 
feuille»  est  accompagné  do  développement  d  «ne  radicelle. 

Quant  au  corp»  reproducteur,  il  reste  longtemps  slaliouoaire  pendant  que 
s'opèrent  ce»  évolutions,  et  il  fiait  par  disparaître. 

t)aus  le  rapport  sur  le  premier  mémoire  de  M.  Fahre,  M.  A.  de  Saint-tliUire 
avait  exprimé  quelques  doutes  sur  l'otsinion  émise  par  l'observateur,  que  le  mar- 
silea est  une  plante  annuelle.  Aujourd'hui,  M.  Fabre  rrconnait  qu'il  «'était  troni- 

;  pé,  et  que  la  plante  est  réellement  vivac* ,  ainsi  que  l'avait  drji  avancé,  d'une 
part,  M.  Delille,  correspondant  de  l'Académie,  et,  de  l'aatie,  M.  Girard  jeun*, 
botaniste  de  Mootpelber. 

•  Qu'il  nous  soit  permis,  dit  en  terminant  le  rapporteur,  de  faire  ici  une  re- 
•  flexion  que  suggèrent  naturrilement  les  faits  qui  viennent  d'être  exiwsrs.Voiln 


400 


6AZETTE  MEDICALE  DE  PARIS. 


.  une  plante  qui  a  de  grands  rapport»  avec  les  aroides,  qui  germe  avec  un  coty- 
•  ledoa.  et  qoi  pourtant  oc  pri-iente  aucun  enoboou  véritable;  ainsi  donc  clic 
"  est  IobI  à  la  (ou  inembriounrc  et  mooncotjledone;  ainsi ,  à  mesure  que  l'on 
»  observe.  o«  voit  n»t  eoopes  »e  ripproi  ber,  nos  distinctions  méthodique*  et 
-  conjures  disparaître,  et  le  Ubiraa  bnlUnt  de  la  sature  se  nuancer  da- 
.  vantas*.'»  . 

L'Académie,  sur  la  proposition  de  trs  «innusuiro.  ordonne  I  impression  du 
mer.  oire  Ht  MM.  Fabre  et  Duual  dans  le  Recueil  des  savans  étrangers. 

,x.m>  uk  QVtiQvt»  v»rr»  Géoioe-rçcea  OBtiffi  o«»a  ta  raatii 
ozaiau  na  l'i 


Tel  et»  le  titre  d  on  mémoire  présenté  il  y  a  norlooe»  mois  par  M.  Paillette , 
directeur  en  «econilde»  mines  de  plomb  argetrtilrrr  rte  PordUooea  et  de  Hnel- 
«x>jt.  Les  rerherrbet  ont  été  faites  non-sealrmeat  H  ans  la  concession  fort  éten- 
du? dans  lamelle  les  mines  sont  comprise» ,  anis  fort  en-dett  ;  elles  comprrnivept 
une  partie  plus  iprcialenicut  géologique,  et  «ne  aatre  qui  forme  lueme  un  mé- 
nsoire  a  part  dans  lequel  l'auteur .  a  roceasioo  de  quelques  ninéraax  de  compo- 
sition multiple  .  s'occupe  des  phénomènes  éteclre^ekioiiijues  pK>ur  arriver  a  aae 
'  :  sur  la  formation  des  espèces  minérales. 


si'»  lia  csascràa»  otaéiacx  no  aacatinuar. 


M.  Jules  Gnérin 
Ja  racluutme 


la  lecture  d  u 


«y«f 

«ince. 


1UBLIOGRAPTIIE. 

BEOBACHTUUCE!!  UND  C?tTBRSUCIIUNGE!<  UBBEft  DA.S  WECI1- 
SELFIEBF.R.           OBSERVATIONS    ET   RECHERCHES  SOR  LES 

fièvres  intermittent» s;  par  Ch.  Ivrkmcrs,  médecin 
Httuclté  aux  mines  de  Pantiesheide,  auprès  d'Aix-la- 
Chapelle. 


de  MM. 


Depuis  que  les  découvertes  anMoroiqoes  et  physiologiques 
♦Serres  ,  Flouren*  ,  Magendie  ,  RoUndo  ,  Châtie*  Bell ,  Marshall  , 
Trall  ,  de. ,  ont  assigne  a  la  moelle  épinière  ud  rang  élevé  dans 
les  fonctions  de  la  rie  animale,  les  affections  spinales  ont  attiré  l'atten- 
tion d'an  grand  nombre  d'observateurs  de  divers  pays,  de  telle  sorte 
que  nous  sommes  arrivés  i  une  époque  où  les  phénomènes  physiologi- 
ques et  pathologiques  de  la  moelle  et  des  cordons  nerveux  qui  en  déri- 
vent ne  peuvent  plus  se  soustraire  a  notre  investigation. 

M.  Kremers  nous  parait  mériter  une  plaça  honorable  parmi  le*  pa- 
thologiste»  qui  ont  dirige  leur  travaux  vers  cette  partie  de  la  science. 
Dans  le  petit  ouvrage  qu'il  vient  de  taire  paraître  ,  nous  trouvons  des 
idées  neuve*  d'une  application  pratique  fort  importante.  Les  opinions 
qu'émet  cet  estimable  auteur  »oot  appuyée*  d'un  grand  nombre  d'ob- 
srrvations  recueillies  dans  la  contrée  où  il  exerce,  et  a  côté  de  ces  £ai;s 
vicnoenl  encore  se  grooper  d'autres  observations  que  M.  Kremersa  faite* 
l«ndant  un  voyage  entrepris  en  1H3G  eu  Belgique  et  en  France. 
Les  faits  principaux  renfermé*  dan*  l'ouvrage  de  M.  Kremers  sont 


les  suivant 

Dans  toutes  les  fièvres  intermittentes  on  trouve  dans  la  région  de 
plusieurs  vertèbres  et  notamment  des  première»  dorsales ,  une  sensibi- 
lité a  la  pression  pourvu  qu'on  la  fasse  d'aprè»  le»  principes  de  M.  Krc 
mers,  c'est-à  dire  d'arrière  en  avanl.  Ce  symptôme  est  d  une  très-haute 
valeur  puisqu'il  existe  déjà  avant  que  d'autres  symptômes  de  la  lièvre 
ne  se  soient  manifestés,  et  qu'il  persiste  quelquefois  lors  mime  que  la 
fièvre  a  cessé.  Dans  ces  cas  la  persistance  de  la  sensation  douloureuse 
que  le  malade  éprouve  dans  la  région  vertébrale  indique  La  disposition 
aux  récidives  et  exige  l'emploi  continué  du  «Ifale  de  quinine. 

Ce  symptôme  est  d'une  gwnde  importance  puisqu'il  nous  éclaire  sur 
le  diagnostic  de  la  fièvre  intermittente  che*  le*  enfin»  sur  lesquels,  à 
défaut  de  période  de  froid  bien  prononcé ,  il  est  souvent  difficile  de 
distinguer  celte  affection  d'autres  maladie*  fébriles. 

La  douleur  épinière  accompagne  let  affections  consécutives  de*  fièvres 
intermittentes  et  surtout  les  altérations  organiques  des  viscère*  du  bas- 
ventre,  telle*  que  l'engorgement  ou  le  ramollissement  de  la  rate  ,  etc  ; 
dans  tous  ces  cas  l'emploi  persévérant  du  sulfate  de  quinine  tant  qu'on 
trouve  de  la  sensibilité  au  dos,  dissipe  avec  certitude  ces  affection*  con- 
comitantes ou  secondaires. 

Les  cas  exceptionnel»  où  la  sensibilité  du  do*  parait  manquer,  ne  se 


trouvent  que  chet  de*  personnes  fort  avancées  en  ige  et  dépendent  de 
l'ossification  des  ligament  vertébraux  et  des  cartilages  intervertébraux, 
circonstances  qui  rendent  le  déplacement  des  vertèbres  par  la  pression 
impossible. 

La  sensibilité  a  l'épine  do  dos  est  non-seulement  spéciale  aux  fièvres 
intermittentes  à  type  régulier,  mais  encore  anx  affections  intermittentes 
larvées  où  l'on  cherche  vainement  d'autres  phcoomeoes  caractéristiques 
tels  que  frisions,  chaleur,  sueurs,  etc. 

Ce  symptôme  est  constant  et  dans  l'apyrexie  et  pendant  l'accès  de 
fièvre*.  Il  est,  selon  l'auteur,  tellement  constant  dans  toutes  le*  espèces 
et  dans  toutes  le*  forme*  des  fièvres  intermittentes,  que  M.  Krei 
croit  en  droit  de  considérer  l'état  pathologique,  d'où  il  dépend 
la  cause  prochaine  de  ces  fièvres. 

Nous  avons  auivi  l'auteur  avec  intérêt  dans  le*  considérations  sur 
chacun  des  symptômes  des  fièvres  intermittentes ,  il  les  explique  tous 
d'une  manière  satisfaisante  par  l'affection  de  la  moelle  épinière.  La 
froid  qui  signale  la  première  période  de  l'accès  est  une  anomalie  de 
sensation  des  parties  innervées  par  la  moelle,  l'abaissemeul  de  tempé- 
rature du  corps  dans  cette  affection  n'est  pas  réel  et  est  à  peine  appré- 
ciable par  la  thermomètre.  Ce  aenùmeot  uiurbtJe  peut  s'accompagner 
ou  se  compliquer  de  convulsions,  et  personne  ne  doute  dn  siège  de  ce* 
dernicies  dans  le  système  nerveux. 

Enfin,  l'auteur  invoque  la  dernière  expérience  faite  par  M.  Mapc  u- 
die  sur  un  animal  auquel  on  inj  -cta  dans  la  cavité  araebnoïdieune  de 
la  moelle  de  l'eau  a  3*  de  température,  et  qui  commença  immédiate  - 
ment  à  trembler  comme  s'il  était  eo  proie  a  un  frisson  de  fièvre. 

Qui  ne  connaît  l'influence  des  nerfs  due  à  U  production  de  la  cha- 
leur animale  ?  Celle  du  cerveau  et  de  la  moelle  sur  les  mouvement  du 
coeur?  M.  Serre*  a  relaté  un  cas  d'inflammation  et  de  ramollissement 
d'une  partie  de  la  moelle  qui  avait  donné  lieu  pendant  la  vie  a  des 
symptômes  simulant  une  |iyprrtio|'h'eanévrism>le  du  coeur. 

D'autres  exemples  analogues  sont  cités  par  différen*  auteurs.  De  la 
résulte  que  l'état  pathologique  de  la  moelle  épinière  suffit  pour  expli 
altérations  dans  la  chaleur  et  dan*  la  circulation 


quer  le* 

riseoi  le*  fièvre*  intermittente*. 

Les  opinions  nouvelles  avancées  par  M.  Kremert,  tendant  a  prouver 

3ue  cet  fiévret  ne  sont  que  l'expression  phénoménale  d'une  affection 
es  organes  contenus  dans  la  colonne  vertébrale,  sont  appuyées  par 
vingt- cinq  observations  particulières. 

Il  serait  à  désirer  que  les  faits  curieux  contenu»  dans  cet  opuscule 
attirassent  l'attention  des  professeurs  de  cliniques  et  des  médecins  d'hô- 
pitaux, qui,  plus  que  les  autres  praticiens,  sont  A  même  d'en  confi 
la  réalité. 


VARIÉTÉS. 

—  Païenne,!!  juillet. 

On  ne  saurait  te  faire  ans  idée  de  la  consternation  qui  rèj-ne  dans  noi  mars. 
Il  meurt  buit  a  neuf  cents  persunnes  par  jour  :  on  ne  trouve  plus  de  porteurs 
pour  Conduire  les  corps  hors  de  la  ville.  Nhis  roniruencons  A  manquer  de  tout  : 
1rs  vivre»  sont  de  plus  en  plus  rares.  Toutrt  les  boutiques  sont  fermées.  Le  peu- 
ple a  pillé  les  magasins  et  il  a  deelaré  aux  notables  et  au*  citoyen*  opulens  qui 
chercheraient  hors  de  ta  ville  uo  ahri  coulée  le  flean,  que  s'ils  leur  refusaient  des 
secoues  il  mettrait  le  (eu  à  leurs  palais.  Plusieurs  médecin»  ont  succombé  sons 
les  coups  de  la  populace,  parce  qu  ils  avaicol  refusé  de  soigner  des  malades.  Les 
soldats  ont  rte  envove*  dans  les  campagnes  environnantes  pour  l'y  procurer  de« 
vivres.  Le  cardinal  chef  de  l'cgliie  rat  mort  hier.  Ce  malin  la  femme  du  T,c«-r.« 
était  décédée. 

—  M.  le  docteur  Donné  reprendra .  après  les  fftes  de  juillet ,  son  cours  de 
phvsinlomeetde  pathologie  .1rs  Buides  du  corps  humain.  D  traitera  ipériatement 
deï  itrBuince  de  la  composiUoo  des  organes  sur  la  production  de  Vélectrieite 
animale. 

—  «aptes,  <  l  juillet. 

L'état  sanitaire  de  notre  ville  est  Inin  de  s'améliorer;  la  mortalité  est  encore 
de  trois  à  quatre  cents  personnes  par  jour.  Le  choiera  étend  ses  ravages  A  tout 
te  royaume.  La  tranquillité  publique  a  a  pas  été  troublée, 

—  Eiqnint  de  maladie  ipidimiquti  du  nord  de  V Afrique',  examen  des 
causes  qui  1rs  ont  occasionnées  et  entretenues  .  suivi  «te  considérations  hygiéni- 
ques applicable*  A  l'acmée  d'occupation  ;  par  F.  J.  Dncon»,  docteur-médecin, 
chirurgien  au  Si'  régiment  de  ligne. 

Pari»,  au»  librairies  médicales  et  m 


mckif,  JntLt  Gâta  m. 
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M  Puk  {Gmutéc  uuiu  et  Cluùqnc  des  MpiUux  réunies)  puait  tous 
i  iquvaat  k  «  faute  io-8\  U  pris  de  abonnement  est.  poor  Pari»  «  lai  " 

Oni'abouae  I  Pari»,  «o  bureau  du  Journal ,  rue  PoùêOKmiirt.  »*  i  .e»  dans  I 
lettre*  affranchies. 


chaque  inin  cm  cosspoté  da  16  pâte»  m-v. 
.  de  40  fr.  paras.  J0  lr.  pour  6  moU.s*  lofr.  pour  J 
tre.  1"  Janvier.  I-  Avril.  I-  Juillet.  l-Ort.br».  _ 
On  ne  reçoit  «ne 
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«or  k»  pnncipilc  aflrctifins  du jeuDe  Jcc.  —  Cnur 
et  de  bitair.Kr»j»hir  médicale.  —  FiuiLino*.  Sur 


PHYSIOLOGIE  PATHOLOGIQUE. 

ORseavATIONS   SCB   tINTBODUCTION    DE    L*AIE    DAîtS  LES 
VEISE5  ET  SUR  LA  MANIBBB  DORT  IL  PRODUIT  LA  MOBT; 

uar  L.  Aug.  Mbbcieb.,  interne  à  l'Hôtel-Dieu,  mem- 
bre titulaire  et  archiviste  de  la  société  anatomiqué. 

Trop  souvent  l'esprit,  tmpati  ot  de  l'étude  lente  et  pénible  dejbits, 
s'est  lancé  dane  le  champ  des  hypothèses  et  y  recueillit  des  erreurs  ; 
aussi  le  donie  est-il  une  des  qualités  les  plus  nécessaire»  pour  quicon-  i 


que  veut  parcourir  avec fruit  les  aooales  de  la  médecine.  Mais  est-ce 
à  dire  pour  cela  qu'il  faille  s'armer  de  ce  pyrrhonisme  aveugle  qui  ne 
croit  rien,  pas  même  ce  qui  a  été  tu  et  palpé,  qui  rejette  tout  ce  qui  a 
été  observé  dans  les  siècles  pastés  pour  faire  table  rase?  non  certes.  Ce 
serait^  se  rendre  coupable  d'une  étrange  présomption  que  de  croire  que 
jusqu'à  nous  on  s'est  toujours  trompé,  et  que  e  est  sur  nous  que  repo- 
sent les  destinée»  de  la  sriroce.  D'ailleurs,  si  bous  pensons  qu'on  doive 
répudier  ^'expérience  de  nos  devanciers,  comment  pouvons-nous  ei- 

Sérer  qu'on  adoptera  la  notre ,  et,  dès-lors,  pourquoi  nous  donner  Uni 
e  mal  pour  colliger  des  fait»  et  en  déduire  des  conséquence»  ?  Dan» 
l'étude  que  nous  faisons  des  ouvrages  qui  nous  ont  été  laissés,  il  faut 
bieo  distinguer  les  faits  des  théories.  Souvent  les  dernières  sont  erro- 
nées et  souvent  aussi  le  jugement  suffit  pour  ea  démontrer  la  fausseté  ; 
mais  les  fa^U,  quand  ils  ont  été  bien  observes,  recueillis  avec  1rs  détails 
et  l'authenticité  désirables,  ne  peuvent  être  combattus  que  par  des  faits  - 
et  non  par  des  idées  théoriques  qui  peuvent  être  tout  ausii  fausses 
que  celles  qui  les  ont  précédées.  Mtiicina  non  ingenii  humant  par- 
lai est,  tta  temporis filia  (Baglivi)  :  cette  vérité  mr  semble  trop  ou- 
bliée de  nos  jours.  Qui  en  effet  «nrait  cru,  après  tvut  ce  qui  a  été  vu  et 
dit  sur  l'introduction  de  l'air  dans  les  veines  pendant  les  opérations, 
qu'on  en  aurait  révoqué  en  doute  la  possibilité?  Pour  moi,  après  avoir 
la  et  médité  tout  ce  que  j'ai  pu  me  procurer  des  écrits  publiés  jusqu'à 
ce  jour  sur  ce  sujet,  après  «voir  vu,  ce  oui  est  encore  pins  probant,  des 
expériences  faits»  »ur  les  animaux  par  MM.  Magendie.  Nouât  et  Amui- 
sst  l'évidence  me  parait  palpable. 

Je  ne  dirai  rien  des  auteurs  qui  ont  parlé  des  effets  sur  l'écoossmie 
animale  de  l'air  injecté  d-ins  les  veines;  on  trouve  dans  Morgagni  (f  j 
l'éauméralion  de  ceux  qui  l'ont  précédé,  les  autres  «ont  trop  connus 


r^uravoir  besoin  d'être  roentioooé».  J'arrive  de  suite  a  ceux  qui 


rs.r  <  n 


(i)  Ds  sedibatt  et  cassis  morborum  ,  epitt.  v  .  art.  21  et  seq. 


JTfuilktan. 


I agité»  le»  uns  pour,  les  autres  contre  b  colonisation  de  ee  part,  il  était  de  I  in- 
térêt de  tous  et  de  la  vérité  surtout,  que  chacun  fit  connaître  le  rrtnlttt  drs 
ohsers.tions  consciencieuse»  prise»  wr  1rs  lie  us  même»,  afin  r  ue  ressv  qni  igno- 
rent'oniplrrement  e»  par»  et  sartout  ton  dimat.  poissent  y  trouver  tes  dora- 
meo*  propres  ou  k  sa  condamnation  ou  a  ta  défense. 

La. question  de  sihibritc  devrait  «Ire  la  première  rrsoloe  pour  un  pays  récem- 
ment conquis  et  qui  ést  destiné  a  devenir  le  sèiour  d'une  popaUilon  nouvelle. 
Les  personne»  qui  babiicot  Alger  depul»  quelque» 


•  ai»  L'ssiEi.ionATiov  rnoonnaaivc  du  l'état  «amtsikb  ne*  envi- 
rons n'ALGsa;  par  ss.  noisnavoiiT,  professeur  d'anatomie  a  l'ex- 
Wpiu)  d'instruction  d'Alger,  etc. 

La  premier  devoir  d  uo  mtsJeein,  dès  I  instant  qu'il  arrive  dan»  une  contrée 
qui  nient  inconnue,  doit  être  de  jeter  un  coup  dersl  fanerai  sur*  sa  position 
(ee^apltiqne.  Cette  eue  uaisuuce  doit  même  précéder  toutes  les  antre».  Bien  as 
doit  bu  paraître  nainntieus,  parce  qu'en  médecine  comme  en  pbvsiqae.  b»  rraivti 
résultats  dérivent  bien  soureat  de»  eu -es  les  pus  sunples  et  le»  plus  Irfère»  en 


blcment  celte  queslii 


ont  slrjà  jnfsj  favora- 
re  trnuvrrfiui-cllcs  de  nouaeau  din»  celte  notice 


i  donc,  indiquer  les  movuns  de  coaterver  b  saute  en  rimeront  le»  cause» 
rveat  >  potier  atteinte,  est  un  des  preroirrs  devoirs  qu'il  ait  a  remplir  au- 

L'rès'  de  b  socarté.  C'est  dan»  un  but  scmlilatile  que  depuis  ut  sas  que  nous  ha- 
itno»  ce  pas»,  uosts  avons  recueilli  qnelqsics  obvrratîoa»  sor  b  defré  de  sala- 
brité  du  dimat  sons  lequel  se  trouve  Aurrrel  se»  enviroos. 

D  nous  •  «emblé  que  dans  un  moment  où  les  espriU  paraissaient  forteinenl 


que  itet  détails  propres  I  affermir  leur  jncemeiit. 

D  n'en  est  point  de  même  à  IVfinl  de  sHIes  qui  sont  éloigoéea,  et  qui  soavcni 
sur  des  ou  dit,  ou  sar  des  faits  niai  observe»  ,  tirent  dea  conséquences  d'autant 
plot  fâcheuse»,  qu'émanant  d'hotnmes  haut  placé»,  elle»  sont  crue»  par  b  mul- 
titude. 

C'est  donc  i  celles-ci  que  nous  non»  adressons  spécialement  et  le»  plus  incrr 
dnles,  si  elle»  veulent  nous  lire  avec  qucîqu*-  atfenlmn  pourront  sec 
par  des  faits  dont  nous  raraotissons  I  evactîlude,  qn'Alajer  et  tes  1 
mmutenaat  aussi  salubres  que  U  plapart  des  rontrrrs  de  France. 

Pour  bien  apprécier  l'iidlneocc  elîmatérique,  on  n'a  qu'i  i.  1er  nn  eoop  d'ceil 
sar  ee  qui  se  peste  sur  b  globe .  partout  on  verra  b»  innombrables  variétés  qni 
distinguent  les  espèces  soumises  h  des  dispositions  particulière»  dn  climat  ;  par- 
tout on  ▼erra  I  homme  an  phyuqoe  ruaime  an  moral  placé  tout  l'inuoence  de  ces 
mêmes  di 'position».  C'est  en  vain  qu'il  voudrait  «e  soustraire  t  l'empire  de  ces 
;  il  est  forcé  d'y  céder,  de  marcher  avec  etb»  ;  il  est  ee  que  l'a  fait  ton 
;  il  eu  porte  rempreiute  inetTacabb.  Ce  climat  est  b  base  de  tout,  de  b 


Digitized  by  Google 


482 


GAZETTE  MEDICALE 


ei*  moment  vivement  excitée.  Mérv  dit  que  si  nn  ouvre  le  yentrr  d'un 
chien  vivant,  et  qu'avec  une  lancette  00  pique  la  veitie  rave  au-dessus 
des  émulgenlcs  a  on  voit  qu'à  mesure  que  celle  veine  se  vide  de  sang, 
elle  se  remplit  d'air  qui,  «'écoulant  de  ses  racines  dan*  son  tronr,  ts 
se  rendre  dans  le  vrntricole  droit  du  coîur(l).  *  Chacun  comprend  de 
suit?  la  cause  de  la  méprise  de  Mrry.  Il  est  bien  certain  que  l'air  ne 
venait  pas  des  racinrs  de  (a  veine  ;  mais  voyant  dn  sang  sortir  du  bout 
inférieur  et  peut-être  du  boni  supérieur  pendant  l'expiration,  puis  de 
l'air  cheminer  dans  le  vaisseau  nendaot  1'iDspiralioo,  et  ne  connaissant 
(•as  alors  la  forre  aspirante  que  cette  partie  de  la  respiration  exerce 
sur  les  gros  troncs  veineux  qui  avoisin  ni  le  roeur,  il  n'a  pu  comprendre 
comment  de  l'air  avait  ainsi  pu  pénétrer  spontanément  par  la  piqûre 
qu'il  venait  de  faire.  Quelque  temps  après,  I. litre  trouva  de  l'air  dans 
les  vaisseaox  de  personnes  mortes  d'hémorrhagie  Ne  se  pourrait* 
il  pis  qu'il  eut  attribue  à  l'hé-norrhagie  des  uturU  arrivées  subitement 
pendant  des  opérations  ei  qu'il  ne  pouvait  expliquer  autrement?  Redi, 
Oaldrsi,  dont  les  expérience»  ont  élé  répétées  avec  sucrés  par  Morga- 
gni  (3;,  ayant  vu  de  l'air  circuler  dans  les  veines  de  quelques  animaux 
a  sang  froid,  comme  les  tortues,  les  vipères,  etc.,  crurent  qu'il  s'y  en 
trouvait  naturellement;  mais  liai  1er  observa  qu'il  n'y  en  existe  que 
quand  oo  fait  une  blessure  considérable  de  quelque  vaisseau,  et  qu'il 
n'y  en  a  point  quand  les  veines  ont  été  ménagées  avre  soin.  Piysten, 
sans  faire  remarquer  à  quelle  cause  il  attribue  le  fait,  dit  que  plusieurs 
fois  il  trouva  les  veines  et  les  oreillettes  droites  d'hommes  décapités 
distendues  par  de  l'air  (4).  Celle  circonstance  ne  surprendra  pas  qni- 
conque  saura  que  les  battrmens  du  cœur  ne  cessent  pas  complètement 
aussitôt  que  la  léle  a  élé  tranchée.  Enfin,  re  n'est  qu'en  1818  que  le 
ilocti  ur  Bauchesne  constata  le  premier  que  l'introduction  de  l'air  dans 
les  veines  peut  tuer  subitement  pendant  une  opération  (."»).  Depuis,  plu- 
sieurs exemples  de  ce  genre  ont  été  observés  (<>;;  mais  saus  m'y  ar- 

(I  )  Mémoires  Je  I  Acad.  des  sciences ,  I7u" ,  in-f,  p.  H". 
(8j  lî.id.,  1714.  p.  330. 
(s)  Loco  cit. 

;  l  ;  Recherches  de  physiologie  rl  de  chimie  pat  bol. .  1 8H  ,  p.  5.  —  Méa).  de 
la  Faculté  de  médecine  .  1812  ,  in-4",  p.  âoî. 

(5)  Journal  <Uphy»0l.cxptfim.,iSi\.\.\.V.  130.  -  luid  .  t  KÎ9,  l.  IX, 

p.  V). 

'(,)  O.i.  de.  Dupa)Uta,  Jrch.gén.  Je  meJ.,  t.  \  ,  p.  41a.  -  Giz.  xi».  , 
IRSJ.p.  MU. 

Obs.de  M.  Cislara  publiée  par  V.  Sauceroltc,  thèse ,  Slrasboarg,  1818. 

Obs.  «le  Drlpcch  .  Mémorial  drt  h'pituux  du  Midi,  i83  < ,  p.  l'A. 

Obs.  du  professeur  Warren .  The  americun  journal ,  Augnst , .  181?.  —  Gài. 
■  en.,  IH3J,  p. 22b.  —  Arch.  ffrntratci  lie  mèdrcmr .  I.  XXXI. 

OU  du  pru'.svair  Bous ,  Journal  hrhl. ,  l.  XI ,  p.  <  lij  —  G»«.  nia. ,  1833, 
p.  l'J.«.  —  Journal  dn  conuai'tancei  médien-chir  ,  )R36,  septembre. 

Olis.  de  M.  Clemot ,  I  omette  front  aise,  I.  IV ,  p.  9Î. 

Obs.  Je  M  Ihiplit.  Gai.  rarn. .  IS:«.  p.  BSt. 

Obs.  de  M.  Boulay .  CÀA*.  mco. .  juillet .  tH37.  -  Lancette  front  .  -  Prrue 
me'd  Ju  même  mon. 

Obs.  île  M.  Amiissst,  ibiJ. 

I.egall»i<  roostala  sur  des  femelles  de  lapin  ,  après  la  parturilion.  que  Je  l'air 
"'"il  r*'*é  'le*  vewrs  des  cornet  de  la  mail  iee  dans  la  veine  este ,  etc.,  jusque 
dam  tarière  piiliuonsirr  ;  mort  prompte  Journ  hrbd  I  Hf»  ,  t.  III. 

M.  Pnicgnat  a  rassemble  presque  tontes  ces  obscrvalious  dans  sa  th  se,  (834  ; 
Pari»,  n  IA6. 

Voir  I  article  de  M.  Ollivier  ;  Dictionnaire  en  55  vol. ,  t.  II. 


n  ier,  je  passerai  Je  suite  à  la  description  d'un  f»it  que  j'ai  pi.Mié,  il 
y  a  près  d'un  an.  dans  le  Journal  tirs  connaissances  mètlico-ehirw  • 
)t.  18ô6).  de  cône  rt  avec  mon  collègue  et  ami  M.  Vigla, 
uré  de  tout  ce  qui  doit  nécessairement  rotiainrr  la  ronvir- 


giralet 
rt  qui.  i 

tion,  n*e»l  devenu  l'objet  principal  des  attaques  que 
ce  qu'il  est  nul  connu. 


I  par- 


snarrir  r»«  nn-n  i>c  Hisrase  vm>t»ci<jt--  naorr;  sur 
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O»».  —  Haïr  ,  oui  Ire  Je  danse,  igé  de  S3  ans  .  robuste  et  < 
remarquable,  rentra clse»  loi  le  dimanche  21  avril  ifl»  dans  un  éUI emptet  d'i- 
vre»*, tl  avait  froid  .  et  voulant  trop  approcher  Je  U  cheminée  dans  laquelle  il 
venait  d  allume  r  dn  feu  ,  il  s'v  laissa  Inmlxrr.  Il  eut  braoroup  de  peine  à  s'en  ti- 
rer et  n'cAl  peut-être  pas  r»u»ii  san»  le  secours  de  set  voisins  secourus  à  «•»  cri». 
Quel  temps  resta-t-il  Jansle  tro  ?  c'est  ce  qu  il  ne  put  pas  nous  dire.  Il  fut  amen* 
le  même  jour  a  l'Holrl-Dicu  .  vers  «nu  heures  du  soir,  et  cooefae  au  n'  4  de  la 
salle  Saiiite-Marlbr. 

Examine  le  lendemain  à  la  visite  ,  on  put  voir  que  la  tare  et  le  tronc  n'avaient 
que  pen  souffert  ;  quelque»  pliltctéues  peu  étendues  se  remarquent  sur  la  partie 
antérieure  Je  l'abdomen.  Le  membre  supérieur  CI  intérieur  Ju  cote  gauche  ont 
été  à  peiDe  effleure»  ;  deus ou  trois  plilvrlène.  evi  tenl  a  la  main  :  mais  les  Jen» 
parties  les  plus  compromises  sont  les  aâeiubres  du  rote  droit  sur  toot  le  Ibura- 
cique 

La  brAlurc  comme  are  a  deus  an  trois  ponces  au-dessous  Je  l'épaule  et  s'étend 
jusqu'à  la  ruain  A  la  face  interne  Ju  bras  et  palmaire  de  lVanl-Lra».  il  u'y  a  que 
Jelen  thème;  nui*  aux  rr)pons  upposers  la  brAlurc  a  envahi  juiqu'aus  muselés 
qui  doivent  élre  prevpie  tous  atteints.  U  peau  e»l  racrortue ,  sèche,  parchemi- 
née, luuollre.  noire  même  dans  qnrlqnes  points.  Les  Juijts n'ont  pas  fie  atteints 
par  le  feo .  mais  tel  est  l'état  des  parties  situées  au-dessus .  que  si  la  vie  leur  est 
encore  transmise,  ce  ne  peut  être  pour  lourlemps.  ils  sont  dv|  a  livides.  A  la  cuisse 
et  à  la  jambe  la  brûlure  ne  parait  envahir  que  I  épaisseur  Je  la  peau  et  elle  est 
bornée  à  la  partie  antérieure,  l'aruu  luuarJ  as»e«  Ikureus  il  n'v  a  que  Je  I  erv- 
Ibrme  a  la  refiou  Ju  grnuu.  Le  p:eJ  esi  complètement  intact  et  conserve  sa  >en- 
sibibtr. 

Au  m: lien  Je  lésions  extérieur.  »  aus«  itraves .  tout  est  calme  au  JeJans.  Haie 
est  sans  lièvre,  sans  in  |uirtoJe  uir  wu  état.  Le  vitale  accuse  un  peu  de  stupeur  ; 
il  y  a  birn  dans  le»  tetiv  q;ielquc  eliu  e  Je  liaprJ.  dans  je»  réponses,  justes  J  ail- 
Irurs .  quelque  ebo^  Je  brusipie;  mais  ce»  Jeu»  tvmptooies  ne  parais». ni  pas 
de|Kodre  de  un  elal  arluel. 

t:el  homme  eil  Jonc  encore  dans  un  elal  apparent  de  santé  :  abandonne  a  lui- 
même  ,  il  e%t  cependant  voue  à  une  mort  rerlaiire  ;  la  brAlurc  Ju  bras .  esi*lil- 
elle  seule  .  le  perJra  'lue  par  I  pentee,  il  ru  soit  fait  abslractiou ,  il  peul  gué- 
rir de  celle  Ju  ruembvr  inférieur,  il  |>eut  vivre. 

En  celte  nrco.  Manee  M  llouv  pense  que  pour  sauver  re  malbenreu» .  il  frfil 
séparer  le  bras  mort.  Dév-lor»  il  Je«ient  possible  a  la  nature  J  efferluer  une  Jnn- 
h'e  r.nrri*»o  Les  rirron»tances  sont  d'ailleurs  des  [Jus  favorable».  La  proposi- 
tion e»l  faile  .  mal*  non  acreptee. 

Le  mardi  .  le  nu  rerc.li  el  le  jeudi  se  passent .  le  malade  persistant  dans  son 
refus  PruJant  ce  lemn>  la  fiètrr  éliminatoire  «  dectare,  elle  n'est  pas  encore  av 
sei  devetuppre  le  «emireji  malin  |>oiir  renoncer  à  ropvralinn  que  Ir  malade  de- 
mjmle  à  »on  tour.  C'est  dan»  l'ariirublion  que  I  opération  dut  élre  pratiquée , 
et  M  Rom  lit  choix  Je  la  méiboJr  de  Detault. 

I.'iiici.ioai  préliminaire,  iiartant  de  IVrumionct  s'élrndant  à  deuv  pouces  an- 
Je«sons  .HAit  rte  faile.  I.e  lambeau  externe  rt  potlerieur  riait  taille  .  et  l'opera- 
teur apre»  l'avoir  fait  relever,  iwisail  la  capsule  pour  luxer  la  tête  Je  l'iiunierai. 
lorsqu  on  s'e|icrcul  que  le  vivage  Ju  malade  palissait  ■  il  paraissait  sur  le  |  oiet 
d'eprouier  une  svneope.  el  i  fondant  il  n'avait  perdu  que  quelques  gnutlr»  île 
sang  Ce  AtmplAme  parait  peu  »rave  ;  on  se  liile  île  terminer  l'opération  :  la  voie 
Ju  rtinteaii  fut  faite,  puis  incision  de  la  capsule  pour  tailler  k  lambeau  ant 


rieur 
avait 


el  inlrrue .  el  a'aul  que  les  tros  «aisseaux  eus»ent  ete  divises,  un  aidi 
deja  çli»»r  la  main  derrière  l'instrument  pour  eomprimer  le  lamtvau  même  qui  filt 
alors  promntement  achevé  Mais  la  «sncupe  continua.  Deux  ou  trois  mouvement 


minière  J'ètrc  inJiviJuelle,  Je  la  rclia>on,  des  mtrurs,  de  la  Kgislalion.  des  fon- 
«ernemeos.  il  peut  devenir  la  source  des  granJrs  révolutions  publiques,  Jès 
Ijis  qiw,  ne  jaoliai.t  pat  se  mettre  à  l'uni  sson  des  influences  qu'il  exerer,  note  met 
au  roiiiraire  a»ec  elles  en  oppenîtion  Jirerle  :  on  peut  dire  que  la  connaissance 
de  I  influence  de»  climats  sur  I  homme  au  physique  et  au  moral  surtout,  evt  la 
pierre  de  luiK-Ue  à  laquelle  on  reeonnast  le*  gramlt  lepslaleurs. 

Que  d'inJividus  enicliinliv  Jan«  les  eolnnies  .  moissonnés  par  un  climat  dévo- 
rant et  par  de«  maladie»  auxquelles  il>  ne  pouvaient  «e  »ni<lraire.  puisque  les 
causes  leur  en  étaient  cacbees,  el  qu'ils  n'euttent  point  «urrorohe»  s'il»  eurent 
été  muni»  Je  connaissance»  locales  suffisante»  |xiur  les  arracher  à  «le  fie  ne  mes 
influenri»  qui,  très-sooient,  peuvent  être  coinballues  siuon  avec  un  succès  com- 
plet, du  moins  avec  avantage. 

Combien  de  ces  liens,  jadis  le  tombeau  Je  Ion»  ceux  qui  1rs  approchaient.  Sont 
devenu»  très  habitable»  |iar  les  bieiifails  Je  la  civiîttatioii. 

Lorsque  le»  gouvernoueas  veulent  éla'  lir  une  colonie,  il  ne  sufDt  pas  Je  eboi- 
■ir  Je»  |«i.itiDn»  avanlatvu»e»  pour  le  ruaiiutrre  ou  pour  la  guerre  .  ils  doivent 
ao»»i,  s'il  e-l  potable  lemr  compte  Ju  plus  ou  moins  de  salubrité  detbeux.  C'est 
«ouvrnl  poar  avoir  néglige  Je  »e  ron'urmer  à  ce  principe,  que  bien  des  projets 
ont  JA  être  abandonne»  apré»  avoir  coAle  Je  graivls  sacrilices  d'homme»  et  J'ar- 
IScnl.  L'histoire  Jes  rolume»  nous  en  offre  Je  norahreux  exemples.  Cet  inconvé  - 
meut  n'aurait  pas  lieu  »i  avant  de  former  aucun  étalilisiemeut,  ils  avaient  acquis 
une  conoai»«anee  to|M»|;rapliique  parfailr  des  lieux  ,  Jes  nuivrns  de  Ici  assainir  rt 
des  maladie»  qui  peuvent  »  régner  le  plus  fréquemment.  Dès  lors  prévenu»  de  ce 
que  l'un  doit  espérer  et  de  ce  que  l'on  doil  craindre,  fort  Je  bonnes  cxxmau- 


drs  l'instant  qu'on 


sauces,  ou  est  prêt  a  braver  un  ennemi  que  l'un  craint  i 
le  euuuail  et  qu'on  espè  re  le  détruire  entier,  ment. 

Si  nous  nnu»  reportons  aux  première»  années  de  notre  occupation  .  IflJiJ  el 
I8"j| ,  et  si  m. u»  jrt'n»  un  coup  JVd  rapide  sur  la  salubrité  des  environs  d'Al- 
ger et  quelque*  |>artir»  Je  la  p'jine,  nous  serrons  que  ces  contrées.  Jcpuit  long- 
lempsaliaiidotinees  àelln-uièmri,  riaient  Jevewie»  le  sieee  Jean»  slaitnanla 
Jool  l'evaporalion  à  l'époque  Je»  chaleurs,  les  rendaient  plus  on  moins  ni»alu- 
lierv  il  eau»e  Je»  Jiffèrentc»  matière»  animale»  el  ve|>rla1e»qni  s'y  décompotaicul. 
C'etl  ainti  que  le  quartier  de  Mu»tapha,  a»»ei  maUani  à  res  époques,  jouit  mainte- 
nant d'une  »alubrilé  incontestable.  On  Jml  attribuer  re  changement  «alulaire  au 
dcivrebement  de  ses  petit»  marais  et  a  la  rullure  déjà  fort  avancée  dr  cette  partie 
du  territoire. 

Le»  mêmes  observations  peuvent  l'appliquer  au  qoartier  Je  BirlhaJem  .  la 
ferme  modèle,  la  maison  carrée-  el  une  partie  Je  la|Jainr.BirhhaJem.  placi-  cotre 
Alrer  el  la  ferme  modèle,  e<l  coupé  par  Jeux  ravin»  dont  l'un,  au  nord,  debouebe 
à  llu*»ein  Uey.  et  l'autre .  au  sud.  s  ouvre  dan»  la  plaine  près  de  la  Maison-Car- 
rec.  On  conçoit  maintenant  combien,  a  1  époque  on  nous  fanions  nos  observa- 
tion». I8.SI  ,  la  «aluhrite  devait  être  dirTerrnle  dans  res  deux  ravin»,  l'un  .  relut 
Ju  nord,  n'avaut  aucune  communication  a«ec  la  plaine  ni  avre  aucun  marais  qui 
pAt  loi  entui'er  Jes  miasmes  malfaisan».  était  très  saliihre.  tandis  que  le  ravin  Ju 
tod,  débouchant  dans  celle  partie  de  la  plaine  qui  avoisioe  la  Mai»on-Carree  el 
qui  alors  rrnlrrmajt  plt'ienr»  marat»  dont  l'evaporalion  donnait  passage  a  de 
dangereuses  emaoalion»  dan»  lonles  ses  goepe».  prr»rnlail  une  lumlulvrite  que  le 
nombre  .le  mtladcx  menait  hors  Je  doute.  Il  en  était  de  «em«  de  la  Mair" 
rce  et  da  la  Férue  modèle,  avoisintes  alors  de  plusieiars  marais. 
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convulsif*  firent  croire  ai  instant  que  le  m-il»J*  allait  réunir  a  lui  :  il  n'en  fui 
pas  ainsi .  rl  maigre  tous  ks  moveox  mis  en  usage  e n  pareille  circoastarsce  (eao 
froide  projetée  a  lt  face,  position  horiionlak,  frictions  spirilueuse»  aur  la  ré- 
gion prreordiale ,  excitaosde  toule  espèce  presenle»  »  la  muqueuse  aasale.' .  la 
îenrope  se  prolongea  el  l  oo  acquit  bieulôl  relt*  triste  tout»  tiuu  que  le  malade 
clail  mon. 

Col  après  la  section  du  lambeau  postérieur  que  ce»  symptômes  apparurent. 
Quelque*  personnes  crurent,  en  voxaul  le  malade  exécuter  quelques  mouvernros 
coBTuUifi  des  bras  et  de»  jambes  avec  Ikxion  bruique  de  la  télé  qu'il  allait  avoir 
une  attaque  d'cpikpsie.  Il  antres  placée* |>laa  près  asaicot  entendu  bien  diUincle- 
nient  un  bruit  singulier  de  sifflement,  semblable  à  celui  que  l'entrée  de  1  aie  fait 
dans  une  machine  pneumatique  où  on  afail  le  vide.  M.  Rou»  lui-ufmr  entendit 
bien  qurlquc  «  buse  d'analogue,  mais  ctul  en  trouver  l'explication  dans  les  mou- 
sjeiuens  ii.iprinirs  a  l'arlirsilalion  pour  cisiiper  la  rapsuk;  enfin,  la  plupart  des 
assisians  .  les  seu»  fut»  »or  le  chirurgien ,  n  asaietit  loitrnc  leur  attention  uir 
le  malade  qu'an  luoroeal  uù  I  opération  fut  suspendue. 

On  w  dciuaaiU  la  cause  d'un  accident  aussi  terrible  .  au-si  iiistanlanc ,  acci- 
dent duul  cet  aniphitlxàtie  avait  deji  rte  témoin  pendant  la  pratique  de  thipuv- 
tren .  et  bientôt  on  ut  douta  pas  que  «elte  observation  ne  lui  à  ajouter  à  celle 
de  IScli-H  b.Toulcfoiva^iitdeseirtononeer  deBnitivemmt  snr  I  inlroducUoo 
de  ralf  dans  les  veine, .  .1  WUit  attendre  les  renie, guenaens  que  fournirait  I  au 


arrrorsie  SI  Btuati  «rais  ta  «oit. 


Thorax  ft  aidnmtn.  La  paroi  antérieure  de  ce»  cavité*  est  enlevée  avecla 
plus  granité  précaution.  On  conversa  intact  le  pericanle.et,  le  sternnm  ayant  rte 
se  r  a  mm  de  distance  de  la  lourrhcUe  .  on  ne  s'exposa  pas  à  Icser  de»  veines 


;  la  lourrhcUe  .  on  ne  «  «posa  |«as  a  Icser  île»  veines 
d  on  médiocre  volume  rn  d>  «articulant  c.  I  os.  U  péricarde  incise  .  l'oreilktt.  et 

!  mollesse 


le  ventrirulr  droit»  offrircut  au  loucher  une  mollesse  ,  une  élasticité  insolites 
qui .  lootra  préventions  a  part .  ne  s'expliquent  bien  que  par  la  présence  d'on 
gaj. 

En  examioant  avrealleniion  la  sorfjce  exlérienre  du  cœur,  on  fit  dans  les 
veines  i  orouarvr*  des  globule*  de  gai  divisant  en  plusieurs  points  la  colonne  du 
liquide  que  ces  vaisseaux  contenaient  On  reconnaissait  ce  qoi  se  passe  quand  une 
bulle  d'air  a  pénétre  dans  un  tube  t'irrnisimrlrique. 

On  avisa  alors,  m  la  q>iantitr  de  gai  que  l'on  s'attendait  a  trouverdans  le  eunur, 
de  le  recueillir  pour  fanais  ser  ensuite.  Mais  avant  d'ouvrir  cet  organe,  on  voulut 
constater  l'état  de  qielqu»  crusse  veine .  et  l'ou  clioisil  la  veine  cave  inférieure. 
Celle-ci  disséquée  avec  soin,  fusail  éprouver  au  toucher  la  m'm  sensation  que 
le  ventricule  droit,  l'ne  portion  fut  cid  nnscrile  avec  deux  ligatures,  aine»  qu  on 
y  eut  enferme  le  plus  qu'on  put  de  re  fluide  .  qu'on  reconnaissait  encore  avec  les 
doigt'.  De  l'eau  Tut  xeesee  dans  re  eàte  de  I  abdomen  .  de  manière  a  fo  me-  un 
petit  bassin  ilont  le  niveau  d.  passait  au  moins  d'nn  pouce  la  veine  qui .  incisée 
aveK  on  scalpel,  laissa  d'aliurd  cuukr  du  sang  rongi-aant  leau,  pou  une  asset 
grande  quantité  de  bulles  gueuses  asseï  crosses  qu'on  laissa  perdre. 

Ou  transforma  de  même  la  paitiemrdiaatiiie  du  tltoras  en  un  bassin  rempli 
d'eau,  au  milieu  duquel  le  error  plongeait  complètement ,  ce  que  la  disposition 
de»  parties  permit  de  faire  ater  la  plus  grande  facilite.  Uansk  bassin  une  eproo- 
vetlar  graduée  et  r«m>|«l.e  d'eau  fut  renversée ,  et  l'on  put  v  recutillir.  après  avoir 
largement  incise  le  ventricule  droit,  once  eealinièlrrs  cubes  d'air  que  l'on  con- 
serva. Quelques  huiles  furent  perdues,  (ssrcc  qu'on  ne  voulut  pas  se  presser  de 
placer  l'éprouve! le ,  vu  les  prerautioos  qu'évinçait  le  peu  de  profondeur  de  celte 
t'uvrrliimique  iiupro»isue.  L'rprouvrllc  maintenue  renversée  dans  une  soucoupe 
remplie  d'i  au.  fut  mise  de  cote,  et  I  autopsie  continuée  On  ne  trouva  («as  de 
gai  dans  les  veiuc> du  cou;  ks  veines  axilLaire  et  soirs -clanère  droites  conte- 
naient du  sang. 

Poumon  fauche  tout- à-bit  exsangue ,  d'une  légèreté  qoi  étonna  ks  assislans 
parfaitement  crépitant .  -ans  aucune  trace  d'raiphti'nse   U  droit  contenait  un 
-•eu  de  .an;.  Les  autre»  caractères  physiques  riaient  ks  niénies  que  crus,  du  pou- 
mon gaiictic. 

n.c  u  de  remarquable  dans  les  organes  auJominaui. 

7Yav.  On  trouva  sles  altérations  qui  parurent  eapliquer  d'une  manière  asseï 
Mtisfaisanti  la  physionomie  particulière  et  ks  réponses  du  malade.  Ces  allera_ 
lions  consislaienl  dan»  une  teinte  opaque,  terne  de  la  portion  cérébrale  de  l'a 


rachnoîdf  Grande  qnanlilé  de  sérosité  dans  le  lissa  cellulaire  soas-jacent.  K  la 
partie  antérieure  del  hémisphère  droit,  concrétion  crétacée  plate ,  dé  la  largeor 
e  cinq  franc»  Queltsue*  ecchymose»  dans  k  tissu  ce  lia  lai  re  qui  n- 


d  une  pièce 
parelarach 


anAtvsE  nu  oax. 

1^  eaj  recueilli  dan»  l'épronvette  était  incolo  e  Ou  pensa  que  l'on  ne  poovnit 
avoir  â  chercher  qu'un  des  snivans  r  aonasoniaque,  acide  carbonique .  aaote,  hs- 
drujcëoe .  osirène  ,  air  atmosphérique  Ce  n'était  pas  de  I  animouiaque,  car  il 
était  iussilubk  dans  l'eau.  En  le  soumettant  à  faction  de  l'eau  de  chaut. ,  il  ne 
précipita  pas:  ce  n'était  donc  pas  de  l'acide  carbonique  Une  boupe  allumée 
plonr.ee  dans  k  %n  hrnla  avec  la  niésne  activité  que  dans  l'air  ambiant,  re  n'était 
pas  île  l'aiole.  Ce  n  était  pas  nos  plus  de  I  osie^nequi  eut  donne  à  la  Lumière  un 
éclat  pins  vif .  ni  de  I  hydrogène  qoi  se  fût  allume  eu  l'éteignant.  C'est  aiusi  que 
par  voie  d'esclasion  on  arriva  à  une  conclusion  qui  parait  asset  rigoureuse  que  le 
gat  trouve  dans  le  corar  était  de  l'air  atmosphérique .  et  à  celle  conséquence  que 
cet  air  introduit  dans  ks  veines  paraissait  éire  La  cante  de  b  mort  subite. 

Et,  eo  rlTci,  quiconque  chercher*  la  vérité' et  rien  que  la  Tenu?  . 
pouria-t-il  douter  de  la  juslruc  «le  celte  dernière  conséquence?  Je 
ui»  très- bien  qu'un  trouve  ass.  r  souvent  de»  gai  dans  le  conir  et  lu 
gros  vaisseaux  d'indiridus  inotls  de  toule  autre  maladie.  Il  7  a  bien- 
tôt trois  ans  que  j'eus  occasion  de  faire,  dans  d'autres  vues  ,  un  grand 
nombre  de  recherches,  aur  ce  sujet,  et  j'en  trouvai  presque  constam- 
ment ;  mai*  re  n'était  que  quelq  es  bulles  qu'i!  me  fallait  dr  grande* 
précaution*  pour  recueillir.  Apres  avoir  observé  le  fait  dont  nous  avons 
rend  11  rump'e,  M.  Vigla  se  livra  à  des  recherches  semblables  et  ar- 
riva .vu  même  résultai  ;  jamais  il  n'a  recueilli  que  quelques  bulles  de 
gar. ,  j  imais  il  ne  rencontra  celte  tension  élastique  du  rrcur  H  dr 
la  veine  Cave  ,  re  mélange  de  par.  cl  dr  liquides  dan»  les  vei- 
nes coronaire»  du  malliriireiiT.  qui  fait  le  sujet  dr-  rotiserv.ition  pré- 
cédente. Oo  est  donc  forcé  de  conclure  rl  de  la  nature  et  de  la  quantité 
de  g;it  que  l'on  Irouv.i,  que  re  ça»,  fiait  venu  du  dehors  son-  l'influence 
dr  l'a-p  ration  que  la  dilatation  de  la  poitrine  pendant  l'mspirati.  n 
rxcice  plus  ou  moins  loin  dans  1rs  veines  qui  s  ont  se  r>  ndie  dans  rrtle 
cavité,  influence  que  M.  David  Barry  a  si  bien  démontrée  (1)rt  Sur  la- 
quelle M.  Potseutllc  a  fait  des  expériences  si  précises  (2). 

On  m'objectera  que  onze  centimètres  cubes  d'air  ne  peuvent  turr  un 
homme,  puisque  Ny»l<n  a  prouvé  qu'il  rn  fallait  une  quantité  plus  con- 
sidérable pour  Hier  un  chien  de  moyenne  grosseur  (3).  Mais  obliera  l- 
on  que  les  hommes  sur  lesquels  oo  «pire  snol  déjà  presque  tous  affai- 
Llis  [A),  que  'es  angoisses  qui  précède  ni  l'opération  troublent  profondé-' 
ment  leur  économie  ?  Et  d'ailleurs  qu'on  remarque  bim  que  nous  n'a- 
vons pas  même  recueilli  tout  l'air  qui  se  trouvait  dans  1rs  cavités 
droites.  Nvstcn  enaura>l-il  icliré  beaucoup  plus  de  ces  mêmes  cavités 
après  en  avoir  injecté  100  .  1  >0  et  meute  300  centimètres  < 
il  le  Ht  dans  quelques  expérience»? 


du  tarte  dans  ks  veines. 


(i:  Tb.se.  I.1Ï7.  Paris,  n*  117. 
[2]  Brclierche»  sur  le»  cause»  da  1 
(.S)  Berhenclie»  de  physiol.  ,  etc. 

{ l)  M.  Imlin  a  lue  subitement  avec  l'air  de  trois  inspirations  seulement  un  che- 
val considérablement  alfaihli.  il  est  vrai,  tandis oue  d'autres  en  ont  injecté  im- 
punément des  quantités  eauemes  dans  1rs  veines  de  cet  animât.  Ce  fait  tend  a 
prouver  rieflueui  e  de  l'aïuaiblissemeut  antérieur,  butl*  oV  Ut  totiètJ  1 


G  rare  au  travaux  de  dessèchement  que  l'administration  nii'itairea  fait  evéruler 
dans  ces  dilTerenspoinl».  ce»  marai»  ont  en  grande  psrlic  disjiaru  et  avec  eus 
ks  causes  infectantes  qui  s'y  élaboraient  et  dont  ils  étaient  ks  conservateurs  _ 

A  c»u>«  sles  dilTereoles  rivière-,  qui  l'arrosent,  presque  tous  In  malins  .  a  IV- 
poque  des  rbakurs.  la  plaine  delà  Mctidja  est  couse  rte  d'un  brouillard  Irfs-epais 
qui,  ici  coiuiue  partout,  est  le  véhicule  dissolvant  de  toute»  les  émanations  boni -e> 
ou  mauvaises  répandues  dans  l'atmosphi-rr. 

Ces  miasmes  étaient  particulièrement  Icansporlés  dans  les  ravina  qui  abouti- 
ssent a  la  plaine,  à  cause  des  cottrans  d'air  qui  rètotut  presque  coostamrueut  dans 
ce»  gorges. 

Tel  ctait  l'état  sanitaire  decepass  enl;..1l>  I  «31  et  tHôî.el  )  a-t-il  rien 
d'étonnant  qu  apre".  avoir  rte  abandonne  pendant  des  nèe-ks  a  toutes  ks  vissiri- 
loiks  almospheriques,  au  milieu  d  nue  population  oisive  qui  aiiue  mieux  gagner 
sa  vie  à  coups  <k  funl  qu'avec  la  paisibh-  béebe,  ks  eaus  qui  tsmib.  at  parfois  ici 

fort  alson  lanimcol,  n'aient  peu  a  peu  aband  ir  leur  coins  ordinaire,  pour  se 

précipitée  en  devirdre  dans  cette  belle  plaine,  jadis  si  Dorissjnlc,  el  sar  laquelle  il) 
a  encore  un  si  eraod  avenir!!!  Si  les  Romain*.  <pu  uni  laisse  de  nombreuses  traces 
■le  knrs  leavans  dans  ce  pays.  pnnvaien<  nous  enl'etenir  de  l'anii'ptc  fécondité 
•le  celle  p'ame.en  nous  rappelant  ce  cm'elk  a  «te-,  ils  nous  apprendraient  ce 
qu'elle  peut  élrc  encore. 

tin  peut  voir  d  après  re  court  exposé  que  k»  observations  prises  en  UJO. 
I  r-^t  «  et  même  183;  ne  seraient  plus  vraie»  aujounl'hiai,  à  cause  de  l'ami  liorarion 
sanitaire  qiiont  apportée  danscescontrées  les  travaux  que  nous  avuns  déjà  cites, 
et  auaquels  nous  ajouterons  ks  roules  que  le  génie  militaire  v  a  creies.  N.ius  ne 
devons  pas  omettre  m,u  plu»  de-  citer  comme  une  des  cause»  de  ce  ' 


salutaire,  la  culture  d'an  graml  nombre  Ae  prophètes  qui  se  trouvent  sur  k 
œ.ssif  d'Alger,  et  aus-i  celles  qu'on  renrootre  dans  la  plaine,  l'a  mu  ces  dernières 
nous  nirnliouuerons  |  etablissenaenl  déjà  fort  avance  dr  M.  sierrier.  à  Bigafaia, 
eutre  I  Hamise  cl  l'Ilssêcr.  a  dix  I  eues  d'Alger  ;  celui  du  baron  Vialard.  sur  la 
rrse  <le  l'Arach;  rl  <lc  celui  du  prince  de  Mir.  à  la  Rassanta,  Mir  les  bords  de  la 
fl  imise.  Tous  ces  rlaUi*-entens,  qui  ne  sont  que  l'as  anl  garde  de  bien  d'antres 


pcéls  à  sur)(ir  aussi  do  milieu  de  celle  plaine  si  longtemps  uieiil'e.  devraient  bien 
dess,lier  les  seux  aux  personnes  qui  s'.d»iinrnl  à  la  croire  iunalulahk. 

le  nombre  de  malades  qu  il  y  avait  à  relie  époque.  I8.î'.i  el  l«il.  parmi  ks 


troupes  qui  occupaient  res divers  poinls,  et  k  peu  que  fourni -sent  cefks  qui  v 
sonl  a  luellensent  wnt  un  arguaient  saus  repbqoe  en  laveur  des  faits  déjà  avan- 
ces. F.n  t!-!".  If'SI  el  niésne  IRJi.les  rrgimens  ne  faisaient  qu'un  séjour  de 
en  q  joues  dans  cv  s  canlunuemeiis,  «  1  ce  |>ru  de  temps  suHi-ait  pour  rendre  00 
assea  graod  nund  re  de  soldats  malaiks.  l>cpiiis  deux  ans  la  garnison  n'y  est  pres- 
que pas  changer,  et  les  malades  n'y  sont  |sas  pins  no.uhrenx  qo'a.l'eors. 

En  résume,  la  graode  question  de  salubvitr  de  re  pass  se  réduit  a  erlk-ci  . 
qoi  isniis  parait  toule  simple.  L'insalu'  rite  dr  quelques  psiint»  de  la  plaine  dé- 
pend elle  de  la  nature  du  climat  ou  bi«  n  des  influenci  s  que  lui  comnroiiiqse  k 
soP  ou.  en  d'autres  termes,  ks  marais  île  la  plaine  sont  ils  k  resullal  d'une  dis- 
position naturelle  el  primitive  du  sol.  00  bien  la  consé  quence  forcée  d'événement 
airidentels  snrsrnus  dans  k  cours  des  eaux  qui  la  parcourent  "'Tout  rndividu  qui 
a  esamme  avec  un  p«u  iratlention  la  nature  de  ces  macais,  la  disposition  du  1er- 
rein  qui  ks  entoure,  et  la  manière  duo:  ils  ont  dû  se  formée,  r.  siéra  hirnlM 
rnnvainru  rk  la  vérité  de  la  dernière  opinion.  Quant  a  nom.  qui  avons  refhrhi 
de  pu  s  lorj  rmps  à  «elle  disposeliou  du  sol.  nous  o-ons  alirmer  .pie  ces  dépits 
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GAZETTE  MEDICALE 


Oo  dira  encore  :  Il  résulte  de  recherches  faite*  dan»  l'intention  de 
rn  onoattre  lee  condition*  auxquelles  celle  introduction  peut  se  {aire  , 
qu'à  la  distance  de  6  à  T  centimètres  du  cœnr  elle  est  impossible  (1). 
De  ces  recherches  il  ne  peut  résulter  qu'une  chose,  c'est  de  faire  voir  com- 
bien est  difficile  l'application  du  calcul  à  tout  ce  qui  est  du  domaine  des 
sciences  médicales,  combien  siirtoutilfautsedé&rr  de  ces  calculs  quand 
nn  veut  appliquer  à  l'homme  ce  qu'on  a  observe*  chex  lissnimaux.  N'est- 
il  pas  clair  que  les  résultats  doivent  varier  non  seulement  suivant  les 
nièces  ,  mais  encore  suivant  les  individu  ?  Quand  noua  n'aurions 
pas  l'observation  précédente  et  celle  de  Delpcch  pour  prouver  que  l'air 
peut  s'introduire  dans  les  veine*  a  nne  distance  beaucoup  plus  grande, 
n'a-t-on  pas  vu  ce  même  accident  survenir  après  la  saignée  de  la  jugu- 
laire  chez  le  cheval,  o'e^too  pat  maître  de  le  produire  à  volonté  en 
ouvrant  l'axillairc  sur  dis  chiens  et  même  asseï  loin  du  thorax?  Je  sais 
bien  que  cela  n'est  pas  arrivé"  dans  tous  les  cas  où  de  semblables  lé- 
sions ont  été  pratiquées,  qu'ordinairement  Us  veines  s'affaissent  aussi- 
tôt après  qu'elles  ont  été  ouvertes  et  s'opposent  ainsi  a  la  pénétration  de 
l'air  dantleur  intérieur;  mais  ces  considérations  ne  prouvent  qu'une 
chose,  c'est  qu'il  f  mt  de*  circonstances  particulières  pour  que  le  phéno- 
mène se  produise.  Plusieurs  oot  déjà  ete' signalées  :  1*11  peut  arriver  que 
la  veine  coupée  soil  environnée  d'un  tissu  cellulaire  induré  qui  ne  lui  per- 
mette pas  Je  revenir  sur  elle-même  et  la  tienne  béante  comme  les  veines 
hépatiques.  S*  Les  parois  veineuses  peuvent  avoir  acquis  par  hypertro- 
phie oo  par  inflammation  aste*  d'épaisseur  pour  ne  pouvoir  se  rappro- 
cher, exemple  l'observation  de  Delpech.  3*  Les  principaux  embranche- 
mens  de  la  veine  cave  supérieure  au  voisinage  du  coeur  oot  pour  la  plu- 
part  des  connexion*  telle*  avec  le*  aponévrose*  voisioes  ,  qu'elles  sont 
continuellement  maiolcouri  dans  un  état  de  tension,  fiit  démontré  par 
M.  Bérard  (S).  4*  La  section  incomplète  du  vaisseau  ,  suilout  lors- 
qu'elle est  en  travers  et  petite,  doit  presque  nécessairement  empêcher 
1  aceollemeni  de  se*  parois ,  tandis  que  la  plaie  reste  liéante  par  la  reS- 
iractioo  dit  parties  divisées.  Cette  rétraction,  que  j'ai  remarquée  snr 
des  animaux,  est  nécessairement  favorisée  par  la  position  qu'on  donne 
au  liras  ou  a  la  tête  quand  on  pratique  des  opérations  dans  1  aisselle  ou 
sur  le  coo.  5*  Une  veine  est  entièrement  coupée  ,  mais  elle  se  trouve 
dans  un  angle  de  la  plaie,  n'est-il  pas  prubame  que  si  on  vient  à  soule- 
ver la  tumeur  ou  à  écarter  les  lambeaux  qui  forment  cet  angle,  la  veine 
alar*  devenue  béante  laissera  Pair  péoéircr  dans  son  intérieur  ? 

Maintenant  que  nous  avons  vu  que  l'air  peut  pénétrer  dans  les  veine* 


i  causes  <|u 

produit  la 


A  cet  égard  i 


ouverte*  et  quelle*  sont  le*  causes  qui  favorisent  son  introduction,  exa- 
minons la  manière  d< 
lions  sont  partagées. 

A.  Birhtt  pense  quels  mort  ne  peut  être  que  le  résultat  de  l'irrita- 
>  on  que  l'air  produit  sur  le  cerveau  et  il  t'appuie  :  1*  sur  les  observa  - 
i  ions  de  mort  subite  rapportées  par  M.  Morgagni(3),  ei  dans  lesquelles 
on  trouva  de  l'air  dan*  Ira  vaisseaux  de  cet  organe  ;  S*  sur  ce  que  le 
cotnr  bat  encore  quelque  temps  dans  ce  genre  de  mort  après  que  la  vie 
animale  et  le  cerveau  qui  en  est  le  cintre  oot  cessé  d'être  en  activité  , 
bien  plus  que  ses  mouvemens  sont  prodigieusement  accélérés  par  le 


(r/G**.»ïD.,IM7.p.Wv. 
(I)  Anh.  gin.  de  mèd. ,  t.  XXIII. 
(V  Loc.  cit. 


d'eanx  stagnantes  ne  doivent  leur  naissance  qu'a  l'incurie  des  habitai»,  et  l'ab- 
slruction  des  causas,  qui,  dans  de»  temps  plus  recules,  donnaient  écoulement  a 
I  rxerdeot  des  eaas  plunsles  et  antres. 

S»  donc  riutalnbntê  ne  tient,  comme  il  soi»  est  bien  démontre,  qu'a  des  dis- 
positions Vocales,  ses  causes  deviennent  louia-fait  accessibles  s  la  oaio  de 
I  tumaose  pour  les  taire  disparaître.  Tout  le  monde  devine  facilement  les  moyens 
à  employer  pourv  arriver.  Les  beaux  résultats  des  travmx  de  deMéchemenl  des 
marais  qui  avoisi'aenl  Is  Maison  Carrée  et  b  Ferme  Modèle  suffisent  pour  en 

atunter  l'efficacité.   

Ici  s'arrêtent  nos  observations.  Le  rnedeem  topographe  ne  doit  qu'indiquer  les 
•  aa<es  d  insalubrité  avec  les  circonstances  qui  s'y  eattacbeat.  C'est  a  l'adminis- 
Iralioo  à  avisas  au  moyeu  de  les  (aire  disparaître. 

Celle-ci  a  déjà  beaucoup  tait  pour  la  salubrité  de  1a  ville  et  dé  ses  environs  : 
on  peut  eu  juger  par  les  places  qu'elle  a  formées,  l'élargissement  des  rues  et 
«artout  par  la  bclk  esplanade  hah-el-ossed.  Cette  esplanade,  qai  fait  se  plus 
(t and  booncur  à  l'administration  sous  les  ordres  de  laquelle  les  travaux  se  co«~ 
iinoeol  avec  la  plus  grande  activité,  aura  te  double  avantage  :  I*  d'offrir  ans 
imrtes  de  la  ville  une  promenade  spacieuse  aussi  agréable  qu'utile  aux  habitas» 
l'Alger;  V  d'avoir  lait  disparaître  pour  toujoues  les  lovées  d'infection  qui  se 
truuvaieni  amoocel'-s  dans  les  clme'ièrcs  qui  occu|>airnt  naguère  cet  esnplare- 
f  «tut.  Considérée  nus  ce  dernier  point  de  vue,  celte  esplanade  est  une  des  plus 
bvlles  opérations  sanitaires  qu'oo  ait  exécutées. 

Des  notre  arrivée  à  Alger,  nous  fûmes  frappes  du  rrinfl  nomSre  de  malirlie» 
•l  ieux  (ophlbaWniel  qu'on  rencontre  rbei  ks  iudurrncs.  Après  svoir  réfléchi 
»  temps  »«r  les  cames  qui  pouvaient  les  produire,  nous  avons  e 


I  contact  du  fluide  étranger  et  que  raêmrc'e»t  a  cause  de  eue  acceléia- 
||  lion  qui  pousse  à  travers  le  poumon  et  le  système  aitériel  le  sang  écu- 
meux  as  ec  une  extrême  promptitude  qu'on  conçoit  la  rapidilédcs  I  swns 
|j  cérébrales  (1).  Outre  certaines  raisons  que  j'exposerai  plus  Lus  et  qui 
1  toute*  militent  contre  l'opinion  de  Bichat,  je  ferai  remarquer  arec  Nys- 
ten  (S)  que  ce  qu'il  dit  de  la  présence  constante  de  sang  eeuuteux  mêlé 
de  bulle* d'air  dan* le  cour  à  sang  ronge,  dans  le*  carotides  et  le*  vais- 
seaux dn  cerveau,  est  loin  de  s'être  montré  aussi  souvent  à  d'autre* 
expérimentateurs.  Remarquons  qu'on  n'en  trouva  que  dans  les  cavités 
droites  dans  l'observation  où  l'on  prit  le  plus  de  piceautions  pour  s'en 
assurer,  je  veux  parler  de  celle  de  Dclprch  où  le  corps  fut  ouvert  dans 
I  une  baignoire.  Nous  avons  oublié  de  noter  ce  que  nous  trouvâmes  1  ce 
sujet  chix le malheurenx  dont  nons avons  décrit  la  lin  tragique;  mais 
je  me  rappelle  fort  bien  qu'il  n'y  avait  pas  d'air  dan*  le*  vaisseaux  du 
cerveau,  et  qu'il  ne  t'en  trouvait  qu'extrêmement  peu  dans  les  cavités 
gauches  du  'ceur,  en  supposant  qu'il  y  en  existai.  C'est  même  cette 
absence  qui  fait  que  nous  n'eo  avons  pat  parlé.  Cela  fait  voir  coin!  icn  . 
lorsqu'on  recueille  un  fait  avec  le  plu*  de  soin  possible,  oo  e.t  expose 
à  commettre  des  négligences  et  même  des  erreurs.  Il  faut  souvent  que 
l'idée  précède  sa  démonstration,  d'où  il  suit  que  nous  sommes  toujoui s 
entie  deux  écueil*.  celui  de  ne  voir  qu'a  demi,  ou  bien  de  ne  voir  qu'a 
travers  le  prisme  d'une  idée  préconçue. 

B-  D'autres  oot  pensé  que  l'air  tuait  en  stupéfiant  te  cœur,  en  détrui- 
sant ton  irritabilité.  C'est  a  celte  rpinion  que  se  rallie,  or  me  vmble, 
celle  de  M.  Amussat.  Suivant  lui,  la  mort  arrive  par  une  sorte  de  para- 
lysie du  coeur  (3).  Je  ne  saurais  dire  sur  quel*  faits  on  s'appuie.  Je 
n'objecterai  pas  que  j'ai  vu  le  cœur  d'un  jeune  chiu  extrait  de  la  poi- 
trine et  posé  sur  une  table  exécuter  des  contractions  pendant  plus  de 
trois  quarts  d'heures,  d'abord  spontanément,  ensuite  sous  l'influence  de 
simple*  piqûre*;  mai*  je  rappellerai  ce  que  Bichat  dit  plu*  haut  de» 
battetnens  de  cet  organe  après  l'introduei  ion  de  l'air.  La  même  acelé- 
ratioo  a  été  remarquée  par  tout  ceux  qui,  après  lui,  ont  répété cis  espé- 
rience*.  Nysien  a  même  fait  voir  que  sur  de*  animaux  tués  quelque 
temps  auparavant  et  dont  les  cœur*  ne  battaient  plus,  il  suffisait  souvent 
d'y  injecter  un  gaz  pour  voir  sur-le-champ  se  ranimer  leurs  contra  - 
lions  (ai). 

C.  - —  MM.  Piedagnel  (5)  et  Leroy  (6)  pensent  que  «  l'air  atraos- 

Îbériqne,  pousse  par  1rs  contractions  du  ventricule  droit  éprouve  par 
e  changement  de  température  une  dilatation  subite ,  distend ,  rompt 
les  capillaires  du  poumon;  l'organe  devient  à  l'instant  emphysémateux 
et  la  circulation  s  arrête  [7>.  Je  ferai  voir  pins  bas  que  l'air  lorsqu'il 

(i)  Becbercbessur  la  vie  et  la  mort ,  première  édition .  p.  208-ïlî. 
(2}  Recherches  de  physiologie  ,  etc. 
(S)  Lmumu Jmnç. ,  4  S  juillet,  18J7. 

(4)  Mémoires  de  ks  Faculté  de  médecine ,  in-4* ,  <8II ,  p.  2c3et  «niv. 

(5)  Brcberches  sur  Fesnphys  du  poumon.  Journal  de  phyuol.  eipérim.- 
182»,  t.  IX.  p.  60. 

(«)  Ardu  gé».  dt  méo*. ,  t.  III.  «SIS,  p.  41t. 

(7)  D  est  curieux  de  rapprochée  de  cette  phrase  de  M.  Leroy  l'opinion  de  Boer- 
haave:  aer  venat  vivt  ammalU  impubat  mos  krlhasemfadt  peripneomoutem  dum 
abstrait  minima  vasa  pulmonom  ;  dam  euim  cooatnr  pervla»  lier  sibi  |ia<are . 
quasessuaiadoleinvenîtinpervias,  diffringit  mania,  citamqae  morte»  m 
fert  [Pratvrctioncaacademica?.  t.  Il,p.2i»8.  Goltiofss.  t7du.) 

naitre  que  U  plus  ptaissaote  de  toutes  était  du  a tartina  de  la  eeverbératiem  des 
murs  blanchis  a  la  chsni.  Si  on  considère  d'une  part  la  sensibilité  de  l'organe  de 
Is  vue,  et  de  l'autre  la  blancheur  éclatante  dés  massons  mises  en  eootaet  avec  un 
soleil  ardent  on  se  rangera  bientôt  de  notre  avis.  Convaincu  de  l'influence  fi- 
chasse de  cette  réverbération  sur  les  yeux,  noua  avons  écrit  en  <  831  an  conseil 
supérieur  de  la  régence,  pour  lui  signaler  cette  cause  en  loi  indiquant  en  même 
lemp»  les  moyens  de  les  faire  disparaître.  Nous  rimes  avec  plsisir  l'empressement 
que  mit  le  conieil  à  accueillir  nos  observations.  C'est  drpuis  ctrlte  époque  que 
plusieurs  maisons  et  édifice*  publics  ont  été  revêtus  d'une  couleur  pins  foncée 

nie  blsnc,  tel  que  le  jaune  ou  le  gris.  Selon  nous,  cette  mesure  devrait  être 
liant  plus  généralement  adoptée  pour  les  constructions  mode  eues,  que  l'élar- 
gissement que  nous  donooos  aux  nouvelles  rocs  nous  expose  davantage  a  cette 
actiou  solaire. 

Nous  devrions  maintenant .  pour  taise  connaître  te  mouvement  de  la  populs 


tion  européenne  depuis  1 830 ,  rapporter  le»  ul Jeans  que  non»  avons  dresse  a  re 
sujet.  Comme  ib  nous  ont  paru  trop  longs  pour  être  insères  en  entier  dans  un 
journal,  nous  nous  sommes  contente  d'estraire  l'esplicatiou  que  nous  en  don- 
nons a  la  fin  de  notée  mémoire. 

Dens  le  tableau  n"  I ,  oous  indiquons  le  mouvement  de  la  population  européen- 
ne depuis  1 8»..  On  voil .  d  après  le  chiffre  ci  dessous  qu'elfe  a  été  ai 
sivement  en  augmentant. 

les  dernier»  cinq  mois  de  183"  , 

elle  a  été  de  Ml 
en  1831.  Hic  a  gagné  »<S* 


uiginzeo  Dy  vjut 
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arrive  dans  l'artère  pulmonaire  est  bien  certainement  a  la  température 
du  corps  animât,  et  j'ajouterai  qo«  M.  Putégoat  (I)  en  {aiiant  l'ana- 
lyse de  loua  les  faits  recueilli»  o'a  rencontré  qu'un  seul  exemple  d'em- 
physème, encore  est-il  très -contestable.  Dan»  l'observation  décrite  pins 
haut,  nous  avons  trouvé  les  poumons  parfaitement  sains,  et  j'ai  (ait  la 
même  remarque  sur  plusieurs  animaux  ;  tuais  chez  eux ,  l'air  s'était 
introduit  spontanément  par  une  piqûre  de  la  veine  axillaire,  tandis  que 
M.  Leroy,  dans  ses  expériences,  l'injectait  avec  uoe  seringue.  Peut- 
être,  comme  le  (ail  encore  remarquer  M.  Putégnal,  est-ce  a  cette  mau- 
vaise méthode  qu'est  dù  l'eropbysèia<-  qu'il  observa.  D'ailleurs  il  ne 
le  produisit  que  deux  lois  sur  six  expériences  :  de  quoi  sont  donc  morts 
les  autres  animaux? 

C.  —  J'arrive  à  uoe  opinion  qui  réunit  plus  d'approbateurs;  c'est 
celle  de  Rruuorr,  Cameraiius,  Harder,  Sproegel,  cités  par  Morgagui  , 
celle  de  Nysten,  de  MM.  Magendic,  Dupuytren  et  de  la  plupart  des 
physiologistes  modernes.  La  voici  :  l'air  arrivé  dans  l'oreillette  droite 
se  met  en  rapport  avec  sa  température,  se  dilate,  la  distend,  s'oppose 
à  ses  contractions  et  arrête  ainsi  subitement  le  cours  du  sang.  Comment 
ce  cours  se  trouvetil  arrêté  ?  Nysten  va  nous  le  dire  :  <  La  distension 
énorme  du  ventricule  pulinoo.iire  détermine  dans  les  fibres  du  ventri- 
cule aortique  un  état  de  tiiaillement  qui  s'oppose  au  libre  exercice  de 
la  coolractiltté  (2).  >  A  cette  opinion,  je  ferai  plusieurs  objections.  Je 
commencerai  parfaire  remarquer  avec  quelle  facilité,  avec  quelle  rapi- 
dité les  gaz  se  mettent  en  équilibre  de  température  avec  les  corps  qu'ils 
touchent,  et  je  demanderai  si  lorsqu'une  petite  colonne  d'air  est  venue 
des  jugulaires,  de  la  sous-davière,  de  1  axillaire,  de  la  sous-scapu- 
laii  c,  ou  même  de  veines  plus  éloignées,  comme  dans  les  observations 
de  Dclpech,  de  Castara,  cl  celle  que  j'ai  rapportée  plus  baut,  je  de- 
manderai, dis-je,  si  cet  air,  lorsqu'il  arrive  dans  l'oreillette  droite,  n'a 
pas  la  température  qu'il  doit  y  conserver.  Et  encore  je  suppose  qu'il  y 
arrive  sans  s'arrêter  et  en  quantité  suffisante  pour  remplir  cette  oreil- 
lette ;  mais  si  cous  remarquons  que  très- probablement  il  n'en  est  pas 
ainsi,  au  moins  dans  la  grande  majorité  des  cas,  mon  objection  en  ac- 
querra plus  de  force.  En  effet,  quand,  pendant  nne  inspiration ,  l'air 
se  précipite  dans  une  veine,  il  suit  la  colonne  sanguine  qui  se  trouvait 
au  moment  de  la  blessure  du  vaisseau  entre  celte  blessure  et  le  cotnr; 
ce  sang,  plus  celui  qui  arrive  des  autres  troncs  vasculaires,  remplit 
l'oreillette ,  et  ce  s'est  qu'après  que  celle-ci  s'en  est  débarrassée 
que  I  air  vient  s'y  loger.  Cet  air  a  dune  déjà  séjourné  quelque  temps 
an  sein  des  parties  vivantes  avant  d'arriver  an  centre  de  la  circulai  ion. 
Ajoutons  que  ce  n'est  ordinairement  qu'à  plusieurs  reprises  que  l'air 
qu'on  a  trouTé  dans  le  cœur  y  est  arrivé  :  il  suffit  pour  s'en  convain- 
cre de  faire  des  expériences  sur  des  animaux,  ou  bien  de  relire  les  ob- 
servations qu'on  a  publiées  et  où  l'on  a  presque  toujours  noté  que  le 
sifflement  caractéristique  s'est  fait  entendre  plusieurs  bis.  Je  suppose 
donc  que  les  premières  parties,  qui,  on  ne  me  le  refusera  pas,  ont  eu  tout 
le  temps  de  s  échauffer,  aient  acquis  un  volume  suffisant  pour  remplir 
l'oreillette  sans  la  détendre.  Quelle  force ,  je  le  demande,  y  fera  en- 
trer de  nouvelles  quantités  de  gaz,  a  moins  qu'on  ne  suppose  cette  force 
agissant  à  tergp?  Or,  il  a  été  démontre,  et  il  est  généralement 


que  l'air  s'introduit  dans  ces  cas  par  aspiration.  De  tontes  ces  raisons, 
je  conclus  que  non-seulement  l'air  ne  distend  lias  assez  l'oreillette  pour 
s'opposer  i  ses  contractions,  mais  encore  qu  il  ne  la  distend  pas  au- 
delà  de  sa  dilatabilité  naturelle;  que  si  nous  la  rencontrons  alors  plus 
grande  que  d'habitude,  c'est  que  nous  ne  la  voyons  que  sur  des  cada- 
vres et  non  dans  son  état  de  replet  ion.  Que  penser  alors  de  la  compa- 
raison qu  on  en  a  faite  avec  la  vessie  distrndueet  énervée  par  nne  accu- 
mulation d'urine  (1  )  ?  Certes,  oo  n'aurait  pas  établi  cette  comparaison, 
si  on  eût  réfléchi  que  cette  éoervation  n'a  lieu  que  quand  la  vessie  est 
graduellement  et  très  lentement  distendue,  et  que  lors  au  contraire  que 
fa  distension  est  brusque,  cet  organe  réagît  avec  une  force  extraordi- 
naire ;  c'est  ce  que  les  litbotomiates  et  les  lithotriteurs  savent  parfaite- 
ment. Oui,  on  pourrait  comparer  le  errur  à  la  vessie,  mais  ce  serait 
|>our  en  tirer  des  conséquences  tout  a-fait  opposées. Souvenons-nous  que 
Bichat  et  beaucoup  d'au  res  ont  constaté  que  les  batlemens  de  cet  or- 
gane sont  d'abord  extraordiaairement  accélères,  et  que  ce  n'est  qu'a- 
près que  les  phénomènes  généraux  les  pins  graves  se  sont  manifestés, 
que  quand  la  mort  est  proche  ,  que  ses  contractions  se  ralentissent 
peu  a  peu.  Je  pourrais  encore  faire  voir  que  cette  distension  ne  peut 
avoir  lieu,  parce  que  le  reflux  qu'on  observe  dans  les  veines  voisines 
du  cœur  à  chaque  contraction  auriculaire,  parce  que  l'air  qu'on  trouve 
dans  ces  mêmes  veines  après  les  morts  du  genre  de  celles  qui  nous  oc- 
cupent, prouvent  que  l'orifice  cardiaque  de  ces  vaisseiux  n'est  pas  as- 
sez oblitéré  pour  empêcher  l'air  d'y  passer  et  l'oreillette  d'obéir  à  sa 


(!)  la*. 
(3) 


,  Clc. ,  p.  Î7. 


pas  si  je 


vre  plus  loin 


contractililél  Mais  je  n'en  I 
cette  opinion. 

Pour  moi,  je  pense  avec  les  auteurs  précéderas ,  que  l'arrêt  du  sang 
est  la  principale  cause  de  la  mort  ;  nuis  voici  comment  je  me  l'ex- 
plique : 

1  *  De  Fair  arrive  dans  l'oreillette  droite  ;  cette  cavité  musculcttse  ne 
cesse  pas  de  se  contracter;  mais  elle  agit  sur  un  fluide  élastique  qui , 
par  cela  même  qu'il  est  compressible,  obéit  bien  moins  qu'un  liquide  à 
la  force  qoi  le  pousse  et  ne  passe  qu'en  partie  dans  le  ventricule  droit. 
De  plus,  il  refîne  en  partie  dans  les  veines  voisines  comme  le  prouvent 
la  présence  de  l'air  dans  ces  veines,  et  la  sortie  de  quelques  bulles  ga- 
zeuses par  la  plaie  faite  aux  veines  des  animaux  au  moment  de  l'expi- 
ration ou  do  reflux  auriculaire,  pourvu,  toutefois,  que  cette  plaie  ne 
soit  pas  trop  éloignée  du  centre  de  la  circulation.  Ajoutons  que  quand 
l'oreillette  se  dilate,  la  portion  d'air  qui  y  était  restée  reprenant  son 
volume,  la  remplit  en  partie  et  que  La  replction  s'achève  au  moyen  de 
l'air  qui,  ayant  reflué  dans  les  veioes,  ne  revient  qu'avec  nne  petite 
quantité  de  sang.  Ainsi  donc,  stase  du  sang  veineux,  première  cause 
de  mort. 

S"  De  l'air  est  arrivé  dans  le  ventricule  droit  ;  celui-ci  se  contracte; 
le  gaz  est  poussé  en  partie  dans  l'artère  pulmonaire,  reflue  en  partie 
dans  l'oreillette  ;  une  partie  se  condense  en  vertu  de  sa  compressibiUté; 
d'où  il  suit  qu'une  médiocre  quantité  d'air  seulement  est  envoyée  vers 
les  poumons;  mais  comme  le  ventricule  en  se  dilatant  ne  reçoit  de  l'o- 
reillette que  de  l'air  ou  au  moios  du  sang  mêlé  de  beaucoup  d'air,  il 

que  ce  qu'il  reçoit  lui-mime. 


Alors  qu'arnve-t-il  ?  Le 


(01 


(„de  Morgsgni,loe.e.l..arl.  2S). 


en  1838,  elle a  gagné 
ta  1833,  elle  a  gagne 
r-a  IS3-J ,  cil?  a  glfnc 

en  4835.  eue  s  gainé 

:<k)»56 
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On  voit  que  c'est  pendant  les  année*  1831  et  IHÎS  que  la  population  •  le  plus 
angruenté  ;  qoe  reltc  population  s'est  ralentie  pendant  les  années  1833,  1834  et 
I  &35 ,  et  rjn  elle  semble  prendre  un  nouveau  degré  de  croissance  qu'elle  n'avait 
point  encore  eu;  car  si  le  2"  semestre  correspond  au      le  total  du  gain 


cette  année  à  ô.Sli  ;  on  peut  juger  par  ce  chiffre  delà  confiance  qu'inspirent  et 
'  i  pajs  et  le  mode  d'admuuMrilioo  adopte  par  le  gouvernement  «encrai. 

Dans  les  tableaux  n"  2.  3 ,  4 ,  4  et  t> ,  noas  uadiqunns  le  notante  de  um^ , 

,  naturels  cl 


qu'a  cet  le 
de  la 


ainsi  que  le  rapport  des  naissances  et  des  dreèa  des  enfans 
reconnus;  on  y  Ironie  aussi  la  mortalité  en  général ,  dr 
peoilant  les  années  <R3t .  (832,  1853  ,  4»3t  et  183}. 

Le  tableau  a'  «  .  le  plus  complet  de  tous  S  caases  des 
époque  seule  tous  avons  pu  recueillir  .  fait  voir  en  détail  le 
population  européenne  pendant  lannre  1834  ,  avec  les  naissances  et  les  arri- 
vées ,  les  drres  et  les  départs  appartenant  à  relie  nation  composant  la  nouvelle 
population  d  Alger.  Ce  UbleanolTre  le  double  avantage  de  présenter,  non-seule- 
snent  le  rapport  des  naissances  et  des  d-  ces  de  chaque  classe  d'babitans .  mais 


aussi  I  s  arrivées  et  les  dépens  de  chacune  d'elles.  Ce  double  avantage  nous  I 
connaître,  duo  simple  coup  d'oeil,  la  part  que  prennent  les  nations  i 
dans  le  commerce  déjà  si  important  qui  se  fit  sur  s 


4831  ,  1832.  4833,  4834  et 
Oo  voit  que  le  nombre  est  i  peu 


r, 

11  résulte  d«  «s  tableaus  que  pendant  les 
1 835 .  il  est  né  S  Alger  Ut  garçon  et  41 1  fi 
près  égal. 

Le  rapport  entre  les  naissances  des  garçons  et  des  lues  a  été 
pcDdant  les  quatre  années  prises  isolement. 


1831  >4  garçons  et  24  Sues. 

1832  61  garçons  et  73  Glln. 
4833  435  «arçutss  et  446  filles. 
4831  404  garçons  et  4  US  filles. 
1835  4*4  garçons  et  405  filles. 

La  proportion  n'a  pas  été  la  même  dans  l'ordre  décès ,  puisqu'il  est  ranrt  pen- 
dant tc«  rmq  innées  23ï  filles  et  304  garçons  :  d  où  il  résulterai!  qu'il  y  a  eu 
tf»  6Lln  d*  gain  sur  4IÎ,  et  Ut  garçon  sur  4  lï.  Mai»  il  est  a  renaraoer  que 
parmi  lesdéers  plusieurs  appartiennent  i  des  enfans  qui  étaient 
arec  leors  poreus ,  et  qw ,  par  couscqueul  ne  figurent  pas  sur  kt 


iv.yiutt 
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s.mt  chaque  fais  que  le  ventricule  ic  contracte,  U  force  de  projection 
ne  se  trouve  que  très-ineomplétcment  transmise  tu  sang  qui  traverse 
les  capillaires  des  poumons.  Dés  ce  moment  ce  liquide  se  ralentit , 
n'arrive  que  lentement  a  l'oreillette  gauche,  au  ventricule  gauche,  puis 
au  cerveau  et  à  tous  les  autres  organes.  Oo  conçoit  dès- lors  comment 
presque  instantanément  leur  action  se  trouble.  Maintenant,  je  suppose 
que  le  sang  qui  se  trouvait  dans  les  poumons  en  suit  sorti,  que  se  pré- 
scnte-t-il  à  ers  organes?  du  sang  cl  de  l'air.  Mais  outre  que  la  force  de 
projection  n'agit  que  fort  imparfaitement  sur  ce  mélange,  il  est  reconnu 
que  les  liquides  mêlés  de  gaz  ne  traversent  lis  tube»  très-fins  comme  les 
capillaires  des  poumons,  qu'avec  beaucoup  plus  de  difficulté  que  les 
liquides  seuls.  Ainsi  donc  ,  interruption  de  la  circulation  artérielle, 
deuxième  cause  de  mort. 

3*  Enfin,  admetloot  que  I?  mélange  ait  traverse  les  poumons,  qu  ar- 
rive au  ventricule  gauche,  celui-ci  le  pousse  vers  les  orgaites  ,  que 
peut- il  en  résulter?  Bien  que  je  ne  croie  pas  que  l'air  ait  sur  le  cerveau 
une  influence  aussi  délétère  et  aussi  prompte  que  le  pensait  Bichal; 
bien  que  je  ne  croie  pas  avec  d'autres  que  I  air  projeté  dans  les  artères 
coronaires  paralyse  sur- lc-champ  l'acùon  docteur,  il  est  cependant 
très-certain  que  sa  présence  ne  peut  que  porter  le  dernier  coup  à  ces 
organes  déjà  affaiblis  par  la  privation  de  leur  excitant  naturel,  de  leur 
aliment.  Aussi  la  présence  de  l'air  dans  le  système  artériel  tne  parait 
une  troisième  cause  de  mort.  Mais  je  présume  aussi  que  cette  cause 
agira  assez  rarement  paice  que  si  l'air  s  est  introduit  CD  abondance  dans 
les  veines,  la  mort  surviendra  avaut  que  cette  cause  ait  pu  se  produire, 
et  sî  l'air  n'a  pénétré  qu'en  petite  quantité,  te  circuit  du  sang  ne  se 
trouvant  pas  totalement  interrompu,  les  organes  recevant  toujours  leur 
principe  de  vie,  l'animal  pourra  échapper  à  la  terminaison  fatale, 
comme  oo  en  a  déjà  vu  plusieurs  exemples,  Cependant,  il  est  Irès- 
probatde  que  dans  quelques  cas  cette  cause  n'est  pas  sans  effet,  surtout 
dans  la  production  des  morts  tardives,  cuinme  le  premier  cas  ol>scrvé 
par  M.  Roux,  où  la  mort  ce  survint  que  dans  la  nuit  du  sixième  au 
septième  jour,  et  où  l'aorte  et  les  artères  iliaques,  piquées  de  distance 
en  distance,  laissaient  échapper  des  bulles  d'air  mêlées  à  de  la  sérosité 
sanguinolente. 

Dans  tous  ces  cas  les  poumons  étant  troublés  dans  leur  action  ,  d'a- 
bord pai  le  ralentissement  du  sang  qui  les  traverse,  puis  par  le  passage 
de  l'air,  par  la  privation  du  fluide  nourricier,  de  l'influence  cérébrale, 
etc. ,  l'hématose  ne  se  fera  pas  ou  presque  pas  ;  aussi  La  respiration  est- 
elle  tout  d'abord  troublée,  accélérée,  le  peu  de  sang  qu'on  trouve  après 
la  mort  dans  le  système  artériel  est  noir  ;  !  j,  c'est  ce  que  j'ai  vu  sur  des 
animaux.  Dans  le  cas  de  M.  Roux  où  la  mort  est  survenue  après  le 
sixième  jour,  les  poumons  furent  trouves  œdémateux,  avec  quelques 
traces  d'emphysème  et  les  bronches  remplies  d'une  sérosité  écumeusr. 
C'est  à  cette  dernière  lésion  observer  déjà  par  Nyslen  sur  des  animaux 
dans  les  Cas  seulement  où  le  gaz  introduit  n'était  par  soluble  ,  que  M 
Puiégnat  attribue  la  mort  dans  cette  observation  qu'il  " 
un  exemple  d'asphyxie  par  écume  bronchique. 


(I;  Ce  fait  atait  fait  croire  à  Njsu  n  que  l'air  mfdè  au  sang  veineux  I '«npMiait 
de  devenir  roqpr,  ce  qui  lui  semblait  d  aulaut  plus  extraordinaire  que  ce  san; 
mugit  à  l'air  libre.  Je  croîs  que  te  Irouhte  dei  poumon »  expliu^ie  a-.«ea,  lii.n  ce 
phénomène  :  certaines  expériences  sur  tes  nerfs  qui  se  distribuent  a  ces  organes 
ont  rte  suivies  du  même  résultai. 


Rappelons  en  peu  de  mots  comment  tout  concorde  avec  les  idées  qu* 
je  viens  d'émettre.  La  présence  constants  de  l'air  dans  l'oreillette  ,  le 
ventricule  droit,  dans  I  artère  pulmonaire  et  dans  les  veines  voisines  du 
cœur,  nous  indique  que  c'est  U  que  se  passent  les  principaux  phéno- 
mènes. Le  bouillonnement  que  l'auscultation  fait  entendre  pendant  la 
vie,  et,  si  je  puis  m  exprimer  ainsi,  la  spumosilé  du  stng  qu  oo  trouve 
constamment  chez  les  animaux  et  qui  a  été  notée  dans  plusieurs  obser- 
vations et  notamment  dans  celle  de  M.  Castara,  font  voir  avec  quelle 
énergie  le  cœur  s'efforce  de  se  débarrasser  du  fluide  étranger.  L'affais- 
sement, la  pâleur  des  poumons  remarquée  plusieurs  fois  chez  l'homme, 
et  qu'on  rencontre  presque  toujours  chez  les  animaux,  font  voir  qu'ils 
sont  vides  de  sang  et  que  ce  n'est  qu'avec  beaucoup  de  difficulté  que  le 
mélange  de  l'aitère  pulmonaire  s'y  engage  Lnfio  le  plus  souvent  oo  ne 
trouve  pas  d'air  dans  le  système  à  sang  rouge  ;  quand  oo  y  en  trouve  , 
ce  n'est  ordinairement  qu'en  petite  quantité,  ce  qui  prouve  que  cette 
présence  n'est  pas  un  phénomène  essentiel.  Je  serais  tenté  de  croire  que 
la  rapidité  avec  laquelle  l'air  p  isse  dans  1rs  cavités  gauches  du  cœur  . 
dépend  du  calibre  des  capillaires  pulmonaires,  proportionnels  peut-être 
au  volume  de  l'animal.  A  moins  qu'on  n'admette  quelques  inexactitudes 
de  U  part  de  ceux  qui  ont  recueilli  de*  observations  sur  l'homme,  il  me 
semble  qu'on  comparant  ces  dernières  avec  ce  que  j'ai  vu  sur  des  chiens 
de  moyenne  grosseur,  un  a  trouvé  plus  souvent  de  l'air  dans  le  sy->- 
tèroc  à  ssngrougcdu  premier  que  dans  celui  des  seconds.  Peut-être  même 
est-ce  à  la  facilité  que  l'air  aurait  de  passer  à  travers  les  poumons  du 
cheval  qu'est  duc,  au  moins  eo  partie  la  possibilité  d'injecter  impuné- 
ment d'assez  grandes  quantités  d'air  dans  les  veioes  de  cet  anixuil. 

Quelques  personnes  ont  pensé  que  la  suspension  du  cours  du  sang 
ne  rendait  pas  compte  de  la  muit  subite,  parce  que  >  la  suite  de  syn- 
copes où  la  circulation  avait  c'io  hirn  certainement  arrêtée  pendant  un 
temps  assez  long,  la  vie  s'eiait  cependant  réveillée.  Il  est  facile  de  dé- 
montrer que  cette  objection  est  pl  is  spécieuse  que  solide.  La  vie  s'isl 
léveillée;  mais  ce  n'est  q<i'après  le  rétablissement  du  cours  du  sang. 
Qui  doute  que  si  rc  liquide  eût  cesse'  plus  longtemps  de  se  rendre  aux 
organes,  la  mort  apparente  d'abord  ne  fût  bientôt  devenue  réelle?  Il 
est  a  peu  près  certain  que  la  même  chose  a  lieu  quand  de  l'air  s'est 
introduit  dans  les  veines.  Le  sang  a-t-il  pu  reprendre  sa  marche,  la 
vie  qui  semblait  éteinte  s'est  ranimée;  mais  toutes  les  fois  que  l'obsta- 
cle a  persisté,  la  moit  est  devenue  complète. 

Si  ma  théorie  était  viaic,  elle  ne  permettrait  pas  de  fonder  de  gran- 
des espérances  sur  les  méthodes  proposées  jusqu'à  ce  jour  contre  ce  re- 
doutable accident  ,  car  en  supposant  qu'à  l'aide  de  l'aspiration  conseil- 
lée par  M.  Magcndic,  de  la  compression  sur  le  thorax  mise  en  usage 
par  Nysten  et  vinicc  par  M.  Amussat,  on  put  vider  l'orcillcte droite  de 
l'air  qu'elle  contient,  ainsi  que  la  veine  qui  a  donné  passage  à  ce  fluide, 
on  n'aurait  enlevé  qiœ  la  première  rame  de  mort  ;  resterait  toujours 
l'air  engage  dans  le  ventricule  droit  et  dans  l'artère  pulmonaire.  Cepen- 
dant on  aur.iit  déjà  beaucoup  fait,  et  diminué  de  beaucoup  1rs  chaocs 
fatales.  Mais  l'aspiration  à  l'aide  d'une  sonde  élastique  qu'on  introduit 
jusque  dans  l'oreillette  droite  et  d'une  seringue  qu'on  adapte  à  cette 
sonde,  ne  peut  se  faire  que  quand  la  blessure  est  très  près  du  coeur  et 
encore  nec-'ssite-t  elle  nn  concours  de  circonstances  tel  que  ce  n'est 
probablement  que  d.ms  fies  expériences  sur  les  animaux  qu'on  pourra 
en  obtenir  de  bons  résultats.  Ij  compression  est  plus  facilement  prali- 


en  1831  il  est  né  I  entant  naturel  sur  "oo  légumes.  'r 
en  1K-Ï  t  S5H  jd. 

en  IS33  I  lli  ut. 

en  4831  t  23b  ,J. 

en  t>35  I  67»  id. 

A  Paris  il  nsit  un  enfant  naturel  sur  2!)3  de  légitime. 

Us  décès  roascidiiisdi  passent  les  décès  Ternirons:  les  premiers  liant  repré- 
sentes par  I2J.  c'est  à- dire  un  de  plus  sur  cinq  décès  à  peu  près. 

jtirrtjfcr  lin  i«V.ès  Avec  ta  eorcLATion. 
en  1831  ,  t  décès  sur  Î304 
en  1852.  I  4743 
en  »».»,  t  27u¥ 
en  («SI.  I  2781 
en  1K3Î,  I  5  lu« 

Premier  trimestre  to3<i,  i  40,<?0 

asernit  nés  aatssxs'cr.s  avre  la  forum io*. 

en  1S31  ,  I  naissance  par  571 1 
rntsr.j.)  3H2S 
en  1833,1  Si77 
cnIBJl.t  S.'„jS 
en  IS-.33,  |  2'J23 
l'reui.tr  Irimestre  l"5ï,  t  7817 


Marrosr  ors  haissasccs  rv  nrs  nitès. 


naissances 
naissances , 


En  1831 
F.nl83î 
En  11133 

En  1X34 .  naissance 
En  1833, 

décès. 


.  18;  décès  ,  <  t'i  :  e'e«t-'a-dire  2. '8  déct*  par  naissance. 
131;  décès,  if  1  :  c'est-i-dire  2,<a  décès  par  naissance. 
,  251  ,  decès  ,  2H  r  e'est-à-diee  1 ,18  naissances  par  ilrrè*. 
l'Jj.derès,  \  li  c'est-à-dire  MIS  naissances  par  dére». 
2itt:dcc,j,  ta  I  (1)    c'est-à-dire  1,17  naissance  par 


Pendant  les  années  1831  et  1832  ,  les  décès  ont  excédé  les  naîssaures  de  plus 
de  la  moitié,  tandis  qu'en  1833  ,  1834  et  IB3S,  le  nombre  des  naissances  com- 
munes ont  dépassé  les  décès.  La  lâcheuse  position  où  se  sont  trouves  les  rotons 
an  commencement  de  l'occupation ,  et  l'amélioration  qui  s'est  opérée  et  qui  s'o- 
père tous  tes  jours  dans  leur  manière  d'itie  suffit  pour  expliquer  ce  changement 
salutaire. 

Le  nuximom  des  décès  a  eu  lien  en  1831  ,  an  mois  d'octobre:  en  IS3I,  au 
mois  de  noTembre;  en  1833  ,  au  mois  de  janvier;  en  t83l ,  au  mois  d'auâi  ;  et 
en  1833,  au  mois  de... 

En  résumé,  la  mortalité  qui  sévit  sur  la  population  civile  à  AlRrr  ne  doit  plus 

(I)  Sur  les  Ol  décès  de  1833  ,  noua  n'r  comprenons  pas  les  malades  morts  du 
choiera.  Comisr  cette  cause  est  aixidiolellc  ,  se»  effets  ne  doivent  pas  être  pris 
en  considération,  b  ailleurs  le  clikllï  e  des  cholériques  doit  être  l'objet  d'au  tra- 
sad  .pestai ,  comme  la  mortalité  de  loulc  épidémie. 
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cable,  parce  qu'on  a  toujours  à  sa  disposition  les  moyens  de  la  faire  ; 
rouis,  comme  pour  l'aspiration,  il  faut  que  la  plaie  du  vaisseau  soit 
voisioe  du  cœur  et  assez  Large,  car  autrement  comment  peut  on  cspc'ter 
que  l'air  engage  dans  l'otcilTrtte  refluera  en  suivant  précisément  pour 
sortir  le  trajet  qu'il  aura  suivi  pour  entrer,  sans  s'égarer  dans  le  dédale 
vasculaire  qu'il  lui  faudra  parcourir.'  Par  la  compression  on  a  sauvé , 
dil-oo  ,  plusieurs  animaux  ;  je  le  crois  ;  mais  remarquons  bien  que  chrz 
les  animaux  qui  ont  la  poitrine  aplatie  d'un  côté  à  l'autre,  la  cocnpreasion 
agit  avec  beaucoup  plus  d'efficacité  sur  le  cœur  que  chez  l'honnie  qui 
présente  une  disposition  contraire  et  a  les  côtes  moins  mobiles  dans  le 
sens  le  plus  favorable.  Pressez  d'un  roté  à  l'autre  la  poitriue  d'un  ani- 
mal, ce  sont  les  cartilages  costaux  qui  fléchissent;  mais  si  vous  com- 
primez la  poitrine  d'nn  homme  d'avant  en  atriére,  c'est  dans  la  partie 
rnojenoc  des  côtes  qu'il  faut  que  la  flexion  s'opère.  Je  suis  donc  porté 
à  croire  que  la  compression  exercée  sur  le  thorax  de  ce  dernier  est,  en 
suspendant  la  respiration,  au  moins  aussi  nuisible  qu'utile,  et  que  si 
M.  Atnussat  a  sauvé  la  femme  dont  il  parle,  c'est  qu'il  ne  s'était  pas 
meure  introduit  assez  d'air  pour  la  tuer.  Fermer  la  plaie  avec  promp- 
titude aussitôt  qu'on  s'apeiçoit  de  l'accident  me  semble  le  parti 
le  plus  sûr,  au  moins  toutes  les  fois  que  cette  plaie  sera  tant  soit  peu 
éloignée  du  cœur  ou  n'aura  intéressé  qu'une  petite  veine. 

Quant  aux  autres  moyens,  tels  que  la  ph'ébotomie  et  l'artériotomie 
suivies  toutes  deux  de  succès,  la  première  sur  un  cheval  (Boulay)  ;  la 
seronde  sur  no  homme  (Warren)  ;  quant  à  la  laryngutomie  et  l'insuf- 
flation pulmonaire  faites  sans  succès  (Warren),  je  ne  puis  rien  en  dire 
je  ne  dirai  également  rien  des  révulsifs  et  des  rxeitans  qu'on  met  en 
usage  contre  la  syncope.  Je  demanderai  seulement  si  la  saignée  vei- 
neuse ne  serait  pas  plus  nuisible  qu'utile  eu  diminuant  encore  l'abord 
du  sang  veineux  dans  l'oreillette  droile  ;  toutefois,  je  sens  qu'c 
tait  dire  des  objections  à  cette  tnaoii-re  de  voir. 


KEVUE  DES  JOURNAUX  DE  MÉDECINE. 

JOURNAUX  ALLEMANDS. 

1.  ZEITSCIIRIFT  FUR  DIB  GESAMMTE  MED1CIN,  par 

DiortMiAUi,  Faicnt  Kr  Opinamu. 

T.es  numéros  de  février  à  juillet  contiennent  les  articles  originaux 
suivans  :  1*  sur  le  tjphus  abdnminal  qui  a  ré^né  à  Breslau  (  nov. 
tH34.  fév.  185.»; ,  |.ar  le  docteur  libers.  Epidémie  très-bien  décrite  ; 
H*  sw  le  pied-but  et  svn  traitement ,  par  le  docteur  Ncveniianu.  Hiru 
de  nouveau  ;  5*  remarques  sur  la  nature  et  l'histoire  de  la  plique 
polonaise,  par  le  docti-ur  MascinkosvsLy.  Une  idée  qui  nous  puait 
neuve  domine  ce  travail,  c'est  que  l'auteur  regarde  U  plique  comme 
uuc  crise  endémique  ;  i"  sur  la  grippe  qui  a  régne  à  Hambourg, 
à  Paris,  à  Londres  cl  à  Copenhague;  j"  sur  le  traitement  en  géné- 
ral et  sur  une  nouvelle  méJiode  curant  e  des  fausses  articulations, 
par  Oppcnheim;  (»"  rapport  sur  la  :eclion  de  chirurgie  du  grand 
hôpital  de  Hambourg  pendant  le  deuxième-  trimestre  18ôf»,  par 
l-'ru  kc.  Rien  de  saillant;  7*  deux  cas  d'opération  césarienne  ,  par 


le  docteur  Gœtlicfae.  Dans  le  premier  la  mère  a  succombé,  dans  le  se- 
cond la  mere  et  l'enfant  ont  été  sauvés  ;  8*  de  l'emploi  extérieur  du 
calomel  en  poudre  dans  Us  ophthaimies,  suivi  d'une  observation  de 
chimie  organique  remarquable ,  par  Frirke;  9*  suri' asthme  thyro'i- 
que  des  petits  en  fans,  par  le  docteur  Harkmion  ;  article  historique  et 
théorique  ;  l'auteur  regarde  la  maladie  comme  une  névrose. 

StB  L»  TRAITEMENT  £!»  uÉstÉBAL  ET  SU*  TJ1«S  «OtTVEU.E  MÏTBODE 
CUIUTIVE  DIS  rAVSCES  ARTICULATIONS;  par  OrPHIBEIK. 

L'auteur  passe  en  revue  avec  une  érudition  vaste  et  éclairée  tous  les 
moyens  qui  ont  été  employés  pour  obtenir  la  guérison  des  fractures 
non  consolidées.  La  résection  et  le  séton  sont  le*  deux  méthode*  qu'on 
emploie  aujourd'hui  le  plus  commonément.  D'après  un  relevé  fait  par 
l'auteur,  de  trente-sept  cas  de  fractures  non  consolidées  qui  ont  été 
traitées  d'après  la  première  méthode,  vingt-un  ont  guéri,  seize  ont 
échoué;  quarante  huit  chez  lesquels  on  a  introduit  le  séloo,  vingt-six 
ont  guéri  et  vingt-deux  sont  restés  sans  guérison;  ainsi ,  un  peu  plus 
que  la  moitié  a  guéri  ;  chez  l'antre,  le  résultat  a  été  complètement  nul, 
et  même  six  malades  sont  morts.  En  examinant  chaque  membre  en 
particulier,  on  trouve  que  l'opération  a  le  moins  souvent  réussi  sur 
f avant-bras.  La  résection  a  été  pratiquée  dix-sept  fois  sur  l'humérus; 
*ix  malades  ont  guéri  et  de*  onze  autre*  non  guéri*  trois  sont  morts. 
Des  seize  malades  chrz  lesiuel»  on  a  introduit  un  séton  a  f  avant-bras, 
six  ont  guéri,  et  des  dix  autre*  non  guéris  deux  oot  succombé. 

L'auteur,  après  avoir  examiné  longuement  la  méthode  par  compres- 
sion d'Amesbury,  celle  par  résection  et  celle  par  le  séton  donne  U 
préférence  a  la  dernière  ;  mais  tout  le  monde  sait  qu'il  y  a  des  ca*  ou. 
ce  moyen  reste  inefficace ,  c'est  à-dire  là  où  les  deux  bouts  fracturés 
•ont  réunis  par  one  large  masse  cartilagin<  use  ou  mime  par  une  fausse 
,  et  où  par  conséquent  le  séton  ne  peut  être  en  communica- 
e  manière  avec  le*  deux  bout*  de  l'os  et  n'y  peut  produire 
réaction. 

Dans  ces  cas,  M.  Onpcnheim  a  proposé,  il  y  a  déjà  huit  ans,  et  exé- 
e  nouvelle  méthode  qui  consiste  à  passer  deux  scions,  non  pas 
on  le  fait  ordinairement  i  travers  la  nouvelle  masse  carlilagi- 
intermédiairc  ,  mais  près  de  chaque  extrémité  de 
l'os.  Les  sélons  ne  doivent  pas  rester  plus  longtemps  que  jusqu'à  ce 
que  la  suppuration  soit  bien  établie,  et  alors  on  les  relire  d'un  seul 
trait,  ils  peuvent  de  cette  manière  étic  employés  trcs-avantjgeusemeut 
dans  tous  les  cas  de  fractures.  En  retirant  de  bonne  heure  et  en  une 
seule  fois  les  setons,  on  empêche  souvent  la  formation  de  l'érysipèle  i  l 
des  abcès.  Celte  méthode,  quoique  un  peu  compliquée,  est  moins  dou- 
loureuse el  dangeureiuc  que  la  résection  c.  la  compression.  On  peut 
méine  sans  incouvénieul  passer  le  deuxième  scion  quelques  jours  après 
le  premier.  L'auteur  rapporte  deux  obsrrvatioos  de  fractures  de  I  bu 
tnei  us  où  celte  méthode  a  été  employée  avec  un  plein  succès ,  quoique 
ce  soit  ordinairement  le  membre  où  toutes  les  autres  ont  le  plus  souTcnt 
échoué  [1). 

(t  )  On  voit  bien  parles  détails  ci-dessus  que  Tailleur  a  eu  plutôt  pour  but  (le 
comparer  son  procède  à  quelques  autre»  qui  lui  ressemblent,  que  de  faire  un  mé- 
moire complet  >ur  les  nombreuses  médications  qu'on  a  mises  en  liait  contre  l'iu- 
Urirnle  dont  il  sapt.  ,V.  du  ItèJ. 


être  prise  en  considération  par  les  personnes  que  le  désir  de  spéculation  engage- 
rait à  venir  habiter  i-clle  conlrcc. 

Le  cbillce  des  decisdmt  même  la  raturer,  puisque  si  en  IS33  cl  les  années 
suivantes  nous  le  comparons  a  celui  de  décès  de  disers  departemens  de  France . 
nous  le  trouvons  au-dessous. 

Ces  calculs,  donl  ooas  pouvons  garantir  la  vérité,  étonneront  peut-être  les 
personnes  que  des  récits  peu  toudrs  ont  déjà  prévenues  contie  la  salubrité  de  ce 
rliraal.  Nous  osons  espérer  que  ces  beaux  résultais,  joints  au  tableau  ci-dessous, 
leur  feront  avoir  «ne  opinion  contraire. 

Nous  terminerons  par  qurlques  comotraiions  enlre  la  mortalité  d'Alger  «• 
celle  de  quelque*  villes  dr  France  el  d'fcuropr. 

A  Montpellier ,  dui  cil  citée  cdusi 
tos)  beau  climat  ,  la  mortalalilc  est 
K  Paris .  elle  esl  île 
A  Bre,l .  elle  est  de 
A  Stockholm .  elle  esl  de 
A  Vienne  .  elle  esl  de 
A  Milan  ,  elle  esl  de 


—  On  écrit  de  Naples.  4  A  juillet,  à  la  Caztlle  d'jiutilourii 
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(  t 3 1 .  elle  esl  de 
A  Al,-er/ Or.;,,  ellee.lde 

1"  remestre  Ifljti.dc 

,VoM.  »  raison  de  plusieurs  cireon<tjnre  qui  nous  ont  rloiem-  d'Alger  depuis 
quelque  temps,  nous  n  avons  pu  pnursuisre  le  dépouillement  du  ie*lc  de  l'annevi 
«?:»•!.  et  <-ebn  de  tt-.\?.  nous  nous  réservons  »  le  faire  paraître  lorsque  de»  ctr- 


a  Le  général  eoBiniaisdant  les  troupes  embarquées  celle  nuit  au  mole,  a  reçu 
de  lté  pas  aborder  à  Païenne  ou  I  on  ne  reçoit  aucun  bâtiment,  nuis  bien 
à  une  distance  de  <0  mille»;  il  a  reçu  d'ailleurs  tous  (««voici  de  ».  M.  pour  taire 
ce  qu'exigeront  les  circonstances,  cl  il  est  autorise  à  prendre  la  ville  d'assaut 
dans  le  cas  où  elle  opposerait  quelque  résistance  On  attend  l'issue  de  celle  ex- 
pédition avec  une  ausiclé  d'autant  plus  vive,  que  les  Siciliens  ne  sont  pas  facile 
à  réduire.  A  Naplt*,  In  étiolera  est  maintenant  dans  sa  période  décroissante, 
mais  la  diminutiou  esl  à  peine  sensible.  L'envovc  sarde  baron  de  Vianet,  et  le 
consul  prussien  M.  P6stcr,  sont  morts  du  choiera,  le  premier  à  Naples,  el  le  se- 
cond s  Païenne. 

»  P.  Les  nouvelles  arrivée»  aujourd'bm  par  le  bateau  h  vapeur  de  Pa  larme 
vonljusqu'au  16  juillet.  L'état  sanitaire  de  celle  ville  est  beaucoup  plus  satis- 
faisant ;  c'est-a-dire  que  le  15  juillet  il  n'est  pas  mort  pins  de  5041  personne*, 
tandis  que  pendant  plusieurs  jour»  1 5  ou  I  ,Roo  personnes  ont  été  enlevées  uik>- 
tidiennrmeot.  L*  nombre  de»  morts,  depuis  I*  milieu  de  juin  jusqu'au  milieu  de 
juillet,  a  élr,  d'après  le  rapport  de  la  cimamiiaion  des  inhumation»,  de  neuf  mille 
et  quelques  cents,  c'e»t-i-dire  d'un  sixième  de  U  population  restée  à  Païenne. 

—  On  écrit  de  Rome.  JO  juillet  ■ 

a  La  terreur  est  irraude  dans  notre  ville,  car  le  cbnléra  a  éclaté  à  fi  :  ripïi.» pi. , 
ou  Liri.  petite  ville  situie  k  70  milles  de  Rome.  Aussi  le  pouverneou  nt  pouliU  si 
vient-il  d'eUbbr  un  uouveau  cordon  saoiUire  prés  de  Yalmonf.irre  » 

(Cm  d'Augilnur:; .) 
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GAZETTE  MEDICALE 


Ou.  I.  —  Vasilaki  ,  f  rte  ,  épicier ,  igé  de  30  et  quelques  année*  ,  de 
constitution  faible  .  fat  blessé  ta  septembre  1828  pendant  le  bombardement  de 
Varna,  ï  l'avenl-hra*  droit ,  par  un  éclat  de  boulet  ;  les  parties  molles  au  côte 
externe  furent  déchirées  et  l'us  fracasse ,  il  parait  ffue  les  grands  vaixseaux  ne 
furent  pas  atteints ,  car  rbcniorrbagie ,  d'après  le  dire  du  malade ,  avait  été  bi- 
ble. Il  s'adressa  a  un  cbarlatau  qui  Iraila  la  blessure  d'après  sa  manière  et  le  pan- 
sa. An  bout  i]e  quatre  mois  la  b'essure  était  fermée  ,  niais  le  malade  ne  pouvait 
passe  sertir  de  ton  bras  Au  mois  de  mars  lB2ï,  M.  Oppenbeim  vil  par  hasard 
le  malade  :  l'avant-bras  était  mobile  dans  son  milieu  et  se  courbait  en  un  angle 
isan  fort  lorsque  le  malade  cherchait  a  le  soulever.  La  blessure  externe  s'éten- 
dait depms  1  insertion  dn  deltoiile  jusqu'à  deus  pouces  du  coude.  L'os  paraissait 
avoir  eU  frappe  d'une  manière  oblique;  en  pressant  au  cite  interne  entre  le 
biceps  et  l'os  on  senUil  facilement  le»  bords  obliques  de  la  fracture.  La  perte  de 
sobslance  osseuse  était  à  peu  près  de  drus  ponces .  au  moins  la  masse  intermé- 
diaire molle  ,  mobile ,  qui  remplissait  l'espace  eoire  les  deui  bouts  était  de  cette 
longueur.  Un  selon  passé  par  cette  masse  n'aurait  produit  antre  chose  qu'une 
ouverture  fisuilru'e  Dans  I  état  actuel  de  la  science  la  résection  seule  paraissait 
être  indiquée,  mais  le  malade  était  si  épuise  que  M.  Oppcnbeim  craignit  une  trop 
forte  réartinn  et  une  suppuration  qui  aurait  pu  l'emporter  :  en  outre  il  désirait 
mettre  noe  fois  en  pratique  sa  méthode  des  deux  setonx.  On  entreprit  le  £0  mars 
l'opération  suivante  :  deus  aides  plares  au  coude  et  à  l'articulation  de  l'omoplate 
tinrent  le  bras  soulevé  dans  une  espère  d'extension  et  de  ronlra-cstensîon.  On 
fit  le  loua;  du  côté  externe  et  en  partie  sur  la  cicatrice  une  incision  de  trois  pon- 
ces qui  traversa  la  peau  et  les  pxrties  molles  jusqu'à  l'os,  puis  on  introduisit  une 
aiguille  d'emballage  ordinaire  triangulaire  et  bien  aiguisée,  seul  instrument 
qu'on  put  se  procurer  tout  près  de  I  extrémité  delà  fracture  inférieure  et  en 
loncranl  les  limites  des  masses  osseuses  et  cartilagineuses ,  on  la  Gt  ressortir  au 
coté  internée»  avant  soin  d'abaisser  avec  l'antre  main  le  biceps  en  dedans.  Le 
selon  compose  de  quelques  (ils  de  soie  fut  passe  i  plusieurs  reprises  de  côte  et 
d'autre  par  la  blessure  et  lise  sur  l'avant-hres.  L'opération  fut  f.itc  rapidement , 
uns  beaucoup  de  douleur»  rt  sans  perte  de  sang ,  on  couvrit  légèrement  la  bles- 
sure avec  de  la  charpie  rt  des  compresses,  et  on  mit  l'avant-bras  en  échirpe. 
Le  soir,  douleur  et  gonflement  inllammaloire  contre  lesquels  on  fit  pendant 
quelques  heures  des  lomealations  froides.  Le  lendemain ,  douleur  et  gonflement 
moindres  le«  compresses  furent  ôtees:  on  plaça  sur  la  surface  supérieure  et  in- 
férieure du  bras  deui  attelles  en  bois  mince  et  flexible  qu'on  fixa  au  moven  de 
deux  bandes  circulaires .  en  sorte  que  1rs  blessures  faites  pour  passer  le  selon  ■ 
restèrent  libres  et  découvertes.  Tons  les  purs  on  passa  a  plusieurs  reprises  1rs  \ 
deus  selon»  de  rôle  et  d'autre.  1-e  troisième  jour  1  inflammation  était  assex  furie  » 
et  surtout  les  deux  incisions  très-douloureuse»;  jusqu'au  huitième  jour  la  suppu- 
ration n'était  que  peu  proouncee  et  pourtant  il  v  a»ait  une  fièvre  intense  et  les 
forces  déclinaient.  On  attribua  cet  état  à  une  abstinence  frcs-»rvcrc  que  le  ma- 
lade avait  suivie  pendant  le  carême,  car  aussiiAi  qu'on  lui  fit  prendre  une  alimen- 
tation plus  forte  ,  la  fièvre  disparut ,  les  forrri  se  relevèrent ,  la  suppuration  de- 
vint bonne  et  abondante  ,  et  le  lu  avril.  I«  vingtième  jour  après  l'operalioo,  eDe  ' 
étaitsi  furie  qu'on  jugeas  fropos  d'éloigner  le  selon  inférieur  ,  elle  lendemain 
le  supérieur.  Les  deux  bontsosseus  paraissaient  maintenant  plus  mobiles qo'au- 
para<ant  et  le  cartilage  presque  lout-à-fait  «e pare  flottait  entre  eux  ;  une  portion 
éssci  forte  de  ce  dernier  sortit  le  1 8  avec  le  pus ,  rt  une  autre  presque  aussi 
grande  s'exfolia  deux  jours  apr  s  La  suppuration  diminua  et  le  fond  de  la  plaie  f 
commença  a  se  remplir  de  bourgeon;  charnus.  On  appliqua  alors  un  ban- 
dage cooteolif  plus  solide  en  pLaçant  une  troisième  attelle  au  rôle  interne  du 
bras  et  on  affermit  le  tout  avec  une  bande  roulée.  Quinte  jours  plus  tard  la  sup- 
puration était  nulle  et  les  incisions  presque  complètement  cicatrisées:  à  la  un 
de  mai  on  Ata  les  attelles  et  on  lronva.au  grand  contentement  du  médecin  et  du 
malade, que  la  consolidation  s'était  faite,  quelques  jours  ap>  es  le  malade  commença  I 
à  se  servir  de  son  bras ,  il  n'était  raccourci  nue  de  dix  lignes  ,  re  qui  ne  lempe-  | 
dia  pas  de  s'en  servir  comme  de  l'autre.  Le  cal  u'etait  pas  difforme ,  pourtant  il 
paraissait  plus  cnai«  et  dépassait  les  extrémités  osseuses  ;  il  est  asse:  probable  I 
que  le  superflu  du  cal  sera  peu  à  peu  resorbe. 

Ont.  IL  —  Caroline  lliilsen  ,  journalière  ,  âgée  de  44  ans,  en  portant  de 
l'eau  tomba  sur  la  glace  et  se  fractura  l'avant-bras  droit.  Au  lien  de  demander  de 
suite  les  secours  d'un  médecin,  on  frotta  le  bras  avec  de  I  eau-de-vie ,  etc.  Il  se 
déclara  une  douleur  et  de  la  tuméfaction  .  et  la  malade  ne  consulta  que  le  liai-  \ 
ticme  jour  un  chirurgien  qui  reconnut  la  fracture  et  appliqua  un  bandage  conve-  i 
nable  qu  il  renouvela  à  peu  près  toux  les  huils  jours  ;  nuis  il  trouva  au  bout  de  I 
deux  rt  même  trois  mois  que  la  réunion  des  us  i  c  s'rtait  pas  effectuée.  Au  mois 
de  fcviîer  18.1'i .  on  conU.dta  M.  Oppenbrim  qui  en  effet  reconnut  une  fracture  ''• 
non  consolidée  au  tiers  infrrieur  de  l'axant  bras  droit.  A  cet  endroit,  on  put  ' 
mouvoir  le  bras  dans  toux  les  sens  sans  occasionnée  de  douleurs  ;  la  malade,  du  1 
resle  bien  portante,  ne  pouvait  se  servir  de  son  bras  qui  rta:l  amaigri.  On  ron- 
seilla  de  frotler  rorlenxeot,  et  à  plusieurs  reprise»,  une  est  colite  d'os  contre  1 
l'autre  et  d'appliquer  de  nouveau  un  bandage  fort  :  mais  au  bout  de  deux  mois  le  ' 
bras  «tait  absolument  dans  le  même  rlal  qu'aii|»aravaiit.  On  rrsnlnt  alors  d'agir  i 
d'une  manière  plus  énergique  comme  il  n'y  avait  pas  de  perte  de  substance  et 
que  par  conséquent  la  masse  carl|ta|iinrnse  entre  les  deux  bouts  fracturés  était  1 
très-étroite  ,  on  passa  a  travers  celtr  masse  un  srtoo  de  soie  as*et  épais  qu'on  I* 
tira  a  plusieurs  reprises  de  côté  et  d  autre  ,  et  on  iiftua  les  deux  bouts  sur  le  bras  ' 
qu'on  mit  en  outre  entre  deux  attelles  en  laissant  libre  le  selon.  Le  lendemain  il 
se  manifesta  une  légère  fume  fiction  sant  donleur  ni  rougeur  aux  deux  plaie»;  '. 
quoiqu'on  mit  an  unguent  irritant  sur  le  selon  qu'on  passa  a  travers  la  fausse  ar- 
ticulation, la  reaclion  ne  paraissait  pas  assrs  forte  après  huit  jours.  Avant  d'en 
venir  à  la  reaction  on  ôla  le  premier  selon,  mai»  on  en  plaça  deux  autres  tout  près  '. 
de  chaque  extrémité  ossenxe  :  chaque  fois  on  sentit  avoir  louché  l'os  qu'on  avait  !j 
mtmr  en  partie  perfore  ;  on  tira  le»  61»  à  plusieurs  reprises  de  coté  et  d'autre  et 
on  les  attacha  au  moi  en  de  deux  bandelettes  circulai  res.  Dria  an  soir  il  te  déclara 
une  violente  douleur  et  une  tuméfaction  qui  ne  firent  qu'augmenter  pendant 
la  nuit ,  ce  qui  décida  à  ôtee  le  lendemain  les  bandelettes  pour  rendre  les  sétons  !, 
lâches.  L'inflammation  devint  si  infinie  les  trois  ou  quatre  jours  suivans,  que  [ 
le  bras  jusqu'à  l'épaule  était  tuméfie  et  douUurrux,  mais  elle  diminua  spon-  i 
taoentent  avec  la  sopp«ral on  qui cotmneoça  le  cinquième  jour;  on  eut  soin  de  1 


favoriser  cette  dernière  par  des  cataplasmes.  Plusieurs  abcès  qui  se  formèrent  et 
furent  ouverts  donnèrent  issue  »  du  pus  mêle  a  une  quantité  de  tissu  cellulaire 
é|>ait ,  a  quelques  esquilles.  Au  bout  de  trois  semaines,  lorsque  les  deux  os  frac- 
tures paraissaient  être  rafraîchis,  on  retira  le  séton  supérieur,  et  deux  jours 
après,  l'inférieur  ;  on  rapprocha  le*  deux  bouts  fractures  et  on  appliqua  un  nou- 
veau bandage.  Après  la  sortie  de»  setous  la  supptiraliou  diminua  rapidement  et 
les  deux  plaies  étaient  guéries  après  peu  de  jours.  Le  lundak-e  qu'on  leva  au  bout 
ite  six  semaines  fut  replace  de  nouveau  pendaut  un  mois ,  |sarce  que  le  cal  était 
encore  mou  ,  mais  après  ce  temps  la  fracture  était  complètement  consolidée  et  la 
malade  put  se  servir  de  son  bras.  Depuis  le  mois  de  juillet  1833  elle  a  repris 
toutes  ses  occupations  runime  auparavant.  Le  bras,  devenu  plus  lard  aussi  fort  que 
l'autre,  n'était  ni  amaigri  ni  raccourci. 

Ce  cas  mi  d'autant  plus  remarquable  qu'un  premier  sc'too  qui  avait 
été  introduit  e'uil  resté  complètement  sans  effet. 

DE  t'ïMPLOI    EXTtatEVn    DU  CALOMEL    EK   POCDHE  DAM  LES  OVa- 

thalmiej  ,  suivi  d'i'SE  obseuvatiou  de  cbimie  orcakkjue  »e- 
■tanQUADLE  ;  par  le  docteur  Fricre.  (Extrait  d'un  mémoire  lu  à  la 
Société  médicale  de  Hambourg.) 

L'usage  du  calomel,  ton»  forme  d'onguent  ou  délayé  avec  de  la  salive 
employé  en  friction»  sur  la  région  crbiuire,  dans  1rs  ophlhalmirs,  est 
chose  connue  ;  on  sait  aussi  qu  on  peut  l'appliquer  soit  seul,  soit  mélan- 
gé avec  d'antres  substances  ,  sur  le  globe  de  l'ail  même,  dans  les  cas 
d' obscurcissement  de  la  contée.  Mais  c*  que  l'on  ignorait ,  ce  qui  est 
tout-à-fait  nouveau  en  Allemagne ,  c'est  l'application  avantageuse  duca- 
lomel  en  poudresuruDœil  enflammé  ;  nou» disons  en  Allemagne,  car  per- 
sonne n'ignore  à  Paris  que  Dupuyirrn  ne  traitait  pasautremrnt  les  oph 
llialmies  tant  aigticsqaechroniques.  Celte  tuéthodedoil  paraître  irration- 
nelle au  premier  abord;  en  effet,  jusqu'à  présenttes  collyres  pulvérulent 
n'avaient  été  employés  que  contre  1rs  suites  et  pour  combattre  les  pro- 
duits morbides  d'une  opblhalioie  chronique  tels  qu'obscurcissement  et 
tacbes  de  la  coroéc  avec  caractère  atone.  Toutefois  l'cx|>érirocc  a  dé- 
montré que  le  calomel  en  poudre  appliqué  iiumcdiatrntcDl  sur  le  globe 
de  l'œil  constituait  un  moyen  médicamenteux  précieux  dans  toutes  les 
ophlhalinics  en  général. 

Li  première  (ois  que  M.  Friikc  vit  employer  ce  remède  ce  fut  a 
Lausanne  sur  une  jeune  fille  affectée  d'une  nj  lithalin  e?  scrophnleuse. 
M.  Mjyor  lui  rapporta  que  dans  toutes  1rs  opntbaluiics  de  ce  genre  il 
usait  de  ce  moyen  avec  un  plein  succès,  et  il  en  fit  aussitôt  l'expénence 
sur  la  malade.  Celle-ci  n'éprouva  aux  yeux  qu'une  sensation  légère- 
ment désagréable  qui  disparut  bientôt  après.  M.  Friike  n'observa  au- 
cun autre  phénomène  de  réaction. 

De  retour  à  Hambourg.  M.  Fiicke  a  répète  les  expériences  du  chi- 
rurgien de  Lausanne,  il  a  choisi,  pour  ses  premiers  essais,  des  cas  d'oph- 
thatmiedont  la  forme,  la  durée,  le  cataclèrc  opiniâtre  justifient  l'em- 
ploi d'un  nouveau  médicament,  comme,  par  exemple,  des  opbthalraies 
rhumatismales,  catarrlialcs,  scrophuleuses  qui,  après  avoir  réstslé  aux 
moyens  ordinaires,  avaient  pissé  à  l'état  chronique.  Dans  ces  difff  rens 
ras,  l'inflammation  avait  le  plus  '  ouvrât  gagné  tous  les  tissus  de  l'œil 
el  donné  lieu  à  des  lésions  variées,  comme  excroissances,  fongosilés  de 
la  ronjonctive,  de  l'iris,  exsudations  dans  la  pupille,  taches  el  obscur- 
cissciiirns  de  la  cotnée ,  etc.  Plus  tard,  l'auteur  a  employé  le  calomel 
en  poudre  dans  d'autres  ophthalinirs  moins  compliquées  et  dans  toutes 
s.  s  observations  ce  moyen  s'est  toujours  montre  d'une  utilité  incontes- 
table. 

M.  Friikc  a  vu  dans  1rs  inflammations  rhumatismales  de  l'œil  qui 
avaient  ré>isté  a  tout  traitement  interne  et  externe  ,  et  où  la  rougeur  , 
la  douleur  cl  la  photo/ihobie  avaient  |  ersistc,  ces  phénomènes  dimi- 
nuer d  disparaître  après  une  application  de  quelques  jours  et  paifuis 
même  apiès  la  première  application  du  calomel  en  poudre;  d-ins  1rs 
0|ihthalmics  scrophiilcuse»,  il  eo  a  obleno  non  pas  toujours  une  guéri- 
son  radicale,  car  on  sait  qu'il  y  a  d'abord  la  diaihèse  générale  à  com- 
battre, mats  presque  toujours  une  amélioration  Double.  A  qui  n'cst-il 
pas  arrivé  de  ne  pou  voir  faire  disparaître,  par  aucun  remède,  une 
phoioplmbie  opiniâtre  qui  persiste  si  souvent  daos  ces  deux  génies 
d'inHarninalions  oculaues,  après  que  les  autre  sjmp:omcs  se  sont  dis- 
sipés? Dans  ce  cas  encore,  le  calomel  en  poudre  »'c»t  nnintré  Irè-'-afti- 
cacc  entre  les  mains  du  docteur  Fritke  qui  a  constamment  su  ce  symp- 
tôme disparaître  la  même  où  tous  les  autres  moyens  l'avaient  aban- 
donné. 

L'auteur  a  essayé  le  calomel  <n  poudre  dans  des  inflammations  de 
l'oeil  qui  auraient  probaMemeut  cédé  à  un  traitement  général,  dans  le 
butd'rn  constater  les  effets  dans  de»  eirrotulanfes  diverses.  Jamais  , 
denx  cas  exceptés  que  nous  donnerons  plus  bas,  il  n'en  a  obser  vé  d'ac- 
tion nuisible. 

11  est  bien  entendit  que  ce  topique  ne  peut  pas  être  employé  indif- 
féremment dans  tous  les  cas  ;  if  est  presque  superflu  d'avertir  que  son 
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emploi  est  contre-indiqué,  nommément  dans  le»  inflammation»  récentes  | 
et  If»  ophtlialinies  tratimaiiqnes  ;  un  doit  encore  jr  mettre  la  même  ré-  j 
serve  et  la  mène  précaution  que  dans  l'administration  de»  autre»  topi-  | 
que»  aoti  opbibalouiques. 

La  minière  d'appliquer  le  calomel  en  poadre  sur  le  gliibe  de  l'œil  j 
«l  la  suivante  :  on  enduit  de  cette  pondre  très  finr>  «.n  petit  pinceau 
légèrement  humecte  que  l'on  promène  sur  le  globe  de  l'œil.  On  renon-  | 
▼elle  cette  application  une  ou  plusieurs  fois  dau»  le»  vingt-quatre  , 
heure». 

La  sensation  produite  par  l'application  de  Ce  retorde  Tarie  :  »ur^  un  I 
cril  sain,  elle  est  généralement  nulle  ;  parfait  c'est  un  sentiment  d  ar-  • 
deur  légère  tt  passagère;  sur  un  œil  enflaronv,  il  excite  une  sensibi- 
lité doulourriur,  tuais  |  eu  inlci  îc  tt  de  ourle  durée,  d'une  clrmi- 
hf  ure  à  deux  hnires;  il  est  dis  malades  qui  n'épiouvcnt  rim  du  loul  : 
un  Seul  accusa  même  nnr  sensation  île  fraîcheur. 

Quelle  c»t  maintenant  la  manière  d'agir  de  la  poudre  de  cnUimcl  cm- 
ployée  comme  topique  sur  1rs  yrn\?  Ce  corps  insoluble  dans  l'eau  est- 
il  dissout  par  les  larmes  qui  favoriseraient  ainsi  >on  action?  oh  bien  son 
effet  est-il  purement  mécanique  en  activant  la  résorption  ?  ou  se  passe- 
l-il  là  d'autre»  phénomènes  cliimiro-dyiiainiques?  Nous  avouuus,  dit 
M.  Fricke,  noire  insuffisance  à  donner  une  expliralion  théorique  satis- 
faisante. Nous  donnons  ici  le  fait  tel  que  non*  l'avons  observé,  et  il 
nom  a  paru  d'une  impoitanee  pratique  assis  grande  pour  en  fournir 
quelques  excmp'es. 

Ou.  I.  -  Une  jeune  fille  de  14  ans ,  d'une  rond  lui  ion  «cropbateu»c ,  entra 
à  l'hôpital  de  Hambourg  le  I  (1  septembre  1830 ,  elle  rtailalïcclce  d'une  ophtbal- 
Itue  accompagnée  d  une  pliotopliobie  prr»quc  ronflante  qui  furcail  la  malade  k 
tenir  le»  jeu*  (croit»  depuis  quelque»  mois.  l-a  ci>njonrti«e  «le  I  iril  et  de»  pau- 
pières était  rouge  ,  gonlbc  et  formait  un  bourrelet  autour  «le  la  cornée  égale- 
ment allaipite  ;  U  weril  ion  il"  larme»  n'itait  pas  »eii»ihlen»«ol  augmentée,  après 
avoir  emploie  uk  fouir  «Ir  rcmèdi-s,  sans  aucun  rrwiHal ,  «m  rut  rntin  r<rn«irs  a 
la  poadre  de  calomil  qu'on  introduisit  entre  le»  panpièrr*  rt  le  globe  île  l'or  il  ; 
elle  provoipia  otoutenlanrmeut  un  léger  sentiment  d'ardeur  ;  aprrs  une  seconde 
application  la  malade  pou<ail  dr;a  supporter  la  lumière  prndiul  «torique»  mitiu- 
tes.  On  conlmoa  ec  remède  ,  sans  interruption  pendant  vingt-sept  jours,  au 
bout  desquels  la  malade  (ut  complètement  rétablir. 

Osa  II.  —  L'ne  servante ,  agrr  de  2'J  aot ,  do  reste  forte  et  bien  portante . 
contracta  ,  il  y  a  «rualre  «emaine».  à  la  suite  d'oo  refroidissement .  une  inflamma- 
tion sut  deux'  jeus  :  rongeur  intense  ;  «aisseaux  de  la  i  onjonrlivc  et  «le  la  sclé- 
rotique fortement  injectes ;  quelque»  lâches  fur  la  cornée  et  à  sa  face  roneaie  ; 
un  oUciirtjsurriiriil  léger  ,  mais  uniforme,  traverse  par  quelques  vaisseau  Irès- 
dcln»,  boni  pa|iillaire  de  l'iris  (ronfle  et  frangé,  surtout  a  l'«ril  gauche  ;  ettn- 


aprrs  trente-trois  jours  l'état  des  jeni.  Mais  la  photopbobie  et  le  lar- 
moiement persistèrent  à  un  lies-haut  degré  i  les  pupiHes  restèrent  contractées  et 
la  vue  tronblre  par  la  matière  de  l'easudation  Oo  introduisit  enfin  du  ralomel 
dam  In  jeut  et  au  bout  de  sept  Jours  la  photopbobie  et  le  larmoiement  restèrent 
presque  entièrement  ;  les  pupilles  s'vlargirrnt  quelque  peu  et  la  matière  de  Cé- 
pauebement  parut  se  résorber  rt  surtout  devenir  un  peu  plus  transparente.  Sa 
vue  s  améliora  au  point  que  la  malade  parvint  i  pouvoir  lire ,  après  doute  jours. 
On  dilata  encore  les  pupilles  en  instillant  dans  les  jeu»  une  infusion  de  bctl^lone. 
Si  plus  tard  la  matière  épanchée  ne  s'est  pas  entièrement  résorbé* ,  la  rot  a 
néanmoins  acquis  une  amélioration  notable. 

Ces  quatre  fait*  que  M.  Frirke  a  choisis  entre  plusieurs  et  où  l'effi- 
cacité du  calomrl  en  poudre  employé  roui  me  topique  dans  les  ophthal- 
mie»  ne  peut  être  révoque  en  doute*,  se  trouvent  confirmes  par  quel- 
ques uns  des  collègues  de  l'aulenr,  qui,  d'après  ses  conseils,  ont  em- 
ployé ce  même  moyen  arec  un  égal  succès. 

Nous  donnons  maintenant  les  deux  observations  où  ce  rrrnède  a  pro- 
duit des  effets  nuisibles. 


tt»ti« 


II, 


rounense  de  ce  ij/ik  liotd ,  se  proférant  dans  le  champ  de  la  pupi 


Les  pupilles .  »urlout  1a  gauche  ,  tirée»  en  dehors.  Vue  de  ce  même  oril  forl<  ment 
endommage*  ;  puolophoiue  et  sécrétion  ne  larmes  très-fortes  :  iloulrur  à  la  ré- 
gion sus  orbilairc  :  on  diagnostiqua  une  inflammation  rhumatismale  de  la  niera- 
Lraitc  de  ISesccroct.  Dr»  »angsue» .  un  Trvriloirr  à  la  tiuqnc ,  des  friction»  d'on- 
giirol  napolitain  avec  l'opium  rt  l'rslrail  de  riguè  ,  un  purgatif  de  ralomrl  et  de 
ja'ap  .  srjicnt  un  peu  fait  diminuer  l'inflammation  au  bout  «le  lr<N»  jour»;  mai»  la 
pbolopbobie  «Viait  prononcée  d'une  manière  plu»  intense  :  on  laitsade  côté  Inu» 
le»  aolrv»  mediramen»  et  on  eut  recours  à  l'iulrudurtioti  de  la  poudre  de  ralo- 
mel.  Au  bout  de  Irai»  jours,  la  roture  »r  «le  la  conjonctive  avait  beaucoup  dimi- 
nue :  moins  celle  de  la  scli-rotinic.  Huit  jour»  plus  tard,  l'amrboration  riait  en- 
core plus  marquée  ;  la  l  Iwtophobie  avait  disparu  :  dans  le  même  temps ,  le  honr- 
wnflemrnt .  l'ctMidalinn  et  rob»rmci»«enie«t  de  U  pupille  avaient  «le  en  dimi- 
nuant et  la  vue  s'rlail  «oublemenl  améliorée  ;  après  cinq  joors  encore  ,  tons  le» 
phénomènes  morbiite»  avaient  disparu  ,  à  l'esrrplion  d  uuc  légère  routeur  des 
cotijoDCtives  qui  crda  »  l'emploi  d  un  eolljre  de  «inc  et  d'opiom.  S  la  »uile  d'un 
nouveau  rcfroidistemenl  la  malade  i  proov.  une  Ireère  ri  rhule  qui  «tisparut  par 
te  repo»du  lit.  U  i7niars  IM7,clle  sortit  gueiie de  l'bopilal.  apris  un  traite- 
ment de  trente  jour». 

Oti«.  III.  —  l'n  peintre  ,  Igéde  51  an» ,  evplo«r  l  I  KApital  drpui»  un  grand 
nnnibrr  tl'annrr» .  afljritr  pncul  mnifiit  plti«iriif«  fo.»  «le  rhnmati  me,  tut  le 
5  mars  11*57  une  inflammation  rhumatismale  <!e  I'o-il  uttnt  :  pholophubie ,  lar- 
moiemrnl,  douleur  et  lirailli-ment  inlrnsr»  dan»  loot  le  cote  druit  iïe  la  1ère  Ile» 
sang-surs  repi  tre»,  un  visioatoire  s  la  nuffne.  des  p»-«Jib>ve-5 .  «les  bni»»i>n«  .liapho- 
rrtiqor»,  de»  friction»  merrnrirllr»  atecl  ettrail  île  ricof  un  mrUnge  de  »ulraie 
de  soude  aiec  le  tartre  stibir  diminuèrent.  »u  hont  de  don»  jour»,  quelque  peu 
la  ron-rrnr  de l  cril.  Mait  la  phot-ipbobie  et  le  larmoiement  periislèrrht  :  on  eut 
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Oh.  IV.  —  Vue  servan'e  .  àgre  de  J I  ans.  traitée  déjà  Tannée  précédente 
pour  une  aflc< lion  rliumatumale ,  cviilracla  le  I2jan»icr  ll!57  la  même  maladie 
et  eul  «urtout  lesdeut  teus  Irès  affcctr»;  tous  le»  tiS'us.  la  ronjonrlite,  laM-le- 
ruliqae.  U  membrane  de  Ue«  etnet.  1  ir  »,  «  taieut  malaile»:  la  rougeur  de  la  »rlr. 
rutique  riait  trèt-iutrnsc  ,  le  bord  «le  I  insaus  dem  teut  drrolore  ;  le»  pu|ullrs 
conlractres  et  irrcgnln  res,  et  ,  autant  «fi  une  pbolopbobie  violente  cl  le  rr»ser- 
renirnl  convuUifoVs  piup.ères  permettajeut  de  le  voir,  on  pootail  muarqurr  une 
e»»»uUtion  qu)  sctjil  form.«  dans  1rs  deu»  pupille».  Uouleur  et  tiraille- 
ment dans  les  régions  sus-orbitaire»  et  temporales  et  dan»  le»  membre», 
,oan»tencr,  fièvre.  In  tra.temcnt  antipblogi»lique  s.v.re.  saienèc  gcoé- 
rnlc,  sajupoes répétées,  l'emploi  des  moteas  derivalib, 


Ou  v.  —  Une  fille  de  joie,  igee  de  SI  ans.  conlrarla.  le  SI  avril  IM7  ,  a 
'  l'ràl  gauche,  une  inflammation  de  nature  probablement  rbumati»male  j  l'iris  se 
!  trouvait  afféclre  et  1rs  pupilles  riaient  lirres  en  dehors  ;  riiiflaoïmatioa  céda  en 
!  qorlqnr»  jours  ans  sangsues,  dérivatifs,  frictions,  etc.  ;  mats  les  borda  «le  l'iris 
I  restèrent  honr«ouflét  et  1rs  papilles  tirer»  de  rMé. 

Le  6  avril .  on  fit  une  application  de  calomel;  le  lendemain  l'œil  cuit  ronsidé- 
i  rablement  enllaramé ;  paupières  tuméfiées,  sécrétion  surabondante  de  larmes 
I  brûlantes  et  mêlées  à  du  mucus;  pholopliobic  et  contraction  spasmodirmes  des 
I  iiaupirrr»  »i  furtr»  qu'il  était  im->o»ublc  d'etaminrr  l'intérieur  de  l'eril.  Du  ca- 
lomel. plot  aucune  trare.  Va  trailement  anlipblogistiquc  st-vère  el  i 
sur  la  peau  et  le  canal  intestinal  firent  cesser  ces  svmplumrs.  mais  avec  I 

Ont.  VI.  —  La  femme  d'une  tailleur,  igée  de  43  ans,  entra  a  l'hôpital  | 
une  blrpharnpblhalmie  chronique  peu  intente  avec  taches  sur  la  corné*. 

le  M  avril  à  S  heure»  du  matin,  on  lui  introduisit  du  calomel  dans  les  veux.  A 
qnitre  heures  du  tnir  elle  fil  appeler  le  cliirurgirn  de  garde ,  se  plaignant  d'une 
ardeur  intense  qui  s'était  ntaailettéc  un  quart  d'heure  apri»  l'application  du  ca- 
lomel et  avait  toujours  ele  en  augmentant  Le»  paupières  non- seulement .  mai» 
encore  les  jooe»  et  le  nez  étaient  ronge»  et  In s-gooflrs  ;  1rs  larmes  étaient  abon- 
dante» el  bnllanlesel  mélre»  a  du  mocus  ;  les  conjonctives  fortement  enflammées 
formaient  un  bourrelet  autour  de  la  rornre  «gaiement  alTectre  et  offrant  an  aspect 
pulvrmlent.  Ce  qui  restait  du  calomel  dans  1rs  jeu»,  avait  pris  une  teinte  jaane- 
verdilrc.  On  lava  assitol  les  veux,  oo  y  introduisit  de  l'bnile  d'amandes  douces  et 
on  fit  de»  fomentations  d'eau  de  manve;  on  combattit  1  inflammation  pardes  an- 
liphinf ittiques  et  des  dérivatifs,  elle  diminua  peu  a  peu  sans  avoir  i 
disparu  au  moment  où  l'auteur  recneilbt  cette  observation. 


prendre  M. 
ne  faut  jamais  se  laisser  arrêter 


Nul  doule  rrae  ce»  deux 
Fricke,  el  ils  prouvent  coin 

lorsqu'on  expérimente  un  nouveau  médicament ,  si  les  premiers  essais 
ne  répondent  pas  a  notre  attente.  F.n  elTrt,  si  l'auteur  n  eut  pas  d'abord 
obtenu  de  bons  effets  de  la  nouvelle  mélliode  dans  un  grand  nombre 
de  cas,  il  e»la  présumer,  d mme  il  l'avoue  lui-même,  qu'il  1'eûl,  après 
tes  deux  non  réussites  ,  abandonnée  comme  inutile  et  même  proscrite 
comme  dangereuse  ;  et  nous  srrions  piivés  aujourd'hui  d'un  moyen 
énergtqae  |>our  combattre  des  affections  d'ordinaire  assit  opiniâtres. 

Ktonné  par  un  résultat  si  opposé  à  celui  que  les  premiers  essais  lui 
donnaient  le  droit  d'espérer,  M.  Fricke  chercha  truelle  pouvait  en  être 
la  cause  ?  Il  se  rappela  que  les  deux  malades  avaient  pris  i  l'intérieur 
de  l'bydriodalc  de  potasse;  U  première  pendant  vingt-huit  jours,  pour 
une érupiiun  syphilitique;  la  seconde  pendant  trcnle  six,  pour  un  ul- 
cère chronique  j  U  jambe,  d'oricine  probablement  aussi  syphilitique. 
Or,  on  sait  que  les  humeurs  des  différentes  sécrétion»  s'imprègnent  fa- 
cilement d'iode,  lorsqu'on  fait  usage  de  ce  médicament  à  l'intérieur. 
Il  se  peut  donc  que  ch<r  nos  deux  malades  il  se  soit  trouvé  de  l'iode 
dans  l'humeur  des  larmes,  où  lïuchanan  entre  antres  l'a  rencontre,  que 
cet  iode  se  soit  combiné  avee  le  mercure  et  (Al  produit  ainsi  un  corps 
u  niant  et  caustique. 

AGo  de  s'assurer  jusqu'à  quel  point  sa  supposition  pouvait  être 
fondée,  M.  Frirke  choisit  une  malade  qni  depuis  vingt.deux  jours 
prenait  de  l'bjdriodate  de  pousse  i  l'intérieur,  pour  une  exanthème 
syphilitique;  il  constata  au  moyen  de  réactifs  que  l'urine  contenait  de 
l'iode  :  il  introduisit  du  calomel  dans  un  des  yeux  sains  d'ailleurs  de 
celte  malade,  line  demi  heure  après,  celle-ci  ressentit  une  ardrur  brû- 
lante, mais  elle  se  lava  aussitôt  l'œil  et  drnx  heures  plus  t  rd  il  n'y 
parut  plus  rieo.  On  répéta  l'expérience  sur  l'autre  œil,  et  la  malade  fut 
surveillée  :  au  bout  de  trois  heures  les  paupières  se  gonflèrent,  il  se  fit 
une  sécrétion  abondante  de  larmes  mêlées  a  du  mucus;  la  conjonctive 
se  boursoufla  ipférirurrmenl,  formant  des  petite»  vésicules  et  rougit 
fortrmenl  en  haut.  Ce  qni  se  trouvait  encore  de  calomel  dans  l'œil  avait 
une  teinte  liiaot  faiblement  sur  le  jaune.  On  lava  aussitôt  l'œil ,  on  y 
instilla  de  l'huile  d'amandes  dnuces;  on  fit  des  fomentations  de  mauve; 

ngsues,  t  te.  Les  symptômes  inflammatoires  le  dissipèrent  bientôt; 
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Pendant  quelques  jours.  Plusieurs  conlre-épreuves  furent  faites  sor  de* 
syphilitiques  qui  n'avaient  point  pris  d'iode  ;  l'introduction  du  c.i|«mcl 
dans  l'œil  oe  donna  lieu  à  aucun  symptôme  de  réaction  :  ou  était  donc 
sûr  que  le  vil  us  syphilitique  n'était  pour  rien  dans  la  production  de 
ces  phénomènes. 

Voulant  Toir  >i  les  effets  nuisibles  produits  par  l'application  du  ca- 
lomcl  dans  1rs  deux  derniers  cas  étaient  réellement  dus  à  la  formation 
présumée  de  l'iodure  de  mercure,  M.  Fricke  essaya  de  constater  la  pré- 
sence de  l'iode  dans  l'humeur  dos  larmes.  D'après  les  conseils  de  M. 
Obcndo^irer,  chimiste  distingué  de  Hambourg,  il  mouilla  uo  linge  fin 
amidonné  dans  l'humeur  des  larmes  de  personnes  soumises  à  no  trai- 
it  par  l'iode,  il  ne  put  jamait  obtenir  ni  parce  moyen  seul,  ni  à 
de  l'eau  chlorurée  et  de  l'acide  sulfunque ,  la  inoindre  lâche 
tre  sur  le  linge,  tandis  que  l'urine  de  ces  mêmes  ru.Ude  offrit  une 
belle  coloration  bleue  au  moyen  de  ers  tnéuvs  réactifs. 

Il  est  donc  impossible,  dit  M.  Fricke,  dans  l'état  actuel  des  roDnais- 
sances,  d'expliquer  chimiquement  la  formation  d'un  corps  irritant  par 
l'emploi  simultané  du  mercure  et  de  l'iode.  Mais  le  fait  n'en  e»t  pas 
inoins  avéré,  et  nous  l'avons  constaté  trop  souvent  pour  pouvoir  en 
douter.  La  coloration  vcrdàtre  du  caloniel  pourrait  Caire  ejoire  aussi 
qu'une  partie  sVuit  lrao»fonnee  en  sublimé.  Mais  de  ce  qu'aucun  des 
réactifs  connus  n'a  pu  faire  découvrir  l'iode  dans  les  larmes,  faut-il  en 
conclure  qu'il  n'en  existe  pas  ?  Ce  corps  ne  peut-il  pas  s'y  trouver  a  un 
état  de  combinaison  tel  qu'il  échappe  encore  à  nos  ntuyens  d'analyse 
ordinaires.  Des  expériences  ultérieures  nous  l'apprendront. 

It  restait  enenre  a  constater  l'effet  de  l'iodure  de  mercure  et  d'un 
mélange  de  sublimé  sur  l'œil  sain.  Dans  ce  but,  M.  Fricke  appliqua, 
chex  une  jeune  fille,  sur  un  œil  amaurotique  dunt  les  tissus  extérieurs  | 
sains  d'ailleurs,  de  l'iodure  de  mercure  enveloppé  dans  un  "' 
■  de  coing*.  Il  survint  bien  un  peu  de  douleur,  les  Urm>* 

us  ces  phé- 


OBSuvATios»  médicales  ;  par  U  docteur  Schweideii. 

Nous  extrayons  de  ce  chapitre  les  article»  qui 'suivent. 

i.  oe  la  cohstitutio»  mliucale  et  des  bsalsoies  rxohajites 
piwuant  l'aknee  1855. 

La  Gèvre  typhoïde  a  été  très-fréquente  ,  l'auteur  dit  avoir  employé 
avec  le  plus  grand  succès  le  chlore  sous  la  forme  maria  te  (eau  oiymu- 
riatique,  une  once;  eau  distillée,  six  ooees  ;  sirop  de  guimauve  ,  une 
once  ,  M.  S.  à  prendre  une  cuillerée  a  bouche  toutes  les  demi- 
heures). 

Sur  quatre-vingts  malades,  il  n'en  a  perdu  que  dix  ,  dont  an  moins 
six  étaient  malades  depuis  quinze  jours  lorsqu'il  a  été  appelé  et  parmi 
lesquels  il  y  en  a  qui  sont  morts  le  surlendemain,  deux  autres  malades 
ndaot  ' 


ont  succombé  pendant  la  convalescence  a  la  suite  d'une  indigestion.  Il 
faut  pourtant  remarquer  que  dan*  les  premiers  jours  de  la  maladie,  M. 
Schneidir  doenait  le  vomitif  suivant  :  Preoei  Tari.  emet.  gr.  1  \i. 
Poudre  de  r.icme  d'ipéeac.  un  demi  gros,  eau  dut.,  oxym. 
un  demi  à i 


su  gros  , 


>uo  i;' os,  M.  Dis. . 


a  prendre  tous  les  quarts 
d  heure  une  cuillerée  jusqu'à  vomissement.  En  cas  de  douleur  obtuse 
dans  le  creux  de  l'estomac  il  faisait  appliquer  a  la  lois  IH  a  38  »aep- 
sues  cl  couvrait  le  bas  ventre  pendant  quelques  jours  d'un  cataplasme 
d'espèces  émollientes  arec  huile  de  jusquiame  et  de  ciguë  cuite  dans  de 
l'eau  de  savon,  et  donnait  i  l'intérieur:  Etuuls.  huile  d'amande 
douces,  six  onces  ;  sirop  d'amandes  douces,  une  once  M.  S.  une  euil- 
{  lerce  toutes  les  ' 


mucilage  ae  coings,  il  survint  Lien  un  peu 
s'augmentèrent,  la  conjonctive  rougit.  Mais  le 
nomenes  avaient  disparu. 

L'auteur  répéta  la  même  expérience  sur  ut 


f  expérience  sur  un  garçon  de  douic  ans 
rhei  lequel  il  introduisit  un  mélange  de  sublimé  et  d'iod  urc  de  iner- 
enre  dans  un  ail  tout-à-fait  sain  :  il  n'y  eut  que  très-peu  de  douleurs, 
pou  de  larmes  ;  les  vaisseaux  de  U  conjonctive  s'injectèrent  légère- 
ment. I.e  lendemain,  tout  signe  d'  irritation  avait  cessé. 

Dans  ces  deux  cas,  ces  substances  n'ont  agi  que  comme  irrilans  ex- 
térieurs. Mais  combien  les  phénomènes  nous  ont  apparu  plus  iulenses, 
lorsque  nous  les  avons  vu  provoqués  par  ces  mêmes  substance»  pio- 
duiles  dans  l'œil  mime  par  un  procédé  cbimiru  vitale. 

M.  Fricke  espère  nue  ce  phénomène  remarquable  de  nouvelles  com- 
binaisons chimiques  dans  le  corps  et  dans  d'autres  organes  que  dans  le 
canal  gastro-intestinal,  ne  srra  pas  perdu  pour  la  science.  Ce  phéno- 
mène, qu'il  croit  avoir  observé  Irjprrmicr,  pourra  selon  lui  conduire  à 
des  résultats  heurtnx  peur  la  thérapeutique.  Il  pense  que  par  cette 
nouvelle  voie  on  pourra  lucalisr i  davantage  l'action  des  inédicamens, 
et  il  regarde  la  peau,  qui  est  en  rapport  a\rc  tous  les  orcane*.  comme 
l'agent  prinrirnl  de  celte  médication.  Il  a,  d'après  ces  s  ur»,  déjà  com- 
mencé à  traiter  plusieurs  malides  déclares  iucur.sb.es;  non,  souhaitons 
qu'il  nous  donne  bientôt,  ainsi  qu',1  le  promet,  le  résultat  de  ses  non- 
velles  recherches. 

Il  C  \\.  lUFELtADS  JOURNAL; 

coutinuc  par  Osa»*. 

Nous  trouvons  dans  les  cahiers  du  mois  de  février  et  de  mars  :  1» 
gurrison  de  trois  maladies  mentales  par  de»  remèdes  physiques 
■.opium;-,  par  le  docteur  Drost  ;  2*  sur  l'histoire  de  il  salsepareille  , 
par  le  docteur  Dicthach  ;  .V  sur  Us  eaur  miiurales  de  Afeini/erg 
duché  Lippe- Detmold;.  par  le  docieur  Gcihanj;  i  observations  pra- 
tiques, par  le  docteur  Toit. 

a.  Trois  cas  de  |ierfuialiun  de  l'estomac.  U  première  ulcéreuse  était 
sp,ntaiicc,  la  seconde  traumatique  cl  la  troisième  Ionique.  :  Par  l'huile 
de  vitriol.) 

b.  Expulsion  d'un  ténia  p»r  la  fougère  mâle  ethéiée. 

c.  De  l'elfu-acilé  de  la  racine  de  ounca  comme  hydragogue  appuyée 
par  quelques  courtes  obst  rvatioos. 

d.  Névralgie  faciale  guérie  par  le  carbonate  de  f<r  (10  gr.  avec  5 
gr.  de  poudre  de  cannelle  à  prendi  c  trois  fois  par  jour.) 

e.  Quelques  mots  sur  la  gangrène  des  poumons  de  Lacnnec.  Rien  de 


II.  SKH;LE  ERGOTÉ  CONTRE   LIS  uÉMuminAClES. 

Le  seigle  ergoté  si  énergique  dans  les  cas  d'inertie  de  l'utérus,  a  é:é 
employé  dans  ces  derniers  temps  avec  grand  succès  contre  toute  esprit  - 
d'heruonhagie,  le»  faits  suivans  viennent  confirmer  le»  bon»  effet»  obie 
nus  dans  ee  cas  par  ce  médicament  si  précieux. 

Ors.  I.  —  An  mois  île  juillet  1813,  une  pavanne  ijrée  de  dis-bail  ans,  de 
bonne  constitution  et  toujours  bien  portante,  ayant  eu  ses  rèelcs  sis  jours  anpa 
rivant  comme  a  I  ordinaire,  d'une  minore  très -copie  use,  toniha  maUde  à  '> 
suite  d'un  fort  refroidi sseruent  et  Tut  atteinte  dans  la  nuit  d'une  brutorrlu^iv 
r.asite  rl  d'une  hematrinèse  si  intense  qu'elle  menaçait  i  charpie  moment  de  a 
taire  uicrotnlkcr.  A  l'arrivée  do  médecin,  a  sept  heure»  du  malin,  la  maUde  sai- 
gnait encore  très  fortement  par  la  narine  droite;  le  san|c  riait  ters  liquide  :  >a 
fifure  riait  jaune  rire,  le  pouls  uo  peu  dur  et  Ires-frcqoeel.  l'oe  polioo  d'rsu 
el  de  teinture  de  ranorllfrs  de  la  teinture  thebaique  et  d*  1  Vltaer  suifuriqne;  dr. 
fomentations  froides  sur  la  tete.  sur  I»  ttiHjtie  et  sur  la  poitrine,  et  de»  sinsp»- 
mes  sur  les  plantes  de»  pied»  n'arrêtèrent  pas  l'bétnorrhacic.  I>jra  cri  état  de«>-- 
pere,  on  prcscrisil  • 


Seigle  ergoté.  B  et. 
Sucre  Ma  ne,  X»  rr.  M. 
a  prendre  une  poudre  ions  les  quarts  d'heure. 

A  peine  la  malaite  avait-elle  pris  quelques  poodre».  qnVIle  rendit  beaneoep  le 
sane  coagule  p*r  des  vonnssemeii»  rrprtcs  qui  pourtant  Cesièrent  complètement 

irdicament.  A  cause  du  f 


.5*  sur  la  quarantaine  à  Marseille,  par  le  docteur  Zirik;  6"  re- 
marques^sur  l'utilité  du  carUnate  de  fer,  par  le  docteur' M iio«h- 
mayer  ;  7°  observations  médicales,  par  le  docteur  Schneider  ;  8*  sur 
le  zinc  contre  l'èpilepsie  (suit.),  par  le  porteur  Sirdicry  !)"  tueriton 
d' une  manie  erotique ,  par  le  docteur  Citttrmaon. 


après  la  cinquième  ;  on  continua  l'usage  du  me 

biisscmcnt,  la  malade  fut  atteinte  d'uDe  I^.  re  u>»rr  hplioidc  ;  et  plus  tard  d'une 
fièvre  intermittente  dont  elle  euént  eompirteiue,  i. 

Oh.  Il  Le  H  juillet  au  soir,  M.  .Schmuler  fut  consulté  pour  une  femme 

ij;re  île  trepte  trou  ans,  atteinte  depuis  cinq  semaines  d'une  hrtuorruaeie  uté- 
rine qui  avait  enmmenré  avee  la  meuslruatiou  ;  maigre  tous  les  soins  medicaus. 
l'écosilement  san|,-oin  n'avait  fail  qu'au^nicnlrr.  (l'oinlrr  de  seiclr  ergoté  eom"  e 
ei-dessus  ;  position  Iioettoniale  du  corps  ;  rejws  ;  drfense  de  boissons  et  d'abnien-. 
icliau(Vjns).  Après  la  cinquième  poudre  rhrmorrba^ie  cessa  cunplétensent  rt  •  .u 
supprima  le  niedieament;  mais  le  IX  .i  midi,  la  malade  secrosanl  tout  •  fait  ré- 
tablie se  lésa,  et  aussilùt  une  nouvelle  bcoiurruagie  se  déclara,  qui  ne  cessa  île 
nouveau  que  par  le  m  iule  etpite. 

I,e  tli,  on  prescrivit  encore  quelques  poudres,  mais  comme  elles  produisue.it 
des  «nmiswweru  et  du  drgoAt.  on  les  remplaça  par  la  |kiIioh  suisante  :  (prei*i 
seiile  er^nte,  un  (jros:  failes  une  dre.  a>ee  eau  de  font.  t).  S.  pour  une  colal.  Je 
sept  onces .  ajuul*  x  opium  pur,  'i  ex.  ;  »irop  .le  cannelle  une  once.  M  S.  à  pren- 
dre une  cuillerée  toute»  le<  1—2  heure» ,  f..mtnt»liousa»*c  de  l'eau-de-vie  fr.ude 
sur  le  bas  ventre).  Au  bout  de  qwhrue»  jour»,  la  malade  était  complètement  ré- 
tablie. 

Oks.  Ht.  —  Une  femme  très-faible  el  sensible,  ayant  eo  depuis  un  an  1  chafX 
époque  mcn>tn>elle  de  fortes  hcmorrhseies  qui  duraient  pemtant  doute  à  mia- 
tone  jours  .  prit  le  1 H  juillet  18 13  le  seigle  rr|.*oté,  après  la  cinquième  poudre, 
il  se  déclara  de  viulens  vomi^M'mrns  avec  dr lire  .  sans  diminution  de  1  hcit»"r- 
rbaeie  ;  comme  on  ne  fut  pas  plus  Iteureus.  avec  la  d'-coction  indiqure  ei-dessu-, 
on  revint  au»  poudres  qu'on  chercha  d.ns  une  autre  pharmacie^  après  le 
diaiètne  paquet,  de  nouveau  violentes  douleur»  do  bas  ventre,  vomissemens; 
vertifteset  défaillances,  et  ecoulcnicol  sa.-iguiu  plus  abondant  qui  ne  cessa  que 
par  le  sulfate  de  f>r  avec  opium. 


Ou.  IV.  —  Une  femme,  âgée  de  vingt  deus  an-,  petite  et  faible,  mariée  de- 
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i.nit nu  »,  auparavant  toujours  turn  portante  et  régulièrctueiil  menslroee,  avorta  ,1 
il  y  a  quatre  semaine»,  tu  troisième  moi»  île  sa  grossesse  ;  depuis  celte  er*Hroe. 
elle  ■  eu  une  brmorrbagic  utérine  continuelle ,  qui  l'a  affaiblie  an  point  de  ne  L 
pouvoir  presque  plus  marcher,  ce  nV»t  qu'avec  les  plus  grand»  efforts  qu'elle  va  | 
quail  à  se»  occxqialions  domestiques  ;  1  appétit,  le  sommeil  étaient  boa»;  les  selle»  , 
rcgulièrrs.  ,  I 

Le  i  h  anùt  I  SIS.  on  lui  prescrivit  «Ici  |»aqurt*  île  seigle  ergoté  de  six  gr. ,  a 
prendre  uue  tou»  les  quarts  d'heure  ;  déjà  après  la  seconde  dose  I  bèmnrrhagie  j 
tv*»a  complète  nient,  cl  la  maUlr  ve  portait  M  bien  que  1*  17  elle  alla  voir  MU  . 
médecin  a  pied,  à  «ne  lieoe  de  distance,  tans  éprouver  le  moindre  accident. 

Oo  lui  prescrivit  enrore  vingt  ii  ialre  paquets  à  prendre  un  toute»  le»  demi- 
Iwurfj.  Depuis  ce  temps  jusqu'aujourd'hui  la  malade  est  complètement  guérie. 

Ou.  V.  —  L'nf  femme,  âgée  de  30  an»,  toujour»  bien  portante,  mère  de  plu- 
sieur»  enfan»  J*in»  et  forts,  fut  atteinte,  mu»  cau«  ronnue  ,  au  commencement  | 
d'octobre  Ih^ï.d  une  hcmorrhatir  ntérine  très-inquiétante.  I~a  position  lion - 
xontale,  des  fomentations  froide»  sur  le  lus  ventre,  d'eau,  de  vinaigre  et  dVan-  : 
de-vic.  et  de  la  teinture  de  cannelle  ne  l'arrêtèrent  pas  *  l'arrivée  du  médecin 
ver»  le  soir  il  trouva  la  nialaile  il  épuisée .  qu'il  porta  le  plus  mauvais  pronostic  ,  , 
le  pouls  était  fréquent,  petit,  la  peau  glaciale  et  d'un  jaune  rire.  Ou  lit  prendre 
aussitôt  1  la  malade  tous  le»  quarls-d'beure  sept  gr.  de  seigle  ergote  et  déjà  après 
la  septième  dose  I  écoulement  sanguin  cessa.  Le  médicament  fut  pourtant  encore 
continué,  depuis  ce  temps  la  nulade  est  mlce  libre  de  toute  hemorrliagie.  , 

L'auteur  dit  avoit  employé  depuis  1833  ce  médicament  avec  un  ji 
grand  succès  daos  beaucoup  d'autre*  henionhagies.  A  la  dose  d'au-  j| 
dessous  de  cinq  gr.  il  est  resté  sans  action  cher  des  adultes  ;  au-dessus  [ 
de  huit  gr.  il  a  produit  des  effets  narcotiques  p'.us  ou  moins  prononcé»; 
«aïs  remarquons  que  l'auteur  fait  répéter  cette  dose  tous  les  quarts  ^ 
d'heure,  tandis  que  d'autres  médecin*  donnent  vingt  à  trrnle  gr.  en  une  I 
aeule  foi»  sans  narcotisme,  nuis  ils  l'administrent  »  des  intervalles  Lien  i 
plu»  longs.  Voyei.  sur  celte  ruirac  matière  l'ouvrage  que  M.  l-evrat- 
Perroton  Tient  de  faire  paraître  :  Recherches  et  observations  sur  l'em- 
ploi thérapeutique  du  seigle  ergoté.  Paris  et  Lyon,  1«ô". 

III.   rOMMinE  COMTBt  L'al.OPKC.IE. 

L'auteur  recommande  contre  la  perte  des  cheveux  qui  est  souvent 
une  suite  du  typhus,  de  la  fièvre  puerpérale,  de  la  syphilis,  des  mala- 
dies inflammatoires,  de  forts  ccoulcmcassanguios,  la  pommade  suivante: 


Prenei  ?  Sac  de  citron  récemment  exprimé,         I  gro». 

Est  de  quinquina  .  2  ([eus. 

•  Moelle  de  biïuf ,  2  onces. 

Teinture  de  canlbaridcs ,  I  gros. 

Huile  Je  cèdre,  t  scrupule. 

Uuile  de  bcrgainotte ,  I  u  gouttes.  Melet. 


Avant  de  l'employer  on  a  soin  de  laver  et  de  nettoyer  la  veille  toute  la 
télé  avec  de  l'eau  de  savon  en  v  ajoutant  quelques  cuillrrces  a  café  j 
d'eau  de  cerise  ou  d'eau  de  Cologne  ;  le  le  ihIcid.ho  matin  un  prend  la 
quantité  d'une  pointe  de  couteau  pour  en  frotter  latete,  on  lecomiueitec 
ainsi  tous  les  mat  lu.  Quatre  à  sa  semaines  suffisent  pour  faire  revenir 
les  cheveu». 

II.  MEOICIWISCIIES  COUH8-SPO\OtN7-  BLATT. 

tas  n'i*t>o\io*r>t.ititKv  rta  la  s-mrcitwiMr;  observé  par  M.  le 
docteur  {kusiuanor  à  Sluttgard. 

Les  cas  d'empoisonnement  par  les  ascaloïdes  tirés  des  plantes  venc- 
mruses  appartiennent  heureusement  encore  aux  faits  les  plus  rares  de 
la  tnedicinc;  nous  ne  connaissons  en  grande  partie  le;  effets  cl  les  phé- 
nomènes principaux  produits  par  ces  poisons  que  par  des  expérience» 
faites  sur  des  animaux ,  aussi  devons- nousacciiciilir  avec  empiétement 
chaque  cas  d'empoisonnement  de  celle  nature  arrivé  euro  l'homme. 
L'exemple  que  nous  fournit  ici  M.  Blumliardt  est  un  des  plus  remar- 
quables que  uous  connaissions  ,  et  quoiqu'il  soit  décrit  avec  de  trop 
giands  détails,  nous  u'hésitoos  pas  à  le  conner  dans  son  entier,  n'ayant 
trouvé  nulle  paît  un  tableau  plus  frappant  des  désordres  i-fTrayan*  et 
une  description  plus  exacte  des  lésions  cadavériques  qu'entraîne  à  sa 
suite  l'iogestioo  de  la  strychnine  dans  le  corps  humain. 

Ou.  —  Un  jeune  homme  de  17  ans  ,  du  reste  bien  portant ,  mai»  en  proie  i 
un  chagrin  prufood  causé  par  la  perte  récente  de  sa  mère ,  avant  essaye  à  table 
nue  réprimande  de  la  part.de  sun  père,  monta  immédiatement,  après  le  repas, 
dans  sa  ebatubee  ou  il  avala  une  solution  contenant  un  gros  de  strychnine  pure; 
par  ce  qui  «tait  reste  aux  parmsdu  flacon  oo  put  évalaer  la  dose  avalée  à  pen 
près  a  dru»  scrupules  ;  il  bat  bientôt  après  un  verre  de  vin  cl  d'eau  acidulé  après 
lequel  il  ne  larda  point  i  ressentir  les  premiers  effets  du  poison. 

Il  fut  pris  d'angoisses  et  d'agitation  cttrème.  il  svoaa  sa  faute  en  s'en  répen 
tant  amèrement  et  en  demandant  du  secours  :  il  marcttait  a  grands  pas  dan»  l'ap  - 
parte  meut.  Un  quart  d  heure  après,  le  médecin  étail  présent-  Le  malade  j  étast 


couché  et  avait  pris  quatre  grains  d'etnétique  dans  du  lait  qui  n'avaient  produit 
qu'un  petit  vomit»rnu-ut  d'une  seule  gorgée;  il  était  rouciic  sur  le  dos,  immo- 
bile ,  raide ,  la  tf  le  retractée  en  arrière  ,  u'ayaut  plus  de  libres  que  les  extremi  - 
tes  supérieures .  et  se  trouvant  continuellement  sollicite  a  se  tourner  sur  le  coté 
droit  :  ligure  plie,  décomposée  ;  clialeur  de  la  peau  r.ormilc  ;  pouls  fréquent  et 
serré;  connaissance  complète  ;  voit  claire  et  «ans  alleiation  ;  dans  les  coounen- 
cemens  articulation  de  la  voix  arrêtée  seulement  par  moment  et  se  précipitant 
ensuite  ;  le  malade  pouvait  encore  entr* ouvrir  la  Douche  et  avalrr  jusqu'à  uu 
certain  point  ;  mais  peu  »  peu  le  Iritmus  augmenta  ,  la  mâchoire  inférieure  se 
serra  de  plus  en  plut  contre  la  supérieure  ;  la  respiration  a  son  tour  devint  irre- 
gulièrc  et  inlemuttentc .  courte  ,  et  le  ponts  peut,  fréquent  et  serré;  ur-e  nou- 
velle administration  de  tartre  stibié  et  le  tilillement  de  la  luette  arec  une  barbe 
de  plume  ue  produisirent  point  fie  vomissement ,  mai»  augmentèrent  le  Irissnoj. 
La  teinture  d'iode  et  l'acétate  de  morphine,  admini  très  à  l'intérieur,  restèrent 
sans  effet  ;le»  accident  allèrent  en  s'a^rtvant  i  tout  le  eor)>s  fut  pris  de  secous- 
se» et  île  tcembleiucns  convulsifs  auxqurls  succéda  un  véritable  accès  d'opi»lo- 
llion4is;  le  corps ,  sans  *5tre  trop  recourbé  en  arrière,  fut  'lyuleve  d'une  pièce  rt 
élance  .  pour  ainsi  dire,  h  une  certaine  hautrur  ou  dessus  du  lit  i  le  trismu»  fut 
porté  an  plus  huit  degré ,  mais  saus  que  les  œus«  1rs  de  la  fnre  et  notamment  les 
angles  de»  lèvres  fussent  tires  .  oroiae  dans  le  spasme  unique ,  dans  le  tétanos 
traumatiqne  ;  le  malade  ne  rendait  plus  que  des  sons  inarticulés  ,  mai»  d'après 
le»  mouvemens  régulier»  des  lèvres  qui  avaient  conservé  leur  souplesse ,  il  étail  à 
premmer  qu'il  faisait  des  efforts  pour  parier  et  qu'il  avait  gardé  ainsi  toute  sa 
roMsaissance.  Les  extrémité»  supérieures  jusqu'alors  libres  se  croisèrent  convul- 
sivement sur  U  poitrine;  I  asaut-hras  se  raidit  sur  le  bras  ;  la  raideur  du  eitré- 
mités  inférieures  devint  plus  marquée:  les  pieds  se  contractèrent  de  manière  a 
avoir  1rs  plantes  tournées  en  dedans  La  raideur  tétanique  alla  toujuurs  en  aug- 
mentant ;  la  rrspir.itiOD  devint  de  plus  en  plus  faible  et  plus  oppressée  et  finit 
par  se  siup-  udre  munse  tancnieot  ;  en  mCnie  temps  les  baltemcns  du  cœur  et  de» 
artères  de  plus  en  plus  irrrgiiliets,  et  moins  sensibles  se  perdirent  entièrement  ; 
la  peao ,  de  pile  qu'elle  ét.sit ,  devint  Meuàlre  ;  les  capillaires  cutanés  se  rempli- 
rent d'un  saii£  vei ueus,  la  figure  devint  UoulUe  et  d'un  bleu  violet;  les  lètres  pri- 
rent uue  teiute  plu»  loncee  ;  le  cou  et  les  seines  jugulaire»  se  tumélièmit  ;  jeux 
saillans et  bkes.  tournes  à  droite  ;  pupilles  dilatées,  inintobilrs ;  conjonctives 
injectre»  ,  cessation  du  mouvement  de»  les  res  et  des  sons  iuartirulés  ;  j.erte  com- 
|>Ute  de  ronnai<saace  ;  véritable  .  lai  de  mort  apparente  avec  les  caractères  de 
rapnpk-xic  et  de  I  asphyxie  |M>nès  au  plus  haut  degeé:  et  iuimobilite  rumplMe 
de  toutes  les  parties  du  corps.  Ois  s'attendait  a  chaque  instant  a  la  lin  du  malade  ; 
te»  lieas  se  lirserrereiit  et  txtouibtreul  de  lejr  propre  poids  de  chaque  coté  da 
corps;  le  spasme  de  la  màrli.iire  cessa  ;  la  bourbe  s  entre  <ni\rit  et  il  suivit  une 
inspiration  lente  et  profonde;  les  batleniens  du  eo'ur  et  de*  artères  redevinrent 
sensibles  ;  et  le  malade,  à  la  fin  de  ce  premier  accès  ,  semhle  se  réveiller  d'un 
profond  assoupissement.  Il  reprit  peu  à  peu  la  faculté  de  tons  ses  sent ,  surtout 
de  la  vision;  la  parole  et  la  déglotition  se  rétablirent;  la  surface  rut  mer  se  cou- 
vrit d'une  teinte  moins  fonc  e  sans  cependant  redevenir  pàtc  comme  avant  l'ac- 
cès. I.e»  moutemens  musculaires  .  ds-pendaut  des  nerfs  de  la  mutile  t  ornière , 
restèrent  arrêté»  quoique  a  lin  moindre  degré  que  pendant  l'au  i  s;  d>ns  ci  lle 
rémission,  toutefois  inromutcte  ,  le  corps,  surtout  le  tronc,  et  les  estrèmites 
conservèrent  leur  position  immobile  et  leur  rétraction  enarnire;  Inities  les  au- 
tres fonctions  cl  facultés  restèrent  imparfaitrs:  les  membres  supérieurs  seule- 
ment reprirent  leurt  mouvcmuis  qui ,  chose  remarquable,  re  Jti  inrrut  im'nie 
volontaires. 

00  voulut  profiter  de  ce  moment  pour  provoquer  des  vemissentens,  mais  inu- 
tilement ;  oo  esstsa  aussi,  au  mnten  d'une  suode  en  gomme  el»sli<)ne  iutrojuile 
par  les  narines  dans  l'estomac,  d'y  injecter  cl  d'eu  repom|«r  du  liquide  ,  et  afin 
de  peevenir,  s'il  était  |«i».ililc.  le  rrlour  ds-t  coiivolnont,  oo  ailwinitlra  de  nou- 
vrau  de  l'arctale  dé  morpbiueà  la  dose  d'un  «terni -urain ;  malt  il  s'était  a  peine 
écoule  un  quart  d  heure,  qu'un  second  accès  t,  Unique  plus  furniidaMe  que  le 
premier  se  manifesta  de  nouveau  arsumpagné  d'aes  i<len»  imminent  d'apoplexie 
et  <te  tsilfiicatiiin,  de  perte  compUte  dr  ronnai>sanre  et  de  la  suipeusion  appa- 
rente de  ton»  le»  phénomènes  de  la  tie.  Nouvelle  remission  tnisie  d'uu  troisième 
accès  en  tout  semblable  aux  premiers  à  la  suite  duquel  le  malade  «vient  encore 
uoé  fiusà  lui.  On  iiilroduit  avec  les  plus  grandes  iltfGniltes  par  la  bouche  la 
pompe  a-pirante  de  Weits  dans  l'rstooiar  an  inoseu  de  laipiellr  on  put  injecter 
et  ntirer  de  cet  organe  une  grande  q-umité  de  liquide  ;  mais  l'introduction  «le 
la  pompe  provoqua  un  resterremenl  des  mâchoires  si  violent  «nie  le  maltdercra- 
»■  uu  morceau  de  luis  place  entre  sesdeiilt:  il  sorvint  un  iiua  riênie  et  dernier 
accès  duquel  le  malaile  ne  se  resrilla  |>lus.  Comme  dernière  ressource  et  d'après 
le  conseil  de  M.  le  docteur  Ludwig,  on  «rasril  la  veine  médiane  du  bras  gauclie, 
et  on  put  observer  le  pltcnomènc  asseï  remaripabir.  qu'après  le  premier  jet  par 
lequel  la  veine  se  vide  de  tout  le  sang  qui  y  était  justement  co  tenu,  on  put,  eu 
pressant  sur  ce  vaisseau,  en  exprimer  une  tuite  de  petites  lwiilcs  de  gai  du  vo 
luuie  d'un  |sois  à  celui  d'une  cerise,  qui  se  moutraient  à  l'ouverture  de  la  veine  à 
chaque  uoutelle  pressioo. 

1  a  saigoee  comme  toostet  autres  movcnsfol  inutile,  tl  une  heure  un  quart  après 
l'empo  sooucment  et  après  les  sourfraoors  les  plus  cruelles,  le  maUde  avait  cesse 
de  vivre. 

anorsix  «xntvfaicjtJE  20  tjttara  araèi  i»  uoaT. 

Habitas  txtèrieur.  Quoiqu'on  fftt  au  mois  de  juillet  et  au  milieu  des  plus  gran- 
des chaleurs,  on  ne  remarquait  aucune  trace  de  décomposition  ,  la  surface  cuta- 
née était  d'un  bleu  foncé  comme  dans  les  derniers  inslans  de  la  vie,  U  figure  était 
moins  gonlTerrl  moins  décomposée  ;  les  pupilles  lias  pins  dilatées  que  d'ordinaire; 
l'arxlmnen  tendn,  ferme,  mais  non  tumtGe  ;  railleur  extraordinaire  de  toal  si 
corps  et  de  chaque  muscle  en  particulier,  principalement  des  muscles  des  extré- 
mités inférieures;  les  pinl»  étaient  spasmodiqocmenl  coulonrné»  ;  1rs  muscles  du 
dot  mi»  •  no  présentaient  I»  mfnve  raideur,  cependant  palpes  entre  les  doigts , 
leur  chair  était  molle  et  friable  et  d'une  couleur  brune  foncée  analogue  à  celle 
de  la  viande  fumée. 

«To'oiine  vtrtrbralt.  En  ouvrant  la  colonne  vetelnale.  il  s'en  écoulas  pen  près 
'  deux  livres  d'un  sang  épais,  noir  fonce,  visqueux,  non  coagulé,  qui  tadiait  le» 
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ne  manière  presque  ineffaçab'e.  Les  plexus  veineux .  surtout  le  . 
hast  entre  ta  quatrième  cervicale  et  la  quatrième  dorsale,  cl  plu»  bas 
entre  la  dixième  dorsale  et  la  quatrième  lombaire,  étaient  gorgés  d'un  sang  foncé 
et  liquide  et  formaient  des  résranx  dont  quelques  vaisseau»  avairnl  la  grosseur 
d'une  plume  de  corbeau,  Les  'iiikiih  de  ta  pie  mire  montraient  le  même  engor- 
gement veineux  surtout  aux  endroit»  que  nom  non*  indiqués.  En  incisant  celte 
metiibrtuK,  on  tiwva  en  dessus  un  épaiielieinent  de  sérosité,  remarquable  mit- 
tout  a  la  région  cervicale.  La  moelle  elle  mené  coupée  transversalement  se  mon- 
tri  supérieurement  ramollie  et  même  réduite  en  bouillie  en  quelque»  endroiu; 

S lut  bas  et  en  se  rapproebaot  de  la  queue  du  cheval,  elle  devenait  par  degrés  ploi 
ure;  les  cordons  nerveux  de  la  queue  de  cbe»al  élairnt  entremêle»  de  veines 
""••tées.  j  | 

pérkrlnr  éuit  remarquablement  relâché:  ces  deut  membranes  purent  s'enlc- 
Ttr  d'une  pièce  et  étaient  gorgées  de  sang.  En  ouvrant  la  cavité  on  trouva  un 
état  pléthorique  prononce  ;  1rs  vnnes  de  la  dure-nirre  cl  île  la  pic-oièrr ,  toute 
la  masse  cérébrale  étaient  tellement  gorgées  de  sang,  que  la  substance  corticale 
en  avaient  acquis  une  teinte  toute  hleullre ,  la  substance  grise,  surtout  au  pont 
de  Varole,  montrait  le  même  aspect.  Le  cerTelcl  était  un  peu  ramolli  ;  du  reste 
rien  d'anormal. 

Cavité  ûfracique.  l'oumani  sains,  dilatés  par  de  l'air,  contenant  peu  de 
sang  ;  eorur  flasque  j  ses  cavités  droite»  et  gauches,  ainsi  que  les  gros  vaisseaux 
«tenseurs:  on  put  trouver  a  peine  un  peu  de  sang  dins  la  veine  rave  inférieure 
pour  l'analyse  chimique. 

Langue,  cavitit  buccale  et  phary  ngienne  sans  traces  d'irritation  ni  d'in- 
fummutiou. 

Cavité  abdominale .  Estomac  gonfle  et  rempli  encore  daUmcns  entièrement 
conservés;  aucun»  veatrgrs  de  strychnine;  vaisseaux  et  membrane  muqueuse  de 
l'estomac  injectés,  surtout  vers  le  cardia  et  le  fond  de  l'orgaue.  Coloration  rouge 
des  intestin»  grêles ,  mais  pas  plus  prononcée  qu'on  la  rencontre  ordinairement 
sur  d'autre»  individu»  mort»  pendant  le  Iravail  de  la  digestion  ;  foie 
ti  gorgé  de  sang  ;  vésicule  du  Bel  vide  j  les  autres 


L'analyse  chimique  des  alimras  et  du  sang  n'a  pu  faire  découvrir 
aucune  trace  de  poison;  mais  comme  le  liquide  retiré  au  moyen  de  la 
pompe  de  Wcisa  avait  malheureusement  été'  jeté'  et  qu'il  contenait  pro- 
bablement uoe  forte  quantité  de  strychnine,  on  ne  peut  rien  conclure  de 
ce  résultat  négatif,  ni  pour  ni  contre  la  possibilité  de  retrouver  ce  poi- 
son introduit  dans  l'organisme.  I.a  conservation  des  alimrns  et  du  sang 
pendant  troisjours,  sans  aucune  altération  ni  décomposition,  et  l'absei  ce 
de  tout  signe  de  putréfaction  du  corps  vingt  heures  après  la  mort,  au 
milieu  des  plus  fortes  chaleurs,  doivent  faire  conclure  que  l'empoison- 
nement par  la  strychnine  fait  exception  d'avec  la  plupart  de»  antre* 
ruipoisonnemens  qui  provoquent,  comme  on  sait,  une  décomposition 
cadavérique  bien  plus  prompte  que  tous  les  a  Lires  genres  de  mort. 

EXrULSiOH  d'uk  tjIkia  cbkz  vu  nouvEiL'-we;  par  le  docienr 

MilLLEA. 

On*.  —  Eu  I  BSO,  H.  MSIIer  fut  appelé  auprès  d'nn  nourrisson  de  cinq  jours, 
pour  une  légère  constipation;  après  I  emploi  de  ta  rhubarbe,  de  la  manne  et  de 
quelques  grains  d'un  sel ,  on  trouva  dans  les  eicremcns  un  ténia  d'un  pied  et 
demi  de  longueur.  Il  est  évident  qne  le  vers  a  drja  existé  iiendant  la  vie  fo-lak. 
Ce  fait  répondra  donc  à  plusieurs  hypothèses  erronées  sur  la  génération  du 


TRAVAUX  ACADÉMIQUES. 

ACADÉMIE  DES  SCIENCES. 

1 1,0  SI  rciixrT. 


dans  des  rouilles  faite»  isar  H.  Atema  et  a  se»  frai»,  seront  déposées  dans  les  gale 
ries  du  Muséum  dbôlui 


de»  fragment  d'i 


un  étal  parfait  de  c 
»t  d'os  longs,  etc. 


iihhuto  desiiiiù  a  li  uesuac  dm  iiMMiatTuara. 


M.  .Srguier  présente  au  nom  de  l'auienr,  M.  'Winerl ,  un  therroomètrographe 
métallique  d'une  esreulion  très- soignée;  deux  autres  instrumens  du  même  genre 
ont  rte  déjà  exécutés  par  le  même  artiste,  l'un  pour  I  ' 
l'autre  pour  l'observatoire  de  Berhu. 


■  le  bureau  des 


ciTiiriuiauc  rux»  i_t»  xrrciTioss  cslcglxuses. 

M  Lerov  d'Elîales  présente  un  appareil  destiné  à  faire  reconnaître  la  présence 
ne  la  pierre  dans  la  vessie,  et  transmettant  à  l'oreille  le  bruit  que  fait  le  bout  de 
la  sonde  en  frappant  contre  le  calcul,  bruit  qui  se  perd  lorsqiîil  n'v  a  pas  un 
ennd licteur  continu  de  la  sonde  a  l'oreille.  IKji  on  i.ail  inuginé  "d'adapter  à 
l'extrémité  île  li  sonde  une  partie  du  stéthoscope  dont  ou  se  sert  pour  rendre 
semihlr»  les  bruits  qui  se  passent  dans  la  poitrine  ;  mais  la  nécessité  où  l'oo  est 
de  déplacer  la  sonde  pour  frapper  la  pierre  rendait  incommode  un  conducteur 
rigide,  en  re  que  le  frultenieDt  contre  le  pavillon  île  l'oreille  pouvait  donner 
naissance  à  de»  bruis.rroens  qui  eussent  masque  quelquefois  le  bruit  produit  dans 
la  vessie,  et  c'est  ce  qui  a  détermine  M.  Leroy  à  unir  l'extrémité  extérieure  de 
la  sonde  à  la  plaque  en  ivoire  contre  laquelle  on  pote  l'oreille  par  un  ressort  es 
boudin  revêtu  de  caoutchouc,  en  un  mot,  par  un  tube  flexible  comme  ce»  dont 
se  sert  pour  les  fumigation*. 

Il  faut  remarquer  cependant  que  les  inronvënirns  attribués  par  H  Lerov  a 
l'emploi  d'un  conduelciie  rigide  du  son  n'ont  pas  paru  bien  graves  aux  méde- 
cin» qui  en  ont  d'altord  fait  usage.  MM.  Uoreau,  de  Ludger  ei  Bcuscr ,  et  que  le 
frôlement  qui  peut  m  produire  près  de  l'oreille  est.  suivant  eux ,  bien  • 
par  le  moins  d  affaiblissement  du  son. 


SOCVE4UX  MSTItV-MEXS  LITHOTItlClESS. 


Civiale  avait  adressé  la  communication  mi- 


nant la  séance  précédente.  M. 
vante. 

J'ai  l'honneur  de  mtclre  sous  les  yeux  de  l'Académie  une  nouvelle  forme  d'instru- 
roejis  courbes  pour  l'écrasement  des  calculs  vesicaux.Ceux  deces  instruuens[dont 
nousuous  sommes  servi  jusqu'à  présent  sont  disposés,  dans  leur  partir  recourbée, 
de  manière  qu'on  éprouve  souvent  des  difficultés  |>our  saisir,  et  surtout  pour  Gicr 
les  fre'iaen»  de  pierre  et  le»  petits  calculs  entiers  ;  ils  ne  permi  tttenl  même  d'y 
parvenir  qu'à  force  de  tàtonnemens  et  par  des  maorruvresqui  fatiguent  le  nubile 
|  et  donnent  de  la  gravite  a  l'opération.  Je  me  sais  attaché  a  faire  disparaître  ces 
j  iocoovcnieos  en  donnant  a  la  partie  courbe  une  largeur  presque  double  de  celle 
I  qu'elle  a  dans  les  instrumens  ordiuaires,  et  ea  la  diminuant  d'épaisseur  d'une 
quantité  a  |ieu  près  égale  Cette  nouvelle  disposition  enlève  la  plus  grande  partie 
de  l'incertitude  et  des  difficultés  delà  manoeuvre,  et  l'inslrtunent  conserve  néan- 
moins une  force  telle,  qu'on  n'a  à  craindre  m  fracture .  ni  déviation.  C'est  un 
fait  que  la  pratique  a  constaté,  et  le»  heureux  résultat»  que  j'ai  obtenus  m'ont 
conduit  a  appliquer  l'appareil  aux  grosses  pierre» ,  tout  me  fait  espérer  qu'on 
en  retirera  de»  effet»  aoalogues. 

L'urètre  >e  prête  sans  peine  a  la  nouvelle  forme  de  b  partie  courbe  de  l  instru- 
ment qui,  d  ailleurs,  expose  moins  que  toute  autre  a  confondre  et  à  pincer  la 
ve»»ie.  La  covrKe  étant  plu»  large  et  moins  profonde,  le  détritus  y  adhère  moins 
et  l'on  parvient  aisément  à  l'en  delavher  par  les  procède»  connu»  Va  simple  exa- 
men de  cette  disposition  peut  en  faire  apprécier  ksavantage».  Dans  le»  imtrumen» 
ordinaires,  la  largeur  de  la  branche  femelle  est  de  trois  liguo  seulement .  et  celle 
de  la  branche  mile  de  deus .  Dans  le  nouvel  instrument,  la  branche  femelle  a  cinq 
ligne»  et  demie  de  large,  et  la  blanche  mile  qnatre;  de  sorte  qne  c'est  par  une 
surface  a  peu  près  double  qu'on  agit  sur  le  calcul  pour  le  saisir.  La  forme  de  1a 
cuvette  elle  même  esl  très- favorable,  car  elle  espose  moins  a  ce  qne  le  calcul  s'é- 
chappe au  moment  dr  le  User. 

Il  m'a  paru  rni.veiuble  de  porter  a  la  connaissance  de  l'Académie  une  amélio- 
ration d'autant  pin»  digne  de  l'atteniion  des  praticiens,  que  l'expérience  a  déjà 
parle  en  sa  faveur,  et  qu'elle  découle  d'une  disposition  de  forme  que  la  structure 
de  l'urèl  re  paraissait  devoir  exclure. 


Traité  d'artillerie  théorique  et  pratique,  par  M.  Piobert. 

—  Cours  élémentaire  de  culture  des  bois,  par  M  Lurent» , 
ses  notes  el  publié  p  ar  M.  Parade. 

—  Leçons  snr  les  phénomènes  delà  vie,  par  M.  M«K-« 'ndie  , 
dernière  leçon. 

—Traité  de  diagnostique  et  de  séméiologie,  par  M.  Piorrj, 


d'après 


et 


un  au  pria  de  médecine  Mnnthvon. 

—  De  la  cjstotomie  é|»pobiennc.  pat  M.  Lerov.  d'Etiolés. 

—  Notice  sur  le»  plantes  cryptogames  à  ajouter  à  la  Flore  française ,  par  M- 
Montagne. 

—  Mémoire  sur  le  prrfciloplruron  Duàladii  grand  saurieo. 

—  Fossile  découvert  près  de  C»en.  par  M.  Eudes  Deslongcbamps. 

'"'^«SS™*  ""  "**  *  U  nla^k     VJ  M*Brice'  P" 


rossn.es  do  ntrasTisiEav  nu  eus. 

Ou  présente  une  collection  nombreuse  eToswtnetu  fossiles  provenant  la  plu- 
part de  grandes  puchjdermcs et  trouvé»  dans  la  commune  de  S4u<ctcrre  sur  la 
rive  g*»cne  de  la  9«ve,  a  une  lieue  de  Lombes.  Ce»  pièces  qui  ont  été 


aTOUiçcr.  dx  ta  nexvaui. 

M.  Pajen  adresse  une  note  a  ce  sujet  pour  servir  de  complément  à  un  mémoire 
précédemment  preseoté. 

La  dexlnne  qui  offre  le  dernier  degré  de  désagrégation  auquel  puisse  être  aroe  - 
né  le  principe  immédiat  qui  lui  donne  naissance,  n  avait  ete  jusqu'à  présent  pré- 
cipite en  comlûoaison  infinie  par  aucun  agent  chimique.  M.  Païen  est  parvenu  a 
déterminer  plusieurs  de  ce»  réactions,  a  recueillir  et  analyver  leur»  produits ,  en 
faisant  intervenir  soit  un  sel  dont  les  parties  constituante»  ne  fussent  retenues  que 
par  des  forces  près  de  leurs  limites,  soit  une  baie  énergique  dans  uu  bqoidc  . 
n'ayant  qu'une  faible  action  dissolvante  sur  la  dextnne. 

Une  première  combinaison  entre  le  protoxide  de  plomb  el  la  dexlrine  complè- 
tement brûlée,  laissa  en  résidu  lesO.Ji,  *  de  son  poids;  elle  contenait  par  roosé- 
t»  413  de  dexlrine,  ce  qui  donne  pour  le  rapport  de  celle-ci  avec  le  protoxide , 
,  tDIB.I  :  151*4,5. 

|  lin  deuxième  composé,  préparé  dam  des  circonstances  vanéea  a  dessein,  don 
j  ne.  par  son  incinération,  le  rapport  ïttfto'  :  ISÏ4.S. 

En  admettant»  ee  qui  était  rationnel  d'après  le  mode  d'opérer,  que  la  première 
fut  bi  banque,  et  que  celle  e»  eût  Ucu  d'atome  a  atome  >  la  formule 
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de  b  deilrine  devrait  être  représentée  par  CÎ4  H20  Ol  0 ,  et  ion  poids  atomique 
pir  2042. 

trfta»iow  auxqueilesco.trki.il 


entre  la  destrioe  et  b  beryle  obtenue 


:  et  sèche,  et  ea 


et  "a  I 


etnplosanl  pour  b  précipitation  vie  »n!utii>n  de  harsie  dan»  l'esprit  de  hoi»  éten- 
du, au  pomt  que  le  dissolvant  ne  put  lui-même  précipiter  b  matière  ofraniqeir. 
Crttc  combinaison  contenait  d'après  b  moyennede  trois  analyses  0,101  de  be- 
rjte  et  «,409  de  deilrine.  d'oo  l'oa  déduit  b  rebtiaa  »".«,»  :  204»  et  eacore  k 
poids  atomique  *>42  pour  b  dntrioe  doat  b  formuk  déduite  de  l'analyse  ék- 
menlaire  devient  dcKnitireroenlC24  HIV  OI0. 

Ainsi  donc  b  destrioe,  par  ta  composition  infinie  et  sou  poids  atomique,  offre 
cette  ulentilé  que  constatait  l'action ntolécobire  tor  b  lumière  polihwei  elfc 
diffère  du  principe  iinmedi»!  qui  b  produit  ea  se  deaarrégeant  par  de»  carac- 
tères qui  donncali  chacun  d'eu  des  applications  ipeaale»  j  eue  eat  Ueaitrc  du 


»ts  CRiioema*  rtoncivs  a  La  sotraut  oe  la  renie,  er  cjci  raiatucirr  ot- 
rtiMi  oaicisaiarur.a-T  et  accessAiatstUT  ne  la  vaxiat  oa  rt/iinT»n , 
laceatarre  taure  xt  iticcsajivE  du  MiLiicx  ananas  uiveas  et  coaetkoTirs 
se  olou  laanintt. 

Tel  ni  le  titre  d  uo  mémoire  dépose  sar  k  boreau  par  M.  teotTrey-Ssint  Hi- 
birc,  mémoire  dans  kqnel,  èl'occasion  d'une  lettre  par  laquelle  M.  Lartet  an- 
nonce qu'il  Tait  don  an  muséum  des  rirhes  produits  de  ses  dernière»  fouilles  ,  b 
professeur  de  soolugie  dirait  U  marche  i  suivre  |.aur  tirer  k  meilleur  parti  de 
l'élude  des  fossile».  Combattant  ki  doctrine»  de  Casier  sar  l'inutuabiliic  do  es. 


«cru»  ne  l'acwe  WLrvjaiQCf,  Aanv.net  «va  L'etnsociar,  etciiaoai. 

M.  V.  Begnnull  présente  les  résullals  de  ses  recberche»  sur  ce  sujet. 
Poer  atoir  ane  réunion  bien  oelle,  il  est  nécessaire  d'agir  sar  de  I' 


•bicarbone  parfaitement  par;  or.  oa  Mit  que  ea  (as  préparé  avec  un  mêla  ne?  d  a- 
oide  salfurianc  et  d'alcool  entraîne  une  r nonne  quantité  de  vapeur  «Trther  et 
d'alcool  dont  il  est  important  de  le  débarrasser.  Pour  cela,  M.  Begaault  fait  tra- 
verser an  gai  d  abord  aise  dissahlioa  de  potasse  pour  enlever  l'acide  carbonique, 
ci  ensuite  deux  Bacons  de  Wuls.  rempli»  à  moitié  d'acide  salfurique  concentré, 
et  cuBa  na  appareil  s  boule»  égaleaseot  renipU  d'acide  tulfuriqne.  Le  ni  olr- 
fiant  ainsi  purifie  et  desséché  arrive  dans  un  Ion*,  tube  en  U,  dans  lequel  oo  dé- 


g»cr  en  même  te mp»  de  l'acid*  sulfiiriqne  anhydre  par  l'ebaUjtioa  de  l'acide  de 
rtordheuseo.  Il  y  a  combinaison  avec  ane  grande  élévation  de  tenpératarc  et 
formation  d'une  anatière  cristalline  bisacbe  an  s'applique  en  couche  rayonnéc 
contre  les  parois  du  labe.  Celle  matière  se  dissout  Eacikmeut  dans  l'eaa  et  pro- 
duit mue  liqueur  fortement  acide.  En  saturant  par  k  carbonate  de  baryte,  on  sé- 
pare uo  sel  solubk  très-abondant  qoe  I  on  peu)  évaporer  sans  qu'il  se  décom- 
pose, et  qui  ne  perd  rien  de  khi  poids  ;  oa  l'expose  dans  k  vide  sec,  et  a  ane 
lemparrature  de  <  Si/*. 

L'analyse  de  ce  sel  y  montre  b  cotnrposilion  sauvante  : 

10  atomes. 

4 
4 

2 


Carbone  , 
Onecise  , 

Baryte, 
Acide 


C4H8  prend  1130  et  devient  oxida d'elhyfotM  HlfiO,  et  c'est  celoiideqw  passe 
ensuite  dans  toutes  les  combinaison*  élherées. 

L'acide  itethionique  devrait  aussi  d  après  cela  être  considéré  cosane  une  cocu, 
d  oude  d'elbjb  et  d'acide  sallutiqne,  et  i 


peces  animale»  et  celle  sar  les  créations  sacxeasives,  qui  en  est  une  comcqucncc 
uéceaaaire,  il  s'attache ,  au  coatraire,  s  prouver  que  les  aniaiatti  aujourd'hui  vi- 
vant te  lient  par  voie  de  GUsIion  aux  auimeux  des  époques  antédiluviennes  ,  ou 
dn  moins  que  les  uns  et  les  antres  se  rattachent  a  des  troncs  commun»  :  car,  sans 
•apposer  qu'il  y  ait  en  nouvelle  formation  après  chaque  grand  cificljtme.  on  peut 
admettre  que  chacune  de  ces  catastrophes  ait  entraîné  b  destruction  de  quekfue*  - 
unes  des  eapeoet  vivantes  pendant  l'époque  précédente  .  tandis  que  les  espèces 
turvivaates  te  seront  propagée»  jusqu  I  un  nouveau  bouleversement,  mais  en  se 
modifiant  siiccessiveasent  sous  I  inflaence  des  causes  ealériearea.  Ces  causes  , 
comme  nous  avons  déjà  ea  occasion  de  k  dire,  H.  Geoffroy  les  trouve  dans  une 
modtfcation  progressive  de  b  composition  chimique  de  l'atmotnarre .  modi&ra- 
tion  que  le»  recfaen  hr»  sur  les  sëfHaut  fossiles  avaient  déjà  porté  h  soupçonner 
un  chaagoneal  dans  la  température ,  rafia  pour  plusieurs  espèces,  un  changement 
dans  b  nourriture,  puisque  k»  |dan(rs  et  ks  animaux  inférieurs  qui  forment  b  I 
proie  d'toimaax  plus  ékvés  ont  d»  égabmeat  te  modifier  sons  1 inHueucc  des 


c'est  à  d'.re  b  compoiition  de»  siiirovioates  de  barjle  secs.  Maiseomnie  |r  tel 
en  quesnoo  ue  renferme  pi>  d'eau  de  rriitallisation,  et  qu'il  «oppotte  uue  liaulc 
tempe  rature  sans  te  décomposer,  ce  oc  peut  être  qoe  l'uethionale  de  bar»  te. 

Pour  qu'il  ne  restât  aucun  doute  sur  I  identité  de  ce»  seb.  M  aegnaolt  s  ana- 
lyse lui  seb  de  cuivre  et  de  potasse  forme»  avec  cet  acide,  et  11  a  obtenu  dn  ré- 
anjtats  parfaitement  rootornaes  è  ceux  auxquels  M,  Liebig  était  arrivé  dans  feia- 
toen  des  itethietouatn,  de  sorte  qu'on  ae  peut  douter  de  l'identité  de  ces  set» 

D'antres  expérience»  laites  par  l'auteur  et  exposées  dans  son  mémoire ,  l'ont 
conduite  conclure  que  l'acide  wlfitriqnc  anbsare  se  combine  directement  avec 
l'hydrogène  biearboaé ,  et  forme  b  composé  C4  HSSSd  3.  qui.  eu  te  dissolvant 
dan»  I  eau.  prend  un  atome  d'eaa  et  devient  acide  «uétAioiuc/ue  C4  B8  2S0  S 
-s-A2  O— Ct  RIO  2JS 3. 

La  manière  dont  l'hidroeène  bicarbone  x  compose  avec  l'aride  sulfunqne  an- 
hvdre  me  parait,  du  M.  Regnaak,  de  nature  S  jeter  m»  très-grand  jour  sur  la 
théorie  des  Hber».  On  ac  peut  manquer  d'être  frappé  de  l'analogie  que  k  gsx 
olcGanl  présente  dent  cette  circonstance  avec  l'ammoniaque.  Nous  savons,  \*r 
In  belles  expériences  de  M.  H.  Bote .  que  ranxmorni^or  se  comb-ne  avec  les 
*  rides  correspondant  ;  mais  ces  compose»  repris  par  I  eau  ta  transforment  toit 
iostantanéStMIfti  soit  au  bout  de  quelque  temps  en  sels  ammoniacaux  ordinaires. 
Cent  que  l'amiaouiaqne  a  prit  un  atome  d'eau  et  est  devenue  oside  d'ammonium.  1 
Le  iras  olr&anl  te  comporte  d'une  mauière  tout  a-fail  semblable.  Wrc  I  aride  1 
mlfurique  autv>drr,  il  forme  k  compose  CilU  2SU  3,  mats  ea  présence  de  leau 


ment  isomère  avec  l'acide  Mlfo-vîuiqoe,  ce  qui  n'est  pus  conforme  avec  l'idée 
que  s'en  forme  M.  Liebig.  k  h  vérité,  si  on  le»  regarde  comme  complètement 
iiomcnqnes.  il  devient  difbcik  de  s'rxidiquer  bs  differenret  que  M.  Begnault  si- 
gaak  entre  leurs  propriétés,  et  principalement  1er  r  diflcrencc  de  stabilité 
niais,  dit  l'aatear ,  ce  n'est  pas  b  seul  point  de  b  science  où  l'on  éprouve  an  em- 
barras sembla  bk- 

L'actde  itrtbiooique  n'est  pas  le  wul  acide  qui  soit  isomère  avec  l'acide  suHb- 
viniqoe  :  car.  tans  comptrr  1  acide  éthioeiqur  dr  Magaus ,  tur  kqael  al  re»te  de 
fiacertilode,  il  te  forme  <  ncore  un  autre  acide  »nlfo-»iniqoe  par  b  reaction  de 
l'acide  Ktlfiinque  ntaeealré  tur  l'alcool  et  aur  l'rther,  cet  aride,  qui  se  distingue 
très-bcvkment  de  l'acide  tulfo-rinique  ordinaire,  par  b  forme  cristalline  ct  k» 
proprktes  de  ses  tels. 

On  obtient  ce  nouvel  acide,  que  M.  Bernault  nomme  uesufe  alihUMiaHt,  en 
rliaufTant  de  l'alcool  avec  un  eacèsd'acide  soiruriqoe.  jusqu'au  niomeot  oh  il  se 
dégage  de  l'bv.lro^èoe  biearboaé.  Il  est  nécessaire  qa'il  y  ait  uo  excès  d'acide  sut 
furique,  car  ks  proportiaat  que  l'on  eaiuloie  pour  la  préparaboa  de  l'rther  ne 
donnent  que  de  l'acide  tulfo-vinique  ordinaire,  et  1  on  ne  trouve  que  ce  dernier 
acide  dans  les  résidus  de  b  fahricalion  en  grand  de  l'elber.  On  obtient  egslrntrut 
l'acide  allbionique  nos  mebnge  d'acide  wlfo-viniqur,  en  chanftaal  de  l'aride 
tulfarique  et  de  l'elber  jusqu'à  ce  qu'il  te  dégage  de  l'bydrogèae  bicarbone, 
c'est  à-dire  jusqu  s  16  ou  U  degrés. 

seine  sctro  asmaLiocc. 

M.  Hr|r.uaull  présente  un  mémoire  sur  ce  sujet. 

H.  Karadey,  en  tttîtt.  annonça  qu'en  rhaufbnt  de  l'acide  tulfuriqne  cooeen 


tre  ordinaire  avec  de  b  naphtaline ,  et  traitant  b  mélange  par  l'eau  ,  il  avait 
oblana  deux  acide»  differcas  mèfet  a  de  l'acide  su'furiqua.  «  On  sépare,  dit-il. 
ces  dent  acides  m  les  satnraat  avec  de  b  baryte.  Un  dès  sulfo-naphtablrs 


ditaou<  ;  l'autre  se  précipite  avec  k  sulfate  de  baryte,  et  peat  être  dissous  par  un 
grand  etoès  d'eau  DouilCanle  >  L'un  el  l'antre  aride  rat  formé,  suivant  M.  Fara- 
day, d'un  atome  de  naphtaline  avec  deux  atomes  d'aciib  tulfuriqne. 

liht  Liebig  et  Wohler  ayant  emploie  l'acide  sulforique  anhydre  dans  cette 
prrparstion.  ont  obtenu  un  seul  acide,  retoi  qui  donne  le  sel  soinbb,  el  loi  ont 
trouve  b  même  cooniusilion  de  M.  Faraday. 

C'e»l  aussi  k  atilfo-oaphtsbte  le  plus  aolubk  que  U.  Begnaalt  a  obtenu,  en 
chauffant  a  7u  ou  Bu  degrés  seuknaenl,  k  mélange  d'acide  sulforique  concentre 
et  de  napbtaliN.  En  bissant  refroidir  une  solution  saturée  du  snlfo-naphtalati- 
de  baryte,  k  tel  sa  prétente  sous  forme  de  petites  boupes  cristallines  ou  de  chou» 
Bcun;  mau  par  l'évaporation  sponiscre,  il  cristallise  ce  petits  prismes  accoles 
comme  ceux  de  b  prehuite.  Ce  tel,  desséché  d'abord  dans  l'air  tre,  et  exposé 
ensuite  k  une  température  de  180  degrés,  perd  3.1  S  p.  100  d'eau  de  cristallisa 
lion,  el  donne  ensuite,  par  l'analyse.  I  atome  de  ban  te,  —  2  atomes  soufre,  — 
5  atomes  ourêne,  —  20  atome»  carbone ,  —  et  14  atomes  hsdiogèae  :  ce  qui 
correspond  k  <  atome  acide  hypo-aulforique  et  7  atomes  naphtaline,  ayant  perdu 
chacun  I  atome  d  hydrogène,  qui  t'est  uni  k  t  atome  d"oxievne  de  l'acide  tulfu- 
ri  ne  pour  former  dé  l'eau.  Celte  réaction  est  auetugue  a  celle  que  proilutt  l'acide 
su  furiqne  acide  tur  b  benanoe. 

Le  nrlfo-naphtalate  de  baryte  est  peu  sobbk  1  froid  dans  l'esa.  100  partie» 
d'eau  h  4 S*  dissolvent  seulement  1, (3  de  e*  tel,  k  chaud  elles  en  ditsntveal  i,7t> 
dont  l'excès  se  dépote  par  k  refroidissement. 

Ce  sel  de  même  que  ks  aelres  nlfo-nap><talates  se  décompose  par  h  cfaakur 
en  dégageant  une  grande  quantité  oe  naphtaline,  on  gu  inflammable,  de  l'acide 
aulfureux,  rt  il  reste  un  mebnge  de  tulfslc  et  de  sulfure. 

Les  tutfo  naplitalatea  de  plomb,  de  cuivre, d'argent  et  de  potasse  sont  examine» 
successivement  par  l'auteur  qui  fait  connaître  kart  principales  propriété» 

L'aride  sulfu-uapblilique  libre  t'obtient  en  décomposant  k  wl  Je  plomb  par 
l'hydrogène  sulfuré.  D  ni  fort  solnble  dans  l'eau  et  dans  l'alcool,  et  te  prend  par 
l'évaporaboa  eu  une  ntastc  cristalline  déliquescente.  Sa  saveur  est  fortement 
acide  et  métallique.  Soumis  k  l'action  de  b  ebakur.  il  fond  entre  BS*  el  W.  et 
se  décompose  vers  120*.  H  est  formé  de  tu  al  htdrogèue,  ÎO  al  carbone,  S  at. 
soufre.  S  at.  ougène;  par  conséquent  il  relient  3  at.  d'eau. 

L'aride  sullunqoe  inbsdre  exerce  sur  b  naphtaline  nnc  actioa  bieo  plus  corn- 
pkteque  l'acide  salftuïque  ordinaire.  La  combinaison  te  fut  avec  une  grande 
'  '  ration  de  température  ;  notai  doit-on  refroidir  voigneutemenl  le  »a-e  pour  prr- 
ir  b  dnlruction  de  b  naolilalinc.  En  traitant  k  mélange  comme  dans  l'opé- 
ration preerdente .  oa  obtient  avec  k  tulfo-uaphtable  de  baryte  on  autre  tel 
beaucoup  plos  scduble  qu'un  purifie  ea  b  dissolvaut  dans  Tespht  de  boas,  d'uii 
onb  relire  m  masse  amorphe  |«r  l'evaporation  II  est  forme  de  <  al.  baryte.  Il/ 
at.  hvdroceoe.  44  at.carboone,  2  at.  soufre  et  6  at.  oxigèoe.  On  ne  t'eipbirue 
pas  comment  ce  sel  peut  dériver  de  b  naphtaline,  mais  k  b  vente  on  oe  wra  pas 
air  de  ta  pureté  tant  qa'oo  M  l'aura  pas  obtenu  cristallise. 

snemarruai  on  vtas  a  soit. 

MM.  Morisset,  de  Cbvaitoo  et  Dorrand  adresse  rît  k  l'Académie  kt  rétoltat» 
d'une  expérience  qu'il»  ont  faite  pour  b  nourriture  de»  vers*  voie  en  substituant 
aux  fèsulks  de  morwr  cetle»  de  b  scorsonère  d* Les  ver»  qu'il»  ont  ainsi 
nourri»  depuit  le  moment  de  leur  rr lotion,  n'ont  pas  paru  souffrir  de  ce  régiase 
et  ont  donné  des  cocons  qui  suivant  eux  n'étaient  inférieurs  en  rien  k  ceux  de 
vers  qu'on  éveil  ékvés  en  même  temps  par  la  mrtbode  ordinaire.  Os  envoient 
quelques  oi.s  des  cocons  qui.  il  but  k  dire,  n'ont  pas  paru  s  des  juge»  cornpe 
len»  offrir  les  caractères  que  présentent  cens  qui  pronenneel  de  ver»  bien  par- 
Un».  Nous  aiealrroul  que  des  e»sais  semblables  oot  été  fait»  k  diverse»  reprises 
avi  c  b  fenibe  de  b  scorsonère,  et  qu'on  y  a  toujours  rcooocc-  Quoi  qu'il  en  toit, 
le»  motif»  qui  porrnl  le»  tuteurs  de  b  kllre  k  ponruiivre  ces  esstis,  r'eat  que 
saivaol  i  ui.l  indii.lrie  .le  I»  <me  ne  peut  jtmait  scqarrir  dan»  k  midi  nu  grand 


tant  qu'il 


q.ie  ks  ver,  .oient 
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faiilk»  de  mur  er,  attendu  que  la  culture de  cet  arbre  ne  l'arcorde  pas  bien  ivre  jl 
tri  autre*  cultures  principal"!  du  pa>».  lan.ij»  que  relie  de  la  scorsonère  s'y  ma-  i 
rierut  fort  ken  cl  donnerait  an  double  produit,  la i racine formant  uo  auro  nt  jj 


coki;espo.m>\.,\ce  meimcale. 


>a<n  et  comparable  pour  le  go»»,  i'iI  n'est  préférable.  >  celui  que  fournil  la  ra- 
cine Ju  »alu£s. 

n'i'i  rosr's.  —  soi  oser,  ciiisois. 


LKTTBE  DE   M.   Mit LE 


(d'aix)  SUR 

MIQTJE. 


UN  F.    JAMBE  51ECA- 


M.  Ilrncart  deThort  fait  an  rapport  sur  un  mémoire,  dan»  lequel  M.  I  efrvre 
s'est  propose  de  dt-montrer  :  1*  l'insuffisance  de  la  «onde  chinoise  et  même  l'im- 
possibilité de  t'en  »ct»ir  utilement  dans  1rs  terrains  de  formations  récente;  2  '  la 
«nwile  de  recourir  aux  anciens  appareil],  les  tondes  a  tiges,  pour  le  forage  des 
terrains  sans  consistance. 

Cet  in;rnimr  |trrirntc  ses  remarques  en  suivant  la  description  du  sondage 
rhtuoi»  pratiqué  aux  rotor»  «le  Saarbror»  par  M.  Scllo,  examinant  successive- 
lurt.l  la  nature  des  terrain»  I rater»,*»  rt  faisant  »ur  leur  perrcnient  de»  réflexions 
bau-es  sur  des  fait»  recueillis  dans  de»  sondages  qu'il  a  suivis  nu  diriges.  Le  ré- 
Miltat  auquel  le  conduit  cvllr  discussion,  e'esl  que  la  sonde  chinoise  ne  convtcut 
point  dan»  le»  terrain»  d  alluvioii,  le»  argile»,  le»  marnes,  le»  sables  Huideset  cou- 
Ut»,  ou  dan»  les  terrain»  un.  consistance. 

A  cet  égard,  dit  le  rapp-trteuc,  nous  sommes,  ainsi  qoe  lea  plu»  habiles  son- 
deur», parfaitement  d'accord  avec  M.  Lerèvre;  mm*  reconnaissons  comme  lai 
I  insuffisance  de  la  tonde  chinoise  dan»  les  terrains  d'alluvion  et  de  formation  ré- 
cente ,  niai»  npns  ne  p  m  von*  admettre  indistinctement  son  opinion  pour  loua  les 
terrain»  tcstiairr»  et  les  calcaires  «urneut  ou  eretacr».  car  le»  grands  sondage» 
l>n-trnli'in  nt  en  activité  dans  la  craie  à  l'rcole  militaire  de  Paris  et  à  Trove» 
(M  SelUpues  un  a  Rci  »s  (M.  Coulet-Colictl  avec  la  sonde  a  exiede  on  a  percus- 
sion prouvent  cvidrnmiriil  qu'on  petit  forer,  rt  même  avec  le  pin»  grand  succès , 
la  ma<»e  de  calcaire  crétacé  dans  »e«  romlition»  te»  pin»  i)c»avantageases  telles 
tpte  les  c  airs  »ableii  et.  le»  crair»  a  caillou»  et  1rs  craie»  collante»  on  roulantes. 
Seulement  il  r*l  convenable  qu'en  ca»  d'rvencineiis  imprévu».  le»  sondeur»  aient 
toujours  à  leur  disposition  un  appareil  de  son.lt-  a  lige»  de  fer  pour  le  forage  de» 
eoucbrs  »ur  lesquelles  on  reronnaitrait  i'iosuiu<ancc  ou  nrf-mc  l'impuissance  de 
la  sonde  j  conté 

IjCS  grand»  sonJagrs  de  fi.  7.  n  rt  CM  mètre*  fait»  dan»  certains  cantons  de  la 
Onne,  a*ec  la  sonde  à  corde  po-jr  la  recbeerli  ■  de»  eau»  salée»  et  de  la  bouille, 
prouvent  cher  ce  peuple  une  grande  liabilete  dan»  le  stin.lage.  puisque  Ir»  son- 
deurs parvienn-nt.  nw  re»  instrument,  a  tra<er»rr  ton»  1rs  terrain»  moins 
Ituidr»  rt  «an»  consistance  .  qui  rcrouirenl  entniiiuucnient  1rs  formations  ulifrres     *  . 
et  houillères.  Cependant,  (ont  en  parlant  de  leur»  succès,  il  faut  fnre  remartrurr  !  sul 
que  nous  ignorons,  t  ' combien  de  sonda;-,  »  il*  ont  dû  manquer  avant  de  parve-  ' 
nir  à  leur  but  ;  et  t'  »i  lors  de»  arn.  I,  us  et  -le»  chutes  ci'io-lrnm  n»,  ils  n'ont  pas 
recour»  au»  mutent  ordinaires  de  no»  son  leur*. 

Au  reste,  tlit  en  termina  .t  le  rapporteur,  le  nu-tnoirv  qui  nous  est  soumis  est  | 
d'un  praticien  éclairé  et  il  nn  ingénieur  httulr  qsti  a  »rnti  que  pour  cire  bon  *oo-  i 
ileur  et  surtout  foreur  de  puiti  artésien»,  il  fallait  n  eaUhlrmeitt  être  géologue 
et  liien  connaître  la  constitution  physique  de»  terrains  dans  lesquels  on  doitpra-  | 
tiquer  des  sondages. 


J'ai  la  ,  dans  la  Gazette  MKDtCat.t  du  1"  juillet  dernier ,  une  ob- 
servation roramuniqurc  par  M.  Seire  de  Montpellier,  »ur  l'amputa- 
tion de  la  jambe  a  la  région  inférieure. 

A  mon  avis  les  suites  pénible*  qu'a  f  uescette  opération  sont  dues  à  ce 
qu'elle  a  élé  faite  sur  un  point  où  les  os  sont  plu»  gios  et  plus  spon- 


plua  liant  ;  et  si  l'on  renonce 


gicux  qu'ils  ne  le  sont  a  drus  pooer 

l'ancien  lieu  d'élection  ,  |e  prose  que  l'un  doit  indiquer  le  nouveau  ,  i 
quatre  doigt  environ  au-dessus  des  inalléolrs,  c'esta-dire  au  lieu  où  les 
os  de  la  j'amie  ont  le  moio»  d'épaisseur. 

Sous  le  rapport  cbirnrc.ical.oo  nooeera  plus  de  facilité  à  recouvrir 
l'exiiémitc  des  os ,  il  sou»  le  rappoit  mécaaiqiie  ,  on  trouvera  l'espace 
nécessaire  pour  établir  l'allonge  quelconque  qui  doit  remplacer  la  por- 
tion amputée. 

A  celle  occasion  cet  lialiile  praticien  a  parlé  Je  la  jambe  artificielle 
que  j'ai  imaginée;  il  n'a  pu  bien  la  Jiigrr  parce  qu'il  ne  l'a  pas  vue; 
mais  comme  sa  réputation  m  matière  rbirnr^'calr  pourrait  faire  penser 
que  ses  iiigemrns,  en  ce  qui  concerne  la  mécinique,  ont  la  même  ea- 
leur  ,  je  m'empresse  à  vous  adressi  r  quelques  mots  de  réponse  à  ses 
objections. 

La  simplicité  de»  moyens  rsl  le  but  des  recberebes  dan»  lous  les  arts 
comme  dans  lotîtes  les  sciences  ,  ma'S  c  est  a  condition  qn  no  liit-veo 
plus  simple  produira  aussi  bien  lous  les  effils  que  l'on  obtient  d'un 
moyen  plus  compliqué. 

Or.  l'uoe  des  condition»  que  j'ai  voulu  remplir  dat'S  la  oonttntclioa 
de  ma  jaml>e  frlilicic  le  r»l  I  imitation  parlailerle  la  nature  laol  par  la 
fut  me  extérieure  que  par  sa  manière  de  fonctionner;  les  nitres  sont  la 
lité  et  Icçcic'c  de  l'appareil  et  la  sûreté  de  celui  qui  le  porte. 
J'ai  donc  imite  l'arlicuUlitui  d<  *  os  des  orteil»  avec  ceux  du  méta- 
tarse par  le  moyen  le  plus  simple  [le  levier  du  premier  genre)  et  sans 


nuire  a  la  solidité  de  I' 
que  d'agrément .  les  pi 


t»lt<-VE»QL'l  ÀTTAQDEST  LA  VIOSC. 

Nou»  avtms  tlonné  dans  la  dernière  séance  l'analvse  d'one  lettre  dans  Uquelle 
le  maire  de  la  commune  d'Argent,  ud.  a,.rès  avoir  fait  eonnaUrc  les  ravages  exer- 
ces dan»  le»  Ville»  de  celle  commune  par  un  inserle  qui  »')  propage  tlepttis  plusieurs 
années,  denumlail  le»  avude  l'Acadc.i'ie  pour  arrêter  les  progt«  de  ce  fléau. 
Iliee.  dimanche.  MM.  Isumrril  et  de  Stit.t  llilil  r.  designés  a  cet  effet  par  I  A- 
radrruie,  »a  «ont  tran«porle»  «ur  le»  lien»,  et  ont  vu,  »nr  «ne  étendue  d'une  lieue 
ite  long  et  d'une  demi  Iteue  tle  larije,  le»  s  igne»  complètement  dépouillées  de 
feuille»,  de  grappe»,  et  rcduilr*  à  Jn  crjet  notrt  i*  et  presque  atropine»  par  suite 
tle»  ravages  de  pliiùrur»  c»|Mte»  d  ittsrcte*  j»ar  Irvptel»  figure  en  première  ligne  la 
psrale  dont  M.  Durorril  met  »uu»  1rs  >cus  de  l'Académie  p'usieur»  échantillons 
an»  Uiflrren»  étal»  de  chenille,  de  t  lir»«alide.  de  |>apilU>n  et  d'teufs.  La  présence 
tle  ces  dtsers  rtal».  et  »urtoul  le  de|Ktl  dt  stuif»  sur  k  s  feuilles  mêmes  de  I*  vigne, 
in/liqite  que  la  ptraW  t  reproduit  iiire'»amn>rnt .  cl  que  pas  conséquent  il  est 
tliflictlc  tîe  la  driruire  eotièremeni  par  le  feu,  comme  cela  se  pratique  d'ordinaire 
|w»ir  d  autre»  insecte-.  M.  Uuneril  annonce  .  en  terminant ,  qu'  I  va  »'ucrti|ier  . 
coitjoiotenirnl  av.ee»  tollrgiies,  MM.  de  Sainl-Hilaire  et  l>uma< ,  des  moiens 
tle  prévenir  le  retour  du  Beau. 

ISPtnllIO»  ni:  L'»»T»0Lilie  CT  DC  Là  »<L«>. 


,  quoique  ectt'-  articulalion semble  o'etre 
lui  font  n» ir;e  de  cet  appareil  en  scotMit 
bien  la  nécessité  pour  la  facilite  de  la  marche. 

Eu  assurant  que  le  point  d'appui  piis  seulement  sur  deuî  tones  sus 
et  sous-roliilicune  est  suffisant ,  M.  Serre  n'a  p>s  fait  atlentioo  peut' 


l  es  membres  tle  la  eommission  chargé»  de  rédiger  des  instructions  pour  cette 
expédition  font,  chacun  individuellement,  leur  rapport  sur  la  partir  qui  concerne 
le,if« section»  «avoir  :  M.  de  Mirbrl,  botanique  et  culture;  M  de  lllainville,  tno- 
logis- ,  M-  Savar».  pliwiqne  ;  M.  de  t*re>cinel ,  navigation;  M.  Arago  tr  joint 
ejiiebpies  olvscrvjlioiis  sur  le  mo;en  de  presener  le»  l*uii»«ole»  de»  navires  des  dé- 
viât tous  dut»  à  I"  action  de»  masses  de  1er  environnante»  L'Arad  finie  ne  doit  ap- 
prouver le  rapport  que  lorsqu'elle  aura  entendu  I»  partie  géologique  eonliee  \ 
M.  Cordier.  et  le»  genrrilitr»,  ouvrage  de  la  commission  entière  ;  c'est  ilurs  aussi 
seulement  que  nous  donnerons  l'analise  tle  ce»  iiistrocltuna. 


*»»touii;  CLasTitiCK  ot  ai.  attoe. 

|.r  soiivernement  a  fait  adresiee  a  chaque  préfet  et  à  cluipie  «ous-prëfet  les 
rappnrlsde»  Arailemur»,  pour  l,s  inviter  a  obtenir  de»  conseils  dr  déparlement, 
d'arrondissement  ou  de»  coiueils  muniripaut.  Ur»  lonJ»  ni-ccstjjrcs  poor  faire 
|4acer  un  de  ces  modèles  dans  chaque  ville,  dam  chaque  hôpital 

T,mi»  ceu»  qui  ont  vu  ce»  préparations,  ton»  cens  qui  en  ont  une  lilée  ju»te, 
»cr»>i>deront  b»  vues  du  gouvernement  en  faisant  comprendra  à  chaque  conseiller 
on  administrateur  I  importance  de  cette  acquisition. 


'  élre  que  le  rembourrage  en  entonnoir .  qui  reçoit  la  partie  stiitéricnre 
:  des  os  de  la  jambe,  ne  peut  résister  au  foulage;  le  genou,  en  s'y  plon- 
geant, fait  l'effci  d'un  coin  el  descrud  nécessairement  lorsque  le  rem- 
bourrage est  comprime  ,  ce  qui  rend  alors  la  jambe  plus  comte  que 
!  l'autre  :  de  plus  oe  mouvement  fait  remonter  le»  ebairs  rt  la  |teau  de 
1  la  jambe,  r:  provoque  la  rupture  de  la  réunion  qui  >  rti  lieu  sous  le 
i  moignon,  etenDo  lorsque  la  jambe  est  tendue  rien  ne  l'einpèclie  de 
,  toumrr  dans  ces  deux  zooes,  qui  l  e  que  soit  la  pression  circulaire 
!  qu'elles  pourrai' nt  exercer. 

J'ai  ériietous  ces  grives  inconvénient  en  prenant  uo  point  d'appui 
!  sou»  l  i  liiltérosité  seialique  et  un  a»tir  sur  la  teinture  aussi  près  qu'il 
i  est  possible  de  l'articulation  coxo  fémorale;  cr*  point»  d'appui  mulli- 
'  plies  ne  sont  |soiDt  une  complication ,  |ilus  il»  suot  numbieux,  plus  la 
|  foicr  qu'il»  douent  opérer  est  diviser,  it  moin»  «Ile  est  incommode  ou 
'  dangereuse.  Ces  deux  points  d'appui  dépensent  de  serrer  les  Mrties 
;  sus  etsous-rotolieuncs;  l'expérience  en  fera  apprécier  l'avantage. 
J  Kn  pari  mt  di  s  articulation»  du  pied  ,  M.  Strie  ajoute  :  a  quoi  bon 
]  confier  à  des  ressorts  métalliques  le  jeu  de  c<s  annulations  ,  alors 
qu'un  simp'c  boudin  en  cuivrv  remplit  le  ioèu>e  but? 

Tout  le  monde  sait  cependant  qti'un  boudio  en  cuivre  n'est  autre 
clto>e  qu'un  restort  métallique ,  mu»  Ir  plus  imparfait  de  ions  les  rrs- 
iorti ,  sujet  à  (>erJic  sa  force  et  tenait  beaucoup  plus  de  place  qu'une 
I  mime  t  (je  d'acier,  qui,  n'ayaot  qu'une  course  bornée ,  ne  peut  i»m»» 
s'affaiblir  ni  se  casser. 

I.c  p-ed  et  ses  articulatio.is  sont  nécessaires  pour  rereplacer  le»  fonc- 
tions et  iiustpirr  la  perte  du  membre  ;  on  peut  bien  y  substituer  une 
tige  3  pilon  (j'en  ai  adressé  un  uiudèlc  à  M.  \\  docteui  Tilbaye  à  l'an»), 
mats  celle  base  étroite  donne  bien  moins  de  so'idité  à  la  démaiclie;  les 
rrlrancLertirns  du  pied  ou  de  qurlqu'uue  de  ses  atticulations ,  comme 
ceux  des|iouits  d'appui  supérieur,  ne  sont  donc  qu'une  économie  aux 
dépens  de  la  peifecii-n  it  de  l'utilité. 

Au  itsle  .  j'atlehds  l'issue  du  rappuit  qui  doit  être  fa  t  à  l'Académie 
de  métlecinr  de  Paris  ,  pour  tlunner  une  desci  qition  motivée  de  luulrs 
!es  parti- s  dr  cet  s|-p»rril ,  li  publication  d'un  croquis  que  j'en  avais 
fait  a  eu  liru  à  mon  insu  rt  sai  stru  n  autoi isation,  il  o'tst  pis  étonnant 
qu'os  ne  l'ait.) ascotnpiis.  II.  Mille,  mr^caD-oilliorscdiste. 
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OBSERVATION  liVH  AUCKS  PAR  CONOESTION  AYANT  SON  Slt-'CR 

a  la  région  lombaire  ,  communiqué  par  M.  Gustave 
Mautri'yt  ,  D  -M. ,  P.  ,  chirurgien  sou*-aide  à  l'hô- 
pital inilitaire  de  Toulouse. 

Ow.  -  Daurto  François,  agr  de  2 1  ans,  d'une  bonne  constitution,  d'un  tim- 
p-rament  bilioto  sanguin,  depuis  trois  «ni  soldat  ta  lu*  léger,  est  entré  a  l'b&-  jl 
piUl  militaire  de  Toulouse  k  S  juin  IR57  ;  jusqu'à  cette  époque  îl  avait  toujours  I 
■oui  d'une  parfaite  saute,  et  même  d'ejwès  k  rapport  deson  cbiru  gtco-niajor ,  | 
il  aurait  continué  un  servir*  jusqu'au  joor  de  «on  entre*  a  l'hôpital  .  quoique  ,  ' 
depuis  quelque  lempt,  il  rprousat  de  légères  douleurs  dans  la  rrgion  des  lombes. 

Eut  actuel  Alises  du  volume  d  uu  ceaf  de  pouk,  sous-cutané,  saits  changement 
dr  coukur  a  la  peau,  déterminant  <k  légères  douleurs  a  la  pression  ,  seulement 
utae  ssir  la  fas*  pottrrkurr  et  inférieure  de  la  masse  du  sacro-spinal  du  cote 
gauche,  limite  eu  ifedaus  |ar  les  apophyses  épineuses  des  trois  dernières  vertèbres 
lombaires  ;  en  bas.  par  la  partie  postrnrure  de  La  criie  de  l'us  des  île*  ;  en  haut, 
an  niveau  del'apnpbtsc  transverse  de  la  deusieaie  vertèbre  lombaire,  par  du  tisau 
crllulain  ;  rn  dehors  par  k  rote  esterne  de  la  masse  du  sacro-'pinal.  Ausdtot 
après  l'iosprct  on  de  l  abres,  l'ouverture  en  a  été  faite  i  l'aide  d'un  bistouri,  a  k 

Isartie  la  plus  dei  lire ,  une  grande  quantité  de  pus  blanc,  humngène,  s'est  éroulrc, 
'embonpoint,  la  bonne  santé  du  malade,  l'obscurité  des  causes  éuugnaknt  de  k  [ 
puasee  que  l'un  eut  à  Ciire  à  un  abcès  par  eonitestioo,  tout,  au  contraire,  faisait  I 
espérer  que  bientôt  il  pourrait  reprendre  son  service. 

Pendant  les  premiers  jours  qui  suivirent  l'ouverture  <k  l'abc;  s ,  aucune  duo- 
kur  ne  se  faisait  ressentir,  pas  même  lorsqu'on  pressait  fonçaient  sur  les  apo- 
physes épineuses  des  dernières  vertèbres  uwibaire*  ,  la  suppuration  était  tres- 
«hondante  et  présentait  parfois  des  flocons  sangutnolena ,  repetsdant  k  malade 
conservait  son  embonpoint,  il  avait  boa  a|i|iet.t  ;  suais  k  décollement  persistait 
toujours  et  k  suppuration  elait  de  plus  en  plus  abondante,  ce  qui  me  fil  soup- 
çonner que  nous  avions  «flaire  à  on  abcès  par  congestion  ;  explorant  k  foyer  pu- 
rulent à  l'aide  du  slilrt,  je  parvins  jusque  sous  k  oiusck  psoas.  ce  qui  confirma  . 
mes  soupçons. 

Le  l  »  juin.  Jnsqn'a  ce  jour,  k  pools,  la  teinte  de  k  peau,  k  ventre,  k  lingue.  ; 
le  mouveiurul  des  membres  inférieurs,  tout  avait  rte  dans  l'état  normal ,  mais 
alors  apparaïAsrnl  presque  subitement  des  symptôme*  akraïaiu  ;  ainsi  k  pouls  bat 
iSUà  i  IV:  la  la  ligue  est  sèche,  recouverte  d'un  enduit  blaueliàtrc;  le  «entre  est  ; 
fortemeut  distendu  par  *ks  gax;  le  foie  augmente  de  volume  :  la  teinte  de  k  peau 
devient  d'un  jaune  ictériqiie  Irés-pruiionce  ;  k  mouvement  des  membres  infe-  ) 
rieursfeil  éprouvée  de  si  sives  douleurs  que  k  malade  jette  des  cris  quand  on 
cherche  à  ks  soukver.  oo  deirmiine  »us»i  de  vives  souffrances  eu  pressant  sur 
la  crête  de  1  os  îles  iles,  et  non  quand  ou  appuie  sur  ks  apophyses  épineuses  des  1 
dernières  senrbres  lombaires;  la  suppuration  derjrnl  plus  abondante  et  plus  te~ 
l  i  de  ;  k  malade  est  continuellement  assoupi;  tous  ces  symptômes  accroissent 
successivement  jusqu'au  24.  Ce  jour- là  l'appareil  est  teint  en  noir  par  k  suppura- 
tion qui  est  plus  abondante  et  d'une  plus  grande  fétidité.  ;  k  malade,  devenu  mai- 
gre et  trét  faihk  .  ne  peut  pins  remuer  ks  membres  inférieurs;  il  conserve  toute 
son  intelligence,  pousse  des  ma  plaintifs  pendant  toute  k  nuit  du  21  au  25  jus- 
qu'à sis  heures  et  demi ,  rpoq  >ede  sa  naort. 

Traiumrut  Oiircrturede  l'abcès  dans  sa  partielaphis  décbve  i  l'aide  d'ua 
bistouri  ;  injections  rmollientes  d'abord ,  pois  excitantes  aveek  vin  aromatique, 
ua  grain  d'opium  pendant  ks  dernières  nuits;  kvemens  emolliens  ;  limonade 
|>our  boissoo;  emulsion  oitree  depuis  le  lit. 

Mutofur.  Aspect  extérieur  :  k  cadavre,  quoique  maigre,  est  Ion  de  fétat  ! 
d'émanation  :  la  teinte  ittrrique  de  la  prau  est  moins  prononcée  que  pendant  k  | 
vivant  :  k  ventre  est  fortement  di-tendu. 

sjijomen.  Intestins  lrè»-saini,  foie  ik  ronkur  bleuit re  plus  volumineux  quÂ  j 
l'état  normal,  k  corps  de  la  dernière  vertèbre  lombaire  et  k  partie  supérieure  \ 
de  la  face  antérieure  du  sacrum,  recouverts  par  des  tissus  très-sains,  étaient  ra-  i 
rirs  issrt  supeiGrirlIimi  nl  :  k  cartilage  inler  sacro-vertebral  était  drtrnit  dans 
I*  moitié  <k  son  étendue,  à  tel  point  que  l'on  pouvait  sans  obstacle  introduire  le 
petit  doigt  dans  le  canal  vertébral  ou  l'on  trouvait  k  partie  corre  pondante  des  '■ 
nerf»  lombaires  moins  resislanlrs  que  dans  l'elat  normal;  tous  le  muscle  grand  ' 
psoas  se  trouvait  une  collection  de  uialicivi  punucnle  blanche,  qui  s'cleudatt  jus-  - 
qu'à  l'endroit  oicv  muM-k  sumt  à  l'iliaque  :  ce  loser  purulent  communiquait 
avec  celui  plaië  aus  londies,  a  l'aide  d'un  trajet  fislu'eus  ipii  |iassait  au  devant  du 
carre  des  lombes  cl  du  bord  citerne  de  h  osasse  du  sacro-spinal. 

Inobservation  de  cet  abri*  par  congestion  estintéiessantc  :  1  *  à  cause 
de  l'obscurne  des  causes  qui  lui  ont  donne  naissance,  cause*  qui  oui  agi 
■  l'une  manière  si  lente  que  le  travail  inflammatoire  a  à  p'ine  lait  éprou- 
ver quelque*  douleurs  pendant  les  premiers  temps  ;  2"  à  cause  clt»  dou- 
Ir-iir»  viohnte*  que  le  malade  ressentait  sur  la  fia  de  la  10.1'adic  lors- 
qu'on lui  relouait  les  membres  inférieur.,  douleurs  qui,  survenues  près- 
■|ue  subitement,  nous  permettent  de  croire  que  l'altération  du  ligament 
micr  sacjo-verlc'Iiial  et  par  suite  des  parues  nerveuses  correspon- 
dante» a  été  le  résultat  d'un  travail  inflammatoire  de  courte  duiée;  3*  I 
i  olio  par  l'embonpoint  qu'a  cooaeivc  le  malade  pendant  le  cours  de  la 
maladie  ;  i»  pir  la  natotr  du  pus  qui  s'a  clé  noirâtre  que  le  drrniir 
jour;  5"  enfui  par  l'accroisse  meut  successif  des  symptômes  peu  de  jours 
•  |irrt  l'ouverture  de  l'abcès  ,  «ccroiaseineul  qui  n'aurait  peiil-étre  p*s 
ru  lien,  ai  pour  l'ouvrir  on  s'était  servi,  en  place  du  bistouri,  du  trois- 
quart  dirigé  oLliqueracrt  du  bas  rn  baul,  ou  bieo  comme  le  conseille 
l.arrey,  d'un  poinçon  rouge  de  feu  ;  il  se  peut  que  la  mort  n'eût  pat  été 
aussi  prompte  si  I  entrée  de  l'air  dans  le  foyrr  o'rût  pas  été  si  facile; 
■nais  toyant  le  malade  le  premier  jour,  qui  aurait  diagnostiqué  uu  abcès 
iur  congestion? 


REVUE  BIBLIOGRAPHIQUE. 

TRAITÉ  PRATIQUE-  DES  CONV0LMON*  DANS  l'iJNFANCE;  par 

J.-L.  Brachkt  ,  médecin  de  l'Ilotcl-Dieu  de  Lyon, 
etc.  ,  etc.  iCrÙ  papes  in-8°.  —  Paris ,  1857  ;  dcoxicine 
édition.  Citez  Gennet-Baillière. 

Malgré  1rs  travaux  drs  palliologistes  moderne»,  les  convulsions  «ont 
eorore  l'un  des  points  les  obscurs  de  la  médecine.  On  a  bien  d  montre 
que,  dans  un  errtain  nombre  de  cas  ,  oo  trouve  chez  les  sujets  qui  les 
ont  présentées  quelques  altérations  anatomiques  du  cerveau  ou  de  la 
noelte  épinièrr,  mais  comme  il  y  a  un  grand  nombre  de  cas  où  l'on  a 
trouvé  les  mêmes  altérations  bieo  qu'il  u'y  tût  point  tu  de  convulstOM 
pendant  la  vie,  et  comme  en  outre  on  n'a  pu  trouver  rbez  beaucoup 
do  sujets,  qui  avaient  présenté  des  convulsions  avant  Irur  mort,  aucune 
lésion  du  système  rnceplialo-racbidicn,  il  est  impossible  de  rb-D  établir 
de  positif,  dans  l'étal  actuel  île  la  science,  sur  les  rapposts  de  causalité 
entre  ce»  deux  ordres  d'altérations,  et  on  doit  encore  considérer  les  con- 
vulsions comme  une  maladie  ou  les  ranger  parmi  les  symptômes  et  ne 
s'en  occuper  qu'accidentellement  et  laisser  dans  le  doute  et  l'embarras 
le  praticien  qui,  si  souvent,  est  appelé  auprès  d'eofans  ebrz  lesquels  les 
convulsions  ne  peuvent  être  rattachées  à  aucune  cause  appréciable. 

C'est  le  premier  de  ce*  deux  systèmes  qu'a  adopté  M.  Brarbet,  bien 
qu'il  pense  que  les  convulsions  ne  sont  qu'un  phénomène  morbide.  Il 
regrette  même  que  celte  dernière  assertion,  qu'il  avait  émise  dans  la 
première  édition  de  l'ouvrage  dont  eous  nous  oi-cnpons  en  re  momeot, 
ait  été  prise  i  la  lettre.  «  Je  pensais  dês-lur»,  dit-il ,  q<n>  les  convul- 
sions ne  devaient  plus  figurer  sur  le  cadredes  maladies  essentielles.  Que 
cela  au  été  le  résultat  de  l'influence  de  mon  travail  ou  de  l'élan  donné 
à  l'étude  de  ce  phénomène,  les  coovidsions  ont,  depuis  ce  moment,  cessé 
de  faire  partie  drs  maladies;  ma  proposition  a  été  prise  au  pied  de  la 
lettre  et  les  coovulsioos  qui  autrefois  se  parlagcairnt  avec  le*  vers  et  les 
deDts  touîe  la  pathologie  de  l'enfance,  eu  août  aujourd'hui  rayée*  cem- 
plétrmcnl. 

Malgré  cette  adoption  1  peu  près  uoivoque  de  mon  opinion,  je  dirai 
avec  franchise  que  je  ne  devais  pa*  elrc  ainsi  pri*  au  mol;  il  fallait  y 
regarder  à  deux  foi*  avant  de  consacrer  cette  pro*cripu  >n  absolue.  Kn 
effet,  les  convulsions  ne  sont  qu'un  phénomène  ,  je  l'ai  dit  et  je  le  sou- 
tiens, mais  c'est  un  phénomène  si  grave  et  qui,  dans  bien  des  circons- 
tances permet  si  peu  à  l'œil  le  plus  exercé  de  trouver  à  priori  la  cause 
qui  le  produit,  qu'il  est  impossible  de  ne  pas  y  avoir  égard  et  de  ne  pas 
s'adresser  en  quelque  sorte  à  lui,  en  admtnisliant  tout  ce  que  l'eipé- 
rience  a  démoutré  de  propre  a  le  calmer.  D'ailleurs,  je  demanderai  dans 
quelle  classe  de  maladie»  oo  fera  entrer  ce*  convulsions  nerveuses  qui 
sont  pour  ainsi  dire  constitutionnelles,  cl  qui  »e  reproduisent  pour  la 
moindre  cause  et  bien  souvent  sans  cause  connue.  > 

Cette  manière  de  considérer  les  convulsions  offre  l'avantage  de 
montrer  l'inconnue  *  recherche  de  laquelle  oo  doit  *e  livrer,  de  ne 
rien  préjuger  sur  s»  natiite,  et  en  même  temps  de  fournir  au  praticien 
un  guide  pour  les  ras  nombreux  où  il  rn  manquerait  complètement,  en 
suivant  l<s  erieuirns  de  la  médecine  organique.  Aussi  uous  concevons 
facilement  le  succès  qu'a  obtenu  le  travail  de  M.  Brachrl,  dont  oous 
annonçons  ici  la  seconde  édition,  maigre  la  défaveur  avec  laquelle  cette 
manière  d'envisager  les  convulsion»  a  été  reçue  pendant  quelques 
années. 

L'ouvrage  de  Biumes,  le  plus  completque  non*  cuisions  sur  ce  sujet, 
bien  que  plus  riche  ru  érudition  et  en  coosidératiotl*  pathologiques  que 
celui  de  M.  Brachrl,  n'ésait  ptus  au  niveau  du  langage  médical  actuel, 
D'ailleuis  rbumori>tne  qui  dominait  dans  toutes  ses  théories  n'était  pas 
suffisamment  éclane,  et  nous  savons  ce  que  sont  devenues  1rs  préten- 
tions des  chimistes  de  la  fin  du  xvni*  aiècle,  rl  que  partagrait  Baumes 
daosl'ouvrageduqitcl  le  relàchemeul  deslisaus  organiques,  le  croupisse- 
ment  de  la  bile,  l'irrcté  des  humeurs  jouent  un  rô'c  qui  ne  serait  plus 
de  mise  aujourd'hui.  M.  Rrachet  admet  bien  que  dans  la  plupart  de* 
maladies,  1rs  liquides  doivent  s'altérer,  il  pense  mime  que  ces  liqui- 
des altéré*  peuvent  agir  sur  le*  organes,  à  leur  surlace,  ou  dans  leur 
intérieur,  les  irriter  et  devenir  cause  indirtete  de  convulsions,  on  aller 
initer  le  cerveau  lui  même,  en  se  mêlant  au  sang  qui  leur  sert  de 
véhicules  pour  s'y  transporter,  mail  il  leur  refuse  une  vitalité  au 
moio»  analogue  à  celle  des  solides,  el  semble  croire  qu'ils  ne  peuvent 
être  que  dan*  un  petit  nombre  de  cas  primitivement  altérés. 

I>chapitre  consacré  au  traitement  rst  divi*->cn  trois  article*.  Dans  le 
premier,  l'auteur  parle  lie*  convulsion»  qui  n'ont  pu  être  encore  ratta- 
chées à  un  éut  morbide  appréciable,  et  dau  le  traitement  desquelles  il 
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vante 
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...em.nt,  «avec  raison,  le»  aoti»p.umodiqtte»  et  surtout 
iTdr  de  zinc  combiné  *  U  ju.quiame .  et  rapporte  de»  obser- 
vions où  il  esl  dïrOcîle  de  méconnaître  l'efficacité  de  cette  médica- 
tion Dans  |e»ecood  il  est  question  de»  confions  qui  dépendent  dune 
affection  cc-.br.lr,  et  dan.  le  troisième  de  celles  dont  U  craie  à  wo 
siège  aiilcur»q>'edan,  l'e acéphale  et  où  le»  indication»  varient  suivant 
I»  nature  des  lésion»,  et  quelque»  autre,  condition».  Un  Loti  article 
sur  le  traitement  prophylactique  que  nou»  voudrions  taire  lire  a  tou- 
te» ces  mère»  folle»  qui  excitent  root.o  .cllement  le  »y»teme  nerveux  de 
leur»  enfant,  et  «e  préparent  a  elle»  même»  de  cw,«ns  chagrins .  ter- 
mine l'ouvrage  de  M.  Braehet ,  qui  sera  lu  avec  un  égal  intérêt  par  le 
praticien  et  par  relui  dont  le  (eut  but  est  de  »e  tewr  au  cm  - 
progrès  de  la  science. 
traitr"  des  il  a  la  uies  Des  en  f  a»»  ou  recherches  sur  le»  ; 


des 


pice  de*  en  fan»  trouves.  —  500  page»  in-8°.  Paris , 
1 837,  chez  J.-B.  Baillère. 

Qui  ne  croirait  à  v.iir  le  nombre  d'hôpitaux  spéciaux  que  possède  dr- 
pui»  longtemps  la  capitale  de  la  France  ,  que  les  maladie»  qui  y  sont 
traitée»  n'aient  fait  l'objet  de  bons  traités ,  de  monographies  complète.? 
et  pourtant  il  n'en  etl  rien  ,  à  l'exception  toutefois  de  celui  destiné  au 
traitement  des  maladie»  cu-anées .  dont  le»  médecin»  ont  pris  une  belle 
part  aux  progrès  de  la  science  moderne  Quelques-unes  médecins,  il 
est  vrai ,  avaient  pendant  leur  internat  pa»»é  dan»  les  établissement 
spéciaux,  recueilli  des  matériaux  d'une  grande  valeur,  mais  daos  les 
mains  de  ceux  qui  les  ont  employés  il»  n  ont  fourni  que  quelques  mé- 
moires ,  tandis  que  d'antre»  moissonnés  prématurément  on  enlevés  a  la 
cirrière  des  bopilaux  par  l'impossibilité  d'y  arriver,  on  par  d'autre» 
circonstance* ,  n'ont  pu  continuer  leurs  rechen  h  es.  E'  cependant  la  science 
réclame aujourd  bai  l'élu  le  des  «pécialilét,  le  temps  desgrandes  gêné- 
ralisaiioos  étant  passé  :  c'est  dune  avec  satisfaction  que  nous  avons  vu  le 
titre  de  l'ouvrage  que  nous  avons  en  ce  moment  devant  nous.  L'auieur 
avait  recueilli  A  l'hôpital  des  rnfaos  malades  (celle  mine  si  féconde  pour 
ceux  qui  sauraient  l'exploiter).  Je»  matériaux  d'une  valeur  incontesta- 
ble ,  et  qu'il  avait  en  partie  déjà  publié»  dans  différent  mémoires  sur 
l'hydrocéphale  aigu* ,  tôt  la  pneumonie  lofent* ,  etc.  Ce  sont  ces 
mêmes  matériaux  qoi ,  disposés  dans  an  autre  ordre ,  nous  sont  pré- 
sen'és  ici  par  H.  Berton ,  sous  le  litre  de  Traité  des  maladies  des 
enfant. 

L'ouvrage  est  partagé  eo  boit  chapitres  dans  lesquels  sont  traitées  & 
part  les  maladies  des  organes  de  l'innervation  ,  de  la  digestion  ,  de  ta 
circulation  et  de  la  respiration ,  de  la  peau  ,  du  système  lymphatique 
et  du  système  locomoteur. 

Un  chapitre  assez  long  est  consacré  à  une  table  analytique  qui  con- 
tient des  données  asset  importante»  sur  quelques-unes  des  maladies  de 
l'enfance,  et  dont  la  place  était  plutôt  daos  le  texte  des  chapitre»  pré- 
cédent; enfin  une  portion  du  volume  est  remplie  par  des  observations 
au  nombre  de  73  ,  et  qui  ne  forment  pas  I»  partie  la  moins  importante 
du  travail  de  M.  Berton. 

Tontes  les  parties  de  ce  travail  ne  sont  pas  traitée!  d'une  manière 
également  complète,  quelques  maladies  sont  à  peine  indiquée» ,  tandis 
que  quelques  autres  occupent  ua  e-psee  assex  considérable  ,  et  généra- 
lement ce  sont  celles  qui  avaient  fait  l'objet  de»  mémoire»  déjà  publiés 
pu  l'auteur  ;  le  texte  mime  nous  a  paru  généralement  n'y  avoir  subi 
que  de»  modifications  peu  importantes. 

La  plupart  des  médications  conseillées  par  M.  Berton  nous  ont  paru 
bien  choisies  et  exposées  avec  les  indication»  nécessaires  ;  cependant 
nous  croyontqu'ilfait,  avec  bon  oorab'e  de  médecins  de  notre  époque,  à 
l'emploi  des  émissions  sanguines  et  au  traitement  antipblogisiique  , 
une  part  beaucoup  trop  large  et  qui  doit  avoir  de  funestes  résultats 
dans  des  cas  où  un  traitement  différent  ou  même  opposé  serait  employé 
avec  avantage. 

Tons  les  travaux  modernes  sont  notés  et  jugés  par  M.  Berton  avec 
une  justesse  et  une  exactitude  qui  font  également  honneur  a  son  érudi- 
tion ei  à  la  direction  qu'il  a  donnée  à  se»  étude».  Enfin  le»  notes  trop 
peu  nombreuse»  dan»  lesqoHIe»  M.  Baron  ,  médecin  de  l'hospice  des 
enfin»  trouvés ,  lui  a  permis  d'exposer  ses  opinions  lorsqu'elle»  diffé- 
rent de  celtes  généralement  admisest*et  de  faire  connaître,  sur  quelques 
point»,  le  résultat  de  sa  longue  expérience,  ajoutent  encore  k  l'intérêt  du 


travail  de  M.  Berton  ,  qui.s'il  laits  -  beaucoup  à  désirer  sous  le  rapport 
de  la  manière  dont  les  matériaux  y  sont  distribues  et  exposés ,  n'en  e»t 
pat  moins  rempli  de  reeberebes  importantes  »»r  quelques-unes  drs 
questions  pratique»  les  plus  récemment  agitées ,  et  rnériie  d'être  lu  de 
tout  praticien  qui  désire  se  tenir  au  courant  des  progrès  de  la  science. 

cours  d'histoire  de  la  médecimb  et  de  bibliogra- 
phie, médicale,  fait  en  1836,  dans  la  Faculté  de  mé- 
decine de  Montpellier  avec  l'autorisation  de  M.  le 
ministre  de  l'instruction  publique;  suivi  du  discours 
d'ouverture  du  même  cours  fait  en  1837  ;  par  K. 
Kuhnholtz  ,  bibliothécaire  et  professeur-agrégé  de 
la  Faculté  de  Montpellier.  — -400  pages  in-8°.  Mont- 
pellier, 1837.  A  Paris,  chez  Germain  Baillière. 

Le  titre  de  ce  travail  nous  fait  connaître  4  la  foi»  et  lescircontUoces 
dans  le»qucllrs  il  a  été  publié  et  le  ride  le  plus  déplorable  que  pre 
sente  renseignement  de  nos  écoles  de  médecine  si  complet  sous  q.iel 
qnes  rapports  ,  nais  auquel  manque  le  cours  d'histoire  de  la  médecioe. 
Déjà ,  depuis  dix  am  ,  le  goût  de  l'érudition  et  des  études  philosophi- 
que» s'est  beaucoup  répandu  parmi  nous;  1rs  ouvrages  pnbliés  depuis 
cet  e  époque  nous  en  offrent  chaque  jour  la  preuve  ;  cependant  le 
concert  de  ceux  qui  demandent  que  ce  vide,  qui  a  été  tant  de  (ois  signa- 
lé  par  la  GaztTTi  siéoicalc  ,  soit  rempli  n'est  pas  encore  assex  una- 
nime pour  que  les  obstacles  oui  s'y  opposent  soient  levé»  immëd.ate- 
meot.  Il  y  a  eneoft  uo  assez  bon  nombre  de  physiologistes  et  de  sta- 
tisticiens purs  pour  lesquels  tout  le  passé  de  La  science  n'existe  que  dans 
les  travaux  qu'ils  ont  publiés  et  qui  borneot  son  avenir  à  leurs  doctri- 
ne» ou  à  leur»  méthode»  exclusives.  Mais  le  j->ur  où  les  médecins  bien 
convaincus  qu'une  chaircdel'histoire  philosophique  de  la  médecine  est 
indispensable  dans  nos  écoles  la  demanderont  d'une  voix  unanime,  le 
vide  sera  rempli  immédiatement ,  et  malgré  les  prétentions  opposées 
des  compétiteurs  ou  qa-  liues  obstacles  de  ce  genre.  CV»t  donc  un  bon 
exemple  qu'à  donné  M.  KuhnholU  dont  le  travail  ne  peut  que  contri- 
buer à  accélérer  le  moment  de  cet  accord  général. 

Le  Cours  d'histoire  de  la  médecine  et  de  bibliographie  médicale 
est  pour  Uni  recomataodable  1  plu»  d'un  aulre  égard.  L'indication  de» 
principaux  sujets  qui  y  sont  lra>té>  et  quelques  mots  sur  le  point  de 
vue  sous  lequel  l'auteur  les  a  considérés  le  feront  suffisamment  con- 
naître. Il  est  distribué  en  onze  leçons ,  dont  la  première,  espèce  de 

S réface  ou  d'avaot-propos  ,  est  consacrée  à  exposer  l'état  de  I  histoire 
e  la  médecine ,  delà  bibliographie  médicale  et  de  leur  enseignement 
au  XIX*  siècle.  Dans  la  seconde,  la  troisième  et  la  quatrième ,  non» 
trouvons  une  bUloire  critique  des  épigrammes ,  satires  et  sarcasmes  di- 
rigés contre  1*  médecine  et  les  médecins  depuis  les  temps  les  plus  re- 
culés jusqu'à  no»  jour».  Daos  cette  critique  ou  l'auteur  avait  a  lutter 
avec  les  hommes  les  plus  spirituels  et  les  préjugés  les  plus  absuidrs, 
il  a  trouvé  l'occasion,  tout  en  combattant  avec  avantage  se»  adversaires, 
d'établir,  en  passant ,  uo  bon  nombre  de  principe»  généraux  quel  hom- 
me de  l'art  ne  devrait  jamais  oublier. 

Dans  les  huit  chapitres  suivant,  M.  Kuhoholtx  a  su  représen'rr 
dans  un  cadre  asset  étroit  les  époque» les  p'us  remarquables  de  l'his- 
toire de  la  médecioe  et  de»  systèmes  qui  leur  ont  appartenus;  il  a  jus- 
lement  apprécié  la  doctrine  du  vital  lime  moderne,  et  tait  ressortir  l'i- 
gnorance ou  la  mauvaise  foi  de  ceux  qui  ont  voulu  confondre  celte 
doctrine  avec  le  spiritualisme  ,  et  l'ont  s  oc  ruée  de  reposer  sur  l'hypo- 
thèse tandis  qu'elle  repousse  précisément  l'hypothèse ,  et  admet  tous  les 
faits  démontrés.  Mou»  voudrions  pouvoir  suivre  l'auteur  dan*  la  discus- 
sion de  ce»  points  important.  Mais  c'est  au  livre  de  M.  Kuhnhcdtz  lui- 
même  que  nous  renvoyons  les  lecteur»  qui  ne  te  contentent  pas  de  l'exposé 
des  fait»  matériel»  qui  forment  comme  lesqueleue  de  la  science.  Il»  y 
trouveront  nn  style  facile  et  libre  comme  il  convient  4  des  leçons ,  une 
comparaison  exacte  rt  judicieuse  des  principales  doctrines  médicales  et 
même  quelque»  documens  plein»  d'intérêt  lur  des  discussions,  qui  ont 
agité  ce»  années  dernières  l'école  de  Montpellier ,  et  dont  le  bruit  éta  i 
à  peine  arrivé  jusqu'à  nou»  ,  el  notamment  sur  la  grangêrisme  et  la 
doctrine  de  la  vie  universelle. 


—  On  sait 
jours  de  juillet 


oTscXedTqu  ^U.Ï'i'hmt  "ew^è  Ronîf*  '"vovT 


Le  Rédacteur  en  chef,  Jc»lk  Gui  a 


PARIS.   —  lUPRIHER'B   K  A' EBAT  ET  COttPAGSIB  ,   RUE   DU  CADRAS,   H*  16. 


Digitized  by  Google 


!»  32 


(TOME  T. -IS57  ) 


SAMEDI  12  AOUT  1837 


Gazette  Médicale 


a  GltKTTI 

32  colon» 


•  Paris  .  tu 


di  fi>»  (  Oc  mue  de  santé  et  Ciu\ù)m  dtt  Mpitaux  réunies)  partit  loin  las 
«aol  i  A  feuillet  in-B°.  Upniik  raisonnement  est,  pour  fan»  et  les 

Jo  Journal,  rue  />où.wi«iér,.  «•  .S.  et  dasu  te» 


»  h»  samedi»,  chaque  numéro  est  composé  de  16  pages 
*aens.  de  «u  h.  par  an ,  10  fr.  peur  6  mil .  et  10  fr.  pour  S 
tnmestre.  I-  J«v,er.  I-  km),  t"  JaiUet,  «"Octobre.  - 
cbei  von.  l„  Dirertr«r»  de.  postes.  -  O*  ne  reçoit  que  le 


Taaeapx  oaicisarx.  Nouvelles  remarque*  sur  le»  luxations  «rapiilo  buœc- 
rsles. —  De  t'efiiracité  de  l'huile  de  morue  dans  le  traitement  de  la  carie  srro. 


—  11.  Clishqvfs  iiliitliii,  Fracture  compliquée  de  la  jambe  ; 
;  guérisoa.  —  Fram  tore  complique  «lu  radios  avec  taxation  du 
—  Foisgusde  la  vessie:  rétention  urinaire.  —  Hématurie;  rétention 
urinaire;  hernies  de  1*  muqueuse  veticelc. —  Hernie  fémorale  étranglée: 
opération;  debridrOKiil  de  I  ani.eau  sponcvrotii|uc  nos  ou'rir  le  tac,  autop- 
sie ;  ulcération  spontanée  de  l'intestin. —  Description  d'un  placenta  et  d'un 
falas  acéphale.  —  Ohscrration  de  fric  tare  compliquée  de  la  rotule  —  Lma- 

tion  compliquée  du  tarse  III.  Arsorssies.  Académie  des  sciences,  séaocc 

du  7  aoat;  —  De  médecine,  séance  da  8.  —  IV.  Coescsroaoaace.  Desiajec 
tioa»  du  baeme  de  copeau  dans  le  traitement  da  catarrhe  chronique  de  b  ves- 
îî'i  T  *M'îï*  °"un  sang  Uitius.V.  Berce  aiaiuMaasHiotr-  Traité  des 
"lies  tentées»  Traité  de  pharmacologie .  de  l'art  de  formuler  ,  de 


matière  médicale  cl  de  tosirologie.  —  Manuel  complet  de  médecine  légale ,  on 
resumr  de,  Beilleors  onrr.ges  publiés  jusqu'à  «  jour  sur  cette  matière.  — 
FEDiixtros.  Lettre  médicale  au  Paris. 


PATHOLOGIE  EXTERNE. 

NOUVELLES  R.B  M  ABQl'KS  SCH  LES  LUXATIONS  SCAPULO-HC- 

m  ta  a  les,  à  propos  du  mémoire  de  M.  le  docteur 
cm  ,  ayant  pour  titre  :  études  su»  les  luxa- 
tion» SCAPULO- HUM KKALKS.  (V.  i»AZ.  MeD.  du  ÎKJ  lliai 

-IH37),  par  le  docteur  Sn-mLLor  ,  cliirurgien-mnjor, 
professeur  au  Val-de-Grâce,  aKré{;é  de  la  Faculté 
«le  Paris. 

Je  n'aurai»  nullement  songe  à  discuter  l'intéressant  travail  de 
M.  Pelreqmo  (voir  la  Gazette  Médical  - du  io  mai  dernier)  tur  les 


luxations  .cpulo-hum raies,  si  j'avais  du  smlmeni  rcicrer  quelque, 
opinions  qui  m  y  «ont  faiisscnirot  attribuées  ;  nais  il  m'a  semblé  que  le 
mémoire  de  M.  PtircquiD  (rodait ,  malgré  le*  eieelleott  matériaux 
q  i  il  renferme ,  a  obscurcir  des  questions  fort  «impies  et  en  craude 
partie  o»  complètement  lésulues,  et  je  n'ai  pas  cru  sans  utilité  de  com- 
battre un  résultat  aussi  ftebeux  ;  car  ce  n'est  pas  avancer  la  science 
que  d'en  méconnaître  1rs  progrès,  et  de  marcher  ea  avant  sans  tenir 
cimplc  des  (ails  précédemment  acquis. 

M.  Pétreqiiia  pense,  comme  le  publiait  M.  Laugier  en  1836,  ^ 
maigre  1rs  louables  effort»  qui  ont  été  tentes  rmorécl-irtr  l'bistoJre  des 
luxalic**  du  bras,  eetle-ci  est  encore  aujourd'hui  une  des  plus  diffi- 
ciles rt  des  moto*  connues;  et  parmi  une  foule  de  questions  4  cclairrir 
il  «te lessivantes:  ,♦  Quelle,  sont  les  véritable, !  déterminations  in 
luxation»  de  I  humérus?  *•  l/aliongemeot  du  bras  luxé  est  il  uo  pbé- 
nomeoc  constant?  3"  Que  doit  on  penser  des  luxations  consécutives 
par  I  action  musculaire  ?  4*  La  capsule  déchirée  peut-elle  se 
et  revenir  sur  elle-même  ?  5«  Quelles  sont  le»  indications  de  la 
thode  de  Molhe. 

Dire^  unemaudiew,  pen  connue,  c'e*  .TOner  ,a'on  n'a  p„  de 
i  gnes  positifs  pour  la  constater,  ni  de  méthode  thérapeutique  propres 
a  la  guénr  ;  car  s,  le  d.agooslic  et  le  traitement  sont  aussi  facls  que 
cerutn,,  elle  doit  être  rangée  parmi  celle,  dont  l'élude  est  le  plus  avan- 
cée, a  ounos  qu'on  n'ex.fe  ta  révélation  de  sa  nature  intime  ce  qui 
ne  saurait  avoir  lieu  pour  une  lésion  purement  iraumatique.  ' 

Us  luxations  du  brs.  sont-ellrs  réellement  difficiles  i  reconnaître 
«t  a  guer.ri  U  dépression  sous-acromiale  produite  par  l'état  devacu.té 
de  la  cav.ie  glenotde,  la  direction  du  membre,  l'impossibilité  plu, 
ou  moins  complète  de  le  porter  dans  certaines  directions  ,  undi*  que 
ses  mouvemens  sont  beaucoup  moins  gênés  dans  le  sens  opposé ,  dans 
quelques  cas  I  allongement  des  membres  forment  des  signes  pa-hoeno 
moniqnrs  qui  ne  sautaient  eue  méconnus,  et  la  fracture  du  col  numé- 
ral ou  la  luxation  de  l'extrémité  ( 


externe  de  la  clavicule,  qui  ont  été 


feuilleton. 


LBTTBX 


Mon  cher  coafrire.  le  Tojare  de  M.Orfila  a  donne  lien  à  dirrrs  bruits  e«'il  est 
mutile  de  reproduire  a  cause  de  leur  insignifiance  oa  de  leur  absardité  lien  est 
uo  pourtant  qui  mente  quelque  attention  On  dit  qu  on  a  le  projet  d'établir  une 
Faculté  de  medecjM  a  Bordrain,  et  aue  M.  Orfilaa  la  mission  eipressede  pren- 
clre  en  passant  dans  celle  ville  toutes  les  information»  aecessair».  Une  Faculté 


lions,  et  ce  sont  de  craades  outstions.  Nous  ae  crovoas  pas.  pour  notre  part 
ou  il l)  ait  ju«]« ira.  i  cet  eprd.de  projets  bien  sérieux.  On  a  parle  bien  de.' 
fois  de  projets  de  ce  genre,  éclos  dans  les  eervtaas  de  nos  utopisïes .  ma.,  nou, 
sommes  Ires-Ioin,  je  pense,  de  I  rxécntioo.  quoique,  dans  ce  moment ,  il  »  ait  i 
ceqaon  assure,  uo  grand  goit  d'innovat.on  dan*  les  Kautrs  régions  de  l'in^mc 
lion  puUiquc.  U  loi  générale  snr  l  excrcice  de  b  médecine,  tint  promise  et 

S*\*TmV':  ">nitaZ°  V>a>  *fiMhte-  w  U  mfvioo  «  bien  eenu7ae. 
ment  d.ns  un  état  plus  acbeu.  que  l'easrigaemeni.Ce  .'est  p..  ici  le  lie.  de 
traiter  incidemment  une  question  si  grave.  Toutefois,  on  peut  dire  que  de.  iosti- 
tulious  semblables  ue  »nt  pas  de  celle*  oui  s'improviseal  et  s'installent  d  un 
trait  de  plume  dans  un  arrêté  ministrrieL  N  oubhei-naa  d'aiBean  que  la  nou- 
velle  est  venue  d'abord  de  Bordeaui.  qisà la.  comme  on  sait,  quelq.iepreteuiion  i 
devenir  no  joor  une  secondé  capitale  ea  France,  et  qui  regarde  presque  comme 
une  usiirpaim»  la  prremiaeaee  de  Paris  en  toutes  choses.  Il  oe  faut  dune  pas  je- 
corder  trop  de  confiance  i  ce  bruit,  mu  s«st  pM|iage  d'rcbo  m  echo  dans  tous  les 
idsr,""1  P"UU'"e*'  **  'm  0trtr4ne     uo«»«paa  »n  degré  de  plus  de  vra.sem- 

On  annonce  aussi,  et  ceci  n'est  pas  un  brait,  mais  un  fait,  que  par  une  ordon 
nance  récente,  les  médecins  étranges  ne  pourront  J  favtnir  être  autorises  a 
pratiquer  en  Fraore,  qu'à  la  condition  de  subir  les  esanmas  ruées  par  nos  réelr- 
axm  unrrr  itaires.  insqa  ica  on  sait  que  les  autonsalioas d'eierrer  se  donnaient 
rec  une  Facilite  qui  a  pa  engendrer  de  gra<es  abaa.  Il  parait  que  c'est  for  lesré- 


.   e-  fi«<n  aiiu..  11  paran  que  rruîur  les  re- 

oalioas  pressantes  et  réitérées  de»  médecin»  de  Boulogne,  ciue  le  gouTernement 
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quelquefois  confondu!  tvec  ces  luxations,  offrent  des  signes  rellemeot 
distincts  que,  depuis  les  travaux  qui  oot  été'  publiés  a  re  sujet,  les  chi- 
rurgiens instruit»  te  croient  en  général  certains  de  ne  pas  s'y  tromper. 

Quant  à  la  réduction,  elle  est  piesque  toujours  si  facile  qu'elle  a  fait 
la  fortune  de  tous  les  pr  ocède»  qui  ont  e'te'  proposés  ,  et  celle  des  re- 
bontrurs  de  tous  les  temps,  qui  guérissaient  le  plus  souvent  en  impri- 
mant de  grands  mouvemens  à  l'article,  et  en  le  soumettant  à  de  fortes 
tractions  dirigées  an  hasard  et  sans  aucune  méthode  raisonnée. 

Sou»  ces  deux  rapports  du  diagnostic  et  du  traitement,  il  n'y  a  donc 
pas  de  luxalioo  mieux  connue  que  c  llr  du  bras  .  et  sans  aucun  doute 
celles  du  coude,  des  poignets,  du  premier  métacarpien,  de  la  cuisse  et 
des  pieds,  présrnient  beaucoup  plus  de  difficultés  et  d'obstacles.  Voilà 
déjà  un  résultat  contradictoire  à  celui  de  M.  Pétrequin. 

La  plupart  des  chirurgiens  satisfaits  des  succès  coa.st.ms  qu'ilsoblien- 
nrot,  ne  demandent  rien  au-delà.  J'avoue,  cependant,  que  le  pourquoi 
d'une  foule  de  différences  fort  remarquables  daos  les  luxations  qui  nous 
occupent  doit  être  cherché  et  trouvé  pour  constituer  la  science  ,  car  I 
autrement  l'homme  d<'  l'art  ne  verrait  1rs  choses  qu'en  misse,  sans  se 
rendre  raison  des  modifications  symptomatiqiies,  et  ignorant  pourquoi 
tel  procédé  échoue  là  où  un  autre  réussit,  il  ne  pourrait  jamais  substi- 
tuer une  méthode  rationnelle  etVclairée  à  des  manœuvres  exercées  em- 
piriquement et  au  h  isard. 

Il  fallait  déterminer  les  diverses  situations  que  peut  preodre  l'hu- 
mérus en  se  luxant;  l'état  pathologique  des  parties  déplacée»,  Icschan- 
geraens  de  forme  et  de  rapport  qui  en  sont  la  suite,  et  enfin  les  métho- 
de» de  traitement  le  mieux  appliquées  aux  différente»  espèces  de  ces 
luxatioos  ;  nous  allons  nous  borner  à  examiner  les  question»  présentées 
par  M.  Pélriquin,  et  vnir  si  elles  sont  réellement  auisi  peu  avancée» 
qu'il  le  suppose. 

1"  Quelle»  sont  le»  véritable»  déterminations  des  luxations  de  l'hu- 
rus? 

Rien  n'est  plu»  susceptible  d'égarer  les  meillicurs  esprits,  et  de  les 
jeter  dans  le  doute  et  l'obscurité,  que  de  leur  pié»eotrr  sans  discus- 
sion les  nombreuses  division»  qui  ont  été  établies  par  chaq -e  auteur 
daos  les  luxations  seapulo-huincrale»;  car  les  nom»  et  les  <  hoscs  s'y 
trouvent  tellement  confondus  et  mêlés,  que  l'on  se  sent  de  prime  abord 
égare  daos  ce  dédale.  Mais  une  simple  explication  fait  à  l'instant  dispa- 
raître ce  prétendu  rluos  ;  c'est  que  tout  est  arbitraire  dans  la  division 
des  lésions  qui  se  lient  insensiblement  les  unes  aux  autre»,  que  l'on  peut 
en  former  d-  s  groupes  plus  ou  moins  multiplies  ,  en  leur  donnant  des 
noms  difféi  ens  selon  que  l'on  aura  considéré  davantage  soit  la  fréquence 
soit  tel  ou  tel  autre  caractère  de  position  ou  de  rapport,  et  qu'il  ne  faut 
pas  chercher  dans  les  classifications  de»  auu-nr»  des  faits diffcrcn»,  mais 
seulement  une  manière  particulière  de  le»  envisager. 

Nous  pouvions  reprocher  tout  à  l'heure  à  quelque»  chirurgiens  de 
ne  voir  I  affection  que  d'ensemble,  ils  pourraient  à  leur  tour  nous  ac- 
cuser d'entrer  dans  rrop  de  détails,  de  multiplier  outre  mesure  les  sub- 
divisions.  Cependant  ce  dernier  défaut,  s'il  existe,  peut  se  justifier  par 
des  raisons  d'une  grande  valeur,  î.'cxpéi  ieoce  a  prouvé  qu'on  expli- 
quait d'une  manière  tout-a-fait  arbitraire  l.s  divisions  faite»  par  crou- 
pes et  comprenant  un  certain  nombre  de  luxatioos  analogues.  Ainsi , 
les  luxations  en  avantont  été  tantôt  des  luxations  axillaiies,  taolôtsous- 
caracuidiernes,  tantôt  scapuliires  ou  enfin  «ous-clav.culaires.  Nous 


avons  pensé  qu'en  précisant  davantage  les  position*  de  la  tête  rie  l'hu 
tnérus  luxé,  nous  donnerions  une  idée  beaucoup  plus  exacte  de»  phé- 
nomènes, rt  rendrions  l-ur  étude  infiniment  plus  facile,  puisque  l'at- 
tention serait  dirigée  sur  des  faits  .spéciaux,  et  qu'on  négligerait  moins 
l'occasion  de  les  éctairrir.  Il  est  possible  que  ces  localisations  parais- 
sent un  pru  multipliées,  mais  c'est  un  défaut  inévitable  lorsqu'on  veut 
atteindre  le  degré  de  certitude  que  le»  science»  réclament  aujourd'hui , 
et  les  subdivisions  méthodiques  me  paraissent  ce  qu'il  y  a  de  plus  satis- 
faisant pour  l'intelligence,  qui  les  retient  sans  peine  et  acquiert  en 
quelques  mots  de»  idées  étendues  et  positive».  Tant  que  l'on  ne  suivra 
pas  cette  voie,  on  ne  sortira  pas  de  l'obscurité  où  l'on  s'agite  ,  parce 
qu'on  laissera  toujours  ainsi  un  champ  libre  aux  interprétât  oos  ;  aussi, 
après  avoir  démontré  qu'il  existait  entre  les  classifications  de»  auteurs 
beaucoup  mois  de  dissidences  qu'on  eût  pn  le  supposer  au  premier  coup 
d'tril,  j'en  ai  offert  une  qui  m'a  paru  résumer  rn  peu  de  mol»  avec  une 
grande  clarté  toutes  les  espèces  de  luxations  du  bras,  et,  en  les  caracté- 
risant par  des  dénominations  anatomiqnrs  ,  j'en  ai  donné  une  idée  nette 
qui  permet  aux  élèves  de  les  comprendre  sur-le-champ  et  sans  effort. 
Rien  n'est  plnssiiople  en  effet,  que  les  diverses  situations  affectées  par 
la  tête  huraéralc  sortie  de  la  cavité  glénoïde,  puisqu'elle  ne  peut  se  por- 
ter qu'en  avant  ou  en  arrière  de  l'omoplate;  de  là  mes  deux  premières 
formes  de  luxations;  mais  les  cause»  de  la  luxation,  variant  en  intensité 
et  n'agissant  pas  invariablement  sur  les  même»  points,  ni  daos  les  mê- 
mes directions,  devaient  produire  de»  déplacrmens  plus  ou  moins  con- 
sidérables ;  de  là  des  différences  que  j'ai  comprises  dans  des  subdivi- 
sions qui  ont  mieux  précisé  qu'on  ne  l'avait  fait  les  différrns  rapi  orti 
de  l'humérus  ;  il  y  en  a  quelques-uns  sur  lesquels  j'ai  appelé  de  nou- 
velles observations.  Ainsi  la  science  réclame  des  exemples  de  luxatioos 
accidentelles  incomplètes  du  bras  :  ces  sortes  de  luxations  sont  ais-t 
fréquentes  dans  le»  cas  de  paralysie  commençante  du  deltoïde,  à  la  suite 
de  la  réduction  de  quelques  luxations  anciennes  du  bras,  ou  encore  dans 
les  cas  de  luxation»  sous-coracuïdironrs  non  réduite»  ,  et  datant  d'une 
époque  éloignée;  mais  celles  qui  sont  incomplètes  primitivement  et  in- 
complète mrnt  sont  d'une  telle  rareté  qu'elle»  oot  été  niée»,  et  il  fau- 
drait en  démontrer  l'existence  ;  on  sait,  au  reste,  parfaitement  comment 
cettr  sorie  de  lésion,  pourra  s'opérer,  que  ces  signes  devront  la  faire  re- 
connaître, et  quel  traitement  lui  sera  avantageusement  opposé,  par  con- 
séquent l'absence  de  quelques  faits  démonstratifs  n'est  nullement  ca- 
pable d'obscurcir  l'histoire  de  la  luxation  scaputo  numérale. 

Quant  à  la  luxation  directement  en  lias,  dans  laquelle  la  tète  de  l'bn- 
tnérus  reposerait  sur  le  bord  tranchant  du  scapuluto,  nous  avons  dit  les 
raisons  qui  nous  la  faisaient  rejeter. 

Voilà  les  seuls  points  qui  nous  paraissent  en  litige  pour  la  détermi- 
nations des  luxations  du  bras  ;  r-i  quelques  antres  de  nos  subdivisions 
sont  contestables,  on  pourrait  le»  éclairer  en  portant  sur  eux  la  discus- 
sion ;  or,  qu'a  fait  M.  Pétrequin?  il  a  rapporté  un  tas  de  nomenclatures 
des  classifications  données  par  la  plupart  des  auteurs  ,  et,  après  avoir 
cité  des  exemples  auatomiques  tiès-iotércssans  de  quelques  espèces  de 
luxations,  il  termine  en  le»  réduisant  aux  tyf**  suivant  :  1*  luxation 
axiUaire  directe  (celle  que  j'ai  rejetée  et  à  (appui  de  laquelle  il  n'j 
présenté  aucun  exemple  ni  aucune  remarque;  2° luxation  axillairt;  3« 
luxation  sous-scaputaire;  4°tl  5° luxations ampki-caracôidienne.  A. 
sout-coracoïdienmr.  R.  coraco-cUtviculaire;6"  luxationincompUtc. 


lourd'huj.  (suie  de  renseigormens  sulusans,  d'apprécier  d'une  manière 
trie  «lie  décision,  «r  laquelle  il  nous  reste  quelques  doulcs. Plusieurs  rt 
frère.,  liai» Ut»  uV»  ville*  frontières  ou  maritimes,  nous  ont  fait  l'honneur  de  nous 
demander  des  renseignement  sur  ce  point,  Noos  nous  empresserons  de  les  salis-  I 
faire  de  notre  min»  avant  peu. 

M.  Girarslrn  vical  de  faice  à  l'Académie  de  médecine  une  propoiition  qui  a  , 
été  accueillie  avec  le  plus  vif  mlérél.  Il  s  agit  d'accorder  no  tcruoigiiape  éclatant 
et  officiel  dViiimc  et  de  reconnaissance  a  notre  intrépide  confrère  et  compa- 
triote, le  ducteor  Bnlard,  qui  vieat  tout  récemment  dè  faire  preuve  s  Srotrne, 
ravagée  par  la  peste,  d'an  dévouement  et  d'un  coursée  héroïques  On  doit  féli- 
citer l'Académie  de  s'être  spontanément  rendue  l'organe  des  tentimens  An  corps 
médical  tout  entier.  Deut  autres  noms  se  présentent  naturellement  ici.  ceux  de 
MM.  J  .  B.Lauberlet  Ad  Martin,  ojuisnnl  partis  pour  Pa'crme,  *  leurs  frai»,  pour 
aller  s'associer  tut  nobles  et  courageux  trsvaui  des  médecins  français,  dont  le  i 
dévouement  et  l'activité  intatjgahl»  ont  eteile  l'admiration  et  la  reconnais-  j 
sauce  de  la  population  de  cette  ville  en  proie  an  choiera.  Nous  devons  enfin  ne 
pas  oublier  dans  cette  honorable  ennmération.  M.  Cbevillon,  qui  s'est  enfermé  I 
au  lazaret  de  Marseille  avec  1rs  pesùferés  du  /.mnidat,  dunt  Irui»  ont  Mircombè  ! 
avec  les  signe»  les  plus  aiilUnlimies  de  la  pene  d'Orient.  Ces  exemple»,  si  béant 
pour  notre  pcofe»»ion.  noa»  drrianwugrnt  dés  faits  iWnlruv,  heureusement  plus 
rares,  dont  nous  avons qneUpie Toi»  la  douleur  d'être  len  niirs. 

Celle  motion  de  M.  Girardio  en  a  Tait  naître  d'autre».  M.  Cornac  a  proposé 
l'admission  du  buste  de  Portai  dans  la  salle  de  1's.rad.  mie  Sa  proposition  .  mo- 
dère avec  précision  et  lue  avec  beaucoup  de  dignité  et  de  gravité,  a  été  unani- 
ment  approuvée.  D  autres  proposition»  analogue»  ont  été  aussitôt  émises  a  la  file. 


pas  l'autre,  tin  a  prononcé  les  noms  de  Laracec. 
s  L'avons  rien  à  objecter  à  l'inlroditclion  des  image» 
k  dan»  l' Académie.  Mais  ce  sont  là  des  détails  de  ta- 


ct si  vile  qu'une  n'ai 
Corvisart  et  Vauquelin.  Nous  i 
de  ces  illustrations  médicales  d 

mille  qui  vous  paraîtront  peut-être  asiea  peu  intéressas».  Non»  i 
donc  à  la  »imple  enoiiciatron  du  fart  san»  aucun  commentaire. 

Nous  avons  entendu  lire,  dans  La  dernière  séance  «le  l'Académie  ,  la  | 
partie  d'un  rapport  rédige  par  M  Dubois  (d'Amiens*,  au  ma  de  la  < 
nommée,  il  v  a  quelque  moi»  poue  examiner  le  magnétisme  animal.  Il  ter»  temps, 
quand  cette  lecture  sera  faite  et  la  discusuou  engagée,  d  exprimer  noire  opinion 
sur  le  fond  de  ce  rapport  ;  nous  lie  pouvons  guère  aujourd'hui  en  apprécier  que 
la  forme,  qui  nous  a  paru  peu  grave  rt  [*•□  académique.  Il  est  possible  qu'il  se  Mut 
passé  beaucoup  de  chose»  ridirnl  s  dan»  les  séances  de  la  coiboihhod.  mais  ce 
n'est  pa»  d'elle  que  l'Académie  devait  l'apprendre.  Sa  mission  étant  sénetne.  te 
récit  devait  I  être  également.  Il  valait  miens  «re  ennujetu.  et  lourd,  muant 
l'usage,  que  d'éire  epigrammatiqua  et  bouffon.  M.Dubnra  (d'Amiens}  a  cite  les  rap- 
ports precédens  bits  sur  le  même  snj-l  par  Railly.  de  Jussieu,  Thooret,  M.  Hus- 
son ,  il  aurait  peut  itre  miras  faillie  le»  imiter:  aucun  de  ces  rapporteurs  n'avait 
jugé  à  propos  d'éire  plaisant.  Quand  l'Académie  prend  ta  résolution  d  éterniser 
par  voie  d'etpéricoce  oa  autrement  une  question  quelconque,  c'est  qu'elle  la 
I  croit  d'un  intérêt  scientifique  réel,  fi  n'est  donc  pas  permi»  à  cent  qui  la  reprr- 
i|  sentent  rt  qui  agissent  rn  mil  nom.  de  ta  mettre  rn  scène  dans  une  comédie,  tl 
|  e»t  à  craindre  aussi  que  les  opinions  bien  connues  do  rapporteur,  touchant  le 
!  magnétisme  animal,  n'aient  contribué  amant  et  plus  encore  que  le»  faits  doal  il 
i  aiait  à  rendre  compte,  a  donner»  son  travail  une  teinte  de  partialité  si  pronon- 
cée. Il  n'est  pas  sur  non  plu»  que  le  ton  et  le»  etpres-ion»  du  rapporteur  h  fé- 
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Dans  cei  sis  variétés  de  M.  Pélreqnin,  il  y  «  a  cinq  que  j'irais  dé-  j 
eriles  :  1  •  V incomplète  ;  S*  sous-  coracoidicnne  ;  3°  axiUairt  ;  V  tout- 
scapulaire  ;  5*  scapulo  clayiculaire  nommée  eoraco  claviculaire  par 
M.  Petrrquio. 

Il  rrste  comme  différence  avec  ma  classification  laluxalion  axillaire 
directe  de  M.  Pétrcqoin  que  je  n'admet»  p»« ,  et  la  luxation  costocla- 
viculaireH  intercostale  dont  N.  Pét  requin  ne  parle  pas  et  que  j'ai 
signaler».  (V .  Mooteggia.) 

La  division  que  j'avais  donnée  entièrement  fondée  sur  l'anatomie  pa- 
thologique, avait  on  côté  incontestable,  celui  des  faits,  mais  elle  pou- 
vait être  attaquée  dans  M  forme,  et  il  lue  semble  que  M.  Pé- 
trequin  aurait  jeté  beaucoup  de  clarté  dans  l'esprit  de  ses  lec- 
teurs, si  au  lieu  de  leur  présenter  sèchement  des  classiGcal ions  très 
diverses,  il  1rs  avait  discutées  alin  d'arriver  à  la  sienne  dont  il  aurait 
dû  prouver  la  valeur,  autrement  il  contribue  certainement,  sans  le  vou- 
loir, à  augmenter  l'oltscuiité  de  la  question  qu'il  roulait  éclaicir,  ad- 
mettant ou  rejetant  sans  raisons  apparentes  telle  ou  telle  sobdivi- 


Qiielqnes-unes  des  réflexion*  que  m'a  suggérées  le  danger  de  grouper 
tous  un  même  nom  plusieurs  déplace  mens  distincts  de  la  tète  numé- 
rale s'appliquent  à  la  classification  que  vient  de  publier  H.  Vclpeau 
dans  la  Presse  médicale.  Ce  savant  professeur  divise  les  luxations  en 
avant  qu'il  appelle  asilaires,  en  trois  groupes.  1' Luxations  sous-pec- 
torale ;  2°  sous-scapulaire  ;  3*  sous  claviculaire.  Nais  son  premier 
ordre  comprend  nécessairement  des  variétés  très  distinctes  ,  telles  que 
A  la  luxât ioo  incomplète;  B  l'axillaire  directe;  C  l'axillaire  propre- 
ment dite  ,  et  cependant  il  1rs  a  réunies  sous  une  mime  dénomination  , 
qu'il  changerait  ou  modifierait  certainement  s'il  voulait  parler  d'un 
déplacement  iocomplel.  La  luxation  tout -claviculaire  reuoit  égale- 
ment deux  sous  genres  qui  ne  sa  ressemblent  pas,  puisque  la  téte  de 
l'humérus  peut  reposer  sur  le  scapulum  {scapulo  claviculaire),  ou  sur 
les  côtes  (costo-e/avicifsWrtt). 

Je  ne  récuse  pas  un  instant  le  choix  de  M.  Vclpeau  de  rejeter  une 
luxation  intercostale,  et  il  a  sans  doute  fort  égayé  ses  auditeurs  en  leur 
racontant  lobservalson  de  Trray  où  la  tète  de  l'humérus  ayant  travers*; 
la  poitrine  de  part  en  part,  venait  taire  saillir  du  coté  opposé,  et  leur 
demandant  si  c'était  ta  une  variété  de  la  luxation  intercostale  ,  mais  je 
pourrais  prier  M.  Vclpeau  d'à  «signer  le  point  ixact  où  une  luxation 
perd  ce  titre  par  son  enfoncement  dans  la  poittiae.  Est-ce  à  la  pre- 
mière ou  a  la  seconde  couche  de  inusclrs  intercostaux  ,  ou  bien  encore 
à  la  rupture  de  la  plèvre,  et  quoiqu'il  en  soit,  j'avais  pris  le  soio  en  in- 
diquant celte  lésion  de  remarquer  qu'on  n'en  possédait  qu'un  exemple 
uoiqiie,  rapporté  par  M .  le  baron  Lariey,  et  j'aurais  eu  certainement 
tort  aux  yeux  du  chef  de  notre  chirurgie  militaire  de  ne  pas  signaler 
cette  variété  de  luxation  qu'il  a  admise. 

Il  m  semble  donc  résulter  de  cette  première  discussion,  que  la  dé- 
I  rroination  des  différentes  espèces  de  luxations  numérales  est  aussi 
avancée  que  possible,  puisqu'on  a  signalé  les  différens  points  que  pou- 
vait occuper  la  icie  de  l'humérus,  et  qu'on  peut  mime  se  plaindre  au- 
jourd'hui de  voir  lis  espèces  de  déplacemens  trop  multipliées;  certes 
il  serait  d'un  grand  avantage  que  tous  les  auteurs  adoptassent  une  même 
classification,  mais  c'est  demander  une  chose  impossible,  et  les  désa- 
gremens  qui  régnent  et  continueront  à  régner  à  cet  égard  ne  prouvent 


rien  contre  les  progrès  incontestables  de  cette  partie  de  la 

2°  AIXONGEMEMT  ET  RACCOUttClSSEMIIlT  DU  OBSS. 

L'appréciation  exacte  de  la  longueur  du  bras  dans  ces  luxations  a 
fixé  toute  l'attention  des  chirurgiens,  car  c'était  un  moyen  de  recon- 
naître la  nature  de  l'accident,  et  aussi  de  d>  terminer  l'e<pree  de  dépla- 
cement. On  a  voulu  sortir  du  vague  dans  lequel  étaient  tombés  les  au- 
teur» qui  assignaient  an  membre  des  longueurs  variables  dans  des  con- 
ditions en  apparence  1rs  mêmes,  et  se  bornaient  a  signalerqur  le  mrm- 
bie  était  tantôt  plus  court  et  tantôt  plus  long,  sans  s'occuper  aucune- 
ment d'en  rrchrrrber  les  causes.  Il  était  évident  cependant  que  tant 
qu'on  n'aurait  pas  apprécié  avec  exactitude  la  cause  de  ces  différences 
on  avancerait  peu  la  science  en  continuant  a  les  constater,  puisqu'elles 
étaient  un  fait  acquis,  et  lèsent  but  utile  que  l'on  put  scprofioser,  était 
de  rechercher  quelles  en  étaient  les  circonstances  occasionnelles. 

Contrairement  à  celte  opinion  araocée  par  moi,  que  le  br.s  est  plus 
long  mesuré  le  long  du  tronc  et  pluscouit  dans  la  position  horizontale, 
M.  Pétrcqoin  annonce  qu'il  n'en  est  pas  toujours  ainsi  pour  cette  der- 
nière situation,  et  il  cite  trois  observations  où  l'on  constata  que  le  bras 
mesuré  horizontalement  avait  présenté  deux  fois  un  allongement  mani- 
feste, cl  une  troisième  fois  une  longueur  semblable  à  celle  du  membre 
sain.  Après  avoir  ainsi  jiaru  montrer  qu'aucune  cause  réelle  n'avait  en- 
core été  assignée  à  ces  inégalités  de  longueur,  offertes  pa; 
luxé,  il  en  a  signalé  trois  principal*  s. 

1"  Le  mouvement  de  bascule  que  subit  le  levier  inflexible  rep 
par  le  bras ,  dont  l'extrémité  supérieure  ne  peut  se  diriger 
sans  que  l'extrémité  inférieure  s'écaitc  et  tende  à  se  i  élever  et  a  se  rap- 
procher de  l'acromion.  Mais  M.  Péircqinn  se  bile  d'anooncerque  cette 
cause  seul*  serait  insuffisante. 

2"  Un  mouvement  «cuiblablesiihi  prie  scapulum  dont  l'angle  in- 
férieur »e  dirige  ver* l'épine,  landisque  l'acrcmuon  s'incline  et  s'abaisse 
comme  pour  marcher  à  la  rencontre  de  l'épicondylc,  de  manière 
les  deux  points  fixe*  de  la  mensuration  ,  cheminent  ainsi  l'un 


l'autre. 

3*  Après  la  luxation,  le  braa  représente  une  ligne  brisée  ;  l'axe  obli- 
que de  l'os  forme  avec  l'axe  vertical  de»  parties  molles  du  bras  (qu'il 
coupe  vers  l'empreinte  dcltoïdienne)  un  angle  obtus  dont  le  sinus  est  en 
dehors,  lien  résulte  que  dans  h  mensuration  on  ne  mesure  unique- 
1  ment  que  la  torde  du  segment  de  cercle  que  figure  le  membre 
luxe. 

Ces  trois  raisons  aoatomicpirs  paraissent  à  M.  Pélrequin  bien  expli- 
quer le  raccourcissement  quand  il  existe.  Cette*.  M.  Petrequin  se  pro- 
prosait  un  but  d'une  valeur  incontestable  en  recherchant  les  causes  des 
inégalités  de  longueur  présentées  par  le  membre  luxé  ;  mais  les  expli- 
cations dont  il  s'est  contenté  doivent  elles  être  admise*  ,  et  n'aurait-il 
pas  bieu  fait  de  discuter  avec  soin  celles  qui  avaient  déjà  été  données,  et 
qu'il  n'a  pas  rappelées  ou  qu'il  a  repoussées  sans  se  les  élre  ,  je  crois, 
bien  expliquées. 

Qui  ne  voit  d'abord  qu'en  ne  s'oetupaot  que  du  raccourcissement  du 
bras,  M.  Petrequin  n'envisage  qu'une  partie  de  la  question  .  car  si  les 
raisons  qu'il  expose  sont  bonnes,  elles  rendent  bien  plus  difficile  à  ex- 
pliquer l'alloogemrnt  du  bras,  principalement  dans  la  position  horizon- 
tale, où  l'acromiou  se  trouve,  d'après  sa  manière  devoir,  de  plus  en 


eveot. 


i  plume  soient  d« 


gard  du  jeune  médecin  dont  Us  noai  revient 
convenance  et  d'une  justice  parfaites. 

Nous  croyons  coonaitre  assci  ce  jeune  confrère,  pour  pou»  étonner  de  la  légè- 
reté avec  laquelle  ou  parle  de  ss  personne  dansée  travail.  Il  est  très-possible  et 
probat.se  même  quête»  esperiences  n'ont  pas  réussi,  mais  personne  n'est  autorisé 
à  concevoir  et  bien  moins  i énoncer  pubhqueuaeiuenl  des  soupçons  injurieux  dont 
la  responsabilité  doit,  dans  tous  les  cas,  rester  tout  entière  a  celui  i|ui  les  émet, 
et  il  laquelle  la  commission  ne  voudeait  pat  sans  doute  s'associer.  Le  ton  général 
du  rapport  nous  a  paru  avoir  a  un  haut  degré  ces  iacoaveoieas.  Toute  notre  cri- 
tique ne  porte,  nous  Ir  répétons,  que  sur  la  forme  ;  quant  au  fonds  de  la  ques- 
tion, nous  attendrons,  pour  en  dire  notre  avis,  1rs  lumière»  fournie»  par  la  dis- 
cussion et  les  retueignesneiis  qui  peuvent  nous  arriver  d'ailleurs. 

Cil  voilà  aisés  sor  ce  point. 

Tous  connaisses  déjà,  et  par  la  Gazctvk  KÊntiista  et  par  tous  les  jnaraaus 
grand»  et  petits,  les  demandes  faites  par  M.  le  ducleurbcieiraeris,  bibbottiécairc 
de  I  école,  pour  obtenir  le  rétablissement  et  la  mite  au  «uncours  de  la  chaire 
d'bistoire  et  de  bibliographie  médicales  dans  la  l'acuité  de  Paris.  Il  s'est  adresse 
d'abord  au  ministre  de  l'instnirlion  publique,  lequel  s'est  ad  e»e  à  son  tour  au 
conseil  ro\al.  et  le  conseil  rojal  entendu,  il  a  rrpiiadn  au  pétitionnaire  :  I*  qu'on 
ne  pouvait  rétablir  celte  chaire  a  la  Faculté  de  Paris  sans  la  rétablir  dans  les 
deai  autres  Facultés;  T  que  des  tonds  régulièrement  volés  manquaient  pour  ces 
chaires,  et  qu  ainsi  il  n'y  avait  pas  possibilité  d'accéder  a  sa  demande.  La  pre- 
mière de  ces  raisons  n'est  pas  tres^boooe,  car  oo  ne  voit  pas  da  tout  pourquoi  il 
ne  pourrait  pas  y  avoir  à  Paris  une  chaire  de  plus  que  dans  les  autre»  Facultés  , 


mais  la  seconde  est  eiceUcntr  et  dépensait  compte lement  de  la  première.  Le 
manque  de  fonds  est  une  tic»  tins  de  non  recevoir  les  plus  satisfaisantes ,  et  on  en 
lait  erand  usage  dans  le»  mini-téres  a  cause  de  sa  commodité  et  de  son  efficacité 
supérieure.  Battu  de  ce  coté.  M.  Drurimrris ,  doué  qu'il  est  d'une  persévérance  à 
toute  épreuve,  a  écrit  de  nouveau  au  minisire  pour  demander  «  {irt  charré. 
comme  bibbothrcsire,  de  faire  à  la  Faculté  ledit  cour»  moyennant  une  indemnité 
raisonnable  cl  honorable.  Le  ministre,  cette  fois,  a  renvoyé  la  demandes  IsFacul- 
tn  ,  qui  a  nomme  immédiatement uneeommi<»ioiide  trois  membres  poareiatm- 
nee  la  questionel  préparer  nue  solution,  luslruit  de  ce  renvoi.  SI .  LVscimrrisa  écrit 
a  la  Faculté  une  le  llredanalaquellr  il  es  pliqiieet  développe  sa  demande,  en  marque  le 
but .  1 1  intention,  il  faitrcraarqorrqu'ii  ne  demande  pas  s.  uiemenl  l'autnruatiom  de 
(aire  un  cours,  autorisation  qn  il  d  avait  pas  besoin  de  demander  au  ministre,  mais 
nii  Ami  inlrodiurel'enjrignniuntdrrhiiioirrde la  medfeiiie  dam  ta  Faculté 
par  celte  |»»rte  dérobée,  ne  pouvant  l'introduire  par  la  création  e> presse  d'une 
chaire  ad  hoc.  Ainsi,  selon  lin ,  si  son  plan  riait  adopte,  le  bibliothécaire  de  la 
Faculté  serait  oblifre  à  l'avenir  de  faire  un  cours  d'histoire  médicale,  et  ce  c 
entrerait  nécessairement  dans  les  attribution»  de  ce  fonctionnaire.  Nous  ■ 
rien  a  objecter  i  ce  projet,  et  si  la  Faculté  l'adopte,  non*  en  serons  charmés 
pour  la  science  hiitnriqiie,  et  surtout  |K>ur  M.  Deseimeris.  Noos  ferons  toutefois 
une  observation  sur  un  passage  de  >a  Ici  t  rc  qui  nous  parait  singulier  :  »  J'annonce. 
»  dit  il.  rtje  «VcTnre  ici  à  Utre  dtntfaermrut  formel,  que  les  attribution»  de 
»  bibliothécaire /ètdni  fkird'e  de  celles  de  profeuenr  d'histoire  et  de  bibbogra- 
■  pbir,  je  aérai  peét  a  donner  ma  démission  dès  qu'on  annoncera  l'intention  de 
*  rétablir  cette  chaire  et  d*  la  mettre  en  concours.'  Le  système  de  M.  I 
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plot  rapproché  de  l'épicondyle  (n*  S).  Quant  à  l'obliquité'  de  l'humérus  | 
luxe"  «o  dedans,  et  dont  oo  ne  mesure  que  U  corde  de^egrnent  de  cercle  j  il  » 
qu'il  représente  avec  le»  parties  molle»  (argument  1"et5*),  il  saute  j 
aux  yeux  que  celte  obliquité  sera  d'autant  plus  grande  que  le  bras  sera 
plus  élevé ,  et  il  détient  encore  plus  difficile  de  rendre  compte  de  l'al- 
longement du  membre,  dans  la  condition  la  plus  propre,  seloo  M.  Pé 
trequin.au  raccourcissement.  Au  total  les  trois  raisons  de  M  Pétrequin  , 
se  réduisent  à  une  seule,  niais  outre  leur  insuffisance  avoué*  par  1  au-  j 
leur  lui  même  pour  les  premières,  insuffisance  qui  doit,  je  crois,  s'é- 
tendre  à  tontes,  il  y  a  un  Tait  qui  ne  me  parait  pas  parfaitement  exact ,  ; 
c'est  celui  du  mouvement  de  bascule  subi  par  le  sçapulum,  dont  l'angle 
inférieur  serait  porté  en  dedins  vers  la  colonne  vétcbrale,  et  l'acromion  i 
en  bas  et  en  dehors.  J'avais  déjà  signalé  un  mouvemeot  de  bascule  du 
sçapulum,  mais  dans  un  seo»  inverse  :  je  disais  que  le  bord  vertébral  . 
de  ret  os  se  détachait  en  an  irre  et  soulevait  les  trgumeos,  que  son  angle 
inférieur  el  postérieur  se  relevait  pendant  que  l'acromion  s'inclinait  en 
bas  et  en  dedans,  par  suite  du  tiraillemeut  des  muscles  et  des  liga- 
ment 


nsnration,  il  présente  un  allongement  proportionné  à  la  distance  dont 
l'est  écarté  du  plan  el  de  l'axe  de  la  cavité  gléooïde. 


A.  Aeromion. 

B.  Téle  de  l'humérus. 

C.  Epieondyle. 

O.  Cavité  glei  oïde. 


C'est  une  observation  que  j'ai  souvent  répriée  etquci'.ioaiomie  palbo" 
logique  des  luxations  du  bras  coofirmepleioement,  car  la  tête  numéral* 
ne  déchire  au  moment  de  la  luxation  que  la  paitie  iiuei  nede  la  capsule, 
et  à  moins  d'un  déplacement  énorme,  la  circonférence  externe  du  liga- 
ment capsiilaire  reste  intacte  et  fortement  tendue  au-devant  de  la  cavité 
glénoïde,  ainsi  que  les  muscles  tus  et  tous-épineux  el  petit  rond  ;  com- 
ment donc  ces  organes,  dans  un  pareil  état  de  tentioo  ,  pcrraeliraient- 
ils  à  l'acromion  de  s'incliner  en  dehors?  ils  doivent,  au  contraire,  l'en- 
traîner en  dedans  vers  la  lète  numérale,  el  il  reste^  a  M.  Pétrequin  à 
nous  expliquer  la  possibilité  du  mouvement  opposé. 

L'on  voit  donc  que  le»  raisons  données  par  M.  Pétrequin,  tend  nt 
plutôt  a  obscurcir  la  question  qu'il  a  voulu  résoudre,  qu'elles  ne 
peuvent  servir  1  l'éclairer;  et  il  nous  reste  a  montrer  que  l'inégalité 
de  longueur  du  bras  luxé  donne  déjà  un*  explication  que  celle*  de  M. 
Pétrequin  ne  doivent  pas  faire  oublier. 

J'ai  posé  en  principe  dans  de  précédrns  mémoires,  que  cette  partie 
de  l'histoire  des  luxations  était  purement  physique,  et  que  les  os,  n'é- 
tant pas  soumis  dans  le»  rs  formes  et  d'une  manier*  brusque  et  ins- 
tantanée à  la  puissance  du  vitaliame,  présentaient  entre  eux  des  rap- 
ports nécessairement  semblable»  sur  le  vivant  et  sur  le  cadavre;  et  en 
combinant  les  faits  d'aualooiie  pathologique  aux  observations  recueil- 
lies sur  l'homme  vivant,  el  aux  expérience»  directes, on  arrive  aux  ré- 
sultat! snivans  que  j'avais  déjà  en  partir  signalé». 

A.  Toutea  let  fuit  que  l'humérus  luxé  est  mesuré  de  «on  extrémité 
inférieure  à  l'acromion  dans  une  direction  telle,  qu'une  portion  de  la 
téle  de  l'os  M  trouve  portée  au-delà  de  Taxe  de  la  cavité  g'éooïde,  du 
coté  opposé  à  la  mensuration ,  le  bi 
portion  né  au  déplacement  subi. 

A.  Aeromion. 

B.  La  téle  de  l'hu 

C.  L'éptcoodylc 

D.  Cavité  -'■ 
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B.  Lorsqu'au  contraire  l'humérus  est  compris  tout  entier 


Ces  deux  dispositions  capitales  dominent  toutes  les  autres  et  doi- 
vent être  appuyées  de  quelques  exemple*  pour  en  faciliter  l'intelli- 
gence. 

Supposons  l'humérus  luxé  en  avant,  et  en  dedans  dans  la  fusse  sons- 
scapulaire,  si  la  téle  de  l'os  a  dr passé  d'un  ponce  le  niveau  de  la  ca- 
vité glénoïde  et  qu'on  le  mrsnre  étendu  borinoMalrment  en  dibort,  il 
est  évident  qu'il  sera  raccourci  de  toute  la  poilion  de  l'os  qui  échappe 
à  la  mensuration  par  le  déplacement  qu'elle  a  subi  ;  c'est  de  ci  tic  ma- 
nière que  s'opèrent  la  plupart  des  luxations ,  dont  le  méranisme  est 
semblable  à  celui  du  déplacement  selon  leur  longueur  des  fiagmer* 
d'une  fracture.  Pour  qu  une  luxation  ait  lieu  ,  il  f*ut  en  général  que 
les  os  en  rapt  ott  glissent  l'un  sur  l'autre .  et  si  on  mesure  l'inlrrvallc 
ni  In  sépare,  du  cité  opposé  au  déplacement,  et  qu'on  tienne  compte 
rs  effets  des  parties  vo  nirw  s,  on  arrivera,  par  la  seule  mensuration,  à 
connaître  exact'  nient  l'étendue  du  déplacement,  qui  sera  représente 
par  le  raccourcissement  du  membre. 

C'est  ainsi  qu'ont  lieu  la  plupart  des  luxations,  et  j'ai  été  fondé  ,  je 
croit,  à  dire  que  si  l'un  mesurait  le  bras  dans  la  position  qu'il  occupe 
an  moment  de  la  luxation,  on  le  trouverait  raccourci ,  tout)  s  le»  foi* 
que  le  déplacement  serait  assex  considérable  pour  que  la  téle  numérale 
dépassât  le  p'an  de  la  cavité  glénoïde.  On  peut  objecter  contre  ci-tte  ex- 
plication qu'elle  est  rarement  applicable,  puisque  le  membre  ne  reste 
pas  dans  les  conditions  que  nous  supposons.  Mais  nous  nous  bornons 
ici  à  poser  un  principe,  et  nous  examinerons  plus  tard  le*  cmonstin- 
ces  habituelles  el  spéciales  auxquelles  il  s'applique. 

Non*  venons  de  voir  dans  le  pri-micr  exemple  que  le  bras  luxé  est 
plus  court,  parce  qu'une  partie  de  sa  longueur  se  trouve  au-delà  de 
l'intervalle  compris  entre  le*  deux  points  de  mensuration;  mais  si  en 
admet  qu'à  la  suite  d'une  luxation  en  bas  et  en  dedins,  semblable  à  U 
précédente,  oo  croise  horizontalement  U  bras  au  devant  de  la  poitrine 
»ins  déplacer  le  sçapulum,  il  sera  évident  que  l'intervalle  tendu  entre 
l'acromion  et  l'extrémité  inférieure  de  l'humérus  sera  agrandi  de  tonte 
l'etcodue  du  déplacement  au-delà  de  l'axe  de  la  cavité  glénoïde ,  et 
dès-lors  le  bras  sera  allongé. 

La  supposition  que  nous  avons  faite  pour  nne  de*  espèces  de  la  luxa- 
tion do  bras  peut  l'étendre  à  toutes  les  autres  :  ainsi,  mesurer  l'hu- 
mérus pendant  le  Inng  du  corps,  et  placé  à  un  pouce  au -dessus  de 
l'axe  de  la  cavité  gléooïde,  il  |  réseotera  un  allongement  correspond  ml; 
rrlrvcx  I*  ver»  la  téle,  en  portant  en  haut  ton  extrémité  inférieure, 
et  vous  le  trouverez  raccourci. 

Oo  ne  pourrait  réellement  pas  varier  aussi  complètement  1rs  posi- 
tions du  bras  dans  les  cas  ds  luxations  ;  car  le*  ligament  et  le»  mus- 
cles s'y  opposent;  mais  rien  n'empêche  de  les  faire  tur  des  os  isoles, 
ou  sur  le  cadavre ,  en  détruisant  suffisamment  les  obstacles ,  et  de 
l'exactitude  de*  fait*  que  je  viens  de  présroter,  et  qui  ae 
être  perdu*  de  vue  dans  l'appris i.ùoo  des  phénomène, 


ois  es»  corne**  on  voit  fort  simple.  *t  il  »' 
itcpnuriru  par  aucune  éteotoatitr.  ta 


à  «  être  pris  au 
de  la  bibliMlièque  et  le  court 
d'  histoire  vont  toujours  ensemble  selon  lui,  et  oa  a*  tanrtil  le*  considérer  iso- 
lément S»  on  n  étabbt  pas  la  noorelle  chaire,  il  fera  le  cour»  exwinur  bibito- 
tbéctirr;  et  si  oc,  l'établit,  il  sarabibliolbécairtca  quolilé  de  professeur.  Mais  est- 
il  bien  sur  que  les  alteibulions  de  bibliothécaire  /ai «ni  nrcrsuiirrmtnt  partit 
de  celles  de  professeur  d  histoire  ?  Sur  quelle  loi ,  règlement,  usage  oti  précè- 
dent est  donc  fonde*  celle  solidarité?  «i'ett  ce  que  M.  Dcreimeris  «e  du  pas.  Il 
arraiMM  tout  cela  seloo  son  goût,  et  de  bit  il  a  raison,  puitqu  ilest  seul  »  s  eu 
.-.ccuiicr  «'eptodinl  nous  ne  verrions  aneiin  inconsénieot  iee  que  M.  urn-ciuni, 
qoi«st\neic*IU3Bt  bibliographe.  reslSl  Ubliolhéeaire .  si  quelque  homme  de 
vricncr  et  sortant  de  talent,  farorise  par  le  ministre  on  par  le  concours,  oere- 
nail  professeur  d'histoire  de  la  médecine.  Pourquoi  donnerait-il  sa  drntisuua 
dan.ee  cas?  son  but  n'aurait  il  pas  é'é  atteint?  L'enseitnement  île  notoire 
médicale  serait  introduit  a  la  Faculté  de  Paru,  el  il  n  aurait  plu.  qn  à  recueillir 
des  felicaUlioni  bien  rorntèes  pour  ses  généreux  efforts.  Par  cet  arrangemenl 
que  mm  supposons  humblement,  et  qui  n'offre  nen  d  impossible  m  d  irreguliert 
1  école  auniiptui  île  chances  d'aeoîr  à  la  lois  un  biMiothci-aire  panai, 
et  an  professeur  d'lii»toire  éminent .  que  par  celai  de  M.  Uiseimeris  , 
qui  «eut  tout  mettre  sur  la  téle  d'un  seul.  Nam  admirons  du  reste  I  in- 
fatigable patience  de  nuire  confrère  et  lions  ne  doutons  pas  qu'il  ne  continue 
il  a  tnmmrn***-.  ,1  mm <WUr«  d'ailleurs  au'il  ne  faillira  jamais* 


j  il  nous  drclar*  d'ailleurs  qu'il  ne  faillira  «nau 
liebe  qu'il  »  «t  impose  .  et  qu'il  demandera  jusqu'à  ce  qu  il  ait  obtenu  Cela 
rient<ileatàpeo|^ecrla..qntuk.ugue  ilrénssira  Utor 

nia  vincit. 


Nous  lerasiaeruns  ici  notre  lettre,  qu'il  n'a  pas  dépend*  d*  nous  de  rendre 
plus  intéressante.  Simples  narrateurs .  nou»  toux  mandons  ee  qui  s*  passe  dan > 
notre  petite  république ,  et  ce  n'est  pas  notre  faute  si  les  événement  de  sa  mono- 
tone histoire  ne  sont  que  rarement  importun  ou  erausans.  Je  puis  cependant 
par  peu  tcripuun  vous  apprendre  encore  que  l'Académie  île»  v-iences  tiendra  sa 
séance  publique  annuelle  le  '21  du  mois ,  et  l'Académie  île  médecine  le  1t.  On 
entendra  dans  celle  dernière,  entre  antrei  lectures,  que  nom  n  nierions  pas  lonev 
i  l'avance .  n'eu  rooneivanl  i«a  le»  auleurs ,  un  éloge  de  éVerpa  par  M.  Paeisel, 
auquel  non*  pmeor»  un  nique  icoordrr  des  apptandissemens  anticipés.  Mais 
j'oublie  que  »ou«  été»  beaucoup  trop  loin  pour  asnsler  à  ces  solennités  acadr- 

âdet  nnoeeautr»  quoiqu'il  n'y  ait  rien 
'ennuyer  périodiquement  chaque  aouée , 
s'ennuier  eu  bonne  compagnie  oju*  s'e 
rate. 


■  iniques  où  tout  le  monde  court  comme 
de  plus  *ieo»  au  monde  ,  et  oii  on  va  s' 

'  par  la  seule  r-is  .n  qu'on  préfère  s  enai 
seul ,  quoiqu'il  n'y  ail  pas  grande  diffei 


Monsieur  le  rédacteur, 


néant  eu  l'honneur  d'adresser,  il  y  a  quelque  temps,  à  M.  le  président  de  l'A  - 
endémie  de  rardetine,  niic  juste  réclamation,  restée  jusqu'à  ce  jour  sans  réporiie 
aucune,  je  siens  mettre  à  contribution  l  obligeance  de  la  Gaxc  ts  m  toi  ait,  lue 
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observés  sur  le  vivant,  bien  que  les 
moins  tranchées. 

Maiotenaot  étudions  quelques-unes  des  circonstances  qui  semblent 
en  opposition  avec  les  faits  précédées,  nous  trouverons  que  leurs  causes 
sont  variables,  mais  cependant  susceptibles  d'appréciation. 

Dans  la  luxation  du  bras,  la  plus  commune,  celle  en  bas  et  en  de- 
dans, on  trouve  quelquefois  le  membre  plus  court  que  celui  du  coté 
tain,  bien  qu'on  le  mesure  pendant  le  long  du  tronc,  et  le  coude  rap- 
proebé  de  la  poitrine. 

La  théorie  indique  l'allongement  comme  un  des  symptômes  constaos 
de  cette  espèce  de  déplacement,  puisqu'eu  supposant  lescapalum  dans 
sa  position  normale,  l'humérus  e»t  nécessairement  plut  bas  que  Taxe 
elénoïdicn,  car  il  s'est  abaissé  au-dessous  de  l'apophyse  coracoïde. 
Voici  les  principales  causes  de  celte  exception. 

Dans  les  luxations  anciennes  non  réduite»,  l'humérus  s'atrophie  se- 
lon sa  longueur,  et  peut  faire  ainsi  disparaître  l'allongement  primitif. 
Quelquefois  encore  ,  ainsi  que  je  l'ai  signalé,  la  tête  numérale  remonte 
en  s'aplatissanl  jusqu'au  sommet  de  la  voûte  acromio  coracoïdienne ,  et 
rend  le  membre  plus  court. 

Dans  les  luxations  réctnles ,  tantôt  l'apophyse  coracoïde  ne  descend  | 
pas  au-dessous  du  milieu  du  sommet  de  la  cavité  glénoïde ,  et  alors  le 
bras  peut  s'être  déplacé  en  dedans  sans  s'être  abaissé  au-dessous  de 
l'axe  glénoïdieu;  tantôt,  et  c'est  une  circonstance  beaucoup  plus  com- 
e ,  la  tète  huuérale  en  se  déplaçant  entraîne  a  sa  suite  1  angle  su- 


ffisant saillie  sous  les  t 
l'inteivalledci  deux 
!  plus 


Ces  raisons ,  i 


•  on  le  Toit , 


,  n'ont  pas  été  rappelées  par 
trequin  .  et  puisqu'il  voulait  étudier  le  phénomène,  il  eût  été  l 

"  -•  pouvait  les 


M.Pé 
hori- 
à  mon  opi- 


de  les  disemer  et  de  dire  pourquoi  il  ne 
trequin  a  «té  deux  faits  d  allongeme 
zootale ,  et  il  en  conclut ,  qu'ils  sont 

nion ,  puisque  j'avais  annoncé ,  dit-il ,  que  le  membre  alors  était  ra 
courci.  Mais  les  observations  de  M.  Pétrrquin  prouvent  évidenimcn 
qu'il  te  m'a  pas  bien  compris ,  car  il  n'inJique  nulle  patldans  quelle 
direction  se  trouvait  le  bras  au  moment  où  on  le  mesurait  après  l'avoir 


amené  a  la  position  horizontale.  Si  on  a  eneffit  porte  le 
en  même  temps  qu'on  l'élevait ,  le  bras  a  dû  se  trouver  plus  long  com- 
me il  l'a  noté;  mais  ce  résultat  est  complètement  confoime  aux  princi- 
pes que  j'ai  exposes ,  et  j'y  reviens  d'autant  plus  volontiers  qu  il  faut 
bien  que  je  me  sois  exprimé  d'une  manière  obscure  pour  que  M.  Pé- 
trequin  m'ait  prêté  une  opinion  aussi  opposée  à  la  mieooe.  Si  le  bras 
■usé  en  devant  et  en  bas  est  amené  a  une  situation  horizontale,  le  coude 
dirigé  en  avant,  l'intervalle  compris  entre  l'acromion  et  l'extrémité  in- 
férieure de  l'humérus  sera  agrandi  d'une  paitie  du  déplacement ,  et 
l  allongemcnt  augmentera  d'autant  plus  que  le  coude  sera  porté  davan- 
tage en  dedans ,  car  la  mensuration  comprendra  ainsi  toute  la  longueur 
de  l'humérus,  rt  une  partie  d'autant  plus  marquée  du  dépUc  ment, 
que  le  cou  sera  pins  porté  en  dedans  de  la  cavité  glénoïde.  où  setiouve 
déjà  la  tête  hnmérale.  L'on  voit  donc  que  les  observations  de  M.  Pé- 


trrquin n'eussent  eu  de  valeur  qu'autant  qu'il  eût  indiqué  la  direction  du 
bras ,  et  qu'il  eût  noté  qu'il  était  réellement  porté  en  dehors,  comme  il 
ne  l'a  pas  fait,  je  dois  croire  qu'il  n'avait  pas  une  idée  exacte  du  mé- 
canisme que  je  viens  d'exposer ,  et  que  j'avais  déjà  indiqué. 

Nous  avons  expliqué  ,  il  y  a  un  moment ,  que  le  scapnlnm  pouvait 
basculer  sut  lui  même  ,  lors  des  mouvemens  imprimés  à  l'humérus, 


 _ — »  „,  u.„  „„„,  uu  „„,  ui.|iu>c,  ut  sont  qu  en  repous- 
sant le  coude  en  dehors,  après  avoir  rendu  le  bras  horizontal,  on  voit 
lacroonoo  s  élever  et  se  diriger  dans  le  même  sens,  pendant  que  le 
bord  vertébral  de  l'os  se  rapproche  de  la  ligne  moyenne,  et  que  son 
angle  inférieur,  bien  loin  de  faire  saillie  au  dessous  de  la  peau,  s'ap- 
plique avec  foi  ce  contre  les  côtes.  Ce  mouvement  fait  obstacle  a  l'ai 
ongctnenl  qui  existerait  autrement  d'une  manière  constante  et  il  faut 
le  constater  et  en  apprécier  les  conséquences. 

Ce  sont  la  des  phénomènes  d'une  grande  valeur  lorsqu'on  veut  se 
rendre  un  compte  exact  d  s  symptômes  ,  et  i's  expliquent  d'une  ma- 
nière satisfaisante  l'inégalité  de  longueur  observée  i  la  suite  de  luxa- 
tions du  bru,  si  l'on  sait  apprécier  en  outre  l'effet  des  diverses  saillies 
des  os  les  uns  sur  les  autres  ,  et  l'influence  de  la  rotation  du  membre 

Il  me  semble  donc  démontré  que  M.  Pélrcquin  tend-iit  plutôt  a  obs- 
curcir la  question  de  l'allongement  du  bras  qu'à  l'éelaircir,  et  c'est 
dan,  le  but  de  rétablir  les  bit,  tels  qu'ils  me  paraissent  être  rcellement 
cest  a-d,re  beaucoup  moins  étudiés  et  compris,  qUene  l'a  supposé  M' 
Petrequin,  que  je  me  suis  livré  à  l'examen 'de  celte  seconde  'parde  de 
son  mémoire.  1 

Les  deux  autres  questions  traitées  par  M.  Petrequin  prouvent  encore 
moins  que  les  précédentes  l'obscurité  et  le  peu  de  progrès  de  l'histoire 
de  luxations  scapulo-buméralrs ,  car  cet  auteur  a  confirmé  par  de  nou- 
veaux exemples  des  opinions  aujourd'hui  généralement  établies  au  su- 
jet de  I  action  des  muscles,  considérée  comme  cause  de  déplacemens 
secondaires  ou  consécutifs,  et  de  la  valeur  du  procédé  de  Mothe  comme 
moyen  de  réduction.  Nous  verrons  que  ces  questions  sont  autant  réso- 
lues qu  elles  peuvent  I  être ,  si  nous  nous  y  arrëloos  un  instant ,  c'est 
pour  discuter  quelques  unes  des  idées  soulevées  à  ce  sujet  par  M  Pé- 
trequin  ,  et  qui  ne  nous  paraissent  pas  toutes  parfaitement  fondées. 

M.  Petrequin  adopte  l'opinion  <•  A.  Coojser,  et  rejette  Us  prétendues 
luxations  consécutives  opérées  par  l'action  musculaire;  c'est  auiour- 
d  but  I  opinion  la  plus  générale,  el  elle  est  appuyée  sur  un  grand  nom- 
bre d  observations  pathologiques,  qui  ont  montré  les  os  luxés  telle- 
ment maintenus  dans  leur  déplacement  par  la  tension  des  tissus  fibreux 
et  musculaires  qui  les  entourent,  et  par  leurs  rapports  avec  l'os  sur 
lequel  ils  reposent,  qu  une  luxation  consécutive  par  la  seule  contrac- 
tion des  fibres  moteurs  était  impossibie.  Mais  s'il  est  vrai  qu'un  nou- 
veau déplacement  ne  puisse  avoir  lieu  sous  l'influence  de  cette  cause 
on  aurait  tort  de  méconnaître  cependant  l'action  incessante  des  mus- 
cles, qui  explique  certaines  altérations  de  formes,  présentées  par  les  os 
luxés.  Ainsi  M.  Pétrcquin  se  trompe,  je  crois,  lorsqu'il  cite  en  faveur 
de  la  persistance  des  luxations  primitives,  l'existence  des  luxations  in- 
complètes, dans  lesquelles  la  tête  humérale  ne  changerait  pas  de  posi- 
tion, bien  qu  elle  reposât  sur  un  rebord  poli  par  une  portion  de  sphère 
également  polie,  et  qu'on  trouverait  au  bout  de  plusieurs  années 


de  tout  médecin,  pour  faire  connaître  derechef,  ou  peut-être  parvenir  jusqu'à  dans  le-qoels  on  •  puisé  plusieurs  idées  que  j'ai  laissé  entrevoir  dam  une  iK*~ 
M.  le  président  le  sujet  <l«  mou  espèce  de  plainte.  de  1334  ,  et  quej'ai  développée,  dans  cet  opuscule. 

Mon  intérêt  pouvant  être  celai  de  beaucoup  de  docteurs,  je  ne  doute  point.        Agrées,  etc. 


M.  le  rédacteur,  que  vous  ue  vouliea  bien  interer  la  lettre  suivante  dans  votre 
prochain  numéro. 

Ainsi,  vous  obligerci  beaucoup,  votre  tout  dévoué  et  tri-s-huioble  coafrtre  el 


Psrrfo»AV,D.-M-C.-D- 


Lunés ille  (Ncurthe).  S  août  \H7. 


le  président , 


PcTto«»T.  D.-M  -CH. 


—  Considérations  nouvelles  sur  J 
maladies  det  reujr ,  I 
loriéea.  Prix  1  f.  Su. 


u  nouvelles  sur  VophthalmoUgie 


n  y  a  trtnte-tro  s  mois  que.  par  l'intermédiaire  de  M  le  docteur  Piorrv,  j'ai 
confie  a  l'Académie  dr  médecine  de  Paris,  un  long  mémoire  sur  rintrocfWiion 
de  l'air  dam  les  veines  pendant  les  opérations,  etc..  etc. 

M.  le  secrétaire  m'en  a  accusé  réception  peu  de  jours  après. 

Depuis  lors,  pas  de  nouvelles  :  je  rue  trompe;  je  me  suis  laissé  dire  que  M.  le 
rapporteur,  dont  je  lais  le  nom,  avait  avoué  avoir  complètement  oublié  et  pres- 
que égaré  mon  opuscule. 

Comme  j'ai  la  conviction,  M.  le  président  ,  qu'en  m' adressant  à  vous  je  dois 
avoir  foi  en  mac  juste  réclamation,  je  viens  tous  prier  de  me  {aire  rensoyer  ce 
susdit  mémoire  qui  est  mon  bien. 

te  crois  avoir  d'autant  plus  de  droits  a  ce  que  je  vous  demande  ,  que  depuis 
quelque  temps  il  y  a  des  discussions  et  des  travaos  sur  le  même  sujet .  tra»aus 


ou  sur  te  traitement  des 
'oj,  in  8"  avec  Sevrés  cty 
— I  oVa  Just  Bouvier  et  Lcbou- 

.  8.  Par». 

'  —  Prias  pratique  et  raisonné  du  diagnostic,  contenant  I  inspection,  U  meu- 
Hiration  .  la  palpaUou  ,  U  dépression  .  la  percussion,  l'anscultaliou  ,  1  odoralion 
la  ^station,  les  réactif»  chimiques,  Viulerrogatinn  des  malades, la  description  des 
maladies  de  la  peau,  de  la  bourbe,  de  la  gorge,  do  parties  génitale.,  désaltéra - 
Uobs  du  sang,  des  arfectioas  du  système  aerveui.  de  l'appareil  respiratoire  eir 
rulaloire.  digestif,  urinaire  etc. ,  par  A.  Kaciborski ,  docteur  en  médecine'dc  la 
Faculté  de  Paris.  profe.«ur  particulier  de  médecine.  Va  fort  volume  erand  m  18 
de  !fSO  pages.  7  fr.  * 
.     Paru ,  che«  Cenner-Bailtiire  .  rue  de  l  Ecule-de-ssédecine  ,  n  U  lis 
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ne  j'en  ai  cité  plusieurs  exemples,  cl 
plètc,  bien  que  rieo  de  semblable  n'ait 


creusée  d'uo  sillon  qui  U  divise  en  deux  condytes.  Je  croîs  avoir 
prouvé  jusqu'à  l'évidence  que  dans  les  us  où  une  luxttioo  incomplète 
aurait  réellement  lien,  elle  serait  maintenue  par  l'écrasement  de  l'un 
ou  des  deux  os  en  contact,  qui  ferait  disparaître  les  contours  lisses  et 
arrondis  des  surfaces  en  rapport;  et  j'ai  également  expliqué,  tout 
autrement  que  ne  l'a  fait  M.  l'étrrquin,  et  avec  plus  de  vraisemblance, 
le  grand  nombre  de  luxations  incomplètes  révélées  par  1  analornic  pa- 
thologique, tandis  que  leur  existence  est  restée  douteuse  sur  l'homme 
vivant.  Cette  différence  dépend  du  mode  de  position  de  1s  tête  humé- 
r.i'c  dans  les  luxations  sons-caracoidiennes,  et  d>  s  modifications  qu  elle 
subit  avec  le  temps.  Appuyée  seulement  en  effet  sur  le  bord  antérieur 
interae  de  la  cavité  gicnoidc  par  la  moitié  de  son  épaisseur,  son 
autre  tnuitié  dépasse  encore  le  niveau  de  la  cavité  gléooïde,  qui  creuse 
sur  elle  uo  sillon  profond,  comme 
tait  croire  à  une  luxation  i 
jamais  eu  lieu. 

Le  resserrement  du  ligament  capiulaire  déebiré  peut  avoir  lieu 
lorsque  la  tète  numérale  a  e'té  portée  à  une  distance  telle  de  la  cavité 
gléiioïde,  que  la  capsule  puisse  se  resserrer  sur  elle-même  dans  1  inte  - 
valle  de  deux  surfaces  articulaires;  le  mime  effitsc  rencontre  encore, 
lorsque  le  ligam  nt  capsulairc  a  clé  presque  entièrement  détaché  du 
col  humerai,  les  parties  rompues  revenant  sur  el'es-mitucs  se  ressirent, 
et  prurent  occuper  une  partie  de  la  cavité  glénoïde,  comme  le  prouve 
l'exemple  cité  par  M.  Pctrequiu,  d'uo  malade  de  M.  Lisfranc,  qui  étant 
mort  subitement  à  la  suite  d'une  réduction  par  la  méthode  oïdinaire 
(extension  opérée  par  l'action  simultanée  d'un  grand  nombre  d  aides) 
d'une  luxation  datant  de  quatre  mois,  ptc\entait  manifestement  celte 
disposition.  Mais  dans  la  grande  majorité  des  cas,  la  tête  de  l'os  luxé 
ne  s'est  pas  assez  éloignée  de  sa  cavité  pour  que  la  capsule  soit  déchi- 
rée au  point  de  pouvoir  se  froncer  et  se  contracter  sur  elle-même ,  ^ct 
fortement  tendue  au-devant  de  la  cavité  gléooïde  cl  soulevée  par  la  l£ic 
de  l'humérus  qui  l'entraîne  dans  le  sens  de  son  déplacement,  elle  ne 
peut  apporter  d'olistacle  à  la  réduction  qu'autant  qu'on  pratique  l'cx- 
tension  dans  une  direction  vicieuse ,  circonstance  assez  fréquente  dans 
le  traitement  des  luxations,  et  qui  explique  comment  des  membres  ont 
été  réduits  avec  h  plus  grande  facilité  et  presque  sans  force  par  des 
chirurgiens  habiles,  dans  d?s  cas  où  l'emploi  de  foi  ces  extrêmement 
coiisidéiablcs  avaient  pré.  édcinment  échoué. 

V.iûa  M.  Pélrequin  a  examiné  la  vileur  du  procédé  de  réduction  de 
Mu'.be,  et  il  pense  que  la  luxation  axillairc  est  la  plus  favorable  à  sou 
application.  Ce  procédé,  déjà  indiqué  par  While,  II.  TboUipson  et  C. 
11,11,  mais  paifaitemcnl  exposé  par  Mutlie  qiicn  décrivit  le  mécanisme 
rt  cité  donz?  observations  concluantes  à  l'appui  de  sa  pratique,  csliécl- 
Itrocr.l  un  des  plus  faciles  ;  je  l'ai  mis  deux  fuis  en  usage  au  \al-de- 
(jï;ke  sur  dohouimcs  d'une  grande  vigueur  musculaire,  et  il  m'a  icus-i 
deux  fuis,'  en  présence  de  M.  Ganta,  nolic  chirurgien  en  chef,  avec  la 
plus  pi.  mie  faiilité.  C'étaient  des  luxations  axillaii ej,  et  je  favorisai 
la  led  iclion  en  imprimant  au  tiietrilue  un  lé^er  mouveiuent  de  rotation 
«•a  dedans,  qui  furent  le  ligament  c-ipvilaitc  a  faire  rentrer  par  bascule 
la  tete  liuinérale  dans  sa  cavité.  M.  Vclncan  pense  également  que  ce 
procédé  est  paiticuliirrnvnl  utile  dans  lesdéplacciucus  axillaircs,  Lieu 
qu'il  puisse  cependant  réussir  encore  dans  les  autres  espèces  de  luxi- 
tiors  en  avant.  Ce  sont  là  des  résultats  pratiques  d'une  imporuiicc 
réelle,  et  il  n'est  guère  probible  que  l'on  puisse  porter  Vttl  plus  luia  , 
puisqu'en  général  on  ignore  qud  a  été  le  degré  de  violence  qui  a  cau-é 
l'accident,  la  direction  exacte  du  membre  en  ce  moment ,  l'état  de  >ui- 
prise  ou  de  contraction  des  musebs  ,  le  cbanjenicul  de  |i«sition  subi 
par  le  bras,  les  diverses  modfi  alions  éprouvées  par  les  suifaccs  os- 
icuscs,  telles  qu'écrasement,  luplure,  etc.  ,  et  que  tout  eo  piécisaiit  les 
conditions  les  plus  favorables  au  surets  de  tel  ou  tel  procédé  de  réduc- 
tion, on  n'arrivera  jamais  a  un  d<  gré  d'exactitude  assez  parfait  pour  an- 
noncer d'une  manière  certaine,  les  effets  de  tel  ou  tel  modr  curatif.  Ce 
iesiill.it  est  d'autant  moins  possible  pour  les  luxations  que  la  théorie  cl 
l'expérience  confirment  les  avantages  réels  de  plusieurs  piocedés  q>.i 
paraissent  cependant  offrir  enlrc  eux  de  grandes  différences,  tels  que 
par  exemple  ceux  de  Noili^,  de  l'extension  horizontale,  et  de  l'cmphi 
du  talon,  et  que  l'art  est  bien  près  de  ses  limites  ,  lorsqu'il  donne  la 
laiton  des  m  tvens  employés,  et  éclaire  assez  leur  mécanisme  pour  p<-r- 
mriticd'appiécier  leur  importance  relative. 

Bien  loin  donc  d'admettre  avec  M.  Pélnqnin  que  l'histoire  des  luxa- 
tions scapulo-humérales  e>t  une  des  moins  connues,  nous  nous  croyons 
autorisé  a  soutenir  l'opinion  contraire,  et,  en  suivant  M.  Pélrcquitt  dans 
la  discussion  des  questious  qu'il  a  examinées,  nous  avons  prouvé  ,  je 
crois,  en  invoquant  les  faits  pleins  d'intérêt  et  d'enseignement  apportés 
parce  chirurgien  lui-même,  que  les  prétendues  obscurités  reprOihécs  à 
l'histoire  des  luxations  scapulo  numérales  n'étaient  pas  té Jirs,  it  qu'on 


était  en  droit  de 
plus  avancées. 


THÉRAPEUTIQUE. 

DE  {.'EFFICACITÉ  DB  l'uUILE  DE  MORUE  DAN»    LE  TUAI* 
TEMEMT  DR  LA  CARIE  3CROPIIULEU5E  ;  par  TaUFFLIEB, 

D.-M.  de  Barr. 

L'bnilc  de  morne  (ulcum  jecoris  aselli)  est  employée  depuis  long- 
temps ,  dans  1rs  pays  du  Nord  ,  comme  rrmède  populaire  contre  le 
rachitisme  et  l'arthritis  chronique.  !-«  suret' s  que  celte  huile  médica- 
menteuse obtient  entre  les  mains  des  empiriques,  éveillèrent  l'attention 
des  médecins ,  et  les  portèrent  i  s'occuper  sérieusement  de  l'action  ibe- 
raprulique  d'un  remède  trop  longtemps  dédaigné.  Michaclis ,  Percival 
et  Marino  furent  les  premiers  médecins  qui  recommandèrent  l'usage 
de  l'huile  de  poisson  contre  le  rhumatisme  articulaire  chronique.  Mais 
rc  n'est  que  depuis  quelques  années  que  l'on  a  fait  des  essais  multipliés, 
principalement  en  Allemagne,  pour  constater  le  degré  d'efficacité  de 
ce  médicament.  L'expérience  prouva  que  l'huile  de  morue  pouvait 
cire  employée  avec  succès ,  non  seulement  contre  l'aithritis  chroniqtc, 
avec  ou  sans  déformation  des  articulations,  mais  encoieconlre  les  diverses 
formes  de  la  maladie  scrophnlcuse,  et,  en  particulier,  contre  l'affection 
scropbuleusc  des  systèmes  fibreux  et  osseux.  Le  docteur  Brefcld  de 
Hamm a  exposé  d'une  manière  détaillée,  dans  une* Monographie  pu- 
bliée en  1835  (I) ,  une  série  de  faits,  d'après  lesquels  il  se  croit  au- 
torisé à  considérer  l'huile  de  morue  comme  étant  de  tout  le»  remedri 
connus  celui  qui  s'oppose  le  plus  efficacement  aux  mage»  de  la  mala- 
die scrophuleuse. 

M.  Schùtte  de  Runderoth  attribue  à  ce  médicament  la  guérison  de 
la  carie  scrophuleuse  ch-z  cinq  sujets  ;  ce  médecin  prétend  avoir  em- 
ployé arec  le  même  succès  l'huile  de  munie  clxz  plusieurs  individus 
affectés  de  rachitisme.  Horns  Arch. ,  juillet  —  août,  18£4.) 

M.  Suheo/k  a  vu  guérir  par  le  même  traitement  quatre  sujets  rachi- 
tiqiicr.  Jlu'jeUxi 's  Journal,  t.  02,  troisième  cahier,  p.  5.) 

Le  docteur  Schmidt à  Slettin  a  traité,  par  l'huile  de  morue,  $1 
malades  scrophuleux  ,  d'âges  cl  de  sexes  différens.  15  de  ces  nialad-s 
étaient  complètement  guéris  à  l'époque  où  il  a  publié  Ses  observations, 
trois  étaient  en  pleine  convalescence ,  et  chez  les  autres  tous  les  symp- 
tômes s'étaient  not.blemetil  amendés.  Parmi  les  individus  guéris,  qua- 
tre étaient  fortement  racl.il  ques.  tous  les  autres  étaient  afTeclés  d'atro- 
phie mésentérique  (carreau),  [Kust  AJagazin,  etc. ,  t.  35  ,  cah.  1  , 
p.  55.) 

M.  Kolkmnon  de  YVicdeiobiù  k  J/ufeLinl s  Journal,  t.  j,  p.  121) 
et  M.  Kichlcr(f 'ereins- Zeitung  ,  u*  'Mi,  année  1855),  prétendent 
avoir  administré  avec  quelque  seccès  l'huile  de  morue  dans  la  phthisie 
tuberculeuse  ,  particulièrement  chez  les  indiv  idus  sciophulcux. 

M.  Brcfcld  a  emplové  l'huile  de  morue  dans  toutes  les  formes  te  u 
maladie  scrophuleuse.  Mais  c'est  surtout  dans  le  traitement  de  la  cane 
serophuVuse  que  ce  médicament  lui  a  rendu  les  services  les  plus  si- 
gnalés :  8  malades  affectés  de  carie  furent  complètement  guéris  par  1  u- 
s  ige  de  l'huile  de  niori-c  ,  et ,  parmi  ces  malades  ,  il  y  en  eut  2  atteint» 
de  curie  veitébrale.  Le  même  traitement  fut  employé  avec  autant  de 
succès  dans  plusieurs  cas  très-graves  d'atrophie  niésenttiiquc,  de  tu- 
meurs blanches  de» d.verscs  articulations,  de  rachitisme  ,  i-tc.  M.  IJu- 
feld  a  relaté  ces  fait»  de  la  manière  h  plus  détaillée  dans  sa  monogia- 
nhic  déjà  citée,  p.  ÉK-UV  ,    ,  „ 

Des  faits  analogu  s  ont  été  publiés  pu  MM.  de  Busch  de  Bicrnen 
[med.  ckir.  ZeU  ,  1827  ,  t.  <  p.  303)  ;  Gumnerl  de  l''"" 
felandS  Journal,  t.  66,  cah.  Cl  ;  rchi  d  AndelCngen  {I  crhonJL 
der  Arzn.  Gcstlhch.  der  Schsveiz  ,1823 ,  cah.  16)  ;  I  elmenstre.t 
(HufeUnd's  Journal ,  t.  74  ,  cah.  5);  Most  de  R»Ux\\AUg.m. 
med.  Zeil.,  1834).  (Voir  pour  plus  de  détails  la  monographie  de  Brc- 

^Malcrélcsnonilrcux  succès  attril  ués  en  Allemagne  à  l'usage  de 
l'huile  de  Morue,  les  médecins  français  parai^eDt  avoir  eu  josqu  ici 
peu  de  confiance  dans  ce  mode  de  traitement. 

J'ai  evstyé  l'huile  de  poisson  dans  un  petit  nombre  de  cas  de  cane 
scrophiiiense  ,  et  voici  ce  que  j'ai  eu  occasion  d'observer  dans  ces  cir- 
constances. 


I     (  I  )  Der  StoekOtch  Uberthrsi»  in  natiirbiilorich  plianuatemiscber  tliosictit. 
vom  Dr.  Franz  Brefeltt.  Uimn..  1835- 
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Ou.  I.  —  L'huile  de  morue  fut  administrée  \  une  petite  Elle  lgée  <ie  6  ans . 
affectée  d  «ne  caeie  seropliolcuse  des  os  da  tarse.  La  maladie  avait  résisté  a  un 
traitement  général  par  les  preparatious  d'iode.  Les  haï»!  iodoré»  n'avaient  pro- 
duit qu'on  amendement  passager.  Plus  tard  on  obtint  «ne  amélioration  sensible 
par  la  rompreisiou  du  pied  malade  eit  rrrc  prndanl  dix-huit  mois  avec  une 
bande  en  finette;  le  pied  éiant  recouvert  de  rompre**»  imbibées  d  onc  dissnlu- 
tion  d'hidriodatr  de  potasse  (I  gros  sur  1  onres  d'eau  et  2  onees  d'alcool).  Sous 
l*inflnence  de  ce  traitement  local,  le  gooflemeul  énorme  du  pied,  du  en  grande 
partie  a  l'hypertrophie  de*  ot  du  tarse,  diminua  peu  à  peu.  les  ulcères  srroplio- 
ieux  marchèrent  ver»  la  cicatrisation ,  mais  de  nouveaux  abcès  se  formèrent  au 
monaent  où  l'on  crotait  tourner  a  la  goéri»ou.  Ce  n'est  que  depuis  l'époque  no 
l'on  a  commence  à  faire  u<a£c  de  t'huile  de  morue  que  les  fistules  se  sont  sucées* 
si  ventent  fermées,  que  les  os  do  tarse  ont  acquis  assea  de  solidité  pour  permettre 
la  progression.  L'rnfanl  marche  aujourd'hui  tans  béquilles,  l'état  général  est 
un*,  et  tout  semble  promettre  nu  gnérison  durable.  La  petite  nia- 
s  a  faire  oaage  de  l'builc  de  morue. 

Oas.  IL  —  Les  effets  de  I  buile  de  poisson  furent  encore  plus  remarquables 
i  le  cas  suivant  :  un  jeune  homme  âgé  de  <H  an»,  atteint  d'une  rarie  des  ver- 
tèbres lombaires,  avait  été  inutilement  traité  par  le»  moyens  ordinaires  r- ternes 
et  internet.  Un  vaste  abcès  s'était  formé  vers  la  région  sacro-lombaire  :  la  pa- 
ralysie des  extrémités  inférieures  était  a  peu  près  complète;  le  marasme  et  la 
fièvre  hectique  semblaient  annoncer  une  On  prochaine.  Je  prescrivis  alors 
l'huile  de  morue  sans  compter  sur  l'eitcieile  de  ce  remède  dans  un  cas 
aussi  désespéré.  Mais  a  partir  de  cette  époque,  il  s'est  opéré,  contre  mon  attente, 
un  change  ment  total  dans  l'état  du  malade.  La  paralysie  des  extrémités  infèrieu- 
fes  s'est  graduellement  dissipée;  le  jeune  malaise,  qui,  depui»  longtemps,  pou- 
vait a  peine  se  remuer  dans  son  lit.  a  pu  se  lever  et  se  servir  de  ses  jambes,  au- 
jourd'hui il  marche  avec  asseï  de  facilité  et  il  a  reprit  di  s  forces  et  de  l'embon- 
point; la  fièvre  bettiqne  a  totalement  disparu.  La  pression  des  vertèbres  lom- 
baires a  cesse  d'être  douloureuse;  la  tumeur  de  la  région  sacrée,  manifestement 
fluet  unie .  avait  diminué  de  volume  pendant  quelque  temps ,  mais  depuis  quatre 
a  riaq  semaine»  elle  reste  à  peu  près  sUlioouaire. 

Ce  jeune  homme  arrivcra-i-il  a  une  guérison  complète  ?  je  l'ignore. 
Mais  il  est  impossible  d'attribuer  aux  effort»  seuls  de  la  nature  un 
changement  aussi  avantageux  quand  il  s'agit  d'une  maladie  qui.  aban- 
donnée à  elle  mémo,  ne  rétrograde  jamais.  Le  malade  continue  a 
prendre  l'huile  de  morue  à  la  dose  de  quatre  cuillerées  par  jour. 

Ons.  m.  —  Chex  un  enfant  de  i  ans.  éminemment  scrophuleax .  les  o»  da 
tarse  et  l'extrémité  inférieure  du  cubitus  étaient  affectés  de  carie.  Le  gonfle- 
ment énorme  do  pied  diminua  pen  a  peu  sous  l'influence  do  traitement  local  dont 
avons  déjà  fait  mention  plu»  haut;  et,  probablement  an»si,  sous  l'influence  des 
méslieamea»  toniques  et  de  quelques  préparations  d'iode  administrées  à  l'inté- 
rieur et  extérieurement  sou»  forme  de  bains.  Mais  bientôt  l'on  rrmart|ua  que  1rs 
mou vrrr.cn»  des  membre*  abdominaux  élairnt  devenu»  plus  difficiles;  en  exami- 
nant la  colonne  vertébrale,  l'on  constata  une  forte  saillie  dr»  apophyses  épineuses 
des  trois  dernières  vert; brrs  dorsales.  Cette  saillie  augmenta  rapidement,  mal- 
gré t'appbcatiou  de  deux  cantère»  sur  la  région  malade,  et  fucetisÏTement  l'on 
vit  se  développer  la  plopart  des  aceidens  qui  accompagner.!  la  carie  vertébrale. 
On  essaya  l'huile  de  morne;  an  bout  de  quatre  a  cinq  semaines,  l'enfant,  qui 
jusque-là  n'avait  pu  supporter  que  la  position  borisontalc,  pouvait  drjase  mettre 
sur  son  séant.  Les  osclii  tarse  étaient  presque  revenus  a  leur  état  normal  ;  ta  fis- 
tule de  l'extrémité  inférieure  du  cubitus  était  fermée.  Mail,  je  dois  le  dire 
l'état  général  du  malade  ne  s'est  pas  sensiblement  amélioré  pendant  le  cours  r)â 
ee  traitement.  Il  est  vrai  que  l'enfant,  d'une  constitution  totalement  détériorée 
s'est  de  plus  trouvé  dans  les  condition»  higieniqoes  les  pins  défavorables .  cir- 
eoostaoce  fâcheuse  qu'il  a  ete  impossible  dVeartcr  I  e  petit  malade,  se  trouvant 
déjà  dans  un  état  .uisindu  marasme,  fut  atteint  de  la  grippe  »  laquelle  il  suc- 
tomba  au  bout  de  quelque»  jour». 

Ci  lle  observation  ,  moins  concluante  que  les  deux  prc'cédene» 
prouve  du  moins  que  l'huile  de  monte  a  exercé  sur  la  maladie  du  sys- 
tème osseux  une  influence  favorable  qu'il  est  impossible  de  méconnaî- 
tre. 

On»  IV.  —  J'aii 
eas  de  coxarthrocaee,  • 
foires  volaru  :  le  ■ 
naent. 

Oaa.  V —  Une  tumenr  blanche  du  genou,  contre  laquelle  plusieurs  trailcmem 
avaient  échoué  pen.Jt.it  près  de  deux  ans,  est  actuellement  sur  le  point  d'être 
guérie'.  L'amélioration  daie  de  ooae  semaines,  e'esl-a-d  re  de  l'époque  o*  I  on  a 
commencé  a  faire  usage  de  l'attifa  de  morue.  On  a  emplove  en  mente  temps , 
comme  traitement  local,  la  compression,  des  frictions  avec  la  pommade  J'nvdrio- 
date  do  potasse  2  gros  une  demi-once  sur  axooge  I  gros)  et  que  Une»  vésieatoi- 
re»  appJ.rfoé.  sur  les  parties  saine»  k»  plus  vois, ne»  de  U  tumeur. 

Je  dois  ajouter  que  ebex  les  individus  qui  font  le  sujet  de  ces  deux 

''  "ï  générale  n'était  pas  aussi  décidé- 

Je  viens  de  soumettre  à  un  traitement  par  l'huile  de  nonic  plastron 
iodividu»  affeetéa  de  carie  scrophulense  ;  je  ne  propose  de  faire  con- 
naître plus  fard  les  résultats  de  ee  traitement.  Chci  l'uo  de  ces  malades 
ou  observe  d~ 
H  sérail  i 


(dans  les  hôpitaux,  par  exemple),  nous  fournissent  les  moyens  d'ap- 
précier la  valeur  réelle  d'un  agent  thérapeutique  encore  trop  peu  étu- 
dié. L'expérience  nous  apprendrait  peut-être  quel  rang  il  faut  assigner 
a  ce  nouveau  remède  dan»  la  catégorie  des  antt-scrophuleux.  ou  mieux 
encore ,  quelles  sont  les  circonstances  dans  lesquelles  il  convient  d'em- 
ployer ce  médicament  plutôt  qu'un  autre.  Tout  le  monde  sait  que  les 
préparations  d'iode  ,  si  utiles  dans  le  traite  uent  des  affections  scro- 
phuleuses  des  glandes  et  du  système  lymphatique ,  en  général ,  se  mon  ■ 
trent  beaucoup  moins  efficaces  contre  les  scrophulcs  des  os.  Tout  nu 
contraire,  l'huile  de  morue  parait  agir  principalement  sur  les  systèmes 
osseux  et  Gbreux,  tandis  que  son  iutlucnce  sur  les  scrophulcs  de  la  peau 
et  du  système  lymphatique  est  beaucoup  moins  marquée.  Sous  ce  rap- 
port il  existerait,  suivant  M.  Brefrld,  une  véritable  gradation  dans  la 
puissance  thérapeutique  de  l'huile  de  morue,  selon  le  système  d'orga- 
nes affecté.».  Ce  médecin,  en  considérant  les  diverses  formes  de  la  mala- 
die serophu'eme,  selon  la  facilité  avre  laquelle  elles  cèdent  à  l'usage  de 
cette  huile  médicamenteuse,  a  cru  devoir  les  classer  dans  l'ordre  sw- 
vant  :  1°  scropbules  des  systèmes  Gbreux  et  osseux,  rachitisme  ,  tu- 
meurs blanches  des  diverses  articulations ,  snina  ventosa ,  carie  itro- 
pbuleusc;  *i°  affection  des  glandes  ntéseatériques  (carreau);  3*  engor- 
gement de»  gtsrflles  sous-cutanées  ;  4"  ophthaimies ,  otites  et  maladies 
cutanées  scrophulcusrs.  L'builc  de  morue  n'exerce  qu'une  influence 
faible  sur  les  maladies  de  cette  dernière  classe.  Il  serait  à  désirer  que 
ers  propositions  de  M.  Brefeld  fissent  vérifiées  par  d'autres  observa- 
teurs. L'expérience  seule  décidera  dans  quelles  circonstances  il  faudra 
compter  sur  l'efficacité  d'un  médicament  qui  doit  avoir  ses  indications 
spéciales  comme  les  préparations  d'iode  ,  comme  tous  les  remèdes  en 
général  dont  l'utilité  on  l'inutilité  dépend  de  l'opportunité  de  leur  em- 
ploi. 

On  administre  l'huile  de  morue  à  La  dose  de  deux  onces  ou  de  qua- 
tre cuillerées  par  jour  en  commençant  par  une  cuillerée  à  café  ,  matin 
et  soir ,  pour  arriver  graduellement  à  la  dose  ordinaire.  Ce  médica- 
ment n'exerce  en  général  aucune  influence  fâcheuse  sur  les  organes  di- 
gestifs. La  répugnance  de  quelques  malades  pour  l'huile  de  poisson  est 
facilement  vaincue  par  l'habitude  ;  dans  des  cas  fort  rares  cette  répu- 

Î;nauce  est  insurmontable ,  et  le  médicament  est  constamment  rejeté  par 
e  vomissement.  On  le  tait  prendre  alors  en  demi-lavemens  dans  une 
décoction  d'amidon ,  et  ce  mode  d'administration  a  également  compté 
plusieurs  succès. 

Il  exi'lc  dans  le  commerce  deux  espèces  d'huiles  de  morue;  l'une 
est  blanche  et  porte  le  nom  d'huile  purifiée,  l'autre  est  brune.  Plu- 
sieurs médecins  donnent  la  préférence  a  celte  dernière  comme  étant 
plus  actireque  l'attire.  Je  nie  suis  servi  dans  mes  essais  de  l'huile  de 
poisson  brune  de  Berg  ,  la  même  qui  est  employée  dans  les  ails.  Il  est 
inutile  d'ajouter  que  le  traitement  ries  maladies  scrophulcnset  par  l'huile 
de  morue  a  besoin,  pour  être  eflîcice ,  d'être  secondé  par  no  régime 
hygiénique  convenable.  Un  traitement  local  rationnel ,  lorsque  la  ma- 
ladie s'y  prête,  ne  doit  jamais  être  négligé. 


CLINIQUES  ÉTRANGÈRES. 

Observations  recueillies  dahs  les  hôpitaux  de 
Londres. 

§  I.  CLINIQVE  OE  St.   SaSMSI.EY  COOrlfl. 


raaciuat  ooert-njcrfE  n«  i*  nstn;  «estctiov 
comiuoiuquée  par  H.  Spnu 


océauos  ;  observation 


■  que  des 


sur  une  plus  grande  échelle 


Ont.  —  Une  femme  nommée  Patience  Léonard.  Igèe  de  fî  ans.  dr  consti- 
tution chètive,  a  été  reçue!  l'hôpital  de  Guj,  fa  47  aoat  IStl,  pour  être  traitée 
d'une  fracture  compliquée  de  la  jambe,  causée  par  un  coup  de  pied  de  cheval. 
Au  moment  de  r  «codent,  elle  avait  été  transportée,  rbei  un  chirurgien  voisin, 
qui.  pour  arrêter  l'Iiemorrhagie,  avak  été  oblige  d'appliquer  le  tourniquet.  La 
sang  avait  paru  émaner  de  la  libiafa  poatértearc.  A  l'examen,  non»  avons  trouvé 
une  plaie  déchirée,  tort  étendue,  placée  S  deux  pouces  environ  au-dessus  du 
coude-pied;  elle  donnait  issue  a  nue  portion  du  tibia  de  la  lonpieur  de  deux 
pouces.  Cette  plaie  offrait  quatre  posées  dans  sou  grand  diamètre  et  se  dirigeait 
obbquemcnl  au-devant  de  fa  jambe. 

M.  SliggiM.  interne,  supposant,  d'après  fat  ren«rirj--rmen»ohteirusdo  premier 
chirurgien,  que  fa  liluale  postérieure  lut  lésée,  ne  toucha  poiol  au  tourniquet, 
niais  il  fit  appelée  immédiatement  M.  Cooper:  ce  praticien  ola  le  tourniquet  it 
rhèmorrbsgîe  n'a  pas  reparu.  La  femme  se  trouvait  dans  une  sorte  de  cotUpra». 
et  fa  pied  était  froid.  M.  Citoper  a  supputé  que  le  sang  avait  en  son  origine  daas 
fa  grande  veine  saphèoe  ;  insu  a  t-il  es<ayè  la  cootecvalioo  du  menibre.  La  ré- 
duction a)  sut  offert  qoclqiK»  difficulté»,  on  a  scié  un  pouce  < 
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té  mises  en  rapport  convenable.  La  plaie  fut  réunie 
aide  de  bandelette*  collantes  rt  couverte  d'une  compresse  double  ;  tout  le 

et  renfermé  daui  une  botte  »  fracture, 
avec  attelles  latérales  et  use  semelle.  On  prescrit  iliico  an  grain  et  demi  de  ea- 
lomel,  et  un  grain  d  opium. 

Le  18  (leodemami.UnuUJeesl  mieux  ;  elle  a  pané  uuc  booac  nuit;  l'bcmor- 
rbagie  n'a  pas  reparu. 

Le  II.  la  suppuralioo  a  eonuneocé  ;  en  applique  un  cataplasme  par-dcssos  le 
linge  ;  on  accorde  à  la  malade  une  pinte  de  parier  par  jour. 

Le  13,  au  pansement,  on  observe  an  large  ulcère  tnr  le  mollet,  ses  bords  ont 
l'apparence  gangreneuse.  Le  pouls  est  faiblec,  anxiété  ;  langue  chargée:  drvoie- 
ntenl.  (Ou  prescrit  :  r  un  grain  et  demi  de  caloaiel  et  un  demi -grain  d'opium. à 
prendre  immédiatement ,  S*  une  potion  composée  de  carbonate  d'tramoniqise  et 
de  soude,  de  teinture  de  Colomba  et  de  catearilla.  iwc  du  jus  de  citron. 

Le  li,  légère  «emorrfaagie  provenant  de  la  sapneoe  externe  qui  avait  été 
comprise  dans  l'ulcération.  (Application  vu  les  ulcères  de  linges  trempés  dans  de 
l'aride  nitrique. 

La  conservation  du  membre  n'est  plus  douteuse  maintenant.  H.  Cooper,  ce- 
pendant, a  désiré  une  consultation  avec  ses  collègues  qui  l'ont  engagé  à  continuer 
le  même  traitement  -  On  accorde  à  la  malade  sis  onces  de  t'iu  par  jour:  une 
potion  d'ammoniaque,  soude,  teinture  et  décoction  de  quinquina,  une  pillule  de 
ealomc  1  etopiuni  le  toir. 

Depuis  celte  époque,  l  amélioration  a  été  progressive:  toute  la  question  se  ré- 
duit maintenant  a  panier  les  plaies  sans  faire  bougrr  les  fragnicns.  Ce  but  a  été 
accompli  à  l'aide  d'une  boite  qui  s  ouvre  élément  a  leodroit.de  la  solution.  La 
malade  cepenJant  se  plaint  du  talon  qui  eilesroriè,  mai»  die  est  bien  sous  tout 
autre  rapport;  les  plaies  se  sont  cicatr.se»  promplemeol.  I*  talon  a  ete  pose  sur 
une  vcs>ie  a  moitié  pleine  d'eau  >allcr-cu*hion},  la  malade  cependant  se  plaint 
toujours,  de  sorte  que  M.  Cooper  a  fait  mettre  la  malade  sur  le  coté,  mais  cette 
position  n'a  pas  été  plus  supportable.  De  petits  abcès  se  sont  formés  sur  le  roté 
este»  ie  du  pied,  ils  occasionnent  une  réaction  générale  asseï  grave  et  relardent 
la  cure. 

Le  4  novembre,  la  fracture  r»t  réunie  mais  non  consolidée,  ce  qui  parait  dé- 
pendre de  la  oecesutc  oit  l'on  s'est  trouve  de  remuer  souvent  les  fragmeus.  Ou 
pourrait  dire  que  les  fragment  étaient  plutôt  retenus  en  place  par  le  cal  provisoire 
que  par  une  véritable  rrunioo  oxseutc. 

Plus  tard,  des  ouvertures  et  contre-ouvertures  ont  d*  être  pratiquées  dans  les 
environs  de  I  ancienne  plaie;  cela  a  retarde  la  cure  de  plis*  en  plus.  Le  20  novem- 
bre, nous  avons  donné  iisue  à  une  esquille  nécrosée,  à  l'aide  de  quelques  inci- 
sions. Dans  les  quinte  jours  suivans  la  malade  n'a  pas  souffert  et  sa  santé  s'est 
beaucoup  améliorée.  A  celte  époque  l'ancienne  plaie  s'est  rouverte,  un  petit  ul 
cire  s'est  forme  à  son  coté  interne,  à  un  pouce  et  demi  ao -demis  de  la  malléole 
interne;  les  bourgeons  ont  un  mauvais  caractère;  on  sonde  et  l'on  tire  une  autre 
esquille.  Ou  pause  à  l'aide  des  cataplasmes  on  donne  des  toniques  cl  des  oarro- 
liques intérieurement-  D'autres  esquilles  sont  expulsées  par  la  suite  et  la  plaie 
s'e.t  enfin  complètement  cicatrisée.  La  lanté  de  la  femme  s'améliore  déplus  en 
plus^elkK  promène  à  l'aide  de  béquilles.  Elle  à  quitté  l'hôpital  eo  bonne 

Trois  muscs  paraissent  avoir  concouru  à  r>  tarder  la  cure  de  cette 


fracture,  U  résection  ilu  libia  qu'on  avait  étéobl  po  de  pratiquer  ,  h 
nécessité de  mouvoir  sonve  l  les  f.igmenV,  et  lVltmluc  de  l.i  plaie  <t 
les  esquilles  oiosecutiies.  On  voudia  bien  remarquer  rn  attendant  que 
c'est  pnnei païen» nt  à  une  indication  corroborante  rt  narcotique  que 
cette  malade  doit  la  ronscivation  rt  de  sa  vie  et  de  son  membre. 

raserca*  couriicicte  bo  axoiv/t  avec  lcxàtio*  nu  caarz. 

Oaa.  —  Thomas  Belton  ,  marin ,  âgé  de  45  ans ,  a  été  reçu  le  jeudi  I"  février 
pour  une  blessure  au  membre  tliorariquc  droit ,  causée  par  un  tonneau  eicessi 
vement  lourd  qui  lui  tomba  sur  le  poignet  droit,  an  moment  oit  l'autre  main 
était  appui  ce  sur  un  autre  tonneau 

A  l'examen  nous  avons  trouve  le  carpe  lusé  dans  son  articulation  avec  les  os 
de  l'avanl-hras;  l'extrémité  du  eubilus  étant  posée  sur  la  face  palmaire  de  l'os 
cunéiforme  i  le  radios  est  fracturé  immediatroMul  au-dessus  de  l'apophyse  stv- 
loide;  le  fragment  supérieur  de  cette  fracture  repose  sur  la  face  palmaire  du 
acaphokle;  le  fragment  inTerieurea  tiré  ea  haut  conjointement  ans  os  du  carpe, 
vers  la  face  dorsale  de-  l'avjnl-hras.  OnoWive  en  même  tempi  une  plaie  au 
cite  interne  de  la  face  palmaire  du  poignet,  où  I  on  remarque  la  lésion  de  l'artère 
cubitale  ;  celle-ci  donne  du  sang  par  Ir  b«il  inférieur  ,  <  \ 

La  lu.alion  si. ni  rte  réduite,  les  bord»  delà  plaie  ont  été  affronte..  !  lemem- 
bre  mis  en  ap|iaml.  Le  nialaile  a  rte  rmielic ,  son  bras  placé  sur  un  oreiller  avec 
Il  main  plutôt  clevre.  On  lui  a  pecterit  un  purgatif. 

Le  lendemain.  gon"ement  ;  réaction  »ive  ;  ou  Ate  l'appareil;  on 
tangue*  et  des  cata|dasracs.  Uicux  ;  nouvelle  appucstioa  de  ùogi 


.ace  t. 
Lie.  an  t.  lartar. . 
Teint  liyosciami  , 
Aqox  menthe  vir. , 


Sgros. 
I  onces, 
«i 

i  once.  y.  Mi  .1 . 


talion  du  membre  ;  le  malade  s'y  refuse.  On  accorde  huit  onces  de  vin  par  jour  ; 
la  maladie  gagne  vers  le  coude  ;  on  ampute  l'avanlbras,  guérisoo. 

Diutction  du  mtmtrrt.  Eiistance  d  une  large  ulcération  au  poignet ,  ayant 
plus  de  drus  pouces  de  longueur ,  laiavant  passer  l'aiiopLiie  Hyloulc  du  cubitus 
aussi  bien  qisc  le  fragment  supérieur  delà  fracture  du  radius.  Le  fragment  infé- 
rieur de  cette  fracture  est  brisé  comminuti  ventent  jusque  dans  l'articulation  ra- 
dio-carpienoe ,  mais  ce  fragment  est  plutôt  fendille  que  fracturé.  Il  existe  un 
vaite  abcès  sous  les  tendons  Uechisseurs  du  poignet,  s  étendant  dans  le  trajet  de 
restensetircouimuiidcsdoigls,  où  le  périoste  rit  décolle  dans  l'étendue  de  deux 
pouces.  L'artère  et  la  veine  cubitale  avaient  été  outeries.  mais  le  nerf  était  sain. 


il  est  du  reste  d  observait 


tères  la  violence  des  causes  trauroaliques. 


Le  neuvième  jour  ,  en  otai.t  le  cataplasme  ,  il  s'échappe  une  quantité  conxidé 
dansicte,  les  nuits  sont  tflUti   „  po,lll0„  „,  e,  „„  propo|e  j.^' 

(1  )  On  voit  bien  par  les  détail*  précédées  au  ,1  ne  s'aeil  n„]l™„, 

»Brjtrriib,,,f.'i",,o",da  ^  • wr  k  ™»»»  ^tïïïïïiïzzz 

pliii  ne.  Flous  faisons  a  >  etiein  celte  renne,™*  >r.   .  UIr  euea- 

t.  Valeur  de,  expresiion,  d.  M  C^ner     1      "  ^  0B  ne  «  -«ÇJ«*  «* 


rrfsesquiient  plus 


que  Wsar- 


Le  désordre  irauma'.iqur  clail  tel  dans  ce  us  qu'il  aurait  penl-éire 
mieux  vatn  sounulire  de  prime-abord  îe  malade  à  l'ablation  du  mem- 
bre, que  d'en  essayer  la  conservation.  La  fracture  comniioulive  dn 
radius  avec  plaie  ni  fournit  la  lésion  princier,  et  il  est  probable  que 
l'extrémité  carpimne  du  cubitus  ne  s'était  luxee  en  avant  que  par  suite 
de  la  fracture  elle-incine.  Celte  luxation  ,  du  ivste ,  dc  cosuliluait  pas 
par  elle-même  une  cnconstance  grave. 

roar.es  m  ta  vus  f.  aércsrriosr  caivaiar. 

Oas.  —  William  Johnson,  âgé  ik  71  ans,  a  été  reçu  le  C  janvier  I83G  dans 
le  service  de  H.  Cooper  poor  une  rétentiou  d  urine.  Drua  jours  auparavant  il 
avait  rendu  une  grande  quantité  dc  saog  par  l'urètre .  ce  qui  l'avait  eflrajé  beau- 
coup. Avant  cette  époque  il  n'avait  jamais  souffert  aus  organes  urinairea.  Cette 
écoulement  de  sang  a  clé  suivi  d'une  grande  envie  d'uriner  ;  le*  cflorts  meessans 
qu'il  cuit  oblige  de  faire,  irnlaieol  de  temps  eu  temps  quelques  caillots  de  sang 
et  du  sang  liquide.  Le  palpcrueut  h>  pogattrique  n'indiquait  pas  que  la  vessie  fut 
distendue  ni  très -sensible.  Le  malade  ne  se  |daiut  que  de  ces  envie*  continuelles 
d'uriner  qu'il  éprouve  ,  sans  rendre  pourtant  que  très-peu  d'urine  à  chaque  fois, 
lin  le  sonde:  l'instrument  donne  issue  à  une  certaine  quantité  d'urine  sanguino 
le  ii'e  et  il  fait  en  même  temps  cumuler  l'eiùtcncc  de  caillots  dans  la  vessie.  Le 
calbétérisme  du  reste  a  cte  fort  douloureuv  Le  pouls  du  malade  est  petit  et  fré- 
quent .  la  conititalion  est  profondément  irritée.  On  prescrit  deas  grains  d'opium 
avec  un  peu  de  ralomcl  cl  d'antimoine  -,  bains  tiède*.  Mieux  général.  La  vessie 
est  développée  et  sensible.  Plus  laid,  douleurs  vesicales;  frisson.  Opium.  L'a- 
rme est  toujours  sanguinulente.  itort  le  ti^'alc  iaar  *p|f*,£|<"1  '"'y^ 

cieonct  ans  parois  de  I  abdomen  et  aus  intestiiu  grêles;  son  contenu  eu  (rouble 
et  noir.  La  muqueuve  vcsicale  est  détruite  comme  par  macération,  elle  est  rem- 
placée par  uue  membrane  floconneuse,  libre  et  molle,  dc  couleur  cendrée  appro- 
chant vers  le  noir.  Cet  état  cependant  est  borné  dans  la  vessie  rt  ne  s'éteod  pas 
vers  l'urètre.  La  protlatf  «si  punit  b)  |iertropbiee,  son  troisicme  lobe  fait  saillie 
du  côte  de  la  vessie,  elle  parait  avoir  rte  le  siège  d'un  abcès;  son  enveloppe  est 
gangreneuse  et  d'une  couleur  grisâtre.  L'oriGcx  de  l'urètre  droit  est  libre ,  le 
gauche  donne  aus-i  facilement  pa>sage  à  un  sUlct;  mais  au  niveau  dc  cet  orifice 
ou  observe  un  fungus  drmi-spberique,  du  toliimc  d'une  petite  nois,  adhérent  au 
centre  dc  sa  surface  plate  à  I  aide  d'un  pédicule  mince.  I.a  face  convexe  de  la  tu- 
meur ctt  granuleuse  et  gangreneuse  ;  sa  consistance  u'est  pas  plus  considérable 
que  celle  des  muqnrutes  a  I  état  normal.  L'urrtere  de  ce  même  coté,  le  gauche, 
est  légèrement  élargi  et  eonsideraWemeiit  enflamme.  Le  rein  droit  est  hvpettr*- 
phic  et  un  peu  injecté,  sa  texture  est  presque  naturelle,  l'u  kyste  globuleux,  dn 
volume  d'une  frais*,  contenant  plusieurs  petits  kjMes  a  été  rencontre  a  la  sar 
face  de  ce  rein.  Le  rein  gauche  était  aussi  hypertrophie  i  sa  surface  est  couverte 
de  pelils  abcès  ;  son  bas«inet  est  ilisteudu  par  dc  l'urine;  sa  substance  est  injec- 
tée Rate  et  intestins  à  peine  malades. 

I.a  circonstance  'a  l'Ius  rrm.ir  pnblc  dans  celle  observation ,  c'est  le 
siège  qu'occupait  le  fungus  sr'-ical  à  l'cmboucliure  de  l'urètre,  et  l'im- 
possibilité du  l'on  a  été  d'établir  un  'li  igno*lic  exact  pendant  la  vie.  Il 
est  cependant  aussi  digne  dc  considération  que  ce  petit  corps  fongoïd* 
aitpu  donnrr  naissance  à  des  hémorrhagicsvésiealcs  si  graves.  La  des- 
tinction  de  1-1  muqueuse  de  h  vr*sie  n'e>t-elle  pas  le  lésulut  de  l'irri- 
lation  causer  par  le  foogus?  Cependant  le  malade  ne  s'éuil  jaman 
plaint  jusqu'alors  des  organes  urinairr*. 

iiéMaTcaie;  as-tianos  eaieAiae;  niairiss  nr  i*  sicvoitas  véjicaijt. 

Ou,  —  Tlioms*  Herriel,  tgé  de  70  ans,  a  été  reçu  le  <  2  juillet  pour  une  djsu- 
rie  arcswtspagnee  de  douleurs  vives  vers  le  rrrtum  et  la  vessie.  Peu  de  U 
après,  il  éprouve  une  hématurie  abondante  par  l'urètre.  On  le  soude  et  l'on  d 
issue  a  des  caillots,  La  veaaie,  cependant,  est  restée  pleine  de  sang  ;  oa  fait 
injections  d  eau  tiède  dans  cet  organe,  mais  La  douleur  augmente,  elle  a'etead 
dans  l'abdomen,  et  le  mala.te  meurt  en  peu  de  jours. 

■iuiopuc.  L'abdomen  présente  les  restes  d'une  péritonite  générale  récente. 
La  vessie  est  distendue,  son  fond  est  très-saillant  a  droite  et  vers  le  rectum  tsas 
exMmuuniqiicr  cependant  avec  cet  inteslia.  En  pressant  b  vessie  oa  fait  sortir 
une  quantité  considérable  de  matière  puriforme  et  sanieuse  par  la  verge.  Les  pa- 
rois de  cet  organe  snnt  fort  épaisses,  sa  membrane  interne  est  noire  et  fort  iné- 
gale a  sa  surface;  mais  c'est  surtout  la  prostate  qui  nous  a  offert  les  condition* 
les  pins  reaiarqusbses.  Le  lobe  moyen  de  celle  glande  est  considérablement  dé- 
veloppé,  il  a  le  volume  d'uo  oeuf' de  poule  et  s'étend  dans  la  vessie  anus  forme 
, l'une  iwiire  toute  fendillée; sa  couleur  est  ooirstic  on  liedc  vinsse  consistance  est 
très-molle.  Let  lobes  Lsléraut  de  cette  glande  sont  aussi  by|*rtrophiés,  leur 
|  texture  est  Irès-molle  et  tris  blanche,  a  I  exception  de  l'endroit  contiga  i  b 
vessie  où  ils  *wl  converti  de  i 


:  la  vessie  formait  i  sa  tace  piri- 
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looéalc  étaient  formées  par  du  hernies  partielles  de  m 
s'était  prolongée  à  travers  quelques  éraillures  de  11 


jsri.ïa're 

Iropbiee.  La  muqueuse  île  ce*  poches  élût  cotant  le  reste  noire  et  bosselée.  Ces 
poebes  herniaire»  de  la  muqueuse  adhéraient  légèrement  aux  parties  adjacentes 
derrière  la  vessie;  une  d'elle  ressemble  »  un  petit  intestin  ayant  deus  i  trois 


poruote  que  dans  les  autres  grossesses  qui  avaient  rte  heureuse».  A  cette 
époque,  elle  éprouve  une  doalrur  aa  peu  au-dessous  de  l'bvpocbondre  droit,  la- 
quelle va  eu  augmentant  jas  (n'a  l'époque  de  l'accouchement.  Cette  douleur  est 


imt  f-:irtr 


npécher  la  femme  de  marcher  et  de  dormir  ;  elle  ne  peut 


M.  <^pcr  déduit,  des 
1  tnêi/je  le  danger  du  calb 


■.recèdent,  l'inutilité 

et  même  le  danger  du  ralhétcmme  dans  le»  cas  de  ertle  nature.  Non- 
sralcmeot  ce  moyen  ne  remédie  aucunement  à  la  mal.die,  m  is  encore 
il  provoque  et  aggrave  l'hématurie.  Aussi  p*iuc-(-il  qu'il  y  aurai!  de 
l'avantage  i  différer  lioticd  -ction  de  la  «onde ,  et  à  i.e  faite  usage  que 
d'un  traitement  consul  ut  ionuel.  Ce  traitement  duit  être  anliphlogis- 
tiqueen  gênerai.  Des  sang-nes,  de»  ventouses  aux  lomlics  ,  des  l.ve- 
ments  froid»,  le»  boissons  acidulée»  et  astringentes,  les  purgatifs,  les 
bains  liedes ,  le  ealomel  avec  l'opium  ,  etc.;  tels  sont  les  remèdes  aux- 
quels il  convient  d'avoir  recours,  d'apte»  M.  B.  Cooprr,  avant  d'em- 
ployer le  cathétérismc.  11  y  a  ,  dit-il,  plus  d'avantage  à  laisser  séjour-  ^ 
dtt  les  caillots  dans  la  vessie,  car  leur  présence  s'oppose  à  la  cotui- 
de  Miémorrhagie,  qu'à  l«  extraite.  Si  leur  ex' tari  ion  devenait 
ant  impérieuse, il  prefricrait  l'opération  de  la  taille  au  calliHé- 
:  repété.  Il  se  base  sur  un  fait  de  M.  Aailcy  Coopir.  qui  prati- 
qua la  taille  avec  lucre»  dans  un  cas  de  cette  naïuic.  Ces  considérations , 
du  reste,  sur  les  marnais  effets  du  calhéléiisme  ,  lui  pani*>cHt  appli- 
cables dans  plusieurs  autre»  cas  de  rétention  uriuaiic. 

ataatr  rfno*AU  t/tatacLBE;  opéutio»  ;  udmintucvr  ne  v'inttt  aro-  ' 
•  tvaoTivur.  »»*»  ocvaia  teste;  aiiorsu  ;  cutimoi  srosTaaite  os  ' 
t'imiin-  l 


e  Dote,  Igce  de  (8  ans,  mère  de  huit  enfans,  portait  depuis  ciuq 
crurale;  sa  tumeur  s'etant  étranglée  le  19  décembre,  clic  Tut 


Ow.  - 
ans  une  h 

traitée  en  ville  pendant  Irai»  jours.  A  «on  entrée  à  l'hôpital,  kchiru-gico  de 

Srde  trouve  que  ta  Le  nue  oITre  le  vulunw  d'no  ecufdc  diode,  qu'elle  est  dure,  irré- 
cliblcct  douloureuse;  l'abdomen  est  généralement  tendu,  dur  et  fort  sensible; 
pouls  petit;  amiéte  ;  vomissement,  elc.  I.'opcraliun  ayant  paru  indispensable, 
je  l'ai  pratiquée  de  la  manière  suivante  : 

J'ai  commence  par  pratiquer  ooe  iueision  suivant  l'aie  boritonlal  de  ta  to- 
meur;  j'en  ai  fait  une  seconde  suivant  l'axe  vertical ,  se  joignant  à  angle  droit 
avec  là  première  ,  en  farine  d'un  T  reuversé.  J'ai  disscqaé  les  Umibi  aux  et 
mis  le  fautia  tuptrjicialii  en  étidrnae.  qoe  j'ai  divisé  également  ;  j'en  ai  .fait 
autant  da  JaKia  pfvpria,  à  l'aide  de  la  sonde  et  do  bistouri  boutonné.  Le  sac 
étant  ainsi  i>i>lc.  j'ai  glisse  won  petit  doigt  entre  lui  cl  I  anneau  que  j  ai  trouvé 
extrêmement  serre,  j'y  ai  fait  passer  nu  bistouri  herniaire  et  j'ai  débridé  avec 
facilité.  U  s'est  écoulé  an  demi  gros  environ  d'un  Uquide  coloré,  semblable  à  de 
la  lymphe  non  plastique  qu'on  reoeootre  dans  certaines  péritonites.  Le  sac  her- 
niaire qui  était  auparavant  fort  tendu,  s'est  aiïiissè  a  l'instant;  une  partie  'dis 
viscères  qu'il  contenait  a  pu  être  repousWe  de  suite  dans  le  ventre  ;  I«  reste  y  a 
passé  aussi  à  l'aide  d'un  léger  taxis;  le  sac  est  reste  vide  et  entier  sur  place, 
La  plaie  a  été  pansée  a  l'ordinaire.  La  " 
des  symptôme»  de  péritonite. 


Abdomen  un  peu  distendu  :  péritoine  modérément  injecté  et  offrant  des  pla- 
ques d'un  ronge  foncé ,  eihalation  d'une  odeur  fort  désagréable  mais  non  ster- 
corale  de  l'abdomen;  épiploon  fortement  adhérant  au  sac  herniaire  ;  les  organes 
voisins  baignent  dans  un  fluide  sale  et  noir  comme  du  chocolat.  Yitccre»  abdo- 
minaux couvert»  de  lymphe  plastique  ctadhertnssur  qoclqoes  points.  Une  portion 
del'epiploon.  de  l'rtendue  de  trois  pouces  cvn*.  avait  rie  comprimée  élans  le 
sac ,  elle  était  noirâtre,  gooilée  et  variqueuse.  Vne  anse  d'intestin  grêle,  placée  a 
trois  ponces  au-dessus  du  col  du  sac,  était  contractée  et  étranglée  eirculamment 
comme  par  l'action  d'nne  ficelle  ;  avant  été  ouvert,  cet  intestin  élait  rouge  dans 
l'étendue  d'un  pouce  ;  sur  cet  endroit  il  était  ulcère  et  entouré  par  le  péritoine, 
ce  qui  a  été  considéré  comme  lé  résultat  d'une  action  mécanique  esrrcee  par  le 
col  do  sac.  l'ne  autre  portion  intestinale  était  sphacéléc  ;  la  plaie  de  l'opération 
était  noirâtre;  le  sac  était  entier  j  nous  avons  pu  le  remplir  d'eao. 

M.  B.  Cooper  s'applaudit  beaucoup  de  la  méthode  opératoire  qu'il  a 
suivie  dans  ce  ras,  les  organes  lui  paraissant  cntièicmmt  délivrés  de 
l'étranglement ,  et  la  mort  tout- a  fait  indépendante  de  l'opération  elle- 
même.  Ce  chirurgien  croit,  avec  M.  Kej,  qu'il  est  extrcmrmtnt  dan- 

Séreux  d'ouvrir  le  sac  alors  que  le  péritoine  est  enflammé  »u  prêt  à  le 
erroir.  Réduite  aa  simple  debridement  aponévrolique,  la  berniotomîe 
parait  à  M.  B.  Cooper  aussi  innocente  quo  le  taxis;  il  conseille  cette 
conduite  comme  méthode  générale.  Ce  mode  opératoire  rst  déjà  ancien, 
comme  on  sait;  il  ue  jouit  pas  d'une  grande  faveur  parmi  les  chirur- 
giens continentaux  ;  et  quoiqu'on  ait  chrrchc  à  le  prôner  rn  différentes 
occasions,  il  est  bientôt  retombé  dans  l'oubli.  L'observation  mime  de 
M.  B.  Cooper  est  loin  d'être  concluante  «n  sa  faTeur. 

oxicairrios  D'un  vlacmti.  ct  n'ci  rotins  ictemir  ;  par  H.  Astley  Coo- 
per ;  note  communiquée  par  H.  Iladgkin. 

Osa.  —  Madame  IX...  âgée  de  28,  devient  enceinte  vers  le  eommeiue- 
meni  de  février  1828;  jusqu'au  anquieme  mois  ,  elle  était  aussi  bien 


courbée  dans  1rs  trois  derniers  mois  qu'avec  les  épaules  trés-élevée».  Cetétit 
s'accompagne  d'un  écoulement  noirâtre  par  le  vagin  ;  grande  émaciation  .  et  tu- 
méfaction des  jambes. 

Le  1 8  octobre ,  la  femme  accouche  d'une  fille  bien  portante  Un  quart  d'heure 
après,  les  douleurs  de  l'accouchement  reparaissent  ;  elle  rend  avec  beaucoup  de 
•ang  on  placenta  et  un  enfant  monstrueux  qui  est  sorti  horizontalement,  La 
matrice  est  revenue  sur  elle-même  ,  mais  la  femme  ressent  l'ancienne  douleur, 
elle  ne  peut  mente  pas  supporter  l'approche  d'une  main  a  l'endroit  ;  les  sai- 
gnée» .  les  Midonftqiio  et  les  purgitil»  root  beaucoup  soulagée  ;  elle  y  ressent 
de  temps  rn  temps  de  nouvelles  attaques. 

L'enfant  normal  continue  a  se  bien  porter,  le  pools  seulement  ut  a  peine  sensible 
au  poignet,  ce  qui  pent  dépendre  de  l'embonpoint esoeuif que  feulant  présente; 
le  cœur  est  très-vibrant  M  offre  i  la  main  un  certain  mouvement  ondulatoire. 

L'enfant  monstrueui  e»l  acéphale;  son  corps  a  été  injecté  et  se  trouve  con- 
signé dans  le  muséum  de  Cjs  s  hôpital.  Nous  décrirons  tout  à  l'heure  ses  parti- 
cularités anatomiques. 

Le  placenta  est  composé  d'une  seule  masse  .  mais  divisé  en  deux  cavités  iné- 
ga'es;  la  grande  cuite  avait  appartenu  i  l'enfant  normil  ;  l'autre  a  l'enfant 
monstrueui  Aiaol  été  injecte ,  ce  placenta  oITre  den»  artères  dans  le  cordon  de 
1  enfant  oormal.  ce»  deux  vaisseau»  se  répandent  en  se  ramifiant  à  l'ordinaire  du 
centre  S  la  circonférence  du  pbcenia  ;  la  veine  correspondante  passe  de  la  cir- 
contéeenec  du  délivre  vers  le  cordon  qu'elle  accompagne  comme  dao»  les  cas  or- 
dinaire ,  seulement  elle  est  un  peu  plu»  volumineuse.  Le  reste  de  la  structure  de 
cette  portion  du  placenta  u'offre  rien  de  particalier. 

L'autre  portion  du  placenta  qui  avait  été  occupée  par  le  fcrta»  acéphale  est 
beaucoup  plu»  petite.  L'osif  de  ce  fa-lu»  ne  communiquait  point  avec 
celui  de  1  autre.  Itien  que  celte  petite  cavité  eut  été  suffisante  pour  con- 
tenir le  petit  niomtre.  elle  contenait  de  l'eau  qui  »>*!  écoulée  lorsque  les 
membranes  oui  elc  rompues.  Les  membranes  de  ce  petit  onf  émanaient  de  la 
marge  du  petit  placenta,  rt  s'accolaient,  suivant  unehjoe  transversale,  aux  mem- 
branes de  l'uuifde  I  autre  cabot,  sans  communiquer  avec  u  cavité,  de  sorte  ooe 
la  cloison  des  deux  ceut»  elail  formée  par  l'affront  de  leur»  propres  membranes 
Ainsi  donc,  le  placenta,  pour  les  denx  enfants,  était  unique,  mais  les»  ue  cor. 
tcnlif  était  distinct  pour  ebacira. 

Prés  du  centre  de  la  cavité  qui  contenait  le  monstre,  on  voit  nn  cordon  éma- 
ner do  placenta  eorre.poodaol ,  et  distinct  du  cordon  de  l'antre  enfant  dont  on 
a  parle.  Ce  cordon  ne  contient  qu'une  seule  artère  ombilicale  et  une  veine.  L'ar- 
tère se  ditiM  rn  trois  branche»  principale»,  et  se  disthbue  1  la  portion  corres- 
pondante du  délivre.  La  veine  esl  tres-volnmioeose. 
En  examinant  altenli vensent  le»  dent  circulations  placentaires,  on  voit  une 
issc  branche  de  la  veine  ombilicale  du  grand  placenta  passer  dans  la  rorutancc 
l'autre,  et  se  continuer  jusque  dans  le  cordon  de  celui-ci.  Les  artère»  dq  erand 
pUcenta  envoient  aussi  d<o»  grosses  branches,  de  volume  inégal,  an  petit 
plarent»;  ces  deux  ancres  se  réunissent  an  cordon,  et  forment  la  seule  artère 
funiculaire  de  l'enfant  nuinatraeux,  de  sorte  que  la  circulation  des  deux  cnCans 
leur  était  commune. 

La  veine  ombilicale  de  chaque  fectu»  pénétrait,  1  l'ordinaire,  dans  l'ombilic  - 
I  en  est  de  même  des  trois  artères  funiculaire»,  deux  pour  l'enfant  normal ,  nnè 


pour  l'acéphale.  Le  tu-tu»  moiutnirux  offre  les  partienbrilés  suivantes  :  il  est 
compose  d'un  tmoc  et  d'une  jambe  avec  un  rudiment  de  la  seconde  cuisse.  Le 
squelette  résulte  des  vertèbre»  lombaire»  et  d'une  partie  des  dorsales,  de  trois 
côte»,  il  un  demi-bassin,  d'un  fémur,  une  rotule,  un  tibia,  nn  péroné  cl  un  pied 
composé  de  quatre  orteib,  le  tout  an  coté  droit.  Le»  musc  Ira  de  ces  n 
preseutent  rien  d'extraordinaire. 

La  veine  ombilicale  entre  dans  l'ombilic  1  l'ordinaire ,  et 
branches  .  l'une  supérieure ,  l'autre  inférieure.  La  première 
rameaux  dont  l'un  passe  directement  sue  l'épine  pour  former  le 
l'autre  se  distribue  dan»  le  derme.  La  seconde  envoie  une  veine 
droit.  Un  second  rameau  se  porte  de  l'ombilic  a  la  caisse  gauche. 

I.'artcre  ombilicale  entre  i  coté  de  la  veine  et  se  porte  directement  I  l'aorte. 
Celle-ci  se  divise  en  deux  grovws  branches  à  eAt*  de  l'epine,  forme  les  iliaques 
qui  passent  a  I  ordinaire  par  l'arcade  de  Poupart. 

Us  nerfs  crural  et  sepheoe  existent  Le  nerf  obturateur  s'offre  comme  dans 
l'eut  normal. 

La  moelle  épinière  est  volumineuse  a  son  commencement  vers  le  dos 
an  niveau  de  la  première  cote.  Elle  descend  ver»  le  pelvis  et  forme  le»  rodimeni 


du  nerfsciatiquegauelie.  Le  nerf  sciatiqoe  droit  est  |arfoi  emcnl  déwfonoé. 

nt  au  grand  syoïpattuque  on  n  en  rencontre  qu'une  très- petite  portion  avec 
deux  ganglion 


Quant  au  grand  syolpathi 
on»  de  l'épine. 
Les  viscère»  abdominaux  e 


tboraejqnc»  n'existent  point.  On  trouve  seulemenl  i 
la  partie  inférieure  du  ventre  un  inorcrau  de  tube  intestinal ,  de  la  longueur  de 
deu,  ponce. ,  alimente  par  Tartère  ombilicale.  Cet  mlotin  se  termine  rn  cnl-de- 
sac  fermé  s  ses  deut  extrémités. 

La  diilcrence  qui  existe  entre  ce  fœtus  monstrueux  et  nn  autre  qui  est  à  notre 
disposition  consiste  i'  dans  le  nombre  moindre  ries  os  dans  celui-ci;  2"  dans 
l'absence  d  un  deini-pclvi»  et  d'un  membre  abdominal  (les  membr.  »  tboraeiqncs 
manquent  chei  tous  deux);  3*  dans  le  manque  absolu  de»  rciu»  ,  des  capsales 
rénale»,  des  viscères  pelviens  et  thoraciqan ,  rt  do  gros  intestin.  Il  y  a  [mar- 
iant une  grande  ressemblance  entre  leur»  «j «terne»  veineux  ,  artériels  et  uer- 
veu».  Le  cerveau,  1rs  sens  ,  kcieur,  le»  poumons,  le  diaphragme  le  ejnil 
alimentaire,  moin» une  petite  portion  d'intestin  grêle .  le  foie,  I.  rate',  le  pan 
créa»  et  l'epiplooo,  manquent  entièrement  cbe<  tous  les  deux. 


F.n  considérant  le  mode  d'existence  de  ce  fœtus  monstrueux ,  on  est 
d'abord  embarrassé  pour  s'expliquer  le  mécanisme  de  sa  drtnlalion  , 
puisqu'il  n'avait  pas  de  cour  ;  si  l'on  veut  cependant  se  rappeler  que  sa 
circulation  était  liée  à  celle  da  foetus  normal,  U  difficulté  sera  u'sé- 
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menl  diMipéf  .  Ce  fœtus  morutrocux  peut  donc  être  considère  comme 
un  «ppeodtr  de  l'autre  enfant  bien  poitaot. 
Il  est  bon  de  remarquer  que  les  enfants 


■  que  les  enfants  monstrueux  sms  cœur,  ob- 
serré»  jnsipj'i  ce  jour,  étaient  jumeaux  et  tiraient  leur  existence  de 
l'autre  entant  qui  était  doué  d'iio  système  circulatoire  parfait,  commu- 
niquant avec  celui  du  fœtus  monstrueux. 

M.  Brodie  vient  d'écrire  a  M.  A.  Cooprr  la  lettre  suivante  à  ce 

MjOt. 

«  J'ai  publié,  en  <800,  les  défaits  d'un  fœtus  monstrueux  que  j'ai 
disséqué  ,  et  qui  n'avait  pas  de  cœur.  J\av,i:s  eu  d'abord  que  la  circu- 
lation n'avait  pu  se  faire  ci«  lui  que  par  la  seule  aclion  de»  vaisseaux  ; 
le  docteur  Young ,  cependant ,  pensa  que  la  circulation  dépendait  plutôt 
de  celle  d'un  fœtus  jumeau  doué  de  eœ.ir ,  il  qui  se  rencontre  consom- 
ment avec  ces  sorte*  de  fœtus  monstrueux.  Cette  opinion 
beaucoup  dans  le  temps,  et  j'en  parlai  dans  mon  cours  au 
chirurgien».  » 


me  sourit 
collège  des 


oc  ruACTcai  counujtiia  oc  ta 
uue  lettre  per  M.  Liwaocx  1  II. 


•orutr  ;  coi 
Asllet  Osons 


(lins 


Osa.  -  Dans  la  nuit  du  tS  juillet  1834,  je  fus  appelé  >  ,i,ii,r  „„  esp  laine 
du  premier  régiment  desdragon»  de  la  garde,  qm  venait  .le  se  fracturer  li  jambe. 
I.  accident  lui  clait  irrite  .  onic  heures  du  soir.  Il  retenait  clin  lui  en  plein  ga- 
lop de  la  maison  d'un  de  ses  tans  où  il  «ait  dioé ,  la  mut  était  trrs-sombrc ,  il 
se  frappa  contre  une  grosse  voiture  qui  tenait  dans  nne  direction  nppon-e  a'  la 
vienne.  Son  genou  droit  heurta  contre  la  roue,  el  la  violence  fut  telle  que  le  ca- 
valicr  el  te  cheval  tombèrent  à  U  renverse.  A  l'examen,  je  trouve  la  rotule  frac- 
turec  en  plusieurs  frxgmens,  avec  une  plaie  conta»,  i meulière,  capable  dad- 
mettre  trois  doigts  jusque  dans  rarl.eulil.on.  lue  hemorrbagie  .boudante  av.it 

gais  la  tuméfaction  était 


eurs  frsgmens,  avec  nue 
oigls  jusque  dans  l'art  i< 
eu  lien  parcelle  plue,  la  synovie  en 
tris-kgère. 

Je  U  te  soigneusement  la  plaie,  la  nettoie  des  corps  étrangers,  place  les  frag- 
■neos  osseux  dans  leurs  rapports  naturels,  affronte  les  bords  de  la  plaie  et  coapte 
je  tout  a  I aide  de  bandelettes agglutinantes,  de  conpres<es  et  doue  baode  rua- 
lee  autour  de  la  cuisse.  Le  membre  fut  placé  dans  I  extension  nce  le  talon  fort 
élevé  ;  le  tronc  fut  incliné  eu  avant  autant  que  possible,  dans  le  but  de  reUcber 
les  muscles  du  coté  correspondant.  Je  soumis  la  partie  a  l'usage  des  lotions  éva- 
porantes, et  ordonnai  au  malade  une  potion  anodine. 

La  nuit  a  été  fort  agitée  :  trouble  constitutionnel,  quoique  te  membre  paraisse 
peu  douloureux.  (Purgatifs ;  saignées.)  Le  lendemain,  je  renouvelle  l'appareil  en 
présence  de  M.  Vaoce.  Mieuv;  nuit  calme;  le  genou  est  bien.  On  continue  tes 
lotions  froi.les  sur  l'articulation  ;  la  potion  calmante  le  «oir.  et  1rs  remèdes  aperi. 
tifs  dans  le  jour.  L  amélioration  s  été  progressive  ;  la  phlc  s  e<t  réunie  par  pre- 
mière intention,  excepte  un  point  au  centre  qui  a  suppure.  L'appareil  a  été 
continue  pendant  cinq  semaines.  Au  bout  de  ce  temps,  des  tnomeutem  passift 
ont  été  exercé.  .111 ;  I  articulation.  Trois  moi.  âpre,  l'accident,  le  malade  a  pu 
commencer  .  marcher  avec  uue  canne  sans  beaucoup  boiter.  Il  a  fini  par  guérir 
parfaitement.  r  6 

Ce  qui  frappe  l'attention  dans  ce  fait ,  rVt  d'abord  l'alsi 
moins  la  pctilesse  du  got  flrment  iuflammaii  ire  el  do  la  d 
une  plaie  aussi  formidable.  Ceci  n'est  dû  en  grande  partie, 
crois,  qu'à  l'usage  des  lotions  froides  évaporantes.  Voici  d( 
nicre  ces  lotions  ont  été  pratiquées  :  J'ai  pendu  un  sriu 
quide  au-dessus  du  membre  blessé;  plusieurs  filets  de  ce  I 
ceodaieot  sur  le  genou  a  l'aide  de  plusieurs  luyaui 
conduisaient  assez  d'eau  pour  cntrelenir  toujours  m 
couvraient  la  région  blessée.  L'évaporatioo  cont 
la  partie  réprimait  la  chaleur  et  l'inflammation  , 
veloppaient.  Cette  méthode  des  lotions  froides 
deux  ans  en  usage  i  notre  hôpital  (Bngblon  liospital); 
Iroduitc  par  M.  K.  Fumer,  chirurgien  ordinaire  de  rétablissement. 

J'ai  fait  faire,  dit  M.  Astlcj  Couper,  un  dessein  de  ce  genou,  que 
j\ii  consigne  à  Gny's  liospital.  Ce  dessein  indique  les  fragments  de  la 
rotule  réunis  par  des  ligament  intermédiaires  ;  la  cicatrice  qui  les  rou- 
vre» besoin  d'être  garantie  par  une  genoui  li  re  de  prau  élastique  des 
Inde»;  les  fragments  sont  mobiles;  on  peut  les  rapprocher  et  les  éloi- 
T'îf"     prCM'°a  dc*  (,U'8lS  '  fwnc<'00»  °u  membre  sont  as- 

$  II.  CLiwiQvc  ne  m.  astos  kiv. 

rciiTioa  courticjcai:  oc  vaut;  observalioo  recueillie  par  M.  Bitcitoa*. 

Obs.  —  John  nonuon,  âgé  de  29  ans.  très  muselé,  de  taille  moretroe,  hahi- 
Inellemenl  bien  portant,  maçon  de  profession,  a  été  reçu  le  SI  mars  1835  ;  étant 
•  travailler  sur  une  grille,  il  a  glissé  et  a  reçu  un  lourd  fardeau  de  pierres  sur  le 
pied,  lia  ele  immédiatement  transporté  à  l'hôpital.  D  soiuTrait  une  douleur  ex- 
cessive dans  le  pied  qui  éUil  tri  s- gonfle  j  sur  le  coté  interne  de  ce  membre,  on 
voyait  une  énorme  brécbe  qui  periueliait  le  passage  des  doigts  jusqu'à  la  plante. 
Au  cote  ettrrur  rsista.t  une  plaie  eontuse  et  drebirce  s'eleudant  drpuis  U  base 
des  »  métatarsiens,  jusqu'à  la  plante  et  aux  orteils  et  laissant  à  découvert  les 
tendon»  long  et  court  extenseur.  Plusieurs  ligament  tirs  eus  et  métatarsiens 
étaient  rompus.  Les  os  cane. forme»  externe  et  moyen  étaient  taxés  partielle- 
ment, ils  formaient  deux  tumeur»  distinctes  su  le  dos  du  pied,  mai»  ils  restaient 
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enclavés  intérieurement  dans  leur  pi» ces  naturelle..  Le*  quatrième  et  cinquième 
métatarsiens  étaient  fractures.  Les  plaie*  saignaient  considérablement,  mais  .1 
n'y  avait  que  très-peu  d'ecchymose.  La  contusion  cl  les  déelnreosens  riaient  H 
foen:i<lables  qoe  J  ampoUlio»  de  la  partie  externe  du  pied  paraissait  indispensa- 
ble. Il  a  été  (.ourlant  décide  de  différer  l'opération,  attendu  le  bon  eut  de  la 
constitution.  v 

M.  Ki-y  a  réduit  le.  os  luxés  en  faisant  étendre  l'avant-pied  el  la  jambe  a  an- 
gle droit;  il  pressait  en  même  temps  avec  ses  ponces  les  os  ver*  leur  place  na- 
turelle :  U  réduction  s  est  opérée  avec  une  sorte  de  bruit.  Les  plaies  oui  rte 
paosecs  par  première  intention.  Le  pied  a  cte  placé  sur  des  oreillers  mous ,  et  k 
malade  a  elé  mis  à  I  usage  du  c.lomel  et  de  l'opium. 

La  nuit  a  ele  fort  agitée.  Le  malade  se  plaignait  de  vires  douleurs  :  niais  la 
réaction  coastilniionnellc  n'a  pas  été  très  considérable.  Diète;  portatifs'.  Le 
troisième  jour  on  renouvelle  I  appareil  ;  les  choses  paraissent  en  très-bon  état  : 
la  loppnral ion  était  presque  nulle,  la  plaie  interne  était  disposée  à  la  réoniou. 
Dans  1rs  dix  jours  sultans,  le  hou  aspect  des  partit»  a  ele  progressif  :  la  douleur 
a  diminué  ;  les  ooits  sont  calmes;  l'apprit  est  bon  ;  00  lare  arec  de  l'eau  blan- 
che. Uéoie  traitement  cousMolionnel. 

Bientôt  après  la  peau  du  dos  du  pied  se  gangrène.  U  chute  des  escarres  hisse 
une  larje  surface  dénudée  qui  se  couvre  proiuptemcnl  dc  bourgeons  charnus  et 
offre  une  belle  apparence .  a  l'exception  d  un  seul  point ,  ter»  la  base  du  qua- 
[  trièntc  niétalariien  qui  reste  dénude  et  met  en  évidence  I  irliculation  de  cet 
os  avec  le  coboide.  En  étendant  le  pied .  00  toit  sur  ce  point  une  portion  osseuse 
éire  mobile  et  s'élever. 

l>  t  î  mil,  des  symptômes  de  suppuration  ver*  la  plante  du  pied  se  déclarent. 
Le  malade  souffre  beaucoup  jusqu'à  I  évacuation  de  la  matière  a  l'aide  d  une  in- 
cision sur  lerùtc  interne  du  pied.  Cette  ouverture  «'est  trouvée  en  communica- 
tion avec  celle  du  coté  externe  du  dos.  nioyennaut  I  arlicu'ation  du  ciiboide 
avec  le  quatrième  mrlatarsien  ,  et  un  autre  sinus  qui  paxiail  de  la  face  dorsale 
à  la  plantaire  1  travers  le  bord  interne  du  premier  cunéiforme. 

Pendant  les  deux  ou  trois  premières  semaines  la  malade  a  beaucoup  souffert 
par  toutes  ces  collection,  purulentes  sers  la  plante  et  les  parties  adjacentes,  mais 
cbnse  remarquable,  la  cniislilution  n'avait  presque  pas  essuyé  de  réaction.  Tou- 
tes les  plaies  commencèrent  ensuite  à  marcher  vers  la  cicatrisation ,  et  les  os  né- 
croses a  s'exfolier.  Us  pansemens  ont  été  continués  avec  des  cataplasmes  arroses 
d'eau  blanche ,  le  membre  étant  toujours  maintenu  dans  nne  position  convena- 
ble. Cette  dernière  indication  cependant  a  offert  quelque  dificulté  attendu  les 
plair»  niulfiplrs  qui  couvraient  le  pied  dans  tous  les  sens  :  on  a  été  réduit  a  ne 
le  faire  appnser  que  sur  le  talon  :  deux  attelles  qui  passaient  de  la  jambe  au-delà 
du  pied  ont  été  très-utiles  pour  so- pendre  la  partie  blessée  i  I  aide  de  Courroies, 
ele.  Le  pied,  du  reste,  a  toujours  elé  maintenu  a  angle  droit  avec  l'axe  de  la 


jambe.  Les  purgatifs  <t  les  opiacés  n'ont  point  elé  négligés  dans  le 
traitement. 

Vers  le  milieu  du  mois  de  mai ,  les  os  étaient  déjà  couterls  de  bourgeons  , 
mais  la  suppuration  plantaire  était  encore  assra  abondante,  el  les  sinus ci-devant 
indiqués  n'etairnt  pas  non  plu»  oblitérés.  Vers  le  commencement  de  juin  cepen- 
dant tesrbntes  étaient  en  meilleur  état  ;  la  suppuration  et  le»  sinus  étaient  taris , 
la  cicatrisation  marchait  de  tous  cotés.  Le  pied  est  entièrement  enveloppé  de 
bande  Selle»  agetutinatites  qu'on  renouvelle  de  temps  en  temps.  Va  nouveau  mor- 
ceau d'os  s'ett  exfolié ,  et  le  malade  commence  a  marcher  avec  dc-s  béquille*.  Plut 
lard  .kl]  juin ,  il  a  pu  s'apposer  et  marcher  sur  le  pied  malade.  Enfin  la  gué- 
rison  radicale  a  eu  lieu  .  le»  articulation»  du  pied  sont  rtstres  libres  el  k  roem 
bre  a  repris  tous  les  mouvemens  en  totalité  ,  seulement  il  a  perdu  la  facnlté  d'é- 
tendre les  quatre  derniers  orteils  Ladcnaart  hi  est  restée  entièrement  libre  el 
1  homme  a  pu  reprendre  l'exercice  de  sa  [ 
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Celte  belle  observation  n'a  pas  besoin  de  cotnra  nuire*  pour  tir* 
appréciée  à  sa  jtisle  valeur.  Elle  démontie  combien  U  nature  est  puis 
sante  lorsqu'elle  est  sagement  et  patiemment  secourue.  N'est-ce  pas  à 
tous  les  soins  bien  eatrndus  du  cnirnrgieo  que  rt  ma'ade  doit  la  con- 
servation de  son  membre?  Combien  ce  fait  ne  doit- il  pas  fournir  ma- 
tière à  méditation  aux  chirurgiens  oui  ne  connaissent  d'autres  res- 
sources, dans  le  traitement  des  maladies,  que  le  couteau,  Usde,  la 
gouge  et  le  marteau  ! 


TRAVAUX  ACADEMIQUES. 

ACADÉMIE  DES  SCIENCES. 

ses  «ri  ou  7  aoev. 
sic.su  oc  s*  Moar. 

M.  Donné  adresse  quelque»  considérations  sur  ks  signet  delà  mort  en  gênent, 
pour  montrer  kur  insuffisance  el  pour  en  signaler  un  qu'il  considère  comme  of- 
frant plus  de  certitude  que  ceux  auxquels  00  poète  communément  attention,  l  u 
prenant  tes  deux  signes  auxquels  on  accorde  k  plus  de  confiance .  la  raideur  cada- 
vérique et  le-  commencement  de  putréfaction  ,  M.  Donné  s'attache  a  prouser  que 
te  premier  est  quelquefois  infidèle .  et  que  le  second  est  habituellement  inipplii  a 
bk ,  putsqueks  dispositions  légales  commandées  par  1rs  règles  dc  l'hygiène  ne 
pemaettenl  pas  en  gènéral'que  l'on  conserve  k»  corps  jusqu'à  re  que  la  putréfar- 
1100  générale  y  soit  esseï  prononcée  pour  ne  plus  laisser  d'incertitude.  8i  l'on 
pouvait  seulement,  ajoute  M.  Donné  ,  constater  U  décomposition  d'une  partie 
dont  la  putréfaction  voit  pin»  native  que  relk  des  autres  ,  k  problème  serait  ré- 
solu ;  or ,  le  sang  est  précisément  dan»  ce  cas. 

Ainsi  que  j'ai  eu  occasion  de  le  reconnaître  dans  de  nombreuses  observations 
sur  les  modifications  que  ce  fluide  peut  subir  pendant  b  vu  et  après  la  mort .  te 
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globule  no^iin  ,  dit  il ,  est  l'organe  qui  s'altère  le  plat  rapidement  dans  les  ca- 
davres. 

L'époque  a  laquelle  commence  l'altération  des  globules  sanguins  est  influencée 
par  le  genre  de  mort  ,  l'clil  dis  snictt.  le»  cirettii  stances  eilérirurrs.  Mais  celle 
sllcntiun  nt  très  aitre  »  rrroiinai're  de  celle  qui  peut  noir  lien  pendant  La  vie. 
I.e  sans  tiré  d'un  individu  Tirent  nr  commrncr  non  plus  a  s'altérer  dan»  M  t  glo- 
bules que  plusieurs  jours  aprrt  son  «position  •  l'eir,  tandis  qsie  l'altération  ca- 
davérique se  prononce  souvent  quelques  heures  après  U  qoort ,  tt  dans  tuas  le» 
ci»  dans  on  e'pacc  de  temps  .use»  court. 

La  (lr«Tii.li. »o  des  alU  rations  cadavériques  de»  globules  sanguins  sera,  poor 
H.  Donne ,  l'objet  d'une  nouvcliccoiuuiuuiration. 

MODirtcaTion  au  inmat'i  dp»  True»  neiriri  ri«  iciti  ne  cuaxcuitns 
suavracs  osas  les  milieux,  aiaïuas». 

M  Larlet ,  daiu  une  lettre  où  il  annonce  l'envoi  au  Muséum  des  divers  débris 
de  fossiles  qq  il  a  recueillis  a  Santao  ,  se  livre  ï  de»  considérations  sur  la  transfor- 
mation deset|>èrct»niraalcs,  considérations  qni. à  certains  égards,  a*1  rapprochent 
de  celle*  que  11  fù'ofîroy  a  exposera  dans  uo  mémoire  présente  a  la  dernière 
séance  et  dont  lions  avons  d»nnc  une  rourte  anal) te  Ce  mémoire  n'ai  sut  rte  ni 
lu  a  la  séance  ,  ni  imprime.  l'auteur  demaude  qu'il  soit  paraphe  aGu  qu'on  ne 
puisse  supposer  ,  lorsqu'il  croira  devoir  donner  plos  de  publicité  à  ses  idres  sur 
ce  sujet,  qu'elles  lui  ont  clé  susurrées  par  la  lettre  de  M.  Larlet. 

M.  Geoffroy .  au  reste,  a  d<  ja  ,  depuis  plusieurs anuées,  soulrnu  celle  lltrae 
devant  l'Académie  et  il  v  est  revenu  occasionnellement  daiu  plusieurs  mémoires 
sur  d'aotrea  sujet». 

sut  le  cowrax  «enaoevé  ci  ramee. 

H.  le  docteur  Perdreau  écrit  a  1  Académie  qn'il  eit  le  premier  a  avoir  signalé 
ce  (ait ,  et  il  cite  à  relie  occasion  nne  lettre  de  lui  insérée  en  nui  i  BSo .  dans  le 
Journal  dtt  ctmiuiissançcs  mt,lice-Mrurçio,let.  L'observation  datait  do  mois 
4c  mars  précédent.  M  Perdreau  demande  si  cette  observarian  ne  parai  ra  pas  a 
l'Académie  être  du  nombre  de  celles  qu'elle  rérompensc  chaque  année ,  la  decon- 
▼erte  de  nouveau  cosvpot  a  Paris  devant  calmer  les  inquiétudes  que  cou  sériaient 
plusieurs  médecins  sur  la  dégéncraùoo  du  vaccin. 

irsccLTAtio*  aifnuTC  ot  la  vessie- 

MU.  Morean  de  Saiot-I-odrer  et  Brbier  écrivent  rrlslivrmrnt  a  la  communi- 
cation faite  dans  h  prccedeDie  séance  par  M.  Leroy  d'Eliolles  ,  et  soutiennent, 
contre  l'assertion  de  ce  médecin,  que  le  more»  qu'ils  avaient  empiété  pour  s'assa- 
rrr ,  par  le  imjtb  du  son .  de  la  présence  «le  la  pierre  dans  la  vessie .  remplissait 
complètement  le  but  ;  de  sorte  que  l'invention  de  M.  Leroy  ne  consisterait  qoe 
dans  une  modification  qni  rendrait  la  méthode  pins  commode  pour  le  médecin, 
mais  non  le  diagnostic  plus  sur.  Ils  citent  a  l'appui  de  leur  assertion  une  note  sur 
des  essai,  faits  par  eu»»  ce  sujet,  et  insérée  dans  la  /Wrre  f,*nrai„  du  7 
mai  (836  ,  et  dans  le  Journal  Je.  evitoiuance,  mtdtc^c,  du  ÏS  avril  ISSU. 

ix  ectes  cioi  arracvprirr  n  vicne. 

M.  Vallot  adresse  une  lellre  sur  des  infectes  qui .  en  tHJS,  ravagèrent  les  vi- 
gnes des  environs  de  l'onUriirr .  et  il  envoie  des  spécimen  de  cet  insecte  qu  il 
désigne  sous  le  nom  de  linra  tntlla. 

—  M.  Letcllirr  écrit  rvlativrmrnt  anv  insectes  qni  ravagent  tca  viiurs  des  en- 
virons d'Argcatruil  :  il  a  un  motrn  qu'il  croit  propre  a  détruire  ce»  petit»  aui- 
raaut  ;  ce  mojen  con-isle  à  asperger  les  plantes  avec  une  décoction  refroidie  de 
slaplivsaigre. 

uistcicc  h  enata  ctrrt  lis  foetus. 

11.  Caras  consrouoiqne  le  résultat  des  recherches  auxquelles  il  s'est  livrée  pour 
de-  terminer  l'époque  à  laquelle  on  commence  a  trouver  des  œufs  dans  l'ovaire 
dc-s  mammifères  en  gênerai  et  de  I  homme  «  particulier. 

Sans  entrer  in  dans  le  détail  itea  procédés  de  rreberches.  nons  dirons  :  <•  que 
M.  Caru»  s'est  servi  avec  avantage  du  compreuorium  de  Purkinje  et  Valen- 
tin  pour  recoiinaitre  distinrleroenl  les  irufs  radiés  dans  la  snbstance  des 
ovaires  eocore  tendre»;  V  que  c'est  surtout  des  ovaires  de  séant  noaveaa-néa 
qu'il  a  réussi  non-seulement  à  extraire  coniplelrnarnt  tout  le  fullimle  de  Craaf , 
mais  encore  (en  dcrlnraut  avec  prreaalion  sons  le  aiicroscoperc  follicule  nommé 
•satreloîs  à  tort  orutum  Urufi  ].  le  petit  nruf  lui-même  nageant  dans  le  dîsau 
firoligrrut ,  au  milieu  Ou  lioui de  grannleut  sorti  du  follicule. 

D'abord  M.  Caras  ne  drrouvrit  ce  petit  oruf  qu'è  l'aide  de  la  loupe.  Plan  tard 
l'habitude  le  lui  fil  reconnaître  a  l'œil  nu. 

Le  petit  craf  laissait  d<ji  voir  birn  ilislinclrmeot  le  eborion  ,  le  vitellus  et  la 
vassictile  primitive  avec  sa  taclae  germinative ,  de  manière  qu'an  dimensions 
près,  il  représentait  l'ixuf  étirait  da  follienl* ovarien  d'une  varfic. 

An  printetu|)4  dernier,  l'autrar  étetadit  ses  investigations  à  l'espère  humaine* 
Il  ne  lui  fut  |>as  pas  possible  de  découvrir  le  follicule  de  Craaf  avec  le  liquide. eo- 
touniit  VtraS  dansl  ovaire  d'une  jeune  6Ue  morte  quatre  heures  après  la  nais- 
sance. En  revanche ,  et  par  la  pression  légère  de  minces  segmms  de  l'ovaire ,  il 
se  présenta  très-distinctement  des  omf»  parCaitcntcat  indiqnea  par  le  vitellus  et  le 
v/cairule  priBMtiw,  reof»  qui  se  trouvaient  encore  étroitement  enveloppés  de  la 
salnlanrcdn  follicule  et  de  l'ovaire. 

Il  en  fut  tout  autrement  de  l'ovaire  d'une  jeaae  SUe  de  dit-bail  mois.  Déjl 
pluticars  follicalrs  d'un  quart  de  ligne,  et  tnéaae  d'aae  demi  ligoe  de  diaanclrt , 
»*y  montraient,  et  quoique  l'entant  eut  souffert  dujraclùlismr,  et  qu'ai  y  eal  intU- 
1  ration  sanguine  de  l'uterits  et  de  l'ovaire ,  que  même  an  peu  de  sang  «et  pénétré 
clans  la  liqurnr  de  quelques  follicules  et  eu  eût  dissous  le  petit  osnf,  il  se  trouva 
earpendâiit  dans  l'un  des  plus  r/rsaads  l'ceaf  la  plus  dislioclement  formé  ,  tandis  que 
rl  autres  n'offraient  plus  qoe  le  cercle  btencutre  de  I  alburaine ,  outra  la  tue ru- 
braoc  da  vitellus ,  et  le  eborioej  gissi  que  U  anJutasce  du  viteUiuu  «Uatiagué  vers 


le  Jêtcut  proligmu  par  ses  fins  globules,  quoi.3-ic  la  li-ne  ,1e  demareatioc  „'en 
fut  pas  partout  regulicrement  tracée. 

C  est  dans  un  plus  grand  développement  que  se  présentèrent  In  mêmes  objets 
dans  les  ovaires  d  une  jeune  fille  de  q  uatre  ans  et  demi,  morte  de  pecianusnie  Ici 
chaque  ovaire  contenait  un  follicule  conqdetenjent  développé.  «Tua  diamètre  de 
ait  builiimes  de  ligne  :  après  que  l'un  et  l'autre  eurent  clé  «traits  et  déchires 
sous  le  microscope  i  l  aide  de  deuv.  aiguille»,  il  sortit  de  chacun  nn  rrof  dont  le 
diamètre  était  d  un  doutième  de  bgne  de  Vienne  .  avec  le  v.leUam  ,  la  ves.cu'e 
P"»'»™  munie  de  sa  tache  germinative.  le  tout  parfaitement  proaoric, .  nar.  ant 
dans  la  boueur.  qui  coutenatt  encore  quelque»  glohule»  de  substance  d'ouf  d  nne 
Plus  pr.,nde  dimen-ion.  Ea  outre,  il  y  av«|  dans  la  substance  des  ovaires  .ne 

cules.  veaoppes  uns  Mars  tolli- 

Ut  résultat  de  ces  observations  peut  donc  s'énoncer  ainsi  : 

I.  L!?»  £  ÏÏT  T  ^  '  "i",ïne*f"""r  da  *">«••"-  <«>-on»entdéi» 
la  naissance  de  I  individu  fcmetle.  de  sorte  que  vers  la  fin  de  1*  grossesse  ,  avec 
un  entant  du  sexe feimnia,  ileiisu  luconlesuMitun hmu  eéaérs lions  d  ùommes 
dans  un  seul  individu.  ' 

V  De  bonne  heure  après  la  naissance  de  l'individu  femelle ,  et  au  moins  dès  b 
première  année  de  ta  vie,  se  développent  autour  de  plusiears  muts  les  foUkales  de 
I  ovaire,  de  manière  que  drja  les  alentours  d'un  tri  ovule  se  trouvent  esaeaiirlle- 
mcnl  i.an.  le  même  étal  qu'au  temps  de  b  pabcrlé. 

*•  guand.  par  l'cbrgi»semeot  du  follicule  cl  l  epancVmentde  la  lieneur.  rosnf 
môrc^iwlé  davanUgedclasohstanrtdesort^tKsmalW^  11  reste  dais  un 
elal  de  w«  («mi,  pendant  un  nombre  d'années  pins  ou  moins  long .  j  ras-ru 'a  ce 

3oe,  par  l  acte  de  la  fécondation,  il  soit  tire  de  cet  éla'  dépendante  t  aooelé  >  •■ 
r'(lo(ipinienI  ultérieur.  r  f ^ 

Il  en  résulte  encore,  ajoute  M.  Caru»,  que  lorsque  nous  voudrons  taire  l'eoa- 
meration  de  toutes  les  |sériodes  de  la  vie  humaine,  il  nous  faudra  procéder  »  peu 

Sl^^i^v^T" 'e  ^fT  Ç0«rte«r?"0'i«*'l.le,de  Hnsecle.  ou  fia 
^sungue  I.  v»  ovula»»,  celle  de  larve  et  de  «brvsalida,  et  celle  de  1  insecte  de  ■ 


M 

à  Sain 


IViiiamin  tVlcssrrt  présente  des 
il-Ma  Un  U-Gerciuic,  pria  de  V< 

îiinaioiTti  des 


,  de  touille  rpii  ont  été  trouve» 


M.  Bory  Sl-Aiocent  avait  eu  autrefois  l'occasion  de  signaUrlV<<i«Viti««  btr- 
""  * /Vf**'  com™  *l,Bl  prohablement  une  In  bride  de  l'auts/ciu'atai  rura  m'u- 
ror».ideLinnccetdeson<Kroiii.  A«m  tcptcnirionule.  espèce  qu  on  a  depuis 
rapportée  avec  raison  an  ge;  re  lupleuium  ;  celte  oiauicrc  de  voir,  dit  M.  Dort , 
ne  fit  pas  fortune  soprès  di  s  iMitanisIc»  qui.  n'admettant  pour  b  ftcondàUun  ds» 
vegetau»  d  autre  véhicule  que  le  pollen ,  doutèrent  de  b  possibilité  de  ces  pro- 
ductions bâtardes  hou  il  n'cti.tjii  point  d'étaniine.  Cependant,  ajoute  l'auteur  de 
la  noie,  M.  Hartens,  professeur  ,  ruuittrsitede  Louvain.  vient  de  me  fournir 
1rs  movens  de  justifier  uses  presjsinnsci)  oi'eavoranl  une  belle  espèce  d'faskndc 
ooe 'je  mets  vivante  sons  les  seuv  de  1  Arj.lcdiie'et  qm  provient  de  deux  espère» 
de  fougères  du  genre  srmnn)p„mmn.  toutes  les  deus.  isatis» s  du  Antilles ,  suis 
<pii  se  distinguent  à  la  première  vue.  d'une  part  en  e--  que  les  fronde»  à  leur  bce 

r**,'™  M"U  *'00,ltr,,'»a',""!  IK'Uilrc  qui  est  d'un  lslanc  argent» ,  dans  la  prr- 
raière  fy.  cn/.«we, 'ans),  et  d'un  jaune  dore  Uès-vif  «Uns  la  seconde  !g.  ctirr- 
aopAs  Ha  Ssrarti:  :  cl  d  autre  part,  en  ce  que  les  propurùons,  b  forme  «t  b  dis- 
position des  pmnulrs  est  notaulcaiei.t  différente. 

L'hsbride  que  M.  Mai  t.  n>  a  oblcntie  eu  rapprochant  les  deux  espèces,  de  ma- 
nière a  rendre  la  leeomUtio  i  poisiMe ,  participe  egalcnirnt  des  formes  des  ikrut 
parent,  et  la  itoudre  quirevél  la  fare  inférieure  dts  frondes  a  auvj  Urse  teinte 
mute  entre  le  blanc  argenté  et  le  jaune  dore.  Sa  couleur  est  celle  du  soufre.  La 
pbntradultealruclifie.ctlet  semences  confites  a  la  terre  ont  drja  germé. 

Cependant  h  l'rpniueoù  M.  MaHius faisait  w,  eipcricnce  ea  Europe,  b  i»a- 
lurt  la  faisait  aus»,  dans  les  sa,all,,  tt  ks  bois  sic  U  Cuadcloepe.  ou  leVarrmi.o- 
svromnts»,  catomrtann,  et  cl,rf,aphrlla  croissent  confoodues.  Le»  échantiUona 
d  bvdn Jes  née»  «po.itau. ment  dans  ce,  tKu»  oui  été  récemment  eovnvés  en 
France  par  M.  le  docteur  Lhermmier .  qui  était  i>otle  a  y  voir  une  «pèca 


lîinnCTioxa  ror»  t'imouDt  n  la  iftit. 

L'Académie  entend  la  Irclure  des  dernières  parties  de  ce» 
donne  son  approbation. 


ACADÉMIE  DE  MÉDECINE, 
nu  t  août.  —  Prétùknctdt  M.  Hnautdtn. 
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de  la  VavvTirse. 
de  b  Haute-Tienne, 
du  Pas-de-Cabls. 
du  Pinr  de-l)6mc. 
de  b  Creuse, 
de  l  llèraalt. 
de  la  aViae-lnferieoiT. 
de  U  CAte-d'Or. 
■le  fa  I. -stère, 
da  Jura, 
du  Loiret, 
du  Doubs. 
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tST         Hein,  delà  Gironde. 

IV         Idem.  de  I*  Chimie. 

IS*  liiem.  de  l'Aune. 

1  b*  Rapport  sur  II  vaccine,  par  M.  Barrer. 
47»  Observations  et  rrflrsious  sur  II  vaccine,  par  M.  Bailkul. 
««•  Lettres  ministérielles  avec  envoi  des  récrites  et  de»  échantillons  d'un  re- 
mède .la  lieur  r.nibol  foutre  U  goutte  el  le  rhumatisme  ;  d'un*  pommade  du  sieur 
Gantier  contre  I*  («le  etd'on  remède  du  sieur  Versou  contre  la  r>ncrr« 

49*  Lellre  idem.  iT*c  envoi  de  plusieors  rapports  sur  des  épidémie*  de  fièvre 
typhnde  et  de  scarlatine. 

20*  Lettre  idem,  avec  envoi  de  quelques  bouteillr*  de*  eaat  minérales  de 
Beaaet,  pour  être  analysées;  sur  les  raax  min* raies  d'Aix;  d  on  rapport  sur  les 
baiof  de  mer  de  Roulr^n.-,  etc. 
21»  Lettre  idem,  avec  envoi  d'un  rapport  d'un  médecin  corse  Kir  le  a.agoé- 


couteNaaticc  ausrsscatTt. 

i  '  Leur*  de  M.  Ctnnave  sur  l'imputation  du  roi  dr  i'ut<n». 

2*  Lettre  de  M.  Jobert  ;  se  parte  comme  candidat  à  la  place  présentement  va- 
cante dans  la  section  de  médecine  opératoire. 

S*  Becbercbes  médicales  pour  sertir  a  l'histoire  des  perforatiotu  spootanérsde 
l' estomac. 

4»  Dictionnaire  des  merveilles  et  des  écarts  de  la  nature,  par  M  Lcsage. 
5*  Considérations  sur  tes  maladies  pestilentielles,  par  M.  ChaulTr. 
6*  Extirpation  de  la  partie  inférieure  du  rectum,  par  H  Bauaiès- 
7*  Lettre  de  M.  Robert  sur  trois  eu  de  peste  observés  au  laiarct  de  Mar- 
aeille. 

9°  Note  de  M.  Depierris  sur  la  lithotritie. 

40»  Observations  de  fractures  traitées  par  l'appareil  inamovible  de  M.  Seutin. 
4  <  *  Uttre  de  M.  Leroy  d  Etiolles  sur  une  sonde  propre  à  faire  découvrir  les 
calcula  véskaux. 

—  Aprèa  le  ds-pouiSlemcnt  de  la  correspondance ,  H.  Cérardiu  demiule  la  pa- 
role. Tous  savr»  tons ,  messieurs .  le  tèle  et  le  dévouement  que  fient  de  déployer 
an  médecin  français .  M.  Bâtard ,  dans  la  pente  de  Smjrne.  Ces  actes  de  courage 
honorent  le  nom  français.  Aussi  je  pense  qu'ils  ne  devraient  pas  rester  uns  récom- 
pense ;  c'en  à  l'Académie  surtout  qu'il  appartient  de  Ici  reconnaître .  et  je  de- 
mande qu'elle  accorde  a  M.  Busard  ht  titre  de  correspondant .  en  Ircvoigusge  de 
sa  satisfaction. 

M.  Aotxua.  La  mesure  qu'on  tous  proposa  est  trop  importante  pour  n'être  pas 
disentée  et  mûrie  ;  je  propote  done  qu'elle  soit  envoyée  i  une  commission  ou  au 
conseil  d'administration.  L'Académie  en  saisit  le  conseil. 

M-  Bisusonn,  Sur  la  proposition  dn  comité  de  publication,  vous  avet  déridé 
que  les  mémoire»  couronnés  seraient  réunis  dans  un  même  fascicule.  Lorsque  le 
comité  vous  fit  cette  proposition ,  il  crut  que  ces  miteriaui  seraient  sufusaos 
pour  composer  un  bon  volume.  Cependant  ils  ne  donnent  qu'environ  300  pares  ; 
ce  qui  est  peu  pour  un  volume  iu-4*.  En  conséquence .  il  roui  pruposr  aujour- 
d'hui d'y  joindre  le  mémoire  de  M.  Planche  sur  le  sagou.  le  mémoire  de  M.  Rayer 
avec  planches  sur  U  transmission  de  U  morve  du  cheval  a  l'homme , et  finalement 
V  éloge  de  Scarpa  par  H  le  secrétaire  perpétuel.  Cet  éloge  n'est  pas  encore  pro- 
oonré;  mais  il  le  sera  dans  b  séance  publique  qui ,  selon  toutes  les  appar. ocea  , 
an»  a  lieu  le  Tl  de  ce  mois. 

Les  propositions  du  comité  sont  adoptées. 

H.  Boosocir.  J'ai  une  antre  proposition  a  faire  à  l'Académie  11  est  on  arti- 
cle 4e  voire  rr  élément ,  c'est  l'article  SU  ,  qui  dit  que  la  proposition  de  placer 
dan*  cette  enceinte  k  buste  d'un  membre  décédé  ne  peut  sou»  être  faite  que... 
A  ces  mots,  ua  parent ,  an  neveu  de  M.  le  baron  Portai.  H.  Cornac  prévoit  que 
H.  Bousquet  va  parler  de  celle  grande  illustrai  ion  médicale,  et  il  réclame  pour 
lui  an  honneur  «pu  ne  doit  pas  sortir  de  la  famille. 

M.  ftaosque t cède  la  parole  a  M.  Cornac  qui.  d'une  soi»  émue,  rappelle  briève- 
ment les  titres  de  son  illustre  parent  à  l'honneur  qu'il  veut  faire  rendre  k  sa  mé- 
moire. 

L'Académie  nommera,  dans  sa  prochaine  séance ,  une  commission  qui  aura  un 
ripport  k  faire  sur  cette  proposition. 

M.  MiiTm-SflLO*  propose  de  rendre  1rs  mêmes  honneurs  à  l'une  des  plus 
crandes  gloires  de  la  France  médicale,  à  Lacunes'. 

l'n  membre  répond  qu'une  commission  dont  il  rsl  membre  et  rapporteur  est 
saisie  de  cette  honorable  mission,  et  qu'elle  fera  prochainement  son  rapport, 

M.  LiuoiatiT  voit  avec  plaisir  ces  hommages  rendus  ans  illustrations  de  l'A- 
cadémie ;  aussi  persuadé  que  toutes  les  rluires  lui  sont  également  chères,  il  parle 
en  faveur  de  Vanquelm. 

L'Académie  adopte  la  proposition  de  M.  Laudibert. 

M.  BrtOiLurn  est  appelé  pour  lire  le  programme  du  prix  fonde  par  II.  le  ba- 
ron Portai. 

Il  répond  qu'il  a  rédigé  en  effet  ce  programme  et  qu'il  l'a  envasé  à  M.  Cornac , 
président  de  la  commission:  mais  M.  Omar  n'aient  pas  fait  convoquer  la  com- 
mission, il  oc  croit  pu  pouvoir  lire  un  travail  qui  ne  lui  est  encore  que  person- 
ne). 


pce  sans  cause  connue,  ebet  un  borna»  tgé  de  36  ans,  d'une  bonne  constitution, 
d'un  tempérament  bilioso-sangum,  datait  de  trois  ans.  La  verge  presque  complè- 
tement ■  nacre,  adhérait  avec  l'urètre  et  kr  testicule  sain  a  la  masse  squirrhesue 
qui  courrait  U  moitié  antérieure  du  périnée  du  coté  droit  et  deux  ponces  de  la 
paroi  antérieure  de  l'abdomen  au  pourtour  de  l'oriCce  sous  .pubien  du  canal  in  • 
inguinal  sextuplée  ao  moins  de  largeur  ;  li  tumeur  y  pénétrait.  Le  toucher  qui  ne 
taisait  reconnaître  d'ailleurs  aucun  engorgement  ni  dans  le  «entre  ni  dans  le  bas- 
sin, semblait  donner  la  certitude  que  le  mal  se  terminait  brusquement  vers  la  face 
externe  du  péritoine.  La  santé  générale  était  excellente  Abandonné  aux  soins  de 
la  nature,  le  malade  était  voue  k  une  mort  certaine.  Soumis  à  une  opération,  eue 
pouvait  réussir  :  nous  la  lui  proposâmes.  Elle  a  été  pratiquée,  il  y  a  douce  jours, 
dans  la  maison  de  santé  de  médecine  opératoire  du  boulevard  Mont-Parnasse  , 
n*  46,  en  présence  de  MM.  Pinrl-Grandchamps,  Gerçais,  de  Caca,  Fstrgel ,  De- 
larue  el  Tff olf. 

Le  dartos  du  coté  opposé,  l'urètre  et  la  verge  ont  été  épargnés  par  une  dissec- 
tion longue  et  difficile.  L'enucleation  a  éle  impossible  sur  le  pérloèe  et  sur  l'ab- 
domen où  le  testicule  adhérait  par  un  tissu  cellulaire  dense  et  serré,  converti  en 


M.  CoBSTAr,  répond  qu'il  ne  croyait  pas  qu'il  v  eût  lira  à  programme.  L'année 
dernière,  l'Académie  avait  proposé  pour  sujet  de  prix  le  ritmoUitttmrnt  Jrj  tit  • 
iuj.  Ole  n'a  reçu  aucun  mémoire,  ce  qui  peut  être  attribue  à  l'étendue  <k  la  <tues 

....  .  —  .  i  s-  . .   i,.  j>._:.  .J  .  I.  _.  i   


i  ;  en  conséquence,  la  commission  a  été  d'avis  de  la  resserrer  et  de  proposer 
r  «839  te  ramoUiutmtnt  da  cervtuiu  et  de  la  morlU  emmirrr.  Au  surplus, 

sera  lait  dans  la  prochaine 


poui 

H.  Cornac 


urariTior  o'ta  ttaricvit  sqciiihicv.  dos-i  lx  Gravie  orrai  i«  sotsc 
caaciioxtATtcx  ;  par  M.  Lisraxac. 

M.  Lurniac  dépose  sur  le  bureau  de  I  Académie  un  testicule  «quirrbeux  dont 
le  centre  offre  un  noyau  earcinomateax.  Le  diamètre  longitudinal  de  l'organe  est 
de  boit  pouces  ;  sa  circonférence  donne  an  pied  de  longueur.  La  maladie  detelop- 


Arrivé  contre  I  orifice  inférieur  du  canal  inguinal.  II.  Lisfranc  a  trouvé 
du  cordon  lesticulaire  dégénère  une  couclse  aponevrotique  épaisse  qu'il  a  inci- 
sée presque  circulairement  avec  beaucoup  de  précaution,  après  avoir  constaté» 
autant  que  possible,  qu'il  n'existait  pas  de  hernie  derrière  elle;  ainsi  le  canal  a 
été  ouvert  ;  on  s'est  assuré  que  ses  parois  n'avaient  contracté  i  oc  une  adhérence. 
L'operateur  a  exercé  de  Irgèrcs  tractions  sur  la  tumeur:  sa  partie  supérieure  l'est 
bientôt  montrée  à  l'extérieur;  la  cerlitu'le  plus  complète  en  a  été  acquise  par 
te  toucher,  mais  une  très-petite  portion  d'epiplooo  est  sortie  :  elle  a  été  immé« 
diatement  réduite;  il  est  probable  que  la  déchirure  du  péritoine  a  tenu  à  l'adhé- 
rence du  squirrhe  a  celte  membrane. 

Une  ligature  en  masse  a  rte  faite  aur  le  cordon  an-dessus  du  mal,  d'ailleurs  par- 
faitement isolé.  Pour  qu'elle  ne  glissil  pas ,  et  parce  que  l'on  n'avait  pu  pu  la 
placrr  pins  haut,  M.  Lisfrea;  coupa  un  tiers  de  pouce  au -dessous  de  la  partie  su- 
périeure de  la  maladie  ;  la  petite  portion  de  squirrhe  re-tre  au-dessous  du  lien  se 
frapgia  dr  mort  et  tomba  en  deliquium  après  avoir,  pendant  quelques  jours  ,  fait 
fonction  de  hourhon  qui  s'opposait  a  l'issue  nouvelle  de  l'épinluon.  Le  doigt  in- 
dicateur introduit  au  moment  de  l'opération  dans  I  intérieur  du  ventrr.a'y  fit  re- 
connaître aocun  engorgement. 

lin  pansement  simple  fut  fait.  M.  Lisfranc  vit  le  malade  six  heures  après  l'a- 
blation de  U  tumeur:  déjà  la  fièvre  traumatique  étal  très  développée:  l'abdo- 
men commençait  k  se  ballonner,  des  éructations  avaient  lieu;  des  douleurs  asaa 
fortes  se  bivsieot  sentir  dans  le  Aanc  du  cite  de  la  plant.  Cataplasmes  émollieat 
leodanisés;  quarante  sangsues  sur  le  ventre;  sbète  absolue;  boissons  émolliwles. 
Le  volume  de  l'abdomen  diminue,  b  douleur  est  moindre.  Le  lendemain  .  trente 
sangsues  sur  le  même  point;  amendement  augmenté.  Le  soir  du  même  jour ,  une 
saignée  de  dôme  palettes  ao  bras.  Le  Iroisictue  jour  cessation  complète  des  aeei- 
dens  :  cependant  le  pouls  est  encore  développé  ,  asscx  fréquent-  On  fait  au  bets 
une  saignée  d'une  palette.  Aujourd'hui .  douiième  jour  de  l'opération ,  la  plaie 
marche  fnnehrment  vers  ti  cicatrisation  ;  la  Ugalure  du  curdoa  n'est  pas  1  om- 
bre ;  le  malade  digère  parfit tement  bien  ;  tout  annonce  sa  gurrison  prochaine. 
M.  Lisfranc  s'engage  i  communiquer  k  1  Académie  la  fia  de  cette  belle  et  i 
unie  observation. 


Au  nom  d'une  commission  composée  de  MM.  Roux,  Cornac.  Ou.let.Caventou, 
Emery,  il.  Cloquct,  etc. ,  M.  Dubois  fait  un  rapport  sur  le  magaitismc- 

On  se  souvient  de  l'origine  de  cette  rnmmivsioo .  I  ne  femme  de  25  aas,  très  - 
seusible,  si  sensible  qu'elle  ne  pouvait  entendre  craquer  lesdoigls  d  une  personne 
sans  éprouver  des  paluiiatious  et  sans  tomber  en  défaillance,  se  plaignit  i  M.  le 
docteur  Berna  d'une  douleur  de  dents  M.  Berna  vit  de  suite  qu'il  n'y  avait 
d'autre  moirn  de  la  soulager  ane  d'arracher  la  dent  ,  mais  la  seule  idée  d'une 
nprraiion  lui  était  i  «supportable,  nessreusement  pour  elle,  cette  temnae  était  sen- 
sible au  magnétisme.  M.  Beena  l'endormit  et  manda  M.  Oudet. 

Elle  était  assise  dans  un  fauteuil ,  endormie  d^un  sommeil  magnétique  depuis 
na  heure,  lorsque  H.  Oudet  arriva.  Or.  dans  cet  ét<\  cette  femme  est  insensible. 
Pour  en  donner  la  démonstration  à  M.  Oudet .  M.  Berna  la  piqua  avec  une  épin- 
gle, il  exposa  sa  main  k  la  flamme  d'une  bougie  ■  c'est  comme  si  on  n'eot  rien 
fait-  M.  Oudet  ouvre  la  booebe,  introduit  son  instrument  dans  la  bouche  el  ar- 
rache la  dent.  Ou  dit  nu  au  moment  de  révulsion,  la  patiente  sembla  porter  sa 
tète  en  arrière  et  qu'elle  poussa  un  petit  cri  ;  mais  tout  cela  di'pernt  comme  un 
éclair.  Le  pouls  conserva  sa  tranquillité .  la  lace  son  calme  ordinaire.  L'opéra- 
tion terminée ,  M  Berna  mi  adressa  cette  question  :  avci-voos  souffert  *  et  pour- 
quoi souffrir  .  répondit-elle.  Bref ,  elle  souffrait  si  peu  qu'elle  ignorait  ce  qui 
s  était  passé  el  qu'il  fallut  lui  apprendre  qu'on  loi  avait  arraché  une  «lent. 

Ce  tait  eut  alors  quelque  retentissement.  Grande  riait  la  joie  des  magnétiseur*. 
M.  Oudet  interpellé  par  les  membres  de  l'Académie  ,  u 'osait  pas  trop  se  pro- 
noncer :  il  dt»ail  bien  que  les  choses  s'étaient  passées  k  peu  près  comme  on  les 
r  iront  ut.  mais  il  ne  vaulail  ni  admettre,  ni  rejeter  I  mlreprrtatioB  qu'on  en 
doonait.  Il  se  tenait  dans  nne  prudente  neutralité.  Nous  avoua  rapporté,  en  son 
temps.  Udi  cuâsioo  qui  eut  bru  au  sein  de  I  Académie;  nous  n'y  reviendrons 
pas. 

Plus  familier  avec  les  merveilles  du  magnétisme ,  M.  Berna  en  écrivit  k  l'Aca- 
démie. Il  Cl  plus .  il  lui  offrit  de  lui  montrer  des  faits  du  même  genre  si  nom- 
bre-us et  si  clairs  qu'ils  devaient  convertir  les  plus  incrédules.  L'A 
accepta  et  elle  nomma  la  roowiniM  an  nom  sic  laquelle  M.  " 
d'faui  la  parole. 

Après  nne  courte  histoire  des  destinées  du  tragnéti sut*  dans  le  sein  des  aca- 
démies ,  la  commission  aborde  enfin  le  rédt  de  ses  propres  expériences ,  mast 
M.  le  rapporteur  fatigué  propose  d'en  remettre  la  sait*  k  la  prochaine  séance. 
Nous  imiterons  son  exemple  pour  ne  |«s  interrompre  le  fil  da  notre  narration 
—  Les  travaux  de  réparation  aux  bitimeas  da  l'Académie  avant  interromps 
tes  séances  pendant  I S  tours,  des  réfutions  suppl.  mentiarei  ' 
.  Samedi  séance  cttr-iordtaaire. 


réparer  le  temps  perdu. 
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pot  revenir  prompteiueul  sur  lui-uiëitie.  En  même  tetnp»  que  je  j  r  n-aii  rc  parti, 
je  fis  eonmirueer  auisi  l'usace  du  baume  de  .ojialiu,  CD  polioo  semblable  a  celle 
que  j'emploie  toujours  avec  succès  dans  les  gooorrhéea  et  dans  les  catarrhes  ve 
sceaux,  [dm  légers  que  oe  l'était  celui-ci.  Je  compose  cette  potion  arec  deux 

!  (leurs  d' 


DBS    INJECTIONS    DE    BAUME    DE  COPAHU   DANS  LB  THAI- 
TEMENT  DU  CATÀRBHB  CBBOiUQUE   DE   LA  VBCSIE. 

Monsieur  et  honoré  confier*. 

J'ai  lu  avec  MO  grand  iotérlt  il  y  a  déjà  plusieurs  mois,  dans  la  Ga- 
zette médicale  (1*r  octobre  1830).  I«  mémoire  de  M.  le  docteur  De- 
vergie  ainé  »ur  le  traitement  du  catarrhe  chronique  de  la  vessie  par 
Us  injections.  Ce  litre  avait  suffi  pour  me  rappeler  qu'en  juin  1854, 
j'avais  fait  ituérr-r  dans  uo  journal  de  médecine  qui  depuis  a  cessé  de 
paraître,  une  observation  de  M.  le  docteur  Souchier  de  Romans  ,  dans 
laquelle  ce  médecin  fait  connaître  le  succès  qu  il  a  obtenu  dans  le  traite- 
ment d'un  caa  fort  grave  de  ce  genre,  en  administrant  ainsi en  injections 
le  Uaume  de  copahu.  Je  n'épr  iuvai  aucun  élOQoetnent  en  voyant  ce  fait 
rappelé  dan*  le  mémoire  de  M.  Dcvrrgie,  mais  il  a  aequis  une  telle 
importance  par  la  publication  de  ce  même  travail,  que  j'ai  de  suite 
pensé  qu'il  serait  intéressant  pour  1rs  lecteurs  de  la  Gazatte  et  juste 
en  niétue  temps  de  publier  do  nouveau  et  m  extenso  l'observation  de 
M.  Soucbier,  puisque  c'est  ii  luique  reviendrait  l' boooeur d'avoir  pro- 
posé le  premier  ce  mode  de  traitement  pour  une  maladie  considérée 
jusqu'alors  comme  incurable.  Et  a  ce  sujet  il  est  de  m«n  devoir  d'ajou- 
ter que  cette  invention  de  M.  Soucbier  remonterait  a  novembre  18S8, 
re  dont  je  puis  justifier,  car  j'ai  encore  la  lettre  de  cet  honorable  con- 
frère, li  lire  qui  porte  le  liiubie  de  la  poste  et  dans  laquelle  se  trouve 
consignée  son  observation  que  je  vais  vous  donner  ic  ' 

oasaevATioa  ne  st.  li  oocicoa  Soeea  u  de 

Om.  —  Le  père  Gonlard.  laborieux  coltiratenr  de  la  commune  dc  Mrymand 
(Drame),  Agé  dc  plus  de  soiiaule-qualorze  ans,  d'une  taille  au-deuui  de  la 
moyenne,  doué  d'une  bonne  constitution,  n'a;  ant  point  comoiis  d'excès  et  n'ayant 
jamais  été  atteint  de  maladie ,  avait  eu  dc  ta  soixante  el-outtème  année  à  sa 
soixante- qwtnciièaie,  A  trois  reprises  différentes  et  è  la  suite  de  fatigues  exces- 
sives, un  platement  de  sang  tr.  s-considerabie  qu'avaient  constamment  arrête  U 
repos  et  un  régime  doux  observes  pendant  quelques  jours.  Il  oc  fat  pat  aussi 
heure nx  A  sa  quatrième  hématurie,  quoiqu'il  eût  me  des  mêmes  précautions.  En 
effet,  la  rétention  d'urine  fut  si  complète,  et  tes  douleurs  qu'elle  causa  dans  la 
vessie  et  les  organe»  voisins  turent  ai  vives,  qu'il  se  décida,  le  S  octobre  t  JIS7, 
deux  joars  après  I  invaaioo  de  sa  dernière  maladie.  A  sa  Caire  transporter  A  Ro- 
mani et  A  me  faire  appeler.  Je  trouvai  U  vessie  d'autant  plus  distendue  que  le 
malade,  dans  l'intention  de  se  soulager,  avait  bu  beaucoup  de  tisane  adoucissante 
et  n'avait  pan  eu  l'avantage  de  voir  se»  urines  sortir  psr  regorgement ,  tant  la 
congestion  inflammatoire  avait  porté  fortement  sur  b  vessie  et  phis  encore  sur 
son  col.  A  mon  arrivée  auprès  de  Gonlard,  je  h  trouvai  dans  on  état  d'angoisse 
inexprimable,  il  ne  pouvait  rester  cinq  miaules  dans  la  même  position;  sans 
cesse  il  s'efforçait  d'uriner,  mais  tous  ers  efforts  cipulseurs  des  muscles  abdomi- 
naux n'agissaient  que  sur  les  intestins  et  notamment  sur  te  rectum,  qui  laissait 
ediap|ier  A  ebaqrce  tentative  une  pins  ou  moins  grande  quantité  de  matières  fé- 
cales La  force  du  pouls  et  U  nature  des  aecidciu  lue  firent  prescrire,  avant  de 
tenter  autre  chose,  une  saignée  locale  de  douae  sangsues  aa  pennée,  un  cataplasme 
émolbcat  sur  les  piqûri  s  immédiat,  ment  epn  s  leur  chute,  avec  recommaudatiou 
de  le  renouveler  toutes  les  six  ou  huit  heures,  el  des  fomentations  émollirntes  sur 
tout  l'abdomen,  et  principalement  sar  la  région  hyjiogastriqor,  de  cinq  minutes 
de  durée  chacune,  et  prali^eee  de  deux  heures  en  deux  heures  :  j'y  joignis  en- 
core ro»ag<-  du  petit  lait,  la  limonade  légère,  le  repos  et  la  diète  la  pins  sévère. 

Il  s'était  écoule  près  d«  huit  heures,  et  le  malade  restent  toujours  sans  uriner, 
je  me  décidai  è  employer  le  catbetérisrne.  J'arrivai  très-facilement  dans  la  vessie 
par  le  loin  que  j'eus,  et  que  je  ne  néglige  jamais  en  pareil  cas.  de  laisser  l'extré- 
mité dc  la  sonde  lisée  tout  près  du  spliincler  pendant  quelques  secondes,  et 
d'attendre  ainsi  la  chute  du  spasme  que  l'introduction  de  l'instrument  produit  ou 
augmente  eu  raison  dc  I  imUtion  existante.  La  quantité  d'urines  évacuées  fut 
énorme  el  le  soulagement  de  Coatard  immédiat  et  A  peu  prés  complet.  Je  me 
n  jouis  de  la  sortie  d'une  ion  petite  quantité  dc  sang  qui  me  parut  provenir  de 
la  région  prostatique,  où  sans  doute  quelques  vaisseaux  considérablement  con- 
fie» avaient  été  froisses  par  le  passage  de  la  sonde.  Cependant  les  petits  caillots 
sanguin*  qui  bouchèrent  les  veux  de  l'instrument  après  l'évacuation  des  irrine* , 
me  firent  penser  qne  la  membrane  muqueu-e  de  la  vessie  avait  du  fournir  lj  pli» 
gramie  partie  du  sang  dans  I  hématurie,  qui  avait  précédé  la  rétention  d  urir*  ; 
l'ardeur  extrême  que  Contard  éprouvait  dans  la  région  de  l'anus  et  la  douleur 
pnn^'itive  qu'il  ressentait  ver»  l'extrémité  du  pénis,  ne  nie  saluaient  aucun  doute 
a  cet  égard.  Maigre  ce  digoriccnient  tl  l'action  <ics  antiphlogisiiqnrs  emplnvcs, 
l'état  du  malade  uc  s'smclioraot  pa  .  il  nie  fallut  encore  recourir  au  cathrleris- 
me  matin  et  soir.  Au  bout  de  deux  jour»,  le  Sb  Gonlard  aiaot  emmené  chez  lui 
saa  père  s  aaedemi-lirue  <te  Romans,  et  mes  occupation»'**  me  pernielUot  pas 
d'y  aller  deux  fois  par  vingt  quatre  heures,  comme  relt  était  rigoureusement  né- 
cessaire, je  jugeai  indispensable  le  taUi-semeet  à  demeure  d'une  sonde  en  gomaie 
rlasli  [ur.  Le  cinquième  jour  je  n'aurais  pu  taire  autremeut.  car,  après  avoir  eu 
pendant  trente  sis  heures  des  imne»  troubles  avec  sediuter.t  aiuqueos  et  odeur 
amidon  aeale ,  i  Ile»  furent  abondamment  chargées  de  pus  fourni  par  la  muqueuse 
urèthrale  el  celle  de  la  veine.  En  outre  ,  le  grand  Age  du  malade,  la  ' 
kn^'emps  prolongée  de  U  vessie,  ne  permclUuul  pas  de  peaier  que  cet 


onces  de  térébenthine,  dc  copahu,  d'eaa  de  meothe,  d'eau  de  fleurs  d'orange,  de 
sirop  de  limon,  avec  addition  d'ua  demi-gros  ou  d'un  gros  d'acide  suirurinue. 
Gonlard  en  prit  pendant  di  s  jours  trois  cuillerées  A  bourbe ,  une  au  moment  de 
chacun  de  ses  trois  petit»  repas  composes  de  rix  au  lait  ou  d'un  bouillon  de  mou- 
ton; ils  lai  avaient  ete  permis  depuis  le  quatrième  jour,  cri  les  acddrns  inflam- 
matoires avaient  beaucoup  perdu  de  leur  intensité.  Je  Os  rootinirer  d'ailleurs  la 
même  buisson,  et  recommandai  au  malade  dc  se  garantir  soignenseasent  du  froid 
humide  qui  régnait.  Ce  traitement  durait  depuis  dix-oeuf  jours,  et  la  maladie  ne 
faisait  aucun  progrès  sensible  vers  la  pienwn  ;  te»  urine»  étaient  toujours  puru- 
lentes el  d'une  Acrele  telle,  que  j'étais  obligé  de  nettoyer  la  sonde  toutes  les 
1  quarante-huit  heures  et  de  la  renouveler  tous  le*  quatre  jours,  tant  elle  était 
prompteoicnt  corrodée,  la  partie  inférieure  du  prépuce,  les  testicules  et  le  scro- 
tum continuaient  i  être  considérablement  gonfle»  et  Irès-endoloris.  Craignant  que 
i  la  présence  île  I  algalie  n'augmentât  ou  n'entretint  au  moins  les  accidens  patho- 
logique», je  la  retirai  el  recommençai  i  sonder  mon  naïade,  comme  je  lavai* 
fait  dans  Je  conuuenrement  malin  et  »oir.  Le  deuxième  jour,  après  le  retrait  «le 
,  la  sonde,  voyant  que  je  n'avait  rien  obtenu,  je  fis  au  pénnee  une  nouvelle  appli- 
|  cation  dc  sangiues  au  nombre  de  dix.  Leur  action  fut  bornée  A  produire  une  di- 
minution sensible  dans  le  gooflr-ment  des  parties  rovironrni.tr»,  les  maiièrrs  pu- 
rulente» et  l'atonie  de  la  vessie  restèrent  toujours  les  mêmes. 

J  étais  d'autant  plus  peioé  de  l'opiu  àtrelé  de  cette  affection,  que  mon  malade, 
maigre  le  peu  de  sucras  de  mes  efforts,  n'avait  pas  moins  de  confiance  en  moi  ci 
croyait  toujours  faire  des  progrès  vers  la  gnerison  ;  encore,  pour  surcroît  de 
contrariété,  m'avail-il  falhi  suspendre  l'usage  i  l'intérieur  du  baume  de  copahu, 
que  j  avais  jusqu'alors  toujours  administre  avec  succès  dans  des  ras  semblables  (a 
I  intensité  pré»;,  lorsque  tous  les  autres  moyen»  avaient  échoué  ;  mais  dans  c- 
cas.  outre  son  inutilité,  il  donnait  lieu  A  des  rapports  désagréables  cl  avait  fa  t 
perdre  l'appétit.  Heureusement,  je  pensai  qu'il  n  avait  échoué  que  parce  qne  cette 
médication  indirecte,  ou  du  moins  A  peu  près  telle,  n'avait  pas  pu  être  suflHaiilc. 
et  que  si  je  venais  A  en  faire  une  application  immédiate  sur  toutes  les  pirlirs 
roalaJei  en  liii/ectan  daru  la  mue,  proportionnant  ainsi  1a  dose  du  remède  a 
l'étendue  de  l'affection,  je  pourrais  toat  ramener  à  l'état  naturel  ?  Je  n'eus  pas  de 
repos  jusqu'à  ce  que  j'eus  mis  à  cvécnlioa  ce  que  je  pois  appeler  maintenant 
idée  heureuse,  puisque,  Dieu  merd,  mon  attente  fut  surpas«ée.  En  effet,  quelle 
qne  fat  axe  confiance  dans  le  remède  que  je  connaissais  drji  bien  poi»»ant ,  je 
I*  j""*  j*"1*"  esperr  d'obtenir  U  cessai  ion  presque  complète  des  accidens  moi  - 
bidet)  la  premire  application  du  remède  i  comme  cela  eat  lieu  néanmoins. 
Aussi  est-il  impossible  de  dire  tout  le  plaisir,  tout  le  bonheur  même  que  j'éprou- 
vai, lorsque,  A  ma  visite  du  lendemain,  le  pauvre  Gonlard.  les  yeux  pleins  Je 
larmes  de  joie  et  de  reconnaissance,  me  témoigna  tout  le  bonheur  qu'il  avjii 
éprouvé  a  bien  uriner,  A  dormir,  el  son  vif  contentement  dc  ne  plus  voir  sortir 
do  pu»  par  l'urètre.  Ma  satisfaction  s'augmentait  du  bien  que  je  procurais  i  mon 
malade ,  de  celui  que  ma  découverte  me  mettait  dans  le  cas  de  faire  plu»  tard, 
par  ntoi  on  par  nies  confrère».  A  tous  les  malade»  atteints  d'une  affection  tou- 
jours plu»  ou  moins  rebelle  et  très-souvent  incurable  ;  et  enfin  de  la  vive  recoo  • 
naissance  dc  Gonlard.  Je  regardais  aussi  comme  magiques  les  effet»  aussi  beureux 
que  prompts,  produits  par  ma  médication  sur  un  organe  qui  avait  paru  si  Ion.: 
temps  paralysé,  par  suite  de  son  extrême  di»len»ion  :  uue  Iciiou  >i  (rave  avait 
cède  A  une  seule  injection  cbei  un  vieillard  île  soi  vante-quatorze  an». 

atalgréiui  succès  aussi  marqué,  je  songeai  )  l'assurer  en  revenant  A  la  même 
opération,  pratiquée  cinq  fou  en  tout  cbn  Gonlard  et  dc  la  manière  suivante 
après  a»wr  injecté  une  suffisante  quantité  d'ean  d'orge  dans  la  vessie  potr  la 
remplir,  je  l'en  relirai  quelques  minutes  après.  Je  réitérai  cette  injection  impie 
•un  dc  nettoyer  aussi  entièrement  que  po»»tbte  le  réservoir  malade,  el  famri«cr 
d'autant  mieux  le  contact  immédiat  do  remède.  Ensuite  j'injectai  deux  once»  de 
baume  de  copahu,  mêle  A  une  égale  quantité  d'eau  d'orge,  el  je  té  laissai  dan»  la 
ve>we  ;  voila  pour  le»  deux  premier*  jour».  Au  troisième,  les  urines  mol  cent 
nttnrellemrnt.  toujours  par  un  jet  plus  volumineux.  Je  réussis  ce  jou'-IA.  sans 
peine  pour  moi  et  sans  aucune  douleur  pour  mon  malade,  A  faire  mes  inje»  Hun. 
sans  le  iccoars  de  la  «onde.  Comme  j'injrctais  l'eau  d'orge  li.de,  en  l'aiguisant 
dès  le  troisième  jour  avec  nn  douzième  de  miel  rosat.  je  fus  étonne  de  voir  que 
Gonlard  trouvit  brillante  l'impression  du  baume  de  copalro  que  j'injectai  cepen- 
dant froid.  Celle  seusalioo  avait  lieu  dans  toute  l'étendue  du  ranal.  mais  pr  nri. 
paiement  dan»  la  règiun  son. -pubienne  qui.  du  reste,  opposait  le  plus  de  résis- 
tance au  passage  de  l'injeciion.  Je  voulo»  saroir  si  et  la  tenait  )  une  action  parii- 
culièreau  baume  de  copabu  ou  i  la  perversion  de  la  sensibilité  cao».  e  |  ar  Veisi 
pathologique.  J'injectai  )  cet  eflet.  A  la  même  loup,  rature,  un  mél  njc  A  partie» 
égales  .l'eau  et  dc  vin;  il  produisit  absolument  la  même  sensation.  Cette  sen?i- 


Iwlit»  exagérée  persistait  encore  au  moment  de»  dernières  inje  lions,  raturé  »  » 
progris  rapides  que  faisaient  les  oigancs  »ers  la  l'unsulidaliou  de  leur  gnerison. 

Je  ni  estime  heureux  d'avoir  r-unlatc  la  sp. .  tfn  itc  du  enjksHu  dan»  le  tnile- 
menl  di  s  catarrhes  chroniqnes  vrsiranv.  l  e»  fait»  que  j  ,ii  psr  drver»  moi  »  ml 
•stei  concluant  poor  que  celte  spécificité  me  »oit  hien  dcinontrée.  J'aurais  pu, 
a  la  tuile  de  l'observation  de  Gonlard,  en  rapporter  plusieurs  autres  du  même 
genre,  el  huit  notamment  plus  récente»  niais  non  molli»  concluante».  Je  renvoie 
A  plu»  tard  les  réflexions  que  m'ont  suggérées  ces  résu'lats  pratiques  j  j'ai  le  pro- 
jet de  les  joindre  A  nn  mémoire  particulier,  dans  le.piel  je  tjcltcrai  dc  faire  le» 
sorlir  combien  il  importe,  dans  le  traitement  du  l  a'aiilie  chronique  de  la  »es.jr, 
de  »  aider  des  agent  tl>era|>euliqucs  les  plus  favorables,  et  notamment  de  recouiir 
a  I  administration  du  baume  dc  copalio. 

M.  Soucbier  terminait  rrt'.c  obscr»alion  et  a  lettre  en  mr  rlc'cl-i  a.  t 
qu'il  ienoraits'il  avait  l'avantage  delà  ptiuiitc  ,  tnjis  qn'ajucs  la  an.- - 
ri-on  dé  Gintaid,  sVl.int  livre  »  quelques  rcchciclics  ,  il  n'^va.t  t  ome 
que  dans  la  Matière  médicale  de  liailucr,  (cilition  île  1H2aî ,  t.  u, 
pag.  1  £0,  ceue  pli  a.e  :  La  résine  de  copahu  peut  définir  unr,mè  A- 
salutaire  entre  le,  mains  d'un  praticien  attentif,  dans  les  catarrhe* 
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chroniques  de  ta  vessie,  quand  Ici  urines  sont  glaireuses  ,  qui  oe  I 
«aurait  lui  enlever  en  aucune  faf  m  le  mérite  de  l'invention  ,  rar  bien 
certainement  M.  Barbier  n'a  pas  pense',  (en  mentionnant  le  baume  de 
copaliu  comme  devant  être  essayé  dans  le  traitement  du  catarrhe  de  la 
venir)  comme  dans  celui  d'affections  catarrhalei  d'autres  organes  ,  il 
n'a  pas  songé,  dis-je,  à  le  faire  injecter  dans  la  vessie;  car  si  telle  eut 
été  sa  pensée,  il  n'eût  pas  manque'  de  l'exprimer.  C'est  donc  au  prati- 
cieu  de  Romans  qu'il  faut  rapporter  tout  le  mérite  de  l'intention  des 
injections  arec  le  biume  de  copahu  dins  le  traitement  du  catarrhe  de 
la  vessie,  ce  qui  nr  diminue  eu  rien  le  service  rendu  à  la  pratique  de  la 
médecine  par  M.  Devrrgie,  qui,  par  la  publication  de  son  mémoire  ,  a 
cooGruic  les  avantages  de  celte  nouvelle  médication,  et  lui  assure  le  rang  | 
qu'elle  devra  dorénavant  prendre  dans  la  thérapeutique. 
Agrées ,  etc. 

A.  Lecband ,  méd. 

Par  s,  ce  5  décembre  1HÔG. 

If.  du  R.  Il  est  juste  cependant  d'ajouter  nue  l'idée  de 
le  catarrhe  vésical  a  l'aide  des  injections  de  i 
appartient  à  Dupuyiren.  Indépendamment  de»  pil 
de  Venise,  que  ce  chirurgien  administrait  intérieurement,  il  injectait 
la  ve.-sie  catartheusc  avec  de  l'eau  de  goudron.  Nous  conservons  dans 
nos  cahiers  les  demis  de  plusieurs  faits  que  nous  recueillîmes  1  l'Hôtel- 
Dieu  en  1828  et  182!),  concernant  ces  sortes  d'.njectioos. 

Voici  comment  Dnpuytrcn  procédait  : 

Il  faisait  infuser  à  froid,  pendant  nne  nuit,  une  livre  de  goudron 
dans  dix  livres  d'eau  de  fontaine  ;  il  la  faisait  fillier  et  échauffer 
de  s'en  servir.  Cette  eau  riait  jaunâtre  comme  de  l'or» 
sentait  fortement  l'odeur  de  la  résine.  Il  introduisait  ui 
de  gomme  élastique  dans  la  vessie  et  y  injectait  tous  les 
seriogues.  La  sonde  était  immédiatement  reli 


avant 


retirée,  et  le  ma- 


lade engagé  a  ne  pas  uiinrr  pendant  un  quart  d'heure.  Au  bout  de  ce 
temps,  le  malade  rendait  l'eau  et  une  quaotité  considérable  de  mucus. 
Ce  mucus  diminuait  de  plus  en  plus  1rs  jours  suivans.  Nous  avons  vu 
des  catarrhes  vésicaux  guérir  de  la  sorte  dans  l'espace  de  douie  à 
quinze  jours. 

analvsk  ti'ufi  sang  laiteux,  lue  dan»  la  séance  du  2 
mars  1857,  de  la  Société  de  médecine  de  Gand;  par 
M.  J.  Marbska,  D.  M. 

De  toutes  les  altérations  connues  du  sang,  il  n'en  est  aucune  qui  ait 
plus  •  xeite  l'attention  des  savant  que  la  décoloration.  Quoique  la  science 
possède  aujourd'hui  plusiruis  observations  de  cette  altération  morbide, 
cl  que  d'habilts  chimistes  se  soient  occupés  de  la  manière  de  l'expli- 
quer, les  faits  de  ce  genre  offrent  tiop  d'intérél,  pour  qu'on  s'abstienne 
de  les  faire  rounaitie  quand  il  s'en  présente  de  nouveaux;  et  nous 
croyons  d'autant  moins  pouvoir  le  faire  cette  fois,  que  le  sang  soumis  à 
notre  examen,  outre  qu  il  était  laiteux,  a  montré  une  particularité  bien 
remarquable,  oun  encore  observée,  celle  d'être  acide  ans  réactifs  co- 
lorés. 

I.es  auteurs  ne  sont  pas  tous  d'accord  sur  la  cause  de  la  décoloration 
du  s  ng;  M.  Raspail  (I)  l'attribue  dans  le  cas  observé  par  M.  Caven- 
tou.  nou  pas  comme  l'avait  (ail  celui-ci ,  à  la  présence  d'une  matière 
albumineuse  distincte  de  l'albumine  du  sérum  ordinaire  (2),  mais  à  ce 
que,  «  sous  l'influence  ou  l'absence  de  l'une  des  causes  qui  président  â 
»  la  circulation,  il  se  forme  un  acide  qui,  saturant  le  menstrue  alcalin 
»  de  l'albumine,  occasionne  la  coagulation  de  celle-ci  ;  que  cette  coa- 
•  gulation  informe  masque  la  couleur  du  sang,  la  rend  rosée,  et  donne 
■  au  sérum  l'aspect  du  lait.  »  Celte  explication  simple  et  ingénieuse, 
M.  Raspail  ne  la  fonde  sur  aucune  expérience  directe,  il  la  déduit  de 
la  remarque  faite  par  M.  Caventou  ,  qu'il  y  avait  absence  d'albumine 
dans  le  sérum  filtré,  et  que  le  liquide  avait  agi  à  la  manière  des  acides 
sur  le  carreau  de  I  appartement. 

Marret  (5),  Traill  {A),  et  plus  tard  l.eeaon  ayant  soumis  du  sang 
laiteux  à  l'analyse  chimique,  y  trouvèrent  une  grande  quant  té  de  ma- 
tières grassts,  tenues  en  suspension  dan»  le  liquide  aqueux;  M.  " 


(I)  Chimie  organique,  psg.  S«0,  et  Annales  des  Sciences  d'observ.,  tom.  Il, 
pajj.  221  .  lltS». 

i'2l  ftecalùis.  Traité  de  chimie,  vol.  vu ,  pas;.  81 ,  trad.  fraoç. 

(s)  J.  9.  C.  Scfawciggcr's  Journal  filr  Cbemie  und  Phvsik.  Miruherg,  B.  xxii . 
s.*»l. 

(<  The  Ediohurgmed.eal  and  surgical  Jonrocl.  Minbiice>  xix .  p.  320 
iW'XT  ^,^l^  ,raa"h,  ^,'erB"itB"B8  r*)*»*»*»*»  «nd  palolo 


attribue  la  décoloration  i  leur  présence.  I.e  sang  qu'il  examina  réagis- 
sait sur  1rs  papiers  colores  de  la  manière  ordinaire. 

M.  Bertazsi,  de  Crémone,  s'appuyaot  également  sur  l'analyse,  admet 
que  la  couleur  du  sérum  du  sang  laiteux  provient  de  la  suspension  des 
substances  grasses  et  huileuses  dans  le  liquide,  et  comme,  sous  le  rap- 
port de  la  composition,  il  y  a  analogie  entre  le  sérum  laiteux  et  le  chyle, 
il  émet  l'idée  que  le  chyle  versé  dans  la  veine  sous-clavière  pourrait 
bien  n'avoir  pas  subi  l'élaboration  qui  le  convertît  est  sang.  Il  prouve 
ensuite  que  le  sang  laiteux  n'a  du  vrai  lait  que  la  couleur  et  l'o- 
deur (1  ). 

Le  sang  examiné  par  nous  provenait  d'une  jeune  paysanne,  hystéri- 
que, d'une  constitution  forte,  mais  qui  au  moment  de  la  saignée  mena- 
çait une  maladie  inflammatoire  grave.  Au  sortir  de  la  veine,  il  était 
blanc;  par  le  repos,  il  se  sépara  en  ses  deux  partie*;  mais  le  caillot 
qui  se  déposa  était  petit,  peu  cohérent,  et  d'une  couleur  ronge  poer- 

Î>re.  Le  sérum  au  lieu  d'être  limpide  et  liquide,  était  plus  épais  que  de 
a  crème,  parfaitement  blanc  comme  elle,  et  rempli  de  grumeaux  nom- 
breux de  même  couleur.  Ces  caractères  singuliers  étonnèrent  l<  chirur- 
gien au  point,  qu'il  envoya  aussitôt  le  sérum,  ponr  le  faire  examiner, 
à  M.  le  professeur  Krsteloot,  qui  traitait  la  malade,  et  qui  nous  le 
remit.  . 

Nous  rappelant  l'explication  de  M,  Raspail ,  nous  n'eûmes  rieo  de 
plus  empressé  que  de  plonger  dans  ce  sérum  du  papier  de  tournrsol, 
que  nous  ne  fumes  pas  peu  surpris  de  voir  rougir  fortement.  Noos  en 
agitâmes  une  partie  avec  Je  l'éther,  et  la  solution  él  borée  rougit  éga- 
lement le  tournesol. 

Pour  nous  assurer  si  la  consistance  tout-à-fait  extraordinaire  de  ce 
sérum  provenait  d'albumine  coagulée  on  précipitée,  nous  l'essayâmes 
par  l'eau  de  potasse  et  l'ammoniaque  ;  il  s'éclaircit,  mais  pas  entière- 
ment. Pour  mieux  juger,  nous  le  jetâmes  sur  un  filtre  de  linge  ;  il 
passa  très- lentement  ;  les  grumeaux  de  la  substance  bliorhe  restée  snr 
le  filtre,  aptes  avoir  été  lavés  par  l'eau  distillée  et  par  l'alcool  absolu, 
se  dissolvaient  dans  l'eau  de  potasse;  ils  étaient  un  peu  moins  solublcs 
dans  l'ammoniaque  ,  ri  se  comportaient,  à  l'égard  des  acides  et  d'autres 
réactifs,  comme  l'albumine  coagulée  ;  comme  elle,  eo  se  desséchant,  ils 
devenaient  d'un  jaune  d'ambre.  Une  petite  quantité  de  la  matière  blan- 
che restée  sur  le  filtre  a  été  dissoute  dans  l'aride  chlorhydriqne  con- 
centré, qui  s'est  coloré  co  beau  bleu.  L'alcool,  par  lequel  les  grumeaux 
ont  é'é  traités,  a  abandonné  par  l'évaporalion  une  substance  grasse. 

Le  liquide  filtré  était  en  pttite  quantité  relativement  à  la  matière 
restée  sur  le  filtre;  il  était  clair  et  tiès-acide;  un  peu  d'alcool  le  coa- 
gula encore,  mais  très-imparfaitement,  et  le  rendit  semblable  au  sé- 
rum avant  la  filtralioo.  L'alcool,  séparé  de  l'albumine  qu'il  avait  pré- 
cipitée, avait  acquis  la  propriété  de  rougir  le  papier  de  tournesol  ;  il 
abandonna  encore  par  l'évaporatioo  une  matière  grasse,  acide. 

Tels  sont  1rs  essais  qui  nous  engagèrent  â  annoncer  â  la  société  dans 
nne  des  dernières  séances,  que  nous  avions  constaté  la  présence  d'un 
acide  dans  du  sang  lait<ux,  que  cet  acide  avait  produit  une  coagulation 
informe  de  l'albumine,  que  par  conséquent  l'explication  que  M.  Ras- 
pail avait  donnée  de  l'observation  de  M.  Caveolou,  se  trouvait  entiè- 
rement vérifiée,  mais  qu'il  resuit  â  déterminer  la  nature  de  l'acide. 

A  cette  lin,  nous  nous  sommes  procuré  du  sang  de  la  même  fille  (S); 
mais  cette  fois  le  sérum  était  plus  liquide  ,  il  ne  s'éclaircissait  pas  par 
la  filtralioo ,  et  très-peu  par  l'addition  de  la  potasse  ou  de  l'ammo- 
niaque; il  était  encore  acide  aux  réactifs  colores,  mais  moins  que  le 
précédent  (le  dépôt  resté  sur  le  filtre  colora  en  bleu  l'acide  chlorbydri- 
que  concentre).  Le  liquide  à  la  surface  des  dépôts  formes  par  l'addition 
de  l'alcool  et  des  acides  était  trouble.  Celle  ressemblance,  sauf  l'acidité 
avec  le  sang  examiné  par  M.  Lccanu,  nous  engagea  è  suivre  la  marche 
de  soo  analyse.  Cent  seixe  grammes  de  sérum  furent  coagulés  et  dessé- 
ches au  hain-marir.  I*  résidu  fut  épuisé  d'abord  par  l'etlier  :  la  solu- 
tion élbérce  était  acide;  ensuite  par  l'alcool  et  l'eau  distillée  ;  les  «o- 
lutions  alcoolique  et  aqueuse  étaient  sans  action  sur  le  papier  de  tour- 
nesol. 

La  matière  retirée  de  la  solution  éthérée  par  l'évaporatioo  au  baio- 
marie  était  jaunâtre,  demi  solide,  d'rdenr  fade:  on  y  voyait  une  sub- 
stance cristalline.  Klle  a  cédé  à  l'alcool  froid  de  28*,  une  matière  grasse 


(l)GaxrTTC  «rrocuc  ,10».  m.  . 
ben  A»nali  univermli  di  MctLcina 


1335.  n* 44; «trait du 


;2)  11  est  »  remarquée  que  celle  seconde  saignée  M  faite  plutôt  ponr  avoir  âne 
nouvelle  quantité  de  sang,  que  parce  que  des  svcaptoiites  bien  graves  la  rendaient 
nrcesiaire;  au  moment  on  elle  eut  lieu,  U  bile  était  levée  e'  vaquait  airs 
sains  da  ménage  Uaitt  l'intervalle  des  deux  saignées .  des  aaugsues  avaient  été 

-  légère.  Le  sang  sorti  par  morsures 
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très-acide,  qui  cd  formait  environ  le  lier»  en  poids.  Celle-ci  était  jaune- 
brun  à  l'eut  de  fusion,  solide  et  d'un  gris  jauoJlr e  après  le  refroidis- 
•emeol,  soluble  dans  l'alcool  el  dam  l'élher.  auxquels  elle  communi- 


quait la  propriété  de  rougir  le  papier  de  tournesol  :  chauflée  jusqu'au 
point  de  brûler,  elle  a  donné  uo  charbon  alcalin  (1)  (savon  acide  ou 
graisse  de  la  fibrine  de  Berteliu». 

Le  résidu  de  U  solution  élbéiée,  privée  du  savon  acide  par  l'alcool, 
a  été  traité  par  l'alcool  absolu  à  froid  et  a  chaud,  par  l'étbcr  froid  et 
par  l'cll.cr  bouillant,  et  a  cédé  à  ce»  divers  dissolvans  t  i»  «ne  matière 
huileuse,  fluide  à  (T,  neutre  aux  réactif»  colore»,  soluble  dan*  l'eau  de 
potasse,  formant  avec  elle  iid  savon  soluble  daos  l'eau  el  décompouble 
par  l'acide  chlorbydrique  (oléine)  ;  Y  cette  matière  grasse  que  M.  Le- 
canu  reparde  comme  de  la  cholestérioe  ;  3*  de  la  margarine;  V  et  une 
matière  insoluble  daiu  l'alcool  froid  et  chaud,  insoluble  dans  l'héler 
froid,  soluble  dans  l'ctber  bouillant.  La  quaniiléde  cette  dernière  sub- 
stance était  tellement  petite,  qu'il  m'a  été  impoisible  d'en  déterminer 
uo  seul  caractère. 

1000  parties  de  sérum  étaient  composées  de  : 

Eao ,  B75  , 

Matière»  grau»,  42 
Matière»  enlevée»  par  l'alcool ,  ï 

.      par  l'eau.  <0 
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Les  résultat»  obtenus  par  MM.  Lecaou  et  Bertazzi,  sont  : 


pag.  40,  du  Traité  de  chimie,  et  de  celui  de  M.  Cbevreul,  inséré 
'!  dans  les  mémoire»  du  Muséum  d'histoire  naturelle,  t.  x  ,  dissipa  tous 
'.  nos  doutes  a  cet  égard. 

La  cause  de  l'aspect  émulsif  que  présente  le  sérum  du  sang  dans  quel- 
que» circonstance»,  une  fois  démontrée  ,  la  tirhe  du  chimiste  est  rrm- 
plie  ;  mais  celle  du  médecin  commence.  C'est  à  lui  de  déterminer  par 
quels  motifs  la  graisse  s'accumule  dans  le  sang .  et  quel*  sont  les  effets 
:  qui  doivent  résulter  de  cette  accumulation.  Plusieurs  hypothèses  ont  été 
i  émises  déjà  ;  nous  ayons  dooné  celle  de  Bertazri  ;  qu'il  nous  soit  per- 
mis de  donner  encore  celle  de  Nasse ,  qui  ne  nous  parait  pas  impro 
i  bable. 

La  graisse  entre  dans  le  torrent  de  la  circulation  par  dent  voies. 
TJne  portion  y  est  apportée  par  le  chyle  ;  une  autre  plus  grande ,  pui- 
sée également  dans  le  canal  intestinal,  y  arrive  par  les  premières  rami- 
fication» de  la  veine-porte.  Ceci  explique  d'abord  pourquoi  Schullt  a 
trouvé  dans  le  sang  de  la  veine-porte  une  fois  plu»  de  graisse  que  daos 
le  reste  du  sang  veine,  et  pourquoi  le  sang  artériel  est  en  général  plus 
riche  en  graisse  qne  le  sang  veineux.  La  graisse  de  la  veine-porte  du- 
parail  en  grande  partie  dans  la  sécrétion  de  la  bile,  pour  laquelle  elle 
est  employée  ;  ainsi  toutes  les  foi»  que  celle-ci  languira,  la  graisse  pas- 
sera dan»  le  reste  du  sang  et  pourra  s'y  accumuler.  Une  absorption 
prompte  de  la  graisse  déjà  déposée  dans  le  tissu  adiprnx  ,  ou  un  obs- 
tacle quelconque  à  la  déposition  de  la  graisse  dans  ce  tissu ,  semblcot 
encore  devoir  être  considérés  comme  pouvant  produire  l'effet  dont  nous 
cherchons  la  cause.  Cette  hypothèse  explique  enfin  pourquoi  cette  alté- 
ration morbide  du  sang  est  owervée  dans  des  maladies  qui  ont  do  reste 
d'analogie  entre  elles  ,  et  permet  de  prévoir  les  cas  où  elle  peut 
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Traill  trouva  dan*  1000  parties  de  sang  laiteux,  23  parties  de  grais- 
se, et  Chnstison  en  trouva  30,  et  une  autre  fois  50  (S). 

Si  l'on  rapproche  ces  résultats  de  ceux  que  fournissent  les  analyses 
répétées  du  sérum  du  saog  normal ,  l'on  ne  peut  méconnaître  la  diffé- 
rence considérable  qu'ils  présentent  sons  le  rapport  de  la  quantité  drs 
matières  grasses.  Dans  1000  parties  de  sérum  normal,  nous  n'avons 
trouvé  que  1 ,3  de  graisse  .  et  rarement  celte  quantité  monte  au-delà  de 
deux  on  de  trois  (3) ,  tandis  que  le  sang  analysé  par  M.  Bcrtajcii,  et 

3 ai  en  renfermait  quatre  foi*  moins  que  celui  examiné  par  nous  et  plus 
e  onze  fois  moins  que  celui  examiné  par  M.  Lecanu,  en  contenait  dix. 
La  grande  quantité  de  milièrrs  graiscs  dans  le  sang  dil  laiteux  ,  est 
donc  chose  démontrée  ;  et  c'est  à  leur  suspension  daosle  liquide  à  la  fa- 
veur de  l'albumine,  que  tient  l'aspect  émulsif  de  ce  sang.  Cependant 
notre  première  analyse,  que  de*  circonstances  indépendantes  de  notre 
-volonté  ne  nous  ont  pas  permis  de  compléter ,  prouve  qn'i  cette  cause 
il  peut  s'enjoindre  une  autre;  que  parmi  ces  substances  grasses ,  il 
peut  s'en  trouver  une ,  qui ,  en  se  saponifiant  (al),  ou  en  se  constituant 
a  l'état  sursaturé  d'acide  gras  ,  au  moyen  de  l'alcali  de  l'auVimior  . 
peut ,  quand  elle  est  en  suffisante  quantité,  précipiter  une  grande  par- 
lie  de  celle  ci. 

La  propriété  qu'avait  le  sc'rum,  dans  les  deux  cas ,  de  réagir  1  la 
manière  des  acides  sur  le  papier  de  tournesol,  dépendait  évidemment 
du  savoo  acide.  I.a  clarté  du  liquide  acide  obtenu  par  la  fillration  du 
premier  sang  nous  embarrassa  beaucoup  d'abord;  nous  ne  pouvions 
croire  que  l'acidité  provintd'un  acide  gras,  malgré  que  par  l'évapora- 
tion  de  l'alcool  nous  eussions  obtenu  une  matière  grasse  acide  ;  mais 
l.i  lecture  du  travail  de  Bcixelius  sur  la  graisse  de  la  fibrine ,  vol.  vu , 


être 


(I  )  Cn  échantillon  est  déposé  sur  le  bureaa  de  U  société. 

{ 2)  Dm  Mat ,  von  doctor  llemann  Nasse.  B.  2(9.  Ouvr.  cité. 

(S)  Batiiiururo  •  trouvé  uae  Cois  8,0,  une  antre  fois  4,0. 

Lecasu         *         •       t,01,  S, II. 

Nasse  •         »      0,S  t.O. 

(a)  Bcnelius .  Traité  de  Ctùaùe ,  vol.  m ,  pac.  8«  • 


REVUE  BIBLIOGRAPHIQUE. 

TBAITÉ  DES  MALADIES  VENTEUSES,  OU  Lettres  SUT  leS  CHUSe.1 

et  les  effets  de  la  présence  des  gaz  ou  des  vents  dans 
les  voies  gastriques,  et  sur  les  moyens  de  guérir  ou 
de  soulager  ces  maladies;  par  M.  Baumes.  Deuxième 
édition,  revue  et  augmentée  ;  £$0  pages  in-8°,  i837. 
Chez  Germer-Baillèrc,  rue  de  l'Ecole-de-Médecine. 

L'histoire  de»  poeumatose*  e»t  l'un  des  points  de  la  pathologie  les 
moios  avancés;  c  est  l'un  de  ceux  sur  lesquels  nous  avons  le  moins  de 
travaux.  Nous  ne  sommes  donc  point  étonnés  du  succès  qu'a  obtenu  la 
première  édition  des  lettres  du  chirurgien  en  chef  de  l'hospice  de 
l'Antiquaille  de  Lyon ,  sur  les  maladies  venteuses.  Si  on  compte  un 
aussi  petit  nombre  de  travaux  sur  ce  sujet,  ce  n'est  pis  pourtant  faute 
de  matériaux;  car  il  est  peu  de  recueils  d'observations  où  l'un  n'en 
rencontre  d'un  intérêt  souvent  bien  grand  ,  et  il  n'est  pas  de  praticien 
qui  n'ait  entendu  bien  des  fois  les  lamentations  de  ces  malheureux  hy- 
pocondriaques, qui  se  croient  à  tort  ou  a  raison  tourmentés  par  la  pré- 
sence des  vents  dan»  leurs  organes.  La  vraie  cause  du  peu  d'attention 
que  le»  écrivains  ont  apporté  a  ce  sujet,  e>l,  nous  pensons,  dans  les  dif- 
ficultés nombreuses  qu'il  présente,  et  dans  le  peu  de  gravité  drs  acri- 
drns  qu'il  détermine.  Si  les  auteurs  citent  quelques  exemples  de  mort 
arrivée  cbex  des  sujets  tourmentés  par  les  venu  el  produite  évidem- 
ment par  eux ,  ces  «as  sont  rare»,  ou  plutôt  il  est  souvent  difficile  de 
distinguer  les  aceideos  qu'on  doit  attribuer  à  ce  te  sorte  de  cause.  Vu 
ouvrage  récent,  fait  avec  des  matériaux  d'une  origine  moderne  et  tracé 
dans  la  direction  que  suit  M.  Baumès  dans  ses  éludes  médicales,  n< 
peut  manquer  de  succès. 

Dans  le  travail  dont  nous  annonçons  ici  la  reproduction,  M.  Baumes 
n'examine  qu'une  partie  des  questions  qui  se  rattachent  à  la  pneuma- 
tose  ;  il  se  borne  à  celle  des  votes  digestives.  et  laisse  les  antres  pour 
le  grand  travail  qu'il  prépare  sur  -1rs  maladies  venteuses  en  général, 
la?»  prédispositions,  les  causes,  le  diagnostic,  le  pronostic  et  le  traite- 
ment des  productions  gâteuses  dans  le  tube  digestif;  telle  est  1a  mar- 
che suivie  dans  ce  travail  dont  non»  allons  chercher  à  signaler  les 
points  1rs  plus  importans  ,  renvoyant  pour  de  plus  amples  developpr 
mens  à  l'article  public  dans  la  G-Air/rrr.  mkdicale  sur  la  première 
éditioo,  on  pf 
M.  Baume 


lutot  à  la  brochure  elle 

qne,  hors  des  cas  où  le 
digestion,  à  la  digestion  de 


aent  gazeux  est  dû  a  la  i 

alimeos ,  ou  à  l'introduction  de  l'air  extérieur  par  ^déglutition  ,  on  .i 
la  gangrène  de  quelque  partie  du  tube  digestif ,  ce  phénomène  est  le 
résultat  d'un  mouvement  fluxioonaire  dirigé  vers  la  muqueuse  gistro- 


fiyun.» 


GAZETTE  MEDICALE  DE  PARIS. 


toteatiDale,  et  que  fréquemment  il  constitue  un  degré  très-important  à 
considérer  de  la  marche  ascendante  ou  descendante  de  l'inflammation 
de  cet  organe.  Maia,  par  moovemi  ni  ûoxioooaiie.  l'auteur  ne  veut  pas 
déligner  qu'il  soit  constamment  le  résultat  de  l'irritation  ou  de  1  in- 
flammation. Loin  de  la,  il  se  contente  de  comparer  1rs  flux  gâteux  a»* 
dus  liquides,  qui  ne  sont  pas  toujours  le  résultat  de  l'irritation  ou  de 
Ce  sont  autant  de  produits  différées  d'un  même  phé- 
nomène morbide  ,  souvent  mime  toutes  ces  exhalations  allouent  les 


unes  arec  les  autres,  se  succèdent,  le  remplicrot.  et  l'augmcnt-tion  ou 
la  diminution  de  l'un  entraîne  la  diminution  ou  la  dispaiilion  de  l'au- 
tre. Ce  rapprochement  est  uè*-iogéotrux,  et  si  les  argumtns  sur  les 
quels  M.  Baumes  appuie  SOO  opinion  n'entraînent  pas  toujours  ta  (ou 
victioo,  si,  dans  quelques  cas  mêmes,  l'interprétation  «les  faits  est  un 
peu  forcée,  on  ne  peut  nier  que  te  oe  soit  un  sujet  de  recherches  trè»- 
impoitant,  tt  que  la  match*  suivie  par  l'auteur  ne  soit  eminemm"-» 
philosophique. 

L'auteur  a  décrit  avec  assex  d'atleotioo  la  plupart  des  effets  de  la 
présence  des  ga*  dans  le*  voies  digestives  sur  l'économie  ,  effets  qui  se 
terminent  quelquefois  par  la  mort  du  sujet.  Les  auteurs  ont  cite  des  cas 
asse*  nombreux,  en  effet,  où  la  mort  a  été  le  résultat  de  l'accumula- 
tion d'une  quantité  considérable  de  gax  d  ms  l'estomac  et  les  intestins, 
soit  par  la  rupture  des  membranes  qui  constituent  les  patois  de  ces 
organes,  soit  par  la  gène  qui  en  résulte  pour  les  fonction»  des  autres 
organes,  soit,  comme  le  pense  M.  Baumes,  par  l'absorption  d'unequao- 
litéde  ces  gntrop  considérable  par  les  vaisseaux  lymphatiques  ou 
veineux,  pour  qn'ila  te  combinent  avec  les  liquides  que  contiennent 
ces  vaisseaux  et  dont  la  circulation  se  trouve  arrêtée,  ce  qui  détermine 
la  compression  da  cervean  ou  d'autres  accid'ns  formidables  et  même  la 


Une  partie  considérable  du  volume  est  contactée  a  l'exposition  des 
meilleures  méthodes  de  traitement  des  maladies  venteuse*.  Le  passage 
suivant  par  lequel  l'auteur  termine  fera  suffisamment  connaître  l'im- 
portance qu'il  a  dû  attacher  à  l'examen  de  cette  dernière  partie 
de  son  travail.  *  Quant  a  moi ,  en  avouant  franchement,  au  dé- 
but de  mon  ouvrage,  qu'atteint  moi-même  de  la  maladie  dont  je  traite, 
j'avais  eu  pour  l'étudier  attentivement,  des  motifs  que  tous  les  méde- 
cins n'ont  pas ,  j'ai  voulu  apprendre  combien  j'avais  été  intéressé  à 
apporter  la  plus  grande  sévérité  dans  l'examen,  l'appréciation  des  faits 
et  les  conclusions  que  j'en  ai  tirée*.  » 


TRAITÉ  DI  PHARMACOLOGIE,   DE  l'aRT  DE  FORMULER,  DE 
MATIÈRE  MBC1CALI   ET  DE  TOXICOLOGIE,  DÛT  GlLTIRR, 

D.-M. ,  P. ,  professeur  particulier  de  chimie  et  de 
botanique  appliquées  à  la  médecine,  etc.  Î837.  Chez 
l'auteur,  rue  deTEcole-de-Mcdecine,  n.  18. 


H  y  a  dans  renseignement  de»  sciences  médicales  un  vide  réel  et  qu'il 
serait  impossible  de  nier,  bien  qu'on  puisse  différer  sur  la  manière  de 
l'expliquir,  c'est  la  négligence  avec  laquelle  l'art  de  f<  rmuler  est,  nous 
ne  dirons  pas  enseigne,  mais  arec  laquelle  il  est  étudie  daos  les  écoles; 
et  nous  pensons  que  l'auteur  de  ce  traité  n'a  rien  exagéré ,  lorsqu'il  a 
écrit  dans  son  introduction  que  sur  vingt  médecins  qui  sotte»!  des  Innés 


dcuicoli .  qu'il  rn  est  tout  su  p|u 
Il  eu  bien  peu  de  médecins  qui  d 


on  peut  avancer  sans  craindre  un  dcuicol 
(  i  ois  ou  quatre  sachant  formuler. 

puissent  dire  avec  lui  avoir  été  moins  souvent  embarrassés  au  début  de 
leur  carrière  sur  la  connaissance  do  médicament  propie  à  remplir  l'indi- 
cation que  sur  celle  des  formes  daos  lequelle*  il  convenait  de  l'adminis- 
trer. Sans  prétendre  examiner  toutes  les  causes  auxquelles  on  peut  at- 


ibuer  cette  négligeoee,  nous  dirons  seulement  que  la  principale,  celle 
qui  nous  parait  jouer  le  principal  rôle,  c'est  l'absence  d'exercice  prati- 
que daos  l'art  de  formuler.  La  moitié  environ  du  temps  des  études  mé 
dtcalc*  est  coosrerée  à  l'étude  pratique  de  l'anatomle;  dam  les  clioiqors 
tous  les  professeurs  s'occupent  constamment  du  diagnostic,  et  les  ques- 
tions qu'ils  adressent  aux  élèves,  s'écartent  rare  meot  de  ce  qui  concerne 


le  diagnostic;  quant  à  l'art  da  furmaler,  nou«  ne  pensons  pu  qu'il  en 
soit  jamais  question  dans  aucun  autre  cours  public  que  relui  de  plur- 
msaologie,  où  il  -'■ 
la  négligence  qu 

le*  médicamens  composé»,  mais  cornue  on  revient  de  mie  prévent 
«  injuste,  les  formules  et  l'a.  t  de  les  rédiger  ont  dû 


IL  II 

re- 


prendre faveur.  Les  premières  ont  reparu  sous  les  formats  le*  plus 
divers  ;  la  collection  des  formulaire»  (bons  ou  mauvais)  publiés  depuis 
dix  ans  formerait  seule  one  bibliothèque  importante.  Quant  à  l'art  de 
formuler,  il  a  déjà  fait  aussi  l'objetdc  bonnes  et  utiles  publications  mai* 
peu  nombreuses;  nous  raogeons  parmi  elles  le  travail  de  M.  Galtier  , 
qui  se  recommande  par  une  bonne  méthode,  fa  clarté  des  précepte*  cl 
surtout  l'a -propos  des  détails. 

L'enseignement  put  cul<cr  offre  cet  avantage  que  le  professeur  étant 
obligé  de  ùxer  l'attention  drs  élèves  et  de  chercher  les  cause*  qui  arrê- 
tent leurs  progrès,  doit  aussi  s'occuper  des  m  >yens  de  les  faire  dispa- 
raître, et  il  est  facile  de  reconnaître  a  la  lecture  d'un  ouvrage  si  l'auteur 
a  eu  i  lutter  contre  ces  difficultés  de  la  pratique.  C'est  ce  qui  nous  a 
paru  ressortir  évidemment  d'un  grand  nombre  d'explications  ou  de  rè- 
gles qui  doivent  lui  avoir  suggérées  a  l'auteur  par  quelques  difficulté*  du 
genre  de  celles  dont  nous  parlons.  Son  principal  but  dans  la  première 
partie,  qui  seule  est  encore  en  vente,  a  été  nou  de  donner  le*  formule* 
inscrite»  dans  les  formulaire,  non  de  les  faire  apprendre  par  cœur  , 
mais  de  poser  des  règles  générales  sur  l'art  de  formuler,  de  manière  à 
ce  qu'une  subst  ince  étant  donnée  on  sache  sou*  quelle  forme ,  è  quelle 
dose  elle  peut  être  administrée  et  les  indications  diverses  qu'elle  peut 
remplir.  Après  avoir  d  os  le  courant  du  vol o me  fait  connaître  la  com- 
position chimique  de*  corps  médicamenteux,  les  opérations  et  le*  forme» 
pharmaceutiques,  les  règles  sur j'art  de  formuler,  il  terminepar  quel- 

de  faire  une  formule  considérée  en  elle  même. 

Au  lieu  de  s'étendre,  comme  le  font  le  plus  souvent  le*  auteurs,  sur 
des  point»  tout  i  fait  inutiles,  il  a  passé  très-rapidement  sur  ce  qui  n'é- 
tait qu'accessoire  ;  c'est  ainsi  qu'il  a  présenté  en  un  tableau  de  quelque* 
pages  seulement  le*  substances  médicioa  es  classées  et  caractérisée» 
d'une  manière  convenable,  et  qui,  décrites  comme  le  font  la  plupart  de* 
phannaeoloeues,  auraient  rempli  la  moitié  du  volume. 

Le  travail  de  M.  Galtier  que  nou*  avons  examiné  attentivement  , 
nous  parait  offrir  de  nombreuse*  condition*  de  succès  ;  nous  le  recom- 
mandons aux  élèves  et  n»êa>e  au  médecin*  qui  auraient  négligé  de  se 
familiariser  avec  l'art  de  formuler.  Si  sur  quelque*  points  ou  eût  pu  dé- 
sirer de  plus  ample*  détail*  ou  l'énoncé  de  faits  connu*  dan*  la  science, 
on  ne  doit  poiut  oublier  que  c'est  un  ouvrage  élémentaire  ;  pour  notre 
part,  nous  souhaitons  que  l'auteur  ne  retarde  pa*  trop  longtemps  la 
publication  de  la  seconde  partie  qui  formera  an  ouvrage  tout-a-tait  dis- 
tinct et  séparé  de  celui  dont  nou*  venons  de  parler. 


VARIETES. 

—  Traite  pratique  drt  accouchement ,  par  F.-J.  Moeeaa,  professeur  d'teeoo- 
chemen» .  des  maladie»  de»  femmes  et  de»  enfans ,  de  la  Faculté  de  médecine  de 
Paris,  médecin  de  l'hospice  de  la  Maicrnilc .  allas  de  plaacbes  exécutées  d'après 
nalore  par  Emile  Beau ,  sur  les  préparations  enotoroiqnr»  de  M.  Jiequemirr .  in- 
terne de  la  maison  d'accouchement  de  Para.  livraisons  I  ,  2  el  S.  Prix  de  cha- 
que livraison,  figure»  Boires,  4  fr. :  coloriées,  ft  fr.  (L'ouvrage  formera  12  li- 
vraisons in  folio  et  deux  volume»  in-8"  de  teste). Tons  les  souscripteurs  sTatia» 
avant  le  t-  novembre  JM7,  recevront  gratis  les  deux  volumes  de  texte  aasaitol 


Paris , 


,  rue  de  1  Kcote-iie-Médecine ,  D.  tS  As>. 


,in- 


—  Traite"  de  chirurgie  par  Chœtiui ,  traduit  de  l'allemand  par 
terne  de»  hn.çi.N  n  de  Pari»,  i'  livraison  io-8".  Prix  :  2  fr.  50  e. 

—  Traite  d»  l'ophthalmie ,  la  cataracte  et  famaurote ,  pour  servir  de 
supplément  su  Traité  des  maladies  de*  veas  de  Weller,  pari.  Siebel,  doclear  en 
médecine  et  en  chirurgie  de»  Facultés  de  Berlin  et  <k  Psei».  professeur  de  clini- 
que des  maladies  des  jeux  .  snciea  cbei  da  clinique  ophtalmologique  de  Vienne. 
Un  fort  volume  in-r  de  711  pages,  avec  quatre  belles  planches  coloricas. 

Pari»,  cbei  Germer-BaïUière  ,  rue  de  I  Ifcole^e-Médeeine ,  n.  U  lie. 


an  chef,  Jvsle  Gui  a.» 
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U  Ctuiti  *».e»Lt  o.  P».«  ((rfuiir  de  .««ré  rl  du>->-  <«>»  Mpiumx  nan  ti)  parait  tous  le»  laœedi»,  chaque  numéro  Ht  compose  d«  «6  pages  io-4\ 
«  colonne» .  «I  équivaut  a  ».  (éinttrs  io-ir.  Le  pris  de  l'aboDocneot  e*.  pour  Paris  et  les  Drpartetneas ,  de  40'  tr.  par  an .  30  fr.  pour  »  moi» ,  et  )  0  fr.  peu  3 
■mu.  Pour  l'Étranger.  44  fr.  Lu  abounemeii»  or  peuvent  dater  que  du  commencement  d'un  Inmesirr .  <"  Janvier.  I"  Avril.  I"  Juillet.  I"  Octobre.  - 
On  t'abonne  a  Paris .  an  bureau  do  Journal .  rue  PauMHuurrf .  »•  S ,  et  dans  le»  Département .  eau  tout  le»  Directeurs  dea  poste*.  —  Og  m  reçoit  que  le 

•  lettre»  i 


I.  Taxvxtx  oaioissi.  i.  Coosidéretiou»  pratique»  sur  la  première  période  do 
travail  de  la  parturilioo.  —  Il  Biicr  ne*  hiium  i>u>niit.  De»  signes 
immédiats  de  I*  contusion  du  cerveau.  —  l'falrbite  des  veines  aolérieeres  du 
.  rioe,  de  U  (are  et  de  I  orbite.  —  Obsetvalion  de  phlbisic  aiguë .  -  Des  luxa- 
tion» de  I  épaule.  —  Do  tancer  du  poumon.  —  Observilion  de  meningtte 
aiguë  avec  paralt»icdu  muscle  droit  simi-rteur  et  du  biokIc  droit  externe  de 
l'util  ainsi  que  des  nerf*  irien».  —  Observation  de  gangrené  spontanée  du 
bra»i  amputation  atant  la  rirbniinalioo.  —  Anéfrisate  faux  rontrcaiif  dans 
I  énuncare  ibeiur  de  la  aoam  droite.  —  Un  traitement  aborlif  de  l'inflauina- 
tiou  par  le  mercure. —  De  la  présence  de»  principaux  matériaux  de  I  urine 
dan»  la  matière  de  certain»  vontissemem  et  dan»  l'eau  de»  hidropiqiics.  — 
Analyse  de  quelque»  espèces  de  tourbe»  dt»  environ»  de  Frrybcrg  qui  «ont 
employée»  en  bain*  médicinaux.  —  III.  Tuvi»  4r.»D«Mi<,"  i»,  académie  de» 
sciences .  séance  du  1 1  loùl  ;  —  De  médecine .  «eaneedu  12  août. —  IV.  Bi- 
ntiooiruir..  Recberrbe*  »ur  la  «raie  moelle  épioièrc  et  »ur  le  «y  »Un>e  de  nerfs 
excîto-niotenrs.  —  Fiiiitieto».  Recherche»  administrative» .  statistiques  et 
morales  sur  le»  enfin»  trouves,  le»  enfans  naturel»  cl  le»  orphelin»  en  France 
et  dans  plusieurs  autre»  pays  de  l'Europe. 


OBSTÉTRIQUE. 

LO.vMUItRAilOM»    PRATIQUA    SL'B    LA   PHEMIKUE  Pé«IOOK 

ou  travail  de  la  parturitioï*  ;  par  M.  Edward- 
William,  Murpuv,  médecin  de  la  maison  dcsl'einmea 
cri  touche  de  Dubliu. 

Kn  présentant  quelques  observations  pratiques  sur  le  mécanisme  des 
irioiivemensl'ulérios  durant  l«  première  périudedu  tiar.iil  .j'éprouve  le 


-feuilleton. 


■IBlllCaCBEt)  AOMMISTRATIYRS  ,  STATISTKHK»  RT  MORALE*  «II A 
I.KI  BXFA**  TROUVES,  LK»  t.lTANS  ftATURiX*  RT  LB*  ORFHB- 
MX*   BR    rBAXCB    RT  B.AXS    FLLUBCBS    ATJTBR*    PAT*  9B  (.'rV- 

nore  ;  ouvrage  ronronné  par  la  Société  académique  de  MAcoo  ;  par 
l'abbé  Gaillard,  aumônier  de  l'hôpital  général  de  Poitiers.  1837; 
m  8*  de  400  page». 


i  de*  cabot  troue és  «t  a  U  fois  uae  question  de  morale ,  d'écono- 
mie politique  et  d'hygiène  publique  i  a  ce  dernier  titre  nous  ero tous  devoir  a  nos 
lecteurs  une  ana'vse  de  l'exceDent  ouvrage  de  M.  l'abbé  Gaillard* 

I. 'auteur  eoearjKarc  par  recueillir,  dans  un  premier  chapitre,  le*  résultats  po- 


I  désagrément  d'entrer  dans  un  champ  déjà  moissonné  un  grand  nombre 
de  foi»  par  de»  hommes  habiles.  Ce  sujet  acte  tellement  rebattu  par  des 
observateurs  du  preinirr  nicrile,  qu'il  faut  s'attendre  à  peine  à  quelque 
nouvelle  découverte.  Une  circonstance  cependant  doit  frapper  dans  la 
lecture  des  innombrables  chapitres  et  mémoires  qu'on  a  imprimés  sur 
cene  matière;  c'est  l'opposition  Irès-graode  qui  existe  dans  la  manière 
de  voir  de  plusieurs  praticiens  dont  les  noms  font  autorité  en  obstétri- 
que. Apprécier  rigoureusement  cej  différence» ,  discerner  le  vrai  du 
faux  exposé  dans  ces  écrits,  fixer  enfin  d'une  manière  convenable  le* 
idées  du  praticien  sur  la  conduite  à  tenir  pendant  la  première  période 
de  l'accuucbcmcut,  tel  est  le  but  que  je  me  propose  dans  ce  travail. 

i     Depuis  la  dilatation  du  museau  de  tanche  jusqu'à  l'expulsion  du  pla- 
centa, la  marche  de  la  nature  est  tort  simple.  Fort  (impie  aussi  et  uni- 
forme devrait  cire  la  conduite  de  l'accoucheur  ;  pourtant,  voyez  quelle 
différence  immense  entre  la  conduite  que  chaque  auteur  prescrit.  Cha- 
cun a  ses  préceptes  de  rigueur  basés  sur  sa  doctrine  particulière.  Les 
1  uns  veulent  qu  on  reste  toujours  spectateur  inaclif  devant  le  travail  de 
,  la  nature,  quelle  que  soit  d  ailleurs  sa  lenteur  dans  les  progrès  de  la  di- 
'  latatioo.  Ce  serait  d'après  eux  déranger  l'harmonie  de  ses  opérations 
1  que  d'inlervenir  d'une  manière  quelconque  a  son  secours.  Lorsqu'il  n'y 
a  pas  d'obstacle  matériel,  la  nature,  disent- ils,  arrive  toujours  sûre- 
ment et  à  temps  convenable  au  bout  de  son  opération,  si  elle  n'est  point 
dérangée  par  la  main  de  l'accoucheur.  Les  autres  conseillent  au  con- 
traire de  rendre  le  travail  le  moins  long,  le  moins  pénible  possible  en 
venant  au  secours  de  la  nature,  en  l'aidant  dans  son  acte  exputsif  par 
i  des  manœuvres  bien  calculées,  qui,  tout  en  abrégeant  la  durée  des  ef- 
forts si  douloureux  et  quelquefois  trop  faibles  de  l'organisme,  ne  nui- 
sent aucunement  à  la  mère  ni  a  l'enfant  :  ils  accusent  même  de  négli- 
gence inexcusable  ceux  qui  suivent  une  pratique  opposée  ,  et  basent 
sur  leur  propre  expérience  les  préceptes  qu'ils  recontmandrnl.  Il  est 
clair  que  lorsque  les  proportions  entre  la  tcle  de  l'enfant  et  le  canal  qui 
doit  lui  donner  passage  n'offrent  rien  ou  presque  rien  d'anormal ,  si  le 

utils  de  la  statistique  contemporaine,  lesckilTres  ofUr.ieb  relatif»  i  cette  sorte  de 
population  spéciale  que  les  enfaus  naturel»  cœnposent  dan»  la  population  géné- 
rale, b  où  l'on  voit  que  dans  presque  tontes  le»  parités  de  la  France,  te  nombre 
de»  nai»»aoc«s  illégitimes  a  ern  pro(re>siveinent  depui»  la  révolution  de  t'J  jo»- 
qo'a  no»  jonr»;  que  la  moyenne  de»  dis  années  écoulées  de  1821  A  (830,  qui 
jieut.  sans  erreur  con»iderable,  flçe  régsrdcc  comme  la  nioseDM  actuelle»  d'un 
enfant  naturel  sur  quatorze  naiasance*  ;  que  le  département  de  la  Seine  est  au 
premier  rang,  et  même  hors  de  ligne ,  quant  a  la  |K-oportion  des  naissances  illr- 
eitimes,  lesquelles,  en  effet,  s'y  élèvent  presque  an  lier»  du  nombre  total  des 
naissances  :  qa'anre*  le  département  de  la  Seine,  le  IbAne ,  les  Boocbe«-du- 
Rbone,  la  Ci  ronde,  etc. ,  occomat  lt^  prviniers  nuavéros  de  la  liste  ;  qu'enfin, 
comparaison  faite  de  tous  le»  departemeo».  on  doit  accorder  comme  circonstan- 
ces favorable»  à  1»  multiplication  de»  enfan»  natntrb.  l'agglomération  de»  irtdividu» 
dans  les  grandes  villes,  l'industrie  manufacturier»  qui  eutaaae  dans  d'étroites  lo- 
calités nue  nombreuse  population  de  l'un  et  de  l'autre  se«e,  la  présence  des  «ar- 
nisoBs,  le»  port»  de  mer,  et  la  diminution  de  la  foi  religieuse.  Tous  ces  résultats 
et  beaucoup  d'autres  encore  que  bobs  ne  pourrions  pas  même  indiquer  sans  nous 
laisser  entraîner  trop  loin,  sont  aussi  curicBi  et  iatèiT"arj5  qu'ili  sont  autiieutt- 
qnes  et  incontestables. 

Le  second  chapitre  de  l'ouvrage  est  on  boa  eaorceso  d'histoire  sur  le  sort  des 
enfaus  «posés  eues  les  peuples  anciens  et  modernes.  L'auteur  démontre  dVgne 
manière  irréfragable,  par  une  foule  de  faits  et  de  citation»,  que  dans  l'antiquité 
U  loi  ne  s'iateressait  nollemrnt  a  la  coosrrvsiion  des  nouveaux-nés.  Leur  espo- 
sition,  leur  mort,  étaient,  a  Berne  aioti  qu'a  Atbenes.cbo^eiinJifTircBtes,  siooo 
I  au  yeux  de  U  morale,  du  moins  s  l'égard  de  ls  législation,  le  pe  comprends 
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travail,  quoique  simple,  se  prolonge  au-delà  de 


,  le 
sur 
pourquoi 
«  plutôt 
i  ne  sont  pas  moins  tm- 


la 

il  ferait  bien  de  suivre  les  autorités 
que  cellrs  de  la 

posante*  les  uoes  que  les  autres. 

Dcrnnan,  dont  le  nom  est  crruioementdes plus  iraportans, s'evpliipie 
de  la  manière  suivante  eo  parlant  de  la  dilatation  du  museau  de  tao- 
rhc  :  •  Que  le  temps,  dit-il.  que  la  nature  emploie  dans  ce  but  soit 
court  ou  long,  le  devoir  du  praticien  est  de  s'abstenir  d'intervenir  en 
quoi  que  ce  soit  dans  la  marche  du  travail.  Tout  secours  artificiel  ne 
peut  dans  ce  cas  que  contribuer  à  retard'  r  un  événement  si  impatiem- 
ment attendu  ,  car  il  change  la  nature  de  l'irritation  et  l'effet  qui  en 
dépend  ;  ou  bien  il  fait  du  nul  en  enflammant  les  parties,  et  en  les 
rendant  par  conséquent  moins  aptes  à.  se  dilater.  (Denman,  édition 
de  iSU,  p.  170.)  » 

Madame  Buivin  partage  complètement  cette  manière  de  voir.  «  La 
dilatation  de  l'orifice,  dit  elle,  se  fait  plus  lentement  et  plus  doulou- 
reusement cbex  les  femmes  sanguiorsou  nerveuses,  il  faut  bieo  se  gar- 
der, dans  ce  cas  comme  dans  tout  autre,  d'aider  à  la  dilatalioo  avec  les 
doigts.  Cette  manœuvre,  pratiquée  par  l'ignorance,  irrite  et  en  (lamine 
l'orifice,  et  prolooge  au  lieu  d'abréger  le  travail.  (Boivin,  Art  des 
ace,  p.  814.)  » 

Une  troisième  autorité,  enfin,  que  je  dois  citer  à  l'appui  de  cette 
pratique  est  Mériman.  Ces  citations  peuvent  tire  sans  doute  fastidieu- 
se», inais  il  importe  pour  ce  que  je  vais  dire  que  les  propre*  expres- 
sions «le  l'auteur  soient  reproduites  fidèlement  :  «  La  dilatation  des 
p-rtirs  molles,  dit  Mériman,  s'affectue  toujours  plus  facilement  et  plus 
sùicmrnl  sous  l'influence  des  douleurs  naturelles  et  de  l'action  insi- 
nuante de  la  poche  des  eaux,  que  sous  celle  de  tout  moyen  artificiel. 
La  dilatation  artificielle  devrait  être  entièrement  bannie  de  la  pratique 
des  accouchement.  Si  le  col  utérin  est  rigide  et  indilalab'e,  noir  -  meil- 
leure ressource  c'est  l'atlente  :  les  doutenri  durent  alors  plus  long- 
temps qVà  l'ordinaire,  e'ies  persistent  quelquefois  peodant  30  heures 
avant  que  le  col  ne  se  dilate  i  mais  qu  importe?  Regarder,  plutôt  tout 
ceci  comme  une  longue  préparation  du  travail  que  comme  te  véritable 
travail  expulsif.  (Mcriman,  oo  INf.  part.  p.  17-S7.)» 

Voyons  à  présent  le  célèbre  B  irns.  professer  des  principes  lotit -a  - 
fait  diffc'icns  :  «  Je  viens  de  pirler,  dit-il,  des  efJet»  de  la  dilatation  ar- 
tificielle du  col  de  l'utérus,  mais  je  n'entends  pas  conclure  de  là  que 
celle  pratique  ne  puisse  tire  utile  dans  aucun  cas  ,  car  elle  offre  un  très- 
giana  avantage  dans  le  plus  grand  nombre  des  aecourhrmrnts  lents  (le- 
(lions  labour)  Ce  sujet  étant  de  la  plus  haute  importance,  je  m 'expli- 
quai arerdi-Uil.  Une  dilatation  forcée  et  irritante  du  col  utérin  ,  en 
supposant  qu'rllc  n'entrainit  point  de  coosequrnee»  fielleuses,  ne  peut 
qu  occasionner  des  contractions  spasmodiqiira  it  irrégutièrcs  de  l'organe 
t;r»iaieur.  Pour  que  la  dilatation  artificielle  soit  réellement  iu>»i  utile 
qu'<:  le  l  eul  l'é're,  deux  conditions  sont  nécessaires  :  1*  uoe  dilatation 
ijé;*  trè—  prononcée  niturellemenl  du  museau  de  tanche,  avec  une  sou- 
plesse é  astique  et  amincissante  de  se>  parois;  9*  n'agir  que  doucement, 
graduel. ement ,  et  durant  chaque  douleur  naturelle.  Il  est  évidtnl  que 
lorsque  le  travail  marche  bien  naturellement,  il  est  toul-à-fait  impropre 
d'avoir  v  cours  à  des  moyens  arliGeiels;  mais  ,  dans  le  cas  contraire, 


i  ne  voit  que  la  longueur  excessiie  de  la  première  période  é|inisc  la 
vigueur  de  l'utérus,  et  peut  len.lre  la  seconde  péiiodc  dangereux  par 
sa  longueur?  Ls  pirmiere  période  du  travail  devrait  toujours  i  te  ac- 
complir dans  uo  certain  espace  de  temps  ,  variable  d'ailleuis  suivant  la 
constitution  du  sujrt  et  la  violence  des  doolruts.  Si  les  doulrurs  conti- 
nuent tans  se  suspendre  ,  ou  bieo  si  elles  se  suspendent  pour  qmlques 
hrurrs,  et  que  le  travail  ne  marche  pendant  ce  temps  que  lentement , 
j'établis  en  règle  générale  qu'il  faut  procéder  a  la  dilatation  artifirielle 
après  la  dixième,  douzième  ou  quatu  zièmc  heure,  afin  de  rendre  l'ac- 
couchement régulier.  (Burn's  Midwifcry,  p.  41t.)  • 

Il  était  en  vérité  indispensable,  comme  on  le  voit,  de  rapporter  dan* 
son  interné  le  passage  de  M.  Burns  ,  car  désormais  il  ne  peut  plus  y 
avoir  d'équivoque  sur  la  pensée  de  cet  auteur.  Faisonssrulemrnt  r<  mar- 
quer pour  le  moment,  que  la  première  ro  iditiro  indiquée  par  M.  Miirrji 
n'est  pas  en  harmonie  avec  le  terme  de  Jix  à  quatorze  heures  qu'il  éta- 
blit, car  il  faut  souvent  un  temps  un  peu  plut  long  pour  que  le  col  se 
dilate  et  que  ses  parois  deviennent  molles  ,  mincis ,  et  extensibles. 

Une  autre  opposition  de  préerptes,  non  moins  fâcheuse,  se  reueuoire 
dans  cette  première  période  du  travail ,  sur  ce  que  le*  auleuis  1rs  plus 
élastiques  conseillent  relativement  à  la  poche  des  eaux. 

Deoinsn  pose  en  règle  générale  [p.  177),  qu'il  ne  faut  jamais  anm|-re 
artificiellement  la  poche  des  eaux ,  du  moins  avant  que  le  oot  utérin  oe 
soit  complètement  dilaté,  et  que  des  causes  plus  imposantes  que  la 
seule  lenteur  du  travail  n'obligent  d'avoir  recours  à  celte  rupture. 
Burns,  de  son  côté,  établit  qu'on  doit  en  général  laisser  la  poche  s-- 
rompre  spontanément,  mais  il  ajoute  qu'on  peut  l'ouvrir  avec  In  ongbs 
du  moment  que  le  col  est  complètement  dilaté.  Dtvris  nr  voit  pas  non 
plus  d'inconvénient  a  ouvrir  la  poche  des  eaux  du  moiurnt  que  le  col  est 
dilaté  et  extensible,  et  que  les  douleurs  sont  assez  tives  [Midwiferj  , 
édil.  de  1825,  p.  tri!)).  Il  près. rit  même  formellement  plus  loin  de 
l'ouvrir  avec  le»  doigts.  B'undell  croit  au  contraire  [Obstetrin. 
p.  533),  qur  c'est  toujours  une  fantede  rompre art  fi  tellement  la  poche 
des  eaux  ;  il  pense  qu'il  y  a  de  l'avaMage  Je  remittrc  à  la  nature  celte 
rupture,  qui  m-  manque  patelle  liveuientd  Arriver  dix-neuf  fois  sm  30  : 
L'accoucbemeiit ,  di  -il ,  e»t  alors  plus  naturel  et  plos  sûr. 

L'énoncé  di  s  contradiction*  pie  eilnues ,  entre  des  aofoiitrs  ens«i 
respectables,  est  plus  q.ie  suffisant,  je  présume,  pour  jiistifîrr  le  travail 


que  je  soumets  aujourd'hui  au  juge: 
Avant  d'^boider  de  très-piès  la 


des  pratii 


qui  nous  occupe,  je 


indispensable  d'exposer  quelques  remarques  particulières  sur  le  vérita- 
ble mécanisme  de  l'utéius  durant  la  pariurinons  ,  car  c'est  sur  ces  mê- 
mes remarques  que  seront  bases  en  grande  partie  1rs  préceptes  pratiques 
que  nous  allons  ct.blir. 

A  en  rroirc  certains  auteurs,  les  fibres  de  l'utérus  plein  ne  forme- 
raient qur  d>-s  maires  confiors  il  inextricable*.  D'autres  cependant  l<s 
ont  distinguées  en  longitudinales  et  en  curuUires.  C'est  néanmoins  i 
.  madame  Buiviu  qu'on  doit  la  pins  exacte  description  a  ce  sujet  ;  e'Ie  » 
reconnaît  différentes  couches  de  libres.  Sans  entrer  dans  des  délai'*  q"t 
,  seraient  étrangers  à  ce  sujet,  contentons-nous  de  nous  anctrr  un  tu>- 
1  tant  sur  la  disposition  des  deux  couches  interne  cl  externe  de  l'utérus  en 
!  travail. 

1  Les  plans  antérieur,  postérieur  rt  transvrrse  du  fond  forment  par 
i  leur  ensemble  deux  larges  évaolails  musculaires  dont  les  fibres  coi.v.  r- 


mrmepuqurqaeiqites  auteurs  airal  prétendu  le  contraire.  Le  père  n'avail-il  pas 
droit  abutu  de  vie  el  de  mort  sur  ses  enfans?  Lorsqu'il»  homme  se  croyait  trop 
pauvre  pour  rUr  série  fils  que  sa  tenue  venait  de  lu  donner .  il  était  donc  |>ar- 
fulenteol  lihre  de  le  faire  mourir  ;  et,  si  ua  sentiment  invincible  de  paternité  ou 
même  <ie  nuque  bumauitc  arrêtait  soa  bras  prêt  i  frapper,  la  victime  cuit  coa- 
ilamaee  s  l'esjtfniiion  qui  laissait  une  faible  chance  4c  salut ,  nuit  qui ,  dan*  la 
grande  iuajo<  lté  îles  cas.  aboutissait  certainement  a  la  mort.  A  plut  ferle  raison, 
l'avorteinent  volontaire  clait-il  nstaclioa  kfalcnsMil  innocrnle  ;  et  ilest  hors  de 
doute  qne  sons  Irt  empereurs,  il  était  devenu  très-commun  mens*  parmi  1rs  rangs 
les  plus  élevés  de  la  société  ;  les  femme»  s'y  suuoicUatcnt  dans  le  seul  buld'eptr- 
gner  a  leur  beauté  les  ioeonveaiens  souvent  insepaeables  d'une  grosse»:  et  d'un 
accouchement.  Sur  ce  point  de  faits,  tiens  sommes  complètement  d'accord  avec 
notre  auteur.  A  ce  propos  nons  relèverons  seidesnent  une  bien  légère  erreur  lu- 
Ion  qu»  :  c'est  relaliveneal  a  celle  Julie  dont  Auguste  a*  voulut  ni  reconnaître 
ni  laitier  vlcvcr  l'enfaol*  Elle  n'était  point  la  nue  de  l'empereur  comme  l'auteur 
le  dit.  avais  bien  M  petite  fille.  Voici  le  teste  «eue  de  Suétone  :  •  Juiias.  Ji- 
i.  /ion»  et  nrptrm,  omniAus  prairie  coHlaminalai,retejfat>it.  —  Ex  tint  Ju- 
»  li<f,  poil  da  unatinnrm,  rditum  infanlem  aenosci  alirju*  veini'f.  I  Sono». 
«  Ueiay.  Aug.  c.  tii).  Au  eeile  c'est  une  rectiueatiou  qu*  non»  uous  permettons 
par  voie  de  paeeolhéie  .  et  qui  est  sans  importance  aucune.  Noos  accordons  a 
l'abbé  Caillant  que  ee  tout  pnncipaleiueat  les  pères  du  citmtianisme  qui  ont  (le- 
vé la  vois  contre  l'abandon  des  enfant  el  contre  l'avorteinent,  et  ont  présente  de 
telles  actions  comme  des  ceintes  abominable».  Il .  ndev.vt  être  ainsi.  Au»  jeu»  de 


Aussi,  lorsque  le  christianisme  de  secte  persécutée  Tut  devenu  pouvoir  social,  le» 
peines  les  plus  terribles  furent  promulguées  pour  prévenir  ces  actes  que  le  paga- 
nisme, moins  humain  sans  aucun  doute,  mais  je  ne  voudrais  pas  dire  moins  uee 
ni  moins  prevoiant,  n'avait  point  frappes  d'une  réprobation  jnridiqoe  et  avait 
abandonnes  au  libre  arbitre  des  pareils.  lj  loi  visigutbe  punissait  de  mon  l'avar- 
lemrnt  volontaire.  Aujourd'hui  encore,  notre  code  pénal  prononce  .  routée  le 
(   même  acte,  des  peines  qui  soot.  a  moo  sens,  beaucoup  trop  absolues  el  trop  sé- 
vères, et  qui  ont  été.  sans  aucune  doute,  inspirées  «us  legislsteues  par  un  resta 
d'influence  îles  idées  chrétiennes.  Et,  par  esrmple,  bien  que  la  presque  unanimité 
i  des  médecins  réclame  au  moins  une  eiception  eu  faveur  de  l'arcoochemeot  prn- 
|  voque  avant  terme  che»  îles  femmes  contrefaites  que  I  (ecourhement  au  neuvième 
1  mois  de  la  grossesse  doit  infailliblement  faitv  périr,  elles  et  leur  fruit,  i 


la  eeJuàoo  chrétienne,  le  peefae  d  Oaao  ne 
snicide,  pu  squ'il  y  a.  dit  ou.  même  en  celt 


l'accooeheviT  qui  aurait  eteeutè  une  opération  si  légitime  el  si  raisonnable .  se 
verrait  traduit  au»  assises,  et  courrait  grand  riaqae,  â  moin*  qu  il  ne  rencontrât 
ou  jury  pourvu  de  hautes  lumières  et  d'une  grande  indépendance  d'esprit,  de  su- 
bieuoe  roudstnnatiun souverainement  inique, mais  parfaitement  légale,  et  d'allée 
evpier  au  bagne  la  folie  d'avoir  eu  raison  contre  une  li'-io!atioo  arriérée.  En  mévne 
temps  que  le  christianisme  prohiba  t  par  la  menace  d<-<  foudres  spirituelles  et  des 
peines  temporelles  I  avortement,  rinfautinde  el  l'esposiliou  des  nouveau  oet , 
force  lui  fut  bien  de  consacrer  des  in«tituliun*  publiques  au  salut  des  enfans  es- 
poirs ;  car  la  misère  des  pare  a»,  et,  bien  plus  eticoee  ,  la  boute  des  hors  narres 
i'emporlèreut  sur  le»  terreur» de  la  lui,  et  ue  cessèrent  jaautia  d*  jeter  dans  la 
société  une  population  pins  on  moins  nombreuse  d'enfant  trouves.  Aussi  ,  bien 
longtemps  avant  St- Vincent  de  Paul .  qu  on  regarde  getieralemcnl  coma»  le  pa- 
tron el  le  sauveur  d*  ces  êtres  infortunes,  il  v  avait  eu  des  ho 
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g»nt  ver»  les  tiennent  rond»  que  tir  C  Bdl  *  considérés  comme  deux 
véritables  trndoos,  el  ver»  le*  ligament  postérieur»  dont  l'office  ett  ana- 
lisgue,  et  rnGn  vert  lei  ligament  det  ovaires  et  trt  tubes  de  Fallope.  Les 
fi  Lin  s  luiicitndiaalet  -les  surfaces  antérieure  et  postérieure  qui,  avant 
I'  grossesse,  descendent  do  fond  vers  le  museau  de  t.iocbe,  divergent 
a  ré[in<|oe  de  l'accouchement  par  suite  de  leur  hypertrophie,  et 
constituent  det  muscles  latéraux,  ayant  pour  ligament  ou  points  Gxcs 
les  ligament  ronds  et  larges.  A  la  (ace  interne  de  l'utérus,  il  existe  un 
arrangement  très  distinct  de  finies  cooeentriqurt  dont  les  centres  ré- 
pondent aux  ouvertorrt  des  tubes  de  Fallope.  Autour  de  ce*  points  1rs 
libre*  forment  'les  crrclet  de  diamètres  ecuissans  jusqu'à  ce  qu'ils  s'en- 
(•eouiipenl;  de  l'ensemble  de  allé  décussttion  successive  il  résulte  une 
surir  <ji-  muscle  circulaire  du  fond  de  l'uteras  que  Ruysch  a  appelé 
delrusor  placenta  Vers  la  partie  inférieure  ces  fibres  assument  la 
direction  circulaire  en  suivant  toute  I  étendue  de  l'organe  ,  puis  elles 
se  penler  t  en  arrivant  vers  le  utiisean  de  tanche.  Lit  couches  de  fibres 
intermédiaires  entre  let  deux  plans  précédent  ont  été  soigneusement 
decriic.s  fuir  madame  Boiviii  ;  leur  action  est  très  facile  k  comprendre , 
puisqu'elles  ont  la  même  direction  que  les  fibres  dont  nous  venons  de 
parler. 

Il  est  riideo',  d'après  cette  organisation,  que  dans  let  contraction» 
cinul.ivet  le  plaa  externe  de-  Glirrs  doit  diriger  l'utérus  vers  le  bord 
pelvien  et  en  maintenir  le  fond  dant  la  direction  de  ton  axe;  tandis 
q>ic  le  plan  interne  doit  exercer  p  ir  un  mouvcmeul  d'ensemble  une  ac- 
tion sur  le  museau  de  tanche.  Q  tant  aux  Gbres  qui  entourent  les  tube» 
de  Fallope.  elles  forment  deti x  musrlrt  circulaires  dont  l'action  rotaloire 
doit  entraîner  1rs  corne»  utérine»  obliquement  veis  l'axe  ou  ver»  udc 
ligne  fuimant  avec  l'axe  un  angle  plut  ou  moins  aigu  ;  leur  action  com- 
binée est  par  conséquent  dant  la  direction  de  la  diagonale  axuelle  ;  de 
manière  que  lorsque  tout  le  fond  se  contracte,  la  direction  de  la  force 
est  absolument  la  mémrqoe  celle  qui  aurait  été  produite  par  des  fibres  I 
longitudinales  qui  agiraient  para  Ici  ment  a  t  axe  de  l'utérus.  Par 
tuile  de  celte  disposition,  tonte  la  puissance  du  fond  utérin  est  concen- 
trée sur  un  seul  point,  le  rentre  du  museau  de  tanche. 

I.»  résistance  relative  à  cette  puissance  résulterait  d'après  les  auteurs 
de  l'action  de»  Mire»  circulaires  du  col.  Celle  action  céda  m  a  la  force 
Mipérieuic  des  filiret  longitudinales,  il  m  résulte  que  le  col  est  obligé 
de  te  dilater  petit  à  petit.  Après  chaque  lulte  entre  ces  deux  ordres  de 
fit» es  le  roi  perd,  dit  on,  ur  c  partie  de  sa  résistance «  se  dilate  d'autant; 
enfin  la  dilatation  rit  complète  lorsque  les  Gbres  longitudinales  ont  ac- 
quis un  empiie  absolu  <ur  les  circulaire*.  (Deweet,  Midwifery,  184:», 
p.  1K0  181 .  Velpran ,  t.  1  ,  p.  JUù).  Il  y  a  dans  tout  ceci  un  manque 
d'exactitude  ou  de  précision,  pour  ne  pu  dire  une  erreur  patente.  C'est 
I  »  en  effet  un  raisonnement  à  priori  déduit  de  l'analogie  d'action  des 
umtcles  en  général  ;  mais  on  n'a  pas  réfléchi  aux  propriétés  pattieultè- 
irs  dont  l' utérus  peut  jouir,  non  comme  muscle  ordinaire  nu  un  ensem- 
ble de  mu»clct,  mais  comme  orgaoe  destiné  à  une  grande  fooction.  V.a 
considérant  la  dilatation  do  col  utérin  comme  analogue  a  celle  des 
sphincters  des  organes  creux,  on  n'a  pat  songé  aux  conséquemet  de 
otte  m iiiirre  de  voir;  il  résulterait  effectivement  que  durant  la  gros- 
teste  tnul  le  poids  du  contenu  de  l'utérus  ne  serait  soutenu  que  par  le» 
filtres  circulaires  du  col  qui  devraient,  en  conséquence,  être  en  cuulrac- 
lion  permanente  sans  te  fatiguer  aucunement,  jusqu'à  l'époque  où  une  j 


lutte  t'engagerait  avec  les  fibres  du  fond  qui  doivent  enfin  rester  tou- 
jouis  vicrorieusct 

Celte  anal  igic  avclet  sphincters  det  viscères  creux  n'est  pat  exacte. 
Les  sphinctrr»  ne  te  dilatent  pas  d'une  minière  lente  ■!  graduée  comme 
le  museau  de  tanche  ;  leur  dilatation  n'ett  pas  non  plut  le  résultai  d'une 
lutte  avec  des  muscles  plus  puissant.  Lorsqu'un  corps  ,  un  stimulus  , 
approprié  agit  sur  un  sphincter,  celui  ci  te  contracte  d'abord  ,  puis  il 
se  dilate  complètement  pour  laisser  passer  tri  ou  tel  cor)  t .  ou  bien  il 
reste  contracté  pour  t'opposer  à  ce  passage.  Lorsque  le  sphincter  ne  te 
dilate  point  sous  l'action  de  son  stimulus,  il  y  a  maladie,  la  souffrance 
devient  tirs-grande,  et  loin  d'entrer  en  lutle  contre  lui,  les  muscles  de 
l'organe  suspendent  souvent  entièrement  leur  action.  I*a  force  néces- 
saire pour  vaincre  l'action  des  Gbres  musculaires  doit  être  très-grande 
lorsqu'elles  oITrs  nt  de  la  résistance  et  qu'elles  ne  présentent  aucun  point 
de  dilaté;  or,  si  les  Gbres  du  col  sont  fortement  contractées  ainsi  qu'on 
le  suppose,  comment  concevoir  que  celle  puissance  immense  puisse 
elre  franchie  par  le  seul  poids  de  la  poc he  det  eaux,  tandit  qu'elle  ré- 
silie à  celle  des  fibrrf  longitudinale»!*  Pourtant  c'en  ce  qui  arrive  con- 
stamment ;  let  membranes  résistent  jusqu'à  la  fin  sans  se  rempre  au 
milieu  de  celle  prétendue  bataille  Gbrillaire;  elles  dilatent  le  col  ,  et 
néanmoins  leur  fiagîlité  est  telle  qu'un  léger  euop  d'ongle  suffit  pour 
les  percer;  que  dis-je  ?  elles  se  rompent  par  l'acte  même  de  te  lever  . 
i'asteoir,  marcher;  ou  bien  parla  s.ule  gravitation  du  contenu  de  la 
matrice. 

La  cause  des  doulenrs  utérines  est  sans  doute  probléma'iqoe.  On 
croit  cependant  l'avoir  expliqué  en  attribuant  cet  douleur*  a  une  f'rie 
de  conincliont  musculaires.  (<c  |  liénumène  pourtant  ne  s'observe  dans 
aucun  autre  muselé  de  l'économie,  et  il  n'est  pat  facile  de  comprendre 
potii-qui  j  il  ifoil  cire  paitîculier  à  l'nlériii.  tandis  que  la  structure  de 
cet  organe  est  ti  exactement  semblable  à  celle  de  plusieurs  autres. 

On  n'a  pas  songé  que  le  principe  de  la  dilatabilité  du  col  résidr  ail- 
leurs q  e  daus  la  fibre  musculaiir:  il  réside  dans  un  autre  élément  du 
par.uihyrne  utetîn,  décrit  avec  tant  de  soins  dans  ces  derniers  temps, 
le  tissu  crllulo-fibrrux  ou  élastique. 

Tuut  le  monde  sait  aujourd'hui  qu'indépendamment  de  la  Gbre  mus- 
culaire, l'utérus  est  nom  vu  d'une  quantité  considérable  de  tissu  c  lia- 
laire  foil  dense,  doue  d'un  tiès  haut  degré  d'élasticité  comme  li  t  liga- 
ment jaunes,  la  membrane  moyenne  des  artères,  etc.  Ce  tissu  contient 
souvent  de  la  Gbrine  et  forme  la  base  on  le  siège  de  la  Gbre  musculaire, 
il  pénètre  l'utérus  dans  toutes  1rs  directions,  en  est  en  quelque  sorte  le 
caoevas  et  exerce  une  uès-grande  influence  Sur  l'action  de  l'organe. 

Si  nous  réfléehissoot  maintenant  que  l'utérus  est  un  organe  Don -seu- 
lement musculaire,  mais  encore  élastique  par  excellence  .  nous  ooot 
trouverons  dant  la  voie  de  la  solution  de  la  question.  Effectivement,  en 
place  d'atiriboer  le  support  des  partiel  intra-uterioet  durant  la  gros- 
»esse  au  col  et  au  museau  de  tanche,  el  de  rapporter  la  dilatation  de 
ces  pirtirt  à  une  action  purement  musculaire,  il  s- r» désormais  plat  rai- 
sonnable de  regarder  le  premier  fait  comme  le  résultat  d'uae  doub'e  ac- 
tion l'une  musculaire  l'antre  élastique,  s'aidani  mutuellement;  la  mus- 
culaire opposant  une  action  ctmttammeul  variable  et  luégal-;  l'élastique, 
au  contraire,  présentant  parts  tension  «ne  résistaoce  uniforme  au  con- 
tenu de  l'utérus,  jusqu'à,  ee  que  le  surcroît  du  voIbidc  et  du  poids  fi- 
nisse par  faire  céder  let  parties. 


vit.  On  en  (route  «n  s  Milan  des  Tanner  7H7  ;  an  à  Rome,  en  1 ï 1 1  ;  on  à  Ve- 
nise, en  1380:  un  i  Florence,  en  1421.  Mais  a  Pactt,"  au  avu<  siècle,  -tuu  enfant 
riaient  encore  jeté»  ttvat  Ut  m  t.  selon  1  expression  do  temps .  locsqot  st- Vin- 
rent de  Haut  leur  assara  ma  asile,  et  fonda,  en  leur  fueur ,  des  institutions  de 
rbaritr  qui  se  (ont  soutenues  jusqu'à  no»  jour»,  ntalere  l'accroissement  constam- 
ment pcutrestifde  lene  fardeau 

lot  chapitre  III,  |iaeticul>érenjeol  consacré  I  élndier  toot  ee  qai .  en  Fraser, 
depuis  ciiticoa  un  deaû-sicele .  eoneeroe  l'histoire  adammslralite  des  enfaus 
trouve»,  thount,  selon  l'auteur,  tas  rosaênaeocr*  soi  tantes,  c'est- :-dire  ; 
I"  qor  le  nooihee  réel  des  calant  teonte»  que  rbaqne  année  (mirait  s  la  popula- 
tion anesit  Iris  peu  augmente  depuis  l/H»  :  T  que  l'élévation  du  chilfri  total 
des  enfant  à  La  entrer  de  l'état  tiendrait  surtout  à  la  diminution  de  leur  morta- 
lité; 3°  que  la  légère  anrmeniation  qui  a  pu  avoir  lien  dans  let  admission»  an- 
nuelles .  a  «a  rame  dan»  i'errniissenicnt  itn  nombre  des 
mai»  que.  d'ailleurs,  la  tendance  a  abandonner  tes  enfant  nal 
qu'autrefois  ;  t'  qor  depuis  dit  ans  il  n'y  a  pu  en  praxrcssioo 
anoncl  det  enfant  trowtrs.  mai»  tenlemeul  fluctuai  lu.  en  raison  de  ta  prntprrite 
un  de  la  misère  piibliqne  ;  V  e  fin  qse  la  misère  est  presque  la  seule  cause  qui 
fisse  abandonner  le»  enfant  légitimes.  Ootnt  à  non»,  maigre  tant  le»  rutoone- 
inent  de  l'aiiteur,  nous  ne  sonuues  pas  du  toot  eoovainrut  qae  l'aerroiticiiient 
proirrttirdu  nombre  det  enfant  trouvés,  aeceoissement  que  l'on  s'accorde  fè- 
aeraVrmcnta  reeonnaîtee  comme  un  fait  arrête,  khI  plus  apparent  que  réel. 
L'abhe  Cailbrd  omit  parait,  en  ee  point,  embeataee  an  peranove  fort  ingenicu 
"«ment  el  forl  ronscieneicinemeot  dévrloppc 
«..«•,  ' 


■s.anert  illégitime»; 
tnrelt  est  moins  forte 
ton  dans  le  nombre 


maisemi  ae  ralliera  pat.iima- 


Le  chapitre  IV  leaite  esclasivemrnl  de  la  mortalité  des  enfant  trooves,  Un  y 
voit  qne  celte  mortalité,  qai  etail  énorme  ata.t  1 7KV.  et  qu  à  Paeis.  en  parti- 
culier, s'élevait  i  SI*  »ar  t  ia»  drpuat  la  naissance  jusqu'à  lige  de  4  ans ,  a  consi- 
deeablemenl  diminue,  (race  a  des  soins  plus  te  1rs  et  plus  ectaiees  ,  el  est  suscep- 
tible île  diminaee  encore  ;  car  il  t'en  faut  qne  toules  les  ameliocations  axécala- 
blet  aient  ele  epuitret.  Il  n'«  a  pat  de  duole  qu'on  doive  eaaejer  parmi  le»  eaam  » 
phneipabs  de  cette  mnetalitf  la  toi  sou  froide,  et  le  transport  des  nouveau  nr,  à 
det  distance»  «outrai  tees-rrandes  par  «vite  de  la  suppression  des  tours  d'arron- 
dissement qm  a  rte  votre  par  certain»  conseils  erneraut.  Mais  non»  pensons  qae 
l'ttrlenr  romlonae  tnq>  .rtrrefuenl  l'allailemenl  artificiel.  Petit-rtrc  a-t  il  eai- 
toa  en  ce  qui  touche  l'application  de  cet  allaitement  dans  le»  boipiccs  d'enfant 
truuv-s,  ap|»lieat»on  qm  o'taueajantniset'  faite  qu'avec  uaeetlrênte  neeU^nce. 
et  qui  en  effet,  ae  taarsil  jatnait,  je  eroi»,  »  être  rtrriilee  t*ec  toute  la  Donc  - 
inalitr  reqaise.  Mais  il  semble  s'appuyer  It -dessus  pour  pruschre  ce  mule  de 
naarriture.mftnedanslapratiertepartieBlièec  b reoendant. d'après  Vesbeureut  ' 
resaliaU  ipie  notre  etprrmnee  pertatmteue  noat  a  Suuemt.  mat  n'bêsilons  pu  b 
déclarer  qu'à  défaut  rW  I  allaitement  maternel  on  de  relui  par  une  nourrice  sua- 
lien,  on  enfant  t  moins  de  chances  désavantageuses  s  courir  en  étant  soumit  a 
I  allaitement  aeli6ciel  eaecute  avec  uun  {bien  entendu),  qu'en  étant  au»,  comas* 
on  dit.  en  nourrice.  On  sait  combien  esl  «-andc.  du  moins  poar  Paria,  la  mnr- 
Uliiè  de*  ru  Etat  coones  k  des  paysannes  mercenairea  loin  dit  It  urvciUtoee  det 
parent. 

Dso»  k  ebapitre  V .  qai  traite  de  t* administration  det 
Le.ftmlro.se».  l'abbé  ' 
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Quant  au  second  bit ,  li  dilatation  du  col,  en  place  d'être  le  rësul-  1 
Ul  d'une  lutte  musculaire,  il  peu'  itie  attribué  uniquement  à  l'action  de» 
muscle* dn  fond  de  l'utérus  qui  devient  de  plus  rn  plu*  dominante,  à  ; 
mesure  que  la  tension  d<i  tissu  élastique  s'affaiblit,  les  fibres  circulai-  , 
res  (fiant  entièrement  étrangère». 

S'il  nous  était  permis  à  présent  de  hasarder  ur.e  conjecture,  nous 
dirions  que  lis  douleur*  dépendent  non  de  la  rontrartion  des  lil>r<  s 
musculaires,  nv>i>  bien  de  la  distension  prenne  subite  ilmissu  c.  llul.i- 
élaslique  :  re  phénomène  parait  avoir  de  la  ressemblant-*  avec  ci-  qui 
arrive  sur  les  ligaineos  du  pelvis,  lorsque  la  tétr  franchit  les  détroits. 
Madame  Boivin  s'est  rapprochée  de  la  vérité,  lorsqu'elle  a  dit  que  .1  la 
douleur  est  dans  les  oiifices  cl  dans  le  col  de  l'utérus,  et  non  dans  le 
corps  de  ce  visecic,  dont  la  contraction  n'est  pis  plu*  douloureuse  que 
relie  des  muscle»  de  l'abdomen  ,  de  la  vessie  et  du  rectum.  »  Tons  les 
praticiens  .ont  du  remarquer  effrctivcmrni  que  l'utérus  offre  souvent 
avant  le  commencement  du  travail  des  contractions  et  relaxations  suc- 
cessives sans  l'existence  de  la  moindre  douleur,  c'est  que  la  tension  du 
col  et  du  museau  de  tanche  n'est  pas  encore  bien  prononcé*.  Personne 
n'ignore  d'ailleurs  que  chez  1rs  animaux  inférieur  j,  où  l'utérus  <st  en- 
tièrement musculeux,  l'accouchement  s'acromplit  sans  douleur. 

Sans  doute  que  cette  doctrine  n'est  pas  à  l'abri  de  toute  objection, 
car  on  pourrait  demander  d'où  vient  qu'après  la  sortie  de  l'enfant,  et 
pendant  l'expulsion  du  placenta,  les  douleurs  reviennent  encore  avec 
autant  de  violence?  Cela  pourrait  à  la  rigueur  dépendre,  d'un  coté,  du 
retour  du  tissu  élastique  sur  lui  même  ;  «le  l'autre,  de  la  nouvelle  dis- 
tension que  ce  tissu  doit  éprouver  durant  le  passage  du  place  nia  :  nous 
savoos  en  effet  que,  lorsque  le  placenta  n'est  point  expulsé,  la  con- 
traction naturelle  du  col  n'occasionne  plus  la  moindre  douleur  jusqu'au 
moment  où  l'on  essaie  de  surmonter  La  résistance  de  ses  parois  et  de  le 
tirer  par  le  coidoo. 

On  comprend  parfaitement,  d'ailleurs,  comment,  lorsque  la  force 
élastique  du  col  ayant  été  beaucoup  affaiblie  par  suite  de  la  distension, 
l'action  du  fond  de  l'utérus  est  provoquée  pour  l'expulsion  de  l'enfant. 
Pour  que  cela  n'ait  point  lieu,  il  faut  qu'un  stimulus  queleonque  agisse 
sur  les  fibres  circulaires  du  col  et  provoque  leur  contraction  ;  dans  ce 
ras  le  museau  de  tanche  devieot  rigide,  s'oppose  à  l'action  du  fond  de 
l'organe,  et  l'accouchement  est  retardé.  Celte  observation  est  parfai- 
tement d'accord  avec  une  proposition  do  Burns,  savoir  que  lorsque  le 
col  est  irritable,  notre  intervention  directe  ne  peut  être  que  nuisible. 
;  un  grand  nombre  de  cas,  l'accouchement  s'accomplirait  txès- 
rnent  sans  le  temps  nécessité  pour  la  dilatation  du  col  et  do 
périnée.  Dans  quelques  circonstance*,  le  col  est  très-dilaté,  pourtant 
l'accouchement  est  retardé  parce  que  le  périnée  ne  l'est  pas  encore  ; 
or,  on  ne  dira  pas  que  le  relâchement  périnéal  di'peod  d'une  action 
musculaire  ;  il  eo  est  de  ce  dernier  comme  du  museau  de  tanche  qui 
résiste  principalement  par  sa  trame  élastique. 

Maintenant,  puisqu'il  est  prouvé  que  le  parenchyme  de  l'utérus  ré- 
sulte de  deux,  éiemen»,  l'un  musculaire,  l'autre  ■iWé'astique  ;  que  la 
dilatation  lente  et  douloureuse  du  col  ne  peut  point  être  comparée  à 
relie  <hs  sphincters  musculaires  ;  que  s*  résistance  dépend  plutôt  de  la 
réaction  du  tissu  élastique  que  de  I»  fibre  musculaire,  que  cette  dila- 
tation enfin  est  absolument  semblable  a  celle  du  périnée;  il  est  évideot 


grande  partie  qne  par 


que  l'effacement  de  l'os  fincee  ne  s'effectue  en 
une  action  mécanique  et  nullrmrnt  musculaire. 

A|oulons  que  puisqu'une  irritation  quelconque  peutprovoquer  la  con- 
traction des  libres  musculaires  du  col,  tout  ce  qui  rend  ce  dero'rr  rigide, 
peut  retard- r  par  conséquent  l'accouchement.  Il  est  donc  important  de 
ne  jamais  rompre  1rs  membranes  ni  de  dilater  artificiellement  le  mu- 
sev>  île  tanclic.  à  moins  de  circonstances  particulière*. 

Celte  conclusion,  Mute  naturelle,  étant  en  opposition  directe  avec  la 
nian>rie  de  voir  «le  plusieurs  auteurs  classiques  ,  je  me  vois  obligé  de 
l'appuyer  d'un  plus  grand  nombre  de  preuves  basées  sur  l'expé- 
rience. 


Dans  les  ras  li  s  plus  heureux  de  dilatation  de  l'utérus,  un  : 
éciiulrmcntmiiqucux  a  lieu  par  le  vagin  dans  le  but  d'obvier  aux  effets  de 
l'j|inti..n;  le  in.«sr,vi  de  tanche  est  tan  ot  épais,  gtos,  mou  et  indolore; 
t.m'ot  très-mince  et  extensible  ;  tantôt  enfin  effaré  et  ronveiti  en  un 
simple  annriu  à  bord»  nions,  et  aussi  facilement  distrmible  qu'un  gant 
de  peaju  doure.  Son  ouverture  est  alternativement  tendue  ,  Qasque  ,  un 
peu  épai-se;  e:lc  s'élargit  toujours  jusqu'à  ce  qu'enfin  elle  est  eomplé- 
|.  nieiitdililce.  Pendait  ce  tr.v  ad,  lefondde  l'utérus  ne  parait  pas  exercer 
d'effuit  t.èi-i  nissant.  Si  vous  portiï  le  doigt  contre  1rs  metnbra  nés  du- 
rant eh  iqur  douleur,  vous  vr-inr  que  ors  membranes  sont  molle*  «t 
cèdent  ues-f.cileoi.  nt  sans  s.  rompie.  C'est  l'observation  de  ce  fait  qm 
a  £aii  dire  à  I.<  w  es  q-c  la  po<  he  de*  eaux  ne  peut  point  être  considérée 
ruinme  un  moym  dilatateur.  Cette  conclusion  serait  exacte  s'il  était 
vrai,  ainsi  que  Lester»  le  supposait,  que  la  résistance  des  parois  du  col 
dépendait  de  la  contraction  de  la  fibre  musculaire.  L'utérus,  n'offrant 
pas  une  opposition  de  pareille  nature,  n'emploie  qu'une  puissance 
douée  telle  qu'elle  était  justement  nécessaire  pour  vaincre  la  résistance 
du  tissu  élastique.  Faite»  cette  expérience  ;  remplissez  suffisamment  une 
vessie  d'air  ou  d'eau  ;  exerce*  avec  les  doigts  des  pressions  alterna- 
tives, vous  verres  que.  malgré  sa  mollesse,  la  vessie  réagit  à  rbaqoe 
coup  avec  une  force  considérable;  si  la  vessie  est  pleine,  elle  est  incom- 
pressible quelle  que  soit  la  force  qu'on  emploie.  Compairt  a  présent  le 
degré  dr dilatation  que  vous  pouvei  obtenir  sur  le  col  avec  le*  doigts 
dans  l'intervalle  de  chaque  douleur,  avec  celui  que  l'utérus  produit  na- 
turellement, et  vous  serez  obligé  de  conclure  quau  total  la  dilatation 
s'effccine  beaucoup  plus  rapidement  en  général  par  les  seules  puissances 
de  la  oature  que  par  cilles  de  l'art. 

Avant  la  rupture  de  la  poche  des  eaux,  la  nature  paraît  donc  éviter 
soigneusement  tout  ce  qui  ressemble  à  de  la  force  ou  a  delà  violence.  Si 
la  poche  te  rompt  prématurément  par  luite  d'un  accident  quelconque , 
il  en  résulte  l'.inc  des  deux  choses  suivantes,  selon  l'état  actuel  du  col  : 
ou  le  col  est  mince  et  souple,  dans  ce  cas  l'action  de  I  utérus  l'emporte 
rapidement;  le  contraire  cependaut  peut  avoir  lieu,  le  museau  de 
tanche  peut  devenir  rigide  et  l'accouchement  en  être  retardé  ;  ou  bien 
le  col  est  épais  et  ferme  bien  que  dilatable  ;  son  élargissement  est  alors 
retardé,  il  assume  le*  caractères  de  la  rigidité. 

lorsque  le  museau  de  tanche  est  jeté  en  arrière  vers  le  sacrum  par 
suite  de  l'obliquité  aotérteure  du  corps  de  l'otérus,  la  partie  antérieure 
du  col  est  distendue  outre  mesure,  elle  devient  aussi  mince  que  du  pa- 
pier et  peut  être  au  toucher  confondue  avec  les  membranes  de  la  poche 
des  e aux  ;  cette  erreur  est  d'autant  plus  facile  que  le  repli  ou  le  bour- 
relet qui  existe  à  l'endroit  de  l'union  du  col  avec  le  museau  de  tanche, 


me  pir  M  le  comte  «le  Bomlv .  préfet  rte  l'Yonne  (!) .  pour  que  le  budget  «le  ces 
établissement  devienne  uniforme  pour  toute  la  France. 

No»  refeellons  île  ne  |K>ii«oir  suivre  l  auleor  «l»n«  loos  le»  chapitres  «le  I  ou- 
vrage- Pour  abréger  ,  notou»  rapi'lcuie»l  1rs  idées  les  plus  *aillanlea  du  reste  de 
»on  livre. 

I.'autear  s'élève  avec  force  contre  la  suppression  des  tours,  et  contre  les  échin- 
ées d  enftos  trouvé*  entre  divers  deparlemeos .  deux  moyen»  propos.*  et  mis  a 
rseculion  dans  ces  derniers  temps  pour  diminuer  le  nombre  des  enfin»  à  la 
charge  de  l'état.  On  a  prelrn'lu  .  en  effet .  non  sans  quelque  apparence  de  raison , 
qoe  1rs  tours  .  en  procurant  ans  filles-mères  on  m..jcn  facile  de  cacher  leur 
faute,  consumaient  une  sorted  eoconrapmenl  a  l'abandon  des  ntMitcau-oc*.  Mais 
dans  les  pats  protesta»»,  l'insinulion  de  Saint  Vincent  de  Paul  n"a  pas  elé  adop- 
tée ;  il  n'y  a  point  de  tour»  :  les  enfan»  n'en  sont  pas  moins  abandonnes;  ils  Sont 
«  entablement  «posés,  il»  sont  jetés  u.wf  U-t  met.  Va  plus  grand  nombre  d'in- 
fanlieidrs .  et  surtout  une  énorme  mortalité  des  non  veau  nés  condamnes  sus 
chances  funestes  de  l  espoMlion  neoiirrroenl  dile  :  voili  ce  que  doit  produian 
la  suppression  des  lonr».  Las  échanges  ont  pour  bot  d'enlever  41rs  mères  l'espoir 
de  reprendre  rhei  elles  leurs  enfans  à  litre  de  nourrisson»  confies  par  l'adminis- 
tration :  mais  l'espericBce  a  prouve  que .  malgré  la  menace  et  l'eiecnlion  même 
de  relie  séparai  ion  des  mèro  et  de»  enfans .  le  «ombre  drs  enfans  abandonnés 
n'est  guère  devenu  moindre .  mais  que  leur  mortalité  seulement  s'est  eonudera- 


U)  Mémoire  «or  t»  néceiaile  de  revoir  U  législation  relative 
,é»,  par  M.  le  compte  de  B  etc.  àoitrrr .  i»-»\  tttti. 


hlemcnt  sceme.  Or,  une  fois  le  prinripr.  posé  sue  l'état  doit  chercher  «  conser- 
ver le  plus  grand  nombre  possible  d'enfant ,  il  s'ensuit  inévitablement  qoe  ces 
mesuces  dont  il  s'agit  sont  barbares  et  condamnables. 

I.'ablié  Gaillard  .  tout  en  déplorant  le  malheur  des  f,  mines  qne  lenrs  séduc- 
teiiri  délaissent  •  et  en  seiyaol  là  une  des  causes  principales  de  1  abandon  des  en- 
fans. n'en  est  pas  inotn*  convaincu  <|ue  la  recherche  de  1a  paternité  doit  être  en- 
tendue .ainsi  «pie  le  veut  le  code  français  ;  il  présente  de  la  façon  la  phis  décisive 
tous  I.  s  argumciis  qui  doiseul  faite  rejeter  le  principe  contraire,  tel  qu'il  est  ap- 
plurué.  eu  Anglrlcrtc  et  ans  filais  loi?. 

Il  montre  qu'en  Allemagne,  où  ,  dans  le  but  de  diminuer  le  nombre  des  enfan  < 
a  la  charge  de  I  élal ,  on  prohibe  le  mariage  cotre  gens  pauvres,  on  n'a  fait, 
par  celle  socle  d'application  légalisasse  du  système  de  Maillas ,  que  pousser  i 
la  corruption  des  nstr-ur»  c'est  augmenter  ouirc  mesure  la  proportion  des  nais- 
sance- fliemlimes. 

Enfin .  loul  en  réclament  pour  les  enfan»  trouvés  une  éducation  qui  leur  as- 
suré le»  moi  en»  de  gagner  honorablement  leur  vie  et  qui  les  préserve  de  U  conta  - 
gions  des  vices  et  des  rrinses  une  fois  qu'ils  seront  sortis  de  l'hospice  et  jeté» 
dans  la  société ,  rependant  l'abbe  Gailiard  blime  fort  sagement  ce  qu'oo  fait  en 
Russie,  à  U  maison  de»  enfans  trouves  de  Moscou.  U,  en  effet ,  ces  enfan»  re- 
çoivent une  edocaiion  brillante,  qui  leur  offre  la  perpecuve  d'un  avenir  plus 
beau  que  celui  qui  est  réserve  au  commun  des  homme».  Ce  n'est  plus  U  un  asile 
ouvert  a  l'infortune  des  jeunes  être  njnr  la  bonteoo  l'indiceiiee  abandonne.  C'est 
ea  quelqsie  sorte  une  prime  donnée  à  l'abandon  de»  curant,  une  tentation  offerte 
au»  gens  pauvre»;  c'est  un*  mesure  fort  impobtiqoc,  et  qui  le  serait  encore  da- 
vantage dans  un  pays  où  la  population  serait  plus  serrée  qu'en  Bussie. 
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i imalc  jusqu'il  un  certain  point,  1rs  apparences  d'un  orifice  utérin  di- 
laté et  à  bords  épais.  Eo  pissant  cependant  le  doigt  en  arrière,  on  s  o- 
rientc  aisément  fur  le  véritable  état  des  choses  ;  on  trouve  souvent  alors 
un  orifice  de  la  largeur  d'nne  pièce  de  six  sous  (sis  pences).  J'ai  obser- 
ve' que  dans  cet  état  de  déviation  la  dilatation  du  col  avait  lieu  avec  une 
rapidité  étonnante.  Quelquefois  cependant  le  contraire  a  lieu  ,  l'épais- 
sisscmenl  persiste  et  le  temps  de  cette  période  est  plus  long  qu'a  l'ordi- 
naire. Il  v  a  plus  :  si  la  tête  descend  trop  en  avant  vers  le  pubis,  la  lè- 
vre antérieure  est  comprimée,  et  sa  dilatation  est  retardée,  car  elle 
forme  alors  une  sorte  de  bande  membraneuse  au  devant  de  la  tête.  Plu- 
sieurs cas  de  cette  espèce  se  sont  présenté  dans  ma  pratique  ;  plusieurs 
antres  ont  été  observés  par  le  docteur  Tlimillon.  T.a  pratique  que  cet 
accoucheur  recommande  dans  ce  cas  ,  consiste  :  «  à  exercer  pendant 
chaque  douleur,  des  contre-pressions  sur  les  bord»  du  museau  de  tan- 
che jusqu'à  ce  qu'il  soit  complètement  dilaté.»  Ce  précepte  n'est  pas 
tout  -à-fait  le  même  que  celui  qu'on  avait  prescrit  a  ce  sujet,  savoir 
agir  sur  la  léleeo  s 'apposant  à  sa  descente  pendant  chaque  douleur, 
jusqu'à  la  complète  dilatation  de  l'orifice. 

Il  arrive  quelquefois,  par  suite  de  l'iocli raison  antérieure  trop  grande 
du  plan  du  bord  pelvien,  que  la  tête  est  projetée  sur  le  pubis,  malgré 
les  dimensions  très-spacieuses  du  bisiin  :  si  la  poche  est  intacte,  on  a  j 
alors  de  la  peine  s  sentir  la  tfce;  tout  ce  qu'on  sent  au  doigt  c'est  une 
poclie  d'eau  compressible.  Apres  la  rupture  des  ciux  néanmoins,  si  le 
col  est  très-dilaté,  le  travail  avance  à  l'ordinaire  le  plus  souvent. 

Il  n'est  pat  rare  de  rencontrer  des  accouchemeos  lents  et  difficiles  par 
suite  d'une  dureté  organique  trop  considérable  du  col.  Le  tissu  ûbro-  : 
élastique  est  fort  cl  ioélastique;  le  museau  de  tanche  ne  se  dilate  que  ' 
très  lentement  et  pour  ainsi  dire  à  contre-cœur.  L'accouchement  peut, 
dans  ce  os,  se  faire  attendre  trcs-Ioogtemps  et  donner  de  vives  inquiélu-  ] 
des.  Que  faut  il  faire  dans  ce  cas!1  Encore  ici  la  nature  paraît  abhorrer  la 
violence.  Attendez.  Voici  ce  qui  arrive  :  les  douleurs  s'affaiblisscnl 
puis  elles  cessent  complètement,  la  femme  s'abandonne  au  sommeil;  à 
.«on  réveil  les  douleurs  reparaissent  avec  force  et  irrégularité  ,  ou  bien 
si  la  femme  est  hystérique  elle  éprouve  des  spasmes  ,  de  l'agitation  j 
(l'opium  ejt  fort  utile  dans  celte  circonstance).  Après  plusieurs  aller-, 
natives,  le  travail  se  renouvelle  avec  plus  de  force  et  il  marche  enfin 
avec  régularité.  Le  caractère  des  douleurs  présente  ceci.de  particulier,  I 
qu'elles  sont  tantôt  fortes  et  progressives,  tantôt  Cibles  et  ne  changeant 
qu'à  peiue  l'état  du  museau  de  tanche;  la  patiente  se  désespère  ,  croit 
moui  ir  s^ns  pouvoir  accoucher  ;  on  aurait  torl  de  l'écouter  et  d'etn- 


loyrr  des  moyens  artiGciels  p 


ici  s  rour  nater  1  acccxic 


hement.  Tant  que  les 


uicmbrancsde  la  poche  restent  intactes,  il  n'en  résulte  aucun  mal  gé- 
néral, si  ce  n'est  de  la  fatigue.  Aussitôt,  cependant,  que  les  eaux  ont  cou- 
lé cl  que  la  tête  de  l'enfant  se  présente  à  l'orilîce,  une  autre  série  de 
symptômes  se  déclare.  Ces  symptômes  méritent  la  plus  grande  altrn 
lion,  leur  négl  gence  conduirai)  à  no  état  fort  dangereux  ,  la  véritable 
rigidité  du  col  de  l'utérus. 

Lj  compression  de  la  tête  sur  le  museau  de  tanche  irrite  sérieuse- 
meut  cette  partie  ;  si  elle  persiste,  elle  occasionne  sans  faute  une  sorte 
de  sub  inflammation  qui  en  retarde  d'abord  la  dilatation,  puis,  si  clic 
augmente,  elle  produit  nue  réaction  générale  asset  grave.  Ces  phéno- 
mènes, je  les  ai  observés  un  grand  nombre  de  fois  à  l'hôpital  des  fem- 
mes en  cooebe,  et  c'est  d'après  ma  propre  observation  que  j'en  parle. 


Le  désir  que  les  élèves  témoignaient  de  suivre  les  progrès  do  travail 
les  portait  k  toucher  très-souvent  la  femme;  il  en  résultait  une  telle 
irritation  sur  le  col  que  l'écoulement  innqueux  se  supprimait  ;  le  vagin 
devenait  ebaud  el  sensible,  le  musrtu  de  tanche  boursouflé,  doulou- 
reux et  inflexible.  Il  est  par  conséquent  important  de  défendre  que  la 
femme  en  travail  soit  trop  souvent  touchée.  Le  même  effet  est  produit 
par  la  pressioo  permaorote  de  la  tète.  J'ai  vu  des  femmes  qui  arri- 
vaient à  l'hospice  avec  cet  étit  d'irritation  du  col,  sans  nous  rapporter 
ce  qu'elles  avaient  éprouvé  auparavant;  elles  permettaient  le  loucher 
et  leur  état  s'aggravait  sérieusement;  la  sensibilité  et  le  gonflement  du 
col  augmentaient;  un  écoulement  séreux  et  irritant  avait  lieu  par  le 
vagin;  le  museau  de  tanche  devenait  complètement  rigide;  l'utérus  et 
la  vessie  tombaient  dans  une  sorte  d'inertie;  l'uiioc  s'accumulait  dans 
la  poche  vesicale  et  les  douleurs  utérines  se  convertissaient  en  des 
spasmes  fort  douloureux.  Voilà  donc  un  cas  qui  ne  présentait  pas  de 
difficulté  réelle,  el  qui  est  devenu  sérieusement  grave  faulc  d'une  di- 
rection convenable. 

Dans  cet  état  du  col  de  l'utérus,  une  grande  attention  est  nécessaire 
pour  réprimer  les  effets  de  l'inflammation.  Les  auteurs  en  ont  indiqué 
le  traitement  à  l'article  de  la  rigidité;  les  moyens  cependant  qu'ils  ont 
prescrits,  tels  que  la  saignée,  les  bains  de  siège,  1rs  lavenicns,  etc., 
me  paraissent  plutôt  propres  à  adoucir  le  col  utérin  rigide  qu'à  com- 
battre convenablement  la  maladie  ,  et  mettre  l'utérus  en  état .  de 
reprendre  ses  fonctions.  Dew  es  conseille  la  saignée  nd  deliquium ,  en 
se  basant  sur  le  même  principe  qu'on  suit  aujourd'hui  pour  la  réduction 
des  luxations;  savoir  :  dompter  la  contraction  musculaire.  Il  convient 
cependant  que  l'emploi  du  tabac,  quoi  qu'il  ait  apaisé  l'action  muscu- 
laire du  fond,  n'a  eu  aucune  influence  sur  l'état  du  col.  Il  eo  est  de 
mime  des  narcotiques,  de  l'opium  et  de  la  belladone  qui  sont  restés 
sans  effet,  on  bien  ils  n'ont  fait  que  dn  mal.  Les  remèdes  qui  m'ont  le 
mieux  réussi  dans  ces  cas,  sont  :  le  tartre  slibié  à  dose  nautéaboode, 
ainsi  qu'il  a  été  recommandé  parM.  Kennedy;  l'inéc  cuanha  et  lesdé- 
plt'lioas  locales  conseillées  par  M.  Liltle. 

Que  ce  soit  par  inflammation  négligée  ou  bien  par  l'organisation 
particulière  du  col  de  l'utérus,  il  y  a  donc  une  inflexibilité  du  museau 
de  tanche  qu'on  peut  appeler  une  véritable  rigidité  :  les  bords  eo  sont 
complètement  inflexible*,  bien  que  minces  quelquefois;  ils  donnent  au 
doigt  la  sensation  d'un  trou  pratique}  dans  ou  parchemin.  Dans  ce  cas, 
l'action  de  l'utérus  continue  pendant  plusieurs  heures  sans  produire  le 
moindre  effet  ;  le  col  peut  céder  subitement  ensuite ,  mais  il  reprend 
bientôt  sa  rigidité  primitive.  Lorsque  cet  état  dépend  d'une  inflamma- 
tion, il  peut  céder  1  un  traitement  judicieux;  mais  lorsqu'il  provient 
d'une  rigidité  intrinsèque  de»  parties,  le  pronostic  est  1res  fâcheux,  et 
l'on  est  très-fréquemment  obligé  d'avoir  recours  à  des  moyens  artifi- 
ciels pour  délivrer  la  femme. 

Les  personnes  ches  lesquelles  cet  état  se  rencontre  présentent  un 
cachet  tout  particulier.  Elles  ont  généralement  une  constitution  dure, 
pour  ainsi  dire  {hard-featured),  la  peau  coriace,  sont  fort  musclées 
impatientes  à  ta  douleur,  et  ont  généralement  atteint  à  la  période 
moyenne  de  la  vie.  On  trouve  à  peine  dans  \cur  vagin  de  la  sécrétion 
muqueuse,  et  eoWqucmment  on  ne  peut  en  général  les  explorer  d'une 
manière  sat  «faisante.  Ces  deux  variétés  de  rigidité  ont  été  confondues 
sous  le  même  nom,  à  cause  peut-être  du  même  traitement  qu'on  emploie 


En  ce  qui  concerne  1rs  observations  qui  ont  plus  ipecialeotent  trait  sus  eon-  ï 
naissances  médicales  non»  noterons  les  suivantes  : 

Ko  premier  lieu,  laulenr  établit  qne  l'élévation  de  la  température  excite  bien 
évidemment  anx  plaisirs  de  l'amour  :  supputation  faite  des  naiManccs  illégitimes 
'lans  les  divers  mois  de  l'année;  la  statistique  a  constate  que  les  sis  rauis  du  prin- 
temps el  de  l'été  I  emportent  sur  les  six  mois  de  l'automne  et  de  l'hiver  pour  le 
nombre  «1rs  conceptions  illégitimes,  encore  plus  qne  pour  celoi  des  conceptions 
oprrées  eo  légitime  mariage  :  est-ce  pour  cela .  comme  le  pense  l'anlcur  ,  que  ta 
religion  catholique  a  institué  le  rarèrue ,  période  particulièrement  consacrée  au 
jeûne  cl  à  la  prière ,  au  moment  où  k  printemps  «a  aUumrr  le  feu  des  passions. 

En  sccoiidiieu,  il  est  e|,-akment  établi  comme  nn  fall  certain  que  parmi  les 
naissances  illégitimes,  k  nombre  des  naissances  maxcuUoea  ne  farde  point  par 
rapport  s  celui  des  naissances  tViiiioines  la  même  supériorité  que  parmi  ks  nais- 
sances légitimes,  et  qu'en  certaines  circonstances  mêmes,  l'avantage  est  en  fa- 
seur  dn  sexe  féminin  •  de  quelque  manière  que  l'on  espliqne  ce  fait .  il  est  cvi. 
dent  qne  c'est  une  preuve  de  plus  a  l'appui  de  l'opinion  des  anatomisles  qui  |*n- 
sent  <pie  primilisemenl  l'euibrvno  est  neutre  quant  au  sexe,  et  que  ks  rudimens 
de  f  appareil  génital  deviennent  des  organes  féminins  ou  mascubns,  selon  telle 
mi  telle  direction  ultérieurement  imprimée  a  révolution  cmbryocraiqiK  simis 
lionuence  decircondances  encore  impossibles  à  bien  déterminer,  mai*  qai  n'en 
sont  pas  moins  réelle-  Troisièmement,  enfin,  l'action  lâcheuse  dn  froid  sur  ks 
nouveau-né*  est  indubitablement  constatée. 

Quant  i  la  qnestiou  fondamenlak  qni  surfit  des  recherches  relatives  ans  en- 
fans  trouvés.  c'e«t  un  des  plut  difficiles  et  des  plus  di-liea's  problèmes  déeoor- 
m,e  politique  el  Je  philosophie  sociale.  Faut-il  que  I*  charité  publique  ircuedle 


sans  réserve  el  sans  <  ritrsvc  aucune  les  en  fa  ris  abandonnés;  qu'elle  les  entoure 
des  plus  grands  «oins  uni  jamais  être  arrêtée  par  la  considération  des  dépenses  ; 
qu'elle  ne  croie  fuis  être  quitte  envers  <  us,  tant  que  knr  mortalité  excédera  celle 
des  eufans  ekvés  sons  l'aile  maternelle;  que,  non-seulement .  enfin,  elle  leur 
saute  ta  vie,  mai*  encore  kor  asMire  1  apprentissage  d'une  procession  quelconque 
et  le  bienfait  d'uue éducation  morale?  C'est  à  qnoi  l'abbé  Gaillard  n'hésite  pas 
de  répondre  affirmativement.  Mais,  d'un  antre  rMr,  de  profonds  économistes  (et 
i'es-iuini«tte.  M.  Diieniiel,  est  du  nombre  (I)),  se  préoccupent 


IVcroia>emcut  progressif  des  enfans  trouvés;  et.  quoi  qu'en  dise  Tablé  Gail- 
lard, rrlle  progression  n'est  que  trop  réelle,  et  elk  «si  vraiment  inquiétante 
poor  I  avenir.  Comme  ceux-là  k  pensenl,  les  institutions  de  bienfaisance  publi- 
que créées  en  faveur  de*  enfans  trouvés  devraient-elles  être  accusées  «le  rantri  - 
buer  pour  beaucoup  a  cette  progression?  Ne  sont-elles  pas  une  sorte  d'cnci  ura- 
gement  à  l'adandon  de»  nomeau-nés.  et  ne  menacent-elles  pas  de  finir  par  obe>er 
l'état  outre  mesure' Faut- il  donc  ks  supprimer,  ou  simplement  les  restreindre  et 
les  rc-serrer?  Lis  supprimer  '  mais  alors  que  deviendront  les  enfans  eipusés? 
Cens  que  la  chante  particulière  n'aura  pas  ailoptès.  les  laissera- t  on  mourir  de 
faim  et  de  froid  en  plein  air,  ou  comme  cela,  dit-oa,  se  pratique  en  Chine  ,  n- 
rc-nl  ils  rsna<«rs  par  un  «lUrier  poblic  pour  être  jetél  i  la  rivière  '  Sus  merurs 
se  révoltent  devant  de  pareilles  images.  Cbrrrhera  l  on  seulement  a  atténuer, 
par  ks  difficultés  de  l'accès  et  par  la  parcimonie  des  ressources,  ks  Inconvénien» 
politiques  des  hospices  d'enfans  trouvés  :  mais  une  fois  le  principe  pose  qoe  la 
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dans  U»  deux  cas.  Le  premier,  lorsqu'il  est  obligé,  peut,  il  est  vrai, 
te  convertir  dans  le  second  ;  mai»  on  conçoit  qu  il  n'est  pas  mos  impor- 
tance de  teoir  compte  de  leur  .variété  daos  la  pratique. 

Sait  que  la  longueur  trop  considérable  de  la  première  période  du  tra- 
vail dépende  de  la  dilatation  lente  de  l'orifice  utérin ,  indépendemmt  nt 
de  tout  étal  inflammatoire ,  soit  qu'elle  tienne  à  l'action  faible  et  irré- 
gulière de  l'utérus  ,  un  grand  sang-froid  rst  nécessaire  de  la  part  de 
l'accoucheur  poor  conduire  i  bonne  (in  l'œuvre  de  la  nature.  Malhcu- 
1  les  auteurs  ne  sont  point  d'accord  snr  la  conduite  à  tenir 


I' 


Les  uns  vous  disent  que ,  soit  que  le  travail  soit  court  ou  long,  l'ac- 
coucheur ne  doit  jamais  intervenir  h  aider  la  nature.  Les  autres  pres- 
crivent au  contraire  qu'il  faut  opérer  la  dilatation  du  col  dix  ou  doute 
heures  au  plus  lard  après  le  commencement  du  travail.  Suivant  le  doc- 
teur Hamilton  ,  lorsque  les  douleurs  se  déclarent ,  si  la  dilatation  se 
fait  longtemps  attendit ,  c'est-à-dire  si  après  six  ou  huit  heures  la  di- 
latation n'avance  pas  au  point  de  faire  espérer  un  prompt  achèvement 
du  travail ,  il  devient  nécessaire  d'intervenir  afin  «T  empêcher  fa  santé 
delà  malade  d'être  compromise  (Hamilton  ,  pralical  ub».,  part.  I, 
p.225).  Une  pareille  maxime  soutenue  dans  le  livre  élémentaire  le  plus 
opulaire  que  nous  possédons  sur  les  accoucbcmms ,  et  confirmée  par 
se  expérience  d'un  praticien  éminent,  qui  depuis  l'année  1900 
Hé  a  ses  élèves  de  terminer  artificiellement  la  première  période 
du  travail  dans  le  délai  de  douze  à  quatorze  heures  de  s»n  commence- 
uaeot ,  une  pareille  maxime,  dis-je,  exige  un  examen  d'autant  plus 
approfondi  de  notre  part ,  qu'elle  est  en  opposition  directe  avec  la  ma- 
nière de  voir  de  praltc  ieos  non  moins  recommandables. 

Une  première  remarque  à  faire  est  relative  a  l'ambiguïté  qui  existe 
dans  cette  règle.  Elle  prescrit  d'attendre  jusqu'à  quatorze  heures  dans 
la  première  période  du  travail  avant  d'entreprendre  la  dilatation  artifi- 
cielle du  col  ;  puis ,  on  ajoute  :  il  faut  que  des  douleurs  existent  pour  se 
déterminer  à  pratiquer  la  dilatation  (Hamilton  ,  Bunu).  Puisqu'on  veut 
la  présence  des  douleurs  pour  opérer,  comment  peut-on  donc  fixera 
—  heures  l'époque  de  l'attente?  Les  douleurs  peuvent  se  sutpen- 
fort  longtemps,  ainsi  que  nous  venons  de  le  dire.  La  règle 
wnséquence  du  doute,  pour  ne  pas  dire  autre  chose  quand 
il  s'agit  de  l'appliquer  aux  accoucbcmens  lenls.  Les  accouebemen»  dont 
le  travail  de  la  première  période  est  fort  long  sont  précisément  ceux 
dans  lesquels  l'utérus  est  trop  faible  pour  dilater  le  col  daos  un  espace 
de  temps  donné ,  ou  bien  ceux  dont  le  col  ne  cède  que  trop  lentement, 
malgré  les  contractions  incisantes  de  l'organe.  Or,  dans  le  premier 
cas ,  l'utérus  suspend  ordinairement  ses  contractions  pendant  un  temps 
indéterminé  après  un  début  des  mieux  prononcés;  1rs  douleurs  repa- 
raissent ensuite  et  l'accouchement  s'accomplit  quoique  lentement.  La 
lèglc  de  M.  H  million  en  conséquence  ne  peut  pas  ici  trouver  d'appli- 
cation Dans  le  second  cas  elle  n'eu  pas  plus  applicable  ,  car,  d'après 
M.  R  jrns  lui-même,  pour  pouvoii  employer  la  dilatioo  ailificiclle ,  il 
faut  deux  condition»  qui  ne  se  icu-  ontretit  point  dans  le  cas  en  ques- 
tion ,  savoir  :  une  mollesse  étatique  des  parois  du  col  et  une  ousrrluic 
tics- prononcée  du  museau  de  laoclu*.  Ainsi  donc  le  maoque  de  douleurs 
d'un  côte ,  l'inélasticiic  ou  le  dureté  du  co!  de  l'autre ,  cunirc-indiqucut 
formellement ,  du  moins  pour  le  p'us  grand  nombre  des  cas ,  la  prati- 
que duol  il  s'agit.  Ou  ne  pourrait ,  il  est  viai ,  adopter  la  dilatation 


artificielle  avec  douceur  et  prudence  dans  les  cas  où  la  matrice  se  con- 
tracte vigoureusement ,  les  parois  du  col  étant  d'ailleurs  molles  et  dis- 
tcnsibles;  nuis  puisqu'il  faut  attendre  quatorze  heures  avant  de  l'em- 
ployer, n'est-elle  pas  alors  tout  à  fait  inutile?  Cette  manœuvre  d'ail • 
leurs  ne  peut  que  retarder  davantage  l'accouchement  par  l'irritation 
qu'elle  occasionne,  sans  compter  d'ailleurs  la  met  rite  consécutive  qui 
pourrait  en  dépendie.  Une  règle  plus  utile  seloo  moi  seiait  au  con- 
traire de  défendre  formellement ,  je  ne  dis  pas  la  dilatation  artificielle , 
mais  même  le  toucher  trop  souvent  répété. 

Ajoutons  néanmoins  que  dans  quelques  circonstances  graves,  nous 
pouvons  nous  trouver  dans  la  nécessité  de  pratiquer  la  dilatation  aru 
ficiclle;  dans  ces  cas,  je  suis  loin  de  la  désapprouver;  mais  c'est  la 
une  exception.  Ces  cas  exceptionnels,  on  peut  les  réduire  a  qtute  : 

1"  Quand  l'utérus  est  trop  faible  pour  expulser  l'enfant  et  qu'on 
craint  par  l'attente  trop  prolongée  de  compromettre  la  vie  de  celui  ci 
et  la  santé  de  la  mère  ; 

S*  Quand,  après  l'i;suc  de  l'enfant,  l'utérus  se  contracte  irrégulière- 
ment et  occasionne  la  rélcnsion  du  placenta; 

5*  Quand,  après  l'expulsion  du  placenta,  les  contractions  utérines 
(ont  trop  faibles  pour  prévenir  l'hcmorrhagir  ; 

4*  Quand  on  craint,  parla  prolongation  du  travail,  desaccidens  gra- 
ves d'autre  nalare  du  cote  de  la  mère,  telles  qu'cnftammalion,  apo- 
plexie, etc. 

Ces  cas  exceptés,  la  dilatation  artificielle  ne  peut  être  que  danec- 
rru<e.  Je  me  contenterai  de  citer  l'exemple  de  la  princesse  Charlotte 
de  Walrs,  qui  a  été  victime  de  cette  pratique.  Les  statistiques  d'ailleurs 
publiées  par  mesdames  Lachapelte  tt  lkuvin  et  M.  Collins  ,  prou- 
vent que  dans  les  accouchemens  hnts  ,  la  dilatation  artificielle  n'est 
jamais  nécessaire,  car  la  nature  se  suffit  à  elle-même ,  à  moins,  toute- 
fois, que  la  patiente  ne  se  trouve  dans  les  conditions  ci-devant  indi- 
quées. Dans  la  statistique  que  le  docteur  Churchill  vient  de  publier 
(1857),  concernant  les  rem  ue»  en  couche  de  Western  hospilal,  l'on 
trouve  sur  un  total  de  202  femmes,  que  la  durée  de  la  pr 
rtode  du  travail  a  été  dans  les  proportions  suivantes  : 
heures;  chez  23,  quirante  heures;  chez  00,  vingt-trois  heures.  Pour- 
tant toutes  ces  femmes  sont  accouchées  heureusement.  L'utcms  aurait 
pu  sans  doute  supporter  impunément,  chez  quelques  unes,  la  manœu- 
vre de  la  dilatation;  mais  o  aurait  on  pas  augmenté  par  là  sans  néces- 
sité leurs  souffrance^?  Ces  heureux  résultats ,  après  un  travail  ainsi 
long,  ne  prouvent-ils  pas  incontestablement  que  les  accidrns  qu'on  a 
cru  constater  en  pareilles  occurrences  étaient  plutôt  dus  à  d'aulies  cau- 
ses qu'à  la  longueur  même  du  travail? 

Co.vcLt  siojfS  : 

1°  La  pratique  suivie  dans  tous  1rs  hôpitaux  des  femmes  en  couche, 
comme  celle  de  la  ville,  prouve  que  la  prolongation  de  la  première  pé- 
riode du  travail  au  delà  de  quatorze  beurra  n  euliaîoc  aucuo  danger  lit 
pour  la  mère  ni  pour  l'ciifacd. 

2"  Dau»  les  sas  où  les  douleurs  sont  puissantes  et  le  col  mou  et  ex- 
tensible, la  dilatation  est  tout  à-fait  inutile,  car  la  nature  se  suffit  a 
clicrucnie,  i  moins,  louufois,  que  l'ibalaclc  n'appartienne  à  U  seconde 
période  du  travail. 

5*  Attendu  l  oi  gauisation  particulière  du  col  de  U  matrice  et  sa  sus 


la  première  pé- 
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société  doit  aide  et  protection  à  toi»  les  enfans  nés  dans  son  sein,  <les  réclama- 
tion» vigoureuses  et  pareillement  logiques  retentiront  à  nos  oreilles,  tant  que, 
faute  de  soins  solusao» ,  la  mortalité  des  eufan»  trouvé»  ne  sera  pat  réduite  su 
minimum,  laot  que,  taule  d'une  éducation  convenable  ,  te  tagnv  et  les  mminns 
de  débauche  deviendront  singent  ta  dernière  retraite  de  celte  je  une  ne.  Car, 
m  on  ne  s'applique  qu'à  sauver  U  rie  et  non  l'avenir  'le  celle  jeunesse,  tous  en- 
tendre» mille  voi»  s  écrier  avec  l'abbé  Gaillard  :  «  En  "nlr ,  il  eût  mtcu»  valu 
le  laisser  mourir  dans  l'âge  de  l'intioi  encc.  »  (p.  S26.)  Peu  importe  que  l'on  en 
I reprenne  l'étatisée,  de  celle  grave  question,  «rua  opinion  lien  arrvtét,  connue 
le  dit  de  lui-nsrroe  noire  auteur  (p.  3"ti).  A  moins  de  révoquer  eu  «toute  le  prin- 
cipe cbrrlien  que  nous  veouiu  de  formuler,  et  dont,  comme  de  rtîson,  l'abbc 
Gaillard  étaient  préalablement  imbn,  on  ne  peut  faire  autrement  que  d'en  te 
repter  les  conséquences  qui  garantissent  au»  enfans  trouvé*  les  avanla;es 
les  plus  larges,  mais  dont  TappUcalioa  evaete  demande  à  la  société  d'un- 
mcn<es  sacrifice», et  n'est  peut  être  par  cell  même  qu'une  utopie  insposs  ble  t  réa- 
liier.  Il  cnest  tout  différemment  •»»  yen»  des  personnes  qui  ne  se  foui  pas  scrupule 
d'adopter  an  principe  contraire  ,  principe  pajen .  chinois  ,  matérialiste  (connue 
on  tondra  l'appeler  i  :  c'est  a  savoir  que  l'état  doit  laisser  au  libre  arbitre  des 
parens  le  droit  absolu  de  vie  et  de  mort  sur  les  nouveau-nés.  JJrs  Jeu»  principes, 
lequel  est  te  vrai  ?  Nous  nous  garderons  bien  de  nous  engagée  daos  celle  contro- 
verse ardente  et  périlleuse,  et  nous  dirons  seulement  au  lecteur  de  la  G  au  tir.  vi- 
nt six  le  célèbre  ser»  de  CoeneiUe  : 

Devine ,  si  tu  peu»  ;  et  choisis,  a  la  l'oses, 


Quant  à  la  simple  restriction  <!<s  secours  pubbes  à  l'égard  deseofans  I 
il  est  évident  que  c'est  un  parti  bâtard  et  illogique,  un  toiaiirumi»  entre  le»  .ieus 
principe» ,  dont  I  un,  dans  l'avenir ,  duil  fjoir  par  étouffe  r  1  autre. 

Tel  est  lelivredi-  M-  l'abbe  Gaillard  :  c'est  I  oeuvre  d  uu  esprit  élevé, 
raison  furte  et  droite  et  surtout  d'une  anse  pleine  de  pbilautropliic  et  de  seuil  - 
mens  géoercut,  :  à  |iarl  quelque»  «pressions  échappée*  au\  préjuge»  spéciaux  de 
l'auteur,  son  ouvrage  est  d'une  conception,  «l'une  ewcuUoo  digue  «le  toi 
etojes. 


—Sur  le  rapport  d'une  commission  composée de  MM.  Serre».  Double,  Larrer. 
Dulnug,  Savgrl,  Il  ou»  et  Msgendie.  l'ieadetine  des  sciences  a  décerné,  dans  sa  der- 
nière séance.  Irgrand  prit  de  chirurgie  de  l»,0"0  fr.  à  M.  le  docteur  J.  Cac- 
,  rin.  M.  Bonvier  a  obtenu  un  second  pris  de  40(10  fr. 

Le  sujet  niis  an  concours  à  trois  reprises,  depuis  1830,  était  le  suivant  : 

Déterminer,  d'après  une  a,7vc  defatu  et  d'ol  ferrations  eiuiluMliques, 
les  aiwitagr*  er  tes  inçnm'émrjts  dr  l'rmpUéi  det  moyens  mrctt- 
n  oues  cl  gymnastiques  dans  lc  traitement  des  principal**  diffor- 
mités du  syitimt  oiseux. 
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crptibdité  très-grande  a  «'irriter  et  a  s'enflammer,  la  pratique  de  U 
dilatation  artificielle  ne  peut  éVe  que  dangereuse  en  général. 

Je  terminerai  ce  mémoire  par  1  indication  du  traitement  que  je  croit 
le  plus  convenable  contre  U  rigidité*  du  col  de  l'utérus.  Il  doit  varier 
suivant  U  constitution  des  sujets.  Les  unes  sont  sanguines,  p'éthoriques, 
musclées,  et  violentes  pour  ainsi  dire,  s'épuissnt  en  effort»  inutiles  ,  et 
forçant  mime  quelquefois  l'utérus  a  se  déplacer:  ces  femmes  sont  su- 
jettes à  l'inflammation  du  museau  de  tanche,  ce  qui  augmente  encore 
U  rigidité.  Oui  el'e*  ce  sont  les  saignées,  le  tatlre  émetique  et  l'ipé- 
raruanha  qui  réussissent  le  mieux  à  combattre  la  rigidité.  Aussitôt ,  en 
effet,  que  les  nauscés  sont  déclarées,  la  femme  tombe  dans  une  sorte 
d'abattement  fort  salutaire.  La  saignée  doit  précéder  l'éifétique,  mai* 
elle  n'est  en  général  nécessaire  qu'autant  qu'il  y  a  plclbore  ver»  le 
cerveau. 

Les  autres  sont  pins  délicates,  mais  plus  facilement  irritables  et  sus- 
ceptibles de  tomber  dans  une  soite  d'anxiété  alarmante;  l'action  uté- 
risi*  est  fort  irrégulière  rbrx  ces  femmes  :  la  moindre  indiscrétion  de 
I»  part  de*  p' nonnes  qui  1rs  eovironoent  suffit  pour  suspendre  l'action 
di  l'utérus.  Les  douleurs  chei  elles  sont  plutôt  des  spasmes  que  de  vé- 
ritables contractions  pour  accoucher  :  si  les  eaux  ont  coulé  depuis  quel- 
que temps,  le  col  utérin  est  saisi  d'une  sorte  d'irritstion  spatmodiqne, 
il  sa  dilatation  est  différée  Considérablement.  Les  remèdes  q^ui  ont. le 
mieux  réussi  dans  ces  cas  sont  les  opiacés.  Je  me  contenterai  de  citer 
quelques  faits  à  l'appui  de  celle  dernière  pratique. 

ciosszssx  oounLt  ;  vitvtit.  roiT  lut;  oricu. 

Obs.  I.  —  C.  Il  ,  Agée  de  18  ans ,  enceinte  de  son  premier  enfant ,  a  terme, 
a  été  reçue  te  IB  mers  I8W.  \x  travail  s'est  déclare  le  20;  le  col  a  commencé  à 
«e  dilater  :  U  dilatation  ■  marche  fort  lentement  et  elle  n'a  été  complrle  que  le 
22 .  c'est  a-dire  48  beures  après.  A  celte  époque  la  femme  riait  épuisée  et  in- 
capable de  supporter  lt  suite  du  travail  :  elfe  fiait  immobile  et  dans  une  sorte 
d'anxiété  inquiétante;  pouls  compressible,  |IK>  pulsalioosi  douleurs  de  plus  en 
plus  faibles.  On  prescrit  trente  gouttes  de  teinture  d'opium  dans  une  potion, 
g  iramril  de  quatre  heurw.De  nouvelles  douleurs  tories  et  régulières  la  remuent, 
pouls  »li ,  l'accouchement  marrbr  bien  et  il  a  Isea  beureasrneat  à  dix  beures 
du  soir;  elle  a  fait  dut  petites  Gilet  vivantes  et  bien  portantes.  Lu  suites  ont 
i te  heureuses. 

vttvtit.  ne  72  ur.cic<:  Htuitcx  errcri  dis  orucét. 

Osa.  II.  —  B.  M. .  Igée  de  51  an» ,  enceinte  a  lersne  de  son  premier  entant , 
a  été  reçue  le  1 5  juin  I  »  J5.  Le  travail  se  déclare  le  I  b.  A  neuf  du  matin  le  mo- 
scau  de  lanebe  offre  la  largeur  d'un  shilling  ;  la  poebe  des  caut  n  est  pas  encore 
sensible  jusqu'au  soir.  A  oeuf  heures  du  soir  le  col  étant  plu<  dilate  no  peut  sen- 
tir au  touctier  la  létc  qui  repose  sur  le  pubis,  les  eaux  ne  proéminent  pas  en- 
core. 

Le  1 7 ,  a  neuf  heures  do  matin  ,  U  poche  est  encore  intacte;  la  Ute  est  un  peu 
phtsengagre;  pouls  tu ,  ctal  général  aitet  tranquille,  Dans  te  courant  de  la  jour- 
bec  ,  kseaut  ont  coule;  la  léle  pourtant  reste  appuyée  sur  le  pubis. 

Le  »8 ,  à  neofdu  matin  ,  la  trie  est  un  peu  plus  avancée  ;  pouls  U  :  douleurs 
plus  fortes  cl  plus  rreu'irffS  ;  museau  de  ïambe  sensible  an  loucher.  I  jtrmrnt 
rmollienl  rende  i  quatre  heures  du  soir  avec  addition  de  térébenthine:  pas  d'ef- 
frl  du  côte  des  îolrslins;  disparition  delà  sensibilité  du  col;  dilatation  rompt  te 
du  utuseau  de  lanrbe.  Néanmoins  les  douleurs  t'affaihlis>ent  de  nouveau  :  pouls 
Vu,  mais  compressible  et  ptulol  faible.  On  prescrit  de  l'opium  dans  de  l'eau  vi- 
neuse ;  repos.  Après  ce  repu»  les  douleurs  reparaissent  avec  force  ;  la  léte  avance 
darant  la  nuit 

Le  19  ,  à  neuf  heures  du  malin .  la  femme  est  accouchée  benrrnsenseot  d'un 
rnfant  vivant.  Les  suites  ont  été  heureuses. 

Par  suite  de  l'obliquité  postérieure  l'action  de  l'utérus  était  dans  ce 
cas  dirigée  vers  le  pubis,  le  museau  de  lanebe  a  mis  (10  heures  à  se  di- 
later,  tandis  q-ie  pour  la  seconde  période  du  travail  douze  heures 
•mt  suffit.  D'après  madame  Lachapelle  il  aurait  fallu  dans  ce  cas  prati- 
quer la  version  podalique  (vol.  3,  p.  5a>3,  n*  12);  pourtant  la  nature 
s  <  si  suffi  a  elle  même. 

tccoccuLKrjrr  Lllt;  nuiuc  réitoot  nx  36  Rentrai  ncuxiisic  rations, 
octx  nains  »t  otaiit;  omit. 

Ont  III.  —  J.  F. .  âgée  de  21  ans ,  enceinte  pour  U  première  fuis,  à  terme, 
à  été  recoe  à  (hôpital. 

Le  2d  juiltel ,  a  neuf  beirrt  du  matin ,  le  museau  de  tanche  est  mince  et  di- 
laté de  la  largeur  d'un  shsUaag.  L'êcouletueul  inu<rurux  tut  abondant;  les  dou- 
leurs, faibles  d'abord .  ont  tugaatiiU  vers  le  aoir,  dans  b  mut  elles  sont  deve- 
nues fortes  et  régulières. 

Le  l'I ,  h  neuf  tiroirs  du  ma'ia .  Il  dilatation  n'a  presque  pas  augmenté;  la 
téteest  au  drlroit  saiperirne  :  le  col  otérin,  aminci  et  distendu  sur  ta  léle,  en 
raclie  les  sutures.  I^es  douleurs  ont  été  variables  dams  le  jour  ,  et  à  neuf  heures 
du  soir  le  museau  de  lanrbe  ut  tait  pas  élargi  davantage.  On  bu  prescrit  un 
grain  d'opium ,  sommeil  de  courte  durée.  An  reveil,  douleurs  vives  et  régulières 
progrès  de  U  dilatation  du  Cul.  accouchement  bcorrux  d'un  ealaut  visant  à  1 1 
heures  cl  demie  du  soir.  Les  suites  ontete  heureuses. 


vttvtiL  mmau;  ratuiitc  rttioot,  S6  utcaes;  ntcxiiut  ritiooi,  aux 
h  ce tes;  ratios  iioont. 

Ou.  IV.  —  M.  N  ,  tgre  de  50  tns ,  grosse  d«  neuf  mois  de  son  premier  «  - 
faut,  a  été  reçue ,  le  I  II  septembre.  Le  Su .  a  neuf  heures  du  malin ,  elle  entra  en 
travail  par  des  douleurs  fausses  et  pénibles.  Le  aontetu  de  tanche  est  dilaté  de  b 
largeur  d'une  pièce  de  sit  sous  ;»it  pences) .  les  bords  en  sont  gonflés  et  dors. 
:j  On  prescrit  une  potion  anodine  qui  procure  du  sommeil  pendant  la  nuit.  Aa  ra- 
|  veil.  douleurs  fortet  et  régulières,  mais  revenant  à  des  intervalles  plat  longs  que 
'  de  coutume  :  elles  continuent  durant  la  journée  du  21  ;  S  neaf  heures  du  soir ,  la 
col  est  dilaté  de  trois  ponces  environ  ;  il  est  mou  et  dilatable  l-a  unit  suivante 
1rs  douleurs  ont  continue  de  la  même  manière-  Vers  le  malin  du  28 ,  elles  de- 
I  viennent  fortes  et  fréquentes;  i  oeuf  beutes  du  matin,  le  col  est  confit  terne  ut 
dilaté.  A  trois  beures  après  midi .  les  eaux  bombent  fortemrnt  pendant  quelque 
temps ,  elles  se  ron>|ieoi  ensuite  ;  la  téle  reste  pendant  trois  heures  dans  l'enrav»  ■ 
|  lion  :  pendant  ce  temps,  on  peut  sentir  les  batteaens  du  ccror  de  l'entent.  A  sept 
|  heure»  du  soir  l'accouchement  a  lieu  heureusement ,  mais  l'enfant  était  mort  par 
suite  de  la  longueur  de  temps,  nécessitée  pour  l'issue  des  épaules.  Les  suites  oat 
été  heureuses. 

niai ie  ne  t/tiiéact;  raxatitix  rHiiont,  Î4  nccais;  onxitat  rétioor, 
5  ntotes. 

Obs.  V.  —  E.  C. ,  de  constitution  délicate,  a  été  reçue  le  30  aiars ,  à  trnne, 
de  son  premier  enfant.  Le  travail  s'est  déclaré  par  des  douleurs  très  vives  qui  sont 
devenues  plus  ftibles  ensuite  :  le  pools  était  régulier,  usais  faible:  le  corps  gé- 
néralement froid.  On  réchauffe  les  est  remités;  on  administre  des  boisson»  ebau- 
!  des.  Pas  de  changement  dans  le  caractère  des  douleurs.  Le  soir  on  administre  un 
grain  d'opium  dans  du  vin.  Sommeil  tranquille.  La  femme  est  réveillée  par  des 
douleurs  fortes  ;  le  pouls  esl  plein  ;  le  col  se  dilate  rapidement  ;  il  l'est  complè- 
tement a  neuf  heures  du  malin.  A  une  heure  la  femme  accouche  heure  omirent 
d'an  enfant  vivant. 


REVUE  DES  JOURNAUX  DE  MEDECINE. 

JOURNAUX  FRANÇAIS. 

1.  ARCHIVES  DE  MÉDECINE. 

I<es  cahiers  des  mois  de  mai,  juin  et  juillet  contiennent  les  articles 
(  originaux  suivant  :  1°  recherches  sur  la  grippe  et  sur  les  pneumo- 
I  rates  observées  pendant  le  mois  de  février,  par  M .  Nouât  ;  S"  obser- 
vations et  considérations  sur  la  difficulté  du  diagnostic  dans  cer- 
.  tains  cas  de  hernies  incomplètement  réductibles,  par  M.  Nivct,  in- 
terne  des  hôpitaux.  Ce  travail  ne  renferme  rien  de  bien  saillant;  3*  det 
!  signes  immédiats  de  la  contusion  du  cerveau ,  suivis  de  quelques 
réflexions  sur  le  traitement  des  plaies  de  la  tète ,  par  M.  Boinel , 
tôt  rue  des  hôpitaux;  4°  quelques  faits  de  médecine  pratique,  des 
plaies  et  de  la  suture  det  tendont,  par  M.  Mondière;  5*  observa- 
tions pathologiques,  par  M.  Gely;  ty  note  sur  les  frères  Siamois,  par 
I  M.  Sauvage,  de  Caèn;  7*  sur  une  fracture  incomplète  du  col  du 
y  fémur,  par  M.  Tournel,  «hirurgiro  en  chef  de  I  hôpital  militaire  de 
,  Cambrai  ;  8°  observation  de  phlhisie  aigut,  suivie  de  réflexions,  par 
M  Marc  d'Espine  ,  de  G-  nève  ;  W  os'.étte  aigii'é  et  luxation  sponta- 
i  née  de  V articulation  fémoro-tibiale,  obtrrvaiiou  recueillie  par  M. 
i  Louis  Firury,  interne  des  hôpitaux;  f(T  des  luxations  de  l'épaule, 
<  par  M.  Ve'pcan  ;  1  i"  faits  pour  servir  à  l'histoire  des  maladies  air- 
,  titulaires,  par  M.  Lrsauvage;  12"  du  cancer  des  poumons,  mémoire 
qui  a  reçu  uur  mention  honorable  par  la  Société  de  médecine  de  Ton- 
t.  louse,  par  M.  Heyfeldei  ;  I.V  quelques  faits  de  médecine  pratique, 
par  M.  Moodière. 

DES  SIGNES  IMSJEUUTS  tlE  LA.  COBTUSIOW  DU  CIHVl.AU,    par  If. 

Boimt,  interne  des  hôpitaux  jtuembire  mentionne  honorablement 
par  la  Faculté  de  médecine  de  Taris  pour  le  prix  Mootbyoo. 

Les  anciens  n'ont  pas  décrit  la  contusion  du  cctveai.  Il  faut  arriver 
j  jusqu'au  commencement  du  dix-neuvième  siècle  pour  trouver  la  dea- 
j  criplion  de  cette  lésion  ,  sous  le  double  rapport  de  la  symplomatologie 
'  et  de  l'anatomie  pathologique.  C'est  àDupuytrcn  qu'on  doit  principale- 
ment d'avoir  appelé  l'attention  et  presque  tout  ce  qu'on  tait  sur  ce 
mode  d'altération  de  l'encéphale.  En  réexaminant  ce  sujet  de  haute 
!  chirurgie,  M.  Buinit  n'anrait  cri tainrment  |«s  attribué  i  H.  Santon 
ce  qui  appartient  a  Dupuyticn  »'il  se  fût  donné  la  peine  de  lire  l'arii- 
1  de  Contusion  du  cer  eau  nue  ce  dernier  a  consigné  dans  le  tome  n  de 
ion  Traité  des  hlessures.  11  résulte  des  travaux  de  Dupuytren  que  la 
i  contusion  encéphalique  a  ses  caractères  propres  qui  la  différencient  do 
L  la  compression  et  de  I  •  commotion  du  même  organe,  mais  ces  carae- 
o  1ère»  indiqués  par  lut  ne  sont  que  tcccndarei,  c'est-à-dire  ne  se  dé- 
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rlarcnt  qu'a  l'époqi  ede  la  réaction  (du  tr  isirme  au  sixième  jour).  Ainsi 
ai  la  commotion  et  la  compression  ont  leurs  signes  ceitains  immédiats, 
si  bien  appréciés  par  1rs  chiiurgicns  du  18r  siècle  ,  il  n'en  cil  pas  de 
même  de  la  collusion  da  cerveau  sur  laquelle  on  ne  peut  avoir  que  des 
présomptions  jusqu'à  l'époque  indiquée  de  la  réaclioo.  H  rtstait  donc 
ua  oouTeiu  pas  à  faire  pour  éclaircir  ce  point  do  séraciotique  chirur- 
gicale ,  c'était  de  déterminer  les  caractères  primitifs  de  la  contusion 
encéphalique  et  mettre  do  la  sorte  cette  lésion  au  meute  point  de  clarté 
que  les  deux  précédentes  des  l'instant  même  de  leuresi>ten<e.  C'est  ce 
que  N.  Sanson  a  fait,  c'est  ce  qui  lui  appartient  réellement ,  c'est  an$.<i 
ce  qnc  M .  Botnct  a  cherché  à  développer  dans  l'inléressiol  travail  qu'il 
Tient  de  publier.  Ecoulons  d'abord  Dupuytren  pour  mieux  saisir  l'idée 
neuve  qni  forme  !a  base  du  mémoiiede  M.  boinet. 


a  La  contusion  du  cerveau,  dit  Dupuvtren  ,  a  été  souvent  confondue 
avec  la  commotion  et  avec  la  compression  ,  et  ce  perdant  elle  n'a  avec 
elles  rien  de  commun;  elle  n'offre  ni  les  mimes  sycuptouirs,  ni  le  même 
genre  de  gravité.  La  contusion  est  une  véritable  lésion  organique  des 
parties  du  cerveau  qui  sont  affectées  ,  et  qui  consiste  dan*  une  désor- 
ganisation par  attrition  des  parties  «.muscs  ,  aUritioo  plus  ou  moins 
forte  et  qui  établit  plusieurs  degrés  dans  la  contusion  de  ce  viscère.  Cet 
organe  offre  nne  organisation  molle,  diffluente,  en  vertu  de  laquelle 
il  peut  devenir  le  siège  d'une  contusion  sans  avoir  été  frappé  directe- 


t ,  sans  avoir  été  mis  à  découvert  par  le*  corps  qui  ont  frappé  le 
crâoe ,  sans  même  que  les  parties  molles  ou  dures  qui  entreut  dans 


s  .a 


composition  aient  été  désorganisées  ou  sensiblement  altérées 

»  Comment  donc  ce  ci  oc  désorgaoisateur  peut-il  se  transmettre 
ainsi  au  cerveau  a  travers  ses  enveloppes  et  surtout  à  iraviri  son  en- 
veloppe oiseuse  ?  C'est  parce  que  lorsqu'un  corps  frappe  le  crâne  ,  ce- 
lui-ci, en  vertu  de  l'élasticité  doi  t  il  est  doué ,  change  de  forme  ,  et 
cela  brusquement.  Le  cerveau,  qui  remplit  exactement  la  cavité  du 
crlne ,  mou ,  diffluent  cl  très  facile  à  se  désorganiser  ,  ne  résiste  point 
a  une  pression,  a  un  changement  qui  se  fait  dans  un  point  ou  un  autre 
du  erine.  Delà,  désorganisation,  ruptuie, contusion  en  un  mot  de  sa 


«  Ces  contusions  du  cerveau  peuvent  avoir  lieu  sur  le  point  corres- 
pondant à  celui  du  crâne  qui  a  été  frappé;  c'est  alors  une  contusion 
directe:  ou  bien  elle  peut  avoir  lieu  sur  un  point  plus  ou  moins  éloi- 
gné, et  quelquefois  mime  diamétra'cmcnt  opposé  à  celui  qui  a  été  frap- 
pé :  c'est  ce  qne  l'on  peut  nommer  contusion  par  contre  coup ,  ainsi 
qu'on  le  fait  pour  les  fractures  du  crise ,  en  admettant  avec  raison  1rs 
fractures  par  contre  coup.  La  contusion  du  cerveau  présente  des  degrés 
différens,  auxquels  se  rattachent  des  symptômes  particulier*.  A  tin 
très  faible  degré  et  qui  consiste  seul,  ment  dans  IVpaoclicmeot  de  quel- 
ques gouttelette*  de  sang,  la  guérisoo  est  possible.  Mais  quand  il  y  a 
désorganisation  profonde  et  étendue,  (Ile  oe  peut  avoir  lieu,  et  la  uioit 
en  est  ordimirement  le  résultat.  L'importance  de  l'organe  affrcérend 
fort  bien  compte  de*  dangers  de  la  lésion. 

»  Lorsque  le  cerveau  a  éprouvé  une  oontus:on  et  que  la  commotion 
plus  ou  moins  forte  qu'il  a  éprouvée  est  dissipée,  les  malades  n'éprou- 
vent pendant  deux,  trois  ou  quatre  jours,  aucune  espèce  d'accident. 
C'est  ordinairement  an  cinquième  jour  seulement  qu'ils  se  déclarent 
J'ai  vu  presque  la  moitié  d'i-n  hémisphère  réduite  en  bouillie,  chez  un 
individu  qui  n'avait  présenté  pendant  quatre  ou  cinq  jours  après  la  con- 
tusion dont  il  avait  été  atteint,  aucune  espèce  d'accident  du  coté  du 
cerveau.  A  cette  époque  seulement  ils  se  manifestèrent  et  entraînèrent 
rapidement  la  mort  du  malade. 

»  Les  causes  de  la  contusion  sont  toutes  celles  de  la  commotion  ; 


tantôt  œs  causes  produisent  la  commotion;  tantôt  la  contusion,  suivant 
les  individus  et  d  après  des  circonstances  qu'il  est  fort  dilficile  d'appré- 
cier. C'est  ce  qui  fait  qu'elle  a  souvent  été  confondue  avec  elle.  11  est 
évident  que  dès  les  premiers  instans,  il  est  difficile  de  distinguer  si  à 
la  suite  de  l'action  d'une  de  ces  caoses,  il  y  a  eu  seulement  commotion 
légère,  ou  bien  s'il  y  a  eu  contusion.  Mais  le  caractère  de  la  première 
affection  est  d'aller  toujours  en  diminuant,  tandis  que  celui  de  la  se- 
conde est  an  contraire  de  ne  se  manifester  ordinairement  que  le  troi- 
sième, quatrième  on  cinquième  jour,  et  cela  par  des  phénomènes  in- 
flammatoires. D'abord  le  malade  se  plaint  de  douleurs  sur  on  point 
fixe  de  la  tête  ;  il  se  déclare  de  l'inappétence,  de  h  fièvre  avec  redou- 
blement; à  la  suite  desquels  il  survient  uo  affaissement  qui  ne  f«it 
qu'augmenter  à  chacun  d'eux ,  affaissement  qui  finit  par  d  générer  en 
coma.  Les  saignées  générales,  locales,  les  révulsifs,  etc.,  etc.,  peuvent 
changer  cet  état  de  choses  ;  le  sang  épanché  et  le  pus  formé  en  petite 
quantité  peuvent  être  résorbés,  et  la  guérison  a  lieu  avec  altération 
plus  ou  moins  prononcée  d'une  ou  plusieurs  facultés  intellectuelles. 
Mais  si  1a  désorganisation  est  profonde,  les  choses  ne  se  passent  point 
aussi  heureusement,  rioflammation  est  beaucoup  plus  forte,  (a  fièvre, 


se*  rcdoublrmens  et  le  coma  sont  plus  considérables;  les  symptômes  de 
compression  se  manifestent  et  la  moit  arrive. 

»  L'inflammation  du  cerveau  se  communique  souvent  dans  ces  cir- 
constances à  l'arachnoïde,  alors  le»  fiissotts  sont  assez  violens  au  début 
Il  y  a  une  contraction  assez  forte  de  la  pupille  ,  délire,  etc.,  etc.;  en- 
fin tous  les  symptômes  de  l'inflammation  de  la  séreuse  cérébrale  ,  et  il 
devient  difficile  de  distinguer  dans  ces  circonstances  la  maladie  priu- 
cipalc  de  la  maladie  accessoire.  Une  contusion  lies  étendue  du  cerveau 
peut  tuer  à  l'instant  même.  Nous  n'avons  donc  sous  ce  rapport  aucune 
description  à  donner. 

»  A  l'autopsie  de  ceux  qui  ont  succombé  quelque  temps  après  le 
développement  des  accidents  réréliraux,  ou  trouve  la  portion  au  cer- 
veau affecté  réduite  à  une  bouillie  inorganique,  en  une  véritable  sanic 
mêlée  de  pus  et  de  sang.  Autour  de  ce  foyer  de  désorganisation,  on 
remarque  un  travail  inflammatoire  qui  présente  toutes  les  appmoccs 
de  c-ltc  lésion  organique  que  l'on  connaît  sous  te  nom  de  ramollisse- 
ment du  cerveau.  Cette  désorganisation  n'existait  certainement  point 
telle  dans  le  prir.c  pc,  au  moment  où  la  roolusion  est  pioduite;  c'ist 
l'inflimmation  qui  s'en  est  emparée  qni  l'a  ainsi  dénaturée.  Autour  de 
ce  foyer  de  désorganisation,  la  substance  cérébrale  est  jaune,  sablée, 
rougcâtic,  ain-i  que  cria  se  remarque  autour  des  r'pancbeincns  san- 
guins dans  les  hcmori liagics  cérébrales.  Les  moyens  curatifs  à  em- 
ployer contre  la  contusion  du  cerveau,  consistent  principalement  dans 
l'emploi  des  saignées  abondant*  s,  des  sangsues  appliquer»  en  grand 
nombre  et  à  diverses  reprises,  derrière  les  oreilles,  au  cou,  etc.,  etc. 
Aussitôt  qu'un  individu  aura  reçu  un  coup  violent  sur  la  tète,  qui 
pourra  faire  craindre  une  contusion  du  cerveau,  il  faudra  avoir  i recuis 
à  rcs  moyens  d'une  maciièrc  énergique,  et  joindre  l'emploi  des  émélo- 
catarthiq'ues  qui  sont  des  plus  avantageux,  lorsque  l'inflammation  se 
déclarera,  on  y  reviendra  de  nouveau  et  avec  persévérance  jusqu'à  ce 
qu'elle  soit  vaincue.  Loi sque,  ma'gié  tont  cela,  d< s  symptômes  de 
compression  se  manifestent,  peut-on  avoir  rrcouis  à  l'opération  du  tré- 
pan? Ce  moyen  est  bien  insuffisant,  même  il  pourrait  provoquer  l'in- 
flammation de  l'arachnoïde  et  ajouter  ainsi  de  nouveaux  dangers. 

a  11  serait  facile  de  distinguer  la  commotion  de  la  compression  et 
de  la  contusion,  et  réciproquement,  si  ces  divers  étals  existaient  isolé- 
ment, pnisqu'en  général,  lorsque  la  compression  est  la  suite  immédiate 
d'un  coup,  clic  ne  commence  que  quelques  instans  après  que  1rs  symp- 
tômes qui  la  caractérisent  vont  graduellement  i n  augmentait,  et  que 
les  principaux  de  ces  symptômes  sont  l'hémiplégie  du  côté  du  corps 
opposé  à  celui  qui  est  le  siège  de  l'épaachement  et  de  l'eofoi.çu  e,  q<i  il 
y  a  respiration  stcrloreuse,  etc.,  elc.  Tandis  que  les  effets  de  la  com- 
motion vont  graduellement  en  diminuant  depuis  le  moment  de  leur  in- 
vasion, et  que  le  principal  de  ces  accidens  est  lYsoupissemcnt  ;  enfin, 
puisque  la  contusionne  commence  à  se  faite  reconnaître  qu'après  plu- 


sieurs jours,  et  que  les  symptômes  auxquels  elle  donne  lieu  sont  i 
de  la  pbleginasie  cérébrale.  Mais  ces  trois  états,  commotion,  compres- 


sion, contusion,  n'existent  pas  toujours  isolément;  le  plus  souvent,  au 
coulraiic,  ils  sont  combinés  deux  à  deux,  ou  tous  les  trois  ensemble. 
Quand  il  existe  à  ta  fois  commotion  forte  et  enfoncement  de»  o«,  le  ma- 
lade présente  de  suite  la  perle  de  connaissance  qui  caractérise  la  com- 
motion, et  l'hémiplégie  accompagnée  de  respiration  strrtoreusr  qui  ca- 
ractérise la  compression.  Quand  il  y  a  compression  cl  déchirement  de 
la  dure-mère  ou  épanchcuienl  dans  la  cavité  de  l'arachnoïde,  si  l'on 
arrive  au  moment  du  coup,  on  peut  suivre  le  développement  et  le 
progrès  de  la  paralysie  qui  commence  toujours  très-peu  de  temps  après 
i'aeeideot.  Quand  il  y  a  commotion  et  contusion,  ce  n'est  qu'aptes  le 
quatrième  ou  le  cinquième  jour  que  se  joignent  à  l'assoupisse mect  qui 
caractérise  le  premier  état,  les  accidens  inflammatoire*,  locaux  et  sym- 
pathiques qui  appartiennent  au  second,  et  c'est  vers  le  dixième  ou  le 
douzième  jour  que  se  déclare  l'hémiplégie  qui  indique  que  l'inflamma- 
tion se  termine  par  suppuration.  Quand  il  y  a  épanchement  et  contu- 
sion, comme  l'hémiplégie  existe  par  le  seul  fait  de  l'épanchement  san- 
guin, on  ne  peut  plus  reconnaître  la  contusion  qu'à  l'élévation  du  pouls, 
à  la  coloration  du  visage,  etc.,  etc.,  qui  arrivent  vers  le  quatrième  ou 
le  cinquième  jour  après  que  le  cerveau  a  été  contus  et  lorsqu'il  s'en- 
flamme ;  mais  il  est  impossible  de  distinguer  l'épanchement  consécutif 
de  Pépauch«ment  primitif,  linon,  peut-être,  à  l'augmentation  d'inten- 
sité des  symptômes  qui  ne  lardent  point  à  faire  succomber  le  malade. 
Enfin,  quand  il  y  a  à  la  (ois  commotion  forte,  épanchement  de  sang  an- 
dessus  ou  au-dessous  de  la  dure-mère,  tl  contusion  limitée  à  un  point 
de  la  surface  du  cerveau ,  et  que  l'on  est  appelé  assi  z  à  temps  pour 
observer  la  marche  des  «xidrat,  on  peut  voir  d'abord  exister  seuls  les 
accidens  du  premier  de  ce*  états  ;  à  ceux-ci  se  joindre  bientôt  la  para- 
lysie produite  par  la  compression  exercée  par  le  liquide  épanché;  et 
vers  l'époque  indiquée,  le*  atcideni  iriflammatoirc»  venir  «'ajouter  à 
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l  de  la  cowioolion  et  de  U  compression  qui  existent  déjà  (1).  » 
Nous  avons  reproduit  en  entier  c<  lté  belle  description  du  grand  maî- 
tre de  la  chirurgie  fratcaite,  parce  que  le  sujet  dont  elle  traite  est  à 
peu  près  neuf  et  non  encore  généralement  connu. 

Voici  maintenant  en  quoi  consiste  la  nouvelle  observation  que  N. 
Boiocl  lait  connaître;  il  a  remarqué  d'après  M.  Santon  que  toutes  les 
fois  que  le  cerveau  avait  été  cornus ,  le  blesse  offrait ,  dès  l'instant 
même  de  l'accident ,  de  l'agitation  subite  et  continuelle,  se  tour- 
nant et  se  retournant  n. m-jmimnt  dans  le  lit;  la  contracture  des 
membres,  c'est-à-dire  1rs  membres,  sont  Uédiis  et  le  malade  reste 
comme  pelotonné  surlui-mètne  ;  des  inouvemens  épilcpliformesqitelque- 
fois  ;  une  lenteur  remarquable  dans  la  respiration  qui  n'est  (.tas  sterlorru- 
s«,  malgré  qu'il  y  ait  compression  en  même  temps.  A  cet  seuls  caractères 
on  a  pn  diagnostiquer  l'existence  de  la  contnsioo  du  eerrean  aTant  l'é- 
poque de  la  réaction  inflammatoire  sur  des  sujets  qui  présentaient  ou 
non  en  mime  temps  les  signes  de  la  compression  et  de  la  commotion. 
On  peut  donc  aujourd'hui ,  si  fera  tunt  expoiita ,  reconnaître  ces  trois 
lésions  par  des  signes  primitifs,  savoir  î  1*  la  contusion,!  l'agitation 
incessante  du  malade ,  a  l'état  de  cootraction  permanente  de  ses  mem- 
bres, aux  mouvement  rpileptiform.es,  etc.  ;  S"  ta  compression,  a  l'he- 
nii[>le|ie,  etc.  ;  3*  la  commotion,  à  la  perte  de  connaissance.  Plusieurs 
(ails  viennent  à  l'appui  de  cette  manière  devoir.  Reste  à  véiifler  ce- 
pendant si  ces  caractères  primitifs  de  là  contusion  sont  eonstans.  Si  nne 
longue  observation  le»  confirme  ce  sera  la  un  véritable  progrès  dont  on 
prévoit  déjà  la  grande  utilité  dans  ton  application  à  la  thérapeutique. 


des  vt  itéra  iNTLnitvnt*  ov  ciume  ,  de  i.*  net  et  de 
l'ouditi:;  par  le  docteur  Gr.Lt,  de  Nantes. 

Ons.  —  Lmivet ,  ige  Je  78  ans ,  cotre  a  l'Ilot  Ici-Dieu  Je  Nantes,  depuis 
qaatre  ou  rmq  jnur<:  présente  un  gondenu-nl  rrt;»ipeiatcux  <le  ta  face  et  des  pau- 
pières. On  observe  en  outre  un  pouls  f,  brile,  de  la  céphalalgie  frontale  ,  une  soif 
très-vire,  La  saignée  générale  ,  la  diète  et  le»  dclaxaii»  furent  mis  en  utaee. 
Pendant  les  jours  suivant .  il  y  eut  augmentation  de'  I  reilème  de»  panpièn  » .  qui 
s'étendit  a  la  conjonctive  oculaire.  Ou  observa  au>si  un  empalement  consolera 
ble  de  la  région  parotidienne  droite.  La  ler.sioo  et  1a  rougeur  furent  asws  modé- 
rées ,  mais  \*  pouls  resta  constamment  febnie ,  et  à  ces  symplAnus  tinrent  bien- 
tôt se  joindre  de  la  loquacité ,  dia  délire  ,  du  trrmhU-mcul  dans  les  membres  ; 
enGo  It  malaJc  succomba  après  des  accident  eérébiaut  bien  prononces,  e  1 1  oc- 
tobre (MO. 

ytuiopiie.  Les  veines  du  front  paraissent  dures  et  comme  distendues  par  une 
injectiun  artificielle,  ainsi  que  relies  de  li  région  temporale.  Le  cuir  chevelu 
est  tunièOé  .  suri  oui  en  arriére.  Il  présrnte  vers  le  sommet  de  latite.el  sur  le  côte 
gauche  de  U  suture  tigittate .  une  petite  plaie  olerrcose  de  la  largeur  d'une  pièce 
de  dis  tous,  superficielle  et  dont  le  malade  n'avait  fait  aucune  rorr.tbin. 

Les  deux  «cinés  frontales  et  leors  ramification*  sont  également  plriocs  de  nos 
concret  ou  unieux ,  ainsi  que  les  branches  paiprbralrs  qui  t'anastomosent  asec 
les  branche»  externes  de  ces  dent  gros  troncs  et  les  rarausrulrstous-orbitairrs  de 
la  veine  faciale.  Les  deux  braorbes  temporales  et  leurs  rameaus,  les  auriculaires 
anlérieure  et  postérieure,  sont  dans  le  raiesnc  <tal  la  seine  jugu'aire  externe 
contient  un  caillot  noir,  adhérent,  na  peu  ramolli  an  centre;  elle  n'était  per- 
méable au  sang  que  vert  ta  partie  inférieure.  La  jugulaire  interne  est 
taine  et  ville.  La  vrioe  ophtlialnùqtie  droite  était  malade,  et  un  titres  veûietix 
existait  au  point  même  ou  •  lie  sort  de  l'orbite  pour  pénétrer  dans  le 
ven.ni.  Lt  maladie  qui  finirait  brusquement  dans  cet  endroit  axait  Cle 
«lu  cùté  du  cr-ài.e  par  nn  caillot  nbluralrnr. 

Les  sinus  cérébraux,  let  veines  méningées ,  ne  participaient  poiot  a  la  mala- 
die ;  l'ararbnnîile  était  un  peu  louche .  suri  nul  en  avant  cl  à  gauche  ;  infiltration 
séreuse soas-araehooïdicnK  très-manifeste.  Le  rixuresl  sain;  sang  noir  et  li- 
quide dans  les  vaisseaux;  trois  1  quatre  petits  abcès  lobulaircs  dans  1rs  pouroom, 
et  quelques  points  d'engorgement  noirs  caractéristique*  du  premier  degré  de 
cette  altération;  rien  de  remarquable  dans  l'artère  patmonairr  ;  La  partie  pntté- 
rieure  do  cuir  cbcvclu  est  icnaiblnoenl  soulevée  par  une  infiltration  si-mue. 


Dana  les  points  qui  contiemient  tant  de  sejnes  malades  Ira  lissas  sont  un  peu  en- 
— es .  mais  aurun  autre  organe  que  les  canaux  veincus  ne  contient  du  put. 


Celte  obtervation,  bien  que  très-incomplète,  peut  cependant  donner 
lieu  à  plusieurs  remarques  impoi tante*  : 

1°  Il  est  tic*-  probable  que  la  petite  ulcération  tiégeant  au  cuir  che- 
velu a  été  le  point  de  départ  de  celte  phlébite  fatale  ,  bien  qu'elle  eût 
même  échappe  à  l'attention  du  malade.  A  quelle  eansr  était-elle  due? 
C'est  ce  que  nous  ignorons.  Mais  il  y  a  ici  un  contraste  frappant  en're 
l'exigu ité  de  la  causé  et  l'intensité  de  la  maladie  qu'elle  a  produite; 

9^  L'absence  des  symptômes  généraux  habituels  de  la  pblbile, 
savoir  :  les  frissons  irrr'guliers  clTadyn.imie  profonde  est  encore  uoe 
circonstance  digne  de  fixer  l'attention.  L'auteur  pense  que  celle  ab- 
sence doit  tire  attribuée  à  la  séquestration  de  la  maladie.  Le  pus  formé 
dans  Itf  point!  enflammés  aurait  pu  pénétrer  dans  U  veine  soas-cla- 


vièrc  par  la  jugulaire  externe  ou  dans  la  jugulaire  interne  par  la  veine 
ophthalmique,  nais  nous  avons  vu  que  ces  deux  vuict  étaient  également 
oblitérées  par  un  caillot  noir,  fibriocni,  adhérant  un  peu  avant  leur 
insertion  dans  les  troncs  sous-claviers  etcarolidirns.  Cette  circonstance 
explique  encore  pourquoi,  malgré  la  grande  quantité  de  pus  produit, 
les  qualités  physiques  du  sang  n'ont  pas  paru  aussi  profondément  alté- 
rées qu'elles  le  sont  communément  en  pareille  circonstance.  La  prê- 
tent» de  quelques  abcès  métaslatiques  dans  1rs  poumons  est  cepen- 
dant une  preuve  qu'il  éuil  entré  une  certaine  quantité  de  pus  dans 
la  grande  circulation. 
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AIGUË,    ET   A9ALTSE    DM  OBSKnvATIOKS 

—  ,  BEiirEaifÉEs  Dans  i'ouvhace  de  M.  Inouïs  : 
suivies  de  réflexions  sur  la  plithisic  aiguë,  résultant  de  la  com- 
paraison des  faits;  par  M.  Marc  d'Etna  ,  de  Genève,  D.-M.  S. 

Les  observations  de  itfalhisic  aigue  sont  moins  rares  qu'on  ne  le  pense 
cutnmunémint,  ce  qu'il  faut  attribuer  à  la  difliculté  que  présente  dans 
ce  cas  le  diagnostic  :  habitués  à  voir  la  phtfaisie  tuberculeuse  durer  plu- 
sieurs mois ,  les  médecins  «ont  toujours  disposés,  lorsque  la  maladie  a 
i  une  durée  moins  prolongée,  à  l'attribuer  à  tonte  autre  cause.  L'obscr- 
j  vation  dont  nous  allons  donner  ici  l'analyse  nous  offre  la  preuve  de  la 
difficulté  que  l'on  éprouve  à  éviter  ces  erreurs,  puisque  M.  Marc  d'Es- 
pinc,  auquel  personne  ne  refusera  toutes  les  connaissances  nécessaires 
pour  porter  un  bon  diagnostic  regarda  le  malade  qui  m  fait  le  lujet. 
comme  affecte  d  une  fièvre  typhoïde ,  et  ir  - 
l'ouverture  des  poumons  et  des  intestins. 


qu'à 


tes  père  rt 


(«)  Dormira,  TrtuiéoVs 


t.  u ,  pef.  i70  cl  suit. 


Ons  —  PoDiao ,  igée  de  20  ans,  d'une  complciion  assea  forte, 
mère  bien  portent ,  ont  eu  six  enfant  qui  tous  sont  vivans,  cl  dont  un 
quelques  milices  Je  scroplmlct  A  sept  ans.  elle  eut  on  fort  catarrhe  qui  dura  six 
mois  .  et  a  la  suite  duquel  il  bu  ml  a  non  de  la  toux ,  mais  une  habitude  d'ex- 
pectorer des  crachats  opaques ,  d  uo  blanc  jaunâtre.  11  parait  que  des  peines  du 
cceur  et  une  habitude  de  cencenlrer  ses  émotions  ébranlèrent  assez  fortement 
c  lie  jeune  611c  pendant  la  dernière  année  de  sa  vie. 

C'en  vers  le  I"  décembre  1836 ,  quatre  semaines  environ  avant  l'alitement 
qu'elle  eoaaroenra  à  tousser ,  ce  qu'elle  attribua  à  un  coup  rie  froid.  Peu  dé 

pveîîi™:  d08lc,l"     lmA  ^ *  "     ■■ u 

8»e  et»  entrefaites,  les  règles  apparaissent  et  durent  moins  longtemps  qaede 
coutume  ;  loua  les  sjmptAniespréi.-éden.  s'aggravent,  la  faiblesse  de.ienl  telle  que 
la  malade  ne  peut  plus  aller  en  journée;  l'appétit  s'abolit  ;  elle  souiil  mène  ses 
boissons , la  toux  et  l'expectoration,  qui  detieold'un  jaune  gris  «ans  mêlante  de 
sang,  augmentent  :  le  21  décembre. elle  v  mit  au  bt  pour  n'en  plus  sortir 

U  3  janvier,  a  la  première  visite  de  M.  Marc  d'Espine  .  la  nsaUde  répond  h 
peine  aux  question,  q»  ,1 1„  Presse  :  cHe  ^  plaint  plutôt  d'angoi.ie  nue  de  duo- 
leur;  la  percntsio.  ne  fournit  rien  de  particnlier  ;  à  l'aitscullalion,  la  respiraiiun 
s  entendait  partout  .mais  t  accompagnait  en  plusienrs  points  d'expiration  vén- 
cutaire  ;  pas  de  souille ,  ni  de  crépitation  ,  ni  de  broochopbonie  nnîte  part  -  ex  - 
Déclaration  épaisse,  d'un  jaune  gris  mile  de  sai-..-  noirâtre  pouls  iri  s  Iréoieot 
neulier,  mais remarqoabÉemeol  mou. 

Du  9  on  I  » ,  tous  I  influence  d'un  traitement  calmant ,  la  tons  diminua  •  l'ex 
pectoral.on  n  offrit  plus  de  sang,  mais  I  angoisse  t'accrut  ;  il  survint  ,.'u  délire 
•ropost.bili  le  dj>  to  mettre  sur  le  séant  ;  ta  laugne  devint  pondue ,  puii  ™"£  .* 
et  vers  le  1 8 .  les  lè.res  présentèrent  quelques  trace»  de  fuligo.       P  * 

Le  18 ,  le  palper  fait  reeoonaitte  le  débordement  de  b  rate  an  ds-U  des  Her 
nièret  fatuo  rôles  ;  il  j  avait  eu  précédemment  un  léger  epittaiis-  •  " 
tontes  t  aggravent ,  et  malgré  l'emploi  du  traitement  iiar  les  cbb.rures  iT  „  Jl  u 
succombe  le  2S  janvier,  e'ett-à-d.re  moins  de  deux  mois  ,,wès  l'.nvJi00  , 
rente  de  la  maladie.  "PP<- 

Auu>p»r.  Embonpoint  médiocre.  7V™».  Us  deux  poome.ni  sont  entière, 
ment  xlhervrrx  par  tous  les  points  des  deux  plèvres  Les  poumon.  «,„(  pIu5  roh" 
minent  qa  a  I  état  normal;  ils  sont  élastiques  et  ne  erépHenl  pas.  Une  onrue  et 
proCoade »«»<»  du  sommet.  U  base  de  chaque  poumï,»  met  à  découvr  u, 
tissu  pnlmonatre  .1  un  ronge  violet,  d  on  il  tort  1  la  mo,n/lre  pression  dn "anc 
plusou  mo  us  altère,  et  qui  offre  nne  quantité  de  petits  tnbei!culcs  disséminés 
dans  to,,..  retendue  des  IWI  oru.  Ce,  tnberrnle,  sont  d.  «I.m.  appeolZti  f 
d  un  ou  d  naidetm-evain  de  r.x  cuit  ;  leur  couleur  est  d'un  jauue  opati"  teureon 
sisunce  est  dure .  fait  même  crier  la  pointe  du  scalpe)  qui  les  gralle  :  ils  ne  se 
laissent  pat  facilement  divnex  ni  même  écraser:  enfin  ils  sont  dissésm'aes  d'ane 
manière  asses  régulier* .  de  telle  sorte  que  nulle  part  le  ponmoa  n'offre  la  ems- 
seurduiwdemi-ooixMnsc^'oBenrtiicc-ilrenn.  1 

Cepe  adant  ces  tubercules  sont  moins  rapprochés .  «lus  piles  et  d'une  couleur 
moin»  tranche*  «  mesure  qu  on  les  examine  puis  loin  du  sommet.  U  tissu  pulmo- 
naire entre  1rs  luhrreules  est  partout  rntoné  .  mais  moins  wrs  la  ba<e  nne  vers  I. 
sommet  ;  nulle  paMi I  n'etl  hépaliaé  ;  nulle  pm  nn  n'en  a  fait  so.nter  <k  ZI 
m  de  mucotites.  Les  deux  poumons  offrent  le  même  .Serré  d'altération  ' 

A  ..Wn.L  intestin  rrële ,  examiné  avec  le  pbu  grand  soin,  ne' laisse  p., 
apercevoir  de  traces  des  plaque,  de  Pejer;  la  mn,,u,  utc  i„te,t,Q.l,  ,  «rdlI  uu  L  , 

t^ZZT'JrZ;*"'  nr^"""'"'"  f»"«  «•»»#..  ou  uL.  nen 'of- 
fert d  anormal  La  rat* ,  assea  volmniraease ,  n'ciail  pas  uolablement  ramoUje. 

Celte  observation  intéressante  laissa  cependant  i  regretter  de»  détails 
plus  minutieux,  surtout  pour  ce  qui  concerne  k  disposition  intérieure 
at»  tubercules,  rt  l'eut  du  tissu  pulmonaire  environnant;  ils  au- 


uigmzea  rjy 
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raieot  élé  indispensables  pour  la  discussion  de  la  question  h  plus  im- 
portante qu'on  pût  soulever,  il  nous  semble,  à  l'occasion  de  ce  fait, 
savoir  :  les  symptômes  qu'oo  a  observes  dans  les  deux  derniers  mois 
de  l'existence  de  la  malade  étaieot-ils  produits  par  la  maladie  tuber- 
culeuse elle-même ,  ou  n'cuienl-ils  que  le  résultat  do  l'action  des  tu- 
bercules sur  le  tissu  des  poumons,  et  cooséquemment  sur  l'hématose, 
et  plus  tard  sur  les  autre*  fonctions  importâmes  de  h  vie.  Nous 
pcoeboos  pour  la  dernière  hypothèse,  et  nous  croyons  que  tous  les 
symptômes  observes,  et  la  murt  elle-même,  n'ont  é;é  que  le  résultat 
de  l'action  des  tubercules  sur  le  tissu  pulmonaire.  Aussi  pensons - 
oous  que  le  nom  de  phlbisie  aigue  serait  ici  adopté  mal  a  propos ,  s'il 
était  généralement  admis  que  le  mot  plitlusie  doit  être  employé 
seulement  pour  «primer  la  production  des  tubercules  et  leur*  ef- 
fets immédiats  sur  l'économie.  Mais  nos  connaissances  sur  ce  point 
»not  encore  trop  peu  avancées  pour  qu'on  puisse  établir  la  distinction 
des  symptômes  primitifs  des  symptômes  consécutifs  ,  distinction  qui 
cependant  serait  d'une  grande  importance  ,  sans  laquelle  même  on  ne 
peut  établir  les  bases  d'une  médication  rationnelle;  mais  avant  qu'on 
en  arrive  à  ce  point,  il  faudra  que  le  mode  de  production  et  la  struc- 
ture des  tubercules  aient  fait  l'objet  d'études  plus  sévères  que  toutes 
cilles  qui  ont  été  faites  jusqu'à  ce  moment  sur  ce  sujet,  et  surtout  qu'on 
ait  étudié  avec  plus  de  soin  ses  divers  modes  de  transformations  et  les 
divers  ebangemens  qu'il  éprouve  dans  nos  organes.  Quand  on  connaî- 
tra le  mode  de  formation  et  les  transformations  snreessives  du  tuber- 
cule aussi  bien  que  nous  connaissons  celles  du  caillot  de  saog  épanché 
dans  le  cerveau,  alors  la  science  aura  fait  sur  ce  point  un  progrès  réel, 
et  on  reconnaîtra  qu'on  ne  pr ut  pas  plus  appeler  pbthisie  la  drrnici  e 
période  de  la  tubcrculisation,  qu  on  ne  doit  désigner  sous  le  nom  d'a- 
poplexie l'époque  où  la  substance  cérébrale  qui  entoure  le  caillot  s'eo- 
lliinme,  suppure  ou  se  ramollit, 

ocs  luxations  de  l'épaule  ;  par  M.  Velfeau. 


Les  nouvelles  recherches  dont  les  luxations  de  l'épaule  ont  été  l'ob- 
jet depuis  quelque  temps,  ont  au  moins  eu  pour  résultat  de  Gxer  l'at- 
tention sur  cette  lésion ,  et  d'en  faire  examiner  plus  rigoureusement  les 
circonstances.  M.  V  elpeau  arrive  à  son  tour  avec  sa  classification  a  lui. 
Il  débâtil  tt  rebâtit  a  sa  façon  .  ainsi  que  d'autres  venaient  de  débitir 
a  de  rebâtir*  leur  gré  :  il  biffe  pour  ainsi  dire  d'nn  coup  de  plume 
le»  espèce»  de  tribus,  variétés  et  sous- vani  tés  nombreuses  que  quel- 
ques dassiGcatcors  irréfléchis,  ainsi  qu'il  les  appelle,  venaient  d'éta- 
blir, <t  il  y  substitue  une  spécification  beaucoup  plus  simple  qui  lui  est 
propre.  La  nouvelle  classification  de  M.  Velpeau  sor  les  luxations  de 
l'épaule  f»t  à  peu  près  celle  des  aui.  ns;  elfe  est  ba  éc  sur  l'observa- 
tion la  plus  positive  et  mérite  par  cela  nicmr  de  fixer  l'attention.  L'au- 
tcur  commence  par  élaguer  la  luxation  dirrctrmcul  en  haut  par  une 
Lonoe  raison  ;  c  est  que  La  voûte  ariomio-claviculairr  s'y  oppose.  Il  en 
fait  autant  de  la  luxation  directement  en  bas ,  ou  sur  la  côte  de  l'omo- 
plate, par  la  raison  ,  dit-il,  que  la  lé  c  Imniéralc  ne  peut  se  fixer  sur 
ce  bord  du  scapulum  ,  entre  le  tendon  du  triceps  et  l'extrémité  infè- 
re de  la  cavité  glénoïde.  Puis  il  entre  en  matière  et  s'cxniirae  de  la 


lexpnme  < 

«  Le  bras ,  dit  M.  Vclpean  ,  ne  peut  en  définitive  se  luxer  que  dUns 
.  deux  sens  ,  dans  le  «cm  antéro  interne ,  et  dans  le  *ens  postéro-ez- 
»  terne  de  la  cavité  glénoïde  ,  c'i»t-à-dire  du  coté  de  l'aiss.  Ile  et  dans 
»  la  fusse  sous-épineuse.  » 

A  ce  premier  jeten  succède  un  a  tre,en  ces  termes  .  a  En  se  portant 
»  vers  l'aisselle,  dit-il ,  la  te  e  de  I  huhicrus  ne  conlraclc  pas  toujours 
»  les  mêmes  rapports  avec  les  parois  vois'ues  ;  de  là  1rs  diifcrentes  es- 
•  pèces  de  luxations  du  bras  qu'on  a  voulu  établir  de  nos  jours.  » 
L'auteur  passe  ensuite  à  l'examen  des  variétés  de  la  luxation  anléro- 
interne  ouaxiltaire,  et  il  en  admet  trois  ,  savoir  :  1"  la  sous  pectorale 
luxation  du  creux  de  l'aisselle  des  auteurs,  luxatio  in  alam  d'Hppo- 
rrate;  2«  la  sous-scapulaire  (la  tête  de  J'«*  étant  logée  dans  la  fosse 


axillaire  du  scapulum,  et  séparée  du  creux  de  l'aisselle  par  le  muscle 
sous  scapula  re);  3*  luxation  sous-daviculaire  (la  tête  de  l'os  étant 
placée  immédiatement  au-dessous  de  la  clavicule,  ou  au  côté  interne 
de  l'apophyse  coracoi'Je.  Voilà  en  conscq  leoce  quatre  variétés  de 
luxations  complètes  que  M.  Velpeau  r.connai.savoir  :  trois  en  dedans 
et  une  en  dehors.  Vient  la  discussion  snr  la  luxation  dite  intercostale 


le  bras  est  de  quelques  lignes  plus  long,  de  quelques  lignes  plus 
t  ou  de  même  longueur  que  celui  du  coté  opposé;  et  que  dans  la 
lion  sous-claviculaire  enfin  ,  le  membre  est  toujours  plus  court 


par  quelques  cbirnr- 
i  avaient  bien  vu  à  cet 
al- 
pu- 
>lus 
la 


il  y  a 
la  luxation 


tioo 
grave 


par  la  ration  que  la  lésion  de  la  poitrine  lui  parait  Ineo 
e  que  la  luxation  elle  m' me. 


incomplètes,  l'auteur  s'exprime  de  la 
manière  suivante  :  «  En  discutant,  dit  il ,  la  question  des  luxations 
»  incomplètes  de  l'humérus,  quelques  expérimentateurs  modernes  ne 
»  sont-ils  pas  tombes  dans  la  même  confusion  que  pour  le  classement 

•  dont  j'ai  parlé  tout  a  I  heure  ?  Si.  pour  que  la  luxation  soit  iocotn- 
»  plète,  il  faut  que  la  surface  cartilagineuse  de  la  tête  de  l'humérus  ne 
»  soit  échappée  qu'a  moitié  de  la  caviié  glénoïde,  nul  doute  qu'on  doive 
»  en  rejeter  l'existence;  mais  si,  comme  je  le  crois,  on  doit  ci  tendre 

•  par  la  toute  luxation  dans  laquelle  la  tête  de  l'o»  du  bras  est  arrêtée 
»  par  no  point  de  son  cul  amtoioiqiesur  le  bord  de  la  cavité  glénoïde, 
»  je  ne  crois  pas  qu'il  y  ait  lieu  a  en  contester  la  possibilité,  ni  l'exi»- 

•  tence,  ni  même  la  facilité.  Ce  serait  en  vain ,  seloo  moi  ,  qu'oo  ar- 
»  guerail  que  c'est  alors  une  luxation  complète;  car  dans  celle-ci  il  y  a 
»  mani  cMcineol  sortie  et  de  la  demi-sphère  cartilagineuse  ,  et  d'une 

•  partie  du  contour  osseux  qui  la  sépare  du  col  chirurgical .  tandis  que 
a>  dans  cclle-la  le  bourrelet  ostéo-fibieux.  ic*t*  en  partie  dans  La  eap- 
»  suie.  En  envisageant  la  question  sous  ce  point  de  vue ,  je  crois  avoir 
»  rencontré  trois  exemple»  de  luxation»  incomplètes  de  l'humérus, 
»  deux  en  dehors  et  une  en  dedans.  » 

La  partie  syrnptoroatologique  du  travail  de  M.  Velpeau  ne  porte  qoe 
sur  les  trois  luxations  en  de.ians  ou  axillaire».  Elle  e»t  très-succincte  et 
n'offre  rien  d'incounu  ;  sa  brièveté  même  la  rend  incomplète  sur  quel- 
ques point*.  I-a  question  relative*  la  longueur  du  membre  luxé  a  fixé 
l'attention  de  M.  Velpeau.  Il  dit  que  l'observatioo  ne  s'est  pas  moo- 
trée  d'accord  avec  le  principe  posé  ré 
giens.  L'expérience  lui  a  prouvé  q'ieles  t 
égard  ,  savoir  :  que  d.ns  la  luxation 
longeaient  de  deux  à  donxc  lignes  ;  que 
laire  le  I 
court  < 
luxation 

que  l'autre  Cette  solution  de  la  question  est  tellement' conforme  à  l'ob- 
servation de  tous  les  temps  et  aux  relation»  aoaiouiques  des  partie», 
qu'on  conçoit  à  peine  comment  quelque*  palhulogislcs  ont  pu  pensi  r 
autrement. 

Eo  parlant  des  caractères  de  la  luxation  sous-scapulaire  ,  M.  Vel- 
peau donne  comme  propre  *  cette  variété  une  sorte  de  bruit  crépitant 
ou  de  craquement  qu'un  produit  en  imprimant  de»  mouvemen»  rota- 
toites  au  membie;  il  l'atiribue  au  frottement  de  la  *urr*ce  cartilagi- 
neuse de  la  tête  h uméralc  contre  les  surface»  osseuses  qu'elle  touche. 
Non»  ne  partageons  pas  son  opinion.  Le  bruit  crépitant  dont  il  s'agit 
peut  se  rencontrer  dans  toute*  les  espèces  de  luxation*  récentes.  (F.  A. 
Cooper).  Il  dépend,  selon  nous,  non  du  frottement  de»  surface*  osseu- 
ses ou  cariilagiiiemes,  car  la  tête  numérale  ne  frotte  pas  sur  des  sutface» 
dénudées  ;  mais  bien  des  mêmes  principe»  qui  produisent  la  maladie 
appelée  bruit  crépitant  des  parties  molles  de  la  face  antérieure  de 
l'avant  bras ,  c'est-à-dire  d'une  épiphlogose  avec  épaochemeat  de  lym- 
phe plastique  entre  les  mailles  des  tissus. 

Pour  ce  qui  est  enfin  du  Manuel  de  réduction,  M.  Velpeau  adopte 
de»  procédés  différeos  suivant  l  'espèce  de  luxation  : 

1*  L'extension  verticale,  le  membre  étant  relevé  du  coté  de  la  tête, 
lui  panit  la  meilleure  pour  la  luxation  sous-pectorale; 

T  Dans  la  luxation  sous-scapulaire,  c'est  l'extension  horizontale 
qu  il  recommande; 

3*  L'extension  oblique  en  b  s,  puis  horizontale  est  ce  qui  convient 
pour  la  luxation  sous  claviculairc.  Il  ajoute  enfin  que  dans  la  plupart 
des  cas  simples,  chacun  de  ces  procédrs  peut  suffire,  et  que  c'est  pré- 
cisément là  ce  qui  les  a  fait  adopter  tous. 

Quinze  observation*  intéressantes  forment  la  base  du  travail  de  M. 
Velpeau,  dont  plusieurs  avaient  déjà  été  publiées  dans  la  Gazette 
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oc  casera  utr  rocao»;  par  M.  Hcidiltir,  médecin  à 

nngen. 

Le  cancer  du  poumon  est  une  maladie  très-rare  en  comparaison  drs 
autres  affections  du  même  organe,  mais  de  toutes  le»  observations  que 
nous  en  connaissons,  il  n'en  est  pas  qui  offre  des  caractères  aussi  tranchés 
que  la  suivante.  Nous  pensons  qu'on  a  pu  prendre  et  qu'on  a  réel  émeut 
pris  plus  d'une  fois  l'iDfiltration  tuberculeuse  pour  le  cancer  du  pou- 
mon ;  ici  rien  de  semblable  n'a  pu  arriver. 

O  i.  —  Un  patsan.  axe  de  Î4  ans.  fort  et  robuste ,  eroi.  outre  les  maladie* 
d'enfance,  n'en  avait  jamais  eu  d'autre  que  la  cala ,  fut  atteint .  vert  l'automne 
de  Ittit ,  d'une  (4curru«-  qui  céda  i  un  traitement  aaupblogistiquc.  Attaque  du 
même  accident  au  mois  de  décembre  de  1*  mène  année,  il  n'en  fut  pas  aussi  com- 
plètement soulagé  par  les  mêmes  ntovens. 

Lu  rcfroidisscBKnt  oouscau  et  unie  infraction  1  U  dii-le  açgratèrtat  encore 
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>ob  état.  U  côté  gauche  de  b  poitrine  devint  le  siège  de  douleurs  très-vive»  et 
couine  électrique»,  que  le  malade  Mutait  do  l'épaule  jusqu'au»  fausse»  cotes,  et 
du  sternum  jusqu'à  la  csdunne  vcrlehr>lc.  On  employa  encure  une  fois  le»  saignées 
locale*  rl  générales,  le*  révulsifs  et  le*  adoucissant'.  Voici  l'état  dan»  lequel  il  fut 
troute  i  celte  rpoqne  :  déeuhttiis  m  le  do»  ;  le  cote  droit  de  la  poitrine  un  peu 
refevé  :  tu»  fréquente.  sèche  et  brève .  arrompagiire  «le  dispnee  ;  le  cote  g»u- 
cbe  de  la  poitrine  immobile  dam  l'ui*|<iralion  et  I  evjiratiou.  Le  sternum  eut  re- 
levé et  repoussé  vers  le  côte  droit ,  il  existe  une  différence,  très-notable  cotre  le 
cAté  droit  et  le  côte  fauche  du  thorax;  ce  dernier  offre  une  dilatation  ronside- 
rahle  imiurdiatement  au-deuu»  du  mamelon  ;  à  gauche,  «on  mat ,  à  droite,  ton 
ltè»-dair.  Le  bruit  re»pir»toire  c->l  nul  a  eaurhe;  le»  halteuien»  du  creur  y  »Dt 
saspendus  et  se  font  entendre  asec  force,  bien  qu'inégaux,  a  droite  La  face, 
d'une  teinte  livide,  avait  une  expression  d'angoisse  ;  rbaleioe  était  porc,  du 
moins  «ans  mauvais*  odenr  ;  l'amaigrissement  peu  prononce. 

Un  moit  plu»  tard,  l'elat  du  malade  riait  bien  change  ;  la  partie  antérieure  du 
coté  gauche  du  thorax  formait  ane  tumeur  eonsidé.able,  du  volume  de»  deux 
poing»,  et  ressemblait  »  la  gorge  d'une  femme;  elle  clait  dure  et  msmelonre. 


était  immo- 
i  livide,  plombe  ; 


malade  ne  pouvait  rester  courbé  sur  le  roté  droit  ;  et  le  gauche 
bile  pendant  I  inspiration  ;  le  leinl  de  la  Egare  était  encore  plui  II» 
l'expression  d'angoisse  plu»  forte. 

lirui  «suis  a>aut  la  mort,  le»  glandes  axilbire»  du  coté  gauche  commencèrent 
a  se  gonfler  et  a  s'endurcir;  en  même  temps  se  formèrent  deui  tumeurs  mame- 
lonnées au-dessus  de  la  clavicule  gauche  ;  les  symptômes  d'une  bydroptsie  gené- 
rale  ic  manifestèrent,  cl  le  malade  mourut  ajaot  eu  à  la  lin  une"  loua'  accompa- 
gnée de  cracluls  glaireua. 

Autopsie.  A  l'eslérieur,  voussure  considérable  du  roté  gauebe  en  avant,  et 
contenant  plusieurs  tumeurs  du  m  et  mobile»  ;  le  mamelon  était  engorgé  et  bouffi. 
Rien  de  trev remarquable  du  rote  de  l'encéphale. 

Cote  droit  rempli  d'eau  ;  le  poumon  droit  adhérent  au  diaphragme  cl  an  pé- 
ricarde ne  contient  pa»  de  tubercules* 

Le  creur,  plutôt  petit  que  gra  d,  adhérant  au  péricarde  dans  tontes  ses  di- 
nsen  ion* ,  est  disque ,  ramolli  et  presque  gélatineux. 

Le  poumon  gauche .  adhérent  au»  eMes .  ne  pccsciitoit  pins  de  lobes  distincts, 
mai»  formait  une  -cul*  masse  qui  rrmplissait  tout  le  coté  gans ne .  et  mène  en- 
core une  partie  du  rMe  droit  du  thnras.  On  ne  pouvait  plus  distinguer  la  plèvre. 
Ce  poumon  était  transformé  tout  entier  en  une  masse  compacte,  brdacee,  d  no 
blanc  sale ,  où  l'on  n'apercevait  aucuue  trace  de  bronches  ni  de  vaisseaux.  Vers 
le  rentre,  celte  masse  était  ramollie,  enccplialoide  d'un  Lbnc  grisâtre,  et  on 
vu)  ait  dans  son  intérieur  une  ou  ic  Mure  provenant  de  la  non-ronsolidalion  d'un 
gros  tuyau  bronchique.  Le»  artère»  et  veines  rtaient  oblitérées  et  transformées 
en  Iraniens  a  partir  du  ccrur.  L'incision  sur  la  voussure  externe  du  cAté  gauche 
présentait,  outre  la  pean  et  une  couche  mince  de  tissu  cellulaire,  use  nasse 
compacte  et  lardaecc ,  ramollie  ver-  le  centre  et  couseruc  en  une  matière  molle 
et  enrt'phaloiJe  en  communication  avec  l'intérieur  du  pounson  par  l'iulervaUe  des 
cotes  refoulées  de  haut  en  bas  In  pins  de  traces  des  muscles  pectoraux  et  in- 
tercostaux .  et  les  cotes  du  cote  gauche  présentent  un  état  d'atrophie  complet. 

Ije  foie,  la  rate,  le  pancréas ,  In  reins ,  la  vessie  riaient  a  l'elat  norma).  Les 
glandes  rocgaroiques  engorgres;  la  mnimensr  digesliveperseniée  détaches  rouge» 
et  ramollie  ,  mais  sans  ulcération  sur  aucun  point. 

Le  testicule  et  l.pididyme  gauches  présentaient  an  mmuiencemenl  d'endur- 
cissement squirrfacux. 

L'auteur  non»  dit  que  comme  dans  Ira  cas  rapporicVpar  MM.  Andral, 
Vclpeau  et  Bégin,  la  naladie  n'a  été  reconnue  qu'api  es  b  mort.  Ce- 
pendant il  nous  semble  que  la  voussure  d'un  seul  co  é  ivec  matilé  et 
douleurs  lancinantes,  la  teinte  livide,  plombée  de  la  peau  et  U  pré- 
sence de  dtox.  tumeurs  au-deHiisdelaclavieuleauraient  pu  appeler  l'at- 
tcnlioo  an  moins  sur  U  possibilité*  d'une  affection  oncéreus*  du  pou- 
pjoo.  Quant  à  l'éut  tquirthrui  de  l'épididyinc  et  du  testicule,  fau- 
lenr  nous  apprend  qu'il  oc  le  constata  qu'aptes  la  mm  t. 

Avons  nous  besoin  de  dire  avec  lui  que  l'ctiologie  et  le  traitement 
de  cette  dégénérescence  sont  jusqu'à  présent  hors  du  domaine  de 
.'«ri? 

II.  REVUE  MEDICALE. 

Les  câbler»  des  mois  de  mai,  juin  et  juillet  de  re  journal  renferment 
1rs  article»  orignaux  mi  nos  :  I»  de  l  application  de  ta  phj  siuloeie 
à  l'étude  de  la  philosophie,  par  M.  Durand  Fjrdct,  interne  des  bd- 
piUux;  S"  pie'  noir e  sur  lu  doctrine  drsfùt-res,  par  M.  Gérard,  mé- 
decin à  Etain  ;  5*  observation  sur  une  colique  néphrétique,  de  ca- 
ractère purement  spasmadique,  par  M.  Ronirl  père;  i'  sur  l'rpidé- 
mie  dysentérique  qui  a  réfiné  en  Bretagne  en  IXU  et  itiôj,  par 
MM.  Verger  et  Chauvin;  5»  olsen-ation  de  méningite  ai^ui  avec 
paralysie  des  muscles  droits  supérieur  et  externe  if  Vêtit,  ainsi 
aue  des  nerfs  iriens,  lue  à  la  Société  de  médecine  de  Paiis,  par  M. 


r;  tir  observation  de  gangrène  spontanée  du  bras,  par  M.  le 
docteur  Segood  ;  7*  sur  l'existence  de  la  luhotritie  chez  les  Arabes, 
pendant  les  \u'  et  mi'  siècles,  par  M.  Martin». 

OMIBVITIOK    DE   MtKIWr.ITt    Alr.lE    AVEC    rXRiLJSIE    I>1-  MUSCLE 
DUOIT  Sl-fEalEl'H  ET  DU  alLSCLE  OaOlT  EXTERME  DE  t/otll.  aiBSI 

Que  ne»  DE«r»  nitris;  par  M.  le  docteur  I.EMOini. 

Le  faitsuiraDI.  bien qu'incompîel  parce  que  le  malade»  guéri,  n'en 
offre  pas  noio»  d'uérei,  car  »  \  We-ce  del'aotop».»  nou»  Fai»»e  quel- 


que»  doutes  »ur  le  liège  précis  et  la  nature  de  la  maladie  ,  d'un  autre 
.  coté  l'cflkaeiic  du  iraitcmcot  employé  est  un  enseignement  qui  ne  doit 
potol  <tre  perdu. 

On».  —  M  .  tgé  de  28  ans,  d'une  «mstitotiaa  athlétique ,  éprouva  une  vive 
contrariété,  et,  après  un  travail  pénible,  rn  étant  tout  en  sueur,  il  se  lava  1»  fi- 
gure avec  de  l'eau  fraîche  en  rentrant  cbea  lui. 

Le  45  août,  il  tient  des  propos  sans  suite,  rit  M  pleure  sans  motif  j  il  est 
très-  agite  pendant  la  nuit,  et  ne  s'assoupit  que  dans  U  matinée.  Le  lendemain,  il 
se  rend  i  l'administration  à  taqtirl  e  il  est  attache;  mais.au  bout  de  quelques 
heures  on  le  ramène  chei  lui.  où  il  offre  Télat  'uiiir.t  regard  fixe,  audacieux  , 
pupille  contrariée;  vue  du  jour  pénible  ;  langue  sèche  ;  ventre  indolent  ;  l*épi- 
E*»lre  porte  les  traces  de  nombreuses  sangsues  ;  la  vessie  ne  parait  point  conte- 
nir d'urine,  la  céphalalgie  est  violente;  les  réponses  sont  juste»,  quaod  on  frappe 
vivement  l'attention  dn  mabde  ;  mais  il  y  a  bientôt  après  du  délire;  la  peau  est 
brûlante  ;  le  pouls  fréquent  ;  (saiguées  dé  trois  palettes;  aiaapisane»  mitigé»  su\ 
extrémités  inférieure»;  tisane  débitante.) 

Au  bout  de  deux  heures,  le  malade  est  plonge  dans  un  asaonpissemeat  protond; 
les  pupilles  sont  largement  dilatées  et  ne  se  contractent  pas  par  la  lumière  ;  larme 
involontaires  ;  vomissement  par  rrpurgitatioo  d'un  liquide  brunâtre:  insensibi- 
ule;prau  froide  rouverte  de  sueur,  pouls  à  peine  sens  1.1e.  (Vrsicatoireaà  cha- 
que cuisse  ;  frictions  sur  les  membres,  limonade,  eau  de  serti.) 

A  onze  heures  du  soir,  les  vomissemens  sont  plus  éloigné»:  chaleur  halitneuse 
de  la  peau:  pools  dcvrlof|ié  ,  fréquent  ;  les  jeux  son!  constamment  fermé». 

U  îti.  le  malade  reste  dans  k  même  assonpissemcut  ;  le  ponts  s'est  ralenti  : 
pas  de  selle  i  pas  d'urine;  pas  de  vomissemrixs.  i.  Irrigation  d'eau  froide  sur  la 
tétc  rasée  et  recouverte  d'une  coifle  de  taffetas  gomme;  Is'esncal  émexisé.) 

A  six  beiires  do  soir,  la  vive  douleur  déterminée  par  la  levée  des  vésicatoirtt 
lire  le  malade  de  l'eUl  comateux  où  il  était  plonge;  il  rend  b  moitié  d'un  vase 
d'uhne  Irèvrouuc. 

A  partir  du  27,  le  malade  alla  de  mieux  en  mieux;  nuis  il  présentait  un  sin- 
gulier phénomène;  le  regard  était  d'une  Cxite  remarquable;  les  pupilles  ne  se 
contractaient  pas  ipiand  on  en  approchait  une  lumière  ;  quand  on  lui  demandait 
de  lever  1rs  yeux,  il  ne  le  pouvait,  et  ces  organes  étaient  portes  vers  l'angle  in- 
terne des  paupières. 

Après  deux  mois  de  traitement  parles  purgatifs  et  les  vcsieatoirrs.  il  n'v  avait 
encore  eu  qu'une  irès-fail.lc  amélioration ,  quand  on  eut  recours  au  traitement 
suivsnt  application-  rrilé'rcrs  de  sangsues;  purgatifs  salins,  emploi  de  frictions 
mercurirUes  et  .ici  mercuriaux  à  l'intérieur  pousse  jusqu'au  prodrome  de  b  sa- 
livation, afin  d'accélérer  b  résorption  du  produit  morbide  .  cause  de  la  paralysie 
apparente  de  quelques  uns  des  nerf»  de  l  irai.  eu6n.  d'aiieè»  le  conseil  de  M. 
Siebel,  lorsque  tout  sijne  de  cou»caion  aurait  disparu,  un  devait  avoir  recours, 
si  le  mouvement  des  muscles  supérieurs  de  l  ml  notait  pas  rélabh .  I  des  vrsi- 
catoircs  à  la  région  sus  orhitairv,  qu'on  panserait  avec  un  onguent  dans  lequel 
entrerait  la  strychnine.  On  n'eut  pas  besoin  d'avoir  recours  à  ce  dernier  moyen. 
Sous  I  influence  des  saigoees  locales,  des  purgatif»  et  des  mercuriaux,  b  ma! 


commença  à  lever  un  peu  les  sens  ;  nuis,  pour  y 

vaient  des  mouserocus  Utéraux  tr.  s-maïques;  peu  a  peu  ces  oscillations  «uni 
nnrrrnt  ,  et  enfin,  le  I"  décembre,  étant  pirfaiUmcal  guen ,  il  a  repris  se» 


onsERvai ion  de  GANGiitNt  SFoirranEE  n«  nus»;  a«iPCT»Tio.v 
AViitT  la  DÉLiMi>Ario«  ;  p»r  M.  S'gond. 

Oaa,  —  la  négresse  Sophie,  Igécde  lï.lans.  d'une cotutilulionprimilisemen 
forte,  mais  actuellement  drterinrec.  et  frappée  de  dialhrse  scorbutique  ,  offrao' 
nn  faciès  devenu  hideux  par  |s  perte  du  nci  cl  les  ra>i«ej  de  U  sariob,  sliproa" 
lisee  ilepuis  long'esn|M  sur  tous  les  rnenibrx's  par  les  effet»  réunis  du  pian  .  de  I* 
syphilis  ci  île  violences  extérieures;  maintenant  criblée  d'ulicrrs  aux  jambes' 
parties  infiltrée»  et  fortement  engorgt'es  ,sc  pre  eut.  à  M.  Srgond  dans  l'elat  sui- 
vant. 

Faciès  «Itéré,  contrastant  avec  l'énergie  habituelle  du  sujet  ;  prostration  phv- 
sique  ;  peau  froide  et  s isqurnse;  pouls  petit .  inégal  et  précipite;  lipothymies 
fréquentes  ;  palpitations  lumultuensrs  du  cu»ur,  ma  s  ians  force  et  sans  énergie  ; 
langue  décolorée  et  saburrale;  haleine  fétide,  soif;  inappétence  :  altération; 
veUre  lâche  ;  bras  droit  triple  de  volume,  d'une  teinte  et  d'une  odeur  ^Sr»i  i  - 
neuses  ;  inseiisibiblc  complète  de  ce  nsembre.  dont  la  désorganisation  et  la  mort 
dépassent  l'insertion  drltmdicnne,  sans  présenter  cette  démarcation  franche  qux 
rassure  sur  les  progrès  ultérieurs  Ju  nul.  On  premit  bien  ,  aj.mte  M.  Second  , 
que  cbea  les  nègres  la  couleur  des  tissu»,  donnée  si  essentielle  dans  l'état  de  sphi 
cèle,  est  ici  i  peu  près  nulle ,  ce  qui  complique  le  diagnostic  épiant  aux  limites 
précises  de  la  mortiUcation- 

M.  Second  pratique  sur  le  champ  l'amputation  dn  membre  dans  l'article,  mal- 
gré I  absence  du  cercle  dcliminatoirr.  Lemeienondercpauieetaitafrai.se.  insen- 
sibb  et  presque  fronl  ;  pendant  l'opération  la  malade  n'a  pas  témoigne  de  dou- 


,  1rs  chair»  dr»  bmbeaux  ne  se  «oui  reirartees  qu  i  pein 
,  dan»  un  ctal  de  prolapsus  et  offrent  quelques  points  de 


les  sont  blafar- 
mortification.  On 

paose  le  moignon  Le  troisième  jour  pas  de  réaction;  chairs  du  moignon  fétide» 
et  nauséeuses ,  pas  de  réunion;  tissu  cellulaire  mortifié.  (Ouinquiua;  chlorures  ) 
On  excise  les  parties  mortifiées  a  chaque  pansement.  La  réaction  a  lieu  vers  le 
septième  iour:  la  plaie  se  déterge;  b  constitution  »«  renforce,  et  la  malade  mâ- 
che sers  la  gwrrison  lorsqu'elle  est  saisie  d'une  sorte  de  monomaoic suicide  reste 
absolument  sans  manger  et  meurt  d'inedie  le  vmgt-deuiièxDe  jour  après  l  ôréra- 


Celle  olssrrval'on  est  ioti 


sou»  le  double  rapport  patliologi- 
i  que  et  thérapeutique.  11  est  asseï  rare  d'observer  la  gangrène  spcnla- 
|  oée  se  décider  »ur  le  membre  thoracique  si  os  elre  précédée  de  pbleg- 
Don.  Il  est  plu»  rare  encore  de  voir  une  constitution  ainsi  délér'orxie 
que  celle  de  celle  malade  rcujter  j 
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ii  grave.  Il  fit 
guérir  sans  l'intervention  de  la 
peut  être  d'ailleurs  joint  aux 
de  certains  membres  gangrené'* 


elle  a  été  pris'.  Ce  fait 
eo  faveur  de  l'amputation 
l'apparition  du  cercle  diltmina- 


III.  LA  PRESSE  MÉDICALE. 

ANLVRISME    rit*    COMSÉiXTIP    DANS    L'iJllM.va    TllÉMAA    DE  LA 

main  droite;  «ïMOnniiACits  lonsécltives  ;  compression;  li- 

C.ATIHE  DM  AOTLntS  nablALE  ET  CUBITALE;   BÉMORBHACIE  BOU- 

velle;  mort.  OI)*crvation  recueillie  à  la  ciiuique  dcW.  Hors; 
par  MM.  Hemmelih  ,  Mannomy. 


Ou.  —  linjenoe  homme,  4gé  Je  25  ans  .  nommé  Deiahlot ,  emploie  aiu 
Halles  a  été  rec,u.  le  »  avril  )  RJ7  .  au  n'  Sri»  de  la  Salle  »le-llarth«  Il  a  une  coci- 
stitnlion  éminemment  hmphaliqoe.  le  leint  pile,  le»  cheveux  blondi ,  le»  chairs 
molirset  flasque»,  et  de»  formes  arrondies.  Sa  Mute  avait  toujours  clc  excellente, 
et  jamais  il  n'avait  été  atteiut  ni  ne  maladie  scroplioleuse  ni  d'affection  véné- 
rienne; mais  il  était  souvent  esposé  à  des  épistaxis  Irès-abondaules ,  et  qu'on 
avait  presque  toujours  la  plus  grande  peine  a  arrêter.  La  moindre  |ietite  plaie  , 
la  plus  légère  égraùgnurc  nécessitaient  souvent  une  compression  très-solide  jHwr 
arrêter  la  perte  de  sang  qui  en  résultait.  Il  survint  un  jour  une  hrfDorrhaeje  tr.  v 
inquiélantea  la  suite  d'une  application  de  sangsues  sur  le  genou  droit  pour  une 
contusion.  Ses  père  et  mère  se  portent  bien  et  ne  sont  pas  atteints  <lc  1j  fkhrute 
prédisposition  de  leur  fils,  mais  l'un  de  sea  oncles  est  mort  d'bénioirhagie,  à  la 
suite  d'un  anévrisme  de  l'artère  poplitre- 

D'apri  s  le  rapport  du  malade,  voici  comment  le  tumeur  ancveUmalc  qu'ai  por- 
tait a  l'êmineure  tbéoar  de  la  main  droite  se  serait  formée.  Dan»  les  premiers 
jours  du  mois  de  février,  par  conséquent  deux  mois  avant  son  entrée  à  1  hôpital, 
il  voulut  soutenir  une  dame  qui  descendait  d'omnibus,  et  lui  tendit  la  main.  11 


locilc,  ou  ne  s'exercc-t-rlle  qu'âpre*  son 
circulatoire.  M.  Serrai  pense,  que  dans  tous  les  cas  elle  i 
le  globule  tneicuricl  agit  primitivement  sur  les  parties  co 
qu'aucun  pbéooméoe  stimulant ,  dérivatif  ou  révulsif  se  fasse  aperce- 
voir et  vienne  clairement  expliquer  comment  cet  effet  a  été'  produit. 
Cette  explication,  qui  n'en  est  pas  nne,  ou  plutôt  qui 
plement  l'énoncé  d  un  fait ,  serait  incontestable  si  les 


jnI  '  dans  celles  de  la  peau  ou  de*  organes  supeificiels 
con.  n'en  est  pas  moins  remarquable  ,  car  dans  ces  cas 
bairs  i  la  manière  d  aucun  des  nifdioiim t.s  corilnius  dam 


parait  que  la  voiture  partit  pendant  que  la  dame  clait  encore  sur  le  marrhe-pied, 
de  manière  qu'elle  se  jeta  violemment  sur  la  main  qui  lui  était  nrésen'ce.  Le  choc, 
fut  m  violent,  et  le  pouce  se  trouva  placé  d'une  manière  si  défavorable  ,  qu'il 


aurait  eu,  suivant  ce  qu'il  rapporte,  luation  du  premier  tnéUrcapieii  ai  «cK  tra- 
pèse,  ou  de  ta  première  phalange  avec  le  premier  métacarpien.  Il  parait  aussi 
qu'en  eiecrcant  aussitôt,  avec  sa  main  gauche  une  tractioo  tri  s- forte  sur  le  doigt 
luxé,  il  aurait  réduit  lui-même  la  la  talion.  Dès  le  lendemain,  il  se  .forma  sur  IV- 
minenee  Ibénar  une  tumeur  qui  devint  de  pins  eu  plus  voliniineuse.  Un  mois  après 
l'accidcot,  la  tumeur  offrait  le  volume  d'une  pomme  de  grosseur  moyenne  ,  s'a- 
vançait vers  la  panux  de  ta  main  et  te  poignet,  gagnait  le  pouce,  et  remplissait  le 
petit  espace  charnu  entre  la  tacine  du  pourr  et  de  l'indicateur  ;  clic  offrait  de  la 
fluctuation  sans  pulsations.  Vn  médecin  en  ville  y  pratiqua  une  ponctioo  a  l'aide 
d'une  lancette;  il  en  est  sorti  du  sang  liquide  en  grande  abondance,  avant  les  ap-  1 
carences  du  sang  velneu*.  Pour  arrêter  Ibcniorrhagie,  on  a  romprime  follement 
les  artères  radiale  et  cubitale,  mais  sans  succès;  on  a  ensuite  comprime  sur  l'en-  i 
•Irait  niéfne  de  la  piqûre  ;  l'hemorrhagic  a  reparu  peu  de  jours  après  ;  on  cautéri- 
sa l'endroit  avec  un  ter  rongi  au  feu  et  l'on  dirigea  le  malade  1 1  Ilote l-Dirit.  ! 

Ce  fut  doue  deus  mois  après  l'accident  que  le  malade  entra  a  l'hôpital  ;  il  eu 
faible  et  pile.  M.  Roux  examine  la  tumeur,  il  j  vent  de  la  fluctuation,  maispa»  de 
pulsations  ;  la  peau  qui  la  recouvre  est  fortement  ccrhrmoséc  et  de  couleur  rouge  ] 
Le  de  vin  très-lancée  ;  le  sang  s'échappe  avec  abondance  cl  eu  nappe  de  la  pelite  1 

Îilaie  cautérisée.  M.  Roux  introduit  le  petit  doigt  dans  la  poche,  la  vide  de»  rjil-  j 
ots  qu'elle  contient,  et  s'assure  que  le  lover  s'étend  jusque  sur  la  face  dorsale  lie 
la  main,  qui  iluMnémeest  très-n?dé malice.  En  comprimant  l'artère  radiale,  l'bé- 
usorrhagie  s'arrête  immédiatement,  puis  elle  réparait.  M.  Boux  lie  donc  cette  ar- 
tère à  Pavanl-bras,  et  se  propose  de  lier  plus  lard  la  cubitale  si  la  première  opé- 
ration était  insuffisante.  L'hèmnrrhagie  continue  ;  on  lie  immédiatement  la  cuti-  '. 
taie  ;  le  sang  coule  encore  ;  le  nu  la  Je  s'affaiblit  et  meurt  dans  le  courant  de  La 
journée. 

L'autopsie  s'a  présenté  rien  de  particulier. 

Lfstitmcnrs  sanguines  de  la  paume  la  main  forment  une  des  mala- 
dies les  plus  importantes  des  membres  et  pourtant  les  moins  étudiées. 
Si ,  m  place  de  se  borner  a  de  simples  considérations  sans  appui ,  les 
auteurs  de  cette  observation  eussent  consulté  le  mémoire  sur  cette  ma- 
tières publié  dans  la  Gaiette  médicale,  i83i ,  (p»g.  20ï»et  suiv.)  ils 
auraient  vu  que  le  sujctdes  anévrismrs  de  la  paume  de  la  main  n'est  pas 
aussi  Tierge  qu'ils  le  supposent,  et  que  la  science  possède  de*  faits  po- 
sitifs et  des  données  presquecertaines  pour  arriver  dr  priuie  aliord  aux 
véritables  indications  enralives.  Les  faits  de  cette  nature  publics  par 
Hildanns  (cent.,  III,  obs.  Xl.1V) ,  Tulpius  (Opér.  méd. ,  lib.  IV, 
obs.  VII]  ;  Dupuvtrcn  Gaz.  silo.  ,  ibiil.)  ;  Guatiani  (De  exlemisaoe- 
vrism.,  hist.  XM),  et  Abimetbv  (Surgical  obs.,  p.  S55,  8™*  édrt.), 
forment  autant  de  doeumens  précieux  qui  ne  doivent  point  êlic  oubliés 
par  les  praticiens. 

IV.  BTLLET1X  DE  THÉfl  Vl'El  TIQI  E. 

ni-  traitement  AuonTir  ne  t.'iio'lammation   r.ss  t.t  >iihi.lre, 
par  M.  Sûmes  d'Atais. 

L'efficacité  des  frictions  mercuricllcs  dans  le  traitement  des  tt/flim- 
milions  érysipélnteuseset  pblrgmoncusrs  est  aujourd'hui  démontrée  et 
connue  de  tous  tes  hommes  qui  sont  au  courant  de  la  science  ;  mats 
l'action  sédatire  ou  aniipblogistique  de  ce  moyeu  cst-tlle  purement 


plement 

rielles  n'étaient  employées  que  dans  les  affections  de  la 
ou  autre  partie  immédiatement  accessible  ;  mais  en  est-il  de  i 
dans  les  maladies  piofuodcs  ;  telles  que  la  péritonite ,  la  phlébite,  c'est 
ce  qui  nous  semble  plus  difficile  a  comprendre.  Quoi  qu'il  en  (oit ,  et 
bien  que  l'ciTicarité  des  frictions  mercurielles  soit  moins  généralement 
admise  dans  le  Irailcme nt  des  inflammations  des  organes  internes  que 

,  ;  le  fait  lui-mi  ne 
le  mercure  n'agit  à 
dans  les  différenlcs  clas- 
sifications thérapeutiques. 

Les  frictions  mercurielles  guérissent  sans  métastase,  sans  aise,  et  leur 
actiun  thérapeutique  doit  se  maoifeter  en  deux  oa  trois  jours  au  plus 
tarJ.  Cette  jugulaUoo  abortive  ne  dtlfère  en  rien  de  celle  qui  suit  «ne 
forte  saigDéc.  Plus  le  raptus  i  " 
grande  est  l'efficacité;  et  (  " 

cation  préalable  des  antiplilogtsUques.  Au  bout  de  quara 
res  riofl  immaiioo  doit  être  enlevée  ou  avoir  reçu  ose  iiar 
grade  telle,  qu'il  est  inutile  d'insister  sur  l'usage  de  la  \ 
il  faut  ta  suspendre  on  bien  courir  les  chances  de  la  salivation.  En  sui- 
vant ces  principes,  le  malade  peut  coasommer  une  demi-livre  ou  même 
une  livre  entière  de  mercure  sans  crainte  pour  la  salivation,  qui  ne  se 
déclare  jamais  qu'après  trois  jours  révolus.  M.  Serres  dit  n'avoir  pas 
trouvé,  en  onie  années  de  pratique ,  un  seul  exemple  de  ces  constitu- 
tions impressionnables  cher  lesquelles  le  ptyalismc  s'établit  peu  d'ins- 
tans  après  les  pi  emières  frictions. 

Dans  le  traitement  des  inflammations  chroniques,  telles  quelWebite. 


lus  lùOamitwtoire  est  rapide  et  violent,  pins 
celle-ci  n'est  nullement  modifiée  par  l'appli- 
lilogtstiques.  Au  bout  de  quarante-huit  heu- 


l'oidillialinie,  les  tumeuis  Manches,  etc.,  le  mercure^ 
fe  traitement  des  affections  vénériennes  par  le  mercure  en 
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DE  LA  PRESENCE  DES  PRINCIPAUX  SJATEHI AL'i   DC  L  BUSE  DANS  LA 
MATIÈRE  DE    CERTAINS  VOMISSEMENS  ET  DANS  LE  AIT  UES  SIDIO- 

piques.  —  Mémoire  inédit  la  à  l'Académie  des  sciences,  le  20 
août  1810  ;  par  le  docteur  Nysteu. 

Nous  n'analyserons  pas  ce  mémoire  qui  remonte  à  une  époque  déjà 
bien  éloignée  de  nous;  nous  ne  le  citerons  que  pour  constater  un  fait 
historique  de  quelque  importance  aujourd'hui  que  l'on  soumet  à  un  exa- 
men rigoureux  Us  questions  qui  se  rattachent  aux  altérations  des  liqui- 
des. Hallcr  avait  le  premier  éubli  que  les  humeurs  de  nos  sécrétions 
sont  puisées  dans  toutes  les  parties  de  l'économie  animale ,  pour  être 
versées  par  le  torrent  de  la  circulation  dans  les  organes  sécréteurs  ,  et 
que  si,  par  une  cause  quelconque,  ces  organes  n'opèrent  pat  la  sépara- 
tion de  ces  humeurs,  celles-ci  restent  alors  en  excès  dans  le  sanç  ,  et 
que  d'autre»  organes  peuvent  en  faire  la  séparation,  et  les  veiser 
dans  dis  localités  qui  ne  leur  étaient  pis  destinées.  Mais  Haller  avait 
laissé  aux  chimistes  à  prouver  l'existence  de  ces  humeurs  soit  dans  le 
sang  soit  dan*  les  lieux  où  elles  sont  déposées  accidentellement.  MM. 
Pi  evot  et  Dumas  ont  démoolré  que  ebrt  des  animaux  auxquels  on  a  en- 
levé les  reins,  on  trouve  l'urée  dans  le  sang  et  que,  par  conséquent,  cette 
matière  n'est  pas  produite  par  ces  organes  ;  mais,  avant  eux  ,  Nystrn 
avait  démontré  dans  le  mémoire  que  nous  avons  ici ,  par  des  faits  re- 
cueillis dans  les  auteurs  ou  observés  par  lui-même,  que  dans  l'ischurie 
complète  ou  presque  complète,  les  matériaux  de  l'urine  sont  transportés, 
au  moins  en  partie,  dans  un  organe  quelconque  du  corps,  qu'ils  peuvent 
s'accumuler  dans  les  membranes  sétruscs,  ou  être  injectés  au  dehors  par 
les  vomissrmens,  les  évacuations  alvines,  les  sueurs,  etc.  ,  et  que  ces 
sortes  d'aecideos  sont  plus  fré«uens  chci  les  femmes  e«  surtout  chez 
celles  qui  sont  atteintes  de  quelque  affection  hystérique.  Il  avait  même 
pressenti  l'influence  funeste  qni  peut  en  résulter  si  1  organe  sur  lequel 
s'accumulent  ces  matérieuxrst  essentiel  a  la  vie  ,  comme  le  cerveau  , 
fait  qui  a  été  démontré  récemment  par  le  docteur  Bright ,  et  qui  avait 
été  constaté  en  même  temps  par  M.  le  docteur  Rayer. 


ANALYSE  DE  QUELQUES  ESrËCtS 
Il  ERG  <iVI   SONT  EMPLOYÉES  El 
LaMFODIL'S. 


E  TOCRBESOES  ENVIRONS  DE  FRET • 
SAINS  MÉDICINAL1*  J   p."r  M.  \Y. 


L'auteur  ayant  appris  qu'à  Freybcrgon  avait  obtenu  desrcsttlutsre- 
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tnarquablesde  l'coiploi  des  bain*  dans  le*  tourbières,  pour  li  gnérisoa 
de  plusieurs  personnes  atteintes  d'affections  gonlteuscs,  crul  devoir  faire 
l'analyse  des  masse»  tourbeuses  de  cet  endroit. 

La  masse  à  déni  fluide  de  la  tourbe  on  celle  qui  se  trouve  délayée 
dans  les  cavités  pratiquées  pour  l'extraction ,  a  une  odeur  d'acide  nu- 
nique  qui  lui  est  propre.  Dans  quelques  endroits  c'est  un  mélange  de 
débris  végétaux  à  demi  transformes  en  tourbe ,  tels  que  des  racines  , 
de»  écorces,  des  noix  de  coudrier,  des  champignons;  on  y  trouve  en 
outre  quelques  parties  ligneuses  avec  des  traces  d'une  raisitic  en  poudre 
l' la  tu  lie  jaunâtre.  Apre»  U  dessiccation,  la  usasse  tourbeuse  cal  solide, 
cassante,  noir-brun  ,  cl  passant  a  uuc  couteurplus  c'aire  par  le  broie- 
ment. 

Pour  préparer  les  bains  deatinésauxmalades  a  Rleioscbirna,  oo  prend 
une  certaine  quantité  de  la  masse  tourbeuse  qu'on  dépose  dans  un  Umis 
en  Gl  métallique  suspendu  dans  une  chaudière.  Celte  chaudière  est  aus- 
sitôt remplie  d'eau  qu'on  fait  chauffer  pendant  que,  par  une  aglaliou 
continuelle  du  tamis,  on  sépare  les  parties  fines  de  la  tourbe  des  plus 
grossières.  Le  liquide  noirdlre  et  trouble  est  alors  verse  dans  1rs  bai- 
gnoires, et  on  rrjrtt-  les  parties  fibreuses  qui  resleot  sur  le  tamis.  D'a- 
près ce  procédé,  on  voit  qu'il  était  intéressant  de  ronnaitie  quelles  étaient 
les  parties  qui  se  dissolvent  dan»  l'eau,  celles  qui  y  flattent  meCrfniqur- 
meot,  <t  enfin  parmi  es  matières  celles  qui  pruveut  être  réellement 
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mues  de  < 
Mituèrr  tourbrutt fint.  trlotr*. . 
rréoatrs,  apocrenatra  rl  bumal 
chaux,  de  magnésie.  Je  fer  «tue  manganèse.  C'J.2  , 

Humus  non  aride,  ÏU.I  ! 

Parties  terreuse»  soluMes  dans  l'ari Je  hvdrocbtorique,  12,3  I 
Créaate  de  chaux  soluble  dans  l'eau  chaude  avec  un  peu 
de  crénelé  de  magnésie,  et . 
que,  de  gypse  et  d'bydrochwrale  de  cUaux, 
Eau  adhérente  S  la  masse  tour" 
Eau  d'hydration  de  cette  n 
Sable  micacé  Ga  larlangé. 
Traces  d'acide  carbonique  et  de  matière  cér 


Perte, 
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TRAVAUX  ACADÉMIQUES. 

ACADÉMIE  DES  SCIENCES, 
séance  no  14  aotrr. 

S?TOILtS  rjLA.HTCS. 

M.  Arago  après  avoir  rappelé  le  phénomène  périodique  de  l'apparition  des 
étoiles  61anles  dnna  la  unit  du  1 2  au  4  3  uovemhre,  annonce  qu'un  phénomène  de 
même  genre  a  été  observe  dans  la  nuit  du  I 0  an  4 1  août  derniers.  Depuis  4  4 


un  quart  jusqu'à  S  heure»  2t>  secondes  on  en  a  compte  2»t .  ce  qui  Tait  une 
■e  de  73  par  heure.  Ce  nombre  dit  N.  Arago,  n'e>l  pas  le  maximum  qu'on 


aurait  en  si  on  avait  commence  plut  lot  à  compter.  En  elfet ,  un  de  mes  fils  qui 
rrmarqua  fe  premier  le  phénomène  .  en  csmtpta  401  dans  Au  misante».  La 
fréquenee  étiit  déjà  moindre  quand  le»  élèves  de  l'observatoire  furent  avertis. 
H  ne  parait  pas  que  toutes  les  étoiles  fassent  dirigée»  ver»  un  même  point  dn  riel. 
La  direction  de  la  plupart  d'entre  elle»,  cependant,  était  vers  le  Taureau,  et  c'é- 
tait «Ik  qu'elles  devaient  avoir,  eu  effet,  conformément  an  mouvement  de  la 
terre.  An  reste,  quand  ces  obsers  liions  auront  ete  calcaires ,  M,  Arago  eu  fera 
l'objet  d*  une  non  relie  communication. 

TasaraLKmesT  ne  tisse. 

M.  Moreau  de  Jonné* annonce  qu'no  tremblement  de  terre  a  ea  lieu  a  b  Mar- 
tinique le  28  mai  dernier  a  M  heures  SA  minutes  du  matins  la  seronssea  été  I  res- 
sorte. D  CM  rcmarqeaMr,  dit  M.  Moceeu.  qu'aucun  de  ces  pbénom.nes  volcani- 
ques qui  ont  eu  lieu  réeemiuem  »  la  Guadeloupe,  ne  s'est  rtendui  la  Martinique 
dont  les  voirait  eiemt»  n'ont  donne  aucon  tigne  d  actinie. 

AÎ»OLtvnva. 

M.  Dabedie.  de  retonr  de  son  voyage  sa  Brésil  transmet  une  lettre  de  M.  de 
Berthnu.  qui  contint  des  renseignement  sur  une  cbilc  de  pierres,  observée  l'an 
passe  dans  h  province  de  Fcrnambnco. 

Le  II  décembre  4836  ,  par  une  de  ces  nuits  brillanies  si  communes  dans  le 
«s,  vers  on»  heures  et  demie  dn  soir,  apparut  an  dessus  dn  s  ilbgc  de  Mu-an, 
rentrée  du  Reo  Asm  ,  an  météore  d'an  éclat  extraordinaire  et  d'un  très-grand 
diasneire  Ce  météore  avait  suivi  une  direction  N.  S. et  avait  été  aperçu  à  plus 
tk«Obeue»dei»,  dans  le  Car.  H  <clât*conume  U  ' "  J  " 


feét  iperçn  %  Macs»,  et  disperla ,  dan»  nn  rayon  de  pin»  de  dix  limes,  nue  im- 
quantité  de  pierres.  Ce» pierres  pénétrèrent  dans  plusieurs  habitations,  et 
s»,  tuèrent  ou  blessèrent  plusieurs  bonif»;  on  en  trouva  beaucoup 
le  table  de  la  plaine  où  il  n'v  a  naturellement  point  de  pierres 
M  rtabadie  .  reçu  de  il  Bertho.  une  de  ce»  pierre ,  dont  .1  Tait  doS  a  la  col- 
lection de  I  Académie.  M.  Berthiei  est  prié  d'en  Caire  J'analyse. 


M.  Fontaa ,  dans  une  roitrmanication  dont  aoot  avons  donné  autrefois  l'an» 
lyae.  avait  soutenu  que  l'on  confondait  tous  le  nom  de  barrgine  deux  substance* 
bwn  distinctes,  I  une  qui  se  trouve  co  dissolution  dans  tontes  les  eau  s  sulfureuses 
des  Pyrrnres.  et  qui  quand  elle  se  réunit  en  masse»  gélatineuses  ne  présente  an 
enne  trace  d'organisation  ;  l'autre,  une  substance  eontèrvofde  qra'jl  distingue  sous 
le  nom  de  sulfuraire.  réservant  a  b  première  le  nom  de  bareginr.  Aujourd'hui 
M.  Fontaa  vient  ajouter  de  nouveaux  caractères  à  ceux  qia  jl  avait  dei»  indique» 
comme  distinguant  ses  deux  substances.  tu  des  principaux  consiste  en  ce  nue  la 
présence  de  la  haregine  proprement  dite  est  indépendante  de  b  température  des 
eaux,  tandis  que  la  snlfuraire  ne  se  développe  bien  que  dans  les  eaux  dont  la 
température  est  de  I  i  a  40  degrés  centigr..  et  i«  se  tronve  jamais  dans  les  sonr- 
ee»  qui  atteignent  60  degré»  ;  seulement,  lorsque  ces  sources  rencontrent  un 
ruisvau  ou  se  jettent  dans  une  rivière,  on  voit  au  point  de  rencontre  des  eaux 
froide  et  chaude  «le  longues  traînées  de  b  substance  confervoT.le.  Snivant  M 
Fontnn,  la  sulfuraire.  quoique  ne  se  montrant  que  dans  des  eaux  sulfureuses  « 
développe  dan»  celles  mêmes  où  la  proportion  de  cet  élément  eu  très-netiie  • 
ainsi  il  l'a  reticonlree  dans  les  eaux  d'Enghirn.  Il  annonce  à  celle  occasion  avoir' 
reconnu  dans  les  eaux  d  Enfbem  l'existence  d'uu  c  ' 


arrers  nt  l'hoci  l  stios  m  Lirii-tors  corrnusT  ne  ts  xtotMiint. 


M.  Lafarguc  communia 
n'a  pas  de  moyen  plias  rie] 


ique  de  noanclli»  observations  tendant  à  prouver  que  l'on 
rUcal  pour  reconnaître  dans  nn  sue  végétal  ou  une  dis- 
—.lulioci  la  présence  de  ce  prinripe  immédiat  que  d'introduire  sons  b  peau,  au 
moyen  d'une  laucette,  un  peu  de  ce  suc,  comme  on  introduit  le  vaccin,  et'  de 
voir  s'il  se  développe  une  papule  d'un  caractère  détermine,  lia  soumis,  dit- il.  à 
celte  épreuve  le  tue  de  pavot  indigène  comparativement  an  sur  de  coquelicot.  El 
le  premier,  même  trrs-eleodu,  a  constamment  donné  naissance  à  la  papule,  tan- 
dis qu'avec  le  second,  soit  délié,  soit  pur,  sait  rapproche  par  l'evaporat'ion  à 
l'air  bbre  on  n'a  rien  obtenu  de  sembbbêc. 

romtaVAVMa  oe  vécgraei  vivant  runanv  nt  lojcs  vovscts. 

M.  d'Faobonoe  écrit  a  V.  de  Mirliel  qu'il  est  parvenu  a  rooserver  des  arbres 
et  arbustes  dans  b  trajet  de  Nantes  a  I  île  Maurice  en  les  renfermant  dans  oes 
caisses  très- bien  fermées,  après  avoir  enduit  le  tronc  rl  surtout  1rs  racines  d'une 
pile  faite  d'argile  et  de  licale  de  vache  et  d'eau,  Plusieurs  de  ces  arbres ,  en  ar- 
rivant a  file  Maurice  ,  avaient  des  feuilles  ;  quelques-uns  des  fleurs  :  les 
avaient  été,  pendant  U  traversée ,  placées  dans  b  cale  du  navire. 


fi5.' 


M.  Arago  fait  en  sou  nom  et  celui  de  MM.  Magrndie,  Gay  Liante  et  Robiquet 
un  rapport  sur  des  appareils  de  filtrage  présente»  à  l' Académie,  par  M.  II.  Fou 

vielle. 

Lct  eaux  qu'on  emploie  aux  usages  domestiques,  les  eaux  de  rilernr,  de  poils, 
de  source  el  de  rivière  ont  une  origine  commune  :  b  pluie.  L'eau  de  pluie  est  en 
gênerai  d'une  telle  pureté  qu'on  ne  parvient  goère  a  y  découvrir  < 
res  étrangère*  qu'a  l'aide  de  réactifs  trcs-ieiitihles. 

Les  ci'fCnea  bien  construites  seraient  dooe  le  meilleur  mosea  de  s 
de  l'eau  excellente  a  boire  si  b  pluie  y  tombait  directement.'  si  elle  n'y  parlait 
pas  fes  ordure»  accumulées  dans  les  leiups  de  sécheresse  sur  les  terrasses. 

Les  p'iiu  peuvent  être  assimilas  à  des  cilerue»;  seulement  ils  ne  sont  pas  ali- 
mentes  par  Je  Urgrs  canaux  en  maçonnerie  ou  en  métal  i  les  eaux  pluviales  leur 
arrivent,  |uiur  ainsi  dire,  goutte  à  goutte:  s  travers  les  fissures  ordinairement 
capillaire»  du  sol.  U  est  rare  que  dans  ce  trajet  long  et  diftis-ile,  les  6lets  liquides 
ne  rencontrent  pas  des  matières  solulde»  duul  ils  se  chargent  en  plus  ou  moins 
grande  qusotttc.  Ce  n'est  donc  plus  de  l'eau  de  pluie  proprement  djte  qu'on  tire 
des  puits:  elle  est  ordinairement  aussi  rbire,  aussi  limpide,  mais  elle  cooliriit 
pr>  sque  toujours  des  matières  dissoutes  dout  la  nature  clùmique  change  avec  la 
consiilnlion  géologiqoe  du  pas». 

Ce  qui  vient  d'être  dit  peut  s  appliquer  mot  a  mot  aux  aourcei.  L'eau  qu'ctli  s 
répaudeut  ist  aussi  de  l'eau  pluviale,  qui.  après  aveir  traverse  une  |Kiflioo  plus 
ou  moins  épaisse  de  l'ecorce  du  globe,  est  ramenée  a  b  suifaoc  par  un  jeu  de 
siuW.  ou,  si  l  on  veut,  car  c'est  Is  même  chose  en  d'autres  ternies,  par  b  pres- 
sion de  Stcls  liquides  non  interrompus  et  parlant  de  lieux  élevés.  La  nature  et 
b  proportion  des  matières  virsugères  dont  l'eau  de  tourte  se  trouve  imprègne  e 
dépend  aussi  de  l'étendue  du  trajcl  qu'elle  a  bit  au  sein  de  la  terre  et  de  l'espèce 
de  roches  qu'elle  y  a  reocoatrtçs.  Supposes  cet  ruches  d'une  certaine  nature,  et 
le  pais  abondera  en  sources  minérales,  admettes  que  b  descente  verticale  du  li- 
quide ait  quelque  étendue,  el  l'eau  surgira  à  l'état  thermal. 

Chaque  rivière  rlitrrie  vers  la  mer  les  eaux  d'une  source  principab  et  celles 
d'un  nombre  plu»  ou  moins  grand  de  sources  de  moindre,  importance  qui  s'ajoo  - 
tant  ans  premières  dans  leur  trajet.  Sous  le  rapport  de  b  composition  chimique, 
les  •  aux  d'une  rivis-re  sembleraient  ainsi  devoir  être  une  sorts  de  moyenne  entre 
les  eaux  de  toutes  tes  sources  de  ta  contrée  environnante:  mats  il  feot  remarque» 
que  peadaal  de  fortes  averses  (el  sur  nn  bassin  de  rivière  nn  peu  étendu,  q»  I 
est  b  jour  oà  ç>  et  b  il  n'y  en  a  point,,  les  eaux  pluviales  ne  t'islillreal  pas  à 
hoaocoup  près  dsns  b  terre  en  totalité  ;  qu'elles  couknt  à  b  surface  dn  sol  et 
sur  les  pelouse»  des  bois  et  de»  coteaux  en  anses  grande  abondance  et  avec  rapi- 
dité; que  dans  ce  trajet  extérieur  elfes  doivent  dissoudre  lrè»-|>eu  de  matières 
rauvement  a  b  proportion  dont  elles  se  taraient  ebargées.  m 
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isolcan  ot  cl  pendant  an  trnipt  fort  long  se  trouer  en  r..nl»rl  avec  le»  pein- 

•  tpe»  solublc»  du  terrain.  A  celle  cireuo>l,nce,  toute  en  liiwr  de  la  pureté, 
d'eau  de  ri«ierr.  il  faut  ajouter  que  le  carbonate  de  chaux,  par  exemple,  eu 
dissous  à  l'aide  d  un  e»cè*  d'acide;  que  rel  excès  m  dégage  pendant  la  Longue 
exposilioo  de  I  rau  i  1  air.  rt  q>  e  .1rs- lors  le  carbonate  doit  -e  précipiter. 

Ce»  remarque»,  au  surplus  dit  l«  rapporteur,  ne  doivent  être  considérées  que 
d'un  |~.ii>l  de  tue  g.-iicral.  Il  ne  serait  pat  difficile  ,  en  elTel ,  «ni  s  écarter  dot 
règle*  connue»  de  la  ei-ul»£*e,  d  inariuer  et  même  de  trouver  drtdi»poti»ions  de 
terra»  ilaul  laqu.  Ile  le»  puits,  lessources  donneraient  île  l'eau  pure,  et  le»  rivières 
voisin.  »,  an  contraire,  de  l  u»  lurt  imprégnée  de  mabère»  saline».  Tout  ce  que 
nos»  ai.w,  voulu  taire,  c'r.l  d  c»|>  iujiarr  comment  1  eau  de  Met  ne  et  celle  de  la 
liaroimr,  par  exemple,  saut  nouhletoent  pli»  pares que  lu  dus  de  la  plupart  des 
..wirers  rt  île»  pmt»  riivirumiau». 

I.'avaouge  d'une  plus  granité  pureté  dan»  l'eau  de»  rivière*,  considéré  cbtmi- 
inirmi  ni,  r»l  au  rc»te  bien  plus  que  compense  par  leur  manque  habituel  de  tiiuui- 
dite.  A  cliaqur  averse  lesrau»  torrentielles,  pendant  leur  courte  précipitée  ,'se 

•  bargrnl  de  trnesetde  toutr»  nMn  de  ilelrilu»  qu'elle»  arrachent  au soletl'en- 
-cnibte.le  ce»  matière»  r»t  entraîne  pete-raèle  jusque  dan»  les  rivière».  Lapropor- 
lion  de  ce»  substance»  dan»  la  Seine.  »(>rè»  le*  crues,  s'élève  quelquefois  jusqu'à 
uu  à  dru»  milbt-ines.  Aii»«i  evlui  qui  boirait  dan»  séjourner-  trois  litres  d  eau  de 
Seine  uon  filtrée,  à  l'épi». pie  ,!e»  plu»  fortes  cran,  chargerait  en  mente  temps  son 
estomac  d'uu  gramme  el  demi  de  matière  terreuse. 

Lor*  lucoir  qu'il  ne  serait  pa»  aui»ible  de  boire  de  l'eau  ans»i  bourbeuse,  ce  qui 
i.'rst  rein  moins  que  prouve.  <eU  serait  du  noms  fort  désagréable;  anssi  al-l-ua 
«once  de  bonne  beure  à  <c  procurer  île  l'un  limpide,  et  suant  l'invention  ou  plu-  i 
tut  avant  le  |ierfri  timinèoiriit  des  procèdes  ils  fillrsee.  les  anciens  ne  se  croyaient 
pas  di«pen»c».  même  q»ian  I  Ir»  ville»  elsienl  traversée»  par  de  grande»  rivière», 
de  errnscr  à  grand»  frai»  des  puits  profond»  og  d  aller  par  de  magnifiques  aque-  j 
duc»  rberrlier  au  loin  des  sources  naturelles. 

C'est  par  son  mouvement  rapide  a  lra»er>  le»  terres  que  l'ean  se  charge  de  li-  i 
mon  ;  par  le  repos  ce  limon  se  prrctpile  et  Ir  liquide  reprend  la  bmpldlté  lialu- 
iclle.  Bien  de  plus  simple  que  ce  moi  en  da  clarifies  ion  :  mallteurcirscawal  il  est 
d'une  exers'ive-  lenteur. 

Il  résulte  de»  expérience»  el  de»  calculs  fa:  I»  a  Bordeaux  par  U.  Lrupnld.  qu'a- 
près dit  jour»  d  un  repos  ah>oln.  l'eau  d«-  la  Garouo*  pri»e  en  temps  de  crue  ne 
M-rait  pa»  ritcore  revemar  a  M  urapiililr  nature  le  ;  le  rrpos  ne  |«ut  donc  être 
adopte  comme  nie  bode  définitive  dr  clarification  îles  eau»  destinée»  à  l'alimen- 
tai ion  de»  eratide»  trille»,  mal»  il  |»eiit  être  conquière  comme  un  OMwee  de  dé- 
barrasser ce»  eau»  «le  ce  qu'elle»  rciifcmaent  de  plus  lourd  en  mi»  ensiou 

ta  science,  ou  plutôt  le  be-ard.  a  fait  découvrir  un  u>o\en  de  liiter  considéra- 
blement, de  rendre  presque  instantanée  b  pr-cqulation  des  matières  terreuses 
lennes  en  surtension  dan»  I  eau. 

Ce  mosen  consiste  à  s  jeter  l'akin  en  pondre.  Il  ne  peut,  au  reste  ,  flre  em- 
ploie pour  les  eau»  destinée»  à  1  alimentation  .  rar  ru  supposant  que  l'akin  fut 
entièrement  inactifdan»  certaine»  propsutuiu».  le»  cnosomnistrnrs  pourraient 
tnup.urt  ciaiodrc  que  ces  proportion»  ne  fuirent  un  jour  d.  paix  e»  par  sente  de 
ta  négligence  on  de  I èm  ur  d  uu  ouvrier.  »|.  Aras»  parlant  un  jour  de  l'tlonagc 
île  IVau  a  un  ingénieur  anglais  qu'une  longue  habitude  a  «il  mi»  Curt  an  courant 
.Ira  prrocrnpation»  du  public,  cl  qui  se  lantrntait  doant  lai  sur  l'imperfection 
actuelle- de»  mnyrn»  de  pttnfiralioa  :  ■  Ab!  qoe  me  proposer-mu ,  npondit- 
il  sur-le-champ  :  l'eau,  comme  la  frmme  Je  OW ,  doit  (ire  à  l'abri  du 

Voil»,  dit  I*  rajiporl.  ur,  roirà.  sous  une  forme  peut -être  sinnlirrc 


lacon.|amnstio».l.  6uiti»e.le  tout  nmveo  de  cUnlValion  qui  introduira  dans 
1  ean  de  ri.ière  quelque  meu telle  aubstaoce  dont  eUc  était  d'abord  ' 


eut 

tléponrrue, 

Voila  pourquoi  WtentatitetplusrrceDlesde»  inrénieurs  se  sont  toutes  dineées 
ver»  l'emploi  de  matière»  inertes  nu  qui  du  coins  ne  peuvent  rien  céder  1  l'ean. 

Ces  matières  vint  du  grarier  plu»  ou  mo  n»  gros,  du  sable  plus  on  moins  Sa  , 
et  du  charbon  pile. 

I.'ulee  d'appltqnrr  du  rratier  et  du  sable  a  été  certainement  «ureéree  ans 
homme»  par  b  rue  de  tant  de  source»  aaturelleiqui  tonrdenl  des  terrains  «ablent 
atee  une  limpidité  remarquable.  An«i  rrnionlc-t-elle  à  une  epoqne  lrèt-an- 
eienur;  auui  la  relrootcl-oa  .  paresemple.  dans  la  srranile  citerne  du  palais 
•btcal  de  Venise  t'n  banc  de  sable  Un  ne  pjrail  devoir  apir  dan»  une  opération  de 
liltrarr  que  eomoie  un  amas dn  tutaus  rapillaircs  sinueux .  à  travers  IrtqueK  le» 
molrctili-»liqii<de»|irit»eat  pas»er.  tanilitqite  le»  main  ris  terrrnse»  tosper.dues 
an  milieu  d  elle»  .  sont  arrêtées  parle  seul  effet  île  leur»  plus  fortes  dimensions 

lieivoi»  1rs  travail»  de  Lotritl,  dit  M.  Bcrtliollel  ,  de  Saus»urr ,  de  firuier  ,  de 
M.  Bo«y  cl  l'aven  cl  de  quelque»  autre»  ehimî»lr».  tout  le  monde  sait  que  le  char, 
mu»  a  la  propriété  i)'.h»i>rber  le»  matière»  résultant  de  la  putréfaction  des  corps 
océanique»  ;  le  rftle  que  jotse  le  charbon  dans  la  purification  de  l'ean  ne  saurait 
ctreilosilcn». 

Kavisafp-  du  point  de  rue  de  la  théorie .  Tact  dn  cleriBcateirr  semble  a  peu 
ores  rt>.|i|,  et;  il  n'en  i-»l  pas  de  même,  tant  »'en  faut ,  sons  le  rapport  écoao- 
m  qoe  et  imlustrirl.  Il  n'en  est  plo»  ainsi .  particulièrement  lursqu'oo  veut  con- 
dnir-  les  opi  ration»  »>ir  une  vaste  •cbrllr 

!>•  rrarnl»  e»»ai»  de  Sltrare  ont  éle  fait»  naeitère  cher  no»  voisin»  d'outre  mer, 
et  urinai  s  r.la'jrov;  C'est  par  millions  qu'il  faudrait  compter  les  somme»  qu'on 
y  a  em|dnvecs  :  ces  estai» cependant  n'ont  pa»  céo«»i  ;  il»  sont  devenus .  ae  cou 
traire,  la  caisse  dr  la  ruine  de  plutieur»  puissantes  coanpaenie». 

Ceii»  <fn  «oreviiicot  de  la  rechrrrhede  pmerdes  devlinr»  à  l'industrie  peuvent 
reriainrmrnt  lr.Ki.tr  d'rscellrn»  priilr»  dan»  le»  phénomène»  naturels  ,  mai»  i 
a  condition  rtpnrsw  qu'il»  ne  »e  laisseront  pa»  séduire  par  de»  similitude»  im- 
luicfait» ».  TelV  a  ete  la  principale  origine . les  rautr»  commise»  en  Ern»»e.  Cer 
tni.içs  'o>trit'»  .  dV»,l  -on  ,  roulent  nniformement .  iam  intrrriiptinn  ;  depuis  de» 
Meclr»  cite»  d><  o.  ut  la  même  quantité  d'ean  claire;  n.uirqu'o  u  ni  serai t-sl  pa» 
.„  « A  u  *  .once*  «hflnelle  placée  .lan.  de»  condition,  .n.tneoe»  >  «lai» ,  rj.- 
w»r.l  .  «a  •lieert.ii.  qucce»»„„cre,milurenesdonl  „n  paele  lanl  n'aient  pas 
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I'l  sa:») ,  dan»  la  source  artificielle ,  la  courhe  filtrante  aura  toujours  une  étendue 
■|  liorure.  Pour  Ictcaut  de  la  source  naturelle,  au  contraire,  la  clarification  s'o- 
p*'re  quelquefois  dan»  de»  bines  de  table  qui  occupent  des  prosinces  entières; 
;  i  I  eikeoreentent  des  tusaos  capillaire»  Cittraus  sera  très-rapide  dans  le  premier  cas, 
I  quoiqu'il  soit  lent  et  presque  luseosible  daus  le  second. 

j     En  résultai  aucune  méthode  artificielle  de  01  trace  ne  pourra  réussir  si  on  n'a  pa» 
■  \  de»  neO)«n»  prompts ,  économiques  et  certain»  de  ortloyrr  ces  filtres.  La  «nie 
j  de»  huit  grande»  compagnie»  de  Londres  qui  clarifie  sou  eau.  la  compagnie  de 
j  Cbelsea  ,  est  arcivée  au  but  en  cuo»lrui»an!  trois  vaatrs  ba»»ins  commuai  quant 
entre  eut.  Dans  letdeui  premiers,  se  déposent .  par  Le  repos,  les  matières  les  plu» 
grossières;  dans  le  troisième  .  I eau  traverse  une  couche  épaisse  île  sable  et  de 
gravier  où  elle  se  clarifie  définitivement  IJuand  l'eau  de  ce  troisième  bassin  »'e«4 
entièrement  écoulée,  la  masse  filtrante  de  sable  e»l  i  uu;  des  ouvriers  armes  de 
râteau»  enlèvent  alors  la  couche  superficielle  que  le  sédiment  a  fortement  salie . 
et  la  remplacent  par  du  nouvean  sable. 

Ici  se  présente  une  rcflenon.  Ce  n'est  )►»»  inutilement  sans  doute  que  l'ingé- 
nieur habile  de  La  compagnie  de  Cbelsea  a  donne  une  rpaisvurde  sis  pied»  anglais 
4  sa  masse  filtrante;  les  couches  »upcr6<  icll.  »,  celles  que  le»  ouvrier»  arrarhctil 
de  temps  en  temps,  agissent  sans  aucun  duqtc  plu»  fortement  que  les  autre»;  mais 
le»  couche»  iulVrieorcs  ne  sont  pas  non  |du»  sans  action  ;  osais  elle» ,  aussi .  doi- 
vent peu  a  peu  s'engorger  el  diminuer  les  produit»  journaliers  du  Elire  ;  mai»  il 
arrivera  une  époque  où  1a  usasse  liltranle  tout  entière  aura  besoin  d'être  renou- 
velée; cette  nécessite  ,  si  on  avait  <oulu  le  prévoir ,  eût  eiigc  un  établissement 
d'un  quatrième  bassin  »cn<h'ahle  in  trois  ème,  rt.  comme  lui,  d'un  acre  d'éten- 
due, et  la  dépense  totale  de  construction  se  lut  ele»ee  de  300  à  iiij.i..i.'U 
fr  rt  la  manipulation  du  filtre  qui  annuellement  ne  coite  pas  moins  de  2  s.OO'j 
fr. .  w  serait  encore  accrue. 

faut  il  s  étonner  si  en  présence  de»  grand»  frais  de  la  compagnie  de  (  betsea 
pour  une  filtralion  de  IO,t>W>  mètre»  culte»  d  eau  par  jour  correspondant  à  envi- 
ron itis>  pouccvde  fontainicr,  les  autres  compagnie»  anglaise  ont  toutes  répondu, 
dan»  une  enquête  vilcnnelte  faite  devant  le  park-me».! .  que  »i  un  les  obbgeait  à 
filtrer  l'eau  de  la  Tamise ,  leurs  vente  devrait  incvilablenicul  s'accroître  de  1.1 
ponr  ItW. 

U  Mslènae  que  U  1  ingénieur  civil  Robert  Tlion  a  introduit  s  Creenorli ,  en 
I  A'io  .  a  suc  relui  de  Chcltea  l'avantage  que  le  uettoieineul  s  eflecl  *  de  lui- 
même,  que  toute  la  niasse  forme  une  couche  île  S  pted»  anglais  d  épaisseur.  L'eau 
peut  à  volonté  entrer  par-drssu»  on  par-dcHtous  8i  la  Gllralioti  s'est  opérée,  par 
e»caji|>st ,  en  descendant .  dès  qu'on  »'ap|ierqoil  que  le  liltie  s'obstrue  .  qu'il  de- 
vient percssrus.  on  fait  pendant  quelque  temps  arriver  I  ran  par-dessous,  et  dans 
sou  mouvement  ass-ensioi  uel ,  clic  emporte  1rs  sedinirns  par  la  |ssrtie  supérieure 
dan»  un  conduit  de  décharge  destine  a  le»  rerevoir. 

En  Kranee,  jusqu'ici,  la  filtrat  tien  de  l'ean  n'a  pas  clé  tentée  très  en  grand. 
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Pari»,  on  se  sert  d'un  grand  nombre  de  petite»  caisses  prismatique»  doublées  en 
plomb,  ouvertes  par  le  haut  et  runtenant  à  leur  parité  inférieure  une  couche  de 
rharlioo  comprise  entre  deus  couebe»  de  sable.  Ce  sont,  à  vrai  dire,  le»  ancirus 
filtres  brevet,-»  de  Nil.  Smith,  Ciirhrl  et  Montfirrl.  Quand  le»  eau»  de  ta  Seine 
et  de  li  Marne  arrivent  a  Pari»  très  chargées  de  liitvou.  le»  matière»  drpsiratrict-s 
conlcouc»  dan»  ces  diverse»  caisses,  ou  au  moins  leur»  couche»  siqercieore»,  ont 
besoin  d'être  renouvelées  ira  remaniée»  tous  les  jour»  et  iDemc  deux  fois  par 
jour. 

Chaque  mètre  superficiel  de  filtre  donne  environ  3.'X)0  litres  d'eau  clarifiée 
par  21  heures.  Il  faudrait  donc  7  mètres  superficiels  ou  7  caisses  cubiques  d'un 
mètre  de  cote  par  pouce  de  foalainirr.  rt  7,!)l>0  caisses  pareille»  pour  le  service 
d'une  ville  où  la  consommation  serait  de  I  ,t«'0  pouces. 

Il  y  a  un  moven  très-simple  d'augmenter  le  pruduit  de  res  petites  caisses .  e'e-t 
de  le»  fermer  Isermetiqoement  el  de  faire  passer  l'eau  à  travers  la  matière  tl- 
Iraole.  non  pa»  a  l'aide  de  son  seul  poid»  ou  d'une  faible  charge,  mai»  par  l'ac- 
tion d  nue  forte  pression. 

Vnil,,  dans  1rs  procédés  de  filtrage  de  l'ean.  une  des  amélioration*  qu'a  pro- 
posées et  déjà  réalisées  M.  il.  èonvielW.  Le  filtre  qu'il  a  établi  à  ritotrl-Dien. 
quoique  n'ayant  pa»  un  mètre  d'étendue  superficielle .  donne  par  jour,  avec  US 
centimètres  de  pression  de  mercure  une  atmosphère  à  1  pi) ,  M>,'jI»i  litres  an 
main» d'ean  clarifiée.  Ce  nombre  dedait  des  diverse»  services  de  l'In'ipilal,  est 
une  petite  partie  de  ce  que.  l'appaml  lournirail  si  la  |ionipe  alimentaire  était 
pcrpetocJlrmeot  en  charge.  Usa»  certains  moment,  dit  M.  Ara«o,  nous  avons 
trouva  en  eftel,  par  de»  expériences  directe»,  que  le  filtre  donnait  jusqu  à  SS  U- 
tre*  par  minute.  Ce  serait  donc  près  de  I37.tiuu  litre»  en  vingt  quatre  benre»  ou 
rtre»  de  sept  pouces  de  fontainicr.  ta  nous  teuaut  aux  premier»  i 
aurions  déjà  dix-sept  foi»  plus  de  produits  que  par  les  procèdes 
usage. 

Depuis  que  N.  Fonvielle  a  présenté  «on  mémoire,  depuis  surtout  que  les  ré- 
sultats 'le  l'expérience  île  l'Ilote)  Dieu  »ont  connus,  pluueurs  personnes,  el  cotre 
autres  M.  Ducnmnran,  ont  réclame,  comme  nne  invcution  qui  Wur  appartiea- 
drait,  1  emploi  de  la  pression  pour  le  filtrage  de  l'eau. 

Dans  la  rigueur  malliemaliqur,  ce»  réclamation»  pourraient  être  soutenne»  : 
cae ,  de  plu»  ou  moins,  il  est  indubitable  q<»e.  dan»  tout  le»  appareils  existait»  on 
seulement  connais  par  îles  brevets  .  que  dans  les  système»  surtout  où  b  clarifira- 
tiuu  «'effectue  par  un  mouvement  ascendant  du  liquide,  il  y  a  pension ,  ne  fùt-ee 
que  de  quelques  centimètres .  nuit,  envisagée  sous  le  point  de  vue  indus- 
triel .  la  ques'ion,  est  toute  différente.  Il  s'agit  alor»  île  savoir  »i  personne, 
avant  M.  Fonvielle.  n'avait  proposé  d'elTectuer  la  filtralion  de  l'eau  dan»  des 
vase»  hrrMètiqnrmrnt  c/oj.  qui  ne  permis'ent  de  ne  rien  perdre  de  la  pression) 
que  la  situation  des  lien»  oa  la  force  des  machine»  voisine»  pouvait  donner  ;  sa 
personne,  avant  lui,  n'avait  di-pa»e  le»  matières  filtrantes  de  telle  manière  que 
de  forte»  pression»  n'en  bisulevrrsaa-4-nt  pa»  les  diverse»  couches;  li  personne  . 
enfin,  n'avait  sulerieim-nH-iit  c-tustale  qu'une  filtralion  rapide  donnerait ,  quant 
à  sa  limpidité,  dr»  résultats  enliercnienl  satisfaisons. 

Soirs  ces  rapport,  les  droits  tic  N.  FonvieHe.dll  le  rapporteur,  nous  srmMrni 
tr»t»Me»  L'enquête  parlementaire  deja  citée  itnu»  appreo<tr»il,  au  hesoin. 


de  f.ib 


re  n'est  y*-  «au»  y  «voie  nMvgè  que  le»  ingi-nieors  opèrent  la  Sl- 
ubic»  pressions,  que  plusieurs  ont  ad-pté  ce  parti  après  une  dta- 
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cuiuion  dlJis  laquelle,  il  est  vrai,  des  erreur»  manifestes  d  hydraulique  devaient 
tes  rnrtf.  En  fripe»,  nom  Irnuserion»  paitoul.  et  particulièrement  dans  If  bel 
elabiissriucut  des  eau»  minérales  artificielle»  du  Crus  Caillou,  an'  forte  pression 
disponible  dédaignée.  Nous  «errons  enfin  M.  Dorommon,  don!  le  nota  etl  u  ho- 
narabbaaeni  eaaao  daai  ce  (enre  d'iaitiHlne.  M  servir  h  l'Hotel-Dieu  de  trait 
cuves  poar  clarifier  ti  hectolitres  en  vingt-quatre  heure»,  tandis  qu'une  des  mê- 
me» cuves,  modifiée  par  M.  de  Fnnnelle,  donnait  dans  le  même  teaipa  ,  suivant 
un  rapport  de  M.  Beïportea.  administrateur  dei  hôpitaux,  hectolitre»  d'eaa 
parfailenient  fillrre,  an  lieu  de  5. 

Au  mridu».  l'emphiî  de  forte»  pression»  n'e»t  admissible  qu'en  ta  combinant 
avec  un  autre  procède  don!  personne  ne  conteste  l'inventions  I  aalenrdu  mémoire. 

Non»  l'on»  dit  qnVn  lemp»  de  hante»  eau»  un  filtre  d'un  mètre  superficiel  a 
besoin  d'être  iicltosc  une  foi»  aa  moin»  tous  le»  jours,  quoiqu'il  ne  clarifie  en  24 
heure»  que  3,i'0o  Litre»  déao.  Il  semble,  au  premier  aspect,  que  le  filtre  de  M. 
Fonvicllr,  qui  en  tamise  17  foi»  plu»,  s  eog»  rgera  i  7  foi»  davantage,  qu'il  faudra 
le  ueltoirr  d'heure  en  Heure.  Il  n  e»  »»t  rien  loelefoii  :  le  filtre  en  question  ne 
se  nettoie  pa»  plu»  souvent  que  les  filtre»  ordinaires.  Ce  résultat  s'explique  asari 
Simplement  quand  on  renurque  que.  tous  a  ne  faible  pression,  on  filtre  n'agit  en 
quelque  aorte  que  |wr  sa  surface,  iiue  le  limon  »  pénètre  a  peine,  taudis  que  sous 
1  ii'lion  d  nne  pression  consiileralile  aa  contraire,  il  s  Y  enfonce  profondément, 
Personne  ne  |ieut  nier  que  s'il  pisse  phi»  d'eau  trouble  dan»  ua  temps  donné  il 
ne  doive  y  seoir  plu» de  inaliire terreuse drpuiee ;  mai» si  celle  matière  se  trouve 
disse  mim  e  dan»  une  phi»  grande  profondeur  de  sable,  la  perméabilité  du  filtre 
■■eut  ne  pas  en  rire  pies  fortement  altérée;  seulement  le  nettoyage  doit  devenir 
beaucoup  pins  dilfirilr:  eh  bsen'  c'est  en  cela  sertout  que  les  nouveaux  procèdes 
sont  dignes  d'attention. 

Noua  avons  deja  dit  qu'a  Grcenock,  quand  ht  filtrage  s'est  opéré  da  haat  en 
bas,  i'ingrnieur  Robert  Thom  nettoie  la  masse  de  sabir  en  y  faisant  passer  rapi- 
dement dans  la  direction  contraire,  c'est-à-dire  de  bas  ea  haut,  sue  grande 
quantité  de  liquide. 

Ce  procède  peat  suffire  si  les  filtres  ne  sout  engorgés  que  très  pris  de  la  sur- 
fit* ;  miis  le»  filtres  de  M.  Ponviefle  exigent  des  moyens  pla»  puissans;  ce» 
moi  en»,  l'auteur  1rs  a  trouves  dan»  I  action  de  deux  courant  contraire* ,  dans  les 


M.  Barthélémy  demande  11  parole  i  l'orrasion  du  procès  tribal.  Lursqne, 
dins  la  dernière  leanre .  le  comité  de  pabbeilion  a  proposé  de  romprendre  dans 
|r  volume  de  vol  mémoires,  uclucllrti'cnl  sou»  presse ,  le  asamncril  de  M.  River 
sur  la  traasuùswon  de  la  morve  du  cWval  i  l'homme,  j'ai  cru  devoir  garder  le 
silence.  Comme  j'ai  ele  da»  cet  le  discussion  un  de»  principaux  aditrsairei  île 
notre  honorable  collègue,  on  aurait  rru  peut-élie  que  je  me  laissais  aller  à  un 
intérêt  personnel .  et  j'ai  voulu  ne  Ui»ser  au-  un  prrtrxle  i  un  semblable  repro- 
che. Aujourd'hui  que  vous  avea  adopté  la  proposition  que  M.  Bousquet  vous  a 
faite  au  nom  de  votre  cocotte  de  publication,  je  demande  à  I  Académie  la  per- 
misssun  de  dire  encore  un  mol  sur  l'objet  du  airmoirr  de  M  Raser.  Mai»  avant 
je  demande  comment  il  le  fait  que  le  bulletin  de  l'Académie  se  soit  permis  d'an- 
noncer l'insertion  dree  travail  dam»  vos  mémoires  posicur»  moi»  avant  que  vous 
n'aseï  prit  relie  décision. 

Si  j'ai  boaae  mémoire  r'e»t  a  la  fin  de  janvier  que  le  palefrenier  Prot  aérait 
reçu  la  morve  d'aae  jument  morvease  dite  la  Ptn  heroHHt.  Eh  bsen  !  arxirurs. 
il  résulte  des  aeaseaaa  renseignement  que  j'ai  pnsqne,  jusqu'au  1 5  avril .  il  n'y 
a  pas  rude  morve  parmi  les  3'  0  chevaux  emploies  aa  service  des  favanlt*. 
C'est  ce  que  j'ai  lu  moi  même  sur  les  rrgistrr»  de  cette  grande  entreprise.  La 
Percheronne  habitait  l'écurie  n°4  ,  où  il  n'y  avait  pa»  moins  de  4i>  chevaux.  Ao- 
caa  d'eux  ,  je  le  répète ,  ni  contracte  la  morve ,  et  l'on  veut  que  celle  maladie 
se  soit  transmise  a  un  palefrenier,  comme  si  elle  était  plus  , 
l'humai*  que  pour  la  cheval  ', 


chocs,  dans  le»  remous  qui  en  resollrnt.  Poar  nctlojer  le  filtre  benurliqocmcal 
ferme  de  l'Ilotel  tiieu ,  l'ouvrier  chargé  de  cette  opération,  ouvre  tout  à  coup 
aimullanément  ou  presque  simultané  ment  les  robinets  des  tuyaux  qui  mettent 
le  dessus  et  le  dessous  de  I  appareil  en  commuai  cation  avec  le  corps  de  pompe 
qui  renferment  l'eaa  alimentaire,  l  e  6ltre  -e  trouve  ainsi  travené  brusquement 
et  en  sens  opposé»  par  deux  forts  rouran»  dont  l'efTel  |>nit  èt  re  assimile  a  celai 
du  frats>rnw*nt  que  la  hlenrliiwieme  fa.l  éprouver  au  linge  qu'elle  manipule,  et 
qui  en  tout  ras  ont  certainement  la  propriété  île  di  larbrr  du  (ravier  filtrant  des 
matières  terreuses  epu  sans  cela  y  seraient  restées  adhéreule».  Ou  ne  peut  dealer 
de  l'utd  té  de  ce  conflit  île  deux  rourans  oppose»,  car  après  avoir  nettoyé  le  fâllrc 
de  l  H6lel-D.ru  a  la  manière  de  M.  I  infeniuur  Tbom,  c  est-h*dirc  è  l'aide  d'un 
courant  aaceadinl,  car  les  commissaire»  se  sont  aesurei  que  ce  même  courant 
ascendant  ne  donnait  aa  robinet  de  dégorgement  que  de  l'eau  limpide  ;  dès  qu'on 
manmivrail  le»  deux  autre»  robinet»,  l'ciu  sortait  an  contraire  du  filtre  dans  un 
état  de  saleté  estrème.  n  Ajoutons  â  tous  ces  détail»,  disent  ca  lermiaaut  les 
rapporteur»,  que  le  procédé  a  reçu  l'épreuve  du  temps;  que  depuis  plus  de  boit 
mois  une  même  couche  de  sable  de  moin»  d'un  mètre  en  superficie  y  fonctionne 
sans  interruption  ;  qu'on  n'a  point  eu  a  la  renouveler .  que  criieiulant  dans  cet 
intervalle  lé  Seine  a  ete  extrêmement  bourbeuie ,  cl  qu'en  I  évaluant  tout  au 
pla»  bas,  I  f  millions  île  litres  d'eau  (12. OOu  mètre»  cubes  ont  traversé  l'appa- 
reil ;  aussi,  bien  qu'a  raison  de  diverses  nrconslancei  nous  avons  do  renoncer  i 
faire  des  essais  sur  ce  que  l'auteur  du  mémoire  attend  d'avantageux  da  partir» 
•le»  épaisses  couche»  filtrantes  actuelles  eu  couche»  minces  séparées  1rs  unes  des 
autres,  en  nous  rn  tenant  escluuvement  à  ce  que  nous  avons  suffisamment  étu- 
die, non»  n  besilnn»  pas  a  dire  qu'en  montrant  la  possibilité  de  clarifier  de 
grandes  quantitrs  d'nu  avec  de  très-petits  appareil»,  M.  FonvieBe  a  fait  faire  uo 
pas  important  a  l'art.  Mou»  proposons  donc  a  l'Académie  d'accorder  son  entière 
aptic-obetiun  au»  nouveaux  procède,  qu'elle  aou»  avait  charge»  deieatiMr. 

■  l.NOIlt  tC. 

If.  Geoffroy  Saitlt-llilaire  lit  le  memoire  qn'il  avait  prêt  r'dc  mine  nt  présenté  et 
v  ajoute  divees  ilvvetoptemrni.  rekalib  pcinrj  paiement  a  uu  animal  saarien  dont 
M  le  profiteur  Cash 


ACADÉMIE  DE  MEDECINE, 
oa  II  soir.  —  Priudnet  dt  M. 


COlKVjMïClsCt  osricia.t.1  • 

I*  Eut»  des  vacciaatitnas  du  dépsvrtemenl  de  la  DrAene  t 
i-  Id.  duMoib,ban; 

3*  II-  de  la  Haute-Garonne  : 

4*  Id.  de  Maine-et-Loire; 

V  Lettre  ministérielle  avec  envoi  d'un  rapport  sur  un  typhus  : 
i>"  Lettre  i.irmavec  ensoi  d'un  rapport  pfirenalofique  sur  U  tête  d'un  sap- 
plu'le. 

coaauroatiasci  ataaoacam. 


4  "  Lettre  de  M.  Sédillol  :  se  porte  comme  candidat  à  la  place  présentement 
vas-aote  dan»  la  section  de  meslecioe  opératoire  j 
"1"  Lettre  de  M.  Robert,  même  objet; 
.V  Lettre  de  M.  Rerard .  même  objel  ; 

4  '  Lettre  de  M.  Caaeaave  sur  l'ampnlatioa  dn  col  de  la  matrice  -h 
r."  Noie  sur  la  grippe  de  Lion  : 
port  sut  l'étal  sanitaire  da 


H'  Rapport 


ideUlboiritieparU. 


ra  avant  U  grippe  ; 


Sur  ta  proposition  de  U  < 
les  reroedes  suivi  us  : 
i  '  Remède  da  sienr  Kvockcl  contre  le*  plaies . 
t"  Remède  da  sieur  Larorbe  contre  le  choiera  ; 
3*  Remèile  sudonllqne  du  liear  Lieber  ; 
4"  Remède  du  sieur  Chomonot  dit  Albert  ; 

V  Remède  du  sienr  Loie  contre  les  dartre»; 

6"Le»«iuèdesda«ieur  Goepier;  l'un  contre  la  teigne ,  l'antre  contre  les 
dartres  «le  trwakme  contre  les  hémorroïdes ,  et  le  qoatriènjc  contra  les  nias 
d'yeux  ; 

7*  Pommade  de  la  dame  Lafontaine  pour  corriger  les  taches  de  la  peau. 
8*  Remèdes  du  sieur  Brnnier  contre  le»  brAhires. 

V  remnsede  de  la  dame  Petit-Jean  pour  teind  e  1rs  cheveu. 
40*  Remède  da  sieor  Moitier  contre  le»  niant  de  denl». 

I  f  Retorde  du  sieur  MorinuVootrr  1rs  maladie»  de  la  pcae. 
18'  Trois  remède  du  sieur  SabaUer.  codUc  U  gale ,  le  rhomatisme  et  le  | 
ri». 

iV  Rob  peclonl  du  sienr  Michel. 
t4*  SuHon tique  Hn  sienr  Haori. 

IS"  - 


REVUE  BIBLIOGHAPHIQUE. 

RCCUBRCHbTS  SDR  la  traib  moillb  épimikrb  kt  «ur  lb  sys- 
tème de  BEHrs  RxciTO-MOTBUKS  (on  the  trufl  spinal 
inarrow ,  and  tlie  cxcîlo-motory  System  oP  nervos)  ; 
par  M.  Marshall  Hall ,  M  -D. ,  membre  de  b  Socieié 
royale,  etc.,  etc. 


de  publier  une  analyse  pins  détaillée  et  plus 
nous  nous  eonle nierons  d'exposer  rn  lieu  dr 


Eo  autiitUnt  l'i 

complète  de  cet  ou>  rage,  nous  aotta  conicoteivn»  a  exposer  ra  |ieu  ■ 
mets,  les  princi|i«s  qui  j  sont  développe»  pjr  l'aBleur. 

L'objet  nV  ce  œrnioire.  qui  n'est  Uii-meioe  que  l'aBalvie  d'oo  plus 
sjraod  ouvrage  que  M.  Marshall  Hall  se  propose  de  publier  ineessaso- 
ment,  est  de  taire  connaître  l'actioa  du  principe  nerveux  dans  foui  le» 
phraoniéoes  pltysiologiqu'  t  d'ingeslioa  et  d'expulsion,  de  I  rcoaoniir 
animale;  par  ronsequ'Dt,  dans  les  monvcmrDs  du  larynx,  du  pharynx, 
dans  les  setesdr  la  ocglulilioo,  de  la  respiratiao,  d*  l'es  pulsion  des  fè- 
ces, des  urines,  de  U  se  mener,  dans  la  manière  d'agir  drs  sphincter» . 
et  dans  loats  les  cas  palbologiqaes  eSJ-acterisea  par  le  spasane  oit  la 
convulsion. 

On  ne  peut  oier  que  ce  ne  toit  la  an  vaste  (hamp  à  cultiver,  rempli, 
sans  aucun  doute,  d  objets  du  plus  haut  intérêt.  U  faut  d'abord  faire 
abstraction  des  faciilies  du  sentissent  et  du  motivexneet  volontaire,  facul- 
tés que  l'auteur  rappoite  exdastvansvJt  au  crrveaa.  Reste  une  pro- 
priété que  l'aulrur désigne  par  le  Dotn  d'exatu  motrice,  rt  dont  le  cen- 
tre est  exdusivarsent  la  moelle  allongée  et  la  moei  e  épinicre. 

Les  seniatiaiu,  euro  tua  chacun  sait ,  «ont  poneVs  par  des  nerfs  sen- 
Mtils  au  cerveau  ,  d'où  lu  principe  du  u»uuveœcQt  voloutaira  est  rap- 
porté par  des  nerfs  volontaires  ;  ici  le  cerveau  rst  le  centre  de  ce  sys- 
tème. C'est  de  la  même  manière  que  \a  propriété}  rxciM-noirïee  des 
surfaces eutaneeet  muqueuse  est  portée  a  U  moelle,  et  de  là  aux  muscle* 
qui  doivent  entrer  en  action  :  la  moelle,  à  son  tour,  est  ici  le  centre  de 
re  système,  et  sert  à  en  combiner  les  différentes  parties. 

C'est  ce  système  qui  fait  du  csirps  animal  une  e-pi.  e  de  téwoir 
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dont  il  garde  les  issues  (  orifice*  et  sphincters  ) ,  et  qui  net  en 
mouvement  ce  tourbillon  (Cuvier)  tendant  saos  cesse  à  dire  entrer  les 
rhosesdu  dehors  et  4  rejeter  celles  quiyont  été  introduites;  et»  un  mol, 
c'est  ce  système  qui  tire  du  monde  extérieur  les  objets  propres  a  U  ou 
liilioo,  et  qui  rejelleccux  qui  sont  devenus  excrémentitiVIs. 

Le  système  cérébral  dort ,  le  système  spinal,  ou  comme  l'auteur  l'ap- 
pelle, le  vrai  spinal  ne  dort  pas.  Lorsque  nous  veillons  ,  les  yeux  sont 
ouverts,  parce  que  le  releveur  de  la  paupière  qui  est  sons  la  domina- 
tion du  système  cérébral,  l'emporte  sur  l'oibiculaire  qui  dépend  du 
système  vrai  spinal.  Dans  le  sommeil,  l'orbiculaiic,  domioe'n.ir  le  sys- 
tème spinal,  ferme  1rs  paupières,  parce  que  la  volonté  cesse  d'agir  plus 
ou  moins  complètement.  lien  est  de  même  pour  le  larynx  elle  pharynx, 
qui  ne  cessent  pas  d'être  en  action  pendant  le  sommeil  ;  la  respiration 
et  la  déglutition,  qui  continuent  à  avoir  lieu ,  en  font  foi.  Il  en  est  de 
même  des  sphincters. 

Dans  les  maladies,  l'influence  du  système  cérébral  peut  lire  inter- 
ceptée ;  l'action  du  système  vrai  spinal  se  continue  toujours.  Dans  l'hé- 
miplégie de  la  face,  la  sensibilité  de  la  peau,  faculté  cérébrale,  peut 
être  anéantie,  tandis  que  l'excitabilité  de  la  paupière ,  ficulté  spinale, 
subsiste  toujours  Dans  les  paraplégies  complètes,  le  sentimrn  et  le  mou- 
vement volontaire  peuvent  avoir  disparu ,  et  la  faculté  exeilo-molrice 
des  sphincters  et  des  membres  inférieurs  demeurer  intacte.  M.  Bracbet 
et  M.  Smith  disent  avoir  vu  un  paraplégique  devenir  père  ;  M.  Brodie 
et  M.  Barlow  rapportent  des  ras  où  l'introduction  du  cathéter  a  provo- 
qué l'érection  loul-à-fait  à  l'insu  du  malade;  M.  Badd  a  vu  un  cas  dans 
lequel  l'excrétion  des  fèces  délt  rmiii.iil  de*  mouvemens  si  brusques  et 
si  saccadés  des  membres  inférieurs,  qu'à  chique  excrétion  on  était  obli- 
gé de  lier  1rs  pieds  avec  des  courroies  ;  cnGn  l'auteur  ajoute  qu'il  a  ob- 
servé chez  1rs  individus  complètement  paraplégiques,  l'action  de  cha- 
touiller la  plante  drs  pieds,  ou  celle  de  jeter  de  l'eau  froide  sur  les 
jambes,  suivie  de  mouvemens  des  extrémités  inférieures. 

Dans  la  par-ilysic  de  la  face,  dépendant  d'une  maladie  du  cerveau  , 
la  sensibilité  étant  abolie  et  l'excitabilité  conservée,  il  est  clair  que  la 
connexion  de  la  cinquième  paùc  avec  le  cerveau  est  détruite,  tandis  que 
la  connexion  de  ce  mime  net  f  avec  la  moelle  est  intacte  ,  de  telle  sorte 
que  le  nerf  trifacial  doit  nécessairement  avoir  dmx  origines,  l'une  cé- 
rébrale, l'autre  spinale. 

Dans  tes  paraplégies  la  même  chose  a  lieu  ;  l'origine  cérébrale  des 
nerfs  dits  spinaax,  est  interceptée  ;  l'origine  spinale  seule  est  conservée 
comme  nous  l'avons  va. 

les  principes  d 


Mais  revenons  sur  nos  pas  pour  poser  les  principes  de  cette  nou- 
velle doctrine. 

Ce  n'tst  pas  le  principe  du  sentiment  et  du  mouvement  volontaire  . 
comme  l'ont  cru  jusqu'ici  tous  les  physiologistes ,  à  l'exception  de  M. 
Diane,  mais  la  force  appelée  par  llaller  vis  nervosa,  et  dont  le  rôle  est 
encore  entièrement  ineopnudansla  physiologie  de  l'animal  vivant,  qui 
est  la  propriété  motrice  dans  les  actes  de  l'ingestion  et  de  l'expulsion, 
et  dans  ceux  appelés  automatiques,  instinctifs  et  sympathiques. 

Nous  dirons  un  seul  mot  sur  les  expériences  très- curieuses  qui  ont 
amené  a  ce  résultat  et  qui  sont  en  contridiciim  avec  ce  qu'ont  a  ramé 
jusqu'à  présent  tous  les  physiologistes.  En  effet,  tandis  que  llaller  et  le 
professeur  Muller  assurent  q«e  le  pouvoir  moteur  ,  vis  nervvta  ,  agit 
toujours  dans  la  direction  des  branches  nerveuses  et  «  jamais  eu  ar- 
rière ,  »  l'aateur  a  prouvé  par  une  série  d'expériences  sur  le  lapin  ,  la 
tortue,  la  grenouille,  le  homard  ,  etc.  ,  que  ce  pouvoir  peut  agir  dans 
des  directions  incidente)  rétrograde  et  réfléchie  ,  relativement  à  la 
moelle  épinière. 

Celte  propriété  excito-molrice  réside  dans  un  système  composé  : 
1*  De  nerfs  incidens  (1  ). 

2"  De  la  vraie  moelle  épinière  ,  c'est-à-dire  celle  qui  est  distinguécdu 
cordon  des  nerfs  cérébraux,  uni  avec  elle  dans  son  cours. 
•V  De  nerfs  rr  fléchis. 

Ce  mode  d'action  est  rais  en  évidence,  autant  que  possible,  par  Ici 
r temples  de  clignement  des  paupières,  de  l'action  du  laryni  et  du  pha- 
rynx, et  celle  des  sphincters,  lorsqu'on  touche  le  bord  cutané  ou  mu 


queux  d'un  de 
vé  le  cerveau. 

Cette  propriétéTrégit  en  effet,  comme  bons  l'avons  dît ,  les  fonctions 
de  l'ingestion,  de  la  rétention  et  de  l'expulsion  dans  toute  l'économie 

pelle 


animale,  et  particulièrement  l'acte  de  la  respiration  et  surtout  celai  de 
l'inspiralioo,  actes  qui  se  renouvellent  sous  l'influence  du  stimulus,  sur 
les  pneuno- gastriques,  de  l'acide  carbonique  ,  séparé  du  sang  dans  les 
poumons,  et  aussi  sous  l'influencedu  stimulus,  sur  les  nerfs  trifacial  et 
spinaux,  du  froid  appliqué  soit  sur  la  figure,  soit  sur  la  surface  géné- 
rale du  corps. 

Tandis  que,  dans  toutes  les  maladies  i<ù  il  y  a  délire  ou  altération  des 
sens  et  du  mouvement  volontaire ,  c'est  le  eervrau  qui  est  affecté , 
c'est  la  moelle  allongée,  la  moelle  épinière,  ou  les  neif»  incidens  ou  ré- 
fléchis qui  sont  le  siéje  primitif  ou  secondaire  de  mutes  les  maladies 
convnUives. 

f-a  propriété  excito  motrice  nous  fournit  le  principe  qui  réunit  en 
système  ou  théorie  bien  des  faits  jusqu'ici  épars  et  mal  compris,  et 
nous  ait  sur  la  voie  d'en  observrrde  nouveaux.  Kn  effet,  combien  de 
recherches  n'y  a-t-il  pas  à  faire,  dit  l'auteur,  sur  l'anatotnie,  la  physio- 
logie, la  pathologie  et  la  thérapeutique  du  système  nerveux  ,  tel  qu'il 
est  compris  maintenant  ? 

MANUEL  COMPLET  DE  MEDECINE  LÉGALE ,  OU  tésUTTlé  de» 

meilleurs  ouvrage»  publié»  juseju 'à  ce  jour  sur  cette 
matière  ;  précédé  de  considérations  sur  les  expertises 
médico-légales ,  sur  leurs  formalités,  sur  la  manière 
d'y  procéder,  et  sur  la  responsabilité  des  médecins; 
et  suivi  de  modèles  de  rapporta,  du  tarif  des  honorai- 
res dus  aux  médecins,  chirurgiens,  officiers  de  santé, 
sages-femmes  et  pharmaciens  ;  des  lois  ,  ordonnan- 
ces et  articles  des  codes  relatifs  à  leur  réception ,  à 
leurs  attributions  respectives,  à  l'exercice  de  leurs 
professions,  etc.  ;  par  J.  Biuand,  D.-M.,  et  J.-X. 
Bbosson  ,  avocat  à  la  cour  royale  de  Paris.  —  Troi- 
sième édition.  800  pages  in-8°.  Paris,  1836.  Chez 
Chaude,  libraire,  rne  du  foin-Saint- Jacques. 

On  aurait  tort  de  confondre  ce  manuel  avec  une  foule  de  petits  vo- 
lumes qui  portent  le  même  titre  cl  dont  les  auteurs  ont  eu  la  prétention 
de  réduire  en  quelques  P'g«  des  sciences  tout  entières.  Le  manuel  de 
M.  Briand  est  un  traité  de  médecine  légale  complet  et  qui  ne  laîite 
regretter  nulle  part  ni  le  silence  sardes  questions  importantes,  ni  mlmr. 
l'absence  de  développemens  sur  les  point»  de  quelque  intérêt;  s'il 
restait  quelque  doute  à  ce  sujet,  la  publication  d'une  troisième  édition 
ne  permettrait  pas  de  le  conserver.  Il  n'appartient  qu'aux  publications 
de  travaux  d'une  valeur  réelle  d'arriver  en  aussi  peu  de  temps  à  on 
succès  de  ce  genre,  surtout  quand  des  publications  rivales,  faites  par 
de»  hommes  spéciaux  et  dans  des  dimensions  qui  permettent  de  bien 
plus  amples  développemens  paraissent  en  même  temps.  D'un  antre  ci- 
té ,  on  ne  soupçonnera  pas  cette  édition  de  n'être  qu'une  simple  réim- 
pression des  précédentes.  La  médecine  légale  est  une  science  trop  pro- 
gressive pour  qu'un  ouvrage  où  l'on  ne  tiendrait  pas  compte  des  tra- 
vaux de  ces  dernières  années  eût  quelques  ch.. ace»  de  succès.  L'érudi- 
tion même  qui ,  il  y  a  quelques  années,  était  assez  rare  parmi  nous ,  est 
devenue  aujourd'hui  indispensable,  tant  1rs  résultats  auxquels  arrive  le 
médecin  légiste  dans  ses  recherches  ont  d'importance  aux  yenx  de  la  so- 
ciété tout  entière.  Il  n'est  plus  permis  d'ignorer  1rs  travaux  des  méde- 
cins allemands  sur  divers  points  de  la  médecine  légale  et  qui  sont  de 
jour  en  jour  mieux  connus  et  plus  justement  appréciés  en  France.  Cette 


édition  offre,  sous  re  rapport ,  une  amélioration  manifeste. 
Us  noms  de  Wcglcr ,  de  Renier ,  de  Henckc ,  de  Bcrct ,  de  HoiTbauer, 
s'y  trouvent  fréquemment  cités  avec  ceux  de  Christisoo ,  de  Forsyth , 
et  ceux  de  nos  compatriotes  qui  s'occupent  d'une  manière  Sjiécialc  de 
l'étude  de  la  médecine  légale ,  MM .  Orfila ,  Marc ,  bsquirol ,  Barruel, 
Devergie,  Chevallier,  etc.  Les  travaux  dt  ces  différens  auteurs  y  sont 
juges  avec  une  impartialité  et  un  savoir  qui  sont  de»  élémens  puissant 
de  succès  et  annoncent  que  sous  ce  rapport  cette  édition  sera  loin  d'être 


(1)  C'est  le  no.  que  dorme  l'auteur  sus  serfs  qui  se  rendent  d'tme  mrhee 
cutanée  ou  raiiumue  .Uns  U  muette  épinière.  par  opposition  ans  aerts  qail  ap- 
pelle réfléchis  :  ces  derniers  se  rendent  de  la  moelle  épiaicre  à  certains 
muscles. 


Le  Rédacteur  en  chef ,  Jules  Gotam 
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CONCOURS  DU  GRAND  PRIX  DE  CHIRURGIE 

FAIT  A  L'ACADEMIE  ROYALE  DES  SCIENCES. 

DIFFORMITÉS  DU  SYSTÈME  OSSEUX. 


L'existence  des  difformité*  du  corps  humain  n'est  guère  moins  an- 
cienne, sans  doute,  que  l'existence  de  l'espèce  humain 
et  l'histoire  de  la  science  apprend  au*  les  médecins  se 
dans  tons  1rs  temps,  de  cet  ordre  d  affections. 

Toutefois ,  c'est  vers  1a  fin  du  siècle  dernier  que  quelques  médecin*, 
an  nombre  desquels  se  trouvent  deux  des  membres  les  plus  illustres  de 
cette  académie  ,  Vicq  d'Axyret  Portai,  reprenant  les  premières  indi 


broise  Paré,  d'Andry  et  de  Ludivij,  sur  l'art  de  corriger  les  diffor- 
mités du  système  oiseux,  teotèreut  de  restituer  a  la  médecine  cet  or- 
dre d'affections,  dont  le  traitement  avait  presque  toujours  été.jusque- 
privilc'gc  de  personnes  étrangères  à  l'art  de  guérir.  Ces  premiers 

ni;*»  fp-fiï  n*Tl  n*     A  ma.  A  tri  •■>*■•   I  _  !  •  


là.  le 


i  semées  a  de  grandes  disunecs  dans  les  écrits  d'Hippocrale  ,  de 
Cetse ,  de  Galien ,  d'Or.base ,  de  Paul  d'Egioc ,  d'Alb. 


■  .  i  n        i        .  "  "  "fi  vjw  l'inuini 

essais  ,  bien  que  féconde» ,  dm»  d  antres  pays,  par  quelques  mémoires 
important ,  tels  qne  ceux  de  PaleUa  sur  les  luxation»  coogéniales ,  et 
de  Scarpa  sur  les  pieds  bot»  ,  ne  suturent  point  pour  maintenir  l'attea- 
tion  des  médecins  sur  ce  point  important  de  chirurgie  pratique. 

Ce  n'est  que  beaucoup  plu»  tard  ,  en  1822  ,  par  suite  de  succès  exa- 
geVî's,  attribués  a  l'usage  des  premiers  lits  a  extension  de  la  colonne 
vertébrale,  sucées  vivement  et  justement  contestés,  que  la  société  de 
médecine  de  Londr,-»  mit  au  concours  pour  le  prix  fond*  par  Hunier 
la  question  d*  l'utilité  des  moyens  mécanique*  dans  le  Uaitemeot  des 
difformités  de  ta  colonne  vertébrale. 

Cet  appel  ne  fut  pas  sans  résultats.  Deux  ouvrages  remarquables 
composés  par  les  docteurs  Sbaw  et  BampGeld ,  comm  necrent  a  mon- 
trer  ce  que  pouvait  avoir  d'intéressant  pour  la  science  et  pour  l'art  l'é- 
tude des  déformation*  du  squelette. 

Les  ouvrages  de  ers  deux  auteurs  Cirent  prompteroco  suivis  d'au* 
trrs  publications  sur  le  même  sujet.  Charles  Beil,  Jarrold  Dodds 
Ward ,  en  Angleterre;  Weetxel ,  Heideoreicb ,  Siebenhaar,  en  Alle- 
magne; Durmyiren ,  Delpecb ,  Serres,  et  quelques  autres  eontcrripo. 
rains ,  eu  France,  oivrirent ,  par  des  écrits  plus  ou  moins  remarqua, 
blcs ,  une  ère  nouvelle  à  l'bistuire  des  difformités  du  système  osseux 
Ce  point  de  science  devint  alors  on  sujet  d'études  aeaiomiqucs ,  patbo- 
logiques  et  thérapeutiques  sérieuses.  Delpech  surtout ,  dans  l'important 
ouvrage  qu'il  publia  en  1828  ,  profitant  avec  discernement  des  travaux 
antérieurs ,  avait  soulevé ,  sanam  résolu ,  m  grand  nombre  de  questions 
intéressantes  sur  cette  nottveUa  bnndte  de  la  paikologie ,  et  prétecié 
quelques  vues  ingénieuses  sur  les  avant»*,*»  de  la  gymnastique,  asso- 
ciée  au  traitement  général  des  druVmitéad*  U  colonne  vertébrale. 

T.  Ile  était  rorthomorpbie  en  Europe  ,  lorsque  l'Académie  des 


Jcuilletanv 


L'année  I  8M  a  enlevé  a  l'Allesnacae  an  de  ce»  bonaase»  remarquables  dont  le 
(«nie  e«ere*  nne  ieSurncr  puissante  sa»  la  direction  de»  idées  scientifique»  d'un 
par»  Le  patriarrhe  de  U  mrdreinc  germanique.  Ch.  G.  Hufcland  est  mort  à  Ber- 
lin, an  nsoi.d'aoot  IIS}*»,  a  l'Ire  de  74  anv.  Peu  dénommes  ont  fourni  «me  carrière 
phu  longue,  plas  belle  et  pu»  utile  :  se  vie  scientifique  rtaouse.  en  qaetqae  façon, 
toutnle i,.tiue»  de  dcveluppe«entq«  la  médecine  a  parconroes  en  Allemagne  de- 
puis la  6b  du  dernier  sirde  ;  son  nom  a  rte  mêlé  à  tonte*  les  grande»  que.tiou» 
qui  ont  été  agitée»  dans  la  science,  et  jamais  sans  qu'il  ait  apporte  quelque  nou- 
\eile  lumière  a  leur  solution. 
Cbristopbe-Gaillaome  HuCcbnd  naquit  s  Ungensahe.  le  13  aoftt  l76î.  Trois 
ibis  tard,  son  prie  fut  nomme  médecin  et  conseiller  aaliqoe  de  la  du- 
mélie,  poisdudacrégnaatCbarle»- Angnst*  de  Saie- Weimar.  Cr»t  a 
Weimar  que  le  jeune  Ilufeland  reçut  soo  éducation  élastique.  En  mo,  après  de» 
étadet  préliminaire»  lorte*  rt  eonstiencieeses.il  choisit,  i  r exemple  de  son  père, 
b  carrière  médicale. 

II  etadiad'almrdalrBa.pnisaGreltint^eABenrbnaieal  alors  Trisbert.Ao»;  G. 
Ricbter.  Bildinger,  Mamenbacb  .Marrar.  Gaieho.  Hufcland  se  prépara  a  *a  belle 
carrière  par  nue  étude  approfondie  de*  auteurs  anciens,  car  il  retardait  l'histoire 
de  b  «r  roc*  comme  le  point  de  départ  de  tout  proires,  et  dsn»  le»  der. 


1™  *"iia  *«•*fi.^,"  P""""?* **  r1**»™  »"  »•  «*é««io«  d  une  chaire  dbi»t«r* 
de  la  medeeme  a  I  université  de  Berlin. 

Les  idée»  de  StoU  dominaient  a  «4 te  époque  dan.  la  pratique  médicale  de 
1  \llrm1|t,,c  ;  dl»  •"•«•'H  rte  surtout  répandue*  par  G.  Scbrmder  cl  RUJ  A,u- 

direction  reçue  par  Hufcland  a  sans  doute  earree  une  »r»Mc  inflocarc  sur  se» 
unm-.pr.  il»oDr,q,,c»e«i^tione»,mMssc«jae*inent  esrmi»  ne  lu,  ,*rma  ru. 
d  adopter,  d  ane  maoïcreetcinive,  le»  idées  de  l'hamorismr  alors  ■•rrdominaatca 
Harela.id  n  éUll  pas  eqranise  pour  »e  jn»r  avec  enrhonsiaimc  dans  1rs  bras  du 
dopiat isnte î  ses  prranirn  écrits  aussi  bien  oae se»  dernier,  Iravaut  attestent  que 
I  observation  a  toujours  été  soo  «aide  et  soa  appui.  Bien  différent  de  ces  réfor- 
mateur, absolu,  qui,  rrjrt.nl  .vr,>Klcme9l  lent  ce  qui  a  ete  fait  et  d.l  avant  foi 
afficUiUlorjBcilleasepreUotioodei^nslriiirvIa  science  ni,  ««,.  Hufclanri 
setToira  coaaUmraent  de  cooclrcr  Ici  ventr,  frarmenlaire»  qne  l  analrte  de. 
[.h.-uomi-nes  j^tt.o  ^.finc-  d.  couirreel  qui  foui  la  base  de  toute  dc  -rme  jb.o 
im:'i4tk^it "  •7*chaknretMnsc.e»ce  lesprinei,«. daa»  «  na',1. 
ont  de  rnofr.rtae  h  b  naiar*  et  a  I  espénenee  ;  le»  limitant  dans  rr  ou  ))»  prric  n  - 
tenl  <l  absolu.  Ir.  ni.«litunt  jniiant  b» procréa  srirnlinqiin  dn  temps  Wa<rh„i 
peut  donc  ajuste  titre  être  considéré  comme  k  représentant  de  la  médecine  ci 
pi-rinwntalr  ilr  l  Allrmape,  et  c'est  dan»  cet  esprit  qu'il  lutin  atec  aT.nt.rr  cou- 
t"1^trine,  rtvol.ti....ire»  de  Beown,  de  H.  Broasui,.  nr  HabnemaT. 
LeAéjmlletl/M.  Hafeland  obtint  le  titre  de  docteur  ;l)  a  I  n.ivenité  de 


_  (t)  Sa  dissertation  inanpiralc  •Uinlilalée  :  J)i'»i.  ùtunt  utum  vit  tlrcui  * 
im  aiphyjia,  txprrauntii  l'Uiutram.  I.GeHt,  KM.) 
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KtemCM,  pressentant  d'à  ne  part  1rs  progrès  élevés  dont  raoatomie  ,  la 
physiologie  et  la  pathologie  des  difformité*  du  système  osseux  étaient 
susceptibles  ;  et  comprenant  d'autre  part  le*  service*  qu'elle  rendrait  a 
l'humanité,  co  contribuant  à  éclairer  le  degré  d'utilité  et  le  genre 
d'opporiuniu-  des  moyen»  mécaniques  et  gymnastique*  daiu  le  traite- 
ment de  cet  ordre  d'affections,  crut  devoir  en  faire  le  sujet  d'un  de 
ses  grand*  prix  spéciaux  de  la  foostaion  Moolbyoc. 

El  qu'il  nous  soit  permis  de  le  due  :  quel  autresuiet  «lirait  pu  èirc  en 
plus  heureuse  conformité  avec  les  nobles  intentions  du  philanthrope  il- 
lustre qui ,  après  avoir  passé  sa  vie  entière  à  rêver  sar  toutes  les  amé- 
liorations physiques  et  morales  de  l'espèce  humaine,  eut  de  plus  la 
louable  ambition  d'y  concourir  encore  après  sa  mort. 

Le  SC  juillet  1850  ,  l'Académie  publia  donc,  pour  sujet  de  pris  à 
deeern.  r  eu  1fi32,  le  programme  suivant  : 

»  Déterminer  ,  par  une  série  de  faits  et  d'observations  authentiques, 
a  quels  sont  les  avantages  et  les  ioeonveniens  des  moyens  mécaniques 
a  od  gymnastique*  appliqués  «  la  cure  des  difformités  du  système  os- 
»  seux.  » 

Pour  ne  laisser  aucun  doute  aux  concurrras  sur  la  pensée  qui  avait 
présidé  à  ce  programme ,  et  sur  sa  pot  lée  scientifique  ,  l'Académie 
avait  joint  les  dévclopp  mens  qui  suivent  :  l'Académie  demande  aux 
concurrens  : 

«  1*  La  description  générale  et  anatomique  des  principales  diffor- 
»  mités  qui  peuvent  affecter  la  colonne  vertébiale ,  le  thorax,  le  bas- 
»  sin  et  les  membres; 

<  S*  Le*  causes  connues  on  probables  de  ces  difformités,  le  inéca- 
a  nisme  suivant  lequel  elles  se  produisent,  ainsi  que  l'influence  qu'elles 
a  exercent  sur  les  fooetions  ,  et  particulièrement  sur  la  circulation  du 
a  tans  ,  la  respiration,  la  digestion  et  les  fondions  du  système  nerveux; 

»  3*  De  désigner  d'une  manière  précise  celles  qui  peuvent  être  corn- 
a  battues  avec  espoir  de  succès  par  l'emploi  des  moyens  mécaniques; 
a  calles  qui  doivent  l'être  par  d  autres  moyens  ;  enfin  celles  qu'il  serait 
»  inutile  ou  dangereux  de  soumettre  à  aucun  genre  de  traitement; 

a  4*  De  faire  connaître  avec  soin  les  moyens  mécaniques  qui  ont  été 
a  employés  jusqu'ici  pour  traiter  les  difformités  ,  so  l  du  tronc,  soit 
..  des  membres  ,  en  insistant  davantage  sur  ceux  auxquels  la  préférence 
a  doit  être  accordée.  » 

La  description  de  ees  derniers  sera  accompagnée  de  dessins  détail- 
lés ou  de  modèles  ;  et  leur  manière  d'agir  devra  être  démontrée  sur 
des  personnes  atteintes  de  difformités. 

Les  concurrens  devront  aussi  établir  par  de*  kits  1rs  améliorations 
obtenue*  par  les  moyens  mécaniques  non  seulement  sur  les  os  defor- 
dWs  ,  mais  sur  le*  autres  organes  et  sur  leurs  fonctions ,  et  en  premier 
lieu  aur  le  cotur,  le  poumon,  les  organes  dgesiifseï  le  système  ner- 

"ïîs  distingueront ,  parmi  les  cas  qu'ils  citeront ,  ceux  dans  lesquels 
les  amélioration*  ont  persisté ,  ceux  où  elles  nW  été  que  temporaires  , 
•t  ceux  dans  lesquels  on  a  été  obligé  de  suspendre  le  traitement  ou  d'y 
renoncer  à  raiaoo  des  acctdens  plu*  ou  moins  grave*  qui  sont  snrvcnns. 

Enfin  la  rcjieose  à  la  question  devra  mettre  l'Académie  dans  le  cas 
d'apprécier  à  sa  juste  valeur  l'emploi  des  moyens  mécaniques  et  gym- 
nastiques  proposé*  pour  combattre  et  guérir  les  diverse*  difformités  du 
système  osseux. 


«ailre 

Après  plusieurs  productions  moins  importantes.  Se  jenac  professeur  d'Iene  pu- 
tilii.  en  1735.  mu  le  titre  d'Meri  'tir  la  ftatkoay  ie.  un  travail  remarquable 
pour  celte  époque  et  <|ui  révèle  la  tendance  soeoufiow  qu'il  a  toujours  suivie 
depuis.  Dans  ce  travail,  il  chercha  à  démontrer  tort*  I  inauinaaoee  de*  doctrines 
rscliuive*  alors  c\.«Unl«».  6t  ressortir  ce  que  chacune  d'elles  paraissait  ren- 
fermer de  vrai  et  de  fondé  ;  ainsi,  pour  la  première  fais,  il  le.aU  de  concilier  la* 

(I)  Ses  premières  productions  sont  :  un  mémoire  sur  le  magnétisme  animal, 
inséré  dans  le  !tt,Kurt  allemand,  ty.lï.  Observations  air  la  lèvre  puerpérale 
dans  les  AceK>vt>  .h  Stark.  1707.  Un  travail  sur  1  empoisonnement  par  farse- 
uic,  dans  Ao»'«  acij  phjrtitû  mtd.  ucad.  1787.) 


Le  prix  consistera  co  une  médaille  d'or  de  la  valeur  de  dix  mille 
francs. 

Tel  était  le  programme  offert  à  nos  hommes  de  science. 

Depuis  1830  jusqu'à  ce  jour,  la  question  a  été  trois  fois  remise  au 
concours  ,  toujours  dans  les  mêmes  terme*  et  toujours  avec  de  nou- 
veaux avantage*. 

Pour  ce  dernier  concours  l'Académie  a  reçu  douze  mémoire*,  et, 
eur  ce  nombre ,  deux  ,  dans  l'opinion  des  juges,  ont  mérité  de  fixer 
l'attention  de  l'Académie  et  du  public. 

L'un  est  on  travail  de  longue  haleine,  présenté  par  M.  Jules  Gué- 
ri* ;  l'autre  ,  qui  n'est  guère  moins  considérable,  appartient  à  M 
Bouvier. 

Ces  deux  grands  ouvrages ,  que  nons  tacherons  bientôt  de  faire  ap" 

S récier  par  I  Académie,  fort  remarquables  l'un  et  l'autre,  quoiqu'àdrt 
egtés  différais  et  A  des  litres  divers  ,  ne  seront  cependant  pas ,  dans 
notre  opinion  ,  les  uniques  fruits  de  ce  concours. 

Par  ce  fait  seul  que  depuis  plus  de  six  »ns  le  programme  de  l'Aca- 
démie a  constamment  fixé  l'attention  des  médecins  sur  ce  point  de  la 
science ,  la  doctrine  pathologique  et  non  moins  encore  les  vues  théra- 
peutiques de  cet  ordic  d'affections  ont  été  singulièrement  étendues  et 
améliorées  dan*  le  domaine  général  de  la  médecine.  On  a  surtout  sim- 
plifié, perfectionné  les  moyens  mécaniques  réellement  utiles  ,  et  l'on  a 
sérieusement  travaillé  a  déterminer  les  conditions  de  leur  plus  avanta- 
gea application. 

Mais  exposons  les  éminrns  services  rendus  à  la  science  et  a  fart  par 
les  deux  travaux  que  nous  avons  signalés. 

M.  GUÉRIN. 

L'auteur  a  choisi  deux  épigraphes  :  la  première ,  fournie  par  l'on- 
vrage  lui-même  ,  est  ainsi  codçuc  : 

La  science  des  difformités  ,  platée ,  par  Ut  nature  de  set  faits , 
entre  la  physique  et  la  médecine ,  est  destinée  à  nouer  ces  deux 
sciences  à  Caide  de  la  méthode  expérimentale . 

La  seconde  :  Principiis  ob  ta. 

Ces  deux  épigraphes  répondent  aux  deux  parties  principales  de  l'ou- 
vrage, a  la  partie  scientifique  et  à  la  partie  pratique.  L'analyse  suc- 
cincte et  rapide  que  nous  allons  essayer  d'en  donner  ,  prouvera  qné 
l'auteur  a  indiqué  dam  ce  peu  de  mou ,  deux  des  plus  grandes  pensées 
qui  dominent  Son  travail. 

Et  d'<ibord ,  pour  mettre  l'Académie  A  même  d'apprécier  immédiate- 
ment la  portée  et  l'étendue  des  rrehetchesde  M.  Guéiio,  le  poiotdc 

croyons  devoir 
lie 

tées  à  son  introduction. 

■  Le  premier  fait  qui  m'a  frappé ,  dit-il ,  dès  le  joirr  où  je  mis  passé 
a  des  livres  à  la  nature,  est  celui-ci  :  c'est  que  les  grandes  difformité* 
*  du  système  osseux  .  les  difformités  de  la  colonne  veitébrale  .  par 
a  exemple,  poitée<  a  un  haut  degré  ,  changent,  bouleversent  toute  la 
a  char|>ente  animale,  rralNrni  en  quelque  sorte  nne  économie  nouvelle, 
a  avec  des  organes  et  des  fonctions  tellement  modifiés,  tellement  allé- 
arcs,  qu'il  m  résul'e  une  vie  spéciale  pour  Ceux  qni  ont  subi  cette 
a  profonde  révolution.  En  effet ,  ce  ne  sont  plus  ni  le  thorax  ,  ni  le* 
»  poumon* ,  ni  le  cœur ,  ni  le  fuie ,  ni  le  canal  vertébral ,  ai  la  moelle, 


iucih  in  poriee  ei  i  cicnnue  ars  rccnctcnes  ac  m.  uuc 
vue  nù  il  s'est  placé ,  l'esprit  qu'il  y  a  apporté  ,  nous 
faire  précéder  l'analyse  de  son  ouvrage,  de  quelques 


ignés  emprun 


GieUinme.  De  retour  i  Weimar,  il  commença  imoiedialameot  s*  carrière  prati- 
que :  raalfjr  l'estenMn»  qoe  prit  en  peu  de  temps  sa  client.  Ue .  il  continu,  avec 
persévérance  ses  élude»,  et  de  nouveau»  Ira.aus  ue  lardèreut  pas*  jeter  les  pre- 
miers fondeineos  île  sa  rr|mUUoii  d'écrivain  >  t }. 

Praticien  distingue  el  d.  ja  avantageusement  connu  par  ses  productions  scien- 
tifiques. HuWan  l  fut  uooimc,  .0  I7W.  professeur  de  médecine  à  l'université 

J  Bientôt  il  s'acquit  nne  réputation  mrrilre  el  coutribua  puissamment  à  l'éclat 
de  l'université  dont  il  faisait  partie.  Itufeland  n'était  pas  un  professeur  brillant , 
il  ne  se  distinguait  ni  par  la  vivacité  de  sa  «action,  ni  par  son  éloquence  ;  sa  pa- 
role était  grave,  mai»  son  «position  lucide  ne  manquait  pas  d  élégance  :  ce  qui 
attachait  surtout  dans  ses  leçons,  c'est  leur  utilité  pratique;  rues  tendaient  a 
former  de  bons  médecins  phitol  que  des  disciples  eutswosiaaics  des  doctrines  du 


'  idées  de  l'huraorUnie  avec  celles  émises  par  les  praticiens  de  la  doctrine  de  l'in- 
.  nervation  (t). 

j     Peu  de  temps  apri  s  parut  son  mémoire  ai  connu  sur  l'afTeclioo  wrophalease  ; 
i  monographie  intéressante  que  les  médecins  de  nos  jours  lisent  encore  avec  plaisir 
et  qu'ils  ne  consulteront  pas  sans  fruit. 

rDeji.  en  l7tM ,  lluieland  avait  fondé  avec  Sehreger  (t  Harles,  un  journal  mé- 
dirai, soin  la  litre  i.'  Annota  de  mtdtiine  ri  dr  ckimrffit franiatte  En  17*5. 
il  commença  l'importante  publication  de  son  Journal  oV  médecine  pratique. 
Peu  d'ecrit>  périodiques  ont  seconde  avec  le  aiéine  succès  les  progrès  réels  de  la 
science,  el  les  noiuhrcus  nti-moires  dont  Hufelaod  l'a  e  richi  oui  puissamment 
contribue  i  assurer  la  faveur  que  le  public  médical  lui  a  vourc  depuis  pins  da 
quarante  ans. 

I-a  presse  périodique  lui  doit  en  outre  la  fondation  d>-  la  bibliothèque  da 
médecine  pratique,  qui,  depuis  (7il3,  rend  un  compte  détaille  et  corescienciem 
de  tons  les  rravaui  srienliliqoes  iui|wnan«. 

Mais  ce  qui  Coït  par  rendre  le  nom  de  Hufelaod  loul-A-fg  1 1  pupuUi  re,  c'est  la 
publication  de  son  Mtrk'abiatik,  ouvrage  traduit  dans  toutes  les  langues,  et  que 
chaque  famille  allemande  garde  précieusement  dans  sa  bibliothèque. 

(I  j  Iseuv  mémoires  sur  quelques  médicament  a  la  mode,  dan*  le  Journal  du 
Luxe  rt  dtt  M  ml' s,  1788.  Un  travail  lur  la  variole  naturelle  et  inoculée,  et 
plusieurs  maladies  des  endos,  <7  •  !»  s  second*  edit.  I7»2;  troisième  ,  171*8.  Un 
mémoire  sur  l'inccriitude  de  signes  de  la  mort,  et  U  nécessité  d'elablir  des  mai* 
sons  mortuaires  Vcim.  179t.  De  l'efficacité  du  muriate  dr  ban  le.  Bcrbo,  I7i*4. 
Un  mémoire  sur  les  avantages  de  l'inoculation,  etc.,  «te. 
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»  ni  l'estomac ,  ni  les  intestins ,  dans  le»  Mpports  d«  direction ,  de  di- 
«««qsioo.de  volume,  de  consistance ,  que  U  nature  a  déterminé» 
»  pour  l'eotretien  de  U  vie  :  c'e*t  un*  antre  rwpiration,  c'est  une  autre 
>  circulation ,  c'est  «De  révolution  générale  telle ,  que  si  nous  n'assis- 
»  li»os  pas  tous  1rs  jours  à  cette  tnmfdrrnation  prodigieuse ,  et  ai  cette 
»  transformation  ne  s'accomplissait  pas  progressivement  et  en  donnant 

•  a  l'économie  le  temps  de  s'adapter  graduellement  aux  nouvelle*  con- 

•  diiions  d'existence  qui  lui  sont  imposées ,  nous  ne  concevrions  jamais 

■  la  possibilité  de  la  vie  avec  des  altérations  si  profondes  de  ses  eon- 
»  ditions  fondûoseotales.  Or ,  ers  changentens  si  importas»  H  si  sensi- 
»  bles  pour  le»  grandes  fonctions  de  la  vie,  retentissent  encore  sur  1rs 
»  organes  et  sur  les  fonctions  secondaires.  La  direction  nouvelle  des 
»  vaisseanx ,  la  réduction  d«  leur  calibre,  les  obstacle»  qu'ils  appor- 
»  lent  an  mars  do  sang ,  se  traduiseot  par  une  nutrition  différente, 
»  alternativement  pauvre  ou  «agérée,  modifiée  dans  sa  nature  «oui me 
»  dans  la  quantité  de  ses  produits.  Les  systèmes  musculaire  et  ligamen- 
ts (eux  subissent  à  leur  tour  l'influence  des  dépiaermens  de  leurs  points 
»  d'attache  ;  leur  direction  ,  leur  dimension ,  leur  forme ,  leur  lissn , 

■  changent  par  le  déplacement  et  la  déformation  des  leviers  sur  les- 
»  quels  ih  agissent;  et  de  or«  rhangrmens naissent d'autres  cooséquro- 

•  ces  dynamiques  qui  nécessitent  des  lois  dilférrntes,  puisqu'elles  ont  a 
»  formuler  des  conditions  phénoménales  nouvelles.  Ainsi  les  musclrs 
»  de  la  respiration,  les  r.erti»r.nrx  .  le»  ïntrrcs»l»<ix  ,  les  dentelés,  le 
»  diaphnpoie  ,  les  muscle»  du  do»  et  delà  colonne  ,  la»  muscles  même 

•  des  membres ,  dans  un  ordre  de  difformités  moins  importantes ,  su- 
is bissent  quelquefois  des  modificaliooset  des  déplacemens  tels  qu'il  en 
»  résulte  jmqu'S  des  fondions  djamétialement  opposées  à  celles  qui 
»  leur  avaient  été  primitivement  départies.  Celte  expression  n'a 
»  rien  d'exagéré,  du  moins  daas  la  limite  de  cariai  ai  fans.  Que  ré- 

■  suite  t  il  de  ce  grand  phénomène,  de  celte  révolution  générale  du 

•  corps  humain  qui  se  modifie  si  profondément  dans  ses  agens  comme 
»  dans  se*  fonctions ,  sinon  que  U  science  destinée  a  tracer  l'histoire 

•  des  faits  qui  en  dépendent ,  sinon  que  la  philosophie  chargée  de  dé- 
»  terminer  les  lois  qui  président  à  la  fornia'h  n  d'ainsi  importais  rétul- 
»  tais,  doit  avant  tout  les  étudier  dans  Icursdivers  élétncns,  et  remon- 
»  ter  de  la  découverte  de  chacun  d'eux  à  la  découverte  des  causes  qui 
»  les  produisent.  Or,  quelle  est  l'étendue  de  cette  tâche  cl  quelle  en  est 
»  la  limite,  sinon  l'étendue  des  f.nts  qu'illc  doit  atteindre.  Si 
»  la  plupart  des  organes,  si  la  plupart  des  systèmes,  si  la  plupart  des 
»  fonctions  arrivent  à  être  profondément  altéré*  dans  leurs  coodi- 
»  lions  matérielles ,  dans  leurs  rappor's  et  leur  niécaniMne  ;  si  la  série 
»  des  phases  par  lesquelles  c  Ile  métamorphose  passe  pour  arriver  a 
n  être  complète  ,  constitue  elle-même  uoe  succession  de  faits,  d'as- 
»  pret» ,  de  rapports  et  de  résultat»  différens  ;  si  la  vie  enfin  lepil  le 
»  dernier  mot  de  cet  enchaînement  d'altérations  ,  au  point  d'en  revêtir 
»  une  autre  physionomie  générale ,  et  même  d'être  arrêtée  prématuré- 
»  ment  dans  son  cours,  n  y  a-t  il  pas  presque  toute  une  science  dans 
»  cette  application  nouvelle  de  la  science  de  la  vie  normale?  ÎT est-ce 
»  pas  une  an.lomie,  une  physiologie,  une  pathologie  spéciales?  N'cst- 

•  ce  pas  un  ensemble  de  faits  rt  de  lois,  autres  que  le»  faits  et  les  lois 
»  que  l'observation  et  l'expérience  avaient  enregistrés  jusqu'alors?  Et 
»  qu'on  ne  regarde  pas  un  tel  point  de  vue  comme  le  résultat  d  une 
»  exagération  enthousiaste  ;  qu  oo  n'y  cherche  pas  surtout  la  justifies- 


•  lion  des  dévcloppemcu  auxquels  j'ai  étéeotraîoé  :  non,  je  ne  crains 

•  pas  de  le  dire,  1  histoire  d>  s  difformités  du  système  osseux  chez 

•  l'homme  ,  sera  une  histoire  immense ,  et  1a  science  qui  arrivera  a 
»  enregistrer  tous  1rs  faits  qui  s'y  rapportent,  sera  uoe  application  gé- 

•  nérale  des  sciences  anatomiques,  physiologiques  et  pathologiques 
»  telle ,  qu'il  n'csl  pas  possible  d'en  concevoir  une  plus  vaste  et  plus 
■  Croonde  en  résultats  nouveaux.  » 

Apres  ces  lignes  de  l'auteur ,  qui  sont  comme  le  frontispice  de  son 
travail ,  entrons  directement  dans  l'analyse  du  travail  lui-même. 
L'ouvrage  de  M.  Guério  se  compose  de  trois  parties  distinctes  .- 
1  •  D'uoe  série  de  fails  et  à' observations  authentiques  sur  toutes  les 
difformité»  du  système  osseux,  recueillies  dans  les  amphithéâtres,  les 
musées  et  les  hôpitaux  de  Paris ,  portant  l'indication  et  le  numéro  des 
pièces ,  et  classe»  méthodiquement  de  manière  a  offrir  une  histoire 
réelle  et  expérimentale  de  ces  difformités,  avec  on  atlas  de  quatre  cents 
planches  environ,  la  plupart  desiioccs  d'après  nature,  par  M.  Wrr- 
ner ,  peintre  du  Muséum  d'histoire  naturelle. 

V  D'une  série  de  cent  tableaux  ,  dans  lesquels  sont  résumés  et  rap- 
prochés tous  les  élément  des  faits  généraux  dérouverts  par  l'auteur, 
ainsi  que  Icms  conditions  de  manifestation,  d" association  et  de  va- 
riation, avec  l'indication  des  numéros  d'ordre ,  des  observation»  indi- 
viduel les  qui  ont  fourni  1rs  élémeos  du  tablean  .-  le  tout  disposé  de  nu- 
nièrr  a  offrir  tout  à  la  fois  l'exposition  et  la  pcove  des  faits  et  des  rap- 


ports nouveaux  signalés  par  fauteur 


3*  D'un  résumé  général  présentant  1rs  conséquences  des  faits  analy- 
tiqtiemcnt  exposés  dans  la  première  partie  de  1  ouvrage,  et  formulant 
explicitement  les  corollaires  généraux  contenus  implicitement  dans  les 
tableaux. 

Ainsi  les  trois  parties  de  l'onvrage  de  M.  Guério  sont  liées  rt  su- 
bordonnées l'one  a  l'autre  de  telle  manière,  que  la  première  {les  ob- 
servations particulières)  fournit  les  élémens  de  la  seconde  (les  tableaux); 
la  srcoodr.  les  élémens  de  la  troisième  (le  résumé);  et  que  chacune  de 
ses  déterminations  nouvelles,  s'appnyant  snr  un  des  tableaux  ,  celui-ci 
renvoie  par  une  indication  numérique  à  toutes  les  preuves  de  fait  qu'il 
résume,  et  cjot  sont  éparses  dans  1rs  observations  par  irulières. 

M.  Guéri  n  a  d'ailleuts  mis  sous  tes  yeux  de  la  commission  un  grand 
nombre  de  pièces  et  de  préparations  anatomiques,  propres  a  éclairer  et 
à  confirmer  les  faits  principaux  de  ses  recherches. 

Nous  aliéna  indiquer  rapsVement  ceux  de  ses  faits  qui  ont  plus  spé- 
cialement fixé  l'attention  de  la  commission. 

l'eue  plu.»  de  clarté  et  de  méthode,  nous  rapporterons  ces  faits  aux 
divisions  principales  du  programme,  c'est-à-dire,  i  l'anateease,  a  la 
physiologie,  à  la  pathologie  et  à  la  thérapeutique  des  difformités. 

- 

$  I.  ArUTOMIC  DIS  DtrFORBUTÙ. 

M.  Goérin  a  montré  que  dans  tontes  les  difformités  du  système  os- 
seux, difformités  de  la  colonne,  du  thorax,  du  bassin ,  dans  les 
luxations  anciennes  et  les  pieds  bots,  la  portion  du  squelette  qui  est 
le  siège  de  la  difformité,  tend  a  s'atrophier,  a  diminuer  de  longueur 
et  de  volume  t  et  que  ce  résultat  varie  suivant  la  nature,  le  degré,  et 
l'ancienneté  de  la  difformité. 

1  *  Relativement  au  système  musculaire,  il  a  montré  que  dans  toutes 
les  difformités  qui  changent  les  points  d'insertion  des  musclrs,  ceux-ci 


C'est  vers  cette  époqn*  que  commença  pour  llufriand  uoe  lutte  ardente.  Ion 
_  el  opiniâtre,  une  latte  de  la  raison  contre  leolrslnemeot  du  fanatisme,  de 

p.rl 


,n„„  aime  et  pae  de  U  vérité  contre  le*  passion»  foupuases de  l'esprit  i 
^rli  U  doctrine  de  Bros»  commençait  S  lover  de  1  echo  cp  AJkmaxoe ,  «Ile 
fut  défendu*  par  des  partisans  ooiuhrtui  et  ciilbmmaslc».  qui  s  apposèrent  bien- 
tôt *ur  I  •monte  imposante  de  Jean-tierr*  Frank  et  Joseph  Frank  son  fil». 

Hufelaadse  dérlara  Irinchrment  1  adversaire  de  celte  doctrine  esclusjve;  il 
L  moBlra  dan»  plusieurs  pnWscauons  tout  ce  qu'il  »  avait  de  faux  da 
towie  Knwaieane.  , 

Unerrmr  pratique  qui  avait  perlicubèreineul  excite  la  critique  du  proies» 
d'Iena.  c'est  le  traitement  «»cum»em*ul  excitant  de  la  fièvre  nerveuse.  De»  t  / 
il  appela  l'attention  des  médecin»  sur  1rs  complicaiion»  inlUmmatoire»  que  I  un 
observe  daas  ce»  altceliitns  rt  qui  ae  sauraient  être  combattues 


i  11  dlllio- 


«t  que 


isaiii  ■»  »  —  --   • 

par  la  méthode  intjfihi.>ristiqsie  entièrement  hauBic  par  les  sectateurs  de  Brown 
£o  t  IHW  une  aouvelke  sphère  d'activité  plu»  étendue  et  pht»  brillaule  s  ouvrit 
pour  HnfeUsvl.  A  la  mort  du  cbirurpen  toi  il.  SeUe ,  directeur  do  collège  me- 
1  ico -chirurgical  de  lier  lin,  médecin  parlicolicr  du  roi  et  premier  médecin  de  ta 
Charité .  la  rcyulalioa  que  le  jeune  professeur  d'Iena  »'eUit  acquise  le 
rueoesllir  rbceita|pe  de  cet  homme  distingue 


Malgré  ses  aombrtuses  oceupatioas  «m'imposaient  à  Hufeland  le»  importantes 
ronctiuo>.l<>utilst«lcliar|e,ilrc»laan  de»  collaborateurs  les  plus  actif»  du 
Journal  <U  meoteine  prutù/ue,  qui,  fidèle  a  la  méthode  d'ohscrsation .  cwpf- 
cha  coaHamment  ht  reirne  des  doclrines  absolues  en  AUcaïaaue. 

LSeii  nous  avons  vu  Hufclaad.  au  début  de  sa  carrière,  hillea-  asec  sueiv»  cou 
tre  le  système  de  Broun.  Vingl-quatre  année,  plus  tard,  la  doctrine  de  JI.Bious- 


ifàee  introduit  paroles  sectateurs  de  Brosrn, 


du  Val-de- 


sais.  qui  u  "eut  jamais  que  des  partisans  isolés  ea  Allemagne,  trouva  en  an  un 
adversaire  qui .  pour  le  combattre ,  n'avait  qo'a  reprendre  le»  ternes  victorieuses 
au  mcsveo  desquelles  il  avait  abattu  l'édiGre  du  réformateur  écornais.  Le»  doctrines 
écossaise  et  française  reposent  ea  effet  sur  le  même  principe  ;  tontes  deux  se 
renferment dsnaleecrck  restreint  de  la  djehotomie,  de  lastheuie  ci  de  l'asthénie; 
elles  ne  différent  qu'en  ce  que  l'une  cli>  rche  la  cause  de  la  plupart  des  maladies 
dans  un  manque  d  irritabilité ,  tandi»  que  l'antre  la  place  dans  un  excès  d'irrita- 
tion. Toutes  deux  sont  «-ralemeut  insuffisantes  en  théorie  et  d 
tique.  Aussi  llafcland  qui  s'était  élevé  avec  force  contre  la 
et  l'abandon  de  la  saif 
non  moins  d'ei 
Criée. 

Vers  la  même  époque  l'AUemaane  vit  surçir  dans  son  seia  une  c 
cale  nouvelle.  L'bomceopathie  de  Ilabueiuann  Tint  poser,  asec  la  preten 
d  ure  réforme  radicale  ,  ton  farmus,  priorité  timitia  êimilihui.  Oufeiand  entra 
de  nouveau  en  lice  en  1826.  Contestant  a  l'boimeopalbie  l'importance  d'une  doc- 
trine médaale ,  il  ne  vil  en  cUe  nu  un  nnuseau  principe  thérapeutique  qui,  en 
cberibaul  sa  réalisation  ,  doit  tendre  à  perfectionner  l'ancienne  méthode  spéci- 
fique. 

lue  (unie  d'autres  opinion»  qui,  pour  ne  pas  toucher  ■«»  principes  foodamea- 
taax  de  la  méderine.  n'en  sont  pas  moins  dignes  d'un  haut  intérêt ,  ont  été  exa- 
minées par  llafrland  avec  une  entière  bonne  foi  et  traitées  avec  sa  sa|rarité  ordi- 
naire, se»  mémoires  sur  le  maenetiMtse  a  .imil,  ses  rrOesion»  sur  la  crlnioscopie 
de  Call.  sur  la  dolhieoenlmle  considérée  comme  cause  de  la  fièvre  tjplioide 
eU  ,  etc.,  dcmontrenl  I in  erél  qu'il  prenait  à  loulc,  les  qucstsoiu  scientifiques* 
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éprouvent  de*  déplacemcns,  de*  rhangrmf  os  de  direction,  de  formes,  l 
de  dimensions,  de  consistance  ri  de  texture,  qui  sont  sonmis  a  des  rè- 
gle* Cites,  propres  au  système  musculaire;  règles  en  vertu  desquelles 
OQ  peut  toujoars  déterminer,  la  difformité  du  squelette  étant  donnée, 

Îocls  seront  les  changrmens  de  toolc  nature  éprouvés  par  les  muscles, 
«s  principales  de  cet  lois  sont  les  suivantes  : 

«  Première  loi.  Dans  toutes  tes  difformités  anciennes,  les  muscles, 
s  au  lieu  de  continuer  leur»  rapports  piimitifs  avec  la  portion  du  sque- 
»  Iclto  déviée,  tendent  à  se  raccourcir  et  k  se  diriger  en  ligne  droite, 
»  entre  leurs  deux  points  d'insertion,  » 

«  Deuxième  loi.  La  transformation  des  muscles  est  grai«euse  ou 
>  libre uJe  :  graisseuse  dans  les  conditions  on  les  muscles  sont  eompri- 
»  mes  el  frappés  d'inertie  j  fibreuse,  lorsqu'ils  sont  soumis  a  des  trac- 
*  fions  exagérées.  » 

2"  Le  système  fibreux,  placé,  par  la  nature  de  son  organisation,  entre 
les  systètnrs  musculaires  el  osseux,  obéit  dans  ses  déplacemeos,  ses 
changement  de  dimensions,  de  direction  et  de  contexlure,  a  des  lois 
qui  dérivent  des  propriétés  spéciales  de  ces  deux  systèmes.  Ainsi  il  est 
soumis  aux  lois  de  rétraclittlé  du  système  musculaire  (lois  de  direction 
et  de  dimension),  et  il  a  une  tendance  à  s'ossifier  dan»  les  conditions 
où  le  système  musculaire  passe  k  l'étal  graisseux  (l'inertie). 

3* Le  système  artériel  offre  une  série  défaits  intéressai»  sous  le  rap- 
port de  la  direction  et  des  changement  de  calibre  des  artères.  M.  Gué- 
rm  a  constaté  que  dans  toutes  les  difformités  du  système  osseux,  les 
artères,  au  lien  de  s'adapter  comme  les  muscles  au  degré  de  raccour- 
cissement de  l'espace  qu  elles  mesurent,  et  par  conséquent,  au  lieu  de 
se  porter  en  ligne  droite  comme  les  muscles,  suivant  la  direction  des 
cordes  des  courbures,  s'adaptent  à  ces  courbures,  les  suivent,  on  bien, 
dans  les  cas  où  elles  sont  libres,  deviennent  flexaeiises,  et  d'autant 
plus  (lexueuses  que  le  trajet  qu'elles  avaient  a  parcourir  est  plus  réduit. 
Ce  fait  a  lieu  d'une  manière  sensible  dans  les  déviations  de  l'épine  et 
les  courbures  des  membres  principalement.  Dans  les  premières  l'aorte 
s'adapte  au  trajet  de  la  colonne,  ainsi  que  l'avaient  delà  noté  Wettel , 
Morgagni  et  Wrolieh;  et  les  carotides  et  les  iliaques  deviennent  d'au- 
tant pins  (lexueuses,  que  la  réduction  du  tronc  est  plus  considérable. 
Ajoutons  d'ailleurs  qu  au  niveau  de  la  convexité  des  inflexions  arté- 
rielles, presque  toujours  les  parois  du  vaisseau  sont  dilatées . 

Un  fait  plu*  important  relatif  au  changement  de  calibre  des  artères, 
est  celui-ci  :  dans  les  difformités  ancienne* ,  dans  les  luxations  an- 
ciennes dn  fémur,  par  exemple,  les  artères  qui  se  distribuent  aux  par- 
ties qui  Mot  le  siège  de  la  difformité,  perdent  quelquefois  jusqa  aux 
denx  tiers  de  leur  calibre.  Par  cet  ordre  de  faits,  M.  Guério  •  rendu 
compte  de  la  réduction  en  tous  sens,  de  l'atrophie,  de  l'abaissement  de 
température  des  membres  atteints  d'anciennes  diflormités;  de  pins,  il 
a  ainsi  donné  une  confuiaatioo  pathologique  de  la  loi  physiologique 
dès  longtemps  établie  par  M.  Serres,  savoir  :  la  prépondérance  géné- 
ratrice du  système  artériel  dans  le  développement  de  l'organisme. 
C'est  ainsi  que  l'ordre  pathologique  répète  en  sens  inverse  les  lois  de 
l'ordre  physiologique. 

i'  Le  système  veineux  obéit,  dan»  les  changemens  de  direction  des 
veines,  aux  règles  du  système  artér.el.  Mais  M.  Guérin  a  signalé  un 
fait  général  fort  important  relatif  à  ce  système,  savoir  :  sa  prépondé- 
Irès-marquee,  prépondérance  générale  cher  tous  les  sujets  at- 


teint» de  ftirtes  et  anciennes  déviations  de  l'épine,  et  locale  dans  toutes 
le*  partie*  frappées  de  difformités,  comme  les  membre*  laxés  ou  at- 
teint* de  pieds  bols.  Toujours  dans  ces  deux  ordres  de  faits,  le  système 
veineux  accuse  un  développement  exagéré,  soit  par  la  prédominance 
directe  et  générale  du  c»libreet  du  nombre  des  vaisseaux  veineux,  soit 
j  par  la  coloration  violacée  des  parties  qui  sont  le  siège  de  ce  dévelop- 
pement. C'est  i  l'aide  de  cet  ordre  de  fait*  et  de  ceux  relatifs  à  la  ré- 
duction du  calibre  de*  artères  et  a  l'impuissance  de  rhémalose  cliex  In 
sujets  frappés  de  fortes  déviations  de  l'épine,  que  M.  Guérin  a  rendu 
compte  de  la  dégénérescence  graisseuse  qu'on  remarque  dans  tons  les 
tissus  de  ces  derniers  individus,  et  de  la  transfornutii 
tielle  des  partie*  atteintes  de  difTormites  partielles. 

5*M.  Guérin  a  fait  connaitrrdcs  particularités  non  moins  curieuse*  rn 
ce  qui  concerne  le  système  nerveux,  la  direction  et  le  déplacement  de 
la  moelle  épinière  et  des  nerfs.  Il  •  montré  que  tout  ce  système  de 
cordons,  dans  le*  grandes  courbures,  qui  diminuent  la  longueur  de  leur 
trajet,  tendent,  nuis  a  un  moindre  degré  que  les  muscles,  k  se  diriger 
en  ligne  droite  ;  par  exemple,  dans  les  déviation*  anciennes  de  la  co- 
lonne, la  moelle  décrit  des  courbures  d'un  plus  grand  rayon  que  le 
canal  osseux,  s'applique  fortement  contre  les  conçu vité»  de*  courbures 
(convexités  intérieures  du  canal  rachidiea),  et  se  creuse  en  ces  points 
un  canal  supplémentaire.  Le*  nerfs  scialiqurs  et  cruraux  affectent  une 
tendance  analogue  dans  le*  forte*  courbure*  des  membres.  M.  Guérin 
a  montré  que  ce  résultai,  analogue  k  celui  qui  est  produit  par  le  sys- 
tème fibreux,  est  du  précisément  k  la  nature  fibreuse  de*  < 
de*  cordons  nerveux  (le  névnlèmc). 

Les  faits  qui  précèdent  se  répètent  dans  l'histoire  de  toutes  les  diffor- 
mités, et  en  constituent,  en  quelque  façon,  l'anetomie  générale. 

Parmi  les  faits  anatomiqiies  appartenant  à  l'histoire  des  dilfi 
particulières,  la  commission  a  plus  spécialement  remarqué  : 

1*  La  détermination  de  disposition*  articulaires  spéciales  entre  les 
onrième  et  douzième  vertèbres  dorsales,  entre  la  dernière  vertèbre  lom- 
baire et  le  sacrum,  articulations  présidant  au  centre  de*  mouvemens 
de  flexion  latérale  de  la  colonne  cl  d'inclinaison  de  la  colonne  sur  le 
bassin.  Ces  deux  faits  d'aoatomie  et  de  physiologie  sont  d'autant  plus 
importants  qu'ils  deviennent  la  source  de  deux  caractères  primitifs 
des  déviations  latérales,  suivant  la  nature  des  causes  qui  les  mettent 
en  jeu. 

S*  Le  fait  de  la  torsion  de  la  colonne  sur  un  axe  passant  par  l'ex- 
|  t rémité  des  apophyses  épineuses,  et  considéré  comme  fait  priurtif  el 
i  dominateur  des  caractères  anatouiiqur*  des  déviations,  à  toutes  1rs  pé- 
riodes et  à  tous  les  degrés  de  ces  déviations. 
!     5*  L'cxislence  d'une  première  période  des  déviations  latérales,  dans 
laquelle  la  série  des  apophyse*  épineuses  parait  suivre  une  ligne 
|  droite,  alors  que  les  corps  vertébraux  ont  déjà  éprouvé  un  déplace- 
[  ment  latéral  sensible,  avec  l'indication  des  caractères  aoalntniqne* 
propres*  suppléer  l'absence  de  déviation  apparente  dans  la  série  de» 
apophyses  épineuses. 

A"  La  détermination  de*  rapports  numériques  qu'il  y  a  entre  la  dé- 
viation réelle  ou  intérieure  (celle  des  corps  vertébraux),  et  la  déviation 
extérieure  et  visible  (celle  des  apophyses  épineuses)  dans  toutes  les 
périodes  et  à  tous  les  degrés  de  la  déviation,  de  manière  à  résoudre  ce 
,  problème  :  «  Etant  donnée  la  déviation  des  apophyses  épineuses,  dé- 


Si  llofclsnd  a  exercé  une  granité  influence  sur  la  médecine  allemande  comme 
écrivain  critique  .  les  poliliralions  de  io  propres  vues  théoriques  et  pratiques 
■'ont  pas  moins  agi  sur  (et  idees  scientifiques  de  sa  patrie. 

En  I8U0  parut  la  première  partie  de  son  SytrMe  tir  mfdtcine  pmlique, 
dont  les  autres  volumes  furent  successivement  publics  dans  les  années  suivantes. 

On  a  reproché  à  ce!  ouvrage  une  condescendance  trop  grande  pour  les  opi- 
nions rie  1  époque  ;  on  a  meïue  ceilique  sa  tendance  s  concilier  les  doetrines  qui 
te  disputaient  alors  k  domaine  de  la  science.  llafelaïKi,  cependant,  était  loin  d'un  1 
tvncTcl»me  aveugle  ;  s'il  a  rapproché  la  doctrine  organique  cl  vitale,  c'est  qu'il 
peina  il  que  toute  maladie  élut  matérielle  cl  d)nanùque  a  la  fuis,  en  ce  que  toute 
cause  morbiGqoc  et  tout  médicament  exerçait  une  dnubleactiun  sur  l'organisme, 
l'une  luatmclle  qui  modifie  sa  composition,  sa  structure,  etc..  etc  ;  l'autre  qui , 
agissant  sur  son  irritabilité,  provoque  sa  réaction  d)oaiuiqur.  bans  le  premier 
volume  de  cri  ouvrage,  il  iléttloppe  ses  belles  idées  sur  la  force  medicalrice  de  la 
nature  et  la  palhogcnie,  etc'est  d  après  ces  idées  qu'il  est  impossible  d'analiser 
sans  risquer  de  les  fausser,  qu'il  établit,  comme  méthodes  fondamentales  de  trai- 
lemrnl  des  maladies,  les  méthodes  rsotau'c,  forliGaulr,  calmante,  débilitante, 
ipreiliqne,  aotagonistiqnr,  restaurante,  évacuante  et  altérante, 

ta  pathologie  el  ta  Ibcrapcutiqur  spéciale  forment  1rs  autres  volumes  de  cette 
importante  puMiration  qui.  malgré  les  progrès  rapides  de  certaines  parties  de  la 
science,  est  encore  swjourdTwii  un  bon  guide  pratique,  el  restera  toujours  un  des 
outrages  classiques  de  la  médecine  alleiueooc. 

Plusieurs  «pus  ule*  et  une  tonle  de  mémoires  d'un  grand  intérêt  pour  la 
science,  signalent  le  site  infatigable  avec  lequel  Hufeland  travaillait  a  son  pro- 
grès Il  serait  taaudieux.  sans  doute,  d'éouoaérer  ici  toutes  les  publications  de  ce 


fécond  écrivain;  nous  rappellerons  seulement  ses  intéressantes  descriptions  du 
typhus .  observées  pendant  les  années  <  *0S  et  1 8o7  ;  sa  monographie  du  trpbaw 
beïbeiii  dans  les  temps  anciens  el  modernes,  publiée  en  1814  ;  son  ouvrage  sur 
les  principales  eaot  minérales  de  l' Allemagne.  >,&.  ISIS.) 

Ses  es«*is  de  systématisation  de  la  matière  médicale  r  I  ;  et  de  nosologie  (S):  sais 
recherches  sur  les  maladies  rpiJemiqoes  el  contagieuses  (3)  ;  a  soo»io;;rjpbie  des 
maladies  du  fretus  (1827).  etc..  etc. 

Dans  un  ouvrage  publié  en  182»  (4),  il  fitconnallre  de  nouveau  ses  idées  gé- 
nérales sur  la  thérapeutique  U  traitement  gênerai  des  maladies  ligués  rebelles 
repose d'sprés  lui  surl'evacte  appréciation  de  leurs  élémens  morbides;  il  sera 
difTérrnt  suivant  la  prédominance  de  l'état  inflammatoire,  irritalif,  nervrux  , 
gaitrupie  ou  adynamiqne.  Dans  les  affections  chroniques,  an  contraire,  les  indi- 
cations curativci  spéciales  sont  liées  ans  idées  fonriamrotebtde  congestion  san- 
guine, d  inflammation,  de  névrose,  d'adynamie,  de  gaiiriciiuie. .d'obstruction,  de 
métastase,  de  caches ie,  de  pléthore,  d'atrophie  et  de  dcsorginiulion. 

Vers  le  déclin  de  u  belle  carrière  Hufeland  résuma  ses  vues  théorique*  et  pra- 
tiques d'ahord  dans  un  mémoire,  publié  en  1 8.13  dans  son  journal .  puis  dans  nos 
EnchmJrtHi  meJieum.  L  immense  succès  de  celte 


il)  Cnntpectut  matrriet  areflïccF  treundum nrjmrt  «atara/iu  Berlin,  4 S I € . 
2)  Con iptout  moi  borum  munjiim  emc/imci  naturalet.  Berlin.  1819. 
(ï)  ,4imt»)>ktritcHe  Krnxkhritcn  und  atotoiphcriich*  Antleckmg  ,  esc. 
Berlin.  I8il. 

(4)  Die  Lehrt  vxanirn  ffnlitngnijtrteti  und  ihrtr  Erkenntmùt ,  odtr  die 
JavoSnoma.bctU*.m». 


Digitized  by  Google 


DE  PARIS. 


333 


terminer  le  degré  de  la  déviation  de»   corpl  H  et  vertèbres.  * 

5"  Toujoui»  dans  la  ligne  d.»  f,n>  an.tvraïqurs  spéciaux ,  I»  rom- 
taiisiao  a  encore  remarque  te  plu  oomrrie  dr  Ce  levai  ton  du  bassin,  ac- 
compagnant le*  luxation»  fciiiotu  iluq.n»  et  ajoutant  au  raceoureiMe- 
rnent  apparent  du  membre  line;  élévation  due  an  déplacement  de 
l'soaertiou  tVmorale  du  ruons,  el  piopoi  Donnée  au  degré  d'ascension  de 
la  lêie  du  féttiur  sur  la  surface  externe  de  l'us  eoxal. 

O"  Le  node  de  déformation  de»  cavités  articulaires  normales  dans 
les  luxations  anciennes  ou  rongrr.talcs,  et  les  condition»  de  la  forma- 
non  des  cavité»  articulaire*  nouvelle*.  Ce  dernier  fait  a  auitent  excité 
l'jiteuiiou  de  la  eoumUstoo.  M.  J.  Guétio  a  mis  sous  ses  yeux  une 
séiie  de  nièces  dan»  lesquelles  on  a  pu  suivre  le  développement  crois- 
sant «les  cavité»  arliculaires  nouvelle»,  lié  et  subordonné  au  degré  de 
perforation  de  la  capsule  orbieulaiie;  de  manière  à  meure  dans  une 
ciidrnre  complet*  la  loi  fuimiiléi-  par  l'auteur,  savoir  :  ejne  toute  cvt- 
vite  articulaire  nouvrlU,  dans  les  luxations  anciennes,  dépend  de 
la  mise  en  coniaci  des  surfaces  osseuses  de  la  tête  fémorale  et  de 
la  tabla  externe  de  Cas  iliaque  à  travers  ta  capsule  orbiculaire 
usée  ou  perforée. 

Ce  fan  est  un  des  principaux  qui  décident  delà  réduenLiliié  ou  de 
la  non  rettuctilniiié  des  luxatioaa  inrieuue»  et  cougcniales. 

Telle  est  l'indication  sommaite  des  principaux  faits  analomii|ues 
nouveaux,  renfermé»  d  na  l'ouvrage  de  M.  CueriD  ;  passons  à  ceux  de 
U  seconde  parue  du  programme. 

$  H.  pbïsioloou  dm  DiproitwTés. 

La  physiologie  des  individus  allciots  de  difformité*  est  la  partie  la 
plus  neuve,  la  plus  originale,  sinon  la  plu»  importante  de  l'ouvrage  de 
M.  Guéri n.  C'est  une  série  non  interrompue  de  faits  et  de  rapports 
inportans,  duot  la  deli  rmioation  genéialc  est  tout  entière  exprimée 
parées  quelques  lignes  de  l'auteur  : 

«  L'bist-ire  des  fontlions  rhu  les  sujets  atteints  de  difformités  du 
a  système  osseux,  constitue  une  physiologie  humaine  comparée,  d'au- 

>  taot  plus  précieuse  qu'elle  se  Compose  ellc-mctuc  d'une  collection 
«  d'états  anormaux  difféieos,  dans  Itsqucls  la  fonctionnalité  est  sou- 
•  mise  à  des  audition»  insessamœeut  variées,  el  fournit  à  l'observa- 

>  leur  auuat  de  résuluu  qu'il  y  a  de  combinaisons  de  ces  coodi- 
»  tions.  > 

Ceite  formule  générale  exprime  bien  les  faits  nombreux  que  l'auteur 
a  rrncootres  dans  l'Iiisloiic  anatemique  et  physiologique  de  la  respi- 
ration, de  la  circulation,  de  la  digestion.  d>-  la  nutrition,  de  U  loco- 
motion, de  l'innen-ad'oii,  et  de.  1a  génération  chez  lis  sujets  atteints 
des  principales  diffuimités  du  système  osseux.  Voiri  brièvement  quel- 
ques-nu»  de  ce*  faits  : 

Eu  ce  q  i  conrerne  la  respiration  et  la  circulation,  M.  Guérin  a 
d'abord  déterminé  six  espèce»  principales  de  déformations  du  thorax  , 
d'après  le  siège,  le  côté  il  le  degré  de  la  déviation;  déformations  d'où 
dépendant  eu  partie  les  altcra:i>us  dynamiques  de  la  respiralioo  et  de 
la  circulation,  le»  denl-iremeDS  et  les  altération*  de  texture  des  pou- 
mons, du  rceur,  du  fuie  el  des  gro»  vaisseaux. 

Ainsi,  sous  le  rapport  des  modifications  dynamiqnts  de  la  respira-  Il 
lioo,  il  a  montré  que,  suivant  l'une  ou  l'au'rede  ce*  combinaisons,  tan-  j 
rOt  la  dilaUlion  du  thorax  est  nulle  des  deux  cotés,  tantôt  incomplète  l< 

dernière  publication  qui  non»  présente  le  résultat  de  cinquante  année»  d'ctpéV 
rienee  et  4k  tra>*o>  est  certes  Vien  mérite  :  elle  restera  dans  la  science  cocu  ose 
ua  de*  plus  tuant  litres  de  llufeland  a  ta  reconnaissance  du  inonde  médical. 

La  matière  médicale  «l  la  ihènpeuliqne  spéciale  mm  doieent  une  infinité  de  ' 
mémoire»  iiitereasans ,  soit  sur  de*  remède*,  nouveaux  qu'il  expérimentait  è  sa 
clinique  ,  SOIt  SUC  des  aaojeft»  Iheripeuli^ue».  drpui*  luikgtc[B|i«.  counus  dont  il 
cherchait  a  ruirot  aptieeesee  le  mode  d'action.  Parmi  les  Iravaut  de  ee  jenre 
qu'il  publia  succe»i*en>tnl  dans  son  journal ,  omit  citerons  tes  ohoerralion»  sur 
le  mode  d'aetiuo  et  l'emploi  de  la  ogué ,  de  la  jasquiame ,  dn  datera,  de  faco-  i 
oit ,  de  la  belladone ,  de  I  arair* ,  de  In  douce-amer» .  de  l  u  ta  ursî ,  de  la  réné-  1 

fa  ,  de  U  »iult  mcolor,  dn  café  de  gland .  de  la  liqueur  aoodjoe  martiale,  de 
eau  de  laonec-eerise.  du  coitre  ammoniacal ,  du  quinquina  rouge  et  de  plu- 
sieurs préparations  nserenriHlet.  In  mémoire  imporlaot  pour  I  époque  snr  Inti- 
bté  de  ta  «ignée  en  grneral  rt  particulièrement  des  émissions  sanguines  locales 
datn  certaines  maladirs  réputée»  atlhroiqne*  ;  set  recterebe»  sur  le  mode  de 
préparation  et  I emploi  de  la  teinture  martiale  elberée;  sur  l'usage  bj- 
cieoiqne  des  bain»  uède»  :  sur  l'emploi  des  aci  *»  minrraut  dans  let  affection» 
Trritalire.  du  .j.tcme  artériel  remploi  de  la  racine  de  périt  bec  dtns  ls  pnralt- 
tie  el  ta  Céere  intermi  lleute  ;  set  recherches  sur  I  efficacité  de  l'h.drocbloeale  de 
chaox  dans  le-  se.  ophvlet  ;  de  U  erauote  dans  la  goutte  ;  de  la  belladone  enminie 
pcésectatif  de  la  scarlalioe  ;  du  pbelbwdriun»  aqualieum  dan»  'a  pUbi»ie;  ua  mé- 
moire remarquable  snr  les  vomitifs ,  Topions  el  la  saigm-e  (die  drei  Ueroeo  lier 
lleilkunit)  :  se»  nbterraiion»  sur  le  simple  traitement  de  la  stphilis  :  sur  le  trai- 
tement île  la  râpe  ;  snr  l'emploi  de»  fumigations  de  goudron  ,iau«  U  ptithiiie  ; 
dclhsdrocjraoalcdeiincdanslacardialgic^urlodaugeit  ' 


àdloile  ou  k  gauche;  qoe  la  respiration  est  exclusivement  diapbrag- 
mati  |ue  ou  abdominale  dans  un  grand  nombre  de  cas;  qn'il  y  a  un 
mouvement  pjr'iel  des  côte»  s'ipénenre*  duccVté  convexe ,  rentrée  par- 
tiellr  de  In  ha-e  du  thorax  do  cnié  concave,  et  mou vt ment  d'ascension 
de  la  totalité  du  thorax  ;  il  a  fait  voir  que  dans  la  déviation  i  deux 
courbures  égales  du  5*  drgré,  limitant  les  parti»  supérieure  et  infé- 
rieure du  thorax,  la  respiration  devient  impossible  et  l'asphyxie  im- 
tniorote. 

A  l'égard  rV*  déplarrmeos  et  des  altérations  du  poumon,  il  a  établi 
que,  malgré  l'élasticité  cl  la  compressibilité  dutissude  ces  organes,  ils 
sont  à  tour  tour  engoué»,  sple'nises,  caniGés,  cl  même  transformés  par- 
liellemrnt  en  tivsu  fibro-celliileux,  suivant  le  siège,  l'ctiodue  et  le 
degré  de  la  deviatito  ;  que  sous  l'influence  de  ces  dépiacemens  et  de 
ces  a'Iérations,  la  résonnai  ce  thorarique  est  très-niodifiée,  produisant 
un  ton  mat  ilo  rôle  de  la  convexité  de*  courbures ,  sooore  du  coté 
concave  ;  que  le  bruit  respiratoire  est  lui-même  modi  lié  d.  ns  les  iiièmcs 
pr.  portions;  nul  ou  presque  nul  au  sommet  des  gibbositrs;  suufllant , 
Lrojirniqoe  au-dessus  et  au-drssous  ;  fort,  développé  an  niveau  des 
concavités  dis  couibures  :  enfin  il  a  très-bien  établi  que  le  résolut  col- 
lectif de  lotîtes  ces  anomalie*  ne  pouvait  être  que  le  trouble  complet  de 
la  fuoetton  rt  l'altération  chimique  et  organique  de  sespioduiu,  et 
finalement  une  nutrition  perveilie.  Il  a  montré,  en  effet,  que  cette  Du- 
trilioo,  exécutée  avec  on  sang  toujours  veineux,  toujours  imprègne  de 
matières  grasses,  bydrogéoées,  répand  les  mêmes  principes  dans 
tout  l'organisme:  deli  U  transformation  graisseuse  des  tsssus,  l'ini- 
bibùion  huileuse  du  tissu  osseux,  et  le  développement  exagère  du  sys- 
tème veineux,  qui  se  multiplie  partout  ponr  suffire  »  l'aceioittement 
de  ses  produits.  Enfin,  M.  Guérin  a  démontré  que  l'hématose  incom- 
plète, que  ta  prcd.uDiujooe  du  système  veineux  cher  les  sujet»  trèav- 
diflorraes,  la  transformation  el  la  saturation  graisseuse  de  leur  orga- 
nisme, répètrnl  à  un  plus  haut  drgré  le»  conditions  physiologique»  et 
le*  résultats  de  la  respiration  et  dr  la  circulation  cfarx  1rs  vieillards, 
ehes  lesquels  la  prédominance  veineuse  el  1a  transformation  graisseuse 
de*  tissus  sont  un  caractère  presque  général  rt  ua  produit  de  l'action 
décroissante  et  incomplète  de  la  respiration. 

Les  observations  de  l'auteur  concernant  les  déplacement  de»  organes 
circulatoire»,  et  le*  modifications  fonctionnelles  de  ce*  organe*  ne  sont 
pa*  moins  fécondes  en  résulta  s.  Il  a  tait  voir  que  le  ceenr  est  tantôt 
refoulé  en  Aauif,  en  bas,  tantôt  repoussé  à  droite,  »  gauche,  en  avant 
ou  en  arrière, suivant  le»  six  combinaisons  de  déformations  du  thorax 
qn'il  a  déteimineSea 

Il  a  signalé  rn  outre  nn  autre  ordre  d'influences,  celle»  do  déplace- 
ment du  foie  snr  la  position  du  rceur,  par  l'intermédiaire  de  la  veine 
rave,  de  minière  que,  dan»  la  déviation  dor<ate  moyenne  a  droite,  au 
troisième  degré,  lorsque  le  foie  est  précipité  ''sis  le  bassin,  le  coeur, 
entraîné  par  la  veine  care,  vient  appliquer  l'oreillette  droite  sur  le  trou 
ovale.  Dans  res  différente»  condition*,  le»  mouvrmm*  rt  les  bruits  du 
rceur  éprouvent  de*  modification»  »[>écialrs  que  M.  Guéiin  »'e»t  atta- 
ché i  déterminer.  Enfin,  il  a  montré  que  dan»  les  déviation»  dorsales 
moyennes  a  droite  du  troisième  degré,  1rs  gros  vaisseaux  sont  lordui, 
comprimés,  et  comme  rcroolés  à  leur  origine,  et  que  dans  la  déviation 
doriale  moyenne  i  gauche  du  troisième  degré,  les  mouvement  dn  cœur 
deviennent  complètement  impossible». 


de  l'acide  pnissiqoe  et  du ralonscl  h  haute  dose;  sur  lefuVaeité  de  la  méthode 
de  Pescher  dan»  le*  affections  de  poitrine;  dn  mllatc  de  quinine  dan»  le»  fièvre»; 
de  la  MJflde  dans  le  goitre  ;  de  la  racine  de  cahinca  dans  I  btdraciitie  :  dn  copabn 
dans  le  penritu»  geuitalium  i  de»  trirtioot  mercuriellc»  dan»  l'hsdropliohie  .  etc. 

Celte  simple  ennmrratioo  penl  donner  la  mesure  de  I  actinie  aiec  laquelle  le 
proteiseur  de  Berlin  tra<ail'aii  au  progKs  de  la  thérapeutique  Sans  doute  il  lui 
est  arrivé  «cotent  de  préconiser  des  agens  que  des  expérimentations  ultérieure» 
ont  tronvcsmoin»  effirnees,  mais,  il  en  est  d'antres  aiisùqoi  suit  resté»  daa»  la  pra- 
tique et  qui  ont  reellrmrnt  aggraudi  la  puissance  de  I  art. 

Place  h  la  tèle  dn  cttusril  médical  des  riais  prut'ii  ns  .  l|c;frlar.d  marqua  son 
passage  dans  1  admiuis  ration  par  la  reorganisation  presqise  rouiuléte  des  instiln- 
tioiM  miilirales  de  u  pairie;  il  erra  la  poticliniane  de  Herbu  ,  1  institut  ponr  la 
|T„pac«ti»o  de  la  Taociw,  (ooda  la  société  Dedsco-elurnegsrale.  et  dan*  la  der- 
nier» temps  de  sa  si»  sos  effort»  sooi  parvenus  a  réaliser  un  de  ces  brant  pro- 
jets qui  caractcrisrul  l'homme  de  bien,  nous  toulon*  parler  île  la  foui?»  î  »n  d'une 
Société  de  nii-deriii»  detliiire  à  smitagec  les  confrères  mnllra'rcs  par  la  fortnae. 

Combh  d'anuées  et  d  honneur»  bien  mérites  ,  Hufeland  sureomba  le  2S  aoot 
I8J*.  Son  uon  restera  cher  a  la  science  a  laquelle  il  a  consacre  Unie  Son  exia- 
tence  ,1). 

(Il  l.a  plupart  des  détails  couteau»  dans  cet  article  sont  et  traits  de  la  baogra- 
!  phi'  de  ll-jfk  land  par  Aiigustia. 
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La  commission  regrette  de  ne  pouvoir  reproduire 
série  des  faits  signalés  par  l'auteur  dan*  l'histoire  des 
Les  exemples  qui  précèdent  et  la  connaissance  de  la  m 
par  M.  Guérin,  c'est-à-dire  la  triple  recherche  sur  le 
cadavre  et  sur  le  vivant,  des  changemeos  de  forme  du 
.lungemens  de  situation,  de  rapport  et  de  texture  du 
ch»o«niens  dans  l'exécution  de  la  fonction, 


avec  détails  la 


sur  le 
,  de, 
des 


changemeos  dans  I  éxecution  de  la  fonction,  tulUseot  pour  laisser  pré- 
voir le  nombre,  l'étendue  et  la  profondeur  des  observations  auxquelles 
il  s'est  livré,  et  la  fécondité  des  résultats  que  ces  observation  ont  pro- 
duit». La  commission  laisse  donc  celte  partie  de  son  analyse  incomplète, 
pour  pisser  immédiatement  à  l'énoncé  de  faits  d'un  ordre  plus 
tant  et  plus  élevé,  la  pathologie. 

§  SU. 


difformités, 

meot,  de  la  première  et  de  la' 

nom .-  ' 
défaut 


les  trouble*  ou  arrêts  de  développe- 

ster- 
«t  no 


de  la  première  et  de  la  seconde  période  de  l'ostéogéoie  du 
les  premières,  caractérisées  par  une  réunion  incomplète  e 
de  symétrie  des  deux  moitiés  latérales  du  sternum  ;  les  seci 
par  un  retard  de  l'ossification,  par  une  brièveté,  p>r  une  dépression  on 
saillie  centrale  du  sternum.  Ces  deux  ordres  de  faits  sont  basés  sur  une 

périodes  de 
dudéveh 
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par  les  vues  importantes  qu'il  y  a  ré, 
ciaux  qu'il  y  a  consignes.  El  d'abord 
d'une  loi  générale  dont  l'Académie  app 


Cette  troisième  section  du  programme  comprend  la  partie  philoso- 
phique et  à  la  fois  scientifique  et  pratique  de  I  histoire  des  difformités. 
La  détermination  des  causes  conduit  a  la  distinction  logique  des  faits , 
celle-ci  à  leur  classification ,  et  leur  classification  méthodique  à  une  j 
connaissance  plus  intime  de  leurs  rapports  et  des  lois  qui  1rs  régissent.  | 
M.  Guérin  s'est  montré  1  la  hauteur  de  cette  partie  du  programme,  tant 
"I  y  a  répaodues,  que  par  Tes  faits  spé- 
"  voici  textuellement  l'expression 
générale  dont  l'Académie  appréciera  l'originalité  et  la  portée, 
a  Les  causes  essentielles  des  difformité»,  dit  M.  Guérin  ,  possèdent 
»  une  telle  spécificité  d'action,  à  l'égard  des  déformations  auxquelles 

■  elles  donnent  naissance,  que  chacune  de  ces  causes  se  traduit  a  l'ex- 
«  térieur  par  des  caractères  qui  lui  sont  propres,  et  à  l'aide  desquels  on 
■>  peut,  en  général,  par  la  difformité  diagnostiquer  la  cause,  et  par  la 
»  cause  déterminer  la  difformité;  d'où  il  suit  que  la  causalité  essentielle  ) 
»  est  la  seule  vraie  base  de  distinction  pour  la  classification  et  le  irai.  ^ 

■  temenl  des  difformités.  » 

Cette  loi,  l'auteur  l'a  appliquée  à  l'histoire  de  toutes  les  difformi- 
tés et  la  commission  en  a  vérifie  la  justesse  dans  uoe  application  ex- 
périmenlale  aux  deux  plus  grandes  classes  de  difformités  du  tronc,  aux 
déviations  de  la  colonne  vertébrale,  et  aux  difformités  du  thorax. 

Mais  ce  n'était  point  assez  d'assigner  les  principes  généraux  de  la 
distinction  nosologique  et  pratiques  des  difformités,  il  (allait  encore 
rechercher  la  source  des  causes  spéciales  qui  président  a  leur  for- 
mation. 

1»  A  l'égard  des  difformités  de  la  colonne,  M.  Guérin  a  montré  que 
toutes  les  causes  morbides,  quelles  qu'elles  soient,  n 'agissent  qu'en  al- 
térant uneou  plusieurs  des  conditions  statiques  qui  maintiennent  lerachis 
dans  la  direction  normale,  et  il  a  établi  que  ces  diverses  causes  se  ré- 
solvent toutes  dans  l'altération  simple  ou  composée  des  conditions  mus- 
culaires, Ugamtnleuses  ou  osseuses. 

2*  Dans  les  déviations  muscuUures ,  que  1  auteur  a  distinguées  en 
passives  et  en  «clives,  suivant  qu'elles  dépendent  d'un  défaut  de  résis- 
tance musculaire  on  d'un  trouble  actif  de  leur  action  ,  il  a  détermioé 
itutuiaiquement,  physiologiquement  et  mécaniquement  une  espèce  de 
déviation  produite  dans  l'âge  de  la  puberté  chu  la  femme,  par  \  clon- 
talion  disproportionnée  ou  trop  rapide  de  la  colonne  .-  fait  nouveau 
qui  rend  raison  de  la  déviation  si  fréquente  de  1 3  à  15  an*  chet  les 
jeunes  filles.  La  détermination  de  cette  espèce  de  déviation  repose  à  la 
fois  sur  une  loi  physiologique  trouvée  expérimentalement  par  l'auteur, 
savoir  :  que  la  croissance  de  la  puberté  chez  les  femmes  s'opère  prin- 
cipalement par  l'éloogation  de  la  colonne  vertébrale  ;  et  sur  cette  cir- 
constance matérielle,  que  les  colonnes  atteintes  de  l'espèce de  déviation 
dont  il  s'agit  sont  dans  des  rapports  de  longueur  avec  la  hauteur  de  la 
taille  et  l'âge  du  sujet,  sensiblement  supérieurs. 

3*  Dans  les  déviations  osseuses,  l'auteur  a  démootré  l'existence  d'une 
espèce  de  déviation  produite  par  l'inégalité  primitive  des  deux  moitiés 
de  la  colonne  vertébrale. 

Ce  fait,  déjà  entrevu  et  soupçonné  par  M.  Se<res  ,  aux  recherches 
analomiqucs  duquel  il  se  rattache,  a  été  mis  en  évidence  par  M.  Gué- 
rin, qui  en  a  déterminé  le  mécanisme  et  les  caractères.  Celle  espèce  de 
déviations  comprend  presque  toutes  celles  qui  sont  héréditaires ,  qu'on 
avait  injustement  attribuées  au  rachitisme,  H  qui  se  développent  ordi- 
naii  emt  ut  vers  l'âge  de  sept  a  dix  ans,  avec  l'apparence  de  la  plus  par- 
faite sanié. 

4"  M.  Guérin  a  encore  fait  connaître  un  nouvel  orJre  de  difformités 
de  l'iyine  qu'il  a  appelées  difformités  composées,  résultant  de  l'asso- 
rtaliou  de  la  déviation  latérale  avec  l'cxcurvalioo,  doot  les  caractères 
uftrcat  la  combiniison  de  ces  deux  ordres  de  difformités  simples. 

5°  A  l'égard  des  difformité*  du  thorax,  l'auteur  a  indiqué  deux  or- 
dres de  causes  nouvelles,  cl  par  conséquent  deux  ordres  nouveaux  de  U 


leur  a  établi  l'existence  par 
complète  .  et  elle  offre  des 
de  la  F 


distinction  lumineuse  établie  par  l'auteur  entre  les 
l'ostéogéoie,  el  sur  la  démonstration  donnée  par  M. 
peinent  bifide  d a  i 
6*  Parmi  les  <" 
nouvelle  détaxation  sp 
sèment  rachitique  de  U  cavité  cotyiVide  rt  le  | 
la  lé  e  du  fémur  :  celle  luxation,  dont  l'a 
plusieurs  piècrs  anatomiques,  est  ra 
symptômes  sur  le  vivant,  analogues  aux  sy 
géniale  des  fémurs. 

7*  M.  Guéiin  a  emorc  établi  l'existence  d'un  ordre  nouveau  de 
pieds-bots  congénitaux,  produits  par  la  rétractiou  musculaire  convul- 
sive,  pendant  la  vie  fœtale.  Cet  ordre  de  causes,  dont  l'orieine  sera  dé- 
montrée plus  bas,  offie  des  caractères  qui  ne  permettent  pas  de  les  confon- 
dre avec  les  causes  qui  produisent  d  autres  espèces  de  pieds- bots  con- 
génitaux. 

8*  Enfin  la  comnvsùon  s'est  spéciaVement  arrêtée  sur  drnx  ordres  de 
recherches  d'une  très  grande  importance,  et  dont  l'indieilioD  va  clore 
dignement  l'analyse  de  cette  partie  du  travail  de  M.  Guérin.  Nous  vou- 
lons parler  de  l'histoire  des  difformités  générales  chez  les  moosl'rs  et 
le  fœtus,  cl  de  l'histoire  géuérale  du  i 


I"  DIFFORMITES  OtMÉtULCS  CUEZ  LES  StOWJTUÏS  ET  LE  FOETfS. 

Dans  un  premier  ordre  défaits,  M.  Guérin  a  rassemblé  et  décrit  une 
série  de  monstres  an  encéphales,  sur  lesquels  se  trouvaient  simultané- 
roeut  réunies  toutes  les  difformités  du  système  osseux  q  >i  se  passent 
dans  les  articulations,  telles  que  :  déviations  de  Tépine  ,  difformités 
du  thorax ,  luxations  des  fémurs ,  des  genoux ,  luxations  ou  sub- 
luxations des  coudes,  des  poignets  el  des  pieds  (pieds  bots  ,  manc- 
hots! ;  en  un  mot,  déplacrmens  plus  ou  moins  complets  de  toutes  les 
surfaces  articulaires.  A  côté  de  ce  premier  fait  général ,  il  s'en  trouvait 
nn  antre  non  moins  général  et  non  moins  bien  exprimé  :  c'e>t  que  toutes 
les  difformités  portées  au  plus  hant  degé  des  deux  cotés  .  étaient  ac- 
compagnées d'une  rétraction  générale  convuUive  du  système  muscu- 
laire, et  avaient  lieu  rigoureusement  dans  le  sens  de  cette  rétrtrtion. 
De  leur  coté  ,  les  nerfs  étaient  tendus,  raccourcis  et  considérablement 
hypertrophiés.  Enfin,  en  explorant  les  débris  de  l'encéphale  ,  l'auteur 
trouva  les  méninges  déchirées,  frangées,  i  moitié  disparues ,  et  la  ca- 
vité du  crâne  lé  luitcà  un  très-petit  espace  irrégulùr,  formé  par  l'af- 
faissement de  ses  parois  qui  étaient  disjointes  et  en  partie  détruites. 

Dans  un  second  ordre  de  faits,  l'auteur  a  réuni  un  certain  nombre 
de  mon>truosirés,  dans  lesqu<llrs  le  cerveau  et  la  moelle  épinicre,  mal 
conformés  et  plus  ou  moins  incomplets,  avaient  subi  des  d-'placemens 
notables  et  étaient  accompagnés  de  poches  hydrocépbaliqoes  et  hydio- 
rachidiconcs  plus  ou  moins  considérables.  Avrc  cet  état  du  cerveau  , 
coïncidait  la  généralité  des  difformités  observées  dans  la  catégorie 
précédente,  c'est  a-dire,  rétraction  musculaire  générale  et  luxations 
et  subluxations  de  toutes  les  articulations. 

Dans  un  troisième  ordre  de  faits,  l'auteur  a  rassemblé  des  fœtus  hn- 
maios  et  de  veau,  ch't  lesquiL  une  hydrocéphale Irès-développce  coïn- 
cidait avec  la  rétraction  générale  du  système  musculaire  et  les  diffor- 
mités permanentes  indiquées  précédemment. 

Dans  une  quatrième  catégorie  de  faits,  il  a  rassemblé  des  fœtus  chez 
lesquels  1rs  mêmes  difformités,  quoique  portées  b  un  hant  degré,  pré- 
sentaient néanmoins  une  difféicnee  de  degré  et  de  développement  très- 
marquée  à  droite  et  à  gauche,  coïucidant  toujours  avec  une  rétractivn 
spasinodique  proportionnée  des  muscles  correspoodans. 

Dans  une  cinquième  catégorie  de  faits,  il  a  réuni  des  fœtus  chez  les- 
quels les  difformités  limitées  à  un  seul  côté  du  corps  el  toujours  carac- 
térisées par  la  rétraction  des  muscles  ,  coïncidaient  avec  les  traces 
d'une  affection  cérébrale  anrieune. 

Enfin,  dans  une  MXièiiir  et  dernière  catégorie  de  faits  ,  l'auteur  a 
réuni  une  série  d'ob-ri  valions  recueillies  sur  des  sujets  vivans,  ollraut. 
avec  des  traces  non  équivoques  d'une  affection  cérébrale  antérieure  à  la 
naitsancr,  une  réunion  de  difformité*  décroissante*,  depuis  la  difformi- 
té générale  simultanée  des  pieds,  des  mains  cl  de  l'épine  ,  jusqu'à,  la 
difformité  d'un  seul  pied  ou  d'une  seule  main. 

En  présence  de  cette  succession  de  faits,  l'auteur  a  présumé  qu'il  y 
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là  comme  des  degré*  différrnsd'ane  cause  commune  (1),  et  a  cru  y 
l'origioc  d'une  certaia  nombre  de  diffonnitéseongcntales. 

II"  BliTOUE  CÉBÉaALE  DU  RACHITISME. 

•ODt 


Les  principaui  faits  signales  pari*; 
les  suivant  : 

A.  L'influence  du  rachitisme  sur  le  tissu  osseux,  se  révèle  par  quatre 
ordres  de  faits  distincts,  la  déformation,  Yarrr'l  de  développement,  le 
retard  de  V ossification,  et  V altération  du  tistu. 

B.  La  déformation  racl)ilii|ue  du  squelette  se  développe  successive- 
ment de  bas  en  haut,  des  os  de  la  jambe  aux  fémurs,  des  fémurs  au  bas- 
sin ;  nuis  Tiennent  successivement  ou  simultanément  les  différentes  par- 
tics  des  membres  supérieurs,  le  tborax,  et  en  dernier  lieu  la  colonne  rt 
le  trooe.  Le  degré  des  déformations  est  en  rapport  avec  leur  ordre  de 
développement  ;  d'où  il  suit  que  la  déformation  rachitique  d'une 
portion  du  squelette  implique  toujours  la  déformation  des  por- 
tions sitnérs  au-dessous. 

C.  La  plupart  des  os  du  squelette  racbi tique  sont  toujours  relative- 
ment  moins  développés  en  longueur  ou  en  largeur  que  le  os  du  sque- 
lette normal.  Cette  réduction,  qui  est  indépendante  de  celle  résultant 
des  déformatkns,  s'opère  suivant  la  même  loi  que  ces  dernières,  c'est- 
à-d  ire,  successivement  de  bas  en  haut,  et  graduellement  de  haut  en  bai. 
I*a  proportion  selon  laquelle  toutes  ces  parties  du  squelette  sont  réduites 
de  bas  en  haut,  est  exprimée  par  une  série  régulière  de  nombres  qui 
permet  de  déduire  approximativement,  de  la  dimension  d'an  seul  os,  la 
dimension  des  autres  parties  du  squelette. 

D.  La  réduction  plus  grande  des  membres  inférieurs  comparée  à 
«elle  des  membres  supérieurs  établit  entre  ces  parties  des  rapports  de 
longueur  qui  répètent  et  perpétuent  ceux  de  l'ige  où  la  nuladie  »'e*l 
développée. 

E.  Le  retard  de  l'ossification  dans  les  os  rachitique* se  révèle  parla 
persistance  plus  marquée  des  noyaux  cartilagineux,  par  la  disjooetion 
des  épiphjses  et  ta  réunion  tardive  des  pièces  composantes  des  os  mul- 
tiples. 

F.  La  texture  des  os  rachitiqnes  offre  des  caractères  tout-a-fait  dif- 
férent, suivant  qu'on  les  observe  pendant  la  période  d'incubation  du 
rachitisme,  pendant  sa  période  de  déformation,  pendant  sa  période  de 
résolution  ;  différentes  au  commencement  et  à  ta  fin  de  chacune  de  ce* 
périodes,  différentes  enfin  suivant  les  degrés  et  l'ancienneté  de  l'affec- 
tion. 

G.  Pendant  la  période  d'incubation  dn  rachitisme,  il  se  fait  un  épao- 
cbemeot  de  matière  sanguinolente  dans  tous  les  interstices  du  tissu 
osseux  ;  proportionorment  de  bas  en  baut  d  <ns  les  cellules  du  tistu 
spongieux,  le  canal  médullaire,  entre  le  périoste  et  l'os,  entre  1rs  la- 
melles concentriques  de  la  diaphyse,  entre  les  épiphyses  et  les  diaphy- 
aet ,  entre  1rs  noyaux  épiphysama  et  leurs  ollules,  dans  1rs  os  courts 
et  les  os  plats  comme  dans  les  os  longs,  en  un  mot  dans  toutes  les 
parties  du  squelette  et  dans  tous  les  points  du  tissu  osseux  où  se  dis- 
tribuent les  radicules  des  vaisseanx  nourriciers. 

H.  Pendant  la  seconde  période  du  rachitisme,  période  de  déforma- 
tion,  et)  même  temps  que  le  tissu  osseux  perd  de  sa  consistance  et  se 
ramollit,  la  matière  qui  continue  à  se  déposer  entre  tous  les  intersi  res 
du  lissa  osseux  tend  i  s'organiser.  Elle  passe  successivement  de  la  furme 
«ellulo-vasculaire  ils  forme  cellule  spongieuse.  Cette  matière  de  hou- 
Telle  formation  est  surtout  abondante  entre  le  périoste  et  l'os,  eDtrr  la 
membrane  médullaire  et  le  canal,  entre  le  périoste  et  la  table  eatrrue 
dm  os  plats,  et  entre  les  lames  de  ces  derniers. 

I.  Pendant  la  troisième  période,  la  période  de  résolution  ,  le  tissu 
de  nouvelle  formatioo  dans  le*  os  long*  et  dans  quelques  os  plats  et 
couru,  passe  à  l'état  de  tissu  compacte ,  et  trnd  i  se  confondre  avec 
l'*ocieii  tisso  qui  recouvre  sa  dureté  première.  Cette  addition  d'un  tissu 
nouveau  au  tissu  ancien  donne  une  très- grande  épaisseur  et  sut  unit  une 

<  largeur  è  quelques  parties  des  os  nui  avaient  été  le  siège  de 
ion  du  tissu  spongieux  nouveau  de  la  période  précédente. 
I.  Dans  l'état  désigné  par  M.  Guérin  sou*  la  dénomination  de  con- 
somption rachitique,  et  qui  résulte  d'un  degré  exagéré  de  l'afTrction, 
le  dédoublement  et  rVeartemeot  de*  parties  composantes  du  tissu  os- 
seux ont  été  tel*,  que  leur  réunion  ne  t'est  pas  opérée  et  que  la  matière 
épanchée  ne  s'est  pas  organisée.  Dans  cet  état,  le»  cloisons  et  les  la- 

éié  réduite  au  point  que  lenr  couche  extérieure  n'est  plus  formée  quel- 
quefois que  par  une  pelf" 
K.  fa  texture  de*  as 


à  celles  de  l'état  normal.  Dans  cet  état,  désigné  par  l'auteur  sous  le 
nom  d'ébumation  rachitique,  on  ne  trouve  plu*  aucune  trace  de  la 
réunion  de  l'ancien  os  avec  le  nouveau. 

Sans  doute,  quelques-uns  de  ces  faits  avaient  été  notés  déjà  en  partir, 
mais  comme  des  circonstances  absolues  de  la  maladie  :  ils  1  avaient  été, 
entre  autres,  par  Sbarv,  par  MM.  Guertent,  Rufx,  etc.  ;  mais  M.  Gué- 
rin lésa  mieux  et  plu*  approfondis;  il  a  surtout  montré  leur  liaison  et 
leur  subordination  au  fait  primitif  de  la  maladie,  c'est-à-dire,  à  l'alté- 
ration des  propriétés  nutritives  et  plastiques  du  sang. 

5  IV.  THEflAPEini  QUI  DES 


Six  condition»  capitales  président,  dan*  l'opinioo  de  M.  Guérin  ,  au 
choix  des  moyen*  applicable*  aux  difformités,  et  décident  des  résultats 
que  ces  moyens  produisent. 

Ces  conditions  sont  : 

1°  La  cause  essentielle  de  la  difi 

2*  Le  degré'  de  la  difformité  ; 

3*  L'ttnctennelé  dt  la  difformité; 

a!.*  Son  siège; 

5*  Sa  direction  ; 

6*  Les  condition*  individuelles  de  Ydge,  du  texe,  de  la  constitu- 
tion. 

Voici  une  application  de  cette  formule  au  traitement  des  déviations 
de  la  colonne  vertébrale. 

1*  Sous  le  rapport  de  la  cause. 

I»cs  déviations  musculaires  passives  (par  faiblesse  musculaire  ma- 
ladive, relâchement  de*  ligsroco*  de  l'épine,  croissance  exagérée  ou 
vlongation  disproportionnée  de  la  colonne)  excluent  l'extension  paral- 
lèle, ne  permettent  au  plus  que  l'extension  sigmoïde,  et  réclament  tou- 
jours les  appareils  a  flexion  latérale  ;  elles  réclament  surtout  le*  exer- 
cices gymnastique*  généraux  et  spéciaux  et  les  doue  lie  s  froides  sur  la 
colonne.  Elles  guérissent  asse»  vite  et  complètement. 

3"  Les  déviation*  musculaires  actif  es  (prédominance  d'action  d'an 
ordre  de  muscles,  par  rétraction  musculaire  convalsive,  par  contrac- 
ture, etc.)  réclament  l'emploi  des  moyens  mécaniques  de  dilférens  or- 
dres, extension  et  flexion;  des  douches  locale*  de  vapeurs  rjnotiitntc* 
ou  narcotiques;  de  La  gymnastique  spéciale.  Elle*  guérissent  plus  dif- 
ficilement, mais  peuvent  guérir  complètement. 

3"  Les  déviations  par  prédominance  native  d'un  côté  du  squelette 
t  sur  l'autre,  exigent  l'emploi  de  moyens  mécaniques  divers,  longtemps 
)  continués;  des  dou'bcs  ce  Tapeurs  éuiollicntes  :  elles  ne  réclament  les 
|  exercices  gyionasliques  qu'à  une  époque  avancée  de  leur  traitement. 
!  Ell< s  oc  cèdent  qu'avec  lenteur  et  difficulté)  et 
l  lemem  que  dans  un  petit  nombre  de  cas. 

t     aj*  L>s  déviations  rachitique*  exigent,  lorsqu'elles  sont  dan*  In  p* 
riode  de  déformation,  l'extension  sigmoïde  et  I 
latéialr;  uuc  cynina-iiquc  rigoureusement  spécu 
un  rég'ine  approprié»  a  la  nature  du  rachitisme.  Elles  guérissent  assez 

i  ficilenic.il  pendant  la  pretnièie  et  la  deuxième  période  du  raebitismc  ; 
rllrs  soot  incuiables  dans  la  période  d?  coosolidalioo. 

5"  l.cs  dctialious  seropbulcuses  ou  tuberculeuses  rejettent  complè- 
tement, sous  peine  d'accident  graves,  l'emploi  des  moyens  mécaniques, 
permettent  dan*  certains  cas  1rs  exercices  gymnastique*  modéré*  ;  exi- 
gent une  médication  externe  révulsive  et  une  médication  interne  spé- 
ciale. Elles  oc  guérissent  presque  jamais  san*  difformité  coiséeotivr, 

'  qu'il  est  dangereux  de  chercher  à  faire  disparaître. 

6*  Les  déviations  par  causes  combinées  offrent  dan*  leur  traitement 
un  phénomène  important,  «avoir,  que  la  portion  de  déviation  qui  est 
due  a  l'influence  de  la  cause  musculaire  se  guérit  avec facdili  et  promp- 
titude; tandis  que  la  portion  de  la  déviation  dae  i  U  cause  osseuse 
offre  une  résistance  relative  à  la  nature  de  ton  origine  .-  en  sorte  que 
la  curabilité  des  déviations  par  causai  comoinées  est  relative  a  1a  tom- 
me particuliète  d'ioflueoce  de  chacune  des  causes  qui  y  ont  concouru. 

Sous  le  rapport  du  degré. 

1*  Les  déviations  au  premier  degré  réclament  rarement  l'extension 
parallèle,  appellent  de  préférence  1  extension  sigmoïde  et  le»  appaieiU 
à  flexion  latérale.  Elles  guérissent  presque  toujours  complètement. 

9*  Au  deuxième  degré,  les  déviations  dont  la  nature  de  la  cause 
permet  l'emploi  de*  moyens  mécanique*,  réclament  en  premier  lient 
l'extension  parallèle,  puis  l'extension  sigmoïde,  puis  la  simple  flexion. 
.  Presque  toutes  les  déviation*  du  deuxième  degré  soot  complètement 
curables. 


sreils  à  flexion 
ic  médication  et 
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3*  Ài>  Iroiiii-tue  deftic,  lea  devi  itioits  dont  I  i  mise  nVxrl.it  pas  Ici 
agens  mécaniques,  réclament  l'extension  parallèle,  tris  modo  ce  ,  ja- 
mais priiniliTtlDfDtrrslrDsion  sigrnoïdcni  1rs  fixions  alternes;  la  gym- 
nastique générale  et  spéciale.  Aucune  déviation  du  troisième  degré 
n'est  complètement  curable. 

Z'  Sous  le  rapport  de  l'ancienneté. 

1*  Tout?  déviation  rérenie  commande  la  plus  grande  réserve  dant 
l'emploi  de»  moyens  mécaniques  ;  presque  toujours  le  changement 
d'attitudes,  la  disparition  de  la  condition  mécanique  ou  morbide  qui  a 
provoqué  la  difformité,  suffi -col  pour  la  faire  cesser  en  entier. 

S*  Toute  déviation  ancienoi*  (hors  les  déviations  tuberculeuses) 
exige  l'emploi  des  moyens  mécaniques  Taries  ,  en  commenç.int  par 
l'extension  parallèle.  Toute  déflation  très-ancienne,  quels  qu'en  soient 
la  cause  et  le  degré,  disparaît  avec  lenteur,  et  tiès-raremeot  d'une  ma- 
nière complète. 

À'  Sous  le  rapport  du  siège. 

1*  Les  déviations  cervicale*  qui  permettent  f emploi  des  agens  mé- 
caniques (ronsidération  de  la  cause  a  part),  appellent  d'autres  appareil* 
que  les  déviations  dorsales,  celles-ci  d'auttes  appareils  q»e  le»  dévia- 
tions lombaires.  Toute*  peuvent,  jusqu'à  un  certain  point,  ilre  com- 
battues par  l'extension  pirallèle,  mais  à  clncunc  d'elles  s'approprient 
plus  spécialement  les  différentes  méthodrs  et  procédés  de  redressement. 
Les  déviations  cervicales  et  lombaires  tout. s  cbvsrs  égale»  d'ailleurs, 
guérissent  plus  vile  et  plus  complètement  q.c  les  dévi.itioi>s  dorsales. 
Les  déviations  dorsales  supérieure*  ,  celles  qui  correspondent  aux 
quatre  première*  donale».  n>'  sont  accessibles  qu'à  l'extension  paral- 
lèle, et  se  sont  jamais  entièrement  curables. 

5*  Sous  le  rapport  de  la  direction. 

V  Lej  déviations  en  arrière  ou  excurvalions  celles  dont  la  nature 
de  la  cause  permet  l'emploi  de*  moyros  mécaniques}  réclament  immé- 
diatement les  appareils  à  flexion  aolcro  posl.  i  if  nre ,  opposée  à  la 
flexion  pathologique.  Toutes  les  déviation»  postérieures,  excepté  les 
musculaires  passives,  sont  difficiles  à  guérir,  et  guérissent  rarement  en 
entier. 

V  Les  déviations  latérales  i  gauche  {con-idération  de  la  nature  de 
la  déviation  à  part)  réclament  de  suite  l'emploi  du  traitement  mécani- 
que, à  cause  de  l'influence  de  la  difformité  sur  le  cœur. 

Les  indications  qui  précèdent  permutent,  on  le  voilawu:,  d'.ppré- 
cier  l'esprit  dans  lequel  l'auteur  a  conçu  et  «xéculé  la  partie  thérapeu- 
tique de  son  ouvrage.  11  nous  reste  à  indiquer  les  tuoyrns  nouveaux  de 
traitement  qu'il  a  imaginés. 

Moyens  de  traitement  nouveaux. 

A.  Le  principe  delà  flexion  substitué  à  l'extension  et  à  la  com- 
pression diiectc,  principe  généralisé  dans  le  traitement  de  toutes  1rs 
difformités  articulaires. 

Jusqu'à  ce  jour  ,  les  différentes  machines  proposées  pour  opé- 
rer le  redressement  des  déviations  laléiales  de  la  colonne,  des 
déviations  postérieures  ou  exeurvations,  des  flex-ons  permanentes 
du  coude  ou  du  genou,  des  pieds  bots  vatus  éqnin«,  avaicm  consiste, 
en  général  dans  des  tr 
parties  déviées,  et 
met  des  convexités  des 
de  la  flexion  proposé 

tendent  à  tirer  perpendiculairement,  en  sens  contraire  des  rowburcsj 
sur  les  segmens  de*  courbures,  en  se  servant  de  ces  sr-menj  comme 
de  bras  de  leviers,  dool  le  cetrtie  de  mouvement  est  au  sommet  de  cha- 
*,  et  dans  l'articulation  même  qui  est  le  centre  de  flexion  de 
Il  résulte  de  celte  substitution  de  principes,  que  les 
employées  d'une  manière  plus  favorable,  détermiocut  par 
noms  de  géne  et  de  douleurs,  et  peuvent  surtout  porter  le 
au  delà  de  la  ligne  droite.  Ce  dermer  avantage  est  en 
i  le  redressement  des  déviations  de  l'épine.  Les 
•ils  à  exteosion  parallèle  permettent  difficilement  d'obtenir  des 
ilels,  parce  qu'on  ne  parvient  jamais  à  vaincre  la 
prédominance  du  Volé  convexe  des  courbures  sur  le  cote  concave  : 
tandis  que  ce  résultat  peut  être  plus  ou  moins  facilement  atteint  par  1rs 
appareil»  qui  tendent  a  fléchir  la  colonne  en  srns  ioveise  de  *  s  cour- 
bur.s  pitliJogiqucs.  Les  machines  que  M.  Guério  a  imaginées  d'après 
ce  principe  *>nt  : 

1*  Un  appareil  à  extension  sigmoï.lc  pour  les  déflations  latérales  de 
l'épine,  dao<  lequel  la  flexon  c»t  combinée  avec  ua  léger  degré  d'ex- 


2"  Un  appareil  a  11  xions  opposées  pour  Ira  déviations  Latérales  de 
lVn>ne.  dans  lequel  l<  s  flexions  s'opèrent  sans  extension  de  la  colonne. 

5"  Un  appareil  à  flexion  pustimure  pour  lesdéviatioo*  postérieur» 
on  exeurvations. 

4"  Un  fallut  à  triple  flexion  ponr  les  pieds-bots  varus  équins,  au 
moyeu  dnqiie  on  peut  faire  décrire  a<i  pied  trois  mouvemrns  circulai- 
res »intul'aués.  opposés  au  mouvemeos  décrits  par  le  pied  bot. 

B.  I.a  commission  a  encore  distingué  arec  intéiét  un  petit  appareil  pro 
j  pre  à  opérer  le  redressement  insiantané  des  déviations  musculaires  pas 

i  sires  de  la  région  lonihair-  de  la  colonne ,  sans  le  secours  d'aucune 
I  furee  morte,  et  au  moyen  de  l'action  musculaire  seulement,  mise  en  jeu 
par  i'ohli<|ualii>n  du  bassin.  Cet  appareil,  qui  consiste  dans  un  siège 
mobile  sur  un  axe  médian  horiiunial  et  aoléro- postérieur,  a  pour  effet, 
en  déterminant  l'abaissement  du  baiain  du  côté  correspondant  à  la  con- 
cavité de  la  déviation,  de  provoquer  un  mouvement  de  flexion  de  la 
colonne  en  sens  oppi>»é,  mouvement  que  l'on  peut  graduer  et  varier 
suivant  le  d.  gré  d'obliqu  ition  du  bassin.  Cet  appareil,  qui  peut  suffire 
à  lui  seul  d..us  le  iraurmeiii  de  rerlaines  déviations  musculaires  pas- 
sives, est  enrvre  unie  comme  tnoyeo  auxiliaire  dans  des  déviations  qui 
exigent  le  coucou- s  d'appareils  plus  énergiques. 

C.  Enfin  .  M  fiuénn  a  proposé  pour  le  traitement  de  certains  pieds- 
bots,  riiez  les  jeunes  infant,  I  emploi  du  pliure  roulé.  Cemoyeo  ,  qui 
est  une  application  heureuse  de  1  appareil  inamovible  de  M.  Larrty.  a 
sur  lesappaieils  mécaniques  les  avantages  suivant  :  il  ne  se  rcllc.be 

Jwioi.  il  répartit  la  compression  d'une  manière  égale  sur  toute  la  sur- 
are  du  membre,  il  «i  peu  coûteux,  facile  à  exécuter,  et  applicable  par 
tout  le  monde. 

Les  ditTéreos  moyens  que  omit  venons  de  faire  connaître  à  I Acadé- 
mie ont  été  appliques  par  M.  Giienn  sous  les  yeux  de  la  cominisuoo  , 
dans  14  cas  de  dilfunoilcs.  d  ni  9  de  l'épine.  1  du  cou.  4  de  pieds- 
bols;  de  cause,  de  degré,  de  siège,  de  direction  différent.  Cette  éprenve. 
présentée  par  l'auteur  comme  simple  spécimen  de  ars  applications  thé- 
rapeutiques, et  comme  confirmation  des  suc  es  relaté*  dans  son  ouvrage, 
a  produit  des  résultats  complètement  d'accord  avec  ses  principes  scien- 
tifiques : 

1*  Quatre  cas  de  déviations  musculaires  du  deuxième  degré  ont  été 
complètement  guéris  ; 

S*  Un  ras  d  in.  linaiion  musculaire  du  cou.  redressé  ; 

5°  Trois  cas  de  déviations  osseuse*  du  deuxième  degré,  considérable- 
ment amélioiés; 

i'  Deux  cas  de  déviations  osseuses  du  troisième  degré,  améliores  ; 

5"  Q  atie  ras  de  pieds  bots  complètement  guéris,  dont  un  cas  ex- 
trême, constant  dans  un  renversement  en  arrière  de  la  partie  anté- 
rieure du  pied,  la  malade  mai  chant  sur  la  face  dorsale  du  tarse. 

Les  .sujets  dont  il  s'agit  avaient  étaient  pri>  par  M:  Gucrin  dans  la 
classe  ouvrière,  et  traités  gratuitement  dans  une  division  particulière 
de  son  établisse  ment. 

Tel  e^l  l'ouvrage  de  M.  Gucrin. 

Après  tant  de  recherche»  faites  surcessivement  sur  le  squelette  ,  sur 
le  cadavre,  sur  le  vivant  ;  api  es  un  si  graud  nombre  d'observations  ri- 
goureusement recueillies  et  sévèrement  interprétées  i  après  celte  foo'e 
de  faits  nouveaux  et  de  vues  neuves  sur  1rs  différente»  partie*  du  sujet; 
limlciticot,  après  de  si  nutnbicux,  de  si  beaux  et  de  si  féconds  résultats 
introduits  dans  la  science  et  dans  l'art,  nul  ne  s'étonnera ,  tans  doute , 
que  le  prix  ail  été  adjugé  à  ce  remarquable  travail. 

La  commission  donne  donc  le  prix  propose  à  M.  Jules  Guérin  ,  et 
très-explicitement  aux  point*  saillans  de  son  oui 
rapport. 

M.  BOUVIER. 


M.  Bouvier , 


poi 


de  la 


ioudre  le  problème 
mise  au  concours  par  l'Aradémic,  a  présenté  : 

1°  Une  histoire  générale  des  difformités ,  suivie  de  l'histoire  des 
moyens  mécaniques  et  gymnastique*  proposés  pour  les  combattre  ;  plus, 
l'exposition  raisonne*  des  effets  et  des  résultat*  dcûoju£i  que  l'on  ob- 
;  lient  de  l'emploi  de  ce*  moyent. 

â*  Quinte  tableaux  tUtwttques,  comprenant  environ  1  (XX)  faits  re- 
latifs à  des  questions  dont  la  solution  pouvait  ctr*  obtenue  par  la  mé- 
tliode  niiméiique. 

5°  Près  de  200  observations  détaillées,  fournie*  par  dix  année*  d'ob- 
servations et  de  recherches ,  et  présentées  comme  autant  d'exemple*  de» 
règles,  des  lois  générale*  de  pathologie  et  de  thérapeutique,  ou  comme 
1  quelques  exception*  à  cet  mêmes  lois. 

I     Voyons  à  picsvnt  iLnt  cet  ensemble  de  travaux  les  points  culminant 
j  que  M.  Bourici  a  découvert»  ou  élucidé*  sur  l'aoatom  e  ,  la  |  IiVmoIo- 
tic  et  Ij  thér.ipru'ique  d<"t  difformités  du  système  osseux. 
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Le  fait  anatotniqoc  la  plut  général  dans  le*  dilformilé*  osseuses  ,  dil 
H.  Bouvier,  c'rs*  le  retrait  on  la  rédaction  de*  os  du  ed:é  de  la  con- 
cavité des  courbures,  par  une  véritable  atrophie  qui  a  liru  de  ce  c6lé; 
tandis  que  le  développement  continue  on  même  augmente  dans  le  sens 
oppose.  M.  Bouvier  a  reconnu  pour  la  coluone  vertébrale  en  particulier, 
que  la  déformation  par  atropine  du  coté  concave  des  courbures  éta  t 
un  caractère  constant  de»  déviations  latérales  même  le»  plus  légères. 


analogies 
elle  ,  , 
d'allér. 


Il  a  insisté  pat  liculiére meut  sur  l'inégal  développement  en  longit 
des  deux  masses  aponhysairc»  ;  et  il  a  déterminé  la  part  qu'il  croit  de 
Toir  attribuer  à  ce  pLénouiènc  dau*  l'explication  du  fait  tinpoiUnl  de 
la  torsion. 

En  poussin!  plut  loin  le*  conséquences  da  la  déformation  de»  ver- 
tèbres et  de  leur  torsion,  l'auteur  a  été  conduit  à  penser  que  toute  sail- 
lie d'un  coté  delà  face  postérieure  du  tionc,  soit  au  cou  ,  soit  au  do«  , 
•oit  aut  lombes,  qui  se  lie  à  un  vice  de  direction  de  l'épine  ,  dénote 
tout  a  la  fois  d'une  manière  certaine  la  loisioo  du  racbis  et  une  défor- 
i  nbD-teulemrnl  de  ses  fibro  cartilages,  mais  aussi  drs  vertèbres 
némes;  quelque  peu  avancée  que  soit  d'ailleurs  la  maladie  ,  et 
i  â  une  époque  ou  la  série  des  apophyses  épineuses  ne  parait  pas 
très-sensil-lern-nt  déviée. 

M.  Bouvier  fait  remarquer  combien  il  importe  de  distinguer  drs  dé- 
viations proprement  dites,  les  simples  attitudes  volontaires  ou  iovoJon- 
i,  lesquelles  ne  sont  point  accompagnées  de  déformations  des  ver- 
»,  ni  par  confient  de»  phénomènes  de  torsion,  et  dont  le  icdres 


•ement  s'opère  complérement  et  en  peu  de  temps.  L'auteur  a  décrit  les 
caractères  disiiorlif,  dr  ce  genre  d  inflexions,  caractères  dout  il  avait 
le  premier  annoncé  l'existence. 

Il  a  décrit  et  fig«ré  cinquante  trois  forme*  de  courbure»  latérales 


«  sur  des  faits  observés  pendant  la  vie  ou  après  1<  rooit;  et  en 
T«nt  la  colonne  déviée  sous  le  poinl  de  vue  drs  inclinaisons  que 
présentent  1rs  diiféreos  points  descourburcs,  il  a  montré  l'erreur  com- 
mise journellement  dans  la  mesure  de  lear  flèche  ,  par  celle  raison 
qu'on  n'a  point  égard  aux  rapports  de  la  corde  des  courbures  avec  l'axe 
du  corps,  dans  la  direction  duquel  on  se  snppose ,  a  tort ,  dans  tous  les 
ca». 

M.  Bouvier  a  cowlaté  un  fait  observé  déjà  par  Sterne,  dans  les 
déviations  'alérales  de  l'épine ,  savoir ,  la  diminution  de  la  face  dans 
tons  tes  diamètres ,  mais  surtout  dans  le  diamètre  transversal. 

L'auteur,  se  livrant  a  l'élude  des  mutations  qu'éprouvent  1rs  viscè- 
res, remarque  que  dans  les  fortes  déviation  dot  sales  mojcniirs ,  les 
poumons  comprimés  rétrogradent ,  en  quelque  sorte  ,  à  J'ctat  forai , 
dans  une  partie  plus  ou  moins  grande  de  leur  étendue ,  mais  surtout 
dam  le  lieu  qui  corirspnnd  à  la  gibbosité  postérieure  ;  point  sor  lequel 
la  double  pression  des  vertèbre*  et  des  cote*  diminue,  et  quelquefois 
aussi  fait  cesser  toute  fonction  respiratoire. 

Le  cœur  offre  divers  déplacemens.  Le  plus  remarquable  est  le  pas  • 
sage  de  cet  organe  dan»  la  cavité  droite  du  iLorax ,  lorsque  la  colonne 
dorsale  est  fortement  déviée  a  gauche.  Tantôt  il  n'éprouve  qu'une  lé- 
gère réduction ,  ou  même  il  augmente  de  volume  par  l'effet  d'une  ma- 
ladie accidentelle ,  la  diminution  des  poumon*  pouvant  suffire  i  réta- 
blir l'équilibre  enlie  les  parties  contenantes  et  les  parties  contenues. 
Tantôt  au  contraire  il  sub  t  une  compression  notable ,  par  suite  de  l'af- 
taiaa»  usent  des  cotes  qui  l'entourent.  Cet  étala  lieu  notamment  dans  1rs 
déviations  dorsales  gauches. 

Le  foie  est  peut-é;re  par  sa  situation,  son  volume  ,  et  l'étendue  de 
ses  rapporta  avec  les  os  déviés,  l'organe  le  plut  exposé  aux  déplace- 
ment et  aux,  e*iu  pressions.  Il  est  Deaatnoitu  fort  remarquable  que  dans 
l'espèce  de  déviation  la  plus  commune,  la  concavité  droite  de  la  région 
dorso  lombaire  laisse  à  la  plus  grande  partie  du  foie  un  espace  suffisant 
pour  se  loger. 

Lrt  considérations  de  crt'e  nelure  nous  font  arriver  tout  naturelle- 
ment aux  plus  rcinarquaUet  anooUtious  physiologiques  du  travail  de 
M.  Bouvier. 

Le  résultat  Je  plus  général  de  cet  ordre  de  faits  dan»  le  mémoire  que 
nous  analysons,  est  que,  si  la  plupart  des  fonctions  se  trouvent  grave- 
ment compromises  tbrx  les  individus  attciuts  de  dilformités,  il  existe  à 
cet  égard  des  différences  fondée*  sur  l'âge  ,  l'étal  général  de  la  coosti 
tution  ,  le  siège ,  le  nombre ,  I  a  forme ,  le  degré  et  la  période  des  cour- 
bures. Deux  prriodex  surtout  doivent  élre  distinguées  :  l'une  pendant 
laquelle  les  orgmes  soufflent  ou  moins  des  effets  mécaniques  de  la  dé- 
viation; l'an. re  daua  laquelle  les  organes  façonnes,  en  quelque  sorte, 
i  la  longue  à  cette  nouvelle  manière  d'être ,  conservent  une  liberté 
d'action  sufiisan'c  pour  pirveuir  au  terme  ordinaire  de  la  carrière. 

C'est  tout  naturellement,  on  le  voit,  que  nou» entrons dins  le  domai- 
ne de  la  pathologie  des  difformités. 

id»«tgrdrcd'aacctioa»,M.  Bouvier  cpn- 


t  le»  différentes  difformités  dans  l'ordre  de  Unis 
,  et  suivant  di  s  rapports  qui  soot  une  conséquence 
-,  de  l'identité  du  lien  qu'elles  occupent ,  et  du 
oiganique»  qui  les  constituent. 
Peuétraot  ensuite  plus  à  fond  dans  la  série  de*  causes  présumées  des 
déviations  latérales  de  l'épine  ,  il  reconnaît  avec  Delprch  que  souvent 
les  déviations  tésultent  de  l'actioo  de  deux  ou  trois  causes  réunies,  ou 
même  d'un  plus  grand  nombre  ,  et  que  bien  qu'il  ne  soit  pas  toujours 
facile  de  le»  découvrir  ,  ni  de  le»  expliquer  toutes  ,  il  eu  ceisrDClant  des 
conditions  organiques  générales  dont  on  ne  saurait  nier  la  fâcheuse  in- 
fluence. 

Il  pose  en  principe  que  toute  déviation  n'est  d'abord  qu'une  attitude 
plus  ou  moins  passagère ,  cessant  et  se  reproduisant  tour  à  tour  jusqu'à 
ce  qu'elle  suit  dcteuue  permanente  par  la  déformation  réelle  de»  pièces 
du  rachis  et  de  «t»  annexes.  La  déviation  est  caractérisée  dans  cescat . 
1*  par  l'espèeedaitiiude  qui  l'a  déterminée  d'abord,  et  qui  peut  se 
joindre  à  une  flexion  latérale  occupant  plus  spécialement  la  région  dor- 
sale ou  la  région  lombaire;  3"  par  la  résistance  relative  des  ' 
point»  de  la  colonne ,  et  par  l'existence  des 
les  diversement  situées. 

Ces  considérations  et  des  considérations  d'un  ordre  pins  relevé  sur 
les  divers  mode»  de  traitement  des  déviations  latérales  de  l'épine ,  mon- 
trent que  c'est  principalement  à  cette  partie  de  «on  travail  que  l'auteur 
attache  surtout  de  l'importance ,  et  qu'il  regarde  comme  répandant  plu» 
immédialemi  ni  à  la  quitlion  proposée. 

Puisque,  suivant  l'opinion  de  rameur,  tout  le»  désordres  merani- 
que»  ou  vitaux  qui  sont  les  ronaéqurncr  s  des  courbures  latérales  du  ra- 
cbis ,  ont  leur  source  dans  l'atrophie  d'un  coté  de  celte  tige  osseuse. 


par  suite  de  la  pressiun  augmentée  dans  ce  trot ,  ea  raison  de  la  i 
verticale  du  tronc  chex  l'bomme,  et  dr  te»  altitudes  irrégulièrrs.  tout 
le  problème  de  la  gurnson  doi>  consister  à  corriger  cette  atrophie  d'un 
coté  de  l'épine ,  <»  moyen  d'influences  contraires,  c'est  à-dire  ,  en  ap- 
pliquant au  raclos  d< s  forer» opposées  a  la  pesanteur;  en  régularisant 
l'action  musculaire  dans  le»  altitudes  du  sojrt;  enfin  ea  activant  la  M- 
Irilioo. 

!  Indépendamment  du  redressement  des  oaurbnres ,  l'auteur  a  prouvé 
que  la  corde  drscoorburrssecoadaires.le  plu* souvent  inclinée  tur  l'axe 
du  tronc ,  pouvait  être  replace)  avec  avantage  dans  la  direction  de  cet 
axe ,  même  lorsque  les  parties  déformées  conservent  lents  rapports 
anormaux  :  cela  seul  suffit  pour  procurer  a  ces  malades  une  notable 
j  amélioration  dars  leurs  difformité». 

Un  examen  historique  et  critique,  une  étude  approfondir  des  moyens 
mécaniqurs  et  cviunasliqorsdrsrirvesà  agir  sor  le  recbt*  en  s  os  inverse 
I  de  la  pesanteur,  à  fourni  a  M.  Buuvier  des  résultats  que  l'on  résume 
assez  complètement  par  la  formule  suivante  :  la  seule  position  horizon- 
tale modifie  1rs  courbures  presque  aussi  puissamment  que  tous  les 
moyens  mécaniques  proposes  pour  la  cure  des  déviations  dr  l'épine. 

Entre  toutes  1rs  autres  conséquences  qui  te  déduisent  de  cette  pro- 
position capitale,  viennent  les  suivantes  ; 

Les  appareils  qui  permettent  aux  malades  de  marcher  luttent  avec 
désavantage  contre  le  poids  des  parties  supérieures ,  et  modifient  la 
déviation  bien  moins  efficacement  que  la  position  horisoot-ile. 

Les  exercices  de  su»peoaioo  modifient  les  courbure»  de  la  même  ma- 
nière que  la  position  bontontale ,  si  ce  n'est  qu'ils  agissent  tur  une 
étendue  moins  grande  de  l'épine;  ils  soot  associes  d'ailleurs  avec  avaa. 
tape  à  l'emploi  du  coucher. 

En  tète  des  exercices  qui  ont  liru  dans  la  position  horizontale  du 
corps ,  M.  Bouvier  place  la  natation  :  non  qu  il  pense,  ainsi  qu'ont 
l'av  ui  annoncé ,  que  le*  muscles  trapèxe  et  rhomboïde  du  roté  de  la 
concavité  dors  île  ,  et  le  carré  des  lombes  du  coté  de  la  concavité  lom- 
baue,  soient  capables  de  redresser  l'épine, il  va  dans  les  mourcraens 
de  l'individu  qni  nage  une  trop  grande  uniformité  de  mouvemras. 
Dans  l'opinion  fondée  de  M.  Bouvier  ,  les  véritables  avantages  de  la 
natation  tiennent  à  l'influence  salutaire  qu'exerce  un  milieu  tonique  , 
dont  l'agitation  variable  détermine  sur  la  peau  noe  friction  universelle; 
ils  tiennent  aurai  à  Ja  liberté  et  à  la  rjnrétrie  d'action  dont  1rs  muscles 
jouissent  dans  une  position  qui  soustrait  d'ailleurs  les  vertèbres  4 
toute  pression  verticale. 

L'auteur  s'est  longuement  occupé  des  rechutes  dans  cet  or  Jre  d'affec- 
uoos,  de  leurs  causes  et  des  moyen»  de  le*  prévenir.  Les  moyens  pré- 
ventifs diffèrent  peu  ou  ne  diffèrent  pointeau  traitement  lui-même,  (/est 
surtout,  dit  M.  B  uvicr,damtl«r«txrsdes  maladies  accidentelles  qui 
peuvent  survenir  plus  ou  moins  longtemps  auprès  un  traitement  oitjio- 
pédique,  qu'il  importe  de  redoubler  de  soins  pour  prévenir  le  retour 
de  la  difformité.  11  faut  alors,  Uni  que  les  sujets  n'ont  pas  recouvre 
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montait,  et  même  y  joindre  Ut  «apports  artificiels  ,  ai  la  drbiltlé  est 
grande. 

Les  principes  généraux  de  traitement  que  nom  Tenons  d'indiquer  , 
se  trouvent  établis  sur  les  résultats  que  M.  Bouvier  a  obtenus  dans  plus 
de  800  cas  de  déviation  latérale  de  l'épine,  et  dont  il  a  présente  l'bis- 
toire  dans  environ  cinquante  observation*  détaillées,  et  dans  des  ta- 
bleaux étendus,  offrant,  pour  chaque  cas,  la  mesure  de  l'accroissement 
éu  hauteur  peodant  la  durée  du  traitement,  le  poids  du  corps  et  la  me- 
sure des  forces  au  dynamomètre,  1rs  modifications  que  les  courbures  , 
les  gtbbosiles  et  les  autres  difformités  ont  éprouvées  ,  et  finalement  les 
ebangemens  survenus  dans  les  déférentes  fonctions  de  l'économie. 

Et  quant  a  l'authenticité  de  ers  faits,  elle  repose  sur  trois  genres  de 
preuves,  savoir  :  1*  la  représentation  de  l'état  des  difformités  à  l'aide 
de  moules  en  plaire,  pris  avant  et  après  le  traitement; 

2°  l<cs  eflets  obtenus  sur  plusieurs  sujets  traités  par  l'auteur  sons 
le»  yeux  de  la  commission  ; 

3*  L'examen  qui  a  été  fait  par  les  commissaires,  de  cinq  stijets'trai. 
tr>  quatre  et  cinq  ans  auparavant,  poor  des  déviations  dont  l'état  anté- 
rieur se  trouvait  représente-  par  le  moulage  le  plus  sévère,  avant  et 
après  le  traitement. 

Nous  éviterons  d'exposer  avec  autant  de  détails  que  nous  l'avons  fait 
pour  1rs  déviations  latérales  du  rachis,  la  manière  dont  l'auteur  a  étu- 
dié les  difformités  des  autres  parti,  s  du  corps.  Non»  voulons  cependant 
signaler  i  l'attention  de  l'Académie  et  du  public  : 

1*  Une  série  d'observations  neuves  sur  1rs  déviations  des  mains  et 
des  genoux,  et  sar  les  moyens  d'y  porter  remède  ; 

â*  Une  histoire  anawmique  des  pieds  bots,  détaillé--,  méthodique, 
lumineuse,  et  qui  iscrmrt  d'apprécier  plus  exactement  le  siège  et  la  na- 
ture de  toute»  le»  anomalies  que  présentent  les  t  s,  les  ligameos  et  les 
muscles  dans  ce  génie  de  difformités.  A  l'aide  de  ces  données,  l'auteur 
fèglc  l'emploi  de  certains  moyens  mécaniqurt,  et  donne  connaissance 
d'appareils  plus  parfaits,  au  moyen  desquels  il  a  pu  montrer  à  la  com- 
mission des  fait»  de  guérison,  et  cela  particulièrement  sur  de  très- 
jeunet  enfin],  sans  produire  aucun  de»  accident  communément  redou- 
tes a  cet  âge. 

3*  Enfin  des  observations  noovelle*  sur  les  effets  de  la  section  du 
tendon  d'Achille,  que  l'auteur  a  pratiquée  un  des  premiers  à  Paris,  et 
pour  laquelle  il  a  imaginé  d'ingénieux  et  d'utiles  procédés. 

C'est  surtout  par  la  considération  de  ces  données  capitale*  que  la 
coaunisaioo  propose  d'accorder,  a  titre  de  second  prix,  à  l'auteur  de 
ce  travail,  one  somme  de  six  mille  francs. 

Ici  se  termine  notre  rappoit,  déjà  beaucoup  trop  long,  sans  doute, 
us  l'Académie  se  refusera-t-elle  à  nous  tenir  compte  de  ces  rolumi- 
ux,  de  ces  énormes  mémoires  que  nous  avons  du  analyser  :  viogt- 
iq  gros  in-folio  manuscrits;  seiie  volumes  pour  M.  Cuéiio,  et  neuf 
M.  Bouvier?  Vondra-t-elle  ignorer  1rs  soixante  et  quelques  sean- 
liscussions,  de  démonstrations  et  d'expérimentations,  auxquelles 
le»  commissaire»  se  sont  lentement  livré»,  et  qu'il  nous  a  fallu  résu- 
mer? Pourrait-elle  oublier,  a  coté  de  l'importance  et  de  l'utilité  du 
sujet,  U  variété,  le  nombre  et  la  portée  des  résultais  obtenus,  et  que 
noua  avons  eu  mission  de  mettre  sous  les  yeux  de  rassemblée,  pour 
l'amener  a  partager  ao«  convictions?  Nous  n'hésiterons  pas  à  le  diie, 


.ne*  asscx  peu  d'exemples  de  ron- 
;  et  si  l'Académie  ne  se  montrait  pas  1res 
nfirmer  le  jugement  de  sa  commission,  «/est  c 
seul  qu'il  faudrait  l'imputer  a  blâme. 


adjuge  le  prix  de  dix  mille  francs  a  M.  Jules 

Elle  propose  d'accorder,  a.  litre  de  second  prix,  une  somme  de  six 
mille  franc»  4M.  Bolviei». 


TRAVAUX  ACADÉMIQUES. 


acab: 


ou  2|  AOUT  1837. 

i  a  et»  consacrée  à  la  distribution  des  pris  pour  l'année  t  m,  et  1 
le  lecture  de  reloge  de  Carnet  par  M.  Aeugo. 


Tolc!  le 
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■  nom  délai 


Elle  a  j»a*  qu'il  n'y  avait  pas  lies  a  décerner  le  prix. 
Enpreaant  celte  décision , la eoaumissioa  ne  s  est  pas  dissimulé  qu'elle usait de 
quelque  sévérité  Mais  ellea  pensé  que  la  somme destiuee  au  prix  de  physiologie 
étant  des  plus  minimes  entrr  celtes  qui  sont  consacrées  aui  fondations  Moatlisun. 
le  meilleur  moyen  de  relcrcr  l'importance  do  prit  de  physiologie  était  de  ne  l'ap- 
pliqaer  qu'à  dé»  dernutrrles  éclatantes  et  d'un  baut  intérêt. 

N'en  avant  pas  rencontre  de  ce  genre  dans  les  travaux ,  d'aillears  estimables . 
;ii  ont  e'te  soumis  à  sua  examen,  la  commission  a  pris  la  rrsoluUon  qae  je  Tiens 
e  faire  connaître  à  l'Académie. 
I.a  commission  eipriinc  le  desir  que  la  somme  destinée  aa  prix  de  1836  soit 
réunie  à  celle  qui  a  ta  mfmt  destination  pour  1837. 

MM.  Msoeaoïv*  St*ai  s .  Déniait,  oa  BLainviixe ,  Dcvas; 
Micesoia,  rapporteur. 

PB IX  RELATIFS  AU  MOYEN  DE  RENDRE  UN  ART  OU  UN  MÉTIER 
MOINS  INSALUBRES. 

Coutmi<saires  :  MM,  Gai-Ltiassc ,  Dcloso,  Cur-ratct.,  SsvaaT ,  Duaaa . 
rapporteur. 

L  Académie  a  reçu  ,  en  1836  .  de  don»  conçûmes,  diveries  pièces,  se  rap- 
portant à  des  procèdes  destines  à  perfectionner  les  arts  industriel*  sous  le  rap- 
port de  la  salubrité. 

Voici  cdles  de  ces  pièces  qui  ont  quelque  rapport  avec  l'hsgiene  on  la  méde- 
cine ; 

I*  lartaTio»  n'ow  are*  a 


ismTSiL»  ;  par  M.  Vaut. 

L'Académie  a  entendu  dans  le  temps  un  rapport  favorable  de  notre 
M.  Conuer  ,  au  nom  d'une  commission  chargée  d'examiaer  le  lit  de  sausetage 
proposé  par  M.  Valst,  et  nous  n'aurions  pas  hésité  à  adopter  avec  eusprrs-ciixi.t 
lut  les  conclusions  de  ce  rapport,  comme  base  de  notre  décision,  si  à  I  époque  ou 
il  fut  fait,  le  lit  de  sauvetage  dont  il  s'agit  cAl  ete  dej»  adopté  dans  antique  mine, 
et  s'il  avait  re^u  par  là  celte  consécration  de  la  pratique,  que  nous  rr-carUonjcem- 
J ut  impérieusement  nécessaire. 

M.  Valet  s'est  proposé  de  résoudre  le  problème  suivant  :  Un  ni  Bear,  blessé  ou 
asphyxie ,  se  trouvant  au  foud  d  une  galerie  ,  l'amener  au  jour  sans  loi  causer  de 
nouvelles  douleurs,  sans  les  poser  a  de  nouveaux  périls.  On  conçoit  qu'il  fallait 
créer  an  appareil  propre  à  reeesoir  le  blessé ,  a  l'emboîter  mollement,  mais 
exactement ,  de  fasjon  que  son  ascension  pal  se  faire  sans  mouvement  bruvjue  . 
sans  cahotement ,  quoiqu'il  fut  privé  de  la  faculté  de  diriger  les  aouveateos  de 
l'appareil  peodant  son  trajet  dans  toute  la  baolrur  du  puits. 

M.  Valat  a  rempli  tontes  ces  conditions;  mais  nous  aurions  vontu quelque  chose 
déplus  que  des  expériences  (ailes  sur  des  mi oenrs  bien  portans;  nous  aurions 
voulu  acquérir  la  rectitude  par  des  faits  constans,  que  cet  appareil  a  été  vérite- 
blemeot  nus  a  profil  poor  amener  an  jour  des  mineurs  blessé*. 

Nous  n'arous  eu  aucun  renseignement  à  cet  égard.  Cependant  noua  tenon»  de 
M.  Cordtcr  que  la  compagnie  d'Auiin  a  adopte  cet  appareil  ;  et  comme  il  nous  a 
semblé  birn couru,  nous  espérons  qu'il  pourra  rendre  service  aux  ouvriers  mi- 
neurs .  la  oii  il  sera  adopte  ,  et  que  plus  lard  l'Académie  aura  l'occasion  de  s'en 
occuper  de  nouveau. 

Puur  le  momrnt .  conformaient  aux  principes  quells  a  déjà  posés,  la 
misaiou  propose  d'ajourner  le  travail  de  M.  Valat, 
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de  phisiolujie  esperimcntale 


t83«  par  l'Académie,  poor  examiner  les  ouvrages 
,  m'a  chargé  défaire  connaître  sa  décision. 


L'antesir ,  partant  de  ce  point  de  voe  ,  que  les  matières  animales  peuvent  être 
utilisées  coosme  engrais  immédiatement  et  sans  decoatpositioe  spontanée  préa- 
lable, a  mis  en  pratique  en  grand  plusieurs  procédés  qui  atteignent  ce  but. 

L'Académie  n'ignore  pas  que  dans  ses  atebrrs  de  Crénelle,  no  a  fait  usage  pen- 
dant quelque  temps ,  d'un  excellent  procédé  pour  tirer  parti  inro-édialrmcnt  de» 
chevaux  abattus.  Dans  ce  nourel  abattoir  ,  toutes  les  causes  d'infection  oo  d'in- 
salubrité avaient  été  soigneusement  exclues,  et  la  commission  se  serait  empressée 
d'en  examiner  tous  les  détails  avec  le  plus  grand  soie;  usais  aa  raoœeal  même  ou 
elle  était  saisie  de  la  question,  une  décision  du  conseil  d'état  venait  obliger  M. 
Payée  a  fermer  cet  abattoir  et  a  cesser  ses  travaux.  Forcée  alors  de  suspendre 
son  examen ,  (a  commission  a  cru  devoir  ajourner  toute  dérision. 

Elle  espère  que  l'administration  prendra  bientôt  quelque  mesure  pour  que  le 
procédé  simple  et  efficace  employé  cbex  M.  Pajen  ne  toit  pas  perde ,  et  pour 
iiu'il  reçoive  une  application  plus  large  dans  rjm-Urue  aotre  localité. 

y  ■taioiai  ten  v*  tvraacis,  oeanaà  s  oomra  ci  ssovev  oe  réatraxa  naat 

lu  utex  irricTts;  par  M.  Pieu». 

On  sait  combien  sont  fréquentes  les  occasions  qui  exigent  qu'an  homme  se  dé 
voue  s  pénétrer  dans  un  lieu  infecté,  soit  pour  porter  secours  anx  ouvriers  qui 
ont  déjà  subi  l'inliacoee  délétère  de  l'air  que  ce  lien  renferme,  «oit  pour  exécuter 
quelque  opération  impérieo-eineut  nécessaire.  Ainsi ,  lorsqu'il  s'agit  de  porte» 
secours  aux  ouvriers  frappé*  d'asphyxie  dans  la  vidange  d'une  fesse  d'aisances, 
lorsqu'il  s'agit  de  pénétrer  dans  an  egout,  dans  une  galerie  de  mine  ou  dans  un 
puits  dont  l'air  est  devenu  irrespirable,  enfin  quand  il  faut  éteindre  un  feo  de 
cave,  la  nécessité  d'un  appareil  qui  mette  rboramc  à  l'abri  de  tout  danger,  se  fait 
vivement  sentir. 

Les  feux  de  rave,  assc*  fréquente  Paris  et  si  redoutables  pour  1«  sapeurs-potr^- 
piers.  ont  dé  fixer  trèt-particulièrenieat  l'attention  du  colonel  Paulin  •  l'un  de» 
officier»  supérieurs  de  ce  corps,  ai  dévoué  et  si  utile. 

^  Il  a  imaginé  de  revêtir  ht  sapeur  d'une  blouse  en  peau  qui  lui  courre  la  tète  et 
le  corps,  dont  le» manches  su  fisent  au  poignet  par  des  bracelets,  et  qui  s'arrête 
au-dessus  des  hanches  par  une  ceinture.  Cette  b louée  est  armée  d'un  masque  en 
verre  qui  permet  an  pompier  de  te  diriger  ;  elle  porte  sur  la  partie  qui  courre 
la  poitrine  une  lanterne  qui  l'éclairé  au  besoin. 

F.nÊa .  on  tuyau  que  est  mis  en  communication  avec  les  tuyaux  de  la  pompe  a 
incendie  ordinaire  permet  de  Lancer  de  I  air  tons  la  blouse,  tant  pour  alimetrte» 
la  respiration  du  pompier  qae  pour  entretenir  la  Oammc  de  la  lanterne-  Une  bu 
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gonfle*,  li  blouse  coolienl  «ssex  dair  |«ur  qu'un  homme  pimvt  y 
gène  pendant  <it  ou  liait  minutes.  Ainsi,  en  adinellanl  u  accident  dans  le  «te-  ; 
tu*  de  l«  pompe .  le  pompier  entait  toujoue  la  temps  de  revenir  «a  lies  de  tare-  ; 
té.  Pour  liai  de  garantie,  le  tuyau  qui  laacc  l'air  a  etc  bifurque,  el  il  sert  toi»-  f 
j->ur»  à  «lituenlcr  deus  pouiuiers  :  landii  que  l'un  d'eux  marche  au  teu,  l'autre  11 
reste  en  arrière,  prit  a  lai  porter  secoue.  Quand  le  premier  est  «aligné  .  il  et 
relaie  p»r  son  camarade.   

L\pparesl  de  M.  Panlin  e»l  employé,  son  tealoaeal  à  Paru,  bu»  encore 
dan*  nos  principale  tille  de  province.  A  Londres,  à  Anvers,  on  s  en  rinpresse 
rie  se  munir  Je  ces  appareils,  après  avoir  constaté  leur  efficacité. 

La  commission,  convaincue  que  cet  appan'il  ni  trèt-pnliqne,  Icèi-siffinlr  et 
très-cflicace,  n'hésite  point  à  décerner  un  prit  au  colonel  Paalin.  et  elle  pense 
que  r»rxilrmieaoiea>nve«ableden  porter  la  «leur  à  U  somme  de  H.OOO 
fruncs,  prenant  en  considération  le»  occasion»  «Himbressse  et  pare»  ou  cal  ap- 
pareil peut  devenir  nlale.  disons  mieux,  indispensable. 

4*  aua  ti  co»u»taiio»  nu  cioxvse  ;  par  M.  G»sx»t. 

V  Académie  «ait  (art  bien,  car  elle  a  roula  qu'un  ewonrsgemenl  lui  accordé 
a  l'auteur,  qae  H-  Gaaaal  a  bit  de  nombreux  essais  pmir  la  conservation  de» 
cadavres,  toit  ian»le  but  das^inir  In  atnphnlii  aires  de  dissection.  »oii  dans 
celai  d'otitenir  un  luoscu  d'embaumé  ni»  ut  a  la  f  jis  économique  et  assuré 


L'idée  première  d'administrer  le*  médieamens  par  cette  roie ,  ren 
oée  IBiS  Ce  fat  prodaal  qae  l'auVear  eUit  interne  dan»  les  is&pita 


,tei  l'a», 
de  Psn. . 

qu'il  eoaamear,»  m»  premier»  ctsai» ,  et  qu'il  en  constata  arec  beaucoup  de  soin 
les  divers  résultat».  Cinq  ans  plus  tard .  c'es|.è-dire  après  que  le  expérience» 
furent  esari  mu'liphée  el  assea  concluantes  pour  porter  la  conviction  dans  lr< 
esprits,  ce  jeune  médecin  les  publia  dans  eue  petite  dissertation  in-V.qnî  fil 
|  peu  de  sensation.  Car  a  celte  époque .  comme  aujourd'hui .  le»  médecins  riaient 
absorbespar  la  discussion  de  certaine  hspolhète,  dont  le  moindre  des  inroti- 
j  véniena  est  de  le  détourner  île  la  voie  expérimentale. 

Néanmoins,  comme  en  présence  de  malades  1rs  hypothèse»  perdent  lenr  râ- 
leur, les  praticiens  s'cmpresèreal  de  suivre  la  roule  nouvelle  qui  leur  e1»il  tta- 
1  cwe.  cl.  en  France  comme  en  Italie,  comme  en  Allemagne,  comme  m  Angleterre 
et  ea  Amérique,  le  résultat»  pratique»  furent  semblable»  à  reut  obtenus  pae  ■«> 
Ire  compatriote* 

Uo  sentira  facilement  et  les  avantages  qui  résultent  de  cette  découverte ,  et  le» 
occasions  fréquente  qui  »é  prèsculent  d'en  faire  l'eppl  irai  ion  .  si  l'on  réfléchit 
que  dans  un  grand  nombre  de  en.  le»  lésions  du  tube  digestif  eonlre-indiinient 
de  tnedicamen»,  d  ailleurs  trcx-utjle  :  que  dans  d'autre»  le  maladie  organiques 
de  l'eilomac  le  repouaseut  par  le  romissemeut  ;  que  rlier  les  enfans.  il  est  souvent 
impossible  de  leur  faire  avaler  le  substance  médicamenteuses  un  peu  énergi- 
ques i  et  qu'enfin,  il  et  certains  malades  ebri  lesquels  le  canal  inletinal  ne  peut 


Eu  ce  qui  concerne  l'cmh«umuiui  ni  Je- calivre,  chacun  conçoit  qu'avant  |  tolérer  le»  ntédicamen»  que  leur  maladie  réclame ,  a  r«u«e  de  leue  idiosyarnsic- 


1  avis  il  serait  indispensable  de  prolonger  les  épeeuves  pendant  plu 
,  ce  qui  n'a  pas  clcoit  eu  lieu  pour  le  procède  doui  il  s'agit.  D'ail- 
leurs, comme  crue  industrie  demeurerait  eu  dtLurs  des  attributions  de  votre 
commission  des  iris  insalubre»,  birs  nu'uic  qu'elle  serait  parvenue  à  s»  perfec- 
tion, nous  n'avons  eoulii  l'examiner  qu'a  tiiie  de  renseignement.  Le  jugeaient 
que  nous  allons  parler  doit  donc  ètit  ronselcrv  romme  .'appliquant  exelnsisc- 
ment  au»  procède,  rouccroani  1rs  awpt.it!»  atr<  s  Je  dissection. 

Dans  ce  dernier  ras,  les  cipèiienrcs  r tant  bien  moins  longues,  on  a  pn  le  va- 
rier elle  multiplier  salusaïuaicul  pour  qu'il  soit  bien démontre que  l'on  possède 
actuellement  un  procédé  capable  de  conserver  les  c adavrr»  pendant  tout  le  temps 
que  les  dissections  le.  plu»  tni-ii.l.cu-c*  pe.iveni  éviter. 

Ce  procédé  e»t  il'iuu:  rsii-oiii'ii  firil*';  il  ev  éronomique  ;  il  repose  sur  l'em- 
ploi de  matières  qui  u'ont  rien  île  vrneneiis  I  n  effet  aptes  divers  essai»  el  l»- 
tonnemens,  1  autrui  ù  »t  art,  te  à  la  nu  tliode  wivsnte  :  il  iujecle  uo  sel  akinii- 
neux  dissous  dan»  l'eau  pat  l'ur  e  lis  rarulide»;  quelques  litres  de  liqueur  suffi- 
sent, et  le  cadavre  abando  n.  1 1  air  libre  s'y  conserve  longtemps  un»  putréfac- 
tion ;  quelquefois  mènie,  il  tiiiirait  par  »*>  de,»eL-hcrel  par  s  y  momifier. 

I.' «un ar  s'est  servi  d'acetile  d'alumine  prépare  par  l'acriate  de  plomb,  et  le 
sulfate  d'alumine  et  de  potasse.  Cet  acilalc  d'slunijne,  employé  au  litre  de  IJTde 
I  arromè'tre  de  Baume,  el  a  l«  dose  de  cinq  a  si»  litre»,  suflil  pour  conserver  un 
cadavre  pendant  cinq  ou  sis  mois. 

Il  a  fait  également  nsage  de  sulfate  simple  d  alumine  pour  se  procurer  l'acé- 
tate de  cette  base,  Avec  1  kit.  de  sulfate  simple  d'»1umioe  en  masse.  HO  gr.  d'acé- 
tate de  plomb  et  1  litres  d  eau,  on  obtient  la  dote  de  mélange  nécessaire  pour 
conserver  un  cadavre  pendant  quatre  moi». 

L'auteur  indique  même  1  emploi  du  sulfate  simple  d'alamine  tout  seul,  qui,  a 
la  dose  d'un  Vil.  de  sel  concret  |iour  quatre  l:tres  d'eau,  sullirait  pour  conserver 
un  cadavre  pendant  deu\  vois. 

Par  l'emploi  de  ce  procèdes,  on  peut  compter  que  le  cadasres  se  conserve- 
ront sans  odeur  pendent  vingt  jour»,  un  moi«.  si»  semaines,  plus  ou  moins,  selon 
les  circonstance  de  température,  l'elaldu  radavre.  el  la  quantité  de  liqneur  que 
rin'ccttoo  a  réellement  hit  pénetrerdans  le»  tai'seaus. 

Votre  commission  s'en  et  a  Mirée  par  elle  même  en  eiaminanl  des  cadavres 


prépares  pir  M.  Ganasl,  mais  elle  n'a  p«»  voolu  s'en  rapporler  i  ia  propre  ex- 
périence, et  aGn  d'obtenir  une  plcinr  conviction  sur  l'utilité  pratique  du  pro- 
cédé, elle  a  voulu  consulter  les  pcoonne  qui  s'occupent  babituellciueut  de  dis- 
section. I  eor  opinion  a  été  unanime. 

D'après  l'ensemble  de  renseignemens  qu'elle  t  recueillis  ,  votre  commi»>n.i( 
ne  croît  fondée  i  «bee  que  le  procède  de  M.  Cannai .  tel  qu'il  est ,  peut  rendre  iir 
très-irrand»  services  au»  études  «nttomiqiie.  qu'il  les  dip.iuille  en  grande  par- 
tie de  ce  qn'ette  ont  de  repoussant ,  et  qu'il  leue  ôte  pees  {ue  entièrement ,  |*nt  - 
être.  c«>  qu'elle  peuvent  avoir  d  n<*lutice. 

En  conséquence .  cite  a  l  lionneur  de  vous  proposer  d'accorder  à  M.  Cannai  un 
prix  de  la  valeur  de  MuO  fr. 

MtlX  DE  MÉDECINE  ET  DE  CHtlU'aClE. 
CoiUDUSsaires  :  MM.  Dooir.  Dcsiraii. ,  Mactinu ,  Laaar.r.  Roex,  Dctosc, 
Baeaciir.T.  8»v«»T,  S*««rs  ,  rapporteur. 

Parmi  le  grand  nombre  douvnges  ou  d'appareils  Hururgicaut  envoyé»  n'tle 
année  au  concours  de  médecine  et  de  chirurgie ,  la  commission  rbargrr  de  leue 
exansru  n'en  a  distingue  qu'un ,  qui  lui  ait  paru  réunir  le  conditions  exigée  par 
le  propaauue  que  l'Académie  publie  tous  les  ans. 

Cet  ouvrage  est  celui  ileM.  le  ilocleur  LrmUert,  ayant  pour  titre:  A/ttlmJe 

eu</rrwii"</«--  . 

Ou  iloo^e  en  Ibérapcntique  le  nom  de  roeibodc  endernnqoe  a  nue  manière 
aoutcllc  il'adiuinislrer  certains  medieanaet,».  Celle  melliode  consiste  à  le  appli- 
quer sur  la  peau .  prelimioaieemenl  dépouillée  de  son  «piderme,  soit  par  le 
moyen  des  vrsiratoinrs  ordinaires.  >oil  par  tout  autre  procède. 

Absorbée  par  la  surface  avec  laquelle  e  le  cvl  en  contact ,  la  substance  médira- 
menteuse  exerce  son  action  sur  le»  oeg«ni»me»»  peu  peès  de  la  naéuie  manière 
crue  si  elle  avait  ete  introduite  dans  les  soies  digelise-.  . 

Diverscscvprriences  avaient  déjà  nus  les  pralicsens  sur  la  voie  île  ce  nouveau 
genre  de  médication.  Ainsi  Murraj  avait  vu  l'alofo,  étend»  sur  la  surfoce  d  un 
vesicatoire  ,  produire  une  action  pu  galirc  Iret-proooucre  U.  le  docteur  Kally 
avait  observe  le  narcolisme  ebex  un  enfant  auquel  on  pansait  île»  mosa*  avec  du 
reral  Irempc  dans  de  l'eau  dislilli-ede  launi  r-eerise.  EuGu  il  y  a  drja  bien  des 
année»  que  notre  collègue  M.  Dunirnl  avait  inocule  la  |>etite  «erole  eu  appliquant  j 
h  U  surface  ' 

Ma  s  <•.  ' 
en  q  telqiic  sorte 
«.éiieraUser  - 


C'et  aussi  dans  des  eu  de  celte  nature  que  la  nsélbode  endermique  a  été  em- 
ployée avec  succès,  et  que,  sans  eteeptions,  son  utilité  a  été  constatée,  de  telle 
sorie.  que  présentement  elle  est  employée  par  Ions  le  praticiens  conrnrre mènent 
avec  le  méthodes  ordinaire,  dont  elle  net  toutefois  qu'un  puissant  luti'iaire. 

Le  champ  de  la  méthode  endermique,  asseï  étendu  déjà,  comme  on  vient  de 
le  voir,  pourra  s'étendre  encore  par  la  suite,  aujourd'hui  que  la  chimie  s'appli- 
que arec  tant  de  succès  •  1»  recherche  des  principes  actifs  de  substances  médi- 
l  ameiitenseî  Hle  se  perfevtionnera  «ueloat  en  déterminant  par  l'expérience  le 
doses  que  réclame  la  différence  de  Ages  ;  en  précisant  la  période  des  étals  mor- 
bides dan»  laquelle  il  convient  de  r«|ipliqucr.  el  en  «'attachant  avec  persévérance 
a  l'étude  de  toutes  le  nuance»  phénoménales  qui  constituent  un  des  eb  œens  de 
succès  de  toute  méthode  thérapeutique. 
Cet  pour  hKer  ce  perfectionnement,  ainsi  que  pour  rrrnmprnwr  Tailleur  de 
1  se  louable»  efforts,  que  la  commission  propose  d'accorder  à  M.  le  docteur  I .cra- 
be rt  un  pris  de  la  valeur  de  SuOU  Ira  oc» 

CBAND  PRIX  DE  MÉDECINE,  (csiesnosi  rtorasù). 
L'Académie  avait  mis  an  concours  pour  l'année  1856.1»  question  arrivante  : 
■  Déterminer  qneltrtsool  le  «Héritions  de  organes  dans  le  maladies  déssi- 
,  »  gxsce  sous  le  nom  de  fièvres  continues; 

j     »  Quels  sont  le  npports  qui  existent  entre  les  syinptome  de  ce  maladie,  et 

^  le  altérations  observées  t 
|     •  Insister  sur  les  eue  thérapeutique  qui  se  dédnisesst  île  m  rapports  a 
Pour  examiner  le* dix-huit  mémoire»  qu'elle  avait  reçus  sur  ce  sujet.  l'Acadé- 
mie nomma  une  commission  composée  de  MM.  Brcse  lici,  Double,  Duméril,  Ma- 
grndie  et  Serre.  C'est  le  résultat  de  el  examen  que  notas  venons  aujourd'hui  lus 
faire  cosuwHre,  en  lui  exprimant  tout  d'abord  le  regret  qu'elle  éprouve  de  n'en 
.  avoir  trouvé  aucun  qui  lui  parut  digne  du  pris. 

Néanmoins,  la  commission  a  distingue  d'une  manière  particulière  quatre  de 
ers  mémoire,  dan»  Irssqnels  les  auteurs,  traitant  la  quel  ion  sous  de  aapecls  tr.-s- 
differens,  et  avec  un  talrnt  rentarquabk,  ont  présenté  de  observation*  impor- 
i  tante,  des  npports  inaperçus  entre  1rs  symptômes  el  le»  huons  organique  qni 
se  rrtnarqarni  dan»  les  lièvres  continues,  el  quelques  vue  thérapeutiques  qui . 
fécondée  par  le  temps,  pourront  jeter  qoelqes  lumière  sur  le  indications  cura- 
tive  de  ce  genre  de  maladie. 

Eu  conséquence,  1a  commission  propose  d'accorder  à  chacun  de  anleue  de 
ces  qii«tre  nsriuoice,  et  atitred  ciicouragemeut,  la  sommede quinaecents  fraa». 

Les  quatre  nsémnire»  sont  inscrits  sous  les  numéros  ï,  I  J,  I  «\  I  .  el  poêlent 
en  tète  le  rpirrapbe  qui  suivent  : 

N*  ï.  «  Sunt  «oiens,  ut  amplificetur  medicina.  vesligia  et  impresaionet  morbo- 
»  ntm  et  inleriorim»  partium  ab  ■■«  besioneset  dcvastatioue  in  divents  aoato- 
»  mus  ciu»  diligeulia  ootanda  ^Baco»  ,  lia  ^uv  acirwr. .  Iib.  IV,  c«p.  i.  p. 
.  106,.. 
N' 15.  «J'ai  consulte  la  nature.  > 

ri*  1 1.  «  Duo  sunt  prnti'ipui  medicinac  rardioc»,  ralio  et  nhservslio,  Murli  ni  « 
*>  Dmim  ralioni  tnbuunt.  multi  contra  factunt  :  Ulriqne  rgahrrr  peerarit.  fallax 
•  quoque  non  raro  experienlia,  si  ralioni»  duclu  for-ril  <le-lilul«.  Ouapropter  , 
»  nisi  muluam  sibi  luerm  commuaient,  aepiam  erroris  eau  «m  praebelsunl  («V«- 
a  f'" 1  omnia,  etlmte  Piarl,  t.  I ,  p.  7.)  • 


(D 


li.  •  Duo  prajcipui  «mu  medicîom  cardiue ,  ratio  scilieet  et  observait». 


A'.  B.  L  auteur  du  o*  ■}  s  el  fait  cootuite  ;  c'et  M.  MoxraBLT. 
M*  BousqukT  s'est  egaaemcnt  faut  coonailre  comme  auteur  du  mrmoire  n*  I s . 

GRAND  PRIX  DE  CHIRURGIE,  (vvtsvoa  r.oiWe'. 

L'Académie  avait  proposé  en  183»,  cl  avait  remis  trois  fois  au  cooeoun  de- 
puis celte  époque  «  1'bisloire  anatomique ,  physiologique  et  pathologique  des 
•  difformité*  du  sysléme  osacus-  • 

Le  prix,  consistant  en  une  médaille  d'or  de  la  valeur  de  10,000  fr. ,  a  été  rem- 
porte par  M.  le  docteur  Jules  Cuérin. 

La  commission  a  |««|io«r  d'accorder ,  a  tilrr  de  second  pris  .  un*  somme  t!e 
6,00V  fr..  à  M.  Bouvier-  (Nous  publions  en  entier  te  rapport  de  la  commission  . 

ACADÉMIE  DE  MÉDECINE. 

sabla  ex  bc  i  A  aocT  —  Prtndtntrtlt  M. 


e  d'un  sesiesloireuo  Clcnduit  de  sinis  sermliqne.  1      EUc  ne 

.  faits,  que  M.  Icdoetcne  Umln-rt  rappurle  d»n«  son  tr.iail.  étaient 
:  sorte  rcsles  stérile  pour  la  science,  «vaol  qu  il  eût  couru  I  idée  ds:  le» 
r.  an  en  faisant  la  hase  d'une  meUioJe  lhsra|»euli.i«.  •'  fMèl 


cna«r«rosm4»CK  orriciKtxr  : 
qu'une  seule  pièce,  c'est  un  rapport  sor  une  6évre  typlsoide. 
eosauroxnisci:  hisi-scsii e. 
Mémoire  suris  grippe  de  Marseille  en  l'année  IJ.tr,  par  V.  8eus  ; 
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2"  De  I*  grippe  à  «>■  passage  à  Lyon,  es  183" .  parai.  Pointe: 
A"  Lettre  <lc  M.  Koiicrl ,  en  date,  du  II»  aoài  de  Marseille.  M.  Robert  annonce 
que,  tans  eue  n  pai>du .  Ir  étiolera  a  dit  qaeJques  progrès  depuis  «a  «1er  m  ère 
kllre  ;  u>r  .>•  u.,nile,  tJ  enc-l  otort  13. 

«T  Lrilrsdc  M.  Lai'guedelsainl  Emiuon  sur  k»  capsules  coquelicot [papaver 
rhtait.  U.  L..»  g.ic  a»»urcquc  ce»  capsule»  ne  cooiienaeotpasmaaloiue  d'opium, 
ce  u'e»t  pas  q«  il  cm  ail  ta  1 ïanalyse  mimique .  nuit  1 1  I  »  macule .  et  celle  ino- 
culation n'a  j«a»  produit  de  pustule.  Pour  compreuclrc  11.  Lafàcjrue  ,  il  faut  savoir 
que  ce  niedrcin  s'cUiil  avise  d  luarrcr  sou»  U  peau  U  dissolution  désirait 
^tfjMMai  d'opium,  a  obtenu  dea  poslukt  st  raraclerisiiqurs  qu'il  n'a  pas  craint 
de  proposer  ce  signe  au»  médecins  légistes  connue  on  de»  moyen»  lei  plu<  pro- 
pre» »  le»  «aider  <Uu  leur»  rapport*  en  justice   or.  I  inoculation  du  coquelicot 
ne  |iruduil  ricudr  pjreil.  duac  il  ne  conlitul  pu  d  opium.  Tel  ni  le  ruwoDi 
■urmei.l  de  M  Lelaiguc. 
à"  Eialt  de»  vau-icatioos  de  U.  Bouclier. 
*"  Leilrc  de  M.  Saint-Arnaud  sur  U  vaccine. 

tinullav  ilcmaaite  la  pa- 

t  »■  le»  vétérinaires 

1  peu  d  ih.1  «mou»  de  couper  ka  tcaduu»  d  Actujte,  ub-coupaicul  d'autre» 
tendons  ,  et  ceVa  avec  an  complet  sucer». 

Il  e»l  à  M  coiiuaiioauce  qu  un  palefrenier ,  taot  toit  peu  bmlal,  coupa  d  on 
coup  de  sabre  le  tendon  d  Adulte  d  uu  cheval;  le  propriétaire  m '«WM  cber- 
citer  et  je  conseillai  de  sacnuer  I  aaiaiel ,  niait  son  maître  ;  teuail.  Il  le  6l  soi- 
gner et  bientôt  sou  ilievalse  rétablit  au  puant  qu'il  n'y  paraissait  pas. 

Un  bercer  as ail  coupe  n«  ehttuoaral  le»  tendon»  de»  deus  jambes  de  devant  à 
deux  chevaux  qui  se  rétablirent  d'eu»  mène». 

In  fermier  voulant  retenir  a  la  fi  raoe  de»  chiens  qui  t'en  tenaient  babitoclle- 
meut  éloignes .  imagina  de  le»  pendre  par  tel  jambes  et  il  lear  coupa  le  tendon 
i.'.Vcbille,  uns  vuila  qu'au  bout  de  peu  de  temps  ,  il»  je  rel  veut ,  il*  mardi,  nt 
et  repreunent  toutes  leur»  habitude».  Le  fermier  resirot  »  la  r barre  ,  nuit  cette 


a  ijeurc  oe  m.  aanu-isiuau.i  sur  sa  vaccine. 

—  Après  le  dépouillement  de  U  correspondance .  H.  Boatta< 
i olc.  al.  llartliil.  mj  tons  a  dit .  dan»  la  dernière  séance .  que  I 
avaient  peu  d'occasions  de  couper  lea  tcaduu»  d' Adulte,  il»  e 


loi» .  il  kar  coupe  les  deui  tendon»  et  k»  abandonne  dans  cet  état .  ce  qui  u'rm- 
pccbapas«|u  au  bout  de  quatre  osois  ces  cbien»  étaient  parbisctncat  bi 


xtrroaT  ses  ir.  siscsérisue  *»iusl  .  ri.iT  *  l'j 

cas,  ic  »  août  1837,  par  M.  Diaoïa  sd  Amiens). 

Mesiear»  , 

C/aelqucs  discu»»tons  élevées  dans  k  sein  de  I  Académie  royale  <k  médecine , 
au  commencement  de  cette  aauéc,  avaient  reporte  de  nouveau  l'iltenlion  de»  mé- 
decin» sur  Je  magoelisnie. 

Notre  confrère,  U  Oadei.  bien  qujc  at  plaçant  en  debors de  toute  question  de 
doctrine,  avait  confirme  en  pleiue  séance  un  tait  insère  dans  quelques  Iruille»  pa- 
bluqoe».  et  qui,  plu»  lard,  l'a  rte  dan»  k  B.dttUn  de  l' ytcaJmae,  savoir  :  qn'ua 
magneli-eur  riait  veon  k  cfaerchcr  k  I  -I  novembre  <  43»  .  |Kwr  k  coodaire  <  bn 
■  me '  jeune  dame  e»  état,  disait-on,  de  somnambulisme;  qu'arrive  pré»  delk,  k 
m  ■«rir  liseur  l'avait  pique*  forte  aient  et  è  pnisienrs  reprise»,  qu'il  lui  avait  plonge 
un  doigt  pendant  .lue  ques  seconda  dan»  la  flamme  duuebougse.  k  toot  pour 
.  iplorer  sa  sensibilité,  et  put»  nue  ki.  M.  Oudet.  avait  déplie  sa  trousse,  avra- 
r hé  A  la  jenne  dame  une  grosse  dent  aobi  re ,  qu'an  moment  de  I  avulsion  k  jeune 
•kme  avait  relire  un  peu  la  trte  et  pousse  an  léger  cri.  Cet  deux  sijne»  de  dou- 
lenr  avaient  eu,  ajoutail-on.  la  rapsduè  de  l'éclair.  Toulefoi»,  apré»  an  demi- 
beure  Je  wmmeil.  le  maeiiéliseur  avait  praerde  au  reveil  de  ta  somnambak.  et 
lui  avait  appris,  on  du  moin»  lui  avait  dit  ce  qu'il  veuait  de  taire  pour  lui  rpar- 
gner  de»  lerreor»  et  de  k  soulTranee- 

C'ett  k  <*  janvier  dernier  qne.  sur  rinterpelklinn  de  M  Capnron,  ces  e\pU- 
ralsaat. étant  été  ainsi  doomes  èl'Acadrmie.  provoquttent  ■ncdiscassion  ani- 
mée. Cetû  discussion  eut  quelque  retenti ssemeiit  dans  k  publie  médical,  priori- 
l^lement  sans  donle rhea rtut  qui  l'ocriqiaient  alortdn  nsairnetisra*  animal; aussi, 
pea  de  jour»  après,  c'est-a-dire  to  I  2  février,  un  jenne  mederin  .  docteur  de  la 
Kaculu  de  Pant.  M.  Berna,  adrrita  à  I  Académie  une  lettre  dam  laquelle  il  se  i 
faisait  fort  de  doi.ner  à  ceut  pour  qui.  disait-il.  I  autorité  n'«t  rien,  I  etpérieoee 
jienonnelk  comme  mt>)en  de  conucllnn. 

L'Académie,  ainsi  mite  ra  demeure,  prit  m  eonaidérilion  II)  demande  toute 
spotlUnredr  U.  Berna. 

Troi»  comparmes  tavaolrs  en  France  ont  été  successivement  saisies  de  la  que»-  I 
lion  du  maeueto4ne  animal  :  l1'  raucicnne  Acailemie  dr»  sciences  en  mars  1 7K I  ; 
-!'  l'ancienue  Société  rojale  de  médecine ea  août  '7KI,  d'aboisl,  puis  dans  k 
irance  du  il  uelobfe  de  la  même  année,  lor  que  Tbonret  fut  charré  de  rendre 
compte  de»  différentes  lettres  et  mémoire*  qne  Ij  Société  avait  reçu»  de  se»  asso- 
cie» et  correspoadaa»  A  ce  sujet;  3'  l'AcaJcmk  royak  de  médecine  en  février 
I8M. 

C'est  l'autorité,  avonvnoi»  dit  tout  •  l'heure,  qui  prit  l'initiative  en  ITM  ;  k 
roi  u'avait  d'abord  nuuiine  qoe  des  merlecius  de  la  Faculté  de  Tans  ,  savoir  :  Bo- 
rie.  Sallin.  Itarret  et  GniiUitiR.  pour  lin  rendre  compte  du  magnétisme  animal 
pratiqué  par  au  M.  brslo  .  ;  osai»  sur  la  demande  de  ces  quatre  académiciens  ,  k 
roi  leur  adjoignit  cinq  membres  de  l'Académie  rojale  îles  science-,  Franklin,  Le- 
roy. Bailli,  de  Bjrj  et  Levoincr;  Bars  ct^at  mort  dés  le  commencement  du  tra- 
vail de»  commissaires,  Majeault.  docteur  de  la  K  acuité,  Tut  désigné  pour  k  rem- 
placer. 

Le  marnéliscur  Dcdon,  disciple  de  Mesmer,  s'était  eo?»Ré  envers  k»  commis- 
saire». I*  »  constater  l'evistenre  du  m»t;neli«ne  animal;  J»a  communiquer  ses 
renaissances  sur  celU  découverte ,  S  a  prouver  ton  utilité  dan»  la  cure  de» 
malades 

Bien  n'était  plutfacik  qae  d'evposer  lus  commissaire»  une  théorie  dite  du  ma- 
gnétisme animal,  et  rerlaines  mamruvm  dite»  pratiques  C  est  ce  que  beslon  ne 
manqua  pas  de  faire  ;  mais  il  fallait  en  ipprrcitr  le»  effets.  Pour  cela  I -s  com- 
missaires dr  l'Académie  des  sciences  résolurent  d'abord  de  te  faire  magne ti  er 
eut-mémes,  avec  celle  condition  espres^e  de  n'admettre  aucun  étranger  dans  k 
lieu  des  scaoce»,  de  p*iovoir  di-cider  entre  eus  librement  leurs  observations, 
et  d'être  dans  Ions  les  cas  ks  seul»  ou  du  moin»  k  l  premiers  jages  de  ce  qu'ils 
auraient  observé. 

Ct»  espérienee»  eurent  lien  avec  ce»  confiions, et  il  retta  bica  coosUlé  qu'au- 


cim  des  coaimissaires  n'avait  riea  senti ,  on  du  oai»  n'avait  rira  éprouvé  qu 
fut  de  nature  a  être  attribué  a  l'action  du  nsagaeiisaje. 

^ir^>t  malades  furent  eosaitt  reunis  à  P^ssy.  eue*  Praalilia,  at  anairnétisé*  ea 
présence  de  ton»  ks  commissaire*. Ce»  nia  la  il  rs  a  |KMrieasirid  ans  dernières  ektaea 
de  U  société;  d'antres  fueeat  choisis  dan»  des  eonditioos  socislet  plto  ékvees, 
|«»i»  on  fil  magnétiser  des  enfau»,  afso  de  varier  aaUast  que  poisit.k  1rs  condi- 
tions individue lk».  Or.  dans  tontes  re»  esprrieuers,  k»  comotisaaires  arouimit 
b  cooviction  que  l'imaginatios)  fassail  tuut.  que  le  magnétisme  était  nul. 

Les  alloacbenteaj»*  ajoute  k  rapporteur,  l'imagioatioa,  rimitatiun ,  telle»  «ont 
ks  vraies  causes  des  elkts  allriburs  S  cet  agent  aoavraii  eonaja  sous  le  noau  de 
magne  tisane  animal,  a  ce  flusde  qae  l'on  dit  circuler  dans  k  corps  et  sa  commu- 
niquer d'individu  a  individu. 

Conclusion»  dernières  : 

L»  flnide  magnaiiqae  n'existe  pas,  le  irnurnétivBte  •■mal  est  ml,  et  ks  i 
emplovrs  pour  les  mettre  en  ictiuD  sont  ilin^ertni. 
A  Paris,  ce  1 1  aoat  1701. 

Signé  Benjamin  Fasaat.iv ,  MsirtbLT ,  Ltaof  ,  BtnxT .  Sis> 
Lia,  Disc»  ,  ia  Bosi,  Gonj.ori«,  La.voiam. 

Nous  ne  vout  partrruot  ni  du  rapport  secret,  ni  du  rapport  de  lustieii;  ce  der- 
nier avait  une  opioion  indiv  durlle  ;  non»  n'avons  à  nous  orni|ier  que  «les  rapports 
diu-utes  el  adoptes  pardet  majoeilrs  arademiqu.  s.  Cependant  la  société  roi  aie 
de  médecine  ne  po.i.ait  resl  r  HranSère  ans  débats  quWitail  alois  U  question 
ilu  magnétisme  animal:  le  gouserneuient  avait  au>si  choisi  dans  ton  sein  des  com- 
missaires éclaires  ;  ct  cesn-ci  i 
sujet  à  peu  près  »  la  méS 
Uauduit  rl  Aadry. 

La  commission  médicak  crut  devoir  procéder  ainsi  qu'il  soit  : 
I*  lieslou  &:  prommeer  uu  discourt  pa.  Lallsic  tar  k»  principe»  «Je  sa  mé- 
thode. 

*'  IjGsse  autorité  par  Drslon  donne  par  écrit  aut  commissaires  l'énoncé  da 
principe  contenu  dans  »on  d  siiiurs. 

,t"  lie-Ion  et  l.afisie  es.  cillent  itetant  ks  commissaires  ks  dilTérenles  nUBÎpa- 
lations  osiiees  dans  l'emploi  du  magix  tisme  animal ,  et  instruisent  les  co  niuai- 
res  à  ks  mellre  e  iv  mêmes  en  peal  que. 

Le*  romniitsaire»  oh-er'en  nt  ,  cbei  T)r>lon  .  le»  efTel»  du  prétendu  marne 
lisritc  animal  «ur  «l 'S  maladie*  qu'il  y  avait  -oia  is. 

V  les  romuii'Saires  se  reunivscnl  plu-ieu  s  f  us  cbei  l'un  d'  ul  ,  ponr  marni*- 
liser  des  mala  le»  et  pour  observer,  eo  pr  oaut  toute»  ks  précautions  «ju'il»  ju- 
geai occrs»aires  .  les  effet-  que  pouvaient  ,  roiluiee  cette  metbodr. 

les  nombrrus.  malad  s  soiimi-  par  les  commi»s*ire«  au  s  i  \prnenres  dites  mi- 
gn«  tiques ,  »»eir  l  rte  «luise»  .  dit  le  rapport,  en  trois  cla»«es  ou  sections 
•  'ceux  dont  le»  main  riaient  cvnlens;  2"  ceux  dont  les  maux  léger»  consistaient 
eu  des  ifTeetion»  va^ne» .  3"  les  mêla  .coliques. 

Pour  rc  qui  est  de»  prem  ces  malades ,  c  est-à  dire  des  vrai»  nialade» ,  k»  corn, 
missairrtdeclarrut  qu'il»  n  ont  vu  aucun  d'eu  t  guéri  ou  même  notamment  toiilt- 
gé  .  bien  qu'il»  le»  aient  suivi»  pendant  pré»  de  qnatre  mois,  et  que  .  d  apré»  ce 
qui  leur  avait  rte  dit ,  quelques-uns  fiiiscnl  traites  depui»  plus  d'une  année. 

Quant  aux  malades  «k  la  seconde  clas«e  ,  quelqur»  uns  n'ayant  pin»  d'appétit 
auraient  fait  de  mcillriire»  digestions  ;  |N>ur  rc  qui  est  des  m.  Lane.ibqnet  ou  hj- 
poeoudriaqun ,  I.  *  romnnoa  res  disent  que  tout  médecin  lait  cou, bien  pc»  il 
faut  compter  surkor  Immignage 

Reve<  ant  ensuite  sur  k*  deut  partie» de  leur  travail .  c'r-l  à  dire  sur  ta  qnes 
tion  théorique  et  snr  les  questions  de  fait.  1rs  conMiiissaire»  en  déduisent  ces 
conclusion»  c|ue  la  tbeoeic  du  m.»gne1i»me  animal  est  mi  sist«-mç  ahanliimeut  dé- 
nué ik  preuves,  que  les  moyens  employés  pour  le  mettre  en  action  peuvent  deve- 
nir diufcreos  .  et  que  les  irailemen*  fait»  pae  ce»  procèdes  peuveut  dcterainir 
<k»  aeci  lent  spa  modiques  et  convulail*  Irét-gravct. 


A  Pari»,  ce  15  aoiU(7Bt. 

Sient*,  Potaoanics , 


Cailik  ,  UtvotrtT  et  A»o«T. 


Cependant  la  société  royale  de  médecine  avait  voulu  savoir  queUe  invt,>rcstio  < 
celte  prétendue  doctrine  avait  procluile  dans  le  reste  de  la  France  et  en  Europe  : 
elle  avait  ree,u  une  foute  de  lettre»  et  de  rnemoirestur  cette  question  de  k  part  de 
ses  as»orie»  et  ik  ses  correspondans  •  Cliaussier ,  de  UijoB  .  devenu  célèbre  plus 
lard  a  l'ecolc  de  Paris  ;  Le  Perq  de  la  Clôture .  Pujol  de  Castres .  Davemols  de 
Clcrmont ,  et  collectivement  les  différentes  roniptjmies  du  royaume,  «'étaient 
empressé»  «l'adresser  i  la  société  iks  reaurignemen»  et  de.  mémoires;  il  en  était 
venu  de  Malle  et  de  Saint.  Domingue ,  de  llotlansk  ,  d'Aarklerre .  de  Turin,  eu. 

Cet  docunsens  étaient  précieux  la  société  tenait  i  ne  pas  le<  laisser  enfouis 
dan»  set  arrluvet  ;  ea  conséquence,  dans  la  séance  da  22  octobre  1 7(4.  cite  char- 
gea Tliouret  de  lui  rendre  compte  des  différente»  lettres  et  mémoire»  qu'elle  avait 
reçus  de  ses  associé»  et  correspondans  relativement  su  magnétisme  ammaU  Sui 
vant  k  retuni»  fait  par  Tbnuret .  deux  grandes  et  principales  raisons  avaient 
porté  presque  tous  les  médecins  en  France  et  en  pats  étrangers  h  rejeter,  à 
condamner  la  nouvelle  pratique  du  magnétisme  animai  :  d'une  part ,  U  noB-eti*- 
tenre  d  un  nouvel  agent  designé  Sous  te  nom  de  magnétisme  animal  ;  d'autre  par', 
k  danger  «les  pratique*  ,  des  manipulations  ,  de  tout  l'appareil ,  en6a ,  dest-nr  à 
proiluire  le»  effers attribues  a  ce  même  fluide. 

De  li  deux  ordres  de  faiU  dans  celle  masse  de  kltres  et  de  mémoire»  :  1*  des 
argumentations  |«D»r  prouver  que  l'agent  magnétique  est  m>l 


lions  iwur  j 

S-  des  récit»  nombrrus  et  Ir,  s-cirrnn»lannes  d'arridens  détermines  par  les  pra- 
tiques des  raagr.eli«eiir«.  T  ioueel  signala  en  outre  une  cirron  tance  qu'il  cnn«i- 
de-e  comme  lrr».h«m»rabk  exinr  1rs  science»  et  pour  ceux  qui  les  cn'iitent .  c'«»t 
que  dans  kt  villes  ,  dans  ks  étals  où  il  y  avait  des  universités  élaMks,  où  l'on 
cultivait  avec  succès  les  sciences  et  tes' lettre»,  la  contagion  du  magnétisme  ani- 
mal avait  rte  arrêtée.  Ainsi. dit-il .  a  klnnl|>ellier  le  magnétisme  animal  n'avait 
pu  pénétrer .  tandis  qu'a  Marsrilk  il  avait  fait  des  prosélyte»  Data  le»  petite» 
villes  de  la  Bretagne  on  avait  pu  magnrtisrr  .  mai»i  Benne»  le  baquet  roegnélbiiic 
n'avait  pu  être  drrjse;  A  Loodun ,  chose  mémorable,  et  qni  prouve,  ajoute  Thon- 
cet .  que  les  souvenir»  des  rrreurs  pas«ée»  n'est  pas  toujours  inutile,  U  rartliodf 
oc  pot  prendre ,  on  s'y  rappelait  trop  vivement  q«  naguère  des  scènes  i  peu  pr  s 
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yrmbbhk»,  te» faïuetsset  proton»  de»  convulsionnait*»,  s'étaient  Uiminèf 
d'une  manière  tragique.  ' 

Ainsi  In  diffé  entescomparnie» du  royaume,  toajoart  en  relation!  scientifique» 
avec  b  société  royek  de  médecine .  «  s  riaient  empressées  d'adopté  r  uosmme-  | 
■rat  k  ripport  de  «es  eoniimssaire»  sur  le  magnétisme  animal;  la  membre»  de»  , 
torjetet  provinciales  se  félicitaient  d  asoir  pense  comme  «Ile»  de  Péris,  Mil 
arme  été  aide*  de  Iran  lumières.  La  société  royale  de  médecine  cmovail  donc.  , 
et  a  b«B  droit.  » 'enorgueillir  de  ce»  honorables  a'dbésions;  «Me  ne  »'e tait  point  en- 
core Iroatec  .  dit  en  terminant  Thouret ,  dam  le  cal  de  réunir  ac  te  mène  ob-  | 
jet  le»  avis  de»  diffrreus  rorp»  de  médecin»  do  royaume;  l'événement  actuel  lai  1 
en  offrait  I  occasion ,  et  le  rusiverremeal  asanl  jug»  qu'il  était  de  aa  sagesse  d  é-  ' 
dalrer  la  nation  »r  cette  doctrine  ,  elle  lie  pouvait  trop  s'empresser  d'entrer 
dan»  m»  vues  en  lui  présentent  «or  cet  objet  le  résultat  de  «a  corrrspoaabace  » 

U  tJ  décembre  i784.  Vieo,  d'Aayr  Ut  cisarge  d'adresser  celle  pièce  an  mi- 
nuire. 

C'eat  »,  messieurs,  ee  qu'oo  pourrait  appeler  U  premier*  période  dr  I  histoire 
académique  do  magnétisme  animal 

A  parlir  de  relie  époque  ,  nn  long  «iknee  règne  dan»  k»  académie»  et  dan» 
tonte»  k»  tocirte»  ia>anle»  ur  k  magnétisme  animal;  de  grand»  évéurmens 
avaient  d'ailleurs  diitrait  kl  estants  de  cet  tortr»  de  question»;  ce  a'eal  donc  que 
beaucoup  phi»  tard ,  el  pendant  Ir»  loitir»  de  k  restauration .  aprë»  pin»  de  40 
année»,  que  k  qoenion  da  magnétisme  animal  lui  agitée  dan»  le  sein  de  cette 
•cademie.Ccllrfon.ee  ne  f«l  pas  le  gou-emeaient  qni  prit  l'initiative;  il  M 
s'agissait  plu»  d'un  mouvement  cooMae  celai  qui  t'était  opéré  en  I7H4;  c'en  on 
médecin ,  al.  Foi»»ar,  qui  adreiaa,  k  i  I  octobre  lf2J,  une  ktire  à  l'Académie 
royale  de  mrdecine,  lelire  dan»  laquelle  il  demaudail  a  ce  rorp»  savant  »'il  ne 
aérait  pa»  dan»  se»  elle  talion»  de  recommencer  l'examen  da  magnéti»me  animal? 
L'Académie  prit  celle  demande  en  considération ,  et ,  »ur  k  rapport  d'âne  cou»- 
miwioo  spéciale  .  de»  commis*airei  lurent  désigne»  pour  se  livrer  de  notivem  » 
l'etamen  da  magnéti«me  animal. 

ki,  inruieur»,  nous  n'entrerons  pa»  dan»  l'historique  de  tonte»  k»  expériences 
qni  furent  faîte»  en  présence  de  aoscoHégucs;  noua  respect oo» leur»  convictions, 
»  lire  considéra  comme  I  exprtuiou  gi  Dérate  de 


mai»  leur  rapport  ne  peal  pa» 
l'Académie  de  médecine. 

Armant  a  notre  propre  commission,  noua  devons  d'abord  voas  rappeler  que 
«nu»  y  aeiea  fait  entrer  k»  représentant  d  opinions  contraire»  ur  k  question  da 
magnétisme  animal  et  dr»  membre»  livré»  1  diverse»  spécialité»  scicatiliqors. 
▼ous  avez  renvoyé  ks  uns  et  k»  autre»  par-devant  kl  bits,  parce  qae,  d'une 
part,  quelle»  qae  fassent  teur»  conviction»  antérieure*,  von»  aviei  confiance  dan» 
leur  bonne  foi.  et  parce  que.  d'autre  part,  en  raison  de  la  variété  de  leur»  ten- 
dances scientifiques,  venuavn  pensé  qn'ibeuaiuereieul  les  bits  sous  toutes  leurs 
faces. 

Messieurs,  nous  pouvons  von*  le  dire  dès  1  présent  ■  cettr  prévoyance  »  en 
qjnsriqnr  sorte  porté  se»  fruit» :  e'e»t  qu  avec  no»  idée»  pour  el  contre,  aucune 
dissidence,  comme  vous  k  verre»,  ne  »'ert  ékvée  entre  non»  snr  k»  fait»  dont 
nous  avons  été  témoin»  ;  c'est  qu'avec  noire  propension  diverse  à  considérer  ks 
fait»  tout  des  aspects  particulier»,  non»  avons  été  aneniase»  dan»  chacune  de  nos 
conclusion».  Tous  trouver»  peut-être  ea  ceb,  messieurs,  une  nouvelle  garantie 
pour  la  vérité;  car  il  fallait  qne  ks  bit»  soumis  a  notre  examen  cassent  on  beat 
degré  d'évidence  positive  ou  négative  pour  amener  ainsi,  et  chaqae  Cois,  une 
constante  unanimité  entre  des  rommistaires  toujours  en  dissidence  sur  b  vakur 
théorique  du  magnétisme  animal. 

Mais  rn  voici  asses.  messieurs,  sor  ce  qne  non»  «vous  appelé  k»  antérrdcna 
•endémique*  da  magnétisme  animal,  et  sur  k»  disposition»  morales  de  vos  corn 
missaires:  abordons  arttu-ltemenl  b  série  d  expérience  dont  nous  avons  été  «• 


C'est  le  *T  février  qae  la  «Mnem'ssion  »'est  réunie  poor  la  première  foi»; 
le  rendes  vous  avait  été  assigné  dans  k  domicile  même  de  M  Berna. La  commis- 
sion, composée  de  MM.  Bouilland,  Cloques.  Caventon.  Cornac,  Dubois  (d'Amiens', 
Emerr,  Oodet,  Pelle  liée  et  Boa»,  a  da  commencer  parte  conatilurr  et  souaicttre 
b  one  disenasion  préalabk  l'ordre  de  ses  Iraveus. 

M.  Bous,  a  I  unanimité,  a  été  élu  président.  poi»  U. 
porteur. 

M  Berna,  présent  i  b  séaeer,  a  cru  devoir  d'abord  non»  lire  une  sorte  de 
préambule  sur  b  question  du  magnétisme  animal,  et  un  programme  des  expé- 
riences qu'il  sueail  a  faire  devant  nous.  En  nséme  temps  il  entrait  daa»  le  détail 
de  toutes  k»  précautions  dont  nom  devrions  plus  tard  usée,  disait-il,  même  con- 
tre lui,  pour  donner  toute  validité,  toute  authenticité  à  se»  espérirnres. 

Vos  commissaires  ont  écoute  attentivement  et  dans  nn  profond  silence  toute» 
les  observations  de  M.  Berna  ;  mais  ensuite,  et  après  une  discussion  paisible,  ib 
oot  «lecbrc  à  ce  magnétiseur  que  kur  mission  se  bornait  a  observer  conscien- 
cieuse meut  te»  esperience»  dites  magnétique»  annoncée»  par  lui,  afin  d'en  rendre 
an  compte  Sdck  à  I  Académie .  que  c'était  à  lui,  M.  Berna,  a  multiplier  se»  pré- 
e-uolion»,  »'il  le  jugeait  convenable.  afin  de  donner  plus  de  valeur  k  ses  expérien- 
ce* ;  ma  s  qae  ce  n'était  pas  ani  commissures  à  s  entendre  ainsi  préalablement 
•vec  lui  sur  1rs  manceuvre»  requises  ou  non  ;  que  la  commiuinn  devait  garder 
Uses  le  son  indépendance  restcrmaltrcsse  des  précautions  dont  elle  croirait  devoir 
oser  de  son  rèté,  mais  que  d'ahned  elle  ne  pomait  adhérer  à  un  système  de  pré- 
caution» telles,  ans  sens  de  M.  Berna,  que  toute  espéneoce  faite'  dans  ces  con- 
ditions serait  avonre  inattaquable. 

Après  plusieurs  expliratio>samiabkmrnt  données  de  part  et  d'antre,  il  resta 
convenu  entre  vos  commissaires  et  M.  Berna  : 

4  *  Qtie  ks  espériences  auraient  ben  non  ebet  M.  Berna,  mais  ebet  U.  Bon . 
prérident  de  la  commission  : 

S"  Qne  M.  Berna  ne  pourrait  amener  arec  lui  d'autres  personne»  que  les  sujet» 
destiné»  ans  rspeeiences  ; 

3*  Que  d'un  astre  coté,  vos  commissaires  ne  pourraient  iatrodnlre  aucune 
personne  étrangère  dans  k  lieu  des  séances, 

LeS  mars  <X<7.asept  beuees  Ho  soir.  I»  commission  entière,  moins  M.  Oudel, 
■'était  rénnierbei  M.  Bon»  ;  M  Berna  est  introduit. 

l-es  convention»  une  fois  aerélée»,  M.  Berna  quitte  sot  ronmissaiies  pour  nlkr  ! 

t  oui  1  attendait  daa»  le*  environ*,  pea  de 


après,  a  huit  heures  moins  un  quart  environ,  il  introduil  en  présence  de  vos  corn 
missaires  nue  jeune  fille  de  il  a  IR  ans.  d  une  constitution  co  apparence  ner- 
veuse el  délicate,  mais  d'un  air  aues  dégagé  et  résolu. 

Le  programme  des  esperience»  pour  le  snir.  programme  que  non»  avait  cnvojé 
H.  Berna,  portail  huit  espeuenecs  En  voici  les  titres  lealadkmeol  copies,  car 
le  bngage  n'appartient  |»s  a  vos  conoiissaires  : 

I  "  Somnaubuliutiou  ; 

S*  Constatation  de  l'inseusibililè  ans  piqûres  et  «us  clutouiDemens  ; 

3*  Restitution  par  la  volonté  mentale  de  b  sensibilité  : 

4V  Obéissance  à  l'ordre  mental  de  perdre  le  mouvement  1 

h'  Obéissance  a  l'ordre  mental  de  cesser,  au  milieu  d'nne  conversation,  de 
répondre  i  ordre  mental  île  répondre  de  nouveau  ; 

»°  Re|>clition  de  la  même  esperience.  k  magnétiseur  étant  séparé  de  b  son- 
aambule  par  nue  porle  ; 
B  éveil. 

é>  O'aprè»  Tordre  mental  qui  en  aura  été  enjoint  dan»  l'état  somnambnliqne, 
persistance  aa  réveil  de  l'insensibilité,  et  persislause  ausai  de  b  (acuité  de  per- 
dit et  de  recouvrer  cette  sensibilité  a  b  volonté  da  nsagnrtiseur. 

La  jeune  fille,  introduite  su  milieu  des  cootmisfaires,  dan»  k  salon  de  M.  Rom, 
y  est  accueillir  avec  peéveeaner  et  »(Tjhilitc  ;  on  s'entretient  avec  elk  de  choses 
ladirTerenlcs  dan»  k  but  de  consister,  asaot  tout  essai  de  magnétisation,  jusqu'à 
quel  point,  dan»  l's  tal  ordinaire,  elle  est  sensible  au»  piquée»  ;  on  lui  a  cnCunré 
à  b  profondeur  d'une  demi  ligne  environ  des  aiguilles  de  force  moi  en  ne  que  M. 
Berna  avait  apportées  lui-même.  On  fil  penrtrer  leurs  pointes  a  b  main  et  au  con 
de  celle  jeune  peiwinne  ;  interrogée  par  quelques-uns  des  commissaire»,  et  avec 
l'air dudoule,  si  elk  sent  les  piqûres,  elle  repond  posiiisrment  à  M.  Roui  et  à 
M.  Caseiituu.  qu'elle  De  sent  rien  ;  sa  figure  n'exprime  du  reste  aucune  doulear. 
Rappekinsà  l'Académie  qu'elle  était  encore  bien  et  dûment  éveillée,  de  l'asea, 
même  de  son  nugnrliseur,  qui  n'avait  encore  commence  aucune  de  ses  manoru-' 
vrcs.  Ceci  ne  consordait  guère  aire  le  programme,  car  rinsensibililé  ne  ilcvail 
être  accuser  q  tr  dan»  l'elat  itit  de  sonusambulisme,  ou  après  et  par  l'injonction 
mentale  du  magnétiseur,  injonction  qui  ellc-uiénx  ne  pouvait  être  bile  que  dans 
cel  état. 

Voscommi»<aires  étaient  donc  un  peu  surpris  de  ce  singulier  début.  Coltinent  ! 
vous  ne  tentes  rien  ?  lui  dit-on  ;  mais  vous  «'tes  donc  tbaoluntcat  insensible  ? 
Alors  elle  fiait  par  avouer  qu'elle  sentait  un  petit  peu  de  douleur. 

Ces  préliminaiiT»  terminés.  II.  Berna  fit  asseoir  près  de  lui  celte  que  nous  nom- 
merons désormais  sa  somnambule  .  pour  par  er  son  bngage  Penche  tête  a  tête 
vers  elle,  il  parait  d'abord  b  contempler  en  silence  ,  sans  pratiquer  aucun  de» 
mouvemen»  qu'on  nomme  de»  passes  ;  après  une  ou  deux  minutes  environ ,  il  dit 
b  vos  commissaires  que  k  sujet  est  en  somnambulisme. 

Les  )rus  de  la  jeune  fille  sont  garnis  de  colon  et  couverts  d'un  bandeau. 

U.  Berna  n'a  d  autres  preuves  à  donner  sua.  commissaires  de  ce  prétendu  étal 
de  somnambulisme,  que  du  reste  il  ne  définit  pas  théoriquement,  que  tes  cipe 
rieoces  comprises  dans  son  programme 

Ainsi,  après  avo  r  de  nouveau  contemple  sa  somnambule,  et  ï  mue  distaure 
très-rapprorhée,  il  annonce  aux  cotu tniasai rcs  qu'elle  est  frappée  d'une  insensi- 
bilité générale. 

Quel  devait  être  ici,  messieurs, le  rite  de  vos  commissaires'  Médecins,  chirur- 
giens, plissicien»,  tous  savaient  que  tes  preutrs  de  l'abolition  de  b  sensibilité 
tout  de  deux  ordre»;  que  le»  une»  sont  déduites  des  assertions  des  sujets  el  re- 
posent sur  leur  moralité  ;  que  tes  antres  sont  déduites  des  indices  de  l'habitude 
extérieure,  du  bngage  d  action  ;  or,  k»  première»  doivent  être  considérée» 
comme  nulle»,  lorsqu'il  s'agit  d  individus  qui  ont  inlrrêt  a  tromper,  a  induire  en 
erreur.  Résinent  tes  signes  muets  arraches  parb  douleur)  mai»  alors  il  faut  pren- 
dre en  considérât,  on  d'nne  part  l'intensité  de  b  douleur  produite,  el  d'autre  part 
b  fermeté  des  patirns. 

Dans  te  cas  qui  préoccupait  vos  commissaires,  l'intensité  de  b  doukar  ne  de- 
vait pas  dépasser  certaines  limites  rigoureusement  déterminées  par  M.  Berna. 

Quoi  qu  d  en  soit,  quelques-uns  de  vo»  commissaires,  armés  d'aiguilles ,  entre 
autre»  U.  Bouilland.  M.  Emery  et  M.  Dubois,  se  mirent  à  piquer  cette  pauvre 
fille  ;  elle  n'accusa  verbalement  aucune  douleur;  sa  ngure.  autant  que  non»  avons 
pu  en  juger,  n'exprimait  aucun  sentiment  douloureux  ;  nous  dirons .  salant  que 
nous  avons  pu  rn  juger,  rar  se»  seux  étant  couverts  d'un  brge  bandcao,  b  moitié 
de  sa  Sruie  nous  était  cachée  ;"il  ne  non»  restait  guère  1  observer  que  k  front, 
b  booebe  el  le  menton. 

M.  Bouilbud  o'albit  pas,  dans  sa  tcotative  ,  eu -de  la  des  limites  convenue»; 
mai»  te  repporlrer  avant  enfoncé  b  pointe  de  ion  aiguiBe  soin  le  menton  arec 
ptat  de  force,  la  somnambule  exécuta  au  moment  même .  et  avee  vivacité  ,  nn 
mouvement  de  déglutition  ;  M.  Berna  s  eu  aperçai .  se  recria  et  fit  de  nouvelles 
recommandations. 

Touchée  da  bout  du  doigt  par  M.  Cloqnet.  s  b  surface  de  sa  main,  b  some  »tn- 
butedit  sentir  cette  impression,  de  sorte  qu  indrjiendaoïment  de  b  perception  de» 
températures,  rite  aurait  encore  conserve  ce  lie  des  attouchement ,  ce  qui ,  dans 
k  sssleiue  de  M.  Berna,  aurait  ajouté  de  nouvelles  restrictions  à  cette  prétendue 
perte  générale  de  b  sensibilité.  Xéanmoina  k  nsagnéliseur,  poursuivant  k  cours 
de  ses  expériences,  prévint  k»  commissaires  qu'il  albit,  par  b  tente  et  tacite  in- 
tervention de  sa  volonté,  peralsser,  toit  de  b  sensibilité .  soit  du  mouvement , 
telle  partie  du  corps  de  la  demoiselle  qu'oo  voudra  bien  bu  designer. 

Le»  commissaire»  s  mettent  tes  condition»  suivante»  : 

M.  Berna  gardera  le  silence  k  plus  absolu,  il  recevra  des  mains  des  commn- 
aaires  des  billets  sur  lesquels  seront  indiquées  tes  partiel  I  priver  ou  a  douer,  soit 
de  sensibibte.  soit  de  mouvement .  U  avertira  en  fermant  un  de  ses  yeux  que  le 
fait  a  lieu  el  qu'on  peut  k  vén6er. 

M.  Bernadit  qu'il  ne  peut  accepter  ces  conditions;  il  donne  pour  raison  qne 
ks  parties  désignées  par  les  commissaires  sont  trop  Ensilées,  et  qne  drilknrs 
tout  cela  sort  de  ton  programme,  et  qu'il  n'entend  pas  ainsi  les  précautions  qu'on 
doit  prendre  contre  lui. 

Vos  commissaire»  avaient  écrit  :  t  *  priver  de  sensibilité  k  menton  ;  2*  1 
droit  ;  r  b  région  du  deltoïde  a  gauche  ;  4*  celte  de  b  rolub  a  droite. 

M.  Berna  avait  écrit  dans  son  programme  q«e.  pour  nous  fa 
son  action  est  suffisante,  il  élèverait  b  nain  ver»  nous,  et  ceb 
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tance  comme  ta  tonte  antre.  CVtait  I*  ont  des  précautions  qu'il  avait  imi| 
maïs  romme  «m  contmiisairef  t'étaient  bien  gardes  de  s'engager  sur  tnnt  ce» 
points,  ils  avaient  cru  pouvoir  exiger  de  M.  Itrrna  qu'au  lien  d'élever  la  main 
▼ers  nous  pour  signal,  il  se  contenterait  de  fermer  l'un  de  ses  icux. 

Quant  au*  limites.  M.  Berna  les  avait  indiquées  dans  son  programme  :  pour  la 
sensibilité.  I"  la  totalité  dn  corps;  2«  une  partie  du  corps  seulement.  Pour  le 
moutement  U  clait  écrit  : 

A  les  dent  bras. 

A  les  deus  jambes. 

C  no  bras  et  ose  jambe. 

D  no  seul  bru  ou  nor  seule  jambe. 

£  le  cou  a  droite  on  a  gauche. 

J*U  langue. 

Mais  ici  il  faut  expbqocr  à  l'Académie  ce  que  M.  Berna  entendait  par  la  para- 
lysie dn  mouvement,  et  par  la  vérihration  de  cette  psralssic. 

Pour  la  tenâcation  de  la  prétend'  e  jierte  de  sensibilité,  nos  moyens  étaient 
très  restreints  :  assertions  du  sujet  ;  impression  de  l'habitude  ettrrieurr. 

Ici,  il  fallait  île  tonte  nécessite,  et  toujours  sur  les  termes  du  programme  do 
magnétiseur,  faire  successivement  1  la  demoiselle  les  injonctions  mirantes  ;  le- 
vex  le  bras,  levea  la  jambe,  on  bien  louroci  la  Iclc  a  droite,  tournes  la  tète  à 
gauche:  j'allai»  oublier  que.  pour  la  lingue,  il  fallait  tout  simplement  l'Inviter  a 
parler. 

Que  si  la  demoiselle  n'arait  pas  leré  le  bras  gauche  lorsque  l'un  de  nos  corn 
misseirrs  aurait  dit  :  1ère»  le  bras  gauche,  il  fallait  contenir,  d'après  M.  Berna  : 
4*  qor  ledit  bras  était  frappé  de  paralysie;  2*  qu'il  l'était  par  la  volante  tacite 
de  M.  Berna  :  S"  que  tout  cela  dépendait  de  l'agent  du  HugnctiMne  animal 

Ajoutet  que.  toujours  dans  son  programme,  M.  Berna  avait  pris  des  précau- 
tion» qui  oe  sont  pas  les  noires.  Ainsi  ce  sont  là,  disait-il,  di  s  e'fets  très-fugaces 
qu'il  faut  saisir  an  passage .  les  commissaires  devront  donc  se  hiter  ;  que  s'ils  oc 
réussissent  pas  une  première  fois,  ils  ne  devront  pas  se  décourager,  mais  recom- 
mencer jusqu'à  ce  qu'ils  aieot  obtenu  l'effet  désire ,  c'est-»  -dire  la  paralvsic. 

Tous  le  seules,  messieurs,  on  pourrait  s'arranger  ainsi  avec  les  gens  du  monde; 
mais  avec  des  gens  de  l'art,  avec  des  médecin*  investis  de  La  confiance  d'un  corps 
savant,  et  cfni  pins  tard  auront  a  rendre  un  compte  séiére  de  leur  miss  on,  il  faut 
nn  autre  langage,  une  autre  logique,  d  autres  faits. 

Dans  cette  séance .  M.  Berna  crut  ne  pas  devoir  faire  davantage,  et  il  nons 
prévint  qu'il  allait  ce  qu'il  appelait  réveiller  sa  somnambule  ,  et  qu'en  mime 
temps  il  lai  rendrait  tonte  sa  sensibilité. 

M.  Bouillaud  ,  à  son  invitation,  fut  d'abord  se  placer  derrière  sa  somnambule, 
prêt  a  la  piquer  t  la  nuque  dès  qne  le  magnétiseur  lui  en  ferait  le  signal.  Lm  .  M. 
Berna,  se  plaça  prés  de  la  jeune  prrsoone  dans  la  même  position  que  la  première 
(ois.  •  Réveille» -vous  .  »  lui  dit  il  s  deux  reprîtes  différentes.  Pois  il  enlève  le 
bandeau  et  le  cutou  qui  lui  couvraient  1rs  veux ,  se  penche  de  nonveau  vers  elle , 
allonge  le  bras  gaurbe  en  arrière ,  arrèle  M.  Bouiltaod  qui ,  sans  doute ,  allait  la 
piquer  trop  lot  ;  puis,  penché  encore  vr-is  la  jeune  fille ,  qoi  a  les  sens  parfaite- 
ment ouverts,  il  regarde  M.  Bouillaud  :  ce  commissaire  pique  alors  la  somnam- 
bule ,  qui  tourne  la  ttte  de  son  coté  ,  et  M.  Berna  s'ecrie  :  *  Voili  la  sensibilité 
recouvrée  '  - 

Toi.  commissaires  ne  se  sont  livres  1  aucune  rrBexion  snrU  valeur  des  faits  que 


Deuarièisse  «nsnturr, 

A  hait  heures  un  quart  trois  commissaires  seulement  tout  prescris.  MM.  Roui. 
BouilUadet  Ihjbois  d'Amiens,  les  autres  aiaot  ele  prie*.  |>*r  H  Berna,  de  se 
retirer  momentanément  dans  une  pièce  voisine ,  ado  .disait  le  magnétiseur ,  de 
ne  pas  intimider  la  jeune  6  Ile ,  bien  que,  dans  la  dernière  séance,  elle  eût  fait 
amplement  connaissance:  avec  en*  tous. 

M.  Berna  procède  à  ce  qu'il  nomme  la  somnamlrjlisatioo  ,  après  deux  ou  Iruia 
minute» ,  il  (ail  rappeler  tous  les  commissaire». 

A  huit  heures  et  demie,  ainsi  que  cela  avait  été  convenu.  M.  llouilbsud  de- 
mande par  écrit  à  M.  Berna  de  vouloir  bien  parai)  «er  du  moairment  le  bras  droit 
.eulemrnt  de  la  somnambule  ;  alors  que  It  fia  aura  lieu ,  de  le  lui  indiquer  en 
fermant  les  jeux. 

Voua  vojea,  messieurs,  que  nons  allions  jusqu'à  adopter  le  langage  de  M.  Berna, 
M .  Berna .  de  son  cote ,  adopta  nos  lormahle». 


*is  près  de  son  sujet ,  il  abaissa  sa  léle  vers  tes  mains  (1rs  mains  de  la 
tille)  ;  elle  les  teaa  it  sur  son  giron.  Le  rapporteur  foodé  sur  ce  que  M. 
«ht,  savoir  .  qu'il  b'j  aurait  aucnn  contact .  soit  imnirdiai ,  soit  n> 
«mnambule,  interposa  une  r.uillc  de  papier  tntreU  figure  de  il. 
main,  de  la  jeune  fille. 

Bientôt  M.  Berna  fait  le  signe  consens ,  ce  qai  voulait  dire  nue  sa  volonté  la- 
me avait  été  assca  puissante  pour  parai) se r  le  bras  droit  teutemeut  de  sa  som- 
nambule. 

M.  Bouillaud  procède  a  la  vérificjlion  du  fait ,  et  pour  cria  il  prie  la  demoi- 
selle, il  n'j  avait  pas  d  autre  moi  en,  de  remuer  surrrs-i  tentent  tel  ou  1  1 
niesnbre  j/rnve  a  b  janihc  droite',  par  voie  d'cliiuiaalion,  comme  l'on  dit .  il 
obtient  i  elle  cette  réponse,  qu'elle  ne  peut  remuer  ui  la  jambe  droite  ni  le  bras 

<!>>il. 

l'il  avait 
- .  c'étaient 

les  deus  expérience»  distinctes,  ootui  avons  chuiu  un  seul  luemltrr  ,  de  son  av.  u. 

de  Meut  mcui- 
,  car  nous  n'ai  ion* 


Rappeler- vnn'.  messieurs,  que  le  programme  de  M.  Berna  portail  qa'i 
la  faeulfe  de  parai) -er  toit  un  seul  membre, soit  deut  membre»  j  la  fôit.c'i 
les  deus  espri 
il  était  résulte 

.  L'evpenet 
pas  la  boidtoouc 


it  résulte .  malgré  sa  volonté,  ce  qu'il  appelait  une  parait  mv 
hres.  L'evperience  riait  manquer,  il  fallait  pas»,  rà  une  autie'.  sa  .. 

maigre  les  terme»  du  programme  ,  de  recommencer  jusqu'à  re 


que  noua  avons  réussi .  ce  qui ,  certes,  n'aurait  pas  larje  u  te  faire ,  puisque  noua 
a'avion»  à  choisir  qu'entre  quatre  membres  il  la  langue. 

Le  13  mars,  à  trpt  heure*  et  demie  du  «oir  ,  I»  commission  entière  se  trouva 
de  nouveau  réunie  cbei  M.  Rou»  ;  il.  Berna,  arrive  prrsqoe  en  même  temps  a«ec 
Il  même  somnambule ,  proposa  aus  comimssuirrs  île  repreaJre  encore  la  tuéme 
wrie  detprrienev».  savoir  ■  abolition  ou  restitution  ta  sensibilité .  soit  parti- 
culière, soit  grarrale;  restitution  ou  privation  dn  mouvement  ;  faculté  d'e 
Une  on  de  ne  plu  entendre  une  personne  désignée,  ele. 


La  commission,  bien  qoe  couva,  n>:"e  du  but  oit  on  veut  l'ameoer,  a  cede.  pour 
cette  fuit  eocore.  a  la  proposition  de  M.  Berna:  oa  désigne  M.  Bouillaud  pour 
jouer  un  rôle  actif  dans  celui  séance.  Comme  de  coutume,  ane  partie  de  la  com- 
mission panse  dans  uae  pièce  voiaim  ;  apré»  deux  oa  trois  miaule» ,  oa  appelle 
nos  collègues,  et  nous  tomme»  prévenus  que  la  demoiselle  est  en  ciel  de  somnam- 
balisme.  Diana»  de  nouvrao  que  le  magnétiseur  fit  à  peine  quelques  mou.  ente  u. 
qu'il  se  contenu  de  la  regarder  de  lrè*-|irè*  el  ïiemeoi,  et  du  reste,  ils'cnlreliul 
avec  elle  avant,  pendant  et  aprè»,  tout  eomme  »i  rtea  d'étrange  n'avait  beu. 

En  le  vri  i  voire  somnambule,  écrit  M.  Bouillaud  sur  un  carre  de  papier  ,  eolc- 
vea  la  faculté  de  m 'entendre  en  vous  leaanl  de  voire  personne  derrière  M.  Da- 
ims :  puis  en  louchant  l'épaule  de  ee  comeiissaire.  vous  ra'iodiquere»  que  le  tait 


a  lien. 

1-e  magnétiseur  content,  mais  il  veut  que  sa  somnambule  toit 
de  U.  Dubois  qui  va  lui  servir  d'ecraa.  qu'elle  en  soil  a  un  pied  de 
tiron. 

Ceci  est  pnoctuellrinriti  eiecaté;  le  rapparlaur  lait  passer  M.  Berna  derrière 
lui,  el  lui  cache,  du  moins  rn  partie,  sa  somnambule  ;  de  son  cole.  M.  Botiilhud 
se  met  a  entretenir  celle- ci  dan»  la  si I nation  que  immis  venons  d'indiquer;  mai» 
bien  avant  que  son  magnétiseur  ait  lait  In  signe  convenu,  elle  parait  ne  plus  ea- 
I  coder  M.  Bouillaud,  ce  qai  inmspierau  que  la  tolualc  do  magnétiseur  aurait  agi 
plus  vile  qu'il  ne  le  crovait  Iw-aièrae  ;  mai»  voila  que  le  aigtsal  est  donné,  el  dès- 
lors  eJliM*  acl  a  répondre  a  M.  Bouillaud  ce  qui  est  précise  meut  le  contraire  de 

Mat»  le  magnétise  ut.  de»  le»  premiers  morne  as  de  te»  rapport»  avec  nous,  ami» 
avait  périr  de  ces  merveilleas  faits  de  vision  tans  le  secours  des  teaa ,  de  ee»  (a- 
meu  e»  transposition»  de»  lent  dont  il  est  tant  parle  dans  1rs  archive»  du  i 
lime  animal  ;  «.oui  devet  présumer  •outbien  «ou»  étions  désireux  de  voir  de  s 
blabl  a  rtpenenreti  jamais  rien  de  pareil  n'avait  été  tente  devant  une  i 
s  son  académique. 

Le  S.  vos  commissaires  se  n  unirent  de  nouveau, et  I 
ai «eut. 

Voici  le  rreil  de» etperienre»  faite*  cbea  M.  Berna. 

«  A  huit  heure»  muins  aa  quart  do  soir,  noua  etioaa  donc  rendu»  cbea  M. 
Berna.  Ce  magnétiseur  était  place  à  r&te  d'une  femme,  ègee  d'une  trentaine 
d  année»  eaviroo.  Après  notre  arrivée  aculemeal.  il  lui  a  couvert  le»  )eux  d'an 
bandeau  :  puni  il  non»  dit  qu'elle  était  en  «lat  de  somnambulisme,  el  se  But  à 
l'entretenir  avec  elle  a  haute  voix. 

Interrogée  par  ton  magnétiseur  (car  aul  de  noua  ne  parlait  dans  cette  séance' , 
ialcrragrc  si  elle  voit  ce  qui  se  passe  aatoar  d  elle,  celte  femme  déclare  qae, 
pour  mieot  distinguer  le»  objet»,  elle  a  besoin  de  m  tourner  rn  face  de  lui ,  H. 
Berna  te  rapproche  d'elle,  et  tellement  qae  'cors  jambe»  t  eulre-looehaieat.  mai- 
gre ce  qui  avait  rte  dit  an  programme ,  mats,  rurore  un  coup,  ceci  devenait  se- 
ruudaire  pour  de»  fait»  de  vision  sans  le  secourt  de»  vem. 

Voaronuuissairet.  attentif»»  ee  qui  allait  se  passer,  étaient  cependant  péné- 
trés de  celte  idée  que.  dans  cette  séance,  il  y  aurait  deux  sorle»  de  fait»  : 

I  *  De»  (ails  dont  la  aolution  serait  proposée  a  la  (emme  dite  en  état  de  som- 
niaibuiisate,  mais  qui  taraient  connu» de  il.  Berna; 

2"  De»  fait»  dont  la  solution  serait  également  propose  e  au  »»jet  des  expérien- 
ce», mais  qui  seraient  ignore»  de  M.  Berna,  qui  seraient  en  partie  arranges  à  son 
insu.  Les  un*  devaient  avoir  ou*  haute  valeur,  c'étaient  les  derme  m,  use  valeur 
absolue,  indépendante  de»  localité».  Indépendante  de  la  moralité  de»  arleur»,  el 
devaient  emporter  avec  eux  la  conviction;  le»  autre»  resteraient  sujet»  a  de»  in- 
terprétation» diverse» .  à  de*  objerlioa»  pis»  ou  mou»  fondée»,  et  de»  lo  »  ib 
devaient  laissée  de»  doute»  dans  l'esprit.  Ainu.  pour  en  citer  uu  premier  exem- 
pte, le  mag  aeliacur  a  cociosciirv  par  demander  à  celle  femme  rumbiea  il  )  avait 
de  personnes  présentes  ?  —  Plusieurs,  messieurs,  a-l  elle  répondu,  an  moin» 
cinq.  Ce  premier  (ail  riait  aavsi  bien  coona  de  M.  Berna  que  de  nos»»;  ajoutons 
qu'approxiaialivemenl  elte-asème  devait  savoir  à  quoi  l'en  tenir,  puisqu'un  ne 
lui  avait  cou rerl  le»  jeux  qn'apré»  notre  arrivée. 

D  aprè»  1  mvitaliou  dn  magnelitear  qui  dirigeai!  tout  dan»  cette  séance  solea- 
ne'tte.  le  rapporteur  détail  écrire  sur  une  carte  un  oa  pla»ieur»  mots,  afin  de  les 
faire  I  ru  a  la  soauxaaubute.  Le  commissaire,  griots  aux  suius  oftirieux  de  M. 
Berna,  avait  à  sa  disposition,  sur  une  table,  deus  paquets  de  cartes,  l'un  de  caries 
entièrement  Manches,  l'autre  de  carte»  a  jnuer. 

Ainsi,  comme  on  le  voit, l'ordre  de  la  seaoee  avait  été  obligeamment  réglé  par 
le  magnétiseur  II  n'v  avait  pins  de  ces  hesitations.de  ce»  iorertilodcsqui  avaient 
quelque  peu  trouhle  le»  autres  séance»  :  ici  tout  était  coordonné  a  l'avance  ma- 
tériel el  per-oanrl.  surceatioo  des  faits,  série  de»  interpellations;  bref,  nons 
étions  drrhergri  de  tout. 

Quoi  qu'il  en  soil,  le  rapporteur  écrit  sur  une  carte  blanche  le  mot  Panta- 
gruel, eu  lellret  moulées  el  parfaitement  distinctes  :  puis,  >e  plaçant  derrière  la 
somnambule,  il  prrsente  cette  Cjrte  tout  près  de  l'ocripul  du  snjrt.  Le  magnéti- 
seur assis  à  l'opposite  de  M  Dubois,  c'esl-t-dire  en  face  de  b  somnambule,  ne 
pouvait  voir  lui  mène  les  caractère»  traces  sur  la  rarle  ;  e  était  un  fait  dn  se- 
cond ordre,  c'est  a  dire  deci  if  en  lui-même. 

La  somnambule  interrogée  uniquement  pae  ton  magnéliseoe  sue  ee  qu'on  lu 
présente  ainsi  derrière  la  lëte,  repoud,  après  quebme  hésitation,  que  c'est 
quelque  chose  de  blanc,  quelque  cho*  qui  ressemble  a  ane  carte,  à  une  carte  de 
v.site 

Jusipte-li.  comme  vont  le  pen«eibieo.  messieurs,  il  n'v  avait  pas  de  quoi 
ruser  s  i!tr  vu'  <  ommissairr*.  M.  Berna  avait  dit  à  haute  voix  au  rapporteur  de 
prcmlrs-  une  eu  le.  el  il'.rnre  qoelq»' chose  sur  celte  carte;  la  somnambule  pou- 
vait donc  dire  <ju  elle  sotait  cpteloue  rhoae  de  blanc,  quelque  chose  qni  reste*- 
Mail  à  one  rarle  .  mais  on  ne  tarda  pat  à  lui  demui  1er  si  elle  pouvait  dutingnei 
ce  qu'il  s  avait  sur  celle  carte?  —  Oui.  répondit- elle  rr»ouiu»eni ,  il  v  a  de 
l'erntu  é  réponse  qui  ne  nous  surprit  pas  encore.  — Est-elle  grande  on  petite, 
relie  écrit* ce  '  -  \»sei  grande.  rr|4»qu*  t-eU*.  Ici.  comme  vou»  le  voie»,  com- 
mencent les  dillieulles  sérieuses  ;  aussi  b  somnambule  te  retranche  dans  les  ap- 
proximations. —  .  Qu'es! -ee  qu'oa  a  écrit?  poursuit  b  magactisrar.  —  Mien 
de»,  je  ne  vois  pas  bien.  Ah  !  il  »  a  d'abord....  un  M;  oui  !  e  eaton  mot  qui  rom- 
par  un  M.  Telle»  oui  été  Ici  premières  réponses  de  b  somnambule 
M.  Corna.-,  hli.roda 
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Un  qnwtiowi  UumoMubulc,  fui  ili>«  p«i*r  »  M.  Dubois  une  carte  enture- 
nieut  blanche.  Celui  ci  substitue  uuvotût,  et  toujours  a  l'insu  de  M.  Hem».  relie 
carie  blanche  à  celle  ni  portail  le  mot  Pantagruel.  U  toiuuamhutc  n  en  |*rsi»lf 
pu  moin»  à  ihre  qu'elle  fuit  nu  aiol  qui  commence  par  un  11.  M.  Bcraa  ,  «pli  ne 
se  doute  en  sms^ine  manirre  de  notre  manège,  la  presse  toujours  de  questions;.^ 
elle  ctt  invariable;  elle  ne  peut,  dit-elle,  di-chiffrer  qu'une  tcole  lettre  .  nn^  M. 
o.  après  quelque»  efforts,  elle  ajoute;  mais  Joui  la  forme  du  duute  ,  qu  elle 


.«  ligues  d  etriture. 
MM.  OuJet  et  Cornac  »e  tramaient  alors  places  demi re  la  somnambule  ;  elle 
donne  à  entendre  qu  elle  distingue  l'ua  «le  «»  messieurs ,  M.  Cornac.  —  Ou  lui 
demanda  si  ce  monsieur  cil  grand  '  —  l'a»  trop  grand,  dit  elle.  pj>  aussi  grsod 
qu*  ton».  C'était  à  al.  Berua  qu'elle  répliquai!,  car  elle  ne  s'rnlreteuait  qu  avec 
loi. 

U.  Cornac,  a  ter  le  consentement  du  magnétiseur,  présente  h  son  Imir.  %  I  oc- 
ciput du  Muet,  une  carie  la  lailoelU-  il  a  rrril  le  mut  aime.  Elle  distingue  ,  dit' 
elle,  quelque  chose  d'écrit,  nuit  elle  ue  «jurait  «tire  ce  que  c'est,  re  qu*  Cela  ai- 
gnifie.  M.  Cornai-  lire  une  longue  bourse  de  sa  porhr.  —  C'est  quelque  dsose  de 
rond,  lui  dit-elle.  Ce  rooiuiuaire.  aprè.  avoir  remis  la  Iworse  1I11»  sa  poche,  lui 
prearale  sa  main  seule;  ellcilit  i|u*elle  voit  toujours  qorlqisi-  choir  «te  rood. 

Après  ces  premier»  Ira  Tau»,  la  soniuanibiile  «e  plaint  d'élre  rtiluuie  ;  illc  est, 
dit-etk,  gfflec  par  de»  clarté»,  a  oui,  répond  mb  magnétiseur,  jiar  de»  brouil 
larda  :  attendri;  »  el.au  moyen  de  queUpies  passes  nouvelles,  il  lui  dit  qu'il  U 
dcberreaae. 

Le  rapporleiar.  dur**  de  prendre  d<s  notes,  écrirait  en  ce  moment  à  «Un»  pas 
de  1a  somnambule  ;  on  entendait  le  bec  de  la  plume  courir  sur  le  papier  .  la  «om- 
nauibi.ht  se  tourne  de  son  cote  et  levé  la  trie  comme  pour  chercher  a  le  voir  sous 
k  bosrd  infarirnr  «le  ton  band-au.  l.e  magnétiseur  lui  demande  bien  vile  si  elle 
voit  ce  mouaieur.  —  Oui.  dit  «lie,  il  lient  qorlquc  chose  de  blai.e,  et  de  long. 
(  Le  Fsppu.leor  cernait  debout  sur  un  papier  pins  long  que  large.) 

Le  rapixtrleur  X  rapproche  alors  de  la  somnambule,  »e  place  derrière  elle,  et, 
ml  d  i  crirc.  met  ta  plume  a  la  bouche.  M.  berna  interroge  encore  ta  som- 
■       ..  ..  i  .1:  i—  r—  :i  


.  I , 


,  lu 


le»  faits  dont  i!  a  connaissance  aussi 
t-il,  le  uiunsirur  plaie  derrière  vous? 
?  —  Pas  trop  bien.  —  Pourquoi  ?  — 


namlxtli  dan.  le  même  vos.  c'est 
bien  «que  non»  ;  sojcx  vous  Ion] 
—  Oui.  dit-elle.  —  Vojea  nous  sa  bouche 

U  a  qiielque  cbo«e  de  blaoe  et  «le  long  en  trivert.  Le  magnétiseur  jette  sur  noua 
un  regard  de  satisfaction,  et  «commande  au  rapporteur  île  bien  noter  re  fait. 

Ce  fait,  nwsucurt,  nous  n  avant  eu  garde  de  f  oublier;  nuis  quelle  est  ta  sa- 
leur,  quelle  »»l»oo  iiuportance  sou»  le  rapport  de  la  doctrine  dn  magnelisme 


iali-rr.  suies  ton*  ce  monsieur .-  nten  ;  mais  jxuirqimi  din, 
■  '  y'.sl-ir  qu'il  a  donc  à  sa  liaurh.-  *  pouvait  tout  aus- 
lomnambsiie  ;  il  lient  d'écrire  :  il  vient  de  «e  placer  der- 
L;  il  n'écrit  plu»;  serait -re  sa  plume  qu'il  a  plaree  dans  sa 


•  toute  va- 


porteur 

tant  obstacle  de  notre  part,  parce  que.  nous  l'avons  déjà  dit,  nous  voulions  lais- 
ser le  magnetitrur  agir  «ans  la  moindre  apparence  «le  contrainte.  Le  rapporteur , 
toujours  reniant,  se  place  derrière  celte  femme ,  alors  seulement  il  reste  d  écrire 
et  met  sa  plume  entre  »es  dent».  Le  magnétiseur  ne  prend  pas  pour  sujet  de  set 
question»  un  autre  commis-aire .  la  somnambule  venait  de  répond  e,  suiiani  ki, 
d'une  manière  atsci  satisfaisante,  il  ne  quitlr  donc  pas  I  écrivain  de  la  commis- 
sion, et  adresse  •  sa  aomnambnle,  taot  le  vouloir  assurément,  une  question  trop 
indicative,  trop speciali-er.  Voies  vous  ce  monsieur  ?  Bien  ;  mais  jxmrqi 
eoyet-sons  sa  bouche  ?  <" 
sitôt  se  demander  la  somiiaml 
rière  moi  en  écrivant; 
bouche  ?  C'est  quctqm  eb"«e  de  blanc  rt  di 

Ces  réllesiuns,  messieurs,  ooits  sont  veDiaet  lonl  ansaitAt  i  l  espril,  et  ont  en 
levé  a  re  fait  la  valeur  qu'il  aurait  pu  avoir  peut-être  «ans  ces  riisronttanres. 

La  comuuvMon  auraitdesire  que  M.  Berna,  qui  ne  srntait  pai,  bien  c«  rlame 
ment,  lonte  la  portée  de  sa  question,  lui  rut  donne  un  sens  plus  grnrral. 

En  clfct,  Iruisrirronslanrei  enletrul  a  11  rr|ioaK  de  la  somnambule  te 
leor.  toute  inqxir lance  dan»  le  sens  magurlique  - 

I"  C  était  un  fait  rnnnu  de  son  magnétiseur  ;  et  «on  magnrti»e«ir,  duul  nous 
ne  voulou»  pas  attaquer  la  Imniie  foi.  mais  dont.  par«lrvoir.  il  fallait  non»  ,\r. 
lier,  citait  en  rapport  immédiat  asec  elle,  k  contact  plijsique  «tait  évident  mire 
en*. 

2-  M.  Berna  lui  avait  posé  une  question  de  telle  sorte  qu'il  lui  mettait  le  doigt 
tur  la  cho*r. 

3*  Enlin.  la  somnambnk  avait  fait  une  tentative  ponr  dia'insuier  le  rapporteur 
au-devmu»  île  son  bandeau. 

Dan»  les  fan»  qui  vont  «vu»  Un  e»po«é».  ka  choses  ne  se  penseront  pins  «le  k 
même  manière,  les  interprétation»  diverses  ne  seront  plu»  («stables;  «...on»  quel 
en  n  elr  le  résultat. 

Sur  une  invitation  nouvelle  du  magnétiseur,  M.  Dubois  écrit  rn  gre»  caractè- 
re», tur  une  carte  de  même  dimension  que  k  première,  un  seul  mot.  Mi  -i  re,  saut 
faire  encore  connailre  au  magnétiseur  quel  est  re  mol.  Le  ra|qx>rlenr  la  présente 
a  dcrhiflrrr  à  la  somnambule  ;  la  carte  est  placée,  esmiuse  de  r-nitoese.  a  l'oeei- 
put  dn  sujet.  L'invitation  de  M.  Berna  avait  rie  faite  i  haute  voi»  :  la  somnam- 
bule, «ans  hésiter,  ne  manque  pas  de  dire  qu'rlk  «oit  nne  carte,  rt  que  sur  celle 
carte  il  v  a  de  l'écriture. 

Sollicitée  comme  prrcé>kmatent.  elk  pnraH  faire  «k»  effort»  pour  distinguer 
les  caractère»;  er.6o.  âpre»  de  nnwhcetMe»  hésiUliont .  elle  dit  que  le  mot  écrit 
sur  celle  carte  rommecce  par  un  T.  Le  rapporlntr  substitue  nne  carte  entière- 
ment Manche  a  celle  qu'il  présentait  a  la  somnaasbuk;  eeHe-ei  ne  t'aperçoit  en 
aucune  mamère  «k  relie  tubslilution,  pas  pins  que  «on  magnétiseur.  Interroge 
jnir  le  nombre  de  lettres  par  elle  dut  ntoée».  elk  dit  qn'elk  en  voit  i  on  4.  Nos» 
venant  «k  k  dire,  k  rtrte  était  toute  blanche. 

Blaialenanl.  messieurs,  nous  allons  arrivera  des  faits  plus  décisif» ,  pk»  co- 
l-ïcua.  e<  dans  lesquels  la  lucidité  de  la  somnambule  devait  apparaître  dan*  toute 
son  évidence.  La  transposition  du  sens  de  ka  vue  devait  nous  être  prouvée  d'nee 
manière  peremptoirc  :  non  plut  a  Ttide  de  cet  question»  vagues  :  Vovei-votts  ce 
monsieur  ?  est- il  grand?  est-il  pei  il?  —  Pat  trop  grand,  pas  trop  petit.  Tontes 
une  I  on  dit.  ponr  envaser  k  tapis,  pour  intermède  oblige  ; 
,  des  f..t,  mi  «kvateut  eto:,ner  (e  monde  m.dical. 


Nous  vous  avons  déj»  prévenus  qvie  M  Berna  avait  préparé  sur  un  det  meubles 
de  son  saloo,  un  paquet  de  cartes  a  jouer.  S'eilrtvaent  rrlte  fois  encore  au  rap- 
porteur, il  le  prie  a  haute  vois,  et  sans  quitter  set  rapports  intimes  avec  U  >om- 
lusml'ule.  il  le  prsc  nuinttoant  de  prendre  une  carte  à  jouer  et  de  la  placer  a 
l'occiput  de  la  somuambele.  Est-ce  une  carte  avec  figore?  loi  desnamlc  U  rap- 
porteur. -  Comme  von»  «ondn».  ré|«od  M.  Berna. 


Cette  qnetlion  toute  naturelle,  k  rapportenr  l'avait  faite  d'abord  < 
pensée,  tout  simpkment ,  mai»  eu  se  dirigeant  ver»  k  table  tur  laquelle  était  tout 
prépare  d'avance  k  paquet  de  cartes  à  jouer,  l'idée  lui  vsnl  de  ne  prendre  dans 
re  piquet  ni  une  carie  avec  firure.  ui  une  earte  avec  dea  potnl*.  mai»  bien  tout 
eu  feignant  de  prendre  rerlkment  une  carte  a  jotter.  de  rapporter  une  carte  en- 
tièrement blanche  et  tk  même  dinsension .  ce  oui  fnl  fait  toujours  à  I  insu  de  M. 
Berna;  nous  u'avuo»  pa>  besoin  d'ajonter  et  à  I  insu  de  sa  sonusambule  puisque 
celte -si  ne  t'apercevait  pat  des  snbslilulions  f ai  les  ■  un  ponce  de  »oo  occiput,  la 
ou  pour  elle  le  tant  <k  la  vue  devait  êlre  transpose 

Aima  mnm  de  ta  carte  hknrfae ,  le  rapporteur  rient  la  placer  1  l'occiput  dn 
sujet ,  et  se  lient  derrière  vite.  Le  ovagarliseur  assis  en  avant ,  magnétisait  tk 
toute»  so»  force»  ;  la  omnaanbule  est  interrogée,  elk  hésite. elk  fait»  det  effort», 
et  dit  q.i'euV  «oit  nneraetr;  mai»  kssvtgurtitrnr ,  patplus  que  non»,  ue  voglaii 
te  contrnt*  r  «k  ti  peu  de  chose.  Il  lui  denuDdc  ce  Qu'elle  renurnue  sur  cette 
carte .  elle  brailc  rncoee  ;  pm»  elle  dit  qu'il  j  a  ik  range  et  du  noir  ? 

La  commission  impassible  bute  M.  Berna  continuer  set  manœosret  et  ses 
tollieitaiiona,  aCn  d  amener  a  bien  ce  qui  paraîtrait  encore  tr*»-c»n(us  tletant  le 
sens  transpose  de  ta  townambnk,  ce  «wi  ne  consistai!  encore  qu'en  un  peu  de 
rouge  et  un  peu  de  noir. 

Après  quelques  essai»  iiifrnctueui ,  le  magnétiseur,  pen  satisfait  tant  doute  de» 
fonctions  do  sens  «isnel  ainsi  transpose,  invile  k  rapporteur  k  faire  pa»scr  «i 
carte  en  avant  de  la  tfle  de  ■•  somnambule .  tout  près  dn  bandeau  qai  |„,  rouvre 
ks  i«»s  ;  e'elail .  dira-t-oo .  rhanger  lr»  termes  de  la  question .  et  même  de  k 
doctrine  magne»  iqoe  :  c'était  renoncer  à  b  transposition  de»  sens ,  pour  la  elair- 
vojaoee  a  Iraiera un  bandeau.  Peu  importe,  c'était  déjà  bien  assez  pour  êtrr 
constaté  ;  k  rap|iorteur  fil  douc^passer  la  rarle  comme  le  désirait  le  matnelisenr. 
mais  lient  soin  de  la  passer  rapidement,  et  dételle  tarie  que  M.  Berna  pouvait 
et  devait  marne  supposer  qu  il  ne  venait  que  k  revers  oalnrellemeni  blanc  de  la 
dite  rarte .  taudis  que  la  partie  colorée  était  tournée  vers  k  bandeau  de  ia  «om- 


Une  fois  k  carie  dan»  celle  nouvelle  position  ,  le  magnétiseur  coati  nne  ses 
manrrnvre»  et  soltirile  sa  somnambuk;  relk-ri  avoue  qu'elle  voit  mieui  la 
rarle  ;  puis  elle  ajoute  en  brsilanl  qu'elle  voit  comme  une  figure.  Nouvelles 
inslaners  de  M.  Berna,  nouvelkt  solUcitinru  !  La  somnambnk  ,  de  son  cité 
parait  faire  bieu  de»  efforts  ;  »p  è»  quelque»  tentative» .  elle  déclare  nettement 
«elle  voit  nn  valet '.  >  Mais  ce  n'était  pas  lotit  :  restait  a  dire  quel  valet .  car 
5  a  quatre  valet».  Procédant  sans  doole  par  vssie  d'élimination  .  elk  répond  à 
son  magnétiseur  que  c'e»l  dn  noir  qn  il  T  a  à  roté  de  son  »alet.  Ce  n'était  pas 
tout  encore  ;  il  v  a  deuv.  vakts  qui  ont  «lu  noir  à  cftlé  d'en».  Nouvrlks  instances 
delà  part  du  magnrti  eur;  oonieau»  effort» de  la  part  de  la  Himmarabolè  •  nou- 
velle et  profonde altention  de  11  part  .ks  commissaires.  Enfin  elle  le  tient',  c'est 
le  valet  de  Ir.  De  ! 

M.  Berna  rroianl  ainsi  terminer  cet  le  expérience,  prend  la  carte  des  maint  «JtJ 
rap|Miilrur  ,  et .  en  présence  de  lou»  les  rommi-salres  ,  il  voit ,  il  s'assure  qu'elle 
est  entièrement  blanche. 

Pour  dernière  opération .  laissant  là  et  les  carte»  écrite»  et  k»  carte»  i  jouer 
M.  Berna  demande  i  M.  Cornac  un  objet  qu  il  ail  apporté  avec  kil ,  ajoalant 
qu'il  se  rhar,te.a  de  le  présenter  dans  sa  luam  fermée,  dc'aot  k  bandeau  de  k 
somnambule.  Cet  objet .  que  nous  ne  voulons  pat  vous  indinner  d  avance ,  en  re- 
mis par  M.  Comae  au  magartitrar.  Crlui-ri,  d'une  main  ,  le  présente  tout  près 
du  bandeau  de  la  somnambule ,  de  l'aaire.  il  clserrhe  a  agir  magnétique  ment  sur 
elk,  étalon  recommencent  les  interpellations,  les  sollicitations,  tes  inslanees, 
etc.  La  somnambule  .  q„i  u'a  pas  pec«k  courage  .  pareil  se  livrer  i  de  gr.odr» 
mbi  rs  lu  s:  ton  maencliseur  lui  demande  si  elle  jient  distinguer  re  cm  il  t,rnl 
dans  sa  main.  Atlcudet.  dil-rlk:  pms,  t|Kvs.  cet  tnrertiindes  reintea  on  réelle», 
elle  dit  que  c'est  qiic!<|uc  chsisc  de  ronu  ;  puis  .  toujours  pressée  «k  qoestions  . 
elk  ajoute  «pie c'est  rualeur  de  chair,  «pie  c'e>4  jaune  .  cl  enfin  qae  c'est  couleur 
d'or.  Sur  de  tiouvrlles  et  incessantes  question» ,  elk  ajoute  que  c'est  épais  a  peu 
près  colonie  on  oignon  ;  que  c'est  jaune  d'un  ci'xe  ,  blanc  de  l'autre  ,  et  qu'euDn 
il  j  a  du  noir  dessus. 

ki  la  somnambule  «e  plaint  ;  elle  vomirait,  dit  elle,  que  son  magnétiseur  Unit 
et  qu'il  la  ré»rilUt  elle  le  «lemantic  aier  in»laner.  Pas  encore  repond  M.  Ber- 
na quai-sl  vous  sirei  répondu  a  nie»  «piestion»;  et  alors  le  magnétiseur  agite  les 
mains  devant  elle ,  disant  qu'il  rliasse  iks  obsenriti-s  ,  des  brouillards.  Pressée  de 
nouveau  d  indiquer  k  nom  de  l'objet  qu'on  lui  présente,  elle  répète  que  c'est 
jaune  et  blanc.  Vous  dites  que  c'est  Idanr''  reprend  M.  Berna,  fb  l  la  eviflimistion 
fait  incidemment  remarquer  qne  V.  Berna  a  peut  être  eu  t»rt  de  rap|«lrr  sente - 
ment  le  mot  bkne  ;  il  v  avait  en  cela  ,  comme  «nus  le  veirrr  tout  a  I  heure,  quel- 
que chose  de  tnip  indicatif  encore,  de  trop  spécial  '  Mais  la  somnambule  disait 
posilivemesil  jaune  d'un  colé  ,  blanc  de  l'autre,  arec  dn  noir  dessus. 

Possédez  vues  ,  lui  dit  le  magnétiseur  ,  nn  objet  semblable  ?  —  Non ,  dit-elle. 
—  El  moi  ?  —  Ali  '  oui .  vous  aici  cela.  —  Ma  s .  reprit  le  magnétiseur ,  si  i 
anei  oli ,  qu'en  fcriit-toes?  —  Je  k  placerais  i  mon  cou. 

Sollicitée  pour  la  dernière  fotsdcmien»  t'esplumer.  drdire  u  moins  l'esage 

'  nom;  la  tor- 


de cet  objet .  ti  elk  ne  peut  eu  retrouver  le  nom;  U  somnambule  parait  rassem- 
ble toutes  ses  forcet.  puis  elle  tait  seulement  entendre  le  mol  heure;  paie  enfin 
connue  soudainement  illuminée, elle  s'ecneque  c'est  ponr  voir  1'bcare.  M.  Berna 
rend  a  M.  Cornac  ce  ni»  strriens  objet  ;  c'était  nne  médaille  d'argeut  du  poids  et 
de  I»  grandeur  d'une  pièce  qui  vaudrait  troisfraucs;  sur  l'ane  des  becs,  on  re- 
marqssaii  un  caducée .  wr  l'antre,  dent  kttres  majiassrukt.  a 

Ainsi  toit  celle  séance.  Que  loue»  diftcultèt  te  sont  depuis  ékvcet  entre  la  eom- 
mistmo  et  M  Berna  qui  vnnkit  qu'on  lui  tklivrll  nne  copie  det  peoeès-veTbasn. 
et  par  -uiiedu  refus  qu'il  a  éprouvé,  t  refuse  à  son  tour  de  se  prêter  à  de  oou- 

aB^lf^ a    -  ■  n-^ava aaavrs^a 
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ti-vmi  rr  ■ 

Première  conclusion.  —  Il  résulte  d'abord  de  Ion  le»  bits  et  de  tant  les  inci- 
dent dont  nous  avoiu  été  tcmaios.  ont  préalablement  aucune  preuve  «pécule 
ne  nous  acte  donnée  sur  I  etisleuce  <l  un  état  particulier  dit  éut  de  somuajibu- 
lisoK  magnétique  ;  que  c'est  uniquement  par  «oie  d'assertion  et  non  par  «oie  de 
démonstration  qoe  le  magnétiseur  a  procédé  sous  ce  rapport,  ea  nous  affirmant 
à  chaque  séance,  et  avant  tonte  tentative  d'experiittraUlion,  que  ses  tojelt 
cUieut  en  clat  de  toaintmbalisnie. 

Le  prof.ranimi'  à  nom  délivre  par  le  magnétiseur  portail,  il  est  vrai,  qu'avant 
b  .samnambulisetion  on  s'as<arfrait  que  te  sujet  des.  expériences  jouissait  de  lia- 
tegri  e  de  la  sensibilité;  qu'à  cet  effet  oo  punirait  le  piquer,  et  qu'il  serait  en- 
suite endormi  en  présence  des  comniisMiecs.  Mais  il  rrMlte  de  ces  essais  tentés 
par  aoas  dans  U  séance  du  S  mars,  et  avant  Imite  pratique  rognctiqne.  que  le 
sujet  des  espériences  ne  paraissait  pas  plus  sentir  les  piqûres  a'ant  le  sommeil 
supposé  que  pendant  le  sommrii  ;  que  sa  contenanre  et  ses  réponses  ont  clé  à  peu 
de  ebose  prés,  les  mêmes aranl  et  pendant  l'ope raiion  dite  magnétique.  Etait  re 
erreur  de  ta  part?  Etait-ce  impassibilité  nalurrllr  on  acquise  par  l'usage  ?  était- 
ce.  ponr  jeter  iutempealiveaieal  de  I  intérêt  snr  sa  personne?  eèst  et  que  vos 
consmusaires  ne  provent  débiter.  Il  est  bien  vrai  ensuite  que  ebaque  fois  un  nous 
t  dit  que  les  sujets  étaient  endormis,  mais  on  nous  l'a  dit,  et  voilà  tout. 

Que  si  néanmoins  les  preuves  de  I  rUt  de  somnambulisme  devaient  résulter 
ultérieurement  des  expériences  faites  sur  les  sujets  présumés  dans  cet  état,  la 
valeur  ou  la  nullité  de  ces  preuses  rassortiront  des  conclusions  que  nous  allons 
tirer  de  ces  mêmes  espériences. 

Deuxième  conclusion.  —  D'après  les  termes  do  programmp,  U  seconde  eipè- 
lieoce  devait  consister  dans  la  constatation  de  l'iiuensibililé  des  sujets.  Mais 
après  avoir  rappelé  bu  restrictions  imposées  a  vos  commissaires  :  que  b  face 
cUit  mise  en  dehors  et  soustraite  à  toute  tentative  de  ce  genre  :  qu'il  ea  éuit  de 
même  pour  tontes  les  parties  naturellement  couvertes,  de  sorte  qu'il  ne  restait 
que  Li  s  mains  et  le  cou; 

Apres  avoir  rappelé  qae  sur  ces  pait.es  il  n'était  permis  d'exercer  ni  pince- 
mens,  ai  tiraillement,  ai  contact  d  aucun  corps,  soit  en  ignilion,  soit  d'une  tem- 
pérature no  pea  ebvée;  qu'il  blbit  se  borner  à 
a  b  profbadeuc  d'une  demi-ligne; 

Qu'enta  la  face  étant  en  grande 
eions  juger  de  l'espression  de  la  pl 
querde  la  douleur, 

Après  avoir 
ces  (ails 


.,0  00 


•  "Qu'on  ne  pouvait  provo 


o.|dfr  que  des  «ma 
la  re  an'.re  que  sur 


.lion»  donlo 


I  très- modérées 


éuit 


2*  Qu'on  ae  pouvait  les 
ce  g  are  d'impression  ; 

5*  Qae  ce  relire  d'im| 
Sorte  de  tatouage  ; 

4*  Que  b  Genre,  et  surtout  b«  «eus.  où  se 
impressions  douloureuses,  éuieul  caducs  à  vos 

4*  Qu'en  raison  de  ces  circonstances, 
lue,  n 'serait  pu,  pour  nous,  être  nue 
sibililé  cbe>  le  sujet  eo  question. 

Troisième  conclusion .  —  Le  magnétiseur  devait  prouver  aux  commissaires 
qae,  par  la  seule  intervention  de  sa  volonté,  il  avait  b  pouvoir  de,  rendre,  soit 
.  soit  partirllrmcnt,  b  sensibilité  a  sa  somnambule,  ce  qu'il  appelait 


de  l'abolition  de  b  sen- 


I  de  U  sensibilité. 

Mut  comme  il  lui  avait  été  impossible  de  nous  prouver  expérimentalement 
qu'il  avait  enbvé,  qu'il  avait  isob  b  sensibilité  ebrs  cette  jeune  fille,  celle  et- 
périener  éUal  corrélative  de  l'autre,  il  bi  a  été  par  cela  même  impossihb  de 
'  rastitutioa  de  celte  sensibilité;  et  d'eilburs  il  résulte  des  faits  par 
ves  que  toutes  les  tentatives  biles  dans  ce  sens  ont  complètement 


échoué. 

La  sonmambub  accotait  toat  antre  chose  que  ce  qu'il  avait  annoncé.  Vous  b 
savei.  messieurs,  nous  en  étions  réduits,  pour  la  vérification,  sus  alertions  de 
la  «nuDiiubule.  Cerlrs,  lorsqu'elb  efGroiail  ans  commissaires  qu'elle  ne  pouvait 
avancer  la  jambe  gauche,  par  eiempb.  ce  n'était  pas  une  preuve  pourras  qu'elle 
fat  magnétiquement  paralysée  de  ce  membre .  mais  alors  encore  son  dire  n'était 
pas  d'accord  avec  1rs  prétentions  de  son  magnrtiarnr  ;  de  sorte  que  de  tout  cela 
résumaient  des  assert  ions  sans  preuves,  ea  opposition  avec  d'autres  assertions 
également  sans  preuves. 

Quatrième  concluiinit.  —  Ce  que  nous  venons  de  dire  ponr  l'aboi. ti.in  et  la 
restilutioa  de  b  sensibilité,  prat  s'appliquer  de  tout  point  è  b  prétendue  aboli- 
tion et  a  b  prétendue  restitution  du  mouiement.  La  plus  légère  preuve  a'a  pa 
être  administrée  à  vos  commissaires. 

Cinquième  conclusion.  —  L'un  des  paragraphe*  du  programme  avait  pour  li- 
tre :  Ubeissaoce  à  l'onlrt  naturel  de  cerner,  au  milieu  d'une  coaversatioa ,  de 
repoo.lre  verbalement  on  par  signes  à  une  personne  désignée. 

Le  magnétiseur  a  cherché,  dans  b  séance  du  t  5  mars,  a  prouver  à  la  commis 
sion  rpie  la  puissance  Ucilr  de  sa  volonté  allait  jusqu'à  produire  crt  rlfet  ;  mais 
il  résulte  des  faits  qui  ont  en  lien  dans  relie  oiéroe  seanre,  que,  loin  de  produire 
re  résultat,  sa  somnamhob  paraissait  ne  plus  entendre,  lonmfil  ne  voulait  pas 
encore  l'empêcher  d'entendre  ;  rl  qu'elle  paraissait  entendre  de  nouveau  lorsipie 
ponturvoent  il  ne  voulait  plus  iru'rlle  entendit  ;  de  sorte  que.  d'après  1rs  asser- 
la  Urutie  d'entendre  ou  de  ne  plus  entendre  aurait 
liseur. 


lions  de  celle  somnambule,  la  larntlé  d' 
cté  en  elle  complètement  ea  révolte  avec  b  voboté 

Mais,  d  après  ces  faits  bien  observes,  les  commissaires  n'en  tirent  pat  plus  b 
roocmsion  d  une  révolte  que  d'une  soumission  ;  ils  ont  vu  ici  une  indeiiendance 
naturelle  et  complète,  et  voila  loot. 

Sixième  conclusion  Transposition  du  «eus  de  b  vue.  Cédant  ans  tollici- 

tatiunsdes  commissaires,  b  magnétiseur,  ainsi  que  vous  l'avet  vu,  avait  fiui  par 
laissât, U  bs  aboblsoos et  les  résiliation,  de  sensibilité  et  de  mouvemeul  pour 


passer  aux  fail s  majeurs,  c'est-à-dire  enx  faits  de  vision  sans  b  secours  de*  veut . 

Tous  1rs  incidens  rvlatiTs  à  ces  Tailt  vous  ont  ete  eiposes,  ils  ont  eu  lieu  dans 
b  séance  du  5  avril. 

Par  la  puissance  de  set  tnansnieres  magnéliqnet.  M.  Berna  devait  montrer  aat 
commissaires  uoe  femme  déchiffrant  des  mots,  distinguant  des  caries  à  jouer, 
suivant  les  aiguilles  d'une  montre,  non  pas  avec  1rs  «eus,  mais  par  l'occiput ,  ce 
qui  impliquerai!  on  la  transposition  on  b  non- nécessité,  bsuprrfluité  de  l'or- 
gane de  la  vue  dans  l'état  magnétique  ;  les  espériences  onl  éle  faites,  vous  tares 
comment;  elbs  onl  complètent*  nt  échoué. 

Tout  ce  que  la  somnambule  savait,  tout  ce  qu'elle  pouvait  inférer  de  re  qa'oa 
venait  de  se  dire  près  d'elle,  tout  ce  qu'elle  pouvait  iiaturrlbmrnl  «opposer ,  efle 
le  dit  les  «eus  bandes  ;  dès  lors  nous  concluons  d'abord  qu'elle  ne  manquait  pat 
d'une  certaine  adresse ,  ainsi  le  magnétiseur  iovilait-il  à  haute  vois  l'un  des  com- 
missaires a  écrire  un  mot  sur  une  carte,  rt  à  le  présenter  i  l'occipel  da  celle 
femme,  elle  disait  qu'elle  vovait  une  carte  et  même  de  IVrriture  sur  cette  carte; 
lai  demandait  ou  le  nom!  re  "ne  personars  présentes,  comme  rUrbtavail  vues  en- 
trer, elle  disait  en  epprosiiuation  b  nombre  de  ces  personnes;  lui  demandait  aa 
si  elle  vovait  lc>  cviiniitMirr»  |>Ij>-i-s  pn  .  .!  elle  et  occupes  a  écrire  avec  aa( 
plume  dont  b  bec  .  ri  ne  mrli:  [.ij..^r,  elle  Ictaitla  tète,  cherchait  i  le  voir  son» 
le  bandeau,  et  di  <a  il  que  ce  monsieur  tenait  quelqoe  chose  de  blaac  I  U  rojin  ; 
bî  deittandait-on  «■  elle  soi  ait  ti  ïmiichc  de  re  même  monsieur  qui.  cessant  d'é- 
crire, venait  de  m-  p'arrr  derrière  elle,  elle  disait  qu'il  avait  qorl'iue  chose  de 
hlauc  a  la  bouche  ;  d'où  nous  lirons  celte  conclusion,  que  ladile  toamambeb  , 
plus  cseecee,  plut  adroite  que  b  première  ,  savait  faire  des  suppositions  plut 
vraisemblables. 

Mais  ponr  ce  qui  est  de»  faits  réellement  propres  a  constater  b  vision  par  I  est- 
eipul,  des  faits  absolus,  décisifs  et  péeemploires,  non  seulement  ilt  ont  manqué 
et  complètement  manque,  mais  il.  sont  de  aalure  à  faire  naître  d'étranges  toap- 
çuns  sur  la  moralité  de  cette  femme,  comme  nous  k  ferons  remarquer  toat  i 
I  heure. 

Septième  conclusion  Clairvoyance.  —  Désespérant  de  prooverien  luamil- 
saires  la  transposition  du  sens  de ^b  »ue,  b  nullité, la  luperfluitè  des  sens  dans 
l'état  ougnrtiqae,  b  magnétiseur  voubt  du  moins  se  rrfugirr  dans  b  fait  de  la 
cbirvoyance  ou  de  la  vision  a  travers  des  corps  opaques. 

Vous  ronnaistei  bs  espériences  faites  i  ce  sujet.  Les  fail*  emportent  ici  avec 
eux  bur  conclusion  capitale,  savoir  :  qn'uo  homme  pbce  devant  une  femme  diot 
eut  certaine  posture  n'a  pas  pu  lui  donner  la  faculté  <b  distinguer  à  travers  ua 
bandeau  les  objets  qu'on  lui  présent»!.  Mais  ici  une  réflexion  pins  grave  «pré- 
occupé vos  commissaires.  Admettons  ponr  un  moment  celte  hspolhèse.  d  ailleun 
fort  commode  pour  bs  magnétiseurs,  qu'ea  bien  dés  circonstances  bs  meilburs 
somnambules  perdent  toute  lucidité,  et  que.  comme  b  commun  des  mortels,  ib 
ne  peuTcnt  pins  voir  par  l'occiput,  par  restomac,  pas  mêmeà  travers  un  iuudeaej, 
admettons  tout  cela,  si  I  oa  veut  :  mais  que  conclure  à  l'égard  de  cette  femme  de 
la  description  miuulieosed  ohjels  aulrrs  que  cens  qu'on  lui  présentait  ;  que  con- 
clure d'une  somnambule  qui  décrit  un  valet  de  trèfle  dans  une  carte  toute  hbrtubéj 
qui.  dans  no  jeton  d'Académie  voit  une  montre  d'or  \  cadran  bbne  et  a  lettres 
noires ,  et  qui .  ù  l'on  rsil  insiste,  anrait  peut  être  Uni  par  nous  dire  l'heure  qaa 
marquait  cette  montre  ? 

Que  si  maintenant  vous  demandes:,  messieurs,  queflr  eouclosion  dernière  et 
générale  nous  de  ions  inférer  de  l'ensemble  de  toutes  les  eiprrirnret  biles  sous 
nos  «eut.  nous  vont  dieont  que  M.  Berna  t'est  fait,  sans  aucun  doute,  illusion  1 
lui-même,  lorsque,  le  13  février  de  celle  année,  il  a  écrit  à  l' Académie  royab  àt 
médecine  qu'il  se  fai-ail  fort  de  nous  donnrr  l'expérience  personnelle  qui  nous 
manquait  (ce  sont  ses  etpressions^ ,  lorsqu'il  offrait  de  faire  voiré  vos  t!i  lr(roéj 
des  faits  cooebans ,  lorsqu'il  affirmait  que  ces  faits  seraient  de  nature  à  éclairer 
la  phjsiobgie  et  b  thérapeutique.  Crs  faits  vous  «ont  tous  ronnns;  vous  laves, 
comme  .nous,  qu'ils  ne  soul  rien  moins  que  coneluansen  faveur  de  b  doctrine  da 
magnétisme  même;  et  qu'ils  ae  peuvent  avoue  rien  de  commun  soit  avec  b  phj- 
tiologir,  suit  avec  b  thérapeutique. 

Aurions-nous  trouvé  autre  chose  dan»  des  faits  plus  nombreat,  plus  variés  et 
fournit  par  d'autres  magnétiseurs?  C'est  ce  que  nous  ne  chercherons  pas  a  déri- 
der; mais  ce  qu'il  «  a  île  bien  avéré,  c'est  que.  a'iletiste  encore  eo  effet  aujour- 
d'hui d'autres  magnrtiteurs.  ils  n'ont  pas  ose  se  produire  au  grand  jour,  iht  a'oal 
pas  ose  accepter  enfin  ou  la  sanction  ou  la  réprobation  académique. 
Paris,  b      juillet  IH37. 

HM.  Rorx.peéaidenl;  FLnuiLuoa.  Cloocott ,  Eauar, 
Pri  trvira  .  lUvravoc  ,  Coasse,  Ouacr,  T 
(d'Amiens),  rapporteur. 

{U  atu-Vc  ou  /OTKrWa  «autsêro  ) 


CHOLtBt  MORRIS, 
l  'élal  civil  de  Marseille  a  enregistré  le  nombre  suivant  de  décès  : 


decèt 


egistf,  le  oniiitirr  sm 

dont  18  enfant;  tari 


se.nl  eé»,,;. 


Samedi  12  < 
choie  eiques. 

Iiimaurhr.  ïo  •l.rës.  dont  M  rnfaus;  sur  la  tnulité.  <0l 
Lundi, 51  itérés.  18  enfant;  Il  rrpulrt cholériques. 
Mardi.  SI  decei.  li  enfant,  tb'  repûtes  cholériques. 
Mercredi,  I  N  décès.  ït  eufans;  19  rbolrnquea 

Dans  la  journée  du  lî  août,  d  apees  le  Sémaphnr  de  Marseille,  rétat  civil  a 
enregistre  59  décès,  «urlrsqneb  12  sont  attribués  au  rhulrra. 

Parmi  ces  Si  décès,  figurent  t  V  en  Tant,  dont  deux  sont  morts  da  choléra,  fit  a 
diminution  de  5  mortt  sur  b  chiffre  de  b  veilb,  et  de  7  sur  celui  da  choiera.  ' 


ehstf,  Jclm  Granits. 


PARIS.   —  IMI-RIMtR'1  ÉTIRÂT  tT  COMPAGNIE,    RLI   DU  CADRAS,   W*  16. 
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!..  ..  .>.  .;....  ,.r  p....  •  G«z.„,  et  Ci  «'        «oVu-s.»  irm.e»;  parait  lois*  1rs  «an.ol,>.  rbaqoe  .«mer»  est  compose  de  H,  w»  u.-f. 

.«  eulosine» ,  «l  etrui.aul  •  «.  (cuilies  in-iS'.  Le  pris  de  l'.t.ottoemeu; <•«.  pour  P""  e«  te»  Departemriis.  de  IU  fr.  par  la.  l'i  fr.  pour  h  moi. .  rt  l<>  fr.  pour  .» 
o.o.s.  Pour  l'Elratirer.  **  fr-  Les  abonne»*»*  or  peuvent  dater  •>«  du  ronimenrenient  d"un  tnme.trr.  t"  Janvier.  I*'  4ml ,  I"  Juillet.  I"  Ortnl>rr.  - 
On». bonne  i  Pari» .  tu  hisecao  r!o  Journal .  rue  Pouiotnirre.  «'  S  .  rl  dan»  les  .Irpaitrmetis .  eliei  tons  In  Directeurs  dr»  postes.  —  On  or  reçoit  que  I.  s 
lettre»  affranchie». 


SOMMAIRE. 

.  Tbavsi  s;  on  \.  Ilcmsrqucs  rriliipie»  sur  l'emploi  de<  aj^os  rtiin,i.pies 

roman  mown  d'opérer  la  dissolution  d«-  ralrul-  —  Il  Hrur.  i»  s  mmi» 
sar.ni»  TnmiT'  iu»  Observation  rrmar.|nntilr  de  variée  anrvrisrmde  spon- 
tancr  —  Sur  nu  cas de  terme  diat«Ura,iiualiqiir  arcoiuparnce  d>lnosl«iu  ni. 
—  Observation  d'un  tas  de  luuuoiuauiv  ii.terimlirule  terminée  par  le  suicide. 

 ïmphvséinc  kimktjI  sptittauf  i  la  »uilc  d'une  lou\  violente.  —  IWlnner- 

uon  ifc  I  ulrru».  -  Obseivaliondcscatlaiiiiraii^iwiisr  conipli  ,uee  d'inflam- 
mation plilegmonruse  ans  articulations.  -  Nlrale  d'arpvnt  à  haute  dose.  — 
Mémoire '«r  d>ll<rcntc<  es)«écr>  il»  luinenr».  -  Isjtaniniaiiun  mppuralive  «la 
rein.  —  F.llirarilr  de  l'alfusaoo  fro.de  emploie  dan»  l  traitement  de  I  empoi- 
sonnement parl'acidrliidrocsamq'ir.  —  IV  l'efïtl  de  l'aride  tarlnpt*  dan» 
U-  traitement  di  s  affrétions  muqueuse-.  —  T.-iilatin'  de  castration  d  mu  indi- 
vidu Mir  lui  mèmr. —  Remarques  sur  les  bopi'aus  norvr fient  consacres  a  la 
radestec.  —  III.TYavsrx  ictniaigiirt.  Acadcmiede»  meure*,  watice  du  2 1 
août.'—  lie  médecine,  suite  delà  séance  du  I»,  et  seaucesdesîi  cl  aoûl. 
Fumiii».  FJo$e  de  Scacpa. 


Une  pareille  pm  rf  n'e-l  jamaii  rnlrér  «lan»  mon  rspiit,  rl  prrw 
plu»  i|uc  moi  n'applaudirait  a  rira  roulla'i  «viilrn*.  CVsl  |nr  dis  le- 
rîlifrrbr-s  iir  rr  genre  qur  j'ai  commencé  m»  travaux,  et  rpir-  jr  sm,  ar- 
rue  ,i  la  jitlicttilit;  iu.h  c'ol  au.ssi  pr.rrr  r|n«>  jr  m*  »ni»  lu aucoup  or- 
cu;  c  Jii  Mijrt,  que  y  or  un-  bnec  |x>uit  <i'iilu»uns.  Je  n'ai  dune  pa* 
soi»j;c-  a  alifiiun  le  mérite  inlrit>>ripir  de»  rxpfrjenrcs,  ni  à  rie»  prrju- 
pri  quanta  I  iiilluc nre qu'elle» puurrAiriit  eiciccr un jourd.ini  la  xiri  cr; 
j  ai  ci  j  seulement  devait  »i|;iial<  r  la  fauuc  dirtrtioii  qu'on  a  pn»r  ,  et 
monii  rr  qu'un  >'t»t  aluisé  sui  le»  ciinv-qurncr»  actuelle»  de  quelque»  es 
jais,  sur  l'inlcrprclaiiuii  de  certains  fait».  Il  m'a  loujuurs  p^ru  qu'un 
piMiv.ul  iriclti*  liraiicuiip  do  icjfivc  dan»  l'etamen  d'une  m  grave  qura- 
titiu,  a  in»  mérilrr  d  it ix-  traité  avec  le  ion  cavalier  de  Charlt  luD  ,  qui 


"I1 


ft  Wow. 


r*  inécK'Ciin  .ismi  liar- 


L1TII0>TR!1»T1Q1  E 

lll'.MARQtJrS  CBITIQL'F.S   MJIt    I.  KMl'I.OI    DES    ACEIHS  CHIMI- 
ofl'S    COU  MB    MtIVKJt    Ji'oPrBFIt    |.»    OISSOUTIOX  HKS 

calculs  ,  exlrait  triiiK- <  iinniit-ii;c  lettre  inédite  sur 
la  iiiliotritif  ,-par  M.  Civi\le. 

Presque  toute»  lr«  npimont  vraî«.\onl  a  leur 
«iiile  une  erreur  :  etlr  <r  place  dai»  l'imaj^ua- 
liun.  comme  l'oinbre  à  cote  de  la  réalitr. 

Madame  "t  SfaiL. 

J'ai  été  accuse  d'affec-cr  .lu  dédain  pour  les  rOo.1»  uri.nlifiiues 
,en-l.ml  a  decr.uvrir  d»  agen»  rlnaiiqucN  cap.il  les  d'tipcrcr  la  diisu'u- 
,ion  des  ralcuîs. 


dis  pour  oirriiirr  l'ctistcnce  de  in  .yen»  prupic4  à  dissoudic  la  pierre 
dans  li  s  rvin»  ou  la  vii»ic. 

Dans  l'cxpusé  desiliv.  r»  moyens  de  traiter  le»  calculent  ,  public  en 
.  i  S5ti.  j'ai  giiué.  rapidement  mr  1rs  diuolvaiu  ;  malgré  Ici  nainbreiiw  s 
rrcbcrclics  auxquelles  ce»  sulisUncctont  donné  lien.  Irur  inutilité,  pro> 
.  claiure  ileja  par  H  ppucrate.  Arctée  ftGilien,  par  Bucrbaive,  Morga- 
1  pni  rt  Frank,  m'avait  u  rable  trop  bien  établie  pour  qu'il  fût  opportun 
de  rappeler  sérieusement  l'atlrution  sur  elles.  Sans  approuver  le  lan- 
t  gage  plus  qu'acerbe  de  Moolaiguc,  je  partageais  l'opinion  qui  lui  a  fait 
:  dire  :  u  II  n'y  a  que  les  fuis  qui  te  bUent  persuader  que  ce  corps  dur 
»  rt  m.isvf  qui  cuit  en  nos  roignuns  ,  se  puisse  diiaoudrc  |sar  breu- 
■'  »  vagrs.  >  Mai»  une  quotion  qui  paraissait  épuisée  vient  d'èirc  re- 
prise et  pré*rnlée  de  minière  à  frire  penser  que  les  efïuru  des  mu  b  r- 
nes  ont  ru  plus  de  succès  qu  -  ceux  des  anciens.  Dès-lors  il  est  à  pro- 
pos d'examiner  si  réellement  on  a  mieux  fait  qu'autrefois,  si  l'on  a  suivi 
i  une  rauche  plus  rationnelle,  et  si  l'on  est  arrivé  a  quelque  chose  de 
po.itif. 

Commençons  par  rappeler  brièvement  ee  que  l'on  «avait  : 
I     1°  C<rtains  tilciil»  nrdi-nt  peu  à  s'abérer  quand  on  1rs  met  en  enn 


-fruillcton. 


pan  si.  pamiET. 

Noos  sommes  sssn  henrent  pour  publier  des  estraits  détailles  de  IVIorc  de 
îM-arpa  pruuoiiee  par  M.  Van^el  dan*  la  France animelle  de  l'A« adétnie. 

8cafpa  e>i  né  le  I  *  )mn  17 1"  ,  a  la  Moite  .  pelile  ville  du  Frioul ,  qui ,  drus 
siôrles  auparavant ,  avait  donne  le  jour  à  ret  Alexandre  .  qui  enseigna  les  belles- 
K'ttres  a  I  â£«  où  on  les  t iudie  ,  Ut  rtatilir  à  Paru  U  prmnere  imprimerie  grec- 
iiue  i  lut  le  favori  de  L»ms  XII.  de  r>a»r.us  I",  de  la-ou  X:  rliartna  de  son 
cloquent*  et  de  son  bahilrlê  dans  les  alTa'irrs  .  la  France,  l'AHemajineel  l'Italie, 
et  mourut  t  Rome  rertlu  delà  pourpre.  La  laio  Ile  de  Srarpa  était  dans  le  eum- 
merce.  Il  avaitiiu  oncle,  linmoie  dV|rli»r,  labho  don  l'aolo.  vrnersble  par  sa 
droiture  et  sa  pieté  .  lequel  avait  ele  élevé  a  luniv,  r.itc  de  Padoue .  par  le  mar- 
«suis  Polini .  ntalliemstirieit  proforal ,  associe  île  notre  Académie  des  science*, 
et  I  un  des  «iicees*eur*  du  praud  Galilée.  I.'ahbe  .'•earpa  était  Irés-vrrsé  dan^  les 
inalhcnialirpies  et  les  trtlre*.  Il  drcosivrit  aver  joie  dans  ion  nevesi  on  esprit  vif 
c-t  pénétrant.  Il  nul  à  le  cultiver  toute  la  tendresse  d  an  |iére.  Sous  on  tel  maître, 
le  jeune  Srarpa  fit  de*  pingres  très-rapides.  A  H  ans  ,  il  avait  achevé  ses  buma- 
pîles.  et  pris  une  teinture  de*  anathrnialiqiier.  Des  ce  moment.il  songea  »  se 
.lonncr  nue  profesvion  ;  et.  comme  an  gofti  dcrulé  le  portait  a  la  i«rdeein«  et  à 
la  chirurjw  .  «m  oncle  s'empressa  de  l  envmer  à  sa  chère  université  de  Pidone. 


\À  floeissaient  linit  célèbres  professeurs,  et  an  milieu  d'eus  le  grand  Murragni 
Mort ij^ii,  qiii ,  Jjté  de  Ru  ans  .  publiait  son  traite  D'  teJikttt  rt  tanrit  marto- 
ntm:  Morçseni,  le  premier  des  analoniiste*  de  son  1enip*.«an«  en  eicepter  méms' 
Haller,  qne.du  reste,  il  mènareait  assev  peu  dans  sesleçou*.  Prés  de  luî.  dens  au- 
tres proteMeors  se  faisaient  la  esierve  :  Vandelli ,  qui ,  i  l'esemple  de  Drliaévi . 
osait  révoquer  en  doute  l'itifaiMitiiliié  de  llaller  :  Caldani .  ballrnen  esr|...if. 
toojoiir*  arme  pour  le*  paroles  do  maître  .  et  ne  souffrant  pas  qu'on  pAl  même 
soiqi^onner  de  la  sensibilité  dans  aise  membrane  :  vaines  querelle*  ouldire*  de 
nos  jours  Ainsi ,  dés  son  entrée  dins  le  monde.  Scarpa  eneit  les  aninio>itr< ,  les 
jalonsies.  les  faiblesses.  Charmé  toutefois  de  re«pril  et  de  l'aclivile  de  s3rarjia  , 
Morearm  le  prit  en  alferlion.  Mor|fa|;ni  avait  perdn  les  sens  .  il  lit  de  Sxarp* 
son  Irclruret  son  serrrlaire.  Tmis  le*  otivraee»  que  lui  oCrai,  ni  les  auteur»  ri>B_ 
tensporain* ,  tout*  s  les  rooMiltatiun*  rpii  lui  venaient  de»  divrr*r*|tarlM>s  de  l'râi- 
eope  ,  Scarjk»  les  lui  lisait.  Scarpa  écrivait  sou*  sa  dictée  I"  jsiar»  nien« ,  le»  ré- 
flexion».  le»  rqion'es^t  ce  travail  termine,  le  vieillard  el  l'ei.fsnt  se  délavaient 
par  la  lecture  des  rl.s»iqors  latins, et  sortnol  parla  lecture  de  Pliule  qui  faisan 
les  délire*  de  Morrar,ni. 

«  L'n  antre  professeur,  le  docteur  Calta  ,  qui  enseiirnail  le*  accniM-beniens  ,  rr  . 

Ereseulait  en  rire  ,  «oit  dm-  leur  eUt  ordin.nre  ,  soit  dans  toutes  les  périodes  de 
,  rro.icMf.  les  or»»ni-«  crnitaiii  (nlerieurs  et  estent  ors  de  la  lesunie;  t»rar(  a 
srron.la  re  teasad  par  île»  préparation»  q«i  avaient  tout  le  uni  de  l'eeole  d*  Mor- 
earni.  F.nfin  ,  d.  »  le*  deas  premières  années  de  se»  études  aoatumimies ,  il  de- 
vint l'aniiliaire  baMiuel  du  prosecleur,  et  le  suppléait 
tsons. 
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GAZETTE  MEDICALE 


Met  avec  de  l'eau  pore:  ce  liquiie  fiait  même  par  les  détruire,  surtout 
s'il  est  connut,  «'il  a  une  température  élevée,  et  s'il  agit  sur  des 
pierres  friables,  dépouillées  de  leur  couebe  extérieure  ,  ou  mieux  eo- 
core  fragmentée».  Uoe  multitude  d'expériences  ont  constate'  la  puis- 
sance de  l'eau  sur  les  calcul»  hors  de  I*  vessie  ;  et,  en  agissant  sur  ta- 
ble, comme  l'on  dit,  on  a  pu  suivre  l'action  du  menstrue  dans  tontes 
ses  nuances,  dans  toutes  ses  particubrilés.  Oo  a  remarque*  lolimmcni 
que  certaiaes  subsLioce*  se  détruisent  avec  plus  de  facilité  qned'atiiics; 
d'où  il  résulte  que  la  concrétion  sur  laquelle  on  opère  acquiert  parfois 
des  foi  mes  brunes  I<c  résultat  peut  Irnir  on  a  un  effet  purement  mé- 
canique, ou  à  un  phénomène  de  dissolution.  L'acide  urique  et  les  orales 
alcalins  sont  solublesdans  l'eau,  plus  à  chaud  qu'à  froid;  les  pVisphi- 
te,  carbonate  et  oxalale  de  chaux  ne  le  sont  point  ;  le  phosphate  amoio- 
uiaco-magnésieo  se  dissout  en  petite  quanti'.édans  ce  liquide, et l'oxide 
cystiqne  eo  plus  faible  proportion  encore. 

2°  Rien  n'est  plus  facile  que  d'accroître  la  propriété  disiolvante  de 
l'eau,  en  y  ajoutant  des  acides  ou  des  alcalis  Que  le  mélange  ait  lieu 
dans  nos  laboratoire»  ou  qu'il  s'elfectue  dans  les  entra  Iles  de  la  terre, 
les  effets  sont  les  mêmes.  Ainsi  les  alcalis  augmentent  la  solubilité  de 
l'acide  urique,  parce  que  les  urates  alcalins  sont  environ  trois  fois  plus 
soluble*  que  lui  ;  l'eau  de  chaux  agit  a  peu  près  de  même  ;  la  potas<e 
dissout  le  mucus  vésical  ;  l'acide  carbonique  rend  solubies  le  phos- 
phate et  le  carbonate  calcaire*. 

3*  Beaucoup  de  substances  mises  en  contact  avec  la  peau,  l'estomac , 
les  bronches,  les  membranes  séreuses,  le  sang  ou  le  parenchyme  des 
,  passent  dans  l'urine.  De  ce  nombre  sont  surtout  les  alcalis  et 
;  acides.  MM.  Wcehler  et  Stehberger  ont  joint  au  récit  de  leurs 
rs  expériences  l'indication  des  phénomène»  analogues  qui  avaient 
été  observés  avant  eux. 

De  tons  ces  faits,  connus  et  enregistrés,  la  pratique  médicale  n'avait 
retiré  aucun  fniit  :  la  dissolution  des  calculs  dans  les  voies  urinaire* 
ne  s'en  offrait  pat  moins  comme  un  but  auquel  on  perdait  l'espoir  d'ar- 
river. 

De  nouvelles  recherches  ont  été  entreprises  par  quelques  modernes, 
spécialement  par  MM.  Chevallier  et  Petit,  mais  sur  une  échelle  peu 
étendue,  en  se  bornant  s  no  seul  dissolvant ,  les  atcalis,  et  i  la  forme 
sous  laquelle  il  se  présente  naturellement  dans  les  eaux  thermales  de 
Vichy,  qui,  avec  de  l'acide  carbonique,  eoolienrent  environ  un  deux- 
ceniirme  de  carbonate  de  soude.  Voici  le  précis  des  résultats  : 

1*  Des  calculs  divers,  entiers  ou  morcelés,  placés  djns  des  sacs  de 
tulle  de  cotoo  ou  dans  drs  paniers  d'osier,  et  plongés  au  sein  des  sour- 
ces, avaient  perdu,  au  bout  d'un  crrlaio  laps  de  temps  ,  une  partie  de 
leur  poids,  et  quelques-uns  mime  avaient  disparu  en  totalité. 

2*  Drs  malades  qui  prenaient  Ici  eaux  de  Vichy  en  bains  et  en 
Loisson;  ont  rendu  dis  calculs  entiers  ou  morcelés;  leurs  souffrances 
ont  diminué  ou  disparu. 

Sous  le  premier  point  de  vue,  les  nouvelles  expériences  ne  presen- 
t.  ni  rien  à  quoi  l'on  ne  dût  s'atundie  d'avance ,  et  le  contraire  seul  de 
ce  qui  est  arrivé  aurait  pu  exciter  la  surprise. 

Cependant  les  résolut»  que  MM.  Cbeva'ier  et  Petit  ont  publies  ne 
t'accordent  point  eosetnblc.  Uoexrmple,  prisau  hasard  eotic plusieurs, 
suffit»  pour  le  prouver. 


Suivant  M.  Petit,  cinq  calculs  d'acide  uriqne  ou  d'urate  d'ammo- 
niaque, pesant  ensemble  1l8gr15  ,  et  restés,  terme  moyen,  vingt-sept 
jours  dans  l'eau,  à  une  température  de  38  à  39  degrés  C,  ont  perdu 
63gi95de  leur  poids,  ou  environ  53  pour  cent.  Selon  M.  Chevallier, 
trois  pierres  d'acide  urique,  du  poids  total  de  19gr25,  avaient  perdu, 
dans  la  même  eau,  an  bout  de  70  heures,  i1gi4(j,  oo  environ  GO  pou 
cent,  et  au  lixième  jour,  oo  ne  trouva  plus  rien  d'une  autre  qui  pesait 
i  5gr39.  En  admettant,  ce  qui  n'a  rien  d'improbable,  que  la  destructi- 
bilité  de  cette  dernière  fût  la  mime  que  celle  des  trois  autres ,  il  ré»u|- 
ferait  de  la  que  la  disparition  totale  des  UgtfU  aurait  exigé,  d'après 
M.  Chevallier,  environ  cinq  jours,  ce  qui  en  ferait  à  peu  près  20  pour 
cent  grammes;  tandis  que  la  destruction  totale  des  11KgH5  sur  1rs- 

3nelt  M.  Petit  a  opéré,  aurait  demandé  50  jo'TS  d'immersion,  c'est  a- 
ire  42  i  4ô  pour  cent  grammes,  on  pins  du  double  de  ce  qui  rrutu  t 
des  nombres  donnés  par  M.  Chevallier.  Rien  n'explique  une  si  énorme 
différence  entre  les  résultats  de  denx  expérimentateurs  opérant  a  la 
même  époque,  sur  la  même  substance,  dans  la  même  can.  D'un  aulte 
côté,  un  demi-calcul  d'acide  urique,  pesant  37gr{5,  plongé  par  M. 
Chevallier  dans  une  sourre  à  H  degrés  C,  avait  subi,  au  bout  de  1  il 
heures,  une  perte  de  10gi90,  ou  de  29  pour  cent,  de  sorte  qu'J  loi 
aurait  fallu  enviroo  22  jours  pour  se  détruire  eo  totalité,  ce  qui  fan 
près  de  GO  jours  po'ir  cent  grammes.  Mais  une  autre  picrie,  dt  même 
nature  et  du  poids  de  7gi9>,  que  ce  chimiste  laissa  pr odani  70  h<uir< 
dans  nne  source  marquant  42  degrés  C,  pir.lit  "gitlO,  ou  enviroo  ir> 
pour  cent,  de  manière  que  <i  ou  7  j mrs  en  eussent  vu  opérer  la  des- 
truction totale,  ce  qui  donne  approximativement  73  jours  pour  cent 
grammes.  Il  y  a  là  encore  quelque  chose  dont  ne  différence  de  2  de- 
gré* dans  la  tempérai  uie  ne  rend  point  compte. 

Quoi  qu'il  en  soit,  si  non*  prenons  la  moyenne  de  ce*  quatre  indi- 
cations si  différentes  {20,  42,  60  et  75  jours),  non»  trouvons  que  V> 
jours  d'irrigation  non  interrompue,  avec  une  sonde  à  double  courant, 
seraient  nécessaires  |«ur  opérer  la  destruction  d'un  calcul  d'acide  uri- 
que pesant  100  grammes  (trois  onces  et  deux  gros),  c'est-à-dire  d'une 
pierre  qu'il  n'est  pas  fort  rare  de  rencontrer.  Encore  faut- il  (aire  abstrac- 
tion de  l'acide  uriqne  que  la  sécrétion  rénale  fournirait  pendant  ce  lap» 
de  temps,  et  dont  on  peut  apprécier  la  quantité  en  évaluant ,  aire 
Cruiksnank,  le  terme  moyen  de  cette  sécrétion  à  1000  grammes  par 
jour,  et,  avre  Bericlius,  la  quantité  on)  ma  ire  de  l'acide  uriqne  dan* 
l'urine,  à  on  millième  ;  on  aurait  aiaai,  pour  les  43  jours,  539,000 
grammes  d'urine,  et  5a>  grammes  d'acide  urique,  ce  qui  prolongerait 
l'opération  de  26  à  27  jours,  c'est  à-dire  en  porterait  la  durée  à  pl«s 
de  deux  moi»  et  demi.  Or,  il  résulte  des  expériences  de  Haies  qu'a 
l'aide  de  la  sonde  à  double  courant  cet  expérimentateur  faisait  pa»»if 
r  heure  200  ponces  rubes  d'eau  dans  la  vessie  d'une  biche  :  la  vestir 
u  malade  recevrait,  d'après  cela,  pendant  le»  deux  moi» et  demi,  uie 
masse  d'eau  de  560,000  pouce»  cubes.  Eo  supposant  que  tout  l'alcali 
des  eaux  Vichy  bues  par  un  malade  s'échappJt  du  corps  par  la  voie  dr» 
reins,  ce  qui  n'est  pas  probable  :  cette  masse  d'eau  serait  celle  aussi 
que  le  sujet  devrait  se  résoudre  à  boire,  s'il  préférait  la  voie  de  l'eslo 
mac  à  la  méthode  directe  des  irrigations. 

Je  laisses  penser  si  la  poche  urinaire  et  l'estomac  supporteraient  un 
semblable  traitement.  Les  chimistes  commencent  à  se  r-ersuader  que 
l'estomac  ne  peut  être  comparé  à  une  cornue  ;  ils  ne  lai  diront  pas  uoo 


»  U  passa  l  i  deux  année»  suivîtes  à  Bologne.  Celle  ville  avait  denx  hôpitaux 
.lotit  il  son  il  la  clinique.  Il  s'alUrba  surloal  à  celle  de  Rivjera ,  disciple  de  Mo- 
lmctii ,  et  Ires-babilc  chirurgien.  De  retour  à  l'adulte  ,  Scarpa .  aux  applaudisse- 
nieos  de  lou»  le»  professeurs ,  reçut  des  niain»  d«  Murgtgni  les  insigoei  du  doc- 
toral. 

•  Hais  Morgerrii  louchait  à  sa  la.  Il  mourut  d'apoplexie  dans  les  bras  de  son 


élève.  Scarpa  p  arait  plus  rien  qui  le  retint  a  Padoue.  0  songeait  à  se  fixer  à  Ve- 
nise pour  j  tirer  parti  de  ses  lalens.  Sur  ces  entrefaite' ,  Yaiidclli  reçoit  de  sou 
fre.ee  .  premier  médecin  du  due  de  atudèae .  une  lettre  oo  il  imitait  Scarpa ,  au 
non»  de  son  souverain ,  a  venir  occuper  dans  l'université  de  cette  ville  une 
chaire  d'aaatomie  et  d'institutions  chirurgicales.  Effraye  d'un  irl  emploi.  Scarpa 
hésite  ,  mais,  encourage  par  se»  amis,  il  accepte  ;  il  se  rend  à  Modène  ,  il  paiait 
.lins  sa  chaire:  il  parle,  il  démontre,  el  ses  auditeurs  admirent  l'ordre  et  la 
clarté  de  ses  idées,  la  pureté  de  ion  langage,  la  beauté  de  ses  préparations.  Il 
■t  arait  pas  25  ans.  Peu  de  temps  après  il  fut  promu  au  grade  de  premier  chirur- 
gien de  I  hôpital  militaire  :  nourelle  tache  qrri  tourna  an  profit  des  élèves  :  il  lit 
MiCi'cderk  ses  leçons  .  chaque  année ,  un  coors  d'opérations  sur  le  cadavre. 

-Cependant,  au  milieu  des  débat»,  qui  depuis  3V  années  partageaient  le  inonde 
»a*ant  snr  l'organe  de  l'ouie  dans  certains  animaux  .  et  particulièrement  dans  les 
poissons ,  Scarpa  6t  paraître  en  1 772 .  sons  1rs  aospirrs  de  son  protecteur  le  duc 
■le  Modène ,  uoe  dissertation  écrite  en  latin  ,  du  si}  le  le  pins  tlcgant ,  sur  la  U  - 


ronde.  Elle  n'existe  qu'arec  lui ,  el  toujours  dans  des  dimensions  proportion 
nées.  Or  .  le  limaçon  ne  se  rencontre  que  dans  les  animaux  les  plus  parfaits-  La 
conséquence  est  directe  ;  mats  de  l'aven  de  Scarpa  loi  mente ,  consigné  dans  un 
antre  outrage  ,  les  oiseaux  n'ont  qu'un  rudiment  de  limaçon .  qu'un  rudiment 
de  fenêtre  ronde,  tous  deux  si  petits  qu'ils  ont  échappe  â  Virqd'Arjr,  et  qw 
Cuvier  n'en  parle  pas.  A  la  vérité,  des  travaux  ultêheurs.et  particulièrement  ceux 
de  M.  Brescbet.  ont  prouvé  que  le»  oiseau  sont  en  effet  | 


gaaes;  mais  encore  très  petits  l'un  el  l'autre  ;  et  cenenda'nl  quel  être  anime  a 

celle  de  l'oiseau?  car,  sans  par- 


fire  ronde  el  sur  le  limpan  secondaire.  Daller  a 


de  grands  éloges  ».  cet 


•mirage.  L'auteur  se  Dalle  d'r  démontrer  que  la  fenêtre  ronde,  trop  négligée  drs 
enatomisles ,  concourt  singuUèrenieul  à  la  perfection  de  fuoic.  Il  lire  ses  argu- 
men»  de  l'analomic  comparée.  Partout  où  manque  le  limaçon  ,  point  de  fenêtre 


rouie  plus  due .  plus  délicatcetplus  étendue,  qnaecli 

1er  da  perroquet  et  du  corbeaudanois ,  quel  homme  égalerait  les  prodigi»  du  nio- 

r:ur  américain?  de  cet  oiseau  si  partaitemeot  imitateur,  qu'il  repro 
t  i  souliatt  tontes  le»  voix  qu'il  entend .  ton»  les  cris .  tous  les  ramages 
de»  animaux  de  son  espèce;  passe  brusquement  da  grotesque  ao  sublime 
et  oc  copie  le  rossignol  lui-même  que  pour  embellir  ton  «liant  de  nooveife* 
graret,  pour  le  rendre  plu»  varié,  plus  vif,  plus  énergique  et  plus  tue- 
chut  ?  Or .  ces  sons  qu'il  exprime  par  son  larynx ,  il  les  a  gravés  dans  u 
mémoire ,  il  les  a  perças  par  ses  oreilles.  L'ouïe  de  l'oiseau  serait  donc  ai  sa 
étendue  que  celle  de  I  nomme  ;  et  cette  étendue  dépendrait  moins  de  la  Croître 
ronde,  que  de  l'ampleur  des  canaux  demi-iarculaire»,  ou  de»  feuitlei»  de  Trc»i 


raoces ,  on  de  quelque  condition  cérébrale  encore  inconnue.  Quoi  qu'il  en  soit . 
la  dixsrrlalion  de  Scarpa  fut  pour  l'Italie  un  objet  de  scandale.  Depuis  trois  an- 
nées, Galvani  s'attachait  à  la  même  étude.  Ilavail  MCcessivcmrnL  communiqué  ses 
découvertes  a  l'institut  de  Bologne,  lorsque  Scarpa  publia  les  sienne».  L'identité 
de  Lt  ars  idées  suscita  des  soupçon» de  plagiai .  Bologne.  Modèoe.  Pedoue,  Pavie. 
en  furent  émues .  et  les  débat»  qui  s'allumèrent  ne  furent  amortis  que  dix  ans 
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pins  à  élre  convaincus  qu'on  ne  uunii  assimiler  la  vessie  à  un  sic  de 
tulle  de  c<Hoo  ou  A  un  panier  d'oiiir. 

Au  reste,  l'expérience  «  déjà  prononce",  non  pat,  il  est  wii,  sur  le» 
irrigaiioni  alcalin»,  maU  aur  celle»  de  nature  acide  ;  non  sur  l'homme, 
mais  sur  les  animaux,  qui,  en  pareil  cas,  doivent  être  soumis  les  pre- 
miers à  l'expérimentation.  11  a  été  fait  des  recherches  a  ce  sujet  dans 
l'école  d'Alfoil.  M.  Dupuy  a  constaté  qu'on  est  bien  parvenu  a  dissou- 
dre un  ca'eut  (de  carbooate  calcaire)  dans  la  Tessie  d'un  cheval,  en  y 
injectant  de  l'eau  vinaigrée;  mais,  après  un  long  traitement ,  on  Tut 
obligé  d'abandonner  l'animal,  qui  se  trouva  atteint  d'une  paralysie  de 
Ja  rôtie  et  de  tout  le  train  de  derrière. 

J'aurais  bien  d'autres  remai-troe*  analogues  a  faire  sur  le*  deux  ou- 
rrigesde  MM.  Petit  et  Chevallier;  mais  celle  a  me  parait  suffisante. 
Ces  deux  aoteurs  semblent  avoir  pris  plaisir  a  changer  de  rôle  ensem- 
ble ;  le  médecin  s'appesantit  avec,  use  sorte  de  complaisance  sur  1rs  dé- 
tails chimiques,  tandis  quo  le  chimiste  les  effleure  a  peine  ,  et  se  livre 
à  des  rrebeicbcs  d'érudition,  a  des  digressions  meaicalrs  au  railiiu 
de$|uelk»  l'abandonnent  trop  souvent  La  sagacité  et  la  critique  qui 
n'auraient  pas  manqué  de  le  guider  dans  des  élucubratiout  plus  en 
harmonie  arec  tes  travaux  habituels.  Comment,  par  exemple  ,  a-l-on 
pu  oublier  que  les  résultait  d'une  expérience  ne  sont  applicables  qu'a 
oV*  cas  dans  lesquels  reparaisscut  exactement  tes  mêmes  circonstances? 
Or,  pour  rc  tter  fidèle  a  ce  principe,  il  (allait,  comme  l'ont  fait  Morand, 
kiiknalrick,  Newcome  et  Harlley,  pour  l'eau  de  chaux,  immerger  les 
calculs,  non  point  dans  1rs  sources  de  Vichy,  mais  dant  l'urine  des 
malades  soumis  h  l'usage  de  cet  eaux,  eo  ayant  soin  de  la  mait-t  nir  a 
la  température  du  corps  et  de  la  renouveler  fréquemment.  C'était  le 
seul  tauyen  de  se  placer  dam  de*  conditions  analogues  a  celles  sur  let- 
qu-  Iles  le  praticien  doit  régler  sa  conduite.  En  suivant  cette  marche, 
on  se  serait  trouvé  tout  naturellement  conduit  à  rechercher  non-seule- 
tarot  la  capacité  de  saturation  de  l'acide  urique  et  le  degré  exact  de  so- 
lubilité des  divers  uratea  neutres  ou  baaiauas,  soit  dans  l'eau  pure,  à 
éti  températures  diverses,  toit  dans  des  dissolutions  salines  simples  ou 
<  umposées,  mais  encore  a  entreprendre  une  analyse  comparative  de 
l'urine  avant  et  après  l'administration  des  bicarbonates  alcalins,  tint 
cbei  l'homme  en  santé,  que  chex  les  sujets  graveleux  et  surtout  calcu- 
leux.  Toutes  ces  données  auraient  bien  pu  n'avoir  aucun  résultat  immé- 
diat pour  la  thérapeutique;  nuit  elles  aurai'  nt  servi  la  science  et  comblé 
une  lacune  qu'on  s'afflige  d'y  voir  :  car,  par  exemple,  si  sa  solubilité 
de  l'urate  d  ammoniaque  est  a  peu  prêt  égale  a  celle  det  uratrs  de  po- 
tasse et  de  soude,  ainsi  qu'on  ledit,  comment  pourrait  il  y  avoir  de 
l'avantage  à  remplacer  le  premier  de  ces  sels  par  l'un  des  deux  autres  ? 

Il  estdoBC  clair  que,  sous  le  rapport  scientifique,  la  solution  du  pro- 
blème n'a  point  fait  jusqu'ici  un  seul  pas.  Nous  n'avons  rien  appris  de 
nouveau,  sinon  ,d'un  manière  très-vague,  qu'il  y  a  des  variations  in- 
dividuelles dans  la  manifestation  et  la  durée  de  l'alcalesccnce  de  l'u- 
rine, après  l'usage  des  eanx  de  Vichy.  Ce  résolut  est  minime. 

Examinons  maintenant  la  partie  pratique  des  nouvelles  recherches  , 
et  voyons  d'abord  <e  qu'on  doit  penser  dis  malades  qui  rendent  drt 
conciliions  nrmaiies  à  Vichy. 

Bemcoup  de  calcul. ux  rendent  spocanément,  1  la  tuite  des  coli- 
ques néphrétiques ,  ou  sans  douleurs  préalables  dans  1rs  lombes  ,  des 
graviers,  des  calcu's  même  d'un  volume  a-set  considérable ,  1rs  uns 


et  plus  ou  moins  arrondis,  les  autres  persernésde  facettes,  d'en  - 
nens  ou  d'aspérités.  Chaque  praticien  a  pu  observer  de  pareils 


cas  ;  pour  mon  compte  ,  j'en  ai  rencontré  un  grand  nombre,  et  je  me 
suis  convaincu  que  toutes  les  nuance*  imaginables  de  (orme,  de  cou- 
leur ,  d'inégalité,  de  volume,  sont  susceptible*  de  te  présenter.  L'ex- 
pulsion de  ces  calculs  a  lieu  surtout  lorsque  l'action  contractile  de  la 
vessie  se  trouve  excitée  d'une  manière  qneleooqne.  Ainsi  un  voyage  , 
une  course  en  voiture  et  des  boissons  aboodaotet  la  provoquent  fort  sou- 
vent. D'un  autre  côté,  les  bains  et  tout  ce  qui  contribue  a  relâcher  les 
tissus  du  périnée ,  sont  aussi  det  circonstances  fàrorablet.Le  mécanisme 
de  cette  expulsion  taule  aux  yeux ,  et  cependant  on  parait  l'avoir  mé- 
connu :  tant  est  grande  la  préventioo  avec  laquelle  on  observe  certains 
f»iU  !  Va  malade  qui  se  trouve  aux  eaux  rend-il  des  graviers  au  bout 
de  qnelques  jours;  on  veut  que  ce  soit,  non  parée  qu'il  a  changé  de 
régime,  parce  qu'il  est  venu  ae  placer  dans  de*  circonstance*  différen- 
tes ,  qui  ont  augmenté  la  faculté  expulsive  des  organes  ,  mai*  parce 
que  les  principes  minéralisateurt  de  l'rao  ,  introduits  dans  l'économie, 
ont  fonda  ou  disgrégé  la  pierre ,  et  l'on  dit  que  celle-ci  sort  uniquement 
parce  qu'elle  a  été  diminuée  de  volume  on  réduite  eo  fragment.  Les 
giaviers  présentent  ils  des  inégalités  ,  de*  pointes ,  des  anfractuositéi  ; 
oo  s'extasie  sur  les  effets  miraculeux  de  l'eau,  dont  oo  prétend  que  par 
là  l'action  est  devenue  palpable.  Mais ,  je  le  répète ,  cet  phénomènes 
s'offrent  a  chaque  instant  dans  la  pratique,  même  chez  des 
qui  ne  tout  tournis  a  faction  d'aucun  moyen  ihérapeatique. 

Une  antre  circonstance ,  cependant ,  est  plus 
celle-ci  1  entretenir  l'illusion  :  je  veux  parler  du 
tanédes  pierres  vésicales. 

On  ne  s'est  point  asiet  occupé  de  la  texture  de*  calculs  et  de  leurs 
divers  modes  de  développement;  on  n'a  pas  apprécié  l'influence  exercée 
par  les  substances  qui  servent  de  moyen  d'unioo  à  leurs  élément  amor- 
phes ou  cristallins.  J'approfondirai  ce*  diverses  questions  dans  un  traité 
de  l'affection  calcuteuse  que  j'imprime  en  ce  moment;  ici  je  me  con- 
tenterai de  relever  un  fait  que  l'expérience  journalière  met  à  portée  de 
constater  :  c'est  que  certain*  ralcutl ,  la  plupart  d'acide  urique  ou  d'u- 
ratc  d'ammoniaque,  et  un  petit  nombre  de  phosphates  terreux  et  d'oxa- 
late  calcaire ,  sont  susceptibles  de  se  rompre  spontanément  dans  la  ves- 
sie, et  que  les  éclats,  qui  n'ont  pas  trop  de  volume  ,  peuvent  ensuite 
être  expulsé*  avec  l'unne.  L«  malades  rendent  alors  des  fragmctn 
d'une  forme  et  d'une  eraedeur  variables,  qui  ne  différent  de  ceux  qu'on 
trouve  dans  l'urine  des  sujets  litbutritié»  ,  qu'io  ce  qu'ils  sont  garnis 
de  facettes  plus  petites,  et  non  accompagnes  de  détritus.  Quelques  ma- 
lades ont  rendu  sous  mes  yeux  ces  éclats ,  qui  deviennent  plus  durs 
sans  cesser  d'être 
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par  la  dessiccalion ,  sans  cesser  d'être  cassans ;  d'autres  le*  avaient  ex- 
pulsés précédemment  et  les  conservaient  dans  des  boites ,  comme  celui 
dont  le  traducteur  de  Uai  lley  nous  a  transmis  l'histoire.  Presque  tons 
s'étaient  crus  guéris  après  la  sortie  d'un  oo  plusieurs  de  ces  corps  an- 
guleux ;  mais  ,  pour  la  plupart ,  l'erreur  ne  fut  pat  de  longue  durée  • 
carie  retour  des  douleurs  et  même  l'expulsion  de  nouveaux  fragment 
venaient  leur  prouver ,  au  bout  de  qu-  Ique»  temps ,  que  la  vessie  rece- 
lait encore  des  concrétions.  Cette  remarques  été  faite  sur  quelques  su- 
jet» auxquels  la  lilhotritie  put  être  appliquée,  et  rhet  d'autres  pour 
lesquels  il  fallut  recourir  à  la  taille.  Elle  a  rte  répétée  aussi  dans  des 
circonstances  plus  graves ,  où  les  désordres  locaux  rt  généraux  < 


plus  tard .  et  lorsque  Scarpa  fut  place  comme  il  devrait  l'être  

Vers  1749  et  t"4Q  Meekel  fut  conduit,  pie  la  découverte  du  ganglion  spbroo- 
|talatin  ,  s  chercher  quele*!  l'usage  des  ganglions  en  général.  1]  ne  proposait  que 
des  vuesanaloaiiqnes.  que  Zinn  avait  adoptées,  mais  que  liai  ter  goûtait  peu  Son 
esprit,  vouait  quelque  ebox  de  plus:  il  jiigemterjmme  Akesandrt  Mouro.  qu'il  était 
préférable  d'avouer  rar  ce  poial  notre  profonde  ignorance.  Scsrps  reprit  celle 
matière,  et,  trente  ans  pins  taed,  en  *7<*.  parut  le  premier  litre  en  latin  de  set 
annotations  anatoeoique,  sue  let  ganguoos  et  let  pleias  nerveua.  Sun  premier 
soin  fut  d  eo  pénétrer  la  structure  :  au  moyen  d'un  simple  filet  d'eau ,  il  la  rend 
manifeste  ;  il  la  décrit  avec  tout  let  accident  qui  l'affeclent;  et,  rejetant  let  6c- 
iiout  de  Willis ,  de  Vicusseos  et  de  l-aneisi ,  qui  venk-nt  que  les  ganglions  soient 
des  cerveau*  secondaires ,  oo  des  foyers  d'où  s'élancent  les  esprits  .  il  t'attacbe  s 
la  nrodette  etMidutaon  de  Steckel  rt  de  Zïaa .  savoir  :  que  fixage  des  ganglions 
est  de  disjoindre,  de  mêler ,  de  recomposer  let  nerfs ,  pour  les  multiplier ,  let 
iKMicric,  les  raviver,  les  sous-diviser  dans  leur  marche,  tt  les  distribuer  pins  fa- 
vorablement dans  les  parties  Sauf  sur  quelques  points,  Scarpa  f  il  concorder  s 
merveille  les  détails  d'suitomir  av  ec  rei  détails  d  action. 


Après  hait  années  d'enseignement  et  de  travaux  .  la  situation  de  Scarpa  chan- 
gea tout  Scoop  Modèoc  perdit  le  doc  François;  ton  successeur  Hercule  entre- 
prit det  réfunnet ,  et  les  étendit  jusque  ter  Us  écoles.  Bans  le  trouble  oo,  si  l'on 
•eut .  dans  le  W«ir  de  ces  mutations .  Scarpa  soDicita  et  obtint  la  permission  de 
'o  eger.  l  a  France  et  l'Angleterre  loi  montraient  de  loin  des  talent  qu'il  voulait 
tunnaitre.  Il  v,nt  i  Paris.  IVpuit  cinq  ans  il  appartenait  i  la  société  royale. 


Vieq-d'Arsc  l'accueillit  avec  empressement.  Une  étroite  amitié  les  attacha  l'on  a 
l'autre.  Admis  aux  séances  de  la  société ,  Scarpa  j  communiqua  une  observation 
d'anevrisme .  et  fit  hommage  a  la  compagnie  de  ton  livre  fur  les  ganglions ,  et  de 
l'on  de  tet  hrjaai  dessins  de  b  première  paire  ;  car,  nn  art  qo'il  possédait  s  l'é- 
gal de  Cnsier,  c'est  l'art  du  destin  :  sorte  de  racoMirt  artificielle,  eatérienre. 
immuable ,  que  devrait  cultiver  lool  botome  qui  te  consacre  s  l'observation  de  la 
nature.  Vicq-d'Aivr  basait  alors  dessinée  et  graver  ses  tables  du  cerveau;  il  en 
préparait  tes  modelés  à  l'hôpital  de  la  Charité:  c  est  là  qu'il  mil  dans  les  mains  de 
Sear|ui  Ions  let  moyens  d'étendre  ses  lerbeeebes.  et  de  reenei  lîr  les  matériau* 
d'un  travail  qu'il  préparait  tur  l'odorat.  Dans  le  même  lenrps  se  trouvait  i  Pins 
le  baron  de  Véniel,  oculiste  célèbre .  qui  tvtit  rendu  la  vue  k  Enter,  el  à 
Seaepa  vil  opr 
rare, et  que  lu 

msiton  d  Orléans ,  Seaepa  fut  reçu  k  la  Charile  par  le  frère  Corne.  Ce  grand  li  - 
Iholotnisie  fil  plus  d'une  fois  sous  let  jetrt  de  Scarpa  la  taille  par  le  haut  appa  ■ 
reil,  rt  chaque  fois  Scarpa  fui  frappé  de  l'adresse .  de  la  légèreté ,  de  la  proetue 
d'esprit,  eli'ajaulede  la  simplicité  de  ce  véoérahle  chirurgien  Vicq-dArrr  hii 
fil  connaître  I  inventeur  d'un  appareil  propre  a  redresser  les  pieds  bols.  Quel  - 
quet  mots  de  ce  mrrtnîrien  tar  la  docilité  de  not  parties  a  te  fléchir  dant  tons 
les  sens,  pourvu  nue  la  traction  qu'on  leur  fait  tubir  n'j  réveille  jamais  la  dou- 
leur, ces  mots  te  gravèrent  dans  l'esprit  de  Seaepa ,  et  h"  guidèrent  plat  lard  dans 
le  traitement  de  celle  infirmité.  Mais  de  toutes  tes  rencontres  qu'il  fit  a  Paris,  la 
plus  importante  par  ses  tuilev  f-il  eihe  d'Ak-aaradre  Brembilla.  premier  chirur- 
gien de  l'emperenr  Jwrpb  11  :  Beambilla  ,  enthousiaste  de  son  art ,  et  n'en  par- 
lant jamais  qu'en  termes  presque  injurieui  pour  la  mcdeciac,  i  ' 


tenaet. oculiste  r.l,i,re.qiii  avait  rendu  la  vue  à  Enter,  et  à  qui 
érer  pluaienrs  fois  restriction  da  ta  cataracte.  Par  une  laveur  plus 
ni  ménagea  le  chirurgien  de  la  dacbet-e  de  tlodéne.  princesse  de  la 
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si  avancés  que  toute  opération  se  trouvait  impraticable.  J'ai  tu  raounr  II 
trois  de  ce*  dernier»  malades  ;  l'ouverture  des  corps  a  démontré  que  | 
U  nature  de»  calcul»  De  dilférail  |i <»  de  Celle  des  fragment  qui  avaient 
été  rendus  pendant  la  vie  ;  niait  elle  n'a  rien  f  ut  apercevoir  de  parti-  j 
entier  dans  la  disposition  du  vi-ccre  où  la  division  spontanée  s'e:ait 
opérée.  Un  autre  s'est  présenté  tuiil  récemment  dans  le  s  rvicc  des 
■  ..Iculeux  -,  il  prenait  depuis  quelques  juin  s  des  préparations  de  quin- 
quina», ruaiiue  Ionique  et  fi  brifuge  ;  au  moment  où  l'un  s'y  .it'.niiil  le  i 
tnuins,  il  rrndi*  plusieurs  éclat»  de  pierre  srniblabb  s  i  ceux  qu'il  me 
dit  avmr  déjà  expulse»  a  différentes  eps-ques  et  en  iicuil>:ecoit>iiicr.iblc. 
G-ttc  expulsion  ,  qui  duia  pW»!« uns  jour»  ,  ne  citante t  rien  a  >a  po»i- 
tioii ,  rt  il  soilit  de  l'hôpital  sans  avior  subi  d'upeialioti.  If  dc'lalirc- 
ineot  ic  sa  santé  n'ayant  p<»  puni  s  d'en  basai  der  aucune. 

On  Util  point  encore  parvenu  à  préciser  la  eau»e  de  ce  te  paiticula- 
rite  q  ue  présente  l'afTeclion  ealculcn»e,  Clic*  plusieurs  malade»  i|ue 
j'ai  oli->crvés.  la  vr»«ic  contemit  <)<•»  pierres  multiple»,  et  c'est  tou- 
jours sur  le»  plu»  petites  qu'avait  paité  le  irmiceilenn  nt  ;  deux  d'en- 
tre eux  se  livraient  depuis  longtemps  à  des  efful*  violcn»  pour  satis- 
faire au  besoin  d'uriner.  A  la  suite  de  ce.»  contractions  vcvic.de*  ,  ils 
commencèrent  à  rwdrrdes  é  lat»  de  pierre;  tous  deux  f  irent  guéri» 
ensuite  par  h  lilholriltr,  et  i'hisluire  de  l'un  d'eux  se  trouve  dan»  le 
Parallèle.  On  pourrait  croire  que  les  c  intrai  lions  cncr^iquc-s  de  1a  »rs- 
sie.  en  serrant  lu  calculs  le-  un»  contre  1rs  autres  ,  contribuent  à  pro- 
duite ic  piiéuomrnc.  Cependant  j"-  dot»  dire  qu'il  a  étc  vu  aussi  dans 
d<  »  ca»de  pierre  unique  ,  q  ^c  je  l'ai  d'ailleurs  obsrrvé  niui  uième  clin 
de»  snji  tsdoat  la  ves»ien<  se  cooliacuit  point  avec  foicc,  et  qu'il  coïn- 
cide loojows  avec  no  mode  particulier  de  Kxiuie  des  concrétions  uri- 
oaire». 

Ccqu:  c,t  in'orit  sl.ble  .  cl  c  qu'.l  impoi  le  suituiit  de  noti  r  ici, 
c\»t  (pic  ce  morcellement  sponiaric  a  heu  fort  souvent.  Sa  fréquence 
r»l  n.êiiic  telle  qu'on  ne  compr.  n.J  pa»  cuiniucot  M.  Smalas,  qui  en  a 
coruuiiiiiipic  un  ex.'  mplc  à  l'Ara  demie  de  nie  lerme  ,  »  pu  le  présenter 
comme  une  chose  extraordinaire  et  presque  met  veilleuse.  11  est  résulte 
de  U  une  de  ces  méprises  auxquelles  s'exposent  toujours  ceux  qui  con- 
elucnt  .-ivic  trop  de  précipitation  d'un  événement  l.»ulc  :  ainsi  M. 
Chevallier  a  rappelé  ce  lait  en  pnuvc  de  la  puissance  du  carbonate 
de  sonde  sur  1rs  calcul»  contenu»  d^ns  la  vessie,  comme  jadis  on  en 
avait  allégué  d'analogues  en  faveur  du  remède  Stépbaiis  et  de  l'eau 
de  cliaux. 
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i  p'upnt  des  malades  chci  lesquels  j'ai 
lance  de*  calculs  n'avaient  été  soumis  à 


rencontre  la  fragmentation 
aucun  traitement  spécial 
jusqu'au  moment  où  il»  se  sont  aperçut  qu'ils  rendaient  ilcscdat».  l'iu- 
sieurs  ont  ensuite  employé  divers  moycus  ,  nutauiincnt  des  substances 
alcalines,  et  ils  ont  continue  de  rendre  des  piètre*;  mais  rien  ne  piouvc 
que  les  mcdicainens  y  aient  clé  pour  quelque  chose,  puisque  l'expul- 
sion des  cacu's  ivail  commcocc auparavant.  J'ijuilcrai.  >:u  reste  ,  par 
opposition  ,  que  les  traitcnier*  combiné»  avec  le  plus  d'habileté  e:  sui- 
vi» i!c  la  m  mère  la  plus  ponctuelle  n'ont  pu  amener  le  roiinc  rc- 
sult.it  dans  des  ciiconst mers  qui  scmhlaicul  être  idml  ques  en  tous 
poin:s. 

Maintenant,  ces  morcellement  spontané»  de  pieircs  vés'calrs  peuv<nt 
tout  ..u-si  bien  aroir  lieu  quart  ]  les  malades  funt  usvge  des  e.mx  mi- 
nérdr.»,  celles  de  Vicliy,  par  exemple,  qu'eu  lun  e  antre  oec»<  n  nec  ; 


et  l'expulsion  des  fragmeos  est  mfmc  alors  d'autant  plu*  fréquente  que 
les  cat  uleux  qui  vont  aux  eaux  boivent  beaucoup  plu*  qu'il»  ne  le  fai- 
saient d'babitude.  I -a  quantité  seule  de  la  loi-Sun  suffirait  déjà  jour 
exe, 1er  une  copieuse  séciet  on  d'urine;  niai»  si  IV. ii  est,  rn  outre  ,  de 
pâture  à  influencer  specialer.).  i<l  la  funclmn  des  rems  ,  la  quantité  de 
l'inine  peut  devenir  bon  plu»  considérable  que  dans  l'état  ordinaire; 
atis-i  n'e>t  il  pas  rareal'U».  comme  je  l'ai  dit,  que  les  malade»  rendent 
t'e»  jjraviei»;  et  s'il*  portent  c- s  suites  de  pierre*  cassante*  dont  je 
vim*  de  parler,  le»  fr.ig.netu  seront  d".'iiiant  plu»  facilement  expulses, 
qu'indépendamment  du  Ilot  accru  de  l'urine,  la  rcritra'lililé  de  la  ves- 
sie »e  II  ouve  sous  l'empire  d'une  fin  xeit  .lion.  M.ti*  de  pareil*  filts, 
ci'  piesinre  desquels  le  peuple  e»l  exens ible  d'attribnrr  de»  vritus  li- 
tli'n:tiipt''pies  à  un  a»»ct  grai  d  d'eaux  minérales  de  France  rt  des  pays 
rlr.injtt  rs,  n'autorsent  punit  le  médecin  »  partager  de»  cnivanrcs  non 
r.UM'iii'écs.  Il»  se  repr^bn^rni  éuaVmrnt  après  l'us'ip"  de  t;mtes  les 
L<ms-oii»  diniéiique»,  incirie  de  I  rau  puie  pri,e  en  rrande  quartité, 
aiii'i  qiie  cela  est  an  i vé  ch<  r  le  malade  de  M.  S'iJal*».  Des  travien 
•  ai  des  fragment  calculeux  uni  été  rendu*  par  ce  malade  qui  faisait 
us.ge  d'uce  boi*>on  a  -idulée  on  de  luére.  Il  c»l  nn|>ortaRt  qu'ici, 
comme  dan»  le  reste  «le  la  médecine,  on  ne  déduis'-  p*s  drs  conclu -ions 
féi  éiabs  d  après  quelques  fait»  i»u|é»;  il  en  résulte  per  la  îles  upinioos 
f  uisses  q>ii  circulent  etisuiie  sans  examen  dan*  la  science  au  détri- 
ment de  l'art.  Je  pourrai*  cter  ici  un  giand  nombre  d'exemple*  dans 
toutes  les  branches  de  l'art  de  guérir,  s'il  élail  néces-aite  de  donner 
un  plus  ample  développement  à  celle  pensée,  l'ersoime  n'ignore  qne 
c'est  prinripalrmenl  sur  des  f^il»  décousus  ,  taal  étudié»  et  inleiprétés 
plu»  mal  rotoie,  qu'ont  éié  édi.ifaude»  tous  les  panégyrique*  des  dis- 
solvi  s.  Dessuccc-  piécaires  et  des  fausses  analogie»  préparent  la  vo- 
gue,  l'intliousiistne  f.nl  le  este,  et  quelquefois  ensuite  ce  n'es:  pat  trop 
de  milL*  cruels  desappointeieen»  j-our  renverser  une  erreur,  a  la  réédi- 
fication  de  laquelle ttaviitle  sans  cesse  I  itlcpui»  ib'.e  Cml  diir  du  public. 
A'nsi  de  ce  que  le-  calculcux  rendent  de»  graviers.»  Vichy  et  ailleurs, 

0  >  n'»»t  point  en  droit  de  conclure  que  l'eau  minérale  a  rongé,  atténue 
ou  brisé  de*  piencs  contenues  dans  leur  vessie. 

Mais  on  insiste,  et  l'on  se  fonde  sur  uo  changement  de  couleur  dins 
Us  gr>vi>rs  rendus  successivement;  1rs  premiers,  par  extmple,  étant 

1  rau»  ou  rouge*  rt  le*  derniers  blancs.  Cet  argiiinci.l  n'est  pas  nouveau, 
car  il  avait  déjà  eléeinployé  parHalcs  ctnarWbyll.  M.  Bigel,  de  Varso> 
vie,  a  également  pailé  n. guère  de  calculs  rouges  qut,  sui'.int  lui, 
étaient  devenus  blancs,  danssa  propre  vessie,  sous  l'influence  des  eaux 
de  Carlsbjd.  M.  Petit  attribue  aussi  à  celle  des  «aux  de  Vichy 
couche  blaurhe  d'un  sel  soyeux,  très  douce  au  lo  cher,  qu'il  a  t'en 
quée  à  la  surface  des  petite*  piètres  rendues  par  certains  malades. 

Il  n'ist  pis  rare,  en  effet,  que  des  gravi leux  ou  des  sujet*  qui  uotifl- 
bi,  soit  la  cysloloinif.  suit  la  lilhi-ttilte  ,  mais  dans  la  vessie  desquels 
l'i  p  ratrur  avait  lais<éde»  fragun  n»  de  pieire.couime  i  advint  au  duc- 
leur  li  gel,  r.  ndei.t  aux  eaux  i.-  ineïales,  de  même  qu'ailleurs,  des  gc- 
vier»  d'une aiitiecoiiliurque  celle  de  la  »ubs  anecpii  constituait  lespré- 
c  ■  !en»  ou  la  foncréiron  pnm-livr.  Mai»  celte  eoul.  ur  oe  tient  pas  à  une 
acnun  exercée  par  les  calculs  suc  la  croûte  lïieiieoir;  car  on  ne  con- 
\-.iil  pis  cotiuuecil  une  ro«»c  brune  ou  rouge  d'acide  iirique  ptoduiuit 
un  urare  de  potasse  on  île  sonde  blanc  :  que  deviendrait  la  matlèiero- 
I  rante,  au  mil  eu  d'une  svb-iilution  qui  ne  poun.iil  se  faire  que  mo- 


lle Slnll .  et  dans  une  »»*!*  nu  Sliil»  «vire,  iljil  à  Uetinên.  j  Slirn  V  .  à  V^iiiwieten  : 

Jimi»ii  II.  |inuce  nu»»leiir.  nui  île  la  «lurur^ie  i.e  l.uui>  XV,  rt  qui  Ut  |«lus 

|..iur  elle  que  u'avait  f<H  le  nu  île  l  u.  ee.  \a  »,  ,.«  de  tlraiuliilL  i  l'an»  »  . 
|.|ii|na  t  par  celui  tic  »i»n  Muiveraiiiiian»  la  mèiiic  » iLlvr  ;  niai-cuiuuieul  ^c»r|.a  u'r> 
lait-il  pa»  j  Mo.!,  nr .'  A  celte  quee  khi  de  tiriintnlla .  isearpa  rr|»>iijil  :  *  ie  «us  un 
(trjnil  M-ipieur  ru  décriée  :  je  »u»a(,-e.  -  l'U»  il,  virent .  plu»  l!i  imii.l  a  sentit 
en>itre  mu»  eslini»  |M«ir  .V.cpa.  Il  élan  ne  a  l'on  .  et  le  projet  de  dunner  .  -a 
»l|l.  natale  un  Imiuuie  lel  que  .'•ejqia  fut  arrête  dau»  Mlil  e»pril. 

Au  printemps  de  t  TSI  ,  tSearpa  »e  rrmlit  >  Lun  liei.  Il  »'i  fit  l'élève  de  Pull , 
des  «le u»  Hunier  ,  de  Cnucktiiaitk.  de  SIk-UIoii.  Il  suivait  lenr»  «iules;  il  rcuu- 
ta,t  le  u*  leçon»  sur  U  eliiriinjie  ,  1rs  aeeonelu  uien, .  l'iiial.m.ie  <le  l'Issu. me 
cl  l'analuniie  Je-  aiiuiu'iv.  Il  a)i|irit  ilv-Criiiik>btiiel,  I  art  il  injenrr  »«ec  W  mer- 
cure lr»  vaivseau*  I\iii|.!m!;i;i^-^;  v  ji>-ran»  .lioil  l.i  .ci  iihici  le  *  -t  iloulile-i  i  nt  llo- 
heiiiie;  elle  est  ori.-uiaiiv  de  ttmorel  ■*  l'avie.  li.ri.lul  Sarpa  fut  »«ir  ce  punit 
l'égale  de  m»  maure»;  nui-  re  qn  il  ne  puuvail  eiieteinplee  »iu»  .  nu.luui ,  et  qu'il 
eluitiail  pi.ee  a  \  i  .  e,  |»  oir  L  s  inulrr  nu  jour .  e".  I .il  ,  it'itnc  part .  le»  bviU» 
pre|4ratiun\  4e  I  unie  uch  lieu»  friltf  .  i|>u  »»ae  ni  *lrja  Lit,  Ueiile  aimée»  au- 
paravant, l  a.lmir»li..n  <!e  Kîeekel  :  c'était  de  I  autre,  la  nia^mliqiie  eolk'C- 
In.n  U  mec  pur  le  inii.jruiie,  Oe  toute»  les  psaitivi  de  l'urgaiiitaiimi  ainmalc  ; 
elce  qui  ai  Levait  «le  |<  iian<pi»Ur  .  t-Vuit  ,  dans  se»  entitriti.»  avec  J.  limiter, 
la  puisxiite  il  l'ni i^i.ialiie  de  ce  neuie  liar.li,  p.nce  qu'il  i  :ait  eleve  ,  c'cîail  sa 
vive  ardeuc  pour  t  m»  U  »  *:--iue»  de  decoi.verle»  .  ea-  il  est  de»  evprils  pour  qui 
tiiule»  le»  de.  «me  île»  -e  loti,  lient  et  s'rnrliainenl  .  connue  l.-t  partis  s  d  mi  usinie 


A  |«'ine  rentnil-il  à  Mo.l.  ne .  iiu'uuc  lettre  de  Brambilla  loi  apprend  que  ,  <ar 

«a  |irup.eiiii.r.  ,  Ji.si-vii  11  vie;,!  de  eieer  a  l'avie  une  eluire  pour  I aiialuraie . 
la  e.ii.n|i.e  i  l.irin  -iule  «  i  les  op.  i  atiotij-.  C.ilechaire  ,  biambilla  l'ofTee  à  Srar- 
ja.  au  u.. m  il.-  I  L  iii|.eretir ,  «  r  au  v  euu;:itiui,>  les  plus  avaniageuscs ;  niai»  il  fal- 
Uil  rutupri' avec  ie  il-ie  itiMi>Jene.  et  cette  eslrcnillc  répugnait  à  Seirpa,  Il 
rraij.--iJit.lt  r.  j.u:iiiie  a  de.»  C.ie II fj.it i-  ]  JI  de  I  jngralilude.  rt  de  limilxr  da«» 
lal.jeeluiii  lie  <  eu»  qui  -jo.Lc.il  I»  ile-int  k  U  iort.llie.  Il  OJ'nt  son  e.eur  au  duc 
lin- u  ..'aie  .  il  lui  Ù  |u  1 1  .le  »e>  ].ei  pie  v  ile« ,  et  lui  rrruit  sa  destiner  daii  le* 
main',  l'un,  lie  d'un  »i  u  ..Me  al.an.iun  .  le  duc  leva  »e»  »<Tu|»ule».  et.  I.itii  qu'af- 
llij-e  de  le  perdre,  il  lui  donna  Tordre  d  accepter.  lieux  lioauue»  diprs  1' ti.de 
I  autre  par  ieurs  sentiment .  le  |wince  et  le  prvilessv  ur  !  el  ce»  senliiia  n»  ne  fu- 
rent jamais  altères.  C  est  amsj  qu'au  ru  tien  de»  aiuanosite»  qui  »'t-taieut  r.  »»  iliee» 
eo  faveur  de  Gatiani .  Scarpa  fut  porte  sur  le  (raud  tn.  àtir  d'uue  de»  plu»  »'  W  - 
tue»  université»  de  1  Lurojic. 


,.a  fut  alor»  dau»  la  pleniliule  de  se»  travaux.  A  eeus  qn>-  lui  iui|in«a  I  u 
il  en  a»*oi-iait  île  »uh»idfatre»  que  lui  faisait  entreprendre  von  rcle  peiur 
i»»  rte»»;».  I.e»  juur»<le  taeance  ,  il  réunissait  autour  .le  lui  les  plus  u.uulieri.»  et 
les  pins  applnmis.  Il  revenait  atee  eut  sur  les  maladies  ik-  l'Iiôj  il.il  :  il  en  re,ire- 
nail  les  fMuptoonv,  e-.i  marquait  I»  earacteieel  Us  eauwv,  • ,  n.l.iit  roivnu  du 
Uaitemeut .  de  ce  q  i  il  importai!  de  faire  ,  de  ce  qu'il  ii>i]x>etait  d'e»iter, 
provoquait  U  s  quesiiuii»,  eelairrn-'ait  les  doute»,  et  achetait  ain»i  de  perler 
la  luruiit-e  dan»  Us  c»pritt.  Il  était  pour  eus  ce  que  Mnrara^ni  atait  rte 
poui  lui.  ll'uD  autre  eitte,  le  iim«ee  anatuiuiipie  de  l'avir  itail  pauvre. 
Kn  peod'anu  es,  au  milieu  île  »e«  fallut» .  Si-jipa  le  meubla  d  un  frand 
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lécule  à  molécule?  Li  coloration  qu'on  invoque  ici  dépend  d'une 
telle  oooche,  presque  toujours  phosphatique,  parfois,  pcnt-élre ,  due  a 
de  l'arate  alcalin,  qui  ae  dépose  à  la  surface  du  corps  étranger ,  «t  qui 
«•développe  spécialement  tous  l'influence  de  l'état  catsrrhalde  la  ves- 
sie, qne  à  ailleurs  cet  état  se  soit  déclaré  sous  l'influeace  de  la  médica- 
tion à  laquelle  le  malade  est  Muais,  ou  qu'il  résulte  seulement  de  la 
présence  du  calcul.  Oo  conçoit  alors  qne  celui  ci  soit  enveloppe  d'abon- 
dantes Ducosilés,  comme  le  fait  remarquer  M.  Petit,  et  comme  Wbylt 
l'avait  dit  avant  lui  ;  que  ara  angles  et  ses  bords  soient  ésswussés,  arron- 
dis, comme  la  rapporte  M.  Bigel.  Mais,  loin  de  diminuer,  le  fragment 
s'est  accru,  et  sa  composition  primitive  n'a  pas  changé ,  seulement  il 
s'est  recouvert  d'un  dépôt  d'autre  nature. 

Sons  ce  rapport  donc  encore,  les  faits  observés  à  Vieby  mènent  a  de* 
conclusion*  fort  diflefntes  de  celles  qu'on  en  a  tirées.  Voyons  si  celle* 
qu'on  a  déduites  de  la  cessation  ou  de  l'adoucissement  des  souffrances 
sont  pins  légitimes. 

Ce  n'est  pas  un  des  traits  les  moins  stillans  de  l'affection  calculeuse 
;ue  la  variabilité  infioie  des  douleurs  qu'elle  détermine.  Sans  parler 
les  malades  qui  dévorent  pour  ainsi  aire  leurs  sensations,  daos  la 
crainte  d'acquérir  la  certitude  d'un  mal  qu'a  toute  force  ils  ne  veulent 
point  avoir,  tact  les  appareils  chirurgicaux  leur  inspirent  d'effroi  ,  et 
de  ceux  dont  la  sensibilité  obtuse  peut  a  peine  être  mise  en  jeu  par  les 
plus  vives  excitations,  on  sait  qu'il  s'en  rencontre  ebrt  lesquels  1rs 
symptômes  sont  si  vagues  et  si  iocobéreos  qu'on  peut  très-aisément  se 
méprendre  sur  leur  source,  et  ne  pas  soupçonner  qu'ils  dépendent 
d'une  pierre,  dont  l'ouverture  du  corps  vient  cependant  révéler  l'exis- 
tence, souvent  même  l'énorme  volume.  Les  exemples  abondent  dans 
le»  auteurs  :  Bonet  et  Morgagni,  entre  autres,  en  rapportrnt  plusieurs, 
et  pour  en  citer  au  moins  un  ici,  je  rappellerai  l'histoire  de  cet  homme 

-   pierre  de  vingt-cinq  onces,  qui 
douleur  légère  et  fort  internai  i- 
is,  qui  sortent  de  la  ligne  ordi- 
,  nul  praticien  n'ignore  que  les  calculeux  ne  souffrent  pas  d'une 
ère  continue,  et  que  leurs  douleurs  reviennent  par  accès ,  en  gé- 
néral d'autant  plus  rapprochés  que  l'affection  est  plus  ancienne  et  plus 
développée.  11  y  a  mieux  encore,  la  vessie  semble  quelquefois  s'accou- 
la  présence  du  corps  étranger,  et  cela,  non-seulement  au  dé 
beaucoup  de  malades  ne  souffrent  alors  que 
mais  mime  i  une  époque  plus  avancée.  Bonet  parle  t 
lequel  il  y  eut  une  interruption  de  cinq  ans  ,  et  d'i 


et  Marjoitn;  il  s'agissait  d'une  pierre  dont  l'origine  remontait  a 
plus  de  quarante  ans  ;  au  moment  oh  nous  fumes  consultés,  le  délabre- 


ment de  ia  santé  interdisant  toute  espèce  d'opération,  oo  dot  se 
a  l'usage  des  palliatifs,  et  cependant,  depuis  sept  années,  le 
continue  de  vivre  dans  uo  asiei  bon  état. 


On  n'explique  pas  toujours,  a  beaucoup  près,  l'i 


dana  la  vessie  duquel  on  trouva  une  pierre  t 
n'avait  causé,  pendant  la  vie ,  qu'une  doulcu 
tente  au  périnée.  Mais,  a  part  ces  cas,  qui 


but,  car  beaucoup  de  malades  ne  souffrent  alors  que  de  loin  en  loin, 

chez 

lequel  il  y  eut  une  interruption  oe  cinq  ans  ,  et  a  un  autre  dont  1rs 
douleurs  s'effacèrent  depuis  le  bas-âge  jusqu'à  la  trente-cinquième  an- 
née. J'ai  rencontré  tout  récemment  un  malade  âgé  de  quarante-cinq 


qui  avait  la  pierre  depuis  son  enfance,  et  qui  succomba  au  milieu 
plus  cruelles  angoisses  ;  les  souffrances  avaient  pour  ainsi  dire  cessé 
vingt  années  ;  à  tel  point  même  que  ce  malade  ne  faisait  re- 
'  qu'a  six  mois,  époque  de  la  reprise  des  douleurs,  l'existence 
du  calcul,  qui  cependant  offrait  uo  volume  considérable,  et  avait  assez 
profondément  a'téré  sa  constitution  pour  rrndre  toute  opération  impra- 
'  'e.On  voit  même  certains  sujets,  dont  les  souffrances  avaient  telle- 
ruiné  la  constitution,  que  toute  opération  semblait  contre  indi- 
quée, cesser  inopinément  de  se  plaindre,  ou  du  moins  n'éprouver  que 
des  incommodités  supportables,  et  se  ic'tablir  au  point  de  faire  croire 
que  le  calcul  a  disparu.  J'ai  observé  uo  cas  de  ce  grore  avec  MM.  Fuu- 


des 

douleurs  chez  1rs  catruleux  ;  néanmoins  on  y  parvient  quelquefois.  La 
vessie,  par  exemple,  peut  être  garnie  de  cellules,  et  la  cessation  tem- 
poraire ou  définitive  de*  souffrances  tenir  a  ce  que  les  pierres  se  logent 
pour  quelque  temps  o»  a  demeure  dans  ces  cavités.  J'aurais  bien  des 
exemples  à  en  donner;  mais  je  me  contenterai  de  citer  la  lettre  de 
Scl.reiber  à  Haller,  au  sujet  d'nn  homme  qu'on  disait  avoir  guéri  par 
l'emploi  du  remède  Strpbens,  et  i  la  mort  duquel  on  découvrit  neuf 
calculs  contenus  daos  six  cellules  vésieales.  De  même  aussi,  la  concre 
tioo  peut  se  cantonner  dans  une  espèce  de  poche  située  entre  la  pros- 
tate et  le  rectum.  11  y  a  peu  de  temps  qu  un  cas  assez  curieux  de  ce 
genre  s'est  offert  a  Paris  :  un  malade  souffrait  depuis  longtemps,  et  l'on 
observait  chet  lai  les  signes  de. plusieurs  lésions  organiques,  notam- 
ment d<m  l'appareil  urinaire.  Après  avoir  employé  divrrs  médita  - 
mens,  oo  pensa  qu'il  pouvait  exister  une  pierre;  mais  le  cathélérismr, 
ce  qui  arrive  suuvrot,  même  entre  d'habiles  mains,  n'en  annonça 
point,  quoique  l'excavation  dont  je  viens  de  parler  en  renfermât  une  du 
volume  d'uo  gros  œof,  qu'on  découvrit  i  l'ouverture  du  corps.  Si  1<« 
fondans  avaient  été  mis  en  usage  dans  ce  cas,  que  la  pierre  fût  venue  à 
se  déplacer,  ainsi  qu'on  le  voit  fréquemment,  et  qu'ensuite  elle  fût  ren- 
trée dans  la  poche ,  de  manière  a  n'être  plus  retrouvée  avec  la  sonde, 
on  n'aurait  peut-être  pas  manqué  de  dire  qu'elle  avait  été  dissoute. 
Walpole,  dans  la  vessie  duquel  on  découvrit  trois  calculs,  ne  s'était-il 
pas  cru  guéri,  après  avoir,  chaque  jour,  pendant  dix  années,  bu  trois 
pintes  d  eau  de  chaux  et  pris  nne  once  de  savon?  Franck  ne  rap  porte  - 
t  il  pas  l'histoire  d'un  homme  qui,  pendant  quatorze  années,  prit  jour- 
nellement une  demi-once  de  savon  et  trois  livres  d'ean  de  chaux,  ce 
qui  n'empêcha  pas  qu'à  sa  mort  on  découvrit  chez  lui  une  pierre  vési- 
cale  du  poids  de  onze  onces? 

En  effet,  quand  ces  interruptions,  celle  cessation  plus  on  ■ 
plèle  et  prolongée  des  douleurs  de  la  pierre  soi 
l'emploi  d'une  substance  réputée  fondante,  nn 
ciel  peut  croire  et  dire  que  la  pierre  s'était  diswuc  , 
disparu  par  l'effet  du  médicament.  Tous  les  praticiens  ne'se 
sent  pas  comme  Debaën,  qui ,  pour  s'assurer  de  la  guérison  réelle  d'un 
homme  dont  les  souffrances  cessèrent  après  qu'il  ent  pris,  en  huit  mois, 
dix-sept  livres  de  ssvoo  et  quinze  cents  livres  d'ean  de  chaux  ,  avec 
autant  de  lait,  le  sonda  et  ccnstala  que  la  vessie  n'avait  pas  cessé  de 
contenir  une  pierre.  La  plupart  s'en  rapportent  au  dire  des  malades , 
ou  ,  tout  au  plus  ,  comme  M.  Petit ,  les  soumettent  â  l'épreuve  d'une 
rude  voilure  conraot  sur  nn  chemin  rocailleux.  Vieooeet  ensuite  des 
auteurs  peu  difficiles  sur  le  choix  des  matériaux ,  qui  s'emparrnl  de  la 
croyance  aveug'c  du  peuple  ,  de  la  croyance  empirique  du  médecin,  et 
les  formulent  en  axiome ,  sans  même  songer  à  mettre  en  discussion  le 
post  hoc ,  profiter  hoc ,  source  de  tsnt  de  mécomptes,  en  médecine 
comme  ailleurs.  Personne  aujourd'hui  ne  conserve  de  doute  à  l'égard 
des  faits  anciens ,  dont  fourmillent  tant  de  livres  oubliés  ,  bien  que 
,  ceux  de  Haies  et  de  YVhytt ,  par  exemple ,  valent  au  i 


nombre  de  préparations:  entre  antres  sur  le  système  nerveux  et  1rs  orgsnes 
des  sens.  11  aul  aussi  la  dernière  nais  au  se  rond  livre  de  ««  annotations 
analouniqor»  sur  l'odorat,  et  les  nerfs  que  rc  sens  emprunte  de  la  eiu- 
quu'tuc  paire;  ouvrât»  dont  il  avait  communique  l  e  bandit  et  les  dessins  a  la  so- 
ciété rovak  d>  Pans ,  et  qui  parut  enbu  a  Parie  en  17R5.  Chose  étrange  !  De 
Marions  à  Scarpa.deux  auUa  ans  d 'estais  sur  les  paires  de  nerls  n'avaieal  pas  eu 
core  tu  les  idées  sur  les  nerfs  de  l'odorat  qui  forment  I*  première  !  Il  n  j  s  pas 
M)  aasleiact  aosmmeriog  lui-im'me  suit  ces  nerfs  jusqu'à  In  Unie  criblrose ,  et 
la  il  s'arrête.  Scarpa  achève  rc  que  tant  d'antres  n'ont  qu'ébauche.  U  fait  sur 
I  homme  ce  que  Wrisberg  avait  tait  sur  quelques  animaux.  U  découvre ,  il  net  k 
nu  sur  le  revers  de  U  membrane  pitailaire,  celte  nappe  nerveuse  dont  les  innom- 
brable», filets  se  répandent  sur  la  membi  eoe .  et  vont  se  dcplojcr  avec  clic  sar  les 
spires  des  cornets  supérieurs,  et  sur  les  parois  de  la  cloison  .  et,  par  l'exemple 
nVe  In  tortue  de  mer ,  il  fait  sentir  l'analogie  de  cette  organisation  avec  celle  de 
la  vue  et  de  l'ouïe  :  car  dam  ces  trois  sens,  ce  sont  des  viHosités  vasciaUires  et 
nerveuses .  qui.  recevant  les  impressions  extérieures,  eu  transmettent  ses  ebrsn- 
letnr ns  a  la  partie  sensitivr  de  1  organe  ;  mais ,  daos  l'odorat ,  quel  est  le  siège 
de  cette  partit?  est-ce  la  première  paire  ?  Mot-ce  les  nerfs  qu'elle  reçoit  de  la 
cinquième?  présomption  de  Mery ,  contredite  par  Loder .  et  qui,  devenue  vérité 
par  les  expériences,  renverserait  le  sentiment  de  Scarpa  mit  les  ganglions,  acae- 
pn  n'entre  point  dans  ces  épines.  Il  se  borne  a  décrire  1rs  nerfs  qui  Tiennent  du 
tri  facial,  et  particulièrement  le  nerf  oaso-palalin  qu'il  avait  découvert ,  assis 
que  connaîtrait  Cotugno. 

I.etj  deui  ourrages  sor  l'odorat  ci  l'ouïe  n  élaieot  que  la  prrtaee  du  grand  ou- 
vrages qui  parut  eu  17  90,  et  fut  réimprimé  en  1 791  sous  le  titre  de  Atchenkei 


amatamiquet  tar  t 'unie  et  f  odorat.  D'illustres  snatomistes  des  trois  dernier» 
siècle»  s  étaient  occupés  de  l'ouie  des  poissons.  Searpa  sentit  dans  leurs  écrits 
des  difficultés  qu'il  voulut  résoudre  :  et  ce  nouveau  travail  le  jeta  dans  une 
suite  de  découvertes ,  nou  mulemint  sor  l'ouïe  des  poissons ,  —  ■ 
l'ouie  des  reptiles,  des  oiseaux,  des  mammifères  et  de  l'h 
lirrtment  re  qu'où  savait  sur  l'ouie,  et  cependant  la  c 
n'est  devenue  complète  que  par  une  infinité  de  1 
rercnl  es!  dn  au  laruir  de  M.  Brwhet. 


mais  encore  sur 
.  Il  étendit  singu- 
t  de  cet  organe 
i,  dont  le  plus 


En  I7SX,  on  élève  de :  Sremmering  et  de  Loder.  Behreods,  écrivit  a  Maience 
nne  dissertation  ou  il  établit  qne  le  coeur  est  dépourvu  de  nerfs  et  par  conséquent 
de  seroibitsle.  Cette  dissertation  fait  partie  du  recueil  de  Lodvrig.  Ce  qu'on  y 
saisit  de  plus  net,  c'est,  d'une  part,  (opposition  des  écrivains  sur  l'organlsatiou 
dneeeur.  lequel  a  beaucoup  de  nerf*  selon  ceux-ci,  très-peu  selon  reux-ift;  ou 
même  n'eu  a  pas  du  tnut  ;  c'est,  de  l'autre,  l'incroyable  suite  de  con<radktion« 
ni  lUUer  est  tombé  tar  ce  point.  Du  reste.  Bebrcnds  rapporte  les  isonvrmcns  du 
«pur  a  une  force  peu  différente  de  l'irritabilité  U  oublie  ce  qu'oublient  tnmoarx 
les  balkfsssBS,  savoir,  que  les  artères  étroitement  embrassées  par  des  nerfs ,  le» 
funl  jJunger  avue  «Mrs  dans  le  t'Siu  des  parties  et  les  entrsioen!  dans  leurs  plus 
sabti  1rs  divisions  ;  d'où  il  suit,  a  l'égard  du  cœur,  que  la  ebajr  de  cet  organe  est 
comme  prtne  de  substance  nerveuse,  et  réciproquement.  Tout  ce  fond  de  doc- 
trine. Scan»  te  renverse  par  des  fait»  pratiques.  U  rappelle  i  quel  point  k  cœur 
a  souffert  dan»  certains  cas;  avec  quelle  violence,  avec  quel  tamulle  il  est  remué 
pnr  les  passions  :  la  colère,  l'indignation,  la  terreur,  le  ereur  est  donc  sensible  ; 
et  si  la  sensibilité  est  l'ouvrage  des  nerfs,  il  a  doue  des  nerfs,  sut  reiioanemrni 
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autant  que  les  plu»  modernes  :  une  triste  expérience  a  trop  souvent 
■spris  qu'ils  étaient  sans  portée.  Le»  bits  nouveaux  auraient-ils  plus  de 
Taleur  ?  N'hésitons  pss  s  dire  que  non  :  csr  ils  portent  précisément  le 
même  cachet  q.ie  ceux  qui  oot  maintenant  perdu  tout  crédit ,  et  ne 


j1  pierre;  nuis  l'éut  général  éuit  déjà  trop  mu  tus  pour  permettre  de 

retOUlir  S  ivun  autre  moren  ehirorirical.   Si .  nu  lieu  de  se  herees? 


irurpcal.  Si,  au  lieu  de  se 

T-l 


sont  ni  moins  ya((Ufs  ni  moins  dépourvus  de  tout  ce  qui  est  nécessaire 
■  entraîner  la  conviction.  On  a  trop  légèrement  conclu  de  quelques 
incomplète*  ,  dont  les  seules  conséquences  légitimes 
soot  que,  parmi  les  malades  traités  parles  eaux  de  Vichy  ou  par  les 
bicarbonates  alcalin* ,  il  »Vn  trouve  qui  présenient  exactement  les 
mêmes  phénomènes  que  ceux  qu'un  observe  en  l'absence  dr  toute  mé- 
dication, et  par  le  fait  d'autres  cause». 

A  l-oo  d'ailleurs  apprécié  comme  elle  aurait  du  l'être  cette  sortie 
spontanée  de  calculs  parfois  très-vo'iiminem  qui  s'observe  à  Ytcby,  a 
Conlrexcvillc ,  à  CarUbad  ,  etc.  ?  A-l-oo  tenu  un  compte  bien  exact 
de  toutes  les  souffrances  qu'elle  entraîne?  M.  Pet-I  p>rie  d'un  gravier 
du  volume  d'une  grosse  lève  dont  l'expulsion  nécessita  les  plus  éner- 
giques contractions  vésiralet  ,  et  ne  fut  même  déterminée  que  par  de 
furies  prrssioos  rxercées  d'avant  en  arriére  sur  la  concrétion  .  pour  la 
faire  cbeminer.  Assurément ,  une  séance  de  lilholritie  ne  cause  pas  tant 
de  douleurs  et  conduit  plus  vite  au  but.  Si  mon  honorable  cuufrére 
avait  été  témoin  de  la  facilité  avec  laquelle  on  retire  de  l'urètre  les  cal- 
culs an  étés  à  la  foss-  oaviculaiie,  a  l'aide  des  ntuveus  que  j'ai  fait  con- 
naître, il  se  serait  abstenu  d'une  manoeuvre  qui  nous  repore  vers  l'en- 
fance de  l'art. 

A  l'in-lar  de  tous  ceux  qui  se  sont  occupés  de  la  dissolution 
des  concrétions  vésicales,  M.  Petit  fait  un  effrayant  tableau  de  l'af- 
fection calcnicuse,  de  l'incertitude  et  du  danger  des  moyens  cu- 
rants, même  les  plus  nonveaox.  Aussi  longtemps  que  le  mala- 
des forent  placés  entre  les  dmi leurs  atroces  dr  la  pierre  et  la  per- 
spective de  la  taille,  il  était  difficile  de  ne  pas  déplorer  leur  situation. 
Mais  depuis  que  la  lilhotritie  a  pris  rang  parmi  les  opérations  chirur- 
gicales, l'existence  d'un  petit  calcul  dans  la  vessie  d'un  homme  bien 
portant  d'ailleura,  est  une  chose  peu  sérieuse;  on  peut  la  considé- 
rer comme  le  moindre  de  tous  les  accidens  auxquels  l'appareil  urioaire 
est  exposé.  Le  cas  ne  devient  grave  que  quand,  ayant  trop  compté  sur 
les  dissolvans,  on  a  laissé  les  organes  se  détériorer,  et  le  corps  étranger 
grossir  assez  pour  rendre  la  lilbiotrilie  difficile,  inceitaine  on  impossi- 
ble. M.  Petit  a  donc  tort  de  due  que  le  traitemeot  par  les  bi-carbonatrs 
alcalins  ne  fait  courir  aucun  danger.  Tout  ce  qui  entraine  une  perte  de 
temps,  daos  une  maladie  où  le  temps  a  tant  d'impôt  tance,  est  éminem- 
ment dangereux.  J'ai  en  ce  moment  sous  les  yeux  une  dame  qui  naguère 
encore  faisait  le  charme  de  la  haute  société,  tout  s  le»  fois  que  la  ma- 
ladie calculruse  lui  laissait  quelque  répit;  comme  elle  rendait  parfois 
des  graviers,  on  lui  cooseilla  de  se  rendre  à  Vichy,  où  ses  douleurs  re- 
doublèrent d'intensité;  mais  «Ile  expulsa  do  petits  calculs  en  plus 
grande  quantité,  et  se  félicita  de  l'elficscité  des  eaux  ;  apiès  la  saison, 
lé*  douleurs  revinrent  à  peu  près  au  mime  degré  où  elles  étaient  aupa- 
ravant, et  la  malade  drmeura  ainsi  pendant  neuf  à  dix  ino's.  Etant  al- 
lée de  nouveau  à  Vichy,  «  Ile  éprouva  les  mêmes  effets  que  l'année  pié- 
cédeo<e  ;  à  son  retour,  l'excès  ilcsnuffiancc  causé  par  l'usap/  des  eaux 
s'apaisa,  soulagement  que  l'un  considéra  comme  uneamelioiatioo.  Dans 
le  courant  de  I  hiver,  la  malade  fut  assaillie  de  douleurs  plus  vives  et 
Appelé  près  délie,  je  reconuus  l'iX'stence  d'une 


d'un  chimérique  espoir,  on  avait  tout  d'abord  exploré  la  vessie  et  at- 
taque le  calcul,  celte  malheureuse  dame  ne  se  serait  point  éteint*  au 
milieu  des  inexprimables  angoisses  qui  terminent  la  vie  de  tantdemal- 


A  coté  de  ce  fait  je  pourrais  placer  une  longue  liste  de  cas  « 
tirés  des  auteurs  ou  recueillis  daos  ma  pratique,  qui  < 
est  grand  le  nombre  des  calcuteux  auxquels  dev 
imprudente  lemporisalioD  et  leur  croyance  eu  la  j 


.  entrepris  dans  IVpoir  d'aï  river  à  dissoudn 
trop  louables  eu  eux-mêmes  pour  que  per 
rprécicr;  mais,  entre  le  but,  qui  fuit  a  cha  t 
□  rapprocher  ,  et  les  résultats  éphémère! 
li  d'oninions  précoi  eues,  il  v  a  un  Ainac  q 


à  dissoudre  les  calculs 


pic  pas  quoa 
qu'on  io- 


plus  prolongées. 


Les  travaux  < 
vésicaux  sjnt 
jamais  à  lis  drpr 

fait  pour  s'en  rapprocher  ,  et  les  résultats 
voque  à  l'appui  d'opinions  précoi  eues,  il  y  a  un  abîme  qu'on  i 
rail  franchir  «ns  liahir  les  devoirs  Ici  plus  sicré».  I.es  miracles  du  re- 
mède Strphrns,  de  l'eau  dr  ebaux  et  de  la  lessive  des  savonniers,  ne 
sont  pas  assit  loin  de  nous  pour  qu'un  ait  oublié  dans  quellts  affli- 
geantes méprises  tombèrent  alurs  les  observateurs  les  plus  graves  et  les 
plus  consciencieux.  Profitons  des  faute»  de  nos  prédécesseurs ,  et  garan- 
tissons nous  dis  écui  ils  qu'ils  ont  rencontrés.  Nous  savons  aujourd'hui 
delà  manière  la  plus  positive,  ce  qu'ils  n'avaient  fait  qu'eutrevoir , 
qu'on  peut  modifier  la  srciétion  rénale  et  la  nature  de  l'urine  ;  s'il  ne 
suit  pas  de  la  qu'un  puisse  dissoudie.  disgnger ,  détruire  les  calculs, 
il  est  permis  au  moins  d'espérer  qu'on  Irouvcta  un  jour  les  moyens 
d'en  arrêter  le*  progrès ,  même  d  en  prévenir  jusqu'à  un  certain  point 
la  formation.  Que  nos  expérimentateurs  se  renferment  dans  ce  cercle, 
déjà  bien  asseï  large,  et  s'ils  y  (ont  des  découvertes  réelles,  ils  ren- 
diout  un  éminent  service. 


REVUE  DES  JOURNAUX  DE  MEDECINE. 

JOURNAUX  ANGLAIS  TRIMESTRIELS. 
I.  TI1E  MEDICO -CHIRURGICAL  REWlEW. 

Le  cahier  du  second  trimestre  de  ce  journal  contienj  les  articles  ori- 
ginaux suivant  :  1°  oojersvitio»  remarquable  aYanévrismetariqueux, 
ou  plutôt  de  variée  anévrismale ,  par  M.  J.-G.  Perry,  chirurgien  à 
l'inûimeric  Marylebooe;  2*  remarques  fur  deux  formes  d'atrophie 
des  valvules  du  eceur,  basées  sur  une  série  de  faits  ,  par  M.  Peter 
Nugent  Kingston,  médecin  des  dispensaires  de  Si-Georges  et  de  Sl- 
Jaroes  ;  3'  Cit<  de  hernie  diaphragmatique,  accompagné  de  nécrop- 
sie,  par  M.  William  Norris,  médecin  à  Stotli  bridge  ;  4*  cas  de  téta- 
nos traité  avec  succès  à  Vaide  du  sou i -carbonate  de  fer,  par  M.  J. 
Hamrrloo  ;  5"  leçon  de  M.  Brodie  sur  certaines  affections  nerveu- 
ses locales  (suite  et  fin]  ;  6'  cas  singulier  de  monomanie  périodique, 
terminé  par  le  suicide ,  nécropsie,  par  M .  James  Johnson  ;  7*  obser- 
vation de  rétroversion  de  tutérus ,  p*r  le  même  ;  8»  affection  ma- 
ligne de  l'estomac  accompagnée  de  tymptùmes  remarquables ,  par 


Scarpa  bit  succéder  les  faits.  Par  un  travail  de  dens  années,  il  net  au  grand  jour 
tout  le  sjftlvioe  neveu»  des  viscères  de  l<  poitrine:  déjà  décrit  par  Fallope,  mais 
tombe  dans  l'oubli,  ce  système  reçut  île  Scarna  romane  uue  vie  nouvelle.  Jamais 
l'industrie  du  scal(iel  ne  fut  m  mer  veilleuse:  c'est  que  jamais!  I  ne  fui  dans  unenssiu 
plus  légère  et  plus  délicate.  Cette  tuain  sous  fait  suif  re  sur  la  surface  du  mur  les 
sinuosités  de  ces  Ciels  nrrum  qui  «oui  en  s<  r peut» ni  se  perdre  dans  les  Cher* 
où  le  sentissent  les  ronduit.  Il  y  a  plus.  MM.  Ausus<*t  cl  Caalel  ont  vu  qu'en  dis- 
tribuant le*  nerfs  entre  le*  deus  munies  du  cirue.  la  nature  en  a  mis  beaaeunp 
plus  dans  la  moitié  droite,  afin  d'«  rendre  pluv  nf  le  faible  «iguillon  du  taise  noir. 
Jerepreod*.  Lcrravonde  Scarpa,  le  bnnn  d'Andcrloni  s'unirent  encore  uoe  fois 
pour  perpétuée  le  clwf  d  Wre  du  scalpel  t'a  esixlirul  jugv,  M.  Biescbel,  a  va 
sur  place,  S  i'avic.  les  roudèle».  les  dessins,  Ira  gravants  :  a  ne  considérer  que  ce 
qui  est  image  l'œil  ne  Muraii  dérider  enire  la  naluee  et  l'imitation.  Ce  grand 
ouvrage  |»arut  en  l"3  1.  Nous  u'avuiu»  plus  d'Académies.  Scarpa  le  dédia  à  rit- 
lustre  société  royale  de  Loodre*.  I.°ettinic  publique  eleta  l'auteur  au  premier 
rang  parmi  lesanalouuste>;et  l'empereur  Français  I"  le  {ratifia  d'une  magnifi- 
que récompense. 

Je  réserve,  pour  uue  autre  partie  de  cet  éloge,  les  cal  v  rares  que  Scarpa  fit  pa- 
raître, à  des  distances  fuel  éloignées  l'une  de  l'autre,  sur  la  rtrisetuee  et  les  affec- 
tious  des  us  \x  dernier  de  ces  ouvrages  et  le  plus  r  tend  a  est  de  t  Bi*  Il  est  orné 
ancltes  gravée»  pae  Apdrr.oai.  Le  premier  est  «M  diiterta- 
,  imprimée  d'abord  à  Letpwk  eo  17119,  mmnrimee  l'année  wi- 
'  i  ele  connue  |t»ra>i  nous  qu'en  IMM.  Ces  singularités  a'espli- 
qnenl  par  la  situation  où  se  trouvait  l'Europe.  U  jnerre  était  partout 
porte  nos  .r mes  dan»  ïl  aie.  En  »7»tt.  fut  erne  U 


]  vit  y  claii  comprise.  On  imposait  an  fonctionnaires  an  serment  que  Setrpa  re- 
;  fnsa.  prêt  à  qmtrrr  sa  chaire  si  oo  insistait  :  on  n'insista  point.  Les  Antriehrens 
j  reprirent  le  Milanais  et  fermèrent  l'omvrrsite  de  Pavie.Petiella  rouvrit  en  !7V9, 
j  et  rappela  les  proTes-eiir».  Scarpa  s'ouvril  alors  une  carnérenonvelle  :  il  se  livra 
!  à  la  pratique  et  »  la  composition  de  quelques  traites  sur  des  maladies  importantes. 
Le  premiee  Tut  soo  livre  sur  le»  maladies  des  jeu»,  qsi  parut  en  1801 . 

Eu  '79"  ,  la  société  médicale  de  Paris  mit  au  concours  poire  l'année  suivante 
une  série  de  questions  sur  le  traitement  des  anrvrisrocs.  1rs  matériau*  qu'avait 
rconis  Siarjn  lui  permettaient  de  répondre  pour  le  terme  peeserit  ;  mais  il  fnt 
retarde  par  des  obstacles,  et  l'essai  qu'il  avait  ex 
les  proportions  d'uu  grand  ouvrage. 


i  compose  prit,  en  quelques  années. 


nous  ces  us  ixoerniei 
de  sis  magnifique» plan 
lion  latine,  qui,  impim 
vante  à  l'avie.  n'a  ele 


Cependant,  celte  meVne  année,  IRIH,  Srvrpa  sentit  qne  sa  vue  llrehissail .  H 
prit  sa  retraite.  Mais  I  année  suivante.  Napoléon  vint  en  Italie  pour  mettre  star 
sa  tête  la  couronne  des  rois  lombards.  H  vrsii»  1  nni»eT»ite  de  Pavie,  seCtprrsen- 

1  1er  les  professeurs  et  manda  Scarpa.  •  Quels  qoe  soient  vos  veut  miens  .  lui  dit 
»  l'empeeeur.  je  les  resp-cle;  mais  je  ne  pois  souffrir  que  vons  restics  séparé 
«  d'une  institution  dont  vous  etit»  l'ornement.  Vn  nomme  tel  qne  vous  doit, 
»  comme  on  brave  soldat,  mourir  an  champ  fCbonoetic.  *  Si-arpe  ému  rej*eil  sa 

!  ebairc  Napoléon  lai  donna  le  titre  de  son  rturorgivn  avec  nn«-  prn«!ou  de  4000 

;  francs  11  le  Gt  chevalier  de  la  couronne  rie  fer  ride  la  Léeinn-d  Honneur.  Oa 
songeait  a  le  porter  an  corps  leeislatif  :  poste  dangereus  dont  le  tint  éloigné  sa 
passion  ponr  l'étude,  et  son  aversion  ponr  la  politique  Ce  détachement  ahxiln  de 

.  toile  ambition  l'avait  deji  uuvé  dan»  le  sac  de  Parie,  r' 
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M.  Dumind  ;  9*  cas  d'inflammation  latente  de  la  poitrine,  néeroptie, 
par  M.  Johtuon;  10*  sur  un  cas  de  toux  terminé  par  emphysème 
général,  par  M.  Hcks;  11*  ticdouloureux  guéii  kl' aide  du  galva- 
mitmei  U"  hydrocilr.  guérie  au  moyen  de  l'injection  diode;  13* 
traitement  remarquable  d'un  bleuure  grave  de  la  langue  ,  par  M. 
Jackson,  chirnreien  militaire  ;  H*  histoire  d'an  tas  remarquable  de 
céphalée  ;  15*  deux  observations  de  myélite  rachiMcnne  suivies  de 
remarques,  par  M .  van  Mon* ,  chirurgien  à  i'uûi>i;al  de  Bruxelles  ; 
16*  repue  des  hôpitaux  de  Londres. 


atioh  nkau«oi/A(LK  de  vaaicr,  AnevaitajaLK  «ïOirTAMKE  ;  par 
M.  J.-G.  P*»»t  ,  chirurgien  de  l'iofirtnerie  M^rylebooe. 

Ou.  —  Alla»,  igé  de  47  au,  fat  réformé  de  l 'étal  militaire  eo  <  819.  tcante 
4e  ta  santé.  Avant  cette  époque,  il  avait  ele  jeté  par  terre,  el  U  cbule  avait 
porte  inr  le  irriiou  gauc  e.  En  I  R3f ,  voulant  trjiucr  nae  charrette  ,  il  éprouva 
nue  vive  Jouteur  au  coté  interne  du  plril,  qui  dura  pendant  plusieurs  «m»;  un 
abcès  n'y  forma  qui  (ut  ontett  Durant  la  ■néux*'  année,  il  t'aperçut  pour  la  pre- 
mière foia  d'une  pétrie  trotteur  «a  peu  au- dessous  du  graou  gauche  :  comme  rlle 
M  l'incommodait  point,  il  n'j  lit  pas  beaucoup  d  attention.  La  tumeur  axiirciirula 
Ire*- lentement  <le  volume,  ruais  elle  oe  l'empêcha  pu  de  continuer  «  travailler 
pendant  les  deux  ou  trois  année»  suivantes;  Nculrrueqt  il  y  éprouvait  de  temps 
en  temps  une  douleur  qui  I  obligeait  »  s'arrêter  |>our  quelques  minute*. 

Ra  •  ItSS,  M  feamne  s'aperçut  de  1'exlslence  de  pulsations  au  milieu  de  la  caisse 
pane  ne,  qu'elle  couipara  aai  pulsations  du  enr  auxquelles  son  mari  «lait  sujet. 
Les  progrès  de  la  tumeur  popliicc  et  de  la  douleur  daaa  le  Pied  ont  rnfiu  delcr- 
aune  le  malade  •  entrer  1  l'infirmerie  de  Mer»  fehoue,  le  6  février  183t. 

A  l'examen,  on  constate  une  tumeur  anrvrisniale,  de  volume  considérable,  h 
la  partie  supérieure  et  interne  du  mollet  de  la  jambe  gamrhe;  proveuaut  proba- 
blement de  I  extrémité  infeneure  de  l'artère  poputrr.  ou  de  l'origine  de  la  li- 
biale  potUrieure.Le  contenu  de  la  poche  était  tellement  liquide,  qu'on  pouvait  le 
faire  disparaître  entièrement  pendant  quelques  minâtes,  à  l'aide  de  la  pression 
de  la  main,  les  pulsation»  de  la  tibiale  antérieure  étaient  tenues  distinctement 
sorte  une.  celles  de  la  Ubiala  postexieun  rélaient  obscurément  derricre  la 
malléole  interne. 

Le  malade  restant  dans  jon  lit  avec  le  membre  couche  tnr  le  roté  eiterne,  on 
pouvait  distinguer  une  pulsation  très-remarquable  le  long  de  l'artère  et  veine  fé- 
morale, ver»  les  deux  tiers  supérieurs  de  la  eaiiae;  celle  pulsation  commençait  a 
l' arcade  crurale  et  finissait  h  l'easacoit  ou  l'artère  fmxorule  s'enfonce  de  us  1  an- 
neau do  troisième  adducteur.  En  appliquant  la  main  aar  un  point  quelconque  de 
cette  région,  on  tentait  une  sorte  de  bruit,  de  tremblement.  Je  frémissement  par- 
ticulier a  vtrf  prcutiar  thrilling),  qui  s'étendait  en  largeur,  î pouce»  au  moins, 
sur  chaque  cèté  des  vaisseau.  Je  ne  saurais,  dit  l'auteur,  décrire  autrement  l'es- 
pèce de  sensation  éprouvée  par  la  main,  qu'en  me  servant  des  expressions  de 
Lafanee  pour  décrire  la  son  propre  an  rétrécissement  de  l'ouverture  veatrirulo- 
aurirulaire  gauche  du  errur.  «  Un  sent  a  la  main  quelquefois,  dit  Lsêoaec,  an 
»  frémissement  analogue  à  celui  qui  accompagne  te  ninrmure  de  sjlistacliou  que 
»  font  entendre  les  chats  lorsqu'on  leur  passe  la  main  sur  le  dos.  >  Ce  »  'tncrvi 
était  bren  différent  de  la  pulsation  artrrirlfe  ;  car  lorsque  la  pulsation  cessait  dans 
les  momens  de  la  diastole  du  Crrur.  le  brait  en  question  était  également  senti. 

En  comprimant  avee  les  doigts  I  artère  avant  son  immersion  dans  l'anneau  du 
triceps,  le  bruit  cessait  immédiatement  sans  presser  ataei  fortement  pour  inter- 
rompre la  circulation  dans  le  veiaicaii.  Ces  symptômes  ont  fait  penser  I  la  conx- 
atonication  de  l'artère  avee  la  veine.  Le  malade  assurait  pourtant  n'avoir  jamais 
reçu  de  blessure  dans  re  membre 

qui  n'a  point  été 
i  voulu  sortir, 

a  trouvé 

que  le  frémissement  n'était  pins  aussi  fort  ni  aussi  étendu  qu'auparavant  ;  pour 
ht  bien  senlir,  il  fallait  exercer  une  certaine  pression  a<ec  la  main.  Les  veines 
superficielle»  de  la  jambe  étaient  remarquablenient  clargies. 

«  Ou'il  me  soit  ici  permi»,  dit  l'auteur,  d'avancer  une  conjecture  qui  a  été  en- 
»  aaite  vérifiée  parla  disaeetiun  du  membre,  savoir  que  re»  ebaorrtneo»  élaieot 

Ko  reprenant  ses  travail»,  Searpa  les  tourna  sur  un  nouveau  sujet.  Pendant 
près  de  six  année»,  il  approfondit  l'importante  quettioo  des  déplacemens  nora- 
breui,  varie*,  biaarre»,  qui  transposent  si  souvent  les  vjscèresel  les  intestin»,  et 
onènte  les  emportent  quelquefois  hors  de  leur  cavité  naturetle.  L'ouvrage  que 
Searpa  fit  paraître  sur  cette  matière  en  tlw  et  I  RIO.  portail  le  titre  modeste  de 
M*'~~:rrt  u'iatomiquei  et  chirurgicaux  mr  lu  Htri'i  :  alterliom  qui  avaient 
déjà  servi  de  texte  a  de  nombreux  écrits;  aux  mémoires  de  La  Peyroiue,  de  Pi- 
pelet, de  I/niis,  iosrrrx  daaxs  la  collection  de  l'Académie  de  chirurgie  ;  aux  mé- 
aaoirea  posthumes  de  J -L  Petit  :  au  traité  c.r  peo/èaao  composé  par  Richler; 
dernier  ouvrage  qui,  tien  que  supérieur  a  tous  le»  autre»,  était  encore  incomplet 
et  fnulif.  Par  respect  pour  la  justice  et  la  vérité,  je  doi»  citer  encore  le  magnifi- 
que travail  d'Aslby  Cooper  qui  parut  en  IMM,  et  ne  fut  probablement  connu  de 
Searpa  que  beaucoup  plus  tard ,  tant  le  guerre  avait  isolé  les  peuple»  '.  Mat» 
la  paix  vial  qui  rétablit  les  communication»  ;  rt  il  est  permis  de  penser  qu'en  re- 
ttvaacbaut  comme  il  le  fit  dans  la  mite  quelque»  détail»  d'anatomie.  Searpa  prit 
i  aiai»  importantes  rectification».  Ce  qu'on  ne  peut 
'  italien  remporte  Infiniment  sur  l'anglais  par  la 
•principal  mérite  de  l'un  on  de  I  autre  est  d'avoir 
imoatre  que  ce  que  l'on  croyait  être  un  aeaeao  est  on  véritable  canal ,  dont  la 
structure,  les  abords,  la  pente  prépare  la  génération  des  tnmenrs.  et  semble  y  ap- 
pela' comme  dans  leur  voie  naturelle  le*  partie»  quelquefois  très  divertes  qui  le» 
'.  Ici,  par  ménagement  pour  nie»  auditeurs,  je  tairai  des  détail»  im- 
i  il  en  est  on  qu'il  m'est  interdit  de  passer  son*  silence,  parce  qu'il 


On  a  d'abord  essayé  la  compression  de  différentes  manières,  qu 
supportée.  Après  neuf  mois  de  séjour  a  l'infirmerie,  le  malade  a  vo 
Le  n  juillet  t85S .  M.  Pcrry  ayant  eiamiué  le  membre  avec  se 


»  dn«  a  l'oblitération  de  la  veine  par  la  compression  qu'elle  éprouvait  du  côté  d* 
«  la  tumeur.  Celle  idée  m'a  paru  très-probable  noa-senlement  par  la  preioue 

cetMiinu  du  fW  miMement  dans  la  veine,  mai» encore  par  la  dilatation  des  vei- 
»  ne»  mpeHicielle».  • 

U  »  septembre  ISSJ.  le  malade  te  fit  rerevoir  de  nouveau  à  rin6rmerie.  1 
c»n*e  dr»  çrand»  progrès  de  la  tumeur  lurrrom  pre-que  •uUtrment  avee  donlenr 
et  hatleatea»-  A  l'examen,  on  trouve  effectivement  la  tumeur  troii  à  quatre  bis 
plus  volumineuse  qu'auparavant  el  sur  le  punit  de  crever.  Dan»  cet  état  de  cho- 
se», la  hgalnre  de  l'artère  fémorale  a  paru  indispensable  .  elle  a  rte  exécutée  a 
réadmit  ordinaire  d'éMctioa.  Celte  artère  a  oflrrl  le  volume  de  I  aorte  er*rocûi- 
aale,  et  >ea  membrane»  datent  aussi  mince»  que  celle»  d'uue  veine.  On  a  rorwivé 
beaucoup  de  difficulté  pour  faire  |ia»wr  la  pointe  mousse  de  l'aiguille  suas»  le  «ait- 
•eau.  a  cause  de  se»  ailnrrence»  a  >a  (ace  profonJe .  la  tcuuite  de  se»  roembnavet, 
d'ailleurs,  n»  permettait  pa»  de  forcer  impnnnurat  ivre  I  instrument.  Aussi  a- 
t-on  été  obligé  d'ébreir  supérieurement  I  nuv»  rture  de  la  gaine,  et  de  patser  b 
ligature  un  peu  phi»  beat,  ce  qui  a  été  exécuté  mm  difficulté.  Les  membrane» 
cependant  de  l'artère  élaieot  »i  minces,  qu'elles  te  sont  dechirres  sont  b  plu»  lé- 
gère presiion  des  doigta  exercée  par  un  aide  :  le  sang  a  donc  jailli  i  1 1 orient 
meure  de  ce  taisseau.  Comme  cependant  le  Gl  te  trouvait  au  deuwi»  de  cette  dé- 
chirure, on  a  pu  le  serrer  et  arrêter  le  sang,  mai»  a>ec  beaucoup  de  menacemeut 
afin  de  pre»cnir  nnr  lecomb  rupbrce  :  les  utrud»  ont  rte  si  peu  serrés  que  les 
Utiemcatde  b  tumeur  n'ont  pas  été  disaipm,  mai»  l'hemorrhagie  a  été  arrêtée 
on  s  c»t  contenté  de  ce  aeal  mode  de  ligature  :  l'on  a  réuni  1rs  hardi  de  la  plaie 
et  placé  le  malade  dans  no  repos  parlait,  dans  Texpoir  que  b  nature  établirait 
les  caillots  oblitérique»  nrcetaatrr»  pour  la  gurrùvon.  La  »eine  n'a  point  été  vue 
durant  l'opération  ;  elle  était  un»  doute  cachée  sou»  l'artère  énormément  di- 
latée. 

Dana  b  nuit  du  15,  preuasa  hérauerbagie  par  b  plaie;  syncope.  Le  bademam, 
retour  du  sang.  Sixième  jour  après  l'opération,  mort. 

Avtapsit.  On  n'a  noté  que  1rs  parlicubritét  dignes  de  remarque,  Péricarda 
adhérant  partout  1  b  superficie  du  cour,  élargissement  de  l'oreillette  droite; 
hvpertrophle  avec  dibtation  du  ventricub  gauche. 
'  Artère  aorte  Ihoraoique,  surtout  à  b  croise,  couverte  de  i 
teuse  et  de  depotitiont  osseuse»;  elle  est  fort  dilatée  vers  l  oi 
née,  qui  est  elle  même  très  dilatée.  L'aorte  a  Mou 
semeul  de  ses  parois. 

U»iUaque»e»|.  rate»,  spédaleinexil  la  gauche .  sont  trci- tortueuses  ;  elles  toot 
«mciiWrement  ri-Rcchies  sur  eOes-mênies  vers  bur  passage  tons  1rs  arcades  fé- 
muraba  Cette  roodilion  était  sans  doote  ce  qui  avait  donné  lieu  a  b  croyance 
de  b  dilatation  extrême  de  l'artère,  puiique  la  main  recevait  les  pulsations  sur 
chaque  coté  des  anse*  de  cet  rie  iags.  Le»  paroi»  de  l'artère  fémorale  étaient  a 
peine  aussi  épaisses,  pour  ne  pat  dire  moins,  que  celles  de  b  veine.  La  dissection 
a  prouvé  que  cet  amiiscxsaeeaeot  avait  en  également  lien  dans  toutes  1rs  parois  de 
la  totalité  de  l'artère.  Inimcdiaienseat  au  dessous  de  l'origine  de  la  profonde,  ce 
vaisseau  était  fortement  dilaté,  il  offrait  l'apparence  d'un  sac  aoévritnxal  ;  ici  les 
mcmbranrsciaieultrrt-rujnollieset  amincies,  elles  pré  sentaient  nne  ouverture  an- 
térieureuvrot  capable  d'admettre  b  bout  du  doigt  annulaire  ;  c'est  de  cette  ou- 
verture que  la  latab  bénaorrhagie  avait  en  lieu.  La  ligature  avait  été  placée  1 
nne  très-petite  distance  an-dessous  dr  cet  endroit.  La  plaie  était  remplie  d'un 
enapiliim  qui  l'étendait  {uaque  dans  b  substance  du  muscle  couturier  et  des 
tissus  environnans;  U  avait  par  sa  présence  arrêté  le  tang  et  empêché  b  malade 
de  périr  après  la  première  attaque  hrmorrbajique. 

A  rendrait  de  la  cuisse  oh  l'on  avait  présumé  l'exi»tenee  de  la  communication 
entre  I  artère  et  la  veine,  oo  voyait  un  rac  anévritmal  du  volume  d'une  demi- 
noix,  tout-a-fait  osaifté,  qui,  par  ta  pression  sur  la  veine,  avait  occasionné  l'ab- 
sorption de*  parois  de  ce  vaisseau,  de  manière  qu'il  avait  formé  nne  hrèrbe  cir- 
culaire danc  laquelle  b  tac  anévriamal  avait  crevé  ;  d'oè  b  libre  conmunicaiioo 
entre  tes  deux  vaisseaux.  Immédiatement  en-dettout  de  l'onvcrture  ,  b  veine 
«tait  oblitérée  tnr  on  seul  point;  elle  devenait  libre  au  delà.  Dam  b  rerie  de  son 
t  tendue  jusqu'au  haut  de  b  cuisse,  elb  était  diminuée  de  volume  et  épaissie. 

Le»  ebangemeetx  arrives  dans  b  membre  svant  et  après  b  «ortie  du  malade  de 
l'infirmerie,  ne  laicteot  pas  douter  que  l'oblitération  de  la  veiae  avait  ea  Ibu 
sous  rinSuenee  de  b  ruuYpreSsion  qu  on  avait  empbivée  pendant  q  or  loue  temps; 
l'état  d-e*si6catioB  de  la  petite  tumeur  avait  par  ta  couvpVcstinn  conlribué  a  cet 
effrl. 


ts  l'origioe  de 
offre  plutôt  tu 


ter  les  perles  dr  rinlestin  que  la  r»ne,rcne  a  mutilé  ;  avee  qn-lle  prévoyance  tt 
quelle  adresse  elb  attache  autour  de  l'ouvertu-e  extérieure  nne  membrane  auxi- 
liaire qui  va  te  subslitarr  )  b  membrane  principab  ;  une  toita  délicate .  extea- 
tible  et  terme,  qui  va  tout  à  Itanare  cmbras<er  1rs  deux  extrémités  séparées,  det- 
rendreavec  elbs  an  lieu  qu'elles  d  iivent  occuper  parmi  bs  oegaaet  digestifs,  et 
former  entée  l'une  el  Vautre  nn  canal  qui  en  rétablira  la  continuité  ;  travail  mer- 
veilleux que  troub'abnt  trop  souvent  d'imprudentes  msnocuvres  :  que  Dupuytrtn 
se  proposait  d'abréger  par  rheurrnt  emploi  dr  «on  cntrrofonic,  et  qui  l'emporte 
sur  l'artifice  meurtrier  de  Kharador,  autant  qu'un  art  tout  divin  remporte  tur  les 
aveugles  liloaneuterts  de  I  homme. 


lonenaui  comme  II  le  ni  uan»  l 

duos  Arilei  Co<iper»es  courtes 
nier  du  moins,  c'est  que  TanK 
supériorité  de  ta  métbode.  Le 


Ce  traité  mit  b  eombbh  b  réputation  de  Searpa. 

,  devint  fonde  de  la  chin 


\  ce 


thb 


iiU)».»phic  li  pbt<  f-"1  ]e  ('"<*  *>  8e*rp,>q*^ 


comme  son  ebef-d'eruvrr,  devint  roracb  On  b  consultait  de 

toute»  bs  parties  de l'Knropc.  Mu»,  dans  cet  éclat  de  gloire  et  dans  ces  prémices 
d'opulence,  taa  infirmité  croissait  chaque  jour;  et  comme  pour  en  aigrir  l'amer 
lame,  an  coup  presque  mortel  vint  b  frsppcr.il  rit  mourir  sons  sesyrutun  élève 
nn  ami,  on  antre  lei-raêrae,  qu'il  chérissait  d'un  amour  de  père.  Ir  professeur  Ja' 
eopi  qui .  fout  jeune,  partageait  la  célébrité  d'an  maître  doal  il  possédait  toute  U 
tendresse.  Navré  de  douleur. Scsrp»  tomba  dans  un  profond  abattement.  D  in»i»u 
|  pouT  rentrer  dan»  la  cla»»edes  profe»eeurt  ê  mérite».  En  IHI2,  âgé  de  65  ans.  il 
quitta  l'enieignemenl  public,  et.  consolant  m  maux  comme  Cieéroa.  par  un  tra- 
vail littéraire,  il  écrivait  l'vlog  -  de  J.-B.  Carrano  Leone,  qui  parut  eo  1813. 

|  '  Vi,riiesxieurx..'ar^ 

||  Hérite,  c'est  qo  il»  ont  clé  conc-ri.  »»i,„,  Kheré.  «r  unthéltre  dJnt  la  ptlitr».. 


Digitized  by  Google 


35* 


GAZETTE 


K  la  partie  inférieure  de  l'ertèrc  poplilée,  précisément  à  rendrait  de  »  din* 
tioa  eu  Ubiale  antérieure  et  postérieure,  on  traitait  on  sec  anèvrismel  fort  »o- 
lueuaeai,  euntensnl  une  petite  qualité  de  fibrine  liminée  ;  le  reste  était  com- 
posé de  coagulum*  et  de  sérum,  le  tibia  aoruiait  partie  de»  pareil  du  aac  ;  sa 
substance  avait  été  uo  peu  érodée.  L'artère  libiale  postérieure  s'ouïrait  dis»  le 
sac  à  l'aide  d'sia  canal  circulaire  ;  la  poplilée  y  aboutissait  a  son  tour.  La  libiale 
antérieure  n'a  pu  are  eiamiaér,  attendu  ou  elle  a  d<ï  élra  sacrifice  dans  la  das- 
section  de  I.  temenr. 

Celte  observation  offre  un  Iris-grand  intérêt  tous  une  foule  de  rap- 
port. 

f  *  Par  i*  rareté.  On  connaissait,  il  est  vrai,  deux  on  Iroii  observa- 
tion» de  commnnintion  spontanée  de  l'aorte  avec  la  veine  cave  et  qui 
avaient  donné  lieu  a  des  phénomènes  extraordinaire*  (voyez  Gaz.  sain. 
Arthiv.  de  med.),  mais  a  l'extérieur,  sur  le*  gros  vaiueaox  des  mem- 
bre», on  n'avait  pat  encore  observé  la  varice  anï 
lapée. 

S*  Par  le  mode  de  formation  de  la  varice  aDérrismale.  On  a,  eo  véi  i- 
lé,  lieu  de  a'rlonnrr  que  la  même  perforation  de  la  veine  par  la  tumeur 
artérielle  n'arrive  |ms  Muvent  puisque  les  conditions  dn  cas  précédait 
ne  sont  pas  rares. 

3*  Enfin  pir  ses  symptômes,  ion  mode  de  terminaison  et  les  condi- 
tions, pathologiques  de  I  artère.  Il  est  très-probable  que  c'est  à  la  fragi- 
lité'extrême  de  l'arlèie  qu'on  doit  Ja  rupture  du  petit  anévrisme  dans 
la  ce» hé  de  la  veine  fémorale.  Quand  on  réfléchit  d'un  autre  roté  i  la 
gueVisou  spontanée  de  la  varice  dans  ce  cas,  on  est  porte*  à  se  demander 
pourquoi  la  même  terminaison  n'a  jamais  élé  observée  dans  la  variée 
anévmroalc  de  cause  trauuiatique.  C'est  là  i 
saierons  pis  de  résoudre. 

au*  est  cas  de ncamE  DiAVBaacMSTiQtrc  ACcxtatvaowÉi  DÉTaarrcu- 
Mf-MT;  par  M.  William  Nouais. 

0»s.  —  Thomas  Smith.  Igé  de  1 9  ans.  se  plaignait,  des  M  première  enfance , 
Je  douleur  au  roté  gauche  de  la  poitiiiic.el  quelquefois  aussi  d  une  toux  légère  et 
de  difficulté  pour  respirer;  il  avait  toujours  été  pèle  et  mince,  avait  eu  peu  d'ap- 
pétit .  de  la  soif  hahilueUeanent.  Depuis  drus  ans  il  ne  pouvait  pins  se  coucher 
sur  le  coté  droit  j  il  ne  souffrait  cependant  pas  asm  pour  être  empêché  de  conti- 
nuer a  vaquer  s  ses  affaires.  U  exerçait  l'eut  de  domestique  depuis  trois  an*.  Sis 
semaines  avant  sa  mort,  il  a  fait  uo  soir  huit  milles  à  pied  sans  se  plaindre. 

Vers  l'été  dernier,  M.  Noms  a  été  appelé  auprès  de  ee  sujet.  Il  se  plaint  de 
douleur  dans  tout  l'abdomen,  particulièrement  s  l'hj poeboodre  gauche;  cette 
douleur  augmente  sous  la  pression  de  la  main  Le  ventre  est  considerabiesnent 
ballonné,  le  malade  vomit  de  la  matière  rouillée  analogue  à  celle  que  le*  peintres 
rejettent  lorsqu'ils  sont  atteints  de  la  colique  saturnine  j  agitation  de  tout  le 
corps;  langue  couverte  d'na  endtul  brun  et  blanchâtre  ;  constipation  depuis  qua- 
tre jours;  poub.  134»,  maisuiou;  soifescetaive;  pbuioisoraie  exprimant  l'anxiétéi 
respiration  accélérée  nais  non  laborieuse.  Ix  nuisiie  ne  peut  indiqi'er  aucune 
cause  dt  son  mal.  si  ce  n'est  d'avoir,  il  y  a  quatre  jours,  (ait  un  grand  effort  en 
portant  un  lourd  fardeau  sur  son  dos.  Il  venait  déjà  d'être  saigne  Jeu»  fois ,  le 
sans;  n'avait  pas  offert  de  couenne;  on  lui  avait  administré  plusieurs  remèdes  ca- 
Ibartiques. 

A  ces  symptômes,  H.  Morris  a  diagnostique  un  étrangement  interne  prove- 
nant probablement  d  une  beruie  diaphrsgiualiqor.  Le  malade  est  mort  le  lende- 
main. 

JVrcnptie.  En  ouvrant  l'abdomen  qui  était  très-ballonné .  on  ne  voit  pas  l'é- 
piplooo  comme  d'habitude;  les  intestins  sont  fort  rempli*  de  gai  et  généralement 
enflammes;  leur  couleur  est  d'un  rouge  plus  ou  moins  charge,  suivant  les  diffe- 
reo»  points  ou  on  l  observe.  Les  gros  intestins  offrent  de*  petites  taches  i 
netuet.  En  ruminant  avec  attention  les  viscères,  on  oe  trouve  pas  l'arc 
dant  du  colon  dans  le  ventre,  ni  le  pancréas. 


contraste  avec  sa  renommée.  Pavic  n'a  pas  plus  de  viugt  mille  babilaos  ;  presque 
jamais  l'hôpital  de  celle  ville  ne  reçoit  au-delà  de  trois  cents  malades;  tt  ces  ma- 
lade* repartis  entre  c:nq  cliniques,  donnent  à  peine  pour  chienne  d'elles  uoe 
trentaine  de  sujets.  C'est  d'unlondsi  restreint  que  sur  tant  de  maladie* si  difficile* 
et  si  variées,  est  sortie  cette  doelriDeti  étendue,  si  substantielle  et  si  neuve, qui 
obtint,  dés  qu'elle  parut,  les  suffrages  éclaires  de  toute  l'Europe  Scarpa  sup- 
pléait à  tout  par  sa  méthode.  I.anatomie  normale  et  l'enaloaue  pathologique 
étaient  ses  poin's  de  départ.  C  ru  de  là  qu'il  tirait  ses  inductions.  Elles  riaient 
M  justes,  que  l'esamen  scrujwleux  d'un  seul  fait  patliologique  lui  découvrait  les 
espères  et  les  variétés  qu'il  ne  voyait  pas.  Il  devinait  :  d'autres  ont  ntlise  ;  on 
Ta  vu,  pour  la  ligature  hardie  îles  artères,  et  pour  écrire  son  eirrllrnt  mémoire 
sur  la  hernie  fémorale,  il  lui  a  sufll  d'ubservtr  une  seule  lois  cette  maladie  snr 
un  cadavre.  Do  reste,  il  m'est  doux  de  pouvoir  affirmer  que ,  si  en  écrivant  se* 
ouvrages,  il  cherchait  des  autorités,  cl  peut  être  des  modèles, c  est  surtout  parmi 
nos  ilia>tre*  clii  rurgiens . 

A  la  suite  de  liai  de  fatigues,  vous  soupirez,  messieurs .  a)uv»  quelque  repos 
poor  5rarp*.  Dms  le  nanl  «illapr  de  Bosnasca  ,  sur  le»  boni»  d.l»i.  un  et  dou- 
cement inclinés  qui  dominent  le  l'A.  il  possédait  un  petit  domaine  uu  si  allait  cha- 
que eba  lue  année  respirer  pendant  quelques  mois  un  air  balsamique,  et  ranimer 
ses  forces  épuisées.  C'est  U  qu'il  a  composé  la  plupart  de  ses  grand*  ouvrage* 
dont  il  apportait  les  msleri,,,,  pt,it.  C'tslanssi  là  qu'il  se  plaisait  a  rrcesoir 
le*  malade»  du  voisinage  à  leur  donner  descouseils,  des  consolations,  des  se- 
roin-S.  Par  raison  autant  q-.c  p,r  ,.,„•„  ,\  |j¥rajt.  „ii  a  l'élude  de  la  culture 
comme  Voltaire,  soit  a  l'eicrcice  de  la  chaise  comme  Uou  X  et Corviurt.  Celle 
retraite  charmante,  il  p  it  «,iu  c*  l'embellir  comme  Pcre» avait  caibtUiU  i 


mon»  qu  on  ovserve  oans  l*  rjcrmcrr  perimie  <irj  uernies  eiraiigiees  j  se» 
is  cependant  sont  indurées,  ce  qui  indique  bien  que  le  déplacement  était 
m.  Il  y  a  beaecnup  de  fluide  dans  la  cavité  Iburaciqu*  gauche  ;  le  colon  dét- 
int est  trè»  contracté  et  vide.  Le  poumon  droit  est  tout-s-fail  sain  ;  le*  pnl- 


En  aoTrant  la  ptiitrine.  on  voit  un  gros  paquet  intestinal  de  sept  s  buit  pouce* 
de  longueur,  tu  coté  gauche  de  cette  cavité ,  conjointement  à  l'epi  ploon  et  i  tout 
le  pancréas.  Le  poumon  avait  perdu  son  organisation  normale!  il  était  hépatisé 
et  réduit  ara  volume  du  poing  d  un  homme. 

D  existe  une  ouverture  sa  coté  gauche  du  diaphragme,  près  de*  vertèbre»,  avant 
plus  d'an  ponce  de  diamètre.  Le  boyau  a  contracte  des  adhérence*  intimes  avec 
1rs  bord*  de  celle  ouvert  are.  l'épipraon  et  ht  ptnerés*  sont  trè*  épaissis.  La  por- 
tion étranglée  de  l'intestin  offre  II  teinte  d'une  fraise,  elle  présente  les  mêmes 
conditions  qu'on  observe  dans  la  dernière  période  des  hernies  étranglées;  ses 
parois  ci — 
ancien.  1 
cenda 

satinas  du  coeur  («aient  toujours  été  senties  à  droite  de  la  poil 
se  trouvant  refoule  à  la  partie  supérieure  de  la  cavité  gauche. 

L'histoire  pathologique  des  hernies  diaphragmatiques  chez  l'homme 
vivant  est  encore  1  faire  de  même  que  sa  thérapeutique.  On  possède,  il 
rst  vrai,  uo  certain  nombre  de  faits  de  cette  nature,  mais  ces  fait*  sont 
encore  si  peu  nombreux,  la  symptomaiologie  surtout  a  été  ai  négligée 
qu'on  ne  saurai)  trop  mettre  de  soin*  pour  recueillir  les  détails  des  ob- 
servation» nouvell.  s.  Sous  te  rapport,  par  conséquent,  le  fcit  ci-dessus 
est  digne  d'attention,  quoiqu'il  laisse  lui  même  d'ailleurs  désirer  drs 
détails  plus  ciicotutancie*. 

La  circonstance  cependant  de  l'étranglement  net  cette  observation 
an  nombre  de*  cas  rares  ;  nous  ne  sachons  pas  en  effet  qu'on  eût  encore 
pnblié  des  fuis  du  même  genre,  accompagnés  d'une  pareille  compli- 
cation. 

oistaviTioK  d'us  cas  us  MONOSiaMiE  inTZRUiTTZirrc  (tierce) , 

TEKItinÙ  PAR  LE  SUICIDE  ;  aLTÙXTIOH  DV  VKXUllO-ttaSTilQCl  ; 

par  le  docteur  J.  Jounsoar. 

Won*  n'userions  pas  assurer  que  l'on  doive  rapporter  i  l'altération 
anatomique  trouvée  chez  le  sujet  de  cette  observation  les  symptômes 
qu'il  a  offerts  pendant  sa  vie,  mais  l'observation  qui  a  été  recueil  lie  par 
le  savant  éditeur  de  la  Revue  mëdice-chirurgicaU  de  Londt 

pour  devoir  être 


Oas.  —  M.  M'  Kevel,  âgé  de  ht  ans,  avait  passé  pris  de  trois  ans  au  service 
de  la  compagnie  des  Inde»,  et  y  était  arrivé  à  un  poste  honorable  et  tneralif. 
Quand  il  revint  en  Angleterre,  il  y  s  si\  ou  sept  ans,  sa  constitution  et  sa  santé 
ttaient  bonnes,  et  cette  dernière  ne  commença  à  se  déranger  qn'à  1a  suite  d'un 
débat  clectural  où  il  fut  malheureut ,  et  où  il  s'était  livré  à  des  travaux  extrê- 
mement fatigans  de  corps  et  d'eprit.  Depuis,  les  organe*  digestifs  furent  nota- 
blement trouble*,  et  il  desint  sujet  à  une  constipation  qui  continu  jusqu'à  as 
mort.  Depuis  celle  époque,  il  devint  sujet  à  une  illusion  qui  revenait  tous  les 
dem  jour»,  mais  que  le  docteur  Johnson  ne  fait  pas  connaître,  ayant  promis  an 
nulade  par  «arment  de  ne  jamais  1*  révéler  -,  seulement  il  nous  fait  connaître  que 
cette  hallaeioatioo  n'avait  rapport  à  aucun  enmc  réel  ou  imaginaire.  Le  malade 
savait  bien  lui-même  que  ce  n'était  qu'uue  illusion  ;  su  moins  il  le  reconnaissait 
dans  le  bon  jour,  cl  il  ne  permit  jamais  aui  médecins  de  le  voir  dan*  son  mao- 
vatt  jour.  L'objet  de  l'illusion  ne  |>ouviit  avoir  aucun  rapport  avec  la  nature  de 
!s  maladie.  Si  nous  ne  nous  trompons,  non*  pensons  que  1  objet  qui  «susait  tant 
de  tourment  et  île  frayeur  au  usaùile  dans  le  mauvais  jour  était  1  un  des  chiffres 
ou  quelqu'une  de  ses  combinaisons,  tandis  que  dans  le  bon  jour  il  voyait  le 
même  objet  sans  incontenieut.  Lr*  souffrances  du  malade  étaient  dedeui  espèces; 
l'une  était  direalcmentliee  à  l'illusion  elle-même,  qui,  d'après  son  rapport,  exer- 
çait sur  lui  une  influence  hostile  tous  le»  deui  jours,  et  qui  se  reproduisait  à  loi 
à  chaque  instant,  dans  son  appartement,  dans  le*  rue»,  etc.;  l'autre  était  uar 

I  Passionné  poor  la  peinture,  pour  le*  arts,  pour  les  antiquités,  il  avait  déjà  ras- 
semble sous  ses  iru\  des  chefs-d'œuvre  dans  plus  d  un  genre,  et,  soit  pour  enri- 
chir eneiiee  sa  collection,  soit  pour  satisfaire  une  juste  curiosité,  il  ht,  en  IS2I). 
dans  toute  I  Italie,  uu  voyage  qui  lut  pour  lui  connu-  un  tuisg  Wiompbe  ,  et  qui , 
de  Naples  a  Milan,  nul  dans  ses  mains  une  ample  moisson  île  lablrau*  des  grand» 
maiirca  île  chaque  école.  Versé  dans  tuules  les.  langues  de  l'Europe,  et  dans  tonte 
la  Ii:tera1ure  des  moderne*,  il  revenait  de  lurefrreuee  à  la  ledeiire  des  classiques 
latins;  de  ceut  qui  nnt  illustre  le  tiède  d'Auguste.  Ti(e-Livi-.  Ciceron,  Virgile, 
étaient  set  auteurs  faioris  ;  Virgile  qu'il  Usait  sans  ees-e,  qu'il  aimait  comme  lac - 
eourlieor  Dougla*  aimait  son  Horace.  C'est  sur  la  manière  de  ce>. grand» écrivain» 
qu'il  avait  forme  la  sienne  ;  cl  peut-être  est  il  permis  de  sou'euir  qu'il  n'était 

Ïas  indignedc  se*  modèles;  il  en  avait  la  sévérité  :  la  plénitude  et  I  harnsosi». 
I  pensait ,  par  l'exemple  de  Celse , que  le  lalmt  d'écrire,  en  rela  supérieur  an 
talent  de  la  parole .  est  oe  qui  perpétue  le*  srieures  médicales,  ce  qui  en  assorelc* 
progréa ,  ce  qui  leur  ouvre,  dans  l'estime  de*  hiuuroes  ,  la  place  d'honneur  qu'el- 
le* doivent  y  occuper  Ce»  roik*  habitudes  de  son  esprit  avaient  passe  daus  ses 
miriirs  ,  dans  ses  manière»  .  et  jusque  dan*  ses  paroles.  Je  me  trompe.  Une  gra- 
vite si  noble  elait  dans  son  caractère  avant  de  se  montrer  dans  tout  son  es- 
teneur  .  avant  de  s*  faire  jour  dan*  son  langage  loujoim  sérient  et  mesure,  mai» 
toujours  facile  et  toujoui  s  instructif.  A  i'énar  la  plus  Crrnie,  la  plus  loyale,  la  plu» 
prompte,  et  tout  ensemble  1»  plus  inébranlable  dans  te»  résolutions  ,  il  joignait 
un  corps  rohusie,  une  hante  taille,  une  physionomie  imposante  et  solennelle  où 
rlinrelail  le  Ceudc  srtgrands  \cu*  noirs.  8a  démarche,  ses  actions,  «es  moindre» 
ge.tles  avaient,  pour  ainsi  dire,  toute  la  vivacité  de  son  jugement.  Lue  seule 
qualité  manquait  à  taul  d'autres  :  Scarpa  n'eut  d'aflcctiou  profonde  que  pour  ua 
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terreur  inexprimabk  .ui  n'avait  pse  de  rapport  avec  l'iBnsioo,  mai  qui  cuit  >', 
plu»  fort»  le  mauvais  jour. 

Les  souffrance*  de  M.  Eevel  allèrent  rn  augmentant  ;  il  reconnut  bieotit  qu'il 
f  avait  de  la  mouomaiiie  et  de  I  aliénation  meulak  dam  H  makdie  ;  l'idée  de 
auicide  se  tnèk  a  ses  iiirea  habiloelles,  et  fu>  jour  on  le  trouva  mort  due  M  ; 
chambre  ayant  à  cote  de  loi  une  boit  à»  deux  oncea,  nr  laquelle  était  écrit  :  . 
«  acide  bjdrocseuique  de  Scbeek.  » 

Julapiù.  Maigreur  «uréme  ;  tout  U  corps  exbaVe  ose  forte 
prtroique. 

L'estomac  et  lei  intestins  ne  présentaient  rku  de  très-snorm  il 
Le  foie,  le  rate,  le  mésentère,  ks  rein»  et  toaa  le*  viscères  abdoi 
a  l'état  sain.  Le  pkxus  aolaire,  examiné  avec  soie.  u'ofTrit  aucune  altération  ap- 
préciable. 

Les  poumons  étaient  Carcis  de  loberceles  ;  ka  plèvres  étaient  presque  partout 


Le  cœur,  de  volume  ordinaire,  offrait  aoe  adhérence  complète  du  péricarde 
dans  toute  ion  étendue  ;  il  riait  évidemment  hypertrophié  t  les  paroia  do  ara- 
tricak  (tanche  avaient  on  ponce  et  qoart  d'épaisseur,  et  ataieat  presque  complè- 
tement efface  h  rente  ;  k  sang  était  Ouide  partout  ;  les  artères  n'offraient  rien 
d'anomal. 

Le  crloe  avait  une  darcté  et  nar  densité  extraordinaires  ;  k  cerveau  était 
très-sain,  mais  aaat  «goe  appréciabk  d'attention. 

Le  paieomo  gastrique  du  coté  gauche,  an  point  où  il  fournit  k  récurrent,  pré- 
sente an  corps  dur.  du  volume  d  nne  grosse  ftve  on  d'ane  petite  aois,  composé 
d'une  matière  calcaire  et  ai  estante  si  intimeinenlaveck  nerf  qu'il  est  inapoasibk 
de  l'en  détacher,  même  par  k  dissection  k  ploa  patirate  ;  ce  corps  étranger,  qai 
I  être  nne  glande  bronchique  altérée,  avait  pénétré  dans  k  tissu  dn  sert 
,  qui  était  epaiwi  snr  ce 


peut  éfre  rangée  au  nombre  des  cas  rare*.  On  ren- 
contre, il  est  vrai,  assez  souvent  des  cas  d'empnv»emes  intra-  tboraci- 
ques,  par  dea  casses  morbide*  spontanées,  mais  un  véritable  emphy- 
sème général  ne  t'observe  ordinairement  qu'à  la  suite  de  certaines  bles- 
sures. On  peut  dire  que  la  tbépeutique  de  cet  accident  est  encore  a  tra- 
cer, il  serait  i  m  portant  desavoir  d'abord  si  la  mort  prompte'  n'a  pas 
été  ici  ta  conséquence  immédiate  de  l'emphysème  général.  Dans  cette 
supposition,  l'indication  curatire  n'esl  pas  difficile  a  saisir,  elle  est  la 
même  que  celle  de  l'emphysème  traumalique,  savoir ,  empêcher  l'inGI- 
tration  aérienoe  en  débridant  convenablement  l'endroit  de  la  " 


ml' 


Le  docteur  Jolinsoo  pense  qu'on  doit  attribuer  le  phénomène  éprou- 


Cm-HVSÈMC  ClÎKÉaAL  SPONTArsÉ  A  LA  S  VITE  d'i'NE  TODX  VIOtteTTE, 

coatrAnAisoti  avec  l  EjapaYsixt  trauisatiqui:  ;  par  M.  IhcM. 


ti  par  le  soitt  de  celle  observation  à  l'altération  du  nerf  vagne;  il 
croit  pas  qu  une  cause  qui  est  continue  doive  nécessairement  prodti 
des  effets  coolinns,  et  eue  à  cette  occasion  l'influence  dea  marécages 
qui  est  continue  et  cependant  détermine  des  eff.  ts  intrrtnittens.  Il  rap- 
proch.  en  outre  de  ce  fait  intéressant  plusieurs  autres  qui  lui  ont  été 
cvmiuuoiqués  par  des  confrères  depuis  que  celui  de  U.  Kevel  a  clé 
connu,  on  qui  se  trouvent  dans  les  écrits  snr  ce  sujet. 


Oaa.  —  Un  enfant  Igé  Je  dit  «ois  souffrait  depuis  plusieurs  jours 
vinknle,  lorsque  M.  Ilicks  a  été  appelé  (Si  mars  1837).  La  tout  était  tpasmo- 

Le  30,  des  syoptdnies  encéphaliques  *e  déclarent  (convulsions,  strabisme)  : 
calomel,  ventouse*,  etc.  :  ces  symptôme*  se  dissipent,  mais  U  tous  persiste.  Dans 
k  soirée  dn  I  avril,  reniant  éprouve  déni  on  trois  attaques  d'une  violence  ex- 
traordinaire ;  H.  Miels  avant  été  appelé,  il  trouve  un  emphysème  Ircs-cleodo  a 
la  poitrine,  an  cou  et  a  l'abdomen;  k  respiration  est  peu  laborieuse.  Le  lende- 
main l'enfant  meurt. 

jjutopue.  GooBrment  emphysémateux  très-considérabk a  k  poitrine,  an  coo, 
à  l'abdomen  et  aus  cuisses.  En  relevant  le  aternom  et  k*  cartilages  <ks  cotes,  on 
trouve  plusieurs  saci  volumineu  remplis  d'air,  provenant  du  niédiastia  anté- 
rieur. Tout  le  tissu  cellulaire  antérieur  de  k  poitrine  est  rempli  d'air,  surlout  a 
droite  et  à  la  racine  du  lobe  supérieur  dn  poumon  de  ce  cote.  Kn  gonflant  k 
poumon  a  l'aide  d'an  aonllkt.  l'air  s'eitravase  *ur  re  point  et  pe**e  sou»  la  plè- 
vre ;  d  ou  I  on  conclut  que  k  interne  bronchique  «'étant  rompu  sur  ce  point  par 
ks  efforts  de  la  tous  l'emphysème  avait  été  la  conséquence  de  celte  lésion.  Les 
poumon*  elaient  très  affaisse*,  «artout  k  gauche,  le  droit  était  un  peu  einpby- 
aéraateni.  Ce*  organe*  étairnt  d'ailleurs  entrelarde*  de  tubercule*,  surlout  a  leur 
sommet  ;  ks  viscère*  abdomiaani  étaient  sains.  Le  crine  n'a  pas  été  ouvert.  1 


par  M. 

Oaa.  —  Dans  le  mou  de  mars  «  M7 .  II.  Johnson  a  été  appelé  pour  une  jeûna 
dame  ,  âgée  da  27  aat ,  accouchée  depuis  trois  ans  Elle  avait  toujours  rte  bien 
réglée  depuis  sa  couche  jusqu'à  ce  jonr.  Etant  a  dtaer  elk  a  été  saisie  tout  à 
ronp  da  doukar  mipr.se  dans  la  partie  inférieure  da  ventre ,  entre  l'ombilic  et 
k  pubis  .  pour  kqoehe  on  ki  avait  prescrit  quelque*  opiacés.  Cette  douleur  s'è- 
tait  apaisée  un  peu ,  pun  elle  était  revenue  lorsque  M.  Johnson  a  été  appelé. 
A  l'examen ,  il  trouve  de  k  sensibilité  légère  dans  l'abdomen;  pas  de  gonflement 
ni  de  symptômes  d'inflammation .  soit  geoérak .  soit  Incak.  On  prescrit  un  i 
gatif  qui  soulage  de  la  douleur:  on  continue  k  même  remède  et  U 
croit  guérir. 

Peu  de  jours  après  re(>end»nt,  U  femme  est  saisie  de  rétentioo  orinaire  :  elk 
ne  peut  pisser  que  de  temps  en  temps  et  peu  à  chaque  fois  avec  grands  efforts. 
Ea  l'interrogeant  attentivement.  H.  Jnbnaoo  trouve  que  ce  ayoaptomc  avait  tou- 
jours csisle  dés  k  commencement  el  qu'il  était  allé  en  augmentant.  L'eipkratiou 
extérieure  n'apprend  rien  snr  la  nature  dn  mal  :  il  n'y  a  ni  gonflement ,  ni  ten- 
sion ,  m  douleur  a  la  pression.  On  essaie  d'introduire  une  aleaUe  dan*  k  vessie , 
on  ne  peut  en  venir  i  bout  :  on  rencontre  un  uhstacle  imurmontaîile  sers  le  col 

ment  par  nne  toraenr  située  entra  ce  canal  et  k  r 

passage  de  deux  doigt.  Le  col  utérin  est  placé  serrement  contre  k  pubis,  on  plu 
tôt  an-dessas;  la  vessie  elle-même  est  évidemment  dépkcée,  aussi  n'a  ton  pu 
tirer  qu'une  petite  quantité  de  liquide. 

Une  consultation  a  lieu  ;  ou  décade  qu'il  a  agit  d'une  rétroversion  de  k  matrice 
et  que  cet  organe  est  probablement  plein.  On  essaie  de  remettre  rateras  dans  sa 
position  normak ,  mai*  sans  socces;  1*  femme  continue  a  aoufCrir  beaucoup  de» 
efforts  qu'.  1k  est  obligée  de  faire  incessaniusrnl  pour  urioer. 

Deux  h  trois  jours  après ,  un  antre  consultant  est  appelé  ;  il  constate  la  rétro- 
version de  l'utérus ,  mais  reste  dans  k  doute  sur  r  existence  de  k  grossesse,  at- 
tendu que  le  muscao  de  tanche  est  plat  et  qu'aucun  symptôme  de  gestation  n'existe 
d'ailkurs  ;  il  reconnaît  d'antre  part  que  k  matrice  est  gonflée  et  la  vessie  dé- 
placée, cac  il  n'a  pu  y  introduire  k  cathéter;  mai*  il  n'a  proposé  aucun  moyen 
pour  soulager  la  malade.  De  nouvelle*  explorations  par  le  rectum  et  le  vagin  ont 
clé  (sites  ;  on  a  cru  s'être  assuré  de  l'existence  de  la  grossesse  qu'oo  juge  de  trois 
Dois  environ.  A  la  suite  de  ce*  maniruvres  k  lemme  a  pu  rendre  une  grande 
quantité  d'urine  re  qui  l'a  soukgée  beaucoup.  On  l'examine  de  nouveau  et  l'on 
trouve  que  les  organes  avaient  repris  leur  position  nature  lk  et  que  la  tumeur  vagi- 
nale était  entièrement  dissipée.  Dis  re  moment  la  Gemme  a  cessé  de  soo(Trir;  ses 
régies  ont  reparu  et  elle  s'ett  toujours  bien  portée  <" 


Les  deux  premières  circonstances  qu'il  importe  de  rcmarqqcr  dans 
le  fait  qui  précède  sont  l'élat  de  vacuité  de  la  matrice  et  l'absence  ab- 
solue de  toute  cause  violente  dans  la  production  de  la  rétroversion. 
M.  Johnson  a  présumé  que  le  déplacement  de  l'utérus  n'a  été,  dans  ce 
cas,  produit  que  par  la  distension  de  la  vessie  urinaire  qui .  t'élanl  dé- 
logée, a  entraîné  avec  elle  l'organe  getlaleur.  Suivant  lui ,  la  tumeur 
qu'on  sentait  dans  le  vjgin  et  dans  lé  rectum  n'était  produite  que  par 
la  vessie  elle-même.  Si  cette  éliologie  est  bien  basée,  nous  aurions,  dans 


seul  homme,  pour  son  élève,  pour  Jacopi  ;  mai»  il  ne  connut  point  le*  plus  dont 
sent  imt  os  duereur  humaio  ;  il  le*  redns  tait  au  contraire  comme  le*  ennemis  de 
■nn  indépendance;  et  cette  révolte  contre  tout  assaijetliMcnwnl  même  le  pin*  na- 
turel el  k  plus  légitime,  dut  porter  quelque  hauteur  el  quelque  èpreté  dan*  *oo 
commerce  avec  kshommei.  Quoi  qu'il  en  soit,  a  la  faiblesse  de  «es  yen*  peès,  il 
conserva  jusqu'au-delà  de  An  an*  cette  singulière  vigsirur  de  corps  et  d  ropril.  A 
celte  époqoe,  commença  le  déclin  fatal;  ks  forces  tombèrent  par  degré*: 
des  douleurs  s'eveiBérenl ,  el,  après  cinq  ans  de  vive*  souffrance*  .  il  »'rtrir,nit 
dan*  k  ouït  du  SU  octobre  4  83* .  kiasant  apré*  lai  nn  exrmnk  touchant  de  *on- 
nùsssnn  à  la  religion  de  se*  père»,  une  fortucieconsidcrabVe  dise  a  se*  *e.uls  lalen*, 
de*  monument  de  génie  qui  ne  périront  jamais,  et  une  nombreuse  colonie  d'élèves 
animé»  «k  sou  esprit,  deja  honoré»  de  l'estime  des  homme*,  et  dont  la  gluire  à 
venir  asanre  à  sa  mémoire  une  durée  que  n'a  pa*  toujours  la  mémoire  des  roi*. 

La  perte  que  l'Italie  avait  faite  a  été  ressentie  par  toutes  le»  Aca  lrmies  de 
1  Europe,  et  narticuliérerueal  par  la  notre ,  laquelle  partageait  avec  l'Académie 
il  honneur  de  compter  Scarpa  au  nombre  do  ses  assoi  tes  étrangers. 


choléra  wonnus. 

—  On  écrit  de  Perpignan,  k  27,  que  k  choléra  s'est  déclaré  aCollioure.  Il  * 
eut  sept  mort*  sur  hall  ras. 

—  Ou  a  reçu  de*  nouvelles  de  Marseille  du  98 ,  le  îfi,le  nombre  de*  dccs'  s  était 
descendu  h  75,  dont  «S  cholériques,  et  k  27  1  6»,  dont  18  cholériques. 


La  diminution  dans  U  mortalité  a  porté  particulièrement  sur  k»  enfant  ;  il  en 
était  mort  encore  30  k  Si  ;  il  n'en  eat  mort  que  83  le  ST. 

—  La  Gauttr  tl'rlat  tle  Pruut  dit  que  le  choléra  sévit  fortement  à  Berlin- 
l.e2Seodl.ilyaeu  tïS  nouveaux  raselSJ  décès;  le  2l,U0cas  cl57decè*i 
Ie25.  i  WSca»  et  S»  décès. 

—  A  Livourne.  l'épidémie  a  cessé  après  quelques  jours  d'invasion.  Le  16  on 
n'a  compte  que  I»  décès  a  Céoe». 

—  I.el7ao6t.  ISO  décès  ehobeique»  ont  été  constaté»  a  Borne  :  les 
rmigrairnt  en  masse,  el  beaucoup  de  maUdesusimeaient  sVrs  secours,  kl 
peintre  français,  est  mort  le  1 8  au  soir,  à  deux  heures.  U  n'y  avait  pa»  de 
a  l'Académie  de  France. 


—  M  le  docteur  Taranget,  ancien  membre  dn  conseil  dr*  Cinq-cent*,  ancien 
rect.  ur  de  l'Académie  de  Douai ,  vient  de  mourir  dan*  celte  vilk.  Ijté  de  «5  ans. 

—  Le  docteur  Mousse!,  du  User,  médecin  de  l'hospice  Uroehelbocaull.  vient 
d  être  nomme  médecin  honoraire  de»  bôpiuu»  el  hospices  civils  de  la  ville  de 


MNgtiinrt,  par  A  -J  -L 


Magistel.  docteur 
irde 


—  Trnilé pratique  ittt  non™.        ........  n..^,,.... 

en  mrdreinc  île  la  Kaeulle  ik  Pari*,  chirurgien  .le  la  première  légion  de  k  garde 
nationale  (le  Pans,  médecin  du  bureau  <k  bienfaisance  du  premier  arrondisse- 
ment, de  l'association  de  charité  du  même  arrondissement ,  es-rbirurgieu  aide- 
major  do  rinquièinc  regimeut  d'infanterie  de  ligne. 
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et  tu  observation  ,  l'indication  d'une  cause  nouvelle  de  rétroversion  I 
utérine  ;  In  auteurs  effectivement  n'ont,  à  ce  que  nous  sachions  ,  tait  j 
aucune  mention  de  cette  cause  ;  sous  ce  rapport,  par  conséquent,  le  tait  ■ 
est  digne  d'iutéiét.  Il  l'est  encore  tous  celui  de  I  eut  de  vacuité  de  la 
matrice,  bien  qu'on  sût  déjà  que  ret  organe  pouvait  être  rétrovetsé  sans 
être  en  rUl  de  gestation;  Ici  raa  de  Cette  espèce  ne  sont  pa*  fuit  raies. 

Une  chose  éloune  cependant  dans  la  lecture  de  celte  observation  ,  1 
c'est  l'expectatioo  inactive  de  tons  les  accoucheurs  qui  uni  visité  la  ma- 
lade; il  n  ont  rien  tait  directement  pour  la  soulager  ;  et  si  I*  constitu- 
tioo  n'eût  pas  été  assez  puissante  pour  se  débarrasser  d'iile-uiéme  de 
l'orage  qui  la  menaçait,  il  rst  probable  que  la  feniinetùi  »ui  combe  à  ses 
souffrance*  ou  bien  a  la  rupture  de  la  vessie.  Il  y  avait  pourtant  une  1 
double  indicatioo  i  remplir  pour  triompher  de  l'accident  :  ou  birn  re- 
mettre directement  la  matnee  à  sa  place  à  l'a  de  d'une  main  introduite 
dans  le  rectum  et  de  d.  uv.  doigts  dans  le  vagin  (I)  ;  ou  Lien  pooetioa- 
tionner  U  veuie  par  le  vagin. 

Ce  n'est  effectivement  qu'à  ta  manœuvre  exploratrice  par  le  rectum  ] 
que  la  femme  doit  sa  vie,  les  orgines  ayant  reçu  par  la  «ne  impulsion  ' 


Le  9 .  rsoiertare  de  l'abcès  da  col  offre  der  tracas  de  gsngrèae  j  il  t'en  éroolc 
«et  saaie  brunâtre  ;  te  malade  se  plaint  de  la  rbeeille  gauche  qui  est  rooge  Cl 
gonflée.  La  suppuration  du  eoade  parait  peu  douteuse.  Du  V  au  U  ,  jour  oA  le 
nul».lr  mourut,  il  fui  coutiuueUrmeot  en  ' 


par  epoitteiueiit. 


nB5r-S.VA.TIO!»  DE  SCARLATINE  AJtClNEl'SE   COMPLIQUEE    D  ItrFI.SMKA- 

tioh  fhlegmoheuse  aux  anTicuLiTiOMs  ;  par  le  docteur  Reid. 

| 

Depuis  quelques  années  on  recueille  ave*  soin  les  observations  de  : 
scarlatine  compliquée  de  douleurs  rhumitomales,  m  mi  tous  les  cas  rap-  '. 
portés  jusqu'ici  se  sont  constamment  terminés  d'une  manière  favorahle.  j 
Celui  que  rapporte  ici  le  docteur  Reid  s'est,  au  contraire,  terminé  par 
la  mort  ;  mais  soit  négligence,  soit  impossibilité,  il  n'est  point  question  I 
de  l'examen  cadavérique;  nous  allons  erpeadant  rapporter  ce  tait ,  car  j 
il  présente  une  autre  circonstance  plus  remarquable  encore  peut-itre  ; 
qu*  la  complication  de  douleurs  en  apparence  ihumatismales  et  qui  peut 
jeter  quelque  jour  sur  l'étiotogie  de  cette  complication  et  compenser  • 
jusqu'à  un  certain  point  l'absence  de*  résultats  nécropsiques,  c  est  la 
formation  d'abcès  auprès  des  articulations. 

Oa«.—  t"  novembre  1834.  P.  Davidson ,  lté  de  S  ans .  arast  joui  d  uoe  belle  \ 
santé  jusqu'alors ,  fat  pris  .  il  y  a  trois  jours .  de  mal  de  gorge  ,  iwr  gooSemrot 
des  parties  alternes  au-dessous  de  l'angle  de  la  mâchoire  et  déglutition  difficile;  ' 
le  lendemain .  l'apparition  de  l'rrupl  ion  sur  différentes  parties  du  carns  amena  | 
un  léger  soulagement.  La  troisième  jour .  le  malade  se  plaint  de  la  tête  et  de  la 
gorge ,  et  a  même  nn  peu  de  délire.  Toute  la  moquent*  de  la  bourbe  et  de  l'ar-  i 
rière-bouche  offre  an  ronce  très-vif ,  mais  sans  gonOemcat  soit  de  ta  membrane  ] 
eOe-tnfme .  soit  des  tonsiUes.  Cependant .  à  I  eiieneur  ,  le  gonflement  du  col  | 
persistait  a  droite  très-fort  avec  roucueur  et  douleur  •  la  pression.  A  gauche .  il  , 
n'j  a  qu  un  grini'e  ment  Ires-léger.  L'eroplion  était  régulièrement  répaodoe  sur 
tout  le  corps  ;  la  pesa  était  chaude,  le  pouls  à  lîo  ;  la  langue  très-rouge,  mais  un 
peu  humide,  le  ventre  assit  été  tenu  libre  par  une  infusion  de  se  ne  ;  dis  sang- 
tacs  sont  ipfJiquees  sur  le  c6t*  droit  du  col,  et  un  cataplasme  sera  appliqué  de 
demi-heure  en  demi  heure ,  160  d'entretenir  I  éi-oolemenl  du  saag.  Cinq  grains 
de  calomel  et  un  d'iprrseuanhe  et  un  bain  dans  la  soirée. 

La  2 .  te  maladr  a  été  tres-agitè  tonte  la  nuit  ;  ses  eenx  sont  hrillans  :  «es  pa- 
pilles contractées  .  il  ne  peut  supporter  r effet  de  ta  lumière.  La  tête  sera  rasée 
et  affusê*  avec  de  l'eaa  froide  ;  le  cataplasme  sera  continué  sur  la  tancer ,  et  le 
i  de  temps  en  temps  une  cuillerée  h  bouche  de  la  potion  suivante  : 

:  Acétate  d'ammoniaque  liquide,  S  ooees. 
-  Via  d'antimoine,  demi-gras. 
Sirop  simple  ,  (  gros. 

Eau.  3  onces. 

Dans  la  soirée  :  le  malade  était  mictn  ;  une  légère  diaphonie  s'était  établie 
et  lescilatioo  cérébrale  avait  beaucoup  diminué 

Le 3.  ta  nuit  s  encore  été  très-mauvaise,  le  malade  se  plaint  de  la  mata  droite 
qui  est  très-rouge,  contée  et  doulour.  use  à  la  preuioo  sur  la  tare  dorsale .  et 
autour  du  poignet.  Su  sangsues  sont  appliquées  sur  le  point  doulourcat ,  et  l'é- 
coulement du  sang  est  entretenu  pendant  une  beare  par  an  cataplasme  que  l'on 
remplace  (>ar  des  lotions  réfngrrante*.  Potion  saline. 

Le  4 ,  la  gorge  cl  la  main  sont  dans  le  même  élal  :  la  Serre  est  moins  forte  :  ta 
suppuration  est  évjdeate  au  col  ;  mais  les  parens  s'opposent  à  ce  qu'où  lui 
issue  :  elle  commence  à  être  appréciable  à  la  main. 

S;  le  malade  ae  se  plaint  plus  du  col  ni  de  la  main,  mais  du 
t  parait  aussi  malade  que  le  poignet  l'abcès  du  col  s'est  ot 
ment  ;  an  cataplasme  sera  applique  sur  le 

Le  «  .  le  coude  est  tres-douloarcax , 
que  s  signes  d  inSaniitsalion. 

Le",  la  Bèvre  est  tarte  ;  le  pouls  est  1 1  î« ,  petit  :  vives  douleur*  daos  le  genou 
ettecoe^il  oneeHure^rabccsdeUnTein  donne  isaoea  une  grande  quantité 
de  pas  de  bonne  nature. 

Le  S  ■  il  ne  reste  plus  de  traces  de  I  éruption  quia  été  très-viee;  b  matière 
qui  sort  du  col  et  de  la  main  semble  prendre  no  mauvais  caractère;  le  malade 
s  affaiblît.  (.Des  sonpet .  du  thé  de  biof.) 

(I)  On  peut  atteindre  ce  but  en  paraissant  momentanément  les 
recturj  à 1  aide  d'un  lavement  fortement  opiacé  ;  l'introduction  de 
ssère ,  ou  au  moins  de  nlusicursdoigls  en  devient  alors  très-facile. 


Ce  n'est  qu'avec  quelque  défiance  que  nous  avons  rapproché  ce  ras 
de  ceux  où  la  lièvre  srarlatir  e  se  complique  de  douleurs  ibumslismales, 
car  la  suppur .il ion  'léicloppre  à  la  fois  >l  dans  la  région  pamtidiei  ne,  et 
dans  ks  grandes  ailieulaliuiis,  srmbbrait  prouver  qu'il  y  avait  chez  ce 
sujet  outre  l'-iïeclion  scarlatine  et  la  complication  des  douleurs  rhuma 
loïdes  ,  une  disposition  spéé-ale  a  la  suppuration  qui  n'était  pas  immé- 
diatement lier  à  la  ina'adie  primitive  et  qui  donne  un  si  f3chrux  carac- 
tère aux  maladies  qu'elle  vient  compliquer. 

imnaTt  o'aauEKT  a  halte  dose. 

Oas.  —  Il  j-  a  à  Londres  nn  indieidu  dont  la  peau  est  d'un  bleu  foncé,  qui  le 
fait  remarquer  de  tons  cent  qui  pasaeol  auprès  de  lui.  Celle  adoration  lui  est 
venue  à  la  suite  d'un  trailemcal  par  le  nitrate  d  argent  porte  à  une  dose  que  pea 
de  praticiens  consentiraient  à  ordonner;  bien  que  beaucoup  d'années  se  soient 
ecoolrcs  depuis  ce  traitement:  il  a  oaaiuieBaal  environ  Ti  ans.  et  c'est  a  l'ige  de 
*S  qu  il  éprouva  1rs  premières  attaques  d'epilcpsie  qw  hreald  un*  vieleaee  cx- 
Iraontmaire.  Il  lui  fallait  deu\  ou  trois  perso  u  oit  pour  le  maintenir,  et  ce  fut 
dans  une  de  ces  attaques  qu'il  perdu  complètement  et  pour  toujours  k  sens  de 
l'ouïe,  et  depuis  celte  époque,  il  lui  est  toujours  resir  un  u/uil  sourd  et  faliont 
dans  la  tête.  Apecs  avoir  essaye  en  vain  plusieurs  des  raotent  que  l'on  emploie 
ordinairement  .Uns  le  Iraiiem'enl  de  !  epilepue.  il  recul  du  docteur  Cus-ry  le 
Conseil  de  tenter  le  niteate  d  argent,  en  commençant  d  aboed  par  une  faible  dose, 
ua  quart  de  grain  trois  fois  par  jour,  et  augmentant  geadnellement.  Au  bout  d'un 
prlit  nombre  de  semaines,  les  attaques  perdirent  de  leur  ialrasite,  et  après  aa  oa 
«Jeu»  mois  de  traitement ,  elles  etaîeul  déjà  plus  éloignées.  Il  augmenta  la  dose 
du  nitrate  jusqu'à  ce  que  les  atlaqui  s  eussent  entièrement  cessé  ;  ce  qui  arriva 
après  sis  mois  de  traitement.  Le  docteur  Cuvrj  o'atait  pas  averti  le  malade  de 
l'effet  qu'aurait  sur  la  couleur  de  sa  pran  te  nitrate  d'argent  longtemps  continué, 
et  claol  mort  quelque  temps  après,  I  epiteptioue  guéri  continua  l  imier  du  mirait 
d'argent  pendant  trois  années  calières,  et  pendant  la  tiuésièeae  année,  la  dose 
oe  fut  pas  de  moins  de  18  grains  chaque  jour 

Le  sujet,  qui  est  un  homme  de  beaucoup  d'intelligence,  assure  n'avoir  pendaat 
tout  ce  temps  éprouve  aucune  incommodité  de  l'emploi  de  ce  mojeo,  et  n'en 
avoir  observé  d  autre  effet  que  son  tetion  sur  l'épilepsie  qui  disparut  et  oe  revint 
pas  depuis.  N'asanl  aucune  idée  de  l'effrt  plrssioingique  de  cet  agent  thérapeuti- 
que sur  la  peau,  il  eu  ava  t  continue  l'usage  dans  le  but  d'empêcher  plus  etneate- 
rocot  le  retour  des  attaques  d'èpilepsst  qu'il  redoutait  laut.  Ù  parait  que  ce  ae 
fut  que  vers  U  fin  de  U  troisième  l 


H.  THE  FIM\ni  BGH  MEDICAL  A!h'D   SI  RGICAL 
JOURNAL. 

Le  cahier  dejiiillet  de  ce  journal  contient  les  artic'es  originaux  tui 


r. 


nastioiu  iur  l'avanluge  qu'il  y  m 


pur  première  intention  UpUue  de  U  taille  UUralitée ,  par  M. 
Criclitoo  ;  3'  mémoire  sur  différente*  espèces  de  tumeurs;  lu  devant 
la  société  raedico  chirurgicale  d'Edimbourg,  par  M.  Douglas  Mada- 
gan  ;  5"  des  effets  de  l'acide  tar torique  contre  les  accumulations  de 
mucus  dans  l'estomac  et  les  intestins,  par  M.  James  Morgan;  A' sur 
les mouvemens  instinctifs  et  volontaires  des  êtres  animés,  par  M. 
William  Caiprntrr;  S'  de  l'efficacité  des  affûtions  froides  contre 
l'empoisonnement  p  tr  l'acide  hydrocyanii/ue  ;  6*  cas  remarquable 
de  névralgie,  par  M.  James  Dermeot  ;  T  obstruction  dun  uretère 
avec  ulcération  et  abcès  d'un  rein,  par  M.  Robert  Allan  ;  8*  luxa- 
tion d*  la  tète  de  C  humérus  en  dehors  et  en  arrière  ou  sur  U  dos 
de  t omoplate .  par  M.  Charles  Wilson  ;  9*  deux  observations  de  cal- 
culs urétraux  et  vésicaux ,  traité»  avec  succès  à  l'aide  de  l't 


nar  M.  James  Keis;  1f>  description  des  maladies  articulaires  dont 
les  pièces  pathologiques  se  trou  eut  consignées  dans  le  muséum  mé- 
dical de  l'armée  a  Chalam,  par  N.  C-orgcs  Gulliver  ;  1 1"  observa- 
tion de  chirurgie  pratique,  par  M.  John  R'id;  ii"  remarques  sur 
les  hôpitaux  de  Norvège,  par  M.  Edward  Chartton;  1.V  remarques 
sur  r  histoire  littéraire  de  l'hémorrhagie  utérine  dépendant  de  [at- 
tache i/a  placenta  au  col  de  l'utérus,  par  M.  Robert  Renton. 


Mrst:il»e  SU» 


mrriînttrTlS  espèces 

G  t.  A  S  MaCLACAM. 


rcatevat;  par  M.  Dou- 


Le  but  que  l'anti  ur  s'est  proposé  daos  ce  travail  rst  de  démontrer 
qu'il  existe  des  tameurs  d'apparence  tout-à-tait  fibreuse,  et  qui  réci- 
divent un  grand  nombre  de  fois  après  avoir  été  eolevées  ,  sans  jamais 
présenter  la  dégénérescence  cancé renie.  Il  a  réuni  plusieurs  taitt  de 
cette  nature  dont  un  lai  est  propre.  L'espèce  de  tumeur  dont  l'au- 
teur a  donné  une  si  longue  description,  ne  parait  être  autre  chose 
que  le  sq  itrrk*  tu  la  ciascer  occralta  i  ua«  pérrifc'e    n  avancée.  La 
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récidive  mime,  forint,  comme  ou  sait,  uo  de*  caractères  propre*  au 

de  M.  Maclagan 


squ 


trhe  ou  cancer;  en  conséquence  les  obsirvalions 
ne  présentent  rien  de  bien  oeuf.  Le 
(ion  toiraotc. 


■  .'observa- 


rLOSirCaS  EVJTtS  DHI  LA  HiBW.lt  IUÉHII  OE  CilOtCSTiailir. 


:  h. 


■  il 


«  &  SOS, 


ni  ,«ni 


ait  fait  denfans,  n'avait 


Oet.  —  Mailame 

éprouvé  d'autre  lurummodilr  rnsa  vtc  que  de»  fleur*  blaorbesde  temps  en  temps; 
elb  jouissait  babilueUrmenl  a  ui.eboi.ue  saule  Elb  s'est  aperçue  depuis  dcu« 
mois  d  oue  tumeur  dans  M  mamelle  droite  «I  elle  s'est  Tut  recevoir  i  Ntw  Tova 
ditproMri.  La  lumi  ut  était  rr»tie  stalionoaire  pendant  ce  temps;  mu  soluose 
égalait  relui  d'une  uraure ,  elle  était  silure  à  la  partie  supérieure  et  citerne  de  I* 
nisimlb,  sirs  l'aiwelle,  et  paraissait  envelopper  tout  I  orbite  mammaire  Elb 
était  ferme  et  sulide  au  tourner  ,  nuis  tir»  mululr  à  la  tiaie.  Les  pallies  adja- 
centes, sur'oul  les  ganglions  aMilaires.  riaient  saints  ;  la  taule  leurrait  trit- 
boone.  La  naïade  u't  accusait  que  qu<l>|urs  Jouteur»  sourdes  de  leuqss  en  temps. 

La  tumeur  a  rie  d  abord  attaquée  par  1rs  «angine»,  lesscsicatones,  les  fuitten 
Utious  rctohititct,  la  |«isma>le  il  litdriodatc  de  potasse,  et  1  iode  intérieure-, 
meut  «  Biais  sans  résultat  avaolaiieu».  L'opération  a  dune  paru  le  seul  moyen  ra- 
de produire  la  gurrisoo.  Elle  a  rte  pratiquée, 
ta  esaunoaot  U  tumeur  enlevée  on  troute  qu  elle  est  composée  de  plusieurs 
kystes.  Ou  rcocoul*  d  abord, un  kytle  .lu  volume  duoeturde  pigeon  .  situe  'ers 
b  panic  supérieure  de  la  mamelle  ;  puis  drus  autres  |dis*  petits  à  c6lr.  A  la  par- 
Ue  inférieure  de  la  tumeur  on  Inwie  plusieurs  autiea  kyste*  du  solunw  d'un  grain 
d'orge  euchatoonv-s  dans  le  parenchyme  méat*  de  l'organe  mammaire.  Le  tissu  de 
la  glande  pourtant  e  t  lout-a-fail  sam. 

En  disuaul  te  gros  kjste  en  prixure  de  la  société  snstoroiqw  d  Edimbourg  , 
ou  a  ru  couler  un  fluide  jsiiiuUrr,  contenant  braucunp  d'tceilles  fragiles  qm 
traient  tous  les  raraclérr»  de  U  cbulestcrine .  ainsi  qu'on  a  pu  s'en  assurer  |>ar 
l'analyse  chimique ,  cette  substance  «a  effet  s  est  dissoute  da  «  l'alcool  bouillant, 
et  s'rst  cri»talli>re,  a  l'ordinaire,  par  le  refroidis^enieal.  L'a  second  kyste,  do 
rolume  d  une  gros-*  f,»e  .  aiant  ele  ouserl ,  il  contenait  rgabmeiit  une  gra:.de 
quantité  de  cliobslcrioe  mêlée  a  un  liquide  qui  lui  donnait  la 


U  peatiqae.  à  deai  pouces  enriroe  de  la  croie  iliaque,  une  incision  d'un  ponce 
et  demi  daot  U  direction  dm  Sbres  de  l'oblique  citerne  :  ce  point  répond  an  eAté 
eitrrnc  du  sommet  da  la  tumeur.  H  dirit*  conrhe  par  couche  les  tissus  aCa  d'ex- 
ritrr  au  prriioine  sam  le  couper.  N  aperçait  le  feteia  trmtvmatiM  qui  eut  ten- 
du, il  y  plonge  sa  gros  trois- quarts  et  doaae  issue  à  planeurs  pintes  de  fluide 
Irès-rbir,  a  I  cireplioe  de  antiques  oaces  da  liquide  sorti  rers  la  fin  qui  était 
gèlatineui  comme  celui  qui  est  secrète  par  les  surfaces  enflammée*.  Il  passe  naa 
sonde  de  gomme  rlsstiqsst  dans  le  foyer  a  Itérer  la  cannub  dn  Iroisquarts,  relire 
celle-ci  et  use  celle-là  à  l'aide  d'un  appareil  approprie. 

Quelques  be«rea  après,  le  malade  se  plaint  de  douleur  dans  la  plaie ,  causée 
par  la  pression  de  b  pointe  de  b  sende,  il  rend  quelque  peu  d  urine  par  l'orftre. 
Le  malade  est  mien»  ensuite  pendant  deoi  jours. 

Le  troisième  joar  de  I  opération,  la  sonde  ne  donnant  issue  a  ancnn  1 
est  retirer.  Le  malade  rend  de  l'urine  par  l'urètre, 
mrn  est  teiMlu  ;  pouls,  <  'i". 

Le  i  iwrembrè,  vomissement  répètes;  pnls  n> 
meur  iliaque 

pintes  d'urine  cseire,  puis  de  dent,  autres  pintes  iDétee  i  du  pus  bien  conditionne. 

écoulement  contmoH  d'urine  parabole  par 


rchabur;  I 

juet  :  réapparition  de  la  tu  * 
oranie  avant  l'ope  rai  ion.  Nouvelle  ponction ,  évacuation  de  six 


Les  exemples  de  L  y  «tes  dans  la  mamelle  ne  «ont  pas  très- rares  ; 
Dos  en  avons  vn  dans  le  courant  de  l'année  1820.  cinq  exemples  aux 
cliniques  de  Boyer  et  de  Dupuytrrn  ;  un  cotre  autres  offrait  un  volume 
éoorme,  comme  la  tète  d'un  homme  adulte;  la  mamelle  descendait  jus- 
qu'à l'ombilic;  la  femme  était  obligée  de  la  soutenir  à  l'aide  d  une 
ccharpe.  Dans  tous  ces  cas  le  diagnostic  a  été'  doutent ,  le  m»l  avait 
toujours  été  diagnostiqué  ponr  uo  cancer  avant  l'opcialion.  L'observa- 
lion  de  M.  Douglas  offre  de  l'intérêt  non  seulement  parles  kyslrs  mul- 
tiples dont  elle  est  l'objet,  mais  encore  par  la  nature  de  I a  matière  qu'il 
contenait  et  qui  n'avait  pas  encore  été  signalée. 

■HSLAMalATIOrl    SUPpl'IlAIIVfc    IHT    «H»  ;    OH.ITI  aATIIIM    DE  l'iiUE- 

TÀ.BE  cuanaspoMiAti-r  pau  vu  noccuoai  OC  t.VMrllt  plastique; 
ciKcii[(STAKua.s  v imahqi  A»Lf  s  ;  rur  M.  Rvbcit  Allah  ,  chiturgirn 
à  la  Furcc. 

Oas.  —  John  Gourlay.  tgé  de  30  ans,  robutle.  ayant  habité  pendant  neuf  ans 
les  tropiques,  adonne  i Vîtrogoerir,  se  coucha  en  bonne  >anté  le  soir  du  i  oc- 
tobre InSti;  il  se  rèveiHe  i  trois  beur>«do  malin,  se  |daignaot  de  site  douleur 
vers  le  colon  d.sceudaut.  augmentant  parla  pression.  Le  pouls  marque  IOI;peau 
pbslot  douce .  soif ,  il  rend  de  petites  qnenlUcsd  urine  très  sanguinolente  toutes 
les  du  minutes. 

(Saignée  de  deus  litre»;  fomentations  éuvilhente»  sur  le  venlre;  une  once 
d'huile  de  rieln.} 

Le  saug  oltrc  de  la  coenne  ;  b  pools  descend!  to  ;  l'builc  est  totoc;  on  pres- 
crit un  lavement  stimulant.  Diminution  de  la  douleur;  sommeil  de  deux  heures. 

ton.  b  courant  de  b  joornre  suivante,  retour  des  mêmes  symptômes  ; 
men  haUanoe  et  dosiloureus  :  alternatives  de  mieui  et  de  pis,  les  soufl 


La  sonde  est  laissée  dans  b  foyer 

la  canule.  Alternatives  de  mite»  et  de  pis.  Injections  d'ean  et  débit  dans  h  po- 
che, nen  ne  pessc  dan*  la  vessie.  Le  malade  accuse  tous  les  symptômes  rationnels 
de  la  pierre  dam  b  resaie,  avcftu-  «runr,  douleur  site  au  ai  rat  uriuaire,  surtout 
après  avoir  urine;  enties  fréquentes  de  «ider  la  vrssie;  urine  rare  et  mu^oeuie  ; 
fièvre  lialutoelli-,  rmacialion  gi-uêral:  mort  b  1 1  avril,  ctst  à-dira  cinq  moi» 
oaae  juors  après  la  |H-rmi«  re  ponction. 

ArcmpMK.  La  t*te  et  la  poitrine  ne  présentent  avenue  trace  de  maladie,  si  ce 
n'est  quelques  adherenres  pleurales  anciennes  de  peu  d'insportance. 

AbJnme  i.  Pcritoine  tain  partout,  à  l'eiceplion  de  b  portion  qui  répond  au 
reiu  gauctie  et  sus  niusrb»  lombaires  on  il  offre  une  enobur  bleu-isoirîlre.  Le 
rein  gauche  prrsente  un  volume  double  de  l'elat  naturel  et  adhère  fortement  ans 
parties  eut  iroooaotes.  son  tissu  tubulaire  est  détruit  en  grande  partie  et  converti 
en  petites  cellules  communiraot  toutes  d'un  cote  avec  b  batsincl,  de  l'autre,  par 
des  utrèralions  de  la  substance  rorticab,  avec  ibos  ouvertures  aboutis<ant  dans 
u»  sac  de  la  Isrrcur  d'une  pinte,  formé  dans  b  tissu  cellulaire  de  la  région  lom- 
baire. La  membrane  marneuse  du  rein  est  épaissie  par  on  travail  inflammatoire, 
du  n.ènn  que  celle  du  eonimenreotenl  de  l'uretère. 

L'uretère  est  complètement  bouché  à  ton  origine  par  duc  masse  de  lymphe 
plastique,  Dans  le  reste  de  ton  trajet  il  est  rétréci,  niai*  hhre. 

Le  rem  droit  et  son  uretère  sont  dans  l'elat  naturel. 

U  vessie  est  peine ,  sa  membrane  muqueuse  est  enQamaiée  et  offre  deux  pe- 
tites useérafrons  fongueuse*. 

La  nstsqswuse  du  colon  descendant  el  dn  rectum  est  légèrement  phiogotee  , 
ramollie  et  couverte  de  matière  pnrubatc. 
La  tumeur  qu'on  avait  ouverte  à  b  rrewo  ili 


sont  toujours  retenues  par  accî 

On  re«ai/oe  jusqu'à  sinrope.  nouveau  purgalif*.  Le  malade  rapporte  mainte 
nant  la  douleur  rers  la  n  gion  lombaire  giui  lie  ;  le  pouls  marqua  f'jfi  ,  il  est 
taibb:  puis  la  duubur  parait  suivre  l'inuevinn  sigmoide  du  colon.  Le  malade  a 
été  soulagé  par  nn  bandage  qui  comprimai!  tout  b  ventre;  mais  l'urine  csi  san- 
gninobule.  anlor  nrimr.  Les  bains  paraissent  le  soulager;  en  sortant  du  pre- 
mier baiu  tiidr,  il  reud  p-r  l'uritre  nu  petit  calcul  InaugoUire  du  volume  d'uo 
pois  qui  l'a  beaucoup  soulage-  Il  se  plaint  d  une  douleur  aulrsticule  gauche.  Dans 
bt  reuiillcoccs  le»  urines  «ont  naturelles  et  rendue»  «an»  douleur. 

Dam  la  so<rrr  du  quatrième  jnurf  u  octnlire),  la  douleur  lombaire  retient  su- 
bitenienl  arec  une  rioboce  ealréme,  elbtuit  l'uretère  gaurheet  s'tlend  jnsqu'an 
tealicult  •  I  à  l'eslremite  <b  l'urrlre  ;  sueur  froide  :  alKtomcn  tuméfie;  Sétre; 
urine  claire  et  eu  esses  graob  q'tanlite.  Cet  accès  dure  quelques  heures;  in- 
somnie. 

Apres  celte  ri ki que,  on  ob-erve  on  léger  confirment  dan»  I .  région  iliaque  gau- 
ehe,  qui  augmente  par  dexrrs  ;  tandis  qor  la  quantité  de  l'urine  q-ie  le  niahdr 
■eml  va  en  diminuant  Ions  ks  jours,  lusomme  roctinuelb:  constipation;  puis 
aniii  li  •  Iji  tumeur  iliaque  augmente  constdcrablenseut  parfois.  iCataplasuics  sur 
U  gru.**  ur  n  lueibs  optài'rs  le  soir. 

Le  Z  i .  la  lunieiir  r>t  très  prunniiirnlc  au  cité  gauche  de  U  l'.nra  itmil>in<iri$, 
elle  c  arcompaiorc  d  une  doubur  pul»atib  ;  l'nrine  rendue  et  de  coultur  natit- 
relb  mai»  en  petite  qusi.lit.'. 

Cratgnaot  la  ni|ptorc  de  la  lomeiir  dans  l'abdomen,  une  consultation  est  coovo- 
aa.r  ;  ou  d  nde  que  l  oute  tore  arliflciclle  doit  être  pratique*  :  c  est  ce  que  H. 
Albn  a  fa  t  ib  U  manière  «mante,  b  31  octo'  r  ■. 


ibaque  répeodait  an  fojcr  que 


Plusieurs  circonstances  rendent  celte  observation  digne  de  médita - 
tion.  D'abord  le  tableau  syioploroatologique  de  l'inflammation  rénale 
franclie.  Oa  a  beaucoup  écrit  sur  celte  maladie,  il  reste  cependant  bean- 
;  coup  à  faire  encore  sur  son  diagnostic,  surtout  dans  le  drbut  de  l'affcc- 
!  tioo  :  on  a  pu  voir  dans  ce  c.ts  que  les  symptômes  n'ont  été  que  fort 
'.  vagues  dans  les  premiers  jours;  leur  rairche  intermittente  surtout  était 
lies  propre  à  induire  en  rirrnr  sur  la  véritable  nature  du  mal.  Son 
mo  le  d'invasion  brus  >uesoiisla  forme  d'une  colite,  offre  quelque  chose  de 
icmirqnablc,  de  niéinc  que  sooétio!ogie  etl'igej<  une  du  sujet.  Ensuite 
la  foriuation  de  l'abcès  iliaque,  les  piiticularités  qu'il  a  offertes  après 
l'ouverture,  les  «vmploines  conrom  tans  du  coté  de  la  Tessic ,  et  enfin 
I  son  mode  de  Irrm  naisvn  foiuirnt  autant  de  circonstances  propres  à 
|  donner  lien  à  plusieurs  séries  de  «insidrrations  intporUntcs  pour  la 
j  pratique. 

Ou  voit  bien  par  les  di-taif*  prcVéleos  que  les  phénomènes  de  fin- 
flainm.ilion  aiguë  du  rein  >nnt  loin  de  ressembler  toujours  à  ers  histo- 
ricités tr,vé<s  de  mémoire  rlaus  cri  tains  lirir»  ou  atl'clcs  de  diction- 
naires, qu'un  niipr  me  1 1  réimprime  si  souvent. 

ErTrcaciTtl  de  l'sffusio!"  runinE  estent  r't  dat«s  i.c  tkaitimeist  de 
i.'EMPnisoritMtMr  ran  l'acide  inrniOLïAMQUE  ;  par  le  docteur 
J.  Bakks. 

Oss.  —  ft.  Gai ,  jeune  feinn».- .  Agée  de  19  ans,  délicate,  el  se  plaignant  de- 
pois  plusieurs  mois  d'un  déraog  meut  d*  l'apprtit  arer  douleur  an  creu»  de  les- 
ct  ntus>-cs  ,  reçutd'uo  mribcin  inslrsHl  qui  regarde  relie  indispOHiion 


connue  uo  ca-  île  d»>pe|>»ie  aloiiupie  ,  le  <  otoeil .  apris  qu  elle  eut  emaye  inulib- 
nienl  lo»i«  bs  moiens  qui  sont  eiupliwo  s  dans  re  cas ,  dr  prei«lre  deui 
d'acidr  hydroesauique  dans  sis  onces  ib  mislurr. 

La  jeune  nue  se  trouta  très-soolagre  par  1  emploi  de  ce  moyen .  et  dut  h  con- 
tinuer longteni)>s.  Pour  lui  citer  une  dépense  iaulib  on  lui  en  prew  ritit  qua- 


rante goutte»  daosune  fiole  d'une  once  à  prendre  rn  plusieurs  fois ,  mai»  par  er- 
reur .  elb  prit  et  atala  intmrdialrmrut  plu»  ibs  Iroi»  quarts  de  la  fiob  rt  à  I  iot- 
tant  même  fut  prise  de  rousulsinns;  bs  dents  serrera,  les  yen»  sortant  desor- 
bitei  1 1  fi  «es;  fc.  médecin»  appilrs  au»«ilàl  lui  font  jireu.lre  des  stiniulaos  ditfia- 
sible-  énergiques,  mais  «ans  effet. Ije  ORauk  arriTeun  quarldlscureeii^iron  après 
l'accideiil ,  troure  la  jeune  fllb  étendue  sur  b  plaoehrr,  saol  romnl-ion,  les 
membres  dans  b  rrlàehrroent  compbl  ;  bs  yen»  Gses  *t  beilbns,  b»  |Mipilles  di- 
b'rcs  et  tout-à-bil  insensibles;  U  respiration  bnie  et  faible;  b  pouls  *  pesa*) 
j  perceptible  et  la  peau  recouverte  d'une  sueur  froi.le  et  gluante;  bs  sina|iîsiuja> 
'  ajipliqurs  à  1  es'omac  et  sus  pieds  :  des  frictions  chaudes  faites  sur  loute  b  sssr- 
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lace  du  corps,  et  V mqua  ammanut  introduite  d»n»  l'estomac  iik  U  pompe  a  es- 
tomac et  retirée  &  cet  organe,  pois  remplacée  par  une  iielitr  quautue  d  eau-dr- 
Ti«  qu'on  >•  bissa  .  n'âinrnrrrnt  aucun  charment  dans  l'eut  de  U  malade  qui 
resta  dans  la  même  insensibilité  générale. 

Alors  oa  admi  maire  a  U  malad*  nue  tOuaion  froide  ea  loi  vtrtaat  sur  b  tête 
et  de  h  mu  une  (rende  qaaaUtè  d'een  froide.  Une  minute  s'était  à  peiae  écoulé* 
que  dej  1 1  a  malade  commençait  a  reatoer ,  poia ,  quelques  instant  sprét ,  elle  fat 
prise  de  conrnbtoitt.  ae  raidissant  le*  aicnbrea  et  poussant  des  gemtssrœcin 
l'OTume  si  elbélailà  l'agonie.  Cei  phénomènes  surprirent  beaucoup  tai  médecins 
qu  ,  n'ayant  jamais  nbaerva)  ces  effet» ,  craignirent  ua  instant  d  avoir  fait  plat  de 
mal  que  de  bira  ;  cependant  voyant  que  la  respiration  devenait  a  b  toia  et  plaa 
forte  et  pliu  fréquente  et  qoe  le  pouls  prenait  plaa  de  plroilade ,  il»  recommen- 
cèrent l'a  f  fusion;  elle  pouua  alor»  des  cm  comme  ai  oa  loi  cit  (ail  beaacoop  de 
■il ,  étendit  kH  membres  et  Ht  une  évacuation  involontaire.  Le  poolsel  la  rrspi- 
ratioo  étaient  alors  beaucoup  améliorés .  et  b  malade  comaaencail  a  recouvrer 
u  coauisssace.  Elle  fat  ause  dans  un  lit  trei-chaaid  et  b  réaction  oe  tarde  pas  a 
•'établir.  Au  bout  de  qoeaqnet  hearea  elle  trait  entièrement  recouvre  b  rjMuiaia- 
ataee .  usait  ne  te  rappelait  nullement  et  ne  s'est  pas  rappelé  depuis  ce  qu'elle 
trait  éprouvé.  Elle  resU  indisposée  et  faible  pendant  ploneors  joors.  te  plaquant 
d  on  eenUment  de  pesanteur  trec  doulrar  et  chaleur  Vie  tête. 

L'antear  de  celle  observation  dit  avec  une  bonne  foi  que  n'ont  pas 
toujours  ceux  qui  /apportent  le  succès  d'un  moyen  inusité',  qu'il  n'ose-  [| 
rail  atsurer  que  la  quantité  d'acide  qu'agit  pria  cette  jeune  fille  fut  ai-  |1 
tes  considérable  pour  amener  la  mort  si  elle  n'avait  pas  reçu  des  te- 
cours  isntncilulrment ,  et  cooséqueinment  qu'il  n'est  pis  démontré  pour 
lai  que  dan*  ce  cas  la  malade  ail  du  son  talut  à  l'allusion  froide. 

oe  t/erriT  de  l'acide  taatsiqve  oxm  ix  tbait£MEbtt  des  *r- 
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L'obaerralion  tnivmte  n'offre  aucun  intérêt  tous  le  rapport  rh 
cal,  nuis  il  n'en  est  paa  de  même  sous  1e  point  de  rue 
rapportons  d'abord  le  bit. 

Osa.  —  V.  S  ...  Igé  de  17  us,  était  presque  sa»  conaaiuanre,  eoatert  do 
sang  de  toas  cote»,  et  qui  sortait  en  grande  quantité  d'eue  plaie  faite  à  b 


L'auteur  commence  par  avancer  que  dans  un  certain  nombre  de  ma- 
ladie* d'une  nature  en  apparence  très-différente ,  le*  organes  digestifs 
sont  (barge*  de  mucosités  abondantes  qui  impriment  4  La  maladie  un 
cachet  particulier.  Cette  complication  est  très-fréquente,  tcloo  lui,  dans 
les  climats  froids  et  humides  ;  ces  mucosité*  empêchent  la  1 


supérieure  du  scrotum,  et  hors  de  laquelle  on  reniait  pendre  le  teMicitle  droit. 
L'iaci»ina  était  nette  et  paraissait  aroir  été  faite  arec  un  instrument  trenrhant, 
b  tunique  vaginale  était  incisée  dam  one  longueur  d'un  demi-ponce:  auais  b 
cordon  paraissait  intact.  Apres  avoir  nettoyé  les  parties,  on  remit  lete»Urul  daer 
ta  scrotum  et  lea  lérres  de  b  plaie  tarent  réunies  par  première  intention ,  et 
maintenue*  par  trois  points  de  se  tare,  des  htndekltea  adbéiaves  et  on  bandage 
en  T;  des  stimulant  administrés  à  propos,  tirèrent  le  malade  de  l'état  de  mort 
apparent  dana  lequel  il  était.  Le  septième  jour,  il  j  eut  une  hrniorrliarir  abon- 
dante qui  se  reproduisit  trois  jours  après  et  ne  fut  arrêtée  que  par  l'application 
de  b  potasse  caustique.  Lagnéritoa  était  parfaite  trois  semaines  après  I  accident. 
Voici  maiolenanl  comment  ce  jeune  homme  expliqua  cet  accident  :  il  trait  été 
rencontré,  datait-il.  ptr  trois  chaud ronniers  qui  l'avaient  couché  par  terre  dans 
une  pbuletion.  et  iraient  voulu  le  châtrer.  Cependant  le  shérif  Ttsint  ioicrroe. 
et  examiné  de  très -près,  bi  fit  a  rouer  qu'il  était  Ini-méme  I  tuteur  de  cette  len- 
te tire,  que  l'abondante  bemorrbagie  l'avait  seul  empêché  d  acherer.  Avant  ruuU 
arrêter  le  sang  arec  un  de  tes  bas  entortillé  tntour  des  parties,  if  ne  pot  y 
réussir,  et  fat  obligé  d'appeler  a  ton  secours  un  jardinier  auquel  il  demande 
I  d'arrêter  b  sang  et  d'achever  l'opération.  Le  jardinier  fit  ce  qu  d  pot  pour  étan- 
'  cher  le  sang,  nuis  se  donna  de  garde  d'accéder  a  la  demande  d'achever  l'opéra- 
tion, et  ramena  le  jeune  homme  cbei  ses  parent.  Le  motif  qu'il  allégua  pour  cet 
I  note  insensé  est  b  «usant.  Depuis  quelque  temps,  il  était  sujet  S  des  pertes  sé- 
minale! il  fréquentes  cl  m  abondantes,  que  son  maître  k  grondait  Murent  dl 
|  sahr  ainsi  ses  draps,  et  n'trtit  pas  eu  4*autre  moyen  de  faire  cesser  cet  la 
J  eruient  que  d'avoir  recourt  a  cettt  opération. 


parfaite  des  alimco»,  et  aussi  l'action  de»  substances  médicamenteuses 
sur  la  muqueuse  de*  organe*  digestifs.  Le*  maladie*  où  celte  complica- 
tion est  le  pin*  fréquente,  sont  la  gaslrodinie  ou  elle  a  été  signalée  par 
le  docteur  Barlow,  la  djspnée  dont  elle  est  quelquefois  1a  seule  cause 
et  le  phénomène  morbide  le  plos  appréciable,  le  catarrhe  épidémique , 
la  bronchite,  la  coqueluche,  la  dysenterie  et  quelques  fièvres;  il  raj> porte 
que  son  attention  fut  spécialement  appelée  sur  ce  sujet  à  Wbampor 
près  de  Canton  pendant  l'hiver  de  iSoi  dan*  une  épidémie  dont  fut 
atteint  tout  l'équipage  du  navire  sur  lequel  il  se  trouvait,  et  dont  il  ne 
fut  pat  a  l'abri  lui  même.  Cette  maladie  ressemblait  beaucoup  au  ca- 
tarrhe épidémique  qui  a  régné  l'hiver  dernier  et  n'offrait  de  symptôme 
grave  qu'après  le  second  ou  le  troisième  jour.  Alors  la  céphalalgie  était 
t  si  forte  qu'elle  déterminait  un  délire  violent  qu*  U  saignée 
t  sans  avoir  d'influence  sur  la  maladie  elle-même.  Le*  purgatifs 
violenj  même  n'eurrnl  aucun  effet,  ou  ne  déterminaient  que  quelques 
telles.  Ayant  remarqué  alors  que  le*  matières  vomies  et  rejetées  par  en 
bas  contenaient  toutes  un  mucus  visqueux,  il  pensa  à  employer  le  aur- 
Urtratc  de  potasse,  afin  que  l'excès  d'acide  que  contient  ce  tel  pût  dis- 
soudre le  mucus  et  que  le  purgatif  dût  agir  sur  U  muqueuse  du  tube 
digestif.  C'est  ce  qu'il  lit,  et  de  ce  moment  la  maladie  qu'il  traita  sur 
un  grand  nombre  de  sujets  dont  le  soin  lui  avait  été  confié  ,  se  termi- 
nait en  trois  jour*  après  que  1rs  malades  avaieot  rendu  une  immente 
quantité  de  mucosités  viscmeuset. 

Dans  la  gaslrodyoie  et  la  dyspepsie  compliquée*  d'un  état  saburral, 
l'action  de  l'ipécaeuanlia  comme  vomitif  est  beaucoup  augmentée  si  oa 
f  ajoute  quelques  grains  de  crème  de  tartre  ;  il  en  est  de  même  dans 
es  cas  d'angine  et  de  phthisiej  mais  dans  les  coqueluches,  U  bronchite 
et  le  croup,  le  sirop  suivant  est  te  meilleur  «tactique  que  l'on  puisse 
donner,  car  on  peut  l'administrer  de  manière  à  ne  produire  le  vomisse- 
nient  que  quand  il  y  a  d«ns  l'estomac  une  quantité  anormale  de  mucus, 
et  le  malade  peut  profiler  en  même  temps  de  l'effet  antipblofittique  d* 


S  grains. 

5  onces. 


Si  le  jeune  homme  eût  persisté  dans  l'accusation  portée  contre  le1 
chaudronniers  qu'il  accotait  d'avoir  voulu  le  mutiler,  on  cooçoit  facile- 
ment le*  cootéquence*  grave*  qui  auraient  pu  en  rétulter.  Le  jour  mèan* 
où  il  avait  commis  celte  folie,  il  y  avait  une  bande  de  chaudronnier» 
qui  étaient  arrivé»  au  village.  Que  l'un  d  eux  eût  élé  arrêté  ,  confronté 
avec  le  jeune  homme  honteux,  de  ton  aclion  et  reconnu  par  lui,  il  y  al- 
lait de  la  peine  de  omit  (en  Angleterre).  L'autear  de  l'observation 
n'entre  pas  dans  des  détail*  assex  développé*  sur  la  direction  et  la  forme 
de  la  pbie,  pour  qu'on  pût  y  trouver  quelqu'indice  d'une  plaie  fait* 
spontanément.  N'est-ce  pas  encore  une  circonstance  remarquable  de 
ce  fait  qu'un  individu  assez  faible  pour  se  laitter  effrayer  par  le*  re- 
proches d'un  maître  aussi  absurde,  ail  eu  cependant  tout  le  courage  d* 
s'imposer  de  telles  douleur*.  Mais  autsi  qui  pourrait  affirmer  qu  il  ait 
dit  son  dernier  mot  ;  t'il  avait  voulu  tromper  une  fois ,  on  peut  «ap- 
poser qu'il  ait  voulu  tromper  encore  par  son  nouveau  récitet  pour  ca- 
cher quelqu'un  de  ces  mystères  qui  se  rattachent  si  son  vent  même  c 
l'homme  à  tout  ce  qui  concerne  les  organe»  de  la  i 
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La  dose  pour  en  enfant  est  une  cuiller  à  thé  et  une  cuiller  a  table  pour 
un  adulte.  Ce  sirop  a  en  outre  l'avantage  de  n'être  pas  désagréable  au 
goût.  L'auteur  cite  le  fait  d'un  enfant  cher  lequel  troi»  forte»  doset  d'i- 
pelcacuanba  et  uo  grain  et  demi  d'émétique,  n'avaient  pu  déterminer 
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À  LA  BADLÏïCr, 

1836;  par  le  doc- 


LA  IIADEZTCE.  OC  MALADIE  tCAHOWAVIEITSE ;  par 

les  docteurs  Lsinfeld  et  Hubkeh. 

La  radVtyge  est  une  maladie  qui  se  présente  sou»  des  forme*  assez 
nombreuses,  pour  qu'il  toit  presque  impossible  d'en  donner  une  des- 
cription rsacte.Sousce  rapport  elle  ressemble  au  sbcrlievode  l'Illyne, 
au  sibbrn  d  Ecosse  avec  lesquels  elle  a  au  reste  des  analogie*  assez  frap 
panlrs  pour  que  quelques  |talhologigics  aient  regardé  ce*  maladie* 
comme  lout-à-fail  identique*.  Cepcodanl  la  forme  spéciale  désignée 
tout  le  nom  de  radrzyge  paiatt  n'avoir  été  observée  que  dan*  la  raco 
scandinavirnne.  De  Itdet  hôpitaux  sont  spécialement  destinés  dans  la 
Norwége,  le  Danemark  et  la  Suède,  aux  sujets  affectés  de  cette  mala- 
die. C'est  ainsi  qu'il  en  existe  un  de  ce  genre  a  Christiania;  mais 
comme  on  croit  encore  en  Suède  que  la  radrzyge  est  une  espèce  de 
syphilis  ou  une  maladie  typhiloïde,  le*  malade*  atteints  de 
lion  y  sont  mêlés  avec  ceux  atleinls  de  syphilis  et  de 
peau.  Dan*  la  plupart  de*  ville*  importantes  de  ce  pays  il 
hôpitaux  de  ce  genre;  ainti  àKooigsberg,  à  Skeen. 

Que'ques  auteur*  ont  rangé  et  décrit  la  radezyge  parmi  le* 
cutanées  ;  mais  ce  n'est  pat  seulement  i  la  peau  que  l'on  reo 
altérations.  A  l'hôpital  dVChristiania,  les  affections  les  plu* 
élai.  nt  celle*  de*  membrane*  muqueuses  du  nez,  de  la  bouche  et  de  la 

et  profondes;  elles  oc^cu- 


gorge. 

jiairiit  ! 


le  voile  du  palais  et  s'avançaient  fort  avant  dana  U 
lucuo  caractère  particulier,  sinon  qu'ils 
ulcère*  syphilitiques  de  nos  pays.  On 
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miroira  au  docteur  Clurlion  un  homme  chu  Icjucl  îl  n'y  avait  nen 
autre  cliose  de  visible  qu'un  petit  tubercule  de  couleur  cuivreuse  sur 
le  Bel.  Le  docteur  H|Oit  loi  dit  que  ce  symptôme  élail  trop  marqué 
poair  qu'il  lui  restât  quelques,  doules  sur  U  nature  de  la  raal.idie  qui  ne 
lardeiail  pis  à  se  présenter  ehra  cet  homme  a» ce  tout  son  cortège  ha- 
bituel, clui'il  avait  tbja  vu  bien  de»  fuis  la  r.dezyge  commencer  pnr 
ces  soi  le»  de  tubercules.  Les  alicialiuns  Je  la  peau  étaient  moins  ci'iu- 
mune».  l-e*  ulcères  semblaient  s'étendre  à  la  iiianièir  de  la  lèpre,  con- 
servant tu-ijours  la  forme  circulaire.  Oo  le*  observait  spécialement  *ur 
le*  Emule*  articulation*,  le»  jambes  et  l'avant  bras.  La  couleur  dis 


■  s.iil  appuvrc  sur  des  expériences  as.e»  bien  expn-rrs, 
Un  reprises  par  ses  conw.issairrs  ,  »i  elle  te  ju<:ej,l  ron- 


jlc»  était  d' 


leur  1L/Tt  lui  lit  surtout 


u-c  bruiïàlr  . 

remarquer  la  forme  toiit-à-fait  particulière  de»  cicatrices  qui  succèdent 
»..\  ulcération»  :  elles  étaient  tome*  tirs-parfaitennnt  circulaires,  ou 
au  moins  l  tir»  boids  étaier.l  eoiri|  osés  de  plusieurs  segmm.x  de  cercle 
d'une  niui.ee  biillatlr,  et  offrant  de  nombremes  ligne»  qui  nodiaien» 
du  centre  à  la  circonfcicuce. 

Qjrlipies  mot»  »ur  la  marche  générale  du  cette  maladie  termineront 
celle  .n>a'-Y»e  in.parfa-le.  I.»  r.jdeiyge  peut  »«  diviser  en  quatre  perio 
dis.  La  première  est  celle  de  la  fièvre  et  des  a  ci  dm*  inflammatoires 
de  t.i  f  «  t  t-l  des  cavité:  faciale»,  -avoir  :  la  douleur  à  la  gorge  ,  l'alté- 
ration de  le  muqueuse  des  fosses  nasale»,  etc.  La  seconde  péno'ic  est 
caractérisée  |var  l'apparition  &ur  la  peau  et  surtout  a  la  face  ce  taches 
ou  de  légère»  saillns  dont  la  grandeur  varie,  mais  qui  ressemblent  a  la 
rougeole,  avec  des  sympiomcs  inflammatoires  plus  tranchés  du  coté  de 
la  gorge,  et  gunflrm.-ut  souvent  considéra' le  des  amygdales,  du  voile 
du  pal  ai»,  de  la  luclie  et  de  la  paroi  posténeuie  du  pLarynx.  I J  trot- 
Même  |>ériodfcesl  caractérisée  par  la  coloration  terreuse  et  carjiecliqiie 
de  la  face,  par  la  furtnatioo  d'ulcère»  dans  le  n.  t  cl  la  gorge ,  et  par  la 
transition  de  l'ér*l|tion  sur  divers  point»  du  corps  en  nlières  ,  avec 
goi.ûs.uiet.1  douluureui.  des  articulations.  KoCn  la  quatueme  période 
est  celle  où  le  malade  est  complètement  hectique  avec  un  état  de  lai- 
Id.sse,  de  sueurs  uoeturues,  un  amaigrissement  et  tous  les  symptômes 
qui  annoncent  une  déstructura  rapide  ;  quelquefois  cependant  les  sujets 
suit  longiemp»  encore  dans  un  eut  d'amaigrissement  remarquable. 

La  plupait  dr»  médecins  norvégien*  distinguent  de  la  radnyge  et 
comme  un  étal  entièrement  dilïéreut,  la  spetaLkn  que  quelques  auteurs 
regardent  comme  une  simple  vai  ictc  de  la  première.  Nous  ue  trouvons 
pas  cependant,  dans  la  tlisrription  «p.i  <Tt  est  donnée  ici,  de  caractère 
généi  al  assez  saillant  pour  pe  iivoir  la  distinguer  facilement.  Il  parait 
pointant  que  l.s  formes  de  L>  »pa|.UL.  sont  encore  plus  variées  que 
.■elles  de  la  radeisyge.  A»*»  »  sou.cntdes  tubercules  se  développent  sou» 
la  peau,  dan)  l'intérieur  dis  uigane»,  dan»  le»  aiticulatior.s.  qui  pètent 
ou  etiipccliiot  complètement  le»  niouvrniens,  o  easionn.  nt  des  douleurs 
atroce*  ci  finissent  par  s'ulcérer.  C'est  auiM  qu'il  se  développe  qui  l<iue- 
fo>s  d.»  giussrur»  sur  le  traj.t  du  canal  de  I  orelxc  on  dans  le  pénis  , 
qui  opposent  un  obstacle  à  la  sortie  des  nrine*. 

Les  causes  assignée»  par  les  auteurs  à  ce»  ditféren»  états  mubides 
sont  si  nombrrusr»  i  l  si  variée»,  qu'il  vaut  iiiiriia  direqu'cll-s  sont  en- 
core incunuues.  L'opinion  autr  fm>  g.  ucial.  iiient  admise  que  la  raJrzv^e 
«■ait  «ne  espèce  de  transformât  on  de  la  maladie  syphilitique  ,  pa.a.i 
&re  à  peu  pré*  abandonne-  ai.i.iiid'uut  ;  l  ien  .pie  les  piéj  aiati.  n>  nier- 
ctiriollcs  wi'Ot  le  un. yen  dont  on  olrticotle  plu*  de  Miccr»  surtout  quai.il 
oo  le  -  associe  à  un  i<-gime  dn  inique  U  de  propieté  ciuvetal.lt- ;  ce 
qui  e-»t  piesqu'iudispc  *..b:c  ch.r  de»  peuple»  pauvre» et  qui  oc  *e  loi  1 
jsa»  remarquer  par  un  ixie»  de  propteié. 


(i  res  ;  le  perroquet ,  la  corneille  .  le  merle ,  le  rnssipuil  ,  le  coq  et  le  es»»rd, 
|.ar»ni  le»  oiseau*  ;  la  «rennuille  |sarini  les  am|<luliiens  lescistlc».  les  Ir.jlcs  et 
rn^me  le  ji<.|{iin<a»  tambour,  si  cela  est  pus-ihle  ,  (urtnî  le*  imitons  ;  et  enfin 
rliei  les  e  pilr» .  le*  sauterelles,  les  (iril  ons  ,  quelles  sphlui ,  et  mè.ne  eliei  Us 
biHinluiis  el  le*  cnusjni .  |>arn«i  lc«  înseete*. 

L'Aeulénue  rti-oitman.le  essenln  lleroenl  que  les  onvrsers  envoyé-»  an  cwours 
«niml  areoiri  «ft.es  «le  ile*«ii.«  représentant  les  a|>|i»reili  nalnrrl*  île  U  phona- 
tion .  rt  que  II  I 
p.mr  qn'eiles  | 
veiiable. 

Ell«-  eroit  aussi  J.  »..ir  awnir  le»  eoneurreos ,  ilins  'e  bi 
!  ehc relies  a  e«  <|n'il  s  a  <!e  plus  p»<itif  <lans  la  ipiwtion.  qu'rlle  ne  demanjr  ,  en 
anatonue  .  nen  .pi  ail  trail  à  la  signification  ou  eoneorilanee <le»  piiVes  snlules  oei 
rn.Hes  (\  \\  entre,  l  «la.  s  U  eoni|H»ilinn  .le*  .i|.(.»r>'il« ,  el  ennire  moins,  eu  ptiv- 
siol.'Uie  ,  à  i  «  qui  reitsnle  l'inilnenee  nerveuse  rt  la  eontraetilite  iiinsriilaire. 
I.  jtc».l.mie  <e  boni  •  à  «leman  ler  la  description  anatoniiqne  .les  appareil*  .  .lin* 
le  luit. l'expliquer  Vur  arlnui  el  le,  résultats  (.hs-iques  île  cette  action,  sans 
luiW  qu  il  soit  esui-  <le  rj|.|xirler  li ist..ii .peine  11 1  ,  ilar*  une  l.inine  eiiU'us  ra- 
tn.11  .  Ii.iit  ce  qui  a  rte  lait  >ur  <  c  sujet .  iiilr.mtul  que  pour  ceimUitre  ou  ap- 
piixrt  Ihrone. 

Le  pris  consistera  en  une  m.  daille  il  or  .le  la  valeur  de  S.Wt-'l  franc*,  l.r*  mé- 
moire* ont  <ln  être  remi*  an  seereiarial  île  l'Aïademie  avant  le  fasnl  l«47. 
Ce.  lerme  est  de  réunir.  Les  auteur,  ont  ild  inser.re  leur  nom  dans  un  Ultel  ra- 
ebele  .  qui  ne  sera  nnverl  .jite  si  la  p.éee  est  ...uronnee. 


nn  1 


:  n.v»intntit  txKn.ui  snAtr. 


TRAVAUX  ACADEMIQUES. 

ACADEMIE  DES  SCIENCES. 

m  r.  >>c  la  nation  uv  21  »oit  lS3r. 

PROGRWVE  1>KS  l'BIX  PROPOSÉS  PAR  L'ACvOÈMIE  DtS  SCIENCES 
POI  R  IXS  ANNÉES  l"-S  ET  183». 


Feu  M.  le  baron  de  Monthyon  »\»..l  ntfert  one  somme  a  l'Aesilémie  des  «eien- 
ees .  avee  r.ntriition  q-.c  le  rf  reçu  (ùl  aueele  à  on  pn*  île  pJr  sinl  .fie  esp^ri- 
uieiilalra.leeernerrhaq  ieaiini  e.i  t  le  roi  avant  autorisé  cette  fondât i.iei  par 
une  ordonnance  en  date  .lu  Ti  juillet  S ftt H. 

L'Aead.  niic  annonre  qu'elle  adjugera  une  Médaille  d'or  de  la  valeur  de  8'l5 
francs  a  1  ousrafe .  imprinié  ou  manuscrit ,  qui  lui  paraîtra  avoir  le  plus  c-onlri- 
liurauv  pes.prs-s  .le  la  phssiulope  expi  rioieulale. 

Le  peis  sera  dee-erue  dans  b  séance  pnbliqne  de  1 877. 

Lei  ouvrai  s  ou  ni.  ni»ire«  présent,  s  par  les  auteurs  «ntdii  être  entoy.»  fraiir* 
.le  port  au  secrétariat  de  l'Institut  avaul  le  t"  avril  tfiS". 

rais  iwsr.i  nu  m.  m.sm 

H.  Manni ,  profeiseiir  à  l't'mwrsili  de  Rome,  a  ollert  île  faire  les  londs  d iin 
pris  *pi-cial  de  l&l  t)  fr..  a  dicrruer  par  l'Aradenur .  sur  la  qw  slion  .le»  Mann 
et  lartn  mnyeni  Jerc-ntdtrr  aux  ao  idtiti  /imeafea  ijui  rm  tnnt 
ti-np  i.Mi.'rNi  1"  coniri/ueHCfti  et  le  roi .  par  onlnnnanee  en  date  du  S  asnl 
'  t  K^r  ,  a  autorisé  racccptalion  de  ce»  fond»  et  leur  application  ans  pris  dont  d 
s'ajtit  , 

En  conséquence  l'Académie  propose  ,  pour  sujet  d'un  prix  qui  sera  décerné, 
s'.l  s  a  lieu  .  dans  la  séance  puhlique  de  ifMS  ,  la  question  suieante  : 

.  O11.U  sonl  les  carartéirs  di.tinetifs  de»  won*  apparentes? 

»  y.wls  sont  les  inusciis  de  prévenir  les  enterrensen»  prématuré*  ?  » 

l  isMrnjoieesiiesro.il  è're  reiuisau  seereiariat  de  l'Académie  avant  le  I" 
avril  ISa»  Ce  terme  est  de  rigueur.  Les  auteur»  devroot  insenre  lenr  nom  dan* 
un  billet  c»ct<lé  qui  ne  sera  ouvert  que  1.  la  pièce  ert  < 

ACADÉMIE  DE  MÉDECINE. 

Si.iV  Je  /a  iéu/ice  .lu  i*  août.  —  Prrwfrnct  de  M. 

airrosT  aua  lc  eau  ns  l'sciofMir. 

i     A  quatre  beure»  et  demie  :'Ar*dérak  «e  forme  en  comité  secret  pour  entendre 
le  rapport  de  sa  eoinuiiMion  sur  le»  mémoire»  eovoje»  au  concours  ouvert  par 

l'Académie. 

La  question  elail  de 

„  Faut  connaître  le»  analogiejcl  les  differetiee»  irai  existent  entre  le  Kphns  el 
•  la  U.  ire  lypboele.  » 

moires  ,  aueun  ne  mérite  le  prix  {  mais  la  eoitnuis 
ut  digues  de  récompense.  Elle  propose 
■  u.  I .  une  médaille  de  I  ,MKI  fr.  :  au 

creuse  envers  des  au- 


L' Académie  a  reçu  sept  ni 
sion  en  a  distingue  deux  qui  lui  parai 
de  dom.ev.  ï  litre  d'eue onr..genBeiil , 
n.  I .  uw  iiwdaille  de  SoO  fr. 

I  n  membre  fait  oWr»er  que  Isen 
leurs  qui ,  de  son  aveu  ,  n'ont  pas  res 

l'o  -ulre  parle  dan»  I-  même  sen 


GSssn  MX   II  M  SLIISCH  rHYtiesCCI 


rocs  IRjr. 


rappelle  qu'elle  a  proposé  ru  I83S  pour  sujet  du  f  and  prit 
q  .es  qu'elle  dulribuera.  s  lia  lieu,  dans  sa  séance  publique  de  18.'. 


L.Aca.1. 
sciences  pb; 
la  question 

n  Déterminer,  par  des  res  I  errhes  ai.alnmi.jnc»  el  plu'imie*  ,  qisel  est  le  nu 
»  t  »iiisme  de  la  pruduetiun  des  s„u>  elle»  I  .min  e  el  elier  le»  animaux  sertilit. 
m  et  iuvtrlcb  es  qui  jouissent  de  •  elle  laculle.  . 

l.'Aeademie  drma.idr  q.ie  les  .  oiM'iirrens  entrepreNtii-nt  de  traiter  celle  que* 
tioo  sou*  ses  dillrrens  rapports.  Ls  proilucliun  du  son,  sou  intensité  .  sud  d>-gr 
daeiiitr  ou  de  ([ras  le  ,  et  nw'nie  sa  nature,  et  cela  elx  tll.oninic  el  elle»  uu  es  r 
tain  nombre  il  animaux  ronsriiablrmenl  e'iuisii.  comme  1  a'oua'e  «.« 
hurleur  ,  le  cliat  on  le  cb.en .  te  coeUou  ,  le  cl*v»l  un  I  ine  ,  parmi  les 


il 


iraission  est  bien  e*ê 
lu  le  problème. 

il  ajoute  que  k  prit  étant  annuellement 

,le"K<jJfr..,r  eslforlmteiueuiet  parce  qu'il  n'a  pas  ele  décerné  en  IIU6  qn  il 
se  trouve  de  2ot>»  fr.  en  1 83"  ,  n.ais  si  tes  tonds  sont  distribues ,  Il  e»l  très-sur 
qu'il  ne  restrra  en  caisse  que  11.0X1  Tr.  pour  le  prit  »  venir,  en  sorte  que  si  l'on 
a.1  ..''ail  les  conclusion»  du  la  roninii"i»n  .  il  eu  ersu lierait  qu'il  serait  prrfera  - 
l.le  d'avoir  nu  eucuuraseiucnt  que  de  nu  nter  le  pris  ,  puisque  dans  I*  prenne, 
cas 011  aurait  I  Min  fr, ,  et  nans  le  second  .  ..n  n'aurait  nue  I  iHrt». 

L' Acasli  mie  se  rendant  a.  e  rauonuemrnU  oie  une  nu-daiDe  de  Kttlxt  fr.  ». 
n.  I  ,  et  uu.  médaille  de  Mn,  au  n.  A. 
Cnl  tout  «  que  nous  avons  pu  savoir  de  celte  séance  secrète. 


i!    EU»  > 


.».»«  oc  îï  ««cr 
cnsmurosiuscr  orr  eurta.» 
!  comprend  qu'une  seul*  pièce    Élats  de»  des  var.  m-tioul  du  C-rd. 


■  kxmcriir. 

(   lettre  de  W.  Cars.l  s  »«e   eusoi  de  qneUpies  e.banlillon»  de  uouvellr» 
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GAZETTE  MEDICALE 


2»  Lettre  de  M.  fera* ,  proteste  contre  te  rapport  de  M.  Duboti  sur  k  nu  .' 
«,-uétiimc  «i  en  promet  une  rehiUtion  produit*. 

y  lettre  de  M.  Rotiei-t  de  Marseille  rn  dite  da  17  août,  contint  quelques 
détail*  aur  U  nirche  du  choiera  k  Marseille. 

A  propos  de  ceile  lettre  ,  H.  Double  propose  d'écrire  à  H  Robert  pour  le  rst- 
mercier  de  aea  fréq»rale»ci>mmimication»el  pour  l'inviter  «  s»  réunir*  qoel- 
qoes-uns  des  correspond™!  que  l'Académie  possède  è  Marseille ,  afin  de  rédiger 
un  travail  plos  étendu  et  qui  aura  plu»  d'autorité ,  par  cela  mène  qn'il  portera 
pins  d'une  signature. 

M.  Viu.iaii.vt  demaode  si  M.  Robert  n'aura  pat  à  se  plaindre  d'oie  pareille 


M-  Dooeut  répond  qu'il  ot  le  pense  pas  el  que  ce  serait  bien  mal  interpréter 
si  j>ru|K>ait>oa  ai  on  poavait  croire  qu'il  a  touIu  (aire  tu»  choie  désagréable  a 

—  M.  la  président  annonce  qu'il  «a  rompre  les  cachets  contenant  le>  noms 
•les  auteurs  aoiqoels  l'Académie  a  accorde  ,  dans  sa  dernière  séance,  de*  me- 
dailles  d'eneouregeeieot. 

Le  a*  e  qui  a  obtenu  nue  médaille  de  1,000  fr.  est  M.  le  docteur  Gaultier  de 
Cheubrr. 

Le  a  6  ,  qui  recevra  nue  usédaiQe  de  500  fr. ,  est  M.  Montault. 

—Cela  fait,  11.  Cornac  prie  qu'ai  avenir,  lorsque  L'Acedé  raie  donnera  les  pris, 
elle  veuille  biro  se  former  eu  comité  secret  au  comaieocemeail  île  la  séance; car 
à  la  Go .  il  ne  reste  pas  toujoars  le 
|n>ur  légitimer  ses  décisions. 

raa  t' 


•  clurice  de  pro- 


M.  Hoeosé  eut  appelé  a  la  tribune  an  non  de  la  coma 
poser  un  sujet  de  pria .  il  lit  la  qaestioa  suivante  : 

«  Déterminer  principalement  par  de»  orcropsie*  et  par  des  expérience*  sor  1rs 
-animaux  sivan*  ai  la  phli.sie  lubercukiete  a  été  quelquefois  guérie  ar-o«f«»c- 
»  ment. 

.  Eu  cas  d'affirmative .  aligner  les  conditions  probable*  ou  b  guérisoo  s'est 
»  opérée. 

»  Rechercher  jusqu'à  qnel  point  l'art  pourrait  faire  oaitee  des  conditions  ana- 
»  logoes  pour  s'etavtc  ao  même  résultat.  » 

M.  Rocuotix  repousse  la  queatian  comme  i  pea  près  insoluble  dans  le  peu  de 
temps  qu'on  donne  aux  concurrens.  Il  faudrait  vingt  ans.  dit  il ,  pour  traiter  un 
pareil  sujet. 

M.  Doeate.  C'est  saut  doute  nue  mauvaise  manière  d'argumenter  que  de 
dre  par  une  question  ;  cependant  je  deauoderai  a  li.  Rochon*  s'il 
coup  de  questions  de  médecine  pratique  dont  oa  poisse  promettre  une  solntioo 
satisfaisante  et  complète  dans  2U  ans.  Il  en  est  de  la  question  proposée  comme 
<lc  toutes  le*  autre*.  Le  temps  est  sans  doute  un  des  démens  nécessaires  à  ceux 
qui  s'en  occupent ,  mais  il  n'est  pas  le  seul. 

H  eu  des  personnes  qui  ont  paii* ,  a  une  époque  de  leur  vie  pour  être  pblhî- 
siques,  et  qui  n'en  prolongent  pas  moins  fort  loin  leur  carrii-rr ,  et  meurent  de 
toute  autre  maladie.  La  commission  a  cru  qu'il  serait  intéressent  de  visiter  Ici 


poumons  de  ces  personnes  pour  voir  s'il  n'v  reste  pas  drs  marques  d'u 
maladie  .  de  savoir  quelle  était  cette  maladie  et  finalement  s'il  ne  serait  pas  pos- 
sible i  l'art  d'imiter  la  nature  dans  ces  gucnsonsspoatanre*. 

II.  H.  CuHiutT  retarde  la  première  partie  de  la  question  • 
car,  dit-il,  ai  on  regarde  les  pnamoos  longtemps  epns  la  maladie  dont  ils 


MMit  affrètes,  il  sera  peuliHi 


rn  rccuonailre  la  nature ,  et  qui 


ponrrail  dire  s'il  )  a  eu  lube-rute.  lixdalide,  etc. 

M.  Bosoif .  Je  dois  dire  les  mollis  qui  ont  drtrraiioé  la  commission.  Personne 
ne  niera  que  depuis  que  l'anatoiuie  se  Halle  de  bien  connaître  la  pliUiiiir  .  la 
thérapeutique  de  celte  maladie  est  I  peu  prés  nulle  c'e»t  an  point  q>io  lorsqu'on 
a  dit  d'un  malade  qu'il  en  [.hthisiqite ,  on  se  croit  presque  aotorisr  a  I  abandon- 
ner. Eb  bien!  c'est  peut-être  un  tort.  On  a  dit  dans  ce*  derniers  temps  que  la  na- 
ture guérissait  quelquefois  la  phlhisic:  nuis  dans  quelles  circonstances  opcre-l- 
dle  ce*  guerisou*  ?  c'est  ce  que  les  conrurreo*  auront  à  rerbi-rrhrr. 

M.  P.oaav.  Tons  demandea  si  la  pbthisie  se  gnrnt  quelquefois  spontanément  : 
mais  cela  est  incontestable  :  Larmier,  l'a  prouve  d'une  manière  irr.o»*ble,  il  a 
tsit  plus,  il  a  décrit  les  procèdes  qu'emploie  la  nature  pour  arriver  I  ce  beau 
résultai.  Ainsi  c'est  tantôt  une  cause  de  tubercules  qui  se  fomlent  et  laissent  une 
«eterisedonl  les  parois  se  rapprochent  peu  à  peu  jusqu'à  ce  qu'elle?  »t  louchent; 
tantôt  les  tubercules  s  isolent .  >e  durcissent ,  se  conerètritl  et  réduits  s  dr  petits 
covani.  ils  r.  aient  U  sans  trop  inrommmlrr  cem  qui  les  porlint. 

Vous  demande*  qortles  sont  le»  cnuilu  ions  oit  s'ofic  relit  ces  gnéri«on«.  Lafanre 
vous  Ta  dit  encore  :  c'est  principalement  lorsque  In  tnbcrcule»  sont  petits ,  iso- 
lé» et  ea  petit  nombre. 
Eulin 

se  fondeat 
nrnt  sar-elk*- 

».  mes  en  comprimant  la  poil 
p  lottes  bien  placées. 

Par  toutes  ce*  raisons .  je  regarde  la  question 
-ant» ,  et  je  reste  dans  le  sens  de  la  commission. 

II.  Bu  f.nrr.  La  qoeilion  est  intéressante  .  je  I  accorde  ;  mais  il  faut  donner 
doute  ans  à  ans  concurrent.  Il  n'rxiste  qne  trot*  on  quatre  faits  de  guèrîsoa  de 
l-hlbisir.  Ces  faila  sont  tous  dans  Laènner  ;  encore  j  a-l-il  des  incr.  dulrs.  Si 
néanmoins  I  Académie  adoptait  la  proposition  de  sa  commission .  je  proposerais 
■le  retrancher  le  mot  $poninnétl  de  dire  simplement  les  gocrisoes  de  la  pblbisie 
et  non  les  guéri'ons  inon'uneVi. 

MM.  Deicua  et  Moenu  parlent  dans  le  même  »ens.  La  sappreisioo  proposée 
par  Si.  Brescbet  est  adoptée. 


•  De 


çt'MTioa  nu  paix  MICUtL  CITUECX. 

l'hérédité  sur  la  production  de  la  sur-excitation  de  la  jeu- 


•  sibtltté  nerveuse,  sur  le*  maladie*  qui  en  résultent,  elsur  les  moyen*  de  les  gue- 
»  rir.  h 

M.  Loude  fait  observer  que  le  testament  dr  M.  Michel .  qui  a  fondé  re  prix  , 
ne  parle  point  d'hérédité. 

Cela  esl  vrai ,  repond  M.  Dubois,  nui*  la  question  prise  daaa  sa  généralité 
est  absolument  insoluble  ;  la  commission  a  cru  que  ce  n'Hait  im  s'éloigner  dei 
intentions  de  la  testatrice  que  de  mieux  préciser  1> s  cliuscs  et  d'arriver  partielle- 
ment à  la  solution  d'un  problème  qu'dle  désespère  de  trouver  d  on  seul  coup. 

M.  EsQciaox.  parie  dans  le  même  sens, 

M.  Griot  croit  que  la  question  eat  trop  restreinte.  Si  tous  dites  lemniiliu, 
il  esl  évident  que  lès  cooeurrens  ne  se  croiront  obligés  de  tous  perirr  que  de» 
nevralgiest  au  lieu  que  si  voua  sabstiluei  s  ce  mot  ceux  de  tttùmr  «rrvrux,  ib 
devront  embrasser  dans  leurs  recherches  toutes  les  a  ficelions  de  ce  sixième  de 
quelque  nsturc  qu'elles  soient. 

Finalement  1a  question  est  adoptée  tdk  qu'elle  a  été  proposée  par  la  cummi<- 
sion. 

L'ordre  dn  jour  appelle  la  discussion  sur  le  magnétisme. 

II.  Ilcasoa  ouvre  cette  discussion  par  un  long  discours  écrit  que  la  rapidité  de 
la  Irrtnre  ne  nous  a  pas  permis  de  recueillir.  Nous  dirons  seulement  qu'il  s  alli- 
ent à  M.  Dubois  el  qu'il  k  sait  pas  i  pu  depuis  le  litre  de  soa  rapport  jusqu'à  sa 
dernière  conclusion. 

Centre  esl  :  Hupport  lur  U  mugnr'liunr.  Or.  re  litre,  dil  il.  Hweon .  est  «a 
pirge  oa  une  déception.  En  apparence  il  tend!  faire  croire  que  H.  Duhni»  a 
parle  de  Ions  le*  phénomrtie*  du  magnétisme,  el  rn  réalité  il  n'a»ail  i  s'expli- 
quer .  il  n'a  pu  s'expliquer  que  sur  les  deux  somuambult  s  que  M.  Berna  a  mues 
suus  les  veux  de  la  commission. 

Pour  ajouter  à  l'illusion  ,  M- Dubois  a  fait  l'histoire  acndém'ij  *e  du  nsagaé- 
tisme  depuis f 784 jusqu'à  uoa  jour*.  Celte  histoire,  messieurs .  quelque  bint 
qu'elle  remonte .  n  était  pas  bien  longue .  raison  de  plus  pour  la  faire  fidè  e.  On  > 
cru  que  le  public  selais«erait  prendre  à  de*  noms  célèbres ,  et  ou  a  cilé  ceux  d  • 
Franklin  ,  Baillv .  etc.  On  vous  a  dit  que  ces  savans  formaient  eue  commission 
qu'on  voos  a  donnre  rumine  une  cmanatiun  de  l'Académie  des  sciences.  K'e  t 
croie!  rien,  meilleurs  Mesmer  sollicita  ti veulent  cette  illustre  compagnie  de 
déléguer  <|udquea  uns  de  ses  membre*  pour  vérifier  la  découverte.  Il  ne  put  ja- 
mais l'ublenir.  Dès-lors  Mesmer  tourna  ses  espérance*  du  cote  de  la  reine  dont 
il  était  particiilièreoieut  protégé,  et  c'est  ainsi  qu'il  obtint  une  convulsion  où 
il  se  tmui'ait  des  aca  lemteiens .  mais  ils  ne  tenaient  pas  leur  mandat  de  lear 
compagnie ,  ils  le  tenaient  directement  du  roi. 

Mais  enfin  puisque  M.  Dabois  a  cru  devoir  prendre  dans  l'bi«(oire  du  magné - 
tume  l«  principales  pierres  de  son  frontispice,  comment  a  t  il  oubli*  les  tra- 
vaux d'une  commission  nommée  par  vous,  en  iM'i  ,el  dont  je  ui'bouore  d'avoir 
été  le  rapporteur?  est-ce  la  l'impartialité  d  un  historien  ? 

La  commission  de  1 827  se  composait  de  neuf  membres  :  »ur  ce  nombre,  j'en 
rois  au  moin*  cinq  qui  s*  sont  fait  connaître  par  leur  opposition  au  magnétisme, 
et  le»  autres  sont  indifïèrens;  mail  je  n'en  distingue  aucun  pour  balancer  h* 
pré  reniions  des  premiers. 

Enfin  M.  Hnuon  arrive  aux  expérience*  de  celle  commission,  el  cherché  *  prou- 
ver qu'elle*  ne  pouvaient  laire  l'objet  d'un  rapport  puis  qu'elles  n'onl  donné  que 
des  résultats  nef"" 
quui  ?  de  von*  i 
avait  annoncé. 

M.  lin  non  répond  i  M.  Hiiasoo  : 

M.  llusson,  pour  être  plus  à  s»n  aise,  commence  par  isoler  le  rapporteur  des 
autres  memliissdc  la  commission  ;  cela  n'est  pa«  académique. cl  je  proteste  con- 
tre cette  prétention.  Je  ne  consentirai  pas  à  ce  qu'on  me  sé|iarc  de  me*  confrè- 
res, cl  j'espère  qu'il  me  soutiendront  cooragrusmseot. 

M.  Ilussnn  a  leiasé  passer,  dans  son  argumenlalion.  un  dépit  qui  n'est  pas  ni 
lurel. Ce  n'est  pas  le  rapport  qu'il  «ient  d  entendre  qui  le  lui  a  donne;  cela  re- 
monte plu*  haut.  Il  se  wuvienl  sans  doute  d'un  ancien  article  de  journal  que  . 
pour  mon  compte,  j'avais  oubl  é.  Hais  je  n'ai  pas  à  répondre  ici  de*  écrits  d« 
journaliste. 

Il  bUme  le  Ion  général  de  mon  rapport;  il  en  blime  le  stile.  Que  répooiire  i 
cela  ?  Rien,  si  ce  n'est  que  ce  n'est  pas  la  rédaction  qui  esl  en  discussion,  c'est 
le  fb<  d  de*  choses, 

Il  me  reproche  d'avoir  parlé  rn  termes  peu  convenables  du  travail  île  la  com- 
mission de  IS3u,dont  loi,  M.  Ilussnn.  a  été  rapporteur  :  sur  le  prero  er  point,  je 
répondrai  en  menant  de  nouveau  ce  passage  sou*  les  veux  de  I  Académie.  «  Non» 
i.  respectons  le*  conviction*  de  no*  cullègnes  ;  mais  leur  trava  1  n'aianl  pas  ete 
«  iliM-ulé.  ne  |scut  être  considère  comme  l'ouvrage  de  l'Académie  •  Sur  k  se- 
cond point,  je  n  hésite  pas  I  dire  que  la  nouvelle  commission  s'est  interdit  à 
denein  et  unanimement  la  liberté  de  parler  du  travail  de  l'ancienne  commission. 

M.  BoviLLAtin.  Je  ne  serai  probablement  (tas  à  Paris  lorsque  le  rapport  de  M. 
Dubois  se  discutera,  si  |'i  ét.js,  je  le  défendrai»  de  tons  mes  nioven».  C'est  assri 
dire  que  je  souscris  à  tout  ce  qu  il  ruulient. 

séiacE  itauELLC  un  U  août  1837. 

Cette  séance  exlraordinairea  été  entièrement  conaaerée  I  la  lecture  de  l'cJose 
dr  Scu'pa.  par  M.  Pansel,  secrétaire  perpétuel  de  I  Académie,  et  d'un  morceau 
de  philosophie  médicale  snr  le  uiiciilr.  lu  par  II.  Roche,  mais  do  k  nn  aradrau- 
cien  qui  n'a  pas  jugé  à  propos  de  se  faire  connaître.  Nous  rrmnos  devoir  res- 
pecter la  réserve  de  I  auteur  ;  nous  somme*  asseï  brnrcox  ponr  mettre  nos  lec- 
teur* I  même  de  juger  de  ce  morceau  où  sont  réunies  1rs  inspirations  do  mora- 
liste, les  vuei  du  médecin  philosophe,  et  le  talent  de  l'rc  iviin  habile.  Avec 
ces  données  ils  perceront  aisément  le  >  oi  le  de  l'anonyme.  Quant  I  l'éloge  de  Scarpa, 
dont  nous  publiai»  de  lonrs  extraits  dan»  le  feuilleton,  il  a  été  applaudi  comme 
tons  b  s  éloges  du  même  auteur,  parce  qu'on  v  a  retrouva  la  elane,  la  précision, 
l'intelligence,  la  souplesse,  le*  aperçus  uo»,  ilevés.  profonds,  en  un  mot,  tou» 
les  mérites  qui  caractérisent  h  s  pro  ludion»  de  notre  cloquent  panigiiist  . 

no  sutcion. 

»  S'il  est  une  action  dont  la  vue.  dont  le  récit,  dont  le  simple  sotinm  r  jetlc 
tout  à  coup  dans  notre  àmc  un  mélange  confia  de  pénibles  scntimcn*  :  de  la  sur- 


i  négatifs;  en  sorte .  dit-il ,  qne  cille  commission  von»  demande: 
•u*  associer  1  elle  et  de  déclarer  qu'elle  n'a  rira  va  de  ce  qu'on  lui 
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prise,  de  l'affliction,  une  pitié  doulours  u>e  que  l'on  te  reproche  comme  ne  Cti- 
blcisc.  el  coelrc  laquelle  I  ime  indignée  M  rcvolle;  lac  aclion  qui  icmble  réunir 
«u  elle  loua  le»  ail,  niait  que  l'homme  peut  commettre,  ronlre  Dira,  contre  la 
tocictv.  eoulrc  hit  même ;  el  .,ui  enfin  nous  attriste  et  aoua  humilie.  |iar  le  spec- 
racle  de  nos  égarement  rt  de  uo»  misères;  c  est  l'action  dont  je  ne  propose  de 
vous  entretenir  ,  c'est  le  auic»de  Telle  est,  en  effet,  I  iotpietsion  que  réxscul  tout 
coeur  (Tunannie  au  srul  nom  d'une  action  ai  déplorable,  et  rependant.  ai  mailrt- 
ua>t  notre  sensibilité,  nous  faitont  de  relie  impression  l'ohiet  d'uu  rtamen  tr*n- 
quilket  raisonne  ;  si,  nous  ressouvenant  que  Ira  icIiodi  liuiuaiuc»  tirent  leur 
caractère  moral  non  de»  résultats  qu'elle*  produisent,  niais  de»  motif»  qui  Ici  dé- 
terminent, nous  voulons  sur  celte  règle  juger  du  seicidr,  l'étudier  dan»  »e»  prin- 
cipes, et  le  suivre  dan»  toole»  »e»  variétés,  cet  eiauaru  noua  fera  recuunajlrc  que 
de  tel  caa  à  tel  autre,  le  suicide  dilfi-ie  de  lui-même,  et  prend,  pour  ainsi  dite,  a 
chaque  pas  une  phssiunotuie  noaselk  ;  que  s'il  est  le  plus  suuvent  digne  de  bliutr 
et  de  réprobation,  en  revanche  il  e-t  quelquefois  digne  de  pitié,  digne  d  indul- 
gence et  de  pardon,  et,  le  dirai  je  ?  quelquefois  même  digne  d'admiration  et  de 
respect.  Voua  jr  srrrrs  tantôt  an  crime  qu'il  faut  détester,  tantôt  une  maladie 
qu'il  faut  guérir,  tantôt  une  infortune  qu  il  faut  |damdre.  ou  un  transport  qu'il  j 
faut  excuser,  et  Unol  une  vertu  dont  l'excès  bous  arrache  des  applaudissrtueat 
et  des  Itnwi  D'un  autre  cote,  aucune  action  n'est  plus  pioprc  *  nous  éclairer 
sur  nous  même»,  sur  notre  Être  intellectuel  et  anoral.  sur  les  ressort»  •pu  remuent 
notre  volonté ,  je  nui  dire  sur  le»  lient  acrrcl».  intime»,  réciproques,  formes 
par  b  nature  entie  no*  idées  et  bus  affections,  entre  nus  jug émeut  et  nos  senti- 
ment; par  conséquent  sur  La  possibilité  de  les  rectifier  les  uus  par  les  autres  ;  et 
b  nécessité  de  nous  plier  de  Duo  ne  heure  tu  saint  joug  de  b  raison  et  du  devoir. 


l'instant  ou  le  malade  pleure  sur  lui-même  et  abjure  ses  desseins,  est  celai  où  il 
va  les  exécuter.  (Test  ainsi  qu'un  pauvre  ouvrier,  faible  et  ntcbitcutiqne,  reçu 
l>oar  la  troisième  fois  dans  un  hôpital.  pr,ur  y  être  guéri  de  San  penchait  nu  tui- 
cide.  bonlcut,  désespéré  de  u  rechute,  et  louche  des  rcmootrjnee»  de  son  mé- 
decin, le  quitta  tout  en  larmes,  et  détestant  a  jamais  son  projet.  Dît  milite, 
après,  il  a  était  plus.  Il  avait  rencontre  sur  son  chemin,  à  U  moitié  de  sa  h  m 
leur,  une  petite  corde  tendue;  i!  te  mil  t  genoui,  posa  le  cou  sar  cette  conte, 
et,  a  abandonnant  a  ton  propre  poids .  en  quelques  secondes  il  espira.  U  vue 
e  corde  avait  efface  I  émotion  qu'il  avait  reçue. 


•  Aseot  d'entier,  et  même  pour  mieux  entrer  en  matière,  qu'il  me  soit  permis 
d'a'laeuer  un  moment  voire  attention  sur  un  genre  de  failt  encore  peu  counos, 
ou  dn  moins  |>eu  remarques  jusqu'ici,  malgré  leur  importance  el  Itur  siagubrilé. 
Je  veut  parler  de  cet  art  ions  biurres  qni  nous  échappent  tout  d'un  coup,  qui 
sont  jetées,  pour  ainsi  dire,  hors  de  noua  bea-qnetneut.  par  une  force  iulrrieure 
dont  nous  n  avons  aucune  conscience  :  que  nous  ne  pouvons  ni  prévoir,  ni  répri- 
mer, ni  relier;  qui  non,  rendent  par  Conséquent  comme  étrangers  à  oous-niê- 
mes  ;  et  qui  par  leur  detordie,  par  leur  incohérence  absolue  avec  nus  autres  ac- 
tions, constitueraient  en  nous  de  véritables  alienaliont  de  moutemeus.  Au  mi- 
lieu de  la  santé  b  phi»  parfaite  eu  apparence  et  la  p  us  égale ,  uo  homme  a  une 
suinte  explosion  de  fureur  j  il  saisit  de»  deui  mains  un  gros  hslon,  le  lève,  frapj.c 
i  droite,  a  gauche,  et  brise  tout  ce  qui  se  présente.  Après  quelque»  seconde»,  b 
bllnn  loi  tombe  des  mains;  et,  revenu  a  lui,  cet  homme  ne  sait  rien  de  ce  qu'il 
vient  de  fairr.  On  lui  reproche  ton  action  ;  on  lui  montre  Ici  drb  i»  des  objets 
qu  il  a  fracassés;  il  croit  qu'on  te  joue  de  lui,  et  s'irrite.  Un  jour  il  porta  des 
coups  qni  furent  mortel*.  11  parut  eu  justice,  il  fui  aluou»,  el,  place  dans  uo  hô- 
pital, où  ses  accès,  d'abord  trèj-éloigné».  se  rapprochèrent  et  te  changèrent  en 
aecèt  d  épikptie.  Ces  sciions  ne  se  cachent  pas  toujours  à  la  conscience.  L'bom 
me  en  a  le  pressent imeal  ;  il  en  voit  le  danger,  il  reul  k  combattre,  nuis  quel- 
qn  fuis  ts  volonté  succombe.  Va  ouvrier,  a  b  fin  de  sa  journée,  se  sent  pris  tout 
à  coup  d  une  irrésistible  envie  de  courir.  Il  conrt  ;  il  w  lance  sur  le  quai  qui  va 
du  I .ouvre  à  la  Geève;  il  se  jette  à  Iraver»  tous  le»  obstacles,  renverse  s  droite, 
h  gauche,  étalage».  Isoeunse*.  femmes,  enfant;  veut  »e  détourner,  ne  le  peut  ; 
s'arrêter,  ne  le  peut  :  el  ne  s'arrête  en  effet  qu'en  engageant  avec  «dresse  un  de 
ses  bras  dan»  la  roue  d  une  giosce  voilure  eu  repos  qui  se  trouve  a  sa  poêlée. 
Ainsi  retenu,  il  reprend  haleine  il  se  calme,  ne  comprend  rien  à  re  qui  sieul 
d'activer  ;  essaie  de  marcher,  marche,  et  regagne  paisiblement  sa  demeure.  L'ac- 
cident triant  répète,  cet  homme  fut  mis.  comme  le  premier,  dans  un  bâj.ital. 
Ou  a  to  dc|iui>  qu'il  aviitta  moelle  épiniire  malade.  Arcs  dru»  faits,  et  l'histoire 
des  aliénât  ont  er,  produirait  beaucoup  d'autre»,  je  joindrai  le  fait  suivant  qui  se 
rattache  directement  a  mon  sujet.  Va  homme  arrirr  sur  Ir  Pont  Neuf ,  s'e lance 
sur  le  parapet,  et  se  précipite  dans  b  Seine.  On  le  voit,  on  se  presse,  on  le  re- 
lire de  la  rivière  ;  ou  le  sauve.  Après  quelques  jours  d'un  entier  rétaUlitaement, 
on  ose  lui  demander  compte  de  ton  étrange  action  :  »  Je  n'en  puis  rendre  aucun, 
■  repondit-il  :  je  suis  dans  b  plu»  heureuse  situation  du  monde.  Je  n'ai  qu'a  me 
»  louée  de  la  fuetnne  et  de»  homme»  :  je  n'ai  jamais  été  malade  ;  je  ne  sais  quel 
»  Iroubb  s'est  emparé  de  moi.  Je  n'ai  de  souvenir  que  de  mon  arrivée  sur  le 
»  Pont- Neuf .  et  de  mon  rappel  i  b  vie.  >  Il  est  visible  qu'ici  encore,  rrnlrnde- 
meirt  t'arrêta  :  ful-îl  enraye  par  quelque  liaison  d'idées  et  île  mouvement  :  liai- 
son inattendue,  violente,  trop  rapide  pour  être  réfléchie,  et  pareille  a  celle  dont 
sont  ébranles  ceux  qui,  place»  snr  une  hauteur,  ne  peuvent  b  mesurer  de»  icux 
tant  ressentir  dans  leurs  membres  une  force,  noe  inq>ut»inn  qui  les  enlève  |rtMir 
les  précijuter?  Quoi  qu'il  en  soit,  supposé  que.  faute  de  secoue*,  ht  suis'ide  eât 
elê  consommé  ,  que  de  conjectures  sue  le»  mot  f<  d'une  telle  action  !  quel»  juge 
n~.cn»  on  en  cul  porté  !  tous  erroné»  peut  être,  el  peut-être  tous  injurieux  à  Ij 
mémoire  du  moel  !  Une  action  tonte  srmtjbbk  coula  b  vie  à  un  sasant  jésuite. 
L'écrivain  qui  'a  rapporté.  Vuhairr,  se  borné  au  rôle  d  historien.  Il  n'ajoute  à 
son  récit  aucune  rnVuon  Discrétion  exrm|dairc  et  ti.nl  évaugclique  :  «  Ne 


»  jnget  pas.  de  peur  d'être  juges 

■  Vous  le  voies,  nuvsrJ-ir»,  la  morale  la  plus  «evere  ne  saurait  s'élever  ronlre 
des  actions  de  celle  nature.  Elkt  tiennent  h  des  dérangement  intérieurs  que  la 
rais»n  peut  assimiler  »  ces  aeridens  es  teneurs  el  fortuits  dont  notre  vie  est  tans 
cesse  menacée,  et  sur  lequel»  n'ont  de  peise,  m  prévoyance,  ni  religion,  ni  mé- 
decine- 1.1  haine  même  de  la  ne  n'y  entre  pour  rien  ;  crlte  haine  qni  manifeste 
en  nous  une  maladie  véntibk,  et  marche  presque  toujours  avec  le  penchant  au 


» Otte  disposition  funeste  est  quelquefois  béré  litière,  et  parci 
rlk.  J  ai  connu  une  famille  dont  tous  h  s  mrmhres,  parvenu»  à 


«se  uenl  origi- 
>n  certain  igé. 

ieul  un  invincibk  horreur  pour  la  vie,  el  s'en  délivraient  avec  joie.  Ici, 
rentetidetuent  n'était  pas  surprit;  il  avait  une  perception  fort  nette  du  penchant 
fatal  ;  mais  loin  d^  chercher  a  le  combattre,  l'entendement  rhri  cet  malheureux 
épuisait  «on  industrie  à  lenr  suggérer  dis  ruses  pour  cacher  leur  dessein,  cl  det 
ressources  jiour  le  cmtsommrr.  Ce  qni  frappe  dan»  ces  résolutions,  outre  leur, 
tendance,  c'est  leur  inflexible  opiniâtreté?  Un  moment  assoupies ,  elk»  »e  ré 
t  el  par  actes,  tomate  une  Givre  intermittente - 


«Si  le  penchant  an  snicideest  quelquefois  héréditaire,  s'il  aélécomme  attache 
an  limon  de  not  organe»,  est  revanche  il  «t  plus  souvent  accidentel  os»  acquit. 
Des  tues  nutritif»  rt  stimubns  accumules  avec  eicès  dans  notre  intérieur,  dila- 
tent, forcent  outre  mesure  le  tissu  de  nos  partir»,  compriment  les  nerfs  duut  elles 
sont  animées,  surchargent  de  knr  poids  toute  l'économie;  et  supposé  que,  raka- 
tis  dans  kurs  mouvement,  ces  >ncs  se  dépravent,  comme  il  arrive  tout  an  climat 
nébuleux,  on  dans  une  saison  Ironie  el  numide  ;  il  en  résultera  celte  bssitnd*. 
celle  peine  i  vivre  I  laquctk  Montesquieu  allnbue  k  spleen  des  AngUi»  ;  aorte 
de  mélancolie  qui  les  aigrit  contre  b  vie.  an  scia  même  de  la  féetbté.  O  horunie  ! 
H  tn  veux  te  conserver,  sois  sobre  et  laborieux  !  Travail,  sobriété,  sources  de 
tante,  de  modération,  de  sagesse  et  de  bonheur!  D'un  autre  coté,  ce  penchant 
se  forme,  comme  l'hypocondrie,  à  la  suite  de  m  îladtet  mal  terminées;  h  b  suite  âV 
traitemens  par  des  médicament  dénature  vénéneuse;  par  I  exercice  de  cerUipc» 
professions  insalubre»,  de  cette»  qui  foot,manier  des  métaus,  on  les  font  reapirer 

tons 


en  vajieursj  substances  ennemie»  qui.  s  incorporant  à  h  notre,  produisent  sur  tou 
les  points  de  nous-mêmes  det  impressions  qui  font  ressentir  t  l  ime  un  agace 
meut  qui  l'irrite,  cl  b  porte  t  briser  sa  prison.  Des  amas  de  bile  noire,  des  roi 


cr étions  biliaire»  «bot  kt  voie»  hépatiques,  des  embarras  dans  b  veine  porte 
ecniMisent  anx  mêmes  extrémités  Je  comprendrai  dans  la  même  catégorie,  et 
ces  fausses  perceptions  de  l'ouk  et  de  l'oslorat  qui  poussent  an  désespoir  ceux 
oui  ks  éprouvent  :  et  kt  vi —  ' 
de  Ibidropisie  qui 
mort  le  calme  qu  il 


det  touffi 
talent. 
>  Ici, 


rs  de  la  pierre  dont  park  Pline,  et  celles 
dans  La 
a  Par,,. 


t  le  philosophe  Spensippe  h  chercher  dans  la 
nemrnt  à  la  médecine.  Tout 


je  le 


l  votre  raison,  a  votre  équité  N'étant  point  du 
resv.nl  de  la  loi,  rien  de  tout  cela  peut-il  être  du  ressort  de  b  morale  on  de  b 
relipon  ?  Que  la  morale  trnte  par  set  leçons  d'emousser  les  pointes  ligués  de  la 
douleur  ;  que  U  religion  essaie  de  lui  donner  k  change  par  b  douceur  de  ses 
consolations,  rt  b  sublimité  de  ses  promesses?  Mais  i  de  si  touchant  secours . 
atsociei,  il  le  faol,  ks  ressources  de  la  médecine  :  de  b  médecine,  dont  l'art,  tn 
rrnouvcbnl  k  matériel  det  organes,  rendra  la  vie  plus  légère,  charmera  la  souf- 
france, changera  1rs  volontés,  et  kt  fléchira  par  degrés  vers  leur  fia  naturelle  , 
qui  est  la  consen-alion. 

■•Maintenant  «.abandonnant  k»  cause»  plrysjqoe»,  quelquefoit -i  rebelles,  bous 
cherchons  parmi  les  causes  intelkcluelks  et  morale»,  celuss  qui  peusejil  trou  - 
bkr  l'esprit  au  point  de  Taveugler  snr  l'roormlté  du  suicide ,  quel  champ  aaau  li  - 
miles  s  ouvre  devant  nous!  que  de  nuances  !  quelles  complications  infinies!  Un 
61  pourrait  nous  conduire  dans  re  vaste  lahsrinlbe  :  "ce  serait  une  théorie  corn 
plrte  de  nos  seutinsrns  moraux.  Hasardons  sur  ce  point  quelques  parole». 

•I>r  tous  les  sentiment,  le»  plus  généraux  et  les  plus  forts  sur  le  coeur  de  l'bom 
me  sont  mit  qoi  se  forment  dans  le  seiu  de  la  famille  :  la  gratitude,  b  tendres»  . 
le  respect,  la  vénération,  b  pitié  vise  et  pénétrante,  et  per-dessas  tout  le  »eoti- 
nsenl  de  b  justice  Ces  sentimrns.  trans|>urtrs  de  U  f.mille  dans  la  société,  qui 
est  b  grande  Camille  ou  la  patrie,  deviruoeot  kt  sentiment  sociaux  par  excel- 
lence. Enfin,  uo  sentiment  plus  ar.lenl.  plut  imnérieas,  que  tons  les  autres,  l'a- 
ntour  vient  créer  autour  de  b  famille  primitive  de  nouvelles  familles,  où  chaque 
chef  porte  pour  ks  y  exercer  lea  wntimrns  qu'il  a  reçus  de  la  première.  Ainsi  de 
suite-  Je  m  arrête.  Ce»  teutimens  primordiaux  sont,  pour  ainsi  dire,  toute  l'ba  • 
manité.  Ils  ont  lenr  racine  dans  I  amour  de  toi,  leur  sanction  dans  eedai  de  la 
junior,  kur  force  dans  l'habitude;  el  cette  force  est  telle  que,  par  le  plat  étrange 
des  renversement,  ib  deviennent  plus  chers  que  b  vie  elle -même.  Un  père  priva 
ik  ton  frits,  on  Oit  dr  son  père,  un  frère  du  frère,  une  femme,  une  amante  de  l'o- 
niqvie  objet  qu'elle  chérit,  Ions  ces  infortunés  uni  nae  mai  il  sur  IV  me  qui  ks 
délivrera  de  la  vie. 

aj'sjoute  qu'il  est  lelde  not  sentiment  qui  o'abord  n'est  qu'un  jugement  eie  notre 
esprit  ;  crlni  ik  ta  justice  mi  plutôt  de  l'cquite.  kqnei  te  forme  par  un  perpétuel 
échange  de  services  entre  les  nommes,  el  acquiert  par  un  continuel  exercice  noe 
fi uesse  el  nne  rectitude  sovreruines.  Oe,  le  propre  de  no»  jugrmens  babttuels  est 
de  se  confondre  avec  not  srntimeat,  et  d'agir  sur  nous  avec  la  force  et  la  rapi- 
dité de  I  instinct  le  pins  énergique  -  d'où  I  ou  |ieut  comprendre  t  quel  excès  d'in- 
dignation il  de  révolte  un  erreur  droit  sera  porté,  par  k  spectacle  de  l'injustice, 
de  l'opprt-tsion,  de  la  perfidie,  de  l'ingratitude  :  de  l'ingratitude .  b  plut  basse 
et  la  plus  noire  de»  iniquité».  Quelle»  dangereuses  impulsions  peut  recevoir  de 

eu.ihk.et, 


t  que  lui  en  coûte- 
rait-il ik  rompre  avec  la  vie,  pour  rompre  a>ec  ce  qni  lempoisonne ?  Outré  de- 
l'injuste  satire  d'Arrbiloqne.  Lvcambe  se  donne  b  mort;  ses  filles  le  suivent  ;  rt 
serait  il  vrai  que  tout  nos  trvx.  mi  artiste  sublime eél  précipité  sa  fia.  ne  se 
sentant  plus  prolrgr  conlre'la  durcie  de  set  contemporaiat  par  k  souvenir  de 
ses  immortel»  chefs-eTceuvre! 

•  A  l'égard  de  ce»  jugement  habit nsl»  qni  se  transforment  en  sentiment,  il  en 
est  qui,  reçus  sur  parok  el  sans  examen,  soit  dans  la  ferai  Ile,  toit  dans  k  monde, 
constituent  ce  qu'on  appelle  avec  raison  de»  préjugés.  Tels  sont  k*  préjuges  •in- 
fo point  d'iionneue,  tels  sont  certain*  préjuges  religieux  dont  bvioknce,  accroc 
psr  une  loogne  bahiluje.  peut  conduire  aux  plus  doelosiretrx  suicides.  N'appelez 
pat  de  ce  nom.  j'y  consens,  l'action  de  cette  malheureuse  Indienne  qni.  pleine; 
du  désir  de  vivre,' ne  se  brille  après  b  mort  de  son  mari,  que  parce  qa'clk  y  est 
contrainte  par  une  volonté  qui  n'est  pas  h  sienne;  mais  voa«  rpalitseres  de  sui- 
cide, je  pense,  celk  qui,  sourde  aux  prières  det  tiens  et  anx  exhortations  de 


l'autorité,  prrpjrc  le  bilcher.  l'allume,  el  te  précipite.  Quel  motif  subjugue  i.  , 
t  reçn  des  le  berceau,  La  croi  an  ce  qu'une  femsne  te  oésbu- 


b  volonté  ?  Un  < 
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norr  en  survivant  à  l'homme  qui  l'avait  choisir.  Elle  ohéit.  «on  i  une  douleur, 
■ut iv  i  uut  iJt-e.  Col  |nr  ce  rocine  principe  d'obe  >»aue*  soie  avec  le  lait  que 
le»  esclave»  ilu  ijranJ  roi  *r  jeltit  ut  il  eux-mêmes  a  la  airr,  |ionr  ail  gcr  »a  tur- 
que. Vu  Indien  »e  fait  briller  m>i»  le*  veut  d'AlrxaaiIrc,  à  Pa«tr»r  h-  :  un  autre 
tout  le»  \rnx  lie  d  ur,  à  Alloue  -.  Pourquoi  ?  orgueil  »a:i«  il.iutr.  et  nuii  pa»  nc- 
e»»itc.  ËoGn,  Inr»qn'à  1  a»pi-cl  ilu  char  qui  traîne  l'idole.  Ilu-lit-ii  coui-t  se  jeter 
sou»  1»  roue»  pour  en  être  crrtw,  ne  <n'nmel-il  pa*  un  vtin'ijc?  Kl  qui  l'eut  «lire 
«tir  qui  lle  i.lee  réfléchie  rrpote  un  ai  Jt-pUirable  fauati»mr  ?  Ap;  arrninicnl  sur 
1  idée  que  le  pl"«  liel  arte  ilmit  pui»«e  s  tionorer  I  lio-inue  et  île  rejeter  i  la  di»i- 
nile  tenions  qu'il  a  reçu»  il'elle.  Que  ferait  de  pi»  l  impn  le  la  plu»  tacriléer  ? 
In,  mederine.  morale,  rebeton,  *"U»  clr»  inipjn.auli  ».  C'eit  a  la  logique  seule 
qu'il  appartient  Je  reilre*»er  le»  idre».  el  par  le»  ilie»  b  »  »eutinirn>  el  le»  vo- 
lonté». J'applique  la  même  rr<nari|ue.  à  une  e-pèc*  lie  Mutile  Joui  je  cuuuai*  un 
exemple.  I  n  jeuur  homme  *e  pa»»j..une  (mur  une  perle»  tiun  murale  outrée  ilnnt 
il  a  li  Ivpe  ilan»  l  esprit  :  maia  |Jut  il  se  peni  tre  de  ce  beau  i.lral,  p  us  il  «r  seul 
incapable  <l«  t'cltfrr  |ii«qne  là.  «I  Je  dcwtpoir  il  s'uutrc  Ir»  reine»  et  meurt. 

■  J'ai  clé  souvent  happe  Je  l'inipcrbrtion  de  uo»  Uns  »ur  un  point  capital.  La 
loi  mamelle  r»l  inflexible,  elle  ili.lt  l'être;  mal»  relie  luiVxilnlilc  qui  fait  u 
force  l'e\pv*e  à  roituuetirr  le  mal  qu'elle  punit.  Une  fjrte  peine  p.irtt*e  tun'.re 
un  craud  forfait  »eca  une  peine  ilerilr:  lame  endurrie  Ju  «trierai  n'eu  «era  ni 
rtnu*  ni  ruan-i-e.  Luc  lierre  peine  |  rwnonri  e  contre  un  l-<:cr  J.  ht  sera  mur 
lelle.  L'anse  lei.Jre  Ju  coupable  »  enfuit  Je  Juuleur  et  Je  boute,  bi  dum-.  tuuie 
pruiiortion  e.l  rompu*  :  <•  e*t  U  loi  ipii  iif,i«  ;  ce  n'est  pa.  I  rquilé.  Que!  n-oicJe 
à  cela  :'  Qœsliou  qui  me  ritui-or  à  aion  «uji  t.  L'u  inpi.  t  mêle  Je  li  u.ln>-e  .iltj- 
ebe  noe  LiJe  a  «a  roerc,  nu  clerc  a  »on  maître.  C»  >eiiinïie:i»  une  foi»  ei.rjcinc» 
dan»  le»  eivurt,  le  moindre  iiirident  qui  leur  Ti  ra  violence-  peut  ;cltr  dau»  Je» 
icsobilion»  bmc.le».  Vue  jeune  Indienne,  u  primai,  li  e  par  -a  «rrr,  en  reçoit  la 
iwn.'io  i  ««.ibr.  I  as|«-r-'<m  J'mi  peu  d'eau  »ur  le  »i-a,c  ..  Tu  n'a,  plu»  Je  ii  le.,. 
«Venir -l  «  Ile.  et  elîe  »'etrau|t V.  l'ittia;ure  -fpri  u  I  »i.v  ru  lr>.«e  el  piil.l,,pie- 
nient  u  •  Je  m  »  ■li«i'i|ile<,  et  rr  Jixiptc  na»r'  trjinlie  m.e  ne  i'i  «cime  oilieu,e. 
Pilhit  ne.  allSiiC'-.  eu  concliil  qn  à  I  airinr  il  duil  nK-nrer  »»»  wiéi.ti»  a  la  »eu- 
«biiilr  Je  »e>aiiJi1.nr».etre  <pie  Pillia^ur»  «c  du  i  lui  même.  j'i>.i  rai  le  d,re 
à  la  loi  .  |  o  rrai  le  .i  re  enr  .rr  au»  pérv>  pwur  U  nrs  DU  .  aux  mairie»  pi  ur  leur» 
«eriitruiri ,  au»  i'.«lituli  ur«  r  >ur  leur»  i  ln.  •:  je  l'overai  même  Jirc  a  lou»  le» 
liiorne.,  pour  I  »  .««rtir  i|u'J  e«t  i!e  leur  Jitriiile.  mui.  »  eu  orc  Je  «aiUriuir 
rontre  leur*  injuttiera  mutuelle»,  .-lie  Je  M' le  épargner  p>r  l<  >  é|faiJ<.  |ur  |,, 
n»iu»i;emeii«.  pir  ri  ttc  rharilr  <pn  craint  J  titfeiiMr  oitnic  J'uue  parole,  el  qm, 
ra  muieiiv  «Un»  son  principe,  «V-J  qu'une  jiiituf  plut  délicate  i  l  plu»  accom- 
plir 

»  Mai»  noui  roici  hnr«  Je  la  famille,  cl  »ur  le*  floliilc  ce  pianj  mon  V ou  l'auu- 
eit  ailler  Je  on  Ile  «eutimen»  nouveau»,  Je  nulle  pa^i.-nt  viiltulc»  et  JivorJuu- 
nee».  I.  homme  'î"i  »*'  lance  »ur  irt  océan  oraçen»  apporte  arec  lui  »e»  peucliam 
et  »e«  facuki  »  ou  n  l'on  refit,  «en  intérêt»,  *e»  prétention»,  «on  cvpril  reaiuaiil 
et  tum  tu  lace.  Je  v<h»  le»  compétiteur»  aux  pr»«e».  I)au«  celle  lutte  Je  lu  m  cnilre 
tou*  pour  »e  di»piiter  la  prtemiueDce  uu  »'arrathrr  un  peu  d'or,  qur  Je  Imnleux 
wauerr»!  que  Je  di»»imulatiou,  J'i  po«ture»c  l  Je  bavaevu  »'  que  le  Ji  boires,  J  hu- 
«nilialio««,et  JWr»ge»!qiiela«ili»»eiii*ut  «imprime  i<an«le»iirur»!  que  de  fauxju 
icemen»  »nr le»  »r»i»  rapport»  Jr»lM>nime».ct>ur les  »ub Je»  bu  ntqnr  'eiir  nature  com-  ' 
e!  HoJevtie,  «inrenle,  Jroilure.  »erlu.  unique  source  de  félicite  parmi  lu 
*s,  où  étes-eoii»  .'  lra»e»ti»  dans  le»  lellres,  data»  la  phdoiopbie  ,  dan»  le«  1 
art»,  M  théâtre;  *n  iléruioii  a  la  «tnite,  a  l'orgueil,  a  l'ambition.  La  vani'e  nui  | 
veut  eblnuiret  lecetuir  Je»  applaujinrmer»  :  t'or-fueil  qui  impote  et  atleuj  Je» 
hnmmavtev;  l'amkitiou,  mieUn(re  île  »-niic,  d'nreocil  cl  J'avance,  qui  n'a<pira  a 
dominer  le»  ho  aime*  que  pour  le-  fouler  «ou»  k»imcJ<.  Pour  quel.pu»  ,Mccé»  sur- 
|H-i»|»arla  rose  ou  la  (orce,  que  île  mécompte»,  de  rewr»,  J'aruerlunje»:  Ce|ieu- 
daut  I  ambition  tromiice  ne  «••  tne  pas.  elle  opère  ;  l'orgueil  rcprinir  ut  tue  ra- 
rement, il  ve  recaieille  et  »e  filorilie  en  lui-même.  I.a  vanité  seule  »e  tue  a  jarec 
qu'elle  r»t  faible  el  peli'e.  La  man-e  n'arriie  pt>  ;  Vatcl  e»t  d.-shuuorc  ,  Vatel  »e 
perce  de  *on  e|u-e,  Il  fait  an  point  J'bonneur  le  «arrifire  que  fit  Calon,  dirai  je  à 
la  liberté  ?  [irut-etre.  Ca'on,  oqeucil  ipu  ne  n  ul  |Kiml  Je  maiirr.  f:r>ar,  orgueil 
qui  ne  relit  point  d'efal.  •  alun  vaincu  «'immole  .  el  «ou» .  Bru  lu-  ,  et  un»  ,  r.a«- 
*iu«.  Toit»  comltaltiez  la  txranuic.  el  fou»  la  coiivom'nra.  Vous  rou«  piiuivvcz  .le 
voire  rouraee,  yu'eûl-ellc  fait  Je  pi»  contre  «.ni.'  Et  n'a»n-»ou»  pa»  craint  Jc 
la  juvlificr  eu  la  pruveuant  '  Vom  n  a»ei  craint  que  le»  fuite»  Je  votre  ■IcTaite; 
toik  tumbiei,  le»  mai»»  teinte»  Ju  uni;  de  Cé«ar  ,  Jan»  le»  main»  »en|rric«»r» 
.1  Oclaxe  cl  d'Antumr  ;  ton»  cchappei  à  l'Humiliation  |-ar  le  fer  ,  el  c'e»l  rjtf e 
«loue  ipie  »oo«  pref.  rei.  je  ne  Ji»  pa»  à  la  »ie.  mais  i  la  libellé. 

•  L'api  il  nie  a  imiter  e»t  un  J.m  que  non»  a  fait  la  lia  lire,  et  qu'elle  a  attache 
comme  un  iu»tr>imcnt  nrccwaire  à  l'aoïour  Je  i.oiivuuénvcs  I  c«  écrivain»  qm  veu- 
lent flatter  en  notiv  ce  penclnnl  par  eur»  nui  rap  »,  «e  parJcnt  lii-  il  Je  non.  of- 
frir |Kior  modèle,  ou  le  «iced-iii*  tonte  »a  laideur ,  i  nu.  ru  M-ri.mtrei.  It<  »  ;  (IU 
la  vertu  sans  >oile  et  Jan»  tonic  »»  beauté  ;  tant  Je  pc.  f.  cto.n  mm»  li  rait  trop 
«entir  notre  failJevM'.  1U  fornieol  Irurv  b.  ro»  île  romaiiv  ou  Je  lie  itre  d'un  m, 
lan;e  Je  »erlo»  et  Je  vice»,  de  qualité»  bonne»  cl  inao>ai«f. 
  .......  ...... 

»  Il  en  ut  iio»i  pour  le  «uir  iile,  llari»  un  livre  q.ir  iVc  à  p. me  iionimer.  Mi  r- 
tber,  dan»  ce  drame  fi  attachant  par  le  je-'  Je»  rararierr».  ta  Ion  r  do  Mtuariini.. 
la  uvaiite  dis  peinture'. U-  «nirije  i  -l  p:r<q<ie  -|.  pnoillc  Je  «ou  li  iricur,  et  l'art 
divin. mai*  coupable,  Jer,oi-:lie  v  a  niélr  je  ne  »«.>  rpit  l  charme  di:^ciciv  cl  Ici  - 
nMr.  (>  cbeC  J'ir'ixre  r«t  comme  m  e  mata  qui  Von«  rnliaine  nan«  |  aiiim.-.  Je 
parle  ici  d'aprv»  nie»  propre»  niiprc-uoii»,  et  celle  rcniai'i'it  «uruioi  n.ènie  nt\  t, 
a  siiejerc  ubc  autre.  Je  nie  ûr'iiic  ipte  dan»  une  Rraiidi  iijiion  ,  ••u  le«  l.irtunc. 
«ont  »i  incitai»  et  le»  iiilcrél- »i  rouirai  ir»,  il  «■  trouve  loi-jour»,  ici  ou  la.  <pnl- 
qne  uialliciitci»  iialur.  lien,  n'  ni  lanoliipit'.  il.l.n»».  ilcv  «»»,  l'rrii'cule.  |»r.  »- 
crit,  pl  i  i|Ii-  Jan»  la  ni  >erc.  r  in^e  Je  «,,ui  i*ct  Je  l'ainl.  et  Jete.tanl  la  ne  «jm 
aon-rer  encore  a  s'en  défaire,  mai»  il  et  I"U1  pr,'|.  La  me>iircc»teu  ,il,|.i-,  on  ion 
a  fera  J.  liorJer,  une  Ictiire.  un  r.  cl,  un  mol  :  la  me  J  onc  rn.ere,  J  uu  pré- 


cipice ,  Jcroirn  objet»  qui  «eanblent  Binr-murer  aut  oreillet  du  malbenreui  ce-» 
parob  »  de  pitié  :  «  Me  voici  à  le»  urdre»-  »ien«:  ime  «eronde  de  rmiraee  et  tu 
»  ce««e«de  <niffrir.  -  Ce  rouraee.  Calon  le  pui»«  dan»  lf«  ar-romen»  du  Phedon. 
1 1  «oolTrance  eoevre  inJcri«e  le  reroil  d  un  |»ru  de  liq  teur.  U-  premier  acte  de» 
relie  nature  evt  ptildic;  c'»t  un  exemple  qm  en  provoque  un  second  .  un  rroi- 
»i- me  .  aiiin  le  «iiite  :  et  I  «nieiile  «e  répanJ  rommr  un  contagion.  Vne  jeune 
M  Ji-»i(-niie  «e  d-inrae  la  mort  ;  pourquoi  ?  I  Invtoire  ne  le  dit  pa»  :  peat-étre  avait  - 
rtle  :  cennr  cuti-ne  DiJoiip  cu»iiroe  Sapbn,  qui  »e  jmnivvenl  de  leop  aimer.  S>n 
aii-ulure  v  Jirnl((iie.  e  Klle  a  en  rti«on  de  mourir,  Ji»eiil  «e»  jeune»  cooniaeri»  , 
-  nionmn»  ci.mm?  elle;  •  el  en  pauvre»  tille»  «e  tuent  par  l'iiilatinn  ,  el  cette 
imitation  devient  une  frenenie-  t )ti  a  vit  la  même  chn»e  dans  la  ville  de  Lion 
Quel  rrt-iii  mit  la  Un  à  la  première  de  cr»  rpi  bran.  ?  On  drer-  ta  que  Ueouiiabl,." 
«.-rail  iralme  toute  mie  «ou.  le»  »eu»  du  public .  el  le  mal  »  arrêta.  Caqnrllrrir  1 
PuJeur  !  Il-  «  fuie»  ne  craitneat  point  le  crime  pendant  la  vie  ;  elle»  craiineoi  |. 
boute  apr*«  la  ouirl. 

*  Onronçiiil  Joncqirnnedivpn.ilinn  tonte  proeliainr  au  snic-j.le  soit  mi«c  en 
jenpar  l'im  iili  n!  le  plu»b  p-r.  Or.  telle  e«t  la  drplora'ile  inttahihlc  de  notre 
propre  uatiirc,  que  ce  i|ne  ne  feraient  pa»  le»  cau«e»  Jetecmirtaitle»  que  je  vteu« 
JVniimi-r  r  tout  a  l'heure,  de»  ehauicuirii»  Je  »jncn<.  de  «impie»  variation*  de 
leinperatitTe,  un  vent  |dntot  qu'un  au're,  le  terotil  à  leur  lour.  I.e  vent  J'e-t 
«-itiffle.  dit-on.  le»  crime»  »nrCa-li».  I  n  vrnl  froid  Je  J-crmhrc  Jrei.lt  ,•„ 
Je  r,ui«e ,  et  c'e»t  prohaldrmenl  à  rr»  «err-  te»  action»  J.  t'tir  |U  il  Tant  ra|.iwr. 
ter  î<-»  fait»  rei-iirilli»  |  arnn  jeune  ecnnomi»1e,  V.  .le  r..i.  ri  Ce»  fail»,(ai|me!:ej- 
le»  comme  ron»iaii-«,  car  il»  le  «oui  i.  re«  faii»  établiraient  q--e  r:i.«i|ue  arin'e 
Jt:  >  le»  nii-itie»  ai»  >ii».  par  le»  même»  ela«-r»  d'Iiomme»,  au  n-errre  igt ,  pre^raé 
d»n»  le»  ménu  * lieux,  an»  menu  *  heure»,  cl  par  Je»  inmen,  pic»|>ie  idenlniiie» 
il  -c  i-nmiiiet  ru  Kranre  pre»que  le  nirme  nom'  r.   Je  '«uirides.  Katjl  le  >  o,,.' 
rori.me  I»  i-piib-mie»,  le.  eoiita<i»m«,  le»  maladie»  h. r.dilaire»,  la  folie,  |,(„- 


■  Ad  point  où  non»  tomme»,  nir«»>ur«,  que  me  rc'e-t-il  quV  n»rltre  «on.  »o« 
«eux  quelq  u-  exemple  de  ce»  acte»  «pu,  lu.  n  T»c  qutblii  »  Je  «nici  b-.  ,  mèritrut 
iKannioiii..  iinu  plu»  votre  blâme  cm  votre  pii.c.  mat»  votre  admiration  et  »<•• 
liomuiase»?  O*  acte»  .ont  rare»,  il  c.(  vrai,  ronmie  ton»  ceux  d'uneextrême  ver- 
tu, ib  n'en  »unl  qnc  plu»  diene-.,  je  prn«e.  d'être  rappel»  à  la  memeirc. 

*   

Celle  lic'nrc  •  rte  couverte  d'applai»li««emrn». 

PRIX  PROPOSÉ  POI  R  IRJ'.i. 

M.  Ir  pr,«!'Iei.t  .luiine  Irctur»  du  programme  »uivanl 

r»ix  nr-  i.'tc.rjiu.i. 

«  t*  Dctrmtiner,  pirtirulièrenwnt  par  de»  nerroptie»,  »i  la  phthi«ie  tobercu 
le»i*e  a  rte  qnelqueTni»  |i»icrie  ; 

»  2~  En  ru  d'affirmalirr,  a«»ijtner  le»  condition»  proluble»  à  la  favenr  Je»- 
qttellc»  la  pieri'ou  »V»t  otn-rre  ;  , 

■  j"  hcelirnher  ju»qii  arpiel  point  l'art  pourrait,  dan.  ri-rtaioe»rircon«tinm 
faire  naître  Je»  condition»  analoeue»  pour  «Vle'er  aux  mène»  rc»i»lt»l«.  ,. 


Ce  pri»  tsl  de  I  Mt»  i  franc»;  il  sera  décerné  dans  la  »eane  imbliqne 
delSJ».  M 

n\%  roxnf.  r»«  m.  ir  «nnv  roatii. 

■•  Dércirr  1rs  dirrrreoleteipérr»  de  raniollivvmenl  de»  rentre»  nererin  cer- 
veau cervelel  et  Diocllc  rpiuière)  ;  en  evposrr  le»  caute»,  le*  sienc»  cl  le  traite- 
ment, è 

Ce  peu.  cl  Je  C00  franc»  ;  il  sera  délivré  dan»  la  irinee  publique  annuelle  de 
IH-i!». 

nix  roxnj  ria  mutvit  «j*«m-rLi«»niTn  r.rasirn  ur  civaitrx  .  é.rotst 
ut  «a.  antoii.  mu. 

n  De  l'influciice  de  l  lo redite  »ur  la  prwbiclion  de  la  ni reaei talion  nerveuse , 
i.  >ur  U»  malailie»  qui  en  résultent  el  «ur  le»  annieii»  Je  le»  (orrir  » 
Ce  prix  e»l  de  liuufr.,il  sera  deeerue  Ja.i»  la  »,am*  publique  aanilelle 


de  t 

.V.  H.  Le»  mémoire»  en» on  »  aux.  coiicmir*  pour  ton»  lr«  |ieix,  Jan»  les  forme» 
UMlce»,  devront  être  leun.  au  K-rrrlanai  d.  l'Acidemie  ai.i.i  k- 1-  mats  IH.W. 
I.  Ac^deinie croit  de»o»r  rappeler  i<  i  le»  »ujel»  de  prix  qu  elle  a  propose»  pour 

I  ^  ..rî  : 

I'  y'/u  il'  l'jécaJvmù:  Faire  l'lii»toire  pbiviu  oa;ique  de  la  mrn.lroalion  . 
faire  loraaitre  l'iullnenre  que  cette  fonction  exeter  »ur  le»  maladi»  el  celle 
qu'elle  en  revoit  Ce  pria  »l  de  luem  fi . 

9*  f>>'  l'unol.  faire  l'lii»tnire<le.il.'.-oiiverle*rclitl.M  au  »>»Ic.tc  »  ri  ueu  i . 
.:e,m.»  M..rKarni  juMHi'a  uo«  jour».  1 1  Jelermiik-r  I  mil,,  ,,ce  qw  ce»  dérou.erlr. 
ont  exerce  sur  la  <  onnai»»au«  ei  le  tiail.uM  tit  Je  c.»  maladies  Ce  pin  et  d  • 
o""  fr. 

3"  Prit  Ci*r~.ru  r.  Ib-lerminer  l'iiJlueiirc  Je  l'i  Jucalinn  plu-ique  et  morale 
fur  li  piciirtiioii  de  la  «urexiilalioii  du  »»«iènic  nrrveu»  et  d»-»  maladie»  qui 
•  ont  un  clli  t  co  util"  Je  celle  juretcii.-itmn.  «>  p>n  e  t  Je  I  Uxj  fr. 

1.»  iiu-oi ..ire»  doit» ut  être  cuvu»e»  i  I  Acailume  a»jitl  le  t"  i.ijr»  IIW». 


Le  Rédacteur  en  chef.  Jvin  ricrmn, 


PARIS     —    IMPKIMI  B»J>-    r  X  P  R  A  T    FT   OlMPACvir,    «tf    Or   C»I»R»V.    *°  .6 
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Ls  Gsisrrr»  stéoicat.s  d«  Phk  (  Gaiettt  de  tatti  et  Clmiqur  du  hôpitaux  réunie»)  parait  taon  te»  samedis  ;  chaque  nain  est  composé  de  I  (  pifet  uH". 
31  colonnes,  et  équivaut  a  6  feuilles  in-R*.  Le  pris  de  TabonMacot  en,  pour  Paris  et  tes  Déperteaeiu .  île  40  fr.  par  an .  29  fr.  pour  6  nwt,  et  10  fr.  pou  9 
mut.  Pour  l'Étranger.  44  fr.  Le»  aboDotaicus  ne  permit  diler  que  de  eoœmerie<.iDeqt  d'en  trimestre,  I"  Janvier,  I"  Avril,  f"  Juillet.  I"  Octobre.  — 
Oos'aboas*  a  Pari» .  an  bureau  da  Joaraal ,  ne  Poisummirt ,  ■*  S  .  et  daas  la  DéperUneu ,  cbss  tout  tes  Directeurs  des  postas.  —  Ua  m  reçoit  que  li  s 


I.  Tatvàcx  oawnisc».  U  choléra-morbu»  en  Italie .  ea 
Constitution  médicale  de  Pari».  -  U  choleriu*  précurseur  et  première  pé- 
riode da  choiera.  —  Déplacement  et  anomalie  de  rapport  des  veine  et  nr- 
tire  souMuviercs  droilca .  «jaot  mis  obstacle  a  II  ligunre  de  ce  dernier  vais- 
seau ;  indication  de  quelques  variétés  dans  l'origine  et  te  trajet  des  artères 
sous-clatièrcs.  —  Sur  l'emploi  de  la  «lace  dans  te  traitement  des  enevritmes. 
—  II.  Betce  or»  loisasu»  de  aémoiii  itsucss.  Des  signet  tirés  de  i'elat 
de  la  langue  dans  k  diagnostic  des  maladies  du  cerveau  ,  du  poumon .  de  l'es- 
loauc  et  des  vaisseau»  tannins.  —  Hernie  scrotalc  fort  volumineuse  ;  irré- 
ductible; eotérile  grave  sinuilaiit  rctraogleoeat  ;  aalopaïc  intereataota. — 
Abcès  vermiiteu».  a  la  rrgioa  htpogasUiqoc;  mort  clique.  —  Cuérison  d'une 
vérole  constitutionoelte  a  l'aide  du  précipité  rouge.  —  Opération  de  cjtloto- 
mie  pratiquée  avec  succès  chr»  te  dictai.  —  Ujdropisie  ascile  ponctionnée  ii 
fois,  guérie  après  l'éstraction  de  •l,S'-'|J  livresd'eao.  —  Tumeur  verarioeiisa  I 
la  région  inguinale  —  Histoire  d'eue  rachielgite  tétanique.  —  III.  Tasvairs; 
acAotuiçuss.  Académie  des  tenaces,  séances  do  28  août  et  4  septembre i  — 
De  médecine ,  séance  du  i  septembre.  —  IV.  BiaLiocaseun.  De  U  valeur  de 
la  saignée  dans  les  pertes  «termes  idiopMbiques.  et  de  quelques  éipérieuces 
propres  h  éclairer  le  diagnostic  de»  I rouble»  de  la  visiou.  —  Feitiixtio». 
Académie  de  médecine.  -  Magnétisme  animal. 


REVUE  GÉNÉitALE. 

l.E   CflOLÉR  A-MORRUS  RN  ITALIB  ,  EN  PhCSSK  .  EN  FRANCS. 

  CONSTITUTION  MélXCAI.R  l>K  PAHIS.           LA  CHOLKRINB 

PRÉCURSBUB   ET  PREMIEUB   PERIODE  UU  CHOLÉRA. 

Le  choiera  0*  s'arrête  p.»s.  Apiè»  aToir  rav.igé  Na(>V»  ,  Pj'errac, 
Rosne,  il  sévit  à  DanUick,  a  Betlin;  il  est  à  Marseille.  TjdI  qu'il  n'a- 


vait point  franchi  le  littoral,  nous  pouvions  nous  bornera  parler  de  «et 
étapes,  du  chiffre  de  set  victimes  ;  ruais  le  voici  en  France  ,  le  voici 
dans  tout  le  »  idi  ;  avec  lui  renaissent  les  questions,  l'intérêt,  le»  craintes, 
qui  se  rattachent  a  sa  présence.  Comment  cst-il  venu?  comment  se  pro- 
page-t  il?  quel  chemin  prendra  t-il?  arrivera  t-il  jusqu'à  nous?  Voilà 
ce  que  tout  le  monde  se  demande  à  Pari*  ;  ci  c'est  bien  pis  dans  les 
paities  du  territoire  qui  se  trouvent  entre  l'épidémie  et  nous.  Et  pour- 
bot  que  d'irrtfgularité*  dans  sa  marche ,  que  de  biurrerie  dans  son 
mode  de  propagation  ?  11  est  4  Naples,  il  respecte  pies juc  toute  la  cote, 
épargne  U  G» labre,  franchit  quarante  lieues  de  mer  et  ravage  Palermc. 
Puis,  suivant  le  littoral,  il  se  montre  à  Livoiirnc,  revient  sur  ses  pas 
pour  décimer  Rome,  épargne  la  Toscane,  le  duché  de  Modènc,  traverse 
le  golfe  de  Gènes  et  parait  à  Marseille,  laissant  entre  u  dernière  ré- 
sidence et  son  point  de  départ  la  Corse  et  la  Ssrdaigne.  Pour  comble 
de  bizarrerie,  en  même  temps  que  d'un  côté  il  semble  se  circonscrire 
dans  le  cercle  d'une  inctne  contrée,  d'un  même  ctimat,  tout  en  laissant 
dans  sa  marche  successive  quelques  points  intacts,  le  voilà  qui  jetnbtr 
se  jouer  de  totas  les  calculs,  de  toutes  les  lois  de  propagation  ,  des  lo  s 
do  la  contagion  aussi  bieo  que  de»  lois  dis  constitutions  épidcmique* 
enfin  il  moissonne  Djntzirk.  Prague  et  Berlin.  Que  dire,  en  elfel ,  qui 
finisse  s  accorder  avec  de  pareils  faits!  Quelle  est  celle  contagion  qui 
franchit  plus  de  quatre  cents  lieurs  pour  se  circonscrire  ensuite  dans  un 
rayon  de  Irois  h  quatre  lieues  pendant  des  semaines  et  des  mois .'  Quelle 
est  celte  -constitution  médicale  qui  se  forme  exclusivement  pour  une 
ville  dans  nn  pays,  ou  qui  se  fonncpotir  trois  ou  quatre  villes  du  même 
pays  en  épargnant  1rs  vingt  villes  voisines.  Lechaud,  le  froid,  la  pluie,  le 
vent ,  tous  les  élémens  ea  un  mot ,  que  cous  sommes  convenus  de  ie- 
garder  comme  les  principes  de*  constitutions  médicales  ne  suffisent 
donc  pas  pour  rendre  compte  des  faits,  du  moins  de  la  pins  rr,0de> 
partie  des  fait.  Que  conclure  en  présence  de  ces  diffkullcs?  s'incli- 
ner, attendre  d  autres  révélations  de  la  science  ou  du  hasard.  Pour 
-,  le  choléra  est  uoe  maladie  qui  peut  être  contagieuse ,  mais  elle 


feuilleton. 


AC SOI  MIS  Ut   MIUC.11».          NAaXfcTISlSE  A  MM  Ai.. 


La  dernière  séance  de  l'Académie  de  médecine  a  clé  Tort  animée .  presque  tu- 
multueuse. H  s'agissait  du  magnétisme  animal.  La  discussion  du  rapport  de  M. 
Dubois  (d'Amiens),  ouverte  a  la  précédente  séance,  a  été  clo»e  dan»  celle-ci.  Il 
»',  a  mime  pas  eu  discussion ,*  proprement  parler;  maisila  saite  du»  échange 

a,  il  a  éle  convenu  que  la  coa- 


rlitsion  du  rapport  était  adoptée.  Celle  conckwun.  auuol  qua  noua  avo*s  pu  la 
deméirr  au  travers  d'une  rédaction  on  peu  prolise,  porte   que  les  cipc 
rtenret  bute»  par  M,  Berna  rn  présence  de  la  conicuùwoa,  n'eut  pas  eu  le»  rrsul 
ttls  annonces,  et  qu  elles  ne  prouvent  ne»  en  faveur  de  la  doctrine  du  u.,,, 
titme  siutns. .  L'Académie  n  avant  pat  vu  ces  etpérténce*.  etk  •  ru  [orrre  d'nc 
ceplerlereeitdeee«tqtiilé»outvocs.clce  récit  ne  pouvant  être  contredit 
par  persoane,  sauf  par  l'auteur  des  expérience*  qui  m  pouvait  narlrr  il  est  evi 
ttent  que  tes coitchisions devaient  être  adut/teos.  elauVvp«'es  ts.is  J,«-us,juii  s  il 
s  était  sgi  du  ru*«»U»nie  animal  «  général,  il  j  aueaiteu  be.ucoop  s  ,tlre.  et  on 
aurait  pu  facilement  v  depeoser  «iu>  demi-dooiaine  de  seaoces .  couuof  «sur  b 
•iali»Uque,maisal.  Dubois  avait  avec  IsrauceUp  de  ses»  et  d'nabitet*  idaec  la 
location  sur  un  lerruu  bien  plu»  circonscrit.  Une  s'ag  t  r.»sd.  su  ignet.'sm»,  ^t-il 
Jlt.  tuais  de  qistlquet  eipénraces  parUcabere*  doal  veut  nous  mi  tbire.  Ut  v<  » 
rendre  compte.  Tuu»  n'a  tes  a  vos»  oecimttr  qnede  et*  carence»  et  de  oain 
compte  renda.  En  notant  ainsi  la  question,  il  a'y  avait  pas  te  plut  peut  mal  , 

vous  avea  mal  vu.  car  elle  a  vu  seule.  Le  rapport  ne  ctMUeat  que  de*  faiis;  or 
on  ne  peut  discuter  de»  faits  qu'en  les  aiaat.  et  comment  les  mer  nusud  il  „  .  ' 
pas  de  témoignage  contradictoire?  " 

M.  Dubois  était  sans  doute  dans  «on  droit  u  fixant  siaai  te  champ  ,|c  U  di. 
cussioo,  et,  ï  strictement  parler,  il  avait  rwsonj  svausriao  n  cBip^Lii  l  Ar»dr" 
mi. :  de  prendre  un  peu  ptu,  .le  Le»  .»pe,ie«,»d.nl  ,1,  .eu  „  l^r,.»^ 

p^léres*.^^ 
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e»t  ■raot  tout  épidémique  ,  c'est-à-dire  naissant  d'une 
généralement  répandue  et  dont  l'origine  nous  est  toul< 
Celte  courte  disieruiiooo'ril  pas  tCHit-i-tiitoiseus;:  elle  sert  de  ré- 

i  ooo.  Da 
Berlin,  il 
peut  être 
;  la  Uarbncc 

à  Ij  gaslricité,  aux  affections  abdominales  :  bien  des  fois  nous  avons 
fait  remarquer  la  liaison  qu'il  y  a  entre  1rs  affections  diarrhéi  rues  et 
l 'explosion  prochaine  du  choiera;  de  même  que  ces  affections  ouvrent 
la  seine  de  la  maladie  individuelle,  elles  ouvrent  la  scène  épidémique. 
Cette  observation  a  été  récemment  confirmée  dans  plusieurs  parti»»  de 
l'Italie  et  du  midi  de  la  France.  La  plupart  des  villes  avoisiuaot  Mar- 
seille .  Avignon  ,  Aix ,  Lyon ,  ont  présenté  la  grande  fréquence  des  af- 
fections clioléri  formes?  Mais  jusqu'ici  nous  n'avoos  rien  observé  de  sem- 
blable ,  du  moins  dans  la  généralité  de  la  population.  Paris  o'ist  pas 
ckolériué  ;  on  y  observe quelqurs  fièvres  muqueuses,  quelques  affec- 
tions typhoïdes,  quelques  diarrhées  séreuses  ,  mais  on  y  remarque  en 
égal  nombre  des érysipètes ,  des  maux  de  gorge,  des  fièvres  intermit- 
tentes, en  un  mot,  toutes  les  affections  habituelles  a  la  iais-m.  Nous 
sommes  eocore  rassurés  pour  le  moment. 

Mais  si  nous  n'avons  rien  à  dire  du  choléra  qni  nous  soit  directement 
applicable ,  assez  de  malheureux  succombant  au  fléau,  et  en  France  et 
à  1  étranger,  pour  que  nous  nous  occupions  de  leur  sort.  Bien  des  fois 
nous  avons  insisté  sur  l'idée  ou  plutôt  sur  le  fait  de  l'existence  d'une 
période  d'incubation  du  choléra ,  pendant  laquelle  la  maladie  en  peu 
grave  et  peut  être  guérie  presque  a  coup  sur.  Cette  période  nous  l'avons 
décrite  avec  soin;  nous  avons  cité  un  grand  nombre  de  faits  et  d'autori- 
tés à  l'appui  de  nos  remarques;  nous  avons  montré  leur  importance 
pratique  ;  nous  avons  fait  appel  à  l'observation  et  au  contrôle  de  ceux  de 
nos  confrères  qui  ont  le  triste  privilège  de  revoir  le  fléau  ;  personne  ne 
>'est  élevé  pour  contredire  nos  affirmations  :  mais  personne  jusqu'ici 
ne  parait  les  avoir  prises  pour  texte  de  recherches  nouvelles.  Cette  vé- 
rité (c'en  est  une  des  mieux  démontrées  pour  nous)  reste  ensevelie  dans 
les  colonnes  de  la  Gazette  médicale.  Nous  nous  trompons  :  un  mé- 
decin de  Varsovie,  qui  ne  s'est  pas  nommé ,  nous  a  fait  l'honneur  de 
copier  presque  textuellement  une  partie  de  notre  mémoire  et  d'en 
adresser  la  traduction  a  la  Gazette  d'état  de  Prusse,  promettant,  dit- 
il,  de  développer  cette  découverte  importante  dans  un  prochain  ouvrage 
sur  le  choléra.  Nous  nous  réjouissons  de  deux  choses  dans  cet  rmpmnt  : 
la  première,  c'est  que  notre  confrère  de  Varsosie  ait  trouvé  no»  obser- 
vations assez  vraies  pour  s'en  rendre  le  garant ,  cl  assez  importantes 
pour  se  les  approprier  ;  la  seconde ,  c'rs'  que  par  son  entremise  et  par 
l'entremise  de  la  Gazelle  d'état  de  Prusse,  presque  loua  les  journaux 
français  ont ,  en  traduisant  l'article  de  ce  journal ,  fait  connaître  une 
partie  de  do*  observations  :  a  bien  prendre  nous  devons  des  remercie- 
mens  a  notre  confrère  de  Varsovie  :  le»  cholérique»  de  la  France  lui 
sauront  gré  de  son  obligeance  et  de  l'honneur  qu'il  nous  a  fait. 


ANATOMIE  CHIRURGICALE. 

DÉPLACEMENT  ET  ANOMALIE  DE  RAPPORT  DES  VEIKE  ET 
ARTÈRE  SOUS-CLAVIKRKS  DROITES  AYANT  MIS  OBSTACLE 
A  LA  LIGATURE  DE  CE  DERNIER  VAISSEAU.    INDICA- 
TION DE  QUELQUES  VARIÉTÉS  DANS  l'oRICINB  ET  LK 
TRAJET   DES  ARTKRES  SOLS-CLAVI  ÈRES  J  par  M.    Ic  ptO- 

fesseur  Dubreuil. 

Connaître  les  organes  du  corps  humain  dans  leur  situation  et  leur» 
connexions  ordinaires,  ne  suffit  pas  toujours  en  anatomie  chirurgicale  ; 
il  faut  joindre  à  cette  élude  ecle  des  variétés,  des  anomalies  qui,  nlos 
ou  moins  rares,  peuvent  compromettre  le  succès  d'une  opération  Lien 
conçue,  habilement  exécutée.  1-3  science  réclame  eocore  un  traité  des 
variétés  anatomiques  envisagées  sous  le  rapport  des  conséquences 
u'elles  sont  susceptibles  d'entraîner.  Ce  besoin  s'est  fait  sentir  avant 
les  riches  acquisitions  qui  ont  étendu  les  domaine»  de  la  chirurgie  con- 
temporaine; ce  besoin,  Morgagni  ne  l'a-t-il  pas  exprimé  dans  sa  qua- 
torzième lettre  quand  il  a  dit  :  «  His  cette  (chirurgis)  errandi  péri- 
»  culiim  créai  qui,  in  iis  partibus  quat  minus  oculis  exposiU  tant, 
•  omnia  quasi  perpétua  desrribit';  utilior  autem  est  is  qui  autin- 
»  terdum  quœ  variare  potsint  ostendit.  » 

Toutefois  des  matériaux  épars  existent  pour  ce  travail  à  prîr.e  es- 
quissé; et  panui  ceux  a  meure  en  œuvre  nous  citerons  un  mémoire  de 
M.  Robert.  (Voir  Journal  des  progris  des  sciences  et  institutions  m  «■ 
ditalet) 

Au  notnl  re  des  anomalies  qu'il  importe  Mirtont  de  signaler,  figurent 


qoer  inrb  question  générale  i  laquelle  la  question  particulière  des  expérience* 
•le  M.  Berna  devait  tout  loa  intérêt  Quelques  membre»,  iris  que  MM.  Hosson,  J- 
Cloqucl ,  Oodct,  etc. ,  semblaient  désirer  une  discussion  noios  restreinte.  La 
qneslioadu  magnétisme  animal  n'est  certes  pas  été  rendue,  mais  eBe  eut  été  do 
rooinsagilée.  tontes  les  convictions  auraient  on  se  faire  entendre,  et  non»  n 'au- 
rions pu  été  privés  du  discours  préparé,  par  M  Miogsult, 

L'Avadémie  ea  a  aatresseat  ordonné.  Le  magnétisme  animal  lui  a  toujours 
fait  peur.  Elle  n'y  toacbe  qu'en  tremblant  et  s'en  débarrasse  aussitôt  qu'elle  peut. 
Mais  alors  pourqaoi  s'en  occuper  si  souvent  ?  Pourquoi  nommer  des  commis- 
sions? Pourquoi  s'engager  a  tout  propos  dans  ce  Ubrrinlbe ,  >i  on  n'a  pas  l'in- 
■ention  d'eu  entreprendre  sérieosement  l'exploration?  Les  eouieiencieui  et  pé- 
nibles travaux  de  la  première  commission,  continués  pendant  pins  leurs  années, 
n'ont  produit  aucusie  espère  de  résultat  officiel.  Il  fut  contenu,  je  ne  sais  pour- 
voi, de  dire  que  son  rapport  n'était  pas  on  rapport,  mais  une  simple  commu- 
nication, et,  grâce  a  cette  dénomination  hybride,  il  ne  fut  ni  discote,  ni  adopté, 
m  rejeté,  mais  •onulé-  Le  travail  de  la  commission  actuelle,  quoique  bien  moins 
important,  a  failli  éprouver  le  même  sort  ;  et,  sans  l'habile  manoeuvre  da  rappor- 
teur, qui  a  facilement  réusai  »  persuader  a  l'Académie  que  le  rapport  n'avait  au- 
r  une  espèce  de  portée  et  ne  signifiait  presque  rien  au  fond  .  il  sursit  disparu, 
i  iiuinse  le  précédent,  devant  an  ordre  do  jour.  Cest  parce  qu'il  ne  prouve  rien, 
n'engage  a  rien  et  ne  compromet  scientifiquement  personne,  qu'il  a  reçu  les  hon- 
neur) d'un  vole  approbauf.  Ou  dm»  nous  trompons  tort .  ou  cette  manière  de 
procéder  n'est  ni  logique,  ni  profitable  a  la  science.  Il  vaudrait  beaucoup  mieux 
que  l'Académie  renouait  absolument  k  intervenir  de  quelque  manière  que  ce  soit 


en  première  ligne  celles  du  système  vasculaire  qui  ne  doivent  t 
ciiper  qu'au  point  de  vue  de  l'application  pratique  \  \  ).  Persuadé  qwee 
n'est  point  assez  en  anatomie  de  savoir  ce  qui  est  le  plus  souvent,  mai* 
qu'il  faut  encore  ère  prévenu  de  ce  qui  peut  advenir  dans  la  disposition 
de  nos  parties,  nous  avoos  recueilli  et  publié  quelques  faits  concernant 
les  aberrations  de»  vaisseaux  sanguins.  Que  de  mécomptes  dans  les  opé- 
rations chirurgicale»  par  suite  d'origines,  de  distributions  insolites  des 
artères  et  des  veine» ,  comme  on  le  voit  dans  les  observations  rapportées 
avec  candeur  et  pour  prévenir  toute  nouvelle  méprise  dans  de  sembla- 
ble» circonstances. 

Si  uoe  anomalie  dans  les  connexions  d'un  vaisseau  avec  les  organes 
voisins  trouvée  surlc cadavre  passe  presque  iuapetçiie,  ne  laissant qu'ui  e 
impression  fugitive,  il  n'en  est  plus  ainsi  quand  on  la  rencontre  sur  le 
vivant  et  dans  le  cours  d'une  opération;  elle  nous  frappe  alors  vivement 
et  reste  à  jamais  gravée  dans  notre  mémoire.  Le  déplacement  de  la 
veine  et  de  Tarière  sous-clavière  que  nous  mentionnons  ,  a  arrêté  un 
chirurgien  consommé  et  l'a  contraint  de  suspendre  l'opération  pour  en 
entreprendre  une  autre.  Désireux  que  eette  opération  profilât  à  la 
science,  il  nous  a  autorisé  à  la  rendre  publique  et  c'est  aou»  l'influence 
de  souvenir»  récens  et  fidèles  que  nous  la  retraçons. 


dWc 


Il  est  une  sotre  manière  de  considérer  les  i 

>  données  d'une  anatomie  transcendante  ont  fait  voir  que  les  mons- 
truosités ont  aussi  leur  théorie,  et  que  celle-ci  ressort  des  lois  rL 


dan»  la  question  du  magnétisme  animal,  et  déclaril  une  fois  pour  toute»,  qu'elle 
passera  impitoyablement  a  l'ordre  du  jour  sur  toute»  les  propositions  rt  motion» 
relatives  a  ce  sujet,  comme  fait  l'Académie  des  sciences  pour  le  mooveusent  per 
pétuel  et  1»  quadrature  du  cercle,  que  d'avancer  et  de  reculer  ainsi  et  presque  au 
hasard,  sans  direction  ni  bal  déterminés. 

l.a  conclusion  adoptée  [et  I  Académie  a  expressément  déclaré  n'adopter  que 
cette  conclusion)  est  fort  innocente .  et .  comme  on  Ta  très  bieo  dit .  ne  preju»« 
D*>(c>lnrnenl  rien  sur  la  question  du  magnétisme  animal  en  général.  En  eflet,  que 
les  sujet  a  présentés  par  M.  Berna  n'aient  pas  offert  aux  commissaires  les  phéno- 
mènes que  cet  honorable  co« frère  avait  cru  pouvoir  annoncer  d'après  tesespe- 
rieaces  antérieures,  ce  résultat  n'a  rien  en  soi  de  surprenant  Ce  qui  avait  pu  asoir 
lieu  un  jour  et  dans  certaine»  circonstances  a  leès-baen  pu  n'avoir  pas  heu  un  au- 
tre juair  et  dans  d'airtres  circonstance».  Les  phénomènes  magnétiques ,  de  tout 
ordre,  étant  des  faits  sitaux  ,  phisioiogiqocs  ou  palhoktg  ques ,  ils  doivent  être 
soumis  a  toutes  les  variations  de  la  sensibilité  et  de  la  vie.  On  ne  peut  jamai» 
être  sue  de  les  voir  se  reproduire  toujours  tes  m  Crocs  et  au  même  degré  rt  dans  le» 
mêmes  conditions  estêrieurrs.  Tout  mécJecin  sait  parfaitement  cela.  lacs  espé- 
riences  négatives,  en  quelque  nombre  qu'elle*  soient ,  lie  prouvent  itone  absolu- 
ment rien ,  et  ne  sauraient  détruire  les  expériences  positives  s'il  y  en  a  ;  et,  n  i 
en  eot-il  qu'il?  e  >eule  ,  bien  constatée,  des  milliers  de  faits  négatifa  ne  sauraient 
l'anéantir.  Du  reste,  les  magnétiseurs aToornt  cuv-méuscs  que  l'étst  somnanihu- 
liquc  artificiel  est  une  auoniaue  ,  an  état  vital  particulier  qui  ne  se  présente  q»ie 
rarement  a  l'observation ,  de  même  que  la  catalepsie .  la  boulimie ,  eir. .  et  plu- 
"    ,  et  que  les  caractères  et  degré»  sont  sosepl  icdesdi  vieiations 
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On.  —  Jean  Lafond,  âgé  de  17  ans,  soldat  tu  I"  régiaaentda  génie,  est  trans- 
porté à  l'bôp.tal  Sainl-Eloi,  le  l3j«iUet,  1  m  heures  du  soir.  Ce  miUUire  avait 
reçu,  en  duel,  aa  coup  de  pointe  de  ubie.  pénètrent  très-près  de  U  bue  de 
l'aisselle  droite,  l'ae  hémorrbagie  ettér.eile  abondante  t  lieu  au  montent  de  U 
hkiearc;  ui>c  cumpteasiurt  pea  exacte,  faite  par  le»  témoins,  diminue  l'écoule- 
ment do  sang,  ait»  ae  IWle  point.  Cepeodaat  ce  n'est  «l'une  heute  «prêt  la 
rencontre  que  le  malade  arrive  a  I  hôpital,  dam  cet  «Ht  d'angoisse  difficile  a 
atecrirt  et  qui  succède  au  grande»  déperditions  sanguine».  Il  accuse  aaa  douleur 
vive  dans  l'épaule  droite  ete»t  tourmenté  par  une  soif  ardente.  Le  membre  e»t 
froid,  immobile  et  peu  tenaible.  Le  professeur  1 -allemand,  dans  le  service  duquel 
e>l  placé  Lafoad.  n'besite  point  a  lier  l'artère  sous-clavicre  a  M  sortie  dei  scalc- 
uei;  opération  que  daat  un  cet  de  traumatisme  il  a  naguère  pratiquée  avec  un 


Une  incision  mélbodirpic  conduit  bientôt  dans  le  triangle  oeto-cUnnilaire . 
rn  dehors  des  tcalènes.  Le  bord  externe  de  l'antérieur  mis  a  découvert,  le  doigt 
reconnaît  aisément  le  tubercule  de  la  première  côte  sur  lequel  l'artère  porte  a 
nu.  et  refarde  comme  un  guide  intailbble  pour  arriver  sûrement  a  elle.  Vaine 
tentative  !  on  ne  peut  apercevoir  ni  sentir  Partère.  Alors  l'opérateur  te  décide  a 
U  prendre  entre  In  scaliurs,  là  où  eUe  n'a  plat  de  rapport  avec  la  veine.  Hait 
il  ont  paa  plat  heureux  i  un  vaisseau  de  tres-grot  calibre  apparaît  immédiate 
meut  derrière  le  tralène  anUrieur  :  on  reconnaît  aussitôt  qu'il  est  de  nature  vei- 
neuse. C  est  dan»  de  pénibles  rt  infructueuses  explorations,  qu'une  branche  vei- 
neuse assez  coiuidereblr,  s  insérant  dans  la  toiis-cUsière  est  ouverte;  le  sang 
«t  arrête  par  la  compreaiioo.  Cependant  la  lumière  do  jour  baisse  :  inquiet  de 
n'avoir  rien  fait  encore  pour  le  talat  du  blessé,  et  présument  d'ailleurs  quelque 
anomalie  dam  la  situation  des  vaisseaux  aous-clavier».  notre  collègue,  que  son 
sang-froid  n'a  pat  abandonné  dans  ure  circonstance  aussi  critique,  s'arrfle  à 
luire  de  porter  une  ligature  sur  l'art  ire  evilleire.  qu  il  découvre  entre  le  del- 
tuiilc  et  le  grand  pectoral,  coupant  l'insertion  roracoiebenne  da  petit  pectoral. 
Il  but  ici  savoir  penser  et  agir  vile  ;  c'est  ce  que  lait  l'operateur,  car  peu  d'ins- 
taiss  s  croulent  entre  l  idée  de  U  ligature  cl  son  exécution  :  maigre  l'abeiidjiice 
des  cadl«V<  jusqu'au-dessus  de  la  clavicule ,  toute  hémorrbagie  cesse  complète- 
ment.  La  nuit  est  tranquille  quoique  sans  sommeil  i  le  malade  conserve  ses  fa- 
culté» intellectuelle;.,  mais  il  reste  plonge  dans  un  accablrmcnl  profond .  aucune 
partie  île  son  corps  ne  se  réchauffe,  et  il  s'rtemt  le  lendemain  vers  midi. 

Vingt-quatre  heures  après  la  mort,  la  professeur  Lallemaad  examine  I  état  des 
parties  avec  notre  collègue,  M.  Dtsgès  rt  moi.  en  présence  d'un  grand  nombre 
de  lé  tes.  LMj»  la  putréfaction  du  cadavre  est  avancée,  et  sur  tout  le  corps  I  épi- 
démie tombe  rn  Lambeau*.  Le  sujet,  fortement  constitue,  a  le  cou  court  et  gros, 
le  épaulée  hautes  et  charnues.  A  Go  de  procéder  avec  ordre,  on  commence  par 
réanimer  la  Ides  tare  faite  par  la  pointe  du  sabre,  et  on  s'assure  que  c'est  l'artère 
l.rarhiale  oui  a  été  divisée,  a  deas  ou  trois  lignes  seulement  de  MO  origine  ds 
l'axillairr.  La  solution  de  continuité  intéresse  le  vaisseau  dans  les  quatre  cin- 
quièmes de  sa  circonférence  ;  peut-être  la  section  complète  permettant  la  rétrac - 
iion  îles  bonis  de  l'artère,  eut-elle  rendu  moins  dangereuse  Itiémorrhagie  sur- 
senue  au  momeot  de  la  blessure.  Les  cordons  nervtni  brachiaux  sont  intacts  et 
I  artère  nxillaire  a  été  seule  comprise  dans  la  ligature.  Cet  faits  rendus  évident 
|W«ir  tous  cens  qoi  assistaient  a  l'autopsie,  il  importait  an  professeur  de  clinique 
•  le  reconnaître,  d'apprécier  les  obstacle*  qui  font  empêché  de  poursuivre  la 
picmière  tentative  ope.  atoirr.  Eh  bien  !  même  après  la  mort,  on  cherche  encore 
inutilement  le  vaisseau  dans  l'endroit  accoutume.  L'attache  da  tciUne  antérieur 
a  la  première  cote  étant  divisée,  on  peat  enfin  sa  convaincre  de  la  disposition 
insolite  de  la  veine  et  de  l'artère  sous-clavièrrt  :  que  fan  se  rappelle  que  celle 
de  la  première  n'avait  pas  échappé  dans  l'opération.  On  peut  dire  qu'elle  occo- 
pait  la  position  ordinaire  de  1  art.  le  considérée  dans  sa  seconde  portion  .  ou 
eutre  les  scalenes  l-a  seine  se  trouvait  aatolée  au  cite  postérieur  du  sealene  an- 
térieur, an  lieu  d'être  située  an- devant  de  ce  mairie  :  elle  donnait  ainsi  le  pre- 
mier relief  place  derrière  le  sralène  antérieur.  Après  une  dissection  attentive,  on 
parvient  enlin  à  l'artère  dont  les  connesions  sont  interverties  ;  c  est  ai um  qu'elle 
oc  conserve  plus  de  rapport  avec  la  première  e6le  au  dessus  et  en  dehors  de  1 1  ■ 
quelle  .lie  est  comme  suspendue,  tro  intervalle  de  neuf  lignes  environ  sepace 
I  artère  du  bord  acromial  du  scalène  ai  térieur  :  par  suite  de  sa  déviation,  elle 
est  plu»  voisine  du  postérieur  rt  se  trouve  immédiatement  en  rapport  in  avant  et 
rn  haut  avec  les  branches  do  pleins  nerveux.  A  gauche,  les  «aitscaiti  soos-c  a- 
surs  .ont  a  Ictat  normal  Le  coaar  et  Ici  vaitteeut  sont  dans  un  rlal  de  vécu  u 


|  presque  complète.  L'odeur  infecte  qui  s'eiliale  du  cadavre  s'oppose  a  toute  autre 
,  récherebe  pour  s'assurer  de  l'existence  d'autre  anomalies  dans  les  prïncipaut 
I  troncs  vtsculaircs. 

Analysons  rapidement  ce  fait  curieux  et  important,  voyons  «'il  eo  est 
i  d'analogues  et  disons  les  pensées  qu'il  fait  naître  relativement  à  la  liga- 
ture de  l'artère  soui-clavière,  genre  d'opération  qui  peut  paraître  fa- 
cile tur  le  cadavajt,  mai»  qui  cesse  de  l'être  quand  il  «agit  delà  prati- 
!  quer  sur  le  vivant. 

Une  hémorrhagie  traumatique  abondante  «e  manifeste  au  voisinage 
de  l'aisselle,  distendue  par  de*  caillou  sanguins,  et  l'on  croit  dès-lors 
devoir  préférer  la  ligature  de  la  sou*  clavière  à  relie  de  l'aiillaire.  Une 
anomalie  des  vaisseaux:  tous-daviers,  vient  meure  en  défaut  toute  pré- 
vision ;  on  renonce  à  l'opération  déjà  commencée  pour  lier  Paitère  init- 
iait c  et  l'hémorrriagie  est  définitivement  arrêtée.  Quant  à  l'écoulement 
de  sang  veineux  survenu  lorsqu'on  cherchait  à  découvrir  la  sous-cla- 
vicre, arrêté  pronoptrmrnt  et  complètement,  il  n'a  pu  ajouter  à  la  gra- 
vité du  nul  ;  car,  répétons-le,  c'est  l'énorme  perte  du  sang  artériel, 
qui  s'écoula  après  le  duel,  qui  a  été  funeste  au  blessé.  Ne  «ulusait-il  pas 
de  le  voir  quairu  il  entra  à  l'hôpital  pour  juger  qu'il  était  décidément 
frappé  à  mon?  tous  ses  traits  en  portaient  déjà  l'empreinte.  Il  y  a  plus, 
si  le  hasard  eût  conduit  à  l'artère  sous-clavièro,  et  nons  disons  le  ha- 
satd,  puisque  snr  le  cadavre  mène  on  n'est  parvenu  à  la  découvrir 
qu'apres  quelques  difficultés,  à  part  les  anomalies  qu'elles  a  offerte*, 
on  pouvait  encore  douter  que  ce  fût  elle;  le  sujet  était  exsangue  ,  le 
vaisseau  aplati  et  diminué  dans  son  calibre.  Ne  sait-on  pas  d'ailleurs 
que  l'on  ne  peut  pas  toujours  percevoir  let  pulsations  des  troncs  arté- 
riels distendus  par  le  sang  et  mis  à  nu  dans  l'état  de  vie?  Notre  convic- 
tion est  entière  et  nous  permet  d'avancer  que  la  ligature  de  la  sous-cla- 
vière  n'aurait  pas  plus  sauvé  le  blessé  que  celle  de  l'axillaire. 

Si  les  variétés  dont  le  système  veineux  est  le  siège  tont  réputées  être 
moins  nombreuses  que  celles  du  système  artériel,  il  faut  se  gatdcr  de 
conclure  qu'il  en  soit  ainsi  en  réalité.  C'est  que  les  investigations  qui 
concernent  les  artères,  se  répétant  plus  souvent  et  avec  plus  de  soin 
peut  être,  doivent  plus  souvent  mettre  sur  la  voie  de  ces  variétés  ana- 
lotniqucs.  Que  le  système  veineux  devienne  l'objet  d'explorations  aussi 
multipliées,  aussi  suivies  que  l'artériel,  et  le  chiffre  le  plus  élevé  des 
anomalies  pourra  s'appliquer  au  système  vascutaire  à  saog  noir. 

Morgagni  rapporte,  dans  sa  soixante-neuvième  lettre,  avoir  constaté 
tur  un  cadavre  U  présence  de  deux  veine*  sous-clavièics  (il  u'indique 
pas  le  coté)  qui  ne  tardaient  pas  à  se  réunir  ea  un  seul  tronc  et  é«a  ent 
d'égal  volume.  Celte  disposition  u 'exposerait-elle  pas  plut  à  la  lésion 
d'une  d'elles  dans  les  cas  de  ligature  de  l'arlère  sous-clavièrc,  que  si  la 
veine  était  unique?  MM.  Velpeau  et  Rtandin  ont  vu  la  veine  sous-c] j • 
vicie  passant  avec  l'attcrc  enlre  les  rcalénes  ;  M.  Cruvcilhier  a  IrouTc 
sur  un  cadavre  le  passage  de  l'artère  et  de  la  veine  devant  le  sealene 
antérieur.  On  ne  saurait  trop  être  en  garde  rontre  une  telle  anomalie  , 
surtout  si,  pour  arriver  à  l'artère  aous-cl ivicrc,  on  coupait  le  scalèui- 
antérieur  vers  son  insntton  rectale.  Un  autre  oSm nation,  conforme  a 
celle  dr  notre  savant  collègue,  a  fait  voir  la  veipc  so.is-cUviëie  située 
non  seulement  au-devaot  de  farère  mais  su-dessus.  Nous  avons  quel- 
quefois remarqué  que  la  veine  était  placé.'  plus  haut  que  de  coutume, 
bien  que  se  trouvant  toujmns  devant  le -calëncmléiicur.  C'est  a.  1  oe- 
d'une  telle  disposition,  susceptiLle  d'rntiainii  r'c  graves  acn- 


inGmes.  On  ne  peut  raisonnablement  esiger  que  leurs  expériences  aient  la  régu- 
larité et  I  infaillibilité  d'une  esperiencr  de  pbjsique  et  de  chimie.  On  peut  niriue 
prévoir  «  itn'orr  qne  ces  sortes  d'evpérienees  (eu  supposant  toujours  la  réalité 
des  prx-wwncnea;  doivent  manquer  lrc«-souveiil  quand  ou  opère  sur  on  ou  iléus 
sujet-  seulement .  et  pendant  peu  de  temps.  Ce  n'est  qu'en  observant  un  grand 
nouih  e  de  sujet  ,  et  en  les  observant  très-souvi  at,  i  u  on  pent  esjpeTer  rencoolrer 
quelqu'un  de  ces  cas  tranchés  de  lucidité  somnambsiliqoe  qui  n'olfrenl  pas  matière 
.  contestation.  La  première  commission  de  I  Académie  était  parvenue  de  cette 
manière  i  voir  plus  de  choses  que  la  dernière  ,  et  qoolqu'oo  ait  voulu- jeler  des 
d  ..le»  rt  même  de  la  défaveur  sur  ses  observations,  toujours  est-il  qu'elle  re 
connut  la  réalité  de  certains  faits  que  U  plupart  de  ses  membres  étaient  disposes 
à  retarder  comme  des  fables.  L»  commission  nouvelle  n'a  vu  qne  deux  sujets 
soumis  à  nn  asseï  petit  nombre  à  épreuves.  Les  faits  dont  eue  a  été  ténsoin  ne  lui 
rwt  pas  paru  sortir  de  la  classe  des  fait*  dits  ordinaires  et  naturels.  Hle  en  a  con- 
clu naturellement  qne  ce*  expérience*  ne  prouvent  rien  ea  faveur  de  la  doctrine 
du  magnétisme  animal;  mais  il  faul  ajouter  qu'elles  ne  prouveot  rien  contre. 

Jusqu'ici  nous  avons  supposé  que  le  reot  de  M.  le  rapporteur  a  eU  exact  de 
tout  poiol.  et  que  les  observations  consignée*  dsns  le  rimmel  wnt  al  abri  de 
loule  critique  :  mais  on  pourrait  élever  quelques  doutes  a  cet  égard,  notre  ho- 
norable confrère,  M.  Berna,  a  cru  devoir  réclamer  contre  la  narration  de  M. 
Dubois.  Il  se  plaint  d  inexactitudes,  d'omissions  grave*.  Il  se  propose,  dit-on, 
de  publier  une  répons*  justificative.  Il  est  exlrèiueiuent  dilTseile,  et  même  im|Kis- 
>ible  rte  décider  entre  des  affirma  lions  contradictoires  sur  de*  faits  qn'oo  n'a  pas 
vus.  Tout  ce  que  nous  avons,  c'est  qu'en  plusieurs  matières,  et  particulière- 


piissiologiques,  l'oubli  ou  l'addition  des  plu  petite*  cir- 
constances suffisent  pour  changer  du  tout  au  tout  l'aspect  cl  la  nature  des  fait», 
el  que  ces  sortes  il'alleralious  Oui  eilrémenseut  en  usage  dans  les  controverses 
scieuiifiques et  autres. 

Celte  séance  a  été  marquée  par  un  incident  remarquable;  savoir  :  la  propo»i  - 
lion  de  N.  Burdin.  M  Dnrdin,  fatigué  sclun  toute  apparence  de  tootes  ces  dis- 
eussions sans  résultat,  à  propos  du  magnétisme  animal,  a  cru  trouver  un  uum  u 
io'ailliMe  de  couper  court  a  ces  débats  sans  cesse  renaissans,  par  use  rnrcuu- 
qu'il  regarde  comme  un  véritable  e.iptrimtncm  ctucii.  On  nous  annonce,  dit  • 
il,  qu'ily  a  des  gens  capables  de  voir,  par  une  autre  partie  du  corps  que  l'or- 
gane visuel,  et  cette  faculté  ettiaordinaire  est,  assure-t  on,  développée  cher, 
quelques  individus  par  la  magnétisation.  Ce  phénomène  étant  le  plus  surprenant 
de  ceux  qu'on  trouve  consignes  dans  les  observations  somnamboliquet.  vaut  plu* 
que  tout  autre  la  peine  d  être  vérifie  :  il  a  de  plus  cet  avantage  qu'il  peut  être  vé- 
rifié de  roinif  rr  t  ne  pas  souffrir  d'interprétation  comme  la  plupart  des  autres 
tels  que  l'insensibilité,  la  communication  immédiate  des  penser»,  l'instinct  nieeli' 
cal,  ele  .  Si  un  indisidu  quelconque,  magnétise  on  non  magnétisé  ,  parvient  à 
lire  distinctement  dans  un  livre,  les  sent  bandés  et  pour  plus  de  précaution  e-i 
l'ebwnir  de  tonte  lumière,  el  si  le  fait  est  constaté  par  le  témoignage  d'honirn*. 
instruits.  pro!>ei,  sains  d'esprit,  et  en  nombre  suffisant  |ieur  Ater  jusqu'à  l'ombre 
d'un  soupçon  deronnivenee  el  de  supercherie,  ce  fait  devra  êlie  admis  comme 
une  verile  démontrée.  Je  propose  donc,  contipue  M.  Bnnlin,  un  prix  de  iN>1 
mille  francs  pour  celui  ou  celle  qui.  dans  l'état  de  sommeil  on  de  veilie.  sera  r» 
pablc  de  Ure  ou  de  reconnaître  Irsol.jel*  en  l'absence  de  tonte  lirmièrr.  La  soma,c" 
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dent ,  que  M.  Robert  ajoute  qu'un  homme  portant  un*  tumeur  atterris- 
maie  de  l'artère  sous-clavière,  développée  en  avant,  fut  Munis  à  U  li- 
gature de  ce  vaisseau  a  ta  sortie  de*  scalèoe*  ;  uoe  partie  que  l'on  dut 
croire  l'artère,  parce  que  après  ta  ligature  les  pulsations  cessèrent  dans 
la  tumeur,  était,  comme  l'ouverture  du  cadavre  le  démontra  bientôt, 
une  portion  de  la  reine  Mos-elavtère  percée  de  paît  en  pirl  par  l'instru- 
ment et  le  fil.  Un  des  nerfs  du  pleius  brachial  était  aussi  compris  dans 
la  ligature. 

Si  quelques-uns  des  cas  que  j'ai  présentés  offrent  une  certaine  ana- 
logie arec  celui  qui  nous  occupe,  ils  en  différent  en  ce  qu'ici  l'anomalie 
de  situation  et  de  rapports  intéressait  l'artère  comme  U  veine.  Subor- 
donnant la  disposition  iosolite  de  la  première  à  la 
on  qu'elle  en  est  la  conséquence?  Mais  qu'oo  réfléchisse  à  V 
des  vaisseaux  sous-claviers,  quoique  passaot  tous  deux  entre  les  sca- 
lones,  et  l'on  n'adoptera  point  celte  opinion. 

Nous  avons  dû  insister  sur  ces  détails  snatomiqurs  parce  que  tout  ce 
qui  a  trait  à  l'étude  des  vaisseaux  sous-claviers  semble  avoir  acquis  de 
nos  jours  un  nouvel  intérêt,  depuis  que  la  ligature  de  l'artère  sous-cJa- 
vière  est  devenue  un  véritable  progrès  pour  1a  scieoce  et  surtout  une  con- 
quête utile  pour  l'humanité,  conquête  qui  n'était  peut-être  pas  réser- 
vée à  nos  voisins  d'outre-mer.  l/histoirc  impartiale  de  la  chirurgie 
française  dira  que  le  génie  de  Dupuytren  avait  fait  plus  qu'entrevoir  la 
possibilité  de  cette  opération,  puisqu'il  l'avait  réduite  en  principes. 
Peut-on  douter  qu'il  l'aurait  pratiquée  sur  le  vivant ,  si  uoe  volonté 
plus  puissante  que  la  sienne,  tout  absolue  qu'elle  pouvaitétre,  oumimx 
une  autorité  dont  à  celte  époque  il  ressortait  dans  l'ordre  hiérarchique, 
n'avait  oppose  à  des  sollicitations  rendues  instantes  par  le  pressentiment 
du  succès  un  rrfus  opiniitre  et  formel  ? 

Dans  le  cas  que  nous  avons  fait  connaître,  l'on  a  pu,  sans  grand  in- 
convénient, renoncer  à  la  ligature  de  l'artère  sous-clavière  pour  en  ve- 
nir à  celle  de  l'axillaire;  mais  supposons  qu'un  anevrisute  volumineux 
occopit  le  creux  de  l'aisselle  ,  plus  de  choix  alors  pour  le  vaisseau  a 
lier,  et  force  serait  de  s'en  tenir  à  la  sous-clavière.  Mais  U  veine  et 
l'artère  offrent  les  variétés  en  question;  un  guide  qui  n'est  guère  trom- 
peur, le  tubercule  de  la  première  côte  devient  de  peu  de  valeur,  et  il 
en  est  de  même  du  bord  acromial  du  scalèoe  antérieur,  que  le  profes- 
seur Cruveilhier  a  proposé  d'appeler  muscle  de  l'artère  sous-clavière  ; 
l'existence  du  malade  tient  a  la  ligature  du  vaisseau  et  celui-ci  semble 
néanmoins  se  dérolier  aux  recherches  les  plus  méthodiquement  diri- 
gées. Il  faut  ici  et  sans  hésitation  recourir,  par  nécessité,  à  un  procédé 
d'abord  indiqué  comme  d'électiun  par  Dtipiivlreo,  et  employé  avec  suc- 
cès par  cet  illustre  chirurgien  ,  nous  voulons  parler  de  la  section  com- 
plète du  scalèoe  antérieur  a  la  première  côte,  en  évitant  avec  >oin  la  lé- 
sion du  nerf  diapbraçinatique  dont  les  connexions  avec  le  muscle  sont 
si  intimes  dans  ce  point.  Oa  se  fait  ainsi  jour  et  l'on  ne  peut  manquer 
d'arriver  à  l'artère. 

Si  l'isolement  de  l'artère  et  de  la  veine  sous-clavière,  si  leur  sépa- 
ration par  le  sealrne  antérieur  est  un  des  points  les  plus  intéressans  de 
l'histoire  des  vaisseaux  sous-elaviris.  il  est  toutefois  d'autres  aooinalies 
étrangères  a  celles  que  no  is  avons  signalées  et  qui  peuvent  rendre  in- 
certaine la  main  d'un  habile  opérateur.  Par  exemple  :  nous  avons  ren- 
contre sur  le  cadavre  d'une  vieille  femme  le  sealène  moyen,  que  quel- 
ques auteurs  décrivent  comme  constant,  séparant  en  deux  faisceaux  les 


nerfs  du  plexus  brachial  et  refoulant  l'antérieur  contre  l'artère 
clavier*,  de  telle  sorte  que  la  ligature  eu  eût  été  difGcile  et  dangereuse. 
Qui  n'a  observé  quelquefois  U  fcoui-cleviere  enveloppée  des  nerfs  du 
pleins  brachial,  là  où  elle  •  coutume  d'en  être  à  uoe  certaine  distance? 

Kiifin,  les  variétés  si  communes  d'origine  et  de  distribution  des  ar- 
tères sous-clavières,  doivent  tire  présentes  i  l'esprit  pendant  les  opé- 
ration* qui  s*  pratiquent  sur  elles  ou  dans  la  région  qu'elles  occupent. 
Pour  prouver  U  fréquence  des  anomalie.»  dans  ces  troues  artériels,  qu'il 
me  soit  permis  de  rappeler  celle*  dont  nous  avons  été  témoin  dorant 
seulement  les  deux  dernières  années  des  travaux  anatomiques  exécutés 
à  la  faculté  de  médecine  d«  Montpellier. 

Sur  le  cadavre  d'un  ancien  militaire  âgé  de  57  ans,  les  deux  artères 
sous-clavière*  naissaient  chacune  isolément  de  la  crosse  aortiqur;  la 
gauche  à  la  partie  supérieure  et  antérieure  de  l'aorte,  la  droite  k  denx 
lienes  au-draaous  de  la  première.  1-e»  carotides  primitives  provenaient 
d  un  tronc  rudimentaire  de  trois  lignes  de  long  incliné  1  droite  et  qn'il 
est  plus  a  propos  de  nommer  eéph  iliqiie  ou  carotidirn  que  brachio  cé- 
phaliqur,  désignation  ici  inconvenante  alors  que  les  vaisseaux  destinés 
pour  le*  membres  supérieurs  ne  naissent  plut  de  ce  tronc.  Que  sur  cet 
individu  no  anévrisme  de  la  sous-clavière  droite  eût  mis  dans  la  néces- 
sité d'embrasser  par  noe  ligature  le  tronc  innommé,  comme  dernière 
ressource  d'arracher  le  malade  à  une  rooit  certaine,  cette  opération  de- 
venait impossible,  ou  peut-itre  aurail-ou  lié  une  des  carotides  primiti- 
ves. Parmi  les  nombreux  exemples  de  variétés  artérielles  figurés  dans 
le  magnifique  ouvrage  de  Ticdm*no,  relui  représenté  dans  le  n*  8  de 
la  V  planche  se  rapproche  du  précédent.  Néanmoins  dans  le  fait  qor 
Tjedmann  a  emprunté  à  Walter,  le  tronc  des  carotides  est  trois  fois  plus 
long  que  d.ns  le  nôtre.  Uurns  fait  aussi  mrnlioo  d'une  sous-clavière 
droite  tirant  son  origine  en  arrière  de  l'aorte,  après  qu'elle  a  décrit  m 


Sur  le  corps  d'un  jeune  phthisique  dont  on  noi 
tique  injectée  mais  sans  conservation  de  rapports,  on  voit  une  i 
complète  du  tronc  brachio-céphalique  existant  à  gauche  cl  foi 
la  carotide  primitive  et  la  sous-clavière  de  ce  côté.  Quant  à  la  « 
primitive  et  à  la  sous-ctavicie  droites.elles  naissent  isolément  k  i 
Au  reste  cette  disposition  n'est  pas  très-rare  :  Meckcl,  Tiedmano  et 
Caillot  en  citent  des  exemples. 

Ce  fut  un  singulier  hisard  que  celai  qui  nous  fit  naguère  observer 
l'anomalie  suivante:  nous  consacrions  une  leçon  à  décrire  les  artères 
sous-clavière*;  et,  fidèle  à  notre  tnctbo-le  d'enseignement  qui  consiste, 
autant  que  possible,  à  présenter  les  organes  aux  diverses  phase*  de 
l'existence,  nous  disséquions  le  cadavre  d'un  fartiis  de  huit  mois  dan* 
le  but  de  démontrer,  comparativement  k  celui  d'un  adulte,  que  chet  le 
premier  l'artère  sous-clavier  c  gauche  est  située  ,  le  plus  souvent  di 
moins,  beaucoup  plus  bas  que  le  ironc  innomme,  occupant  la  partie  la 
plus  élevée  de  la  crosse  aorUque.  Graode  fut  notre  surprise  quand  sons 
aperçûmes,  tirant  leorongine  de  la  courbure aorlique,  deux  troncs  arté- 
riels dont  l'un,  émané  du  pjint  le  plus  culminant  vis-à-vis  la  trarbée- 
arlère,  s«  portait  directement  en  haut ,  et  après  avoir  fourni  un  trajet 
de  quoique*  ligues,  se  dit  isail  en  deux  branches  principales;  ce  sont  les 
carotides  primitives.  I.e  second  vaisseau  venant  de  la  crasse  dr  l'aorte 
est  la  sous-clavière  gauche  qui  n'»ffre  rien  d'irrégulirr.  U  n'en  est  pas 
ainsi  de  celle  du  côté  opposé;  elle  se  detsche  de  la  partie  postérieure 


sers  déposée  eVs  un  notaire  et  delisrée  au  gicnant  Mir  la  désisiou  de  sis  com- 
missaires doot  irais  seront  pris  dans  le  sein  de  I  AcaJeiuiede  mcdacioeellcstrois 
autres  dans  l'Académie  des  sciences. 

Cette  proposition  qui  retseni  bJe  un  peu  à  no  deB.  a  été  renvoyé  eau  conscild'admi- 
nistraùnn  qm  en  dclibrrara.  Unuijcn  est  injurieuse!  piquaol.  Trois  nulle  feancs 
sont  toujours  boo»J  Ka*uer  i'  s  ade  quoi  slimulerletvIedessoniosrolMilesel  aiguiser 
leuretairvosanre.Noussuubniions  viiement  qu'il  se  présente  des  conciirrcns,  et  aise 
M-Burdin  perde  sei  trois  mille  francs,  ce  rpui  n'est  pas  lout-i-lait  aossi  impossible 
qu'ilparaitserioiaginerloi-nsvme.Maisil  faut  qu'on  s  mclledela  patience,  et  qu'on 
coosenle  à  examiner  |«ada»t  vu»»  ans  peut-être,  tous  ceux  qui  se  présenteront. 
Cela  est  bien  Ion;,  et  it  n'y  a  pas  de  co omission  au  monde  qui  y  lieuue.  11  y  a 
ihen  d'autre*  nhsertalions  a  faire  sur  la  proposition  de  M.  Burd  o.  Ainsi,  p»r 
exemple ,  il  est  inip-ielanl  que  la  natnre  et  le  nombre  des  épreuves  exigées  soit 
rigoureusement  Jr  terrain,  s  d'avaoce;  et  u  on  réfléchit  s  la  nature  toute  par. 
Iicoliere  du  fait  a  veriuer.  o  i  verra  qoe  cette  detenuioation  n'est  pas  facile, 
r'audia-l-il  lire  uoe  lifoe,  ou  une  pas*,  ou  un  seul  mut  pour  prouver  qu'on  voit? 
Faudra-t-il  lire  tout  sans  neu  ouseitrc,  pour  que  t'experience  soit  dcciaise?  etc. 
La  seule  position  des  formes  et  règles  de  l'épreuve  offrira  dune  d'asse»  grandes 
difficultés.  La  composition  de  la  commission  n'en  offrira  pas  de  moindres.  La 
proposition  de  M.  Burdm  est  tout  a  tait  irtéeuuér*.  Ni  l'Académie  de  médecine, 
ni  I  Académie  des  sciences  ne  peuvent  s'emprunter  des  commissures  ;  il  faudrait 
donc  deux  commissions  distinctes  et  indépendantes.  Un*  commission  mixte  est 
impossible  d'après  les  usa«es  académiques.  Ce  projet  ne  peut  donc  être  considéré 


conseil  d'administration  parviendra.*,  it  à  donner  s  la  proposition  de  M.  IVirdin 
une  forme  srheusc  et  praticable  ;  si  on  la  pre wnte  sérieusement,  nous  la  disen- 
lerous  sc  iruseaieiil.  En  attendanl,  nous  ne  nousont  que  remercier  l'antenr  qtu 
a  eu  l'art  d  apporter  a  la  séance  académique  quelque  chose  d'imprévu  et  de  aou- 
sean,  ce  qui  o  arrive  pas  sousent. 


—  On  écrit  de  Naples,  en  date  ihi  34  aeat  1837. 

•  Le  choiera  a  clé  terrible  ici  l.nrs  démon  arrivée  ,  ily  a  on  mois,  il 
rail  de  2  a  3  0  indisidus  par  jnnr.  et,  bien  que  le  Dean  ait  cessé-  dans  la 
moin)  très-peu  de  cas,  la  campagne  en  «onftre  encore.  O»  a  chanté  le  Te 
trop  toi.  Quant  s  la  Sicile,  il  s  existe  touionrs.  mais  met  pYférement.  Naples 
a  perdu  plus  de  IS.WO  trocs  ;  et  PalermeA  ce  qoe  l'on  dit.  plais  qoe  le  donblr. . 


—  Une  bien  triste  catastrophe  est  venu  affllifer  avant-bicr  tes  cmplovés  du 
'ai-din-des-l'lanlra.  H.  G..  ,  préparateur  du  cours  d'snalosnie  de  M.  Ftotiren) , 
jeune  bomme  de  27  a»,  s  est  empoisonné  en  avalant  de  l'aride  pressiqoe.  Avant 
de  consommer  l'borrible  sacrifice,  St.  C...  avait  écrit  à  son  frère  pour  lui  faire 


part  de  sa  résolution.  Le  frère  se  met  aussitôt  en  roule  et  arrne  ebrt  le  jeune 
G...  La  porte  dcl*ap|iatiraieal  «tait  fermée.  U  frappe;  on  n'entre  pas ,  lui  rrpood- 
on  l  intérieur.  Il  s'empresse  d'aller  chercher  du  secours.  H.  Chevreuil,  professeur 
de  chimie,  se  tille  d'accourir.  On  enfonce  ls  porte,  et  on  trouve  k  jenoe  G... 
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droite  de  l'aorte  thoracique  et  est  placée  profondément  dans  le  médias- 
lio  postérieur,  au  voisinage  du  canal  arlér  cl  ;  la  sous-clavicre  remonte 
ensuite  en  haut  et  a  droite,  pis  se  derrière  l'œsophage  pour  arriver  jus- 
qu'au sommet  du  poumon  et  la  se  contourne  ,  dirigée  en  dehors  ,  pour 
se  retrouver  cotre  les  sralcnes  et  suivre  son  trajet  ordinaire.  Cette  ob- 
servation est  a  ajouter  a  celles  publiées  par  Waltcr,  Hunand  ,  Hotncl, 
Neubauct,  Meckcl,  Kirliy,  Joiib,  fl-rl,  W.  Stcdinano. 

Nous  terminerons  par  une  pensée  qu'inspire  asser.  naturellement  le 
fait  qui  a  e'te'  l'occasion  de  ce  travail ,  c'est  qu'il  a  vraiment  fallu  une 
sorte  de  fiulilé  pour  que  cb»  un  individu  présentant  l'anomalie  en 
question,  il  y  ail  eu  indication  de  lier  la  sou»  rjavière  droite  ,  tandis 
que  cette  opération  pntiqué*  de  l'autre  côté  n'amait  présenté  aucuae 
particularité.  Ne  serait-il  pas  curieux  d'établir,  par  iinesialisliquear.a- 
totnique  rxaete,  le  rappMt  He  la  varictéque  nous  icnuns  de  faire  con- 
n-ître  en  l'établissant  d'une  manière  curaiiarative  aux  dis|-usit  ons  Ls 
plus  ordinaires  des  n-émes  vaisseaux  ? 


TIIÉRA.PKUTIQUE  CHIRURGICALE. 

SUR  l'kMPLOI  DE   LA    Gf.ACB    DsNS    LK   THMTEMBMT  DES 

ANÉvniSMES,  par  MM.  Rltmai;d,  chirurgien  ou  chef 
de  l'hôpital  de  la  marine  ù  Toulon  ,  <n  le  docteur 

L*  HISSA  L. 


Depuis  que  l'anaîomie.  éclairant  la  médecine  opératoire,  a  si  bien 
établi  les  rapports  entre  nos  organes  et  si  fidèlement  trace  la  marche  de 
l'insu uinrnt  tranchant  au  milieu  de  nos  tissus,  la  ligature  de*  artères 
est  devenue  le  traitement  le  plus  prompt  et  le  plus  'iciireiix  des  tu- 
meurs anévrismales.  Il  o'csl  pas  d»  vaisseau  accessible  a  l'instrument, 
quelque  volumineux  ,  quelque  profondément  situé  qu'il  soit,  sur  ht- 
quel  le  génie  dc>  L-hii  iirgirns  modernes  n'ait  jeté  une  ligature;  et  la  mé- 
thode d'Anel ,  en  simplifiant  cette  opération  ,  n'a  pas  peu  contribué  i 
la  faire  adopter  comme  méthode  presque  exclusive.  Mats  la  ligature 
de  |'artère  au-dessus  de  la  tumeur  cst-elk  toujours  praticable?  ou  du 
moins  dans  quelques  circonstances,  peut-être  moins  rares  qu'on  le 
pense,  ne  doit  on  pas  lui  préfrrer  un  autre  traitement,  et  n'al-on  pas 
trop  négligé  les  applications  réfrigérantes,  surtout  dan»  ces  aaévrismes 
volumiorux  envahissant  de  gros  tronc*  artériels  et  d'autant  plus  grave» 
que  les  organes  voisins  refuules  par  eux  ont  vu  leurs  rapports  anafo- 
miqoes  changer  et  ont  subi  des  altérations  profondes  qui  les  disposent 
à  l'inflammation?  Le  traitement  par  la  glace  mérite,  sans  aucun  doute, 
la  prcférrnee  sur  les  autres  moyens  proposés  dans  ces  cas ,  autant  par 
la  facilité  de  son  appliratior  que  pir  la  sûreté  de  son  artion,  quand  on 
sait  la  diriR'T  de  in-nière  à  ne  pas  contrarier  1rs  efforts  de  la  nature. 
Guf'rio ,  de  Bordeaux  ,  en  fil  la  base  de  son  traitement  des  anévrismes, 
et  de  nombreuses  observations  publiées  par  Sabalier,  Pellctao,  MM. 
Larrey  ,  Ribcs  ,  etc.  ,  attestent  ses  sucrés.  Aujourd'hui  ponr'ant  1rs 
reproches  qu'on  lui  a  adresses  dans  quelques  ouvrages,  plusieurs  in- 
succès signalés  par  M.  Moulinié  ,  chiru-gico  de  Bordeaux  (1) ,  scin- 
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bleot  tendre  à  le  faire  rejeter  de  la  pratique  comm 
sible,  et  c'est  sous  ce  rapport  que  l  observation  suivante  est  d'à 

que  l'aDevriame  était  énorme,  qu'il  occupait  des  ar- 


,  qu  il  avait  son  siège  en  partie  dans  l'a^uu.™  , 
s  de  l'aine  ,  qu'il  était  inopérable  par  la  ligature  et 


en  partie 

que  c'est  à  la  clace  seule  appliquée  avec  persévérance  pendant 
doit  une  guéusoo  dont  désespéraient  tous  ceux  q 


an*  que  l'on 

suivi  le  malade  drpuis"son  entrée  à  l'hôpital 


3ob«rt, 


Mayor  de  Genève,  et  plusieurs  autre»  médecin»  distingués"  ont  vu  ce 
cas  lemarquable  d  j»  en  voie  de  guérison  ,  et  leur  suffrage 
jointàl'iDtéiétdela 


MM.  Larrey 

;ués 
iage 

nou*  détermine  à  le  livrer  à  la 


ant'vxisMe  occipaur  t.»:*  anTints  imaqvi  PBistmvE  ,  m.uqi'E 

ÏXTEn.lE  ET  C»tH»l».  DM   l.ÔTt:  DIIOIT,  GUERI  Par,  LIS  JifFUCA- 

Ttons  de  r.i.ar.r..  Obsc. Talion  re cueillie  dans  les  salles  de  M.  Ri» 
natD.  chirurgien  en  cher  et  professeur  de  clinique  chirurgicale  a 
lïiùpital  de  U  marine  de  Toulon. 

On  -  Gl  uïa  Louis-Marie  ,  agi  de  31  ans,  né  a  Brest,  quartier-maître  sur 
nne  follette  <le  1  état ,  d'une  taille  moyenne  .  d'un  tempérament  sanguin ,  d'un 
caractère  peu  irascible  ,  aimant  le  vin  et  1rs  femmes ,  bien  conforme,  avait  tou- 
jours 'oui  d'une  bonne  ssnlé  ,  bieo  que  Irais  Fois  il  eût  été  atteint  de  syphilis 
caractérisée  par  des  chancres  et  un  bubon  à  l'aine  gauche  et  qu'il  eAI  sabi  plu- 
sieurs tesitrmens  nscrcuricls.  La  dernière  de  ces  affections  date  de  sept  ans 
avant  l'apparition  lie  l'anrs  risiur.  Dan-,  le  courant  de  1833 ,  des  douleurs  vagues 
parcoururent  li  mute  el  la  région  inguinale  du  côte  deuil;  mai*  te  malade  y 
poêla  d'atlentiun.  Au  mois  de  srptembec  de  la  même  année,  en  soulevant  nn 
poids  asset  considérable .  îl  ressentit  dans  l'aine  droite  une  douleur  tres-aigue 
qui  disparut  bientôt  ;  liait  jours  après,  à  la  suite  d'une  course  un  peu  fatigante, 
en  voulant  se  lever  de  dcssns  une  chaise  ,  la  douleur  qu,il  éprouva  au  uésne  en- 
droit fut  si  vive  qu'il  fut  obligé  de  se  reposer  et  il  eut  «te  la  peine  s  regagner 
soo  navire.  Gloria  ne  se  souvient  pas  d'avoir  rien  ressenti  dans  ce  moment,  qu'il 
puisw  comparer  a  une  dtcliirure  intérieure.  Le  malade  souffrait  moins  en  arri- 
vant à  bord  et  ne  se  plaignait  que  d'un  peu  de  gène  et  d  on  léger  engourdissement 


dans  le  membre  ;  mais  le  surlendemain  la  douleur  avant  reparu  plus 
qu'auparavant  et  s'acrompagnant  de  l'apparition  à  la  partie  supérieure  de  la 


intense 

qu'auparavant  el  s  accompagnant  de  I  apparition  à  la  partie  supérieure  delà  cuisse, 
d'une  tumeur  dura ,  riremurrite .  du  vulume  d'une  nais, ,  sans  changement  de 
couleur  1  la  peau,  Irés-sensihlr  au  touelierel  faisant  éprouver  à  la  pression  la 
sensation  d'un  ferrais emenl  ir.lmoir,  Gloria  réclama  les  soins  du  chirurgien 
de  son  bâtiment  qui,  méconnaissant  la  nature  de  la  tumeur ,  prescrivit  des  fric- 
tions huileuses ,  puis  des  sangsues ,  el  quelques  jours  après  un  tesicatoire  à  la 
partie  moseone  el  interne  de  la  cuisse.  Tous  ces  moyens  n'étaient  pas  de  nature 
a  soulager  le  malade,  aussi  qui  nie  jours  après  il  fut  envoyé  à  l'hôpital  de  S>v>)rnc. 
à  cause  dn  départ  de  son  navire.  La  tumeur  avait  alors  sensiblement  grossi ,  ses 
ballemens  étaient  evnfrns,  les  tcgiimens  qui  La  recourraient  commençaient  a 
prendre  une  teinte  violacée  ;  le  aierulire  anléasatié  avait  augmente  de  volume  ; 
ses  moovemens  étaient  lourds  cl  difficiles ,  et  une  douleur  parfois  intolérable  sié- 
geait tantôt  su  genou,  tantôt  et  le  plus  souvent  dans  la  iumeur  de  l'aine;  les 
fonctions  organiques  s'exécutaient  d'ailleues  fort  bien ,  à  part  une  légère  consti- 
pation due  au  séjour  dans  le  Lit  et  I  insomnie  causée  par  des  éclairs  de  douleur 
qui  réveillaient  le  malade  en  sursaut, 

A  I  hôpital  de  Suis  r  ne,  la  tumeur  ne  fut  pas  mi  eus  diagnostiquée,  car  pendant 
trois  mois,  des  bains  de  vapeur,  des  pilules  dont  on  ignore  la  composition,  des 
potions  opiacées ,  des  cataplasmes  émolliens .  un  cautère  à  la  jambe  forent  les 
mosens  employés  pour  la  connaître.  EnGn,  son  étal  s'afgravaul  tous  les  jours , 
Gloria  fut  confir.  le  t  S  décembre  1 833,  ans  soins  éclaires  de  M.  le  chirurgien- 
major  de  la  frégate  la  Cilatbée  irai  devait  le  ramener  en  France  et  a  qui  nous  de- 
vons les  rensejgnemens  qui  suivent  : 

•  La  tumeur  silure  un  peu  in  dessous  du  pli  de  l'aine  s'étendait  plus  sur  la 
cuisse  que  du  coté  de  l'abdomen  ;  «on  sommet  était  circonscrit ,  élevé  i  sa  base 
diffuse  ;  la  pression  ne  diterminail  qoe  pen  de  douleur  ;  la  tumeur  ctr  '  " 


gisant  sur  son  lit  et  ne  donnant  plus  aucun  signé  de  vie.  Cependant  H.  Chevreuil 
croit  devoir  ordonner  une  prise  de  sel  ammoniac,  mais  il  est  trop  lard,  et  au  mo- 
ment ou  on  apportait  le  médicament  prescrit,  le  malheurrus  jeune  Isomme  ren- 
dait le  dernier  soupir. 

—  Le  Garde  Xaimnale  dit  qoe  le  18'  régiment  de  ligne  a  perdu  S  a  6  hom- 
mes du  choléra;  le  li»  a  été  esempl.  ce  qu'on  pourrait  attribuer  à  l'insalubrité 
pu  local  occupe  par  le  premier  régiment 

—  L'Académie  des  sciences  tiendra  le  1 1  se^embre,  a  t  heures  précises,  nne  I 
nouvelle  séance  publiqsie.  dans  laquelle  M.  Flourens.  secrétaire  perpétuel  panr  i 
les  sciences  phisiques.  lira  les  éloges  historiques  de  M.  Pesfonleinra  el  de  M.  de 
La'  iUardiere. 


destine  ï  la  classe  indigente.  Us  invitent  leurs  confrères  a  leur  adresser  tous  leurs 
malades  pauvres  affectes  de  ces  maladie-.  I  es  medicaincns  seront  délivres  gratit 
par  le  pharmacien  de  l'établissemrns  ans  indigeus. 

Nous  ne  pouvons  qu'applaudir  a  la  création  de  re  dispensaire  qui.  sans  doute, 
ndra  de  nouveaux  services  a  l'humanité  el  qui  manquait  sur  la  liste  de  nos 
sblisSCmens  jitïilantrtqiiquev  Rue  Bar  itlS-fJeC,  n.  I. 


—  7Vaj's>  pr.iliqut  Jet  accauchêmmi .  par  F.-J.  Moaeirj .  professeur  d'ac- 
eouclievuens .  des  maladies  des  femmes  et  des  enfans  a  la  Faculté  de  mëdcri  ne  de 


—  Vn  avis  do  conseil  approuvé  par  M.  le  ministre  de  l'iostrurtion  publique, 
porte  que  la  chaire  de  pharmacie  dans  la  Faenllè  de  médecine  de  Paris  devra 
•arar.rrMre  »  l'avenir  reisseignement  de  U  chimie  organique,  et  portera  to  titre 


—  ntM-  Devergie  aine  et  Caarj-Duvitier  tiennent  de  former  u, 
-     e  Ditptnuurt  philaniropioMt^ 


i  nouvel  tta- 
consacré  au 


Paris .  médecin  de  la  maison  d'aicouchrmens  de  Paris .  membre  de  l'AcnoVrose 
royale  de  médecine ,  etc.  Allas  et  planches.  Livraison  IV*  in-folio  ,  représentas»! 
|i  suite  des  vues  de  conformation  du  bassin  et  le  périnée  de  la  semme ,  vu  par  «a 
face  inférieure. 

L'ouvrage  formera  12  livraisons  in-folio ,  et  2  vol.  in  V  de  teste.  Tons  In 
souscripteurs  a  l'atlas  avant  le  l"  novembre  («37  recevront  gntù  les  J  ,0|. 
in-lf  de  leste. 

PrU  de  chaque  livraison,  6g.  noires,  4  fr.;  et  (g.  colorées .  8  fr. 

Oa  stmscrit  a  Paris .  cbei  Germer  Uaillièe*  ,  rue  de  l'Ecole  de-n  ideona  .47. 
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ment  viobcë e  ;  il  n'y  avait  p»  de  chaleur  rawlite;  on  toucher  attentif  donnait  la 
sissalion  de  pulsations  bien  Motie»  surtout  ver»  le  sommet  ;  elle»  étaient  iso- 
chrone» au  mouvcmen»  da  pool»  ;  la  compression  an -dessus  m  diminuait  que 
très-peu  ton  volume  ;  au-dessous  elle  l'eufiseoliit  d'aac  nanièra  évadeole  ;  le 
membre  était  infiltre,  incapable d'aucun  mouvement.  * 

De»  ce  moment  l'anévrifuic  bien  reconnu  fat  enfin  soumis  a  on  trtiteairnt 
convenable  :  ao  régime  sévère,  trois  saignée»  da  bru  faite»  i  de  court*  inlrrval- 
les.sM  tisane  d'orge  otimrlée ,  de»  dtmi-lavcraen» ,  la  teintera  de  digitale 
donnée  jusqu'à  la  dose  de  »ingt  quatre  goutte»  par  jour,  dti  apptieatioas  fruidri 
ur  U  tumeur  fréquemment  rcoouvrlres  cl  continuée»  pendant  Ici  deux  mois  de 
••jour  que  Gloria  fit  a  bord  de  la  Galatbèe .  donnèrent  pour  résultat  une  dimi- 
eatîoD  notable  dans  le  -oluroe  da  membre  et  de  la  tnmear  ;  l'obscurité  de  ses 
palutioa»,  i'aiffai>»emeul  seniiblede  «ou  soataiet  et  le  changement  de  conteur 
île  la  peau  <,ui  reiîut  presque  à  «on  état  normal.  M.  le  chirurgien  de  la  Galalhè* 
dit  avoir  été  souvent  trmoo  de  douleur»  très-aigués  qai  («venaient  dans  la  tu- 
meur san«  cauw  appri-cjable  ,  cessaient  spontanément  et  amenaient  toujours  un 

Feu  d'augmentation  dsns»on  volume.  Ce»  dotaleurs  s'étaient  déjà  nuoilcslces  à 
kApital  de  Rm;  rue. 

Le  II»  février  ISJf  Gloria  fot  apporté  a  l'hôpital  de  la  marine  et  couché  an  n* 
91  de  la  salle  de  clinique  chirurgicale.  Voici  l'cUtdau  lequel  il  était  lors  de  son 
entrée 

Un  peu  d'amaigrissement .  pâleur  de  1a  face,  cavités  splauchnique»  saines . 
tonte»  le»  fonction»  normale»,  I  pan  nne  légère  constipation  i  l'appétit  est  bou  : 
le  pouls  MMiple  «régulier  donne  70  pulsation». 

Le  membre  infrricnr  droit  r»t  d'un  volume  considérable  :  il  oITre  trente  pon- 
ces de  circonférence ,  mesuré  snr  le  lien  uièmc  de  la  tumeur  î  le  membre  gauebe 
mesuré  an  même  point  n'en  présente  que  qoinie, 

La  bue  de  la  tnmear  étendue  depui»  l'épine  iliaque  antérieure  et 


jusqu'à  la  ligne  blanche  et  au  tiers  supérieur  de  la  caisse  donne  une  cireonfi  rence 
de  vingt-deux  pouce;  Toute  cctle  surface  est  dure,  consistante  et  a'olTre  qu'un 

peu  de  résistance  sers  son  centre.  Le  sommet  large ,  un  peu  aplati  et  corrcïpon-  i ■  tunïcnr:c'est  surtout  versla  partie  inférieure  que  relie  au 


tait -il  y  recourir  aTant  d'avoir  épuisé  tous  le»  autre»  movent  de  médication  ?  Mo 
par  un  sentiment  de  débeeresse  honorable ,  H.  Rejnaud ,  chirurgien  en  cher, 
chargé  du  malade ,  désirent  de  connaître  l'avis  de  ses  confrères,  ouvrit  une  con- 
sultation a  laquelle  furent  appelé»  )r»  chef»  des  diflcrans  services.  L'a  seul  pro- 
posa la  ligature  de  l'aorte ,  mais  celle  proposition  échoua  contre  l'avis  opjxtsr 
corroboré  par  le  talent  reconnu  de  M.  Rcxnaud  et  la  docte  expérience  de  M. 
Fleitnr.  La  ligature  fut  écartée  on  du  moins  ajournée  jusqu'à  ce  que  la  péril  fut 
imminent  et  on  résolut  de  traiter  cet  aoé marne  par  les  applications  de  glace 

YVAITVMSaT, 

Le  malade  fut  mis  an  régime  (crème  de  pain  on  de  salrp),  nne  tisane  de  rii 
édnlcorre  et  légèrement  acidulée  avec  l'alcool  solfunque  devint  la  boisson  habi- 
tuelle ;  des  fregmen»  de  glace  renfermes  dans  une  vessie  qui  se  montait  sur  la 
tumeur  forent  ronslammrnt  appliqués  sur  elle.  Je  ne  suivrai  pas  le  malade  dan» 
son  long  traitement,  et  je  aie  bornerai  a  faire  connaître  les  poiuU  les  plut  sail- 
Uns  de  l'observation  journalière. 

Dans  le»  premiers  instans.  l'application  de  la  glace  cansa  de  l'insomnie ,  de 
l'agitation,  on  peu  d'excitation  fébrile,  et  l'on  fut  oblige  de  combattre  nne  con- 
stipation npimitre.Opendant.  ions  son  influence,  les  progrès  vers  le  miens  fu- 
rent tellement  rapide»,  que  dé»  le  20,  la  tumeur  diminuait  sensiblement,  pui»- 
qu'en  quatre  jours  seulement,  la  circonférence  du  membre  avait  diminué  Je 
cinq  pouces  .  les  mouvras»,  de  la  cuisse  seu.bla.eut  moins  di.6c.lcsi  ïeagour- 
dis-emenl  était  moindre  ;  les  pulsations  étaient  i  p*ine  senties  mcW  parl'orti  se 
et  la  température  du  membre  semblait  s'élever  un  pcn. 

Le  22,  le  sommet  de  U  tumeur  s'affaisse  ;  les  pulsations  sont  presque  insensi- 
ble» ;  les  veines  commencent  i  se  dessiner  par  l'effet  de  la  diminution  de  l'irxlc- 
me  i  l'étranglement  produit  par  le  ligament  de  r "allope  est  bien  diminué. 

Le  S  mars,  les  légumens  perdent  de  leur  coolenr  Idcaltre.  La  mesure  donne 
,i  nn  pouce  de  moins  dans  la  circonférence  du  nirmhrc.  et  7  lignes  dans  crllr  de  la 


létioration  est  sens 


d  ml  à  un  ponce  et  ilemi  an  ilrstons  de  l'arcade  crurale  s  e  lève  à  plus  d'un  pouce 
au-dessns  de  la  surface  du  membre.  Son  milien  est  marqué  riar  nn  point  Bur- 
tuant,  circonscrit,  on  la  peau  d'une  teinte  blruitre  parait  si  mince  qu'elle  menace 
d'une  rupture  prochaine.  U  pression  ne  détermine  aucune  dosilcar  il  ne  dnnne 
aunine  sensation  de  chaleur:  les  pulsation*  ne  sont  que  difficilement  i*ri;«c«: 
elle»  sont  isochrone»  un  rmuvrmcns  du  cœur.  L'oreille  appliqnre  sur  le  point 
rénitent  du  sommet  le»  rend  plu»  distincte».  La  compression  eserece  en  bas  ou 
en  haut  n'augmente  pa» seni>iblemciit,  ni  ne  diminue  son  volume ,  et  n'inlTur  que 
tres-pco  snr  ta  perception  des  pulsation».  L'artère  crurale ,  la  jHqditre  .  la  pé-ili- 
cuse  ne  sont  pas  sentie».  Le  ligament  de  FeBope  sotilevé  forme  une  rainure  peu 
profonde  qui  partage  la  lunwiir  en  dru»  parties  dont  l'inférieure  plus  étendue  rt 
plus  saillante  se  confond  avre  le  reste  do  membre,  cl  dont  la  snpi-rieure  remonte 
plu»  da  cAté  de  l'o»  de»  ile»  que  du  cité  de  la  ligne  blanche.  L'abdomen  eiplorc 
avec  attention  donne,  le  lonj  du  trajet  de  l'iliaque  externe,  la  sensation  d'un 
cordon  dur,  voliiminrnx ,  se  prolongeant  jusqu'au-delà  du  promontoire  du  sa- 
crum vers  l'ombilic  où  il  semble  u»  terminer.  Un  y  sent  des  pulsations  qui,  quoi- 
que confuse» ,  sont  pondant  asseï  distinctes  pour  que  la  compression  de  l'aorte 
1rs  fasse  cesier.  l-a  peau  qui  recouvre  la  lumrnresl  un  peu  violacée  surtout  vers  le 
centre  el  [icciente  une  cicatrice  ancienne  ainsi  que  îles  stvgraite»  de  piqûre»  de 
«aojiiiie»  dont  qaelqiret-uiiet  pjrai'scal  avoir  suppuré  depuis  peu  de  temps.  Tout 
le  nienJjre  est  cplcmatié  ;  la  jambe  est  à  demi-flcchie  sur  la  cuisse ,  ses  monve- 
mens  sont  impossible» ;  sa  température e»t  moins  i-levce  que  celle  du  reste  du 
eorpi  :  sa  sensibilité  obtuse  ;  le  cautère  de  la  jambe  fournit  une  suppuratmo 
abmiante. 

Telle  était  crtle  tqmeur  aoévriimale  qui ,  ne  datant  que  de  six  mois  et  mécon- 
nue daus  le  principe,  était  arrivée  en  si  |*u  de  temps  a  un  degré  tel  que  le  pro- 
nostic en  était  fort  graie  et  le  choix  du  traitement  difficile.  Il  était  eiideol ,  en 
efTct ,  que  les  artère»  crurale,  ilmpieeilerne  el  iliaque  primitive  étaient  roj- 
UArt.  car  et  enrion  indnrc  que  l'on  scotail  vers  l'ombilic  ne  pouvait  qu'apuar- 


\jt  18,  quelques  boutons  pustuleux  apparaissent  an  sonanelde  la  tumeur  et 
guérissent  en  quelque»  jours. 

Le  I  "  nui,  diminution  de  huit  ligne»  ;  l'engourdissement  disparaît  peu  à  peu. 
Le  malade  commence  a  fb'chir  ti  a  rlendre  sa  jambe;  le  mien  s  continue  jus- 
qu'au 1 1  juin,  époque  à  laquelle  on  constate  une  nouvelle  diminution  d'uo  pouce 
et  neuf  ligne»  ;  le  quart,  et  one  côtelette  sont  permis  au  malade. 

Un  1 1  juin  au  7  octobre,  diminution  de  sept  ligne»  dans  la  circonférence  da 
membre.  La  tunseur  anrvrisaialc  s'est  circonscrite .  te  toucher  ne  distingue  plus 
qu'avec  peine  le  cordon  qui  se  prolongeait  le  Ion,- de  l'iliaque  primitise  :  elle  eit 
dure,  insensible,  sans  pul-ation» .  sou  affaissement  a  presque  effaré  la  rainure 
que  formait  le  ligament  de  Fallope.  On  ne  u  ni  aucune  pulsation  dan»  le»  ar- 
tères du  membre,  bien  que  rengorgement,  dimiiine  de  moitié,  ail  rendu  à  la 
neau  une  partie  de  u  souplesse,  et  que  les  mouveaieus  soient  devenus  assea 

Du  "  oclobrc  an  S  novembre,  la  tumeur  parut  demeurer  stationnai  re.  C'e»t 
alors  qsic  la  glace  fut  aidée  de  la  compression  «créée  sur  tout  le  membre ,  au 
mojen  d'un  bandaire  roulé  que  leriuinait  un  spiea  ascendant,  destiné  a  agir  sur 
la  région  inguinale.  Cette  compression  ne  fut  <pie  dilfiolement  supportée;  00 
fut  obKgé  de  la  suspendre  plusieurs  fois  pour  revenir  à  l'application  «le  la  glace, 
à  came  de  quelques  douleurs  ressentie»  dan»  U  poche  anévrisniale.  Celle  com- 
pression avait  diminué  l'enjorgenient  du  menibie:  nui»  la  crainte  de  voir  Is» 
arcidrns  se  reproduire  la  fit  remplacer  par  des  frictions  hsdnorlatée»,  pratiquée» 
sur  1rs  points  oii  le  tissu  cellulaire  paraissait  le  plus  engorgé. 

Le  1 1  janvier  (Mi,  le  membre  était  presque  revenu  a  son  état  normal;  on 
put  lui  faire  etècuter  quelques  mouvcoiens.  11  n'»  avait  pourtant  encore  auruoe 
circulation  appréciable  dan»  le»  an<  rei  du  pied  et  du  creux  poplile.  Au  nitean 
de  l'arcade  crurale  et  au  dessous  d'elle.  011  sentait  une  sorte  de  fluctuation  pro- 
fonde et  obsr-ure,  rirronscrle,  sans  pulsations. 
Le  23,  le  malade  se  leva  et  marcha  a  l'aide  de  héqnilles.  Ce  premier  estai  ra- 


ten.r  à  celte  deruière.  Il  était  rgaternrnt  certain  que  déjà  de» caillots  s'étaient  or-  I  mena  un  peu  d'eago-gement  dans  le  membre  et  des  douleurs  vague»  dan»  la  tu 

qui  sembla  augmenter.  Tout  exercice  fui  d,f«t.du. 
12  fi  vricr,  le  |«>mt  fluriiunt  a  di-paru. 

mars,  vingt  pouce».  Ij  tumeur  romplctcmcnt  affaissée  présentait  onc 


giiusrs  et  qu  ils  l'étaient  asm  pour  donner  a  la  la  :  eur  cette  dursté  ipi.  la  ca- 
ractérisait el  pour  rendre  les  pulotions  uhscurrs.  La  compression  qucl'anevri»me 
exerçait  sur  la  veine  el  le  nerf  cruraux  el  1a  diflîcnllc  de  la  cieculation  artiiiel'e 
cnllairrak  rcnilent  facilement  raison  du  prompt  rrdime  du  membre,  de  sa  bav%r 
température  cl  de  ton  peu  de  sen-ibiblc.  Un  devait  s'attendre  à  trouver  tous  1rs 
tissus  voisin»  altéré»  et  surtout  l'engorgement  du  tissu  cellulaire  soui-péritonral. 
fallait-il  par  une  opération  hardie  tenter  la  ligature  da  vaisseau  ou  te  borner  à 
■me  médication  moins  brillante  sans  doule ,  mais  pins  en  harmonie  avec  l'état 
avancé  de  l'anesrismc  et  les  lésions  probables  des  tissns  environnans?  La  liga- 
ture etail  elle  d'ailleurs  le  traitement  le  plus  convenable  et  elait-clle  possible 
encore?  Je  ne  le  ernis  pas.  En  s'arr«'tant  à  ce  mode  de  traitement ,  il  esl  évident 
qu'on  ne  pouvait  employer  que  la  nietboiie  d'Aiiel  :  car  le  |»raiéde  ancien  el  ce- 
lui de  Urasdorne  pouvaient  trouver  ici  leur  application.  Quel  est  eu  effet  le 
eb. 


Le 

Le  ï:j 

résistance  solide  dans  tous  les  points  de  sa  périphérie 

Le  IV  mai,  l'engorgement  diminuait  vers  la  crete  iliaque. 
I*  27,  la  partie  inférieure  du  membre  était  réduite  a  son  état  normal.  l> 
mieux  continuait,  quoique  plu»  lentement  ver»  la  partie  supérieure. 

Le  30  octobre,  la  tumeur  n'avait  plu»  que  dix-huit  ponces  ;  l'engorgement  en- 
vironnant était  moindre.  Le»  applications  de  place  n'asaienl  jamais  cesse  depuis 
l'essai  de  la  compression.  K  cette  époque  nn  lit  une  sorte  de  compression  directe 
sur  la  tumeur,  au  roojen  d'une  l*iite  en  frr-hlanc  legi  rcment  concave  sur  sa  fa»-e 
inférieure,  el  qui,  contenant  des  morreaux  de  glace,  exerçait  par  »oa  pro|>rf 
poids  un*  pression  donee  el  pourtant  puissante.  Ces  mosens  furent  cortioaés  ju«- 
«pi'an  9  février  IKHi).  Alor»  la  tumeur  était  dure,  affaissée:  la  cuisse  revenue  à 


riirgica  qui  cul  tu  Tandace  d'ouvrir  un  anévriime  anssi  étendu ,  de  praliipirr 

une  véritable  évenlration  et  d'c»j»«»er  au  contact  de  I  air  un»  plaie  aussi  vaste  k  sua  état  naturel.  Le  malade  commença  I  marcher:  la  procession  lut  a«««i  facile, 

eut  ri-suite  d'uoe  telle  incision.  Quant  a  la  méthode  de  Itras  lor,  en  ail-  ]' 

qu'on  eut  pu  l'employer,  ne  devait  on  pas  s'atlendre  h  voir  s'acrrol-  I; 


iqui  eû 
rn.'ine  • 


ire  tous  les  acridenset  la  mort  »ui»re  de  pré»  la  rupture  de  l'une  desartères  malades? 
Ilettait  donc  la  méthode  d'Anel;  nuis  pour  en  retirer  quelque  avantage  ,  il  fallait 
lier  l'aorte  abdominale,  car  l'iliaque  primitive  était  atteinte,  si  l'on  en  jugeait  par 
l'rsploraliou  de  l'abdomen.  11  était  également  hors  de  doute  qu'une  tumrurscmbla- 
Lie  devait  avoir  refoule  etirnlc  toutes  lesparties  voisines  et  détermine  de  profon- 
des altération»,  t'.était  donc  s'exposera  rraconlrer  de»  lissa»  malades,  opérer 
sur  un  tube  artériel  altéré  el  livrer  le  patient  à  une  mort  presque  certaine ,  en 
lui  faisant  courir  toutes  les  chance»  défavorables  d'une  opération  ,  qui  n'offrait 
presque  |ilu!  d'c»i>«ranct  de  succès.  Quelque  avancé  que  fut  cet  anévnsme ,  l'as- 
l'ecl  d'un-  constitution  qw  U-!  progrè»  du  mal  semblaient  avoir  respectée  et  qui 
pi  rc.ictUit  l"e>»ai  d'unenieilcation  rnonn  incertaine,  ne  laissait  il  pas  encore 
linéique  espoir  '  En  liant  l'aorte  ,  pousait-on  s'attendre  i  être  plus  heureux  que 

!î± 

1<x  tous  le» 


Dés  que  le  membre  fut  excité,  on  s'aperçut  d'une  bien  grande  amélioration  ;  la 
chaleur  et  la  sensibilité  rc|>arurent  ;  le»  niouvemens  n'étaient  un  peu  gcoés  citi'h 
l'articulation  du  genou ,  routlat  inévitable  de  la  longue  inacliuu  du  nienUicc 
peudaol  plu»  de  deux  ans.  thi  sentait  distinctement  depuis  un  moi»  les  pulsation» 
de  la  crmale  ver»  le  tiers  inférieur  de  la  cuisse  eldes  artère»  tibialesct  pedicusa?». 
Ianévri«me  était  guéri.  Ce  malade  est  sorti  quelque  temps  après  de  l'hôpital, 
t'aimasant  l  peine  snr  un  bitoa.  Fendant  ce»  deux  au»,  le  régisse  a  consisté  en 
soupes,  côtelettes,  orange»,  salades.  La  tisane  d'orge  oximélee  00  acidulée  a  cle 

a'atléi 


1^^.^  qui  0.,  eu-te  eoueage  d.         ceu.  o,u raug^  !' 

•J  j  Oj  >».t  rp,c  la  ligature  de  1  aorte  a  clé  pratiquée  quatre  fou  cl  q.*  tous  le»     tii'  croire  à  ta  povibihlc  de  la  »îe  après  l'oiiln 


laquelle  on  roc  pardoaocra 

opérés  sont  morts  peu  de  temps  après  l'opération.  A.  Cooper  en  Ht"  ba  le  pre- 
mier l'aorte  :  cet  exemple  a  été  suivi  par  James  ,  Vbitc  et  V.  Jlorrar.  Des  ob- 

erienre»  faite»  sur  des  cliieta  avaient 


:  après  l'oLliteraUon  de  1  aorte. 
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d'été  «Dire  dans  quelques  délai  1»  minutieux  peut  être,  n«  parait  d'un 
puissant  intérêt  sous  le  rapport  thérapeutique.  Elle  »Uealc  d'une  ma- 
nière inooatesiable  l'efficacité  du  Ctoid  ,  seul  agent  d'une  guérison  par- 
faite. La  plupart  des  anévrismes  traites  par  la  glace,  dont  les  auteurs  ont 
public  les  oLservalioos ,  sont  traumatiques  et  1rs  réfrigérai»  ont  été 
employé»  immédiat* meol après  l'accident.  D'auirefoi»  l'anévrisme  était 
peu  volumineux  et  presque  toujours  on  a  aidé  l'action  de  U  place  par 
la  compression  ou  par  un  traitement  général  débilitant.  Dans  I  obser ra- 
tion qu'on  vient  de  lire,  tant  de  circonstance  graves  paraissaient  réu- 
nies contre  le  malade  qu'il  semblait  voué  a  une  mort  certaine  et  pour- 
Uni  la  glace  seule,  appliquée  avec  persévérance,  a  triomphé  de  la 
maladie.  Eo  présence  d'un  tel  f*it  n'esl-il  donc  pas  permis  de  penser 
qu'on  a  peut-être  trop  exagéré  les  avantages  de  la  ligature  dans  quel- 
ques anévrisines  et  trop  négligé  l'emploi  de  moyens  qui  font  courir 
moins  de  chances  à  la  vie  des 


de  mucus  ténu  ;  sa  couleur  est  d'un  rouge  peu  vif  tendant  vers  le  blanc 
a  la  base.  Ei!e  jouit  d'une  mobilité  volontaire  a  un  degré  élonnint , 
pouvant  prendre  et  reprendre  en  un  instant  les  formes  les  plus  variées. 
Elle  perçoit  enfin  fidèlement  les  saveurs  des  corps  avec  lesquels  elle  se 
trouve  en  contact. 

Ces  qualités  remarquables  de  la  langue  s'altèrent  plus  ou  moins  ebes 
les  maladies  du  cerveau ,  du  poumon ,  de  l'estomac  et  des  vaisseaux. 

^  1  *  s5*£ çficrcssç 


delà  langue. 


REVUE  DES  JOURNAUX  DE  MEDECINE. 

JOURNAUX  ITALIENS. 

I.  ANNALI  U.XIVERSALI  01  MEDICINA. 

Les  cahiers  des  mois  de  mai,  juin,  juillet  et  août  contiennent  les  ar- 
ticles originaux  suivant  :  1*  plusieurs  articles  de  philosophie  me'Ji- 
<  ule  ,  par  MM.  liuffà,  Puceinotli,  (tuastalla  et  Gtacomim  ;  S*  notice 
sur  le  choléra  qui  a  régné  à  Trisino  près  f'icence;  3*  considéra- 
tions sur  la  taille  bilatérale  par  M.  Cappellrtli  de  Trieste  (travail  de 
compilation)  ;  i"  cliniq ue  chirurgicale  de  M.  Signoroni  de  Padoiie  ; 
îi*  cas  de  transposition  des  viscères  abdominaux  ,  par  M.  Tooel'i; 
(T  des  signes  ttrés  de  [ 'inspection  de  la  langue  dans  le  diagnostic 
des  maladies  du  cerveau ,  de  la  poitrine  ,  etc.  ,  mémoire  lu  devant 
l'Ac-adiiiuie  de*  sciences,  lettres  et  arts  de  P^doue,  par  M.  le  professeur 
Guctucsii;  T  lettre  du  docteur  Freschi  au  professeur  Rossi  de 
Parme,  turla  valeur  de  l'ouvrage  posthume  deRasori,  concernant 
les  phlogoses.  . 

Dfc»  S1G.KES  TIKtU  DE  l/ÉTAT  DE   I»    LAMGUt    DANS  LE  DIAGNOSTIC 
ni.»  MALADIES    DU    CERVEAU,   DU    POUMON,    DE    {.'ESTOMAC  ET 

des  vaisseau  i  sanguins;  m>  uioire  lu  à  l' Académie  drs  sciences 
de  l'alloue  ,  par  M.  Ciacovini  ,  professeur  de  médecine  pratique  à 


l'université  de  celte  ville. 
Ce  travail  nous  a  paru  as. 


important  pour  être  reproduit  presque 

tn  entier. 

Le*  maladies  propres  de  la  langue  ont  des  caractères  tellement  ma- 
nifestes qu'il  n'est  guère  po*sib'e  de  les  confondre  avec  les  altérations 
que  cet  organe  subit  sympathiauemrnt  par  maljdies  éloignées.  I.a  lan- 
gue peut  se  preseuter  à  I  état  (le  boursouflement ,  d'excoriation,  d'eo- 
durcissetneul ,  de  gangrène,  cancéreux  ,  ou  bien  élre  lésée  traumati- 
qnement  :  ee  sont  la  des  affections  qu'on  appelle  tdiopalhiqors ,  que 
tous  1rs  praticiens  connaissent ,  et  dont  nous  ne  voulons  pas  nous  oc- 
cuper dans  ce  travail. 

Comme  instrument  de  la  parole ,  la  langue  nous  sert  beaucoup  a  l'é- 
rbireissemenl  du  diagnostic,  en  nous  révélant  les  sensations  particu-  , ,  ljf; .  df-  lri)Bches  wil  da  paMMbyme  pnUuonaire.  Les  angines 
l.crrs  que  le  malade  éprouve.  G  eit  cependant^  comme  organe  rouet  que  ;  ^  LruncbitcJ.  lei  DDtnlJlon,tcs  aieués .  en  elf  t  ,  sont  coosUmuicul  ac 


La  langue  s'offre  quelquefois  dans  un  état  de  sécheresse  maladive. 
Cet  état  dépend  de  la  contraction  morlnde  des  artérioles  exhalantes  et 
des  vaisseaux  excréteurs  qui  lui  sont  propres  {  contraction  qui  s'oppose 
a  l'issue  du  liquide  qui  U  baignait  liabiiuellnnrnt  (1).  Une  pareille 
circonstance  ,  si  elle  ne  dépend  pas  d'une  maladie  locale ,  se  rattache 
toujours  à  une  sorte  d'orgasme  du  système  circulatoire,  à  ni  sentiment 
de  chaleur  intérieure,  à  de  la  fréquence  dans  le  pouls;  en  d'autres 
termes ,  1  un  état  fébrile. 

La  sécheresse  de  la  langue  est  donc  no  ligne  de  fièvre.  Or ,  la  fiè- 
vre n'est  autre  chose  qu'un  phénomène  d'Iiyperslhénie  vasculaire.  Par 
conséquent,  s'il  n'y  a  pas  d'autre*  symptômes,  l'affection  est  bornée 
dans  le  système  vasculaire,  elle  est  représentée  matériellement  par  une 
tub-angéite  (fièvre  ibumatique  des  anciens),  ou  par  une  angéite  vraie, 
soit  aiguë,  soit  chronique.  Si  Vhyperslhënie  vasculaire  (fièvre)  dépend 
!  d'une  autre  affection,  soit  du  poumon,  soit  de  l'estomac  ou  de  tout  autre 
'  organe,  il  y  aura  des  symptômes  propres  qui  indiquent  ces  circons- 
tances. Du  reste, que  l  liyprrsihéoie  vasculaire  soit  primilivc,ou  qu'elle 
!]  soit  secondaire ,  snn  intensité  sera  toujours  mesurée  du  degré  de  la 
j  sécheresse  de  la  langue,  indépendamment  de  l'exploration  du  pouls  et 
j  des  fonctions  des  autres  organes. 

I  On  peut  admettre  quatre  degrés  dans  la  sécheresse  de  la  langue  : 
|  1  *  La  sécheresse  simple  ou  légère  ;  a*  la  sécheresse  avec  polissure  de 
|  l'organe  ,  c'est-a-dire  la  surface  de  la  langue  étant  devenue  lisse  ;  5"  l» 
I  sécheresse  aveeapreté  coriace;  aP  enfin  la  sécheresse  fendillée  ou  si! 
!  lonnéc.  !>a  gravité  du  pronostic  de  la  fièvre  dont  l'état  de  la  lanpic 
'  n'est  qu'un  îodice  est  toujours  proportionnée  a  c<t  état,  c'est-à  du.' 
!  qu'elle  augmente  a  mesure  qu'on  passe  du  premier  an  quatrième  d.  gie 
de  sécheresse. 

Il  i  e  faut  pas  oublier  que  l'aridité  de  la  langue  e;t  aussi  un  symp- 
tôme de  maladie  du  tube  digestif  et  de  l'organe  pneumatique  ;  u\r-* 
dans  ces  circonstances  la  langue  offre  en  même  temps  un  changement  di_- 
coulrur .  elle  est  rouge  (nous  en  parlerons  tout  à  Hieutr) ,  tandis  q  i'jii 
contraire  dans  l'aogéite  et  sub  angéite  simple  elle  est  simplimcut 
sèche,  sa  couleur  restant  naturelle  et  étant  devenue  un  peu  pille. 

Ce  jugement  cependant  sur  l'aridité  de  la  langue  pourr.m  porter  a 
faux  si  I  on  avait  affaire  i  un  individu  qui  aurait  dormi  avec  la  lou- 
che béante.  Le  doute  néanmoins  serait  fa.  ile  À  dissiper  dans  re  cas,  or 
la  langue  reprend  peu  de  temps  après  son  humidité  et  sa  souplesse  r.i- 
turclles. 

$  II.  Couleur  de  la  langue. 

1*  Rougeur.  La  couleur  de  la  laogue  change  souvent  dans  les  m.i- 
I  ladics.  Si,  tout  en  conservant  sa  mobilité  et  son  volume  naturels,  l.i 
I  couleur  de  la  langue  devient  plus  rouge  que  dans  l'état  normal ,  c'en 
un  signe  de  luigcsceore  vasculaire  dans  son  tissu  (congestion  sanguine) 
dépeudunt  presque  infailliblement  d'une  phlo^ose ,  soit  du  tube  diges- 


nous  interrogeons  le  plus  souvent  la  langue  dans  la 
non-spuleiuent  chez  l'enfant  qoi  ne  parle  pas ,  ou  dm  l'adulte  qui  a 
perdu  l'usage  de  la  parole  ,  mais  eocotc  chez  l'individu  qui  jouit  de 
imite  les  facultés  fonctionnelles  drett  organe.  Ses  ehangemens  physiques 
(furtivement  nous  indiquent  jusqu'à  un  certain  point  l'état  djns  lequel 
te  trouvent  les  organes  intérieurs.  La  langue  en  effet  est  en  relation 
directe  avre  le  cerveau  par  les  nerfs  gustatcurs  et  moteurs  qu'elle  re- 
ç ut  ;  elle  l'est  avic  le  poumon  et  1rs  voies  aériennes  non-seulemrnt  par 
1 1  lucinbranc  commune  qui  Us  couvre ,  mais  encore  par  1rs  modifica- 
tions qu'elle  imprime  aux  sons  de  la  parole  formés  sous  l'influence  de 
la  rcipiralion  ;  elle  est  en  rapport  avec  l'appareil  digestif,  et  par  la 
lucrubune  commune,  et  par  là  part  active  qu'elle  picnd  a  l'œuvre  de 
la  mastication  et  de  la  déglutition  j  elle  est  eoGn  en  correspondance  in- 
cessante avec  le  cœur  par  les  vaisseaux  nombreux  que  ce  dci  nier  lui 
eu  vote.  On  ne  s'étonnera  donc  pas  que  la  langue  poisse  tire  l'interprète 
fi  lè  le  des  maladies  de  ces  appareils  et  qu'elle  subisse  des  cbaegcwens 


organe  rouet  que  j  ^  jjronci|iteJ)  les  pneumonites  aigués, 
pratique  ,  et  cela  ,  con)pigneci  de  cet  état  de  la  langue. 


compagnecs 

Le  seul  caractère  de  rou 
I  saasconsulter  l'étal  d 


urde  la  langue  indiqu 
U  respiration,  de  U  toux 


suffisamment,  mcinc 
de  la  douleur,  etc.  , 

'  que  la*phlo^ose  est  encore  daossa  période  d'ascension  ou  de  crtulité  , 

Iwur  me  servir  de  l'expression  des  anciens  j  taodis  que  son  retour  vers 
a  couleur  normale  est  uniodice  de  déclinaison  réuil  ilive  de  la  maladie. 

Les  phlogoses  chroniques  des  voies  aériennes  et  toutes  celles  qu'où 
connaît  sous  le  nom  générique  de  phtliisie ,  ue  sont  accompagnées  de- 
là rougeur  de  la  langue  que  lorsqu'elles  passent  à  l'état  Aussi  1 1 
rougeur  très- vive  de  la  langue  chez  les  phlbisiques  est-elle  ordinaire- 
ment un  signe  des  plus  fâcheux. 

La  rougeur  de  la  langue  qui  accompagne  les  phlogoses  des  vai  » 
aériennes  tient  a  la  propagabon  de  l'inflammation  thoraci  pie  sur  U 


ta  rapport  arec  l'état  fonctionnel  de  ces  mêmes  organes 
Dans  l'eut  de  tante  la  langne  est  molle  et  coDiinoel 


(I)  L'txnmtioo  artr'rinlet  eihalantti  enplotre  par  l'autear  Joit  'Ire  pri»c 
,  eomine  «rnonjaie  d"e«»»mo»r  ;  car  il  n'y  a  pas  d'arlerts  eslulantes  <1ans  le  sent 
coatiouelicmeDl  arrosec    des  anciens.  (.Y-  du  M  ) 
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muqueuse  buccale.  Aussi  indique  elle  l'étal  de  la  cwladie  intérieure. 

Il  en  est  de  même  dans  les  phlcgraaties  de  l'estomac  et  des  intestin*. 
Dans  les  maladies  dc'signérs  »ou*  le  nom  de  gastrirume,  fièvre  gastri- 
que (gastrite),  dysenlérie,  diarrhée  inflammatoire,  etc. ,  la  laogite  est 
eo  effet  constamment  touge.  J'ai  entendu  quelques  praticirns  ,  peu  an 
courant  deli  pathologie  moderne,  se  louer  de  la  rougeur  de  II  lingue 
de  leur  roala-ie,  parce  qu'il»  ne  connaissaient  d'antre  changement  sur 
cet  organe  que  Ij  saleté.  Ils  ont  été  souvent  trompes  par  Cirs  apparences 
car  souvent  le  gaslricisuie  simple  (gastrite)  qui  n'offre  que  de  la  lougeur 
sans  Saleté  à  Ij  langu,-  e»t  aerompaçné  de  lièvre  quelquefois  intense,  el 
peut  se  terminer  fâchi-usement  s'il  est  mal  soigné.  C'est  ce  qui  arrive 
asseï  souvent  lorsqu'on  traite  la  maladie  comme  étant  le  résultat  d'uoe 
congestion  de  matière  saburrale. 

Dans  les  aiïrrliuns  gastriques  le  degré  de  la  rougeur  de  la  langue  in- 
dique le  degré d'in  coulé  de  la  phlogosc  viscérale. 

Dans  les  (lèvres  grives,  dites  gastrique  et  dysentérique,  accom|>agné*s 
de  prostration,  de  constipation  avec  méléorismc,  ou  bien  d'évacuations 
liquides  et  fétides,  la  constitution  peut  se  trouver  dans  un  tri  état  d'op- 
pression Qu'elle  ne  peut  exprimer  librement  ses  souffriuccs  par  les 
signes  oïdin.iirrs  de  la  douleur  locale,  etc.  Dans  ce  cas  la  rougueiir  de 
la  langue  peut  devenir  nn  signe  précieux  de  diagnostic,  lorsque  dans 
ces  circonstances  le  médecin  voit  le  flux  do  ventre  s'arrêter  ou  la  consti- 
pation opiniâtre  céder  à  ses  désirs,  il  doit  bien  se  garder  de  crier  vic- 
toire si  la  rougeur  de  la  langue  n'evt  point  dissipée. 

Par  les  mêmes  raisons  il  doit  craindre  avec  fondement  le  passage  de 
la  phlogosc  à  la  gangrène  si  la  langue  devient  violette  ou  noirâtre  de 
rouge  qu'elle  était. 

V  Blancheur  de  la  langue.  La  blancheur  deja  langue  dan»  les  ma- 
ladies offre  plusieurs  variétés. 

A.  Pâleur.  Il  y  a  une  sorte  de  décoloration  de  la  langue  qui  con- 
siste dans  une  véritable  pâleur  associée  à  une  abaissement  de  tempéra- 
turc  très-remarquable.  Cet  cUt  ot  propre  au  choléra- ntorbits  le  plus 
formidable  (période  algide).  On  aur.iit  toit  de  confondre  celte  blancheur 
de  la  langue  avec  1rs  autres  espèces  dont  nous  parlerons  tout  a  l'heure. 
Evidemment  ce  phénomène  tirnt  à  la  sutpensioo  de  la  circulation  de  la 
surface  de  la  langue  par  la  contraction  morbide  des  extrémités  artéi  if  Iles 
décrite  partie;  aussi  la  langue  devient-elle  exsangue  et  froide  de  même 
que  toute  la  sut  face  du  corps. 

Ce  signe  de  la  pâleur  fruide  de  la  langue  est  tellement  caractéristi- 
que du  choiera  morbu  s,  qu'il  peut  à  lui  seul  distinguer  cette  maladie 
de  quelques  autres  qui  lui  ressemblent.  Si,  pendant  l'existence  de  l'épi- 
démie dans  un  pays,  vous  rtneoulict  des  malades  offrir  des  vomisse- 
ment, la  diarrhée,  ou  quclqucautrc  symptôme  cholér iforine ,  s'ils  n'of- 
frent pas  la  pâleur  de  la  langue,  vous  pouvez  tire  sûr  qu'il  ne  s'agit 
point  de  choiera.  Si  la  lingue  est  rouge,  ou  sale,  ou  chaude,  lessymp 
lômrs  en  question  dépendent  d'une  affection  gastro-iulcstinile.  Que  si, 
au  contraire,  le  mal -de  ne  présente  que  des  coliques  ou  des  maux  de 
rosjr,  ou  une  di.irrh  e  même  tris-légère,  ou  peut  être  certain  que 
l'affec'.ioo  est  cholérique  si  la  langue  est  en  même  temps  pile,  humide 
et  moins  chaude  qu'à  l'ordinaire. 

On  conçoit  déjà  aisément  quelle  heureuse  application  cette  précise 
connaissance  de  l'état  de  la  Lingue  peut  avoir  dans  le  traitement  des 
maladies,  particulièrement  sur  lr  théâtre  du  choléra  (1). 

B.  Blancheur  sordide,  l  a  blancheur  sordide  de  la  langue  dépend 
de  la  mucosité  dense  qui  est  serrétée  a  sa  surface  par  ses  follicules.  Il 
en  résulte  une  sorte  rie  couche  de  matière  lactée  qu'on  peut  racler  et 
enlever  aisément.  Ce  symptôme  n'indique  autre  cbo*c  qu'un  surcroît 
de  sécrétion  dans  le  système  rauqurux  ;  il  se  rattache  à  la  maladie  ap- 
pelée gastrieisme  simple  (sub  gastrite) ,  et  catarrhe  ou  rhume  de  poi- 
trine (sub-bronchile  sub-lrachcitr). 

La  blancheur  sordide  de  la  langue  n'indique  rien  de  grive,  elle  se 
dissipe  aisément  i  l'aide  de  incjiciroens  légers. 

La  chose  cependant  est  bien  différente  si  h  travers  cette  lame  larda- 
cée  qui  couvre  la  langue  on  entrevoit  une  rongeur  morbide,  surtout 
sur  ira  points  où  la  langue  c»l  nettoyée  par  san  frottement  contre  les 
dents  (bords,  pointe).  Dans  ce  cas  s'appliquent  les  considérations  que 
nous  venons  d  émettre  Mir  la  rougeur. 

C.  Blancheur  villeuse.  On  donne  ce  nom  à  no  état  jaunâtre  qu'on 
observe  à  la  base  et  sur  lr  dos  de  la  langue  sous  forme  de  villos'té 
(lanuggine) ,  semblable  à  celle  de  la  langue  du  boeuf.  Bien  que  cet  état 
soit  naturel  à  certains  sujets ,  il  indique  généralement  une  maladie  dis 


cryptes  mnqueux  ,  avec  érection  permanente  et  développement  de* 
villosités.  La  maladie  qu'un  pareil  état  indique  consiste  ordinairement 
dans  une  ph logos»  lente  des  crypte»  ou  follicules,  soit  bronchiques  on 
pulmonaires,  soit  de  l'estomac  ou  de*  intestins.  Celle  phlogosc  a  un 
caractère  particulier  à  cause  da  siège  qu'il  occupe  :  c'est  nne  phloeose 
lente  ,  obscure  ,  ordinairement  non-fébrile  et  foit  tenace.  Tel  est  I  étal 
de  la  langue  dans  la  toux  dite  convulsive ,  dans  la  grippe ,  dans  le 
croup,  maladies  dont  la  nature  consiste  en  une  sorte  d  adéoo  trachéite, 
adéoo-brooehite  lente  à  des  degrés  variables.  Les  poumons  eux-mêmes 
sont  sujets  i  la  même  espère  dr  phlogose  (pnrumonite  chronique)  ainsi 
que  cela  s'observe  chet  le»  sujets  tuberculeux.  La  langue  ne  manque 
pas  de  présenter  dans  ces  cas  la  blancheur  villcuse dont  nous  vrnoos 
de  pailer.  Uncpaieille  circonstance  n'est  pas  sans  importance  à  noter 
dans  certains  cas  dont  le  diagnostic  offre  de  l'ambiguïté. 

Plusieurs  affrétions  du  tube  alimentaire  o>  l  pour  symptôme  constant 
la  villositédc  la  Lingue;  tilles  sont  la  dyspepsie  (  gastro-duodcnile 
chronique),  l'byp'jcuondrie  ,  le  voniissi  tuent  habituel,  la  diarrhée 
chronique  ,  la  pellagre,  lYliniriliaMS  et  quelques  fièvres  lentes.  Toutes 
ces  affections  se  résument  aujourd'hui  dans  les  adéno  gastrites  et  adéno- 
eotérites  à  des  degrés  divers.  L'entérite  tulliculeuse  ou  la  dotinenté- 
rilc  des  Français  entre  aussi  dans  cette  catégorie. 

La  villosité  de  la  langue  s'observe  aussi  dans  les  affections  throni- 
quet  de,  autres  glandes  de  la  cavité  abdominale,  telles  que  la  paDcrca- 
tite  ,  l'hépatite  ,  la  tabe  nséseniér  que  ,  etc. 

Les  mcdrcinsqui  ne  sont  pas  au  courant  des  recherches  récentes  d'à 
natoinie  puhulogiqtte  sur  les  différe  ntes  formes  de  nhlogose  ,  auront 
de  la  peine  à  admettre  que  la  villosité  de  la  langue  indique  une  adé- 
nite chronique,  obscure,  opiniâtre,  et  qucles  seuls  remèdes  qui  peu- 
vent la  Combattre  sont  ceux  que  j'ai  appelé  dans  mon  ouvrage  ,  hrpot- 
téniijues  ly  mpluUico  glandulaire» ,  tels  que  les  préparations  de  mrr- 
cuie,  l'iode,  ta  baryte,  le  brome,  le  chlorure  de  chaux  cl  la  ci - 
g"c  (1). 

D.  Blancheur  argentée,  tendineuse  ou  apo>evrotique.  La  lan- 
gue est  quelquefois  d'un  blanc  lisse  satiné  ,  d'apparence  presque  ten- 
dineuse; cet  étal  résistect  s  l'action  de»  purgatifs  et  à  celle  des  rmicde» 
excitaos.  Si  ci  lie  condition  de  la  langue  se  rencontre  chu  d<s  malades 
qui  éprouvent  de  grands  déraogemeos  dans  les  fonctions  digestivrs  il 
est  très-vraisemhl.-iblc  qu'un  squtrihe  ou  un  cancrr  existe  chez  eux, 
50' t  au  pylore  ,  soit  an  cardia  ,  soit  sur  quelque  autre  point  du  canal 
alimentaire.  Je  dis  de  grands  dérangement  des  fonctions  digestires, 
|  car  la  lilancheur  viileuse  de  la  langue  et  la  blancheur  satinée  ne  dé- 
pendent pas  toujours  d'une  phluîo«e  glandulaire ,  ou  d'nn  sqnir- 
rhe  :  il  y  a  des  individus  chez  lesquels  la  Litg'ie  est  na'uiellc- 
ment  blanche,  ce  qui  n'est  pas  plus  un  signe  de  miLadic  que 
le  |>ouls  intermittent  congénital  chez  d'autre».  Il  importe  en  conséquence 
que  le  médecin  tienne  compte  de  ces  anomalie*  avant  de  juger  d'après 
Létal  de  la  langue.  Il  ne  faut  pas  oublier  enfin  que  la  langue 
■peut  être  différemment  colorée  par  la  mastication  de  certaines  suU- 


(l)Cesconnaissanees  pourraient  aussi  trouver  une  application  heareusc  en  chi- 
«r>tt  «Uns  les  cas  douteux  de  bernies  compliquée»  d'entérite.  du  R,\ 


%  III.  Langue  ponctuée  (punleggiata). 

Dan»  certaines  maladies  la  langue  offre  souvent,  entre  le*  villosités 
1  liès-développée*  et  le  mucus  qui  la  couvre,  des  points  ronge»  éparpil- 
lé» ça  et  la  à  sa  surfice.  Celle  apparence  iionctuée  de  la  langue  te  lal- 
lie  à  une  sorte  d'hypersthénie  peu  grave  delà  muqueuse  intestinale  et 
de  ses  cryptes.  On  ragarde  généralement  la  langue  ponctuée  comme  un 
signe  de  v<  nuiualioo  ;  cela  n'est  pas  toujours  exact-  Les  vent  en  effet 
ne  sont  pas  la  cause,  mais  bien  l'effet  de  la  fièvre  dite  vermineuse; 
cct.jiote»  peuvent  r<ster  impunément  dans  le  coips  de  sujet»  bien  por- 
tant »an»  occasionner  la  moindre  maladie  ;  il»  ne  forment  tout  au  plu» 
qu'une  complication  légère  dans  le»  maladies  où  on  (es  rencontre;  si  00 
le»  chasxe  effectivement  la  maladie  n'est  pas  guérie  pour  cela  ,  souvent 
même  elle  prend  no  mauvais  caractère  si  la  lésion  primitive  de  la  mu- 
queuse ou  des  cryptes  intestinaux  n'est  pas  favorablement  modiliéi 
sous  l'influence  d  un  traitement  anliphlogislique  approprié. 

$  IV.  Langue  aphtkeuse. 

La  langue  est  qudqurfo  s  couvrrle  d'aphtes,  ou  de  tache»  blanche», 
de  véhicules  qui  acquièrent  cher  quelques  sujet»  une  couleur  noirâtre 
et  se  coQvcrt  s,ent  en  ulcères.  Elit»  existent  souvent  à  ta  fois  et  sur  la 


(I)  Voy.  Traite4  d*  thérapeutique  tt  de  matière  médicale,  par  U.  Giaco- 
;oovratren  publication,  dont  les  sit 
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langue  et  sur  le»  parois  de  la  cavité  buccale .  Ce  phénomène  dépend 
quelquefois  d'une  cause  locale  qui  agit  chimiquement  comme  quand  on 
miche  certaines  substances  telles  que  du  calomeî  par  exemple.  Dans  d'au 
tre occasions  il  dépend  d'une  affection  interne.  On  observe  souvent  la 
langue  aphteuse  dans  les  maladies  aiguës  et  fébriles  de  l'estomac  et  des 

fiouinons  (gastro-entérre*,  bronchites,  pneumoniles,  phlhisie, rte.)-  I.» 
inguc  aphteuse  est  souvent  d'un  indice  ficheux,  elle  suppose  en  géné- 
ral que  la  maladie  interne  est  arrivée  à  un  haut  degré  d'intensité. 

S  V.  Motilité  de  In  langue. 

Toute»  les  fois  que  le  malade  a  de  la  peine  à  tirer  la  langue,  qu'elle 
resta  murbi dément  rcïraclée  dans  la  Iwiiche  ou  qu'elle  est  tieiuhlol- 
tante,  cela  dénoie  l'cxisirncr  d'une  lésion  du  nerf  hy;  ogl««e  <|ui  pré- 
side comme  on  sait  aux  rounvenien*  volontaires.  Cet  état  indique  donc 
une  affection  du  cerveau.  Ou  muoi.tie  tfte.ïivcuuiil  la  lacg  .c  d^ns 
cet  état,  dans  le  délire,  dans  l'encéphalite,  dans l'apopli xie ;  en  pende 
temps  avant  la  développement  complet  de  ces  affections.  Quelquefois  la 
lésion  de  la  motilité  n  existe  que  sur  un  cdlé  seulement  de  la  langue  , 
alors  ccloigane  est  tiré  sur  le  côte  opposé  à  Celui  de  la  p.rjlysie. 

La  cuiLvnsit  n  d'une  Givre  dite  g.istto  vrriuntcusc  en  une  lieue  dite 
nerveuse  {cérébrale)  oe  se  déelaie  >uuventqi  e  par  la  contraction  et  le 
tremblement  de  la  langue.  Cille  conversion,  si  in.<l  comprise  de»  aneiens, 
n'est  autre  chose  que  la  propagation  de  U  phlognse  inlolinalc  aux  mé- 
ninges. Lorsque  celle  propagation  a  lieu  la  l..»„tie  est  nim-s  ulemcnt 
sèche  elroiige,  mais  encore  tremblante  et  eoiiitaetee  p»r  1rs  raisons  ci- 
devant  exposées.  On  conçoit  déjà  de  quelle  iiii|kii  tance  une  pareille  con- 
naissance esl  d.ins  le  traitement  de  maladies  an\<i  graves. 

Les  altération* du  goût  delà  latguc  (prrvriMoti,  alwl.ton),  ses  cfian- 
gemins  de  volume,  et  quelques  auties  vacations  nn>i!  nies qui  lui  sont 
propres,  b'enlrrt  t  pas  dans  l'-xauirn  que  je  rr.<  suis  proposé  dans  ce 
travail  ;  je  n'ai  voulu  considérer  la  largue  que  sons  le  la;  poil  des 
signes  qu'elle  fournit  dans  1rs  maladies  des  organes  itilériems.  On  a 
pu  voir  effectivement  que  même  en  se  laisinl ,  la  l  .ngue  esl  Irés-clo- 
queote  dju»  l'iodicaliou  de  beaucoup  de  maladies  (I). 

cuwiQi£  cmaUBGicAi.E  De  M.  Sir.mitio.-u ,  ptofesscur  à  l'université 
de  Padoue. 

Cet  arl'clc  de  M.  S  gooroni  comprend  quatre  section*.  Dans 
la  pr'micre  il  expose  dix-srpt  cas  d'abcès,  dont  01  ze  phtrgmomox  , 
six  fiouls.  Dans  la  seconde  il  est  quistion  de  six  cas  de  hernies  dont 
quelques-uns  picsenteot  des  circonstances  remarquahl<s.  I.i  troisième 
eoocirne  vingt- un  cas  d'affections  dermiquespaimi  lesquelles  on  compte 
des  brûlures;  les  autres  se  rapportent  à  des  alfe  lions  herpétiques.  La 
dernière  section  enfin  est  consacrée  à  des  maladies  diverses,  an  nombre 
de  vingt,  paimi  lesquelles  on  remarque  de»  cas  de  paralysie,  de  drpla- 
cemens  utérins,  de  leucorrhées,  de  rhinoplastie,  de  staphyloraphie,  etc. 

Pour  ce  qui  esl  des  abcès,  l'auteur  s'étend  d'une  manière  piolixesur 
des  idées  déjà  connue»,  sans  aborder  les  question»  importante»  à  éclair- 
cirqui  se  rattachent  aux  collerlioos  purulente».  Lue  seule  idée  de  quel- 
que intérêt  ressort  du  iravail  de  M.  Signorotii  ;  elle  e>t  relative  à  la 
■  d'ouvrir  les  abcès  froids,  qui  est  Celle  du  professeur  Vulpi  , 
r  :  ponctionner  d'abord  l'abcès  le  plus  lot  possible  à  l'aidcd'uo  Lis- 
ri  très-fin,  empêcher  l'air  d'y  pénétrer  et  favoriser  la  prompte  cica- 
trisariun  de  l'ouverture  ;  faire  subir  en  attendant,  à  la  constitution,  un 
traitement  fortifiant;  et  répéter,  autant  de  fois  que  cela  est  nécessaire,  la 
même  ponction  jusqu'à  ce  que  le  pus  ait  acquis  des  qualités  loiialihs, 
enfin  ouvrir  largement  le  foyer  el  le  irait*  i  comme  le»  abcès  phlegmo- 
neux,  in  favoiisant  le  bourgeonnement  oblil  riqur.  Telle  a  été  la  con- 
duite tenue  par  M.  Signorooi  dans  deux  vaste*  abcès  froids  ,  l'un  sous 
le  grand  pectoral,  l'autre  aux  lombes  chiz  deux  malades  qu'il  a  traité* 
avec  succès. 

A  coté  de  ce*  Lits  on  en  tiouve  un  autre  qui  offre  de  l'intéré:  et  qui 
concerne  un  abcès  formé  dans  le  parenchyme  même  du  testicule  à  la 
suite  d'une  contusion  vive  sur  celte  partie.  Il  en  est  résulté  des  fistules 
intarissables,  aboutissant  dans  la  substance  même  de  l'organe;  le  mal  a 
duré  très-longtemps,  la  constitution  paraissait  eosoulTrir  beaucoup;  aussi 
*-t-  il  fallu  en  venir  à  l'ablation  de  celte  glande.  Le  malade  guérit. 
La  section  relative  aux  heroi es  n'offre  de  remarquable  que  l'o! 
i  suivante. 


FO»T  VOLUMINEUSE ,  MnEDCCTIBlE  J  EXTtMTK 
"  L'ET»A»Gl.MI!tfT; 


C«AVE  MMULAtST  L  ETHANGLIilIKT  J  AUTOPSIE 


(<  )  Noos  devons  citer  t  cette  occasion  ao  mémoire  de  II.  Piorry  sur  félal  de 
li  ùuftie  dim  k-»  maladies  qui  renferment  de»  idée»  non  moins  rriairquibles 
qoe  celles  espriMèes  dans  le  travail  dapatbologirte  italien.         (xV.  4»  R.) 


On».  —  Va  homme  Jgë  de  65  ans,  avait  en  dans  son  enfance  une  hernie  in- 
guinale dite  congénitale  qui  avait  ete  radicalement  guérie  1  l'aide  d'un  bandage. 
K  t'igede  4o  ans.  une  autre  hernie  s'était  déclarée  à  l'aine  du  même  coté.  Se* 
l'ajaut  jamais  contenue,  cette  tumeur  descendit  petit  à  petit  dans  le»  hoorse» 
Cuit  par  acquérir  un  toluène  énorme  et  à  devenir  irréductible.  Là  les  viscère» 
avaient  acquis  une  nouvelle  vie  pour  ainsi  dire,  et  étaient  de. en»,  inaptes  a  ren- 
trer a  leur  ancien  domicile.  La  digestion  de  cet  homme  ne  s  eiéculaii  en  partie 
qu'en  dehors  du  ventre  ou  daus  le  scrotum  :  de  là  des  malaises  continuel»,  et 
principalement  des  coliques.  Les  malaises  généraus,  les  coliques  et  Ici  douleurs 
locale»  sont  aile*  en  augmentant,  au  point  d'occasionner  sourent  dr»  voaisse- 
men.asec  ba  lonncioent  abdominal.  Ce»  deux  deruiers  simplome»  ayant  enia 
pris  un  caractère  fuit  sérient,  le  insude  se  (il  recevoir  à  la  clinique.  A.  son  entre, 
le  malade  prœutenne  lurueur  herniaire  volumineuse  dans  1rs  bourse»  irréduc- 
tible depuis  longtemps:  eentre  balonué  et  doulourent .  constipation;  vomituri- 
tioos:  fiè»re  intense.  Le  maUle  déclare  que  le  volume  de  la  tuiceur  a  eunvde 
raklement  augmente  depuis  peu. 

On  aurai!  |mi  croire  au  prime-aburd  à  un  étranglement  herniaire.  Cependant 
a  tei».mn  pen  prononcée  de  la  tumeur  et  la  facilité  avec  laquelle  hs  »a«  circu- 
laient de  «on  intérieur  dans  la  cavité  abdominale  a  fait  penser  à  M.  Siïnorom 
qu'il  s'agirait  d'une  entero-périloiute.  et  nullement  d  un  étranglement  her- 
niaire (t;.  \u%»  s'est-il  borné  à  un  traitement  autiphlogisiiinie  «ppropriè  aux 
circoiistaneei  de  la  maladie.  Les  choses  cependant  a.anl  pris  une  mauvaise  nur 
cbc.  le  malade  mourut  pe»  de  jours  après. 

Âutnpùr.  LeMomac.  les  intestins  et  le  péritoine  oTn  ni  des  traces  ésidente* 
<l  une  inOammatioa  intense.  Le  gros  intestin  surtout,  et  principalement  le  colon 
descendant  sont  les  parties  le  plus  vivement  fappees  de  la  maladie.  La  hernie 
est  formecparlcculoo  drsceBdani;sesparoispeéscntrnt  une  hypertrophie,  extraor- 
dinaire; elles  sont  considérablement  grossies  sur  plusieurs  points;  leur  surface 
est  dureel  inégale  {tcaira).  Le  canal  inguinal  que  cel  intestin  Irancfait  est  en- 
tièrement libie  et  n'offre  aucun  étranglement.  Il  en  est  de  même  de  sa  portion 
eoulemiedanstesac.  Lmlolinest  emi.  rruicut  libre  de  tout  etranglemeot  •  il 
oc  présente  aucune  adhérence  ci  avec  le  sac  ni  arec  ses  propres  anses  -  de  sorte 
q..e  1  irréductibilité  de  la  herme  leoaii  uniquement  à  l'hypertrophie  ronstdéra- 
hle  du  »i»eeee  reolernié  dans  le  sac.  Le  volume  de  cette  ;  ortion  de  l'intestin  dé 
passait  de  lieaoroup  U  caparilé  de  I  anneau  et  du  canal  inguinal.  L'intestin  rec" 
tnm  est  fortement  tiraille  et  déplacé  par  le  colon  hemié.  Le  >ac  esi»ie  en  de- 
hors  de  la  vaginale  comme  dans  tontes  les  bernses  scroUles  non  eoneenitales  Le 
'  était  derrière  la  tumeur  de  même  que  le  cordon  ,pcrn.auque 


Celte  observation  offre  un  tiès-grand  iolérêt  sous  le  double  rappoit 
pratique  <  l  de  l'analoinie  palholngique.  On  voit  raremetit  chez  nous 
des  hernie*  scrotalrs  aussi  volumineuses,  attendu  la  facilité  avec  la. 
quelle  on  se  procure  de  nos  jour»  des  bandage*.  Par  la  même  raison  il 
est  rare  de  voir  des  hernies  anciennes,  irréductibles  comme  la  précédente. 
Ce*  circonstances,  jointes  aux  symptômes  de  l'cntéro-péritooilc  que  le 
malade  a  piésenté.i,  étaient  propre*  à  induire  en  erreur  »nr  la  nature 
de  la  maladie,  et  à  provoquer  peut-être  une  opération  sanglante  la 
bernioloinie,  si  le  chirurgien  n'«  ût  apprécié  ces  mêmes  circonstances 
avec  toute  la  sagacité  qu'il  convenait. 

On  savait  déjà  par  les  observations  de  J.-L.  Petit ,  S  -arpa  ,  et  de 
plusieurs  autres,  que  l'irréductibilité  d<  s  hernies  ancienne»  tient  par- 
fois à  l'hypertrophie  des  viscères  contenu»  dan»  le  sac;  mai»  aucun  fait 
Df  prouve  d'une  manière  plus  évidente  cette  vér.té  que  celui  qui  pré- 
cède l.e»  eircoosiaoees  enfin  d?  la  présence  unique  du  colon  descendant 
dans  'a  hernie,  el  du  déplacement  consécutif  du  rectum,  placent  cette 
observation  au  nombre  des  cas  les  plu»  remarquables  de  la  pathologie 
herniaire. 

Unet 
concerne  i 

un  vieillard,  compliquée  d  l'.ydrocele.  La  tumeur  avait  un  volume  très- 
considérable  et  elle  clan  réductible;  sa  réduction  entraînait  en  même 
temps  la  disparition  de  la  sérosité  du  sac  tesliculaire.  M.  Signorooi  a 
dû  se  contenter  de  réduire  le  tout  et  de  l'y  maintenir  à  l'aide  don  ban- 
dage approprié;  le  sujet  s'étant  refusé  à  toute  opération.  M.  Sigoorom 
fait  observer  avec  raison  qu'en  ponctionnant  I  hydrocèle  apri»  U  ré- 
duilion  de  la  hernie,  et  en  y  pratiquant  les  injections  vioeu*cs  d'usage 
avec  les  preeaiilioos  convenables  pourtinl  pour  empêcher  le  passagi 
de  ce  liquide  dans  le  ventre,  oo  aurait  pu  .  en  oblitérant  la  tunique 


t  autre  observation  iute'resuntr,  rapportée  dans  ce  paragraphe , 
ne  uo  cas  de  hernie  inguinale,  intra  vaginale  ou  coogénilale  chez 


vaginale,  guérir  en  même  temps  et  l'hydrocèlo  et  la  hernie. 


Le  troisième  paragraphe  n'offre  rien  de  bien  remarquable.  Il  n'rn 
est  pas  de  mime  du  quatrième  et  dernier,  qui  contient  plusieurs  fait* 
digne*  d'être  connus.  Voici  le*  plu*  intéressan*. 


(I)  L'odeur  non  sterrarale  des  matières  vomies  suffit  à  elle  seule  dans  ces  cas 
pour  exclure  l'idée  d'étranglement.  Ajoutons  que  l'état  du  poub  el  de  la  langue 
esl  différent  dans  les deu«  maladies.  Aussi  faut  il  en  tenir  compte  pour  I  eel.ir- 
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cciaie  a  l 
ritsiu. 


Ou.  —  TJn  militaire  invalide  «nit  il*  inutilement  traité  dtni  If  «  hôpitaux  de 
Pcat,  Vienne,  Crati  et  Venise,  pour  une  paraplégie  complète  qu'il  portait  de- 
puis plusieurs  années.  Le  mal  s'était  déclaré  a  la  suite  d'uoe  marche  forcée  pen- 
dant l'hiver*  par  no  temps  froid  et  humide,  sur  des  terrain*  marécageux  et  cou-  | 
verts  de  neige.  Depuis  lors  le»  membres  abdominaux  étaient  tombés  dans  une 
impuissance  absolue,  ils  avaient  perds  tonte  faculté  se  nsilise  et  loco-motriee.  Le 
sojet  avait  été  dès-lors  expose  en  même  temps  à  des  douleurs  rhumatismales 
daai  différentes  régions  du  corps,  mais  jamais  la  moelle  épiuière  n'avait  présente 
de  symptôme  de  lésion  immédiate. 

Ces  antécedens,  joints  à  la  santé  d'ailleurs  bonne  dn  malade,  et  a  sa  déetara- 
lioa  sur  une  sorte  de  sentiment  de  formitleuent  qu'il  rpronvait  dans  les  mrm- 
bres  paralysés,  ont  fait  penser  a  M.  Signorooi  que  le  mil  consistait  dans  une  af- 
fection rhumatismale  «les  nerfi  sans  lésion  matérielle  de  la  moelle.  Il  a  en  consé- 
quence prescrit  les  sudohfiquei  à  haute  dose. 

Le  malade  a  donc  été  soumis  i  l'usage  :  I  •  du  soufre  doré  d'antimoine  a  la 
dose  d'an  gros  par  jour  ;  2*  d'une  forte  décoction  de  salsepareille  («ne  once  et 
demie  dans  une  Uvre  et  demie  d'eau)  ;  3"  des  bains  chauds  souvent  répétés  (qua- 
rante bains  dans  l'espace  de  dent  mois).  Apre*  deus  mon  de  ce  traitement,  le 
malade  a  repris  la  libre  facnlté  de  mouvoir  ses  membre»  et  de  marcher  ;  il  est 
sorti  |>arfaitement  goerl  de  la  clinique.  Oe  voit  aujourd'hui  avec  étonnement 
cet  invalide  se  promener  a  loisir  dans  les  nus  de  Fadoue,  de  perdes  qu'il  était 


Ce  fait  est  fort  important  «ont  le  rapport  éiiologique  et  sous  le  rap- 
port thérapeutique  ;  la  nature  rhumatismale  de  U  paralysie  ressort 
assci  bien  Je»  circonstances  où  elle  s'est  développée,  et  de  la  manière 
dont  clic  a  disparu.  U  serait  curieux,  en  ce  moment  où  l'on  commence 
à  revenir  à  l'élude  des  affections  spéciales  considérées  an-deli  des 
liions  matérielles  qui  1rs  accompagnent,  de  rassembler  sur  les  paraly- 
sies essentielle»  les  faits  déjà  connus  dans  la  science,  et  de  les  féconder 
par  de  nouveaux  faits  recueillit  avec  1a  précision  que  l'observation  a 
acquise  de  no*  jours. 

A  côté  de  ente  observation,  l'auteur  en  rapporte  une  autre  non  moins 
intéressante.  Il  s'agit  d'une  paralysie  vësicale  accompagnée  de  réten- 
tion urinaire  chez  un  vieill.nl.  Le  mal  s'était  déclaré  petit  à  petit,  a 


h  suite  de  causes  rhumatismales,  et  existait  depuis  longtemps.  11  a 
cté  également  guéri  à  l'aide  d'un  traitement  mixte,  composé  de  substan- 
ers  d'action  diverse.  Drs  boissons  de  digitale  ,  de  flmrs  d'arnica, 
d'ecorce  de  genièvre  et  d'émulsions  aravgdaliqurs,  avec  addition  do 
Kinture  de  onlharidcs:  tels  sont  les  moyens  employés  d'abord.  Il  en 
est  résulté  une  sorte  de  cystite  qu'il  a  fallu  combattre  par  des  remède* 
appropriés.  Puis  après,  on  est  revenu  aux  mêmes  boisson*  et  a  l'otage 
de  ta  poudre  de  cantharidev,  et  la  vessie  a  repris  peut  h  petit  se*  fuoe- 
lioos  normales,  au  point  que  lorsque  le  malade  a  quillé  la  clinique,  il 
pouvait  expulser  ou  retenir  à  volonté  l'urine. 

II.  IL  FILIATIIE-SEBEZIO. 

A 1: .  î.5  VfJlHIUECX  A    LA    Bl'olOJI     m  PSK.SSTU1QIE  ;    MORT  LTIQtfE. 

Observation  recueillie  par  M.  Giovanni  Gl  astaxaccuu  ,  médecin 
communal  à  Bari. 

Ois.  —  Angela  Jjnetli,  igée  de  3  ans,  de  Icmprrimcnt  limphalique.  habituel- 
lement bien  portante,  fil  une  chute  de  la  hauteur  de  quatorte  pieds  cl  se  frappa 
sur  le  coté  droit  du  corps.  Il  en  e«l  résulté  une  contusion  de  peu  d'oiportance. 
lKpui*  cet  accident  la  petite  tille  est  devenue  morose  et  mala  Ji<e  pendant  deux 
mois.  Aprisrc  trropsellc  est  saisie  dr  colupir»  vives,  de  ballonnement  abdominal 
et  decoisslipation.  Cataplasmes  de  lailtic.  hlle  rend  plusieurs  fois  des  vers  vi- 
vans  par  les  selle»,  puis  par  les  «oies  supérieures  Knoiilc  une  tumeur  te  déclare 
ruuge  et  douloureuse  sur  la  li;i»e  blauelir.  à  quatre  travende  doigta  aii-dcuoirs 
ùe  l'uuibilir.  CatapUime.  Celle  tumeur  finit  par  s'ouvrir,  elle  a  donné  issue  à  du 
rt,s  '}  •'  quelques  «ers  «ivans,  sembla!  les  ï  ceus  ijui-  U  petite  malade  avait  rendus 
par  l'anus.  L'ootcrture  de  «et  a!.r;  «  et  rest.  c  fistuleuve,  elle  se  ferme  cl  se  rou- 
vre de  temps  en  temps,  et  donne  issue  a  dr  la  matiirf  «anicuse  et  i  de  nooirau*. 
vers.  Ensuite  la  malade  est  pri<cd'uu  petil  ilrvoicoieiit  avec  Givre;  elle  rend  des 
vers  continuellement  eo  grande  aboodanrr.  I.Vlal  fi  bri le  devient  babitm-l;  vnra- 
c.;c:  1  enfant  maigri!,  et  enfui  il  meurt  dans  ie  marasme.  L'aulops.e  n'a  pu 
f Ire  faite. 

On  Toitdins  cette  observation  un  véritable  exemple  d'rlmemiasis  on 
r!r  diaUiisc  vermiot  use.  L'auteur  se  demande  a  quoi  pouvait  tenir 
<  <tte  quantité  prodigieuse  de  vers  et  il  ne  trouve  que  des  hypothèses 
plus  eu  moins  invraîstmlibblcs.  Aucune  donnée  crlaine  n'explique 
il  ins  l'eut  actuel  de  la  science  le  mode  de  génération  de  ces  nombreux 
botes  vivaDs  dans  le  corps  de  l'homme. 

III.  OSSEIIYATORE  MEDICO  DI  NAPOLI. 

ci  tt.ttos  o'toE  vi'nOLL  consTi-n;Tio^>ri.tE  à!«  irj«tiï  a  l'aide 
du  mt'ciMTt  hoice;  par  M.  Jcmixa. 

Oss.  -  loc  femme,  âSee  de  30  ans,  avait  eu  la  verol*  par  in 


de  cette  maladie  qu'elle  avait  allaite.  Ou  I  avait  traire  | 
aucun  sonlagemcnt.  à  l'aide  de  saignées  générales  et  locales  soovmt  répètes  ; 
de  buissons  adoucissan les,  de  purgatifs,  diète  et  d'autres  nu>}ens  dits  auti|J>lo- 
gisliques. 

Lorsque  la  fentme  s'est  présentée  a  M.  Jemina.  Hit  offrait  un  gonflement  eon- 
tsdcraUea  toute  la  face  et  une  émotion  aboadanU  de  rroalc*  jaanea .  laissant 
suinter  une  matière  glutiueuse  et  Irès-fetide.  La  |4ns«Miomie  de  sa  figure  était 
tellement  altérée  qu'elle  ne  rosse  ,  blait  plus  a  uirf  Cgure  humaine.  Ues  croules 
lemblsblrs  esistaiei.t  ^aet  là  sur  le  reste  de  la  surface  du  corps,  surtout  k  la 
partie  anléro-f  operienrr  de  la  poitrine  et  i  l'avant  bras  gattrbe-  La  malade  accu- 
sait eo  outre  des  douleurs  atrures  aux  extrémitrs  inférieures  et  en  psrtjculirr 
aux  genou»  ;  ces  douleurs  augmentaient  considérablement  la  nuit.  Elle  avait  de  la 
fièvre  tous  les  soirs,  dut  fort  maigre,  et  mo  appétit  était  presque  nul. 

M.  Jemina  preven,  it  l'usage  du  cinabre,  d'après  la  méthode  de  son  pire ,  con- 
signée dans  le  journal  de  Brera,  savoir  :  I'  se  oour.ir  rTalsmens  snmtantiels ; 
boire  qiwhpie  peu  'Je  v,n  généretis ,  et  se  faire  faire  des  frictions  sèches  snr  loal 
le  corps;  V  prendre  un  bol  compose  d'oside  rouée  de  mercure  un  grain,  et  de 
conserve  de  melon  deux  gros  ;  divises  le  tout  en  liuil  on  ''ix  parties,  a  prendre 
dans  les  vingt-quatre  heures  ;  3°  boire  après  chaque  prise  une  itrmi-tas<«  de  dé- 
coction de  quinqtnua.  (ta  augmente  par  degrés  la  dose  de  l'oside  ronge  de  mer- 
cure jusqu'à  deut  grsius  par  jour. 

Après  dit  jours  de  ce  traitement,  l'amélioration  était  déjà  très  grande;  les 
douleurs  avaient  beaucoup  diminue  ;  le  gonflement  de  la  face  était  dissipe  ;  les 
croates  riaient  tombées;  la  ûovre  n'avsii  plus  reparu  et  la  malade  passait  les 
nuits  fort  calmes  <t  prenait  de  I  embonpoint. 

On  a  continue  le  traitement  pendant  cinquante  jours,  et  au  bout  de  e  -  temps 
la  gnénson  rlail  complète.  Cette  guérison  n  a  point  été  démentie  depuis  trois 
ans  qu'elle  a  eu  lieu. 

Quoiqu'il  ne  soit  pas  très-clair  que  la  maladie  dont  il  s'agit  fût  dé- 
nature syphilitique ,  le  lésulbit  qu'on  a  obtenu  du  traitement  em- 
ployé n  est  pas  moins  intérc<sant  pour  l'art.  Dans  d'autres  cas  cepen- 
dant que  l'auteur  cite  à  rùié  du  précédent,  la  syphilis  constitution • 
nclle  parait  moins  douteuse  ,  il  y  avait  des  ulcérations  rongeantes  à  ia 
gorge  et  dans  d'autres  parties  du  corps,  et,  chose  remarquable,  le  mal, 
dans  ces  cas,  avait  résislc  opuiiàirerueol  i  différentes  médications, 
toit  anliphlogistiqurs,  soit  luerrui  ir|l<  s  :  il  a  été  parfaitement  gncri  par 
la  méihidefOMCo-cinâJVri/t*  de  M.  Jemina. 


IV.  BILI.ETTIXO 


DELLE  SCIFAZE 
UOLOGNA. 


MF.DICIIE  PI 


orEnaTiow  c 

vai.  ;  par 


r.  r.vsTnvosiir  PRaTiçctE  avec  si-cr.rs  r.nr?  t.r  eui  - 
M.  CanBtvsui  ,  professeur  de  médecine  vclciKuin-  à 


Oas.  —  Un  cheval  igé  de  A  ans,  fort,  halMtoellemenl  bien  portiat,  était  de- 
puis quelque  temps  sr.jet  k  drs  attaques  fréquentes  d'uriner  avec  drs  efforts  es 
iraoriimaires.  Smreot  les  rfforLs  o'etaient  pas  suivis  d'évacuation  unitaire,  ab.r* 
l'animal  toml>ait  daiu  uor  sorte  <te  fureur,  il  se  prreipitait  sur  le  sul ,  |»us  il 
relevait  tout  a  coup  couvert  de  sueur,  haletaut,  et  ayant  le  pouls  petit  et  fr<  - 


M.  Camevali  ayant  été  ajipelé  a  seiopcom 
penilrc  d'une  pierre  dans  la  vc^ie.  Pour  s'e 
le  rectum  du  malade  dorant  un  moment  de 


jue  ces  simptomcs  pouvaient  dr- 
tsiirer,  il  a  introduit  Is  main  dans 
rectum  du  malade  dorant  un  moment  de  calme;  il  a  -enti  1a  vessie  qui  etair 
très-chaude,  eouteuait  pîu  d  urine,  et  a  donne  la  certitnde  de  It  présence  d'ut.e 
grosse  pierre.  Ia  pierre  était  cantonnée  vers  le  coté  gauche  de  l'organe.  M.  Car- 
nevali  a  préparé  I  animal  à  l'aide  d  une  saignée,  d'une  diète  modérée,  dr.  bois 
sons  rafraîchissantes  et  de  lasemeni  cmolbens;  ensuite  il  a  procédé  à  l'ufiëra- 
!  Uon  de  La  esstuloTiiie  de  la  manière  «usante  : 

Manutl  fipdrab  'trr.  Le  malade  ayant  ete  abattu  et  mis  en  supination,  d'après 
|  les  règles  ronnurs  ;  le  train  postérieur  >  rte  fortement  flrrtii  et  sou  te  du  par  des 
I  cordes.  Le  chirurgien  iutruduil  le  catltettr  daus  I  urètre ,  il  le  pousse  jusqu'à  la 
:.  symplitse  pubicuiie  et  fut  pruemmer  I  urètre  du  cAté  du  périnée.  Il  ermte  cet 
l  instrument  à  un  aide,  rt  avre  un  bistoun  il  pratique  une  incision  sur  le  cathéter 
i  lui-même,  divine  rurètre,  pr-ilioige  rellr  iucisioo  dirertemrnt  sur  le  Cul  de  le 
vesne  et  fait  retirer  le  ratl, eter.  Alors  it  introduit  un  dm;l  dans  ta  vessie  qui  bu 
|  sert  de  guide,  y  glisse  une  teiitltr.  saisit  et  extrait  une  pierre  |iesant  cinq  ont  r« 
l|  et  demie.  U  fait  de  uoinellcs  recberclirs  pour  s'assurer  si  l'organe  ne  crwirnaii 
!  pas  d'autre  corps  étranger!  il  eu  relire  deus  aulrrs  du  soluiiie  d  un  puis.  Kulm 
il  injecte  la  vessie  d'rsutK. le  j  panse  1a  plair  à  l'aide  dr  pàteaus.  d'eioupe  trriri 
pésdans  de  l  eau  btaaebe,  rt  ,uutieul  le  tout  nu  moyeu  de  l'appareil  de  Bou.- - 
celai 

Peu  de  temps  après  l'opération,  V.  Carn-v.'.i  fait  pratiquer  on»  saigné  de 
précaution  de  si»  livn  s.  \x  malade  est  tenu  à  la  dièle  et  sut  boi«s*ins  d  rao  l>b 
ebe  tartarisee.  Le  lendeniain.  il  uffrr  nu  |>«u  de  bêvre;  les  urines  sortent  par  la 
plaie,  elles  sont  troubles  rt  frliJes.  lujeetion*  de tersisrs  pendaiil  pïu.ieurs  ji.tir- . 
On  lave  ensuite  la  pliir  avec  une  ilecoetion  de  quimpuiu  et  d'es'ueee  tir  thèn. 

Le  sriiii'ttie  jour,  la  phie  est  cicatrisée  et  les  urines  passent  par  les  voies  m  - 
torelles.  Le  viiigt-dcasieoie  jour,  la  gueruon  est  rompUtc. 


Celte  intéressante  observation  a  été  commutiit|néc  à  l'Acadénuc  <!•- 
Rolugnc,  et  la  pierre  dont  elle  est  l'objet  a  été  consignée  dans  le  um- 
"-tuc  de  l'université  de  cette  vilic. 


urnitoptsiE  asriTr.  pn;<(:TioT«?itE  4~i  rots,  crtntE  spuLs  i-'txTnai  - 
TtOM  DE  4  VJO  livres  n'Est-;  par  M.  Michel  BonaiALLi. 

Oas.  —  Maria  0.  de  constitution  gvè*,  faabitucllemenl  bien  portante,  pru 
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briquets»;  cou 
de  lorsqu'il  a  été 


tout  h  coup  (en  1824),  i  l'Igc  <k  53  ans,  un  embonpoint  considérable,  ra  point 
que  dans  l'espace  de  si»  moi*,  tilt  n'était  pins  recoon»i«sh>e.  De»  chagrins  pro- 
fonds cependant  troubles!  pendant  longtemps  ion  sommeil;  elle  tombe  dans  aae 
sorte  de  mélancolie  et  maigrit  considérablement.  Se»  voie*  digestives  te  déran- 
gent, elk  hit  différente»  maladie»,  et  enfin,  elle  devient  bidropiqne  .  n  t8t».  On 
pratique  la  première  ponction  dan»  le  courant  de  cette  année  el  l'on  lire  «al 
livres  d'eau  (litre  médicinale  de  I  1  onces*.  Le  liquide  s'rlant  reproduit  et  la 
malade  oe  pouvant  pas  respirer,  on  pratique  a  oc  seconde  ponction  vers  La  fia  de 
la  même  aunre,  el  I  on  lire  presque  autant  d'eau  que  la  première  (ois. 

Sriie  autres  ponctions  sont  pratiquée»  jusqu'au  moi»  Je  juin  IH3i.  L'csplo ra- 
tion après  la  ponction  avait  lait  reconnaître  nue  hs |>crtropbie  considérable  dan 
toute»  les  glandes  abdominales.  L«  malade  garde  le  lit,  elle  est  pile,  offre  an 
pouls  nclit  et  fréquent,  a  peu  de  soif,  l'appétit  est  prêtant  nul.  Les  extrémité» 
inférieures  sont  frordes  cl  crdrtnaltasrs.  Le»  menstnir*  font 
écoulement  hémorrboidel.  Urine»  pen  abondant»  et 
Tel  est  l'état  dan»  lequel  M.  BorgialLi  a  Irouvc  la 
■près  La  dis-huitième  ponction. 

Il  prescrivit  4*  ont  infusion  de  digitale  tartarisée  (terra  folié*  de  tartre),  a 
répéter  de  dent  en  dem  bcares;  2°  de»  petites  doses  de  magnésie  ton»  les  deux 
jours  ;  3°  des  boisson»  contenant  un  se)  neolre  quelconque. 

Ce  traitement  a  provoque  une  sécrétion  abondante  de»  rein»  el  des  organes 
défccaleur».  La  utaLule  »'est  sentie  soulagée,  mai»  cela  n'a  pa»  empêché  l'hidro- 
pisic  de  se  reproduire.  On  repratiqne  donc  la  ponction.  Ou  continne  les  meniti 
rettisilcs,  on  ajoute  l'usage  de  la  squîlla,  dujalap.de  U  goiunae  gulle,  du  ni- 
tre  ,  alternes  et  combines  de  différentes  manières.  La  malade  se  sent  mieux , 
mais  25  jours  après,  on  est  obligé  de  pratiquer  la  vingtième  ponction.  H.  Bor- 
gialli  a  alors  rrcotin  aux  remèdes  stimulai!»  et  narcotique»  :  la  malade  ne  sa 
trouve  jsas  uii<  ux.  On  répète  la  ponction  toute»  les  troi»  semaines  a  peu  près. 
Oo  re»itnt  au  premier  traitement  :  le  lui  La  le  d*  magnésie  parait  kt  mieux  réussir 
a  soulager  la  malade,  on  s'en  tient  a  ce  moyen.  Après  la  quarante-lroiiième 
ponction  qui  a  en  lieu  en  1831,  les  menstrues  reparaissent  et  l'écoalcment  hé- 
morrbotdal  ee»«e  :  1rs  viscère»  abdominaux  paraissent  «Un»  no  meilleur  état:  les 
fan»  se  reproduisent  beaucoup  main»  rapidement  qu'auparavant;  ta  malade 
reprend  de»  force».  Ou  pratique  la  quarante  cinquième  ponctiouen  octobre  tftïa, 
le»  caox  sont  saoguiuoteutes,  elles  ne  se  soin  plu»  reproduites,  et  1a  femme  a 
giKii. 

Au  moment  où  l'auteur  écrirait  cette  observation  (janvier  185T),  la 
femme  continuait  à  jouir  d'une  assez  bonne  santé1.  Bien  que  le  (oie,  la 
rêto  et  les  glandes  mrsanlrriques  continuassent  i  èire  hypertrophiées, 
néanmoins  l'hydropiaie  ne  s' était  plus  reproduite.  La  femme  n'a  pas 
Cesse'  depuis  la  dernière  opération  de  faire  osjpc  de  quelques  doses  de 
magnésie  et  des  pilule»  de  gomme  ammoniaque  •  elle  s'en  est  toujours 
Lien  trouver. 

Après  ces  détails  intéressant ,  l'anlcnr  se  livre  à  des  considérations 
palliulogiqtirs  et  éliologiqurs  sur  la  maladie  précédente.  Il  pense  que 
la  suppression  des  règles  et  l'influence  des  causes  morales  a  laquelle  la 
rruladc  avait  été  exposée,  ayant  produit  uo  retard  dans  le  mouvement 
du  sang  de  la  reine  cave  abdominale,  et  de  la  reine  porte,  ont  occa- 
sionne; et  l'hypertrophie  des  glandes  abdominales  et  la  sécrétion  sé- 
reuse de  l'hydropisie  périlonéale.  C'est  aussi,  dit-il,  an  changement 
d' ers  conditions  du  système  veineux  abdominal,  par  le  retour  des 
règle),  qu'on  doit  attribuer  la  gurjrison  de  la  maladie. 

V.  REPERTORIA  DELLE  SCIEKZE  UEOICHE  DEL 
P1EMON1E. 

Ttratrun  veumikevsk  a  la  béciow  ijcciihàLi,  par  M.  Dekamé, 
médecin  en  Savoie. 

Onu.  —  Une  femme  igée  de  60  an» ,  est  pri<c  tout  a  eonp  de  coliques  tr**- 
vms  qui  pcrsitlsnl  prnilant  plusieurs  heures.  M.  Denarie  est  appelé  ;  il  trouve 
la  langue  rouge  ;  le  pouls  pe!  it  el  fréquent  i  la  peau  chaude  ;  le  ventre  doulou- 
reux j  la  pression.  Il  diagnostique  une  entérite  el  prescrit  un  traitement  en  eon- 

»eqi>eni'r. 

I.e  lendemain,  la  malade  se  plaint  de  d'iulcurs  incessantes  dans  le  ventre,  et 
priiiei|-al*meiit  dan»  une  tumeur  qui  venait  de  se  déclarer  à  la  région  inguinale 
gauche.  Celte  lunscur  olfre  le  volume  d'un  cruf  de  poule,  e»l  rouge  et  chaude  ; 
on  présume  la  formation  d'un  al.ee*.  (Cataplasmes^.  Le  jour  suivant  la  tumeur 
s'ouvre  sur  trois  point»  et  donne  issue  a  trente-six  vers  loiuliricuîdea,  asant  cha- 
cun la  longueur  rie  si»  a  huit  pouces.  La  place  de  U  tumeur  s'est  alort' affaissée 
eoroplitement;  la  peu  étant  encore  rooge.  eolummée  et  suppurante.  (Cataplas- 
me»; purgatif»  huileux.)  La  malade  a  rendu  soisante-tix  ver»  pareils  par  lea 
selles  provoipicrs  par  le  purgatif.  Enfin  la  plaie  s'eat  cicatrisée;  les  souffrance»  se 
•ont  dissipées  et  la  malade  guérit.  Cette  femme  avait  souvent  rends  de»  ver 
lombricoides  par  les  selle»  depuis  son  enfance-  9 

Il  est  curieux  de  rapprocher  ce  fait  de  quelques  autres  du  même 
genre  consignés  dans  diiïrrcns  ouvrages.  Le  diagnostic  direct  detumeurs 
vei  mineuses  est  encore  à  tracer. 

■tSTomi  d'uni  niciiaLGiTE  TÉTaniQUx;  par  M.  Enarorri. 


avait  chaud ,  a  été  saisi  de  douleurs  rhumatismales  vagues ,  puis  de 
nerale  et  d'inappétence.  Cet  étal  empira  le  <  4  décembre  1836  :  di 
la  tel* ,  surtout  i  l'occiput;  rigidité  d»  een;  nos!  et  jour  suivant  fort  agités.  Le 
Vrodim«in ,  langue  couverte  ;  epvraie ,  rigidité  douloureuse  du  cou  ,  sortent  des 
muscles  et  tenseurs  de  la  nuque ,  de»  »leroo-eleido  rn»Hi>idienv ,  des  messeten  et 
des  rrntatih.trs;  embarras  Je  la  parole  ;  lombago  ;  abattement  général  des  forer». 
(r^irgatïf.J 

Le  11 ,  la  rigidité  musculaire  augmente  ;  légère  transpiration.  (Tartre  stîbié 
en  lavage  ;  pas  d'effet  par  aucune  voie.)  Le  soir .  fièvre  intense  ;  douleurs  lanci- 
nantes vagues  dans  toute  l'épine  du  dos.  La  railleur  mmeutaire  se  change  en 

tète  renversée  en  arriére; 

ries  abdomin 


contractions  l 
cou  immobile. 

Les  jours  sui  vans,  trismet 
Svmptornea  ordinaires  de  celle 


tétanos  général, 
le  24  de  mime 


Auto  fuit.  Oa  ouvre  tout  le  canal  racbiilien  :  a  peine  le  sac  méningé  a-t-il  été 
ouvert  vers  les  dernières  vertèbres  dorsales  ,  qu'il  s'écoule  une  immense 
quantité  de  sérosité  bmpide.  Vers  le  niveau  des  quatre  dernières  ver- 
tèbres dorsales  et  des  premières  lombaires,  la  moelle  est  rnugealre ,  et  engorgée 
teUexnentdeaang,  qu'on  l'aurait  dite  injectée  artificiellement  pour  nne  préparation 
anatomique  :  sa  substance  e«l  un  peu  ramollie  ;  coupée  transversalement,  elle 
est  poiutiUée  en  rouge  el  engorgée.  La  face  interne  de  la  dure-mère  racbidiemic 
est  très-injectée,  surtout  vers  le»  régions  cervicale  el  lombaire  antérieures. 

Les  membranes  du  cerveau  sont  i  Pelai  normal .  celles  du  cervelet  et  de  U 
moelle  allongée  très-injectées  et  gorgées  de  sang.  Le  cerveau  et  la  moelle  al- 
longée sont  saint;  le  cervelet  est  injecté  géncraletucut.sa  substance  est  ceadtéc 

Tous  les  autre»  organes  sont  sains. 

Cette  observation  nous  a  paru  intéressante  sous  le  rapport  de  la  né- 
cropaic.  La  question  de  savoir  quels  août  le  véritable  poiot  de  départ 
et  la  nature  du  tétanos  est  loin  d'être  décidée  d'une  manière  univoque 
et  générale.  Le  fait  précédent,  qui  d'ailleurs  n'est  pas  unique,  mérite 
d'être  pris  en  considération. 


On».  —  Un  jeune  horam 
lias,  habituellement  bonne 
«an.  scia 


.  le/  de  fS  ans.  dW  bonne  eonstilu- 
. ,  se»  bon  travailleur,  mais  adonné  a  la  bois- 


(o,s  a  I  action  d'un  air  froid  et 


TKAVACX  ACADEMIQUES. 

ACADÉMIE  DES  SCIENCES. 

srAiicx  ne  S8  iocv. 

errais  avraiarta  at  c»T»eiis»i«  çti  *  vaacfné  l«  roaMaTioirno  nittriCM. 
(Exuait  d  une  lettre  de  M.  Beraébus  k  M.  l>nin«it  d  teville.) 

U.  Sefslroen,  directeur  de  IVcole  des  mines  a  Falilun.  a  observé  que  la  partie 
oord-«a  des  monugue»  de  la  Suède  est  partout  arrondir  et  ust«  depuis  la  base 
jusqu'au  sommet,  taudis  que  la  partie  »'icl-oiic*t  présente  des  surface»  presque 
Iraicfaes  de  fracture  et  de»  angle»  peu  on  point  emoosies.  E-iire  ces  deut  cite» 
opposés,  la  surface  de  la  montagne  est  usée  et  en  nirme  temps  rasée  par  des  rai- 
nures reetiligee»  cl  parallek»  d'une  largeur  et  d'une  profondeur  variables:  ers 
rainures  sont  peu  considérable*,  desor'e  que  dau»  beaucoup  de  point»  la  mousse 
qui  recouvre  le»  roche*  suffit  |ioar  empêcher  di  le»  a|iercevoir  Sur  les  sur  laces 
qui  étaient  lerojjiverte»  de  terre  quand  on  le»  ncttoje  j  l'eau,  on  voit  aussi  Irs's- 
netlemeut  ces  rainures ,  li  s  roelies  baignéi  »  par  la  mer  les  présentent  également. 
Leur  direction  est  en  général  N.-N.  t.  aS.-S.-O. 

L'origine  de  ce  phénomène  parait  devoir  être  atlribuce  «  on  immense  courant 
rTean  rempli  de  débris  de  coches,  lequel  a  passé,  dans  cette  direction,  sur  le  sol 
sean.lina<e.  et  usé  el  casé  la  surface  des  montagne»  qui  pouvaient  v  résister  , 
brise  Les  antre»,  et  prud'u.1  celte  immense  quantité  de  ciiUoux  roulés  dont  In 
9-jéde  en  inondée,  et  q..i  uni  été  trao»porte»  même  en  Allemagne,  où  I  on  re- 
connaît le  granité  Scandinave  dau»  le»  cailloux  roulés.  Les  bloc»  qui  avaient  rasé, 
la  faceX.-N.  E.  de»  monlagn-  s.  arrives  au  sonunet.  ont  itc  Unctsa  quelque  dis- 
lanre  du  c<\tf  8.  5.  O. .  qui  par  ce  moyen  est  reste  inlarl. 

M.  Sef-lroen  a  trouve  qu'en  général,  du  cote  X.-N.  E.  des  iles  de  la  Suède  , 
la  rocr  est  j-rofonde,  tandis  que.  du  coté  oppose,  le  fond»  de  la  mer  présente  de» 
anu<  de  cailloux  roulés,  dont  les  bancs  s'étendent  assci  loin  dans  la  direction  du 
courant  qui  parait  le»  y  avoir  déposes.  En  poursuivant  ses  observations  en  Alle- 
magne, si.  SeTsleocn  a  teonvé  que,  sur  les  plaine»  de  ce  pavs.  lis  cailloux  roule» 
d'origine  Scandinave,  diminuent  peu  apru,  et  cessent  ensuite  entièrement,  l.nr». 
qnr,  puis  au  iail,  une  montagne  »  élire,  son  roté  nord  est  arrondi,  tandis  que  le 
cit.-  utertilional  conserve  les  surfaces  fracturée»  intacte».  Une  traînée  de  débris 
roulés  de  la  substance  même  de  la  montagne  »Vteod  souvent  très-loin  au  sud  ou 
au  sud-outal  ;  mais  les  rainures  parrain  les,  sa  distinctes  en  Suède,  se  lalsseot  plus 
rarement  distinguer  en  AUcwaguc. 

rxturexa  aicaxs  bt  vte  tuas  tes  octrs  net  imicu. 

M.  F.  Imjardia  communique  le  résultai  des  observations  qu'il  a  faites  sur  des 
omfudc  limace  pondus  depuis  vingt-quatre  heure». 

On  sait  dejl  que  l'rmhrvno.  au  boni  de  plusicui  t  jours,  se  meut  dans  l'ccuf  en 
tournant  »ot  lui-même.  Ce  mouvement  de  rotation  est  produit  par  le»  cil»  vibre- 
lile»  dépendant  d'ime  partie  que  l'enteur  de  la  lettre  Mnndère  eoame  devant 
devenir  plus  tard  l'organe  respiratoire.  Avant  ea  terme,  en  n'avait  oheervé  autre 
cho«e  qii'uo  rbangement  progmsaf  de  volume  et  d'aspect. 

U.  iKjardîn,  cependant,  ayant  examiné  des  nla/Xua  proveoaat  d'oeufs  de  h- 
ntsce  gnse  P**h^«l[u  d'eux  émettre,  p»  de.,  portion,  0|J|m. 
sets  de  son  contour,  ait  l  huit  profonf^racnj  diapliaacs,  arrondis,  loup  de  t|So 
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de  millimètre,  le  diamètre  da  vitellu.  étant  de  »|3  a  1 14  <le  millimètre}.  Ces  pro- 
loagemeas  s'étendaient  et  se  retiraient,  et  eliangeaieel  «le  foenie  a  chaque  lestent 
comme  ceux  do  amibes,  et  entraînant  de  même  avec  eux  de»  granules. 

Ce  phénomène  dura  deux  heures  ;  puis  le  vilrllus ,  comme  un  infusoirc  tenu 
dans  les  mérucs  cisconstaoees.  se  drsagrégre  peu  ■  peu  en  globule»  glutiucas 
creusés  de  vacuole»  et  analogues  par  leur  aspect,  i  ce  que  M.  Dujirdio  •  propose 
de  désigner  dans  les  animaux  inférieurs  sous  le  nom  de  sarrodr.  Cependant  la 
vie  continuait  dan»  la  partit-  non  encore  drsagrrgée,  el  à  •  baqne  foi*  qu'an  pro- 
longement s'étendait,  il  déterminait  une  nouvelle  émitnion  île  globule» gtulioeui. 
d'où  l'un  peut  conclure  que  le  vilelli»  o'elait  point  pour? a  d'une  enveloppe  spé- 


T».*i»,t:ioi  ou  raorosnoï»  os  cictiu  nais  it»  oirriaroTU  rasisr». 

H.  Boasslngsult  adresse  les  résultat»  d'un  long  travail  qu'il  a  entrepris  sur  ce 

Jusqu'à  présent  on  a  évalué  la  quantité  de  gluten  ronlenue  dans  les  farines  en 
séparant  ce  principe  au  mmen  d'un  procède  tout  mécanique  ,  el  qui  ne  pouvait 
manquer  de  donner  lieu  à  Je  fréquentes  et  de  grandes  uiesartitu.le*.  M.  Bons- 
singanlt  a  eu  recours .  au  contraire,  à  une  méthode  qui .  dan*  tes  mains  d'un  chi- 
miste aussi  exercé ,  ne  peut  laisser  matière  a  aucun  doute  sur  la  prrcision  des 
résultats.  11  dose  l'ammoniaque,  ce  qui  peut  se  faire  très-exactement,  et  la  coin 
position  du  gluten  étant  conMante .  il  a  ainsi  1res  aisément  le  poids  correspon- 
dant à  la  quantité  trouvée  d'ammoniaque.  Son  principal  objet  dans  1rs  r.  cher- 
ches dont  nuits  parlons,  recherches  qui  ne  sont  que  ù  première  partie  d'un  tra- 
vail complet  sur  cette  matière  ,  a  été  d'évaluer  les  proportions  de  gluleu  dans  un 
grand  nombre  de  farines  provenant  tontes  d'espère»  différentes  de  Mes ,  mais  de 
blés  cultivé»  dans  le  même  terrain  ;  et  pour  cela ,  il  s'est  procure  toutes  les  es- 
pèces ou  variétés  que  l'on  rleve  au  Jardin  des  Plantes  l>s  proportion*  qu'il  a 
trouvées  dans  le  ras  que  non*  avoos  indique  ne  varient  que  dans  le  rapport  de  1 5 
a  SI.  Mais  les  différences  sont  beaucoup  plus  grandes  si  l'on  examine  comparai!  - 
«etnent  des  farines  provenant  de  blés  d  une  même  espèce .  niais  caltjvés  dans  des 
terrains  et  sous  des  climats  très-disseitiblable».  Des  essais  qu'il  •  faits  à  ce  sujet . 
osais  qu'il  se  propuse  d'étendre  encore  davantage,  M.  Bouuingaiill  a  deja 
été  conduit  à  reconnaître  que  les  proportions  de  gluten  pensent  être  entre 
elles  comme  I  :  4,  de  sorte  qu'il  ne  suffira  pas  désormais  sur  un  marché  où  se 
vendent  des  farines  provenant  de  pays  Irès-rloignés  les  uns  des  autres ,  rie  cons- 
tater l'espèce  de  grain  qol  a  fourni  la  farine,  mais  qu'il  faudra  en  quelque  sorte 
déterminer  le  titre  de  ces  farines  comme  on  fisc  le  tilrc  des  alcools. 

rcsrair»  trras  os  s/nc-r  t-vir.  os:  rouucs  ni  irais  an  a  ifcuonir 


U.  Knuss  adresse  de  DuiseMorf  un  mémoire  sur  re  sujet.  Suivant  lui .  ce 
n'est  pa»  tant  l'alcool  qui  dans  ces  eaux -de-vie  nuit  le  pins  à  rem  qui  eu  font 
usage  ,  mais  les  matières  étrangères  qui  y  sont  contenues .  ornière*  vulaliles  qni 
parlent  a  la  distillation  .  et  que  l'auteur  regarde  comme  des  poison»  narcotiques 
très-dsngereux.  Souvent,  en  effet,  dit-il,  ces  eaux-rle-vie  sont  fabriquées  avec 
des  pommes  de  terre  germres,  et  dan*  cet  état  le  tubercule  contient  une  propor- 
tion très-notable  de  »ol»nir>c.  Il  parait  aussi  qu'en  préparant  la  pulpe  pour  la 
soumettre  a  la  distillation ,  le  procédé  opératoire  donue  lieu  au  développement 
d'une  proportion  Irés-notable  d'acide  hydrocyaaiquc;  du  ntoioa  un  dîsliliatrurdc 
la  Prusse  rhénane  en  >  reconnu  la  présence  ainsi  que  celle  de  la  lolanioe  dans  de 
)'eau-<k-vie  de  pommes  de  terre  venant  du  nord  de  l'Allemagne. 

>k:»i«chci  «m  ùti  i  c«nriio«.voe.  —  Kvrne  ni  l'actio»  ne  entoa» 
sua  li.  tnir»»  cour-osrs. 

Tels  sont  les  titres  de  deu«  mémoires  de  M.  Malagqti  sur  lesqurls  M.  Dumas, 
en  son  nom  et  relui  de  MM.  Tliénard  el  Robe  quel  tait  un  rapport  qu'il  terminé 
par  les  conclusions  suivantes  : 

Les  deux  mémoires  de  M.  Malagnli  renferment  de*  faitsetaels.de  nonnes  ana- 
lyses !  ils  font  connaître  des  produit*  nnu.raus.  Ils  sont  écrits  a»ee  cette  ré«er*e 
que  l'on  puise  toujone*  à  l'école  de  I  c*p>  rienre ,  mais  il*  n'en  contiennent  pas 
moins  des  vues  nouvelles  qui  seront  adoptées. 

A  tous  ces  litres,  nous  les  emjonx  dignes  de  Ggurrr  dans  vos  collections ,  el 
nous  avons  I  honneur  de  vous  proposer  d'en  voter  I  insertion  dans  le  recueil 


ro-sxra  im  oea». 

M.  de  Blainvitle  fait  un  rapport  sur  les  oxsrmens  adressés  par  M.  Airma  à  l'A- 
cadémie. Il  signale  comme  particulièrement  dignes  d'in'rrél  : 

l*  Une  série  nombreuse  de  dents  molaires  de  mastodontes  à  dents  étroites,  en 
général  Ires-bien  cunservre*,  mais  donl  les  unes  sont  n-res  jusqu'à  la  racine  tan- 
dis que  d'autres  ont  louics  leurs  pointes.  On  remarque  aussi  de  trè*-t«tite»der*(a 
mamelonnées  et  provenant  sans  aucun  doute  de  mastodontes,  lesquelles  sont  évi- 
demment mamelonnées  et  ont  à  très- peu  près  I*  même  structure  qu'on  nlxerre 
dans  les  jeuoest  lepbans. 

1'  Des  morceaux  de  cette  singulière  défense,  comme  M.  Lartel  en  a  Jéeouirrt 
une  presque  entière,  et  qni,  de  forme  sublriquélre,  a  l'une  de  «es  Tares .  la  sape  • 
rieure.  pies  plate  que  les  autres  et  recouverte  d  une  roitcbe  d'email  fort  épaisse, 
couche  qui  n'existe  pas  sur  les  deax  autres  tares  et  qui  manque  partout  aux  dé- 
fenses de  l'eléphaut,  a  celles  du  mastodonte  de  l'Oluo,  etc. 
3*  Dr»  fragmen»  d'os  des  membres,  probablement  du  méat  animal ,  et  dont 
ans  f oui  si  peu  imprégnés  de  matière  calcaire  ou  cilicense  ,  qu'on 

l  'J  un  '«".In 


dans  ose  portion  de  mi- 
utérsenrtdalopbiodon. 


Tous  ces  ossrmens  dont  plusieurs  ont  éprouvé  depuis  longtemps  l'action  des 
agens  extérieurs,  tandis  que  d'autres  sont  encore  dans  un  parfait  état  de  conser- 
vation, prouvent  que  l'amas  si  intérrssanl  découvert  aux  environ*  d'Auch  par  M. 
Lartel,  se  repète  dans  d'autres  endroits  du  versant  septentrional  des  Pyrénées. 
Aium.  dit  le  rapporteur,  «'augmentent  le  nombre  et  la  valeur  des  elémens  d'ex- 
plication du  fait  de  la  répartition  par  amas,  par  débris  d'animaux  qui  n'existent 
plus  dans  nos  pas».  L'académie  ne  saurait  donc  trop  remercier  M.  Axcma  du  lèie 
qu'il  a  mis  a  recueillir  et  à  nous  faire  paneiur  les  ossemens  fossiles  qui  ont  cl* 
le  résultat  de  ses  fouille». 


M.  Becquerel  présente  de  la  part  de  M.  Darlu  une  mâchoire  d'anoplolerii 
très-bien  conservée  et  encore  couteuue  dans  sa  gangue.  Celte  pièce  a  ete  trouvée 
dans  une  formation  gypseuse  des  emirons  de  Meaux.  fnrmati->o  sur  \ 
Darlu  avait  prece  JemWut  adresse  quelques  reuseignemens  à  t'A 

«*»!>ei  do  4  szRrssaar. 
•  ECiiEsciits  ses  LoaoaKiasTioii  mi  liiiTOtocuta  et  on  XE>isr 


M  Drraisne  peésente  un  travail  sur  la  famille  des  lardiialalées,  et  des  obser- 
vation* sur  la  stmrture  anatomiqne  des  bois  de*  mcni'prrmrcs  et  de*  aristolo- 
cbe*.  famille*  qu'on  a  rapprochée*  dans  ces  derniers  Irmps  à  cause  d'une  rrssrm- 
blanre  extérieure  dan-  l'organisation  du  bois. 

On  sait  que  1rs  liges  appartenant  aux  végétaux  dicotylédones  se  reconnaissent 
à  la  première  vue  par  les  tones  concentriques  qui  s  ajoutent  annuellement  autour 
de  l'axe  ligneux  de  la  première  année,  el  qu'en  même  temps  qu'il  >c  forme  une 
couche  de  bois,  on  voit  egdemei  I  s'organiser  une  couche  corticale,  de  sorte  que 
leur  nombre  correspond  asser  exactement  à  l'ige  de*  srgétanx. 

Cependant  les  r«cbccclie*an»tomiques  autquellcs  M.  Deranne  s'est  livré  l'ont 
conduit  >  reconnaître  dans  relie  loi.  regardée  ju'qu'ici  lunjinc  gcnérilr,  plu- 
sieurs modification»  importâmes  II  ne  cite,  au  reste,  qisc  celles  qui  ont  été  le 
but  principal  de  son  travail  en  se  rattachant  dirertrment  'a  l'histoire  des  \' ~ 
qui  font  le  sujet  de  soo  mémoire,  et  il  en  étabht  les  résultats  dans  les  | 
lions  suivantes  : 

I"  l  e  bois  des  mrni«prrmées  présente  un  dévelop|>emrnt  différent  de  celui 
îles  autres  vc^clau*  diCul)leJonis  |mr  l'abicuce  de  cuaelict  concentriques  an- 
nnelks 

Le*  faisceaux  ligoenx  y  rrstenl  simples  et  ne  se  divisent  point  dans  leur  lon- 
gmur,  comme  cela  a  lieu  d*n<  les  aulrrs  dirotyledonès ,  mais  s'allnngent  chaque 
année  par  la  formation  d'une  nouvx-lie  couche  en  dehors  rte  la  première  et  en  de- 
dans du  liber,  relui  ri,  placé  en  dehors  de  chacun  des  faiscr-ani  ligoeui,  ce»* 
île  s'act  roilre  après  les  premii  re*  années  de  végétation. 

S*  Les  aristolocNes  différent  des  ménispermes  sous  plirsieoes  rapports,  parte 
que  <l»ns  r*rrtames  r*pèees  {uri>ln!ochin  sr/'h»,  ete.'.elh  s  présentent  des  rones 
eonrcntriqite»  annoetks,  et  que  dans  d'autres  labiom,  elrinatiui\  on  voit 
le*  faisceaux  se  divisée  par  l'ioterpasition  de»  rasons  cellulaire*  incomplet*,  con- 
vergeant cnlrc  eux  vers  le  centre,  à  la  manière  des  branches  d'un  étenUil;  ce* 
deux  roodiGcatioos,  d'après  les  exemples  cites,  oc  paraissent  pas  dépendre  des 
climat,  et  des  saisons  inégalement  distribue». 

3"  La  lijse  Jes  ai  iiioWlirs  a  un  seul  point  d'organisation  commun  avec  les  nié" 


du  liber. 


peut' 
■ul- 


faisceeux  opposes  à  ceux  du  bois:  mais  les  faisceaux  du  liber parai<scnt  se 
tiplier  en  mf-nw  temps  que  ceu\  du  bois,  puisqa'a  toute  éim.iue  il*  sont  en  noai. 
bre  égal  el  opposes. 

1'  Dans  quelques  ménispermées  [ciuamprloi ,  partira,  corctilut,  taurifoliiti) 
des  faiM'caox  nouveaux,  semblables  en  apparence,  mais  dépourvu*  de  vaisseaux 
spiraux  et  de  liner.  se  montrrnl  au  bouille  plusieurs  années  en  dehors  des  pre- 
miers et  forment  autour  d  eux  une  couche  concentrique;  cette  formation  peut  sa 
rrprter  un  grand  nombre  de  fuis,  et  il  en  résulte  l'apparence  de  plo>iriir*  cou- 
che., mai.  diaeune  d'elles  dépeud  de  plusieurs  années  de  végétation  et  non  pas 
d'un  accruis*ement  annuel.  Aussitôt  qu'nne  formation  nouvelle  de  bois  a|warait. 
les  faisceaux  ligneux  plus  anciennement  formés  cessent  de  s'accroître  et  le  canj- 
haiiru  île  s'orgam*er  en  bois  parfait. 

Dans  ce  cas.  le  lib  r  n'appartenant  qu'au  cercle  de  première  formation,  au 
lieu  de  se  trouver  placé  a  la  circonférence  de  l'arbre  comme  dans  t..u*  les  végé- 
taux dicotylédones  jusqu'ici  connns,  l'esi  an  centre  et  pré*  dr  la  moelle. 

S  Dr*  nieni*|iermérs  ret^nihlent  donc  anx  dieot.lcdunr*  dont  elles  font  par- 
lie)  pir  la  formation  annuelle  d'une  couche  de  cambium  en  buis  elles  en  difle- 
reol,  parce  que  V«  faKCCaux  ligneux,  tout  en  s'allongeant,  ne  se  divisent  point, 
el  par  l'absence  complète  de  rorp*  cortical  formé  par  le  bber. 

La  seconde  partie  du  travail  de  M.  Decaisne  rst  consacrée  i  la  discussion  et 
l'examen  des  lardiiabalres.  Leur  élude  a  conduit  l'auteur  à  en  faire  une  famille 
distincte,  qui,  comparée  à  celle  des  ménispermées  à  laquelle  on  la  réunissait,  est 
caractérisée  par  des  feuille*  composées,  des  fleurs  à  enveloppes  colorées,  pla- 
ilement  re- 


lieur» o«e-res  renfermant  générait 


t  des  ovules  en  nombre  in6ni,  inséré»  sur 


prrsque  toute  la  snrfacede  leurs  parois  internes,  un  embryon  très-petit  à  l'ei- 
trrniite  d  uo  peri-perme  cba  nii  très  volamineux  et  situé  près  du  bile. 


La  famille  se 
lasuiuc  hicc.su>  m 


ml. 


■le  »ept  genres,  dont  trois  i 


que  M 


ici  te  hit. 


Vf  IXniflé  en  adresjjut  à  l'Académie  une  brochure  imprimée  sur  ce  sujet,  in- 
dique les  résultais  qui  lui  paraissent  devoir  attirer  le  phi»  particubèreuxat  fet> 
lention. 

La  rorapusilioa  du  lait  ptul,  dil-il,  être  ainsi  «primée  :  C'est  un  bqnide  va- 
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fiant  en  dissolution  du  sucre  de  lait,  des  tell,  un  pende  mature  crasse  et  de  ci' 
seum.  rt  ea  suspenuoo  des  (lobule*  de  grosseur  variable  solubk*  dans  t'étbcr.  et 
qui  sont  formes  de  beurre. 

U  premier  Un  tmevtttrvm  ««lient,  outre  le*  globule»  laitetr*  de»  corps 
lUrtienièev*  (désigné»  pnrll.  Itomté  sou*  In nom  de  eorp»  granotru»  :  le»  irlubuk* 
laiteux  dan*  le  roiattnim  uni  pour  I*  plupart  a»tr,loinerts  et  confondus  entre 
eu*  par  «ne  matière  imtemeuse. 

Le*  principe*  du  colottrirm  ne  disperaivtetrt  entièrement  que  sers  k  fin  du 
premier  mot*  après  l'aecnuclsesneut  ;  *i  on  le*  Icouw  au-delà  de  en  terme  dan»  le 
lait,  eda  ronatitue  un  (tore  d'altération  de  re  liquide,  alleralion  qui  coïncide 
fre qnen.menl  a»ee  l'eii*oreement  <!«•«  mamelln  Kn  cas  d'abcès  an  seaa,  te  bit 
du  pu.  Il  contient  quelquefois  do 

uiuoiaa»  io». 


M.  Isidore  Geoffroy  1 1  une  notice  *ar  ce*  animaux.  Bien  ne*  rte  tout  tenu» , 
dit-il.  I  mention  de*  toologiatc*  ait  été  fixée  sur dej être» qui  s'éearlrnl  parlenr* 
tegumen»  du  tvpe  eommun  a  la  elaw  Hnnt  il»  font  partie,  on  ne  coaoalt  encore 
qu'un  petit  nombre  d  è»pècrs.  et  «nrtoot  de  genre* ehe*  lesquels  le.  polisse  trou- 
vent transiôroies  dan»  nue  ou  plusieurs  région*  du  corps,  toit  en  plaques  Cor  | 
née*,  soit  en  crailte*,  aoiten  piquaa*  ou  epiat*.  Celte  dernière  disposition, 
quoique  luoiaa  rare  que  k*  deux  autre*,  ne  *e  troue*  en  tout,  «i  l'on  «inepte  le* 
rougeur»,  qnedau'  trois  genres,  t*»«ir  :  parmi  tel  mooolrème».  te  genre  si  ex- 
orptionael  des  rrludne».  cl  parmi  le*  insectivores,  te*  hérissons  et  le*  taorac*. 

La  notice  de  U.  Geoffroy  a  pour  sujet,  outre  la  descri|.tion  d'une  espèce  nou- 
velle de  ce  dernier  poupe.  l'elatilU-emcnt  don  troisième  genre  d'insectivore* 
épineux,  habitant  rumnt  le*  laarec*  l'aie  de  Madagascar,  et  eiactement  inler-  I 
»,  entre  ceux-ci  et  le*  hérisson*. 


us  t»v«r.rs  n»  i.a  M  a  lis  ni  La  riose. 
Mémoire  de  M.  Audooin. 

La  société  royale  d'agriculture,  eontnllée  par  M.  te  mi  maire  du  commerce  et 
de»  travaux  publics  sur  les  moycos  d'arrêter  te*  ravagea  eautéa  par  nae  espèce  j 
bien  connue  de  pyrnlc  dan*  I»»  vignobles  du  Maçonnais,  chargea  hl.  Audouin  ' 
d'aller  sur  Le*  lieu*  recueillir  le*  rruM.||;iii-incji»  propre»  a  éclairer  sur  la  aun:be 
*  suivre  pour  s'opiioaer  au»  progrès  du  mal. 

Connaître  bien  te*  habitudes  d'un  ennemi  qu'on  avait  a  combattre,  c'était  déjà 
quelque  ehotc  pour  arriver  au*  moyen*  de  te  détruire  ;  mais  il  ne  suffisait  pea  ! 
de  découvrir  un  procédé  capable  de  dclrnirc  I  iotrcle  daat  l'un  ou  l'antre  de  «et 
états,  il  fallait  encore  que  «procède  fin  jogécièculabte  par  le» cultivateur».  Un 
mojen  dont  il  n'a  pa<  été  d.lucile  de  lenr  faire  sentir  l'utilité,  c'est  l'emploi  de. 
feux  an  moment  de  l'appariiion  de*  papitlou»,  nun  pas  de  feni  clair*  et  élevé*, 
mais  de  feu*  p.-lilt,  ba»,  multiplies:  de  lampions  placés  a  la  distance  rte  15  pieds 
nu  plu*  I  onde  l'autre.  La  flamme  d  uo  lampion  ne  détruirait  un*  doute  qu'un 
bien  petit  nombre  Je  papillons  «'il  n'y  avait  d'ellei'ls  qoe  ceux  qui  viennent  s'y 
brûler  en  tournoyant  autour.  Mai»  ce  tournoiement  que  viennent  exécuter  le* 
pyraks  e»l  une  circonstance  heureuse.  Eu  effet,  qu'au  lieu  de  placer  le  lampion  a 
terre,  ookmette  an  milieu  d'un  lar^c  plat  tre»  rempli  d'  uik.  tout  mrale  qoi 
s'approchera  de  la  flamme  viendra  a  on  moment  ou  a  l'autre  frapper  l'noik  qui 
l'arrêtera  et  l'aura  bientôt  asphytié. 

Un  premier  casai  ite  ce  moven  fui  fait  te  S  ao«l  :  *>0  kmptoni.  disposés 
nous  l'avons  dît,  furent  établi»  a  la  chute  dujourparM.  de  la  Haute,  sur  nae  éten- 
due d'un  hectare  et  demi  environ  Ces  feu»  durèrent  deux  heures;  ib  firent  pé- 
rir en  somme  50,000  papillons,  dont  G. 000  femelles  qui  auraient  pondu  an  moins 
ISO  œufs,  et  ai  nsi  te  résultat  définitif  de  cette  rbassc  serait  la  destrortinn  de 
900,000  iosecle*. 

Une  nouvelle  expérience»  faite  k  lendemain  «tan»  le*  même*  lient  avec  HO 
feux,  produisit  pour  chacun  30  papillon*  (au  lieu  de  1 50  comme  la  vieille) .  mais 
les lrui»-quart»  étaient  île  femelles.  Total  7.200  ou  1,0*0.000.  D'autre*  expé- 
riences donnèrent  des  résultat*  étalement  satisfaisant. 

Nul  douta,  par  coasèqnent,  que  l'otage  de*  feux  employé*  de  b  manière  qui 
vient  d  être  indiquer,  a*  soit  un  trea-puiittut  moyen  d  arriver  à  la  diminution 
da  ilriu;  mai*  il  faudrait  qu'il  fut  répété  durant  plusieurs  jours  et  m.t  simutia- 
nément  ea  pratique  sur  tonte  retendue  du  leritoire  iakrté  ;  car  le  propriétaire 
qui  en  fera  auge  aujourd  hui  ne  garantira  pas  ses  vigne*  des  papillons  du  voisin 


oui,  k  lendemain,  viendront  jr  déposer  Icnn  oeufs,  Piurrait-oo ensuite  contrain 
are  une  population  enti 


U  dépense  première  pour 
en  est  un  antre  qui  n'a 


pauvres  et  riches 
opérer.  C'est  une  abjection  (tr**é  a  ce  procèili 

pas  cet  inconvénient,  et  qui  offre  en  nntre  l'avantage  de  n'exiger  aucune  mise  de 
fonds.  Ce  moyen  consiste  a  enlever  le»  feuilles  sur  loquelie*  en  voit  de*  plaque* 
d'onif*.  Ia  7  août,  M.  de  la  Hante  se  détermina  k  le  teuler  :  uar  vint/aine  de 
vienemo».  de  femme»  et  d'enfan*  *e  mirent  s  l'oenvre  sur  divers  points  de  son 
viennbk  :  en  cinq  jour»  on  enleva  186,900  plaque*  qui,  h  60  osul*  chaenne,  font 
1 1  ,fl  4,000  oeuf».  L'opération,  continuée  du  I J  an  18  août ,  a  donné  pour  ces 
sept  journées  2S.V20.000  owf*.  Total  des  doue  journée*  so,  t  «  J.oOo  ceuf».  Irs- 
qucUcasaeat  édo*  dan»  l"e»ev»ce  de  douve  »  quinte  joor»- 

D«  rvaais  faite  anr  une  piu»  rrande  rebelle  p»r  k  même  propriéUire  ont  don- 
né, pour  dix  jour*  de  travail.  «S.OOO.OtO  mal.  detfuiln. 

Un  au're  propriétaire.  M.  Desvigaes,  qui  a  fait  aussi  de*  entais  en  grand,  a  ab- 
tenu  k  destruction  de  Sl,00û,0oo  d'eruls  :  eu  calculant  ce  qoe  lui  avait  coulé 
celle  opération,  répétée  tteax  bis  dan*  te  même  viamebte,  il  a  trouvé  que  In  dé- 
pense ne  s'élevait  pas  a  phi*  île  vingt  franc*  par  hectare,  somma  bien  petite  «  on 
I»  cnmptrc  a  relie  nue  pr.idmt  la  recuite  morenoc  »ur  un  soi  qui  te  vend  jusv 
qu'a  tu  et  11,000  f, 


loulenrciiardiut  la  cueilletle  de.  feuilles rummcprèférahlrauv  .]> - 
,en»  iru.  ont  rte  probes  ou  mis  en  pruHrme.croiiq,  .1 
cas  dvimndre  lemploi  desfeus  como.  "' 


procédé»,  dit-il,  comme  dr  hciticoop  supérieurs  a  celui  mi  ■  jioor  objet  h  re- 
cherche des  chrysalide»  cl  même  a  l'opération  longue,  dilueile  et  toujours  impar- 
faite de  l'écheniUare  •  cependant  je  ne  proscris  pas  ce  dernier  moyen,  mai*  jè  ne 
F  admet*  que  cnuame  k  rcaaoorra  de  l'imprévoyant  vigneron  <mi .  ara  nt  ru  l'armé* 
préerdenle  des  pontes  sur  k»  vigne*,  a  négligé  de  te»  enlever.  Ea  effet,  je  mon- 
trarai que  teschrniltesau prinieaips  eoiim>enreotleur»rn»*fe*suronpieil  de  rigm; 
proviennent  de*  ceufs  déposés  précédemment  sur  les  feuilks  de  ce  même  pied,  eu 
sorte  qu'un  eep  sur  lequel  on  les  aurait  tous  enlevés  serait  eiactement  intact  Can- 
née au» vaut.  Celui  doue  qui  agir*  ainsi  aura  réeUeauiet  travaillé  pour  Ma  propre 
compte  H  ea  reeuei liera  tout  l'avanlare,  <pirlle  qiw=  wil  la  conduite  tenue  par 
son  voisin. 

Il  resterait  encore  h  attaquer  le*  chenille*  pendant  la  longue  saUon 

knrsquellea  sont  niebres  tons  l'rcorcc  de  la  vigne,  ou  lorsqu'elle*  *e  i 
gagner  les  jennrs  feuilles.  L'avantage  d'opérer  à  celte  époque  est 
les  Jifïk-tjllrs  sont  (fraudes,  on  ne  peut  se  k  dissimnkr. 

I  e  cep  du  vigne  cache,  sons  ane  enveinpe  grvKsièis*.  de*  timus  d'une  dél 
le***  excoaive,  qui  ne  permet  pu  qu'on  te  mette  impunément  en  contact  avec 
fouled'acen»  chimique*  qu'on  aurait  cru  incapables  de  lui  noire.  M.  Aud< 
croit  être  arrive  h  k  découverte  d'un  procédé  qui  n'aurait  point  tu  genre  d'iu- 
convenien*,  qui  sera  t  facile  et  pea  dispendieux.  An  priotcaip*  proeêmin .  dit-il, 
je  saurai  ï  quoi  m'en  tenir  sur  ton  effet  ;  d'ici  la  et  ju\rju  »u  moment  ou  il  Serait 
utile  de  le  faire  connaitre,  je  prie  ^Académie  de  vouloir  bien  permettre  que  j'en 
faste  le  dépôt  dans  tes  an  bives. 


i  de  l'hiver, 
ta 

«1.1 


U.  Fremy  présente  les  résultais  de  quelques  expérience*  entreprise*  dans  k  but 
d 'étudier  le*  effet*  de  cette  aclma,  principalement  pour  ce  nui  concerne  les  aci  - 
de*  tarlrique  et  para-tartrique. 

Lorsqu'un  souniel  l'acide  tarlriqae  a  aae  température  de  t  H0  degrés  environ, 
il  fond  d'abord ,  puis  leisx  dégager  une  partie  de  son  eas  de  constitution ,  et  se 
transforme  alor*  en  un  nouvel  aride  que  M.  Fremy  a  nommé  eicsVfe  tarttulùfae. 
En  comparant  sa  composition  à  l'étal  anhydre  avec  relie  de  I  acide  tarlrique.  on 
voit  qu'il  ne  diffère  de  ce  dernier  que  par  Sun  poids  d'atome  qui  est  plat  tort 
dans  le  rapport  de  ï  a  2. 

La  composition  seuk  de  l'acide  tartrsliqis*  hydraté  montre  que  ce  corps,  ponc 
passer  h  l'etatd'aride  tarlrique  rrialaluw.  ne  demande  qu'une  certaine  proportion 
d  eau.  Lorsqu'on  fait  effectivement  booillir  l'aride  (art  relique  dan*  l'eau  | 
quelques  minutes,  ou  qu'on  la  kiiae  a  la  lemp 
elle  pendanl  deux  on  trois  jours .  il  te  transC 
trique. 

H  est  évident  que ,  de  même .  im  tartralate  se  dteompotera  en  tartrttc  lors- 
qu'on lui  iloonera  une  quantité  de  Imm  neeessairc  pour  constituer  re  tel.  Le* 
tartralate»  lai»èa  en  contact  avec  l'eau,  même  a  la  tempéralure  ordinaire,  'a 
décomposent  aussi  en  ttrlratet;  seulement  dau»  ce  ras  il  se  régénère  de  l'acide 
lartrique. 

Une  se<  nndc  mo.liScation  ik  l'acide  lartrique,  l'acide  litrtvr/i'otie.s'obtienl  en 
chauffant  l'acide  tartralique,  qui.  dans  et  cas,  perd  encore  une  noovrlle  quan- 
tité de  son  eau  de  coiiMimlion.  I.'aride  non 'eau  à  l'état  anhydre  duil  être  repré- 
senté par  CS  IIS  OI0.  ainsi  son  poids  d'atome  est  double  de  relui  de  1  acide  ter- 
trique  dnnl  la  formule  est  Ct  II*  O.t. 

On  conçoit  que  cet  acide  doit  aussi  te  transformer  tre»- facilement  en  acide 
tarlrique  lorsqu'il  est  en  préicoce  de  l'eau  ,  et  que  le*  tartraUtrt  sa  décompose  ■ 
root  entartrâtes  par  l'adilition  d'un  escès  de  ba-e  ou  pour  l'ébullitioa  dans 
l'eau. 

Enfin  l'acide  UrtrébqiM-  chauffe  avec  précaution  perd  tonte  l'eau  qu'il  con- 
tient .  et  donna  alors  dr  l'aride  tarlrique  anhydre.  Cet  acide  tarlrique  anhydre  . 
rat  solide  .  blanc  ,  il  a  anr  sa  eur  très- légèrement  acide  ,  il  est  ininlnble  dans 
l'eaa  i  mais  laissé  en  contact  avec  elle  pendant  plusieur*  jours,  il  reprend  peu  a 
pen  l'eau  que  la  chaleur  lui  a  fait  perdre  ,  et,  repassant  par  tes  degri  i  intermé- 
diaires ca-desau*  indiques ,  il  donne  en  définitive  de  l'acide  lartrique  ordinaire. 

Le*  faits  que  je  viens  de  rapporter ,  dit  M.  Fremy ,  concourent  arec  eenx  qn'n 
observes  M.  Grabam  sur  l'acide  phospborique ,  h  montrer  quel  est  te  véritable 
rôle  de  l'eau  de  roméitnlioo  des  arides.  On  voit  ici  en  effet  que  l'acide  lartrique 
tabvdre  a  k  propriété  de  former  avec  l'eau ,  et  suivant  tes  quantités  qu'on  mi 
en  fournil ,  de*  groupement  particuliers  qui  constituent  des  poids  d'atome  dif- 
férent. Dans  ces  nouveaux  corps  l'acide  tarlrique  et  l'eau  sont  bien  dans  un  état 
d  équilibre  .  mai»  d'rqnilibre  non  durabk.  En  un  m>»l .  le*  acide*  tartralique  et 
tarlrrlique  ne  tont  pas  de»  arides  essentiellement  différent  de  l'acide  lartrique 
mai»  l'on  peut  dire ,  dan»  te*  trois  acide ,  l'aride  tiatnquc  asbjdre  ta  trouve 
dans  des  états differen*  de  condensation. 

ht.  Fremy  a  voulu  s'assurer  si  l'aridr  para  lartrique,  soumis  anx  nsfme»  épreu- 
ves que  l'ncide  tarttiqne  *  cnmj»irteraii  |iaeei!lrmciil  .  rt  il  a  reconno.  en  effet, 
que  I  iximerie  qui  e»i»te  entre  k»  deo»  acide»  »r  rrprrH'aiedani  le*  modification» 


tcrin»  nt  l  ar.ioc  sti.riacix  aux  l  aatatoaiaoei. 

M  .  Dunut  roauiiitmqne  une  lettre  de  M.  k  professeur  Fordiiummer ,  de  Ca>- 
pC!]li»|TJC,  relative  à  desespenence*  d'où  il  résulte  que  l'eode  sulfureux,  ace 

mis  eu  contact  avec  1'ammouiequc  <rc ,  donne  iiai»saoce  a  la  fois  h  du  sulfaté 
d'ammoniaque  In  Irat.  ordinaire  et  à  une  combinaison  nouvelle  ,  l 'vcidurt  aie 
iom/Vv.  Voici  la  formule  : 

280Ï  +  thxt  J1S  -  805 .  Ai2  HG .  1120  +  SAi2  III. 

L'amidare d* soufre  SArf  Ht ,  ru  décomposant  Iran, 
basique  d  ammoonqiuîi  on  s .  en  etrrt , 


SKxl  lit  +  IIÎO  «  SO.Atl  H6. 
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ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 
S  upumkn  -  /VWr«e  di  M. 


Elle  comprend  les  pièces  suivante*  : 

)'  Lettre  de  M.  le  ministre  de»  travaux  publie*,  avec  envoi  do  rapport  géné- 
ral des  travaux  dn  conaril  central  de  salubrité  du  département  de  le  Gironde' 

i*  Idem,  idem,  arec  envoie  d'une  recette  de  la  dame  Bringer,  concernant  une 
eau  de  «on  invention,  propre  à  guérir  une  foob  de  maladies. 

y  Idem,  idem,  avec  envoi  d'une  formule  de  la  dame  Cracieu»,  relative  a  des 
irSteaui  dits  résineux,  pour  la  guérison  dr*  maladies  syphilitiques  et  cutanée». 

4»  Idem,  idem,  avec  envoi  du  rapport  adressé  a  M.  le  préfet  de  l'Oise  par  le 
médecin  des  épidémies  de  l'arrondissement  de  Beanvais.  an  sajet  d'une  épidémie 
dite  suelte  mil] lire. 

■  Urrt  lesdqvirtcwnvd,.  Scim-M-l.Mre.de  la  Somme.  i!r»  l\réoeej  orientale^ 
.le  b  Vendre,  de  U  Gironde,  de  la  Seine ,  de  l'Eure  et  dn  Cher  (commission  des 
rpidémirs). 

Lettre  et  échantillon  d'un  biberon-pompe  du 
Mires  •  MM.  Capuron  et  Pariiel.) 


I  '  Lettre  do  docteur  Montant,  remercie  l'Académie  pour  le  pris  qu'elle  vient 
<le  décerner  à  ion  travail. 

ï'  Rapport  sur  l'épidémie  de  fièvre  lipholde  qui  a  régné  dans  te  3*  régimrnt 
de  hussard»,  eu  irarnison  à  Soigny,  pendant  les  moi*  d'avril,  mai.  juin  et  juillet 
;  par  M.  Grenet,  membre  correspondant.  {Commissaire  M.  Honoré.) 

.1'  Lettre  de  M.  Didier  sur  une  nouvelle  manière  de  pratiquer  le  plombage 
dentaire.  (Commi»»aire*  :  MM.  Oudet  et  Uuval.) 

1°  Etat  des  vaccinations  pratiquées  graluitment  par  M.  Senobfe,  chirurgien 
à  Eslernay  (année*  1855  et  t*Z6), 

V  Mémoire  de  M.  Petricocci  sur  le  magnétisme  animal.  Tl  rapporte  plusienn 
ce»  de  guerison  à  I  aide  de  ce  moyen.  Il  cite  aussi  des  fait.*  pin  siologique*,  entre 
«sures ,  celui  d'une  femme  oui  voyait  dans  la  lune  dea  arbres,  des  neuves,  des 
lar*.  des  animaux  et  même  des  hommes  n'ayant  que  troi»  pieds  de  haut,  et  une 
figure  pointue  en  forme  de  museaa. 

fi"  Lettre  de  M.  Seipion  Pinel,  sur  te  même  sujet.  Il  rapporte  des  bits  magné- 
tiques qu'il  a  observé*  lui-même. 

7"  Deux  lettre*  de  M.  Robert,  de  Marseille,  sur  le  choléra  qui  règne  dans  celle 
ville  (i  l  et  30  août;. 

8'  Lettre  de  M.  Roui  de  BriquoUe  sur  le  même  soj<  t  (40  août). 

cnoiiaa-woaer*  nr.  xusixilii.. 
Prrmax  Itttrt  oV  .V.  Hobrrt . 

U  août. 

«  Vitre  épidémie  fait  de  nouveaux  progrès.  Elle  «evil  toojourt  avec  fureur  chex 
le*  individus  qu'elle  attaque.  Elle  n'épargne  aucun  âge,  aucun  *e*e,  aucune  con- 
dition, l-e  plus  souvent  ses  symptôme*  se  développent  brusquement  et  deviennent 
s  jpidement  funestes.  Le  deuil  et  la  consternation  régnent  dan*  la  ville,  l'n  lier* 
de  la  population  s'est  réfugié  à  In  campagne  ou  dan*  le*  village»  de*  rnviron*. 
Marseille,  naguère  si  populeuse  et  li  Bons  ante,  est  aujnurd  hoi  déserte  :  un  grand 
n>  «libre  de  magasins  sont  fermes  Trois  mrdecin*  viennent  de  perdre  leur*  épou- 
se» par  de*  attaques  pour  ainsi  dire  foudroyante*,  le*  chaleurs  continuent  à  être 
accablantes.  Le*  vent*  d'est  et  de  «ud-est  continuent  à  régner.  Point  de  réaction, 
la  période  algsde  dan*  celle  Conlrre  étant  toujours  meurtrière ,  ce  qui  distingue 
•  elle  invasion  de*  deux  précédentes.  ■ 
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gangrène  sénile  s'est  déclarée.  On  ne  peut  méconnaître  ici  que  I  invasion  et  la 
nature  de  cette  maladie  n'aient  été  w«i  l'inSuence  cholérique ,  la  crampe  seule 
l'indique ,  quoiqu'il  n'y  ail  eu  aucun  autre  symptôme  caractéristique  de  notre 
épidémie  régnante. 

5*  Un  enfant  âgé  de  24  heures  seule  ne»  t.  ayant  été  mis  au  sein  d'une  nour- 
rie* jeune,  fraîche  et  bien  portante, aetr  prisa  s  heures  de  vomisseioeo»,  de  coli- 
que* ,  de  diarrhée  et  de  cyanose .  et  est  mort  en  quelques  beurra.  A  dit  heure* 
de  la  même  journée ,  cette  nourrice  a  été  atteinte  du  choléra  et  est  morte  dana 
la  soirée.  Celte  nourrice  depuis  plusieurs  jour*  avait  nsiië  plusieurs  fois  daus  sa 
I  maison  une  femme  cholérique  et  qui  n'a  succombé  qu'après  elle  ;  elle  ne  vint  ici 
queprè*  .'attente  chcJériqiK.fe  bit  avait  dej a  acquis  une  qualité  délétère  ,ui 
geturii  dorant  l'incubation.  » 

Extrait  de  la  kart  de  M.  Roux  dt  BngnolU. 

ntriua  se*  lis  rntaotsiurs  *ao*mnt<  nu  soie*»  cnoita  lottta  rr  «rja  xr* 
Dirréaus  -lainiMtss  v^"  o"T  trié  atims  r»i  ui  »*c«txi»»  ne  ***a- 


Mirteille .  30  août. 

■  Le  sous-nitrate  de  bismulhdooné  à  la  dose  de  six  grains  toutes  les  deux  heu- 
re* dans  une  cuillerée  de  tisane  a  souvent  arrêté  des  vomisaeaens  et  des  dou- 
leurs éfkigaitriqucs  qui  avaient  réiiité  aux  opiacés.  L'administration  du  charbon 
|  végétal ,  proposé  pendant  1  épidémie  de  Paris  en  IVS2 ,  et  administré  par  MM 
Biclt  et  Guéneeu  de  Mussv  a  été  ici  l'objet  de  quelques  article*  de  journaux  fort 
aingubers.  Les  médecins  honueopilbes  de  Marseille  nul  essayé  de  s'approprier  ce 
remède. 

|     Les  navire*  mouillés  dans  le  port,  1rs  roc*  qui  a  voisinent  le  port,  le* 
•  quartier»  où  te  trouve  enta»«ée  la  partie  la  plu*  i 
fourni  le  plus  grand  nombre  de  malade*. 

La  mortalité  a  été  terrible  chex  le*  eofan*,  qui  ont  fourni  nn  lier*  des  décès. 
Les  femme*  viennent  ensuite,  puis  les  vieillard*.  Hier  nous  avons  eu  M  mort*, 
c'est  à-dire  2S  de  moins  qu 'avant-hier.  Anjourd'ui  la  mortalité  a  etr  de  S4-  » 

Après  le  dépouillement  de  ta  correspondance,  M.  Cornac  demande  que  la  pro- 
position faite  dans  la  dernière  séance  par  M.  Double,  pour  écrire  a  plusieurs 
eorrespoodans  de  Marseille,  dans  le  but  d'obtenir  dea  renseignemen»  détaille* 
sur  le  choléra  de  celle  ville,  «oit  envoyée  au  conseil  d'adtmnùlration. 

M.' 


port,  le*  viens 
la  population  ont 


le  président  fait  observer  que  la  proposition  dont  parle  M.  Cerenc  a  été 
e  à  la  commission  sur  le  choléra,  qui  est  chargée  de  l'exécution. 


•  Depuis  quelques  jours  le  mal  suit  une  marche  irrégulière  ;  les  décès  choléri- 
que* diminuent  un  jour  et  augmentent  le  lendemain.  En  général  I  épidémie  con- 
tinue à  être  violente.  Des  sueurs  naturelles  aidées  par  l'art  ont  procure  quelques 
£urri*an* ,  ce  qui  avait  été  trè*-r*r*  jusqu'à  ce  jour.  Le  retour  des  moineaux 
dans  l'eoceinte  de  la  ville ,  d'oii  il*  avaient  entièrement  disparu ,  a  été  aux  yeux 
du  peuple  ,  comme  i  ceux  des  médecins ,  d'un  augure  favorable  pour  une  pro- 
•  Isaioe  amélioration.  Je  me  borne  aujourd'hui  à  vous  citer  trois  laits  qui  doivent 
attirer  l'attention  de  l'Académie  .  et  qui  peut-être  n'ont  encore  eu  rien  d'analo- 
gue dan*  le*  bstea  de  no»  épidémie*  cholérique*. 

I*  Le  pourtour  d'un  cautère  à  pois  chex  une  femme  âgée  a  pris  subitement  an 
»*p*ct  gangreneux  vingt-quatre  heures  avant  l'invasion  d'un  choléra  qui  a  ét» 
piompteoient  mortel. 

Y  One  femme,  asthmatique  depuis  bogues  aînées .  nuis  *****  fort*  et  pxùs- 
anasw .  u  tous  h  coup  ressenti  une  crampe  et  une  douleur  atroce  depuis  le  genou 
jusqu'au  pied  **■»  aucun  autre  prélude  cholérique.  La  douleur  a  été 
bientôt  «ï'ie  d'une  rougneur  de  tout  le  membre  avec  ne  sensibilité  exquise.  Ni 


xucatTitur.  shimxl. 

M.  Marc  prie  l'Académie  de  vouloir  bien  passer  à  l'ordre  du  jour  nr  la  dis- 
cussion qui  va  probablement  s'engager  aujourd'hui,  relativement  au  magnétisme 
animal.  Cette  discussion  effectivement,  dit-il,  n'aboutira  à  aucun  rèaullal  avan 
tagrux,  et  elle  preudra  beaucoup  de  temps  i  l'Académie.  D'ailleurs,  ajoute  M. 
Marc,  comme  le  rapport  de  1a  première  commission  n'a  point  été  discuté,  je  de- 
mande que  celui-ci  ne  le  «oit  pas  noo  plus,  et  que  l'Académie  pesae  à  l'ordre  du 
jour.  (Appuyé.) 

M.  De  «ou  d'Amiens  demande  la  parole  pour  une  motion  d'ordre.  D'abord,  il 
est  impossible  de  prédire  quel  sera  le  rr*ullal  d'une  discussion  scientifique  qui 
va  s'engager,  lien  est  de  cette  discussion  comme  de  celle*  sur  la  lilbrotripsie . 
sur  U  lièvre  typhoïde  et  sur  la  statistique;  c'est  à-dire  qu'il  fsut  en  attendre  la  fin 
!  |Hnir  la  juger.  Ensuite,  je  présume  que  l'Académie  ne  voudra  pas  se  mettre  en 
contradiction  avec  elle-même,  car  à  quoi  t>oit  avoir  nommé  un*  commission,  si 
clic  ne  devait  pas  tenir  compte  du  travail  dont  elle  l'a  chargée?  Ce  ne  serait  plu* 
un  rapport  académique  «  n  ce  ras.  Eu  conséquence,  l'Académie  ne  peut  s'csnpe- 
i  her  de  discuter  le  rapport  et  d'approoscr  ou  de  rejeter  les  conclusions  que  nous 
lui  avons  présentée».  Voici  maintenant  la  motion  d  ordre  :  la  discussion  qui  va 
,  s  engager  doit  être  toute  scientifique  et  nullement  personnelle,  ainsi  que  l'a  fait 
j  dans  la  dernière  «éance  M.  Ilusaon,  qui  e»t  venu  lire  à  la  tribune  une  «rte  de 
'  diatribe  contre  moi.  Ce  n'ol  pas  aiu*i  qu'nne  pareille  discussion  doit  être  enga- 
gée, elle  doit  rouler  uniquement,  je  le  répète,  sur  la  question  générale.  J'ajou- 
terai enfin  <rue  xi  le  rapport  de  l'ancienne  cvcamission  n'a  pas  etè^isculé,  c'est 

slsmiaent  qu'il  le  soit. 

M.  Ma*c  revient  sur  sa  propoMlion.  Il  bit  observer  que  la  comparaison  de 
M.  Dubois  n'est  pa*  rigoureuie.  car  dan*  la  lithotripsie,  dan*  l»  tUvre  typhoïde 
le*  faits  sont  admis  par  tout  le  monde,  tandis  qu'il  n'en  est  pas  de  même  pour  l 
magnétisme.  Ici  les  faits  étant  niés  par  beancoop  de  personne*,  on  ne  peut  dis- 
cuter sur  les  propriété*  d'une  chose,  alors  qu'on  conteste  la  réalité  de  b  chose 
elle-même. 

M.  Ilrssos  répond  à  M.  Dubois,  en  disant  que  dans  sa  réplique,  il  n'a  fait 
que  s'exprimer  avec  énergie  sans  faire  aucune  personnalité.  (On  ril.) 

M.  Rocuocs.  Je  demande  aussi  l'ordre  do  jour  comme  M.  Marc,  mai*  il  fitxs* 
savoir  ce  qu'on  doit  entendre  par  ordre  dn  jour  ;  c'est  de  discuter  le  rapport 
aujouad'hui  ;  voilà  le  véritable  ordre  du  jour  que  vous  ave*  fixé  dans  b  dermère 
séance  :  c'est  ce  que  je  dxsnoode.  Le  sujet  me  persil  assca  ifuporUnl  pour  b  dis- 
cuter convenablement  et  arriver  l  une  conclusion. 

M-  Cxnris.  Je  demande  à  parler  contre  b  proposition  de  M.  Marc.  H  me 
semble  que  l'académie  ne  peut  s'empêcher  de  discuter  le  rapport,  puisqu'elle  m 
nommé  use  commission  dans  b  but  de  lui  faire  connaître  b  résultat  des  cxpds- 
rfences  qn'oo  a  soumises  à  ton  examen.  6i  b  rapport  de  l'ancienne  commission  n'« 
pas  été  discuté,  c'est  qu'elle  se  l'a  pas  voulu;  elb  s'est  contentée  de  peraeotue 
ton  travail  non  comme  un  rapport,  mais  comme  un  simple  renseignement,  utse 
timpfe  oainiuoicjtiou. 

M.  Ptu.iT! m.  Comme  membre  de  la  eommHiioo,  je  j.artage  entièrement  le» 
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que  M.  Berna  s'él 


qu'ayant  assisté  in  expérience*  de  M.  Berna  avec  la  mcilkura  foi  du  inonde,  et 
avec  le  désir  de  voir  ks  tails  énoncés  par  les  magnétiseurs,       élé  obligé  de 

de 

rimais  quant  aux 

«pour 

de 


conclure  que  M.  Berna  s'était  ittuùoitwè  lui-même.  Pour  ce  qni  est 

M.'  ' 

M  Bonnt»  monte  à  11  tribune.  Je  Tons  demande,  messieurs,  le 


lire  une  note  dont  le  but  est  de  proposer  an  prit,  et  qui  fera 
ter  à  l'ordre  du  jour  sur  le  discussioo  du  rapport. 

Après  quelques  considérations  sur  les  prétenilue»  transpositions  des  sens  opé- 
rées par  les  magnétiseurs,  M.  Burdio  propose  un  pria  de  3,000  fr.  à  la  personne 
qui  pourri  lire  sans  le  secours  de»  veux  et  sans  lumière.  Il  eoleod  ptr  li  qu'elle 
lira  un  écrit  quelconque  placé  hors  du  rapport  des  organes  visuels,  et  sans  le 
secours  da  toucher,  ainsi  que  le  loM  eeruios  aveugles.  M.  Burdin  y  met  pour 
condition  que  les  «périmées  seront  constatées  par  sis  commissaires,  dont  trois 
de  l'Académie  de  médecine,  et  les  Imi»  aolres  de  I Académie  des  scicncei,  choi- 
sis au  scrutin  secret.  Il  s'engage  d'ailleurs  à  déposer  la  somme  proposée  entre  les 
mains  d'an  notaire. 

H.  Gtanv  (ait  observer  que,  d'après  les  contenions  que  M.  Dubois  vient  de 
faire,  la  discussion  ne  doit  plus  rooler  sur  la  question  générale  du  magnétisme, 
mais  bien  sar  h»  faits  particuliers  ob'ervé*  par  la  commission  deas  les  espèrieo- 
ce*  de  M.  Berna  et  sur  les  conclusion,  qui  en  découlent. 

II.  Hippolvtc  Cioçn-T,  membre  de  la  dernière  coinnmuou.  sppuic,  et  adopte 
la  déclaration  de  H.  Pelletier. 

On  demande  la  lecture  des  conclusions  du  rapport. 

M.  Dcaoïs  relit  les  cooelsuions. 

M.  1.  Cuxscar  déclare  que  quoiqu'il  fût  membre  de  la  dernière  commission  . 
il  n'a  point  assisté  au»  etperieaces  dont  il  s'agit.  Il  ne  peut  en  conséquence  par- 

i  exprimées  daaslc  rspp 


Au  sujet  de  cette  observation,  M.  Amussat  fait  remarquer  que  d'après  les  rxpé- 
rieoces  qu'il  a  faites  laat  en  particulier  qu'en  présence  d'une  commission  nom- 
mée pari  Académie,  il  opérait  dans  la  région  Jangfrnut,  dans  celte  région  on 
le  phénomène  rie  1  inlruourtion  de  l'air  dans  les  veines  a  toujours  lieu  sur  les 
animant ,  et  dans  l'étendue  Je  Ij  quelle  t<>nt  arrivés  tous  les  accident  observes  sur 
l'homme  ;  qu'ainsi  les  précautions  qu'il  a  prises  avec  le  plus  grand  soin  ,  de  faire 
comprimer  les  veines  entre  la  plaie  et  le  crue  pendant  toute  la  durée  de  l'opéra 
lion,  étaient  indispensables  pour  le  mettre  a  l'abri  de  crt  accident  «i  redoutable  et 
si  souvent  mortel,  dans  le  cas  où  il  aurait  ouvert  la  veine  uilUire  ou  tonte  aatrr 
veine  tenue  béaute  par  des  tissus  fibreux. 

C'est  dans  un  cas  de  ce  genre,  dit  M.  Amussat,  que  Dupuytreo  ouvrit  la  venir 
atiltaire  par  laqorlle  I  air  ."introduisit  et  que  la  malade  mourut  Hibilemrnt.  Ce 
fait  n'a  pas  été  publié,  il  lui  a  élr  rapporté  par  M.  Uuportail  présent  à  l'opéra- 
tion, et  qui  entendit  Dnpuvlren  émettre  l'opinion  que  cette  mort  inattendue  avait 
été  causée  par  l'introduction  de  l'air  par  la  veine  asillsirc  blessée.  Sis:  autre* 
cas  semblables  ont  été  publiés  par  MM.  Castara.  flous,  Cl t  root,  Warrcn  .  Gou- 
la/d. 

Pour  les  personnes  qui  doutent  encore  de  la  possibilité  de  l'acculent  dont  il 
est  ici  question.  M.  Amuuat  croit  devoir  rappeler  la  différent*  qui  eiiste  entre 
la  syncope,  ordinaire  et  celle  produite  par  le  phénomène  de  l'introduction  de  l'air 
dans  le  cour.  Ainsi,  dit-il,  dans  le  cas  actuel,  la  malade  a  eu  deus  syncopes,  cites 
sont  arrivées  graduellement .  La  malade  s  est  senti  faiblir,  elle  a  dit  :  «  Je  nie 
meurs  i  ■  mais  ce  o'ett  pas  whitriurnt  qu'elle  a  caprimr  le  malaise  qu'elle  éprmi- 
vait  ;  ce  n'est  pas  enfin  un  cri  de  détresse  on 'elle  a  jeté,  comme  la  malade  dort 
il  a  précédemment  entretenu  l'Académie  Dansées  deux  cas,  M.  Amussat  a  re- 


lager  et  encore  moins  signer  1rs  opinions  < 


rapport,  d'autant  plus 


«ru  elle»  sont  en  opposition  arec  sa  propre  conviction.  Du  reste,  dit  M  Clo  met.  si 
1  Académie  adopte  le  rapport,  cela  ne  préjoge  rien  sur  la  question  générale  .  car 
<>n  peut  tout  au  plus  conclure  que  les  etperieaces  de  M.  Berne  n'ont  pas  réuni. 

Quelques  membres  trouvent  les  conclusions  du  rapport  trop  longues,  et  ajant 
la  f u>rttvc  plutôt  d'na  résume  général  que  de  conclusions. 

Apres  quelques  autres  observations  de  MU.  Aiielon,  Gerdr,  Brrscbet,  les  con- 
clusions du  rapport  sont  mises  ans  voit  et  adoptées  à  une  très-grand*  majorité. 

D'après  la  demande  de  MM.  Nacquart  et  Adelon ,  M.  le  sécrétai re  perpétuel 
donaelecluRdcUleltrcdeM.RoUrtdeliUrseilketd'uaeauire  de  M.  Roux 
«te  Toulon. 

M.  C.iisvi»  fait  part  1 1  Académie  de  la  perte  qu'elle  vient] de  faire  en  la  pce- 
«noue  d'un  de  les  correspondons  d  Amérique.  M  Caveunc.  jeune  médecin  fort  dis- 
tingué. Il  a  succombe  i  une  fièvre  pernicieuse. 

exTiararioa  d'oui  tpsioi  caucraertx  ne  l'iiiimi  ;  bifticcluU  ne  s,'n- 
rtturiox;  Toatiou  i>ea  AtTtstx;  r»«  scvioas  urnuTispaij  raiau  rotta 
cil  rien  et  L'iaTaooocTio.v  a*  t'aia  oaas  lu  vtixxa. 

M.  Amassât  présente  à  l'Académie  nue  lomeur  qu'il  a  extirpée  ce  malin,  et 
nui.  par  ta  situation  dans  le  creux  de  raraselk  au  voisinage  des  vaisseaux, a  rendu 
1  opération  difficile  et  dangereuse,  uoo- seulement  par  la  eraiote  de  rbéraorrha- 
gie.  mais  encore  par  celle  biru  pins  grande  de  l'introduction  de  l'air  dans  les 
veines.  C'est  surtout  a  cause  des  précautions  qu'il  a  prises  pour  prévenir  ce  der- 
nier accident  que  M.  Amassai  réclame  un  instant  l'alleation  de  I  Académie 

Voici  le  résumé  de  l'observation  de  ce  fait  : 

Madame  Doseeur.  igve  de  s'il  ans.  portail  depuis  boit  moi» dans  l'aisselle  droite 
une  tumeur  cancéreuse,  dont  le  volume  toujours  croissant,  et  les  douleurs  lan. 

I  elle  devint  le  siège,  robbg<rrot  i  consulter  des  gens  de  l'art. 
I  tcsilemeos  infructueux,  elle  lut  adressée  s  M.  Amuuat.  il  y  a 
quelques  mois.  Alors,  comme  aujourd  nui,  il  ne  vil  d'autres  chances  de  guèrisoo 
que  dans  l'opération.  Cette  tumeur,  grosse  comme  la  té'e  d'uu  firlus  de  7  mois, 
occupait  tout  I  espace  compris  entre  le  bras  cl  le  sein  ;  i  Ile  était  dure,  violacée, 
ulcérée  daasdenx  pointa,  et  è  travers  la  peau  amincie  qui  y  adhérait,  on  aper- 
cevait des  veines  très-dilalces.  La  glande  luaamiaire  n'était  engorgée  que  dans  un 
point  voisin  de  cette  lomeur. 

Après  avoir  fait  exercer  une  forte  comprrnion  aotkssus  de  la  clavicule  wr 
les  vaiueaux  ainsi  que  sur  les  veines,  qui  de  la  tumeur  se  reudaienl  dans  la  veine 
sons-elavtrre.M.  Amussat  commença  parcirconvriic  la  tumeur  par  deux  inci- 
sions semi-lunaire»,  dirigées  obUqoriucnl  d'avant  en  arrière,  puis  la  drj;«reini 
de  dessous  les  muscles  grand  pectoral  et  grand  dorsal  qui  étaient  soulevés  par 
elle,  et  la  détachant  du  petit  |«cioral  auquel  elle  adhérait  intimement ,  il  la  ren- 
versa de  bas  eu  haut.  En  la  disséquant  dans  ce  wns,  l'iipératrur  arriva  bientôt 
à  la  partie  supérieure  du  creux  de  raiwelle.  el  alors,  redoublent  de  précautions, 
■I  recommanda  aon-seuleusent  de  comprimer  exactement  les  vaisseau  s  indiques, 
mais  encore  11  chargea  impérialement  us  aide  de  comprimer  avec  force  les  vais- 
scaox  atillaires.  De  «on  cité,  M.  Amassai  acheva  l'ope  ration  en  cnuckant  dans 
ce  point  la  tumeur  qui  alors  se  trouva  complcleaient  drlachre. 

La  plaie  résullanl  de  celle  etliqiation  avait  loulr  l'étendue  de  la  région  atil  - 
laire;  elle  était  parfaitement  circonscrite,  d'un  coté  parle  grand  pectoral,  de 
l'autre  par  k  grand  dorsal,  et  supérieurement  par  le  nkxos  brachial,  par  k  veine 
''s  à  sa  couknr.el  par  l'artère  dont  on  apercevait  1  s  batte 


marqué,  ainsi  que  les  personnes  qui  l'assistaient,  combien  cette  différence  est 
grande.  On  peut  d'ailleurs  t'en  convaincre  en  lisant  ks  observations  publiées  jus- 
qu'à ce  jour.  M.  Arous.it  a  fait  depuis  la  discusMon  de  l'intioductiou  de  l'air  dam 
les  veiacs.  deus  opérations  sar  la  parité  sapérienre  de  la  poitrine  cl  dans  l'ai, 
selk,  et  chaque  fois  il  a  éprouvé  des  émotions  qn  il  n'éprouvait  pas  avant  k  tait 
qu'il  a  communiqué  à  I  Académie  el  qui  a  donne  lieu  à  la  discussion. 

M.  Amussat  termine  en  disant  que  dan»  ks  op-'-ration»  qu'on  pratique  sur  l.i 
partie  inférieure  do  cou.  sur  le  partie  supérieure  du  tborav.  sur  l  épaule  et  dai.s 
t'aisselk,  il  oc  faut  pas  seulement  se  mettre,  en  garjV  contre  l'hemorrliagie,  mat. 
aussi  contre  l'accideul  de  l'introduction  de  l'air  dans  les  veines,  eu  a»aot  Jotiidr 
comprimer  ks  vai.scaux  entre  le  cœur  el  le  |rotiit  ou  l'un  opère,  pentlant  luulr  !.. 
durée  de  l'opération,  pour  empêcher  le  sang  de  sortir  d»i  ctrur  el  pour  empêcher 
l'air  d'y  entrer. 

Séance  kvee  i  cinq  heures. 
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mens. 

La  malade  a  .tippoetc  l'on,  ration  avec  courage;  eue  a  eu  deux  s.r>copr»  -  Qne 
d'elle  est  arrivée  lorsque  M.  Amassât  k  changea  de  lit.  Il  •  avoué  qn  il  a  commit 
une  faute  en  b  déplaçant  immédiatement  après  l'opération.  La  quantité  de  tang 
•lue  la  malade  a  perdu  a  été  asaei  grande,  quoique  dans  ks  dillrrrns  temps  de 
l'opération.  M.  Amussat  ail  tordu  an  furVt  à  mesure  qu'elks  donnaient  dusaug.  un 
grand cambred  'acicrr.  rrtu  parcourait  nt  en  tous  sens  b  tumeur  Une  de  ces  artères 
avait  k  volume  d'une  plume  de  corneille.  C'est  ici  k  cas  de  signaler  de  nouveau 
lr<  avantages  de  ta  torsion  sur  k  ugslnre;  car  par  ce  dernier  moyen  on  eAt  em- 
ployé pins  de  temps  et  laissé  roulée  une  plus  grande  quantité  de  sansj.  En  mètoe 


Iji  vaienr  de  la  saignc'e  dans  Irt  perte»  iite'riat»  a  c'it'diverieiiwotap 
précité  dan»  dri  «'poqurs  rt  sont  dis  sjticmcs  diiTereoi  ;  preconutr 
et  beaucoup  tinployée  par  lei  ancien»,  réprouvée  plus  tard  par  Gar- 
dien ,  la  «aijtjf'e  du  bras  est  à  petite  mentionnée  dans  plusieurs  de  nos 
litres  d'aujourd'hui ,  au  clsaj  itrt  de  la  inrlrorrliagie  aiguë ,  el  il  n'en 
est  nul lentenl  question  dans  les  lirmori bagirs  cbiooiqi.es,  foules  li  s 
fois  que  le  sujet  n'est  pas  pléthorique,  ou  que  les  phénomènes  de  réac- 
lion  générale  sont  peu  manifestes  :  voici  M.  Pasquct  qui,  sous  1rs  aus- 
pices d'un  horom?  j  tntement  montai  ftvd  ible  d  <ns  la  science,  rieui  api  i  s 
une  élude  consciencieuse  de  la  saignée  du  bras  dans  1rs  perti  i  utérine» , 
propeser  la  formule  drs  petites  saignées  du  bras  ,  comme  méthode  gé- 
nérale, mais  non  point  rnlu-irc  de  tout  autie  traitement  dans  les  per- 
tes métiers  idiopalbiqurt.à  la  condition  qu'on  tiendra  compte,  comme 
il  le  fait,  d  s  indications  rt  des  conlrc-iDdira'iunj.et  des  circonstances, 
qui,  sans  changir  le  Coud  de  la  maladie ,  lui  iinpiimcrt  un  cararl.'n 
particul'er  cl  doivrt  t  mod.C  r  l<s  indications  tbérapeuti  |tics. 

C'est  a»  sivaotc»  leçons  clini<|iies  de  M.  I.tsfr..nc,  o»  il  a  \  u'»c  I.  s 
idées  dominaoïes  de  sa  tbèse,  quil  a  pu  «t.dur  I  s  résultat,  de  celte 
méthode  dans  les  maladies  diverses  de  l'utérus.  On  ronnait  les  expé- 
riences nombreuses  et  suivies  de  cri  habile  chirurgien  ponr  apprem  r 
d'une  manière  comparative  les  rffi-ts  des  différent  modes  d'émission» 
sanguines,  leurs  actions  dans  diverses  mal  dits,  rt  les  Lraut  succis 
ou'tl  ohlieot  dans  le  traitement  de  diverses  affect  ons  congrstivr»  de 
1  utérus  par  l'emploi  de  petites  saignées  des  bras  répélén  è  de  couiis 
intervalles.  Pour  ceux  qui  douteraient  dr  l'act-oit  généralemetit  révi.1- 
siv*  de  ces  petites  saignées  il  suffît  de  relire  un  relevé  de  vingt-qnairc 
observations,  fait  en  drus  fois  sur  des  femmes  aftrcfées  de  maladies  di- 
l'iilérus  elauiqu-lles  M.  Ijsfranc  a  fait  tirer  une  pa'rtte  d«  rang.  A 
peine  deus  ou  trois  malades  ont  paru  igulrnKDt  rcfiactarcs  et  n'e- 
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prouver  aucune  modification  sensible,  tandis  que  la  plupart  de»  autre» 
ont  présenté  presque  immédiateoseol  des  symptômes  df  cogestion  ver» 
let  viscères  de  la  leteet  de  la  poitrine,  en  même  temps  qu'une  diminu- 
tion des  douleurs  utérines.  Crs  expériences  renouvelées  de  temps*» 
t  concours  d'élèves  confirment  gcoéraictnent 


devant  un  nombreux 

iblrment  identique 
M.  Pasquet  peu*,  que  la  saigne  révulsive  serait  moins  négligée 
dans  la  melrorrliagie  chiomqnr,  si  on  ne  confondait  pas,  ••us  l'expres- 
sioD  vicieuse  (suivant  lui)  d'bcmorrhsgi.s  passives  ,  des  écoiilrmens 
turc  diverse,  les  uns  syuiplomatinues  d'noe  lésion  oiga- 
i  lies  A  une  alTectioa  générale  cacbcctiqi.*,  le  plus  grand 


pagné  d'un  engorgement  qui,  soit  primitif,  s 
pas  moins  souvent  en  définitive  la  came  qui 
orrliijtique.  M.  Lisfranc  a  rarement  vu  l'en 


entretient 

engagement 


la  fluxion  bémonhagique. 

utérin  manquer  quand  la  peite  avait  use  certaine  durée. 

Quantaux  insuccès  qu'éprouve  la  saignée  dans  les  mains  des  praticiens 
l'auteur  en  rejette  souvent  la  cause  sur  la  manière  vicieuse  dont  elle  est 
t  employée.  Cest  à  tort  que  le  plus  souvent  la  saignée  est 


>yée.  L,  est  a  tort  que  le  plus  souvent  i.i  saluée  rs 
affaiblir  la  malade,  car  l'effet  révulsif  est  ordi 
ou  nul ,  de  même  que  les  sangsues  coogestiooneo 
,  appliquées  en  grande  qu'en  petite  quantité.  Dans 
ué  en  faisant  tirer  une 


certains  cas,  M.  Lisfranc  obtient  uo  elfet  mi 
t  de  sang  ;  il  peut  ainsi  revenir  impi 


.'sang;  il  peut  ainsi  revenir  impunément  a  la  saignée  si  cela 
:.  L'âge  doit  être  également  pris  en  considération,  car  s'il 
est  vrai  que  les  femmes  supportent  géoéialemeot  mieux  les  pertes  de 
l'économie  que  les  hommes,  comme  le  démontre  l'auteur  par  des  faits 
d'observation  journalière,  il  »st  aussi  d'observation  pour  lut  que  la  réac- 
tion révulsive,  qui  est  le  but  de  la  méthode  des  petites  saignées  répé- 
tées, est  obtenue  plus  facilement  et  avec  moins  d'iocoovémens  cher  les 
jeunes  sujets  que  chez  ceux  qui  sont  plus  avancés  en  âge.  Uo  point  sur 
lequ-l  il  insiste  encore  avec  raison,  c'est  sur  l'inconvénient  d  employer 
la  saignéeroinme  tout  autre  moyen  perturbateur,  pendant  la  durée  éphé- 
mère du  molimen  ktmorrhagicum;  ordinairement  inefficace,  elle  est 
souvent  dangereuse,  soit  en  augmentant  rapidement  la  faiblesse,  soit  en 
déterminant  une  congestion  rapide,  souvent  mortelle,  vers  la  létc  ou 
vers  la  poitrine,  comme  il  en  cite  an  exemple  remarquable. 

Fidèle  aux  exrellens  précepte»  de  son  maître,  M.  Pasquet  conseille 
de  s'abs'coir  de  la  saignée  révulsive  touies  les  fois  que  l'état  de  la  lite 
ou  de  la  poitrine  rend  dangeureuse  une  congestion  subite  vers  ces  par- 
ties. Il  ne  se  fait  point  illusion  non  plus  sur  les  le  cas  nombreux  où  la 
méthode  qu'il  propose  échoue  d'une  manière  complète.  Cette  circons- 
tance dépend  quelquefois  d'une  idiosvncrasie  particulière,  ce  qu'on  De 
doit  poiat  oublier;  le  plus  souvent,  il  est  vrai,  c'est  une  " 


qu'il  emploie  pour  combattre  l'opinion  de  Drsessart  qui 
utérines  conseillait  indistinctement  d'appliquer  des  san; 
rtras  de  la  vulve;  les  cas  où  cette  méthode  convie 


organi- 
se mieux  combinés, 
des  polypes  lalena,  par  exemple,  le  cane  r.  etc. 

Nous  aimerions  à  reproduire  l'exposé  des  raisons  qui  doivent  faire 
prétérer  à  la  saignée  capillaire  la  saignée  veineuse  comme  plus  facile, 
aussi  révulsive,  et  su. tout  moins  débilitante.  Ainsi  que  les  argumens 

les  pertes 
aux  envi- 
sont  rares  , 

et  du  reste  c'est  une  question  toat  à  fàrt  jugée  par  les  expériences 
de  M.  Lisfranc,  sur  les  effets  des  saigné,  s  générales  cl  locales  : 
ajoutons  qu'une  appréciation  rapide  as-ei  exacte  quoique  sévère  des 
autres  méthodes  qui  trouvent  dan»  la  saignée  révulsive  un  au  xi- 

détails  qui 
r  travail  le 
dire  quel- 
ques mol»  de  la  seconde  partie  de  cette  thèse  qui ,  sous  forme  d'appen- 
dice contient  des  expériences  ingénieuses  autant  qu'importantes  sur  le 
diagnostic  différentiel  des  troubles  de  la  vision. 

La  flamme  d'une  bougie  donne  dans  un  cel  sain  trois  petites  images, 
deux  droites  et  une  renversée.  D'après  M.  Pasquet,  ces  images  sont  le 
résultat  d'une  réflexion  opérée  à  la  surface  de  la  cornée  et  a  celle  de  la 
capsule  antérieure,  de  la  capsule  cristalline  pour  les  deux  images  droites, 
et  à  la  surface  concave  de  la  capsule  postérieure  pour  l'image  reover- 
M.  Smson  qui  a  découvert  ces  trois  images,  s'était  fait  une  idée 
de  la  cause  de  leur  production  et  de  leur  disparition,  en 
cornée  par  un  verre  de  montre,  derrière  lequel  il  plaçait 
I  obtenait 


liaire  si  avantageux  ,  que  des  idées  originales,  quelques  di 
plairont  aux  vériiable*  praticiens ,  ajoutent  a  la  valeur  de  ce 
fruit  d'une  observation  bien  dirigée.  Mais  il  nous  tarde  de  d 


sec 

assez  exac 
simulant  1 

une  lentille  pour  figurer  le  exista 
analogues  à  celle  de  l'œil.  11  a  pu  se 
dépendait  du  poli  de  ces  surfaces,  pi 


ainsi  trois  image» 
convaincre  que  leur  production 
isqu'ellrs  disparaissaient  succès- 


«montre  qu'elles  doivent  se  produire. 

Pasquet  a  rendu  ces  expiations  définitives,  ainsi  q  « 
rjuence».  en  troublait  par  des  injections  lea  divers  nuise 


la  phyti- 


qu'on  déployait  les  . 

conséq 

l'm.1,  et  ventant  ensuite,  «ur< 
tificielle,  la  réalité  des  conclusions  auxquelles  l'avait  < 
d'une,  de  deux  ou  des  trois  images,  et  leur  présence  dans  certains  cas 
où  la  pupille  avait  pourtant  changé  de  couleur.  Ainsi  il  a  vu  que  l'image 
renversée  seule  avait  toujours  maoquee  quand  on  avait  troublé  seule 
meotlaoïpsulepostérieuieoule  cristallin  ;  et  qu'en  troublant  la  capsule 
antérieure,  limage  renversée  et  la  plus  profonde  de»  deux  images  droite 
manquaient.  Enfin  que  les  trois  image»  ne  nianqoaient  que  dans  le*  cas 
on  ta  cornée  était  le  siège  d'altération»  qui  en  avaient  fait  " 
le  poli. 

Les  conclosions  scientifiques  principales  de  cet  expériences , 
sions  déjà  vérifiées  du  reste  par  l'observation  clinique,  c'est  qu'on  i 
tinguera,  par  exemple,  le  glaucome  de  la  cataracte  par  la 
dans  le  glaucome  de  ces  trois  image* ,  puisque  l'appareil  < 
est  transparent.  Que  toute»  les  fois  que  l'image  renversée  i 
seule,  on  pourra  diagnostiquer  cataracte  ou  capsulai re  posté 
lenticulaire  (moyen  certain  de  distinguer  la  cataracte  noire  de  l'i 
rose);  enfin,  qu  on  dtagooxtiqui 
quand  les  deux  images  profonde»  manqueront,  a  moins  qu'il  n'y  ait  une 
dans  la  transparence  des  chambres  de  l'oeil. 

Le»  chirurgiens  qui  connaissent  tonte  la  difficulté  qu'il  y  a  souvent 
à  distinguer  d'une  manière  certaine  ces  diverse»  alfetùoo»,  applaudiront 
à  des  travaux  qui  tendent  à  ajouter  quelque  chose  à  la 
diagnostic. 


VARIÉTÉS. 


CHOLEtU  MUBKUS. 

A  flom».  le  choléra  continue  a  faire  des  ravagestoajoors  < 
nation  est  géeérak  parmi  les  habitant. 


s;  la  coostrr- 


A  MmtiUe,  l'épidémie  offre  des  variai  ions  selon  l'étal  de  l'atmosphère.  Lu 
dernières  nouvelle»  sont  datées  do  2  septembre  t  k  cambre  des  décès  choléri- 
ques de  ce  lour  s'éle.ait  a  85;  la  veille  il  avait  été  de  »t. 


—  Les  lettres  de  Marseille  .lu  4  .nonorret  croc  le  nombre  des  décès 
la  veille ,  dimanche,  ne  s'élevait  ou  a  54 .  dont  38  cholériques,  mais, 
bureau»  de  la  mairie  ferment  de  meilleure  heure  le  dimanche ,  il  est  a 
mw  le  bulletin  de  lundi  ue  soit  un  peu  pkia  lort.  par  suite 

riérée». 

1res  sousetipt  iens  sjot  recueillies  en  fateur  des  pauvres  cl 


Dans  le  département  dtt  Bmchet-J'i-lthine  ^Marseille  excepté),  la 
lite  s'etète  à  o\l  sur  110  |»c donnes  attaquées. 

A  Ait,  il  y  a  eu  depuis  la  mort  de  M.  Darlatoo  1 1  cas  de  choléra. 

A  Prlutannr,  le  mal  rient  de  se  déclarée  également. 

A  Lançon,  plusieurs  cas  oui  rte  obsertés. 

A  tirant,  il  y  a  eu  placeurs  décès  cholériques  :  mais  la  commune  la  plus 
mal'railéeea  celle  de  Poumércs.  daua  laquelle  il  est  mort  jusqu'à  2S  |icrtoaati 
dans  un  seul  jour. 

A  Aviqnnn,  on  tient  d'eu  constater  sis  ras  \  Itiopitat  et  plusieurs  ras  en 
ville.  Il  y  a  eu  plusieurs  décès. 

Toute'  la  Provence  est  menacée  de  l'invasion  de  la  maladie.  Il  y  règne  aoe  et»  - 
leur  étoulCsnte. 

A  B'rttn,  l'épidémie  est  toujours  en  procréa.  Du  S0  au  3)  aoOt.  il  y  a  eu  6a 
décès  cholériques  dans  cette  ville,  et  tuï  nouteatu  malades. 

A  BtttUn,  b  maladie  partit  décliner.  Du  28  au  t»  août  ou  n'a  eu  que  12 
nouTcaus  cas. 

4  Oanizick  nt»  nne  température  froide  et  humide  a  succédé  aux  chaleurs,  k 
choiera  s  rftaleroent  diminue,  et  l'on  espère  qu'il  y  disparaîtra  tous  peu. 
A  Pra^ut,  k  mal  «ieutde  se  déclarer  asec  quelque  intensité. 

—  On  lit  dans  k  Comtpondaitt  de  Haminurg  ■ 

m  Le  choiera  a  fait  de  grands  ravages  en  Svne.  et  nota 
l  a  llk  de  M  k  due  de  Plaisance,  qui  voyageait  en  ! 
Seau.  > 

t  en  ce  moment  sons  I 


selAkp. 


—  La  'ille  de  I 
senlersque  qui  y  fait  des  rava^s  i 


en  cktf,  Jtn*s  Gciai». 


PUIS.   —  IMPHIMKK'R   ÏYEB AT  IT  COMPAGNIE,  BOI   00  CADEAU ,   H*  i6. 
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U  «411TTI  IttatCAU  »t  Pi»*  (  GnzxUt  «ht  MW  rt 
52  colonaea  ,  et  éspavasjt  i  6  IroiHe»  in-K".  Le  peu  do  fi 
mou.  Pour  rBtnncer,  44  £r.  Ut  abotmemena  ne  peaveol 
Oa  l'abonne  *  P»ri» , 
kttret 


est  compose  dr  16  pat*»  ie-4% 
de  40  (r.  par  an.  20  tr.  pour  6  mois .  et  40  fr.  peur  S 
(*'  Janvier.  I"  Avril,  I"  Juillet,  l"  Octobre.  — 
le»  Directeur»  des  poêla.  —  On  ne  reçoit  que  l.s 


I.  Tbatavz  oeii 


Note  ue  de  nonteata  bains  hydro  sulfiireui  foctire».  • 
■ioi  os  mimant  ««teitAi».  liu  ttptm»  irai  «  reji 
printemps  et  l'été  de  <85l>.  —  Sur  dcu\  cas  rcnur.i 


Dn  traitement  du  idres  on  conceptions  délirante»  — 
11.  Itr.vur.  ut»  joca- 
i  règne  à  Pluladelubie  dan»  le 
printemps  et  l'été  de  «&3I>.  —  Sur  4cu\  cas  rcnurqiuLle»  de  larsuçile. — 
Remarques  pratiques  sur  sii  cas  d'aucTrisme  traites  à  l'aide  de  I  opération.  — 
Sur  la  rétention  du  placenta.  —  ttrscclioa  du  coudr  pratiquée  arec  succès.  — 
Considération;  oonrclles  ht  la  réduction  de»  tusatious  de  i  humérus. —  Lacc- 
ration  de  l'urètre  a  la  saule  d  une  rliule  Mir  le  périnée  :  |-oncl»oo  de  la  terne. 
—  Anévrismc de  l'art,  rt  fessiers ,  gueii  à  l'aide  de  la  ligilure  de  l'iliaque  in- 
uroe.  —  II;  pcrtropliic  cougentalc  de  la  langue.  —  Vi rs  dans  la  it»ic  mi- 
nair*  simiiUut  les  ssmp'oincs  de  la  pierre.  --  Observation  rire  d'arrouelie- 
meut  par  la  paroi  abdominale.  —  Remarque  s«ir  la  pnromonie  bilieuse.— 
De»  eiTeta  pbssiolofiqoe'  «lu  caoulcliosc  applique  «ir  U  plaie  comme  mosen  de 
contre  irritation.  —  be  la  névre  «lu  eliallauootbee.  -  III.  A<  sorum.  Acadé- 
mie de  médecine;  séauce.  du  12  septembre. —  IV.  0 .Huniursu.  Mémoires 
de  la  société  niidiiale  d'observations  de  l'aris.  —  tïtiuiu  i.  Séance 
de  la  société  pbréuulugiipie. 


MALADIES  MENTALES. 

DU  TBA1 TEMCHT  HKS  IDÉES  OU  CO>CF-P  (  IONS  DÉLIB  ANTES  , 

par  M.  Lei  hbt  ,  iiit'ileciii  «Je  liuvlre. 

Dans  rocs  Fragment  ptvehnln'lqurs  sur  lit  folle,  j'ai  distingue  les 
halliicimlions  rie»  conception»  di'.'irart'es  ■  cette  distinction  n'intéresse 
pas  sou  Irai™  t  l'bi.toire  de  la  folie,  elle  .le  la  pl<n  grande  impor- 
tance pour  l,t  prati  («e  Le  traitement  de»  concepiions  «Muantes  et  ce- 
lui des  hallurinitiun»  doit  l'Ire  établi  sur  des  I  a<e»  -tifféren  es  :  le  pre- 
mier consiste  suituiit  dan»  l  e mpl.it  d  »  moyen*  moraux,  le  srrond  dmi 
■  •emploi  simultané  de»  moyen»  moraux  rt  des  moyen*  physiques.  Un 


traits  tnctl  aiti  peut,  dans  l'c»|i.»ce  J  quiLm  s  jouis  ,  triompher  des 
premières;  les  sicondes  sent  plus  tenaces,  plu»  Mijaics  à  se  reproduire 
et  ne  peuvent  cire  attaquées  do  front,  q  ic  dans  un  petit  nombre  de  cas. 
Le  i.iis.inD<ni<fit  et  l'cxpeiicnre  sont  ici  parfaitement  d'accord  ,  mus 
rappelons  en  peu  de  mots,  ce  que  «ont  le»  hallucination»  et  le»  cou.  ép- 
iions délitantes. 

L'hallucination  est  une  perception  analogue  à  U  perception  de* 
objets  siluc'i  Lors  de  nous  ;  clh-  piend  toutes  Tes  form.s  de»  sensations, 
et  on  pourrait  lui  donner  pour  siège  l'origine  des  ncifs  qui  vont  aux  ot- 
gane»  de»  sens  ;  elle  dépendrait  «1  une  modification  de  ce»  nerfs  ana- 
logue a  celle  que  produisent  les  otjrts  des  sensation»  :  aimj,  l'iulluc  - 
né  enlcud,  Toit,  liairc,  goùtc,  sent,  landi»  qu'aucun  objet  u'est  à  portée 
de  ses  organes.  La  conception  «lé  iraote  est  tout  autre  clioie  :  c'est  une 
création  de  l'espiit,  c'est  une  idée  qui  u'a  passa  raison  dV.xmlt me  dons 
une  pen  eption.  L'hallucination  est  uue  Si  tuation;  la  c;ueeptioD  dcli- 
raute  est  uue  pensée. 

Il  suit  de  là  quc.d  nslecas  d'Iullueinalion,  ce  n'est  pas  seu'etnenl  une 
erreur  de  l'esprit  qu'il  s'agit  de  couiltattre  ,  mais  aussi  une  abei  ration  dit 
la  sensibilité  :  cette  abrrr.ition  est  uièine  le  phénomène  |-ii:icipal,  géne- 
r.ilrur,  relui  li'uù  découle  le  délire  de  la  pensée.  Dan»  le  cas  de  con- 
ception délirante,  c'est  une  simple  erreur  de  l'esprit.  Ainsi  tel  homme 
la»  de  sa  luiscre,  iinagtoc  qu'il  Tient  de  f  «ire  un  immense  héritage  et  te 
complaît  dans  cclie  idée  au  point  qu'il  finit  par  la  croire  réelle  ;  tel 
autre  *c  dit  roi  ou  rmpereur  sans  que  personne  lui  en  ait  jamais  parlé , 
s»ns  qu'il  ail  éprouvé  aucune  perception  de  laquelle  il  aitpu  le  conclure; 
ils  ont  chacun  une  conception  délirante.  Or,  une  conception  de  ectto 
nature  el  ainsi  produite,  pourvu  qu'il  ncs'y  mêle  aucun  autre  phénomène 
d'atxrration  ircnlale,  ni  aucun  symptôme  de  paralysie,  rédi  ra,  dans  Ir 
plus  grand  nombre  drscis,  à  un  traitement  purement  moral,  surtout  -i 
le  malade  est  dans  la  foico  de  l'Jge  et  d'une  bonne  santé  physique. 

Un  jeune  homme  dont  j'ai  rapporté  l'histoire,  il  y  a  quelques  années, 
et  qui  se  trouvait  dait»  ce  cas,  a  été  guéri  ta  fort  pen  de  temps.  Il  se 


feuilleton. 


SE  A  ICI  L'C  L\  SOCttît  l'IirtNOLOtHJC». 


Non»  as-on»  eu  l'etlrtm*  «tWaetioo  d'assisler,  il  s-  a  «pu-lqne  jours,  a  la  aep- 
tiénse  séance  annuelle  de  la  société  phreootofunie.  C'est  une  récréation  perio 
djqsse  dont  nous  profitons  avaol  d'autant  pins  d'empressement  que  le  'spectacle  se 
donne  itratîs.  ce  qui  est  on  ne  peut  pbta  hbéral.  Cette  annre  on  s'était  mis  en 
en  frais  de  prospectus.  L'assemblée  n'étant  d  ordinaire  composée  que  des  parc»» 
et  amis  des  pbredoloristes  et  de  qsselqtse»  désoeaws  «pii  comme  non»  .  mirent 
l  trtunt  on  ils  TOieel  une  porte  mnertc.  U  soeirté.  pour  remédier  à  cet  inrnnsr- 
t  et  se  procurer  un  auditoire  «pi  eâl  I  air  d  un  pnb'ir,  a  eu  recours  i  l'ap- 
e.  Elle  a  fait  savoir  qoe  le  fameux  calculateur  sicilien  de  IU  an» ,  Vito  Maii- 
ele,  assisterait  en  personne  a  la  séance.  Ce  ttratagénie  a  réussi  en  partie  ;  il 


ou  veau  s.  Mai  s  cet  le 


a  amené  dans  la  salle  St-Jean  ua  asséz  bnn  nombre  desisaee»  n< 
prrode  annnnee  n'était  qu'une  horiible  trahison;  Vito  Man^ia 
M.  Casimir  Broussais  a  fait  comme  I  amphitryon  de  la  satire: 

Nous  u'as-ons.  a-t -il  dit.  ni  Lambert  ni  MMière; 
Mais  puisque  je  vons  vois  je  me  tiens  trop  routent. 
Vous  iles  un  braTt  homme  :  entrer,  on  soos  attend. 

Nisus  n'aviii»  donc  eu  «le  Tito  Mangiamelr  que  son  masque  en  ptitr*  .  su 
Irtpe  la  |  hrrnului;i<'  lait  voir  et  tisusher  au  doigt  l'organe  du  calcul  qui  s  manipier 
Mai*  n'anticipons  point. 

C'est  M.  Broussais  père  qni  a  »us-ert  la  séance  par  ua  disro«rs  dont  le  sujet, 
tel  qsj'il  était  indique  dais»  le  programme,  sembljit  offrir  quelijur  intérêt.  M. 
Broussais  devait  parler  »  de  l'stat  de  U  pbrènoloRip  vii-à-wt  la  xseie  le  .  et  r!es 
»  obstacles  qui  s'opposent  a  son  prneves.  »  Ce  «iisconn  n'a  eu  d'autre  mérite  qer 
.1  être  court,  car  dss  reste,  il  a  été  d'un  itssistuifisnro parfaite.  Nosisiioa»  etonnnr» 
j)iie  M.  Brousuis  n'..it  |us  pris  an  peu  pins  de  peine  pour  une  séance  d'apparat 
Noos  dooloos  même  que  re  morreau  ait  été  écrit  rt  .'(impose  pour  la  circons- 
tance. Ce  n  était  pitre  qu'une  compilation  faite  à  la  Utr  de  notes  et  de  rognures 
empruatres  aux  precédeos  écrits  <le  lautear.  si  mal  jointes,  si  .1.  cousues,  qu'il 
nous  a  été  le  plus  tonvenl  impossible  d'en  apercevoir  le  lien.  Il  y  manquait  en 
outre  la  ver»e  d'irritation,  le  tonsarrailiqar  el  l'esprit  »n  peu  trivial,  maiMiuis  f 
qui  d'ordinaire  assaisonnaient  les  rcnlsrl  la  pan>!e  de  M.  (Iroussais.  C'est  on 
solcan  éteint  qui  ne  jette  plus  rjne  par  longs  inlrrsallrs  quelques  piles  éclairs, 
desappointemeut  a  clé  d'aulanl  plus  grand  que  M.  Brunasai»  est  regarde,  i  juate 
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disait  Cts  de  Napoléon  et  regardait  arec  un  souverain  mépris  tout  cens 
qu  i  étaient  d'un  naissance  inférieure  à  la  tienne  ,  c'est-à-dire  tout  le 
monde.  Pendant  longtemps,  il  avait,  par  ses  idées  orgueilleuses,  (ail  le 
désespoir  de  sa  famille  j  neuf  mois  durant,  il  était  resté  dans  une  nui- 
son  de  santé,  soumis,  sans  résultat,  an  traitement  ordinaire  ,  lorsque , 
sur  la  proposition  et  d'après  les  conseils  de  mon  excellent  maître  ,  M. 
Ejquirol,  j'entrepris  de  le  guérir.  D'abord  je  lui  cherchai  querelle  ; 
cela  m'était  nécessaire  pour  agir  envers  lui  avec  sévérité,  cl  il  me  fut 
facile  d'en  trouver  l'occasion  sans  aucune  apparence  d'injustice.  Je  n'eus 
pour  cria  qu'à  lui  apporter  une  lettre  venant  de  son  pire,  et  à  exiger 
qu'il  y  fit  une  réponse  convenable.  Il  répondit  en  conformité  de  ses 
idées  vaniteuses.  Je  le  fis  mettre  au  bain  et  je  lui  donnai  une  forte 
douche.  Rendu  attentif  par  celte  dure  admonition,  ethumiliéde  l'avoir 
reçue,  il  sentit  sa  dépendance  et  pleura  abondamment.  J'allai  vers  lui 
pour  le  consoler  et  surtout  pour  lui  faire  entendre  raison.  Il  ne  résista 
pas,  convint  de  tes  erreurs,  de  ses  torts,  et  dans  l'espace  d'un  mois,  tout 
était  Goi. 

Je  viens  d'obtenir,  à  Bicétre,  un  succès  analogue  dans  un  cas,  en 
apparence  pins  difficile,  car  la  maladie  datait  de  dix-neuf  ans  au 
moins. 

Un  homme  âgé  de  i5  ans,  d'une  santé  robuste,  autrefois  garçon  bou- 
langer, et  qui  a  servi  dans  un  régiment  d'infanterie  où  il  n'a  pas  dépas- 
sé le  grade  de  sergent,  s'est  avisé  qu'il  était  lieutenant,  puis  capitaine, 
puis  major,  puis  maréchal  de  France,  et  son  dc'lire  montant  toujours, 
de  maréchal  de  France  il  s'est  fait  parent  de  Napoléon.  Si  la  folie  de 
cet  homme  consiste  uniquement  en  et  la,  me  dis-je,  malgré  l'ancienneté 
de  sa  maladie,  on  doit  pouvoir  le  guérir  ;  examinons-le.  Je  le  fais  donc 
venir  près  de  moi,  c  t  je  cause  avec  lui. 

Pour  qu'il  consente  à  causer  je  l'amadoue  par  des  paroles  caressan- 
tes et  flatteuses,  mais  qui  n'ont  aucun  rapport  avec  son  délire;  puis  j 

"  e  de  ses 


titre,  coaime  le  seul  homme  en  France  dnpt  U  réputation,  U  position  scientifique 
cl  le  Ukut  pui'scnl  donner  quelque  autorité  et  quelque  consistance  a  la  plir.  no- 
loçic  C'est  sou*  ta  protection  Je  son  nom  qu'il  a  cU- et  qu'il  sera  permis  encore 
quelque  temps  à  ce  menu  peuple-  de  médiocrité»  qui  com|>o*eiit  1a  secte,  de  don- 
ner *iirne  de  vie  et  de  prendre  la  parole  dans  dei  question»  de  .science  et  de  phi- 
l>>«.ipliir.  Ainsi  le»  pbrcnolo;;:»te»  devraient .  dans  leur  intérêt,  ne  pas  roniprn- 
mrttrc  l'influence  de  leur  chef,  qui  e,l  toute  d'opinion,  en  le  )ai»*ol  s'eogagi-r 
impnUemmeut  dans  Je  démarche»  publique»  où  le  prestigede  s»  jpui  ,sanc*  ne. 
peut  q-it  perdre,  car  cette  puissance  n'est  plus  que  dans  un  nom,  niais  ceci  u'r.t 
p.is  unireatfjKe. 

Vw«  n'avons  pas  grand  elwc  a  extraire  du  discours  de  M.  BroussaLs;  car  no< 
U-itnr*  sont  as-, «  au  courant  des  lieux  communs  de  11  philosophie  phriuiolu^i. . 
qu  pour  nous  croire  dispenses  de  leur  en  donner  une  nouvelle  édition.  Nous  iu- 


tne  fais  raconter  tout  au  long  l'histoire  de  ses  prêta  ières  années.  Il  irie 
parle  avec  détails  de  ses  père  et  mère,  de  ses  frères  et  de  ses  sœurs,  de 
ses  compatriotes,  de  son  élat  de  boulanger,  de  ce  qu'il  gagnait  ,  de  ce 
qu'il  dépensait,  de  ses  plaisirs  et  de  ses  espéraices  d'autrefois.  Comme 
il  voit  que  je  prends  plaisir  à  l'entendre,  il  prend  lui-même  plaisir  à 
raconter.  isi  conversation  est  pour  moi  un  double  motif  de  joie:  d'une 
part  j'acqubrs  la  preuve  qu'il  n'a  rien  prrdu  de  sa  mémoire,  de  l'au- 
tre, j'ai  la  certitude  d'avoir  obtenu  sa  conQance,  ce  qui  doit  le  rendre 
plus  sensible  à  la  querelle  que  je  lui  prépare.  Pendant  notre  causerie  , 
lorsque  je  le  vois  arriver  à  l'r'poqtte  Je  sa  vie  où  il  a  commencé  à  déli- 
rer, je  le  fais  rétrograder  bien  vite,  parce  que  je  veux  le  retenir  long- 
temps sur  l'époque  où  il  a  élé  raisonnable,  afio  de  le  bien  pénétrer  drs 
idieset  des  «cotimens  qu'il  avait  avant  sa  maladie.  Je  le  laisse  enfin 
airiver  au  temps  où  il  a  été  militaire.  D'abord  il  en  parle  fott  uiodcstr- 
mrut  et  connu  il  convient  au  grade  qu'il  occupait  dans  les  rangs  de 
l'année:  j'interro,;?  ses  passions ,  une  truie  se  montre  vive  et  fuite ,  1a 
vatù'.é.  Il  a  connu  un  homme  en  place  qui  n'aurait  jamais  souffert  qu'un 
inconnu  lui  ailre>â:  la  parole  :  «"est  insulter  quelqu'un  que  de  l'abor- 
der même  respectueusement,  a  moins  qu'on  ne  soit  son  égal.  Amené  sur 
rc  terrain,  je  n'ai  qu'à  laisser  dire  le  malade  pour  qu'il  s'enferre  de 
lui-même.  Sa  figure  auparavant  calme,  s'anime,  devient  sérieuse,  et  il 
me  raconte  qu'il  a  été  fait  lieutenant,  cipitiine,  etc. ,  etc.  Je  l'inter- 
romps et  je  lui  dis  d'un  ton  sévère.  «Ciov  *  vous  que  jesois  d'humeur 


•  Si  =ru«  roit.i  seulement  les  principaux  pwiolf  traites  par  l'orateur» 

i.c  lui  delà  pliiciiulo-ic,  selon  lui,  est  de  faire  eoonailre  aux  hommes  leur 
moral  et  par  suite  leurs  devoirs .  ce  qoe  les  niorali»trs  ,  le»  législateurs  politi- 

•  I'iia  cl  religieux,  et  les  philn'ophr*»  a» aient  jusqu'ici  été  incapables  de  taire,  de 
rjunii-r,  'pi'-ltaiil  C.all  et  le  Journal  <lr  phrrnolngir,  le  store  humain  aiait  <  te 
l>ri»c  de  toute  morale,  de  I  ,ule  Irgi.s)  ,tion  et  de  toute  «lucalion  raisonnables. 
Mus  k-  rapport  spéculatif  c'était  pire  encore:  les  philosophes  moralistes  ne  con- 
ii  m  <  I  nt|Msl  lionnic  :  il n'.  Intiment  Ici  faitiinlellecturi»  et  moraux  de  la  nature 
1'  itiji  ne  que  sur  eni-métin-s,  ou  sur  quelques  inJividus  i-o-cs  qu'ils  prenaient 
I  i-iit  le  line  it«  I><|h'«!  entière  Leur»  pi  ïntur»  s  et  dcssriplioos  sont  donc  inia- 
-iniirr  .  <■'.  I.intasliqoes.  La  phirnologe,  m  contraire,  (ait  entrer  dins  ses  oh«r 
>a-i'«»>  '.-rav  lc«  tio-nme»,  ce  qui  donne  i  ses  résultats  l>icn  plu»  de  solidité  et  de  j 


à  rn'entendre  conter  de  pareilles  impertinences  ?  Vous  êtes  an  garçon 
boulanger  et  c'est  vous-même  qui  venez  de  me  l'apprendre.  Je  me  ten- 
tais tout  à  l'heure  porté  àvout  obliger ,  mai»  les  mensonges  que  vous 
veo'z  de  me  débiter  vous  rendent  indigne  de  mon  intérêt.  Retirez- 
vous.  »  U  est  tout  interdit  et  cherche  à  me  prouver  qu'il  a  raison.  Je 
refuse  de  l'entendre  et  j'ordonne  aux  gardiens  de  l'emmener. 

On  voit,  par  le  résultat  de  cette  première  entrevue  ,  quel  a  été  le 
commencement  de  sa  maladie;  une  excessive  vanité.  Cette  vanité  a  été 
si  forte  que  pendant  les  sept  premières  années  de  ton  séjour  à  Bicétre, 
le  malade  n'a  pu  lé  à  personne.  Conséquent  à  l'idée  qui  le  faisait  parent 
de  Napoléon,  tous  ses  commensaux,  les  employé*  de  l'hospice ,  1rs  mé- 
decins étaient  au-dessous  de  lui,  et  c'était  presque  l'insulter  que  de  lui 
adresser  la  parole,  aussi  n'obtenait -on  rien  de  lui  que  très-difficilement 
et  ce  n'est  qu'à  grande  peine  qu'on  était  parvenu  à  le  raser.  Quand  on 
le  laissait  tranquille,  il  était  assez  doux,  et,  depuis  plusieurs  années,  il 
consentait  à  causer  pourvu  qu'on  ne  lui  contestai  pas  ses  honneurs  et  ses 
grades  ;  mais  jamais  il  ne  se  livrait  à  aucun  travail  et  passait  la  jour- 
née à  te  promener  et  à  lêver. 


,  à  la  visite,  je  lui  fais  dire  de  venir  me  parler,  et 
comme  il  n'y  consent  pas,  on  le  force  à  venir.  Je  le  remets  sur  le  ter- 
rain de  la  veille  et  je  m'aperçois  que  la  nuit  ne  lui  a  servi  de  rien,  ses 
idées  vaniteuses  ne  sont  pas  même  ébranlées.  Je  le  fais  mettre  au  In  in 
et  je  tente  un  dernier  effort  pour  le  ramener  à  la  raison.  Je  veux,  lui 
dis-je,  vous  épargner  l'humiliation  de  la  douche,  de  celte  punition  que 
je  n'inflige  qu  aux  hommes  méchant,  aux  metteurs  et  aux  mauvais 
sujets.  Vous,  honnête  garçon,  bon  ouvrier,  vous  y  exposerez-vous?  Ne 
conviendrez  vous  pas  de  vos  erreurs  et  ne  vous  décidercz-voiis  pas  à 
écrire  à  vos  parens  pour  leur  témoigner  le  désir  d'aller  travailler  avec 
eux  de  votre  état  de  boulanger?  D'abord  ilseuil;  mais  comme  j'insiste 
pour  avoir  une  promesse,  il  me  refuse  tout  net.  Je  lui  donne  la  douche, 
et  parée  que  ja  veux  qu'il  n'en  prenne  pas  l'habitude,  je  la  lai  continue 
jusqu'à  ce  qu'il  me  paraisse  en  être  trcs-toiiriucnté.  Alors  je  lui  dis  : 
«  Je  cesse  pour  un  moment,  afin  de  savoir  votre  réponse,  car  nous  al- 
lons continuer  de  laisser  couler  l'eau,  pendant  une  heure  ou  deux.  I*s 
quelques  secondes  de  douche  qu'il  vient  d'indurcr  lui  suffisent;  il  re- 
nonce à  ses  prétentions,  et  ptotnrt  d'écrire  à  ses  parens.  A!ors,  je  re- 
deviens doux  et  prévenant  envers  lui,  je  l'encourage  dans  sa  bonne  ré- 
solution, et  je  lui  propose  pour  le  jour  même,  après  qu'il  aura  écrit, 
une  promenade  dans  l'intérieur  drs  cours  de  l'hospice  ,  et  pour  plot 
tard,  des  promenades  au  dehors,  en  attendant  sa  sortie  définitive.  Il 
est  conU-nlde  moi,  cl,  en  nous  quittant,  nous  sommes  les  meilleurs 
amis  du  monde.  Pendant  la  journée,  il  écrit  à  son  père  et  m'envoie  sa  lettre; 
je  lui  propose  quelques  corrections  qu'il  accepte  sans  peine.  Le  soir, 
nous  faisons  la  promenade  convenue;  il  en  est  enchanté.  Le  lendemain, 
nous  allons  au  dehors  :  il  croit  revivre  en  voyant  la  campagne,  rl  en  re- 
gardant Paris  dont  nous  sommes  si  près  et  où  je  lui  promets  de  I* 
laisser  aller  bientôt.  Nous  parlons  de  son  état  qu  il  veut  reprendre,  de 
sa  famille  dont  il  n'a  pas  eu  de  nouvelles  depuis  dix-nrut  ans;  de  la 
politiq  ue...  il  en  était  encore  au  regue  de  Louis  XVIII ,  et  ne  savait 
presque  rirn  de  ce  qui  s'était  passé  depuis. 

S'il  était  homme  capable  et  d'un  esprit  cultivé,  la  nouvelle  vie  de 
ton  intelligence  eût  été  extrêmement  intéressante  à  observer  :  mais, 
simple  ouviier  et  n'ayant  reçu  qu'une  instruction  éléuentatie  très-fai- 


généralité.  Sans  prétendre  contester  a  la  phrcnologic  ses  prétentions,  on  peut 
demander  à  M.  Brtiuuai»  on  à  tout  autre  plirenotogistc.  si  '1  béopbraste.  Piame, 
Aristophane.  Plutarque.  Tacite,  Molière.  La  Bnivcrr,  Laroebefoucanlt,  Sliair»- 
peare,  Fi<-Uliusr.  Lotit.  Waller-Scotl  ont  rte  d'aussi  profonds  ignorant  de  U 
nature  humaine  en  général  qu'on  veut  bien  le  dire  ,  il  nous  «cmMe  que  toi»  ers 
beau»  grnics  cl  ce»  «caiuls  esprits  ont  su  assci  bien  décrire,  classer  et  priodre 
les  passions,  les  caractères,  les  penehans,  et  toute»  le»  variété»  de  la  constitution 
morale  de  l'homme.  Nous  douions  fort  qu  avec  leurs  compas,  I  s  phrrnologistrs 
parviennent  jamais  \  découvrir  une  passion  qu'ils  n'aient  pa<  parfaitement  anah- 
sec,  un  vice  ou  une  vettu  dont  ils  n'aient  donne  le  tjpe  et  drli-niiinc  les  ef- 
fets, etc.  Sous  le  rapport  empirique  et  de  l'obscrsalion  extérieure,  le»  poètes  rt 
les  philosophes  moralistes  proprement  dits,  ont  tu  et  dit  sur  l'honnie  en  p  net  al 
tout  ce  qu  il  est  possible  de  voir  et  de  dire  et  il»  l'ont  dit  si  hien.  mie  celui  qui 
lit  leurs  immortelles  peintures  s'y  reconnaît  lui  et  les  autres  comme  dans  un  mi- 
roir. Sous  le  rapport  théorique,  les  p»schologi»les  et  mrlapbisicirns  ont  fait 
beaucoup  plus  qu'il  n'est  donne  su*  pbrënoloejste»  d'en  comprendre.  Je  crois 
fermement  qu'A rislote,  Platon,  Descarte*.  Loke,  Kant.  Leibnita,  Conditlae, 
savaient  un  |wu  mieux  ou  du  moins  se  rendaient  «n  peu  mieux  compte  des  opé- 
rations île  l'intelligence  et  de  leur»  lois,  que  le  plus  hahile  des  phrrnologntes,  r 
compris  leur  maître.  U  ne  faut  pas  que  la  sottise  ptireno'ogiqae  s'imagine  avoit 
rien  invente  ni  a  point,  la  philosophie  est  tre*-vieille.  lje%  homme»  se  sont 
mi»  de  bonne  heure  a  s'etodier  eux-mêmes .  et  celle  élude  a  été  pratiquée  par  le» 
pins  grands  irriurs  du  monde.  L'analyse  des  faculté»  de  l'e»prit  humain  a  de 
fuie  cl  rrfute  dan»  tous  les  points  de  vue  possible»,  et  tel  qui  emit  tomber  sur 
quelque  découverte  dans  ce  peut  monde  si  bien  braillé,  peut-être  sur  de  ne  re- 
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Lie ,  il  avait  peu  de  chose  à  faire  pour  se  retrouTcr  tel  qu'il  était  aupa- 


Je  lui  propose  d'aller  visiter  la  boulangerie  de  l'hospice,  il  j  Ta  : 
là  on  lui  dit  qu'un  ouvrier  vient  de  tomber  malade  et  qu'étant  de  la 
partie  on  lui  aérait  bien  obligé  s'il  voulait  donner  un  coup  de  main  : 
il  y  consent.  Maintenant ,  des  quatre  heures  du  matin,  il  est  an  travail, 
te  trouve  plus  heurrui  qu'il  ne  l'a  été  de  longtemps  et  n'a  pu  d'autre 
désir  que  de  repicndreton  état.  Quand  il  était  oisif,  sa  tête  papillon- 
nait, dit-il;  maintenant  qu'il  a  de  l'occupation,  cela  ne  lui  arrive 
plus ,  cl  il  se  croit  entièrement  guéri.  Pour  moi,  je  ne  regarde  pas  sa 
guérison  comme  achevée ,  il  a  de*  habitudes  de  vanité  qui  ne  peuvent 
pas  disparaître  en  quelques  jours,  et  qui  seraient  même  capables  de 
ramener  les  idées  délirantes  ai  le  malade  était  trop  tôt  soustrait  a  la 
surveillance  dont  il  est  entouré.  Mais  il  est  sorti  de  l'ornière  dans  la- 
quelle il  a  longtemps  croupi  ;  il  est  revenu  à  la  vie  commune ,  a  son 
travail  journalier  -f  le  reste  ne  sera  plus,  je  l'espère,  qu'une  affaire  de 
temps  et  d'éducation. 

Ce  fait  m'a  causé  du  plaisir ,  mais  il  ne  m'a  pas  étonné  ;  avec  de  la 
force  ,  de  l'adresse  et  de  la  persévérance  ,  il  est  peu  d'idées  do  la  na- 
ture de  celles  dont  il  est  ici  queatioo,  qu'on  ne  puisse  faire  déloger  de 
l'esprit.  Une  passion  aveugle  les  y  a  introduite*  ;  qu'une  attention  sou- 
tenue les  répons».  Et  quand  un  malade  me  dit  :  je  ne  puis  pas  rejeter 
crttc  idée ,  car  je  la  crois  vraie ,  j'exige  encore  qu'il  la  rejette,  ne  fut-ce 
que  du  bout  des  lèvres.  En  cela  ,  tout  étrange  que  puisse  paraître  ma 
prétention  ,  celte  prétention  découle  directement  de  l'observation  des 
maLdcs.  Ko  effet ,  comment  les  idées  délirantes  s'emparent-elles  de 
l'esprit ,  dans  le  plus  grand  nombre  des  cas?  Par  l'intermédiaire  d'une 
passion  ;  comme  une  chose  que  l'on  désire  ou  que  l'on  craint ,  mais  que 
dans  le  principe ,  on  sait  être  fausse.  La  première  fois  que  cette  idée 
»e  présente ,  on  la  repousse  ;  ensuite  on  s'en  occupe ,  puis  on  la  garde , 
puis  elle  devient  dominante  et  exclusive.  Eh  bien .'  qu'à  l'aide  d'une 
passion,  quelle  quMIe  soit ,  vous  fissiez  arrivera  l'esprit  une  pensée 
contraire  à  la  peusée  malade  ,  cette  pensée  sera  d'aboi d  rrjetec;  ne 
vous  rebutez  pas  ;  revenez  souvent  à  la  charge  et  de  luules  les  manié-' 
res  ;  la  bonne  pensée  entrera  peu  à  pen  et  chassera  la  pensée  malade. 
Surtout,  dans  un  pareil  traitement ,  il  ne  faut  pas  désespérer  trop 
promptcmenl ,  ni  insister  longuement  sur  un  moyen  déterminé.  Les 
seuls  bons  remèdes  sont  ceux  qui  guérissent;  lors  donc  que  celui  dont 
Tons  faites  usage  n'a  pas  de  succès ,  prenez-en  un  autre  ;  choisissez 
dans  l'esprit  de  celui  que  vous  voulez  guérir,  la  passion  que  vous  pour- 
rez le  plut  facilement  mettre  en  jeu  et  qui  vous  fournira  le  plo*  puis- 
sant h  vicr. 

Un  tort  très-grave,  et  rrulhciircu'emrnt  trop  fréquent,  que  1rs  prrsnn- 
ncs  vivant  avec  1rs  aliénés  ont  envers  ces  malades,  c'est  de  se  conformer 
i  leurs  idées.  On  croit  rendre  service  1  nn  aliéné  en  lui  donnant  la  qua- 
lité qu'il  s'a'tribuc,  c'est  ce  qu'on  peut  faire  d»  plus  nul  contre  lui  , 
car  c'est  doubler  sa  maladie.  J'ai  dit  que  les  hallucinés  soot  moins  gué- 
rissables  que  les  individus  dont  l'unique  folie  c>t  d'avoir  des  concep- 
tions délirantes,  piree  que  lc>  premir-rs  ont  un  délire  de  seosalions  et 
un  délire  d'idées,  tandis  que  les  seconds  ont  un  délire  d'idées  seule- 
ment. En  flattant  l'idée  délirante  d'un  homme  qui  n'a  pas  d'autre 


phénomène  de  folie  ,  par  exemple ,  en  appelant  roi  celui  qui  se  dit  roi, 
on  concourt  à  lui  persuader  qu'il  (Kissède  réc" 


imagination  seule  l'avait  pourvue  ;  on  lui  donne  par  une  sensation 
que  Vautre  tient  d'une  hallucination.  Certains  malades,  lorsque  je  voi 
lais  qu'ils  convinssent  de  l'erreur  où  ils  étaient  tombes,  arguaient 
tre  moi  de  l'opinion  des  autres,  a  J'ai  proclamé  ma  royauté,  me  disait 
l'un  d'eux,  cela  est  vrai ,  mais  ceux  qui  m'entouraient  l'ont  proclamée 
aussi  ;  tout  le  monde  en  est  convenu,  j'ai  donc  raison.  *  Dire  à  un  pa- 
reil malade  que  l'on  s'est  moqué  de  lui ,  que  l'on  a  agi  par  condescen- 
dance ou  même  par  ironie ,  il  faut  bien  en  venir  là  ;  mais  il  eut  mieux 
Talu  ne  s'être  pas  préparé  ce  surcroît  de  difficulté. 

Je  vais  prouver ,  par  un  fait ,  à  mon  avis ,  très-concluant ,  l'impor- 
tance du  précepte  que  je  viens  de  donner ,  en  même  temps  que  je  ferai 
comprendre  comment  une  idée  délirante,  et  que  l'on  sait  fausse,  peut 
entrer  daos  l'esprit  et  s'y  Gxer.  11  s'agit  d'un  malade  qui  avait  voulu 
se  faire  passer  pour  prophète  et  envoyé  de  Dieu ,  auquel  personne  ne 
s'était  soumis  et  que  l'on  avait  enfermé  dans  une  maison  de  santé.  Ses 
discours  étaient  plus  sensés  et  il  commençait  à  renoncer  à  ses  préten- 
tions, lorsqu'il  adressa  au  médecin,  qui  avait  soin  de  lui,  la  lettre 
dont  voici  un  extrait  : 

«  Sur  quels  motifs  ,  écrivait-il  ,  vous  fendez-vous  pour  dire  qne  je 
suis  atteint  d'une  maladie  du  cerveau  qui ,  si  elle  n'eat  pu,  à  propre- 
ment parler ,  ce  qn'on  appelle  l'aliénation  mentale  ,  en  est  an  moins 
très-voisine  et  exige  que  l'on  me  fasse  subir  le  même  traitement  roédi- 
|  cal  qu'aux  fous  ?  sur  ce  que ,  direz  vous ,  j'ai  déclaré  à  ma  famille,  en 
votre  présence ,  que  j'étais  inspiré  de  Dieu  ,  et  que,  semblable à  Ma- 
homet, j'étais  devenu  un  ministie  du  ciel,  appelé  à  changer  la  législa- 
tion du  monde;  sur  ce  nue  j  ai  dit  avoir  trouvé  la  pierre  philosophale, 
avoir  la  science  infuse.  Yoifi,  ce  me  semble,  la  question  bien  po- 
sée. Vous  n'avez  rien  de  plus  à  me  reprocher ,  si  ce  n'est  de  parler 
avec  feu,  avec  énergie  et  d'avoir  ce  qu'on  appelle,  une  imagination 
I  exaltée.  Mais  beaucoup  de  jeunes  gens  ont  l'imagination  exaltée:  dans 
l  1rs  temps  de  révolution  ,  dans  les  combats ,  l'imagination  s'exalte  et  il 
I  n'est  venu  dans  la  pensée  d'aucun  médecin  défaire  donner  des  don- 
[  cbes  à  Mirabeau  ,  à  Alexandre,  à  Napoléon. 

i     »  Napoléon ,  dircz-voiis ,  ne  s'est  pas  dit  inspiré  de  Dieu  :  cela  est 
,  viai  ;  mais  Mahomet  ?  Il  s'est  dit  prophète ,  et  les  médecins  de  son 
j  t'-mps  ne  se  sont  pas  avisés  de  le  traiter  comme  fou  ;  on  l'a  cru  sur  pa- 
role et  il  «i  encore  respecté.  Je  n'ai  pas  encore  eu  le  même  snecès , 
mais  qui  sait  ce  qui  pourra  arriver? 

»  On  a  dit  de  Mahomet  qu'il  était  un  imposteur ,  un  ambitieux ,  un 
effronté  menteur,  qui  cherchait  à  tromper  les  hommes  pour  s'clevrr 
au-dessus  d'eux.  Cela  pouvait  être  coolraire  à  la  morale  ,  au  bonheur 
do  georc  humain ,  mais  ce  n'était  point  l'effet  d'un  symptôme  d'une 
aliénation  mentale. 

»  Eh  bienl  suppose:  que  fuie  conçu  leprojet  de  jouer  en  France, 
le  rôle  d'un  Mahomet  d'une  espèce  particulière,  alors  je  suis  un 
ambitieux,  un  effronté  menteur,  mais  je  ne  suis  point  un  aliéw. 
V ous  concevrez  que  pour  tâcher  d"  arriver  à  mon  t>ut,  il  fallait  com  ■ 
mencer  par  tacher  de  tromper  ma  famil'e,  pour  la  subjuguer  d'a- 
bord, comme  vous  savet  qu'a  fait  Mahomet;  puis,  j'ai  consenti  à 
être  mené  devant  vous  pourvoir  quel  serait  l'effet  de  mes  déclama- 
tions boursouflées  sur  un  homme  qui,  comme  vous,  est  pénétre'  des 
idées  philosophiques  de  l'époque.  Il  parait  que  mon  effet  a  été  man- 


[Wis'tdt  réellement  la  qualité  dont  son  |j  qué,  car  ni  vous,  ni  ma  famille  ne  vjus  j-  ctes  laiiséi  prendre. 


peter  qoe  quelque  err  ur  on  quelque  vérité  bannalr.  Les  phréncJogisles  ronvien-  j 
IHOt  eux-niê-iucs  que  1  école.  rrussai<e  a  Tait  une  clarification  de  facultés,  |tcn-  | 
chani,  instincts  et  scutiine m  furt  analogue  à  cille  i!e  f.all.  et  en  a  donné  une 
explication  a  peu  pris  icmMsMe.  Qu'ont  ils  ajoute  à  tout  re  qu'on  savait  et  i 
lotit  ce  qu'oo  leur  a  «iii.rî*  ?  Une  hypothèse  anatiKUique  encore  à  démontrer,  el 
qui,  en  la  supposant  il.  montrée,  ne  chanterait  ilktolooieni  en  nen  la  science  Je 
l'cspril-hamain.  soit  dans  ses  procèdes,  toit  daos  sis  réwiîtal». 

Le  »kuj  .  dit  M.  Drou»ais,  e*l  la  cîiiniére  des  oirlaplissieien»  et  idéologues. 
Ce  n'est  pas  un  rire,  c  e  il  on  sentiment  ana ligne  »  tous  les  autres,  un  résultat 
collectif  d'action»  organiques  multiplet.  Seulement .  dit-il ,  il  a  cela  de  parlicu- 
lier  qu'il  e>t  permanent ,  et  internent  mcrs-aircmnit  dans  toute  penire  ,  dans 
toute  affection  morale  ,  dans  tont  acte  de  la  fie  intellectuelle.  Ce  sentiment  seul 
est  stable ,  tout  le  re>le  varie.  Jamais  les  |diilo<opbcs  n'ont  dil  autre  rbose,  quant 
à  la  penoauenec  de  ce  je  ou  mot qui  constitue  proprement  l'être  pensant .  el  au- 
quel tous  les  phénomènes  se  rapportent  comme  h  leur  sojet.  Nous  observons  seu- 
lement que  ce  mai,  qui  est  la  pertonne  même,  n'a  pas  d  lialiitalion  déterminée 
dan;  le  crlne,  lacune  que  la  phrénologie  d  ra  bien  de  remplir  au  phistAt.  car  dans 
celle  république  ontot-giqne .  comme  disait  autrefois  M.  Drouuais  lui-même . 
on  ne  trouve  personne  a  qui  parler.  Mais  passons  sur  ces  «Incubation*  rartapbs- 
nques. 

la  logique  elle  même,  continue  M.  Tlroossais,  varie  d'un  individu  à  l'autre.  H 
v  a  des  lioninu  s  qui  raisonnent  mal  par  nature  et  qui  ne  peuvent  pas  absolument 
lier  les  trois  ternies  d  uo  •})  ogisntr.  Eb  bien:  avant  GaU,  on  ne  savait  pas  cela 
on  crojail  que  c'.  tajeot  les  pauions  seules  qui  empêchaient  de  bien  raisonner  . 
et  >m  oc  s'attachait  eo  conséquence  qu'à  catéchiser  et  moraliser  les 


espérant  ainsi  rtilreiser  leur  esprit  en  redressant  Iror  volonté  :  n'en  déplaise  à 
M.  Broinvais,  on  fêtait  fort  bien.  Si  les  passions  n'etnpKhcut  pas  de  bien  rai- 
sonner, elles  euipecltcnt  de  suivre  les  décisions  de  la  raison  le  nict  hanl  raisonne 
aussi  bien  qoe  le  sage  ;  il  ne  viole  pas  les  lois  de  la  logiqnc ,  mais  celles  du  de- 
voir qui  sont  fort  distinctes.  De  la  l'utilité  des  prrtù'catrim  et  du  Code  pénal. 
Je  sais  qoe  dans  le  sistciue  qui  réduit  la  morale  à  un  intérêt  bien  entendu  ,  sys- 
tème u^i  est  «lui  des  pbrénologues  ou  du  moins  de  la  phrenologic.  mal  agir  . 
c'est  mal  rai-onuer  ,  parce  que  le  vice  est  le  plus  soasent  arrum|*gue  du  mal- 
heur. Mais  s-ins  objecter  qisc  ce  système  est  la  négation  de  toute  morale ,  quel 
avantage  pratique  donne-t-il'  c'est  ce  qu'on  ne  dit  pas.  Quel  rrvn  ,'e  atteudrr 
de  la  phrenoîogic  ?  corrigera-t-elle  mieux  Ij  mauvaise  logique  des  mechans  que 
les  prédicateurs  et  les  moralistes  et  les  lois  ne  comment  leurs  mauvaiirt  pai- 
tinnt  ?  Si  elle  a  d'autres  mojens  que  les  mosens  connus,  quelle  les  indique. 
Comment  s'y  prendrait  M.  Broussais  pour  reformer  on  de  ces  logiciens  inexacts 
qui  pensent  qu'il  vaut  mien»  voler  cent  mille  franc»,  au  risque  d'avoir  la  tête 
coupée,  qu'aelseter  une  longue  vie  de  privations  et  de  misère  par  un  travail  pé- 
nible et  ingrai?  La  phrémdogie  el  la  médecine  physiologique  réunies  ne  Ini  four  - 
niront  guère  d  antres  res<onrce«  qu'une  application  de  langues  sur  la  rrgoi 
temporale  ou  d'un  vésiraloire  revubif  sur  l'organe  de  la  •  nnscitntioiilr.  Sans 
ftre  taié  de  faneiùmrti  de mytiicitme,  on  peut,  je  crois ,  s'en  tenir,  en  atten- 
dant mieux,  au  prrdirateurel  au  bourrrao.  La  pbrrnologie  en  rattachent,  eom- 
me  dit  M.  Bcnus«ai.s,  toutes  ces  manifestations  morales  a  quelques  chose  de 
positif,  c'est  à  dire  dans  son  langage,  de  matérirl,  n'a  guère  perfertionné  no» 
moyens  d'édoralion  et  de  répression.  Noos  savons,  dit  il,  maintenant  pourquoi  il 
'-s  logiciens,  des  mathématiciens ,  des  musiciens  ,  des  ré- 
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Ici ,  dans  ces  dernières  ligne» ,  se  trouve  indiqué  le  traitement  a  op- 
poser aux  conception»  délirante*  :  ne  pas  s'y  laisser  prendre;  tant  que 
la  raison  du  malade  n'est  pas  encore  entièrement  obscurcie  sur  ce  point, 
il  faut,  par  une  résistance  convenable ,  s'efforcer  de  le  ramener  dans 
la  bonne  voie  ;  et  si,  devenu  lui-même  la  dupe  de  son  rarnionge,  il  est 
arrive  au  point  de  croire  être  ce  qu'il  se  dit ,  i!  faut  lui  rappeler  la  vé- 
rité et  cela  opiniâtrement. 

Il  y  a  noorUnt  quelque»  exemptes  de  guérisons  obtrnues  chez  des 
roa'adcs  dont  on  a  feint  de  paitagcr  Je  délire.  L'histoire  suivante  en 
fait  foi. 

«Un  homme  ne  voulait  plus  sortir  de  cher  lui.  pirce  qu'il  était 
persuadé  qu'il  avait  de»  cornes  i  la  téïc  :  il  n'y  avait  pas  moyen  de  le 
convaincre  que  son  front  n'élait  pas  mieux  armé  qoe  celui  de»  autres. 
•S m  chirorgiru  ne  le  contraria  point  :  il  l'assura ,  au  contraire  ,  qu'il 
;ivait  déjà  vu  une  pareille  excroissance  et  aussi  difforme,  que  la  cure 
en  était  difficile  et  pénible ,  mais  qu'il  y  avait  réussi  ;  qu'il  fallait  scier 
les  cornes  à  leur  naissance  du  front.  I<e  malade  imaginaire  consentit  à 
i*  laisser  faire  l'opération.  I.e  jour  pris,  son  chirurgien  arrive  et  fait 
un  grand  étalage  de  scies  et  d'autres  fers ,  bande  la  tête  et  les  veux  de 
m>o  patient  qui  tremblait  de  tout  son  corps ,  et  croyait  souffrir  des 
douleurs  extraordinaires  ;  enfin,  après  avoir  remué  quelque  temps  le* 
fers  sur  son  front,  le  chirurgien  tira  de  dessous  son  manteau  une  paire 
de  cornes  fraîchement  sciées  ,  les  fit  voir  au  m-lade  qui  crut  effective- 
ment que  c'étaient  les  siennes.  Il  perdit  son  idée  et  cessa  de  garder  la 
chambre ,  ne  croyant  plus  rien  porter  sur  son  frot:t  qui  le  distinguât 
de»  autres  hommes ,  d'une  manière  ridicule  (1).  » 

M.  Esquirol  rapporte  deux  fait»  qui  ont  de  l'analogie  avec  celui  qui 
précède:  dans  l'un  la  guérisona  élé  complète;  dans  l'autre,  il  y  a  ru 
une  rechute  prrsquc  immédiat. 

«  Une  demoiselle  âgée  de  1 S  ans  éprouva,  à  la  suite  des  événement 
de  1815  une  douleur  lixe  au  sommet  de  la  tète.  Bientôt  elle  se  per- 
suada qu'elle  avait,  dans  le  ciiue,  un  ver  qui  lui  dévorait  le  cerveau. 
La  vue  du  cuivre  la  faisait  presque  défaillir,  cl  ses  paréos  avaient  été 
oldigés  de  faire  enlever  presque  tontes  les  dorures  des  appartemens. 
Elle  ne  consentait  à  se  promener  qu'avec  la  plus  grande  répugnance , 
parce  que  la  poussière  soulevée  par  les  promrneurs  lui  paraissait  char- 
gée d'oxide  de  cuivre.  Rien  n'eût  pu  la  décider  à  toucher  a  un  flam- 
beau doré,  ni  a  un  robinet  de  fontaine.  La  malade  était  faible,  déco- 
lorée, et  refusait  quelquefois  de  uiaoger,  dormait  mal  et  avait  delà 
constipation.  Je  m  efforçai  de  gagner  sa  confiance,  du  M.  Esquirol  :  je 
Uattai  d'abord  ses  idées,  et  je  lui  assurai  qurj  -  détruirais  le  ver,  cause 
de  «es  maux,  si  «Ile  avait  le  courage  de  »c  laisser  faire  une  opération, 
d'ailleurs  peu  douloureuse.  J'avais  si  bien  réussi  à  persuader  cette 
jeune  personne  de  l'<ftic;icité  d'une  opération  ,  qu'âpre»  une  de  mes 
visites,  elle  se  fit  avec  un  canif,  une  incision  au  cuir  chevelu.  Mon  con- 
frère, M.  Bigot  et  moi,  nous  lûmes  aossitù;  appelé»,  et  M.  Bigot  lit 
une  incision  cruciale  sur  le  point  douloureux,  et  prit  uo  caillot  qu'il 
munira  à  la  malade,  eu  lui  disant  que  c'était  la  le  ver  qui  la  faisait 
surflïir.  Ucs  ce  moment,  la  malade  fut  guérie.  » 

Dans  l'autre  cas,  il  s'agit  encore  d'une  femme  qui  avait  des  douleurs 
aiguës  au  sommet  de  la  liie,  eî  qui  les  attribuait  à  la  présence  d'un 
animal  qui  s'était  fixé  là.  M.  E-quirol  fit  une  incision  et  montra  a  la 

(lj  V.  Rit  baril,  ÏWif  tlrt  #>«•$.•» ,  p.  2T\: 


on  lombric  de  terre  qu'il  lai  dit  avoir  trouvé  dans  la  plaie. 
Pendant  trente  six  heures,  cette  femme  fut  guérie:  mais  ses  rompa- 
gpe»  se  moquèrent  de  sa  crédulité,  et  elle  retomba  malade  (1).  Il  Iua 
ajouter  que  sa  donleur  de  tête  reparut  comme  auparavant. 

Ci  s  deux  faits  me  fournissent  l'occasion  de  revenir  sur  ce  qne  /en- 
tends par  iJc'c  ou  conception  délirAti'e  :  dans  l'un  et  dans  l'autre,  il 
y  a  deux  phénomènes  distincts,  la  douleur  de  tèt-,  cl  l'idée  que  cette 
douleur  est  due  à  la  présente  d'un  animal.  L'idé.  est  un  produit  de  l'<  s  - 
prit,  c'est  une  conception  dëliraDtr;  la  douleur  est  un  sentiment  qui 
ici  est  devenu  folie,  seulement  a  caiisede  l'idée  qui  s'y  est  jointe,  Co 
double  traitement  a  été  appliqué  :  l'opération  chirurgicale,  contre  Ii 
douleur  physique,  contre  l'idée  délirante,  un  caillot  ou  un  .ennemie 
aiiî  malades  :  c'est  le  double  traitement  qae  j'ai  dit  convenir  aux  hil- 
lucinations. 

On  pourrait  opposer  à  ce  que  j'ai  avancé  sur  le  dao-er 
qu'il  y  a  de  paraître  partager  la  conviction  des  aliéné»  ,  les  trois  faits 
qui  précèdent  et  plusieurs  autre»  qui  sont  rapportés  par  différens  au- 
trurs  ;  mais  ers  faits  sont  exceptionnels;  la  réussite  des  moyens  mis 
en  usage  est  peu  sûre;  enfin,  en  cas  d'insuccès,  la  position  des  malade 
se  trouve  aggravée  par  le  souvenir  même  du  traitement  qu'ils  ont  sabi. 
Aussi  n:  doit  •oo  avoir  la  condescendance  dont  ces  faits  fournissent 
l'exemple,  qu'à  défaut  d'autres  moyens  plus  ratioooeli,  et  pour  ainsi 
dire,  en  désespoir  de  cause.  On  peut  croire  avec  certitude  que  mon  sa- 
vant maître,  M.  Esquirol,  avant  de  conseiller  une  opération  qai  s'ac- 
cordait avec  les  idées  délirantes  de  ses  deux  aliénées,  avait  tenté  sans 
succès,  les  voies  de  persuasion,  et  les  moyens  de  contrainte  compati- 
bles avec  leur  sinté  physique.  • 

Mur, ton  parle  d'un  jésuilc  qui  se  persuada  si  fortement  qu'il  était 
cardinal,  qu'il  n'y  eut  pas  moyen  de  le  faire  changer  d'idée,  pendant 
tout  le  reste  de  sa  vie.  Un  provincial  voulut  entreprendre  de  le  per- 
suader de  l'extravagance  de  son  imagination  par  raisons  bien  détaillée.; 
a  quoi  le  jésuite  répondu  :  «  Ou  voire  révérence  nie  prend  pour  un 
fou  ou  non  .  si  elle  me  croit  seosé,  elle  me  fait  tort  de  me  parler  sur  ce 
ton  ;  si  elle  me  croit  fou,  qu'elle  me  pardonne  de  lui  dire  qu'elle  est 
moins  sensée  que  moi,  si  elle  se  figure  qu'elle  pourra  guérir  un  fou 
par  de  belles  paroles.  » 

Un  auteur  qui  rapporie  ce  (ait,  l'abbé  Richard  (1  ),  est  d'avis  que  le 
raoven  de  ramener  cet  homme  a.  son  bon  sens  aurait  peut-être  été  de 
le  faire  cardinal,  car  il  était  très-raisonnable  sur  tout  autre  sujet,  hi- 
bile,  modeste ,  t nfin  ayant  toutes  les  vertus  de  son  état.  Mais  quand  cm 
allait  le  consulter  sur  quelque  point  de  théologie,  Je  philosophie  eu 
de  critique,  il  ne  répondait  bien  qu'autant  qu'on  entrait  dans  son  idée 
et  q<i'on  le  traitait  d'Emincrice. 

Je  ne  sais  pas  quel  eût  été  l'effet  d'une  pareille  concession,  et  c'est 
la  première  fuis  sans  doute  qu'an  chapeau  de  cardinal  a  élé  proposé 
comme  icinèdc  contre  la  folie  ;  mais  qu'eût  dit  l'abbé  Richard  ,  si 
son  cardinal  s'était  créé  pape?  Et  si,  devenu  pape,  il  s'était  fan 
Dieu  ? 

En  même  temps  que  je  traitais  le  garçon  boulanger  dont  il  a  élé 
question  plus  haut,  j'avais  deux  autres  malades  comme  lui  fils  de 


(I  ;  Esquirol ,  Dca  iifmioni  cA.-;  Ui  altenrs.  Paris ,  1 8?2. 
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M  urs,  des  fous  ride,  rup|  orts.  des  <m  rVur<rt.-.i  et  de  amtnt  pulu  .  de 
(aux  lîevi'ili  et  de»  duft  -  .  et  r'e  a  l.jll  qui  nom  la  appris,  en  nous  mon- 
trant sur  leur  ef:ine  lo  iji'un  de  ces  dil't'crcuecs,  Nous  voila  bien  avances  ' 
Ignorait-on  ces  .!,ili  renc,  s  *  njn.  Ne  «avait-on  pss  quelles  riaient  naturti- 
ùt  ,  cf/ï.'...  Ut  « ,  et  qu'elles  lenaicut  i  la  constitution  primitive  de  chaque  in 
t.llij:er.t,  i  Lu.  oj  savait  cela,  «t  cVit  m.'mr  un  lieu  commun  |irovcrUal.  Que  ce 
si.it  dans  !e  .  ■  fi  L«u  ou  Jans  t  u'i.ir  qm:  se  trouvent  les  <li»|>o«i1ioiiJ,  on  n'a,  pour 
les  modifier  i;iie  des  nsosen-  mon:u.v,  il  rc  nmseii*  ont  cts-  connus  de  tool  temps. 
I.a  plirniolojïii:  u'i  a  tien  ajout,',  tt  ny  |<ul  rien  ajosiler,  à  moins 
qu  elle  n'mscnte  ui:c  médecine  jarlit-unêrc  pour  l'cnce phatc,  ce  qoelîe  n'a 
pat  encore  fuit  ni  mroie  Ittitc  ,  quoique  U  t  lut*:,  soil  assa-i  absurde  en  mu 
|innr  ni-rils-r  s.iii  alliiiliou  J'ai  entendu  duc  a  .Siiurtlieuu  ,  cl  cette  remar- 
que se  trouu.  je  cioi-.  quelque  part  dm- ses  livret,  que  le  vio  avait  la  «in- 
pdicre  priiprii'tt,  tout  eu  sur  excitaut  la  p'u^  art  des  ot^ices  rcrcbraui  d'eu- 
ilortuir  evlai  de  la  n  ï<.>  j/i'cr/i".'.  t'est  dans  ce  seut  et  cri  «  sjiril  que 
doit  travsi'ilrr  I»  nii<ralr  plirriioloi;ique.  r.lle  doit  chm Fier  des  spécifiques  pour 
rliaque  orsiiie,  tt  tr.uner  dis  niosens d,m  is  d'rxcitei  l-s  nus  et  de  uarcutiser 
li  s  autres.  Sis  prix  i-.l.s  iiraloiues  >n.i  .l  nlor»  d'arn  r  !  asec  .ses  llirories  ;  mais 
si  ells  n'a  a  nous  pioj'o-er  aulre  clio.t  ;;in;  de  iMiitrilial^nrer  l'action  des  ruao- 
sjis  orgsnes  par  l  a-  I ion  dts  bons,  et  »i  pour  c  tablir  cet  équilibre^ elle  n'a  pas 
d'autre  jts.suuitc  que  les  motetii  ciupluus  de  t  tut  Ittiij-!,  c'est  â-ilirr.  l'msli  uc- 
tuin  l'eseaiple,  l'emuLtioo  et  la  crainte,  elle  n'a  pas  W  droit  d'<  ndri»r(iner  son 
>iéele.  Elle  m  fait  que  r,  p.  ur  dans  un  lai>i;««e  birara  ce  qui  a  été  nneuï  su  tt 
iiiicu»  dit  de  tout  leaijrs,  savoir  q-a'il  faut  lasoi  m  r  le  dsii  Kipiicnjeal  des  boiir.es 


qualités,  s'opposer  a  celui  drs  mauvaises.  Relie  decouvrrte.  ma  foi.  et  digne  dè- 
tre  insulte  fionorablerornl  dans  le  dictionnaire  de  M.  Noël.!. 

M.  P.niusNaus  a  fait  ensuite  une  asseï  longue  di^reismo  sur  la  rose.  De|-u:« 
lonctenips  M.  Broussais  en  veut  beaucoup  s  celle  fai  olte  ;  il  s'en  plaint  â  tnol 
priq.js.  il  parait  croire  qu  elle  a  re[  risi  notre  époque  une  iullueoce  t\tra<irdj- 
i.ine.t  fait  d'arreus  ras »j;f.dans  le  monde  moia:.  Nu  is  asoi.» 

rrrounu  dans 

cette  parlic  de  >ou  discours  <|ueltpie<  laodie.ov.  d  un  article  ir.^i  ré  prterdea- 
nier.t  ilans  le  JùurtuU  de  ph't:nala§ie  sur  ta  fine-  Dans  i^et  artii  le,  M.  RroussaiJ 
proposait  un  moi  en  fort  ingénieux  pour  dtlriure  nu  du  moins  atléi.uer  la  piedo- 
n  iiuiice  fui>r>te  de  cette  qualité  diabidiquc.  C'est  ur.e  espèce  de  société  de  cor- 
rection mntnelle,  ou  tous  les  domines  un  peu  trop  ilj,f,otcs  par  nature  â  meolir. 
quand  leur  intérêt  l'eiiec.  et  à  esjduiter  a  leur  |  r  .fit  le  protbain.  se  réuniraient 
j  jmir  lise  r..-.t: r  s^  eonffs<er  etitre  eus,  et  se  morigéner  fraternellement.  Je  ne 
v„n,!r  a.  |kas  |  nnr  Iwaiieoup.  »s«ir  i  te  prise  du  |.lai.ir  de  lue  ce  pbilantropiqoe 
projet  que  je  recommande  du  leste  sus  méditation  des  disctiurs  Esijuuol  et  t  er 
rus.  I.'ciiateur  n'a  pas  jugé  a  propos  de  le  reproduire  dans  son  discours,  et  c'est 
bien  <!oit.ma^e  I 

tu  (us.jnl  en  revue  les  nlnlar|es  q>ii  s'oppisent  an  triomphe  de  la  pbrénolo- 
gie,  M.  Broui>.iis  rite  comme  de  raison,  te  fanatisme.  I  envie,  les  intérêts  établis, 
et  surtout  ce  /-'t/m-ripii  (ail  er.nre  S  beaucoup  de  bonnes  gens  que  U  pbréno- 
lo:ii'  coitiluit  au  fatalisme,  et  partant  à  l'anéaiitisscnient  de  toute  morale.  Le  fa- 
talisiiic.  dil  il.  u  'fil  pas  Noire  Jt  i  ùr.  t.es  phriBologistes  ne  professent  poinl 
cette  d'.u  ti  iue;  ilsnol  "f.s't't'r  que  l'intellireueeest  grniTutrmntt  a*sei  ib-selop* 
prr  jioar  Ksltr  maitresse  souveraine  de  la  conduite":  dou  il  suivrait ,  «Jnn  lu:, 
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Un  de  cet  malade*,  homme  dans  U  force  de  l'âge,  el  ayant 
reçu  de  l'iristructioB,  cuis  d'une  humeur  an  peu  changeante,  était  pos- 
sédé par  (on  idée,  et  tenait  léic  à  tous  ceux  qui  entreprenaient  de  le 
dissuader.  Une  seule  douche  l'en  a  débarrassé  comme  par  enchaatc- 
ment.  Le  second,  pauvre  serrant  de  m*cot>,  portail  fièrement  une  co- 
carde tricolore  a  soa  chapeau  de  paille,  te  mootrait  fort  dur  cotci» 
tout  ceux  qui  lui  contestaient  ron  titre,  et  ne  répondait  qu'au  nom 
de  Napoléon.  Deux  douches  ont  ébranlé  sa  conviction  ;  une  troisième 
me  parait  l'avoir  guéri ,  car  depuis  qu'avec  moi ,  il  est  revenu  à  des 
idées  saines,  je  l'ai  fait  inlertoger  par  des  personnes  auxquelles,  do 
temps  de  sa  puissance,  il  promettait  des  titres  et  des  places,  et  il  leur 
a  répondu  qu'il  n'nvait  à  leur  rendre  d'autres  services  que  des  services 
de  maçon,  leur  apporter  des  pierres  et  du  mortier. 

J'ai  commencé  le  traitement  de  plusieurs  autres  malades  plus  âgés 
que  les  premiers,  et  qui  se  trouvent  dans  des  conditions  moins  favora- 
bles pour  la  gueritoo.  Quel  qu'en  soit  le  résultat,  je  le  ferai  connaître, 
car  1rs  aucecs  et  les  insuccès  servent  également  a  La  science. 


MATIERE  MÉDICALE. 

NOTE  SUE  DE  NOUVEAUX  BA1K8  HT  DBO-SULFUBBUX  F4CTI— 

eu;  communiquée  par  le  docteur  Mostaii,  ,  pro- 
fesseur a  1  école  secondaire  de  médecine  de  Lvon 
pii'  '  * 


ont  ipecialement  mérité  l'attention  des  méde-  .n  ct  des  -  h,;,,, 
on  a  cherché  a  les  remplacer  par  différons  moyens,  spécialement 'par 
le  sulfure  de  potassium,  de  sodtum  et  de  calcium,  et  <Ian.«  ces  drnum 
ATuda1"       erWU  eWnp(Méî'  »P<!e,'4lcD»««  par  celui  du  docteur 

L  sulfure  de  potassium  a  une  action  trop  vive;  sa  trop  grande  so- 
lolulité  le  rend  dangereux  ,  et  son  odeur  trop  expansée  nuit  à  son 
usage;  on  peut  en  dire  au  aot  dit  sulfure  de  sodinm;  de  pins,  les  sulfu- 
je*  alcalins  noircissent  le  cuivre  et  l'argent  et  altèrent  les  étamaces 
Il  «il  est  de  «êose  des  composés  qu'ils  servent  »  former,  tels  que  les  bains 
du  docteur  Aoglada  et  plusieurs  antres  prepeutions  vantées  dans  ces 
dernier*  temps.  Le  sulfure  de  calcium  n'offre  aucun  de  ces  ioconré- 
wens^M  pre^ntedcplusde  grands  avant sges  que  n'offrent  pas  les 

Depuis  plusiems  années,  je  me  sers  arec  le  plus  grand  avantace 
d  un  mélange  sulfureux  qui  parait  bien  supérieur  h  tous  les  autres 
es  {!),  soit  par  ses  effets,  soit  par  la  facilité  de  s'ci 


etc. 

^  T/aetion  thérapeutique  des  bains  ne  peut  plus  étrerévoquée  en  doute 
\.  expérience  des  siècles  a  parlé,  et  si,  pendant  le  règne  d'une  roéde- 

rCè»0nXr^^,';,!,',?rTU,''  °f  '  m''"}^  1UC,!U««-P'  1"  Précieuse* 
ZT\  1      4  *\>*»*™"»"  «  «»«  *  1*  "ture  :  la  vérité  fortifiée 
par  cette  lacune,  dans  toute  sa  force  pour  prouver  U 

puissance  des  médications.  r 

tion  qui,  agissant  sur  des  millions  de  bouches  absorbante*  et  exhalan- 
tes et  une  »,  vaste  surface  de  sensibilité,  doit  répandre  „  répète  "0 
mOuencc  sur  .ou,  les  appareils,  sur  toute,  le»  foUons.  Aussi  l'usage 
de*  bains,  comme  moyen  thérapeutique,  remonie-t-il  a  la  plus  haute 
antiquité;  suivant  Pline,  il  constitua  pendant  plusieurs  siècles  presque 
toute  la  médecine  romaine.  1 

Mais  1a  nature  n'a  pas  répandu  partout  ces  sources  salutaires,  elles 
ne  sont  pas  i  la  po.téc  de  tonte,  les  fortunes,  de  toutes  les  positions 
■octales,  ct  toutes  les  saisons  ne  permeltent  pas  d'en  profiter  •  c'est 
pour  cette  raison  que  de  tout  temps,  ct  surtout  de  nos  j„u,s,'  on  a 
cherché*  lesremp  accr  par  des  composés  propres  i  produire  les  même* 
effet,.  Sans  doute  il  a  été  impossible  d'imiter  la  nature:  qui  pourrait 
aToir  cette  ambition?  Mais  on  a  cherché  par  l'analyse  à  dtuéuaer 
pour  ainsi  dire,  son  ouvrage,  et  on  l'a  représenté  en  partie  en  cher- 
chant à  déterminer  les  mêmes  effets  phywologiq.ie*  et  thérapeutiques. 
Le,  eaux  sulfureuses  dont  l'action  est  st  manifeste  et  les  bienfaits  mé- 
dicioaux  si  constatés,  bienfaits  nécessités  par  tant  de  maladies  dans 
tous  les  lirux  et  dans  toutes  les  saisons;  les  eaux  sulfureuse»,  dis  je. 


composes  (J),  soit  oar  ses  effets,  soit  par  la  facilité  de  s'en  servir,  soit 
par  la  mediornté  de  son  prix.  Cette  préparation,  que  j'ai  réduite  de- 
puis quelque  temps  a  la  dose  d'une  once  et  demie  environ,  et  à  |..q.Ie||e 
j  ai  donne  le  nom  de  bcvle  btricitnne ,  ,e  dissout  lentement  dm, 
1  ea...  et  y  dégage  de  l'hydro-sulfate,  de  l'hydrogène  sulfuré    de  ma 
niere  a  déterminer  également  et  pendant  longtemps  l'action  médici 
trice.  Les  vapeurs  oc  s'élèvent  qu'à  quelques  pouces  au-dessus  de  la 
surface  du  bain  ;  1  écoulement  de*  eaux  dans  les  ruisseaux  ne  fatr'<tie 
pas  leur  voisinage,  et  ils  peuvent  être  pris  dans  toutes  les  baignoire, 
Les  bijoux,  I  or,  l'argent,  les  meuble*  des  appartemens  ne  ru 'ont  jamais 
paru  altérés  par  ce,  émanations.  Une  Umc  découpée  de  cuivre,  des  piè- 
ce» de  monnaie  ont  resté  longtemps  en  rapport  avec  ces  solutions  sans 
être  altérées  ($}.  Il  n'en  est  pas  de  même  de»  autres  composés  spé- 
étalement  de  celai  qui  vient  d'être  proclamé  dan*  /es  journaux  de  la 
|  capiule  ^  qui  est  piésenté  comme  n'ayant  aucune  odeur  sulfureuse 
I  (comme  s'il  était  possible  de  préparer  du  soufre  sans  odeur  de  soufre) 
I  Ce  mélange,  qui  répand  une  forte  odeur  de  menthe,  peut  donner  au 
bain  des  propriétés  stimulantes  très-active*,  mai,  ne  me  parait  pas 
|  pouvoir  remplacer  aussi  facilement  celuiJ'Anglada.  De  plus,  il  noircit 
j  et  oxide  rapidement  le  cuivre  et  l'argent. 

Le,  boules  barégiemms,  que  je  propose,  que  j'expérimente  depuis 
longtemps  et  que  préparent  tous  1rs  pharmacien*  de  Lyon,  Mot  faciles 
à  porter,  n'exhalent  point  ou  peu  d'odeur  avant  d'être  dissoutes. 

Pour  s'en  servir,  on  »e  place  dans  le  bain  et  on  les  malaxe  avec  la 
main  dans  l'eau,  1  une  température  convenable.  La  dissolution  s'en 
fait  lentement,  ce  oui  en  perpétue  l'action  jusqu'à  la  Gn  du  bain. 

L'action  de  ces  bains  est  évidente,  elle  est  là  même,  physiologique- 
nent  parlant,  que  celles  des  eaux  thermales  naturelles;  je  l'ai  expéri- 
menté sur  moi  comparativement  avec  celle*  des  bains  d'Aix.  La  peau 


(t)  rai  déjà  publié  l'usage  d*  ces  I 
IS&.{Cbe«Baulière.  libraire.) 

(t)  Le  sulfure  de  calcium,  trop  néglige .  malgré  les  conseils  de  M.  le 
Jadrlat.  n'altère  pas  beaucoup  les  couleurs.  Dtiu 
ciét*  4' Agriculture,  sur  l'influence  de  ce  sulfure 
soit  sur  lés  «égetaoi ,  j'ai  présente,  des  Oeurs  di 
restées  plusieurs  jours  dans  une  forte  solution  de  sulfure  de  caïd 
fraient  aucune  altération,  etc. 


ua  mémoire  que  j'ai  m  t  lt  ic- 
solt  sur  les  insectes  nocturnes, 
différente»  couleurs  uni  étaient 
«a,  et  qui  n'of- 


qne  l'homme  est  génèraUment  responsable,  et  libre.  Mais  cette  explication  ne  li- 
gnifie nen  .et  dans  tocs  les  cas  ne  eaul  rien ,  sé  elle  signi fie  quelqoe  chose .L'in- 
telligence n  est-elle  pas  le  résultat  de  l'action  d'un  nombre  détermine  d  urgaues  ' 
cl  si  ki  organes  fi>neiionnrnt  peu  on  beaucoup,  bien  ou  mal.  qu'y  peut  le  pos- 
ae-<.t*ur  :•  U  plirenubjite.  quelque  Lui.  qn'elle  prenne,  ne  peut  ^hir  Je  re  cer- 
cle vicicus.  Elle  conduit  nctxttainmtnitt  togiqutmmi  au  (atatixme  :  elle  doit 
prendre  sonparti  ta-desMia.  Je  ne  juge  pas  ici  celte  doctrine,  je  ne  ni  l'ai- 
Uqurr.  m  la  défendre,  je  dis  seulement  qu'elle  découle  inévitsMcaiem  des  basei 
mt  it.c<krh)polhë*phrenologique;etqueles  phréuologistes  avant  leurs  rai- 
aou<  pour  ne  pd.  paraure  I  adopter,  braient  beaucoup  micut  de  carder  le  si- 
lence sur  ce  point  délicat.  Du  reste.  M.  Broossai*  a  été  Ires-court  1er  ce  soiet 
il  n'a  guère  répondu  au  reproebe  que  par  une  déoéaatiou  qui  ne  prourc  nta. 
Ce  qu'il  a  dit  ensuite  sur  !  éducation  montre  d'ailleurs  que  m  croyance  tau-  ce 
jK)int  est  plui  <|u«  doatrase.  L'éducation,  selon  loi,»  quelpie  .ufluenTc.  mais  celte 
influence  est  eirenneownt  bornée.  Les  moralistes  et  les  prédicateurs  croient 
qu'ils  on'  le  secret  de  reformer  et  «■«liorer  les  boaunes  an  moyen  de  qoehnies 
Jérmuttt  et  en  lut  donnant  <ica  habitudes  deneraliciié;  nuis  le  fait  prouve  qu'ils 
ne  Tanleal  a  tort.  L  institution  des  sociétés  de  l empenne*,  les  rrèatioo»  d  é  -nies 
primaires,  les  sociétés  des  prison»,  prooTent  que  le  genre  humain  l'ut  oirt 
■moralise,  car  on  ne  donne  des  remèdes  qu'aux  malades.  Les  aauennei  nrali-iuet 
ne  Talent  donc  rien;  il  but  que  h  phrcaoloeie  se.  mêle,  c'est  par  elle  seule 
ou  peut  eap,rer  d'obtenir  de,  système,  d'éducation  efurace,..  Comment  >  <- >M 
ce  qu  il  a  a  point  dit,  et  qui  valait  pourtant  la  peine  d'être  dit.  La  phrrnoloeie 
ter»  longtemps  enmre  at.CQilre  sa  réponse. 

Je  suis  resté  plus  longtemps  que  je  ne  pensais  arec  M.  aVousais.  et  j'ai 


beaucoup  a  dire  «ur  celte  mémorable  séance.  Le  discours  noiammeut  de  M.  le 
secrétaire  de  U  société  mente  une  attention  toute  particulière.  Le  style  et  le 
le  goat  de  1a  rédaction,  lamanière  originale  dont  il  a  été  débité  sont  des  chose, 
qui  M  s'oublient  pas  aisément.  J'espère  eu  avoir  coosereé  nn  soutenir  atiei  net 
pour  faire  participer  les  lecteurs  de  la  Gaicrrc  a  la  aatisfactioa  que  i  en  ai  i  - 
proue*.  Cestce  que  je  tleherai  de  faire  démon  mien  dans  un  prJhain  , 


—  A  iîerlùi,  le  nombre  des  décis  cholériques  diminue.  Le  C,  il  n'y  s  eu  que 
41  dée<-s.  Le  nomhre  Je>  maladesdeee  jour  montait  a  St. 

—  A  Dmmig,  le  choiera  a  presque  dispara. 

—  Le  mal  se  ma  m  (et  le  i  Macdebourc,  mais  d'une  maniera  bénigne. 

—  Dans  le  midi  de  la  France ,  l'épidémie  semble  diminuer  d'intenvité  quoi- 
qu'elle  gagne  ca  étendue. 

—  MarttUU.  Le  7,  il  va  en  19  décès  cholérique*;  le  J,  17.  Le  n,  mbr*  total 
des  décès  durant  le  mois  d'aodt  est  évalué  a  1 580. 

—  Ai* .  du  4  an  7  septembre,  8  cas,  S  décès. 


—  Auriol .  du  San  4  seutraitxre  ;dao>  la 


du  î  au  i.  6  cas,  4  décès.  Le»  S  et  6,  ni 

—  Barf-rnlanH*.  t  cas,  I  décès. 

—  Consonne.  S  septembre.  3  ras.  pu  de  décès. 

—  r«*».du3*«4.t0ea».7d*eè». 

—  La  Penne.  I  cas,  i  décès. 
*,lcas.l 


d'Ait. 
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est  stimulée,  la  transpiration  active;  l'odeur  sulfureuse  e*t  assez  tenace 
a  la  peau,  et  dure  autant  que  eello  des  eaux  naturelles  ;  ce  qui  prouve 

Son  action  thérapeutique,  que  j'ai  utilisée  dans  on  grand  nombre  de 
cas,  par  rapport  à  la  facilité  de  son  emploi,  ne  m'est  pas  moins  prouvée, 
soit  par  mou  expérience,  soit  par  celle  de  plusieurs  de  mes  confrères. 
Je  I  ai  utilisée  dans  les  affections  rhumatismales,  les  maladies  cutanées 
et  j'ai  souvent  guéri  les  pales  récentes  par  le  seul  usage  de  ces  bains; 
et  toujours  ils  ont  favorisé  le  traitement  de  cette  maladie.  Je  les  ai 
constamment  employés  comme  modificateurs  ou  révulsifs  dans  les  ma- 
ladies chroniques,  dans  les  affections  lymphatiques,  et  j'en  ai  obtenu 
les  pins  heureux  effets,  en  tes  administrant  in  bains  de  jambes,  soit 
comme  révulsifs  dans  les  affections  de  la  file  ou  de  la  poitrine  ,  soit 
pour  activer  la  circulation  capillaire  de  ces  régions,  soit  pour  y  rappe- 
ler la  chaleur.  Pendant  le  règoe  de  la  grippe,  j'ai  fait  avorter  ou  ter- 
miner promptement  les  symptômes  cr'plialalgiques  et  pectoraux  ,  eu 
faisant  prendre  coup  sur  coup  de  pareils  bains  de  jambes,  qui,  en  gé- 
néral, rétablissaient  rapidement  la  transpiration. 

Le  composé  dont  je  me  sers  présente  :  1*  un  sulfure  alcalin  (1) 
base  essentielle;  S*  de  l'hydroclilorate  de  soude  qui  favorise  le  déga- 
gement hydro  sulfureux  et  en  active  la  médication  ;  3e  no  extrait  vé- 
gétal qui  unit  les  élémens;  4°  et  de  la  colle  de  Flaodre.  L'extrait  vé- 
gétal et  la  gélatine  me  paraissent  propres  a  remplacer  ce  principe 
onctueux  des  eaux  naturelles,  et  surtout  labarégine,  ce  principe  que 
Chaptal  regardait  comme  doué  d'une  sorte  de  propriété  vita  e  inimi- 
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JOURNAUX  AMÉRICAINS  ET  ASIATIQUES. 

I.  NORTIl  AMERICAN  ARCHIVES  OF 
SURG1CAL  SCIENCE. 


AXO 


Les  cahiers  des  deux  deroiers  trimestres  de  ce  journal  renfer- 
■nt  les  articles  originaux  snivans  :  1*  sur  Ut  fièvre  typhoïde 
qui  a  régné  à  Philadelphie  durant  le  printemps  et  F  été  de 
1836,  avec  des  remarqua  pratiques,  par  M.  Gerhard,  mé- 
de  l'hôpital  de  Philadelphie;  S*  relation  sur  deux  cas  de  la- 


,  r,  par  M.  Benjamin  W.  M'Cready;  3*  sur  sù  observa- 
lions  d'anévrisme  guéris  par  l'opération  ,  par  M.  Horrissoo  ; 
4°  de  la  rétention  du  placenta  par  M.  Ilirvey  Lindsfy  ;  5»  sur  un 
cas  de  résection  du  coude,  par  M.  Thomas  Iiarris  ;  6*  considéra- 
tions sur  l'hydrophobie,  par  M.  Charles  A.  Lie;  7"  remarques  sur 
Us  convulsions  puerpérales  ;  8*  nouvelles  vues  sur  certaines  luxa- 
tions, par  M.  Samuel  Annan  ;  D*  déchirure  de l'urètre  par  suite  d'une 
chute  sur  le  périnée,  par  M.  Thomas  B.  tton  ;  10"  sur  un  cas  d'en- 
céphalocèle  congénitale,  accompagné  de  remarques ,  par  M.  II. 
Hamilton;  11*  anévrisme  de  t artère  iliaque  externe,  ligature  de 
cette  artère,  mort,  par  M.  Warren  ;  12*  cas  Je  croup  très  avancé 
guérison  à  t  aide  de  très-fortes  doses  de  tartre  sûbiè et  aiuécacuanha  '• 
MYanévrisme  de  V  artère fessièrt  traité  avec  succès  par  la  ligature  cù 
l'iliaque  interne,  par  M.  Molt;  14°  hypertrophie  congénitale  de  là 
langue,  par  M.  T.  Harris;  1 5*  remarques  sur  le  traitement  desfrac- 
tures des  membres  inférieurs,  par  M.  Keyncl  Coatis.  C'est  an  travail 
très- long  qui  a  pour  but  d'apprécier  l'extension  et  la  contre-extension-  1  (i* 
remarques  de  topographie  médicale  des  îles  Sandwich,  par  M.  Âlon- 
ao  Chopin;  Wvers  dans  la  vessie  ttrinaire  simulant  les  symptômes  de 
lapierrc,yac  M.  A.  Rrigham;  IcT  plusieurs  cas  de  folie,  traités  à 
Frend's  Jt,lu,n  prés  Frankfort,  par  M.  Charles  Evans;  VJ-accou 
./«ment  parla  paroi  abdominale,  par  M.  Harris;  WbUssure  grave 

r-r""  •»«  «outre .  t  <  de  ?hnt  piuriiiti  el(Tj  08 


dit  typhus  qui  a  usent  a  pait.ii>Ei.puix  Dans  ls  priktxiips  xr 
l'été  de  1836,  a  vie  de  ihomskcusu  obscrvatious  cliniqvss 

RECUEILLIES  A  l'hOPITAL  Dt  PHILADELPHIE  £  DISTIHCTtOtf  ENTE* 
LE  TTPHCS  ET  LA  OOTBINEXrkBITE   OU    FIEVRE    TYPHOÏDE  AVEC 

altération  des  FOLLicuLEs  de  l'iutestui  grêle  ;  par  le  docteur 
Gerhard  ,  ex-médecin  de  l'hôpital. 

|  Nous  avons  bien  des  fois  exprimé  dans  la  Gazette  médicale  le 
'  désir  que  des  techerches  aoalogues  i  celles  qu'oot  faites  parmi  nous 
quelques  pathologistes  sur  la  fièvre  typhoïde  fussent  fûtes  sur  le  mime 
sujet  en  Angleterre  et  en  Amérique,  par  un  anatouiiste  familiarisé  avec 
les  lésions  qu'offrent  ebrx  ouus  les  sujets  qui  succombent  h  la  fièvre 
typhoïde,  pour  arriver  à  la  solution  d'un  problème  de  quelque  impor- 
tance; savoir,  l'ideotilé  de  la  fièvre  typhoïde  dans  tous  les  pays.  Cest 
ce  que  le  docteur  Gerbaid  a  entrepris  de  faire  pour  Philadelphie,  dont 
la  position  géographique  et  commerciale  lui  a  fourni  l'occasion  d'ob- 
server les  fièvres  des  états  du  nord  et  de  ceux  du  sud  de  l'Amérique.  Les 
relations  commerciales  de  Philadelphie  avec  feule  la  côte  méridionale 
des  Etats-Unis  de  l'Amérique,  et  le  passage  à  ceux  du  nord  sont  si  ra- 
pides est  si  fréquent  pendant  le  printemps,  l'été  et  l'automne  que  celte 
ville  reçoit  dans  ses  hôpitaux  un  nombre  considérable  de  malades  qui 
lui  vieoornl  des  côtes  de  la  Caroline,  de  la  Virginie,  et  même  de  l'Ala- 
bama  et  de  la  Louisiane.  L'auteur  a  mis  à  profit  trois  années  e niiéies, 
P'Ddsol  lesquelles  il  a  été  attaché  à  l'hôpital  de  Philadelphie  ,  pour 
recueillir  des  documeos  sur  cette  question  importante. 

La  dotbioentérite  n'est  pas  une  maladie  rare  i  Philadelphie,  bien 
qu'elle  y  soit  beauconp  moins  fréquente  qu'à  Paris,  et  elle  s'y  offre 
avec  les  mêmes  caractères  et  sous  des  formes  absolument  identiques; 
mais  on  observe  a  Philadelphie  des  fièvres  rémittentes  ou  intermitten- 
tes d'un  orsetère  fâcheux ,  et  qui  viennent  des  contrées  marécageuses 
situées  i  peu  de  distance  de  a  ile  ville.  Les  follicules  intestinaux  ne 
sont  point  altérés  chez  les  sujets  qui  meurent  de  ces  fièvres  ;  le  gros 
intestin  est  aussi  rarement  lésé,  el  le  docteur  Gerhard  nous  dit  que 
l'estomac,  le  fuie  et  la  rate  Mot,  dans  ces  cas,  le  siège  des  altérations 
principales.  Si  la  mort  arrive  dans  le  cours  des  quinte  premiers  jours, 
le  foie  et  la  raie  sont  taniullis  tt  hypertrophiés  à  la  fuit;  mais  si  la 
nnladie  avait  offert  une  forme  plus  chronique,  ils  sont  au  contraire  in- 
durés et  hypeitrophiés.  Ces  résultats  ubtenus  à  Philadelphie  par  M. 
Gcrhaid,  suut  tout-à-fait  d'accord  avec  ceux  obtenus  par  tous  les  pa- 
thologistes européens  qui  se  sont  occupés  de  l'étude  des  fièvres  inter- 
untieoies.  Car  nous  n'en  connaissons  pas  un,  au  moins  de  ceux  dont  le 
rtoiu  a  quelque  valeur,  qui  ait  attribué  ces  fièvres  à  la  lésion  des  folli- 
culrs  intestinaux. 

Il  serait  impossible  de  dérider,  dans  l'état  actuel  des  choses,  la 

3u  slion  d'identité  des  Gèvies  qui  ont  été  observées  en  Angleterre,  et 
e  la  lièvre  typhoïde.  Cependant  l'auteur  pense  que  ces  maladies  diffé- 
rent entièrement,  sous  le  rapport  des  symptômes,  des  lésions  aoatoroi 
ques,  du  traitement  et  du  mode  de  transmission.  Selon  lui,  le  typhus 
anglais  parait  offrir  bien  plus  d'analogie  avec  le  typhus  "d'Amérique 
mi  il  va  décrire,  et  qui  a  été  désigné  sous  les  différentes  dénominations 
de  fièvre  des  prisons  fièvre  des  camps,  fièvre  des  vaisseaux  (shipfever) 
typhus  gravior,  fièvres  pétéchiales,  tandis  que  le  typhus  mitior  du 
même  écrivain  serait  presque  synonyme  de  dos  fièvres 
dothioententes.  Il  y  a  eu  en  Amérique  plusieurs  épidéu 
qui  ont  offert  des  ressemblance*  plus  ou  moins  parfaites  avec  le  typhus 
anglais.  Quelques-uns  ont  éle  décrit! s,  mais  la  plupart  sont  restées 
sans  historiens.  Il  parait  cependant  que  dans  les  dix  dernières  années, 
il  n'yavait  point  eu  d'épidémie  de  cette  nature  à  Philadelphie,  quand,  au 
mois  demtrs  183G,  le  nombre  des  sujtls  atteints  de  lièvre  pril  tout 

d  s  ni'cuie*  nuisons  ou  du  même  voisinage:  c'est  ainsi  que  sept  nègre» 
qui  formaient  tous  les  habitans  d'un  cellier  de  la  partie  basse  de  las 
vil'e,  furent  tous  frappés  de  fièvre,  et  présentèrent  presque  tous  les 
mêmes  symptômes.  Le  nombre  de  cas  de  typhus  qui  furent  admis,  s'é- 
leva à  SU,  dont  120  hommes  el  94  femmes.  La  plus  g! 
étaient  nègres  ou  mulâtres;  il  n'y  avait  que  très-peu  de 
premiers  malades  qui  furent  frappés  appartenaient  tous  à  la  classe  la 
plus  pausre  et  la  plus  intempérante  ;  mais  bientôt  la  maladie  gagna  U 
clisse  la  plus  aisée. 

Cette  maladie,  bien  que  de  nature  épidémique,  se  répandait  erper»  - 
dant  par  contagion  :  à  1  hôpital  de  Philadelphie  stiitout,  il  fut  impossi- 
ble de  méconnaître  ce  mode  de  propagation.  Beaucoup  d'infirmiers  tom- 
bèrent malades,  mais  seulement  dans  Ici  salles  où  l'on  recevait  des  su- 
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jets  atteints  de  typhus,  «l  toujours  en  raison  du  nombre  de  ces  derniers 
cas.  Dans  les  salles  de  chirurgie  et  d'aliénation  mentale,  aucun  des  in- 
firmiers ne  fut  malade;  dani  celles  au  contraire  où  l'on  reçut  le  plus 
de  typhus,  ils  le  furent  loos  ou  presque  tous.  Ces  salles  étaient  cepen- 
dant vastes  et  bien  aérées.  On  a  consulté  que  les  cadavres  ne  transmet- 
taient pas  la  maladie. 

Les  enfans  seuls  en  ont  été  presque  complètement  exempts.  Tous  les 
autres  Iges  de  la  vie  ont  clé  presque  cgilciocnl  aUeints. 

Parait  les  autres  circonstances  indiquées  par  M.  Gerhard,  te' les  que 
le  seie,  l'arrivée  rrcente  à  Philadelphie ,  I  abus  des  liqueurs,  la  pro- 
fession, la  saison  de  l'année,  il  n'en  est  aucuoequi  paraisse  avoir  eu  la 
moindre  influence. 

La  mortalité  était  beaucoup  plus  forte  chex  les  noirs  que  chet  les 
blancs;  mai»,  par  une  bizarrerie  qui  échappe  à  toute  explication,  elle 
était  bien  moins  forte  chez  les  négresses  que  chez  les  femmes  blaucbes. 
La  jeunesse  parait  avoir  exercé  aussi  une  heureuse  influence  sur  l'issue 
de  fa  maladie;  sur  32  malades  âgés  de  moins  de  20  ans,  aucun  n'est 
mort. 

L'auleur  dit  avoir  ouvert  au  moins  cinquante  sujets  qui  avaient  suc- 
es ibé  au  typhus,  et  n'avoir  jamais  trouvé,  à  l'exception  d'un  cas  seu- 
lement et  dont  le  diagnostic  était  très-duuttux,  d'altérations  dans  les 
glandes  de  Peter.  Elles  offraient  toujours,  ainsi  que  les  glandes  mé- 
seoléiiques,  le  volume,  la  couleur  et  la  consistance  normales.  La  rate 
était  ramollie  dans  la  moitié  des  cas,  et  offrait  quelquefois  un  peu  d'hy- 
pertrophie. 

M.  Gerhard,  après  avoir  comparé  la  maladie  qu'il  a  observée  a  Phi- 
ladelphie  à  la  fièvre  typhoïde  de  nos  climats,  sons  le  rapport  des  cau- 
ses et  de  l'anatomic  pathologique ,  promet  de  comparer  cet  deux  affec- 
tions sous  le  rapport  de  la  symplomatologie  dans  un  article  sub<éqnenl; 
il  n'en  conclut  pis  moins  en  attendant,  que  ces  deux  maladies  ne  sont 
point  identiques,  et  que  l'on  ue  doit  pas  confondre  le  typhus  avec  la 
fièvre  typhoïde.  Mais  comme  uous  ne  trouvons  pas  le  second  article 
dans  le  numéro  suivant,  uous  allons,  pour  donner  une  idée  des  symp- 
tômes du  typhus  d'Amérique,  rapporter  l'une  des  six  observations  que 
contient  ce  mémoire. 

artn-routs  ruiceasBCM  ;  axoaexn;  Lassèrent;  coasnpaTioir  ai)  oltcr; 
xaraétis;  Tomatmirss  ;  rirai.Lxu.it.  nomir;  navi.ee*  x  la  (.o'Ct; 
otLine;  naniÂTio*  r.xi*r>ie;  raTfrnix.sc*  ue»  cr»cives  ht  lis  icvat-; 
no*r  te  2»'  loca;  rorstoss  r*i*n.rs;  ss»o  sa»  usas  ti  svsitsir. 
rram;  CLtirr.es  ox  errr*  4  u'étst  «onuat. 

Ou.  —  Boab ,  or grasse,  blanchisseuse ,  Igée  «le  40  «os .  a  passé  l'hiver  der- 
nier duo  une  cave  petite .  humide .  sans  air .  près  de  la  Dtbvarrc.  et  y  a  beau- 
eoop  sou  (sert  du  froid  et  de  sa  faim.  Die  est  malade  députa  trois  semaines  et  dit 
avoir  éprouvé  an  commencement  êtes  lassitudes  .  un  sentiment  de  faiblesse  gé- 
nérale .  de  l'aaoresie .  pais  des  nausées  et  des  vomissement.  Le  troisième  jour , 
elte  fut  pri«e.  pendent  qu'elle  lavait,  d'one  violente  douleur  de  tête .  et  dans  la 
soirée  de  mal  a  la  gorge  qui  dura  trots  ou  quatre  joun  et  di<parel  spontanément. 
La  céphalalgie  persista  avec  tintement  des  oreilles ,  dureté  de  l'ouie  ;  soif  sire  ; 
ir;sonnue  presque  rr.ntinnrde  ;  ron'liprlioa.  (On  lui  prescrit  un  lavement  d'es- 
sence de  térébenthine  avstc  an  huitième  de  grain  d'acétate  de  morphine  d'heure 
en  heure)  ;  jusqu'à  ce  <me  la  malade  ait  dorai,  ce  nui  arriva  après  la  troisième 
dose.  Ole  entre  le  6  mars  et  le  7  se  présente  dans  1  état  suivant  : 

Dëeubitua  dorsal  ;  peau  chaude  et  «eche ,  des  tarties  noires  sans  eîevure ,  de 
dus  1  quatre  lignes  de  diamètre ,  rouvrent  la  poitrine  et  l'abdomen  ;  physiono- 
mie antienne  ,  intelligence  ronfose  ;  répentes  lentes .  mais  correctes  lorsque  l'at- 
tention est  appelée  avec  force  sur  la  question  ;  plaintes  continuelles  ;  injection 
de  la  conjonctive  ;  la  pupille  esl  contractée  a  ne  former  qu'un  point;  dnulcur 
dans  le  globe  de  l'unis  sensation  pénible  plutôt  eme  douloureuse  dans  la  région 
frontale  s  dureté  de  rouie  ;  langue  humide .  légèrement  chargée .  les  gencives 
ronges,  couverte» de  lâches  pourpre*  qui  ne  disparaissent  pas  par  la  pression; 
les  dents  encroûtées;  soir  rive ;drglutit»u difficile;  anorexie;  abdoiuea  sail- 
lant ,  résonnant  h  la  percussion  ;  sensibilité  épi  gastrique  ;  pools  1  M»  «faible  :  sou- 
bresauts des  tendons;  respiration  costale.  6S  par  minute.  L'examen  du  thorax 
ne  Coorail  rien  de  bien  tranché  ;  hrult  de  soufflet  dans  la  région  du  ronr. ,  Vco- 
tonst  s  si  ches  sur  la  partie  antérieure  de  la  poitrine  ;  vcsicalture  entre  les  deut 
épaules  ;  lotions  ri  frigérenlrs  sur  la  tète  ;  émultion  d'essence  de  terébenthint 
camphrée  ;  bouillon  ;  sulfate  de  quinine ,  2  grains,  if  heure  en  heure,  si  la  malade 
se  refroidit  :  et  stdtate  de  morphine  dans  la  soirée.) 

Le  8.  l'état  de  la  malade  semble  avoir  éprouvé  une  légère  amélioration  .  mais 
eDe  n'en  succombe  pas  moins  le  !» ,  après  avoir  éprouve  quelques  convol- 


l'etet  normal ,  ainsi  que  la  rate  ;  le  foie  a  une  couleur  fauve  a  l'extérieur  et  est 


si«  deux  cas  rcbxarqcabi.es  de  lartucite  ;  opéaattou ;  par  M. 
Benjamin  W.  M'Creadt. 


A  raatopsie ,  trente-»!»  heures  après  la  mort ,  le  cadavre  est  rouvert  dr  taches 
a  un  demi  pouce,  spécialement  sur  l'abdo- 


Les  vaisseaux  des  méninges  et  du  cerveau  sont  rempli»  de  saag  noir ,  liquide  et 
mêlé  de  quelques  bulles  d'air.  Le»  poumons  qui  présentent  des  portions  friables, 
mais  non  lirpatisecs,  offrent  au-dessous  de  la  plèvre  de  larges  taches  d'ecchsmo- 


Oaa.l. — IJn  marin  tres-robiisieeslenirt  i  l'hôpital  de  Ne»- York',  tiffroni  mie  rea- 
piraliou  fort  laborieasnet  impossibilité  de  déglati  r.  Le  mal  avait  débuté  dès  la  veille 
par  au*  sensation  de  brûlure  dans  I  arrière-bouche.  La  difficulté  «Je  respirer  reve- 
nait par  paroxysmes  et  le  malade  s'est  trouvé  plusieurs  fois  dans  un  daagerirami- 
nenlde  auffoeabon.Cel  état  a  clé  attribué  adeaexcèa  dans  la  boisson  aux  cçuels  le  su- 
jet 4  elail  livre  quelques  jours  auparavant.  La  pression  avec  les  doigts  sur  les  cornes 
de  l'os  heoide  et  sur  le  cartilage  thyroïde  produisait  de  la  douleur;  la  respiration 
était  si  (liante.  Les  tangues,  les  saignées,  les  cataplasmes,  les  cmétiqoes ,  lecalo- 
mei .  etc. .  ayant  clé  a  Imiutstrés  sans  beaucoup  d'avantage ,  l'opération  a  été 
jugée  indispensable.  Le  malade  ae  trouvait  dana  un  état  d'asphyxie  presque  com- 
plet au  moment  de  l'opération  :  pendant  quelques  installa  on  l'avait  cru  tout  a- 
Cait  mon.  Le  chirurgien  plonge  de  suite  un  bistouri  dans  la  trachée ,  ce  qui  est 
suivi  imiuedialenieiil  il  une  longue  inspiration  :  il  excise  ensuite  les  deux  côtés 
de  la  pktie ,  ce  qui  a  cause  beaucoup  de  difficulté  h  cause  de  la  mobilité  spa.smo 
diquedu  tube  aerilêre.  Le  malade  a  para  passer  de  la  mort  a  la  vie:  mais  la 
dy-pore  est  revécue  par  accès ,  elle  va  en  angraeotaot  et  le  malade  meurt  deux 
heures  après  l'opération .  A  l'anlopsie  on  trouve  la  trachée  remplie  de  mucus  ccu- 
meux  sortent  par  l'ouverture;  la  langue  esl  Sort  tuméfiée  et  noire  :  fépigluttc 
gonflée  et  rouge  ;  le  larynx  fort  enflammé  dans  toute  son  étendue  ;  ces  parties 
sont  couverts  s  d'une  couche  de  matière  maco-purulentc  et  de  fausses  membranes 
de  plusieurs  ligues  d'épaisseur.  L'ouverture  de  la  glotte  est  presque  entièrement 
fermée  par  le  gunOemeat  de  set  bords.  La  memltrane  mu  queuse  dr  la  trachée  est 
également  enflammée ,  de  même  que  celle  dupharynx.  Le  thorax  et  la  léte  n'ont 
pu  être  examinés* 

Cette  observation  démontre  d'un  coté  la  gravité  très-grande  qu'une 
laryngite  cs-cntiellc  peut  acquérir;  de  l'autre,  l'inutilité  de  la  trachéo- 
tomie lorsqu'elle  est  pratiquée  trop  tard.  On  pourrait  peut-être  repro- 
cher avec  raison  au  chirurgien  d  avoir  attendu  trop  longtemps  avant 
de  recourir  à  l'opération  :  on  pourrait  aussi  lui  demander  pourquoi 
il  n'a  pas  plutôt  lotrod  iit  une  petite  canule  de  gomme  élastique  dans 
la  plaie  pour  entretenir  libre  le  passage  de  l'air,  que  d'exciser  les  bords 
Je  la  plaie  avec  beaucoup  de  peine  ainsi  qu'il  l'a  fait. 

La  Gazette  médicale  a  déjà  fait  connaître  un  antre  moyen  bien 
plus  simple  pour  remplir  ce  même  but  ;  c'est  un  petit  morceau  d'os  de 
haleine  de  la  longueur  d'uo  i  deux  pouces  qu'on  plie  en  ire  de  cercle 
rt  dont  on  engage  1rs  bouts  dans  la  plaie  après  avoir  attaché  on  fil  i  son 
milieu  qu'on  assure  au-dehors. 

Oas-  1T.  —  Un  homme  Agé  de  35  ans  est  saiai  de  rhumatisme  syphilitique. 
Sa  vois  était  habituellement  r  nique  et  il  se  plaint  souvent  de  dvspbagie  ;  il  a  des 
douleurs  nom  ornes  el  des  nodosités  sur  les  clavicules.  Il  avait  dej*  et*  anrrcuria  - 
bsé  plusieurs  foisàcaosed'uoe  syphilis  ancâessnedont  il  était  atteint.  En  exécutant 
son  dernier  teaitentent  mercunel ,  il.  a  été  un  jour  exposé  a  un  courant  d'air  froid 
dans  sa  chambre  :  sa  respiration  est  devenue  sur-le-champ  laborieuse;  le  pouls 
fresruenl  :  la  voit  sifflante  ;  la  déglutition  fort  difficile  ;  le  larynx  douloureux  *u 
toucher.  On  a  employé  une  foule  de  remèdes  ;  la  dyspnée  est  allée  en  augmentant 
et  le  malade  est  muet  suffoque,  cent  huit  heures  après  le  début  de  la  laryngite. 

A.  l'autopsie,  oo  a  trouve  des  plaques  inflammatoires  dans  le  larynt  ;  l'ouver- 
ture de  la  glotte  presque  coiuplctcioent  obslrnre  par  le  boursouflement  de  ses 
bords  ;  ce  bouMonflenaenl  dépendait  d'une  infiltration  très-coosidérabt*  de  sé- 
rosité dans  le»  tissus.  C'était  là  par  conséquent  un  e temple  remarquable  de  la- 
ryngite mléniateuse.  Les  cartilages  du  larynt  étaient  partiellement  ossifiés  ion 
ulcère  de  vieille  date  existait  à  la  face  poslericure  du  cartilage  erïcotde.La  trochée 
et  les  bronches  offraient  des  traces  d  inuammafion.  Le  parenchyme  pulmonaire 
était  sain  •  mais  Usa  etlrruiilct  des  bronches  étaient  reaniusea  de  sérosité. 

L'auteur  fait  observer  avec  raison  que  la  maladie  du  larynx  existait 
depuis  longtemps  chex  ce  malade;  la  raucité  de  la  voix,  la  dysphagir 
it  In  dyspnée  habituelle» que  le  malade  accusait  en  font  foi;  mais  cet 
état  a  empiré  subitement  par  la  cause  qu'on  rient  de  lire.  Quand  on 
songe  u  l'innocence  intrinsèque  de  la  laryngotomie,  et  anx  services  im- 
menses qu'elle  peut  rendre  lorsqu'elle  est  appliquée  à  temps,  on  a 
lieu  de  regretter  qu'elle  n'ait  point  été  employée  dans  ce  cas. 

rsKMABQCES  PRATIQUES  SUR  SIX  CAS  d'ahÉvrisME  TRAITES  A  L'AIDE  DE 

l'opération;  par  M.  Morrisoit. 

Des  six  observations  rapportées  dans  ce  travail,  une  seule  mérite 
d'être  reproduite  dan*  tous  les  détails  ;  elle  rst  relative  a  un  anévrisrac 
de  l'artère  innominée,  pour  laquelle  on  a  lié  la  carotide  primitive.  Les 
autres  concernent  des  anévrismes  suit  poplités,  soit  fémoraux;  elles  se 
présentent  rien  de  neuf,  si  ce  n'est  dans  un  cas  où  l'artère  fémorale  su- 
perficielle se  trouvait  pincée  au  coté  externe  du  muscle  couturier,  ce 
qui  •  occasionné  quelques  Utonnemens  dans  l'opération. 

■.  istvniaai  ox  l'aaîiae.  isieanuxei  laun-st  nt  t.»  canonisa;  «étais»*, 
ssoar  20  atom  sraèj  ;  actopsie. 


L'estomac  cl  les  intestins  sont  distendus  par  desgx  La  moqueuse  de  l'estomac 
intestins  n'offrent  pas  d'autre  altération  que  des  tache*  noires  asaes  oom- 
produites  par  une  petite  quantité  de  sang  épanche  a  l'etlremite  capillaire  || 

daiu  le  tissu  crDulairc.  Les  gland»  de  feyer  et  de  Bruuoer  sont  h  U    Oas.  —  L'n  homme  Igé  de  12  ans ,  de  belles  proportions ,  éprouvait  depnit 


Digitized  by  Google 


58* 


GAZETTE  MEDICALE 


Dfurmiis  d«  U  doul«ir  dint  U  rfgîot»  cJrJu:|ue  ,  ilifUtullc  de  itérer  ,  rhu- 
matisme dans  l'épaule  droite  et  dans  le  cou  do  nsème  file,  et  hétnicranie  dans 
le  eàté  correspondant.  A  ces  stnsplûmcs  succéda  l'apparition  d'un*  (roue  tumeur 
pulselile  à  I*  partie  supérieure  de  la  cavité  du  thorax ,  derrière  le  sternum .  t'é- 
tendint  tu  dehors  vert  le  bord  stereal  da  muscle  sleruo-rlcido- mastoïdien. 
En  comprimant  la  carotide  Iris  fortement  U  tumeur  ne  diminue  point, 
umis  u  radiale  au  poignet  bat  plai  rortement.  ta  cnmprimint  la  sous.claviére 
du  m.' ait  c4U ,  les  pulsations  de  U  tameor  deviennent  plus  forte» .  de  ménieque 
celles  drt  artères  temporale  el  lacit le.  Ces  phénomènes  ont  fait  conclure  qtiil 
s'agissait  d'un  anevriuuc  de  l'artère  innommée  et  de  l'origine  de  la  carotide,  l'oc 
consultation  a  eu  lies  ;  on  a  décide  qu'il  fallait  lier  h  carotide  cl  proroger  de 
la  sorte  la  consolidation  de  la  poche  sanguine  par  de»  dépositions  successive»  de 
fibrine  sur  set  parois. 

L'opération  a  été  circule*  le  8  novembre  !8Si  de  la  manière  suivante.  Pit~ 
miére  inciiien  :  depuis  la  hauteur  du  larsox  jusqu'au  bord  supérieur  de  la  lu- 
tteur, en  suivant  le  burd  interne  du  muscle  tterao-rléido  mastoïdien.  Pitirc- 
don  :  on  découvre  le  muscle  omo-bvoiJieu  .  on  arrive  a  la  cainecommune  de  la 
carotide  et  de  la  jugulaire  qu'on  dissèque  soigneusement.  On  soulève  celte  faine 
à  l'aide  d'une  pure  et  on  l'ouvre  en  la  divisant  avec  un  bistouri.  On  isole  l'artère 
et  l'on  passe  sous  elle  un  ûl  de  soie  à  l'aide  d'une  aiguille  a  aaevriunc.  On  lie 
enfin  ce  vaisseau  et  l'on  réunit  I*  plaie  par  première  intention. 

Quelques  heures  après  l'opération  Ici  Débitions  de  la  tnrncur  sont  devenues 
enrayante»,  elles  sont  visibles  à  une  certaine  distance  du  lit  et  se  communiquent 
jusqu'au  col  de  la  chemise  qui  en  est  soutese.  L'artère  radiale  au  poignet  est  pleine 
et  dure  ,  la  peau  chaude  et  sèche  :  le  malade  se  plaint  d  on  sentiment  de  sons 
creux  dans  lie  coté  droit  de  la  léle.  Ou  pratique  une  saignée  de  seiac  onces. 

Le  lendemain,  le  malade  a  uastc  une  bonne  nuit  pouU  fort  et  fréquent; 
Langue  chargée  d'une  courlie  blaocbe.  Potion  purgative.  Uans  Le  courant  de  la 
journée  le  malade  a  dormi  quelques  heures.  Saignée  de  dit  onces. 

Le  lu»  nnil  agitée  ;  donlcur  dans  le  cote  droit  de  la  tête  ;  pouls  400.  On  ré- 
pète le  purgatif. 

Le  1 1 .  les  pulsations  de  U  tumeur  sont  très-fortes;  plaie  douloureuse  ;  pools 
100  ;  peau  douce. 

Le  12,  on  panse  la  plaie ,  elle  est  en  grande  partie  réunie  par  première  inten- 
tion ;  pouls  "8,  plutôt  mon. 

Le  1 4  ,  pools  I  OS  j  saignée  de  lotit  onces  ;  syncope. 

Le  15,  poufa)  fort.  lu»;  on  applique  vingt  sangsues!  la  région  du  cour. 

Le  16  ,  on  prescrit  de  la  digitale  avec  du  nilre  ;  le  malade  ne  peut  supporter 
ce  remède. 

Le  17 ,  La  tumeur  est  sensible  an  toucher  Depuis  ce  moment  lu  pulsations 
sont  allées  en  diminuant  ;  la  tumeur  a  durci  et  a  diminue  journellement  de  vo- 
lume. La  seule  chose  dont  le  malade  se  plaiot ,  c'est  une  douleur  rhumatismale  aa 
du* ,  au  cou  et  a  l'épaule. 

Vers  le  commrncefuent  de  décembre  le  malade  se  met  seul  sar  son  séant  poor 
prendre  se»  repas.  Le  ï  du  nsème  mois ,  savoir  le  XI'  jour  de  l'opération ,  U  li- 
gature est  tombée.  Le  malade  s'est  bientôt  trouve  en  pleine  convalescence  et  est 
allé  I  la  campagne  respirer  le  boa  air.  U  est  revenu  de  temps  en  temps  à  la  ville 
se  faire  voir  par  son  chirurgien  ;  il  se  port.it  parfaitement  bien  et  lui  exprimait 
combien  il  était  heure»  «le  se  sentir  Ires-bien  remis  à  son  état  naturel. 

A  ta  dernière  visite  cepentant ,  vert  la  fin  de  juin  4  83 1 .  il  se  plaignit  d'op- 
prestion  à  la  poitrine,  accompagnée  d'une  toux  légère.  On  lui  applique  quelques 
ventouses  el  on  lai  prescrit  an  léger  rmcljqoe.  Le  v  juillet  de  la  même  aonce . 
e'est-a-dire  vingt  mois  après  l'opération ,  ea  rentrant  che»  lui  après  une  longue 
promenade ,  il  est  tombé  mort  comme  par  an  coup  de  foudre. 

AuiofH€.  On  soulève  le  sternum  et  les  cartilages  de*  rotes.  On  dissèque  et 
l'on  suit  jusqu'à  son  origine  l'artère  sont-cUvière  droite;  elle  est  partiellement 
dilatée  wr ce  dernier  point.  L'artère  innomioée  offre  le  double  de  volume,  el 
elle  est  incrattréc  de  dépositions  calcaires  l  ses  parois.  La  carotide  droite  est  di- 
latée tous  la  forme  d'an  tac  depuis  son  origine  jusqu'à  l'endroit  où  eUe  avait  été 
lice  :  ce  sac  est  entièrement  rempli  de  fihnne  dente.  La  portion  de  la  tumeur 
renrer.aeedao»U  poitrine  est  beaucoup  plut  volumineuse  que  celle  qai  est  en 
dehors.  La  face  antérieure  de  la  poche  anévrismale  adhère  fortement  ,„  ,le,. 


la  tumeur  el  tes  pulsations  étaient  en  grande  partie  disparues,  la  ma- 
lade se  poilait  très-Lien,  te  promenait  tous  les  jour*  et  ta  respiration 
t'iait  rrdevenue  parfaitement  libre.  A  cette  époque  la  malade  a  été  en- 
voyée à  la  campagne.  Cette  observation  a  été  publiée  dan*  la  Lancette 
anglaise;  l'auteur  a  promit  d'y  revenir  plut  tard  et  d'en  (aire  cooraattre 
la  suite  ;  c'ett  cr  qu'il  n'a  pat  encore  fait. 


i  sorti  très-suns  et  libres,  la  substance  da  cn-nr  offre  des  traces 
i  d'inflammation,  surtout  dans  ses  ventricules.  Les  valvules  sémilimaires 
de  l'aorte  sont  ossifiées.  La  crosse  de  l'aorte  est  dilatéeet  couverte  d'incrustations 
.  Le  péricarde  contient  huit  a  dix  onces  de  sérosité. 


Cette  obturation  est  tort  iolcressanie  sa  tu  tire  pourtant  unique  da-» 
ton  genre.  Elle  confirme  les  beaux  résultats  des  recherches  de  War- 
drop  et  d'autres  palbologistcs  sur  la  possibilité  de  guérir  certains  aoé- 
«rismes  à  l'aide  de  la  méthode  de  Brasdor.  Les  conditions  dans  les- 
quelles  on  a  trouvé  la  tumeur  à  l'autopsie  de  ce  sujet  autorisent  a  la  re- 
garder comme  tout-à-fait  guérie  ou  en  pleine  voie  de  guérison. 

On  connaît  jusqu'à  ce  jour  six  cas  de  ligature  de  la  carotide  primi- 
tive pour  la  guérison  de  l'anévrisme  de  l'artère  innominre.  Les  cinq 
premiers  appartiennent  à  MM  Wardrop,  Key,  Evans,  Molt  et  Mor- 
risoQ  ;  le  sixième  t'est  passé  dernièrement  en  Angleterre  ,  l'opération 
a  été  heureusement  exécutée  par  le  docteur  S.  W.  Fearn.  Voici  le  tait. 
Une  femme,  âgé  de  28  ans,  o'ayiot  jamais  en  d'enfaos  ,  offrait  depuis 
cinq  mois  une  tumeur  ancvrismale  derrière  et  au-dessns  du  sternum  , 
qui  a  été  jugée  appartenir  a  l'inoominée  et  à  l'origine  de  la  sous  ela- 
vière.  Ses  caractères  étaient  des  plu*  évident.  Quelques  chiiutgient 
cependant  avaient  cru  que  le  mal  appartenait  à  la  crotte  de  l'aorte. 
L'opératioo  a  été  exécutée  le  30  août  1856.  I-a  respiration  est  devenue 


plus  libre 
testées  ' 


après  l'opération.  Les  pulsations  de  la  tumeur 


sont 


:  qu  il  n  a  pas  < 

stn  la  mîtes  i  ion  du  plsclmta;  par  M.  Horvej  Limdslt. 

Le  sujet  de  la  rétention  placentaire  a  fourni  matière  a  ditcittstoa  ; 
les  uns  ont  cru  qu'il  fallait  à  tout  prix  extraire  ce  corps  de  la  matrice, 
sous  peine  de  voir  l'organe  grstateur  s'enflammer,  se  gangrener  et  en- 
traîner des  accident  formidables;  les  autres,  tels  que  Paul  d'Egine, 
Moj'gagni ,  Van  Swieteo,  Dclius,  Lanetti,  Ruysch ,  Kcrchiingius, 
Pasti,  etc.,  ne  voirot  que  fort  peu  ou  pas  de  danger  dans  l'abandon  du 
placenta  dans  l'utérus  ;  ils  traitent  d'exagéralioo  ce  qu'on  avait  écrit  a 
cet  égard,  et  pensent  que  tout  le  danger  consiste  au  contraire  dans  les 
manœuvres  forcées  qu  on  a  conseillées  pour  une  pareille  extraction. 

L'auteur  a  examiné  a  son  tour  cette  question,  et  il  est  arrivé  à  une 
solution  moins  exclusive  que  celle  de  ses  prédécesseurs,  a  J'ai  trouvé, 
dit  il,  qu'ici  comme  ailleurs,  la  vérité  était  entre  les  deux  extrêmes.  Je 
me  suis  assuré  effectivement  qu'on  pouvait  abandonner  impunément  le 
placenta  dans  la  matrice  de  certaines  femmes,  lorsqu'il  offrait  de  la 
résistance  anx  efforts  modéré*  exerces  sur  le  cordon;  j'ai  même  vu 
que  ce  parti  était  ce  qu'il  y  avait  de  plus  sage  à  prendre  lorsque  la 
femme  était  très  irritable  et  sujette  aux  inflammations  de  matrice.  J'ai 
observé  en  outre  que  le  danger  de  l'attente  n'était  pas  aussi  réel  qu'on 
l'avait  prétendu,  cardans  la  majorité  des  cas,  le  placenta  est  chassé 
dans  les  vingt-quatre  heures  sant  qu'il  en  résulte  aucun  inconvénient 
grave;  et  s'il  reste  dan*  la  matrice  beaucoup  plus  longtemps,  l'incon- 
vénient n'est  pas  bien  grand  non  plus,  car  la  femme  ne  soutire  point  et 
cela  n'empêche  point  qu'elle  soit  réglée  plut  tard ,  qu'elle  redevienne 
enceinte  et  qu'elle  accouche  heureusement.  »  Les  deux  observations 
suivantes  viennent  a  l'appui  des  considérations  qui  précèdent. 


Ots.  I.  —  le  17  novembre  1835,  M.  Undslv  a  été  appelé  auprès  d'aae 
femme  en  couches,  igee  de  seire  ans  et  demi ,  qui  était  en  travail  depuis  doux 
heures,  la  télé  était  descendue  dani  l'escavalioo,  elle  j  est  restée  jusqu'en  len- 
demain an  soir,  et  enfin  l'accouchement  a  ea  lieu  naturellement  ;  mais  le  I  ' 


■  placenta 

i  rentrai- 


est  resté  dans  la  matrice  ;  des  tractions  exercées  sur  le  cordon  n'ont  pu  rentrai 
nrr;  des  frictions  sur  le  ventre  n'oot  pas  mieux  réussi;  on  a  attendu  jusqu'au 
lendemain  ;  on  a  fai  t  d'autres  tentatives  sans  plat  de  succès  ;  te  cordon  t'est  brisé 
euun  entre  les  mains  de  l'accoocbeor.  La  femme  o'éprouvait  pas  de  douleurs  ;  la 
matrice  paraissait  plutôt  flasque.  On  administre  le  teigk  ergote  qu'on  porte  gra- 
duellement a  une  dose  très-forte;  une  inctrorchagie  abondante  se  déclare  pres- 
que subitement,  mais  l'utérus  ne  se  contracte  point  ;  on  suspend  ce  médicament. 
M.  Ijmlsls  s'est  alors  décidé  d'introduire  a  tout  prix  la  main  dans  l' utérus  pour 
irradier  !e  pUcenla,  mais  il  n'a  pu  en  venir  à  bout  qu'avec  une  peine  extrême  , 
le  col  de  la  matrice  étant  fortement  contracté  et  l'accoucheur  manquant  d  ailleurs 
de  la  présence  du  cordon  conducteur.  Néanmoins  il  est  parvenu  a  extraire  une 
petite  portion  du  placenta,  ce  corps  adhérait  intimement  i  la  surface  utérine.  La 
douleur  a  été  vive  et  la  femme  n'a  pu  résistera  1a  continuation  de  la  mamruvre. 
On  a  présent  des  injections  émoUientes  dans  l'utérus.  Le  lendemain  on  a  cause 
de  nouveau  l'introduction  de  la  main,  mais  les  souffrances  ont  été  beaucoup  plus 
vives  ;  les  parties  éUnt  fort  irritées  et  enflammées,  on  n'a ,  par  conséquent ,  pu 
réussir  a  j  péoetrer. 

Le  professeur  Lesrall  est  alon  appelé  en  consulta!  ion  ;  i  I  essaie  a  son  tour  d'in- 
troduire la  main,  mais  il  ne  peut  en  venir  à  bout  à  cause  de  la  douleur  extrême 
que  la  femme  témoigne.  Son  puais  est  fréquent,  petit  el  plutôt  faible,  elle  accuse 
une  douleur  vive  dans  toute  la  région  hvpoputrique  ,  et  offre  une  tumrfertion 
générale  1  l'abdomen.  (Fomentations  chaudes,  potions  purgatives  et  duipboreti- 
.)  Après  un  orage  alarmant  de  plusieurs  joort,  riuleatitc  des  »vmpt4me»  a 


pfnu.int  tes  ^tairr  premiers  l'ours;  elles  sont  allées  eu 
,  de  même  que  son  volume.  In  mois  après  l'ojiératicn 


diminue,  et  un  mois  après,  la  malade  était  en  état  de  se  lever  et  de  se  premeoer 
ilaos  ta  chambre.  Durant  tout  ce  temps,  aucune  parcelle  de  placenta  n'est  sortie; 
la  convalescence  a  marché  franchement,  et  enfin  la  malade  a  gocri  sans  qu'il  ait 
ulu*  été  question  du  placenta.  Le  II)  mars,  II.  Lindsly  a  revu  la  femme,  elle  était 
bien  portante  et  a  assure  qu'aucune  portion  du  placenta  n'était  sorti  dépuis. 

Oui.  II.  —  En  janvier  4832.  une  dame,  de  constitution  robuste,  était  en  tra- 
vail de  son  premier  enfant  depuis  vingt-quatre  heures ,  lorsque  M.  Lindsly  a  été 
appelé.  L'acronruemenl  s'est  fait  plus  péniblement  que  de  coutume,  mais  natu- 
rèllemenl.  Après  quelques  minutes  d  attente  ne  votant  pas  le  pUcenla  sortir  spon- 
tanément, l'accoucheur  a  en  recours  sus  manreuvres  d'usage  pour  entraîner  ce 
corps,  mais  il  n'a  pu  en  venir  a  bout,  il  a  attendu  encore,  et  quatre  heures  après 
il  t'est  décide  a  introduire  la  main  dans  l'utérus  ;  il  v  a  rencontré  beaucoup  de 
difficulté,  a  fait  beaucoup  souffrir  la  femme,  aiaiscnnn  il  a  décollé  et  extrait  le 
placenta  en  totalité.  Les  sui  tes  de  cette  manœuvre  n'ont  pat  été  graves  ;  la  femme 
a  guéri. 

A.  son  second  accouchement  cette  femme  n'a  offert  rien  de  partiru'ier  ,  le  pla- 
centa étant  sorti  spontanément  nne  demi-beare  après  l'issue  de  l'enfant. 

A  ton  troisième,  qui  a  ea  Heu  dans  l't.iver  dernier,  la  même  rétention  placen- 
taire s'est  présentée  dans  les  conditions  de  la  première  fois.  On  a  attendu  douze 
heures  après  la  sortie  de  l'eubnt  et  le  placenta  demeurait  encore  dans  l'utertu  ; 
à  cette  époepie  la  femme  a  éprouve  une  petite  douleur  ,  l'utérus  t'est  contracté 
Ciinsrdêraldemenl  sur  lui-même  :  l'accoucheur  a  tire  alors  dooef  ment  sur  le  i 
don  et  le  placenta  est  veau  sans  difficulté.  Les  suites  ont  été  beurrâtes. 
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t. 'tuteur  dit  en  terminant  qu'il  pourrait  rapporter  uo  grand  nombre 
de  fahi  de  sa  pratique,  ponr  pmuvrr  que  dan*  la  majorité  des  cas  , 
«  mieux  vaut  abandonner  la  nature  à  elle-rncinc  et  attendre  le  raomrnl 
»  oprorlun  pour  linr  sur  le  cordon,  que  d'exercer  intcmpeslivcmenl 


»  opportun  pour  linr  sur  le  coraon,  que  a  exercer  imcmpcsiivcmcoi 
»  de*  nwaceuvre*  pour  aller  a  la  recherche  du  placenta.  »  Celte  règle  , 
du  reste,  aouflre  bcaueoap  d'exceptions. 


pratiquée  xrtc  scccls;  par  M.  Thomas  Har- 
kis ,  chirurgien  de  l'hôpital  de  PensjWanie. 

Ou.  —  Une  femme,  âgée  Je  1t  ans.  de  bonne  constitution  ,  Isab  tacitement 
bien  partante,  Ot  une  thatc  sur  le  coule  qui  fut  tuiTie  d'une  arthrite  «Met  grave; 
cÛa  guérit  pourtant.  Trou  moi»  «près,  cite  reçut  un  coup  de  enroe  d'une  Tâ- 
che dans  le  poignet  du  même  cite  qui  a  renoua de  l'iiiflamaution  du  coude  ;  de  la 
ilea  abcès  multiple»  dans  cette  partie  et  une  réaction  consécutive  fort  (rare.  La 
mal  nia  est  entrée  a 1  hôpital. 

A  l'examen,  M.  Ilarris constate  ane  fracture  mal  réunie  du  coud) le  externe,  des 
fistnles  intarissables  cl  dei  fuvre»  pumleates  dans  la  même  région.  Comme  la  ma- 
lade (tait  en  proie  à  une  fi* ne  étiqoe  et  à  une  tout  de  mauvais  caractère ,  on  a 
pensé  que  l'organisme  ne  résisterait  peut-être  pas  a  la  réaction  de  l'amputation 
Su  bras;  aussi  s'esl-on  décide  pour  la  résection.  Elle  a  rte  pratiquée  le  5  j.in 
I83S,  d'après  le  procédé  de  Moreau,  modifié  par  M.  8;m*. 

Opération.  La  malade  et  la  chirurgien  placés  convenablement  ,  l'opérateur  a 
pratique  les  trois  premières  incisions  île  manière  à  former  un  H  parleur  réunion. 
L'incision  trnosrerae  a  été  exécutée  à  l'aide  d'où  fort  bistouri  dont  la  poinVe  a 
été  plantée  au-dessus  Je  l'olecrine,  parallèlement  à  ion  bord  interne,  elle  a  di- 
vise la  peau,  la  tissa  cellulaire  et  le  tendon  du  triiepv  ;  clL  a  ele  prolongée  sers 
le  cAte  radial  de  la  tnbérosite  de  l'humérus  arec  la  précaution  de  ne  pas  blesser 
le  nerf  cubital-  On  «  coupé  comité  en  haut  et  en  bas  dans  l'eteudue  d'un  ponce  et 
deanî  a  partir  de  chaque  extrémité  de  la  ligne  précédente  et  perpendiculairement 
avec  elle,  lieu  est  résulté  deus  lambeaux  epoi  ont  clé  dissèques  et  ont  UitaécaeTi- 
dence  l'articnlation  et  l'apophyse  olerrlar.  Les  partira  malles  contenant  le  nerf 
cubital  ont  été  écartées  à  Vaide  d'une  spatule  et  l'oUrrànc  a  rte  jmiapleuMnt 
tranche  à  l'aide  d'une  scie  ordinaire  i  amputation.  Oo  s'e>t  alun  assure  que  les 
surfaces  articulaires  étaient  cariées  ;  on  a  divise  tes  ligamcns  à  l'aide  du  couteau; 
puis  oo  a  retranché  la  tête  du  radius  et  les  portions  correspondante*  du  cubitus  et 
de  rbumcroa  à  l'aide  de  pinces  tranchantes.  Deui  seule*  artères  ont  été  liées;  la 
pbieaéléuetlotéeetl'onaallcoduqaelquetempsasantdela  paoser  .  afin  de 
a 'assurer  qu'il  a  y  aurait  pas  dbcraorrhagic. 

La  plus  grande  difficulté  dans  l'opération  a  été  d'éviter  le  nerf  cubital  a  cause 
de  I  em  pJ  ternent  inestricable  dan»  lequel  se  trouvaient  les  tiwos  malades.  Les  suites 
de  l'opération  ont  rte  hcareuaesj  on  a  rte  seulement  obligé  de  combattre  une 
hétsorrbarie  secondaire  à  Vaide  de  la  compression. 

Le  (5  juillet,  la  malade  est  sans  Gène  et  aasea  bien  portante,  elle  se  promène 
dans  la  cour  de  l'hôpital  arec  le  membre  en  èebarpe  et  soutenu  par  des  attelles 
articulées. 

Le  *  décembre,  elle  quitte  l'hôpital  parfaitement  guérie;  sa  santé  générale  est 
re rrmie  à  l'état  normal  ;  le  bras  est  à  peine  difforme  et  peut  esrcutrr  librement 
la  ukunirL  de  tes  mu  ut  eus  eus  uatuxib. 

Celte  observation  est  intéressante  ittoinsà  cause  du  procédé  opératoire 
qui  n'offre  rien  de  neuf  que  de  la  réusai  te  complète  dè  l'opération.  Elle 
est  très  propre  a  encourager  les  chirnrgieus  à  rerroir  anx  reaectioos  ar- 
ticulaires un  peu  trop  oubliées  peut-Atre  de  nos  jours.  Quand  on  se 
rappelle  cette  sentence  de  l'Académie  de  chirurgie  que  le  danger  des 
ablations  en  général  rat  rn  raison  de  la  quantité  de  parties  qn'on  enlève 
et  de  la  largeur  tie  la  plaie,  on  De  peut  s  empêcher  de  regarder  les  rc- 


COMIDXRATIOrrS  r»Ot7VEX.LBl  SVK  LA    RÉDUCTION  DES    LUXATIONS  DE 

l'buml'rus;  par  M.  S.  Akma>. 

Tout  le  fond  de  ce  travail  consiste  en  un  procédé  particulier  pour 
la  réduction  de  la  luxation  axillaire.  Ce  procédé  eal  le  suivant  :  le  ma- 
lade c4  couché  par  terre  sur  le  dos;  le  chirurgien  s'assied  derrière  sa 
tile,  égaliment  par  terre,  applique  son  pied  sur  l'épaule  luxée,  saisit 
le  membre  blessé  par  le  poignet  et  le  lire  fortement  ver»  lui,  parallèle- 
ment a  l'axe  du  corps.  Le  pied,  en  comprimant  l'épaule,  fixe  l'omo- 

Slate  et  fait  l'office  de  contre- extension.  Le  bras  tiré  de  la  sorte  se  ré- 
uit  avec  une  très-grande  facilité,  comme  quand  on  le  lire  rn  baut,  le 
malade  étaot  assis  ou  debout.  L'auteur  cite  plusieurs  cas  à  l'appui  de 
la  bonté  de  cette  pratique.  Ce  mode  de  réduction  a  le  raisonnement  et 
l'expérience  rn  sa  faveur;  il  importe  de  faire  remarrpirr  néanmoins 
rju'il  n'rst  point  nouveau.  Charles  Wbile  rie  Manchester  l'avait  par- 
faitement décrit  {Med.  obf.  and  Inquiries,  v.  2,  p.  373 ,  London 
^^G^).  11  rapporte  inéinr  deux  cas  dans  lesquels  on  Tarait  essaye  avec 
un  succès  couiplrl.  Le  docteur  Pliysirk  l'avait  aus>i  ru  mettre  en  (ira- 
tique  avec  si.ceès  en  Amérique  en  1780;  et  dès  1812,  le  docteur 
MÙthe,  et  réceminml  M.  Malgatgnc  n'ont  pas  réduit  autrement  les 
luxations  du  Iras  que  d'apri  s  te  prvcédé  que  M.  Annan  s' 
jouidbui. 


LACÉRATIO-S  DE   l'uRETRE  A  LA  Sl'tTt:  D*f(«B  CHUTE  SOU    LE  PÏ.HI- 

tiit;  posvcticm  de  la  vlssie;  par  M.  Thomas  Bettow. 

On*.  —  Le  ?3  octobre  11134.  un  homme  tombe  à  califourchon  sur  U  roue 
d'une  voilure.  L'accident  est  arrivé  vers  tes  dix  heures  du  matin;  a  miuuit  Si. 
Bctl'jii  est  appelé,  le  malade  ne  peut  uriner.  Lc>  bains,  les  cataplasme»,  les  sang- 
sues et  miW  la  sonde  avaient  été  déjà  employés  sans  succès.  D  après  ce  comme  - 
moratif.  M.  Bettou  a  présumé  l'existence  o'un  déchirement  de  l'urètre,  et  il  ne 
s'est  point  trompé.  Il  introduits  son  tour  la  ronde,  et  le  bout  de  l'instrument  lui 
don  e  la  sensation  crue  produirait  k  passage  d'une  algaliek  trarers  un  morceau  de 
hovaiidr  chat  fort  tendu  {  al  gutY,  it  pennée  est  contusionné,  ecchymose  et  fort 
tendu  :  le  malade  est  dans  une  grande  aaiiété  ;  sa  ressac  ne  pourant  pas  être  ri- 
dée. 

Le  leudemain  [*JJ\  le  malade  eut  pi*;  la  vessie  pleine  d'urine  s'étend  jusqu'à 
l'ombilic.  On  à\ cide  la  ponction  de  cet  orgaoe  par-dessus  k  pobis,  elle  e-t  pra- 
tiquée a  anJî .  ringt-sis  heures  après  la  chute.  On  y  a  procédé  de  la  manière 
suivante  : 

O/v'iiriiVio.  Ou  pratique  une  incision  de  la  longueur  d'un  pouce  et  demi  sur  la 
ligne  blanche .  S  partir  de  la  symphyse  du  pubis.  Ou  divise  la  fascia  supecficiahs. 
I  uninn  ilr»  mnsrle»  pyramidaux  et  le  favriaabdominalis.  On  plonge  alors  un  trois- 
quarts  dins  la  vessie."  eo  suivant  la  direction  de  son  axe  le  |do»  près  poisible  du 
pubis  -,  un  aide  l'organe  et  I  on  remplace  U  canule  du  trois  quarts  par  une  algalir 
de  femme. 

I.e  II,  rentre  duoloorcus.  On  applique  cent  sangsues  ;  caramel. 

I-c  novembre,  le  malnde  ayant  fait  des  mouvemens  brusqoes .  la  tonde  s'est 
échappée  r!e  la  rewie  |ientlai:t  la  nuit.  Le  lendemain  malin,  l'ourerlare  était  déjà 
houeber.  de  manière  qu'on  a  clé  obligé  de  faire  une  nouvelle  ponction  pour  la 
réintroduire. 

Le  2,  le  malade  a  un  peu  de  fièvre.  (Purgatif). 

Le  4 ,  on  parvient  à  introduire  ane  soude  par  les  voir*  naturelles.  Oo  retire  en 
conséquence  II  sonde  sus-pubienne  ;  l'ouverture  s'est  bouchée  de  suite.  U  n'y  a 
pas  eu  d'infiltration  d'urine,  mais  les  forces  du  malade  déclinent  de  jour  en  jour, 
il  s  socrombv  U  unit  suirente. 

Automne.  \jk  portiun  membraneuse  de  l'urètre  est  déchirée  dans  l'étendue  de 
deus  |ionces  et  demi.  Une  granJe  quanti  le  de  sang  est  épanché  dans  les  tissus  du 
pénuee.  La  plaie  de  la  ponction  de  la  vessie  est  |>art'aitenient  cicatrisée  ;  cet  or- 
gane e«l  très-sain  d'ailleurs.  Les  intestins  et  le  péritoine  n'offrent  pas  la  méan- 
dre léaion.  Le  rette  de  I  organisme  est  sain,  de  mamere  que  l'autopsie  n'a  Jipiale 
aucune  lesiuu  qui  put  expliquer  la  cause  de  la  mort. 

A  ailé  Je  cetle  observation,  l'auteur  en  cite  une  autre  absolument  pa- 
reille qui  s'est  tu  mince  également  par  la  mort;  seulement  U  ponction 
dans  ce  dernier  cas  avait  été  pratiquée  du  côté  du  rectum. 

La  question  de  l'opportunité  de  la  ponction  de  la  ves- 
sie a  clé  diversement  résolue  depuis  que  les  procédés  pour  parvenir 
dans  la  poulie  urinaire  par  l'urètre  ont  été  perfectionnes;  il  y  a  même 
des  chirurgiens  qui  croient  que  cette  opération  est  aujourd'hui  tout-à- 
fait  inutile  puisqu'on  peut  toujours  arriver  a  li  vessie  parles  voies  na- 
turelles. Le  fait  précédent  cependant  démontre  qu'il  n'en  est  pas  tou- 
jours ainsi  et  que  la  cjstocentèse,  ou  la  paracentèse  vésicale  doit  rester 
en  chirurgie  pour  quelques  cas  exceptionnels.  Deux  circonstances ,  du 
reste,  doivent  frapper  dans  la  lecture  de  cette  observation  ,  le  procédé 
qu'on  a  suivi  pour  la  ponction,  et  l'absence  complète  d'< 
urinaire  &  la  suite  de  la  déchirure  de  l'urètre. 

A  quoi  bon  inciser  avec  le  bistouri  la  paroi  abdominale  avant  de 
plonger  le  Iroisquart  dans  la  vessie?  L'expérience  a  démontré  que  l'in- 
troduction du  troiiquait  dans  la  vessie  du  côté  du  pvdaà  ,  sans  auenne 
incision  préliminaire,  est  toujours  une  opération  simple,  sure  et  facile. 
On  ne  citerait  pas  en  effet  uo  seul  cas  d'insuccès  à  la  suite  de  ce  procé- 
dé opératoire.  Nous  croyons  en  conséquence  que  le  mode  opératoire 
suivi  par  le  chirurgien  américain  est  défectueux  et  nu'il  ne  doit  point 


mit  une  observation  de  déchirure 
la  précédente,  mais  qui  s'est  autre - 


cire  imité. 

On  trouve  dans  le  journal  de  De 
de  l'urètre  par  une  cause  analogue 
ment  terminée;  la  voici  : 

Oas.  —  Va  charretier  Igé  de  1S  ans .  d'une  furie  constitution,  se  fil  une  vio- 
lente contusion  au  périnée  en  tombant,  les  cuisies  écartées,  sur  l'eitrémité  de 
l'essieu  de  M  voiture  La  douleur  vive  qu'il  ressentit  ne  l'empêcha  pas  dans  le 
premier  instant  de  continuer  son  travail;  mais  bientôt  il  eut  une  rétention  d  o- 
nne,  et  peu  de  temp*  sprès,  il  reparut  à  l'endroit  canins  une  tumeur  qui  s'accrut 
rapidement.  L'enflure  gagna  la  verge  et  les  bourses,  et  ces  dernières  se  tuméfiè- 
rent si  considérablement,  que  dès  le  soir  elles  avaient  acquit  la  grosseur  de  la 
tête  d'un  homme  adulte;  esses  étaient  drjl  de  couleur  noire.  Ces  acetdens  étaient 
produits  par  l'infiltration  des  urines  qui  l'échappaient  par  une  crevasse  de  l'en- 
droit du  canal  correspondant  au  périnée.  (Cathclerisae;  incision  au  cote  gauertm 
des  bourses,  jusqu'au  périnée  oh  était  la  creeaaae  da  canal  La  vaginale  du  testi- 
cule est  a  nu.  brgirgcànenl  des  lissas  infiltres  d'urine.  On  couvre  la  plaie  et  les 
bourses dr compresses Ircnipics dansde l'eau  rcgéto-niineralr.  Le  dégorgement 
s'o|irrr.  Le»  urine»  «orient  toutes  par  la  crevasse  du  périnée. 

Le  quatrième  joar,  le  dégorgement  s'clant  opéré,  on  rapproche  Vts  bords  de  la 
plaie  avec  des  bandelettes.  Le  sixième  jour ,  l'urine  commence  à  passer  par  la 
verge.  _ 

Le  dis  septième  joar  ,  nne  boooe  quantité  J'urine  passe  par  h?  canal.  On  tient 
les  bonis  de  la  plaie  rapprochés  a  l'aide  de  petits  «instincts  de  charpie. 

Le  io,  la  cicatrice  est  presque  complète  II  ne  passe  qu'une  pelilc  qnautité 
d'urine  par  b  plaie. 
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Le  23, les  urines  passent  presque  toutes  par  l'urètre,  nu  ri  avec  difDcoilr  et 
par  an  petit  jet. 

On  introduit  ane  slgalie  dios  l'urètre  qui  s'arrête  a  l'endroit  de  ri  cicatrice, 
fnougie  de  gomme  élastique  très  mince  dont  on  augmente  graduellement  k  vo- 
lume). Les  sondes  ont,  en  dilatant  le  canal,  romps  ri  cicatrice  U  cicatrice  n'est 
reformée  ensuite ,  la  soude  restant  à  demeure.  lîucrnoD  parfaite  après  cinquante 
jours  de  traitement  (t  ). 

Il  est  ei.rieux  de  rapprocher  cette  observation  de  U  précédente  mus 
le  triple  rapport  de  U  syinploinalologie,  du  traitement  employé  et  de 
la  terminaison. 


Le  docteur  Marcfarlane  a  avance  ao  sujet  des  déchirure*  de  1 
(Clinival  Reports,  p.  1 39)  une  idée  qui  mérite  d'être  prise  en  ce 
ration.  Il  veut  qu'aussitôt  après  l'accident,  on  introduise  par  l'urètre 
uoe  grosse  sonde  dans  la  vessie,  si  la  chose  >st  possible,  et  de  la  laisser 
en  pennaneoce,  dans  le  double  but  de  prévenir  l'infiltration  urinairc 
par  la  plaie  rt  de  faciliter  la  prompte  cicatrria.toa  de  celle-ci.  Deux 
foi*  il  a  suivi  cette  pratique  et  il  a  eu  à  s'en  féliciter.  On  conçoit  ce- 
pendant que  lorsque  le  périnée  est  ioGItré  d'une  grande  quantité  de 
sang,  une  incision  sur  le  rajilic  peut  devenir  indispensable.  Dans  ce 
cm,  la  lésion  doit  être  traitée  d'après  1rs  mêmes  piincirwa  qu'on  fuit 
pur  les  fistules  in  iniires.  Il  est  même  possible  d'éviter  le  plus  sou- 
vent la  ponction  de  la  vessie  a  l'aide  de  la  boutonnière  pcrinéale  q,.j 
permet  de  pénétrer  artc  Ja  sonde  dans  le  récipient  des  urines,  etc. 

*"Lvni  me  de  t/anrÈnE  kessiÈhe,  octoi  a  l'aide  de  t.*  lscatvbi 
de  l'imaque  istejise  ;  par  M,  Mott. 


Oes.  —  Richard  Charbon 
en  4832  .  en  allant  à  U  ganlc-robe 


n,  nègre,  »gc  de  38  ans.  garçon  épicier ,  s'aperçât 
e-robe  .  d  une  tumeur  puhatile  a  I.  Ue  droite.  Son 
sulume  claitd  uBceuTd  oie  rl  son  contenu  tout-l  fait  liquide 
Le  Sï  decemhr.  KSI .  M.  Mott  ajant  ele  consulte  .  ,|  prescrivit  et  exécuta 

viTZÎiï!?*' ,nwroe  "  pr"eo"  * MM-  K"tat>  Hûdsf  "  ■ 8,o"ck  • 

u 


-  r  •  1°™  *  «'"H  poi»ces  de  Ion?  dqniis  la  hauteur  de  l'ombilic . 

entre  la  ligne  médiane  et  I  épine  antérieure  supérieure  de  l'os  de»  iles.  jusqu'à  sn 
drmi-aoncc  du  ligament  de  Poupart, qu'il  prolongea  en-mte  en  direcl ion  courbe, 
pour  la  longueur  d  un  pouce,  sur  le  trajet  du  ronlou  spermaliqur.  L'..per*lion  a 
dure  quarante-cinq  minutes  s  rause  de  l'indocilité  du  malade  :  se»  mouvement 
tirusquee  ont  même  élu  cause  que  l'operateur  ouvrit  légèrement  le  péritoine  an 
moment  de  séparer  celte  membrane  du  mux-le  iliaque  interne.  Le  péritoine  et  les 
intestins  ayant  ele  rrpousso  eu  haut  à  l  aide  d  une  lirge  spatule  courbe  I  artère 
iliaque  interne  fut  facilement  mis  en  évidence,  a  l  endroit  ou  elle  croise  l'uretère 
Mânes,  été  déplacé  Ul#a,l,«Bt  . an,  peine.  L  a  tir.  a  ele  X 

Au  moment  de  serrer  le  nteuJ  une  main  a  été  appliquée  sur  la  tumeur  On  a 
.-eu lia  l'instant  même  le»  pulsations  driperaitre  rnmplnemenl 

I  «l!?^*^  k-0^r,'<,?.'-*o,,li,,!,o",u'i  U,x  r'™»rc  v,„g,  jouîtes 
le  solution  de  morpbine.ee  qui  bu  a  fait  passer  uur  bonne  nirit. 

Le  iu  décembre .  Ia  nuit  a  ete  bonne  ;  ce  malin  le  malade  se  trouve  bien  ;  dans 
Upris-oiid.  .il  etl  wr.eon  un  peu  de  réaction.  Saignée  du  bras  de  dix.boit 
.«ce»;  solution  de  magnésie  par  peine»  dote».  Le  soir  .  le  malade  est  tout-i-fait 
,\,  f"*0 V  ''io,k,e,,ei  u'eropUtre  ;  ve.icaiojrc  autour  de  la  plaie. 
Le  SI  décembre,  nuit  bonne.  Aujourd'hui  le  malade  se  sent  bien'  il  n'éprouve 
aucune  douleur  ;  le  pouls  est  bon.  Le  lavement  a  produit  de  bons  effet»  •  les  b.n- 
leSetles  vesicaloire»  ont  agi.  l*  soir  le  malade  se  trouve  mien,  q,«  le  matin. 
t".l»»'«v.!IU*  ■  '«  «  «ut  «km,  que  La  veille,  il  peut  se  mouvoir 

-  lumi-Ce  :  le  pouls  n'est  plus  fremeut ,  mais 


(>luv  facilement  ;  l'abdomen  est 
il  est  plus  concentré  q-ie  hier  ; 
d'orge. 

Le  2,  le  dévotement  est  arrêté;  pool»  fréquent , 
ri  tension  i  l  la  sensibilité  du  ventre  ont  disparu, 

Le  3 .  le  bon  étal  do  ventre  continue.  I 
litre  ;  on  arrorde  on  potage  d'ami* -root 

tîu  I  an  7 ,  mieux  progressif. 

l.e  >J  .  ou  ùte  le.  Sis  de  la  suture  de  I.  ,da.e  :  ri  plaie  est  cicatriser 
\«X  4a"  fo°or  "     "t0M  4°M  *  ' rU'  nllW' :  ki  6U  de 

Tels  sont  les  détails  de  celte  intéressante  observât  on  que  nous  avons 
.  produits  pr.sque  mot  a  mol.  Après  1.  neuvième  jour  de  l'opération 

son  inaUdè  I  M  U^T'  P'  "n  7***$'  «"  Eur°l<  -  '  confié 
on  ttiaUde  a  M  Hasark  r,,„  \  ?  ,„1T1  Jusqu-a  r<        dp  ,a'  e]  d 

ligature  ;  mai»  il  ne  dit  pas  si  le  tn»)  ,dc  a  guéri  dcCuiuveœcnt. 

metnrnnuPBiE  coMGtMiAr.t  de  i.a  langcl;  par  M   T  H.,,., 
cliirursundelUpiuldePensylVloie  ' 
1  °îfil  ~i  ?'  K"  *i*  *  {'J  *"*»  Pt.rtaùl  dès  sa  uaissance  un  eonQemrm  enn.i 

l'i^e  de  I»  ans cm'o,  t  al  d. c,J«VconS?M  l'.rrt,        ^  ' "  "  "     "  a 

'»*  *  Owaiilt.  t.  i.p.  rs. 


D  après  les  mesures  prises.  H.  tlarrt»  a  trouvé  pour  la  portion  sortie,  trais 
pouce»  de  lonescor  depuis  les  dents  incisif  es  jusqu'à  la  peinte;  six  pouces  de 
circonférence,  et  un  ponce  el  demi  d'épaisseur.  Sa  couleur  était  violette;  sa 
cunsrilenre  dure  et  incompressible  ;  sa  surface  couverte  don  mucus  noirâtre.  La 
portion  de  la  langue  qui  restait  habituellement  bon  de  la  bouebe.  était  plus  con- 
sidérable que  celle  qui  restai  l  en  dedans.  Par  sa  pression  continue,  b  langue  avait 
déplacé  les  dents  incisives  el  raniocs  inférieures,  elles  avaient  été  poussées  en 
avant  et  devenues  tout-a-fait  boriaonleles.  L'os  hjoMe  et  le  Urvm  avaient  été  en 
même  tenijM  poussées  en  haut  et  en  avant. 

Les  branches  de  l'os  maxillaire  inférieur  étaient  plus  courtes  d'un  demi-ponce 
i  peu  près  que  dans  1  état  na  lurel.  Les  angles  du  même  os  étaient  fort  obtus  ;  les 
dents  molaires  offraient  une  longueur  pins  que  naturelle.  Malgré  toutes  ces  dif- 
formités cependant,  le» partit»  s  j  étaient  tellement  prêtées,  i^w  la  uaiiiration 
e(  H1  déglutition  pouvaient  s'eaéeuter  assea  librement ,  seulement  le  malade  était 
obligé  de  couper  son  manger  par  petits  uorceaui  pour  pouvoir  l'introduire 
dan»  la  bouche. 

La  salive  tombait  constamment  de  U  bouebe  eiceplé  din»  1rs  moments  de  ri 

mastication.  Pour  cacher  le  spectarle  de  sa  difformité  comme  pour  recevoir  la 
salive,  le  malade  était  oblige  de  porter  eouu.uetlemtnt  uu  fourird  devant  s. 

bourbe  et  sno  cou 

N.  Ilarrri  l'a  opéré  le  26  mai.  Il  a  commencé  par  arracher  les  dents  incisives 
inférieures  qui  étaient  tout  a  fait  imerviables.  n  a  r.  levé  la  masse  linguale  et  l'a 
disséquée  de  ses  adhérenre»  au  plancher  de  la  bouebe  ,  dans  retendue  de  trois 
quarts  île  ponce.  U  a  ensuite  plongé  un  bistouri  droit  l  l'endroit  de  la  limite  pos- 
térieure de  la  dissection,  entre  la  ligne  mrdiane  et  l'artère  canine  gauche,  il  a 
coupe  obliquement  d'arrière  en  avant  et  de  dedans  en  dehors .  et  forme  on  pre- 
mier lambeau  dont  ri  pointe  se  terminait  au  niveau  des  dents:  il  a  lié  l'artère  ca- 
nine correspondante  après  l'avoir  divisée.  Il  a  replongé  le  bistouri  de  la  même 
manière  et  formé  le  <ccood  lambeau  ;  il  lia  également  l'artère  canine  de  ce  coté. 
En6n  i  l'aide  de  ciseaux.,  il  a  escise  la  portion  intermédiaire  aux  deux  UmKeaux. 
La  portion  enlevée  avait  en  conséquence  la  forme  d'un  V  renversé. 


manière  et  fo 

de  ciseaux,  il  a  escise  la  portion  intermédiaire  aut  deux  1 
nlevee  avait  en  conséquence  la  forme  d'un  V  renversé.  Les  deux 
languettes  ou  lambeaux  ont  été  alors  rapprochés  et  cousus  par  trois  points  sé- 
parés. 

Il  en  est  résulte  une  largue  pointue  n'aiant  que  la  longueur  normale ,  c'est-à- 
dire  ne  dépassant  pas  le  niveau  des  arcades  dentaires. 

Après  l'opération,  le  malade  s'est  plaint  d'nn  sentiment  de  brûlure  et  de  doa- 
leor  vive  dans  U  plaie;  la  langue  s'est  tuméfiée  et  est  devenue  livide,  de  manière 
au'on  a  craint  un  instant  la  gangrène.  Iles  sangsues  sou»  Il  mâchoire  et  des  lotions 
de  créosote  ont  dissipé  ces  synipt&mes. 

Le  quatrième  jour  les  fils  sont  lombes  et  la  plaie  était  coenplétemerjt  cicatrisée. 
Par  suite  de  la  petitesse  de»  branches  de  la  nvachoire,  et  de  I  obtusité  de  ses  an- 
gles, les  deux  rangées  de  dents  incisives  restent  éloignées  entre  elles  d'un  ponce 
et  demi,  tandis  que  les  molaires  se  Uwebcut  exactement. 

A  l'aide  d'une  compression  continue  cependant  sur  Ira  a*  maxillaires,  cette 
différence  a  été  dissipée  en  grande  partie  dans  l'espace  de  deux  «cois.  Plus  tard  . 
la  guérison  a  été  conipklc .  la  langue  et  la  bouebe  avant  repris  toutes  leurs  fonc- 
tion» normales. 

I/hvpertropliie  de  la  langue  est  une  maladie  très-coonoe  en  chirur- 
gie. Plusieurs  travaux  spéciaux  existent  à  ce  tujet;  entre  autres  ua  ex- 
cellent mémoire  de  Louis,  consigné  parmi  ceux  de  l' Académie  de  cki- 
mrgie,  et  une  dissertation  tri  s  étendue  de  Percy,  insérée  dam  le  Dic- 
tionnaire des  sciences  médicales.  Tout  le  monde  connaît  d'aillenrs 
le  tics  bon  chapitre  que  Royer  consacra  à  cette  maladie  dans  son  traité 
de  chirurgie.  L'observation  qui  précède  offre  cependant  on  intérêt  tout 
particulier  à  cause  de  l'origine  congénitale  de  la  maladie,  et  dea  alté- 
rations oiganiques  singulière*  qui  s'en  sont  suivies.  Quant  au  pracédé 
opératoire  mis  en  usage  par  le  chirurgien  américain,  il  appartient  à 
Boycr,  bien  que  notre  confrère  d'outre -mer  ait  omis  de  le  citer. 

VEK  Danf  LA  VESSIE  SUSV1.4KT  l.fS  SYMPTOMES  DELA  PtUAX  ; 

par  M.  A.  Bmguam. 

Dus.  —  Madame  More,  âgée  de  $5  ans,  a  réclamé  les  soins  de  M.  Drighim 
pour  être  débarrassée  d'une  pierre  vésicale.  Elle  en  présentait  effectivement  tous 
les srmptonirs  physiologiques.  Son  médecin  ordinaire  cependant,  le  docteur 
Uarlrind ,  homme  d'une  grande  expérience  ,  avait  été  plusieurs  fois  obligé  de  1a 
sonder  pour  la  faire  uriner  et  il  n'avait  jamais  *e»ti  de  pierre.  La  souffrance 
principale  de  la  malade  consistait  dans  une  rétention  urniaire.  qui  était  tantôt 
fort  vive,  tantôt  inrdiocrr.  Depuis  les  dernier»  six  mois  elle  avait  besoin  du  ca- 
tliétérisme  toute»  les  quarante-huit  heures  pour  uriner.  Cet  état  durait  depuis 
plusieurs  années. 

t  M.  Brigham  l'avant  sondée  à  son  tour  n'a  pas  senti  de  pierre  non  plus ,  usais  II 
l'iuslruineul  lui  a  donne  la  sensation  comme  d'une  tumeur  moue  existant  à  la 
partie  supérieure  delà  vessie.  U  s'est  en  conséquence  contenté  de  prescrire  quel- 
ques diurétiques,  car  les  urines  étaient  peu  abondante»  el  s'est  propose  de  ieve- 
nir  à  l'exploration  vésicale.  Quinte  jours  après,  la  fenime  a  rendu  par  l'urètre  on 
fer  blanc  de  1a  longueur  de  six  pouces ,  et  des  ce  moau-ut  loua  les  iv  mot  orne  1  se 
sont  dissipes.  La  malade  s'est  alors  rappelée  ou'»  l  ige  de  U  ans,  a  k  suite 
d'une  fièvre  typhoïde,  elle  avait  essuvé  une  rétention  urinure  qui  s'était  dissipées 
par  l'évacuation  d'un  ver  de  la  longueur  d'un  pouce  par  l'urètre* 

Ce  fait  est  très-remarquaMe  surtout  i  cause  de  M  fardé  :  il  n'est 
pas  unique  cependant.  On  trouve  dans  le  second  volume  des  Transac- 
tions médicales  de  Londres  un  cas  pareil  décrit  par  M.  Lawrence,  et 
accon  p  igné  de  figures.  Dans  ce  cas,  le  sujet  avait  rendu  plusieurs  cen- 
tiinrs  de  vrrs  par  la  retsie  ,  d'une  longueur  variable,  depuis  quel- 
ques lignes  jusqu'à  six  ponces.  M.  Brigham  pense  que  cette  rualadir 
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doit  être  plut  fréquente  qu'on  ne  le  pente  généralement,  rt  que  plu- 
sieurs rétention  unitaires  cher  la  femme,  qui  se  dissipent  souvent  un* 
ries  faire,  dépendent  très- probablement  de  cette  cau>e  dm  appréciée 
jusqu'à  ce  jour.  Dans  le  cas  de  M.  Lawrence,  la  nature  de  la  maladie 
n'a  été  reconnue  que  par  suite  de  la  découverte  d'un  ver  sortant  par 
l'urètre  qui  était  dilaté  :  oo  a  injecté  dr  l'huile  de  térébenthine  dana  la 
vessie,  1 1  l'oo  a  donné  à  boire  dé  la  même  ni  balance  à  la  malade.  L'au- 
teur américain  attribue  l'issue  du  ver  chez  sa  malade  à  l'exploration 
qu'il  6t  avec  la  sonde,  et  au  dérangement  que  son  instrument  causa  à 
ranimai;  cette  issue  cependant  n'a  eu  lieu  que  quinze  jours  après,  ce 
ferait  plutôt  attribuer  un  pareil  effet  a  l'action  des  diureuque*  qu'il 
.la  patiente. 

D'accoocneitEKT  pau  la  paaoi  asdomihalc; 
par  M.  Hauius. 

Osa.  —  Le  4  (  novembre  I83C,  une  négresse  irre  de  35  ans,  enceinte  de  huit 
,  de  constitution  rotante,  et  mère  de  six  enfin».  •  été  saisie  d'hémorrli agic 
.  Cet  accident  était  attrihur  a  on  effort  qu'elle  avait  essuyé  quelqnci  jours 
auparavant  en  faisant  ion  lit.  H.  lUrrii  avant  rlé  appelé,  pratiqua  une  large  sai- 
gnée ;  prescrivit  deux  grain*  d'acétate  de  plomb  avec  un  quart  de  grain  d'opiom, 
à  répéter  a  chaque  demi -heure,  et  des  applications  froides  Kir  le  pubis.  La  femme 
éprouvait  des  douleurs  comme  pour  ecrotiibcr.  On  répète  planeurs  fais  la  sai- 
gnée les  jour»  suivan*.  Le  col  atrrin  offrait  une  grande  riridile  et  presque  pas  de 
dilatation.  On  pouvait  cependant  sentir  la  tête  de  l'enfant  4  travers  les  membra- 
ne*. La  sang  continuant  a  couler,  M.  Harris  lampuaoe  le  vagin  ft  prescrit  cin- 
quante poulies  d'opium. 

Le  quatrième  jour,  la  femme  éprouve  de  l'agitation  i  les  seins  s'affaissent  ;  les 
moureaieosde  I  enfant  ne  se  font  plus  sentir;  les  rsot  s'éraulenl  ;  cependant  le 
col  persiste  dans  le  même  état.  On  présume  s  ces  sjmplAme»  que  I  enfant  est 
mort. 

Des  ce  moment  une  douleur  use  se  déclares  I  hvporhoodre  gauche,  qui  dure 
pendant  plusieurs  jours.  On  craint  une  raplorc  de  I  utenn. 

Vers  le  douzième  jour,  le  placeala  sort  spontanément  du  vagin  a  l'état  de  pu- 
tréfaction. Oo  prescrit  le  seigle  ergoté,  il  est  vomi.  On  eiasir  de  dilater  artifi- 
ciellement le  col  utérin,  on  ne  peut  en  venir  s  bout;  la  douleur  continue  milgre 
l' administration  souvent  répétée  de  l'opium. 

Le  16  décembre,  une  tumeur  se  déclare  du  iclnme  d'une  noisette  au  coté  droit 
de  In  ligne  blanche,  nn  peu  au^oVasoos  de  rombilk.  Cétait  vers  ce  roté  qne  la 
douleur  avait  existé  pendant  plusieurs  jours:  relie  tumeur  se  ramolli!  et  devient 
fluctuante.  On  sent  à  sa  base  un  anneau  musculaire  dur  •  du  diamètre  d'un  demi  - 
ponce.  En  pressant  avec  le  boni  du  doigt  on  pénètre  dans  l'ouverture  de  cet  an- 
neau, et  la  malade  accuse  de  la  douleur.  On  présume  qu'il  y  a  de  ce  cAlé  une  com- 
momcatinn  rtablie  avec  la  cavité  da  l'utérus,  communication  que  le  cadavre  foela] 
aurait  oecaaioanée  paru  pression  comme  corps  étranger.  La  santé  générale  de  la 
femme,  cependant,  était  assex  bonne.  On  administre  de*  toniques;  on  applique 
des  cataplasmes  émoUieos  sue  l'endroit  de  la  tumeur,  et  l'on  attrnd  quelques 
jours  avant  de  l'ouvrir,  afin  que  la  nature  eêl  la  temps  nécessaire  d  établir  des 
adhérences  lalutairr*  sur  les  bords  de  la  brèche. 

Treue  junrs  après  son  apparition,  la  tumeur  présente  un  volume  considéra- 
ble ;  le  diamètre  de  l'ouverture  musculaire  de  la  ba<e  est  de  deux  pouces  environ. 
On  appelle  M.  Succion  en  consultation;  on  convient  de  la  nécessité  d'ouvrir  la 
tumeur;  M.  Harris  procède  à  cette  ouverture,  en  faisant  usage  d'one  lancette  k 
abcès |  il  pratique  seulement  une  petite  inciijoo  au  sommet  de  la  tumeur  qui 
l  mot  aune  demi-pinte  d'un  liquide  grisâtre,  mêlé  a  des  gai  et  excessive. 
L  fétide.  Il  introduit  une  soude  par  celte  ouverture,  pénètre  jusque  dans  la 
cavité  abdominale  ou  il  sent  la  résistance  d'un  corps  solide  qu'on  présume  être 
celui  do  foetus.  On  s'arrête  a  cette  petite  opération,  et  l'on  attend  jusqu'au  len- 


te as*,  d'éten- 
due pour  l'introduction  delà  main.  La  main  est  introduite  dans  relie  cavrrne 
abdominale,  on  en  retire  de  la  matière  putride;  puis  le  cadavre  M-méroc  de 
l'enfant  en  est  extrait  en  totalité.  Les  os  crâniens  étaient  séparés  de  la  tête  , 
leur  extraction  a  offert  quelque  difficulté.  M.  Harris  a  été  obligé  de  passer  sa 
main  jusque  dans  l'utérus  pour  retirer  ces  portions  osseuses. 

(Injections  drtersives  de  décoction  de  quinquina  ;  traitement  intérieur  fort, . 
fiant  ;  pansement  méthodique,  de  la  plaie).  Oo  voit  a  l'ail  nu  et  fou  touche  avec 
le  doigt  le  tissu  de  l'utérus  dans  le  bai  de  b  plaie.  Granulation;  cicatrisation  ; 
guerisoo  complète. 

Les  cxempl'  s  d'aecotichernens  heureux  par  de*  Voies  antres  que 
celle  du  col  ulério,  oe  sont  pas  extrêmement  rares  :  la  science  en  pos- 
sède déjà  plusieurs  qui  ont  en  lieu  par  la  voie  du  rectum,  du  pennée 
ou  du  vagin  ;  os  eo  trouve  cependant  à  peine  deux  qui  puissent  être 
comparés  à  celui  de  M.  Harris;  l'un  a  été  rencontré  par  le  docteur 
Millier;  l'autre  se  trouve  consigné  dans  les  actes  de  la  société  médicale 
de  Coreahague,  pour  l'année  1833.  Ce  qui  étonne  dans  ces  cas,  c'est 
que  l'organisme  ait  pu  résister  a  un  si  long  travail  perforant  de  la  part 
du  cadavre  létal  que  la  nature  a  expulsé  petit  à  petit  au -dehors  par 
une  sorte  d'élimination  lente  et  progressive  ,  et  après  avoir  établi  des 
adhérences  salutaires  i  la  r»éripbv5rie  du  trajet  de  nouvelle  formation. 

II.  SOUTHERN-MEDICAL  AND  SUIIGICAL  JOURNAL. 
Le*  deux  numéros  des  mois  de  mars  et  avril  de  ce  journal  cootien- 


traltépar  l'opération,  par  M.  Wbitridge  ;  V  notice  sur  un  individu 
né  sans  bras,  et  des  actes  qu'il  peut  exécuter  avec  les  orteils,  par  M. 
Paul  F.  Eve;  3°  anomalies  anatomiques,  par  M.  Strobtl,  piofesaeur 
d'anatouiie  et  de  chirurgie;  a>*  obse  rations  pratiques  d'hystérite 
chronique,  par  M .  Isaac  FJovren  ;  5"  remarques  sur  ta  pneumonie  bi- 
lieuse, par  M.  Igoatiua  P,  Garvin.  6"  plusieurs  cas  de  tétanos  trou- 
matique,  par  M.  Lee  ;  7*  remarques  sur  l'irritation  spinale,  par  M. 
Antooy  ;  8*  remarques  sur  quelques  causes  qui  empêchent  la  respi- 
ration, par  M.  Duça»  ;  9"  sur  la  fièvre  congestive  de  Chattahoochee , 
par  M.  William  Joliosoo  ;  10'  topographie  et  maladies  de  Us  com- 
té de  Talhot,  par  M.  Edward  Delaoy  ;  11*  examen  de  celle  ques- 
tion :  doit  on,  oui  ou  non,  abandonner  l'usage  des  pessaires  ?  lu 
devant  la  société  médicale  d'Augusu,  par  M.  Paul  Ere  ;  professeur  de 
chirurgie  au  collège  médical  de  Georgia;  18*  statistique  médicale 
Concernant  la  mortalité  d' A 'ugutta,  par  M.  Dugaa  ;  13*  sur  tes  ef- 
fets ph  siologiques  du  caoutchouc ,  appliqué  à  la  peau  comme  re- 
mède contre  irritant,  mémoire  lu  à  la  société  médicale  de  Philadelphie, 
par  M.  Heber-Cbase. 

nmajiQcts  sur  la  r*  tu  atome  iilikume;  par  le  docteur  Gauviit. 

La  pneomooie  bilieuse  dont  il  est  question  dans  cet  article  et  que 
l'auteur  voudrait  qu'on  appelât  poeiitnooie  gastrique  ,  parte  que  les 
sympttVites  qui  la  caractérisent  sont  fou  mis  par  l'estomac  plutôt  que 
par  le  foie,  règne  surtout  dans  les  contrées  marécageuses  ou  elle  rem- 
place 1rs  inflammalioDS  subaigoés  rt  chroniques  des  poumons  qui  sont 
si  fréquentes  et  si  funestes  dana  les  latitudes  élevées.  Cette  pneumonie 
attaque  a  peu  près  également  tous  les  âges;  cependant  les  femmes  et  1rs 
en  fans  en  sont  moins  fréquemment  frappés,  probablement  parce  qu'ils 
sont  moins  expo  és  aux  intempéries  de  l'air.  Elle  s'observe  aussi  moins 
souvent  chez  1rs  noirs  que  chef,  les  blanc»,  bien  que  chez  eux  la  pneu- 
monie simple  soit  cxtrèusetDeoi  fréquente.  Par  une  disposition  organi- 
que spéciale,  la  sensibilitéde  la  surface  cutanée  est  beaucoup  moindre, 
la  circulation  capillaire  moins  active  chez  les  nègresjetcuuse'q  icmmcm, 
en  même  temps  qu'ils  sont  exempts  des  maladies  que  produit  la  cha- 
leur, ils  doivent  tire  aussi  moins  exposés  i  celle*  qui  seot  le  rétultatdu 
froid.  Les  individus  qui  ont  en  1rs  fièvres  intermittentes  (malaria!)  pen- 
dant l'automne,  soot  plus  exposés  à  la  pneumonie  bilieuse  que  ceux 
qui  n  en  ont  pas  éprouvé  d'attaque;  et  ces  derniers,  lorsqu'ils  sont  res- 
tés constamment  exposés  a  l'action  de*  marécage* ,  doivent  aussi  plus 
la  redouter  que  ceux  qui  soot  restes,  ptavlant  ta  saison  oùt  les  exhalations 
fébriles  ont  le  plus  d'énergie,  dans  un  endroit  sain  et  sec.  Ces  diffe> 
rens  degrés  de  susceptibilité  semblent  être  le  réaulut  de  l'action  des 
miasmes  marécageux  sur  1rs  organes  digestifs,  il  n'est  donc  pas  étonnant 
quand  un  individu  placé  dans  ce*  circonstance»  est  atteint  de  pneu- 
monie, que  cette  phiegmasie  prenne  le  caractère  bilieux,  et  même  il  est 
probable  qu'il  est  bien  plus  disposé  à  contracter  une  pneumonie  qu'il 
oe  le  serait  dans  les  circonstances  opposcis. 

Les  phénomène*  d'invasion  de  cette  forme  de  U  poeumouic  ne  sont 
remarquables  que  par  une  mouture  intensité.  La  respiration  est  préci- 
pitée sans  que  le  rala-Jc  semble  en  souffrir.  L'estomac  est  irrité  et  il 
y  a  souvent  des  vomissemens  opiniâtres.  La  partie  moyenne  de  la  lan- 
gue est  couverte  d'une  couenne  épaisse:  tandis  qu'a  la  pointe  et  sur 
les  bords  elle  est  lisse  rt  rouge  ;  le  pouls  descend  rarement  au-dessous 
de  190  par  minute,  excepté  pendant  la  rémission  qui  est  plus  ou  moins 
distincte  le  matin.  Le  malade  n'accuse  ni  douleur  ni  toux;  il  y  a  une 
congestion  cérébrale  manifeste,  et  ce  n'est  qu'après  que  celle-ci  a  été 
combattue  que  les  symptômes  de  la  pneumuiuc  bilieuse  deviennent  nu- 
nifestes. 

La  durée  commune  de  la  maladie  est  de  sept  1  dix  jours;  dans  nn 
cas  pourtant  l'auteur  dit  l'avoir  vue  se  terminer  en  quarante-huit  heu- 
res. Elle  se  termine  rarement  d'une  manière  subite  et  par  une  crise  , 
mais  le  plus  souvent  le*  accident  se  calment  graduellement. 

L'auteur,  sans  rejeter  entièrement  l'emploi  de  la  saignée  du  traite- 
ment de  la  pneumonie  bilieuse,  pense  cependant  que  des  émissions  s.m 
gui  nés  trop  abondantes  seraient  le  plus  souvent  funestes  ;  il  veut  qu'on 
se  borne  dans  ces  cas  è  une  seule  saignée  après  laquelle  on  administre- 
ra le  calomel  à  petite  dose  et  combiné  soit  a  l'opium,  soit  k  la  poudre 
de  Dover,  et  que  l'oo  continuera  jusqu'à  ce  que  son  action  par  la  técré- 
tMO  bilieuse  soit  manifeste.  J'ai  toujours  vu,  dit  l'auteur,  l'émission  des- 
selles noires  et  poisseuses,  qui  suivait  si  souvent  son  administration  , 
être  suivies  en  quelques  heures  d'un  amendement  décidé.  Quant  aux 
vomitifs,  l'auteur  pense  qu'ils  oe  peuvent  être  employés  avec  avantage 
qu'an  début  de  la  maladie.  Il  les  a  vus  souvent  administrés  1  une  épo- 
qae  plus  éloignée  déterminer  des  nausées  et  des  vomissemens  qui  per- 
sistaient pendant  tonte  la  durée  de  la  maladie  quelque  moyen  qu'on  leur 
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on  trrm  nraotooqvts  do  cioctcbocc  ArruQui  tca  ls  "jic 
cmmi  movex  oc  coimui-iBirrATioie  j  par  M.  le  doclear  Cbasb 
de  Philadelphie. 

Cet  article  contient  outre  la  partie  thérapeutique  que  nous  alloas  re- 
produire, quelque»  document  intéressant  sur  l'origine  du  caoutchouc, 
rar  la  manière  de  l'obtenir  et  le»  différentes  préparation»  qu'on  lui  fait 
sabiren  Amérique,  et  qui  tentent  déplacée*  ici.  Noua  nous  borneront 
.seulement  a  dire  qu'on  fabrique  à  Philadelphie  do  caoutchouc  en  feuil- 
let extrêmement  minces  sans  employer  aucun  agent  distolvant  et  par 
l'effet  de  ta  pression,  et  que  c'ett  à  cet  état  que  le  caoutchouc  exerce 
aur  la  peau  faction  contre-irritante  dont  nous  al'ont  parler  ;  car  il  pa- 
rait que  quand  il  a  été  dissout  toit  par  l'éthcr,  toit  par  les  huiles  ordi- 
nairement employée»  à  cet  objet,  ainsi  qu'où  avait  été  obligé  de  le  faire 
jusqu'à  ce  moment  pour  toutes  les  applications  de  ce  précieux  produit 
végétai,  il  ne  possède  pat  cette  propriété,  ou  ne  h  possède  qu'a  uo  de- 
gré eitreuKmcnt  bible. 

L'auteur  a  été  amené  à  constater  cette  propriété  du  caoutchouc  par 
les  circonstances  suivantes.  Depuis  quelques  années  il  s'occupait  de  re- 
cherches ter  le  moyen  de  guérir  radicalement  les  hernies,  et  avait  em- 
ployé dans  ces  recherches  le  caoutchouc  tous  différentes  formes.  Un 
malade  auquel  il  avait  donné  un  bandage  recouvert  d'une  étoffe  doublée 
à  l'intérieur  d'une  feuille  de  gomme  élastique,  voulut,  pour  éviter  les 
effets  incommodes  de  la  transpiration  sur  l'étoffe,  mettre  lasurfacc  gar- 
nie de  gomme  élastique  en  contact  avec  la  peau.  Au  bout  de  peo  de 
jours  il  vit  la  partie  de  la  peau  qui  était  recouverte  par  la  gomme  élas- 
tique, couverte  d'une  éruption  vétieulaire  abondante  ci  qui  l'obli- 
gea d'abandonner  l'instrument. 

D'autres  cas  a  peu  prit  semblables  s'étaot  offerts  à  ton  observation 
à  peu  de  distance,  il  résolut  de  faire  quelque*  essai*.  Voici  le  résultat 
qu'il  a  obtenu. 

Ou.  1.  —  M.,  souiïriit  lierais  déni  ans  d'une  dosleur  aigaé  S  trois  ponces 
et  aa  peu  en  dedans  de  fanele  intérieur  de  I  omoplate,  Cette  dame ,  igee  de  î» 
ans,  était  primitivement  d  une  constitution  très-robuste;  mais  depuis  qu'elle 
éprouve  cette  douleur,  sa  santé  a  continuellement  été  en  te  détériorant  ;  elle 
peut  h  peine  sojonrd'hai  s'occuper  des  affaires  de  son  ménage  :  et  quelquefois  la 
douleur  est  si  airué  qu'elle  ne  peut  obtenir  de  soulagement  qu'en  uctlaat  la  main 
sar  la  partie  et  s  appuyant  contre  le  coin  d'un  bureau  on  de  loet  aolrc  «cable. 
La  position  hor isonlau  spiixave  la  douleur  et  elle  ne  trouve  que  peu  de  sommeil 
pendant  la  nuit.  FJIe  aune  sic  très  sédentaire  et  lai  attribue,  en  |<artie  au  moins, 
ses  souffrances. 

Le  12  avril, une  feuille  de  gomme  élastique  est  appliquée  sar  1a  partie  dou- 
loureuse et  nuiot>BDe  au  mosvn  d  un  r^n.ljgc  convenable. 

Le  4 5,  l'empfitre  adhère  fortement  sur  tous  les  points  a  la  peso  qui  est  le  siège 
d'aae  nve  cbalenr ,  est  très -rouée  et  offre  un  L-ommrnremrnl  d'éruption. 

Le  I 7 .  les  veskales  soat  tres-Bombreases. 

Le  19,  elles  sont  pleines  de  sérosité  et  leur  grotsear  varie  de  une  lignes  trais. 
U  2  < ,  qoclqnes  •  unes  des  vésicules  ont  été  rompues  et  il  s'en 
qui  semble  brûlante 
remens. 
UH,b 


?  a  la  malade,  n»  a  une  vivec 


."rolr'^le* 


m; 


eat,  a  conipli 
.  on  le  lai  bit  appliquer  de  nos 
Le  4  V  osai ,  la  douleur  s'est  pa»  revenue  ;  l'empli  Ire  est  ealeiéc; 
qui  restent  sont  ouvertes,  la  partie  est  pansée  avec  le  ccral  simple  j  et,  au  bout 
de  cinq  jours,  les  paBtemciu  sontdeseBus  inutiles. 

Le  21  novembre,  h  santé  s'est  beaucoup  améliorée  et  la  douleur  o's  pas  re- 
pari, bien  que  la  malade  n'eût  rien  changé  à  art  habitudes. 

Osa.  IL  —  Miss  "*",  Agée  de  22  ans, d'un  tempérament  lymphatique ,  jouis- 
sant halu'oeflrnsent  d'uue  bonne  santr  et  jcconlum-e  a  premier  l.caucoupd  exer- 
cice ,  souffrait  depuis  plusieurs  années  d'une  douleur  qui  de  Tenait  quelquefois 
tres-»i£u*  dans  les  régions  lombaires  et  sacrée.  Cette  douleur  ne  la  quittait  ja- 
mais et  devenu!  de  temps  en  temps  extrêmement  vive. 

Le  20  usai  1 8M  .  les  doalears  o  eiaient  pas  tris-nves;  on  hn prescrit  ma  tua- 

Le  28 ,  elles  ont  pris  une  grande  acuité  depuis  deus  jours  ;  je  lui  tais  appli- 
quer un  morceau  de  feuille  de  gomme  élastiqoe  de  nuit  pouo  s  de  long  sur  sis  de 
large .  sur  le  siège  de  as  douleur  et  le  fais  maintenir  par  quelques  tours  de  bande. 

Le  3  juin  .  l'emplalre  reste  adhérent  sans  les  tours  de  beade  et  s  déterminé  de 
la  routeur  a  sec  une  vise  démangeaison. 

Le  »,  l'eraption  vésiculesue  se  dessine  parfaitement. 

Le  4  2  ,  les  vésicules  sont  coaHiteates  et  donnent  à  la  partie  l'aspect  d* on  vèsi- 
cetoirr  ;  elles  sont  roageltrri  ;  leur  volume  varie  depuis  celui  d'une  tète  d'épin- 
gle jassm'l  celai  d'un  petit  pois.  Ole  ne  s'oorrent  pas  spontanément ,  ma»  se 
déchirent  par  la  moindre  pression.  La  douleur  primitive  a  entièrement  disparu. 
La  malade eoalim»  a  porter  l'emplalre  («srlant  rncorr  des.»  mois,  et  depuis  sa 
douleur  n'est  pas  reveuur. 

L'auteur  rapporte  une  autre  observation  où  l'application  d'un  mor- 
ceau de  feuille  de  caoutchouc  détermina  une  vive  éruption  et  fit  cesser 
complètement  une  douleur  qui  datait  de  huit  mois.  U  dit  avoir  en  outre 
observé  nn  bon  nombre  de  faits  semblables  qui  ont  offert  le*  même*  ré- 
sultats. 


Quand  ia  duuUur  est  locale,  il  veut  que  l'emplalre  Mil  ls>u|:ssopi 
appliqué  sar  le  même  point.  Au  contraire,  dans  le  cas  où  ia  douleur 
est  de  nature  goutteuse  ou  rhumatismale,  il  en  fait  alterner  l'emploi 
avec  celui  de  la  flanelle  ou  de  la  peau  de  dai.u,  pour  empêcher  que 
l'éruption  n'ait  plus  de  force  qu'il  n'tst  nécessaire,  quand  la  naakdie 
n'est  pas  bornée  â  un  seul  point. 

Quelques  personnes  ont  cru  que  la  propriété  contre-irritante  que  nous 
signalons  dan*  le  caoutchouc  dépendait  des  dissolvent  que  l'on  emploie 
dans  la  plupart  de  ses  préparation»,  et  oo  a  dit  qu'en  employant  les  subs- 
tances elles-mêmes ,  ou  obtiendrait  le  même  résultat  que  du  caoulohouc; 
mais  comme  les  feuilles  du  caoutchouc  employées  par  M.  Chase  sont 
fabriquées  directement  et  sans  aucun  moyen  dissolvant  avec  la  poire  du 
caoutchouc,  (elle  qu'elle  est  importer  de  l'Amérique ,  du  lieu  où  on 
l'obtient  en  faisant  sécher  sans  autre  intermédiaire  que  l'air  atmosphé- 
rique ,  le  su.:  de  IVrvri  caoutchouc  ou  de  l'afronvi  claUica,  il  est  évi- 
dent qu'on  ne  peut  attribuer  l'effet  vésicant  qu'au  caoutchouc  lui- 
même.  L'auteur  dit  même  avoir  employé  et  sans  succès  te  drap  im- 
perméable qui,  comme  oo  le  sait,  est  préparé  à  l'aide  de  dissolvant. 
Les  vésicules  que  dclermioe  cette  substance  appliquée  sur  la  peau, 
différent,  dit  il,  de  celles  que  produisent  1rs  autres  moyens  enJrrrm- 
ques  :  quand  l 'empli tre  a  clé  applique  convenablement,  les  vésicules 
sont  régulières,  couvrent  la  surface  d'une  manière  presque  uniforme,  ft 
n'offrent  que  peu  de  différence  dans  ltui  grosseur. 

Celle  application  est  moins  douloureuse  et  même  moios  désagréable 
que  celle  des  autres  moyens  du  même  georc;  son  action  est  cependant 
moins  prompte  que  celle  de  la  plupart  dVntre  elles;  mais,  en  définitive, 
elle  n'a  pas  mut  ris  d  énergie  même  que  te  tartre  stibié,  lorsque  ton  ac- 
tion est  Je  plut 


TRAVAUX  ACADÉMIQUES. 
ACADÉMIE  DE  MÉDECINE. 

Séance  du  il  trpttmtre.  —  PrtUidfHCt  ats  M.  iTestatnUm. 
eoaaearoarMBcc  omcitui: 

4'  Bapport  sar  une  épidémie  de  6èrre  typhoïde  qui  a  régné  dam  la  commune 
de  Neunlircb  (Moselle; ,  depuis  le  mois  de  septembre  1656  jusqu'à  ia  60  d'oc- 
tobre de  ti  même  année  ;  par  II.  le  docteur  Rosisse  t. 

2*  Tableaudes  vaccinations  opérées  dans  le  canton  deBolbec  (SeiQt-lnfcnrnre'j 
pendant  les  années  ttïS  rt  41116. 

3*  Tableau  des  vaccinations  opérées  dans  le  département  de  la  Tieaae. 

4-  Bapport  sur  nue  épidémie  de  fié  ne  muqueuse  ,  tvpboèiie,  qai  a  rreoe  à 
BYamville (Moselle} depuis  le  16  novembre  l W6  jusqaati25 janvier  1857. 

eoMuroirnancr, 


pour  Limer.- 
et  Tlnllaj  e , 


I*  Note  tar  aa  soulier  intenté  par 
son  de  la  rupture  du  tendon  d'Achille.  (MM. 
sajres.) 

»' Uttrede  M.  Robert  de  WarseiUe  sur  le  choléra  de  cette  ville  ce  . 
7  septembre. 

5*  Lettre  de  II.  Chervin  sar  les  deus  pestiférés  morts  dernièrement  au  laaaret 
de  Marseille. 

•I»  Lettre  de  H.  Gauthier  de  Curabrv .  remercie  l'Académie  du  pris  qu'elle 
Tient  d'accorder  a  son  travail  sar  le  lspbe*.et  sollicite  en  même  temps  l 'Honneur 
d'être  admis  au  nombre  des  membres  résidant  de  la  compagnie. 

b'  Lettre  de  il.  TaïUater  sur  uoaobtervalioBde  cancer  au  scia.  (Commissaire  , 
M.  niaodin.) 

ti"  Ohsersatioo  de  M.  Buti  sar  un  empoiH>nnrment  cbes  aa  enfant  causé  par 

l'esumac.  .Comuussairt    M.  I 


bt  M.  SO 


B*TÏ  OO  7 


Le  29  août  la  totalité  des  décès  oe  s'elsnl  élesée  qa'â  43 ,  parmi  lesquels  os 
comptait  29  cholériques,  nous  nous  flattions  dejs  de  voir  une  amélioration  dans 
notre  état  sanitaire  .  lorsqu'à  ï  heures  et  demie  du  soir  de  la  même  journée  un 
riolent  orage  et  une  légère  a wse  sont  senos  détruire  nos  espérances.  Effective- 
ment le  lendemain  30 ,  sur  76  décès ,  il  »  a  eu  54  cholériques  ,  et  la  journée  du 
SI  .  on  en  a  en  61  sur  74  décès. 

C'est  su  ooawal  ou  no  as  avions  loal  liea  de  croire  que  nus  malheurs  se  bor- 
neraient à  celle  recrudescence  qu'un  second  orage  a  grondé  pendant  plus 
d'une  heure,  durant  lequel  la  Tooilee  est  tombée  sur  une  f  ibriqnc  dans  l'intérieur 
delà  ville  ,  accompacne  celte  lois  d'une  proie  très-shondante  :  le  tout  est  survenu 
A  une  heure  du  malin .  et  la  nuit  da  4"  septembre  est  devenue  désastres»  par 
les  nombres»  cas  ausqaebelle  a  donné  liea  ,  et  doal  aa  grand  noaabre  oal  été 
foodroyaas.  Aussi  a-l-on  enregistre  Sï  décès  dont  66  cholériques;  mais  on  s'ac- 
corde a  dira  qu'an  grand  nombre  des  victimes,  c'est-à-dire  2U ,  s'ont  été  enre- 
gistrées que  le  lendemain  i  l'état  civil. 

Ce  funeste  accident  bous  a  rappelé  avec  douleur  que  ce  fat  quatre  jours  d'o- 
rages coBsecvtifs  qui  prèbadèreat  en  IMS  i  nosjeeroées  m 
où  1 5W  de  nos  concitoyens  fureat  eatevès  par  l  épidémie . 
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Cependant  nous  devons  avouer  que  rriceien  vent  do  nord  qui  est  mrrenn  (pris 
le  funeste  orage,  noir*  étal  s'est  journellement  améliore.  Op  a  eu  la  satisfaction 
de  ne  compter  hier  que  13dccis  cholérique»,  et  il  aujourd'hui.  La  maladie 
d'ailleurs  se  présente  arec  des  symptômes  unoins  n belle» ,  des  crises  ont  lieu  par 
des  sueurs  i't  sont  assez  facilement  provoquées. 

Marseille  n'est  pin»  la  seule  cité  livrée  aux  ravages  de  l'épUi  mie  cholénqn*  : 
celle-ci  s'est  répandue  d'abord  dans  plusieurs  cosxntii  environnante»,  et  de  b 
dans  plusieurs  deparlemco»  voisins ,  c'est  à-dire  le  Var ,  I»  Bisse*  Alpes  et  >'»u- 
close.  Od  a  observé  qoe  c'est  toujours  à  des  fujard*  étrangers  que  les  indigènes 
not  impute  le  fléau. 

laroriTto»  aiviiiie  •aATictuCE  va  10  août  1857  ;  »éu>io»  i»méDi»ti: 
ae  no»»»  oe  aeet  roisrs  ne  «utra«j  ectauvox  le  sicvuui  »n;  par 
le  docieir  Taïu-crt»,  de  " 


Ma.I.itne  Auber,  Igéede  56  ans,  lempêrameol  Irmpbalico-sangiiiii  .  issue  de 
parent  bien  portau ,  vil  se  développer,  sua  .cause  appréciable  et  sans  douleur, 
nue  induration  peu  considérable  au  setu  gauche.  La  malade  lait  remonter  "a  sept 
au  les  premiers  simplisme»  de  la  maladie  qui  Vêtait  manifestée  peu  de  temps 
(tant  la  cessation  des  règle». 

Cette  glande  de  la  grosseur  du  ponce,  arrondie,  mobile  et  indolente  est  restée 
stationoaire,  ou  du  moins  u'a  pu  sensiblement  chance  jusqu'au  mois  de  janvier 
de  cette  année,  époque  k  laquelle  des  donlenrs  lancinantes,  mais  fugaces  et  lé* 
g»  res  commencèrent  à  s  y  faire  sentir. 

C'est  ajnr»  seulement  que  la  malade  s'est  sérieusement  inquiétée.  Elle  s'adressa 
lira  deux  moi»  et  demi  k  un  m<denu  d'une  grainJc  Tille.  Des  topiques  divers 
lui  ont  été  appliqués  sans  sacci*. 

De  retour  a  Honneur,  la  malade  s'est  confire  anx  soins  de  M.  Taillefer;  elle 
présente  1rs  conditions  soiTantes  :  tnraror  du  Tolume  d'une  tête  de  foetus  a  ter- 
me, dure,  peu  sensible  an  tourlier.  parfaitement  mobile.  Sa  sneface  est  brunâtre 
et  enoiane  plombée  à  sa  partie  supérieure.  Le»  ganglion»  axillairc*  «ont  inlacts  et 
la  malade  n'uffre  aucun  sisjne  de  cachexie  cai.rcreosr. 

Opération.  Après  avoir  cerne  la  tumeur  f  ar  deux  inri'iuas  se mi  elliptiques 
snr  1a  partie  saine  de  la  mrmbrane  Irgumentaire.  et  dissèque  le  lambeau  infc- 
rienr,  beaucoup  (dus  long  que  le  supérieur,  la  base  de  la  tumeur  est  drtacbrc 
facilement,  lieux  vaisseau*  oui  dù  être  lies.  Les  bords  de  la  |>Jair  préalablement 
abstrrgcs avec  noe  épungr,  sont  inraicdialcn-ri  t  rapproche»  el  maialenu-.cn  con- 
tact par  sept  point»  de  sulnre.  drs  bandelette»  aj;|Hulinali»c».  une  compresse 
I ronce  cl  erratee,  des  giteaux  de  charpie,  quelques  compresses  et  une  bande,  etc. 
I.a  reaction  a  été  presque  nulle.  Le  sixième  jour,  à  la  lèvre  do  premier  appareil 
qui  n'est  pas  sali  ni  par  le  sang  ni  par  le  pus.  on  trouve  la  plaie  complètement 
nu  ne.  Le  -urlendrrnain.  Ira  points  de  suture  sont  enlèves  j  deux  jours  après  la 
cicatrisation  est  complète.  On  a  cependant  continue  |*nd*dl  quelques  jours  en- 
core à  panier  la  malade,  af 
livre  et  une  demi-once 


afin  de  consolider  la  cure.  La  tumeur  eulevce  pesait  uu* 


turoisomeuEVT  cBfi  est  rursar,  rusé.  r»«  t'istso  tertio*  i.'r.»  c«oc  ni 
srxriirr  oaas  l'cstobmc,  par  M.  Rti^,  agrejjè  de  la  Faculté  de  Pari». 

Un  entant  lté  de  3  ans,  a  été  saisi  de  mouvement  rouvolsifs  violens.  revenant 
par  accès,  et  qui  ont  fini  par  devenir  Hlaniqur».  Il  e-1  mort  quatre  bennes  après 
le  début  de  la  maladie,  da«s  une  attaque  o-usiotoaique.  IJuraot  les  dernier*  iuu« 
mens,  l'enfant  a  présente  Us  symptômes  suseaii*  : 

Face  couvid.ee ,  pàlcj  lri«tnus;  paupières  tn  lu  mon' es  ;  région  cervicale  legè- 
mnent  tuiurûee,  large  ccchvruc-se  sur  l'articulation  temporo'iriBxilUirr  ;  puï-a- 
lions  très-dcseloppers  de  l'artère  temporale,  niais  non  isochrones  à  relies  du 
ar-ar,  quelques  ecchvmoses  d'une  nuauce  peu  prononcées  et  li'feo-eul  <liss--rui- 
ncessur  la  reiion  antérieure  du  thora».  plus  M|>|>roeb-TS  et  se  confondant 
même  vers  le  haut  du  sternum.  Abdooien  mitcorise  ;  eKateur  Ir.  s  furte  a  l'épi- 
castre,  moins  intente  sur  lesai'tres  poii-ts  de  I  jlul  inen,  cuntrarliun  |>erœaiiei.le 
des  muscles  esteoseurs  du  tronc,  i  mi»<inn  imoliti.taire  du  fluide  urinaiie  et  la 
crymal;  e\trémités  supéricorrs dans  une  très  (or'e  est*  nsion  :  l'asant-lif  as  dans 
une  demi-supiiutinn ,  Isatlenent  ini-jeixrplible  de  l'artèr-  radiale  :  nirnslirrs  ab- 
■lominaut  convulsivement  BcchU:  plialanices  du  pied  dans  le  même  état  de  lleiinn: 
température  très  basse  de  ces  eilrrmitcs;  sncors  >i>qixu>es. 

Julopiie.  AMomen  rurtement  tendu.  Rr^ioii  ilorule  cl  lombaire  pivseiitarA 
des  ecchymoses  d'une  teinte  très-fonece  ;  le*  ecehsmoscs  de  la  partie  autel  ieurc 
du  trnoc  presque  entièrement  effacées. 

A  l'ouverture  de  l'ablomcn,  un  eai  fetiitc  est  cshslc  ;  point d'épancheuient  se- 
reus.  Les  kLiiujcs  du  -urf-eutére  étaient  tulirrculeiises.  L'rpiplom  ca>lro  cli«li- 
que  leeèremcnt  injecté.  Le  foie.  1  orcanr  spu-nique,  etc. .  danal  elal  naturel.  1  ne 
légère  phlogosc  o  la  face  antérieure  de  l'estomac,  ptu>  prononcer  à  la  fare  p'^te- 
rieore.  Une  iovaeimUon  au  jrjunum.  la  muquru-c  i:attii(|iie  d  un  roope  cerne 
beauciHip  plus  intense  aul  environs  de  l  oribce  pjiorique.  En  inlrodui'ant  la 
lame  du  scalpel  dans  celte  ouverture  pnurditiscT  le  duodénum,  le  fer  a  rencontre 
Oise  résistance  a  laquelle  on  oe  desait  pas  s'attendre  dans  relie  portion  de  l'or- 
ctt^.  Asant  evpLire  plus  attenlivrenent  le  puiut  du  viscère  ou  cette  etrar  ce  rt- 
sistancr  avait  eu  lieu,  on  a  decousert  un  corps  elrangcr  implaiilcrdan'  la  ulvitle 
du  |ivlore.  tue  escarre  d'un  gris  ar<loi.r  presque  circulaire,  du  'il  m-lliniètres 
emiron  dans  sa  plus  gvan-le  lareenr,  lui  Inrmajl  o„e  sorte  d'aoreulr.  Ce  corps 
étrange-,  qui  était  enveloppé  ilan»  mie  pellicule  dont  on  n'a  pu  déterminer  la  na- 
ture, a  été  reconnu  pour  uu  rrocbtl  de  la  vipère  fer  de-lance  ^vlubtr  Utyu  o* 
cc/.Art/«il. 

M.  Bufi  fait  observer  dan;  «a  lettre,  t"  que  d'après  les  recherches  judiciaires 

dent  en  question  avait  et-   aval.  e  par 
pontanenu-nt  on  par  l  inlermrdiaite  d  une  mamnialv.  illanle  :  i"  que  çe- 


:  la  lectore  d'une  lettre  de  H.  le  docteur  Robert,  ntèdeein  dulauret  de  Marsril«-, 
concernant  les  cas  de  peste  qui  se  sont  présentés,  dans  le  courant  «au  moi»  der  - 
■ter,  sur  des  homme*  île  I  équipate  du  batrau  k  vapeur  le  Ldonitlai.  Comme  le 
recit  de  M.  ledoctenr  Hubert  n  e-.t  pas  coufnnue  à  relui  que  l'intendance  sam- 

I  taire  de  Marseille  a  publié  sur  le,  même  sujet,  dans  sa  cjreulaire  du  17  juillet 
dernier,  je  croia  devoir  signaler  celle  dissidence  a  l'Académie. 

Suivant  M.  le  docteur  Robert,  les  trois  hocunes  de  l'équipage  du  LéoniJtu 
seraieut  morts  dans  k-  leurct  avec  tons  le*  signes  du  isybua  d'Orient:  c'est-à- 
dire  avec  bubons,  charbons,  pèlerines,  etc.,  tandis  que  d'après l  iulendance  sa- 
nitaire, l'un  de  ces  hom-ues  aurait  succombé  à  bord  du  Ltomdm.  sans  présenter 
aocon  de  ers  signes  de  peste.  MSI.  lesinlendansdc  Usante  pubiiqu:  s'epetment 
ainsi  dans  leur  circulaire: 

i'  U.  I.jrni.  Ueulenantdc  vaiïsean,  comnundanl  le  pa  ruebot  poste  à  vapeur 

•  de  l  étal,  le  Létmidtu....  a  déclare,  à  son  arrivée  au  port  du  Frioul ,  k  V  du 

•  courant,  avoir  uu  cliaufleur.  Louis  Damhios,  un  p  u  malade  d'une  gastrite  et 
i/  quelques  autres  personnes  du  boni  It-j-èremenl  indisposces. 

«Le  1 1 .  continue  l'intendance,  le  premier  e»l  mort  a  bord  j  le  cadavre  ayant 
u  été  transporté  an  laiarct  avec  les  autres  malades,  !  autopsie  en  wt  faite  en  pré- 
»  sence  de»  médecins  de  riatei>lancc ,  elle  a  présente  a  1  insoeclion  de  l'eslornac, 
a  des  iutevini  et  du  cerveau,  tout  le*  signe»  d'une  violenue  inflammation.  « 

On  voit  par  ce  qui  précède  l' que  Louis  Darobio»  moonil  a  bord  du  Ij-oitiJai 
cl  non  dan»  lelauret,  comme  l'affirme  M.  le  docteur  Robert  :  2°  que  l'intendance 
■•;  unitaire  ne  fait  aucranc  mention  des  bnboes ,  de*  charbons  et  des  pétrcnie*  qui, 
I  suivant  ce  médecin,  auraient  caisse  cbex  Lsambios.  Pourquoi  celte  discordance 
|  entre  le  récit  de  MU.  les  intendaus  de  la  santé  publique,  et  celui  de  leui 
cm  sur  des  faits  purement  malenel»?  D  on  autre  cote,  ai  les  signe»  du 
|  d'Orient  étaient  aossi  évidros  cher  Damhios  que  H.  le  docteur  Robert  l\ 
j  à  l' Académie,  pourtruoi  a-t  ou  laissé  ce  malade  dea>  jours  à  bord  du  Lèonidtu  ? 
I  Pourquoi  l'a  t-on  laissé  mourir  sur  ce  bâtiment  au  milieu  d'un  équipage  nom- 
;  brcui.  an  lien  de  le  Iraos porter  sans  délai  dit»  l'cnclo*  du  laaarel  qui  est  desti- 
né sut  pesliter,-.? 

lj     M.  le  docteur  Bol  ert  dit  en  parlant  des  ra*  de  peste  qui  ont  en  lieu  dans  l'é- 
I  quipa^  du  Lrimidas  que  la  poptilatton  nur.eilluse  Titdans  la  plus  grande  sé- 
I  curite ,  nonobstant  ces  milj  le-,cl  que  le  commerce  ne  s'en  occupe  nullement, 
i  Ce  fait  est  tn  s  important  en  ce  qu'il  prouve  que,  contrairement  aui  assertion» 
I  de  riulmdance  sanilairr  et  du  conseil  municipal,  on  peut  faire  faire  dan*  lelau- 
ret de  Marseille  le»  expériences  que  je  proposai,  il;  adrotaas.au  gouverne- 
ment ,  «ans  porter  le  trouble  dans  la  population  de  cette  ville,  ni  inquiéter  son 
commerce  en  aucune  manière. 

«  La  populal.on  marseillaise,  ajutile  M.  Robert',  a 
qu'aucun  de  no»  médecins  non 
;  chemises  îles  pestiféré».  * 

b'abor  J  ces  médecins  auraient  lré>-li>eu  pu  le  demander  (n  vain  ;  et ,  en  ad  - 
mettant  que  leur  demande  eut  él»  accueillie,  une  fois  les  «périmées  terminées , 
ils  auraient  eu  à  faire  une  quarantaine  de  S'J  jours ,  circonstance  qui  est  bien 
|  propre  k  effraier  on  médecin  qui  est  oblige  d  exercer  sa  profession  pou 

et  faire  subsister  s*  famille. 
I;  Ouoi  qu'il  en  srul ,  il  est  certainement  très-fiebeui  qu'on  n'ait  pas  mit 
de  peste  à  profit  pour  faire  au  moins  un  co-nmencement  d'eiprneivres  Je  vou- 
lais me  rrndee  k  Marseille  ,  non  seulement  ponr  me  revêtir  des  pestiférés  ,  mai* 
I  encore  ponr  part ager  le  lit  de  ces  malheureus  ,  el  m'inoculer  leurs  différera 
I  fluides  .  tels  que  le  sang,  le  pus,  la  saoïe  .  etc. .  mais  la  circulaire  de  l'intendance 
'  «aoitairc  vint  m'appreudre  qnc  les  malades  étaient  mort*  et  que  leur*  e  If  et  s  al- 
I  laient  être  brùlc. 

Le  t  avril  I  Bï S ,  celte  administration  écrivait  en  ces  termes  a  l'autorité  »u- 

1  pericore. 

'  ')ir»nl  aux  expériences  b  faire  dans  notre  lararet,  lorsque  drs  pestiférés  vien- 
dront a  y  être  introduits  accidentellement  l'intendance  pourrait  >r  In  riçurw  les 
:  laisser  etc'enler  par  M.  le  docteur  Chervio  .  en  le  plaçant  comme  médecin  qua- 
i  rai  tenairr  auprès  de  ce»  indmdus ,  ainsi  que  cela  se  pratique  en  pareil  cai.  Il  au- 
rait de  cette  mattifre  la  faculté  de  se  revêtir  t~ 


été  surprise 
^e  reicur  i!e« 


i  habits  coolammés  loul  a  son 


qui  ont  ete  faites,  on  n'a  pu  *'a«nrer  «a  la  i 
I  enfant  -pontanenienl  on  par  I  inlermrdiait 

neralemeut  la  morsure  de  celle  sipèrr  cher  Tadulle  n'est  pas  mortelle 
rique.  La  dent  dont  on  vient  île  parler  a  rte  e  .isosée  à  I'  c«  Irnue. 
M.  Cbcrvin  douise  lui  fuéuie  lecture  >!c  sa  lettre  à  I  Académie. 

roa  is*  ottx  Mrtir^si's  mosts  te  isjssct  nr.  sua.iru.'. 

Dan»  sa  deraière  itance  ordiuairc,  l'Acadcmie  ro;alc  de  médecine  a  entenda 


Mon  eloignement  de  Mar  eiKc  d'une  pari, cl  de  l'autre  le  bnïlemenl  imousliat 
desefrelsdcs  morts  m'ont  mis  malbrureusentent  dans  l'iuipossibibtc  de  prolittr 
île  cette  ,/iirtii-iiromeaae .  pour  me  livrer  à  un  commencement  d'etpérienres 
propres  â  constater  U  caractère  transniiuibse  ou  non  Iransmîssible  de  la  peste. 

—  kl.  le  président  annonce  qoe  le  conseil  d'administration  ivant  pris  en  consi- 
dération la  proposition  de  M.  bunlin.cisncrrnant  le  prix  de  J'inO  francs  qu'il  offre 
a  la  perso  .ne  magneti'cc  qui  lira  sans  le  secours  de»  veux,  accepte  1a  mission  du 
concours  dans  les  termes  éubbs  par  M.  Bttrdiu. 
Celte  décision  est  mi.r  aux  vnis  et  adoptée  par  l'Académie. 
M.  Rcnanljjn  annonce  à  rassemblée  qu'elle  pouède  dan»  son  seio  M.  ledoctenr 
'  Brodie,  célèbre  chirurgien  de  Londres,  membre  correspondant  de  la  compagnie. 
'  et  M.  Haine  ,  de  Tours 

M.  Rocbous  fait  une  pro|>o-ilioo  à  l'occasion  du  procès-verbal.  11  commence 
I  d'abord  par  faite  observer  que  la  lhè>e  suutenue  par  M.  Brescliet  dans  la  dernière 
sèaucc  (savoir  que  dans  tout  rapport.  l'Aca.lcmie  oedotl  soter  que  sur  le«  seule* 
conclusmn»,  lesconsidersns  du  rapport  restant  toujours  soiislaresponsabilileper- 
sounelle  du  rapporteur),  est,  d'apis  M.  Rochouv,  un  véritable routresen».  atten- 
du que  les  couelusiuns  ne  sont  que  la  conséquence  du  rajtporl  hii-méme. 
'  Il  propose  ensuite  que  dorénavant  l' Académie  se  comporte  à  l'égard  de  toute 
communication  Mir  le  marni  tntue.  eouime  l'Atâdémic  do  science  le  fait  relata 
vement  a  la  quadrature  du  ccrc'e  ,  c'et-'a  lire  qu'elle  pa<se  toujours  à  rordre  du 
jour.  Si  celte  mesure  n'est  pa*  acecj  tee,  itde  uaiidc  qu'an  dnrulc  le  rapport  b- 
tSogral  h  é  de  M.  liussoi. 

|  M.  Londe  fait  pari  k  l'Académie  d'une  opération  nouvelle  que  M.  le  dorti  nr 
Duval  virntde  pratiquer  Ule  est  relative  à  ta  section  de»  tendons  drs  muselé)  lu  - 

'  reps  .  demi-lendiueu*  et  demi -membraneux ,  kla  région  poplil.e  ,  dan»  le  but  d* 
guérir  une  demi  ankiluse  du  genou  avec  flrnon  forcée  de  la  jambe.  L'epér.iiuu 
a  été  pialnpieen  prr-encede  MM.  L  ,i>Jc  ,  Laebai-e  ,  LaruD) ,  MigisUlcl  II,- 
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gnetla ,  d'après  le  même  procédé  que  M.  Duval  ■  déjà  suivi  pour  k  section  da 
tcDiIuu  d'Achille.  Après  la  division  des  tendons,  U  jambe  ■  pa  être  allongée  coo-  , 
ridcrableroent ,  et  M.  DotsI  espère  guérir  celle  diffurmilé  comme  les  pieds-bots 
le  sont  par  la  section  du  tendon  d'Achille. 

—  M.  Velpeau  triante!  verbalement  une  observitioa  de  ligature  de  l'artère  , 
iliaque  primitive  pratiquée  dernièrement  à  Saint-Pétrrshonrg ,  par  M.  Salomon  ,  1  i 
professeur  de  cliniqoe.  Celle  opération  a  eu  pour  sujet  un  rocher  Age  de  40  an»  ;  |  ! 
les  fil»  étaient  déjà  tombés  et  le  malade  allait  parfaitement  bien.  Ces  détails  ont  :  j 
«té  recueillis  à  Sainl-Péiersbonrg  par  M.  Uuret.  Afin  de  compléter  l  ln.toire  de 
cette  importante  observation.  M.  Telpeau  prie  I  Académie  de  vouloir  bien  écrire 
I  U.  Salomon .  par  1  intermédiaire  <le  H.  Lruret. 

11.  le  secrétaire  perpétuel  est  chargé  de  donner  mite  à  U 


requête,  de  U.  Vel- 


—  On  passe  aa  scrutin  pour  la  nomination  de  deui  commissions  chargées  de 
taire  exécater  le»  baltes  de  Portai  et  Yiuqueiio.  qui  doivent  être  placés  dans  la 
salle  de  l'Académie. 

MM.  Cornac  ,  Salmadeet  Pariset  composent  la  première  commission. 
MU.  Pelletier,  Lodibertet  Planche  ,  composent  la  seconde. 

—  N.  Desportes  demande  que  l'Académie  fasse  également  placer  dans  la  salle 
de  ses  séances  les  bastesdes  associés  étrangers  qoi  ont  aa  nom  célèbre  dans  la 
acîrore  ,  comme  Jennrr,  Scarp* ,  etc.  Celle  proposition  est  appâtée  et  renvoy  é  ' 
an  conseil  d'administration.  M.  Cornac  appnie  également  la  proposition  de  U. 
Desportes,  mais  il  fait  observer  que  .  d'après  les  règletnens,  aoroo  buste  ne  peut 
èlre  admis  dans  la  salle  de  l'Académie  avant  respiration  de  La  cinquième  année 
après  le  décès.  En  conséquence  ce  ne  sera  que  l'année  prochaine  que  le  Liaste  de 
tkarpa  pourra  prendre  place  parmi  ceu\  qui  ornent  l'Académie. 

—  N.  Campagnac  lit  une  notice  sur  la  maladie  et  de  la  mort  de  U.  Murât. 
Les  rircooaianees'les  plus  intéressantes  de  1a  notice  de  II.  Campagnac  sont  'j 

rrlativrs  à  l'autopue  de  M.  Murât.  On  sait  que  ce  chirurgien  avait  été  atteint  . 
pendant  sa  vie  d'une  excurvation  anguleuse  de  l'épine  (mal  de  Pott),  rl  que  le  ' 
traitement  général  approprié  a  cette  atTcction  avait  dissipé  li  s  sjurptomes  aigus  1 
du  mal  sans  remédier  a  la  difformité  consécutive.  Voiei  les  résultat»  de  1  an- 


oc  »ir»»T.  caiacacita  ru  cuir  os  ti 
asiriraièjEj  par  M.  CastfAicasc 


Tiu.  Existence  d'une  plaqoe  osseuse  de  trois  a  quatre  lignes  de  diamètre  dans 
l'épaisseur  de  la  dure-mère,  vers  le  milieu  de  la  fans  cérébrale  j  sérosité  sanieuse 
au-dessous  de  l'arachnoïde;  vaisseaux  de  la  surface  du  cerveau,  vides  de  sang, 
et  contenant  quelques  bulles  d'air  ;  ramollissement  diflluenl  d'aa  point  du  cer- 
veau, de  l'étendue  d'un  rraf  de  pigeon,  ver*  la  partie  postérieure  externe  de 
l'hémisphère  gauche,  à  1*  réunion  du  lobe  postérieur  avec  le  lobe  mo)en. 

AhJorneu.  r'uie  hypertrophie  et  ramolli  ;  moqueuse  de  l'estomac  soulevée  par 
de»  bulles  emphysémateuses. 

Poitrine.  Ksistcoce  d'une  gibbosité  en  arrière.  La  colonne  dorsale  forme  m- 
dcsws  ors  attaches  du  diaphragme  nn  anrle  'ri '-prononce:  I  aorte  est  tortueuse 
sur  celte  région.  I  j  giblxisilè  riait  Tonnée  par  la  saillie  des  apophyse)  épineuses 
des  quatre  dernières  vertèbres  dorsales,  rl  de  la  première  lombaire  °  Après  avoir 
»  dégagé  en  avant  la  c.duane  dorsale,  dit  M.  Campaignac.  nous  rimes  les  verte - 

>  brei  déformées  enveloppées  par  uo  tis>u  fibreux  solide,  plissé  traosversale- 

>  meut.  En  incitant  ce  tiuu  à  U  partie  antérieure  gauche  de  la  prcnnrre  ver- 
»  tèiire  lombaire,  on  découvrit  une  sorte  de  lo\er  à  parois  cartilagineuse*,  haut 

•  de  sis  lignes  environ,  rtrndu  transversalement  de  qui  me  a  divhuil  lifori, 
»  humecte  par  un  liquide  noirâtre.  Eu  arrière,  le  cwps  de  la  vertèbre  dur  et 

•  noir  au<«.  offrait  drus  ensilés  ;  la  plus  grande  ripai. le  de  rerevoir  une  nui- 
»  selle,  coal<  oant  des  parcelles  uwaiti,  flouante»,  etc.  » 

M.  iWuotx  demande  que  la  ootict  de  11.  Campagnac  soit  eqroj écau comité 
de  publication.  (Adopté.) 

M.  Asuss.st  demande»  lire  les  conclusion?  d'un  mémoire  trè-déreloppè  sur 
l'ioiroducliuo  de  l'air  dans  les  sciucs,  nicmoire  fait  d'après  trente  trois  espé- 
sit-oces  sor  les  enimau*.  vivans. 

Celle  demande  proroge  uoeoppositionatsri  viveitr  la  pari  dcMM.  Bartliélemr, 
Blinlin,  Hochons .  Narqtiart,  pr-pnrtr».  Vrlpean  rt  Cornac  Ces  membres  parlent 
successivement  en  allt-^oaut  chacun  drs  raison»  pmprr»  à  faire  dillércr  la  1er- 
I nrc  de  M-  Auuusat.  Il»  se  baient  sur  ce  que  l'Acailriuie  avant  d.ja  nommé  une 
n.mmiuion  pour  suivre  et  jo-er  la  valeur  dcsesprricnces'de  M.  Amnsut.  il  se- 
rail  peu  convenable  que  la  communication  particulière  eut  beu  avant  le  rapport 
île  U  coainiusiuit. 

M.  Aui'.isst  fait  remarquer  que  son  travail  est  personnel,  que  ce  travail  n'ena- 
js'clicra  par  le  rapport  de  la  commission,  que  celle-ci,  au  ronlraire.  p.iurro  inicus 
apprécier  se.  opininnsrt  11  s  sues  qui  lui  v.ml  propres  en  rendant  compte  .lescs- 
pi-nenres faites  par  lui  suas  ses  si  us.  Malgré  ces  molifsappu)..  ■  t  Jéstloppr*  par 
MU.CIiervin.  Louis  et  tUuaul  lui.  la  lecture  d«  M.  Amussat  n'a  pa,  lieu. 

Srance  levée  à  rit>p  heures  et  qiiart. 


DinLIOGI'.Al'IIIi:. 
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rAitis;  t.  i,  in-8"  de  .î()0  pa^o.*.  Chez  Crochard, 
place  de  1  Kcok>-de-Mcdcciuc,  13. 

I,  rptgraplie  mise  en  tête  de  ce  volume  ■  numeranda-  et  pcrjienden- 
J  t  ubscrvaliones  suffit  pour  faire  connaître  a  la  foi»  et  la  direction  de* 
li  ivaiiv.  qui  y  soot  Contenus  et  la  metliudr  adoptée  pnr  leurs  auteurs; 
c'est  le  dr.»prau  de  la  nouvelle  société  dont  nous  trouvons  ici  les  pre- 
m  ens  recherches  Non»  avons  eu  »jSr/ :  d'occasions  d'expose  r  notre  opi- 


mon  sur  les  avantages  que  l'on  peut  retirer  de  l'spnlicstioa  bien  tait* 
de  l'emploi  des  chiffres  aox  progrès  des  études  médicales,  et  des  fov 
dcsIfs  résultats  qoi  en  seraient  la  suite,  si  celte  application  n'Aait  pas 
maintenue  dans  de  justes  limites,  pour  que  noua  crojions  n'avoir  pas 
besoin  d'entrer  dans  de  grands  dcveloppemens  à  cet  égard.  Si  nom 
devionsformulrr  une  épigraphe  avec  les  mots  qui  eaireot  dans  la  com- 
position de  celle  que  nous  trouvons  en  téte  de  ce  volume,  nous  ne  di- 
rions pas  arec  Morgagni  non  numeranix,  mais  ce  mot  qoi  ici  sa 
trouve  en  première  ligne ,  et  semble  indiquer  la  condition  la  plus 
indispensable,  ne  serait  placé  par  nous  que  sur  uo  plan  éloigné.  Ces! 
qur  pour  nous  l'emploi  des  chiffre»  n'est  qu'un  complément  important, 
nuis  non  point  indispensable  de  l'observation  en  médecine.  St  dans  b 
recherche  desinfluences,  considérées  d'une  manière  générale,  si  dans  l'é- 
lude de  l'hygiène,  cette  méthode  peut  révéler  des  faits  qui  sans  elle 
seraient  restés  inaperçus  et  fournir  des  indications  précieuses  ;  il  n'es 
est  plus  de  même  si  nous  voulons  l'appliquer  à  la  médecine  pratique, 
a  la  thérapeutique  surtout ,  l'un  n'agit  plus  que  sur  des  individus  dis- 
tincts et  qui  se  peuvent  ctre  compares  avec  exactitude.  Si  la  méthode 
numérique  peut  dans  des  questions  de  lhéra|icutique  servira  confirmer 
quelques  vérité»  déjà  évidentes,  d'uoau'recôtéclley  est  rarement  appli- 
cable, elle  réclame  tant  d'.ittrntioo  et  n'arrive  si  constamment  qu'a  des 
résultats  connus  longtemps  i  l'avance;  enfin  elle  offre  tant  d'occasion 
d'erreurs  funestes  a  eeuv.  qui  sont  pressés  d'arriver  à  des  conclusions 
d'étab'ir  des  lois  générales,  que  nous  ne  balançons  pas  à  prononcer, 
qu'elle  doit  tire  au  moins  ajournée  pour  les  recherches  thérapeutiques. 
i>t  nous  voulons  apporter  à  l'appui  de  notre  manière  de  voir  un  fait 
qui,  ai  il  ne  démontre  pas  l'inutilité  de  la  méthode  numérique  dans 
les  circonstances  qoe  nous  venons  d'indiquer,  mettrait  au  moins  en  évi- 
dence le»  dangers  auxquels  on  s'expose  en  la  maniant,  nous  n'aurions 
qu'à  relever  tontes  le»  lois  générale»,  toutes  les  médications  qui  depuis 
une  dixainc  d'années  ont  été  <T  iblirs  sur  les  résultats  fournis  par  cette 
méthode,  et  nous  v<  rrions  o  mbien  out  été  déjà  abandonnées  par  leurs 
auteurs  ou  sont  restées  dans  un  juste  oubli.  Mais  loin  de  vouloir  renon- 
vêler  une  discussion  que  nous  aimons  i  croire  terminée,  rl  surtout  de 
vouloir  nier  que  la  méthode  numérique  puisse  jamais  être  appliq<  ée 
arec  avantage  dans  l'élude  des  sciences  médicales  ,  nous  allons  parcou- 
rir avec  la  plus  «ériense  attention  l'ouvrage  que  nous  avons  en  main, 
et  signaler  autant  qu'il  sera  en  nous  tous  le»  faits  oeuf»  cl  de  quelque 
valeur  que  nous  y  trou  vêtons. 

Le  premier  mémoire  est  de  M.  Louis,  président  perpétuel  de  la  so- 
ciété, et  a  pour  titre  :  De  fexamen  des  malades  et  de  la  recherefn 
des  faits  généraux.  Ce  travail  est  un  habile  et  consciencieux  plaidoyer 
«n  faveur  de  la  méthode  d'observation  la  plus  vaste  et  la  plus  étendue. 
Sans  partager  entièrement  les  opinions  de  l'autrtir  snr  l'inutilité  de» ©b- 
»crvations  recueillies  par  ceux  qui  nous  ont  précédé  dans  la  science  , 
sans  donner  une  aussi  grau. le  importance  qu'il  le  fait  à  la  numération 
(1rs  faits,  sans  adin.ltrc  avec  lui  que  si  la  thérapeutique  est  encore  si 
incertaine,  c'est  en  grande  partie  parce  qu'on  n  i  pas  compté  jusqu'à 
ce  jour,  nous  ne  pouvons  qu'approuver  les  règles  qu'il  établit  sur  b 
manière  der  cueillir  une  observation.  L'art  de  recueillir  les  faits  et  de  le» 
rapporter  véridiquement  est  encore  aujourd'hui  un  point  de  la  plus  haute 
imporlanceeo  médecine;  cependant  il  ne  faut  pas  nous  lcdissimuler,  avec 
quelque  soin  que  nous  notions  toutes  les  circonstances  rommémoratives, 
avecipielquccxactitudc  que  nous  interrogions  chacun  des  orgines,  suivant' 
le*  procédés  aujourd'hui  connus ,  nous  laissions  néanmoins  passer  la 
plupart  des  hits  dont  la  connaissance  nous  serait  le  plus  utile.  Croi- 
rait oïl,  |^r  exemple,  que  quand  la  chimie  organique  aura  fait  les  pro- 
grès nue  nous  avons  le  droit  d'en  attendre  d'ici  à  quelques  années, 
quand  l'examen  microscopique  non»  aura  fourni  de  nouveaux  démens 
d'observation,  lesfjil*  recueillis  par  M.  Louis  et  1rs  plus  habile»  obser- 
vateurs de  nos  jours  ne  présenteront  pas  de  nombreuses  laruncs?  nuis 
pour  cela  elles  n'auront  pas  perdu  de  leur  valeur  si  elle  n'a  point  été 
exagérée;  le»  vérités  qu'elle- auront  mises  en  évidence  srront  toujours 
les  mêmes.  Nous  en  dirons  autant  des  observations  recueillies  par  quel- 
ques-uns de  nos  prédécesseurs.  Oo  le»  trouvera  bien  défectueuses  si  on 
y  cherche  la  délimitation  précise  des  organe»  malades  ;  m.is  si  on  les 
interroge  sous  le  rapport  de  la  succession  des  phcuomcoes  morbides,  de 
l'eut  général  de»  sujets,  de  la  résistance  des  forces  vit  des.  de  l'action 
des  medicamens  sur  l'économie,  des  caractér  s  généraux  des  maladies, 
etc. ,  on  trouvera  qu'elles  n'ont  rien  perdu  de  leur  valeur  réelle,  et 
qu'elles  ne  doivent  point  être  enlevées  du  cadre  de  la  science  ,  parce 
qu'elles  offrent  de  nombreuses  lacunes,  autrement  nous  perdrions  tout 
le  fruit  de  leurs  travaux  et  les  nôtres  devraient  être  sans  ulibtc  pour 
ceux  qui  nous  succéderont.  Fa.'aan»aiaBBBBBTi 

Le  second  mémoire  est  de  M  Théodore  Maonoir  et  a  pour  titre: 
Essai  sur  quelques  points  de  rhistvire  de  la  cataracte.  L'auteur  ne 
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pouvait ,  dans  un  travail  de  100  pages  in  8* ,  faire  l'histoire  complète 
de  la  cataracte,  sans  te  condamner  à  ne  faire  qu'us  résumé,  un  article 
de  dictionnaire  ;  il  a  préféré  ne  s'occuper  que  de  quelques  points  et  de 
ceux  seulement  sur  lesquels  tes  propres  rrcbcrclics  lui  avaient  fourni 
quelques  résultats  neufs  ou  dignes  d'être  notés.  Les  faits  sur  lesquels  il 
a  fait  des  recherch-s  sont  au  nombre  de  121  recueillis  tous  par  lui- 
même  dans  le  service  de  M.  le  professeur  Roux  en  1830, 1833  et  1833. 

Les  inductions  qu'il  a  tirées  de  ces  faits  qui  ont  été  observés,  non- 
seulement  avec  toin ,  mais  avec  une  intelligence  et  une  sagacité  rares, 
nous  ont  para  généralement  fondées.  Il  ce  s'en  tient  pas  à  ces  séries 
défaits  dont  les  enthousiastes  de  la  méthode  numérique  tirent  des  con- 
cl  usions  avec  tant  de  raideur  et  de  précipitation;  il  tient  compte  des 
travaux  faits  avant  lui ,  et  il  nous  parait ,  à  nous  mêmes ,  n'avoir  point 
exagéré  l'importance  de  l'application  de  la  statistique  à  la  médecine 
dans  le  passage  suivant  :  ■  Peut-on  se  passer  du  secours  de  la  statis- 
tique lorsqu'il  s'agit  d'étudier  l'influence  de  l'âge,  des  professions,  de 
l'Iiabiution  ,  du  genre  de  nourriture,  des  habitudes,  etc.  ;  ne  sera-ce 
pas  à  une  sorte  de  statistique ,  que  l'on  pourrait  appeler  physiologique 
on  pathologique,  qu'il  faudra  recourireocorc  si  l'on  veut  apprécier  exac- 
tement l'iolluence  si  souvent  invoquée  des  teuipéramens ,  de  l'hérédité 
et  même  des  diverses  maladies  les  unes  sur  les  autres?  » 

Ces  réflexions  sont  pleines  d'une  sage  modération  que  l'auteur  ne  dé- 
ment nulle  part  et  qui  donne  à  son  travail  un  caractère  de  gravité  et 
di  sens  qui  manque  souvent  dans  de  bien  plus  gros  volumes.  Nous  en 
donnerons  la  preuve  en  citant  quelques-uns  des  principaux  résultats 
qu'il  a  lui-même  récapitulés  a  la  fin  de  son  travail.  On  y  verra 
que  IVmploi  des  chiffres  en  médecine  ne  dispense  pas,  dans  beau- 
coup de  cas ,  d'employer  des  expressions  vagues  et  dubitatives. 

Causes.  Le  sexe  n'a  pas  piru  exercer  d'influence  sur  la  production 
de  li cataracte  chez  1rs  malades  soumis  à  son  observation.  De  121  su- 
jets ,  01  appartenaient  au  sexe  masculin ,  et  GO  au  sexe  féminin. 

L'hérédité  doit  être  considérée  comme  une  cause  réelle  de  cataracte, 
puisqu'elle  a  été  observée  chez  la  quatrième  partie  au  moins  dos  mala- 
des interrogés  sous  ce  point  de  vue. 

Début.  La  cataracte  avait  débuté  brusquement  dans  dix  cas ,  d'une 
manière  lente  au  contraire  dans  54. 

Symptômes  importons.  De  40  sujets ,  15  voyaient  moins  de  côté 
qu'en  face  ;  8  ne  voyaient  pas  niicnx  dan»  quelque  position  qu'ils  pil- 
lassent 1rs  objets.  23  n'avaient  rien  remarqué  a  cet  égard. 

Ij  pupille  était  uiobilc  cl  régulière ,  et  la  faculté  de  voir  non  enliè- 
aboi 


ilie  chez  presque  tous  les  cataractéa.  Il  y  a  eu  pourtant  quel 
ques  ricrplions  dans  d<s  cas  où  on  ne  pouvait  soupçonner  d'amaurose. 

Les  cataractes  caps  daircs  sont  loin  d'être  fréquentes;  il  ne  s'en  est 
U  ouvé  que  cinq  de  cette  espèce  sur  1 79  qui  ont  été  opérées  par  extrac- 
tion. Les  caractères  ind  qi.es  par  Décret  Travers  pour  reconnaître  ces 
cataractes  sont  illusoires.  Mlles  n'exisuient  pas  dans  les  ciuq  cas  indi- 
qués, et  se  repeontr-ient  dans  un  grand  nombre  de  cas  où  la  cataracte 
tlail  purement  cristalline. 

Re.uluts  de  l'opénuion.  Sur  115  malades  opérés  par  l'extraction. 
73  unt  recouvré  la  vue,  ce  qui  fait  un  peu  plus  de  5  sur  8  ;  sur  17!) 
opérations,  07  seulement  ont  réussi ,  cWà-dire  un  peu  moins  de  5 
sur  9. 

_  Dans  plus  d'un  tiers  des  cas  où  l'opération  n'a  point  eu  de  succès 
(30  cas}  la  perte  de  la  vue  a  reconnu  pour  cause  une  cataracte  secon- 
daire ;  dans  14  ras,  l'œil  a  été  détruit  par  suppuration  ;  19  fois  il  y  a 
eu  opacité  complète  de  la  cornée-;  une  fois  seulement  occlusion  complète 
de  la  pupille. 

Pronostic.  Les  résultat*  ont  été  le  mêmes  jusqu'à  70  ans;  mais 
•«•dessus  ils  ont  é  té  un  peu  moins  favorables. 

Accident.  I.a  piqûre  de  l'angle  interne  de  l'œil,  observée  vingt-sept 
fois  n'a  pas  eu  d'iuilucncc  i.ii  lieuse  sur  le  résultat  de  l'opération.  La 
lésion  de  l'iris  n'a  point  eu  de  suites  plus  giaves,  puisque  sur  21  cas 
ou  cet  accident  a  eu  lieu,  il  n'y  a  eu  que  huit  insuccès. 

Il  en  est  autrement  de  l'issue  d'un  portion  du  corps  vitré.  De  19 
cas  où  cet  accident  a  été  observé,  fi  seulement  ont  été  suivis  de  succès. 
Les  recherche»  de  M.  Louis  sur  l'emphysème  des  poumons  forment 

:e  volume.  ~ 


le  troisième  mémoire  contenu  dans  ce  volume.  Comnie  cet  article  qui 
a  été  reproduitavec  peu  dechangeinens,  nous  croyons,  dans  le  Diction- 
naire de  médecine,  ou  répertoire  général  desscitnees  médicales,  a 
déjà  été  analysé  dans  la  Ga/itte  mluilale,  nous  allons  nous  conten- 
ter d'examiner  quelques-uns  des  points  les  plus  impurtans  de  ce  travail, 
regrettant  que  la  nature  même  des  faits  et  la  manière  dont  ils  sont  ex- 
posés ne  nous  permc.tent  pas  de  les  faire  satlliren  relief  dans  une  ana- 
lyse complète.  Pour  se  faire  une  iJV'e  de  ces  recherches  dans  lesquelles 
l'auteur  semble  s'être  isolé  complètement,  n'a  tenu  compte  que  de  sa 
propre  ol.s '  rvation,  et  n'emploie  l'induction  que  très  rarement  et  sui-  " 


vant  la  méthode  qui  lui  est  propre,  il  faut  lire  M.  Lonis  lui-même. 

Il  nous  semblerait,  à  la  lecture  du  mémoire,  que  l'emphysème  pol- 
mooairc  ne  serait  pour  l'auteur  qu'une  lésion  organique  ou  une  hyper- 
trophie du  tissu  pulmonaire  et  probablement  des  vésicules  pulmonaires, 
déterminant  une  dyspnée  qui  revient  par  accès  et  le  plus  souvent  sans 
cause  appréciable.  Le  passage  suivant  nous  fera  voir  combien  M.  Louis 
s'éloigne  de  l'opinion  qui  attribue  la  plupart  des  cas  d'emphysème  à  une 
névrose  des  organes  de  la  respiration  et  d  après  laquelle  l'amptiaiioo  des 
vésicules  pulmonaires  ne  serait  qu'un  effet  passager.  «L'appréciation  ri- 
goureuse de  ce  fait  (l'hypertrophie)  est  surtout  très-importante,  à  raison 
de  l'influence  queduit  aToir  l'épaississemeot  plus  ou  moins  considérable 
des  vésicules  pulmonaires  sur  le  phénomène  de  la  respiration.  Quelle  croc 
soit  en  effet  1  action  intime  et  réciproque  de  l'air  et  du  sang  l'un  sur 
l'autre,  dans  l'acte  de  la  respiration,  cette  action  a  lieu,  et  tout  ce  qui 
change  les  dimensions  des  cellules  pulmonaires,  doit  l'altérer.  Ce  n'est 
guère  d'ailleurs  que  de  cette  manière  qu'il  me  semble  possible  de  se 
rendre  compte  de  la  dyspnée  chez  des  individus  sans  fièvre  ,  dont  k 
sang  circule  librement,  et  dont  les  poumons  paraissent  contenir  plos- 
d'air  que  dans  l'état  normal  ;  et,  à  supposer  cette  manière  de  voir  aussi 
exacte  qu'elle  le  paraît,  on  concevrait  qu'il  y  eût  des  cas  d'cmpbysènM 
[  même  très-prononcés,  sans  beaucoup  de  dypsnée,  si,  par  exception, 
tes  vésicules  dilatées  n'étaient  pas  ou  peu  sensiblement  épaissies.  On 
concevrait  aussi,  par  la  même  raison,  que  des  cellules  hypertrophiées 
sans  dilatation  fussent  accompagnées  de  plusieurs  symptômes  de  l'em- 
physème, de  l'oppression  du  moins.  »  Mais  comment,  avec  une  altération 
organique  de  cette  nature  pourrait  on  expliquer  ces  accès  qui  viennent 
si  souvent  sans  cause  appréciable,  comment  encore  pourrait-on  s'expli- 
quer le  soulagement  qu  éprouvent,  d'après  M.  Louis,  tous  les  emphy- 
sémateux de  l'emploi  de  l'opium  qui  est  ordinairement  nuisible  dan* 
les  lésions  organiques  non  compliquées  de  douleurs  ?  C'est  ce  qui  noua 
parait  difficile  dans  l'hypothèse  avancée  ici  par  l'auteur. 

Il  n'est  pas  non  plus  démontré  pour  nous  que  l'emphysème  que  l'on 
a  trouvé  si  souvent  sur  les  cadavres  des  cholériques  soit  complètement 
indépendant  du  choléra ,  ainsi  que  le  soutient  M.  Louis  dans  le  pas- 
sage suivant  :  «  On  dira  peut-être,  il  est  vrai,  à  raison  de  ht  dyspnée 
qui  accompagne  le  choléra,  quand  il  est  grave,  que  cette  maladie  a 
pu  avoir  quelque  influence  sur  le  développement  de  la  lésion  qui  nons 
occupe.  Mais,  sans  entrer  dans  les  raisons  qui  doivent  faire  attribue* 
l'oppression  des  cholériques  à  une  cause  toute  différente  de  la  dilata- 
tion des  vésicules  pulmonaires,  je  remarquerai  qu'une  dilatation  aussi 
récente  que  celle  qu'il  faudrait  admettre  ici,  dont  la  cause  n'aurait 
agi,  dans  plusieurs  cas,  que  quelques  heures  avant  la  mort,  aurait  très- 
probablement  disparu  peu  d'heures  après  le  terme  fatal  ;  que  cette  di- 
latation avait  suivi  les  mêmes  lois,  affecté  la  même  préférence  ponr 
certains  points  des  poumons  que  chez  les  individus  emportés  par  d'au- 
tres maladies,  étant  plus  marquée  près  du  bord  tranchant  qu  ailleurs  , 
plus  fréquente  chez  les  sujets  âgés  que  chez  les  jeunes?*  Bien  que  i 
n'adoptions  pas  l'opinion  de  M.  I-ouis,  et  que  pour  nous  ces  d 
talions  des  vésicules  pulmonaire  s,  qu'on  rencontre  si  fréquentent 
les  sujets  morts  des  maladies  1rs  plus  différentes,  mais  surtout  chez 
ceux  qui  ont  éprouvé  une  forte  dyspnée  dans  les  derniers  temps  d* 
lenr  existence,  no  is  semblent  plutôt  dépendre  des  efforts  qu'entrain* 
la  dyspnée  que  de  la  cause  à  laquelle  M.  Louis  les  attribue ,  cependant 
les  faits  qu'il  a  mis  en  évidence  dans  ce  mémoire  n'en  ont  pas  moin* 
d'importance,  et  surtout  ceux  relatifs  à  l'hérédité  de  l'emphysème  pul- 
monaire et  à  son  diagnostic,  auquel  les  travaux  de  M.  Louis  ont  fait 
Caire  des  piogrès  incontestables. 

Le  méiuoue  de  M.  B  zot  :  Recherches  sur  le  cœur  et  le  System* 
artériel  chez  r homme  est  le  plus  volumineux  et  celui  dont  il  serait 
le  pins  difficile  de  donner  une  analyse  complète,  tant  il  contient  de 
faits  nouveaux  et  complètement  isolés.  La  plupart  de  ces  faits  ont,  il 
est  vrai,  peu  d'importance,  et  ne  promettent  aucune  application  immé- 
diate; mais  si  dans  les  sciences  avancées  tous  les  faits  s'enchaînent  «t 
s'expliquent  mutuellement ,  l'un  des  moyens  de  faire  faire  des  pro- 
grès à  une  science  est  donc  de  constater  un  aussi  grand  nombre  de  laits 
qu'il  est  possible;  un  temps  vient  ensuite  où  chacun  d'eux  trouve  sa 
place  dans  la  conrdonalion  générale.  Faisans  d'abord  connaître  le  but 
que  l'auteur  avait  en  vue  en  se  livrant  aux  recherches  qui  sont  consi- 
gnées dans  ce  mémoire;  puis  nous  chercherons  à  donner  une  idée  de  la 
manière  dont  il  a  procédé  dans  ces  recherches;  enfla  nous  citerons 
quelqnes-uns  des  résultats  qu'il  a  obtenus. 

En  commençant  ses  recherches,  M.  Bitot  n'avait  eu  en  vue  que  la 
connaissance  de  l'étal  normal  des  organes  circulatoires;  mais  pour  dé- 
crire exactement  c»  organes  à  l'état  sain,  il  fallait  connaître  exactement 
une  multitude  de  lésions,  qui,  bien  que  ne  se  trahissant  pendant  la  vie 
par  aucun  trouble  fonctionnel ,  n'eo  sont  pas  moins  une  déviation  e>i- 
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dente  de  la  oulrition  normale  des  tissus  dans  I 
trcal.  Nous  n'avons  pas  b-soia  de  i 
l'auteur  ont  été  faites  sur  le  cadavr 

danl  la  vie,  avec  soin,  les  organes  de  la  ciiculalion,  il  roesur 
caxurdaus^outfS  iCidimcus.onsrtdaus  toutes  ses  divisions.  L'iodii 
seule  des  points  ur  lesquels  il  prenait  ces  mesures  occuperait  ici 
d'une  eolounc.  Dans  ce  trav.iil,  il  concilierait  chaque  nouvelle  autopsie 
connue  un  nouveau  problème  à  résoudre,  oubliant  la  précédente  et 
uniquemeot  occupe  à  mesurer  et  à  décrire  mintlieuse  meut  tout  ce  qu'il 
voyait.  Après  ce  long  travail  lerniiué,  il  a  analyse1  chaque  observation, 
1rs  a  comparées  entre  elles  con  seulement  dans  leur  ensemble,  mais 
dans  ebacun  de  leurs  points  communs,  afin  d'arriver  en  définitive  à 
des  Valeurs  moyennes  rigoureu-cmcul  déduites. 

Le  mémoire  de  M.  Bizot  est  divise  en  trtis  pai lies  :  dans  la  pre- 
roiére  sont  exposé» s  les  dimensions  du  cceur  el  de*  vaisseaux  à  I  état 
normal ,  suivant  Tige,  le  sexe,  la  taille  et  les  maladies  étranger  s  à 
l'appareil  ciicnUlwrr.  La  seconde  contieul  l'histoire  générale  des  alté- 
rations du  coeur  et  du  sy.  tèrue  artériel.  Enfin,  dans  la  dernière,  l'au- 
teur étudie  l'influence  de  1  âge,  du  sexe  et  des  maladi<  s  sur  la  nature, 
la  fréquence  et  l 'étendue  des  altérations  de  chaque  partie  de  l'appareil 
circulatoire. 

De  nombreux  tableaux  viennent  à  l'appui  de  toutes  les  assertions  de 
l'auteur,  ou  plutôt  constituent  l'ensemble  de  son  travail;  car  le  texte 
n'est  que  la  répétition  ou  le  résumé  de  ce  qui  est  mis  en  évidence  par 
ces  tableaux  eux  mêmes.  Citons  quelques  exemples  des  résultats  ob- 
tenus. 

Influence  de  Vdge  sur  les  dimensions  du  cœur.  L'examen  d'un 
tableau  où  sont  résumées  1  jfi  autopsies  (78  hommes  et  83  femmes)  dé- 
montre que  le  cœur  s'accroit  non-seulement  dans  le  jeune  àjjc,  omis 
encore  dans  1rs  âges  suivans,  et  cela  d'«ne  manière  indéfinie,  mais 
noa  régulière;  ainsi,  jusqu'à  l'ige  de  29  tas,  cet  accroi «écrient  est 
plus  rapide  que  dans  les  âges  suivans  ;  mais  de  29  ans  à  79,  la  difle- 
icnce  est  trop  forte  pour  pouvoir  <3trc  négligée.  Ainsi  nous  trouvons 
sur  le  tableau  que  de  1(i  ans  à  2*.)  [chez  l'homme),  la  longueur 
moyenne  du  cœur  a  été  (prise  surlH  sujets)  42  lignes  Hfi,  et  que  de 
50  à  79  ans ,  clic  a  été  pour  19  sujets  de  \  j  lignes  3,9. 

Dimensions  du  cœur  dans  les  deux  sexes.  I.e  sexe  a,  sur  le  vol.ime. 
du  coeur,  une  influence  ton'c  ausvi  réelle  que  celle  de  l'âge.  Un  voit 
dans  toutes  les  séries  d'âges  ,  uièiue  chez  les  très  jeunes  sujets,  le  cœur 
offrir  des  dimcosions  moindres  chez  la  femme  que  chez  l'homme. 

11  résulte  de  celte  augmentation  illimitée  du  cœur  chez  les  deux 
sexes  qu'il  est  imposable,  d'avoir  un  type  unique  pour  le  volume  du 
cœur  à  l'état  normal,  et  que  la  comparaison  que  l'on  en  a  faite  à  celui 
du  poing  du  sujet ,  en  supposant  qu  elle  fut  exacte  à  une  époque  de  la 
vie  (ce  qui  n'est  pas  deinun'rc) ,  ue  peut  plus  l'iuc  aux  époques  sui- 
vantes; car,  le  cœur  coat:r.uiut  à  s'accroître,  ses  dimensions  s'éloignent 
toujours  davantage  du  terme  de  comparaison ,  puisque  le  cœur,  con- 
trairement aux  muscles  de  la  vie  aniiuale,conlrairemintâ  la  jlup.irldcs 
autres  oiganc»  qui .  dit-on .  s'affairent  et  s'atrophient  avec  l'.î^c,  con- 
tinue à  s'aci Toître  d'une  niaoicivind>  finie. Si  done,  ,i  ticnlear  s.  le  cœur 
doit  avoir  le  volume  du  poing  du  suj;l,  à  soixante  il  doit  etre  plus  vo- 
lumineux. 

L'exemple  que  nous  venons  de  donner  des  résultats  auxquels  M.  Bi-  ■ 
rot  est  arrive  d .ix  ses  recherche*  suflit,  nous  peLsors,  pour  en  faire 
rcinprecdrc  toute  l'iuipoiljLcc  en  supposant  que  les  faits  sur  lesquels 
ils  reposent  aient  été  bien  ob'rrvés  et  nuiccI  a.-»cx  nombreux  pour  que 
les  muveiiLi  s  obt'  unes  aient  une  certaine  valeur.  Nous  n'avons  aucun 
motif  Je  croire  que  ces  faits  ne  se  trouvent  pas  dans  la  première  condi- 
tion que  nous  av  oos  indi  ptec.  Q.iaut  à  leur  nombre ,  Dons  ne  devons 
pas  dissimuler  que  nous  aurieïm  desité  uq'il  eût  été  quelquefois  plus 
considérable;  ma  s  quand  on  p<nse  aux  longs  travaux  q*ie  ce  nombre  a 
déjà  exigés  de  l'auteur,  ou  ne  peut  qu'applaudir  à  ses  efforts  et  désirer 
que  les  ruèuies  recherches  soient  répété,  s  par  un  oLscrvatcm  aussi  la- 
borieux et  aussi  sévère  dans  ses  Conclusion*. 

Le  travail  de.M.Maïc  d  Kepinesur  l'oirhilc  blennorrhsgiqur  termine 
le  premier  volume  des  mémoires  de  la  société  d'observations  médicales  de 
Cuit.  Il  n'est  point  inférieur  aux  précèdent.  11  repose  entièrement  sur 
les  l'ails  observés  par  l'auteur  lui-uièioc  et  qui  sont  au  nombre  de  trente. 
G' pendant  l'ai  leur  i  r  se  Contente  pas  de  rappoiti-r  les  résultais  que  lui 
«mtdonnéces  fiits  il  U\l  marcher  de  front  les  op  ni  nsdi-s  auteurs  qu'il  \\ 
discute  en  s'appuyant  sur  les  faits  qui  lui  propre».  L'analyse  du  précé- 
dent mémoire  r-mn  a  deja  icten-i  trop  loogtrrrps  pimr  que  nous  cher 


;eons  nos  lecteurs  à  eo 


l'ouvrage  lui 


meute. 

Ce  volume  q 


contient  les  premiers  travaux  de  la  société  d'obser- 
vation médiolc  de  Paris,  nous  fait  désirer  que  les  hommes  zélés  et  la- 
borieux qui  la  composent  ne  ralentissent  pas  leurs  recherches.  Car  si  ers 
travaux  ne  répondent  pas  a  la  haute  idée  qu'avaient  pu  s'en  faire  quel- 
ques parlisins  enthousiastes  de  l'application  de  la  statistique  à  la  méde- 
cine, ils  ont  du  moins  l'avantage  de  s'écarter  de  la  routine  suivie  jus- 
qu'ici, de  détruire  des  erreurs  trop  généralement  ad- 
en  évidence  des  vérités  méconnues  ou  contestées. 


VARIETES. 

CUOLÉRA-UORRVS. 

A  Rome,  le  choiera  e>t  toujours  en  progrès  et  frappe  surtout  sur  la 
pauvre  saur  épargner  pourtant  te»  class.'s  élevées.  On  cvaloe  a  près  de  4uuO  te 
I  nombre  total  de»  deect  cholérique»  jusqu'au  31  août-  L'épidémie  vie.nl  d'envahir 
)a  Civit.i  Pccc/iia.  Les  campagne*  ite  Rome  sont  ravagée»  par  une  cpiiootie  q<a 
1  atteint  principalement  tes  liftes  à  corne»  et  les  volaille»  des  hanses-cours. 

Des  feu»  sont  allume»  jour  et  nuit  sur  les  place»  publique»  ete  Borne.  On  ;  en 
tend  chaque  soir  de  tous  les  eûtes  de»  detoiuiation»  d'armes  à  feu.  On  opère  pa- 
ritier  l'atmosphère  parées  moseo».  l-a  chaleur  y  eal  toujour»  trè»  grande;  la 
terreur  qui  règne  parmi  les  habtUns  est  difficile  a  décrire;  Il  plupart  des  bou- 
tique» lool  fermée». 

Voiei  l  extrait  d'une  lettre  éerilc  de  Rome  le  30  aofll  : 

»  Le  eh  déra  frappe  hraucoop  a  Rome  sur  lé  classe  paavre,  dan»  le  Ghetto 
(quartierdes  Juif»)  et  dans  le  Translevcrc;  mats  cependant  il  n'épargne  pas  en- 
tièrement la  uaule  classe;  la  princesse  Massimo  et  la  princesse  Chigi  ont  suc- 
combe. 

»  On  compte  de  S5i>  S  l3r>  cas  par  jnnr^«t  de  ISO  à  îslO  morts.  Il  y  a  en  sm 
pelite  insurrection  au  Ghetto .  à  propos  dn  pilais  Cenci  ,  qui  avait  été  accorde 
aux  Jwft  pour  eu  faire-  !eor  hAj.ilal,  et  comme  un  a»>ei  grand  nombre  de  funill  s 
du  peuple  r  y  liai  u  qui  l'habitaient  ont  du  l'évacuer,  elle»  ont  ameuté  la  populace 
eu  criant  qu'on  leur  préférait  ces  rhieu»  de  Juif»  ,  ete.  La  cavalerie  v  a  élé  en- 
voyee  el  r»t  parvenue  diflicilerseut  a  apaiser  le  peuple,  qui  voulait  taire  main 
basse  sur  le»  Juif»  Plusieurs  «le  no*  eamara-les  allemand-* .  qui  quittaient  Roate . 
arrivs.s  à  Monte-llo»<i  ;ï7  milles  de  Rome'.onl  été  contraints  par  le»  peqwlatiou» 
de*  caniju-M»  à  retourner  en  arrière. 

»  Le  pape  e»t  mrli  .le  $00  palais  parce  qu'on  le  crevait  en  fuite  a  Subiaco  ;  on 
nous  a  oit  qu'il  avait  ventlo  une  j:t mde  parlie  de  se»  meubles  et  objets  prériens, 
pour  il,(>"'t  piastre»  qn'il  a  fait  ilistrihncr  au  peuple  :  le  prince  Borgnése  a  éga- 
lement offert  des  somme»  immenses.  Je  l'eeri»  de  Subiaco,  où  je  suit  rentré  ac- 
compagné d  îi>  dragons ,  et  je  me  trouve  au  nuliPa  de  la  bataille  depuis  quatre 
jours  que  le  cliulcra  s'y  est  déclare  contre  uo»  eipérancrs  ,  an  milieu  de  monta- 
gne» si  rtrvces.ct  dans  un  pan  si  atré  et  »j  sain.  Il  v  a  ju»qu'îei  15  cas  el  9  11 
to  roi>rl»  ;  il  y  avait  hier  une  e*|ièce  Je  rèvn'te  :  le  iieupte  voulait  av<a»uner  ton» 
le»  mcdei\n«.  ili<ai  t  qu'il»  empoisonnaient  les  malaile»;  il  y  a  eu  effet  une  fcmaie 
oui  a  ete  eaipui«.jnnée  par  I  reoorauee  de  ee«\  qui  la  «Menaient ,  el  qui  lui  ont 
fait  boire  un  remède  tres-violei.t  que  le  médecin  avait  orduune  en  friction». 
Elle  a  evpire  tpe-l-|ue»  in»lan» opri-s- 

«  Toui  les  médeeiu»  »nnt  maintenant  eaedéi  ;  il  y  a  ici  uoe  terreur  ilifficile  S 
deeriee  :  ce  enalin.  à  ta  Mille  île  troi»  ou  quatre  ca»  fnu  lrovans.  toutes  le»  bonti- 
que«  r.i>t  1  lé  fermée».  C'e.vt  affrem  de  voie  l'e>-oi>me  qui  y  règne.  Avant  hier  nu 
pei'lre  a  •  buiiiiscre  la  communion  a  un  ebolériqne  a»ee  un  Ion;;  morceau  de  pa- 
pier, faisant  gli>»er  l  liovlie  avec  un  bàtnn.  Le»  médecins  oc  touchent  pas  le»  ma- 
lade» et  vont  les  vi'itee  avec  de»  uasiiiu't  et  des  liab.l»  de  toile  cirvc  ;  anjnord'bai 
011  a  enlevé  tes  gardes  qui  eiiluiiraieut  la  ville  et  ne  binaient  pas  entrer  les  habi- 
tons de»  village»  voisin»,  mai»  nous  sommet  bloqué»  '  chaque  village  est  ferme; 
il  non»  eil  impn»»iMc  d'aller  à  Ciiitclli  oa  tuut  aulre  village  voisin. 

»  Nou»  «w)  he  irensement  div  arliMe»  à  Subiaeo;  et  en  e»»  d'événement 
on  maladie,  non»  nous  prèlernns  secours  mutnelleuient.  Aussitôt  qu  ilv  a  1 
leeiqut  dau  une  maison,  on  lacerneelon  tient  tous  les  habillas  ( 


rhions  à  donner  de  celui-ci  une  idvc  uicuic  iicvmic^  iiictc.  Nous  aimons 
mieux  revenir  sur  ce  sujet  à  la  première  occasion,  et  eu  attendant,  en-  J 


—  Le»  bulletins  sanitaires  publiés  par  le  D  tarin  di  Roma  du  2  septembre 
portent  que  le  11  aoih  il  y  a  eu  :v"«  nou-eou»  ca»et  2)1  deecs,  et  le  du  cou- 
rant, 3.*>i  uunveauv  cas  et        i!i  eè»  seulement. 

Le  comte  Brarei.  général  en  ehef  en  retraite  des  trompes  papales,  est  mort  du 
choleri  à  l  ige  de  8t  an».  II  a. ait  ete  au  >ervice  de  France  ivant  la  révolution 
de  irB'^. 

—  Pulrrmt.  21  août.  Le  choléra  est  réduit  ici  à  quelque-»  ras  seulement,  mais 
il  fait  de»  ravagea  dan»  l'intérieur  de  Pile  :  Vallelungi.  Canicati,  Saint -Cataldoi 

de  Larmi  a  cle  gravement  ravagée.  ' 

v  irar  ;»cxr. 

I.a  fièvre  jaune  vient  de  se  dérla  er  i  Dirrelo^ne.  Un  cordon  sanitaire  a  été 
établi  »ur  notre  frontière  ite»  Pyrénées  orientale*. 

Cil  (rt  /oée,  viSU|,i;  avintiine  espagnol,  situé  à  quelques  lieues  de  INirt-Vendre». 
vieiilaii'si  d'être  envabi  par  la  lièvre  jaune.  I  n  cordon  de  troupes  e»t  éebeSOBDe 
depni»  Nam  lus  jusqu  a  Port -Louis;  personne  oe  peut  sortir  du  territoire  atleial 
par  la  rualadi.  . 

Le  ReJarteur  en.  chef,  Jules  Gurr.ii>. 
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Gazette  Méémaie 

DE  PARIS. 


La  Sitrm  ■twuLi  oi  Pian  { Gczttu  dt  santé  et  CaVaaaa*  dos  Upiuaa  réunie»)  parait  tous  ta  samedi! ;  chaque  ntn  est  compote  de  16  pâtes  in-t\ 
M  colonnes .  et  équivaut  t  6  feuillet  in-8*.  U  prit  dt  l'abonnement  r*.  pour  Parts  et  tel  Départagent,  de  40  fr.  pu  u ,  lu  fr.  pour  t  mois .  et  fO  fr.  pou  S 
■mm.  Pou  l'Étranger.  «4  tr.  Les  ■bonnement  ne  pensent  dater  ave  du  cnnuueorement  d"nt  trimestre,  I"  Janvier,  I"  Avril,  I"  Juillet.  I"  Octebr*.  — 
Oas'aboaaca  Paris.an  baréta  dn  Journal,  me  PoUtoanUrt.     S.et  dut  la  Département .  cbes  tons  les  Directeurs  det  poste».  —  On  m  reçoit  ose  Us 


AVIS  A 

M  M.  les  souscripteur*  dont  l'abonnement  «pire  a  la  fin  de  ce  mois  , 
tout  invités  à  le  renouveler  prochainement  s'ils  ne  veulent  pas  éprouver 
d'interruption  dans  l' envoi  du  journal.  Pour  ne  pat  décompléter  les 
collections,  aucun  numéro  ne  sera  envoyé  aux  personnes  qui  n'au- 
raient pas  donné  avis  de  leur  renouvellement  avant  le  premier  octobre. 
On  s'abonne  dans  les  département  chez  tous  les  directeurs  des  postes  et 
des  messageries.  La  quittance  d'abonnement  sera  présentée  au  dorai - 
cilede  MM.  les  Souscripteurs  de  Paris. Vu  la  difficulté  et  les  frais  de  re- 
couvrement des  mandais  de  la  Gazette  médicale,  touches  au  domicile 
des  abonnés  des  département ,  ce  mode  de  souscription  ne  pourra  pins 
avoir  lien  que  pour  des  aboonemens  de  six  mois,  de  neuf  mois  et  d'un 


PHYSIOLOGIE  PATHOLOGIQUE. 

MÉMOIRE  SUB  LA  COMPOSITION  ET  L* ABSORPTION  DU  PUS: 


F' 

r 


jar  M.  Bonnet,  chirurgien  en  chef  (désigné)  de 
'Hôtcl-Dicu  de  Lyon. 


I.  T»»v»ci  osmivtcx.  Mémoire  tur  U  composition  et  I  Absorption  4a  pot  : 
I  '  IX*  méthodes  à  «ivre  pour  connaître  la  conpotition  da  pat ,  2°  Det  pria- 
i  l'on  Iroate  constamment  dant  le  pat;  S*  Différence»  de 
variété*  do  pat;  4-  De»  chaattanens  que  te  put 
éprouve  lorsqa'il  est  en  contact  avec  l'air  et  qu'il  te  putréfie  ;  S*  Dt  l'tbtorp- 
tioa  da  pas.  —  IL  Taavaox  acantaionts-  Académie  det  tcieaees,  tétnec 
publique  du  4  4  septembre  et  séance  da  18.  —  De  médecine,  séance  du  tS  sep- 
tembre. —  ftoiixtroa.  Séaoce  de  U  société  phrénologique.  -  variétés. 


Le  pot  est  nn  des  prodails  le  plus  généralement  secrètes  dans  fétat 
morbide;  l'on  de  ceux  qui,  par  la  compression  qu'ils  exercent,  les 
ulcérations  qu'ils  déterminent,  les  principes  nuisibles  qu'ils  fournis- 
sent à  la  résorption,  entraînent  les  accident  les  plus  nombreux  et  les 
plus  graves.  Cependant  malgré  l'importance  de  ses  effets,  il  a  été  à 
peine  étudié;  on  n'a  que  des  notions  tucomplètcs  1'  sur  les  méthodes  à 
suivre  pour  connaître  sa  composition  ;  3*  sur  les  principes  immédiats 
que  l'on  y  trouve  constamment  ;  3"  les  différences  de  composition  dt 
tes  diverses  variétés;  4°  les  changement  qu'il  éprouve  lorsqu'il  est  en 
contact  avec  l'air  et  qu'il  te  putréfie;  5°  la  nalute  des  élément  qu'il 
fournit  k  l'absorption  ;  6*  eoCo,  on  n'a  aucune  méthode  qui  prévienne 
sûrement  son  contact  avec  l'air  et  st  putréfaction  après  l'ouverture  des 
grands  abcès  des  articulations  et  do  la  plèvre.  J'ai  cherché  a  combler 
ces  lacunes,  cl  je  viens. exposer  dans  ce  mémoire  les  résultats  auxquels 
je  suis  arrivé. 

$  I-  on.  ne 


A  Sl'lVBE    POUR  CO.N.1AITUE  LA 
BU  PIS. 


J'ai  étudié  la  composition  du  pus  :  1»  par  les  réactifs;  S*  par  l'ana- 
lyse chimique  ;  3»  par  l'analyse  microscopiqne  ;  *•  en  exposant  a  sa 
trempes  dans  diverses  substances . 


Tapeur  des  papiers  I 

A.   ÉTUDE  DU   PUS  PAR  LES  REACTIFS. 

Le  seul  principe  immédiat  que  l'oo  puisse  reconnaître  dans  le 


iTruillfton. 


SÉANCE  DR  LA  SOCIETE   PDaÉX0L0GIOUS{1  ). 


Noat  tu  sommes  restés  dans  notre  précédent  compte- rendu  au  ditcoartde  M. 
Broattait.  pire.  Noat  alloua  passer  maintenant  aat  orateurs  qai  ont  pris  te  pa- 
role «pré»  toi,  tans  prétendre  cependant  en  épuiser  te  liste,  car  nous  confinions 
n'avoir  pat  en  te  patience  d'aUeadre  poar  nom  retirer  que  k  programma  dis 
lectures  ffit  épaisc.  Ce  que  aoas  tvoas  entendu  daraot  plot  <te  deaa  bearct  Mfbl 
d'tilteort  de  reste  poar  notre  édification  et  cette  de  aos  lecteari. 

I*  diMorn  de  M.  te  secrétaire  général  de  te  soaélé  a  fait  grande  sen«aUon. 
L'auditoire  habitué  ans  banalises  do  tt)lt  pbréaorogiejae  a  clé  romplétrmcal 
désorienté  en  entendant  poar  k  première  foit  kdotthae  t'espnaicr  en  Langage 

10  Voirie  a*  précédent. 


.  .  Ul  ou  ou  le  trouve  dans  kl  remissions  des  journaux  de  mode»  et 
det  tbéatret  et  daoi  tes  préfaces  des  romanciers  du  jour,  ta  société  elle-même  . 
représentée  par  tes  membres  tet  pins  considérables,  a  para  dt  temps  en  temps  si 
étonnée  des  hardiesses  de  un  secrétaire .  qu'on  pent  douter  que  ce  discours  ait 
été  soumit  à  leur  approbation  avant  la  lecture  nnbhquc.  Set  témérités,  en  effet, 
ne  se  sont  pas  bornées  s  cet  métaphores  ridicules,  à  rrt'acroiiptrment  de  mots 
hybrides,  k  ce  fatigant  néologisme,  t  cet  images  boarsonflléet  cl  amphigoariques . 
a  ce  choquant  de  coateort  artificielle»,  qui  sont  la  receltedes  pins  ramena  faiseurs 
de  ttjk;  elles  n'oot  pat  porté  uniquement  sur  la  forme,  mait  encore  sur  k  foad 
même  de  la  doctrine  qui  a  pris,  tout  la  plume  indépendante  et  progrestire  de  H. 
k  secrétaire,  un  aspect  presque  politique.  Il  l'a  représentée  comme  solidaire  ou 
imiluire  de  te  philosophie  démocratique  et  radicale  qui  marche  i  b  conquête 
du  monde,  ea  dépit  des  chevrotant  organe»  de  la  théocratie.  Il  a  trèvmal  mené, 
en  son  nom.  te  itupùle  (ooremement  papal,  et  ceux  qui  lai  rrnembltnl .  Il  a 
déclaré  qoe  la  plarénologie  qui  est  une  rHigion,  et  une  religion  de  fraternité  et 
d'amour,  était  destinée  t  déblayer  le  siècle,  k  détruire  tout  les  prrjugrs  qui  , 
k>bs  le  nom  de  principes  sociaux,  essaient  encore  de  soutenir,  comme  det  ia 
natidet  tttmtjflëe;  l'édifice  vmnonln  du  passé  Nous  prévenons  ont  fois  pour 
tootri  que  tontes  les  «pressions  soulignées  appartiennent  k  1  orateur  phrénolo- 
giatr.  Ces  démonstrations  et  nue  foule  d'autres  non  moins  acerbes  ont  répand» 
quelque  inquiétude  tur  le  banc  det  sociétaires  qui  ,  pour  te  plupart ,  sont  dis 
hommes  de  cabinet  paisibles,  étrangers  jusqu'ici  a  toutts  les  settes  militantes 
qui  prétendent  travailler  à  la  réforme  sociale,  et  on  le»  mettrait  i  coup  lâr  mal  k 
r'  lit  k  tour  insu  tous  quelque  benuière  politique.  La  pl 
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en  y  versant  des  réactifs,  est  l'albumine  soluble  :  1rs  précipitai  que  dé- 
termine celte  substance  masquent  tous  les  autres  précipités  ou  même 
les  empêchent  de  se  produire,  comme  on  peut  s'en  assurer  par  les  ex- 
périences sui raotes  : 

1*  Préparer,  uo  •lbuminate  soluble  de  deutoxide  >ie  mercure,  sui- 
vant la  méthode  indiquée  par  Beneliu*  ,'tosne  tu,  page  71),  mêla  le 
sérum  du  sang  stcc  de  petites  quantités  de  dento-chlorure  de  mercure, 
ajoutez  ensuite  un  peu  plus  de  potasse  caustique  qu'il  n'en  faut  pour 
décomposer  le  sel  ;  tous  obtiendrez  une  liqueur  claire,  ri  le  demande 
de  mercure  restera  en  combinaison  soluble  aTcc  l'albumine.  Eh  bien! 
dans  cet  état,  les  réactifs  1rs  plus  sensibles  ne  peuvent  le  foire  recon- 
naître; les  alcalis,  h  s  bydriodates,  les  hydro-sulfates  sulubles  qui  se 
décèlent  si  aisément  dans  ses  dissolutions  aqueuses,  ne  produisent  au- 
cun précipité,  aucune  coloration  dans  sa  dissolution  par  l'abumine. 
Même  impuissance  des  réactions  dans  l'étude  des  albumioatrs  de 
plomb,  de  cuii  rr.  de  deutoxide  d'élain  en  général  :  l'incinération  per- 
met seule  de  reconnaître  les  oxides  métalliques  combinés  avec  l'albu- 
mine, que  celle-ci  soit  extraite  du  blanc  d'oeuf,  du  sang,  du  pus  ou  du 
liquide  des  hydropisies. 

3°  J'ai  mélangé  de  l'albumine  soluble  et  quelques  gouttes  d'htdro- 
sulfate  d'ammoniaque.  Ce  sel  que  je  reconnaissais  avec  la  plus  grande 
facilité  dans  des  dissolutions  aqueuses  cinq  fois  plu»  étendues,  ne  pou- 
Tait  plus  l'être  à  l'aide  des  réactifs,  une  fuis  qu'il  était  mélangé  arec 
l'albumine.  Les  sels  de  plomb,  de  mercure,  d'antimoine,  de  deutoxide 
d'étain  ne  donnaient  que  des  précipites  blancs,  au  lien  de  ces  précipités 
noirs  rougeatrrs  et  jaunes  que  les  mêmes  réactifs  produisent  si  aisément 
dans  la  dissolution  aqueuse. 

Ces  expériences  sont  concluantes  ;  elles  font  penser  aisément  oue,  si 
dis  substances  minérales  aussi  faciles  à  reconnaître  que  1rs  oxides  de 
mercure,  de  plomb,  de  cuivre,  l'hydro-sulfate  d'ammoniaque  ne  peu- 
vent être  décriées  par  1rs  reactifs .  lorsqu'elles  sont  dissoutes  dans  l'al- 
bumine ou  mélangées  arec  elle,  1rs  substances  animales,  si  peu  carac- 
térisées en  général,  seront  encore  bien  plus  difficiles  à  décourtir,  si 
elles  sont  masquées  par  le  même  principe.  Aussi  ne  faut-il  point  s'é- 
tonner de  l'impuissance dm  réactifs  pour  arriver  a  connaître  la  compo- 
sition générale  du  pus  et  celle  de  srs  variétés.  Ici,  comme  dans  l'élu  le 
de  toutes  les  matières  animales  el  particulièrement  de  celles  qui  con- 
tiennent de  l'albumine,  bs  réactifs  ne  peuvent  avoir  quelque  utilité 
que  lorsqu'on  les  fait  agir  sur  les  principes  immédiats  isolés  par  I  s 
dissolvans;  en  un  mot,  que  l'on  fait  précéder  leur  emploi  de  celui  de 
l'analyse. 

Cependant  la  plipirt  des  observateurs  qui  entreprennent  des  recher- 
che* de  chimie  animale,  multiplient  ers  réactions  et  s'imaginent  trou- 
ver dans  leurs  essais,  quelques  colorations,  quelque*  précipités  propres 
à  caractériser  certains  produits  morbijrs  comme  le  pus,  les  tubercules, 
etc. ,  et  à  différencier  les  variétés  de  ces  produits.  Je  désire  leur  évi- 
ter des  tentatives  par  une  inéiliode  dont  je  voudrais  avoir  cunuu  plus  toi 
toute  la  stérilité,  el  ■■  mes  réQexiors  et  n  es  expériences  ne  peuvent  les 
persuad*Uje  les  rcuvoie  aux  tableaux  de  réactions  que  Tiedmann  et 
(i-iieliiii*  t  publics  dans  leurs  recherches  sur  la  digestion,  à  tous  les 
travaux  sur  les  substances  animales  faits  seulement  à  l'aide  des  réac- 
tifs; ils  se  convaincront  combien  les  réttiltatsoblcnu*  pai  cette  inétbo 


de  de  recherche  sont  confus  et  incomplits,  et  combien  il  est  nécessaire 

d'en  adopter  de  plus  piécises 

B.  de  l'éttde  do  pus  pao  l'analvse  uihiqce. 

Après  avoir  reconnu  les  cai. ictères  physiques  du  pus,  son  état  neutre 
ou  alcalin,  je  le  délaie  dans  de  l'eau  à  la  température  ordinaire  et  le 

filace  sur  un  filtre.  La  partie  soluble  dans  cette  eau  ne  passe  qu'arec 
enteur  et  ne  filtre  qu'en  partie;  elle  est  mile  a  part  après  bail  ou 
douze  heures  d'attente.  Tout  ce  qui  est  sur  le  filtre  est  mélangé  à  anr 

Santitéd'eau  triple  ou  quadruple  de  son  volume,  et  quand,  par  une 
ullilioo  prolongée,  toute  l'albumine  est  coagulée,  je  filtre  de  nouveau 
et  j'obtiens  à  part  les  parties  solubles  dans  l'eau  bouillante.  Celles  qui 
sont  restées  insolubles  sont  desséchées,  pulvérisées  et  soumises  plusieurs 
foi*  à  l'action  de  l'alcool  bouillant  et  séparées  à  leur  tour  par  la  filtra- 
tion.  Ainsi  le  pus  se  trouve  partagé  en  quatre  parties  :  ta  la  première 
soluble  ila os  l'eau  à  la  température  ordinaire  ;  3*  la  seconde  soluble 
dans  l'eau  bouillante;  5*  la  troisième  soluble  dans  l'alcool  bouillant  et 
4"  la  quatrième  insoluble  dans  ers  menstrues. 

1*  Parties  olubles  dans  Veau  à  la  température  ordinaire. 

Celte  partie  qui  contient  les  mêmes  élémeni  que  le  sérum  du  sang  , 

est  soumise  à  une  ebullition  prolongée  qui  coagule  l'albumine.  Lorsque 
la  coagulation  est  complète,  on  la  place  sur  un  filtre  ;  l'albumine  coa- 
gulée reste  dessus  v  la  solution  qui  passe  est  n'unie  à  celle  qui  a  été 

obtenue  par  la  décoction  du  pus  dans  l'eau. 

â"  Parue  soluble  tiaas  l'eau  bouillante. 

Celte  partie  est  évaporée  et  son  extrait  soumis  à  l'action  de  l'alcool 
bouillant  qui  dissout  I  extrait  alcoolique  de  viandes,  les  hydroebloratrs 
de  soude,  do  potasse  el  d'ammoniaque.  Après  l'emploi  des  réactifs 
propres  a  faiic  reconnaître  ces  sels,  je  les  fais  cristalliser  sur  une  lame 
de  verre  et  les  examine  au  microscope. 

La  partie  que  l'alcool  n'a  point  dissoute  est  soumise  de  nouveau  à 
l'action  de  l'eau  qui  enlève  l'extrait  aqueux  et  laisse  un  peu  d'albumine 
et  quelques  sels  terreux.  Ceux  ci  se  reconnaissent  "après  l'incinération  ; 
l'extrait  aqueux,  après  l'évaporation  dr  l'eau  dans  laquelle  on  l'a  dis- 
soute. 

3"  Partie  soluble  dans  l'alcool  bouillant. 

Les  sulitlances  dissoutes  par  l'alcool  bouillant  se  séparent  par  Je  rr- 
froiilisse»:e.it  ;  l'une  se  précipite  sous  la  forme  d'un  nuage  floconneux, 
l'autre  reste  en  dissolution;  la  première  eu  mise  ■>  part  par  la  filtra- 
lion,  la  seconde  par  l'évaporation  de  l'alcool.  Je  dirai  dans  un  moment 
les  propriétés  de  c<  ■  substances. 

V  Partie  iisoluble  dans  l'eau  froide  ,  dans  l'eau  touillante  .  dam 

Valcoul. 

-  >4  vu  u>  tva»  MifJMItop*  • 

Cette  pirtic  qui  peut  être  composée  de  fibiine,  d'albumine  coaguler, 
de  mucus,  est  la  plus  difficile  a  analyser;  il  n'existe  même  aucune  mé- 
thode chimique  qui  permette  de  reconnaître  et  de  distinguer  les  subs- 
tances dout  elle  se  compose,  une  fois. que  celles-ci  ont  été  altérées  par 
|  des  licenciions  successives  dans  l'alcool  et  dans  l'eau. 

La  méthode  d'analyse  que  je  viens  d'exposer  est  imitée  de  celle  que 


il  humanitarisme,  de  deraocrabsme.  avait  cet  inconvénient.  On  l'invitera  pruha- 
Me  meut  à  s'en  leuir  dorénavant  à  la  grosse  el  innocente  phrrnologie  de  M.  Ku«- 
tati.  el  1  contenir  les  élans  rie  son  imagination. 

Tout  le  morceau  duel  il  t'agit  étant  probablement  écrit  d'un  bout  ii  l'autre 
ilarts  le  goût  de*  quelque*  phrase*  eilus  plus  haut,  combien  ne  dctont-noui  pas 
regretter  que  la  voix  mitrale  de  l'uraleur.  el  la  laebritie  ditputiliou  de  se»  urga- 
ncs  vocaux,  nous  en  aïeul  dérobe  une  houne  ntcilie  !  Nous  en  atout  cependant 
pu  saisir  aa-et  pour  comprendre  k  trii*  général  il*  ton  discours  tt  en  uolcr  les 
principaux  points.  Nous  ne  regrettons  («as  moins  de  ne  pouvoir  pas  reproduire, 
pour  la  sati»faction  de  nos  lecteurs,  le  ton  de  supériorité  dégage*  cl  Icsle.  la  nè- 
Itligeoce  dcdsigncoic.  el  la  prec  euse  pinloaiiruc  de  l'uraleur,  rc  sont  U  des 
choses  qniécbappeiil  à  toute  descripIlOD. 

II.  le  secrétaire  perpétuel  s'était  ebarge  de  rendre  compte  des  travaus  annuels 
de  la  société,  et  i  espoter  les  prineipau»  événement  de  ton  histoire  pendant 
l'année  écoulée.  Il  ■  débute  par  dire  que  la  tocuté.  cl  la  phrrnologie  marchaient 
bien  eu  depil  de  tout  Ici  obstacles.  Elles  ont  ele  et  sont  encore  esposecs  a  toutes  les 
attaque*,  aus  oulragrv.  au  ridicule,  à  la  moquerie,  au  dédain  cl  an  méprit,  niait 
clks  retient  debout  dans  cette  tempête.  Durestcilaicltra  de  cote  toutes  ces  mi- 
lires  polémique».  Il  ne  t'occupera  que  di  t  Culte!  laitiers  dormir  en  paît  dint 
I  oubli  toute*  ces  oppositions  inipuisuntet  de»  muni  cl  des  retardataires  ;  car 
il  n'est  pat  de  ces  duputeurt  /.»/..«<•  a  qui  épilogue*  t  tur  1rs  m.t>.  11  lui  vu  fût 
dédire  que  celte  science  tnjourd'bui  «i  bafouée,  rendra  le  birn  pour  le  mal, 
nu',  lie  tauvera  bon  gre  mil  trr  ce  monde  qui  l'insulte  el  la  calomnie  ;  mais  il 
faut  du  temps  pour  cela.  L'esprit  humain  ne  s'éclaira  pas  tout  d'an  coup  ,  et  il 
se  patse  bien  det  sauces  avant  qu  il  *vie  une  courunne  de  tliamant  ewctUr  | 


esson 


<iu  fmJ  uT une  iloctn'ne.  Toutefois,  le  jour  n'est  pai  loin  où  on  brillera  des  pai- 
tiltet  du  té  ail  au  pied  des  ttalnrs  de  liait  el  île  Spuriheim.  Peut-être  set  r«x 
ir  çtèvtront  (1  l>iru  ne  plaise!}  avant  de  voir  ce  triomphe,  mais  d  ne  peut  man. 
quer  d'irriter  lAt  ou  lard. 

l'asianl  aus  foin  annoncés  :  il  «ignare  d'abord  et  recommande  an  public  IW- 
miiaile  outrage  de  physiologie  cl  de  morale  publié  récemment  par  M.C  Brou*- 
sai*. 

Il  non*  a  apprit  entoile  avec  un  accent  d'amertume  qui  nou>  a  profondément 
altritlé*,  que  le»  journaux  pohliquet  onl  réfute  ans  phrrnolocitirs  d'iatém 
grntit  leur*  découverte*,  tandis  que  ces  mêmes  journaux  (  proh  dolar!  )  rendent 
tout  Irt  jours  compte  de*  vaudeville»  et  autres  balivernes  de  ce  genre!!  Et  ca- 
pendanl  la  pbrénulngie  n'a  n'en  de  /Korufruru.r  ni  (fanominaitr  !  C'est  pour 
remédier  scelle  ingratitude  de  la  preste  générale  qu'on  a  pris  le  parli  de  don- 
ner un  organe  spécial  i  la  doctrine,  en  fondant  le  Journal  Je  phrénolog't. 
Nous  doulon»  pourtant  que  ce  journal  rempiiMe  convenablement  ton  bal .  car 
c'caI  une  fruaUr  à  peu  près  introuvable.  Nous  aurions  voulu  peeivlre  coiina.va:>ce 
de  quelque*  cntiquescurigée*  reeeuuuent  par  ce  journal  contre  la  Gazc-rva  tre- 
d  cali,  et  j  repondre  an  besoin,  mais  il  usas  a  été  impossible  de  aras  le  pro- 
curer. Un  anus  a  déclaré  an  bureau  «  qu'on  ae  vendait  pas  les  numéros.»  « — Ah! 
taiitniieut,  avoiu  non»  dil.  apparemment  on  les  donne!  Erreur.  On  M  les 
ilonoe  ni  ne  lr«  vend.  Nous  tenon*  1res  reronnaittiat  envers  les  penonnes  «rai 
pourront  nom  bethlrr  la  lecture  dudit  journal ,  dan*  lequel,  nous  M  aunes,  dit- 
on.  immoles  périodiquement  à  bais  clo».  Ceci  soit  dit  en  passant. 

Aulr*  Iribulalion.  La  pbrenologie  a  eu  no  procès  criminel,  elle  a  élti  traînée 
devant  les  tribunaux.  Det  avocats  qui  »e  boitaient  let  flanet  ont  appelé  sur  «il* 
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s  permet  de  reconnaître  les 
posent  le  pus  et  de  prendre  une  idée  ap- 
de  ces  principe*  immédiat*;  mais,  comme 
puisunle  a  caractériser  le  pus  pu- 
olique  ,  syphilitique ,  tuber.uleux  , 


Aussi,  aptes  l'avoir  longtemps  mise  en  usage,  ai-jcétéobli 
de  recourir  à  des  méthodes  plus  délicates,  puor  résoudre  les  pro- 
que  je  m'étais  proposés. 


C.  ÉTCDE 


tésultau 
•ot  point 


BU  PUS  AU  M)CEO«tOrC. 

Je  n'ai  point  étudié  au  microscope  le  pus  en  nature;  les 
obtenus  par  les  observateurs  qui  m'ont  précédé  ne  me  sembla 
encourageants  et  je  pensais  que  celte  méthode  d'observation  comme 
celles  des  réactions,  ne  m'apprendrait  ni  la  composition  du  pus,  ni  la 
raison  de  ses  variétés  J'ai  fait  mes  recherches  d  après  les  conseils  de 
M.  Raspail,  e'est-a-dire  en  faisant  cristalliser,  sur  des  lames  de  vcm-, 
les  décoctions  aqueuses  et  alcooliques  du  pus,  étudiant  au  microscope 
la  forme  de  leurs  cristaux  et  remontant  de  cette  forme  à  leur  compo- 
sition ;  pour  juger  de  la  nature  des  sels,  je  me  guidais  sur  les  dessins 
donnés  par  M.  Raspail  ;  mais  je  dois  dire  que  plusieurs  fois  dans  l'é- 
tude du  pus  comme  dans  celle  d'autres  produits  morbides,  j'ai  rencontré 
des  formes  cristallines  que  je  ne  pouvais  rapporter  à  aucun  des  dessins 
connus,  et  par  conséquent  interpréter  faute  de  terme  de  comparaison. 
Pour  lever  cette  difficulté,  il  serait  nécessaire  de  faire  cristalliser  tous 
les  sels  que  l'on  peut  supposer  dans  de>  matières  animales,  les  dessiner 
et  en  publier  des  tableaux;  j'ai  commencé  ce  travail;  mai»  des  occupa - 
lions  plus  impérieuse»  m'ont  empêché  de  le  terminer.  Tant  qu'un  chi- 
miste ne  l'aura  point  accompli,  1  étude  des  s  ~ 


lion  de  sels  de  plomb,  de  mercure,  d'antimoine,  de  deatoxide  d'étaio, 
d'arsenic  ,  etc.  De  la  sorte  on  peut  reconnaître ,  sans  chauffer  le  pus , 
lorsqu'il  est  très-fétide,  ou,  en  le  chauffant  au  bain-marie,  lorsqu'il 
l'est  moins,  toutes  les  réactions  de  l'hydrogène  sulfuré. 

L'élude  de  la  vapeur  du  pus  peut  servir  aussi  1  reconnaître  l'ammo- 
niaque, lorsque  cet  alcali  s'y  forme  par  la  décomposition  putride  ;  pour 
cela ,  il  faut  exposera  cette  vapeur  des  papiers  de  enreuma  on  de  tour- 
nesol rougi  par  un  acide ,  conserver  ces  papiers  pour  voir  si  le  chan- 
gement de  couleur  qu'ils  ont  subi  ne  diminue  pas  par  l'exposition  a 
l'air  ;  enfin  approcher  de  ce  pus,  ou  de  la  plaie  qui  le  sécrète  ,  un  bi- 
ton  trempé  dans  l'acide  hydrochlorique.  S'il  y  a  de  l'ammoniaque,  des 
Tapeurs  blanches  se  dégagent  ou  se  montrent  plus  épaisses  à  la  i 
du  tiiton  trempé  dans  I  acide  bydro-chlorique. 

Telles  sont  les  méthodes  de  recherche»  que  j'ai  mises  en  usage 
constamment  de  M.  Roux  et  d'autres  internes  de  rildteJ-Dicn  de  Lyon, 
je  les  ai  appliquées  depuis  trois  ans  à  l'étude  de  toutes  les  variétés  de 
pus  qu'il  m'a  été  possible  de  trouver.  J'aurais  pu  citer  l'observation 
détaillée  de  chacune  de  ces  recherches  ;  mais  il  me  semble  que 
exposition  ajouterait  à  l'aridité  de  ce  mémoire  sans  aider  à  la  <f  -'— 
tration  des  faits  que  je  vais  faire  connaître  :  mes  expériences 
être  facilement  répétées  :  c'est  cette  répétition  nue  je  provoque  ;  i 
ces  résultats  qui  seuls  peuvent  lever  tons  les  doutes  sur  la  justesse  de 
mes  observations. 
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sels  au  microscope  donnera 
souvent  des  résultats  que  l'on  ne  pourra  interpréter,  el  les  pathologistes  t 
qui  feront  des  études  sur  les  sels  des  produits  morbides  verront,  comme 
il  m'est  arrivé  souvent,  des  formes  cristallines,  sans  pouvoir  déterminer 
ce  que  ces  formes  représentent. 

Dans  l'eut  actuel  de  nos  connaisKioces ,  l'analyse  au  microscope 
comme  l'analyse  chimique  ,  comme  l'emploi  des  réactions,  ne  peuvent 
donner  encore  que  des  notions  incomplètes  sur  la  composition  du  pus. 

D.  luth  du  fit*  par  l'upoutios  a  sa  \xrcvn  de  parieus 
Tarsji'ts  Das,  m  vus  hiaciiis. 

J'ai  été  conduit  a  l'emploi  de  cette  méthode  d'observation,  en  com- 
parant l'impossibilité  où  j'étais  de  produite  une  teinte  noiic  en  mélan- 
geant de  l'eau  blanche  et  du  pus  fétide  ,  tandis  que  le  même  pus  don- 
nait aux  compresses  trempers  dans  celte  eau  et  appliquées  sur  l'abcès 
une  tlinte  nuire  très-prononcée.  Je  pensai  que  la  précipitation  de  1**1- 

»t  la 


Je  ne  veux  parler  ici  que  du  pus  qui,  avant  de  sortir  des  abcès,  n'a 
pas  en  le  contact  de  l'air. 

D'après  les  détails  dans  lesquels  je  suis  entré  en  traitant  de  la  mé- 
thode a  suivre  dans  l'analyse  chimique,  on  voit  que  le  pus  contient  de 
|  l'eau ,  de  l'albumine  soluble,  des  extraits  aqueux  et  alcooliques  de 
1  viande ,  des  sels  terreux  ,  des  sels  soluble*  ,  tels  qne  les  hydro-chlo- 
rates de  soude  et  d'ammoniaque  ,  des  matières  grasses  et  de  la  fibrine, 


buinin*  par  le  sel  de  plomb  masquai 
l'empêchait  de  se  produire,  et  que  si  on 
vapeur  du  pus ,  l'hydrogène  sulfuré  qui 
duirc  une  reaction  très  seusib'e.  Cette  idée 


teinte  du  sulfure  ou  mieux 
posait  ce  sel  de  plomb  à  la  ', 
volalisciait  pourrait  pro-  !j 
me  semblait  d'autant  plus 
probable  que  la  Tapeur  si  fétide  du  pus  devait  contenir  d  s  principes 
saisissablcs  à  nos  réactifs.  L'expérience  confirma  par' 
prévisions. 

Pour  étudier  celte 
consiste  à  placer  le  pus 

sivemeul  sur  l'orifice  dt  cette  fiole  de*  papiers  trempés 


en  un  mot  tous  les  élémens  du  sang  moins  la  matière  colorante. 

J'ai  cherché  comparativement  a  l'aide  de  Ions  les  réactifs  de  l'albu- 
mine soluble  si  celle  du  pus  avait  des  caractères  différens  de  celle  du 
*aog  et  du  blanc  d'reuf  ;  je  n'en  ai  point  trouvé. 

L'extrait  alcoolique  de  viande  (osmazome  de  Thénard) ,  m'a  pru 
atiSM  avoir  dan»  le  pus  les  mêmes  caractères  que  dans  le  sang  et  dans 
les  muscles  :  je  l'ai  reconnu  à  sa  teinte  rougeitre ,  son  goût  et  son 
odeur  de  viande  ,  sa  solubilité  dans  l'eau  froide ,  l'eau  chaude  et  l'al- 
cool. L'extrait  aqueux  de  viande  ne  m'a  pas  non  plus  semblé  difftrei 
dans  le  pus  et  dans  le  sang.  Dans  l'on  et  l'autre  j'ai  remarqué  sa  solu- 
bilité dans  l'eau  froide  et  l'eau  chaude  ,  son  insolubilité  dans  l'alcool  , 

quand  il  était 
Ces  deux  ex- 
la  plupart 

que  l'on  peut  découvrir  par  l'inei- 
Shv.  elgiië  ,  du  phosphate  de  chaux  et 
-ans  incinération  en  de-sé- 
et  l'alcool ,  la  réduisant  en 
nitrique  étendo.  Cet  acide 


L'extrait  aqueux  de  viande  ne  m'a  pas  non  plus 
le  pus  et  dans  le  sang.  Dans  l'on  et  l'autre  j'ai  rc 
:  dans  l'eau  froide  el  l'eau  chaude  ,  son  insolubilit 
son  aspect  cassant ,  demi  translatent  et  son 
obtenu  sec  par  l'évaporation  de  sa  dissululi 
traits  ont  été  riçnalés  par  Bcmïius  dans  le  pus 

Quatd  aux  substances  animales  que  l'ot 
ré  alion ,  j'ai  reconnu ,  comme  Shu  elguë 
vapeur  ,  le  moyen  le  plus  simple  et  le  plus  sur     de  l'oxide  de  fer.  J'ai  même  pu  les  isoler  i 
us  dans  une  fiole  à  médecine  et  a  tendre  succès-     chant  la  partie  du  pus  insoluble  dans  l'ean 
dt  celte  fiole  de*  papiers  uempés  dans  une  solo-     poudre  et  la  faisant  macérer  dans  l'acide  n 


le.  flagrUalitau  de  la  loi.  Cti  ctuirlalant ,  dont  le  méliec  est  de  mentir  pour 
reus  qui  t»  paient  et  qui  mentent  à  proportion  de  l'argent  qu'on  leur  donne 
comme  l'avucat  Haberi- Maçairt ,  auraient  épuisé  leurs  poumonsa  II  défense  de 
La  phrruologic,  si  la  phréoologîe  avait  voulu  les  achetiez  L'auteur  lésait  îei  a  lu- 
Mon  à  l'affaire  de  la  feu  veuve  Cheron ,  dont  le  crâne  tombé  mire  les  nain*  des 
pbrcaologuc».  fut  le  sujet  d'une  disquisittoo  publique,  dan*  laquelle  la  pauvre 
défunte  (ut  convaincue  ,  en  verts  de  ses  protubérances,  de  toutes  socle»  de  vira; 
te  qu'entendant ,  les  berétsers  et  parent  de  la  defonle  qui  n'avaieul  eu  qu'à  se 
louer  de  ses  vertus  avant  et  après  sa  mort .  inteaUrent  un  procès  en  calomnie  et 
ca  dilTamaUur.  au»  pfcrcnalogules.  Ce  proev»  que  H.  la  secrétaires  voulu  rendre 
tragique  o 'était  que  ridicule.  Nous  recoauuaixiaol  an  honorable»  avocats  de  U 
famille  Ch.  roo  ks  ann  uités  dont  la  pbrellologie ,  celle  reliçmn  d'mmir  qui 
rend  le  bien  pour  U  mal,  le»  a  régale*  dans  Celle  tenace  purdiirae. 

Mai»  ces  dnret  épreuve»  oui  en  leur  rompentalion.  Si  la  pbreookatif  est  quel- 
quefois opprioiie  elle  peut  ainsi  se  vanter  deqnekrae*  avantages  Elle  commence 
à  se  faire  accepter  par  le  gouvernement  et  par  k*  eoer»  scientifique».  Le  hnve 
Dumontier  est  parti  a»ee  le  capitaine  Daaaoat  Ducvitk,  nec  l'atMotinieur  do 
ministre  de  la  marine  ;  on  loi  donne  dans  sa  commission  le  titre  de  phnnolo- 
a/use.  Ce  'ojase  seia  »an»  doute  1res  profitable  a  la  science ,  mais  la  petit  mo- 
uicniamc  d  un  membre  si  important  aftrel*  vivement  la  société,  d'autant  plus 
que  sa  mission  n'esl  pa»  sans  danger.  /,'  sa  futur  dti  pruplet  tauvofgrj ,  £«rr- 
Wei ,  j.roctt  ptut-iirtl ,'  (joint  à  ce  dernier  point .  non  partageons  loul-s- 
fuit  les  luquwludea  de  moniteur  V  secrétaire.  Nous  ne  pensons  pa>  que  teianlro- 
Kpbaftei  de  la  Nocveile-ZeUnde  et  «rm  alemeul  k»  in  slaiees  de  l'Oceanie  se 
lusse  nt  aus-i  benr  vole  ment  craaioKofer  qne  V*  bourgeois  de  la  rue  Sw-Ueni'. 


Il  faudra  prendre  nécessairement  qtiekpu  t  précaultons.  Qoant  k  k  commiwion 
dt-  pirimohgittt  délivrée  par  le  miaistre  de  la  maria* .  ooas  vondrir ni  la  voir 
pour  y  croire  tout  a- 'ait.  Monsieur  le  secrétaire  général  peut  avoir  commis  quel- 
que errenr  a  cet  rgaed.  8i  le  fait  est  rigoureusement  csact .  il  prouve  seuletaent 
qne  la  phrenuloeie  a  des  amis  dans  les  bueraui.  el  que  le  minutée  s'en  est 
rapporte,  pour  le  efcoii  du  personnel  scientifique,  au  chef  de  l'esprdition.  Or , 
ou  sait  que  les  pluwologistc*  ont.  il  t  a  drji  longtemps,  juge  a  peopo»  de  soumet- 
Ire  le  eriue  du  célèbre  navigateur  à  leur»  investigation»,  el  il  n  j  aurait  rien  d  e- 
toonanl  que  le  capitaine  te  toit  trouvé  engagé,  sans  s'en  douter,  daos  une  peliie 
conspiration,  dont  le  ri  snuat  a  ele  l'envoi  du  brsrt  phrénvloeisle.  Ceci  est  donc 
an  fait  tout  fortuit  et  qui  ni  prouve  nullement  que  le  gouvernement  enrôle  a  «es 
frais  <lant  les  équipages  des  vaisseaux  de  l'étal,  des  plirenovogisles  comme  il  en 
rAle  des  cweurgitns,  des  charpentiers,  des  bixlrograpnes,  de»  naturalistes,  etc. 

Voici  un  seeuod  fait  qui,  »o  dire  Ai-  st.  le  seeretaiee.  ne  démontre  pas  avec 
moins  d'édai  la  marche  envahissante  de  la  pbrvnologie.  L'Académie  des  arcncei 
morales  el  politiques,  dit-il,  qui  rit  plut  ovoncér  qu'un  ne  le  croit  général' - 
m-itt.  a  donné  a  U.  Ca.marJ  partant,  dit-on.  pour  le  noed  del  Earope,  une  série 
•l«  qoeslions  à  résoudre,  parmi  ces  question»  il  en  est  plusieurs  de  relatives  h  la 
phréiiolugie.  d'oh  il  faut  conclure  que  la  |d>renulogie  est  acreptre  par  l'inMilut 
comme  une  vérité  acquise  en  principe  et  qn  il  ne  s'agit  plot  que  de  développer 
el  agrandir  par  de*  observation»  nouvelles.  II.  le  secrétaire  a  |uiru  se  complaira 
bran 
n.oralr»  < 
faire  ■ 

mandé  de»  instruction»,  t 


aoeoup  dans  cette  ritilioo,  mais  il  n'a  pas  cité  ju»te.  L' Académie  des  sciences 
sealea  et  polaliqjues  n'i  stpa»,  priées  a  Dieo  el  au  bon  sens.niiei  aswtcée  pour 
rc  une  sotise  de  cette  farce.  Voici  ce  qui  s'est  peAX.M.CajUssrd  lui  liant  de- 
t  il  en  a  demande  au»  antres  classe»  de  l'institut  , 
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dissout  on  peu  d'oxide  de  fer  et  de  phosphate  de  chaos  ;  on  tait  que 
cea  deux  substances  niaient  aussi  dans  le  *aog.  ■  I 

Les  wls  solobles  ont  fixé  davantage  non  attention.  M.  Raspail  a 
justement  insiste-  sur  l'importance  de  lear  étude  ;  et  l'on  conçoit  aise'- 
usent  combien  leurs  proportions  et  leur  nature  doivent  modifier  les  pro-  i 
priétés  du  pus.  On  les  obtient  aussi  isolés  que  possible  en  dissolvant  1 
dans  l'alcool  l'extrait  de  la  décoction  aqueuse  du  pua;  mais  comme 
l'alcool  précipiterait  les  réactifs  qu'on  pourrait  employer  pour  rec  00- 
naîire  les  sels,  il  faut  le  faire  évaporer  et  le  remplacer  par  de  l'eau 
distillée.  La  solution  aqueuse  ainsi  obtenue  donne  par  le  nitrate  d'ar- 
gent an  précipité  abondant  blanc,  caillolé,  insoluble  dans  l'acide  ni- 
trique, soluble  dans  l'ammoniaque;  elle  précipite  également  par  le 
nitrate  de  protoxidede  mercure ,  et  donne  par  l'acide  sulfuriqoc  des 
vapeurs  blanebrs ,  acides  ,  que  rarainoni.njiie  condense.  Ces  réactions 
montrent  la  présence  de  l'acide  hvdro-cnlorique  ;  mais  comme  la  li- 
queur est  a  peine  acide  ,  il  est  évident  que  cet  acide  hydro-chlorique 
est  combiné  à  des  bases.  Quellrssont  elles?  La  potasse  dégage  des  va- 
peurs alcalines q-ie  l'acide  hydro-chlorique  condense  (ammoniaque); 
I  hydro-chlorate  de  platine  ne  donne  qu  un  résultat  obscur  à  cause  de 
la  teinte  jaune  roogralre  que  l'extrait  de  viande  communique  à  la 
dissolutron  des  sels  dont  il  est  inséparable.  Les  autres  réactifs  n'ap- 
prennent rirn.  Aussi  faut-il  recourir  i  d'autres  méthodes  d'observation, 
placer  quelques  gouttes  de  la  solution  sur  une  lame  de  verre ,  attendre 
que  la  cristallisation  se  soit  opérée  et  l'examiner  ensuite  au  micros- 
cope. 

Je  dois  prévenir  ici  que  le  microscope  de  M.  Raspail  est  insuffisant 
ponr  distinguer  nettement  les  sets  qui  se  forment  alors.  C'est  pour  tn'ê- 
tre  borné  à  son  emploi  que  je  n'ai  souvent  obtenu  aucune  notion  pré- 
cise sur  les  sels  du  pus  ou  sur  ceux  d'autres  liquides  animaux.  Il  faut 
nécessairement  un  microscope  composé.  Lorsqu'on  examioe  attentive- 
ment à  ce  microscope  les  sels  solublcs  du  pus  ,  on  trouve  des  cristaux 
cubiques  déprimes  sur  deux  faces  opposées  par  des  espèces  d'escaliers 
qui  représentent  l'empreinte  d'une  pyramide  a  base  carrée;  2*  des  car- 
rés ,  des  parallélogrammes  ;  5°  des  arborisations  en  feuilles  de  fougère. 
On  pourra  prendre  nneidëc  Iris-nette  de  tous  ces  cristaux  en  consul- 
tant la  planche 0  de  la  chimie  organique  de  M.  Raspail,  f.  12 ,  a,  b,  d, 
et  la  description  qu'en  a  faite  cet  auteur  ,  p.  556.  C'est  en  me  guidant 
sur  ces  données  que  j'ai  reconnu  Us  hydro-chlorates  de  soude ,  de  po- 
tasse et  d'ammoniaque  dans  les  cristaux  de  la  solution  aqueuse  du  pus. 

Leur  présence  y  est  constante  et  l'on  ne  s'en  étonnera  point  si  l'on 
se  rappelle  que ,  d'après  tous  les  analyses,  on  trouve  dans  le  sang 
rbydro -chlorate  de  sonde  et  de  potasse  ,  et  que  M.  Raspail,  par  des 
expériences  dont  j'ai  plusieurs  fois  vérifié  la  justesse ,  a  démontré  dans 
le  saut;  l' hydro-chlorate  d'ammoniaque.  Comme  il  est  impossible  de 
séparer  par  les  dissolvans  les  hjdro  chlorates  de  soude,  de  potasse  et 
d'ammoniaque ,  que  la  crainte  d'altérer  les  sc's  permet  à  peine  l'emploi 
de  l'incinération  qui  volatiliserait  l'bydro-chlorale  tl  ammoniaque,  oo 
conçoit  qu'on  ne  peut  juger  delà  proportion  des  diverscristain  qu'oo  ne 
découvre  au  microscope  que  par  la  vue  et  par  une  estimation  appioxi- 
rii.lirc.  Des  proportions  ainsi  jugées  m'ont  paru  différer  dans  les 
diverses  espèces  de  pu»,  comme  on  le  verra  plus  loin  quand  je  traiterai 
d.  s  pus  séreux ,  tnuquenx ,  etc. 

Je  dois  dire  que  h-s  sels  dont  je  viens  d'indiquer  les  cristallisations 


ont  été  reconnus  dans  le  pus;  ['hydro-chlorate  de  soude  par  Jordan 
Pearson,  Jendrin;  l'hydro-chlorate  d'ammoniaque  par  M.  Raspail,  qui 
a  fait  sentir  toute  son  importance  et  démontré  son  existence  dans  un 
grand  nombre  de  liquides  animaux. 

L'étude  des  matières  grasses  do  pus  qui  sont  soluble*  seulement  dan* 
l'alcool ,  m'a  conduit  à  quelques  observations  qui  contribuent  à  faire 
sentir  le*  rapports  de  composition  du  sang  et  dn  pus. 

On  sait  que  Vauquelin,  dans  son  analyse  du  cerveau  et  de  la  moelle, 
découvrit  deux  graisses  contenant  du  phosphore ,  qu'il  design*  tous 
les  noms  de  matière  cérébrale  blanche  et  de  matii-re  cérébrale  rouge. 
M.  Chevreut,  en  analysant  le  sang ,  reconnut  que  la  graisse  qu'un  peut 
en  extraire  au  moyen  de  l'alcool  et  de  l'éther  est  identique  a  celle  du 
cerveau,  et  présente  ces  deux,  variétés  que  Va-iquelin  avait  observés» 
dans  la  pulpe  encéphalique.  Deoys ,  dans  ses  recherches  expérimentales 
sur  le  sang  humain  (p.  109)  .confirma  la  découverte  de  M.  Chcvreul  , 
retrouva  ces  mêmes  graisses  dan*  les  muscles,  et  comme  Vauquelin  les 
avait  rrcoonues  lui-même  dan*  le  chyle  ,  et  Bracunnot  dans  le  foie, 
et  qu'il  y  trouva  du  phosphore ,  il  leur  enleva  le  nom  de  graisses  cé- 
rébrales pour  y  substituer  celui  de  graisses  phospborée» ,  qu'il  distin- 
gua à  l'exemple  de  Vauquelin  eu  graisse  phosphore*  rouge  et  graisse 
piiuspbarce  blanche. 

Les  propriétés  de  ces  graisse*  sont  faciles  à  reconnaître;  si  l'oo 
prend  une  des  substances  qui  les  renferme  ,  de  la  fibrine  do  cerveau, 
par  exemple,  il  suffit  de  la  dessécher,  et  après  sa  pulvérisation,  de  la 
faire  bouillir  avec  de  l'alcool.  Celui-ci  filtré  reste  clair  tant  qu'il  rsl 
chaud  ;  par  le  refroidissement,  il  devient  trouble  et  laisse  déposer  une 
matière  blanche,  douce  et  grasse  au  toucher,  soluble  dans  l'éther,  ne 
rougissant  point  à  la  chaleur;  c'est  la  graisse  phospborée  blanche. 
L'alcool  qui  a  laissé  déposer  cette  graisse  est  évaporé ,  et  il  reste  après 
son  évaporation  une  matière  grasse  qui  devient  roogeâtre  orangée  par 
la  chaleur,  se  ramollit  sans  se  fondre,  rend  le  papier  transparent  a  la 
manière  des  huiles-,  c'est  la  graisse  phospborée  rouge.  (Voyez  pour 
plus  de  détails  Deoys,  Recherches  expérimentales  sur  ù  sang,  page 
105.)  Ces  deux  graisses  se  suspendent  dans  l'eau  qu'elles  rendent  trou- 
ble et  laiteuse,  et  à  laquelle  elles  donnent  un  aspect  semblable  à  relui 
d'une  émulsion:  cette  émulsion  ne  se  coagule  point  par  la  du  leur,  ce 
qui  loi  est  commun  avec  celle  du  lait;  mais  à  la  différence  de  ce  liquide 
elle  ne  se  coagule  ni  par  la  présure  ni  par  les  acides.  Or,  les  graisses 
que  l'on  extrait  du  pus  au  moyen  de  l'alcool  ont  absoluimroi  le*  tueuses 
appareoces,  les  mêmes  réactions,  sont  dissoutes  et  précipitées  par  les 
intimes  substances  que  les  graisses  du  sang;  elles  forment  comme  celles- 
ci  di  s  émnlsions  blanches,  et  lorsqu'elles  sont  en  proportion  notable 
dans  le  pus ,  celui-ci  ne  se  coagule  qu'incomplètement  par  U  chaleur 
et  conserve  sa  triotc  laiteuse,  même  après  l'ébulliuoo.  C'est  cette  ob- 
servation qui,  sans  doute,  a  conduit  M.  Dumas  à  admettre  parmi  les 
substances  qui  composent  le  pus  (anatoinie  pathologique  de  M.  Andral) 
une  matière  semblable  au  caseum,  ce  qu'on  ne  pourrait  < 
mot  de  caseum  exprime  seulement  une  matière  formant 
laiteuse  iocoagulablc  par  ia  cb.ùe.ir. 

La  propriété  émnlsivc  de  ers  matières  grasses  du  pus  me  semble 
former  leur  caractère  le  plu»  îrniarquablc,  et  c'est  d'après  ce  te  pro- 
I  priétéqne  je  les  désignerai  sm  -  ie  nom  de  graisses  émulstves,  n'osant 
i  les  appeler,  comme  Deoys  l'a  fait  pour  celle*  du  tang,  graisses  phos- 


si  ce 


ses  membres  \  présenter  leurs  observations ,  chacnn  suivant 
projets  relatifs  S  la  statistique,  a  l'instruction  publique 


I  Académie  a  invit 
*a  sperialilû.  Dive 

llm'-iire,  ont  été  préientés.  M.  Brouisais  s*  trouvant  la  a  j«a»  le  montcol  op 
pnr  un  pour  mettre  »a  phrenidogir  en  avant;  il  aapporté  ion  contingent  deqoes- 
linni.C  nt  Vro«emhlc  de  ce»  question»  rédigée*  par  divers  membres  qui  a  éu re- 
mis s  V.  GaMiiard  Mai»  il  faut  savoir  que  dans  un  préambu  le  annexé  k  ces  que*  - 
non»,  1  Académie  déctsre  esprcsiérocnl  n'adopter  officiellement  que  les  iuslixic- 
tionxrc'ative»  a  ses  trinni  habituels, tels  que  l'histoire,  1a  législation,  l'inslrac- 
tinn  puhlique.  et  elle  déclare  en  outre,  par  une  clame  spéciale,  que  les  questions 
plir*nol»gique*  ne  sont  pa»  <lr  cette  catégorie,  el  qu'elle  n'entend  nullement,  soit 
directement,  «oit  indirectement,  spprouvtr  le  système  qui  les  a  suggérées  à  un 
.le  se»  membre'.  Voill  k  fait  tel  qu'il  est,  et  non  point  tel  qu'il  a  été  représenté 
par  M.  le  «rrrelnire  général.  »ii»i  donc  1  Wci.li-mie  de*  science»  morales  et  poli- 
tiques bien  loin  d'adopter  la  phn-nologie,  l'a  formellement  exclue  Mais  comme 
te  publie  ne  sait  p»s  tout  cela,  et  qu'il  e-t  en  général  disposé  S  croire  tout  re 

_  qu'on  lui  dit .  la  plirénologie  a  trouvé  commode  d'arranger  le  fait  en  qu  stiem  a 

"  u  '.-ni  e,  pour  je  rr  rie  la  poudre  lux  jeux  îles  gens. 

pui»  rsl  ««une  I  Imtoiredts  progrès  phrénolngiqne»  dans  les  déparlemeus.  On 
nous  a  fait  savoir  qu'une  société  phrénologiqnc  vient  de  s'établir  a  Toulon  :  qu'a 
8l-B>ica\  un  |ibri-ui>logi>te  habile  (il»  le  sont  toi»)  Taisait  des  roues  très-suivi», 
el  que  b  s  Bêlons  en  général  ont  des  diminutions  merveilleuses  pour  cette  belle 
•riruee. 

M.  le  «errétaira  généra*,  fus  «nu r  du  grn%>.t  ait  doux,  du  pjawtnlaH aeVè/v  , 
a  tYt  entoile  l'Hng»  funèbre  ne  dent  membre»  de  La  société  ,  Deigencltes  et  le 
('•cteur  Uailly,  de  B!ois.  Il  a  (Tétcndii  que  I  nu  el  l'autre  étai'nt,  dtt  caractértt 


de  bronze,  ce  qui  ne  les  avait  pas  empêchés  d'être,  comme  le  peintre  Gros,  tour. 
mcatés  durant  leur  vie  par  de*  eicarmouchc*  de  pygmi^e*.  Nous  avons  ailmiré 
dans  ce  morceau  non  foute  d'expreisioii..  pittoresques  i  la  dernière  mode  ;  nom 
avons  retenu  celle-ci  :  Desgenettrs  apparut  aux  soldats  comme  l'incarnation  ét 
Vetpéranct. 

Ea  finissant,  car  il  faut  finir,  l'oratcnr  a  ifSrroé  que  les  pbrénologistes  rendeat 
i  tous  les  jours  A'immrntti  aern'eva  a  rhuminité  ;  mais  I  ingratitude  et  l'oubli 
attendent  tous  ceux  qui  consacrent  leur  vie  1  de  bonnes  cenvres.  Pourtant  en  dé- 
finitive, la  doctrine  restera  maîtresse  du  champ  de  bataille,  sur  les  corps  immolés 
de  ses  martyrs,  et  M.  le  secrétaire  général  verra  re  grand  jour  .  si  toutefois  «t» 
yeux  ne  »«  criant  point  et  si  le»  cariatide*  tttouffitet  perdent  le  peu  d'haleine 
qui  leur  reste. 

La  parole  ainsi  majestueusement  quittée  par  l'orateur  officiel  de  la  société  ,  a 
été  reprise  par  M.  Casimir  Brousaaia.  pour  lire  une  notice  sur  Vjto  Maotiamele, 
dont  le  masque  en  pUlrc  était  sur  le  bureau,  a  défaut  de  sa  prruinne.  Avant  d'a- 
border son  sujet,  M.  Cas.  Drousaais  e«t  revenu  pour  ta  dixième  fuis  au  moins  sut 
le»  tetes  de  l^cenairc.  Avril.  Napoléon,  Fiexchi.  et  suc  le»  conclusions  anti- 
phréuoLogiqoes  que  la  Gazvttv.  mkoicalc  en  a  tirées  II  a  repoussé  ces  conclu* 
sions  par  des  assertions  sans  preuves,  car  il  ne  snftlt  pas  de  tenir  ira  cHne  \  Il 
main,  et  de  dire  aux  spectateurs  :  Voyei.  A  la  di»lance  de  trente  pas,  on  ne  voit 
rien  en  phrénologie;  et  tout  homme  de  bonne  foi  conviendra  qu'oo  peut  affirner 
||  ainsi  tout  ce  qu'on  veut,  «au»  risquer  d'être  contredit.  Quant  a  Vito  Mangiamele, 
lia  aoulenn  que  l'organe  des  nombres  ou  des  mathématiques  riait  trit-tniUmtt 
eh  et  lui .  Nous  avons  dit,  nous,  et  nous  répétons  qu'il  est  trèt-itèprimr.  Le  mss- 
qne  et  l'original  sort  là,  chacun  peut  s'assurer  du  fait.  M-  Cas-  Broiisiais  a  rap 


Digitized  by  Google 


DE  PARIS. 


597 


pliorcos;  car  lorsque  par  l'incinération  j'y  ai  cherche  du  phosphore 
qui  aurait  dA  passera  l'eut  d'acide  phosphorique,  soil  absence  du  pro- 
duit que  je  cherchais,  soit  défaut  de  l'expérience,  je  n'ai  pu  constater 
la  présence  de  ces  acides  phospboriques. 

Comme  je  l'ai  dit  plus  haut,  les  parties  du  pus  les  plus  difficile»  à 
déterminer  sont  celles  qui  sont  insolubl,  s  dans  l'eau  froide,  l'eau  chaude 
et  l'alcool.  Lorsqu'elle*  ont  e'te'  isolées  par  ces  menstrues  de  mi  bilan  oe» 
avec  lesquelles  elles  sont  mélangées,  ou  ne  peut  les  examiner  qu'en  les 
faisant  dissoudre  dans  des  acides,  des  alcalis  dont  oo  élève  la  tempéra- 
ture. Ces  réactifs  les  altèrent  et  donnent  des  solutions  dans  lesquelles 
les  propriété»  de  l'acide  ou  de  l'alcali  masquent  celles  de  1a  substance 
qu'ils  dissolvent.  Si  l'on  examine  de  l'albumine  coagulée  par  la  cha- 
leur, delà  Cbrioe  orgsnisable  comme  celle  que  l'on  trouve  sur  le  pé- 
ritoine enflammé,  de  la  fibrine  spontanément  précipitée  dans  du  saog 
extrait  de  la  veine,  les  produits  qu'on  obtient  en  faisant  réagir  sur  elles 
des  acides  ou  des  alcalis  sont  absolument  les  mêmes.  Ces  réactifs  con- 
fondent donc  des  substances  extrêmement  diflVrcoles,  les  unes  suscep- 
tibles d'organisation  comme  1rs  fausses  membranes,  les  autres  produits 
morts  comme  l'albumine  coagulée.  Ils  ne  peuvent  jeter  aucuoe  lumière 
sur  les  substances  qu'on  examine  à  leur  aide.  Et  dès  lors,  on  conçoit 
aisément  que  U  partie  du  pus  insoluble  dans  l'eau,  l'alcool  et  l'ether, 
et  qu'il  laudiait  dissoudre  pour  ru  faire  un  examen  plus  étendu  et  qui  ne 
peut  êire  dissoute  que  dans  des  s  ci  des  ou  des  alcalis,  échappe  en  quel- 
que *ir:ea  IVxameo  chimique.  Elle  provient  surtout  des  masses  opa- 
ques et  blanchâtres  qui  nag'Dt  dans  le  pas  crémeux,  des  grumeaux 
qu'on  trouve  dans  les  abcès  froids,  et  que  l'on  appelle  tantôt  albumine 
coagulée,  tantôt  matière  tuberculeuse  :  ces  masses  blaocMlres,  ces  gru- 
meaux te  sont  coagulés  spontanément  pendant  la  formation  du  pus,  il» 
sont  insolubles  dans  l'eau  froide ,  l'eau  chaude  et  l'alcool  ;  et,  dès  lors, 
ils  sont  formés  par  la  fibrine,  ainsi  que  Jordan  et  M.  Gcndrin  l'ouï 
peosé.  Cependant  ils  ne.  peuvent  s'organiser,  tandis  que  la  fibrine  des 
pseudo-membranes  et  même  celle  du  sang  peuvent  le  faire.  Cette  dif- 
férence de  propriété  prouve-t-ellc  une  différence  de  composition  chi- 
mique? je  ne  le  pense  pas.  I-a  fibrine  du  pas  flotte  dans  la  sérosité , 
elle  n'adhère  point  aux  tissus  vivans,  et  des-lors  ne  peut  recevoir  du 
sang  ci  devenir  vasculaire  :  elle  est  dans  le  cas  d'une  couche  de  lym- 
phe plastique  que  l'un  détacherait  d'une  séreuse  enflammée  ;  comme 
cette  fausse  membrane  ainsi  isolée,  elle  a  pcidu  sa  propriété  organisa- 
trice, mais  elle  peut  l'avoir  perdue  par  des  causes  toulr*  physiques  et 
sans  changer  de  romposilion.  Rien  ne  prouve  donc  qu'elle  suit  altérée 
et  qu'elle  diffère  chimiqueirieut  de  celle  du  sang. 

Une  semblable  conclusion  est  celle  que  m'a  suggérée  la  comparaison 
de  ch  icun  des  principes  immédiats  du  pus  avec  les  principes  immédiats 
du  saog;  et  si  1rs  auteurs  qui  ont  traite  de  ce  produit  morbide  n'oot 
pû  comme  moi  formuler  sa  composition  et  dire  qu'elle  est  celle  du 
sang,  inoini  la  matière  culorante,  c'est  qu'aucun  d'eux  n'en  avait  fa  t 
une  analyse  complète,  et  surtout  qu'on  n'avait  aucune  idée  juste  sur 
se*  matières  grasses,  dont  la  détermination  est  la  partie  vraiment  neuve 
des  recheiclics  que  je  viens  d'exposer. 

Je  me  suis  longtemps  clonné  d:  la  facilité  aree  laquelle  le  pus  est 
sréréle  ;  Uni  que  je  le  considérais  comme  une  substance  pailieulièio 
sans  analogue  dans  l'économie  animale;  je  ne  pouvais  comprendre  com- 
ment tout  tissu  ,  tout  org  >ne  cnflamnié  cUit  apte  a  le  produire  ,  com- 


ment toute  solution  de  continuité  qui  n'éuit  pas  réunie  par  première 
intention  le  sériélait  nécessairement.  Mais  du  moment  ou  ses  rapporta 
avec  le  sang  me  furent  démontres  par  l'analyse  ,  celle  facilité  de  pro- 
duction ne  me  sembla  plus  étrange. 

I«a  physiologie  nous  apprend  que  tous  le»  liquides  dans  lesqtcls  se 
trouvent  des  principe*  immédiat»  étrangeu,  comme  l'urée ,  la  résine 
biliaire,  à  la  composition  normale  du  sang,  ne  peuvent  être  serre  lés 
que  par  des  organes  d'une  texture  complexe  tels  que  le»  retoset  le  foie  ; 
tandis  que  1rs  liquide»  formé»  uniquement  des  principes  immédiat»  du 
sang  peuvent  en  être  sépares  par  les  tissus  les  plus  simples  ;  s*  sépara- 
lion  de  la  sérosité  par  le  tissu  cellulaire  et  les  membranes  séreuses  en 
e*t  un  exemple.  Or,  s'il  rat  vrai  que  la  sécrétion  de  tout  principe  im- 
médiat qui  o'existc  pas  dans  le  sang  suppose  un  appareil  compliqué  , 
comment  concevoir  que  le  pus  puisse  être  sécrété  par  des  tissus  cellu- 
laires et  fibicux  ou  pour  mieux  dire  par  une  fausse  membrane  a  l'état 
vasculairr,  »  il  coolient  quelque  élément  qui  lui  soit  particulier.  Mais 
du  moment  que  l'on  nit  que  pour  se  convertir  en  pus ,  le  sang  n*a  be- 
soin que  de  se  dépouiller  de  sa  matièie  colorante,  on  ne  s'étonne  point 
qu'un  appareil  simple  puisse  lui  faire  subir  ce  changement  léger ,  et  si 
le  phénomène  n'est  point  expliqué,  il  se  trouve  du  moins  rapproché  de 
phénomènes  analogue*. 

Remaïqurz  en  général  que  si  tout  tissu,  tout  organe  enflamme  peut 
sécréter  de  la  séiosilé,  de  la  matière  orgaoisable  et  du  pus ,  c'est  que 
tout  organe  enflammé  reçoit  du  sang  et  que  le  sang  contient  réunis  tous 
les  principes  immédiats  qui  forment  la  sérosité,  la  matière  orginisabk- 
et  le  pus.  L'analyse  chimique  est  appelée  a  établir  bien  des  rappoiu 
cotre  les  produits  morbides,  comme  à  mieux  spécifier  1rs  différent  s 
qui  1rs  séparent.  Mai»  continuons  l'examen  desfjits;  les  applications  à 
la  physiologie  pathologique  ac  multiplia  root  à  chaque  pas. 


t»  VAMKTM  OR 


S  HI.  DirrénusiCEï  ni  composition  bis 


Le»  variétés  de  pus  dont  j'ai  examiné  le»  différences  décomposition, 
sont  les  pu»  crémeux,  séreux,  tuberculeux,  nsuqueux,  elle  pus  mélan- 
gé a  du  lait. 

L'acide  sulfurique  eonrent'éet  verte  sur  le  pnseo  quantité  suffisante 
pour  le  diisoudie,  produit  une  teinte  roogritre  qui  offre  beaucoup  de 
variétés  sous  le  rapport  de  son  intensité  et  de  sa  pureté.  Cette  réaction, 
que  M.  Bei  ici  m»  signale  comme  constante  ,  m'a  beaucoup  préoccupé 
dans  me»  premières  recherches  sur  le  pus  :  je  voulais  «avoir  quelle  était 
la  raison  de  son  existence  et  de  ses  variétés.  Je  venais  de  répéter  à 
celte  époque  les  expériences  de  M.  Rsspail  sur  l'albumine,  et  j'avais  vu 
quelle  belle  couleur  rouge  on  produit  eu  versant  sur  l'albumine  et  agi- 
laol  avec  elle  de  l'acide  sulfurique  qui  tient  du  sucre  en  dissolution.  Je 
voyais  dan»  cette  expérience  un  uiétaogr  d'un  beau  rouge  résulter  de 
l'action  réciproque  de  l'acide  sulfurique,  de  l'albumine  et  du  sucre  ,  et 
je  pensai  que  si  l'acide  sulfurique  produisait  la  même  coloration  sur  le 
pus,  c'est  qu  indépendamment  de  l'albumine  ,  celui-ci  contenait  du 
sucre.  J'étais,  eu  quelque  sorte,  e»  nfirmé  dan»  celte  idée  ,  par  le  goût 
dourrilre  que  tous  le»  auteurs  assignent  a  la  suppuration,  que  plusieurs 
malades  trouvent  aux  crachats  qui  en  contiennent,  et  par  l'autorité  de 
John  Hunter  qui,  eolraiuotdu  pu»,  se  demande  si  du  fucre  ne  s'y  trou- 
verait point  mélangé. 


proche  de  ce  rassque  tes  r  fi  nés  de  Newton.  d'Holboro.  de  Lapltee,  de  Lagranee, 
et  a  prétendu  montrer  dans  tontes  ers  têtes  un  rappo<t  frappant  de  owfurmatiou 
dans  la  région  temporu  orhi  aire;  niait  ces  rapprochement  sont  tout-à-fait  ar- 
bitraires et  impns-ibles  à  drntoulrer  par  des  mesure» exactes  et  rigoureuse*.  Nous 
dirons  eu  outre  qu  en  citant  le»  têtes  de  Lagraiige  et  de  Laplaee  comme  des  spé- 
eimeos  du  granit  développement  de  I  orgaoe  des  mathématiques,  M.  -Cas.  Bruii*- 
uî>  a  mil  choisi  ses  exemples.  Tous  les  bustes  de  ces  deux  grands  mathémati- 
ciens que  nous  avons  mut  «firent  une  conformation  preeUemeat  inverse.  L'ima- 
gination des  plircnologistes  est  comme  une  lunette  qui  rapetisse  ou  agrandit  I»  s 
objets  à  sohsntr.  suivant  qu'oo  applique  à  l'ail  le  gros  ou  lepetit  hoot.  ïn  fait,  il 
est  certain,  qu'il  y  avait  parmi  les  personnes  preseutrs  a  la  séance  plus  de  cent  in- 
diviil-isoreanises  phrrnologiqueiiscnt  s'entend)  comme  le  premiec  venu  des  grandi 
hommes  ou  des  scélérats  dont  les  phrcnolngiste*  montrent  les  tête»;  et  M.  Cas. 
Brous  sais  qui  s'citasie  sur  le  développement  de  I  organe  des  nombres  chci  Vilo. 
cbfi  Laplaee,  etc..  etc..  ne  s'aperçoit  pas  que  s.  s  voisin*  de  droite  et  de  gauche, 
cl  lui-même,  sont  aussi  bien  ou  même  mieux  poorvus  encore  son»  ce  rapport, 
bien  que  m  ks  voisins  ni  lui  ne  soient  en  état  de  résoudre  en  quelques  seconde» 
aac  équation  da  troisième  degré,  ni  d'écrire  ou  seulement  Je  comprendre  b 


/ire.  M.  Cas.  Bronssais  déclare  ne  pat  cotitrttrr  ccj  nrri/rrr,  Or,  ces  mesures 
établissent  précisément  l'inverse  de  ce  qu'établit  la  pbréaologir.  M.  Ca».  Brou»- 
sais  ne  trouve  rien  de  mirus  à  objecter  à  ce  fait,  sinon  que  si  M.  Ledit  a  trouve 
soixante  crhicsd'iJiots  aussi  développés  dans  les  parties  frontales  que  ceux  des 
hommes  dlwe  intelligence  ordinaire,  il  en  a  trouve  loi  huit  qui  olfraieot  une 
disposition  contraire,  et  que  d'ailleurs  il  y  r9  on  qu  il|iesil  v  avoir,  des  idiot  i<mt** 
par  excès  comme  il  s  en  a  par  arrêt  de  drvelup|iement.  Enfin  il  a  dit  qu'il  y  avait 
lieanconp  de  recherches  i  taire  encore  me  tosl  cela,  et  qn  an  jour  ou  l'antre  la 
difficulté  ne  manquerait  pas  d'être  résolue  en  faveur  de  b  phrénologic.  Nous 
n'aorons  yu  la  cruauté  d'abuser  aie  la  fâcheuse  position  du  isslcme  mis  es  pri- 
senre  île  ces  faits  rcrasaus  ;  nous  admirons  seulement  b  puissance  du  prrjugr 
qui  empêche  des  hommes,  fort  seusr*  et  éclairé»  tur  toute  antre  matière .  de  se 
rendre  è  l'évidence. 

Cinq  besires  sonnaient,  et  M.  Cas.  Brou  «sais  n'avait  pas  fini  son  commentaire 
sur  Mans,ia*iel*,  nous  avons  abandonne  la  place;  noire  compie-readu  se  termi- 
nera donc  ici.  Nous  ne  savons  si  MM  Fossati  et  Ad.  de  Bmrnj  ont  fait  les  Irx- 
ramme.  En  vo  la  pour  juvm'a  l'a»  prochain. 


M.  Casimir  broussais  ne  s'est  pas  bien  tiré  oon  plu»  de  b  difficulté  ébvèe  der- 
oièrement  par  M.  Lclsit.  dans  la  G  sierra  MCDicstr.  au  sujet  du  crloe  des  idiot».  I 
M.  Lêlot,  en  mesurant  soisante  têtes  d'idiots  avec  le  plus  grand  soin,  a  trouve  | 
que  cher  les  imbéciles  et  idio'a  le  d'flappem'nt  de  la  moilii  antérieure  du  i 
c<dne  eitplui  grand  me  celui  drt  kmnmei  d'une  intrlliçrnct  ordinaire,  et  I 
qu'il  Cett  tfa  itam  plut  au' on  deteend  plue  l-at  dans  l'échelle  de  /ïmfraci-  \ 


—  Notice  surfis  méJecûu  komiropathiaue  ou  exposé  de  la  notivelb  dor- 
riae  medirsb .  par  b  docteur  de  Boeet  :  l*S7,  in-IT.  Prix  :  t  fr. 
Paris,  ebet  Jsul  Bouvier  et  E  Lebouvier,  nie  de  l'Ecob  de-Médecine,  S. 
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Lci  analyses  n'ont  conGrméen  aucune  manière  celle  supposition  :  fi 
elle  étiit  juste,  il  suffirait  pour  trouver  le  sucre  de  faire  La  décoction 
du  pus  dans  de  l'eau,  de  Gîlrcr  et  Je  faire  évaporer  la  solution  aqueuse. 
L'extrait  de  celte  solution  Si-riit  siropeux  et  doux,  rl  par  le repo> cris- 
talliserait comme  le  fait  le  sucre  de  diabètes  ;  Juin  de  là,  il  est  «aie,  a 
l'odeur  du  jus  de  viande,  et  les  cris'allisations  qui  s'y  forment  sont  celles 
des  byiiro-i  Morale  de  soude, de  pot  assc  et  d'auinionuque.  Ces  observa- 
tiens  que  j'ai  reproduites  maintes  fui»  tt  sur  le  pus  et  sur  les  crachat, 
puruleos  auxquels  les  inilalrs  Couvaient  un  goût  sucre" ,  ne  pcrnvttent 
aucun  doute  sur  le  peu  in  fo  dement  de  la  supposition  que  j'avais  faite 
pour  expliquer  la  coloration  roug<  lire  que  l'acide  sulfurique  donne  .i 
certains  pin. 

Je  me  rappelai  alors,  toujours  d'après  les  expériences  de  M.  Ris 
pail,  que  ce  n'est  pas  seulement  aux  mélanges  d'albumine  et  de  sucre 
que  l'aci  Je  sulfurique  donne  une  couleur  rouge,  mais  aux  mélanges 
d'albumine  et  de  graisse,   et  je  d  is  penser  alors  que  c'était  i  ce  genre 
de  mélange  que  le  pus  devait  la  propriété  d'être  rougi  par  l'acide  sul 
•.  Cette  supposition  ne  fut  plus  un  sujet  de  doute  pour  moi,  lorsou 


prenaient  par  l'a- 
ride sulfurique  une  te  nte  purpurine  extrêmement  Mie,  ce  qui  con- 
duisait naturellement  à  penser  que  plus  leur  proportion  serait  grande 
d  ins  le  pus,  plus  la  coloration  par  1  acide  sulfurique  serait  ioteose.  Je 
vérifiai  cette  supposition  par  l'expérience  suivante. 

Ayant  fait  dessécher  du  pus  au  biin-marie,  je  soumis  son  extnit  à 
plusieurs  reprises  à  faction  de  l'alcool  bouillant  ;  api  es  clu  pie  disso- 
lution, l'extrait  de  pus,  qui  prenùl  auparavant  une  teinte  d'un  rouge 
vu  sous  l'influence  de  l'acide  sulfurique,  se  colorait  de  inoins  en  moins 
pir  le  réactif,  à  mesure  que  l'alcool  se  dépouillait  de  ses  gransesjcl  lors- 
que celles-ci  furent  complètement  enlevées,  la  partie  non  dissoute  cessa 
de  di-vcnir  rouge  par  l'acide  sulfurique.  Je  lui  reoulis  cette  propriété  en 
la  mélangeai)!  avec  la  graisse  que  l'alcool  avait  prise;  plus  celle-ci 
était  abondante,  plus  la  teinte  rouge  devenait  prononcée.  Il  n'y  avait 
plus  Je  doute  ,  c'était  à  cette  graisse  que  le  pus  devait  la  teinte  que  lut 
donnait  l'acide  sulfurique. 

Ce*  prémices  exposés,  je  reviens  aux  caractères  différentiels  des  di 
verses  variétés  de  pus. 

A.  ris  tnimis  et  sérecx. 

Le  pus  crémeux  retiré  des  abcès  chauds  prend  son  mélange  avec  l'a- 
ride sulfurique  (surtout  si  l'on  agite  et  si  l'un  attend  un  peu)  une  teinte 
ruugrâtre  plus  intense  que  le  pus  séreux  provenant  d'alcès  froids;  la 
teinte  est  pl*s  belle  et  la  diffén  nc-  aussi  prononcée,  ai,  an  lieu  de 
faire  agir  l'acide  sulfurique  sur  ces  pus  en  nature  ,  on  le  verse  sur 
lears  extra  is  pulvcrisos,  preuve  que  la  différence  dans  l'intensité  de 
Il  coloration  oe  dépend  pas  seulement  di-  la  proportion  plus  grande 
d'eau  dans  le  pus  si  reux ,  tuais  de  la  prescucc  de  cei  t.uos  élérutus  qui 
restent  dans  l'extrait.  Or,  ces  étéinens  sont  les  matières  grasses.  Oes 
m'ont  paru  plus  abondantes  dans  le  pus  eiéiocux  que  d^ns  tout  autre 
et  c'est  par  la  proportion  plus  grande  de  tes  uiauèios  grasses  que  j'ex- 
plique tnutes  les  propriétés  qui  le  distinguent. 

J'ai  dit  plus  baut  que  1rs  uiaOCies  gu-se*  du  pus  délayées  dans  l'eau 
donnaient  à  et  lie -ri  un  aspect  la  lent  ,  rp'.  Itc*  y  fjnn.iieiil  une  ven- 
i  il.lc  éraulsion  que  je  coraparrr.ii  vol<m:icrs  a  c.  lie  d<  s  amandes  don- 
i.ls.  Oa  sait  que  les  émulions  t:cii:irni  des  matières  insolublis  eu  sus- 
pension ,  les  empêchent  de  se  précipiter ,  «1  l'on  fait  tous  les  jours  eu 
médecine  des  applications  de  c.ttr  propriété  en  dunnint ,  siis|>endi  es 
dans  des  lunchs  ,  des  substances  iijjolubles.  Q  Ton  admette  dune,  a  n-i 
que  un  -l'a  diimontié  l'analyse,  que  le  p  is  crémeux  contient  pluç  Je 
graisses  éui.il.ivcs  que  le  pus  séreux  ,  et  l'on  comprendra  pourquoi  le 
pus  ctuv  iix  ne  se  «  pare  pas  par  le  n  pus  en  scrum  et  ru  caillot  ,  ce 
que  l'on  voit  quelquefois  dans  le  pus  sémix;  pourquoi,  en  un  mot, 
ses  parties  iudissoutes  restent  loueurs  snspi  ruines. 

(> .l'on  se  rappelle  ce  que  j'ai  dit  de  la  pmpriété  qu'ont  ces  graisses 
■  I  •  former  des  émulsiODS  que  le  >  h  .leur  ne  coagule  point  .  1 1  l'on  coin- 
prendra  encore  ce  fait  que  j'ai  plusieurs  fuis  oUerré,  savoir  que,  si 
t  on  sonnet  à  l'ebullition  un  pus  crémeux  et  qu'un  le  fisse  filtrei  api  ès 
la  ci  a-ulalKm  de  l'albumine,  la  solution  qui  lîhre  r»:  trouble  .  lai- 
teuse et  ue  peut  être  rondin-  c'aire  ,  ni  par  les  acidei,  ei  par  une  nou 
vellc  étiuilnion.  l.b  bien  !  celle  propriété  de  funinir  même  après  l'cbul- 
lilion  un  liquide  l.ntiux  n'appartient  qu'au  pusrreuicm.  f,[lc  dérive 
encore  de  ce  que  la  proportion  de  es  graisses  éwulsivis  y  est  pU.s 
considérable  que  dans  les  autres  pus. 

Remarquez  ,  du  reste,  que  ce  pus  appartient  iux  sujets  bien  consti- 
t;|i  s  ,  aux  inflammations  a>g' r>  qui  entraînent  un  aruiipissrment  ra- 
pide ,  taad.  s  riic  le  pus  séreux  s'observe  cuti  Ils  individus  débilités, 


•  pour  moi,  lorsque  ! 
j'eus" remirqué  que  les  matières  "grasses  des  pus,  dissoi  ites  dans  l'alcool 
et  obtenues  à  part  par  l'evaporation  de  ce  dissolvant,  pi 


dans  les  inflammations  qui,  durant  depuis  longtemps,  ont  amaigri  les 
malades  et  ne  les  font  pins  dépérir  que  lentement;  en  no  mot ,  que  le 
premier  s'observe  chez  ceux'qui  font  une  déperdition  considérable  de 
graisse  ,  et  le  second  chez  bs  malades  qui  ne  peuvent  en  prendre  que 
très  peu. 

I.  analyse  chimique  ,  les  propriétés  physiques,  le» 
serves  pendant  lei  maladies  co 
trrr  que  la  différence  du  pus  < 
liellementde  la  proportion  plus  graode  des  | 
premier,  de  leur  proportion  moins  grande  i" 
plus  aqueux  du  reste,  ainsi  que  tous  les 
me  le  démontre  la  plus  simple  inspection. 

H.  do  etts  hvqvevx. 

F>e  pus  qui  présente  un  aspect  muqneux  peut  lire  contenu  dans  des 
abcès  froids  ou  ctiesécré'é  par  des  membranes  mnquruses  cofLimjneeS. 

Soit  que  le  pus  uiuqueux  contenu  dans  des  abcès  froids  ne  repro- 
duise r..renieot ,  soit  que  mon  attention  n'ait  pas  été  fixée  sur  lui ,  je 
ne  l'ai  i  encontre  qu'oce  fois.  Jc  fis  une  ponction  à  un  abcès  froid,  par- 
faitement limité,  qu'un  sciophulrux  de  SI  ans  portait  depuis  nanti 
cinq  rouis  au  dessous  de  l'omoplate  droite;  le  pus  qui  s'écoula 
inoins  blanc,  moins  opaque,  que  te  pus  séreux;  il  avait  « 
!  demi  transparente ,  re:tc  adhérence  de  ses  dite; ses  partira  , 
;  («osiii'oo  daine  que  l'un  trouve  dans  le  mucus,  l.'aadyse  y 

les  principes  iiwn  diats  communs  A  tous  les  pus.  Il  contenait  les 
>  titres  grasse»  eu  quantité  à  peine  appréciable  ,  ne  rougissait  point  par 
j  l'acide  sulfurique.  cl,  après  Sun  éliiilliliuo  ,  donnait  une  Solution  aquente 
pM'ftilcmrnt  limpide,  l.rs  sels  cristallisés  n'offraient  qu'une  faible  pro- 
I  portion  d'hydro-chlnratc  de  soude  et  beaucoup  d'iiydro  chlorate  d  an- 
;  uioniaqne.  Comme  en  prenant  un  pus  quelconque  CI  l'agitant  avec  une 
i  solution  concentrée  d'Iiydro-cbh  rate  d'amruonsaqne  ,  on  loi  donne 
i  l'asj*e.t  du  mucus,  j'avais  iiensé d'abi.rd  que  le  pus  m 
ses  propriétés  physiques  à  la  prii|.oition  si  marquée  d 
d'ammoniaque  ;  mais  dcruiis  ayant  observé  une 
dans  du  pus  pruvenant  de  tubercules  de  la  colonne 


de  grand*  alicès  fioids,  j'ai  p  n  é  que  la  proportion 
ce  sel  appartenait  surtout  aux  suppurations  chronique 
dus  débilités.  C'est  toutefois  un  aperçu  qui  demande 
cherches. 

Le  pus  muqneux  sécrété  par  les  membranes  muqueuses  a  beaucoup 


léoceiipé  bs  médecins.  Pour  plusieurs  d'entre  eux,  nn  grand  pro- 
téine à  résoudre,  c'est  celui  de  la  distinction  du  pus  eldiimilcu»,  de 


L 

la  detrrminatioo  des  es  où  le  premier  de  ces  produits  est  mélangé1  au 
second.  Pvtir  résoudre  ces  questions  on  s'est  livrai  a  one  mullitode 
d  ex irértetiees  empyriqnrs  :  on  a  mélangé  tour  à  tour  le  pus  ft  I*  nu- 
cus  pur  avec  de  l'eau,  des  sululioosde  potasse,  d'Iiydro  chlorate  d'am- 
moniaque, etc.  .  pensant  qu'on  finirait  par  trouver  aitr  l'on  une  réac- 
tion qui  !e  distinguerait  de  l'antre.  C'est  une  conséquence  de  «elle  er- 
reur que  j'ai  d.'ji  siginlée,  que  des  problèmes  de  chimie  animale  peu- 
vent être  ie\olus  p.ir  des  réactions  oftérées  sur  des  produits  aussi  cnm- 
plcxes  q:ip  le  pus  et  le  umrus.  Puisqu'on  voulait  tes  distinguer,  il  fal- 
lait les  roiiiiiifrc  i^o'émenl ,  et  pour  cela  tes  analyser  ,  les  réduire  en 
leur  principes  imméJiats.  F.n  f  usant  ces  rccheri bc»  sor  les  crachait  de 
catarrhes  pulmonaires  chroniques,  j'ai  vu  qu'ils  contenaient ,  arDSi 
que  le  pus,  ainsi  que  le  sang,  de  IV.iu  ,  de  l'albumine,  des  rxlrajLs 
aqueux  et  alcooliques  de  viande,  des  sels  terreux,  de»  hydro  chlorates 
de  soude  «  I  d'ammoniaque  ,  des  graisses  faisant  émulsion  avec  l'ejn  , 
H  etilin  un  produit  iiisulubie  d  .ns  l'eau  fioide,  l'eau  chaude  etl'attool. 
Ij  plupart  de  ces  substances  sont  signalées  par  Uuzéiiui  djos  Je  mo- 
tus nas  1  ,  t.  \  III ,  p.  4<»r>.) 

Alors,  reiranvaDt  les  métrics  pricripes  immédiats  dans  le  pas  et  les 
nuKo  itéï,  j'en  ^i  e<melu  que  la  différence  ]ui  séjiare  ces  produits  dé- 
pend prohableuirnl  de  ce  que  quelques  prii.cipcs  immédiats  SOntpinS 
abond.ius  daus  l'un,  en  plus  faible  proportion  dans  l'autre;  el  je  suis 
J'autant  plus  disposé  à  m'arrêtera  cette  idée  que  le  nos  d'à»  abcès 
peut  avoir  ton»  les  raractères  extérieurs  du  mucus.  (Voyclla  dernière 
observation)  ,  tt  qu'on  peut  donner  a  un  pus  quelconque  Cette  demi 
trauspart  nec  ,  celte  disposition  Glante ,  celte  adhérence  de  s  a  parties 
q  li  seiuLIcnt  propres  au  mucus  ,  en  le  mélangeant  et  l'agitant  avec  one 
soliitiem  sstunv  d'h)  dro-chlor.ile  d'ammoniaque  ,  c'est-I-ditv  en  anj- 
nientint  t.i  pn  (►ortion  de  l'un  de  ses  élémcns. 

On  sut  qu'.i  la  lin  des  catarrhes  pultoooaircs  aigus,  dans  le  court 
des  eat.jriln  s  chroniques  dépendant  ou  non  de  tubercules,  1rs  craafial* 
jirroueiil  souvent  un  caractère  purulent:  ce  Ciaog#i»cnt  n'a  pM  cTaOtre 
origine  que  la  sécrétion  plus  abondante  de  ! 
qui  existe  uormalcrncrl  dans  le  produit  { 
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niuqurnses.  Comme  c'est  précisément  cette  même  matière  grasse  émul- 
tive  qui  douoe  au  put  son  opacité  et  sa  teinte  blanc  jaunàtie ,  on  dit 
que  c'est  du  pas  qui  t'est  mil*  an  mucus  :  c'est  tout 
comme  00  le  voit ,  un  principe  intméd  at  commun  a  l'i 
dont  la  sécrétion  a  été  augmentée  dans  le  produit  des  cal 


et  à  l'autre 


C. 


DC  tVi  TtEtSClLtH. 


Je  n'ai  rien  i  «joutera  ce  que  j'ai  dit  dans  dent  parties  de  ce  mé- 
moire sur  le  pus  tuberculeux.  Comme  je  l'ai  déjà  fait  observ<  r  ,  1rs 

Frumraux  que  l'on  y  trouve  sont  iusolub'rt  dan»  IVa>i ,  dan»  l'alcool  tt 
'rthrr ,  et  ne  prurrnt  être  différrnei>  s  de  la  fibiine  par  les  moyens 
chimiques.  Ses  prineipis  immédiats  sont  ceux  qui  existent  dans  tous 
les  pus.  J'ai  remarqué  la  faible  proportion  de  sri  matières  grasses  rt  la 
prédominance  de  l'hydro-rhlorale  d'ammoniaque  dans  les  tris  qu'on 
découvre  au  microscope ,  dans  sa  décoction  aqueuse  cristallisée. 


les  liquides  albumineux,  1 


rar  j  ai  obtenu  l<s  mêmes  résultats  en  agissant 
sur  l'alliumioe  du  blanc  d'œuf,  sur  le  sérum  du  sang,  sur  celui  des 
bydropitiet,  et,  ce  oui  m'a  beaucoup  étonné,  sur  le  lait  lui-même. 

Lorsque  l'un  fait  bouillir  le  put  avec  de  l'ammoniaque,  il  te  forme 
un  hydro  sulfate  d'ammoniaque,  qui,  étant  volatil,  se  dégage  are*  la 
vapeur  d'eau  ;  si  bien  que  sans  addition  d'ac.de  sulfurique  ,  cette  va- 
peur peut  aitémeot  produire  sur  les  solutions  de  plomb,  de  mercure, 
d'arsenic,  d'aolimoioe,  toutes  les  réactions  de  l'hydrogène  sulfuré. 
Cette  expérience  prouve  comme  la  pr.micrc,  la  présence  du  soufre 
dans  le  pus;  de  plut,  elle  monde  que  ce  soufre  peut  te  combiner  avec 
i  l'hydrogène  sous  l'influence  de  l'ammoniaque,  ce  qui  est  important  à 
connaître  pour  comprendre  Ict  phénomènes  de  la  putréfaction  do  pin. 

J'ai  voulu  savoir  si  l'acide  sull.iriquc  versé  sur  le  pus  qui  n'a  pas 
eu  le  contact  de  l'air,  sur  le  sang,  le  blanc  d'œuf,  dégagrait  de  l'hy- 
drogène sulfuré.  Je  n'ai  obtenu  en  faisant  celte  expérience  qu'un  ré- 
sultat douteux.  Toutefois  une  légère  teinte  noire  sur  les  papiers  trem- 
pés dant  les  solutions  de  plomb,  rongràlre  sur  ceux  imbibés  d'émé- 
tiq  ic,  faisait  soupçonner  le  dégagement  d'un  peu  d'acide  bydro-solfu- 
rique. 

Ce»  prémisses  posées,  on  voit  que  le  pus  renfermant  du  soufre,  et, 
comme  toutes  les  substances  animales,  de  l'hydrogène  «t  de  l'azote, 
contient  tous  les  élétnens  nécessaires  à  la  formation  de  l'ammoniaque  rt 
de  l'bydrocèue  sulfuré,  poisons  tirs  actifs,  qai,  par  leur  combinaison, 
donnant  naissance  à  de  l'bydro-sulfate  d'ammoniaque,  poison  non  moins 
dangereux. 

Or,  la  formation  de  l'hydro-snlfate  d'ammoniaqne  avec  excès  d'am- 
moniaque, ta  présence  dans  le  pus  qui  sVt  putréfié,  voilà  précisément 
ce  qui  différencie  ce  dernier  de  celui  qui  est  retiré  d'un  abcès  et  qui 
n'a  pas  été  mis  en  rapport  avec  l'air. 

Le  pus  fétide  est  alcatio  ;  cette  alcalinité  se  retrouve  mern»  dans  sa 
vapeur,  comme  00  peut  s'en  assurer  en  le  plaçant  dans  une  fiole  à  mé- 
decine, ebaulfant  légèrement  au  besoin  et  exposant  a  la  vapeur  un  | 


ï>.  du  pis  Htxartr.é  au  lut. 

J'ai  traité  de  ce  pus  dans  nn  mémoire  sur  les  fistules  lactées ,  inséré 
en  1 830  dans  li  s  Archives  de  médecine.  Je  pourrais  ajouter  plusieurs 
observations  à  celles  que  j'ai  déjà  fait  connaître  ;  je  les  réserve  pour 
une  nouvelle  publication.  J'espère  qu'il  me  sera  possible  alors  d'appe- 
ler enfin  l'attention  sur  l'ulcération  des  conduits  do  lait ,  maladie  si 
fréquente,  ai  complètement  négligée,  et  dont  la  connaissance  peut 
seule  faire  comprendre  le  traitement  rationnel. 

Ici  se  bornent  mes  observations  sur  ht  variétés  du  pus  qui  n'a  pas  eu 
le  contact  de  l'air;  elles  concourent  toutes  à  démontrer  que  ces  variétés 
1  d'une  différence  de  proportion  entre  les  principes  immédiats 
ns  i  tous  1rs  pus ,  et  qu'aucun  d'eux  ne  contient  de 
lui  soit  propre,  qui  le  caractérise,  le  différencie  de  tout 
autre.  Longtemps  j'ai  partagé  sur  ce  sujet  l'erreur  coumnoe  et  cru  i 
l'existence  d'une  matière  tuberculeuse  ,  purulente 
lyse  chimique  m'a  ' 


si  divrr*  en  Apparence 
immédiats  se  trouvent  dans  le  sang ,  que  l> 
proportion  de  ces  principes,  l'aptitude  de  ceux-ci  à  t'orgaeisilion ,  le 
degré  plut  ou  moins  avancé  de  celle  organisation.  On  sera  convaincs 
que,  si  dao>  l'analyse  animale  on  peut  chercher  de  l'albumine,  de 
l'bydro-i li'ora  e  d'ammoniaque,  de»  griûsrt  émulsives  ,  on  ne  peut 
chercher  du  pus,  du  tubercule ,  et  peut-être  je  contribuerai  par  la  a 
mieux  préciser ,  qu'on  ne  l'a  fait,  le  point  sur  lequel  doivent  porter  1rs 
recherches  de  chimie  pathologique ,  à  mieux  faire  sentir  le<  rapport» 
de*  diverses  lésions,  ce  qu'elles  ont  de  commun  tt  ce  qu'elles  ont  de 
différentiel. 

S  IV.  DES  LEU*GENEX1  QUE  M  MTS  ErftOlVK  LOtlSOu'lL  SUT  KM 
CONTACT  AVEC  l'a»  ET  OU'lL  M  rUTaSPIE. 

Avant  de  traiter  des  ebangemens  que  le  pus  éprouve  dans  sa  pulré-  I 
(action,  j'ai  besoin  d'y  démontrer  la  présence  du  soufre  et  d'insister 
sur  quelques  unes  des  réactions  qu'exercent  sur  lui  la  potasse,  l'am- 
moniaque cl  l'acide  sulfurique. 

Une  expérience  très-simple  permet  de  reconnaître  la  présence  du 
sonfre  dans  le  nus,  et  en  général  dans  tous  les  liquides  albnmineux.  1 
Faites  bouillir  du  pus  avec  de  la  potasse  ou  de  la  soude,  exposez  i  la  1 
vapeur  qui  se  dégage  dans  cette  expérience  des  papiers  trempes  dans  I 
divers  réactifs,  et  vous  verrez  que  par  l'action  de  cette  vapeur  les  sels 
de  plomb.de  mercure,  de  fer,  etc.,  deviridiont  légèrement  noirs,  les  ! 
sels  d'antimoine, rouge  brique;  l'oxide  blanc  d'arsenic,  jaune  ;  qu'ils  i 
prendront  en  un  mot  toutes  les  teintes  que  leur  cuinmunique  1  byJro- 
gèoe  sulfuré.  Ces  effets  s<mot  très-sensibles  ti  tous  versez  sur  le  pus 
chauffe  avec  de  la  potasse  quelque»  gouttes  d'acide  sulfurique .  Par  1 
1  actioo  de  cet  acide,  il  se  dégagera  des  vapeurs  épaisses  qui  produi- 
ront presque  instantanément  sur  le  papier  réartif  1rs  colorations  carac- 
téristiques de  l'hydrogène  sulfuré.  (Pour  que  l'expérience  réussis-e 


maniaque.  On  a  une  preuve  nouvelle  de  la  présence  de  ce  gaz  en  expo- 


sant à  la  surface  de  la  plaie  oui  fournit  le  pus  fétide  un  bâton  de  verre 
-calorique  •  les  vapeurs  blanches  que  dégage 


produisaient  encore,  ou 
moment  où  le  bilon  est 


tri.. 


p-.picr 


bien,  il  faut  que  le  goulot  de  la  fiole  soit  b 
réactif.) 

On  présume  aiséuirnt  que  l'hydrogène  sulfuré  qui  se  forme  dans  la 
dé>:oin|H.sllion  du  pus  par  la  potasse  se  combine  av.c  cet  alcali  rt  for- 
me  un  bydru-sulfate  dr  potasse.  Il  me  semble  probable  que  la  décom- 
position du  pus  produit  aussi  de  l'ammoniaque;  et  que  c'est  aiec  cet 
alcali  que  se  volatise  une  partie  de  l'hydr  gène  sulfuré.  Ce  n'est  là  du 
reste  qu'une  circonstance  arcessoiie;  le  point  fond.iinei>lal  est  la  forma- 
tion de  l'hydrogène  sulfuré  en  grande  quantité  ;  ce  qui  démontre  la 
proportion  considérable  du  soufre  dans  te  pus  et  en  général  dans  tous 


trempé  dans  l'acide  bydro 
cet  acide  deviennent  plus  épaisses  ti  elles 
reparaissent  si  on  avait  cessé  de  les  voir,  du 
rapproché  de  la  plaie. 

Quant  à  l'hydr.  gène  sulfuré,  il  est  facile  de  le  reconnaître  dacs  le 
pus  fétide,  en  plaçant  ce  pus  dans  une  fiole  à  médecine,  et  exposant  ,i 
la  vapeur  des  papiers  trempés  dans  les  solutions  de  plomb,  de  ruer- 
cure,  d'antimoine;  si  sa  putréfaction  est  très-avancée,  s'il  t'échappe 
d'une  plaie,  d'un  abcès  dont  le  littu  cellulaire  se  ganç.èœ;  il  peut, 
A  la  température  ordinaire,  communiquer  a  ces  solutions  les  colora- 
tions noire,  rougeatre,  jaune, qui  indiquent  nndc^agemrnt  d'bydmgcne 
sulfuré.  Si  la  felidilé  n  est  pat  aussi  forte,  il  faut  élever  nn  pen  la  tem- 
pérature; dans  quelques  cas,  j'ai  été  obligé  d'ajouter  de  l'acide  sulfu- 
rique; mais  à  moins  que  le  dégagement  ne  toit  très-considcrable,  on  ne 
ptut  assurer  alors  que  l'hydrogène  sulfuré  soit  tout  forme  dans  le  pus, 
puisque  l'acide  sulfurique  en  produit  un  peu  avec  le  sang  des  person- 
nes 1rs  plus  saines. 

Un  résultat  que  l'on  observe  souvent  dans  1rs  salles  de  chirurgie  rt 
qui  démontre-  la  formation  de  l'hydrogène  sulfuré  dans  le  pus  fétide  , 
est  la  coloration  en  noir  du  diachyloo  et  de  l'eau  blanche  qui  sont  en 
on'act  avec  ce  pi.s.  Cette  coloration  noire  provient  de  1»  formation  du 
sulfure  de  plomb  aux  dépens  de  l'hydrogène  sulfure  contenu  dans  le 

{•us,  et  du  plomb  qni  entre  dans  la  com|K>sitioo  du  diachylon  et  de 
'eau  blanche;  car  toutes  les  fois  que  cette  coloration  a  lieu,  la  présence 
de  l'hydrogène  sulfuré  peut  être  constatée  par  les  moyens  précis  que 
j'ai  décrits  pins  haut. 

Beaucoup  de  chirurgiens  regardent  cette  coloration  comme  indiquant 
une  altération  drs  os  :  c'est  une  erreur  de  fait  ;  car  00  peut  l'observer 
dans  les  suppurations  des  parties  mol  les,  et  si  elle  se  produit  sut  tout 
dans  les  suppurations  qui  viennent  drs  os ,  c'est  parce  que  ces  suppu- 
ration* sont  ordinairement  profondes,  séjournent  dans  d>l  foyers  expu- 
séi  à  l'air,  et  se  trouvent  des  lors  dans  des  conditions  favorables  à  la 
putréfaction  rt  à  la  formation  de  l'hydrogène  sulfuré. 

J'ai  souvent  aussi  entendu  interpréter  par  une  supposition  dont  je 
crois  devoir  prouver  la  fausseté,  un  fait  d'anatomie  palholugi que  qu'ex- 
pliquent pai  faitetneot  et  la  formation  de  l'hydrogène  sulfure  et  sou  ac 
lion  sur  le  sang.  Bien  de  plus  oïdinaire  à  J'auU.psie  des  grands  abcès 
qui  «ol  été  ouverts  i-cniaat  la  vie,  et  rdtiiculicrcinr.nl  de  c  
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nenides  caries,  des  tubercule*  de  U  colonne  vertébrale  ou  des  articu-  I]  celles  de  U  plèvre,  du  péritoine,  des  synoviale*  articulaires,  des  abcès 
taxions  de  la  kaoclie,  qned'rn  trouver  les  parois  d'une  leinie  noire  ex-  I  froids.  Dans  os  drrnicie*.  ainsi  que  chacun  sait,  les  parties  séreuses 

prédominent  et  dans  le  pus  des  plèvres  ou  d>s  synoviale»  articulaires  , 
elles  sont  en  proportion  plus  considérable  encore.  Si  l'on  met ,  par 
exemple,  sur  uo  filtre  le  pus  d'une  pleurésie  aigoc  on  chronique  ,  oo 
en  voit  traverser  plus  de»  deux  tiers  à  l'eut  de  sérum  aussi  limpide  que 
celui  qui  surnage  à  la  surface  d<  s  •■ailluis  dans  le  sang  d'un  homme 


treuirment  foncer.  On  regarde  générale  ment  cette  teinte  comme  proie 
naît  d'une  gangrené;  tandis  qu'elle  est  due  simplement  à  l'hydro-sul- 
Ute  d'ammonisqne  et  *  son  action  sur  le  sang.  Je  me  suis  assure  par 
diverses  expériences  que  ce  sel  communique  au  sang  une  teinte  noire, 
plus  foncée  que  celle  du  sang  veineux.  Parmi  ces  expériences,  je  cite- 
rai la  suivante  :  J'ai  injecté  dans  une  anse  d'intestin  grêle  du  sani 
battu  a  l'air  et  dépouillé  de  fibrine,  et  lorsque  1rs  parois  de  l'intestin 
ont  été  fortement  colorées  en  rouée  par  ce  sang,  je  les  ai  fait  macérer  I 
en  partie  dans  une  solution  d'hydrogène  sulfuré,  rn  partie  dans  one  [ 
solution  d'hydro-sulfale  d'ammoniaque ,  cllrs  sont  devenues  ,  dmt 
l'un  et  l'autre  cas ,  d'un  noir  très-foncé,  absolument  semblable  à  ce- 
lui des  parois  des  abcès  que  l'on  suppose  gangrrnés.  Heraarqun  , 
dn  reste ,  que  la  co'oratioo  de  •  es  abcès  dépend  si  bien  de  l'action  rie 
l'hydrogène  sulfuré ,  qu'oo  ne  l'observe  que  lorsque  cet  hydrogène  sul- 
furé a  pu  se  former ,  qi-e  jamais  on  ne  l'a  trouvé  dans  Ks  abcès  q  i 
n'ont  pas  été  ouvrrts,  c'est-à-dire  daos  cent  qui  ne  peuvent  contenir 
du  pus  putréfié,  et  que  cette  teinte  oc  parait  sr  former  qu'après  la  mort; 
car  souvrnt  aux  autopsies  elle  se  reconnaît  avant  la  dissection,  sans 
que,  durant  la  vie ,  l'on  s'en  fût  apeiçn. 

Je  terminerai  par  une  dernière  obsrrvatioo  cet  article  snr  le  pus  pu- 
tréfié :  c'est  que  ce  pus,  lors  même  qu'il  colore  en  noir  le  diachylon  et 
l'eau  Manche  que  I  on  applique  sur  les  parties  qui  le  fournissent ,  lors 
même  que  sa  vapeur,  sans  élévation  de  température,  donne  aux  réactifs 
toutes  les  colorations  que  produisaient  l'hydrogène  sulfuré  ,  ers  mêmes 
réactifs  versés  dans  rc  pus  ne  produisent  que  des  précipités  blancs  , 
c'est-à-dire  rcux  qui  résulteraient  de  leur  action  sur  l'albumine  pure, 
preuve  nouvelle  dr  la  difficulté  de  reconnaître  les  stib>laoccs  1rs  plus 
caractérisées,  lorsqu'elle*  sonttnélaogées  avec  l'albumine, et  par  suite  de 
la  nécessité  de  les  explorer  seulement  après  1rs  avoir  dégagées  de  citte 
substance  qui  les  nu.«q  1e  d'une  manière  si  complète. 

Ij  fétidité  du  pns  dont  je  trouve  la  raison  chimique  dans  l'hydro- 
sulfate  d'ammoniaque  avec  excès  d'ammoniaque,  peut  dépendre  indubi- 
tablement de  la  putréfaction  du  pus  qui  se  trouve  dans  toutes  tes  con- 
dition favorables  à  sa  décomposition  putride  lorsqu'il  séjourne  dans 

l'air  et  au  milieu  de  la  chaleur  natu- 


sato  ;  ce  qui  n'est  point  étonnant,  du  rcs'e,  c»r  dans  les  séreuses  et  les 
synoviales,  te  produit  de  la  sécrétion  purulente  se  confond  dans  la  même 
cavité  avec  celui  de  l'exhalation  séreuse. 

Quand  U  sérosité  du  pus  sr  résorbe,  l'abcès  après  avoir  diminué 
quelque  temps,  nste  stationna  ire,  et  si  on  l'ouvre  alors,  on  trouve  sor 
Ses  parois  de»  grumeaux  ou  des  tinsses  filamenteuses,  blanchâtres,  in- 
solubles, que  je  ne  saurais  mieux  comparer  q'i'à  celles  qui  restent  sur 
le  filtre,  lorsque  du  pus  y  a  été  placé  pendant  un  certain  temps  rt 
qu'une  partie  de  la  sérosité  s'est  étuiilée.  Ce  sont  ers  parties  qui .  par 
|  suite  de  leur  insolubilité,  n'ont  pu  être  prises  par  1rs  vaisseaux  abaor 
I  bans,  ou  mieux,  s'imbiber  dans  les  tissus. 

Les  matières  grasses  qui  forment  émulsion  avec  l'albumine  du  pus , 
me  paraissent  difficiles  à  absoiber  et  même  s'opposer  à  l'absorption 
de  la  sérosité.  Lorsqu'elles  sont  en  grande  quantité,  elles  empêchent 
presque  complètement  la  Gllration,  comme  on  le  voit  dans  le  pus  cré- 
meux qui,  placé  sur  le  filtre,  laisse  a  peine  écouler  quelques  gouttes 
de  liquide.  Or,  je  ne  crois  point  avancer  un  paradoxe  en  soutenant  que 
Imite  substance  qui  filtre  avec  difficulté  s'absoibc  de  même  ;  cette  pro- 
position générale  découle  naturellement  des  expériences  de  M.  Magen- 
dte  sur  I  inhibition  des  tissus,  et  la  conséquence  que  j'en  tire  cxpliqoe 
pourquoi  le*  pus  crémeux,  c'est-à-dire  ceux  (mi  contiennent  beaucoup 
de  matières  crasses  émulsivcs,  ceux  doot  la  fillratioo  est  difficile  ,  sont 

l'être, 
de  la 
s.mbiher  et 


un  vaste  abcès,  en 
relie  du  corps  humain  : 
de  s*  fétidité,  que  celte 


est  si  bien  la 


■  primitive 

e  s'observe  jamais  dans  celui  qu'on  re- 
lire des  abcès  nonouverts,  et  qu'elle  est  propre  an  nus  qui  a  eu  le  con 
tact  de  l'air,  cément  indispensable  dr  la  putréfaction. 
Mais  lorsque  l'hydro  sulfate  d'ammoniaque  est  mis 


l'hydro 

nos  tissus,  il  s'absorbe  et  est  poilédsns  le  sang  et  s'exhale  par  les  urines 

lirn'lr 


t  pirtirulirrri 
sensrr  que  loi 
ro-sulfate  d'à 

la  surface  des  solutions  de  continuité  ne  doit  point  sa  fétidité  seulement  à 


:ent  du  pus. 

C'est  ce  rjui  me  fait  penser  que  lorsqu'une  fois  la  sang  a  été  infecté  par 
l'absorption  de  l'bydro-sulfate  d'ammoniaque,  le  pus  que  l'on  tiouve  à 


la  palréfaclioo  qu'il  éprouve,  mars  à  son  mélange  à  des  principes  pu- 
tridis  exhalés  par  ces  solutions  de  continuité  comme  ils  le  sont  par  1rs 


pta- 


s.  Peut-être  qu'alors  le  pus  d'abcès  non  ouverts  présenterait  des  si- 
gne* de  décomposition  ,  mais  quoiqu'il  en  fût,  le  point  de  dé|>*rt  au- 
rait été  dans  la  lésion  locale,  dans  la  putréfaction  du  pus,  dans  son  con- 
tact avec  l'air,  ce  que  je  tiens  à  bien  établir  pour  faire  comprendre  l'u- 
tilité du  but  que  je  me  suis  proposé  d'atteindre  dans  l'application 
tique  de  mes  «cherches. 


S  v. 


D»  i  Ahsoai'Tio.v  ne  PIS. 


Je  distingue  l'absorption  du  pus  qui  n'a  pas  reç'i  le  contact  de  l'air, 
de  celle  du  pus  qui  a  été  en  rapport  arec  ce  fluide.  Comme  je  l'ai  prou- 
vé plus  baut,  le  premier  ne  contient  que  des  principe*  immédiats  dont 
iVxisicoce  est  normale  dans  le  s*ng;  le  second  peut  tenir  en  dissolu- 
tion un  poison  actif,  l'hydro  sulfate  d'ammoniaque. 

A.  ot  L'ausoarTioM  du  pus  qvi  m'a  pas  ru  u  costact  de  l'ai». 

Sous  le  rapport  de  son  absorption,  je  distingue  dans  le  pus:  1"  1rs 
parties  dissoutes  dans  l'eau;  ï*  celles  qui  forment  une  émulsion  avec 
l'albumine  ;  3*  celles  qui  sont  iodissoutes  simplement  suspendues. 

O  sont  les  preraièn s  qui  sont  résorbées  le  plus  aisément;  leur  en- 
semble constitue  la  sérosité  du  pus,  et  comme  toute  sérosité,  elles  peu- 
vent,  dans  drs  conditions  données,  rentrer  sans  peine  dans  la  circulation; 
aussi,  lorsque  des  collections  présumées  purulentes  se  résorbent  en  par- 
tie, «  IU  s  contiennent  toujours  une  grande  proportion  de  sérosité, 


si  rarcrneiit  absoibés,  que  je  n'oserais  assurer  qu'ils  [ 

Quant  aux  parties  du  pus  que  nous  avons  considérées 
fibrine,  elles  ne  se  dissolvent  pas  dans  l'eau,  ne  peuvent 
sont  bien  évidemment  les  parties  les  plus  difficiles  à  résoiber;  il  n'est 
pas  sutpremnt  qu'on  les  trouve  à  la  surfjcc  des  abcès  froids,  lorsqu'une 
partie  du  pus  d*  ces  abcès  est  rentrée  dans  la  circulation. 

Maintenant,  si  les  principes  immédiats  du  pus  qui  n'a  pas  en  le  con- 
tact de  l'air,  sont  portés  dans  le  sang  en  totalité  ou  en  partie,  on  conçoit 
sans  peine  qu'ils  poissent  n'en  pas  troubler  les  fonctions.  Qu'on  s'ef- 
fraie de  cette  résorption  tant  qu'on  ignore  la  composition  du  pu»  et 
qu'on  le  regarde  comme  une  substance  particulière,  nuirible,  je  le  cou- 
coi*  ;  mais  ces  craintes  doivent  se  dissiper  du  moment  où  l'on  saisit  le* 
rapport*  de  sa  composition  avec  celle  du  sang  et  qu'on  ne  voit  dan*  sa 
résorption  que  la  rentrée  dans  le  sang  de  la  sérosité  et  des  matière» 
grasses  qui  en  avaient  été  séparées.  Alors,  on  conçoit  comment  il  n«  se 
manifeste  pas  plus  d'accideos  pendant  la  diminution  d'un  épancheuienl 
qu'on  peut  supposer  de  nature  purulente  que  pendant  celle  d'une  hy- 
dcopùie;  on  attache  moins  d'importance  à  retrouver  le  pus  dans  le 
sang,  problème  que  l'on  a  souvent  cherché  à  résoudre  par  l'analyse 
chimique,  sans  s'apercevoir  qu'il  était  insoluble  jiar  celte  méthode. 

Sans  doute  si  le  pus  contenait  quelque»  principes  immédiats  qui  lui 
fussent  propies  ,  comme  l'urée,  la  matière  colorante  jaune  le  sont  à  l'u- 
rine et  à  la  bile,  je  conçois  qu'il  serait  possible  de  le  reconnaître  dans 
le  sang,  mais  il  n'est  formé  que  de  principes  immédiats  qui  appsrtien  ■ 
nrnt  i  l'état  normal  de  ce  liquide  générateur,  et  dès-lors  son  mélange 
avec  lui  ne  pourrait  l'altérer  qu'en  modifiant  I»  proportion  de  ses  élé- 
mens.  Si  ce  changement  de  proportion  avait  lieu,  comment  le  rappor- 
|  ter  avec  certitude  à  l'absorption  du  pus  ?  Pour  le  faire,  il  faudrait  con- 
naître toutes  les  variétés  que  peuvent  épiouvfrdanslrurs  proportions  les 
|  principes  immédiats  du  sang  sous  l'influence  d'autres  causes  que  Cette 
:  absorption,  ce  qui  n'existe  pas  et  peut-être  n'est  pas  possible. 


B.  DE  i/aBSORPTIOM  DU 


pus  qvx  a  etl  soumis 
l'air. 


AU  COSTAGT  DE 


Le  pus  qui  a  été  soumis  au  contact  de  l'air  contient,  lorsqu'il  est  fé- 
tide, de  l'hydro  sulfate  d'ammoniaque  avec  excès  d'ammoniaque:  ce  sel 
accompagne  nécessairement  le  pus,  si  celui-ci  est  resmbé  ou  même  si 
sa  sérosité  l'est  elle  stule,  et  un  poison  septique  ,  rei  onoaissable  par 
des  moyens  rigoureux,  est  iolrodui:  dans  lésai!».  Depuis  des  siècles  oo 
parle  de  l'absorption  dr*  matières  putrides,  de  la  putréfaction  du  pus  ; 
mais  par  cela  même  qu'on  n'a  pas  spécifié  en  quoi  consiste  cet»»  putré- 
faction, quels  sont  les  élémens  nouveaux  qu'elle  développe ,  on  n'a  pas 
pu  suivre  ceux  ci  dans  Je  sang,  où,  du  reste,  leur  recherche  eût  été  inu- 
tile par  toutes  les  méthodes  connues,  les  réactions,  l'analyse  chimique, 
l'étude  au  microscope;  mais  du  moment  où  je  démontre  que  la  fr-tidité 
et  l'altéra  ioo  du  pus  putréfié  dépeDdi  nldcI  hydro-sulfalc  d'ammoniaque, 
du  moment  où  j  indique  pour  en  découvrir  la  présence  une  méthode 
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osilioo  aux  gai  qui  a'rd  dégagent  de  papiers  tmnpëa  dan* 
les  diverses  dissolutions  qui  servent  de  réactifs  à  l'hydrogène  sulfuré  et 
a  l'ammoniaque,  la  solution  du  problème  devient  facile  et  l'oo  conçoit 
que  ai  le  pa»,  altéré  par  la  putréiaetioo,  pénètre  dani  le  sang,  on  puitse 
l'y  découvrir.  C'eit  ce  que  j'ai  fait;  maia  comme  je  n'ai  eu  que  depuis 
peu  de  temps  l'idée  d'appliquer  au  sang  le  moyen  de  recherche  dont  je 
ne  sera  depuia  deux  ans  dans  l'étude  du  nu»,  je  ee  possède  qu'un  seul 
bit  bien  établi  sur  l'absorption  de  l'hydro-sulfate  d'ammoniaque,  m 


mque 

1rs  urines.  Maia  ce  fait  suffit 


l'absorption 
ig  et  son  exc 

pour  établir  la  possibilité  du  phénomène,  et  la  méthode,  une  f„i»  démoo- 
trée  utile,  trouvera  des  applications  nombreuses. 


On».  —  Un  homme  de  43  ans  eut  les  parties  supérieure  du  pied  et  inférieure 
de  la  jambe  droite  fortement  confuses  par  la  roue  d'une  voilure  pesante;  tout,  le 
tissu  cellulaire  tous-cutané  de  ces  partiel  tomba  en  gangrené,  et  la  peau  elle- 
mmt  «s  mortifia  sur  la  malléole  externe  et  la  partie  supérieure  du  tarie  par  pla- 
ques i  rrégulirre*  de  deux  pouce*  carres  1  peu  près.  Au  seiaièsM  jour,  la  gangrène 
était  limitée,  les  escarres  de  la  peau  détachée»,  et  celles  du  tissu  cellulaire  encore 
eu  partie  adhrrentes  :  le  pus  qui  s'reuulait  de  cette  vaste  plaie  était  rempli  de 
(as  d'une  fétidité  insupportable,  et  colorait  rn  noir  le  diarhylon  et  1rs  compres- 
se! trempées  dans  l'eau  blanche.  Sou  alcalinité  était  très-sensible  ;  il  ramenait 
immédiatement  au  bleu  le  papier  de  tournesol  rougi  par  un  acide,  et  si  I  un  ap- 
prochait a  la  surface  de  la  plaie  un  bâton  trempé  daas  de  l'aride  bydro-rblerique, 
il  se  dégageait  des  vapeurs  blanches,  abondantes  et  Irrs-épiitsct-  J'en  plaçai  une 
partie  dans  on  flacon  et  maintins  i  l'nnfire  de  ce  Itacoo  un  papirr  de  tournesol 
rougi  par  un  acide,  la  teinte  bh-ue  de  celui-ci  retint  peu  a  peu.  et  s'ilfaihtii  en- 
suite |«ar  sou  «position  S  l'air.  Ces  réactions  ne  laissaient  aucuu  doute  sur  la 
présence  de  l'ammoniaque  libre. 

Je  continuai  mes  expériences  :  je  mis  deut  onces  de  ce  pus  dans  une  fiole  S 
médecine,  et  plaçai  sur  1  orifire  du  vase  des  papiers  trempés  dans  les  rraclifs  de 
I  hydrogène  sulfuré.  Les  dissolutions  de  plomb,  de  cuivre  et  de  mercure  devinrent 
d'uo  noir  1res  intense  ;  relies  d'antimoine,  roue^itres ,  celles  d'oside  d'arsenic, 
jaunes,  un  sel  de  triloxide  de  fer  prit  une  couleur  de  rouille  ;  mais,  a  |iert  celte 
dernière  réaction  qui  dépendait  sans  doute  de  I  ammoniaque  libre,  toutes  les  au- 
ues  prouvaient  incontestablement  la  présence  de  I  hydrogène  sulluré.  Le  déga- 
gement de  ee  gai  fut  du  ic-le  plus  a boudant  et  plus  rapide,  dis  que  je  chauffai  au 
hain-marie  ou  que  j'ajoutai  un  peu  d'acide  sulfuriquc. 

Cependant  le  malade  qui.  durant  les  premiers  jours,  avait  eu  simplement  une 
fièvre  inflammatoire,  |icésenla  les  symptômes  les  |dus  graves,  dés  que  les  plaies 
baignèrent  dans  le  pus  fétide  :  il  fut  pris  au  dixième  jour  da  frisions,  qui.  après 
avoir  duré  une  heure,  fvrrul  suivis  d'une  fièvre  avec  accélération  extrême  du 
pouls  et  de  sueurs  très-abondantes.  Ces  accès  de  6évrc  se  renouvelèrent  jusqu'au 
quatoriièmc  jour,  tantôt  le  malin,  tantôt  le  soir.  Plos  tard,  ils  ne  furent  plus 
précèdes  du  sentiment  de  froid  j  mais  caractères  seulement  par  la  fièvre  et  les 
soeurs.  Avec  ces  accès  parut  une  diarrhée  irrs-felide ,  I  anéantissement  des  for- 
cis détint  extrême,  la  face  d'une  pâleur  légèrement  jaunâtre. 

j'avais  examine  le  pus  le  seitième  Jour,  il  contenait  une  grande  proportion 
illiydro  sulfate  d'ammoniaque,  et  comme  les  aceideiis  qu'éprouvait  le  malad 
rappelaient  tous  reut  de  la  résorption  purulente,  il  était  nalnrel  de  penser  mie 
l'hydro-sulfate  d  ammoniaque  avait  proi  tre  dans  le  sang  Je  tu  laire  alors  une 
saignée  d'ooe  demi-palette  idîx-scplirme  jourj.  Le  sang,  au  moment  de  sa  sortie, 
eiail,  au  rapport  du  chirurgien  interne,  plus  liquide  qua  I  ordinaire  et  d'une 
couleur  a»*ri  semblable  s  celle  de  la  lie  de  vin.  Cependant,  lorsque  je  l'examinai, 
<leut  benres  après  sa  sortie,  il  riait  srparé  en  sérum  et  en  caillot;  la  surrace  de 
celui  ci  éta.l  devenue  rouge  à  l'air,  ses  apparences  physiques  ne  décelaient  rien 
d'anormal. 

Je  répétai  sur  ce  sang  les  mêmes  etpérirnces  que  sur  le  pus;  elles  me  donnè- 
rent les  mêmes  résultais  Le  sérum  ramenait  au  bien  avec  une  extrême  rapidité 
I''  papirr  de  tournesol  rougi  par  un  aride;  sa  vaprsir  dégagée  a  l'aide  d'une  légère 
élévation  de  température,  produisait  le  même  changement  fur  le  papier  réactif. 
Enfin,  si  l'on  approchait  de  la  surface  de  ce  sang  non  rhaufTe  nn  bâton  trempé 
dans  l'acide  liydro-chlociqae,  drs  vapeurs  blanches  et  épaisses  se  dégageaient  en 
abondance.  Ce  sang  contenait  donc,  comme  le  nus,  de  I  ammoniaque  libre. 

Je  cherchai  d'abord  l'hydrogène  Hilfuré  rn  plaçant  la  sérosité  dans  une  fiole  a 
médecine,  la  rbanfTsnt  au  baio-raarie  et  exposant  a  sa  vapeur  les  papiers  imbi- 
bes dans  des  dissolutions  d'eau  Manche,  d'emetique,  d'oside  blanc  d  arsenic.  Je 
n'obtins  aucun  changement;  mais  lorsque  j'expérimentai  sur  le  caillot  mélangé  a 
la  sérosité,  c'est-a-dirc  sur  la  totalité  du  sang,  les  réactions  opérées  par  sa  va- 
peur sur  les  papiers  que  j'y  exposais  furent  aussi  Iranrhres,  aussi  caractéristi- 
ques de  l'hydrogène  snlfuré  que  celles  produites  par  la  vapeur  du  pus. 

La  démonstration  de  I  hydro-sulfate  d'ammoniaque  dans  le  sang  de  ce  malaje. 
me  conduisait  naturellement  s  penser  que  ce  set  pouvait  se  trouver  dan*  tous  les 
produits  de  sérretioo.  et  particulièrement  dans  l'urine.  J'en  recueillis  le  lende- 
main du  jour  où  j'examinai  le  sang.  Elle  était  parfaitement  claire,  «le  même 
leiate  que  ilans  l'elat  normal,  quoique  uu  peu  plus  plie,  sans  sédiment  après 
deux  heures  de  repos.  Elle  riait  entièrement  alcaline  cl  cette  alcalinité  était  sen- 
sible, soit  qu'on  y  ptuogcll  du  papterde  tournesol  rougi  par  un  aei'le.  soit  qu'on 
exposât  ce  papier  à  la  vapeur.  Celle  vajieur  dégagée  à  I  aille  d'une  légère  élé- 
vation de  température  produisait  sur  les  papiers  retrlifs  de  l'hydrogène  sulfuré 
toutes  1rs  colorations  qui  lignaient  la  présence  de  ce  gai;  si  bien  qu'il  fut  évident 
que  I  hulro-sulfate  d'ammoniaque  ahsorhé  à  la  surface  de  la  plaie  gangrenée,  mé- 
lange an  sang  s'eeonlait  en  partie  par  les  urine*.  11  est  à  remarquer  que.  bien  que 
celle  urine  ne  fût  point  albiiminetue,  les  réactifs  de  l'acide  liydro- sulfuriquc  mé- 
langés avec  elle  n  y  dénotaient  en  aucune  manière  la  prrsence  de  cet  aride. 

L'esistcoee  u>  I  hydro  Hiiratc  d'ammoniaque  dans  les  urines  me  fit  penser  que 
ce  sel  |>nurrait  UenaiKuietrouveriIanslcs sueurs.  Malheureusement  j*  ne  songeai  a 
l'y  chercher  que  le  vingt-deuxième  jour  de  la  maladie  ;  a  cette  époque  les  sueurs 
aviient  cesié,  et  pour  explorer  la  transpiration,  je  n'eus  d'autre  nioieo  que  de 
maintenir  appliques  sur  la  pean  des  papiers  de  currum»  et  de  tournesol  ;  mais  ces 
papiers  se  dérangèrent  durant  U  nmt ,  je  ne  pus  les  retrouver,  et  1rs  jours  sui- 


vant soit  absence  d  alcalinité,  toit  défaut  de  transpiration  suffisante,  ils  n'éprou- 
vèrent aucun  changement  de  couleur.  ' 

Ce  fut  vers  celte  époque  f  vingt -troisième  jour)  que  les  escarres  da  tissu  cellu- 
laire furent  complètement  détachées  ;  la  plaie  commença  a  se  couvrir  île  bour- 


geons charnus;  le  pus  devint  peu  a  peu  moin*  fétide  et  moins  alcalin  ;  1rs  unnrs 
reprirent  leur  acidité,  et  les  accès  de  fièvre  cessèrent  Le  malade  n'éprouva  phi* 
d'autres  symptômes  qu'une  accélération  continuelle  du  pou  s.  une  faiblesse  ex- 
trême et  une  diarrhée  dont  la  frtidité  allait  en  diminuant  avec  celle  de  la  «uposs- 
ration.  Un  mois  et  demi  se  passa  dans  celle  amélioration  progressive;  l'appétit 
revint:  le  malade  prit  quelques  aliment  ;  mais  tes  forces  ue  purent  renaître;  il 
rata  d'une  pi  leur  effrayante  et  toujours  couché  sur  le  dos  ;  des  escarrrs  se  for- 
nièrent  au  sacrum  ;  la  diarrhée  reparut  et  il  s'éteignit  sans  accident  particulier, 
un  peu  moins  de  trois  mois  après  son  accident.  &  l'autopsie,  nous  ne  trouvâmes 
aucune  lésion  appréciable  dans  les  organes  de  la  poitrine  et  de  l'abdomen  ;  seu- 
lement il  n'v  avait  que  très-peu  de  sang  dans  les  veines  et  point  de  caillots  Ghri- 
oeux  dans  l'aorte;  le  cour  et  les  artères  pulaiouairrt  complètement  vides.  Les 
vastes  abcès  qui  asaient  occupé  tous  les  tissus  cellulaires  sous-cutanés  dn  pied  et 
du  bas  de  la  jambe  malade  étaient  fermés,  la  cicatrisât  ion  de*  plaies  presque 
achevée,  et  sans  doute  la  guérison  eut  été  complète .  si  l'épuisement  et  I  abatte- 
ment des  forces  n'eussent  pas  ciilratoé  le  rail.de.  mort  véritablement  exsangue. 

Le  traitement  que  je  lui  fis  subir  ne  dilfera  point  du  traitement  ordinaire  : 
pour  prevenirle  séjour  du  pu*  fétide,  j'ouvris  largement  les  abcès,  je  fis  nn  grand 
nombre  de  contre- ouvertures ,  des  injection»  fréquentes  avec  du  chlorure  de 
rbaix;  j'enlevai  aussitôt  que  possible  le  tissu  cellulaire  gangrené  a  l'intérieur; 
je  donnai  la  linunmlc  vineuse  lorsque  j'eus  reconnu  la  présence  de  l'amnioniaonè 
dans  le  sang,  et  j  insistai  mr  les  prrpa.aiiont  de  quinquina  dès  que  les  symptô- 
mes d  épuisement  succédèrent  à  ceux  de  la  résorption  putride. 


Si  la  chirurgie  peut  exercer  une  grande  influence  dans  ee  genre  de 
résorption  ,  c'eat  surtout  comme  méthode  préventive,  en  diminuant  U 
sécrétion  du  pus  et  empêchant  son  contact  avec  l'air.  La  réunion  im- 


médiate aide  à  atteindre  ce  but  dans  les  opérations.  (fa  peut  y  ar- 
river dam  l'ouverture  des  grands  abcès  en  incisant  sous  l'eau  li  s  par- 
ties qui  en  sont  le  siège.  Cette  méthode  à  laquelle  j'ai  été  conduit  par 
me»  recherches  scientifiques  est  appelée,  je  l'espère,  a  exercer  une 
influence  aussi  heureuse  sur  le  traitement  des  grands  abcès  que  U  réu- 
nion immédiate  sur  celle  des  plaies  récentes. 

Quoi  qu'il  en  soit,  lorsque  l'oo  n'a  pu  prévenir  la  putréfaction  du 
pus  et  que  le»  principes  nuisibbs  qui  résultent  de  celle  putréfaction 
ont  été  résorbés,  la  démonstration  de  leur  existence  dans  le  sang  peut- 
elle  crjnduite  à  quelqaes  applications  utiles  ?  j'en  doute;  on  pourrait 
penser  à  activer  la  sécrétion  urinaire  puisqu'elle  peut  servir  d  issue  à 
l'hydro-sulfate  d'ammoniaque,  chercher  i  neutraliser  dans  le  sang 
l'excès  d'ammoniaque  par  les  acides,  i  décomposer  l'hydrogène  sulfuré 
par  les  chlorures  ou  à  le  neutraliser  par  les  sels  de  plomb  qui  pour- 
raient former  un  sulfure  insoluble';  mais  ce  serait  sans  aucun  doute 
s'abnser  étrangement  que  d'attribuer  à  tous  ce-s  moyens  une  efficacité 
réelle.  Chimiquement ,  aucun  d'eux  ne  décompose  et  ne  neutralise 
complètement  l'hydro-sulfate  d'ammoniaque  luisque  celui  ci  est  dis- 
sous dans  1a  sérosité,  et  lors  mémeque  cette  décomposition  ou  cette  neu- 
tralisation auraient  lien ,  rien  ne  prouve  qu'elles  pussent  rendre  au 
sang  srs  caractères  oormeux.  Les  expériences  suivantes  pourront  du 
reste ,  contribuer  à  éclairer  la  question. 

A  use  époqse  où  je  présumais  que  dans  les  maladies  appelées  pu- 
trides, le  sang  (^tenait  de  l'bydro-iulfalc  d'ammoniaque,  sans  que 
j'eusse  encore  réussi  a  l'y  découvrir,  je  pensais  que  ti  le  sang  trouvé 
a  l'autopsie  de  cettx  qui  succombaient  a  dis  fièvres  typhoïdes  ,  des  ré- 
sorptions purulentes  ,  devait  si  teinte,  qui  te  conserve  noire  à  l'air,  sa 
liquidité,  son  absence  de  caillot ,  à  son  mélange  avec  l'Iivdro  sulfate 
d'ammoniaque  ,  je  pourrais  donner  les  m  fines  caractères  a  du  sang  non 
altéré  si  je  le  mélangeais  an  sortir  de  la  veine  avec  de  l'hydro  su" 
d'ammoniaque  :  pour  vérifier  celte  supposition,  dans  des  saignées  | 
tiquées  sur  des  individus  atteints  d'iootspositioot  légères ,  je  fis  tom- 
ber le  sang  en  partie  dans  des  vases  secs ,  en  partie  dans  des  vases  con- 
tenant de  l'hydro-sulfate  d'ammoniaque  ou  des  solutions  d'hydrogène 
sulfuré.  Le  sang  mêlé  a  l'une  on  l'autre  de  ces  solutions  dont  la  pro- 
portion était  d'un  quart  a  un  cinquième  en  volume,  sorti  noir  de  la  veine 
conservait  la  même  couleur  quel  que  fût  le  temps  pendant  lequel  je  le 
laissasse  exposé  à  l'air,  et  il  restait  liquide,  tandis  que  le  sarg  des 
mimes  milites,  rrçu  dans  des  vasea  secs ,  se  colorait  en  rotine  et  te  di- 
visait en  sérum  et  en  caillot.  Eh  bien  !  si  le  sang  mélangé  avec  l'hydro- 
sulfate  d'ammoniaque  avait  tous  les  caractères  physiques  de  celui 
qu'on  trouve  sur  1rs  cadavres  à  la  suite  det  fièvres  typhoïdes  et  des  ré- 
sorptions puruleotes  ,  j'avais  beau  y  ajouter  de  l'acide  acétique,  du 
ions-carbonate  de  plomb ,  de  chlorure  de  chaux  ,  etc  ,  il  ne  reprenait 
ni  la  propriété  de  se  colorer ,  ni  celle  de  se  séparer  en  sérum  et  eo  cail- 
lot ,  résultat  qui  tend  à  prouver ,  s'il  ne  démontre  pas  avre  rigueur , 
crue  la  lésion  du  sang  est  trop  grave  pour  qu'elle  puisse  disparaître  par 
I  addition  drs  substaoecs  qui  décomposent  ou  neutralisent  en  partir 
l'hydro-sulfate  d'ammoniaque  ;  a  dès-lors,  que  dans  le  traitement  drs 
maladies  qui  peuvent  fournir  des  éVraens  putrides,  c'est  i  prérenir  la 
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formation  de  ceux-ci  que  l'art  doit  s'appliquer ,  c'est  eo  y  travaillant 
qu'il  peut  espérer  des  résultats  vraiment  utiles. 

Depuis  le  moment  où  ie  découvris  dans  le  sang  et  les  urines  du  ma- 
lade dont  j'ai  rapparié  Ihis'oire,  la  présence  de  l'hydro-sulfate  d'am- 
moniaque ,  l'ai  pense  a  le  rechercher  dans  les  mêmes  liquides  et  par  les 
mimes  méthode*  cbei  les  malad  -s  affectés  de  fièvres  typhoïdes  graves 
et  de  résorptions  purulentes,  suites  des  opérations  ou  de  l'ouverture 
des  grands  abcès. 

Mais  jusqu'ici  je  n'ai  pas  rencontré  d'occasions  favorable*  à  la  pour- 
suite de  mes  recherche*.  J'aurais  voulu  des  fièvre*  typhoïdes  arrivées 
à  l'époque  où  les  ulcération»  intestinales  fournissent  une  suppuration 
fétide,  des  résorptions  purulentes  signalées  par  ces  accès  de  fièvre  pré- 
cédés de  frisvoos  et  suivis  de  sueur»  abondantes;  mais  si  ces  graves 
maladies  ne  se  sont  pas  présentées  à  moi  depui<  quelque  temps  ,  ell.s 
sont  assex  fréquentes  pour  qu'en  s'aidani  de  la  méthode  dont  j  ai  tracé 
les  règles  et  montre  1  applical-oo  ,  il  soit  aisé  à  tout  homme  laborieux, 
de  vérifier  quelle  est  la  part  de  l*hydro-Milf.>lc  d'ammoniaque  dans  les 
s  du  sang,  de  lurioe ,  de  la  sueur  des  malades  qui  en  sont  al 
I ,  et  en  général  de  tous  ceux  qui  présentent  1rs  symptômes  dési- 
gnés jadis  sous  le  oora  de  putrides. 

Comme  il  est  toujours  lacile  d'<  xaminer  l'urine,  et  qu'a  en  juger  par 
le  fait  qne  j'ai  cité,  si  l'hydro-sulfate  d'ammoniaque  est  dans  ie  sang  , 
il  est  probable  qu'il  se  trouve  aussi  dans  l'urioc,  c'est  toujours  par  l'é- 
tude de  ce  dernier  liquide  qu'il  faut  commencer.  Voir  s'il  a  prrJu  son 
acidité  et  s'il  est  devenu  alcalin  ;  dans  ce  cas,  employer  les  réactifs 
qui  peuvent  faire  reconnaître  l'ammoniaque  libre  ;  puis  rechercher  par 
l  'étude  de  la  vapeur  de  cette  urine  chauffée ,  si  elle  De  contient  poiot 
d'hydrogène  sulfuré.  Dans  le  cas  où  cette  vapeur  oe  ferait  subir  aucun 


changement  aux  papiers  trempés  dans  des  solutions  de  plomb ,  d'étné 
tique,  d'arsenic  ,  rechercher  si  par  l'additioo  de  l'acide  sulfurique,  01 
ne  pourrait  pas  dégager  de  Pbydrogèoe  sulfuré.  J'ai  examiné  i> 
cette  manière  l'urine  de  plusieurs  malade*  dont  la  suppuration 
était  fétide,  ammoniacale,  etc.,  sans  qu'il  y  eût  cependant  désignes 
de  résorption.  Cet  examen  ne  m'ayant  démontré  ni  ammoniaque 
libre,  ni  hydrogène  sulfuré ,  je  me  suis  arrêté  là;  mais  ai  j'eusse 
trouvé  ces  substances  dans  l'uiioe,  j'en  aurais  poursuivi  la  recherche 
dans  la  soeur  et  dans  le  sang  ;  dans  la  sueur,  en  appliquant  sur  le  creux 
de  l'aisselle,  sur  le  devant  de  la  poitrine  des  papiers  de  eurcuma  ,  de 
tournesol,  du  sous-acétate  de  plomb,  etc.  ;  dans  le  sang,  en  examinant 
sa  vapeur  par  la  mélUode  dont  j'ai  déjà  tant  de  fais  rappelé  les  détails. 

J'espère  que  ces  moyens  de  recherchequi  ne  nécessitent  que  des  réac- 
tifs peu  nombreux  et  d<  s  appareils  très-simples,  seront  appliqués  a  l'é- 
tude des  fièvres  graves,  des  reWptioos  purulentes,  par  le*  hommes  si 
nombreux  qui  comprennent  la  nécessité  de  connaître  dans  ce*  maladies 
l 'altération  des  liquides  et  de  substituer  enfin  la  précision  de  la  science 
au  vague  des  théories  humorales.  Si  je  conlt  ibue  a  provoquer  oes  tra- 
vaux et  si  la  méthode  de  recherche  que  j'ai  ajoutée  aux  méthode*  con- 
nues, trouve  des  application»  en  d'autres  mains  que  les  miennes,  j'au- 
rai atteint  le  but  que  je  me  propose  particulièrement  dans  la  public*- 
tien  de  ce  travail. 

Les  recherches  que  j'ai  faites  sur  la  composition  du  pu*  et  la  raison 
chimique  de  ses  variétés  m'ont  conduit  a  quelque*  considérations  de  phy- 
siologie pathologique  utiles  seulement  a  l'intelligence  de*  phénomènes 
morbides;  mai*  la  preuve  que  j'ai  acquise  de  l'existence  de  l'bydro- 
sultite  d'ammoniaque  dans  le  pu*  qui  a  subi  la  décomposition  putride, 
a  dirigé  mon  esprit  vers  des  applications  plus  pratiques  et  pins  utiles. 
Sachant  que  cette  décomposition  ne  pouvait  avoir  lieu  sans  le  contact 
de  l'air,  agent  iudi*peft**ble  de  tonte  putréfaction,  j'ai  dû  revenir,  après 
tant  d'autres,  à  la  recherche  des  inoyios  propres  à  prévenir  son  con- 
tact avec  le  pus.  Eo  n/appliquant  à  cette  élude,  je  pensai*  à  inciter  sous 
l'eau  le*  parois  des  abcès  (1).  et  je  le  Gs  pour  ceux  du  coude  et  du  ge- 


nou. Je  laissai  pendant  plusieurs  jour»  la  première  de  ces  articula 
dans  l'eau  de  la  petite  baignoire  où  l'opération  avait  été  faite,  pot 
seconde  je  dos  suivre  une  autre  marche. 

Le  malade  étant  placé  dans  un  bain  et  son  genou  mail 
sous  de  l'eau,  quoique  près  de  sa  surface,  je  fi»  dans  l'eodrnit  où  la 
fluctuation  était  le  plus  sensible  une  ouverture  d'un  pouce  d'étendue  ; 
le  pus  écoulé,  je  traversai,  toujours  sous  l'eau,  les  deux  lèvre*  de  la 
plaie  à  leur  partie  m 
Cette  on 


une  épingle,  etie  réunit  par  la 
sur  deux  malades  oe  fut  suivi  d'à 


entortillée. 

accident  ;  mais  le  pus  ne  tarda  pas  a  se  reproduite  et  *  rendre  d'autres 
ouverture»  nécessaires.  Je  pensai  alors  que  la  sortie  du  pus  contenu 
dans  un  abcès  diminuant  la  pression  exercée  sur  les  parois  de  celui-ci 
et  cette  diminution  de  pression  favorisant  l'afflux  du  s«ng,  il  fallait  taire 
succéder  une  compression  permanente  à  la  sortie  du  pus,  pour  préve- 
nir ou  ralentir  sa  reproduction.  J'enveloppai  alors  le*  genou  de* 
deux  premiers  malades  que  j'opérai  de  nouveau  ,  et  plut  lard  ,  de 
trois  antres  doat  j'ouvris  également  des  abcès  sous  l'ean,  avec  des  ban- 
delettes de  diacliylum  déposées  comme  un  bandage  de  Scultrt.  Deux  de 
ces  malades,  très  soulagé*  par  ces  moyens  ,  s' étant  malheureusement 
levés,  je  vis  que  je  leur  laissais  trop  de  liberté,  et,  convaincu  que  la 
des  cirtiliges  constante  dans  les  abjès  des  articulations  i 


destruction  < 


Fiouvait  permettre  le  rétablissement  des  mouvemens,  et  que  le  résultat 
e  plus  favorable  était  l'ankylose,  je  me  décidai  à  traiter  les  genoux  oui 
avaient  été  le  siège  de  ces  abcès  ouverts  comme  de*  fracture*  et  a  le* 
placer  dans  l'appareil  ordinaire  destiné  à  ce  genre  de  lésion  ;  mats 
comme  le*  malades  supportaient  avec  peine  la  contrainte  qui  leur  était 
imposée  et  que  je  craignais  que  le  décubitus  trop  longtemps  prolongé 
□'amenât  de*  escarre*  au  sacrum,  je  suspendis  1  appareil  en  attachant 
de*  corde*  aux  deux  extrémité*  de»  attelles  latérale*.  Ainsi  ayant  pour 
point  de  départ  me*  recherche*  *or  le*  danger*  de  la  putréfaction  d» 
pus,  je  conçus  et  je  mi*  à  exécution  dans  les  abcès  chroniques  du  ge- 
nou une  méthode  de  traitement  qui  coosistc  :  1»  à  donner  issueau  pus, 
l'articulation  malade  étant  placée  sou»  l'eau,  et  à  réunir  par  première 
intention  et  toujours  sou*  l'eau  la  plaie  qu'on  vient  de  faire;  S  à  exer- 
cer immédiatement  la  compression  au  moyen  de  band  lettes  de  diacby- 
lum  ;  3*  a  maintenir,  jusqu'à  ce  que  l'aok-ylosc  soit  produite  ,  les  os  de 
la  cuisse  et  de  la  jambe  dan*  l'extension  et  dans  on  rapport  Ose  à  l'aide 
d'an  appareil  de  fracture;  4"  à  suspendre  cet  appareil  de  manière  à 


(I)  U  »  a  cinq  ans,  M.  Meuiat.  connu  par  te»  travaus  inr  .Trmpjime.  causant 
arec  moi  sur  le»  dangers  qui  Mai  vent  l'estrattiou  des  corps  étrangers  du  genou, 
cl  qu'on  attribue  gcucrslcmcnl  i  l'action  de  l'air,  émit  1  idée  de  faire  sou»  l'eau 
I  extraction  isc  ce»  cuep»  étrangers.  Qnel  que  juste  que  nous  nanti  cette  idée, 
elle  ceua  de  nou»  préoccuper  l'on  et  I  autre.  M.  Measiat  fil  de»  travaux  sur  I  ou- 
verture «tes  abcès  de  la  poitrine  sans  se  La  rappeler,  et  moi  -même,  dao»  de»  ei- 
pérsencea  nombreuse*  que  j'entrepris,  il  y  quelques  années,  sur  les  morrns  de 
preveitie  l'eolrv*  de  l'air  dans  les  aher*  par  congestinn,  en  faisant  écouler  le  pus 
a  travers  des  tube»  garnis  d*  soupape»  ;  je  ne  songeai  paa  Le  moins  du  monde  à 
substituer  l'ouverture  sous  l'eau  t  ce  niojen  compliqué  et  sans  aciioo  utile, 
aussi  l'ignore  moi-tnenic  ,  pelle  influence  a  pu  esererr  sur  le  developjiemrot  de 
mes  idée»  celles  de  M.  Mesaùrt,  an  tnjel  de  Vealraeuoo  des  corps  étrangers  do 
genou.  Quoi  qn  il  en  sost,  je  devais  a  la  vérité  et  a  mon  attachement  pour  un 
homme  que  je  crois  appelé  a  sers.r  la  science .  de  rappeler  ce  qui  lui  appartient 

*o»  te»  danger»  de  1  action  de  rtlr  a  I.  ,01t«  des  opérations,  Ailken  propos*  de 


permettre  au  malade  des  monvemens  de  totalité  «an*  en 
pendant  entre  les  os  dont  on  veut  obtenir  la  réunion. 

Il  m'est  impossible  de  faire  connaître  aujourd'hui  les  résultats  de 
cette  méthode  complexe ,  parce  que  l'idée  première  n'ayant  été  mise  à 
exécution  que  depuis  trois  mois  au  plus  ,  je  ne  possède  encore  aucune 
observation  complète ,  et  que  les  moyens  additionnels  qui  ont  porté  la 
méthode  au  poiot  que  je  viens  d'exposer ,  étant  plus  récens  encoie,  les 
observations  commencées  oe  permettraient  poiot  de  la  juger  avec  tous  :*i 
avantages.  Du  reste  ,  pour  exposer  un  traitement  appliqué  aux  abcè* 
des  articulations ,  il  faudrait  revenir  sur  l'anatomie  pathologique  de* 
tumeurs  blanches,  sur  le  diagnostic  de  leurs  diverse*  variétés,  et  l'in- 
terprétation des  phénomènes  qu'elles  présentent.  Je  réserve  pour  un 
autre  temps  la  publication  de  me*  travaux  sur  ce  sujet,  et  si  j'ai  cru 
devoir  exposer  la  méthode  de  traitement  que  j'applique  aux  abcès  des 
articulations  ,  c'est  pour  montrer  que  le*  lecuerehet  scientifique*  qui 
font  la  partie  fondamentale  de  ces  mémoires  ne  sont  pas  restées  sans  ré- 
sultat ,  et  pour  prendre  date  en  q  ielque  sorte  d'une  méthode  que  je 
crois  appelée  à  perfectionner  le  traitement  d'une  maladie  très  grave  et 
dis  plus  rebelles  à  no*  moyens  ordinaires.  Je  fais  ici  ce  que  j'ai  fait 
dan*  les  années  précédentes  pour  la  dissolution  de*  calcul*  iirinaires  et 
la  cure  radicale  des  hernies  ;  quelques  joers  de  réflexions  beurensrs 
suffisent  à  l'invention  d'une  méthode;  des  années  sont  nécessaires  pour 
lui  dooner  un  développement  pratique,  pour  fixer  par  l'expc  ience  le 
jugement  que  l'on  en  doit  porter  :  ce  temps  est  trop  long  pour  qu'on  oe 
public  que  lorsqu'il  est  écoulé  des  travaux  qui  ont  cha  uc  jour  pour 
témoins  on  grand  nombre  de  voyageurs  et  d'élève*. 

faire  l'opération  césarienne  dans  un  bain.  Sans  répéter  avec  Jonh  Bell  qu'une 
telle  idée  est  le  résultat  du  délire  de  l'esprit  s) tlématique ,  je  dois  faire  remar- 
quer qu'elle  est  fondée  sur  une  opinion  justement  démontrée  fausse,  savoir  que 
I  air  e»t  un  fluide  irritant,  et  que  c'est  son  contact  avec  le»  tissus  incisé»  qui  en 
détermine  l'inflammation.  L'air  n'est  pas  irritant  par  lui-même,  mais  c'est  on 
élément  indispensable  de  la  putréfaction;  si  son  introduction  dans  le>  va-tes  ab 
ces  est  ti  dangereuse,  ce  n'est  pas  epi'il  en  enflamme  le«  parois  par  une  action 
directe,  c'est  qu'il  permet  la  putréfaction  dn  pus  qui  s  séjourne,  et  ce  pu«  pu- 
tréfié contient  les  élément  les  plu»  nuisible».  Je  crvis  donc  qne  si  I  idée  de  tai  e 
des  opérations  sous  l'eau  ne  m  appartient  point,  eo  appliquant  cette  id<  e  a  1  ou- 
verture des  abcès,  en  me  proposant  de  le  faire  pour  les  grandes  collections  san- 
guines ,  je  l'ai  étendue  lus  cas  dans  lesquels  une  laine  théorie  en  fait  le  mieus 
comprendre  I  utilité. 
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ACADÉMIE  DES  SCIENCES. 
tcAirci  rcu.iv"  strrtMMc  (837. 

Celle  séance  i  été  consacrée  a  la  lecture  de»  cloge»  Je  MM  Desfonlaines  et 
LabilUrdièrc  :  p»r  M.  i-'loureu»  .  cl  à  la  heture  d'un  mémoire  sur  U  végétation 
i  di.m  If  rc  c  aux  différentes  époques  de  la  formation  lu  globe  ,  par  M.  Broogiiiart 
fils.  Voici  des  extrait»  d.  ta. Ile»  de  cet  lectures  qui  ont  cle  écoulées  arec  un  inté- 
■  ét  soutenu. 

rjusci  di  m*  orarostsisf  ».  par  ■  ruscau»,  secrétaire  perpétuel  de  l'Acadé- 
mie des  scitucr»,  pour  les  sections  des  science  1  physique*. 

Panai  les  sa>aos  dont  les  travaux  remplissent  notre  âge .  nnl,  dit  M.  Floureua. 
ne  rappellera  des  idées  plus  dourct,  une  lie  plus  simple  cl  plu*  laborieute,  et  des 
idées  plus  chères  à  I  Académie,  que  relui  dont  j'écris  aujourd'hui  l'histoire. 

■  Rene  t.ouiebe  D  tfoutaines  naquit  au  bourg  de  Trembla»,  d- parlement 
d  Ile-elVilaine.  le  14  février  l.iV.  Cet  enfant,  qui  devait  un  jour  honorer  les 
sciences.  Tut  d'abord  jugé  incapable  de  toute  instruction.  Le  premier  maître  au- 
quel on  le  confia  prononça  Vil  n'était  bon  à  r.en,  et  sur  ce  beau  pronostic,  peu 
s'en  falbil  q:ie  le  père  de  M.  Desfontaines  ne  te  décidât  a  en  (aire  un  mousse.  U 
aurait  eu  am>i  uu  trait  de  conformité  de  plus  avec  ce  Linoe  sur  les  traces  de  qui 
il  devait  marcher  par  la  suite,  et  qui  Commença,  dit-on,  par  être  place  cbei  uu 
cordonnier. 

w  On  se  fit  bientôt  une  plus  juste  idée  de  re  qu'il  valait  ;  envoyé  an  collège 
de  bennes,  U  »  remporta,  dès  la  première  année,  plusieurs  pris,  et  tout  étonne 
de  re  premier  succès,  il  eu  instruisit  au-sitot  «on  père,  en  lui  recommandant  sur- 
tout d  eu  faire  part  à  son  ancien  nuitre  cl  de  ne  pas  oublier  de  lui  rappeler  sa 
prédiction,  qu'il  ne  serait  bon  à  rien,  petite  xeng,  ance  qu'il  eut  souvent  occa- 
sion depuis  de  répéter. 

»  Yoilà  ce  qu'était  l'enfant  :  voici  ce  nue  fut  le  jeune  homme.  Des  qu'il  put  se 
passer  des  secours  de  sa  famille,  il  les  refusa,  quelques  rigoureuses  privations  qu'il 
eût  a  •'imposer  encore  ;  et  la  mort  de  son  père  l'ayant  misa  la  tête  d'une  fortune, 
qui,  à  cette  époque  et  dans  le  pays  ou  il  avait  pris  naissance,  lui  retenait  pres- 
que entière  en  sa  qualité  de  fils  aine ,  il  la  partagea  entièrement  entre  ses  deoi 

vriiri. 

»  M.  Desfnataincs  vint  a  Paris  vers  1773  pour  étudier  la  médecine.  Vicq- 
il'Atvr  professait  alors  in  Jardin  des  Plantes  le  ('.•«■.  d'anutnmit  dont  le 
(.Ij»",  seul  fragment  de  ce  cours  qui  nous  soit  parvenu,  a  marqué  pour  la  science 
Je  commencement  d  une  ère  nouvelle.  M.  Ds  «fontaines  avait  conservé  un  souvenir 
profon  I  de  l'impression  extraordinaire  que  faisaient  sur  un  auditoire  immense 
les  vues  transceadantes,  la  marche  originale,  la  parole  éloquente  de  ce  beau  gé 
nie.  Mais  une  sensibilité  excessive  are  lui  permit  pas  de  suivre  ce  grand  maître 
aussi  loin  qu'il  l'aurait  voulu  fi  w  tourna  donc  tout  entier  vers  la  botanique,  et 
snn  ardeur  pour  l'étude  le  fit  bientôt  remarquer  par  Lemonnier  qui  enseignait 
alors  cette  science  an  Jardin  des  Plantes,  et  qu'un  grand  fonda  de  birnv,  illance 
tendait  l'ami  et  comme  le  père  de  ses  •  lèves.  C'est  ce  même  Lemonnier  qui  ap- 
I  •  l.i  Bernard  dejussieu  .  Trianon.  qui  Tut  le  premier  protecteur  de  Commcrson 
H  de  Lahi'lardière.  qui  se  donna  pour  suppléant  M  I  aureul  de  Juisieu  et  sut  se 
ménager  pour  successeur  M.  Desfontaines.  De  pareils  traits  honorent  la  vie  d'un 
savant  autant  qur  les  plus  brans,  oavrages.  Il  semble  même  que  parvenu  à  une 
positio  i  supérieure  un  savant  n'est  pas  moins  tenu  d'enrichir  la  science  de  gens 
I  abtles  qne  de  faits  nouveaux  ;  peut-être  n'j  a-t-il  pas  moins  de  mérite  pour  lui 
.  taire  l'une  de  ces  découvertes  que  l'autre,  et  sûrement  il  ne  saurait  y  ru  avoir 
moins  à  la  proclamer. 

■  A  ramifie  de  Lemonnier  M.  Drsfontaines  ne  tarda  pas  à  joindre  une  amitié 
toute  insu  précieuse,  celle  de  l'illustre  Uurent  de  Jussieu. 

>  M.  Dcsfootaines  moutra  bientôt  qu'il  était  digne  de  l'amitié  d'aussi  grands 
botaniste»;  il  fut  bientôt  connu  pour  un  botaniste  distingué  et  ne  tarda  pas  à  étn 
reçu  à  l'Académie  ;  it  avait  alors  33  ans. 

•  Une  circonstance  vint  encore  ajouter  un  nouveau  pria  a  cet  honneur;  e'e»l 
que  les  voit  s'étânt  partagées  également  k  son  élection  entre  M.  Teissier  et  lui, 
I  Académie  demanda  au  roi  la  nomination  simultanée  ries  deux  sujets  et  l'obtint. 
M.  Tcisiacr  fut  nommé  adjoint  en  titre  et  M  Destontajnet  adjoint  snrnu- 
ii-éraire. 

•  Parmi  I  s  mémoires  que  notre  botaniste  avait  présentes  a  l'Académie,  il  en 
est  surtout  où  brillait  déjà  re  taluut  pour  l'observation,  mélange  heureux  de  sa- 
gacité par  où  l'esprit  découvre  ce  qu'il  faut  voir,  et  de  patience  par  oà  il  Toit 
bien  to  it  re  qu'il  découvre.  Mous  s  oui  -us  parler  de  son  mémoire  sur  Y  irritabi- 
lité des  plan  tri. 

a  Les  moavemcns  conlrartilr*  des  feuilles  et  des  corolles  vaguement  connus 
depuis  bien  des  siècles,  avaient  été  rnfin  observés  et  décrits  avec  soin  par  1rs 
Duhamel,  les  Bonnet,  les  Linné.  M.  Deafonlaioes  soumit  a  la  même  étude  les  or- 
ganes contractiles  de  la  fructification.  Il  vit  tour  à  tour  les  iiistiles,  les  etamines, 
les  Heurs  entières,  te  courber,  te  redresser,  tourner  snr  rlles-nièmes  comme  sur 
un  pivot  au  moment  de  la  fécondation,  el  jamais  peut-être  sujet  plus  attachant 
n'avait  appelé  l'attention  d'un  observateur  plus  soigneux  de  tout  toir  et  de  tout 
noter. 

»  A  peine  M.  Desfontaines  était  il  de  l'Académie,  qu'il  forma  le  projet  d'un 
visage  aux  rote»  de  Barbarie,  pat  s  déjà  parcouru,  a  la  vérité,  an  commencement 
dn'dix  huitième  siècle,  par  le  célèbre  vovageur  Sbav»,  mais  qu'aucun  naturaliste 
n'avait  visite  depuis  L'Académie  applaudit  a  ce  voyage  et  en  fit  les  frais.  Il  partir 
donc  pour  Tunis  le  16  août  1783,  resta  plus  de  deux  années  en  Barbarie,  ex 
pl. ira  snr  presque  tons  les  points  les  deux  rot anmes  de  Tunis  et  d'Alger,  cl  ne  re- 
vint en  France  qu'avec  celte  riche  moisson  de  plantes  qu'il  publia  depuis  sous  le 
titre  de  i:-  atlantique. 

m  Cet  ouvrage,  résultat  de  hait  années  d'études  et  de  Y  examen  de  près  de 
deux  mille  plantes,  parmi  lesquelles  l'auteur  coop'e  jusqu'à  trois  cents  e«pcce» 


nouve  les,  est  devenu  comme  une  de  ces  bases  fondamentales  sur  lesquelles  a  été 
béli  l'édifice  aujourd'hui  -i  imposant  de  la  grograpbie  botanique.... 

<*....  C'est  en  ne  négligeant  aucun  détail  de  localité  dans  les  lions  qu'on  e*t 
arrivé  a  deeouv,  ir  tes  grandes  lois  de  la  distribution  du  règne  végétal  sur  le 
globe;  comme  c'est  en  ne  négligeant  aucun  détail  caractéristique  dans  la  des- 
cription dn  espèce»,  qu'on  est  arrive  à  ces  nomenclatures  régulières  el  a  ces 
méthodes  savantes  qui  font  aujourd'hui  notre  admiration. 

k  Peu  de  temps  après  son  retour  de  Barbarie,  M.  Drsfbntaiocs  fut  nommé  à  la 
chaire  de  bo'anique  du  Jardin  des  Plante»,  en  remplao  ment  de  Lemonnier,  qui 

ne  désirait  rirn  tant  que  d'avoir  un  pareil   r  r. 

■  La  tlore  atlantique  ne  fut  publiée  qu  en  lîiiS,  et  cette  publication  est 
aussi  celle  dans  laquelle  M.  Dr>d  ntjinos  communique  i  l'Académie  ses  belles  oh 
servalions  sur  U  structure  des  plantes  munocott  tédones.  observation»  dont 
l'influence  a  été  si  étendue,  el  qui  en  ont  amené  tant  d'autres. 

»  Jusque  là  on  n'avait  réellement  étudié  que  les  arbres  dicotylédones.  Le  peu 
qu'on  avait  aperçu,  et  à  divers, lrm|4,  delà  tige  île  quelque»  palmiers,  n'a- 
vait conduit  à  aucun  résultat.  Approfondissant  la  structure  de  relie  tige,  M.  Des- 
fontaines conçut  I  premier  celte  grande  idée  que  là  se  trouvait  le  ttpc  d'une  or- 
ganisation nouvelle  el  commune  à  ton»  les  végétaux,  à  un  seul  rottlrdon. 

»  Daubei.ton  lui  même,  quoique  veno  en  ce  point  après  M.  Desfontaines,  n'a- 
vait guère  vu,  dans  la  -tructnrr  du  palmier,  comparée  à  celle  de  nos  arbres  or- 
dinaires, qu  une  cirron«lance  particulière.  M.  Desfobtaines  vit  seul,  dan»  Ir  fait 
particulier,  le  (ail  général,  et  dans  re  fait  général,  la  base  de  la  grande  division 
de  tous  1rs  végétaux  phanérogame»  en  deux  clas-es.  fondées  non-seulement  sxrr 
les  caractères  extérieurs,  mais  sur  la  structure  interne,  donnant  ain»i  te  premirr 
etemple  connu  en  botanique  de  l'application  ries  rrrherrbrs  anetonriques  au  per- 
fectionnement des  méthode»,  et  agrandissant  par  une  même  découverte  toutes  le» 
roules  de  la  science. 

Dès  que  M.  Desfontaines  avait  été  nommé  professeur  au  Jardin  des  Plante», 
il  avait  donné  à  renseignement  de  la  botanique  oiir  forme  toute  nouvelle,  ea  rat- 
tachant aux  détails  arides  de  la  classification  et  de  la  nomenclature,  les  lois  ane- 
lomiqucs  et  physiologiques  dnes  ans  profondes  recï.errbeidestïrevr,  des  Malpig- 
bi,  des  Haies,  des  Duhamel,  c'est-à-dire  la  partie  la  plus  intéressante  de  la 
science,  el  jusqu'alors  la  plus  négligée  dan»  les  cours.  Le  sacrés  le  plus  complet 
couronna  relie  heureuse  tentative.  On  se  pressait  en  foule  à  ces  leçons,  et  pen- 
dant plus  de  quarante  années  plu»  de  quinte  cents  personnes  tenaient  i  chaque 
printemps  entendre  M.  Detfnnlaines  au  Jardin  de»  Plantes.  Presque  ton»  ceux 
qui  savent  aujourd'hui  la  botanique  en  France,  l'ont  apprise  ou  de  lui  ou  de  bo- 
taniste» qui  furent  tes  élèves.... 

■  Mai»  pour  un  professeur  de  tiolaniqne,  et  surtout  dans  nn  établissement  tel 
que  le  Muséum  d'histoire  naturelle,  des  leçons  ne  sont  qu'une  partie  de  la  lirbe 
importante  qui  lui  est  confiée.  M.  De-fontaine»  ne  quittait  le  travail  de  ses  le- 
ç.ms  que  pour  celui  des  herbiers  ;  il  ne  quittait  les  herbier»  que  pour  les  plante» 
de  l'école  de  botanique,  et  de  celte  étude  continuelle  naissaient  a  chaque  instant 
des  résultats  précieux  pour  la  science. 

•  U  a  fait  connaître  ainsi  sua ee<siveinral  une  foule  d'espèce»  nouvelles;  il  a 
publié,  en  1801,  le  Tableau  de  fer-i/-  botiniqtte;  de  48U7  à  «808,  un  Choix 
Jtt  plumet  atu  camlïaire  dé  Tnurnrfhn;  il  avait  déjà  publié,  en  1801  ,  la  pre- 
mière édition  do  Cttnlnçtir  aV«  pluttt't  dn  Jurxln  d-i-Rn  ,  ouvrage  dont  la  se- 
conde édition  est  de  I  RI  S,  la  troisième  de  1  PÏ'J  et  le  supplément  de  1830,  c'est- 
à-dire  trois  années  »enlen:ent  avant  sa  mort. 

>  Un  grand  naturaliste,  Cutier,  a  soasrnl  dit  qu'il  rrosait  ne  pas  avoir  été 
moin»  utile  à  la  science  par  les  collections  qu'il  avait  criée»  ou  mises  ea  ordre,  que 
par  tous  »e»  ou>  rage».  Ht  Desfont  ai  or»  ne  seutait  pas  moins  vivement  l'utilité 
d'u  i  pareil  travail,  et  fa  prr»éverance  avec  laqrM'Ile  il  le  poursuivit  drpui»  ton 
enlrre  as  muséum,  fait  que  no»  collrctions  dr  botani  rue  ,  U  »  plus  rirhrs  peut- 
être  qu'on  ail  jamais  vues,  te  recommandent  autant  par  la  savante  el  lumineuse 
di»|>o*ilion  que  par  le  nombre  des  matériaux  dont  elles  te  composent. 

a  M.  De. fontaines  ne  cultivait  pas  seulement  la  botanique  pour  elle  même  ;  il 
a  cherrhé  constamment  à  la  rendre  utile  en  l'appliquant  à  l'agriculture.  Le  deVtr 
d'encourager,  dan»  notre  pats,  la  culture  îles  arbre»  étrangers ,  lui  inspira  le  li- 
vre qu'il  publia,  m  1 8UVJ,  tons  le  titre  d' llittaire drt  nrbrti  et  arbniteaux  rjut 
ptavrnt  élrt  cultivés  en  plein*  terr*  sur  U  toi  de  la  France. 

>  Oa  ne  sait  pas  assr»  que  la  France  produit  naturellement  nead'arbrea  et  d'ar- 
brisseaux. On  oublia  trop  que  les  espères  mêmes  qui  font  la  base  de  notre  agri- 
culture, la  vigae,  l'olivier,  le  pécher,  l'abricotier,  le  mûrier,  le  noter,  anus  sont 
venu» de  l'étranger.  On  oublie  trop  surtout  combien  il  serait  aisé  de  multiplier 
da  pareilles  conquête»,  et  combien  encore  il  en  reste  à  faire. 

•>  Mais  ce  qu'il  importe  de  remarquer  ici,  c'est  que  tous  ce»  progrès  de  l'agn  - 
culture  se  lient,  d  une  manière  immédiate,  aux  progrès  île  la  botanique.  C'est  la 
dtsir  de  connaître  le»  plantes  nouvelles  qui  a  excité  le  gotil  de»  vos  ares  ,  et  ce 
tuai  des  lovagriirs.  dr*  bolamslrs  qui  nous  ont  rapporte,  au  péril  de  leur  vie, 
toutes  cet  espère»  qui  fool  aujnurd  bui  l'ornement  on  la  richesse  de  notre  pasv 

a  Pendant  son  séjour  en  Barha'ie,  M.  Desfonlaine»  availadres»é  régulièrement 
à  Lemonnier  une  snilr  de  lettresdans  lesquelles  il  comptait  retrouver  plus  tard  U- 
matériaux  de  la  relation  de  son  voyage...  Malheureusement  une  partie  de  ce*  Irt- 
tresa  été  perdue,  et  nous  n'aso  <t  que  quelque  s  fragmrns  dn  vntage:  niais  ces  fra; 
men»  sont  pleins  d'intérêt  el  d'un  intérêt  qui,  de  nos  jours ,  s  r»t  encore  accra 
par  la  conquête  d'Alger. 

■  M.  Desfonlaine»  avait  déjà  fait  ronaaitre,  dan»  îles  mémoire»  particuliers,  le 
latnt  d*  Lrbie.  espèce  de  jujubier  dont  1rs  l^ttonhagrs,  anciens  peuples  de  la 
I .s  lue,  avaient  emprunté  leur  nom  ;  l'espèce  de  thénr  i  friands  doux  dont  1rs 
fruits  servent  penrlaut  I  hiver  aux  peuples  du  noal  Allas.  Il  avaitdécrit  le  dattier 
arbre  dont  il  n  est  presque  aucune  partie  qui  n'ait  pour  le»  Arabe»  son  utilité. 

m  Indépendamment  de»  ouvrages  prinripaut  qui  viennent  d'être  indiqués ,  U. 
Desfontaines  a  enrichi  la  science  de  plusieurs  faits  curieux,  et  ses  observations  ne 
cessèrent  que  lorsque  la  vue  lui  fut  refusée.  Son  dernier  travail,  pnbbé  en  (Sjl, 
ton»  le  titre  A' Expériences  sur  la JéonJation  artijktelle.  montre  quel  fnl  jus- 
qu'à la  fin  sondésir  d'apprendre,  son  be»oin  de  connaître  la  vérité.  Anrès  avoir 
professé  pendant  de  longues  années  la  théorie  dr  la  fécondation  texne'le  de»  plantes. 
I  et  I  avoir  profrssée,  comme  il  le  dit  lui-même,  presque  sans  hésiter,  il  ne  fallut 
'  qne  quelques  objections  élevées  ou  plutôt  renouvelées  par  quelque*  botanistes 
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ran,  pour  l'obliger  de  soumettre  de  nouveau  la  question  h  on  rigoureux 
n»n.  Le  rrsultal  de  se*  rspériencea,  oa  le  sait,  fui  de  confirmer  pleine  ment  I* 
théorie  de  le  fécondation  sesucllr. 

»  C'est  «en  l'é|ioqoe  où  il  terminait  cet  recberebei  qu'il  perdit  entièrement  la 
eue,  nuit  il  conter»  toujours  la  mémoire,  et  rette  mémoire  éUil  lelle  qu'elle 
toi  rappelait  d'une  manière  sâre.et  tontes  ces  plantes  au  milieu  desquelles  il  «tait 
vécu,  et  jusquk  U  pbce  occupée  parchatune  d  élies. 

»  yi.nl  a  r.cli.ite  de  sou  ime,  elle  lut  toujours  le  mente:  toujours  bienveil- 
laot.  toujours 
ses  amii.  set 
u  cher». 

•  Telle  a  été  cette  suite  de  recherche»  ingénieuses,  d'études  profondes,  qui 
ont  rempli  la  ne  de  M.  Desfontaiora.  Il  a  laisse  à  la  botanique  descriptivr  des 
travaux  d'une  perfection  achetée  ;  »  l'anatomie  «'g* laie,  une  découverte  d'un 
ordre  éminent. 

•  A  la  vérité,  il  s'était  moins  occupe  a  rattacher,  a  subordonner  entre  ellrs  les 
familles  des  plantes  par  quelque  lien  général,  qu'à  bien  circonscrire  ebacnoe 
d'elles,  on  a  marquer  nrtlement  I  ensemble  des  caractères  qui  la  déterminent. 

•  Os  famille»,  ainsi  circonscrites,  lui  semblaient  former  comme  autant  de  pe- 

iiulaUoos  dislinctes  entre  lesquelles  le  nombre  des  espèces  connues  se  partageait 
brt  inégalement  Et  ce  qui  donne  une  force  singulière  à  cette  matière  dont  M. 
Detfontainc»  envisageait  le  règne  végétal .  c'est  que  M.  Cuvjer  s'ctail  arrêté  h 
une  sue  presque  semblable  pour  le  rfguc  animal,  u  semblait  an  grand  roologiste 
qu'une  sorte  de  cireonvallatioo  séparait  les  unes  des  autres  le*  classes  de  ce 
règne. 

»  Si.  après  avoir  es«ayé  de  faire  roonailre  les  travaux  de  M.  Desfontaines.  je 
revenais  ans  qualitrs  de  son  nt,  qualités  qui  se  sentent  |>l*t  qu'elles  ne  s'analy- 
sent, je  trouverais  bien  des  (ails  a  rappeler  encore;  je  rappellerai  du  moins  sa 
courageuse  aaulié. 

Lorsque  Raoond  fut  jeté  dans  les  cachots  en  1791,  époque  ou  l'intérêt  pour  le 
malheur  fut  souvent  pool  comme  un  crime,  il  s'empressa  de  Ini  donner  des  mar- 
ques de  dévouement,  et  il  fut  presque  le  seul  ami  qui  lui  en  donna. 

•  M.  Desfoutaines  est  mort  le  IG  novembre  t834,  k  l'ige  de  85  ans,  après 
avoir  excerc*  pendant  un  drmi-siècle,  sur  l'histoire  naturelle  cl  su/  la  plupart 
de  ceai  qui  l'ont  cultivée  durant  celte  époque,  use  influença  reconnue  de  tous 
et  de  tous  respectée.  M-  I*»ionlsines  a  prouve,  k  l'honneur  des  hommes, 
qu'un  rseur  bienveillant  est  aussi  nue  forcé,  cl  que  la  boule  peut  être  une  puis- 
sance. ■ 

iioct  nisioxiçjn»  oc  JircjCLa-ici.iui  ne  nnniiioiÈti  j  par  s».  rLocsus. 

•  La  vie  de  H.  Labillardière  a  en,  sons  plusieurs  rapports ,  une  grande  confor- 
mité avec  celle  de  U.  Desfonlaines.  Ils  riaient  k  peu  près  du  même  âge;  ils  vin- 
rent k  Varia  vers  la  même  époque;  ils  y  vinrent  également  pour  étudier  eo  mé- 
decine ;  un  même  gont  les  jeta  dans  la  botanique,  et  de  la  botanique  dans  les 
vovage»  ;  enfin  une  amitié  constante  les  a  lies  pendant  plus  de  cinquante  années, 
et  la  mort  de  l'un  n'a  précède  que  de  quelques  mois  la  perte  de  I  autre. P,  a  donc 
paru  ronvenable  <le  réunir  leurs  éloges  Jim  une  mèmescance. 

»  Kl  cependant  «  maigre  tant  de  conformités  dans  leur  tir.  presque  loul  était 
contraste  dans  leur  caractère.  Autant  l'un  avait  l'humeur  douce  et  facile  .  autant 
l'autre  iirèvetiiaitau  premier  abord  quelque  chose  d'acerbe  et  d'austère;  autant 
l'un  avail  besoin  de  se  cou  lier  k  ses  amis,  autant  l'antre  semblait  craindre  de  se 
livrer.  En  uomot,  autant  M.  besfootames,  plus  occupe  de  rechercher  les  bonnes 
qnalitesdcs  autres,  laissait  aisément  pénétrer  lr«»ienne».  autant  M.  LaUllanlirre, 
plus  frappé,  de  leurs  cotés  defredirux,  s'allarbait  i  leur  cacher  k  son  tour  ,  snus 
un  esprit  mordant  et  caustique,  tout  ce  qu'il  y  avait  de  bon  dans  son  àsue.  Anstj 
saf6sait.il  de  voir  l'un  pour  l'aimer,  et  falltil-il  avoir  pratiqué  l'autre  pendant 
longtemps  pour  le  bien  connaître,  c'est  k-dire  pour  découvrir  k  quel  point  et  k 
combien  de  titres  il  était  digue  de  respect  et  d'estime. 

•  Jacques- Julien  de  Labillardière  naquit  k  Aleoçoa  le  ti  octobre  1755.  Après 
de  iris-honoes  études  faites  dans  le  collège  dt  celle  ville,  il  ve  rendit  k  l'école  de 
médecine  de  Montpellier.  Gonaa  y  professait  la  botanique,  et  M.  de  Labillardière 
cal  pour  premier  maître  l'ami  même  de  Conamerson  ,  de  ce  voyageur  célèbre, 
mmuamon  de  Boucainville.  et  le  premier  naturaliste  français  qui  ail  parcouru 
,  r,  îeTres  australe/que  M.  de  Labillardière  devait  visiter  plus  tard. 

.Delà  l'acuité  de  médecine  de  Montpellier,  il  Tut  k  celle  de  Paris,  où  il  recul 
le  grade  de  docteur  vers  178V. 

•  A  compter  île  cette  époque,  sa  vie  n'est  pins  qu'une  suite  presque  non  in- 
terrompue de  voyagea  ou  île  rerhenbes  pour  la  holeniqur.  L'n  premier  voyage  le 
conduit  eu  Angleterre,  où  il  étudie  les  riches  collections  de  Banks  ;  un  second  le 
conduit  sur  les  Alpes  rl  sur  les  montagnes  du  Dauphiui-.rUt  1786,  il  se  rend  en  Sy- 
rie, et  là.  pendant  drus,  années,  ilesplore  en  ton»  sens  les  plaines  drs  environs 
de  Damas,  le  mont  Liban,  le  muni  Carmrl.  Imites  1rs  montagnes  vo  sjnes... 

p  Revenu  de  ce  beau  vosage.  M.  de  tabillardière  se  pressait  d'en  publier  les 
résultats,  lorsque  tout  k  coup  s'oflrit  k  son  ar  Jeor  l'occasion  d'un  nouveau  vosage 
et  plus  important  encore...  On  était  en  I7!»l .  et  l'assemblée  constituante  venait 
de  décréter,  d'après  une  demande  adressée  par  la  société  d'histoire  naturelle  , 
qu'une  expédition  maritime  serait  entreprise  pouralltt  k  la  recherche  de  Lapey- 
roose.  .         .    .  . 

m  Mais  Lapeyrooseel  ses  comparons  ne  'levaient  plus  cire  rendus  k  leur  pa- 
irie. Le  lieu  même  de  leur  naufrage  ne  put  être  reconnu,  comme  chacun  sait,  dès 
re  premier  vosage;  la  France  ne  ■levailêlre  in.tmile  que  longtemps  après  du  sort 
Je  ces  hommes  doat  la  destinée  l'a  si  profondément  occupée,  et  dont  le  souvenir 
vivra  k  jamais  consacre  par  le  malheur  et  La  glaire. 

>  Considère  dans  ses  résultats  scientifiques,  le  voyare  H  la  recherche  Je  La- 
peyrrouie,  conduit  par  d'Entrccastcaui,  a  été  l'un  des  plus  importaas  de  ce  genre 
pour  la  navigation  et  la  géographie,  et  l'on  conçoit  combien  il  devait  intéresser 
l'histoire  naturelle,  surtout  k  celte  époque  oh  les  production*  des  terres  australes 
comnsençaienl  k  peine  k  être  connues... 

»  Lorsque  I  escadre  française,  après  tant  et  de  si  périlleuses  recherches,  après 
avoir  perdu  son  chef,  le  contre  admirai  d'Eatrrrastesiix ,  aborda  enOn  k  lue  de 
Java  .  elle  fol  déclarée  prisonnière  de  guerre  dès  son  arrivée  dans  cette  lit  :  M. 


par  lui  de»  i 
tond* .  ou  i 


propoc 


de  Labillardière  fuldèpooine  de  ses  collections ,  et  ces  collections  furent  trans- 
portées en  Angleterre.  Banks  s'empressa  de  les  lui  faire  rendre ,  et  les  lai  ren- 
voja  sans  même  les  avoir  regardées.  U  aarait  craint ,  disait-il ,  d'enlever  nna 
seule  idée  botanique  k  uo  homme  qui  était  aile  Les  conquérir  toi  dépens  de  sa 
vie. 

»  Les  observations  recueillies  par  Labillardière  pendant  son  long  et  pénible 
voyage,  furealconsignêes  par  lui  dans  les  publications  suivantes  :  la  Relation  du 
voyage  d  la  rechei  ehe  de  L-peyrotue ,  la  Flore  de  U  Nouvelle  Hollande  et 
la  Flore  de  la  iYouveUe-CnUJonir. 

»  La  Flore  île  la  Pfouvtlle-Hotlandt,fn\Xiit  en  1801 ,  est  le  premier  ou- 
vrage  où  les  botanistes  aient  pu  se  faire  une  idée  générale  de  la  végétation  sin- 
gulière de  cette  terre,  végétation  dont  l'étude,  q.ielques  années  plus  taed.  devait 
inspirer  k  1  un  des  plus  savans  botanistes  de  notre  époque,  M.  Robert  Broun, 
des  idées  si  philosophiques  et  si  profondes. 

»  La  Flore  de  la  .YouveUe-Calèdonie.  complément  de  relie  de  la  Nouvclle- 
nollande.  a  étendu  les  hases  de  la  botanique  des  terres  australes. 

M.  de  Labillardière  ne  s'est  pas  borné  d'ailleurs  aux  piaules  de  ces  dent  pari. 
Il  décrit  ou  indique ,  dans  la  relation  de  son  voyage ,  toutes  celles  qu'il  a  pu  re- 
cueillir  dans  toutes  les  îles  qq'il  a  visitées ,  et,  constamment  guidé  par  des 
d'utilité  publique ,  on  le  voit  s'attachent  partout  durant  ce  voiage  a  réel 
avec  le  plus  grand  soin ,  celles  de  ces  plantes  qn'il  pouvait  être  utile  de  conter- 
ver  et  de  propager. 

»  C'est  ainsi  que  nos  colonies  d'Amérique  lui  doivent  Varlre  i  puin,  rapporté 
lui  de»  ilrs  des  Amis,  et  que  la  France  lui  devra  le  lin  de  la  .Vonvelle^Z^ 
rmium  tenu ,  donl  les  Glamras.  d'après  ses  expériences  mêmes , 
sont  de  moitié  plus  forts  cl  plus  eslensibles  que  ceu»  du  chanvre  ,  acquisition 
vraiment  utile  el  dont  il  est  a  regretter  qu'on  n'ait  point  encore  tiré  loul  le 
parti  possible. 

»  Sa  Relation  du  voyage  à  la  recherche  de  Lapiy route  est  décrite  d'un 
style  naturel ,  simple  .  facile ,  le  ton  qui  y  règne  d'un  bout  k  l'autre  est  celui  de 
I  observateur.  Peu  d'ouvrages  du  même  genre  renferment  on  plus  grand  nombre 
île  faits  ;  et  si .  dans  l'indication  rapide  de  tant  de  choses ,  l'auteur  a  rarement  le 
temps  il'approfoudir  un  sujet  donne,  c'est  qu'il  semble  surtout  s'être 
pour  but  de  ne  rien  omettre. 

»  La  Flore  de  la  lYouvelle-Culédonie  n'a  été  terminée  qu'en  I8Î5.  Ainsi 
tout  ce  long  espace  de  temps  qui  s'était  écoolé  depuis  son  «oiaee ,  11.  Ubillar- 
dière  l'avait  employé  k  s'occuper  presque  uniquement  de  ce  volage .  et  particu- 
lièrement de  l'étude  des  plantes  qu'il  en  avait  rapportées,  il  s'était  fait  de  cette 
étude  comme  une  sorte  de  domaine  dont  il  n'aimait  guère  k  sertir,  et  dont  il 
n'est  sorti ,  en  effet,  que  pour  quelques  mémoires  particuberi.  travaux  de  détail, 
mais  où  se  montre  un  espnl  ingénient  et  observateur, 

•  Le  trait  dominant  du  caractère  de  M.  de  Labillardière  était  le  goût,  ou  plu- 
lot  la  passion  de  l'indépendance.  Pour  être  plas  libre ,  il  vivait  seul.  Il  s'était  ar- 
rangé pour  que  loul ,  dans  sa  vie ,  ne  dépendit  que  de  loi  son  temps  ,  sa  for- 
tune, ses  occupations;  jusque  dans  ses  rapports  avic  ses  amis,  il  avait  retranché 
toute  politesse  vaine ,  comme  n'étant  encore  k  ses  ictix  qu'une  sujétion  ;  mai»  il 
ne  s'en  était  que  plus  fortement  attache  aux  deux  lieos  les  plus  respectables  de 
toul  commerce  eutre  Innommes,  la  justice  et  la  Inyauté. 

»  M.  de  Labillardière  est  mort  le  8  janvier  183t. 

«En  rapprochant  sa  vie  de  celle  de  M.  Dcifontai  ries,  et  de  cetle  de  cet  autre  bo- 
taniste illustre  que  nous  venons  de  perdre,  M.  I  jurent  de  Jusiicu,  on  rapproche 
trois  hommes  qui.  parleurs  travaux,  peuvent  caractériser  k  eux  seuls  l'époque 
k  laquelle  ils  ont  appartenu. 

»  On  voit  dans  M.  de  Jussieu  on  des  fondateurs  îles  méthodes  nalurefles,  pro- 
grès principal  de  l'époque,  et  hase  île  tous  les  autre-;  dans  M.  brsfonlaioes, 
l' homme  qui  le  premier  s  est  occupé  de  rapporter  les  rararteres  extérieurs  des 
plantes  k  leur  structure  interne,  ou  les  classifications  k  l'anat^mic;  dans  M.  de 
Labillardière,  l'un  des  premiers  naturalistes  qui  nous  aient  fait  connaître  ces  vé- 
gétaux singuliers  des  terres  australes,  végétaux  qui,  soit  pour  l'anatomie,  soit 
pourlrsclessiGcalions,  ont  tant  ajouté  aux  combinaisons  de  ta  botanique;  et  certes, 
il  esl  permis  de  regarder  comme  une  époque  mémorable  de  U  science,  celle  qui 
se  caractérise  par  de  tels  Ira  vaux  el  par  dé  tek  1  tommes.  » 

cossmiasTioss  ses  ta  uaroat  des  vialtscx  çjoi  our  corviav  xascsrscc 
nu  i.»  vitsat  aux  bivua»  troQcn  Dt  sa  roeifAtio»;  par  M.  Ao.  Bao«- 

OHUST. 

...  En  étudiant  les  couches  qui  composent  IVcorce  de  la  terre ,  leur  ordre  de 
superposition,  leur  nature  el  les  débris  d'animaux  nu  de  végétaux  qu'elles  ren- 
ferment, la  géologie  est  parvenue  à  nous  retracer  l'hiitoire  de  la  terre  pendant 
les  lungues périodes  qui  ont  précédé  son  état  actuel;  elle  nous  fait  connaître  les 
êtres  qui  ont  successivement  habité  sa  surface,  les  révolutions  qui  ont  amené 
leur  destruction  et  donné  naissance  aus  couches  minérales  qui  nous  ont  conserve 
leurs  débris,  el  les  modifications  que  cette  surface  elle-même  a  subies  par  suite 
de  ces  révolutions  ;  elle  nous  prouve  enfin  que  tous  ces  phénomènes  qui  ont  né- 
cessairement exigé  bien  des  siècles  pour  s  effectuer,  ont  en  lieu  avant  la  création 
de  l'homme. 

Celte  longue  histoire  de  la  formation  de  IVcorce  terrestre  se  compose ,  comme 
I  histoire  des  peuples ,  de  périodes  de  repos ,  pendant  lesquelles  la  surface  de  la 
terre  et  les  masses  d'eau  qui  la  couvraienten  partie  se  peuplèrent  d'habitans  de 
différentes  sorte» ,  et  de  périodes  île  révolutions  dont  lè  résultai  était  de  boule- 
verser sa  surface,  d'élever  des  montagnes,  de  submerger  des  terre»  préc>yemmetit 
découvertes,  elde  faire  sortir  du  scindes  eaux  celles  qui  formaient  auparavant 
le  fund  drs  mer«,  enSa  d'épancher  sur  les  roches  préexistantes  les  matériaux  de 
nouvelle»  couches  qui,  envelop|iaot  les  débris  des  êtres  vivant  que  ces  violentes 
catastrophes  avaient  détruits ,  conservaient  ces  dépouilles  k  l'aide  desnuelles  noua 
pouvons  aujourd'hui  nous  faire  une  idée  des  antiques  populations  de  la  terre. 

Les  périodes  de  révolutions  et  les  périodes  de  repos  présentent,  dans  leur  étn- 
de,  un  intérêt  également  vif  ;  mailles  premières  sont  entièrement  du  ressort  do 
géologue  ;  les  secondes ,  au  contraire,  réclament  nécessairement  les  lumières  du 
xuologisle  on  du  botaniste;  car  eux  seuls  pensent,  par  une  comparaison  exacte 
entre  les  dépouilles  des  êtres  fossile»  et  les  même»  parties  des  êtres 
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existent,  déterminer  le»  rapport»  qui  existent  entre  les  habita»  da  globe  à  di- 
verses époques  C'est  ainsi  que  Cuvier .  dans  tes  admirables  recherches  sar  les 
osiemeu»  fos-ites ,  se  fondant  su  les  données  |>ositives  que  lai  Paraissait  l'aeato- 
mie  comparée,  est  arrivé  1  reconstruire  le  sqaeletle  de  la  plupart  des  animaux 
dont  oo  irait  alors  découvert  les  dépouilles,  et  a  pn  déterminer ,  arec  la  plus 
p-andc  probabilité ,  lears  formes  extérii  urej  et  leur  analogie  avec  les  animaux 

I  *  bolaiiqae ,  quoiqo'ayaol  pendant  longtemps  fourni  moins  de  documeos  «os 
géologues  ,  peut  cependant  jet,r  plas  de  jour  que  la  xoologie  sar  l'état  de  la  sur- 
face terrestre  dent  les  périodes  les  plus  recalées.  En  effet .  a  ces  époqoes  où  la 
rie  commrucait  à  se  manifester  sar  rustre  globe,  tandis  que  les  animaux  étaient 
tous  conGnés  dans  l'intérieur  des  eaux  et  ne  s >  présentaient  qu'avec  de  petites 
dimensions .  ont  végétation  puissante  formant  de  vastes  forets  couvrait  drjà  Ions 
les  espaces  que  la  mer  laissait  a  découvert.  Ensuite  chaque  période  de  végétation 
a  eu  sa  végétation  propre  plus  ou  moins  variée .  plas  ou  moiiis  abondante»  mais 
presqoe  toujours  entièrement  dilTérente  de  relie  da  époques  précédentes  ou  sui- 
vantes. 

De  ces  diverses  associations  de  végétaux  qui  ont  successivement  habité  notre 
globe  ,  aucune  cependant  ne  mrrile  autant  de  Gxcr  notre  atleoliau  que  celle  qui 
semble  s'élre  drvebippi*  la  prcniière  sur  la  surface,  el  dont  les  de  bris  amonce- 
las ont  furmé  ces  couclies  souvent  si  puissante»  de  bouille  ,  restes  altcrés  de  ces 
furét»  anciennes  qui .  suppléant  maintenant  à  nos  forêts  modernes  Joui  I  accrois- 
se n.  eut  de  la  population  humaine  amène  joucneîlemeut  la  destruction,  sont  de- 
venues une  des  principales  sources  de  la  prospérité  des  nations. 

Que  telle  soit  en  effet  l'origine  de  ces  couche» ,  c'est  ce  qu'on  peut  aisément 
reronaaitre  en  observant  la  structure  presqoe  ligneuse  que  présente  quelquefois 
la  bouille .  eu  cxaminaul  les  nombreux  debris  de  plantes  renfermes  dans  les  ro- 
ches qui  l'accompagnent, 
lais  l'élude  des  emrrei 


s  empreintes  de  tiges ,  de  feiulles ,  de  fruits  même  qui  sont  en 
généra!  >i  nombreuses  dans  ces  roches .  m  prouve  pas  seulement  l'origine  végé- 
tale de  cette  substance .  elle  peut  nous  eooJu  rc  à  déterminer  la  nature  de*  vé- 
gétant qui  Ini  ont  donné  naissance. 

Parai  ces  empreintes .  1rs  plus  fréqucotes  sont  produites  par  des  feuilles  de 
fougère  appartenant  à  des  espèces  perdues ,  mais  qui  se  rapprochent  beaucoup 
plus  de  fougère»  qui  habitent  maintenant  les  tropiques ,  que  de  celles  qui  crois- 
sent dans  nos  cliaiats  tempères. 

Outre  les  feuilles  de  fougère» .  res  mêmes  terrains  renferment  des  tiges  que 
leur»  dimensions  reudeot  comparables  aux  plus  grands  arbres  de  nos  forets,  tan- 
dis que  lear  forme  les  en  eloigoe  complètement.  Aussi  les  anrieus  naturalistes, 
frappe»  de  celle  dissemblance ,  el  voulant  c.  pendant  lear  trouver  des  analogues 
dans  notre  monde  actuel ,  lesavaieol  ils  rapportés  à  des  végétaux  arborescent 
mal  connus  a  cette  epo-|ue,  à  des  baniboua,  à  des  palmier»  ou  à  ces  grands  cac- 
tus rounux  vulgairement  sous  le  nom  de  cierges;  mus  res  rapprochement  ne  pou- 
vaient soutenir  un  eteiurn  attentif ,  et  pour  trouver  les  analogues  des  grandes 
tiges  fouîtes  dont  nous  venues  de  parler,  c'était  parmi  le»  phisluimbles  végétaux 
de  notre  époque  qu  il  Taillait  chercher.  Ainsi  les  calcaùui  qui  avaient  jusqu'à  i 
et  5  mètres  d'élévation,  et  I  a  2  décimètres  de  diamètre  ,  ont  onc  ressemblance 
presque  complète  dans  tous  les  points  de  leur  organisation  avec  les  prèles  de  nos 
marais  dont  la  lige  «>  an  plus  grosse  comme  le  petit  doigt  et  dépasse  très-rare- 
meat  on  mé:re  en  hauteur.  Les  Uf/ttlodrudroni,  dont  les  espèces  nombreuses  de- 
vaient essentiellement  composer  Ici  forets  de  celle  époque ,  ool  même  structure 
de  tige,  même  mode  de  ramification  qoe  no»  lycopodcs  ;  niai»  tandis  que  ces  vé- 
gétaux sont  des  plantes  le  plas  souvent  rampantes  »ei»blable>  à  de  grandes  mous- 
ses,  atteignant  très  rarement  un  mélre  de  haut,  et  couverte»  de  ««-petites 
feuille»,  le» tépidodendrons  s'élevaieul jusqu'à  20  oo  25  mètres,  étaient  épaisses 
h  leur  base  de  p-es  d'un  mètre ,  et  portaient  de»  feuilles  longue»  souvent  de  *  à 
5  décimètres. 

Les  forêt»  de  celte  époque  d'eiJcurs ,  rou>|iasres  de  végétaux  d'une  organisa- 
tion très-simple ,  devaient  offrir  une  uuiforautc  fatigante,  tandis  que  dans  les  fo- 
rêts actuelles,  l'oeil  se  repose  agréablement  sur  des  arbre  qui  se  distinguent  pac  la 
diversité  dans  1rs  fermes ,  et  dans  la  teinte  du  feuillage,  el  qui  supportent  souvent 
<ics  fleurs  ou  des  fruits  des  couleurs  tesplu»  différente».  Celle  variété  d'aspect  e»l 
encore  puis  prononcée  si  notre  vue  t'abaisse  Mir  le»  arbuste»  ou  sur  le»  herbes  qui 
bordent  les  lisièrr»  de  nos  forêts,  ou  qui  composent  nos  piairies.  el  dont  les 
fleurs  plus  apparentes  offrent  presque  toutes  les  teintes  du  prisme.  Enfin ,  parmi 
nos  plantes,  beaucoup  peuvent  servir  a  la  nourrit  are  de  l'homme  ou  des  animaux, 
el  sont  même  souvent  indispensables  a  leur  existence. 

Ij  varietc  d'organisation  etd  aspect  des  vegtlanx  qui  couvrent  actuellement 
notre  globe  se  trouve  indiquée  par  le  nombre  dégroupes  naturels  entre  lesquels 
oo  peut  les  repartir.  Os  groupes  sont  an  sombre  de  plus  de  i'M.  dont  2<W  envi- 
ron se  rapportent  à  la  classedes  dicotylédones,  qui  présentent  par  cons»  queut  le» 
plus  grandes  variatious  de  structure ,  et  Su  à  celle  des  monocotjledoues.  Or ,  la 
première  de  ces  classes,  c'est-à-dire  les  20i>  familles  qu'elle  renferme,  manque 
roniplelemeot  dans  notre  Dore  primitive, et  i  peine  si  on  trouve  quelques  indice» 
de  oionocotyltxlones. 

La  classe  qui  presque  a  elle  seule  constitue  la  végétation  de  ce  monde  primitif 
est  celle  des  cryptogames  vaseulaires,  laquelle  ne  comprend  actuellement  que 
cinq  fanuIVs.  Ces  plantes  présentent,  comme  les  arbre»  dicotylcdoiis  ou  mooo- 
rnlyledotM,  des  liges  plus  ou  moins  dévrlofipces  d  onc  Icxlurë  solide .  quoique 
plas  simple  qae  eellc  de  ces  arbre»  et  garnies  de  feuilles  nombreuses;  mais  elles 
sont  privées  de  ces  appareils  reproducteurs  qui  constilurnl  les  fleurs  et  ne  présen- 
tent, an  lieu  de  fruits ,  que  des  organes  beaucoup  plus  «-impies. 

La  rigidité  des  feuille»  de  ces  végétaux ,  l'absence  des  fruits  charmst  et  des 
graines  farioen.es les  aaraient  rendus  bien  pen  propres»  servir  d'abmens  aux  ;     "flT^L  J^Z 
un  maux  -,  nuis  le  animaux  terrestres  n'existaient  pas  encore;  les  mers  «cales  ™  ^ 

o'fraienl  de  nombreux  habitai»  et  la  population  végrlale  a  celte  époque  sembla,! 
appelée  a  joner  an  autre  ride  dans  l'économie  générale  de  la  nature. 

On  ne  saurait,  en  effet,  douter  qw  la  masse  immense  de  carbone  accumulée 
dinslCMi.i  d<  la  terre  a  l'état  de  buuille  et  provenant  de  la  destruction  des 
pbiite*  qui  mimaient  à  cette  époque  sur  la  surfie*  du  glo"  e.  n'ail  rte  puisée  par 
tut  dans  l'acide  carbonique  de  laimosph.  re,  seule  forme  sou»  laquelle  le  cari» 


ne  provenant  pas  de  la  destruction  d'être»  organisé»  préexistai!*,  punie  être  ab- 
sorbe par  une  piaule.  Or,  une  proportion  même  asset  bible  d'acide  carbonique 
dans  l'atmosphère,  est  généralement  no  obstacle  a  l'existence  des  animaux  el 
surtout  des  animaux  le»  plus  parfait»,  tels  que  les  mammifères  et  les  oiseaux.  Cette 
proportion,  au  contraire,  est  Irès-favorablc  à  l 'accroissement  des  végétaux  ;  et  si 
l'on  admet  qu'il  exUtail  une  plus  grande  quantité  de  ce  gai  dans  l'atmosphère 
primitive  du  globe  que  dan»  noire  atmosphère  leturlle,  on  peut  le  considérer 
comme  une  des  cause»  principales  de  la  puissante  végétation  île  ce»  temps  recu- 
lé». Or.  celle  végétation,  en  pneifiant  l'air  de  l'acide  carbonique  en  excès  «ré- 
parait les  conditions  nécessaires  à  la  vie  des  animaux  supérieurs.  * 

Hais  en  même  temps  que  cet  dépots  de  houille  témoignent  d  une  différence 
dans  la  nature  de  l'atmosphère,  Ira  végétaux  qui  ont  contribué  a  les  former  tien- 
vent  nous  fournir  des  donner»  sur  tes  autre»  conditions  pbvsiques  auxquelles  la 
surface  de  la  terre  était  soumise  pendant  cette  période.  Nous  voyous,  par  exem- 
ple, que  le»  fougeres.les  prèles  et  les  lyeopodiaréi s  atteignent  une  taille  d'autant 
plus  élevée  qu'elles  croissent  dans  des  climat»  plus  chauds,  el  non»  pcuvun»  ainsi 
juger  jusqu'à  un  certain  poiut  de  la  température  qui  a  présidé  au  développement 
gigantesque  des  espèces  qui  eo  soot  les  représentant  dans  l'ancien  momie.  \  Qt 
seconde  roiulilton  parait  avoir  une  influence  encore  plus  marquée  sur  leur  pré- 
pondérance par  rspport  aux  végétaux  des  autres  familles  :  c'est  l'humidité  ell'o- 
■i  fortuné  du  climat,  conditions  qui  se  trouvent  réunies  au  plus  haut  degré  dans 
les  petites  iles  éloignées  des  conlinrn». 

Dans  ce»  iles.  eu  effet,  l'étendue  des  mers  environnante»  détermine  une  tempé- 
rature peu  variable  el  une  humidité  constate  qui  parait  favoriser  d'une  mime  « 
remarquable  le  développement  et  la  variété  des  formes  spécifiques ,  parmi  les 
fougères  cl  le»  plantes  analogues  ;  tandis  qu'au  contraire,  sous  l'influence  de  ce» 
mêmes  causes,  les  végétaux  phanérogames  sont  peu  varies  et  beaucoup  main» 
nombreux.  U  en  résulte  que  ttndi*  que  dans  tes  grands  routinciu  les  piaule»  cryp- 
togame», telle»  que  les  fougères,  le»  lycopodcs  et  le»  prêles,  etc. .  forment  souvint 
à  peine  (iSU.lu  nombre  total  de»  végétaux  dans  U»  petites  iles  des  regious  éqvti- 
noxiale»;  ce»  mimes  plantes  constituent  environ  la  moitié,  et  quelquefois  même 
jusqu'aux  2|3  de  la  totalité  des  végétaux  qui  les  liahiteul. 

Le»  archipels  situés  enlre  les  tropiques,  tels  que  les  iles  du  grand  océan  Paci- 
fique ou  le»  Antilles,  fonl  donc  le»  points  du  globe  qui  présentent  actuellement  la 
vrgrlation  la  pins  analogue  à  celle  qui  existait  sur  ta  terre,  lorsque  le  règne  vé- 
gétal a  commencé  pour  la  première  foi*  i  s'y  développer. 

L'élude  des  végétaux  qui  accompagnent  les  cooehes  de  bouille  doit  par  consé- 
quent nous  porter  à  penser  qu'à  cette  époque  reculée  la  surface  de  la  terre,  dans 
lès  contrée»  ou  se  trouvent  ceux  de  ce»  vastes  depils  de  charbon  fossile  tant  le 
mieux  connus,  c'esl  i-dire  dans  l'Europe  et  l'Amérique  septentrionale,  offrait 
le»  mêmes  condition»  climaléciques  qui  exislcut  maintenant  dan»  les  archipel» 
•le»  régions  équinoxiales,  et  probablcme;  t  nue  conGguralion  gcnimphique  peu 
différente.  1 

Quand  on  considère  le  nombre  et  l'épaisseur  des  Couches  qu;  constituent  la 
plupart  des  formations  de  bouille,  quand  on  examine  les  ebangemens  qui  se  sont 
opéré»  dans  les  forme»  spécifoiues  des  végétaux  qui  leur  ont  donné  naissance, 
depuis  les  premiers  jusqu'aux  derniers,  on  est  obligé  de  reconnaître  que  cette 
grande  végétation  primitive  a  dû  couvrir  pendant  longtemps  de  se»  forcis  épais- 
ses toutes  les  parties  du  globe  qui  »  élevaient  au-deuus  du  uivrau  des  mer»  ;  car 
elle  se  présente  avec  les  mêmes  caractères  en  Europe  et  en  Amérique  et  l'Asie 
équaloriale.  ainsi  que  la  Nouvelle  Hollande,  sembleraient  même  avoir  participe 
à  celte  uniformité  générale  de  structure  des  végétaux. 


►ou»  voyons  ac- 


»  ^>»a.n.  celte  première  création  végétale  devait  bientôt  disparaître 
i»ui  faire  place  à  une  aulre  création  composée  d'êtres  moins exlnonlinalrc»  que 
les  précèdent,  mais  presque  aussi  différent  encore  de  ceux 
turuemeot. 

Quelle»  qu'aient  pu  être  le»  cause»  qui  ont  amené  la  det'nn  r.  de  cette  puis- 
sante végétation  primitive,  le  règne  végétal  parait  n'avoir  pas ...  i  .t.  pendant  la 
période  suivante,  qui  sépare  les  formations  houillères  des  terrai. ,  tertiaires,  le 
même  degré  de  développement.  Cette  période,  qui  fui  signalée  par  de  nombreuses 
révolutions  du  globe  el  vit  apparaître  au  milieu  des  mer»  ces  reptile»  gigantes- 
que», types  d'organisation  buarre»,  dans  lesquels  on  croirait  >ouvcut  reconnailre 
ces  monstres  enfantes  par  l'imagination  des  poêles  de  raoliqmté  ;  cette  période, 
disons-nous,  est  remarquable  dans  l'Littoirc  du  rè^ne  végétal,  par  la  prépondé- 
rance de  deux  familles  aujourd'hui  presque  perdues  au  milieu  île  l'iroueiMC  va- 


riété de»  végétaux  actuel»,  mais  alors  dominant  tous  1rs  autres  par  leur  nombre 
el  leur  graudeur.  Ce  soot  les  conifères,  ilonl  1rs  sapins,  les  pin»,  l'if,  le  exprès, 
fournissent  des  exemples  généralement  connus,  elle»  ryredées.  végétaux  Ions 
exotique»  oui  joignent  au  feuillage  de»  palmier»  la  structure  essentielle  dc>  rnni  - 
■ère».  Ce»  deux  familles  forment  le  chaînon  inttrtuédiairc  enlre  les  cript.  -»me« 
vaseulaires  qui  composaient  presque  seules  la  végétation  primitive  de  la  penôde 
houillère,  et  U  s  phanérogames  dio  lylcdonrs  proprement  dites,  qui  forment  U 
majorité  du  règne  végétal  pendant  le  période  tertiaire. 

Dan»  le  règne  végétal  comme  dans  le  rvene  animal,  oo  voit  un  perfectionne- 
ment graduel  daut  l'organisation  de»  cires  qui  ool  uccessittmcnt  xccu  sur  notre 
globe. 

Le  période  tertiaire  peodant  laquelle  se  déposèrent  1rs  terrain»  qui  forment 
maintenant  le  »o|  dt»  puis  grande»  capitales  de  l  £uro|ie,  de  Londres,  de  Pari», 
de  Tienne,  vil  s  «ocrer  dans  le  monde  organique  des  transformalioas  pluscrjndev 
qu'aucunes  de  celle»  qni  s  étaient  effectuées  depuis  1a  deslcuction  de  la  végéU- 
lion  primitive.  Dans  te  règne  animal,  création  des  mammifère»,  classe  nue  tous 

les  naturalistes  s' ace—' — ■  -  -1  •  1  1    1  "  • 

la  nature  semblait  i 


rxrntxcr.  dis  si»cr»  x  ci»u-ii. 


Kous  avons,  dans  un  de  nos  précède ik  comple». rendus  ,  parlé  de  la  diteossiou 
qui  s  euil  élevée  sur  ce  point  et  i  laqitcUe  M.  de  Blaio.iile  av».i  pris  part  pou» 
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représenter  le  fait  comme  encore  douteux.  Ce  loologitte  l'occupa  dès  Ion  de  te 
procurer  de  nouveau  renseignement;  aujourd'hui  il  donne  lecture  de  aeut  let- 
tres qu'il  a  reçues  en  réponte  aux  quesUou  qu'il  avait  adressée*.  La  première 
est  de  M.  Fovilir,  et  écrite  «le  la  rade  de  Tancer .  en  date  du  I»  août  I8S7. 
«  Dan»  la  promenade  que  j'ai  faite  inr  le  rocher  de  Gibraltar,  j'ai  rencontré  aar 
le*  parties  l<  >  plus  élevées  nne  troupe  de  singe*  vivant  «  l'état  sauvage,  As  étaient 
hnit  on  dit  a  nne  portée  et  demie  de  fusil  au-dessus  de  mai  ;  ourlques-uns  per- 
ché» »nr  des  rocher»,  assis  snr  le  derrière,  portaient  a  leur  bouche  des  aliment  et 
les  mangeaient.  J'ai  pensé  qne  cent  ci  étaient  des  jenne<.  en  en  voyant  d  antres 
beaucoup  plus  gros  marcher  a  quatre  pattes  an -devant  de  la  troupe. 

Je  ne  leur  ai  pas  tu  de  queue;  ils  m  ont  paru  d'une  couleur  brnneasiei  foncée. 
Le  sergent  anglais  qui  nous  condaisait  dit  qo'on  connaît  à  Gibraltar  troi»  oo  qua- 
tre troupes  de  ces  singes,  chacune  de  trente  a  cinquante  Lorsque  le  vent  souffle 
de  l'est  (c'était  le  cas  hier),  ils  quittent  la  face  du  rocher,  taillée  a  pic  sur  li  mer, 
et  viennent  «or  la  pente  ouest,  au  lias  de  laquelle  est  bâtie  la  ville  de  Gibraltar.  U 
vent  d'est  est  ici  ce  qu'est  erlui  de  l'ouct  dans  notre  Sormandir.  le  vent  de  l'hu- 
midité et  de  la  pluie  ;  et  c'est  pour  les  éviter  que  le»  singes  viennent  au  haut  de 
la  (ace  du  rocher  qui  regarde  I  ouest.  ■ 

La  seconde  lettre  est  de  M.  Gujon.  chirurgien  en  chef  de  l'armée  d'Afrique. 
Le  lî  juillet  Min,  se  promenant  snr  le  rocher  de  Cibraltar.  il  vit  deux  Mores, 
m  adulte  rt  nn  tout  jeune,  l'a  ranonnier  de  la  garnison  qui  était  chargé  d'ac- 
compagner M.  Guion.  lui  dit  qu'il  y  avait  aussi  des  renards,  et  que  les  uns  et  1rs 
autres  descendaient  souvent  la  nuit  jnsqu'aui  premières  nuisons  pour  \  dérober 
des  pontes  et  autres  objets  propres  à  leur  nourriture. 

Le  singe  de  Gibraltar,  ajoute  M.  Guvou.  rst  un  magot,  ainsi  que  l'avait  <ht  H. 
de  Frejcmet  dans  la  discussion  qui  cet  lieu  a  ce  sujet  au  sein  de  l'Académie.  Celte 
espèce  est  très-  nombreuse  de  l'antre  coté  dn  détroit.  Dans  le  Maror,  j'en  ai  aper- 
çu de  nombreut  individus  en  I M8.  sur  les  hautes  ruonUgnet  qui  bordent  la  rote 
méridionale  du  détroit,  depuis  Ceuta  jusqu'à  Tanger. 

M.  Hors  dr  Saint-Vincent  s'étonne  qu'on  croie  avoir  besoin  de  nouveaux  ren- 
seignement a  ce  sujet  ;  retistence  de*  singes  sur  le  rocher  de  Gibraltar  est.  dit-il, 
su  fli  sa  m  me  rit  constatée  depuis  longtemps,  et  il  en  est  de  mime  pour  d'autres  ani- 
mant de  la  pointe  africaine,  tels  que  les  caméléons  et  des  insectes  regardés  comme 
caractéristiques  de  l'Afrique,  qui  se  trouvent,  comme  les  singes,  dans  la  partie 
méridionale  rte  l'Espagne,  et  prouvent  I  ancienne  continuité  de»  dent  pats;  ces 
espèces  ne  se  trouvant  point  dans  les  Iles  telle»  qne  la  Crète  et  La  Sicile,  ou  dans 
des  presqu'îles  éloignées  du  point  de  jooctioa,  telles  qne  la  Calabre ,  la  Horée. 

M.  de  Blainsillefait  remarquer  que  M.  Borj  a  en  tort  de  comprendre  la  Sicile 
parmi  les  terres  méridionales  où  ne  ic  trouve  point  le  caméléon  d'Afrique.  H  en 
etiste  bien  certainement  dans  cette  Ile,  et  l'on  en  a  dans  Ici  collections  d'his- 
toire naturelle;  peut  être  par  la  suite  en  trouve- a-t-nn  dans  d'antres  cantons  oà 
oa  n'a  pa»  encore  reconnu  leur  existence,  mais  qui,  jusqu'ici .  il  faut  le  dire, 
n'ont  été  que  Irès-tuperfirirllrmcol  explorés, 

cotsrosmoir  des  di  vestes  rtnwtti 

M.  Paxen  communique  le»  résultais  tuivans  auxquels  il  rst  arrivé  dans  ilrs  re- 
cherches entreprises  à  ce  sujet  depuis  longtemps  et  dont  il  continue  à  s'occuper. 

Dans  les  blé*  du  commerce,  et  plus  encore  dans  les  farines  destinées  a  h  pani  - 
fiejtion.  le  gluten  est  sujet  à  de*  variations  très-notables,  et  souvent  il  est  altéré 
dans  ses  caractères  le»  plu»  impôt  tans  quoique  sa  composition  élémentaire  soit  a 
peine  changée. 

Plusieurs  substances  aiotr»  accompagnent  toujours  le  gluten  ;  d'autres  s'v  ad- 
joignent accidentellement  on  s'v  substituent  en  diverses  proportion*  Les  mélan- 
ges faits  1  dessein  dan»  le»  farines  n'augmentent  ou  ne  diminuent  que  dans  un 
petit  nombre  de  ras  l'atotc  proportionnel  i nient  au  glutru.  Ces  variations  te 
compensant  souvent  en  grande  partir,  le  dosage  del'atote  ni  celui  de  ses  combi- 
naisons ne  pourraient  mesurer  la  valeur  réelle  de»  ble»  et  des  farines ,  en  suppo- 
sant même  qne  leur  propriété  nutritive  s  fut  proportionnée,  et  que  plusieurs  ap- 
plications alimentaires  ue  tissent  pas  accorder  la  préférence  aux  farm  sl-s  moins 
aïolées. 

M.  Parrn  annonce, en  terminant,  qu'il  est  parvenu  à  se  procurer  le  gluten  par 
un  procédé  nouveau,  qui  le  donne  sans  mélange  et  sans  altération,  ce  qui  permet 
d'en  mieui  étudier  le*  propriétés  qu'un  ne  l'avait  fait  jusqu'ici.  L'etameu  de  cet 
propriétés  doit  être  l'objet  d'une  communication  subséquente. 

xocvttcx  Msstttirtau  votai»*  ot*  ratAnotrart. 

M  Jourdan .  directeur  du  musée  de  Lyon,  présente  la  figure  et  la  description 
de  deux  espèce*  nouvelles  de  maïunufèrrsde  l'Inde  qu'il  désigne  I  une  sous  le  nom 
d'Ae>m'g«7ff  :r  l  <• ,  l'autre  sons  relui  A'amMt'otlon 

L'bemigale  tebré  lie  les  gencltcx  aut  paradoxurcs  par  ses  pieds  semi  planti- 
grades, son  museau  eftile  ,  ses  fausses  molaires  minces  .  tranchantes  rt  dentée*. 
Les  vraies  molaires  formant  presque  un  carré  allongé  et  couronnées  cependant 
de  petits  tubercules  aignt. 

L'amUiodon  dore  se  rapproche  des  ictides  par  le  développement  considérable 
des  organe*  de  l'olfaction  .  et  des  blaireaux  par  ses  ItttJjitttl  rt  srs  canines.  Il  est 
plus  plantigrade  que  les  paradotnres  dont  il  a  d  ailleurs  la  plupart  des  caractère*. 

L'bémigaletébré  est  à  la  fois  insectivore  et  frugivore:  l'ambliodoo  dore  est  an 
rarnassier  omnivore. 

L'hèmigale  tebré  ala  tète  effilée .  le  mu  ean  rendu .  les  oreille»  droites,  la  queue 
non  susceptible  île  se  tordre  comme  crlle  des  .  m  s.  luxures  ;  les  orteils  sont  en- 
toure* de  poils  a  leur  hase .  les  ongles  demi  rrtractiles  ;  la  plante  des  pied»  pos- 
térieur* est  nue  l  e  poils  est  assci  court ,  lisse  rt  rappelle  rrlni  de»  grand»  felia, 
le  fond  de  la  robe  rst  blanc  fauvr,  les  lébrurrs  sont  formées  par  de  larje*  bandrt 
brunltres  disposée»  longiludinalemeni  s  ir  le  cou  et  transversalroieut  sur  le  corps,  ' 
la  lungueur  de  l'animal  depuis  la  pointe  du  museau  jusqu'à  la  naissance  de  la 
queue .  de  SÛ  centimètres,  celle  «le  la  queue  de  3li  cent. 

L'amhliodondoré  a  des  formes  encore  |  lus  lotir. les  «pie  relies  de*  psradoture*: 
la  tête  est  moins  effilée;  1rs  oreilles  sont  phi»  courte»  ;  les  poils  sont  aanele»  et 
aster,  longs.  Le»  parties  supérieures  ,|u  ironc  ,  m- s  côte» .  le»  région»  etternes  de* 
membres  et  l'origine  de  la  queue  tout  d'un  rou»  dore  teinte  de  bran .  et  d'au  a  t  ■ 


Îdus  qu  on  s'approche  davantage  de  la  ligne  moyenne  du  do*.  La  poitrine  et  l'ai- 
{    lomeo  sont  d  un  blanc  fauve  terrent  ;  les  pattes  sont  brunes,  le  dessus  dn  museau 
et  le  front  sont  d'un  blanc  brunitre.  In  cote»  du  mxtsean  et  le  pourtour  de»  veux 

I  bruns;  les  joue»,  la  mlelmire  et  le  devant  du  cou  d'une  jaune  terrent ,  l'orcipol 
,  et  le  haut  du  cou  noirâtres  ainsi  que  la  plus  grande  partir  de  la  queue ,  qui  cepen- 
M  daat  se  termine  par  un  Hoc  on  blanc. 

il     La  longueur  de  l'animal .  de  la  pointe  du  museau  à  l'extrémité  de  la  queue,  a  t 
mè  tre  i  S  centimètre»  .  dont  la  queue  forme  près  de  la  moitié  .  avant  a  elle  seule 

51  centimètres. 

M.  Jourdan  pense  qu'on  pourrait  réunir  aux  deut  genres  hémigale  et  amblen- 
doo  les  ruritrs,  |«s  geurtte»  et  les  poradoxuret,  pour  en  taire  une  petite  tataile 
qui  aurait  plusieurs  caractères  communs .  entre  autre*  celui  des  ongle*  h  demi 
relractile».  Elle  offrirait  ers  genre»  dam  l'ordre  suivant  :  civette .  gcoelte  .  hna>- 
|  gale ,  paradoture  ,  amhliodoo. 

Méun  «r  su»  La  nesTarcTTOK  stcctaiottr  or  ta  mu  r  nia*  u  vessie;  par 
M.  le  docteur  Biaioti..  ancien  élève  de  l'ccole  pois  les  (inique. 

Usa  environ  oo  an,  M.  Béniqué  présenta  a  l'Académie  un  mémoire  sur  U 
,  lithutripsie.  Il  s'était  «Itarlie  à  déterminer  les  conditions  qù  peuvent  donner  à  la 
percussion  la  pins  grande  puissance.  L'appareil  dans  lequel  il  le»  réunit  parut  gé- 
néralement un  pen  compliqué.  M.  Beniqué  remarque  qu'elle  était  une  coatr- 
|  quence  urerssaire  du  ploblcme  qu'il  s'rtait  proposé,  et  que  cherchant  na  msti 
f  muni,  il  ne  pouvait  reculer  devant  au  nne  complication. 

Dans  le  travail  dont  nous  rendons  compte,  M.  Beniqué  étudie  l'écrasement 
par  pression  ;  puis  il  recberrhr  comment  la  percussion  doit  être  pratiquée  dans 
.  les  cas  ordinaires.  Enfin  il  modifie  les  instrument  percuteur*. 

or.  Lt  i-atsaio». 

Considérant  que  dans  plusieurs  cas  ce  mode  d  écrasement  suffit  pour  briser  la 
pierre,  H.  Beniqué  pense  qu'il  est  utile  de  le  readre  aussi  rationnel  que  possible. 
Il  passe  successivement  en  rrroe  les  principaux  mécanisme*  compresseur*  qui 
,  ont  cte  imaginés.  !•  Compresseur  indépendant  :  2"  compresseur  dit  a  volant  on  à 
.  écrou  ailé.  M.  Béniqué  le  joge  inférieur  à  la  gouttière.  La  hUtotritir  n'en  sera 
pas  moins  compliquée,  car  ia  taille  dont  on  a  tant  exalte  la  simplicité  relative 
|  eiige  quatre  intimmeni.  L'opération  n'est  point  plu*  rapide,  la  pierre  est  saisie 
plu»  difficilement,  car  l'instrument  est  lourde!  volumineux.  Enfin  son*  le  rap- 
!  port  de  la  puissance,  il  va  démontrer  tout  i  l'heureque  le  ctimrires*eur  indrpen 

I  dant  est  infiniment  supérieur  i  tout  autre  mécanisme  adhérant  au  brise  pierre. 

II  i'  En -m  brisé,  il.  Bénitpié  le  regarde  comme  le  plus  defeetarot  de»  in.trumem 
qui  ont  été  imaginés.  Il  ne  prrjiet  pas  d'exercer  sur  le  calcul  me  pression  instar. 

,  tanée  au  moment  ou  il  se  brise  sous  l'effort.  Mais  le»  caletil»  rt  ot  formés  de 
couches  mi  ,  > .  .r.  ,  t  ,|  i  s',.(.sr!»ppc!it.  la  partie  imatMaa  «tant  brisée  .  le 
calcul  échappe  avant  que  la  brandie  mile  ne  l'ait  rejoint.  Oo  peat  démontrer  ce 
ce  fait  ca  formant  des  calculs  artificiels.  En  enveloppant  nue  prerre  d'une  autre 
couche  calcaire,  et  l'on  voit  souvent  le  nnsau  s'échapper  intact  d'entre  le*  mors 
de  la  pince.  M.  Béniqué  rapporte  un  fait  dans  lequel  l'autopsie  démontra  qu'a» 
I  calcul  saisi  avec  l'errou  brise  n'avait  été  entame  que  superficiellement.  M.  Char 
'  rière  fit  construire  un  rcrou  brisé  dan*  lequel  il  évita  ce  grave  iDcntiTénirnt. 

Mai»  il  n'e»l  pas  non  plus  à  l'abri  de  reproches.  Par  uo  mon  •  ■  mm  t  de  rotation 
|  l'écrou  vient  mordre  sur  la  sis,  c'est-à-dire  que  les  a  êlesoV  ,'.  n  s'eacagi  al  dans 
i  les  saillies  de  l'autre,  assea  souvent  le*  saillie*  de  I  Ver  on  rencontrent  celles  de 
i  la  vis,  on  ne  peut  le*  assemblrr.  Que  faire  alors?  ouvrir  oa  fermer  l'instrument 
d'une  très-petite  quantité.  Dans  le  premier  ras,  lr  ralral  échappe .  dan»  le  second, 
il  faut  «opposer  qne  la  pression  de  la  main  «nlut  pour  l'entamer.  M.  Be  i  rue  cite 
une  séance  de  htbolritic  dans  laquelle  un  calcul  saisi  s'échappa  deu»  fois  par  cette 
ranse.  Or.  dans  aucun  cas.  I  écrou  ailé  n'etpose  le  chirurgien  a  lâcher  le  calcul 
tans  1  avoir  écrite.  Quelque  défectueux  qu'il  soit,  il  est  donc  hwa  prererable  a 
j  I'.  t  rou  brité.  I.e  *eul  avantage  qu'offre  l'érron  brisé .  c'est  qu  il  permet  de  pro- 
I  céder  on  pni  pin»  rapidement  à  I  rerasemenl  du  calcul  saisi.  Mais  il  est  pies  ap- 
parent que  réel,  car  ce  temps  que  l'on  seul  abréger,  c'est  nn  véritable  repos  ac- 
cordé au  malade,  pnitqu'en  ce  momont  «a  vessie  n'est  en  contact  ni  avec  le  cal- 
cul m  avicl  instrument.  Mais  c'est  surtout  sous  le  rapport  de  la  puissance  d'r- 
crasrroent  que  le  rumprrssear  indépendant  est  supérieur  au»  antres  irtst rumens  à 
vis.  Plu»  le  pas  de  I  bel  ee  est  rapide,  plus  rlle  sera  favorable  à  la  deslrartion  da 
r  aïeul.  Oc.  Ir  compresseur  indépendant  armé  d'ace  rondelle  et  d'un  carré  volu- 
mineux permettra  dr  faire  usage  d'une  vis  très-rapide  qu'on  ne  pourrait  adapter 
aux  autres  instrument  sans  le*  rendre  monstrueux. 

Un  de»  grand*  avantages  da  compresseur  indépendant,  c'est  qn'il  permet  de 
faire  asage  du  dynamomètre  que  M.  Béniqué  présenta  l'année  dernière;  il  i  outn- 
bne  à  augmenter  la  puissance,  car  la  pression  que  M.  Beniqué  exercera  aree  sé- 
curité, jamais  nn  chirurgien  dépourvu  de  m  isens  appréciateur*  na  pourra  IV- 
trin'lre.  M.  Beniqué  ajotrtc  que  U  préraiiuon'de  prnporliooaer  la  rondelle  h  la 
rrtittaore  de  l'instrument  est  illusoire,  car  tel  brise-pierre  ouvert  à  8  ligne*  sup- 
portera une  pression  de  560  livre»,  tandis  que  ouvert  h  15  lignes  une  (ocre  de  !>.  • 
livret  devient  dangereuse.  La  vis  est-elle  le  mécanisme  le  plu»  favorable  à  la  des- 
trttctiun?  M.  B'niqee  fut  conduit  à  examiner  rette  question  a  l'occasion  d'un 
instrument  nouveau  que  lin  présenta  M.  Charrière.  Best  mu  par  on  pignon  rt 
une  crémaillère.  M.  Beniqué  reconnut  qu'au  mouvement  de  rotation  complet  lui 
imprimait  nne  progression  longitudinale  de  7  hgnes  :  il  était  donc  supérieur  t  la 
vis  au  pas  Hr  laquelle  M.  Brniqar  n'avait  pu  donner  plus  de  6  ligne*. 

Reprenant  la  question  d'un  point  île  vas-  plu»  élevé,  il  est  runduit  a  opérer  l'r  - 
crascruro  arec  uu  levier,  la  plut  tiiuple  de  toutes  les  machines,  celle  qui  produit 
le  moins  de  frottemtn»  et  dont  U  compression  est  la  pL»  prompte. 

II  a.iapte  également  à  cet  instrument  un  dynamomètre  II  termine  la  discussion  de 
l'écrasement  par  pression  en  disant  que  les  deux  insirumens  qu'il  a  présent.  »  . 
l'un  a  vis,  l'autre  a  levier,  lui  paraissent  préférables  a  tous  le*  antre* .  car  il» 
donnent  à  l'opérait  ur  la  mesure  de  la  force  qu'il  emploie .  il*  lai  permet  ici  t 
donc  tle  faire  usage  de  brise-pierres  d'un  très-petit  diamètre,  et  le  mettent  a 
coovert  contre  leur  rupture. 

L'heure  avancée  intenocapt  cette  lecture.  M.  Brniqoè  annonce  que  dan*  ta 


DE  PAIIIS. 


607 


prochaine  séance  il  dcmonlrtra  comment  la  percussion  doit  fit*  pratiquer  dam 
k s  ras  ordiuaires.  H  conimnniqaera  rn  outre  une  modification  de  l'instrument  de 
U.  tleurteloup  qui  augmente  cou»idérabkmejit  u  résistance  tout  en  dirai  nuit)  t 
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net  du  lï  uptembrt  PrétiiUnct  dt  M.  Reaauidtn. 

coxsLsrovnsxcr  orriciiLH  : 


m  la 


I-  Formule  de  U.  Sejsdry.  propriétaire  »  f-eodry,  prés  Carcassonoe,  pont 
guénson  de  la  graveUe  et  de  la  goutte.  .Commun  on  des  remèdes  secret».) 

2"  Bapporl  mit  les  eaux  et  boue»  minérales  de  U  Roche-Posay .  département  de 
la  Vienne.  (Commission  de»  eaux  minérale».) 

erir.xisrososxi.»:  minmu. 

f  Journal  médical  grec,  imprime  à  Albcnes,  sous  k  titre  A' AnU'fiai,  par  M. 
le  docteur  Vosros.  ^  Planeur»  livraisons  m-S-.'J  Cet  envoi  *  rte  bit  à  l'Académie 
par  k  soéielc  d'bistoire  naturelle  d  Atb ne»,  par  imlermediaire  de  M.  Ntcolo- 
poulo. 

1"  Précis  anal)  tique  du  travaux  de  la  société  médicak  de  Dijoo,  pour  l'année 
1833,  par  M  Puigeon,  secrétaire- jjvnei  si. 

3'  Annaks  de  la  sociclu  du  sac  ne.  s  médicales  et  naturelles  de  Bruxelles,  an- 
née 1836. 

i-  Keclirrc.be>  sur  la  gastralgie,  par  M.  Putégoal. 

cuiarsroviusc.e  nm-iciiu 

V  Observation!  transmise»  par  M.  Rohiqnct.  de  la  part  de  M.  le  docteur  Mi- 
randa,  médecin  â  k  LUvanr,  sur  le»  propriété»  médicales  <k  la  codéine.  (Com- 
missaire. M.  Orltla.) 

2°  Lettre  de  M.  Cuyéljnl.  in'iunl  lu  souscripteurs  an  mor.ument  de  Dirbat 
à  voir  le  buste  colossal  rn  brome  tir  ce  grand  analumiste,  qui  est  ex|so»c  tous  les 
jours  chri  le  statuaire  Jngnrnin.  rue  des  l'rxuliïiex,  n"  5.  (quartier  St. -Jacques.) 

S*  Lettre  de  M.  Robert,  de  Mars,ilk.  du  1 4  septembre.  annonçant  la  marche 
décroissante  du  choléra.  Il  n'y  a  ru  que  trois  morts  k  jour  du  drpart  de  cette 
lettre  H.  Robert  attribue  ce  ciiingrn.cnl  à  l'ahai-seoient  de  la  température. 

■T  Letlre  de  M-  Druuin.  serrurier,  qui  demande  «ne  commission  pour  rumi- 
ner an  lit  métai  True  de  son  intention,  utile  pour  certains  inaladiS.^M.TIiillaye, 
commissaire.) 

5'  Note  sur  un  nouvel  instrument  Uthotripteur.  par  M.  le  docteur  uïniqué, 
anrien  clive  de  l'école  pob  technique.  (Commissaires.  MU.  Amussat.  Vcljieau  et 
Paul  Dubois.) 

6*  Observation  remarquable  de  cancer  i  U  face,  avec  envoi  de  ileo»  destins 
coloriées,  par  M.  le  docteur  médecin  a  Rcmircmont  (Vo«jes*.  D'après  les 

apparences  extérieures  du  dessin,  cette  tumeur  parait  èlrc  du  genre  des  cneé- 
pnaloidcs  ;  elk  ofTre  k  volume  des  deux  poiogsel  fait  saillie  au  cité  citerne  et 
supérieur  de  l'orbite  et  du  front  i  droite.  Il  est  probable  qu'elle  tient  1  la  dure- 
ment encéphalique  :  nui»  connue  la  malade  sit  encore,  o:i  ne  peut  rien  établir 
d'une  manière  positive  sur  In  racines  de  la  tumeur.  (Ci<mmi»4ire<,  MM.  okndin 
et  Cerdj-.} 

7°  Note  sur  k  choléra  et  sur  une  médication  ayant  pour  objet  d'ar  élcr,  dès 
son  débat,  k  développement  de  cette  maladie,  par  l'emploi  méthodique  de  IV- 
leetricité,  par  M.  Guurdon.  (Commissaire,  M.  Tbtllaye  ) 

fl*  Noie  sur  que!ques  considérations  de  thérapeutique  gcuéreV,  et  sur  U  pré- 
paration de  nouveaux  niedirameus  appelés  conttrvn  i>ul<rtuleniet,  par  le  doc- 
teur l'oy.  (Commissaires,  MM.  Martin  Solon  rt  Loiiscr-Villercnev  ) 

lettre  d'un  notaire  de  Pans  qui  déclare  avoir  reçu  le  dépôt  de  trois  mille 
francs  afTectes  au  prit  ipie  M.  Uurdio  a  proposé  sur  le  niagnélisme- 

—  M.  k  président  aunonce  à  l'Académie  qu'e'  e  possède  dans  son  M\n  M-  k 
professeur  Uieffenbacli  de  Berliu,  membre  correspoodaut  de  la  compagnie.  M. 

i  est  invite  à  signer  k  feuilk  de  présence  ;  il  reçoit  le  jeton  de  l'Aca- 


siste  à  nommer  sur-le-champ  et  an  scrutin.  Je  vais  mettre  successivement  ces  denx 
propositions  aux  voix. 

Sur  ks  deux  propositions  k  seconde  est  utoptée. 

En  con  équeoce  on  passe  au  scrutin  pour  k  nomination  de  k  commission.  Le 
choix  tombe  sur  MM.  Doubk  ,  Dubosi  d'Amiens ,  Boston,  Moreau ,  CcrardiD  , 

Louis  et  Cbomel. 

INTKODl'CTKr»  t>«  t'ilf  n*XS  Lit  VKIXCS. 

M.  ut  rassinni.  Messieurs,  dans  k  dernière  séance  au  discussion  s'est  en- 
gagée tu  sujet  d'un  mémoire  sur  1  introduction  de  l'air  dans  ks  veinée,  dont  M. 
Amussat  desirait  donner  lecture.  Comme  cette  discussion  n'a  pat  été  terminée, 
je  vais  k  rouvrir  aujourd'hui  et  donner  k  parole  à  M.  Rocboui. 

M.  Rocnocx.  J'ai  et*  un  des  membres  qui,  dans  k  dernière  séance,  K  sont 
prononres  contre  la  lecture  de  M.  Amuuat.  Eflrclivement  M.  Amassai  est  venu 
lui-même  vous  demander  de»  juges  sur  k  vakur  de  se*  «tprneoces.  cea  juge*  hti 
ont  rte  désignés;  ils  sont  sur  le  point  de  faire  leur  rapport,  comment  vouki- 
vou>  que  l'Académie,  qui  a  nommé  se»  ili  legues,  puisse  entendre  M.  Amussat 
avant  d'entendre  le  rapport  de  la  commission  :  ce  icrail  contre  tons  ks  usages 
acadx'miqw».  Lo  sqne  la  cumniisiion  aura  fait  son  rapport,  M.  Amussat  sera  ici 
pour  donner  des  éclairci'«emen»  et  corriger  ks  erreurs,  ou  les  opinions  con- 
traires à  k  sienne  qu'il  croira  erronée».  Mais,  messieurs,  sans  reproduire  plus 
longnenieut  ce  qui  a  dejH  été  dît  dans  la  dernière  séance,  je  me  contenterai  de 

|  vuus  rappeler  qu'il  y  a  eu  une  proposition  de  faite,  sur  laquelle  on  n'a  pas  eu  k 
temps  de  voler,  attendu  l'heure  trop  avancée  :  elk  consiste  à  consulter  l'Acadé- 

j  mie  sur  U  question  de  «aïoir  ,-i  la  lecture  de  M.  Amussat  doit  é'rc,  oui  ou  non, 
admise  avai.t  qne  la  commission  ait  fait  son  rapport.  Je  demande  que  celte  pro- 

'  position  soit  mise  aux  voix. 

|     M.  Losur.  On  a  oublie  «pie  c'est  contre  tous  les  règkiuent  et  usâtes  de  TA- 
i  cademie  que  la  compagnie  jo^e  un  de  ses  membres.  M.  Amussat,  en  effet,  ne  vous 
1  a  pas  demaiulé  une  commission  comme  un  médecin  étranger  i  l'Académie  pour- 
rait le  faire  ;  il  vuus  a  seulement  demandé  des  témoins  chargés  de  suivre  ks  ex- 
I  périei.ces  qu'il  allait  faire.  Vous  oe  ponvei  par  conséquent  |us  lui  refuser  de  vous 
conimuniqner  tui-mé-.cc  son  travail;  d  autant  plus  que  personne  mieux  que  lui 
n'est  en  état  de  tous  transmettre  fidèlement  les  détails  des  faits  qui  lui  sont  pro- 
pres, pour  vous  assurer  de  l'exactitude  de  ce  que  je  '  ' 
qu'à  consulter  le  procès-verbal  de  l'époque  où  k  den 
faite. 

M.  Aurssvi  rappelk  les  circonstance»  qui  ont  dunne  lieu  a  la  discussion  sur 
l'introduction  de  l'air  dans  les  veines  et  à  la  demande  qu'il  a  faite  à  l'Académie. 
J'ai  demandé,  dit-il.  des  témoins  pour  assister  à  mes  expériences,  et  non  des  ju- 
ges: ces  témoins  sont  plusieurs  membre»  de  l'Aradrmie  qui  n'ont  assiste  qu'à  une 
partie  de  mes  expériences;  n'ayant  pas  su  l'cntvmlik  de»  faits  qui  me  tunt  jiro- 
euvenl  ks  apprécier  ipi  inrunipUtement.  Aussi  me  suis-je  vu  obligù 


is  de  uire,  voiu  n  •»« 
de  de  M.  Amussat  a  tté 


il  n'a  rien  de  commun  avec  celui 


coaurtsiox  roxra  te  raia  aeaniv. 

M.  le  Hn  'smr.xT.  Messieurs,  l'Académie  ayant  accepté  la  proposition  et  k 
prix  de  M.  Burdio.  j'ai  l'honneur  de  vous  inviter  i  nommer  une  commission  de 
hx  membres  à  ce  sujet. 

Quelques  membres  déclarent  qnc  citte  désignation  peut  <Hre  faite  par  k  bu- 
reau. 

D'autres  rappellent  qne  la  rommissiondoitétre  nommée  au  scrutin,  telle  étant 
la  condition  ei presse  du  proposmt. 

M.  Musrir.  Du  moment  que  vous  asx-i  acceplè  le  prix  proposé,  vous  êtes  »bti- 
ges  de  nommer  a  l'instant  mf me  la  commLxsiun,  car  d'un  moment  à  l'autre  des 
Sujet»  se  disant  doués  de  k  clairvoyance  magnétique  peuvent  vous  être  présentés, 
et  vous  êtes  obligés  de  ks  juger.  En  conséquence  je  propose  que  des  aujourd'hui 
même  l'Académie  nomme  la  commission  pour  se  constituer  k  plus  toi  possible. 

L'o  membre  propose  le  renvoi  de  cette  élection  i  huitaine. 

M.  Dteois,  d  Amiens,  parle  dans  le  même  sens  que  M  Moreau.  Il  est  urgent . 
dit-il.  que  k  commission  suit  nommée  au  scrutin  et  qu'elle  k  soit  aujoard  hut 
même. 

M.  Mme.  Afin  que  k  jugement  qne  l'Académie  doit  porter  fdt  plus  valable,  il 
serait  a  désirer  qne  k  commission  qu'on  va  nommer  fét  mixte,  c'est  i-slire  com- 
posée de  membres  qui  croient  et  d  autres  qui  ne  croient  pas  an  magnétisme. 

M.  Mo» tt>.  U  serait  peut-être  convenable  que  ce  evswx  portas  sur  des  mem- 
bres qui  n'ont  pas  bit  partie  des  deux  dernières  commissions  sur  k  rnagm  Usine. 
(Appuyé.) 

Ans  voix,  aux  voix! 

M  k  PicsvniurT.  Mcsttens,  il  y  a  deux  propositions  qui  ont  été  apposées  ; 
l'une  tendant  à  faire  différer  la  nomination  de  U  commisaio»,  et  l'antre  qui  coft- 


pr.  s,  ils  ne  peiivt 
i.  de  faîremon,tratailà  part, ce  trasailcst  disti 

>'  cjtr  ces  mrssienrs  se  p^^pOsPnt  de  faire.  Je  ne  vois  par  ronsëqncDt  pas  pourquoi 
I'  je  n'aurai»  pas  le  droit  d'en  lire  le  résumé  en  attendant  que  M.  Bouil- 
Uud  revienne  de  k  campague  et  fasse  son  ra|>porl.  Notez  bien  que  pour  que  M. 
Douillaodrfr.dll  un  couple  exact  de  tontes  mes  cspérjeocts,  il  famlrait  que  je 
répétasse  celles  auxquelles  il  n'a  pu  a.-sistcr;  or,  e'c  ,t  ce  qui  m'est  impassible. 

M.  Moatsv.  Je  vi.^n»  d'apprendre  que  M.  Bouillaud  istde  retours  Paris,  et 
qu'il  fera  incessamment  sou  t  appo;  I  :  prnl  s'irr  mardi  prochain. M,  Amassât  peut 
très-bien  attendre  huit  jours  avant  de  faire  ronnailre  ses  opinions  sur  la  question. 

H.  Mxrai.  Je  sais  positivement  <yx  M.  Bouiltaud  est  à  Paris,  et  qu'il  se  refuse 
de  faire  le  report  dont  il  s'agit. 

M.  Cneiiy  ■»  parle  daos  le  même  sens  qne  M.  I.nmlf. 

U.  Bs»i!i»Lr»v.  Je  me  rapjielle  très-bien  nue  M.  Amussat  a  demandé  lui- 
1  même  a  l' Académie  nue  commission  |K>ur  juger  des  expériences  qu'il  alkil  faire. 
Celle  commission  a  s  te  nniumée;  elle  a  su  île  quoi  il  s  agissait  ;  elle  prépare  son 
rapport  qu'elle  doit  vous  lire  incessamment.  Lor-ijue  la  ilurus-ion  sera  ouverte 
;  sutsant  ks  «sages  de  l'Académie ,  M.  Amussat  pourra  aasii  l>i,  u  exposer  ses  rai- 
I  sons  et  ses  fait»  qu'à  présent.  Du  teste,  |;our  convaincre  l'Académie  que  les 
j  choses  se  "i  l  passées  comme  je  l'ai  dit,  jrdeinan.le  que  lecture  soit  falrdu|iro- 
'  cès-vcrhal  de  l'épaqne  de  k  nemioation  de  la  commission. 
|     M.  k  ses:r.  taire  perpet».  I  donne  lecture  du  procès- vei bal  ;  les  assertions  de 

M.  Ikrllicleroy  setrouvrui  exactes. 
|     M.  Aui  s.  si  donne  quelques  explication»  sur  les  expressions  du  procès  vertu I 
■  de  l'époque. 

M.  B<  ss.ni.  On  se  trompe  fort  en  disant  qne  l'Académie  s'arroge  dans  et  ttr 
f  circonstance  «n  droit  que  le  n'a  pas,  relui  déjuger  un  de  ses  membres.  Il  ne  »'a- 
git  nullement  décela.  La  question  rnr  laquelle  k  commission  est  appc'ée  à  vous 
i  faire  un  travail  est  toute  générale,  elle  est  du  domaine  de  la  science  ;  M.  Amus- 
.  sat,  ou  plutôt  k  fait  qn'il  a  présenté,  n'a  été  que  1  occasion  de  k  discussion  qui 
|  va  s'engager  sous  peu  de  jours  devant  vous.  M.  Amussat  aura  co-nnsc  tint  autre 
membre  le  droit  «V  prendre  part  sus  ilebats  aide  faire  valoir  le»  ftilsqui  peuvent 


résoudre  ks  ttilt  rentes  questions  qui  s'y  rattachent.  L  Académie  est  prêle  a  ac- 
cueillir tout  ce  qui  peut  réckirer.  Lorsque  M.  Amussat  a  demande  une  commis- 
sion. ilaeupotKbaAdebkevérilârresiprri^  (ails  qui  avaient 
été  diversement  interprété»  dans  cette  enceinte:  ce  but  a  été  rempli,  c  esl-a-dire 
que  M.  Amussat  a  répété  devant  nous  des  expériences  qui  étaient  déjà  connues, 
puisqu'elles  as  aient  éle  pratiquées  |iar  Ns  sien  et  d'autre».  Actuellement  k  com- 
mission «ait  a  quoi  s'en  tenir,  c'est  a  elle  s  jagrr;  elle  l;rndra  sans  doute  compte 
des  faits  de  M.  Amassai;  mais  elk  a  aae autre  miwioa  à  remplir,  c'est  déjuger  la 
question  tout  entière  da  l'action  de  l'introduction  de  l'air  dans  les  veines  a  l'oc- 
oation  des  opérations  ctirorgieeles.  C'est  ce  qu'elk  fera  >i  l'état  arlael  des  con- 
naissances kki  permet.  En  cooséquexe.  je  crois  qu'il  y  aurait  inopportunité  à 
entendre  M.  Amussat  «tant  la  commission,  car  ce  serait  engager  prématurément, 
la  discussion  avec  préjexlùe  pour  la  Miexsea. 

M.Ceaai  perle  dan»  le  même  sens  qne  M.  Bkndia.  BrécUme  d'ailkar»  pour 
lai  k  droit  de  faire  une  keture  «Marne  éUal  inscrit  il  y  a  plus  de  quatre  moi!. 


MM.Moa.AuetVr 
le  rapport  délai 


t  font  valoir  d  a, 
i  avatl  la  lecture  de  M. 


isons  lerxIiLt  a  faire  « 
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Aux  voit ,  tut  roi» .  U  clôture  !  Ou  volt  sur  U  clôture  qui  est  adopte*. 
On  «oie  sur  U  priorité  du  rapport  de  U  commission  :  adopte. 

■  liant*  cira***  •  rupin  protmintas. 

M.  Brdor.  médecin  à  Troie,  membre  correspondant  de  l'Académie  ,  lit  une 
note  clinique  accompagnée  d'un  dessin  colorié  sur  on  cas  remarquable  de  maladie 
dermique. 

■  s'agit  (Ton  homme  âgé  de  41  ans  ,  éminemment  lymphatique  ,  atteint  d  on 
rupin  proéminent.  Le  mal  irait  commence  dépuis  huit  ans  par  des  pustules eroA- 
truies  aux  jambes  qui  envahirent  ensuite  les  cuisses  puis  le  tronc. Le  malade  resta 
dans  cet  elat  sans  consulter  aucun  médecin  jusqu'à  <  836.  Il  contracta  la  gale  du- 
renl  le  cours  de  l'affection  primitive  ;  la  gale  lut  guérie  a  l'aide  des  moyens  ordi- 

naires.  .  .... 

Le  traitement  suivi  par  H.  Bédor  pour  l'éruption  en  question  a  consisté  a  faire 
tomber  les  croûtes  a  Tarde  de  topiques  emolliens,  principalement  decalaptasmcs. 
cldaoa  l'admioistrilion  intérieure  de  remèdes  anti-scropliulctu. 

M.  Géant  lit  un  manuscrit  intitulé  :  Sur  lei  sensations  en  général.  Ce  tra- 
vail  est  un  fragment  de  U  physiologie  inédite  de  l'auteur  ;  il  n'est  pas  susceptible 
d'être  analysé. 

toioi  tostarr,  niât  i~i  viuuir;  ortUarioi. 

M.  Ségalas  présente  un  fragment  de  sonde  de  gomme  élastique  qu'il  vies1 
.•.'extraire  de  la  vetsie  d'un  homme.  Voici  quels  sont  le*  détails  de  ce  fait. 

Oas.  —  M  .. .  igè  de  62  ans  .  rentier  ,  avait  l'habitude  de  se  sonder  lui-même 
avec  des  sondes  de  gomme  élastique  arrangées  à  sa  façon.  Chaque  sonde  dont  il 
tl  servait  était  composée  de  dtox  fragnsen»  de  diamètre  inégal.  Le  petit  frag- 
ment était  introduit  dans  le  calibre  de  I  autre  et  arrête  a  l'aide  d'un  Gl  de  soie  et 
avec  U  cire  a  cacheter  ;  il  en  résultait  une  sorte  de  tube  presque  conique  dont  le 
point  d'union  des  fragmens  détail  répondre  a  l'endroit  rétréci  du  canal  de  rt> 
ri'tre.  Le*  choses  se  sont  bien  passées  pendant  quelque  trmp»  ;  mais  ensuite  l'ar- 
tifice a  manqué  son  but  ;  le  petit  bout  de  la  sonde  qui  répondait  â  la  vessie  étant 
reste  une  fois  dans  cet  organe  .  deux  jours  après  le  malade  se  présente  a  H.  Sé- 
galas, il  accuse  les  souffrances  d'un  corps  étranger  dans  la  vessie.  Ce  praticien 
le  sonde  et  y  éprouve  la  sensation  d'une  pierre.  Pourtant  jamais  le  malade  ne 
s  était  plaint  d  une  semblable  maladie  et  il  n'était  pas  probable  d'ailleurs  que  cette 
pierre  eot  la  soude  pour  noyau  puisque  l'accident  n'était  arrive  que  depuis  48 
heures. 

En  conséquence  M.  Ségalas  procéda  au  broiement  à  l'aide  de  son  instrument  à 
pression  et  i  percussion.  Ko  deux  séances  et  demie  le  calcul  a  été  triture  et  le 
malade  a  rendu  une  pet  te  boite  de  fragmens  rougritres  que  M.  Ségalas  met  sous 
les  xrax  de  l'assemblée.  Restait  à  savoir  ce  qu'était  devenu  le  fragment  de  1a  son 
de  'les  différentes  explorations  fai'es  àl'aide  de  sondes  diversesn'axaient  riruap- 
pris.  Alurs  M.  Srgala*  a  ru  l'idée  d'injecter  dans  la  vrxxir  de  l'eau  et  de  l'air  à  la 
fois.  Ce  procède  axant  fait  surnager  le  fragment  de  la  sonde  ,  ainsi  que  cela  ar- 
rive Inrsqu  on  met  un  corps  semblable  dans  un  récipient  plein  de  bquide,  l'alga- 
lie  a  fait  de  suite  sentir  la  présence  du  corps  étranger.  L'opérateur  essaie  d'a- 
bord de  le  saisir  a  I  aide  de  l'instrument  aJ  Koc  de  son  invention .  mais  il  ne 
■  eut  en  venir  à  bout.  Il  introduit  ensuite  le  percuteur ,  saisit  le  corps  étranger, 
l'écrase  autant  que  pussihle  rntrelet  mors  de  (  instrument ,  et,  par  des  ntamra- 
vrtl  habilement  combinées  finit  par  I  extraire  en  totalité.  Le  malade  guérit. 

Ce  fragment  de  sonde  élastique  .  que  M.  Ségalas  soumet  à  l'examen  de  l'Aca- 
démie ,  offre  trois  pouces  de  longueur  ;  il  est  tout  incrm'é  à  sa  surface  de  cris- 
tallisations urinant».  Ces  incrustations  sont  blanches  ,  tandis  que  les  frsgruen» 
que  le  malade  avait  rendus,  après  la  lithotripsie  .  étaient  de  couleur  d'oxide  de 
fer.  Il  résulte  de  la  démonstration  que  M.  Srgala»  a  faite  a  l'Académie  ,  que  le 
li  MMM  a  dit  »e  plier  en  deux  en  sortant  de  I  urètre. 

Les  circonstances  les  plus  importantes  à  noter  dans  ce  fait ,  sont  I*  l'injec- 
tion d'rau  et  d'air  à  la  fois  dans  la  vessie  pour  rendre  le  corps  ecces'tble  aux 
instruments  I  utilité  du  percuteur  btbolriplique  pour  en  effectuer  l'cxlrac- 
lion. 


VARIETES. 

CHOLKRA-MORBL'S. 

Le  15  septembre  ,  l'état cisil  de  Marseille  a  enregistre  17  décès,  dont  i. 
cholérique» 

—  Le  mini»lre  du  commerce  vient  de  mettre  à  la  disposition  du  préfet  des 
ll>iurbc»-du-Rbooc  La  somme  de  40,000  fr.  pour  les  communes  du  département 
atteintes  du  choiera  ;  »ur  celte  somme  .  I2,UU0  fr.  sont  destines  a  Marseille. 

—  Il  parait  que  quelques  cas  de  choiera  se  sont  maniiestés  a  Arles  :  une  lettre 
île  celte  ville,  du  44  .  annonce  2  nouveaux  cas. 

—  A  Ail ,  du  1 5  au  1 4  ,  deux  cas ,  deux  drettt. 

—  A Trels,  le  4 S, deux  nouveaux  cas. 

—  On  écrit  de  Rome  : 

>  Le  choléra  diminue ,  mais  la  peur  ne  nous  a  pas  encore  quittes.  Des  nobles 
■Mal  morts  de  ce  fléau,  mus  le  plus  grand  rasage  a  eu  lieu  parmi  le  peuple,  et 
surtout  dans  le  Transtcsère.  Lesjuifs  qui  te  trouvent  dam  la  partie  La  plus  basse 
et  la  plus  malsaine  de  la  ville  ont  le  plus  souffert  du  choléra.  Le  gouvernement 
papal  a  toujours  tenu  les  juifs  dans  un  état  d'exception.  Au  4Ï'  siècle  on  voit  ces 
malheureux  entassés  dans  «n  espace  circonscrit  sar  les  rives  du  Tibre,  ils  ont  été 
décimés  par  la  maladie.  Il  leur  a  ite  permis  par  pttie  de  louer  un  grand  local 


hors  de  l'enceinte  ou  ils  sont  parqués  pour  en  faire  un  hôpital.  Ces  dépense» 
sont  â  la  charge  îles  plus  riches  familles  Israélites. 

»  Le  4  septembre ,  à  Rome  ,  2  ta  cas  nouveaux  ,  91  goémons  ,  116  morts  ;  et 
en  traitement,  1974  individus.  Et  hier  un  a  compte  Î9  S  cas  nouveaux,  60  goé- 
nsons .  1 40  morts  ,  et  1 9.12  naïades  en  traitement.  ■ 

—  Des  personnes  venant  de  Cènes  nous  apprennent  que  le  choléra  est  en  pro- 
grès dans  cette  ville. 

—  A  Milan ,  oo  vient  aussi  d'observer  nn  cas  de  la  même  maladie. 

—  On  écrit  de  Biesltu,  7  septembre  : 

•  Depuis  quelques  semaines,  nous  sommes  affliges  par  le  spectacle  de  malades 
tue  l'on  porte  dans  les  mes  et  les  promenades  publiques,  l'a  grand  nombre  de 
familles  sont  plongées  dans  la  consternation,  l  e  choiera  ayant  éclate  dans  les 
cantonnemeas  militaires,  les  manrruvres  d'automne  cesseront  avant  l'époque  ha- 
bituelle. 

>.  Il  ne  tévit  pas  avec  moins  de  fureur  dans  les  campagnes  qui  environnent 
Breslau.  On  cite  entre  autres  an  petit  village,  situé  à  quatre  milles  d'ici,  qui  a 
perdu  tous  ses  habitant,  a  l'exception  d'un  p.opriélaire,  de  deux  servantes  et  de 
que  que»  en  fans  Comme  il  ne  restait  pins  personne  pour  enterrer  les  morts,  osa 
été  oblige  de  mettre  en  réquisition  des  hommes  de  la  plus  basse  classe  du  peuple, 
appartenant  à  la  ville  voisine,  pour  remplir  ce  triste  devoir.  Ces  derniers,  ivro- 
gnes pour  la  plupart,  te  sont  abandonnés  i  leur  vice  favori  en  «'acquittant  de  U 
funèbre  ti.hr  qui  leur  était  tonnée  el  qu'ils  ont  remplie  tort  imparfaitement. 

•  Au  reste  dïtpuis  huit  jours  oo  remarque  ici  une  diminution  sensible  dans  le 
chiffre  de  la  morlaUte.  Le  commerce  reprend  un  peu  de  vie;  le  «inc.  le  cuivre, 
le  plomb  et  en  général  les  métaux  sont  l'objet  de  nombreuses  demandes.  Les  lai- 
nes paraissent  également  devoir  reprendre  faveur,  et  la  foire  d'automne  leur  sera 
tans  doute  plus  avantageuse  que  celle  du  printemps  dernier.  » 

ii&rrrax  ne  vaL-ur-oaicr. 

La  distribution  solennelle  des  prit  a  l'hôpital miblaire  de  perfectionnement  du 
Val-dc-Gric*  a  eu  lies  avanl-bier.  Cette  Cèle  a  été  préside*  par  M.  a»  baron 
Boiasy-d'Anglas,  intendant  militaire  de  la  première  division,  assisté  de  MM.  les 
inspecteurs,  membres  du  ronacil  de  santé  des  armées.  Dans  une  allocution  vive- 
ment sentie,  M.  l'intendant  militaire  a  retracé  Ica  avantages  du  concours  adopte 
comme  mode  d'avancement  pour  le  corps  des  ofSciersde  santé  de  l'armer.  Il  a 
signale  les  résultats  fournit  par  les  brillant  examens  qui  ont  termine  I  année  sco- 
laire au  Val-de-Cïrire  ;  il  a  rendu  justice  aux  efforts  et  an  mérita  de»  profetsear» 
de  cette  école,  el  leur  a  rappelé,  ainsi  qu'à  leurs  rlèvcs,  comme  de  nobles  mo- 
dèles Il  suivre,  les  nombreuse»  illustrations  sorties  do  corps  des  officiers  de  santé 
militaires. 

M.  te  professeur  Soudan  a  ensuit*  prononcé  l'éloge  historique  de  M.  le  baron 
Desgeoetles,  membre  du  conseil  de  santé  des  armées,  que  la  mort  a  ealev*  cette 
année  à  la  science  et  à  l'humanité.  L  ex-medecin  en  chef  de  l'armée  d'Egypte, 
relui  qai  s'iooeula  la  peste  à  Jaffa,  et  qai  a  été  pendant  30  ans  l'honneur  et  le 
flambeau  de  la  médecine  militaire,  a  etc  dignement  loué  par  l'un  de  tes  anciens 
el. 

Des  médaille»  d'honneur  ont  été  décernées  à  MM.  Delacroix  (concours  pour 
le  grade  de  sous- aide'.  Scriie  [concours  pour  le  grade  de  rbtrurgirn-aidc-major  . 
et  Thomas  Col.  gnon  concours  pour  legradede  pharmacien -aide-major).  La  ara  Dre 
s'est  teraiinre  par  La  réception  de  M.  le  professeur  Alquié  au  grade  d  officier  de 

la  Légion  d  Honneur. 

coacais  aciiaTirio.es  ot  Livxarooi.. 

La  première  reunion  de  l'association  anglaise  pour  les  progrès  des  sciences 
doits*  tenir  lundi  à  Livcrpool.  Parmi  les  savant  étrangers  qui  appartiennent  à 
cette  société ,  Ion  distingue  le  baron  Du  pin.  M.  Gay-Lussac,  le  professeur  Dela- 
rive,  M.  Dufretaoy,  M.  de  Vcroeuil.  Près  de  mille  noms  figurent  sur  les  livres  de 

l'association. 


Le  dernier  article  de  M.  Sédillot  sur  les  luxalmm  xfapulo  h'iméralft  (Ga- 
xrrri  strmcaLt .  n*33),  n 'avant  pas  etécorrige  par  l'auteur  à  cause  de  trn  de- 


part 

recli 

pour  l'armée  d'afrique,  offre  plusieurs  faatet  typographiques  importantes  i 

S» 

Lifi- 

Au  lieu  de  ; 

Lise*  : 

30 

Iles  menti. ces . 

Du  membre. 

498 

36 f 2' col.) Que  cessigiiei. 

Quels  signes. 

1.1. 

4« 

Il  a  rapport*  1rs  nwuMnclatsires  <t  les 

classifications  données ,  etc.. 

499 

8 

\.  Vlonteggia , 

V.  mon  mémoire  [Journ.  Jet  »•«■«.  a»*'- 

dico-chirurgicaiei.) 

U 

Si 

Ix  choix  de  M. , 

Le  droit  de  M. 

Id. 

Id. 

Vue  luxation , 

Ma  luxation. 

Id. 

32 

Désagrément. 

Dissidences. 

Id. 

3.î'col.l  Dans  ces  luxations. 

Luxe. 

Id. 

36 

Ne  s'écarte  et  ne  tende. 

54)0 

9 

De  segment . 

Du  segment. 

Id. 

32 

Donne  déjà , 

Avait  déjà  reçn. 

II. 

30 

De  les  faire , 

De  le  faire. 

»>l 

32 

Oue  le  cou  , 

i)ae  le  coude. 

Id. 

25(2* col.)  Moi na.  étudies. 

Mieux  rludiri. 

Le  Réducteur  en  chef.  Je  lu  Gui»  m 
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AVIS  A 

MM.  les  souscripteurs  dont  l'abonnement  ««pire  à  U  fin  de  ce  mots  , 
sor.1  invite*  *  le  renouveler  prochaine  oient  s'il»  ne  veulent  pas  éprouver 
d'interruption  dans  l'envoi  da  journal.  Pour  ne  pas  déeompléter  les 
collections ,  aucun  numéro  ne  sera  envoyé'  aux  personnes  jui  n'au- 
raient lus  donné  avis  de  leur  renouvellement  avant  le  premier  octobre. 
On  s'abonne  danj  les  départemens  chez  tous  les  directeurs  de*  postes  et 
des  messageries.  La  quittance  d'abonnement  sera  présentée  au  domi- 
cile de  MM.  les  Souscripteurs  de  Paris.Vu  la  difficulté  et  les  frais  de  re- 
couvre aient  des  mandats  de  la.Gau.TTE  mi'dicile,  touchés  au  domicile 
des  abonnes  des  départemens ,  ce  mode  de  souscription  ne  pourra  plus 
avoir  lieu  que  pour  des  abonnent- ns  de  si»  mois,  de  oeuf  mois  et  d'un 
ao. 


T«àv «ui  ouiaimo*.  Lettre  sur  l'albuminurie  (maladie  de  Brigbt)  adressée  t 

M.  le  docteur  ILyer  IL.  Revie  osa  jonsn.tix  ne  uéneciae  on>  bér..- 

Ttucs».  Etranglement  chronique  de  II Ir on  ,  soigné  pendent  dis  mo  s  pour 
un  ramollissement  de  )  estomac.  —  ft^ste  pileus  mit  la  face  antérieure  de  la 
iiiuhc  —  Emploi  des  préparations  <lc  nuit  louùqiie  dans  divers  cascade  para- 
lysie. —  Erreur  dan»  le  dia«nostic;  observflioes  pratique* — Oplnlnliu>e 
infcrmiitcole  guérie  parle sulfatcVc  quinine. — Deeéuéreaceisre  raûceVcuteda 
la  membrane  médullaire  de  l'humérus.  —  Kjsle  renfermant  trois  fers  dans 
rhcmi.phére  gauebe  du  cerrrau.  —  Mémoire  sur  les  fièvres  muqueuses  ou  tj- 
phnule».  —  Observation  remarquable  de  beroie crante  opérée  lire  succès. — 
Cancer  au  sein,  guéri  à  l'aide  de  la  compression.  —  Observation  de  poKpc 
dans  le  colon  foiubajre  gauche.  —  III.  scioéuie.  Académie  de  médecine, 
siaureduït  srpUmbre.— IV  BisKoctijine.  Traite  complet  de  matière 
nmlicale.  -  Fioui.no».  Fragmeni  d'oo  «ojage  médical  co  lUlic. 


PATHOLOGIE  SPÉCIALE. 

LnM'TRE  SUR   L  ALBUMINl'BIS  (mALADII  DI  BFICHt)  adrVU- 

sée  à  M.  le  docteur  Rarer,  médecin  de  l'hôpital  de 
la  Charité  ;  par  M.  C.  Fobget,  professeur  de  clini- 
que médicale  à  la  Faculté  de  Strasbourg. 

Cher  il  très-  honoré  confrère  , 

J  ai  promis  de  vous  transmettre  les  renseignenvens  que  je  pourra  s 
recueillir  sur  les  maladies  des  organes  urioaires  ,  sous  le  ciel  de  l'AI- 
sice ,  et  je  tiens  aujourd'hui  ma  promesse.  Si  ce  léger  produit  de  mes 
observations  n'ajoute  rien  à  vos  savantes  investigations  sur  la  matière , 
veuillez  du  moins  le  cocsidérer  comme  un  témoignage  de  ma  «raiitii  lè 
pour  les  précieuse*  lumières  que  j'ai  pu  puiser  dans  va 
veillantes. 


j     On  pense  généralement,  en  Alsace,  qne  les  maladies  dej  voies  uri- 
naircs  y  sont  asvet  raies.  Cette  opiuion  ,  professée  par  les  praticiens 
!  tt,iae  '«*  p'usVéjiandui ,  repose  sur  le  peu  de  fréquence  des  affection* 
|  calculeuses  ;  j  ai  lieu  de  croire  néanmoins  que  quelques-unes  passent  in- 
.  aperçues.  Quoi  qu'il  en  soit ,  depuis  dix -huit  mois  que  j'exerce  dans 
;  invuipital  et  sur  une  population  mouvante  de  cinquante  malades  des 
(  deux  seies  .fé  n'ai  rencontré  qu'une  fois  tic  notables  altérations  d<  % 
volé»  unnairte  (a  part  ccllts  qui  font  le  sujet  principal  de  ma  commu- 
nication). C'était  cher,  un  homme  de  75  ans ,  qui  succomba  aux  suites 
d'une  apopletie  sanguine  du  cervelet ,  avec  paralvsie  de  la  vessie    .  t 
I  chex  lequel  nous  rencontrâmes  les  désoidres  suivans  :  le  rein  gauche 
est  sain  ;  le  rein  droit  est  doublé  de  volume  déformé,  mollasse  -  -un 
|  parenchyme,  est  généralement  d'un  brun  noirâtre  et  parsemé  de  vaciuilc. 
i  remplies  d'une  mucosité  purulente;  on  n'v>renooiftre  aucun  vestige  il.- 


Jnnlleton. 


échappe. C'est !  »  l'étranger  sartnnt  qu'il  appartient  de  saisir  des  traits  qui  ne 

ÏSEiE  ,od,ïh,f' Hree  q"'1" ne  ^     •-«-''V* J  "»l 


iHAiiMcas  n  c*  vovacn  «Entrai  cm  italu; 
Par  J.  E.  Pivaeocia.  chirurgien  en  chef  désigné  de  lltotet-Dieu  de  Lvon. 


On  a  tant  écrit  sur  Pltalic.  qu'il  semble  que  tout  soit  dit  désormais,  et  qu'il 
faille  tout  d'abord  te  justifier  d  ajouter  un  voyage  de  plus  à  ta  multitude  de  mil 

r  dans  Iceuvre 
i  nature  i!o 
les  journa- 
listes et  les  vnyageuri  uni  exploitée  mus  b  rainer. 

\x  journalisme,  en  effet,  »e  borne  a  retracer  le  mouvement  et  h  progrés,  et 
*  eny>>tW->c?  ro?T'tl"  noeeeisives  de  l'art  ;  il  ne  peint  point  l'état  local  et 
•  ;  il  s'attache  surtout!  ee  qui  change;  et  ce  qui 
t;  la  physionomie  habituelle  lui 


unie  ioui  u  a oara  te  imuner  a  ajouter  un  'otage  il»  plo*  a  la  multitnd 
i|ni  existent  drja.  Hais,  si  la  meilleure  apologie  ne  devait  se  troovrr  ds> 
elle-même,  ea  me  serait  «ne  tlcnc  facile  de  démontrer  qu'il  est  de  la  i 
sujet  d'être  eu  quelque  sorte  inépuisable .  et  que  c'est  nue  mine  que  le 


Us  voyageurs  en  «mêmes  n  ont  pas  épuisé  b  mature  par  suite  d'une  jcirco£ 
tance  particulière  qn  on  ne  retrouve  guère  qu'en  Allemagne  :  riulie.  n  est  Da. 
comme  b  France,  soumise  h  l'inHueuec  d'une  «eutralisation  unique  -  ses  uni.er- 
mi.  .  (oement  aulaut  rte  fo.crs  ep.es;  chacune  .  «n  ««istenee.  ses  doetnnes  et 
va  m.rclK  indcpendar.to  ;  enaeune  .  se.  hommes  et  son  rang,  et  veut  êtrt  ohwr- 
ve,  a  pmn.  Cette  ..net.  d  objets  rend  km**  et  d»f6eil*  l'étnde  de  flirte  nv- 
.licale.  et  es.pl.que  comment  des  .-enta,»,  de  mérite  ont  pu  en  prendre  et  en  re- 
tracer .le,  imaees  v  liirereales  et  parfois  si  mai  Mes.  Quand  on  v  regarde  rie 
prés ,  t.n  Iroave  qu'il  re^e  .,,our,i  boi  pli»  d'na  pmnl  a  faire  eonnahre,  et  <ni'il 
j  a  encore  place  a  pins  d  une  otuerraHon  nouielle.  Clwnwe  vewarene,  du  reile 
apportant  ^>  «le  es  et  sa  manière  de  voirel  déjuger,  imprime  a  ses  eéeiu  nn  ca- 
chet rarUcuticr  qui  sert,  par  b  comparu**»,  i  mwn»  taire  apiirécier  les  obiet» 
dont  il  tocrupr.lJoe  uouveHe  «uece  de  variété  réside  dans  rhistoiretTune  bran 
ehe  u>>B«rt»ta  dont  ou  sest  j  usqu'iri  peu  occupé,  que  je  serbe;  j»  mi  p,rle,. 
de  I  ensemble  des  travaua  modernes  d'analomte  palbntngiqiie  ;  I  étude   il  e  t 
vrai .  en  cl  longue  parée  qu'il  faut  Inat  voir  pour  choisir,  et  felidievae  narre 
qu  U  y  a  neces.airement  dans  tout  mutée  beaucoup  de  pièces  peu  inléres'anv* 
noue  les  peogre,  d.l^.i  mais  on  est  larjerneol  eteonepensé 'pw  le.  re«.lt... 
d  unt  uiilii,  uni  e  aui  joel»  elle  conduit. 


iqnels  elle  c 

Tel I  sera  i  esprit  de  ce.  fragmeni  de  eo,  are  c'est  1  ces  litre»  qu'il,  pourront 

EÎ^Tt'  œ"":r'i'"  '»r»«*aS  à  Ibistoire  Je  l'ctat  actuel  de  la 

>cienLe  en  Italie. 
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grattera  ;  l'uretère  correspond ant  n'offre  d'autres  altérations  qu'une  co- 
loration griUlie  de  la  muqueuse;  la  vessie  ,  qui  contient  une  certaine 
quantité  d'uiiuc  muco-s^n^uinolcntc ,  c>t  ample,  hypertrophiée;  m 
muqueuse  rp.iissic,  chrooiqneinent  rulhromé* ,  est  parsemée  de  granu- 
lations comme  végétantes,  rouges,  grises  ou  noirâtres;  la  prostate  est 
hypertrophiée  surtout  dan»  son  lobe  gauche,  dont  la  tuméfaction  occa- 
siounc  l'aplatissement  et  la  déviation  du  canal  de  l'uiélre;  le  vcrurDon- 
Unum  est  rffacc  ;  dans  la  portion  membraneuse  de  l'urètre  existent 
plusieurs  dépression!  avec  déchirure  de  la  muqueuse,  indiers  de  fjus- 
ses  roules  opérées  p.ir  le  ealhétérisme  pendant  l.t  nîe  ;  vers  la  région 
bulbeuse  ,  sur  le  plan  inférieur  ,  existe  une  bride  lon^iludin  de ,  formée 
par  la  muqueuse,  tuiucc  ,  longue  de  trois  lignes  ,  libre  a  son  milieu, 
adhérente  à  ses  extrémités  ,  Teintant  ainsi  une  espèce  de  pont  sous  le- 
quel on  peut  engager  une  sonde  de  femme;  lu  muqueuse  urétralc  prés 
du  gland  est  d'un  rouge  foncé;  les  lacunes  de  Morgagni  sont  Ircsdé- 
i.  C'en  est  assez  pour  un  sujet  sur  lequel  je  suis  complètement 
i  de  lenseignemrns ,  son  état  apoplectique  ne  nous  ayant  pas 
d'en  recueillir. 

Je  ne  me  propose  pas  de  reth»  relier  ici  les  causes  de  cette  rareté  des 
maladies  des  voies  urwiircs  dans  ce  pays  où  pourtant  l'intempérance  et 
la  syphilis  sont  malheureusement  trop  répandues  et  où  les  conditions 
atmosphériques  sont  celles  qu'où  dit  généralement  présider  à  la  produc- 
tion de  ces  maladies. 

Mais  si  les  formes  ordinaires  de  ces  maladies  sont  effectivement  assez 
rares;  il  est  une  affiction  dont,  peut  être,  il  m'était  réservé  de  signaler 
la  fréquence  méconnue  jusqu'à  présent ,  je  veux  parler  de  Yalbuminu- 
rie ,  cet  objet  de  vos  études  favorites,  sujet  obscur  à  l'égard  duquel 
nous  attendons  impatiemment  vos  révélations  [\).  La  fréquence  des 
hydropisies  ,  la  plopjrt  réputées  cachectiques  ,  pour  plus  de  commo- 
dité ,  m'avait  fait  soupeonn<  r  ,  à  priori,  que  la  maladie  de  llright  ou 
mieux  l'albuminurie  [X,  ainsi  que  je  préfère  l'appeler  avec  s  ous  ;  que 
l'hydropisie  avec  urines  albumineusrs  ,  colin,  pouvait  bien  figurer  pour 
une  part  dans  ce  nombre,  .le  le  pensais  d'autant  plus  Volontiers  que  les 
conditions  hygiéniques  lorales  ra'oliraicnt  une  grande  analogie  avec 
celles  de  la  terre  classique  de  l'albuminurie,  la  grande  Bretagne;  c'est- 
à-dire  atmosphère  froide  ,  brumeuse  ,  variable  ,  très-humide  ,  graede 
consommation  d'alnncns  farineux  ,  debieire,  etc.;  la  réalité,  néan- 
moins, a  dépatsé  mes  prévisions  ,  et  les  faits  recueillis  jusqu'ici  m'au- 
torisent à  penser  que  l'albuminurie  ligure  pour  la  moitié  peut-être 
dans  les  cas  d'Iivdiopisie  ;  en  effet ,  sur  seize  alTcdions  de  cette  espèce 
observées  a  la  clinique  ,  neuf  fois  j'ai  rencontré  les  urine»  albumineu- 
srs. Ce  sont  ces  c-u  dont  j'ai  l'honneur  de  vous  transmettre  l'histoire , 
avec  les  considérations  pratiqurs  qui  s'y  rattachent.  Sentinelle  perdue 
sur  les  confins  de  la  l'iunc...-  médicale,  je  vous  raconterai  mes  petplrxi- 
tes  et  les  combats  que  je  sunliens  contre  le  scepticisme  ,  eu  faveur  du 
progtes.  Il  me  faut  pour  cela  suivre  l'ordre  chronologique. 


(Il  An  moment.  ««j'écrivais  ces  lignes,  la  première  livraison  de  I ouvrage  de 
M.  Rijer  n'osait  pas  cornet  p>ru. 

(2)  Ce  mut,  en  effil.  ne  pr< jn;e  rien  sur  l'.  ta1,  'les  reins .  tandis  que  la  mala- 
die ilt  Briflil  suppose  l'état  ^raoulcux  qui  n'est  pas  conitant. 


«ixjiiiqce:  r.i.is  *L»cm*tcsM  ; 

Ors.  I.  —  Salomé  Lsirer,  femme  de  trente  ans,  île  constitution  toefe,  teaopc- 
ronsenl  Is  médiatique,  crâne  dénude  par  la  teigne,  ooie  dire,  «mu  idiote  el  «oi- 
treuse.  rapporte  qu'elle  •  cesse  d'être  mcns'ruée  il  y  a  six  ans;  c'est  depaif  ton 
qu'elle*  coouncace  à  s'inôltrer.  Après  divers  tmilcmens  loTrarUcns,  die  rotrta 
la  clinique  le  9  juin  1113b.  La  face  et  les  membres  sont coandcrtbimienl  ddema - 
lies,  fluctuation  obscure  de  l'abdomen  qui  est  nsédiocrcinf  nt  tnmc6é,  indolore  : 
on  ne  perçoit  a  la  pression  ni  le  fuie,  ui  la  rate  :  nen  da  cèle  de  l'appareil  diges- 
tif; urines  asset  rares,  d'aspcrl  nature)  ;  |>ouls  subfce  jueot,  peu  dévelopjié;  toux, 
expectoration  muqueuse  el  fat  île.  Thorax  sonore,  un  |ieu  de  râle  eauquew  dis- 
séminé, point  de  matilc  ni  de  bruit  anormal  dans  la  répan  précordielc.  Peu 
sèche,  uns  chaleur  anormale.  I  j  di Inculte  d'obtenir  des  renseignetnefl»  préras  de 
la  part  de  cette  Clle  ■>) i »lc,  nous  laisse  dans  l'incertitude  sur  la  casse  réelle  de 
relie  Imlropisic.  Peu  lant  plusieurs  seiuaius  nous  administrons  successivement 
ou  Mmûltanemeot  le  nitre,  la  iligitalc,  l'osnnel  scilli tique,  les  frictions  de  tein- 
tare  <lc  Killcet  de  digitale,  les  diurétiques, le»  toniques,  (fraisier,  houblon,  gen- 
tiane),  les  purgatifs  huile  de  nciu,  calosnel.  alors)  etc. ,  avec  desreaaitnU  •  pce 
près  négatifs 

Enfin,  le  <  :»  juilU  t,  nom  nous  avisons,  rr  que  nnosaurions  du  faire  pins  lot.  de 
traiter  par  Cari  Je  nitrique  le«  urines  qnî  nous  donnent  on  précipité  blase  •  Oo- 
couoeus,  très-abondant,  résultat  également  fourni  par  U  ebahrar;  bous  iimi* 
cous  que  la  malade  est  affectée  de  la  maladie  de  briebt.  (Tisane  de  raifort  laa- 
vajce,  opium,  bains  de  vapeur).  La  diarrhée  s'établit,  1a  faibles**  augmente  i  rab- 
domen  prend  du  volante  et  gène  la  rcspiraltoo.  au  point  que  le  21  jttiUrt  an 
sommes  obliges  de  pratiquer  la  pooctiou  qui  peoenre  (mil  a  neuf  litres  de  silo- 
site  limpide;  l'uuieclure  faite  par  le  Irois-quarl  reste  béante  étalonne  tien  a  un 
écoulement  continu  de  sérosité. 

Le  24,  l'abdomen  est  un  peu  sensible  à  la  l 
entoure  la  ponction  (Topique»  émolliereO 

Le  Si,  voaussemeos  ;  pouls  peut,  fréquent;  eff  lissrnjent  cofisidéfable;  b 
diarrhée,  la  bronchite  existent  toujours,  (fomentations  em.illieotei.  poUoa  avec 
alun.  Sr.  3l>.  La  malade  seleinl  le  26  juillet,  u  s  semaines  après  son  entrée  a  l*ba- 
pital  et  quatre  jour,  .prés  la  ponction. 

stcioscof ie,  3'j  iieciES  xrafcs  ta.  most. 

Cadavre  lrès-in6ltré  ;  excoriations  au  eocesx  et  tni  tiocbantrrs  ;  l'oriSee  ex 
teroe  de  b 

tri  se. 

Thorax.  Serswité  asiei  abondante  et  limpide  dans 
d  .isliVoe  dans  leur  tissu  et  de  loi 


■  cotes x  e 
;  lWi'fice 


ou  périteWal  est  cict- 


sains,  à  part  uo  |iru  i 
Cœur  sans  lenon  appreeialilc. 

A lnk-ntcn .  l  e  periliune  contient  une  collection  abondante  de  sérosité  IroaUe. 
albutuioritte.  bruuitre  ,  touie  sa  surface  rit  injectée,  parsemée  de  pseodo-ment- 
branes,  et  criblée  de  granulations  hlainlillevs  semblables  à  des  tubereabu.  lit 
geaud  ipi|ilooo  .  formant  une  nu<sc  épaisse  et  friable,  est  a+aîtomêre  •■ 
devant  îles  iiitesliiis  et  eoiiime  earnilii  .  La  muqui  use  du  canal  difestif  contient 
dans  toute  son  étendue  des  re«e»nx  d'injection  el  des  taches  rsMi|es  plm  iuMn- 
beeuse» dans  l'estomar  et  le  uros  iiiteitiu  Le  foie  et  la  rate  ne  présentent  rtea 
de  particulier  rpie  le.  pscii.Jo-nietiiliraocs  qui  les  recouvrent  Le  rein  gtoebeest 
|ieu  augmente  de  volume  ;  niais  sa  surface  est  blanchâtre,  boi  elee ,  marbrée  de 
rou^ect  de  ((ris  ;  la  sub-'ante  nsrlinle  r't  pile,  anémique,  «rrsnilée  de  petites 
taches  blanches  irregsiliéres  ;  la  substinor  iii!ulr«se  roisevii  re  tranche  wr  la  cor- 
ticale. Le  rein  droit  offre  on  stdumc  double  de  l'autre  ;  il  est  ,  comme  crlni-ei, 
mollasse,  lusssele,  mardre;  sa  stirlaee.  prhilre,  est  parsemée  de  taebes xançuioes 
comme  eloilses,  on  vdisliu^oe  dés  ^rranufaliuns  miliaireseommereeoovcrteid'na 
vernis,  l'enveloppe  filsi  eusc  se  délai  lie  facilehieiil;  la  suhstaace  Corticale  est  pale, 
jaunâtre,  semée  de  quelques  granulations  grises:  la  substance  lobulense  est  pins 


Le  cr.tut  n'isl  pas  ouvert  (I). 


(0  Cette  obseetation  fait  partie  de  la  lli  >.•  de  M.  Victor  GuiHrtttin.intitalre: 
Fiiaimi  la  imiltirlir  île  Rri^hl,  soutenue  à  l'acullc  de  Slrasbouraj le  I si  février 

KV.il.       t.)  il  pages  in-4". 


Les  muséeî  pattioln giques.  les  cliniques,  et  Yiaflucniii  épidéminne  de  IC37 
fjrmerunt  tes  trinsarlu'fs  «Kts  lesquels  je  crouperai  les  principales  observations 
que  j'ai  rute'  pendant  le  cours  de  mon  vuij(,-c. 

§  1.  «rver  nrs  <.sn;vrîs  i/ss-stostie  ruuoLocicjCE  oe  i/rTsue. 

La  patrie  de  Morcasni  n'a  point  alsaodonné  la  soie  où  a  marché  si  utilement 
ret  ujbilc  analonmle;  et  aujuueil  liui  l'Italie  est  riche  en  musées  nalboloyiques. 
Tous  n'ont  certainement  pas  la  même  valeur  ;  mais  tous  m'ont  offeel  des  pièces  i 
intecessantes  qui,  si  je  ne  nie  trompe,  menteut  d'être  ci.^nnues  par  les  corollaires  . 
que  la  snente  eu  j'Cut  déduire  iom  le%  rappurts  pratique  et  théorique. 

Ce  serait  mal  oiniprei.ilre  la  portée  de  I  nnatiiune  pathologique  qu^  d'en  bor- 
ner  l'application  a  la  uieileeine  propn  ment  dite,  la  chirurgie,  l'olistetrieie  ,  la 
ph\siolutrie  st  la  tératologie  en  rr.  lament  tour  à  tour  leur  part.  C'est  sous  ee 
Joint  de  i  ne  <;nc  j'ai  recueilli,  sur  les  l|.  uv,  les  notes  suivante»  ;  j'ai  voulu  indi- 
quer une  mine  féconde  ou  il  me  semble  que  les  »o>a|:eurs  ont  peu  fouillé  jusqu'à 
rejonr.  mon  de-seui  n  est  pas  de  dresser  ou  calabs^ue  eoni]ilet  des  pii^es  «pu 
s'j  trouvent .  j  ai  [mur  but  de  faire  connaître  surtout  celles  ijui  ont  trait  à  des  | 
psuiils  d>  la  s< -iein  !■  i  tirore  doiileox,  nouveaux  ou  peu  connus.  Je  n'ai,  par  la 
mê:iie,  fait  que  Jancrslan»  ce  cLatnp  ou  d'autres  pourront  muissonner  apr^-  moi; 
je  m'estimerai  heureux  si  je  parvieet  n  démontrer  combien  un  vosaje  en  Italie, 
exécute  ainsi,  pourrait  étee  protilal.le 


qui  est  on  peu  restée  en  arriire  du 


l 

itili-rue,  Dj'of;rirait, 


pour  débuter,  un  argument  peu  favorable  à  la  ttnne  que  j'ai  entreprise,  si  j'avais 
reell.  ment  à  lu  faire  entier  n  i  en  l  ^nc  de  compie.  Il  existe,  il  est  vrai,  i  l'hôpi- 
tal 1V,irtio-.f;«rjio  un  joli  mus.  e  aratoniique  ou  I  on  montre  des  préparation»  de 
Cinscpjic  l'iajani ,  Con<taiitiiii,  rte  ;  mais  il  est  peu  fourni  encore  de  piéeee  p*> 
llmluKiqncs  iiiteressanie»:  et  l'on  m'a  assuré  que  celte  branche  était  moins  cul- 
tivée a  Kome  que  dans  les  autres  vtlle.s  de  U  péninsule;  quant  à  Naples,  elle  ne 
pourra  fjptier  dans  cette  rexue,  parce  qiu;  le  temps  ne  m'a  pas  été  donné  de  potaT- 
sunrc  mon  sosage  jusque-là. 

SI  ES  SE. 

L'université  de  Sienne  e>t  toute  pleine  encore  des  souvenirs  de  Masc»£m  qni 
va  faitses  beaux  traviux  i  l'analomie  pathulopqne  ne  |wuvait  y  Are  outjbee  ;et 
ijunupie  1  école  ne  p<>ssede  pis  encore  un  musée  puhlir,  il  existe  a  l'bopital  ^sén- 
tn  t/an.i  xl,  l  a  S,  .:U  nue  colleclinn  commenree  sou»  lea  anspiee»  de  II.  Pee- 
L-tiioli.  professeur  Je  eluu<|ue  ciururjicale.  où  j"ai  remarqué  diverse*  pMces  it- 
ti-rexsanles. 

L'une  d'elles,  relative  a  une  perforation  anévrismatiqne  de  b  colonise  terlé* 
bralc,  est,  sans  contredit,  l'une  des  plus  curieuses  de  ce  fenre  que  poetide  b 
science  :  on  |«rtefaix,  ire  de  TA  ans.  d'une  constitution  athlétique  .  se  présente 
à  1  In'.;. Mal  su  Imitis-me  m.v.s  d'une  miladie caractérisée  Untot  per no  Ifaase  de» 
niu-elea  lolonlaiies,  tantôt  par  une  demi-paralssir  des  es  1er  nu  tés  inférisare». 
l'ei.lanl  sou  séjour,  rjaii  fut  de  pr.  s  de  trtu»  rmus.  il  était  pM  inUrvaJW  naitt  h  r  c  s 
le  coutr-eti,msspi»smoJi.(ues  dans  h^ swistisi» d'en*  partie  te  Ustac  ou 
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Voici  donc  la  maladie  do  Rtiglil  dans  toute  se  pnrrté.  I-a  lésion  des 
reins  est  évidemment  U  seule  qui  puisse  expliquer  organiquement  l'hy- 
dropiue.  1. 1  péritonite  fut  provoquer  par  la  ponction  ;  on  remarquera 
celte  forme  tuberculeuse  et  cette  ramification  de  l'épi  ploon  qui  se  sont 
développées  dans  l'espace  de  quelques  jours.  On  remarquera  en  outre 
l'impuissance  des  moyens  énergiques  mis  en  usage  et  qui  n'ont  fait  que 
susciter  uni-  inflammation  gastro-intestinale. 

Tout  en  déplorant  le  résultat  fatal,  j'étais  heureux  de  pouToir  mon- 
trer à  mon  auditoire  cette  lésion  des  reins  qui  se  lie  à  l'étal  albumineux 
des  urines,  et  malgré  quelques  doutes  encore,  de  la  part  de  quelques- 
uns  ,  sur  celle  lésion  comme  cause  plutôt  que  comme  effet  de  l'hydro- 
pisie,  U  maladie  de  liriglit  eut  crédit  chez  la  plupart,  et  le  diagnost  c 
porté  sur  le  ras  suivant  passa  sans  contestation. 

AisstsQci;  mis»  u  tu  uisrrsrj  ;  océan»»  court,  été. 

Oit.  11.  —  Philippe  Frédéric  ■  20  ans,  de  constitution  forte  quoique  lympha- 
tique, garçon  meunier,  raconte  qu'aère*  quelque»  jour*  d'abattement  et  île  las- 
situde dam  les  membres,  il  fat  pris,  il  y  a  quinte  jours,  de  frisson  suivi  de  eba- 
leurel  de  sueur.  Os  •ymploiues  m  répétèrent  à  des  heures  irrégulièret,  peodsot 
quelques  jours  ;  dan»  1  intersalle  des  acrès,  il  te  portait  asses  bieu,  »auf  un  peu 
de  lassitude  et  d  inappétence  ;  puis  survint  de  l'oedème  aut  jambes.  Un  purgatif 
prescrit  en  ville  procura  cinq  ou  sit  selles  sans  amélioration  j  l'crdime  s  étendit 
aux  cuisses,  à  l'abiluoien,  puis  »  la  face.  Cet  état  empirant  de  jour  eu  jonr,  il 
entre  a  la  clinique  de  la  faculté,  le  Î'J  août  1836. 

Etat  actutl  :  face  pile,  bouffie  ;  a!,  lumen  peu  tuméfié,  piteux  .  sans  fluctua- 
tion manifeste  ,  indolore  a  la  pression;  le  foie  et  la  rate  ne  peuvent  ét.e  palpés; 
œdème  prononcé  de»  quatre  extrémités;  langue  belle  ;  anorexie;  peu  de  soif; 
selles  régulières;  urines  peu  abondantes,  limpides,  pouls  subfréquenl,  assci 
élevé;  les  hattrmena  du  escur,  réguliers,  semblent  un  peu  ripeux  au  premier 


Les  jours  suivant  ni  être  traitement  ;  bains  de  vapeur  tons  les  deux  jours.) 
Le  (7.  l'œdème  est  sensiblement  diminué  ;  le  scrotum  est  désenflé, 
traitement.) 


Le  17,  l'œdème  est  sensiblement  diminué  ;  le  scrotum  est  désc 


IM.'me 


•i  mps,  sensation  que  ne  perçoivent  pas  tous  lis  assistant.  Le  malade  n'a  jamais 
eu  de  palpitations,  rien  du  cité  de  la  respiration  tt  de  l'encéphale.  (Saignée  de 
••  onces;  chiendent  nilré;  digitale  I  gr.| 

Le 3n,  même  état  ( fraisier  miré;  poudre  de  digitale  3  gr.;  frictions  avec  b 
teinture  de  ss-ille  et  de  digitale  sur  les  membres  et  l'abdomen.) 

Le  31,  l'œdème  pariil  diminué,  le  mtlade  se  lève  dans  b  journée.  (Même 
prescription.) 

Le  I"  teulrmbre.  préoccupé  par  l'impulsion  du  cœur,  je  prescrit  (ventouses 
tcarif.  n*  12)  à  b  région  prrrordialc. 

Les  2  et  3.  point  d'amélioration  sen>  1 1  le  ;  l'anasarque  persiste  au  même  degré; 
un  peu  de  dyspnée;  pouls  dur  et  fréquent;  nous  procédons  à  l'exploration  des 
urines  rendues  depuis  doute  heures;  ctles  précipitent  abondamment  par  l'acide 
nitrique  et  par  b  chaleur.  Nous  diagnostiquons  alors  :  affection  granuleuse  des 
reins.  Cependant  le  malade  assure  n'avoir  jamais  souffert  dans  b  région  lombaire; 
l'affection  étant  récente  et  b  réatlion  sensible,  nous  croyons  devoir  insister  sur 
bssaignéet.  Saignée  de  12  once»;  fraisier  mire ,  opium  I  gr.;  frict.  de  teint, 
de  scilb  et  digit.) 

Le  4,  même  état  :  vrntoutes  scarif.  u   tS  aux  lombes.  (Même  traitement.) 

Le  5,  on  explore  le»  urine»  que  le  mainte  fient  de  rendre,  elles  précipitent 
abondamment  par  l'acide  nitrique  :  le  rojgeilnm  ne  se  reunissant  pas  par  b  cha- 
kur  d'un  rechaud  sur  lequel  on  place  l'eprousette.  Ventouse»  scarif.  u"  20  tur 
la  rrg-.on  lombaire  ;  bain  de  vapeur;  tisane  de- raifort  sauvage  2  gr.;  opium  4  gr. 
quart;  bit  pour  aliment.) 

Le  6.  |  infiltration  parait  augmentée  ;  te  scrotum  est  volumineux  ;  deux  telles  ; 
battement  de  esrur  toujours  forts  ;  matilé  prrcordiab  de  troit  pouces.  Le  malade 
te  dit  soobgè  parle  bain  de  vapeur.  Tisane  de  raif.  ;  opium.) 

Le  7,  même  état.  (Bain  de  vapeur  ;  ventuuset  scarif.  n"  14  aux  lombes  ;  raifort; 
opium  ;  friction  de  tcilb  et  digit.) 

Le  8,  même  état.  (Même  traitement,  sans  bain  ni  ventuuset;  vétiratoire  aux 
lombes.  1 

Le  V,  b  face  parait  plus  bouffie.  'Même  traitement;  idem  bain  de  vapeur. i 
Les  tu  et  U,  même  état.  (Raifort  avec  oiia.  scilbl.  <  once;  fncl.;  opium; 
ains  de  vapeur;  suupe  au  bit.)  | 


Le  22,  l'œdème  est  dissipe  :  le  malade  te  trouve  plus  maigre  qu'avant  ta  roab- 
die.  La  tante  est  parfaite.  l/Jem.  le  qnart,  bil.) 

Le  24.  il  veut  sortir;  nous  etplorons  le»  urines  qui  n'ofTrent  plus  k  moindre 
prreipité  par  l'aride  nitrique  dont  un  excès  les  colore  en  ronge  lie  de  vin.  De- 
puis lors  nous  n'avons  plus  entendu  parler  de  ce  malade,  bien  que  nous  lui  eus- 
sions recommandé  de  revenir  s'il  ressentait  quelque  nouvelle  indisposition.  Vingt- 
cinq  jours  de  séjour  a  l'hôpital  (I). 

Voilà,  si  ie  ne  me  trompe,  une  maladie  de  Bright  complètement  gué- 
rie; mais  elle  était  récente  et  l'on  a  tu  avec  quelle  énergie  nous  l'a- 
vons attaquée  ;  néanmoins  le  remède  qui  a  paru  agir  avec  le  pins  d'rffi. 
cacilé  est  le  bain  de  vapeur  dont  le  malade  ne  cessait  de  se  féliciter. 
J'attache  d'autant  plus  de  prix  1  celle  observation,  que  je  n'ai  pas  con- 
naissance de  faits  bien  authentiques  constatant  la  guénsoo  simultanée 
de  l'anasarque  et  de  l'albuminurie.  Je  vous  certifie  celui-ci ,  cher  et  sa- 
vant confrère  ,  et  je  serais  flatté  que  vous  voulussiez  bien  lui  donner 
place  à  «  tite  des  faits  analogues  recueillis  par  d'autres  et  par  vous-même, 
faits  qui  probable  ment  ne  sont  pis  nombreux;  celui-ci  est  du  moins  ' 
pour  ma  part  ,  le  seul  que  je  possède. 
H  II  n'en  est  pas  de  même  des  cas  de  l'espèce  du  suivant,  où  le  malade 
guérit  bien  de  son  bydropisie,  mail  conserva  ses  urines  albuminueuses. 

xsuuaycr,  raurs  aLtcatiarctu  ;  entai»*  de  l'asxbuçci;  rtasirruci 
des  caiHEa  aucMiacciEi. 

Os».  111.  —  J.  ar,  Irant,  47  ans.  chétif.  raehlliqne;  i  ton  atpeet,  an  peu  de 
développement  de  tes  organe»,  ou  lui  donnerait  à  peine  doute  ant  11  v  a  quiore 
joursqu  après  un  refroidissement,  survinrent  de  léger»  frissons,  de  la  loin  delà 
dyspnée,  des  crachement  de  sang;  et  quelques  jours  après  les  extrémités  Vom 
menrrrrnt  a  t  infiltrer.  Cet  état  demeura  quelque  lempt  stationnaire  :  il  v  avait 
même  nu  peu  d'amélioration,  lorsqo'il  v  a  tix  jour»,  le  malade  se  refroidit  de 
nouveau.  Alors,  toux  fréquente;  dstpuee;  êpistasis;  douleurs  abdominales 
diarrhée;  il  entre  à  b  clinique  le  S  décembre  1836. 
|     Le  4  décembre,  il  présente  l'état  suivant  :  bce  plie,  tonifie  ;  membre»  grébs 
les  partie»  géoilalet  impubères  sont  comme  atrophiées;  abdomen  volumineux' 
pileux,  fluctuant,  indolore  ;  le»  extrémités  inférieures  sont  infiltrée»  pouls  Irnt' 
mail  as.ei  développe  ;  le  cœur  ett  a  l'état  normal  ;  dyspnée  :  toux  fréquente  •  ex- 
pectoration facile,  muco-spnmeuse;  poitrine  sonore  ;  rile  muqurut  ubibnt 
disséminé  ,  langue  pile  ;  appétit  ;  peu  de  toir:  point  de  diarrhée  ;  urines  rares  ! 
jamais  d'hématurie  ;  chaleur  de  b  peau.  (Saignée  de  8  once»  ;  calomel  et  ialao 
de  chaque  6  gr.  ;  chiendent  nitré.)  Sang  Ebrireux  tan»  couenne  ;  vomisiemen.  ■ 
dent  selles.  *  • 

Le  t,  même  état.  (Tisane  de  raifort  I  gr.  ;  looeh  avec  teinture  de  digit.  S 
goutte» :  frict.  avec  leiolure  de  sciUe  et  digit.  tur  le»  membres  et  l'abdomen  1 
On  continue  les  jours  tuivans.  '' 

Le  8,  même  état  :  on  explore  let  urines  rmi  «ont  légèrement  troubles  et  don 
nent  un  précipité  blanc  atseï  abondant  par  l'acide  nitrique.  La  région  lorol.airê 
■  ett  pas  douloureuse  a  une  forte  pression.  (Tis.  de  raifort  sauvage  1  gr  avec 
oximel  H-illiliqnr  I  once  :  ventouse»  scarif.  n-  it  a  b  région  lombaire.) 

Le  »,  on  ajoute  à  b  prescription  bain  de  vapeur;  opium  1 3  ge. 

Le  10,  même  elat.  Le  malade  l  est  trouvé  mal  à  b  suite  du  bain  qui  dit-il 
elait  trop  rbauil.  (Même  traitement  ;  bain  de  vapeur  de  deux  jours  l'un/'  ' 

Le  12.  il  se  trouve  mieux;  moin»  d'oppression  ;  extrémité»  moins  infiltré». 
(Raifort  ;  loorh  ;  frict.  scilb  ;  quart  ;  bil.)  «murée». 

Le  1 3,  il  accuse  de  b  douleur  aux  lombes,  surtout  quand  il  ett  bvé.  Ces  dou  - 

(I)  Celte  obsirvalioa  et  b  tniiante  font  aussi  partie  de  b  thèse  citée  nbt 
haut  Je  M.  Cuilleuim.  ' 


o'on  nomme  emproMltalnoo».  opittbolonos,  pfeurostbotonos,  etc.  ;  d'antres  fois 
il  était  prit  d'une  sueur  abonbute  soit  générale,  soit  partir  .le  et  bornée  an 
tronc  ou  a  la  tète-  Cependant  son  pouls  u'rlait  ni  febrib,  ni  anormal  ;  ses  bcul- 
tet  intellectuelles  >e  conservaient.  Il  fut  seulement  luurmente  jusqu'à  sa  mort  par 
une  faim  insatiable,  et  mutent  il  ressentait  det  ardeurs  insupportables  dan»  le» 
entrailles.  U  mourut  tubitemeol  dans  une  attaque  tclanique.  Ou  b  croyait  affecté 
d'une  myélite  chronique.  A  I  autopsie,  on  trouva  iternrre  l'arc  de  I  aorte ,  une 
tumeur  anevrisanale,  de  la  grussrur  d'un  petit  œuf,  qui  avait  perfore  b  eorpi 
des  troisième  et  quatrième  vertèbres  dorsaks,  et  t'était  logée  jusque  dans  b  ca- 
nal racbidiea  :  l'a  elle  comprimait  b  moelle  et  les  corsions  antérieur»  det  nerfs 
spinaus,  et  avait  donné  bru  aut  pheuonvenet  si  tmguliert  que  présentait  b  ma- 
lade. Aucune  trace  de  pblcgraa  ie  u'existait  dent  b  substance  nerveuse,  ni  dans 
ses  membranes. 

J'ai  été  frappe  d'un  rat  de  transposition  extraordinaire  de  b  rate.  On  sait  que 
les  betérotaxict  isolées  sont  très-rares  ;  moi-même,  tout  en  en  rappelai. I  une 
bornée  au  foie,  j'avais  cherche,  dans  un  mémoire  turlet  anom  liei  tygauit/uri, 
à  expliquer  parla  corrébtion  des  viscères  comment  b  déplacement  d'un  organe 
entraine  celui  de  son  congénère  <;w,n,  «tnitiLC  I"  avril  1837).  Voici  une 
exception  a  cette  loi  :  M.  Grifoni  devait  faire  une  bçon  d'aoatomie  sur  b  rate  ; 
b  prosecteur  ouvrit  b  cadavre  d'une  femme  de  Su  ans,  morte  d'un  catarrhe  pul- 
monaire, et  fouilla  vainement  dans  l'iiypoclroodrc  gauche  ;  il  ne  trouva  point  de 
rate.  Après  la  séance.  M,  i.copold  Rica  en  vint  a  de  nouvelle-  recherches  ,  et 
découvrit,  dans  b  fosse  iliaque  droite,  au  dessous  do  rein  et  du  foie,  une  tumeur 
qu'il  reconnut,  avec  MM  l'scchiuli  et  Grifom,  pour  b  rate  un  peu  altérée  dans 


ton  volume  ;  ton  enveloppe  fibreuse  t'était  en  partie  ossifiée,  et  adhérait  à  l  ot 
det  iles.  loua  let  autre»  viscères  étaient  à  leur  place  normale. 

Au  pelil  nombre  d  observation»  précise»  de  maladies  des  sinus  de  la  dure  mère 
et  notamment  aux  belles  recherches  de  M.  Tonnrlé,  je  croi»  utib  d'ajouter  l'hit 
twre  de  trois  pièces  où  l'on  toit  une  ossification  de  la  grande  bus  tJu  cerveau 
coiociJer.<bnsbilToi.ea»,avecde»alUque.d  apo,desie  U  première  ,  ,ril, 
i  uu  homme  de  7U  an»,  tombe  dau»  l'enfance  depuis  plusieurs  années  ;  .1  fiDll  „,, 
être  frappe  d  une  attaque  d'apopbxie  qui  amena  ta  mort.  L'ossification  .le  la 
foils  a  envahi  le»  sinus  supérieur  et  inférieur,  dont  elle  diminue  considérable  - 
menl  b  perméabilité.  La  seconde  appartient  à  un  homme  de  S7  ans.  frappe  aussi 
par  une  apoplexie,  a  laquelle  il  sur.,  rut  prêt  de  dix  années  dan»  un  état  hémiplé- 
gique ;  i  ossification  l'eleud  également,  aux  deux  tians  La  troisième  est  relative 
a  un  malade  de  .Vi  a  . ;  i  I  apoplexie  tucceda  immédiatement  une  bru»  leeie 
qui  dura  jusqn  a  sa  mort,  survenue  tix  ant  aprv»  ;  l  ossification  porte  surtout  sur 
le  sinus  inférieur.  Dans  les  trois  cas.  au  reite  ette  est  bien  formée  et  narait  •■> 
cieunc.  1  - 


Plus  ancien  et  plu»  riche  que  celui  de  Sienne,  b  cabinet  de  l'hôpital  de  Pise 
•prdalr  grand»)  s'agrandit  beaucoup  par  les  soin»  du  directeur  actuel ,  M.  Ci 
s  inim.  que  sa  place  de  professeur  d'aoatomie  met  a  portée  de  recueillir  'nombre 
de  cas  intéressant. 

Je  commencerai  par  .  histoire  d'unemonttraotiléqueM.Civinini  a  rencontrée 
j  en  disséquant  un  lijdrocéphak  i  terme  qui  lui  était  apporte  de  b  campagne  ,  et 
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lenrs  n'augmentent  point  i  li  pression  :  1  infiltration  i  presque  entière ment  dis- 
paru, i  Ventouses  tcsrif.  aux  lombes.)  Il  prend  >uu  troisième  bain  de  tapeur. 
(Même  prescription.) 

Le  17,  céphablgie;  bouche  «mère;  11  a  eu  des  vomissement.  On  supprime  U 
tisane  de  raifort.  [Chiendent  nilré  ;  loorb  ;  friction*  :  lait.) 

Le  30,  l'infiltration  est  presque  entièrement  dissipée;  b  respiration  est  nor- 
male. Les  ariae»  précipitent  encore  abondamment  par  l'acide  nitrique.  (On  con- 
tinue le»  bain»  de  vapeur.) 

Le  U,  expectoration  difficile;  craehiU  muqueux ,  adhèrent,  raie  truquent  el 
sonore  dissémine;  le  ventre  conserve  du  volume.  (Même  prescription;  looeh  avec 
soufre  dorr  d'antim.  t  gr.) 

I*  17,  b  poitrine  est  dégagée,  (t  ooeh  soof.  doré;  bain  de  vapeur.) 

Le  I  janvier  f  rU7,  t'ascile  est  entièrement  dissipée,  mai»  les  urines,  peu  al>on- 
ilante»,  précipitent  toujours  par  l'acide  nitrique 

l  i'  !»  janvier,  le  malade  se  crotant  guéri  veut  sortir  de  l'hôpital.  On  code  a  sa 
demande  arec  la  persuasion  qu'il  rentrera  bieutAt  affecte  d'une  nouvelle  hsdro- 
ptiie,  «n  ta  persistance  des  urine»  album  i  neuves.  Il  n'a  pas  reparu  à  l'hôpital. 

Voilà  1-ur.mir  les  choses  se  passent  <1  >n*  la  plupart  des  prétendu» 
cas  de  gitérisi»  des  hydropisirsde  cotte  r»[  r>c  ;  1'inliltraimn  disparaît, 
mais  1rs  urines  restent  albuminrn»<s  ;  or,  il  n'y  a  de  goérison  solide 
■;  c  lorsque  1rs  urines,  revenues  à  leur  état  norin.il,  permettent  de  p  -i 
s  r  que  les  reins  ne  sonl  plus  malades.  D.ms  re  cas,  je  crot.s.  devoir  at- 
tribuer la  dispiritioo  de  l'anasarqur  surtout  aux  bains  de  vapeur.  I.e 
i.iifort  a  fatigué  l'estonuc  et  nous  avons  été  obligé  de  le  suspendre. 

Cependant  j'attendais  l'occasion  d'offrir  aux  élèves  de  nouveaux  rlé- 
rnens  de  conviction ,  en  leur  montrant  encore  cette  altération  des  rein»  à 
laquelle,  dans  les  cas  prérédms,  j'avais  attribue  l'hydropitie ,  opinion 
que  quelques-uns  auraient  voulu  voir  appuyée  de  l'exhibition  des  pii- 
t  cj  ;  le  cas  suivant  m'en  offrit  une  belle  occasion. 

aaiiiaçrt;  itacatmeaix  ;  mo»t,  nirtSTaornit  caajcuusr.  ou  suis. 

Oas.  TV.  —  Elis.  Srbreffer,  43  ans,  ourdisieute,  est  déjà  tenue  ,  il  y  a  quel- 
ques nota,  i  l'hôpital,  pour  une  bvdropisir  dont  elle  est  sortie  cache.  Rentrée 
le  17  octobre  1836,  elle  prétente  l'rtat  suivant  :  toui  ;  oppression;  crachais 
muipieut,  peu  abondans .  thorat  sonore  ;  râle  muqueut  disséminé  ;  palpitations  i 
depuis  plusieurs  années;  les  bruits  da  cour  sont  normaux,  mais  l'impulsion  el  la  . 
matité  ont  une  certaine  étendue  ;  pouls  subfrcquent  ;  appétit  ;  pea  de  soif;  abdo-  j 
men  volumineux,  indolent ,  Ru  tuant,  point  de  tumeur  prufondc  appréciable;  . 
diarrhée  ;  oedème  Considérable  des  eslremitcs  inferienres;  bras  gauebe  ledcma-  | 
tic.  Depuis  quatre  ans  elle  n'a  vu  que  deux  fois  ses  règles.  (Fraisier  nitré  ;  looeb 
avec  teinture  de  digit  .  goull  18  j  fricl.  de  teint,  de  scille  el  digit.  ;  soupe.) 

Le  19.  même  rtat  ;  les  nnnes  explorées  donnent  par  l'aride  nitrique  un  abon- 
dant précipité  de  flocons  alhumineux.  liai  fort  sauvage,  2  gros  en  tisane  ;  opium, 
t  gr.  ;  20  ventousrs  scarifiée»  a  la  région  lombaire  qui  cependant  n'est  pas  dou- 
loureuse ;  on  bain  de  vapeur  qu'on  répétera  tous  1rs  deux  jours.) 

Le  Su,  insomnie  ;  faiblesse,  urines  rares  ;  diarrhée.  (Même  prescript.;  lavera. 
narcotict>>rmoll.) 

Le  22.  sueurs  abondantes;  redème  stationnaire  ;  urines  rares,  brillantes,  albu- 
mineuse*.  (Chiendent  avec  crème  de  tartre  sotuble,  2  gros,  op.  eu  fricl.  le  quart  ; 
eau  rougir.) 

Le  2S,  l'ir/dème  el  l'oppression  ont  augmenté  ;  la  matité  rt  l'egopbonie  rontla- 
lent  un  double  épanrhement  thura- ique ,  légère  douleur  lombaire  ;  la  malade  re- 
fuir  la  tisane  de  raifort  Les  bains  de  vapeur  la  faligoent  saus  la  soulager.  (Vcsi- 
catotre  aux  lombes;  chiendent  miré,  f  gros.) 

tendant  deux  mois  et  demi  on  administre  successivement  1a  crème  de  tartre 
qui,  dit-elle,  avait  dissipé  sa  première  htdropitie.  l'oiimrl  scillitique,  la  teinture 
,p-  digitale  en  potion,  les  frictions  de  sriUe  et  de  digitale,  le  ralomel  el  la  résine 
,|C  jalap,  les  pilules  de  Bonlius.  l'araica,  suivant  1rs  indication»,  sans  obtenir  au. 
,  un  résultat  satisfaisant.  Souvent  la  malade  parait  »ur  le  point  de  s'éteindre  ,  et 
j  '  lenlemaiu  tous  les  aecidrn»  qu'on  redoutait  sont  dissipes. 


Le  B  janvier,  la  respiration  est  safforante;  elle  renouvelle  ses  supplications 
pour  qu'on  lui  fasse  la  ponction  de  l'abdomen  ;  sans  fonder  d'espérance  sur  ce 
mot  eu,  laosetc  est  telle  qu'on  se  résout  à  plonger  an  lieu  d  élection  un  trots- 
quart  qui  traverse  plus  de  deux  pouces  de  tcgoiucns  pour  arriver  au  péritoine. 
Il  s'écoule  environ  trois  livres  de  sérosité  limpide;  la  cannle  enlevée,  il  continue 
de  s'écouler  nne  srrasité  sanguinnlente.  La  malade  se  dit  sonlagée  :  elle  reprend 
sa  sérénité;  mai»  le  »,  1  7  heures  du  soir,  eHe  e»t  prise  d'an  violent  frisson  au- 
quel  tucrède  une  prostration  extrême  qui  persiste,  maigre  le*  toniques ,  jusqu'au 
<  X  jant ier  où  elle  s'éteint  à  une  heure  du  malin. 

-s m  io--  ur  r  ,  32  nrrtra  knkt  t*  nom. 

Cadavre  très  infiltré  La  piqAre  da  troisquart  n'est  pas  cicatrisée. 

Tltorax.  Sérosité  abondante  et  limpide  dans  les  deux  plèvres;  fortes  adhé- 
rences entre  le  poumon  rt  la  plèvre  da  cû'e  droit ,  le  poumon  droit,  a  son  som- 
me t.  est  farci  de  tubercules  ramollis  ;  le  ecrar  ne  présente  rien  de  parti  ul.tr,  on 
peu  de  sérosité  dans  le  péricarde. 

Al-domen.  L'uuverture  interne  da  troi»  quart  est  béante  ,  sans  inflammation 
rirconvoisine.  Le  péritoine  contient  une  assea  grande  quantité  de  sérosité  true- 
lle cl  lirunitre  ;  cependant  il  ne  présente  d'autres  traces  d  inflammation  que 
deux  plaques  p»eu.lo  membraneuses  de  la  largeur  d'une  pièce  de  cinq  francs  \  b 
région  pariétab  sou»  l'ombilic.  La  rate ,  peu  volumineuse,  parait  n  i  peu  ramofSe 
Le  foie,  lolumincux,  présente  quelques  tnbemilrs  sous-peritoneaux  a  son  bord 
antérieur;  quelque  traces  d'inflammation  dans  les  intestins. 

Le  rei"  gauche  est  volumineux  ;  il  présente  une  longueur  de  cinq  pouce»  trois 
lignes;  largeur,  deux  poores;  sa  circonférence  an-destoos  de  b  scissure  est  da 
six  pouces  deax  lignes ,  et  au-dessus  cinq  pouces  boit  lignes  ;  b  grande  circoofé- 
r<  nre  est  de  onte  pourra  a  lignes;  son  épaisseur  est  d'un  pouce  t  lignes;  son 
poids  est  de  sept  oorrs  six  gro».  Sa  surface  est  bosselée,  pale  et  parsemée  de  ta- 
ches comme  ecctijuiosées,  d'autres  sont  etoilrrs. 

Le  rri'<i  droit  a  une  longueur  de  quatre  pouce»  dix  lignes,  une  largeur  de  deux 
pouces  deux  lignes;  sa  circontcren.e.  au-dessus  de  la  scissure,  est  de  six  nouées 
troit  lignes,  et  au-dessous  de  six  pourrs;  son  épaisseur  est  d'an  pouce  cinq  li- 
gnes; son  poids  est  de  s.  pt  onces  cinq  gros.  Sa  surface  bosselée  ,  frisitre  ,  rst 
comme  mat  bree  d'ecchvmosea. 

L'euvelopp"  Sbreutc  de  ces  deux  reins  se  détache  avec  facilité  et  bisse  voir  sa 
grand  nombre  de  petites  granulations  l.bnrbltres;  b  substance  corticale  est 
pile,  jaunit  re.  criblée  de  granulations  blanchâtres  :  b  couleur  de  cette  substance 
tranche  fortement  sur  le  rouge  livide  de  b  substance  tubulcuse  entre  les  court 
de  laquelle  elle  pénètre  astra  profondément. 

Le  crioe  n'est  pas  ouvert. 

Voilà  donc  un  bel  échantillon  de  l'affection  granuleuse  de  Brigb'. 
Ici  l'on  ne  peut  accuser  que  1rs  reins ,  car  le  cœur  n'est  pas  malade;  le 
foie  est  bien  hypertrophié .  mais  le  foie  malade  produit  ordinairrm  nt 
l'ascite  avant  I  anasarqur.  Cette  observation  vient  a  l'appai  des  rcddi- 
vrs  dont  nous  parlions  an  sujet  de  l'observation  précédente. 

Voilà  donc  la  maladie  de  lirigbi  bien  établie  dans  l'opinion  de  mes 
auditeurs  ,  rt  j'rsj  nais  enfin  avoir  complètement  converti  les  plus  io- 
cr «du  1rs  ,  lors  qu'un  incident  vint  encore  jeter  quelques  doutrs  dan* 
li  s  esprit».  Désirant  mettre  en  parallèle  1rs  reins  de  la  malade  précé- 
dente avec  des  reins  à  l'étal  noimal ,  je  fis  extraire  ceux  d'une  femme 
récemment  morte  de  pneumonie,  sans  aucun  symptôme  d'hvdropisic  ; 
mais  vous  concevez  mon  étoonemrnl  lorsque  ces  reins  ,  que  j'avais  lien 
de  croire  non  altérés ,  m'apparment  évidemment  atteints  d'affiction 
granulruse.  Voici  le  fait  : 

nvicatOKii  ;  îxnicxsTios  ;  stoiv  ;   »  ctxsettrn  dis  scias  un 

aaisstocx. 

On*.  T.  —  1  ne  femme  de  46  an»,  de  faible  constitution,  servante,  se  disant 
»i  |<  te  il"  l'i.o  I  i  .: ■  r  ru  j  .  i..s  pal,,  t.ti  r.s.  I.  ;  j  trois  semaines  que,  sans  cause 


ilunt  ses  recherches  bibliogrephtipie»  ne  lui  ont  fait  trouver  aucun  aot reexemple. 
On  vint  deux  appendices  saeciformes  qui  descendent  du  bord  posténeur  des  os 
pablins;  on  diraitdenx  langues;  I  appeudice  gauche  renfermait  lin  fluide  betes- 
e.rnt  ;  sa  longueur  est  d'eaviron  trois  pouces  ;  l'appendice  droit,  rempli  aassi 
de  ce  flui'le,  contenait  en  oulre  et  contient  encore  des  fragment  d'os  où  l'on  dis- 
ti.igue  1rs  dmx  orbites  les  trous  soas-orbitaires,  les  alvéoles  de  la  miclioire  >  i;  — 
li.'iare.  Ces  appendices  bucranx  avec  des  débris  de  grossesse  m'ont  paru  consti- 
tuer un  cas  tératologie  digne  d'être  connu  el  étudié. 

J'ai  remarque  une  singulière  anomalie  de  l'aorte  sur  un  'iHns  qni  naquit  dan* 
l'hôpital  en  janvier  (MU.  Après  avoir  donne  le»  carotide»  et  le»  tons  rbvièrr». 
l'aorte  ce»*r  ;  c'e»l  l'artère  pulaiotiaire  qui  b  supplée,  qui  se  prolonge,  se  re- 
'  un  lie  et  descend  pour  fournir  les  divisions  habituelles  dn  st  sterne  aortique, 
l'enfant,  né  tivant,  mourut  au  bout  d]une  demi  heure  avec  tons  les  ■  i  q  tomes 
qui  cararterisent  le  mrbnge  des  ileux  sangs. 

Isa  u  »  une  autre  pièce  Tort  intéressante  pour  la  esstotomie,  on  voit  les  artères 
vrsicalrs  fournir  les  dorsales  de  la  verge,  tandis  que  b  honteuse  interne  se  perd 
sur  les  cotés  de  l'ischion  ;  de  telle  sorte  que,  dans  b  taille  bilatérale  de  Dupuv- 
Iren,  le»  dorsales  auraient  été  ouvertes  toutes  les  deux. 

Les  deux  faits  suivaas  doivent  être  signales  pour  l'histoire  des  calculs  :  l'un 
en  une  pierre  déielnppée  autour  d'un  cure -oreille  d'ivoire,  long  de  près  de  trois 
|vou>  es,  qu'un  jenne  fille  s'était  introduit  dans  la  vessie  ;  l'antre,  qui  intéresse 
pour  les  modes  divers  de  formation,  est  une  énorme  pierre  qui  a  pour  noyau  un 
caillot  de  sang. 

Lrn  eat  digue  d'attention  est  une  ossification  des  testicule*  :  b  pièce  a  été  re- 
cueillie sur  un  homme  de  B0  ans.  Le  testicule  gauche  est  fibro-rartilagineux  ;  le 


!  droit  est  réellement  osseux  :  l'ossification  ne  porte  pas  sur  b  vaginale;  celte 
1  membrane  est  dusequée  et  parait  intacte.  Porte-l-elle  sur  b  propre  substance 
|  lesticubire?  ou  n'est  ce  pas  plutôt  sur  la  tunique  albuginée  avec  atrophie  du 
N  premier  tissu.'  Celte  demièrr  opinion  me  parait  la  plut  probable. 

Un  autre  rat  rare  est  une  o«si6catiou  des  cartilages  de  I  oreille,  dont  quelque* 
auteurs  ont  nié  b  possibilité.  La  pièce  a  été  trouvée  sur  un  viritbrd;  la  cour- 
hure  supérieure  de  l'hélix  est  i  l'état  d'ossification  complète;  re  qui  confirme  U 
'  loi  genrra'e  sur  la  transformation  patho'ngique  des  listas  voisins. 

Je  dois  plu  cr  ici  nne  pièce  intrressante,  relative  anx  plaies  du  cerveau,  re- 
cueillie par  Vecra-Berlinghieri,  l'une  îles  gloires  de  b  chirurgie  italienne  ,  d>  Bl 
l'université  de  Pise  sa  patrie,  a  eu  i  déplorer  b  perle  en  I  SIC.  L'n  etsmlatsf  ou 
la  police  reçut  à  b  tèle  un  coup  de  sttlct  :  la  lame  se  brisa  dan*  h  pariétal;  b 
pointe,  qui  avait  pénétré  par  anr  voie  oblique,  débordait  d  environ  quatre  li- 
gne» ilan»  le  crJne.  Le  blessé,  qui  en  ruent,  ne  mourut  que  dix  aart  après  «TlM 
autre  maladie.  Varca  trouva  que  la  poiate  t'était  enveloppée  à  b  longue  d'aae 
pseudo-membrane  qui  protégeait  b  cerveau.  Cette  pièce  se  conserve  aujsîurdnsi 
a  florence. 

Je  finirai  |  ar  b  description  du  raodi le  en  rire  d'ane  opération  caoitm1*  pu 
I  Dater  :  un  homme  de  30  ans  t<  présente  avec  un  énorme  lc*ticufe  gaoebe  caa- 
rrreut,  mais  encore  retenu  dans  l'aaoeao;  depuis  trois  ans,  il  s'évertuait  par  tos> 
trs  »orte»demaiMTuvres,l  le  faire  de-cendre  vers  les  bouises.o/în.disaitii.  o"/de 
f.iit  comme  les  autret  homme.  Le  droit  était  iutra  abdo  uinal.  I-a  rattralum 
fut  faite;  te  canal  Tut  ou.'en  juufUt  dam  T  abdomen.  Ije  malade  guérit  de  l'opé- 
ration ;  mais  le  cancer  s'étant  reproduit  dans  les  glandes  du  mésentère,  il  mou- 
rut deux  ans  après  (IRil)  des  suites  de  la  récidive,  l  ue  première  opération  de 
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connoe ,  elle  fut  prise  subi  terne  ot  de  frisson  suivi  de  chaleur,  de  unir,  puis  dysp- 
née ,  loux  ;  palpitation*  plus  violentes;  accès  de  suffocation  par  le  moi  ml  c  no» 
sèment  An  bout  de  hait  jour*,  il  -e  dei  Ure  un  point  douloureux  au  dessous  de 
U  mamelle  couche.  avec  exaspération  dr»  autre»  ssmptômes,  Une  saignée,  une 
application  de  sangsue»  ue  procurent  que  peu  dr  soulagement,  U  malade  rrarhe 
du  sang;  il  survient  de  U  diarrhée.  Apte»  qui  nie  jour»  de  tel  état,  elle  rutre  à  II 
clinique  le  »•  jansicr  t  RS7. 

A  cette  époque,  face  pile,  grippée  ;  gèmissrmens  continuel»;  dyspoée;  tur 
anxiété.  Point  douloureux  sous  la  mamelle  gauche ,  c  \  •  ■  ■  ■  : .  par  I  ,  i»|  »  i.  ..  la 
toux,  la  pression;  decubilu»  dorsal  impossible  tur  le  rote  gauche;  toux  sive  et 
quinteuse  :  crarhatt  rouillé»;  soiiorcitc  du  thorax  ;  rlle  xibilant  diueoiiur,  fin 
et  xec  à  la  base  du  poumon  gauche,  en  arrière.  Le»  rile»  pulmonaire»  empêchent 
de  bien  distinguer  le»  brait*  du  rrrur  qui  «ont  tumultueux  et  trè»-prcripitrt; 
pouls  filiforme,  lrè»-frrquenl  ,a  (bu);  auorcsic,  soif;  langui  hunude.  roorr: 
abdomen  non  réniteut.  sensible  à  la  pression  :  diarrbre  ;  urines  naturelles  quant 
i  l'aspect  ;  extrémités  froide»  non  infiltrée».  (Saigocedc  I u  once»  :  sangsue»  n"  2t) 
sur  le  point  douloureux  ;  solution  de  gomme  ;  looeb;  poudre  de  digitale  li  gr. } 
Sang  couenneux. 

Le  7,  un  peu  de  mieux  ;  râle  sous  crépitant;  souille  obscur  à  l>  base  do  pou- 
mon gauche  ;  crachat»  rouillé»  ;  dyspoce;  batlemena  du  errtir  frrquens,  tumul- 
tueux. {Saignée  de  V  onces  ;  traitement  ut  supra.)  Sang  couenneux. 

Le  8.  ranirliaratton  se  maintient .  1rs  hattemen»  du  rieur  sont  fréquens,  forls. 
contrastant  axer  la  petitesse  du  pouls.  Potion  stibiec  li  gr.;  solution  de  gomme  ; 
looeb.) 

Le  !>,  insomnie,  plaintes,  douleur  précordiale;  pouls  |ietil,  à  lut.  (On  sup- 
prime l'cmetique,  2u  sangsue» sur  le  sternum,  looeb  avec  laurier-cerise  I  gr.; 
■ru j-   MX  ■  i  i  -  'v. 

Le  I  ■  douleur  précordiale  persiitinte  ;  dyspnée  ;  malilé  ;  souffle  bronchique  ; 
broorbophooie  a  la  base  du  poumon  gauche  ;  abdomen  peu  douloureux  ;  deux 
•elles  liquides.  ^Saignée  de  S  onces ,  looeb  avec  acétate  de  morplnue  gr.  H  )  Le 
soir,  amélioration. 

Le  <  I,  pendant  la  nuit,  délire;  agitation:  le  matin,  affaissement;  anxiété  ; 
balbutiement  ;  face  décomposée  ;  froid  de»  extrrmites  ;  pouls  radial  presque  nul. 
\  mu  soupçonnons  quelque  imprudence  :  la  soeur  nous  assure  qu'elle  n'a  rien 
mangé.  {Potion  stimulante  ;  siiiapismes.i  Mort  dans  la  journée. 

irciotcopn,  3C  un  «i  «  ara  ta  n  most. 

Cadavre  uni  iofiltralioa  :  le  Traire  est  ballonné. 

Tli  r.ir.  Le  poumon  droit  présente  à  son  bord  antérieur  plusieurs  lobules 
d'emphysème  sous-eereux,  du  volume  d'une  noisette  à  une  noix.  Le  poumon  gau- 
che offre  une  hépalisaliou  ronge  de  la  base  et  de  la  lame  qui  s'avance  au-devant 
du  péricarde.  Les  deux  poumons  sont  parsemés  de  tubercules  au  sommet  Point 
de  sérosité  dans  le  péricarde.  Le  errur  présente  pour  toute  altération  quelques 
plaques  blaurbitres,  minces  et  bases,  indice»  d'une  ancienne  |>éricardite. 

Jibdnmrn.  L'estomac,  énormrmenl  dittendu.  occupe  tout  l'espace  compris 
entre  l'appendice  xyphoide  et  le  pubis  ;  il  contient  du  liquide  ,  des  gai  et  une 
grande  quantité  de  matières  alimentaires  ou  l'on  rrconiuil  île»  débris  de  pom- 
mes de  terre  et  de  carotte».  Du  reste,  U  muqueuse  gastro  intestinale  n'offre  pas 
de  notables  altérations.  Le  foie  et  la  rate  sont  a  l  etat  normal. 

Le»  mm,  peu  augmentes  île  volume,  offrent  à  leur  surface  un  état  légèrement 
lobuleux,  de  la  |iilesir.  de»  tache»  rouge»,  étoilées,  asaei  nombreuse».  La  substance 
corticale  e»t  anémique  et  semée  de  petite»  taches  blanchit  re»  (état  granuleux). 
La  substance  tubuleuse  eal  rouge. 

La  vessie  contractée  ne  contient  pas  une  goutte  d'urine;  sa  muqueuse  est 
sain*. 

Ainsi ,  voilà  un  sujet  affecte*  de  lubnxulrs  ,  de  pneumonie  au  second 
degré,  sin»  inullrallcn,  et  chez  lequel  oo  rencontre  1rs  caractère»;  non 
équivoques  de  l'aflrclion  granuleuse  dis  reins.  Nous  pensâmes  que  les 
urines  devaient  être  albumi.ieiisrs  ,  et  ,  »  notre  grand  regret,  nous  ne 
pûmes  nous  en  procurer,  la  vessie  e'tant  vide.  Non»  ne  balançantes  [.ai 
néanmoins  à  affiirorr  que,  sans  la  maladie  qui  l'a  enlevée,  cette  fiinnic, 
par  la  tuile,  fût  devenu  hydropiqu  ■•.  Non»  tii.i.ui.s  de  l'eut  grauulé 

ce  genre  avait  dtji  rte  pratiquée  a  Florence,  vers  1823,  par  M.  Mauoni,  ctu- 
rurgien  actuel  de  la  cour  ;  le  malade  était  guen. 


Le  iibine-  pathologique  de  l'hôpital  San  ta  Maiia  «mm  joint  d'une  grande 
réputation ,  il  est  en  effet  plus  considérable  que  les  préerdeo»  ;  axais  U  serait  in- 
juste de  lui  accorder  une  préférence  exclusive  sur  tout  ceux  d  Italie,  maigre  le» 
richesses  qu  il  rea ferme. 

Parmi  de  nomlireuse»  anomalie*  artérielles,  j'en  ai  distingué  deux  île  la  bra- 
chiale qui  intéressent  la  chirurgie ,  dan»  I  une  La  division  de  l'artère  m  fait  au 
moment  même  de  sa  naissance  .  et  la  branche  superficielle  vient,  au  niveau  du 
pli  du  coude,  communiquer  avec  la  brandie  protonite  par  une  anaaloorate  toul- 
a  fait  anormale  ;  circonstance  qu  mente  de  fixer  l'attention.  Dana  l'autre,  le» 
deux  branches  naissent  en  même  temps  de  l'axillaira  no-me  ,  l'auw  délies,  plus 
superficielle,  constitue  la  radiale  qui  à  I  avant-bras  se  trouve  double  ;  car,  au  pli 
du  coude,  nait.  comme  à  l'ordinaire,  une  seconde  radiale  qui  ia  communique 
par  une  auestomasc  avec  le  rameau  précèdent;  put»  il»  descendent  tupcrfirielle- 
meot  l'un  et  l'antre,  le  long  de  l'avant  beat.  Ces  anomalies  confirment  l'utilité 
des  prec  ptes  que  lia  li quau  (Gai,  iar.u.  I"  avril  1837)  sur  le*  précautions  à 
prendre  pour  la  phlrbotomie. 

l'ai  noté,  pour  l'clioiogiede  la  gangrène  seule,  dite  improprement  a/iontaneV, 
la  prrexistaoec  d'une  maladie  du  système  vasculaire  à  sang  rouge.  Dans  trois  cas 
de  gangré  e  serbe  des  extrémité»  inférieures  observée  cbêi  de»  vieillards,  on  a 
constate  t'exislcnrc  d'une  ossification  artérielle  qui  s'étendait  dans  l'un  jusqu'à 


des  reins  le  pronostic  que  vouj-mêmravciune  fois  tiré  de  l'état  album  i- 
ueux  des  unnes  chez  un  sujet  qui  bientôt,  rn  effet,  devint  hydropique. 

Néanmoins  ces  conclusions  ,  toutes  conformes  aux  données  arturllcx 
d.-  la  science ,  laissèrent  des  scrupules  dans  l'esprit  de  quelques  -audi- 
teurs qui  pensèrent  que  si  l'bydropisie  était  le  résultat  obliké  de  l'état 
granuleux  de*  reins ,  celle  femme  dtvail  étie  bydropiqtte ,  ou  la  liaison 
n'est  pas  ticce-satre  ;  quant  à  l'état  albumiorux  supposé  des  urines ,  ce 
n'é:eit ,  après  tout ,  qu'une  hypothèse;  j'attendais  donc  encore  des  faits 
ultérieurs.  I.e  suivant  ne  démontra  mie  ce  qui  résulte  de  l'observa- 
tion lit,  laguciiiondc  l'hydropisie  ,  les  urines  res tant  •alLuniioeusrj. 

rirtsinsif  ;  ajfaaiaflltl  mars  a'arjuisersr»;  coiaisoa  oc  n  neuaioair 
it  ne  L'asia«aaritjc}  Lrs  csisea  aasTiar  auuaiiaxDsu. 


Ci 


Ons.  VI 
riant 


5;  —  François  Kurti.  47  ans.  journalier,  de  tempérament  Ismphaliquc, 
depuis  '8  ans,  une  hs  perlropluc  coeatderablede  la  peau  et  du  tissa  cel- 
lulaire (élrpbantiasis)  de  la  jambe  droite,  avec  ulcère  atonique,  n'ayant  jamais  en 
d  Indropisie  ui  d'autre  maladie  grave,  culte  à  la  cliniqn*  le  l  avril  t  ti7. 

li  rapporte  qu'il  y  a  si»  jours,  sans  causa  comme,  il  fut  pri»  de  frisson  suivi  de 
chaleur,  avec  douleur  pongitivr  au  cote  droit,  augmentant  par  l'inspiration  et  la 
loux  ;  dxpiire ,  céphalalgie;  fièvre.  Un  a  fait  une  application  de  sangsue»  t  les 
tymplAmes  ont  persiste. 

'Eut  acloel.  Decuhitus  dorsal;  pommettes  colorées  ;  respiration  accélérée 
(a  34).  courte  ;  ton»  sèche  :  le  ccilc  gauche  du  thorax  offre  de  la  xonoréite  et  de 
la  respiration  pur  nie  partout  ;  au  rôle  droit  en  avant,  ntatitc,  rile  crépitant, 
mêle  .le  souffle  sous  la  clavicule;  en  arrière,  matitr.  souffle  bronchique,  bron- 
ibuphonie  dan»  la  moitié  supérieure,  rile  crrpitaot  fin  dans  la  moitié  inférieure. 
Bruits  du  runr  normaux  ;  pouls  a  *S.  pea  développé  ;  langue  blaoebitre;  ano- 
resie  ;  soif;  abdomen  souple,  douloureux  à  la  pression  de  l'épigastre  ;  diarrhée 
depuis  deux  jour»;  in'clligenrc  nette;  faiblesse;  peau  froide  aux  extrémités 
chaude  au  thorax  et  a  l'abdomen.  Noas  reconnaissons  ane  de»  ce»  pneumonies' 
avec  tendance  à  l'adinamie  dont  nous  en  as  ions  observé  planeurs  pendant  l'épi- 
démie de  grippe  oui  était  alors  à  ton  déclin.  .Néanmoins  saignée  de  I S  once»  ; 
solut.  de  gomme;  looeb.)  Sang  couenneux |  caillots  épais  et  fermes  à  bord i  re- 
trousses. 

Le  7.  même  état;  on  pea  de  rile  disséminé  à  ganche  et  en  arrière  do  thorax  | 
mêmes  signe»  de  pneumonie  à  droite  Le  pool»,  qui  t'était  relevé  après  la  saignée! 
est  retombe  de  nouveau.  Saignée  de  9  once»;  gommeux.)  Sang  riche  comme  le' 
précèdent. 

le  8,  le  poak  est  moins  fréquent ,  plus  large;  de*  stries  de  sang  apparaissent 

Cmr  la  première  fois  dans  les  ci  achat-,  mêmes  signes  stbéloKopiques  ;  langue 
ancbilre.  abdomen  indolent.  [Potion  slibiee  6  gr.) 

Oo  continue  l'eme tique  pendant  quatre  jour»,  en  le  portant  graduellement  à 

t"  gr. 

Le  13,  le  souffle  bronchique  est  remplacé  par  do  rite  humide  ;  pouls  naturel  • 
appétit.  ' 
Le  II,  an  le  juge  eonva'esrenl .  {Le  quart  d'atimens.) 

Uai»  voilà  que  le  tti,  il  accuse  un  peu  d'oppression  ;  les  cuisse»  et  le»  parties 
génitales  sont  sensiblement  irdrmatisces  ;  la  face  elle-même  est  bouffie.  Nous 
rencontrons  de  la  milite  avec  respiration  obscure,  un  peu  soufflée  k  la  base  du 
poumon  droit  ;  égopbonie  obscure  ;  ce  roté  oITre  an  centimètre  de  plus  de  cir- 
conférence; pools  petit,  siibfrèqoent.  (Tesiratoire  snr  le  rôle;  Laxatif  léger; 
lonch  avec  soufre  doré  d  antimoine,  J  gr. 

Le» jourssoivans.  l'infiltra'ion  de-ient  générale.  (Tisane  nitrec;  poudre  de 
digitale,  ïgr.  ;  Looch  avec  oximel  Killilique,  <  once. 

Le  ÎU,  livdrmr  eU  trè*-pronoocé;  l'abdomen  fluctuant;  le  scrotum  volumi- 
neux ;  l'epancbemcnt  tboracique  évident  ;  cirur  normal;  point  de  tumeur  abdo- 
minale; les  urines  sont  rares,  asseï  claires  ;  elles  préci|>itent  abondamment  par 
I  acide  ailriqoe  ,  point  de  dooleur  lombaire.  ÇTiianc  de  raifort  tanvage,  I  once  ■ 
pilules  d'opium,  I  gr.  avec  nitre  s  gr.  ;  bain  de  vapenr.) 

Le  SI ,  mourheturei  a  la  verge  et  au  scrotum.  (8  ventouse*  aux  lombes,  u(  an 
pra  (moias  le  lais  ;  soupe  au  lait.) 

la  fémorale,  dans  l'autre  jusqu'à  liliaqne,  et  qui  dans  le  troisième  avait  envahi 
une  grande  partie  du  svslèmc  aorliqur. 

La  pathologie  de»  veine»  et!  éclairée  par  plusieurs  préparation*.  L'une  est 
relative  à  une  osaificalion  de  leur  parois,  qui  avait  ete  mec  par  Birbal  :  c'est  une 
seine  crurale  qui  porte  cinq  points  d'ossification,  dont  deux  comprennent  ane 
paire  entière  de  valvules,  line  seconde  montre  ane  oblitération  de  la  seioe  cave 
inférieure  ;  on  voit  que  la  veine  aisgo»  droite  est  beaucoup  plus  dilatée  que  dans 
l'elat  normal  ;  ce  fait  ialrrrsse  pour  la  physiologie  de  la  circulation .  et  prouve 
l'utilité  de*  fonctions  supplément  ires  des  atsgos.  Toal  le  sang  du  corps  devait 
revenir  ao  creux  par  la  veine  rave  snperieure. 

J'ai  été  frappé  de  deux  ras  d'allongement  énorme  de.la  mâchoire  inférieure  i 
dans  l'un,  qui  a  été  recueilli  sur  un  vieillard  de  tu8  (U|  j>  maxillaire  inférieur 
déborde  le  supérieur  d'environ  ao  ponce,  de  sorte  que  le  menlon  peut  remonter 
jusqu'aux  orbites.  Tonte  mastication  devait  être  depuis  longtemps  impossible.  Ce 
fait  avait  également  frappé  U.  Jules  Cloque!  qai  en  a  pri*  le  desiin  lors  de  son 
passage  à  Florence,  quelques  semaines  auparavant. 

Quel  rôle  jonc  la  dure- mère  dans  la  rrgenéralioo  des  os  du  rrine  ?  J'ai  avancé 
(Cas.  uin..  8  octobre  1836).  qu'alors  que  la  nécrose  est  rompit  te  et  s'est  éten- 
due aux  deux  tables ,  il  m'y  a  point  de  régénération  régulière,  parce  que  le  péri  ■ 
crise ,  qui  pourrait  y  contribuer  ,  se  trsMive  ra  partie  déliuit ,  et  que  la  .1  .ne 
niere  ne  remplit  pas  les  fonctioas  de  périoste,  line  belle  pièce  vient  confirmer 
cette  doctrine  :  un  homme  fut  affecte  d'une  nécrose  syphilitique  qui  envahit 
toute  la  route  du  rrine  ;  l'élimination  mit  à  se  faire  plusieurs  année» .  au  bout 
desquelles  il  guenl  :  il  mourut  ensuite  d'une  autre  maladie.  Son  rrine  présente 
une  large  déperdition  de  substance  dans  une  étendue  dr  i  ponces  sur  3.  corapre- 
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,  le  bain  de  tapeur  tous  les  denx 


plus  les  pilules 


1  grains. 
3  grains. 


CalomeJ , 

Poudre  de  scille , 
Poudre  de  digitale, 
Kxtr.  de  chicorée  « 

Pour  quatre  pilules  à  prendre  par  jour. 

Le  Si .  l'ctal  cil  le  même  ;  l'infiltration  ne  diminue  pas  ;  le  na 
bains  de  tapeur  l'oppressent,  et  que  le  raifort  fcdiaurfe.  [Pilules 
pilules  de  Bontius.  «0  gr.)  Cinq  selles  ;  soulagement. 

Le  i>i ,  gênâtes  tuméfies ,  douloureuses  («alitât. ';  on 
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l'aVraT  soi- 


le  malade  dit  que  les 


Scille . 
Digitale , 
Opium, 


:  Eau  de  ris. 


3«r. 


I  litre. 
I  gros. 


I  Frictions  de  teinture  de  scille  et  digitale  ;  chiendent  nitré,  <  gros  ;  soupe  au 
lail.) 

Ce  Uni  leneiit  est  continué  ;  le  malade  i  de  trois  a  sept  seDes  par  j  oar  ;  l'rrdème 
diminue. 

Le  7  mai,  l'anasarque  diminue  ;  le  scrotum  est  a  l'état  normal  ;  les  urines  sont 
rues  abondante,  daim,  toujours  albuaineuses,  éeumeuses  a  l'infiltration  comme 
de  l'eaa  de  savon.  (Pilules  de  scille  ,  digitale  et  opium  ;  frictions  scillit.;  entend, 
■titré;  le  quart;  lait. 

L'aaasarque  persite  l  un  léger  degré. 

Les  1 4  et  I S.  on  essaie  la  décoction  de  racine  de  kainça  (I  once  dans  eau  2 
titres!  qui  le  purge  tiolemaieol;  on  la  supprime  u<  tupru. 

Le  <  S .  il  ta  de  aaieui  en  mieux  ;  encore  un  peu  d'épencbemrul  dans  la  pierre 
droite  ;  il  se  plaint  d  un  point  de  c6té  dans  cet  endroit.  (  Ventouses  srarif. .  • . 

Ut  suprà.) 

le  2g,  l'anasarque  est  presque  entièrement  dissipée;  les  urines  limpides, 
mousseuses,  précipitent  toujours  abondamment. 

Le  ("juin,  le  malade  est  tout  à  fait  bien;  plus  de  tram  d'hydropisie  ;  il  sort 
des  unnes  restant  alboiuioeuse».  Nous  prédisons  que  l'btdropisie  rrparaitra  ,  et 
l'engageons  à  retenir  si  la  prédiction  se  réalise  :  aujourd'hui,  30  août,  il  n'a  pas 


Voila  encore  un.  fait  oe'gatif ,  quant  a  U  démonstration  de  la  mala- 
die des  rein».  On  ne  dira  pas  ,  cependant ,  que  c'est  la  pneumonie  qui 
a  produit  l'anasarque  ,  car  celle  ci  a  para  après  la  guérison  de  la 
pneumonie.  On  De  dira  pat  non  plus  que  ce  sont  dos  saignées  qui  ont 
produit  lïijdropiiie ,  car  le  malade  n  a  été!  saigné  que  deux  fois ,  et 
combien  d'autres  cnez  lesquels  sept  ou  huit  saignées  ne  sont  pas  sui- 
vies d'infiltration  !  EnGo  point  de  maladie  du  cœur,  point  de  tumeur 
abdominale  ;  nous  ne  voyons  que  les  reins  pour  expliquer  cette  bydro- 
nisic  avec  urines  slbuniineuses.  Remarquez ,  en  passant ,  que  le  ma- 
lade ne  s'est  pas  bien  trouvé  du  raifort  et  des  bains  de  vapeur,  bains 
.lui  ont  si  bien  icussi  à  nos  numéros  il  et  m.  Je  crois  pouvoir  attribuer 
la  disparition  de  l'bydropisie  surtout  aux  pilules  de  scille,  de  dip.it.  et 
d'opium ,  et  aux  purgatioos  modérées  produites  par  1rs  pilules  de  Bon- 
nus  (alocs ,  gomme  gulte ,  gomme  ammoniaque). 

J'espérais  pouvoir  produire  encore  une  fois  l'affection  des  reins 
coïncidant  avec  l'bydropisie  et  les  urines  albumineuscs ,  mais  je  fus  fâ- 
cheusement désappointe  ,  comme  vous  l'allex  voir. 


's*  i  •  '  tri  '3V"*  .UUUf  Bjpb  , 

Ois.  TH.  —  F.  HaUer,  48  ans,  constitution  uii«iA«.|y«tphaij<Tur,  joarne- 
lière.  a  resté  d'être  réglée  il  y  a  un  an.  Drpeis  plusieurs  anaer*  elle  rpraavajl 
des  palpitations,  de  la  dyspnée,  de  la  tous,  phénomènes  qui,  est-elle,  se  sont 
accrus  depuis  la  cessation  des  règles.  Elle  n'a  jamais  en  de  rrrrimatiiesc  ni 

fièvres  intermittentes.  Il  y  a  quatre  i 


i  a  jansai! 

nois  qu'elle  fut  ohlcée  de  s'aliter;  un  < 
me.  qui  depuis  quelque  temps  occupait  les  pieHs.  s'étendit  au  iaasbes.  fiais 
■s.  Il  y  a  six  semaines  que  l'abdomen  commença  a  se  ttrméB 


ut  (ait  de 


1er;  elle  a 
tite.  Elle  enirr  t  l> 


jours  négli^, 
nique  le  «  juin  If 

Eut  actuel  :  ortbopnée;  tons  fréquente  ;  crachats  rares  et  maqnecjx,  sans  do*, 
leur  tbnraciqtir;  poitrine  sonore,  quelques  roncbiu  dissémines 
prrcordiale  présente  une  matité  de  i  s  5  ponces  en  tous  sens;  point  de  voussure 
appréciable,  les  battemeiis  du  rcror  sont  foru,  tuatultneai ,  irrérnbers.  éten- 
dus; la  petitesse  du  pouls  contraste  atvc  la  force  d'impulsion  do  césar,  qui, 
reste,  ne  laisse  percevoir  à  tous  ceux  qui  r  auscultent  ancan  brait  njurmil .  ano- 
rexie; soif  tite;  langue  blanche;  l'abdomen,  un  peu  réuitent,  est  sensible  h  la 
région  hepaiiqms  >eJ^'e  dépasse  de  deux  1  trois  doigt?  lc>  lansscs  ente».  Oa  M 

nelra're*'.  trouble».  «^^•♦«'"^•r.'usYsmbc!  '  i^^^a^i^,. 
Ures .  froides,  livides;  la  face,  un  peo  boufEe.  est  légèreaseat  Cyanose*,  rs-flu» 
veineux  dans  les  sous-rlatieres.  Diagnostic  :  dilatation  avec  légère  bTprrtnmau 
du  errur.  affectant  surtout  les  cavités  droites [  rétrécissement  'probable  de  To- 
nuce  aoetique  ;  adème  consécutif,  (Saignée  de  t  onces;  loocb  avec  teint,  da 
digit.  t  scrupule;  friet.  atec  teint,  de  scille  et  digit.  sur  les  membres  ;  caiea- 
dent  nitré.)  Sang  noir  et  sans  couenne. 

Le  7.  la  malade  crache  un  peu  de  sang  ;  point  de  soalageaaetrt  ;  pouls  toujours 
petit  et  fréquent.  (Même  traitement,  moins  la  saignée.) 

Le  8,  même  état  :  InGlIrstion  des  grandes  lèvres  ;  la  malade  éprouve  4e  la 
douleur  a  l'épi  gattre  et  n'a  pat  uriné  depuis  2s  heures.  Haas  pratiquons  le  es» 
tbétérisme  qui  ne  donne  que  quelques  onces d'uri •exauça  limpides,  mais  foncées, 
et  .)ui.  traitées  par  l'acide  nitrique,  fournissent  un  précipité  blanc.  cajuWboté. 
formant  la  moitié  da  liquide  qui  ne  perd  pas  sa  couleur  foncé.  Alors  noos  pro- 
nonçons qu'il  existe  une  affortiou  des  reins  accompagnant  ou  peut- être  ayant 
précède  l'affection  du  outar.  {Même  traitement  ;  15  teotonses  scarif.  star  k  ré - 
pan  lombaire  qui  pourunt  n'est  pas  donloarense;  quelque-.  BOochctarts  sur  1rs 
jambes  qui  sont  extrêmement  infiltrées.) 

Le  9,  les  scarifications  ont  fourni  beaucoup  de  sérosité  ;  la  nmledc  se.  traare 
un  peu  mieux;  elle  crache  toujours  un  peu  de  sang;  ortbopnée  ;  urines  rares; 
une  setle.  (Chiendent  nitré  ;  Met.  de  digit.  ;  pilules  de  tolomci  1  rr  .  p<ja*t  de 
scille  3  gr..  de  digitale  *  gr.) 

Le  <  U,  plusieurs  selles  ;  urines  moins  douloureuses  ;  an  [.eu  Je  mieux,  'Vint 
traitement.) 

Le  1 1 .  le  mieux  persiste  ;  toujoirs  nn  peu  de  sang  dans  les  crachats. 

Le  (4,  friuon  cette  nuit:  ce  malin  son  état  n'est  pas  pins  gras*  que  Céh 
d'hier;  cyanose,  petitesse  du  pouls;  ortbopnée  | 
soir  la  ropiratiuo  s'embarrasse  davantage  ;  mort. 


utcaoscoriE  36  nscaxs  irais  u 

CVtuWe.  F.iubonpoint  conservé;  infiltration 

Thnmx.  Epa  richement  abondant  de  sérosité  dans  la  plèvre  (anche. 

Le  poumon  gauche  est  refoule  ,  son  bord  inférieur  et  postérieur  firéseelc  M 
uojau  d'apoplexie  pulmonaire  du  tolume  d'uae  pclile  noix,  dur,  cooslilué  par 
une  infiltration  de  sang  noir  plus  foncé  au  centre  qu'a  le  périphérie. 

Poumon  droit  adhèrent  par  de  fausses  membranes  anciennes,  sain  Au»  près- 
que  toute  son  étendue;  il  présente  sers  le  bord  antérieur  et  inférieur  da  trssj- 
xiérue  lobe,  une  tumeur  du  volume  d'uae  pomme  d'api,  de  COulcer  M.mhr*  1  ' 
superbeie.  et  que  l'iociaioa  rerele  être  an  second 
preseotant  les  mêmes  caractères  que  le  précèdent  ; 
les  bronches  sont  injectées. 

Point  d'epaocbemenl  dans  le  péricarde.  Le  cour  est  volumineux,  aplati  ;  nia. 


oeparlie  des  sinus  frontaux;  toute  cette  région  est  aplatie;  le  certeso. 
a  moule  en  plitre  .  preseute  cette  même  déposition  plane ,  sans  qu'on  re- 
4t  aucun  trouble  dans  les  facultés  intellectuelles  ;  1rs  os  sont  emonssés  sau- 


nant une 

qu'on 

marquât  aucun 

1rs  )>urdi  de  l'nutcrture;  la  dure-mère  est  saine  et  intacte  et  ne  semble  pas 
atoir  participé  à  la  maladie;  ou  n'y  distingue  aucun  travail  de  rreénération 
cmeuse  ;  l'outrrture  est  fermée  i  U  fois  par  cette  membrane  et  par  un  nouteau 
inrirriu*  qm  lui  est  Tort  adbcrent,  d'oii  il  résulte  une  calotte  plate  atset  solide  , 
à  travers  laquelle,  pendant  la  ne  .on  voyait  et  Ion  sentait  1rs  nioutemena  du 
cerveau  Les  recherches  qui  j'ai  faites  pendant  mou  totale  ne  m'ont  fait  rencoo* 
trer  aucun  cas  de  rr géorralioo  du  crlne  après  une  neernsr  complète  ;  1  Patie  . 
j'ai  ta  occasion  d'en  di-ruler  avec  M.  Paw»a  qui  ne  partageait  pas  ma  manière 
de  totr ,  mais  noos  n'aion»  trouve  aucune  pièce  qui  me  fit  contraire.  Je  remar- 
querai que  la  pièce  précédente  vient  a  l'appui  de  l'opinion  de  M.  Betti ,  direc- 
teur du  cabini't  pathologique  de  Florence,  qui  pente  que ,  après  use  perte 
de  sutv-tanrr  du  crâne  ,  le  cerveau ,  au  lieu  de  faire  hernie,  a  toujours  de  la  ten- 
l.orr  S  s'alfaisier .  et  qw  c'est  bien  à  tort ,  qu  après  le  tn-pan  ,  on  a  redouté 
l  enrèphaWèlr  ;  celle  bernie  n'a  lieu  qu'autant  qu  une  cause  morbide  augmente 
nol-bl-ment  le  volume  de  la  masse  cérébrale,  sans  quoi  elle  tend  plutôt  a  s'apla- 
tir ,  comme  on  le  voit  ici. 

Les  esemplei  de  nécrose  invaginée  ne  lont  pas  très- rare»  en  Italie;  et  a  ce 
«■jet  je  crois  devoir  rappeler  un  précepte  d'une  haute  importance  protiqne,  émis 
par  M.  F.Mayor  de  Genevr.  On  alteud  .  dit-il ,  b>»ucoup  trop  lon)|irmps  pour 
|ir»tnqnrr  la  d«iucarrérati<>n  des  M-questrcs  ,  leur  srpatation  est  sulfisammeuc 
jllt-cturenlus  lot  q'i'on  ne  le  |*ns«  .  ce  qu'on  peut  reconnaître  a  des  tractions 
«xrreers  sur  le  membre.  Il  faut  pr<xT,ler  au».loi  à  l  climmalion  artiucirllr  de 


la  nécrose;  et  l'on  aura  l'avantage  d'agir  sur  des  parties  pWfaciles  S  opérer,  d'à. 
baeger  beauroop  la  durs*  de  la  maladie  ,  et  de  ne  point  nécessiter  oa  seeooj 
travail  r.proHucteur,  la  régénération  pouvant  alors  se  faire  d'tsne  seule  baltsat," 
J'ai  examine  trois  mains  sex-digiuires  :  deux  appartiennent  a  on  (ortsM  ;  le 
doigt  surnuméraire  rst  placé  s  cote  de  1  auriculaire  ,  et  perlaee  ses  sanrb  et  ses 
taisseaux  ;  la  troisième ,  qui  provient  d'an  enfant ,  est  pbss  intéressante  parce 
qu'elle  est  plus  complètement  disséquée  :  ici  il  y  S  deax  pouces ,  au  tien  Je  deux 
auriculaires;  le  doigt  se  bifurque  I  partir  da  premier  métacarpien  ,  sor  la  tfct 
duquel  s'articulent  1rs  deui  pouces  qui  paraissent  résulter  d*  laMrrisJon  lenfiita 
dinale  des  deux  phalanges  de  cet  organe:  le  flécbisw-ar  propre  ,  arrivé  1  ce  point 
de  bifurcation  ,  se  divise  aussi  en  deux  ter  doits  qui  vont  \  chai  un  J«$  pnetri 

Plusieurs  anomalies  soat  rdattves  aux  reins  i  ans  pièce  montre  detax  teins 
unis ,  sur  la  ligne  médiaaedu  corps ,  par  leur  partie  supérieure  \  uni;  H-ronJe 
deui  reins  unispar  leur  partie  intVrieare  au  moven  d'une  sorte  de  rein  atédau  ; 
une  troisième  est  formée  par  un  rein  double;  niais  il  n'est  pu  sileé  sur  U  ligne 
moyenue ,  comme  cela  a  lieu  d'ordinaire  ;  il  se  trouve  sur  le  coté  droit  ;  les  drax 
rems  unis  «ont  jutte-posés  ;  ils  reçoivent  trois  artères  rénales  qui  se  mhilisianif 
en  huit  branches,  ils  fournissent  deux  uretères;  ils  présentent  Caire  eux  csjaqa  abt 
mamdons  srparés  et  arrondis ,  ce  qui ,  en  leur  donnant  an  peu  l'aspeci  racénu  - 
forme  qu'on  tronve  aut  reins  cher  les  cétacés ,  rappelle  la  aapeailMin  ssnWe  ta 
ditert  roues  qsii  forment  primitivement  cet  organe  cbes  l'beanne,  ainsi  (ptnj'ss 
en  occasion  d'eu  citer  nu  exemple  (Cas.  «un.,  ("avril  1637.) 

Ptusiears  pièces  d'aaomalm  uré traies  présentent  les  divan  drerc  itr  l'inpos- 
padia..  le  mcat  urioaire  s  ouvrant  tasitAl  aa  bas  da  gUnd,  tantôt  M  avaal  m  au 
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large  dans  le  Moi  trturtrul  (ea  ribecière;.  La  earvitrs  droit»  «xit  remplies  de 
caillots  de  uo|i  noir  «d'un  coagulum  ambré  occupant  l'orifice  amrieulo-ventri- 
cabirc.  L'oreiurtta  droite  est  sensiblement  dilatée,  I ferrement  hypertrophiée; 
la  vilmle  incuspide  ett  uni  > Itération.  Le  ventricule  droit  est  dilate  et  sensi- 
blement hypertrophie  (2  ligne»  t  |t  d'épiisseer  .  L'oriSce  de  l' trière  pulmonaire 
n'offre  rien  de  particulier.  L'oreillette  rae.be  contient  ne  peu  de  sang  en  cail- 
lou, elle  est  légèrement  dilatée  et  hypertrosiénée  rouiae  la  droite  :  un  tuneule 
est  considérablement  dilalre  et  hiperlroptiuc,  et  furmeon  «ppendice  de  près  de 
trois  pouces  de  longueur,  le  ventricule  giucbe  n'est  ni  diUtr  ni  hspertrupbie  ;  il 
partit  même  plus  étroit  qu'à  l'eut  normal.  Les  valvules  de  l'oriSee  saitral  sont 
relevées ,  adhérentes  l'une  a  rentra ,  érsstsstes.  omfiéc*  et  comme  incrustée»  de 
itelactitea  constituant  on  orilee  solide,  circulaire,  admettant  a  peine  l'eitrcmilé 
dn  petit  doigt.  Le*  Tabules  aortiqoea  et  l'aorte  efc-nseme  sont  parfaitement 
Mines. 

Abdnmm.  Très-peu  de  lérosiié  d.ns  le  péritoine;  rien  de  particnlier  dan» 
rappareil  digestif,  ai  ce  n'est  nn  pen  d'injection  i  foie  corurestioané  j  rate 
aaine. 

Les  m'ni,  de  volume  normal,  non  déformé»,  de  couleur  sa  lord  le.  sont  on  peu 
mous,  à  la  section  rit  offrent  an  titm  parfaitement  sain,  San»  anémie  ni  granu- 
lations.  Oo  recueille  par  le  ntliétcnsme  l'urine  contenue  dans  I»  mut  irai  est 
ample,  et  dont  la  muqueuse  n'offre  ancene  altération  ;  die  est  plutôt  plie  qu'in- 
je<  tee.  Les  dena  oa  trois  onces 
ride  nitrique  et  la  ehalear, 
dépAl  constitue  environ  la 

Le  cra*«e  n'est  pas 


le  n  oltre  tticone  alkrjuon,  elle  est  plutôt  pile  qu  id- 
laees  d'ariae  retirées  de  la  vessie  sont  traitées  par  l'a- 
•,  et  précipitent  abondamment  ptr  cet  dee*  «gens.  Le 
i  moitié  da  Uqmdei  toV  et  .rouble  avant  l'opération, 


i,  mon  cher  maître ,  Toici  uo  cas  bico  avéré'  d'urine*  albumi- 
n  eûtes  sans  altération  appréciable  de*  rein».  J'en  suis  aussi  fJcbé  que 
qui  que  ce  soit ,  car  ce  fait  •  singulièrement  nui  a  la  cause  de  Bright 
et  de  ses  sectateurs ,  non  pas  daaa  non  esprit ,  car  tue  exception  ne 
peut  détraire  la  règle.  J'ai  cherché  tout  les  moyens  d'expliquer  ce  bit  : 
lorsque  je  sondai  celle  femme  elle  a  trait  tue  rétention  de  SU  heure»,  et 
ses  urines  étaient  habituellement  cuisante*.  Or ,  vous  nous  ayez  appris 
que  les  irritations  de*  voies  urioaire*  rendaient  les  urines  albumtoeu- 
ses  ;  mais  la  nécropsie  n'a  que  trop  démontre  l'intégrité  parfaite  des 
jrgancs  urinairrt.  Ces  nrines  colorées  pouvaient  contenir  du  sang  et 
par  conséquent  de  l'albumine,  car  le  malade  qui  avait  une  hémoptysie, 
pouvait  avoir  une  hématurie  ;  mais  alors  les  ormes  s'éclairassent  en 
précipitant,  et  les  nôtres  sont  restées  foncées  en  couleur.  Quant  aux 
urines  analysées  après  la  mort ,  j'avais  ouï  dire  que  ebet  les  cadavres 
elles  pouvaient  devenir  albumine  uses  :  j'ai  donc  fait  extraire  les  uri- 
nes d  un  sujet  mort  depuis  le  même  temps ,  de  résorption  purulente,  à 
la  suite  d'une  ampiitatioc  :  les  urine*  n'ont  pas  fourni  un  atone  d'al- 
bumine. J'ai  employé  deux  réactifs  (acide  et  chaleur)  qui  corrigent  les 
erreur*  pouvant  rétull'  r  de  l'usage  isolé  de  l'un  ou  de  l'autre  j  enfin  je 
ne  vois  aucun  moyen  d'échapper  à  ce  cas  rmlcncontreux  d'album>ourje 
avec  bydropisie ,  sans  lésion  des  reins.  Je  devais  au  moins  rechercher 
a'il  existait  des  cas  analogues  ;  je  désespérais  d'en  trouvrr ,  car  les  au- 
teurs disent  expressément  que  toutes  les  fois  qu'il  existe  h/dropisie 
avec  urines  alouminruses ,  les  reins  sont  malades.  En  effet ,  sur  une 
vingtaine  de  cas  que  j'ai  vus  ou  traite*,  jamais  le  diagnostic  n'avait 
failli.  Mai*  voila  que  le  bâtard  me  fait  tomber  entre  les  m  tint  un  petit 
jourml ,  la  France  médicale  du  4  février  1837 ,  où  je-  lis  ,  i  propo* 
d'un  fait  dont  tous  avex  été  témoin  avec  M.  Bouillaud  :  •  L'acide  ni- 
»  trique  prodoit  uo  dépôt  blanc  dans  l'urine  de*  individus  atteints 
»  d'bydroptlie  consécutive  a  uo  rétrécissement  des  orifice*  du  c«ur.  • 
Cette  opinion  exprimée  par  le  clef  de  clinique  de  M.  Bouillaud ,  me 


:  presque  notent  d'intérêt  aux  maladies  du  eorur 
j  ai  pensé  vous  faire  doublement  plaisir  en  vous 


fait  penser  que  ce  professeur  a  par-devers  lui  des  faits  que  je  lui  sau- 
rais bien  gré  de  nous  faire  particulièrement  connaître.  Quoi  qu'il  en 
toit,  voila  bien  notre  affaire. 

Comme  vous  | 
qn'«  celle»  des  « 

adressant  cette  observai  ion  si  intéressante  tout  ces  deux'points  de  vue. 
Voyez  cette  ossification  avec  rélrecauémeot  et  insuffisance  de  b  val- 
vule nitrate  ,  nroduire  la  dilatation  et  l'hypertrophie  de  l'oreillette 
gauche,  puis  rrogos^ement  des  poumons  ,  puis  la  dilatation  et  l'hy- 
pertrophie des  cavité*  droites  :  voyet  les  poumons  pressés  entre  deux 
puissance»,  le  rétrécisarment  delà  valvele  mitraleet  l'hypertrophie  dn 
veoirirule droit,  lire  frappé  d'apoplexie. 
Savait  diagnostiqué  rétrécissement  probable  de  l'orifice  aortique  , 


un  pour  m'é- 
it  de  frotte 


et  en  vérité  j'étais  bien  excusable,  car  je  n'avait  au 
clairer,  et  vont  savec  qu'a  eut  du  exister  ici  double  bruil 
ment ,  rirconterit  a  la  région  du  cœur.  Je  n'avais  donc  que  la  peti- 
tesse du  pools  comparée  a  la  force  d'impulsion  du  rcenr,  et ,  de  fait, 
je  ne  me  suit  trompé  que  d'un  ponce  ,  car  les  lésion*  de  la  valvule 
mitrale, moins  I.  rircamscripttoo  des  bruits,  s'il*  eussent  exitlé, 
devaient  produire  le*  effet»  du  rétrécissement  «ortique le  ventri- 
peu  de  sang  par  l'orifice  mitrat  rétréci  ,  ne  pou- 
oop  dans  l'aorte  ,  puis  ce  peu  de  sang  refluait  eo- 
eore  pendant  la  systole  ,  par  cet  orifiee  mitral  resté  béant.  Aussi  ec 
ventricule  gauche  était-il  la  seule  des  quatre  cavités  qui  ne  fût  pas  di- 
latée. Bien  d'autres  considérations  surgiraient  de  ce  fait,  mais  revenons 
a  l'objet  principal. 

Par  uo  hasard  singulier,  a  pen  de  jours  de  là,  au  mime  lit,  t'offrit 
une  femme  présentant  la  pins  grande  analogie  de  symptômes  fonction- 
nel* avec  la  précédente.  Son  histoire  étant  a  peu  près  la  même,  je  vais 
tous  l'abréger. 

aaasAaQiit;  HTritTiorme  do  coco»;  canes  raéciOTtnr  raa  l'»cidc 
nrraïqci  ;  suas  a  l'état  aoanax. 

Ou.  VTJ1.  —  Catherine  Elbinger,  60  ans,  décrépite,  entre  a  la  clinique  le  27 
jnia  1837.  Oo  ne  peut  tirer  de  rtosciituemeus  précis  de  cette  femme,  dont  les 
idées  ne  sont  pis  nettes,  elle  dit  cependant  avoir  en  la  grippe  cet  hiver  i  elle 
est  alitée  depus  environ  sis  Km» mes,  éprouvant  de  1a  tons ,  de  la  dispute,  des 
palpitations,  etc. 

Rat  actuel  :  faciès  cyamosé  ;  orthopnéc  ;  crachats  langui  noiera»  ;  mortalité  * 
la  base  dn  tboras  en  arrière;  ranciras  disséminés;  raie  sons-crépiUot ,  an  peu 
de  louffle  k  droite  et  en  bas.  Hatité  de  trois  pouces  i  la  région  p  écordule  qui 
est  légèrement  bombée  ;  battement  dn  eeeur  forts ,  tamnhuen»  ;  premier  brait 
éclatant;  second  broit  presque  imperceptible;  pool» fréquent .  petit,  mon,  con- 
trastant avec  l'état  dn  cour.  Scna-bilite  a  la  pression  de  l'épigatlre;  md<  me  gé- 
néral plus  prononcé  au»  membre»  inférieur»  ;  peau  froide  et  livide  ;  nrines  rares . 
difficile»,  foncées  en  couleur,  traitée»  par  l'acide  nitrique,  die»  donnent  nn  pré- 
cipité non  cailtebotté ,  plutôt  louche  et  pile  que  blanc,  formant  environ  le  osa  ri 
dn  liquide.  Nous  recommandons  a  notre  aide  de  faire  la  contre -épreuve  par  la 
cbilenr  ;  cette  épreuve  ml  négligée.  Malgré  les  dérivatifs  et  les  sUmuLaus,  la  ma- 


trcaoscoMi  S0 
Caduvre  icdémittL*. 

Thorax.  Sérosité  épanchée  dans  la  plèvre  droite:  les  il 
fortement  engoués  de  sang.  K  I*  base  du  poumon  pioche,  en 
nota*  béotoptoique  (apoplesie  pulmonaire)  scmbLbleè  cent 


dan,  I.- 


Oa  ne  manqae  pu  da  montie-  un  kvste  ovariqw,  garni  de  poils  et  de  dents,  \j 
sur  lequel  Isupuiiren,  a  sod  |a»age  a  floreoee.  s  ett  arrêté  «ta  discouru  long-  I 
temps.  A  côte  sont  deas  antres  kvstes  de  l'ovaire,  remarquables  à  cause  de  leur 
transformation  :  l'an,  de  la  grosseur  d'un  œuf  de  dinde,  est  a  an  éut  d'os-ifka- 
tion  fort  avancée  ;  l'antre,  gros  comme  un  ceuf  de  pigeon,  est  complètement  os- 
sifié ;  il  présente  une  épaisseur  de  prés  de  dent  lignes;  l'intérieur,  oui  offre  une 
cavité,  est  garni  d'une  memtirane  tibrenac;  il  •  été  recueilli  par  M.  mandai, 
jenot  analosrùste  mort  récemment  i  Pise.  qui  avait,  dit  on,  démontré  *t  injecte 
de»  vaisseau»  atr^o  placentaire». 

Une  autre  pièce  palholopque  de  l'ntérus,  plu»  intéresttnUencore.  est  reialive 
a  une  grossesse  tnbaire  :  le  itetu»  enveloppé  dans  l'orof  est  arrive  an  troisième 
mois;  il  mt  renfermé  dans  la  cavité  très  développée  delà  trorope  de  Fillope;  la 
femme  1  celle  époque  mon  rot  saintement  par  suite  de  la  rupture  spontanée  de 
li  trompe,  accompagnée  d  uoe  brmorrbagie  foudroyante.  On  vnit  la  membrane 
cadnqu.  très-dîsliuctesnent  formée  dan»  la  cavité  vide  de  l'ntérn». 

Aux  faits  connus  de  rupture  spontanée  da  crenr,  on  peut  joindre  le  suivant: 
no*  femme  d  noire  mtr  se  plaint  tout  i  coup  d'un  grand  malaise  dan»  la  poi- 
trine, et  meurt  presque  subitement .  Il  y  a  ane  rupture  du  ventricule  gauche  dans 
retendue  de  plusieurs  ligne» ;  oo  ne  trouve  d'antre  altération  que  de»  points 
•I  osulicatinn  dans  le»  valvule»  de  l'aorte  et  dans  l  artère  coronaire. 

L'histoire  de»  hernies  de  l'estomac  n'eit  pu  complète,  malgré  le  beau  mémoire 
de  tiarengeot  :  la  en»  mirant  intéressera,  ne  foi-ce  que  par  sa  rareté  :  an  nom 
me.  très-gros  auiçear,  eu  affecté  a  la  suite  d'an  effort .  d'une  hernie  ètraneU -r. 
à  l  ame  gauche;  b  réduction  n'étant  pas  possible  .  on  lui  propose 
.1  la  refuse, et  meurt  d'une  gailro  entérite  aigué.  L'estomac,  énor 


tendu,  ett  sitoé  prrpeodicnlairenieut  ;  oo  voit  sa  portion  pj torique  engagée  dan» 
fannran . 

La  préptratinn  d'un  fonrus  h.  loatode  développé  sar  le  nerf  médiane,  montre 
que  le  nerf  lui  «sème  s  est  reste  étranger,  et  que  c'est  dans  le  né>rilème  que  le 
mal  a  pris  racine. 

J'ai  examiné  avec  intérêt  plu«ieurs  pièces  relatives  an»  maladies  des  vent,  no- 
tamment divers  exemples  d'eue  osniGration  formée  dans  l'humeur  vitrée  ;  plu- 
sieurs autres  préparations  sont  relatives  a  une  ossification  dont  le  siège  parait 
être  entre  la  reline  et  la  cbarnlJe,  circonstance  dont  on  s'est  servi  poor  confir- 
mer l'eststenee  d'une  membrane  spéciale  dite  de  lacobton;  on  eo  soit  les  diver» 
Hêtres  depsus  l'indaration  obream  jnsqu'l  la  transformation  osseuse.  Plusieurs 
pièces  de  ce  genre  se  trouvant  dans  la  collection  de  H  Paoll,  qui  avait  l'obli- 
i  aceoiuotcoer  et  de  m  aider  dans  mes  recherches  pathnlngiqnes  1 


cesocc  de 
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.  me  bornerait  mentionner 
suivante».  C'est  d'ibord  le  squelette  d'un  monstre  bicéphale  qui  présente 
dent  entonne»  vertébrales,  avec  leur»  dent  eatrémités  cépbaliqoes  ;  an  niveau  du 
thorat,  il  devient  sintpht  par  te  tait  d'une  union  latérale;  en  arrière  lesrotesbv- 
muloguct  t'unissent  et  se  confondent  ea  un  seul  segment  de  cercle  ;  en  ivtnt  elle» 
se  rendent  è  a  n  sternum  unique,  ce  qui  ne  forme  qu'une  seule  cavité  tboraciqur; 
Il  n'v  a  également  qu'un  basmn.  Oa  ne  trouve  que  deav  membres  Ihoreeiqne* 
comme  il  n'y  a  que  den»  membres  abdominana  ;  les  deux  autres  dsvseules  con- 
vergent et  s'articulent  en  arrière  k  den\  set  ulutn  médians,  soudés  ensemble  sue 
a  ligne  mosenne.  uns  qu'aurnn  appendice  de  membre  y  soit  snnesé.  Il  n'est 
,\en  dit  des  viscère» ,  il  oe  devait  y  avoir  qu'un  rreur  «t  qu'un  tu 
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Le  ccrur  est  volcmiueu».  uniformément  dilaté  et  légèrement  hipertmphic  ; 
le»  cavités  droites  >oot  gorgées  de  sang  noir;  lr»  valvnlr»  mitralc»  soot  libres, 
mobiles .  suis  elfes  présentent  t  leur  insertion  rt  dans  leur  tettare  qnclaiie»  io- 
rruitalions  ossi  forme».  Oa  ni  rrnrontre  aussi  k  La  ....»., me  de  l'aorte  août  les 
valvules  sont  également  mobile»  et  régulières. 

Abdn  ntn.  Sérosité  dans  le  prriloioe:  quelques  rongeur»  disséminées  dans  le 
ranal  digestif.  Foie  gorge  de  unr;  rate  normale;  rems  de  volume  naturel,  de 
couleur  on  pea  Livide,  de  ron»i»tance  molle,  mai»  sans  aetre  altération  de  Ici- 
tare  appréciable  ;  vesaie  ville  et  contractée,  un»  altération. 

Je  ne  produis  pas  ce  fait  comme  ab»olnroeot  probant ,  car  il  manque 
Je  trop  de  deuils ,  la  milaie  n'ayant  vécu  que  "H  heure»  à  la  clinique. 
Cependant ,  ce  précipite  trouble  et  pile  de*  urine*  ressemblait  bien  à 
de  Valbomine,  et  le»  reins  n'éuicnt  pa*  sensiblement  altérés.  Du  reste, 
l'albuminurie,  dans  ce  ca»,  fût  elle  incontestablement  prouvée,  il  n'yau- 
rait  là  rien  d'étonnant,  car  le»  mêmes  effet*  doivent  dériver  dis  mêmes 
causes,  et  il  existe  de»  ressemblances  frappantes  «ntre  ce  fait  et  le  pré 
cèdent,  sauf  les  lésions  du  cœur  qui  n'offrent  pa*,  à  beaucoup  près  ,  le 
même  intérêt.  Quoi  qu'il  en  sotl ,  dan*  ces  deux  cas  :  hypertrophie  du 
rœur,»  an»Mrque,  apoplexie  pti'monaire ,  cyanose,  urine*  précipitant 
par  1'acnle  niltique,  reins  à  l'état  normal.  V  aurait-il  quelque  liaison 
entre  la  cyanose  et  les  urints  alhutninruses  ?  je  vous  le  demande. 

Ces  deux  cas  ,  je  vous  le  confesse ,  m'inculquèrent  braucoup  de  cir- 
conspection ,  notamment  pour  le  diagnostic  à  porter  dans  le  cas  sui- 
vant ;  car  désormais  il  m  était  démontré  qu'une  maladie  du  coeur  arec 
hydropisie  peut  être  accompagnée  d'uiiiie»  albumineuses,  sans  affec- 
tions d  s  reins.  Je  n'ai  donc  plus  osé  trancher  la  question  à  l'égard 
de  la  néphrite  albumineuse  que  j'avais  diagnostiquée  d'une  manière  ab- 
solue à  1  entrée  de  la  malade  dont  voici  l'histoire. 

»•>»». ivi  r  ;  Htrr  iTtoritir.  nr  corsa  n  do  rote  ;  rtur.t  ai  ne  ms-UTSEa  , 
koaT  ;  ArrtCTioa  ciaumt  oc*  nias. 

Ou.  IX.  —  Madeleine  Rapp.  -l<iao»,  constitution  robuste,  tempérament 
sanguin  lyTapha'iqtic,  sage-frmnie,  entre  a  la  clinique  le  20  mai  1837.  Elle  ra- 
conte qu  elle  fui  réglée  j  15  ans  et  n  a  cessé  de  l'être  que  depuis  un  mois  Elle 
dit  avoir  en,  a  l'ire  de  six  ans.  une  maladie  des  articulations  qu'elle  croit  être 
an  rhumatisme;  il  y  a  vmq  ans  qu'elle  eut  une  Ocvre  intermittente  qui  dara  til 
semaines,  et  il  yen  a  trois  qu'elle  Tut  prise  d'un  rhumatisme  articulaire  dont  elle 
ne  détermine  pas  la  durer.  A  cela  pré»,  sa  tante  n'avait  jamais  été  gravement 
affectée,  lorsqu'au  printemps  de  l'année  dernière,  elle  éprouva,  pour  la  première 
fois  et  sans  cause  connue,  une  douleur  pongili?e  I  la  région  |i<  cordiale,  n'aug- 
mentant pa»  par  l'inspiration.  En  même  tmips  dispnée.  palpitations,  point  de 
fièvre.  Ces  ssraplAmes  ont  continue,  avec  qurlqoes  interruptions ,  depuis  cette 
époque;  elle  a  cependant  continue  «te  vaquera  ses  occupations.  A  la  fiu  de  janvier 
tï57.  elle  fut  affectée  île  la  gnppe,  sans  symptômes  gras-i  ».  Depuis  deua  moi», 
la  dyspnée  a  augmente  ;  les  extrémités  inférieures  se  sont  infiltrées;  le  ventre 
s'est  tumrfie  ;  lederubitus  dorsal  est  devenu  pénible  ;  phénomène*  Joui  l'aggra- 
vation l'obligent  à  entrer  à  I  hôpital. 

Etat  actuel.  Dyspnée  considérable;  malité  du  thorax  en  arriérée!  en  bas  où 
la  respiration  est  obscure  ;  matite  prrcnrdialc  dr  plu*  de  trois  pouces;  les  pulsa- 
tions du  ecear  ne  sont  ni  très-fortes  ni  très-étendues;  on  croit  percevoir  an  peu 
de  souflle  ripent  a  .  premier  temps;  le  pouls  est  petit,  fréquent,  irregulier;  fonc- 
tions dire. mes  normales  ;  mai»  l'a  h.  Ionien  e*t  volumineux,  fluruant,  le  foie  t-j- 
melie  dépasse  de  trois  pouce»  le  rebord  des  fausses  rotes;  sensibilité  hipogastri- 
qae  ;  urine»  rare»  ,  louches,  peu  rolorres  .  énorme  iii&ltraliou  des  extrémités  in- 
férieures et  dti  grande»  I,  vre» ;  excoriations ery II» maleuses  aux  jambes,  déter- 
minées par  des  scarification»;  elle  n'a  pas  ele  saignée:  elle  a  pris  de»  diurétiques, 
des  purgatifs,  de  la  digitale;  plusieurs  applications  de  vriilousrs  scarifiées  «m 
l'abdomen  et  sur  les  jambe*.  ,  tramer  attire  ;  frict.  mrrruricllc»  sur  1a  rrgiun  du 
foie;  pilulei. 


Le  second  bicéphale,  trouvé  et  donné  par  M.  Belli,  est  peut-être  plus  com- 
plexe :  l'union  s'est  effectuée  par  la  partie  antérieure  du  tronc:  les  rAles  congé- 
nères C'Miver^eut  et  aboutissent  a  deux  sternum,  I  un  eiiavaot.  l'autre  eu  arrière; 
tandis  que  Les  us  iliaques  s  unissent  par  le  pubi»,  le  sorte  qu'il  n  y  a  qu'un  seul 
bassin,  comme  il  n't  aqu'uite  seule  caviie  pectorale.  Au  Iboras  appendent  quatre 
membres  ;  au  dessous  du  bassin  «e  trouvent,  en  arrière,  deux  membre»  bien  con- 
formes ;  en  avant  il  a'y  a  qu'un  seul  Temur.  sur  l'extrémité  tibiale  duquel  tout 
articulées  «leus  jambe».  La  splanctinologie  est  oubliée. 

Avant  d  a  1er  plusluin.  je  croi»  devoir  émettre  ici .  dan»  l'intérêt  de  la  science, 
quelques  remarques  critiques  sur  1rs  eabiiiets  palbolugiquesen  gênerai  ;  c  est  que 
trop  souvi  nt  I  s  pièces  a  y  sont  arco-npaguees  d'aucune  histoire  de  maladie  ,  et 
que,  pour  la  plupart  des  antres,  les  observations  manquent  de  détails  suffisaus; 
une  partie  s  perd  toute  sa  valeur  ;  car.  ti  quelques-nor»  portent  avec  elles  leur» 
enseignement,  on  en  rst  plus  d'une  fuis  réduit  à  regretter  que  beaucoup  d  autres 
ne  soient  plu»  que  comme  de»  montre»  tant  aiguille»  pour  marquer  I  heure.  Un  ar- 
rive ainsi  a  avmr  des  choses  incomplètes  dont  souvent  la  science  oc  peut  tirer 
aucun  parti,  parce  qu'il  lui  faut  du»  document  plus  entiers.  Cette  lacune  .  qui 
passe  inaperçue  quand  on  te  borne  à  une  visite  rapide  ,  te  fait  vivement  sentir 
dès  qu'on  se  livre  a  des  recherche»  suivies 

1  '  ■  1  -'  '  '■  quand  il  y  ea  a,  ton!  sur  certains  points  d  un  laconisme  inex- 
ptiralir-.  on  t'en  rapporte  trop  à  la  tradition  orale  qm  toujours  altère  ou  laisse 
perdre  [M  ou  lard  ce  qu'jn  lui  conGc.  Le»  excellentes  annulation»  qui  accompa- 
gnent plusieurs  de»  préparation»  actoelles  pourraient  servir  de  modèle  poar  les 
décrire  toutrt  sur  le  neme  plan  ;  on  aurait  alors  des  catalogue»  complet»  qu'il 
aérait  bon  ensuite  de  ne  pa»  lutter  manuKrils  pour  empêcher  qu'il»  oc  s  égarent, 


Prenet  :  i  i  i  nul . 

l'ondrc  de  teille . 
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pour  quatre  pilule»,  à  prendre  dan»  la  journée. 

Le  21.  dyspnée  »i»e,  dosil.  ur»  lombaires  irndianl  dans  le» liai  c*.  Ondislingur 
plu»  de  bruit»  aoormaus  dao»  la  région  du  rurur  dont  le»  hattemens  sont  obscurs, 
tuinullueut.  On  explore  les  urines  qui,  donnant  par  I  acide  nitrique  on  précipité 
blauc.  non  flocoaneux,  forment  le  quart  du  liquide.  Veutoute»  scarif  sy>  2U  à  U 
région  lombaire;  ti».  de  railort  sauvage,  une  demi  once;  frict.  uterc.;  frict.  de 
teint,  de  teille  et  digit.  sur  1rs  membres  inférieurs.) 

Le  26.  oppression  vive ,  ortbopoér  ;  I  rrdème  est  toujours  énorme  :  il  effeete 
aosn  1rs  membres  supérieurs;  on  constate  un  |ieu  d  rpanebemant  dan»  le»  plèvre»; 
La  malade  se  plaint  de»  remîtes.  Supprimer  le  mercure;  pilule» de  lkittlia*,  tî 
gr.  ;  chic  M  mire  ;  frict.de  digit.) 

Non»  ne  suivrons  pas  jour  par  jour  cette  longue  et  douloureuse  maladie ,  pen- 
dant laquelle  la  malade  a  prit  tuecetaivcrneot,  avec  des  alternatives  de  mieux  et  de 
plu»  mal.  san»  soulagement  mar.pir.  la  phqiarl  det  retordes  laxatifs,  diurétiques . 
fondant,  et  elle  n'a  pas  pu  supporter  les  baint.  Nous  n'avons  pas  obéi  à  son  deur 
d'être  ponctionnée,  le  volume  de  l'abdomen  étant  du.  en  gi  anale  partie,  an  volume 
du  foie  et  à  l'irdètne  pariétal,  et  la  dispute  à  l'epanclierociit  dans  le* plèvre».  Des 
•carificationt  aux  membre»  inférieurs  ont  procure  nu  abondant  et  long  eroole- 
ment  de  sérosité,  tan»  grand  soulagement.  Nous  n'avons  pu  mettre  de  frein  a  la 
gloutouar  rie  de  la  malade.  Bref,  elle  a  toccombe  dan»  un  elal  comateux  le  U 
auat.  près  de  trois  moi»  après  ton  entrée.  Le»  urines  explorée»  a  plusieurs  re- 
prise», ont  toujours  donne  par  l'aride  nitrique  un  précipité  blanc  .  formant  lr 
quart  ou  lr  cinquième  du  liquide  ei  ne  »e  rcdi»sol»ant  pas  par  l'excès  d'acide  si 
par  la  chats  ur. 

aricaosconi  ;  10  uteatt  arat*  li  bout. 
Cadavre  généralement  très-inGIlré. 

Thorax.  Epanebetnent  séreux  dam  la  plèvre  drote;  le  poumon  droit  est  for- 
tement erdeuateux  ,  le  poumon  gauche  est  adhèrent  a  la  plèvre  :  pat  de  vesure» 
de  tubercules.  * 

Le  péricarde  contient  rmelqurt  coilkrée»  de  tr  rosit  r  limpide.  Le  creur  est  très- 
volumineux  (cor  vovinum) .  il  pète  17  once»,  l.e  ventricule  gauche  et  U  eluitou 
niter-vrntriculaire offrent  doure  lignes  d'epaitteur  ;  le  ventricule  droit  cinq  li- 
gues ;  tout  le»  orifice»  sont  libre»,  seulement  il  exi-te  i  la  naissance  de  l'aorte  et 
a  l'insertion  de  ses  valvulet  quelquet  point»  cartilagineux  qui  ne  forment  point 
obstacle  au  cours  du  sang  ;  le»  valvule»  sont  suintante*. 

Jttlomtn.  Sérosité  limpide  asses  abondante  dans  la  cavité  dn  péritoine .  Ira 
ers  d  inflammation  chronique  dan»  le  ranal  digestif ,  fuie  notablement  btperlro- 
pbie  et  engorgé  ;  rate  taine.  * 

Des  deux  reins,  l'un  pèse  cinq  onces,  sii  gros  :  sa  surface  est  légèrement  bos- 
selée ;  I  enveloppe  fibreuse  s  en  détache  avec  facilite  et  laisse  voir  la  surface  de 
la  substance  corticale  semée  de  petites  granulations  grises  séparées  par  la  subs- 
tance muge;  la  substance  corticale  elle  même  est  généralement  pile  molle  .  et 
présente  des  granulations  grises,  prioripalrmrnl  vers  l'rxtrrmitr  capsuleire  l  la- 
quelle adlirre  fortement  la  capsule  surrénale  qm  est  jaune,  friable  ;  la  tubilaoce 
tutiulruse  parait  «aine,  nssee. 

L'autre  rein  pète  sis  once»,  deux  gro»;  il  parait  cependant  moin»  affecté  que 
I  autre;  le»  granulation»  y  sont  moins  nombreuse»  et  confinée»  vert  l'extrémité 
inférieure,  cependant  la  substance  corticale  e»t  généralement  flic  et  la  «instance 
tiihnlease  foncée  en  routeur 

La  vex»ie  n'offre  rien  de  particulier. 

l'Iu.ieiir»  kystes  séreux  dans  les  ligsntens  de  la  matrice. 

Lranc.  Cerveau  décolore  ;  »r rutile  aises  abondante  dan»  les  ventricules  la- 
téraux. 

Dans  ce  cas  il  est  impossible  de  nier  la  coïncidence  de  l'altération 
dis  reins  avic  l'état  albumioenx  des  urines,  bien  que  celte  altération 
fut  moins  prononcer  ,  moins  générale  que  dans  nos  observations  i  et  iv. 
Mats,  d  abord  ,  nos  observations  vu  et  x  m  nous  autorisent  a  poser 


comme  c.  la  est  arrivé,  et  pour  en  répandre  la  connaissance.  On  accorde  les  hon- 
■  eur»  de  1  impressioo  à  Uen  des  choses  qui  n'ont  pas  une  égale  valeur. 

/  i  tuile  du  f  ochain  numéro.) 


—  On  lit  dans  le  Médical- Gazette  : 

Nous  regrettoni  de  devoir  annoncer  que  la  mortalité  de  Londres  présente, 
pour  la  «entame  qui  vient  de  finir,  un  excédant  de  SU  décès  sur  la  semaine  pce- 
entente.  Us  maladies  qui  ont  causé  cette  augmentation  sont  principalement  li 

coniomption  ,  la  débilite  .  les  convulsions  et  le  tyrhu». 
«oici  le  tableau  det  ravages  faits  par  ces  maladie»  : 

sistuvi  MlêcCDt*TC. 


aittaiat  oeaniar, 

Decé*. 

Cootomptioa ,  26 

Uebibta,  ai 

Convulsion» ,  28 

Typhus,  | 

Totaux,  7» 


Décèa. 

Coniomption  . 
Dcbible . 
Convulsion», 
Typbu* , 
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cette  question  préalable  ,  savoir  :  si  les  urines  albumineuses  ont  été  la 
cons4quence  de  l'affection  des  reins  ou  de  celle  du  cœur?  question  qui 
ne  peut  cire  résolue  que  par  des  probabilités,  lesquelles ,  pour  nous  , 
sont  en  faveur  des  reins  ,  car  ce  dernier  cas  est  la  règle  ,  Vautre  n'é- 
lanl  que  l'exception.  Puis,  il  est  permis  de  se  demander  quelle  fut  la 
part  de  la  maladie  des  reins  dans  la  production  de  l'bydropisie  ,  car , 
d'une  part ,  cette  femme  portait  une  énorme  hypertrophie  du  cœur,  rt , 
d'autre  put ,  une  hypertrophie  du  foie.  L'on  sait  combien  sont  fré- 
quentes 1rs  complications  de  ce  genre  dans  la  maladie  de  Bright,  et  des 
auteur»  n'ont  pas  fait  difficulté  de  les  considérer  comme  consécutives  à 
l'afftciion  des  reins.  Dans  le  cas  actuel  la  difficulté  me  semble  moins 
facile  à  résoudre.  Je  ferai  bon  marché  de  l'hypertrophie  du  foie,  rar 
elle  a  pu  dépendre  de  la  maladie  du  coeur  et  l'bydropisie  n'a  pas  dé- 
buté par  l'abdomen.  Mais  ce  cotnr  énorme  lYst-il  donc  devenu  consécu- 
tivement à  l'affection  des  reins?  J'ai  peine  à  le  croire,  considérant 
l'ancienneté  probable  de  cette  hypertrophie  ,  déduite  de  son  volume 
et  de  l'ancienneté  même  des  symptômes  thoraeiques  éprouvés  par  la 
malade,  symptômes  qui  ont  précédé  de  longtemps  l'apparition  de  l'by- 
dropisie ;  il  est  vrai  que  depuis  longtemps  aussi  les  urines  pouvaient 
être  albumineuses,  a  l'insu  de  la  malade,  car  notre  cbservation  v  dé- 
montre que  les  teins  peuvent  s'affretuer  d'une  manière  latente  et  assez 
profondément  sans  qu'il  y  ait  hydropisie.  Malgré  tout,  il  répugne  a 
considérer  un  tel  anévrisme  comme  consécutif  à  l'afficlion  des  mos  et 
comme  sans  influence  sur  l'bydropisie.  Il  serait  commode  de  considé- 
rer celle-ci  comme  le  résultat  complexe  de  l'anévrisme  et  de  l'affection 
des  rems.  Cette  conclusion  ,  quoique  raisonnable ,  ne  satisfait  pourtant 
pas  l'esprit ,  et  ne  peut  d'ailleurs  que  jeter  de  l'obscurité  sur  l'histoire 
de  l'albuminurie.  Dans  celte  perplexité  ,  je  ne  borne  a  livrtr  ce  fait 
à  la  sagacité  de  vos  interprétations. 

Me  voici,  mon  cher  confrère ,  arrivé  au  terme  de  mes  ohiet  valions 
complètes.  Il  m'en  reste  une,  relative  a  on  sujet  maintenant  en  traite- 
ment, et  que  j*  vous  exposerai  en  forme  de  mémoire  à  consulter. 


lymphatique 
f,»i»  a  la  cl 


teint 
clinique 
Il  reniée 


©m.  X. —  Adolphe  Mènié.  27  ans.  tempérament  sa 
ebire  et  rosé,  che»ru\  châtains,  tisserand,  i 
pouc  être  Iraile  de  bronchites  reciditée*  et 
<le  nouirau  le  10  août  1837. 

Elit  aeluel  :  ton»  fréquente;  eraebtts  suspects, 
«jrant  ilans  une  sérosité  lii»|>i>le,  nais  peu  abondsns,  matilc  sous  la  clasiculr 
dcuilc  où  l'on  perçoit  du  souffle  a  l'esjHration.  et  quelques  bulles  île  rile  rau- 
queus;  «ab-nialitc.  wjufïle  à  respiration,  «ans  raie, Mm*  !■  clavicule  paurïte,  bruits 
Ou  «riu?  normaus,  sans  niatitc  précordiale  ;  pouls  lent.  153 -fin.  Apprlîl;  peu  de 
soif;  diarrhée  depuis  plusieurs  mois,  avec  quelques  interTallcs  d'interruption. 
L'abdomen  est  inmèGè.  pilent,  Buctnaut  ;  on  n'y  perçoit  point  de  tumeurs  pro- 
fondes; point  de  douleurs  lombaires;  malile  ;  gargouillement  et  même  fluctuation 
bruyante  (bippoermtiqne)  a  la  percosaion  des  régions  iliaques;  les  pommelles  sont 
roaees,  lisais  1  ensemble,  de  la  face  est  boulu  et  blafard  ;  les  pieds  et  les  jambes 
sont  notablement  infiltres  ;  les  urines,  de  quantité  médiocre,  donuent,  par  l'a- 
cide  nitrique,  un  précipite  blanc.  Ireéretuenl  iloconoeus,  abondant ,  ne  se  rc- 
aolnutpas  parla  chaleur.  Les  urines  de  la  nuit  contiennent  an  dep&l  blanc, 
pulerrnleut,  rt  sont  fortement  alcalines;  celles  rendues  a  l  instant  sont  aeides , 
axei  claites,  et  donnent  par  l'acide  un  dépit  albumioeus  sans  effervescence. 
(Roi. suas  anrtilafiiteusas  :  la»,  anodin  ;  digitale,  I  gr.) 

Cet  boa  me,  ne  se  trouvant  pas  très-malade,  demande  1  Caire  le  service  d'infir- 
mier. 

Le  2  S.  les  jambes  sont  plus  enflées  :  le  scrotum  est  infiltré  ;  nont  l'engageons  à 

Erder  le  lit  ;Bois*oi.s  muciUgin.  nilrées:  bain  de  vapeur  ;  digitale;  Soupe  an 
»•) 

Le  26,  emissse  realouses  «car.  a<u  lombes;  Indieealioa  dans  la  journée  qu'il  at- 
tribue au  bit  ;  douleur  abdominale.  (15  sangsues.) 

Le  27,  même  état  que  les  juurs  peécéoVns;  urines  fortement  albumineuses  j 
■otu  le  mettons  a  l'usage,  de  la  tisane  de  raifort,  demi  once  ;  et  des  bains  de  ta- 

Cel  homme  est-il  affecté  de  maladie  de*  rein*  ?  j'en  ai  la  conviction, 
a  cela  près  d'une  petite  restriction  :  il  De  poite,  il  est  vrai,  ni  œaljdie 
da  coeur ,  ni  tumeur  abdominale,  etc. ,  mais  il  est  luberculiai  ;  il  a 
rVs tubercules  dans  les  poumons,  pi oltablemrnt  dans  1rs  intestins,  ce 
^Éui  cuirelient  sa  diarrhée  chronique,  diarrhée  qui,  vous  le  savez, 
peut ,  par  elle  même ,  amener  l'infiltration  ;  mais  cres  n'a  guère  lieu 
epse  dans  la  pei  iode  ultérieure ,  et  notre  malade  n'en  est  pas  là.  Pour- 
suivons :  ne  pent  il  pas  avoir  en  même  temps  des  tubercules  dans  les 
rems?  or,  les  tubercules  des  reins,  comme  mainte  antre  affection  des 
voies  or  inaires ,  donnent ,  dit-on  ,  des  urines  albununcsjjc*;  on  ne  dit 
pas  qu'il  y 


Néanmoins,  considérant  qu'il  existe  anatarqueet 
sans  maladie  du  cœur;  considérant  que ,  d'après  mes 
lions,  les  tubercules  des  reins,  même  dans  la  ehthisie,'sont 
vrment  rares  ;  que  jamais  .  jusqu'à  présent  ,  je  n  ai  trouvé  d'ui 
bumineusrs  chet  les  phlhisiques,  qui  pullulent  à  au  clinique  ,  je  con- 
clus ,  sauf  votre  approbation ,  et  en  attendant  les  autres  raisons  de  dou- 
ter qui  pourront  surgir  de  l'observation  ultérieure  ;  je  conclus ,  dit-je, 
que  mon  malade  est  affecté  de  maladie  des  reins,  néphrite  aibauiaeuàe, 
et  à  coup  sûr  d'albuminurie. 

Voici  les  laits  qui  j'ai  recueillis  depuis  dix  huit  mois,  et  sor  les- 
quels je  me  suis  basé  pour  impatroniser  ici  la  maladie  de  Bright;  mais 
vous  ne  sauriez  dire  combien  les  gens  si  prompts  à  s'emparer  a  une  dro- 
gue jetée  par  une  feuille  publique ,  root  lents  à  l'adoption  d'un  progrès 
réel ,  même  appuyé  sur  des  faits  maintenant  innombrables  et  sur  des 
autorités  telles  que  celles  qui  ont  fait  entrer  l'affection  granuleuse  des 
reins  dans  le  cadre  nosologique.  Vous  ne  sauriez  dire  combien  d'ob- 
jections ou  d'apparences  d'objections  sont  à  chaque  instant  soulevées 
par  les  opposant  au  progrès.  C'est  ainsi  qu'on  a  prétendu  que  si  l'on 
trouvait  les  urines  albumineuses  chez  les  bydropiques ,  c'est  qu'on 
n'examinait  que  les  urines  de  ces  malades.  Deux  fois ,  pour  répondre  à 
cela  ,  j'ai  examiné  ,  le  même  jour,  les  urines  de  mes  quarante  ou  cin- 
quante inaladi  s,  et  tons  les  élèves  sont  témoins  que  jamais  nous  n'avons 
trouvé  d'urines  albumioeusrs  qie  chez  ceux  affectées  d'hydropisie  et 
chez  lesquels,  lorsqu'ils  n'ont  pas  guéri,  la  nécropsiea  révélé  l'affec- 
lion  des  reins.  Uoe  seule  fois ,  sur  nenf,  le  diagnostic  s'est  trouvé  en 
défaut .  c'est  dans  notre  uiémor.Lle  observation  vu.  Et  Dieu  sait  1» 
parti  qu'on  a  tiré  l'opposition;  mais  «oici  ma  réponse  :  lorsqu'une 
idée  nouvelle  vient  à  suigir  dans  les  sciences ,  l'enthousiasme  d'inven- 
tion et  l'esprit  de  prosélytisme  tendent  à  la  généralisation  absolue; 
mais  la  froide  observation  vient  bientôt  modéier  cet  élan  ambitieux 
et ,  par  degrés,  la  vérité  rentre  dans  srsliwiles  légitimes.  L'histoire  dé 
toutes  les  grandes  découvertes  vient  appuyer  cet  axiome,  et,  sans  sortir 
de  nos  faits ,  quoi  de  mieux  démontré  que  l'existence  do  bruit  de  souf- 
flet  d  .ns  les  cas  de  rétrécissement  ou  d'insuffisance  des  orifices  valvu- 
laires  dn  cœ  îr  ?  et  pourtant  combien  d'exceptions  à  celte  règle  té- 
moin cette  même  obsrrratioo  vu  !  Combien  la  seierec  du  diagooslîc 
possed,-t  elle  de  signes  univoqors,  infaillibles,  pathogooiwinlqiiea 
en  un  mol?  E'.i  bien  .'ce  qui  existe  pour  toutes  les  autres  maladies 
s'accoinphra  pour  l'albuminurie  :  après  avoir  prétendu  que  ce  symp. 
tome  annooç  lit  constamment  une  affection  des  reins  ,  on  spécifiera  les 
cas,  on  si-nalcn  les  exceptions  ,  comme  pour  tout  autre  svmpfdme  • 
!  mais  le  fait  ruodimcnl.l  restera  comme  principe  général ,  sinon  infaiû 
lible  ,  et  la  science  n'eu  aura  pas  moins  fait  une  p  écieuse  conquête  à 
laquelle  se  rattacheront  glorieusement  les  noms  de  Bright ,  de  quelques 
aulics  venus  avmt  nu  après  lui .  et  part  entièrement  le  vôtre,  cher 
et  savant  confrère ,  dont  nous  attendons  l'wuvrc  avec  un  sentiment  de 
curiosité  qui  ne  sers  pas  drcii.  J'ai  voulu,  dans  cefc  lettre,  ajouter 
une  pierre  à  ce  bel  édifice  de  l'art  mod.rne,  et  pourtant  je  n'ai  pas 
craint  d  éliranlcr  quelques  point»  de  ses  fuodemms,  persuadé  q„« !  |a 
base  sera  d'autant  plus  solide  qu'elle  sera  mieux  éprouvée.  Je  n'ai  rien 
dit  de  DOittcau,  sans  doute  ,  et  n'ai  soulevé  que  la  moindre  partie  des 
questions  uni  surgissent  de  la  méthode,  et  que  vous  avez  creusées  a 
fond  (mon  but  n'a  point  été  d'épuiser  le  sujet);  j'ai  voulu  dire  ce  que 
j  ai  dit,  puissé  je  n'avoir  point  été  dnpe  de  ces  hallucinations  dont 
u'esl  pas  exempt  l'esprit  même  le  plus  clairvoyant  et  le  plus  ami  de  la 
vérité.  Ma:  œuvre  dans  la  construction  d'un  monument  dont  vous  êtes 
l'archit.  cic  ,  je  vous  apporte  mes  matériaux ,  et  vous  prie  de  me  croire 
votre,  etc. 

Foticrr. 

Nota.  J'a'hevais  ctte  lettre-,  lorsque  j'ai  lu  l'annonce  delà  pre- 
èie  livrai-oo  de  votre  grand  ouvrage,  livraison  qui  contient  précisé 


apparût  dégagé  de  toute  in- 
et  à  une  manière  de  la 


-  précisé- 
ment la  néphrite albumincusr.  J'ai  voulu,  néanmoins,  vous  adreater 
ce  travail  sans  lire  le  vôtre ,  afin  qu'il 
flornee  étrangères  aux  fait*  qui  le  « 
interpréter. 

J'aurais  voulu  vons  dire  quelques  mois  d'un  cas  de  diabète 
(foi  est  maintenant  à  ma  clinique ,  mais ,  vu  la  longueur  de  cette  ûttreî 
j  en  ferai  peut  être  le  sujet  d'une  autre  com — 

Ci -joint  le  tableau  synoptique  de  mes  i 
que  je  vous  soumets  sans  commentaires,  f 
pour  en  tirer  des  conclusions. 

Strasbourg,  80  août  1837. 
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TABLEAU  SYNOPTIQUE  DES  OBSERVATIONS. 


H*. 

■ur. 

ICI. 

.«orc.sioi 

— - 
1 

femme 

JO  »B- 

1 

II 

homme 

meunier 

111 

Dû  m  me 

17 

an- 

» 

IV 

[cm  me 

43 

an' 

ourdisseuw 

V 

femme 

46 

ans 

serrante 

VI 

boJnnie 

47 

SB» 

j  o  h  r  n  a  u  c  r 

VII 

l» 

ans 

journalière 

VIII 

femme 

60 

ans 

» 

IX 

femme 

46 

US 

sage  femiu. 

X 

27 

l'aa.a». 


irjsarque,  urines  albununuses , 


anasarque,  urines  albomincnses, 

pneumonie,  sans  anasarque.  urines 
albumineuse* , 

pacuraon. ,  puis  anasar.,  uria.  alb. 

anevn miw duecrar.  bémopt.,  ans»., 
urines  albu  mineuses , 
Ja  cœur ,  bémopt. ,  anasar- 
que. urines  albumincuses, 
maladie  do  rosur.  bypert.  da  foie , 
anasarque,  urines  aîbueuineases. 


7 

I  m.  lOj. 

<  m.lûj 

récidive 
depais4m 


la.lS 


4  m. 

I  m.  15  j, 

5  m. 


anort 


>cr.  complète 
guér.  de  fanas. 


mort 
fit.  de  La  pneu. 
et  de  l'anaa. .  lei 


brpert. ,  anémie,  gra- 
nulation de» 


bypert. .  anémie,  cran. 


pneum..  anémie,  gran 

des  reins. 


anévr.  dn  errur,  apop, 
pul.,  reins  «  l'étal  nor 

Ibid. 

hypert.  du  enrar,  byp. 
du  foie,  anémie,  gran 
des  reins. 
» 


diurét..  psirg.,  raifort  .bains  de  vap. . 
ponction. 

saignées,  dinreUq. ,  opium  .  raifort , 

bains  de  Tapeurs, 
saignées ,  dinrétiq.  lasatifs,  opina, 
raifort,  biiai  de  vap. 
.  diurcliq.,  raifort,  bains  de 
rapenr*.  ponction, 
saignées,  gommeus  ,  digit.,  dérivatifs. 

saig  .parg.,diarét.,raif.,bainsdeTa)>. 

saignées ,  diurétiques,  digit. 


dinrél.. 


REVUE  DES  JOURNAUX  DE  MÉDECINE. 

JOURNAUX  FRANÇAIS  DES  DÉPARTEMENS. 

I.  JOURNAL  DB  MÉDECINE  PnATlOLR.OU  RECUEIL  DBS  TRA- 
VAUX DE  LA  SOCIÉTÉ  DE  MÉDECINS  DE  BORDEAUX. 

LTIIAKCLtMENT  CMOHIQl-r,  OC  l'iUO!"  ,   SOIGKE  PENDANT  DIX  MOIS 
FOVr,  UW  RAMOLLISSIMl 

quec  par  M.  Movlikie. 

<)■<.  —  11  y  a  dis  mois  en»iron,  une  personne  de  Bordeaux  fut  tout  à  coup 
prise  de  douleurs  très-Tires  dans  la  région  abdominale;  il  y  aTait  hoqssrt,  vo- 
missemens  :  mais  il  n'ensuit  aucun  indice  de  EèTre  ni  d'état  iaflamniatuire  ; 
les  selles  étaient  rares  :  les  aliroens  ne  circulaient  nias;  d'après  ces  dirers  ismp- 
tomes,  il  était  naturel  de  penser  que  la  maladie  a  laquelle  on  avait  affaire  'était 
un  «Kjerrre,  an  toItuIus,  on  nn  étranglement  interne.  On  n'était  cependant  pas 
Gxe  relativement  an  diagnostic  de  cette  afVcction  qui  ne  cédait  a  ancon  des 
movens  employés  pour  la  combattre.  Les  boissons  tempérantes  et  rafraîchissan- 
tes "ne  produisaient  qu'nn  bien  léger  amendement  et  bientôt  ces  boissons  eUrs- 
mèmrs  ne  porent  plus  être  supportées  :  de»  aecidVns  nerTriix  se  manifestèrent. 
Ile<  consultations  furent  invoquées  Les  médecins  ronsaltans  pensèrent  qu'il  y 
avait  iaOammation  rlironique  d'un  point  de  l'appareil  digestif;  pourtant  M.  Hou- 
linie.  pendant  tout  le  temps  qu'il  avait  obserse  le  malade,  a'arait  j  mais  rien 
trouié  qui  dilt  faire  croire  a  un  état  inflammatoire.  Le  pouls  était  calme,  aucune 
r<pèce  d'engorgement  de  l'abdomen .  point  de  ballonnement  ;  tout  paraissait  in- 
diquer, pour  H.  Moulinié.  nn  obstacle  mécanique  dans  le  tube  intestinal.  On 
prescrivit  «pendant  nne  application  de  sangsues,  sons  l'influence  de  laquelle  de 
noiiTeans  accidens  nerveux  arriérent.  Le  drcooragement  du  malade  fut  complet, 
et  bientôt,  ni  les  alimena.  ni  les  boissons  ne  parent  passer.  Une  nouvelle  réu- 
nion de  médecins  enl  lieu:  dans  cette  consultation  on  pensa  que  la  maladie  était 
un  cancer  de  l'estomac.  On  eut  enfin  recours  aux  lumières  de  trois  médecins  de 
la  capitale  .  UM.  Récamier,  Marjolin  et  Andral. 

Ces  nouveaux  eonsoltans  crurent  à  l'existence  d'un  ramollissement  de  l'est», 
mac,  et  proposèrent  un  traitement  en  conséquence.  Cependant  le  malade  était 
moribond  :  les  progrès  de  la  maladie  .continuaient  toujours,  une  petite  quantité 

Voici  les  circonstances  qni  les  distinguaient  :  ils  i'r ruaient  tout  à  coup  plusieurs 
jours  après  l'ingestion  des  alimens  :  ils  étaient  très-aboadans  et  composés  d'nne 
matière  digérée  et  ehymesise,  qui  révélait  par  sa  natare  son  sejonr  dans  l'e-to- 
mac.  Enfin  le  malade  mourut  dans  an  état  complet  d'etisie. 

A  l'oim ■  riore  du  cidavrc.  on  trousa  la  moitié  supérieure  du  caaal  digestif 
présentant  nne  coloration  blanche,  tandis  que  1  autre  moitié  était  noire,  d'an 
aspect  evanosé:  nn  rencontra  encore  sur  l'intestin  iléon  nne  bride  qui  étranglait 
1  l'intestin  et  effaçait  sa  raT.lé. 


ceux  qu'on  vieui  de 
lion. 


rapport  c 
iladic.  Les 


Celle  observation  est  remarquable  sons  le  double 
entité  du  diagnostic  et  de  la  longue  durée  de  la  maladie.  Les  symptô- 
me* rfieclivcnient  a 'offraient  pas  d  une  manière  univoque  les  caractères 
de  IV tranglcme m  interne.  Pour  Diipuytren ,  comme  on  (ait ,  le  signe 
décisif  de  I  'étranglement  intestinal  était  l'odeur  stercorale  de  la  matière 
vomie.  Or ,  rien  de  pareil  n'existait  dans  le  cas  en  question.  D'ailleurs 
pas  de  lullooneincnt ,  ni  dedoulciirs  ahdomnales ,  de  sueurs  froides  , 
d'anxiété ,  de  pouls  filiforme  ,  etc.  ;  pas  de  ce»  symptômes  eo  un  mot 
qu'on  encontre  dans  le  volvulus  ordinaire.  Il  y  avait  par  conséquent 
île  quoi  se  méprendre  tnr  la  nature  de  la  phénoménologie  que  le  ma- 
lade présentait.  Àjoitton,  enfin  que  la  longue  durée  de  l'étranglement 
•-«1  puissamment  à  cette  erreur  de  diignostic.  Toutes  tes  cir- 
s,  jointes  au  jugement  d'hommrs 


cette  observation  digne  de  médita - 


FACE  AWTIH 
M.  VÉHOT. 

Oas.  —  Un  commis- voyageur,  igé  de  56  ans,  offrait  les  symptômes  d 'une  af- 
role  secondaire,  tessyniotome*  étaient  des  uleerauoasdansrarrictt-bouc.be  el  une 
tumeur  de  la  grosseur  d'une  aveline,  dure,  rénitente.  avec  donlears  vagues,  sur- 
tout vers  le  soir,  et  située  a  la  face  antérieure  de  la  jambe  droite,  à  quatre  ou 
cinq  travers  de  doigts  de  l'articalation  li  Mo- ta  rsicnnc.  précisément  une  la  tare 
tibialc  et  la  crête  du  même  nom.  Un  traitement  général  approprié  ,  l'usage  de 
quelques  movens  locaux,  tels  que  le  tabac-cinabre,  etc..  firent  bientôt  disparaître 

ll_#V_  -  ■       ■  •    ■    -  v    - 


l'affection  buccale,  mais  la  tumeur  tibialc  resta  statioonaire.  Des  sangsues  ,  des 
cataplasmes,  des  applications  mrrrarirUrs  n'ont  pas  en  d'action  sur  elle  :  enbn 
elle  est  devenue  douloureuse,  se  ramollit  et  a  offert  de  la  fluctuation  ;  ou  l'a  ou- 
verte et  l'on  a  donné  issue  à  nne  petite  quantité  de  pus  jaunâtre,  très  fluide,  puis 
à  une  niasse  de  poilsenlortitlès  et  pelotonnés.  L'extraction  de  ce  peloton  de 
poils  a  été  opérée  de  l'intérieur  da  foyer  sans  douleur  pour  le  malade. 

La  cavité  de  la  tumeur  était  lisse,  polie,  lubréOée.  La  surface  dn  liste  i 
pondant  a  la  peau,  était  seule  rouge  et  pblogosce.  On  a  pansé  de  manière  a  ] 
voqwr  l'inflammation  adbésive  de  la  cavité  j  la  cicatrisation  a  eu  V 
pari 


1 


A  la  suite  de  cette  observation  l'auteur  ajoute  les  réflexions  suivantes  . 
«  Ce  fait ,  qui  m'en  rappelle  un  semblable ,  observé ,  il  y  a  deux  ans , 
»  avec  le  docteur  Ctussade,  à  l'hospice  des  vénériens,  or  parait 
»  produit  par  une  aberration  de  tissu  dans  le  derme ,  ou  plutôt  par 
a  une  disposition  vicieuse  dans  les  bulbes  des  poils  ,  dont  la  végétation 

>  s'opère  alors  de  dehors  eo  dedans.  Réunis  sous  la  peau  ,  et  tolérés . 
*  pendant  un  temps  plus  on  moins  long ,  par  le  tissu  cellulaire  ,  ce» 
a  poils  croissent ,  s'entortillent,  prennent  la  forme  d'une  tumeur,  etsi- 
a  mulcol,  quand  ils  sont  ainsi  pelotonnés  sur  une  surface  osseuse  ,  tous 
■  1rs  caractère*  d'une  hypertrophie  dans  le  tissu  de  l'os  lui-tnè.uie.  Le 
»  nommé  Lamoly ,  chez  lequel  un  pareil  abcès  existait  sur  la  région 
a  strrnale  ,  nous  imposa  aussi ,  à  mon  confrère  Caassade  et  moi ,  une 

>  erreur  de  diagnostic,  d'autant  plus  facile,  que,  comme  M.  N,.. ,  il 
a  était  porteur  d'une  syphilis  chronique.  > 

L'explication  prése  tee  par  M.  Vénot  est  tans  doute  ingénieuse,  mais, 
elle  est  loin  de  s'accorder  avec  les  idées  reçues  aujouid  bui  sur  la  ge- 
nèse des  poils  accidentels  et  rn  particulier  des  kvstes  pileux.  Ces  sorti  s 
de  tumeurs  s'obsirvent  non  seulement  dans  le  tissu  dermique  mai  s  en- 
core dans  presque  tontes  1rs  cavités  viscérales  où  jamais  des  poils  ne 
sont  rencontrés  dans  l'état  normal.  L'intérieur  de  la  vésicule  biliaire 

VWkrl  .  mémoire  >'ir  Ut  foUs  accidentel* .  etc.),  le  diaphragmât, 
llaxbstein  tanat.  palholog.,t.  1,  p.  343,  $  3W),  l'estomac  (Rnysch  , 
l'épiploou  (ibid.) ,  les  ovaires  {dictionnaire,  des  sciences  médicales) , 
le  testicule  (Meckel,  anat.path..  t.  8,  part.  8,  p.  975),  les  qpin» 

tr.eii.  chir.  tronc.,  t.  10,  p.  1 35),  etc. ,  en  ont  fourni  des  exemple». 
Des  kystes  pileux  ont  été  également  rencontrés  dans  le  parenchyme  des 
viscères  chez  les  animaux,  et  ce  qu'il  y  a  de  pins  remarquable  c'est 
que  ces  poils  sont  tous  fournis  d'un  bulbe  et  ressemblent  exactement 
aux  poils  normaux  de  l'animal ,  c'est-à-dire  à  de  la  laine  chez  la  bre- 
bis ,  â  de  la  bourre  chez  le  boruf ,  etc.  Chez  les  volatiles  les  kystes  en 


Digitized  by  Google 


DE  PARIS. 


619 


des  poils.  Lobslein  ,  entre  autres ,  nous  a  conserve'  un  exemple  remar- 
quable de  ce  cas  qu'il  a  rencontré  dans  la  cavité1  abdominale  d'une 
oie,  le  kyste  avait  trois  pouces  sept  ligues  de  longueur,  il  était  r«re- 
pli  de  plumes  et  de  graisse,  et  pesait  quatre  onces.  (  Ou  v .  cite ,  p.  554.) 

Des  observations  de  cette  nature  devaient  nécessairement  conduire  a 
admettre  un  tout  autre  principe  formateur  dans  la  genèse  de  ces  tu- 
meurs. Les  bulbes  accidentellement  développes  commuent  dans  ces  ras 
autant  d'orgaoes  sécréteurs  nouveaux,  engendrés  par  une  sorte  d'aber- 
ration incompréhensible  de  la  force  plastique  de  I  organisme ,  de  même 
que  les  kystes  dentaire,  les  vaisseaux  accidentels ,  1rs  membranes  mu- 
queuses, séreuses,  fibreuses  ou  autres  qui  naissent  souvent  eu  m  me  par 
hasard  ,  pour  ainsi  dire,  dans  différentes  légions  du  corps  et  qui  vi- 
vent et  fonctionnent  a  la  manièiedet  tissus  normaux  correspondait*.  On 
sait  aujourd'hui  qu'un  kyste  n'est  pas  un  simple  amas  de  tissu  cellulaire 
condensé,  ainsi  que  les  anciens  l'avaient  présumé  ,  mais  bien  un  organe 
sécréteur  nouveau ,  qui  donne  ici  de  la  sérosité,  là  de  la  matière  allié- 
ro  un  lté  use ,  mélicérique  ,  adipeuse ,  mélaoique ,  albumineuse ,  plus  ou 
■oins  cooeressib'.e ,  etc.  ,  suivant  qu'il  ofl're  telle  ou  telle  organisation. 
L'anatomie  pathologique  ay  nt  prouvé  que  presque  tous  les  tissus  nor- 
maux peuvent  naître  accidentellement  dans  des  régions  plus  ou  moins 
éloignées  de  leur  siège  naturel ,  on  conçoit  jusqu'à  un  cei  tain  point  com- 
ment des  utrieules  dentaires,  des  bulbes  capillaires  on  pileux,  etc., 
ont  pu  être  rencontrés  dans  ces  sortes  de  kystes. 

Cette  doctrine,  adoptée  aujourd'hui  par  la  plupart  de  pathologistes 
modernes,  trouve  également  son  application  dans  les  kystes  sout-denni- 
ques.  D'après  l'exanv  n  attentif  que  nous  avons  fait  d'un  kyste  pileux , 
du  volume  d'une  prtite  noix,  que  nous  avons  observé  au  sourcil  d'une 
jruee  personne ,  opérée  par  M.  Larrcy  (1835) ,  nous  nous  sommes  as- 
suré q  i'il  n'y  avait  pas  renversement  ni  direction  vicieuse  des  poils 
normaux  de  la  région  ,  mais  bien  existence  réelle  de  poils  acciden- 
tels renfermés  dans  un  kyste  particulier  et  mêlés  à  de  la  matière  nsé- 
bcérique  ou  albéromatrusc ,  ainsi  que  cela  est  d'ordinaire.  On 
trouve  dans  les  mémoires  de  la  société  médicale  de  I-oodres  la  descrip- 
tion d'un  kyste  de  six  pieds  de  circonférence,  qni  était  rempli  de  matière 
puliacée,  de  poils  et  de  productions  cartilagineuses  [JUcm.  of  the  Lon- 
don  med.  soc.  ,  vol.  â,  p.  368)-  Il  en  est  de  même  des  autres  kystes 
connus  du  même  genre  ,  et  celui  de  M.  Vénot,  dont  nous  venons  de 
rapporter  l'histoire,  ne  fait  point  exception. 

Il  est  bien  entendu  d'ailleurs  qu'on  ne  doit  pis  confondre  la  doctrine 
de  la  formation  des  kystes  pileux  avec  celle  des  poils  accidentels .  iso- 
lés, qu'on  observe  quelquefois,  soit  à  la  sut  face  des  tégumens  extérieur*, 
soit  a  celle  des  tégumens  intérieurs  (membranes  muqueuses).  M.  Mojon 
a  fait  voir  dans  son  mémoire  sur  I  épidrrme  que  chez  beaucoup  de  su- 
jets imberbes  1rs  poils  sont  tellement  fa>bles  qu'ils  n'ont  pas  la  force  de 
soulever  cette  membrane;  ils  se  replient  sur  eux-mêmes  et  restent  caches 
sons  l'enveloppe  épidermique  jusqu'à  ce  que  des  causes  particulières 
agissent  favorablement  sur  la  nutrition  de  leurs  bulbes  et  obligent  leurs 
tiges  à  franchir  l'épiderme.  Rover  vit  la  cuisse  d'un  homme  se  couvrir 
en  pea  de  jours  de  poils  fort  épais  à  la  suite  d'une  affrrtîon  phlegmo- 
i  i-nse  de  cette  région  (J5«ef.  des  sciences  méd.).  La  Gazette  ssedi- 
csle  a  rapporté  deux  faits  analogues  (1835,  p.  533.) 

On  a  observé  le  même  phénomène  à  la  suile  de  quelques  affrétions 
éruptives  de  la  peau,  de  I  application  d'un  vesicatoire,  d'une  contusion, 
d'une  plaie,  etc.  Nous  avons  vu  nous-méme  de  longs  poils  se  développer 
dans  le  tissu  d'une  cicatrice  à  la  mamelle  chez  une  femme.  On  voit  tous 


poils  ;  personnes  n  ignore 


les  jours  des  tumeurs  é  recules  se  couvrir  de 

enfin  qu'api  ès  l'époque  de  la  cessation  des  règles,  alors  que  le  système 
graisseux  sous-dermique  parait  acquérir  une  sorte  d'hypertrophie, 
beaucoup  de  femmes  deviennent  barbues  et  très-poileuses.  Ce  phéno- 
mène se  rattache  complètement  à  l'observation  du  physiologiste  Génois 
que  nous  venons  de  citer. 

Complétons  enfin  ces  réflexions  en  disant  qne  les  poils  accidentels 
obsrrvés  sur  la  membrane  muqueuse  de  la  caroncule  lacrymale  (Scarpa), 
de  la  sclérotique  (Wardrop) ,  de  la  langue  (Portai),  de  la  vésicule  bi- 
liaire (Bichat),  de  l'estomac  {Diet.  des  sciences  méd  ), du  rectum  (ibid.), 
de  la  vessie  urinait  e ,  etc. ,  pourraient  très-bien  dépendre  du  même 
principe  formateur  que  les  poils  accidentels  de  la  peau  ,  puisque  les 
membranes  muqueuses  ne  sont  que  le  derme  réfléchi  (uiebat,  Blain  ville). 
Cette  considération  parait  d'autant  plus  probable  qne  chez  le  cheval, 
comme  on  sait,  on  rencontre  des  poils  en  assez  grand  nombre  sur  toute 
la  face  muqueuse  de  canal  alimentaire.  (V.  Maillet,  Mém.  sur  tes 
poils  des  intestins  chez  le  chev*l.) 


ATIOIVS  VIATIQUES  ;   EMPLOI  DES  rs  ivAB  ÀTIOrsl    DE  fTOrX  TO- 

irnr  l  ftafts  Divras  cas  ce  rAnAt-YSte  ;  par  le  docteur  Gellie. 
Les  faits  rapportés  dans  cet  ai  tic  le  son)  au  nombre  de  cinq,  do  t 


trois  sont  des  cas  d'hémiplégie  récente  ,  ua  cas  de  paraplégie  rcccnle 
aussi  et  une  paralysie  saturnine  ;  ils  sont  tous  en  faveur  de  remploi  de 
l'extrait  de  noix  vomique  ou  de  la  strychnine,  et  l'auteur  n'indique  mène 
pas  qu'il  ait  employé  ce  moyen  dans  des  cas  moins  heureux.  C'est  on 
oubli  dont  nous  n'avons  pas  besoin  de  faire  sentir  la  gravité  <t  qui  ne  se 
rencontre  que  trop  fréquemment  dans  les  travaux  du  même  genre.  Ce- 
pendant cette  omission  est  d'autant  plus  grave  que  1rs  faits  rapportés 
ici  ne  sont  pas  dans  les  mêmes  conditions  que  la  plupart  de  ceux  où 
l'emploi  de  la  noix  vomique  a  été  suivi  de  succès.  Il  est  aujourd'hui 
généralement  admis  qu'on  retire  de  l'administration  de  ce  médicament 
énergique  des  effets  souvent  heureux  chez  les  paralytiques,  lorsque  de- 
puis l'attaque  à  laquelle  on  rapporte  cet  accident,  il  s'est  passé  un  cer- 
tainfintervallede  temps,  c'est -a-dire  quand  une  partie  du  travail  morbide 
qu'entraine  dans  le  cerveau  la  présence  du  sang  épanché  s'est  opéré  ; 
et  on  admet  généralement  encore  que  le  même  traitement  n'est  plus  aussi 
efficace  lorsqu'il  est  employé  dès  le  début  de  la  maladie  :  quelques  pa- 
thologistes croient  même  qu'alors  il  peut  déterminer  une  nouvelle  con- 
gestion cérébrale  et  tous  les  accidens  qui  s'en  suivent.  Or ,  précisément 
dans  les  cas  rapportés  par  M.  Gellie,  la  maladie  était  récente.  L'obser- 
vation suivante  nous  en  va  donner  la  preuve. 

Om.  -  La  femme  Blaocbet,  d'un  tempérament  bilieus.  Âgée  de  t8  ans,  fut 
aleinte,  après  avoirétc  e  »  poser  a  l'ardeur  d'an  soleil  brûlant,  au  mois  d'août  »  822, 
d'une  apoplexie  suivie  d'hémiplégie  de  tout  le  coté  droit.  Appelé  deux  heures 
après,  |r  (■  trouve  dans  l'étal  saiviot.  Visa»  injecte  ;  respiration  ronflante  :  pouls 
large  et  à  .il  pulsations  ;  déviation  légère  de  la  bouche.  (Saignée  à  la  jugulaire  de 
lu  onces,  potion  itibiéeavec  huit  grains,  frictions  ammoniacales.) 

Le  lendemain,  léger  amendement;  lit  a  eudesévacutinasalvinesabondantes  , 
persévérance  de  l'hémiplégie,  mais  diminution  de  la  congestion  cérébrale.  Une 
non  »»  De  congestion  m  lait  pendant  la  nuit.  Appelé  de  très- bonne  heure  pour  l'ar- 
rêter, je  fan  appliquer  la  poiumade  ammoniacale  de  Uoodret  sue  le  siaciput  ;  une 
escarrne  profonde  est  établie  ;  je  pratique  uae  incision  en  croit.  Deux  vësica- 
loir,  s  sont  appliqués  pour  recevoir  la  poudre  d'eitrait  alcoolique  de  noix  vomi- 
que (la  strychnine  n'était  pas  encore  connue).  Deux  grains  en  sont  mis  snr  cha- 
que plaie.  Deax  heures  après  commencèrent  des  contractions  musculaires, 
suivies  d'au  petit  soulèvement  du  bru  paraisse,  et  déjà  le  soir  elle  k  portait  sur 
la  poitrine;  mais  le  membre  Inférieur  est  toujours  sans  action  ;  la  bouche  offre 
moins  de  déviation.  (Application  de  deus  grains  de  la  poudre  étendue  sar  les 
deux  plaies  ;  limonade  et  lavement  purgatif). 

Le  lendemain  de  bonne  heure  la  malade  était  dansTétat  suivant  :  trismus  ;  rai- 
deur des  deux  membres  ;  parai  nie.  (Limonade,  lavement  purgatif,  la  pondre  reste 
sur  les  plaies  jusqu'au  lenilemain.ï  Diminution  do  trismus.  moins  de  raideur 
dans  les  membres;  presque  plus  de  déviation  de  la  bourbe  ;  la  malade  porte  la 
main  1  la  tète  ;  elle  fait  exécuter  a  sa  jambe  quelques  mouvemena  utérus,  mais 
sans  pouvoir  encore  la  soalever. 

La  coatianatioa  de  la  pondre  pendant  trois  jours  a  la  dose  d'un  demi -grain  , 


et  un 


complète  la  guérison  ; 
ner  (a  jambe;  il  ne  restait  que  de' 
les  doigts  de  la 

Ce  fait,  et  les  autres  qui  en  diffèrent  peu , 
on  était  assuré  que  l'amélioration  qui  s  est 
le  résolut  de  1  emploi  de  la  strychnine;  mi 
symptômes  d'hémiplégie  disparaître  dès  le* 
fluence  d'une  saignée  et  de  quelques  purgatifs  et 
médication  active ,  qu'il  est  permis  de  douter  encore  ,  malgré  l'asser- 
tion de  l'auteur ,  que  ce  soit  a  l'action  de  la  strychnine  que  l^n  doit  at- 
tribuer cette  amélioration  subite.  Nous  n'en  dirons  pas  autant  du  cas 
de  paralysie  saturnine,  guérie  en  peu  de  jours  par  le  même 
C'est  nn  nouveau  {ail  à  ajouter  à  ceux  rapportés  par  M. 
quelques  auteurs. 

EJaREUR  DAKI  LE  DIAGNOSTIC;  OBSERVATIONS  PRATIQUES  ,  par  M.  LU  - 

aazi'iL,  D.-M.  P. 

L'observation  suivante ,  la  seule  que  nous  analyserons  des  trois  que 
contient  cet  article  est  à  la  fois  un  exemple  d'une  affection  qui ,  sans 
être  rare,  présente  cependant  rarement  l'accident  qui  l'a  camp" 
dans  ce  cas-ci ,  et  un  i 
peut  entraîner. 

ajnersm  aaonaLi  ne  La  vraait  caiiaiat; 

péatrattioa  nans  la  cavité  rtamuRALE;  aurorsia  "fhuhhuu. 

Oa».  —  M.  P. ,  enseigne  de  vaisseau .  d'an  tempérament  très-fort ,  faisant 
bonne  chère  et  n'asant  jamais  en  d'autre  maladie  que  drsdoulenrsrbumatismales. 
eunwta  subitement,  en  arrivant  d'nn  'orage  de  long  cours ,  une  douleur  rue 
dans  le  coté  gauche  de  la  poitrine,  qui  gênait  considérablement  les  fonction»  de 
l'appareil  respiratoire.  La  langue  était  saburrale,  il  y  avait  douleur  à  l'rpigaslre  , 
des  curies  de  vomir,  une  céphalalgie  légère.  Le  pouls  était  fort  tt  freqnent.  (Eva- 
cuation par  un  émeto-catuenstiqnr.)  Bientôt  remiasion  de  tous  les  trsnptosnes  ; 
apparence  d'un  retour  complet  à  la  santé.  M.  P.  reprend  ses  occupations. 

Huit  jours  après,  il  ressent  de  nouveau  une  douleur  dans  le  même  point  dn  tbo- 
rat,  aussi  intense  que  la  première  fois,  s'éteadanl  vers  lliypocno  ladre  gauche  ■  et 
accompagnée  d'une  tous  sèche;  la  langue  était  nette,  k'poahi  dur  et  fréons**. 
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(Saignées  abondante»  du  bras;  petit  lait  émétiqne  en  lavage  :  véticaloire  aur  le 
point  douloureux.  Dans  la  nuit,  le  malade  ne  peut  uriner,  il  fait  dei  effort»  tm- 
puitsan»  qui  augmentent  «on  malaise;  une  douleur  te  développe  Ter»  I  hspogattre. 
Le  ventre,  mon  <lam  les  autre»  pointa,  n'est  nullruient  cloalonreut  à  la  pression. 
Jamais  M.  P.  n'avait  ru  de  rétention  d'urine  ni  même  ilr  difficulté  à  miner. 

Le  soir,  18  juillet,  la  douleur  du  cote  ae  calme,  mai»  relie  de  La  région  hypo- 
gastnque  devient  plut  vive,  un»  néanmoins  qu'il  y  ail  de  tuméfaction  birn  ma- 
nifeste. 

Dan*  la  nnit,  aiigmentation  de  la  dnnlrnr  de  l'hvpogattre,  gène  extrt'me  de  la 
respiration;  sera  quatre  heures  du  malin  on  passe  une  sonde  dans  la  vessie  ,  et 
bien  qu'il  )  eut  toute  certitude  d'avoir  pénètre  dans  cet  organe,  ils  n'en  tort  pas 
une  goutle' d'urine.  In  bai  »  procure  un  peu  de  soulagement. 

t.c  19.  l'état  de  H.  P.  est  le  même:  on  introduit  de  nouveau  la  sonde  :  mais 
comme  on  n'est  pas  plus  beurent  que  la  veille,  on  suppose  qu'il  y  a  une  fausse 
rente  dans  laquelle  »  engage  le  bec  de  l'instrument. 

I  i'  1')  et  le  11.  les  limitâmes  s'accroissent.  Le  rathrterisrae  n'ayant  pas  amené 
d'urine  el  plusieurs  médecins  cunvullans  rruut»|ien»anl  que  La  sonde  u'avail  paa 


atlilrtique,  éprouve,  il  y  a  deut  ans  et  demi  environ,  des  douleurs  profondes  au 

bras  gauche,  accompagnées  d'une  vive  sensation  de  froid.  Les  caractères  de  la 


pénètre  dans  la  vessie,  on  cbercbeày  introduire  une  somieàdard.  Cette  operatiuo 
lut  encore  sans  sucer*.  Après  une  nouvelle  délibération,  il  fut  résolu  qu'on  plunge 
rail  un  trois  quart  dans  la  vessie.  Cette  ope  ration  fut  pratiquée  immédiatement  au- 


dessus  du  pubis  :  il  sortit  par  la  canule  environ  deu»  pintes  de  sérosité  sanguino- 
lente  ;  cette  évacuation  procura  an  malade  on  soulagement  passager  :  en  prome- 
nant l'instrument  on  éprouva  la  sensation  d'unrorpsdiir  placé  dans  la  vetne  .  rl 
l'on  crut  a  la  prrsrnrc  d'un  calcul.  Quelques  heures  après  La  ponction,  les  dou- 
leurs  ae  réveillent  et  augmentent  rapidement.  La  tuméfaction  et  la  rougeur  de 
l'abdomen  deviennent  aussi  plus  générales  le  malade  tombe  dans  un  état  d  ad)  - 
namie  complète  ;  le  pouls  devient  petit  et  précipité.  Dam  la  soirée  .  il  j  eut  une 
légère  rémission:  mais  les  accident  reprirent  leur  gravite  pendant  la  nuit. 

Le  Si,  il  y  i  dn  délire;  quelques  ensiet  d  uriner  se  font  remarquer  dans  la 
journée  ;  elles  donnent  an  malade  l'espérance  d'un  soulagement ,  il  meurt  dans  la 
soirée. 

jtutofùt.  I J  vessie  contractée  et  fort  rap<tissée  est  logée  tous  le  pubit .  elle 
est  entièrement  vide;  quelques  mucosités  teulcment  recouvrent  ta  surface  interne; 
il  n'v  a  point  en  de  fausse  route.  Une  sonde  introduite  dans  le  méat  ur inaire  en 
parcourt  régulièrement  tout  le  trajet  jusque  dans  la  tetsie.  Le  Iroitquart  n'avait 
pa-  pénétré  dans  la  vessie;  Il  sérosité  sanguinolente  qui  était  sortie  par  la  ca- 
nule lort  de  la  ponction  sus  pubienne,  ctaitrennrrmre  dans  la  cavité  dn  péritoine, 
on  il  en  restait  enrore  une  grande  quantité.  Celte  membraoe  etl  enflammée  ur 
plusieurs  points  Les  uretères  sont  tains  ainti  que  le  rein  droit.  Le  rein  gauche 
est  fortement  tuméfié,  ton  parrorhyme  ramolli  et  pulpent  ;  le  bassinet  bien  dis- 
tendu contient  un  calcul  mural  de  la  grotseue  du  ponce,  ayant  prèa  de  1 8  ligne  de 
loog  ;  une  grande  quantité  de  graiste  l'entourait.  Les  autres  organes  n'ont  rien 
offert  d'anormal. 

Il  Iil  l .1.1.  i  IN  MÉDICAL  DU  MIDI. 

OPHTHALMIt   IMII  ttlIllMI    '.Vil'    PAn   LE    tVLTAVZ  DE  QCININE. 

Ont.  —  B  .. .  potier  de  terre,  âgé  de  68  ans,  d  une  constitution  robuste  et 
pléthorique,  t'était  toujours  atset  bien  porte,  lorsque, dant  la  dernière  moitié  dn 
mois  d'août,  il  fut  prit  d'un  léger  catarrhe  pulmonaire  qui  fut  bientôt  tuivi  de 
corita  et  d  une  violente  céphalalgie  tut-oibilaire.  Cet  homme  continua,  néan- 
moins  ton  travail,  etpvraiit  que  bientAl  le  mal  qui  le  tourmentait  disparaîtrait,  | 
parce  qae  ne  souffrant  que  le  malin,  il  pouvait  continuer  a  s'occuper  le  restant  i 
du  jour.  Mais  la  céphalalgie  au  lieu  de  diminuer,  devint  plut  violente,  el  netar- 
da  pat  a  t  accompagner  de  rougeur,  de  larmoiement  et  de  doulrur  à  l'util  droit. 
Chaîne  arcèt  commençait  régulièrement  j  lin  il  heures  du  matin,  par  un  léger 
frisson  qm  deja  avait  accompagne  les  douleurs  de  tète,  la  chaleur  succédait  an 
frisson,  el  une  tueur  abondante  avec  soif  ardente,  terminait  l'accès  vert  midi.  I 
avec  le  frisson  il  survenait  une  vinlcnle  douleur  piiltalile  qui ,  partant  dn'  Iron  I 
sui-orbitairr  droit,  s'étendait  dans  toute  la  partir  droitedu  front,  el  qnelquefoit 
a  la  michoirc  supérieure  droite,  el  juv]ue  dans  1rs  deutt.  En  même  temps  toute 
I  ■  i  i  j  ;  ne  de  l'util  droit  arquerait  une  couleur  rouge  intense;  La  terrrlion 
dei  larmes  augmentait  ;  le  malade  fusait  la  lumière?.  Pendant  ce  temps,  l'util  gau- 
« 'était  nullement  affecté  :  la  pituilaire  élail  sècbe.  La  douleur  que  le  malade 
éprouvaitdansiVildroitéliit  si  intense  qu'elle  était  inlolerable.Toos  eeterrident 
lorauv.  disparaissaient  avec  les  phénomène!  fébrile»,  de  telle  aorte  que  l'après- 
midi  et  le  soir  l'œil  n'rlait  plut  malade.  Une  saignée  du  brat,  I  rloignemeiit  de 
la  lumière  pendant  le»  accès,  dei  fumigations  el  det  cataplasmes  cmoiiiciu.  le  re- 
pos, l'usage  interne  des  médicament  diaphorrtiques.  enfin  l'application  des  sang- 
sues a  la  tempe  furent  employés  tans  succès  jusque  vers  le  nul. eu  du  mois  de  sep- 
tembre. La  douleur  t'rlendit  au  contraire  sers  le  sourcil  gaurhe.  et  les  accès  te 
prolongèrent  jusqu'à  dent  heures  après  midi  :  mfin  I  augmentation  toujours 
croissante  des  accident  engagea  l'auteur  à  faire  prendre  toutes  les  trois  heures  , 
pendant  le  tempt  de  l'spyretie.  deut  grains  de  sulfate  de  quinine,  qui  firent  dis- 
paraître  en  dent  jonrt  tout  let  phenomèuct  loraut  et  grnrraui.  Le  tulfate  de 
quinine  fnl  continue  pendant  quelques  jours  pour  consolider  la  guerisoo 

La  vérité  exprimée  par  r*  fait  éla  I  déjà  connue  en  thenp'  ulique. 
Les  observations  cependant  qui  la  conlinniil  d'une  manière  inronics- 
tablc  ne  sont  qu'en  pitit  noml.re  ;  aussi  croyons  nous  dgne  d'-itlcntion 
celle  qui  précède.  Ces  sortes  d'affections  oculaires  du  reste  peuvenf être 
plutôt  comptées  au  nombre  de»  névroses  de  l'organe  même  que 
•  (es  véritables  inflammations.  Quelques  praticien»  les  ont  aussi  combat 
lues  avec  succès  k  l'aide  d'un  collyre  quinine  indépendamment  du  spé- 
cifique ÏDtc'rieur  indique. 

■  Illflll1!  irlUIW'l  CAfecÉllEIJSE  DE    LA    MEMB«»A»1E    MEDULLAIRE  DE 

l'humÉiis  ;  DESTHt)CTiofi  pnttguE  complète  de  l'os  dams  sa 
moitié  icfÛiei'he;  par  M.  le  professeur  Dcbuei'il  ,  de  Mont- 
pellier. 

Oa>.  —  Un  meunier  Sgé  de  ît  ant,  d'une  bonne  constitution  et  d'une  force 


douleur  firent  présumer  l'etislence  d'une  affection  rhumatismale  .  opinion  que 
vint  encore  corroborer  une  eontidéralion  toute  particulière,  celle  de  l'habitation 
de  cri  homme  dans  un  heu  bat  el  humide,  et  la  langue  habituelle  dn  membre  qm 
supporte  chaque  jour  de  pesant  fardeau».  On  a  recours  lut  saignées  générales  rl 
Ixales;  plut  de  drus  crnlt  sangsues  ton1  appliquées  en  plusieurs  fuit  :  on  pres- 
crit des  iinimens  de  tonte  espère,  el  ce|ienilaut  le  mal  prend  tout  les  jours  plu» 
d'intensité.  L'insomnie  devient  continue  :  c'est  durant  la  nuit  que  let  souffrance» 
s'ciaspèrent ,  el  rien  ne  peut  in  faire  soupçonner  l'esisteiiee  d'un  vice  ssphila 
tique  ;  1rs  dépuratifs,  let  poigatift.  let  vrtieatoaret  tur  le  bras,  let  mom  autour 
de  la  tumeur  tout  tour  il  tour  emploies  tant  amener  aucun  résultai. 

C'est  dant  cet  circous  ancet  que  le  malade  fut  observe  par  M.  lia1  reuil.  Le 
bras  a.  vers  la  partie  tuprrieurc.  une  rirconfrrrnre  de  près  d'nn  pied  et  demi , 
le  gonflement  cette  d'une  manière  brusque  ver»  l'inserlion  dudelloile  à  l'ou- 
ini  rus  ;  nuis  le  sraputum,  l'arromion,  l'épine  et  Le  boni  anHaire  de  l'os  sont  en 
valut.  La  tumeur  est  mauaelunuee  dant  quelques  points  de  ton  étendue,  et  prin- 
cipalement vers  le  moignon  de  l'épaule  La  peau,  parcooruc  en  dehors  par  quel- 
que» veines  tan  .pieuses,  est  intacte  malgré  sa  distension.  La  pression  eterec  c  an 
centre  de  la  tumeur  fait  sentir  one  fluctuation  obscure  duc  à  l'élasticité  de» 
parties  sol  ant  qu'a  la  présence  d'un  liquide,  que  l  e  tplor aliou  fait  soupçonner  au 
point  le  plus  culminant;  malt  le  loucher  démuni  re  que,  dans  ta  plut  grande  éten- 
due, le  mal  ctt  circonscrit,  comme  rnvrloppr  daoa  une  coque  cartilagineuse. 

Les  douleurs  ti  vives  pendant  longtemps  ont  aujourd'hui  perdu  leur  acuité,  rl 
le  malade  affirme  qu'il  n'est  incommode  que  par  le  poids  considérable  de  ton 
bras.  Le  diagnostic  de  cette  maladie  obscure  fut  difficile  à  établir,  et  l'ratrnr 
arriva  par  voie  d'est  lotion  à  l'idée  que  la  tumeur  était  le  rrwlial  d'une  maladie 
de  I  organe  médullaire  :  cependant  nue  ponction  esploralnee  fnl  (aile  an  tvaoïyea 
d'un  trou-quai  t.  et  quelle  fut  la  surprise  de  l'opcraieur.  lort  u'il  vit.  dil-ilja  l  u 
a  aussitôt  un  fluide  blanc,  jauiiitre.de  consistance  et  d'apparence  oléagineuse  Un 

•  second  coup  de  troit  qnartt  pnrté  vers  la  partir  la  plot  drdive,  procure  l'issue 

>  d'un  liquide  de  même  nature,  el  ton  etamen  ne  laine  aucun  donte  sur  ta  ru 

•  tare  évidemment  albummeute.  Cette  matière  ctt-rllc  un  produit  terre  loi  re 
»  morbide  du  pcTioslc?  Une  lumrur  de  celles,  dites  otsivoret,  s'est-elle  «feve- 

•  loppec  dans  la  membrane  fibreuse?  Une  incision  dan  pouce  d'étendue,  dans 

•  la  direction  des  fibres  du  drltoisle  en  permettant  d'introduire  le  doigt  dans 

>  l'intérieur  de  l'os,  sont  fait  pour  cette  fois  reconnaître  la  joslettede  not  pér- 
is mère*  prévisions.  Parvenu  dans  une  large  cavité  qui  n'est  que  le  canal  me  - 
»  dullaire  considérablement  accru,  nous  constatons  ou  elle  est  occupée  par  une 
"  substance  spongieuse,  molle,  dépendant  de  la  membrane  ms-dnllaire  hspcrlro- 

•  pbirc  et  coutenaot  dant  son  épaisseur  de  petites  cl  nombreuses  portiout  u- 
»  sentes.  » 

I     A  dater  de  celte  évacuation,  le  malade  se  trouve  dan»  un  état  aster  satisfaisant. 

'  Cependant  ton)  à  coup,  le  vingl-trpleéme  jour,  un  g>Hiftensei.t  inflammatoire  se 
manifeste  rl  t  c  te  ml  jusqu'au  coude  ;  la  suppuration  devient  alioodaale  el  de 
mauvais  car  clerc.  Une  diarrhée  colliqualivt)  survient;  un  catarrhe  pulmonaire 
turaigu  se  joint  i  ces  accident  deja  ti  graves,  et  le  malade  evpire  peu  de  joins 
après  dans  un  véritable  étal  d'aspby  lie. 

L'observation  qui  précède  offre  ,  comme  on  le  voit,  un  très-bel 
exempte  de  la  maladie  décrite  par  sir  AstlryCooppr  sont  le  nom  d'eirs- 
lote  fongueuie.  C'est  un  fait  assez  rare  d'un  très-grand  it-lércl 
sous  le  double  rapport  pathologique  et  thérapeutique. 

III.  JOURNAL  DR  LA  SECTION  DE  MÉDECINE  DE  LA  SO 
CtÉTÉ  ACADÉMIQUE  DR  LA  LOIRE  IM  ÉKIEIKE. 

KYSTE     :  M  .  IMSM    TBOIS    VERS    DAHS     l'hl'mISPBLHE    r.AVCBE  PU 

ctavftAV;  par  M.  Moi*ille*as,  éîère  interne  des  hôpitaux. 

Oi  s.  —  Un  vieillard,  âgé  de  03  ant,  était  fréquemment  tojet  i  des  ( 
cérébrales  :  plutieort  avaient  détermine  des  parais  tir»  passagères  de  1a  la 

Le  i  novembre  1834.  une  nouvelle  attaque  eut  lieu,  mouvement  irrégularrt 
du  bras  droit  :  la  bouche  el  la  langue  sont  dirigées  en  sens  inverse  ;  parole  em- 
barrassée ilepuit  cette  époque.  Mua  lard  ,  U  eut  encore  une  ou  deut  autres  atta- 
ques pareille». 

Le  15  septembre  ttS6 .  perte  tubite  de  connaissance  ;  contracture  det  me  m 

bret.  convultioot  du  brat  droit  - 

Le  1 1  octobre  i  4  heures  du  toir,  mort. 

Auloptit  le  lendemain,  à  4  henret  du  soir.  Le  catlarrr  fut  drpn»é  nu  sur  une 
table  :  là  peau  du  crâne,  presque  entièrement  dépourvue  de  cheveu» ,  fut  inciter 
circulairement.  puis  le  cràoe  britr  a  l'aide  d'un  martrau.  On  incite  la  dure-mère 
et  I  ou  nul  a  nu  la  surface  du  cerveau  Les  meninget  paraissent  grnrral  ment 
épaisses ,  injecter»  et  infiltrées  de  sérosité.  On  enlève  tout  le  cerveau  de  la  boile 
osseuse  cl  ou  le  place  sur  une  table  très-propre,  afin  de  le  txuruv.  disséquer.  Oa 
detaclie  facilement  la  pic-mère  de  la  subttai.ee  grise,  mai»  dant  diiTér.  us  points 
épars  des  deut  hémisphères,  celte  dernière  est  entraînée  et  laisse  après  elle  une 
surface  injfctàe  el  incolore.  Le  cerveau  parait  généralement  atoint  ferme  que 
d'ordinaire.  On  incite  par  petites  tranches  la  substance  grise  de  la  région  «upr- 
Heure  ;  on  arrive  à  son  union  avec  la  tubttance  blanche .  et  l'on  sent  un  corps 
résistent  cl  élastique.  On  enlève  eucure  quelques  tranches  de  substance,  et  I  on 
rencontre  lia  corps  légèrement  diaphane,  ayant  beaucoup  de  rapport  avec  la  mem- 
lue  que  l'on  trouve  lorsqu'on  rst  sur  le  point  de  pénétrer  dans  les  vrnthculrs 
Latrraut.  r  J'étais  alors,  dit  l'auteur,  a  une  ligne  environ  .le  la  au  balance  grise, 
a  la  partie  postérieure  et  tuprrieurc  de  I  hémisphère  gauche.  Je  donnai  ua  coup 
I.  .  m  i  nne  sérosité  Umpide  jaillit  aussitôt  de  ce  kyste  (car  c'était  ua 
véritable  kyste  ) .  A  la  partie  la  plut  déclive,  je  vis  une  substance  blanchâtre,  i 
consistance  de  bouillie,  reposant  sur  la  membrane,  mai»  ne  la  traversant  pas.  et 
ne  Bottant  pat  dans  te  liquide.  Le  diamètre  de  ce  kyste  pouvait  tire/d'un  de  mi-_ 
pouce  environ  ;  il  contenait  en  outre  trois  ver»  dont  un  beaucoup  plus  gros  que 
ici  autres  La  subsUacc  qui  entourait  cette  poche  élail  1res  saine,  et  l'on  pou 
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vuit  détacher  celle  dernière  entièrement  de  l'espace  oè,  elle  se 
encadrée. 

Dana  la.  couche  optique  do  même  hémisphère,  je  trouvai  ce  outre  quatre  points 
ramollis,  de  la  grosseur  d  un  gros  grain  de  millet.  La  corne  d'Arumon.  dan»  sa 
mm  tic  antérieure  était  rrda.le  à  1  état  de  bouillie.  L  linuisi.'.ère  droit  me  parut 
au  contraire  être  d  one  consistance  eu  général  plus  ferme  qu  a  1  ordinaire. Toute* 
la  artère»  de  cerveau  étaient  ossifiée*  ;  l'humérus  gauche  ctait  fracturé  eu  mi- 
lieu de  te* condyle*.  >  Le  reste  de l'autopsie  n offrit  ries  a  aoler. 

Cette  observation  a  été  présentée  par  l'auteur  à  la  société  médicale 
de  la  Loire  Inférieure,  conjointement  aux  larve»  qu'il  avait  trouvée» 
dans  le  kyste.  Une  commission  a  été  nommée  pour  examiner  les  pièce* 
et  en  faire  un  rapport. 

La  commission  a  renfermé  une  de  ce*  larve*  dans  une  boite  avec  un 
peu  de  viande  de  mouton.  Elle  prit  quatre  autn»  vert  dans  une  bou- 
cherie et  elle  le»  mil  dans  une  autre  boite  avec  de  la  viande.  Au  bout 
de  huit  jour»  toute»  ces  Uivcs  se  transformèrent  en  chrysalides  par- 
fiilemrat  identiques,  et  quelques  semaine»  après,  en  mouches,  cotre 
lesquelles  on  n'a  pu  apercevoir  aucune  différence.  Les  membres  de  la 
tectiou  constatèrent  par  eux-mêmes  l'identité  de  ers  insectes.  Ce  sont 
de»  mouches  carnassières,  de  l'ordre  de»  diptères,  tribu  des  musci des. 
La  conclusion  de  la  commission  est  que  les  larves  trouvées  par  l'élève 
interne,  M.  Mouilleras,  se  sont  introduites  depuis  la  mort  die»  le  kyste 
cr'rebral.  Le  rapporteur,  M.  Higuard,  fait  observir  que  toute»  celle» 
qu'on  a  rencontrée»  chut  l'homme,  l'ont  été  soit  dans  des  follicule*  cuta- 
nés, soit  dans  des  cavités  revêtues  de  membranes  muqueuses,  telles  que 
les  fosses  nasales  et  les  sinus  ftontaiix,  etc.  Il  cite  i  ce  sujet  des  observa- 
tions de  Clarhc,  de  Gmélin  et  de  Humboldt.  Il  pense  que  l'observa- 
tion publiée  dernièrement  par  M.  M  a  r  ion  de  Procé,  sur  des  vomisse- 
mens  de  larves  d'oestre  par  une  f<  mme,  rentre  dans  le  cas  actuel  ;  que 
les  vers  n'ont  pas  été  vomis  par  elle,  mais  déposés  par  des  mouches 
sur  les  caillots  de  sang  du  vomissement. 

M.  Manon  de  Procé  avoue  qu'il  y  avait  a  tort  désigné  la  larve  de 
•no  observation  comme  appartenant  à  une  larve  d'oestre:  c'était  bien 
i reliraient  celle  de  la  mouche  carnassière.  Du  reste,  en  invoquant  ici 
les  souvenirs  de  M.  Marcé,  alors  élève  interne  i  l'Hotel-Dieu,  il  déclare 
qne  ces  larves  furent  on  joui-  rejetées,  pour  ainsi  dire,  sous  ses  yeux, 
dr»  voies  digestive»  ,  en  même  temps  que  le»  autres  matière*  du  vo- 
missement. 

MÉMOIRE  SUR  LES  FIÈVRES  HVQUECSES  OU  TTJ>BOÏD£»,    observées  à 

l'Ilolel-Dieu  de  Nantes ,  pendant  les  mois  de  novembie  et 
185(i  et  janvier  1837  ;  par  M.  Padioleav  ,  D.-M. 


Ce  n'est  pas  seulement  a  Paris  qu'on  observe  la  fièvre  typhoïde.  Sur 
tons  les  points  de  la  France  où  les  observations  sont  recueillies  avec  les 
connaissances  nécessaires,  nous  trouvons  que  la  fièvre  typhoïde  s'y  offre 
avec  les  mêmes  symptômes ,  la  même  marche  et  les  mêmes  al  crations 
organiques  qu'à  Pans.  Le  travail  de  M.  Padioleau  nous  en  offre  la 
preuve  pour  Naute».  Ce  ne  fut  pas  seulement  i  l'HcHel-Dieu  que  l'on 
observa  cette  maladie  pendant  les  trois  mois  indiqués  dans  le  titre , 
rur  il  parait  que  les  ras  en  furent  aussi  très-nombreux  en  ville.  A  l'HÔ- 
tel-Dicu  70  ou  «0  cas  furent  reçus  pendant  le  même  temps;  et  sur  ce 
!  55  étaient  dans  nn  étal  cxtrêmemenl  grave,  parmi  lesquels  10 

t*  d'une  ma- 


ou  U  succombèrent.  La  maladie  sembla  exercer  ses  ravages 
mère  spéciale  sur  les  militaires.  Peut-être  doit-on  en  rapporter  la  cause 
à  ce  qu  ils  n'étaient  à  Nantes  que  depuis  quelques  mois,  car  la  plnpirt 
d'entre  eux  furent  atteints,  quelque  temi>s  après  lrur  arrivée,  d  un  dc- 
vo'etncDt  plus  ou  moins  considérable.  '1  ottjours  est-il  que  pendant  que 


i  de  la  ville  ne  comptaient  qu'un  petit 
t  atteints  de  fièvre  typhoïde  ,  celle  qui  reçoit  les  mi- 
litaires, et  qui  du  reste  est  vasle  et  bien  aérée,  en  reçut  un  grand  nom- 
bie.  Nous  ne  reproduirons  pas  tout  ce  que  dit  l'auteur  de  la  symptoma- 
lologie  et  de  la  marche  de  la  maladie  ;  elle  a  été  la  ce  qu'elle  est  par- 
tout ailleurs,  s'offrant  sous  des  formes  très-diverses.  Mais  nens  nous 


iffcction  typhoïde  ont  présenté  les  a 
que  l'on  y  observe  ordinaire  meut. 


bornerons  a  dire  que  tous  les  sujets  qui  ont  >■•«.»•■•.»  , , 
épidémie,  è  l'affe  :      ■.      umIj.;:  t..,lL:u 


AVEC  I\TC- 


DES  TBAVAITX  Dï  I.A  SOClKTr; 


r.rsj  inormit  nt  Brame  entra*  le 
ces;  par  M.  Mosand. 


Ou,  —  Un  riniume,  jje  île  id  am.  bien  musclé,  portait  depuis  (mil  ans  one 
hernie  crurale  tant  U  cooteair  par  aune  bandage;  elle  fiait  par  s'étrangler.  Tous 
las  moues  réducteurs  d'u»»K*  ayint  tt-  employé»  sans  succu.  on  passe  a  lopera- 


sion  dequalrepnuees  de  luQ^euriliiis  la  direction  du  pli  de  l'aine.  dn*eqne  la  poclie 
heentère.  onTre  celle-ci  attelés  précautions  d'usage  et  net  l'intestin  a  découvert. 
C'était  ■■  cul-de-sac  de  ccecum  et  la  portion  atttnaate  de  l'cpiplooa  qui  consti- 
tuaient lïntécseue  de  la  tumeur.  Il  débride  en  pratiquant  plusieurs  petites  inei- 
sions  peu  profondes  sue  le  bord  tranebaot  du  canal  crural ,  et  se  met  en  devoir 
de  réduire  l'intestin  ;  il  le  fait  rentrer  en  effet,  mai*  a  peine  l'est-il  qu'il  ressort  ; 
il  le  repousse  encore  dans  la  cavité  abdominale,  s'assure  avec  le  doigt  que  l'in- 
testin est  réduit.  I"j  maintient  an  moment,  mai»  aua»il6t  que  le  doigt  est  retiré, 
I  uitealin  se  présente  de  nouveau  au  dehors  ;  la  même  manoeuvre  et  répétée  plu- 
sieurs fois,  toujours  avec  Je  même  résultat;  l'opérateur  s'assure  encore  avec  l'in- 
dicateur qu'il  oeaiste  pasde  bride  ni  d'étranglement  interne  qui  s'eppo«e  à  la 
reotrec  complète  de  l'intestin.  H.  Morand  a  en6n  compris  que  tout  cela  tenait 
ans  cicoaslaoce*  anatumiques  de  la  brruie  ccrealr,  circonstances  si  bien  signalée* 
et  raison  nées  par  Srarpa  ,  el  qu'il  ne  fallait  par  conséquent  pas  insister  sur  la 
mlu œuvre  en  question.  La  situation  de  l'intestin  cusetun  daasla  fusse  iliaque  dont 
le  cul  de-sac  est  placé  dans  le  voisinage  de  l'arcade  crurale,  et  les  attaches  du 
péritoine  qui  le  nient  dans  celle  fosse  d'une  manière  plus  ou  moins  lieue ,  Man- 
quent assez  la  tendance  incessante  1  ressortir,  et  quelquefois  mime  l'irreductibi- 
Iilé  absolue  du  cox-ue*  hernie.  M.  Morand  a  donc  pose  au  fond  de  la  plaie  une 
rom|m*ie  feoétréo  et  graissée,  et  dans  la  fosse  que  forme  celle  compresse  ,  le 
tampon  de  J.-L.  Petit.  Par  ce  mode  de  pansement,  l'intestin  a  été  sûrement  re- 
tenu :  le  troisième  j  our,  au  renoaveHemeot  de  l'appareil*  1rs  parties  avaient  déjà 
acquis  les  adhérence*  nécessaires,  et  le  trajet  de  la  plaie  l'était  resserré  eonue- 
nablement  pour  empêcher  les  viscères  de  se  rencontrer  au  dehors.  La  cicatrisation 

temps. 

Les  hernies  crurales  chez  l'homme,  dont  on  a  publié  le»  détail*  , 
sans  être  sort  rares,  ne  sont  qu'en  petit  nombre  |  aussi  appelons-oons 
l'attention  sur  l'observation  précédente  qui  se  recommande  a  plusieurs 
litres.  D'abord  par  son  volume  considérable;  ordinairement  comme 
on  sait,  la  Hernie  crurale  chez  l'iiomme  n'atteint  pas  les  dimensions  de 
celle  dont  il  s'agit  ;  ensuite  par  les  viscères  qu'elle  contenait: il  est  cer- 
tain que  si  en  place  du  cesertm  le  chirurgien  eût  rencontré  un  autre  vis- 
cère, son  opération  eût  été  plus  simple,  plus  facile  et  plut  expéditi<e  ; 
ou  sait  bien  pourquoi,  lorsqu'on  se  rappelle  les  belles  considérations 
de  Scarpa  au  sujet  de  la  hernie  coscalc.  Ajoutons  que  le  sage  parti  pris 
par  M.  Morand,  de  panser  par  l'emploi  du  tamponnement  prescrit  par 
J.-L.  Petit,  est  digne  d'imitation;  nous  avoos  tu  Boyer  se  conduire 
pareillement  dans  des  cas  analogues. 

V.  BULLETIN  DE  LA  SOCIÉTÉ  DE  MÉDECINE 
DE  G  AND. 

CAMCEB  AU  taUV,  OUÊal  A  l'aiDE  DE  LA  COMPSESSION;  ptrM.  SoTTEAU. 

Ou.  —  TJne  dame  de  Ilaselt.  portait  au  sein  gauche  un  eagoegement  consi- 
dérable survenu  k  la  suite  des  couche*  et  qui  fut  bientôt  suivi  d'un  abcès.  Trois 
mois  plus  lard  le  sein  énormément  IcmcGc  olfrait.  en  dehors  du  manielun  ,  dés 
bosselures,  des  inégalités,  au  milieu  desquelles  on  maarquail  ne  tnmeuc  dure 
de  la  grosseur  d'un  oeuf  de  poule.  Cette  tumeur  était  le  siège  de  douleurs  lanci- 
nantes atroce*  qui  privaient  la  malade  de  tout  repo».  Va  ulcère  ,  résultant  de 
l'ouverture  de  l'abcès,  se  trouvait,  dan*  le  voisinage  de  la  tumeur  et  s'était  con- 
sidérablement accru  depuis  sa  formation  ;  il  avait  atteint  la  grandeur  d'une  pièce 
de  deua  franc*,  ses  bords  étaient  renversé*,  sa  surface  était  rougeilrc,  recouverte 
de  fsingo*ités,  et  adhérait  parsoo  fbodi  la  ma  i*e  engorgée  sous-jacente.  Le  reste 
de  la  peau  du  sein  était  branâlre.  L'étal  général  de  la  maladie  répondait  a  cette 
affection  de  la  glande  mammaire  :  fièvre  conlutueUe  avec  cseccrbauoa  vers  le 
soir  ;  perte  du  sommeil  et  de  l'appétit,  amaigrissement  considérable,  peau  brû- 
lante «dorée  en  jaune  paille. 

A  ces  signes,  M.  Sottcau  juge*  d'abord  qu'il  avait  affaire  k  on  squirrbe  fort 
avancé.  Trois  applications  de  sangsues  sur  le  sein  malade  n'eurent  aucun  résultai 
avantagent ,  dès-lors  l'application  d'un  bandage  compressif  fut  résolu.  Ses  effets 
furent  surprenais*  ;  la  malade  dormit  pendant  U  plus  grande  partie  de  la  nuit  qui 
suivit  l'application  du  bandage.  Les  douleurs  diminuèrent  chaque  jour,  la  fièvre 
se  dissipa  iDsrnsiblcfncat  et  l'appétit  reparut  bientôt  ;  l'appareil  fut  resserré  tons 
les  jour*.  EoGo  le  huitième  jour,  quand  il  fut  foré,  le  scia  était  nouolenscnl 
diminué,  l'ulcère  amélioré  et  aes  bords  renversés  étaient  revenus  au  niveau  de 
la  plaie,  le*  bourgeons  fongueux  ipu  le  recouvraient  étaient  flétris.  L'appareil  fût 
levé  tons  les  huit  jours.  Au  bout  d'un  mou,  l'ulcère  était  tout-*- fait  cicatrisé  . 
Maprèaqsulre-vingl-disjotirsde  traitemeat  il  ne  restait  plus  aucune  trace 
d'eo(;orceiiiciiL 

•Comme  tout  l'avantage  de  cet  appareil  consiste,  dit  l'auteur,  dans 
une  compression  égale  sur  tous  le»  point»  de  la  tumeur,  il  e«l  nécessaire 
qu'il  soit  appliqué  de  manière  à  ne  pas  l'aplatir,  mais  bien  a  l'emboiler 
parfaitement.  C'est  encore  dans  ce  mit  que  l'on  doit  remplir,  au  moyen 
de  morceaux  d'agaric  de  chine,  tous  les  vide»  qui  pourraient  exister 
après  son  application.  » 

Enfin  l'auteur  observe  que  la  compression  n'a  si  souvent  < 
le  traitement  du  cancer,  que  parce  qu'elle  a  été  mal  t 
usage  dans  une  période  trop  avancée  de  U  maladie. 

OSSEriVATtO.Y  t)K  FOLTPE  DA1VS  LA  COLON  LOutBAlU  CAUCU;  pal 

M.  Mellewaetsa* 
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habitant  le  poklre  de  Kiseyvrarhl,  entre  à  l'hôpital  citil  de  Gand.  le  (6  norem- 
bre  <&3ti,  se  plaignant  de  douleur»  intolérable»  au  ventre,  de  lénesmet  fréquent 
et  très-douloureux.  Chaque  fois  qu'il  se  présente  |  U  garde-robe,  une  tumeur 
dure,  de  la  eroMcar  d'un  poing  d'adulte,  d'une  couleur  bleuâtre  et  de  la  forme 
d'un  rein,  franchit  l'anuaet  rentre  dana  le  rectum  après  l'évacuation.  Voilà  bien- 
tôt ait  m. ii.  querelle  liiimur  sortit  pour  la  première  foi*  :  mai»  dent  ant  aupa- 
raTiot,  Zwartclcc  arail  souffrit  continuellement  dam  le  «entre;  tantôt  des 
constipations  opiniâtres,  tantôt  des  diarrhées  rebelles  le  tourmentaient  ;  il  indi- 
quait depuis  cette  époque  nn  symptôme  asseï  singulier,  c  était  celui  d'une  boule 
qu'il  sentait  rouler  vers  le  bats  do  dos.  Aujourd'hui  il  sent  ce  corps  descendre  ver» 
1  anus  et  en  sortir  par  les  effort*  de  la  drfccalion.  II.  le  professeur  Kliixtlens  en 
examinant  cette  tumeur,  diagnostiqua  un  polvpe  du  rectum  et  proposa  au  ma- 
lade de  le  lui  enlever.  Voici  ,le  procède  qu'il  mit  en  usage.  Cunime  la  hase  de 
la  tumeur  était  asse*  large,  il  essaie  de  la  detacber  de  la  paroi  intestinale  au 
ramrn  du  doigt  indicateur;  ceci  se  faisant  sans  beaucoup  de  peine,  il  rontinna  à 
promener  le  doigt  circulai  rement  jusqu'à  ce  qu'il  éprouva  de  la  difuculle  par  la 
résistance  que  présentait  le  pédicule  de  la  tumeur,  qui  semblait  prendre  racine 
dans  la  tunique  musculaire  de  l'intestin.  Ce  fat  alors  qu'il  fit  appliquer  ane  liga- 
ture sur  le  pédicule  et  qu'il  le  divisa  avec  les  ct-eaux.  S  étant  a  «sure  qu'il  n'y 
avait  point  d  bcmorrhagie.  il  conpa  les  extrémités  du  Gl  à  ane  dislance  convena- 
ble, et  I  intestin  rentra.  Le  malade  fut  panse  au  mosen  d'on  tampon  rt  du  ban- 
dage en  T.  La  tumeur  pesait  cinq  onces  et  offrait  une  tellure  Ghreusr. 

Cinq  à  su  heures  après  l'opération,  le  malade  commença  à  se  plaindre  de  don 
leur*  abdominales,  le  ventre  se  ballonna  cl  devint  douloureux  au  toui  her  :  on 
apfdiquades  fomentation» éanollieiiles  sur  l'abdomen.  Le  lendemain  malin.  Triât 
du  malade  est  aggravé  ;  la  face  est  grippée;  le  pouls  filiforme,  rt  une  sueur  froide 
et  abondante  recouvre  tout  le  corps  ;  le  ventre  est  encore  plus  mrteori<é  et  plus 
sensible  :  on  prescrit  un  lavement  émollient .  et  par  ce  mosen  il  rend  des  ma- 
tières stercoralet  mêlées  à  des  caillots  de  sang  exhalant  une  odeur  insupportable  : 
l'on  continue  les  fuatenlaliona  et  l'on  donne  à  l'intérieur  une  potion  calmante. 
L'rtat  de  l'opéré  empire  de  plus  en  plus,  et  il  succombe  à  six  heure»  du  suir, 
trente-deux  heures  après  l'opération. 

a  A  l'autopsie,  en  ouvrant  la  cavité  abdominale,  m  e  odeur  de  gangrène  se  dé- 
gage, tes  gros  intestins  sont  très-distendus  de  malières.  et  nous  sommes  étonnes 
de  voir  do  sang  ooir  et  Iclide,  ainsi  que  des  malières  stercorales  épanchera  daoa 
le  flanc  et  la  fosse  iliaque  gauebe.  En  continuant  no»  investigations  ,  nous  ne 
sommes  pas  moins  surpris  de  trouver  1  issue  par  laquelle  ces  matières  se  sont 
épanchées  dans  le  sac  prcilonéal,  à  la  fin  du  colon  lombaire  gauebe  .  précisé- 
ment au  de  «m  de  l'S  iliaque.  Ceci  conslalé.  il  n'était  plus  douleui  que  le  pol\pc 
ne  se  fut  développé  ilans  cet  endroit  ;  pour  nous  en  assurer,  nous  enlevantes  nue 
partie  du  gros  intestin,  depuis  le  colon  descendant  jusqu'à  l'extrémité  inférieure 
du  rectam.  l'anus  y  compris.  Eu  l'incisant  longitndinalemrut  ,  noua  trouvante» 
cette  partie  remplir  d'un  sang  noir  très-épais  exhalant  une  odeur  semblable  à 
celle  des  matières  épanchées  dans  la  cavilc  abdominale.  Les  caillols  aianl  été 
enlevées  par  des  ablutions  répétées,  nous  pâmes  noas  assurer  du  siège  précis  da 
polspe  qui  se  trouvait  fisé  au-dessus  de  l'S  romain  du  colon,  à  une  profondeur 
de  vingt  pouret,  et  de  l'ctat  de  l'intestin  dont  la  paroi  était  amincie  tout  autour 
du  pédicule,  cr  qui  explique  la  décbiiure  qu'on  y  a  reacoatree.  En  deçà  de  la 
tumeur,  l'iatestin  était  épaissi  et  particulièrement  près  de  l'anus  doot  le  sphinc- 
ter avait  l'épaisseur  d  un  demi-pouce.» 

Cette  pièce  pathologique,  conservée  dans  l'esprit  de  vin,  est  somn  se  à  I  inves- 
tigation des  membres  de  la  société.  A  l'intérieur  de  l'inteslio,  l'on  ae  voit  plus 
de  trace  d'autre  polvpe.  bien  qu'il  soit  rare  de  ne  trouver  dans  des  cas  pareils , 
qu'une  seule  tumeur,  surtout  lorsqu'elle  a  existé  pendant  un  aussi  long  espace  de 
temps.  La  partie  du  pédicule  sur  laquelle  la  ligature  a  été  appliquée  a  une  orga- 
nisation Gbreuse  Irès-prononcre;  rien  ne  pouvait  dans  ce  cas  faire  espérer  q  ie 
celle  tumeur  se  serait  détacher  spontanément  ainsi  que  Portai  dit  l'avoir  ren- 
contré deux  fois.  L'état  de  ramollissement  de  la  partie  des  membranes  intesti- 
nales, voisine  de  la  tumeur,  donne  la  presque  rerliludr  i;ae  celle  drrb.nirc  se 
serait  faite  également  tous  peo,  et  que  la  oiurtsco  serait  suivie,  quand  bien 
même  l'opération  n'aurait  pas  été  faite. 

Celle  intéressante  obscrvaiion  ayant  été  présenter  à  la  société",  nn 
rapport  y  a  été  fait,  dans  les  termes  suivant,  par  une  commit-sion  com- 
posée de  MM.  Burggrave,  de  Ikabaol  et  Lado*. 

«  Votre  commission  a  examiné  l'observation  el  la  préparation  pa- 

•  thologique  qui  tous  ont  été  présentées  par  M.  le  docteur  Meule- 
»  veaeter  ;  elle  a  jugé  cette  observation  digne  de  fixer  voire  attention, 
»  à  came  de  la  rareté  du  cas  el  des  conséquences  théoriques  et  prati- 

•  que»  que  l'on  peut  déduire.  I.'alTection  doot  il  y  est  (ail  mention  a  été 
»  signalée  à  son  origine  par  dis  symptômes  continus  d'inflammation 

■  intestinale.  .Nous  ignorons  si  la  présence  de  cette  tumeur  a  été  cause 

■  de  la  permanence  de  ces  symptômes,  ou  si  elle-même  est  le  résultat 
»  de  cette  inflammation  cjui  a  oVré  si  longtemps,  et  qui,  au  commen- 

■  cernent  surtout,  a  été  si  étrangement  combattue. 

»  De»  informations  prises  auprès  de  l'un  des  médecins  qui  ont  traité 
»  ZwarteleV  (le  sujet  rie  l'observation'  nous  ont  fait  oonnaiireque,  de- 
»  puis  le  1"  mai  183(j,  jusqu'au  commencement  du  mois  d'octobre 
»  suivant,  ce  miladc  avait  été  tourmenté  par  une  diarrhée  tellement 
>  rebelle,  qu'elle  n'avait  cédé  à  aucun  médicament;  il  est  vrai  que 
»  cette  diarrhée,  de  nature  inflammatoire,  avait  été  traitée  au  commen- 
»  cernent  par  des  astringent,  des  vomitifs,  des  purgatifs  et  de»  opiacés, 

•  et  que  ce  oc  fut  qu'au  mois  de  septembre  suivant  que  l'on  commença 

•  un  ini  emint  antijiblocisliquc.  On  prescrivit  diversesapplirations  de 
«  sangsues  à  l'anus,  la  diète  et  les  roucilagineux  :  sous  l'influence  de 

•  ce  ttatteraint,  la  dianbée  s'arrêta,  les  jambes,  qai  élaieot  devenue» 


arétat  naturel  et  le 


»  œdémateuses,  revinrent  à  leur  état  naturel  et  le  malade  se  crut  guéri. 

«  Il  éprouvait  cependant,  peu  de  temps  après  son  eotiée  a  l'hôpital, 
»  le  besoin  d'empêcher  l'entière  sortie  de  la  tiimei  r,  à  cause  de»  fortes 
»  douleurs  et  des  difficultés  qoe  lui  occasionnairnt  les  efforts  pour  la 
»  faire  rentrer.  Il  se  contentait  de  la  refuuler  de  côté  et  de  l'y  main- 
»  tenir  avec  le  doigt,  afin  de  fournir  ainsi  un  passage  aux  matières  fé- 

>  cales.  Cette  tumeur  fut  regardée  parles  un»  r  on  sue  formée  par  le 
u  prolapsus  du  gio»  intestin,  rt  par  d  autres  comme  un  polype  du  iec- 
»  tum.  Crst  sous  l'influence  de  ce  dernier  diagnostic  que  l'opération 

•  fut  décidée. 

»  Cette  erreur  de  diagnostic,  qui  a  été  sans  influence  snr  la  nécessité 

•  d:-  l'opération,  ou  sur  le  mole  suivant  lequel  elle  devait  être  prali- 
»  quée,  élail  d'autant  plus  facile,  qu'il  n'est  ptrsque  pas  d'autrursqui 
»  aient  fait  meution  d'un  polype  du  colon  .'oilanl  par  le  rectum  el  ren- 

>  trant  aussi  facilement  el  aussi  fréquemment  que  celui  dont  parle 
■  M.  Mculrwjeter. 

»  C  -s  sortirs  et  rentrée»  alternatives  sont,  dans  le  rat  actuel, d'autant 
»  plus  étonnantes  ,  que  la  tumeur  est  de  la  grosseur  d'un  poing  d'adulte, 
»  et  de  p'ns  formée  pirun  lissu  tellement  dense,  qu'elle  n'est  aueunr- 
»  rnenl  cumpicssibte.  Pour  que  ces  moiivemens  aient  pu  «'opérer,  il  a 
»  fallu  une  grande  dilatabilité  de  l'intestin  rectum  ,  et  une  action  trés- 

>  énergiqtié*de  la  partir  drs  tuniques  intestinales  située  au  d-ssus  de  la 

•  tumeur  ;  sans  res  auxiliaires,  I  élasticité  el  l'action  vitale  de  la  par- 

>  tie  inférieure  du  r  un  eussent  clé  insnfljvinlc»  pour  faire  remonter 

«  une  tumeur  aussi  dure  et  aussi  volumineuse. 

a  I.Vt<nduo  d'une  intus-suserption  intestinale,  si  remarquable  sous 

•  le  rapport  théorique ,  est  déjà  très-rare  par  elle-même;  le»  annales 
»  de  la  science  ne  contienne.!  qu'un  Ires-petit  nombre  d'exemples 
»  (Lang>taff,  Edimb.  med.  andsurg.  journ.  ;  Walbrly  Phil.  »r<tn<.  , 

•  qui  puissent  être  comparés  a  c  lui  que  nous  a  communique  noire 
»  honorable  co' lègue. 

»  Soui  le  rapport  de»  conséquences  pratiques   celte  observation  est 

•  également  int  fessante  ;  elle  nous  apprend  à  ne  pas  diagnostiquer 

>  avec  trop  de  précipitation  dans  des  cas  analogues ,  et  à  ne  le  faire 

•  surtout  qu'après  s'être  bien  assuré  du  siège  exact  de  la  tumeur,  pir 

•  I  introduction  du  doigt,  ou  au  besoin ,  d'une  tonde  mousse ,  poussée 
»  jusqu'à  l'angle  de  renversement  formé  par  la  muqueuse  intestinale 
»  Elle  nous  rappelle  cnGn  que  l'on  doit  toujours  ménager  let  tractions 
»  sur  de  pirrillcs  tumeurs  ,  parce  que  souvent  la  partie  des  membranes 
»  iotesiinalrs  voisine  du  pédicule  est  ïamollie  oualtéice  el  se  déchire 
»  avec  la  plus  grande  facilité. 

»  Ce  qui  est  également  remarquable  chn  l'individu  qui  fait  le  sujet  de 
»  l'ubserralion,  et  ce  qui  répond  a  une  o' jiction  faite  par  l'un  de  nous, 
»  savoir  :  que  la  tumeur  ne  1 1  montait  jamais  entièrement  el  qu'elle  rrs- 

•  lait  logée  dans  l'intestin  rectum  ,  c'est  sa  moliibté.  Le  plient  t'est 
»  plaint  continuellement  d'une  sensation  étrange  et  pénible ,  celle  d'uni 
«  boule  qui  retombait  du  côté  vert  lequel  il   inclinait  le  corps;  ce  syrep- 

■  tome  fixa  peu  l'attention  des  médecin»  traitant ,  qui  ne  purent  se  ira- 

•  dre  raison  d'une  tumeur  aussi  mobile  et  retombant  vers  le  coté  droit 

>  ou  vers  le  côté  gauche  selon  la  volonté  du  malale. 

»  La  commi-sion  vous  propose  l'impression  de  cette  observation 

■  dans  les  annales ,  en  étudiant  le  vieu  que  M.  Mrulewacler  fasse  eoo- 

>  naiti  c  à  la  société  les  cas  intéressai»  d'aïutomic  pathologique  et  antre» 

>  que,  par  sa  position  toute  spéciale,  il  est  à  même  de  recueillir.  • 
Cette  intéressante  obseivation  pu:  êue  utilement  rapprochée  de 

deux  autres  analogues  que  nous  avons  rapporté'*,  il  y  a  quelque  temps . 
dana  la  GaitiTi  MÉotcaLt  ;I8Ô7,  p.  -j85). 


ACADÉMIE  DE  MEDECINE. 

Séance  du  26  septembre.  — Prétidtnct  de  M.  Renm uidin. 

l  a  correspondance  ne  présente  qu'une  recette  pour  la  guérison  du  cancer  et 
un  tableau  d'une  épidémie  départementale.  (Commissions  des  remèdes  secrets  rt 

des  épidémies.) 

—  M.  te  président  annonce  que  samedi  prochain  l'Académie  tiendra  une  séan- 
ce supplémentaire  pour  des  lectures  arriérées. 

iviaonrCTio»  oc  l'aia  nui  lu  vetari. 

M.  Maingault  propose  que  l'Académie  veuille  bien  prier  la  commission  chargée 
de  faiee  un  rapport  sur  la  question  de  l'introduction  de  l'air  dans  les  veines,  de 
présenter  prochainement  son  travail,  afin  qiae  M.  Amassât  ,  qui  s'est  donne  tant 
de  peine  pour  eclaiecir  ce  sujet,  poisse  prendre  la  parole  rt  communiquer  le 
résultat  de  ses  expérience*. 

M.  Maingault  désire,  en  outre,  qu'avant  déjuger  les  candidats  qai  9 
ront  pour  le  pnx  proposé  par  M.  Barriia.  la  cosnmistioa  saur  le  nsagneliiaàl  | 
d'abord  des  informations  sur  leur  moralité,  car,  d'après  lui,  la  traaatposiUon 
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des  sens  ou  la  vision  sans  organes  oculaires,  est  aoe  véritable  absurdité.  U  s'e- 
tonne  mitât  que  l'Académie  se  préïea  l'evaineo  d'une  pareille  question.  (On  rit.) 

M.  Aatus»sT.J*appuie  vivement  la  projioiiliondeM.  Maiagaull  relative  a  la  pre- 
mière question  ,  cl  je  prolte  de  l'occasion  poor  déclarer  a  I  Académie  que  je  ne 
recale  Battement  durant  le  jugement  que  la  commission  portera  nr  mes  f»pé- 
rieneet  ;  seulement  je  demande  11  permission  défaire  aoe  nouvelle  proposition. 
Je  délirerais  qoe  I  Académie  voulut  bien  nommer  quatre  oa  cinq  autres  mem- 
bres pour  se  joindre  a  ceai  qu'elle  a  drjà  nommes.  Alors .  outre  que  la  commis- 
sion sera  plus  nombreuse,  et  par  conséquent  pin*  apte  à  juger  .  j'aurai  l'occasion 
de  taire  quelques  autres  expériences  devant  les  ■  ou  Team  commissaires  et  de  leur 
nroover,  plus  pèreaiutoiremrnt  peut  être  qu'ans,  autres  commissaires*  U  valeur 
des  faits  que  je  soutiens*  L'Académie  aura  de  la  sorte  lus  jugeaient  et  plus  compé- 
tent et  plus  impartial .  car  il  j  aura  dans  la  cuuunission  des  membres  sans  idées 
préconçues. 

M.  Lou»»s  Viitr««rT.  J'appuie  la  proposition  de  H.  Mingault  pour  presser 
U  commission  de  faire  too  rapport  le  paît  promptemeot  possible;  mais  je  ne 
pensa  pas  que  l'Académie  puisse  obliger  une  commission  sur  aoe  question  de  cette 
nature  à  lui  présenter  un  travail  à  jour  fixe. 

M.  J.  Cio^crr  amirauté  la  considération  de  l'honorable  préopinant. 

M.  Ccsoi  (avec  vivacité)  Je  déclare  positivement  que  si  l'Académie  nomme 
d'autres  oonimiiiaires  pour  être  joints  à  cent  qu'elle  a  déjà  désigné»,  moi, 
membre  de  la  commission  ,  je  me  retires  Ululant  même.  Notre  honorable  con- 
frère ,  M.  Asnussat .  n'a  peut-cire  pas  réfléchi  à  l'espèce  d'injure  qu'il  fait  à  la 
commission  en  demandant  d'autres  m  mbres  pour  obtenir,  dil-il ,  no  jugement 

5 lus  impartial  Est-ce  parce  que  nous  avons  fait  entrevoir  notre  pensée ,  qui  est 
ilféreutede  U  sienne, sur  l'intcrprétationdes  léil*,  que  II.  Amassât  nous  ac- 
cuse  de  partialité  ?  La  eommioion  n'a  d'autre  partialité  que  puur  la  vérité  : 
soupçonner  notre  bonne  feu  dans  l'examen  d'une  question  scientifique,  c'est  faire 
injnre  a  l'Académie ,  cl .  je  le  répète ,  je  suis  prêt  à  me  retirer  de  la  Commission 
ai  l'assemblée  acquiesçait  a  la  proposition  de  U.  Aiuussal.  (On  demande  avec 
fhree  l'ordre  du  jour.) 

M.  Amassât  veut  répondre  au  préopinant,  les  bruits  sont  tels  que  sa  parole  ne 
peutétre  entendue.  H  est  interrompu  par  des  cris  répétés  :  ardre  du  Jour;  eux 
voix,  aux  voix)  contimun  Ut  ttiicuuion  ;  parlez  J  La  sonnette  et  la  vois  de  M. 
le  président  pensent  s  peine  réUblir  l'ordre  et  le  silence.  (L'ordre  du  jour  est 
Bis  aus  vois  et  adopté.) 

M.  CiaiLLE  demande  que  l'Académie  nomme  trois  membre*  pour  compléter 
la  commission  qui  doit  faire  on  rapport  sar  1rs  candidats  poor  la  place  vacante 
dans  la  section  de  médecine  opératoire.  (Cette  proposition  a'a  pas  de  suite.) 

•CAKiriciTEcas  «odveaui. 

M.  Tnit-UTS  lit  mi  rapport  sur  deux  nouveau*  scirifiralears  tournis  au  jure- 
ment de  I  Académie,  l'un  par  M.  Cbarrière,  l'autre  par  MfLafargoe.  M.  le  rap- 
porteur se  livre  d  abord  a  quelques  coasideralioa*  sur  la  saignée  capillaire,  rap- 
pelle les  moreas  1  l'aide  desquels  on  la  pratique,  et  signale  les  principaux  iuron- 
veniens  et  lés  avantages  qu'olTre  l'emploi  des  sangsues ,  de  la  lanrrtle  multiple 
(scarificateur)  et  des  ventouses  scarifiées  i  1  aide  du  rasoir,  du  bislnuri  on  de 
tout  antre  instrument  tranchant.  Il  n'heurte  point  a  donner  dans  le  plus  grand 
nombre  des  cas  la  préférence  au  scarifirateor.Outre  que  cet  instrument  a  l'avin- 
Uge  d'agir  en  un  chu  d'œil  et  presque  sans  douleur  ,  les  lames  de  l'instrument 
peuvent  être  arrangées  de  manière  a  ne  pénétrer  qu'au  degré  de  profondeur 
qu'on  désire,  avantages  qu'on  ne  rencontre  point  dans  l'emploi  de  la  scarification 
avreune  seule  lame  Mais  quel  est  le  degré  d'élévation  qu'il  faut  donner  ans  la- 
rors  do  scarificateur  pour  rendre  l'instrument  apte  à  remplir  le  butqu'oa  se  pro- 
pose? Il  est  clair,  dit  M.  le  rapporteur,  qu'on  ne  peut  répondre  à  cette  question 
d'une  manière  absolue,  oar  l' élévation  des  lames  doit  varier  suitaul  la  régiua  ou 
l'on  opère  et  les  indications  ruralives  qu'on  ic  propose  de  remplir. 

Après  ces  considérations  générales,  M.  le  rapporteur  examine  1rs  prinripaux 
acaritVateur*  dont  on  avait  fait  usage  jusqu'à  ce  jour,  et  arrive  enfin  aux  instru- 
ment de  MU.  Chimère  et  Ufar^ae  qu'il  juge  favorablement.  Sa  conclusion  est 
que  les  auteurs  soient  remerciés  de  leur  e  omnium  ci  tiou ,  cl  que  leurs  pièces 
soient  déposées  dans  les  archives.  (Adopté.) 

mrrtiTios  de  li  viacx;  socvesc  rsoc  de. 

M.  CauEeiEa  fait  an  rapport  verbal  sur  ane  observation  de  M.  Lasserre  , 
membre  Correspondant,  relative  à  une  amputation  de  la  vt  rge  a  l'aide  d'un  nou- 
veau procédé.  Ce  procède  consiste  a  couper  successivement  et  couche  par  cou- 
che les  tissus,  et  i  lier  les  artères  a  mesure  qu'où  les  disise.  Ain«i ,  M.  Li'serre 
coupe  d'abord  circulairement  les  tégument  de  la  verge,  et  examine  si  des  vaisseaux 
considérables  out  été  ouverts  poor  les  lier,  les  tordre,  ou  les  cautériser  ;  puis  il 
divise  1rs  corps  caverneut,  l'un  après  l'autre,  et  en  fait  autant  pour  les  vaisseaui; 
enfin  il  tranche  le  canal  de  l'urètre  et  panse  à  l'ordinaire.  Le  Mijet  sur  lequel  M. 
Laserre  a  mis  en  usage  le  procédé  qu'il  recommande,  était  atteint  d'un  cancer  de 
la  verge,  la  guerison  a  eu  Leu  et  deux  mois  apeés  il  n'y  avait  pas  m  de  cécidive. 

Tout  r»  applaudissant  au  tèle  el  à  l'habileté  pratique  de  M.  Laserre,  M.  le 
rapporteur  ne  pirttre  pas  ses  craintes  relativement  à  l'hèmorrhagie  du  moignon 
de  la  verge.  On  peut,  dit-il,  mettre  si  l'an  veut  en  pratique  le  procède  de  nuire 
correspondant,  mais  saoa  y  attacher  plus  d'importance  qu'aux  autres  procèdes 


I  soumis  le  lit  de  M.  Licault  i  l'expérience  comparative,  a  trouvé  qu'il  était  supe- 
[  rieur  t  tous  les  lits  du  même  genre  connus  jusqu'à  ce  jour.  En  conséquence  e_W 
(  conclut  eo  propota»l«qoe  l'Académie  sanctionne  la  superiorilé  de  cet  te  excellente 
I  i*  invention  par  son  entière  ap]>robatîoo.  » 

Une  discussion  asset  animée  s'engage  a  l'occasion  de  ce  rapport. 
M.  Giai  u.1.  J'ai  vu  le  Ut  dont  il  s'agit  ;  je  partage  l'opinion  de  la  commission 
qu'il  est  bon  et  utile,  surtoot  »  caute  de  sa  simplicité,  de  son  bas  prix  et  de  la 
facilite  avec  laquelle  tout  menuisier  de  village  peui  le  construire  au  besoin  ;  mais 
il  ne  remédie  nullement  à  Hucoovénient  grave  qu'on  reproche,  avec  raison,  aux 
lits  mécaniques  ordinaires,  savoir,  a  la  formation  des  escarres  au  sacrum  ,  a  la 
difficulté  de  leurs  paoKmcns,  et  a  leurs  conséquences  qui  sont  asset  souvent 
mortelles,  comme  on  sait. 

M.  Nicqc»«t.  La  rnnchnlon  du  rapport  est  tellement  pompeuse  qu'on  croi- 
rait en  vérité  qu'il  s'agit  d'une  invention  fort  extraordinaire.  Demander  que 
l'ai  «emblée  sanctionne  d  une  manière  aussi  exclusive  la  supériorité  dune  sangle 
I  mobile  qui  n'est  au  fond  qu  nue  simplification  de  ce  qu'on  connaissait  depuis 
;  longtemps,  c  est  engager  1  Académie  dans  une  roule  peu  convenable  ;  car  elle 
i  jetterait,  peut  être  injustement,  le  blâme  et  le  discrédit  sur  toutes  le»  autres  ia- 
I  sentions  du  même  genre  dont  la  commission  n'a  probablement  pas  pris  am^le 
I  connaissance.  Pour  adopter  une  pareille  conrloMon,  il  aurait  lallu  qoe  la  com- 
I  mission  eût  non-seulement  connu  mais  même  expérimeotc  les  lits  mécaniques 
|  doot  on  fait  usage  dans  les  différentes  nations  :  c'est  ce  qu'elle  n'a  jits  été  à 
n^nte  de  faire.  Ko  conséquence,  je  propote  que  les  termes  du  rapport  soient 
|  modifiés,  et  que  l'Académie  ne  donne  pas  de  ces  sortes  de  sanctions  qui  peuvent 

un  jour  oa  l'autre  compromettre  sa  dignité. 
I     M,  Montas.  Connue  rucmbie  de  la  commission,  j'appoie  et  soutiens  les  termei 
du  rapport.  Le  Ut  de  M.  Licaolt  est  tel,  qu'après  I  avoir  expérimenté  romparals- 
:  vemeut  aux  autres,  nous  avons  do  lui  reconnaître  une  entièic  supériorité.  Pour- 
quoi craindre  d'exprimer  cette  supériorité  puisqu'elle  est  réelle?  Nous  sommes 
ici  pour  jnger  les  inventions  nouvelles,  et  nous  devons  encouragement  et  pro- 
I  lectioo  à  celles  qui  sont  réellement  utiles  :  celle  de  M.  Licault  est  de  ce  genre.  Je 
oc  vois  pas  par  conséquent  en  quoi  l'Académie  serait  compromise  en  approuvant 
une  clio«e  avantageuse  pour  les  malades.Jajouter.ii  que  cette  espèce  d'enenurage- 
I  meut  est  d'autant  mieux  placé  qu'il  s'applique  à  une  mécanique  extrêmement 
^  simple,  très-légère.  Tort  rcoooaucaïc,  et  que  tout  charpentier  le  moins  intelligent 
peut  organiser  avec  quelques  morceaux  de  bois,  et  rendre  an  véritable  tervice  1 
des  malheureux  malades  des  villagrs  corn  me  a  ceux  de  la  vitle.Pwirre  quiesl  enfin 
de  l'inconvénient  reproche  par  M.  Gimclle.  je  don  dire  qu'il  entres  facile  d'y  re- 
médier, car  on  n'aura  qu'à  écarter  deux  lisières  de  la  sangle  sur  les  points  me- 
naces  d'escarre  et  à  Unir  soulevé  le  plan  sor  lequel  le  malade  repotc,  poar  en 
I  prévenir  la  formation  ou  les  panser  commodément.  Je  vole  donc  pour  l'appro- 
I  Dation  telle  qu'elle  est  exprimée  dans  te  rapport. 

1  M.  Aucsisr.  Je  ne  puis  pour  ma  part  m  empêcher  de  partager  les  seotimens 
]  exprimés  par  l'honorable  préopinanl,  M.  Moreao.  Comme  membre  de  la  corn- 
;  mission,  je  dois  déclarer  qoe  d'après  les  expériences  comparatives  anxquellea 
nous  aoes  sommes  livrés,  le  lit  de  M.  Licault  nous  a  tellement  paru  supérieur 
aux  autres ,  que  son  acquisition  deviendra  désormais  indispensable  daus  le*  hùpi  - 
taux  el  dans  la  pratique  de  la  ville.  Je  roaclus  donc  en  disant  que,  pour  être  con- 
séquent!',  l'Académie  ac  doit  pas  refuser  son  entière  approbation  a  une  inven- 
tion qni  en  a  été  jugée  digne  par  sa  commission. 

M".  Guuoi».  Il  résulte  des  débats  que  voua  vrnet  d'entendre,  qu'il  y  a  ac- 
cord unanime  dans  la  commission,  paisque  les  trois  membres  qui  la  composent 
reconnaissant  la  supériorité  du  lit  de  M.  Licault.  Or.  il  est  dans  les  usages  de 
l'Académie  d'adopter  le  travail  d'une  comml<sion  alors  qu'aucune  dissidence 
n'existe  dans  le  jugement  de  chaque  membre  en  particulier.  Dn  moment,  en  ef  • 
(et,  que  I  Acadrmie  nomme  ses  délégués,  elle  met  sa  confiance  en  eux  et  doit 
s'ea  tenir  à  leur  jugcaieat.  En  conséquence,  je  vota  puer  la  commission. 

M.  Ceeot.  Eo  Allemagne  et  eu  Angleterre  on  se  sert  aussi  de  plusieurs  espè- 
ces de  lits  mécaniques.  La  commission  les  a-t-elle  couuus? 

M.  le  «irrosTte».  Nous  en  avoas  conna  plusieurs.  Aacxui  d'en  n'est  com- 
parable pour  la  bonté  à  celui  de  M.  Licault. 

M.  Tmillsie.  U  existe  dans  les  cabinets  delà  Falcultc  un  dessin  d'un  ht  à 
sangle  mobile  aussi  commode  que  celui  de  M.  Licault.  et  qui  a  reçu  l'approba- 
tion de  l'ancienoc  société  de  la  Faculté  de  médecine.  Ce  modèle  est  daté  de  I77<;. 
La  commission  n'en  a  peut  élrc  pas  eu  connaissance .  en  disant  que  le  Lit  de  M. 
Licault  était  supérieur  a  tout  ce  qu'on  avait  inventé  en  ce  genre.  Je  dois  rap- 
peler à  l'Académie  que,  moi  aussi,  je  suis  chargé  de  faire  un  rapport  sur  un 
autre  lit  mécanirpic:  bien  que  ce  lit  soit  inférieur  i  celui  doot  il  s'agit,  je  pro- 
poserais que  l'Académie  renvojll  le  rapport  d'aujourd'hui  a  la  commission  aver 
invitation  de  «*  joindre  a  la  comraissivn  dont  je  fais  partie,  et  de  présenter 
Les  deux  i  apports  ensemble  dans  la  prochaine  séance.  Le  jugement  des  deux  com- 
missions réunie*  serait  pluscompcteol  el  plus  valable.  Peut  être  M.  Cullener 
trouverait-il  lui-même  des  modifications  à  faire  as 
de  son  rapport.  (Appuyé.) 


bocveio  lit  k  aaaowE  moeiie. 

M.  CuLLEaiBa  lit  un  rapport  aa  nom  d'une  commissioa  composée  de  MM.  Mo- 
reao, Anomjl  el  Colle  nerf,  sur  un  nouveau  lit  à  sangle  mobile  présenté  par  M.  le 
docteur  Licault.  Ce  ht  est  non  seulement  applicable  aux  fractures  mais  encore  A 
certains  opérés  et  aux  sujets  que  La  maladie  oblige  de  garder  longtemps  la  position 
ho  iso  tale.Lasang'emobilesnrlaquelle  le  malade  repose,  permet  de  déplacer  saas 
ébaolement  soit  la  totalité  soit  une  partie  quelconque  du  corps  poar  satisfaire 
à  tes  dilféreiM  besoins,  subir  des  pansement  saut  loaffraaee  et  être  s^oJage  do  | 
malaise  qui  resuite  d'une  niénw  position  trop  prolongée.  La  COiMÙSSioa  ayant 


trop  exciitoives 


M.  Dfless  Je  demande  i  combattre  la  proposition  de  M.  Tbillase.  Puisque 
M.  Tliillve  lui-même  reronnait  que  ce  lit.  sur  lequel  il  doit  Caire  un  rapport, 
est  inférieur  h  cclui-ri ,  a  quoi  bon  attendre  son  travail  pour  juger  celui-ci  ?  Le 
modèle,  oa  pluloi  le  dessin,  existant  dana  les  cabinets  de  la  Faculté,  ne  pent  ia- 
firmer  rsarutirlhrment  le  jurement  de  la  commission ,  poiiqn'il  oe  s'agit  aue  d'uu 
simple  projet  et  nullement  d'une  chose  qni  aurait  été  mise  en  us.ge.  J'ajouterai 
qu'il  y  aurait  de  I  inconvénient  i  joindre  une  commission  i  une  autre  qui  de- 
vrait.  en  quelque  sorte,  contrôler  ton  tnviil.  Cela  ne  peut  pas  te  faire.  En 
cor.iequmre  je  propose  qu  on  mette  aujourd'hai  même  le  rapport  anx  voix. 

M.  IloxoRr  parte  dans  le  même  sens 

Plusieurs  aaicndraiens  soat  |>ro|>osea  à  la  conclutioa  dn  rapport. 
M.  (jeani.  Ne  ihlet  pas  êupmtur.  dites  plnlot  que  le  lit  est  bon  et  utile. 
M.  Ci  nr  lu.  bites  que  /e  /<f  Ittine  quelque  choie  à  deUirrr. 
M.  Boui  »i  Contentei-vous  de  dire  qu'il  offre  de  vrritaiUt  axanneerr. 
M.  Nscoi-iai.  Voici  la  formait  que  je  propose  :  •  Le  lit  de  M.  Lictull  est 
.  simple,  solide ,  éiooomique,  trt^coii.tuable ,  et  répond  au  bu[  dtsoaau- 
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lit  eit 


M  IKsitaii..  Ota  ki 
ion,  util  ■  convenable. 
La  commission  n'ad..ple  aucun  de  ces  ansendemen». 

M.  Douait.  La  discu»sioii  est  arrivée  à  un  tel  point  de  confusion  nu  il  M»  dif- 
ficile uocr  ne  pas  dire  impossible  de  s'entendre  Oo  e»t  cependant  oblige  de  con- 
venir que  La  conclusion  du  rapport  tu  trop  absolue.  Pour  dire  effectivement  que 
ce  lit  est  supérieur  a  tous  ceu»  qu'on  a  invente»  en  ce  renre.  il  aurait  tsllo  que  la 
i  otnmissiuu  eût  pria  connaissance  de  louj  les  Ut»  imagines,  dessines  et  mis  en 
usage  dan»  les  différée»  temps  en  franc*  el  a  1  'étranger.  Or,  qui  de  dou»  oserait 
.eO.tler  d'avoir rerapb  cetU  condition?  Je  propose  donc  que  le  rapport  soit 
renvoyé  à  la  commission  pour  une  meilleure  rédaction.  (Appavr.) 

La  proposition  de  M.  Double  est  mise  aux  fuis  et  adoptee  •  l'unanimité. 

mi  a  '.il  sua  i/ivoiae  coiainêai  coaur,  ioniser,  noni  a  us  coarricc- 

TIOI  DIS  DLall. 

M.  Dcrst .  membre  de  l'Académie,  donne  lecture  de  ce  mémoire,  et  présent* 
un  grand  nombre  de  pièces  indiquant  les  différentes  variétés  de  cette  substance. 
Non»  ûWncroua  dans  un  prochain  oumrro  l'anal» se  de  ce  IraTail. 


BIBLIOGRAPHIE.» 

TKAITB  COMPLET     I>B   MsTIKHE   MEDICALE}   par  J.-Ii.G. 

Barbier,  professeur  à  l'école  de  médecine  d'A- 
miens, etc.,  etc.  —  Quatrième  édition,  entièrement 
revue ,  corrigée  et  augmentée  ;  3  vol.  in-8°.  Paris, 
4837. 

Les  limites  qui  sépareof  la  matière  médicale,  la  pharmacologie  et 
la  thérapeutique,  bien  qu'assez  distinctes,  sont  «pendant  raremrtit  ob- 
servées par  les  auteurs;  U  plupart  des  traites  de  matière  médicale 
envahissent  le  domaine  de  U  thérapeutique;  et  il  est  rare  que  les  livres 
consacres  i  l'exposition  de  cette  deroicre  science  ne  contiennent  de 
nombreux  matériaux  empruntes  à  la  matière  médicale.  1-e  désir  d'of- 
frir un  travail  a  peu  près  complet  sur  des  matières  qui  ont  tant  de  rap- 
ports est  sans  doute  le  vrai  uiuUl  de  cet  emprunt  mutuel.  L'ouvrage 
de  M.  Barbier  ne  diffère  pas  sous  ce  rippoil  des  autres  ouvrages  sur  le 
même  sujet;  c'esl-à-dire  qu'il  contient  aussi  de  nombreuses  considéra- 
tions thérapeutiques,  et  le  succès  de  ce  travail,  arrivé  en  peu  d'années 
à  une  quatrième  édition,  est  une  preuve  que  ce»  envabissemeo*  sur  la 
thérapeutique,  loin  d'être  défavorables,  sont  au  contraire  un  moyen  de 

SUC'  i'J. 

L'élude  de  la  matière  médicale  est  sans  doute  utile,  indispensable  , 
même;  mais  iso'ée  de  la  thérapeutique  qui  formule  son  application  ; 
elle  offre  beaucoup  moios  d'intérêt  et  d'uii:ilé.  C'est  ce  qu'a  parfaite- 
ment compris  M.  Barbier,  qui  a  renvoyé  aux  ouvrages  d'histoire  na- 
tun  Ile  pour  la  plupart  des  d.lails  sur  les  êtres  qui  fournissent  les  me- 
diramens,  afin  de  pouvoir  donner  p  us  de  développement  a  la  partie 
thérapeutique  de  son  travail.  A  quoi  s<rt  de  décrire  toutes  les  parties 
d'un  végétal  qui  ne  fournit  a  la  médecine  que  sa  racine  ou  ses  leuilles 
ou  ses  pétales,  etc.  Dès  que  le  nom  botanique  d'une  plante  est  connu, 
elle  ne  peut  plus  être  eoufondue  avec  les  espèces  du  même  genre.  Ces 
longues  descriptions  qu'on  ne  lit  pas  et  qui  allongent  iuulilemenl  l'ou- 
vrage ,  ou  prennent  la  place  de  questions  dont  le  développement  serait 
luen  plus  important ,  ne  peuvent  servir  pour  faire  reconnaître  les  subs- 
tances végétales  desséchéts  ,  biisees,  devenues  presque  méconnaissa- 
bles ,  que  fournissent  les  pharmaciens ,  les  droguistes  ,  les  herboris- 
tes ,  etc. 

I.a  direction  qu'a  suivie  M.  Barber  dans  son  travail  ,  les  doctri- 
nes qui  l'ont  guidé  sont  as-rr  connues  pour  que  num  ne  nous  croyions 
pas  obligés  d'entrer  <Lns  de  longs  développemens  à  ce  sujet.  Cepen- 
dant nous  doons  signaler  ici  une  erreur  qu'il  serait  bien  facile  de 
i-ommcttie,  el  qui  dan»  l'état  actuel  pourrait  nuire  au  surcès  du  travail 
de  M.  Bai  hier.  A  la  lin  de  la  préface  de  sa  troisième  édition,  il  éprou- 
vait le  besoin  de  faire  si  profession  de  foi,  el  avait  affirmé  que  la  me- 
decine  des  Usions  éla  t  la  s-ule  que  sa  conscience  Im  pennit  de  faire. 
Kl  cette  profession  de  foi  n'a  point  été  rétractée  dans  l'édition  que  nous 
avons  sous  les  yeux.  Mais  pour  qui  aura  parcouru  l'ouvrage  de  M. 
Barbier,  il  sera  facile  de  cotuiaitie  que  ce  qu'il  appelle  la  médecine 
des  testons  n'est  pas  la  médecine  des  anatomo-patbologisles  purs ,  dont 
la  doctrine  prévalait  il  y  a  quelques  années.  M.  Bai  hier  étudie  avec 
un  soin  tout  spécial  l'action  des  medicamens  sur  l'organisme  en  santé 
cl  en  maladie;  il  constate  leur  intluence  sur  les  forces  vitales,  la  faci- 
lilé  qu't  le  médecin  de  soutenir  avec  leur  aide  les  efforts  critiqu.s,  de 


les  diriger,  d'assurer  leur  réussite  et  de  se  montrer  ainsi  le  ministre  at- 
tentif de  la  nature;  il  admet  même  que  la  médecine  peut,  dans  certain 
cas,  provoquer  une  crise  artificielle  ;  rotin  il  a  fui  dans  les  médica- 
m-ns  dont  il  suit  les  i ffels  de  divers  oidres  dans  tous  Us  organes  et 
les  sur  toutes  les  sympathies. 

Peul-êlre  même  pourrait-oo  reprochtr  à  l'auteur  du  Traite  complet 
de  matière  médicale  d  avoir  poussé  trop  loin  cette  analyse  de  l'action 
des  médicamrns  sur  les  orgaoes,  eld'éire  souvent  entre  a  cette  occasion 
dans  le  champ  des  hypothèses.  I.e  passage  suivant  de  U  préface  de  la 
quatrième  édition  fera  suffisamment  connaître  la  minutieuse  exactitude 
avec  laquelle  M.  Barbier  scrute  l'action  des  medicamens  sur  1rs  p  iou 
plus  mystérieux  de  l'organisme. 

Il  est  un  principe  fécond  dont  j'ai  fait  une  large  application  a  cette 
édition  el  sur  leqnrl  j'appelle  l'attention  de*  médecin».  Dan*  l'opéra, 
lion  d'un  médicamcLt,  le  rôle  que  joue  l'appareil  de  l'innervation  o'a 
jamais  été  assex  étendu.  Tout  ce  qui,  dins  1  action  de  ce  médicament, 
est  en  dehors  de  l'action  de  ses  molécule*  appartient  aux  impressions 
que  ressentent  directement  ou  par  sympathies  1rs  plexus  des  nerfs  gan- 
glionnaires, le  cordon  nerveux,  la  moelle épinière,  la  moelle  allongée. 

Quand  un  médicament  parcourt  l'intérieur  des  voies  d'gestivrs,  c  est 
moins  sur  les  fibres  organiques  qui  constituent  les  tissus  organiques  de 
festonne  et  des  intestins,  qu'il  faut  suivre  son  pouvoir  que  sur  les 
épaoouissemens  nerveux,  avec  lesquels  il  va  se  trouver  en  contact.  I  ' 
Dans  l'estomac,  ce?  sont  les  divisions  du  nerf  pneumo-gastrique  qui 
transmettent  son  action  à  la  moelle  allongée:  cette  action  pe ut  modifier 
la  condition  actuelle  de  celle-ci  .  lui  donner  une  puissance  nouvelle , 
une  force  d'innervation  anormale  sur  la  surface  intestinale;  le  médica- 
ment trouvera  des  nerfs  en  communication  avec  la  moelle  épinière.  Le 
changement  qu'il  opérera  dans  ces  nerfs,  deviendra  bientôt  commun  au 
cordon  spinal,  qui  prendra  un  autre  mode  d'innervation,  qui  *  use  lera 
des  mou  venu  as  remarquables  sur  ton*  les  points  du  système  animal.  S* 
Tout  médicament,  en  arrivant  dans  la  cavité  gastrique,  louche  des  ir- 
radiations du  plexus  solaire.  Cette  agression  ne  doit  pas  laisser  à  ce 
dernier  son  état  actuel  ;  il  offrira  nne  disposition  nouvelle  ;  son  in 
lluence  prendra  un  caractère  différent.  La  modification  que  reçoit  le 
plexus  solaire  s'étend  à  tous  les  plexus  des  nerfs  ganglionnaires.  Tout 
l'appareil  de  l'innervation,  par  suite  de  l'impression  d'un  agent  médi- 
cinal, acquiert  ainsi  une  vie  exceptionnelle,  une  activité  accidentelle  , 
dont  l'empire  s'exprime  sur  toute  l'économie.  • 

Il  n'est  certes  pas  (acile  de  constater  les  effets  d'un  médicament  sur 
I  s  nerfs  du  plexus  dont  nous  connaissons  si  peu  le  mode  dt  vitalité, 
l'organisation  et  les  fonctions  organiques,  mais  si,  dans  ce  grand  pro- 
blème, il  y  a  encore  beaucoup  de  questions  à  résoudre,  de  nombreuses 
difficulté*  à  éclairer,  el  bien  des  erreurs,  probablement,  à  découvrir  , 
c'est  déjà  beaucoup  que  d'avoir  mi*  sur  la  voie  et  d'avoir  indiqué  les 
limites  dans  lesquelles  les  recherches  doivent  être  opérées.  C'est  là  un 
des  principaux  points  de  vue  sous  lesquels  l'ouvrage  de  M.  Baibter 
nous  semble  recommandable.  Nous  n'admettons  pas  comme  dcmuuirées 
toutes  les  hypothèses  qu'il  nous  y  présente,  mais  nous  applaudissons 
aux  efforts  qu'il  fait  pour  les  démontrer ,  appelani  à  son  secours  l'ob- 
servation, l'expérimentation  el  l'induction. 

Avons-nous  besoin  de  dire  que  sous  la  plupart  des  autres  rapports 
le  travail  de  M.  Barbier  est  à  peu  piès  complet  et  entièrement  au  e.  u- 
raot  de  l'état  actuel  de  la  science.  Le  succès  d'un  ouvrage,  quand  il 
n'est  point  commandé  par  la  position  de  l'auteur,  quand  il  ne  dépend 
pas  de  quelqu'une  de  ces  ciicoostances  passagèrvs  qui  aveuglent  sur  les 
défauU  réels,  est  une  garantie  suffisante.  Aussi  nous  dispenserons  nous 
de  faire  une  analyse  même  critique  des  trois  gros  volume  dont  il  se  rom- 
poM  et  renvoyons  le  lecteur  à  l'ouvrage  lui-même,  après  avoir  faU  con- 
naître la  marche  et  la  direction  qu'a  adoptées  le  professeur  de  l'école 
d'Amiens. 

 Ham  irons  reçu  une  lettre  de  M.  le  docteur  Py.  de  Narbonac.  relative  i 

l'emploi  de  la  pondre  de  charbon  comme  préservatif  do  rboléra.  Nous  rerrvitos» 
que  retendue  de  la  ktlre  de  M.  Pv  ne  nous  permette  pas  de  1a  reproduire.  No» 
dirons  seulement  que  cet  honorable  médecin,  s'apouvant  sur  les  bon*  lé  natta)» 
qu'il  dit  avoir  obtenus  de  l'emploi  de  la  poudre  et  charbon  contre  l»  chuter», 
propose  de  faire  prendre  celte  substance  pendant  les  épid. mies  cholérique», 
comme  moyen  de  prévenir  le  développement  de  la  maladie.  Oo  sait  que  lors  de 
la  première  épidémie  de  Paris.  MM.  Biel  el  antre»  médecins  avaient  empl-né  le 
charbon  «ans  »ueeè»  marqué  contre  le  choléra.  L'emploi  du  même  moeen  r  o  an* 
préservatif  de  cette  maladie  serait  peut-être  plus  beoreui  :  e'esl  i  l'eiperjear» 
prononcer. 

Le  Rédacteur  en  chef,  Jvus  Gt'ûi». 

 :  • 
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U  tumi  «ibictt  or  Pu*  ( 
SJ  colonnes,  el  rqiu  vaut  i« 
■au.  Pour  l'Étranger,  44  Ir.  Le 
On  s'abonne  •  Paris ,  ta  borna  du 
lettres  affranchies. 


)  para»  tous  les  samedis.  eD,aw  BIUIlero      I  UB1|,<),r  ^  (fi 
et  le.  Drpartemeus .  de  40  fr.  par  an .  îu  ,,.  p,,,,,  6  Bot. .  „  ,  „  fr  , 
d  an  tnmr.tre.  (••  W.er.  I"  Avril,  f  jiullfi.      Octobre.  _ 
ches  tou  les  Directeurs  dos  poste*.  —  0.  «  reçoit  qor  I,, 


I.  Tt*Tioi  oi.c.ïic».  De  l'inondation  cxpérinenl.te  des  maladies  vent- 
viennes.  —  Otiscr talions  de  maladies  iiériodiqucs.  —  U.  Taavacix,  icAném- 
qvrs.  Académie  dea  sciences;  séances  des  2S  septembre  et  S  octobre.— 
De  médecine  ;  >rance  supplémentaire  du  ô*>  septembre  et  séance  du  A  eclobre. 
—  III.  Coa» uroxDiicL  MtnicALe.  Réponse  au\  remarques  critiques  du  doc- 
teur Cirinle  sar  l'emploi  des  mojeus  chimiques  comme  mot»  de  dia<oudre  lea 
calcula  de  U  vessie.  —  No4e  aur  lea  maladies  de  r.ppeodire  rœeaW  ;  observa- 
tion de  perforation  de  cette  appendice.  —  IV.  B  ni.  ocaspn.r.  Relation  statis- 
tique et  cbimiqoc  dei  cai  de  choléra-morbus  observes  »  IbApital  de  Santa- 
Maria  di  Loretlo.  —  Mémoire  sur  le»  moreni  prophylactiques  et  thérapeutique 
•  opposer  tu  choiera  roorbirs.  —  Mémoire  sur  le  choléra-morbos  qui  a  régné 
rpidcuuquemcnl  t  Meli  et  lieux  circonToisins  en  tfSi.  —  rr.rni.5Toi .  Sur 
quelques  améliorations  projetées  dans  rrnsrigaemcut  dea  Facultés  cl  du  éco- 
les secondaires  de  médeciue. 


mai,  les  faits  sont  brutaux,  *  dit  arec  raison  un  «.ologùle  célèbre  ils 
ne  «sprcteni  personne.  Eh  bien  !  c'est  avec  des  faits  ?oab?e,  «  c  ê  î 

îesCtetSel'.,,er,,T,  |mUhip'iéC*  ""'T*»  ™-"^  ™s 

les  seux  de  mes  habiles  maîtres  et  de*  élève,  de  notre  école  que  ie 

Tien,  euMtr  le.  avantage,  ql)C  l'inoculation  peut  procurer.  J 

dilfrrwie  de  celle  du  plus  grand  nombre  des  maladies  ;  on  reconnaît 
quelle,  sont  en  dehors  décadré  ordinaire  de  la  patbogénie'  et  qué 
|eurp,opr,eié  contagieuse  est  inoculable.  Pourquoi  ne  pas  poudre 


j  P'uprteir  conugictisc  est  inocula 
le  même  genre  de  démonstrations  ponr 
ther  dans  riooculaiion  la  preuvede 


philis? 


PATHOLOGIE  SPÉCIALE. 

MEMOIRE  8TJR  L IKOCUL ATlOJf  BXPivBI  MENTALE  DES  MA- 
LADIES vénériennes  ;  par  M.  Alqcié,  chirurgien 
interne  îi  l'Hôtel-Dicu  de  Montpellier. 

Je  n'ignore  pas  que  le*  essais  dont  je  vais  parler  ont  été  tente»  il  y 
a  déjà  longtemps,  qu'ils  l'ont  été  de  nos  jours  et  avec  des  résultats  di- 
vers. Je  sais  que  plusieurs  auteurs  recoromandable,  sont  allés  ju-qu'à 


■  | —  i  ^ 
■es  maladies  rénériconrs,  rtrlirr- 
Ia  nature  spécifique  de  la  *y- 

.  ii.rir1^0"  Jf.  U  "V^"  1^^'  doftne  dM  MfU  «wlocurs 
r^„  ,r  Dl'5pa  .°  *,,W1  .  '*  v'r,0,e-  '*  *»«ine,  etc.,  il  ne 
«£"g""«  »  P*1rf°"De  <>«  fecOTDa.tre,  ce  nous  semble,  à  ces  maladies 
une  cause  semblable;  et  le  Tirus  étant  généralement  admis  p0„r|e" 

allons  .u.»rc  dan.  l'eipo«t,on  de,  résultat,  du.  à  l'inoculation  de*  m" 
bd",  vene»™»».  1  ,'ag.t  ponr  oou.  d'établir  par  cette  méthode 
t  £ZtT>  !)•    "'  rU^°         VPWitiqne;  2»  Vil  détermine  , ou! 
tes  les  m.larlie.  eonlraciees  pendant  le  coït;  3»  en  supposant  plusieurs 
de  c«  dernière  non  virulente,,  s'il  est  possible  de  les  distioVuer  le- 


S  I.  «.'wOcrLATtOU  KPIÎRISIEWT11E  iMT  A  DÉMOKrBEB  L*IXUTl«t>. 
»f  VIHf,  STI>I|ILITIQUC. 


Vu  virus,  dit  Njstcn  (Dia.  de  mëd.),  est  un  principe 
M  nature  et  inaccessible  à  no*  sens  ;  il  «t  l'agent  deli 
«les  maladies  contagieuses  proprement  dites  :  tel  e.-t 
que.  «  L  existence  d  uo  principe  virulent  t*  inroou 


nuljdies  dont  la 


inconnu  dans 
la  traoamissiaii 
le  virns  sypbiliti  • 
est  invoquée  pour  toutes  1rs 
peut  être  appréciée  par  le  contact  d 'un 


-ffuilUton. 


sc«  qcblqtjis  aajéLSORario<rs  pnoaiTcn  dam  t-'cxtEiGtcaiirr 
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De  graniti  rhancemens  paraissent  d^roir  s'opérer  dans  l'organisation ,  le«  r*- 
g  le  mens  el  le  personnel  des  Facultés  de  médecine  de  Strasbourg  et  de  Mont- 
pellier .  et  dans  loutes  les  écoles  seeondaircs  de  méderi  ne  de  la  Franc».  L'inspec- 
tion faite  récemment  par  M.  Orfila  avait  en  pour  but  de  constater  l'elal  actuel  de 
I  enseijtiemeiil  dans  tons  ces ^labli«eT»eii» .  leurs  besoins  el  leurs  ressourçai  : 
c'est  a  la  suite  de  relie  missiuo  que  de*  mesures  eroeralrs  fort  importantes  ont 
élu  soumises  à  la  disrusiioD  du  conseil  royal  de  l'instmrlion  publique  ■  si  nous 
sommes  bien  iuforraés  ces  mesnres  auraient  été  adoiitées  et  deiraicol  ippor  er 


des  modifications  Irèa-aeaniatYuars  daaa  l'état  actuel  de  renseignement  méd 
cal.  Nous  oe  connaissons  pas  encore  avec  détails  tontes  lea  améliorations  doc.  ,1 
ba£  IW;.T  CuJ°V  ks  Pn»t'P"(t«rraui  q,„  leur  cl  .«ride 

base.  Ies|«it  dan,  lequel  elles  ont  été  conçues  el  le  plan  e.  ovr.l  su,.,ni  ler,ur| 
e  les  serout  appl,qu,es.  Cette  reeolution ,  ouerrr  p,,,  r  „n„  «,re  i  ri? 
et  au  moment  où  on  s",  allcndail  le  moins .  menlede  liv.r  lattutio. ÂfïT.J! 
oediral.  Voici  d'.bord  le,  f.il,  :  '       '  *        ' Mat—  d« 

Les  Facultés  de  médeciiw  et  prineip.len>«itstsée^secoiKlairesélaie»lres«ar- 
jnablea  par  U  deabannonie  de V»r oei.nis.Uon.  On  »>  troue»!  „,  commun,'..- 
de  plan  .  ni  les  mcmci  chaires,  ni  le  même  nombre  .le  chaires,  ni  I«  mé.oe»  dis- 
positions rrileuentaim  La  plnpaH  de  ces  tlabliasemens  maoqsiaieat  mtme  des 
coaires  les  plus  inuVpensables.  et  dans  presque  tonlea.  les  cours  sur  le.  hr.ncUs 
principales  de  ta  médecine  étaient  confiés  a»ec  d'autres  cours  moins  impor" 
sus  mêmes  professeurs  ;  en  sorte  qo  il  n'y  avait  aucune  uaibi ,  a.JC.ue  reruL 
dans  I  organisation  .  el  aucune  ronbode  dans  1  enseignement.  AioWuus  ™e  r 
beaucoup  d  écoles  secondaires  renseignement  était  réduîl  A  |ire-snue  rien  plu- 
sieurs cour,  elant  confies  au  nstme  professeur ,  el  le  professeur  ne  faisant  la 
pUpart  du  temps  qu  un*  petite  partie  des  leçons  dont  il  était  charw.  Cet  ctal 
de  choses  .  dont  ,1  e^  munie  de  rechercher  l'origine.  Hait  bien  propre  i  en 
irelenir  le  discrédit  dans  lequel  étaient  tombées  b  plupart  des  ecolei  .c?0r,d,ire«. 
Frappe  de  ce  desordre  et  de  celte  décadence  générale,  M.  Orfila  .  proposa  immé- 
diatement une  réorganisation  complète  de  loua  ces  étabUssemenii.  et  la  ré- 
gularisation de  I  enseignement  dans  les  facultés  de  Slrasboorc  et  de  Montpellier . 
Lrs école, ^secondaires  de  médecine  de  Nanc,  ,  de  Dijon .  de  Besancon.  deLyoo. 
de  Grenoble,  de  MarwUe.dc  Toulon,  de  Bordeaui,  de  Poiiicri ,  d'Anuin.  . 
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organe  avec  diverses  matières  ou  partira  déjà  contaminée*.  Un  autre 

caractère  de  cri  sorte»  d'affections,  c'est  de  se  transmettre  par  l'inocu- 
lation qui  montre  la  cause  morbifîque  siégeant  dans  les  produits  de 
sécrétion  :  ce  caractère  sert  encore  à  différencier  les  lettons  purement 
épidétuiqiies,  de  celle*  dont  la  nature  épidémiqur  ou  contagieuse 
n  est  pas  hirn  établie.  Aussi,  pour  étudier  plusieurs  maladies  douteu- 
ses d<ns  leur  cause  et  dans  leur  mode  de  propagation,  a-t-on  recours  à 
cette  méthode  d' observation  dont  les  résultats  positifs  ou  négatifs  jouis- 
sent d'une  valeur  méritée.  Ainsi  la  vaccine,  la  variole,  la  peste,  la 
pourriture  d'hôpital,  etc.,  sont-elles  considérées  comme  éminemment 
contagieuse* ,  en  ce  que  leurs  divers  produits  morbides  t'attachent 
aux  vèicmcos ,  contaminent  la  peau ,  infectent  tout  l'individu  et 
reproduisent  chez  un  autre  les  mêmes  désordres.  Quel  nom  pouvait-on 
donner  à  ce*  agent  morbiCques  dont  les  effets  sont  ti  uniformes  et  en 
même  temps  si  différent  de  ceux  dont  les  autre*  maladies  nous  donnent 
tous  1rs  jours  des  exemples?  On  le*  a  désignés  d'un  nom  spécial  ;  on 
les  a  apprlés  principes  morbiCques,  élémens  virulent,  virus.  La  cause 
de  la  syphilis  détermine  de*  lésions  semblable*  qui  te  reproduisent 
par  le  contact  et  par  l'inoculation  :  elle  mérite  donc  le  nom  de  virus. 
Appuyons  cette  vérité  de  l'autorité  det  faits. 

enticatt  et  mu  detcu  noir  joctt;  uocci.innj  :  cntacaxt;  vu  mois 
amej,  DcrxiiMC  îaocuLlTioa  sus  efpet • 

Ou.  |,  —  Voit...,  âgé  de  !6  ans,  d'un  tempérament  sanguin,  soldat  an 
61  •  régiment  de  ligne,  avait  connu  une  femme  depuis  trois  semaines  quand  il 
fut  atteint  de  deui  chancres  sur  les  cote»  du  frein  de  la  vrrge.  En  même  temps 
il  se  forma  à  l'aine  gauche  un  engorgement  ganglionnaire  fort  duuloureus  dont  le 
développement  suivit  à  peu  près  celai  des  chancre».  Cet  état  durait  depuis  huit 
jours  quand  nous  examinâmes  les  parties  malades.  Le  fond  Itrdacé  et  luisant 
des  ulcères,  reposant  sur  une  base  indurée ,  l'auréole  rosée  tt  terne  dont  ils  sont 
environnés  ;  la  sérosité  jaunâtre  et  caustique  qu'ils  fournissent .  tous  ces  carac- 
tères ,  joints  à  la  copulation  suspecte  a  laquelle  ce  militaire  rapporte  l'origine  de 
sa  maladie ,  nous  donne  la  certitude  de  leur  nature  virnlenle  ;  mais  il  s'agit  de 
sanctionner  notre  manière  de  voir .  parement  rationnelle ,  par  l'inoculation. 

Aussitôt,  prenant  sur  la  pointe  d'une  lancette  la  matière  punlonne  fournie  par 
les  chancres,  nous  la  poussons  dans  la  peau  de  la  cuisse ,  an  moyen  de  deui  pi- 
qûre» qui  paraissent  fermées  vers  le  soir ,  mais  dont  nous  apercevons  avec  la 
loupe  les  ouserturcs  cernées  d'une  auréola  Irgèrement  roussilre  ,  qui  nous  fait 
annoncer  tus  élèves  du  service  le  développeme  nt  prochain  de  chancres.  En  effet, 
le  lendemain ,  les  piqûre»  sont  ronges ,  animées,  douloureuses ,  et  offrent  le  jour 
snivant  deux  vésicules  blanchâtres  ,  cernées  d'un*  auréole  rosée.  Nous  perçons 
l'une  d'elle  et  nous  cautérisons  vivement  son  fonds  avec  le  nitrate  d'argent,  afin 
d'arrêter  ton  extension.  IVndaut  ce  temps .  les  ulcères  de  la  verge  font  des  pro  • 
grès  et  détruisent  le  frein  j. leur  sécrétion  abondante  nous  faisant  craindre  la 
contamination  des  parties  voisines ,  nous  recommandons  au  maladie  de  les  abster- 
eer  souvent.  Cependant  le  lendemain ,  soit  défaut  de  soin  de  la  part  de  ce  der- 
nier ,  soit  trop  d'abondance  du  fluide  morbiGque,  il  se  montre  un  antre  petit 
chancre  sur  le  pli  du  prépuce  qni  recouvrait  directement  les  premiers  ulcères. 

Les  chancres  inocule*  à  la  cuisse  présentent  une  base  indurée  ;  ils  s'entourent 
d'une  auréole  cuivreuse ,  et  celui  que  nous  avons  cautérisé  semble  d'abord  ré- 
trograder ,  et  prend  bientôt ,  ainsi  que  le  second ,  un  fond  grisâtre  ,  rempli  d'uo 
liquide  ieboreux  ;  en  peu  de  jours .  ils  se  joignent,  s'environnent  d'un  bourrelet 
blanc  ,  se  creusent ,  s  élargissent  et  suivent  en  tout  la  marche  des  chancres  de  la 
serge.  Comme  cas,  ils  se  détergent  au  bout  d  un  mois;  ib  deviennent  de  pins  en 
plus  Htpertkitls .  rosés  et  semblables  aux  plaie»  »imples.  A  celte  époque .  nous 
pratiquons ,  avec  le  liquide  séreux  «I  peu  abondant  qu'il»  fournissent  deux  nou- 
velles piqûres  dont  la  cicatrisation  est  solide  trente-six  heures  après.  Enfin .  les 
ulcères  du  pénis  et  de  la  cuisse  sont  fermées  au  bout  de  la  septième  semaine, 
et  le  bubon ,  qui  s'était  abcede .  tt  trouve  guéri. 


Ainsi,  d'après  ce  fait,  ceux  rapporte*  précédemment  et  ceux  que 

nous  leur  joindrons  plu*  loin,  il  est  hors  de  doute  que  la  matière  pu- 
riforme  fournie  par  les  ulcère*  résultant  d'une  copulation  suspecte,  fait 
développer  de*  ulcères  semblables,  ayant  det  car.ctèxrs  propret  et  se 
reproduisant  quand  leur  muco-pus  est  en  contact  arec  d'autre*  partie* 
saines,  f-es  plaies  ordinaires  ont-elles  celte  marche  et  ces  propriétés  ? 
A  part  certaines  maladie*  analogue*  à  la  syphilis  ,  quclt  sont  les  cas  où 
vont  pouvez  obtenir  cet  résultats  ?  Aucun  :  le*  produits  de*  autres 
plaie*  ou  ulcère*  ne  peuvent  le  prouver.  Nous  avons,  en  effet,  essayé 
d'inoculer  le  put,  le  mucus,  le  sang,  la  wlive,  etc.;  et  pat  la  plut  lé- 
gère ulcération  ne  t'en  est  suivie. 

Prenr»  le  pus  qui  s'écoule  de*  plaie*  chronique*  aux  jambe*,  d'un 
érysipcle  phlegmoncux,  de*  poumons  d'un  phthisique ,  d'un  abcès 

rtr  congestion  ;  chargez  une  lancette  de  la  sérosité  plut  ou  moins  troo- 
le  dont  le*  plèvres,  le  péricarde,  le  péritoinr,  la  vaginale,  etc.  peu- 
vent être  remplit  ;  recueillez  la  salive  d'un  moribond  ou  de  l'individu 
le  mieux  portant,  poussez- 1rs  sou*  la  peau  d'une  région  quelconque  du 
corps,  et  vous  n'obtiendrez  pas  plut  que  nous  d'ulcération*.  L'obser- 
vation a  fait  en  plus  d'une  circonstance  prévoir  la  justesse  de  ces  ré- 
sultats :  avant  que  certains  praticien*  eussent  reconnu  la  nature  pure- 
ment inflammatoire  de*  ulcération*  situées  à  la  face  interne  des  joues, 
au  niveau  des  dent*  molaires,  on  let  regardait  comme  syphilitiques; 
et  cependant  l'inoculation  n'avait  jamais  pu  le*  reproduire,  ni  leur 
trouver  le  caractère  virulent.  L'étude  ultérieure  et  l'observation  ont 
sanctionné  le*  résultats  donné*  par  U  méthode  expérimentale,  a  la- 
quelle nous  avons  ru  plusieurs  fois  recourt  en  ce*  sorte*  de  cas.  Il  y  a 
donc  quelque  chose  de  particulier  dans  c*  pus  des  chancres  vénériens; 
ce  n'est  donc  pas  le  pus  ordinaire  physiologique?  C'ett  là  un  point  ca- 
pital qui  forcera  toujours  le  praticien  de  croire  à  une  matière  conta- 
gieuse et  propre  à  la  syphilis  qui  manifeste  ta  présence  rn  toutes  les 
circonstances  de  la  même  manière,  toutefois  avec  des  conditions  dont 
nous  chercherons  plus  loin  à  apprécier  la  valeur.  C'ett  une  vérité  ad- 
mise par  l'immense  majorité  des  médecin!,  et  ti  leur  opinion  varie  a 
cet  égard,  c'est  sur  l'ciplicaliou  qu'ils  on  donnent,  cl  non  sur  le  fait 
en  lui-même. 

De  nos  jours,  cependant,  l'existence  du  principe  virulent  a  été  niée 
par  des  hommes  partisans  avoués  de  la  doctrine  physiologique.  Vou- 
lant tout  faire  entrer  dans  les  principes  d'un  système  nouveau,  ils 
n'ont  pas  même  reculé  devant  1rs  faits  les  plut  réfracairct,  et  l'irrita- 
tion est  devenue  entre  leurs  mtint  la  cause  de  la  syphilis  comme  de  la 
gastrite,  a  La  syphilis,  dit  M.  Broussai*  (Propontwn  gén.  de  mid. 
405),  est  une  irntalion  qui  affecte  l'extérieur  du  corps,  aussi  bien 
que  les  scrophulrs.»  Cette  opinion  fut  embrassée  avec  un  entbuiuiastne 
funeste  à  plusimrt  de  tes  partisan*,  témoin  cet  trois  élèves  en  méde- 
cine, trittet  victimes  d'une  croyance  irréfléchie.  (Plissoo).  Pourtant, 
il  faut  bien  le  rappeler,  le*  défenseurs  de*  idées  du  professeur  du  Val 
de-Gricc  ont  reconnu  daut  celle  irntalion  quelque  chute  de  patti- 
culier. 

Pour  démontrer  la  vérité  de  celte  théorie  1rs  faits  n'ont  pa*  manque; 
nous  pourrions  rappeler  ici  le*  principaux  et  le*  comparer  à  ceux  cités 
dans  ce  travail  ;  si  nous  ne  craignions  d'être  entraîné  trop  loin  de  notre 
sujet.  Mais  qui  n'a  clé  surpris,  eu  lisant  l'ouvrage  de  M.  Ricbon,  (  De 
la  non-existence  du  virus  sjphilttiquc ,  toiue  1,  page  97)  des  faits 


,l' srras .  de  Caen ,  de  Rouen  .  de  Reims .  de  Nantes  ,  d'Angers  et  «le  Clermont , 
ont  ainsi  été  soumises  I  an  même  système  d'enseignement;  dans  tontes  il  sera 
établi  neuf  cbtiret  diitinete»  ,  savoir  : 

4*  line  clinique  interne; 

2*  Une  clinique  externe; 

3*  Une  chaire  de  pathologie  interne; 

4*  Pathologie  externe  ; 

S"  Accouchement  ; 

6*  Matière  médicale: 

?•  Anatomie  et  physiologie  ; 

8*  Chimie  et  pharmacie  , 

T  Histoire  naturelle  médicale. 

Cette  distribution  ne  comprend,  comme  on  le  voit,  que  les  parties  fondamen- 
tales et  m  Impensable»  de  renseignement  médirai.  Lrs  branches  accessoires,  telles 
que  la  médecine  légale,  l'hygiène,  la  police  médicale,  la  physique  médicale,  etc., 
■>ni  rte  écartées  avec  raison. 

Une  Toit  le  principe  établi,  il  fallait  en  assurer  l'exrealioo';  il  fallait  qne  les 
rewr»,  mieux  distribues  et  mieux  appropries!  la  destination  de»  école»  aecon- 
iliires,  lussent  professe»  exactement  et  avec  soin,  «ar  la  difficulté  n'était  pas  de 
rreer  une  meilleure  distribution  de  l'enseignement,  mais  de  trouver  les  moyens 
•le  faire  faire  les  cours.  Tour  cela,  M.  OrfiU  a  non-seulement  obtenu  qu'on  iltri- 
latlt  un  professeur  à  chaque  cours,  mai»  il  a  fail  nommer  an  nombre  égal  de  pro- 
lètsenrs  aljoint»,  charges  d'enseigner  pendant  six  mois  da  l'année  la  matière  du 
cours  professé  pendant  les  six  autre»  moi»  par  les  titulaires.  De  celte  manière , 
<  «que  eu'Cijnemetil  aura  un  professeur  titulaire  et  un  suppléent ,  a  l'uceplioo 


de»  chaires  nouvelles  ausquelles  on  n'a  nommé  que  des  professeurs  proviioim. 
Mais  dans  l'un  et  l'autre  ssstème,  les  cours  seront  faits  evactement  et  avec  zèle  ; 
car  le  titulaire  aura  toujours  derrière  lui  l'ardeur  du  suppléant  ,  et  le  professeur 
prosKoire  la  crainte  de  ne  pa»  être  maintenu  drûoili muent  dans  une  pitre  ou 
il  n'a  été  appelé,  en  quelque  façon  ,  qu'à  la  condition  de  donner  des  preuve»  m- 
thentiquet  de  capacité.  Il  n'est  personne  qui  n'atmrotitrra  cette  combinaison, 
aussi  ingénieuse  qu'elle  sera  feooodc  en  résultat». 

Un  autre  ordre  de  difficulté»  se  présentait  à  retondre.  Lan  moyen»  matériels 
manquaient  dans  plusieurs  endroit»,  ou  du  moin»  o'rtairnt  pat  disposes  pour  la 
nouvelle  distribution  des  cours.  Il  fallait  des  jardin»  botaniques,  de»  laboratoire», 
des  amphithéâtres  de  dissection,  des  cadavres,  des  salles  de  clinique  :  ptrlout  ou 
cas  besoin»  existaient,  M.  Or6la  a  trouvé  le  moyen  de  le*  satisfaire  II  s'est  en- 
tendu avec  les  conseil»  municipaux  a  provoqué  leur  tcle  en  le*  éclairant  sur  le» 
bon»  résultats  de  leur  concours;  il  a  invoqac  l'assistance  des  préfets ,  et  presque 
toute»  Ir»  école»  ont  été  pourvue»  des  établitsemen»  indispensables  à  renseigne- 
ment de  l'histoire  naturelle  médicale,  de  l'analumie  tt  des  cliniques,  établissement 
dont  la  plupart  d'entre  elles  avaient  manqué  jusqu'ici. 

Tous  cet  changement  qui  touchaient  de  si  près  aux  personne*  ont  été  faits 
■ans  léser  aucun  intérêt.  C'était  un  grand  écueil  à  éviter,  cl  M.  OrCla  parait 
l'avoir  évité  complètement,  la  as  tlténncr  rn  rien  la  valeur  det  reformes  qu'il  a 
obtenues  II  a  rencuutre  san»  sluutc  de»  hommes  dont  l  ige,  et  peut-être  même 
l'inactivité  habituelle  ne  promettaient  qn'uu  faible  appui  à  se»  projet»  :  mats 
l'beurcuse  institution  des  profetseurs  adjoint»  a  paré  t  ert  inconvénient  ;  partout 
on  les  titulaires  ne  seront  plus  apte»  t  remplir  leur  tache,  de  jeune»  supplcans 
y  pourvoiront  avec  d'au  ant  plus  de  zèle  qu'ils  se  verront  plus  prés  Un  moment 
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qu'il  rapporte?  Qui  n'«  remarque  l'action  miment  étrange  de  ce  pot' 
qui  produisit  une  déchirure  simple  an  partie*  génitales,  et  par  snile 
des  accident  consécutif*  la-fes-prononcé?  Ces  deniers  sont- ifs  en  rap- 
port avec  la  valeur  ordinaire  d'uoe  blessure  Miai  légère?  Sou- 
vent le  frein  de  la  verge  m  te  rompt-il  pas,  soit  dans  le  coït,  *oit  dans 
toute  aotre  circonstance,  et  ne  se  réunit-il  pu  ordinairement  avec 
promptitude  et  sans  aceidens  ?  Ne  pratiaue-l-o*  pas  des  incisions  aux 
parties  géoiiale*  sans  redonter  le  moins  du  monde  les  symptômes  cons- 
titutionnels? S'il  en  était  autrement,  quel  malade  voudrait  se  soumet- 
tre a  l'application  des  sangsues,  ou  à  la  plu*  faible  opération  «tir  ces 
parties,  et  qnel  est  le  médecin  canscMocieux  qui  oserait  les  ordonner 
ou  la  pratiquer? 

Celte  blessure  légère,  quand  on  la  considère  comme  pu  remet)  t  Irau- 
matique,  a  certainement  produit  ici  des  effets  bien  capables  d'étonner; 
mais  si  l'on  remarque  avec  soin  1rs  circonstances  au  sein  desquelles  une 
pareille  plaie  est  faile,  on  lui  trouvera  on  caractère  de  gravité  dont  les 
partisans  seul»  de  l'irritation  doivent  s'étonner,  rt  qui  nous  parait,  a 
nous  partisans  du  virus,  tout-à-fau  rationnelle.  Nom  voyons  en  effet 
rhe*  les  malade*  dont  nous  citons  l'historique,  que  les  chancres  inocu- 
lés se  sont  développés  en  quaratiie-huit  heure»,  tandis  que  ceux  con- 
tractes pendant  le  cuit  se  sont  seulement  montrés  huit  jours  (observ. 
m,  vi,  h.),  trois  semaines  après  (obs.  i). 

Il  y  a  donc  différence  d'éoerg-e  dans  révolution  des  rhmeres,  sui- 
vant que  la  matière  contagieuse  est  déposée  à  la  surface  de  la  peau  re- 
couverte de  sou  épidémie  ou  dans  une  niai»  récente.  £h  bien!  voilà  la 
raison  de  la  malignité  de  ces  simples  déchirures  du  frein  ou  du  four- 
reau du  pénis  pendaut  le  coït;  ce*  blessures  sont  semblables  à  celles 
que  vous  produisez  par  l'inoculation,  avec  la  pointe  d'une  lancette  ; 
comme  ers  dernières,  elles  favorisent  le  <lt  ve  lop («tuent  plus  rapide  des 
chancres,  et  loin  de  se  cicatriser,  elles  s'étendent  au  contraire  en  don- 
nant naissance  à  de  véritable*  chancres.  Voilé  pourquoi  encore  les  pra- 
ticiens éclaires  doivent  accorder  autant  d'tnirsortarici*  à  ces  légères  ul- 
cérations qui  se  ferment  en  peu  de  jours,  parre  qu'elles  sont  capables, 
quand  elles  sont  virulées,  de.  donner  lieu  aux  symptômes  syphilitiques 


consécutifs.  Voilà  donc  enfin  l'explication  rigoureuse  de  la  gravité  de 
ces  déchirures  du  pénis,  qui  doit  «re  en  effet  inexplicable  pour  l'école 
physiologique. 


Pourquoi,  dirons-nous  encore,  l'inoculation  de  La  matière  sécrétée 
par  ces  sortes  d'uleerat-ons  si  souvent,  si  diversement  répétée,  ne  déter- 
mine t-cllc  pas  tantôt  des  symptômes  syphilitiques,  tantôt  des  boulons 
varioliques,  d'auircfois  la  peste;  chez  Ici  individu  la  r;gc,  chiz  tel 
autre  la  pustule  maligne?  Car  enfin,  si  ce  pus  fourni  par  les  chancres 
n'est  pas  de  nature  différente  de  relui  dont  lu  lésions  organiques  ordi- 
naires sont  tous  1rs  jours  la  source,  comment  ce  pus  a  t  il  l'étrange 
propriété  de  communiquer  an  même  individu  ou  à  un  autre,  soit  par  le 
«ont.irt,  soit  par  l'inoculation  une  maladie  toujours  semblable?  Les 
individus  qui  s'rlposcnt  à  contracter  la  syphilis  sont  de  tempérament 
trèi-dilfrrcos,  de  c  nx.itulioo,  d'âge,  de  sexe  très-variés,  circonstance 
bien  propre  à  faire  changer  compte  emcnl  les  effets  de  la  prétendue  ir- 
ritation. Cependant  la  nature  de  ta  maladie  ne  change  pas,  et  la  matière 
syphilitique  cause  des  effets  qu'aucun  autre  fluide  sécrété,  suit  à  l'étal 
normal,  soit  à  l'étal  pathologique  ne  peut  jamais  aiueucr.  Il  y  a  dooe 


dans  le  pu*  de*  chancres,  et  nous  le  répétons  à  i 

de  spécial,  et  nous  disons  de  spécifique. 

Didier  avait  prétendu  que  la  syphilis  était  due  à  la  présence  de  pe- 
tits vers  communiqués  dans  le  coït,  qui  développaient  1rs  symptôme* 
locaux  ou  consécutifs,  suivant  qu'il*  se  nichaient  aux  parties  geoita'rs 
ou  qu'ils  circulaient  dans  le*  fluide*  de  l'économie.  Cette  idée  avait 
été  reprise  par  Kirober,  Lancisi,  Linoée,  Redi,  le  professeur  Mojon, 
de  Géocs,  qui  l'avaient  appuyée  d'expériences  microscopiques.  M. 
Donné  a  lu  à  ce  sujet  un  mémoire  à  l'Académie  des  science*  (19  dé- 
cembre 1836),  dans  lequel  il  prétend  avoir  trouvé,  dans  le  seul  pus 
des  ulcération  vénériennes,  de*  animalcules  vivaas.  Du  pus  provenant 
d'un  ulcère  contenant  des  vibrions  ayant  été  inoculé  sur  une  autre 
partie  du  corps,  produisit  nne  pustule.  Cette  pustule  fut  ouverte,  et  le 
liquide  examiné  au  microscope  présenta  une  grande  quantité  des  mêmes 
vibrions.  •  J'ai  soumis,  dit  M.  Donné,  ces  animalcules  à  l'txarorn  de 
M.  Dujardio  :  suivant  ce  savant  observateur,  aucun  infusoire  sembla- 
ble) n'a  été  encore  observe  ni  décrit.  • 

Ainsi,  l'on  oumprendrart  comment  la  chimie  n'a  pu  éclairer  la  nature 
du  virus  ni  trouver  dans  les  produits  moibides  éminemment  vimlriis 
d'autres  élémens  que  dans  les  plus  mooeens.  Un  autre  caractère  du 
virus  -yphililique  est  de  causer  des  symptômes  éloigoés,  et  du  lieu  où 
1rs  premiers  phénomènes  ont  paiu,  et  du  temps  où  ces  derniers  se  sont 
effaces.  C'est  là  encore  un  des  points  fondamentaux  de  la  question 
dont  il  s'agit  :  ioteriogcons  l'observation. 

cm  non  nervis  ncix  ror/as;  mocrjtiTioï  ;  cuancata;  on  moisamcs  trieras: 

AU  COICt;  TSAITCVUSKT  AmtHLOCISTKjCe  CT  MMCOIILL  J  CCSHUOÏ. 

On.  II.  —  Dod... ,  igé  de  21  ios,  d'an  tempérament,  sanguin  .  soldat  su 
ï*  régiment  du  génie  ,  vit,  liuit  jours  après  un  toit  suspect .  paraître  dcrrii  re  le 
gland  deux  chancres ,  pour  lesquels  il  se  rend  à  l'HAtel  Dieu  le  tu  mai  18:11».  Au 
quirixsème  jour  Oc  m  maladie  ,  prenant  sor  U  pointe  d'une  lancette  de  lt  matière 
secrclee  pu-  les  ulcères ,  muas  I  introduisons  dans 
petous  la  niéiise  uséine  opération 
matière  ebsuercuse  et  de  qutlqui 


i  la  peau  de  la 


en  ajust  soin  de  charger  l'instrument  de  U 
gouttes  d'uoe  dissolution  ctilarurvc.  «Un  de 
constater  si  l'on  peut  dénaturer  le  virus,  ou  altérer  ses  propriété».  [Saignée  du 
bras ,  pilules  de  sublimé.) 

Le  lendemain ,  les  deux  piqûres  faites  a  la  cuisse  sont  douloureuses  et  rouges; 
le  IroistéfM  mur ,  elles  sont  élevée»  et  jaunâtres  i  te  quatrième  jour ,  elles  sont 
reeouvci  tes  d'une  crurale  brune,  cerne*  bientôt  d'un  bourrelet  Liane.  Au  trea- 
lirine  jour  de  la  maladie,  trs  chancres  de  la  verge  n'ont  rien  perdu  ui  de  leur 
farine ,  ni  de  leur  couleur  première  ;  ceux  de  U  cuisse,  dépouillés  de  la  croule 
épaisse  dont  ils  étaient  recouverts,  offrent  do  fond  exeave  et  humide,  environne 
d  un  cercle  blanc  tt d'une  aareele  rosée  ;  enfin  le  quarante- troisième  jour  de  |.i 
oulaJie  les  cuaocru  du  pénis  ont  une  surface  rosce,  bourgeonnante  ;  ceux  de 
la  cuisse ,  an  contraire ,  sont  excavrs ,  jauni  très,  fort  humides.  Au  cinquantième 
jour,  les  ulcères  de  la  verge  sont  presque  effacés  ;  ceux  de  la  cuis.e  sont  auiierS' 
ciels ,  bourgeonnana  et  peu  bamides;  enfin  leur  cicatrisation  est  complète  an 
soisante  ciuquième  joar  de  U  maladie. 

Les  pilules  de  sublime  ont  été  bien  supportées  :  ce  militaire  n'a  pas  pris  l.i 
moitié  du  traitement  ordonne  ;  cependant,  au  soixantième  jour,  il  se  plaint  d'ai- 
deur  aa  gosier ,  et  uous  constatons ,  sur  le  voile  du  pala  s  tl  au  fond  du  pbarsnx, 
des  ukères  sti|>erticiels .  roses  aux  bords,  recoun-rts  au  centre  d'une  espèce  du 
paaado-menibraiie  blanchâtre,  lies  gargarismes  uUucistaus  et  un  régime  sévère 
sont  nais  en  usage  ;  h»  sublime  est  continue  durant  plus  de  trois  semâmes  « 

•a   I*    -  .  ^  I  f.  _  s       .1  U..  .I 


crrupliou  ;  bientôt  les  ulcères  de  la  gorge  > 
guen ,  quitte  I  uo,«Ul  le  8  août  t8SS. 


d'acquérir  la  chaire.  Aajnord'lini  que  la  conrurrenre  est  immense  partout,  rt  le 
nombre  des  hommes  capable»  de  beauroop  supérieure  <  «loi  des  plier  s.  I  emutalino 
rttun  principe  dool  on  ne  saarait  trop  tirer  parti.  H.  Urlila  a  rbrrrhea  le  rendre 
plus  vive  encore,  en  proposant  d'élever  les  traitemens  des  professeurs,  tri  il  a 
etc  arrête  par  les  obstacles  de  la  loi.  Les  appoiuteiuens  sont  une  affaire  de  bud  « 
gel.  et  lueii  qu'il  ail  démontre  jusqu'à  IVridiracc  qa'one  augmenlalion  dans  les 
Irai  tenir  us  des  professeurs  des  reniés  secondaires,  coïncidant  avec  l'abolition  des  1 
officiers  de  saute,  serait  pins  profitable  qu'onéreuse  a  I  ctal,  force  loi  a  été  de  i 
se  tenir  proviioiresueo!  dans  les  termes  de  ta  loi.  Cependant  le  conseil  rasai  <  t  le  1 
ministre  paraissent  avoir  Mali  la  haute  convroanee  et  la  nécessité  île  miens  re-  | 
Inburr  les  écules  secondaires,  et  de  proportionner  ainsi  les  éntolumeas  des  pro-  ■ 
fesseurs  au  degré  d  importance  qu'on  a  voulu  leur  faire  acquérir  ■  dans  cette  sue  1 
très-pobliipie  «I  très-louable,  des  invitations  pressantes  ont  été  adressées  aux  j 
conseils  des  dépaitemcns  et  aux  conseils  municipaux,  pour  les  enrager  à  roter,  I 
provisoirement  et  en  attendant  une  lot.  des  allocations  qui  seront  laisser*  plos  I 
tard  à  la  charge  de  l'rlal-  Nul  doute  que  ces  imitations  porteront  leur  fruit,  rt  i 
qu'avec  le  concours  il  hommes  bien  éclairés  snr  le  rentable  intérêt  des  loca-  | 
lités  qu'ils  représentent,  les  différentes  mesures  proposées  par  M.  (Irfila  ponr 
l'aniehoratioa  ca  tout  sens  des  écoles  secondai  res,  seront  réalisées,  même  avant 
qu'une  disposition  legislalire  n'ait  complété  ce  qui  ne  peut  être  fait  par  le  pou- 
voir exécutif. 

Les  changeraesa  apportés  dans  les  Facultés  de  Strasbourg  et  de  Montpellier 
œ  sont  paset  ne  pouvaient  pasétre  aussi  généraux  et  aussi  systématiques  que  dans 
1rs  écoles  secondaires.  Toutefois  les  mêmes  principes  ont  rte  appliques  dans  des 
limites  plus  restreintes.  A  Strasbourg  deux  chaires  nouvelles  ont  ele  créées,  un 

» 


Ici  encore  I  inoculation  de  la  matière  des  chancres  récens  a  fait  dé- 
velopper des  chancres  en  tout  «emblablcs  aux  premiers;  mai*  nous  y 

pour  les  mataMrt  dri  enfnni,  l'autre  pour  1rs  maUuli't  vénérienne,  •  ers 
rltaires  oui  été  confiées  à  dent  jeunes  professeurs  provisoires ,  MM.  glerl  er  et 
SjehOIrenbergrr ,  dont  la  rrpolalioo  et  le  talent  suffisaieiil  paar  obtenir  une  un. 
msnatioo  déuuilise.  Mais  ilsoest  dà  être  soumis  au  principe.  M.  OHUa  a  égale* 
ment  fait  prtuJre  une  décision  qui  autorise  1rs  agrèges  stagiaires  è  supplier  les 
professeurs  des  r'acultésluraque  les  besoins  du  serties;  retireront.  Cetlr  inesore, 
qui  émane  du  principe  de  l'institution  des  professeurs  snppléaas  si  heureusement 
appliqué  aux  écoles  secondaire»,  aura  des  résultais  aoalogucs.  Des  cours  qui  ne 
pouvaient  être  faits  qu  iacoosplétesncol  par  des  profeaaeors  trop  occupe»,  ou  parce 
qu'iba'élaieol  faits  cmepeodant  sis  mois  pourront  darrr  toute  l'année,  et  double- 
ront ainsi  les  smrmd'insèrsjctioo  pour  les  élèves.  Noua  ne  ronnatasoM  pas  cnmpf  - 
tenseutearace  les  améliorations  spéciale*  qui  oui  été  latroduitesdent  IaKarulle 
de  Montpellier;  nous  savons  seulemeal  que  des  chaires  oal  eledédooblt  es,  qa 'm  e 
cfaasre  de  medecioe  operaloirr  a  rte  créée,  rt  que  l'rnseiguement  de  l'aaalomie 
sera  désormais  l'objet  d'aac  chaire  particubèrc,  eootrairemeat  a  ce  qui  avait 
existé  jusqu'alors. 

Te. les  sont  les  améliorations  ptisscspalea  qui  doivent  être  introduiles  dsusl'cn- 
seigaeoMiil  médical  des  è'aculies  et  des  croies  seeondaires.  Jusqu  ici  noi>s 
uous  -oui oses  b..rm»  à  exposer  les  fuU.  eo  indiquant  seulement  les  vues  mime- 
distesqui  paraissent  les  avoir  dscles,  et  les  avantages  directs  qui  ra  rrs-orteut 
sus  sens  de  tous.  Mais  n'est  il  pas  permis  de  croire  que  des  vues  plus  élevées  w,,t 
inspire  ce  système  gênerai  da  reorgaaisalioo.  et  que  des  avantages  plus  éto-gn-a 
et  d'un  autre  ordre  doivent  en  ressortir  pour  r«ase-gn< osent  de  la  meden  e 
en  France  .'C'est  U  ce  que  nous  n«  savons  pas  mai*  -c'est  sse  qu'il  est  pourls.t 
permis  de  présumer  d'api  es  la  part**  de  l'intllbgeoee  qui  a  co  çu  elexeculc  ru 
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•bscrvon*  de  plu.  l'apparition  d'ulcères  d'aspect  particulier  dans 
l'intérieur  de  la  botiche,  au  SMiaolicme  jour  de  la  maladie.  A  quoi  le* 
attribuer?  A  l'influence  do  mercure?  Mai*  ce  lacdicamont  administré 


depuis  deux  mou  n'arait  rien  produit  encore  de  fâcheux,  et  pas  le 
moindre  symptôme  de  salivation.  S'il  eût  été  la  cause  de  la  manifesta- 
tion de»  ulcère»  jccood^ires,  il  le*  ràt  fortement  exaspérée,  puisque 
ion  adnrnutrjlion  n'a  pas  été  tuspcndac.  \*  nombre  considérable  de 
faits  semblables  observés  Ions  les  jours  à  l'Hotct-Dieu  et  dan*  les  au- 
tre* hôpitaux  de  Montpellier;  la  succession  des  chancres  consécutifs 
dam  un  lieu  éloigné  aux  chancres  primitifs  ;  l'aspect  particulier  de  ce* 
ulcères,  tout  nous  donne  le  droit  de  penser  qu'ils  se  lient  essentielle- 
ment aox  ulcère*  primitifs,  <  t  que  la  nature  de  ces  dernier»  étant  viru- 
lente, leurs  effets  éloignés  soolle  résulut d'une  influence  générale  d'une 
infection  sur  l'économie.  Tel  est,  du  reste,  le  mode  d'activité  de  la 
variole,  de  la  rage,  de  la  peste,  etc.  1/ inoculation  des  produit*  morbi- 
des de  chacune  de  ce*  maladies  propage  la  même  maladie,  détermine 
des  lésions  éloignées  el  de  lieu  cl  de  temps;  seulement  ils  influencent 
la  machine  vivante  d'une  manière  beaucoup  plut  prompte  et  plus  ter- 
rible. 

Dans  un  autre  travail  sur  les  maladies  vénérienne»,  nousavons  exami- 
né ce  sujet  avec  beaucoup  plus  d'étendue  que  nous  ne  pouvons  le  faire 
ici  ;  nous  avons  cherché  a  peser  la  valeur  du  mot  sympathie,  dont  l'in- 
vention pa  iil  si  heureuse  à  M.  DcTcrgie.  par  exemple  {Clinique  sur 
U  maladie  vénérienne,  tome  1",  page  64),  pour  expliquer  les  phé- 
nomèoes  consécutifs  de  la  vérole.  Mai*  arrêtons  non*  sur  cette  discus- 
sion où  l'ex|ic'riroeiitation  ne  nous  sert  plus  de  guide  :  disons  toutefois 
qu'elle  permet  de  s'assurer  si  le  vint»  syphilitique  cause  toute*  les  ma- 
ladies contractées  pendant  le  Coït;  qu'elle  peut  nous  indiquer  A  quelle 
époque  des  chancres  primitifs  sont  devenus  infeclans  et  ont  produit 
une  maladie  générale;  qu'elle  »st  propre  a  nous  faire  distinguer  les  ul- 
cère* rëcens  d'S  ulcères  anciens  et  consécutifs,  etc.,  etc.  Occupons- 
acui  d'abord  de  la  première  de  ces  questions;  cherchons  si  toutes  le* 
imla  lies  vénériennes  sont  virulentes  ;  étudions  la  blcooorthagie  sous 
ce  point  do  vue. 

$  II.  DE  l.'lMOCl-t.*TIO*  IXFEIiraUMTALE  DC  LA  BLXHKOaaBACtE.  j| 

La  blcnnorihagie,  a  dit  avec  raison  un  professeur  de  cette  école,  est 
la  mère  de  toutes  les  infirmités  des  voies  urioaircs.  Voyiz  ,  en  effet , 
dans  les  bôpiuaxccscoarctatiotis  de  l'urètre  si  communes,  si  rebelles,  si 
funestes  d<ns  leurs  circorstances  physiques  et  morale*  ;  examiner,  e  s 
catarrhes  vésicaux  si  opiniâtres,  el  qui  font  bien  souvent  le  dcs.spoir 
des  praticiens,  et  vous  <errz  convaio.  u  que  l'origine  du  mal  letnonle 
s  luvenl  à  une  blennorrhagie.  Considère  sous  ce  point  de  vue,  l'urclnte 
demande  uo  traitement  prompt  et  actif;  ee  traitement  est  plus  important 
en rore  quand  e!le  est  regirdée  comme  le  symphonie  le  plus  général,  le 
précurseur  le  plus  ordinaire  de  l'iub  clion  syphilitique. 

A  ce  sujet  il  existe  même  pirou  les  inddecios  de  nos  joui*  une  di- 
vergence d'opinion  pour  savoir  si  la  blennorrhagie  est  ou  n'«st  pas  de 
ante  .  el  si  elle  pent  produire  drs  symptômes  consécutif* 


but,  distinguer  si  elle  est  on  si  elle  n'est  pas  syphilitique,  tel  e»t  l« 
problème  qu'il  s'agit  de  résoudre. 

Cette  question  a  été  jugée  de  tout  temps  d'one  importance  xi  ma- 
jeure, ^que  le*  écrivain*  et  le»  praticien*  ont  cherché  à  I  éclairer  par  de* 
données  plus  ou  motos  iDgénieusesaaeooUesièrJen'apoiotsanclionaée*. 
Les  distinctions  tirées  de  l'aspect  de  la  matière  blennorrliagique,  de  la 
durée  vaiiablede  la  maladie,  de  l'intensité d>  s  douleurs,  etc. ,  ont  pa 
ru  des  subtilités  sans  fondement.  Depuis  peu  d'années  ,  une  nouvelle 
voie  de  recherches  a  été  ouverte  et  semble  promettre  de  plu*  heureux 
résultats  pour  lasolulioodece  problème;  c'est  celle  de  V  inoculai  on  ex- 
périmentale. Si  des  lésions,  appelée*  symptômes  primitifs  récens,  re- 
connues s  mi  contredit  comme  le  rrtultatdr  l'infection  se  ccirrjrjm  raquent 
dans  tous  les  cas  par  l'inoculation  (ohs.  i ,  n  ,  v  ,  etc.) ,  et  produisent 
la  vérole  avec  des  symptôme*  semblables;  et  si.  d'un  autre  cité,  la  ma- 
ladie dont  la  nature  syphilitique  ou  infectante  est  le  plus  généralement 
contestée,  ne  peut  jamais  causer  cet  accidens  par  la  même  épreuve,  on 
devra  admettre  une  différence  entre  ces  deux  sortes  de  maladies,  prin  • 
finalement  dans  leurs  causes  matérielles,  el  reconnaître  en  outre  que  le 
moyen  explorateur,  capable  de  démontrer  cette  distinction,  n'est  rw» 
sans  utilité. 

Eb  bien  !  sur  plus  de  cent  cas  dans  lesquels  l'inoculation  a  été  prati- 
quée ,  presque  aucune  blennoirhagie  ne  m'a  fourni  de  chancres. 
Tous  les  chancres  primitifs  et  rrcens,  au  contraire,  m'ont  constamment 
donné  des  chancres  ;  bien  plus,  une  blennorrhagie  n'a  pu  inoculer  des 
chancre*,  quoiqu'il  existât  uo  chancre  tout  à  fait  retint,  sous  le  four- 
reau de  la  verge,  el  cependant  en  pareil  cas,  le  chancre  a  produit  on 
autre  chancre  pi 


dans  la  majorité  des  cas.  11  est  de  la  plus  lnute  importance  pratique  de 
fixer  nos  idées  à  cet  égard  el  d'apporter  dans  uo  examen  aussi  grave 
des  preuves  palpables.  Une  urcirile  seule  nous  étant  soumise  à  son  dé- 


aï»*!  peu  de  temps  des  amèhontion*  si  nom 

pb-les. 

Nous  tommes  a  la  veille  d  obtenir  une  L" 


tir ra le  mit 


etsi 


l'enseignement  supé- 


rieur, et  par  conséquent  sur  l'enseignement  médical .  on  promet  depuis  longtenM,»s 
une  toi  gi  n.  raie  «te  police  médicale  une  baie  de  pixels  sont  prépares  des  opi- 
nions contradictoire»  ont  ele  produite*  et  seront  repraduitesrncoce.  I.  esntenre 
rieieqoi  est,  a  ele  mise  en  question  et  le  sera  sans  demie  de  nouveau. l.ocnroe  le 
|tais  aura  à  slaluer  sur  nos  eroles.  sur  nus  Faculti'».  il  aura  a  eboâsir  rntre  la 
tabw  wr  et  la  conservation  de  ee  qui  est  avec  des  améliorations  plus  on  moins 
fondamentale»  :  entre  l'anraolissement  île»  écoles  sreowUires  »»ec  création  de 
>acolic»  nouvelles,  el  le  maintien  de  forer*  nombre»»  d'instruction;  entre  la 
décentralisation  et  la  rrntrah»aUon  de  pins  ea  |du-  eom|4èle  ;  entre  la  séparation 
rte»  roi  |-<  enseignan»  des  curp»  esanainans .  el  la  jonction  reriment.  e  de  en 
deu»  ordre*  d'attributions;  il  air»  »  clmisir  entre  aoe  foule  de  systèmes  :  et  loin 
ee*  *«»'rin  s.  aiqwsr»  par  de.  riprits  également  distingué»,  elayc*  d'opinions  éga- 
If  m'1  ni  crUirre»,  laisseront  nos  ilisre.hrc»  dan»  une  grao«lc  îueriiilude  et  une 
aranrte  peepV»itc  Le  nsnvrn  de  sortie  de  celle  difficulté,  on  plul.M  de  I»  préve- 
nir.  c  r'uloe  préparer  une  rxauiir  et  issle  esperienee  :  c  elait  de  demander 
«ut  institution*  actu«-lles  tout  ce  qu'elles  pensent  produire  quand  elles  sont  ap* 
pbqacc»  d'une  main  *igoureuu>.  ipiaod  elles  font  fécondées  et  développées  avt  c 
I  aoiocité  d'one  raison  Iwnte  et  puis>*nte  ;  c  était ,  en  un  mot.  de  meure  le  pats 
«  même  de  pronoor er.  no.  «ne  .les  Ibeoeie» ,  mais  sor  dr»  faits  aeeomplis,  e|  de  lui 
«j>arioerain«de»e«ais  qui  demanderaient  beaucoup  d'aumes  a  être  conwnable- 
tiseul  apprécie»,  el  par  ronsrqneiu  peut-être  «n  temps  d'arrêt  stérile  et  prrjnrfi- 
,  On  H.<  diPicileineat.  en  délraisanl  un 


L'exposé  détaillé  de  toute*  les  observations  que  j'ai  recueillies  serait 
d'autant  plus  indispensable  qu'elles  doivent  être  non-seulement  U 
preuve  matérielle  du  noint  le  plus  utile  de  la  question  qui  nous  occupe, 
mai*  encore  parce  qu'elle*  sont  en  opposition  avec  le*  expérience*  déjà 
avancées  par  certains  auteurs  (Bru,  Deveigie,  Dubled,  etc.)  sor  la  meir-e 
matière;  la  crainte  de  surcharger  notre  travail  nous  engagea  rapporter 
seulement  les  p'us  su  liantes.  D'ailleurs  non*  ce  sommes  pas  1rs  tenli 
de  l'avisque  nous  allons  défendre,  MM.  Ricord  el  Collenrr  à  Pans,  le 
proferscur  Serre  à  Nonlpellier  ool  obtenu  le  mémo  ic'sullat ,  el  nos.» 
avons  expérimenté  souvent  tons  la  direction  de  ce  dernier. 

DtéraiTX  rr  ciunrars  nerci»  ociau  joca»;  raocrtsTio»  ne  t»  aitvit»* 
kiensoasatciçi-s:;  sncL-nr.  esctasTio»  ;  mtaiaTE  no»;  orrarso». 

(  On».  III.  —  Te  L...  Fortaoé  ,  âfé  de  22  ans,  d'un  tempérament  Ismplialiqne. 
vient  à  l'Hôtel- bien  le  £ï  mars  I  *Ut> ,  |wor  une  urrtrilect  une  ukrration  arron- 
die ,  «ujierli»  if  Ile ,  si 'are  à  la  Usr  de  la  serge .  existant  deiaiis  «pinte  jours,  ,t 
«Vlant  mniitrre»  huit  joors  après  le  coït.  Cro)»nl  l'urelrile  et  le  ttunrre  de  la 
même  nature,  je  voulus  m'en  assurée  par  l'inoculation  ;  prenant  alors  de  la  ma- 
tière blennorrliagique  ,  je  U  portai  sous  la  i>e»ti  de  la  rui'ie,  au  moyen  de  deos 
piqûres  faite»  avec  une  Lancetle.  Ancon  Ihsiu.  aucun  topique  ne  fut  ordonné  . 
afin  de  ne  pas  troubler  le  taavail  espërimrnlal  que  je  voulais  observer.  Pour  di- 
minuer t'iiilrn*itede  la  phl»|;nsr  uretrale.  uor  laigncc  du  bras  fut  faite ,  et  le 
lendemain  dis  uujrviei  furent  a,.p'i  a  es  au  pe rince.  Ces  moyens  calmèrent  les 
symptôme»  inflammaioiers  ;  m»is.  »  mon  grand  rlonnenienl  les  piqnres  pratiquées 
a  la  rvisse  te  cicairiM  rent  r»|ûden>enl,  et  en  quarante-1 ail  heures  je  reeonna» 
qu'anrune  ulcération  ni  «ircun  rliaocrr  ne  desail  #tre  I»  suite  de  l'inoculation 
précédente.  Soumis  à  l'usage  du  munale  d  or  i  n  sulnlion  ,  le  malade  son  >'e 
jour  en  jour  Km  ebanere  ntoim  jaunâtre  ,  mi.ins  humide,  plus  rose  ,  se  rieslii- 
ser ,  I»  bb-naorrb»(ie  cesser  en  peu  de  temps  p»r  l'emploi  des  aoliplilogistiqnr 
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d'orgtnisation  etislanl.si  iesMéme  ubtlitué  portera  de  mnlleirrs  frmls;  or.  non» 
en  somme»  arrivés  •  ee  point  è  l'égard  de  I  enicijrnemenl  de  la  médecine  et  de  la 
police  médicale.  Quel  meilleur  moten  de  prrparvr  un  jugement  eelairr,  d'offrirè 
la  consécration  de  la  loi,  desdelrrtiiioilionssateset  salutaires,  que  d'essayer,  avec 
le»  institutions  distantes  tonte»  lestmélioraliona,  tous  les  perfrrtioimemens,  ton- 
tes les  régénérations  dont  etle»  sont  encore  susceptibles  ?Oltepensee  serait  cène 
d  un  homme  anu  da  progrès  sans  secousse»,  do  développement  s»n»  violence,  et  Hic 
ne  peut  <Mrc  étrangère  a  l'opeit  d*  l'homme  qui  a  drj»  tant  fait  pour  les  hopi- 
tau»  et  la  Faralle  de  médecine  de  Paris,  el  poar  les  institutions  médicales  da 
la  Kraacr?  M.  Orbla  pense  que  le  système  seioeUemcol  euhb  est  bon.  qvaj 
trois  ou  ipialre  recuite»  adaptes  ant  convenances  geographiirue»  da  rovanme. 
avec  un  certain  nomla-e  d'écoles  secondaires  liant  ces  taculli  s  el  formant  "les  in- 
ternMsluircs  de  res  foyers  cenlraus  d'instruction  rt  de  réception  de  médecins, 
tinrent  répondre  ans  besoin»  de  l'cpoiiue,  et  favoriser  les  progrès  de  l'enseigne- 
lucnt  et  de  I»  science;  dans  ee  bol  il  n'a  pas  tonln  que  de  bonnes  choses  a*  fond 
se  présentassent  sus  législateurs,  drgueni lires  et  accablées  d'avance  sous  le  poids 
de  justes  reproches  de  vétusté  et  d  inutilité  ;  il  a  voulu  que  renseignement  mé- 
dical unurr.itaire,  contre  leqnel  il  existe  des  présentions  plus  ou  moins  rooli- 
tee».  que  le  système,  de»  reoies  secondaire»  de  nu-d.-cine  qni  avait  legil  use 
tant  île  |  Uintes,  u  nontrassenl  avec  les  avantages  réel»  dont  elle»  sont  suscep- 
tibles, el  non  a  sec  les  ineoovésuens  et  les  abus  résultant  il  une  fonctionnalité 
«leilbe  et  reLiehre.  et  il  a  ainsi  préparé  des  faits  noqresoi.de»  es  jiéneocescoo- 
rluanles  à  la  sanction  de  la  loi.  en  indiquant  la  moyens  de  les  peepétoer  et  de  le* 
reproduire  sans  cesse.  EnOo.  M.  Orfil»  a  voulu  réaliser  le  progrès  av*nt  méns* 
que  la  théorie  en  fut  discale*  :  c'est  la,  oc  non»  semble,  une  voie  logique  eiabré- 
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et  des  émoDierti .  cl  sa  gué risoo  complète  le  S  roti  1  SIC  ,  après  avoir  prit  huit 
grains  de  préparations  aurifère». 

Remarquez  ici  le  lieu  particulier  ou  le  chancre  s'est  développe  sur  U 
peau  et  i  la  bue  de  la  verge;  si  la  matière  qu'a  produite  la  blennorrba- 
gie était  la  même  que  celle  qui  a  produit  le  chancre,  il  te  serait  mani- 
festé des  chancres  sur  ou  autour  du  gland  u couvert  seulement  d'une 
muqueuse,  et  qui  ne  peat  éviter  d'être  ci  coutart  avec  la  matière  qui 
a  déterminé  l'uréiri te.  Cette  demire,  quoique  existant  depuis  quinze 
jours,  avait  une  intensité  assez  forte  pour  exiger  des  cimssious  co- 
pieuses de  sang.  La  matière  bleonortliagique  avait  donc  l'icrelé  de  la 
période  vio'ente  de  la  maladie  et  ne  pouvait  avoir  perdu  la  propriété  de 
se  communiquer  par  l'inoculation. 

Oû  observe  tous  les  jours  que  les  cliaocrcs  se  montrent,  comme  ebrz 
notre  malade,  dans  un  point  circonscrit,  peu  étendu  et  quelquefois  fort 
éloigné  du  méat  urinaire,  et  il  est  facile  de  s'en  rendre  raison  :  l'hu- 
meur fournie  par  lrschaocres  du  canal  vulvo-ulérin  étant  en  liès-pe- 
titc  quantité,  ne  peut  baigner  une  grande  partie  du  membre  viril  et  être 
eo  contact  avec  lui  que  dans  une  faible  ét'ndiie  ;  voila  pourquoi  en- 
core la  blenoorrhagie  est  plus  cominuuc  que  les  chancres;  pomqupi  la 
même  femme  atteinte  de  chancres  et  de  bltnnonhagic  coiuniuaiquera 
plus  souvent  celle  dernière. 

Il  tuit  encore  de  ces  principes,  que  ces  deux  symptômes  vénériens 
peuvent  se  montrer  isolés  de  lieu  cl  de  temps  ;  ainsi  à  la  suite  d'un 
seul  coït,  un  individu  peut  avoir  uuc  uretnte  dout  la  matière  inoculée 
ne  provoquera  pas  la  plus  légère  ulcération,  et  quelque  temps  après  il 
peut  être  ' 
suivant. 


piimitits  autour  du  prépuce,  tel  est  le  cas 


rstriiTi  errai*  nerf  locas;  iimchiio'  ;  laus'ntf!  n«t»t  tiïct 
loras  sais  «ceci»;  zsvchfut  ivre  le  corsne;  auéLiosuTio»  ;  mec- 
110»;  cnéaiaoïr  ot  u  •LSimoaanicii  ;  ■izstOt  ajraamoa  o'oa  enancas 
ccéai  rai  l'aurtoi  ne  svn.iM*. 

Ois.  IV. —  Acè... ,  âgé  de  SI  ans .  d'im  tempérament  Hmphatiqoe ,  rieu* 
S  l'IIopital  le  M  avril  1836 ,  avec  uoe  urrtrite  existant  depuis  bail  jours  ,  et 
s'ètaot  montrée  trois  jours  après  le  coït  Après  avoir  pris  de  la  matière  blenoor- 
rhaanique,  |e  l'introduis  sous  1s  peau  de  la  cause,  rua  rue  dans  le  cas  dé)»  cite, 
ayant  soin  de  oc  contrarier  es  rien  celle  tentative  d'inoculation.  Deux  jours 
après,  les  piqûres  saot  cicatrisées,  et  rien  ne  survient  plus  tard.  Sous  l'influence 
de  IViimii  IjUamique ,  la  blennorrhagie  ne  diminue  point  pendant  vingt  jours  ; 
deux  taverne  m  avec  vingt  gouttes  de  copaltu  dsas  chaque ,  amènent  une  une- 
horatioa  sensible ,  tt  caaeloves  iojrelîons  arec  le  nitrate  d'argent  en  solution .  se- 
lon les  priaeipes  posés  par  le  professeor  Serre .  Urinent  l'ccoulctacvit  io  bout 
d'une  semaine.  Le  malade  se  |j  roposait  de  sortir  incessamment  de  l'hôpital,  lors- 
que le  29  mai  il  je  mani  Pt<.ta  en  arrière  de  la  couronne,  du  gland  un  chancre . 
que  l'on  traita  par  de»  pilules  d'un  diiiéiae  da  grain  de  sublimé,  dont  le  mnlarle 
prit  dix  grain»,  avant  d'obtenir  ta  cucrison  complète  le  5  juillet  suivant. 

Ainsi  le  mneo-pus  de  la  bleooorrhagie,  introduit  sons  la  peau  n'a 
rien  produit  ea  ce  cas  ;  néanmoins  un  mois  après,  un  chancre  a  paru  a 
la  baie  du  gland  :  dira  t -on  que  la  même  matière  virulente  a  produit  la 
blennorrbagie  et  le  chancre?  Le  pus  qui  produit  les  chancres  s'est  ici 
manifesté  plus  tard  que  celui  de  la  bleononhagie  (cela  arrive  le  plus 
souvent),  et  il  n'est  pas  étonnant  que  l'inoculation  de  cette  dernière 
n'ait  pu  annoncer  l'existence  du  virus  syphilitique.  Sans  doute  ,  d'à- 

individu 
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près  ce  fait,  l'inocnlation  ne  peut  permettre  d'assurer  qu'un 
atteint  de  blennorrbagie  n'est  pas  atteint  de  vérole,  mais  elle  i 


'  praticien  que  l'urétrite  est  ou  n'est  pas  de  nature  syphilitique,  et  qn'il 
I  ne  doit  pas  craindre  des  phénomènes  secondaires  ou  consécutifs,  s'il  ne 
I  survient  pas  de  symptômes  primitifs  de  syphilis  pendant  la  période  or- 
.  dinaire  die  leur  développement  :  c'est  la,  ce  nous  semble,  un  grand  pas 
I  vers  le  diagnostic  de  cette  maladie. 

I  ]  D'après  ces  deux  faits  et  ceux  que  nous  leur  joindrons  bientôt,  il  ne 
peut  être  douteux  selon  nous,  que  l'humeur  blcnnorrhagique  récente  ne 
puisse  déterminer  dechancres.  quelles  que  soient  les  circonstances  daos 

!  lesquelles  elle  est  appliquée  n.r  nos  tissus. 

I I  Tout  en  soutenant  l'identité  du  virus  blcnnorrhagique  et  syphilitique 
'  Hanter  dit  {Mal  vén.,  p.  M),  quels  vérole  est  rarement  I  effet  de  la 
<  gonorrhée.  U  y  a  donc  des  blcnnoi  rhagics  de  nature  syphilitique  ?  Mor- 
'  gagni,  M.  Lailcuund,  et  d'autres  praticiens  ont  rencontré  quelquefois 

dans  le  canal  de  l'urètre,  vers  la  fosse  naviculairc  ,  chez  des  individus 
atteints  de  bleooorrhagie,  a\ec  d'autres  symptômes  syphilitiques,  des 
ulcérations  qui  rendent  compte  de  l'urétrite  infectante  et  de  sa  rareté. 
Nous  insistons  sur  la  coexistence  des  symptômes  syphilitiques  et  de  l'u- 
I  ici! ite  parce  qu'elle  moutie  que  la  femme  pouvait  communiquer  l'un  et 
l'autre. 

Cherchants  prouver  l'indcutité  du  virus  syphilitique  et  blcnnorrha- 
gique,  Swédiaur  raconte  {tome  1 ,  p.  lia,  Sli,  27)  avoir  vu  des  gonor- 
rhée» avec  ulcérations  dans  l'urètre,  suivies  de  symptômes  syphilitiques; 
et  si,  dit- il,  la  gonorrhée  ue  produit  pas  constamment  la  vérole  ,  c'est 
qu'elle  oe  détermine  qu'une  inflammation  superficielle  de  la  muqueuse 
uiétralesans  ulcération.  L'auteur  poursuit  en  soutenant,  quelques  lignes 
plus  bas  que  les  blcanorrba^irs  légères  sans  ulcératious  peuvent  cer- 
tainement être  guéries  sans  un  grain  de  mercure  ;  et  même,  si  l'on  ad- 
ministrait ce  médicament,  peut-être  ne  produirait-il  pas  de  bons  effets. 
Mais  lorsque  la  chaudepis.<e,  ajoute  il,  est  accompagnée  d'ulcération 
dans  l'urètre,  la  guéri  son  est  plus  prompte  et  pin»  >  Are  par  l'emploi  du 
mercure,  et  quelquefois  on  oc  peut  l'obtenir  sans  cela.  Il  In  mine  en 
disant  :  la  syphilis  est  le  résultat  fréquent  de  gonorrhée  avec  ulcéra- 
tions dans  l'urètre,  néanmoins  tomes  1rs  cbaudcpisxes  ne  sont  pas  véné- 
riennes. Le  sypbiliographc  dont  je  cite  les  paroles ,  admet  donc  que 
lorsque  la  vérole  suit  une  blennorrbagie ,  c'est  qnc  cette  dernière  est  ac- 
compigoée  d'ulcérations  dans  le  canal  de  l'urètre  ;  qui  ne  voit  d<» 
chanrres  comme  en  use  unique  de  l'infection  dans  ces  cas  ?  Ces  chancres 
se  comportent  comme  les  autres  chancres  extérieurs  ;  comme  eux  ils 
s'inoculent.  Le  fait  suivant  est  propre  a  nom  en  donner  la  démons- 
tration. 


ua traira  BT  caa.ac.ics  orreu  sttrx  soras;  nrocvLSTlo*  ; 


Oas.  V.  —  Levée....  Agé de  Î4  ans,  d'un  tempérament  Ivmphauirae,  entre» 
l'hôpital  le  15  mars  «836  .  pour  une  violente  nrctrite  existant  depuis  seiae  joars, 
et  des  chancres  depuis  dix  junrs;  cens  ci  sont  situe»  à  la  face  interne  do  prépuce 
resserré  ea  avant  do  gland,  de  manière  à  former  nne  espèce  d'entonnoir,  dans  le- 
quel se  ramasse  la  matière  de»  ulcères  et  de  la  blenoorrhagie.  Prenant  avec  une 
lancette  quelques  gouttes  du  liquide  ainsi  retenu  par  le  prépuce ,  en  avant  soin 
de  ae  pas  toucher  aux  chancres ,  je  pratiipie  deux  piqûres  »  la  cuisse'  gauche. 
Bientôt  M.  LaUeroinJ  opère  rescision  du  prépuce,  et  ta  plaie  qù  en  «suite 
prend  tous  les  caractères  de  l'olcère  syphilitique. 

1*  lendemain  de  l'inocnlation ,  les  piqûres  paraissent  fermées  ;  mais  en  exami- 
aant  l'espèce  de  cicatrice  an  moyen  d'ane  lonpe ,  oa  s'aperçoit  qu'elle  est  d'un 
blanc  jaunâtre  et  d'unaspect  pea' rsasuraot,  Le  surlendemain  la  eicatriee  est  «k- 
et  surmonté  d'un  point  blanc.  Le  jour  i 


viative.  cpù  ne  pouvait  être  ouverte  et  parcourue  saisi  rapidement  que  par  nne 
pensée  libre,  intelligente  et  active  ;  ce  qui  montre  et  montrera  de  tout  temps  la 
supériorité  d'un  seul  homme  qui  comprend,  qui  veut,  et  qui  fait,  sur  le»  hom- 
mes qui  discutent  tt  délibèrent. 

Nous  ue  crojoas  pas  nous  être  trompés  sur  les  points  de  départ  et  le  but  des 
ebangemees  que  nous  venons  de  faire  connaître.  S  il  pouvait  rester  quelque  doute 
a  cet  égard,  ont  taule  de  disposition»  secondaires,  de  règlement  relatifs  »  la  dis- 
cipline ,  aux  examens  et  aux  réceptions  récrieraient  mieux  encore  le  principe  qui 
les  a  inspirés.  Dans  les  école» secondaires,  des  interrogatoires  périodiques  Torée- 
ront le  professeur  et  les  élèves  »  entretenir  leurs  rappoitset  leurs  devoirs  d'en- 
seiguaas  et  d'enseignes.  Avant  de  passer  dans  une  Faculté  et  pour  y  être  admis  a 
faire  valoir  leur  temps  d'études  .  ceux-ci  devront  subir  des  examens  publics,  et 
non  plus  se  borner  a  présenter  des  cerli&eats  d'études  qu'ils  n'avaient  souvent 
pas  faites.  Dans  les  Facultés,  des  dispositions  réglementaires  nouvelles  sur  la 
prise  des  inscriptions,  forceront  1rs  élèves  »  rester  a  Paris  tout  le  temps  des 
études.  Le»  examens  seront  plus  longs,  plus  sévéreset  plus  variés.  Au  lieu  d'inter- 
roger quatre  élève*  dans  le  même  examen,  un  seul  sera  interroge  par  nn  jnry 
spécial.  L'épreuve  delà  thèse  ne  sera  plus  une  formalité  illusoire  :  une  série  de 
questions  préparées,  et  roulant  sur  toutes  les  branches  de  la  médecine  forceront 
le  candidat  à  présenter  en  quelque  façon  la  iinthèse  de  ses  études  médicales  . 
et  l'obligeront  i  tenir  toutes  ses  connaissances 'au  même  niveau.  EnGn  toute»  le, 
parues  de  |  enseignement  eeont  rendues  plus  méthodiques  et  plus  complètes  : 
ea  sorte,  que  .  institutions.  Facultés,  écoles ,  professeurs  et  élèves,  trouveront 
sures  qui  rien-  tnt  d'être  adoptées  et  qui  seront  de  pins 


ea  plu»  complétées ,  toutes  tes  ressources ,  tons  les  avantages,  tons  les  perlée  - 
tionnemens ,  dont  le  système  actuel  est  encore  susceptible.  Après  celle  grande 
el  h.-lle  expérience,  il  sera  permis  de  le  juger  en  dernier  ressort  et  avec  | 
dec 


CIIOLÉBA-UOBBC8. 

—  On  mande  de  Perpignan,  le  30  septembre  : 

m  De»  cas  de  choléra  continuent  à  être  successivement  constatés  dans  plnsieurs 
commune  du  d'f>artriurnt.  La  sille  de  Perpignan  n'en  est  pas  encore  etempte. 
Celle  de  Prades  vient  aussi  de  pa^er  son  tribut  h  l'influence  de  l'atmosphère. 
C'est  cependant,  comme  chacua  sait,  une  des  loeautés  les  plus  saines  des  Pyré- 
nées-Orientales. Quatre  décèt  presque  subits  ont  porté  la  terreur  au  sein  de  la 
]«|xilation.  Les  étrangers,  qui  avaient  espéré  trouver  an  refuge  contre  le  mal 
da;is  celte  ville  et  aux  établissemens  thermaux  des  environs,  fuient  tous,  et  quel- 
ques-uns prennent  la  destination  de  Paris. 

—  Les  journaux  de  Toulon  do  t"  oct 
lembre  on  a  enregistré  I S  décès  dont  9  i 
dont  »  cholériques. 


■ent  que  du  88  au  ÏJ  srp- 
etdu  J»  an  3U,  1 1  décès 
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l'ialUquntlioo  est  plu»  étendue;  le  boatoo  «M  plus  gros,  environné  d'une  aortole 
rosce,  nui  s'étend  ite  plus  eo  plu»  «le  manière  »  acquérir  un  pouce  de  rajo».  Le 
tiuilricme  jour  ,  le  sommet  du  bouton  est  recourut  «Tune  croate  noire  ,  cernée 
ur  on  bourrelet  hlauc  et  uwluanl :  les  douleur»  sont  peu  vives.  Le  cinquième 
jour .  U  croule  noire  du  centre  s  ert  en  partie  détachée ,  et  l'ulcère  »ou»  j  »c*ut 
prrseute  toot  l'aspect  svpbilitique  ;  il  s'étend  de  pliutn  pin»  :  son  centre,  d'abord, 
vailUnt ,  devient  e»csvé ,  pidtre  et  cerné  pur  des  bord»  élevé»  presque  cire»- 

'"soiimit  eut  nilnles  de  9édillot .  I  la  dose  de  trois  et  bientôt  de  quatre  chenue 
jour .  U«e...  volt  «.  chaire»  de  la  verge  M  fermer:  ceux  de  La  cubsç  «ivre 
la  même  marclie.  «ans  le  moindre  tecident.  ci  h  guêrison  est  complète  le  6  juin 
1836. 


L«  phimosis,  dans  ce  cas,  forçait  l'humeur 


et  de  l'uni. 


trite  à  séjourner  ensemble  et  â  se  mélanger,  dr  sorte  qu'il  «hait  imj  ossi- 
ble  de  prendre  quelque»  goutte»  de  ce  liquide  sans  avoir  et  «ans  iooeu- 
ler  l'uo  et  l'autre  en  même  temps.  Aussi  des  chancres  ont  été  le 
résultat  que  j'avais"  prévu.  Ce  qui  s'est  passé  sous  nos  yens,  cher  ce  mi- 
lade  nous  montre  ce  qui  doit  se  passer  dans  le  canal  de  l'urètre  où  notre 
vue  ne  peut  s'exercer;  il  nous  permet  de  connaitie  la  r.iuie  de  la  blrn- 
norrnagie  syphilitique,  l'existence  des  chancres  dans  le  canal  ;  de  la  dé- 
coule l'explication  du  fait  suivant. 

ru.Vi.ES  or  simi- 


li Liant  otfois  but  Mt«»i 


lot;  i 


Ois.  VI.  — 


,  âgé  de  15  ans,  ifon  tempérament  sanguin  ,  soldat  aux 
r*  d'Afrique ,  vit  paraître,  huit  jours  après  le  coït ,  une  iirelrile  seule  qui 

 ùt  <1<  ià  depuis  huit  jours,  lorsqu'il  entra  au  service  du  protrsseur  LallemaiM,  ! 

au  moitié  mars  1835.  I.a  Mennorrliipe  liait  épaisse,  abondante,  jaune  [ 
venlatre;  mon  collègue.  M-  Dumas ,  en  recouvre,  la  pointe  d'one  lancette,  a<cc 
laquelle  il  pratique  u  la  cuisse  des  piquer»  qui  s'enflamment  bieotol.  prennent  la 
forme  d'une  ptulutc  ,ei  trois  jour»  après,  laissent  voir  deux  ulcères  dont  1rs 
bords  tlevês  et  taille»  à  pic,  le  fond  jaune  grisâtre ,  la  base  indurée,  leur  marche 
lente  et  leur  cicatrisation  perfection  de  1.10  pihilcs  de  Sédillol ,  en  déni  mois  , 
n'ont  lais»-  aucun  doute  sur  leur  nature  syphilitique  et  sur  1  existence  des  eban- 
cres  dans  l'intérieur  du  canal  de  l'urètre. 

Je  rapporte  ce  fait  auquel  je  pourrais  en  ajouter  d'autres  où  j'ai  opé- 
ré moi-même  l'inoculation,  non-seulement  parce  qu'il  nous  montre  une 
LIcDuoribagic  produisant  des  chancres,  nuis  encore  parce  que  ce  résul- 
tat a  été  obtenu  par  un  autre  que  par  moi. 

Voila  donc  des  cas  dans  lesquels  1a  matière  blcooorrbagiquc  seule  et 
inoculée  n'a  cause  aucune  ulcération;  d'autre»  où  malgré  la  coexistance 
des  chancres  ,  mais  siégeant  «a  un  lien  différent  que  celui  de  l'urélritc, 
celle-ci  n'a  pat  davantage  provoqué  d'ulcérations.  Un  troisième  ordre 
de  faits  dans  lesquels  1rs  chancres  et  la  blennonhagie  se  trouvant  con- 
fondus dans  leur  siège  et  dans  leurs  produits  morbifiqttes ,  ces  derniers 
ont  déterminé  par  l'inoculation  des  chancres  semblables  à  ceux  déjà 
existant.  N'cst-il  pat  rationnel  de  voir  dans  ces  résultats  l'action  de  li 
matière  chancreuac  (obi.  i,  u}.  N"  est-on  pas  forcé  de  reconnaître  que  la 
matière  blennorrhagiqtie  qui  a  engendré  des  chancres  par  l'inoculation, 
était  composée  de  deux  produits  morbide*  mélangés  dans  l'intérieur  du 
canal  de  l'urètre  ? 

S'il  en  était  autrement,  tous  les  individus  atteints  de  blennorrbagie 
devraient  avoir  aussi  des  chancres  ;  car  s'il  fant  une  muqueuse  saine 
pour  que  l'infection  ail  lieu,  celle  de  l'urètre  est  seule  affectée  dan*  la 
l'Ieonorrhagir,  et  cependant  des  chancre»  ne  se  manifestent  pas  au  pie- 
puct>,niauglaod  continuellement  eu  contact  avec  U  matière  blennonln- 
,  qui  même  inoculée  tuut  la  peau,  et  soomise  à  l'absorp  ion,  ne 
nioe  aucune  ulcération.  Le  pus  des  chancres  primitifs,  au  contraire, 
ge  des  ulcères  semblables  à  tous  les  points  qu'il  tonche  :  c'est  là 
une" remarque  pratique  qnej'ai  souvent  vérifiée.  On  a  cru  répond- evic- 
tonc  iscment  aux  conséquence»  que  j'énonce  en  ce  moment  ,  en  disant 
que  les  parties  voisines  du  canal  de  l'urî-trc  ainsi  'joe  l'économie  entière 
étaient  dans  une  disposition  morbide  qui  les  nietuit  à  l'abri  d'une  nou- 
velle infection.  San»  répéter  ici  que  tous  Ici  points  des  parties  génitales 
que  i'urt:rc  cluucreiix  tonrhe  sont  coirauiinés,  n'ai-jc  pas  toutes  les 
lois  inoculé  le  virus  des  uleii-s  primitifs  cl  recens  sur  unerégiou  quel- 
conque du  corps  dd'iudivii.i,  où  des  ci.ancres  se  sont  bientôt  montrés  ? 
N'ai-jc  p.is  aussi  iuooite  la  matière  blcnnorrhatiqae  récente  sur  toutes 
les  parties  du  mime  malade  sans  obtenir  a>icune  ulcération  ?  D'.iprcs 
les  idée»  .meienoes,  comment  tous  les  individus  ,  comuuntqu  nt  avec 
>:nc  femme  porta»'  seulement  une  li'cnnorrliagie,  ne  piconeut-ils  pas 
ii.  s  chancre»  ca  mime  temps  que  U  llcunoriliagic  ? 

La  valeur  de  la  mclbode  expérimentale  dont  il  s'agit  a  été  sentie  de- 
p  us  quelque»  années, et  Sun.  Cooper,  dans  son  diclionniire,  sYxpriinc 
m  ces  termes  :  «  Comme  je  ne  pense  ps  q  c  ce  serait  rendre  un  service 
.i  la  société  de  soumettre  des  criminels,  d^ni  1 1  peine  sciait  commuée  à 
.les  expileoecs  sans  lesqn  Iles  ce  point  ne  saurait  me  rigoureusement 
c  laire,  on  ne  pourra  jamais  connainc  d'une  manière  satùtiisanie  le 
,mbre,  la  lut  ne,  et  les  cfi'cts  d..  virus  •vphilitiq.ie.  » 


L'auteur  regarde  donc  l'expérimentation  comme  la  méthode  qui  seule 
peut  rigoureusement  éclairer  toute  l'obscurité  de  la  quesslioo;  on  sera 
facilement  de  son  avis .  N  e  doit  oo  pas  llreétonné  après  c-  la ,  enlle  voyant 
penser  que  ce  ne  serait  pas  rendtc  un  service  i  la  société?  Il  n'est 
pas  besoin  de  recourir  a  des  condamnes  pour  faireces  recherches,  toutes 
les  personnes  soupçonnées  d'être  infectées  doivent  et  peuvent  s'v  sou- 
mettre sans  dançrr.  Si  mes  expériences  ne  me  l'avaient  démontré,  le  rai- 
sonnement seul  suffirait  pour  me  convaincre  qu'une  personne  atteinte  de 
chancre  ne  court  aucun  risque  pour  on  ou  deux  chancres  de  plus  à  la 
cuisse,  et  qui  doivent  guérir  en  même  temps  sous  l'influence  d'uo  trai- 
tein  nt  général.  Les  nnlades  ne  répugnent  nullement  1  se  soumettre  1 
ces  épreuves.  Plusieurs  d'entre  eux,  étrangers  1  la  médecine  ,  m'ont 
même  demandé  de  tenter  sur  eux  l'inoculation  pour  dissiper  leur 
doutes  sur  la  nature  d'une  urétritc  dont  il*  étaient  affectés.  Nous  rappe- 
lerons  a  ce  sujet  qu'un  officier  fort  instruit,  afin  d'être  plus  rassuré  sur 
ses  craiotes,  se  fit  pratiquer  une  nouvelle  inoculation  a  mon  insu. 

On  a  soutenu  cependant  que  l'inoculation  était  nn  moyen  dangereux, 
en  ce  qu'elle  déterminait  des  chancres  par  l'absorptioa  du  virus  ,  par 
conséquent  l'infection  d'une  manière  certaine,  et  donnait  nnc  syphius 
constitutionnelle  à  un  individu  qui  peut-être  aurait  eu  une  lésion  pu- 
rement locale.  Nous  feront  remarquer  d'abord  qoe  ce  reproche  ne  peut 
s'adresser  directement  a  l'inoculation  employée  pour  vérifier  la  nature 
de  la  blennorrbagie.  S'il  existe  des  chancres  dan»  le  canal  ,  le  malade 
est  exposé  à  une  vérole  générale,  je  dirai  même  qu'il  peut  moins  s'y 
soustraire  que  lorsque  les  ulcères  sont  situés  à  l'extérieur,  car  les  topi- 
ques ne  peuvent  être  appliqués  sur  eux  ;  dans 


ces  cas  l'alrsorption  se  fe- 
ra d'autant  mieux  queues  ulcères  lesteront  fort  longtemps  dans  le  canal, 


dans  l'étendue  duquel  la  matière  cbancieute  sera  promenée  soit  par  le 
mucus,  soit  pir  l'urine,  et  produira  plus  facilement  l'infection. 

Ainsi,  en  pareille  circonstance,  quoiqu'il  fasse,  le  malade  est  presque 
assuré  d'une  affection  générale,  et  comme  la  blennorrbagie  n'est  pat 
syphilitique  dans  la  majorité  des  cas,  il  est  exposé  à  (aire  un  traitement 
inutile  le  plus  souvent,  ou  à  voir  te  manifester  des  symptômes  secon- 
daires :  l'inoculation  pratiquée  de  bonne  heure  et  avec  les  conditions 
nécessaires  le  délivre  de  cette  alternative  fâcheuse.  No  doit-on  pas  , 
dans  tous  les  cas  d">i  ré  trite,  avoir  recourt  à  celle  épreuve  ?  la  méthode 
expérimentale  est  appbcable  encore  au  diagnostic  des  diverses  «'Icén- 
tions  vénériennes  et  des  différens  symptômes  de  la  syphilis  et  j'ai  fait 
à  ce  sujet  de  nombreux  estais  que  je  me  propose  de  faire  connaître. 

(  La  suite  au  prochain  numéro  .) 


MÉDECINE  PRATIQUE 

obsbrya  tions  de  Bu.  a  dus  PERIODIQUES;  communiauéel 
par  M.  J.-J.  Cazesavr  ,  de  Bordeaux,  D.-M.  P. 


0,a  I  —  M.  M... .  âgé.  de  Mans,  Mneuin-bilieni ,  jouissant  habituelle, 
méat  d'une  bonne  santé,  ancien  dunirgien-iiiiliteirt  et  maintenait  proie  dan* 
l'imprimer*  de  M.  Fayc.  à  Bordeaut,  vint  me  consulter  dans  la  première  quia- 
uîoe  de  mars  183.5,  pour  une  conjonctivite  aiguë  de  I  col  caorlie  qui  le  taisait 
Iwrribl  ment  souffrir,  et  nui  se  renouvelait  annuellement  i  une  époque  »  peu 
près  6»e,  depuis  le  printemps  .le  IM9  Ce  confrère,  que  des  malheurs  non  ne- 
rites  avaient  réduit  1  la  condition  d'ouvrier,  me  dit  que  son  opluhalmie  p<  r  o 
dique  était  toujours  précédée,  pendant  une  qoiniaipe  de  jours  ,  d'une  douleiir 
profonde  et  trfs-aipié  du  e>be  de  IW  «anche,  ow  le  rendait  fwieus.  etdbotil 
n'était  »ouh^>-  que  lorsque  la  conjonctive  eoromnrait  à  s  injerler.  cette  îtmatn- 
matiou  avait  rte  combattue  chaque  fois  perune  copieuse  saipiee  do  bras,  par  des 
aWdi<ationsJcsm{;.uesr»itessurr»pophvsemastoide  jaoebe  on  sur  la  tempe 
du  même  cote,  par  des  pédilmes  linapisés,  par  de»  lotions  rmolltentcs  et  beua- 
donisees  sur  I  Vil  malade,  pae  le  repos  de  cet  orjane,  par  quel  [ues  purgalir.  m- 
Uas  ;  mais  on  lie  s'était  jamais  occupé  d  emperber  le  retour  de  celte  atTeetion. 
Ce  traitement,  railleuri  tres-ratioonel  pour  combattre  une  cniuonrlivite  aipié 
ordinaire,  n'enrayait  jamais  la  roarchedclionammalion  d  une  m  inn  n  .«Ule.cir 
ce  n'était  guère  qu'après  avoir  enduré  la  douleur  et  la  maladie  pendant  un  mon 
que  l'oeil  revenait  a  son  et.it  normal.  . 

Le  nul  viistaol  déjà  lorsque  je  fus  consulté,  je  dns  me  borner  à  eom^ttre 
l'ophllialmie  comme  puiueur»  de  mes  honorables  confrères  de  quebwe»  viltes  d» 
midi  de  la  France  l'aviient  déjà  fait,  et  je  recommandai  instamment  a  M.  M.. .rte 
me  veDir  voir  dans  le  mois  de  février  4  fat.  environ  trois  semaine»  avant  l  épo- 
que ptesumee  du  retour  de  sa  maladie  que  je  vonlai»  empêcher,  u  ne  manqua  pas 
au  renilei-voii-.  ...  .  ;„_ 

L'administration  de  I S  frains  de  «uMate  de  quinine  pn»  lois  les  tre^  joir» 
avant  le  début  de  la  conjonctivite ,  et  toute»  les  vingt-qua-.re  he 
l.uit  jours  suivan».  prévint  le  retour  de  rophlhahuie  (mi  o  a  | 
nces  suivantes  en  prenant  le»  mêmes  précautions. 
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OMTItUIIE  aZVUAJTT  TOUTES  LES  Ilot!  SMàtltS. 

Ou.  n.  —  Un  niitra  meeuitiu.  Sge  de  32  tu,  d'une  forte  eottstitelioa,  àr- 
raearaal  dut  li  roc  Pomme-d'Or,  a'  ht,  m*  fut  adresse  par  M.  Dunonl ,  mon 
client,  dau  m  naotsde  osai  1835.  poariroe  ophibalnuc  ai(;u*du  coté  droit  qui 
retentit  à  jour  û&c  tontes  te»  troii  semaine»,  et  dunt  •nonne  médication  n'avait 
pu  le  débarrasser. 

li>Ji;|i*niijmmeol  de*  lignes  générant  de  l'inflammation  pendant  les  accès  ,  ce 
malade  avait  no  larmoiement  continuel,  ne  pouvait  pas  supporter  la  lumière  et 
fermait  constaDanent  l'ail.  L'opbtbalnie  avait  acquis  son  pins  baut  degré  d'in- 
tensité du  cioquièoc  au  sixième  jour,  et  l'inflammation  cessait  do  neuvième  an 

rtitième. 

L'indication  me  parut  forraelsr  pour  donner  l'aoli-ptriodique  par  excellence. 
Dix  grains  de  sulfate  de  quinine  par  21  heures,  doonrs  |>rndaot  les  cinq  jonrs  mai 
précédaient  le  retour  de  Vophthalmie,  et  quelques  grains  r)o  meute  sel,  par  24 
Leures  aussi,  donnes  pendant  quatre  antres  jours  à  doses  décroissantes  ,  sufûrenl 
}k>ut  gtaérir  Le  malade  qui  n'a  paaeu  depuis  le  plus  petit  ressentiment  de  ton  af- 
fection.JII  a  soivUejneoie  traitement  et  a  prit  toutes  los  précaution»  que  je  kii 


Des  faits  pareils  à  cent  fine  je  viens 
quoiqi  ie  curieux,  ne  sont  cependant  lus  iris  rare».  Vao-S\vie:en  (Comm. 
aphor. ,  Boerliaavc,  t.  2  pag.  53a{j  dit  avoir  observé  clin  uu  hum  me 
une  ophtbalmic  des  plus  vio'eriies  qui  revenait  a  *>«  époques  fixes. 
Rome!  (dec.  3  ano.  S,  p.  530)  parle  d'une  jeune  fille  qui,  chaque  an- 
née au  printemps,  était  attaquée  d'une  inflammation  vive  tantôt  à  un 
ail,  tantôt  à  l'aulre.  Cet  état durait  chaque  fois  q.ia  re  scmaioea.  Rev- 

dout  l'observation  était  absolument 
:  i  l'exception  que  la  d-irée  de  l'ophthalmie,  dont  les  retours 
nsUns  et  réguliers,  vari.  it  quelquefois.  Norton  ctSeoac  ci- 
tent tira  eicinplf  »  analogues  Casimir  Medicus,  à  qui  l'on  doit  un  ex- 
cellent ouvrage  anr  Ira  maladies  périodiques  {Trait*  des  mmlmdies  pé- 
riodiques tans  fièvre,  traduit  de  l'allemand.  Paris  ,  1790  ,  in-12),  a 
«apporté  plusieurs  cas  d'ophtbalmits  intermittent! 5  empruntés  i  diver» 
auteurs,  et  en  observa  une  lui-même  qui  revenait  chaque  printemps, 
eciuincnt,  MM.  Ailoingcl  Boroier-Fontanrl  ont  signale  des  faits 
.  M.  li- docteur  Meynier,  d'Oroaos,  a  consigné  dan*  ce  recueil 
(deuxième  série,  t  .  2,  p.  Ififl,  1834),  une  observation  fort  intéressante 
d'ophlbalmie  octave  guérie  par  le  sulfate  de  quinine. 

vjaiijsrticnr  ta.viic.1.  r.7  nti-wjmijxicx. 

Or.. III. —  Vicrt*  Yidau ,  maintenant  igé  (te  13  an»,  d'une  bout*  constitution, 
habitant  le  pot  t  de  la  MuDnaie  à  lior.U'aux,  et  appariciiai.t  à  de»  artisans  fort 
aisés,  fui  prît,  dans  Ir  moi»  de  nui  \  A  ;J.  iuopininifulet  »an»prcccdtiis  maladifs, 
ite  s-omissemcits  qui  dorèrent,  28  à  Su  heure»,  en  te  répétant  toute»  les  trois  ou 
quatre,  uirluut  dan»  le  jour.  Le  jeune  malade  u'eprousaul  qu'un  peu  de  fatigue 
occasionnée  par  le»  efTorts  de»  Tomisscmriis,  dont  la  matière  était  abondante  et 
de  couleur  »ertc  tranchée.  »e»  parent  lui  donocreut  du  the  léger,  le  tintent  a  la 
diète  et  lui  firent  garder  le  repu».  Cei  précautions  «.unirent  pour  ramener  l'état 
de  »ante  babituel,  et  personne  u«  pensait  pin»  a  ce  dérangement  passager ,  lors- 
qu'il »e  reproduisit  absolument  de  la  inCmc  manière  le  septième  jour  suivant  (un 
jeudi),  dura  le  mèruc  espace  d<  temps,  et  n'altéra  pas  davantage  faisante  de  Vidau 
dont  le»  patens  furent  encore  »an»  inquiétude  relie  sioml  foi».  Néanmoins  le» 
mêmes  plu  iioinènc»  reparurent  presque  à  heure  C\e  le  jeudi  suivant,  et  parcou- 
rurent leur»  phases  ordioaitea.  Je  fu»  appelé  ;  l  enfant  que  je  vis  vomir  opérait 
cet  trie  »<çc  peu  d'effort»,  ne  tuuffrait  pas  du  tout  ensuite .  n'éprouvait  aucune 
douleur  à  l'cpiga'tre.  ruenie  au  toucher,  n'avait  pas  d.r  fièvre,  conservait  son  ap- 
pétit, sa  turbulence  cl  toute»  ses  bahiluile»  dau»  l'intervalle,  de»  vomissement,  qui 
elaieul  moins  fatigant  et  plu»  rart»  que  pendant  le»  dent  premiers  accès- 

Ce  vomis'emeut  me  parut  tire  jiériudique,  hebdomadaire,  tans  ûr\re.  un»  in— 
lUmrualioo,  du  moins  appréciable,  et  je  ne  rit  rien  qui  put  rontre-iudiquer  l'ad- 
ministration du  quinquina  ou  de  se»  préparations,  Comme  Vidau  était  Iris-dilS- 
eile  et  qu'd  n'aurait  jamais  voulu  prendre  du  quinquina  ou  do  sulfate  de  quinine 
en  potiou,  je  pnocrins  pour  le  mardi,  le  mercredi, le  jeudi el  le  vcndredi[»utvans, 
c'est -V-dire  pour  deux  jour»  avant  1  accès  et  pour  deux  jours  aprè»,  six  grain»  de 
sulfate  <te  quinine  en  pilule»  a  prendre  en  deux  dose»  chacun  de  ce»  jour»  ,  l'une 
a  huit  heures  et  l'autre  à  onte  heure»  du  matin  (les  vomissement  cummeneaieut 
toujours  entre  trais  et  cinq  lieures  de  l'apre»  natdi  .  Celte  médication  ne  reiusit  ! 
■  ju'en  partie,  car  le»  vomissement  reparurent  lejcadi ,  mai»  moins  fréquent ,  ' 
muin»  eopieu»  et  ne  durèrent  «pie  huit  ou  neuf  heures.  1*  jeudi  ensuite  l'enfant 
n'éprouva  aucun  dérangement  et  pas  la  moindre  emie  de  vomir.  Pour  éviter  une 
recbutr,  je  conseillai  le  séjour  a  la  campagne  pendant  unmoi»,  et  la  continuation 
du  sulfate  de  quinine,  niai»  à  de»  dotes  gra  bielle  meut  décroissante». 

Ces  vomisiemens  lieWomadai  re»  repa:  ureul  c  a  aval  1 83 1  kun  an  après),  tarent 
combattu»  de  la  niriuc  manière,  aver  le  au7me  succès  que  La  première  année  .  et 
ce  se  »onl  plus  moulns  eu  U3j  et  Ijiti,  quoique  le»  parens  du  jeune  Vidau  aient 
ni -ih-^K  de  lui  faire  preuln  un  peu  «le  sulfate  de  quiuiue  o^iclojuei  jour»  avant  et 
peiiilanl  l'rpo«mc  presunue  et  balutuelle  de»  retour»  p< riodx|ue>. 
(  jeune  Vi  lau  ,  que  mon  ho-jorable  confrère  le  doeleur  Itoueber , 
j.e  Vâtray.  connaît  et  soit  souvent,  pat  ce  qu'il  est  le  médecin  de  l'un  de  »e» 
U  aua-Tr.  re».  esl  porteur  d  une  fausse  articulation  de  La  jambe  droite  qui  rat 
J»t  t«  jurcie  de  dr  u\  pou<e>  et  demi.  Cette  pseiadarthrote  e»t  due  à  la  non  c.uwo- 
Itdattnn  d  une  fra'  ture  du  tibia  et  du  peroue  droit»,  siégeant  a  un  pouce  et  demi 
de  l'articulation  tibio-tarsieoor.  Cet  enfant,  que  je  présentai  il  v  a  trois  an»  a 
confrères  de  la  société  médicale  d'emulatioo.  marche  sans'  Ulon  et  sans 


fait  pratique  sera  l'objet  d'an  article  que  je  consirnerai  dans  ce  recueil,  en  y 
rattachant  deus.  cas  a  pea  près  letnblabje»,  et  l'htsioire  d  onc  retection  d'an 
poDce  et  demi  des  frtgnitns  inférieurs  du  tibia  et  do  péroné  gauches  fracturés 
commioutrement,  faite  sur  un  artisan  de  Haoes.  canton  de  Creon,  auquel  cette 
0|>ération  a  conservé  la  vie  et  ta  jambe  avec  une  drmi-ank)los«,  quoique  la 
fra.  tore  fût  i  deut  pouce»  et  qnart  seulement  de  l'articulation  lifaio-fémoralr. 
Cet  homme,  métayer  sur  notre  propriété,  laboure  avec  des  Lrcrafs,  marche  sans 
>e  fatiguer,  te  |»rte  on  ne  prut  mieot  et  aurait  tirs-certainemcnl  une  fausse  ar- 
ticulation de  la  jambe,  en  tupposant  qu'il  eût  sarvreu  i  son  accident,  si  je  ne 
me  fa>ae  décidé  à  faire  une  opiration  dont  le  brillant  résultat  m'a  procuré  quel- 

(Ttle  sal.Ni-rlIOQ. 

Mais,  revenant  aux  vomissemrcs  périodiques  dont  cette  digression 
m'avait  éloigne ,  je  trouve  que  Staudigel  a  observé  et  guéri 
un  vomitsetoent  chronique  et  périodique  ' Miscellanea  aeddemiœ  lut- 
fttror  curiosorum  ;  dce.  5,  ann.  5  et  6,  1t>97  et  1G'f8,  p.  655);  que 
Lémery  (Louis)  a  puhlié  une  observation  sur  un  vomissement  pério- 
dique réglé  comme  une  fièvre  quarte  (Académie  royale  des  sciences  de 
Paris,  ann.  1732.  hist.  p.  21);  qu'une  religieuse  d'une  quarantaine 
d'auuéi  s.  bien  réglée,  avait  été  sujette  pendant  quinze  au  à  un  vomis- 
sement Li'ieux  de  couleur  verdllre  et  très-anirr  ;  elle  en  rendait  le  ma- 
tin environ  quinze  livres  tans  aucune  fatigue,  après  quoi  clic  él<it  bien 
portante.  Ce  vouiisscnit  tit  avait  lieu  trots  ou  quatre  fois  l'année,  (l)ic- 
lionna  re  det  sciences  médicales,  t.  35,  p.  75).  Zacutus  Lusitanus 
obs.  «ni,  I.  3.  Prax.  medic.  adinirtsnJ.;  |»arlc  d'un  vomissement 
périodique  d'humeurs  noirâtres  d'environ  quinze  livres  ,  auquel  était 
sujet  un  homme  de  trente  ans.  Fabricius  Hildanus  (obs.  xvxt,  cent.  4) 
cite  le  cas  d'une  jeune  fille  de  treize  ans  qui,  jusqu'à  quarante -quatre  , 
fut  sujette  à  des  vomissemens  visqueux  et  bilieux. 

trrcaacatlata  kt  coam  usitiu  aiivu  ne  ta  niLECstaiie  suc  xsstrs  Dr. 


tous  les  an»  vers 
tposé  a  l'action 


Ota.  V.  —  H.  ttaoaeaeal,  nagoeiant,  Igé  de  &>  ans.  Ivrophalique,  faisant  peu 
d'eaereicc.  juoitsant  habit ueUcmeat  d'une  bonne  tante,  habitant  une  rue  étroite, 
humide  et  froide  {rue  de  Gourgué,  d*  4,  à  BordcauO,  est  f 
la  fiu  d'avril,  mai»  sriilemeot  hors  de  chet  lui  et  lorsqu'il  c 
d'une  vive  lumière,  d't  (ernuniens  violes»  et  léprtes  .  acrompaiioés  d'un  corsia 
tris-intense  avec  ccoulament  d'un  bquide  incolore,  hnqiide,  ûUnt  avec  aboa- 
dance,  d'eochifrejinajment,  de  larmoiement,  et  d'une  cepluLalgie  d'autant  plus 
duulour,  use  que  les  secousse»  brusque»  et  viuleole»  de  rélernument  sont  plus 


i'pelee».  Cet  état  ne  dure  pas  f 


lu»  de  deux  ou  tr 


i  et  t'améliore  au  fur 


l'fquilles. 

le*  ' 


des  o»  fracturés  soient 


d'environ 


i  iMuin  es  s«ii>  • 
at  places  devant  1 
huit  lignes  Ce 


et  a  mesure  que  la  phlegmasie  envahit  d'autre»  membranes  moqueuses.  C'est  ainsi 
que  dan»  l'eapace  de  trois  trmaine».  U.  M...  a  suecessi sèment  une  pharyngite, 
une  Laryngite,  une  trachéite,  une  bronchite,  une  entente  et  une  conte  aiguë»  â 
courte»  périodes  :  une  diarrhée  très-abondante  termine  La  maladie.  Le»  membra- 
nes muqueuses  ir>ophago-ea»lrique  et  géiùto-urioaire  sont  les  seules  exemptes 
de  cette  pblt  enia'ie  annuelle,  qui  ut  reparait  plu»  apis  s  la  diarrhée,  quoique  le 
malade  s'expuse  sans  précaution  1  l'itut.re»  iou  d'une  forte  lumière.  Da  reste,  il 
ii'v  a  jamais  d'aecslt  ration  dans  le  |Oul». 

M.  Mantencal  avait  pris  plusieurs  années  de  suite,  et  sans  résultat  favorable 
pour  u  saute,  sept  à  huit  bouteilles  d'une  espèce  de  rob  qu'un  mèdicastrc,  qui 
le  vosail  avant  moi,  bu  faisait  payer  vingt  francs  la  bouteille. 

J  ai  conseille  prudaol  ce»  deux  dermercs  annte»  (IR35  et  1 R36)  l'nsape  de 
verre»  fortement  coloi»»  pour  «siler  rim^rcatiou  trop  »i»e  de  La  lumière  >ur  les 
senx,  le  séjour  baLiluel  dans  un  appartcmeul  frais  et  peu  éclaire  ;  des  bain»  al- 
calin* et  de»  fricliot;»  soclics  sur  la  peau  ;  des  sèteiiiriis  de  lUnclle  ;  des  l*>is»ou> 
delayantrs,  un  régime  dous  et  nn  traitement  «pêrial  |>ei.<tant  qoe  la  phlejjmasie 
parcourt  les  surfaces  muqueuses  cules.us  indiquées.  Celte  dernière  partie  du 
traitement  a  seule  été  suivie  jusqu'ici. 

Mes  le>  leurs  auront  sansttoiitè  fait  l.i  part  de;  r.us>n»  pour  lesquelles 
je  n'ai  pi»  du  songera  l'ailmintsti atiou  du  sulfate  de  quinine. 

vS:  le  m.laJe  est  plu»  docile  l'anuée  prochaine,  je  toc  propose  de  de- 
vancer IVp  que  à  laquelle  drLutrnt  1rs  rternami ns  et  le  corvza ,  pour 
modifier  profiindcinetit  l.i  vitalité  morbide  de  la  membrane  pituitaire,  soit 
à  l'aide  de  h  poudre  mcrciiriclle  ou  des  lotions  de  sublime,  conseillées 
par  M.  Trousseau  datis  le  coryza  chronique  et  l'oxèoc  non-vénérien  , 
|  soit  en  caute usant  ligeremcnt  cette  même  membrane  avec  le  nitrate 
d'argent.  Je  suis  d'autinl  plus  porté  a  penser  que  j'obtien.lrai  de  bons 
résultats  de  cette  médication,  que  j'ai  déjà  empêché  le  retour  d'un  co- 
itu  excessivement  aigu  chez  une  jeune  dame  qui  en  était  atteinte  des 
les  premiers  froids  bu  m  ides  de  chaque  automne,  quoiqu  clic  fit. 

Dans  le  lait  que  je  viens  de  rapporter,  les  éternumeu»,  au  lieu  d'être 
provoqué*  par  l'action  directe  du  froid  sur  la  membrane  pituitairc, 
comme  cela  arrive  le  plus  commtioeinci  t,  le  sont  syvjpathi  pjcmcnt  par 
l'impression  d'une  vive  lumière  qm  se  transmet  de  l'œil  à  U  membrane 
muqueuse  des  fusses  nasales  par  l'intermédiaire  des  communicalious 
nerveuses.  Cela  es*,  si  vrai  que  le  froid  oe  de  termine  jamais  ni  de  co- 
ryza ni  d'etcroiimens  chez  M.  M...  ;  qn'il  brave  impunément  le  mau- 
vais temps,  le  froid  humide  rt  les  brouillards  auxquels  les  soins  de  son 
—  l'exposent  ;  qu'il  n'éternue  pas  enfin,  «  que  le  coryza  oc  se 
pas  s'il  reste  chez  lui  on  dans  un  lieu  peu  éclairé. 
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Je  sais  bien  que  la  bronchite  est  la  complication  la  plut  fréquente  du  I 
coryza,  et  looi  les  médecin*  coonaiascot  l'irritation  qui  eovabilen  même 
temps  les  membranes  muqueuses  des  fosses  nasale*,  des  bronches  ,  de 
l'estomac  el  des  intestins',  irritation  qui  constitue  ces  fièvres  catarrhalcs 
qui,  à  diverses  époques,  ont  régné  épidcmiquciaeut  en  Europe  à  la 
suite  de  constitutions  atmosphérique*  humides,  froides  et  brumeuses  , 
prolongées;  nuis  personne,  que  je  sache,  n'avait  encore  observé  avant 
moi  un  fait  marqué  au  coin  des  plus  rares  singularités. 

Vandermuniif ,  dan*  son  recueil  périodique,  t.  G,  p.  1U6,  cite  le  c.is 
d'un  corjju  périodique  qui  récidivait  tous  les  jours  ebrx  un  jeuuehommc 
de  trente  ans  :  il  commençait  de  grand  matin  et  dorait  jusqu'à  midi  ;  à 
celte  époque  la  tè(c  se  prenait,  ensuite  1rs  veux,  le  nez,  les  sinus  fron- 
taux., et  il  s'échappait  une  matière  abondautc  ,  claire  et  très-acriiuo- 
riieuse  ;  le  reste  du  jou>  et  la  nuit  cet  liormnc  était  fort  tranquille  et 
libre  de  son  coryza. 

Les  médecins  qui  veulent  tout  expliquer  et  dont  la  seule  imagination 
remplit  les  lacunes  que  nos  trop  faibles  moyens  d'investigation  laissent 
eucore  dans  l'étude,  la  réunion  et  l'enchaînement  philosophique  des 
faits  n'ont  pas  manqué  de  doDmr  carrière  ■  leurs  suppositions  po  ir  rc- 
cbcrcbcr  la  cause  prochaine  de  la  périodicité.  Sans  in'occuper  ici  des 
travaux  et  des  hypothèses  de  Pythacure,  de  Galien,  de  Paraeelsc  ,  de 
Gumma,  de  StaM,  d'Acliermmo,  de  Tli.  VVillis,  de  Fr.  de  I.'Ikc, 
de  Borclli,  de  Torti,  de  Boeiha.vc,  de  Stol,  de  Bell,  de  J.  P  l'rank,. 
etc.,  etc.,  sur  ce  sujet ,  je  me  bornerai  à  rappeler  que  Werlof  ,  après 
•voir  très-savamment  discute  le  problème  'le  l'intermittence  et  de  la  pé- 
riodicité, avoue  que  sa  solution  est  encore  à  trouver;  que  Reil  ne  voit 
dans  la  périodicité  organique  qu'une  p.ntic  Je  la  périodicité  que  IVn 
remarque  dans  toute  la  nature,  et  l'eiptession  d'une  des  lois  générales 
de  l'existence  ;  que  M.  Roche  préludait,  dès  1829,  dans  le  premirr 
volume  des  kniialts  de  Rroussais,  en  tendant  compte  d'un  essai  sur 
les  irritations  intermittentes  de  M.  Moitgcllaz,  à  sa  théorie  fort  ingé- 
nieuse de  l'iritermiltrnce  lies  fièvre»,  théorie  qui  consiste  a  CKplxpu  r 
ce  phénomène  par  l'intermittence  de  l'action  des  causes  et  psr  la  dispo- 
sition des  ornants  à  répéter  les  phénomènes  dont  ils  ont  été  déjà  plu- 
sieurs fuis  altïctë*  ;  qu  enfin  M.  Brachrt,  de  Lyon  ,  a  fait  une  expé- 
rience propre  à  jeter  quelque  lumière  sur  les  causes  de  l'intermittence. 

Si  quelqu'un  était  tenté  de  m'adrei-ser  des  reproches  sur  ce  que  je 
n'ai  fait,  en  rapportant  de»  observations  de  nulidies  périodiques,  qu'a- 
jouter au  grand  nombre  de  celles  qui  sont  déjà  consignées  dans  les  an- 
nales de  notre  art,  je  lui  rappellerais  celte  belle  pensée  deZimmernunn: 
que  la  médecine  a  autant  gagné  par  la  répétition  exacte  des  observations 
déjà  faites,  que  par  les  découvertes  mêmes.  C'est,  dit  ce  grand  homme, 
le  meilleur  moyen  de  distinguer  le  faux  du  vrai,  le  vraisemblable  de 
la  vérité,  et  la  vérité  de  la  certitude. 


■ouvras  ccatc  ne  «oiasts. 

M.  Montagne  lit  une  note  sur  le  genre  coKtymitriam  qu'il  vient  de  ïor- 
meravre  quatre  espères  <le  momies  doit  la  première  avait  été  décrite  par  DiUen. 
sons  le  uona  de  fimtinalh  parva/.iUU  lancroiatù  >  la  seconde  par  tsedvig  ,  qui 
la  confondit  an*  la  preiuii  re  .  et  Ja  rangea  dans  soo  genre JwùUsu  avec  l'épi- 
Ihèle  <(e  i-mi  t implr i in  .  parce  qu'il  crut  lui  trouver  nsoini  de  deals  qu'aux  es- 
iièces  qu'il  avait  déjà  comprises  dans  ce  genre;  la  quatrième  indiquée,  il  j  a  plu» 
■l'un  siècle  .  par  Micnrli  ;  la  /ominaUt  jutiwa  de  Sair  et  DecandoUe: .  mais  qui 
n'avait  clé  jamais  tue  en  fruclibcation  a  vint  qw  M.  Bachelot  b  Pibje  l'eut 
trou»  a  l'île  d  Muessaul;  la  quatrième  enfin  découverte  au  Chili  par  Bcrlero  , 
qui  l'avait  prise  puur  une  naùtdr. 

Les  observation»  de  M.  Montagne  sur  ces  quatre  espèces ,  dont  les  deux  pre- 
mières ont  été  récemment  trouvée»  par  M.  A.  d'Ortugny  dan*  les  provinces  aus- 
trale» de  l'Amérique ,  l'uni  coudait  a  reconnaître  : 

4°  Qa'Ilcdsvig  doit  s  être  trompées  ne  comptant  que  bail  dents  hitîdes  au  pe- 
rutome  de  son  prélcodu/ia«<uVrti  nmi-compUtut ,  tandis  qu'on  en  I 
dans  de»  échantillons  qui ,  d'aillcur 
qiiè-*  par  flerfwig. 

2"  Oot  la  |trcsence  d'une  coiffe  entière  ne  permet  pas  de  rapporter  ce  genre 
aus  JunJmi ,  «munie  lavait  (ait  ce  botaniste  ;  mais  que  ce  caractère  ,  qoi  est  de 
premier  ordre  ,  joiut  à  loin  les  caractères  naturels  de  ces  mousses .  en  tout  un 
Itenre  tiien  cirs-on-scrit  puur  lequel  si.  Montagne  propose  le  nom  de  conomi- 
fn'um,  pris  de  la  forme  dt  b  coiffe. 

aepairii  c>»ccl»toi»e  de  la  camtae  aacTiorr. 

H.  Dnvernoy  lit  une  note  wr  deux  bulbes  artérieb  bisant  fonctions  de  cirars 
accessoires,  qui  s'obtcrvrnt  dans  les  artères  inoominèes  de  b  chimère  arctique. 

M.  buvrrnoy  avait  observé  pour  la  première  fois  cette  particularité  organique 
sur  um-i  hinicrë  rapportée  île  Nice  par  Pérou  et  Loueur  ,  et  celte  aonéc  il  a  en 
I  occasion  de  la  revoir. 

On  sail  que  dans  les  poissons  b  trône  de  l'aorte  commence  en  arrière  dn  «tut, 
[  son»  la  colonne  vertébrale .  après  U  réunion  successive  des  veines  artérielles. 


ainsi  qu'on  les  appelait  autrefois  Elles  Ini  apportent  des  branchies  le  sang  oxigcae 
et  le  versent  aiusi  daus  le  sang  principal  des  artères .  des  nerfs ,  sans  I  inlermé- 
liaire  d'un  ca-ur.  \  peu  de  distance  de  son  origine ,  l'aorte  fournit  dans  U  chi- 
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La  circulation  dn  sanf  rhci  1rs  annélidcs  n'est  qu'imparfaitement  connue ,  et 
u  a  guère  et*  étudiée  •pie  ilani  les  sangsue»  rt  It  lombric  terrestre .  qui  manquent 
d'organes  specians  «le  respiration,  et  pr< 'entent  a  tous  égards  nne  structure  moins 
parfaite  «pie  la  plupart  des  antres  animant  de  la  même  classe.  M.  Milac  E  !«»nli 
a  profité  d'un  séjour  sur  lri4'otrs  <ie  Itfeiagnc  pour  miens  «todier  ce  poiut  «le 
pbi'i'i  ->^ie  e!  dauauimie  rn  i  par.  c .  et  il  adresse  aujourd'hui  à  l'Académie  les 
résultai' d'-"dis*ridLiun«  qu'il  a  faites  dans  nu  lien  on  abondent  ces  animaux 
f^csl  priiiripateiiien;  aux  annr.iile»  lirarn  bift res  qu'il  s 'cl  attacbe:  il  a  détermi- 
né la  mar,  I  e  du  «auget  le  moi  le  de  li-tribulion  des  vasKaus  dans  les  genres  né- 
réide, éuoicr.  nmone  ,  uephtis .  arénicole  et  '.< rebelle. 

Lseimfurniairoii  de  l'appareil  sascolaire  et  le  mécanisme  de  b  circulation 
présentent  cber  ces  auiuiant  beaucoup  pins  de  diversité  qu'on  n'aurait  pu  le 
croire. ci  ont  présenté  j  M.  F.'J«ardf  plusieurs  faits  aussi  nouveaux  qu'ints-ressans. 

Ainsi  du  /  |r>  irrebelles,  lei  branchies  joocnl  en  même  temps  le  nMe  et  d'un 
orur  artériel  el  .l'un  organe  de  respiration  .  et  U  portion  antérieure  du  vaisseau 
dorsal  eo  îsiiiuc  un  cu-jr  |Milm.in«re.  Cliea  les  areuicokes .  les  arbuscules  vasi-o- 
lajres  «unes  sur  le  d.js  i  c  ipli'-eni  également  les  doubles  fonctions  de  cceair  rt  de 
beaneliirs ,  et  il  cxi.te  en  outre  dsiix  Tenlricules  qui,  par  leurs  pulsations , 
poussent  le  sain  ,î»ns  le  vaisseau  rentrai.  Dans  les  milices .  les  branchies  ces- 
sent d'airir  comice  azéris  moteurs  de  la  circulation  ,  et  le  cours  du  sang  «  si  dé- 
trnniiie  par  leseonirseiions  d'une  séne  de  vcsicules  silures  de  chaque  cûté  du 
vaisseau  veniral  ,  et  donnant  naissance  aux  eauaus  afferen*  des  branchies;  ce» 
vésicules  sont  par  couietpiéut  autant  île  petits  cœurs  pulmonaires  ,  et  comme  il 
enexiste  une  paire  dans  presque  tons  les  anneans  du  corps  ,  il  en  réuille  que  ces 
singulw  rs  anneli  Je,  u„t  souve.il  plusieurs  centaines  de  cœurs. 

Dans  les  néréides  ,  el  surtout  dans  les  nephtis ,  l'appareil  de  b  circulation  esi 


mère  trois  branches  considérable».  Deux  s'en  séparent  de  chaque  cote  ,  presqul 
angle  droit  :  ce  sont  les  analogues  des  wuis-etaneres,  ou  mieux  même  de  l'ar- 
tère inoominee  de  l'aorte.  La  troisième  branche  nait  de  b  face  inférieure  et 
mosenue  du  tronc  aortiqne ,  immédiatement  avant  les  précédentes.  C'est  la  cov 
baqnc  qui  porte  le  sang  aux  prioripaux  viscères  de  la  digestion. 

Les  premières  brancliei  latérales,  les  analngnrt  des  artères  innomiotes  sont 
appliquées  coûter  le  cote  dorsal  de  b  partie  La  plus  avancée  île  ta  caviic  abslouu- 
iiaVc  où  le  prntoine  les  recouvre.  Le  diamètre  tut  un  peu  moindre  que  ccioi  dn 
trooe  cœliaqiH*.  Leurs  pamn  sont  lilanrhes  et  bien  ëvideumirM  le  njrme  nature 
que  celtes  des  autres  artén  s  Mais  à  trois  ou  quatre  millimètres  de  leur  origine  . 
,  I  ajipacence  de  ces  deux  branches  artérielles  change  tubatement.  Elles  aiugroen- 
i  toit  beaur<iup  de  diamètre  ,  prennent  la  couleur  rouge  des  muscles .  «t  furmcnl 
'  mime  un  bouton  de  la  Ggnre  d'aoe  olive  et  de  b  longueur  de  trois  milUmilrcs 
environ,  qui  enveloppe  évidemment  les  parois  artérielles  d'un  anneau  muscabire. 
La  e«vj|te  de  cet  auoran  en  montre  l'épaisseur  et  fait  voir  en  même  temps  qu'il 
est  comme  surajouté  on  appliqué  ans  parois  de  chacune  île  ers  artères.  Elles  ne 
pce-eut.  nt  d'ailleurs  dans  leur  partie  interne  qui  repond  à  an  anneau  aucun  repli 
vascnlaire. 

Voilà  donc  deux  hnllies  dan!  lessslême  artériel  do  corps  entièrement  anaLif^ri 
an  bulbe  unique  qm  se  Irnoee  h  l'origine  de  l'ancre  branchiale  on  pulmonaire 
de  tons  les  poissons,  et  caractérise  cette  classe  ainsi  que  les  reptiles  à  branchies. 

Ijcs  artère*  qui  eu  sont  ainsi  pourvues  dans  ta  chimère  arctique  ,  donnent  une 
première  branche  qui  le  dirige  en  arriére  <or  le»  cotés  du  corps  et  transmet  fe 
sang  ans  grand»  musclés  latéraux;  rnnutele»soirs  cbvièress'avancent  en  se  portant 
nn  peu  an-de^vms.  et  se  divisent  en  deux  rameaux  :  l'on  -e  rend  aux  nageoires 
pectorales  qui  sont  Itvi-eonaiderahlea  dans  ce  poisson  ,  et  doivent  avoir  une 
grande  part  dans  ses  mouvrmens  de  natation;!  antre  rameau**  dirige  vers  la  tète, 
dont  le  volune  extraordinaire  est  disproportionné  avec  celui  dn  tronc  et  de  U 
queue  ,  el  n'a  pas  moins  contribué  «pie  sa  firme  singulière  a  faire  donner  t  ce 
poi-son  le  nom  fabuleux  de  c/u'mrre.  par  feqt,-)  Lionée  a  cru  devoir  le  distinguer. 

!  de  veloppement  extraordinaire  des  nageoires  pectorales  et  de  b 


organisation  toute  particulière ,  et  jusqu'à 
a  renforcer  le  mouvement  du 


Il  s  mille  que  ce  i 

U!te  de  la  chimère  a  nécessite  cette 
preseol  uiiiqtir.de  «leux  cœurs  i 
sang  artériel  vers  ees  partir». 

La  chimère  a  présente  a  H.  Dueernoy  une  seconde  particularité 
dani  h  celle  qui  vient  d  Vire  décrite.  Je  présumais ,  dit  l'autcar  ,  que  ce» 
innomme»  pourraient  tenir  lieu  du  bulbe  bronchial,  et  que  ce  dernier  manque- 
rait peut-être.  Ma  présomption  s'est  venûee. 

I.e  rceur  il*  grandeur  nsrdincre ,  ou  même  pelit  relativement  an  volume  de 
l'animal .  ressemble  a  un  tétraèdre  dont  le*  artères  seraient  emou-tee.  et  le  som- 
iiilI  tronqué  |wur  l'insertion  dn  tronc  pulmonaire.  Celui-ci  ne  présente  aucun 
renflement  à  son  origine  qui  soit  comparable  au  bulbe  des  aolre»  |soissotis.  Seu- 
lement son  calibre  esl  un  peu  plus  gros  dans  1  intervalle  qui  exisie  entre  le  error 
et  la  première  paire  d'artères  broucbiales.  et  ses  parois  semblent  un  pea  pins 
épaisses.  Leur  cou'eur  rongeitre  serait-elle  due  à  nue  couche  mince  de  faisceaux 
niuHTikux,  el  les  plis  de  leur  membrane  interne  iodiqnerateot-ils  que  les  parois 
de  l'aitèrr  pulmonaire  ont  dans  le  commencement  de  celle  artère  une  pins  grande 
énergie  de  rontcsction  ?  Ce  seraient  bien  la  quelques  traces  de  l'organisation  dn 
bulbe  ;  niais  le  renlVment  mnsculeux  si  remarquable  par  sa  forme ,  par  son  vo- 
lume et  par  I  épaisicur  ou  U  structure  de  ses  parois  dans  la  classe  des  poissons , 
manque  dans  la  chimère. 

Je  ne  connais,  dit  l'auteur,  que  les  lamproies  qui  offrent  une  aorte  de  passage 
a  cette  oullilé  abso'uedu  bulbe  bronchial ,  par  la  fomte  cjlmdrique  dn  petit 
diamètre  et  le  peu  d'épaisseur  des  parois  du  bulbe  dont  elles  i 
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II.  Ydpcau  Ut  Dite  note  sur  ce  sujet.  Aujourd'hui  dtin  méthodes  sont  em- 
plojees  pu  lea  praticiens;  deos  l'une  aa  attend  le  dégorgement  du  membre  avant 
d'appliquer  l'appareil  ;  dans  l'uilre ,  on  agit  dut  U  supposition  qu'une  enropres 
tiou  modérée  bâte  )«  dégorgement  et  fait  avorter  riallamcuaiioo.  M.  >«' 


.  Velpeeu  e»t 
mpagnée»  de 

plaies  aux  legumeus,  il  Uul  procéder  immédiatement'»  la  réduction.  U  Iraclnr* 


t  dcgorgemei 

d'avis  «[ut  dan*  toutes  le»  fractures,  même  celles  qui  sont  accompagnée*  de 


réduite ,  U  entoure  le  membre.  depuis  la  racine  dei  doigts  ou  des  orteil*  jusepi 'k 
l'cxl  rcmilé  supérieur*  d'nu  bandage  légèrement  conipretsif  pour  maintenir  le» 
fragment  dans  la  direction  convenable  :  an  lien  d'employer  le*  attelles  et  de* 
coussinets,  il  rend  rigide  l'enveloppe  formée  par  la  bande  ;  il  avait  d'abord  songé 
à  >«  servir  pour  cet  effet  du  liquide  solidifiant  de  U.  Larrey  (de  l'allMunine]  ; 
puis  il  a  trouve  préférable  4e  faire  usage, k  leiemplede  M.  6cutin.de  Bruxelles, 
a'amidoo  préparé  k  la  tnaaièredeshUniliitscute».  Ce  dcraier]cbirurgien,  d'ailleurs, 
at  sert  d'un  appareil  différent,  savoir,  d'un  double  bandage  de  Scullet.  de  cous- 
ainels  de  deux  lame»  de  carton...  La  deatircaliou  de  tout  l'appât c>l  »  opète  dan* 
l'espace  de  deux  k  quatre  jours.  Une  fuis  qu' rite  est  opérée,  dit  M.  Vclpean  .  te 
membre  et  le  bandage  sont  si  exactement  calques  l'un  sur  l'antre  <pi  il  n'y  a  plus 
de  déplacement  positbk.  La  compression  étant  egak  et  modérée  partout ,  sou- 
tient le*  titsoa  et  ne  cause  pas  la  moindre  gène  ;  aussi  le*  malades  pcu*eal-il»  sa 
tourner  .  se  mouvoir  et  agir  dans  leur  lit  comme  s'ils  n'arairot  qu  une  simple 
contusion  kl* jtmbe.  Us  ne  sont  pas  obliges  a  rester  pendant  su  semaines  ou 
deux  mois  conçues  et  immobiles  ;  ils  peuvent ,  sans  inconvénient ,  s'asseoir  wr 
un  siège  un  peu  haut  (car  il  leur  est  permis  déjà  de  fléchir  modérément  U  jambe) 
et  marcher  k  l'aide  de  béquilles,  le  pied  étant  soutenu  d'un  grand  étntr  qu'on 


de  largeur  a  leur  partir  renfle*.  Les  cils  vibratoires  étaient  fixé*  sur  cette  e 
L'autre  se  terminait  en  queues  on  avait  alors  son*  tes  jeux  de  véritables  mona- 
des m  mouvant  dans  le  liquide  et  agitant  leur*  cris  avec  une  très-grande  rapidité. 

Je  n'ai  pu,  dit  M  bonne  ,  rien  trouver  dan*  les  dernier*  travaux  ,de  MM.  Va- 
lentin  et  Purkinge .  qui  put  donner  une  idée  de  ce  fait. 

J  e  profile  de  celte  occasion ,  ajoolo-t-il ,  pdur  signaler  une  distribution  bien 
tranchée  entre  deus  ordres  de  membranes  tnoquruaee.  Celle*  qui  présentent  le* 
mouvemens  vibratoires  secrtleul  un  mucus  alcalin  et  formé  de  (I  obuk*  ;  les  *»- 
•  :  1res  ont  un  tpiikelium  compose  de  «punîmes  inibriquee>  et  k  produit  de  leurs 
,  sécrétions  est  acide  comme  la  sueur. 

—  M-  Larre)  fait,  en  son  nom  et  relui  de  MM.  Serres  et  Houx,  tu  rapport 
1 1  tris-favorable  sur  phujeun  instrument  de  chirurgie  présentes  par  M.  C barri  ère. 

Il  oaaiXTXTKMa  tôt  x.'o»otwisxTto>  no  coq  ac  «ocax  .  t>x  L'aotaia,  du  au- 


nuTtncTiox  sii'cixixjc*  nxs  rixaars  m»  ta  vusic. 

H.  Benniquet  achève  b  lecture  de  son  mémoire  sur  la  litbotritia.  Il  prétente 
et  décrit  un  appareil  de  percus-ion  pour  lequel  il  s'est  besoin  d'autre  point  d  ap- 
pui que  celui  que  prend  l'operateur  sur  sa  poitrine,  Quant  à  la  |4itrc  sur  bquelte 
agit  le  marteau  .  il  te  modifie  es  divers  pointa  ;  t"  tes  deux  branches  dans  le* 
instrument  ordinaires  forment  par  leur  réunie*  un  cvlindr*  recouibé  i  son  ex- 
trémité ;  dans  le  sien  ce  cylindre  est  comprimé  Uténbnaenl ,  de  telle  sorte  que 
>a  section  n'offre  plut  un  cercle  ,  mais  une  ellipse  dont  le  grand  diamètre  est 
vertical  ;  il  en  résulte  que  dan*  la  portion  recourbée  le*  mors  ont  leur  pin* 
grande  épaisseur  d'arrière  eu  avant,  c  e»t-a-dite  dans  te  sens  où  s'exerce  la  pres- 
uou  et  où  le*  branche*  tendent  k  «t  fausser  ;  2'  une  des  causes  qui  eoalnùuent  k 
amener  la  déformation  ou  b  ruptuie  de  la  pince,  c'est  b  bcibta  avec  laquelle  la 
branche  mile  peat  se  dévier  en  tournant  plus  ou  nmiu*  k  droite  ou  à  ganche  - 
dès  lors  Ir*  <leux  mors  n'agissant  plus  dan*  un  même  plan,  la  pierre  tend  k  tour- 
ner entre  le*  deux  mors .  et  k  les  drjeter  l'on  d'un  coté  ,  I  autre  de  l'jutre. 
M.  Ilcurteloop  avait  déjà  imaginé  une  disposition  pour  remédier  i  ce  grave  in- 
convénient :  M.  Denoiquet  en  propose  uue  autre  qui  In  arable  plus  rfBrace  ; 
3"  le  mors  de  b  branche  mile  qui  dan*  le*  brise-pierres  emploie  jusqu'ici  est 
apbti  sur  b  (ace  qui  regarde  k  mon  de  b  branche  femelle,  est  simplement 
caché  sur  les  bord*  dans  le  sien ,  présente  an  biseau  tranchant ,  k*  roche*  trian- 
gulaires étant  *s<ea  profondes  pour  que  l'angle  aailbot  d*  l'une  occupe  la  place 
que  bisse  l'angle  rentrant  de  l  autre. 

M.  lienniquel  trouve  k  b  compression  btrrale  des  deux  mors  un  autre  avan- 
tage que  celui  de  prévenir  b  déformation  :  c'est  d'enlever  une  grand*  portion  de 
leur  ébsticiir  k  ers  mon,  élasticité  qui  tend  à  lancer  te*  eclau  de  b  pierre  au 
moment  de  b  reptare. 

Qu<nt  k  la  manrruvre  de  l'instrnmeut ,  l'auteur  insiste  sur  la  néces'ité  de  re- 
lever prucaptement  le  marteau  ;  il  recommande  eat'i  de  ne  pas  trop  précipiter  le* 
eoops,  une  grande  vitesse  éuot ,  selon  lui ,  plus  nuisible  qn  utile  t  et ,  quoiqu'un 
instrument  qu'il  avait  autrefois  présente  fol  calcule  de  manière  k  donner  jusqu'à 
trois  cents  coups  par  minute .  il  pense  qu  on  se  doit  pas  même  aller  jusqu'à  b 
moitié  de  ce  nombre. 
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M .  Joordan  présente  une  note  sur  cet  animal ,  qu'il  désigne  sons  te  nom  de 
Ouridninys.  Par  le*  racines  de  ses  dent* ,  le  tbendomjs  semble  sa  rapprocher  un 
peu  des  pares-étHicsde  l' Amérique  méridionale  .  les  naetbews  cl  le*  sphignirea, 
cl  peut  rire  aussi  de  quelque*  érasmrt,  cependant  la  partie  antérieure  de  l'ar- 
cade avgomatique  présente  un  développement  oaarax  bcauronp  plus  comsilcrabto. 
ce  qui  semblerait  indiquer  un  animal  fouisseur.  A  la  nslrboire  superieure  ( et 
issqa  a  présent  l'inférieure  n'a  |-u  être  observée)  on  trouve  de  chaque  coté  une 
incisive  ,  et  <pulrr  molairi  s  lie  clianne  côte.  Les  incuive*  sont  asaei  courbées, 
sans  former  pourtant  un  demi-cercle  parfait.  L'émail  de  leur  face  antérieure  est 
épais  .  et  elle*  sont  d'une  médiocre  grosseur.  Les  molaires  ont  toutes  trois  ra.  i- 
nes,  deux  en  dehors  cl  un*  ru  dedans  plus  forte.  Leur  coironne  uffre  deux  repli* 
d'émail  vers  -on  col*  intérieur .  et  sur  le  cite  externe  trois  collines  ovales  fer 
mérs ,  et  circonscrite*  par  un  rebord  commun ,  ce  qui  fut  que  te  cote  interne  a 
une  forme  arroadie. 

I)aurè<  les  dimensions  dab  tète ,  il  parait  que  le  Ib-ridomis  se  rapprochait 
sais  qu'a  était  plus  fort  et  plu  trapu. 


M.  Donné  comuamique  un  fait  qu'il  vient  de  découvrir  en  voulant répeter  les 
oMervation*  de  MM.  Purkinge  et  Vaknlîn  star  k*  mouvement  àliaire*  de  ccr- 
laiocs  membranes  tmicpiruset  l  siaet  en  occasion  d'examiner  aa  microscupe  un 
Iragment  de  maqoeasa  provenant  d'un  polipe  du  net,  il  annonce  avoir  consul  e  : 
C  que  k  mouvement  vibratoire  n'a  pas  doré  inoins  de  trente  heure*  ;  2"  qu'au 
bout  de  sept  k  huit  heures  b  portion  de  membrane  soumise  k  l'ohaervalion ,  ou 
plutôt  son  tpithriium  ,  a  commencé  k  se  désagréger ,  .i  te  diviser  en  particules 
J  -TlHOdenulliavlwdelOTgiK^^ 


M.  Uwrmiaier  adresse  le*  résultats  des  observations  qu'il  a  faites  sur  ces  oi- 
seaux ,  kor  canal  intestinal  et  leur  steream.  Ces  pièces  sont  destinée*  au  Muséum 
d'histoire  naturelle. 

Le  co>/  du  roche  Par  son  organisation .  et  malgré  quelque*  parti nlarités 

distinctives  dans  ses  formes  et  dans  ses  habitudes  ,  le  coq  de  rorbe  appartient 
certainement  aux  passeraux ,  cl  la  place  que  lai  ont  assigne*  le*  ornithologistes 
près  des  manakins ,  des  cotiuga* ,  etc.  .  parait  être  celle  qui  lui  coovical  réelle- 
ment. Les  deux  indmdus  examines  \m  M.  Lbcrmiuier  avaient  dan*  le  eésierdet 
fruit*  pulpeux  monospermet  ou  des  serarnrei  libres  astex  lembbbks  s  celles  du 
café. 

Vhoaun.  -  Baogé  par  Linné  .  Lallum,  llliger.  Oivicret  le  plus  grand  nom- 
bre dc*aulean|sxrmi  le»  rallinacecs,  rapporté  |>ar  M.  Temmiock  k  se*  omnivo- 
re», par  Vietlol  et  Ixsson  am  nlvaica  ou  passrreani,  tandis  qu*  Latreilk  k  pla- 
çait dans  un  ordre  k  part  intermédiaire  aax  pas<ere>ux  et  aux  pUinacees.  l'hoa- 
xiu  était,  en  ralsou  de  celte  tirsilation  des  oriuliiol. 
tereuanl  i  clwlier  sous  le  rapport  aiialonuinie.  M. 
plusieurs  individus  constrvis  dans  la  liqueur. 

A  l'est,  rieur .  l'boaiiu  ou  plu;ùt  I*  sasa,  car  il  convient  <l'ahan.Jontver  le  nom 
donné  par  Billion,  qui  appartient  rectkment  à  un  oiseau  différent .  le  «ass  a 
q  icliio  smaportsaveclespeLlIope»,  mais  il  diffère  notablement  k  l'intérieur. 
Quand  on  1  a  dépouille  de  sa  pean .  on  voit  tout  d  abord  un  énorme  jabot  qui  re- 
couvre b  moitié  du  lrone,  et  au  moins  les  1|S  de  la  longueur  du  sternum  et  de 
ses  aaneics  qu'il  déborde  ca  baul  el  sur  k  >  c^i.s  La  forme  du  sternum  est  Irè*. 
remarquablc.  «  J  avais  cm  lonc-leiups ,  dit  al.  Lhermioier,  que  ks  caractère* 
lires  de  cet  os  elairol  constamment  tranchés,  et  permettraient  ainsi  d'assigner 
a  chaque  oiseau  une  place  qui  exprimait  nettement  et  invariablement  se»  rspports 
dan*  U  série.  Dieu  différente  en  cela  des  formes  extérieures  <|ui  dan*  k  même 
individu  peuvent  appartenir  k  plusieurs  divisions,  comme  non*  k  venons  tout 
les  jours  dans  dans  ks  mélh  ides  ordinaire)  pour  I*  meiriu-* , k  urptnloire.  etc. 
ma  cooTictioiierti'  bien  ébranler  par  l'étude  de  l'appareil  strrr.sluu  n<i.  hoefkt, 
cet  oiseau  a  le  sternum  plein  des  cathartes  et  des  calaos, et  leur  Nord  pi.sltrieur; 
mais  il  a,  comme  dan»  Ici  callinacccs.  la  trele  fortement  refoulée  en  arrière  t 
et  comme  dans  la  fréeate ,  la  clavicule  coud,  e  à  la  fois  avec  le  sternum  et  les  os 
coracoidrs.  Ce  n'eit  pi.ui  taot  ui  un  vrai  pailinaee*.  ni  une  frégate  ;  c'est  une 
sort*  d'h) bride  qui  eonsliiuc  un  tvpe  loul  particulier;  l'appareil  digestif  du  tas* 
n'est  pas  moiusrstraordinain:  que  sonappsreil  itcrual  ;  la  Ijncucur  totale  de  l'in- 
tetlin  est  de  3  picjs  «»!/ pouces;  celle  do  tronc  de  I  pi.-d. 

Parcouru  par  uise  renie  nasale  nés-longue .  le  palais  est  hérité  de  papîlk* 
conique»,  circonscrites  laterali  mentpardmx  plans  plus  pranooréaet  dentelés  (I): 
U  langue  est  sagittéc .  Uncnice.  recourbee  en  ha»,  roraée  intenearemrut ,  a-cs 
molk  et  charnue  supénei  rrmctil  ;  lernunée  ra  arrière  par  une  base  osseuse  . 
présentant  des  poinlct  aignvs;  (,-lotte  longilndinak  garnie  sur  k*  bords,  ainsi  que 
lebrsnx  el  U  partie  v«ii,ne  du  pharins  .  de  trèi-petite*  paiullrs. 

L  cesophage  est  gros  comme  liudex  ,  le  jabot  pbeé  au  devant  drs  os  coracoi- 
des ,  de  la  clavicule  et  du  sternum  don!  il  a ,  pour  se  loger ,  refoulé  la  créée  en 
arrière;  k  jabot,  disons-nous,  reprueule  une  larce  bourse  plate  et  errondio, 
qu'une  scisaora  oblique  de  droite  k  gauche  traverse  sur  le*  deux  laces.  Si  on  co- 
toure  cette  doubk  Missare,  on  arn>e  bientôt  à  nna  bande  fibreuse  ,  bbndie 
oui  fait  partie  de  l'intestin,  et  on  saperait  alors  que  celle  prétendue  ikk  le  eit 
formée  par  l'ecsophage  qui  se  dilate ,  se  reronrhe  et  s'accolie  k  Ini-nJm*  en  «*■ 
tordant  au  point  de  former  une  anse  piesque  compk.'e,  disposition  < 
lièrement  diffcreule  de  ce  lie  iks  gallioacres .  chea  qui  k  jabot  ci 
entièrement  libre  et  hor<  de  l'axe  de  l'inteitin. 

Au  jabot  succrdeal  cinq  pouces  d  intestin  renfle,  dire* sèment  contourné  et 
fronce  eslerieurcmeiit  par  les  brides  seinWabk.  k  celles  da  roloa  humain.  Vient 
ensuite  k  ventricule  succin>  lune.  U  est  rjbisdnque  et  égak  k  peins  en  largeur 
le  duodcDum.  taudis  qu'en  longueur  il  u  atteint  pas  ua  pouce.  Se*  parois  sont 
d'ulkurt  si  mine*  »,  qj'il  se  ruoipt  trcqacmueal  sosas  k  moindre  tractioa  k  la 
jonction  avre  l'e-tomac. 

Cette  dernisre  ca>  ite  u'esl  pas  pbu  grotte  qu'une  oli  ve,  et  offre  rUe-méme  fort 
peu  d'vpaitu-ur  dausscsililTereotn  parties.  Quelle  diffcience  avec  k  gésier  a 
volumineux  et  si  puis.ai.l  drs  vrai»  callioacres!  Le  sosii- intestin  offre  d*  l'am- 
pleur ;  deus  cn-cunu  ctlimlriqnrs  avxea  gros,  longs  d'un  pouce  et  demi,  t'en  déta- 
chent k  huit  pjucei  au-dcsius  lu  sphincter  rsteme. 

La  surface  interne  du  canal  iulcstin.il  nienle  également  une  attention  parti- 
culière. Dans  les  deux  lirrs  de  sa  lougoeur,  l  cesophage  est  plissé  en  long  et  mar- 
qué de  follicules  disjwsr»  en  séries  paralb  les.  Ces  plu  augmentent  en  saillie  et  en 
i  mesure  ipie  ht  follicules  disjiarais^enl  ea  s  approchant  du  jabot.  Si  an 


ouvre  celle  poche  dius  le  sens  de  sa  circooiereuce.  ou  aperçoit  tupenrurement 
une  clo,son  incomplèlc  dispose  en  arceau,  cl  qui  partage  ,mparfa,iement  sa  ca- 
vité en  deux  moitiés  i  |«u  pris  égal.»  et  en  libre  eaujunninicaiioa.  De  longs  ail- 
par  des  rephs  ultérieurs  parcourent  b  face  interne  du  ja- 


(I)  Ci  tu  disposition  avait  été 

>  de  Lyon. 


il  y  a  près  fan  an.  par  U.  Poortnian, 
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bol  et  se  MTTCBt  de  plus  en  plu»  ant  approenes  de  la  cloison.  Mm  nombreux  cl 
mieux  marqués  sur  l«  mollit  stomacale  que  sur  la  moitié  oesophagienne,  ctl  re- 
à  Inr  bord  bore,  présealeat  de»  dentelures  arrondies  en  festons  qai  dicni- 
noeot  de  haut  ci  bu  et  finissent  pir  disparaître.  Dans  l'intervalle  des  replis,  la 
surface  da  jabot  e»t  réticulée  par  le  croiseinent  de  stries  pen  profondes. 

En  négligeant  l'eMmeiit  essentiel  de  l<  mastication,  c'est-a-dire  rc\istcnc<  des 
motairei.  ci  eu  ne  tenant  compte  que  de  la  configuration  favorabk  da  bec  et  de 
la  rumpliratlon  de  l'appareil  digestif,  on  croirait,  dit  II.  Lherminier,  que  It  sas* 
représente  lea  rumina*»  parmi  1rs  oiseaux.  Dans  cette  bspolbès*,  la  singulière 
dilatation  de  l'œsophage,  arec  partage,  me  parait  l'analogue  de  la  pause  et  da 
booee».  Je  l'ai  Ironie  conttammeDt  distendue  par  une  pâte  végétale  composée 
lr  feuilles  nichée»,  eu  nailiea  desquelles  on  retrouve  des  débris  plai  on  moins 
complet*. 

La  portion  da  canal  digestif,  comprise  entre  le  jabot  et  le  ventricule  locanc- 
turié,  et  qui  se  compose  de  cinq  i  s»  bosseloret  successives,  est  dans  toute  sa 
longueur  parcourue  par  du  replis  longitudinaux  plus  écartés,  diversement  den- 
telés et  brides  par  le*  intersections  que  nom  avons  signalera  plus  brat;  ils  finis- 
•eut  d'ailleurs  peu  avant  le  ventricule  gbuidukux.  En  poursuiTant  l'analogie, 
celle  cavité  serait  le  vérîlabk  représentant  du  troisième  estomac  ou  feuillet  des 
mammifères,  tandis,  que  le  ventricuk  suerinetarié,  dont  la  surface  interne  est 
unenent  granulée  de  rollicuk»  serrées,  ennstituerait  lacaillcltr,  «a  se  réunissant 
avec  I  estomac  que  tapisse  nne  membrane  cornée  peu  résiatanle. 

Celte  tiegulicre  organisation  du  sas*  est  liée  intintemeut  avec  no  genre  de  fie 
t  »ut  exceptionnel, 

Appelé  e»  etTct  à  se  nourrir  de  substances  végétales,  et  même  exclusivement 
des  feuilles  d'une  niante  propre  aux  régions  chaudes  et  inondée*  qu'il  habite,  le 
«as*  ne  peut  a  ce  titre  se  ranger  parmi  les  omnivores  de  Temuiinrt.  ni  les  passe- 
reaux de  U.  Lesson  Encore  bien  moins  mérite-t-il  le  nom  d'ophiophage  (man- 
geur de  serpent)  que  lai  appliquait  Vicllot  ;  mais  ce  naturaliste,  tout  e»  »*  mépre- 
nant sur  le  genre  de  noairritore  de  l'oiseau,  ne  s'est  pas  trompe  sur  ses  v<  ri'al'Urs 
affinités.  C'nt  parmi  ks  oiseaux  une  indisidualile  non  monts  remarquable  qiaa 
.elle  des  bradype»  parmi  les  mammifères,  au  moins  sous  te  rapport  du  la  parfaite 
identité  dn  régime,  et  exception  faite  des  différences  organiques  Je  classe.  Oi- 
seau essentiellement  berbivoirc  et  destiné  a  vivre  exclusivement  de  feuilles,  il  a 
été  modifie  en  conséquence  dans  son  appareil  dijestifet  locomoteur. 

Aussi,  bien  que  dan*  la  conformation  du  sternum  et  de  ses  anoeies,  le  sasa 
présente  de  noinbrrnx  points  de  contact  avec  les  genres  les  plus  disparates,  c'est 
cependant  vers  ks  gallmacres  qu'il  incline  par  une  plus  grande  somme  de  rap- 
ports. Quant  au  canal  intestinal,  noms  avons  reconnu,  dit  l'auteur  du  mémoire , 
que  malgré  sa  complication  singulière,  il  réunissait,  dans  des  proportions  diffé- 
rentes, il  est  vrai,  presque  tontes  les  parties  que  présentent  les  pigeons  et  lu  gai- 
linacées.  Non*  ne  pouvons  donc  mieux  faire  que  de  le  rapprocher  de  ces  deux 
familles,  en  lui  alignant  définitivement  la  place  que  lui  avaient  donnée  Vicllot 
et  Lalrelk,  son  I*  dénomination  bien  mériter  de  dssodes.  Cette  famille,  bien 
distincte,  prendra  rang  immédiatcmi  ni  avant  tes  pigeons  et  tes  galtinacér». 

Suivant  le  dire  des  chasseurs,  le  sasa  vit  par  petites  troupes  sur  le  bord  des 
criques  et  des  rivières.  Il  se  nourrit  des  feuilles  d'un  arbre  qoe  les  Brésilien*  du 
tara  appellent  aniaga,  et  qur,  d'après  >a  lier  articulée,  ses  feuilles  larges,  son 
fruit  êcailleuv  semldalde  à  celui  des  ananas  sans  couronne,  il  est  aisé  de  recon- 
naître pour  le  moucou-moucou  d'Aublet.  ou  Vjéium  arhoenctni  de  Lannrr.  Peu 
farouches,  les  sasa»  se  laissent  farilrment  approcher,  fuient  au  coup  <tc  fusil  en 
poussant  le  cri  de  cra-cra  pour  aller  ar  poser  à  quelques  pas  plus  loin  cl  sur  la 
même  branche,  les  uns  a  coté  drs  autres  La  chair  de  ces  oiseaui  à  une  o  leur 
masquée  très-désagréable  et  trèVIenare,  aussi  at  k  mange-t-ùu  pas,  et  s'en  sert- 
ou  seulement  pour  amorcer  le  poisson. 


remarquable  par  Ja  petitesse  des  individus  ijui  le  composent,  et  par  leurs  i 

belliqueuses,  a  été  d'un  commun  accord  rangé  par  ton*  le*  auteur*  parmi  ks  gal- 
linacés-* comine  un  detnerobreanent  du  genre  perdrix.  Cette  opinion,  dit  H-  Lber- 
minier,  serait  depuis  loaurtemp»  abaïadoaaaée  si  on  avait  tenu  pin*  de  compte  desf 
données  aaatomique*. 

O  est  peu  de  familles  ornithologistes  aussi  nettement  caractérisées  que  celle 
de*  gallinacées  vrais,  sous  le  double  rapport  dn  sv-tèane  locomoteur  et  de  l'appa- 
rril  digestif.  En  effet,  voués  a  un  rot  court,  a  un  régime  végétal,  Us  offrent  toast, 
un  sternum  fortement  entaillé  par  quatre  grandes  eebanerurts,  et  un  jabot  glo- 
buleux et  intra-clavicalaire.  En  M  basant  utr  cm  caractères  fondamentaux,  M. 
Lherminier  avait  déjà  exclu  de  sa  fauiille  les  gangas  et  les  tinamous,  qui  ne  pré- 
sentent que  l'un  on  l'autre  de  ces  deux  caractère*  ;  mais  m  turnix  laehi  drame 
présente  de»  différences  encore  bien  plus  grandes,  puisque  le  sternum  n'a  que 
deux  échancrures  et  que  l'intestin  est  complètement  dépourvu  de  jabot,  o*  qui 
indique  «Tune  part  aptitude  plus  grande  pour  la  marche,  de  l'autre  phi*  de  ten- 
dance pour  le  régime  animal.  Lea  différences  qui  éloignent  le  turnix  tarbvdrome 
des  gallinarée*  le  rapprochent  d  autant  des  ectiassiers,  comme  l'avaient  au  reste 
pressenti  MM.  Tcamiiack  et  Lesson,  en  indiquant  un  passage  des  turnix  aex  oo- 


presaenli  AIN.  Tcamiiack  et  Lesson,  en  indiquant 
tarde*,  et  Vicllot  en  créant  son  genre  ortyxèk. 

M.  Lberminier  sépare  définitivement  le*  turnix  des  gtll  naçée»,  et  en 
une  petite  famille  qu'il  place  entre  celles  de*  troamons  et  de*  gaUiouk». 

ttéuoiax  se»  lc  rrs,  rrj  aipcos  r.r  xr.«  ntrrx»r»s  raonriT*  dus  irxwcmt- 
atrna;  par  M.  Louis  Mauivr,  docteur  en  médecine.  (Lu  »  l'Académie  de 
le  U  septembre  »«37.  Commissaire*  :  MM.  de  Mirhel,  Br.-schet  (l> 


cornu  et  k  Kamichi  à  aigreur  .  Le  fait  k  plus  caractéristique 
e  de  ces  deux  oiseaux,  c'rst  la  forme  ellipsoïde  Je  la  clavicule  et 
la  vaste  échaitcruredn  bord  posti  rieur  dn  sternum,  due  a  la  sail  i*  de  ses  apo- 
plysc»  latérales 

Le  canal  digestif  se  distingue  par  la  présence  du  jabot  intérieur.  Cette  dilata- 
tion de  l'intestin  n'est  pas  comme  dans  le  sasa,  le>  gallti-accis.  1rs  pigrons  ks 
pet  roquets  et  1rs  accipiires,  supérieure  au  ventricule  suciincturie  et  pl»  c  dans 
rrrartement  des  brandies  de  U  clavicule  j  mais  elle  est  rentrée  à  l'intérieur  de  la 
cavité  thoi  «tique  et  se  drveloppe  entre  k  ventricule  sucrfncturié  et  le  gésier. 

I  n  autre  caractère  non  moins  important  c'est  l'énormilé  du  gros  iiilrstio  et 
des  ouscums.  et  les  bosaa-lurea  que  présente  surtout  ce  ikroicr  appendice.  Il  ne 
parait  pas  qu'à  l'esception  de  faut  ruche  cl  du  nandou,  aucuu  oiseau  présruli; 
celle  siiigulière  dispostuon. 

Enfin  «n  troisiriue  cl  dernier  raractèrr,  c'est  le  contraste  qu'offre  l'étroitease 
de  l'intestin  proprement  dit,  avec  l'ampleur  des  coûtes  pUcacs  à  son  origine  et 
a  sa  ternuoaison. 

Les  deux  aanaichis  sont  considérés  par  M.  I.hcrmir.icr  comme  formant  uu  tjps- 
bien  diiliuct  qui  doit  trouver  place  entre  les  foulques  et  les  grues. 

M.  Lberaiaier  donne  quelques  détails  sur  k*  allures  d'un  kamiclti  qui  lui 
avait  rte  envoie  de  l'Ormoquc  et  q>j"il  a  conserve  plut  d'un  mois  dans  sa  Lasse- 
cour  :  l'oiseau  y  vivait  en  compagnie  de  quelques  dûs  rouges  et  d'un  agami  du 
même  pajs.  d'un  bihoreau,  etc.  Il  était  d'un  naturel  si  doux  et  si  peu  belliqueux, 
qu'un  ibis  lui  faisan  La  loi.  Cependant,  lorsqu'il  était  harcelé  (varie  biboreau.ilk 
mettait  facilement  en  fuite  en  lui  drlacbanl  quelques  cuups  de  son  aile  longue- 
ment ouverte,  el  frappaul  plus  du  fouet  que  des  éperons.  On  le  nourrissait  de 
pompier  et  de  laituu  qu'il  naissait  a  petits  coups  comme  t'oie  ;  il  mangeait  avec 
icli.es,  et  de  préférence  »  tout,  le»  fruits  du  manguier  et  du  bananier,  et  refu- 
viit  t'onstamanent  k  riandr.  Tranquille,  il  ma-rhait  à  grands  pas  d'un  air  grave, 
et  impriBiini  vo  i.tr.t  |  v,  q„eut  ,fet  ir,oUvemens horiionïaux,  comme  fout  Us 
rananl»  T.ws i  les  matins  .1  faisait  entrndreun  roucoulement  réiiétc  et  prolongé, 
7.*  «ff,»é^l<E'.i,'t  ■nBO,»«'e.«r"  «  Mrganse-  Quand  au  contraire  il 
,  «  1*2       *  .       **T"  ,m        ou  k'""  «uteudre  le  cri  de  aroco  ou 

l,u.  '7,1 'TAr. u  o(tntt  tMB  *" m  wit  u»  ™a°  *  »■«•  ^  p*u. . 

La  drrnirre  pariie  du  mémoire  uV  M  u...    ■  .  . 


Le  pus  observé  sous  k  t 
Jusqu  ï  présent  on  n'a  point  étudié  isolément  les  globules  ci  k  fluide  dan*  kernel 
ils  nagent.  St  on  les  sépare  au  mosen  de  la  Gllralioa,  la  |>artie  liquide  qui  passe, 
le  sérum,  n'offre,  quand  on  l'examine  au  microscope,  aucune  trace  de  globuks; 
elle  présent'',  eu  outre,  tous  les  signes  der*lhumine  dissoute  dans  l'eau  ;  chauffée, 
elle  se  prend  de  suite  en  coagulera,  etc.  On  voit  souvent  <etlr  séparation  du  pus 
en  globule*  el  sérum  se  faire  spontanément,  krsqn'on  ahandonnr  le  pus  Irrs-li- 
quùlc  ô  lui-même.  Lr*  mucus  et  les  épauebrmens  drver»  ,  les  sérosités  qui  se 
trouvent  dans  k  tissu  cellulaire  et  ici  sérositésdes  bvdropiques,  etc.,  se  comro 
sent  tout-à-fait  de  la  même  manîèra. 

Le* globuks  qui  n'ont  pas  passé' i  travers  k  filtre  sont  de  deux  espères;  les 
uns.  plu»  grands,  signal"  déjà  par  les  auteurs  sous  k  nom  de  globules  de  pus. 
demucus.de  la  salive,  lie  l'onne.elc.  sont  plus  ou  rnoinsjvnhiraioeui,  avant  un  dia- 
mètre d  environ  un  centième  de  millimètre.  En  comparant  ces  globules  a  oenx  que 
présente  la  fibrine  coagulée,  soit  dans  les  rouennrs,  soit  dans  1rs  Causses  membra- 
nes, soit  dans  les  fihrilk»  que  forment  la  fibrine,  sik  sang  est  agité  avec  del'alhu- 
mine  qui  empêche  que  la  fibrine  se  prenne  en  membranes  plus  sobdrs  [ainsi  que 
nous  I  avons  démontre  le  premier;  ont  tous  la  même  grandeur,  k  même  aspect, 
la  meme  forme,  et  ils  se  comportent  asec  les  ajens  chimiques  de  la  même  ma- 
nière. Les  epanchemens,  quelk  que  >oit  U  diin-e  de  leur  existence,  offrent  les 
mènirs  glxbolrs  Nous  as-ous  signalé  tous  rrs  glohnks  so«is  le  no-nde gloiulri  fi- 
b-irtetix,  et  il*  douent  leur  existence  à  la  fibrine  sécrétée  du  sang  et  coaguler 
hors  des  vais'raux.  Nous  soyons  dotie  d'a;iri-s  cela  que  la  présence  de  gtoHule»  E- 
larineus  ne  prnuvc  pas  que  le  liquide  dans  lequel  ils  se  trouvent  contienne  du  pin: 
et  si  I  on  voulait,  a  l'aide  de  ce  siroe  seul,  constater  la  présence  du  pus ,  suit 
dan»  k  sang,  soit  dans  lr  lait,  on  risquerait  de  se  tromper. 

I  j  seconde  espèce  de  globuks,  dont  le  diamètre  varie  de  un  quatre-centième  à 
un  cinq  crnti'Tor  de  millimètre,  qui  se  trouvent  mêlés  anx  gtehnks  du  pus,  ap- 
partiennent aux  globules  d'albumine  coagulée  par  les  sels  du  sérum  :  il»  sont  d'au- 
tant  plu»  nombreux  que  le  sérum  est  plus  riche  en  sels.  Ils  se  trouvent  irnehnirfois 
parmi  dcsglobolesde  graisse  de  diffcrcnsdiamètres.Nous  pouvons  donc  affirmer  que 
k  pus  el  k  mitrns  ne  diffèrent  pasdans  kttrs  parties  constituantes  principale*,  que 
l'eau,  l'albumine  et  lesctohutes  librinenx  en  forment  tes  parties  principale*,  cl  se 
u'est  que  la  quantité  relative  de  oc*  parties  et  ks  sels  qui  se  trouvent  dans  ces  li- 
quide», qui  pourront  établir  une  difTcrenre.  Toutes  h  s  expériences  faites  pour 
constater  la  différence  entre  k  pus  et  le  mucus,  riaient  donc,  à  cause  de  cela, 
stériles  (SI.  Les  produits  de  cr»  sécrétions  lirro»  donc  lenr  nrigif 


gine  de* 

rrincip»lcs  du  sang  a  l'aiik  de  l'exosmnse.  Ils  s'y  trnnvent  tous  hors  les'globu- 
esdu  sang  (mattère  coluranle1  qai  ne  peuvent  pas  franchfr  lis  pores  des  vais- 
seaux i  cause  de  lenr  grosseur.  Il  est  di-mnntré  de  rrtte  mani'  rc  tpie  nous  prr- 
cnntinsicllcmrnt  par  ks  -écrétions  [k  mitctis,  l'unnc.  la  «alise,  etc.),  une 
r  de  la  fibrine  ronlrnue  dans  le  sang. 


se'ci  svtiTins  uotfs^t  k  t'u  si.tuir  norvLr  ntj  >.  itsi  es  ,  par  M.  l.-J.Cs- 
it>  si  i ,  médecin  à  Uordcauv. 

Le  colonel  l'aulin,  auquel  l'institut  vient  de  .tonner  un  pris  de  8,0.>0  francs 
pour  son  ménioiic  Sur  un  appar.  tl  rf-  stin*  u  ilmncr  Ut  moyens  Je  ytnrutr 
liant  U-4  Heu*  infcitt,  me  parait  avoir  n-mlu  uu  service  fort  inipirlant  a  l'bu- 
maoilé.  Toutef  ois  le  mémoire  et  l'ingénieux  appareil  Je  cet  officier  supérieur  ne 
sont  que  l'exacte  repiodm  tiou  d'un  travail  que  je  composai  en  1821  el  d'un  ap- 


(I)  Ha  para  en  même  temps  que  l'auteur  Lisait  son  mémoire  a  I  Académie  -les 
sciences  un  travail  Je  M.  Bonnet  'fi«rrrt  nrnic  si  r,  le  M  septembre  183"', 
!  qui  petit  élrc  regarde  e  comme  nne  contre-éprenvp  des  résultais  annonce»  dati s 
notre  mémoire.  M.  Bonne!  a  constate  par  In  vnl.'purrmrnteltirnique  qoe  «  k  pus 
contient  de  I  ran,  de  l'albumine,  des  >el«,  des  matières  grasses,  des  extraits  de 
viande  el  delà  fjhrioe:  en  un  mot,  tnn«bs  démens  du  sang,  moins  U  matière 
colorante.  >  résultat  que  non»  avons  obtenu  d'nne  manière  toot-a  fait  différente. 
:  Non*  insistons  principalement  sur  la  présence  de  la  fibrine  qui  s'offre,  ainsi  que 
nous  k  démontrons,  sous  la  forme  de  glolrales. 

(S;  Quel  intérêt  peut  avoir  pour  k  médecin  k  caractère  tant  vanté  de  la 
format  ion  de  grlredu  pus  moicnnant  l'ammoniaque,  si  ks  crachats  d'une  bronci  l'e 
aigué  et  ceux  de  la  pbthisic  aiuM  que  le  mucui  du  liquide  offrent  k  mêaae  phe  - 

(.Vote  de  l  autenr.) 
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MU.  Bcaapertbuv  et  Adct  de  Bout îlle  adressent  le*  résulUU  d'observation»  mi- 
croscopiques qu'il»  ont  faits ,  et  qui  lu  ont  porte*  a  croire  qu'on  isseï  grand 
uoaibre  de  maladies .  surtout  parmi  celles  qui  tout  contagieuse»,  «Brait  pour 
cause  la  présence  d'animalcule». 

Ainsi ,  il»  en  ont  trouvé  à  la  surface  de»  ulcères  et  de»  excroissance»  sipbili- 
tique»  el  dan»  le»  matière»  etcrrmeoliellea  des  individus  atteints  de  lierres  ij- 
phoide».  lia  en  ool  également  trouvé  ,  mais  de  plos  gros ,  dans  les  mines  des  cal- 
,  culeui  cl  des  individus  alteiiits  de  catarrhe  de  la  True  ;  ils  eo  oot  ta  dana  le  li- 
'  quide  des  trtdrocèlca  et  dans  les  eam  de  l'an oi os. 

Les  deux  auteurs  annoncent  qa'il  existe  dans  la  ehloroae  une  altérai  ioa  parti  ■ 
culière  des  globule»  da  sang  ,  qu'il»  considèrent  comme  ciste  immédiate  de  La 
maladie.  Suivaut  eux  enla ,  on  observe  dan*  se  plot  grand  nombre  des  maladie» 
des  globule*  du  »ang  remarqualilrnient  altéré». 

HOCTIXLt»  ZXSÉ»  [1CII  SCII  LA  TOtriLU. 
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M.  MattcBcci .  dont  non»  avons  à  diverses  reprises  mentionné  les  recherche» 
sur  ce  sojet ,  adresse  les  résultat»  de»  eiperienee»  qu'il  a  faites  pendant  les  nsou 
île  juin  e;  juillet  ilemier».  Il  s'était  Iranspurtr .  a  cet  elTet,  à  Cesenaliro  ,  sur  le* 
bord»  de  I  Adriatique ,  et  il  a  pu  »e  procurer  jusqu'à  116  torpilles  vivantes;  sou- 
vent même  il  ni  monté  »ur  li  s  bateaux  des  pêcheurs  afin  de  faire  se»  essais  mr 
l'animal  au  moment  oh  on  le  l  irait  de  l'can,  attendu  que  c'est  alor»  que  son  éner- 
gie électrique  e»t  la  plo»  grande. 

Outre  les  galvanomètres  ordinaires ,  M.  Matteurri  a  employé  dans  ces  expé- 
riences des  grenouilles.  En  faisant  passer  d'une  patte  a  faut  rate  courant, on  ptut. 
suivant  lui .  en  reconnaître  le  sens .  le  membre  qui  s*  contracte  étant  celui  dans 
lequel  le.  courant  marche  dan»  le  sens  de  la  ramification  des  nerf». 

On  a  dit  qu'un  liquide  s'introduisait  dan»  l'orpane  pour  produire  la  décharge; 
on  a  dit  encore  que  cet  acte  était  accompagné  de  forte»  contractions  musculaires. 
Dans  l'un  ou  l'autre  cas  il  devrait  j  avoir  changement  de  votante  :  it  cependant 
on  n'en  peut  observer  aucan ,  ainsi  que  l'a  reconnu  H.  Halteucci  par  une  expé- 
rience très-simple. 

Suirant  l'auteur ,  on  n'obtient  de  la  torpille  aucune  manifestation  d'éKctricité 
<•  on  ae  la  tourbe  à  la  fois  dans  tiens  point»  difféiVns.  Ainsi,  nue  grenouille  iso- 
lée qui  louche  avec  nn  seul  de  «e»  filets  nervtu»  le  corps  de  la  torpille  n'è|»rouve 
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La  torpille  ne  jouit  pas ,  comme  on  l'a  cru  ,  de  la  propriété  de  diriger  la  dé- 
charge ver»  Ici  ou  tel  point.  Quand  l'animal  est  doné  d  une  grande  vitalité  ,  «n 
eu  obtient  de  toutes  les  parties  de  ton  rorpt  ;  plos  tard ,  cette  faculté  se  trouve 
limitée  aux  régions  situées  au-destn»  des  deux  organes  électriques. 

L»  distribution  du  fluide  électrique  te  fait,  mirant  M.  Ualtcucci,  eo  vertu 
de»  troi»  lois  siii  rente»  : 

1*  Tous  les  points  du  dot  sont  positif»  par  rapport  a  tons  le»  points  du  ventre. 

2°  Les  points  de  la  surface  dorsale  situé»  au-dessus  des  nerfs  qui  pénètrent  l'or- 
gane sont  positifs  par  rapport  au»  autre»  points  de  la  même  surface. 

3°  Le  centre  a  lieu  pour  la  face  ventrale.  Relativement  a  la. m  arche  du  courant 
dan»  l'intérieur  <Je  l'organe,  H.  Hatleucci  a  reconnu  que  la  lame  qui  touche  la 
peau  dor*»le  ou  qui  est  plongée  le  plu»  prés  de  cette  partie ,  est  toujours  positive 
par  rapport  à  la  lame  conlieité  i  la  peau  ventrale. 

L'intention  du  courant  obtenu  de  la  torpille  varie  |  roportionnetttnient  ï  l'é- 
tendue de»  lames  nul  tournent  le»  deux  face»  de  l'organe. 

lorsque  l'animal  est  doué  d'une  grande  vitalité ,  te  courant  traverse ,  sans  af- 
faiblissement sensible  ,  une  grande  masse  d'rau  saler  même  séparée  par  des  du 

que  l' animal  perd  ses  Curées. 

Pour  obtenir  l'étincelle,  l'antcur  a  recours  maintenant  à  un  procédé  différent 
de  celui  qu  il  asait  imagine  d  abord ,  et  qui  constatait  à  faire  passer  le  courant 
dans  une  spirale  tri  i-longue  :  maintenant  il  se  contente  de  placer  l'animal  entre 
deu»  plats  métallique»  qui  communiquent  par  deux  feuilles  dor. 

On  peut  enlever  toute  la  peau ,  les  muscles ,  Icj  ligament  qui  tiennent  a  l'or- 
gane, sans  que  la  décharge  diminue  sensiblement  d'intensité.  On  peut  Orme  en 
lever  jusqu'aux  trois  quart»  de  la  substance  de  l'organe  it  obtenir  encore  des  »e- 
enutscs ,  mais  la  ligature  des  nerft  le»  arrêtent  complètement. 

On  i»  ut  couprr  la  moelle  allongée  et  la  moelle  cpinilrc  san»  que  la  décharge 
cesse.  Quant  au  cerseau,  ce  n'est  que  le  quatrième  lobe  qu'on  ne  peut  toucbci 
sans  déterminer  une  décharge,  et  ce  lobe  qu'on  peut  »,  peler  le  lobe  électrique, 
une  foi»  enlevé,  tnut  phénomène  d'rlcctricitc  est  aboli.  0  faut  observer  cepen- 
dant q-.w  h-»  nerfs  de  l'organe  même,  après  qu'on  l'a  séparé  du  cerreau,  périrent 
encore  donner  quelque»  décharges  si  on  las  tiraille  ininudiatejticnt  après  celte 
»rpar»lion. 

Lu  rsque  la  torpille  s'est  affaiblie  i    point  de  ne  pouroir  pfus  donner  de  te- 
comsrs.ouc 
donnait  > 
lobe  dan»  ce  i 

partie  droite,  c'eat  l'organe  droit  qui  donne  la  décharge.  C'est  par  ce  procéd- 
seulement  qu'on  peut  ol4euir  de»  décharge»  d'un  seul  roté.  Lorsqu'on  ne  peut 
plu»  obtenir  de  décharges  en  louchant  ce  lobe,  ce  qoi  a  lieu  quelques  seconde, 
^euliment  a ) trè»  la  mort  de  l'animal,  oei  en  détermine  de  trèt-eoergiqoe»  encore 
en  bleasant  ce  lobe  profondément  :  mais  dans  ce  cas  les  décharges  n'ont  phu  la 


icn  obtient  encore  de  très-forte»,  pla»  fortes  même  que  celle»  qu'elle 
ns  sa  plus  grande  activité.  »i  on  touche  le  lobe  électrique.  L  action  du 
re  ca»,  ifil  M.  Malleucri,  est  directe  :  c'est  a-dire,  que  si  on  touche  lu 
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continent  comprise  entre  le  41*  et  le  4J'  degré  île  latitude  Sud;  il  h  divise  «n 
trois  looes  :  du  II"  an  28'  degré,  du  ïfi'  an  il*  et  dn  31*  eu  45*;  il  établit  de 
plut  une  autre  division  en  aooes  suivant  la  hauteur  ao-dessus  dn  niveau  de  U 
mer,  savoir  :  U  première  de  0  a  5,w.<<  pieds.  U  «tonde  de  S.uoO  à  1 1 ,0»»  et  la 
troisième  de  toute*  l»t  hauteur»  supérieures. 

Toicile  nombre  des  espèces  de  passerraiit  propres  a  chacune  de  ces  xAne». 

Première  »'»c  tatttuJe  [du  H' au  ÎR'  dente  S.).  Cette  lùne  offre  21»  es- 
père», re  qui.  compare  au  nombre  total  i-b-trie  dan»  le»  trois  i6nef  [Sv!-],  en 
forme  les  Jeux  tiers;  l'auteur  atlribi»  rctte  grande  proportion  a  la  variété  de 
la  végetatiou  et  au  grand  nombre  des  insectes  «le  et-tle  aune  ;  wr  cri  24o  es- 
pèces, 51  vont  également  sur  les  montai,.™:»  qui  ii'cierdcnl  pu  «a  hauteur  S.O'W 
pieds  au-drsws  du  niveau  de  la  mer. 

Dtuxiimt  zvnt  («lu  ï«*  an  3-1*  drgre  lat.  8.1.  Il  s'y  trouve  T2  espères.  Ce 
nombre  montre  combien  die»  diminuent  à  mesure  qu'on  «  avance  ter»  le  Sud.  En 
effet,  il  n'est,  comparativement  au  nombre  total  des  espèces  observée»,  que  d'un 
peu  plus  d'un  cinquième,  et  que  d'un  peu  plus  d'un  tiers,  comparativement  a  ce- 
lui de  la  première  «'me.  M.  u  Mrbigoy  attribue  cette  diminution  au  changement 
qui  s'e»t  opère  dans  le»  terrains  détenus  plus  uniforme»  dans  leurs  productions. 
Sur  cet  72  espèces,  2'J  se  rencontrent  également  au  45*  degré  de  latitude  sur  les 
moolagocs  élevées  de  S.ono  a  H  ,'jiju  pied»  au-dessus  du  niveau  de  la  user. 
{Vrttxume  z*'nf  </V7tV<.r/o«  } 

Trtiutme  :■'«(■  lit  tniil'uje  (dn  Î4'  an  ty  degré  S.).  Le  nombre  de*  espèces 
diminue  encore  plus  rapidement  dans  evtlr  «ùnc  ;  elles  ne  t'clèvcn  1  qu'a  37  et  ne  , 
sont  plu»,  comparativement  an  nombre  total,  que  de  près  d'un  ontiènte  j  et  coin-  | 
paralivrmcnt  a  celui  de  U  première  fine,  d'un  peu  moins  d'un  septième  ;  compa-  ; 
rativrment  au  nombre  de  la  seconde,  re  nombre  en  ett  la  moitié.  Cette  diminu- 
tion est  encore  une  suite  des  changement  qui  -e  sont  opérés  dans  la  végétation  ,  1 
devenue  ebetive  et  très-peu  variée.  Sor  les  trente  wpt  e»|iècei  de  passereaux  de  I 
celte  xônr,  il  y  en  a  buit  qui  se  trouvent  également  sur  les  Andes  à  plus  de  1 1  ,nn0 
pieds  au-dessus  du  niveau  île  la  mrr  tous  le  lropiiptes  ,  ce  qui  prouve  qise  1rs  I 
changement,  dans  le»  circonstances  etlrneurcs.  sout  à  peu  près  lé»  mêmes  quand  I 
ou  s'avance  vers  Ira  pôles  ou  qu'on  s'eb  te  vers  le  sommet  des  Bootagiies. 

Pour  démontrer  que  la  diminution  des  passereaux  a  lieu  de  U  même  manière 
quand  on  s'élève  au-dessus  du  ni teau  de  la  mer,  et  quand  on  s'avance  vers  les  j 
bâtîtes  latitudes,  lautcu»  passe  en  revue  les  trois  ionet  de  hauteur.  La  première 
de  >)  i  S.U'.'O  pieds  au-dessus  de  la  nier,  au  t  j*  degré  Sud  ;  le  nombre  est  de  A3 
espèces  dont  M  descendent  dans  les  plaines  :  la  deuticme  de  5,000  i  4I.0W) 
pieds  aa-'lcssus  du  niveau  de  U  mer,  au  IV  degré  S.  ;  le  nombre  est  de  S2  es- 
jières  sur  lesquelles  8  se  rencontrent  du  54'  au  45'  degré  de  latitude  (j*  loae  de  [ 

Ce  qui  préctJc  démontre,  dit  M  d'Orhigny,  l'unité  des  moyens  deiistenc: 
que  présentent  l<  s  loues  correspondantes  de  hauteur  et  de  latitude,  puisque  beau- 
coup des  mêmes  espèce»  vivent  simultanéoicnt  sur  les  Andetet  en  Patagonie. 

Apris  avoir  es  posé  1rs  exceptions  à  cette  règle,  al.  d'Orbignj  résume  ainsi  leur 
nombre  : 

Espèces  communes  à  toutet  les  lAnts  de  température.  44. 

Espèces  communes  à  la  2*  et  à  la  3*  aune  de  température,  18. 

Espèces  communes  a  la  t  »  et  à  U  2'  tdat  de  température ,  24. 

Espèces  propres  à  des  aoncs  de  température  déterminées.  SW. 

Ainsi,  sur  la  totalité,  il  n'y  aurait  qu'un  septième  à  peu  près  des  espèces  ob- 
servées non  circonscrites  dan»  Ici  zones  d'élévation  et  de  latitude  qui  se  corres- 
pondent. 

L'auteur  compare  ensuite  les  espèces  de  passereaui  propres  a  chaque  versant 
des  Andei.  n  eu  trouve  3,"  I  sur  le  versant  oi  tentai  et  ■!«  seulement  pour  le  ver- 
sant occidental,  et  il  cherche  i  démontrer  les  muses  île  cette  différence.  Après 
avoir  fait  connaître  plusieurs  autres  détails  de  distribution  comparative  des  es- 
pèces selon  les  pats,  il  présente,  dans  uu  tableau,  les  limites  d"bat>ilalion  de  cha- 
que genre,  ainsi  que  le  nombre  des  esf.ice»  observées  par  genre  et  par  famille.  Il 
compare  le  nombre  des  passereau  t  d'Europe  a  celui  des  iiasaereaut  d'Amérique. 
Il  entre  ensuite  dans  des  considérations  touchant  l'habitation  des  passereaux  mi- 

uellesdeoet  oiseaux. 

plutôt 


vant  la  nature  det  terrains.  Passant  enfin  aut  imgrati 
I  • 'attache  à  démontrer  qu'elles  tiennent  à  I  ahaissen 


qu 

qu'au  manque  de  nourriture 


ACADÉMIE  DE  MEDECINE. 

S*jnc€  suppltmtnt  iirc  Ju  tanstdi  30  leuccinAre.  —  Pritùknct  dt 


Comme  la  plupart  des  séances  supplémentaires  celle-ci  avait  attiré  peu  de 
monde.  4)o  comptait  à  peine  une  vingtaine  de  membres  prête». 

M.  Loris  fait  une  proposition.  D  desire  que  l'Académie  elunar  l'heure  de  ses 
séances  ordinaires  qui  lui  parait  incommode  pour  les  membres  qui  ont  beaucoup 
de  malades  a  voir  en  ville.  Mieux  vaudrait ,  ait-il ,  adopter  une  heure  du  soir ,  a 
sept  heures  et  demie  par  exemple .  qui  pourrait  convenir  à  tout  le  monde. 

Cette  proposition  n'ayant  pas  été  appuyée .  oo  passe  a  l'ordre  du  jour. 


rmctciTr:  ou  rsjciios»  n'upitr.  ne  cino»  tkliom  osas  lu  cxrraaLtiES 
et  Les  baosciiiTta  ciiaoatiooca. 

M.  Loi  tts.Vu.Lf  ivli  fait  un  rapport  sur  un  mémoire  de  U.  le  docteur  Boi- 
leau ,  concernaut  les  eflcts  de  l'huile  de  crolon  daot  certaines  affections  chroni- 
ques de  I  eitomac .  tl  principalement  daas  les  ga»tral«ies  Ce  travail  te  compose 
e!«  «eut  observations  prati.ju.sdonl  H.  le  rapporteur  fait  connaître  les  rmoripeux 
détails.  La  plupart  de  ce»  observation»  sont  relatives  a  des  sujets  atteints  deratî 
looeumps^le  douleur»  mien»,,  i  ltiltmx .  „cc  ou  sans  voiii«r,,c,ll  ;  Bèrrr 

«cVi»t^eTt  tw  *r*"T  •       »•»»       cas  il  a'^ssait  d'une 

de  boî."nT  "  P<""'4U  »uPI»rt«  "tcune  espèce  d  aliment  ni 

Jr^^|B,iS,CL™-fn',"t,«,'Vti0,,,,*"D  «»f««  «"«iot  d'un  abcès  par 
ion ,  et  cher,  lequel  une  g»uralg,e  v,olenle  mettait  rexuieoce  J  UDe  l,- 


j  niére  phit  imminente  que  la  maladie  vertébrale.  Tous  ces  malades  ont  été  betv 
>  reusetnenl  eurris  de  raffeclion  gastrique  en  peu  de  temps ,  a  l'aide  de  frictions 
I  répétées  i  l'épigattre  avec  huit  gouttes  d'huile  de  crolon.  Le  médicament  a  pro- 
|  doit  d'abord  uue  sorte  de  rongeur  értsipélatcose ,  puis  une  éruption  bouton- 
neuse. Cher  les  enfans  il  a  agi  en  même  temps  comme  purgatiTet  a  occasionné  des 
garde-robes  abondantes.  L'auteur  appelle  l'attention  sur  ces  faits,  il  insiste  sur- 
tout «or  l'avantaredece  mode  d'administration  du  remède  dans  des  circonstances 
où  l'emploi  intérieur  «ernit  insupportable  oo  nuisible. 

A  ces  ohvrvalious,  M.  le  rapporteur  en  ajoute  d'autres  non  moins  intéressan- 
tes qui  lui  sont  propres.  H  a  gtieri  également  des  affections  chroniques  de  la  poi- 
trine, telles  qoe  des  caterrbes  invétérés,  des  rhumes  opiniâtres ,  etc.,  en  faisant 
frutionrer  une  fois  par  jour  la  partie  correspondante  du  thorax  avec  quelques 
gouttes  de  rrolon,  et  en  la  rouvrant  ensuite  avec  un  morceau  de  sparadrap, 
jn-qu'à  rubéfaction  .  on  éruption,  suivant  la  gravite  de  la  maladie.  Vue  gastro- 
cntrrite  chronique  .  suite  de  la  scarlatine  ,  chex  un  enfant  .  a  cède  étalement 
sous  l'influence  det  mêmes  Crie  li  uns  à  l'ombilic  :  ici  le  médicament  a  aussi  pro- 
voqué des  garde- robes. 

M.  le  rapjiorleiir  partage  )'avi<  de  U.  Doileau  que  le  remède  en  question  agit 
plus  fidèlement  en  frictions  comme  moyen  révulsif  tpae  lorsqu'on  l'administre 
intérieurement  comme  purgatif.  Il  cite  des  cas  dans  lesquels  ce  reanède  donné 
intérieurement  jusqu'à  la  dote  de  dix  ,  quinte  ,  vingt  et  même  trente  goutte», 
n'a  pas  eu  d'acliou  ;  il  s'appuie  sor  l'autorité  de  MM.  Andral  et  Ballt,  qui  ont 
fait  drpuis  lon^Umpsdcs  expériences  à  ce  sujet.  U  pense  néanmoius  que  d'autres 
faits  H.nt  ciu-orc  nécessaires  pour  apprécier ,  d'une  manière  définitive,  l'ef&csv 
citr  de  I  huile  de  crolon  dans  ces  deux  rooiîes  il's<Jnuai»rratioa).  Une  arcotvs- 
tanec ,  ajoute  !  il  en  terminant .  qu'il  ne  faut  part  perdre  de  vue  dans  les  expé- 
riences ultérieure»  ,  c'est  de  s'assurer  d'abord  que  le  médrcasnent ,  dont  oo  fait 
usage ,  est  n  rllement  orthodoxe,  car  riea  n'est  plan  fréquent  dans  le  commerce, 
comme  on  sait ,  que  de  le  trouver  astsi£é. 

Ses  conclusion»  sont  :  1*  de  remercier  l'auteur  pour  son  intéressante  commu- 
nication ;  1*  de  l'engager  a  coutinner  ses  expérieuers  sur  ce  médieanaent  ;  3"  de 
porter  son  nom  sur  la  liste  des  caudidats  a  une  place  de  coere^ pondant. 

M.  I.nt:,*.  Pnor  «lopler  rornrae  rigoureuse  la  cneluxion  de  l'aulenr  dn  mé- 
moire tue  l'e/ficaeilé  particulière  de  I  huile  de  tTOtem  dans  les  faitt  qu'on  vient 
île  citer,  il  aurait  fallu  s'être  livré  a  des  etpéneoces  comparatives.  I>e  ce  que 
l'huile  de  crolon  emplovée  en  frictions  a  gurri  une  gastralgie,  une  gi'trite.  une 
entérite  climniqne,  on  ne  peut  déduire  que  cette  propriété  soit  exHutive  à  ce 
remède,  |xiitqn'un  véticatoire.  nn  emplâtre  stibie  ou  tout  autre  médicament  ru- 
béfiant ou  eruplif  aurait  probablement  produit  le  même  effet.  Personne  n'ignore 
que  certains  catarrhes,  certains  rhumes  chroniques  sont  heureusement  influencés 
par  la  seule  application  d  un  morceau  de  sparadrap  sur  le  thorat  ;  comment  M.  k 
rapportt  ur  s'est-il  donc  assuré  que  les  bienfaits  qu'il  a  observés  cbei  les  malades 
dont  il  vient  de  parler  tenaient  plutôt  à  l'huile  de  croton  qu'a  l'action  de  l'em- 
plilre  qu'il  a  employé  en  même  temps?  Je  crois  par  conséquent  que,  tout  en  en- 
gageant l'auirur  i  continuer  ses  expériences,  il  serait  convenable  de  mentionner 
en  quoi  pèchent  ses  conclmioixs  afin  qu'il  évite  à  l'avenir  le  port  Aoc  ergo  prop- 

ttr  line. 

M.  le  a  sproaTEca.  J'ai  moi-même  senti  1rs  objections  que  vient  de  rsrésenttr 
noire  honorable  confrère  M.  Louis  :  aussi  n'ai-je  pas  manqué  de  dire  dans  nroa 
rapport  qu'il  fallait  attendre  de  nouveaux  faits  avant  de  tirer  des  conclusions  gé- 
nérales, je  n'ignorais  point  non  plus  que  le  sparadrap  jouit  de  quelque  action 
lorsqu'on  l'applique  sur  certaines  poitrines  calarrbeuset;  mais  dan»  les  cas  que  j'ai 
cités,  ce  moten  n'a  eu  d'autre  but  que  de  couvrir  le  point  frictionne  avec  l'huile. 
Vue  fois  eoJuiteile  l'huile  de  croton.  la  peau  couverte  par  le  sparadrap  ne  restent 
probablement  plus  l'action  de  ce  dernier;  toutefois,  s'il  en  était  antresnerit,  j'au- 
rai» augmenté  1  action  de  l'huile  par  celle  de  l'eiuttUtre,  et  l'effet  n'a  dû  en  être 
que  plus  énergique.  Du  reste,  les  bienfaits  que  j'ai  obtenus  de  l'éruption  artifi- 
cielle ont  été  trop  prononcés  pour  les  attribuer  uniquement  a  la  faible  influence 
du  sparadrap.  Je  pense  neanmoinscoaune  M.  Louis  qu'il  est  convenable  de  faire 
des  essais  comparatifs  avec  d'autres  révulsifs  avant  de  1' 
phrase  sera  ajoutée  aux  conclusions  du  rapport. 

-  M.  Malgaigne  lit  tue  note  sur  le  rect. 
de  ce  travail  lors  du  rapport  des  commisse 
neuve. 

—  M.  Levage  litun  mémoire  intitulé 
liination  mentale. 

stxace  rte  3  ocronar. 


La  eorresponJace  comprend  : 

I*  Une  lettre  de  M.  Robert,  de  Marseille,  annonce  la  terminaison  du  choléra 
et  le  retour  des  affaires  commerciales  dans  cette  ville. 

T  Brochure  de  M.  Casenave  sur  une  opération  de  lilhotripsie. 

3*  Cbtcrvalion  «ur  une  opération  de  cancer  a  la  mamelle,  par  M.  TaiHefer 

4*  Lettre  de  M.  Mélieot  sur  no  lit  mécanique  de  son  invention. 

M.  YiLLf.vrxv»  demande  la  parole  a  l'occatioa de  1» correspondance.  La  lettre 
que  vous  venrx  de  recevoir  de  Vf.  Robert  est  probablement  la  dernière  sur  le  su- 
jet de  I  épidémie  de  Marfeitte.  Je  demande  que  l'Académie  adresse  une  lettre  de 
remereiment  à  cet  honorable  confrère  pour  le  lèle  qo'il  a  mis  h  nous  tenir  au  cestv- 
ranl  de»  circonstance»  les  plu  intéressantes  de  la  I  ' 
voix.1 

Le  bur 


ireau  adopte  la  proposition  de  M,  ' 
M.  Dr  dois  d'Amiens ,  se  plaint  de  ce  que ,  dans  le  dernier  bulletin  de  l'Aca- 
démie, on  a  inséré  eu  totalité  le  discours  que  M.  Itassou  a  prononcé  contre  lui.  i 
l'occasion  de  la  discussion  sur  le  magnétisme,  et  qu'on  n'ait  pas  inaéré  un  seul 
mot  de  sa  réplique  a  ce  discours;  il  demande  en  conséquence  CM'elle  soit  im- 
primée telle  qu  elle  est  consignée  dans  If  procès  verbal.  (Appuyé  par 
membres.) 
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Le  boreaii  acquiesce  a  U  demande  <ln  préopinant. 

M.  lk  FtM.ontT  J  ai  1  honneur  d'inviter  le*  doute  membres  de  la  section  de 
médecine  opératoire  a  vouloir  bien  te  muur  pour  dilibrrer  sur  les  candidat* 
pour  la  place  vacante  daaa  celte  scclion.  et  d'en  faire  le  plu»  lot  possible  un  rap- 
port a  l'Académie. 

LIT  «  tiSCU  Stnatir. 

M.  Ccuiiiii  Ut  le»  roacluiiou»  du  dernier  rapport  d'après  la  nouvelle  ré- 
daction adiqitce  par  la  commission.  Elira  sont  :  {*  l'appareil  de  M.  le  docteur 
Licault  est  supérieur  à  tout  ce  que  la  commission  a  connu  en  ce  (Tore;  2*  remer- 
cier l'auteur  pour  «on  utile  intention  ;  3*  voler  des  cni-oursgrnvrn*. 

Une  nouvelle  discussion  s'engage  a  ce  sujet.  I)es  amendemeos  «ont  propose». 
Ldùu  I»  cjuvIumuim  de  la  commission  sont  mises  aux  voix  el  adoptée*. 

vaaiTViiz>T  ux  là  Matnisic  rCLMOMAixx  raa  le  sirop  ne  mgivaix. 

M.  Ho»o»é  Fait  on  rapport  sur  ua  mémoire  de  M.  I*  docteur  Sue,  de  Mar- 
seille, relatif  au  traitement  de  la  pblhi>ie  pulmonaire.  L'auteur  croit  qu  no  a  lort 
rte  considérer  celle  uaalaili,-  rmxme  incurable  flan»  tuas  les  ra^i  il  pense  que  le 
mot  pblbisie  doit  avoir  une  acception  plus  rteadue  qae  celle  qui  bu  a  rte  assi- 
gnée par  Ueoorc  Suivant  H.  Sue,  lira  Irai»  espèces  de  pblbisie  :  une  tubercu- 
leuse, une  icronde  sipbiblique.  une  troisième  surcrdanl  à  la  pneumonie.  Les 
faits  sur  lesquels  il  base  sa  manière  de  eoir  sont  asseï  nombreus  dan»  les  auteurs, 
nu»»  cens  qui  lui  sont  propre»  »e  réduisent  à  un  petit  nombre.  Leur  diagnostic 
ie|irn>laut  n  e<t  |ias  temmeal  clair,  d  après  le»  dctails  qu'il  ca  donne,  pour  as- 
surer qu'il  s'agissait  réellement  de  pblbisie  pulmonaire.  La  traitement  à  l'aida 
duqael  U.  le  du  leur  Sue  roil  qu'on  |>eul  |(u<-rirla  pblbisie  ctt  variable,  suivant 
le*  circonstances  de  la  Dialadic.  Eil  gênerai,  1rs  moven»  dont  il  se  >ert  sont  : 

I"  Les  saignée»  groecaleset  locales;  I"  l'cmrtiqor  rrpetr.  tertre  slibic  et  ipé- 
racuanba  ;  5"  les  limaces  crues  ;  4*  1rs  frirtion»  cmplivc»  sur  st  Ibor  »  ;  5*  enfin 
le  sirop  de  riixitabne.  D'après  l'auteur ,  U  phlliisie  au  premier  degré  et  même  «u 
second .  peut  gnrrir  par  résorption  des  tubercule».  Aussi  e  t  il  soii>  de  joindre  U 
compression  du  Iboras  aux  mujrn»  qui  pr.  n.ienl  lorsque  le  malade  peul  la  sup- 
pôt urr.  Enfin  ,  11.  Sue  ne  craint  pas  de  propoierune  opération  rliirurgirale  pour 
certains  cas  exceptionnel*  :  celte  opération  consisterait  à  praliqncr  l'abtatioo  de 
la  portion  malade  des  broacbes  a  l'aide  de  la  ligature.  'On  ht  ) 

M.  I<  rapporteur  se  livre  d'abord  a  quelque»  considérations  générales  sur  la 
pblbisie  .  il  examine  ensuite  la  valeur  pathologique  des  idées  de  H.  Sue  el  ne 
partage  pas  sa  manière  de  soir.  Dans  l  étal  actuel  de  la  science .  il  est  inipoau- 
Lie ,  dit-  il .  d'admettre  la  dasiificalion  de  l'autrnr  du  mémoire ,  a  nsnin*  de  don- 
ner au  mot  pblbisie  une  acception  toute  part icoli ire  qui  n'est  pa»  crlle  de  la  gé- 
néralite  des  paltoiagistes  modernes.  Nous  ae  connaissons  aujourd'hui  d'autre 
e«fn>ce  Je  pMbi&ic  |iiilmonaire  que  celle  qui  lésultcde  raflectiofitiiKerrijlriiteite 
la  poitrine  Quant  à  la  médication  mise  en  o-age  par  M.  hue  ,  elle  aurait  plas  de 
valeur  ,  dit  le  rapportrur  ,  si  le  diagnostic  des  faits  au  .quel,  elle  se  rapporte  eût 
élr  plas  clairement  liebli.  Quoi  qu'il  rn  sott .  comme  M.  Sue  est  on  médecin 
fort  honorable  d'un  des  bùpitaus  de  Marseille .  et  qu'il  peut  par  conséquent 
être  a  même  de  taire  de  nouvelles  observations  iutére*san-es  sur  la  maladie  en 
question ,  la  eutnmisiioa  propose  le»  cunelunuii»  suinntes  :  I  •  remercier  l'auteur 
pour  sa  communication  cl  l'effacer  a  continuer  ses  rrcliercbcs  wr  le  même  su- 
jet ;  1*  déposer  honorablement  son  travail  dans  les  archivo. 

M.  Fei.ttTit».  L'anleur  du  mémoire  a  parle  de  sirop  de  digitaline ,  et  la  com- 
mission parait  avoir  prête  fui  s  la  réalité  d'un  sirop  dr  cette  nature.  Vous  vore* 
toi»  les  jour»  alûVbe  ans  coins  des  mes  de  Pari»  et  même  sur  les  joun.au»  îles 
spectacles ,  la  vrnle  du  sirop  de  digitaline  :  mai»  ou.  est  elle  la  digitaline  ?  Celte 
substance,  c'est  a  dire  le  ptioripe  actif  dr  la  digitale  .  ou  n'esisle  pas,  on  est 
encore  à  découvrir.  L'école  de  pharmacie  de  Pari»  vient  île  mettre  re  sujet  au 
concours .  et  personne  n'a  encore  démontre  l'esulenre  de  ce  principe.  Dire,  eu 
rornéquencr.  qu'on  a  emploie  le  «imp  de  digitaline  c  est  montrer  de  l'ignorance 
ao  faire  du  charta'anisme  Le  sirop  que  pli»  cors  pharmaciens  débitent  sous  ce 
aoai  e'e»i  autre  ebosr  qae  le  sirop  ordinaire  de  digital  .  Je  demande  en  consé- 
quence que  le  mot  digitaliar  soit  convenablement  rriliqau  dan»  le  rapport,  afin 
que  cet  abus  ne  toit  pas  tacitement  accrédité  par  l'Aradcniic. 

M.  LomnuT  parle  dan*  Le  menM  sens, 

M  Ho  vos»  fait  observer  que  M.  Sue  n'est  pas  pharmacien,  et  qu'il  a  prit  de 
boane  foi  le  sirop  qui  lui  a  été  pré]»are  sous  ce  nom  par  un  pharmacien. 

M.  N»  qvast  ne  trouve  pas  les  conclusions  en  harmonie  avec  le  fond  da  rap- 
port. Pui*qi»c  la  cb-siûcalioo  de  l'auteur  e>t  erronée,  que  le  diagnostic  de» 
faits  qu'il  présente  est  fort  équivoque,  cl  que  le  traitement  enû.i  emploie  oar 
loi  n  offre  rien  de  neuf,  comment  pouvei-vuas  proposer  d'engager  l'auteur 
i  continuer  de<  rrcberehe»  de  celte  nature?  Je  demande  donc  qu'on  se  contente 
de  déposer  le  manuscrit  dans  les  archives  et  qu'on  ne  vole  rien  notre  chose  que 
cela. 

M.  Cnesvis.  Je  connais  personnellement  M.  Sue.  Cesl  nn  médecin  fort  bo- 
aorahlc  et  w.lrui:.  qui  a  eiercr  pendant  plusieur.  années  le»  fonction»  de  seerc- 
taire  gênerai  île  U  société  ni.dic.ilc  .le  Marie. Ile.  Je  ne  pense  pa.  que  ce  que 
vient  de  dire  M  IMlelur  |>iti«e  lui  i>  ire  justement  applicable.  Attendu  le  mérite 
(«rsonnrl  q  e  je  <  ouiiaitk  railleur,  je  vo'r  pour  les  rouehMons  telle»  qu'elles  vous 
ont  été  prneiilee»  par  la  cummisMoo.  sauf  la  rcclibratioa  proposée  par  M.  Pel- 
Iclier. 

M.  GiatLie  blâme  ropéralmn  de  la  ligature  des  bronebt 
ter  du  nirnMiirr. 

M.  De»roaiu  •onlirnt  que  le  Irailemeat  eiposé  dans  le  mémoire  est  fort 
connu  Outrci  le  livre  de  Portai,  vous  le  trou wreJ  fortement  recommande  ;  »  il 
a  été  abandonné,  e'eil  qae  le»  résultats  qu'il  a  donne»  n'ont  pas  clé  encoura- 


proposée  par  1  an- 


M  Dioii.i.Acn.  H  est  en  vérité  pénible  de  parler  contre  nae  roncirnion  favo. 
allé  à  la  réputaiioo  d'ua  cuLtcre;  rependant  il  \  a  dans  la  cenclnsic-n  dont  il 


s'agit  une  circonstance  préjudicielle  que  je  ne  dois  pas  omettre  de  relever.  L'A- 
cadémie a  mis  aa  concours  b  question  relative  k  la  guérisoa  de  la  pblbisie  pul- 
monaire :  si  vous  encouragea  le  travail  sur  lequel  on  vient  de  faire  no  rapport, 
et  dan»  lequel  il  est  question  de  pbtbiiie  syphilitique,  vous  donnerrt  une  sorte 
de  demi  approbation  i  des  idées  1out-..f»it  erronées  et  qui  seront  préjudicia- 
bles a  la  solution  de  la  question  ;  car  les  concurrens  pourraient,  d'après  ce  tra- 
vail, s'rogager  dins  une  direction  tout  à-faii  fausse.  Je  demande  doue  qu'on 
adopte  la  coadusion  proposée  par  M.  Mac  ,uart. 

M.  l^ivoc  croit  se  rappeler  que  M.  Callericr  admetint  autrefois  dans  set  cours 
une  pblbisie  svptiilitiqae. 

M.  CuLtiaica  déclare  que  la  syphilis  peut  très  bien  être  eaese  aecassonoelle 
de  nliilusie  si  le  sujet  est  préalablement  tuberculnu  :  mais  il  ne  pease  |ias  que  la 
mal»  lie  vénérienne  puisse  donner  par  elle-même  naissance  a  la  pb  hisie  polmo- 
aaire  II  ajonlr  neanmoia»  avoir  vu  de»  afTeclions  chroniques  de  la  poitrine  de- 
pen  tîntes  de  la  maladie  venérieoae  se  dissiper  sous  l'iaOuence  d'un  traitemrtit 
aaiipldogutique. 

M.  Lscsbau  cmrj'iiamqTie  un  fait  qui  pourrait ,  d'après  haï,  faire  admettra 
l'esMence  de  la  pbthisie  sipbilitique.  Lia  chanteur  do  grand  opéra  avait  eu  au- 
lreP.il»  la  vcrole;  il  offrait  depuis  six  moi,  totu  les  ijmptôme»  de  la  phthitie 
pulmonaire  ;  crachement  de  sang ,  tooi  continue ,  amaigrissement ,  fièvre  bec- 
tique  ,  «leur»  nocturnes  puis  après,  crarbemen»  purilorairs.  etc. ,  tout  indiquait 
en  un  mol.  l'ctistenee d'une  plithtsie  pulmonaire.  M.  Mare  el  d'autres  praticiens 
qui  ont  vu  le  mala  îe  l'ont  juge  tout-i  rail  plitbisique.  Je  l'ai  soumis  à  l'usage  des 
friction,  merrunelles  el  il  a  guéri  comme  par  enchantement.  Aajourd'bai  il  se 
porte  te». bien  et  il  a  repri»  se»  fonction»  de  chanteur  qn'il  everre  sans 
incunré  nient  |Kiur  sa  saule.  Je  pourrais  '" 

Ans  vois  '  Au»  vois  f 

On  voie  lea  conclusions  du  rapport  av 
quart.  (Adopté.)  *^ 


M.  lUsMOLT  fait  an  rapport  sur  un  procédé  pour  introduire  une  sonde  dans 
I  resopbege  qae  M.  Lalarguc  de  St-Emilion  a  soumis  au  jugement  de  l'Académie 
Ce  procède  consiste  à  passer  une  sonde  de  tkrlloc  dan*  La  narine,  1  faire  avancer 
le  dard  dans  l'arriere-bonche  cl  a  s  attacher  un  fil  dont  on  chef  doit  sortir  par  b 
bouche,  1  autre  par  la  narine;  2'  glisser  ensuite  la  sonde  ersophagienne  par  b 
bouche  en  abaissant  b  langue  d'après  les  règle,  connues,  el  faire  passer  enfiul'ei- 
tremile  antérieure  da  cette  sonde  dans  la  narine  a  l  aide  da  fil  sas-iudinac  oui 
doit  la  lirerd  arrière  en  avant.  ^ 

M .  le  rapporteur  trouva  le  procédé  de  M.  Ufargue  compbqué  et  ne  vabnt  pa* 
les  procédés  connus  qu'on  suit  géncrilcmcut.  ilscpoaé  aux  archive*  ) 

Séance  levée  à  cinq  heures. 


CORRESPOINDAWCE  MÉDICALE. 

BÉPOIISB  AUX  BBMABQUE5  CRITIQUES  DU  DOCTEUR  CIVIALB 
SUR  l'emploi  DES  MOYENS   CHIMIQUES  COMME  MOYEN 
DB  DISflOUDRB  LBS  CALCULS  DE   LA   VESSIE  ■   par  M.  A 

Chevallier,  membre  de  l'Académie  de  médecine 


des  faits  par  des  mol»,  ce  n'est  cas 
le  moyen  de  fane  avancer  b  science. 

f.a  discussion  qui  s'i  sl  élevée  le  5  mai  1835  dao»  If  îeio  de  l  iea- 
Hcmic  royale  de  médecine  sur  un  tnémo-rc  de  M.  I.eroy  d'Eliolles 
{De  U  lilhotripsie  ektt  les  enfant  enba,  âge),  discussion  qui  a  éle 
longue,  iDlrnn.lle,  cl  a  laquelle  ont  pii»  part  MM.  Aoiuss  t,  Brcscbet 
LrpOlettrr,  du  Mars,  l.ufranc,  Ro.|,oux,  Rom,  Sanson ,  Sre,ul 
(Voir  la  Ga«rrt  jatD.catE,  1835.  p»ges331,  344,347,  377),  a 
lail  connaître  non  seulement  au  monde  s.vant,  mai»  encore  aux  eeoj 
du  monde,  que  la  lilhotripsie,  placée  an  desu»  de  toults  tes  opération» 
rUit  cependant  suivie  dans  san  applicaltoo  de  nombieux  rêver*  et 
que  les  malad.s  qui  »  y  soumetuient  pouvaient  succomber  ou  bien 
gaider  leur  pierre  après  avoir  Subi  des  operaliuo»  qui  ousent  le*  plu» 
vivra  douleurs. 

Un  meuibrc  de  l'Académie,  M.  V.lprau,  dont  le  «voir  est  hitu 
connu,  annonçai!  :  1-  qu'un  praticien  qui,  ro  1827,  avait  mité  83 
■nalad.s  atteints  de  calculs,  n'en  avait  guéri  que  42,  en  avait  vu  *uc- 
coinlKT  38.  el  que  les  3  autres  avaient  eon*  rré  leur  nirrre,  qu'en  ou- 
tre »ur  les  43  ma'adej  fjmits,  19  avaient  éprouve  de»  aaidens 


Ri  aie,; 

«"  Qtie  le  même  praticien  qui,  en  1830,  avait  traité  24  calculeui 
en  ara  t  guéri  13  et  en  avait  vu  périr  11; 

3"  Que  plujtardencoie,  le  même  chirurgien  avait, sur  53  calculeux 
obtenu  30  gtiér  «jm,  mais  que  8  ma!a les  avaient  garde  leur  pieirr' 
et  que  1  ï  avaient  su.comlé.  r 

l)*.iiitrrs  txem[.les  or.t  rncore  été  prrwD'.cs,  qui  démontrent  dn  in- 
»ueces  djw  la  pratique  de  la  lilhotripsie. 
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Ainsi,  sur  30  calculent  opéré*  par  ud  autre  praticien,  on  ciuit 
comme  résolut  18  guériseot,  8  morts  el  4  malade»  gardant  leur 
pierre. 

Dans  un  autre  cas,  un  chirurgien  qui  avait  eu  a  traiter  14  calculent: 
avait  eu  3  guerisons  «eulemml;  1 1  malades  avaient  succombé  des  sui- 
tes de  l'opération  ou  avaient  gardé  leur  pierre. 

D'autres  membres  reprochèrent  a  la  lithotomie  de  nombreux  insuc- 
cès, et  de  part  et  d'autre,  de*  ttalistiqu  s  furent  invoquées.  De  tous  ces 
débats  dans  lesquels  drs  hommes  du  plus  haut  talent  prirent  la  parole, 
il  en  est  résulté  que  ai  on  s'eo  rapporte  aux.  savaos  qui  ont  pris  la  dé- 
fense de  la  lithotomie,  «  la  lilhotrisie  devrait  être  seulement  employée 

•  dans  quelques  cas,  et  que  ses  insuccès  seraient  plus  nombreux  que 
»  ceux  qui  résultent  drs  opérations  de  taille  ;  »  que  si  au  contraire  on 
s'en  rapporte  a  ceux  qui  défendent  la  lilhotritie  •  la  taille  ferait  plus 

*  de  viclimrs,  et  elle  exposerait  le  sujet  a  de  graves  infirmités  qui  se 
»  développent  quelquefois  après  et  malgré  la  réussite  de  l'opération.» 

Présent  a  toutes  les  discussions  de  l'Académie,  et  me  mettant  pour 
ainsi  dire  à  la  place  drs  nombreux  malades  atteints  de  calculs  et 
qui  doivent  avoir  recours  à  la  taille  ou  à  la  lilhotritie  ,  je  fus  efTrsjé 
du  danger  qu'ils  couraient,  et  je  me  demandai  si  les  expériences  faites 
sur  les  produit*  qui  puissent  dissoudre  les  calculs  de  la  vessie,  a» aient 
été  assez  nombreuses,  et  si  les  chimistes  ne  devaient  pas  tenter  de  nou- 
veaux essai*  dans  le  but  de  fournir  à  l'art  de  guérir  des  moyens  de 
combattre  une  affection  qui,  depuis  quelques  années,  parait  affecter  un 
grand  nombre  de  personnes. 

C'est  dans  le  but  de  rétondre  cette  question  que  je  compulsai  les 
auteurs  qui  avaieot  traité  ce  sujet,  que  je  fis  le  voyage  de  Vichy  pour 
faire  de*  essais,  enfin  que  je  sollicitai  des  essai*  multipliés  en  publiant 
une  brochure  ayant  pour  titre  :  Essai  sur  la  d'isolation  de  la  javelle 
et  des  calculs  de  Ut  vessie.  Mais  cet  essai,  fait  dans  le  but  de  solliciter 
drs  recherches  utiles,  devint  le  sujet  de  remarques  critiques  du  docteur 
Civiale  :  (  voir  la  Gazette  médicale,  o.  3j,  2  septembre  1857).  Ce 
sort  ces  remarques  que  nous  allons  examiner. 

M.  Civiale  n  .ns  icproche  de  l'aroir  accusé  d'affecter  du  dédain  pour 
le»  essais  qui  tendraient  à  faire  connaître  1rs  agens  chimiques  qui  peu- 
vent dissoudre  les  calculs;  il  dit  qu'il  s'est  line  à  drs  récrier*  lus  de 
ce  genre;  enfin,  après  avoir  cité  Aretée,  Gallicu,  Docrliaavc,  Morga- 
gni,  Franck,  il  avoue  qu'il  partage  l'opinion  de  Montaigne,  qui .  dans 
un  langage  acerbe,  disait  :  •  qu'il  n'y  a  que  les  fuis  qui  se  laissent  per- 
»  suader  que  ce  corps  dur  et  massif  qui  se  cuit  en  nos  roignons  se  puisse 
v  dissoudre  par  breuvages,  n 

Nous  répondrons  à  M.  Crvialr  que  non»  ne  lui  avons  jamais  adres-é 
aucun  reproche,  qu'il  est  possible  que  nous  ayons  dit  qu'il  él.iit  f.îc'xiix 
que  les  médecins  ne  se  fussent  pas  occiii»-»  de  l'examen  d>'»  liihontrip- 
tiqucs;  mais  nous  le  déclarons,  nous  n'avons  jamais  eu  l'idée  d'appli- 
quer ce  reproche  a  M.  Civiale ,  nous  reconnaissons  que  ce  praticien  est 
doué  du  geoie  des  opérations,  qu'il  a  toutes  les  qualités  qui  roostitumt 
un  bon  chirurgien,  mais  ce  n'est  p  is  à  dire  qu'il  ait  l'espèce  d'aptitude 
qui  convient  aux  rechi renés  chimiques.  Celte  opinion  que  nous  émet 
tons,  M.  Civiale  s'est  donné  la  peine  de  la  justifier  dans  ses  rcch<  relies 
critiques. 

Quant  à  l'opinion  émise  par  Monta  gne  dans  son  langage  aceibe, 
nous  croyons  qu'el  e  »e  cessent  de  l'rspnt  du  temps  où  MunUignc  écri- 
vait :  nous  pensons  que  b*  rspnsoous  employée»  par  ce  Mvant  sont 
impropres  même  aux  objris  dont  il  parle;  mais  nous  désirerions  savoir 
quelle  dénommai  ion  il  aurait  appliquée  aux  bornait  s  qui,  de  ».>n  leiops, 
auraient  conçu  l'idée  d'aller  dans  la  ve->sic  chercher  la  pierre  pour  la 
tailler,  la  limer  ou  la  broyer. 

M.  Civiale  aurait  dû,  ce  me  semble,  avant  d'adopter  1rs  idées  de 
Montaigne  pour  t'éclaiicr  dans  ses  ets  iis  de  dissolution  et  pouvoir  se 
prononcer  gravement ,  lire  les  ol  servalions  de  Luire,  dcBdlcret,  de 
Gruilbuisrn,  de  Vignes,  de  Tenon,  de  Dcsiull,  deT  liouvenrl,  de  f-a i  - 
ion,  de  Wolatoti,  de  Fourcruy,  de  Vauquelin,  de  M.<tcagiii  ,  de  Luis- 
cias,  de  Krandc.  de  Home,  de  llatcbett,  de  Marcel,  de  Proust,  de 
I-angirr,  de  Darcct,  etc.,  etc.,  il  aurait  tiré  de  la  lecture  des  travaux 
de  ces  s. vins  d<*  renseignement  qui  l'auraient  porté  â  réfléchir  sur  ce 
qu'il  de» a  t  penser  des  lithontriptiqur»  el  sur  les  applications  qu'on 
pouvait  en  faire;  mais,  nous  le  répétons,  M.  Civiale  ne  peut  pas  avoir 
d'aptitude  pour  ce  genre  de  recherches. 

M.  Civiale  nous  fait  ensuite  un  reproche  plus  grave.  Il  veut  démon- 
trer que  les  expériences  faites  par  M.  Petit  a  Vichy,  et  celle*  qui  ont 
clé  faite*  par  mot  dans  les  mêmes  localités,  ne  so'ul  pas  d'accord ,  et 
cela,  parre  que  les  calcul»  employés  par  les  expérimentateur»  ne  se 
sont  pas  dissous  dan»  les  mêmes  proposions,  dans  un  même  espace  de 
temps  M.  Civi.ite,  sain  doute,  faute  de  n<iua  avoir  lu,  ou  de  nous 
atuu  Lien  lu,  dit  que  rien  n'explique  une  coonuc  d,Qcicnce  qu'il  a 


|  trouvée,  le»  deux  expérimentateur*  opérant  à  la  même  époque  sur  la 

Tous  le»  calculs  faits  par  M.  Civiale  étaient  iouliles,  et  rien  n'eût 
porté  ce  praticien  a  les  Taire,  si,  en  opérant  en  chimiste,  il  eût  fait  des 
essais  avec  les  substances  susceptible*  de  dissoudre  les  calculs.  En  ef- 
fet ,  il  aurait  appris  par  l'expérience  que  la  densité  drs  calcul*,  bur 
composition,  leur  dissolution  ne  sont  pas  égales,  et  anr,  dans  un  même 
calcul,  on  trouve  des  couches  de  nature,  de  densité  différentes,  que  les 
couches  moins  denses  se  dissolvent  ordinairement  par  l'acide  urique 
avec  une  plus  grande  facilité  que  les  couches  les  plus  denses,  que  les 
calcul*  de  phosphate  se  disgrégeot  plus  ou  moins  facilement,  selon  les 
dispositionsdesmollécnlaires.Si  cependant  lecritique  vent  avoir  la  preuve 
de  ce  que  nous  en  avons  dit  par  rapport  i  un  calcul  d'acide  urique  a  la 
page  103,  ligne  96  de  notre  Essai,  il  pourra  aller  voir  1rs  calculs  que 
nous  avons  adressé*  à  l'Académie  de*  sciences,  et  examiner  particu- 
lièrement celui  qui  est  placé  sous  le  n»  8. 

M.  Civiale  a  fait  une  grave  erreur  en  disant  que  les  expériences  de 
MM.  Petit  et  Chevallier  avaient  été  faites  1  la  même  époque  et  sur  la 
même  substance.  Les  expériences  qui  appartiennent  a  M.  Petit  ont  été 
faites  avec  de*  calcul*  qu'il  s'était  procurés;  elles  ont  été  faite*  plu* 
tard  que  les  miennes  el  à  une  époque  où  je  n'étais  plus  a  Vichy. 

Quant  aux  expériences  relatées  dans  mon  Essai  sur  la  gravélle,  elle* 
ont  été  faites  par  moi  sur  des  calculs  qui  m'avaient  été  confie»,  et  non 
sur  de*  calculs  appartenant  à  M.  Petit.  Nous  disons  que  quant  a  nous 
ces  difféieoces  Défont  rien,  mais  nous  devons  faire  voir  ici  tout  le  parti 
que  prétend  tirer  M.  Civiale  «  d'apparentes  contradictions  (1;  résul- 
»  tantes  d'expériences  faites  par  deux  hommes  opérant  k  la  même  épo- 
•  que  sur  la  même  substance,  dans  la  même  eau.  » 

Nous  ferons  cependant  remarquer  ici  que  M.  Civiale  a  dû  oLsrrver 
dans  ses  opératioosque  les  calculs  qu'il  broyait  étaient  plus  ou  mVin»  fa- 
ciles a  broyer,  suivant  la  dilfrrem  e  de  leur  densité. 

M.  Civiale  dit  que  les  recherches  qui  me  sont  communes  avec  M. 
|  Petit  ayant  été  faite»  sur  une  échelle  peu  étendue,  et  se  bornant  a  un 
seul  dissolvant,  ces  expérience*  ne  préienteot  rien  à  quoi  l'on  ne  dût 
s'alteodre. 

Nous  répondrons  j  M.  Civiale  que  ces  expérience»  sont  concluantes, 
elle*  ont  été  faite»  par  moi,  en  septembre  1 836,  sur  Si  calculs  ou  dé- 
bris de  calcul  ;  plus  tard  par  M.  Petit  sur  17,  eo  tout  58  calculs;  il 
nous  semble  que  cette  écbelle  est  déjà  d'une  assez  grande  éteodur,  *ur- 
tout  lorsque  1  on  considère  la  difficulté  qu'on  éprouve  a  se  procurer  des 
calculs  destiné*  à  être  tournis  a  des  expeneoces  du  genre  des  DÔ<res. 
Quant  aux  résultats  obtenus,  résultats  auxquels  on  devait  s'attendre, 
nous  eussions  voulu  les  comparer  a  ceux  qu'a  obtenus  M.  Civiale  lors- 
qu'il s'occupait  de  recherches  sui  la  dissolubilité  des  calculs,  mai*  ce 
savant  s'est  abstenu  de  les  publier. 

Si  dans  nos  expériences  nous  nous  somme*  borné*  à  employer  ua 
seul  dissolvant,  c  est  que  nous  le  croyons  convenable  a  ce  genre  d'ex- 
périmentation, et  qu'en  outre,  son  efficacité  pour  dissoudre  les  calcul* 
dans  la  vessie  est  démontrée,  selon  moi,  d'une  manière  incontestable, 
par  les  faits  de  guerisoo  observés  par  M.  Petit  sur  plusieurs  de  ses 
malades,  fait  que  M.  Civiale  conteste  par  quelques  pbrasr*  ;  mais, 
combattre  des  faits  par  des  mots,  ce  n'est  pas  le  moyen  de  faire  faire  un 
pas  de  plus  à  la  science. 

M.  Cii  iale  s'est  donné  une  grande  peine  pour  établir  quelle  quantité 
d'eau  de  Vichy  il  faudrait  prendre  pour  dissoudre  un  calcul  de  la 
vessie,  en  se  basant,  pour  obtenir  une  moyenne,  *nr  nn  calcul  qui  pé- 
terait trois  onces  deux  gros. 

Nous  répondrons  i  M.  Civitle  rpie  s'il  veut  nous  faire  connaître  quel 
était  le  poids  des  141  calculs  que  nous  avons  examinés  bénévolement 
sur  sa  demande,  nous  compléterons  son  travail  en  lui  indiquant  ap- 
proximativement la  quantité  d'eau  de  Vichy  qu'il  aurait  fallu  prendie 
en  boisson,  bains  ou  injections  pour  dissoudre  chacun  de  ces  calculs, 
qui,  certes  ne  pesaient  pas,  donnée  moyenne,  trois  onces  deux  gros. 
Nous  répéterons  ici  ce  que  nous  avons  dit  dans  notre  Essai  sur  Ut  gra< 
velle,  que  nous  ne  parlons  pas  de  calculs  d'oxalate  de  chaux  pour  les- 
quels il  faut  chrielicr  un  autic  dissolvant  (S).  M.  Civiale  prenant  plus 
loin  le  ton  plaisant,  dit  que  le»  chimistes  commencent  à  se  persuader 
que  l'estomac  ne  peut  être  comparé  à  une  cornue,  et  qu'il»  ne  tarderont 
pas  pins  a  être  convaincu*  qu'on  ne  saurait  assimiler  la  vessie  à  un  sac 


(I]  Nous  disons  apparentes,  pniique  pour  nous  et  pour  tous  cent  qui  ont  oprré 
il  est  oVmùDtri'  iptc  la  ilensitr  el  la  composition  des  calculs  rendent  ta  solubilité 
de  ce»  calculs  plus  ou  moins  facile. 

(S'  Des  recherches  faites  sur  ce  stnVt  par  nn  chimiste  bien  connu,  font  espérer 
j  de  bons  résultats,  nous  leroni  connaître  plus  Uni  la  oatnrede  ce»  reebeirn*,, 
I!  mai»  les  eipcneocrs  doivent  être  multipliées. 
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de  tulle,  de  coton  ou  a  un  panier  d'osier.  Oo  pourrait  répondre  sur  le 
même  ton  au  docteur  et  lui  dire  qu'il  serait  fâcheux  que  les  recherches 
des  chimistes  sur  la  dissolululiié  des  calculs  fit  arrêtée  par  des  bons 
mots,  puisqu'il  en  résulterai!  qu'un  organe  aussi  délicat  que  la  Tessie 
aérait  éternellement  pour  les  caiculeux  c  inverti  en  atelier  où  le  lilbon- 
triptenr  ferait  agir  le  ciseau,  la  lime  et  d'autres  imlrutnens  analogue*. 

M.  Civiale  nous  reproche  d'avoir  fait  des  expériences  avec  l'eau  de 
Viehy,  et  de  se  pas  avoir  employé  comme  1  avaient  fait  Morand, 
Kirknalrick,  Newcome  et  Hartley  de  l'urine  des  malades  soumis  a  l'ac- 
tion de  ces  eaux.  En  nous  adressant  ce  reproche,  M.  Civiale  lait  une 
erreur  :  car  il  nous  donne  le  mauvais  conseil  de  nous  servir  pour  dis- 
soudre un  calcul  d'un  liquide  qui  serait  déjà  «presque  saturé  des  p»in- 
*  cjpes de, calcul,  »  c'est  comme  s'il  oous  conseillait  de  dissoudre  du 
sucre  dans  de  l'eau  qui  serait  saturée  de  ce  principe. 

M.  Civiale  reproche  a  M.  Petit  de  s'être  étendu  avec  eora|il.iisance 
sur  les  détails  chimiques,  et  il  m'accuse  de  les  avoir  à  peine  effleurés. 

M.  Civiale  a  été  aussi  peu  conséquent  dans  ces  reproches  qoî  dan* 
lotit  ce  qu'il  a  écrit  sur  mon  Estai  sur  la  dissolution  des  calculs.  Oo 
pourrait  être  tenté  de  croire  qu'il  n'a  lu  ni  cet  ouvrage  ni  le  travail  de 
M.  Petit  ;  en  effet,  si  M.  Civiale  avait  lu  V Essai  sur  Us  çratvllc,  il 
aurait  vu  que  je  n'y  ai  pas  parlé  médecine;  mais  de  •  chimie  appli- 
>  quée  li  la  tbeiapeuiiijue.  »  Car  j'ai  mité  :  1°  de  l'action  de  I  eau 
simple,  de  l'action  des  eaux  minérales  ,  de  l'action  de  la  chaux  et  de 
l'eau  de  chaux,  de  l'action  du  remède  de  M.  S:ephens,  de  l'action  de 
la  magnésie,  de  l'actioo  des  acides,  de  l'action  des  alcalis  et  des  carbo- 
nates alcalins  sur  les  calculs  de  la  vessie,  et  que  j'ai  exposé  les  conclu- 
sions chimiques  qu'on  pouvait  i-n  déduire;  S*  que  je  me  suis  occupé 
de  la  température  des  urines,  drs  substaoers  qui  passent  dans  ces  sé- 
crétions ;  y  des  calculs  de  la  vessie,  de  leurs  caractcri  s,  des  moyens 
de  le*  rrconnaiire  et  de  les  analyser  ;  X'  des  iotlrumrns  et  réactifs  né- 
cessaires aux  praticien*  qui  veulent  examiner  chimiquement  les  sédi- 
ment des  urines,  la  gravelle  et  le*  calculs  de  la  vessie. 

Si  M.  Civiale  avait  lu  le*  diverses  notice»  de  M.  Petit,  il  aurait  vu  : 
1  "  que  dans  la  première  notice  (  Du  traitement  médical  des  calculs 
ur inaires,  et  particulièrement  de  leur  dissolution  par  les  eaux  de 
Fichy  et  les  bi-carltonales  alcalins  publiée  en  18541,  ce  praticien 
n'a  lait  que  ce  que  font  les  médecin*  instruits  lorsqu'il*  écrivent  sur  un 
sujet,  il  a  fait  connaître  les  travaux  public*  et  qui  se  rapportaient  aux 
calculs;  9*  que  dans  sa  seconde  ut-tice  (  Nouvelles  observations  de 
g  né  ri  son  de  calculs  u  ri  noires  au  moyen  des  eaux  thermales  de  Fi- 
chy,  etc.,  1857  )  ce  praticien  ne  s'est  pas  occupé  de  chimie,  mai*  de 
considérations  générales  qui  ne  prennent  que  dix  page*  de  sa  brochute, 
que  les  87  pages  qui  suivi  nt  ne  sont  que  des  observations  pratiques 
sur  le  traitement  de  diverses  per»onncs  a'teinte*  de  la  goutte  et  de  la 
gravelle,  a  l'exception  cependant  de  quelques  pages  où  il  a  consigné 
les  expériences  faite*  par  lui  sur  des  calculs  mis  en  contact  avec  l'eau 
de  Viehy,  et  le  résultat  de  l'analyse  de  ces  calculs  laite  par  M.  Lassai- 
gne.  Nous  ferons  encore  observer  que  la  première  notice  de  M.  Petit 
fut  publiée  en  1854,  époque  à  laquelle  je  ne  m'clais  point  occupé  des 
eaux  de  Vichy  et  de  leur  propriété  dissolvante  des  calculs  de  la 
vessie. 

Si  M.  Civiale  veut  bien  lire  les  brochuies  publiées  par  M.  Petit,  et 
celle  qne  j'ai  publiée  sur  ta  dissolution  de  la  pierre,  il  reviendra  de 
son  erreur,  et  il  verra  que  ni  moi  ni  M.  Petit  «  n'avons  pris  plaisir  à 
»  cl  anger  de  rôle,  »  que  le  chimiste  ne  s'est  pas  fan  médecin  et  que  le 
médecin  ne  s\  st  pas  fait  chimiste  ;  admettons  mcinc  gue  nous  l'eussions 
f*H,  je  ne  p-nse  pas  que  M.  Civiale  se  suit  ciu  le  droit  de  prescrire  à  i 

3 ni  que  ce  soit  ce  qu'il  pourrait  ou  devrait  éciire  et  la  limite  où  il 
evrait>'»rrêtrr. 

M.  Civiale  a  cherché ,  por  des  mots,  par  des  phrases,  a  déprécier 
l'action  dissolvante  de  certaines  eaux  minérales  sur  1rs  iakul.s  de  la 
vessie,  action  dissolvante  dont  l'explication  est  facile  à  donner,  nous 
dirons  à  M.  Civiale  que  des  mots  ne  sont  pas  des  faits,  et  que  des  fa.ls 
seuls  peuvent  nous  convaincre  et  convaincre  le  public  ;  nous  lui  dirons 
en  outre,  que  nous  aimerions  mieux  être  force*  de  continuer  longtemps 
un  traitement  par  les  eaux  minérale*  qni  dissolvent  ou  disgrègent  1rs 
calcul*  que  de  nous  soumettre  A  des  opérations  qui,  si  elles  céu>»is?ent 
dans  nn  bon  nombre  de  cas,  sont  dans  d'autres  suivies  d'insuccès,  1 
d'accidens  graves,  et  malheureusement  quelquefois  de  la  mort  du  ma- 
lade. 

Là  se  bornera  pour  le  moment  notre  réponse  anx  critiques  de  M. 
C  viale;  nous  nous  proposons  plus  laid  dans  une  brochure  de  faire  une 
réponse  plus  complète  à  ce  praticien  ;  nous  pensons  aussi  que  H.  Petit, 
qui  en  ce  moment  a  eu  à  traiter  à  Vichy  un  asseï  grand  nombre  de 
calcul  eux,  ne  tardera  pas  à  publier  drs  observations  qui  viendront 
ajouter  aux  faits  que  nous  avons  rapportés  dacs.  noire  Estai  sur  la  du- 
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solution  de  la  gravelle  et  des  calculs  de  la  vessie,  faits  qui  suffisent 
pour  établir  d'une  manière  positive  ,  •  qu'un  grand  nombre  d'eaux 
»  minérale*  peuvent  être  considérée*  comme  étant  convenables  pour 
»  combattre  le*  affections  caleulruies,  mais  qu'il  tant  considérer  Fac- 

•  lion  de  ce*  eaux  sur  le*  calcul*  comme  pouvant  être  expliquée»,  pou- 
»  le»  unes  par  la  grande  quantité  de  liquide  dont  le  malade  fait  usage 

•  pour  le»  antres  par  la  réaction  des  principes  qu'elle*  contiennent  sur 
»  la  gravelle  et  sur  la  pierre. 

»  Qu'on  peut  suppléer  l'emploi  de  ce»  eaux  minérale»  et  bon  de  la 
»  saison  par  différente*  substances  saline* ,  et  notamment  par  le*  car- 
»  boute*  alcalins.» 

MOTS  SDR  LES  MALADIES  DE  l'iPPEHDICE  CŒCALB  ;  00- 
5ERVATION   DE  PERFORATION  DE  CETTE  APPENDICE  }  UBT 

M.  CoEBiN,  inédecin-adjoiot  à  l'Hôtel -Dieu  d'Or- 
léans. 

J'ai  lu  avec  intérêt  dan»  la  Gazette  madicale  du  15  juillet  der- 
user  un  article  de  M.  Pétaequin  sur  l'emploi  de  l'opium  dans  le*  per- 
foranon,  de  I  appendice  ctecale.  Ce  moyen  me  paraît  bon.  Mai»,  en 
réfléchissant  sur  les  causes  nombreuse*  des  perforations  intestinale*  il 
me  semLle  qu'il  faudrait  en  restreindre  l'usage  à  certains  cas  particu- 
lier* ;  par  exemple  aux  perforations  qui  «urviennent  daos  une  maladie 
»igu«;là,  en  suspendait  fa  marche  desacciden*.  on  peut  «perer 
d  obtenir  une  cicatrisation  et  par  conséquent  une  guérisoi i  durable  II 
n  en  est  plus  de  même  dan*  les  affections  organique*  à  marche  lente, 
qui  ont  altère  profondément  la  textuie  de  l'intestin  ;  et,  «an*  multiplier 
la  fais,  supposons  une  perforation  comme  oo  en  voit  beaucoup  par 
suite  d  une  maladie  cancéreuse.  Qne  pourrait  l'opium  en  pareil  cas  ? 

Je  ne  poursuivrai  pas  ces  léflexion*  qui  n  otent  rien  à  la  valeur  des 
fait*  présenté*  par  M.  P.  Irequin,  ni  au  méri  e  de  son  travail.  Je  veux 
seulrment  ajouter  une  observation  de  plus  à  celle*  qu'il  a  recueillies  ou 
citée*  sur  la  perforation  de  l'appendice  ctecale.  Tout  incomplète  qu'elle 
est  sous  le  rapport  de»  symptômes,  j'ai  pensé,  vu  le  petit  nombre  de 
celles  qui  ont  clé  publiées,  qu'on  ne  la  lirait  pas  sans  intérêt. 

Os*.  —  Le  5  juin  1 82».  le  nomme  Charbot,  Pierre,  Agé  de  36  ans.  eommi, 
cher  un  niirctiand  de  bois,  demeurant  a  Pari»,  me  Deuphiae,  n*  2'.  enlr»  a 
l'hôpital  de  la  Charité,  salle  Si-Louis,  »•  18.  dan*  k  service  de  11.  I  hérminier 
■lonij  etai»  alors  l'interne.  Hâtait  couché  l'hiver  dans  un  heu  hum.de  rt  s»  était 
enrhumé.  Ce  rhume  avait  toujours  continué  depuis.  Il  avait  en  outre  Jnde- 
voieoseat,  et  dans  an  temps  il  avait  eu  des  saaurs  nocturnes;  les  Irai La  riaient 
tirés  et  tout  le  corps  tris-maigre;  la  toux  donuait  lieu  a  une  expectoration  scr- 
ddlre  qui  n  offrait  rien  de  particulier.  La  poitrine  résonnait  Ueu  pari  ont  ex- 
cepte dans  lesdeux  rérions *ou*-cla,icuUires .  où  la  résoooance  était  un'pea 
moins  cuire,  ta  auscultant  on  ne  remarqua-  pas  autre  cl»*  que  d=  raie  sibilant 
dus  une  partie  du  côté  droit. 

Il  y  usait  avec  cela  une  légère  Itmséfaetion  de  l'abdomen,  et  le  looeber  v  fit 
reconnaître  un  commence ment  dVpaocliement  ;  le  pouls  était  A  peine  fébrile. 

Daprès  l  ensemble  des  symptôme»,  on  crut  A  une  phlbisie  peu  avancée,  com- 
pliquée d  .««te.  el  Ion  prescrivit  des  boissons  pectorales  et  diurétiques. 

Vnt  semaine  s'écoula  sans  aucun  inedent  remarquable.  Dans  la  nuit  dit  I2aa 
13,  l'état  do  malade  changea  tout  I  («il.  1 1 13  su  malin,  la  lace  était  altérée-  la 
peau  chaude  el  couverte  de  sucor  ;  le  pouii  |ietit .  plus  frrqueut  que  de  coutume 

v"'re  tr">-aensible  à  la  pression  dan»  toute  sou  étendue,  cl  surtout  au-des- 
sous de  1  ombilic  Des  unoe»  rouges  avaient  fié  rendues;  on  prescrivit  de* 
frictions  sur  l'sbdoroen  avec  I  huile  de  camomille  camphrée;  deux  visicstoires 
aux  jambes.  Le  soir,  les  trait»  étaient  de  plus  eti  plus  brés  ;  h  face  presque  bip- 
pocr.iiiiue;  le  pouls  encore  plus  petit .  les  ritremites  commençaient  à  Iroidir 
et  le  malade  avait  vomi  à  plusieurs  reprises  des  matières  brunâtres. 

Le  U  au  malin.  IV tat  était  le  mime  ou  plut&t  pire  encore;  I.  fice  était  grip- 
pce  et  miserai*;  ,|  n>  iMefo  dt  pulsafonsà  t  arière  radiale.  Le  mabde 
expira  A  nae  heure  après  midi. 

L'aaloiaic  bal  fuie  dis-huit  heures  après.  Le  crin»  ne  fut  point  ouvert. 

Le  poumon  fauche  était  sain ,  à  l'exception  dn  •ommet  qui  était  légèrement 
induré  et  contenait  un  grand  nombre  de  granulations  grises  et  transparentes 

Dans  le  poumon  droit,  le  lobe  supérieur  était  transforme  eu  une  ma*se  com- 
pacte d  un  tissu  gn«Atrc,  farcie  de  tubercnle».  en  partie  isolés,  en  parties  a  ' 
mères  et  infiltre,  dans  le  parenchyme;  il  s  avait  qualre  ou  cinq  petites  < 
ne.,  dont  la  plu*  ample  n'aurait  pas  cou'enu  une  noix.  L-oc  gros»»  brooebe  en 
pee  arrivait  directement  dans  une  de  ces  cavernes. 

U  face  postérteorede  l'epigtotle  était  largement  ulcrrre  !  il  y  avait  quelque» 
adirés  ulcérations  dans  la  trachée-artère,  dont  la  moitié  inférieure  était  taibte- 

Le  ventricule  gauche  du  coeur  était  sensiblement  hypertrophié. 

Lacaùtrdu  péritoine  contenait  un  liquide  verdàtre  qui  remplirait  lont  le 
pelil  bassin  et  s  élevait  an  peu  audesatn.  Dans  les  parties  supérieures  de  iab- 
domen  il  existait,  sur  presque  toutes  les  cirronvoleliniu  intestinales,  une  exsu- 
dation de  même  apparence  :  cet  épaacbemeal  était  mêlé  de  flocons  btanebArre» 
assex  petits;  il  n'était  point  fétide  et  n'avail  pas  même  d'odeur  bien  prononcée. 
Le  péritoine  n'était  pas  injecté. 

L'appendice  ereeaw  était  repliée  et  contournée  sur  elle-même,  de  manière  i> 
lonuer,  par  l'adbcreact  d*  ses  deax  moitiés  < 
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raye,  grosse  comme  li  moitié  d'une  noii  :  ill  la  partie  la  plus  dédire  de  U 
courbure,  par  conséquent  »er»  le  milic»  île  l'appendice-  on  «perçai  ime  perfora- 
lion  a  bords  Une*  et  epau.  «ne  sorte  de  fissure  lo,,;ue  d'à  |*u  prés  dea»  liRiies, 
et  qui  en  avait  uae  «5e  large  •  l'ami  é«t  »*»  es-trémilé».  tandis  que  le  reste  eUul 
beaucoup  phi»  cirait.  U  «orteil  de  celle  Sisure  on  tjlame.nl  de  >""»  rougrttre.  et, 
quand  on  Ffùt  retire,  il  s  échappa  pir  h  pression  de,  joet  un  peu  de  matière 
fécale  molle.  . 

L'ioteslin  ayant  été  ouvert,  on  Iroori  dan*  l'appendice  de»  grumeau»,  de  «M- 
tance  rooge'lre.  qui  n'claieot  aolre  ebow  probablement  que  de*  fraajmei»  de 
membrane  muquru-e  détaché»  par  ulcération,  mai»  qui  ressemldaieut  pour  I  ap- 
parence à  de»  porliuo»  de  ganglions.  Oo  le»  relira  et  on  6t  passer  à  t ras  ers  la 
perforation  on  filet  d'eao  d'abord,  plais  no  stjlei  fin;  la  perforation  formait  le 
tond  d'une  ulcération  allongée  de  haut  en  bat,  qui  pourail  aroir  un  drnii  pouce 
de  long,  et  qni,  de  plus  en  plus  profonde  de  la  circonférence  au  centre  ,  re|>ré- 
•entait  une  espèce  de  rorae.  Ccl'e  olceraiioa  wmblail  d'aatant  plut  profonde  que  1 
l'appendice  était  notablement  épaissie  dans  tonle  M>n  étendue,  rt  surtout  dans  le 
point  perforé,  dont  le  pourtour,  eu-dria  de  l'ulcération,  formait  une  petite  niais* 
solide  et  saillante  sur  lés  deui  face». 

Dan»  te  reste  du  Jube digestif,  à  partir  d'un  pied  ao- dessous  du  duodénum  jus- 
que dan»  le  rectum  inclusivement,  on  trouvait  un  grand  nombre  d'ulcérations 
de  tootri  les  ditaeosions.la  plupart  trét-brges.  a  peu  prés  aussi  nombreuses  dans 
le  gros  ioleslin  que  dans  le  grêle.  Ce*  ulcérations  riaient  de  forme  irrrjuliérr, 
déchiquetée*  ;  et  I»  fond  était  formé  de  tissa  cellulaire  janniire,  entremêle  de 
granulations  luliercoleuMts  ;  quelques-unes  de  ces  ulcérati'ins  n'étaient  fermre» 
que  par  la  membrane  séreuse,  et.  dan*  les  points  iroi  correspondaient  a  celks- 
11.  il  y  trait  iur  rinteslin  ou*  tache  nolette  à  l'extérieur. 

Plusieurs  détail*  manquent  dans  et  Ile  observation.  Sous  le  rapport 
du  diagnostic  local,  il  fût  été  important  de  constater  le?  point  de  départ 
de  la  douleur  abdominale  et  de  savoir  ce  que  le  malade  avait  ressenti 
au  moment  de  la  lésion.  Cependant ,  d'apt  e»  l'ap|>arilion  brusque  el 
l'intensité'  de  la  péritonite,  la  perforation  de  l'intestin  avait  été  recon- 
nue pendant  la  vte  et  indiquée  aux  élèves  qui  suivaient  la  visite. 

Il  S' mble  probable  que  le  développement  de  tubercules  dans  l'intes- 
tin a  été  la  cause  première  des  ulcérations,  et  en  particulier  de  celle 
qui  a'est  terminée  par  perforation. 

Il  est  probable  encore  que  la  disposition  particulière  de  l'appendice 
caecale  et  l'adhérence  de  ses  deux  moitiés  entre  elles  a  dû  favoriser  la 
perforation.  Cette  disposition  nuisait  nécessairement  aux  contractions 
du  l'organe  et  devait  y  f-iirc  stagner  les  liqoîd"*  ou  tille  autre  substance 
qui  s'y  serait  cngâgér.  Les  détails  de  l'observation  confirment  cette 
idée,  et  il  est  remarquable  que  la  perforation  a  eu  lieu  au  point  le  plus 
dcclve. 

Ce  fait  n'est  pas  le  seul  du  même  genre  que  j'aie  obseivé.  M.  Dodey , 
maintenant  médecin  a  Falaise,  a  recueilli  à  l'Uotel-Dieu  deux  cis  sem- 
blables, dans  les  salles  de  M.  Guéoeau  de  Mussy,  pendant  une  seule 
année.  Il  me  les  a  communiqués  rl  m'a  remis  les  pièces  que  j'ai  f.iit 
voir  a  un  certain  nombre  d'élèves  dans  mes  cours  d'anatumie  patholo- 
gique. D'autres  faits  encore  étaient  venus  à  ma  connaissance,  cl,  dans 
ma  thèse  souleouern  1  S3Î>,  j'avais  cru  pouvoir  insérer  cette  proposi- 
tion, que  «  les  perforations  de  l'intestin  ont  lieu  surtout  1  la  fin  de  Ci- 
■>  léon  el  dans  I  appendice  caecale,  u 

Il  serait  trop  long  et  hors  de  propos  de  donner  ici  les  raisons  de 
cette  opinion.  Je  me  contenterai  de  dire  que,  depuis  celte  époque,  mon 
attention  ayant  été  portée  sur  l'appendice  caecale,  je  l'ai  ronstaiumeui 
examinée  dans  mes  ouvertures  de  cadavres,  et  que  je  l'ai  trouvée  tiès- 
fréqurmment  malade.  Tantôt  la  surface  interne  était  rugueuse  et  comme 
mamelonnée  par  suite  de  l'bypci  trophic  des  follicules,  ou  bien  elle 
était  pou'iiléc  ro  noir;  taolol  elle  était  profondément  injectée  ,  ou  elle 
offrait  un  certain  nombre  d'ulcérations  lenticulaires.  Cliaque  médecin 
peut  par  lui-même  se  convaincre  de  la  multiplicité  de  ces  lésions,  et 
l'on  ne  tardera  pas  i  l'être  si  qiitlqo*s-uns  seulement  continuent  à  s'oc- 
cuper de  ce  sujet  ;  il  si  ra  temps  ah'is  de  rechercher  lr»  causes  qui  don- 
nent lit  u  à  ces  lésions  fréquentes,  et  un  les  trouvera  vraisemblablement 
dans  la  disposition  en  cul-de-sac  de  l'appendice  rorralc  et  dans  sa  si- 
tuation à  la  partie  la  plus  déclive  du  cœcum. 


aociOrt  aoTAsioor.  ne  ixhidms. 

Dans  la  dernière  réunion  de  la  société  botanique  de  Londres ,  le  secrétaire  a 
donné  lecture  d'une  communication  de  Robert  Srliomburgli.  correspondant  de  la 
société  géograpliunie  de  Londres .  en  date  de  la  Nouvelle  Amsterdam  ;  Berbire. 
4 1  mal  1817,  sur  une  nouvelle  espèce  de  la  famiUe  des  l<s  d'eau.  En  veitii  de  la 
(«mission  de  la  reine ,  il  a  rte  donne  a  cette  fleur  le  nom  de  l'tda'i»  Ht  init, 
La  contmunieatioo  a  etr  accompagner  de  aisgoiGques  dessins  de  relie  plante  oui 
♦e  troore  près  des  bonis  de  la  ritirre  de  Berbire  da>  s  la  Guyane  anglaise,  tl  a  rte 
découvert  par  le  même  saraul  une  nouvelle  espèce  de  loraulliiu,  qu'il  a  nommée 
le  torauût  tt  m*i> lAir.  m  I  hon-eur  ilr  madame  Jamrs  Carmicuael  SmjUue  uni  « 
î oué  4  la  botanique  une  admiration  toute  particulière. 
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MEMOIRE  SUR  LES  MOYENS  PROPHYLACTIQUES    ET  THÉRA- 
PEUTIQUES   A    OPPOSER  AU  CHOLÉR A-MORBC8     DOT  M. 

Je  docteur  Lorenzo  Giusto.  Naples,  1855.  32  pages 
in-8°.  (En  italien.) 

MiMOIBB  SUR  LE  CUOLÉB  A-MORBUS  QUI   A   RÉCtfB  éplDti- 
MIQUBMENT  A  METZ  BT  LIBl'X  CI RCO> VOISINS  EN  4852; 

par  M.  le  docteur  Pascal.  Paris,  i85G.  320  pane* 
in-8". 

Chaque  jour  nous  enregistrons  de  nouveaux  travaux  sur  le  cbolcra- 
morbus,  cl  chaque  jour  de  nouvelles  invasions  de  ce  fléau  nous  prou- 
vent  que  la  maladie  est  loin  d'avoir  achevé  son  cours,  en  même  temps 
que  l'uniformité  des  phénomènes  dans  les  lieux  et  les  saisons  les  plus 
diffén  ns,  nous  montrent  dans  quel  erreur  sont  ceux  qui  prétendent  ex- 
pliquer sa  marche  avec  les  oscillations  du  baromètre  et  du  tbermooié're. 
Naples  vient  d'être  visité  deux  fois  par  cette  cruelle  malaJie  dans  l'es» 
pace  de  dix  mois  et  pendant  lessaisoos  les  plus  opposées  :  novembre  et 
décembre  1 830  et  juin  el  juillet  decette  année.  La  rel>tioodelapremièie 
de  ces  deux  époques  que  vient  de  publier  notre  savant  correspondant  le 
docteur  Rcom présente,  outre  l'icitciét  qu'inspire  naturellement  une  des- 
cription judicieuse  et  exacte  et  sans  l'exagération  qu'on  peut  reprocher 
à  quelques  uns  de  nos  ronfrètes  ullraioontains,  un  intérêt  tout  spécial 
par  1rs  recherches  qu'elle  contient  sur  les  vers  trouvés  dans  les  intestins 
des  cholérique»,  et  qui  oot  entièrement  confirmé  l'opinion  qu'il  avait 
avancée  dans  la  lettre  qu'il  nous  adressa  sur  ce  sujet  a  la  fin  de  185(>. 
I*e  travail  du  docteur  de  Rémi  mérite  d'être  mis  au  nombre  des  meil- 
leurs que  nous  ayons  sur  ce  sujet,  cl  il  contient  non  seulement  le  résolut 
des  objet  valionsuu'il  a  recueillies  lui-roêmea  l'hoi  i  al  de  Santa -Maria 
di  Loretto  dont  il  avait  été  chargé,  mais  encore  un  exposé  historique  de 
la  marche  de  l'épidémie  qui,  en  trois  nuis,  enleva  5,000  habitas*  à  la 
ville  de  Nazies. 

Le  mémoire  du  docteur  Giust  >  présente  en  résumé  tout  ce  que  l'on 
peut  dire  sur  le  choiera  dans  deux  feuilles  d'iinpressioo.  L'auteur  qui 
écrivait  avant  l'invasion  du  choléra  a  Naples  en  185C,  est  au  courant 
des  travaux  faits  parmi  nous  à  l'occsston  de  cette  maladie. 

Le  travail  de  M.  Pascal  est  divisé  en  trois  parties.  La  première  em- 
brasse l'exposition  des  faits  recueillis  à  l'hôpital  militaire  de  Me'i 
avant ,  pendant  et  après  l'épidémie,  et  offre  des  rapprochemers  dign>s 
d'intérêt  entre  les  cas  de  choléra  bien  pranonc»  el  ceux  où  il  n'y  avait 
qiientie lques  nos  des  symptômes  de  celte  tna'adie.  Dans  la  seconde,  l'au- 
teur ihetche  à  génénliscr  le>  fsits  qu'il  a  rapportés  et  à  en  déduire  une 
théorie  du  choléra  qu'il  regardé  comme  un  effet  d'une  iofection  mias- 
matique ;  enGo  dans  la  troisième  est  exposée  la  marche  de  la  maladie 
Nous  y  avons  rcmanT-ié  surtout  quelques  détails  sur  l'odeur  it/i  generit 
qu'offrent  les  cholériques  et  sur  laquelle  beaucoup  d' écrivais»  ont  gardé 
le  silence. 


—  H.  le  professeur  Forte!  nom  prie  de  faire  nae  reetiCcatioo  a  son  travail 
sur  l'albuminurie,  publié  dans  le  dernier  numéro  de  la  G »ui«  ar Dieu  t.  U 
avait  atlrihnr  la  dénomination  d'albuminurie  a  M.  Baser  :  elle  appartient  à 
tl.  Martin  Solon. 

—  Dans  notre  dernier  compte-rendii  de  l'Académie  de  médecine,  «m  avons 
attribué  à  M.  I.irautt  l'inTention  du  lil  mécanique  sur  lequel  il  a  été  fait  un 
rapport  :  l'auteur  de  ce  Ut  est  M.  le  docteur  Nicole. 


Le  Réducteur  en  c ht f,  Jous  Go  tutu. 


PABtS.    —  IMPRIMtR'E  BVEBAT  ET   COMPAGNIE,   RUE   DU  CADRAN,   R*  l6. 
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•  dti  htfUttui  réunies )  parait  Uns  les  samedis;  chtque  numéro  est  composa  de  16  pige*  io-4*, 
tant  e*.  pour  Paris  et  les  Dépertrmens ,  de  40  (r.  par  en.  ]•)  Ir.  pour  6  aois.  et  10  Ir.  pont  i 
.1er  ««  du  e*mmene*meol  d  uo  tnavestre.  i"  Janvier.  I"  Avril,  I"  JiuUet.  I"  Octobre.  - 
,  »'  S , et  dans  les  Département,  cbei  Ions  les  Directeors  des  postes.  —  Oa  ne  reçoit  esse  lis 


e  des  maladies 

Isiite  qui  règne 
sente ,  en  srp- 
-  observation 
;  M-  le  profes- 

—  Lettre  sur 

—  III.  Ar.i- 


avoir  insisté 
a  paru 


ssisté  sur  celte  matière  aussi  longuement  que  son  importance  bobs 
!e  mériter,  il  est  loin  de  notre  pensée  de  prétendre  que  le  prin- 
cipe virulent  est  la  cause  de  toutes  les  maladies  contrariées  pendant  la 
copulation.  I.es  faits  cités  dans  Ce  travail,  et  dans  lesquels 


tenté  d'inoculer  le  pus  provenant  de  maladies  fort  varices,  mais  pure 
ment  inflammatoires,  et  nullement  contagieuses,  sont  assez  nembreo: 
pour  faire  sentir  d'avance  que  ces  produits  morbides,   soumis  au: 


rcox 
aux 

quelle  que 


Yépidéniiede 
<irl  do  service 
nlle  de  Paris 
«ur  les  Facol- 
jopil. 


DES  MA- 

liirurgien 


I  NOUER  LES 
IT  IWFLASS- 


hilitique,  et 


pour 

mêmes  e'prcuvrs  ne  donneront  point  de  résultais  differens 
soit  la  partie  où  ils  se  trouvent.  Aussi  avons  nous  souvent  constaté 
les  parues  géailales  des  lésions  semblables  1  celles  que  l'en 
en  d'autre  parties  du  corps,  des  abcès,  des  rpancbcmros  séreux,  des 
ganglionitcs ,  e'c.  qui  n'y  éprouvent  aucun  changement  de  nature.  Cette 
observation  paraît  exacte  lia  généralité  des  praticiens,  quand  on  fait 
abstraction  des  circonstances  au  milieu  desquelles  ces  altérations  ont 
été  engendrées,  mais  ils  ne  prnsent  plus  ainsi  lorsque  ces  mêmes  lésions 
se  sont  montrées  a  la  suite  de  la  copulation;  il  semble  d'après  cette 
manière  de  voir  que  les  violences,  les  irritations  causées  par  l'acte  gé- 
nérateur, sont  différentes  en  dehors  de  ces  conditions.  L'école  physio- 
logique a  porté  coolre  ces  erreurs  des  attaques  méritées,  dont  l'exagé- 
ration toutefois  a  diminué  la  valeur,  car  ellrs  ont  franchi  les  bornes 
de  la  vérité.  Ma»  les  défenseurs  eux-mêmes  du  virus  syphilitique  sont 
allés  souvent  trop  loin,  et  de  ces  opinions  exagérées  est  résulté  un  mé- 
lange de  vraie!  de  fanx  de  part  et  d'autre,  et  une  obscurité  plus  grande 
dans  le  diagnostic  des  maladies  vénériennes. 

Nous  sommes  disposés  a  faire  voir  au  moyen  de  l'inoculation  que 
■les  les  maladies  vénériennes  ne  sont  pas  syphilitiques ,  c'e  l-a-dire 
infectantes  et  capables  de  causer  une  vérole  constitutionnelle.  Pour 
parvenir  a  ce  but,  nous  devons  passer  en  revue  toutes  ces  sortes  de 
maladies  et  essayer  de  reconnaître  le  cas  où  le  virus  existe,  et  crux  où 
l'on  n'a  pas  à  craindre  sa  présence.  Déjà  l'éiudr  .le  la  blennorrhsgie 
nous  a  occupés  sous  ce  point  de  vue,  étudions  maiotcoaiit  les  ulcéra- 
tions vénériennes.  . 


est  ni  la  moins 
rt  semble  pla- 
•cionel  «le  ses 
a  cet  ige  oa 
■s  rien  à  de- 
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ii  le»  a  posie- 
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en  Alsace  ;  Fodéré  était  couvé  tout  a  son  aise,  dans  1rs  replis  de  son  érudition 
et  de  son  esprit  philosophique,  la  niéilecine  legsle  qu'il  arail  (aile  sieone  en 
France,  a  force  de  soi  os  et  de  labeur  consacres  à  son  développement.  Mais  quand 
c'est  un  jeune  savant  qui  s'en  va  avant  le  temps,  uv  par  les  vrilles  et  1rs  patien- 
tes investigations  d'amphithéâtre:  quand  c'est  un  brillant  professeur  de  Irenlc- 
quatre  ans  que  la  mort  surprend  dans  sa  chaire  ;  quand  c'est  Lautli  ou  Goupil  qui 
meurent  au  moment  où  ils  reçoivent,  au  sortir  de  l'arène,  la  couronne  due  à  leurs 
puissants  efforts,  c'est  alors  que  le  d-ti.l  est  grand  et  le  dommage  irréparable . 
Qui  ne  se  sentirait  au  eveur  une  profonde  tristesse  devant  ces  deuv  tombes  rap- 
pro  -hres  par  te  temps,  comme  l'avait  été  leur  avènement  au  professoral  ?  Naguère 
ils  luttaient  rnsemMr,  les  voili  confondus  dans  la  mime  poussière.  Ne  dirait-on 
pat  quels  science derore.  comme  ce  dieu  mstbologiqne.  ses  plus  c-bera  nourris- 
sons, et  qu'en  marquant  le  front  de  quelques'  hommes  du  sceau  de  son  génie,  elle 
les  désigne  sus  «rotip*  d'une  ni\sterjeiist  f.Ulitc  I 

M.  Goupil,  pmfrssrur  de  médecine  lega'e  à  la  Faculté  de  Strasbourg .  chirur- 
gien-major, professeur  d'anatomie  cl  de  physiologie  à  l'hôpital  militaire  de  la 
nténie  villf,  président  dn  jury  mélical,  sicnl  de  mourir  au  milieu  de  sa  tournée 
annuelle  qu'il  faisait  en  cette  dernière  qualité.  Cet  e  perte  n'affecte  pas  seulement 
l'école  de  Strasbourg  dont  il  était  l'un  de»  soutiens,  mais  el!e  retentira  dans  le 
inonde  médirai  ;  elle  escilera  drs  regrets sinrères  dans  le  aeur  de  tous  ceux  qui 
s'intéressent  au  progrès  de  la  science  et  s  l'honneur  de  reiisrigoeaieol  supérieur 
en  France.  H.  Goupil  était  du  nombre  de  ces  bommes  d'élite  qui,  fuis  pour 
prendre  rang  parmi  les  illustrations  de  la  capitale,  di>rnes  de  Gser  sur  eut  l'at- 
tention du  pavs,  s  enlooeent  avec  une  sorte  île  i 
corité  de  la  province,  préfèrent  ai 


lavr,  uip^n«.?  ui  uas<\i    vui    vus    a  «a- 

:  complai'ance  modeste  dans  l'obs- 
tscnietu  d  une  vaste  scène ,  les  suf- 
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Presque  tous  In  auteurs  conviennent  avec  Celse  qu'il  existe  aux 
panes  sexiul»  des  ulcérations  oallcmeot  infectantes,  »cloo  p'u- 
d'entre  eux  Cullerier  et  Ralier,  Diet.  en  *5  vol.  art.  syphilis)* 
let  chancres  véritables  ne  font  pas  mime  la  moitié  des  ulcération»  suc- 
cédant aa  eo'ii.  Il  faut  bien  se  le  persuader  eo  effet,  les  organes  géni- 
taux «ont  sujet»  à  devenir  le  siège  d'ulcérations  fanées  ;  les  déchirures 
pendant  la  copulation  sont  communes,  la  malpropreté  du  gland  recou- 
vert continuellement  par  le  prépuce,  l'irritation  dépendant  de  causes 
fort  diverses  peuvent  emmener  de»  ulcérations  oomoretues  qu'il  ierail 
imprudent  de  traiter  par  les  mercuriaux.  Cependant  le  diagnostic  de 
ers  différente»  ulcérations  est  difficile,  el  touteo  avançant  le  contraire, 
certain»  ccri»ain»  le»  distinguent  M' u Iraient  en  ce  que  celles  de  nature 
syphilitique  »c  compliquent  par  la  suite  de  bubon»,  de  végétations  et 
aytnplomcs  non  encore  suffisamment  démontrés  appartenir  exclusive- 
ment à  la  vérole. 

Examinons  rapidement  le»  caricli  rcs  aiiigncs  aux  chancre»  syphi- 
litiques. Voyons  s'ils  permettent  de  les  reconnaître  en  tous  le»  Cas,  de 
1rs  distinguer  de»  ulcération»  purement  inflammatoires,  etc. 

Le  chancre  primitif  est  caractérisé  selon  Hunter  (Traité  sur  la  ma- 
ladie vénérienne),  par  une  base  épaisse,  dure  comme  un  cartilage  sous- 
rulané,  et  par  unrlcnian.ee  a  Oe  pas  cicatrisée.  Sa  surface,  dit  M.  Lagnrau 
'^Traité  pratique  des  maladies  venir,  etc..  6'  édit.),  est  d'une  cou- 
leur cii*  blanchâtre,  ses  bord»  sont  plus  ou  moin*  élevés,  coupes  per- 
jvcndu nlairt  uiroi  ;  leur  pourtour  offre  plus  ou  moins  d'engorgement , 
tt  est  à  peu  prêt  constamment  d'un  rouge  fooeé.  L'induration  signalée 
par  Hunier.  riCanuichael  {Observations  sur  les  sjmptômts  et  les  dis- 
tinctions essentielles  de  la  maladie  vénérienne.  Londres,  181  H), 
connue  propre  aux  ulcères  vénériens  ,  disent  MM.  Cullerier  et  lia  - 
tier  (ouvrage  cité) ,  n'a  pas  obt<  nu  toute 
Ion  ce»  auteurs,  c'est  un  des  caractères  le 

pré»  ces  écrivain»  et  tous  ceux  qui  ont  adopté  leur  manière  de  voir 
propres  ulcétatif,  l'iiiap'itudc  à  la  cicatrisation,  la  forme  ronde, 
boids  tailles  à  pic  et  cernes  d'une  auréole  cuivreuse,  le  Lnd 
châtie  rt  surtout  la  base  indurée  formeraient  les  caractères  spéciaux 
des  chantres,  suffisait»  pour  un  diagnostic  exact. 

Il  n'en  est  pas  cependant  ainsi ,  car  chacun  de  ces  symptôme»  man- 
que souvent  et  se  teurontre  dans  des  ulcérations  non  syphilitiques.  Nous 
ne  connaissons  pas,  du  M.  le  docteur  Hennen  (Journal  d'Edimbourg, 
tome  1-4),  de  signes  invariables  el  caractéristiques  :  la  forme  ronde  est 
un  signe  variable,  car  elle  est  différente  suivant  que  le  chancre  se  trouve 
dans  telle  ou  telle  autre  région.  En  général,  selon  M.  Desruelle»  (Traité 
pratique  des  maladies  syphilitiques ,  1830),  l'ulcère  perd  sa  forme 
arrondi':  toute»  les  ibis  qu'il  atteint  eo  même  temps  de»  tissu»  qui  ne 
jouissent  pas  delà  mime  vitalité,  suivant  que  le  tissu  celluleux  sou»  cu- 
tané est  plus  ou  moins  la  be ,  etc.  L'observation  ,  écrit  S.  Cooper 
(Diet.  art.  svpbili»),  reji  tie  aujourd'hui  la  possibilité  de  reconnaître 
un  chancre  a  la  dureté  de  sa  base,  à  l'élévation  de  se»  bord»,  et  à  la 
difficulté  de  guérir  san»  mercure. 

En  préscr.ce  d'opinions  opposées  et  partant  d'hommes  M  eorupétrns; 
en  présence  de  la  variabilité  de»  fait»  que  non»  avons  observé»  nuus- 
ménie»,  nous  dirons  avec  M.  Lagncati  (Diet.  de  méd.  en  *X>  vol.  art. 
chancre»),  l'état  actuel  de  la  science  ne  permet  pas  encore  de  signaler 
parmi  les  phénomciiesqu'cffrent  le»  chancres,  un  ligne  unique, 


invariable,  auquel  t 

cause  qui  les  a  produits.  Pour  taire  sentir  tout  ce  qu'il 
dans  ce  que  les  auteurs  ont  avancé  touchant  la  difficulté  < 
eo  ce»  cas.  et  le»  mépri-e»  auxquelles  elle  peut  donner  lieu, 
croyons  devoir  rappeler  le  fait  suivant  : 


plaiz  rsira  a  ta 


;  *n 


a  valeur  qu  elle  mérite,  oe- 
moius  variables.  Ainsi,  d'a- 
!c 
les 

ri»  blan- 


: 


On».  VII.  —  Nom  élion»  h  dîner  avec  plusieurs  de  nos  tmi» ,  lorsque  la  con- 
versation tomba  sur  le»  maladie»  vénérienne» ,  et  sur  les  idées  des  moderne»  à 
leur  sujet,  Nous  soutînmes  que  l'on  pouvait  s*  tromper  sur  la  nature  des  ulcéra- 
lions  silure»  aus  organes  génitaut ,  et  qu'un  bon  nombre  d'entre  elle»  n'etaieat 
pas  sspbilitiqws.  Celle  proposition  soute»»  cootre  nous  un  noue»  presque  géné- 
ral; ion  .les  coutives,  M.  B..  ,  homme  très-instruit,  avança  même  qu'avec  «a 
peu  d'habitude .  on  ne  pouvait  *'y  méprendre.  Nous  eûmes  beau  en  appelée  an 
Lait»  observe»  dan»  notre  service,  ils  n'en  voulurent  rien  entendre,  et  il  fol  pres- 
que unanimement  ceconouque  nous  a»  ions  émis  uue  idéeerronoée  l.e*  convives  te 
retirèrent ,  en  nous  laissant  un  peu  dépité»  de  l'improbatiou  générale  dont  dm» 
avions  etc  l'objet.  Quiuae  jour»  s'étaient  déjà  écoulé»,  torique,  au  eoœroenre- 
meut  du  moi»  de  septembre  1 83'i ,  un  militaire ,  âgé  de  38  ans  ,  d  un  tempéra- 
ment sanguin,  atteint  de  la  gale  et  d'adliérence  du  prépuce  i  la  courooe  du  gland, 
par  suite  de  chancre*  qu'il  avait  eu»  cinq  an»  auparavant ,  nous  pria  de  détacher 
ces  adhérences ,  ee  que  nous  fîmes  avec  no  bistouri  eêeemnsent  aiguisé. 

La  plaie  qui  en  résulta  'ut  très  simple ,  mais  sa  base  devint,  trois  jour»  apeét, 
le  siège  d'une  induration  très- sensible  ,  ce  qui  nous  frappa  a  es  use  de  la  valeur 
al  lacbre  a  ce  caractère  de»  chancre»  par  certain»  ispbitiograpbe».  Non»  allâmes 
donc  ctiei  M.  B... ,  dont  l'opinion  avait  été  si  opposée  à  la  »6tre,  et  nous  le 
priâmes  de  venir  donner  son  avi»  sur  une  ulcération  de  nature  douteuse ,  et  que 
nous  étions  seul ,  lui  dîmes-nous ,  à  ne  pas  regarder  comme  on  cancre  syphili- 
tique. Ç'rtt clair,  nous  répondit  il;  après  avoir csami né  le» partie»,  c'eat  bien 
un  chancre  an' 'tljaui  traiter  par  Us  mercuriaux,  Non»  discutâmes  ensuite, 
devant  le  malade  qui  ne  pouvait  contenir  le  rire  de  se  voir  considéré  comme 
portant  de»  chancres) ,  pour  prouver  que  ce  n'était  pas  un  chancre,  et  notre 
docteur  soutenait  le  contraire!  enGu,  après  lui  avoir  fait  réitérer  le»  affirma- 
tions, il  faut  que  je  vous  avoue  maintenant,  lui  dîmes-nous ,  que  celte  ulcéra- 
tion est  le  résultai  d'une  petite  opération  que  j'ai  pratiquée ,  il  y  a  quatre  jours, 
afin  de  détacher  le  prépuce  de  ses  adhérence»  avec  le  gland  !  On  de». ne  sau» 
peine  l'air  un  peu  déconcerté  de  notre  antagoniste!  Revenant  cependant  de  son 
étonoement  :  puisque  ces  adhérence»,  reprit-il.  sont  la  suite  de  chancres ,  je  ne 
me  suis  pas  trompé.  Ces  chancre»,  lui  répliqulrnea-nou»,  sont  guéris  depuis  cinq 
ans  !  N'importe ,  ajnnta-t-  il ,  je  soutiens  que  ce  malade  a  des  chancres ,  et  a  be- 
tain  d'un  traitement  niercorujLjSicn  !  lui  ieponduru-»-nout  en  terminant,  je  soi» 
que  vous  aviei  raison  de  ro'ailbrer  qu'avec  nn  peu  d'habitude  il  était  impossible 
de  se  tromper  en  pareille  matière  ! 

Néanmoins  afin  de  »rei6er  de  nouveau  la  valeur  de  la  méthode  eipériaentale. 
nous  pratiquâmes  l'inoculation  île  la  petite  quantité  de  pus  fourni  par  ces  plaie», 
et  ni  ebans  ce»  ,  ni  la  plu»  légère  ulerration  n'en  fut  et  n  eu  pouvait  être  la  con- 
séquence. On  sent  déjà,  et  nous  a'aurîon»  pa»  besoin  de  le  rappelée,  que  les  plaie» 
de  la  verge  de  ee  militaire  se  cicatrisèrent  aussi  vite  que  les  plaie» ordinaire»,  et 
que  la  gale  seule  le  retint  encore  plusieurs  jours  h  l'hôpital. 


Il  y  a  donc  de  ces  cas 


fort 


nombreux  où  le  praticien 
exercé  peut  se  méprendre,  où  toute»  les  données  fouinies  par  l'obser- 
t  pour  le  guider  sûrement.  L'on  doit 


vation  directe  sont  insutlisantes  pour 

donc  applaudir,  ce  nous  semble,  à  un  moyen  capable  de  dissiper  l'ol 
scurite  de  ces  ras  embrouillés;  l'inoculation  est  le  moyen  le  plus  ra- 
tionnel de  parvenir  à  ce  but;  nous  avons  rapporté  assez  de  faiu  (obs.t.ti, 
v,  vi,  tx),  dan»  lesquels  le»  cbancies  ont  été  le  lésullat  de  l'inocu- 
lation de  la  matière  chancreuse,  pour  oe  pas  revenir  à  ce  sujet  ;  nous 
avons  aussi  suffisamment  répété  l'inoculation  de  tout  autre  produit 
(uhs.  tu,  iv,  vu,  vin,  etc.),  pour  avoir  montré  qu'ils  ue  communiquent 


Traces  >!e  la  ville  natale,  et  pour  ainsi  diee,  les  triomphes  de  famille  Hais  il  vient  I 
im  miment  où  la  célébrité  que  l'homme  crament  ne  recherchait  puinl ,  le  sur-  i 
preml  et  l'en»eU>p|>e  S  son  in«a.  C'est  ainsi  que,  «ans  avoircouvoile  le»  honneur» 
«le  1 1  publicité,  M.  Goupil  a  »n  «a  eepulalion  s  établie,  s'ace roitee  .  franchir  les 
limite»  du  département,  el  que  les  salutations  lointaine  lui  out  appris  la  portée 
de  son  rl  Kpieutc  vois. 

Comme  beauio'ip  de  nos  médecins  distingue*.  M.  Goupil  a  choisi  ,  pone  »'e»- 
sater  nus  élu  le*  médicales  .  la  »ote  le  la  chieurgie  militaire  q  Vil  n'a  plu»  quit- 
tée Elève  île  la  Kaenlte  et  de  l'hantai  militaire  de  Slcs-hjtii^,  ils  remporte  les 
prenicr*  cm  dm»  le*  e-meour»  annuels  île  ces  dois  liabliisenicns.  Appelé  plu» 
tari  an  YjI  de  Grice.  il  y  detin'.  également  premier  lauréat  ;  mais  ce  qui  lui  va- 
lut miens  que  1  cela!  pusager  de  cri  «iclnire»,  ce  »onl  ks  conseils  et  la  bieiiveil- 
linee  |r  MM.  Il' -i>ta  -  --■»;*  rt  Gansa,  q-ii  denm-rent  dan*  le  icine  «ouvaide  les  res- 
source»  d'un  lieau  talent.  Le  contart  d'un  esprit  Mipérieuc  vi»ifte  tous  les  germe» 
intetlr'jiuel»  qu'il  reneoutre.  lioopd  s'émula  la  pareil*  de  M.  Broussats  dont 
il  a»iit  ohirnu  le  patronage.  •  t.  disciple  reconnaissant,  il  marqua  son  début  dans  . 
le  moule  nsntira)  par  la  publication  d  un  ouvrage  consacré  à  I  exposition  de» 
,|T*inor«  plit'iritojiques.  ironique  ce  travail  eâl  inipmc  do  entraves  i  sa  sponta- 
néité, et  l'eût  oblige  i  s'eftaccr,  interprète  convaincu,  derrière  les  envignemens 
<'.n  maître  on  s  rii-eoutre  deju  l'cmpr  h  le  ili-  cet  eiprit  d'analyse  .  de  cette  lo. 
^iqne,  île  ee  juire^icnl  e^q1t|-,  qui,  pto»  lard,  doiin' reol  an*  leçons  du  prufetseur  ' 
.le  JUraiViurg.  tant  de  san  ur  ci  de  force  entraînant!'.  Dans  la  première  moitié  de  I 
-nnloer.  l'auteur  Iraitede  I  irritation  ri;  gênerai,  il  la  miiI  dan»  toute»  ses  forme», 
r.  en  il^eu-e  le  traitement  Ap./i.;„.n,  r(,.„j,e  les  principe»  qu'il  a  établis  à  l'ir-  '• 
ut.tran  local,  ée  dans  uu  de,  pc,ue,p,„  ,1Wrr„,  k|  .borde  f étude  de  la 


Su  , 


il* ,  signale  les  rapport»  île  cette  phlegmasre  avec  le»  autres  inflammation»  . 
et  termine  par  un  cJiapitre  sue  l'aslliéme.  La  seconde  partie  e»t  enniaeeee  an  ré  - 
sumé  des  thèses  le»  plus  remarquable*  qu'a  fait  éclore  r  école  do  Va]-de-Ge*ee,  el 
présente  ainsi,  dan»  un  cadre  animé ,  l'historique  des  progrèj  qu'elle  a  faits  et 
des  application»  que  ses  doctrine»  ont  reçue*.  Outre  cet  écrit,  M.  Goupil  a  inséré 
dsusie  tome  i,  page  3S'J  des  Annutet  de  la  irr/'etine  f>>iriinlngi<pu  une  note 
ie  pénétrante  de  l'abdomen,  et  dans  le  J'mrnal  de  là  Htàèlr  acndé- 
B  -t-Hliin,  un  mémoire  ricellcut  sur  le»  svmpalli  es  de  la  peau  et  de 
la  muqueuse  digrstive.  Quelques  discours  académiques  ont  mis  en  relief  son  ins- 
truction littéraire  ;  mais  en  général,  il  brillait  moins  comme  ecr.sain  que  comme 
orateur  :  se*  improvisation*  étaient  aos»i  élégante*  que  faciles .  taudis  que  ion 
stile  pèche  par  la  monotonie  de»  formes  e,  manque  de  gric 
c'est  un  contraste  que  nous  n'cspliqueron*  pas.  Ou  ne  doit  pas  i 
qu'il  oe  laisse  après  lui  quelque  composition  de  longue  haleine  ;  il  méditait  le 
plan  d  un  grand  ouvrage  de  médecine  légale  ;  il  avait  amassé  des  matériau»  et  il 
-oiigeait  à  prelo  1er  à  cette  crurre  par  des  analyses  historiques  de  quelques  parties 
importantes  de  la  science,  morceau»  d'essai  qu'il  destinait  à  une  feuille  judiciaire. 
Sa  pratique  raédico  Irralr,  dans  Ir  ressort  de  la  Cour  royale  de  Colmar  qui  avait 
fréquemment  recours  à  se»  lumières,  Ini  a  fourni  u»  grand  nombre  de  documen» 
e»  de  rapports  intéressans  qu'il  communiquait  a  »e*  élève»  dan»  le  cour»  de  son 
ensrirnement.  Nous  nom  eappelon»  notamment  quelque»  manuscriu  relatifs  a  la 
monomanie  homicide  et  incendiaire  dont  ta  publication  est  bien  désirable.  Ea- 
pécou»  qu'il*  ne  seront  point  perdus  pour  la  science. 

Sa  nomination  au  grade  d'aide- major  à  l'hôpital  de  Strasbourg  lui  ouvrit  la 
carrière  de»  Iraraus  pratique»  et  décida  de  ton  arenir .  eirconscril  désormais  dm» 
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auenc  lésion.  Eli  birn  !  telle  rst  la  distinction  que  l'on  demande  à 
l'observilioo  ordinaire;  mais  riant  impuissante,  comme  nous  l'avons 
démontré,  celte  observation  doit  être  éclairée  par  la  raétliude  expén- 
mtntale.  Quel  désagrément  et  quel  danger  pour  le  malade  dont  nous 
venons  de  parler  (obs.  vu),  d'être  obligé,  a  cause  des  opinions  pré- 
conçues de  son  médecin,  de  subir  un  traitement  merruriel  !  Du  reste, 
re  que  nous  disons  ici  est  l'opinioo  d'un  professeur  distingué  ;  on  en 
jugera  par  le  fait  suivant. 

McéaavtOBS  a  ls  tcsce  sfacvriat  n«  oofr;  vaaivtanrr  ssctcoiitx  ceu- 
ucacai;  laocOLaisoa  ,  auenac  clcbjlsiioj  i  ttaiiEsiuT  aitaitYr  « cires  - 
t>o;  cutLaïao*. 

Oas.  VIU.  —  &aa*  1  de  1a  salle  St-Mtrtin  riait  couché  le  sonri  Gmlocii.  . . 
entre  a  l'bAtiilail  le  îu  juiuel  I83ti ,  ci  portant,  dirait  il,  depuis  trois  jours,  des 
chancres  contractes  au  moment  même  du  coït.  M.  le  |  rofesscur  Serreesanioa  ers 
ulcérations  situées  prèsdn  frein  do  prépuce,  et  ne  leur  rrconnut  pas  tous  les  ca- 
ractères de*  chancres.  £u  effet ,  quoique  fort  rrcralcs.  ces  ulcération»  riaient 
superficielles,  lear  couleur,  quoiqu'un  i«n  jaunitre ,  n'avail  pas  ee  fond  grisâtre 
duût  noiis  svoos  parle .  et  leur  base  u 'était  pat  beaucoup  indurée  ■  néanmoins 
■les pilules  nec  un  II"  de  sublime  furent  ordonner»  Pour  reconnaître  la  nature 
de  la  maladie,  nuits  cih»c*  recours  a  l'inoculaiioo  ,  et  cette  foi»  encore  elle  vint 
coeû-roer  les  prévisions  du  chirurgien  en  chtf .  car  aucune  nlerratioa  n'rn  tut  le 
résultat,  Aussi  le  traitement  fut  bientôt  suspendu,  «I  à  peine  le  naïade  aTait  pris 
qsstlqoe  pilule»,  que  drj.  les  ulcérations  eta.ent  fermées  depuis  planeur» 
jours .  et  qu'd  obliul  son  billet  de  sortie  le  1 7  auùi  mirant. 

Celait  seit  de  complément  an  précédent  :  dan*  celui-ci  nous  avions 
la  certitude  de  la  nature  parement  inflammatoire  des  plaies,  et  l'inocu- 
lation Tint  ajonter  ta  puissance  démonstrative  à  celle  de  la  connaissance 
déjà  acquise  de  leur  cause;  aussi  aucun  traitement  aott-sypbilitique 
ne  fut  ordonné.  Dans  ceLn  la  (obs.  vm),  les  caractères  douteux 
des  ulcérations  et  les  circonstances  un  peu  inspectes,  de  |lenr  ap- 
parition ,  forcèrent  le  chirurgien  en  chef  a  commencer  un  Irailc- 
ineot  qoe  la  rapidité  de  la  cicatrisai  ion  et  les  résultats  négatifs  de 
l'inoculation  firent  bientôt  suspendre.  Telle  est  la  conduite  de  tout  pra 
tiiien  en  pareille  occasiun  :  mais  il  est  de*  circonstances  bien  plos  gra- 
ves où  l'inoculation  peut,  ce  nous  semble,  tendre  dos  services  précieux. 
Le  médecin  est  appelé  devant  les  tribunaux  a  décider  de  la  nature  des 
maladies  réputées  syphilitique»,  dans  un  cas  de  vi.  l,  par  exemple;  il 
ne  pourra  asseoir  qu  en  tremblant  Sun  jugement  sur  des  symptômes  ci- 
térieur»  dont  la  pliipari  des  praticiens  s'accordent  à  reconnaître  la  va- 
Habilite  tl  l'in-uHis-mce.  En  rrs  ras  litigieux  de  médiciue  légale,  ino- 
culit  la  matière  dis  ulcrratiuus  suspectes,  et  vous  sortirez  d'trab.rra* 
d'une  wanii.Tr  démonstrative  pour  tout  le  lOuode. 

Le  diagnostic  des  ulcérations  des  organes  génitaux  a  été  rrndu  dif- 
ficile, non-sciileincnt  par  les  ide'i  s  exagérée*  des  anciens  sur  la  nature 
de  tout<  s  les  nu  lad  i  es  venrriennes ,  i;iais  encure  par  les  distinct  ions 
nombiettscs  que  l'un  a 
rux-uièines.  Ainsi  le  cl 

de  transformations  dont  nous  parlerons  bientôt  ;  si  un  1  étudie  a  tel . . 
telle  autre  phase  de  son  évolution  et  de  sa  marclir,  on  sera  lente  d'en 
faire  plusieurs  espèces  difTércules.  I,es  rrreurs  de  re  genre  proviennent 
oncoc  des  chaogemens  amenés  parla  position  snalomiquc  de  l'ulcère  : 
«"t  lui  du  glsnd  est  en  général  arrondi,  eicvé,  induré'  >b<.  r  rt  x)  ;  sur 
une  pe.ui  malle  et  un  tissu  cellulaire  Lâche,  le  fo:id  e»t  au  cou  lia  re  plu» 
élevé,  li  s  Lord»  défiassent  le  niveau  des  te^umens  anuVans,  la  I  a,e  est 


'u  établir  parmi  les  ulcères  syphili'i  |iirs 
subit  dans  son  dés e'uppeincol  me  sciic 


dure,  bien  circonsrrile  et  forme  souvent  nne  espèce  de  nodus  t 
que  Bell  a  comparé  avec  raison  à  un  pois  coupé  <  d  deux  (ob*.  ix)  ;  sur 
le  fourreau  et  la  base  de  la  verge  le  chancre  est  superficiel,  large,  etc. 
(obs.  m). 

Snivant  qu'un  vaisseau  lympathiqtic,  un  ganglion ,  un  follicule  sé- 
bacé, une  plaie  par  déchirure,  etc.,  en  devient  le  siège,  on  a  an  début 
une  pustule,  une  ulcération  ebanereuse,  ou  un  abers  tuberculeux,  ou 
un  rnaocre  ouvert  au  même  instant.  Ainsi  les  chancres  ont  une  forme 
arrondie  à  la  cuisse  (ob*.  i,  u,  etc.),  au  mollet,  qu'ils  perd.  M  à  la 
[•a.  lie  antérieure  de  la  jambe,  la  où  le  tissu  crllulaiic  plu*  adhérent  en 
plusieurs  endroits,  ne  permet  pas  à  la  peau  de  s'étendre  ni  de  se  laisser 
détiuire  facilement  par  le  mouvement  inflammatoire.  Ces  différences 
dool  nous  pourrions  montrer  la  multiplicité  en  parcourant  les  divcises 
pattes  du  conss,  ne  tiennent  donc  pas  à  la  mturc  naiticulièie  derr- 
ière, comme  le  font  entendre  ceux  qui  avec  Kvans  {Remarques  patho- 
logiques pratiq.  sur  Us  ulcérât,  des  organes  génit.  Lond.  1819) 
les  désignent  tous  les  noms  difTérens  d'ulcus  elevatum,  utcus  exca- 
fatum,  etc.  Appuyons  ce  que  nous  venons  d'avancer  par  une  preuve 
plusc'- 


Oiis  IX  Cadrn....  Jgé  de  M  ans ,  d'un  tempérament  lymphatique ,  sol- 
dat au  2-  réginieni  de  chasseurs  d'Afrique  ,  avait  cunr.u  une  feinme  depuis  doute 
jours .  quand  il  vit  se  maoife»lee  en  arrière  rt  au  r  Air  gauchr  de  la  ronronne  du 
gland  des  chaoerr» .  «nivi»  quinir  jours  après  d'un  bubon  â  l'aine  gauche  k  pour 
lesquelles  il  entre  a  l'hôpital  de  stirscille  ,  ou  il  or  prend  pas  le  traitement 
prescrit.  Le  nul  csi«tail  depuis  trois  mois  lorsque  Cadrn  .  se  rend  à  l'Hôtel- 
Dieu  le  Î5  juillet  IHIÎli  fau  »!•  jour  de  la  niiljdic1.  Snuc»  prés  du  frein  du  pré- 
puce, les  chancre»  »e  «ont  rlevcs  en  forme  de  champignon,  fort  humide»,  et  d  une 
couleur  lardaeee-  i  Saignée  du  bra> ,  pilule»  de  sublimé ,  bain».)  Le  lendemain  , 
d'après  le  conseil  du  professeur  Serre  ,  nous  pratiquâmes  à  ta  cuisse gauche  deux 
piqûres  ast-c  la  matière  sécrétée  par  les  chancres,  et  lune  d  élies  après  avoir 
plongé  la  lancette  dans  une  solution  de  chlore.  Le  jour  suivant  1rs  piqûre»,  sur- 
tout celle  faileevec  le  rlilore.  sont  jaunâtre»  au  centre,  ronges  au  bord:  et  un  jonr 
après  elles  deviennent  saillantes,  enflammées ,  et  reposent  sur  une  base  engorgée. 
Bientôt  elles  s'élèvent  davantage  •  se  recouvrent  d'onr  croûte  mure,  qui,  s'rtant 
détachée  au  neuvième  jour,  laisse  voir  dru»  ulc-res  arrondis,  élevés  en  forme  de 
champignon,  a  fond  lardace,  Iris-snppurau-.;  cararu-rr»  plos  prononces  enrore 
dan»  celui  pratiqué  arec  le  chlore,  tondant  re  Irmpt  le*  chancre»  de  la  verge 
n'ont  rien  perdu  d*  leur  aspect  jaunit  re ,  mais  ils  sont  rrtrt-cis.  Le  10  août,  les 
cbanrras  du  pénis  sont  resMrr's ,  élevés,  humides;  ceu*  de  la  cuisse  sont  élevés, 
jaunâtre»,  fort  s«|ipurans ,  etc.  Le  17  août ,  les  ulcères  de  1a  verge  sont  moins 
jaunâtres ,  ils  sont  parsemé*  de  bourgeons  rbarnus;  eru\  de  la  cuisse  'ont  <ail- 
lans,  arrondis.  Le  S.S  aoitl ,  le*  chancres  de  la  cui«»e  suit  rctréris  ,  dcjirmiés, 
cl  ont  perdu  leur  foi  il  janne;  cru»  de  la  verge  ont  ecqni»  la  eoloralinn  nuée  des 
tissus  environnan»  En  peo  de  lemps,  tons  le»  ulecres  deviennent  superhciel* , 
roses  granuli'us.  Ils  cicatrisent  solidement.  Le  traitement  est  encore  continue 
pendant  quelques  jour*,  et  Cadrn...  quille  I  bApiUl  le  fJ  septembre  IHjt>  ,aprè» 
avoir  pn.du-t.uii  grains  de  sublimé. 

Quc!%  f.rti  plus  favorable*  à  l'opinion  d'i.m  >pc i  i.ili'é  pioprc  à  Vul- 
eus  elevatum  que  ceux  de  ce  gente?  l/in  iculaltun  opsTcc  avec  la  m.i- 
ticie  purif.  une  d'un  chancre  situé  a  la  verge  a  produit  deux  aulies 
chan-ns  tout-à-fail  semblables,  tu  un  lieu  él  ugee;  ne  sfinblt-t-il  p.is 
que  Li  forme  même  est  transmisstble?  Mais  d'après  les  leinarques  i  .x- 
po-ées  déjà,  cette  assi  rtion  ne  peut  être  adi<|>tce,  car  tuns  1rs  ulccns 
de  h  cuisse  y  revêtant  la  même  forme  ,  ijn.llr  q  e  s<  it  relie  du  «ban. 
ère  «ér.érateur  (ob*.  i,  u.  v,  vi  ci  ix).  t.lie»  le  m  Ll.iuc  de  l'observa- 


le*  rivalité»  de  pro>inee  et  dan»  le»  effort»  d'une  existence  difficile  ;  car  te  te  est 
la  fatalité  qui  satlacbe  parfois  au»  organisations  suprrienre»  qu'elles  ont  à  per- 
cer une  triple  couche  de  diniculiesnialerieLles.de  jalousie»  et  de  pri  reniions, 
pour  sortir  de  leor  infime  berceau  et  s'élcer  au  graud  jour,  yuoiqne  dominé 
par  h  »  principes  qu'il  assit  suectau  VaWe-Ciécc.  il  ne  <t  montrait  point  e«- 
clu^if  dan»  la  pratique.  Cliarge  pirticuhtremenl,  s  t  liopilal  militaire,  du  service 
des  vrnrrsen»,  il  a  approfondi  la  therapi  uliqne  de  la  «  %  jtbilj» ,  et  il  a  dû  ses  suc- 
cès à  une  sage  conib  Daison  de  la  méthode  auliphlogistupie  et  du  traitement  mer- 


II  serait  long  de  dire  le»  obstacles  qu'il  a  rencontrés  dans  son  cberoio,  les  ef- 
fort» qu'il  a  tentés,  le  travail  auquel  if  «'est  livre  pour  »r  frmer  nne  large  voie 
dan»  |  avenir.  Il  pratiquait  et  profeuail  S  l'IUÎpittl  militaire,  doinait  des  soins  k 
la  sdienlelle.  multipliait  le*  cours  parliralier»,  dirigeait  comme  trcrrlairc  gênerai 
les  travaux  de  la  vicieté  de»  srieuors  du  Bas-Rtiin;  mai»  ee  qu'il  avait  surtout 
eo  vue,  c'était  l'enseigncn>ent  :  c  était  U  mhi  Iwl ,  sa  passion,  sa  vie  ;  il  l'enri- 
sac;eait,  ï  travers  Tidral  qu'il  s'en  était  formé,  avec  l'enthousiasme  d'un  artiste, 
l'o  ur  lui,  la  chaire  du  professoral  était  le  plus  noble  bol  qu'une  ambition  virile 
psi  t  se  proposer  :  servir  d'oracle  a  la  science,  suspendre  un  essaim  d'intelligen- 
ces a  sa  parole,  leur  dicter  leurs  eonsictious  et  leur  foi  médicales,  il  ne  votait 
rien  au-dessus  d'nne  telle  gloire.  —  Fl  cette  gloire,  il  l'a  connue,  il  I  a  goûtée  dîna 
sa  plénitude.  —  L'n  brillant  concours,  annule  pour  vice  de  forme  et  recommencé 
arec  le  même  succès,  lui  valul  la  chaire  de  |dii«ologie ,  vacante  psr  le  décès  de 
Kl.  Bcrot.  Jamais  vois  plus  éloquente  n'avait  retenti  dans  l'enceinte  de  la  Fa- 
aullé  de  Strasbourg  ;  jamais  les  élèves  oc  s'étaient  pressés  awe  pins  de  ferveur 
autour  d'une  tribune.  Quand  la  mort  de  M.  Fodèrc  laissa  vide  la  chaire  de  méde- 


cine lévite.  \l.  Co:qnl  qui  avjil  fait  sur  celte  science  le  brilla n *  cours  jurtieu* 
lier»,  et  qui  avait  conserve  pour  elle  nue  rrandc  |.r.  dileclion.  acrepta,  sur  l'in- 
vitation de  ses  collègue»,  l'iiérilage  d'un  <lr*  père»  de  la  nu  deeme  Irgalc.  lennel 
semblait  trop  lourd  a  de  jeunes  caudùialure»  Criait  une  onutcllr  éprenve  pour 
son  talent,  ce  lui  devint  uoe  nouvelle  iucj«ion  de  lr>om|  lie  et  d'appîaud^<eien>. 
Il  serait  difGcile  de  claver  les  di»er»es  hr>nrhe«  de  l'enrsrloprilir  médicale  d'a- 
près le»  difficulté»  qn'elk»  prc»cntent  à  een»  qui  ont  misii.iti  de  les  enseigner  : 
mais  qui  ne  reennnait  d'alionl  celle  d'nn  émir»  de  médecine  légale  ?  Celle 
science  emprunte  »e»  rlrmens.  se»  aptdicatinn».  -e»  «olutio  »  »  (onte<  les  eou- 
nais»aaces  mcdiralr»  «t  phv-iquesj  el!e  evige  nne  grande  <.i.'acilé  liai  s  l'evamin 
des  faits  qui  lui  vont  soumis,  une  rare  prudence  dans  1rs  rrch  rehe»  qn'rlle  ne- 
ressite  et  dans  le*  conclusiuns  qu'elle  emel.  .Hulitljtre  de»,  arrêt*  d*  la  ju*î-ce  qui 
l'interroge  comme  un  oracle,  prenant  en  tuaiii  le»  inliréls  le*  plu*  grave*  de  la 
sociele,  arbitre  de  la  vie  on  de  l'honneur  des  ciloien»,  de  leue  ror'uce  on  de 
Imr  hhertc,  le  médecin  lcgislc  eseiee  «ne  magistrature  souveraine  qui  m:|«»e 
à  m  conscience  nne  ternlde  responsabilité,  et  S  son  talent  de»  éprenrei  inces- 
santes. Ces  qualités,  M.  Coopil  les  possédait;  cette  lâche  importante,  il  la  com- 
prenait. Praticien,  il  s'est  acquitte  des  espeeti*e*  dont  il  a  cte  s-iuvenl  rharge  , 
de  manière  i  honorer  l'iutrrveotioo  nnlieale  dan»  les  débits  judiciaires  ;  pro- 
fesseur, il  a  répandu  sur  l'enseignement  de  la  s.  ier.ee  une  sorte  de  solennité  qui 
lui  convient  et  un  éclat  que  lui  seul  «ami  lui  donnée  II  était  le  bien  venu  dans 
celte  chaire.  aprè«  N.  Fodcre  ;  à  I  époque  où  celui-ci  en  fut  chargé,  la  médecine 
légale  n'avait  en  France  ni  corps  ni  doctrines,  la  partie  etiirurgirafc  avait  seule 


Ile  se  bornait  presque  S 


qu'on  appelait 


l'art  de  ri|>porter  eo  justice.  Il  y  avstt  une  foole  de  problèmes  a  résoudre, 
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lion  i,  les  chiner  es  excavés  de  U  veige  ont  donné  naissance  »ur  la 
et  i  se  i  du  chancre*  d'nDC  forme  opposer.  Ce  qu'il  j  a  de  plus  frap-  I 
panl,  c'e»t  le  dé» elonpement  des  chancres  inocule*  a  la  euisie  de  notre 
dernier  malade  :  d'abord  saillant  en  forme  de  champignon  durant  près 
de  trois  semaines,  il*  «ont  devenus  ensuite  excave»;  de  aorte  que  ' 
Valcus  elevstum  s'est  transforme*  en  uleus  excavalum  !  Doil-oo  ad- 
ineitre  après  cela,  avec  Crmicbaël  et  Rose  (Observation  sur  U  Irai-  \ 
terne nt  de  i»  syphilis,  etc.),  que  ces  espèces  on  ces  variétés  préleti-  j 
dues  des  chancres  sont  dues  a  des  vins  différais?  Doit-on  dire  avec 
Wédians  (ouvrage  cité,  page  SX»),  que  le  virus  varie  d'âcretéet  pro-  j 
duit  des  ravages  analogues  a  >es  qualités  diverses?  Nous  ne  saurions  j 
le  penser,  car  l'ulcère  syphilitique  est,  comme  nous  le  démontrons, 
.«ans  variétés,  La  position  du  chancre,  la  constitution  plut  ou  moins  | 
robuste  et  l'âge  du  malade,  la  malpropreté,  les  topiques  irritant,  la  ' 
sympathie  d'un  orgaoe  plilogosé,  de  l'estomac  par  eirmple  (Lagncau), 
en  rendent  compte,  et  doivent  servir  de  guide  dans  les  modifications 
thérapeutiques  qu'elles  entraînent. 

Une  autre  cause  de  méprise,  disions- sous,  se  trouve  dans  la  marche 
des  chancres  ;  ainsi  chez  notre  dernier  malade,  les  chancres  de  la 
cuisse  ont  en  une  base  indurée,  un  fond  ceuenoeux  et  des  bords  sail-  I 
laDs  pendant  près  d'un  mejs;  alors  le  centre  est  devenu  supeificiel ,  l| 
rosé,  granuleux  et  moins  humide.  Telles  sont  aussi  les  transformation*  ' 
que  nous  avons  observée*  dans  la  majorité  des  faits  soumis  à  notre  ; 
examen.  Durant  leur  seconde  période,  ou  période  de  cicatrisation,  les  h 
chancres  ne  peuvent  êire  transmis  a  one  autre  partie  par  l'inoculation  ;  I 
témoins  les  essais  tentés  sur  le  militaire  de  notre  observation  i,  chez  || 
lequel  les  chancres  de  la  verge  datant  de  huit  jours,  et  offrant  les  ca- 
ractères de  l'ulcère  récent,  oot  propagé  des  chancres  a  1a  cuisse  par 
l'inoculation;  tandis  que  plus  tard,  quand  les  ulcères  ont  eu  pris  I  as- 
p  et  de  leur  seconde  période,  l'inoculation  a  été  saos  résultat. 

Cependant  chez  notre  dernier  malade  (obs.  ix),  le  chancre  généra- 
teur datait  déjà  de  trois  mois,  et  il  a  communiqué  des  chancres  par 
l'inoculation  ;  mais  il  conservait  encore  tons  les  caractères  de  l'ulcère  j 
aigu  et  récent,  auxquels  se  lie  sans  doute  la  propriété  contagieuse.  La  i 
première  période  ou  de  développement  des  chancres  se  termine,  il  est  I 
vrai,  du  quinzième  an  trentième  jour  ;  toutefois,  il  n'y  a  rien  d'absolu  [ 
dans  les  maladies  vénériennes  pas  plus  que  dans  toutes  1rs  autres  ,  et  J 
l'on  répète  tous  les  jours  avec  raison,  qu'une  affection  peut  être  de  date 
récente  et  de  marche  chronique,  tandis  que  la  même  maladie,  ebrz  un 
autre  individu,  peut  être  de  date  ancienne  et  de  marche  fort  aigué. 
Tels  ont  été  daos  notre  dernière  observation  les  caractères  des  chancres 
de  la  verge.  Néanmoins,  vers  U  Gn  du  premier  mois,  les  ulcères  mar- 
chent en  géoéral  vers  la  cicatrisation,  et  ressemblent  de  plus  en  plus 
aux  plaies  simples.  Telle  a  été  aussi  la  loi  subie  par  les  chancres  de 
ce  militaire,  quand  il  a  été  soumis  1  un  régime  hygiénique  et  médica- 
menteux résulter. 

Lorsque  les  chancres  ont  perdu  leurs  caractères  primitifs,  l'inocula- 
tion, nous  le  répétons,  ne  peut  les  reproduire  en  d'autres  parties  du 
corps.  Ne  pourrait-on  pas  expliquer  par  l'absorption  du  virus  et  son 
transport  dans  toute  l'économie,  comment  l'ulcère  [«ni  son  aspect  sy- 
philitique primitif  pour  prendre  celui  des  plaies  ordinaires;  et  corn- 
aient l'inoculation  ne  propage  point  alors  le  virus  absorbé?  Ce  rap- 
prochement de  l'ulcère  et  de  sa  propriété  rebelle  alors  à  l'inoculation 


ne  tend- il  pas  a  démontrer  qu'en  cette  àrccnslance,  le  ch 
tif,  comme  l'ulcère  consécutif  qui  ne  s'écoule  pas  non  plus  (< 
est  l'expression  d'une  infection  générale?  De  celte  manier 


générale  : 


chancre  priroi- 
(obs.  x,  xti i). 
ère  non*  avea-s 


pu  nous  rendre  compte  de  l'impossibilité  constante  d'inoculer  certains 
ulclres  syphilitiques  qui  oot  ami  né  plus  tard  des  symptômes  secon- 
daires :  en  voici  un  exemple. 

canoës  rammra  o  terne  Taot*  stutrataj  ivocoiarton  ovtvar  voie  tt 
révèx  i<»  .ési'LîiT:  mnrjrrin  viicciin.  ;  curtiso.  irarotiisi; 
qohm  jouai  série  rcrrcLts  a  t/xavs  i  excises  a  u  kk<t  ;  ■octm.h 
rnoci  lstio*  nt  cas  ocuuus  sus  trrrt  j  sçtLiué  ;  ccxaisou  coasricrr. 

Ou.  X.  —  Bar...  Didier,  Igé  de  19  ans,  d'nn  tempérament  sanguin .  soldat 
an  î*  régiment  de  génie ,  s'cleat  déchiré  pendant  le  coït  le  Met  de  la  verge ,  y 
vit  paraître  en  peu  de  jours ,  un  chancre  très -douloureux ,  avant  na  tonds  dépri- 
mé ,  lardaeè.  qu  se  mod.tia  jurcrsiivrment,  car  an  bont de  trois  semaine*,  loes- 
qa'il  se  rend  i  l'IIotel ,  le  I J  iml  1836 .  l'ulcère  recouvrait  tonte  b  tapeur 
et  les  cotes  da  frein  du  prépuce,  il  avait  one  forme  presque  carrée ,  reposait  sur 
une  base  dure ,  sécrétait  na  liquide  cilrin ,  abondant ,  et  légèrement  »  i«pieu  i  . 
était  lout-a-fsit  superficiel,  rosé  ,  et  ressemblait  beaucoup  aux  plaie*  ordinaire*, 
(l'rlules  dé  sublime.)  Nous  tendons  de  reproduire  ces  ulcère*  arrr  la  cuisse,  au 
moicu  de  detts  piquées  oui  se  (ersuent  snlidemeni.  Après  du  jours  d'Mlenl*  rap- 
portant cet  insnecesde  f'iunocxdiiibn  a  quelque  défaut  de  soin  dé  noire  part , 
nous  pratiquons  deus  nouvelles  piqûres  qui  se  ferment  aussi  prumptement  que 
les  premières.  Un  mois  s'écoule  et  I  uloredr  la  verpe  n'a  encore  éprouve  aucun 
changement  lieureut.  quand  nous  le  cautérisons  avec  le  nitrate  d'argent  Dès-ton 
la  cicatrisation  acquiert  de  l'activité  ;  les  bords  du  clitoere  se  rapprochent  ;  le 
ebaocre  prend  ka  couleur  rosée  da  la  peau  voisine;  ilse  dessèche  en  quelque  sorte, 
et  le  30  mai  mirant  il  reste  seulement  la  dureté  de  sa  base. 

Dès  lors  Bir...  se  considérant  comme  guéri  complètement  néglige  son  traite- 
ment et  quitte  l'hôpital  le  1 5  juin ,  étant  s*i|rpose  atoir  asalé  JW  pilules  de  su- 
blimé, et  n'en  ajant  pris  en  réalité  que  (4U  A  peine  sorti  Bar...  se  liere  i  ses 
trveaoi  et  S  ses  excès  antérieurs,  et  sent,  hait  jours  après  (2i  jnin}  des  postules 
a  l'an» ,  et  plus  tard  (I "  juillet'/  des  ulcèles  a  la  bouche  pour  lesquels  il  revient 
i  I  hôpital  le  i  sont  183$  ,  au  *3*  jour  de  la  maladie.  Situes  a  la  lèvre  inférieure 
et  a  la  face  correspondante  de  la  langue ,  les  olcères  ont  une  forme  uxaleire,  sont 
pone  la  plupart  tapissés  par  une  pseudo-membrane  argentine,  peu  luisante, 
cernés  de  tissus  rouges,  mais  non  indurés  (Pilules  de  Plenck.)  Arec  le  muco-pns 
des  ulcères  boerau»  et  celai  des  pustules,  nous  pratiquons  a  la  cuisse  qui  Ire  pi- 
qûres qui  se  Serment  en  quelques  heures  Peu  de  temps  après  les  ulcères  s*  con- 
fondent avec  les  tissus  soi  tins,  mais  ils  reprennent  des  caractères  inflammatoires 
déterminés  par  l'usage  de  la  pipe  dont  le  malade  ne  veut  pas  se  priver.  Ces  ulcères 
s'effacent  et  se  montrent  a  plusieurs  reprises  suivent  qoe  Bar...  cesse  ou  reprend 
la  pipe  Enfin  sous  l'iiiflaenee  d'un  régime  se  si  re  continue  pendant  plusieurs 
semaines,  les  ulreres  disparaissent,  les  pustules  s'aplatissent  et  s  effarent,  et 
Bar...  quille  l'hôpital  le  8  octobre  < HJG,  après  asoir  pris  130  pilules  de  Picack. 

L'ulcère  primitif  présenté  d'atiord  far  ce  malade  était  large,  super- 
ficiel, granuleux,  caractères  qui  nous  eussent  fait  douter  de  sa  nalnrr 
syphilitique,  si  les  cirrons'ances  commémorait ves  ne  l'eussent  rendue 
patente.  Cependant  pour  la  première  f-  is  l'ioorulation  ne  nous  léussiV 
sait  pas,  et  les  piqàres  étaient  fr rinces  en  quaran  e-hiiit  heures;  nom 
revînmes  plus  tara  à  une  nouvelle  tentative  sans  être  plus  heureux. 
Nous  dûmes  étudier  si  celte  particularité  ne  tenait  pas  aux  changement 
matériels  que  subissait  le  chancre,  et  dans  ce  but  nous  renouvel4ir.es 
l'inoculation  chez  plusieurs  autres  malades  (obs.  i),  et  nous  fûmes  bien- 
tôt assuré  que  nous  avions  saisi  ce  point  du  |  roblcme.  D'après  cela,  le 
fond  laidacé  de  l'ulcère  serait  donc  le  caractère  apparent  le  plus  propre 
à  reconnaître  noo-sculemrnt  la  période  actuelle  ou  chancre,  mais  en- 
core la  nature  syphilitique  des  ulcérations  récentes  qui  se  montrent  aux 
dirties  génitales.  Le  phénomène  matériel  n'est  pas  suffisant  pour  dis 


faits  a  vérifier,  de  recherches  a  faire,  d'expériences  a  poursuivre.  U.  Foderé  te 
mit  à  expérimenter,  à  compulser,  a  diiterter,  et  U  donna  à  la  France  ce  que 
l'Allemagne  possédait  depuis  près  de  deux  siècles,  un  a)  sir  me  de  médecine  pu- 
blique. Toute  science  S  sa  période  d'assimilation  et  sa  période  d'espausion  : 
c'est  à  M.  Co'iptl  qu'il  était  ré'érvé  d'illustrer  l'euseign  ment  de  la  médecine 
légale  comme  U.  Fodece,  M.  Maison,  M.  Orlila  et  d'autres  se  sont  illustrés  eux- 
mêmes,  en  la  constituant  sur  des  bases  scieulibniea.  Elle  a  possédé  de  la  sorte, 
au  sein  de  l'école  de  Strasbourg,  un  écrivain  cmiiieul  et  un  orateur  rminenl;  le 
premier  se  présente  i  la  postérité  ses  Uvres  1  la  main  ,  l'autre  laisse  Boiter  sur  j 
la  chaire  qu i  il  a  occupée  le  prestige  et  le  souvenir  d'une  éloquence  qui  fera  le  i 


Comment  oublier,  eu  effet,  quand  on  a  eu  le  bonhror  d'entendre  H.  Couru), 
cette  esposition  lucide,  cette  argumentation  vive  et  pressante,  les  analyses  saga- 
ces,  les  aperçus  incciuens  qu'il  semait  dans  ses  leçons,  cette  parole  simple  sans 
trivialité,  brillante  sans  emphase,  cette  ampleur  d'expression  qui  htrail  à  l'au- 
ditoire sa  pensée,  reflétée  sous  toutes  tes  faces? — Nous  n'hésitons  pas  i  l'afUr- 
vner,  peu  d  Iwsnarica  ont  été  doués  S  un  pareil  degré  du  don  de  te  communiquer 
a  un  auditoire,  el  de  ravonner,  si  je  puis  ainsi  dire,  par  tons  leurs  pores  le  savoir 
acquis  dans  les  vrilla  du  cabinet.  Cette  belle  orr;mni«alion  ne  s'était  point  destc- 
chredtos  une  étroite  rpéciablc  :  elle  s'adaptait  avec  une  merveilleuse  suuplesse 
aux  enseignenieos  les  plus  variés.  C'est  ainsi  que  AI.  Goupil  a  prof.  ssé  a»ec  le 


avtnlaie,  daos  l'espace  de  dix  ans,  I'  anaïuniie,  la  plissiobtgie,  la  médecine 
,c.c*lî.'  Çl"»1*"»  Plrt»»»u«la  pathologie  externe.  Durant  l'biver  l8«ï,  il  sup- 
|de.  M.  Masuser  dawle  cours  de  chimie,  car  M  Goupil  était  aussi  un  ewU-nt 
cliiroisle.  el,  a  chaque  leçon,  l  amptnihatre  ne  sufiisait  |wiut  à  contenir  les  élè- 


ves qui  v  allluaienl.  Celte  srrpériorite  était  en  partie  le  résultat  d'un  travail  opi- 
niâtre, d'une  savante  industrie;  M.  Goupil  s'était  approprié  tous  les  secrets  de 
l'enseignement  ;  il  gouvernail  ses  mouvement  comme  ses  idées,  son  geste  comme 
sa  parole,  avec  un  tact  et  une  opportunité  telle  que  l'auditeur  le  plus  prévenu 
contre  sa  manière,  snbitsait  sans  le  vouloie  le  charme  d'une  si  debcate  stratégie. 
Il  avait  eleve  l'enseignement  d'une  science  aride  jusqu'à  l'éloquence ,  sans  le 
secours  de  la  rb.  torique;  il  avait  marié  si  iutimemerit  l'art  el  le  talent  naturel . 
lu'il  tût  été  difueile  de  préciser  ce  qui  revenait  i  l'un  et  i  l'autre  dans  les  effets 
le  sa  parole. 

Depuis  longtemps  bs  veilles  prolongées,  l'acre  énergie  de  son  émulation.  1rs 
fatigues  d'un  double  enseignement,  avaient  porté  atteinte  S  la  santé  de  M.  Cou 
pil.  Sous  l'influence  de  celle  aclpilc  dévora., te,  l'aiTccUoo  tubec uleiise  dont  il 
tva.t  offert  par  intervalle  des  sj inpt Ames  encore  douteux .  ne  tarda  point  h  se 
développer  et  à  se  déooocer  aii-dctmr»  pae  des  ravages  qu'il  n'elait  pas  donne  a 
l'art  d'arrêter.  Cet  étal  maladif  daos  lequel  il  a  vu  s'écouler  ses  plus  belles  an- 
nées el  q  u  lui  défendait  les  longue  espérance»,  à  lui  >i  affamé  de  gloire  et  d'a- 

uuvait 
eba- 
luttes 

académiques,  une  humeur  ag^rosive.  sarcaMique  qui  |HMivait  faire  croire  a  un 
défaut  île  birnveillaitcc  naturelle.  Ce  qu'il  y  a  de  certain,  c'est  qu'il  laissait  per- 
cer  dans  ses  relations  quelque  débance  des  hommes,  sans  doute  S  cause  de  nié- 
comptes  éprouves,  ou  parce  qu  il  avait  sonde  la  corruption  morale  de  notre 
époque,  et  qu  il  avait  en  è  lutter  contre  ses  m  iletices  ;  mais  le  fond  de  sou  ra 
raclcre  était  affection  et  bonté.  Espcrt  de  la  vie  el  avant  traversé  de 


nées  ei  q  u  ini  ueienoait  ks  longue'  espérance»,  a  lui  n  auame  ae  gloire  ci 
venir,  influait  d'une  mamrre  fâcheuse  sur  ses  dispositions  morales.  Il  ne  pot 
dissimuler  toujours,  sous  les  formes  d'une  polit,  sac  étudiée.  1  irritalulilc 
grinc  de  son  esprit  ;  peut-être  aussi  avait-il  eontraclé  dans  ses  nombreuses  li 
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ncgiwr,  dans  tous  les  cas,  les  chancre*  des  autres  uleéi-tions , 
puisqu'il  s'efface  en  gênerai  après  les  premières  semaine* ,  pendant 
lesquelles  le  praticien  est  souvent  appelé  a  faire  courir  à  son  ma- 
lade le»  chances  d'une  infection  dangereuse,  ou  celle»  d  un  traitement 
spécifique  non  moins  a  craindre, 

ment  donc  reconnaître,  nous  dira-t-on  maintenant,  le  chancre 
lu  à  sa  période  de  cicatrisation,  comment  le»  distinguer  des  «W- 
,  diverses  de»  organe»  sexuels,  lorsque  l'inoculation  et  le»  caractè- 
res matériels  sont  insuffisan»?  La  réponse  que  nous  croirions  devoir 
faire  nous  entraînerait  trop  loin  du  sujet  que  nous  trailons,  c'est  à  dire 
de  l'étude  de  l'inoculation.  Non»  avons  à  montrer  le*  cas  dan*  lesquels 
elle  peut  éclairer  le  diagnostic,  ceux  où  elle  donne  de»  résolut»  posi- 
tifs,  ceux  enCn  ou  elle  n'en  donne  que  de  négatifs,  dernier  point  dont 
nom  avoo»  à  nous  occuper  encore,  et  pour  cela  il  est  nécessaire  de  rap-  | 
peler  no»  premières  proposions.  Sur  plus  de  cent  cas  d  inoculation  de 
la  matière  blennorrhagique,  nous  avons  dit  que  presque  aucun  neoousa  ' 


urocurc  des  chancres  ;"eé  qui  entraînerait  pour  conséquence  que  dans 
la  majorité  des  cas  la  blcnnorrhagie  n'est  pa»  infectante,  ou  n  est  pas 
accompagnée  de  ebanerr*  daos  le  canal  de  l'urètre.  Mais  il  s  agit  d  é- 
lablir  maintenant  une  distinction  importante,  dont  ne  nous  ne  pouvioos 
parler  alors  que  nous  n'avions  pas  encore  développé  nos  idées  touchant 
le»  chancres,  distinction  fondée  sur  l'époque  à  laquelle  l'inoculation  de 
la  blennorrhagie  «t  opérée.  On  le  sent  facilement,  si  le*  chancre»  ex- 
térieurs des  parties  génitale»  perdent  vers  le  vingtième  jour  la  pro- 
priété de  se  communiquer  |.ar  l'inoculation,  ceux  situés  dan*  le  canal  I 
de  l'urètre  ne  doivent  pas  faire  exception  à  cette  règle.  Aussi  avons- 
nous  eu  toujours  le  soin  de  demander  aux  malades  l'époque  précise  du 
début  de  leur  bleooorrbagic,  et  l'avons  nous  soigneusement  indiquée 
dans  les  faits  que  nous  avons  cités.  Ces  principes  nous  ont  fait  prévoir 
d'avance  1rs  résultats  négatifs  de  l'inoculaiion  avec  la  matière  de*  chan- 
ge s  et  de  l'urclrile  réunis  chez  le  même  individu. 


CHiscars  ET  aiuaoïuHAt 


ic  nervis  t  »  moi«  ;  mocclstioi  j 
■trios  ;  ccéaiio*. 
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()■>.  XL  —  Mu  tel.» ,  Igè  de  37  ans ,  d'an  usjxpéraineBt  uoroio .  soldat  au 
4  S<  régiment  de  chasseurs ,  »il  paraître  uue  bleooorrtiagie  o^atre  jours  après  le 
r„u  .  etde»  chancres  au  bout  de  quinte  jours  :  il  Savait  encore  fait  aucun  trai- 
tement ,  quand  il  se  rend  I  l 'hôpital,  un  mois  après.  I*  29  mu  1836.  Quoique 
assez  vivement  enflammés,  les  chancres  avaient  one  couleur  rosée;  la  bteonorrba- 
«ie  ei.il  abondante  et  visqueuse.  Prenant  avec  une  laneette  la  matière  bksaaor- 
rhagiqoe  et  iw  une  autre  lancette  ceUe  des  chancres,  no»  U  poussons  dans  la 
{«au  de  b  cuisse  ;  eo  Ducaue  temps  nue  saignée  du  br.»  est  ordonnée .  aussi  que 
de*  |..lul«»  de  sublimé.  U  lendemain  le»  piqûre*  faites  à  la  cuisse  .  les  douleurs 
nrctralcs  et  l'almndance  de  rccouleaienl  exigent  l'application  île  trente  cinq 
*anc»oe»  an  périne  i  mais  bientôt  cet  étal  inltammetoire  cède  pen  a  peu  ;  les 
chsucres  »e  cicatrisent,  la  bleooorrliarie  tarit  ;  et  Nasse!...  quille  rbôpital  le  10 
juillet  suivant. 


Aiosi  ch-z  ce  malade  on  aurait  pu  croire,  par  l'abondance  du  flui  Je 
blconorrhagiquc,  l'intensité  de  la  pblogoee  urélrale  et  celle  des  eban 
cm,  que  la  maladie  Conservait  tous  les  caractères  primitifs  ;  mais 
temps  déjà  -écoulé  depuis  le  développement  morbide  ,  et  l'aspect  < 
chancres  nous  portèrent  à  penser  autrement,  et  nous  ûrent  prévoir  les 
lésu  tau  négatifs  de  l'inoculation.  San.  douie  la  présence  d  nn  chancre 
d iqs  l'urètre  peut  eotrelcnir  la  blennorrhagie,  mais  l'inoeuUtionne  ».u- 


e 
de» 


rait  ranaoncer  quand  la 
cre  a  perdu  sa 


n  est  passée,  et  que  lecban- 
i,  malgré  le»  preuves  néga 


tires  soumise»  par  la  méthode  expérimentale ,  le  traitement 
poursuivi  a  cause  de  la  considération  dont 


a  été  poursuivi  a  cause  delà  considération  dont  te  parle  et  de*  circon- 
très-suspecte*  au  milieu  desquelles  la  maladie  avait  été  contrac- 
tée. Ce»  remarques  sont,  ce  nous  semble,  de  la  plus  haute  importance  ; 
elle»  donnent  la  clé  des  dissidences  élevée»  parmi  des  syphi  biographes 
très- spirituel*,  qui  ont  émis  sur  Ira  résultat*  de  l'inoculation  de*  opï- 
eo  apparence  fort  opposées.  Tous  ont  cité  des  faits  et  des  faits 
renx  à  l'appui  de  leur  manière  de  Toir,  ce  qui  a  dû  jeter  de  l'obs- 
curité et  de  la  défiance  sur  la  méthode  expérimentale.  Ainsi,  Bru  (Mm*-, 
m  «A.  de  trait.  maUd.  peu. ,  Aù)  soutient  avoir  inoculé  le  pus  prove- 
nant de  toute*  le*  maladie»  vénériennes  et  n'avoir  obtenu  aucun  effet  ; 
Humer  avance  (oBTrage  cité,  page  309)  que  les  ulcère»  et  le*  autres 
symptômes  cooséentifs  ne  t'inoculent  pa*;  MM.  Cullerier  et  Relier , 
tout  eo  reconnaissant  que  l'on  peut  ainsi  transmettre  les  symptômes  sy- 
philitiques, rejettent  ce  moyen,  parce  qu'il  peut  manquer  le  but  i 


par  défaut  de  certaine*  condition*,  etc. ,  etc 
Ce*  sentimen*  contradictoire*  ont  été  signalés  avec  soin  par  le*  parti- 
sans de  l'école  physiologique  qui  ont  cherché  ainsi  à  détruire  la  valeur 
que  l'on  doit  attacher  à  l'inoculation.  Mais  il  est  facile  de  démontrer 
pourquoi  cet  opinions  opposées  eu  apparence  soot  au  fond  associablcs  ; 
si  nous  faisons  voir  le  fil  qui  le»  lie  naturellement ,  ces  fait»  opposés  se 
grouperont  en  notre  faveur,  ces  opinions  divergentes  viendront  ajouter 
aux  preuves  que  nous  avons  données  de  toute  leur  puissance.  Nous  in- 
sistons sur  ce  point  de  la  question  par  ce  qu'il  nous  parait  reniera  er 
l'appréciation  de  tout  nn  système  médical ,  et  nous  ne  saurions  trop  le 
répéter;  si  la  matière  des  chancres  s'inoculer! produit  d'autre* chancres, 
celte  matière  a  quelquo  chose  de  plu*  qu'une  propriété  irritante,  et  ce 
quelque  chose  est  appelé  virus.  Eh  bien  !  les  faits  et  le*  expériences 
publiés  se  rallient  dans  notre  coneeptivn.  :  certains  auteurs  ont  inoculé 
la  matière  Llciinorrha^ique  et  celles  des  chancres  après  l'époque  de  leur 
virulence  locale,  et  alors  ils  n'ont  obtenu  aucune  ulcération;  circons- 
tance qui  devait  en  effet  leur  paraître  étrangère  et  contradictoire  quand 
inoculant  1rs  me  in  es  produits  morbides,  mai*  a  leur  début,  ils  fesaient 
développer  de»  ulcères  syphilitiques  bien  prononcés.  Ainsi  l'on  explique- 
ra comment  Bru  lui-même  (ouvrage  cité ,  page  61 }  dont  1rs  alfirma- 
tiow  nous  paraissent  le  plus  exagérées ,  a  dit  que  le  virus  vénérien  n'a 
pjs  gtnc'raUmcntbi  vertu  contagieuse.  De  cette  manière  encore  l'on  se 
rendra  raison  des  paroles  de  M.  Devergie  (ouvrage  cilé  ,  page  10]. 
•  J'ai  répété,  dit  il,  ces  expériences  avec  le  pus  provenant  des  écoule- 
ruens  de  l'urètre,  des  ulcères  du  gland  ,  des  bubons,  des  ulcères  chro- 
niques... J'ai  presque  toujours  écbooédins  mes  t-ntaiivcs.  lie  pus  seul 
des  chancres  de  la  verge  a  donné  lieu  chez  deux  individus  à  des  ulcé- 
rations de  nature  bénigne  qui  ont  nécessité  pour  les  guérir  de  simples 
soin»  de  propreté,  » 

Dans  ses  tentatives  où  il  n'a  pas  toujours  échoué,  M.  Devergie  a  ob- 
tenu, avec  le  pus  seul  des  chancres,  deux  ulcérations;  tel  est  aussi  le 
résultat  drnos  propres  tentatives,  et  nous  nous  sommet  attaches  à  demun- 
trrl'inooeuité  de  tout  pus  qui  ne  provient  pas  d'an  chancre  primitif.  Ce 
sont,  il  est  vrai ,  deux  ulcérations  bénignes  dont  parle  l'auteur,  maisce'ui 
qui  n'ignore  pat  ses  idées  »or  les  ulcérations  vénériennes  dont  il  mesure 
eo  quelque  sorte  1a  gravité  pari  étendue,  saura  ce  que  signifie  le  mot 


diverses,  il  ne  «rotait  pat  ans  élèves  qui  se  pwipaitnl  autour  de  Im  le  patro- 
nage de  son  nom  «t  l'appui  de  set  lumières  Plusieurs  je* ne»  officier*  de  unU 
militaire*,  qui  honorent  déjà  leur  carrière  on  qui  donnent  de  belles  espérances, 
se  sont  forme»  par  tes  conseils  «t  modèle»  sur  ses  exemptes.  Le  rentable  mente 
trouvait  auprès  de  lui  crédit  ei  svmpatbie  i  et  ccu»-la  même  ou  il  a  tenus  éloi- 
gne» de  »a  sphère  intime,  doivent  rendre  justice  a  non  élévation  d  esprit;  on 
>eiitait,  l  «ou  contact,  qu'il  y  avait  en  loi  un  foyer  d'idées  et  d'inspirations  so- 


M.  Goupil  était  d'une  taille  élancée,  ;  son  regard  était  vif  et  pénétrant  ;  an 
h'gcr  sourire,  voisin  de  l'ironie,  entrouvrait  habituellement  se»  livres  ;  u  vois 
eliil  sonore,  et  quoique  s'ebreehant  a  l'arlirnlation  de  certaines  consonnes  ,  vi- 
brait agréablement  a  l'oreille.  D'one  médiocre  prestance  et  comme  alTaitsé 
*ur  Ini-méme.  il  a'était  pins  k  même  homme  dès  qu'il  avait  endossé  la  robe 
professorale.  La  chaire  devenait  pour  ni  le  IrroieJ  roai;iqur  ;  >oo  tissée,  long  et 
eniacié,  s'animait,  se  colorait;  ose  sorte  d'exaltation  se  décelait  dans  son  habi- 
tuile  ;  les  idée»  te  pressaient  diot  sa  téte.  les  mots  uir  sa  langue,  et  la  leçon  te 
mouvait,  s'arrood  ssait,  s'emplissait  de  science  et  d'éloquence.  Sa  vie  intérieure 
participait  a  la  sévérité  de  se»  travaux:  il  y  avait  même  je  oc  sai«  quoi  de  triste  dans 
la  solitude  qu'il  s'était  faite  de  son  cabinet  où  il  passait  se»  rares  toixr»  entre  le» 
lectures  et  U  méditation.  U  donnait  peu,  et  c'est  pendant  la  nuit,  ainsi  qu'il  me 
Va  *outent  dit,  qu'il  anaresnit  mentalement  le  produit  de  «s  recherche»,  élabo- 
rait *e<  < <>iM-ei>tiont,  façonnait  Ir  plan  de  son  enteienement.  Ses  organes  s'affai- 
Ui-%aient ,  mai»  nno  son  intellij.-enee;  il  mesurait  atec  calme  et  rnigoation  le» 
pro^r, ,  .le  sa  malade.  Il  e»t  mort  -  *S»  ûe  3s  ans  et  demi,  an  milieu  d'un 


torare  entrepris  en  qualité  de  président  du  jur.  médical,  et  dont  ses  amis  o'ool 
pa  le  détourner. 

Quinte  années  dèfforn.  de  combats,  de  sollicitude*,  de  6éTreu»e  aspiration, 
—  puis  asonrir  avant  d'avoir  técu;  —  et  c'est  a  peine  si  entre  ee»  dent  termes, 
si  daas  cette  courte  halle  entre  un  passe  si  long  et  si  rharp>,  et  ce  qu'il  croyait 
l'avenir,  il  a  pu  se  rételerdans  tome  la  puissance  de  ton  talent  '  —  Il  songent  à 
s'installer  dan»  la  science.  •  y  déposer  le  produit  de  son  expérience  et  de  tes  re- 
cherches, et  la  mort  e*t  venue  briser  sa  plume  avant  qu'il  eût  commencé  l'é- 
bauche de  celte  lenvre  d'avenir.  Puissent  du  moins  les  eloqnenlet  leçons  qn'il  a 
faite*  a  l'école  de  Strasbooeg,  pro  sa  tirer  leur  écho  parmi  les  (énèratiairi  nou- 
vel 1rs  qui  »'v  succéderont  !  ta  science  doit  avoir,  ainsi  que  la  religion,  ses  tra- 
ction» orales  et  son  coite  de  souvenir»  :  il  eM  dei  vois  qui  laissent  apK-s  elles. 

le  secours  des  livres  et  de»  écrits. 

"Livr. 


ie  de  capitaliste»  vient  de  faire  l'acqnisi- 
'.  Un  tait  que  depuis  un  demi  siècle  ces 


—  Non*  apprenons  qu'une  s  .-. 
tion  îles  quatre  baiu»  Vigier  sur  la  Seine.  v,«  mi,  uC|.u,>  u«  ur,m  >».  ,c  «■ 
magniliques  elabhsseaaeii*  ont  puissamment  coalrihinè  à  la  salnbrilé  pablique  ; 
un  air  pur.  de  l'eau  de  Seine  naturelle  et  locessamment  renonvelee,  voilà  ce 
qu'ils  priicureal  aux  baigneur».  v<nli  ce  qui  explique  l'immense  vogue  dont  il» 
n'ont  cessé  de  jouir  et  qu  ils  sont  eeriaioerueu!  an«elé»  à  augmenter  encore. 
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ulcération*  bénigne*-  Nom  ne  parlerons  point  du  traitement  ou  de*  soins  1 
de  propreté  qui  ont  suffi  pour  guérir  ces  ulcération*  ;  l'école  physiolo- 
gique n'en  emploie  guère  d'autres,  et  l'on  roit  tous  les  jours  de  vesi-  " 
ublc*  chancres  disparaître  sans  traitement  spécifique  (ob*.  xtll  ,  xiT  , 
etc.),  et  le*  praticien»  ne  pensent  pas  après  cela  avoir  guéri  le  malade 
de  la  syphilis. 

La  possibilité  de  l'inoculation  des  chancres  pendant  leur  première 
période  seulement  est  tellement  vraie,  que  ceitaint  auteurs  antagonistes 
de  la  méthode  eipériraentare,  ont  prétendu  que  le  pusdt  toutes  le*  ma- 
ladies vénériennes  à  l'état  aigu  détermine  de*  ulcérations  par  l'inocula- 
tion. Nous  ne  reproduirons  point  ici  rémunération  des  expériences 
nombreuses  que  nous  avons  tentées  et  sans  résultat  ulcérant  avee  ce 
pus  à  toutes  les  époque»  et  à  ton*  le*  état*  du  mal  ;  toutefois,  comme  il 
s'agit  d'une  objection  sérieuse  ea  apparence ,  nous  ne  saurions  trop 
multiplier  le*  preuve»  en 


Oas.  XII.  —  Thomas.  . ,  Agé  de  29  an» ,  d'un  tempérament  ungnia,  soldat 
au  2*  régiment  du  génie,  est  atteint,  deux  jours  après  te  coït ,  d'une  arétrite  in- 
tense qu'il  porte  depuis  trois  jours  lorsqu'il  se  rend  a  l'hôpital  le  27  juin  1836 
Nous  pratiquons  l'inocula! itsn  de  la  matière  bteonorrhagique ,  et  aucune  ulcéra- 
tion n'en  est  la  suite.  L'asace  de  Copia-,  balsamique  fait  progresai veinent  perdre 
à  I  écoulement  de  son  abondance;  mais  i  la  suite  d'un  bain  local  trop  chaud  la 
verge  se  lumcfi  -  ,  et  l'écoulement  reprend  une  grande  inteo*itc.(Saigacc  du  bras, 
émolliens.)  Cette  recrudescence  se  dissipe  bientôt,  la  blenaorrbagie  diminue 
rbaqwe  jour,  cède  complètement  s  deux  injections  avec  le  nitrate  d  argent,  et 
Thomas  quitte  I  bApilal  aptes  deux  mois  de  séjour. 

Il  est  impossible  d'admettre,  d'après  ce  tait,  que  Je*  ulcérations  coni- 
mnaiqtiée*  par  l'inoculation  sont  dues  a  l'état  aigu  et  récent  de  la  ma- 
ladie ;  l'inoculation  a  été  pratiquée  ici  au  troisième  jour  arec  une  blen- 
norrbagie intente.  D'ailicuri  employée  au  huitième  jour  n'a  -  t  elle  pa» 
donné  de»  chancre»  (ob*.  vi),  landi*  que  ce  résultat  n'a  pu  être  obtenu 
chez  beaucoup  d'indiviiu»  dont  la  maladie  datait  de  quatre  à  »ix  jour»? 
Nous  voyons  encore  dan*  l'observation  huitième  la  mttière  de  prétendu» 
chancre»,  datant  a  peine  de  trois  jour»,  ne  fournir  aucune  ulcération  par 
l'inoculation.  Ce  même  résultat  négatif  a  eu  lieu  chez  le  malade  de  l'ob- 
ition  septième,  où  1rs  supposé»  chancres  existaient  depuis  quatre 
i  seulement.  A  ces  faits  joignes  en  ce  moment  ceux  si  nombreux 
.  avons  seulement  énumérés  dan»  l'article  précèdent,  et  vous 
convaincu  avec  nous  du  peu  de  fondement  de  l'objection  que  nou» 
combattons. 

Les  antagonistes  de  la  méthode  expérimentale  ont  sou'evé  des  argu- 
ment qui  portent,  il  la  vérité,  sur  une  antre  partie  de»  symptôme»  vé- 
nérien» et  laissent  par  conséquent  intactes  les  preuves  que  nous  venons 
de  résumer,  mais  qui  méritent  cependant  le  plus  vif  intérêt.  Ils  ont 
rappelé  les  expériences  de  plusieurs  médecins,  de  Hunter  en  particulier, 
qui  ont  constaté  l'impossibilité  d'inoculer  les  ulcères  et  les  autre»  symp- 
tômes consécutif»-  Avant  de  nou»  engager  dans  le»  discussion»  dont  ce 
point  de  la  question  deviendra  le  sujet,  montron»  que  nous  avons  obte- 
nu des  résultats  semblables  qui,  loin  de  renverser  noire  manière  de 
voir,  viennent  à  l'appui  de»  raiioai  dont  nous  cherchions  tout  à  l'heure 
à  démontrer  l'exactitude. 

tvstclss  rr  nLctaci  coxsfccTirs  ;  ixocuiATton  ;  ancr/ix  cLcesuTiox , 
octaiso*. 

On».  XUI.  —  Aub...,  Agé  de  2t  ans  ,  d'an  tempérament  lymphatique,  eapo 
ralau  10'  régiment  d'infanterie  légère  ,  contracta  aatour  de  la  base  du  gland ,  en 
janvier  I83t>,  des  chancres,  pour  lesquels  il  ae  lit  aucun  traitement,  et  qui  néan- 
moins disparurent  trois  semaines  après.  Au  moisde  mande  la  même  année,  cl  sans 
s'être  «posé  a  une  nouvelle  contagion ,  Anb...  «oit  paraître  des  taches  coivrea- 
ses  sur  tous  les  membres;  des  pustules  nombreuses  an  pi-rmrr ,  éprouve  des  dou- 
leurs, principalement  dans  le  tibia  gauche.  Au  mois  de  juin  suivant,  il  teal  des 
ulcères  au  voile  du  palais  ;  alors  il  vwal  »  l  liùtel-Dieu  le  22  juin  1 836. 

Situés  a  la  face  interne  des  joues,  sur  le  voile  du  palais,  et  sur  les  amygdales, 
les  ulcères  ont  un  fond  déprimé,  suppurant  et  une  base  peu  engorgée.  Rangées 
autour  de  l'anus,  les  pustules  ressemblent  assez  ans  cotylédons  placentaires.  Nous 
pratiquons  l'inoculation  de  la  matière  puriioevae  sécrétée  et  par  les  ulcéra  et 
par  les  pustules,  et  nous  ne  pouvons  obtenir  d'atcéralioas.  Bientôt  le  malade  est 
soumis  a  un  traitement  aatipblogistique  ,  pois  aurifère,  et  enfin  mercoricl ,  et 
au  bout  de  teoi»  mois  d 'alternatives,  de  recrudescence  et  d'améliorations,  Aub... 
»e  trouve  coopUlement  guéri,  après  avoir  pris  quioae  grains  d'oside  d'or  et 
dix  sept  geains  de  sublime. 

Ainsi,  chez  et  militaire,  et  chez  bien  d'autres  soumis  anx  mîm-s 
condition»  (obs.  xi,  le»  ulcères  consécutif»  n'ont  pu  se  communiquer  par 
l'inoculation  :  tel  est  le  résultat  obtenu  par  tous  les  expérimentateurs  I 
ce  résultat  vient  prouver  que  les  chancres  transmis  par  l'inoculuion 
ne  sont  pa»  du»  a  I  eut  aigu  et  inflammatoire  du  mal  générateur  car 
bien  que  très-enflammé,  par.uite  du  voyage  que  ce  militaire  Tenait  de 


moyen  de  l'inoculation  pratiquée  durant  cette  période. 
Il  nou»  semble  entendre  nos  antagonistes  nous  demat 


er  pourquoi  , 
es  des  ulcères 


faire  pour  se  rendre  à  Montpellier,  les  ulcère*  et  les  pustules  n'ont  pu 
être  communiqués;  cette  surexcitation  morbide  causée  par  les  Utinues 
de  la  marche  céda  bientôt  aux  émission»  sanguines ,  et  le»  ulcères  re- 
prirent le  fond  lupei  ficiel  et  rose  propre  à  ce»  sortes  de  symptômes 
syphilitiques.  Toutefois  ce  sont  aussi  les  caractères  de»  chancres  primi- 
tifs à  leur  seconde  période  ;  rapprochement  favorable  à  notre  opinion 
que  les  chancres  primitif»  à  leur  seconde  période  annoncent  une  mala- 
die déjà  générale  en  ce  que  le  virus  a  été  absorbe  ,  absorption  démon- 
trée, »eloD  nous,  par»  l'impossibilité  de  reproduire  ces 
>n  prj 
eourc 

si  le  virus  absorbé  va  produire  sur  des  régions  eloigi 
consécutif»,  ce*  derniers  ne  se  communiquent  pas  au  moyen  de  l'inocu- 
lation ?  Nou»  sentons  la  force  de  l'objection ,  et  nous  ne  chercherons  pa* 
à  l'affiiblir  en  invoquant  des  théories  abstraites  qui  nous  jetteraient 
loin  de  noire  but.  Nous  non*  contentons  d'exposer  un  résultat  constant 
pour  tout  le*  symptôme»  consécutif»  qui,  nou»  le  répétons,  ne  peuvent 
être  transmis  par  l'inoculation.  Par  cela  même  qu'elles  sont  l'expressioo 
de  l'observai  ion,  ces  vérités  sont  dignes  de  I  attention  du  médecin; 
elles  lui  permettront  de  reconnaître  pourquoi  en  certsios  cas  le»  ulcère» 
de  la  bouche,  du  mamelon,  etc. ,  se  sont  communiqué»  par  le  contact , 
tandis  qu'en  d'autres  cas  le  contact  a  été  innocent  ;  elle»  lui  serviront 
à  expliquer  ces  sortes  de  faits  dont  no*  antagoniste*  se  prévalent  pour 
annoncer  qu'il  n'y  a  rien  de  certain  dans  la  méthode  expérimentale.  Il 
arrive,  en  effet,  dit-on.  que  de*  personnes  contractent  des  chancre»  à  la 
langue,  a  la  bouche,  par  de»  attouchement  avec  la  bouche  ,  la  langue  , 
le  mamelon ,  etc. ,  d  autre*  personnes  affectée*  d'ulcère»  contécutif». 
L'inoculation  nous  permet  d  expliquer  rigoureusement  ce*  faits  ;  elle 
apprend  qu'ils  paraissent  sortir  des  règle*  dont  nou*  parlons,  parce 
au  ils  ont  été  mal  étudiés  ou  mal  interprétés.  Ce  ne  sont  pa*  ,  en  effet , 
des  ulcères  consécutif»  qui  deviennent  la  »ource  de» chancres  communi- 
qués par  le  contact,  mat»  bien  de  véritable»  chancres  primitifs  et  ré- 
cens,  siégeant  toit  au  mamelon,  A  la  langue,  dans  la  bouche',  ou  en  tonte 
autre  partie.  Prenez  le  put  des  chancres  primitifs  et  récens  et  l'inocu- 
lation les  communiquera  à  la  langue,  à  la  bouche,  etc.  ;  ces  derniers 
chancres,  résultant»  l'inoculation,  te  transmettront  à  leur  tour,  comme 

texiiellcs. 

Disons  donc  en  terminant,  avec  Hunter  (ouvrage  cité,  page  300)  : 
«  Let  plaie*  qui  étaient  imprégnée»  de  la  matière  du  chancre  devinrent 
de»  chancre»  bien  caractérisés  ,  mais  le»  autres  se  consolidèrent.  J'ai 
réitéré  plusieurs  fois  cette  expérience  et  les  effets  ont  toujours  été  le» 
même».  *  Ajoutons  encore  :  les  chancres  et  les  ulcère»  lyphililiqttr»  ce 
varient  point  de  nature  pour  être  sur  telle  ou  telle  autre  partie  du 
corps,  et  les  incertitudes  des  praticiens  à  leur  égard  doivent  être  dissi- 
pées par  l'inoculation. 

}  IV.    L'iMOCVLATION   EXVÉnlMETrT AI.E   DKMOWTM    QUE    LE»  SVUr- 
TÔSaXS  COHSÉCtlTirS  l»E  s'iKOCWlEITT  PASj  CtC.  ,  «C. 

ifs.que  Jessyrap- 
dépendmt  u'une 
en  des  chan- 
l'e 


Nous  avons  déjà  dit, 
tomes  syphilitiques  secondaires  ou  c 
maladie  primitive,  et  que  cette  derniè 


ujo 


une  proposition  n'est  pu  i 
surtout  lorsqu'elle  offre  plusieurs  points  de  vue  à  eontidérer.  Ce  D'est 
pas  assez,  en  effet,  de  prouver  que  le*  ulcère*  dépendant  d'une  pre- 
mière maladie  syphilitique  ne  peuvent  être  transmis  par  l'inoculation, 
car  il  existe  encore  plurieurs  antres  symptômes  de  cette  nature  ,  sur 
lesquels  nous  ne  devons  pas  taire  les  résultais  de  la  méthode  expérimen- 
tale. Aussi  venons- nous  compléter  ce  point  de  noire  sujet,  et  montrer 
que  les  pustules,  les  végétation*  et  le*  excroissances,  qui  sont  de  tous  le» 
symptômes  secondaires  les  plus  fréquens  ,  ne  peuvent  être  communi- 
quée» par  l'inoculation.  Comment  en  lerait-il  actrement,  lorsque  le 
symptôme  le  plus  généralement  reconnu,  comme  exprimant  une  infec- 
tion, l'ulcère,  donne  un  pareil  résultat  négatif?  Comment  le»  autres 
symptômes  syphilitiques,  »ur  lesquels  on  est  moins  bien  d'accord,  se- 
raient-ils soumis  à  des  lois  différentes  ?  Avant  toute  discussion  à  cet 
égard,  laissons  parler  le*  fait*. 


rcsTvua  a  uns  cnaxeata  stcoaoajxzs  a  La  vraci;  raocoLAVioa ; 
iNM  cictaaTloa;  susiasit;  cvtaiaoj. 

Osa.  XIV.  —  fiera*-...,  Jean,  âgé  de  SI  ans,  d'an  tempérament  sanguin, 
soldat  an  2'  régiment  du  génie,  vil,  an  commencement  de  juin  183g,  et  un  mais 
après  le  coil.  paraîtra  sur  le  prépuce  an  chancre  qa'il  gaeda  pendant  deux  mois, 
durant  lesquels  il  prit  seulement  deax  grains  de  sublimé.  A  peine  ouate  jours 
s'étaient  écoulés  depuis  celte  apparente  guerison,  qme,  sans  avoir  coonn  de  non- 
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uralriier  eu  peu  de  temps,  le»  pustule*  s'tplalir,  < 
paraître  cl  laisser  seulement  a  leur  place  de»  roureors  drji  effacées  quand  il  i 
de  l'hôpital,  le  20  octobre  I&36,  après  avoir  prit  13  grains  <lc 


,  doot  les  etercices  militaires  augmentent  la  violence,  et  d'ulcerea 
autour  du  gland  tt  mit  le  prépuce  :  il  vient  alors  à  I  tiftpitat ,  le  (S  septem- 
bre 1816. 

Les  olcères  dont  il  s'agit,  situés  »  la  couronne  dn  gland  et  a  la  Cacc  interne  do 
prépuce,  soot  superficiels,  rosés,  n'ont  nés  de  bâte  indurée  et  sécrètent  «ne  £ri- 
nle  quantité  de  muco-pus  doot  nous  teotons  vainement  de  anus  servir  poiar  lea 
transmettre  a  la  coin*  au  mojen  de  deux  piqûres  ;  les  pustules  rangées  antoor 
de  l'anus  sont  nombreuses,  rcsseaiblent  a  des  espèces  de  bourses  aplaties  et  éle- 
vées atr-dcaaes  de  la  peau  voisine,  oat  une  couleur  blanc  grisâtre,  et  lournissent 
un  pus  séreux  assea  abondant.  Nous  en  recouvrons  la  pointe  d'une  laocette  avec 
laquelle  naos  pratiquons  a  la  cuisse  deux  piqûres  qui  se  ferment  rapidement.  Le 
malade  tournis  d'abord  a  un  régime  antipluogislique ,  ensoite  sut  pilules  de 

'  ,  dis- 
k  sort 

suhlimr. 

Les  pustules,  disions  non*  toot  à  l'heure,  ne  s'inoculent  pas  plut  que 
1rs  ulcères  consécutifs;  le  fait  doot  nous  parlons  en  est  une  preuve  bien 
frappante.  Ici  les  pustules  et  les  ulcère»  sont  réunis  chez  le  même  indi- 
vidu, et  les  tentatives  d'inoculation,  ont  un  résultat  négatif  et  semblable- 
Nous  ne  répéterons  pas  ce  que  nous  avons  dit  au  sujet  desulcères;  seule- 
ment nous  ferons  remarquer  que  ce  fait  est  une  preuve  de  plus  à  l'ap- 
pui de  ce  que  nous  avons  avancé.  Toutefois  les  ulcères  en  annon- 
çant, comme  nous  avons  cherché  à  le  démontrer,  une  maladie  générale, 
viennent  expliquer  la  nature  des  pustules  qui  ont  paru  peu  de  jours 
avant  eus.  Ce  militaire  avait  gardé  pendant  deux  mois  un  chancre  pri- 
mitif pour  lequel  un  traitement  incomplet  avait  été  commencé.  Deux 
semaines  après,  il  se  manifestedes pustules  à  l'anus  et  bientôt  des  ulcè- 
res à  la  verge.  Si  ces  derniers  dépendent  d'un  chancre  primitif  et  d'une 
i  Dfcction,  et  si  les  pustules  que  l'on  range  assez  généralement  parmi  les 
symptômes  vénériens  ont  paru  quelques  jours  avant  les  ulcères,  ne  doit- 
on  pas  admettre  que  ces  deux  symptômes  sont  liés  à  la  même  cause,  et 
sont  de  méW  nature  ?  Quand  ces  pustules  se  montrent  seules,  isolées, 
au  milieu  de  circonstances  obscures,  certains  auteurs  ont  pu  douter  de 
leur  nature  syphilitique;  mais  ici  en  pareil  doute  nous  semblerait  dé- 
nué de  fondement  ;  les  antécédent  sont  bien  connus  ;  la  liaison  des  pus- 
tules et  des  ulcères  consécutifs  est  trop  évidente  pour  leur  refuser  li 
même  cause.  Les  pustules  chez  ce  militaire  an  moins  soot  donc  de 
nature  syphilitique,  et  cette  fois  encore  l'inoculation  ep  a  été  vainement 
tentée  :  certes,  l'occasion  était  belle  ponr  reconnaître  si  le*  maladies  in- 
flimmatoires  fournissent  durant  leur  état  aigu  du  pus  capable  de  les  re- 
produire au  moyen  de  l'inoculation.  Ce  malade,  avant  d'eotirr  i  l'bô 
pilai,  s'était  livré  aux  exercices  de  son  état ,  qui  avaient  singulière- 
ment augmenté  la  phlogose  des  symptômes  véoéricos  dont  il  était  at- 
teint. Les  pustules  nombreuses,  épaisses,  enflammées,  fort  suppurantes, 
réunissaient  toutes  les  conditions  propre  à  ce  mode  de  transmission  ;  et 
cependant  en  ce  cas,  comme  en  ceux  que  nous  avons  déjà  rapportés 
(obs.  xiii),  nos  essais  ont  été  infructueux.  Il  est  encore  d'autres  points 
de  cette  question  que  l'observation  doit  nous  apprendre. 


rovDCHiarrt  vtfi«T»Tlo» 
t;  nos  T±a» 


a  it,  veaot;  nrocoiATMMr;  arcoa 
IS  rimes  m  aauiLtor  ;  sot. 


On».  XT.  —  Scrvol.-..  âgé  de 23  ans.  doué d  un  tempérament  sanguin,  con- 
tracta «ne  u  ré  tri  te  et  des  chancres  qui  furent  traités  par  1rs  pilules  dt  SediUut. 
r«u\  mois  après  la  disparition  da  ces  symptôme*  primitifs,  U  fat  atteint  de  pas- 
tnks  ta  fondraient  et  de  végétations  autour  de  la  verge ,  qui  existaient  déjà  de- 
puis de  ui  mois,  quand  il  se  rend  à  l'Ilôtel-Dieu  le  6  mai  i836.  Prenant  sur  une 
laocette  la  matière  pun forme  sécrétée  par  les  postules  et  par  les  végétations, 
nous  la  ponxsons  dans  la  peao  de  la  cuisse  où  noas  se  pouvons  (aire  développer 
aucune  ulcération.  (Régime  anliphlogtttiqiM :  pilule»  de  Sédillol.) 

Sous  l'influence  de  ce  traitement,  les  végétations  se  lélrissent  et  tombent  peu 
à  peu,  las  postules  «affaissent,  ettnnt  presse  complètement  effacées  ,  quand  le 
y  juin  suivant,  il  se  développe  à  la  couronne  du  gland  des  ulcères  offrant  tons  1rs 
caractères  des  ulcères  secondaires  Le  traitement  mereuriel  est  mal  supporté  .  et 
le  malade  éprouve  des  coliques,  de  la  diarrhée,  et  «  afin  de  la  salivation  qui  ,  en 
forçant  a  suspendre  les  pilules,  plonge  son  séjour  i  l'hôpital  jusqu'au  10  juillet, 
époque  i  laquelle  il  soi  t  ~  " 


Ce  fait  est  fort  analogue  an  précédent ,  seulement  nous  y  voyons  la 
coexistence  d'un  autre  symptôme  syphilitique,  les  végétations,  qui  doit 
être  considéré  comme  se  liant  an  même  principe  et  étant  de  même  na- 
ture. Cependant  dans  ce  cas,  dans  le  précèdent  ,  et  eelui  cité  plus 
haut  (obs.  mi),  la  matière  porifonne  découlant  des  pu»tnles  n'a  nu 
transmettre  des  ulcérations  on  des  symptdm<  s  semblables  par  l'inocula 
lions.  Cet  résultats  ont  été  obtenus  de  la  même  manière  par  tous  h  s 
praticiens  qui  se  sont  occupés  du  sujet  dont  nous  parlons.  En  aonou 
çtnt  aussi  de  pareils  résultats,  M  M .  Cul  1er icr  et  Ratier  {.Diçt.  cit.  «Vf. 
inocul.)  en  sont  étonnés,  en  ce  qii"*,  disent-ils,  ils  ont  observé  quelque- 
fois la  transmission  des  pustules  à  la  suite  de  la  copulation.  Dion*  par' 
tageoos  leur  étoonetncol  à  cet  égard,  et  nous  sommet  Win  d«  M  pM 
ajouter  foi  à  leurs  propres  observations.  Toutefois,  il  est  ai  dil&ctle 


d'obtenir  la  vérité  de  la  part  des  malades  en  pareilles  circonst.mres,  un 
de  ne  pas  être  induits  en  erreur,  que  nous  sorions  portés  a  penser  que 
les  quelques  fut»  observés  par  ces  autrnrs  ne  suffisent  pas  pour  établir 
un  principe  opposé  i  la  méthode  expérimentale  qui  est  d  accord  avec 
l'observation  journalière  sur  le  point  fondamental,  sur  la  traosmissiht- 
lité  des  chancres.  Pendant  l'acte  copulatenr,  noos  dira  t -on  sans  doute, 
il  y  a  un  degré  d'excitation  et  d'orgasme  propre  à  rendre  les  tissus  plus 
impressionnables,  dont  nous  ne  retrouvons)  pas  de  traces  en  dehors  de 
loi.  Mais  a  t-il  fallu,  répondrons-nous  1  notre  tour,  une  excitation  quel- 
conque pour  transmettre  la  matière  cbanejrtme  par  l'inoculation  ?  a-t- 
ii  fallu  un  orgasme  pour  que  es  pus  virulent  infectai'  les  ptvin's  sains 
du  prépuce  avec  lesquels  il  se  trouvait  en  contact  (obs.  i)  ?  Cet  orgas- 
me est-il  nécessaire,  lorsque  de  la  matière  chaocreuse  introduite  dans 
le  canal  de  l'urètre  au  moyen  d'une  sonde  y  fait  développer  des  chan- 
cres bien  caractérisés  (Bell)  ?  La  blennorrbagie  a-l-ellr  besoin  de  cet 
orgasme  lorsqu'elle  se  communique  en  dehors  de  l'acte  générateur ,  et 
en  des  circonstances  opposées,  c'est-à-dire  cher,  des  individus  en  proie 
à  U  frayeur?  Ce  que  nous  disoos  ici  ne  serait  peut-être  pas  compris,  si 
nous  ne  rapportions  brièvement  un  fait  observé  sons  le  célèbre  Del- 
pech. 

Tourmenté  de  l'idée  qu'il  avait  une  syphilis  larvée,  un  jeune  homme 
demandait  instamment  un  traitement  à  l'habite  praticien  dont  nous  par- 
lons ;  faitgué  de  ne  pouvoir  obtenir  l'objet  de  ses  désirs  ,  et  poursuivi 
par  la  terreur  d'une  vérole,  faisant  des  ravages  dangereux  et  intérieurs, 
oc  jeune  homme  prit  à  l'un  de  ses  amis,  atteint  d'urétrite  ,  de  la  ma- 
tière bleonorehagique  dont  il  recouvrit  son  mént  urinarre.  Bientôt  ef- 
frayé de  ce  qu'il  venait  défaire,  il  e*suie  avec  empressement  la  matière 
inorbiGqnc,  mais  en  vain;  il  est  atteint  en  peu  de  jours  d'uoe  urctrite 
violente.  Peut-on  trouver  ici  un  orgasme ,  ne  doit-on  pas  au  contraire  y 
reconnaître  un  affaiblissement  nerveux  que  toutes  les  affections  inorales 
tristes  emmenèrent?  Nous  sommes  loin  cependant  de  prétendre  quo 
l'excitation  dont  il  s'agit  est  indifférente  à  la  transmission  des  maladies 
vénériennes  ;  nous  pensons  qu'elle  favorise  la  propagation  de  celles 
seulement  que  nou» avons  montré  être  aussi  propagées  par  l'inoculation^ 
car  rien  ne  nous  prouve  qee  cette  orgasme  soit  capable  de  donner  à  un 
sympiome  vénérien  ou  à  une  maladie  quelconque  ,  la  propriété  de  se 
commuoiqeer  avec  tous  ses  caractères.  Cette  question  du  reste  est  à  peu 
piès  celle  dont  nous  avans  parlé  au  sujet  de  l'état  aigu  des  maladies  non 
virulentes,  et  nous  avons  montré  que  leurs  produits  morbides  ne  peu- 
vent les  propager. 

Examinons  maintenant  ce  que  U  méthode  expérimentale  nous  ap- 
prend touchant  les  végétations. 

véctTSTioir*  ooinintaiaxa»  a  la  vtasc  wocuianoi;  aeenna  Bictajmox  ; 
,  pildlu  oa  séniLLor;  ootaiaon. 

Oat-  XTL  —  ka  o*  9  de  la  tiDe  St- Victor,  fut  couché  le  nommé  Blaochet... , 
Igé  de  21  ans,  d'un  tempérament  lymphatique,  qui  contracta,  an  mois  de  no- 
vembre «SU.  des  chancres  à  la  face  interne  du  prépuce  dont  t'est  ré  mi  lé  libre 
sciant  resserré»  nécessita  la  eircooejaico.  peu  de  temps  après  cette  opération  , 
les  plaies  doot  elle  fat  suivie  se  recouvrirent  de  végétation»  de  plm  en  plus  vo- 
lumineuses, et  qni  augmentèrent  avec  les  escès  de  tout  genre  ausquels  ce  jeune 
militaire  te  livra.  Enfin  liropaissaiiee  des  mènent  employés,  le»  progrès  du  mal  et 
les  douleurs  dont  it  était  la  cause  forcèrent  le  malade  à  «e  rendre  à Tbotel-Dicu  . 
le  t4maral8M. 

Situées  autour  de  1a  base  du  gland.  Les  végétations  forment  nne  espèce  de  co- 
Itrelte  très  èpaivse  d  ou  s'échappe  cootinurlkmeol  un  bquiJ.  punTuriue  ,  a»ei 
ilioudant.  doot  ooos  recouvrons  la  pointe  d'uoe  lancette  avec  laquelle  nous  pra- 
tiquons deux  piqûres  a  la  caisse.  Pour  ne  contrarier  en  rien  les  e  flirts  de  cette 
inocalatioa,  nons  ne  donnons  encan  topique,  anean  bain;  cependant  au  bout  de 
Tip(!l-asialre  lieures  les  piquées  «oui  solidement  ferrures  et  ne  K  rouèrent  plus. 
Après  quelques  jours  de  repos.  Rlancbel ...  prend  les  pilules  de  8<dii:ot  et  des 
bains  locaux  avec  la  liqueur  de  Van  Swielen  ;  mais  la  sah  talion  dont  il  est  atteint 
a  plusieurs  reprises  torrent  le  professeur  Serre  d'en  suspendre  plusieurs  toit  l'u- 
sage. Cependant ,  malgré  les  cantrrisatioos  des  végétations  plusieurs  fois  répétées 
avec  le  nitrate  acide  de  mercure,  1  administration  de  Mu  pilules  de  Sédillot  et 
les  bains  avec  ta  sublimé.  Baanchet...  eu  oulige  de  se  soamritre  i  PeieiMoa  des 
vcgclatioa  qui  ont  res.sU,  esaunsou  d'août  stsaketeol  d  quille  I  bApilal. 

Les  végétations  ne  font  cVnc  pas  exception  à  U  loi  dont  nous  cher- 
chons à  démontrer  rexitlenee.  Il  est  en  elfel  évident,  d'à  pris  ce  tait  et 
le  précédent,  que  ce  symptôme  vénérien  ne  peut  s"in  «ulcr  j  du  reste, 
nous  nedisons  rien  que  lès  meilleurs  observateurs  n'aient  déjà  reconnu; 
ainsi,  le*  habiles  syphiliugrapbes  dool  nous  avons  parlé  tout  à  l'heure 
se  sont  livrés  aux  mêmes  expériences,  et  ont  obtenu  les  mêmes  résul- 
tais que  nous.  Mais  avant  daller  plus  loin  ,  il  nous  faudrait  prouver 
que  les  rég<  talions  sont  un  symptôme  propre  à  la  syphilis,  car  elles  ont 
été  considérées  comme  pouvant  te  développer  au  moins  en  deux  cas  où 
la  présence  du  virus  ne  pouvait  être  invoquée,  et  où  les  cond.tiom  pa- 
thologique* étaient  poremet  t  nfUmmalotres.  Bous  n'agiterons  pas  tou- 
tefois ci  Ile  question  comme  son  importance  le  mériter  rit  ;  il  est  pourtant 
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que  dan*  l'observation  XV,  les  végétation*  w  lient 


croire  que 

nature.  El,  en  effel.  n'i 
tifs,  des  chic 

pari  lion  de*  végéUUon»  ?' Ici 


■  «Uni  de 


temps,  après  ud  traitement  incomplet  ;  lorsque  enfin  l'e 
tôt  des  ulcères  secondaires  développes  autour  du  gland  ;  et  chez  le  mi- 
liuire  l'inoculation  est  vainement  tentée  pour  faire  développer  de»  ul- 

Ce  fait  nous  donne  le  droit  de 
le  même  symptôme  est  de  même 
pas  encore  ici  de*  symptôme*  primi- 
qui  ont  précédé  de  plusieurs  mou  l'ap- 
n"t  été  fait  pour 
regarder  les  végéutions 
que,  et  le  résolut  d'une 
de  voir  très-rationnelle,  c'est 
l'un  et  l'autre  de  ces  deux 
>as  ne  poutoos  parler  plus 
fussent  elle»  regardées  comme  de 
l'appui  des  propositions  dont 
Iles  prouveraient  en  effet 
ne  s'inoculent  pat  et  ne 
ces  dernières;  car,  chez  aucun  malade  nous  n'avons 


guérir  la  i 
chez  Rlao. 


Ce  qui 

t  semblable  de  I' 
e,  cil 

nous  avons  tant  de  fi 
que  les  produits  des 


un  étal  inflammatoire  plus  prononcé ,  et  des  végétations  plus 
ce  dont  rendent  raison  les  fatigues  d'un  long  voyage  dit  à  pied 
rendre  à  Montpellier,  et  le  peu  de  ménagement  que  Blanchet 
s  dans  sa  conduite.  Il  est  encore  on  autre  symptôme  conséeatif 


pour  se 
avait  mis 
de  la  syphilis,  les 


par  la 
égard  voici  l'un  des 


rimentalr.  Parmi  tes  faits  que  nous 
plus  saillans. 


a  is  vract  ;  uocciiTiOï , 
avauuf;  coenso». 


conséeatif 
é  la  nature 
•  cet 


à  un 


Ou.  XVII.  —  Morira...,  Igé  de  25  su,  d'un  tempérament  lymphatique,  sol- 
dst  su  lî«  régiment  de  chasseurs.  Tient  s  l'IlMel-Dira ,  le  Sï  mai  183*.  pour 
une  uxétrile  existant  depaïs  don*  mois  environ .  et  s'étant  montrée  20  jours 
après  le  eoil,  et  pour  des  eicruisaanees  antoar  de  ls  verge  s'étant  dé«ltn>|>eeï 
deux  mois  après  I  arttrite.  La  liquide  puriCoeme  dont  cette  espèce  de  boursou- 
flement de  prépuce  se  I route  k  siège,  est  asses  abondant  pour  ooos  permettre 
de  l'introduire  dsns  la  peso  de  la  cuisse,  su  moyen  de  deux  piqûres  qui  se  fer- 
ment promptemeot,  et  ne  sont  suivies  d'aucun  ssinptfcnt  inflammatoire  ni  srpbi- 
Utiqoe.  (Pilules  de  sublimé  ;  bai  os,  etc.)  Uatgré  l'emploi  de  30  grains  de  soMiroe 
e»  deux  mois  de  temps,  les  excroissances  oc  sont  pas  complètement  eflacées,  et 
nous  sommes  obliges  d'en  exciser  une  partie  :  la  tilrnnorrbsrie  e»t  en  même 
temps  rebelle  su  mercure  et  s  lopiat  balsamique  qui  lui  est  substitué;  et  le  IT 
«odt.  M.>rica...  est  appelé  à  son  corps,  quoique  u'èUnl  pas  enUeremeut  delitre 
de  sa  maladie. 

Il  est  évident  pour  nous  et  pour  la  majorité  des  médecin»  que  les 
t  des  symptômes  secondaires  de  syphilis.  Peut-on  en 
!  malade  lorsqu'une  blennorrhagie  nullement  soumise 
convenable  a  précédé  de  quelque  temps  la  manifesu- 
i  excroissances?  Nous  avons  reconnu,  il  est  vrai,  que  peu  dV 
itont  syphilitiques,  c'est-à-dire  accompagnées  de  chancres  dans 
1  de  l'urètre  ;  nuis  nota*  avons  montré  aussi  des  cas  où  la  blen- 
_'î  était chancreuse  (obs.  vi);  d'autre*(obs  n,x,  xm.xiv.etc.) 
oit  le*  chancres  négligé*  sont  devenu*  la  cause  fréquente  des  symptrjmcs 
consécutifs  ;  ne  doit- on  pas  être  persuadé  après  cela  que  lorsque  ces 
dernières  te  montrent  à  la  suite  d  une  seule  urétritc  négligée,  celle-ci 
est  infectante  ?  Los  excroissances  syphilitiques  dot»  il  s'agit  sécrètent 
un  produit  morbide  semblable  a  celui  des  ulcère*  consécutifs,  de*  pus. 
ttiles,  qui  dans  tous  ces  cas  ne  peut  se  transmettre  par  l'inoculation.  Ici 
an  moins  l'expérience  journalière  des  sypbiliograpbes  est  en  harmonie 
avec  les  résuluu  de  la  méthode  expérimentale,  et  les  auteur*  n'avouent 
avoir  aucun  fait  de  transmission  des  excroissances  par  la  copulation. 
On  nous  dira  peut-être  qne  de*  femmes  atteintes  de  pustules,  d'exc 
sances  ou  d'ulcères  consécutifs  aux  parties  géniales  ont  dooi 
lilenoorrbagie  ;  mais  avons  nous  nié  que  la  matière  syphilitique 
daire  (que  l'on  nous  passe  l'expression)  ne  peut  agir  comme  un  liquide 
t.  tel  que  l'ichor  cancéreux,  les  lochies,  les  tnentrues,  etc.? 
ble  doncavoir  prouvé  l'exactitude  de  la  proposition  discutée 


prouvé  l'exactitude  de  ls  proposition  discutée 
dans  cet  article  :  l'inoculation  expérimentale  démontre  que  les  symp- 
tômes coowcutifs  ne  s'inoculent  pas. 

Le  sujet  que  nous  avons  entrepris  est  loin  d'être  épuisé;  nous  n'a- 
vons point  parlé  des  bubons  tt  de*  résultai*  de  la  méthode  expérimen- 
tale i  leur  égard;  nous  n'avons  point  agité  la  question  a  moi  sérieuse 
selon  nous,  de  l'inoculation  des  maladie*  vénériennes  comme  moyen 
thérapeutique,  «te.  Ce  «ra  l'objet  de  nouvelle*  recherche*  de  noire 
paît. 


CORRESPONDANCE  MEDICALE. 

HOTE  SUR  LA.  M  a.  LA  DIB  QUI  BÈCNK  A  MAKBONNB  DEPUIS 
LA  FfN  DU  MOIS  II' AOUT  -1857,  ET  QUI  A  DEJA  PUK- 
SBNTE,  IN  SEPT8MBBB  ,  LIKTEI1CL  RBENCB  DB  PLUSIEL'BS 
CAS  DE  CHOLERA  ASIATIQUE,   par  M.   Pï  , 

Narbonnc  (Aude). 


Il  règne ,  à  Narbotme ,  depuis  le*  premier*  jours  de 
fièvre  d'assez  mauvais  caractère 


la  fièvre  re- 
du  choléra 


qui  prend  le  type  intermittent  ou  ré- 
mittent ,  selon  la  prédisposition  économique  des  individus  qui  la  con- 
tractent ;  et  c'est  aux  chaleurs  excessives  et  continues  du  mois  d'août , 
promptrmeot  suivies  d'une  température  boréale,  par  l'effet  de*  orages 
survenus  au  déclin  du  mois .  que  nous  nous  croyons  fondé  à  attribuer 
la  cause  occasionnelle  de  ce  le  maladie. 

Bien  au'il  soit  notoire  que  cette  fièvre  automnale  doit  être  considérée, 
d'après  1  expérience  et  l'observation,  comme  le  résolut  d'une  émanation 
de  notre  plaine  marécageuse  ;  sur  plusieurs  poinU,  il  n'est  pas  moins  vrai 
de  dire  qu'elle  présente,  cette  année,  un  plus  haut  degré  d'intensité 
que  de  coutume  ;  plusieurs  causes  semblent  même  avoir  dû  concourir  , 
pour  lui  concilier  l'excès  de  gravité  que  nous  lui  avoo*  remarqué  jus- 
qu'ici. 

1»  Une  de  ces  causes,  et  ce  n'est  pas  la  moio*  essentielle ,  se  déduit 
de  la  rudesse  et  delà  longueur  de  l'hiver  cl  du  piintemps  derniers  qui , 
constamment  froids  et  humides,  affaiblirent  ostensiblement  la  constitu- 
tion individuelle  du  grand  nombre  de  sujets  que  frappa  l'épidémie  de 
la  grippe,  a  cette  époque  stalionnaire  sur  nos  parages. 

â*  Une  telle  prédisposition  a  du  nécessairement  être  renforcée ,  sous 
le  rapport  de  son  influence,  par  l'impression  des  chaleurs  estivales  qui, 
k  force  d'exciter  les  fonctions  du  système  dermoïde  ,  n'ont  pu  que  bla- 
ser la  tacolté  des  organes  digestifs ,  et  éublir  dans  les 
le*  matériaux  élémentaires  ou  constitutifs  de  la  maladie. 

3*  Mais  ce  qui  a  dû  concourir,  avant  tout ,  à  donner  a 
gnante  le  caractère  anomal  qui  la  distingue  de  celle  des 
c'est  le  génie  particulier  qu'elle  a  dû  puiser  dan*  l'ioflut 
asiatique  qui  infecte  notre  atmosphère  de  ses  émanai ioi 
environ  deux  mois  qu'il  plane  sur  le  littoral  de  notre 

Avant  de  paraître,  la  maladie  a  pour  signes  avant-coureurs  le  dé- 
couragement ,  un  certain  malaise  avec  un  éUl  de  somnolence  et  d'abat- 
tement .  qu'accompagnent  des  frissons  et  «1rs  bouffées  de  chaleur  irrcgn- 
lières.  Il  ne  faut,  le  plus  souvent,  qu'une  marche  un  peu  hâtive,  un  tra- 
vail un  peu  soutenu,  ou  Lien  un  acte  de  vivacité  avec  emportement,  pour 
déterminer  l'invasion  fébrile  q.ii  survient  d'auunl  plus  vite,  qu'on  s*e»i 
plu*  exposé  alors,  soit  à  l'impression  d'un  vent  froid,  soit  a  boire 
sur  coup  quelques  verres  d'eau  fraîche.  La  fièvre  se 
aprè*  quelques  jour*  de  ces  symptômes  préliminaire» ,  pendant  lequel* 
l'individu  qui  en  est  menacé  achève  de  se  prédisposer  à  l'invasion  en 
continuant,  malgré  son  inappétence,  a  suivre  l'habitude  de  manges 
aux  heures  de  repas.  Quelquefois  c'est  a  la  taite  d'un  sommeil  profond, 
mais  fatigant ,  qu'elle  se  manifeste  par  quelque*  baiJlemens  et  plusieurs 
légers  frissons ,  bientôt  soivisd'uomal  de  tète  qui,  pour  être  partiel  (1), 
ne  tourmente  pas  moins  le»  malades  jusqu'à  la  chute  du  redoublement 
qu'annoncent  des  «ueur»  générale* ,  dix-huit  ou  vingt  heure»  après  son 
entrée. 

A  ce  mal  de  bile  succède  une  chaleur  cestueuse  et  murdicanle,  un 
pools  large  et  rebondissant  et  quelques-ans  de*  syui  pûmes  propre»  au 
de  l'estomac  et  an  éut  de  lypotimie  bientôt 


„  quoique  fort 
froid  Jcide,  ni  la 


econp 


choléra:  tel»  que  la  crampe 

suivi  du  vomissement  ;  la  colique,  la  dyarrhée  alternani  avec  le 
sèment;  quelques  iodividuséprouvcnt  même  des mouvemens eonvulsifs 
généraux  qui ,  de*  extrémité»  tboraciques  et  abdominales,  s'irradient 
jusqu'aux  muscles  de  la  face  et  du  cou. 

Cependant  aucun  fiévreux  ne  réunit  a  ce* 
graves  ,  ni  la  suppression  totale  de  l'urine,  ni 
cyanose ,  ni  cette  agitation  do  corps  que  nous 
ment  incessant  de  l'ours  blanc  enchaîne  dans  sa  <  „ 
la  couleur  gris-blanc  d'une  crime  de  riz ,  ni  dan*  les  matières  du  vo- 
missement ,  ni  dans  Je*  dejeelions  alvincs.  Ils  n'éprouvent  tons .  du  plus 
au  moins ,  que  les  symptômes  qui  signalent  le  règne  de 


(I)  Ce  mal  de  tète  consiste  dans  nue  espèce  d'bëmieranie  qui,  du  derm're  de 
l'oreille  eauche  (rarement  delà  droite),  se  prolonge  vers  la  tempe  jusqu'au  mi- 
lieu du  front  et  de  l'orbite  du  même  roté,  atteint  jusqu'au  sinc.por  et  ,/eter»  me 
ainsi  nne  névralgie  faciale,  qui,  a  lïnsUr  du  tic  douloureux,  tsitr— 
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l'eut  d'ui 

semble,  le  nom  de  cho- 
de  «île  qui  porte  le  nom  de 


*  r 


«le 
lui 


t<;riQiLiontis  ou  rc'miiirale»;  et  qui  constituent 
tiémique  a  laquelle  on  pourrait  donner,  ce  me 
léra  fiaoçsis ,  pour  La  disliogi 
asiatique  (1  ). 

Si ,  de  l'étiologie  de  la  fièvre  qai  non»  occupe  ,  nous  _ 
mea  de  la  thérapeutique  qui  nous  a  le  raienx  servi  pour  la 
chacun  pourra  «ni  peine ,  d'après  nos  considération»  sur  la 
siège  de  la  maladie ,  pressentir  la  méthode  de  traitement  qi 
avons  opposée,  d'une  manière  asseï  générait1. 

A  la  plénitude  du  pouls,  à  la  chaleur  de  la  peau ,  i  la  violence  du 
mal  de  tête ,  et  a  l'agitation  que  ressentent  les  malade. ,  a  peine  échap- 
pe» aux  légers  frissons  qui  préludent  a  l'invasion-;  a  la  douleur  précor- 
diale qui  devance  rt  détermine  les  vomissemens  qu'on  voft  se  répéter  et 
se  déclarer  spontanément ,  il  semblerait  à  croire  que  le  médecin  n'a  rieo 
de  mieux  à  Caire  que  d'appliquer  force  sangsue»  à  la  tête  et  a  l'épigas- 
ire.  Cependant  le  bon  praticien  ne  tarde  guère  a  reconnaître  que  ce  n'est 
la  qu'un  moyen  illusoire ,  puisque  les  mêmes  symptômes  qui  avaient  eu 
l'air  de  s'apaiser  sous  l'influence  des  évacuations  sanguines,  plan  es  dans 
le  premier  ou  l«  deuxième  redoublement,  reparaissent  avec  auuat  ou 
plu*  de  gravité  dan*  le  paroxysme  subséquent.  Aussi  ai-je  appri*  moi- 
même  à  renoncer  a  ce  secours  précaire,  pour  lai  préférer  la  méthode 
dis  évacua»)  tursumet  deunum,  comme  plus  conforme  au  vœu  de 
la  nature ,  qui  cherche  a  éliminer  le  levain  febiile,  à  l'aide  des  déjec- 
tii  tu  qu'elle  détermine ,  tant  par  la  voie  œsophagienne  que  par  le  con- 
duit intestinal. 

C'est  d'ordinaire  à  l'eenree  brésilienne  que  j'ai  recours  pour  faire 
vomir  nus  malades,  dans  l'iotervalle  du  premier  au  deuxième  redou- 
blemenl.  Je  donne  alors  de  tia'j  à  huit  grains  d'ipécacuanha  aux  enfans, 
et  seize  grains  aux  adultes ,  dans  une  once  d'ean  ou  à  peu  près ,  en 
rerouunandinl  de  leur  servir  a  boire,  dès  les  premiers  efforts  de  vomis- 
suffisante  quantité  d'eau  tiède  pour  qu'ils  puissent  vomir,  tant 
1  s  uns  que  les  autre* ,  à  cinq  ou  six  reprises  différentes. 

La  élimination  ou  la  violrnce  du  paroxysme  qui  survient  après  l'effet 
de  ce  remède ,  est  la  boussole  que  j'observe ,  pour  prescrire  on  un  pur- 
gat.f ,  ou  bien  le  sulfate  de  quinine,  pendant  la  rémission  suivante. 

C'est  à  l'aide  de  cette  méthode  que  je  triomphe  assez  généralement 
des  cas  ordinaires  de  la  lièvre  que  je  viens  de  décrire;  bien  entendu  que, 
dans  cette  méthode,  il  faut  comprendre  les  boissons  acidulés  froides , 
les  pédilnvcs  soit  simple* ,  soit  sioapisé* ,  et 
je  prescris  ,  soit  pendant  les  paroxysmes ,  sni 

Mais  lorsque ,  par  l'effet  d'une  des  causes  occasionnelles  précitées  de 
la  maladie,  le  système  nerveux  se  trouve  affecté  d'une  manière  plus 
anomale ,  et  que  l'action  des  remèdes  ,  que  nous  venons  d'indiquer,  ne 
nous  parait  pas  suffisante  pout  enrayer  la  marche  de  la  fièvre,  qui ,  de 
rémittente  qu  elle  est  presque  toujours ,  dans  ce  cas ,  tendrait  à  devenir 
continue,  nous  avons  recours  a  la  puissance  des  antispasmodiques  pro- 
prement dits  ,  avant  d'en  venir  au  fébrifuge  par  excellence.  Nous  ne 
craignons  point  de  donner  alors  à  l'intérieur ,  1  opium  à  forte  dose  com- 
biné avec  la  thériaque  et  le  suc  de  citron  dans  l'eau  distillée  de  memhe 
poivrée ,  pour  maîtriser  les  crampes  de  l'estomac  ,  le  vomissement  et  la 
diarrhée,  tandis  que  je  fais  promener  ,  a  l'extérieur,  les  rmhrocations 
avec  l'builedejusquiamc  et  les  cataplasme»  chauds  avec  la  farine  d? 
graine  de  lin ,  pour  modifier  les  monvemens  désordonnés  qui  se  décla- 
rent snr  presque  tout  le  système  moteur.  Si  le  pouls  mollit  un  peu  tm 
j'emploie  les  syoapismes  ou  les  vésicatoires  rubéfiât»  pour  élever  1' 
nergie  vitale,  et  je  saisis  avec  empressement  l'occasion  des  premiers  mo- 
men»  lucides  pour  attaquer  la  fièvre,  et  avec  la  teinture  spiiitueiise  de 
quinquina  en  frictions  ,  et  avre  de  fortes  doses  de  sulfate  de  quinine, 
dont  je  fais  même  continuer  Remploi  plusieurs  jours  de  suite;  je  ne 
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(I)  Quoique  isiiiu  n'ajotis  encore  rencontré  nous-méme  aucun  cholérique  sur 
ta  Urée  de  nos  Bevreu»,  nous  nous  faisons  un  drvoir  de  croire  »  la  certitude  de 
plusieurs  easde  choléra  drj»  observes  depuis  k  eonuMarement  du  mot»  par 
quelques-oos  de  nos  estimables  confrères.  Malgré  cet  aveu  qui  noassmw»  Un 
voulu  news  dispenser  de  faire  pour  lâcher  de  consrrscr  intacte  la  force  morale 
de  nos  concitoyens,  nous  nons  niions  de  faire  remarquer  que  des  sis  ou  sept 
cholérique» dont  oa  a  constaté  le  décès,  il  n'en  est  imcofl  qui.  avant  de  contrac- 
ter U  maladie,  n'ait  etr  «a  proie  on  à  la  misera  oa  à  de  longue»  et  vive»  ailée- 
lions  morales.  C'étaient  en  général  des  geas  du  peuple,  livres  par  une  longue  lia- 
lu tude  an  goût  des  boisson»  spirilueitses.  ou  •  d'aulrrs  penchau»  enciite  plus 
vlcie'u»  el  capables  de  compromettre,  a  tosil  instant  la  saule  de  I  homme  le  plus 
robuste. 

I.  habitant  paisihte  et  ennemi  de.  toat  écart  i»  régime  n'a  pas  «orors  eor.au  la 
moindre  atteinte  de  rc  Beau  dctaslatetrr.  Il  est  même  permis  d'espérer  que  noire 
»ille.  familiarisée  avec  les  lois  de  l'higièiie  et  de  la  salubrité  publique,  et  qui. 
d'ailleurs,  n'est  pas  sans  nsotens  d'aiunre,  éludera  encore  une  fois  une  aussi 
hideuse  aceomtance.  comme  elle  eut  le  bonheur  de  le  (aire,  à  l'époque  où  le 
hour^de  Gruissantn  Tut  si  cradrcmrnt  rasage. 


lit  a  ssex  généralement  pour  combat  - 
,  Je  continuerai  à  l'onserver  dans 


manque  point  encore  de  renouveler  ce  puissant  fébrifuge  i 
parovysliqucs. 

Tel  est  le  traitement  qui  me  réussit  ; 
tre  la  fièvre  que  je  viens  de  décrire.  " 
son  cours;  et  si  le  maudit  choléra  continuait  à  faire  ses  incursions  par- 
mi nous ,  je  me  ferai  un  devoir  da  vous  Unir  au  courant. 

Aciéez ,  etc. 

P.  Pr,, 

Narbonne,  15  septembre  1837. 
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de  m.  bbeschet  ;  recueillie  et  communiquée  par 
M.  NfVET,  interne  à  l'Hoiel-Dicu. 


l'opé- 


Le»  lecteurs  de  la  Gaxitte  Mûicale  n'ont  pas  oublié  le  i 
de  M.  Bretchet  sur  le  eirsocèle  et  le  raricoeèle,  inséré  dans  le  n*  3  de 
l'année  1854  ,  et  U  modification  que  ce  chirurgien  a  fait  éprouver  aux 
pince»  qu'il  emploie  pour  traiter  ces  maladies  (Gaz.  Mio. ,  1835,  p. 
174).  Depuis  celte  dernière  époque,  il  a  constamment  employé  la  pince 
a  varice*  avec  le  plus  grand  succès.  Pins  de  cent  opérations  ont  été  pra- 
tiquée* par  le  procédé  de  M.  Bresehrt  el  dans  aucun  cas  ce  praticien 
n'a  vu  survenir  ni  phlébites,  ni  héenorrhagics,  ni  accidens  nerveux 

§ raves  (f  ),  et  ce  qu  il  y  a  surtout  d'important  a  noter ,  c'est  qu'aucun 
es  malade»  traité»  par  celte  méthode  n'est  mort  des  suite*  de 
ration. 

Le»  autres  moyens  employés  pour  combattre  levaricocèle  n'ont  point 
donné  juaqu'à  présent  d'aussi  beaux  résultats.  Celui  de  tous  les  malades 
qui  a  offert  les  accident  les  plus  nombreux  parmi  les  individus  qui  se 
soot  confiés  aux  soins  de  M.  Brescbet,  est  sans  contredit  lesujet  dont  noua 
allons  rapporter  l'histoire.  Cet  homme  qui  était  sujet  à  éprouver  des  at- 
taques épilepti formes  depuis  plusieurs  années,  et  qui  est  d'ailleurs  d'un 
tempérament  nerveux,  a  éprouvé,  immédiatement  après  l'application  des 
pinces,  des  spasmes  généraux  et  de  légers  mouvement  convulsifs  des 
muscles  delà  face  qui  n'ont  duré  que  peu  de  temps.  Plus  tard,  un  érysi- 
pèle  s'est  manifesté  au  scrotum  :  cet  accident  a  retardé  la  guérison,  mais 
n'a  pas  empêché  la  cicatrisation.  Cette  issue  heureuse  a  eu  lieu  nn  mois 
et  demi  après  l'opération.  Il  est  une  autre  circonstance  qui  rend  celte 
observation  curieuse  :  le  maladeavait  une  gonorrhée  chronique  dont  ilne 
s'était  pas  plaint;  l'application  des  pinces  a  fait  passer  cette  maladie  a 
l'état  aigu,  après  la  guérison  complète  des  solutions  de  continuité  pro- 
duites par  ces  inslninrns,  des  végétations  syphilitiques  se  sont  déve- 
loppée* à  1*  base  du  gland.  Ainsi,  malgré  le  voisinage  de  l'affection  vé- 
nérienne, les  plaie*  n'ont  point  revêtu  les  caractères  des  ulcères  syphi- 
litiques et  la  cicatrisation  a'rst  opérée  asaex  rapidement,  si  l'on  a  égard 
an  retard  qu'a  dû  apporter  l'érysipèle  du  scrotum.  On  pourrait  peut- 
être  faire  à  ce  procédé  le  reproche  de  laisser  après  lui  deux  cicatrices 
nn  peu  difformes,  mais  M.  Brescbet  affirme  que  les  bords  des  cicatri- 
ce» s'affaissent  peu  à  peia  et  qn«  la  difformité  diminue  beaucoup  au  boni 
d'un  certain  temps. 

Ois.  —  La  Si  janvier  4  817.  est  entré  ag  ir  50  de  la  salle  8te  Jeanne .  le 
nomme  Drom^r,  journalier,  âgé  dcSN  an*. 

Ot  hoamr.  qui  est  d'un  tempérament  oerveut.  d'une  constitution  faible,  est 
tourmente  depuis  plusieurs  années  par  des  attaques  de  convulsions  sans  éeunir  a 
la  bouche,  qui  rwironcat  losss  les  qrnsrea  eiuq  mon.  et  surtout  lorsqu'il  éprouve 
des  (alignes  considérables  o«  d«  vises  contrariétés.  Il  a  en  plusieurs  hémoptvsies; 
il  lotisse  hacalneUeuMut,  mars  sa  tous  est  humide  et  le*  ms'iérrs  qu'il  esprcmie 
•ont  formées  par  du  tmieus  grisâtre  oo  jtunilre.  Ce  metioY  est  encore  sujet  à  un 
dus  hemswrhosial  qui  res  ieol  à  des  époques  i  rrrgnlières. 

Droeaer  interrogé  sur  h  reias*  de  sa  maladie ,  rrputid  qu'il  présume  que  pen- 
dant ses  attaque*,  il  s'est  froissé  les  bourses,  et  que  ret  accident  a  été  la  cause 
«la  son  varicocrle.  Ce  n'est  que  depuis  environ  sis  mots  que  la  tumeur  des  bour- 
ses a  commence  h  la  retire,  L'augmentation  du  tomme  du  vaneoeMe  et  de  la 
pène  dont  il  est  la  cause,  a  coïncide  arec  l' apparition  dune  gonorrhee  qui  a 
dure  plusieurs  mois,  et  qui  n'rUii  pas  compte ienieot  guérie  lors  dr  rentrée  de 
ce  malade  a  1  Holel-Dieu.  Du  reste,  il  n'a  trime  l  etrstonre  de  ce  qu'on  sioisaie 
vulgairement  la  goutie  militaire  qo'apev*  I  application  de*  pinces.  Cet  liomuse, 
qui  est  marié,  avait  en  outre  de»  conaoïoiiieation»  fréquentes  n»rc  des  femmes 
publiques;  les  travaus.  ausquals  il  se  livre  sont  assex  faligaas:  il  tsl  quelquefois 
constipé  pendant  plusieurs  jours,  mais  chei  liai  cet  étal  o'e»t  (tas  habituel. 

Les  bourses  sont  d'une  loaguruT  considérable,  molles.  Basques  et  pendantes  : 
le  testicule  gauche  est  pins  bas  que  le  droit,  et  lorsque  le  nia  Sade  est  debout  dé- 
pôts quelque  temps,  il  éprouve  dans  les  bourses  et  la  région  ioemtiale  gauche  «a 
sentiment  de  pc*antc*r,  des  dunletur»  sourdes,  des  Cuurtuillesnrus.  Le»  «eue»  du 
cordon  se  tnmeBcnt.  deviennent  inégales,  noueuses,  hos-elees,  et  forment  une 
tumeur  ovelaire,  mamelonnée,  molle,  du  volume  d'un  tiés-petil  «eut  de  poule, 
qui  sartnonte  le  t*< tienne  et  l'épididvme  ;  ci  Ile  tnmeor  di«p*ran  lArsqu'on  la 
comprime  et  lorsque  la  malade  sa  coucha. 


(t)  Il  faut  en  excepter  le 


dont  nous  rapporton»  plus  l»a  l  liisloir*. 
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le  truiemeut  ad  vancoceic  ju*qu  au  Hitmcr. 
■  a  varices  Mot  formées  par  deux  branche»  parallèles 
volonté  .  I  l'aide  d'un  mécanisme  analogue  «  celui  «pu 
>  de  l'enté  rotome. 


Pcoeiaut  les  premiers  jours,  ce  malade  fiK  atteint  de  li  grippe,  ce  qui  obligea 
M-  Hrcachet  ■  suspendre  le  traitement  dd  varicoeck  jusqu'au  44  février. 

On  sait  qat  kl  pinces  a  vnri 
qu'où  peut  rapprocher  a  volonté 
bit  mouvoir  Ici  branches  de  l'enl 

Le  I J  février,  après  avoir  fait  promener  Drainer  pendant  une  heure,  U  Bres- 
rbel  sépara  le  canal  défèrent  du  rôle  gsncbt  de»  veines  variqueuses,  et  le  rejeta 
en  dedans  où  il  le  maintint  applique  %  l'aide  de  l'indicateur  et  do  posée  de  La 
nain  gauche,  pendant  qu'un  aide  apph\uail  la  pinre  transversalement,  de  manière 
à  embrasser  entre  ses  mords  toulc  û  partie  des  bourses  et  du  cordon  placée  en 
dehors  du  canal  déférent.  {Ce  canal  formant  un  cylindre  dur  et  douloureux  a  la 
pression  ist  facile  à  distinguer  de»  aotres  parties 'du  cordon.}  La  pinre  fut  alors 
fortement  serrée,  de  manière  à  mortifier  les  parties  qui  hri  étaient  sou*  jacenles. 
Une  aetun-ie  pince  fut  appliquée  huit  a  dis  lignes  plus  bas,  à  un  pouce  a  peu 
prés  au  dessus  du  tesliculê  et  serré*  comme  la  précédente.  On  transporta  immé- 
diatement après  k  aakde  dam  son  lit. 

Fendant  l'opération,  il  poussa  plusieurs  cris,  et  bientôt  après,  la  figure  détint 
plk  ;  les  jeu»  6scs.  BieaUM  les  doigts  se  sont  Qecbis,  rétractes  ;  les  muscles  de  la 
face  ont  présente  de  légers  mouvemeas  eonvubif»;  ces  «ceidens  se  sont  dissipes 
peu  de  temps  après  et  n'ont  plus  reparu-  {Limonade  ;  potion  aatipasmodiqae  l  on 
arrose  le  scrotum  arec  de  l'eau  végéto-mincrale.) 

Le  soir  même  de  l'opération,  l'écoulement  urélral  qui  était  inrulorc  et  tachait 
1  peine  la  chemise  dn  malade,  est  devenu  plus  abondant,  jaunâtre;  k  canal  de 
I  nrrtre  est  tendu  et  doulourrus  :  l'émission  sponUnéc  de  l'urine  est  impossible  -, 
le  scrotum  est  le  siège  d  ékacrmrns  asaei  douloureux  qui  se  propagent  dans 
l'aine  gauche;  k»  parties  placées  entre  les  pinces  sont  tuméfiée*,  cadeau  leuict , 
violacée».  On  est  obligé  de  sonder  k  malade  deux  fois  par  vingt-quatre  heure*. 

Les  jours  suivans,  ce  malade  a  présente  un  peu  de  fièvre;  il  s'est  plaint  d'e- 
prouver  de  b  répbabtgie,  des  ëlancemens  douloureux  dans  k  scrotum  ;  il  a  en 
plusieurs  érections  pendant  la  nuit  ;  k  tcsltcnk  et  t'epididiuse  sont  douloureux 
à  k  pression. 

Le  20  février,  béniieranie  et  symptômes  d  embarras  bilieux  qui  se  sont  dissi- 
pés deu\  jours  après. 

Le  27.  la  peau  qui  recouvre  ks  parties  placées  entre  ks  dent  pinces  est  ex- 
iéei  la  portion  des  bourses  qui  est  comprimée  entre  ka  mords  de 


s  a  se  séparer  des  parties  voisines  ;  k  suppuration  est  peu 
.-(bandante. 

Le  lendemain  (1 3  jours  après  l'application  des  pinces),  la  séparation  est  sises 
complète  pour  qu'on  puisse  cnkvcr  la  pince  inférieure,  it  Ton  trouve  entre  ses 
mords  une  escarre  noirâtre  de  des*  lignes  de  largeur  qni  s'étend  jusqu'à  trois  a 
quatre  lignes  du  repbé;  le»  parties  qui  touchaient  l'escarre  sont  couvertes  de 
bourgeons  charnus  no  niveau  de  la  pince  supérieuie,  la  peau  seuk  a  été  mor- 
lihée;  aussi  la  séparation  o'esl-elle  point  corapkie  dans  cet  endroit. 

Le  5  mars,  l'escarre  inférieure  est  complètement  détachée,  on  relève  fortement 
la  réunion  des  déni  bords  de  la  solution  de  cootinni- 


les  bourses  pour  favoriser 

té,  mais  ces  tentatives  n'ont  point  été  suivies  de  sacrés. 

Le  12  mars,  céphalalgie  ;  courbature  j  frissons  prolongés  qui  ont  été  suivis  de 
cLaleur  el  de  fièvre. 

Le  <  3,  la  céphalalgie  et  k  lièvre  persistent  ;  k  figure  est  pale  ;  k  pourtour  du 
nei  et  des  lèvres  légèrement  jaunâtre  :  k  langue  est  sèche,  jaune  à  sa  base  ;  k  soif 
vive.  Ce  malade  a  vomi  des  matières  muqueuses .  jauaitm  ;  k  pouls  est  esses 
fort.  (Saignée  de  trois  pakttcs.) 

Le  44,  Tétai  du  malade  est  toujours  kmeme;  ks  vomiasetnena  se  sont  renou- 
velés ,  la  plaie  des  bourses  est  douloureuse ,  ses  borda  sont  plus  ronges;  k  pu 
fétide.  (  Nouvelle  saignée  de  Irais  pakltes.  ) 

Le  I S  ks  nausées ,  U  fièire ,  ks  vomestemena.  l'état  sahurral  de  la  langue 
persistent.  Le*  bourses  sont  considérablement  tuméfiées  et  oflrenl 
exvsipéUieusc.  L'émission  des  ariaea  a  lieu  spontanément.  (Vingt  grains  d'ipéca- 
cuanba  ;  émétique  un  grain  ;  sérum  ;  cataplasme  surks  bourses;  I  administration 
du  vomitif  a  provoqué  plusieurs  vomissemens  et  une  garde- robe  molk.) 

Le  lendemain  ks  accident  généraux  se  août  dissipés,  k  kngne  est  rosée,  hu- 
mide ;  k  teinte  ictérique  moins  prononcée .  le  pouls  moins  fréquent. 

U  I7,anvrexic;k  tuméfaction  du  scrotum  diminue.  (CaispUjmes  arrosés 
il'cau  hbnrhr. 

Le  2t.  les  deux  lèvres  de  k  plaie  se  cicatrisent  isolément,  l'érysipèk  a  prea- 

que  completemeotdisparu. 

Le  28,  k  cicatrisation  est  complète  ;  l'écoulement  urctral  est  bkndaltre  ,  peu 
abondant;  k  teslicuk  et  ks  parties  qui  l'euvironnent  ont  repris  kor  volume  na- 
turel; l'on  ne  sent  plus  les  cordons  noueux  formes  pjr  ks  veines  variqueuses  ;  la 
cicatrice  cal  cnloncée,  ses  bords  un  peu  froncés  ;  U  pince  supérieure  r/»  occa- 
sionné qu'une  plaie  superficielle  de  la  peau  qui  s'est  cicatrisée  prnmpirment. 

Le  3  avril,  k  malade  nous  montre  des  végétations  qui  roasnieoi-eul  a  se  déve- 
lopper à  k  base  du  gland.  On  lui  prescrit  alors  un  traitement  antiaiehili  lime  II 
eslsorti  guéri  au  bout  de  peu  de  temps.  r       ^  ' 

LETTRE   DE   H.  LE  PROFESSEUR  VaLEIITINE  MoTT,  S4JB  LA 
LIGATURE  DE  l'aRTÈRC  ILIAQUE  INTERNE. 

Mon  cher  confrère, 


J'ai  lu  avec  un  paml  intérêt  «bu»  le  dernier  nuniérp  rlc  votre  estima 
tdc  journal  (n«  37,  p.  58«)  les  détails  d'une  opéra lion  que  j'ai  pratiquée 
suri  artère  diurne  interne  avant  mon  départ  d"  Anicri.mc.  Ce»  deuil*  ont 
rte  fournis  par  un  de  mes  anciens  élèves,  M.  le  docteur  Robert»,  qni  a 
assisté  à  1  opération  et  pri*  note  des  suites  de  la  cure.  Jusqu'à  présent  ie 

"  ™  i""9"  <le  nom cUei'  ,rttre  T™*  j'  viens  de  rece- 

voir de  M.  Rolierts  me  met  parfaitement  an  courant,  et  de  la  note  qu'on 
a  publie^ et  dcl  état  actuel  de  l'opéré.  C'est  pour  coropléter  le  fail  que 
jCTOusécn». 


Le»  détails  de  l'opérât  ion  «ont  très-exacts,  je  mis  bien  aisve  d'y  voir 
surtout  qn'on  n'a  pas  omis  de  motionner  l'accident  de  la  déchirure  du 
péritoine,  arrivée  non  par  violence  exercée  de  ma  part,  nais  bien  par 
l'indocilité  extraordinaire  et  les  contorsion*  brusques  du  malade  an  mo- 
ment où  je  décollai  cette  membrane.  D  en  est  ré  ' 
violent  de  tout  le  sac  séreux  qui  s'est  déchiré  à  i'e 
étaient  simplement  appliques. 

Dans  le  principe,  touverture  ponvait  a  peine  permettre  l'iiitrorliiction 
d'un  doigt;  mais  ensuite  elle  s'est  élargie  subitement,  au  point  qu'une 
anse  d'intestin  grêle  s'y  est  engagée  ;  pois  aptes  plusieurs  circonvolu- 
tions intestinales  y  ont  passé  ;  elles  ont  été  rvpousaées ,  mais  leur  pré- 
sence a  occasionne  quelque  embarras  pour  le  reste  de  l'opération.  Malgré 
cet  accident  qui  a  dô  nécessairement  augmenter  la  gravité  de  l'opération, 
le  malade  a  Itnl  par  guérir. 

J'ai  fail,  en  mars  1 8ST,  la  ligature  de  l'iliaque  primitive  avec  un 
plein  succès  '-dans cette  opération,  le  danger  de  déchirer  le  péritoine 
était  très-imminent,  puisque  la  séreuse  avait  contracté  une  adhérence 
intime  avec  la  poche  anévrismale  ;  néanmoins  ce  danger  a  été  évité;  la 
séparation  du  péritoine  ayant  été  laite  avec  beaucoup  de  précautions  et 
sans  déchirement  aucun. 

Chez  les  six  malades  que  j'ai  opérés  de  1a  ligature  de  l'iliaque  externe, 
jamais  l'accident  en  question  ne  s'est  présenté.  Il  tant  vous  dire  cepen- 
dant que,  dan*  toutes  ces  opérations,  j'ai  adopté  un  procédé  qui  consiste 
i  aller  an-devant  du  péritoine  à  travers  l'anneau  inguinal  interne.  Dans 
mon  opinion,  ce  principe  devrait  être  e^néralcrrient  adopté  par  les  opé- 
rateurs, parce  quil  permettrait  d'arriver  au  péritoine  san*  tomber  di- 
rectement *ur  lui,  et  d'éviter  par  wnsérruent  un  des  plus  graves  accidens 
de  ces  opérations.  J'ai  aussi,  comme  la  généralité  des  chirnrgiens,coupé  di- 
rectement sur  le  sac  péritonéal,  et  il  se  pourrait  que  j'en  agisse  de  même 
parlasttile.  L'important  n'est  pas  seulement  d'indiquer  les  procédés  opé- 
ratoires des  chirurgiens  tics-exercés  ;  il  faut  encore  tracer  la  manière 
d'arriver  le  plus  sûrement  au  but  aux  pers 
expérience  étendue.  Le  procédé  en  question  i 
fait  aiie  l'adopter  dan*  ma  pratique.  Il  a  d'abord  i 
mandé  par  sir  Astlev  Cooper,  à  l'occasion  de  la  ligature  de  l'iliaque 
externe,  comme  préférable  aux  procédés  d'Abernethy  et  autres. 

Le  mauvais  état  de  ma 
l'Europe  peu  de  jours  » 
de  mon  ami  le  docteur 


"sonnes  qui  manquent  d'une 
ne  m'appartient  pas,  je  n'ai 
abord  été  indiqué  et  rocom- 


santé  m'ayant  obligé  de  m'embai 


quer  pour 

l'opération,  j'ai  confié  le  malade  aux  soins 


près  i  ope 
Hi>s;ick. 


Revenu  à  New- York  au  bout  de  seize  mois,  j'ai  retrouvé  mon 
parfci louent  rétabli  et  employé  dans  ma  maison  en  qualité  de  coc 


opère 
cher; 
et 


tout  vestige  de  l'anévrismc  avait  disparu.  Il  a  continué  à  servir 
conduisait  ma  propre  voiture  pendant  les  trois  moi*  et  vingt  jours  que 
je  suis  resté  à  New-York  ;  alors,  voyant  que  ma  santé  allait  être  de  nou- 
veau compromise  par  la  multitude  de  mes  occupation*  de  profession, 
j'ai  quitté  de  nouveau  l'Amérique  et  suis  revenu  en  Europe.  D'après  les 
dernières  nouvelles,  la  santé  générale  du  sujet  n'a  jamais  été  aussi 
bonne  ;  il  n'éprouve  aucun  sentiment  de  froid  ni  de  faiblesse  dans  le 
membre,  malgré  la  rigueur  excessive  du  climat  ;  .seulement  lorsqu'il  se 
livre  à  des  efforts  musculaires  extraordinaires ,  il  ressent  dans  la  cica- 
trice et  aux  environs  de  légers  tiraillcmcns ,  et  il  lui  semble  que  ces 
nouveaux  tissus  n'oSrenl  point  la  même  résitanec  qu'à  l'état  normal .  On 
«  «inédié  à  ce  dernier  ùiconvénicnt  à  l'aide  d'une  foi  te  r  : 
tentive. 
I 


l  .i  première  njicratlon  qui  ait  été  pratiquée  sur 
M.  William-Slcevrns,  de  l'ilr.Suintp-Croix{Illdes  i 


sur  cette  artère  est  due  à 
oecidculalcs);  son  ma- 
lade ^uérit.La  seconde  apparîicnlàM.  Atkinson,  Deyork-F-ngland;  usais 
le  malade  est  mort.  La  troisième  a  été  exécutée  par  mon  ancien  élève  et 
ami,  le  docteur  Samuel-White,  de  la  ville  de  Hinlson,  près  New-York. 
La  quatrième  enfin  est  celle  qui  m'est  propre. 

Il  y  a  quelques  aimées,  on  a  avancé,  mais  sans  délai  U,  que  la  me*  me  ar- 
tère avait  aussi  été  liée  avec  succès  à  .Saint-Pétersbourg.  Il  est  possible 
eWalemeiU  que  la  naênie  opération  ait  été  pratiquée  par  d'autres  dont  je 
n'ai  pas  encore  eu  connai  ssance. 

Je  lis  enfin  dans  un  des  derniers  numéros  de  votre  journal,  une  com- 
munication qu'on  vient  de  faire  i  l'Académie  de  ucdrciiu;,  concernant 
une  ligature  de  l'artère  iliaque  primitive  pratiquée,  dit-on,  avec  succès, 
à  Saim-Pétershourg. 

C'est  à  M.  Cramptou,  de  Dublin,  que  revient  ITtounenr  d'avoir  lié 
le  premier  cette  grosse  artère.  Malheureusement  son  malade  mourut  ]« 
neuvième  jour.  Dans  l'intérêt  de  l'humanité  et  pour  l'honnenr  de  la. 
chirurgie,  je  désire  sincèrement  que  la  chirurgie  russe  puisse  partager 
le  bonheur  du  second  ca*  de  réussite  dans  celte  grande  entreprise. 

Agréez,  etc. 

Boulogne-su  r-Seï  ne,  ee  20  septembre  1837. 
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LBTTB8  SUR  LB  TRAITKM ENT  DBS  OPDTBALMIKS  A  h  AIL>B 
OB  LA  POUDBB  DB  CALOHEL ,  ET  DO  PAK88MENT  DES 
VEUX    A  LA1DB  DU  COTON  CARDÉ"  APBES  LOPÉBATIOR 

db  la  catabactb;  par  M.  MAïoade 
Monsieur  cl  très-honoré  coo frère  , 

Voire  feuille  du  0  août  dernier  m'ajinspiré  lei 
qoe  je  m'empresse  de  tous  ™mrauniquer.  Dan*  l'article  :  sur  l'emploi 
r  du  calomei  en  poudre  dans  Us  ophtkalmies ,  p.  488.  M. 
Frick*  dit,  que  je  l'ai  mis  sur  lajvoie  de]  cette  médication, 
ime  vous  faite*  très-bien  observer ,  Dupuytren  avait  déjà  pré- 
i  l'usage  de  ««  tel  dans  plusieurs  inflammations  du  globe  oculaire 
et  de  ses  annexes.  J'ai ,  toutefois  ,  généralise-  davantage  ce  moyen 


giqnc,  dans  cette  classe  de  lé-ions  et  j'ai  bien  évidemment  débordé  tous 
mes  devancier»;  car  lorsqu'on  me  demande  aujourd'hui ,  comment  je 
soigne  cette  foule  d'irritations,  de  nblogoses  et  d'altérations  des  pau- 


pière* et  des  membranes  de  l'ail ,  dont  oo  (ait  tant  de  catégories  Affé- 
rentes ,  je  réponds ,  en  souriant  :  «  Que  je  les  traite  en  fabrique;  oo 


ce  dernier,  vous  serez  dans  e*  cas,  tout  premièrement  de  (aire 
un  furieux  effort ,  ro  abjurant  vos  préventions  et  vos  antipathies  in- 
nées au  sujet  de  mon  protégé,  et  en  Admettant  avec  moi:  •  que  si  le 
coton  cardé  est  le  meilleur  des  topiques  dans  les  brûlures),  ce  t'est 
certes  pas ,  en  raison  d'une  vertu  particulière,  exceptionnelle,  «stf. 
fuee  et  occulte ,  mais  bien  plutôt  parce  que  sa  présence  n'irrile  point , 
qo  clic  prévient  l'accès  de  l'air  et  l'action  des  autres  corps  étrangers, 
qu'elle  maintient ,  i 


plutôt ,  que  je  les  abandonne  à  mes  infirmiers  qui  les  barbouillent ,  soir 
et  matio ,  avec  un  pinrean  chargé  de  calomei  !  La  plupart  de  nos  maux 
d'yeux  sont  de  nature  icrofuleuse ,  et  accooipagnés  d'autre*  caractè- 
re* qui  dénotent  leur  origine  diatbésiqne.  Aussi  nVparsraons-nous  pas 
les  préparations  d'iode  à  nos  jeunes  sujets  ;  et ,  cependant,  nous  n'avons 
pas  a  nous  plaindre  de*  surexcitations  que  signale  l'habile  chirurgien 
de  Hambourg. 

Quoi  qu'il  en  soit ,  il  est  certain  que  le  calomei,  comme  topiqne , 
modifie  rapidement,  et  parfois  merveilleusement,  la  plupart  des  opbthal- 
tnies  et  des  blépbarites,  et  qu'il  estasse*  rare  que  je  sois  obligé  de  lui 
substituer  un  collyre  avec  le  laudanum ,  ou  avec  le  nitrate  d'argent 
Je  fais ,  cependant ,  largement  n  age  de  ce  dernier  sel,  < 
lorsque  les  dégénérescences  sont  trop  palpable*. 

Mais  ce  que  ie  néglige  rarement ,  c'est  de  recouvrir  en 
tes  yeux  lorsqu  ils  sont  tiès-irritét  avec  une  bonne  courbe  de  coton  car- 
de. Ce  dernier  est ,  du  reste ,  1  l'hôpital  de  Lausanne,  le  topique  obligé 
et  par  excellence ,  dans  les  plaies,  le*  ulcères ,  le*  brûlure* ,  le*  éryss- 
''es ,  le*  contusions  et  les  extra vasations  qui  en  *ont  la  mite,  quel  que 
:  le  lieu  qu'elles  occupent  ;  dans  les  entorses ,  les  gonflera  ras  doulou- 
x  qui  accompagnent  les  fractures ,  etc. ,  en  an  mot ,  nous  envisa- 
geons le  coton  romme  aussi  précieux  aux  individus  malade*,  qu'il  est 
utile  et  indispensable,  de  nos  jour* ,  anx  hommes  en  santé;  et  noos  ne 
pouvons  comprendre  comment  on  a  pu  calomnier  d'une  manière  aussi  *f- 
treuse  le  corps  le  plus  bienfaisant  et  le  plus  bénin.  Kou*  lui  accordons  une 
telle  confiance,  qae  noua  allons  même  jusqu'à  nous  mettre  sous  s*  puis* 
santé  sauvegarde ,  immédiatement  après  do*  opérations  de  cataracte;  et 
nous  nous  trouvons  si  bien  de  cette  innovation ,  que  nous  ne  saurions 
asseï  la  recommander  à  tous  les  oculistes.  Qu'ils  appliquent  donc  snr 
les  paupières  une  poignée  de  fin  et  beau  coton  cardé,  aussitôt  qu'il* 
auroot  déplacé  ou  extrait  le  cristallin. 

Mai*  voyons  comment  le  raisonnement  et  quelques  données 
crues  pourront  expliquer  ce  foit.de  pratique ,  et  le  sortir  du 
de  l'empyrisme  pur.  Il  est  constant  que  de*  opérations  de 
échouent  aises  souvent,  bien  qu'elles  tient  été  parfaitement  exécutées  ; 
et  qu'on  en  voit  réussir  lors  même  que  des  manoeuvres  presque  bru- 
tales ont  eu  lieu  et  au  milieu  des  circonstances  te*  moins  favorable*  au 
«accès.  Au  nombre  des  causes  qui  doivent  influer  sur  l'issue  du  traite' 
ment ,  il  faut  ranger  en  première  ligne  celles  qui  s'opposent,  tout  d|a- 
bord ,  et  avec  plus  ou  moin*  de  bonheur ,  au  développement  de  l'in- 
flammation. Ainsi ,  le  contact  de  l'air ,  le*  variation*  de  tempera 
ture,  la  pression  ou  l'action  dételle  on  telle  application  qu'on  est  obligé 
de  foire  immédiatement  «près  l'opération  ;  I*  manière  plu*  ou  moin* 
heur,  use  d'empêcher  le*  paupières  de  s'ouvrir ,  l'œil  de  remuer  et  la 
lumière  d'affecter  ce  dernier:  tels  sont  les  potnla  essentiel*  qui  doivent 
préoccuper  la  sollicitude  du  praticien  aussitôt  qu'il  vient  d'opérer. 

Or,  je  le  demande,  comment  peut-il  mieux  débuter,  lorsùu'ii  vient 
de  léser  l'organe  de  la  vision,  qu'en  1*  protégeant  avec  la  substance  la 
plus  constamment  molle,  la  plus  légère,  la  plus  doucement  élastique, 
la  plus  intensive  et  la  plus  maniable  qu'on  connaisse  ?  Comparcx-lui 
le*)  bandelette*  agglulioatives  ou  detaffetas  gommé,  avec  lesquelles  OO  as- 
sujettit les  paupières;  les  compresses  sèches  on  mouillées  qu'on  applique 
tsar  ces  Toiles,  la  charpie  la  p'us  mollette  dont  on  les  recouvre ,  le  ban- 
deau le  plu*  léger  qu'on  est  forcé  d'employer  «ur  ces  divers  objets  de 
pansement ,  etc. ,  et  voyex  la  différence  considérable  qui  exise  en  fa- 
veur du  coton  cardé. 

Il  est  vrai  que,  poux  admettre  cette  prépondérance  à  l'aTtJitace  de 


Oppen- 


trompe  fort,  comment  il  convient  d'envisager 
loo ,  dans  ions  les  cas  où  nous  l'appliquons  ,  a  Lausanne  ;  et  les  rap  • 
ports  probables  qui  exisient*otrc  I*  remède  qu'on  leur  oppose  et  la 
marche  vers  leur  guéri*>n. 

Dans  le  mime  numéro  31  de  votre  estimable  fouille  ,  M. 
heim  indique  «  nne  nouvelle  méthode  curative  des  fousi 
lions  ,  »  et  il  passe  ,  dites-vous ,  en  revue ,  avec  une  érudition  vaste  et 
éclairée,  tous  les  moyens  qui  ont  été  employé*  pour  obtenir  la  guériton 
des  fractures  non  consolidées.  Comme  il  n'a  probablement  pas  con- 
naissance de  mon  procédé ,  et  que  vous  même ,  vous  ne  vou» 
l'êtes  pas  rappelé,  permettez  que  j'en  dise  un  mol,  car  je  le  crois  plu* 
simple  et  plus  énergique  que  tous  ceux  qu'on  a  recommandés.  Il  consiste 
à  introduire  ,  entre  les  deux  fracmeos  mobiles ,  un  gros  trois-quart  ;  A 
en  laisser  la  canule  en  place  pendant  vingt  quatre  heure» ,  et  i  profiter 


plongé  dans  l'eau  bouillante  et  porté  rapidement 
plusieurs  reprises  au  travers  et  au-delà  de  la  canule,  dans  un  cas  de  fausse 
articulation  fémorale.  En  décembre  dernier,  j'ai  opéré  de  cette  même 
manière  le  fémur  non  consolidé  d'une  femme,  1  l'hôpital  de  Mulhouse; 
et,  après  quelques  cautérisations  à  100  degrés,  avec  une  petite  lice  mé- 
tallique ,  j'ai  ajouté  encore  une  injection  de  teinture  concentrée  de  can- 
tharides.  Je  a'ai  pu  revu  la  malade  ;  mais  M.  le  docteur  MnUbeek  , 
qui  l'a  suivie ,  m  a  dit ,  tout  dernièrement,  que  le  succès  avait  été 
complet.  Oo  a  placé  le  membre  sur  un  appareil  hyponartbccique  ap- 
proprié, auquel  on  a  joint ,  par  précaution,  une  légère  gouttière,  le  tout 
en  Gl  de  for.  Vous  pourrex,  dn  reste,  me  rendre  cette  justice,  que  ri, 
dans  une  partie  de  cette  lettre,  je  réclame,  contre  M.  Oppenbeia,  en 
en  foreur  de  mon  procédé,  parce  qu'il  n'en  a  point  fait  mention,  d'autre 
part,  je  décline,  aveenoo  moins  d  empressement,  l'honneur  que  me  (ait 
M.  Friche  de  m'envitager  comme  l'auteur  de  la  médication  de*  ophthal- 
mic*  avec  le  calomei  en  poudre.  Suum  cuique  ! 
Agrée* ,  elc. 


TRAVAUX  ACADEMIQUES. 

ACADÉMIE  DES  SCIENCES, 
ru»  a*  ta  stasec  no  2  ocroaat. 


M .  Bêlais  Ut  an  mémoire  sur  ce  «met . 

Après  i»oir  rappelé  que  c'est  sooi  l'influence  de  notions  précises  sur  la  forma- 
tion  des  •dhéreners  que  plusieurs  découvertes  ont  été  laites  en  chirurgie,  l'auteur 
cite  un  cas  de  juérison  spontanée  d'une  hernie,  due  i  la  présence  d  une  fausse 
membrane  oblitérant  l'ouverture  herniaire 

En  cttarchaat,  par  des  expériences,  à  imiter  la  marebe  suivie  par  la  nature 
dans  le  développement  dn  petit  dippliriitme  accidentel  dont  la  formation  avait 
eu  un  résultat  si  heorens  pour  le  malade  M.  Belmas  dit  avoir  été  conduit  1  la 
solution  de  cette  question  :  développer  I  volonté  des  adhérences  dans  les  mem- 
branes séreuses,  en  déterminer  la  nature,  en  régler  I  étendue. 

Les  premiers  essais  ont  été  faits  à  l'aide  de  petites  vésicules  de  peau  de  bau- 
druche pleines  d'air,  filées  à  t'aide  d'an  petit  tube  métallique  dais  «a  dn  points 
de»  parois  internes  du  venins  de  certain»  «mmaus.  Comme  le  collet  de  ces  vési- 
cules offrait  trop  peu  de  solidité  pour  résister  aux  froUtuiros  exercés  par  les  in- 
testins, elles  étaient  constamment  emportées  loin  dn  lien  de  t«ur  insertion  ;  il 
fallut  dune  renoncer  i  ce  an  d  expériences  i  cependant,  dit  l'auteur,  elles  ont 
jervi  de  base  a  un  procède  I  l'aide  diiqoel  plusieurs  guensoos  d'bsdrocé-ks  on» 
été  obtenue». 

Pour  bien  observer  les  effets  résultant  de  la  présence  des  vésicules  et  préve- 
nir leur  rupture,  elles  ont  été,  dans  des  expériences  suivantes,  abandonnées  li- 
brement au  milieu  de  II  cavité  do  ventre  de  plusieurs  chien*.  Le  résolut  définitif 
a  été  t'absorptioa  du  corps  étranger,  et  l'adhérence  de*  partie*  daas  la  heu  qu'il 
occupait. 

Pour  appliquer  ce  tait  i  robhtératioc,  durol^des  ^sacs  ^^f»  ■^artuar , 
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dit  plnsieara  tentative»  ser  l'homme.  L'observation  de»  phénomènes  lui  ayant 
démontré  mie  1*  qniali<é  de  matière  animale  était  beaucoup  trop  considérable, 
il  a  ettavé  l'action  <le  simple»  filaaens  de  gélatine  desséchée,  recouverts  par  de 
petite!  lanières  de  peau  de  baudruche.  Une  fois  maître  de  développer  des  adbé- 
mai  Uoéaires  entre  les  feuillet*  séreux  a  l'aide  de  ce  nouvel  agent ,  H .  Brluus 
a  lut  construire  une  petite  aiguille  de  forme  particulière  au  moyeu  de  laquelle 
il  parle  ces  filament  dans  le  cul  des  tan  herniaires.  Sur  dit  opération*  pratiquée! 
I»ar  son  nouveau  procédé,  cinq  guerisoo»  ont  été  obtenues  :  daus  trois  cas  ,  il  y 
a  eu  récidive  incomplète,  colin,  sur  deux  individus,  le  retour  de  la  maladie  ne 
s'est  pas  fait  longtemps  attendre. 

Cependant,  dit  l'auteur,  comme  aucune  de  ce*  tentatives  n'a  été  suivie  du  pans 
léger  accident,  il  reste  à  opérer  que  plus  d  habitude  dans  la  pratiqua  de  l'opéra- 
tion, une  compression  plus  régu  1ère  exercée  sur  l'anneau,  a  l'aide  de  nouveaux 
moyens  compresseurs,  conduiront  a  des  rclultat»  plus  aaUslaisans. 

laircTts  ocrraocTioas  or  La  vicne. 

M.  AuJoain  Lit  nn  nouveau  mémoire  sur  tes  habitudes  Je  la  psrale  ^e  b»  vigne 
et  sur  1rs  moyeu  que  Fournit  cette  connaissance  des  nuxair»  de  l'insecte  pour 
s'opposer  a  la  multiplication  d'une  espèce  si  funeste  a  nos  vignobles. 

Cette  partie  des  recherches  de  M.  Antlomn  a  plus  spécialement  rapport  aut 
vignes  d  Argrntruit  qu'à  celles  du  BUconnais.  Le  mode  de  culture  n'étant  pas 
tout-a-fail  le  même  dans  les  deui  pays ,  il  est  tout  naturel  qu'il  co  résulta  la  né- 
cessité de  modifier  en  quelque  chose  le  plan  d'atla  ,uc.  Quel  que  soit  d'ailleurs  le 
|«ro  que  l'on  considère  ,  la  destruction  des  œufs  par  l'enlèvement  des  feuilles 
sera  toujours,  dit  l'auteur  dn  mémoire ,  un  moyen  très  meurtrier  pour  la  pjraleet 
trei-innoccnt  pour  la  vigne  ;  car  ceux  qui  ont  parié  du  tort  que  ferait  a  la  plante 
la  cueillette  des  feuilles  ,  organes  si  nécessaire»  à  la  végétation  .  n'ont  pas  consi- 
déré :  4*  que  les  cep*  sont  si  loio  d  être  dépouilles ,  qn  après  qu'où  a  enlevé  dans 
un  vignoble  toutes  les  feuille;  qui  portent  des  oeufs,  lès  traces  de  l'opération  sont 
a  peine  sensible,2*que  leffetiilUffe.fut-il  même  complet,  l'époque  à  laquelle  il  se  fait 
le  rendrait  pen  important ,  cette  époque  ne  précédant  que  de  quelques  semaines 
celle  ou  se  lait  lémoadege. 

Nous  avons  dit  que  la  culture  est  différente  dans  le  Maçonnais  ell  Argentenil  : 
dans  celle  dernière  localité  .  en  effet,  toute*  les  vignes  sont  soutenues  par  des 
•  chalas  ;  or  .  la  présence  de  ces  supports  n'est  pas  indifférente  ,  ainsi  qu'on  va 
le  voir  par  le  passage  soif  anl  du  journal  où  se  trouvent  consignés  les  résultats 
de  la  visite  faite  dans  cette  commune  par  l'auteur  do  mémoire. 

•  Dans  le  lieu  même  qui  était  le  cenlre  des  plus  grands  ravages,  je  remarquai , 
dit-il,  ainsi  que  les  cultivateurs  qui  m'accompagnaient,  des  différences  très-no- 
tables ;  cependant  c'était  souvent  le  même  sol ,  la  même  exposition  ,  le  même 
tge  de  la  vigne  j  c'était  le  même  champ  et  par  conséquent  partout  les  mêmes 
soins  de  la  part  du  cultivateur.  Celte  différence  se  répéta  si  Souvent ,  que  bien- 
tôt nous  ne  nomes  y  voir  un  effet  du  hasard  ;  mais  quelle  était  la  cause  ?  nous  l'a- 
vion» cherchée  vainement,  lorsque,  jetant  le*  yeux  sur  les  écbalas,  je  crus  re- 
connaître que  cens  qui  était  en  bois  neuf  supportaient  les  vignes  les  moins  mal- 
traitées. La  connaissance  que  j'avais  drs  meeurs  de  1  insecte  me  fit  aisément 
apercevoir  la  liaison  des  deux  faits  ;  mais  je  ne  crus  pas  devoir  des- lors  donner 
aut  nrr.onnrs  nui  m'acconipjcmcnt  11  Mjbliuti  du  nrolijt-ciic 
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aNoos  poursuivîmes  notre  route,  qui  me  montra  partout,  ou  presque  partout, 
la  coexistence  des  vieux  echalas  qu'on  distinguait  au  premier  coup  d'an I  à  leur 
couleur,  et  des  ceps  les  plus  ravagés.  Enfin  nous  arrivantes  1  une  plantation  qu'on 
eut  dit  abandonnée.  L'herbe  était  hante  entre  tous  les  reps ,  et  ceux-ci  n'avaient 
point  reçu  d'echalas.  Cette  vigne ,  me  dit-on .  appartient  a  un  individu  peu  sui 
gueux  ,  et  qui  d  ailleurs ,  pensant  qne  son  travail  celte  fois  ne  serait  point  ré- 
compense, n'a  pu  voulu  prendre  la  peine  de  donner  a  ton  champ  les  façons  qui 
sont  jugées  nécessaire»  pour  obtenir  une  bonne  végétation. 

•Cependant,  malgré  I  état  de  maigreur  des  jets  de  l'année,  non*  fûmes  surpris 
de  voir  que  les  feuilles  qui,  du  reste,  avaient  une  chelive apparence,  riaient  peu 
ou  point  rongees.  et  qne  les  grappes .  bien  que  petites  et  faiblement  garnies  de 
grains,  se  montraient  mtaclrs.  Comme  celte  signe  était  sur  un  bon  terrain,  rha- 
run  se  récriait .  et  nisait  que  si  rlie  eAt  etv  soignée  et  munie  d'echalas.  elle  fit 
devenue  fort  belle,  (lui  et  non,  dis-je.  suivant  que  les  ernalas  auraient  etc  neufs 
ou  vécus.  C'était  donner  la  clef  de  l'enlgmc ,  et  en  effet ,  un  des  assislans  .  M. 
Recapc .  la  trouva  bientôt. 

>  San»  doute,  dit-il.  le»  jeune»  vers  qui  éeluKol  au  mois  d'août  et  qui  recher- 
chent aussitôt  un  abri,  ne  le  prennent  pas  tous ,  comme  on  I  a  cm  jusqu'à  pre- 
sent,  sous  l'ccorce  du  tronc  de  la  vigne  ;  ils  en  trouvent  un  tout  aussi  sûr  et  d  uo 
accès  souvent  plias  facile  dans  1rs  fissure»  et  les  fente*  des  écbalas,  et  voili  pour- 
quoi les  vignes  qui  ont  un  rcbalas  en  bois  ncnTou  celles  qui  en  soot  dépourvues 
se  trouvent ,  toutes  choses  égales  d'ailleurs,  beaucoup  moins  dévastées  que  les 
autres  auxquelles  nous  v>  nom  nous-raéxues ,  au  printemps ,  rappurler  avec  les 
eciwlasde  l'année  précédente .  de  nombreuse»  larves  de  p\ raies.  » 

Plusieurs  faits,  que  non»  observâmes  dans  le  reste  de  notre  visite  ,  confirmè- 
rent, dit  M.  AuJoiiin,  la  justesse  de  ce  point  de  vue.  Ainsi,  un  Us  d'ecliila», 
abandonné  au  milieu  d'un  champ  préservé,  était  entouré  de  vignes  critièrriucnl 
dévastées,  etil  parut  évident  a  toutes  1rs  personnes  présente»  qne  c'était  de  ce 
monceau  d'echalas  qu'étaient  «orties  le»  jeunes  p>  raies  En  d'autre»  points  nous 
observâmes  le  même  phénomène,  mais  avec  des  modification*  qui  démontrèrent 
que  les  petites  chenille»,  au  sortir  île  leur  refuge,  ne  se  transportent  pat  à  de 
grandes  distance!,  et  qu'aile»  mangent  quelquefois  des  plantes  de  familles  trèi -dif- 
férente», telle»  que  des  feuille»  de  luzerne  et  de  psirames-de- terre. 

L'auteur  met  sous  les  veux  «le  l'Académie  plusieurs  fragment  d'echalas  qu'il  a 
rapportés  d'Argenteuil.  Ou  verra,  dit-il.  que  chaque  larve,  puur  établir  son  quar- 
tier d'hiver,  a  choisi  un  petit  éclat  de  bois-  Si  I  éclat  est  un  peu  long,  plusieurs 
se  placent  en  ligne  sous  cet  abri:  si  l  esqmlleett  pluilarge,  elle  recou»re  souvent 
un  as  set  grand  nombre  de  larves  qui  s'y  placcul  a  côté  les  unes  de»  autres.  J'en  ai 
compte,  sniiauie-il  iute  sur  une  surface  de  moins  d'un  centimètre  carre.  Un  peut 
voir  tar  les  échantillon»  que  je  présente  que  chaque  petite  cbefiillr,  longue  envi- 
ron de  km  millimètre*,  a  ru  »oin  de  se  filer  un  petit  cocon  soyeux  qui  doit  la 
»*,i.#irr  rendant  les  neut  mois  de  ton  hibernation. 
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des  faits  qui  pouvaient  avoir  un  rapport  plus  direct  avec  les  procédé»  futurs  de 
destruction,  et  l'on  comprend  que  c  est  pour  cela  que  j'aie  autant  insisté  sur  la 
présence  de»  vers  dans  le»  echalas,  non  pas  que  je  prétende  que  la  totalité  ou  la 
plus  grande  partie  de  ces  vers  s'y  réfugient  plutôt  que  dans  les  ceps,  ce  qui  est 
pourtant  le  cas  quelquefois;  mais  le  nombre  de  ceax  qui  se  cachent  dan*  ce»  sup- 
ports, m  fit-il  que  le  quart,  que  le  cinquième  de  la  quantité  totale,  ce  serait 
beaucoup  qiK  de  pouvoir,  par  un  procède  queteouque,  anéantir  ce  quart  ou  ce 
cinquième. 

ACADÉMIE  DE  MEDECINE. 

Sëanct  du  10  (K  toirt.  —  Prétiéencê  ah  M. 

coaatsroxntsxc  Maacsrarrc. 

I  •  Lettre  de  M.  le  doyen  de  la  Faculté  :  il  invite  l'Académie  1 
son  tein  quatre  juges  et  na  suppléant  pour  le  concours  de  la  chaire  d  hy  gièae  qui 
doit  »  ouvrir  le  3  novembre  prochain. 

T  Lettre  en  italien  de  M.  Zarlenga,  professe»  de  médecine  a  Naple»,  commu- 
nique les  principaux  ttrlails  sur  la  dernière  invation  du  choiera  dans  cette  ville. 
Voici  les  point»  les  plus  remarquables  de  cette  lettre.  L'épidémie  a  fait  au- 
tant ou  pin»  de  ravagea  daus  les  pays  le*  plu*  voisins  du  Vésuve  que  dans  la  capi  ■ 
taie,  ce  qui  dément  complrlensesit  l'opinion  de  l'influence  salutaire  de*  exhalai- 
sons sulfureuses  il  carboniques  dan»  celte  maladie.  Lu  grand  nombre  d'épiaoo- 
ties  ont  été  observées  à  Naplcs  et  daus  ses  environs  durant  et  aprè*  le  règne  de 
l'épidémie  ;  ces  cpiiootie»  ont  frappé  de  préférence  les  volatile»,  le»  chiens  et  les 
chevaux.  Le  nombre  de  femmes  enceintes  qui  ont  été  victimes  de  l'affection  a 
été  Irèt-eottsidérablr.  Les  affections  rhumatiques  qu'on  observai),  toa»  le»  prin- 
temps dans  la  ville  et  ses  environs  ne  se  ion  1  pas  montrée»  dn  tout  cette  année .  i 
compter  du  mois  de  mai.  époque  de  la  seconde  déclaration  du  choléra.  Le»  affec- 
tion» verrai  ne  uses  au  contraire  ont  été  Ircs-frtqucnles  et  elles  ont  complique 
très-souvent  la  maladie  cholérique.  Les  vomissemens,  les  coliques  et  la  esannse  , 
si  fréquentes  à  la  première  invasion,  ont  rte  assci  rares  dans  la  seconde,  bes  ht 
matortbees  utérine*  ont  été  observée*  n  tic*  fois  asaea  souvent  sous  forme  ,1e 
crises  salutaires.  Lea  convalescences  ont  été  fort  courtes  et  frauebe»  dans  cette 
in»a>ioa;  le  contraire  avait  eu  lieu  à  la  foi»  précédente  :  l'auteur  a  même  otierte 
que  des  sujets  convalescent  de  la  première  invasion  qui  ont  élr  repris  du  choiera 
a  la  seconde,  ont  guéri  avec  uue/aïadilé  remarquable.  Le  traitement  du  reste  qui 
a  paru  généralement  préférable,  c  est  l'antiphlogutique.  M.  "* 
disant  qu'aujourd'hui  la  plupart  des  notabilité»  i 
ment  renoncé  1  l'idée  de  la  contagion  cbubrique. 

y  Lettre  de  M.  Guerra,  de  Bcrgame,  chirurgien  en  chef  de  l'hôpital  de  cette 
ville,  avec  envoi  d'un  gorgerrl  tranchant  à  lame  cachée  de  son  invention.  Cet 
instrument  a  la  forme  et  les  dimensions  d'un  gorgeret  ordinaire  :  il  est  fendu  Ion- 
gitisdinaletneat  vert  sa  pointe  et  renferme  dans  celte  fente  une  petite  lame  trau- 
cliaote  cachée  et  terminée  en  bouton.  Cette  lame  agit  a  volonté  en  appuyant  sa 
pointe  boutonnée  coutre  la  cannelure  du  catbetcr-Le  but  de  cet  invention  est  d'é- 
viter la  blessure  de  l'intestin  rectum  et  des  artère»  honteuses  dans  l'opération  de 
la  taille  périoéale.  iCommi-sion.) 

—M.  Le  nxsiucar  annonce  a  l'Académie  qu'elle  poiaèoV  dans  ton  tein  deux  de 
tes  membres  eorrespoodana .  MM.  Lesauvage  de  Caca,  et  Guillaume ,  de  lie  la 
Ils  sont  invités  s  signer  la  feuille  de  présence. 

M.  Il  cite  k  demande  la  parole  â  l'occasion  de  la  correspondance  pour  faire 
une  communication  Messieurs,  tous  n'ic,»orci  point  qu'en  vertu  de  la  loi  ilu 
mois  d'avril  1831 ,  tout  membre  de  l'Arademie  de  médecine  ou  de»  science»  pent. 
dans  son  arrondissement ,  se  présente]'  pour  être  électeur.  Voici  le»  terme» 

de  cette  lot  :  n  -  M'etant  en 

conséquence  muni  des  pièce»  nécessaire»  pour  faire  constater  mes  ti tics,  je  m'y 
suis  présente.  Voici  pourtant  la  lettre  que  je  reçois  de  M.  le  préfet.  ^Broiti  qui 
défendent  cette  lecture.) 

M.  te  rtxsiocxt.  Je  me  vois  obligé  de  défendre  la  parole  1  M.  llelfer  sur  ce 
sujet.  Nos  règlement  nous  prohibent  expressément  de  nous  occuper  d'anrnoe 
discussion  politique  VI.  ilellcr  pourra  adresser  ta  commuoicatios  an  conseil 
d'a'lnnnitlration,  vSppusc.) 

*-M.  i-r  raé-iii^s  r  fait  part  à  l'Académie  de  l'accident  qui  vient  d'arriver  1  M. 
Orflla.  Il  a  en  les  ortrilt  écrases  par  la  roue  d'une  voiture  iVi«e  »*ns»tion  1 
M.  C  loquet  qui  donne  de»  soins  à  M.  OrOla  est  prié  de  donner  quelques  détails  a 
les  semblée. 

M.  Cloout.  M.  Orfila  ayant  été  renverse  dans  la  rue  St  Honore,  a  été  jetr 
sous  la  roue  d'une  voilure  qui  avait  eu»ahi  le  trottoir,  far  un  heureux  hasard  , 
la  roue  n'a  fait  >  ue  toucher  obliquement  les  orteib  en  >r  bornant  à  les  contu- 
sionner et  à  déchirer  la  peau  sans  causer  de  luxation  ni  frarture.  I.'arctdent  a 
rte  suivi  d'un  peu  de  6èvre.  niais  tout  fait|rspércr  que  qiaelqacs  jour*  de  toi  os 
suffiront  pour  dissiper  lotis  h»  symptôme»  inlaanmaloirci. 

L'n  grand  nombre  de  membres  s'informent  sic  la  résidence  de  M.  OrfiLa,  pour 
aller  s  assurer  de  sa  tituation. 

-M.  Btocnrr  fait  part  a  l'Académie  de  la  perte  qu'elle  vient  de  faire  en  1» 

Cet  habile  anal onusle  est  mort  victime  d*  ses  travaux  aar  le 
ticulier  de  ses  nombreuses  injection»  a  mercar*. 


ÉtxtTio*  nu  JCC.E»  roi»  un  coteora*  ariaTtr  a  rsx  eiuia*.  a 
racBLit  or  tjénront. 


M.  i  «  earsir, rsrr  J'ai  l'honneur  d'inviter  l'Académie  de  vouloir  l'wcavper  eW-t 
aujotird  hui  même  du  sujet  de  la  lettre  de  M.  k  doyen  que  voua  vvaiexd  etstcjssdr». 
Je  vous  rappellerai  sine,  d  après  les  lernses  slu  rèatlrment,  l'assemblée  doit  élire 
au  scrutin  dix  membres  choisis  indistinctement  dans  toute»  le»  tes  lions,  et  n'eu 
nouimcr  qu'un  à  cfiaque  scrutin  ;  ennuie  mcltre  ces  dix  nom»  dans  l'urne  et  m 
tirer  au  sort  cinq.  i>ont  le»  quatre  |wemier»  serout  juge»  .  le  cinquième  sup- 
pléant, 

M.  Moarax.  l'ui-qsie  le  rfcjluméut  laisse  Ubres  les  amJemicirns  de  iboisii 
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pirmi  toute»  le»  tenions,  je  eraii  qa'il  »eriit  convenable  que  U  nomination  por- 
lit  »ur  le»  membre»  de  U  aretioa  d  nspéne,  car  II  »'agit  ici  d'us»  spécialité. 

(Htrniii  «  <!«•  ilfuiuiroïiitîoo.)  • 

Oo  fait  Iroit  scrutin»-  te  choix  tombe  »or  MM.  Unde.  C«»c  et  «.éveillé-Pa- 
ri**. Le  quatrième  scrutin  est  annulé,  itlendo  que  le  nombre  dei  hiHeta  »e  trouve 
de  beaucoup  sape  rieur  «  celai  du  volan».  On  conuriuera  ht»  élection»  dans  U 


rmuitiE  «Traitmçci. 

M.  Maac.  Je  demande  11  parole  pour  rectifier  le»  détail»  d'nn  fait  qui  a  .té 
eapiorté  en  mon  nom  dan» la  dernière  «éance  par  M.  Laeneau.  Il  s'aeil  d'un 
homme  Agé  de  46  an»,  chanteur  dan»  no  tbrilre  secondaire,  qui  offrait  loti»  le» 
•vmptfate»  de  1a  pbtbiue  ao  iroitiêsue  defré.  Fièvre  consomplive;  meurs  abon- 
dante»; eapeclorauoo  purifornie  :  maiereur  Mpitletîque,  loot  annonçait  un  étal 
pl.thisique  trés-confirmé.  Cependant  l'auscultotiou  et  la  peresuaion  n'étaient  pa» 
parfaitement  d'accord  aeec  ce»  srmpl&met,  ib  n'énonçaient  ni  la  préienre  de 
compacité  tobercnlcnic  de»  poumons  ni  celle  de  cavernes  dana  ces  organe».  Tout 
lr»  remède»  ayant  rlé  infructueux,  je  l'eiaminai  no  jour  fin»  atlentierment  qne 
de  coutume,  et  je  m' aperçus  comme  par  bavard  de  I  eiislence  d'une  eiostnse  au 
tibia.  Je  l'ai  alors  questionné  sur  le  chapitre  de  la  vérole dont  il  ne  m'avait  ja- 
mais  parié  ;  il  m'a  avoué  l'avoir  eue  (rois  toi»,  et  d'apeé»  le»  détail»  qu'il  m'a 
transmis,  j'ai  rompes»  qu'il  avait  élé  mal  soigne  de  la  sjpbili».  J'ai  donc  en  l'idée 
de  lui  faire  tubir  un  Iraitnnent  mercariel  ;  mats  avant,  j'ai  désiré  le  faire  Tuir  i 
MM.  «indral  et  Laeneau.  qui  ont  été  de  mon  evi».  J'ai  soumis  le  «salade  a  l'usage 
de  la  pommade  mercurielle  d'après  la  méthode  de  Scalligna,  de  Naple»  (I S 
Après  la  disième  application,  il  y  avait  uac  amélioration  Ires-marquée.  Apre»  la 
quarantième,  la  guérison  était  complète.  Le*  doses  ont  été  propre  su  ses  duo 
ilemi-gra»  a  un  gros.  Le  sujet  a  pu  reprendre  tes  fonctions  d'acteur,  et  s'est 
bien  porté  tant  qu'il  a  habite  Pari»  :  entoile  il  t'est  retiré  dans  une  prosioce,  et 
j'ai  apprit  dernièrement  qu'il  y  est  mort  pluaieun  années  après,  mai»  j'igoorc  de 
qoelle  maladie.  Je  tacherai  cependant  d'avoir  de»  renteigoemen»  *  ce  *ujet,  et 
je  m'empresserai  de  les  transnirllre  t  l'Académie. 

M.  Dates.  L'obaervalioa  de  M.  Marc  est  aaa»  doute  inlémaanle ,  mai*  elle  ne 
prouve  pas  I  riitteucc  réelle  de  la  pbihine  ayphiliiiqne  .  puisque .  d'aprè»  ton 
aveo.  l'auscultation  et  la  nerensimn  n  ctaienl  pa»  en  rapport  avec  les  caractère» 
de  la  véritable  phtbisir. 

M.  M  sac.  Je  me  soi»  contenté  de  compléter  le»  détail»  d'un  fait  qn'on  avait 
eiié  et  je  ne  prétend»  tirer  auront:  conclusion  capable  de  changer  le»  idée»  ac- 
quise» mr  les  condition»  anatomique»  de  U  pbtbisie,  mai»  j'ai  do  initier  sur  le» 
ssmpt&me»  phvtiologiqw»  que  le  malade  présentait  et  qui  étaient  lout-à-fait  ceux 
de  la  pbihiste  an  troisième  degré. 

Le  reste  de  la  séance  d'aujourd'hui  avant  été  emploi é  aux  élections  dont 
non»  venons  de  parler,  aucune  antre  discussion  n'a  pu  avoir  bru. 

;Vo*».  A  la  lin  de  U  dernière  séance.  M.  le  docteur  Bostion  a  présenté  nn 
jeune  entant  qa'il  a  opéré  de  la  pierre  par  la  Bthotrilie,  avec  de»  résultat»  trè»- 
heoreui. 

Cet  enfant,  âgé  de  II  an»,  portait  un  calcul  qui  offrtit  douie  lignes  de  «lia 
mèire,  et  dans  la  composition  duquel  l'anal  ne  a  trouve  particulièrement  de  l'e- 
riile  irrique  et  de  l'oxaltte  de  chaut.  Cette  pierre  a  élé  attaquée  avec  l'instru- 
ment île  M.  Ségalas.  et  a  été  détruite  eu  aïs  séance»  fort  courir». 

M.  Bossioo  fait  obterser  qu'il  a  opéré  cet  enfant,  il  y  a  plusieurs  mois,  et  qne 
depuis  cette  époque  il  n'est  rien  survenu  du  roté  de  la  vessie.  D  a  fait  voir  ro 
'  i  temps,  a  I  Académie,  le»  fragment  de  cette 
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Celte  milice,  dont  l'auteur  paraît  cli  c  nn  bon  observateur,  contient 
plusieurs  tait»  qui,  bien  qu'il»  ni*  soient  pas  nouveaux,  n'en  rnérileiit 
«•«•pendant  pas  moins  d'être  signalé»  comme  confirmant  quelques  règles 
déjà  établies. 

I/C  nombre  des  individus  non  vaccinés  qtti  onl  en  la  petite  vérole  en 


(I  )  La  méthode  de  Scattigna  te  trouve  consignée  dan»  nn  livre  fait  en  commun 
par  ce  chirurgien  et  M.  le  professeur  Pelrunti,  et  imprime  a  Naple»  en  1820  ou 
<R1I.  Elle  cnnsisle  t  étaler  limplcment  le  mercure  avec  le  doigt  dan»  le  errut 
de  l'aisselle  d  un  cMc  d'abord,  pais  dan»  l'aine  du  cité  opposé,  entoile  dans 
l  antre  aiswlle,  enfin  dan»  l'aîne  de  l'autre  cette  ;  oo  continue  aimi  de  manière  a 
taire  passer  la  pommade  dan»  le  système  Iviuphatique  en  directioo  croisée.  Celle 
mctlissdc  est  appelée  par  appinalion  et  uoo  par  bichon,  car  la  pommade  n'est 
ijii  étalre  simplement  à  la  racine  de»  poil»,  la  peau  n'est  nullement  frictionnée. 
I>'apcè*  In  rsperiener»  compacative»  faites  a  I  hApital  d'gti  tncurabili  par 
Scattigna  et  M.  Petrunti,  il  r»»olte  que  par  le»  frictions  l'absorption  do  mercure 
est  beaucoup  moindre  dan»  on  temps  donné  que  parla  simple  application.  Outre 
qsw  par  la  friction  une  partie  du  merruee  s'évapore  et  se  perd .  le  frottement  ir- 
i  ste  I»  peau  et  le»  ^lopblialiquet,  bouche  plu»  ou  moin»  les  pores  absorba ns,  et  le 
traitement  est  presque  tonjonisincotnplet  ;  tandis  que  rien  de  pareil  n'a  lieu  dan» 
la  méthode  par  application.  Une  corulition  essentielle  pour  qne  I  absorption  »oit 
parfaite,  c'est  de  ne  pas  raser  le»  poil»  ;  la  préicocedrs  tige»  pilaire»  favorise  l'ab- 
sorption du  mercure  ainsi  que  cela  résulte  des  espéricoces  des  même»  auteur». 
Apr..  chaque  appueation.  on  cotrr*  la  région  avec  on  morceau  de  taffetas  ver- 
nissé ,  le  lendemain  oo  lave  avec  de  l'eau  »avoroe»ae,  etc.  If.  <fo  A. 


ville  s'est  élevé  k  59,  et  sur  ce  nombre,  13  sont  mort».  Celui  dea  in- 
dividus vaccines  qui  ont  été  frappés  de  la  même  m;il.idie  dans  les  mémos 
circonstances  a  été  de  41 .  et  uu  seul  est  mort.  U  rat  difficile  de  oc  pas 
reconnaître  ici  Viullucncc  heureuse  de  la  vaccination  sur  la  variole  sub- 
s^quente  ;  ce  qui  est  encore  caofinné  par  les  utils  suivant.  Ou  a  olwervé 
«dans  la  m  êmc  épidémie  que  chez  tous  ceux  qui  n'avaient  pas  été  vac- 
ciné, il  est  resté  des  traces  plus  ou  moins  profondes  à  la  peau,  et  sou- 
vent b  convalescence  a  élé  lente  ;  tandis  que  chez  1rs  individus  vacci- 
nés, la  maladie  a  été  légère,  de  courte  durée,  et  n'a  laissé  aucune  mar- 
que durable.  Sur  1rs  50  individus  vaccinés,  on  a  observé  35  variolo'ide» 
ou  varicelles  ,  et  7  varioleux  seulement;  tandis  que  chez  les  47  non 
vaccinés,  1rs  proportions  sont  changées  ;  il  y  a  40  varioles  et  7  vaiicèlcs 
ou  variuluides  seulement. 

Le  fait  suivant  observé  dau»  cette  épidémie  est  curieux.  Parmi  le» 
enfan»  morts  dans  la  première  année,  ou  a  vu  on  cas  remarquable  d'mi<- 
variole  conc^male  ,  tains  que  la  mire  eût  eu  la  maladie;  1  enfant ,  du 


vint  au 


entièrement  couvert  de  pustules  varioli- 


v  accinc. 


RAPPORT    DU   SERVICE  MÉDICAL   PU  BUREAU  DE  BIENFAI- 
SANCE DU  5*  ARRONDISSEMENT  DB  LA   TILLE   DE  PARIS 

pour  l'année  4855  ;  par  le  docteur  Pertus.  16  pag. 
in-r.  Paris,  1837. 

Tx;  rapport  du  docteur  Pertus  sort  de  la  ligne  ordinaire  de  ces  sortes 
de  travaux  ;  il  ne  se  lxirnc  pas  à  dire  ce  rnii  a  été  fait ,  mais  il  expose  c* 
qu'il  conviendrait  de  faire  pour  mieux  faire.  Les  bureaux  de  bienfaisance 
font  déjà  lieaucoup  de  Lien ,  mais  ne  pourraient-ils  pas  en  faire  davan- 
tage? c'est  ce  qui  est  évident.  L'auteur,  dont  nous  partageons  entii re- 
nient les  vue»  sur  le  degré  d'utilité  morale  et  économique  des  hôpitaux , 
voudrait  qu'au  lieu  d'attirer  1rs  maladie»  les  plot  légère*  dans  les  hô- 
pitaux ,  on  n'y  résout  que  ceux  dont  l'état  1  exigerait  absolument ,  et 
qu'on  laissât  aux  soins  des  bureaux  de  bienfaisance  ceux  qui  pourraient 
être  traités  chez  eux.  M.  Pertus  fait  ressortir  avec  justesse  combien 
cette  mesure,  appliquée  dans  de  justes  limites,  serait  favorable  a  l'in- 
térêt matériel  du  pauvre  malade,  et  des  hôpitaux  eux-mêmes ?  et  sur- 
tout à  la  morale  publique.  Mous  dirons  plus,  elle  aurait  une  influence 
notable  sur  la  mortalité. 

Cette  amélioration,  et  quelques  autres  que  l'auteur  demande,  ne  se- 
raient pas  très-difficiles  à  obtenir,  car  les  classes  élevées,  dont  elle  dépend, 
sont  assez  édairérs  pour  pressentir  les  résultats  qu'elle  amènerait  et 
n'ont  rien  à  gagner  àVétat  actuel;  mais  il  n'en  estpasde  même  du  peu- 
oie;  son  instruction  en  f.iitd  ordre  cl  de  moral  est  encore  toute  entière  à 
taire.  Déjà  1rs  caisse»  d'épargne  uni  produit  des  effets  très-avantageux  ; 
mais  elles  ne  suffiront  pas.  Pourquoi  le  gouvernement  ne  provocpic- 
rait-il  |>as  la  formation  parmi  les  ouvriers  de  ces  sociétés  de  secours 
mutuels  qui  sont  .si  nombreuses  en  Angleterre,  et  qui  n'existent  encore 
parmi  nous  que  sur  une  petite  échelle.  C'est  là  une  de  ces  amélioration» 
nui  pourraient  avoir  1rs  plus  h 
île  nouveaux  frais. 


EN 


MÉDICAL. 


Non»  avons  annoncé ,  dana  notre  derntec  numéro,  ks  mesures  nouvelles  et  gé- 
nérale» concernant  lr»  Faculté»  et  les  école»  secondaire»  de  médecine.  Ce»  me»n  - 
re»  viennent  d'être  rendue»  publiques,  précédées  du  rapport  de  M.  Orala.  Non» 
regrettons  que  l'étendue  de  «re  rapport  ne  non»  permette  pas  de  l'insérer  dan»  ce 
numéro  Nosi»  k  piibbercm»  dan»  le  uuc 
tmtoriqued  un  haut  intérêt  aurl'é' 


VV    CONSEIL  «UTIL 


9  PAU  I  F,    SI  t  MSTI1E  . 


Bocvettis 


i  aécLCMSirTaiau  ans  tss  racBiTts  ne  *loza*e. 
Du  ÎC  septembre  1857. 

de  ce  qui 


Sur  la  rapport  de  M.  I 
médecine  : 

Vu  les  article»  3  .  4  et  7  de  l'arrêté  du  gouvernement  do  £0  prairial  an  XI 

Vu  l'art.  25  de  l'ordonnance  du  X  février  1 823  ; 

Vu  l'art.  I"  «le  l'arrêté  du  Conseil  du  IJ  asril  1X23; 

Tu  l'art.  I"  du  statut  du  tf  avril  IS2V; 

Vu  l'art.  4  de  l'arrêté  du  Conseil  du  21  octobre  1 825  ; 

Arrête  ce  qui  suit  : 

AaiiCLi  rscuiEB. 

b  caimo»'.-  A  dater  du  f  janvier  it 58, 1» inscription»  dans  k»r»culic» 
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de  médecine  serorit  de  livrées  dans  la  drrnière  quinuine  des  Inniestrrs  et  seule- 
meut  anx  eb-ves  qvi  auront  préalablement  constaté  tear  présence  du»  ce»  Facul- 
tés de»  lecomnseocrment  des  trimestre»  en  signant  sur  an  regiilrc  qui  ne  res- 
ter» ouvert  rrae  do  f  au  S  novembre  ,  da  2  ni  6  janvier ,  du  I"  ta  5  avril  et  da 


4"ia  Jjoilkt. 

Ait.  2. 

Corn».  —  Us  coars  du  Finîtes  de  médecine  seront  divisés  en  conrs  de  4". 
de  f,  de  S' et  de  *•  innée,  et  les  étudias»  seront  tenus  de  les  suivre  dans  Tor- 
dre o-eprès  : 

Semutrt  d'/uVer.  Stmtttrt  d'été. 

ntatiiic  axatn. 
Aniinmie  et  <li<sectionj.  Histoire  naturelle  médicale. 


Aoatomic  et  dissection. 
Pathologie  générale 

tel  cl 


Disirctions. 
Pathologie  et  elioiqi 
l'aiboUigie  interne. 


Phisique 

fliarmacie  et  cbiaiie  organique. 

T'tnsiologii. 

Visite!  Jias  les  hôpitaux  pour  ae  fami- 
liariser avec  les  objets  qal  «uni  du 
|    ressort  de  Ij  petite  chirurgie, 
saxonne  aisée. 

IPbjiMsIotie. 
Pathologie  et  clinique  externes. 
Pathologie  interne. 
Taorjiim  iim. 

|  Patbologie  externe. 
I  Pathologie  et  clinique  internes. 

çi'aTitiat  ajtsér. 

Clinique  in 

Clinique  d'accouchement. 
Anatomie  pathologique. 
Matière  médicale  et  thérapeutique- 


iVlmlo-ie  et  clinique 
Cliniqnedi 


Ait.  3. 

Eiaurss.  —  &  dater  da  I "  novembre  1(137,  les  élères  qui  se  présenteront 
devant  les  Facettés  de  médecine  pour  y  subir  des  examens,  seront  interrogés  un 
i  an  pendant  trois  quarts  d'heure  à  chaque  examen. 

Ait.  4. 

Tnisrs.  —  à  dater  da  4*'  janvier  iS3R.  la  thèse  a  soutenir  devant  1rs  Fa- 
cultés de  médecine  consistera  en  aoe  série  de  questions  sur  plusieurs  hraiu:bes 
de  l'enseignement  médical,  rédigée»  en  Conseil  royal  de  l'instruction  publique, 
que  les  candidats  seront  tenus  de  résoudre  rl  de  faire  imprimer  Ces  questions, 
au  nombre  de  quatre,  porteront,  l'une  sur  les  sciences  physiques,  chimiques  et 
naturelles,  une  antre  sur  I  anatomie  et  la  physiologie,  une  autre  sur  les  sciences 
rbirnrgicali's,  one  autre  enfin  sur  les  sciences  médicales  proprement  dites,  Elles 
seront  tirées  au  sort  parmi  celles  qui  auront  été  prralablemenl  déposées  dans 
quatre  urnes  distinctes,  et  le  tirage  se  fera  en  présence  des  doyen»,  dis  que  les 
candidats  auront  subi  le  quatrième  examen. 

Il  sera  d  ailleurs  permis  ans  candidats  qui  voudront  traiter  un  «wjet  rx  pro- 
fttto,  d'ajouter  i  ce  programme  obligatoire  une  dissertation  inaugurale. 

Ast.  .1. 

A  dater  du  I"  novembre  tO.V,  il  j  aura  seulement  quatre  examinateurs  a  la 
thèse,  y  compris  le  président,  savoir  :  deux  professeurs  et  deux  agrèges.  Le  pré- 
sident interrogera  comme  l-s  autres  juges,  et  il  aura  vois  prr|K>udrrante  eu  cas 
d'égalité  de  suffrage». 

Aar.  6. 

Les  jars»  d'examens  et  de  thèses  pourront,  s'ils  le  jugent  convenable,  d'après 
le  résultat  de  l'examen,  imposer  aux  candidats  un  ajournement  dont  la  durée  ne 
pourra  être  moindre  de  trois  mois  ni  excéder  un  an. 


lions;  et  pendant  le  semestre  d'été  eeai  d'histoire  naturelle  médicale  et  de  phy- 
siologie Us  assisteront  en  outre,  à  dater  du  mois  d'avril,  aux  visites  des  hôpitaux, 
poor  se  familiariser  avec  les  objets  qui  sont  do  ressort  de  la  petite  chirurgie. 

Les  étudians  de  seconde  année  suivront  en  hiver  l'anatooiie  et  les  dissections, 
la  pathologie  et  la  clinique  externes;  et  pendant  le  semestre  d'été,  la  physiologie, 
la  patbologie  et  la  clinique  externe»,  et  la  pathologie  interne. 

Les  etudian»  de  troisième  année  assisteront  pendant  l'hiver  aux  cours  de  pa- 
thologie et  de  clinique  externes,  et  de  pathologie  interne,  et  continueront  i  dis- 
séquer; pendant  l'été,  ils  suivront  'es  cours  de  pathologie  iuternr  et  externe,  de 
médecine  opératoire,  d'nceoucbemens  et  de  clinique  interne. 

Les  étudiais»  de  quatrième  anoee  seront  tenus  de  suivre  pendant  le  semestre 
d'hiver  la  pathologie  et  la  clinique  internes,  et  les  accouchcmens ,  1 1  pendant  le 
semestre  d  été,  la  médecine  opératoire,  la  matière  médicale  et  la  clinique  interne. 

Ait.  4. 

Tous  les  ans,  a  la  fin  d'août,  les  élèves,  ayant  pris  qnat rc,  huit,  dôme  on  seire 
inscriptions  dans  les  écoles  secondaires  de  mèifei  nie,  seront  tenus  de  sabir,  sans 
frais,  an  examen  de  trois  quart»  d'heure  sur  ies  matières  des  Cours  qu'ils  auront 
dû  suivre,  conformément  au  programme  meutroune  dans  l'art.  *. 

Ait.  S. 

Les  étudiaai  qui  auront  satisfait  à  ces  examens  recevront  an  certificat  qui  ne 
leur  confêieri  aucun  grade,  sur  le  vu  duquel  seulement  ils  pourront  être  admis  à 
prendre  de  nouvelle»  inscriptions  dans  ks  écoles  secondaires,  et  à  échanger 
contre  de»  inscriptions  de  Faculté  telles  qu'ils  auront  prises  dans  ces  écoles.  Le 
certificat  a  obtenir  après  examen  sera  exempt  de  tout  droit  et  délivré  sous  le 


visa  du  teneur. 


Ait.  6. 


Les  élèves  qui  n'auront  pu  satisfait  a  ces  examens  pourront,  âpre»  on  délai 
qui  ne  sera  pas  moindre  de  trois  mois,  se  représenter  pour  les  subir  de  i 


et  recevoir,  s  il  y  a  lien,  le  certificat  ci-dessus  mentionné. 

Ait.  7. 

Chaque  examen  sera  [ail  par  an  jurr  composé  de  trois  professeurs  titulaires . 
adjoints  ou  provisoitea  choisis  par  le  recteur  sur  la  proposition  du  directeur  de 
l'école,  dans  le»  aérie»  d  e 


Ait.  8. 


MU.  1rs  recleim  sont  ehirgéa  de  1  ex 


du  présent  arrêté. 

Approuvé. 


coiniTloa*  aoxçoettEa  ors  irscaimoal  aiTXOxcrivi»  rxcvrai  aux 
AUiOKDi»  nias  Lta  racctTx»  oi  i 


les  école»  de 


Sur  le  rapport  de  M.  le 
derme. 

Tu  les  articles  .1  et  *  de  l'arrête  du 
Vu  l'ordonna  oce  du  l*s  mai  1820  ; 
Vo  l'article  7  de  l'arrête  du  Conseil  du  7 
Arrête  cr  qui  suit  : 

AaTïCte  ntaiia. 

A  dater  du  I"  janvier  4831,  les  inscriptions  dans  les  écoles  secondaires  seront 
ilrlivri  rs  dans  la  demi,  rr  qninraine  îles  trimestres,  et  seulement  aux  élèves  qui 
aurout  préalablement  constate  leur  présence  dans  ces  écoles  dès  lé  commence- 
ment des  trimestres,  en  signant  sur  un  registre  qni  ne  restera  ouvert  que  du  2  au 
6  novembre,  du  2  au  fi  janvier,  da  I"  au  5  avril  et  do  I"  au  5  juillet. 

Ait.  2. 

Les  cour»  des  écoles  secondaires  de  médecine  seront  divisés  en  Cours  de  pre- 
mière, de  seconde,  de  troisième  et  de  quatrième  année. 

Ait.  5. 

Les  étudiant  de  première  année  seront  tenus  de  suivre  pendant  le  semestre 
d'hiver  les  cmira  de  chimie  médicale  et  uc  pharmacie,  d'aaatooiie  et  les  dissee- 


Du2C  septembre  1336. 

Le  Conseil  roval  de  l'instruction  publique. 
Sur  le  rapport  de  H-  le  conseiller  chargé  de  ce  qui 
médecine , 

Arrête  : 

A  l'avenir,  nulle  proposition  a  l'effet  rie  faire  accorder  rétroactivement  une  ou 
plusieurs  inscriptions  que  les  élèves  négligeraient  de  prendre,  i  dater  de  novem- 
bre prorlsain.  ne  ponrra  être  présentée  par  les  Facultés  demèdecioe.  si  elle  n  est 
•ccooipagoée  d  une  déclaration  de»  parer.»  on  du  tuteur  des  élèves,  portant  que 
le  relJrd  a  eu  lieu  faute  de  moyen»  pécuniaires.  Ladite  déclaration,  certifier  et 
visée  par  le  maire,  devra  être  arcornpagnèe,  pour  chaque  trimestre,  d  un  certi- 
ficat des  professeurs  dout  l'elèvr  non  inscrit  aurait  suivi  h*  cour»;  ce  n-rUfirat. 
pour  être!  valable,  sera  délivre  à  la  fin  du  ttimestre  poar  I  quel  il  constate  1  a» 
siJuitc. 

Approuve. 

caisT'O*  nr.  ciiiixe»  i  xxi  m  lUmta  stcoaoaur»  ni  siinrciir. 

Par  divers  arrclt  «  du  Conseil  roi  al  île  l'instruction  publiée,  en  date  de»  1 2  . 
45.       2  '.  2<r  et  2»  septembre,  et  du  .1  octobre  18.17,  plo-irurs  place»  de  prt>- 
friseurs  adjoints  not  cte  irwcs  dans  les  écoles  secondaire»  de  médecine,  afin  de 
compléter  l'enseignement  et  «le  l'organiser  d'une  manière  uniforme  Ces  place* 
I  sont  reparties  ainsi  qu  il  suit  : 
A«s*"-     —  Line  pour  la  pathologie  externe. 
Arrtu.       —  Hcux  pour  la  pathologie  iuler  e  et  externe, 
fleadnç-on.  —  Trois  pour  la  pathologie  interne,  i>our  la  clinique  interne  et  pour 

t*  tnalitTc  ntiilirâslva 
BarJtaiix.  —  0'»t"  r"ur  l'anatomie  et  la  physiologie  et  pour  la  pathologie 
externe. 

Cttrmmt.  —  Vue  poor  la  pathulo^ic  interne. 

Pijiin.       —  TKent  pour  la  plissiologie  et  poor  la  pathologie  externe. 
Âliirtci.lr.  —  Trois  pour  la  pln-inlogie.  pour  la  pathologie  interne,  et  pour  la 

médrri  ne  ope  i  aloi  re 
ÀYanlts.     —  l'ne  pour  l'anatomie  et  la  physiologie. 
Il,  i  .<».       —  l'ne  |iour  la  pathologie  externe. 
fl>u,n.       —  L'ne  pour  l'anal omie  et  la  physiologie. 

Tculaute.  —  Deux  pour  la  pathologie  interne  et  ponr  la  pathologie  externe. 
,  oancatioas  inroerra  acx  nonaieeis  »..joi»Ta  ots  icoto  aiconni.ui*  ne 


Par  arrêté  du  Conseil,  en  date  do  3  octobre,  chaque  professeur-adjoint  des»- 
gne  pour  faire  une  partie  des  coars  des  écoles  secondaire»  de  médecine,  devra, 
iisdrprndammenl  de  la  portion  du  cours  dont  il  est  charge,  suppléer  le  titulaire, 
en  cas  d'absence  légitime  de  ce  foncUooiuire. 

Approuve. 
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Vu  un  arrêté,  es  date  da  18  septembre,  porte  qu'une 
de  pharmacie,  et  apc  chair*  d'histoire  naturelle  médicale,  ; 
chacun»  de*  école*  secondaires  de  médecine  ou  cet  enseignement  n'existe 
Cet  chaire»  seront  provisoirement  occupée!  par  de»  médecin»  oo  des  phi 

Approuvé 

AJlRiTts  DC  MINISTRE. 


Par  arrêtés  do  ministre  de  l'instruction  publique,  en  date  des  22  et  30  »ep- 
J  octobre,  aoot  nommés  proaturari  tilalaim  aui  ebairu  vacante* 
secondaire»  de  médecine  d'Angers.  Arras.  Bcunçon,  Csrn,  Cler- 
Marsrille.  Postier*  et  Rouen,  savoir  :  i 

-  Clinique  interne,  H.  Bigot.  professeur-adjoint  de  cette  école. 

-  Pathologie  eilerne,  H.  PlieboB.  profrtaeair  d'aoalomie  a  ladite 
école. 

Pathologie  interne,  H.  Lcvin.  directeur,  protecteur  de  physiolo- 
gie el  de  palbologie  citerne  de  cette  école. 
Accoiidicuvcns.  anal^ia  de*  femme*  et  des  eiilanv  M.  Dupuis, 

professeur  de  pathologie  interne  k  ladite  école. 
Clinique  cl  pathologie  externe*.  II.  Picot,  profrsseur  d'anal o- 
d*  ladite  école. 


Betaneon.  — 


Catn.  — 


Aoatomie  et  plrrsiJogie,  II.  Corbet. 
Accouchement  ;  maladie»  des  f< 


Diinn.  — 


:  thérapeutique 
ite  légale  à  ladil 


,  professeur  de  citrique  de  cette  école. 
.  Séné,  médecin  de  l'hôpital  de  Itfion 

eïho- 


Patbologie  inleroe,  M.  Vaste! 

ladite  école. 
Aoatomie  et  physiologie,  M. 

de  cette  école. 
Matière  médicale  et 

testeur  de  médecine 
Anatnaiie,  M.  Paris 
Physiologie,  H.  Vallol 
Pathologie  inleroe.  M 
Pathologie  et  conique 

pital*  Dijon. 
Conique  interne,  M 
Matière  médicale  et 
pi' al  de  Dijon. 

Aecoochemeus ,  maladie*  des  femme»  et  des  enfat»,  H.  Naigeoo. 
Mantille.  —  Cliniqne  interne.  M.  Docrot,  professeur-adjoint,  ntédorio  de 
IHotel-Diea  de  Marseille 
Pathologie  interne,  M.  Dugas,  pTofrsaear  de  ehnique  a  ladite 

école. 

Pathologie  etterne .  M.  Bout. 

Matière  médicale  el  ibéreiieuliriue.  M.Sue.  médecin»  1  Hotel-Dieu. 
Pathologie  interne,  M.  loi!» ,  professe»  de  mature  médicale  de 
ladite  école. 

Anitomteel  physiologie,  M.  Parcbappe,  professeur  d'bvgu-ac  i 
ladite  école. 

Matière  médicale  et  thérapeutique,  M.  Blanche.  professeur  de 

médecine  légale  à  ladjie  école. 
Histoire  naturelle  médicale ,  M.  Leroy,  profestcor  de  pharmacie  a 


Histoire  os  tu  relie  médicale  ,  M.  Ledrn. 
Betanoon.  —  Histoire  naturelle  médicale,  M.  Grenier. 
Bordeaux.—  Chimie  et  pharmacie .  M.  Barbet .  pharmacien. 
Germant  —  Pathologie  etterne ,  M  Ttiier-Coorbeire. 

Histoire  natarelle  médicale ,  M.  Lecoq. 
Dijon.       — Chimie  et  pharmacie.  M.  Tialanm 

Histoire  aatnrelle  médicale.  M.  Fleorot ,  ] 
Grenoble.  —  Chimie  et  pharmacie,  M.  Lero». 

Histoire  naturelle  m  cd  ici  le,  M.  Aribert-Durreine. 
Lyon.       —  Chimie  et  pharmacie ,  M.  Dupasquirr. 

Histoire  Batnrelle  médicale ,  M.  Imbcrt. 
Mantille.  —  Acrouchrroens ,  M.  Villeneuve. 

PTantee.     —  Pathologie  exle-ne,  M.  Marchand  .  chirurgien  de  l'Hitel-Dicu. 

Histoire  naturelle  médicale  ,  M.  Delamarre. 
Poitiers.    —  Matière  médicale.  M.  Chevalier. 

Chimie  et  pharmacie.  M-  Mslajiert ,  pliarmacieo. 

Histoire  natarelle  médicale.  M.  Pingoolt fils. 
Henni*.      —  Pathologie  citerne ,  M.  Pidoo. 

Pathologie  interne ,  M.  Péchot. 
Reims.       —  Pathologie  interoe.  M.  Petit,  médecin  h  l'HAlel-Dieu. 

Hisloire  natarelle  médicale  ,  M.  Hennequia. 
Rouen.      —  Pathologie  citerne,  M.  C-odcfroy. 

Chimie  et  pharmacie .  M.  lloiio  (I  ). 


noruiiu  s  aujoiav*. 


Par  arrête»  do  ministre  de  l'iattruetioa  publique .  en  date  de*  22  cl  30  sep- 
tembre cl  do  5  octobre,  sont  nomme*  profes»eurs-adjoiats  dan*  le*  écoles  secon- 
daires de  médecine  ci-après,  savoir  :  a 
*/ngert.     —  M.  Cantonne!  p  «r  b  patliologie  este rne 
Arrus.       —  M.  d'Assonville  poor  la  pathologie  interne. 

M.  Lcslo<|uoy  poor  la  pathologie  externe. 
Hrsanron.  —  M.  Poncin  pour  la  pathologie  interne. 

H.  Itnlku  |KMir  la  matière  médicale. 
M.  Martin  poor  la  clinique  interne. 
/' >c«te.;«x.  —  V.  Cbandru  pour  l'anatomie  et  la  physiologie. 
M.  Bonnet  pour  la  pathologie  inleroe 


Cterm-mt. 

Pi/on . 


MM.  Coste  et  Rev  pour  la  pathologie 
r  la  pathologie  iote 
M.  Hasard  pour  la  plis  siologie. 


—  M.  Serciro»  imur 


M.Fingeon  pour  la  |>atbotogie  externe. 
HfaririUr.  —  M.  Coste  pour  l'aitatomie  et  la  phisiologie. 

M  Gérard  poor  la  pathologie  interne. 
M.  Rouget  pour  la  clioiqoe  etterne  et  la  médecioe  opératoire. 
.Vuntet.     -  V.  Hehe  pour  lanatoom  et  la  phtsiologie. 
Rrinu.      —  M.  Paoi».  chirurgien  adjoint  de  l'Hotel-Dieu .  poor  la  palhol^e 


Ho/ici». 

TlHltoult. 


externe, 

M.  PiUore  pour  l'anatomie  et  la  physiologie. 

M.  Aodral .  protecteur  à  U  Faculté  de  Médecine  rte  Pari» ,  pour 


pour  la  pathologie  interne. 


Pro fréteurs  provisoires. 
Par  arrêté  do  ministre  de  I  instruction  pobliqve  ,  en  date  des  22  et  30 


défaire  les 


o  sep- 
-aprèi 


tembre  et  du  3  octobre  ,  sont  provisoirement  chargé 
dan»  les  école»  secondaires  de  médecine  .  savoir  :  à 

Attftr».    —  Chimie  et  pharmacie  .  M.  Godcfroy ,  pharmacien, 
./«iima.    —  Histoire  natarelle  médicale  .  M.  de  SoytlèTC,  professeur  de  phar- 
macie à  la  Maternité  de  Paris, 
./ira».       —  Anatomic  cl  plivsiologie ,  M. 

Matière  médicale,  M.  Matrice. 


a  MTaoDciae  du»  lu  fcoLn  srcoxrsiara  ot 

Paris,  le  6  octobre  1 837. 

I  Monsieur  le  préfet ,  j'ai  reçu  de  M.  OrUli  ,  membre  du  Conseil  royal  de  l'ins- 
truction publique  ,  que  j'aeai»  cJsargé  d'inspecter  les  école*  secondaire*  de  mé- 
decine ,  une  note  relative  a  l'étude  de  l'anatomie  et  des  accoucfacmens  ,  qui  m'a 
paru  devoir  fixer  mon  attention  d'une  manière  tonte  particulière.  Celte  note 
renferme  les  observations  sui  tante»  : 

•  Parmi  les  nombreut  avantages  que  présentent  les  école»  secondaires  de  nsé- 

•  decîiie  ,  le  premier,  et ,  sans  contredit ,  le  plus  important  est  celai  de  donner 
s  les  masens  d'iniiier ,  dès  le  principe  ,  les  élevés  a  I  étude  pratique  des  diverses 
a  branches  de  l'art  de  guérir  qui  sont  sosceptihlei  d'an  semblable  enseignement- 

>  L'anatomie  et  la  médecine  opératoire ,  dont  l'étude  repose  |>articaiièrement 
«  sar  les  diswctions  et  sur  le»  maosovre» ,  peuvent  être  mien»  étudiées  dans  ces 

•  écoles  que  dans  tes  Facultés,  parce  que  les  élève*  étant  très-aombrrui  dans  ce* 
a  derniers  établissement ,  il  n'est  pas  possible  de  mettre  à  leur  disposition  noe 
a  assea  grande  quantité  de  cadavres.  On  peut  et  l'on  doit  espérer  que  les  jeune» 
a  gens ,  en  sortant  des  écoles  secondaire* ,  arriveront  dans  les  Facultés  connais- 
a  tant  déjà  l'anatomie  et  les  opération.»,  et  que  l'instruction  qui  m  donne  ,  sur 
»  ce*  matières,  dans  les  Facultés ,  ne  sera  pin»  détonnais  qa  une  étude  de  per- 

■  fcctionnrment.  Je  puis  en  «lire  autant  de  la  pratique  des  accoochcraen»  :  pour 
a  escreer  utilement  la  profession  d'accoucheur,  il  ne  suffit  pas  d'une  étnrle  tltéo- 

•  rique ,  quelque  compu  te  qu'on  la  suppose;  il  faut  absolument  avoie  assiité  des 

•  femme»  en  t'avait ,  le»  avoir  accouchées  soi-même  et  avoir  été  témoin  des  ac- 
»  cidess  nombre  ni  qui  eompeomcltent  souvent  l'eaistence  des  mères  et  de»  oou- 

•  veau  né».  Les  salles  de  la  Maternité .  établies  dans  les  bopitant  des  viBcs  oo 
>  siègent  le»  école»  seroudaire»  de  médecine ,  |>euvent  et  doivent  combler  a  cet 

•  égard  Iudc  des  plus  grau  Jes  lacune»  de  l'enseignement  médical  secondaire . 
a  tel  qu'il  est  organisé  aujourd'hui.  Les  étude»  manuelles  sur  les  accouche 
u  mens .  introduites  dans  les  écoles  secondaires .  contribueront  aussi  i  donner  a 
u  ces  ctablrMetncu»  une  importance  qu'il»  n'ont  pa»  ene  jusqu'à  ce  jour,  en  pro- 
■i  curant  aux  élève*  des  notions  qn'ib  acquièrent  difficilement  dans  la  plupart  de» 
u  Facultés ,  où  le  nombre  des  accovebemens  qu  ils  peuvent  opérer  est  loin  d'être 
»  en  rapport  avec  celui  des  étudiai!»  qui  sont  tenus  de  »  instruire  lur  cette  bran- 
u  ebe  de  Tart. 

»  Or.  monsieur  le  préfet,  dans  beaucoup  de  localités,  le»  administrations  de» 

•  hotpires  sont  loin  de  favoriwr  ces  études  pratiques;  eBes  ne  font  rien  pour 
»  le»  encourager,  si  même  elle»  n'y  mettent  des  entraves  qoi  les  paraNient-  Le» 
»  corp»  des  individus  décédé»  dan»  le»  divers  hôpitaux  et  qui  ne  sont  pas  récla- 

•  me*  par  les  famille»,  ilevraient  ton»  être  livrés  i  MM.  les  directeur»  des  école» 
»  et  c'ot  tout  an  pins  »i  Ton  tolère,  dam  beaucoup  de  villes,  qu'un  petit  nombre 

•  de  ceux  qoi  proviennent  des  hôpitaux  oii  siègent  ces  écoles,  soieot  mit  à  la  dis- 

■  notion  de»  professeurs. 

■>  D'un  autre  coté,  presque  nulle  part  les  élève*  ne  sont  admis  a  assister  aux 
«  aeeourliemens  el  i  tes  pratiquer  dans  le»  salles  de  la  maternité  ,  sons  pretette 
»  qu'il  y  aurail  de»  inconvénient  graves  a  introduire  ces  jeune»  gens  dan»  des  eta - 

•  hlit»e'mrns  dmine»  a  l'instruction  de*  sages-femmes;  d'où  il  résulte  que  ces 

•  dernières  élè-  es  qoi.  d'après  l'article  Si  de  la  loi  du  49  ventôse  an  XI,  sont  te- 
a  nues  d  appeler  nu  docteur  dès  qu'il  se  mantreste  une  complication  importante 
a  dans  l'arcouchentrnl,  sont  beaucoup  plu»  favorisées  par  le»  règlemens  des  ho- 

■  pileui  que  les  élèves  qui  aspirent  au  doctorat  et  qui  devront,  un  jour,  faire 

•  preuve  de  supériorité  dans  ce  même  art  que  l'administration  leur  a  d< 

■  d  étudier,  a 


(I  )  Par  suite  de  la  nouvelle  organisation  de*  écoles  secondaire»,  il  y  aura  dans 
chacun  de  ces  ttahlitsemens  des  chaires  distinctes  d'analosnie  et  de  physiologie . 
de  pathologie  externe ,  de  pathologie  interne  ,  de  clinique  citerne  et  de  méde- 
cine opératoire,  d  aeeonetnrmeo»  ,  de  matière  médicale,  de  chimie  et  de  phar- 


el  d  histoire  nalurelle  médicale.  Presque  partout  la  pathologie  interne  el 

I ,  ae 

c  par  un  professeur  titulaire  et  par  on  pi 


uement  médicaf.  seront  pro 


la  pathologie  externe ,  qui  font  la  ba>e  de  l'eo»eigni 
fessée*  chacune  pendant  toute  l'année  par  un  proie»! 

fcjsear-adioinl.  Eo6n  .  dans  les  écoles  secondai resuo  il  etutait  drjt  uo  certain 
nombre  il  adjoint»  sans  fonctions,  l'enseignement  de  qoelrp 
déji  désignées  a  pu  être  aeintifreusement  sabdivisé.  en  chargeant  ce* 
se  ir»  a  IjoinU  d'ane  partie  de» 
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GAZETTE  MEDICALE  DE  PARIS. 


Un  perril  ordre  de  rhosi  •  ne  Munit  darcr  davantage,  M.  le  préfet,  et  j'ai  dé- 
ride que  vous  séries  char  et  d'inverveuir  auprès  dei  admini>lratiou*  des  hospices 
pour  le  r»ire  cesser,  ie  vous  invite,  en  conséquence,  i  (aire  décider  par  ors  ad- 
ministrations :  <*  que  les  cadavres  de  tous  les  hôpitaux  qui  ne  seraient  pts  recta - 
né*  p»r  les  bailla,  seront  livré»  à  MM.  les  directeurs  de*  écoles  secondaires: 
2*  que  les  élèves  de  3*  cl  i'  lanée  seront  admis,  tour  i  tour,  par  série  et  pendant 
trois  mois,  a  pratiquer  les  accooehemen»  dans  les  salles  de  la  Maternité.  L'admi- 
nistration («si,  d'ailleurs,  exiger  que  l'admission  de  ces  élèves  n'ait  lieu  qu'en 
présence  Jes  professeurs  et  decider  que  ceux  d'entre  ni  qui  manqueraient  a  leurs 
devoir»  seraient  exclus  a  jamais  de  tous  1rs  hôpitaux  de  la  ville. 

e»e/,  monsieur  le  préfet,  l'assu-auce  de  ma  considération  distinguée. 

easses?  •^^WeWxtPnT  esCt?  •?  I  *T»f CfPIt1CfJO 0%  ^valur*/  ^Isftf  g, 

Ssxtxjui. 

srcorniiae*  oc  satotcuu. 

Paris,  la  6  octobre  <  837. 
Monsieur  la  recteur,  fétat  des  études  médicales  avait  d&  (lier  mes  regards.  En 
■tonnant  a  nn  membre  du  Conseil  royal,  i  M.  le  docteur  Orfila ,  la  misHon  d 'ins- 
perler  les  Facultés  de  Montpellier  et  de  Strasbourg ,  ainsi  que  tantes  les  écoles 
secondaires  qui  n'avaient  pas  été  compriirs  dans  ose  précédent*  inspection  de 
ce  célèbre  professeur,  j'étais  certain  que  sa  vigilance  sanrait  partout  découvrir 
le  mal  et  sa  sagesse  n'indiquer  ta  resneaV.  Mon  attente  n'a  paa  été  trompée  ;  jr 
vais  statuer  sans  retard  sur  tous  las  points  qu'il  m'a  signalés.  L'enseignement 


i8S7  (838,  dens  nouveaart  cours  :  l'un  sur  la  iihjVique.  I  antre  sar  la 


Il  résulte  des  informations  (.'lacées  sons  mes  yeor  que  ,  dans  la  plupart  des 
écoles  secondaires  de  médecine,  les  élève»  négligent  de  profiter  des  ressources 
que  l'on  met  i  leur  disposition  pour  l'étude  de  lanalotnie;  que  ,  dans  beaucoup 
de  beux,  l'administration  des  hospices  cl  tas  saMire  s' opposent  a  ta  distribution 
des  caJa>  rcs,  dont  il  serait  «pendant  facile  de  disposer  ;  qu'il  est  presque  par- 
tout dr  rendu  aut  élèves,  même  de  troisième  ou  quatrième  année  ,  de  pénétrer 
dans  les  salles  de  maternité,  ce  qui  les  met  dans  rinipossibibtc  d'étudier  la  pra- 
tique des  accouchcmrns;  que.  dans  plusieurs  écoles,  les  leçon»  ne  se  donnent  pas 
régulièrement  au  moins  trois  fois  par  semaine,  depuis  le  commencement  de  l'an- 
née scolaire  jusqu'à  la  fin  d'août  :  que  les  cliniques  ne  se  font  presque  nulle  part , 
et  q^ie  les  professeurs  se  bornent  a  dire  quelques  mots  aut  lits  des  malades  et  M 
croient  ensuite  dispensés  de  faire  une  leçon  régulière  après  ta  visite  i  que  l'on 
n'exige  |>as  que  1rs  clives  soient  individuellement  chargés  de  tel  ou  tel  malade  et 
qu'ils  remit  ut  compte  jour  par  jour  et  par  cent  de  leurs  observations;  enfin,  que 
la  méthodrde  l'interrogatoire  n  est  pas  systématiquement  organisée  i  que  peu  de 
professeurs  lemploirnti  qu'ilen  est  quelques-uns  seulement  qui  font  faire,  par 
leurs  rlèses  les  plus  forts,  des  résumés  de  la  leçon  de  la  vrille,  ce  qui  ne  conduit 
pas  au  but  drsirablc. 

Cet  abus  ne  sauraient  être  plus  longtemps  tolérés.  Il  sera  paré  i  tous.  Eu  ce 
moment,  j'adresse  a  MM.  Icsprrfets  une  circulaire  pour  les  inviter  à  intervenir 
auprès  dr* administrations  dis  hospices,  afin  quêtons  les  ca>]**rcs  îles  individus 
décèdes  dans  les  divers  hôpitaux  des  Tilles  ou  siègent  les  écoles  secondaires  et 
qui  n'auroul  point  été  réclames  par  leurs  familles,  soient  envoie*  à  ces  écoles. 
Je  compte  qu  ils  obtiendront  aussi  que  les  élèves  les  plus  instruits  soient  autorisés 
h  entrer,  au  moins  par  séries  de  6  on  de  8 ,  dans  les  salles  de  ta  Maternité  pour 
V  pratiquer  les  aeiouchemeus.  De  votre  roté,  tous  veillerei  a  ce  que  dorénavant 
les  élè»e»  soient  contraints  île  suivre  assidûment  les  travaux  des  dissections,  sous 
la  direction  immédiate  et  efficace  des  prosecteurs  ou  des  aide*  attachés  a  chaque 
établissement.  Vous  vous  enleodrei  avec  MM.  les  directeurs  des  écolrs  secon- 
daire, pour  qu  a  l'avenir  les  leçons  soient  faites  régulièrement ,  au  moins  trois 
fois  par  smiaine.  pendant  toute  la  durée  de  chaque  semestre ,  ponr  que  chaque 
leçon  *>'it  précédée  d'un  interrogatoire  sur  le  sujet  de  la  leçon  de  la  veille  ,  qui 
durera  au  moins  un  quart  d'heure,  qui  portera  sur  dent  ou  trois  élèves  pris  ao 
hasard,  cl  qui  sera  combiné  de  manière  a  ce  que  tous  les  étodianls  du  cours  y 
aient  pris  part  au  bout  d'nn  certain  temps.  Les  clinique»  fixeront  surtout  votre 
attention,  et,  afin  de  faire  cesser  les  abus  daut  j'ai  parlé,  vous  exigerai  qu'après 
chaque  visite  le»  professeurs  rendent  compte  à  leurs  élf  <e>,  dans  ure  leçon  orale 
faite  dans  l'amphithéâtre,  de  l'état  des  malades  soumis  a  leur  examen.  Des  obter- 
satious  écrite*,  recueillies  par  les  élèves  au  lit  des  malades  ,  juur  par  jour  et 
même  plusieurs  fois  par  jour,  devront  être  lues  .  commentée»  rt  discutées  dans 
l'aniplutbéilrc,  en  présence  des  professeurs  et  de*  élèves.  Ce  point  réglé,  mon 
attention  se  portera  successivement  sur  toutes  tas  matières  qui  méritent  de  ta 
titre. 

Vous  vnudrex  bien  m'adresser.  a  la  fin  de  chaque  trimestre,  nn  rapport  sur  la 
situation  des  reotes  secondaires  de  médecine  de  votre  Aradrmie. 

fUcoex,  monsieur  le  recteur,  l'assurance  de  ma  considération  distinguée. 

le  m'nùtre  de  l'mitncUon  publique, 
  8»tv»anT. 

ORDONNANCE  DU  BOL 

CI  t'icoci  ■ 


Vu  l'article  -I  de  la  loi  du  S'i  germinal  an  XI.  relative  a  l'organisation  des 
croies  de  |>liarmacie  ; 

Vu  l'arrête  do  goavernemrnt  du  35  thermidor  de  la  même  année  ,  contenant 
règlement  sur  1rs  mêmes  écoles  : 

Sur  le  rapport  de  notre  ministre  secrétaire  d'état  an  département  de  l'instruc- 
tion publique  ; 

isvicie  rtlMira. 

n  sera  établi  dans  l'école  de  pharmacie  r]«  Montpellier,  a  da'rr  de  l'année  scolaire 


A*T.  2. 

Le  cours  de  chimie  organique  et  de  toxirolorie  sera  fait  par  M.  Fouio,  1 
semant  professeur  de  pharmacie  ï  l'ccute  de  pharmacie  ; 

Le  cours  de  pharmacie  par  M.  G*y  ,  protoaeur-adjoial,  qui  remplacer*  M 
Pou  tin  ,  en  qualité  de  professeur  dudit  cours; 
Et  le  cours  de  physique  par  M.  Bâtard,  professeur-adjoinl  de  ta 


t  et  demeort  réparti 
et 


nfcssenr  de  chimie. 

t  orpniovat  «t  t 


Aer.  S. 

L'rnseig 
ainsi  qu'il  suit  : 

M.  ~ 
botanique. 

M.  Bcréed  fib.  croie 

M.  Pourjn,  rinilésseu 

M.  Gr 

M.  Bâtard,  professeur-adjoint  : 

A* T.  4. 

La  matière  des  cours  sera  répartie  en  laçons  qui  1 
mestre,  ainsi  qu'il  est  pratiqué  pour  ta  Faculté  de  a 


Aar. 
T50  fr.  ser 


et  ta  Faculté  des 


Une  indemnité  an 
ses  fonds  de  l'école. 

A  st.  6. 

Notre  ministre  secrétaire  d'état  an  département  de  ■  «>iuii>i 
grand -maitre  de  l'Université,  est  chargé  de  l'exécution  de  ta  présente  or 
Au  palais  des  Tuileries,  le  SU  septembre  1 837. 

Du  7  octobre  1837. 

Ordonnance  du  roi  qui  nomme  M.  Berin.  professeur  i  la  Faculté  de  médecine 
de  Strasbourg,  président  des  jurys  de  médecine  de  l'arrondissement  de  ladite  Fa- 
culté,  en  remplacement  de  M.  te  professeur  Goupil ,  décédé. 


VARIETES, 


—  SseTXTMa*  (Gard).  —  Quelques  cas  s'étant  déclarés  dans  cette  petite 
commune,  la  désertion  a  été  complète.  La  brigade  de  gendarmerie  de  Boquemaure 
fait  des  patrouilles  pour  protéger  les  propriété»  abandonnées. 

—  C  imsti  (Vauclose).  I"  octobre.  —  Quelques  éraigrans  arrivés  )  Avignon, 
dit  le  Mettaptr.  000s  ont  appris  l'apparition  du  choléra  dans  la  petite  ville  de 
Cadencl.  Le  chiffre  des  décès  s'est  élevé  jusqu'à  8  dans  ta  journée  du  SU  septem- 
bre. , 

—  L'état  de  la  santé  publique  s'est  fort  amélioré  l  Prades.  Le  nombre  des 
victimes  do  choléra,  dont  les  premières  atteintes  forent  constatées  le  2u  septem- 
bre ,  a  été  heureusement  peu  élève.  Loin  de  prendre  de  I  intensité  ,  la  maladie 
dégénérait  en  cbolénnc ,  et  ne  présentait  point  de  caractère  épidèmique.  I>es 
alarmes  qui  consternaient  la  population  ont  considérablement  diminué  ;  chacun 
observe  cependant  et  prend  les  précaution*,  reconinseodres  sous  l'influence  lé- 
guante. 

I.es  secours  n'ont  pas  manqué  aux  malades  :  les  bal»  tans  de  Prades  ont  i  l'en- 
vi  fait  preuve  du  plus  généreux  dévouement;  et  l'empressement  était  souvent  lel, 
que  le*  maisons  se  trouvaient  encombrées  ,  et  que  l'on  était  oblige  de  ne  pas  ac- 
cepter le*  services  d'un  grand  nombre  de  personnes. 

Rien  n'est  changé  pour  Perpignan.  Des  cas  particuliers  sont  encore  constates  : 
mais  il  est  heureux  dé  voir  qu  il  n'y  a  pas  d'épidémie  et  que  la  sécurité  se  sou- 
tient. 

—  Ou  lit  dans  une  lettre  particulière  de  Borne ,  publiée  ce  matin  par  l'tVna- 
reri ,  journal  religieux  : 

•  Il  paraîtrait  que  le  choléra  aurait  ru  ici  quatre  aides  paissait*  sans  lesquels 
il  eût  sévi  avec  beaucoup  moins  de  violence.  Le  premier  srrail  l'usage  des  me- 
lons et  des  coacunibre»;  le  second  ,  ta  peur  ;  le  troisième ,  l'obstination  des  mé- 
decins à  le  déclarer  contagieux ,  et  le  quatrième .  les  fumigations.  Il  n'y  avait  pas 
de  maisons  oial'on  ne  bhtlal  du  soufre  ,  du  vitriol  et  d'autres  ingrédieus  les  pus 
propres  à  asphyxier.  Or ,  on  sait  jusqu'à  quel  point  1rs  Romains  portent  la  haine 
des  odeurs.  Ces  borribtas  fumigations  devaient  donc  violemment  irriter  l>ur  sys- 
tème nerveux ,  et  par  conséquent  les  prédisposer  ao  mal  qu'ils  voulaient  éviter.» 

—  De  nouvelles  lettres  de  Messine  annoncent  que  le  nombre  des  cholériques 
a  diminué  a  Calanc;  lonlefoi».  il  y  meurt  encore  de  80  à  100  personnes  par  jour; 
en  somme ,  sur  les  3'  1,01*0  bahitan* de  cette  ville,  il  en  est  mort  8  ou  10,1*1)0^ 
suivant  quelque»  autres,  seulement  6  ou  7,0ir0.  Le  pe  uple  s'est  porté  dans  le 
principe  aux  mêmes  excès  qu'à  Palerme.  Quelques  personnes  ont  été  enterrées 
visantes;  d  autres  clouées  à  la  porte  de  l'église  :  d'autres  enterrées  verticale- 
ment .  leurs  têtes  seules  restant  au  dessus  du  sol ,  on  les  a  ainsi  fusillées  nu  lapi- 
dées. Tel  est  le  traitement  qu'ont  subi  les  autorités  locales  .  et .  en  particulier  . 
l'intendant  de  Catane.  Il  parait  qu'on  a  déjà  attenté  aux  jours  de  plusieurs  offi 
ciers  sujiérieurs  qui  commandaient  les  troupes  envoyées  dans  celte  ville  :  un 


and  nombre  de  soldats  r  ont  trouve  la  mort. 
-  On  écrit  de  Malle  que  le  choléra  a  enlevé  dans  cette  Ile  *  ou  5,000  per- 


Le  Rédacteur  en  chef,  Jtn.es  Outvni». 


PAUS.   —  IMPRIMERIE  ITERAT  ET  COMPAGNIE,   BUE  DU  CADRAS,   fl"  16. 
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Gazette  Médicale 


DE  PARIS. 


t.  G«rTM  sttMCiLt  m  P««(C«wJ«w«rt  Cbntqa*       UfUmuM  r»,.n  ■«,)  parait  ions  lu  samedis  ;  chaque  niisnéro  t»t  ei»»po»é  de  <  6  page» 

colonnes .  et  équivaut  i  6  InuBe»  m-»".  U  pin  d*  l'ibooocmtnt  est.  pour  Pans  et  lu  Drparunaena.  de  lu  (r.  par  ut.  3<i  fr.  pour  6  mots .  t«  II»  fr.  pou  S 

mois.  Ponr  l' Étranger ,  44  It.  U»  abonormenj  oc  peuvent  dautr  <fw  du  commencement  d'an  trimestre,  I"  Janvier.  I"  âvril,  !•*  Juillet.  Octobre.  

On  (-«bonne  IFim.ni  baron  do  Journal .  rat  Poissonnière .  iT  S .  et  «Un*  lu  Departeme» ,  eh*»  Un»  Ici  Directeurs  des  postes.  —  On  oe  reçoit  que  h  s 


I  T*Av*rx  omet*  tes.  Noie  sur  la  dernitre  épidémie  cholérique  île  Marseille. 
—  Notice  sur  U  maladie  à  laquelle  a  succombé  V.  Fntimaon .  pruCeswur  ordi- 
naire  d'analutaie  et  «le  passiologra  a  Liège.  — H.  Bcvdk  ntiiuuutn 
it  NroiciK  «ir.Liu  Ileniorrbagii' uterinc  awnt  le  tenue  de  la  grossesse; 
nrcienlalion  du  placenta  ;  pratique  particulier*.  —  lit  la  duuleur  dinUirecau- 

.r    v  >,_  .  ,  .....  .-H.„„lhmcbet 


de  déplie 


:  l'j 


*ec  par  U  cane  —  Nouvelle 
lc>  enlans.  —  Traitement  de  l'inflammation  de»  mamelle»  par  l'cnu-titRie  a 
haute  dose.  —  Maladies  dépendant  du  défaut  d  ossification  du  crâne.  —  Obser- 
vation d'un  «asde  menstruaion  supplémentaire.  —  Oe  l'.mplui  du  mercure 
liant  le  traitement  de  II  bronchite.  —  Urrnii-  rtranelre  cbet  une  (enraie  en- 
ceinte ;  opération  ;  gncriS'in.  —  Obscrvatioos  sur  lê  diarnoclic  de  la  poeitnus- 
ihc.  —  Inscnsihilitr  ralliée  par  I  ivresse;  lrac.br  ntnmie  :  iruérison.  —  Quatre 
cas  de  polspe*  utérin»  traite*  heureusement  à  l'aide  de  la  ligature-  —  Descrip- 
Ij.in  d'm. p>)ip*  utirio  heureusement  mjcrlé. —  Coo»  effet*  du  seigle  ergoté 
dan»  diffirrr nie»  hemorrhagies.  •-  Rr.rcri>sMUCfll  de  Puri-lrc.  —  Eti>tcoce 
d'no  murninre  cérébral.  —  Du  Iraitemcn'  de  la  morve  jiarl'iixle.  —  HiMori- 
que  «le  réjiidrmie  qui  a  attaqné  la  lésion  airsiliaire  anglais*  — Observation 
remarquable  d  anévrisme  poplilé.  —  lit.  Tsivscx  scsnéuic/iiis.  Académie 
de.  schucc»  ;  séances  des  10  cl  <6  octobre.  —  De  me  eeine,  séance  du  IT  oc- 
tobre. —  IV.  Corn  csroantica:  mchicile.  Lettre  sur  les  causes  de  la  mort  par 
1  introduction  de  l'air  dans  le»  veines.  —  V.  Bitiiocaartiic.  E'qoisse  »ur  les 
du  nord  de  l'Afrique  —  Feuilleton   Fragment  .!  un 


CIIOLÉRA-MORBUS. 

NOTE  8UB  LA  DERNIERE  ÉPIDÉMIE  CnOLÉB.I«\>UE  DE  MARSEILLE, 

adrewée  à  r Académie  des  ncience»,  par  M.  Etuèbc 


Desalle. 


Jj  I.  «iiToaiQur 


Le  choléra  avait  reparu  dan*  les  premiers  jours  «lu  moi»  «le  juin.  Les 
cas  peu  niMubrcux.  et  pen  graves  purent  d'abord  passer  pour  snoradi- 


feuilleton» 


B'iX   V0V4CE  MÉDICAL  KX  1TALIB  ; 

Par  J.-E.  PéT.wjcc».  chirurgien  en  rbef  désigne  de  Hlotel  Dieu  de  Lyon. 


S  I  «tvrx  nra  ciiweti  n'uiroun  rtmoLOC^rr  nt  LiTii.it. 
(Suite  et  Ga ,  voir  le  «"  89). 


faits  les  plot  sii[Uo<  que  présente  la 
Toscane  ion»  le  rapport  de  l'anatomie  pathologique  i  il  nous  rote  à  Cure  la 


■pu».  Mais  vm  les  premiers  jour»  d'août,  l'intensité  du  mal  aucincnt* 
tout  à  coup,  et  par  la  multiplication  et  par  La  gravité  des  attaques.  Ver» 
le  milieu  du  mois,  l'administration  municipale  cmt  devoir  uiblicr  ' 

IVIIir  l^fkatCti tuu<    les     svsvnm»  1 1  n*^...-  '.     -* .  t       •       1  ■ 


 1    -  muvBBBB^ta  Hlliru    «JUUBIM  I 

Imllrtins  pour  raMurw  la  population  mii  Veiagéiait  le  rlin "cr*  Vctj 
le  20,  elle  déocla,  comme  en  1835,  la  fiirmation  de  Imnaux  «îc  scomis 
«jui  ne  furent  crpriidant  en  ewreice  qu'au  bout  d'une  semaine  La  Ti]|c 
et  la  banlieue  furent  .Imscw  çn  sept  arrot^ssemens  dessen  is  par  sent 
liurcam;  la  proportion  de  malades  secourus  par  ces  bureaux  a  été  bien 
diticrcntc.  Deux  btireain  des  quartiers  les  îilus  riche»  n'ont  pas  eu  en- 
semble cent  appel»,  tandis  que  le  bureau  ittnc  au  centre  de  la  vieille 
vdlç  en  avait  a  lui  seul  le  double  de  ce  nombre.  La  raison  de  cette 
«httïrencc  est  que ,  sauf  de  rares  exceptions,  les  indie  ns  seuls  recourent 
au  bureau,  tandis  que  les  personnes  aisé»  appellent  leur  iitédecjn  or- 
duiaire;  et  les  m.bgcns  sont  fort  inégaJemeut  répartis  dan»  les  divers 
quartiers  de  la  ville 

§  H.  STATU-nocE  clWbale. 

Le  chilrre  900  peut  rrpn'wnter  le  notribrc  total  dp»  appel»  faits  aux 
diTcrs  bureaux.  Ce  total  ne  doit  )**  se  diviser  imméilialcment  en  cué- 
ns  et  en  morU:  car  linéiques  appels  ont  été  fait*  pour  des  indisposiuon* 
non  cnulrrirrues  que  les  médecins  des  bureaux  ont  cessé  d'observer-  «h- 
plus,  beaucoup  de  cholérique»  ue  pouvant  être  traités  i  domicile  'oui 
elé  envoyés  à  l'hôpital. 

A  prt  ceux-là,  l'hôpital  a  reçu  tm  certain  nombre  d  indigens  arrivé» 
directement,  pins,  tous  le*  militaires  cholériques  de  la  garnison  Le 
nombre  total  des  cholériques  reçus  à  l'hôpital  pendant  la  durée  des 
fonctions  «les  bureaux  des  sccoiir»,  a  été  330,  sur  lesquels  1  ~,0  ont  été 
enéns.  Les  bureaux  ont  été  ouverts  depuis  le  20'  août Vv.uau  23  sep- 
tembre. 1 

Les  journaux  ayant  donné  chaque  jour  le  bulletin  de  la  mortalité 
cholérique,  dans  le  même  temps,  je  puis  me  clispen^r  de  le  rapporter 
Je  dois  remarquer  en  passant  q  ue  le  diiflrc  quotidien  et  total  i 


même  élude  sur  l'Italie  septentrionale  ;  et  je  crois  pouvoir  dire  que  te*  n  joints 
au»«pn;l»  je  sois  arrive  sont  d'an  intérêt  croissant. 


L'université  possède  un  cabinet  «fautonoie  normale  et  pathologique  fort  an 
cien.  qui  renfem*-  les  pnmière»  préparations  en  cire  ducs  à  Erenlê  i  rli,  ■ 
modeUit  ver.  ,«SS  l,  pap,  feno'Tx.V  en  voulut  Ur^V^ti^S 
en  pensionnant  cet  art.st,  pour  qu'il  ,  eoiuaerlt  , es  iruvre»;  nfai,  il  «raU  y 
asnir  pen i  trava.Uc  j  oa  trouve  be.uco.»  plus  de  nréparaUo»»  does  i  une  femlne 
>u.bme  Manaobn.  ()o  Hit  quel  parti  on  .  tiré  depuis  de  en  te  t.rjn,  he  pour  le 
beau  musée  anatoauqM  de  Florence.  ,t  poor  celai  d'histoire  naturelle  oui»  si- 
gnalerai le»  travaux  en  cire  de  M.  Langi  Calamai  ponr  b  botanique. 

Parmi  les  pièces  naturelles,  j'ai  distingué  un  utérus  bilohe,  avec  deuv  corne, 
très- prononcées  comme  chn  qoelques  miadnipedcs ;  il  a  été  trouvé  par  il  M,. m 

it  citerai  un  ea»  intéressant  d'exlropbie  de  k  vessie  observé  par  M.  Alcssan 
drini.  nir  un  garçon  de  4  ans.  mort  d'une  maladie  de  poitrine.  U  pénis  rit 
avorte  ;  an-dessus  de  mi.  les  os  pubis  tout  écartes;  la  vessie  qaj  nsanoue  Je 
roi  antérieur»,  est  rorversce  de  manière  que  sa  face  intertx i  devent 


c'est  le  bas  food»;  on  j  voit  s'ouvrir  séparcraent  les  deux  oretèrea:  ainsi  l'annal 
ml  unnaire  est  fort  incomplet  ;  au  contraire  les  leslienles,  les  raoaui  déféreV» . 

,r,'!:ur™,dBta  '1;1|r'"  ">"'J«''^'™'V-"  «touré.  de  la  prosute.  ci 
au  dis  de  i  orclrc,  sont  bien  développes;  ce  qui  prouve  deux  point» 
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coup  trop  large  pour  que  l'hôpital  et  les  bureaux  de  secours,  ses  prin- 
cipaux aflluens,  soient  pris  pour  les  affluera  uniques.  Il  en  faut  con- 
clure que  beaucoup  de  cas  de  choléra  ont  frappé  la  classe  moyenne  oui 
a  été  soignée  par  les  médecins  ordinaires.  Dan»  la  classe  supérieure  les 
attaques  et  les  décès  ont  clé  rares,  on  peut  l'affirmer  racine  d'après  le 
lieuit  qu'on  a  dit  de  quelques  noms  propres  connus. 

$  III.  atNAtQUtS. 

Dans  ces  bulletins  soi-disant  officiels,  il  faut  remarquer  d'abord 
qu'aux  jours  les  plus  chargés,  tous  les  décès  n'ont  pas  pu  être  curegis- 
irés,  et  que  par  conséquent  le  chiffre  donné  est  encore  de  beaucoup  au- 
dessous  de  la  vérité;  tandis  que  le  cbiffrr  du  lendemain  aura  été  beau- 
coup au-dessus.  Ensuite  la  part  faite  au  éludera  est  presque  toujours  di- 
minuée de  beaucoup,  et  celle  des  décès  par  causes  ordinaires  augmentée 
d'autant;  les  indications  de  causes  étant  un  peu  dénaturées  par  l'au- 
torité, aidée  en  cela  par  la  déclaration  de*  médecins ,  le  but  de  cette 
petite  fraude  est  pieux  :  il  tend  à  diminuer  l'effroi  des  populations  qui 
lisent  et  croient  les  bulletins;  les  gens  asset  instruits  pour  traduire  ces 
rbangnnrns,  se  contentent  sur  le  chiffre  total  du  décès,  de  retrancher 
10  ou  12  que  représentent  le  contingent  ordinaire  des  décès  dans  cette 

5  IV.  ST1THTIQUB  PSaTICCI.lKftC  o't'W  BCBIUC. 


Resserrons  maintenant  nos  observations  dans  le  cercle  d'un  des  bu- 
reaux représentant  la  moyenne  entre  les  quartiers  Ici  plus  riches  et  les 
plus  pauvres.  C'est  celui  dans  lequel  j'ai  fonctionné  eu  qualité  de  mé- 
decin volontaire.  I.'état  que  j'ai  dressé  a  été  relevé  juur  par  jour  et  heure 
,  sur  les  registres  médicaux  du  bureau.  Les  lacunes  qu'on 
i  dans  1rs  noms,  l'âge,  la  désignation  finale  et  autres  circon- 
»t  des  accidens  inséparaljles  de  ces  enrcgislrcmens  précipités. 
J'y  ai  remédié  autant  que  possible  dans  les  cas  que  j'ai  observes  et  notés, 
it,  dans  les  autres,  les  enregistrassent  n'ont  pas  été  tou- 


5  V.  senourj. 

1*  L'un  des  faits  généraux  qui  doivent  le  plus  frapper,  est  la  fréquence 
comparative  des  attaques  chez  les  femmes  :  il  y  en  a  eu  3|4  pour  1i4 
d'hninrocs  :  c'est  à  peu  près  la  même  chose  que  ce  qu'on  observa  dans 
les  deux  épidémies  de  18.15.  C'est  plus  que  la  proportion  notée  dans  la 
giandc  épidémie  de  Paris  de  1832.  Nous  savions  déjà  que  dans  les  épi- 
démies ce  sont  toujours  les  individus  les  plus  faibles  qui  sont  attaqués 
de  préférence.  Or,  dans  cette  catégorie  sont  placées  beaucoup  de  fem- 
mes, à  cause  des  infirmités  naturelles  à  leur  sexe.  De  plus,  nous  som- 
mes en  droit  de  conclure  que  cette  inégale  proportion  des  sexrs  est  en- 
ivre plus  prononcée  chez  le  peuple,  aliment  habituel  des  épidémies  ;  et 
que  enrz  le  peuple  du  midi  de  (a  France  la  prédisposition  des  femmes 
est  encore  plus  grande.  Les  moeurs  de  cette  contrée  donnent  La  clé  de 
ce  lait.  La  femme  du  peuple  dans  le  umli,  plus  que  ilara  le  nord,  contri- 
bue par  son  travail  aux  besoins  du  foyer.  A  p.irt  qu'elle  est  ménagère, 
nourrice,  etc. ,  clic  exerce  personnellement  un  métier  congénère  ou  in- 
dépendant de  celui  du  mari.  De  plus,  la  femme  du  nord  a  quelques 
égards  de  plus  et  par  conséquent  quelques  peines  morales  et  beaucoup 


de  fatigues  physiques  de  moins.  En  Corse,  on  voit  très- 
chemin  une  femme  marchant  pieds-ans  et  la  tête  chargée  d'an  lourd 
fardeau,  tandis  que  son  mari  la  suit  marchant  i 
un  cheval  et  portant  tout  au  plus  sou  fusil.  La  1 
de  la  Corse. 


ZT  Ponr  établir  la  proportion  des  guèruons  avec  celle  des  décès  ,  nous 
devons  d'abord  retrancher  1 1  malades  non-elinlrnqnes ,  plus  une  quin- 
xaine  qui  ont  été  envoyés  à  l'hôpital,  à  un  antre  bureau ,  ou  qui  ont  appelé 
leur  médecin  ordinaire.  Ce  nombre*)  réduit  à  64  le  chiffre  90  porté 
au  tableau.  Le  nombre  des  cholériques  guéris  est  d'environ  44 ,  ce  qui 
donne  une  proportion  de  deux  tiers  de  guérisons.  Il  nous  a  semblé  que 
les  cas  foudroyans  étaient  plus  rares ,  toute  proportion  gardée,  que  dans 
l'épidémie  de  juillet  et  août  1835.  La  durée  moyenne  de  la  maladie  a 
donc  été  plut  longue  et  les  chances  de  guérison.  plus  grandes ,  puisque 
c'est  surtout  la  rapidité  d'nn  mal  hors  de  comparaison  avec  la  rapidité 
de  l'action  de»  remèdes  qui  constitue  la  gravité  du  choiera  foudroyant. 

3"  Malgré  cette  liberté  plu»  grande  laissée  à  nos  remèdes  ,  les  an- 
ciennes incertitudes  sur  la  préférence  adonner  1  tel  ou  tel  agent  thérapeu- 
tique ne  sont  inVimparfaitcrnent  dissipées.  Tout  a  échoué  dans  les  cas 
rapides ,  tout  a  réussi  dans  les  cas  lents.  On  sent  les  interprétations  di-  - 
verses  qu'ont  pu  donner  à  ces  résultats  les  préoccupations  de  système , 
les  amours- propres  individuels.  Les  diffusiblrs  et  la  glace ,  les  spiritueux 
et  l'eau  chaude  ,  Us  cinétiques ,  les  rubéfians  et  les  émissions  sanguines, 
le  charbon ,  la  feuille  de  mûrier ,  l'hellébore ,  le  chlorure  de  chaux  et 
de  soude ,  le  nitrate  de  bismuth ,  ont  été  administrés  avec  des  fortunes 
diverses ,  ce  qui  n'empêche  pas  les  liomoeoruthes  de  lever  la  tclc  ,  les 
broussaisiens  île  se  vanter ,  les  expectans  de  professer.  Ceux-ci  sont  de 
beaucoup  les  plus  nombreux ,  car  l'incrédulité  particulière  aux  époques 
de  transition  s  accommode  assez  bien  du  :  d&ns  le  doute  abstiens-toi , 
érigé  en  système.  Nous  ne  sachions  pas  a  ce  propos  qu'un  jeune  et  sa- 
gace  interne  de  l'Hôtcl-Dieu  ait  pensé  à  désavouer  les  conclusions  triste- 
meat  sceptiques  qu'il  publia  après  les  deux  choléras  de  1855. 

4'  Mais  si  l'on  est  partagé  sor  le  meilleur  traitement  curatif,  l'incer- 
titude ne  règne  pas  sur  le  traitement  prophylactique.  Les  livres  com- 
posés par  Les  Anglais  sur  le  choléra  de  (l'Asie  nous  avaient  appris 
déjà  combien  la  diarrhée  était  fréquente  comme  cause  occasionnelle  de 
cette  grave  maladie.  Les  Anglais  qui  ont  l'habitude  de  prendre  des 
médecines  de  précaution  et  qui  ont  conservé  cette  habitude  aux  Indes , 
en  ont  été  plus  d'une  fois  victimes.  Depuis  que  le  choléra  s'est  domicilié 
en  Europe  ,  nous  avons  eu  l'occasion  de  constater  la  justesse  de  l'asser- 
tion des  médecins  britanniques  ;  mais  c'est  pendant  l'épidémie  de  1 K3S 
que  le  directeur  delà  GazErrr.  aUDicat.ica  émis  l'opinion  que  la  diarrhée 
u'était  pas  seulement  une  cause  occasionnelle ,  mais  un  prodrome  des  (Jus 
constans  île  la  maladie.  C'était  un  perfectionnement  capital  de  l'idée  an- 
glaise ;  c'était  une  découverte  toute  neuve  que  M.  Jules  Guéri n  déduisait 
des  faits  que  sa  position  le  mettait  à  même  de  recueillir  et  d'étudier  cha- 
que jour  par  masses  énormes.  Les  médecins  de  Marseille  vérifièrent 
amplement  l'assertion  pendant  les  deux  épidémies  de  1 835.  L'épidémie 
que  nous  venons  de  subir  a  mis  le  sceau  à  notre  conviction.  Or ,  comme 
la  diarrhée  avec  ou  sans  coliques ,  avec  décoAt ,  avec  quelques  sueurs , 
quelques  mouvemens  fébriles,  ou  comme  M.  Guérin  I  a  appelée  judi- 
ta  cholèrine  ,  comme  la  cholèrine  est  le  diminutif  et  l'in- 
guérir  cette  cholèrine,  c'est  prévenir  le 


importai»,  s  savoir  que  les  appareils  génitaux  et  iirinaire*  ont  nae  existence  in-  Y 
.Irpendante  et  isolée,  et  que  les  eoOBCiioos  fonctionnelles  de  la  prostate  régir- 
•irai  le  sy«leme  reprodueteor. 

J'ai  ctaminc  avec  intérêt  le  squrlette  et  le  volumineux  craix  tl'nn  homme  de 
liante  slalBre,  Bonne  l-uigi  Marruetli,  dit  Bottaro.  roort  ver«  Mot.  &on  énorme 
tète  parait  ètrvj  celle  d  uo  géant,  sans  que  pourtant  sa  taille  corresponde  a  ce 
|u  annonce  l'extrémité  cépbalique.  Il  a  vécu  jusqu'à  l'âge  d'environ  75  bbs  ;  les 
empreintes  muKolairc*  sont  fortes,  les  cariilagr»  costaux  ostifié'.  Ce  que  ce 
graol  présente  de  plis*  remarquibU' ,  c'rsl  qu'il  a  1 1  cèles  de  chaque  côté,  et  13 
vertèbres  dorsales,  re  qui  (ail  J5  pièces  pour  la  colonne  spinal-. 

Les  physiologistes  oat  licath  oup  discute  sur  les  rorurqueiwes  de  la  eopture  du 
.liapbragrne.  Voici  quelques  cas  que  j'ai  recueillis  laut  sur  les  animaux  q>  e  sur 
1  homme  :  un  cheval,  alfeeté  d'une  lésion  de  ce  (car*  a  la  suite  d'une  chute,  n'y 
survécut  pas  longtemps,  la  mènie  rupture  traumatique  arriva  à  uo  autre  cheval 
•iont  on  conserve  auisi  la  pièce,  il  parvint  S  se  remctlru.  fol  altel*  de  nouveau 
«u  carra*»  do  Marquis  de  Sampieri.  et  vécut  encore  Iroiv  ans  La  hernie  des 
'isrircs  abduosinaus  dans  la  cavité  tborarique  est  considérable;  on  voit  an  an- 
neau calleux  formé  a  l'entour  de  l'ouverture  de  passage.  —  VJn  bomoie,  après 
une  chute  ,  fui  pris  du  cote  de  la  poitrine  de  ayaiplomcs  qui  ressemblaimt  t  I 
l'asthme;  il  vérut  encore  trois  aru  dans  cet  état  ;  «a  croyait  qu'il  v  avait  quelque 
altération  du  calé  du  «nu-  ;  il  respirait  nul  et  avec  peine,  et  ne  cessa  pas  d'être 
ssthuiatique .  juiais  il  ne  vornil ;  il  y  avail  une  rupture  du  diaphragme,  et  l'esto- 
mac ctail  passé  dau>  la  poitrine. 

lengaak-rai  une  «ngulièra  dilatatiou  viieérale  trouvée  par  M.  Alessandrini 
sut  un  bu..,  J.  ,  o  .bs.  qui  .VU,,  ^  00  min  ^  k 


île  la  Gn  de  l'inlcslia  grêle,  où  se  trouve  uo  resserrement,  commence  une  énorme 
dilatation  du  roloo  qui  se  prolonge  jusqu'au  rectum  où  apparaît  un  autre  rrtrè- 
rissrmrnl  brusque ,  le  eoloo  a  nue  ponces  de  circonférence  ;  l'appendice  vermi- 
forme  a  acquis  cinq  pouces  île  longueur  el  un  drasi-ponre  de  diamètre.  Dans  tout 
le  gras  intestin  il  n  y  a  aucune  trace  d'inflammation,  ni  d'altération  de  triture 

Outre  le  cabinet  d  aaatomie  pathologique,  l'uni. ersilé  renferme  aa  musée 
d'aoatomie  comparée  que  je  ne  «eux  point  passer  sous  silence.  Il  fut  fondé  en 
IRO  sous  le  gouvernement  proTisoire;  et  eut  pour  directeur  M.  Gandolfi.  jut- 

r 'en  1818,  époque  on  v  fut  installé  M.  Alessandrini .  professeur  d'analomie  et 
physiologie  comparrés.  Quand  l'aaivcrxitc  bolonaise  tenait  à  la  Franre  ,  le 
musée  s'enrichissait  deveadeaos  que  loi  envoyait  Paris;  aujourd'hui  le  gouver- 
nement romain  parait  moins  disposé  a  rn  favoriser  racrroiswtaent  ;  s'il  s'agran- 
dit, c'est  par  le  n>le  et  les  recherches  du  nouveau  directeur,  que  l'rssime  de  ses 
colleguei  a  élevé  i  la  présidence  de  plusieurs  soetrtés  usantes  de  Bologne  I)  a 
fait  loi  même  une  partie  des  préparations  qu'on  y  trouve  j  le  reste  a  été  exécuté 


son»  ses  >eoi  par  ses  propres  élèves. 

Je  comaienrerai  par  des  observations  importantes  de  M.  Alessandrini ,  relati- 
ves a  l'influence  des  nrrfs  sur  la  développement  du  système  musculaire  :  un  venu 
rooaslrueux  manque  de  la  partie  inférieure  de  m  moelle;  on  voit  que  Us  vertè- 
bres s'arréleal  au  même  niveau  (40*  dorsale)  ;  les  muscles  io4ontaires  n'existent 
que  dans  les  points  ou  s'eleodeat  les  ramiBeatioos  aerveases  spinales;  ils  maa- 
queal  ailleurs,  bien  que  tous  les  autres  tissas  y  «oient  développes .  et  notamment 
le  système  artériel  ;  d'où  ressort  l'inBuence  que  les  nerfs  exercent  sur  telle  partie 

streux  manque  de 
et  delà  portion 


plut  M  que  sur  telle  autre.  Second  exemple  ■  uo  pourceau  mont 
la  partie  inférieure  de  la  moeDe  qui  s'arrête  au  V  raerf  dorsal. 
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rjéretoppement  de  l'affection  franchement  cboléncjtie.  Ce  résultat  a  été 
obtenu,  on  peut  le  dire,  autant  de  fois  que  poursuivi  ;  l'incurie  de*  ma- 
lades a  pu  seule  y  mettre  obstacle.  Le  choléra  le  pin*  aériens  a  toujours 
été  précédé  de  cholérine  pendant  quelque  jours ,  quelquefois  pendant 
plut  d'une  aemaine.  Cette  observation  a  été  faite  à  chaque  cas  pour  le- 
quel notre  bureau  a  été  consulté:  c'est  pour  cela  que  j'ai  cru  superflu  de 
la  noter,  il  aurait  fallu  la  consigner  partout  ;  heureux  donc  les  malade* 
!  nous  ont  consulté  pendant  que  la  cholénne  dorait  encore  ;  quelques 
emens  opiacés  et  tout  au  plu*  quelque*  prise*  d'ipécacuanha  les  ont 
hors  de  mal  et  de  péril.  I/intailhbiliic  de  la  médecine  pruphylac- 
e  est  donc  un  fait  s  usa  certain  que  l'embarras  et  le  doute  de  la  me- 
e  enrative.  Celle-là  est  le  correctif  de  ceui-ei;  c'est  comme  dam 
tant  d'autre*  chose*  humaine*  la  cousolation  à  côté  de  la  douleur,  la 
gloire  à  côté  de  l'humilité.  Désormais  donc,  si  on  meurt  du  choléra,  ce 
sera  par  sa  faute,  ce  sera  pour  avoir  négligé  un  prodrome  assez  crtain 
pour  être  prévu  et  dénoncé ,  asse i  léger  pour  'être  toujours  arrêté  à 
temps  par  nos  remèdes.  Cette  magnifique  conclusion,  la  grande  majo- 
rité des  médecin*  français  l'a  tirée  sane  doute  depuis  que  le  choléra  s  est 
acharné  sur  leur  pays,  mais  c'est  principalement  à  la  Gasette  médicale 
de  Paris  et  à  son  rédacteur,  M.  J.  Guerin,  qu'appartient  l'honneur  de 
l'avoir  rapidement  aperçue,  nettement  formulée. 

5°  Enfin  la  dernière  acholie  que  je  tirerai  de  l'épidémie  cholémji.r 
sera  relative  an  mode  de  propagation  du  choléra.  Plu*  le  choléra  s  est 
montré  en  France ,  et  |>  us,  on  peut  le  dire ,  a  diminué  le  nombre  des 
médecin*  qui  croient  à  sa  contagion.  Or,  autrefois,  la  contagion  de  la 
fièvre  jaune  ,  de  la  peste  et  du  choléra  se  soutenait  par  des  argument 
identiques ,  par  ses  progrès  malgré  cordon*  sanitaires  et  lazarets ,  le 
choléra  a  donc  ébranlé  la  foi  relative  à  sa  propre  contagion  et  de  plut 
la  logique  relative  à  la  contagion  de*  deux  autres  maladies.  Or, 
cette  logique  était  la  base  de  tous  nos  règlement ,  de  toutes  nos  lois  en 
matière  sanitaire.  Une  révision  arrivera  donc  un  peu  plus  tut,  un  peu 
plus  tard.  Pour  la  bjter  avec  le  moins  de  danger  possible  ,  U  faut  que 
fa  science  se  hâte  de  formuler  ses  doute»  et  se*  certitudes,  que  les  so- 
ciétés savantes  mettent  en  demeure  les  intendances  sanitaires  et  1rs  gou- 


PATHOLOGIE  INTERNE. 

NOTICE  SUR   LA  MALADIE  (iMFLA  MMATION   1>B  LA  MOELLE 
ÉPlîllÈlIR,    DES  MRHINOK!*,  DU  CERVEAU   ET  DO  POUMON 

droit),  à  laquelle  a  succombé  V.  Fohmann,  profes- 
seur ordinaire  tTanalomie  et  de  physiologie  à  Liti- 
ge (I);  communiquée  par  M.  le  prof.  Brks>chet. 


S  i- 


DRSCaiPTIO"  DE  I.A  MALADIE. 


M.  Vincfttt  Fohmann,  professeur  ordinaire  d'anatomie,  etc.  a  l'uni- 
versité de  Liège,  Agé  de  43  ans,  était  bien  conformé,  d'une  taille  un  peu 


(t)  Les  travaux  de  T.  Fohmenn  sont  rcktifs  a  Vanatomie  et  A  la  phv«iotogie 
U  s'est  partirulièrruieot  occupé  de  l'étude  des  vaisseau»  lymphatique*  et  fou  peut 


an-dctsns  de  la  moyenne,  et  présentait  le*  attributs  extérieurs  d'an* 
canMitulioo  forte  et  robuste. 

Il  jouissait  d'une  bonne  santé,  lorsque,  il  y  a  environ  quatre  ans ,  il 
commença  a  ressentir  les  premières  atteinte*  de  l'infirmité  redoutable 
qni  devait  le  conduire  au  tombeau ,  au  milieu  de  ta  carrière.  Le  ma- 
niement habituel  du  mercure  pour  faire  dans  les  organes  de  l'homme 
et  des  animaux  les  merveille  nies  injections  de*  vaisseaux  lymphatique» 
qni  lui  ont  acquis  tant  de  renommée,  et  ont  enrichi  la  science  ana- 
tomique  de  si  précieuse*  découvertes;  le  séjour  prolongé  et  prêtons» 
continuel  dans  des  salles  do  dissection  humides  et  malsaines,  où  il 
respirait  un  air  charge  d'émanations  cadavéreuses  et  alcooliques  ;  dru 
affections  morales  tristes ,  des  inquiétudes  sauvait  renouvelées  :  telles 
sont,  d'aprè*  des  renseignement  certains  ,  1rs  principales  influence» 
nuisibles  à  l'action  desquelles  il  a  été  soumis,  cl  que  ses  amis  regar- 
daient comme  le*  causes  occasionnelles  de  cette  affection  morbide,  qui, 
suivant  l'avis  de  la  plupart  des  médecins,  avait  ton  siège  dans  la 
moelle  épinière.  Voici  d'ailleurs  le*  symptômes  qu'il  éprouvait  ordi- 
nairement : 

Douleurs  sourdes  et  profondes  dans  le*  régions  dorsale  et  lombaire  ; 
tremblement;  engourdissement  ;  picotement;  fourmillement  et  crispa  - 
lions  douloureuses  dans  les  membres ,  notamment  dans  le*  extrémités 
de*  doigt*  des  main»  ;  perversion  et  irrégularité  dans  1rs  mouvement  de 
ce*  parties;  progression  plus  ou  moins  gênée,  vacillante  et  difficile, 
surtout  quand  il  s'agissait  de  marcher  sur  un  plan  incliné,  de  descendre 
un  escalier,  et  au  moment  où,  après  avoir  été  quelque  temps  assis,  il 


consulter  h  dissertation  deM.  Breschct  {Dei  vaiueaur  lymphatiqurè.  P». 
ht  I KS6)  où  le»  découvertes  da  Fobvaun  root  fréquemment  citée*,  pour  avoir 
une  première  idée  <lrs  recherches  de  cet  bsbile  toulooiistc.  lia  premier  travail 
relatif  idi  communications  des  vaisseaux  lymphatiques  arec  les  veines,  a  été  tra- 
daitpar  M.  Bresehetet  inséré  nanties  RuHeUni  dr  U  tociétt  méJicaU  d ému- 
lation. (Aaalomiscbc  Untcrsuehungcn  ueber  die  Yerbindung  der  Saugaderu  mit 
deo  Veiacn  Hcidelbrre;,  4 113 1  ;  ia-12.)  Plus  lard,  dam  un  ouvrage  ex  nvv/êjfu 
îlalrsité  tontes  Ici  çraniicf  questions  sur  les  vaùttaux  /> mphatiqtwg  et  t  fait 
connaître  les  erreur*  grossières  de  Lippi  de  Florence.  La  monographie  la  plut 
remarquable  et  la  plat  importante  de  M.  T.  Fohmann  est  celle  dans  laquelle  il  bit 
l'histoire  des  vaisseaux  Ivmpbstiqoet  des  poisstos.  f Da»  Saugadenysteni  der  Wir- 
behnirre  lleidelberg.  (817:  in-fol.  18  pl.)  C'a*  le  livre  le  plus  impatlant,  le 
plu»  complet  que  la  science  possède  «r  ce  sujet.  M.  Jmtrden  a  donné  plusieurs 
ettraiu  des  divers  ouvrages  de  M.  Fobmanu,  dans  le  Journal  camplèomtinir* 
du  DicUanaain  ilt*  tcUitcti  mr'dicaltt.  Kuun,  plai  récemmeot  encore.  Foh- 
mann a  public  en  français,  dent  mémoires  in-t",  dan»  l'on  il  décrit  les  vaisseaux 
lymphatique»  des  principaira  Ii»»bs  du  rorp»  animal ,  dans  l'antre,  il  parle  de  ce» 
mente»  vajsean»  drosuvert*  sue  le  cordon  nmbibcal  tramai n  et  lur  le  placenta. 
(Meusoire  sur  k»  commimicalioa»  dr»  vaisseaux  kmphatiqoe»  avec  les  veines  rt 

wr  le»  vaisseaux  abaorbau»  du  plarrala  et  du  cordon  ombilical.  Liège,  1831.  

Mémoire  »ur  le»  vaisseaux  lymphatiques  de  la  peau,  des  membrane»  moqueuse», 
séreuses,  rte.  Liège.  1833  )  Quelque»  auatomitte»  ont  élevé  de»  doute»  sor  la 
nature  ItMpluittqiMdt*  réseau»  ,  dans  lesquels,  ici  ,  M.  Fobnuna  avait  fait 
pénétrer  le  mercure.  On  trouve  daoi  te»  mémoire»  de  l'Académie  royal» 
des  science»  et  brlks-kllre»  de  Bruselle»,  le»  récherches  de  Fohmann  aur  l'i- 
guane, sur  l'œil  des  reptile»,  dan»  lequel  il  a  constaté  la  présence  dn  pecten. 
Il  avait  enlrepri»  de»  irsvau»  d'un  hant  intérêt  sur  l'analyse  mierus- 
copiqacdes  liuus  auinseu».  brjk  les  resnllal»  obtenu»  étaient  d'une  haute  im- 
portance, et  il  non»  en  11  I  espu-ition  lorsque  no»  le  viaie»  en  ISJI.  en  AOe- 
niaguc.  Il  faut  espérer  que  sa  famille  poblscra  le»  mémoire»  qu  il  a  laissés  inédit». 
A  un  ménlejtiiperirnr,  notre  ami  joignait  nnc  boulé  de  caractère  et  une  modestie 
q,i  accompagnent  presque  toujours  les  grands 


G.  B. 


correspondante  de  k  colonne  spinale  ;  k  ventre  est  dépourvu  de  muscles  ;  U  où 
la  moelle  et  le»  vertèbre»  cessent,  la  libre  musculaire  cr»«e  brusquement  de  »e 
montrer:  ailleurs  an  remarque  nue  belle  msKuUtion.  Pui«,  e..(rr  kt  ns  iliaque» 
réparait  un  fragment  iiole  de  moelle  avec  quelque*  ramification»,  et  avec  le»  nrrft 
reparaitsent  quelques  portions  de  faisceau»  muacukire».  Ainsi  le»  u»rfs  racbi- 
diens  servent  pins  an  développement  de  la  libre  musculaire  volontaire  que  le 
système  vasevlairc  qni  ici  existait  partout;  k»  isrrlsde  la  vie  organique  te  pou. 
vaieal  très-bien  suivre .  notamment  sur  l'artère  iliaque  rt  ses  division» ,  et  l'un 
voit  partajtemrnl  les  muscle»  do  tube  digestif;  ce  qui  montre  la  di décence  de 
ces  deux  ordre»  d'appareil».  tafia,  on  pourrait  conclave  que  k»  diverses  partie» 
de  la  usuelle  se  formeot  et  Monte  de»  centres  en  partie  indépendant,  ainsi  que  le 
disait  Gall  qui  la  comparait  à  une  ««rte  de  ganglion». 

Quelle  est  la  véritable  rtt.d.igie  di  sexotlotesctietl  bonsus»?  On  les  aUribue  toutes 
d'ordinaire  an  vice  syphilitique  ou  a  l'abus  dn  mercure.  Ni  l'une  ni  l'autre  de  ces 
cause»  n'c»itle  cher  les  quadrupède»;  et  cependant  il  n'est  pas  rare  d'en  rcueoo- 
Irer  chri  les  viens  animaux.  Je  citerai  entre  antre»  l'hunicru»  d'na  chien  qui  m'a 
offert  une  no»to-»e  »ukrti(brvae  Irct-esinstderabk;  simple  aberration  de  nutri- 
tion par  excè»  de  sets  calcaire». 

Ou  voit  plusieurs  beaux  échantillons  de  taenia,  dont  l'expulsion  rtl  due  a  la 
racine  de  grenadier  :  remède  emploie  de  pus  longtenap*  eu  luise,  et  déjà  indiqué 
par  Mattioli ,  de  Bologne ,  dau  l'ouvrage  qu'il  écrivait  sur  la  botanique,  vers 
1400. 

L'a?  chienne  loit  grasse,  avait,  par  suite  d'un  erand  développement  adipeuv 
le*  canna  x  inguinaux  fort  diklé»  et  ouverts  i  elk  devint  pieuse ,  et  fut  altaiale 
pendant  la  gcslahou  d'une  hernie  del'uteras  a  droite;  k  cas  était  tort  intéres- 


I  sant.  M.  Akwandrini  voulait  faire  I btvtrroloeaie  :  on  refusa  l'opération;  la 
chienne  mourut  ;  ou  vuit  une  corne  de  I  iileru»  rncaeee  dans  l'anneau. 

^ou»  avmu  dej»  parle  de  la  préexistence  de  U  menibrane  caduque  à  Udescentc 
de  l'ieufdaus  la  matrice.  Vuin  un  lait  qui  a  trait  a  b  disposiliuu  spéciale  qu'elle 
afseele  :  on  voit  cette  membrane  repliée  et  refi  uke  pir  Veeuf  qui  débouche  par 
k  trompe  et  descend  dans  l'utérus,  eu  t'en  coifTanl  pour  ainsi  dire.  Dau»  une 
antre  pièce  q»e  possède  la  telle  d'obttetricie,  on  voit  celle  membrane  tapisser  la 
mairie*  vide  dan»  nn  cas  de  grossesse  estra-utrriiie.  ronime  dans  celle  de  Flo- 
rence. 

On  a  dit  que  l'allanloide  non-aeukment  ne  pouvait  pas  s'iojrrier.  mais  même 
n'avait  pas  ik  vaisseaux;  une  pièce  permet  d'y  suivre  fort  bien  les  ramuscule* 
vasculaire»  injectes. 

Que  faut-il  penser  de  l'apparition  de  nombreux  iais»raux  anostomotiques 
aprè»  la  ligature  de  la  carotide  ?  Alin  de  retondre  cette  question  insporUoie  pour 
la  cure  de»  anevrismes.  M.  Aktsandrini  enkva  sur  un  cheval  «ne  portion  de  la 
carotide,  «près  avoir  lié  au-dessous  et  au-de>»u»;  l'aliînsal  guérit;  la  même 
opération  fut  faite  ensuite  de  l'autre  rote  :  au  bout  de  quelque  temps  k  cheval  fut 
saeri6«  ;  il  y  a  de  nombreuse»  branche»  de  cumniunicaiiou  entre  les  bouts  supé- 
rieur cl  inférieur  :  ce  ne  «oui  poinl  des  artère»  de  isouve'k  formation  comme  oo 
l'a  écrit;  ce  sont  teotfmeot  des  ramuscule» analomiques  1res-  développe»,  i 
ou  peut  k  distinguer  dans  une  préparation  *dj*< — ' 
(Reudiconte  délie  tesaioni  ordintrie  dcll'  tecademia  i 
Bulaena,  p.  I2S0 

Après  la  reproduction  des  artère*.  lr  prnfes<eor  voulut  voir  ce  qu'il  fallait  pen- 
ser de  ceik  des  os.  Ea  4SÎÏ,  il  enleva  à  une  brebis  une  portion  de  k  première 
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se  levait  ;  parfois  contractions  spasmodiqors  et  raideur  dans  1rs  mus- 
cle» des  membres  tant  inférieur»  que  supérieurs,  surtout  dans  1rs  mains 
et  le*  doigts  ;  céphalalgie  et  Tertres  assex  fréquens,  rte.  Kn  notre,  par 
suite  de  ses  longues  et  fatigantes  recherche*  microscopiques,  l'œil  droit, 
principalement  eu  action,  s'altéra  de  manière  qur  la  vue  s'en  affaiblit 
lu-oiurotip.  La  pupille  en  était  constamment  très-dilatéc  et  la  paupière 
supérieure  ne  pouvait  souvent  se  relever  que  fort  imparfaitement.  Il 
aval t éprouve,  il  y  a  un  au  nu  deux,  nue  toux  ratarrbalc  d'asser 
longue  durée  ,  sans  signes  de  pletirti-ptipuinonie. 

Depuis  l'apparition  des  phénomène»  nerveux  mentionnés,  M.  le 
professeur  Fnhmann,  à  différentes  reprises,  avait  eu  un  ptvaJismc  abon- 
dant qui  semblait,  de  son  aveu,  lui  être  favorable. 

Pour  combattre  la  maladie  à  laquelle  il  (tait  en  proie  ,  et  dont  i' 
connaissait  parfaitement  bien  la  nature,  le  siège  et  le  danger,  il  avai' 
ru  recours  à  une  foule  de  moyens  divers,  parmi  lesquels  nous  citerons 
des  émissions  sanguines  faites  au  inoven  de  sangsues  à  l'anus ,  et  de 
ventouse»  scarifiées  sur  les  parties  latérales  inférieures  de  la  colonne 
vertébrale  ;  deux  sétons  places  dans  la  région  dorsale;  des  frictions  avec 
la  pommade  stibiée;  des  bains  tièdes  d'eau  douce  et  d'eaux  thermales  ; 
de»  ablutions  d'eau  froide  sur  la  tète,  le  col  et  le  «1ns  ;  l'usage  à  l'in- 
térieur de  buissons  nitrées,  de  légers  purgatifs,  d'un  mélange  de  soufre 
<-t  de  crème  de  tartre,  des  extraits  Ai  nu  lu  htlenium  et  de  belladona  ; 
du  quinquina,  des  eaux  minérales  de  Spa,  du  rarlionate  de  fer ,  etc. 
llans  ces  derniers  temps,  il  observait  asseï  fidèlement  le  régime  dé- 


bilitant qu'on  lui  avait  imposé,  et 
fennentées  spirilucusrs. 

Mais,  en  dépit  du  traitement  indiqué, 


usage  de  laissons 


knit  i 

île  son  propre  chef,  les  phénomènes  nu 
paraissaient  temporairement  suspendre  I 
Itéraient  soudainement,  persistaient  sans 
avec  une  opiniàlirtc  décourageante. 

Nrauinoins,  dans  le  courant  des  premiers  mois  de  cette  année-ci,  il 
»\  ait  pu  vaquer  à  ses  occupations  accoutumées,  et  faire  même  j  nsqu'à 
deux  leçon»  par  jour  à  l'université  de  Liège. 

11  profita  de  l'époque  des  vacances  de  l'automne  pour  aller  passer 
quelque»  juurs  en  Allemagne,  son  pays  natal  ;  puis  a  Hcidclbrrg  au- 
pns  du  célèbre  professeur  Tiédemann  dont  il  était  le  gendre.  Il  prit  en 
Allemagne  des  douches  descendantes,  en am 
la  tête  et  le  dos. 

I.c  1 3  de  ce  mois  de  septembre,  il  était  déjà  de  retour  à  l.iégr. 
l'ar  une  fatalité  inexplicable,  dans  un  si  grand  physiologiste,  il  s'é- 
rarta  plus  d'une  fois,  dans  le  cours  de  son  voyage,  du  régime  sobre  et 
tempéré  qu'il  avait  jusqu'alors  suivi,  tant  sons  le  rapport  des  alimens 
que  sous  relui  des  boissons. 

A  son  armée  dans  cette  ville,  il  se  trouva  obligé,  par  drs  cirettis- 
tanres  iiupii'vues,  de  (aire  apprêter  ses  repas  cbei  un  traiteur  dont  le» 
mets  de  haut  gout,  et  surtout  trop  épicé»,  1  incommodèrent. 

I.e  Kl  septembre,  par  un  temps  frais  et  pluvieux,  il  parcourut  à 
pied  plusieurs  quartiers  de  la  ville,  et  rentra  cheilui  tris-fatigué. 

Le»oirdu  même  jour,  il  se  déclara  de  la  fièvre;  des  douleur»  in- 
cessantes, accompagnées  de  crampes  dan»  les  muscles  des  membres  in- 
f:  rieurs. 

Le  lendemain  toaliu  (17  septembre),  A  me  fil  appeler.  Je  le  trouvai 

aassc  côte  ganctit  ;  l'animal  guérit,  et  et  qu'il  y  eut  <te  remarquable,  c'est  que  la 
cote  se  reproduisit.  Elle  fut  opérée  use  deuxième  fou  ;  il  n'y  eut  pis  «lues  de 
reproduction  ;  niai>  ou  voit  encore  des  fibre»  qui  «uni  d'un  Iwul  a  I  aulrr. 

Ternunom  cette  letoede  Bologne  paruue  uccouTcrtr  de  looioiiiic.  Parmi  les 
poi»Mm«  osseux,  les  genres  faneur,  ii'/ftrur,  raoxsgnt  regarde»  par  Cwvier  comme, 
prise»  île  pancréas  cl  des  appendices  pj  toriques  qui  le  suppléent.  Parmi  le»  pu», 
wai  cartilagineux,  le  fente  «lurio,  qu'as  tient  drpoor vu  de  pancréas,  mais 
muni  du  corp»  «(«ongicux  de»  appendice»  p)  toriques,  tint  irpulc  cunuucla  tran- 
«ition.  De»  <  H-1  »t.  Alcssaoïlnni  découvrit  dans  l'arcipentcr  «ttiric  [siurioue 
commune  de)  p'>  ,  outre  les  appendice»  p)  toriques,  l'oincrture  d'ua  coodtnt  qui 
débouchait  dan»  l'intestin  au-dessous  du  canal  cholédoque,  et  qui  menait  dans 
un  organe  lobtileu»  et  oblung.  parfaitement  analogue  par  sa  structure,  et  se» 
rapports  au  pancréas  des  aiiiuiaul  supérieur».  Plus  lard,  pour  un  uni  telle  idée, 
il  voulut  voir  si  l'esoi  (  lucws  chi,  Lino.  était  réellement  prise  à  la  fuit  tla 
pancréas  et  d'appendice»  pvtoriqiies;  et  il  trouva,  dans  le  cote  droit  Je  I  abdo- 
men, un  m  .ce  ic  allonge,  ttaodulcux.  Inverse  par  un  canal,  tt  ulTrant  les  rap- 
port» grorrau»,  du  pancréas.  Deux  préparation»  rendent  ces  fait»  mdtus.  J  ai 


tont  il  s'écartait  quelquefois 
s,  qui  tantôt  se  calmaient  et 
»  progrès,  rl  tantôt  s'exas- 
Lâche,  sous  forme  latente, 


K>ir  ou  par  irrigations,  sur 


qui  le 

•  «Il  lice 


étendu  sur  son  lit  au  montent  où  on  loi  mettait  leî  sangsues  à  Fanas. 
La  face  était  rouge  et  allumée;  le  front  bridant;  la  peau  chaude;  le 
pouls  fréquent,  vite  et  vibrant  ;  la  langue  humide  et  rouverte  d'un  en- 
duit blane-jannalre  ;  l'appétit  nul  ;  la  respiration  un  peu  gênée,  irré- 
gulièrc,  «ans  qu'il  existai  pourtant,  ni  toux ,  ni  douleur  plrarétique 
bien  marquée.  Cepeiidant  il  avait  plusieurs  fois  témoigné  éprouver  de 
la  douleur  dans  1rs  parois  latérale»  droite»  de  la  poitrine,  et  ressentir, 
sui'lotit  pendant  la  nuit,  des  palpitations  de  rutir  qu'il  attribuait  à  un 
embarras  qui  empêchait  le  sang  do  circuler  librement  dans  le  système 
vasculairc  des  poumons.  11  avait  remarqué  que  la  chaleur  de  l'été  et 
tontes  1rs  conditions  hygiéniques  qui  favorisait  la  transpiration  cutanée 
lui  étaient  avantageuse».  Dans  les  temps  d'orage,  la  température  atmos- 
phérique étant  froide  et  humide,  il  souffrait  davantage.  Il  n'accusait  pas 
île  souffi-anec  dans  l'épine  du  dos  ni  dans  ses  régions  latérales,  même 
sous  la  compression  de  ce*  parties  exercée  à  dessein. 

J'approuvai  l'application  des  sangsue»  au  fondement,  et  je  conseillai 
d'en  augmenter  le  nombre,  dan»  le  cas  où  celle»  qu'on  avait  posées  ne 
provoqueraient  pas  l'évacuation  d'une  assez  grande  quantité  de  sang.  Il 
prenait  pour  boisson  de  l'eau  lut  rte,  dont  je  fis  continuer  l'usage,  et 
ajouter  a  ce*  moyens  une  once  de  sulfate  de  soude  et  des  lavcmciis  émoi- 
liens  ;  il  fut  mis  à  une  diète  absolue,  etc. 

Le  18  septembre,  le  malade  te  trouvait  beaucoup  mieux;  la  fièvre 
était  éteinte,  et  les  autres  accidens  s'étaient  amendés.  Ce  jour-là  il  vou- 
lut encore,  malgré  ma  fWsappriihation,  recourir  a  son  remède  favori, 
c'esl-a-dirca  des  ablutions  ou  fomentations  froides  sur  la  tête,  le  col 
et  le  dos. 

Le  lî>  «rptembr 
canapé.  Il  nie  dit  j 

froid.  11  y  avait  fièvre ,  chaleur  ardente  de  la  peao  ,  toux  sèche  et  fié- 
ouente;  et  bien  que  les  spasmes  toniques  douloureux  dans  les  muscle» 
des  membres  abdominaux  n'eussent  pas  acquis  un  nouveau  surcroît  de 
violence,  toutefois  je  soupçonnai»  que  l'affection  inflammatoire  de  la 
moelle épinière ,  et  qui  paraissait,  la  veille,  s'être  un  peu  assoupie, 
s'était  spontanément  rallumée ,  et  menaçait  d'envahir  les  organes  pul- 
monaires. 

En  rotisrVjncnce,  je  fis  appliquer  1G  nouvelles  sangsues  à  l'anus,  et  du 
reste  j'insistai  sur  le»  reimile»  employés. 

Le  20  septembre ,  aucune  amélioration.  I  j  toux  continuait  et  éta«t 
suivie  de  l'expectoration  de  cracluits  visqueux,  Iransparens  et  tris-rcu- 

IIK'IIX. 

Le  21  septnnbre  matin,  M.  le  professeur  Breschet,  membre  de  l'ins- 
titut de  Fiance,  étant  venu  imus  voir,  je  me  hâtai  de  le  conduis  cher 
l'ohinann,  notre  ami  rommiui,  que  nous  trouvâmes  daas  l'état  suivant  : 
Rougeur  diffuse  de  la  joue  du  roté  droit  ;  front  brillant  ;  intégrité  de» 
fonctions  de  l'entendement  ;  langue  large,  humide,  couverte  d'un  enduit 
blanchâtre,  sans  rougeur  insolite,  ni  sur  ses  bords  ni  à  sa  pointe  ;  ano- 
rexie ;  peu  ou  piiut  de  soif;  abdomen  souple  et  indolent  ;  constipation  ; 
urine  rare,  peu  alsondante,  épaisse,  d'un  ronge  foncé  ;  respiration  Irès- 
giV-e,  fréquente  ;  expectoration  de  crarhats  tris  visiueux',  très  ècu- 
meux  et  rotiillrs  ;  chaleur  anormale  de  la  peau  qui  tantôt  était  sèche  et 
tantôt  couverte  d'une  sueur  halitueuse  ;  pouls  concentré,  vibrant ,  bat- 
tant 120  fois  par  minute  ;  les  crampes  doulouieiisrs  et  l'agitation  dans 
'<  les  membres  inférieurs  ue  discuulinuaieiit  pas,  quoique,  au  rapport  du 


dans  la  matir 
iir  passé  une 


• ,  il  était  habillé  et  couche  sur  an 
aurais*  nuit  et  avoir  éprouvé  du 


La  fondation  du  cabinet  de  Padouf  est  due  à  feu  le  professeur  Fanugo 
ronujwucj  il  y  a  «onrtm  10  ,n,  ;  il  était  dan»  l'universit,-;  mais  ee  vieil 


le»  k  I 


Lippirh.  La  ni»  «era  pli»  à  portée  d>  recueillie  le»  ea»  que  préimlent  les  stni 
ce»  de  MM.  Signoruni,  Ciaenmini.  I.ip|iach.  Torrrsini,  rte. 

On  s  rarement  eti  occasion  d'autup^ier  ooe  iiiTaçinalion  Kuérîe  après  l'expivl- 
»icm  d'une  partie  de  l'intestin  ;  en  toiei  un  eiemple  :  un  bomrae  de  Veuite  viait 
à  IliApital  a*ec  de»  aymploiue»  d'entente  îuinfuè.  «ines  douleues  de  centre  ; 
nau<ce»el  voinisseniéus;  poalt  alxloniinal:  froid  des  eslrrmité»,  etc.  On  crut 
qu'il  >erait  mort  le  lendemain.  La  nuit,  il  éprouva  le  I  esoin  d'aller  du  ventre;  il 
parsiut  à  )  satisfaire,  et  se  tronva  fortement  «oolaite.  L»  jour  vuitant,  on  recon- 
nut dan»  lés  telles  neuf  ponces  d'inletlin  uréle;  il  était  en  partit  (ttugréné.  Peu  a 
peu  le  malade  se  rrlaldit  partaiiemeol  :  il  «crut  encore  quatre  ans  Ce  qui  donne 


de  i  intérêt  a  celte  oUvcrtation.  c'est  qu'apers  ta  mort  on  obtint  d'en  taire  l'aa- 
t  .p'ie  ;  on  trouva  une  réunion  »i  exacte  de» 
longtemps  pour  la  eecounaitee. 


si  exacte  dt.  deux  bout»,  qu'il  Tant  la  chercher 


On  sait  romluen  il  e»t  rare  que  le»  cartilages  du  lartnx  s'oosifient  ;  J'en  ai  re- 
cueilli trot»  cas,  qui  apprennent  dans  quel  ordre  cette  uraustoriDatioB  a*npera  : 
dan»  l'un ,  I  ossification  porte  sur  la  partie  postérieure  de  l'anneau  du  cricri  le 
;  dans  on  au 


e»t  la  plus  commune 

Dans  la  cnltrclinn  des  calculs  vésieaov  j'en  ai  renia r qur  >is  qui  avaient  pour 
oot an  de»  épingle»;  l  une  d'elle»  est  en  iroire.  Il  paraît  que  le*  jeunes  filles  ton! 
fort  adonnée»  a  l'onanisme,  c*  qui  explique  la  fréquence  de  ce»  ca».  J'a 
avec  soin  le»  fait»  tk  celte  nature ,  ib  ont  plus  d  i 
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malade,  leur  intensité  fut  moindre  que  b-s  pteinictt  jours  ;  la  percus- 
sion ihoraeiqne  cl  l'auscultation  immédiate  tic  révélaient  à  cette  époqiic 
aucune  altération  bien  sensible  du  s<m  normal  de  la  respiration ,  excepté 
vers  le  calé  droit,  mais  dans  une  petite  étendue. 

M.  le  professeur  Brexhct,  après  avoir  attentivement  examine  le  ma- 
lade, fut  d'opinion,  ainsi  que  mm,  qu'il  s 'agissait  d'une  inflammaliua 
chronique  de  la  moelle  é/'iiiière  passée  »  (état  aigu,  plile^masie  à  la- 
quelle vaiail  s'associer  uue  pnsumonir,  que  nous  vinpçimn.iwcs  résider 
dans  le  |»mni»n  Jroit,  et  contre  laquelle  nom  jugeâmes  convenable  île 
diriger  spécialement  no»  moyens  curât  ifs,  sans  négliger  pour  cela  les 
inbtatinns  réclamée*  psir  l'affection  concomitante  et  primitive  delà 
moelle  épiuière. 

Ce  médecin  proposa  donc  une  fcVigitccdnbrasdedoazeonrcs,  desbois- 
sonj  goromeuscs,  de»  lavcmeus  émolliett»,  et  des  cataplasmes  de  faiine 
de  graine  de  lin  à  la  plante  de  pieds. 

Le  sang  tiré  de  la  veine  se  couvrit  d'une  couenne  dense,  épaisse,  con- 
tractée et  concave. 

Un  peu  d'allégement  parut  snccédrr  à  l'emploi  de  ces  moyens. 
I.a  nuit  suivante  fut  encore  orageuse. 

Le  22  septembre ,  M.  le  professeur  Brrsclirt  jiartit  pour  Bonn. 
Comme  la  maladie  faisait  de*  progrès  manifestes ,  je  priai  M.  et  Mme 
Kohmann  de  vouloir  bien  faire  intervenir  dans  la  direction  du  trailruicnl, 
de  concert  avoe  moi,  tin  autre  médecin  de  leur  choix  ;  et  M.  Poncclct, 
docteur  en  médecine  à  Liège,  frit  aussitôt  mandé. 

Un  jnlep  pectoral  gommeux  avec  addition  de  grains  G  de  kermès  mi- 
néral que  j'avais  ordonne  avant  son  arrivée,  n'ayant  pas  été  approuvé 
par  mon  confrère,  fut  sur-le-champ  suspendu,  Cependant  non»  fûmes 
d'av  is  de  réitérer  la  phMmtomie  ;  le  sang  était  aussi  cnucniicux  que 
oclui  de  la  première  saignée. 


I.e  malade  buvait  peu  et  remplaçait  souvent  les  lioissons  murilagi- 
uses  prescrites,  soit  par  de  l'eau  pure  soit  par  de  l'eau  sucrée  inélan- 


veteuicns.  menaçait,  frappait,  voulait  soilir,  etc.  M.  le  docteur 
Poiieelct  parvint  cependant  à  le  faire  i 


i  lit.  Dès-lois,  jac- 

i continuelle  ;  face  allumée;  ventre  météoriaé  ;  évacuations  invo- 
lontaires ;  respiration  courte,  inégale,  laborieuse  et  diapbragraaliqur, 
s'exercant  plus  de  quarante  fois  par  inimité  ;  toux  plus  rare  ;  expectora- 
tion moins  almndante  de  crachats  fort  gliians,  toujours  écuincux  el 
rouilles  ;  pouls  petit,  concentré,  frément,  ne  donnant  pas  moins  de  lit) 
pulsations  par  minute.  Depuis  la  veille,  on  avait  pu  constater  successi- 
vement, moyennant  la  percussion  et  l'auscultation  médiate,  l'existence 
d'un  râle  crépitant,  d'un  son  moins  clair  que  dans  l'état  sain,  de  la  ma- 


vé&icutaire  distinct  dans  une  a*- 
el  latéialc  du  thorax  du  côté 


lieuses  pur 
fiée  à  un  |>eu  de  lait. 

Pendant  la  nuit  du  22  au  23  septembre,  il  témoigna  être  satisfait  de 
son  état  ;  il  put  se  livrer  à  uu  sommeil  calme,  mais  souvent  interrompu; 
il  éprouva  du  variloquittm,  de  la  jactation,  et  eut  des  déjections  invo- 
lontaires. 

Le  2.1  septembre,  la  maladie,  loin  de  s'améliorer,  empirait  de  plu* 
en  plus  sous  tous  les  rapport». 

On  administra  un  julep  gommeux  dans  lequel  on  avait  fait  dissoudre 
uii  scmpilcdebi-carhonatcdc  soude;  des  snupismra  fn mit  appliqués 
air  les  extrémités,  et  deux  vé»icat<>ires  aux  mollcu. 

Vers  le  milieu  de  la  uuit  du  23  au  24,  le  malade,  atteint  d'un  délire 
furieux,  n'avait  pu  clic  contenu  au  lit  par  les  asiislans  ;  il  demandait 


tité  et  enfin  l'absente  de  tout 
sot  grande  étendue  de  la  partie 
droit. 

Dans  le  danger  irnminent  où  se  trouvait  M.  le  professeur 
nous  iugeimes  a  propos  d'appeler  d'autres  cousultans.  Des  trois  .. 
dus  de  Liège,  dont  on  désirait  réclamer  le»  conseils ,  MM.  les  profes- 
seurs Del  vaux,  Franliiictct  M.  le  docteur  Tombeur,  les  deux  premiers 
ne  s'étaient  pas  trouvés  en  ville,  le  dernier  seul  put  se  rendre  a  l'invi- 
tation de  madame  Kohmann. 

Celui-ci  après  avoir  entendu  l'exposé  que  nous  lui  fîmes  de  la  mala* 
die ,  et  cxanùné  l'état  présent ,  fut  de  notre  opinion  sur  le  diagnoss 
tic,  sur  la  nature  et  le  siège  de  l'affection  complexe  que  noui 
avions  sous  les  yeux,  relativement  à  l'issue  de  laquelle  il  porta  ,  ai  ns 
que  nous,  un  pronostic  funeste.  Toutefois,  nous  convînmes  de  recourir, 
comme  à  une  dernière  )daiichc  de  salut,  à  l'administration  d:  l'émet  i- 
que  à  hautes  doses,  et  à  l'application  de  quatorze  sangsues  sur  1rs  pa- 
rois de  la  poitrine,  du  cote  droit. 

Les  sangsues  furent  posées  immédiatement  ;  et  nu  fit  prendre  d'hen  r 
en  heure  une  demi-cuillerée  d'une  dissolution  de  doute  crains  de  tar- 
irait d'antimoine  et  de  potasse  dans  trois  onces  de  julep  gommeux. 

A  peine  les  deux  tiers  du  remède  prescrit  furent  ingérés,  qu'il  survint 
des  nausées  et  des  superpurgalions.  Sur  ers  entrefaites  ,  M.  Ic  docteur 
Poncclct  appelé,  crut  devoir  suspendre  l'emploi  de  la  potion  stihiéc,  et 
s'opposer  a  l'écoulement  dit  sang  qui  avait  encore  lieu  par  le»  piqûre» 
des  sangsues. 

Cependant  le  délire  était  entièrement  dissipé  ;  un  état  de  faiblesse  uni- 
verselle et  de  collapsus  y  avait  succédé.  Le  malade  ne  toussait  et  ne 
crachait  plus  ;  la  respiration,  toujours  fort  laborieuse,  s'exerçait  qua- 
rante-huit fois  par  minute  ;  la  voix  était  extrêmement  débile  et  la  parole 
lente  et  entrecoupée  ;  le  pouls  était  déprimé,  très-faihle  et  fréquent  ;  nne 
suenr  abondante  ruisselait  de  la  surface  de  la  peau ,  surtout  du 
front  et  de  la  face,  dont  1rs  traits  étaient  décomposés  ;  coma  ;  trcmhlc- 
inens  convulsits  des  mains  et  des  avant -bras  ;  carphologie  ;  contracture 
des  muscles  fléchisseurs  des  extrémités  supérieures  ;  jamlies  tantôt  raides 
et  étendues,  tantôt  souples  et  fléchies  ,  souvent  agitées  de  soubresauts 
spasmodiques  très-violens  ;  etc. 

M.  Fobmaïui  n'avait  plus  la  conscience  de  sa  position,  il  ne  se  plai- 
gnait de  rien  cl  témoignait  même  se  sentir  mieux. 

On  renouvela  les  sinapismes  ;  des  vcsicalotre*  furent  appliqués  aux 
liras  et  sur  la  poitrine. 

Hélas!  le  tout  en  vain.  Dans  la  matinée  du  25  septembre,  nous  eû- 
mes la  douleur  de  voir  le»  fonctions  des  sens  de  la  vue  et  de  l'ouïe  s'é- 
teindre peu  à  peu  ainsi  qne  celles  dr»  sens  internes  et  de»  mouvemens 
volontaires.  De  toute»  le*  parties  extérieures  du  corps,  ce  furent  les 
lèvres ,  la  face  et  les  paupières  qui  les  dernière»  conservèrent  leur  sen- 
sibilité et  leur  mobilité  normales.  L'œil  devint  terne,  1a  face  p.llc  ,  le 
nci  glacial ,  l'Iialriue  froide  ;  tandis  que  le  front ,  le»  bras  et  surtout  1rs 
membres  alidominaux  conservaient  encore  une  température  au-dessus  de 
exila  de  l'état  normal. 

Enfui  la  déglutition  devint  impossible  ;  le  poids  disparut  aux  artères 
radiales;  la  respiration,  sans  sterlor,  diminua  petit  à  petit  de  fréquence; 
des  secousses  oonvulsivcs  dans  les  jambes,  notamment  dans  celle  du  côté 
droit ,  se  manifestèrent  avec  plus  de  fréquence ,  et  la  mort  vint  mettre  un 


ne  le  pense,  el  je  crois  devoir  insister  wr  ce  mode  Je  formation  comme  rouir* 
inJiraliou  de  b  Ulhotntie  l.'arrido.t  que  je  «ismle  est  arrivé  rrrcmiuriit  à  un 
lilhotritriir  d  Italie;  le  noyau  de  la  pierre  était  un  forment  de  moelle  de  bois, 
rebelle  >  comme  oase  l'imagine,  à  l'instrument  de  1'oprralriir. 

Je  ment  ion  ocrai  drus  eu  de  grossesse  «slra-ulinne,  inlrrrtsan*  uni»  des  r»p- 
ports  cliver*.  Dans  l'on,  c'est  une  mole  informe,  •<**  des  dent»  épart*»  à  la  w-  1 
(tertteie  rt  nais»ent  d'un  follicule  ,  nouvelle  preuve  de  l'origine  piliform*  de  rel 
appareil  que  Birlial  avait  à  tort  rang*  dan»  le  système  otaeui  ;  aucun  organe 
n  est  bien  formé  Dans  l'aatra  .  il  s'agit  .l'un  fait  grave  :  uue  femme  mariée  .  qui 
avait  drjà  fait  si*  enfant ,  s*  présenta  à  l'Iiâpiul  en  » *i3 1  ;  I»  menstruation  était 
yu.pemloe ,  le  »*ntre  »onPc  ;  elle  se  duail  enceinte  de  si»  mois  ;  rien  n'i  tait 
chanter  »u  col.  Elle  rc«ial  au  lniiticine  moi,,  rnivaim  ne  il.-  »<m  étal  .le  gestation; 
tes  MX  Couche»  précédente»  donnaient  une  certaine  autor'rr  h  c  |iir,,l,^.  1 10- 
aieurs  inrdrcÎDs forent  a^scmblrs :  rien  n'rtatt  encore  rtiar^r  m  tJai:<-  le  va^in. 
ni  flans  le  eol  :  nèanmoin»  on  reconnut  un*  pr(t«-e»»c .  otii<  i<ne  ,;r*i<H'*^e  anor- 
male .  proUildemenl  rMra  utérine,  lors  du  travail .  on  «enlit  l»  niounnjrm  di-  , 
la  matrice,  le  roi  «c  nninllit  uns  trop  «e  dibter.  Après  deii\ji»ur»  d'attente  .  on 
se  décida  àf»ii*  la  ga.lmtoniie :  l'ioei'ion  i-oinlio..t  'iir  un  >jr  nu  Ion  trouta 
une  mas**  lutieme,  profuDile  ,  naos  re«>emii|jnee  ^tee  un  tirto»  :  ou  ne  put 
l'enlcer.  Ij  fcaïai*  >«irvre«ien»lmn  ijnatre  se.Tijines  l.'aulopve  mon.ra  une 
eoo>  me  nH'dê  a>rc des nidimen»  d  n> ,  île  nerf».  d>-  ouim  rte. ,  ma  qn  aucun 
organe  Wi  Utmr. 

Ijc  cahior test  riche  en mon«trr«,  aeépli«le«.  ar.rnri' plia!c<, eia;é|iiiakici les, etc. 
j'ai  ruinirq.»e  deus  ea»  de  «clique  c'e-t  d'ahord  un  lurins  limuin.  i:on  a  terme, 
eues  bwa  formé  d'ailleurs  ,  dépourvu  de  net,  et  présentant  un  seul  ml  médian, 


s  irmootê  d'usé  sorte  de  trompe.  &  cité  est  an  tielai  de  brebis,  qui  n'a  également 
qu'un  oral .  qui  est  privé  de  ne» ,  mais  qui  D'à  pas  de  trompe  nasale  L'existence 
rie  ee  dernier  organe  qui  manque  ici  est  cooslanlr  cbriles  Ctrtu»  humains  fje  l'ai 
retrouvé  >nr  un  caelo^  a  MiUÏn .  et  tar  dettv  a  Paeie) ,  avec  quatre  panpicres  ft 
les  autres  particaUrilea  que  j'ai  en  oeeatioo  d'indiquer  dans  mon  mémoire  sur 
lea  anomalies  {Gai.  uin.,  I"  avril  IB37) 

Vj»e  erlvpie  antérieur*  du  creur  ae  Iroore  cb*l  un  f<rt»s  féminin  i  teeme  ;  au- 
'  dessous  de»  clavienle» ,  le  «leroora  est  perfore  et  le  ccror  y  fail  lwrn>«  a  nu  .  nos 
péricarde,  et  memrsan*  être  r*cou*ert  par  la  peau  qui  manque  an  niveau  deee 
point  :  la  plèvre  seule  ferme  le  thorax.  J'ai  regretté  que  la  pu-ce  ne  OH  pa»  pins 
disiequcr.  afin  de  mirnt  pénétrer  les  deta  1s  de  celle  eafdio,.t<«e;  il  m  e,l  de 
■uèuic  de  la  Mutante  qui  eoastitoe  «ne  inonsInKisitt-  fort  remarquable. 

Il  s'agit  d'un  frxlu»  a  terme:  il  est  (ITect*  d  un  bec-dc-tièvre  dmilAe  .  avec 
di»i>ioa  des  os  maxillaire»,  on  ne  vi.it  aucun» trstire»  d'omlulic  ni  d*  eurdi  0; 
eut  nne  cnipite  de  savoir  comment  il  a  pu  vitre.  Il  n'\  a  nulle  Irsr*  de  cordon 
,.  <|Mual;  vers  I*  crin*  «e  tronv*  la  poebe  il  une  eneipbaloiele; au-dessous,  le  foie, 
euvelopp*  d'une  membrane,  tait  on*  l*rnie  poslrricurc  qui  occup.-  k  do»  el  le» 
I  imbes;  l*  dia|diragmr  «  étend  de  liant  en  bas  et  d'arrière  en  avant ,  de  manière 
à  former  deuv  eavile» ,  l'une  antérieur*  où  se  trouvent  le  <irur  rt  nne  masse 
spongieuse  qui  reprœnte  le»  poumons ,  et  l'autre  postérieur*  en  k  logtnt  k 
foie ,  le  pawocb.uur  informe  d.  s  reins  rt  lé»  rudimens  des  intestins. 

aiiLav. 

I     II  nesist*  plus  drcole  de  médecine.  Mdindeimi»  1817,  rroe|u«  où  tout  fol 


Digitized  by  Google 


662 


GAZETTE  MEDICALE 


à  cette  scène  déchirante  le  même  jour  (25  septembre) ,  à  H  bcii- 
;  moins  5  minutes  itn  matin  (!]. 
Liège  ,  le  28  septembre  18Ô7. 


S  » 


KLCnOJLOPtK. 


>  milii' 
de  185 


Le  27  septembre  1K37,  vers  dix  heure*  du  matin,  dans  l'amphi- 
théâtre atiatoiniquc  de  l'université  île  Liège,  en  présence  de  MM.  An- 
siaui,  Lacordairc,  Lombard  et  Muncn,  professeurs  à  l'université,  de 
M.  Poncclcl,  dncteur  en  médecine  et  de  plusieurs  élèves  en  méde- 
cine,  M.  le  professeur  Yottem  et  moi  (2),  quarante-sept  heures  après 
la  mort  nous  avenu  procédé  à  l'ouverture  du  corps  de  M.  Vincent 
Fnhnunn ,  professeur  d'anatotuie ,  lequel  nous  a  présenté  les  altéra- 
tions organiques  que  nous  allons  indiquer. 

Conformation  régulière,  Embonpoint  moyen;  muscles  bien  nourract 
assez  développés  dans  toute),  le*  régions,  voire  mrtnedatis  les  membres; 
indices  de  putréfaction  commençante;  lividités  cadavériques  dans  les  par- 
tics  postérieures  du  ironc;  flexibilité  «les  mnscles  du  col  et  de  cnix  des 
membre»  supérieurs,  mais  extension  et  raideur  permanente  considérables 
des  membres  abdniuiuaux;  pilenr  de  la  face,  et  de  toute  l'habitude  ex- 
térieure du  corps;  bouche  ciitr'ou verte;  traits  édiles,  quoiqu'asseï  régu- 
lièrement composé*,  la  circonférence  de  la  poitrine  ,  prise  au-dessous 
des  aisselles,  était  d'euvirun  î  centimètres  inférieure  à  celle  de  la  base 
de  cette  cavité,  au  niveau  de  l'appendice  xiphoïdr;  postérieurement  la 
percussion  tliuracique  nous  lit  entendre  un  son  plus  obscur  du  coté  droit 
que  du  roté  gauche;  lccru'iii  couvert  de  se»  tégumens  avait  .V> 
mètres  de  circonCrcnce.  Sou  diamètre  antéro-posténeur  était 
millimètres  .  et  son  diamè  tre  traiiversal  de  135  millimètre». 

F.c  poids  total  de  la  masse  encéphalique,  y  compris  le  bulbe racbidien, 
éuit  d  uu  kilogramme  et  demi,  moins  trois  décagraniroca,  c'est-à-dire  de 
1 470  grammes  (3). 

l-es  ramifications  vasculaires  sur  la  dure-mère  contenaient  du  sang  en 
quantité  anormale;  les  vaisseaux  sanguins  qui  se  distribuent  a  la  surface 
<lu  cerveau  et  du  cervelet  étaient  extraordinairemeot  gorgés  de  sang 
jusque  dans  leur*  extrémités  capillaires. 

Au-dessous  du  feuillet  de  l'arachnoïde  qui  se  déploie  à  la  surface  ex- 
terne de  l'encéphale,  on  apercevait  la  pie-mère  épaissie,  injectée,  fort 
rouge,  contenant  entre  ses  mailles  un  peu  de  sérosité  opaline,  la 
quelle ,  en  certains  endroits ,  s'éttil  accumulée  de  manière  à  former  de 
petites  collections  circonscrites  qui  soulevaient  la  membrane  séreuse  siu- 

(lï  I-«  description  qu'on  lient  Je  lire  <te  la  maladie  de  M   Fohmann  a  été 
faite  par  M.  Raiken,  di<leiir  en  médecine  de  Is  faculté  de  Paru,  ancien  interne 
lauréat  .le»  bApitaus,  que  le  prnfr«r-nr  llsllc  a»ail  place  comme  premier  mute 
cm  auprès  de  la  grande  duchesse  de  To«-ane,  sieiir  «le  l  etiqwrrur  Napoléon. 

M-  I<  docteur  lUikeni  rtait  membre  correspondant  de  I  ancienne  société  de 
médecine  de  la  Faculté  de  l'an»  ;  it  e»taoji>urd  hui  eorre»|jeodanl  de  l'Académie 
rovalc  de  médecine  de  Par.s  et  professeur  d'iaatouiic  pathologique  a  l'université 
de  I  irge. 

M.  le  docteur  Raikem  a  poUie  un  grand  oomhre  de  mémoires  importai»  dans 
divers  recueil»  peno.Ji.pie.  français,  sur  de»  point,  de  médecin*  pratique  nud'a- 
natomie  pathologique;  il  «l  nn  de.  médecin»  le.  plu»  distinguos  de  I  école  de 
Paris.  G  B 

il)  M.  RuWeiB. 

[3]  D'après  les  recherches  récentes  de  M.  Pare  Nappe,  la  pointeur  mojenn*  de 
tout  l'encéphale  est  de  I S2S  grammes. 


jacente.  Ce  même  feuillet,  dans  le  point  de  la  base  du  cerveau ,  corres- 
pondant à  la  scissure  de  Sylvius ,  et  sur  une  étendue  de  plusieurs  centi- 
mètres carres ,  était  épaissi ,  blanchâtre ,  transformé  en  une  sorte  de 
tissu  fibro-cellulaire  que  parcouraient  quelques  vaisseaux  capillaire*  *r- 
borescens  hj  pèrètniès. 

L'arachnoïde  était  intimement  adhérente  à  La  mc-utère  soiis-j.ici'nle 
Ces  deux  membranes  réunies  ensemble  s'enlevèrent  avec  beaucoup  de 
facilité  et  sans  se  déchirer  de.  la  convexité  des  hémisphères  cérébraux 
qu'elles  n-couvraient. 

l.e  feuillet  delà  tunique  séreuse  qui  tapisse  les  faces  latérales  de  la 
grande  faux  du  cerveau  adhérait ,  par  l'intermédiaire  de  plusieurs  pe- 
tites brides  fihro-cellulaires  ,  au  feuillet  contigu  delà  même  incmbrane, 
lequel  était  en  outre  parsemé  d'un  grand  nomlire  de  ce»  petit»  corposcu- 
Irs  blanchâtres ,  connus  sous  le  nom  de  glandes  de  l'accluoni . 

Les  circonvolutions  du  cerveau  étaient  nombreuses  et  nullement 
aplaties, 

Lj  substance  corticale  de  ce  viscère  n'était  pas  plus  foncée  en  couleur 
que  de  coutume  ;  on  n'y  remarquait  non  plus  aucune  vascularité  inso- 
lite. 

Le  centre  ovale  offrait  un  pointillé  très -prononcé. 
Il  n'y  avait  que  quelques  gouttes  de  sérosité  limpide  dans  les  ventri- 
cules latéraux  ;  1rs  plexus  choroïdes  et  la  toile  choroidicnnc  présentaient 
une  turgescence  remarquable  et  une  couleur  rosée  p.ile.  En  général,  la 

:  consistance  delà  substance  cérébrale  étail  plutùt  augmentée  que  dinu- 
nuée  ;  cet  endurcissement  était  sut  tout  assez  prononcé  dans  les  couches 

|  optiques ,  les  corps  striés ,  la  protubérance  annulaire  et  le  bulbe  nt- 
cliidicn  ;  cependant,  à  la  base  du  cerveau,  la  partie  antérieure  des 
lobes  moyens  se  trouvait  dans  un  état  de  raraollisscineut  manifeste  au 
premier  degré. 

La  glande  pinéale  était  extraordinnircincnt  hypertrophiée ,  bosselée  a 
sa  surface,  qui  était  parcoururpjirquelquesva^eauxcapillairrssaïujuin» 
hrpèremiés  et  arhoreseens,  de  couleur  cendrée,  d'une  consistance  ana- 
logue à  rclledn  cerveau  ;  elle  présentait  une  figure  ovoïde  dont  le  grand 
diamètre  avait  à  peu  près  un  centimètre  d'étendue. 

La  surface  extérieure  de  la  dure-mère  qui  enveloppe  la  moelle  épi- 
uièrc  commençait  à  la  hauteur  de  la  première  vertèbre  dorsale  à  revê- 
tir une  couleur  muge  ;  cette  couleur ,  d'abord  pale  ou  rosée ,  acqué- 

Mrnait 


e  ;  cette  coulei 

rail  petit  à  petit  une  plus  grande  intensité  a  mesure  qu  on  s'appi 
dr  la  région  lombaire  uii  elle  était  très -foncée.  Cette  coloration  dépen- 
dait en  grande  partie  d'une  hypéremie  arborescente  très-manifeste  des 
vais*caux  capillaires  sanguins. . 

Entre  les  deux  faces  enuliguës  de  l'arachnoïde  rachidienne,  dans 
les  régions  dorsale  et  lombaire ,  nous  remarquâmes  plusieurs  petite» 
brides  filamenteuses ,  transversales  ,  blanchâtres ,  fort  ténues  et  peu 
consistantes. 

L»  pie-mère  rachidienne  était  muge  et  injectée  : 
prenait  naissance  vers  la  fin  de  la  légion  cervicale  et 
gressivement  an  fur  et  à  mesure  qu'on  se  rapprochait  de"  la 
cheval ,  où  elle  était  très-marquée  ;  de  là  elle  se  pro| 
troncs  nerveux  qui  en  émanent. 

A  la  surface  libre  de  cette  même  membrane  arachnoïde  rachidienne. 
dans  la  région  lombaire,  nous  observâmes  plusieurs  petits  corpuscules 
I  blanchâtres,  aplatis,  de  forme  irrégulière,  durs,  consistans,  en  appa- 


de 
le» 


concentré  dan»  l'uni 'en 
testé  :  pour  la  chirurgie 


té  de  Pane 
Monteggia 


Quatre  hommes  distingue»  y  afaient  pro- 
mort en  tHIJ.et  Paletla.  roorlco  ttUÎ, 


l'ag*  de  KO  an»  pour  la  médecine  ,  I.oralelii .  mort  en  t«  if.  ;  rt  enfui  Rtsori . 
qui  viet.l  de  mourir  .a*r»l .  et  dont  Ir»  souvenirs  »ont  encore  tout  petpi- 

lam.  . 

Depuis  quelque*  années,  on  a  recommencé  une  rollrclinn  pathologique  dans 
l  liopital  central  S|  i  Jj!e  Maf;,-ioiT  ,  rct  cl.ihln'rment  ,  fomle  en  p«r  le 

due  Fi  an<;ui«  .Sforli  i,  est  peut-être  le  plu»  »a»le  de  toi»  ee«»  de  l'Italie  il  peut , 
en  cas  de  l*«<iin  ,  contenir  jiisqa  à  2uf0  hu) .  rt  pourra  aïoli  fourni r  de  oon- 
brriix  maleriaiix.  .  , 

J"«  ai  reii;ar.)»c  un  fjrt  fttmi  lo*«uadont  le  mode  d  «puliion  ment*  d  être 
nutr.  Eu  i .  un  homme  fut  apporté  »»ee  une  plaie  pénétrante  dn  cAté  poche 
,1,-  l  a'idomeo  ,  mite  d  un  coup  de  couteau  ,  accident  fréqurnl  en  Italie.  Qut\- 
,iiie»  jour»  aprè» .  il  sortit  spontanément  par  la  l.leoure  an  lonj  trenia  ;  et  au 
).,mi  d  ue  certain»  teinp» ,  le  IJe«c  fut  guéri  «t  de  «on  éventratinnet  du  ter  so- 
nlairc. 

I.a  rareté  du  squirihe  du  »ein  eber  I  liomme  rend  inléresuiile  l'ubsereation 
-unaule  ,  il  »'agii  d'une  flm  lr  niamma  r- devenue  eai  e  ren»e,|par  cauw  interne, 
sau»  aucune  le*i,,n  teaumatique,  ehex  un  homme  igé  de  i\  an»;  sa  grosseur  est 
,1'einienn  la  nsoilie  du  p.iing  .  elle  Tut  enlevée  avec  »uceé»  en  IJIJj. 

le  lait  >ui»  ml  ni  a  coup  »ur  plu»  ditruc  encore  de  remarque;  lire  eourtiianc 
•le  Milan  se  présente  a»re  une  meUitc  inleii«e  .  quelque»  joins  apre»  elle  rend  des 
•tebri»  de  chaie  et  de  inerutiri 
en»  dan*  on  étal  de  gangrène 


^  .  c'étail  trot*  nonce»  de  vapu  et  le  col  de  )  uté- 
.  lan<  la  pièce  on  reiouuait  l'analoniie  du  nm'eau 
de  lanclit.  F-lle  se  reta'aUi  peu  »  peo.  l  e  Ihsu  cellulaire  a  rtforme  an  antre  va- 


gin ,  et  cette  femme  continue  encore  le  métier  de  courtisane  ;  ce  qui  ajoute  à 
la  tinrntari'é  de  l'oWriation ,  c'est  que ,  malgré  ces  désordres ,  ks  règles  sont 
retenues  et  coulent  périodiquement. 

On  trouve  dcui  placenta»  qui  communiquent  ensemble  -  l'an  est  atrophié  arec 
le  foïtus  qu'il  ronteuait ,  l'autre  feetu»  eit  né  mort.  J'ai  vu  one  pièce  analnfne 
dm»  la  culliclion  oluirtricale  de  M.  Billi,  chirurgien  en  chef  de  la  maison  dV- 
couctiemcn»  Sanla-Calariaa  alla  roots). 

Je  dois  noter ,  pour  l'bittoire  anatnmiqae  de  l'angine  de  poitrine,  que,  dans 
on  cas  de  ce  genre,  on  a  rencontré  des  concrétion»  o»sei formes  dans  l'origine  drs 
parois  de  l'aorte  et  de  l'artère  pulmonaire. 

Quel»  cliangemeu*  »ur»irnncol  dans  l'orbite  après  la  perte  ou  l'ablation  de 
l'iril  ?  On  sait  que  celle  caeité  se  rétrécit  a  la  longue;  mai»  comment  ?, D'après 
l'inspection  ra  Javénque ,  j  ai  essayé  d'analyser  dan»  quel  ordre  ta  cavité  dimi- 
nue l'angle  externe  de  l'arcade  sourcilicre  s'auaisK  eu  même  temps  que  la  paroi 
temporale  de  l'orbite  s'mrlineen  dedans,  de  façon  que  cet  angle  est  comme  la 
clc  de  »onte .  d'où  part  l  oricioe  du  rètrcei»sement)  de  plus,  le  plancher  infé- 
rieur de  l'orbite  s'élève.  Voici  un  fait  qui  confirme  la  doctrine  que  j'émets  :  la 
homme.  Age  de  3'J  an»,  iVaii  perdu  l'œil  gauche  a  la  suite  d'une  opbUialmie  , 
dis-hoit  an»  anpaiavint .  l'organe  était  réduit  1  on  tubercule.  On  trouva  le  cryv- 
lallin  romitr  osiiGé  ,  a>ec  une  atrophie  du  nerf  optique ,  laquelle  ne  portait  qoe 
wr  la  moitié  ganehe  de  la  cominis»ure  ocreeuse  pour  se  prolonger  sur  la  racine 
du  même  ci*,fe  :  ce  qui .  joint  a  un  fait  identique  que  j'ai  recueilli  sur  un  sexagé- 
naire ,  me  serulile  prunei  r  que  leotre-croisement  a  est  pas  complet  u  ebiasana. 
U  cavité  orUloire  était  ans- 
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rente  fihro-cartilaginenx ,  et  adhérant,  au  moyen  d'nn  pédicule  fort 
court,  à  la  membrane  sous-jarente ,  dont  le  tissa  offrait  une  couleur 
rouge. 

La  substance  de  la  moelle  épinierc  était  endurcie  dans  sa  paille 
supérieure  ;  des  vaisseaux  capillaires  sanguins  arborescens ,  remplis  de 
sang ,  rampaient  à  sa  surface  et  pénétraient  dans  sa  membrane  pro- 
pre ;  elle  commençait  à  se  ramollir  vers  la  fin  de  la  région  cervicale. 
Ce  ramollissement  allait  en  augmentant  par  degrés  de  baut  en  Las, 
en  sorte  que  dans  la  région  lomluirc  elle  était  totit-.vfait  désorgani- 
sée et  réduite  en  une  matiire  pultacéc  d'un  blanc  rosé,  presque  dif- 
flurnte. 

Dans  la  poitrine  :  le  pnnmnn  du  côté  droit  adhérait  en  plusieurs 
endroits,  spécialement  par  son  sommet,  moyennant  des  brides  fibro-ccl- 
hilaires ,  a  la  plèvre  costale  continue  ;  le  lobe  supérieur  de  ce  viscère 
était  hépalisé  dans  les  trois  quarts  de  son  étendue.  Il  n'y  avait 
que  son  bord  antérieur  qui  contint  encore  un  peu  d'air  et  offrit  de  la 
crépitation  ;  on  reconnaissait  dans  la  portion  de  l'organe ,  ainsi  iitTeclé, 
tous  les  caractères  assignés  aux  trois  diflerrns  degrés  de  la  lésion  ;  l'hé- 
patisation  grise  était  la  plus  considérable  et  en  envahissait  la  partie  pos- 
térieure et  supérieure. 

L*  lobe  inférieur  de  ce  même  poumon  était  affaissé ,  crépitant  et  d'un 
rouge  foncé. 

D  u  côté  gauche ,  le  poumon  était  également  adhérent  à  la  plèvre  cos- 
tale et  se  trouvait  aussi  dans  le  même  état  que  le  lobe  dont  il  vient  d'être 
question. 

La  même  muqueuse  de  la  trachée-artère  et  des  bronches  était  légère- 
ment injectée. 

I.c  péricarde  n'offrait  aucune  lésion  etnerontenait  aucun  épanchetnent. 

Le  cœur  avait  un  volume  plus  considérable  qu'à  l'ordinaire;  il  était 
flasque  et  affaissé.  Ses  cavités  ne  renfermaient  que  très-peu  de  sang  épais 
et  noirâtre ,  qui  en  tapissait  la  face  interne  ;  elles  étaient  plus  am- 
ples que  dans  F  état  normal ,  et  nous  n'y  reucoutra'mes  aucune  concré- 
tion fibrinciise. 

Les  parois  du  ronir  étaient  en  général  plus  minces  que  dans  l'état 
uormal,  an  point  que  celles  du  ventricule  gauche  ne  dépassaient  pas 
cinq  ligues  «"épaisseur. 

La  consistance  du  tissu  de  cet  organe  était  diminuée  de  telle  manière 
qu'on  parvenait  à  le  (lérhircr  avec  beaucoup  de  facilité;  la  couleur  en 
était  un  pen  plus  foncée  que  de  coutume. 

La  membrane  interne  ainsi  que  celle  des  enr»  troncs  veineux  et 
artériels  présentaient  une  couleur  ronge  fonce,  livide,  uniforme,  sans 
aucune  vosriilarité  arborescente  distincte;  circonstances  qui  nous  firent 
rapporter  cette  coloration  à  une  simple  imliihitinn  cadavérique. 

Le  système  veiuenx  à  sang  noir  ne  contenait  presque  pas  de  sang. 

Cavité  abdominale ,  l'estomac  renfermait  ipielqnc*  onces  d'un  li- 
quide jaiin.llre  bilieux;  sa  membrane  interne  n'était  ni  rouge,  ni 


injectée,  m  ramollie  en  ancun  de  ses  point»  ;  il  en  était  de  même  tic 
la  membrane  muqueuse  des  intestins  gicles ,  si  ce  n'est  pourUut  que  le» 
glandes  aginiuées ,  qui  existent  vers  U  fin  de  l'ilcou .  offraient  à  leur 
centre  de  petits  points  noirâtres  qui  les  rendaient  très-apparentes. 
Le»  autres  parties  ne  nous  offraient  rien  d'insolite  à  noter. 

Liège,  le  2«  septembre  1837. 

F.  VoTTMt,  D.  D.  PoHCELEr,  Ant.  FtslKlM. 


REVUE  DES  JOWl.NAI  X  DE  MEDECINE. 

JOURNAUX  ANGLAIS. 

I.  TUE  LONIK>\  MEDICAL  GAZETTE. 

Les  cahiers  du  mois  de  septembre  contiennent  les  articles  originaux 
son  ans  :  ■  •  du  traitement  du  pied-bot  à  l'aide  de  la  Section  du  ten- 
don d'Achille,  par  M.  Juhu  \Vhipple,  chirurgien  à  l'lynioulh  ;  2*  con- 
sidérations de  pratique  obstétricale,  par  M.  E.  Righy  ;  S*  sécrétion 
de  lait  dans  U  glande  mammaire  d'un  homme;  4"  remarques  >«r 
la  douleur  dentaire  causée  par  la  atrie  de  ce  corps  ;  5*  observation 
d'hydrosis  ou  de  fièvre  hj  drotique,  par  M.  Lever;  (i«  physiologie 
de  la  membrane  choroïde,  par  M.  H  uni;  7"  sur  un  déplacement 
nouveau  des  os  de  Vavant-brns  chez  les  en/ans,  par  M.  John  Gar- 
ilaier  ;  8*  du  traitement  de  la  teigne  à  l'aide  des  iadures  et  des 
sulfures;  9*  déviation  singulière  de  l'urine;  10'  maladies  causées 
p<ir  Vabsence  d'ossification  des  os  du  crâne,  par  M.  Grwilhcim, 


nr.MoniiHAr.ir.  utebise  avakt  i.r.  riant  ce  la  orossesse;  mie- 
SESTATIO!»  OU  PUtlSU  J  t-HATiqUE  l'AimciiLlÈâli  ;  par  M.  Ricav. 

Oas.  —  Il  s'agit  dans  ce  (ait  d'un*  Murne  dflir.it  j^e  de  33  ans.  qui  a  iU 
prise  «oui  a  coup  d'bémorrhagie  utérine  grave  sans  cause  appré eiablr Lurvmie 
H.  Bi^bj  rexaniina  a  l'iafirmeric  des  femmes  en  cnucbe,  ellr  était  fort  épuisée  • 
te  salie  eoulail  abondamment  ;  Ir  cal  était  mou,  d'un  pouce  et  demi  de  largeur 
et  bourbe  par  le  placenta;  aucune  partie  de  l'enfant  lui  pouvait  H  te  leotie.  H. 
Righ-j  n'a  pas  cru  devoir  «ivre  le  précepte  généralement  admis  pour  accoucher  la 
remue,  la  i-rrforation  du  placenta;  il  a  glis<é  dourrmrnl  M  main  eulre  rr  corps 
et  le  placenla,  l'a  dirigée  vers  la  synebondrose  sacro-iliaque  gauche,  et  est  par- 
venu petit  à  peut  jusqu'au  food  de  l'alerus;  là  .  il  a  «ou  la  porhe  des  eaux . 
nais  il  ne  l'a  rompue  qoe  lorsqu  il  s'est  empare  d  on  genou  de  I  enfant;  il  a  ter- 
miné (accouchement,  combattu  les  lipothymies  et  les  cootukioas  alarmante! 
et  la  femme  a  été  sauvée. 

L'auteur  est  de  l'avis  de  Dcwccs  qui  combat  la  pratique  eosri"tiéc  gé- 
néralement concernant  1a  perforation  du  placenta  dans  les  eu  rie  cette 
nature.  Voici  sur  quelles  raisons  il  se  base. 

1"  En  perforant  le  placenta  on  perd  beaucoup  de  temps  cl  l'on  aug- 
mente plutôt  l'hémorrhagie  ;  car  cette  manœuvre  doit  nécessairement  le 
décoller  sur  plusieurs  points  de  ses  adhérences  a  l'utérus. 

3-  Le  trou  qu'on  fait  à  travers  le  placenta  n'est  presque  jamais  assez 
larpe  pour  laisser  passer  aisément  le  corps  de  l'i-nf.nit  ;  on  ot  obligé 
d'employer  beaucoup  de  force,  ce  qui  est  fatal  à  l'enfant  et  sous  eut  aussi 
à  la  mère. 

3  •  L'enfant  peut  s'arrêter  dans  le  trou  placentaire  faute  de  largeur 
suffisante  de  ce  dernier,  alors  les  effort»  qu'on  emploie  l'entraînent  en 
même  temps  que  le  placenta,  ce  qui  est  dangereux. 

4"  F.tifin  il  est  quelquefois  impossible  de  perforer  le  placenta  et  d'ar- 
river librement  dans  la  cavité  utérine,  surtout  lorsque  sou  centre  répood 
au  ceutre  du  fond  de  la  matrice. 

Pour  ce  qui  est  du  temps  de  la  rupture  artificielle  de  la  poche  des 
eaux,  l'auteur  fait  observ  er  avec  raison  «pie  s'il  l'eût  |tratrqtn'<c  avant  de 
s'être  emparé  des  extrémités  de  l'cutint ,  la  matrice  se  serait  contractée 
sur  la  main  et  aurait  rendu  difficile  la  version.  Ce  précepte  in 
n'avait  point  clé  oublié  par  l'en,  Delcury  et  Ilainilton. 


ver»  son  angle  externe  ;  et  le  plancher  inférieur  de  l'orbite  «"é'ait  ua  peu  élevé 
en  dedans  ;  le  diamètre  de  la  cavité  a  diminué  de  plu-  d'une  ligne. 

J'ai  remarqué  deui  fausse»  articulations  de  l'humérus,  survenues  a  la  suite  de 
fractures  non  consolidées;  on  a  fait  U  résection  des  extrrmitrs  ctuoussie»  des 
fraj-iuens.  el  les  malades  ont  guéri  a  ver  raccourcissement  do  membre.  Je  dois  a 
l'ob  ligrancedu  directeur  actuel ,  dont  le  nom  m'est  échappé  .  la  ronuai'same  de 
plusieurs  faits  de  ce  score.  Lui  même,  comme  chirurgien  de  l'bàpilal,  a  prati- 
qué quelques  opérations  analogues  ;  je  cilerai  ,  comme  venant  à  l'appui  des  prin- 
cipes que  j'ai  émis  dans  mou  mémoire  sur  les  resertiuns  du  membre  inférieur 
(Os*,  nia..  1\  janvier  IS37),  drus  cas  de  résections  faites  par  ce  ili.rur^icu 
d'une  portion  du  corps  du  tibia  carie  ;  un  malade  était  guéri,  I  autre  allait  bien. 


D'après  une  inscription  latine,  le  cabinet  d'anatomie  pathologique  de  Pavîe 
parait  avoir  rte  fonde  eu  1736  par  le  rrlèbr*  Pierre  Frank  .  qui  y  occupait  la 
chaire  de  clinique  médicale.  L  uuiversité  possède  enrore  un  musée  aiialonuque 
q„i  doit  beaucoup  au  professeur  Paniua,  et  qui  jouit  d'one  réputation  justement 
méritée  par  1rs  belles  préparations  naturelles  qu'on  y  observe.  Je  puiserai  dans 
roue  et  l'autre  source.  Les  anus  de  li  scieuee  apprendront  avec  d'autant  plus  de 
plaisir  que  le  directeur  actuel,  M.  Corueliaui .  se  propose  de  publier  un  caja- 
logiie  raisonné ,  que  la  tradit  on  orale,  jusqu'à  présent  conservée,  lui  pourra 
(ournir  encore  les  documeus  nécessaires  ;  plus  tard  l'exécution  en  deviendrait 
difficile  et  resterait  incomplète. 

Un  enseignement  sur  un  point  de  la  question  si  débattue  du  trépan  et  des 


plaies  de  léte .  est  renfermé  dans  la  tuée»  anivante  que  M.  Paniru  a  eu  l'obll- 
a»,Bce  <»e  tirer  pour  naoi  de  sa  collection  parliculir  re.  Il  s'aarit  d'un  crani-tur  le- 
quel ,  à  La  suile  d'un  coup  de  haton.  est  survenue  une  double  fracture  •  l'une  ver- 
ticale, vers  l'angle  antérieur  et  inférieur  du  pariétal .  comprenant  loute  l'épais- 
seur de  fus  dans  l'étendue  de  1 8  lignes;  l'autre  transversale,  située  au  ilrvns 
de  la  précédente ,  mais  ne  comprenant  que  la  table  interne  ,  et .  bien  que  longue 
<le  <5  lieues, impossible  à  reconnaître  ro dehors  par  aurnn  signe  ;  elle  n'est  vi- 
sible qa  en  dedans  du  crâne.  La  mort  ac  se  fit  attendre  que  vingl  quitrc  heures 
après  la  lésion  traumalique. 

l'a  (ait .  qui  peut  être  utile  à  eoiuuitre  en  médecine  légale ,  est  celui  d'un  en- 
fant ,  Igé  de  X  aiu ,  qui  recul ,  en  louant .  an  coup  de  bec  de  coq  sur  la  région 
Irmporale  :  l'os  en  cet  endroit  se  trouvait  si  mince  qu'il  a  rte  perforé  par  le"  bec 
du  galunacè  ;  l'enfant  en  est  mort.  Le  pariétal  offre  un  trou  rond. 

l'ne  pièce  intéressante  pour  l'histoire  des  fonziis  irais  de  la  dure-mère  a  ré- 
cemment été  recueillir  S  l'hôpital  sur  un  homme  de  tO  ans  s  la  maladie  riait  de- 
venue mansifevle  depuis  un  aa  ;  il  n'y  avait  ni  douleur,  ni  aucune  pulsation  ,  ce 
dont  l'autpsie  donne  la  clé  :  on  ne  reconnut  pas  la  nature  de  cette  tumeur ,  on  y 
passa  un  seton ,  et  le  malade  en  mourut.  On  voit  que  le  fongu»  a  pris  naissance 
sur  la  dure-mère .  el  que  les  os  soat  plutôt  uses  que  malades  -  il  ressemble  à  une 
rourge-bouteillc  étranglée  dans  son  milieu ,  ce  qui  explique  l'absence  «le  pulsa- 
tion. 

Dans  deu*  autres  pièces  du  cabi  net.  relatives  ans  fangus  dits  de  la  dorv-mére , 
cette  membrane  est  intacte .  les  os  seul*  du  crine  sont  l'origine  et  le  siège  du 
mal  ,  comme  je  l  ai  vu  ailleurs. 

J'ai  trouvY  trois  exemples  de  proéminence  on  allongement  de  la  michuire  in- 
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DE  LA  DOULEUR  DE.1TSI»E  CAUSEE  M»  LA  TAnlr 


Il  résulte  de*  wnerebes  de  M.  Tnudiel ,  que  la  douleur  violente 
qu'on  éprouve  dans  les  dents  atteintes  de  cane  n'est  pas  causée  par  la 
dentidation  du  nerf,  et  que  la  carie  ,  si  elle  n'est  pas  jointe  à  quelque 
antre  lésion,  n'est  pas  douloureuse  dans  nn  grand  nombre  de  cas.  Cette 
règle  cependant  souffre  des  exceptions  nombreuses.  On  toit  souvent  deux 
ou  trots  de nls  cariées  dont  une  seule  cause  de  la  douleur;  les  autres, 
bien  qu'altérées  davantage,  n'occasionnent  pas  de  souffrance.  Malgré 
les  précautions  pour  éviter  le  froid  et  l'emploi  d'une  tonle  de  remèdes 
palliatifs ,  la  douleur  dure  quelquefois  des  semaines  entières  avec  d» 
variabilité*  plus  ou  moins  notables  ;  ensuite  de*  congestions  ne  manquent 
pas  d'avoir  lieu,  La  face  se  gonfle  une  ou  plusieurs  fois  ;  le  sommeil  et 
l'appétit  disparaissent  et  la  constitution 'entière  s'en  ressent  plus  ou 
moins.  Vous  arrachez  la  dent  malade  qui  est  la  cause  de  ces  souffrances 
et  tous  les  |>)icn<mRinss*e  dissipent. 

Divisez  là  dent  arrachée  en  la  sciant  longitudinalement  par  son  cen- 
tre, vous  verrez  que  le  point  carié  est  souvent  très-éluigne  de  la  pulpe 
dentaire,  et  que  plusieurs  rayons  noirs  se  diligent  de  l'endroit  carié  dans 
le  canal  central  où  est  le  nerf.  Quelquefois  ers  rayons  (streak)  ne  sont 
pas  tna-apparens,  seulement  cette  partie  de  la  substance  de  la  dent  est 
un  peu  moins  blanche  ,  opaque  et  plus  luisante  que  le  tissu  voisin.  Ce 
changement  de  couleur  dépend  du  passage  du  pis  dans  les  petits  canaux 
de  la  substance  dentaire  qui  inardient  horizontalement  de  la  circonfé- 
rence au  ccnlrcy  ainsi  que  Purkinje  ,  Yalcntin  ,  Gtirlt  et  Millier  s'en 
sont  assuiés.  Ce*  canaux  ont  été  nommés  caniculi  chalicophori 
par  ce  dernier  anatomiste.  Dans  la  carie  de  la  couronne  de  la  dent,  le 
phosphate  de  chaux,  que  ces  canaux  contiennent  est  absorbé,  et  remplacé 
par  le  pus  de  la  carie  qui  s'y  infiltre  facilement  et  marche  vers  le  canal 
dciitaiic  ;  alors  non-seulement  la  couleur  blanche  disparait,  mais  en- 
core le  nucléon  ou  la  pulpe  dentaire  où  est  le  nerf  est  aflrcté  ,  ce  qui 
cause  des  douleurs  intolérables. 

11  n'y  a  peut-être  pas  de  dentiste  qui  n'ait  observé  les  rayonnemens 
noirs  dont  il  s'agit ,  mais  leur  mode  de  formation  avait  été  mécunnuc 
jusqu'à  la  découverte  des  canalicules  ckaUcttphort*.  Inobservation  mi- 
croscopique de  ces  dents  sciées  rend  la  chose  de  la  dernière  évidence. 

Les  douleurs  dépendent  donc  de  l'action  irritante  de  la  matière  acri- 
monieuse de  la  carie  sur  le  nerf  dentaire;  le  nerf  est  tellement  frappé 
qu'il  se  paralyse  parfois  temporairement  ou  d'une  manière  permanente  ; 
cela  explique  1*  la  variabilité  des  douleurs  dont  il  s'agit  ;  S"  pourquoi 
le  cautère  actuel  sur  le  point  carié  ne  soulage  que  temporairement  ; 
3*  pourquoi  l'arrachement  de  la  dent  est  le  seul  remède  qui  guérit  radi- 
calement. 

KOUVILLE  UrECE  DE  Dlil-LACCat  EtvT  OtS  OS  DE  l'a  V  ART-MIAS  CHEZ 
LES  EKFAHS;   par  M.  John  CsaDlUtn. 


Le  déplacement  auquel  l'auteur  dit  allusion  dans  cet  article,  consiste 
dans  le  glissement  de  1  apophyse  bicipitalc  do  radius  sur  le  Iwitl  corres- 
pondant du  cubitus.  Il  dit  avoir  rencontré  souvent  cet  accident ,  mai»  il 
■te  cite  aucun  fait  avec  détails.  Voici  du  reste  comment  les  choses  se 


rnroriteeis  marcher, 
nourrice;  un  cra- 


I  arrivé  à  l'âge  de  3  a  4  ans  ,  lorsqu'il  i 
est  tiré  brusquement  quelquefois  île  la  main  par  : 


TrUiTESHNT  DE    L  IKrLSMMlTtOU   DES  HiMU.LES 

a  halte  oou;  par  M.  Lever. 


qurment  subit  a  lieu  vers  le  coude  ;  l'enfant  pleuic  et  ne  peut  plus  se 
servir  de  sa  main  ;  le  membre  devenu  impuissant  pend  sur  le  côté  on 
bien  est  soutenu  par  l'autre  main.  Le  moindre  mouvement  fait  jeter 
les  hauts  cris. 

Si  l'on  tient  le  bras  solidement  d'une  main  et  qu'on  retourne  de  l'au- 
tre l'avant-bras  vers  la  supination  ,  on  produit  de  suite  un  non 
craquement  et  le  membre  reprend  à  l'instant  et  sa  forme  et  se» 
lions  normales. 

L'auteur  dit  que  cette  lésion  a  été  souvent  prise  pour  une  fracture  de 
la  clavicule  ou  une  luxation  de  l'humérus.  Il  assure  que  ce  n'est  pas  là 
la  même  lésion  qu'on  connaît  sous  le  nom  de  luxaùon  de  la  tête  du 


PA*  LÉSUÏTKjrE 


Huit  observations  sont  rapportée»  ici  à  l'appui  de  la 
posée  par  le  docteur  Evorsy  kciincdy.  Aucun  cas  d'insi 
Nous  allons  analyser  quelques-unes  de  ces 
connaître  la  manière  dont  1  cinétique  était  administré ,  les  effets  qu'il  a 
produits  et  les  circonstances  dans  lesquelles  U  a  été  employé. 

Oh*.  I.  —  Madame  N...  aecooctia.  le  1"  octobre  1836.  après  untravail  nslarel. 
de  son  premier  enfant;  tout  te  passa  bien  jusqu'au  troisième  jour  on  le*  vin* 
devinrent  ttcesaisemenl  voluminrua,  et  douloureui.  U  carde  tes  avait  friction- 
ne* avec  de  l'huile  et  de  I  eau  de  vie.  et  elle  avait  prît  le  matin  une  dot*  d  ut* 
nutture  catharlique  qui  a»ail  agi  auet  vivraient. 

Le  quatrième  jour,  le»  sein»  elairul  plus  douloureuv.  distendus,  avec  vi  ve  ron- 
geur ri  cbalruc.  La  malade  prendra  immrdialensent  tar?alrcanlimoDic  de  puta*se 
t  grain  et  2  oaeea  de  auivlure  catbarcliqne  ;  ensuite  drot,  caillerre»  de  la  putiou 
Mitante  à  intervalle*  assez  rapproches  pour  que  les  arasées  soient  coutume». 

Prrncj  ;  Tartre  cinétique.  S  gr. 

Ean  distiller,       8  onces. 

it  " 


our,  ilj  a  es  trois  selles  liquides  .et  l«  malade  a  vont  après 
,  et  depuis  elle  ■  st  restée  continuelle nient  daas  les  nausées.  La 


Le  cinquième  jour, 
la  dctisième  dose,  et  depuis 
rongeur  et  la  tension  des  seins  oot  diminue ,  U  douleur  a  complètement  disparu. 
(Continuer  le  même  traitement.) 

Le  siiièmc  jour,  les  nausées  continuent  ;  tous  les  accident  ont  diminue.  On 
cesse  le  traitement. 

Le  septième  jour,  les  seins  étaient  très-bien. 

Oas  11.  —  Madame  G...  accoucha  en  atril  1827  de  son  premier  en  Tant.  L'ai- 
coadieraent  fat  naturel  ;  mais  il  v  eut.  après  l'eipulsion  du  piareii'a.uneuenior- 
rliajpe  abondante  et  oui  l'affaiblit  beaucoup.  Le  soir  da  troisième  jour,  rlti-  se 


plaignit  d  ate  vioh-uU-  duuleae  avec  plénitude  des  mameliet  :  soif  vise:  Ungae 
blanche  ;  pouls.  I  M.  peut  it  tif.  L'Imite  de  ricin  procura  drus.  Barde-robes.  La 
faiblesse  de  1a  malade  détourne  de  l'emploi  de  l'cmctiquc  «u'on  rem(>laoe  par  la 


aiisture  catharlique;  Uition  sur  te  sein  avec  le  liniment  volatil 

Le  quatrième  jour,  les  seins  «ont  plus  ruades  et  plus  doulouren  :  U  pesa  eut 

rouée,  le  manu  Ion  ré  tracte  ;  la  langue  blanche  ;  une  seu'c  selle;  poul»  .  110: 

doute  sangsues  sont  appliqures  sur  le  sein,  mais  elles  seignenl  peuet  oaminent 

aucune  diminution  dans  la  tension,  et  la  douleur  des  seins  qui  desienl  lancinante. 

Oo  ordonne  alors  la  potion  émetique  et  des  fomentations  avec  on  Uniment  de 

ciguë ,  le  pouls  était  a  I  iu. 
Le  soir,  il  v  avait  eu  trois  seOes  et  des  vomissemeos  aptes  la  seconde  dose  ;  1rs 

nausées  étaient  très- incommodes:  légère  aïoileue.  pouls,  9'U 

Le  sitieme  junr.  amélioration  manifeste  ;  diminniinu  des  seins;  absence  pre-s- 

q  e  complète  des  douleurs  (Continuer  le  même  traitemeot  ) 


férieure.  recueillis  che>  «les  vieillard»  ;  comparés  avec  cens  de  Florence .  ils 
m'oolcooduil  a  en  placée  la  cause  :  I' dam  la  chulc  des  dents,  qui  relève  le 
menton.  S*  dans  l'affaissement  progressif  de  la  mâchoire  selon  son  sens  rrrliral . 
ee  qui  augmente  le  premier  elfet;  5'  dans  la  disposiliun  même  de  la  base  restante 
de  I  os ,  comme  formant  un  cercle  plus  grand  oiie  le  supérieur ,  ce  qui  leur  per- 
met de  cbeiancuer ,  r  enûn  dans  ses  enanremens  de  direction  de  l'angle  et  da  la 
branche  ascendante  da  matilbire .  etc. 

J'ai  evaminé  avec  intérêt  la  squeu  tle  d'un  Maure  qui  présente  I S  cotes  de  cha- 
que coté  .  avec  celte  particularité  qu'il  offre  btea  13  vertèbres  dorsales  ,  mais 
qu'il  n'a  que  4  vertèbres  lombaires .  ee  qui  ne  donne  que  les  H  pièces  de  la  co- 
lonne rachidienne  norsrale.  Sa  tulle  n'était  point  gigantesque  ranime  celle  de 
Marchelti  de  Bologne ,  qui  ava:t  25  vertèbres  ;  elle  était  d'environ  S  pieds.  Cei 
rapprocheniens  m'ont  semblé  earienv  a  connailre. 

Je  n'omettrai  point  une  puce  fort  bien  préparée  .  montrant  nne  transposition 
cens-raie  îles  viscères  lliorari(|ncs  el  abdomioaus  ,  chef  un  Piemnntais,  mort  à 
âii  an»,  d'une  hernie  rlrangltc.  Outre  les  fait  s  grnrraus.  de  celle  hétérotasie 
qui.  ni,  ne  fut  pas  »ou|>çniiace  pendant  la  ne,  je  voisins  constatée  l'esitlenre  de 
la  lipre  incurvation  spinale  que  j'ai  signalée  à  ganrhe  daur*  cas  ;C  »».  uen., 
t"  avril  1817)  l'atteibuanl  a  l'ectopie da  corne  et  de  laorlr.  Eu  arriére,  l'épine 
est  lr-  s  >irnite;  je  crus  qmt  ma  première  remarque  ne  serait  pas  eunGrniee, 
nuis  tn  dedans  du  tliosoi,  ou  soit  très-bien  i  droite  une  peiile  concavité 
dans  la  ligne  du  corps  de»  terti  Ucs,  c.ineavile  qui  corrc»|«iud  i  la  bave  drplacée 
do  ceci,,  et  de  l'aorte.  Cet  bomme  elait  deoilier;  «I,  se|ufl  nichai,  la  concavité 
aura.t  d.i  être  i  gauche  .  si  elle  tenait  réellement  a  l'usage  du  bras  droit  cnraiic 
il  le  per...,i.  Ajoutons  que  ce  mode  de  desiaûon  lachidircnc  liteu'ais'evpliqae 


loi  découverte  par  M  J«le»  Gaéein ,  à  savoir  que  dans  la  première  pé- 
riode de  celte  difformité,  la  torsion  de  la  colonne  se  fait  sur  un  «se  passant  par 
es,  de  raçoii  que  " 

rail  suivre  euro  c  une  ligne  droite, 


leurcmilc  desapojdivseï  rpineoses.  de  façon  que  la  série  de  ces  apophjses  pa 
rail  suivre  enro  cune  ligne  droite,  alors  que  les  corps  serlchrauiont  dejà  r| 
un  déplacement  latéral  sensible. 


Un  eurieus  eiemple  de  gsnicomastie  est  représenté  par  une  pi.  ce  enlevée  ré- 
cemment, dans  rbôjilal.  par  M.  Poêla,  sur  un  mabde  ig> e  de  45  ans:  cet  homme, 
gros  de  taille  et  fart  d'ctiioonpoiiit,  offrait  un  développement  énorme  (tes  ma- 
melles qui  pendaient  connue  relies  îles  Ilottenloles  ;  I  une  des  deux  était  lon- 
gue de  15  à  (8  ponces:  il  n'avait  pis  pu  se  marier  a  cause  de  cette  diftoemité. 
La  tumeur  rwscuiMait  a  une  lorgne  courge-lsouleille  rtrangUe  vers  son  sommet; 
elle  fut  opérée  par  la  section  du  p-dicule.  qui  unsrit  plusieurs  grosses  artères. 
Le  malade  guérit.  La  glande  mammaire  ne  présentait  rien  d'anormsl  :  on  ne  ren- 
contre daos  celte  masse  qu'une  bip<-rlropbie  esolst  rante  de  tissu  ceUuuure.  TJne 
prcove  de  ce  nroilc  de  formatioo  est  fonrase  par  une  tumeur  analogue  .  enlevée 
en  ttl^'j,  sur  le  scrotum  il'uti  homme  de  3*'  ans  qui  la  portait  depuis  fort  tont;- 
Irmps  :  u-  n'e'l  qu'une  lispi-rsarcie  rcUuUirc  tiH-ale  .  d'autant  plus  sinjnlicxv  , 
qu'ici  le  mail  le  .  tait  maigre. 

M.  Panifia  m'a  muai  è  un  ras  Je  rétroversion  de  l'utrrn»,  avec  celte  particu- 
larité «[non  ne  peut  la  reroi.uailre  à  la  direction  du  iD  J-eau  de  tanebe  :  car  le 
col  est  incurvé,  et  le  fun  !.  s-nl  est  rrtruv.  »se.  Dans  un  cas  simple  ,  M.  Panifia 
a  réussi  a  faire  la  reduitiou  en  plaçant  une  première  sonde  dans  la  sessie  pour 
servir  de  |miut  d'appui,  et  un  :  scciiifle  dan»  le  re.-tnm  pour  sersir  de  lev.er. 
Celte  rrlruverMon  avec  uti  rtis  cou  lé,  dont  j  avais  déjà  rencontre  un  cas  sur  une 
e«l  intéressante  i  conojilre  pour  la  Ibcorieet  la  pratique. 


Digitized  by  Google 


ne  p  vms. 


665 


IjC  septième  Jour.  leuCiut 
Uwuvicmejour,  laguei 


MALADIE*  DirtMOA.1T 


risou  D'eu  plu  < 

Dl'  DiFAUT  o'o»SlrlC*T»WI  OM  caAJvt; 
M.  GuAKTHAM. 


M.  Grantham  pose  en  principe  que  le*  défaut*  d'ossification  dr  la 
calotte  crânienne  occasionnent  ré|»icp«ic  ,  des  congestions  cérébrales  et 
l'hydrocéphale.  C'est  surtout  vers  l'âge  de  neuf  à  vingt  moi*  que  cela  se 
▼erific.  Remontant  aux  causes  de  cette  absence  d'ossification  ,  l'auteur 
le*  trouve  dans  une  alimentation  impropre,  le  vice  scrophulcux  ,  nn 
manque  dr  chaleur  à  la  peau  durant  les  sept  on  huit  mois  de  la  vie. 
Il  rapporte  quatre  observations  à  l'appuie  de  sa  manière  de  voir  i  les 
trois  premières  nous  paraissent  dignes  d'attention. 

Dans  le  premier  cas,  il  s'agit  d'un  enfant  de  quatorze  mois ,  sujet  à  des 
attaques  épilepUqucs  fréquente»  jour  et  mut.  Les  sangsues,  les  vésicatni- 
rcs  et  le  ralomel  u'avaient  pu  améliorer  son  état.  En  examinant  sa 
tête ,  M.  Grantbam  trouve  la  suture  corouale  et  la  fontanelle  anté- 
rieure très  -larges  ;  il  bande  la  tête  avec  une  bande  de  calicot  de  la  lai- 
genr  d'un  pouce  et  demi ,  et  prescrit  une  boisson  de  six  drachmes  d'eau 
•  chaux.  I/amélioration  a  été  immédiate,  les  accès  ne  sont  plus  repa- 


rt guérit  ra- 


ui*.       «mcuuiMiw  il  ne  iuihjoimic  j  ICI 

rus  et  l'enfant  a  pris  bientôt  de  la  force,  de  1 
dicalemcnt. 

Dans  le  second ,  l'enfant  était  Agé  de  sept  mois ,  il  avait  des  at- 
taqiM-s  épilcptiqucs  fréquentes ,  dépendant  de  congestion  cérébrale  puis- 
qu  ell«ctaiejitaccoiu|iagnée4des}inptouiesde  compression.  Les  sangsues, 
le»  vésicatoire*  et  le  ealoinel  procurent  la  guérison  ;  mais  1rs  accès  re- 
paraissent un  mois  après  sans  symptômes  de  compression.  Les  méWs 
remèdes  ne  produisent  aucun  bien  crlte  fois.  M.  Grantham  trouve  le 
frontal  Ires-saillant ,  la  suture  de  cet  os  et  la  fontanelle  très-ouvertes. 

Ilanflc  dr  calicot  et  eau  de  chaux  comme  dans  le  cas  précédrnt  ;  dis- 
parition de  l'épilepsie ,  l'enfant  prend  bientôt  de  h  force.  Deux  mois 
après,  l'épilepsie  réparait  et  l'enfant  meurt  dans  les  convulsions  géné- 
rale». L'autopsie  démontre  le*  sutures  extraordinaircment  béantes;  ra- 
mollissement cérébral  ;  collection  aqueuse  dans  les  ventricules  encépha- 
liques. 

Le  troisième  fait  enfin  concerne  un  enfant  de  quatorze  mois  excessi- 
vement faible  et  languissant  sous  tous  les  rapports  ;  on  ne  savait  à  quoi 
attribuer  cet  état.  M.  Grantham  eu  trouve  la  cause  dans  le  défaut  d  os- 
sification crânienne  ;  il  prescrit  une  calotte  en  caoutchonc  anistement 
MTangée  ,  et  l'usage  de  Veau  de  chaux  coupée  avec  du  lait.  Améliora- 
tion presu  ne  iusUnta  née.  Gitérison  complète  au  bout  de  trois  semaines. 
Au  bout  de  ce  temps  toutes  le»  fonctions  à  l'état  normal  s'étaient  réta- 


«KNSTnfAiiON  lUPPLLUtMTAïaE;  par  le 

docteur  Cowtt*. 


OOStnVATlOlf  D  Ut»  CAS  oc 


Oos.  —  Madame  B. ,  igée  de  49  ans,  active  d'une  santé  robuste  ,  mère  de 
cinq  enfin»,  qui  n'avait  en  jusque-là  ai  dérangement  de  ses  régies,  ni  leucor- 
rhée, ayaol  éprouve  Mibilemcnl,  il  y  s  cinq  ans.  mot  fraieur  pendant  qu'elle  avait 
•c<  régies,  elles  cessèrent  de  couler  et  depuis  o  ont  pas  reparu.  La  santé  générale 
De  fui  pas  notablement  dr ranger,  mais  au  Iwol  de  Jeu»  mois  elle  rendit  par  les 
ell,  s  une  grande  quantité  de  sang.  Deui  ou  trois  moi*  après,  elle  sentit  pour  la 
'remière  fois,  à  la  partie  inférieure  de  la  annuelle  gauche  an  picote  meut  qui  fui 
rieulùt  suivi  d  uo*  augmentation  de  la  ehaleur  svee  rougeur  de  la  peau  et  ècoo- 
 .       « ...jel neoior,,  ltre«u  et  qui  n'avait  d'autre  rapport  a«ec  celui  de 


I  ceoulemeut  menstruel  que  l'odeur.  Cet  écoulement  dura  pendant  vingt-quatre 
heures,  ensuite  la  surface  sécha, la  dejquammation  survint  et  la  peau  reprit  tout- 
à-fait  sou  apparence  nurmale.  Au  moment  où  l'écoulement  des  -einsie  terminait, 
les  mimes  phénomènes  se  reproduisaient  du  eMé  opposé,  et  depuis  quatre  ans  ils 
n'ont  pas  cessé  de  se  reproduire  très-régulièrement  à  l'époque  menstruelle  Ma* 
daine  II.  ne  se  plaint  qoe  d'une  douleur  vite  avec  une  odeur  désagréable  qu'elle 
dit  être  quelquefois  insupportable. 

La  partie  qui  est  le  siège  de  cet  écoulement  mensuel  occupe  la  largeur  d'en- 
viron la  paume  de  le  main,  et  est  située  dam  les  plis  de  la  peau  entre  la  mamelle 
et  le  tborax,  et  s'étend  également  de»  drus  cotés.  Les  phénomènes  sont  exacte- 
ment les  mêmes  de  chaque  cité,  et.  pendant  la  période  de  srcretion,  la  peau  ces 
semble  exactement  s  la  J  '"' 


qui  fournit  le  liquide  séreux 


suc fice  d  un  vésicatoire  qui  vient  d'être  levé.  l  e  mame- 
*r.  mais  il  n'a  jamais  fourni  d'écoulement.  La  partit 
tus  n'a  pas  varie  d'étendue  depuis  le  commencement. 


atocene  oaws  le  traitement  de  la  bboschiti, 
par  le  docteur  Gaave*- 

Noua  rapportons  simplement  et  sans  aucun  commentaire  ,  le  passage 
suivant  extrait  d'une  leçon  clinique  du  professeur  Graves.  Si  nous  insé- 
rons cet  article  ici ,  c'est  plutôt  comme  document  historique  et  ponr 
faire  connaître  la  pratique  (l'un  médecin  qui  est  considéré  comme  Von 
des  plus  habiles  pathologittc»  du  rovaume-uni,  que  pour  recommander 
l'emploi  de  celle  médication  qui  cst'trop  éloigné  des  idées  généralemciit 
admises  parmi  nous. 

Dieo  que  je  regarde  le  mercure  comme  l'un  des  moyens  les  plus  utiles 

Xt'on  puisse  opposera  l'inOammalioiT  aithritique  et  à  certaines  variétés 
:  bronchites,  cependant  je  ne  l'emploie  pu  dans  tous  les  cas  indifTé- 
remment;  cl,  avant  d'y  avoir  recours,  j'essaie  ordinairement  la  saignée, 
les  sangsues,  les  vésicaloircs  et  les  expectora  ris.  Mais  quand  tous  ces 
moyens  ont  échoué  et  que  la  maladie  continue  avec  des  accidens  graves, 
on  la  voit  souvent  se  terminer  d'une  manière  rapide  et  surprenante  son» 
l'iiifluencc  du  mercure.  Nous  en  avons  eu  un  exemple  rcmarqitable  cher 
un  enfant  qui  était  dernièrement  dans  la  salle  des  maladies  chroniques 
11  avait  une  laryngite  grave  avec  inflammation  de*  dernières  bronches , 

considérable  du  poumon,  et  aussitôt 


forte  dispné'e  et  une 


qu'il  fut 
bip.  Chez  lui, 
du  larynx.  " 
bronchite;  ce  qui  arriva  en  effet 
les  cas  de  bronchite;  il 


oluscrve  si 
suite  de  la  rougeole,  et  qu'il  i 
"après  la  méthode 


du  mercure,  il  éprouva  une  "amélioration  nota- 
le  metwire  que  contre  la  maladie 
qu  en  même  temps  il  agirait  snr  la 
Je  ne  donne  pas  le  mercure  dans  tons 
inutile  et  quelquefois  même  serait 
t  cette  forme  grave  de  bronchite  qu'on 
—  du  poumon,  chez  lesenfans  ,  à  la 
de  traiter  par  le  calomel  et  l'ipé- 
i,  d'après  la  méthode  du  doclenr  Chcvnc.  Avant  que  ce  médecin 
eut  employé  ce  traitement,  un  grand  nombre  d'enfans  étaient  enlevés 
chaque  année  par  la  bronchite  et  la  coqueluche  compliquées  de  couges- 
Uon  pulmonaire. 

Ce  n'est  pas  senlcment  dans  les  cas  de  bronchite  aiguë  que  l'on  se 
trouve  bien  île  l'emploi  de  ce  traitement,  mais  aussi  dans  la  hronchiteou  le 
catarrhe  chronique  avec  des  symptômes  d'asthme  ;  car  alors  on  obtient 
non-seulement  du  soulagement,  mais  encore  une  guérisou  complète.  L'un 
des  premiers  cas  de  ce  genre  qui  me  frappèrent  le  plus  vivement  était  sous 
les  soins  du  docteur  Porter.  Le  malade  qui  avait  une  laryngite  vénérienne, 
avait  en  même  temps  une  bronchite  chronique  avec  expectoration  puru- 
lente cl  était  regardé  comme  phtliisique.  La  laryngite  était  si  violente 
décida  a  employer  le  mercure  qui  fit  disparaître  à  la  fois  ctcoin- 


J'ai  pu  mure  les  Jeux  degrés  de  la  berme  de  la  muqueuse  vésicale  à  travers  la 
uoriuhranc  uiuseuleuse  :  dans  une  pièce,  la  muqueuse  rniamence  seulement  à  faire 
saillie  enlrc  les  faisceau»  muiciilaiee»  de  la  vexaie  ;  dan»  uue  autre,  elle  est  arrière 
a  faire,  dans  nn  eraillement  uu  érartement  de  la  tuniqae  musculeuse  ,  nue  bernic 
si  consul,  râble  qu'elle  fonue  une  poefac  plus  grande  que  la  vessie  elut-iuéme  ;  de 
telle  sorte  que  le  ré>er«oir  uriuaire  parait  double.  Il  y  avait .  comme  on  le  pré- 
voit, obstacle  au  cour»  des  urines. 

Ajoutons,  à  cause  de  la  rareté  des  cyslocèles,  qu'une  préparation  fait  voir  ehei  I 
un  malade  une  benne  de  l'intestin  grêle  .'compliquée  d'une  hernie  de  la  vessie: 
déplacement  en  gênerai  plus  rare  et  plus  xlifficilc  chez  l'homme  que  chci  la 
femme. 

La  jiatbologie  «les  hernies  est  éclairée  par  plusieurs  pièces  :  dans  unr  première, 
l'obturatrice,  net  de  l'epigastrique.  passe  en  avant  d'une  hernie  crurale  qu'elle  I 
contourne  pour  le  placer  derrière  le  ligament  de  Gimbernat  ;  l'uiri»ion  en  haut 
et  en  Haut  eût  amrnr  une  héuu>rrli>£;e.  Dans  une  seconde  .  l'obturatrice  ,  uée 
rm-nre  .le  l'rpigastri.pii-.  e»l  unie  à  la  seine,  et,  s'il  s'était  fait  une  hernie  ,  elle 
ser  ut  ri'sl.  e  eu  J.Jainle  l'a-tcre  ,  dans  une  Iruisii  nie  .  l'artcrc  est  ecarlcc  du 
truiic  iks  vaiv.caux.  si  ta  hernie,  ei>  se  pro.|ui-«ul,  l'aurait  nécessairement  dexiie 
ei  <l<  !ipx  t  t  eu  ai  au!.  Je  fax;  «>  a  s'en  enlouier  jusqu'au  liiamrut  de  Gmiheriiat, 
oh  Inbruralriit  gli-se  par  derrière  :  avec  une  incision  oblique  no  l'eut  éviter, 
t  :«e  uuairif  me  ;  née  montre  tris-tueo  une  beroie  inguinale  duveté,  arec  Uj  cor- 
don. I'cpii:aslii  |'  i  et  l  nbluralrice  en  delwirs. 

I  ne  piepacaliuu  n  tcrc-sinlc  offie  1rs  résultats  inédits  Je  la  première  opéra-  ! 
lian  ii-  b^.ilure  de  la  crurale  que  î><  arp»  ait  laite  par  son  procède  pour  un  ané- 
vriams-  pupille  ,  c'était  sur  oa  inlirmici  mort  H  ans  après.  Il  y  a  une  particulaii-  '. 


té  »  noter  :  au^essns  de  la  ligature,  ou  trouve  un  grand  développement  de  ta 
crurale  profonde,  du  rameau  descendant  de  Srarpa  de  la  circonflcie  ixterne, 
ainsi  qnedes  perforante-;  «i-drssous,  l'artère  crurale  est  ligamenteuse  dans  l'é- 
lenduededeui  pouces;  mais  i  partir  dece  point,  elle  redevient  perméable  au 
sang  par  le  (ait  des  anastomoses ,  dans  une  étendue  d'ennron  32  lignes,  jusqu'i 
son  passage  par  l'anneau  dn  troisième  adducteur;  néanmoins  I  anCirnmr  popiite 
a  disparu. 

Oa  montre  une  pice»  que  IVank  avait  préparée  pour  pronter  1'inHaromilioo 
des  artère»,  mais  où  l'on  ne  distingue  pbrs  aujourd'hui  rien  qui  soit  bien  net. 

A  propos  de  la  pltKigose  du  tystèue  taxculairc,  je  dnis  no'er  que  ,  dan»  plu* 
sienrs  cas  de  phletMtiiiaatba  dolmt.  Il  Girolsmo  Novali  a  trousé  uue  phlé- 
bite, avec  des  concrétions  a  l'intérieur  du  vaisseau. 

L'aaatomic  de  structure  est  élucidée  par  plusieurs  préparations.  M.  L'ppi  a 
avance  qne  les  vaisseaux  lymphatiques  communiquent  direclemenl  a<ec  les  vei- 
nes ;  II.  Ci'inini  de  Pi'»  vient  de  découvrir  une  nouvelle  ronamnnieaiioB  de  ce 
genre  dans  l'abdomen.  II.  Psniiu  a  préparé  plusieurs  pièces  ai*  il  montre  qu'elle 
''effectue  toujours  m  l'intermédiaire  d'un  gangliun,  d'où  part  une  leiaule  ,  qui 
est  cieliée  quelquefois  sous  un  lacis  de  lymplialiqnes.  ce  qui  a  pu  <n  inuioKr 
ans  observateur*. 

Quant  à  b  structure  intime  de»  glandes  Ixmphatiqucs.  dite  tour  à  tonr  rt titu- 
laire, eelluleuse.  etc.,  il  y  a  plusieurs  injer lions  qui  la  dcmonlreiil  vasculaire  ;  on 
voit  que  ce  soul  des  cirrnnv.. lut  ions  <le  vais<eanx. 

Je  rap|«llcrai .  pour  I  histoire  de  I  infection  ssplulitique  que  ,  dans  plu- 
sieurs pièces,  on  Voit  les  Isniphalique»  du  gland  former  une  véritable  toile  ,  de 
même  que  ceu»  de  l'urètre  qui  corn -.uniquent  avec  lv«  prcccdcns  vers  la  fosse 
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(il dénient  et  cette  inflammation  et  la  bronchite  chronique.  Je  me  rap- 
pelle aussi  un  liomme  âgé  qui  avait  une  bronchite  chronique  avec  des 
symptômes  d'asthme  et  qui  était  sujet  ù  «les  paroxysmes  Je  toux  et  de 


symptômes  d  asthme  et  qui  était 
dyspnée  violente  oui  ne  duraient 
Après  avoir  essaye  en  vain  plusic 
qui  le  guérit 


II.  TIIELONDO*  MEDICAL  A*D  SIRGICAL  JOURNAL 

Le  numéro  du  mois  de  juin  contient  les  articles  originaux  son-ans  : 
f  hernie  crurale  étranglée  chez  une  femme  enceinte,  opération 
heureuse,  par  M.  J.  Paul,  chirurgien  de  Vhopital  Gray  ;  2"  remarques 
sur  le  diagnostic  de  la  pneumonie,  par  M .  Addisun  ;  3°  observation 
d'empoisonnement  par  l'acide  arsenieux  par  M.  Alfred  S.  Taylur; 
V  quatre  cas  depol  pes  utrrins  gue'ris  à  l'aide  de  la  ligature  ,  par 
M.  Henry  Oldham  ;  b"  description  d'un  polype  injecté,  par  MM. 
Sibscra  et  Ashwcll  ;  6'  écoulement  purulent  delà  muqueuse  vaginale, 
par  M.  J.  Ktdge;  7"  réunion  des  parois  du  vgin  occasionnant  la 
rétention  des  règles;  par  M.  Oldhani;  8*  cas  remarquable  de  tra- 
chéotomie, par  M.  Sampson,  chirurgien  A  l'infirmerie  de  Salisbury  ; 
'J*  dissection  d'un  membre  abdominal  vingt  et  un  ans  après  la  li- 
gature de  tarière  iliaque  citerne,  par  M.  Nurinan. 

Les  cahiers  du  mois  de  septembre  contiennent  les  articles  originaux 
i  :  1"  emploi  du  lannate  de  plomb  dans  le  traitement  des  ul- 
r  gangreneux ,  par  M.  Y'otl  ;  T  leçon  de  John  Hunier  su  l'état 
j'tg  dans  l'inflammation  ;  3'  cas  remarquable  de  calcul  uri- 
par  M,  Hodgkin  ;  4°  recherches  sur  le  diagnostic  des  tumeurs 
à  la  base  du  crdne ,  par  M.  Brigbt;  5°  cas  remarquable  de 
maladie  du  cerveau  ;  (i°  sur  une  épidémie  dysentérique  qui  a  régné 
dans  la  ville  de  Taunten  ;  7*  maladie  mercurielle  observée  à  l  in- 
firmerie d'Edimbourg;  8"  tétanos  occasionné  par  des  vers,  par 
M.  W.  Rose,  chirurgien  à  l'infirmerie  de  Madras;  9"  observations 
obstétricales,  par  M.  Wardlcworth  ;  10"  sur  un  cas  d'amaurose  ver- 
mineuse,  observé  à  l'infirmerie  de  Madras  par  M.  Rose  ;  1 1"  dysente- 
rie vermineuse,  observée  dans  l'hôpital  général  de  Madras  ;  13°  rup- 
ture du  sinus  longitudinal  de  la  dure-mère  durant  les  efforts  de 
r  accouchement,  par  M.  Michaedis;  13*  efficacité  du  seigle  ergoté 
pour  provoquer  les  contractions  utérines,  compression  de  l'aorte 
pour  arrêter  une  hémorrhagie  de  la  matrice,  par  M.  Rose;  14*  re 
t  sur  les  soins  à  donner  aux  enfans 


poab  fréquent  et  petit.  L'opération  est  jugée  indispensable;  elle  est  pratiquât 
par  M.  Paul. 

A  l'ouverture  da  sac,  cm  trouve  un  gros  paquet  intestinal  entouré  d'une  por- 
tion d'cpiploon  et  étranglé  cumin  par  une  corde  :  cet  rpiotuon  «tait  entière- 
roeot  dépourvu  de  graisse  ;  les  intestins  adhéraient  an  sac  depuis  peu.  L'étran- 
glement épiploiqor  a\aut  été  divise,  la  réduction  des  inlcstins  a  rte  opérée ,  les 
bords  de  la  plaie  rapprochés  et  réunis  a  l'aide  de  points  de  wtnrr  ;  les  svmptA- 
mca  «  sont  dissipes.  1rs  selles  ont  rlr  rétablies:  la  nuUlc  gi.rrtl  sans  aucun  ac- 
cident; elle  accoucha  à  terme  heureusement  six  mots  plu»  tard. 

Deux  rirrniist.wes  reiirlcnt  ce  f.iit  remarquable  ;  la  nature  de  l'é- 
tranglcinent  (une  bride  dans  le  sac);  l'existence  île  la  hernie  étianglée 
sur  une  femme  enceinte,  et  son  opération  heureuse  sans  provoquer  T'a- 
voi'tcmcut.  L'auteur  conclut  avec  raison  que  la  grossesse  ne  doit  point 
être  regardée  comme  un  olKt.icle  à  la  berninlniiiie  puisque  cette  opé- 
ration n'cnlr.vînc  pas  inévitablement  l'avril tcinent.  Nous  avons  été  nous- 
méme  témoin  d'une  lierniotninie  ombilicale  heureusement  pratiquée  chel 
nne  femme  enceinte  de  huit  mois  sans  avorteiiicnt  consécutif;  du  reste 
les  cas  connus  de  cette  nature  sont  en  trop  petit  nombre  jusqu'à  ce 
jour  pour  pouvoir  juger  conveiiablcnicnt  l'inmieuce  de  cette  opération 
sur  I  état  de  la  matrice. 


OBSKRVATKJ^S  SUA  LE  DIAGNOSTIC  DÉ  L 
AuDISOM. 


par  le  docteur 


KUiniC  ÉtIUMCLÛ  CHEZ  UWE  FEMME  EWCEIJITE;  OPtUlTIOK j  r.OE- 

aisoiv;  par  M.  John  PatiL;  chirurgien  à  l'hôpital  Gray. 

Uu.  —  Madame  Ritcbie,  âgée  de  35  sas  ,  mè  re  de  cinq  eofan*  el  enceinte 
de  trois  mois,  a  été  saisie,  le  Su  août  I83ti.  de  svuiplomes  d'ctraaglenienti  die 
portait  une  hernie  crurale  da  cote  droit  depuis  Jc'nx  an»  et  demi.  Sa  tanneur  i'c  • 
lait  déclare*  a  I  occasion  des  efforts  pour  f  omir  durant  la  grossesse  prrrédi  nie. 
Depuis  lors  la  feaiiae  avait  toujours  accusé  nne  douleur  dan*  le  dos  qu'elle  attri- 
buait auitiraidenicus  produits  par  la  tumeur,  rllc  était  biliiluellenient  constipée. 
Devenue  entente  pour  la  sixième  luit,  les  cfToil»  pour  vomir  ont  rendu  la 
tumeur  d'abord  tendue,  vol'iniineuie.  sensible  au  tnuchcri  ensuite  des  s\  diplô- 
me* d'étnngleaient  se  sont  déclarés.  Ou  jugea  inutile  d'essaicr  le  laiis.'la  tu- 
meur «tant  habituellement  irréductible.  (  Lavement  purgatif»  pousses  le  plus 
I       I         „,  Mastique.  |ias  de  selle.;  hainsti;  les. 


La  pneumonie  est  neruinetnent  l'une  des  maladies  internes  dont  le 
diagnostic  est  aujourd'hui  le  plus  avancé;  cependant  on  sait  dans  com- 
bien de  cas  il  ofire  encore  de  l'olisoirité  et  que  les  travaux  de  Lacnnrc 
n'ont  pas  jeté  une  lumière  é^ale  sur  tontes  les  périodes  et  toutes  les  for- 
mes que  présente  celte  maladie.  Les  recherches  du  docteur  Addison ,  si 
elle*  ne  sont  point  le  résultat  d'une  œnce]>tion  ci  priori  nous  paraissent 
devoir  ajouter  à  nos  connaissance*  sur  ce  sujet. 

Après  avoir  rappeh-  les  deux  périodes  .inatomiqurs  de  la  pneumonie 
les  plus  caractérisées  ,  relies  de  rengnument  dans  laquelle  1rs  Tésicule» 
pulmonaire»  contiennent  un  mélange  d'air  et  d'un  iluide  qui  est  quel- 
quefois coloré  ,  et  celle  d'hé|mtlsation  où  les  vésicules  solidifiées  sont 
icmplii-s  d'une  matii-re  albumitieiise  qui  est  quelquefois  liquide  et  offre 
alors  1rs  caractères  du  pus  il  passe  en  revue  les  différer»  svmptùmes  gé 
ncralctTieul  admis  dans  ce»  deux  périodes ,  et  prouve  tintement  qn'ils 
manquent  dans  un  certain  nombre  de  cas  qu'il  décrit  sous  le  titre  île 
forme  simple.  Suivons-le  : 

Dans  la  pneumonie  si  pie ,  le  malade,  après  le  frisson,  la  fai- 
blesse et  K-»  malaises  qui  annoncent  l'invasion  ,  éprouve 


l;  la  femme  continue  à  oûnr 


les  symptômes  d'une  forte  réaction  ,  des  vertiges ,  qn 
douleur  de  tête ,  du  débre  même  ,  surtout  la  nuit ,  la  peau 
chaleur  piquante  ordinairement  sèche ,  et  plus  rarement  humide. 
plénitiule  du  pouls ,  la  rougeur  de  la  face  et  de  la  langue  qui  a  une 
tendance  à  sécher,  apparaissent  en  même  temps,  et  la  nspiration  est 
quelquefois  accélérée  ;  mais  il  y  a  rarement  de  la  toux  ou  une  expecto- 
ration notable  ;  quelquefois  même  il  n'y  en  a  pas  du  tout  ;  en  un  mol , 
tous  ces  symptômes  ainsi  réunis  offrent  une  ressemblance  frappante  avec 
ceux  <[ue  présente  à  l'invasion  une  lièvre  continue  tvphnidr  fortement 
prononcée;  de  là  dcjnombrciut»  erreurs.  Si  Celte  iineumonic  simple  est  ob- 
servée chez  iuisuieid'uneas.scr.boiiiii-coii>titiition,etsit'lle  est  m.Vonniie, 
surtout  si  l'on  administre  les  stimulait»  dans  la  supposition  que  c'est  une 
lièvre  typhoïde  que  l'on  est  appelé  à  combattre  ,  tl  arrive  <  ' 


nariculaire,  de  façon  que  tout  le  penis  est  revêtu  d'un  lacis  Ijmpbatiqae  Irè*- 
aerré,  ce  quieipliqnc  la  facilité  d  la  rapidité  de  l'auxirptmn  virulente. 

Quclquev  auteurs  ont  cru  que  les  oiîmbr«i>es  séreuses  n'étaient  pas  de  lettire 
TascnUire;  de  fines  iujectinm  an  mercure  en  démontrent  dainmctit  la  vascalarité, 
ce  que  CùnCrme  au  reste  pleinement  l'analoroie  palhulo^iqne  de  cc<  membranes. 

Aujonrd  hui  qu'on  «occupe  beaucoup  de  reilierclics  sur  le  sens  du  goit ,  il  ne 
sera  pas  sans  intérêt  de  signaler  pour  le  glnsao.pharvngien.  que.  $car|ka  regardait 
Cimrne  exelasiTemcnt  de>tine  aux  mouvemeairni  i(ê  la  langue,  des  |iréparatioiis 
de  ce  nerf  par  H.  Novati  où  l'on  voit  que  ses  Clefs  vont  évidemment  à  U  mu- 
queuse des  piliers  du  mile  et  à  celle  de  ta  langue. 

Terminons  cette  rcTue  de  l'avie  par  des  pièces  qui  ont  l'avantafc  de  préienter 
un  intérêt  historique.  C'est  d'abord  un|aoémsnoe  de  I  socle  abdominale,  dévelop- 
pé entre  le»  piliers  dn  diaphragme  sur  le  protesteur  Beunacci  La  cause  mérite 
.l'être  notée  :  on  jour  que  Brunacci,  qui  était  prufeueur  de  mathcmaiiques  à  l'u- 
niTervité.  sautait  sur  ta  curde  puur  étudier  les  loi»  .Je  l'équilibre,  il  faillit  tom- 
ber par  le  fait  de  l'inclinaison  postérieure  du  tronc,  qu  il  redrt.a  bru«quement 
potir  ev.ttr  une  chute.  Depuis  lors,  il  éprouva  de»  douleurs  C\e>  dans  b-«  lombes, 
des  malaiiet  inaecuulumes  .  des  dil&cultés  dant  le»  dictions  .  du  Iraolde  dans 
!  e*!rti!?P  f"?,e' .tXe  '•  on  nc  eeeoonul  pas  l'aoevrinne  pendant  >a  vie.  et  on  le 
traita  d  bjpochoodriaquc  juiqu'a  sa  mort,  qni  vint  revcler  la  cause  de  ces  uhé- 
noasèms.  1  r 

On  monire  l'estomac  de  Brupiatêni,  professeur  de  eliimic.  mort  à  72  sus  des 

r^atrve^  *  -"f  I  * 

f*i  eormdvrc  avec  intérêt  la 


organe. 

t  d'un  des  H»  grands 


raodernet.  de  rit1u<tre  Spallamani  ;  elle  présente  no  grand  développement  du 
lobe  a.édiande  1a  prostate,  elle  même  a  subi  une  forle  dilatation ,  et  ses  parois 
sont  épaissies. 

A  coté  est  la  vessie  de  Presriani .  prolë«eur  d'anatoniie  et  île  phv>io!ogie 
comparées  ;  il  »  a  on  relrtcis-erneut  -le  U  p,>rtion  membraneuse  île  l'urètre. 

On  conserve  aussi  la  vesùe  du  eelébrr  Pearpa  ,  mort  le  3>i  ectohre  <  fôï  ,  à 
l'Ige  de  A4  ans  ;  lui ,  qui  s'était  si  utilement  mrcupé  de  la  pierre  .  •  siieeombé 
ans  suites  de  cette  triste  maladie  ,  colonie  Ljt'niiec  ,  h  la  phlbisie,  cpi'il  avait 
tant  étudiée,  l-a  ves>ie  de  Scarfia  reofrrroe  deus  rah  uls  a-seï  volumimus  :  il  v  a 
UBehvpertrophirilulobedellome.ee  qui  augmentait  bean,  oiip  Ici  difTienHés 
dn  eathrtrrisme,  l.i  s  uretères  sont  dilates ,  cl  l'on  trouve  deus  autres  ralcoh 
dans  le  rein  gaiirhr. 

Je  q*ai  rva<  cru  pouvoir  miens  clore  celte  rené  des  cabinets  d'anatomie  patho- 
logique de  l'Italie,  rpie  par  la  description  dece«  pièce*  historique!. 

>'oevri  i  n  nivritsr».  —  1,'clenrlue  du  rapport  de  M.  Or  fi  la  sur  les  écoles  de 
médecine  nons  (  trev  il  eo  rensojer  l'insertion  nu  prochain  numéro. 

—  L'état  de  M.  Orfila  continue  a  «'améliorer,  l.'lwnneable  doren  est  toujours 
oblige  de  garder  le  lit.  mais  ou  a  lieu  d'e<pércr  qu'il  sera  rendn  proeliainemeut  i 
ces  nombreuse»  occupations. 

—  M.  le  docteur  Thoarenel,  ancien  di'pnté  de  la  Meurthe.  vient  de 
dans  le  Berry  Cet  honorable  médecin  s'vtait  voué  eicltinveineul  s  la  ro< 
di  s  indigriis. 

—  Le  docteur  Lvnn.  célèbre  chirurgien  deLouJres.  professeur  i  Westminster 
i  l  ige  de  84  ans. 


Iiofvpitila  vient  <lc 
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rte  quand  le  délire  s' aggrave  ;  la  lan- 
la  respiration  précipitée ,  quelquefois  avec 


viens  ;  le  pouls  devient  flas- 


que la 

gue  devient  sèche  et 

nn  peu  de  toux  et  quelques  crachat"*  sangi 
que  ,  lent  et  fadile  ,  et  fe  malade  meurt. 

Voici  maintenant,  suivant  l'auteur,  les  moyens  de  distinguer  ce»  deux 
maladies.  Dans  la  pneumonie  l'attaque  est  ordinairement  plu»  abrupte 
et  vient  à  la  suite  d'une  exposition  au  froid  nu  à  l'humidité  ;  la  figure , 
hien  que  congestionnée  et  abattue ,  n'offre  pas  oepewlaut  la  stupeur  qui 
appartient  ii  la  fièvre  typhoïde;  à  la  langue  on  observe  110  contraste  moins 
frappant  entre  la  rougeur  vive  de  cet  organe  et  l'enduit  blanc  on  gris 
qui  la  recouvre  ;  mais  de  tous  Ici  symptômes  le  plus  constant  et  le  plu» 
concluant  sous  le  rapport  du  diagnostic  est  la  chaleur  piquante  de  U 
surface  ;  elle  suflit  seule,  dans  beaucoup  de  cas ,  pour  Caire  recoiuiaitre 
la  pneunicnic  à  son  premier  degré,  n  Je  uc  dis  pas  que  ce  phénomène  se 
dans  tous  les  cas ,  bien  que  je  ne  l'aie  pas  vu  roan- 
nd  l'iullaiumati-M»  est  bornée  a  la 


ipier;  mais  je 


par  .' 


•  C  «41.»    UlUt   IC4.t  IJIIIK'IJl  ITIM'A  Ulll'      IK.'I>IJIUIL'    HVfX'    W     »MO»  »IV 

etipii,  offrant  lu  plu  pan  des  symptômes  de  la  fièvre  typhoïde, 
iip  ceux  de  l'inflammation  des  poumon*  étaient  presque  lalcns , 


pnllIUUllS 

■  d'une  fièvre  continue. 


poitrine  ,  quelques  variés  que  soient  les 
tion ,  on  peut  affirmer  qu'il  y  a  pneumo 

On  remarque  cette  chaleur  piquante  dans  certaines  formes  de  l'hy- 
dropisu  récente  ,  plus  fréquemment  daus  les  lièvres  ctiutiuiic» ,  surtout 
chez  les  emails  et  S|iécialeuieiit  dans  Ira  exanthèmes  et  l'érysipèle  ;  mais 
il  est  si  frequeut  dans  la  poeiunnmc  simple  que  sa  présciicc'doit  engager 
le  médecin  a  tourner  son  attend  >n  avec  plus  de  soin  encore  de  ce  côté.  11 
est  surtout  si  fréquent  ebe  t  les  personnes  âgées  que  je  regarde  comme 
devant  être  rangés  parmi  les  cas  de  pneumonie  simple  la  plupart  des  cas 
de  fièvre  typhoïde  observés  rbexdes  sujets  âgés  de  plus  de  50  ans.  J'rn 
ai  observé  un  cas  tout  récemment  ebe».  une  personne  hsit  de  plus  de 
(Mans, 
tandis  qup 
était  traitée 

D'autres  fois  ce  sont  les  phénomènes  ciicëpkdiqucs  qui  piedouiincnl, 
et  alors  quand  les  signes  de  l'inflammation  du  poumon  sont  peu  tran- 
chés, on  rroit  avoir  affaire  à  une  inflanimati  >n  du  cerveau.  .1  ai  vn  en 
peu  de  temps  deux  cas  de  pneumonie  aiguë  chez  des  adulte»,  chex  les- 
quels le  trouble  de»  foiirtions  cérébrales  était  si  prononcé,  que  pendant 
plusieurs  jours  tout  le  traitement  était  dirigé  unupietuetit  eantre  la  pré- 
tendue maladie  du  cerveau  à  laquelle  on  attribuait  ces  symptômes.  Dans  ; 
les  deux  en»,  cependant,  la  pneumonie  était  très-intense,  et,  à  une  épo- 
que plus  ai  a  ticéc ,  bit  caractérisée  par  la  toux,  les  crachat»  et  autie» 
symptômes  de  cette  maladie. 

II  y  a  quelque  temps,  je  fus  appelé  pour  nn  vieillard  oui  offrait  quel- 
ques symptôme*  d'aliénation  mentale,  et  que  l'on  disait  devenir  fou.  Il 
était  pilr;  sa  ligure  était  inquiète;  sa  langue  chargée,  brune,  disposée  à 
sécher;  il  y  avait  de  l'incohérence  <lan»  les  niées  et  dans  la  démarche  ; 
la  toux  et  l'expectoration  étaient  si  peu  prononcées,  (pi'elle»  n'avaient 
pas  appelé  l'attention ,  et  pourtant  déjà  la  pneumonie  était  arrivée  à 
rhépattsalion  l,e  malade  a  guéri. 

L'auteur  pense  mie  quand  la  pneumonie  est  simple,  il  n'y  a  que  peu 
de  tiiux  et  de*  crachat»  insigniflan» ,  mais  <pic  ces  s)  mptôincs  patliogno- 
— iipics  se  présentent  aussitôt  ipie  l'inflammation  a  gagné  les  ramifi- 
as bronchiques. 


vers  la  plaie  ;  les  pupilles  ont  repris  leur  sensibilité  à  l' tel  ion  de  U  lumière .  et 
le  pouls  s'est  rekvé.  On  i  place  uoe  cinuk  convenablement  dios  la  plaie.  La  dé- 
glutition s'est  rétablie  île  même  <jne  les  autres  fonction*.  La  nuit  t  cté  bonne  i 
k  Icndcnitin  le  nu  la.  le  avait  rrpri»  toute  sa  connai-iunce  ;  il  se  plaignait  Je  mal 
de  Ute.de  mal»  U  gorge  cl  alestomac;  langue  Iret-Uanebe  ;  faiblesse  fiât- 

i#ffï!SZi£t  ^r,." 1  roi'  ^M    • k  -**  • 

Il  moite  des  détail*  de  ce  fait  intéressant  que  le  malade  était  sur  le 
point  de  mourir  d'asphyxie  par  l'action  de  l'alcool  sur  le  cerveau  et  le» 
nerfs.  La  trachéotomie  a  été  dans  ce  cas  une  ressource  précieuse  qui  fait 
d'autant  plus  d'hoimeiir  au  judicieux  diagnostic  de  I  auteur  que  cette 
manière  de  voir  n'avait  paiété  indiquée  par  le»  auteurs,  à  ce  que 
sachions. 

I)  est  à  regretter  néanmoins  qu'après  avoir  extrait  la  liqueur  de  1' 
toinac  à  l'aide  de  la  pompe,  le  chirurgien  n'ait  pas  injecté,  dans  ce  vis- 
cère, une  certaine  quantité  d'ammoniac  liquide  que  délayée  dans  de  r'éau 
sucrée. 


QUATRE  CAS  DE  POLYPES  VTCniSea.  TRAITÉS  ItEVREUSt MIKT   A  l'aIUE 

de  i.a  Lir.ATVuE,  par  M.  Henry  Oi.niiau. 


ne  peut 


il  être 


On  ne  lie  plus  citez  nous  Ici  polypes 
faire  autrement  ;  en  giwral  on  préfère  1*. 
jiastiblc.  Cette  dernière  nié  " 
plus  expéditive ,  mais  encore  d'être  à  l'abri  des 
qui  accompagnent  souvent  la  ligature.  Les  quatre 
nous  avons  sous  les  yeux  sont  sut  tout  remarquables  par  l' 
de  l'opération  cl  l'absence  de  toute  espèce  d'accident. 

Ou.  — Dau»lepremicrca»il<'igit  d'une  femme  igéede  Hani.noonurite.joaf- 
traDl  depuis  trou  «us  de*  mclrorrbigîes  Irès-aboodaule*  et  d'anlres  symptômes 
propres  sut  polype»  de  lulera».  M.  Ashwrll  la  touche  et  trouve  l'élit  suivant 

ebe 


INSENSIBILITÉ  ÇAI'SÉE  P»n   l.'ll  ntSil  ;   XllAtUÙm»ilE  ;   C.LtniSOK  , 

par  M.  Sampson,  chirurgien  «  l'iiitiruicric  Salnhury. 

t,n*-  —  Abrilim  tlarri*  ,  J^é  de  îl  an< ,  a  «le  porte  à  l'iiiGrmene  le  5( 
tuan  lls\lu  .  dans  uo  état  eomplcl  d'insensibilité  cause  par  l'i»re»sc  ;  p.  pilles 
largement  dilalre»;  respiration  »tcrtoreu»r  ,  alWm-e  de  tout  mouvement  volW 


laite  drpois  quatre  heures.  Le»  rente  ignenicn»  qu'un  a  eu»  ont  appi  i»  qu'il  avait 
i  le  è  un  btnmiel  ou  il  avait  bu  outre  a>r»ure  de  l  eau-de-vie  et  de  la  bière; 
I  ea«-dc-Tieav«trté  eralarc  a  phrorur*  ploies  :  vtn  verre  avait  été  Miat 
■empli  t  sou  insu  d'eau-itenc  Manche  en  place  d'eau. 

O  n  emploie  de  unie  la  pompe  gastrique  -tonuch  pnmp)  i  l'aide  de  laquelle  on 
a  tiré  in  premier  coup  de  trois  i  quatre  pintes  de  Liquide  composé  en  grmdc 
partie  d'eau  de-vie.  On  a  injecté  del'eju  liè.lr  et  de  l'ipeeieuanbi  en  phi»icurs 
toit,  dans  le  bot  de  provoquer  le  vomissement  et  de  relever  le  rervean  de  l'élit 
d'aeenbkneut  dans  lequel  il  se  trouvait.  Pi?  d'cAVl.  On  injecte  eninite  une  forte 
«otutioo  de  sel  dans  k  l'can.  puis  après  une  volulina  dn  snlfate  <lr  une ,  u»  pins 
de  résolut.  L'etât  du  malade  empire  ;  il  devient  eomateuv  ;  son  vi«a$e  >e  tumé- 
fie .  la  re-{'"'»''0«  «1  de  plu  en  plus  difBeîle  ;  pmib  filiforme  .  «uelare  du  corps 
froide;  in>rmiliilité  gen>rak  à  loulc  e<ptee  de  stiraolatmn ;  déglutition  volon- 
taire nulle  :  mrniee  de  mort  inimmentr. 

Perinldé  que  l  étal  eomatem  du  mol». le  dépendait .  non  d'une  apoplesie  , 
nuit  bien  d'nue  sorte  d'alTameitient  nu  de  torpeur  du  cerveau  ,  fanle  de  sang 
bien  ourenc  .  aino  que  cela  résultait  de  la  lenteur  de  la  respiration  rainée  par 
I  afTaitsemcnl  évident  de  la  {.'lutte  dani  le  foinl  da  cou,  Dl.  Sampton  a  eru  devoir 
pratiquer  la  Iraebéotomie  comme  mie  dernière  re^otirrc  ;  il  se  fit  assister  par 
pluMeur»  de  tei  confrère». 

A  |*ine  U  Iraekee  a-t-elle  été  onverte .  que  ks  veines  distendues  de  la  téte  et 
do  eoti  se  saaltffii-sée«:  kimonremens  de  U  poitrine  sont  de» cous  libres,  et 
unedeati  bevre  après  la  respiration  s'est  établie  entièrement  et  librement  i  tra- 


e,  l«olvpe  allaebé  an  fond  de  1  uteros,  du  volume  d'un  .raî  de  poule.  Le  doigt  en 
»  circonscrit  etactemenl  le  pédicule.  Sa  structure  est  ferme  et  msensibk  i  la  pi- 
i.  qûre  d'une  épingle.  •  Ou  prépare  1a  femme  i  l'aide  de  quelques  Ionique»,  pois 
on  lie  k  polype  tu  moyen  de  la  double  eanule  de  Ueiuilt.  Pas  de  réaction  eonsé- 
culivc  .  ehnte  k  huitième  jour  ;  injections  d'eau  chaude  dans  le  vagin  ;  guérivnn 
complète. 

Dans  le  second  «s,  U  femme  eu  âgée  de  il  in»,  non  mariée,  très-faibk,  b«t- 
Irrique;  mélrorrlugie  et  pyorrhée  vaginale.  M.  Ashtrell  a  établi  k  diagooilie 
suivant  :  »  Je  trouve  le  vtnn  romplétemrnl  rempli  par  nu  eorp»  pjnforme,  ia- 
ii  teiuibk,  sortant  en  partie  des  grandes  lèvre».  1,1  Inmeur  est  serrée  pir  le  Col 
»  de  l'uléras;  mais  le  doigt  peut  passer  entre  eo\,  à  l'eteeption  d'un  point  i  U 
«  partie  postérieure  et  supérieure  du  col  où  le  poKpe  parait  implanté  ;  le  col  est 
•  aminci  tur  ce  point.  »  Prrparttioo  S  l'aide  de  remède»  Ioniques  cl  dn  repos 
an  lit ,  ligature  a  l'aide  de  la  douhk  eanuk.  Le  toir,  ballonnement  douloureux 
du  ventre  qu'on  attribue  a  U  prrtenre  de  I  urine  dans  la  ve»»ie  :  cilhétéritme. 
Le  neuvième  jour,  on  eieise  le  pol.'l*-  quelque  difficulté  i  cause  de  U 

i  petitesse  du  vagin,  f.nériton. 

j  |  Dans  U  troisième  ob«er«iion,  la  femme  e«t  Igèc  de  3S  ans.  mère  de  trois  en- 
1  fan»,  irtuelkment  veuve.  Urlntrrhagiet  depuis  deuv.  ans  ;  anémie  générale  ;  k 
||  reste,  or  mperi.  Le  polipe  étiit  ittaebé  au  fond. 

Dan»,  le  dernier  fait  enfin,  il  est  question  d'nne  te  m  me  Agée  de  34  ans  «  déli- 
cate, malade  depuis  dent  ins.  Elk  entre  a  l'hôpital  pour  se  faire  traiter  d'une 
metrorrbagie  qui  la  minait;  on  lui  administre  k  seigle  ergolé  sans  succès  ;  alors 
on  l'a  loorhre  el  l'on  a  reconnu  11  présence  d  on  polipe  torlint  par  le  col  On 
administre  du  »eigk  ergoté  pour  provoquer  I  avinceinent  on  la  descente  de  ta 
Inmeur,  ce  qui  a  parfaitement  rempli  le  bat ,  ligature  u<  suprà;  injections  d'ean 
tiède  ;  ebulc  le  buitième  jonr*  Gntri»on. 

li'aiiteiir  saisit  cette  necuion  pour  établir  la  diffcrcnce  qui  existe  eulie 
le*  enrps  fibreux  et  1rs  véritables  polypes  de  l'utérus. 

On  a  ,  dit-il ,  avancé  dans  ces  derniers  temps  que  les  coips  fibreux  et 
le*  polype*  de  l'utérus  étairnt  à  peu  piès  de  même  nature.  Il  y  a  sans 
doute  de  la  ressemblance  entre  quelques  polypes  anciens  et  les  corps 
fibreux  ,  mais  ce  serait  une  erreur  que  de  regarder  ces  deux  lu  meurs 
Comme  d'une  seule  et  même  espère  ;  elles  difierent  en  eflet  • 

I'  Soin  le  i  apport  île  leur  structure  :  les  polypes  ne  présentent  pas 

fénéraleinent  une  organisation  aussi  dure  et  serrée  que  les  corps  fibreux, 
kans  les  derniers  ou  trouve  ordinairement  une  enveloppe  blanche  , 
j  membraneuse .  qui  envoie  des  prolongemeru  rn  différrns  sens  dans  le 
parenchyme  propre  de  la  tumeur  :  ce  parenchyme  est  dur  et  ressemble 
a  celui  du  sejilirrhe.  Dans  les  polypes,  au  contraire,  on  mieoulre  or- 
dinairement de  la  mollesse,  de  ta  itaxiditéetdc  la  va&aïkrilé.ce  qui  mar- 
que une  très-grande  diflerence. 

3°  Sons'  le  rapport  de  la  sensibilité.  Dans  1rs  véritables  p'lypes  ,  il 
y  a  gérséralcrneut  absence  alisolue  de  sensibilité ,  tandis  que  les  tumeur» 
dures  ne  manquent  pas  tonl-à-fjit  de  cette  propriété.  Une  aiguille  petit 
être  enfin irëe  dans  les  premières  sans  produire  la  moindre  douleur . 
tandis  qu'il  n'en  est  pas  oc  rnétrie  dans  les  secowsrs.  On  des  caractère* 
ditHlvCti&  1rs  plus  remarquables  de  ces  végétations  est  donc  la  sensibi- 
lité. 

3"  Sous  le  rapport  de  la  vascularUi.  11  est  rare  de  rencontrer  une 
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tumeur  fibreuse  qui  saigne  ,  tandis  que  rien  n'est  plus  fréquent  que  1rs 
rnetrorrbagies  provenant  des  tumeurs  polypeitses.  M.  Langstaff  a  rap- 
porté un  cas  de  mort  par  béinorrhagie  abondante  sui Tenue  à  travers  un 
polype  de  la  matrice.  Os  exemples  d'ailleurs  ne  sont  pas  rares. 

4"  Sous  le  rapport  de  leur  aie'ge.  Les  tumeur*  dures  naissent  ordi-  t 
nairement  et  émissent  vers  la  bec  externe  de  l'utérus  ;  rarement  elles  se 
montrent  du  côte  de  la  cavité  de  cet  organe.  L'origine  des  corps  fibreux 
est  presque  toujours  dans  le  tissu  musculaire  de  la  matrice  ;  en  se  dé-  j 
vr  happant  ils  avancent  du  coté  des  viscères  alidominaux.  Les  polypes 
au  contraire  distendent  la  muqueuse  utérine  ,  et  quelquefois  le  v  olume 
au>rncl  ils  atteignent  est  considérable;  ils  présentent  toujours  l'enveloppe 
imiqneuse  de  l'utérus.  Ainsi  donc  l'enreluppc  des  tumeurs  fibreuses  est 
séreuse  (péritoine) ,  celle  des  polypes  au  contraire  est  muqueuse. 

5*  Se  ut  U  rapport  de  leurs  terminaisons.  Les  tumeurs  fibreuses  5 
lorsqu'elles  se  terminent  par  la  mort ,  ce  qui  est  rare ,  porcin  leur  ac- 
tion sur  l'organisme  général  qu'elles  irritent ,  et  enllamincnt  et  ulcèrent 
les  organes  voisins  ;  rarement  elles  s'ulcèrent  elles-mêmes.  Les  polypes  • 
au  contraire  ,  s'ils  sont  méconnus  ou  négligés,  entraînent  la  muit  jiar  j 
béinorrhagie  provenant  (les  vaisseaux  de  leur  propre  siilustaiice  ;  leur 
surface  s* ulcère  aussi  qnelqnefriis. 

Ces  considératiuns  ue  sont  pas  sans  intérêt  pour  la  pratique  comme 
•m  le  voit ,  car  le  pronostic  et  le  traitement  sont  bien  difirreru  dans  les 
deux  cas  :  il  faut  se  hiter  en  gênerai  d'opérer  les  véritables  polypes 
sans  quoi  ils  se  terminent  fatalement  ;  il  n'en  est  pas  de  même  des  tu- 
meurs fibreuses  qui  peuvent  exister  impunément  un  grand  nombre  d'an- 
née.  Ce  qui  prouve  que  l'Iiéinorrhagie  vient  de  la  substance  même  du 
polype  et  non  de  la  surface  de  l'utérus ,  c'est  qu'après  la  ligature  de 
son  pédicule  le  sang  cesse  de  couler.  L'injection  d'ailleurs  des  véritables 
polypes  met  crtte  vérité  bors  de  doute. 

C  est  par  suite  de  ers  considérations  que  l'auteur  préfère  la  ligature  à  [ 
l'excision  dans  les  véritable»  polypes.  Tf  a  vu  rhéinorrhagic  se  conti-  I 
ntier  quelquefois  lorsqu'il  avait  employé  l'excision  ;  le  même  fait  a  été 
observe  par  d'autres  praticiens.  La  ligature  prévient  tout  a-fait  l'accident 
et  U  guerison  est  toujours  radicale. 

DESCPIPTIO*  d'iIM  POLYPE  l'TLRlK  UlUR  ILSESUflT  I^JtCTLJ  par 

MM.  Siusoh  et  Asbwei.l. 

On.  —  Ce  poVtpe  a  été  d'abord  ramolli  considérablement  par  U  macération, 
Le»  vaisvaui  qui  rampaient  a  sa  surface  ont  eié  insuffle»  à  l'aide  d'un  petit  tube, 
puis  reni|ilt»  «Se  mercure  qui  s'est  exlravasè  sur  quelques  points,  nuis  qui  a  passe 
pourtant  dans  beaucoup  île  vaisseaux.  Le  pulipe  a  rte  ensuite  iuisuerrr  dans  de 
I  esprit-de-vin  léger,  pendant  iilusicurs  jours.'  ce  qui  lui  a  redonne  de  b  consis- 
tance. On  est  alors  reveou  à  I  injection  mercuricllc  qui  a  nasse  daus  plusieurs  i 
autres  vaisseaux;  on  a  laissé  ensuite  la  tumeur  se  sreher;  elle  est  devenue  trans- 
parente, cela  a  pennis  de  roir  trèt-disiinrtrtnrol  tous  les  vaisseau»  iujeclrs.  On 
l'a  coupée  en  dcui  sGn  de  conspirer  les  vaisseaux  de  la  supexucie  arec  ceux  de 
son  parenchyme. 

Les  vaisseaux  de  U  surface  offrent  des  anastomoses  nombreuse»,  de  volume 
variable,  depuis  un  poil  de  sanglier  jusqu'à  u«  plume  de  corbeau  :  il.  présentent 
différentes  directions,  quelques  uns  d  entre  eu»  Jécrivcnt  des  bgues  courbes  Irès- 
rentarquable». 

An  centre,  on  trouée  na  vaisseau  qui  a  s» source  dans  le  pédicule  du  polipe .  il  i 
nurebe  directement  pour  la  longueur  d'un  pouce,  arrive  vers  le  corps  de'  la  In- 
mear  et  se  divise  en  rameaux  nombreux,  et  turlaem  qui  envahissent  toute  sa 
substance  ;  son  volume  rga'e  celui  d'nne  grosse  plume  de  corbeau.  D'autres  vais- 
seaux puis  petits  pénètrent  dans  1a  substance  de  la  tumeur. 

Ce  tut  est  intéressant  sous  le  double  rapport  analotniquc  et  patholo- 
gique, il  vient  à  l'appui  des  considérations  précédentes  émises  par  M. 
Olilham.  Nous  ne  sachons  pas  que  les  tumeurs  de  cette  nature  eussent 
été  jusqu'à  ce  jour  injectées  aussi  heureusement. 

111.  THE  LAXCF.T. 

«SOU»  EFFETS  DIT  SEIGLE  ERCOTÉ  DAMS    nirFtnlWTtS  HlMOlinUAGIH 

KOtf  PirupéiuLES;  par  M.  Schneider. 

On».  I.  —  Une  demoiselle  âgée  de  IS  ans,  fortement  constituée  et  habituelle-  1 
«vent  hieo  portante,  éprouve  depuis  pluicurs  jours  une  épiststisel  un  vomi.se-  I 
ment  de  saur  tellement  grave,  que  sa  vie  est  en  danger.  Appelé  à  son  secours,  ! 
M  Schneider  la  trouve  |iilc  et  a. ce  le  pnuH  dur  et  acclére.  Il  preieril  drs  fu-  i 
meotatious  froides  «or  la  lèle,  le  ron  el  la  poitrine  :  intérieurement  de  la  lein-  ! 
lure  d'opium,  de  l'esprit  aride  de  vitriol  el  de  l'eau  de  einnamome.  Pas  d'effet 
favorable.  Un  ordonne  le  seigle  ergoté  a  la  dose  de  huit  grains  too.  les  quarts  ! 
d'heure.  «.pr.s  quelques  paquet,  de  celte  poudic,  la  femme  a  eu  nul  à  l'estomac  I 
et  a  vomi  quantité  de  sang  maculé.  l.'Umorrbigic  s'est  arrêtée  cooinlttenent 
après  le  cinquième  paquet,  (iucri.un. 

Oa».  11.  —  Le  1 1  juillet  I  &J6,  une  pauvre  r<aunc  arée  de  33  am,  ewnait  de-  I 

pua  cinj  semaines  une  ui.lrorrt.agie  fort  abondante  ;  elle  u'clail  pas  enceinte  et  I 
<,r*,T,   '  ""T  *VT     "'      "î1"'  H  ««■•>»"'»"  prescrit  le  seigle  comme 

dans  le  cas  précèdent  :.*  grains  tous  le»  T,art!  d'heure)  ;  position  hori«>uUhri  1 


|  cluignemeut  de  tout  raoven  stimnlaot.  Le  mur  s'est  arrêté  après  U  cinquième 
prise  delà  poudre.  La  malade  rtiit  retire  faible  et  épuisée  pac  le»  pelle»  san- 
guines. Le  lendemain  riiémiirrha^ie  a  reparu;  le  même  remède  l'a  arrêtée  de 

i  suite;  mais  le  sang  s'est  montre  de  nouveau  a  cause  de  l'état  irritable  de  I  orga- 
nisme :  à  présent  la  poudre  n  est  p'iss  supportée  ;  el  e  est  vomie  aussitôt  prûe. 
Un  l'administre  sous  une  autre  forme. 

Prenei  :  Secol.  rorouli  t  gros. 

Coq.  c  aqu.  font.  q.  I  colat.  une.  ««pl. 
Addcopii  pur.  t  gr. 
Stmpi  ciuam.  t  ooee.  H.  D.  8. 
A  prendre  une  cuillerée  à  chaque  heure  ou  toute,  les  deux  heure». 

Frictions  sur  l'abdomen  avec  de  l'eau  de-vie  chaude.  Guériaoa  radicale 
proiuple. 

L'auteur  rapporte  trois  autre»  cas  de  métrorrhagics  également  guéris 
à  l'aide  du  seigle  ergoté  donné  à  la  dose  de  huit  grains  tnus  les  quarts 
d'heure  on  ilcdemi-bcurc  en  drini-iVcurc.  U  fait  oliserver qu'administre  à 
dose  moindre,  à  cinq  grains,  par  exemple,  il  ne  iwoduit  presque  pas 
d'cJTct;  à  tiucdose  supérieure  à  celle  de  huit  grains,  lerrmèdé  occasionne 
des  svtnptômes  de  narcrilisme.  Lnrsf|ue  la  poudre  a  été  vomie ,  le  médi- 
cament a  été  liien  supporté  en  ilécoctiou.  Quelquefois  il  n'a  pas  ptrxlnit 
d'effet  du  tout ,  dans  ce  cas  il  était  vieux  ou  de  mauvaise  qualité  :  on 
s'est  procuré  du  seigle  de  bonne  qualité,  et  les  bienfaits  ont  été  infail- 
libles. 

KÉrRE'uUEMEMT  OS  l'i'HET»!;  BOCTOMMlÈaB;  Cl'ÊnulH»;  par 

M.  GtiTiiaie. 

O  ».  —  J  Slicpherd,  âgé  de  -M  ans.  mécanicien,  adonné  a  la  débam  lie,  a  .'là 
reçu  à  l'hôpital  Weslmin  ter,  le  veodreJi  1C  juin,  pour  être  traité  d'un  r.  ireei» 
sèment  urelral.  Il  avait  continuellement  .  prouvé  de»  rél.  niions  unitaires  dont  il 
s'était  toujours  soulage  a  l'aùle  de  bains  chaud'.  Os  rétentions  arrivaient  Ir 
nlus  souvent  a  la  suite  d'esrés  daus  la  boisson.  Le  jet  de  l'urine  était  d  ailleurs 
habiluelleinent  trrs-Cu  depuis  plusieurs  années. 

Le  lendemain  de  sou  entrée  le  pjrowsme  de  la  rétention  romplèle  s'est  r»r>ro- 
duil  On  a  fait  dilferens  rrui.sles  mut  lenient  ;  on  a  essaie  de  la  son.  1er ,  ma»  le 
boojrie  n'a  pu  franchir  l'obstacle  D'autr.»  tentatives  iuiitilrs  ont  rie  faites  jus- 
qu'au lendemain,  la  vessie  était  i normemenl  dislendiie.  l'ansiélr  riait  estrfme, 
le  périnée  était  tuméfié  et  douloureux  an  toucher  ;  M.  Cuthrve  n'a  pas  cm  detoir 
attendre  plus  longtemps  sans  agir,  car  la  vie  du  malade  élail  eu  danger. 

Le  malaile  a  donc  rte  placé  sur  une  table  comme  pour  l'opération  de  la  taille. 
Le  chirurgien  introduit  le  calhrlrr  n°  X,  jusqu'à  l'nbsla.le.  el  lu  confie  à  un  aide; 
il  place  son  doigt  indicatenr  gauchi-  dans  le  rectum  et  s'assure  de  rendrait  du 
rétrécissement  qu'il  die  de  celle  manière  :  il  pratique  ensuite  une  incision  trans- 
rcrie.  sur  le  périme,  a  an  pouce  et  demi  au-dessus  de  l'anus  et  pénètre  juum'a 
l'urètre  en  divisant  le  retrécissemenl.  Par  celle  br.'die  il  iulro.lu.1  une  soude 
dans  la  vessie,  et  débarrassée  cet  organe  de  son  contenu.  Le»  miles  de  l'opéra- 
tion ont  été  heureuses;  le  rétrécissemeut  a  etc  cuinbaltu  convenablement,  el  le 
malade  a  guéri. 

Cette  observation  est  intéressante  sous  le  double  rapport  de  la  ténacit? 
du  rétrécissement  et  de  l'opération  heureuse  qu'on  a  pratiqué  |>our  le 
combat  Ue.  ^ou*  croyons  cette  pratique  bien  moins  dangereuse  que  celle 
du  catbétérisTue  forcé  à  l'aide  Je  la  sonde  conique  que  quelques  chirur- 
giens emploient  d'après  le  conseil  de  lioycr. 

existekce  d'im  sivnsitnE  cÉntBttAi.  ;  par  le  docteur  .Smitb. 

Nous  analyserons  rapidement  les  trois  observations  rapportées  par 
l'auteur  de  ce*  mémoire  qui  parait  n'avoir  pas  en  connaissance  des  re- 
cherches faite  sur  le  même  sujet  par  le  docteur  Fischer  de  Ikrlin.  (V. 
Gai.  med.,  n\2,  1834.) 

On»  I,  —  William  Crispio,  igé  de  7  ans,  haut  de  35  pouces,  jouit  d'une  1res  ■ 
mauvaise  santé  depuis  l'âge  de  sis  semaine*,  qu'ayant  été  exposé  i  un  froid  in- 
tense il  fut  pri»  de  convulsions.  Depui»  celle  époque,  U  s'enrhume  très-facile- 
ment et  sa  luuv  prend  un  caractère  grave,  tl  vient  par  paroi isme»  qui  se  termi- 
nent souvent  par  une  épistaiis.  Le  ventre  est  peu  développé,  dur  et  I entré  en 
dedans,  Le  foie  ue  |  ar»il  pa'  augmenté  de  volume  ;  la  pe»u  est  terreuse  ;  il  v  a 
une  maigreur  prononcie  qui  parait  drpe  >dre  surtout  de  I  absence  du  tissu  cellu- 
laire ;  aussi  les  mntrlr*  des  bras  et  des  jambe»,  bien  que  petit»,  sool-ilt  parfaite- 
ment dessinés;  il  se  plaiut  Fréquemment  de  douleurs  au  sommet  de  la  tél'- ,  et  . 
quand  il  est  indisposé,  il  transpire  toujours  abondamment  de  la  tète,  mais  d'au- 
cune autre  partie  du  curps.  Ij  mère  assure  qu'alors  cette  transpiration  est  si 
abondante  qu'elle  mouille  l'oreiller  à  travers  le  bonoct,  taudis  que  tout  le  reste 
du  corps  esl  entière  nient  sec. 

l-a  tète  est  plus  grosse  qu'elle  ne  devrait  l'être  ;  elle  a  de  l'occiput  an  front  I  y 
a  20  pouces  de  circooference.  Aucune  des  suture*  de  la  partie  sapeneure  du 
crâne  n'est  u.sifu  e,  el  un  peut  sentir  les  mous^mens  pulsauurrs  du  cerveau  sur 
les  fontanelles  el  le  long  de  la  suture  sag.ttale.  ta  appbqaant  l'oreille  sur  ces 
differens  points  et  aos'i  sur  lc>  parielaut.  on  entend  distmcteuieul  uo  bruit  léger 
semblable  a  cehii  qui  résulterait  d'un  jet  et  isochrone  a-j,pouls.  Ij  fontanelle  an- 
térieure et  lesparietaus  sont  les  points  où  il  esl  le  plus  fort,  on  le  trouve  gra- 
duellement plu»  faible  à  moins  qa  on  ne  l'examine  <urla  suture  safitlak,  la  fonta- 
nelle postérieur  et  I  oecipiul.  ACn  de  faire  mieux  comprendra  le»  caractère»  itu 
ce  broit,  nous  dirons  qu  il  comasence  et  finit  subitement,  qu'il  esl  pour  te  ton 
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dans  1rs  lombes  ,  diminution  de  l'appétit  et  des  forces  ,  diarrhée.  Quel- 
que moyen  que  Ton  employât  à  cette  période ,  il  cuit  impossible  d'arrê- 
ter la  maladie-;  les  émétiques ,  les  purgatifs,  les  évacuations  sanguines , 
n'ont ,  dans  aucun  cas ,  empêché  la  maladie  de  suivre  son  cours ,  cl  d«- 
passer  à  la  seconde  période  qui  était  caractérisée  par  mie  inquiétude  ex- 
trême ,  avec  désir  Je  se  suicider ,  qui  exigeait  les  plus  grandes  piêeau- 
tiuns  ,  lesquelles  n'empêchèrent  pas  «ne  beatimup  de  malades  n'aient 
pa  r  ce  moyen ,  mis  fin  à  leurs  jours.  Deux  oflidrrs  qui  étaient  malade, 
saisirent,  pour  sauter  par  la  fenêtre,  le  moment  où  leurs  gardes  n'é- 
taient pas  tournes  de  leur  coté,  et  périrent  snr  le  coup.  I.e  pouls 
dans  celte  période,  devint  petit ,  irritable  et  fréquent;  la  peau  sèche' 
chez  quelques  sujets  il  survint  sur  le  coq*  des  taches  d'un  rotige  vif  et 
qui  ilisparaiysaiinl  ensuite  graduellement.  Les  affusiutis  froides  sur  la 
tète  ,  après  qu'elle  avait  été  rasée  ,  étaient  le  moyen  qui  offrait  le  plus 
de  chances  de  sucrés  pendant  celte  période. 

La  troisième  période  était  caractérisée  par  la  stupeur  ou  le  délire  fu- 
rieux. Dans  cette  période  il  fallait  avoir  recours  immédiatement  aux 
ïtimiilans,  qu'un  était  oblige  de  continuer  en  les  augmentant.  Dans  ces 
drauistaniTs,  dit  l'auteur ,  j'ai  donné  l'eau-de- vie  à"  des  doses  que  per- 
sonne n'avait  peut  «lie  jamais  données ,  et  le  succès  dépassa  de  bcaucoiin 
mon  attente.  Je  donnai  à  un  de  mes  malades  près  tic  deux  bouteille; 
d'eaii-de-vie  par  jour  et  il  guérit.  Ce  moyen  réussissait  même  dans  les 
cas  les  plus  desespérés. 

L'un  des  effets  les  plus  funestes  de  cette  maladie  fut  la  gangrène  des 
orteils,  des  pieds  ou  des  jambes,  qui  nécessitèrent  chex  beaucoup  de 
convaleseens  l'amputation  des  extrémités  inférieures. 

Nous  regrettons  beaucoup  que  cette  notice 
pille  nullement  des  résultat 

maladie  qui  enleva ,  d'après  l'auteur ,  le  septième  de  la  légion ,  et  lit 
également  du  ravage  dans  la  ville.  Le  fait  suivant  fait  comprendre  la 
gravité  de  cette  affection  à  unr  époque  où  il  n'y  avait  pas,  dans  les  salles 
de  chirurgie  dont  il  était  charge ,  m<  ius  de  (JO  individu»  qui  étaient  con- 
valeseens de  La  maladie,  mais  dont  les  cxtréuiilésiiufrieurcs  avaient  été 
frappées  do  gangrène. 

IV.  DRITISU  AKXAL8  OF  MEDECINE 

Ce  nouveau  journal  beiidomadairc  est  puLbé  à  Londres  sous  les  aus- 
pices d'une  société  de  médecins.  Nous  extrayons  l'observation  sui- 
vante : 

observation  nEHanQrsiiLE  d'anévri!me  poplite  ;  licatcbe  de  la 

I  jÉMOHALE;   Btm'M  TBAL'MATIÇl'E  DU   SAC,  SIX   SEMAINES  AMES 

l'opération;  ciérison;  par  M.  Middl*moae,  chirurgien  de 
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On».  —  Iloritio  Nelson  Rodwav.  âgé  de  SS  tas.  hien  muselé  et  on  peu  cor- 
pulent, autrefois  marin,  aujonrd'hni  ouvrier  imprimeur,  a  commencé  a  se  plain- 
dre, en  février  1 8.1.1,  d'une  douleur  dans  la  hanche  droilc  qui  s'est  ensnile  jetée 
dans  le  genou.  En  juin  de  la  même  année,  il  l'est  aperçu  d'où  gonflement  au  ge- 
nou et  an  mollet  de  la  jambe;  le  pied  s'est  tonné  également  et  le  malade  n'a  pu 
marcher  qu'en  boitant  beaucoup.  On  a  recours  1  des  riuh  ocaliom.  drs  fomen- 
tations, comme  s'il  s'agissait  d'un  rhumatisme  Ver»  la  Gn  du  mois  d'août,  il 
consulte  M,  Middkaiore  posir  son  prétendu  rhumatisme;  il  lui  pre-crit  quelques 
grains  de  pondre  de  Doswr;  le  malade  n'en  a  retiré  aucun  arautagr.Par  conseil 
d  an  charlatan,  il  frotte  la  jambe  rt  le  genou  aT*c  de  l'e«prit  de  vitriol.  Le  mal  a 
empiré  soas  l'influence  de  ce  mosto. 

ftetena  à  la  enn>ulutioo  ,  M.  MiJdlemore  examine  attentivement  la  han- 
ebe, le  pied,  le  mollet  et  le  genou,  siège  des  souffrances;  il  reconnaît  l'esis- 
tenee  d'un  anéiruoie  poplite.  L'anérrisme  offre  déjà  un  vclome  considé- 
rable, et  proémine  plutôt  sers  le  coté  interne  du  genou  :  les  pulsations  sont  fort 
distinctes;  le  malade  se  plaint  de  douleurs  intenses  dans  le  nombre,  et  en  par- 
ticulier dans  le  pied.  M.  Muldltmorc  prescrit  :  repos  an  lit  ;  petites  saiguées  ré- 
pétées du  bras  ;  usage  habituel  de  tartre  slibié  ;  régime  affaiblissant. 

l'en  de  jours  après,  l'anevrisme  bit  de  grands  progrès  ;  la  peau  de  la  tumeur 
est  rang!  et  fort  douloureuse  au  toucher.  Ce  progrès  est  dû  a  un  accès  de  colère 
et  à  une  sorte  de  rise  auiquel»  le  malade  s'est  U»ré.  L'opération  a  paru  uraente. 
L'artère  fémorale  a  été  liée  a  l'ordinaire. 

Pend  .nt  les  premières  semaines,  le  malade  allait  parfaitement  ;  la  ligature  a 
l»mhc  le  trriiiime  jour,  la  Inmeur  avait  toujours  continué  a  s'afTaisser  lorsque, 
vers  la  sisiéme  semaine,  époque  a  laquelle  le  malade  se  promenait  dans  les  salles 
à  l'aide  de  béquilles,  et  ayant  la  jambe  su'prndue  au  moyen  d'une  bande  passée 
de  la  plante  du  pied  derrière  le  coo  ,  il  tombe  et  ressent' une  douleur  excessive- 
ment me,  accompagnée  d'un  sentiment  de  déchirement  dans  le  jarret.  l  a  to- 
roeur  qui  offrait  eocore  aqparasaul  un  volume  considérable  s'affaisse  et  disparait 
presque  subiletnent,  un  quart  d'heure  après,  la  région  postérieure  d»  la  cuisse 
est  tout-». fait  noire. 

A  l'examen,  M.  Middlemnre  a  reconnu  qne  ces  phénomènes  dépendaient  de  ta 
rupture  du  sac  anévrismal  et  de  l'épanchement  de  son  contenu  dans  les  mailles 
des  tissus  voisins.  Il  prescrit  repos  au  ht:  régime  modéré  ,  et  une  surveillance 
evacte  des  éséuemens.  L'épanchement  a  été  résorbé  petit  a  petit;  enfin  la  tu- 
meur a  disparu  complétrment  ;  le  genon  a  repris  ses  fonctions  nalurellt»,  cl  au- 

t  guéri. 
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t  présente  ou  mémoire  «or  trois  enimsux  qu'il  considère  comme 
t  de  feue*  :  k  genre  hrtrropui,  appartenant  *  la  famille  des  kan- 
;enre  attrodon.  fanant  partie  de  la  famille  des  roussettes ,  l<  genre 


M.  Jourdae 

types  d'autant 
«ooroo»;  le  genre 

n'tomyt.  genre  de  rongeur»,  démembre  de  relui  de»  êcht  mii, 

Oa  t  jusqu'à  prêtent,  dit  M.  Jourdao,  réuni  Mua  le  nom  d'c'cns-im',  de*  am- 
ant» qui  n'ont  pour  caractères  communs  que  d'avoir  de»  poils  dispersés  en  pi- 
qauu».  Cependant  ces  rongeur»  forment  deux  groupe»  bien  distinct».  Le»  asianani 
du  premier  ont  de  grandes  oreilles,  an*  queue  écailleuse  et  nae,  de»  tories  allon- 
gés, une  forme  générale  ëlancre  -  tel  est  le  tjpe  dn  genre  èdirmis ,  lechymia  de 
Cayenne,  de  M.  Geoffroj-Saiot-Hilaire.  Les  animant  du  second  groupe,  au  con- 
traire, se  font  rcaiarqocr  par  des  oreilles  arrondies  pen  développées ,  «ne  queue 

irme  gène  raie  ataea  lourde. 


t.  des  torses  courts,  des  membres 


tel  est  l'échymi»  huppé,  érbymis  cristalus  de  Desaiarels.  Les  deux  groupes  ne 
sont  pas  moi»  distincts  par  la  forme  de  leurs  dents,  et  il  semble  contenante  de 
ne  pas  le»  confondre.  M.  Jonrdsn  propoae  en  conséquence  de  laisser  an  premier 
le  nom  décimais,  et  de  désigner  le  second  psr  celui  de  nrlon))S ,  c'est  a  ce  der- 
nier groupe  qu'appartient  la  nouvelle  espèce  décrite  par  l'auteur  sous  le  nom  de 
nrlonivs  Blanvillii,  etqai  Tient  d'une  petite  ile  de»  cotes  du  Brésil ,  voisine  de 
rUhia. 

Le  genre  aecrodon  appartient,  srons-nans  dit,  a  1*  famille  des  roussettes. 
Le  caractère  de  la  dentition  cbea  les  espèces  ancicanemeot  connues  est  de  pré- 
senter au*  deux  mâchoires  des  molaires  srfongée»  à  double  colline  ,  sans  tuner- 
c  aies  molaires  dont  rusare  est  si  facile,  que  presque  toujours  leur  couronne  est 
rase,  quel  que  soit  Cage  de  l'individu. 

Une  roussette  fait  exception  a  quelques  ans  de  ces  caractères  généraux ,  c'est 
celle  rapportée  de  Vaoicoro  par  MM.  Quoy  et  Gaymard.  Ses  molaires  ne  sont 
point  usées,  et  celles  de  m  mâchoire  supérieure  ont  des  counes  s  tubercule».  Ia 
rotinc  interne  a  son  tubercule  en  avant,  rt  l'eslerne  a  le  sien  en  arrière  :  ces 


i  sont  signa,  mais  peu  def Huppés.  Malgré  ce»  différence»  .  celte 
eues  des  caractères  communs  I  toute  la  famille  :  d'avoir  des 


e  offre  plusieurs 

molaires  étroites  transversalement,  c'est  a ^ ire  allongée»  d  avant  en  arrière  ,  et 
de  n'avoir  à  ces  molaires  que  dcsn  collines. 

La  roosselle  dont  M.  Jourdan  fait  le  lipe  de  «on  genre  acérodoo,  et  qui  habita 
I  île  Lucoo  ainsi  que  les  petites  îles  voisine»,  diffère  de  toutrs  les  autres  rous- 
settes, parce  que  ses  molaires  «ont  larges  Iransvertalemenl.  presque  carrées,  et 
que  celles  de  U  mâchoire  inférieure  ont  trois  coltine».  Cea  molaires,  comme 
dans  la  roussette  de  Vanicoro,  ne  s'usent  point,  et.  comme  dans  la  même  rous- 
sette, celles  de  la  mâchoire  snpei  ' 
les  tubercule»  paraissent  moins  ii 
elle»  n'étaient  point  nves. 

Le  genre  hélrropus  se  distingue  des  kangourou*  vrais  et  des  halmalarus  parles 
caractère»  suivant  :  les  jambes  postérieures  sont  courtes  et  trapues;  l'oncle  da 
troisième  duitt  en  dépasse  a  peine  la  partie  charnue;  il  est  petit  .  émoussè  et 
asses  semblable  a  ua  ongle  de  chien,  t.  espèce  qui  sert  'le  t>  pe  i  ce  genre,  l'heje- 
ropus  i  gorre  blsiu  Ke.  provient  de»  montagnes  situées  au  sud-est  de  Sidney 

  d'aurés  le  rapport  des  habitat»,  il  vit  dans  les  muni 

I  plutôt  qu'il  ne 

orvnoerriir«t  ut  l'otcr  ne  ta  irurnr. 

On  lit  pour  H.  Dngè*  une  note  sur  ce  sujet. 

On  sait  que  la  coaunumealion  de  l'eailmun  avec  le  vitellus  «e  fait  par  des  ré- 
fions  tout  opposée»  dans  les  vertèbres  et  les  invertébré'.  Chr»  les  premier»,  la 
communication  »e  fait  par  le  «entre,  tandis  qoe  cliva  Ws  inSi-rles,  1rs  crustacés, 
les  araetioiiles,  il  est  biei»  cou-tate  que  c'est  par  le  dus '|ii  a  heu  le  contact.  M. 

Cu"er,  dans  une  des  dernières  lectures  qu'il  fit  a  l'Académie,  re)iroduiut  des 
observations  sur  rncufde  la  seiche,  nhsenatio»  qui  l'avaient  Conduit  a  recon- 
iiaitre  que  ebet  ce»  auimaus  le  vitrllus  ne  communique  avec  l'embrson,  ni  parle 
•los  M  par  le  «ntre.  mais  par  la  têle  et  au  voisinage  de  la  bouche  ;  celte  par licu- 
larite  „„,  vmhle  avoir  rte  ,|,.j,  rnam  dAristote  et  que  Carus  s  confirmée  ,  a 
semble  ■  al.  n„K. ,  méritée  d  être  l'objet  d'un  nou«»l  esamen.  Telle  a  cle  l'ori- 

.  peu  pn»  oc  même  tonne,  mais  termines  par  uue  pointe  mouise  et 


portés  sur  un  long  pedirulc,  colles  sur  des  fucus  ou  entortillés  ensemble ,  ce»  pé- 
dicules rfumuent  les  oeufs  en  une  véritable  grappe  à  laquelle  on  donne  eommu- 
aemeot  le  nom  de  raina  de  mer.  Ces  œufs  sont  noirs,  mou»,  de  même  que  leur 
pédicule,  leur  enveloppe  esti-rieure,  rptissc  de  près  d  une  ligne,  a  l'aspect  et  la 
consistance  du  e^outcliooc  ramolli  ;  elle  est  formée  d'au  tris-grand  nombre  de 
couches  faiblement  agglutinée»,  et  qui.  pour  plusieurs  du  moins,  semblent  n'être 
que  le  produit  de  l'enroulement  d'une  seule  lame  de  mucus  concret.  La  couche  la 
plus  interne  est  aussi  noire,  mais  coriace  quoique  mince,  rt  se  détache a-sc»  aisé- 
ment du  reste  ;  elle  couvre  immédiatement  ua  amas  de  matière  transparente,  vis- 
queuse, de  consistance  da  gelée,  et  que  las  faits  montrent  être  an  vrai  vitrlliu 
Lc  manque  d'oecasioa  favorable  n'a  pas  permis  i  M.  D-Jtès  de  l'assurer  si .  s  une 
e|Miqne  très-peu  avancée,  il  y  a  an  albumen,  mais  il  y  s  tout  lieu  de  croire  qu'ici 
rslbumiaeest  toul-k-fait  concrète* tfoetuniqoe  transparente  ou  Irgèmnenl  blaa- 
cbitre,  ntaia  assea  épaisse,  pen  consistante,  rrvèi  ciaciemctjt  le  vitellus,  et  c'est 
dans  son  épaisseur  ou  immédiatement  sous  elle  que  se  déve'oppe  l  euahryon  :  c'est 
donc  un  vrai  blastoderme,  comparable  à  celui  de  la  poule,  lorsqu'il  a  euvabi  dans 
son  restau  vatculaire  la  totalité  du  jaune.  L'embryoa  se  présentait  constamment 
sous  forme  d'une  coucha  épaisse,  blanche,  occupant  aae  palile  partie  delà  meta- 
braac  Usstoderaaique. 

Pour  le  l.irn  voir.  M,  Dures  fait  macérer  ua  jour  ou  deox  les  rrafs  dans  rslcoot, 
afin  de  donner  ainsi  su  vilellus  une  demi-coagulation  oui,  sans  k  rendre  entière- 
ment opaque  et  dur.  permet  de  le  détacher  par  morceaux  et  même  en  une  m  aie 
masse.  On  ouvre  d'abord  1  cnvrluppe  externe  e«i  un  point  peu  étendu  pour  s'as- 
surer de  la  position  de  l'embryon  'ce  que  permet  la  Iranslucidité  du  vitellus),  ans 
de  conserver  intacte  la  portioo  qu  il  occupe  en  ealevnot  l'hémisphère  opposé. 
Dans  le  fond  de  la  calotte  cunservée,  1  eauiry  oa  se  détache  ea  blanc  mal.  Dans 
un  de  cent  dont  M.  DagW  donne  la  figure,  le'  contour  était  bordé  d'une  auréole 
nuageuse  qui  pouvait  être  prise  pour  un  smuios  comparable  a  celai  des  insectes 
et  se  moulant  de  même  sur  toutes  les  saillies  du  fœtus.  L'embryoo  montre  s  peu 
près  tous  les  élémeos  de  ss  composition  future,  mais  étalés  eomme  déployés  ea 
membrane. 

Les  parties  snlérwures  ou  céphiliques  se  moalreal  beaucoup  plus  dévelop- 
pées que  les  postérieures.  De  ce  dernier  côté,  oa  voit  aa  repli  transversal,  corn» 
men'-enieal  du  manteau  ou  du  sac  destine  plus  tard  i  cacher  les  branchies,  i  re- 
cevoir toal  l'abdomen.  Ces  brsoebies,  au  lieu  d'être  redressées  et  carnées  comme 
chet  l'adulte,  se  montrent  pendante»,  écartées  cl  libres.  A  droite  et  s  gauche,  et 
plus  en  avant,  te  montre  une  large  expansion  en  forme  d'aile,  qui  s'étend  jus- 
qu'à la  naissance  des  bras  dont  une  éclsaocrure  la  sépare.  C'est  dsnsane  des  moi- 
tiés de  l'eatonswr  futur  destinée  à  se  rapprocher  et  i  se  sonder  quand  l'eaabryon 
prendra  plu»  d'épaisseur.  Enïn.  tout-a-fait  en  av.ot ,  est  une  deam  coorouiH. 
formée  par  les  dit  bras  encore  fort  courts  ,  mais  dont  les  deux  plus  longs  sont 
déjà  distincts  des  autres,  situés  plus  en  dehors  et  toujours  recourbés  en  crosse. 
Les  sittrrs  bras  sont  divergens,  larges  et  parfois  masqués  Cnu  par  l'antre.  Asie» 
souvent,  entre  le  bras  long  et  l'aile  du  futur  entonnoir,  se  montre  un  corps  rond; 
c'est  I  œil  qui  souvent  cache  I  insertion  du  brss,  esr  l'embryon,  dans  ea  procède, 
est  nécessairement  vu  par  la  face  inférieure.  Je  a'ai  même  jamais  aperçu  que  l'iril 
droit,  dit  M.  bugès,  et  j'aurais  pu  douter  de  la  nature  de  celle  production  si,  eu 
l'enlevant  et  la  retournant  avec  soin,  je  n'y  avais  reconnu  uae  perforation  cen- 
trale entourée  d'ur.e  aone  blaocbitrc,  il  est  vrai,  comme  le  reste. 

La  psrtie  antérieure  que  couronnent  les  bras,  offre  un  terre  enfoncement,  un 
grand  trou  arrondi ,  borde  do  coté  du  ventre  par  une  sorte  de  bourrelet,  aaquet 
font  évidemment  »nite  les  deux  longs  bras.  Dana  celte  vaste  ouverture  s'enfonce 
un  prolongement  du  vilellns  qui  pruèlrcju  que  dans  fahdomen.  A  tra-ers  la  de- 
mi-transparence des  parois  dr  cette  cavité,  on  en  aperçoit  la  masse  représentant 
le< estomacs  i  venir,  et  un  point  plus  aminci  parait  indiquer  la  prochaine  forma- 
tion de  l'anus.  Le  bourrelet  qui  circonscrit  la  grande  ouverture  orohilirale  est 
opaque;  mais  du  cité  ventral  il  offre  une  sorte  du  sulure  pellacide.  triangulaire, 
indice  probable  de  la  soudure  des  parties  latérales  aaguères  séparées.  Du  roté 
dorsal  de  celte  grande  ouverture  ,  ou  voit  un  corps  pinforme ,  pédicule  ,  lantAl 
occupant  la  ligne  médiane ,  tantôt  incliné  vers  nn  des  cotes  ;  il  est  facile  d'y  re- 
connaître la  niasse  buccale  rrpnussre  dn  cAle  dorsal  par  'e  vitefln»  qui  pénètre 
dans  le  corps  de  ,'cmhrs on.  lirai  donc  bien  évident .  dit  M.  Dures ,  que  celle 
pénétration  a  lieu  parallèlement  à  l'ccsophage  ,  sinaulari  é  qui  ne  se  retrouve 
dans  aucun  fœtus  connu.  Ici  se  voient  distinctement  des  choses  qui  sont  plus  dou  - 
teases cbea  des  individus  plus  Agés ,  tels  que  ceut  qu'on  trouve  figurés  dans  I  a- 
natouiie  comparée  de  Carus;  mais  oa  observe,  cbex  ceux-ci ,  quelques  particu- 
larités différentes. 

La  demi-couronne  des  bras  -'est  transformée  en  une  couronne  complète .  V» 
deux  plus  rstrmcs  de»  bras  courts  s'étant  rapproches  et  h  s  bases  s'elant  soudées 
du  cote  ventral  du  trios.  L'insrlion  drs  drus  bras  longs  «e  trouve  ainsi  carbee 
plus  intérieurement,  et  te  prolongement  du  vitellus  est  plus  intérieurement  cacbè 
encore  et  plus  étranglé  d  ailleurs  dao« cette  couronne,  au  rentre  de  laquelle  il 
s'enfonce,  côtoyant  encore  Us  roté  inférieur  ou  ventral  de  l'«r»opbage  .  que  sur- 
monte la  masse 'buccale.  Déjà  on  peut  reconnaître  dans  cette  masse,  le  liée  or- 
né, en  «'aidant  d  une  aiguille  pour  écarter  la  chair  cl  d'uae  loupe  pour  grossir 
1rs  otijcls.  I.  rcsophagc  est  encore  plus  mince  que  le  canal  ou  pédicule  «ilellin  . 
et  ils  sont  distincts  et  séparés  I  un  de  l'autre  jusque  dans  l'abdomen.  Si  l'on  ét- 
irait dr  cette  civile  la  masse  vitelline  conerrtre  par  l'alcool ,  on  la  trouve  bifo- 
bêe ,  et  l'on  y  remarque  deux  petit»  bec» .  dont  l'aa,  sa  os  doute,  répond  aa  pédi- 
cale,  et  l'autre  à  1  wsapliabe.  Sa  division  commençante  indique  le  partage  futur 
de  la  ca.ite  ga«tnque  en  plusieurs  rompariimcns 

A  cette  époque.  l'<-ntnnn*»irci|  luenie.  complet  :  le  sac  ou  manteau,  sans  être 
aussi  grand  que  e'iei  I  adulte .  remonte  au  moins  jusqu'à  ls  base  de  l'entonnoir 
et  couvre  la  partie  abduminsle.  A  travers  son  épaisseur  apparaît ,  au  milieu  do 
ventre,  une  tarde  noire  formée  psr  la  bourse  à  l'encre.  Ce  manteau  est  tiqueté  de 
points  colorés,  tels  qu'on  les  observe  plus  grands  et  plus  nombreux  chet  l'adulte. 
Les  vent  gros  et  bien  formés,  assci  érartés  encore  .  de  manière  à  dounrr  beau- 
coup de  largenr  »  la  tète ,  ont  leur  pigment  hien  distinct.  Déjà  la  coquille  est 
formée  de  plusieurs  couelrts  calcaire»  et  >e  trouve  enfermée  dan»  b  partie  dor  • 
sale  du  manteau. 

Une  partie  de  ce»  observations  onl  été  répétée»  sur  la  sépiole.  du  moins  si 
c'rst  à  la  sepioli- .  comme  le  suppose  M.  Dugès  ,  qu  appartiennent  de»  œufs  d  un 
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de  cbenevis .  qui  se  trouvaient  attaches  a 
su  moyen  d'an  prdoncuk. 


t  avant  pour  titra  :  De  rinJUtnce  de  U 
etvilùatio»  sur  II  dèveloppi-mrni  de  la  folie. 

Après  avoir  passé  es  revue  lu  différeos  pays  sur  lesquels  il  t  pa  «  procurer 
des  renseignrtueas  MIT  le  plut  on  moins  de  fréquence  d«  U  folie,  il  poursuit  ainsi  : 
Ce  qoe  nous  renom  dn  poser,  dit  il,  nous  donne  le  droit  dt  considérer  l'aliéna- 
tion mentale  comme  un  produit  de  la  civilisation  Non»  l'avons  m  ea  effet  at- 
teindre saa  plat  haut  degré  de  dr«eioppeoMat  cnea  les  u  lions  les  plat  éclureet, 
diminuer  s  mesure  que  ooos  praetrions  dans  les  gouvernement  despotiques  oa 
dans  les  contrées  nouvellement  émancipées,  et  disparaitre  presque  entièrement 
lorsque  dos  recherches  nous  ont  conduits  an  milieu  dcspenjiledes  sauvages.  Hais, 
pour  donner  A  cette  proposition  uo  denier  degré  d'évidence .  anus  allons  com- 
parer le  nombre  des  (rades  principales  capitaStsast-c  b  population  de  ces  vibra, 
et  le  chiffre  total  des  alicaés  eerc  celai  de  la  population  générale  de  ' 


Copiulte. 

Populetioai. 

Fout. 

t  Londres. 

Mttf.OOO 

7,000 

2  Pari». 

8»U,CKM) 

4.WU 

3  Sl-Prlesbourg. 

S77.0W 

I2U 

4  Naples. 

36«,CM> 

475» 

•  Le  Caire. 

550.0OO 

14 

6  Msdrid. 

20)  .00') 

60 

7  Borne* 

IM.OuO 

520 

8  Milan. 

45u,vuO 

cm 

9  Tarin. 

IM.DOO 

SU 

Il)  Florence. 

So.OuO 

■256 

Il  Dresde. 

70.W0 

•  5» 

Va  antre  tableau  présente  les  élément  du  rapport  de  la  population  géoéral* 
i  différons  pais  au  nombre  des  aliénés  que  chai  un  d'eus,  renferme  : 


Par' 

Habiumt. 

Foui. 

EUl  de  NewTork. 

I.fil7,4i8 

2.240 

Angleterre. 

I2,700,0titf 

is.îâi 

Kcos.se. 

I.0V3.4S4 

3,652 

^o,  »(  ge. 

1,051.318 

».»09 

France. 

33.000.000 

32,U0O 

Moque. 

.î.hig.uoo 

3,763 

Hollande. 

2.3112.1:00 

2.300 

Italie. 

I«,73».ir00 

3,441 

J.3t,8 

4.0B.1,3tti 

Il  est  bien  entendu  qu'en  reproduisant  ces 
aeaac  nsaïucre  ea  affirmer  l'exactitude. 

.«..es  wUoc 


usa  une  note  sur  des  puissant  filons  de  pyrite  arsenicale  qui 
en  I8J4  dans  la  commune  d°Ausat-le.|.uiet,  et  sur  lesquels 
a  deja,  en  1836,  appelé  l'attention.  La  veine 


M.J.  Borie 
ont  été  découverts 
U.  Baudin.  ingénieur 

principale,  dans  l'état  actuel  des  travaux,  présenle  prri  d'no  mètre  de  puissance 
et  se  trouve  coupée  par  plusieurs  antres.  Considérées  dans  leur  ensemble  .  elles 
se  dirigent  transversalement  à  uoe  Tallre  profonde  et  sont  toutes  comprises  dans 
des  parois  de  gneiss.  Le  minerai  y  est  A  l'état  de  mispslel  comme  dans  les  mines 
de  la  Boneme ,  mines  d  où  tort  la  plus  grande  partie  de  l'arsenic  bvré  an  com- 
merce, la  majeure  partie  des  produits  ceprodaut  est  espédire  pour  l'Angleterre 
d'où  elle  répand  m  Kuropc  sons  le  nom  d'ur.enic  anglait. 
L'srKDic  en  livre  an  commerce  à  l  étal  da  : 


(Métallique.) 

Î Orpiment.) 
Realgar.) 
(Acide  araéniens.) 
(Arsenilc  de  cuivre.) 

Ces  dent  derniers  étals  méritent  pins  particulièrement  de  fixer  l'attention  , 
larvenile  de  enivre  ou  vert  de  Scbceie,  étant  le  produit  chimique  le  plus  impor- 

Llut  de  l'a.ide  arycîlieuX. 


Arsenic  jaune. 
Arsenic  rouer . 
Arsenic  blanc. 
Arsenic  ver». 


Ûr.  dil  M.  Borie.  le  grillage  du  mnpikcl  <nf6t  pour  séparer  de  b  niw  le. 

l'autre  se  dépose  .oa.  forme  lie  poudre  jmpalhatil^djn.  des  ebambres de cunden. 
sation  disposées  à  cet  effet,  rbambres  d'où  on  l'extrait  poar  mi  faire  subir  dans 
des  rhaedii  res  dr  fonte  uoe  nouvelle  distillation  qui  le  pur,  6e  et  le  rend  à  1  état 


l'estrait  pour  mi 

des  ehaodières  de  foate  une  nouvelle  d!>lillalion  qui  le  puritc  et  le  rend  à  1  etal 
solide. 

La  première  opération  est  facile  et  peu  conteuse:  la  seconde  indépendamment 
d'une  manipulation  isses  dangereuse  et  qui  étire  de.  soins  minutieux,  consomme 
dm  grande  quantité  de  combustible.  Une  fois  l'acide  arsénieux  obteon  a  l'état 
da  pureté,  on  forme  le  vert  de  Schccle  en  précipitant  on  sel  tolabk  de  cuivre  par 
l'arsénitta  de  potasse  oa  de  soude,  bt.  Borie  pensa  que  (•cut-étre  on  pourrait 
faire  a  la  fois  deux  opérations  et  former  immédiatement  de  l'arséaiatc  de  potasse, 
ea  recevant  l'acide  arsenical,  obteoa  1  l'aide  do  simple  grillage,  dans  une  dis- 
scJutsoa  alcaline,  occupent  la  partie  inférieure  des  chambres  de  O 

La  note  de  M.  Borie  est  renvovécu  l'examen,  d'une  commnsion  composée  de 
UVI.  Brochant  de  Villert  cl  Cordicr. 

—  M.  le  docteur  Desal 
(Voir  la  rente  générale.) 


Séance  du  (7  ocloore  Pr^tùUnce  de  M.  Aetauldi*. 

Cette  séance  a  rté  presque  entièrement  consacrée  1  l'élection  des  antres  mem- 
bres qui  doivent  faire  partie  du  jurv  pour  le  prochain  concourt  i  1a  Faculté  da 
médecine,  Lecboix  a  porté  sor  MM.  Bensoldin,  Basson  et  Pelletier.  Oa  coals- 
noera  les  élections  deaa  la  séance  prochaine. 

M.  Cneavie  fait  une  proposition  poar  une  motion  d'ordre.  1  demande  que 
dorénavant  aarua  merfeno  éirauijer  à  F  Académie  oesoit  admi.  à  faire  une  com- 
mua ication  qnelcoaque  sans  être  d'abord  prrvenlé  par  oa  des  membres  île  U  coar 
pa«nie.  Cette  pronojilsoo  a  pour  bat  d'évtier  les  speenlationa de  quelques  meda- 
cms  qui  abuient  du  nom  de  1  Académie  dans  les  journaux  politiques  et  daus  les 
stfkbcs.  (Appujé  par  plusieurs  voix.) 

La  |>roposit4on  de  M.  Cbervin  et  adoptée  s  l'unanimité. 

M.Cuk>dzt  rend  compte  de  l'état  de  la  santé  de  U  Oefila  M.  OrBla  «tt  en- 
core au  lit  ,  il  sera  obligé  de  garder  le  repos  pendant  qt^-lque  temps  à  cause  des 

giemies. 

srtna  veatos*  n«  xa  xtAcnoiae  ixriaiteat:  atrrtrravvoa  ni  etr  oa  s  x'siom 
n'en  mouve«u  r*oc«be;  oefaisoa;  par  M.  Suian ,  cbci*  des  trxvau.  aoi- 


senlr  on  malade  qu'il  a  guéri  d'une  «norme  tumeur  carcioonu- 
1  l'os  maxillaire  inférieur.  La  tumeur  qui  a  été  présentée  dans  une  dan 
précédentes  séances,  offrait  le  volume  do  poing  d'un  homme  adulte,  état  existait 
aa  cote  gauche  de  la  mieboire.  M.  Blandin  a  scié  cet  oa;  ea  arrière  vers  Je  coa- 
d)l«,  en  avant  vers  la  sjmpbysa;  il  y  a  nfocedé  d'ooe  manière  nouvelle,  c'est  à- 
dire  tara  (rodrela  lèvre  inférienre.  ai  I  angle  buccal  correspoodanl.  U  a  pratiqua 
une  longue  incision  courbe,  a  convexité  toCrricure,  l'étendant  de  la  fossette 
mcnlo-labîale  A  l'arcade  ivgomaliqae,  et  passant  vers  le  centre  de  la  tumeur  j  il 
ea  est  résulté  deux  grand,  lambeaux  qui  ont  été  disséqués  et  renversés  Tun  ea 
haut  vers  la  pommette,  l'autre  en  bat  vers  le  cou.  Le  mal  t'est  trouve  par  li  mis 
la  rgenient  A  découvert,  cl  l'os  a  été  trié  sur  les  points  indiques.  La  plaie  tiaipba 
et  unique  qui  en  est  résulté  a  été  réunie  à  l'aide  de  la  suture  calortalléc,  la  gue- 
nson  a  eu  lieu  promptemeat. 

Anatomic  pathologique.  Bestail  encore  l'examen  minutieux  de  1a  pièce  pa- 
thologique 1  faire  pour  compléter  l'observation. 

M.  Rlindin  a  tait  préparer  l'os  1  sec,  et  il  le  présenle  aujourd  bni  conjointe- 
ment avec  le  malade.  On  jr  voit  une  branche  de  michoire  inférieure  dont  les 

un  corps  inleroiidiiite-  La  lame  antérieure  IrivLborbe,  eslrémcment  luince^ur 
quelques  points ,  criblée  de  trous  irréguliers ,  couverte  ç>  et  là  de  dépositions 
statactiformes  de  matière  osseuse,  est  écartée  de  la  lame  interne  de  deux  A  trois 
pouces,  et  décrit  uae  courbe  vert  son  rentre  A  convexité  antérieure.  La  lame 
postérieure  est  aussi  amincie  et  criblée  de  troua  comme  l'antérieure  ;  elle  est  en 
partie  détruite,  en  partie  évasée  irrégulièrement  ;  cette  lame  est  devenue  tout-a- 
fait  borisonlale  veisla  symphyse.  L'intérieur  de  ectta  caverne  inter-taurlbire 
osseuse  est  irrégulicr.  niais  le  parenchyme  osseu.  est  blanc  partout,  dur  «t  en 
apparence  très-sain.  La  nièce  olfre  encore  les  deux  dernières  molaires.  M.  Blan- 
din déduit  avec  raison  de  ces  apparences  que  le  carcinome  avait  du  prendre 
naissance  dans  ht  canal  nirdullaire. 

Oette  pièce  pathologique  a  été  olaervee  avec  beaucoup  d'intérêt;  elle  rap- 
pelle quelques  laits  anabaguesde  Bordenave  (mém.  de  l'Acail  deehir  t.  v,  io-4"). 
de  Bungc  (Dits-  de  niorb.  prascip.  sinuum.  in  Halleri  disp.  t.  i\  de  Sigismouli 
Elihardt  (de  raro  s]tlna>  ventosat  casa,  in  thet-  germ  ),  de  Saodifor*.  de  Bnrscb. 
de  sir  A.  Cooper  (on  axustnais,  p.  188).  de  Vilson  (an  booes,  p.  264),  de  Do- 
puvtrea.  etc.  Parmi  cas  faits,  oa  sont  ceux  de  tir  A.  Cooper  qui  resscmUIrct  le 
plus  à  celui  de  M.  Blandio.  Le  célèbre  chirurgien  de  Londres  s'était  également 
assure  que  l'origiue  du  mal  était  dans  le  canal  médullaire.  Dans  une  de  set  ob- 
servations, le  fongus  s'était  tellement  prolongé  du  coté  de  la  cavité  buccale,  qu'il 
avtit  refoulé  l'épiglotte.  bouché  ta  glotte  et  causé  la  mort  par  asphyxie.  (Œuvres 
.  Cooper.  trad.  de  MM.  Chaattignac  nt  Biebatot,  p.  toi .) 


.de»irA.< 


CORRESPONDANCE  MÉDICALE. 

LETTRE  SCB  LES  CAUSES  T>«  LA  MORT  PAR  SUITE  DE  L'iM- 
TRODUCTION  DE  l'AIR  DAMS  LIS   VKINBS  ;   f&V    M.  le 

docteur  Poiseuilli. 

Iji  qitration  de  l'entre'e  tpoBUBec  de  l'air  dans  les  Teînes,  à  la  suite 
d'opjraltoDS ,  (Ijdx  lesquelles  ces  vaisseaux  sont  atteints  par  le  bistouri, 
dans  le  voisinage  de  la  poitrine,  «tait  toujours  pendante  à  l'Acadé- 
mie ,  je  viras  tous  prier  d'insérer ,  dans  votre  estimable  journal ,  quel- 
ques eon>l!*ires!|ue  je  crois  devoirlircrd'expéricnccs  qui  (ont  partie  d'ua 
travail  dont  je  ni  occupe  en  ce  moment.  Cet  résultats,  du  irstc,  sont 
tout-a-  fait  tftrangers  aux  points  sar  lcsqocb  est  appelée  a  proooncer  la 
commission  Dominée  par  1  Académie,  au  sujet  de  ta  communication  qui 
lui  a  été  faite  le  4 4  juillet  dernier,  par  M.  Amussal.  Un  des  mem- 
bres de  U  commission  n'a  engage  à  vous  taire  part,  des  à  présent , 
da  res  résultats. 

1°  La  mort  qui  suit  immédialenirnt  l'entrée  de  l'air  dans  les  veines  , 
reconnaît  pour  seul*  et  uaiqut  cause,  la  cessation  plus  ou  moins  com- 
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plète  de  la  eircul  «lion  pulmonaire  ;  l'air  introdi.it  dans  les  cavilcs  droi- 
1rs  Ju  euenr  dans  une  inspiration  ,  e»t  mélange  intimement  au  sang  par 
l>ur»  mouvemens  de  systole  et  de  diastole  ;  une  partie  arrive  dam  l'ar- 
tère pulmonaire ,  et  de  li  pane  dans  le*  capillaire»  des  pouim-ns;  nuit 
le  «an*  éeuroeux  ne  traversant  cet  vaisseau*  que  sous  une  pression  beau- 
coup  plus  considérable  que  celle  qu'exige  le  sang  libre  de  tout  mélange 
avec  l'air  ,  il  obstrue  bientôt  la  plus  grande  partie  des  poumons  ;  le 
ptstage  du  sang  dans  le»  veines  pulmonaires  ,  quand  il  a  lie»  ,  ne  te 
fait  que  très-lentement  ;  il  n'y  a  plus  d'hématose,  pourain-j  dire,  et  la 
mort  en  est  une  conséquence  inévitable.  La  distension  des  cavité»  droi- 
te» du  cœur,  soit  par  IcméUngcdc  l'air  et  du  *»ng,  soit  par  le  sang 
seul ,  s'il  ne  s'introduit  plus  d'air  par  la  veine  lésée ,  résulte  d-  l'obs- 
U  uctioa  de»  poumons.  Cette  cause  de  la  mort ,  Tait  pmie  de  celles  assi- 
gnées par  M.  A.  Mercier ,  dans  la  Gaz.  ami.  du  5  août. 

S»  Une  ouverture  faite  à  une  veine,  permettant  une  facile  entrée  de 
l'air  ambiant ,  la  mort  n'aura  pas  lieu  imniéJiatcuicnt ,  si  les  inspira- 
lions  ne  sont  pas  profonde*  ;  il  tort  alors  presque  autant  d'air  par  l'ix- 
piration  qu'il  en  entre  dans  l'inspiration.  Aussi  en  circonscrivant  dam 
des  limit<  s  tres-retserréet  1rs  inspirations  thoracique  et  diaphragmali- 
qne  ,  rl  donnant  au  corps  de  l'animal  une  position  telle  que  la  petite 
quantité  d'air  introduite  dans  les  cavités  droites  du  coeur  ne  soit  pat 
eu  rapport  avec  l'orifice  de  l'artère  pulmonaire ,  la  mort  n'a  jamais 
lieu ,  di  immédiatement ,  ni  cootécutivemeut. 

8*  L'ouverture  pratiquée  à  nne  veine  satisfaisant  a  la  condi- 
tion précédente ,  si  oc  provoque  chez  l'animal,  par  certaine*  manoeu- 
vres, des  inspirations  profondes  «t  très  frcqueati  s,  quellcquc  soit  d'ail- 
lenrs  la  position  du  corps ,  la  mort  a  toujours  lieu  immédiatement. 

Paris,  11  octobre  1837. 
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yuE.  Examen  des  causes  qui  les  ont  occasionnées  et 
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D.-M.,  chirurgien  aide-major  au  55e*  régiment  de 
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Les  maladies  ont  fait  tant  de  ravage»  parmi  nos  troupes  en  Afrique 
ik-puis  la  conquête  d'Alger,  qne  nous  tommes  également  étonnés  de 
n'avoir  pas  reçu  un  plus  grand  nombre  de  communications  sur  ce  su- 
jet, et  de  ce  que  le  gouvernement  n'a  pas  envoyé  sur  les  lieux  une 
commission  de  médecins  connus  par  des  études  sévères,  pour  y  étudier 
les  ciuses  de  tant  de  désastres  et  pour  chercher  les  moyens  propres  à 
diminuer  cette  mortalité  qui  a  enlevé*  beaucoup  plus  d'hommes  que  le  fer 
île  l'ennemi.  M.  Ducoux  a  vcilu  que  ses  observations  ne  fussent  pas 
perdues  pour  les  autres.  Sun  mémoire  devait  t  ire  public  dans  le  Recueil 
de  médecine  militaire,  on  le  lui  avait  promis  ;  mais  celle  insertion  se 
faisant  attendre  trop  longtemps,  et  le  bruit  se  répandant  d'une  nouvelle 
rxpëditinn  à  CotuUntinc,  il  s'est  décidé  à  la  livrer  lui-même  à  la  pn- 


pande  importance,  et  faire  connaître  avec  quelle  ardeur  l'auteur  prend 
la  défense  de  ceux  qui  avaient  été  soumis  à  ses  soin»,  et  dont  on  trouve 


au  reste  la  preuve  a  chaque  page  de  son  écrit...  «  Mais  l'opération  la 
plus  meurtrière  a  été  celle  dès  fourrages  exposés  à  un  soleil  ardent,  au 
milieu  des  plaines  marécageuses;  les  malheureux  soldats  faucheurs 
étaient  là,  plus  que  partout  ailleurs,  soumis  à  l'action  des  causes  mor- 
hifiques.  Un  premier  estai  tenté  en  18J3,  semblait  devoir  préserver 
l'année  d'une  seconde  épreuve,  la  destruction  de  plus  d'un  tien  des 
hommes  qui  avaient  participé  à  cet  fatigues  constituait  un  antécédent 
trop  fâcheux  pour  autoriser  un  nouvel  essai.  La  leçon  ne  suffit  pas... 
L'armée  fut  encore  condamnée  à  périr,  non  pas  pour  les  intérêts  de  la 
jwlrie,  mats  pour  ceux  d'agioteurs  qui,  devenu»  propriétaires  de  ter- 
rains immenses,  ont  voulu  en  utiliser  les  produits.  C  est  sur  leurs  do- 
maine», avec  l'argent  et  les  enfant  de  la  France,  qu'ont  été  recueillit 
ces  fourrages  vendus  au  gouvernement  par  des  spéculateur»  qui  ne  sa- 
vent sacrifier  qu'au  veau  d'or. . .  » 


VARIETES. 

Ecoles  nt  uéocci»  et  rscciTt.  —  La  rentrée  des  écoles  de  médecine 
aura  lieu  le  3  novembre.  Toutes  les 
appliquées  a  partir  de  cet 


— Un  concours  pour  la  chaire  de  pharmacie  et  de  chimie  orginiqiie,  vacante 
ï  U  Farolié  de  médecine  Je  Paris,  sera  ouvert,  détint  celte  Faculté,  la  t"  lé- 
vrier IR38. 

—  L'université  de  Londres  (colleté  ttudent)  vient  de  nommer  un  comité  de 
discipline  ((Ar  commilla  of  diciipliat),  dont  la  eomnùssioo  est  de  veiller  1  la 
eondaite  de»  élèves-  Ce  conseil  M  peut  exercer  autan  contrôle  sur  1s  eooJuiic 


Aetniaics  rr  sociétés  sàvastu.  —  coiaait  scTumnocï  et  uvebfool. 


Les  différentes  sections  de  ce  congrès  ont  été  classées  de  1a 
<*  Mathématique»  et  phvsiqne.  (Président  :  M.  David  Brewster.) 
S"  Chimie  CI  minéralogie.  (Président  :  M.  Faraday.) 
3"  Géologie  et  géographie.  (Président  :  M.  Scdgevica.) 
rZouloxie  et  botanique. 
V  Sciences  médicales.  (Président  :  M.  Rogel.) 
G*  Statistique.  (Président  :  M.  Le  Colonel  Sykes.) 
7'  Mécanique.  (Président:  M.  Robinson.) 


Lectures  médicale!  qui  ont  eu 


ce  eongrit. 


Cette  brochure  est  divisée  en  deux  parties  qu'il  est  facile  de  ib'itin- 
gurr  Dans  l'une,  purement  médicale,  l'auteur  étudie  l'influence  du  cli- 
mat et  des  autres  circonstances  hygiéniques  sur  la  santé  des  soldats,  et 
lia  voit  deHeiminer  une  maladie  grave  qui  se  terminait  d'une  m-mirrc 
funeste,  souvent  en  quelques  jours  seulement.  Il  signale  surtout  la  dif- 
ficulté extrême  qu'il  éprouvait  à  distinguer  les  véritables  phénomènes 
inflammatoires  île  ceux  qui  se  rattachaient  a  une  affection  intermit- 
tente. H  parle  tics  heureux  effets  obtenus  dans  ces  derniers  cas  de 
l'emploi  du  sulfate  de  quinine  aux  doses  de  f>0  à  fit)  grains  par  jottr ,  et 
insiste  spécialement  sur  la  nécessité  de  ne  pas  soumettre  le 
à  une  dirte  trop  sévère  et  trop  longtemps  continuée. 

Dans  la  seconde  partie,  l'auteur,  en  recherchant  li 
«ruelle  maladie,  nous  fait  un  triste  tableau  des  souffrances  qu'ont  eu  à 
supporter  nos  soldats  à  Donc.  Nous  aimons  même  à  croire  que  dans  ce 
ircii,  l'auteur  encore  cm  a  du  souvenir  des  peines  qu'ont  endurées  u 
|>atriotes,  aexagéré  les  fautes  dr  quelques-uns  de  ceux  qui  devaient 
rl  protection  aux  soldat»  Nous  dtrrom  le  passage  suivant  en  er 

ristant  toutefois  l'amertume  ,  et  non  pour  nous  associer  à  l'ace  

qui  y  est  portée,  mais  pour  mettre  en  évidence  un  dit  hygiénique  d'une 


de  cette 


I  *  Des  eanses  de  b  mort  4  la  suite  d'nn  roap  sur  la  région  épigastri  que  ,  et  des 
scc-iors  t  porter  en  pareille  occurrence  ;  par  M.  George  tlolland. 

2*  Recherches  sur  1  loBoence  do  cerveau  sur  le  cuenr  et  les 
élit  de  santé  et  de  maltdie. 

S*  8or  la  formttioo  do  sacrum  cbei  l'homme  et  chci  qifelijnes  i 
rieurs  :  par  M.  Carhsle. 

1*  Anatvse  des  glaadesct  de  leurs  teerétioM ;  par  M.  Rees. 

S*  Détails  sur  la  dernière  influents  i  Bolton  ;  par  M.  Mark. 

6'  Remarques  expérimentales  sur  l'expectoration  :  par  M.  Bretl. 

7"  Sur  les  fonctions  de  la  huitième  paire  ;  par  M.  John  Reed. 

«•  RelttioDs  entre  le  cerveau  et  le*  nerfs;  titr  M.  O  Beirne. 

9°  Sor  la  non-contagion  dn  choléra  ;  par  M.  Simpson. 

1 0"  Expérience  sur  I  i  nfltience  des  nerf-  sor  les  muselé*  ;  par  M.  Madden. 

W  Recherches  tnr  le» bruits  elles  moovemen»  du  Cieurel  sur  lenrs  eanses;  par 

Nocru.t.cs  SASuTsitEs.  —  L'état  sanitaire  de  la  capitale  a  été  rarement  pins 
satisfaisant.  Il  n'existe  aorune  apparence  de  maladie  r>cnan'e,  iji,  lattae  de 
celles  qu'on  a  cootome  d'observer  t  pareille  époqntj  de  l'année. 

—  Marseille  et  Toulon  espï'rent  enfin  être  délivrés  do  choléra.  Dans  la  pre- 
mière de  ces  deux  rifles  le  chiffre  des  décè*  a  diminué  dans  nne  proportion  tont- 
a-fait  rassurante;  dans  la  seconde  ,  l'autorité  ne  juge  pins  nécessaire  de  publier 
un  bulletin  sanitaire. 

—  On  lit  dans  une  Itttre  de  la  Havane,  sont  la  date  du  *  septembre  : 
<  La  fièvre  jaune  continue  ses  rareté*  dan»  file  de  Cuba.  Les  habit. 

dans  U  suspesr  :  pour  eux,  cependant,  la  contagion  est  ptulot  i 
table  |>ar  les  maux  qu'elle  rappelle  qu'un  ennemi  dangereux  ;  rarement  elle  les 
frappe.  C'est  surtout  parmi  les  étranger»  nouvellement  arrivés,  parmi  les  mate- 
loU,  les  soldaU  au  elle  rlwisit  se»  victime»  ;  et  encore  parmi  ce»  borna 
y  n-t  il  puis  d  effrai  que  de  véritsble  danger.  . 


Le  Red&cuur  en  ek*f,  Jvus  Gvaam. 


PtBI.H     —  IMPBIMLfl'S   KTERAT  ET  COMPAGN1I  ,    RUI   DO   CADRAN,    B*  16. 
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L»  «Atrrr»  atDiciLi  01  Patas  (  Gaietu  de  nntt  et  CMnùfo»  du  hâpitmx  réua  es)  partit  te»  les  samedis:  chacpir  noméro  est 
SI  colonnes ,  et  équivaut  i  6  fcniDea  in-S".  Le  prix  de  l'ibrmnmvret  est,  pour  Pans  et  les  Département,  de  40  fr.  par  an .  20  fr.  pour  « 
•Mis.  Pour  l'Étranger,  44  Ir.  Les  abonnement»  ne  peuvent  dater  que  du  commencement  due  trimestre,  I"  Janvier,  f  Avril, 
On  .'abonne  *  Paru,  en  bureau  do  Jo.mil.  nu  Poùw*»ièrt.  »'  S  .et  dm  le»  Deparleme»»,  cbes  tous  les  Directeur,  dis  postée.  —  On 


.  et  lofa. 
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I.  Tuvaex  oair.ia»tx.  Nuuvelles  considérations  sur  If»  préparations  aurifères 
appliquées  au  traitement  des  maladies  vénériennes.  —  II-  CoatEsponoasct 
aiéoicALe.  Lettre  de  H.  Serre,  professeur  <le  clinique  chirurgicale  a  la  Fa- 
culté de  Montpellier,  relative  i  la  jambe  artificielle.  —  Aciofsiirs.  Acadé- 
mie des  sciences ,  séance  du  Î4  octobre  I  Bj7  ;  —  De  médecine ,  séance  do 
t5  octobre.  —  III.  RiiLiooaa-Hie.  De  la  litliolriiie.  —  IT.  EasncamUT  sié- 
.  Rapport  de  M.  Orûla  »r  les  Facultés  de  médecine.  —  K.  cutno». 
a  la 


THÉRAPEUTIQUE. 

1NOUVE1LES  CONSIDÉRATIONS  SDR    LES    PRÉPARATIONS  AU- 
RIFERES APPLIQUÉES    AU    TRAITBMENT    DBS  MALADIES 

vénériennes;  par  A.  Legband,  D.-H. 


nulle  espèce  de  doute,  le  plus  grand  tort  que 
les  médecins  praticiens  ,  qui  veulent  propager  tel  ou  tel  autre  mode 
de  traitement ,  c'est  de  ne  pas  signaler  les  inconvénien»,  les  dangers 
des  médicameuA  qu'il*  préconisent  (1).  Par  contre,  les  médecins  qui, 

(I)  Les  mêmes  praticien»  ont  souvent  on  autre  tort  non  moins  grand  ;  c'est 
celui  de  ne  jamais  entretenir  le  publie  que  de  leurs  sacres,  et  de  ne  jamais  parler 
de  leurs  mécomptes.  L'avenir  montrera  que  ce  n'est  point  ainsi  que  je  veui 


par  conviction  ou  par  d'autres  motifs,  se  posent  les  adversaire*  d'un 
agent  thérapciiliqitc  récemment  propose  se  bâtent  quelquefois  trop  pour 
en  signaler  le*  mauvais  effets.  IU  devraient  chercher  «  apprécier  ors 
effets  à  leur  insic  valeur,  et  surtout  examiner  si.,  quand  ils  parais- 
sent nuire ,  il  n'y  a  pas  plus  d'apparence  que  de  réalité. 

La  salivation  mricuricllc  offre  un  exemple  bien  saillant  des  erreurs 
oo  Ton  peut  tomber  sur  l'appréciation  des  effets  des  médicamens.  Que 
de  volumes  publie»  contre  die  et  cependant  on  revient  aujourd'hui  à 
cette  pensée  déjà  ancienne  ,  nue  la  salivation  est  une  crise  imprimée  par 
le  médicament  et  qu'elle  est  le  garant  de  la  solidité  de  la  cure  qu  on 
veut  obtenir  (I).  Quant  à  moi,  je  n'ai  point  hésité  a  envisager  de 
cette  façon  cette  phase  du  traitement  par  les  préparations  mercumlles, 
et  voici  dans  quels  termes  je  m'en  suis  expliqué'  dans  le  parallèle  que 
j  ai  tracé  des  effets  de  l'or  et  du  mercure  sur  notre  économie  (i). 
C'est  donc  aussi  en  produisant  des  mouvemens  critiques  que  le  raer- 
i  cure  aeit  quand  il  guérit  (car  nous  ne  contestons  pas  qu'il  ne  guérisse, 
]  *?.  "."««l'iefois  même  d'une  manière  fort  durable}.  Les  riiédecins  du 
siècle  dernier  avaient  parfaitement  reconnu  qu'une  affection  syphiliti- 
que ne  cédait  complètement  au  traitement  niercuricl  qu'autant  que  ce- 
lui-ci parvenait  à  déterminer  une  augmentation  notaiîlc  de  l'excitation 
et  des  évacuations  plus  ou  moins  prolongées.  Ils  donnaient  à  ecl  état 
le  [nom  de  JîeVre  mercurieUe.  Cette  fièvre ,  quand  elle  prend  une 
[  bonne   direction,  amène  tanlùt  la  suppuration  des  tumeurs  indu- 
<  recs ,  quebpicfois  une  diaphnrèsc  ou  un  flux  d'urine  plus  ou  moins  co- 
pieux, mats  le  plus  souvent  une  salivation  douloureuse  et  dont  les  sui- 
tes sont  si  redoutables.  Celte  salivation  fut  crue  nécessaire  pour  la  gué- 
nson  dans  les  premiers  temps  de  l'emploi  du  mercure,  puis  on  en  nia 
la  nécessité.  Maintenant  les  partisans  de  la  méthode  i 


(1)  Nous  laissons  a  l'auteur  la  responsabilité  de  celte  assertion.    (JT.  du  Jt.) 

(2)  Pare  507  de  l'ouvrage  que  j'ai  publié  sor  {  Emploi  de  l'or  de  n,rf.r,nee 


ouvrage  est 


rage  . 

Voir  le  n»  a»  ti4 


mploi  de  l'or  de  r~e/erenee 
HSJfi)  de  ce  journal,  où  cet 


J^ntilUton. 


A  LA  DÉPITATION. 


Un 


i  grand  nombre  de  médecins  se  présentent  au  élections  prochaines. 
>nl  fait  des  démarche»  publiques  pour  >olliciler  un  mandat  politique  ; 
d'autres  se  contentent  de  démarches  privées  et  d'une  présentation  officieuse. 
Ouelqoes-ons  ont  eu  l'honneur  de  là  candidature  sans  l'avoir  sollicitée.  On 
a  cité  jusqu'à  dis  ou  douae  noms,  parmi  lesquels  on  aremarioê  cens  deMM.Or- 
Gla. Double,  Mifrendie,  Fkuieen»,  Ikxiiliaud.BaiUv,  Velpeau.  Lalkmand.  I.i»franc, 
Ci vialc  et  Dcteiméris;  nous  ne  comptoir»  pas  quelque»  antres  drj»  installes  à  la  cham- 
bre depuis  longtemps,  tel» que  cens  de  MM.  Prunelle.  Vire»  et  Gravier.  Cette  af- 

'""daris'ï^bèe*!^  mais  c'est  [ 


|  de  la  iiuantitc  teulement  qn  il  s  agit  ici.  Noos  ne  garantissons  même  pas  la  par- 
failectaeUlodede  cette  éotiméralion.  et  non»  ne  strions  pas  surpris  de  recevoir 
li  réclamation  de  qnelqo/un  de  ces  honorables  confrères.  Mais  si  nous  non»  <  rom- 
pons peot-i;  ire  sur  quel  juesnoois  (erreur  très- aisée  a  réparer),  le  fait  gén<  r*l  n'en 
subsiste  pas  moins,  et  c  est  ce  fait  qui  nous  loarhe  beaucoup  pins  c,o?  la  réalité,  le 
succès  et  la  convenance  de  telle  ou  telle  candidature  partieul  ère.  Sans  doute  eu  roo- 
menl  de  l'élection, et  alors  que  ce»  prétende»  ou  «utresaureut  BullSsammentavoaé 
leur  intention,  la  prose  médicale  aura  le  droit  de  dire  son  avi»  sur  1rs  candidats 
et  pourra  exprimer  et  ruotiser  des  préférences  et  des  répugnances;  mais,  faute 
de  renseîgnemens  snlEsan».  nous  ne  pouvons  en  ce  moment  examiner  que  la 
qoeslion  générait,  qui.  nous  le  répétons,  est  d'on  haut  intérêt  i*>ur  la 
médecine  et  pour  la  profession. 

Nou»  commençons  par  déclarer  qu'en  principe  l'entrée  des  médecins  a  la  re- 
présentation nationale  nous  semble  chose  utile,  joste  et  convenable,  n  est  na- 
turel, en  effet,  qu'une  classe  de  citosen»  si  nombreuse,  si  éclairée  et  si  étroite- 
ment unie  a  toutes  les  autres,  soit  admise  à  participer  i  la  législation  do  pars.  Ce 
droit  ne  lui  est  pas  contesté  tans  doute;  ma»  en  fait  elle  n'en  a  que  très-peu  u-e 
jusqu'ici,  par  deux  raisoni.  La  première  est  la  médiocrité  des  fortune»  qui  ne  i*r 
met  qu'à  un  très-petit  nombre  de  médecins  de  remplir  la  condition  première  de 
l'éligibilité,  le  cens.  La  seconde  est  l'exercice  même  de  la  profession,  qui  est  in- 
compatible avec  tonte  autre  occupation,  et  qui  interdit  tout  déplacement.  Ces 
deus  circonstances  peuvent  très-bien  expliquer  I  intériorité  numérique  relative 
des  médecins  à  la  chambre  de» dépotes;  infériorité  telle,  qne  jusqu'ici  ilsn>  ont 
paru  qne  comme  de  rares  esceptions.  Il  faut  ajouter  en  outre  comme  nue  ronsé- 
qucnceine»itabtedecetéUt.kcb<>ses,^ 
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ncnt  a  cette  première  opinion ,  et  affirment  que  «  «ont  les  malades  oui 
salivent  le  plu»  fjcilemeat  qui  guérissent  aussi  le  plus  vite  et  le  plus 
solidement.  Pourquoi  donc ,  s  il  en  est  ainsi,  suspendre  le  traitement 
sitôt  qu'on  volt  apparaître  la  salivation  t  parce  que  en  mouvemens 
produits  par  le  mercure,  tout  critiques  qu'ils  sont ,  ne  tardent  point  à 
«re  suivis  de  graves  aoeidens,  et  qu'il  y  a  bientôt  obligation  de  suspen- 
dre l'emploi  du  médicament. 

Cest  aussi  en  excitant  dans  notre  économie  des  mouvemens  critiques 
que  l'or  guérit ,  nui»  il  a  l'immense  avantage  sur  le  mercure  que  ces 
■  sont  jamais  dangereuses,  car  il  est  toujours  facile  de  s'en  rendre 
e.  Ainsi  les  préparations  auriR-res  produisent  aussi  quelquefois 
(tris-rareinenl  cependant]  la  salivation ,  mais  salivation  douce ,  rood  - 
rre  ,  sans  ulcérations ,  et  dont  j'ai  tracé  le  talJcau  dans  k-  même  ouvrage 
(pag.  5W);  en  regard  de  celui  de  la  salivation  mcrcurifUe,  dont  les 
consrquenccs  sont  parfois  si  désastreuses.  Kh  bien  ,  ces  mouveraeiis  I 
critiques  que  l'un  protluit,  s'ils  ne  sont  jamais  dangereui,  peuvent  ce- 
pendant tire  parfois  orageu*  et  devenir  alors ,  pour  des  imslVciris  pré- 
venus ou  qui  ignorent  ce  mode  d'action ,  le  préteite  et  l'occasion  de 
d' tracter  une  méthode .  dont  les  avantages  ne  sont  point  assez  con- 
nu*. C'est  tKiur  pr  venir  contre  ces  fâcheuses  impressions  les  praticiens 
que  je  pulilieraî  les  deux  observations  suivantes  et  que  je  reviendrai 
ainsi  sur  un  sujet  que  j'ai  abordé  franchement  dans  mon  ouvrage , 
mais  «pie  je  suis  bien  éloigné  d'avoir  eulièrctnent  épuise.  (V.  le  diap. 
VII  «le l'œuvre  citre.) 

«niactcs  ramiTirs  sr  air  jiosiuéx  celais  »rosrT»xé»ir«T  ;  tsrecT.ov  ci- 
nctait:  cui»csf.a  isurasiiVTiaa;   acsosi  l'utnai';   «fcluto»;  i.osos- 

»NÉl  UTUDt  ET  llXIISO.aute  i  COtaiSO»  aai.lCt«.t  M»  LU  nlfàl  WIOSS 

»'o«. 

Oas.  I.  —  M.  ..  i  négociant,  d'une  forte  cl  bonne  conitilulioa,  d'un  tempéra- 
meut  sanguin,  que  ses  affaires  mttlenl  fréquemment  dan»  la  nécessite  de  votager. 
contracta  en  mars  IBÏ.I.  plu  icors  chancres  qui  avaient  leur  sic**  ï  ta  bise  du 
gb nd.  sou»  sa  eouronoe .  un  léger  rcuolciuent  par  l'urètre  lOtupliquait  cette  af- 
fection primitive.  De»  soins  de  propreté,  des  bai»  firent  cicatriser  les  chancres 
et  tarirent  l'ecoulrmenl.  Les  chancres  ne  tardèrent  point  a  reparaitre  et  ib  fu- 
rent ain«i  plasieurs  Uns  péris  par  Vn  mêmes  moveas.  et  plusieurs  fois  ils  se  re- 
produinrenl.  de  sorte  que,  quoiqu'il  ne  se  montrai  pu  d'autre  symplome.  il  était 
évident  que  U. ...  élail  sous  l'ioiluence  d'une  infection  générale,  ce  qui  tut  pé- 
remptoirement démontré,  lorsqu'à  la  soile  de  l'avulsion  d'une  dent ,  U  place 
que  Ile  occui,a,l  devint  le  siège  d'un  ulcère ,  dont  on  ne  put  obtenir  la  guérison 
qu'en  le  cautérisant.  Le  retour  conlinuelel  leccesttfdes  chancres  engagea  k  ma- 
lade a  consulter  on  médecin,  qui  le  soumit  à  l'osant  du  perchlorure  d'or  et  de 
sodium  en  frictions;  mai»  ee  traitement,  qui  fut  sans  aucun  résultat,  oc  fut  con- 
tint» qu'un  moi»,  et  le  malade  a  beaocoupd*  raisons  de  cro.re  que  le  médicament 
«Hait  mal  prépare.  ,  , 

Après  être  resté  quelque  temps  encore  sans  traitement .  maigre  I  apparition  de 
aouveaut  ssïuptoraejraractrritliques,  U.  ..  est  venuui*  trouvrr  le  1  K  inar»  1 830. 
Il  portail  alors  dans  l'aine  droile  un  bubon  qui  s'était  abcede  spontanément,  et 
.rui  inalïrc  cela  tlail  encore  gros  comme  un  œuf  de  pigeon,  quoique  tonte  la  re- 
•>ion  qu'il  occupait,  fat  d'un  rouet  li»ide  ;  il  elail  in  lol.nl  à  la  marche  el  à  la 
pression.  Il  n'exitlait  sur  la  verge  aucane  trac*  d'ulcération  :  on  trouvait  sensé- 
ment un  petit  pareau  près  du  frein,  et  la  face  iulerne  du  pn'puee  était  légère- 
ment phtognsce;  aussi  le  malade  m'apprit  il  qoe  qoand  il  négligeait  les  plus  grands 
soins  de  propreté,  mute  .  elle  muqueuse  s'enflammait  el  sumUil.  Lo  léger  ccou 
lemenl  p»r  l'urètre  coïncidait  avec  ces  symptômes. 

L-  malade  devant  s'absenter  immedialeoieot.  je  lot  prescrivit  vingt  grains  de 
ilinnaW  d'or.  mèlv  i  vingt  grains  de  surre  en  pondre  el  dmse  en  d-nt  doses,  el 
je  lui  remis  en  même  lem|.s  la  consultation  suivant»,  que  je  transcris  ici,  parce 
qq'elle  indique 


lies 


qui  doivent  accompagner  l'admi- 


nistration des  préparations  d'or,  et  qu'elle  fournit  plusieurs  reaseigneinriis  WI 
leur  manière  d  agir. 

Le»  poudres  que  je  fais  remettre  à  M. .  .  seront  consommées  en  frictions  sur 
la  langue; a  chaque  friction,  qui  aura  one durée  de  cinq  annules  environ,  il  coo- 
som  n.ira  une  dose  des  poudres ,  el  avalera  la  salive  que  le  mécanisme  de  la  fric- 
tion fera  affluer  dans  là  bouche  ;  on  continuera  de  l'avaler  quelque  temps  encore 
après.  Pendant  les  quint*  prrmirrs  jours  «Ki  Uailemesit,  on  ne  fera  qu'une  fric- 
tion (et  cuntéquemmenl  on  ne  consommera  qu'une  dose  des  poudres)  tous  les 
matins  après  le  premier  repas.  Pendant  la  seconde  quimaine.  on  consommera 
par  jour  drus  doses  d.  s  poudres  en  drus  frictions  ;  celle  du  malin  el  une  le  soir 
en  se  couchant.  Après  ces  trente  jours  de  traitement ,  on  commencera  à  faire 
trois  friction»  par  jour  ;  deui  aus  heures  indiquées .  la  Iroisi»  tue  dans  le  miben 
dr  la  journée,  i  chacune  de  ces  frictions,  on  consommera  toujours  une  dose  de* 
|ioadres. 

Ces  poudres  feront  probahlemrnl  suppurer  le  lnibon  pinson  moins  ahoodaut- 
ment.  Il  est  possible  au-ti  qu'elles  fassent  reparaître  l'écoulement,  qu'elles  l'ac- 
tivent :  le  malade  ne  doit  point  sVn  effrayer,  car  cela  ne  peut  être  que  favorable 
à  la  marche  du  traitement.  Ces  mêmes  fartions  peuteul  encore  exciter  des  Iran*- 
spirations  plus  on  moins  abondantes;  des  urines  plus  uu  moins  copieuses,  colo- 
rées, odorantes.  Ces  divers  effet*,  suit  qu'ils  se  présentent  isoles,  soit  qu'ils  aient 
liro  simultanément,  ne  peurent  être  qoe  favorables;  disons  mieux ,  ils  sont  né- 
ci  Mai  m  pour  une  enre  radicale. 

Je  nr  prescris  aucune  tisane-  au  malade  ;  sis  il  fera  bien  de  boire,  plus  qu'il 
n'a  coutume,  on  de  l'rau  soerre  ,  ou  de  I  eau  av.  c  quelque  sirop  d'agrement»  et 
même,  s'il  ne  peut  laire  autrement,  de  l  eau  très  légèrement  rougie. 

rendant  la  première  quinuinedn  traitement,  M.  ...  prendra  autant  de  bains 
qu'il  le  désirera,  mais  ensuite,  il  n  en  prendra  plus  qoe  re  qui  sera  evigé  par  la 
p  oprele  ou  par  la  fatigue  du  fojage.  Ce»  ba  ns  seront  toujours  d'Sne  chaleur 
fort  douce,  el  le  malade  prendra  toutes  ses  précautions  pour  éviter  de  se  refroi- 
dir à  la  sortie  du  bain. 

Si  M,.,  venait  a  ressentir  des  mans  de  tète,  des  étoordissemrns  .  il  corn- 
battrait  ces  arcid  ns  par  drs  bains  de  pieds  a  la  rbeolle,  pris  tous  les  soirs  avec 
de  l'eau  Irès-cbande  et  pendant  sis.  a  huit  minutes.  S'il  rpraorait  des  agitations . 
de  l'insomnie,  il  prendrait  plusieurs  bains  tildes  de  suite  ,  il  boirait  chaque  jour 
an  moins  une  pinte  d'une  tisane  tempérante,  comme  l'infusion  de  laitue,  le  lait 
d'amandes.  Si,  malgré  l'emploi  île  ers  moyens,  les  accidens  signa  és  persévéraient 
ou  augmentaient.  M. ...  diminuerait  les  doses  du  médicament  en  ne  taisant  phi» 
que  deux  fnrlions  par  jour,  »'il  était  arrivé  t  trois  ;  plut  qu'une  s'il  était  armé 
à  dent  ;  euftn  au  besoin  il  en  suspendrait  lout-l-fait  I  usage;  mais  avant  d'en  ve- 
nir là,  il  ferait  bien  dèssaier  ou  «l'une  saignée  du  bras,  ou  d'une  application  de 
sangsaes  au  siège.  <)siand  taos  les  accident  seraient  calmés,  M. ...  reprend  rail  tes 
frictions  sur  la  laneuc,  d'abord  une,  puis  deux,  etc. ,  en  laissant  quelques  jours 
d'intervalle  pour  passer  d'une  dos*  plus  faible  à  «ne  dose  pins  forte. 

Le  régime  de  sic  s.-r»  doux  ;  tiu<i  M.  ..  detra s'abstenir  de  liaodesiudigcstes, 
telles  que  celle»  du  porc;  de  mets  epiers et  de  haut  goût.  Il  préférera  toujours 
les  viandes  bouillies,  rôties  ou  gnllres .  1rs  li  gumei  aqnriii  aut  farinruv;  les 
poissons  légers  à  ceux  qui  tout  coonns  pour  être  d'une  difficile  digestion.  Il  fera 
bien  aussi  île  s'abstenir  dr  vin  pur,  surtout  pendant  les  premiers  temps  du  traite- 
ment, et  il  n'usera  jamais  ni  d'eau  ite-sie,  ni  de  liqueurs,  ni  de  thé ,  ni  de  café 
noir. 

Enfin.  M. ...  prendra  le  pins  d'exercice  pos<ïble  ,  seulement  il  sera  toujours 
bien  vétu  el  évitera  soigneusement  de  se  refroidir  ;  il  changera  de  linge,  si  celai 
qu'il  a  sur  lui  vient  à  être  mouille  par  la  sueur  ou  aiitremei.t. 

II.  . .  s'abstiendra  du  coït  pendant  toute  la  dorée  du  traitement. 

Le  24  mai.  je  revois  mon  malade  ;  le  bubon  est  entièrement  cicatrisé  et  il 
reste  à  peine  uo  lieu  ri'rngnrgrntrot  dans  l'aine,  que  j'attribue  .  ainsi  que  «lui 
qui  *sl  survenu  depuis  peu  de  jours  dans  l'aine  gauche,  à  la  fatigue  du  vosage. 
L'eroulcmeul  par  I  urélre  est  entièrement  tari  et  déjà  depuis  longtemps  ;  la  vé- 
gétation persitte  .  mais  sa  base  est  moins  large;  la  gonorrhe*  «tarde  se 
remontre  toujours  au  moindre  manque  de  propreté. 

Mais  depuis  pende  jonrs  il  est  survenu  à  la  marge  de  l'anus  de  nombreosrs  vé- 
gétations frangées  (crêtes  de  coq),  qui  ont  jusqu'à  sept  et  huit  lignes  de  longueur 
et  qui  fournissent,  ainsi  qoe  tout  le  pourtour  du  rectum, une  sécrétion  asses abon- 
dante. Eu  outre  le  malade  a  vu  reparaître  un  Dus  hcmorrhoidal  auquel  il  était 


i  la  députati  o  n'ont  pas  été  élus  comme  médecins,  mais  à  d  autres  litres.  La 
plupart  de  ceux  q.n  ont  Cgure  dans  les  dernières  cbao.bre»  avalent  depui»  long- 
Umpi  à  |*o  près  reooneé  à  la  pratique  el  n'avaient  d«  leur  nomination  qu  a  des 
influences  étrangères  k  la  profession.  ! 

Ce  qui  «e  pa>se  eu  ce  moment  semblerait  au  premier  abord  infirmer  U  vente 
de  ces  observation*,  car  la  plupart  des  randnlats  que  nous  venons  de  citer  n  oui  , 
d'auirsS  lilres  à  f«ir*  «aloir  que  leur  réputation  m  dicale.et  sont  sans  anli-çédens 
irfdiùqo.  ».  Mais  si  ou  v  re.anle  bi.  n  on  armera  a  un*  autre  e  inhriion  D  abord 
Il  n\sl  r  as  cenain  que  sur  dit  de  ers  cau.li  >als  il  y  en  «il  seulement  quitre  qw  , 
aient  quel  pies  rbauces  r.-clr».  et  sur  ers  quatre  il  n'y  en  aura  peut-être  pas 
■leus  dénomma.  Mus  sans  io.,st.r  sur  crlt  objection  .  remarquons  que  tous 
ces  c.mJiJjls,  un  seul  exrejilë.  sont  des  nir.lrnii»  pnliqnaot  à  Pans  .  el  que  la 
plupart  ont  des  fonctions  rétribuées  ;  ce  n'est,  en  eP.it .  que  dans  b  capitale  que 
iwusenls'eta'iltr  quelques  cumulions  meilicjlrs  asseï  brillante*  pourserrpandre 
au-  W.  ors  et  attirer  In  r,'Kurds  <lc  l  '«rroudisscii*  nt  qui  a  vu  naître  es  heureux 
ptis.l  fivs.  mu.  ilfaii'l-ail  qiw  celte  renonuu.-c  («t  bien  impounte  pour  lul'er 
to«:e  veille  cintre  des  rnjliti»  appini-es  sur  des  intérêts  lorjus.  et  parilcsin- 
tluemesde  pmilioo.  et  c'est  ce  qoe  l'espctiencc  ne  lanlera  pas  è  faire  voir.  En 
■  .iilreb  <U|nitjtion  rsigeanl  un  «rjorir  à  Pari»  «U-  sc|>l  à  huit  mois  chaque  aiin»e  , 
il  g';  a  i|.ie  l.s  nieiKciui  de  la  rapilak  qui  p.n-ss  ut  ac« -ej  1er  b  diputotion  vins  ; 
renoncer  à  leur  art  l  e  praticien  de  province  n'est  de|*t»  qu'a  cond.lion  de  j 
i.'i.rr  plus  imsleiin,  el  il  en  r«t  e  csssivenicnt  peu  qut'pnisKot  asant  la  vieillesse 
M*rc  lio.'.oral.Wment  il'unc  roi-tnuc  arquise  |»«r  le  travail  Pour  reuv  mêmes  qui 
li.il.itc.it  P.in»,  lr.  tondions  de  <lr|iule  sont  un  olistade  à  la  pratique,  car  le  tne- 
iie..n  u-  do!t  <  luut  tt  t  loua  le»  milans  du  jour  et  de  U  nuil.  Tout  midccin 


député,  quels  que  soient  sa  bonne  volonté  cl  son  «èle.  doit  renoncer  àliljngue  à 
sa  dientcllc.  «  il  veut  s'occuper  de»  affaire»  publiques  ;  et  pour  le  phi  crand 
nombre  c  est  la  nn  sacrifice  impossible-  Voilà  pouiquoi  c'est  îsarnii  les  m  deenu 
occu|>ant  des  emplois  rétribues  qu'où  trouve  le  plus  de  candidats.  Un  professeur 
de  Faculté  peut  juiqo'à  nn  certain  point  faire  son  coi:r>  rt  prendre  part  ans  tra- 
vaux législatifs,  et  s'il  est  forcé  de  renoncer  à  sa  pratique,  il  trouve  dans  son 
traitement  une  indemnité  suffisante;  mais  il  ne  doit  pas  se  dissimuler  rn  même 
temps  que  ses  ctudes  en  souffriront,  quel  que  toit  son  «le .  el  qu'au  lieu  de  faire 
a? aurrr  la  science  par  tes  propres  traeauv.  il  ilevra  s'estimer  heureux  s'il  parvient 
à  se  tenir  an  courant  des  travaux  îles  antres.  Il  y  a  des  exceptions  à  tout ,  mais 
ceci  est  la  règle. 

Ainsi  donc,  l'élévation  du  cens  el  la  nécessité  du  séjour  à  Paris,  et  les  iocon- 
vrniena  dis-ers  rcsultans  dr  ces  circonstance»,  sont  de»  conditions  qui  resserrent 
dans  des  limilcs  fort  étroites  le  droit  des  médecins  à  la  dcpulation.  Il  ne  faut 
donc  pas  »e  laisser  abu<er  par  celte  espèce  de  levée  en  masse  dont  ou  fait  graoJ 
bruit  en  ee  moment,  rt  ne  pas  perdre  de  v  «  les  faits  réels  qui  toot  tel»  que  nout 
les  présentons.  Toutes  choses  égales  d'ailleurs,  les  causes  que  i  nus  venons  d'é- 
o  lucer  s  opposeroul  toujours  à  ce  que  la  classe  des  médecins  ait  à  la  chambre  une 
rejircscntaiiuu  numeriqnrment  proportionnée  an  nombre  de  se»  memtirescl 
à  son  rôle  social.  Ceux  qui  votent  dans  le  mouvement  actuel  I*  présage  de  grands 
avantages  pour  la  profession  el  pour  la  science,  comptent  un  peu  uns  l'hit*,  et 
prennent  leurs  drsirs  pour  des  espérances  légitimes. 

Nous  ne  soroiDcs  pas  si  coufJaa».  comme  on  voit,  et  nous  pencherions  plutôt 
vers  l'excès  contraire.  Cependant  nous  devons  convenir  que  ces  eamlidatgrr» 
notre  art.  tt  prouvent  qu'il  n'a  pas  abdiqué  U  I 
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anciennement  su^et 
celle  fui»  il  est 


i  était  toujours  fiible 


tandis  que 

—  abondant. 

ooe  appbcalinn  de  vingt  «aogsnes  mr  les  bémorrbotdes  et  des  bains  de 
siégé  Tous  les  deu»  jour»,  le»  accidens  que  je  viens  de  décrire  avaient  encore 
augmente  k  4  juin  suit»!.  I.r»  végétations  de  l'anus  s'étaient  elemlues  multi- 
pliées et  toale  It  cirroofereiice  de  U  terminaison  du  rectum,  le  pèriore  était  enva- 
hi» par  ces  végétation»  frangée»,  dont  la  pi.seuce  était  compliquée  de  l'éruption 
de  tubercules  plat»,  roamelonués,  aussi  larges  à  kur  sommet  qu'a  leur  base  et 
fournissant  une  suppuration  si  aliondautc  que  k  malade  était  oblige  de  se  garnir 
et  de  renoovekr  son  li'ige  deux  fois  par  jour. 

IVpuis  k  21  mai  jusqu'au  H  juin  suivant.  M. ...  avait  consommé  :  1*  vingt- 
cinq  doses  dM  poudres  primitivement  prescrites  et  qui  lui  étaient  restées  par 
suite  de  suspensions as»rx  peu  molivre»;  2'  cinq  graios  de  la  même  préparation 
aurifère  administrée  à  lïnleneur  en  Su  pilules,  qui  renfermaient  aussi  cinq  grains 
d'extrait  de  Ihymrlée;  5''  deu»  grain»  de  pcrchlorure  d'or  et  de  soude  associé  a 
l'iris  (demi i  grain  de  sel  aurifère  en  dis  dates  et  en  fliclion»  sur  la  langue.  A 
cette  dernière  époque  du  1 t  joiu.  tous  ks  symptômes s» pli di tique»  signales  k  24 
mars,  ainsi  que  quelques  croules  lrès-di«ereles  dans  k  cuir  chevelu  et  un  Irger 
engorgement  d'une  de»  glaulesdo  cou.  symptômes  nouveaux  que  j'avais  ob»er- 
v,«.  s  l  epoque  du  retour  duoiaLatk.  étaient  entièrement  dissipe!  ;  tandis  que 
les  accident  développe»  au  voisinage  de  I  anus  persistaient  avec  la  même  in- 
tensité. 

Il  nie  fallut  alors  reconnaître  «ne  analogie  parfaite  entre  ce»  acciden»  et  ceux 
éprouvés  par  un  autre  malade  que  parais  traite  et  guén  précédemment,  et  dont 
je  donncai  l'histoire  à  k  suite  de  cette  observatiuo. 

Il  me  fallut  admettre,  ce  qu'en  écrivant  mon  ouvrage  jen'avaj»  présenté  que 
comme  on  doute,  qne  oesaccidens  était  ut  critiques. 

L'absence  de  tonte  crise  parle»  urines  .  par  les  incars  rl  en  même  temps  la 
disparition  complète  de  tous  ks  symptômes  qui  au  début  dénotaient  parfaitement 
I  existence  d'une  syphilis  eoinlitotionnelle.  devait  enfin  me  faire  considérer 
comme  un  mouvement  critique  l'éruption  de  ces  boulons  et  surtout  cette  sécré- 
tion abondante  qui  eu  insistant  sur  lè  traitement  j'augmentais  plutôt  qae  je  nelea 
diminuais.  L'apparition  des  bémorvhoides.  qui  était  antérieure,  devait  me  con- 
firmer dans  cette  pensée  ;  car  il  m'est  arrivé  souvent .  depuis  que  j'emploie  le» 
préparations  d'or,  de  leur  voir  pruvuqurr  le  Oui  bemorrboidsl ,  avec  d'autant 
plus  de  facilite  que  les  individus  en  traitement  y  étaient  pins  sujets. 

Une  fois  mes  idées  bien  filées  sur  la  nature  dcsaccidcns  éprouvés  par  M  

il  me  fut  facik  de  déterminer  ma  conduite  médirak.  (Cessation  complète  du 
traitement  aurifère;  boissons  drkyaotes  et  tempérantes:  grands  bains  ;  bains  de 
siège  cl  fumigations  cnsollientes  ;  régime  dous.)  8oo»  l'influence  de  ces  moyens  , 
les  accidens signalrs  diminuèrent  avec  une  grande  rapidité,  elk  15  jaiDet  sui- 
vant il  n'en  restait  pins  aucune  cp>  ce  de  trare. 

H  n'y  a  pas  longtemps  que  j'ai  rencontré  M. ...  et  j'ai  sn  de  hit  qu'il  n'avait 
épronvé  depuis  aucun  nouvel  accident,  ni  ressenti  nen  qui  pot  lui  faire  crain- 
dre k  rrtonr  de  son  ancienne  maladie,  d'mt  b  guérisunse  trouve  ainsi  confir- 
mée par  un  intervalle  de  plus  de  sis  années.  (Octobre  1836.) 

Ainsi  l'or,  en  excitant  !e  système  vasculairc,  dcHcrmine  assci  frôle- 
ment une  congestion  sanguine  vers  les  vaisseaux  lumorrliuidaux.  Comme 
je  l'ai  dit  et  comme  je  crois  Ijuii  de  le  répéter,  c'est  un  effet  que  j'ai 
fréquemment  observé  et  pas  seulement  dans  1rs  cas  où  j'administrais  ce 
métal  pour  combattre  une  affection  svphilitique  primitive  ou  constitu- 
tionnelle. La  connaissance  d'un  semblable  effet  est  intéressante  sous 
plus  d'un  ra|iport ,  mais  elle  est  surtout  de  la  plus  haute  importance 
dans  les  os  «ni  l'or,  en  excitant  la  circulation,  détermine  on  afflux  un 
peu  plus  considérable  du  sang  vers  le  cerveau  ;  car  le  praticien,  bien  au 
courant  de  tous  les  effets  produits  par  l'or,  sait  immédiatement  ce  qu'il 
doit  faire  dans  ces  cas,  où  le  cerveau  paraît  recevoir  une  snrcxcitalion 
sanguine;  il  sait  qu'une  application  de  sangsues  au  siège  détournera  fa- 
cilement l'afflux  du  sang,  qu'il  appellera  vets  les  vaisseaux  hérnorrhot- 
danx  où  il  doit  déjà  avoir  une  grande  pro|>e»sion  à  se  porter,  de  sorte 
qu'il  n'attend  pour  ainsi  dire  qtt'nne  occasion,  que  le  plus  léger  appel 

ambition  de  partager  la  direction  de  la  société  avec  ks  professions  les  plus  no- 
bles et  ks  plus  libérale».  Il  est  très-bon  en  outre,  en  général,  que  k  science  ait 
sa  vuii  dans  k  conduite  de  I*  ebose  publique  trop  souvent  livrée  à  l'influence 
exclusive  des  intérêts  matériels,  et  de  ce  qu'on  appetle  ks  nécessités  politiques; 
or,  si  quelque  classe  de  la  société  peut  représenter  U  science,  c'est  sans  doute  k 
notre.  La  deputalion  étant  d'ailkurs  aujourd  bui  on  k  complément  ou  le  com- 
mencement de  toute  grande  esistence ,  il  est  bien  que  ks  médecins  1  ambition- 
nent ;  la  prokiMon  oc  pourra  qoegagmrà  l'élévation  et  a  I  influence  de  ses 
membre». 

Ces  avantages  d'opinion  ne  sont  pas  ks  seuls  qui  résulteraient  donc  plus  large 
participation  de  la  médecine  a  la  représentation  natiooak.  Le  pays  et  la  science 
pourraient  en  mirer  des  avantages  directs  et  immédiats.  Les  médecin»,  par  k 
nature  de  kur  science  et  par  kur  position  dans  la  société,  soat  l<-  mieux  placés 
pour  tout  voir  et  tout  comprendre.  Leurs  occupations  a  la  fuis  spéculatives  et 

{iratiques  leur  acquièrent  wx  rspérience  fort  étendue  des  choses  et  des  hommes; 
ear  instruction  est  plus  varice  que  celk  «l'aucun  autie  art  ou  profession  ;  et  ils 
peuvent  seuls  savoir  mr  l'état  réel  de  la  société,  dans  tontes  les  classes,  des  cho- 
ses qne  le  législateur  ignore  trop  aonvcnl.  Les  médecins  ne  peuvent  qu'être  très- 
utiksdaiis  une  assemblée  législative. 

Il  y  a  en  ce  moment  tm  motif  particulier  qui  ferait  surtout  désirer  k  succès  de 
Ce»  candidatures;  c'est  le  projet  de  réorganisation  médicak,  qu'on  assure  devoir 
être  porte  sus  chambres  dans  cette  les  ion.  On  ne  peut  douter  que  ce  projet  ne 
garnit  beaucoup  a  être  diicutè  par  des  homme»  coanncMns,  et  directement  in- 
téressés a  son  adoption.  8  il  y  avait  eu  plus  de  médecins  a  k  chambre,  peut-être 
ce  qu'on  nova  promet  depuis  Uni  d'années  serait  déjà  exécuté  ;  et  de  même , 


e  direction.  Ainsi ,  si  le  mcclccui  epronv* 
accidens  syphilitiques,  de  continuer  à  les 


nr  prendre  cette  nouvt 
cstiin,  vu  U  nature  d< 
combattre  maigri?  de  1  gères  menaces  de  congestion  cerrbralc ,  il  le 
jwnrra  sans  crainte  en  renouvelant  plusieurs  fois  les  applications  de 
sangsues  au  siège,  ce  qui,  bien  certainement,  ne  lardera  point  à  causer 
un  Ùux  h  morrbosdal  qui  dégagera  tout-à-feit  le  cerveau. 

caxsc.ua  raissitira  ;  aL-aoxi;  riiruosis  avre  eti  tWiosi  et  nincaxTiow  no 
e>/rurt,  lartxautiiu*  ne  Totirr.  lx  rt»c  De  lx  vrace  xvtc  atirrtax- 
non;  i  mi  ci  ion  ctsf.>»Lt;  n(.ux.vcextsoa  nxas  lx  liie;  encre  nu 
cnr.vr.tx.;  ccéaisoa  axnicxLC  rxa  les  rasexaATiont  d'os. 

On».  II.  —  M.  Henri  V...,  âgé  de  SO  ans,  d'une  bonne  et  forte  santé  .  après 
quelques  jours  de  cobabi  talion  avec  une  femme,  eut  au  gland,  sur  le  frein, 
quelques  excoriations  qui  rendirent  le  coït  d'abord  douloureux  puis  inipos- 
sibk  ;  en  outre  ks  glandes  de  l'aine  s'engorgèrent  et  deviorent  k  siège  de 
douleur»  atse»  sives.  M.  Ileori  Y  ..  nrgUgea  ces  symptômes  pendant  dix  a  doute 
jours  et  ne  me  conMilla  (22  décembre  1828)  que  lorsqu'il  remarqua  un  gonfle- 
ment de  l'extrémité  de  la  verge,  un  phyovosis  qui  acquit  bientôt  un  volume  coa- 
sidrratik  avec  rougeur  et  chaleur,  et  k  lit  aseex  souffrir  pour  le  priver  entière- 


•ni  p 


gland. 


quoique  sa  rongeur ,  sa 
Jouter  qu'il  ne  fût  k 


ment  de  sommeil.  Je  n'essayai  pa<  de  déco 
sensibilité  ,  mm  gonllemcnt,  ne  me  périt 

siège  de  nombreuses  ulcérations;  ce  que  prouvait  l'abondaule  suppuration  de 
bon  caractère  qui  s'échappait  par  l'ouverture  du  pn  puce. 

Je  11»  immédiatement  commencée  le  perchkrure  d'ur  et  de  sodium  associé  à 
la  poudre  d'iris  en  frictions  sur  la  langue,  faites  tous  k  matins  après  k  déjeuner. 
(Trois  grain'  (  trois-quartsde  grains  de  sel  aurifère)  en  15  dose». 

Presque  immédiatement  il  y  eut  dans  ks  urines  une  augmentation  marquée,  ks 
ecciikas  inflammatoires  se  câlinèrent,  maigre  k  mauvais  régime  du  malade  ;  la 
suppuration  fut  moins  abondante,  et  comme  le  malade  ressentait  au  gkod  et  su 
prépuce  de  vive»  démangeaiion.,  il  se  crut  guéri  cl  ne  voulut  plus  rien  faire. 
Maisk  ITjanùer  suivant,  il  était  plus  soumis;  c'est  qu'en  effet  les  areiden» 
étaient  augmentes  Le  pbyniosis  était  tel  qu'il  mettait  obstacle  a  k  sortie  des 
nrinrs.  d'autant  mieux  que  l'extrémité  du  prépuce  dont  la  peau  était  luisante, 
offrait  une  induration  très-marquée .  et  était  converse  de  croûte».  Toute  la  peau 
de  la  verge  était  tuméfiée,  rouge,  rude  au  loucher,  et  la  portion  qui  se  prolonge 
et  se  développe  pour  former  le  scrotum  était  k  liège,  sur  la  ligne  médiane,  d'un 
suintement  purilorme.  (Poudres  aurifères ,  six  grains  en  28  doses.  S  février, 
idem  en  24  doses.  15  février,  idem  en  22  doses  (en  tout  quatre  £riins  et  demi 
de  sel  aurifère).  Frictions  sur  k  langue  matin  et  soir ,  celles  du  soir  en  se  cou- 
c  liant. 

Je  fus  engagé  a  passer  ainsi >  des  doses  asscs  considérables  de  stl  aurifère,  par- 
ce que  je  fus  aUrme  des  progrès  rapides  de  la  maladie,  et  le  froid  qu'il  faisait 
devait  contrebalancer  l'action  excitante  du  perchlorarr.  J'avais  du  reste  affaire 
a  un  malade  placé  dans  de  bien  mauvaises  conditions.  Garçon  marchand  de  vin  , 
il  passait  sa  vie  dans  une  boutique  glacée,  avait  à  tout  instant  a  descendre  dans 
des  caves  où  la  température  était  presque  cJiaude;  il  avait  tonte  k  journée  les 
mains  alternativement  plongées  dans  1 1  au  froide  et  l'eau  chaude;  son  régime 
alimentaire  n'était  pas  meilleur  .  puisqu'il  se  nourriuait  de  ragoots  ,  ik  cochon- 
naille», el  il  buvait  du  vin  en  Irès-granik  quantité  ;  aussi  m  a-t  il  été  impùsiibk 
d'apprécier  si  c'était  à  un  si  mauvais  régime,  ou  bien  a  I  action  des  poudres  sa- 
ri (ères  qu'il  fallait  attribuer  ks  alternatives  de  diarrhée  et  de  constipation  qne  le 
malade  a  éprouvées  pend  ni  toute  cette  période  du  traitement.  L'augmentation 
drji  signalée  dans  la  sécrétion  urinaire  se  soutint  pendant  tout  ce  temp». 

Il  existait  le  I**  mars  un  peu  d'amélioration  dans  l'état  de  M.  Henri  V... ,  et 
k  15,  la  serge  était  revenue,  à  »a  base,  dans  sou  état  normal;  mai»k  plnmosiset 
I  indoration  n'avaient  été  nulkment  modifiés  et  étaient  encore  au  même  point 


dix  jours  plus  lard  (25  mars  .  Depuis  ks  derniers  jours  de  fetrier.  U.  I 
V...  avait  commence  a  ressentir  dans  k  tête  de  vives  démangeaisons,  et  vers  la 
fin  de  mars  ses  ebeveux  tombèrent  en  telk  quantité  ,  qu  i!  fut  bieulût  presque 
chauve.  'Poudres  aurifères,  six  grainsen  20  doses.  15  mars  idem  (trois  grains 
de  srl\  Frictions  sur  la  partie  indurée  du  prépuce  avec  une  pommade  où  en- 
traient six  grain»  d'or  divise  dans  une  once  d'axonxe.) 
Le  25  mars,  état  slationnaire.  Je  fis  alors  cesser  ks  frictions  sork  kngne  et  je 


serait 
pl„ 


pour  obtenir  a  l'avenir  desréfomtes  et  améliorations  progressives ,  il 
boa  qne  k  médecine  pût  compter  sur  des  voix  plus  nombreuses  et  sortoi 
retentissantes.  Ou  ne  fait  bien  ses  affaires  que  soi-même.  Si  non»  soolous 
des  lois  pour  nous,  lâchons  d'abord  de  nous  faire  législateurs. 

En  somme,  ces  candidatures  sont  au  moins  on  indice  de  mouvement  et  de 
progrès-  Les  résultat»  seront  certainement  peu  significatifs  :  Muiti  isscuti*.  pauei 
tlteli.  Mais  il  y  aura  un  précédent  établi  ;  on  ne  s'étonnera  plus  de  voir  na 
médecin  se  mettre  en  concurrence  pour  une  fonction  politique ,  avec  un  ban- 
quier, ou  un  gros  propriétaire  ,  c'est-à-dire  de  voir  la  science  et  k  mérite 
personnel  lutier  seuls  contre  l'argent  et  ks  fonds  de  terre.  Ce  résultat  serait 
très-moral.  Nous  souhaitons  que  les  électeurs  d'Angonkme  .  d'Angers,  de  Bé- 
lier», de  Paris.  Metiet  antres  lieux  consentent  a  admettre  cette  théorie 

Nous  sommes  loin  d'avoir  rpnitéret  intéressant  sujet,  mai»  il  est  posiibk  que 
nous  y  revenions.  Nous  ne  croyons  pas,  dans  k  peu  que  nous  avons  dit ,  avoir 
contre  tenu  a  k  loi  qui  nous  deleod  de  psrkr  politique;  il  n'y  a  absolument  rien 
de  politique  dans  ce  qu'on  vient  de  lire.  Nous  prions  M.  k  procureur  dn  roi  de 
prendre  acte  de  c  ite  " 
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GAZETTE  MEDICALE 


In  remplaçai  par  des  pilules  ave*  l'estrait  de  ttymétee  on  grain,  et  «tanna le  d'or 
une  uerai  train  Peu  de  jour»  après  que  le  malade  eut  commence  l'nu{e  de  ces 
pilules,  dont  il  prenait  ont  le  malin  à  jeun,  l'ouverture  du  prépare  recommença 
(car  cette  sécrétion  s'était  supprimée)  h  fournir  une  suptmcalioo  de  bunne  n* 
tare,  quoique  peu  consistante.  Depuis  ce  moment,  le  phimosis  diminua  et  l'iodu- 
ratioa  fut  moios  marqué*:  cependant  on  était  encore  fort  éloigne  de  pouvoir 
découvrir  le  gland,  quand  le  malade  partit  peur  la  campagne  (l"avril).  laissant  la 
u  profession  et  ion  mauvais  rrrtme;  circonstances,  du  reste,  qui ,  depuis  le  I" 
mars,  se  montraient  sans  influence  sur  «es  digestions  et  sa  sante  grnrrale,  car 
depuis  ce  moment,  celle-ci  fut  excellente  et  toutes  ses  fonctions  se  firent  arec 
ta  plus  parfaite  régularité. 

arrive  a  la  campagne ,  H.  Henri  voulut  Uter  sa  gnérison  et,  uns  mon  appro- 
bation, il  se  mit  a  prendre  deux  et  bientôt  quatre  pilules  parjour.  II  ne  tarda  |H>int 
à  s'en  repentir,  et  il  dut  m'écrira  le  50 avril  pour  me  tracer,  de  son  uouirl  rut, 
un  tableau  qui ,  au  premier  abord,  pour  un  médecin  peu  au  fait  de  tous  les  ef- 
fets de  l'or ,  eut  pu  paraître  fort  inquiétant  (I  )  Il  lui  était  survrnu  a  la  marge  de 
l'anus  et  dans  une  étendue  de  la  largeur  du  la  main  .  de  nombreuses  végétation* , 
rilres,  bosselées  .  frangées,  fendillées  et  fourniuant  une  suppuration  se- 
>  fort  abondante  ,  qui  étalait  par  u  présence  une  cbaleur  brûlante  et  in- 
supportable. 

Je  reconnus  de  suite  à  ces  symptôme*  un  mouvement  critique  causé  par  l'or  ; 
mais  des  doses  trop  fortes ,  prises  du  chef  du  malade ,  avaient  donné  trop  d'acti- 
vité a  cette  crise,  que  je  o'hesitai  cependant  point  à  considérer  comme  le  signal 
de  la  cure  dé6nilive  d'une  maladie  qui  n'avait  point  été  uns  gravité.  Aussi  je  me 
cootcutai  de  prescrire  des  bains  de  siège .  des  boissons  délavantes  et  un  regime 
dont ,  eu  même  temps  que  je  fis  cesser  le  traitement. 

Je  oe  m'étais  pas  trompé  dans  mes  prévisions,  et,  le  1 5  juin  suivant,  il  ne  res- 
tait plus  aucune  trace,  nt  de  la  maladie ,  ni  de  la  crise;  et  les  cheveu*  qui  avaient 
Continué  de  tomber  dans  le  courant  de  mai  repoussaient  en  telle  aboodance , 
qu'un  mois  après,  la  chevelure  de  U.  Henri  était  aussi  touffue  qu'elle  avait  jamais 
été  ,  avant  qu'il  ne  tombât  malade. 

Voici  aojourd  bai  (10  octobre  SUIS),  pins  de  sept  ans  que  celte  guérison  a  été 
obtenue,  et  aucun  svmptooic  n'est  survenu  qui  pflt  faire  douter  de  sa  solidité. 
J'ai  eu  tout  dernièrement  des  nouvelles  de  M.  Henri ,  il  s'est  marié ,  a  mainte- 
nant des  eofana  dont  l'siné  a  cinq  ou  six  ans .  et  lui, u 
sent  tous  de  la  plus  parfaite  santé. 


CORRESPONDANCE  MÉDICALE. 

Lerrne  de  M.  Serbe,  professeur  de  clinique  chirurgi- 
cale à  la  Faculté  de  Montpellier,  relative  à  la  jambe 
artificielle. 

J'ai  In  dans  votre  intéressant  journal  une  lettre  de  M.  Mille  d'Aix  , 
dans  laquelle  ce  médecin  orthopédie*  cherche  i  repousser  Ici  objection* 
que  j'ai  portées  contre  la  coofectiun  de  la  jambe  artificielle  qu'il  a  pro- 
posée; et  d'abord  M.  Mille  prétend  que  1rs  «mes  sus  et  souvroluliennes 
de  l'appareil  que  j'ai  propose  sont  insuffisantes  pour  assujettir  le  mera- 


Ainsi,  dans  ces  cas,  pas  d'hrmorrhoïdrs,  mais,  comme  dans  le  pré- 
cédent, végétations  nombreuses,  que  compliquaient  chez  le  malade  de 
la  première  observation  des  pustules  muqueuses  on  bien  des  papules, 
comme  on  voudra  nommer  ces  tubercules  plats  mamelonnés  ,  aussi 
larges  à  leur  sommet  qu'à  leur  base  et  fournissant  une  suppuration 


Or,  ce»  vi  grimions,  ces  papules  sont  des  formes'  par  les 
quelle*  se  traduit  souvent  l'infection  syphilitique?  Comment  alors  ad- 
mettre que  leur  apparition  est  une  crise  eliminalricc  produite  par  le  mé- 
dicament administre?  Pour  échapper  à  une  difficulté  qui  n'est  qu'appa- 
rente, je  pourrais  répondre  à  cette  abjection  que  je  me  suis  faite  arec 
intention,  que  le  (ail  est  là;  car  la  guérison,  et  une  guérison  solide  ,  a 
succédé  au  développement  de  ces  symptômes  ,  qu'on  n'a  combattus  par 
au  un  médicament.  Mais  cette  objection  perdra  tonte  sa  valeur,  ti  1  on 


admet  qu'un  grand  nombre  de  symptômes  qui  nous  dénotent  la  pré- 
sence d'une  maladie,  ne  sont  rien  autre  chose  que  le  résultat  de  l'effort 
que  fait  la  nature  pour  se  débarrasser  d'un  principe  morbide  qui  en- 
tache notre  économie;  ce  qui  est,  je  crois,  toul-à-tàit  iiicontestiblc  pour 
les  maladie»  éruptive*.  Hé  bien,  l'or  en  poussant  à  la  p-ripherie  du 
corps,  le  lrvain  syphilitique,  en  le  forçant  a  se  traduire  ert  rieuranent, 
ne  saurait  lui  faire  perdre  les  formes  qu'il  affecte  habituellement.  Seu- 
lement dans  les  cas  où  l'apparition  des  symptômes  est  provoquée  par  le 
médicament,  ces  symptômes  sont  critiques,  tandis  qu'au  début  de  la  ma- 
ladie, ils  étaient  morbides.  C'est  ainsi  que  les  sueurs,  que  les  suJamina, 
au  début  des  maladies  sont  morl  ides,  tandis  qu'ils  sont  critiques  quand 
ils  se  montrent  à  U  fin  et  en  même  temps  que  l'intensité  du  mal  Ta  en 
décroissant.  F.t,  s  uf  les  symptômes  généraux,  une  sueur  critique  ne  res- 
scmhle-t-<llc  pas  à  une  sueur  patl»olo;iq>ie;  un  sutlamina  morbide  sau- 
rait-il cire  (luX-rencié  d'un  smlamina  qui  annonce  que  la  maladie  va 
ersi-r?  En  considé  rant  les  crises  et  les  symptômes  de  ce  point  de  vue, 
et  je  crois  que  c'est  le  seul  raisonnable,  on  ne  s'étonnera  plus  que  les 
préparations  aurifères,  qui,  comme  je  le  démontrerai  dans  un  autre  mo- 
ment, tavnriscnt  le  développement  liés  symptômes  de  certaines  maladies, 
puissent  dans  quelques  cas  produire  des  crises  dont  1rs  formes  offrent  la 
plus  grande  analogie  avec  celles  de  la  maladie  cUe-rnémc. 

■oriTics  «e  noretcTs.  —  Un*  opération  malheureuse  de  lilhotripsie  vient 
d'èire  prit  qui e  dans  un  des  hôpitaux  de  Londres  (  ,\orth  (.nation  hoifiiial),  Ix 
cnimrtieii,  peu  habitué  i  celle  opération,  a  fait  avec  le  percuteur  une  fausse  route 
dan'  1  urètre  ei  le  malaile  est  mort.  La  pièce  pathologique  a  été  préparée  et  cou* 
serv.  »  .Uns  le  muséum  de  l'hôpital.  Cet  accident  a  fait  beaucoup  de  bruit  dans 
Lon .lr.  s  et  a  donné  matière  a  des  critique,  trèa-aeerbe.  de  b  part  dts  adversaires 

delil.ttotripue.Vneeuq^tcaéteorskHifleustircefaiturkcolItn  des  chi- 
rurgiens. 


bre  ;  que  le  rembourrage  en  entonnoir  qui  reçoit  la  partie  supérierire  de 
la  jambe ,  ne  peut  résister  au  foulage.  Le  genou  ,  en  s'y  plongeant ,  dit- 
il  ,  fait  l'effet  d'un  coin ,  et  descend  nécessairement  lorsque  le  rembour- 
rage est  comprimé ,  ce  qui  rend  alors  la  jambe  plus  courte  que  l'autre, 
et  provoque  la  rupture  rie  la  réunion  qui  a  eu  lieu  sur  le  moignon. 

Si  M.  Mille  t  bien  présent  a  l'uiprit  la  composition  du  membre  ar- 
tificiel que  j'ai  bit  construire,  il  verra  que  les  deux  cônes  portent  pré- 
eisétii' nt  au-dessus ,  et  au-dessous  de  1  articulation ,  c'est-à-dire  sur 
deux  points  qui  correspondent  a  la  saillie  du  genou ,  et  qui ,  par  consé- 
quent, ne  permettent  aucun  déplaoment  dans  le  sens  vertical  du  mem- 
bre. Comment  concevoir  dés- lors  1a  rupture  de  la  cicatrice  do  moignon 
qui,  d'ailleurs,  se  trouve  placée  dans  ce  cas  a  une  si  grande  distance  du 
point  d'appui. 

Quant  à  ce  que  dit  M.  Mille  par  rapport  à  l'articulation  du  métartas* 
avec  les  orteils  ;  c'est  imiter,  sans  doute,  la  nature  que  de  chercher 
ainsi  a  simuler  dins  le  pied  artificiel  les  diverses  parties  constituantes 
de  cette  portion  du  membre  inférieur;  mais  est-il  bien  sûr  que  lorsque  le 
pied  sera  placé  dans  une  chaussure  ,  celle  articulation  puisse  jouer 
avre  facilité?  n'est-il  pas  à  craindre,  d'un  autre  côté,  que  cette  brtsuie 
artificielle  ne  nuise  à  la  solidité  de  l'appareil ,  surtout  si  le  malade 
marche  sur  un  terrain  dur  et  inégal?  Ce  que  j«  dis  est  tellement  vrai , 

un  officier  anglais,  blessé  à  Wa- 
aniloçueàcelledeM.  Mille,  et 
articulations  du  métatarse  avec  les 

orteils. 

M.  Mille  affirme  que  les  ressorts,  dont  il  se  sert,  sont  formés  par  une 
mince  tige  d'acier  qui ,  n'ayant  qu'une  course  bornée ,  ne  peuvent  ja- 
mais s'affaiblir ,  ai  se  casser.  Ma  confiance  en  son  talent  est  certaine- 
ment très-grande  ;  mais  elle  ne  peut  aller  jusque-h. 

Si  aux  ressorts  métalliques  dont  il  s'est  servi ,  j'ai  voulu  substituer 
on  simple  boudin,  ce  n'est  pas  que  je  ne  sache,  que  le  boudin  est  un 
ressort  métallique  qui ,  comme  tous  les  autres,  est  sujet  1  s'affaiblir 
ou  à  se  casser; mais  si  le  boudin  s'affaiblit  ou  se  casse,  il  n'y  a  rien  de 
plus  aisé  que  d'en  mettre  un  autre,  tandis  qu'il  n'en  est  pas  de  mime 
de  divers  ressorts  qui  entrent  dans  la  composition  de  sa  jambe  mé- 
canique. 

Au  surplus,  eo  proposant  l'appareil  dont  j'ai  donné  la  description  et 
le  dessin  dans  le  Bulletin  médical  du  midi  et  dans  celui  de  Gaod  , 
j'ai  moins  songé  à  modifier  la  jambe  artificielle  de  M.  Mille,  que  celle 
que  j'àytis  vue  longtemps  avant  que  ce  médecin  orthopédiste  fit  con- 
naître la  sienne. 

Le  Uaoût  1857. 


TRAVAUX  ACADEMIQUES. 

ACADÉMIE  DES  SCIENCES. 


sème*  ne  23  ocioatx. 

UOLLISÇCCI  COMPARES   A  l/oVOldCIE  ET  A  l's 

l'homme  et  nés  v sauta* es. 


Etant  ne 


Tel  est  1c  titre  d'une  note  de  M.  Serres ,  dont  on  lit  seulement  le  préambule. 
I.  auteur  y  annonce  une  série  de  travaus.  dans  loque  s  il  comparera  l'organi- 
sation du  moUuso^i  celles  îles  vertébré» .  et  eu  établissant  la  cosr 


(  '  *  C'est  l'eftet  qui  fut  produit  sur  un 
et  qui  le  contidrraut  comme  plus  it frété 
Ira  tcoMul  par  les  frictions  lucrcarieUea. 


médecin  du  pas  s  que  M.  Henri  eonsi 
que  jamais,  voulut  lui  faire  faire 


non  point  avec  les  animant  supérieurs  à  l'rlat  adulte,  ainsi  qu'on  a  essavé  jus- 
qu'à présent  de  le  faire,  ce  qni,  suivant  M.  Serres,  rend  presque  impossible  IV- 
tabbsiemeot  des  analogie»  ;  mais  atec  «es  mêmes  animaux  à  IVtat  (celai  ou  cm  - 
brvonuaire ,  oo,  pour  s'exprimer  plus  >  lairemeul  (car  jamais,  à  aucun  époque  de 
son  développement  le  verte  bre  n'est  assimilable  dans  son  ensemble  à  un  mol  lus 
que).  «  eo  rapprochant  des  organismes  temporaires  composant  l'ovologie  et  l'em- 
hfsoeéoie  de I  Domine  et  des  vertébrés,  les  organismes  perma 
qoes.  a 
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»0»  tCTiT  Acrcri  nt  la 


croyons 


Tel  e*l  le  litre  d'un  mémoire  lu  pir  I 
defoir  reproduire  prrsque  entier. 

Soixante  ans.  dit  M.  Dames  .  te  «ont  i  peine  écoulés  depui»  l'époque  à  jamais 
mémorable  ou .  aa  mîo  même  de  1'Aradeaue  de»  sciences .  ou  fit  paraître  les  pre- 
miers esuis  de  k  doctrine  chimique  si  féconde  que  nous  devons  aa  noie  de  Le- 
»oiner.  Ce  court  espèce  de  temps  t  suffi  pour  que  les  «estions  les  pins  délicates 
deù  chimie  miaénle  lient  été  examinée»  »  food ,  et  chacun  peut  se  convaincre 
facilement  que  cette  branche  de  nos  connaissance*  possède  à  peu  près  lotit  ce  qu'il 
lai  est  possible  d'acquérir  arec  les  mnyrn*  d'observation  dont  elle  dispose. 

Non-seulement  c'est  là  un  fait  incontestable ,  mais  c'est  oa  fait  que  chacun 
peut  s'espliquer.  La  chimie  minérale  s'occupe  en  effet  de  l'Iiistnire  des  corps 
élémentaires,  de  celle  de  leurs  combinaisons  bioaiies  et  de  celle  de  leurs  coan- 
biniisons  salines.  Or .  les  corps  élémentaires  se  divisent  en  quelques  groupes 
très-naturels ,  de  telle  sorte  que  si  l'on  étudie  attentivement  les  propriétés  de 
l'une  des  espèces  dn  groupe ,  on  peut  presque  toujours  prévoir ,  deviner  1rs  pro- 
priété* des  espèces  qui  l'avoisioent  ;  I  étude  de  l'oxigèae  noai  apprend  l'histoire 
dn  soufre ,  celle  du  chlore  suffit  poor  nous  initier  eus  moindres  détails  des  pro- 
priétés de  l'iode  ,  etc.  Aimi  cette  Udie  qui  paraissait  au-dessus  des  forces  hu- 
nsaioes  ,  car  il  ne  t'agissail  de  rien  moins  que  d'analyser  des  milliers  de  substan- 
ces très-diverses  d  aspect  et  de  propriétés ,  cette  tache  s'est  ricinnioius  se  cocu- 
plie  es  moins  d'un  demi-siècle .  et  il  reste  à  peine  ç à  et  la  quelques  lacunes  à 


Ainsi  1rs  chimistes  ont  reconnu  que  dans  1rs  substances  minérales  il  existe  des 
corps  qui  se  com|Kirtrnt  eoinn-e  des  élément .  que  ces  corps  se  combinent  entre 
eut,  que  leurs  combinaisons  ne  peuvent  s'unir  de  nouveau,  et  dans  on  trois  or- 
drrs  de  substances  ils  out  trouve  moyen  de  former  des  groupes  Bâtard»  qai  en 
rendent  l'etode  simple  ,  farile.  et  en  même  temps  large  et  philosophique. 

Bien  entendu  que  ce  qu'ils  ont  appelé  r'rmrai  ou  corps  indécomposables,  n'a 
été  considéré  comme  tel  que  eu  égard  i  l'état  de  l'esperience  acquise.  Un  n'a 
point  » oalu  préjuger  la  question,  mais  no  a  cherché  à  construire  l'édifice  de  la 
science,  de  telle  façon  que  si  ces  démens  étaient  décomposes  plus  tard,  rien  n'eu 
fit  chiner  dans  l'architecture  du  monument  quoique  ces  fondations  fussent  plus 
profondément  creusées. 

Ou  conçoit  facilement  qu'avec  les  54  élément  reconnu  aujourd'hui,  on  puisse, 
h  l'aiile  d  un  très  petit  nombre  de  combinaisons ,  et  en  formant  tous  les  compo- 
sés binaires  un  tous  les  sels  possibles ,  donner  naissance  non-seulement  a  tous  1rs 
composés  connut  dans  le  régne  inorganique , 
grand  nombre  de  composes  analogues. 

Mais  comment  appliquer  avec  sacrés  de  lellet  notions  1  la  rhimie 
Là,  on  ne  rencontre  pas  moins  d'espèce»  que  dansla  chimie  minérale,  ef  elles  n') 
sont  pa»  mm  ni  diverses.  La  pourtant  an  lieu  de  .14  rlémens  on  n'en  rencontre 
guère  pins  de  S  ou  4  dans  le  plus  grand  nombre  de  composés  connus.  En  un  mot. 
comment ,  à  l'aide  des  lois  de  la  chimie  minérale,  peut-on  expliquer,  classer  les 
être*  si  varies  qu'on  retire  des  corps  organisés .  et  qai  presque  tout  sont  formés 
de  elurbon,  d'hydrogène  et  d'oxigèae ,  cicmens  auxquels  l'atoie  vient  s'ajouter 
quelque  fuis. 

C'était  là  une  grande  et  belle  question  de  philosophie  naturelle .  une  question 
bien  faite  pour  csriter  au  plus  haut  degré  l'émulation  des  chimistes;  car  une  fois 
résolue  1rs  plus  brans,  triomphes  étaient  promit  à  la  scieoce.  I*»  mystères  de  la 
végétation,  reus  de  la  vie  animale  allaient  se  dévoiler  à  nos  yeux  ;  nous  allions 
NÙurla  dé  de  tout,  s  les  modifications  de  la  matière,  si  promptes,  si  brusques, 
si  singulières ,  qui  se  passent  dans  h  s  animaus  ou  les  piaules;  bien  plus,  nous 
albon>  trouver  le  moyen  de  les  imiter  dans  nnt  laboratoires. 

Eh  bien  !  cette  belle  et  grande  question  est  aujourd'hui  résolue  ;  il  reste  seule- 
ment a  dérouler  tontrs  les  conséquence*  que  s»  solution  entr-ine:  et  certes  il  eut 
été  difficile  d  imaginer  rien  qui  tilt  digne  délre  misen  comparaison  avec  ces  lois 
simple-,  irgulièrrstt  si  belles,  que  l'captricnrc  nous  a  dévoilées  depuis  quel- 
ques années. 

En  effet,  poor  produire  avec  trois  on  quatre  élément,  des  corn!  inaison»  au- 
tant et  p- ut  être  plus  vérités  que  celles  qui  composent  le  règne  minéral  tout 
entier ,  la  nalere  a  pris  une  voie  ainsi  simple  qu'inattendue  ;  car  avec  les  élé- 
ment elle  a  fa<t  des  composes  qui  jouissent  de  to  iles  les  propriété» des  corps  élé- 
mentaires cas-mêmes,  et  c'est  là  tout  le  secret  de  la  chimie  orr. nuque. 

Ainsi,  la  chimie  organique  possède  tes  rh  mens  à  elle  qui  tantôt  jouent  le  rAle 
qm  appartient  à  l'oxig.  ne  dans  U  chimie  minérale ,  et  qui  tantôt  au  coutrairr 
jouent  le  rôle  det  métaux.  Le  cyanogène .  l'antide ,  le  hentoidc ,  1rs  radicaux  de 
rammoniaqae ,  des  alcools  et  des  corps  analogues,  vuilà  les  vrais  rlémens  sur 
lesquels  la  chimie  organique  opère ,  et  non  point  1rs  rlémens  deOoitift,  charbon, 
hsdrogèor,  oxigène,  aiote,  rlémens  qui  u'apparaissenl  qu'alors  que  toute  trace 
d'origine  organique  a  di-paru. 

La  chimie  organiqae  au  contraire  doit  réunir  tous  les  êtres  formel  par  des 
corps  composes  fonctionnant  comme  le  feraient  des  rlémens. 

Dansla  chimie  minérale  1rs  radicaux  sont  simples;  dans  la  chimie  organique 
les  éU  mens  sont  composés,  voila  toute  la  différence.  Le»  lois  de  combinaison,  les 
lois  de  réaction  sout  d'ailleurs  les  mêmes  dans  les  deux  branches  de  la  chimie. 
Peut  être  pourrions  nous  ajouter ,  par  une  de  ers  prévisions  de  l'avenir  qni  sont 
permise»  an  point  de  vue  phi  osoplùque,  que  la  moins  avancée  de*  deux  chimies 
n'e*t  pas  celle  que  l'on  pense- 

Ea  effet,  si  les  radicaux  de  la  chimie  minérale,  si  l'osigène .  si  le  soufre,  li 
le*  métaux  sont  îles  corps  composes,  nul  ne  saurait  prévoir  quaud  et  comment 
leur  décomposition  pourra  s'upérer.  Si  elle  est  possible,  cette  décomposi lion 
exige  l'emploi  de  force*  qui  nous  sont  inconnue».  Dansla  rhimie  organiqae,  la 
difficulté  est  bien  moindre  ,  et  elle  est  précisément  inverse  I  h  ea  effet  les  radi- 
eanx  sont  composes  .  on  le  sait;  tout  I  art  du  chimiste  consiste  à  les  mauii  r ,  en 
évitant  leur  destrurtiun  qui  le*  ramène  vers  l'rtal  minéral,  c'est-à-dire  à  l'elat 
d'elemeos  vraiment  indécomposables.  Ce  passage  des  elcmrns  organique»  compo- 
ses i  leurs  élmieas  inorganique» simples  peut  se  prévoir,  s'empêcher;  rar  il  a  lien 
d'après  des  lois  faciles  à  saisir.  Aussi  est -il  presque  toujours  possible  de  reron 
naître  n  radical  organique,  et  de  le  faire  pester  d'une 
tre  tans  qu'il  se  resolse  en  te*  " 


U  i  liimie  océanique  prrsenle  donc  de»  radicaux  qui  jonem  les  uns  le  r6le  des 
métaux,  le»  autre*  an  rôle  analogue  à  celui  de  l'oxirèoe  da  chlore  et  du  soufre  ; 
etc. Ces  radicaux  se  combinent  entre  eux  ou  avec  kl  elemens  proprement  dit»  '. 
et  donnent  ainsi  naissance .  an  moyen  des  lois  les  plus  simples  de  la  chimie  mi  ■' 
nerale,  à  toutes  les  combinaisons  organiques. 

x>rouvrirce*radtcaai,  le»  étudier.  1rs  caractériser ,  teUe  a  été  deprrii  dix 
ans,  dit  II.  Dumas ,  notre  rtitJc  de  chique  jour  à  H.  Liebig  et  a  moi.  Animés  du 
même  espoir,  parcourant  k  même  roule ,  faisant  usage  de*  mêmes  moyen»,  il  est 
bien  rare  que  nous  n'avons  pas  étudié  simultanément  les  mentes  substances  ou 
de*  substances  fort  voisine*,  et  que  nous  n'avons  p*senvis»gc  le»  fjiis  qui  w  pré- 
sentaient à  nom)  sou.  k  même  point  de  vue.  Quelquefois  néanmoins,  nos  opi- 
nions ont  paru  se  séparer ,  et  alors  entraînées  tontes  kl  deux  par  k  chaleur  du 
combat  que  nous  livrions  a  k  nature ,  il  s'est  élevé  entre  non*  des  discussions 
dont  nous  regrettons  également  k  vivacité. 

Qni  pourrait  mer  da  reste  l'utilité  de  ces  discussions,  leur  nécessite.'  qui 
pourrait  dire  combien  de  belles  recherches  elles  ont  suscitées  et  combien  elles 
ea  susciteront  encore?  Dans  toute  science  naissante  de  tels  débats  s'élèvent  tou- 
jours ;  aiait  ce  qui  sera  peut-être  nouveau  dans  l'histoire  des  sciences,  c'est  k 
manière  par  laquelle  nous  avons  jugé  convenable  de  te»  clore  entre  nous. 

En  effet,  quand  nous  avons  pu  traiter  les  questions  qui  nous  diri-ent  dans 
qarlque  conférence  amicale,  nous  avons  reconnu  bientôt  que  nous  étions  d'ac- 
cord sor  tous  les  principes,  et  qu'à  l'appliclion  bous  différions  de  si  peu  qu'a 
serait  facile  de  nous  accorder. 

Dé*  lors  nous  avons  compris  que  nom  pouvions ,  réunis,  entreprendre  no  ou- 
vrage devant  lequel  bous  aoriont  reculé  chacun  pris  isolément  :  c'est  U  classiG- 
calion  naturelk  des  matières  organiques;  c'est  k  ditcussiun  approfondie  des  ra- 
dicaux qu'il  j  faut  admettre,  et  rexpositioo  de  kurt  caractère*  directs  ou  teen 
deirr»;  c'est,  en  un  mot.  la  philosophie  chimique  des  aufes  lances  organiques. 

Voici  k  marche  que  nom)  nous  proposons  de  suivre. 
_  Toutes  les  substance*  organiques  seront  analysées  par  nous  .  si  déjà  elles  ne 
l'ont  rte.  Nous  soumettrons  k  une  vérification  "attentive  toute*  kt  analvses  pu- 
bliées par  1rs  chimistes  qui  t'occupent  de  ces  sortes  de  questions,  et  nous  li  s  sup- 
plions de  vouloir  bien  soumettre  les  noires  aux  mêmes  épreuves.  Bien  de  pin* 
nécessaire  à  tous  que  des  analyse*  dont  oo  soit  sue.  et  qu'on  paisse  employée 
avec  une  parfaite  confiance  dans  ces  conception»  systématiques  qu'une  expérience 
ultérieure  vient  souvent  confirmer,  et  qni  terrent  de  point  de  départ  aux  recher- 
che» les  plu»  licurenaes. 


analyses,  ces  vérifications  patientes  ne  forment  que  k 
de  k  Ucbe  que  nous  nous  sommes  imposée.  Notre  but  principal 
lien  caractériser  chaque  corps,  de  bien  établir  à  quelle  sorte  de  radical 
il  se  rapporte,  nous  consacrerons  tons  nos  soins  à  mettre  en  lanière  le*  réactions 
propres  à  chaque  substance  que  nous  étudierons. 

Ainsi  l'analyse  élémentaire  de  chaque  corps,  la  détermination  de  ton  poids 
atomique.  I  rtude  de  ses  prineipaks  reactions,  voilà  les  bases  de  notre  trasail. 
La  discussion  des  caractères  observés  dans  cette  direction,  et  rétablissement  des 
radicaux  composés  par  lesquels  ces  caractère»  s'expliquent,  voilà  ver»  nocile  du 
ce  travail  est  dirige. 

Mais  1rs  personnes  qui  savent  combien  de  substances  on  compte  déjà  dant  la 
chimie  organique,  combien  on  en  découvre  de  nouvelles  chaque  jour,  cet  per- 
sonne» vont  regarder  outre  projet  comme  entièrement  chimérique,  si  clLt  con- 
naissent les  difficultés  que  là  moindre  recherche  de  chimie  organique  suscite  si 
soa  ent  à  ceux  qui  l'entreprennent 

Aussi,  maigre  toute  notre  ardeur  au  travail,  malgré  tonte  l'activité  que  bobs 
sommes  surs  de  déployrr  dans  cette  circonstance,  aurions  nous  juge  indispenublc 
de  restreindre  grandement  le  plan  gênerai  que  nous  vrnoos  d'exposer,  si  nous 
n'avions  pris  des  longtemps  le  soin  de  nosit  préparer  des  collaborateurs  dont  k 
trie  ne  trompera  pas  notre  altcnte.  Noos  avons  l'un  et  I  autre,  en  effet,  ouvert 
notre  laboratoire  a  tous  les  jeune»  gens  qu'un  véritable  amour  de  U  science  ani- 
mait ;  ils  ont  pu  tout  voir,  tout  connaître  :  nous  avons  travaillé  sous  leurs  sens , 
et  non»  le»  avons  fait  travailler  sous  les  nAtres.  de  telle  sorte  que  nous  nous  tom- 
mes entourés  de  jeunes  émule».  1  espoir  de  la  scicuce.  dout  les  travaux  viendront 
s'ajouter  aux  nôtres,  te  confondre  avec  eus,  car  il,  auront  été  conçus  dan*  le 
même  esprit,  et  exécutés  par  les  mêmes  moyens. 

C'est  par  cet  heureux  concours,  dout  nos  soins  chercheront  chaque  jour  h 
agrandir  le  cecclc,  que  nous  espérons  mener  i  bonne  lia  l'ouvrage  qne  nous  al- 
lons entreprendre. 

Non-,  et -il  permis  d  ajouter  que  dans  une  élude  aussi  délicate  que  celle  à  k- 
qurlle  uuu»  allons  nous  dévouer,  nous  aurons  grand  besoin  d'être  aide»  par  ks 
personne»  q-n  |>oorrairnt  mettre  à  notre  disposition  des  produits  organiques  re- 
marquable» par  leur  cristallisation  ou  l'authenticité  de  leur  origine  ?  Nous  pre- 
nons La  eonl;ence  d'adresser  à  ce  sujet  une  demande  expresse  à  tous  les  amit  de 
k  science,  cl  nous  o>ons  espérer  que  ce  désir  n'aura  point  été  vainement  ex- 
prime. 

Il  ne  s'tgit  point  d'ailleurs  ici  d'an  ontragr  conçu  dans  un  intérêt  personnel 
ou  dans  I  intérêt  d'une  étroite  vaulé.  Non.  rl  par  nn  concours  de  circon 
inouï  peut-être  dans  l'histoire  île»  sciences,  il  »  agit  d'un  ouvrage  auquel  ■ 
peron»  intéresser  tous  kt  rhimistes  de  l'Europe. 

En  effet,  l'association  brilanniqne  pour  le  progrès  des  sciences,  dans  sa  der- 
nière reunion  a  Uverpool,  a  exprime  k  vosu  q-i'un  tableau  ik  l'état  présent  de 
la  chimie  organique  lui  fat  présente  par  M.  Liebig  et  moi  dant  sa  session  pro- 
chaine; ainsi  k  coopération,  k  bon  vouloir  de*  «as ans  anglais  m 
notre  rruvre. 

La  position  de  H.  Liebig  nous  assure  b  banne  volonté  des  chimistes  dn  i 
de  l'Europe.  Quant  à  moi.  je  n'ai  pas  cru  trop  m'engager  en  promettant  le  eoo^ 
cours  des  rhimistes  français,  ea  donnant  l'assurance  que  I  Académie  prêterait  h 
nos  rech  rche»  tout  ton  appui,  et  qu'elle  en  recevrait  la  communication  «sec  k 
bienteilknec  dout  elle  nous  a  déjà  donné  tant  de  preuves. 

[Supplrment  à  As  tianct  du  16  octobre). 
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GAZETTE  MEDICALE 


es'  uUîl  d'avant  «n  arrière  etee  des  pinces  D'autres  fois  os  essaie  de  les  dépas- 
ser avec  na  instrument  snaceptibk  de  (orner  use  saillie  qui ,  les  poussant  par- 
derrière,  déterminera  sou  cipulsiou. 

H  Beoiqué  donne  b  préfrrrnce  i  b  seconde,  et  rétame  ainsi  ks  conditions 
auxquelles  il  croit  deroir  satisfaire 

Un  instrument  sera  d  autant  plus  facikment  glissé  entre  le  corps  et  les  parois 
qu'il  sera  pins  petit.  La  (orne  cylindrique  espoaera  moins  que  Imite  autre  à  dé- 
chirer k»  parties  molles  au  milieu  desquelles  une  exploration  doit  lire  faite  arec 
aoe  soude  Ires-déliée.  L'obstacle  qui  se  formera  derrière  le  corps  derra  être 
aises  volumineux  poar  dépasser  an  «soins  son  centre  de  figure  :  autrement  on  lui 
imprimerait  des  mouvemeas  de  rotation  aussi  doulooreut  qu  inutiles.  Cet  obsta- 
cle ne  sera  poiat  de  oatare  »  léser  les  parties  molles,  et  il  derra  disparaître  in- 
stantanément a  la  volonté  de  l'opérateur,  afin  de  suspendre  les  recherche»  an 
moment  où  on  le  juge  convenable.  Le  ronduit  que  doit  parcourir  le  corps  riant 
le  siège  d'une  inflammation  aiaea  tire  ,  son  passage  cassera  une  douleur  qu'on 
diminuerait  beaucoup  si  l'on  pouvait  taire  subira  disque  point  qui  «a  élre  fran- 
chi une  dilatation  iotlanlanrc.^  Elle  baillerait  restriction  d'un  corps  volumi- 

uoe  plus  large. 

M.  Bruique  pense  observer  tontes  ces  régies  par  k  procédé  suivant  : 

Une  sonde  qui  peut  être  très  délire  est  introduite  jusqu'à  ce  qu'elle  ait  dé- 
passé le  corps  étranger.  Elle  porte  vers  son  eslremilé  une  vessie  qni  n  augmente 
point  son  volume  quand  elle  est  affaissée.  Une  seconde  renie  est  conduite  au- 
derant  du  corps  ;  puis  toutes  les  dens  sont  gonflées  et  retirées  simnltsnement. 

L'antérieure  qui  doit  être  plu<  volumineuse  et  plus  distendue  offre  antérieu- 
rement une  convexité  ;  postérieurement  une  courante  daos  laquelle  k  corps 
étranger  est  maintenu  par  b  «essie  postérieure. 

On  objectera  que  k  corps  étraog-r  peut  déchirer  b  vessie  postérieure.  H.  B*. 
ninué  répond  que  si  l'on  doit  craindre  pnnr  k  petit  intestin.  1  plus  forte  raison 
redoutera  t-on  ks  déchirures  de  b  membrane  muqueuse.  Les  cas  dans  lesquels 
celte  déchirure  paraîtrait  probable  sont  précisément  crus  dans  lesquels  l'emploi 
de  b  vessie  antérieure  sera  indispensable,  pour  prévenir  les  déchirures,  brmor- 
rbagics.  etc.  elle  devra  précéder  les  pinces  et  antres  inslrumcns  a  I  aide  desquels 
un  essaiera  d'amener  au  dehors  nn  corps  anguleux  ou  tranchant. 

M.  Beniqué  a  imaginé  ce  procède  principalement  pour  extraire  ks  fragmens 
de  calcul  arrêtés  dans  l'urètre  après  la  lilbotribe.  Hais  il  peut  également  s'ap- 
pliquer à  l'rrsopbage.  an  rectum,  etc. 

Lorsque  dans  le  croup  on  a  été  forcé  de  pratiquer  b  trachéotomie,  on  tronve 
souvent  les  bronches  obstruées  par  de  fausses  membrane*.  M.  Béniquè  pense 
qu'on  pourrait  également  le*  extraire  a  l'aide  de  sa  petite  sonde  portc-antpoule  : 
c'est  an  reste  identiquement  UnUrument  qu'd  y  a  prés  de  deux  ans  il  présenta 

ACADÉMIE  DE  MÉDECINE. 


Juît 


—  Priêitlrnct  de  M.  KenauUin. 


qui  dol- 


M-  le  président  annonce  b  perte  que  l'Académie  vient  de  faire  d'un  de  sn 
membres  corre*pondaus,  il.  Crognier,  vétérinaire  a  Ljon.  0 
temps  qu'il  y  anra  une  Séance  supplémentaire  samedi  prochain, 

—  L  ordre  du  jour  appelle  b  <  

vent  faire  partie  du  jury  pour  b 
Sont  élus  MM.  Queneau  de  Hnssy. 
Rricbeteau , 
Delens, 
Gérard' o. 

Le  nombre  de  dis  membres  étant  complété,  on  tire  an  sort  quatre  juges  et 
nt  parmi  ces  dis  membres.  Le  sort  désigne  : 


Case , 
Kenavldin , 
Ockns. 


rorTus-MoviT»!  nviar. 

M.  Olivier  d'Angers,  présente  nn  tesus-stoostre  vivant.  Igé  de  orne  jours  et 
qui  offre  les  particularités  suivantes  : 

I •  llyiroci'pfoihe  extern».  On  voit  in  coté  gauche  de  la  léïe  une  énorme  po- 
che aqueuse,  du  volume  de  b  tête  naturelle.  Celle  poche  rat  ir.asparer.ie  ,  mol- 
lasse, fluctuante,  mais  on  ne  peut  distinguer  tris  clairement  si  elle  communique 
avec  b  cavité  crânienne. 

f  t'rclopi*  et  kératite  lèlcérattv.  L'rril  droit  est  plaré  au  oiilieuMn  front  ;  it 
est  opaque  mobile,  et  suppure  4  la  surface,  lai  cornée  iiYtaot  pas  couverte  par 
les  paupières  a  été  frappée  de  phbigose  snppuralive  LVil  gauche  emle ,  il  est 
'  rs  que  <lans  l'cui  uormal,  et  se  trou  Te  cache 


U1M 

pla-'é  plut  en  dehors  que 
drocépbalinue. 

3"  Bec-ae-liè>'r*  et  finie  palatine*  Lcnfant  bisse  sortir  I 


(•nul  a  celui  du  moignon  i 


a'e»».  (existence  d'un  s 


allait  se  joindre  ans  vaisseaux  du  cordon  ombilical.  Ce  vaisseau  s'est  converti  cm 
ligament  a  la  suite  de  b  ligature  .du  cordon.  M.  OUiner  se  demande  quel 
pouvait  arc  k  rok  de  celte  communication  vasculaire  entre  k  cordon  et 
la  scissure  ostru  e  ?  0  attend  du  reste  que  b  néempsic  lui  permette  de  complé- 
ter  les  détail*  de  ce  fait  remarquable.  U.  Olhvirr  rappelle  que  Cbaussicr  avait 
deja  rencontre  à  U  Nalrriiile  des  ras  de  scissure  coogruilek  des  rucrelires  ;  Hon- 
teggia  en  a  au»i  observe  un  exemple  rensarquahk.  mais  dans  aucun  de  ces  cas  b 
communication  vascubire  en  question  n'avait  etc  rencontrée. 
Séance  levée  à  cinq  heure»  motos  un  quart. 


BIBLIOGRAPHIE. 

ou  la  LiTnOTuipsiF.  ;  par  M.  Lfboy,  d'Eiioilcs,  docteur 
en  médecine;  A  vol.  in-8°.  Pari»,  1856,  chez  J.-B. 
Baillière,  rue  de  l'Ecole-de-Médecinc ,  u°  -13. 


Aucune1  opération  chirurgicale  n'est  arrivée  si  pToropte/mcBt  à  un  cer- 
Uiin  degré  de  perfectiun  que  la  litliotritic.  Elle  existe  à  peine,  que  déjà 
se*  progrès  sont  immenses,  et  la  Cuit  regarder  comme  un  des  plus 
grands  bienfaits  de  lliuuumtr:  exercée  par  deux  ou  trois  chirurgiens 
dans  le  principe,  elle  ne  pût  îles  son  appariliou  être  jugée  rigoureuse- 
ment, m  apjutvi'  c  à  sa  juste  valeur.  Priidamée  une  découverte  ailmira- 
par  1rs  uns,  elle  fut  accueillie  par  d'autres  avec  défiance.  Depuis  , 

rter 
pou- 
vaient le  mieux  faire  conuaitre  et  apprécier  la  lilhotrilie  :  une  prattijuc 
active,  spéciale,  nombreuse  l'a  mû  à  même  de  voir  et  de  faire  beaucoup; 
une  j  ustesse  d'esprit  peu  commune  lui  ont  permis  d'en  tirer  le*  consé- 
quences pratiques.  Il  a  su  analyser,  approfondir  et  féconder  par  les  ré- 
llexions,  la  masse  des  faits  qu'il  a  observés  ;  car  à  quoi  bon  additionner 
les  faits,  si  en  déiuailiic  il  n'y  a  point  de  résultats,  si  l'on  n'imbqne 
point  aux  autres  ce  qu'ils  peuvent  valoir  :  l'observation  ,  comme  OU 
Mit,  ne  consiste  point  à  amasser  îles  observations,  mais  à  1rs  méditer 
{non  numern.nLï  sed  perpentlenda-),  pour  en  déduire  des  principes 
qui  fout  la  lias*  de  la  science  ;  c'est  la  précisément  le  but  qu'a  voulu  ai- 


les faits  »r  sont  multipliés,  et  l'expérience  permet  aujourd'hui  de  pni 
1  son  jugemeut  sur  clic.  M.  Leroy,  d'Etioucs,  est  un  de  ceux  qui  n 
raient  le  mieux  faire  conuaitre  et  apprécier  la  lithotrilie  :  une  praU 


y.  Ne  partageant  pas  I  enthousiasme  propre  aux  inveo- 
iiadcnt  trop  souvent  avoir  produit  une  rrnvre  complète, 
us  fait  dédaigner  ce  que  <!'autrrs  ont  fait 
est  constamment  applique  à  perfectionner  la  dé- 
Ile  il  avait  tant  oonlnlui  ,  suit  en  y  apportant  lui-même 


v.inilr 
y:  il: 


tonde  siebe  et  noire  qu'il  remue  au  milieu  de  b  fente  buccale.  Ce  mouvement 
non  de  l'Œil  frontal  donne  a  " 

aspect  très- singulier. 


par  b  poebe  hj- 

langue  fde  forme 
Zt  monvemi 
b  ph)Siooomie  de  l'entant  uo 


Maint  pabnres;  at*cnceJre  dtrnièm  phetlmgrt.  Tons  les  doigts  man- 
quent des  dernières  phalanges  ;  les  moignons  sont  couverts  de  cicatrices  réguliè- 
res comme  s'ils  eussent  été  amputés.  Ces  mêmes  moignons  sont  joints  ensemble 
par  uoe  membrane  commune. 

5»  Piei-kot  i/oui/r;  aeiature  lie  la  jambe  gauche.  Les  deux  pieds  sont  tour- 
nés en  dedans  (varus  ,  et  b  jambe  gauche  offre  vers  son  tiers  inférieur  aoe  divi- 
sion complète  des  parties  molles  et  dures,  réunie  par  une  ricalrire  circulaire 
très  visible.  On  dirait,  SI  enfoncement  de  celle  cicatrice,  mu-  b  jambe  aurait 
été  étranglre  et  coupée  par  «ne  «celle.  TJne  articulation  sornomeraire  existe  an. 
dessous  de  cette  ac.lrtce,  mai,  ce  qui  .  le  pi»,  „,iré  |-.„en(ioo  de ,  Ar„,rmi, 
angmn  qui,  partant  de  b  scissure  de  b 


teindre  M.  I 
leur*  qui  se  pe 
exempt  de  crtt 
mieux  que  non 
ouverte  a  laqi._ 

de  nouvelles  msulilicatioiis,  soit  en  adopunt  et  développant  celles  qui 
étaient  proposées  par  ses  confrères. 

I.'onvragc  que  M.  I.cmy  vient  de  publier  peut  être  coasideré  o^inme 
une  règle  de  conduite  pour  ceux  qui  veulent  se  livrer  à  I  étude  et  à  la 
pratique  du  broiement  de  la  pierre.  L'auteur  y  rjierrjie  la  vérité  avec 
Confiance  et  bonne  foi  et  la  proclame  nettement.  Voilà  ce  <pie  nous  avons 
trouve'  à  dirr  pour  le  fond  du  livre  ;  quant  à  la  forme ,  nous  ajouterons 
pour  clrr  vrai  et  pour  ne  pas  gâter  (éloge  par  la  flatterie  ,  que  non* 
lui  trouvons  plus  d'un  défini;  il  manque  durdre,  de  métliode  et  rc*- 
scmblc  plutôt  à  une  série  de  mémoires  qu'à  une  monngrapliie  complète 
sur  le  broiement  île  le  pierre  ;  c'est  que  primitivement  M.  I<croy  n'avait 
pas  songé  à  faire  un  traité  de  liihon  itie ,  comme  il  le  dit  lui-même  ; 
déjà  plusieurs  tics  chapitres  avaient  rte  011)11114  sous  forme  de  mémoi- 
res détachés ,  lorsque  I'idce  lui  vint  île  les  réunir  en  un  corps  d'ou- 
vrage et  de  les  compléter  ;  aussi  est-il  résulté  de  là  quelques  intervrorans 
j,  inévitables ,  qui  pourront  facilement  disparaître  dans  une  autre  édition 
,.  Nous  ferons  encore  un  autre  rcproclie  à  Si.  Leroy,  c'est  d'avoir  introduit 
j  des  discussions  prrsomu-llcs  dans  un  livre  grave  et  durable  ,  d  d'avoir 
écrit  quelques  pagn  d'un  style  aussi  piquant  et  aussi  âpre  ;  cette  colère 
est  facile  à  conces  oir  pour  qui  se  place  au  même  point  de  vue  oue  lui , 
mais  la  plupart  île»  lecteurs  ne  peuvent  ou  ne  veulent  piint  s'identifier 
avec  l'aiiteiir  et  partager  sa  passion  ;  s'ils  rient  de  la  malice  du  trait,  ib 
éprouvent  en  même  temps  un  sentiment  iscnible  qui  le»  indispose  et  rend 
leur  jugement  plus  sévère.  Il  est  tenu  d  ailleurs  de  mettre  fin  à  toute* 
ces  discussions  île  priorité  d'invention ,  l'Académie  des  sciences  a  dé- 
cidé cette  question  ,  et  puisqu'elle  a  donné  gain  de  cause  à  M.  Leroy  , 
c'est  à  lui  de  montrer  (exemple  de  la  modération. 

Maintenant  que  noua  avons  jeté  un  coup  d'ord  sur  l'ensemble  de  ce 
livre  ,  nous  nous  bornerons  à  en  faire  une  rapide  analyse  Dans  ta  pré- 
face l'auteur  déclare  qu'il  a  évité  d'établir  un  parallèle  entre  la  taille  et  la 
litliotritie  ,  attendu  que  les  deux  méthodes  étant  applicables  à  détn 
périodes  différentes  d'une  même  maladie ,  c'cst-à-diic  à  des  circonstan- 
ces lout-à-fait  opposées  ,  il  est  impossible  d'établir  de  com|>a rai- 
son entre  elles.  Quant  à  la  limite  qui  les  sépare,  il  est  «lifiicile  de  la 
fixer  et  de  préciser  l'étendue  de  leur  donuunc.  Applique»  toujour*  k 
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rpns  ces  deux  opérations,  tel  est  le  but  que  le  chirurgien  indépendant 
tout  esprit  de  système  doit  s'efforcer  d'atteindre.  Maïs  pour  y  parve- 
nir ,  il  est  indispensable  d'établir  le  diagnostic  avec  autant  de  rertitiide 
îc  peuvent  le  permettre  les  nombreuses  circonstances  desquelles 
épeod  la  réussite  ;  cette  pensée  paraît  avoir  guidé  constamment 
M.  Leroy.  Le  chapitre  qti  il  a  consacre  au  cathétrrisme  explora- 
teur et  au  diagnostic  est,  suivant  nous,  le  plus  important  de  son 
'  livre  par  la  difficulté  du  sujet  et  par  la  manière  dont  il  est  traite'. 
Là  se  trouve  appréciée  l'iuHnencc  qu'exercent  sur  la  lithutrilic 
les  condition»  dans  lewjucUcs  sont  placées  les  calnib,  leur  nombre , 
leur  volume,  lenr  densité;  les  conditions  dans  lesquelles  se  trouvent  U 
vessie,  l'uritre,  la  prostate  ;  celles  qui  dépendent  de  1  âge,  du  sexe,  de 
l'état  de  sanU"  général ,  etc. 

L'histoire  de  la  lithotritie  est  tracée  (Tune  manière  rapide.  M.  Leroy 
convient  que  la  pensée  du  broiement  de  la  pierre,  se  trouve  indiquée 
deux  ou  trois  fois  dans  les  auteurs  comme  une  possibilité  douteuse  ;  que 
les  instrumens  avec  lesquels  on  le  pratique  existent  éturs  dans  l'arsenal 
de  la  chirurgie ,  employés  à  d'autres  usages,  mais  il  établit  que  ces  ma- 
tériaux disséminés  ne  constituaient  ]>oint  un  procédé  applicable  et  que 
cette  méthode  ne  date  en  redite  que  de  douze  ou  quinze  années. 

Après  l'histoire  de  la  lithotritie  vient  la  discnption  et  l'examen  des 
iostruroens  qui  s-enent  à  détruire  mccaiiiqiicnicnt  la  pierre.  De  cette 
appréciation  faite  avec  une  grande  iiidi'peuuancc,  il  résulte ,  suivant  M. 
Lerov,  que  le  brise-pierre  dé  M.  Heurtcloup  et  le  procédé  de  l'écrase- 
ment l'emportent  sur  tous  par  la  simplicité  du  mécanisme  des  instru- 
mens, par  la  rapidité  et  Usurelé  de  leur  action,  et  par  les  chances  plus 
nombreuses  de  succès  qu'ils  offrent. 

De  toutes  les  opérations  chirurgicales,  la  lithotripsic  est  celle  dans  La- 
quelle entr  e  le  plus  de  conditions  de  détails,  celle  dans  laquelle  les  cir- 
constances minimes  en  apparence,  inllnentle  plus  sur  le  succès. 

Toutes  ces  urcunsUncts  se  trouvent  étudiées  dan»  le  traité  pratique 
ipuc  nous  annonçons  ;  et  à  chacune  d'elles  viennent  s'appliquer  des  preV 
ceples  et  des  manœuvres  spéciales  que  les  bornes  d'une  analyse  ne  nous 
permettent  pas  «le  reproduire. 

Notts  uc  nous  arrêterons  point  à  discuter  non  plus  les  diff  rens  pro- 
cédés mis  en  usage  pour  le  broiement  de  la  pierre  ;  nom  renverrons  nos 
lecteurs  à  l'ouvrage  lui-même  ,  ils  y  trouveront  toutes  les  explications 
désirables  clairement  et  nettement  expos  es.  M.  Leroy  dT'tiulIrs  a  joint 
à  son  livre  un  tableau  qui  suffit  pour  donner  une  idée  de  tous  les  appa- 
reils qui  ont  cte'  iiivul'  s  pour  cette  opération  ;  l'on  y  trouve  consign  s 
les  noms  des  auteurs  qui  les  ont  jm'oikui  s  uu  modifies  t  c'est  une  espèce 
de  résume  synoptique.  Knlin  dans  le  courant  de  l'ouvrage,  l'auteur  a 
décrit  et  tut  représenter  par  des  gravures  sur  bois  les  instrumens  qui 
ont  ét<  appliques  à  la  lithntritie,  afin  que  le  lecteur  puisse  s'en  faire 
une  juste  idée  lorsqu'il  en  lira  la  descri|ition,  ou  qu'il  voudra  en  com- 
prtmlrclc  mécanisme  ou  moment  de  l'opération. 

Ce  qui  rend  surtout  précieux  pour  les  praticiens  l'ouvrage  de  M. 
Leroy  c'est  le  soin  minutieux  avec  lequel  il  décrit  Lt  manœuvre  des 
divers  instrumens;  car  jusqu'à  présent  les  ouvrages  de  lithotritie 
avaient  été  publiés  moins  dans  le  but  de  répandre  la  science  que  pour 
persuader  aux  malades  de  se  soumettre  à  cette  m*  diode.  Aujourd'hui, 
grâce  à  la  simplification  des  procèdes ,  l'opération  du  broiement  n'est 
plus  le  domaine  exclusif  de  quelques-uns,  elle  peut  être  pratiquée  par 
tous  les  hommes  qui  s'occupent  de  chirurgie  ;  qu'ils  étudient  le  Traité 
de  la  lithotritie ,  ils  y  trouveront  un  guide  sage  et  fidèle. 


Je  pense  qu'il  est  convenable  de  vous  tore  connaître  d'abord  l'état  actuel  des 
choses  dans  chacun  des  étahlissemeas  que  j'ai  visités,  et  de  provoquer  immédia- 
tement U  sanction  du  conseil  rojli  sur  les  mesures  qui  m'oot  para  nécessittes 
par  les  besoins  du  service.  le  terminerai  par  quelques  considération*  générales 
sur  l'enseignement  dans  son  état  actuel  cl  sur  l'harmonie  qu'il  serait  S  désirer  de 
voir  établie  tant  sur  cet  objet  que  sur  1a  discipline  et  l'administration  dos  Facul- 
tés et  des  écoles  secondaires.  . 

Je  devais  inspecter  le»  dent  Facultés  de  Strasbourg  et  de  Montpellier  ,  et  le» 
localités  intermédiaires  dsns  lesquelles  se  trouvent  des  écoles  secondaires.  J'ai 
commencé  cette  tournée  par  les  drpa  rte  roi m  de  l'est;  la  première  ville  on  je 
me  suis  arrêté  est  Nancy. 

iooi.<  ateonoitat  oc  rxict. 

Jiucn'ptioni. 

Le  nombre  des  élèves  qui  suivent  cette  année  les  cours  de  l'école  n'est  que  de 
sept.  Cette  circonstance  est  anormale  :  eue  ne  peut  être  attribuée  qui  l'influence 
qn'esercrnl  en  ce  moment  les  dispositions  de  l'ordonnance  rojale  du  9  août  1 83«. 
qui  vent  que  le<  étudians  qui  n'auront  pas  subi  le  premier  es  amen  pour  le  docto- 
rat au  l"  novembre  t  KS7,  soient  pourras  dn  grade  de  bachelier  *s-science».  Ce 
motif  amène  dans  les  Facultés  tous  les  élevés  qui,  par  leur  temps  d'études,  «ont 
à  même  d'échappée  ans  prescriptions  de  celte  ordonnance.  B  n'y  a  pas  d'autre 
cause  a  U  pénnnr  d'élève»  qui  se  Tait  sentir  t  Nancy  ;  car  en  général ,  et  à  cela 
pré»  de  quelques  tanines  sue  lesquelles  j'anrii  l'honnenr  d'appeler  on  instant  vo- 
tre  ilteulion.  1rs  moi  ras  d'instruction  sont  satisfaisant.  Le  registre  des  inscrip- 
tions, que  je  me  snis  lait  présenter  par  M.  le  recteur,  constate  pour  celte  «noce, 
ainsi  que  je  l'ai  déjà  Tait  observer,  la  présence  de  sept  élèves  seulement  ;  mais , 
année  commune,  ce  nombre  est  de  vingt-cinq  a  trente. 

Au  lieu  île  s'inscrire  sur  ce  registre  an  commencement  du  trimestre ,  ce  n'est 
que  dans  la  dernière  qnintaine  qo  il  est  permis  aux  élèves  de  le  faire.  Par  ce 
moyen  on  e.l  sûr  de  leur  exactitude  jusqu'à  la  fin  de  l'année  scolaire  .  et  l'on 
wiee  l'affligeant  spectacle  que  l'on  a  trop  souvent  dans  les  Facultés  ,  d'une  dé- 
sertion presque  compl.'-ic  des  aœphitbedlres,  aussitôt  que  les  registres  d'inscrip- 
tions sont  clos  et  arrêtés. 

Court  et  pertonnti. 

L'administration  municipale  fournit  annuellement  a  l'école  me  somme  de 
I  ,W>u  fr.  destinée  à  acquitter  les  frais  nécessaires  a  l'instruction  des  élevés. 
Cens -ci  paient  ÏS  fr.  chaque  inscription,  et  la  somme  provenant  de  cette  source 
est  partagée  entre  les  professeur»,  qui  reçoivent  ainsi,  chacun  .  de  6  a  700  fr. 
en  supposant  toutefois  que  le  nombre  des  élèves  soit  de  vingt-cinq  a  Irenlr. 
J'ai  assisté  ans  leçons  de  tous  1»  prufcsscsrs  dn  semestre  d'été;  je  - 


y 


vais  avoir 


M.  Itontils  professe  les  accouehemens  ;  mais  la  commission  des  hospices  ayant 
depuis  quelques  années  refusé  d'admettre  les  élèves  a  la  maison  d'accouchement, 
il  en  est  eétulté  que  le  cours  était  purement  théorique.  J'ai  insisté  auprès  de 
M.  le  préfet  pour  obtenir  que  les  étudians  fassent  a  même  de  pratiquer  aussi  les 
accoucheuse»  dans  l'hôpital ,  et  l'arrêté  nécessaire  pour  arriver  à  ce  but  a  dé 
être  pris  ) 


ENSEIGNEMENT  MÉDICAL. 
xaproKT  mx  u.  oifila  scb  les  facultés  »s  ntioicin. 

Monsieur  le  ministre , 

».it<  aves senti  la  nécessité  d'une  inspection  spéciale  des  itablissemeos  consa- 
crés à  renseignement  médical  cl  |diarmace«tique  rn  France ,  et  vous  ares  bien 
roula  me  cfxrper  du  soin  de  porter  a  votre  connaissance  toutes  1rs  questions  qui 
se  rattachent  a  cet  objet. 

De  mon  coté,  j'ai  senti  toule  l'imporUnee  de  cette  mission  :  j'ai  do  mettre 
dans  son  accomplissement  la  plus  rigourcute  aile  nunn;  non'SCulemrni  je  rue  su>s 
attaché  a  suivre  de  point  eu  point  les  instructions  que  vous  m 'aves  fait  l'honneur 
de  m' adresser,  par  votre  lettre  du  tl  juillet  dernier,  mais  encore  j'ai  fait  entrer 
dans  celte  inspection  des  objets  qui  n'avaient  point  été  prévus  ;  je  n'ai  négligé 
aucun  des  moyens  qui  pouvaient  éclairer  mes  recherches  ;  je  désire,  monsieur  le 
ministre,  que  le  résolut  de  ces  infurniations  réponde  i  la  confiance  qu 
avtt  mite  ta  moi  pour  les  obtenir. 


Le  cabinet  de  dissections  est  lout-a-fait  inmrlfisaiit  :  il  est  trop  petit ,  ne  con- 
tient que  trois  tables,  et  si  cet  état  de  choses  devait  subsister,  il  faudrait  renon- 
cer à  avoir  un  école  à  Nancy.  Cependant  le  nombre  des  cadavres  est  aases  con- 
sidérable pour  alimenter  cette  partie  du  service.  La  conseil  municipal  est  dispo- 
sé a  faire  les  fonds  nécessaires  poar  construire  na  autre  amphithéâtre,  «ks  qVil 
aura  la  certitude  que  I  école  sera  conservée. 

La  partie  osléologique  est  la  feule,  dan»  les  collections  analomiojucs,  qui  puisse 
suffire,  à  l'enseignement  ;  le  reste  est  a  peo  nefs  auL  La  matière  médicale  n'est 
guère  mieux  fournie,  sur  ma  demande,  M.  le  prcfct  a  décidé  que  le  jardin  bota- 
nique de  la  ville  serait  tenu  de  fournir  toutes  les  plantas  nécessaires  pour  ren- 
seignement de  U  matière  médicale. 

La  bibliothèque  de  la  ville  est  belle,  vaste,  mais  pauvre  en  ouvrages  de  méde- 
cine et  d'histoire  naturelle.  rJ  serait  a  souhaiter  que  H.  le  ministre  voulût  bien 
accorder  quelque  fonds  pour  combler  cette  lacune.  Du  reste  la  bibliothèque  est 
onverte  trois  jours  par  semaine,  et  l'eipcneoce  a  prouvé  que  ce  temps  sulusait 
aux  études  des  élèves  et  du  public. 

Smaaaonsc. 

lattriptiomt. 

Le  nombre  des  élevés  portés  en  IM7.  snr  In  registres  d'inscriptions  de  U 
Faculté  de^mcdccinc  de  Strasbourg,  est  de  170.  U  n'y  a  pas  eu  sons  est  rapport  de 


«7.1. 
Ut. 
15s. 


icnlU5estde 
En  1814 
En  IIU3 


En  général  les  élevés  prennent  leurs  inscriptions,  plutôt  i  la  En  qu'au  com- 
Biencctiic'il  des  quintaior»  des  tnoieslres.  La  moitié  environ  quitte  la  Faculté 
après  avoir  prit  l'inscription  de  juillet  ;  toutefois  le  reste  du  temps.  Us  suiteul 
les  cours  avec  assiduité,  et  j'ai  pu  sa  aasurer  pn  mot-même  qu'ils  ont  une  tenue 
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GAZETTE  MEDICALE 


Examen  t. 

Les  séria  d'examen  sont  de  dm  élèves  et  le  temps  d'épreove*  esl  d'une 
el  demie  peur  II  «erie.  Cette  roaaière  «Tesamiurr  le»  candidats  deux  a  deux  est 
préférable  *  cWk  que  l'on  suit  a  k  Faculté  de  P*ril  où  les  séries  se  composent 
de  quatre  étudiant. 
En  g  -aérai  le»  choses  sont,  à  Strasbourg,  dan»  on  élit  satisfaisant. 
Je  dois  dire  que  si  j'avais  cooç a  contre  cet  établissement  «melques  préventions, 
fondées  sur  ce  que  cens  des  élèves  de  Paris  qui  erhoaenl  *  leurs  examens  se  ren- 
deat  1  Strasbourg  et  ï  Montpellier;  ce  qoe  j'ai  tu  par  moi -tortue  a  entièrement 
détruit  ces  préventions.  Les  «ameas  s'y  font  avec  conscience  et  sévérité  :  il  ré-  | 
suite  des  information*  qoe  j'ai  prises  a  cet  égard  ,  que  sur  cinqoaate-sil  élives 
qoi  se  tool présentés  pour  subir  le  premier  examen,  vingt  un  oui  été  renvoyé» 
sans  nlinissjoo.  J'ai  fait  dresser  aa  releTé  des  teorois.  dans  les  examens  ,  depuis 
1 8J0,  et  le  nombre  de  ces  renvois  est  presque  le  septième  de  celui  des  examens 
«obis.  Ureleré  est  ci-joint. 
La  qnesUou  de  l'ajournement  a 
II.  le  doyen  les  t  combattue.  . 
dans  la  Faculté  ne  déroge  en  rien  au  règlement  universitaire  ;  voici  ce  dont  i' 
s'agit  :  Lorsqu'on  candidat  n'a  point  satisfait  aui  épreuves  de  l'examen  .  I'u»a|re 
delà  Faculté  de  Paris  est  de  lui  interdire  la  facilité  de  se  représenter  avant  trois 
mois  pour  soutenir  ce  même  examen.  En  cela,  nous  ne  faiioos  qa'eiécaler  I  ar- 
ticle 4  de  l'arrête  du  conseil  royal,  en  date  du  22  octobre  1821 .  qui  porte  : 
•  Cens  qal  n'auront  pas  satisfait  aux  examens  oa  à  la  thèse  ne  pourront  se  repre- 
>  senter  i  ces  actes  dan»  le  même  trimestre.  » 

A  Strasbourg,  les  examinateurs  établissent  des  nuances  a  raison  de  la  capacité 
des  élèves,  el  Us  les  ajournent  aussi  bien  à  trois  semaines  oa  t  an  mois  qu*  six 
moi»  et  sua  an. 

J'ai  fait  remarquer  aa  doses  qoe  les  termes  de  l'arrêté  ci-dessas  étaient  précis, 
et  qo'il  n'était  par  conséquent  pas  poisible  d'aoloriser  un  nouvel  examen  avant 
l'expiration  do  délai  prescrit.  Il  a  reconnu  que  j'avais  raison  S  cet  égard  et  qu'en 
effet  l'élève  ne  devait  pas  être  admis  è  se  présenter  de  nouveau  avant  trois  mois, 
nais,  a-t-il  ajouté,  rien  oc  dit  qu'il  ne  poisse  être  ajourné  i  une  époque  plus  re- 
calée, et  il  n'y  a  pas  d'article  de  règlement  qui  empêche  la  Faculté  d'ajourner 
les  élèves  à  un  temps  plus  éloigné,  suivant  le  degré  d'incapacité.  C'est  en  verto 
de  cette  interprétation  qoe  la  Faculté  •  prononcé  des  ajouraemeas  de  six  mois 
et  d'un  an. 


pin 
ment 


i  irrand  nombre  de  professeurs.  M.  le  ministre  de  l'Intérieur  pourrait  facile- 
ni  statuer  sar  ce  point  ;  je  demande  que  la  proposition  lui  en  soit  faite. 


Matériel. 


i  donné  lieu  aussi  a  quelques  observations  de  m1 
part  ;  II.  le  doyen  là  a  combattues  et  il  s'est  fondé  sur  ce  qoe  la  méthode  soisi' 


i  en  effet  ne  statuent  point  à  cet  égard  :  c'est  donc  no  objet  sur 
lequel  le  conseil  royal  devra  prendre  une  décision  qui  servira  de  règle  commune 


Court. 

La  distribution  des  mars  est  telle  que  l'a  arrêté  le  conseil  rayai  par  l'arrêté 
du  12  avril  I82S. 

Cette  distribution  pourrait,  je  crois,  recevoir  des  modieations  utiles  qui  don- 
neraient S  l'coicigaemenl  une  marche  a  la  fois  plus  rationnelle  et  plus  logique. 
Elles  consisteraient  à  empêcher  qoe  l'on  enseignât,  dsns  la  première  année  .  des 
matières  qui  supposent  des  connaissances  plus  élevées  que  celles  des  commen- 
çans.  L'hygiène  e-l  dsns  ce  cas. 

Le  cours  de  pathologie  interne  n'est  fait  que  pendant  le  semestre  d'été  <  il  ne 
peat  par  conséquent  pas  être  terminé  dans  l'année. 

Il  importe  que  ce  cours  ait  lieu  toute  l'année,  et  il  y  anrait  avantage  s  char- 

sUfiaire,  d'une  capecite'reconnue.  «  **m" 


La  pathologie  externe,  quoique  professée  pendant  toute  l'année  ,  ne  peut  pat 
non  plus  être  enseignée  complètement. 

Il  serait  utile  que  M.  Bach,  agrégé  stagiaire,  fat  chargé  d'une  partie  du  court, 
et  le  savoir  éprouvé  de  ce  jeune  médecin  est  un  gage  du  succès  qo'il  j  obtiendrait 
et  de  l'avantage  qoi  en  résulterait  pour  l'école. 

M.  le  doyen  m'a  fait  entrevoir  la  possibilité  d'établir  un  service  pour  les  ma- 
ladies vénériennes,  a  l'hospire  civil;  et  il  serait  question,  dans  ce  cas.  de  le  cou- 
OeràJL  Srbfltanberger,  qui  est  l'un  de»  agrégé»  les  plus  distingués  dr  la  Facul- 
té. J'ai  consulté  les  autorités  locales  sur  le  succès  probable  de  ce  projet  :  elles 
pensent  qu'aucune  difficulté  ne  s'élèverait  de  la  part  de  la  commission  adminis- 
trative des  hospices,  la  seule  dont  on  ponrrait  tes  craindre;  mais  que  cette  af- 
faire, ainsi  que  j'ai  eu  l'honneur  de  »ou»  en  écrire  .  monsieur  le  ministre  ,  doit 
ballon  préalable  du  conseil  royal,  MM.  Tourdes  fils  ,  Bach  el 
r  o'étaul  encoie  qu'agrégés  stagiaires. 

M.  Coae.  doren  de  la  Farnlté,  est  titulaire  de  la  chaire  de  matière  médicale 
el  de  pharmacie.  Hprofcs«e  la  matière  mrdicate  toute  l'année,  et  oc  trouve  pas 
le  temps  de  faire  les  leçons  sur  la  pharmsrie. 

Il  y  aurait  convenance  i  loi  retirer  ce  dernier  enseignement,  et  i  le 
i  l'agrégé  en  exercice  de  la  secti'iu  des  sciences  accessoires. 

P<rtcanel. 

J'ai  assisté  aux  leçons  de  tous  les  professeurs  du 
qai  oat  ce  lieu  pendant  mou  séjour  a  Strasbourg. 


d'été  et  «ne  « 


Vn  inconvénient  grave  de  renseignement  médical  i  Strasbourg,  c'est  que  les 
professeur»  de  pathologie  interne  et  etleroe  ne  soient  pas  attachés  a  l'hôpital  ci- 
vil ;  en  effet .  s  ils  ne  connaissent  pas  la  langue  allemande  et  qu'ils  aient  peu  de 
clientèle  en  ville ,  ce  qui  arrive  qnelqnefois ,  ils  sont  obligés  d'enseigner  la  méde- 
cine el  la  chirurgie,  sans  en  a«oir  la  pratique ,  el  le  cours  doit  se  ressentir  de  ce 
défaut  d  expérience.  Oit  — 


«lierait  à  cet  inconvénient  en  donnant  aux 
dont  ,1  .  agit  te  titre  de  chaire»  .!<  eliniqne  el  de  pathologie  interne  ou  externe 
Xî™'£*ui'['im'n",nX'nn'>lt,  >"*Pi«'««  certain  nombre  de  lits  pour 
mTmeme dVeonlp*  £Z''ii°  ''*"n,»l*  ««  nsettre  leséhi- 


La  bibliotbèqur,  de  la  ville  est  fort  belle  ;  dans  celle  de  f  Académie,  la  partie 
médicale  est  suffisamment  pourvue  :  toutefois .  l'on  se  plaint  de  ne  plut  recevoir 
aucun  des  ouvrages  que  le  gouvernement  fait  distribuer.  Des  livres  relatib  aux 
sciences  sont  en  asaei  grand  nombre  :  il  n'en  est  pas  de  même  pour  ce  qai  coo- 
cerne  1rs  lettres  :  celte  partie  est  Irès-iocompléte.  La  bibliothèque  est  ouverte 
tous  les  jours  de  orne  a  deux  heures  ;  ce  temps  est  suffisant. 

La  collée  ion  de  matière  médicale  contient  5u6  éciiaaliMoas  tort  beaux  ; 
peut  répondre  à  tout  les  besoins  de  l'enseignement,  les  instrument  de  < 
nécessaires  a  l'instruction  font  partie  des  collection»  de  la  Faculté. 

Le  musée  aaatomique ,  si  riche  sous  tant  de  rapports,  manque  essentiellement 
de  pièce  en  cire.  U  serait  bien  à  dé«rer  que  l'on  pot  enrichir  ce  musée  de  quel- 
ques-unes des  pièces  du  cabinet  Dupont  de  Paris. 

J'ai  profité  de  ma  présence  a  Strasbourg  pour  examiner  la  convenance  des  con- 
structions affectées  aa  service  anatomique  ,  constructions  dont  les  plaos  ool  été 
transmis  au  Conseil  royal.  J'ai  re  onnn  non-seulement  la  nécessité ,  mais  l'ur- 
gence des  travaux  proposés.  Il  suffit ,  pour  donner  une  idée  des  choses .  dédire  : 
I"  qu'il  n'y  a  pas  de  salles  pour  les  opérations  chirurgiraVrs ,  en  sorte  que  les 
malades  sont  opérés  dans  le  dortoir  commun  ;  il  en  résulte  que  très-pra  d  élèves 
peuvent  entourer  le  lit  ■  et  se  taire  une  idre  du  procédé  employé  par  l'opérateur: 
2"  que  le  cabinet ,  oit  le  professeur  d'anatoenie  fait  les  préparations  de  an  leçons 
sert  de  communication  continuelle  entre  deux  ronrs  ;  3*  que  le  cabinet  du  pro- 
seclear  est  placé  dsns  les  anciennes  latrines  de  la  maison.  Les  sO.UtH)  francs  qui 
ont  été  dema  des  pour  tous  les  travaux  seront  donc  fort  utilement  employé*. et  je 
pense  qu'a  cette  somme  il  serait  convenable  d'en  ajouter  ane  de  20WI  francs,  sua 
de  remplacer  les  quelques  tables  de  dissection» ,  qoi  sont  en  fort  mauvais  état  et 
en  vieux  bois  de  sapin  ,  par  une  vingtaine  de  tables  en  fonte,  semblables  i  cel- 


les 


i  Faculté  de  Paru. 


École  de  pharwaait 


L'école  spéciale  de  pharmacie  n'a  point  encore  de  local  arrêté  définitivement. 
La  ville  a  promis  d'eo  fournir  un.  En  atlendanl.  les  examens  ont  lieu  h  l'Aca- 
démie, dans  les  amphithéâtres  de  la  Faculté  des  science»  ou  de  celle  de  I 
Les  cours  sont  faits  avec  exactitude  et  talent  :  il»  sont  suivis  par  ■ 


d'ricve».  dont  i|iiime  ont  nm  des  irwiti lions.  On  a  reçu  ors* 
vembre  1835.  lors  delà 

nMapté  qi 
et  au -delà,  les  dépenses, 


I 856,  tandis  qu'en  nos 
n'avait  comi.tr  que  sar 


icréatinn  de  Tel 


huit  récepliuns.  Aussi  les  recettes 


t.  on 


«les  recette*  et  des  dépenses  poer  le  temps 

U  résulte  de  ce  compte  que  l'excédant  de* 


Les  examens  se  font  avec  une  sévérité  convenable  ;  on  lier*  aa  t 
didalsa  été  ajourné  cette  année. 

Je  me  suis  fait  donner  le  compte  «les  recette*  et  des  dépenses  pour  le  I 
écoulé,  depuis  le  I" janvier  1337. 
recettes  est  de  8.319  fr.  35  c. 

Cette  soinmc  a  été  employée  en  grande  partie  a 
d'autres  objets  indispensables  il  renseignement. 

Dix-huit  mille  francs  environ,  provenant  d'économie»  faites  dans  le*  anaèésf 
précédentes,  avaient  été  iudéancut  versé»  dans  La  raix<e  do  département  :  j'ai  ère 
dewir  réclamer  la  restitution  de  celte  somme  :  M  le  préfet  m'a  promis  d'en 
Taire  la  demande  au  conseil  général  a  sa  première  session,  et  il  ne  doute  pas  qu  il 
ne  l'obtienne-  L'école  sera  «loue  dan»  un  i-tat  de  prospérité  qui  lui  permettra, 
dès  U  seconde  année  de  son  etislrnee.  d'anirllorer  le  sort  de  ses  professeurs. 
Onx-ci  ne  reçoiseni  qoe  l.liui)  franc»  de  traitement,  et  U"» adjoints  SOC  franc*. 

Jusqu'à  présent,  le  troisième  el  le  quatrième  examen  étaient  confondus  :  j'ai 
exige  qu'ils  fussent  faits  séparément. 

Faculté  des  sciences. 

Il  n'y  a  ni  cours  de  minéralogie  ni  rnors  «le  botanique  :  cependant  le»  épreuves 
poar  le  baccalauréat  ès-scienecs  vont  bientèt  s'ouvrir,  el  les  élèves  auront  k  ré- 
pondre sar  toutes  les  branches  de  l'histoire  naturelle. 

Il  me  parait  nécessaire  de  irés-r  une  chaire  de  minéralogie  et  de  géologie. 
Qoant  au  cours  de  botanique,  il  o'y  a  pas  d'urgence,  puisque  cette  science  est 
enseignée  a  la  Faculté  de  médecine  et  a  l'école  de  pharmacie. 

Les  examens  pour  k  baccalauréat  ès  sciences  se  font  avec  une  juste  sé- 


Jitrdin  botanique. 

Le  Jardin  botanique,  le  seul  qui  esi«te  à  Strasbourg,  est  suffca  rota  eut  pourra 
de  plantes  pour  servir  aux  cours  de  la  Faculté  de  médecine,  de  I  Ecole  de  nbar 
de  l'Ecole  i 


et  du  rojlcgr..  niai»  il  manque  es-cn'iellenienl  d'rli- 
«Favoir  un  aide  de  boUaiqae.  '  "C  °  l"ellt'  '  "ni1  Dccr***ir* 


Jittcripûoni. 

H  y  a  dans  le  nombre  des  ioscription*  prises  11 
une  progression  décroissante  qoe  Voo  n'a  pa 
Le  total  des  ckves  inscrit* 


EolS37estde 
Eu  I83n  il  a  clé  t 
En  IfUX 
En  IX3t 
En  1833 


28 

4» 
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DE  PARIS. 


681 


Du  reste,  cet  i*tcriptioni  >oat  prises  cossue  partout  ailleurs,  c  est-a-dir*  plu- 
161  à  It  Sa  qu'au  commencement  de  l'époque  fixée  pour  crtte  opération. 

U  rentrée  do  cour»,  qui  csl  fixée  par  let  règlement  *u  î  novembre,  »  *  réet- 
lenient  lin  que  vers  k  10.  M.  le  directeur  m'a  dit,  |>oar  motiver  ce  retard,  que 
le*  élèves  n'arrivaient  jamais  a»ant  celte  époque.  U  m'a  dit  aussi  qu  une  lois  ce» 
cours  commence»,  ils  étaient  tiuvis  arec  assiduité,  pendent  tout  le  reste  de  l'en- 
Bée.  Quelque»  professeurs  Mot  dans  l'usage  de  consacrer  «ne  partie  de  la  lecoa 
a  interroger  lei  élèses. 

Court  il  penonael. 

U*  tour*  sont  divitet  en  cours  d'hiver  et  en  court  d'été.  J'ai  assisté  ai» 
Çoo«  Je  tous  les  professeurs  du  semestre  d'été. 


ce  qui  précède,  il  résulte  que  des  inconvénient  graves  pourraient  por- 
eiule  funeste  à  la  prospérité  de  f  école.  Le»  profeaseun  l'ont  bien 


De  tout  ce 
ter  une  alteit 

senti,  et  ils  ont  fait  toot  ce  qu'ils  ont  cro  pouioir  ftire  poue  jr  porter  moede 
d'abord,  tans  autre  autorisation  que  celle  du  recteur,  il*  te  toot  adjoint,  pour 
suppléer  les  titulaires  manques,  trois  médecins,  éUaagers  jusqu'elori  à  l'ensei- 
gnement de  celle  école. 

Dans  cette  occurrence,  j'estime  qu'il  est  tout-i-fail  indispensable  de  nommer 
cinq  adjoints  qui  auront  pour  mission,  toit  de  remplacer  les  titulaires  qui  «root 
dans  l'impossibilité  de  professer,  toit  de  venir  en  aide  a  cens  qui.  par  toile  de 
l'organisation  actuelle,  ont  une  répartition  d'attributions  à  laquelle  ils  ne  peu- 
eent  réellement  pu  suffire. 

Apres  seoir  recueilli,  sur  le  compte  de  plusieurs  candidats  qui  m'avaient  été 
indiqués,  des  renseigoemens  s  plusieurs  sources*,  après  les  avoir  entendu»  moi- 
même,  toit  en  dehors  «le  l'école,  toit  dans  l'exercice  de  leur  enseignement ,  je 
n'bésite  pas  à  proposer  les  nominations  suivaatea  : 


A  CM  propositions  je  crois  devoir  en  joindre  onr  autre  qui  t'applique  particu- 
lièrement an  cours  de  chimie  :  c'est  d  imiter  M.  Dcfotsc,  dont  le  télé  égale  le  ta- 
lent ,  s  terminer  son  cours  de  l'année,  et  de  faire  des  démarches  auprès  de  l'ad- 
ministration drs  hospices,  pour  obtenir  qu'on*  tomme,  fut-elle  minime ,  toit 
«llrctée  a  I  acquisition  des  objeU  les  plus  nécessaires  pour  le  coors. 

Il  existe  peu  d'établi sacmrns  en  France  dont  les  dispositions  eilérieon  et  in- 
térieures mussent  offrir  autant  d'avantages  pour  l'enseignement  médical  qu'en 
offre  l'école  secondaire  de  Besançon.  Elle  est  installée  dans  1rs  bltimens  de  1  hô- 
pital Saint -Jacques,  l'un  des  plu  beau-*,  des  pins  grands  et  des  plus  cornu-ode» 
que  l'on  puisse  imaginer,  lodetiendammeot  de  ce  que  le  nombre  des  lits  est  suf- 
fisant, il  y  a  cnioredansla  ville  l'bApittt  de  Bcllevaux,  on  les  élèves  peuvent 
Suivra  le  cours  pratique  d'accouchement.  Malheureusement  cet  avantages  si  pré- 
cieux sont  détruits  en  partie  par  l'insuffisance  presque  comidète  des  moyeu 
d'instruction.  Aïoii  l'amphithéâtre  qui  sert  actuellement  aux  leçons  d'analomie 
es*  le  même  où  l'on  dis» que  :  c'est  ou  état  de  choses  tout-a-fait  intolérable;  en 
outre,  ce  local  ne  contient  que  deux  tables,  d'où  il  résulte  que  bail  on  dit  élèves 
seulement  peuvent  »*  livrer  à  l'etode  de  l'anatomie. 

U  y  a  dtos  l'hôpital  un  local  qui,  ludieunant  quelques  ttiMr<  dépemes,  pour- 
rait être  facilement  et  convenablement  disposé  en  amphithéâtre  de  dissection. 
On  y  placerait  sans  peine  une  domaine  de  tables,  et  par  ce  moyen,  l'étude  de 
l'anatomie  serait  mite  i  la  portée  de  tons  les  éltvcsdc  l'école.  Le  nombre  des 
cadavres  e  t  suffisant  pour  alimenter  ce  service. 

J'ai  parlé  de  ce  projet  de  constructions  à  M.  le  préfet  et  a  M.  le  maire.  Loin 
d'entrevoir  des  difficulté»  a  sa  réalisation,  ces  fonctionnaires  eu  croient  le  succès 
assuré,  si  la  ville  peut  compter  sur  la  conservation  de  l'école,  et  surtout  si  cet 
établissement  doit  se  trouver  un  jour  à  la  charge  de  l'état. 

U  n'y  a  pas  de  jardin  botanique.  Celni  qui  existait  autrefois  a  été  repris  par  la 
ville  et  mis  en  location.  Je  me  suis  assuré  <u'il  est  possible  d'en  créer  no  d'une 


i  suffisante-  La  grande  cour  de  l'hôpital  Saint- Jacquet  est  divisée  en  qua- 
tre compartiment  formant  jardins.  C'est  dan»  cet  emplacement  même  que  Von 
pourra,  presque  uns  frais,  réunir  les  plantes  nécessaire»  pour  la  botanique.  Cet 
ammrement  aura  cela  d'avantageux,  que,  sans  quitter  l'intérieur  de  l'école,  les 
à  l  élude  de  presque  toutes  les  partie*  .de  l'eutei- 


Tai  également  soumis  ce  plan  a  M.  le  préfet  ;  il  a  reconnu  qne r*xccution  en 
étiit  facile,  et  il  m'a  promis  de  s'en  occupée  peomplement. 

Il  n'y  a  pas  non  plus  de  droguier  :  on  manque  totalement  d'instrument  de  chi- 
rurgie ;  et  du  laboratoire  de  chimie  il  n'y  a  qne  le  nom. 

L'école  n'a  pas  de  bibliothèque.  Celle  de  1a  ville  est  superbe,  mais  elle  n'a  pat 
les  ouvrages  modernes  sur  II  science .  et  elle  n'est  ouïe  -te  qne  trait  fois  par  se- 
maine ,  pendant  deux  heures. 

D  serait  lâchent  de  ne  pas  remédier  autant  que  possible  à  tous  les  iocoa  véniens 
qne  je  viens  de  signaler;  car ,  je  le  répète  .  cette  école .  tant  par  le  lèle  et  le 
savoir  de  quelques-uns  de  ses  professeurs  et  des  adjoints  qn'oo  peut  y  nommer 
que  par  les  autres  avantagesqui  résultent  de  1  ensemble  de  tes  belles  et  larges 
dispositions ,  est  en  mesure  de  produire  les  résultats  les  plus  heureux. 


Depuis  plusieurs  années .  teeol*  de  Dijon  n'a  que  quatre 
h>;  ceci  résulte  de  ce  que  l'école  o'exi* 


qu'ils  n'ont  pat  de  traitement  fixe  et  que  le  produit  des  inscriptions  est  nul  j  en 
second  lieu,  qu'il  n'y  *  ni  amphithéâtre  ,  ni  Mlles  de  dissection. 

Tout  cela  est  vrai  ;  nuit  c*  qui  ne  l'est  pas  moins ,  c'est  que  les  élèves  inscrits 
a  l'école  de  Dijon  peuvent  se  présenter  devint  les  Facultés  et  Caire  camp  1er  pour 
les  deux  tiers  les  inscriptions  ainsi  acquise»  :  évidemment  il  y  a  abus. 

On  ne  peut  méconnaître  cependant  qu'il  ne  toit  utile  de  réorganiser  rensei- 
gnement médical  à  Dijon.  Il  y  a  dans  cette  ville  deux  Facultés,  l'une  pour  set 
lettres ,  l'autre  pour  les  sciences ,  un  très-beau  jardin  botanique  et  nn  grand  bo- 
utai. L*  réunion  de  toute*  ces  circontlrncc*  ne  peut  que  tourner  au  profit  de 
l'enseignement  médical.  Je  me  suis  donc  concerté  avec  M-  le  recteur-  nous  avons 
vu  ensemble  les  autorités  locales;  nous  leur  avons  fait  part  des  espérances  que 
nous  fondions  surit  prespéritéd'ua  établissement  réorganisé  sur  des  bases  pin* 
convenables.  Déjà  nous  avons  trouvé, dans  l'hôpital  des  locaux  dans  lesquels 
on  pourrait  construire  des  pavillons  de  disseciion  et  un  amphithéâtre ,  et  l'on 
nous  a  fait  espérer  que  le  conseil  monicipil  et  celai  des  hospices  voudraient  bien 
faire  cession  à  l'école  de  ces  locaux,  et  voter  les  fonds  nécessaires  pour  leur  don- 
ner la  destination  voulue  (1  ]. 

Dans  cet  espoir  ,  j'ai  dA  chercher  à  organiser  un  personnel  qoj  put 
ans  besoins  de  l'enseignement. 

Je  me  suis  entendu  a  cet  effet  avec  hf. le  recteur,  et,  d'un  eomm 
avoot  arrêté  l'organisation  suivante  que  je  crois  pouvoir  soumettre  h  l'approba- 
tion du  conseil  royal. 


JuteriplSoM. 

Le  nombre  des  inscriptions  prises  ordinairement  dans  l'école  secondaire  de 
Lyon  est  de  cent  1  cent  vingt. 

Dans  la  présent*  année  scolaire  il  n'y  en  a  en  que  $7  :  cette  diminution  existe 
partont .  et  s  partout  la  même  cause  :  I  obligation  de  passer  le  premier  examen 
avant  le  I"  novembre  prochain,  pour  échapper  aux  dispositions  de  l'ordonnance 
do$aoél<BSS. 

Les  inscriptions  ne  sont  délivrées  qui  1*  fin  i 


Les  professeurs  sont  au  nombre  de  trpt  :  les  < 
d'hiver ,  en  cours  d'été  et  en  cours  annuels. 

Je  ne  puis  ene  dispenser  de  signaler  l'etiuence  a  Lyon  d'un  étal  de  choses  toul- 
a- bit  irrégulier.  L'administration  des  hospices  ouvre  tons  les  six  ans  un  con- 
cours pour  denx  places  de  chirurgien  en  chef.  Les  élut  font  six  années  de  stage 
après  fetqoellrt  le  premier  nommé  entre  i  la  fois  h  l'hApital  de  l'HAtel-Dieu 
comme  chirurgien  en  chef  et  a  l'école  comme  professe  nr  de  clinique  chirurgi- 
cale. Le  second  remplit  les  fonction*  de  chirurgien  en  chef  h  la  Charité  et  de 
professeur  d'accouchement  i  I  Ecole.  C'est  en  vertu  de  cet  arrangemeus  que  MU. 
Isajard  et  Imhcit,  profejwars,  seront  remplie**  à  la  rentrée  par  MM.  Bjnnetet 
Michel. 

J«  n'ex*minerai  pat  si  l'administration  des  hospices  relire  des  avantages  de 
ces  mutations  fréquentes  ;  ce  qu'il  importe  de  faire  ressortir ,  c'est  qne  le  con- 
seil royal  ne  doit  pas  les  tolérer  pour  ce  qui  le  concerne.  En  effet ,  les  profes- 
seurs de  clinique  quittent  renseignement  public  au  moment  où  leur  expérience 
les  y  rend  le  plus  propres;  et  ensuite  il  ne  convient  pis  qu'une  administration 
particulière  impose  en  quelque  sorte  de*  professeurs  a  l'Université. 

Pour  faire  c*a«r  cet  abus  il  faudra  obtenir  de  l'administration  des  hospice* 
deux  services  pour  les  cliniques  etterne  el  d'accouchement ,  comme  cela  existe  1 
Paris.  La  seule  difficulté  que  ce  projet  puisse  rencontrer,  c'est  qu'en  ce  i 


es  professeurs  sont  rétribués  par  cette  administration ,  qui  ne  consentira  prut- 
Hrepas  a  faire  une  cession  qui  la  priverait  du  droit  de  nomination  dan*  une  de* 
jarties  d*  son  service. 


cinq  élèves  ins- 
i  n'existe  réellement  que  de  nom.  Des  six  pro- 
qui  la  composaient  originairement,  trois  sont  morts  cl  n'ont  pas  été 
remplaces  ;  le»  trois  autres  toot  fort  igrs  et  ne  fool  pat  de  court  depuis  plusieurs 
années.  M.  Antoine ,  le  directeur,  fait  cependant  des  leçons  de  temps  en  temps 


soit  dans  on  petit  cabinet  de  j^Pj'" 


ice ,  soit  ches  lui.  J'ai  voulu  tiroir 


m'en  ont 


oir  pourquoi 


BfaUricl. 

La  ville  de  Lyon  possède  trois  hôpitaux  :  l'HAtel-Dieu ,  l' Antiquaille  el  la  Cha- 
rité. Ce  sont  drs  élahllssemens  magnifiques ,  cl  le  mouvement  des  malades  j  est 
tel  que  l'on  peut  y  puiser  l'instruction  la  puis  complète. 

U  se  fait  environ  sept  cents  accouchement  par  an  à  la  Charité ,  el  s'il  est  vrai 
que  les  élèves  de  l'école  n'ont  pas  été  admit  jusqu'à  présent  dans  cet  établisse- 
ment, tout  porte  à  croire  que  désormais  il  leur  sera  permit  de  t'y  rendre  an 
moins  tour  à  tour  et  par  séries. 

fl  existe  à  l'Hôtel  Dieu  un  bel  amphithéilre  pour  deux  cents  élèves  :  celui  de 
I*  Charité  peut  en  contenir  environ  une  centaine. 

ljt\  salles  de  disseciion  de  l'Hôtcl-Dieu  sont  très-vastes  et  très  commodes  . 
cent  cinquante  élèves  peuvent  y  disséquer  à  la  fois  :  on  ne  manque  jamais  de  ca- 
davres, il  y  en  aurait  même  asset  pour  exercée  les  étudians  aux  opérations. 

Il  n'y  a  point  de  musée  d'anatomie  pathologique,  mai»  il  serait  très-facile  d'en 
établir  ou. 

Le  musée  d'histoire  naturelle ,  créé  miraculeusement  par  les  soins  éclairé*  de 
M.  Jourdao .  professeur  de  aoologie  i  la  Faculté  des  sciences,  est  déjà  fort  riche 
en  animant  el  en  minéraux.  Bientôt  une  nouvelle  galène  y  renfermer*  tout  ce 
qui  se  rapporte  à  l'anatomie  comparée. 

Une  bibliothèque  asses  vaste,  presque  entièrement  composée  d'outrages  de 
médecine,  te  trouve  établie  dans  le  local  on  est  le  muséum. 

Le  jardin  botanique  est  m*gni6quc  :  la  bibliothèque  de  la  ville  est  fane  des 
ihis  belles  que  l'on  poisse  voir  :  le  temps  pendant  lequel  elle  est  ouverte  est  tuf- 


plus  tic) 
Bsant. 


(I)  Le  conseil  général  et  le  conseil  ousaieipai  viennent  de  voter  les  fonds  ne  - 
cevs-iroicesdivr-  
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On  conçoit  que  la  réanlon  de  tous  ce»  avantages  ait  po  faire  désirer  à  l'edini- 
iiîstralion  municipale .  à  celle  de*  hospices  et  aux  professeurs  de  l'crole  secon- 
daire k  création  d'urne  Faculté  de  médecine  à  Lyon.  K  n  t  égard  1rs  a»i»  des  au- 
torité» et  de»  praticiens  étrangers  à  l'écok  sont  loin  d'élue  unanimes  ;  le»  u»» 
pensent  qu'une  école  secondsire  bien  organisée  répondrait  à  loti»  le»  besoins  ; 
d'autres  voudraient  qoe  l' école  fût  d1on  degré  supérieur  au*  antre»  école». 

Diaseu  conflit  d'opiuioo.  j'ai  cru  devoir  réunir  le  pin*  de  renseignement  pos- 
sible» t  et  de  ceux  qui  j'ai  donné»  plu»  haut .  il  résulie  que  >■  I  on  veut  créer  nue 
faculté  I  Lyoo .  on  j  Iroorera  tons  le» 


résulte  que  >i 
nécessaires. 


te  nombre  des  élèves  inscrits  a  l'école  secondaire  de  Crcnobk,  qui  n'est  que 
de  I  «  en  1 837 ,  était  de  S  2  en  I X36,  et  de '26  en  1  ».1S. 
Us  inscription»  ne  sont  délivrées  qo  a  U  Du  des  trimestres. 

Court  et  pmonnet. 

Les  cours  sont  semestriels;  j'ai  assisté  rat  leçon»  de  tous  les  professeurs  du 
•car sire  d'été. 

.  ...... 

Tous  les  professeur»  sont  attachés  a  Tbopital,  soit  comme  médecin»,  soit 
i  omine  rhmjrfiens .  d'où  il  résalle  qu'ils  peuvent  facilement  joindre  i'eiempk 
an  précepte  dans  le  cour»  de  leors  leçons. 

La  chimie  et  la  pharmacie  ,  ainsi  que  l'hisioire  naturelle  nsédicale ,  ne  sont  pas 
enseignées  à  I  école  de  Grenoble.  J  aurai  I  honneur  de  proposer  an  conseil  la 

Matériel. 


L'hôpital  de  Grenoble  est  fort  riche  et  peut  suffire  a 
<*ut  élève».  On  y  compte  de  huit  a  neaf  cents  lits  ,  et  le» 
Uires  sont  h  la  disposition  des  élèves.  En  clfct .  ce»  deux 


rin»troction  de  plus  de 
le»  ci  «il»  etuuli- 
res  ,  a  l'exception 

des  militaires  fiévreui ,  sont  confiés  aux  professenrs  de  l'école.  On  vient  de  créer 
une  «alled'aecoucbemen»  qui  m'a  |>eru  trop  petite.  J'ai  demandé  i  M.  le  maire 
s'il  ne  pourrait  pas  obtenir  qu'elle  fut  agrandie:  ce  fonctionnaire,  animé  du 
meilleur  vouloir  ,  m'a  fait  espérer  pour  cette  demande  an  arcacil  favorable. 

Les  cadavres  sont  oombtcux  et  livrés  sans  difficulté  au»  élèves,  soit  pour  le 
aervic*  des  dissections,  soit  pour  celui  de»  opérations.  Cent  élèves  au  moins 
pourraient  proGtrr  de  ce  double  enseignement ,  n'était  l'eiiguité  du  local. 

La  salle  actuelle  des  dissections  ne  peut  contenir  que  trente  élèves;  c'est  plus 
■ne  luffuanl  pour  le  moment.  Si  l'école  prospérait  et  qu'il  fut  nécesiaire  d  agran- 
dir ce  local ,  on  pourrait  y  réunir  trois  fois  plus  d'élèves  a  peu  de  frais ,  et  l'âd- 
sninislration  s'y  prêterait  volontiers. 

0  existe  deux  beau»  ampliitbeilres  pour  les  cnqrs. 
Le  jardin  botanique  est  vaste  et  très-bien  disposé. 

La  bibliothèque  de  la  ville  est  superbe  et  reste  oo verte  tons  les  jours ,  excepté 
la  mardi .  de  9  heures  a  midi ,  et  de  2  a  *  heures.  Uoe  autre  bibliothèque ,  atte- 
nant au  rollrge ,  sert  plus  particulièrement  ans.  étudians  en  médecine  et  en  droit. 
Ble  est  a»»«  riche;  toutefois  elle  majiqoe  de  livres  élémentaires  de  rm  -de,  uf  ,t 
de  science..  On  s'occupe  des  moyens  d  ee' 
dans  laquelle  on  pourra  travailler  le  soir. 

FacuIU  des  scirnert. 


de  cette  bibliothèque 


La  Faculté  des  sciences  renferme  un  beau  laboratoire  et  on  cabinet  de  pbvsi 
que  a»t«t  bien  assorti.  On  y  commence  ooe  collretioo  miiieralogiquc  ;  il  n'v  a 
rien  pourk  toologie:  mais  (a  ville  possède  un  muséum  on  l'on  Irouir  déjà  quel- 
que» animant  que  l'on  mettrait  à  la  disposition  de  la  Faculté  s'il  v  avait  un  pro- 
fetsear.  M.  Breton,  doyen,  se  propose,  a  dater  de  cette  année,'  d'affecter  un* 
partie  des  fond»  dont  il  pent  disposer  a  l'acquisition  d'objets  relatif»  à  l'ciselgne- 
ment  de  la  toologie. 

On  demande  vivement  un  professeur  pour  cette  science  et  pour  la  botanique. 
La  première  n'est  enseignée  en  aucun  endroit  de  la  ville,  la  seconde  fut  l'objet 
d'an  cours  rétribué  par  l'administration  municipale,  et  insuflisanl  sous  tuas  les 
rapports. 

M.  le  nuire,  MM.  les  conseiller»  municipaux.  M.  k  recteur  et  tons  les  profes- 
seur, de  la  Faculté  m;ont  «primé  le  désir  de  voir  nommer  un  titulaire  a  la  chaire 
de  chimie  et  un  adjoint,  que  I  oi  chargerait  de  la  toologie  et  de  la  botanique. 


Iiucriytiont. 

Le  nombre  des  inscriptions  délivrées  a  F  école  secondaire  de  Marseille  pendant 
l'année  scolaire  courante  a  été  de  soixante-deux  au  premier  trimestre  et  de 
trente  quatre  an  dernier.  Dans  les  années  précédentes,  ce  nombre  a  varié  de  cin- 
quante V  soixante  dix.  Le»  inscriptions  ne  sont  délivrées  qu'a  la  fin  des  trimes- 
tres et  sur  U  présentation  de  certificats  d'  ' 

Les  deox  tiers  environ  des 
est  régidière. 

Court  rt  ptrtonntl. 


professeur  de  la  manière  la  plus  insuffisante  que  de  ne  consacrer  qu'une  heure  par 
semaine,  et  pendant  quatre  ou  cinq  mois,  a  1  enseipirment  de  oiat.èrc»  auxquelles 
on  ne  saurait  donner  des  développement  trop  minutieux. 

Jamais  les  professeurs  ne  font  subir  d'interrogatoire  ans  élèves 
liaa»  ces  circonstances,  il  me  parait  de  la  nécessité  la  plus  absolue  de  modifier 
le  personnel  de  la  manière  suivante  :  M.  k  recteur  est  d'avis  aussi  que  c'est  la 
seule  qui  convienne   

t.c  traitement  des  professeurs  est  très-faible;  il  n'est  que  de  5*»*'  fr.  environ, 
résultant  do  produit  des  inscriptions.  La  ville  et  l'admiuistratiKo  de»  hospices 
n'ajoutent  rien  a  ce  revenu.  D  importe  de  solliciter  immédiatement  une  subven- 
tion municipale. 

Le»  adjoint»  reçoiveot  me  somme  égale  a  cclk  des  professeurs. 

Slatfrirl. 

Il  y  a  dan»  la  vide  un  jardin  botanique,  une  bibliothèque  a«sct  grande .  mai* 
pas  astex  riche  en  ouvrages  de  médecine  et  d  histoire  naturelle.  Une  bibliothèque 
|»articulière,  la  bibliothèque  Murdsud  contient  à  peu  près  mille  volumes  sur  la 
mrdeciue  moderne  :  elk  est  placée  à  l'Ilotel-Uleu,  et  mise  a  la  disposition  des 
ékrses  toutes  ks  fois  qu'ils  k  désirent. 

Le  Muséum  d'histoire  naturelle  est  une  création  toute  nouvelle .  et  pourtant 
remarquahk  déjà  par  k  choit  de  ses  coBeclioas  en  oiseaux  ,  en  msitmnf.ret  et 
en  mollusques.  Les  autres  parties  de  la  seirnre  commencent  aussi  a  s'enrichir. 
Tout  fait  espérer  que  d'ici  a  quelques  années  ce  musée  pourra  être  complet 

L'IlOlcl-Dicn  est  un  bâtiment  fort  vaste  qui  renferme  <ept  crnl  cinquante  ma- 
lades de  toute  espèce,  excepté  des  femmes  en  couches  rt  îles  enfan». 

Lrs  cadavres  ne  manquent  pas  au  service  de  l'anatomie  :  la  »alk  des  dissec- 
tions pourrait  être  placée  dans  un  endroit  phu  convenable,  mais  elle  est  i»>«j 
vaste  pour  que  cinquante  élèves  puissent  disséquer  a  la  fois  :  elle  pournit  s'a- 
grandir encore. 

I.a  Charité  est  nn  hospice  réservé  aux  enfans  et  aux  femmes  en  couches  ;  oo 
y  fait  environ  six  ceuls  accouebemeos  par  an,  n»ais  les  élève»  n  v  som  pas  admi*. 

Il  serait  utile  d'écrire  à  ce  sujet  à  M.  le  préfet.  Je  pense  que  celte  démarche 
obtiendrait  un  résultai  fatorabk. 

rxcrt.it:  oc  attWi.iiir  nx  stosrrrcuita. 

L'antique  réputation  de  Péeok  de  Montpellier,  la  haute  importance  des  boni  - 
met  qu'à  toutes  ks  époques  elle  a  réunis  dan»  son  sein,  le  caractère  de  ses  doc- 
trines, ses  moyens  matériels  d'existence,  tout  me  faisait  on  devoir  d'examiner 
avec  la  plus  religieuse  attention  ce  qui  se  rattache  a  cet  établissement  cl  de  re- 
chercher avec  soin  tout  ce  qui  pourrait  teudre  a  maintenir  les  traditions  de  son 
ancienne  splendeur. 

Je  me  sui»  trouvé  heureux,  se  dol»  l'avouer,  de  la  haute  mission  que  j'avais  è 
remplir  rt  de  faeeneil  que  J  ai  reçu  de  mes  collègues,  qui  se  sont  empresses  de 
mettre  à  ma  disposition  ks  moyens  de  voir  et  d'apprécier  ks  choses  dont  j'ai  a 
rendre  compte. 

J'entrerai  donc  dans  ks  plus  grands  détails  sur  celle  partie  de  mon  inspection , 
dans  la  certitude  où  je  suis  que  le  ministre  et  le  const  il  royal  accueille rout  avec 
faveur  tous  les  cenveiencntrc»  qui  pourront  contribuer  aux  succès  et  a  U  prosyé- 
mtdieaks  k»  pins  i 
.....  . 
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litede  l'une  des  m.Ulu 


J'ai  examiné  quel  a  élé  k  nombre  de»  inserip'rtin»  prises  à  chaque  trimestre 
depuis  l'aînée  tfol.  La  progression  a  presque  toujours  rte  croissante  .  elle  ne 
peut  qu'augmenter  encore,  quand  oo  aura  satisfait  aux  divers  besoins  de  l'école. 

En  t  Kl ,  k  nombre  des  élèves  n'était  que  d'environ  trois  cent»  ;  il  s'est  pro- 
gressivement élèvé  jusqu'à  et  lui  de  cinq  cents  soixante-neuf. 

Pour  établir  plus  de  régularité  dans  ce  service,  j'ai  conseillé  I  M.  k  doyen  de 
taire  tenir,  comme  cela  se  lait  â  Paris,  un  double  des  fruillet  d'inscription»  :  par 
ce  moven,  oo  est  toujours  au  courant  des  études  de  chacun  ,  et  l'on  est  à  même 
de  donner  ks  renseignement  les  plus  certains  sur  la  situation  de  relève. 

Je  ceci'  que  l'adoption  de  celle  meure  serait  toute  dans  l'intérêt  de»  fsmillc» 
aussi  bien  que  dans  celui  des  élèves  eux-mêmes.  Je  l'ai  recommandée  à  la  toltt- 
citudedeM  k  doyen  qui  a  très-bten  compris  tout  l'avantage  que  l'on  pouvait 
en  retirer,  et  qui  doit  la  mettre  à  exécution  des  la  rentrée  prochaine. 

Du  reste,  kt  inscriptions  se  prennent  dans  la  première  quintaine  des  trimes- 
tres ;  en  général  ks  élèves  n'arrivent  pour  prendre  l'inscription  que  vers  le  ti 
novembre,  et  ils  quittent  l'écok  dès  qu'il»  ont  pri»  celle  du  trimestre  de  juilkl. 

Je  me  suis  également  entendu  avec  M-  le  doyen,  pour  que  désormais  il  oe  pro- 
pose an  conseil  d'allouer  d'inscription  que  dans  le  ras  où  l'élève  justifierait  du 
manque  de  fond»,  et,  à  ce  sujet.  U  a  été  contenu  que  la  réalité  de  ce  motif  serait 
coustatée  par  une  déclaration  des  parens.  dûment  légalisée  et  < 
si  eue  a  été  délivrée  dan»  k  quinuine  roé 
prise  Cette  attestation  devra  en  outre  être  i 

duité  aux  aux  cours,  lequel  aérait  également  nul  s'il  n'avait  été  obtenu  à  U  fin 
du  trimestre  courant. 

Ces  formalités  mettront  fin  à  l'un  des  plus  graves  abus  qui  aient  existé  jusqu'à 
présent,  celui  des  allocations  d'inscriptions  non  méritées 

Examtnt. 

tx»  eiameos  ont  lien  indï»iduelteaieet  ;  chaque  élève  pusse  devant  uoe  com- 
mission composée  de  trois  membres,  et  il  est  interroge  pendant  une  deusi-beun. 

An  premier  examen,  1rs  élèves  ont  à  répondre  sur  ks  différentes  branches  de» 
sciences  accessoires:  mais  on  ne  met  sous  leurs  yenx  aucun  échantillon  soit  eu 
botanique,  soit  en  histoire  nalnrelk  ou  en  minéralogie. 


même  oh  l'insrripllioo  aurait  dû  être 
être  accompagnée  d'un  certificat  dW- 


J  il  i>e 
degré  d'i 


usé  que  le  procédé  contraire  était  de  nature  à  mieux  faire  eirprècieT  k 
de*  candidats,  àt.  k  doyen  m  a  dit  que  l'écok  n'élut  paa 
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riche  en  plantes  médicinale»  ni  en  drogues,  et  qu'il  était 
■Ma  eo  quelque  Mrle  pratique  comme  je  le  demandais. 

Jai  visité  cependant  ce»  cnltcctioo».  cl  j'ai  vu  qu'il  était  possible 
tout  les  jour»  un  nombre  suffisant  d'échantillons  tle  matière  médicale  s  quant  an 
punies,  j'ai  conseille  de»  dispositions  qui  feront  bientôt  disparaître  l'inconvé- 
nient  que  j'ai  signale,  (Toir  ces  di»posilioas  a  l'article  dn  jardin  botanique.) 

Pour  l'examen  d'aoatoaiie,  «ne  lacune  analogue  provient  de  la  difficulté  de  <e 
procurer  des  cadavres  :  le»  préparations  ne  peuvent  pas  être  faites  i  désormais  . 
du  moins,  les  elèses  seront  interroges  ur  l'ailcolonie  el  la  myologie  s  l'aide  d'un 
squel  tle  articule,  el  toute»  le»  foi»  que  l'on  pourra  avoir  recours  au  cadavre . 
l'examen  sera  dit  conformément  a  la  lui. 

Les  troisième,  quatrième  et  cinquième  examens,  ce  dernier  surtout,  sont  fait) 
de  manière  a  doniier  la  mesure  exacte  de  La  capacité  des  candidats  :  il  serait  a 


A  Montpellier,  mmmf  i  Paris,  codinir  j  Siraibourg,  les  thè-es  soutenues  par 
les  élè'e»  sont  en  gênerai  Jrtrttublti.  Je  souligne  cette  es  pression  comme  étant 
b  seule  qui  puisse  dooner  une  idée  esacte  de  ce  qui  est ,  rt  comme  étant  d'ail- 
leurs celle,  qui  a  ê'r  emplnvrr  par  tontes  1rs  personnes  avec  lesquelles  j'en  ai 
paris-.  Les  seules  qui  soient  bennes,  m'a  l-on  dit,  sont  relies  que  les  eleset  font 
faire  par  sles  docteurs,  ou  relie»  iju'ils  ds-lachent  des  collections  anciennes  ,  rt 
qu'ils  viennent  effrontément  soutenir  comme  si  elles  étaient  leur  propre  ouvrage. 

La  manière  ihml  se  passe  ce  sixième  esameo  escile  trop  les  justes  réclama- 
tions de  toutes  les  personnes  compétentes,  pour  que  je  ne  me  fasse  pas  un  de- 
voir d'iudiqurr  1rs  modifications  qu'il  m'.i  paru  nécessaire  de  lui  faire  subir.  Os 
osodi  Beat  ions  seront  indiquées  s  la  An  de  ce  rapport ,  dans  les  mesures  générales 
à  prendre  au  sujet  des  Facultés 

La  marche  suivie  à  Monlprllirr  a  Têtard  des  élèves  renvoyés  a  leurs  examens. 

'  est  suivie  à  Strasbourg.  Ainsi .  d'après  le 
t  ajourne  a  comparaître  s  quinte  jours  on  à 
é,  a  reaard  do  minimum  du  temps, 
i  loïS,  et  quant  au  reste,  je  n'ai 
pu  que  m'en  référer  a  la  décision  dont  cette  question  doit  être  l'objet  de  la  part 
du  conseil  rujal. 

Court.  Pertoanet  Examens 


On  peut  dire  que  renseignement  médical,  libre  on  particulier,  n'etiste  pas  a 
Bltinipellier.  Il  n'en  est  pas  ainsi  à  Paris,  ne  nous  avnns,  dans  nn  des  bâtiment' 
de  1a  Farulté,  a  l'école  pratique,  un  lrr»grand  nombre  de  cours  particuliers, 
niant  liru  toute  l'année.  I.a  Pirulté  favorise  ces  rnseignemens  autaot  qu'il  est 
eo  son  pouvoir  de  le  faire  ;  elle  fournit  les  amphithéâtre»  et  met  a  la  disposition 
des  professeurs,  les  cadavre»  qui  leur  sont  nécessaire*.  Pour  mon  compte,  je  suis 
très  par: isau  île  ee  système,  ilont  les  princi|>aii>  avantages  sont  d'ajouter  une 
sorle  de  complément  a  I  enseignement  qui  doit  être  donné  par  la  Faculté  dans  le 
cours  «le  l'annéet  d'eiritrr  par  relie  utile  munir,  ence  .  I  émulation  sirs  profes- 
seurs, qui  auront  toujours  le  plus  grand  intérêt  a  ne  pat  se  laisser  éclipser  |nr  de 
jeunes  rivaux;  enfin,  de  consacrer  dans  les  jmles  liantes  de  la  raison  ce  principe 
*i  sonrent  rreUme  de  la  liberté  d'tnseï  enraient. 

l'ai  dnnr  si>ge»-ré  à  M.  le  doirn  et  a  la  plupart  des  profes'Curs.  l'idée  d'établir 
sous  le  patronage  de  la  Faculté,  I  enseignement  dont  il  s'agit  et  de  permettre 
que  ces  cours  soient  faits  aans  deux  petits  ampbilhcilres  attenaot  ans  bàtimens 
de  l'école  el  jusqu'à  persent  inoccupés. 

Celle  idée  a  ete  favorablement  accueillie,  les  agrégés  t  ont  vivement  applaudi,  . 
el  Ions  ne  disposent  a  profiter  de  celle  mesure  qui,  indépendamment  des  avaiita-  ' 
»,es  que  j'ai  drji  signales,  aura  encore  celui  d'attirer,  a  clique  heure  du  jour,  un 
nombre  plus  ou  moins  coosidrrable  de  ces  élèves  qui  pavscal  aujourd'hui  leur 
temps  daos  la  pins  Ci.  neuve  oisiveté. 

Proposition  relative  i  la  création  d'une  chaire  Je  t'c/cci**  opératoire. 

Le  cours  de  pathologie  esternr,  de  médecine  opératoire  et  de  bandages  et 
•n|varei)t,  embrasse  un  trop  grand  nombre  de  matières  importantes  pour  être 
fait  slaos  une  année.  M.  Dugés ,  titulaire  de  ce  cours ,  s'acquitte  de  ses  devoirs 
avec  un  lète  que  je  ne  saurais  Irop  louer,  mais  il  ne  peut,  même  en  rendaul  soo 
rrucigncmcot  aussi  élémentaire  que  possible,  le  terminer  en  moins  de  quatre  ans. 
Je  suis  donc  d'avis  qu'il  est  nécessaire  de  créer  à  Montpellier  une  chaire  de  mé- 
decine opératoire,  de  liandages  et  appareils,  et  de  ne  laisser  a  H  Doges  que  l'en- 
sc.gnriiicnt  de  la  pathologie  citerne.  Ce  professeur  sollicite  celle  di»|»usiliun  .  et 
il  a  cru  drvnir  adresser  a  ses  tollegues  une  demande  à  cet  rgard.  Dans  une  réu- 
nion de  la  Faculté,  qui  a  eu  lieu  le  21  soOl  dernier,  sous  la  présidence  du  doyen, 
la  question  a  été  agitée,  el  il  a  été  décide  que  M.  le  r  " 
prie  de  créer  la  chaire  dont  il  s'agit. 


D'autres  besoins  se  font  sentir  encore  :  il  faudrait  ajouter  5,004  étiquettes 
environ  a  celles  qui  existent  déjà;  il  faudrait  construire  un  nouveau  bassin  plus 
grand  que  le  premier  ;  il  faudrait  également  établir  une  conduite,  pour  que  les 
eau»,  dn  puits  à  roue  de  l'école  arrivassent  dans  la  parue  du  jardin  publie  appelée 
la  montagne,  uù  -les  plantes  utiles  à  l'eosrigisrmcat  pourraient  être  cultivées  en 
grand  nombre.  Il  serait  utile,  eo  outre,  d'il  tacher  à  ce  service  un  aide  de  bota- 
nique ou  un  conservateur  qui  serait  chargé  de  la  démonstration  des  plantes  ofJU 
cinalrs,  de  l'entretien  et  dé  l'augmentation  de  l'herbier,  qui  est  encore  a  pré- 
sent Ici  qu'il  riait  il  y  a  vingt  ans,  enfin  de  la  conservation  des  dessins.  Il  en 
esiiie,  en  effet,  huit  cents  sur  grand  jiapier  velin  d'une  Branlé  remarquable. 
Celle  rnllcclinu  teste  enfermée  dans  une  armoir.  ;  elle  pourrait  être  utile  aux 
étodians .  si  chacun  de  ces  dessin»  riait  encadré  el  expose  aux  regards.  Les  loca- 
lités se  prêteraient  facilement  a  celle  amélioration  M.  le  doyen  a  approuvé  mes 
idée»  sur  ce  sujet,  et  il  serait  heureux  qu'on  voulut  bien  lui  ai  corder  dé*  fonds 
apri  iio»  |Kiur  mettre  à  eaé.-utiou  les  mesures  que  je  lui  ai  indiquées. 

La  salle  d'actes  est  tn-s- belle  et  disposer  de  la  manière  la  plus  convenable. 

Il  s  a  deux  amplulliratres  :  le  plu»  grand  est  très-beau  el  peut  recevoir  cinq 
cents  élèves  ;  l'autre,  celui  de  la  chimie .  est  Ires-bien  aussi  ;  il  contient  quatre 
eeuts  pl»ces  environ  :  sous  ce  rajsport  les  besoins  sont  pleinement  et  pour  long- 
temps satisfaits. 

Salles  de  dissection.  Il  n'y  a  qui'  I  à  présent  qu'une  seule  salle  :  elle  est  grande 
et  peut  contenir  dix  tables,  mais  il  y  a  évidemment  insuffisance  sur  ce  point- 
Aussi,  à  dater  du  <"  novembre  prochain,  deux  autres  salles  scroul-eltcs  dispo- 
sées et  le  nnmhrr  des  table.  |K>urra  être  triple,  de  sorte  que  le»  dissections  pour- 
raient être  suivies  a  la  fois  par  cent  cioquaute  eludians,  s'il  y  avait  un  nombre 
sullisant  dr  radavrrs. 

Cidatrr».  I.a  Faculté  de  Montpellier  manque  essentiellement  de  ce  moyen 
d'eludr.  I*s  ntesurrs  qui  oot  été  prises  pour  obtenir  un  plus  grand  nombre  de 
sujets  n'ont  produit  que  des  résnllats  in*igni6aa».  Lrs  services  qui  en  réclament 
sont  :  1rs  cours  d'aiialumie  rt  de  médecine  opératoire,  les  examens  pratiques  et 
les  dissertions.  Pour  satisfaire  n  ce»  besoins  et  pour  que  Ici  études  d'anatomie 
dnrenl  te  temps  qu'elles  devraient  dorer,  il  faudrait  avoir  au  moins  trois  on 
quatre  .  enl»  rada»res  par  an. 

Quelles  sont  donc  le»  rames  de  celle  péourie  de  cadavres? 
4*  l.  nûlel  Dieu  ne  débvrele  corps  d'aucun  des  militaires  qui  y  succombent, 
tandis  qu'à  Strasbourg,  à  Grenoble,  à  Pin  lier»  el  ailleurs,  la  concession  de  ces 
cadavres  ne  souffre  aucune  difficulté. 

2°  Les  internes  attache»  à  I  llùtel-Dieu  prélèvent  quelques  sujets  pour  faire 
de»  cours  particubrr-  en  ville. 

Il  esl  urgent  de  faire  promptemenl  cesser  cet  abus;  il  serait  trop  Injuste  de 
laisser  subsister  au  prolil  de  quelques  individus  un  privilège  qui  nuit  aux  études. 

I jt  mode  de  transaction  qu'il  me  parait  convenable  de  prendre  à  cet  égard  con- 
siste à  autoriser  1rs  internes  à  faire  aux  élèves  les  répétitions  d'anatomie  qu'ils 
donnent  actuellement  en  ville.  Un  petit  amphîlbritrc  annexé  aux  bàtimens  de  la 
Faculté  serait  disposé  en  conséquence.  Cette  mesure  aurait  aussi  pour  effet  d'em- 
pêcher que  des  dissections  eussent  lieu  dans  la  ville. 

S"  L  hôpital  général,  où  se  trouvent  des  fous,  des  vieillard»,  ete  ,  devrait 
à  l'école  tous  les  corps  qui  oc  seraient  pas  réclamé*  par  les  fa 


Le  jardin  botanique  de  Montpellier  est  renommé  par  son  étendue  ;  j'ai  pu 
m' assurer  par  moi-même  qu'eu  efkl  il  est  établi  sur  les  pins  vaste*  proportions  ; 
mais  celle  condition  esl-elle  la  seule  qui  soit  désirable,  et  le  jardin,  tel  qu'il  est 
aujourd'hui,  rend-il  à  l'enseignement  les  services  que  l'on  doit  en  attendre  ?  Je 
ne  le  pense  pas  :  i"  oo  s'est  attaché  beaucoup  phu  à  avoir  des  plantes  de  luxe 
que  des  plantes  médicinales  ;  2*  on  |»oavail  disposer  des  plaalatioos  spéciales 
pour  les  examens,  dans  d'immenses  earrrs  existant;  nn  ne  l  a  pas  fait,  el  cepen 
danl  on  obtenait  aiasi ,  et  les  matières  du  premier  examen .  dont  on  m'avait  si- 
gnalé l'absence ,  et  des  plantes  à  fuurnir  aux  élevés  ;  sur  mes  observations,  des 
ajesures  ont  été  prises  pour  qu'a  l'avenir  il  en  soit  ainsi. 


s*  La  miison  de  détention  de  Nîmes,  qui  a  déjà  fourai  celte  innée  dix-huit  ou 
vingt  cadavres  pourrait  en  damier  au  moins  quatre  fois  autant ,  si  les  médecins 
d<  ■  l'ètahbssemeBt  et  des  antres  hôpitaux  voulaient  bien,  dans  l'intérêt  de  fart 
analoniique  el  de  b  Faculté ,  ne  pas  feire  l'ouverture  des  sujets. 

En  supposant  donc  q"é  ces  différente»  ressources  produisissent  toat  ce  que 
l'on  (murrait  eu  attendre,  la  Farulté  aurait  •  sa  disposition  de  quoi  satisfaire  aux 
besoins  le»  plu»  nrgens.  Je  prie  instamment  M.  le  minière  et  le  conseil  royal  de 
vouloir  bien  prescrire  a  cet  égard  des  mesures  efficaces  pour  remédier  prompte- 
menl à  un  elat  de  cKusessussi  Urbeux. 

//û/ii'tniia.  l.'!tA|iital  Saint-Flot  est  très -vaste;  il  pourrait  contenir  six  ou  sept 
cenls  malades.  Toutefois  il  n'y  atail  le  41  août  que  renl  »oixante-quinxe  mili- 
taires el  cent  soixinte-lreiir  malaitr»  civil».  I.e  «ervice  chirurgical  civil  et  mili- 
taire est  entièrement  eon6>-  aux  professeurs  de  la  Faculté  ,  en  sorte  que  la  ehni- 
que  exleror  peut  s'y  faire  parfaitement.  Il  n'en  i  st  pas  de  même  de  la  clinique 
interne  :  le  médecin  militaire  plai  e  par  b-  miuislre  de  la  guerre  dans  cet  hôpital 
soigne  les  militaires  atteint»  de  nul. .lie*  internes ,  en  sorte  que  la  clinique  m* - 
dn-ale  se  trvuvr  réduite  pour  la  Fas-ulle  à  nu  très  petit  nombre  de  malades  civi- 
les ,  et  ce  nuaibre  esl  d'autant  plus  f.iblc  qu  •  Monlpellsrr  les  borraux  de  bienfai- 
sance prodiguent  les  secours  à  domicile  aux  malades,  qui  dès  Ion  oc  vont  pas  a 
l'bopital. 

La  salle  d'opérations ,  Irès-lnrn  disposée  rt  éclairée  d'une  manière  convena- 
ble, est  beaucoup  trop  petite  pour  contenir  les  nombreux  élèsvs  qui  se  pressent 
autour  des  professeurs  l.allcman't  et  Serre».  J'ai  demande  à  l'administration  des 
hospices  l'igraudissemenl  de  celte  salle  :  il  m'a  été  aussitôt  promis.  On  m'a  prt- 
mis  également  qu'uu  nouvel  amphithéâtre  serait  bientôt  construit  pour  1rs 
leçons  cliniques,  celui  qui  existe  actuellement  étant  situé  près  de  la  rue ,  et  ac- 
cessible à  toute  es|*ce  de  bruits,  ce  qui  empêche  les  professcurt  de  se  faire  rn- 

L'hopital  Saint-Eloy  contient  aussi  un  asser  grand  noœbrr  de  maladies  syphili- 
tique»; les  elèses  sont  admis  a  le»  étudier. 

Itûpital  gt'MCnl.  Cet  etabbsseroent  ne  laisse  rien  k désirer,  fi  est  destiné  aux 
vieil  ard»,  sus  enfin»  truuvés ,  aux  prostituées  ,  aux  aliénés  rt  aux  Cemmei  ea 
rnnclurs.  C'est  surtout  a  raison  de  celte  dernière  spécialité  qu'il  intéresse  Censei- 
gneuwnl  de  la  Faculté.  L'aditiislralion  a  bien,  il  esl  irai  ,  créé  ,  il  y  a  quelque» 
années ,  une  clinique  d'acenuchemen»  pour  les  élèves  de  quatrième  année .  mais 
celle  clinique  est  trop  restreinte  pour  remplir  son  objet.  Il  n'y  a  que  cinq  lits 
pour  rerevoir  1rs  femme»  enceintes  et  les  nouvelle»  ■reouebees  :  aussi ,  en  Ici 
supposant  occupes  toute  l'année ,  ne  peul-on  v  fsire  que  vingt  ou  vingt -cinq  ac- 
couchemens  par  an  :  ce  qui  permet  t  peine  a  rbaqne  eléve  d'at»i»ler  à  une  de  et» 
«ipéraiion», 
de  doute . 

J'ai 


ions ,  puisque  dan»  l'intérêt  de  l'ordre  oo  est  obligé  de  les  diviser  en  séries 
te .  et  que  ces  séries  ne  sont  appelées  aux  secooehesneus  qu'è  tour  de  rôle, 
obteou  du  presideot  du  conseil  des  hospice»  que  le  local  sérail  double  si 


Digitized  by  Google 


684 


GAZETTE  MEDICALE 


1rs  femmes  se  pré-entaient  ta  plus  grand  nombre  ;  mail  ce  n'est  pas  «  point  oui 
■mente  le  plu»  d'obMaeJea:  U  difficulté  sera  d'attirer  dans  cet  ctalditsemei.t  de» 
fera me» enrei ntrs.  Jnsqua  présent,  i  Montpellier,  le»  femme)  indigentes  ont  pré- 
féré mtercbei  elle»  ;  en  MHe  qu'il  n'y  a  que  les  prostiioées  qui  tiennent  accou- 
cher dam  rétablissement.  Je  me  suis  concerte  avec  l'administration  pour  alimen- 
ter autant  que  possible  ce  service  et  poor  I  atscmeuter ,  ao  bewin,  en  altirant  do 
dehors  le»  femme»  pausrri  t 
Le  cabinet  de  matière  médicale  est  dan»  un  tel  état  de  déniaient  qu'on  pourrait 
dire  qu'il  n'existe  pat.  En  outre,  le  peu  de  mèdicarnent  qui  s'y  trouvent  e»t  en- 
ferme dans  de*  armoires  non  Titrées  ;  en  sorte  que  les  études  ne  peuvent  en  reti- 
rer enenae  utilité. 

i  d'anatomic  normale  et  d'aaatoroie  pathologique.  —  La  Faculté  n'est 
■on  plus  dans  celte  spécialité.  Le  peu  qu'elle  possède  est  enfoui  dans  tle  i 
petites  «ailes  rt  bors  d'état  de  serrir ,  attendu  que  les  elèse»  n'y  peuvent  pene-  | 
trer  qu'en  trop  petit  nombre.  Pourtant  nnlhî  part  la  nécessité  d'un  muséum  qui  • 
suit  en  bon  état  ne  se  fait  aussi  iuvpérieascvjjenl  sentir  qui  Mont|ie1lier.  £11  effet ,  '  | 
des  que  les  cadavres  manquent .  il  importe  que  Ton  paisse  ésudier  l'inalomie  sur  | 
des  pièces  bien  préparées.  C'est  la  ce  qui  rend  indispensable  la  prompte  cons- 
truction du  coinervatoire  pour  lequel  on  a  demande  tiO.uOU  fr.  Ce  bâtiment  une  j 
fois  construit,  1rs  objets  qui  eiislent  1  présent  pourront  être  eus  et  étudiés  avec 
Irait  ;  de  nouvelles  préparations  pourroil  être  laites  par  les  prosrrleurs  et  par  les 
concurrent  aux  places  d'aides  d'anetnaxjc .  et  en  peu  de  temps  l'étude  de  l'anato- 
mie  changera  de  lace.  D'un  autre  roté  ,  la  mai  iére  médïrah  pourra  être  classée  1 1 
d'one  manière  pluseppareote  II  serait  vraiment  fâcheux  do  laisser  toutes  ces  1 
eboses  dans  l'étal  oii  rlles  sont,  et  le  gouvernement  doit  s'occuper  immrdiate.  j 
t  d'apporter  a  ces  différente»  parue*  du  service  les  améliorations  qo  elles  ré-  1 


:  et  ao-deli  a  loua  les  besoins,  et  l'on  peut  prédire 
q»e  la  Faculté  des  sciences  de  Montpellier  sera  I  un  des  plus  beaux  établisse  awm 
de  l'Université.  Les  travaux  seront  tenu  ors  vers  l'époque  de  b  rcalrec  pro- 
chaine. Ce  qui  est  important,  c  est  que  la  somme  de  41}  ou  54,044  francs,  affectée 
par  le  conseil  royal  a  l'acquisition  dés  armoires,  soit  procnpirmrnt  demandée  au 
chambre*,  car  tes  minéraux  et  les  auiroanx  nombreux  qai  coosliloeat  1rs  collec- 
tions sont  loin  de  pouvoir  être  contenus  dans  les  armoires  qai  existent  actamlle- 
■WHl,  et  sont  par  conséquent  sans  aucune  utilité. 

La  bibliothèque  de  la  Faculté  se  compose  d'une  crataioe  de  volusnes  de  peu  de 
valeur. 


A  cette  occasioB,  j'ai  examiné  altentivemeal  les  denx  emplacemens  oh  l'on 
pourrait  construire  le  conservatoire  et  le  laboratoire  destiné  aux  manipulations 
chimiques.  Le  rou'cil  académique  a  pensé  que  le  muséum  devait  être  placé  au 
i  de  la  salle  des  Actes  :  je  ne  partage  pas  cet  avis;  Le  local  me  parait  " 
i  trop  petit .  et ,  avant  cinq  ans,  oo  serait  dans  la  nécessite  de  dénia 
«aux  fonds  pour  l'agrandir.  En  construisant,  su  contraire 
I  que  j'ai  visité .  qui  est  tris-vaste  et  inoccupé,  on  obvierait  s  I  inconvénient 
que  je  veux  prévenir  ,  tant  déranger  en  rica  ni  l'harmonie  du  bâtiment,  ni  la 
commodité  des  dispositions  intérieures.  Je  considère  donc  comme  nécessaire , 
comme  indispensable ,  nn  nouvel  examen  de  cette  affaire  et  le  renvoi  des  anciens 
plans  au  conseil  académique  >  pour  qu'il  drlibère  sur  la  question  telle  que  je 
vient  de  le  prcseoier. 

Ce  nouveau  projet  entraînerait  tont  an  plus  un  surcroît  de  dépense*  de  cinq  ou 
six  mille  francs,  et.  d'après  ce  qui  m'a  été  dit,  il  paraîtrait  qoe  le  conseil  acadé- 
mique ne  ferait  aucune  difficulté  de  revenir  sur  la  première  décision.  Quant  à  la 
Faculté  ,  c'est  dé  tous  ses  vceux  qu'elle  appelle  cette  révocation. 

La  bibliothèque  de  la  Faculté  est  très-belle;  elle  est  ouverte  tous  les  jours  de- 
puis midi  jusqu  à  quatre  heures.  On  se  plaint  de  la  modicité  de  l'allocation  des 
fonds  du  budget  pour  ce  service,  et  je  crois  qu'en  effet  U  somme  accordée  e>l 
ittsaflitaute-  I  es  ouvra  ces  t  planches  ,  si  utiles  dans  une  Faruhé,  lorsque  les 
ntoTenS  matériels  de  dissection  y  manquent,  son  rares,  en  mauvais  élal,  presque 
tous  hors  de  service.  Cest  a  peine  si  les  ressources  permettent  de  faire  relier 
quelques  volumes  Ions  les  ans.  On  croit  aussi  que  les  ouvrages  de  médecine  aux- 
quels souscrit  le  ministère,  et  qu'il  envoie  a  Moutpeilii 
gar.le  a  la  bibliothèque  de  b  ville,  i 
nés  «  celle  de  la  Far  ' 


Inscription». 

Le  nombre  des  élèves  inscrits  i  l'école  secoo.laire  de  Toulouse  est  d'environ 
deu\  ceuls  par  au. 

Les  inscriptions  sont  délivrées  1  1a  6a  des  trimestres,  excepte  dans  celui  où  il 
serait  le  pins  important  une  celle  mesure  fut  maintenue.  Le  dernier  Iriuaeslre  de 
l'année  scolaire,  le  régis:  re  est  ouvert  du  I  "  au  I  i  juillet,  ea  sorte  que  les  élève» 
peuvent  entrer  en  vecaucea  dès  celle  époque. 

Court  tl  prrtounel. 

• 

Les  cours  sont  semestriels;  les  leçons  ont  lieu  trois  fois  par  semaine  et  dorant 
une  heure. 

Les  élèves  ne  sont  point  interroge».  Les  cours  étaient  terminé»  depuis  longtemps 
lorsque  je  suis  arrive:  je  puis  toutefois  donner  des  rviiseigm-mciu  que  je  crois 
■-  snr  le  personnel,  et  sur  la  r— 


a  M.  le 


par  nie- 
L  il»  doivent  être  detti- 

ult 

H  m'a  paru  important  de  faire  part  de  cette 
d'appeler  son  attention  ur  ce  point. 

Eai  gênerai,  les  clèv.s  sont  asse»  assidus  i  la  bibliothèque;  on  y 
l  vingt  à  cent  cinquaute  lecteurs. 

Écott  Ut  pharmacie. 


Le  local  oii  est  située  l'école  de 
tanique  e»t  pourtant  peu  spacieux,  mai»  il 
,  par  suite  d'acquisitions  de  maisons 
...  ■_  j  <raj, 


rl 


;  le  jardin  ho- 
d'iri  a  quelque 
Ce  jardin  n'a  pas  «ne  seule 

de 


Court  rt  ptTMnntl. 

Les  trois  professeurs  titulaires  sont  seuls  chargé»  de  renseignement. 

11.  Duportal.  directeur,  professe  I  histoire  naturelle  de»  Iruit  règnes  et  les 
drogues.  U.  Bcrard  fait  une  partie  de  la  chimie,  et  II.  Pouiin  professe  U  phar- 
macie. 

Le»  deux  adjoints  MM-  Bâtard  et  Gey,  sont  sans  emploi  Je  pense  ,  d'accord 
avec  l'école,  qu'il  y  a  lieu  de  charger  ces  adjoints  d'une  partie  de  l'enseignement 
et  de  distribuer  les  cours  comme  il  suit  : 

M.  Duportal,  titulaire,  continuerait  à  être  charge  de  l'histoire  naturelle.  M. 
Gas.  adjoint,  serait  chargé  du  cours  de  pharmacie. 

M.  Berard  demeurerait  chargé  d'une  partie  de  la  chimie. 

11.  Pouxin  ferait  la  chimie  organique  et  la  toxicologie,  et  U.  Bslard,  adjoint, 
serait  charge  du  cours  de  physique. 

line  partie  de  ces  cours  aurait  lieu  en  hiver,  l'antre  en  été ,  tandis  qu'aujonr- 
d'buitls  ne  te  (ont  que  dan»  cette  dernière  sai.on. 

L'état  Caaarier  de  l'é*ahlia«emrnl  e»l  prospère  ;  et  si  l'an  n'avait  pas  fait  beau- 
coup  de  dépensas  utiles  k  l'agrandiasemeut  et  au  bien-être  de  l'ccule,  le  restant 
ea  citsse.  rira  est  de  Si.OuO  Iraacs.  s'élèverait  i  une  somme  assci  considérable. 

Je  joins  ici  l'état  des  bonis  qui  auraient  été  opère»  dans  chacune  des  années 
qai  se  sont  écoulées  depuis  l&ju,  »j  les  dépenses  donl  j  u  parle  n'avaient  pas  été 
Mites 

Depuis  vingt  cinq  ans,  la  Faculté  des  science*  avait  pour  local  une  maison 
- — op  irop  petite:  aujourd'hui  la  ville  fait  construire  ,  dans  on 
utile,  no  bel  aniptnthcitre,  on  vaste  laboratoire  et  plusieurs 
l  disposées  les  coUecUons,  le  cabinet  de  physique,. eu. 


.rticuliër 


Les  bâtiment  d-  la  nouvelle  école  seront'  terminés  a.  la  rentrée  prorh  ine.  Le 
locales!  magnifique  et  parfaitement  bien  dispose.  Non-seulement  il  est  k  tons 
égards ,  bu  n  supérieur  à  celui  des  autre»  écoles ,  mais  il  l'est  aussi ,  sous  beau- 
coup de  rapport» ,  a  celui  des  Facultés  de  Strasbourg  et  de  Montpellier. 

L'hôpital  Maint-Jacques  illùtel-Dteia).  contient  environ  35(1  li  s,  presque  Ion* 
occupes  par  les  malade»  les  p  u»  interessans  sous  le  rapport  de  l'art.  Aussi,  les 
cliniques  peuvent  elles  y  être  faites  de  la  manière  La  plus  convenable  et  la  plus 
utile. 

Vue  belle  salle  de  dissection  permet  a  plus  de  quarante  élèves  d'étudier  aisé- 
ment l'anatotuie,  et  comme  i  la  rigueur,  quatre-vingts  élèves  au  moins  peuvent 
•se  livrer  i  la  même  élude  dans  les  amphithéâtres  de  recule  nourellcmenl  cons- 
truite,  il  en  résulte  <|ue  le  service  des  dissections  est  assure  pour  cent  vingt 
élèves. 

La  salle  d'opérations  répond  et  au-delà  a  tous  les  beioias  de  sa  destination. 

La  Maternité,  établie  dans  le  même  hôpital ,  est  coovenaWcmeat  disputée 
pour  l'étude  det  accouchement,  il  s'en  fait  cent  soixante  environ  tons  les  aas. 
I  est  à  regretter  que  ce  cours  ne  soit  irccviMe  qu'aux  sages  femmes  ;  il  est  ex- 
pressément défendu  aux  élèves  de  l'école  d'y  assister.  J'ai  réclamé  contre  cette 
interdiction ,  et  je  crois  qu'il  sera  nécessaire  d'en  rerire  a  M.  te  préfet. 

On  s  occupe  de  construire ,  d  m»  le  même  hôpital,  un  bâtiment  destiné  aux  cas 
de  maladies  syphilitique»  :  tes  •  levé»  |<ourronl  y  étudier. 

Hôpital  de  la  Grave.  Il  renferme  des  aliénés,  des  vieillards,  fies  scrophnleus  . 
et  pourrait  être  fort  utile  à  I  enseignement  clinique.  Ceprnilanl  il  n'offre  pas  rn- 
eore  tous  les  avantage»  que  t  on  eu  pourrait  attendre.  La  population  «le  I  hopîlal 
étant  de  mille  cent  croquante  individu»,  la  plupart  âgé»,  dès  cadavres  nombreux 
devraient  être  livré»  aux  dissertions  ti  b  tirur  supérieure  de  l'etahlissement  ne 
faisait  naitre  des  difficultés  incessantes  Ce  serait  encore  nu  des  point*  à  traiter 
dans  U  lettre  qui  tera  écrite  à  M.  le  pref  l  du  département. 

Cadavres.  On  ne  dépose  guère  pour  les  dissections  et  pour  les  cours  d'anato- 
mie que  de  suivante  i  quatre-vinets  sujet»  par  an.  C'est  Irop  peu  pour  les  deux 
cent»  élèves  qui  appartiennent  a  l'ccule  ;  l'Iiôpilal  de  la  Grave  devrait  en  fournir 
autant  pour  que  ce  double  service  fut  complet. 

Muséum  aoatoniique  et  collections.  L'école  possède  a  peine  quelques  iost ru- 
mens de  chirurgie  et  un  petit  nombre  de  préparations  analnmiques  et  d'échan- 
tillons de  matières  médicales.  Josqu  a  prisent  il  i/v  avait  pas  eu  de  place  pour 
ces  objets;  maintenant  que  U  nouvelle  école  est  hjiic ,  il  sera  facile  de  créer  «et 
collections  et  de  leur  donner  une  étendue  su  fusante. 

Le  jardin  botanique  est  contigna  l'école  ;  il  est  fort  beau,  rirbe  en  plante» 
médicinales  très-bien  étiquetées,  cl  tenu  d'une  manière  qui  fait  I  éloge  de  U.Mo- 
quiu,  de  son  esprit  d'ordre  et  de  sa  méthode  de  cbsulication. 

Fucullttl"  sciVncea. 

M,  Mocquin  Tandon  fait  seul  le  cours  d'histoire  naturelle  :  il  professe  la  éco- 
logie ,  I  aoatomie  comparée  et  la  botanique  Pour  la  botanique,  il  a  un  très-beau 
jardin  :  |soor  la  tootogic.  i)  n'a  pas  un  échantillon. 

La  bibliothèque  de  la  ville  es»  ouverte  au  publir  trois  fois  par  semaines,  f  n 
danl  quatre  heures.  La  bibliothèque  de  I  ancienne  Faculté  a  été  réunie  a  celle  île 
b  ville  ;  elle  est  astet  complète  eu  ouvrages  de  médecine. 


Il  v  a .  terme  moyen .  quatre  vingts  élevés  inscrits  i  récole  scctMuiiire  de  mé- 
decine de  Bordeaux.  Au  premier  trimestre  de  cette  année,  il  y  en  a  en  < 
vingt -deux,  ce  nombre  n  a  été  qoe  de  quarante-six  en  juillet. 
^UsJnscHpUons  sont  délivrées  comme  dans  les  antres  ccolri,  c'est  1 
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Court  et  ptrimntl. 

Les  cours  sont  semestriel»,  et  ont  lies  irpi»  foii  par  *hmïo*  > 
d'annlomic  et  ceux  de  clinique  qui  moi  bit*  tous  ks  jours. 


A  l'occasion  des  cliniques ,  je  ferai  remarquer  encore  noe  foi»  rineonmiient 
de  ehaugtr  les  professeur»  chargés  de  cesenseigncmens  tous  les  quitte  mm  .  et 
d'être  i  11  discrrtino  de»  administration»  des  hospices.  Je  crois  inutile  de  repro- 
duire ici  ce  (fie  j'ai  déjà  dit  a  ce  ssjet  en  perliot  de  l'école  de  Lyon. 

L'école  de  Bordeaux  n'a  oi  cours  de  chimie  et  pharmacie .  ni  eouti  d'histoire 
naturelle  médicale  ,  il  me  parait  imiispensabk  pourtant  de  les  7  introduire  dès  la 
prochaine  année  scolaire.  Deu«  professeur»  provisoire*  pourraient  être  chartes 
deeeaenseignemeas,  en  attendant  l'organisation  définitive  des  écoles  secon- 
daires. 

Les  élevés  ne  sont  ni  interrogés ,  ni  exercés  nu  opérations  chirurgicales;  il» 
ne  sont  pas  tenus  non  plu»  de  rédiger  des  observations  au  lit  des  malades  ;  ils 
sont  diriges  dios  le  Wivail  des  dissections  par  on 


Hôpitaux.  -  n  esiste  »  Bordeaux  sept  hopitiox  :  Saint-André .  Ii  Maternité . 
les  Aliénés  .  les  Vieillsrds .  le  Kofio»  trouvé»,  ks  Vénériens  et  I  Hôpital  militaire. 

Si-André  est  un  de»  plu»  beaux  hôpitaux  de  France  :  il  renferme  sis  cent»  lits 
environ,  dont  une  moine  r»t  consacrée  a  la  médreiae  et  l'autre  à  11  chirurgie  ; 
•osai  les  cliniques  peuvent-elles  y  êtes  faite»  avec  tout  le  succès  désirable. 

Il  v  a  dan»  cet  établissement  nn  vaste  amphithéâtre  qai  sert  MX  cliniques  et 
aux  opérations  et  nne  petite  siUc  pour  les  autopsie». 

La  Maternité,  dont  les  salle»,  quoique  mal  distribuées,  mal  disposées  ,  con- 
tiennent cependant  un  asseï  grand  nombre  de  lits,  reçoivent  «ssex  de  femmes  en- 
ceintes pour  qn'il  s'y  fisw  tous  les  ans  pins  de  quatre  cents  aceontbciaeiis.  Mais, 
comme  je  l'ai  déji  dit,  k»étèves  n'y  soot  pu  admis. 

L'hôpital  des  Trnériens  est  ouvert  tu  étudiant  ;  l'entrée  de»  quatre  autres  ho- 
pitan»  leur  est  imcrdile. 

Ecole  de  médecine  et  salles  de  dissections.  L'école  est  attenante  aux  Utimcus 
de  St  Corne,  très-loin  de  1  hôpital  St-Audré. 

L'amphithéâtre  qui  sert  sus  leçon»  est  heau.  très-bien  disposé  et  peut  conte- 
nir 300  élève«.Une  salle  d'actes,  vaste  el  bien  appropriée  a  son  objet,  sert  a  faire 
les  concours  rt  les  examens.  Trois  petites  pièces  sont  destinées  aux  dissectioos, 
chacune  d'elles  peut  avoir  deux  table»  ;  il  est  possible  d'y  faire  dusequer  trente 
nu  trente-six  élèves  a  la  fois.  Il  serait  a  souhaiter  que  l'emplacement  dont  il  s'a- 
git fill  plu»  spacieux  :  miis  tel  qu'il  est,  il  permet  h  la  moitié  des  élèves  de  se  li- 
vrer à  le  Inde  pratique  de  l'anatomie,  en  sorte  que  chacun  des  étndians  peut  dis- 
séquer a  peu  près  pendaol  deux  mois  et  demi  de  l'hiver.  Ou  trouve  encore  à  l  é- 
««le.  dans  les  combles,  trois  autres  petites  pièces  dans  lesquelles  on  a  placé  la  bi- 
bliothèque, composée  d'une  centaine  de  volumes;  le  muséum  anatouuque  qui 
compta  iteja  environ  trois  cenU  pièces,  el  le  laboratoire  du  professeur  d'analomie. 

Cadavres  L'école  aurait  besoin  tousles  ans  de  quatre-vingt  a  cent  < 
tant  pour  les  kçooa  d'aaiitoniie  et  de  médecin*  opératoire  que  pour  les 
lions  et  le»  maoreuvret  chirurgicales. 

L'hôpital  St  André  pourrait  fournir  ce  nombre  el  au-deS.  et  pourtant  on  ne 
reçoit  gu.ee  que  quarante  ou  quarintc-cinq  sujet».  On  d  il  en  accuser  le  mauvais 
vouloir  des  sonars  hospitalières,  qui  »'oppo*nt  de  tout  leur  pouvoir  à  ce  que  les 
corps  soient  donnés  pour  l'étude.  H  serait  importaot  d'rcrire  a  M.  le  préfet  pour 
que  radiuinislratioo  de»  hospices  fit  disparaître  ces  entraves. 

A  l'occisiou  des  éludes  analomiqurs,  j'ai  voulu  savoir  s'il  ne  serait  pas  posaihk 
«k  construire  a  St-andré  même  un  amphilbeltrr  pour  le»  dinetlions,  car  il  est 


cent  cailuro 


fort  incommode  de  transporter  les  cadavres  a  l'école.  Si  la  caserne  qui  est  cou- 
tigué  à  l'hôpital  drvenait  11  lue,  comme  cela  pourrait  arriver  d  après  les  rensei- 
giiemens  qnim'ool  été  fournis,  l'école  devrait  être  transportée  dan»  le  local  deve- 
nu vacant  rt  toute»  le»  exigences  seraient  salùfailes.  Si  ce  plan  n'est  pas  mis  a 
exécution,  00  pourrait  construire  ont  salle  de  dissection  sur  un  terrain  qui  sé- 
pare la  caserne  de  l'hôpital,  et  qui  appartient  aux  hospices. 

La  question  est  de  savoir  si  k  conseil  municipal  permettra  la  construction  d'un 
établissement  de  ce  genre  dans  le  voisinage  d'un  bâtiment  occupe  par  des  mili- 
taires, ksqutls  pourraient  faire  des  réclamations  s  ce  sujet. 

jardin  botanique.  Ce  jardin  appartient  h  l»  vilk;  il  ru  asset  vaste  et  fort  bien 
disposé  pour  l'étude .  mai»  il  est  situé  h  l'une  des  cilrèmites  de  11  vilk,  en  sorti 
qu  il  faut  perdre  beaucoup  de  temps  pour  s'y  rendre. 

Le  mu»cum  d'histoire  naturelle  est  placé  au  centre  de  11  vilk  et  renferme 
un  nombre  suffisant  d'animaux  etde  nururauijHr.it  l|i 
minéralogie  puisse  y  être  fait. 

La  bibliothèque  publique  contient  environ  cent  vingt  milk  volumes  cependant 
elle  manque  essrnlielkment  d'ouvrages  modernes  sur  ks  sciences  nalureltes,phy- 
""  e  est  ouverte  tous  1rs  jours ,  excepté  k  samedi .  depuis 


est 


Intcriptioni, 

Le  nombre  de»  élèves  prenant  inscription  h  l'éeok  secondaire  de  Poitiers  est 
de  vingt-cinq  à  trente  par  en. 

Court  et  personnel. 

Les  cours  sont  semestriels ,  excepté  ceux  de  clinique ,  qui  se  font  alternative- 
ment par  trimestre  pendant  toute  l'année.  Les  leçons  onl  tteu  trois  fois  par  se- 
maine et  durent  une  heure.  CeDes  de  clinique  ne  consistent  pas  seulement  comme 
cote»  en  quelque»  pnroks  dite»  «u  lit  des  mi  ' 
,  I  ampbiibeitre .  après  que  k»  visite» sont 


Us 


titulaire  de 


inlerne.de  chimie  .. 
snt.  4e  crois  devoir  , 

inurne  etde  deux  proies 

Eicvet. 


la  oominilîon  d'un 
rars  provisoires. 


Si  ks  élèves  ne  sont  pis  régulièrement  interrogés  an  cours ,  du  moins  subis- 
sent-ils deux  fui»  i>ir  an  ,  un  examen  qui  permet  de  constater  kor  instruction.  Il 
y  1  rn  outre  a  la  fin  de  l'année  un  concours  auquel  tons  ks  élèves  sont  tenu»  de 
prendre  part  :  ceux  qui  refuseraient  de  sabir  cette  épreuve  n'auraient  droit  s  su- 
çon certificat. 

Ce»  obligation»  kur  «ont  imposées  par  un  règlement  d'administration  inté- 
rieure ik  IVcole  que  j'ai  trouvé  d'une  sagesse  et  d  une  fermeté  eiempliires  :  le 
crois  devoir  transcrire  ks  irticks  de  ce  règlement  qui  se  rapportent  aux  épreu- 
ves ci-d'»su»  : 

Art.  7.  Tous  k»  élèves  sont  obligés  de  suivre  journellement  les  visites  el  pan- 
sement ,  s  moin»  qu'ils  n'en  soient  dispensés  par  le  directeur  de  l'école. 

Art.  B.Tuu»k»  élèves  sont  tenus  de  se  présenter  lus  cximens  semertrul» 
prescrits  par  l'art.  9  du  règlement  du  10  décembre  IB06  fl). 

Art.  9.  Tous  k»  élèves  sont  tenus  de  se  présenter  aux  divers  concours  qui  se- 
ront  ouvert»  pour  k»  place»  d'expeclans ,  d'externe»  ou  d'interne»;  ceux  qui  ne 
se  présenteront  pas  seront  censés  abaûdcnoer  l'école,  et  n'auront  droit  h  aucun 
certificat. 

Eu  outre,  les  élève»  visitent  ks  malades  deaa  fois  par  joar  :  ils  écrivent  knrs 
observation»,  et  elles  sont  lacs  et  discutées  en  présence  des  autres  éléses  et  des 
professeurs  de  clinique. 


B&pitiui.  L'IlAtei-Dieo  renferme  environ  cent  cinquante  malades  :  MM. 
rilkau,  Bis  et  Gaillard,  professeurs  de  l'éeok,  y  sont  attaches  comme 
oa  chirurgiens.  L'école  établie  dan»  ce  local  se  compote  d'un  amphithéâtre  pou- 
vant contenir  soixante  élèves  el  d'une  salle  de  dis  ectiou  oh  se  trouvent  ciuq 


table»,  ce  qui  suffit  aux  besoin»  actuel». 

L'hôpital  général  est  destiné  aux  vieillard»  et  lux  enfin»  trouvés.  MM.  les  pro- 
fesseurs JoUy  et  Bunuel,  chargés  du  service,  permettent  aux  élèves  d'en  fréquen- 
ter les  salks.  Cet  hôpital  contient  quatre  ce  ris  lits. 

L  hôpital  des  Aliénés  est  également  sous  U  direxl.00  de  M.  k  docteur  Jolly,  el 
ouvert  aux  élèves. 

Cadants.  On  peut  disposer  de  quatre-vingts  cadavres  environ  tous  les  ans.  Ce 
nombre  est  plus  que  suffisant  pour  les  besoins  de  l'école. 

Pour  rire  certaine  que  ce  service  ne  manquerait  jamais,  l'école  •  fait,  conjoin- 
tement avec  1  administration  des  hospice»,  un  règlement  dont  les  disposition»  me 
paraissent  mériter  les  plus  grands  éloges.  Je  crois  utik  de  mettre  sous  les  yeux 
de  M  k  ministre  k»  articles  de  ce  règlement  qui  se  rapportent  an  service  dont 
il  s'agit. 

Art.  105.  Depuis  k  IS  novembre  jusqu'au  1$  mars  soi  vint,  ton»  les  cadavres, 
à  l'exception  de  ceux  des  petutonaiire»  et  de»  employés  pris  hors  de  h  maison, 
•ont  transporté»  h  l' H  A  tel  -  Dieu  et  placés  dans  la  salle  de  dépôt,  pour  servir  en- 
suile  aux  études  a  ua  ta  cm  crues  des  élèves  de  l'éeok  de  médecine. 

Art.  Iu8.  Les  supérieure»  ne  peuvent,  sous  aucun  prétexte  ,  se  permettre  de 
faire  enterrer  ks  corps,  sa  m  une  autorisation  écrite  de  11  commission. 

Art.  IU9.  Defen»e  expresse  est  faite  aux  fossoyeurs  d'inhumer  aucun  cadivre 
provenant  de»  hApilwx  ivint  d  ivoir  reça  du  secrétariat  une  carte  portant  le 
nom  du  défunt,  là  permission  d'enterrer,  U  dite  el  k  cachet  de  l'administration. 

Muséum  anatouuque  et  drogukr.  Les  objets  qui  composent  et  constituent  ces 
collections  manquent  tolakmcnt  ;  on  en  peut  dire  autant  des  instramciis  de  chi- 
rurgie. 

11  n'y  1  pas  non  plus  de  bibliothèque  h  l'éeok  ;  celle  de  U  vilk  contient  vingt- 
cioq  nulle  volumes,  mai»  elle  mar-qtm  A  ouvrages  modernes  de  médecine,  d'his- 
toire naturelle  et  de  sciences  physiques  ;  elle  est  ouverte  tous  les  jou-s  depuis 
onse  heures  |usqu'a  trois,  el  est  hahituellemeot  fréquentée  par  cinquante  ou 
soitante  personne». 

Le  jardin  botanique  suffit  aux  études. 

Le  muséum  d'histoire  naturelle ,  créé  h  peine  depuis  six  moi» ,  contient  déjà 
an  nombre  suffisant  d'animaux  et  de  minéraux  de  toute»  rlutes  ;  on  peut  facik- 
ment  y  trouver  tous  ks  objets  nécessaires  dans  un  cours  compkl  de  toologie  et 
de  minéralogie. 

ComMntiw  gènfralet  sur  let  ecotet  trconJairet  Je  médecine. 

Les  écoles  scronilairei ,  bien  organisées .  peuTenl  eendre  d'immense»  serriee^  ; 
leurs  avantage»  sont  faciles  à  apprécier,  non-seulement  s  l'égard  de»  familles  . 
mais  même  à  l'égard  des  vilk». 

Utilité  lier  école*  second  lire  t. 

Les  jeunes  gens  qui  se  destinent  à  k  médecine .  n'étant  plut  dans  l'obligation 
d'aller,  fort  jeunes  encore,  commencer  leurs  études  dans  l'une  des  trois  Facultés, 
et  pouvant  trouver  ks  même»  rnoyens  d'instruction  dm»  dix  huit  départemen» 
du  royaume ,  resteront  sou»  k  tutelk  presque  immédiate  de  kurs  poraus  jusqu'à 
un  âge  où  l'on  peut  espérer  que  k  fout  du  travail  se  sera  deji  fut  sentir.  La ,  le» 
élèves,  étant  peu  unmbreu»  .  ne  tardent  pas  à  être  connus  et  peuvent  être  taeik- 
mrnt  surveilles  par  ks  maîtres.  Les  habitudes  de  moralité ,  d  ordre  et  de  bonne 
tenue  pourront  y  être  conservées  pus  facikmenl.  Les  leçons  et  surtoi l  les  dr- 
,  qui  ne  sont  faites  que  pour  un  petit  nombre,  portent  plut  de  fruits 


(  I  ]  Ce  régkment  émane  du  ministre  de  l'intérieur  ;  il  est  ainsi  conçu  r  a  Tous 
a  ks  six  mois,  le»  élèves  subiront  un  examen  dans  lequel  ks  professeurs  s'issure- 
»  root  de  kur  progrès  et  de  kar  plus  ou  moins  d'aptitude  pour  Ici  connaissantes 
>  relatives  •  l'art  de  guérir,  a 
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nais  pour  eut  qu'une  rtude  de  perfectionnement, 
le»  plu»  dutingur»  avaient  déjà  une  conu.i»»anee  par- 
arrivée  à  Pari»  ;  il»  l'avaient  poivèe  dan»  les  école»  se- 


!  celles  qui  »'adrc»»ent  à  de»  réunion»  nombreuse»;  ao»»i ,  l'anâtomie  »  la  tné- 
!  opératoire  et  le»  acoucbemen».  dont  l'étude  »uppoie  nécessairement  de» 
tustection»  et  des  manu-ovre»  ,  peuveut-elle»  être  bien  mieux  étudiées  dan»  le» 
école»  que  dan»  le»  Faculté» ,  narre  que  les  élève*  étant  Irrs-nombrcux  dan»  ce» 
derniers  etabtiiteinens.  il  y  a  mènent  assr»  de  cadavres  |K>ur  cm. 

On  peut  et  l'un  doit  espérer  que  le»  jeune»  gens  eo  sortant  des  école»  secon- 
dairrs  armeront  dans  le»  Facultés  connaissant  liien  l'anâtomie ,  les  opérations 
et  le»  aeeoucbe-nenj ,  et  <joe  I  instruction  qui  le  donne  «nr  cet  matières  dan»  les 
Facultés  oe  sera  plu»  désormais  pour  eut  qu'une  rtude  de  perfectionnement. 
Ptaiieors  de  no»  enirur 
faite  de  ces  matière»  a 
coudai  rc». 

Des  notions  bien  précités  Mir  la  clinique  seront  donnée»  aux  étudiant,  parce- 
qe'élant  peu  nombreux,  il»  peuvent  entourer  sans  encombrement  le  lit  des  ma- 
lades, leur  prodiguer  des  soins  assidus  et  rédiger  des  observations.  Par  la  même 
raisoa,  l'étude  de  l'bîstotrr  naturelle  médicale,  de  la  chimie,  de  la  pharmacie, 
et  de  tontes  le»  sciences  de  drraoottnUon  leur  est  plus  facile,  attendu  qu'ils 
peuvent  sans  obstacle  voir  et  toucher. 

Enfin,  l'interrogatoire  nr  la  matière  des  leçon»  passée»  est  un  excellent 
moyen  de  forcer  1rs  élèves  au  travul  ;  il  est  facile  de  l'iolroduire  et  de  le 
rendre  obligatoire  dans  les  écoles. 

Le»  parensy  trouvent  aussi  on  autre  avantage,  c'est  celui  de  l'économie:  et 
quand  ou  voit  tant  de  familles  faire  pour  l'instruction  de  leurs  enfansdes  sacrifices 
souvent  disproportionnés  avec  leurs  moyens,  il  est  bien  permis  de  faire  ressortir 
celte  considération. 

J'ai  dit  que  les  villes  étaient  intéressées  aussi  dans  la  question  ;  en  effi  t.  le  ser- 
vice drs  hôpitaux  est  assuré  par  la  présence  des  élèves  :  l'obligation  où  se  trou- 
vent le»  professeur»  et  le»  autre»  médecin»  de  se  tenir  constamment  au  courant  de 
la  teienre,  les  uns  pour  donner  plus  d  éclat  a  leur  enseignement,  les  autres  pour 
être  juge»  digne»  de  faire  un  jour  partie  de  l'école,  est  une  garantie  de  plus  en 
faveur  de  leur  capacité. 

Dans  I  état  actuel  les  écoh  »  secondaires  donnent-elles  tous  ce»  résultat»?  Non 

f'iers  dans  l'organisation  acturll'*  - 

i'  Presque  partout,  le»  amphithéâtre»  de  dissection  sont  insuffisant.  Presque 
partout  aussi,  les  etè.es  négligent  pour  celte  étude  k  peu  de  ressources  que  I  on 
met  a  leur  disposition.  Dans  beaucoup  de  localités  te»  scrirs  s'opposent  »  la  dis- 
tribution de»  cadavres,  dont  il  serait  cependant  Utile  de  ditposer.  Presqne  par- 
tout l'administration  de»  hospices  interdit  aux  étudisns  l'entrée  des  salles  de 
maternité. 

2*  Les  cliniques  ne  se  font  pas  régulièrement  :  les  professeurs  se  bornent  1  dire 
quelques  mots  au  lit  des  malades,  et  se  croient  dispensés  de  faire  une  leçon  ré- 
gulière après  la  visite.  On  n'exige  pas  que  les  élèves  soient  individuellement  char- 
gés de  tel  on  tel  malade,  et  qu'ils  rendent  compte  jour  par  jour  et  par  écrit  de 
leurs  observations,  seul  moyen  d'apprendre  la  clinique.  Cette  négligence  dan»  la 
manière  d'enseigner  lient  à  ce  que  le»  professeur»  de  clinique  sont  en  général 
chargés  d'une  partie  théorique,  et  que  c'est  e  srUtivemcnt  sur  cette  partie  qu  ils 
font  leurs  leçons. 

V  La  méthode  de  l'interrogatoire  n'est  pas  systématiquement  organisée  :  peu 
de  profe-seur»  l'emploient.  Quelques  uns  font  faire  par  les  élèves  les  plus  avan- 
ces, des  résumésde  la  leçon  de  la  veille  ;  ce  qui  ne  reinp'it  pas  le  but  desiratdc  : 
il  faudrait  c  inuirer  au  mniu»  un  quart  d'heure  par  leçon  a  interroger  deui  on 
troi»  élevés  pris  au  ha>ard 

a"  I)  y  a.  dan*  plusieurs  école»,  dcseliaires  inutile»  pour  le  degré  d'eoseigoe- 
ment  qiie  doivent  ;  recevoir  le*  élites  :  telles  sont  celles  d'hygiène  et  de  méde- 
cine légale.  Il  s  en  a  d'autres,  au  contraire,  qui  n'esîslenl  pas  et  qui  devraient 
nécessairement  faire  partie  de  l'en-eigncment  médical  «ccondairc  ;  ce  sont  ccHcs 
de  rordccioe  opératoire,  de  chimie,  de  pharmacie  et  d'histoire  naturelle. 

Il  est  a  regretter  aussi  que  plmirurs  professeurs  «oient  rhargrs  »  la  fois  de  l'en- 
seignement de  plusieurs  hranrhrt  fort  importantes,  ce  qui  k»  e  m  pic  lie  de  traiter 
chacune  d'elles  arec  tous  les  develnp|icmens  qu'ille  réclame. 

5"  D'un  autre  cote  ,  le  trailemen t  de  ces  professeues  est  trop  faible.  11  se  com- 
pose ,  soit  du  produit  de»  inscription»,  auipicl  les  conseils  municipaux  ajoutent 
quelquefois  une  légère  subvention  :  soit  d'une  allocation  votée  par  les  conseils 
municipaux  ou  par  les  administrations  des  hospices;  et ,  à  un  petit  nombre  d'ex- 
ceptions près .  ces  trailemrns  ne  s'elètent  pas  au-dessus  de  "Ou  on  8J«  francs;  il» 
sont  qoelqoefuis  au  dosons  de  cette  somme. 

Tels  sont  les  principaux  obstacles  qui ,  suivant  moi  .  paralysent  l'effet  qu'on 
doit  attendre  de»  écoles  secondaires  Pour  que  ce»  école»  soient  bien  organisée», 
il  importe  qu'elle»  le  soient  d'une  manière  uniforme,  et  que ,  si  un  cKve  se 
trouve  dans  le  cas  de  passer  d'une  école  ilsn»  une  autre,  ou  dans  une  Faculté, 
le»  moyens  d'instruction  et  la  marche  des  études  «oient  tellement  coordonnées 
qu  il  n  éprouve  aucun  embarras  pour  continuer  le  cours  de  «es  travaux. 

Voiri  la  icrie  de»  moyen»  qui  me  paraissent  propret  à  atteindre  ce  but. 

Améliorations  proposées. 

I*  L'enseignement  dans  ces  écoles  doit  être  médical  et  pharmaceutique ,  et  il 
doit  tendre  a  bien  préparer  le»  élève»  i  suivre  les  cours  des  Facultés  et  des  éco- 
les >rirci»les  de  pharmacie ,  qui  sont  nécessairement  d'un  ordre  plus  élevé;  dès- 
Ion  les  écoles  trcoodaires  devront  porter  le  titre  d'école*  pripara'oires  de  mé- 
i  r.       *t  *lt  pKarmnçir. 

Souk  le  régime  actuel,  le»  élèves  pharmaciens  ne  peuvent  apprendre  la  phar- 
macie qoe  dan»  les  rtahlissemens  spéciaux  ,  et  il  n'y  en  a  que  trois  en  France.  Ils 
»e  bornent  donc  pour  La  plupart  à  faire  un  stage  de  huit  an»,  cbe»  des  pharmacien», 
qui  n'ont  souvent  ni  la  capacité  nécessaire  ni  les  moyen»  matériel»  pour  (aire  l'é- 
ducation pharmaceutique  de  ces  jeunes  gens. 

Commençons  donc  par  créer  Immédiatement  des  cours  de  chimie,  de  pharma- 
Wu  ,  iT  M",rtll",,»i,"'^hs,emensqm  en  manquent.  Je  Jais  bien 
que  la  l,e„l.t,„n  qui  non.  régit,  «e  reconn.it  p«  comme  valable,  le»  élode»  que 
le.  .leTes  en  phainiacie  pourraient  Uire  dans  tes  écoles;  mais  Us  auront  du 


moins  ['«'«otage,  en  attendant  la  nouvelle 
le» ,  en  même  temps  qu'i  »  feront  leur  stage 


d'y  puiser  des  ronuai>5»ncf  s  rtcl- 
Cr»  coues  seront  indispensable! 
i  subir ,  dès  leur  arrivée  dan»  une 
Faculté ,  l'examen  du  baccalauréat  ès-scieoce»  ou  le  premier  examen  de  méde- 
cine. 

S*  J'ai  signalé  en  plusieurs  endroit»  le  manque  d'iri'iibilbratres  et  de  salle»  de 
dissection.  Si  l'on  n  arrivait  pas  a  remédier  a  ce  vire  essentiel ,  on  comprend  que 
l'elablissemeut  d*s  écoles  serait  impossible.  La  distribution  drs  cadavrt»  éprouve 
Murent  des  difficultés  dont  j'ai  déjà  indiqué  la  nature ,  et  je  pense  qu'une  circu- 
laire ministérielle  les  fera  promptement  cesser. 

3<  Les  cliniques  seront  faites  comme  elle»  doiteot  letre,  c'est 'a -dire  .lie  les 
visites  seront  suivies  d  une  leçon  nr  quelques-uns  des  malades  soumis  à  l'obser- 
vation; on  esigera  que  les  élèves  soient  individuellement  charges  de  rendre 
compte  jour  par  jour  et  par  écrit  de  l'état  de  I  individu  qui  leur  sera  désigne, 
et  des  changement  sursenus  dan»  l'intervalle  d'one  visite  à  l'autre. 

V  Chaque  école  devra  avoir  neuf  cours,  savoir  : 

I*  Chimie  et  pharmacie  ; 

t"  Histoire  naturelle  médicale  ; 

3"  Aitatomie  et  physiologie  ; 

4"  Pathologie  interne; 

S"  P  ilhologie  externe  ; 

6"  Clinique  interne  ; 

7*  Clinique  externe  et  médecine  opératoire  ; 

8*  Accouche  mens  et  maladies  des  femmes  et  des  enfin»  ; 

9*  Matière  médicale  et  thérapeutique. 

Le»  cour»  d'hygiène  et  de  médecine  légale  seront  supprimé»  comme  apparte- 
nant i  un  degré  d'enseignement  plu»  élevé  que  celui  auquel  doivent  atteindre  ces 

école»  (I). 

Les  cours  dont  il  s'agit  seront  divisés  en  court  de  I",  de  8\  de  3*  et  de  4*  no- 
uée, comme  il  suit  (2)  : 

Cette  division,  étant  conforme  à  celle  qui  sers  propotée  pour  les  Faculté»,  a 
l'avantage  île  mettre  les  élèves  i  rnècue  de  passer  d'une  école  dans  nue  Faculté  et 
d'y  trouver  ud  enseignement  correspondant  à  celui  qu'ils  suivaient  dans  l'école 
secondaire. 

5°  Chacun  de  cri  cours  devra  être  Lait  au  moins  Irais  fuis  par  semaine,  pen- 
dant tout  un  semestre,  et  chaque  leçon  devra  être  pr* cédée  d  un  interrogatoire 
sur  la  leçon  de  la  veille. 

6*  Il  est  juste  que  les  traitemen»  des  professeur»  toienl  loua  porté»  nu  même 
taux  :  le  chiffre  de  deux  mille  franc»  parait  être  convenable  ;  il  tendrait  alors  que 
l'état  prit  à  son  compte  les  recettes  et  le»  dépense»  de  cet  établissement. 

Le»  calcul»  faits  à  ce  sujet  ne  permettent  pa»  de  douter  qu'il  n'y  ait  avantage 
pour  le  trésor  dans  celte  opération,  si  la  loi  à  intervenir  ne  rcconnail  plus  d'of- 
ficiers de  santé  ni  de  pharmaciens  de  deuxième  classe.  En  effet ,  les  dépenses 
de  chaque  école  s'élèveront  à  20,000  fr.  ;  «voir  : 

Ap|K)intcmem de»  neuf  professeur!  1 8,000  fr. 

Traitement  d'un  chef  de»  travaux  anaiomique».       «  ,00'J 

Dépenses  diverse»   1,001) 


Ce  qui  donne  pour  le»  dix-huit  écoles  un  total  en 
déiense  de  


2l,.0O(t 


340,000  fr. 

Evidemment  le  produit  des  recettes  ne  peut  manquer  d'être  supérieur  e  ce 
chiffre,  si  l'état  prend  6  sa  charge  les  écoles  de  pharmacie  qui  sont  en  pleine 
prospérité,  et  si.  comme  la  suppression  des  officiers  de  santé  et  des  pharmaciens 
de  druiième  disse  doit  le  faire  supposer,  le  nombre  de»  docteur»  et  des  pharma- 
ciens de  première  classe  pavans  t,IOu  fr.  pour  frais  d'études  s'augmente  de  trois 
cents  au  moins  tous  1rs  an». 

V  Une  mesure  qui  me  paraît  enrore  exiger  les  intérêts  de»  étude»,  c'e»t 
que  le»  élèves  ne  smenl  admit  à  faire  compter  leur»  inscription»  dans  une  Fa- 
culté qu'après  avoir  subi  dans  l'école  secondaire  des  examens  annuels  correspon- 
dant au  nombre  des  inscriptions  qu  ils  y  auront  prises  et  qu'après  avoir  satisfait 
à  ces  etamen*.  Un  devra  aussi  r» fuser  de  nouvelles  inscriptions  à  ceux  des  étu- 
diant qui  n'auraient  pas  fait  preuve  de  connaissances  suffisantes. 

|j  prapoiiiioii  dont  je  viens  de  parler  est  fondre  sur  celte  considération,  que 
les  professeurs  des  écoles  n'ont,  quant  a  présent,  aucune  action  sur  leurs  élète», 
tandis  qu'il  y  aura  un  avantage  ricl  pour  la  discipline  et  pour  les  étude»  h  ce 
que  les  élèves  sachent  bien  que  ce  sera  désormais  de  leurs  maîlres  que  dépendra 
jusqu'à  un  certain  point  la  validité  légale  de  leurs  travaux.  Il  est  d'ailleurs  d'au- 
tant plus  rationnel  d'adopter  cette  mesure,  qoe  dans  les  Facultés  les  élève»  doi- 
vent subir  deux  ctemens  après  leur  quatrième  et  leur  dotuièvnc  inscription,  et 
que.  s'ils  n'y  satisfont  pas.  ils  ne  peinent  prendre  la  cinquième  et  la  treiiième. 
Ainsi  Ici  inscriptions  prises  ilaos  la  deuxième  et  la  quatrième  année  sont  don- 
née» i  la  condition  d'un  travail  constaté  par  deux  esamens  :  il  serait  vraiment 
étrange  que  le»  élèves  de*  écoles  secondaires  prissent  jusqu'à  seiae  ou  vinej 
inscriptions  <pii  leur  seraient  échangée»  en  inscriptions  de  Facultés .  uns  avoir 
une  truie  fois  fait  preuve  de  capacité  pendant  tout  le  cours  de  leurs  éludes. 

Telles  sont,  en  résumé,  les  mesures  qui  me  paraissent  devoir  être  | 
donner  aux  écoles  secondaires  .  t  aux  prolestctir»  de  ce»  établit! 
nisatiun  et  une  position  coni  criablrs. 

C'o'rJ'  d uit  sur  Us  dispositions  Je  la  Irgitlalinn  universitaire  qui  se  rappar- 
ient aux  mojijtvations  proposées. 

Parmi  ce»  mesure»,  il  en  est  une  qui  oe  peut  être  pri»e  qu'eu  vertu  d'une  loi  ; 


(I)  Le»  titulaire»  actuel»  des  chaire»  de  méderine  légale  et  d'hygiène,  et  l'on 
en  compte  a  peine  six  où  sept,  continueront  %  enwigner  cet  matière»  ;  quelques- 
un»  d'entre  eux  pourront  permuter  dè»  i  préseol  et  occuper  ivanUgeusemeot 
une  des  neuf  chaire»  indiquée»  plu.  haut. 

(î)  Voir  aux  acte*  ofliciei»  l'errilé  do  conKil  du  26  septembre,  art.  ». 
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tes  antres  pnwil  l'être  dès  »  présent  par  ordonnance  royale  ou  par  arrêtés  do  1 
conseil  royal.  i| 
Un  coup  diril  rapide  «11  la  législation  iiniiersilaire  mettra  M.  1*  ministre  à 
■  r  a  «t  égard  comme  il  convient  de  le  taire  f.1  ). 


Sut  Us  FocuIUm. 

Si  les  écoles  secondaires,  daos  leur  organisation  actoelle.  éprouvent  le  besoin 
d'améliorations  nombreuses,  les  Farultés  de  médecine  ne  réclament  pas  moins 
impérieusement  des  à  prrvnt  la  révision  d'un  certain  nombre  d'articles  des  ré* 
gicmras  qui  fes  régissent.  ...  ,  ... 

Ce  qut  m'a  frappé  d'abord,  c'est  la  diltéreocc  qui  enste  dans  ces  établisse- 
rnens  tous  le  rapport  des  études,  de  la  distribution  des  cours  et  de  l'administra- 
tion. Je  ne  pari-  pas  des  circonstances  particulières  qui  (ont  que  telle  Faculté  a 
uo  plus  grand  nombre  d'elêve»  uu  de  cours  que  telle  antre. 

Il  m'a  semble  que  ce  serait  lui  problème  utile  a  rrwodre,  dans  l'intérêt  géné- 
ral des  Facultrs.  que  de  leur  donner,  autant  que  possible,  une  organisation  uni- 
forme. C'est  priKipaletw  nt  soos  ce  point  de  vue  que  j'ai considéré  sna  mission 
en  ce  qui  toi 
a  ce  but. 


Dan*  1rs  trois  Facoltés,  les  inscriptions  «ont  prises  dans  la  première  quintaine 
des  trimestres.  L'expérience  a  dr montre  l'abus  de  cet  état  de  chose».  Ainsi,  par 
«temple,  les  réglrmens  accordent  deux  mois  pour  les  vacances,  tandis  qu'à  la 
faveur  de  ce  qui  existe  le*  élèves  peu»t.-\t  en  prendre  quatre  et  demi .  tout  eu 
restant  daos  les  termes  d  une  apparente  légalité.  Ils  prennent  leurs  inscriptions 
dans  les  premiers  jours  du  mois  de  juillet  ;  des  cette  époque  les  amphithéâtres 
détiennent  pretqoe  diserts  ;  ces  mêmes  élevés  ne  reparaissent  à  b  Faculté  qu'à 
la  fin  de  la  première  quiutaiue  du  muis  de  novembre  j  ils  ont  évidemment  re- 
tranehé  ainsi  plus  de  deux  mois  tous  les  ans  sur  la  temps  dejs  trop  court  de  leurs 
études.  Cet  abus  existe  à  Paris,  h  Strasbourg,  et  surtout  â  Montpellier.  U  est  un 
moyen  facile  de  le  faire  cesser  :  c'est  de  prendre  un  arrêté  portant  qu'a  partir 
du  V'  jaosier  I838lcs  inscriptions  seront  délivrées  dans  la  dernière  quinzaine 
du  trimestre  et  seulement  aux  élèves  qui  préalablement  auront  constaté  leur  pre 

qui  ne  restera  ouvert  qoe  du  t"  au  S. 
La  même  décision  devra  être  prise  à 


Je  n'hésite  pas  a  lui  proposer  de  prendre  une  décision  portant  qui  dater  dn 
I-  janvier  I  838  la  thèse  consistera  en  une  série  d*  questions  sur  plusieurs  bran- 
ches de  renseignement  médical,  rédigées  par  les  Facultés,  et  que  les  candidats 
seroot  tenus  de  résoudre  et  de  faire  imprimer;  ces  questions,  au  nombre  de  qua- 
tre (1  ),  seront  tirée»  au  sort,  parmi  celles  qui  auront  été  préalablement  déposée» 
dans  quatre  urnes.  Il  sera  d'ailleurs  permis  ans  élèves  qui  voudront  traiter  un 


l  les  examens  sont  subis  n'est  pas  la  même  dans  les  trois  Facul 
tés.  A  Paris,  les  élèves  sont  interroges  simultanément  et  par  séries  de  quatre;  le 
temps cousacré  al  examen  est  de  de»»  heures.  A  Strasbourg,  ces  séries  sont  de 
deux  élèves,  cl  le  temps  pendant  lequel  on  les  interroge  est  d'une  heure  et  do- 
mie.  Enfin,  a  Montpellier,  les  élèves  sont  pris  individuelkmeot  et  interrogés  pen- 
dant une  demi,  heure. 

Chacune  de  ces  méthodes  laisse,  suivant  moi,  quelque  chose  a  désirer.  Je  pense 
qu'il  serait  plus  convenable  de  prendre  les  candidats  uu  à  un,  et  de  les  interro- 
ger pendant  trois  quarts  d'heure. 

Je  fonde  cette  proposition  »ur  ce  que  chacune  des  épreuves  comprend  un  trop 
grand  nombre  de  matière»  pour  qu'il  smt  possible  de  reconnaître  la  rapacité  du 
candi ilat  daos  un  espace  de  temps  moins  long.  Ainsi,  quand  on  considère  que  le 
premier  examen  embrmse  la  chimie,  la  physique,  l'histoire  naturelle;  le  deutième. 
raoslomie  et  1a  physiologie;  le  troisième,  la  pathologie  interne  et  externe  ;  le 
quatrième,  la  thérapeutique,  la  matière  médicale,  l'hisiéne  et  la  médecine  lé- 

eu  oral  ensuite,  et  les  accoorhe- 


gale;  le  cinquième,  une  visite  à  I  hôpital,  lexameu 
ruriMj  il  «st  aise  de  comprendre  qu'il  n'est  goè  e  possible  qu  i  deux 
leurs  d'interroger  les  élèves,  et  qae  souvent  même  le  dentier  de  la  série  n'est 
examiné  uir  loulis  ces  branches  que  pendant  dit  ou  quinte  minutes  J'ajouterai 
encore  à  I  appui  de  la  mesure  que  je  réclame  qu'elle  est  impérieusement  récla- 
mer par  une  rigoureuse  équité.  N'ai-je  pas  entendu  nombre  de  fois  des  élèves 
véritablement  instruits  se  plaindre  amèrement  d'avoir  rte  renvoyés  à  uo  examen 
où,  intimides  par  la  présence  du  jury  et  du  public,  ils  n'avaient  pas  satisfait  aux 
premières  question»  qui  leur  ava  eut  été  posées,  et  où.  faute  de  temps,  I  examen 
ne  s'était  pas  suffisamment  prolongé  ?  Quelques-uns  de  ce»  élèves,  cl  j'ai  pu  m'en 
convaincre,  connaissaient  pnurtaut  la  matière  de  l  exameu. 

L'argumentation  de  la  thèse  est  de  toutes  les  épreuves  que  les  candidat»  ont  à 
subir  la  moins  probante,  je  dirai  même  la  plu»  illusoire.  C'est  un  usage  dont  les 
troi»  Faculté»  rrclameot  la  suppression,  que  celui  en  vertu  duquel  les  élèves  ont 
la  facilite  de  choisir  à  leur  gre  une  proposition  médicale .  de  la  traiter  avec  tout 
le  loisir  qui  leur  convient,  et  de  n'avoir  souveut  d'autre  effort  à  faire  pour  ob- 
tenir le  titre  de  docteur  que  relui  de  la  mémoire  lonKtemps  exercée  sur  le  même 
objet,  ou  d'ainrc  soin  à  prendre  que  celui  dr  cacher  un  scandaleux  plagiat. 

Les  privilèges  accorde»  au  docteur  eu  médecine  par  »a  réception,  intéressent 
pourtant  la  société  à  un  asses  haut  degré,  pour  que  l'no  doive  se  croire  ohlifé 
d  apporter  à  la  délivrance  du  diplôme  la  pins  scrupuleuse  attention.  Or,  il  est 
certain  qoe  la  manière  dont  ces  actes  ont  lieu  aujourd'hui  ne  prouve  rien  en 
laveur  du  savoir  du  récipiendaire  :  il  est  certain  que  l'élève  le  (dus  médiocre 
ayant  desaul  lui  deux,  trois  ou  quatre  mon.  un  an,  s'il  le  veut,  pour  préparer 
une  question  quelconque,  pouvant  d'ailleurs  s'y  faire  aider,  la  faire  traiter  par 
uo  antre  ou  même  la  copier  dans  le»  anciens  ouvrages,  échouera  rarement  dans 


uo  antre  ou  même  b  copier  dans  les  ancien»  ouvrages,  ectwuera  rare* 
cette  épreuve. 

Je  ne  sache  donc  pas,  dans  toutes  les  mesures  que  le  conseil  royal  est 
prendre,  de  point  qui  ntrrilc  plus  de  fixer  soo  attention  que  celui -là. 


quatre 

sujet  tjr  profatv  d'ajouter  a  ce 
gurale. 

Je  ne  crois  pas  avoir  besoin  d'insister 
feraient  de  l'adoption  de  cette  mesure. 
L'université  doit  s'empresser  de 


resut- 


toutes  les  i 


pour  but  de  donner  plus  'd'activité  au  travail,  plus  d'éclat  et  de  solidité  aux  élu- 
des. Or,  il  est  bien  évident  que  cet  examen,  dans  lequel  les  élèves  auront  à  ré- 
pondre sur  toutes  les  parties  d'un  enseignement  complet,  ne  leur  permettra  de 
négliger  aucune  de  ces  parties,  et  leur  imposera  au  contraire  l'obligation, 
scutinif  nt  de  les  repasser  sans  cesse,  mais  de  suivre  arec  assiduité  tous  les 
qui  s'y  rapportent. 

Je  sens  trop  l'importance  de  celle  proposition,  pour  ne  pas 
avec  les  doyens  et  quelques-uns  «tes  professeurs  des  deux  Facultés  de 
et  de  Montpellier.  Leur  avis  sur  les  avanUges  de  cette  mesure  a  été  entièrement 
conforme  au  mien,  et  je  ne  saurais  trop  insister  pour  eo  obtenir  l'adoption. 

Dans  ce  es»,  au  lien  de  continuer  à  mettre  six  examinateurs  a  ce  sixième  exa- 
men, il  suffirait  qo  il  y  en  eut  quatre  :  en  effet,  il  n'est  pas  possible  que  plus  di 
quatre  professeur»  ergumenleol  pendant  nne  heure,  temps  de  l'examen.  D'un 
autre  cote,  le  président  peut  interroger  aussi  bien  qoe  les  autres  juges,  car  son 
rôle  est  Soi  des  que  l'acte  se  soutient.  Quel  est  en  effet  soo  devoir  de  président? 
C'est  d'examiner  le  manuscrit  de  la  thèse  et  de  l'approuver,  s'il  y  a  lieu,  non  pas 
sous  le  rapport  des  doctrines  médicales,  mais  sous  celui  des  moeurs  et  des  con- 
venances; il  doit  en  outre  maintenir  l'ordre  pendant  le  cours  de  la  discussion. 
Hirn  ne  t'oppose  donc  a  ce  qu'il  interroge  le  réerpiendaire  et  même  a  ce  qu'il 
attaque  se»  doctrines,  s'il  le  juge  convenable,  puisque  ce  n'est  pas  sur  elles  qu'il 
a  en  à  se  prononcer.  Il  est  même  avsn'ageux  qu'il  en  soit  ainsi  ;  car,  dans  l'état 
actuel  des  choses,  si  le  président  joue  le  rôle  de  protecteur,  il  peut  suggérer  des 
réponses  <;oi  peuvent  être  aussitôt  attaquées ,  en  'orte  que  la  coDisioo  s  "établi- 
rait alors,  au  grand  scandale  des  assislans.  non  pas  entre  le  candidat  et  les  pro- 
fesseurs, mais  entre  les  examinateurs  eux-mêmes. 
|  Cette  mesure  aura  encore  pour  avantage  de  diminuer  de  moitié  le  surcroît  d'oc- 
cupations qu'imposerait  aux  professeurs  le  nouveau  mode  d'examen  proposé. 

Court. 

J'ai  déjà  eo,  dans  le  courant  de  ce  rapport,  l'occasion  de  signaler  les  iurosvè- 
niens  qui  résultent  de  la  distribution  actuelle  des  cours  dans  les  Facultés. 

La  distribution  suivante,  que  je  propose  d'adopter,  me  parait  de  nature  à  faire 
cesser  ces  incooveoiens,  en  ce  qu'elle  (ail  passer  les  élèves  do  connu  a  l'inconnu 
graduellement,  et  sans  une  trop  brusque  transition  («). 

Plusieurs  de  ces  cours  comprennent  trop  de  matières  di  fferentes  pour  être  faits 
entièrement  dans  un  semestre,  ainsi  qoe  le  veut  l'ordonnance  du  2  février  1823. 
Il  serait  pourtant  utile  que  les  dispositions  de  celte  ordonnance  I 
rensemrnt  exécutées,  et  l'institution  des  agrégés  donne  toutes  : 
qu'ell  s  le  soient. 

A  Pari»,  le  nombre  des  agrégé»  eu  exercice  est  asseï  considérable  pour  qu'on 
poisse  les  charger  de  compléter  l'enseignement  des  professeurs  ;  a  Strasbourg  et 
a  Montpellier,  on  le  nombre  e»t  moins  grand .  les  agrégés  stagiaires  seraient  ap- 
pelés à  partager  les  travaui  des  agrégés  en  exercice  »  lorsque  les  besoins  du  ser- 
vice l'cxig»  raient. 

L'adoption  de  cette  mesure  est  d'autant  plus  argenté  que  dans  ces  deux  der  - 
nières  Facultés  l'enseignement  particulier  est  nul  on  a  existe  qu'a  peine,  et 
qu'ainsi  les  élèves  ne  trouvent  aucun  moyen  de  compléter  les  cours  dont  ils  n'ont 
pu  suivre  qu'une  partie  dans  les  Facultés. 

Il  est  bien  entendu  que,  dan»  le  cas  où  cette  proposition  serait  accueillie ,  le» 
aerege»  insestis  de»  nouvelles  fonctions  dont  il  s'agit  recevraient .  à  titre  d'in- 
deuinité.  uoe  somraéegale»  lamoiliedu  traitement  supplémentaire  des  professeur» 
pendant  tout  le  temps  que  durerait  leur  service,  par  application  des  dispositions 
de  l'article  17  de  l'ordonnance  royale  do  î  février  1 813,  si  toutefois  il,  ne  con- 
sentaient à  le  faire  gratuitement,  comme  il  est  probable,  an  s— 
rail  Ueu. 


seétédi- 


La  question  d'ajournement  pour  cause  d'inca; 
versement  envisagée  dan»  les  trois  Facultés 


mois,  à  on  an  et  même  au -delà. 


(<)  On  cite  à  cette  occasion  l'art.  Si  de  I  arrêté  du  20  prairial  an  XI .  1rs  oi- 
dotmancrsdu  <  8  mai  et  du  S  juillet  1820,  l'arrêté  du  7  novembre  1 830,  les  rè- 
glement du  3  juillet  I8SI  et  du  18  mars  ISSU,  enfin  l'arrêté  do  22  août  1831. 


(I)  Les  questions  porteront  : 
I"  Suc  les  sciences  physiques,  chimiques  et 
S*  Sur  t'enetoiuie  et  la  physiologie  ; 
3  Sur  les  science»  chirurgicale»  ; 
4'  Sur  les  sciences  médicales. 
&  Voir  aux  actes  officiels  l'arrêté  du  conseil  du  36 


art.  2. 
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L'article  du  réglemeal  que  ie  viens  de  rappeler  dit  bien  qu  un  élève  ne  pourra 
pis  m  représenter  a  un  nouvel  examen  dan  le  trioteitre  de  m  renv  01  :  mais  il 
ne  dit  pi»  qu'il  ne  pourra  pas  être  ajourné  a  aa  temps  plu»  éloigne  ;  et  puisque 
U  marche  suivie  s  cet  égard  n'ert  pat  11  même  dan»  Ici  Facultr».  il  importe  de 
{■ire  ce  «1er  le  silence  de  U  législation  «or  ce  poiut  et  de  prendre  niw  décision 
qui  ferre  de  règle  commune  tôt  trois  Facultés. 

En  conséquence,  le  conseil  royal  e»t  prié  de  vouloir  bien  dérider  si  le  temps 
qui  devra  «'écouler  entre  le  renvoi  •  an  examen  et  11  nouvelle  edminission  i  subir 
cet  examen  restera  absolument  limité  a  trois  moi»  ,  oo  s'il  ne  jugera  pi»  conve- 
nable de  s'en  rtpporter  aux  Fecultra  do  wio  de  prolonger  li  durée  de  re  temp» , 
suivant  que  I  élève  aura  plu»  ou  moins  bien  étudie  on  qu'il  aura  été  renvoyé  déjà 
nue  oo  plusieurs  foi*. 

Coup  d'ail  tur  Ut  ditpontiaiu  de  la  UtitUtion  tnivtnitairt  qui  te  rappor- 
tent aux  moJificauomt  dtmantiec-  ' 

Je  rapporte  ici  le  texte  de»  lois,  des  ordonnance»  et  des  réglemens  qui  ont 
rapport  a  l'organisation  que  je  propose  d'adopter  (I). 

En  terminant  ce  rapport,  monsieur  le  ministre,  je  dois  von  faire  nbservrr 
que.  quelle»  que  soient  le»  meures  prise»  pour  améliorer  l'enjcienenieet  médical 


en  France .  il  restera  toujours  une  plaie  incurable  tant  que  les  officiers  de  santé 
pourront  érbapper  a  ces  mesures,  et  ils  s"»  soustraient .  puisque  1a  législation 
actuelle  le»  anlonse  à  se  présenter  devant  tes  jorjs  arec  au  simple  certificat  con- 
statant sis  années  d'éludés  sous  uo  docteur. 

Il  est  donc  de  la  plus  urgente  nécessité  de  modifier,  le  plus  t&t  possible ,  cet 
état  de  choses .  «oit  en  abolissant  le  titre  d 'officier  de  «note  ,  soit ,  si  on  sent  le 
conserver,  en  prescrivant  de  nouvelles  conditions  d'études  et  des  exameot  plus 
sévères. 

Hais  ce  n'e»t  qae  p«r  une  loi  que  ce»  amOKoralions  peuvent  être  obtenues ,  et 
j'ai  l  Donneur  d'en  solliciter  la  présentation  arec  la  pins  rire  instance. 

Je  sois  avec  respect , 

lieu-  le  ministre , 

Votre  tris  bambin 


OIUIl.A. 


Paris,  le  10  septembre  1857. 


JVota.  Nous  arons  publié  dans  notre  avant  dernier 
nouvelles  qui  ont  ete  la  suite  du  rapport  de  M.  Orfiia. 


1rs  dispositions 


VARIÉTÉS. 

EaaeicursmrT  utoicai,.  La  séance  aunoclle  pour  la  rentrée  de  la  Fa- 

culté  de  médecine  de  Paris  aara  lien  le  jeudi  2  novembre,  i  une  heure.  H.  Mo- 
-  i  le  discourt  d  ouverture. 


—  Le  jury  ponr  le  concours  d'hjciènt  qui  doit  s'ouvrir  le  S  novembre  à  la  Fa- 
culté de  médecine  vient  d'être  constitué. 

Les  juges  fournis  par  l'école  sont  : 
MU.  Orfila ,  Adekso .  Prlleun ,  Alibert,  Bérard.  Marjolio,  Cbomel,  Morean, 
sopplsani,  MM.  Fooquier  el  f" 

Les  juges  fournis  par  l'Académie  sont  : 


AcAOtauBs  UT  socitrts  Savantes.  —  »«*  tosno»  utciciL  sootTT.  — 
L'oe  discussion  assex  intéressante  s'est  engagée  dernièrement  a  la  société  mé- 
dicale de  Loodre*  relativement  a  l'influence  de  l'inoculation  du  vaccin  rliei  le» 
enfans  atteints  de  croup.  Il  résulte  des  faits  nombreux  cités  parMM.  Wlùthmore 
et  Leese  que  le  moyeu  en  question  a  constamment  enrayé  les  symptômes  du  croup 
el  procuré  la  goéritoo  à  toutes  les  périodes  de  La  maladie.  Il  est  bien  entendu  que 
cela  su |i pose  l'alfection  croupaleiur  deacufin»  qui  n'ont  point  encore  été  vacciné» 
et  n'unt  pas  subi  l'éruption  vaciuleosc.  Oepu»  1803  jusqu'à  resileruicres  année», 
M.  Leese  avait  trouvé,  plus  souvent  que  de  nos  jour»,  l' occasion  de  rombattre  le 
croup  par  l'inoculation  du  vaccin,  parce  qu'alors  on  ne  vaccinait  pas  généralement 
;  fige  de  deus  a  trois  ans.  M.  Leese  tenait  ce  plan  de  traitement  de  M  Grcrn- 


coxcaca  aci»T>riotiE  on  trvnrooL-  —  M.  Carlisle,  habile  anatomistc  de  Du- 
blin, a  préseolé  à  la  savante  assemblée  deus  pièces  pathologique»  qui  ont  beau- 
coup intéressé,  surtout  sous  le  point  de  vue  pbrénologique. 

La  première  pièce  est  l'encéphale  d'une  femme  de  faible  intelligence,  dont  le 
cervelet,  gros  comme  ont  non  ordinaire .  est  pl.cé  tout-a-fait  au-dessous  du 
eenrnu,  et  pourtant  les  organes  seuiteux  de  cette  femme  étaient  très-bien  déve- 


(I)  Voir  l'article  7  de  la  loi  du  <9  vrntose .  les  article»  de  l'arrêté  du  20  prai- 
rial an  XI ,  le»  article» i  et  SA  de  l'ordonnance  du  2  février  (Ml,  le»  article» 
4"  et  .levé  l'arrftr  du  12  avril  ISi3,  »e»  article»  I".  1,  3  et  41  du  statut  du  t 
avril  11125.  l'article  «Ode l'ordonnance  du  (2  décembre  1824,  l'article  I 
l'arrêté  du  1 1  avril. 


loppés:  l'utérus  elles  trompe»  de  Faltope  o (Traient  un  volume  très  considé- 
rable. 

L'autre  présente  on  exemple  de  destraction  de  la  moitié  du  cervelet ,  et  d'a- 
trophie de  Vautre  moitié.  Cette  femme  éUit  reconnue  pour  la  vivacité  de  ses 
passions  conjugales. 


i  deux  mois  que  le  choléra  a  sévi  i  Ber- 
dont  i  .88S  ont  succombé  ;  ce  qui  pré- 


NosvetLU  »*»rr«t»r». . 
lin,  il  est  tombé  malade  3.093  pei 
sente  I  un  portant  l'autre  55  cas  et  34  deecs  par  jour. 

—  le  choléra  continue  a  sévir  dans  les  hôpitaux  de  Donc.  Le  i 
malades  éUit  .  le  1 8  octobre ,  de  973. 

Le  nombre  ces  cholériques  était  de  SU ,  celui  de»  décès  de  180. 

On  avait  remarqué  dans  la  garnison  plusieurs  cas  foaJroyan».  0  y  avait  t 
des  cas  en  ville. 

L'  choléra  vient  de  se  manifester  \  Alger ,  dans  l'hôpital  dn  Dev.  sis  a  un  < 
de  lieue  de  la  Ville.  Le  bulletin  du  1 4  octobre  portail  47  cas ,  dont  !»  décès  ; 
lusqu'au  <  5  on  n'avait  signalé  aucun  cas  nouveau.  La  maladie  s'est  fait  principa- 


J  usqu  ai 
leinrnt 


Nocvritea  Dtvx'jTJ.  —  Notre  célèbre  confrère,  M.  Yaleutia  Hott,  nous  écrit 
pour  rectifier  use  erreur  qui  s'ea t  commise  dans  la  traduction  de  la  lettre  qu'il 
a  adressée  à  la  Gsirrrx  isioica.ii:,  relative  à  la  ligature  de  l'artère  iliaque  pri- 
mitiie.  Nous  avons  fait  dire  a  M.  Mott  que  H.  Crampton  de  Doblin  avait  le  pre- 
mier fait  la  Ligature  dont  il  s'agit  pour  un  anévrisme,  il  fallait  dire  que  M.Cramp- 
ton  avait  été  le  premier  en  Europe  a  faire  celte  opération,  car  c'est  M.  Mott  qui 
l'a  pratiquée  le  premier  à  New- York  en  mars  1827  pour  nn  anévrisme. 

—  Les  journaux  politiques  ont  publie  l'autopsie  du  général  Damrrmoat  :  Bous 
en  extrayons  les  détails  inivans  : 

'  a  On  découvre  dans  le  flanc  gauche .  an-dessous  de  la  dernière  fausse  cite , 
une  plaie  largement  béante  de  sept  |<ouees  d'étendue  donnant  issue  a  une  nuise 
considérable  d'épi ploon  graiasrui  et  A  nne  portion  de  l'intestin  colon  qui  est  dé- 
chiré ;  l'estomac  est  perforé  par  le  boulet  qui ,  entré  dans  la  poitrine  après  s  être 
fravé  un  passage  a  travers  le  diaphragme  et  U  base  rte»  poumon» ,  est  sorti  par  la 
région  dorsale  après  avoir  brisé  en  éclats  les  9;  40*  et  H-  vertèbres,  et  laissant 
dans  le  tissa  culané  une  déchirure  verticale  loogw  de  cinq  pouce». 


—  Sir  Aslley  Cooper  vient  de 
duc  de  Wellington. 

—  L'éloge  de  Dtipnytren,  par  M.  Pari  set,  vital  d'être  Uaduit  en  anglais,  par 


—  D'après  un  grand  nombre  d'expériences  q«e  le  Hocteor  A.  B.  Marf.lrxl  a 
faites  pour  prévenir  ou  guérir  te  mal  de  mer,  il  paraîtrait  que  la  kréoaote  est  un 
remède  souverain  contre  cette  affection. 

—  Dans  l'analyse  dn  mémoire  de  M.  Beière  de  Boisrnoot .  faisant  partie  du 
dernier  compte-rendn  de  l'Académie  des  sciences,  il  s'est  glissé  one.  erreur  de 
chiffre  qu'il  importe  de  corriger  :  page  £71 ,  col.  •",  ligne  40,  au  heu  de  5,i69 
iodiqaaat  le  nombre  des  aliénés  pour  l'Eapagne  ;  il  faut  lire  56». 


Pcnt-ioTios» 
P.  Fonatc, 
Baillière. 


en  médecine  de  U 


—  Guide  général  de  l'étudiant  en  mettrai  ne  ;  nouvelle  édition ,  contenant 
ordonnances,  statuts,  arrêtés  et  délibérations  universitaires  ,  publiées  jusqu'à  ce 
jour,  relatif»  aux  études  de  la  médecine,  et  dont  plusieurs  doivent  recevoir  l<  vr 
effet  i  partir  du  I"  novembre  1837;  par  Domiage  -  Hubert,  secrétaire  des  bu- 
reaui  de  la  Faculté  de  médecine  de  Paris  et  du  jury  médical  du  département  de 
la  Seine,  t  vol.  in-lJt.Pri»  :  »  fr.  35  c. 

A  Pari»,  cher  l'auteur,  rue  Gil-le-Ccror .  4.  Just  Bouvier  et  Lebouvirr  .  librai- 
res, rue  de  l'Ecole  de-llèdecine,  o*  8  ;  Verel.  rue  des  Francs-Boorgeois  St-Mi- 
cbel,  3,  et  dans  toutes  les  librairie»  médicales. 

—  M.  le  docteur  Mjlapert  nous  prie  d'annoncer  qu'il  se  propose  de  publier  un 
mémoire  ayant  pour  litre  :  De.  ta  compreano»  det  anèrt* ,  coiuidert*  comme 
moyen  anuphlogisttque. 

En  appliquant  un  compresseur  sur  l'artère  principale  d'un  organe  ou  d'une 
partie  malade,  lorsque  toutefois  la  disposition  soatomipoe  de  cette  partie  le  prr- 
ni  I,  il  diminue  a  volonté  l'afflux  du  sang  artériel,  ayant  soin ,  d'autre  part ,  de 
favoriser  le  retour  du  sang  veineux. 

M.  Malapert  vient  de  faire  construire  na  compmteur  caroiidien,  dans  le  but 
de  prévenir  ou  de  combattre  les  congestions  et  1rs  rogorgemrns  inflammatoires 
auxquels  l'encéphale  est  si  sujet.  D  «e  propnte  de  faire  »i«cerwivemeiit  établir 
de»  compresseurs  des  artères  spcrmatiqnes .  lout-rlaviére»,  radiales  ,  cubila  es. 


in  j 


— Traité  anatomiqut,  phYtiologique  el  palholarirpir  du  rfetème  pilrajt . 
et  en  particnlier  dee  cheveux  et  de  la  barbe  ,  par  M.  P.. P.  Boucheron  ,  doc  • 
leur  en  médecine  de  la  Faculté  de  Pari» ,  etc.  Chex  l'auteur,  faubourg  Mont- 

.  2H. 

«K  chef,  Jvlm  (rouis. 
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oc  P»ais  (  Gâtent  de  $antè  rt  Climiefae  des  Mpitmx  reoo.es)  paraît  lo«  k»  samedis:  chaque  numéro  est  compote  de  16  | 
Si  colonne» .  cl  équivaut  à  «  feuille»  in-8\  Le  pri»  de  l'abouuemeul  «t.  pour  Pin»  el  le»  Départe»»»» .  de  40  U.  par  eu .  2i.  h.  pour  s  mon .  et  I fr.  pour  S 
■ou.  Pou  l'Étranger.  41  fr.  Le»  ahonoeoM».  ne  peuvent  dater  que  du  commencerai  d'il  tri»e»tr».  t"  J.av.er.  I"  Avril .  |-  Juillet.  I"  Octobre.  _ 
Oai'aboooe  1  Pan* .  as  bureau  do  Journal ,  nie  PoUunnièrt ,  «*  & .  et  dan»  le»  Départissent .  cbex  ton»  le»  Directeur»  de»  postes.  —  Oo  ne  reçoit  que  I.  s 
lettre»  affranchie*. 


SO. 


I.  T«it»fi  omctir  ivx.  Note  sur  la  fréquence  do  pool»  ebri  1rs  enfant.  —  IL 
Revcr.  ut»  lODUicx  nr  «torcur  Fmçm.  De  l'eotiipie  de  l'aorte. — Quel- 
ques considttalinmsoT  k»  causes  qui  pciisvpl  reUnkroo  emperber  la  cooso- 
i  de»  fractures.  —  >'ole  sur  le»  effet»  thérapeutiques  de  l'ioile  et  de  X» 
ou  traumatique  grave  de  h  (aee  ;  restauration  de  la  lèvre  in- 
.  —  glapli)  Usine  de  la  cornée  ;  opération.  -  Du  trailemeul  de  la 
i  l'aide  du  «trait  d'argent  et  de»  meclit»  en  permanence.  — 
Observation  eeirarqoable  de  corp»  étranger  rr»lé  pendant  20  an»  dan»  l'o 
rtille.  —  Abcès  profond  an  cou,  trajet  fittulcux;  iBenacr»  de  suffocation  ;  ex- 
traction de  fragoiens  osseui;  gnérijon.  —  De  l'eau  minérale  d'Engbien.  — 
Analyse  chimique  de»  eau»  minérale»  de  Saiot-APjre  à  Ckrmonl-Ferrind.  — 
III.  AtuDfvirt-  Académie  de»  sciences,  suite  de  la  séance  du  2.t  octobre.  — 
De  médecine,  séances  de»  2(1  et  3u  octobre.  —  IV.  DiaLiooaarutc.  De  laper- 
|wluitêdelai«édecjii*o»ideridenlitéde»priucipei  fuodameutaux  de  cette 
i  son  cUbusacoKat  jusqu'à  nus 

d'i 


PHYSIOLOGIE. 

HOTE  SL'B   LA  Fn»?QUeNCB   DU  l'Ot'LS  CHEZ     LES    EîtFAJfS  j 

par  M.  Lislr,  élève  des  hôpitaux. 

Tous  le*  mcdcfins  s'accordent  asset  gciiéralemc m  à  regarder  l'explo- 
du  pouls  comme  l'un  (1rs.  mcilkuis  moyen»  du  diagnostic.  Mai» 


afin  que  et  moyen  ne  devienne  pas  la  Sùiircc  d'erreur*  funestes  ,  afîu  que 
l'un  ne  trouve  lias  de  la  l»vre,  I.»  osi  un  autre  ne  trouverait 
symptôme  morbide,  îl  iui|»)rK-  <|u'ou  connaisse  d'une  uianién 
exacte  que  possible  qu'elle  est  la  fréquence  du  pouls  à  l'état  sain.  Ainsi 
s'est -on  occupé  de  tout  temps  de  la  solution  de  ce  problème  impor- 
tant. Tosis  1«  auteurs,  furU  «an»  doute  de  l'anloritr  de  Calien,  ont 
avancé,  d'apics  lui,  que  la  fmrucncc  du  pouls  diminue  suivant  les 
pingres  de  l'âge.  Mais  tous  se  sont  contentés  d'assertions  values  cnii  de 

Suis  l'heureuse  application  de  la  statistique  aux  faits  de  la  niédecine  et 
e  la  physiologie,  ne  doivent  plus  contenter  un  esprit  exact,  lié;.,  rn 
1832 ,  dans  un  travail  qu'il»  ont  publié  sur  la  fréquence  du  pouls  cher, 
les  aliènes,  51  M.  les  docteurs  Leuret  rt  Munie  ont  prouve  par  des 
cliiŒrej.  coutrnii  émeut  à  l'opinion  admise  jusqu'alors,  que  le  pouls  est 
plus  fréquent  à  l'état  Sain  cbci  les  vieillaixis  que  clic*  les  adultes.  Dan* 
ce  travail  ils  ont  établi  pour  nombre  moyen  des  pulsations  65  par  m», 
mite  cbci  les  adulte  s,  «t  74  pour  les  vieillards. 

J'ai  voulu  de  non  cûlé  m'assurer  si  l'opinion  des  anteurs  sur  la  plus 
grande  fréquence  du  pouls  clin  les  enfans  ,  snpporlerail  l'épreuve  de 
I  expérience  directe.  J'ai  pensé  nnesi  je  pouvoir  donner  une  moyenne 
exacte  du  nombre  des  pulsations  chez  les  enfans  i  un  âge  clétcrniiné,  mou 
temps  ne  serait  peut-être  pas  perdu  pour  la  science.  J'ai  fait  alors  les 
nlwTrationssiùvantrs  :  Pendant  nenf  jours  eoraéciitifs ,  du  7  an  15 sep- 
tembre inclusivement ,  tous  les  matins  de  six  à  sept  heures ,  j'ai  tàté  le 
pouls  à  nui»  euliin»  entrés  à  l'hospice  de  Hicctrc ,  dans  la  division  des 
aliénés.  Us  sont  tous  idiot»  ou  imliécilles ,  rt  âgés  de  10  à  20  ans.  Ils 
couchent  tous  dans  la  même  salle ,  sont  «■— 
mètnes  influences  de  quelque  natnre  ou' 
couches  au  moment  de  l'observation.  J  ai 
leur  age ,  et  le  nombre  des  pulsations 
minute,  pendant  les  neuf  jours.  On  trouvera  au' 

des  pulsations  de  chaque  jour ,  tl  d,.ns  la  dernSërc  cclic  dè 


i^gimr,  rt  aux 
Us  étaiant  cncoie 
dans  le  Libleau  suivant 
pour  chacun  d'eux  par 
i  bas  de  chique  colonne , 


i^cuilleton. 


S  «'CM  VOVXCB  MÉDICAL  EJI  ITALIE  £ 

Par  I.-E.  Piiaaoeia,  cbmirgirji  en  chef  désigné  de  l  U6teJD,eu  de  L;o». 
^Troiitème  arUck.  »oir  les  o"  29  et  iî.) 

J  II.  ICVCt  DE»  CLIMCOES  DL  L  ITitlt. 

L'bistnire  descriptiTe  de»  snnsêet  patbolojiqii'»  nous  »  disekippé  les  conqac- 
te»  saiceisite»  que  lui  a  faite»  parla  mort  même  de»  sujets  qu'il  n'a  pu  tanrer; 
k»  dioiquet  sont  non»  k  montrer  sou»  un  tout  autre  point  de  »oe. 
éludes,  elles  ont  TasanUge  de  porter  atw  elk 
:etrapplic»Uon,r- 


ksdiiers  enteignemen»  de  toute»  k»  branches  medicak».  En  regard  de  la  Oico- 
rie-,  elks  monlrent  k  point  pratique;  à  cote  du  précepte  est  p'aré  l'etempk; 
c'est  ea  quelque  sorte  la  matérialtsali.m  des  dogme».  La  clinique  se  troore  ainsi 
eo  dehors  de»  livre»;  «  Ile  résume  et  applirpte  la  srsrnre  s  crîle  qui  ne  la  contient 
m  ne  l'apprend  ;  c'est  U  médecine  el  le  nsedeein  en  action;  elle  jnge  la  vskui 
de»  boisaon  et  des  chose»,  en  les  an  tuât  en  présence  des  individualités  q«r- 
hide». 

Pour  se  former  noe  idée  saine  des  écoles,  suivre  les  cliniques  es'  la  méthode 
la  plus  prompte  parce  que  la  srience  y  r»t  mise  eo  spnvre  sur  une  niultilude  de 
point»  i  la  foi»,  el  ta  plus  avantageuse  parce  qu'il  en  reste  toujours  de»  résultais 
pratiques  :  c'est  à  ce  dernier  genre  de  fait»  que  je  m'attacherai  surtout,  négli- 
geant an  peu  les  discutons  de  sjstrmei  (I  )  en  faveur  de  remarques  qui  ai  ont 
para  phis  utik»  par  l'appbeaUoo  îna»ed<aie  dont  elle»  sont  susceptibles 

(I)  Oo  verri  que  j'ai  cherche  à  faire  ressortir  plutôt  ce  qne  j'ai  froove  de  bon 
que  ce  que  j'ai  cm  voir  de  niausais.  parce  <|oe  j'esj^re  élre  ainsi  plu»  utile  a  ceux 
qui  liront  ce»  fr» pneus,  et  que  d  aillrur»  on  se  livre  parfois  à  des  critiques 
qu'une  plus  longue  étude  viendrait  denseatir:  je  n'ai  bliac  qu'avec  réserve.  Les 
sovageurs  oot  trop  sou  te  ni  un  fichrot  penchant  a  critiquer  que  favorise  la  ra- 

fiulile  de  leur  course  et  ik  leur»  rerherebr»;  ilsprennent  â  peine  k  tempe,  de  soir. 
I  est  difficile  qu'oo  parvieuiie  ainu  à  pénétrer  des  esprits  qui  pressentent  un 
censeur  «pu  ne  se  donnera  pas  même  la  peine  de  le»  esaminer.  Le  ennr  de  l'hom- 
me est  comme  la  sensitive;  il  se  ferme  dé»  qu'on  k  froisse.  Peut  être  k  auroup 


me  est  comme  la  sensitive  ;  il  se  terme  de»  qu 
d  observateur»  out-il»  peu  récolté  parce  qu'il» 
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On  peut  déjà  voir,  d'après  ce  tableau,  que  le  pouls  a  été  d'autant  pli» 
fréquent  que  les  enfans  sont  plu»  jeunes.  En  effet ,  la  moyen  ne  des  pil  • 
salions  airnptécs  pendant  le»  neuf  jours  chez  le  n"  1 ,  le  plu»  jeune  des 
enfans  ,  est  de  H2 ,  tandis  que  celle  du  u°  H ,  le  plus  âgé ,  n'est  que  de 
«Xi.  Un  seid  fait  exception  à  cette  règle:  c'est  le  tP  3,  qui  n'a  que  13 
ans  ,  et  dont  la  moyenne  n'est  cependant  que  de  60  pulsations.  Mais  on 
pourrait  peut-être  expliquer  cette  exception  par  le  caractère  apathique  et 
mou  du  sujet.  Je  pourrais  en  dire  autant  des  n"  Cet  7  qui ,  avec  on 
âge  plus  élevé ,  offrent  une  moyenne  pins  forte ,  et  qui  en  même  temps 
sont  doués  d'un  caractère  plus  actif.  Cependant  je  ne  donne  cette  es- 
plication  que  pour  ce  qu'elle  vaut  ;  je  laisse  à  déplus  expérimentés  que 
moi  à  décider  la  question.  Mon  seul  but  est  de  faire  connaître  les  faits 
tels  que  je  les  ai  observés,  quelles  que  soient  les  conséquences  qu'on 
pourra  en  déduire. 

Je  crois  encore  poovoir  conclure  arec  certitude  du  tableau  qui  pré- 
cède que  le  pouls  est  plus  fréquent  à  l'état  sain  chez  les  enfans  que  chez 
les  adultes.  Car,  d'après  les  chiffres  donnés  en  1833 ,  par  MM.  les  doc- 
leurs  Leuret  et  Milivté ,  et  depuis  par  d'autres  auteurs ,  la  moyenne  du 
nombre  des  pulsations  est  de  65  par  minute  chez  les  adultes,  tandis 
que  la  moyenue  générale  quej'ai  obtenue  est  de  71 ,  et  cela  chez  des  en- 
tant parvenus  déjà  pour  la  | plupart  à  l'adolescence,  puisque  le  plus 
jeune  n'a  pas  moins  de  10  ans.  Je  tais  qu'on  pourra  m'objecter  que  j'ai 
opéré  sur  un  nombre  d'individus  trop  restreint  pour  avoir  le  droit  de 
tirer  des  conséquences  aussi  rigoureuses  des  faits  que  j'ai  observés.  Ce- 
pendant l'uniformité  des  résultait  obtenus  chaque  jour  me 


a  croire  que  je  ne  me  suis  pat  beaucoup  écarté  de  là  vérité.  Je  dis  uni- 
formité des  lèsitltals ,  car  si  on  lient  compte  de  l'influence  manifeste  de 
la  température  sur  la  fréquence  du  pouls,  on  verra  ces  résultats  toi»,  a 
peu  de  chose  près,  identiques  pendant  les  neuf  jours.  Eu  effet ,  la  tem- 
pérature ne  varie  pas  sensiblement  les  six  premiers  jours ,  et  la  moyenne 
des  pulsations  est  de  7 1  pendant  trois  jours ,  de  7i  le  H ,  de  70  le  9 , 
et  de  78  le  1 3.  Le  1 4  la  température  baisse  d'une  manière  très-notable; 
le  temps  devient  froid  et  piuTietis  :  il  en  est  de  même  de  la  moyenne  qui 
de  78  descend  à  (39 ,  à  (.7  et  enfin  a  66. 

On  sera  peut-être  étonné,  comme  je  l'ai  été  moi-même,  de  la  grande 
augmentation  de  la  moyenne  qui  a  eu  lieu  le  19.  La  veille  elle  était  de 
7 1  et  une  fraction  ;  le  I  â  elle  s'élève  à  78 ,  et  cela  sans  grande  variation 
inondante  dans  la  température,  qui  peut-être  même  était  an  peu 


J'adopterai  dans  cette  rerae  des  cliniques  le  méate  ordre  que  j'ai  sujri  dans 
ci  lie  du  cabinets  pathologiques,  afin  qu'il  Mit  plus  facile  de  comparer  ce*  deux 
ordres  de  recherches;  je  m  «•(forcerai  de  faciliter  celle  tache  ea  raèiaiil  le  rôle 
de  critique  4  crUu  d'historien.  J  ai  pente  qu'il  ne  serait  pas  sans  intérêt  d'ajou- 
ter quelque*  traiu  di'  impars  médicales  cl  quelque»  détails  uooeeaat  sur  les  hô- 
pitaux .1  Italie  considères  »iu  te  rapport  hygiénique.  Je  m'occuperai  ssceessi- 
Teii.rDldeicrnu.too:  !•  médicales  el  clu,  urffcales  ;  2'  opbllMlmoloi 
3"  ob.lelricaJea. 

4*  ci.mo.uu  MCDicALsa  et  ciuaoac  caxi». 

J'ai  cru  Jeioir  réunir  dans  nn  seul  chapitre  ces  deux  cJiaiques  qui  se 
par  taut  Je  point»,  qui  >e  font  daos  les  mêmes  hôpitaux,  souvent  dans  les 
salles,  et  qui  ensemble  forment  no 
ivilees.  elles  a'eu 
daire. 


rurment  on  cour»  complet  d'envie nemeol ,  tandis  qar. 
pli»  offert  qu'un  tableau  impart»!  et  un  intérêt  ««coq- 


plus  batte;  d'où  vient  donc  cette  augmentation?  j'ai  cru  pouvoir!  attribuer 
a  ce  que  oc  jour-là  les  -  niants  étaient  levés  depuis  plus  d'une  heure  au 
moment  de  l'observation.  Ce  qui  Tient  encore  me  confirmer  dans  cette 
opinion,  c'est  que  la  moyenne  obtenue  ce  jour-là  se  rapproche  beaucoup 
de  celle  quej'ai  obtenue  plusieurs  fois  en  titant  le  pools  aux  mêmes  en- 
fants le  soir  a  7  heures,  une  demi-heure  après  leur  coucher.  J'ai  cru 
qu'il  ne  serait  pot  ÙjdiffcVeut  au  lecteur  de  connaître  ces  moyennes ,  et 
je  les  lui  ai  consignées  dans  le  tableau  suivant,  fait  sur  k  même  modèle 
que  le  ] 
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Le  pouls  est  donc  plut  fréqueulle  soir  que  le  matin.  Sur  les  huit  en- 
tant, sept  ont  un  nombre  de  pulsations  plus  élevé.  Dn  seul  fait  excep- 
tion ,  c'est  le  numéro  7  qui  a  pour  moyenne  de  ses  pulsations  69  le  ma- 
tin ,  et  68  seulement  le  soir.  Et  cependant  il  a  été  cunslamiuciit  sou- 
mis au  même  régime  el  aux  mêmes  conditions  hygiéniques.  A  quoi  peut 
donc  tenir  une  semblable  différence  ?  C'est  «qiirj'igiinre  complètement 
Ce  tableau  ,  quoique  moins  étendu  que  le  premier, 
pni  des  conséquences  que  j'en  ai  déduites.  En  effet, 
■nier ,  le  nombre  moyen  des  pulsations  est  d'autant  élevé  que  les 
sont  plus  jeunes,  et  la  diminution  de  fréquence  est  en  rapport  avec 
ïaba.wrnent  de  la  température. 

Que  si  maiiitenaut  je  prends  une  moyenne  de  toutes  les 
que  j'ai  comptées  tant  le  soir  que  le  matin  ,  je  pense  que  cette 
sera  le  nombre  approximatif  des  pulsations  qu'on  pourra 
dans  les  différentes  parties  de  journée.  Pour  cela  j'additionne  Mules  let 
moyennes  particulièresec  qui  me  donne  le  nombre  956.  Je  divise  ce 
nombre  par  13  et  j'obtiens  pour  quotient  73  et  une  fraction.  73  pnl- 


biit  a 
pins 
qu'il  en 


trouver,  J  iirnorc  si  tic  D(xuvdJtt  £\pcn 
échelle,  confirmeront  les  résultats  que 
,  je  m'estimerais  heureux  si,  en  les 


seul 

ai  obtenus.  Quoi 
nt ,  je  pouvais 
de  la 


tout  ce  qui  précède ,  j  e  ero  is  pouvoir  en  ti- 

V-  -   v  „  —„JÎ  ï 

1"  Le  pouls  est  d'autant  plus  fréquent  qu'on  l'observe  à  un  4ge  plus 
rapproché  du  moment  de  la  naissance. 

V  I-a  température  exerce  une  influence  manifeste  sur  la  fréquence  du 
pouls. 


Je  ne  m'occuperai  que  des  deux  principaux  hApitauT  de  Honte  ,  ne  rrotanl 
•Icsoir  entrer  dans  aucun  drtad  sur  cens  de  Sait.  t-  Jru»  (sao  GioTtoni  in  Late- 
rari  V.  de  C.i  CoaoUlion,  .le. 

I.V.pilal  du  Saint  F.<prii  (Ranlo-Spirilo)  est  situé  sue  le*  bord»  dn  Tibre,  an-  I 
.V.wis  du  pont  Saint  Ange,  et  mm  loin  de  la  basilique  de  Saint-Pierre.  U  plu- 
(.»rt  h  i  itinéraires  el  des  tujageur»  le  citent  comme  no  magnifique  botpice;  la  | 


façade  ne  manque  pas  d'effet  :  mais  la  science  de  l'hygiène  n'a  pat  présidé  à  la 
distribution  de  l'edince;  la  lumière  n'y  est  pas  asseï  bien  répartie,  et  lea  moites 
d  aération  surtout  en  ton!  défectueux.  La  grandeur  des  Irai»  principales  salles 
qui  communiquent  ensemble  ea  lait  un  vaste  fojer  d'infection,  d'autant  plus  que 
les  malades  y  sont  entassés  sur  quatre  rangs,  et  que  In  soins  de  pruprele  j  lais- 
sent quelque  chose  i  désirer.  Une  autre  condition  qu'un  semble  partout  avoir 
oubliée  dans  les  pays  chaud»,  c'est  de  te  prémunir  contre  le  froid;  aassi  les 
hivers  dnitvnt-ilty  rire  a  craindre;  il  est  impossible  de  chauffer  cet  hôpital. 
Dans  la  aatie  des  opérés,  la  lumière  n'arrire  que  d'un  seul  côlé  ;  l'air  n'y  circule 
pat  ;  on  étouffe  dés  qu'on  y  entre.  On  doit  au  contraire  des  éloges  au  théâtre 
des  esamens,  an  musée  analomique  cl  a  l'amphilhéilre  des  dissections  ;  ce  der- 
nier donne  sur  le  fleuve  ;  il  est  garni  de  labiés  de  marbre  hume  ;  le  cours  d'aoa- 
tomîe  dure  toute  l'année;  l'été,  on  protrsse  l'anttomie  sèche.  C'eit  U.  Bocti  qui 
est  charge  de  celle  chaire. 

L*  clinique  médirait-  se  fait  a  l'hôpital  dn  Sainl-Eapnl  ;  on  a  écrit  qo«  le 
pcofriseur  e«t  M.  de  Matlheis  ;  cela  est  inexact  ;  ce  médecin  n  est  pas  le  seul ,  il 
alterne  arec-M.  Taghabn,  dont  j'ai  suivi  le  serv  ce  On  tait  queles  campagnes  de 
Itonie  eeuferntent  beaucoup  de  marécages,  ce  qui  rend  le  séjour  du  pays  et  de 
Rome  méiite  insalubre  et  Gétrent.  Aussi,  deux  fois  l'année,  les  hôpitaux  sont- 
ils  encombrés  de  Bcsres.  qui  en  sont  les  affections  les  plus  communes  avec  les 
ptilegmasies  lluiraeiques,  lès  scrophules.  et  les  maladies  qui  tiennent  1  une 
constitution  deteriorée.  Quelques  inflammations  y  acquièrent  rapidement  nue 
assci  grande  intensité,  ce  qui  a  fait  de  la  saignée  le  grand  eheral  de  bataille  <te 
U  méilecine  romaine,  et  ce  qui  a  »alu  anx  médecins  de  Rome  l'épilbéle  de  sao- 
«  ce  sujet  quelques  parole»  du  professeur  qui  oc  manquent  rai 
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5  '  Le  pouls  est  plus  fréquent  le  soir  que  le  matin. 

pendant  la  journée  et  de  7'J  le  soir. 


4"  Equu  La  moyenne  dés  pulsations  chez  les  enfans  de  10  à  §0  r.us 
est  de  71  pat  minute  le  matin,  75 


REVUE  DES  JOURNAUX  DE  MÉDECINE. 

JOURNAUX  FRANÇAIS. 

1.  ARCHIVES  GÉNÉRALES  DE  MÉDECINE. 

cahiers  des  mois  d'août  et  de  septembre  contiennent  les  articles 
originaux  suivans  :  i*  sur  la  grippe  el  la  pneumonie,  par  M.  Nouât, 
(troisième  et  dernier  article)  ;  SI"  de  l'ectopie  de  l'aorte,  par  M.  Du- 
brcttil ,  .'t°  quelques  considérations  sur  Us  causes  qui  peuvent  retar- 
der ou  empêcher  la  consolidation  des  fractures ,  par  M.  Fleury,  in- 
terne' des  hôpitaux  ;  4*  observation  dostéosarcome  parvenu  à  un  dé- 
veloppement énorme,  précédé  et  suivi  de  réflexions  et  de  V analyse 
chimique  du  liquide  abondant  qui  l accompagnait,  par  M.  Toul- 
moMche  de  Reunes  ;  ô*  observations  sur  les  tumeurs  blanches  (ar~ 
throcaces),  recueillies  à  la  clinique  de  M.  Yelpeau;  par  M.  Gustave 
.fanselnie  ;  (i*  recherches  sur  les  causes ,  les  symptômes  et  le  traite- 
ment des  hémorrhtteies  constitutionnelles,  par  M.  I.rbert ,  interne 
des  hôpitaux*  Le  point  de  départ  de  ce  travail  est  un  cas  d  ncniorrhagic 
de  cette  nature  observé  dernièrement  a  l'Hôlel-Dicu  (v.  Gaz.  mu>. 
p.  )  ;  7*  sur  la  contusion  du  cerveau,  par  M .  Boinct  (troisième  et 
dernier  article^  ;  cet  article  est  le  résume  des  articles  precédens  dont 
i  déjà  parlé  dans  la  dernière  revue  ' 


mime,  el  est  ta  contraire  le  siège  d'une  hypertrophie  rteeutrique;  foriGee  au- 
rieulo-veniriculaire  droit  ne  s'éloigne  pas  de  la  disposition  naturelle  ;  les  art,  res 
•orle  rt  pulmonaire  aaisseal  de  la  partie  antérieure  et  supérieure  du  ventricule 
d  oit.  ta  première  part  de  la  cavité  infundibuliforme,  d'où  provient  ordinaire- 
ment l'arlrrr  pulmonaire  qu'elle  recouvre,  de  manière  à  la  refouler  toul-à-iait  à 
gauche  et  à  ta  coiuprinier.  L'artère  pulmonaire  est  entièrement  divisée  a  gauche, 
au  point  qu'elle  paraîtrait,  an  premier  aspect,  neitr*  en  partie  de  la  cloison  intrr- 
ventrUulaire;  oMiliraliou  prest)»e  complète  de  celte  artère  au  point  de  «en  em- 
branchure  au  ventricule,  où  son  diamètre  est  réduit  s  une  ligne,  coagulation 
sanguine  dans  l'inlériear  des  vai>seattt  :  trace  mauifèsle  d'une  arthrite  ;  absence 
de  luus  vestiges  du  ligaaoent  artériel  ;  le  ventricule  gauche  a  perdu  en  dévelopi  a  - 
ment  quant  ans  fibres  chernusce  que  le  droit  a  gagne;  sa  cavité  est  plus  ample  que 
la  droite  ;  une  ouverture  ovaleiie  a  grand  diamètre  vertical  occupe  la  partie  supé- 
rieiire  de  la  base  de  la  cloison  qui  sépare  1rs  deux  ventricules  ;  ouverture  assci 
vaste  pour  admettre  I  extrémité  do  doigt  auriculaire.  La  cirroof.  rence  de  cette 
ouverture  rlaUit  la  communication  vealriculaire .  son  aspect  livide  indique  nne 
disposition  coBgeniUle.  et  écarte  toale  idée  d' une  perforation  i 


VitLQt'ts  t:oM»tD»;nsTiONs  sra  t.u  es  fixa  qui  TMvrtttr  «ETannrn 
oc  ïMeriaiia  t.»  comsouoatiom  du  raaczuass;  par  M.  L. 
Fl&uiiv,  interne  des  1 


DE  lAtTOPIE  DE  LAOtrE;  paj  le  profeSSCUT  DlBREVIL, 

de  Mont]ielliei'. 

pour  que  nous  croyions 
que  le»  réflexions 
DM  de 


tcToric  Dt  L'ioari  autsasT  do  vxstbiccli  naorr;  okitcbstk»  ratseen 
coMLrsTic  os  l'àst£sk  rvi-HOssiai]  conmisicsTioa  dis  okcx  vsjnai- 
ccLEs;  invusioa  db  vaoat  aascnio-ctruxu^tia. 

Oa*.  —  Une  petite  fille  de  9  ans .  née  de  parens  jeunes  et  bien  constitués ,  est 
transportée  à  l'hôpital  de  Bordeaux  ;  sa  peau  est  partout  cyanosee  au  plus  haut 
ile^rc  t  les  ongles  et  Ici  lèvres  sont  d'un  bleu  funce  ;  la  conjonctive  et  la  sclcro- 
tique  offrent  une  coloration  blcuitre.  Les  batlcacus  du  cœur  produisent  comoM 
an  coup  violent  derrière  le  sternum,  et  le  pouls  petit  n'est  pas  en  harmonie  par 
sa  force  avec  les  pulsations  du  cour  ;  la  poitrine,  bt*n  développée,  est  sonore  a  la 
pert-nuion  ;  la  respiration  offre  toutefois  une  gène  et  une  émule  continuelles. 
La  plus  hrgère  cootrar  clé  provoqua  des  accès  de  colère  eu  plutôt  de  fureur  qui 
rendent  la  suffocation  imminente.  C'est  durant  un  de  ces  accès  que  la  mort  ar- 
riva subitement,  comme  si  une  cause  mécanique  avait  arrêté  tout  à  coup  la  cir- 
culation el  la  respiration. 

Autoyiit.  L'accumulation  du  sang  dans  les  vaisseaux  cérébraux  était  asseï 
considérable  pour  avoir  déterminé  une  véritable  apoplexie^  par  congestion.  Le 
cœur,  d  un  volume  plus  considérable  que  ne  le  comportait  l'âge  du  sujet,  rappe- 
jaitpar  sa  forme  f;  lu  bu  le  use  celle  de  l'organe  chex  Les  cbcloniens;  aucune  trace  du 
.rou  de  Bolalj  forme  arrondie  du  ventricule  droit  qui  n'est  pas  affaissé  sur  lui- 


L'itléc  fondamentale  de  ce  travail  peut  être  résumée  en  une  seule  pro- 
position, savuir  :  la  cause  la  plus  fréquente  qui  retarde  ou  empêche  La 
réunion  des  fraclures  réside  dans  le  sang.  M.  Fleury  considère  le  sang 
sous  le  double  rapport  de  la  qualité  el  de  la  quantité.  Dans  la  première  ca- 
tégorie se  rangent  tooslcsvicesconstitutiontielsconnnsquiùtcntau  sang 
In  plasticité  nécessaire  pour  fournir  les  matériaux  d'un  cal  bien  condi  - 
tionné ;  dans  la  seconde  se  présentent  ceux  qui  obstruent  plus  ou  moins 
les  vaisseaux  nourriciers  du  parenchyme  ossnix.  Bans  cette  catégorie 
j'offre  en  première  ligne  la  compression  du  membre  par  un  appa- 
reil trop  serré.  Cest  sur  dette  dernière  cause  que  porte  principalement 
le  travail  de  M.  Fleury,  ou  plutôt  de  M.  Joliert ,  car  c'est  à  la  clinique 
de  ce  chirurgien  qu'il  a  puise  les  idées  qu'il  expose. 

<  Le  sang,  dit-d,  est  fa  source  de  tonte  cicatrice  ;  on  sait  l'influence 
»  qu'il  exerce  sur  la  surface  des  plaies,  la  forme,  la  couleur,  la  con- 
»  sistancc  des  fausses  membranes,  leur  développement,  celui  de  leurs 
s  vaisseaux.  Or,  les  travaux  de  Dupuytren  ayant  démontré  que,  con- 

*  forroément  aux  idées  déjà  émises  par  Duhamel,  le  périoste  et  le  tissu 
a  cellulaire  étaient  les  principaux  instrument  de  la  formation  du  cal , 

*  on  pouvait  admettre  a  priori  que  la  circulation  devait  jouer  un  grand 
a  râle  dans  l'ar^mplisserrient  de  ce  travail.  L'observation  a  pleine- 
■  ment  confirmé  cette  opinion,  et  a  démontré  à  M.  Jobert  que  parmi 
»  les  causes  qui  peuvent  s'opposer  à  la  consolidation  d'une  fracture,  il 

•  fallait  placer  en  première  ligne  celles  qui  exercent  une  modification 
»  fâcheuse  sur  le  cours  du  sang  ou  sur  la  composition  elle-même  de  ce 

•  liquide.  » 

Quatre  faits  recueillis  dans  le  service  de  M.  Jobert  viennent  à  l'an 


pui  de  cette  observation.  Dans  le  premier,  il  s'agit  d'une  fracture  > 
deux  os  de  la  jambe,  compliquée  d  une  petite  plaie  chez  un  homme  igé 
de  48  ans,  de  boute  constitution.  Le  membre  a  été  pansé  avec  l'appa- 
reil de  Scultet  ;  la  plaie  a  suppuré.  Trois  mois  après  la  fracture  n'était 
pu  encore  cuitsoJidec.  M.  Jobert  cherchant  alors  La  cause  qui  pouvait 
ainsi  s'opposer  à  la  iorntatton  du  cal,  pensa  la  trouver  dans  l'absence 
dn  contact  de  l'air  et  dans  la  trop  grande  compression  à  laquelle  le 
membre  avait  été  soumis.  11  ne  mit  plus  en  conséquence  qu'un  appareil 


d'à -propos  :  »  Il  est  prouvé,  d.l-il.  que  les  saignées  conviennent  dans  les  iaftam- 

•  mations  signés:  il  m  s'agit  que  d'en  fiier  le  temps  opportun  el  la  dose.  C  est 

•  dans  le  pnucipe  qu'elles  sont  le  pluaavsnia^coM-».  mais  elles  réussissent  en- 

>  corc  plus  tard.  Quant  l  la  dose,  je  scraisasscade  l'avis  de  nos  devanciers  :  on 
a  pratique  de  suite  um  saigaéc  asscs  forte;  on  en  fait  nne  seconde  le  même 

>  jour  ;  le  lendemain  on  en  pratique  une  troisième  moindre,  etc.  Cette  nu  tliode 
u  des  saignées  coup  sur  coup  est  vieille  dans  notre  école  ;  mais  il  faut  consulter 
m  le  pouls  dn  malade  cl  la  marche  du  mal,  qui  sont  le  fars  lie  or  thermomètre*  U 
»  est  bon  de  savoir  que  tous  les  (rmprrsoieiij  ne  la  supportent  pas  également , 
m  indépendamment  de  l'ige  et  de  U  fôrce  de  la  conslilution;  il  importe  d'y  avoir 

•  égard.  J'ai  remarqué  en  outre  qne  les  saignées  attimi  ad  dtliquium  amènent 

•  sou  veut  un  engorgement  des  viscères  profonds  difficile  a  résoudre  :  c'est 
f  ajouter  une  d.  usième  malsilic.  • 

On  a  écrit  qu'où  ne  faisait  pas  u>age  a  Home  de  la  percussion  ni  de  l'ausculta- 
tion; je  les  ai  vu  eniploscr,  mais,  il  est  vrai,  d  une  manière  si  drf*rtn,use  qu'el- 
les ne  sauraient  conduire  qu'a  peu  de  résultats  ,  et  qu'on  a  pu  dire  qu'elles  n'é- 
taient ronnurs  que  Je  nom.  La  saison  n'était  pas  favorable  pour  fiirt  des  obser- 
t allons  pratiques;  il  v  avait  fort  peu  de  malades.  Le  professeur  m'a  paru  mettre 
du  sèle  dans  son  service  ;  ses  leçons  sont  asaea  suivies  ;  assit  elles  ne  présentent 
pas,  a  mon  sens,  toutes  les  qualités  que  réclame  un  cours  de  ce  genre  :  ce  n'est 
point  toujours  une  véritable  clinique  médicale  ;  ce  sont  trop  souvent  dus  dissur- 
talions  générales  de  doctrine  et  de  théorie .  qui  n'ont  pas  sans  d'1-propos  cli- 
nique, rt  qui  n'offrent  pas  sans  cesse  cette  tends  a  en  pratique  qu'on  reenerebe 
<l*us  un  court  tait  au  sein  d'un  hôpital. 

La  clinique  chirurgicale  n'a  pas  lieu  1  l'hôpital  dn  Suint-Esprit  ;  ce  n'est  pas 


qu'il  n'y  ait  point  du  salle  de  chirurgie  comme  oa  l'a  prétendu  en  France  ;  j'y  ai 
trouve  au  contraire  deux  services,  destinés  en  grande  partie  S  recueillir  les  ma- 
lades qui,  dans  les  rangs  de  médecine,  ont  gagné  quelque  ef!eeuon  chirurgicale 
(comme  escarres,  ahcîs.  gangrène,  scorbut],  et  sont  tombés  dsns  le  domaine 
de  la  pathologie  externe;  ceci,  soit  dit  en  passant,  confirme  la  justesse  des  re- 
proches que  j'sdresse  à  cri  hospice  tout  le  rapport  de  l'hygiène  médicale.  Pen- 
dant mou  scjottr(mai  1837).  j'y  ai  observe  plusieurs  plaies  do  thorax  ,  dues  t 
des  coups  de  couteau,  aeesdenl  fréquent  cbea  le  peuple  de  Rome  à  la  suite  d'nn 
jeu  toujours  prohibé  et  toujours  en  usage.  A  ce  sujet  je  crois  devoir  m'élevrr 
contre  une  doctrine  qne  j'ai  entendu  émettre  par  prnfrsstw  de  la  faculté  de 
Paria;  il  prétendait  qu'une  plaie  pénétrante  de  la  poitrine  doit  abolir  la  respi- 
ration du  même  coté,  en  aûaiaianl  nécessairement  le  poumon  :  il  comparait  l'ap- 
pareil respiratoire  blessé  nu  baromètre  de  Gay-Lussec  ou  une  ouverture  capillaire 
suflil  punr  que  1a  presjion  atmosphrnqoe  law  équilibre  à  Uuteune  colonne  de 


mercure;  le  pottmoael  les  oronebr,  rrpréaeutaieal  La  boule  et  la  lige  de  l'ins- 
trument ;  l'année  eafvilbire  était  figure  par  l'ouverture  irauuiatiqoc!  Mais  l'abus 
des  images  physiques  l'avait  induit  en  erreur;  car  ici  il  n'y  a  pas  d'analogie, 
et  l'on  peut  rependra  mslnrnutiqiierneut.  par  une  loi  rigoureuse  de  phjsiqne. 
qui  n'a  pus  été  donnée  dans  ses  de  bals  réertts  de  l'Académie  de  médecine  :  fair 
a  moins  de  tendance  a  pénétrer  par  b  plaie  qne  par  la  glotte  ;  il  (audrait  donc  . 
toast»  ckotei  étant  égalrt  d'ailleurt.  qu'il  y  eot  égalité  de  ealibee  pour  que  la 
première  coolrtbalançlt  la  aeconde  ;  tant  qu'rile  restera  moindre .  la  respiration 
continuera  a  te  (aire  avec  plat  oa  nsnins  de  troubla  el  d'imperfection  :  quand  elle 
sera  égale,  la  respiration  eoalinorra  encore  pendant  an  tempi  indéterminé  :  pins 
lard,  elle  cessera  avec  uue  rapidité  d'autant  plus  grande  que  la  blessure  Vcsa- 
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rrn  strié,  soutenu  seulement  par  une  attelle  interne.  La  jambe  fut  ar- 
s,"»ec  ch-tque  jour  avec  de  l'cuu-dc-vie  camphrée,  et  la  réunion  osseuse 
1  fit  rflvcUk-e  avec  une  promptitude  remarquable.  Le  second  fait  es*  rc- 
atif  a  une  fracture  iluphysaiie  du  bras,  non  réunie  depuis  deux  mois  , 
ehrt  un  lintmrnc  fort,  ligéde  (12  ans.  1/indftcililé  du  malade  avait  oMi^é 
à  serrer  fortement  l'appareil  pendant  ce  temps.  Dès  lors,  M.  Johrrl  a 
mis  un  luiula^c  tus-llasquc,  de  inauitie  à  laisser  une  partie  du  mem- 
bre à  découvert;  il  y  a  appliqué  en  outre  quelques  compresses  trempée* 
dan»  de  l'ean-de-vie  :  giirrison  rapide.  Les  troisième  et  quatrième  faits 
ont  trait  à  des  fractures  simples  de  laiambe,  non  consolidées  depuis  deux 
omis  environ.  Médiciliwi  ut  tupr-i.  Guérisnn, 

Bien  qu'on  pût  à  la  rigueur  contester  dans  les  faits  qui  précèdent 
1  efficacité  réelle  de  la  thérapeutique  employée,  car  les  fractures  n'étaient 
pas  encore  assez  anciennes  p»nr  pouvoir  aire  que  la  nature  n'en  aurait 
pa»  opérée,  la  réunion  sans  if  autre  secours  ;  nous  reconnaissons  la  lmnte 
de  I  idée  ennmentée  par  M.  Fleurv-  Nous  la  reconnaissons  d'autant 


:) ri i- 1.  une", 
réunion  sans  i 
nnmentée  par  M.  l'ieurv- 
inirux  que  la  Ga/itte  médicale  a  été  la  première  à  soutenir  qu'une 
>  fréquentes  du  retard  ou  de  l'absence  de  la  co 

np  considérable  que  l'an] 


idée  ennmentée  par  M.  FI 

GaZI.TTE 

des  causes  les  plus  fréquentes  d 
dation  des  fractures  était  la  con 
reil  suit  de  Scuhrt  soit  inamovil 


retard  ou  de  l'absence  de  la 
cession  tro 

-,  exerce  sur  les  vaisseaux  du  mcnili're. 
(Voir  une  longue  lettre  à  ce  sujet  de  MM.  les  professeurs  Nanula  et 
l'clrunti,  insérée  d-ins  la  Gaz.  sied.  183-J,  p.  <>30.) 

H.  REVUE  MÉDICALE. 

Les  caliiers  des  mois  d'août  et  septembre  contiennent  les  articles  ori- 
ginaux suivan»  :  1  °  mémoire  sur  la  doctrine  des  fièvres,  pr  M.  Gé- 
rard (suite  et  lui)  ;  S"  cliniaue  chirurgicale  de  l'hôpital  de  la  Cha- 
rité (service  de  M.  Velpeau)  ;  3*  lésion  traumatique  grave  de  la  face, 
restauration  de  la  Lvre  inférieure,  par  V  Scipion  Payan  (d'Aix); 
4*  note  sur  la  effets  thérapeutiques  de  l'iode  et  de  ses  composés  , 
par  M.  Guibourt  ;  :î°  de  l'in/Limmation  des  coulisses  des  radiaux 
internes,  par  M.  le  docteur  Maingaull.  Ce  travail  n'ajoute  rien  aux 
idées  connues  sur  cette  matière.  (j*  Mémoire  sur  la  métro-péritonite 
puerpérale  simple  ou  compliquée,  par  M.  Nooat  (deuxième  parue); 
T  nouveau  mémoire  sur  l'emploi  du  caustique  [nitrate  d  argent 
fondu)  dans  le  traitement  des  rétrécissemens  de  l'urètre,  par  M.  A. 
l'élit.  La  seule  idée  particulière  que  ce  travail  renferme  est  relative  a 
la  manière  piv.pie  à  (auteur  de  porter  le  uilratc  d'argent  dans  l'urètre. 
Il  le  fixe  sons  me  de  petit  cylindre  au  Iwut  d'une  sonde  de 
élastique  a  l'aide  d'un  peu  de  la  matière  rmplastiquc  dont  on  se  Si 
couvrir  les  bougies  noires  dites  de  Darau. 

HOTE  5CJS.  LU  ZKHTS  TlËJlArE'V  TIQUE  DE  l'|ODE  ET  DE  SES  COMPOStS  ; 

par  M.  Guidocht. 

M.  Guibonrt  paraît  s'élever  dans  cette  note  contre  l'emploi  de  l'iode 
à  haute  dose  d'après  la  médiode  du  docteur  Buclianan ,  qne  la  Ga- 
zette médicale  a,  la  première,  fait  connaître  par  l'insertion  du  mémoire 
du  docteur  Buclianan  ;  cependant,  comme  il  paraît  n'avoir  eu  cunnais- 
sance  de  ce  dernier  travail  que  par  une  analyse  probablement  impar- 
faite, nous  ne  répit  doirons  pas  les  reproches  qu'il  fait  a  cette  méthode 
et  nous  nous  contenterons  de  signaler  deux  circonstances  où  il  n'adopte 
pas  la  manière  de  voir  de  l'auteur  de  cette  méthode,  telle  que  nous  ba- 
rons exposée. (Voyct  Gat.  MÉt>.  n*  1 .) 


1*11  admet  volontiers  le  mode  de  préparer  l'acide  hvdriodique  mé- 
dicinal proposé  par  le  docteur  Buchannn  ;  seulement ,  il  trouve  que  la 
quantité  d'acide  tartrique  indiquée  est  teq»  faillie  de  36  grains.  Pour 
décomposer  complètement  330  grains  d'induré  de  potassium,  il  faut  300 
grains  d'acide  tartrique  cristallisé,  au  lieu  de  SC>4  grains  portés  dans 
la  formule  du  docteur  Bucbanan. 

9*  Dan»  la  formule  donnée  par  l'auteur  ci -dessus  pour  l'iodnre  d'a- 
midon, la  quantité  d'eau  nécessaire  n'est  pas  indiquée  exactement;  elle 
ne  dit  pas  si  le  médicament  doit  être  employ  é  en  pâte  molle ,  mis  en 

I ulules  on  desséché.  11  nous  suffira  de  dire  que  c'est  en  pïte  mnllr  qne 
e  docteur  Buchanan  l'emploie,  parce  qu'il  1  administre  par  cuillerées  à 
ses  malades,  lorsqu'ils  en  ont  déjà  fait  usage  pendant  quelque  temps. 

LKSIOR  TRAUHATIQCB   GRAVE    DE    LA    FACE  ;    RESTADHATIOU  DE  t.A 

lèvre  îHFÉniEtiRE;  par  le  docteur  Pavais  (Sejpion),  chirurgien  de 
l'Héld-Lneu  d'Aix. 

Ou.  —  Un  homme,  i(é  de  SI  ans  a  été  blessé  k  la  figure  par  l'explosion 
d'iuie  pcUte  boite  de  poaiire  comprimer.  Ëatrà  à  l'IJotel-Oiea  dAix.  il  o(Tr*it 
1rs  lésions  suivantes  :  niulila'ion  du  La  ntirhoire  inférieure  ;  le*  parties  moites  du 
menton  sont  toutes  meurt  ries;  la  lèvre  inférieure  a  été  emportée  en  totalité  ;  la 
portioo  du  maxillaire  inférieur,  située  au-dessus  de  l'apophyse  du  menton,  a  été 
emportée  aussi  avec  les  qualr*  incisives  correspondantes;  m  restant  de  l'a*  •  été 
fracture  en  deux  points. 

Pansé  melbmliqucmenl.  il  *  guéri  de  cette  première  lésion,  mail  la  difformité 
restante  était  énorme.  H  n'avait  |>t*de  lèvre  inférieure;  le  bord  cicatrisé  cor* 
respoixiait  an  sillon  menlo -labial ;  la  portion  enlevée  du  maxillaire  inférieur  y 
avait  laisse  une  brèche  considécahle  par  on  La  salive  coulait  continuellement  le 
dehors  ;  il  oe  pouvait  vivre  que  d'alimens  liquides  et  k  l'aide  d'an  bilieron.  D'un 
antre  côté,  les  extrémités  du  bord  libre  de  la  seule  livre  «listante ,  c'est-à-dire 
de  la  supérieure  s'elant  abaissées  par  suite  du  travail  de  cicatrisation,  et  mises  au 
niveau  un  bord  uicoto-labial,  il  s'ensuivait  une  concavité  assex  prononcée  pour 
le  bord  libre  de  celle  lèvre,  laquelle  étant  ainsi  fortement  teiiiue ,  était  devenue 
"  ,et  donnait  paru  disposition  un  aspect  biurre  a  l'ouvertnre 


buccale 

OpmiUoH.  «Le  malade,  couché  sor  on  ht  étroit,  la  tête  moyennement  rele- 
vée, et  oies  ai  des  convenablement  placés,  je  fis,  sur  chaque  joue ,  deax  incisions 
parallèles,  dont  les  inférieure*  étaient  dans  la  direction  dii  sillon  mealo-laliial.  Ces 
deux  incisions  romprenaieni  entre  elles,  de  chaque  cAlé,  na  lambeau  alliwicé  de 
de  la  largeur  de  la  joue,  s'étend jnt  jusqu'au  bord  antérieur  du  muscle  masselcr. 
L'artère  faciale  et  qiKlques  antres  branches  était  liées,  je  fis  sur  charpie  lam- 
beau une  nouvelle  incision  qui  forma  sur  leur  partie  interne  et  antérieure  an 
troisième  bord  irrcguher.  Enfin,  j  eus  a  rafraîchir,  endernier  lien,  le  boni  irré- 
gulirr  de  dessus  le  menton,  avec  lequel  une  parie  îles  Imrds  inférieurs  des  lam- 
beaux devait  être  msiotcaue  en  rapport  et  se  réunir  Cela  étant  eiéctitc,  je  vou- 
lu» rappr.K-ber  les  deox  lambeaux  l'un  de  l'antre,  au-dessus  de  milieu  du  menton, 
■sais  comme  malgré  leur  extensibilité,  ils  ne  pouvaient  pis  être  affrontés  en  avant 
et  que,  ce  qui  s  opposait  le  plus  à  leur  coaptation,  était  la  membrane  mnqneuse, 
moins  extensible  que  les  autres  tissus ,  je  fis  s  la  face  interne  de  chacun  tir  ces 
Uanbcsus  deus  incisions  verticales,  intéressant  tonte  l'épaisseur  de  la  muqoeuw 
uns  aller  ao-deli.  Dès  lors  les  lambeaux  purent  facilement  se  toucher  par  Irnr 
bord  antérieur,  et  être  affrontes  au-dessus  du  menton,  par  le  moyen  de  deux 
points  de  sulnre  entortillée ,  après  toutefois  qu'un  certain  laps  de  temps  se  fut 
écoulé  pour  attendre  la  rrssatioojdu  suinteii>ent  sanruinrapillaire.D'autrrs  points 
de  sulnre  entortillée  servirent  k  maintenir  les  lambeani dans lenrs  nouveaux  rap- 
port*. Comme  les  dents  incisives  inférieure*  manquaient,  ainsi  que  la  portion  nu 
maxillaire  qui  les  supportait,  avant  a  craindre  que  la  lèvre  inférieure  que  j'avais 
a  former  ne  «e  renversit  an  arrière  a  cens*  du  manque  de  soutien,  je  maintins  dé- 
jeté en  avant  son  bord  supérieur  par  la  direction  qne  je  donnai  aux  ai  émises  et 
au  bord  antérieur  des  lambeaux  que  j  avais  incisé»  obliquement  en  haut  et  ou  peu 
en  dedans.  Quatone  points  de  suture  entortillée  avaient  été  placés  pour  mainte- 
nir fixés  les  Lambeaux.  • 


portera  davantage  en  étendue.  Celle  distinction  était  nécessaire  ;  eue  est  fondre 
sur  des  faits  irrécusables. 

Les  deux  elùrurgiens  du  Saint-Esprit  ne  font  pas'de  leçons  ;  la  clinique  chirnr- 
srieale.  confire  à  M.  Tuocca,  successeur  de  feu  Sisco,  doit  avoir  lieu  à  l'hftpilal 
Sainl-Jarqocs. 

Cet  hôpital  (San  Giaeomo)  exclusivement  réservé  k  la  chirurgie,  est  situé  dans 
le  cours  istradadcl  Corso),  prés  de  la  porte  du  Peuple;  Use  trouve  ainsi  à  une 
grande  distance  du  précèdent  qui  est  S  Vautre  entremit*  dr  Borne  Qu'arrive  I- 
il  ?  Irsslévr»  n'y  vont  pas,  et  d  ailleurs  il  n'y  a  pas  de  cuuis  de  chirurgie  prati- 
que.fjuaud  je  demandais  ai  on  avait  dé)i  fait  la  clinique,  on  me  répondait  :  no», 
on  y  va.  La  clinique  s'est  toujours  bornée  simplement  k  visiter  des  malades  cou- 
ches dans  une  >alle  qui  porte  l'inscription  de  Ctiuica. 

L'Inipital  Saint  Jacques  est  m  insalulire  que  celui  du  Saial-Eqsrit.  en  compa- 
raison, serait  lris  sati*rai«ant  ;  le  local  est  étroit,  nul  éclairé  ,  et  plus  mal  aéré  ; 
les  mata  '.es  v  sont  entasse  s,  et  1rs  conditions  de  propreté  laissent  beaucoup  k  dé- 
sirer  Les  plaies  sont  loin  d'j  être  bien  tenues  ;  la  gangrène,  les  escarres ,  les 
abcès  cbr>Hu<|ues  et  la  pourriture  d'Isopilal  n'y  sont  pas  rare».  Je  n'ai  vu  aucun 
observateur  m»u  étranger  soit  même  italien  »  qui  revint  satisfait  de  I  état  de  la 
chirurgie  à  borne  Un  m  fait  rien  pour  prévenir  la  suppuration,  on  la  respecte 
parce  qne,  dit -on.  il  est  dangereux  île  faire  résoudre  les  tumeurs  :  il  f<ut  aussi 
que  les  amputations  suppurent,  et  l'on  ne  les  réunit  pas  par  première  intention. 
Quelque*  pondre» et  de»  empUires,  vuila  le  traitement  des  plaies;  quand  elles 
sont  de  mauvaise  nature,  on  les  uu|>oiidre  avec  le  mélange  de  Fonani  (sucre  et  I 
eampl,r*>.  On  nèuiplme  Pa»  le  chlorure  de  chaux  parce  qu'on  pré/uge  que  cela 
sw p ".il  tei>,s.r  Fn  geoeral  on  fait  peu  d'opérations:  on  laisse  beaucoup  aux 


sains  de  la  nature  ;  nnlle  part  peut-être  on  n'est  pins  fidèle  k  l'aphorisme  :  ratu- 
ra mrdienirix. 

Je  placerai  ici  une  des  anecdotes  que  je  pourrais  raconter  sur  l'rludiant  de 
Rome  :  l'un  il'rux,  déjà  âgé.  sachant  que  je  venais  de  France,  m'aborda,  et,  pour 
me  montrer  qu'il  était  fort  au  courant  des  ehn<es,  me  demanda  en  mauvais  fran- 
çais :  Que  fait  maintenant  M.  Pinel  ?  —  Il  y  a  plus  de  dix  ans  qu'il  est  morl.  — 
Mais  M.  Corviurt  ?  —  Il  éuit  mort  longlcmp»  avant  fniel.  —  El  M.  tV<vrr . 
ajnuia-l-il  sa  is  se  déconcerter,  que  fait-il  k  présent  ?  —  Il  y  a  plusieurs  années 
qu'il  n'est  plus.  —  An  !  oui  ,  repnt-il  pensant  être  plus  heureux,  c'est  donc 
lit.  Dupuytren  qui  profe««e  aujourd'hui  k  sa  place  ?  —  Eh  !  mou  Dieu,  non  ;  il  r>t 
mort  ans«i.  Ses  questions  n'allèrent  pas  plus  loin  ;  il  finit  Ik  sa  nécrologie,  et  de- 
puis lors  il  ne  m'adressa  plus  la  parole. 


On  se  rappelle  que  l'nnivcrsité  de  Sienne  a  joué  un  rôle  k  l'époque  de  la  ré  • 
naissance;  I  Académie  de* /hiocritici  e»t  connue  dans  le  monde  savant;  comme 
notre  Académie  de  médecine ,  elle  accorde  aux  bustes  de  ses  membres  1rs  pins 
distingues  les  honneurs  d  une  place  dans  le  heu  de  ses  seaocei  ;  on  distingue  dans 
le  nombre  celiri  de  Ma*ragni  L'école  actuelle  de  médecine  ,  qu'en  générai  tri 
voyageurs  pissent  wai  silrnrr.  i  e  mérite  pas  cet  oubli  ;  la  physiologie  vient  d'r 
faire  une  découverte  importante  par  le  résultat  des  recherches  de  H.  Linari  sur 
la  torpille  et  sur  l'action  particulière  des  deux  appareils  nerveux  et  électrique 
dont  elle  rst  pourvue  :  ces  espérienees  sont  trop  connue!  pour  que  j'en  retrace 
ici  l'histoire  {*o\n  Acad<  mie  des  sciences,  1 1  juillet  1113»  ) 
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i  petit  nombre 
idées  nouvelles 
s  les  belles  con- 
•aité  d'autoplas- 


ClO-CHIKtlR- 


Bopwefous  de 


*e  du  cfctè  gauche 
,  à  centre  blanchi- 
ne  du  centre.  Elle 
ercle  représentant 
n  te  n'est  plus  régu- 
coiume  dans  l'hy- 
>eu  mobile  j  la  "vi- 
dans  leurs  mouve- 

e  grande  personne 
<u*erte  la  paupière 
se  1  inférieure.  Sur 
tetiles  incisions  ou 
demi  environ.  A  la 
<  par  leurs  deux  ex- 
lacbe  ainsi  un  petit 
r  son  milieu,  d  une 
e  dl 

emps.  Seconde  opé- 
sieurs  fuis  la  même 
>es  dimensions  natn- 
s  paupières  peuvent 
pas  reproduite  dé- 


crue observation 
uservation  de  l'or- 
V.  la  grosscur  était 
l'iris  était  éloigné 
ment  dans  le  sta- 
cettr  maladie  ne 
cornée  j  dans  cette 
i  ne  sautait  attein- 
una  regarder  cette 
oublier ,  du  reste , 
lirjuide  dans  les 
la  simple  ponction 
t  que  l'amputation 
s  parties  contenues 
de  staphyloine  que 


•U;  il  se  trouve  sur  î| 

Tune  des  plus  élé- 
ie  situation  assez  favo-  I 
n'il  domine  ,  et  jouit 
•is  la  disposition  inté- 
plus  anciens  hospices 
apport  de  la  distribu- 
ée, c'était  là  un  vire 
en  offrrnt  encore  une 
qu'à  Rome  ,  et  que  la 

ne  ne  parait  pas  insalu- 
i€nt  d'un  pays  (les  Ma- 
li monade  citrique,  les 
ce  phlfgmasique.  on  ne 
rux  proviennent  de  h 

t  je  me  suis  plus  spreia- 
il  ne  fait  pas  de  suite 
t  évacue  une  partie  du 
mm«tion  artificielle  est 
ist  venu  quelque  temps 
voir  vu  cbes  M.  Roux, 
artos  se  fraimer  de  ean- 


IV.  L%  LANCETTE  FRANÇAISE. 


DU  TRAITEMENT   DE   LA    DLEHNORUHAGIE  CHEZ   LES    DEUX    SEXES  A 
L'AIDE  DU  NITRATE  D'ARGENT  ET  DES  MÈCHES  EN  PERMANENCE. 

Il  y  a  déjà  un  assez  grand  nombre  d'années  que  l'idée  de  combattre 
les  plîlogoscs  des  muqueuses  en  général  à  l'aide  de  la  pierre  infernale 
règne  en  thérapeutique;  les  .conjonctivites  ont  été  attaquées  avec, 
succès  à  l'aide  de  ce  remède  depuis  plus  de  dix  ans  ;  les  angines  furent 
ensuite  traitées  de  la  même  manière,  puis  enfin  la  blcnnorrhagic  chez  les 
deux  sexes  a  été  heureusement  combattue  par  le  même  moyen. 
M.  Ricord  a,  parmi  nous,  attiré  le  premier  l'attention  des  praticiens  sur 
cette  médication  de  la  blcnnorrhagie.  Il  a  employé  le  nitrate  d'argent 
contre  les  vaginites  aiguës  et  chroniques  au  moyen  du  spéculum  et  d'un 
portc-caustique  ad  hocf  il  a  en  outre  mis  en  usage  des  tampons  médi- 
camenteux dans  le  vagin,  dans  le  double  but  de  tenir  écartées  les  deux 
surfaces  malades  et  d'y  porter  des  remèdes  d'une  manière  plus  perma- 
nente. Des  succès  nombreux  ont  justifié  la  bouté  de  ce  mode  de  panse- 
ment. 

La  Gazette  Médicale  ayant  dernièrement  fait  connaître  les  heureux 
résultats  obtenus  par  un  chirurgien  anglais,  M.  Hannay  à  l'aide  du  mê- 
me traitement  dans  un  grand  nombre  de  cas  de  blennorrliagie  chez  la  fem- 
me, des  réclamations  de  priorité  et  de  perfectionnement  se  sont  élevées 
naturellement  de  la  part  de  M.  Ricord.  Cette  dernière  question  était 
sans  doute  peu  importante  sous  le  rapport  de  la  science;  mais  elle  en  a 
fait  naître  une  autre  qui  mérite  l'attention  des  praticiens,  elle  est  relative 
au  traitement  de  la  blcnnorrhagic  chez  l'homme  à  l'aide  des  mèches  en 
permanence  dans  le  canal. 


publié  dans  la  Lancette  le  résultat  de  ses  expériences  à 
nt  de  l'idée  que  deux  surfaces  enflammées  guérissent 


guérissent 
tées  l'une  de  1  autre  que 


M.  Ricord  a 
ce  sujet.  Partant 

beaucoup  plus  promptement  lorsqu'elles  sont  écarté 
lorsqu'on  les  laisse  en  contact ,  il  a  pensé  qu'en  introduisant  une  bande- 
lette de  linge  dans  le  canal  urétral ,  la  blennorrliagie  guérirait  plus 
vite  et  plus  sûrement.  Les  succès  qu'il  a  obtenus  ont  parfaitement  ré- 
pondu a  son  attente;  M.  Ricord  se  sert  pour  cela  d'une  sonde  de  comme 
élastique  et  d'un  mandrin  d'une  longueur  un  peu  plus  du  double  de 
celle  ae  la  sonde  ;  la  mèche  est  fixée  au  mandrin  et  passée  dans  la  soude 
u'on  introduit  ainsi  armée  dans  l'urètre  ;  ensuite  on  retire  la  soude  et 
e  mandrin  reste  en  place  ,  puis  enfin  on  dégage  le  mandrin  et  la  mèche 
demeure  dans  le  canal.  \ 

Des  réclamations  ont  eu  lieu  à  ce  sujet  :  M.  Desrucllcs  revendique 
ti  la  priorité  de  l'idée  de  prévenir  le  contact  réciproque  des  sur- 


lotir 


aussi. 


faces  enflammées  pour  en  faciliter  la  guérison.  M.  Tanchou  soutient 
d'après  le  témoignage  imprimé  de  son  livre,  qu'il  a  traité  depuis  deux  ans 
la  blrnnorrhagic  chez  l'homme  à  l'aide  des  mèches.  M.  Ricord  fait  re- 
monter à  une  époque  plus  éloignée  le  mode  de  pansement  dont  il  s'agit. 
M.  Lisfrane,  qui  n'a  pas  pris  part  à  cette  polémique,  avait  déjà  consi- 
gné dans  sa  thèse  inaugurale  la  première  idée  de  celte  méthode  de  trai- 
tement. Quoi  qu'il  en  soit,  voici  ce  qu'il  nous  importe  d'établir  dans  l'in- 
térêt de  la  pratique  : 

1*  La  blennorrliagie  aiguë  chronique  cher,  la  femme  guérit  prompte- 
ment à  l'aide  des  applications  locales  de  nitrate  d'argent.  Ce  remède 
peut  s'appliquer  eu  substance  en  le  promenant  wéUiodiquemcnt  au 

Dans  la  syphilis,  surtout  si  elle  se  complique  de  scrophules,  il  emploie  d'abord 
h*  sublime,  puis  le  muriate  d'or:  c'est  aussi  la  pratique  de  M.  Lallemaiid,  que  j  ai 
entendu  à  Montpellier  en  donner  1  explication  suivaule,  qui  est  au  moins  fort  in- 
génieuse :  «  J'ai  remarqué,  dit-il.  que  L'hydrocbiorate  d'or  est  aossi  efficace  con- 
tre les  scrophules  que  contre  la  syphilis,  et  l'on  sent  combien  il  est  avantageux 
de  donner  un  moyen  qui  agit  à  la  fois  contre  les  deux  maladies  D'ailleurs  souvent 
le  mercure  est  insufflant  pour  effectuer  le  traitement  radical  de  la  vérole;  il 
encombré  et  sature  l'écouornie,  et  l'on  sait  quelles  conséquences  il  en  résulte 
parfois.  C'est  «lors  surtout  qu'il  convient  d  administrer  les  préparations  aurifères 
qui  ont  l'avantage  de  compléter  la  cure,  et  de  remédier  aux  mauvais  effets  des 
merruriaux.  Le  principe  vital  le  cède  ici  aux  lois  de  la  chimie;  l  or  répare  et  to- 
nifie; eu  vertu  de  son  avidité  pour  le  mercure  ,  il  va  s'en  emparer  partout,  le 
neutralise,  et  én  débarrasse  l'économie.  Il  y  a  donc  un  double  avantage  à  com- 
meucer  par  le  mercure  et  à  finir  par  1  or.  » 

Voici  un  fait  curieux  qu'on  avait  récemment  observé  :  une  femme  se  présenta 
avec  une  céphalalgie  insupportable  ;  les  douleurs  occupaient  le  front  et  s'éten- 
daient jusqu'à  la  joue  droite  qui  était  rouge  et  tuméfiée  ;  elles  étaient  si  vives 
que  souvent  la  malade  eu  tombait  dans  le  délire  ;  elle  avait  une  fièvre  intense  ;  et 
son  étal  faisait  craindre  pour  sa  vie.  A  quoi  avait-on  affaire  ?  Elle  racontait  avoir 


pe  des  vers  dans  le  sinus  iromai  et  i  auire  a  nygmor  du  côte  droit,  on  lui  m  pri- 
ser des  poudres  anluelmintiques,  et  on  pratiqua  des  fumigations  avec  des  sub- 
stances de  même  nature;  çe  ne  fut  pas  sans  surprise  que,  quelques  heures  api  è>,  o» 
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moyen  du  spéculum  bivalve  etcl'une  porte^eausliqu»  quel 
La  pince  unir  a  W  de  Hanter,  par  exemple  :  ou  bien  a  1' 
injection;  ou  bien  enfin  sous  forme  de  pommade,  moyen 


inieiconque,  comme 
l'étal  liquide  en 
le  spécu- 


et  un  tampon  de  charpie  ou  un  petit  pinceau  mou  avec  lequel  on 
urne  la  u 


i  muqueuse. 


3*  1-1  IJennorrhagie,  tant  aiguë  que  chronique  chez  l'homme, 
sii  heureusement  traitée  a  l'aide  du  même  remède  qu'on  emploie 
-  liquide  (injections),  soit  sous  foimc  de  pommad 
une  bougie  Cne  est  enduite  dans  toute  sa  long 
wmmade  et  glissée  avec  vitesse  dans  le  canal. 


est 
toit 
Dans  ce 


glissée 

rie  est  fine,  la  pommade  passe  dans  tout  le  canal 
arinaire,  ainsi  qu'on  l'a  dit  :  nous  lavons  employée 

l'usage  de  la  mèche  en  permanence  est  d'un  très-grand  secours.  Nous 
venons  de  nous  en  servir  cher,  deux  malades  avec  un  résultat  fort  avan- 
tageux :  nous  nous  sommes  servi  d'une  petite  bandelette  de  linge  fin 
que  nous  avons  trempée  dans  une  forte  solution  aqueuse  d'extrait  d'o- 
pium. Nous  l'avons  introduite  à  l'aide  d'un  mandrin  ordinaire  ou  d'une 
bougie  :  nous  avons  replié  et  cousu  l'un  des  bouts  de  la  mèche,  de  ma- 
nière i  en  Caire  nue  sorte  de  godet  dans  lequel  le  mandrin  a  clé  engagé. 
Ce  bout  de  la  mèche  doit  être  roulé  avec  deux  doigls  sur  le  mandrin 
même,  et  enduit  de  pommade  ensuite,  afin  de  le  rendre  analogue  au 
bout  glissant  d'une  sonde  ordinaire  :  la  miche  a  été  ainsi  portée  très- 
facilement  dans  le  fond  du  canal  et  laissée  en  place. 

3*  La  préparation  du  médicament  mérite  une  grande  attention  ,  car 
tant  la  solution  que  la  pommade  de  nitrate  d'argent  se  décomposent  et 
deviennent  presque  inartivrs  après  deux  à  trois  jours  dedemeurc.  Nous 
trouve  fort  commode  de  les  préparer  nous- même  au  moment  de 
i  en  servir.  Un  morceau  de  nitrate  d'argent  est  fondu  en  peu  d  ie 


dans 
de 


m  quelques  gouttes  d'eau  :  cette  solution  est  allongée  à  volonté  avec 
l'eau  pure  ou  de  rose,  suivant  l'e/Tet  qu'on  veut  produire. 
Il  en  est  de  même  de  la  pommade  :  nous  triturons  sur  une  feuille  de 


pipter  avec  t 
et« 


t  à  un  peu  de  graisse  ou  de  cérat  avec  une 
spatule.  Le  degré  d'intensité  sera  réglé  d'après  les  circonstances  de  la 
'  Il  faut  compter  généralement  d'un  à  quatre  grains  de  pierre 
'  d'eau ,  et  de  cinq  à  dix  grains  par  gros  de  graisse.  Quelques 
es  qui  n'ont  pas  encore  vu  employer  ces  remèdes  s'effraieront 
peut-être  de  ce»  doses  énormes  de  nitrate  d'argent  :  l'expérience  leur 
apprendra  aisément  que  la  tolérance  des  membranes  muqueuses  pour  ce 
remède  est  vraiment  étonnante.  Il  va  sans  dire  enfui  que  l'usage  de  ces 
pansemens  ne  doit  pas  empêcher  l'emploi  des  aubes  prescriptions  con- 

tTAAKGCn    »MTÉ  PEXDAHT 


VINGT  IN»  DANS  L  OREILLE  ,  m. 

clériso*;  par  M.  Y  va*  fils. 

Ou.  —  M.  Baptiste  PtrroUn,  igé  île  25  aas.  se  lança  i  l'Ire  de  S  ans,  un 
noyau  de  cerise  dam  1'oreiHe  droite  d'oà  il  se  put  le  retirer.  Craignant  d'être 
grondé  par  tes  paréos,  il  ne  parla  i  personne  de  son  acculent.  Un  mois  après, 
des  symptômes  d'otite  se  déclarèrent  ;  l'enfant  déclare  le  censé  de  soi  eccidral  et 
le  me  lecin  appelé  se  net  ea  devoir  d'eilraire  le  corps  étranger  ,  mats  il  ne  peut 
eo  venir  y  bout;  il  combat  en  attend  tôt  l'iufUmautioa  par  des  rénsèdes  appro- 
pries et  les  looffreoees  se  dissipent  complètement. 


Vit  commencer  à  sortir  par  la  urine  des  vers  de  la  forme  indiquée  ;  en  hnit  jouis 
on  en  compta  SI  La  malade  s'en  alla  parfaitement  guérie.  L'eiatneo  faisait  re- 
connaître ces  vers  pour  être  produits  par  le»  crufi  des  mouches  de  la  viande 
(mosea  ds  carne)  ;  pour  raient  s'en  assurer,  on  en  conserva  plusieurs  dans  on  rate 
fermé  et  placé  dans  des  conditions  favorable»  a  leur  développement  ;  on  en  vit 
se  convertir  en  une  sorte  de  chrysalide,  et  de  cet  état  de  nymphe,  il  naissait  une 
mouche  de  l'espèce  de  celles  qui  dépotent  leurs  orufi  sur  la  'viande. 

M.  Pecchioli  est  professeur  de  médecine  opératoire  a  l'Université  ,  et  paraît 
s'occuper  beaucoup  de  cette  branche.  Je  ne  puis  relater  que  quelque»  un»  de  ses 
résulta'!.  J'ai  vu  sur  une  jeune  tille  I  amputation  de  la  jambe  pratiquée  dam  le 
tiers  inférieur  suivant  la  méthode  qui  s'e scrute  en  Italie  .  on  emploie  ensuite  la 
bottine  qui  ne  monte  que  jusqu'au  genou .  Le  professeur  a  ajouté  une  modiGcalion 
toute  pratique  :  il  place  d'abord  une  sorte  de  petit  caleçon  bien  adapté  i  la  forme 
du  moignon  qu'il  protège,  ei  net  ensuite  la  bottine,  qui,  en  faisant  tirer  cette 
tunique,  tend  a  fermer  la  cicatrice  plutôt  qu'a  II  rompre. 

Il  a  risayé  une  partir  dei  divers  procède»  de  la  taille  soui- pubienne  ;  plusieurs 
)ni  paraissent  devoir  lire  exceptionnel*.  Il  a  pratiqué  deux  fois  la  rtstotomie  ' 
recto-vi-Hcale  pour  des  cal  de  fistules  vrsieo-recUie»  compliquées  de  l'existence 
de  la  pierre  ;  il  ouvrit  les  conduits  fistuleux.  et  réussit  à  guérir  ses  denx  mala- 


de..  —  Dans  no  rai  de  mauvaise  conformation  du  bassin,  oa  les  ischions  se  rap- 
prorheient.  D  eut  recours  a  la  taille  medio  périnéale  de  Vacea  Berlinchirri  ,  qui 
est  regardée  ea  Italie  comme  peu  favorable  en  général  i  U  (aérisoa  qui  parfois 


se  tait  longtemps  attendre. 

H  a  employ  *  troi.  foi»  avec  socoH  le  procédé  soivant  qui  loi  est  propre  :  c'est 
la  taille  bilatérale,  mais  nsodiléc ,  il  bit  l'iacisioa  extérieure  comme  Dopuytreo; 


Depuis  lors  >l.  Baptiste  a  été  presque  tout  les  mois  sujet  >  des  retours  de 
phlogose  dans  l'oreille  et  chaque  lois,  pendant  ces  recrudescence» .  il  perdait 
rouie.  Il  consulta  plusieurs  médecins,  et  tons  les  moyens  employés  n'eurent  au- 
cun résolut.  Enfin  le  malade  est  allé,  il  y  a  de»  mots,  consulter  M.  Yvan.  Je  re- 
montai, dit  ce  praticien,  au»  causes  premières  de  cette  affection  et  je  sondai  son 
oreille;  chaque  fuis  je  sentais  un  corps  dur,  qui  par  le  choc  de  ma  sonde,  procu. 
rail  une  douleur  très-vive  au  malade.  Inné  a  une  petite  pince  i  polvpe ,  je  vou- 
lu'saisi  r  le  r.ovau.  mais  cela  me  fut  impossible.  Je  prescrivis  de»  fumigations  aro- 
matiques, et  lui  fis  faire  des  injections  avec  l'eau  de  savon  ;  a  la  sixième,  il  aat  le 
bonheur  de  voir  sortir  le  uoyau  de  cerne  encroûte  de  cérumen.  Je  remplaçai 
les  injections  aromatiques  par  celles  emoUieotcs,  et  depuis  M.  Baptiste  n'a  plus 
éprouve  aucune  douleur. 

Cette  observation  est  fort  remarquable.  On  connaissait,  il  est  vrai, 
quelques  cas  de  corps  étranger»  restés  longtemps  dans  l'oreille;  mais  , 
outre  que  dans  aucun  cette  durée  n'avait  été  aussi  longue  que 
dans  celui  de  M.  Yvan  ,  leur  présence  avait  déterminé  des  aoci- 
dens  formidables.  Fabrice  de  lludcn  vit  l'épilepsie  suivre  la  présence 
d'une  petite  boule  de  verre  dans  l'oreille  ;  et  Sabatier  vit  la  mort  être  la 
conséquence  d'une  petite  boule  de  papier  restée  plusieurs  mois  dans  le 
même  organe.  Nous  avons  observe  nons-méme  à  T  Hôtel-Dieu  un  enfant 
éprouver  des  acctdcns  graves  à  la  suite  d'un  noyan  de  cerise  tombé  dan  l 
le  conduit  auditif  ;  mais  le  fait  de  M.  Yvan  se  recommande  surtout  par 
le  procédé  ingénieux  et  simple  qu'il  a  mis  en  usage  avtc  bonheur. 

aacÈs  profond  au  cou  ;  TaaicT  fistuleux  ;  minai  u  di  suffoca- 
tion;   EXTRACTION    DE   FRAGStEHS    OSSEUX;    GUSJstSOK  i  par  le 


docteur  Mabcé  à  Si  -  Etienne  (Loire). 

Oas.  —  Duja.  boulanger,  M  de  75  eus,  de  constitution  bilioso-oiRguioe,  a 
été  affecté,  il  y  a  huit  mot»,  d'un  abcès  profond  du  cou.  Cet  abcès,  silaé  i  gaa- 
cbe  de  la  trachée-artère,  à  un  pouce  et  demi  de  profondeur .  demi-ponce  au  des- 
sin de  la  clavicule,  s'élevait  jusqu'à  la  partie  moyenne  du  laryns.  Quand  M  Mar- 
ée a  été  appelé,  le  malade  éprouvait  les  symptômes  suivans  :  difficulté  très- 
grandr  de  respirer,  télé  fortement  inclinée  en  arrière  et  penchée  do  coté  droit  ; 
iirxran  de  U  lèle  eo  avant  presque  impossible;  figure  pile,  décomposée  .  et  cou- 
verte de  goultdctles  de  sueur  ;  articulation  des  mots  tr<s-<lifficile.  La  main  appli- 
quée sur  le  cou,  sent  une  tuméfaction  et  on  empilement  profond  ,  qui  fait  soup- 
çonner l'existence  d'aR  aber»  profond.  M.  Marcé  pratique  une  incision  a  un 
pouce  au-dessus  de  la  clavicule,  djnù  il  «ort  une  grande  quantité  de  pus.  La  plaie 

Un  mois  après  la  cicatrice  se  déchira  et  ifs'élabbt  un  trajet  fistuleux  qui  don- 
na toujours  du  pas.  Après  six  mois  de  traitement  on  sonde  le  fistule  et  l'on  trouve 
à  nn  pouce  et  demi  de  profondeur  un  corps  de  la  groeaear  .lune  noix ,  soude,  ra- 
gueux,  et  uns  forme  déterminée  On  agrandit  l'ouverture,  on  y  introduit  une 
pince  et  l'on  s'aasuce  que  le  corps  adhère  fortement  au  laryux  ;  te  larynx  suivait 
lotis  les  mouvement  I  droite  et  a  gauche  qui  étaient  imprimés  an  corps  étranger. 
Le  malade  effrayé  de  voir  chaque  jour  la  respiration  devenir  plus  difficile  ,  de- 
mandait I  grands  cri»  qu'où  le  debvrlt  de  ce  corps  étranger.  On  se  mil  donc  en 
devoir  d'en  faire  l'estractioo.  »  Nous  pratiquâtes  une  incision  de  deux  pouces 
sur  le  trajet  du  muscle  mastoïdien  :  quand  nous  cerne»,  avec  toutes  les  précautions 
possibles,  découvert  la  tumeur,  aou»  ne  fume»  pas  peu  étonnes  de  voir  toutes  les 
parties  latérales  gauches  du  larynx  et  de  la  trachée  parsemées  de  stalactites  os- 
seuses de  forme  et  de  volume  très-differees.  et  an  centre  de  ces  végétations  la 
tumeur  principale  dont  nous  avons  parié  plus  haut.  Son  adhésion  forte  au  larynx 
ne  nous  permettant  pas  d'en  entreprendre  la  dissection,  nous  la  saisîmes  avec  de 
grosses  pinces,  et,  après  l'avoir  brisée,  nous  parvînmes  i  en  arracher  tous  les 
débris,  ainsi  que  les  petites  végétations  voisines.  En  un  quart-d'benre  tout  fut 
fini,  le  malade  respira  mieux  aussitôt  Aujourd'hui ,  doute  jours  après  l'opéra- 
tion, le  malade  va  bien  ;  la  plaie  est  i  peu  près  guérie. 

Ce  lait  est  très-intéressant  sous  le  rapport  clinique,  mais  ses  détails 


mail  pcn.ant  que  la  section  de  la  prostate  i  concavité  inférieure  prédispose  i  la 
lésion  du  rectum,  comme  il  en  a  vu  un  cas  cbex  Dutuaytren  lui-même,  et  qu'on 
marche  I  b  rencontre  de  la  tra  ni  verse  et  de  la  honteuse,  il  la  pratique  autre- 
ment. Il  a  pris  modèle  sur  le  gorgeret  de  Scarpa  qu'il  a  rendu  moins  concave ,  et 
il  a  construit  un  gorgeret  double,  ,  deux  rites  traaebans,  formant  nn  angle  fort 
ouvert  d  environ  TV  La  courbure  de  l'incision  est  peu  prononcée  ;  elle  est  loof- 
nee  en  haut,  et  la  prostate  se  trouve  incisée  dan»  le  sens  de  son  plus  grand  dia- 
mètre; de  plus,  on  s'éloigne  et  des  artères  et  do  rectum  qoi  ue  peut-être  inté- 
resse parce  qu'on  coupe  de  bas  en  haut;  ce  sont  les  trois  avantages  que  l'auteur 
assigne  I  sa  méthode  (drja  enregistrée  dans  the  Edimbutch  review,  nov.  1818)  ; 
il  a  le  boa  esprit  de  ne  pas  s'en  engouer  esclusivemenl  ;  en  général  il  i 
préférence  celle  de  Cbeseldeu.  •  Le  grand  secret,  dit-il,  pour  avoir  I 
guérisons.  c'est  de  préparer  longtemps  ses  malades .  et  de  ne  jasai 
avec  I  instrument  les  cotés  de  la  prostate;  »  c'est  surtout  à  ces  précautions  qu'il 
attribue  les  succès  qu'il  et'' 


HomTanx  av  nosnea-  —  Hôpital  de  Chnriti.  —  I 
leçons  cliniques  i  la  suite  de  ses  visites  k  lundi  6  novembre',  et  les  "i 
tous  les  jours  I  l'eiceplioo  du  dimanche  et  do  jeudi. 

Les  hindi ,  mercredi  el  vendredi  seront  consacrés  ans  maladies  régnantes  ;  les 
mardi  et  samedi  à  la  pain 

mis^lo^'^rttaàV 


bologieet  à  la  thérapeutique  théoriques  et  pratiques, 
ont  faites  par  le  chef  de  clinique ,  les  élevé»  y  seront  ad- 
treés  à  tons  les  modes  d'exploration. 
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beaucoup  à  désirer.  On  ne  comprend  pu  trop  effectivement  si 
le  et  1  abecs  tenaient  à  la  trachée-artère  ou  bicu  à  la  colonne  ver- 
On  ne  dit  même  pas  quelle» étaient  les  condition»  physiques  de» 


fra^metts  osseux  arraches, 

V.  JOURNAL  DE  PHARMACIE 

PC  LtiV  viNiaaut  n'innaiER  ;  recherches  sur  sa  nature ,  ses  pro- 
priétés physiques  et  chimiques ,  sa  richesse  en  soufre  comparée  avec 
celle  d'autres  eaux  sulfureuses ,  et  considérations  sur  les  causes  de  sa 
formation  ,  par  M.  0.  Hurav. 

Ce  travail  renfi'nne  l'énoncé  Je  quelques  faits  nouveaux  et  qui  ne 
manquent  pas  de  valeur  pour  l'étude  des  eaux  minérales  sulfureuses  en 

âénérol,  et  en  particulier  de  celle  d'Enghien.  Nous  allons  exposer  ceux 
e  ces  faits  qui  nous  paraîtront  les  plus  importons. 
M.  Longchamp  a  reconnu  qu'il  est  facile  de  chauffer  dans  des  vases 
inaccessibles  a  l'air  l'eau  d'Enghien  jusqu'à  fiO  et  70  degrés  centigrades, 
sans  qu'elle  perde  en  rien  de  ses  propriétés  sulfureuses.  Ce  n'est  qu'à  85, 
90  et  100  degrés  qu'elle  commence  a  laisser  dégager  une  partie  de  son 
principe  sulfureux.  Celle  propriété  a  été  mise  à  profit  dans  l'établisse 
ment  d  fcnahieii ,  où  l'eau  minérale,  placée  à  l'abri  de  l'air  dans  un  ap- 
pareil fort  ingénieux,  est  portée  à  60 degrés  centigrade,  pour  être  ad- 
ministrée ensuite  en  douches  ou  en  bains.  Or,  comme  il  parait  démon- 
tre maintenant  que  la  chaleur  artificielle  imprimée  aux  eaux  minérales 
ne  diffère  pas  de  celle  qu'un  grand  nombre  de  sources  [xssedent  natu- 
rellement ,  il  en  résulte  que  l'eau  d'Enghien  ainsi  chauffée  peut  être  tout- 
à-fait  assimilée  à  une  eau  thermale  naturelle. 

M.  Henry  va  encore  plus  loin,  car  il  lui  se  ml  de  même  plus  avanta- 
gaux  de  pouvoir  élever  une  eau  sulfureuse  minérale  à  une  température 
déterminée  que  d'être  obligé,  somme  cela  arrive  souvent,  quand  die  a 
40,  50,  60*,  etc. ,  de  la  couper  avec  l'eau  des  mêmes  Sources,  refroidie  à 
l'avance  à  l'air  ,  où  elle  a  toujours  perdu  une  grande  partie  de  ses  pr  >- 
priais 

L'auteur ,  après  avoir  donné  le  résultat  de  ses  analyses  de  l'eau 
d'Enghien  et  l'avoir  ccropam  à  exile  de  rd  Dateurs  des  eaux  sulfureuses  les 
plus  vantées,  en  conclut  que  non-seulement  l'eau  d'Enghien  ne  le  cède, 
a  une  ou  deux  exceptions  prés,  pour  la  proportion  du  soufre,  à  aucune 
eau ,  et  même  des  plus  sulfureuses  des  Pyrénées  ,  mais  qu'elle  surpasse 
encore  de  beaucoup  le  plus  grand  nombre  d'entre  elles,  qui  renferment 
des  eaux  très-van  1res ,  telles  que  celles  de  Baréges ,  de  Cauterets ,  de 
St -Sauveur,  de  Bagueras,  de  Luchon ,  rte.  Il  en  est  mêmes  d'autres  on 
la  proportion  comparative  du  soufre  n'est  que  de  1  rî ,  1  (5 ,  1  [6 ,  1  pS , 
1|10  même,  et  moins  encore,  de  celle  contenue  dans  l'eau  d'hnghien. 
»  Ainsi ,  dit-il ,  en  partant  des  dernières  expériences  que  j'ai  laites,  en 
1830,  à  Enghien  de  001 ,0457  de  soufre  pour  1 ,000  grammes  d'eau  , 
on  reconnaît  de  suite  la  grande  supériorité  que  présente ,  sous  ce  point 
de  vue ,  cette  eau ,  par  rapport  à  d'autres  célèbres  et  reconnues  fort  ac- 
tives. »  On  ne  saurait  contester  l'action  du  soufre  à  l'état  d'hydrogène 
sulfuré  libre  ou  combine  sur  l' économie  animale.  On  ne  saurait  aussi 
méconnaître  l'énergie  de  l'eau  minérale  d'Enghien  sur  les  personnes  qui 
en  font  usage  ;  nul  doute  que  c'est  prindpalement  par  le  principe  sidfu- 
qu'e Ile  agit. 

»  données  pour  la  formation  de  l'eau  sulfu- 
loin  d'être  satisfaisantes.  Celle  qui  semble  à  M. 
Henry_  rendre  le  mieux  raison  do  leur  production  est  celle  qui  les  attri- 
sition  de  certains  sulfates.  Cette  explication  s'applique 
à  l'eau  sulfureuse  d'Enghien ,  ainsi  qu'à  d'autres  du 
Bien  que  la  plupart  des  sulfites  offrent  un  caractère  de 
s  abilité  très -marquée,  il  n'est  pas  difficile  de  les  décomposer  sous  l'in- 
fluence delà  chaleur  par  l'intermède  d'un  corps  carboné  :  delà,  production 
de  sulfures ,  de  carbonates ,  d'acide  carbonique ,  hydro-suuunque ,  etc. 
Mais  cette  deconirxeitiuu  a  lieu  aussi,  quoique  moins  rapidement , sous 
l'influence  seule  de  l'eau  à  la  température  ordinaire  et  par  le  contact  des 
matières  organiques.  Des  essais  qui  sont  personnels  à  l'auteur ,  et  ceux 
de  Vogd  ont  démontré,  il  y  a  déjà  longtemps,  ce  fait  d'une  manière  in- 
11 1.  Or,  parmi  les  sulfates  il  en  est  peu  qui  soient  aussi  facile- 
que  le  sulfate  de  chaux  dans  les  drooo  stances  que 
.  1er.  C'est  dans  un  banc  de  Gypse,  qui  fait  partie  du 
des  environs  de  Paris,  que  l'eau  en  contact  avec  ce  sel 
matières  organiques  qu'd  contient  toujours ,  le  chance  en 
,  accompagné  à  ta  Cuis  de  carbonate  de  la  mime  base, 
que  et  hydro*ulfurique  libres;  puis  elle  vient  sourdre  en 
de  la  vallée  ,  en  constituant  les  sources  sulfureuses  con- 


awAtvsc  cnmiQL't  ne»  eatte  winessi.es  de  saiht-allyre  a  cxia- 
HoKT-rtanaKD,  et  nu  thavebviw  qu'elles  Dcrosnsrr;  par  M.  Gi- 
aaaniH ,  professeur  de  chimie. 

La  source  de  Saint- Allyre  qui  a  reçu  depuis  longtemps  le  nom  de  fon- 
taine pétriGaote,  n'est  pas  seulement  un  objet  de  curiosité  ;  ses  eaux 
ont  une  saveur  prononcée;  elles  enntieneeot  beaucoup  de  substances  mi- 
nérales et  possèdent  des  propriétés  médicales  énergiques.  Depuis  long- 
temps on  1rs  fait  servir  au  traitement  de  différentes  maladies.  C'est  sur- 
tout en  bains  qu'on  les  administre.  Comme  la  température  de  l'esn  n'est 
pas  assez  élevée,  on  est  obligé  de  la  chauffer  pour  le  service  des  bai- 
gneurs, ce  qui  apporte  nécessairement  no  changement  dans  sa  composi- 
tion. Eu  effet,  la  chaudière  dans  laquelle  on  élève  un  peu  sa  tempéra- 
ture se  recouvre  intérieurement  d'un  dépôt  terreux  si  considérable  qu'on 
est  obligé  de  la  nettoyer  tous  les  huit  jours.  Les  conduits  en  bois  qui 
distribuent  l'eau  s'engorgent  assex  promplemeot ,  et  surtout  ceux  qui 
conduisent  l'eau  chaude. 

En  raison  de  la  matière  organique  qui  existe  dans  ces  eaux ,  comme 
dans  toutes  celles  du  même  pays,  et  qui  probablement  est  en  parti* 
noie  à  la  sonde,  ces 
qu'on  ne  trouve  pas 


ont 
les 


de  doux  et 
Voici  1a 


d'onctueux 


d'un  kilogramme  de  cette 


Acide  carbonique  libre , 
Carbonate  de  chaos , 

U        de  migneitc, 

ld.  desoode. 

U.  de  far, 
Sulfite  de  soude, 

Clilurur*  île  sodium  , 
8U.ee, 

aUnJre  orgimque  bob  tiotcc. 
Phosphate  de 
Carbooata  de  poli 
CreDita* 


1,4070 


4.6406 


9Î3.055O 


(,6St2 
0.3856  » 

o.ta&s 

0,4410 
0.2S9J 
0.25t  9 

o.oito 
0.046Î 


L'eau  de  Saiot- Allyre  est  donc  une  eau  feirugineuse-.iciduloe  analo- 
gue aux  eaux  de  Spo ,  de  Pyrmoot ,  de  Provins,  de  Vichy  ,  etc.;  mais 
arec  cette  différence  qu'elle  renferme  une  très-grande  quantité  de  car- 
bonate de  chaux.  Ce  tel  ainsi  que  les  carbonates  de  magnésie  et  de  fer, 
tenus  en  dissolution  dans  l'eau  à  la  faveur  de  l'acide  carbonique  ,  ne 
tardent  pas  à  se  décomposer  dès  que  l'eau  a  le  contact  de  l'air ,  et  c  est 
la  ce  qui  produit  ce  sédiment  d'no  jaune  rougedtr*  qui  se  forme  dans 
le  réservoir  et  les  conduits  dans  lesquels  l'eau  s'écoule  et  produit  ces 
jolies  incrustations  si  improprement  appelées  pétrificitioos  et  qui  sont 
connues  dans  toute  l'Europe. 

Cette  source  a  laissé  sur  sod  trajet  uu  dépôt  qui  (orme  une 
considérable  à  la  surface  dn  sol,  et  dont  la  production  remonte 
époque  bien  reculée. 

Il  était  curieux  et  instructif  tout  à  la  fois,  de  connaître  la  composi- 
tion de  ce  dépôt  terreux  si  abondant  et  i  des  époque»  différentes.  C'est 
ce  qu'a  fait  M.  Girardin,  qui  a  analvsé  l'ancien  travertin  et  le  dépôt 
et  a  obteau  le*  résultats  suivant. 

Dépit  re«ul. 

Isa.  4,40 
34.40 
2S.B0 

0.10 
18. 40 
8,20 
Mî 
0,88 


à  une 


Csrbooatt  de  chairs . 
ld       de  naeoène  , 
ld.      de  itroDtiuse , 
Peroxidede  Car. 
Sulflle  de  chus, 
8o«i-pbosi>h«(e  A 
ftjospnite  nunfiocfii 
CrruK  et  ipocréiuU!  de  fer, 


100,400 

on  1*  voit,  l'ancien  dépôt  des  eaux  de  Saint  Allyre  < 
M  par  les  quotités  d*  quelques-uns  de  ses  principes  consti  - 
tuans  du  travertin  on  dépôt  moderne,  puisque, dans  lenremier,  ily  aune 
biropluseTandepropoitiondesiliceetde carbonate  calcaire  et  beaucoup 
moins  de  péroxide  de  fer .  On  en  doit  conclure  que  la  composition  de  ces 
eaux  n'a  pas  toujours  été  la  mAsne,  qu'à  l'époque  où  elles  avaient  une 
propriété  incrosianle  si  prononcée,  elles  étaient  beaucoup  plus  riches  eo 
sels  calcaires  et  en  silice,  <  t  qu'à  mesure  qne  cette  propriété  s'est  affaiblie 
elles  ont  perdu  peu  à  peu  de  ces  principes  eo  mime  temps  qu'elles 
t'enrichissait  eo  pértwid'  de  f-r. 
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Beaucoup  de  source*  thermale*  Ml,  cotant,  celle  de  Saint- Allyre,  | 
éprouvé  des  cluupnens  Doubles  dus  la  constitution  chimique  de  leurs  | 
eaux  et  subi  uoe  diminution  dans  11  proportion  de  leurs  principes  mi-  \ 
nératix.  Ainsi  les  eaux  de  Saial-Necuire,  de  Vicby ,  do  Mont-Dorc, 
ft'oat  pins  la  même  richesse  en  subslauccsmioéralr»  qu'autrefois,  et  leur 
composition  n'est  plus  la  memequ'a  l'époque  où  elles  forma ient  ces  ira- 
mêmes  dépits  siliceux  et  amgonitiferrs  qu'on  trouve  aux  environs 
des  lieux  d'où  elles  tourdeot. 

Ce  n'est  pas  un  des  phénomènes  les  moins  curieux  que  cet  appanvris- 
semcnt  successif  en  principes  salins  et  surtout  eo  silice  dans  la  plupart 
des  eaux  minérale».  Sa  constance  indique  assex  qu'il  est  lié  a  quelqae 
grande  cause  dont  l'action  a  été  progressivement  modifiée  et  affaiblie. 
Or,  cette  cause,  l'auteur  croit  la  trouver  dans  la  diminution  progres- 
sive de  la  chaleur  qni  est  constante  au  moins  pour  la  majeure  partie  des 
sources  de  l'Auvergne. 


TRAVAUX  ACADEMIQUES. 

ACADÉMIE  DES  SCIENCES, 
mm  di  la  séance  os  23  ocrosee. 


M.  Isidore  Geoffroy  Saint-Hikire  lit  nue  Dote  sur  dent  nouveaux  genres  de 
matnuiileres,  Ir»  kbaeuuucs,  do  continent  africuo,  et  Ir»  Cilidics  de  Maga- 
gavear. 

M.  Cuvier.  dsnt  la  seconde  édition  du  règae  animal,  après  avoir  décrit  la 
mangouste  d'Egypte  si  connue  sous  son  aacien  nom  d'ichneumooe .  et  la  man- 
gouste des  Indu,  presque  ausii  célèbre  par  ses  combats  avec  les  serpens  eeni- 
aeni,  termine  l'histoire  du  genre  mangouste,  en  indiquant  comme  da  làfmt  geore 
quatre  espèces  qu'il  regarde  pourtant  comme  n'étant  pas  encore  suffisamment 
établies  ;  une  de  Java  (H.  Juva»icui)%  noe  grande  des  marais  du  cap  {H.  Pulu- 
dinoiut).  uoe  troisième  du  cap  (U.  PenictlUtia)  ;  une  du  Sénégal  (  H.  .■vVii- 
catdatui).  M.  Isid.  Geoffroy  fut  conduit  hient&t  après  à  s'occuper  de  la  révision 
dont  Carier  faisait  sentir  la  nécessite,  et  il  reconnut  noo-ieulciucnt  que  les  qua- 
tre espèces  signalées  sont  réellement  bien  distinctes,  mais  encore  que  les  deux 
dernièr.  s  s'éloignent  de  toutes  Ir»  autres  mangoustes,  et  en  même  temps  aussi 
rlifT.  rectt  entre  «Iles  de  vakitr  plus  qna  spécifique  ;  ayant  a  parler  de  ces  animant 
dans  ses  cours,  il  les  désigna  coauue  tjùcs  de  deai  nouveaux  geures.  les  genre* 
rynopui  et  tatiupus.  Le  nom  de  cj  nope  doit  être  abandonné  pour  celui  de  es ni- 
rlis,  que  il.  Ogilby  avait  donné  anterieurrment  au  même genre;  quant  au  nom  de 
lasjope,  M.  GeofTroj  y  renonce  pour  celui  d"irbneumie.  qui  a  le  même  railical 

ci  en . 

Lesiehaeumie»  se  distinguent  immédiatement  des  mangoustes  par  drus  carac- 
tères qui  concordent  l'un  avec  l'autre,  l'uo  relatifs  la  proportion  de»  membres, 
l'autre  a  la  disposition  îles  pitds.  Le  corps  moinsallongé  est  porté  sur  des  mem- 
bres beaoeoup  moins  épais  et  plus  életes  ;  toutes  les  parties  de  eeui-ci  étant  al- 
longe* et  offrant  à  peu  pré*  les  même*  proportions  que  ehea  ks  renarils.  Eu  ou- 
tre, la  face  postérieure  des  pieds,  au  licud  être  une  plante  large,  aplatie  et  noe. 
est  une  surface  étroite,  très-eouvexe  et  veine,  a  l'exception  du  bas  du  métatarse 
et  du  dessous  des  doigts.  La  tare  palmaire  de  la  main  eit  île  même  relue  sur  uoe 
grande  partie  de  sou  étendue,  taudis  qu'elle  est  entièrement  nue  cbei  les  man- 


Ce»  déni  caractères  annoncent  également  daas  les  ictuieumn-s  dc<  inimmi 
d'une  allure  toute  autre  que  celle  des  mangoustes.  Loin  de  porter ,  comme  celle- 
ai,  le  eentre  presque  a  terre .  d'appurer  souvent  dans  la  marche ,  et  presque  tou- 
j ours  dam  la  repos,  sur  la  paume  et  la  plante ,  loin  d'avoir  celte  marche  planti- 
grade et  cette  allure  rampante  qui  a  valu  aai  mangoustes  le  nom  générique  d'her- 
pestes ,  le*  ienneunues  sont  èridrmment  de  véritables  digitigrades,  comme  1rs 
civettes  et  les  genetles,  tenant  habituellement  leurs  métatarses  dans  une  position 
oblique,  et  ne  les  notant  pas  sur  le  sul. 

Lcsichneumtes  ont  le  nombre  de  doigts  que  l'on  trouve  cbei  la  plupart  drs 
viverras,  à  chaque  pied  cinq  doigts  armes  d  01  clr»  aaaei  (rends,  librement  com- 
primés, un  peu  recourbés,  obto*  è  leur  eitréoulé,  a  résorption  des  pouces  qui 
sool  plus  haut  placés  et  ne  louchent  point  le  sol  dans  la  marche.  La  proportion 


pas  évidemment  de  la  faeulré  de  s'enrouler  qu'os  a  attribuée  à  quelques  viverras. 
La  poche  anale  exi»te  eoei  1rs  iehocumiea  comme  ebei  tes  mangoustes,  ainsi  que 
l'on  pouvait  déjà  le  reconnaître  sur  plusieurs  des  dépouilles  cooservées  au  mu- 
séum, et  comme  le  prouvent  surtout  1rs  observations  faites  par  H.  Ehreoberg , 
qui  a  eu  ocrasion  d  étudier  au  Cap  plusieurs  espèces  de  ce  genre. 

MM.  Detrhimbre  et  Ueudelot  ont  trouvé  des  iefaueumies  au  Sénégal .  H.  Boita 
au  Sénégal,  MM.  Verreauel  Smilbdana  l'Afrique  australe,  H.  Ebrenberg  dans  le 
Ikoucab  et  M-  Knppel  en  Abyssinîe.  Les  publications  de  ces  deux  naturalistes 
contiennent  des  détail*  sur  les  habitudes  de  ces  animaux;  quoique  1rs  espèces  ob- 
aervre*  par  I  nn  et  par  I  autre  ne  soient  pas  les  mêmes,  elles  oui  cela  de  commun 
qu'elles  habitent  des  terriers  ;  M.  Ebrenberg  de  plu»  nous  apprend  que  les  ich- 
neumies  se  nourrissent  d'insectes,  mais  il  pen«e  qu'elles  vivent  d'insectes,  mais  U 
pense  qu'elles  vivent  aussi  en  partie  de  petits  quadrupèdes  .d'oiseaus  et  d'teuf. 

Le  ncnre  galidie,  le  secood  de  ceux  qui  fout  le  sujet  du  mémoire  de  M.  Geof- 
froy, est  aussi  ua  genre  essentiellement  africain,  mais  de  I lie  de  Madagascar.  Ha 
dan*  laquelle  oo  conoeil  drja  ua  si  grand  nombrede formes  d'onganisalioaa  etraay- 
géres  S  toute»  le»  antrr»  contrées  du  globe,  sans  excepter  même  la  portion  la  nias 
voisine  du  continent  afrirain.  Le  nom  que  j'ai  adopté,  dit  M.  Ceuffrov,  indique 
la  ressemblance  générale  qui  existe  entre  lui  et  le  groupe  des  muitelas.'  spéciale- 
ment la  belette  qui  est  le  gali  des  Grecs.  Celte  ressemblance  est  telle  ira  an  pre- 
mier aspect  ks  galidirs  semblent  devoir  prendre  place  parmi  les  niualelas,  ojuoi- 


ll  plu»  U^hta^a  lumière; 

Les  gslidies  comme  on  peut  le  prévoir,  s'éloignent  beaurnop  plus  que  les  ich- 
ncumie*  des  mangoustes;  elles  ont  cependant  arec  crlle-ci  quelques  rapports  par 
la  conformation  de  leurs  pieds  ;  mais  1rs  ongles  qui  jouiweot  d'une  demi-retrue- 
Ulité  et  par  suite  >e  conservent  plus  aigus,  relut  disposition  indiquerait  a  elle 
seule  des  animaui  plus  carnassiers  que  les  mangoustes  rl  les  ichueumies,  les  deats 
moins  nombreuse*  et  plus  Irancbaotes  fournissent  uoe  indicatiuu  semblable. 

La  boite  cérébrale  ebri  le*  galidirs  est  étendue,  allongée;  la  région  nasale 
présente  a  prine  un  léger  renflement,  qui  ne  pa»»e  pas  rn  arriére  1rs  apophyses 
post  orbitaires.  disposition  bien  differei-te  de  celle  qoi  existe  dans  les  m»v<<u>les 
et  ks  icbneomiei.  L'apophyse  nost-orhiiaire  du  frontal  est  de  ebaqoe  roté  tree- 
developpée;  mais  celle  du  jugal  Triant  tivs-peu.  le  pourtour  orbitaire  u'esl  os- 
seux que  dans  les  deux  tiers  antérieurs.  Le  museau  est  fort  allongé,  et  termioé 
par  un  inutile  qui  depaise  de  lieaoeoop  en  avant  le  niveau  des  dénis  incisives.  Les 
naeines  s'ouvrent  par  des  ouvertures  assex  étendues  et  prolongées  obliquement  en 
arrière.  Les  conques  au  dehors  out  une  forme  trrt-dirfèrrnl*  de  celle  des  man- 
goustes et  offrent  la  disposition  la  p  os  ordinaire  cbei  les  rarnassirrs  L'état  des 
dt-pouilles  conservées  au  Muséum  n'a  pas  permis  de  reconnailre  s'il 
les  gslidies  de  poche  i  ' 
Le  corps  se  termine 

ACADÉMIE  DE  MÉDECINE. 

iVuitce  du  28  os-More.  —  Priudenct  dt  M. 


des  doigt*  est  la  même  que  cbei  les  mai 
Les  den 


nts  sont  cbei  les  imliridos  adultes  en  même  nombre  que  cbei  les  raan- 
goostes,  mais  elle*  oITrenl  pluuiur»  carartères  distinctifs  qui  indiquent  cbei  les 
ictineumies  des  habitude*  moins  carnassières  \  et  cette  induction  tirée  des  dt-nts 

i  est  étroite, court* 
;  d'une  apophyse 

post-orbiuire bien derelovpée  qui,  non-seulement  s'avance  vers  l'apnphtse'de 
mêuie  nom  fournie  par  le  frontal,  mars  qui  l'atteint  et  s'articule  avec  lui;  eb  aor- 
te q'te  l'orltite  te  troure  enloare  exterieuremeat  par  un  cercle  o«seux  complet 


est  confirmée  par  la  conformation  de  (  arcade  lygomtlique  qui 
et  lr.  s-peu  écartée  du  crâne  L'osjngal  e»l  d'ailleurs  surmoi 
post-orbilaire  bien  dcvelovpée  qui ,  non-seulement  s'avance 
même  nom  fournir  par  le  frontal,  mars  qui  l'atteint  et  s'arlicu 
te  q'ie  l'orlùte  se  Ironie  enloare  exterieuremeat  par  un  ccrcli 
Entre  les  orbiu-s  et  un  pou  plus  eu  arrière,  d  est  renfle  connue  chet  les  mangous- 
tes, ce  qui  indique  un  dt-tcloppcmcfll  très-riebe  de  l'appareil  o'factif.  Ijti  fows 
orlii taire»  mol  de  movenue  »  in.leur.  mais  les  caisses  auditives  sont  très-déve- 
loppées:  les  oreilles  ottrent  nue  conque  très-large,  mais  courte;  les  narines  sont 
entourées  d'oomnlSc;  le  net  parait  se  plonger  au-delà  des  ineiuves  beaucoup 
plus  que  cliei  les  manguu.tes.ee  qui  établirait  une  transition  entre  le*  irliiuuiuies 
elle»çro».arques,d..ntle  muiesu»etermiDeen  une  sorte  de  grmiin  presque 
«lewtoppe  que  elier  les  coatis.  Le  eorpi  cU  terminé  en  arrière  w  une  lon- 
gue queue  assc.  reoOee  a  la  base ,  mais  s'amiocuMut  rapidement  ;  elle  ne  jouit 


caoçctT*  Tisuiricra. 

M.  Csvtrron  fait  au  nom  de  la  commission  des  remèdes  secrets  on  npport  ssr 

des  cnSi/r/rfs  dits  vernùfugtt  que  M,  le  ministre  do  commerce  a  fait  adresser  à 
l'Académie  de  la  paît  du  sieur  Lanre.  droguiste.  Ce  compose  ne  présentant  rien 
de  neuf,  et  le  sieoe  Lavaxc  D'etaot  d'aillcuri  ni  médecin  ni  pharmacien,  la  com- 
mission propose  d'écrire  a  M.  I'-  ministre  qu'il  n'y  a  lien  d'accorder  aucune  au- 
torisation au  débit  de  ces  biscuits.  Adopté. 

actTS  de  tirssEC  usas  la  salle  ot  L'sciDims- 

M.  Ilcsm»  fait  on  rapport  au  nom  de  la  section  d'anatomie  pathologique  cor- 
eernant  l'admisiion  du  buste  de  Ijt  noer  dîne  la  salle  de  l'Académie. 

Ce  ra|>port  n'est  qu'une  sorte  d'rlage  historique  et  une  anahse  îles  ouvrages  de 
l'auteur.  Il  est  divise  en  quatre  sections  :  I  *  Ttavanx  d'hittoifr  naUrrtlr.  Ici 
le  rapporteur  ra|if>clle  les  uonibri  uses  rechen  hrs  de  Lttnnec  sur  les  vers  lombri- 
coi  1rs  et  priiiripalenienl  sur  les  ari  phalocistes  ,  rerherches  qu'on  troure  consi- 
gnées dans  le  grand  dictionnaire  des  sciences  médicales  et  dans  une  foule  d'ou- 
vrages postérieur*. 

2'  7r.i™ux  rt  dr'cauvrrttt  rn  anatomie  normale.  Description  trfs-exaete 
de  l'arachnoïde  :  di-roiiverte  sur  la  memtirane  interne  des  veulricules  du  cervean 
et  manière  de  la  disteiriier  .  lettre  à  Dupmlren  sur  la  gaine  des  vaisseaux  et  l'en- 
veloppe des  viscère*  alxlomiuaox.  en  particulier  du  foie  ;  description  dt  quel- 
ques membranes  synoviales  nouvelles. 

3*  -^«urooiif  pat/iolagH/uf.  Classi6calionde  celte  scirace  et  manière  d'ap- 
précier ks  décoiieerlei.  nouvelles ilens  celte  partie;  rerberclies  nombrrusea  snr 
les  luliercnle»  et  apidicalion  de  ce»  reclierrbes  à  la  mrdirine  |uratique  ;  descrip- 
tion exacte  et  jaile  appreculion  dei  tuanin  que  Laeunec  a  appelées  rxcêpha- 
Inittrt  i  idée»  non  relie»  sur  les  cartilages  el  les  osiiCealion»  accidentelles  ;  elo- 
des  sur  la  genf^e  iks  granulations  ;  histoire  du  tissu  mekaniqoe. 

4*  Médecine  pratique.  Viennent  enfin  le*  travaux  de  Laéonec  sur  l'auiculla- 
tion  et  sesdccourerles  cooccrnaul  le  diagnostic  et  U  nature  des  maladies  da 
poi  tnne. 

Tous  ks  travaux  de  l.aênnec  étant  parfaitement  connus,  nous  oc  narrons  pas 
k  rapporteur  dans  la  longue  analyse  qu'il  en  a  donnée. 
Lavnoecest  mort  le  I  i  aoiU  I8Ï6. 

I J  conclusion  du  rapport  est  ime  k  buste  Je  Larnnec  soit  admis  dans  la  salk 
de»  M-ances  de  1  Ara  demie,  el  placé  a  coté  de  relui  de  Corsisart  et  des 
grands  med-  cini  modernes  qui  lionoreot  le  nom  de  la  France. 

M.  Ciretor  fait  observer  qn'IIip]»ociate  fonnuoiil  non  «enlement  la  s 
sion  rl  la  percussion,  aiusi  que  vient  de  le  rappeler  k  rapporteur ,  mais  c 
l'auscultation.  M.  Capuroo  cite  un  pa**jj;e  du  r.a-deciu  de  Cos  qui  se  rapporte  s 
ce  sujet. 

M.  D'  noia.  d'Amiens.  En  rappelant  la  classiCration  de  l'anatomic  pathologi- 
que étabhe  par  La»nnec,  V.  k  rapporteur  se  livre  à  des 
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me  paraissent  pu  ta  Binas  de  li  tt ience.  ta  palbolngiitet  modernes  ne  tien- 
nent plut  compte  aujourd'hui  des  idées  de  Laéunec  sur  ce  sujet  ;  ib  divisent  les 
varoductions  morbides  en  litsus  qui  reaeublcDl  tu  lisant  nurmaax  et  t»  tissus 


l'iulfcs 


A  faire,  je  Ttil  mettre 


qui  tie  ressemblent  pat  t  cet  dernier». 

H.  oc  MfaiDttT.  S'il  n'y  t  pu  d'il 
aax  voix  le  rapport  et  ses  conclusions. 

H.  Cotasc  b'tprè»  l'irtick  80  du  règlement  ou  m  peut  voter  sur  oa  rapport 
de  celte  luture  qu'au  scrutin.  Le»  bulklias  det  votins  doivent  porter  oui  oa 


On  piste  ta  scrutin.  La  liste  de  présence  porte  36  tu 
tout  tu  DOiuhrcde  Sî.  Adoption  à  I  unanimité. 

■  i  rapport  qo'oa - 


Les  bulletins 


»»A»T  Mt  S.  Il 
DAM  l/lttOUXC. 

 aéril  bit  un  rapport  trèt-deliitlé  «or  an  crochet  de  vipère  »  fer  de  lance 

(coluber  Iriguoucepfaak*).  trouve  daoa  le  duodenam  d  «a  eofaot  en  Amérique,  et 
envoyé  t  l'Académie  par  M  le  docteur  Ruft.  (V.  G  «/.  ttéo.,  n.  37.  p.  SB?;.  Il  s'a- 
puait  de  savoir  m  la  dent  avait  été  avalée  accidratrllcuicnlpar  l'enfant  ou  bien  M 
elle  avait  été  administrée  par  la  maltcjlljucc.  M.  le  rapporteur  n'hésite  point  a 
te  proaoaeer  pour  cette  dernière  opinion  tt  t  regarder  le  fait  comme  oa  crime 
de  BoaseJk  eapèct.  La  dent  en  effet  qui  eil  présentée  à  l'assemblée  est  encore  en 
rjertk  enveloppée  du  papier  bcûuUlard  dont  l'assassin  s'était  servi  pour  assurer 
tt  cruelle  ma  «oeuvre. 

H.  Doméril  se  livre  a  des  considération*  d'un  natal  intérêt  snr  11  dispotitioa 
anatoraique  des  crochets  rhet  les  serpens  venimeux ,  le  mécanittue  de  la  sécré- 
tion de  lear  poisoa .  le  but  physiologique  de  cet  tpf>treil  et  le  node  de  trens- 
■istiaa  de  la  subtUnce  venimeuse.  Il  renarde  le  fait  de  M.  Ruft  coaiose  fort  ca- 
rieai  et  inléretaiol  surtout  tous  le  rapport  de  la  mnlecme  légale,  et  conclut  en 
proposant  l'insertion  de  l'observation  dans  les  bullrlins  de  l'Académie  et  des  re- 
uk  rctemens  à  l'auteur. 

M  RiaooiT.  Ne  serait-il  pas  possible  que  b  dent  se  trouvât  adhérente  t  quel- 
que Trait  que  I  enfant  tarait  avale. 

M.  DcuraiL.  Cela  n'est  pts  possible .  car  b  dent  enveloppée  dans  du  papier 
brouillard  ett  préparée  evidcniiurnl  avec  intention  criminelle. 
•  M  Cuitavia  qui  ronutit  la  localité  où  le  fait  s'ol  passé,  donne  det  détails  in- 
téressant sur  le  danger  qu  il }  t  de  manier  cet  sortes  de  crochets ,  même  a  l'état 
tec. 

Oo  vota  sar  les  conrlusionsdii  rapport.  Adopte. 

MM.  IMaucoc  et  Lodiberl  demanJeul  l'impression  da  rapport.  Adopté. 

TOtocatran  ttâsiuLt. 


stiacx  do  30  ocroatr. 
cmjci  o'ost 

M.  Ocuviei.  J'ai  en  l'honneur  de  présenter  a  l'Académie  dans  sa  dernière 
séance  un  frétai  mon  lire  vivant  dont  |Jusieuea  particularités  ont  fixé  votre  at- 
tention iGaiiTTe  uéiiiciLr.  page  67H1.  Je  viens  aujourd'hui  compléter  Us  dé- 
tails de  et  fait  en  vous  faisant  connaître  les  résultats  de  I  autopsie 

L'cnTtnt  t  vécu  deu\  jours  encore  tprrs  sa  prrsenlation  à  l'Académie;  il  ett 
mort  d'apoplexie  sanguine,  ainsi  que  La  dissection  l'a  fait  conaaltre.  La  tumeur 
placée  tu  coté  candie  de  la  tête  communiquait  avec  l'intérieur  du  crâne  ;  elle 
était  enveloppée  des  membranes  du  cerveau  et  contenait  le  lobe  correspondant  de 
cet  octane  tuut  entier  l-a  brèche  crânienne  repondait  a  It  portion  correspou- 
daole  de  la  suture  corooale.  L'encéphale  se  trouvait  déplace  d  arnère  en  avant . 
le  cervelet  étal  plus  rapproché  du  front  que  dans  1  état  normal .  et  b  basa  du 
cervetn  éuit  comme  tiraillée  vers  b  lobe  prolapsé.  Le  veotricnle  gauche  dt  cet 
orra  ne  manquait  entièrement. 
Une  seconde  lemeur  existait  ta  dessous  de  l'cell  gauche  ;  elle  était  également 


11  .TitxnttnrK  fait  un  rapporlfavorabk  sur  nn  travail  minutait  adressé  a  l'A- 
cadémie par  M.  b  ministre  du  commerce  cl  desiravani  publics,  de  b  ptrt  de  H. 
k  docteur  Moretu.  concernant  b  topographie  médirale  de  Blaye.  L'antear,  dit 
M.  Tilleoeuve ,  décrit  avec  beaocoop  rte  détails  kt  circonstance»  k»  plus  impor- 
tantes de  salabriié  des  différentes  kcalités  de  l'irromiisaement  de  BJave.de  la 
eilk  dn  même  nom,  des  quartiers,  des  rues.  etc.  Il  signak  la  manière  de  vivre 
des  habitant,  les  auladies  auxquelles  ils  sont  k  plut  sujets .  ks  causes  connues 
ou  présumées  de  ces  maladie»  et  les  moyens  htgirniques  propres  è  les  prévenir. 
Toutes  ces  descriptions  décèlent  dans  leur  auteur  an  praticien  jndicieax  et  éclai- 
ré, et  elles  méritent  l'approbation  de  l'Aradmiie. 

La  commission  termine  son  rapport  en  proposant  d'écrire  IN.  It  ministre 
qne  le  travail  de  M .  M«re«g  est  digue  d'eircoiirtperoens. 

H>  Dtsroxin.  Je  partage  entièrement  l'opinion  qne  b  commission  esprïme 
dans  b  conclusion  de  son  rapport  ;  mais  il  y  aurait,  je  crois,  quelque  chose  de 
plus  utik  a  faire  a  ce  sujet  :  re  serait  d'indiqner  tN.lt  ministre  les  moyens  A 
l'aide  desquels  on  pourrait  améliorer  l'état  sanitaire  rks  différentes  localitér ; 
autrement,  i  quoi  sert  il  de  faire  des  topographies  médicales* 

M.  Villijecvc.  Il  n'est  pas  probable  qne  le  ministre  voudra  prendre  en  con- 
sidération la  propoiition  de  M.  Uespnrle».  Pour  que  b  commission  se  chargeai 
d'un  pareil  travail  il  faudrait  que  l'autorité  en  avertisse  l'Académie.  D'ailleors. 
dans  le  cas  dont  il  s'agit,  les  innovations  à  introduire  portent  plutôt  sur  le  ré- 
gime des  habilans  qne  «r  antre  chose. 

II.  Daaroaîe».  Le  but  principal  de  tonte  topographie  médicak  est  de  traiter 
de  ucre,  aquit  et  loch.  Or,  sous  ce  rapport,  il  y  a  beaucoup  i  faire  dans  l'ar- 
rondissement de  Blase.  Ce  pat»  a  on  Beuvc  qui  l'inonde  a  différentes  époques  de 
l'année  :  ks  eant  stagnantes  occasionnent  des  émanations  malsaines  ;  de  la  des 
maladies  diverses  par  suite  de  cr<  mon  talions.  N'est -il  pas  da  devoir  de  f  Aca- 
démie (puisqu'elle  a  créé  dans  son  sein  une  commission  permanente  de  topo- 
graphie et  dt  statistique  médicale)  de  signaler  à  l'autorité  les  moyens  propres  i 
améliorer  le»  conditions  physiques  du  pavs?  Qu'importe  si  l'autorité  n'en  lient 
pas  compte;  l'Académie  n'aura  pas  mnins  Nil  son  devoir. 

M.  YiLixarcvc.  Il  o'apptrtirnt  jms  a  l'Académie  de  faire  on  travail  de  cette 
nature.  L'Aradéane  ne  pourrait  tout  au  plus  que  juger  ks  travaux  des  différent 
mcikcins  det  épidémies  de  chaque  trroodissement.  C'est  à  eux,  qui  (ont  sur  lea 
lieux,  d'apprécier  les  conditions  dont  il  i  tt  question,  et  d'envoyer  m  ministre 
leur  opinion  motivée. 

H.  Um(.  J'appuie  l'opinion  de  M.  Detporles,  d'autant  mieux  que.  dans 
ion  inslilution.  TAcadcmie  n  a  eu  pour  misiion  principale  de  l'aotorite  que  de 
veiller  aux  épidémies  et  à  tout  ce  qui  concerne  la  salubrité  publique.  Je  dési- 
rerais en  con-équence  que  l'Académie  prit  l'initiative  dans  celte  affaire;  qu'elle 
en  écritit  au  ministre,  en  k  priant  de  vouloir  bien  charger  les  médecins  det 
épidémies  de  lui  envoyer  des  travaux  a  ce  sujet  pour  être  apprécié*  pie  ette. 

M.  Dciau.  Ce  qu'on  vient  de  proposer  me  parait  toul-a-fait  inciécntabk. 
D  Faudrait  effectivement  pour  porter  des  jugement  pareils  que  ks  commis! tiret 
eussent  enx-métues  conuaiMance  det  bcni.  ce  qui  neit  pu. 

Aux  voix  !  aax  voix. 


formée  par  un  prolongement  da  cerveau  et  de  i 

Ces  deux  encéphalocrks  du  rttte  n'ont  rkn  offert  qui  i 
socles  de  hernies  congénitales. 

Ayant  disséqué  ks  moignons  des  doigts,  j'ti  trouvé  qu'ils  n'étaient  formés  que 
det  premières  phalange,  seulement.  A  a  main  gauche  ,  les  premières  phalange» 
n'existaient  qu'a  l'élit  alropbinue  ou  par  moitié. 

La  scission  de  b  jambe  t  surtout  fité  mon  attention.  Les  parties  molles  étaient 
ettetement  sur  ce  point  comme  si  elles  avaient  été  étranglées  par  une  ûceik. 
Lea  os  soas.jecens  étaient  pourtant  parfaitement  tains. 

J'ai  voulu  m'atsurer  si  k  ligament  de  It  longueur  de  deux  pouces  qui  existait 
sur  b  coté  interne  de  b  scission  provenait  d'un  vaisseau  oblitéré  ,  ou  bien  s'il 
n'était  qu'une  simple  bride.  J'ai  trouvé  que  c'était  tout  simplement  une  bride  fi- 
breuse d'nu  tissu  pareil  à  celui  de  la  cicatrice  circulaire  ,  bride  qui  établissait 
probablement  quelque  adhérence  entre  la  jambe  de  l'enfant  et  fe  placenta.  Le 
reste  de  l'autopsie  n'a  rkn  offert  de  particulier. 

Ot  là  CtrLOIOSI  ET  DE  SOS  TtltTtJtESrr. 

M.  Deusti  lit,  m  ton»  d^nne  eommissioo  composé  de  tt.  Abrd  et  lui,  un  rap- 
port sur  on  gros  travail  mamnerit  de  M  k  docteur  Pujol,  de  Montpellier,  con- 
cernant b  chlorate  et  son  traitement. 

_  Ce  travail  est  divisé  en  trois  sections.  Dans  b  première,  leoteor  traite  de 
l'historique  delà  cUorrrte,  do  différentes  opinicntsqni  avaient  été  émises  sur  cette 
maladie  et  det  variétés  nombreuses  des  mélbodei  curttives  qui  avaient  été  re- 
commander* aux  époques  diverses  de  b  science.  L'auteur,  dit  M.  Dekns ,  criti- 
que avec  beaucoup  de  sagacité  et  de  justesse  U  plupart  des  idées  que  kt  ancien» 
nos»  ont  Iransaiites  à  ce  sujet. 

Arrivant  à  la  seconde  partk  ,  M.  k  docteur  Pnjol  expose  SB  observations  de 
chlorose  qu'il  a  toutes  tirées  de  ta  pratique  particulière.  Cet  faits  sont  rapportés 
avec  tous  les  détails  détirabks ,  ils  sont  pour  b  plupart  relatifs  A  des  femmes 
d'ige  différent  ;  quelques-uns  senlenrenl  ont  pour  siçjet  drs  hommes.  La  chlorose 
élut  cbex  les  unes  simple,  chet  le»  autres  compliquée  d1  aménorrhée»,  de  perte* 
■ténues,  de  grossesse,  elc.  Tous  cet  malades  ont  été  Iraitéa  et  guéris  pur  (a  mé- 
thode de  M.  Blaud,  c'est-a-dire  par  les  pilules  de  sulfite  de  fer  et  de  sous-ctr- 
bontte  de  potasse  [i  ). 
Oint  b  troisième  partie  enfin ,  M.  Pujol  expose  ks  caractères  on  plntAl  l"his- 
■  toire  phénoménalogiqne  de  II  maladie ,  telle  qu'elk  résulte  det  observations  pré- 
t  cédentes.  et  discute  une  foule  de  questions  qui  te  rattaebeut  aux  formes,  aux 
symptômes,  A  l'étiulogie,  tu  pronostic  cl  an  traitement  de  b  chlorose.  L'auteur 

(I)  Voies  b  formule  de  M.  Blaud  : 

Prenex  :  Sulfate  de  fer  ,  demi-once. 
Suut-earhontle  de  potute,  demi-once. 
Réduites  séparément  les  deux  snbttauces  eo  poudre  très -fine,  poil  môlct-les. 
peu  a  peu  très  exactement  ;  ajoutes  : 

Hucibge  adragant ,  o.  t. 
Pikt  fortement  et  faites  une  masse  que  vaut  diviteret  en  48  bols  on  pilules. 
Administration  : 

l  es  I",  1".  S*  joues,  une  pilule  b  matin  a  jeun .  une  b  soir  in  coneber. 

Le*  4;  i',  t»  jours,  nue  pilule  k  matin,  une  l'après-midi,  nue  le  soir. 

Les  T,  8\  f  jours,  deux  pilules  en  sue  dose  k  matin ,  deux  k  soir. 

Les  t(r»,  I  »«,  I V  jours,  deux  pilules  k  matin ,  deox  ftprèt-midi.  deux  k  soir. 

Les  19*,  i  I*.  I  S' jours,  trois  pilules  en  une  dose  le  malin,  trois  k  soir. 

Le  1 6*  jour  et  ks  suivant,  quatre  pilules  en  une  dose  k  matin,  quatre  raptêt- 
mtdi,  rmetre  k  toir. 

M.  Delena  a  quelquefois  substitué  tn  tons-carbonate  de  potasse  k bi -carbonate 
toit  de  potasse .  toit  de  soude ,  et  cette  modification  n'a  nulkmcnt  affaibli  l'cfn- 
cacite  du  retnèdr. 

La  formule  ci -dessus  de  M.  Bbnd  a  reçu  It  sanction  de  I*  Académie  en  I  tS< . 
Toici  nue  remarque  importante  A  rappeler  A  l'occasion  de  celte  formule  :  ■  Le 

>  fer,  dit  M.  k  docteur  Blaud.  a  été  employé  de  tout  temps  dans  les  iftectjooe 

>  chtoro  tiques  dont  lia  été  considéré  comme  k  spécifique  :  mais  tons  les  prati- 

>  cirn»  tarent  combien  ton  succès  est  incertain  dans  cet  maladies,  et  combien  de 
■>  fuis  il  échoue  ;  ce  oui  provient  dt  ta  faible  <tosc  à  laquelle  nn  l'administre, 
m  et  luriaut  Je  et  qu'on  ne  Cùttrodait  point  dant  VorgaMùauon  convenable- 
n  Ment  mtMtifiê,., 

■  Il  résulta  du  mélange  de  ma  I 


>  tels.  Le  carbonate  de  fer  ainsi  formé,  étant  dans  un  c tel  de  AitfsionTftrésise.  de- 
u  rient  plus  bmleanent  abtorbabb,  en  mime  temps  que,  comme  l'expérience  k 
a  prouve,  il  acquiert  par  sa  composition  chimique  une  plut  grande  activité  ;  et 
a  le  sulfate  de  poiaiae  qui  s'y  trouve  uni  favorite  doobkmeat  son  tbforption, 
a  en  déterminant  ta  marche  sur  b  maquense  du  tube  digestif ,  par  les  conlrac- 
,  >Uons  qu'il  produit  tbatctj  laba.ettn  exciUul  kt  tbsorbans  Kmpbaliques 
1  a  qui  «knnent  t'j  ouvrir  »  (If.  du  M.) 
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e  plaît  à  reconnaître  l'importance  du  travail  de  H  Puj'il,  sur- 
l  de  la  partie  d'application  cbnique  ;  nuis  elle  ne  partage  pas 
>  de  l'auteur.  Cela  n'enipéche  pu  cependant  de  regarder  ce 


regarde  cette  adection  comme  k  résullet  d'une  aVfemiginauoa  du  M  ne  par 
■laqw  .f  otigraation  de  ce  liquide .  et  croit  que  b  préparation  ci-dessus  n'agit 
qu'en  colorant  le  UO|  par  l'onde  de  fer  qu'on  introduit  dan*  le 
circulation. 

La  coco  mission  te 
tout  pour  ce  oui  cal 

k*  idée»  théoriques  de  l'astear.  Cria  n'empêche  pu  cepei 
médecin  comme  un  praticien  judidicieuv.  et  éclaire .  etjdigi 
rabks  de  l' Académie. 
Conctiuioiu.  1"  Déposer  honorablement  k  manuscrit  aux  archive»  de  l'Acadé- 
e  pour  être  consulte  an  besoin  ;  f  remercier  I  auteur  pour  aon  importante 
amuoicalioo  :  3'  inscrire  aon  nom  aur  U  liste  des  candidat*  pour  la  prochaine 

•  de  membres  corresjiondan*.  > 
M.  Roguoss.  Je  me  plan  à  reconnaître  avec  la  commiuion  I  importance  du 
travail  sur  kqoei  on  rient  de  roua  faire  uu  rappori  ;  nu  je  ne  pui»  partager  ri- 
dé* que  l'auteur  émet  cooetroant  la  oalurc  de  k  maladie.  En  supposant  qu  il  lit 
réellement  démontré,  ce  qui  n'est  pasjosqa'à  ce  jour,  que  le  sang  deacblorotiqiKS 
cit  dèftrrugini,  comme  k  dit  l'auteur ,  il  faut  nécessairement  remonter  a  «ne 
antre  cause  poar  te  rendre  compte  d'nn  pareil  défaut  de  ferrugi nation.  Or.  il  ré- 
sulte de»  bits  mêmes  qu'on  vient  de  citer  que  la  chlorose  est  excessivement  rare 
cbet  l'homme:  qu'elle  or  se  rencontre  qne  rhei  la  femme,  et  qoe  presque  toujours 
dans  ce  cas  il  existe  nn  dérangement  plus  no  moins  série»  dam  ks  fonction»  de 
b  matrice.  C'est  donc  dan»  b  lésion  des  fonctions  utérines  qu'il  tant  chercher 
l'altération  de  la  composition  do  sang  quelle  qu'elk  soil;doù  il  résulte  que  l'étal 
morbide  de  ce  liquide  est  toul-à-fait  secondaire  et  ne  consume  pas  l'essence  de 
b  maladie. 

M.  Carcan».  Indépendamment  des 
y  eo  a  no  qui  me  parait  digne  d'i 
l'auteur ,  c'est  k  battement  trés-e 

M.  Diuas.  Ce  bit  est  tris -connu .  l'i 
artères. 

H.  LorjTta-Viu.ea«»i •  Je.  partage  entièrement  les  idées  que  vient  d'émettre 
notre  honorable  collègue  M.  Rocbuux  ;  j'ajouterai  que  b  méthode  dont  il  est 
qaestion.  nous  est  parfaitement  connue  depuis  longtemps,  puisqu'il  n'y  a  per- 
sonne d'entre  bous  oui  ne  l'emploie  depuis  plusieurs  année*  :  mais  il  y  a  dans  k 
traitement,  dont  parle  l'auteur,  nne  omission  importante  qoe  je  ne  puis  m  empê- 
cher de  relever  ;  elk  est  relative  ans  frictions  alroojiqoei  da  tout  k  corps,  qui 
sont  reconnues  d'une  grande  efficacité  surtout  lorsqu  on  ks  combine  a  l'usage 
des  pifasles  de  M.  Dkiad.  Je  puis  attester  ce  hit  d'après  ma  propre  expérience. 

M.  Caveaioat.  L'opinion  avancée  par  l'auteur  reblivement  a  b  nalare  da  b 
chlorose  est  basée  sur  nne  croyance  tout  a-bit  hypothétique  ;  il  en  est  de  même 
de  celk  qu'il  «prime  relativement  an  mode  d'action  du  1er  contre  cette  maladie. 
L'nnc  et  Vsulre  de  ce»  opinion»  peuvent  être  entièrement  fausses.  Pour  dire  que 
b  nature  de  b  chlorose  consiste  dans  )a  dtjarnginati-m  do  sang ,  il  aurait  fallu 
d'abord  constater  k  fait  chimiquement .  ce  qui  était  beik .  et  c'est  pourtant  ce 
qne  l'auteur  n'a  point  bit.  Pour  soutenir  d'autre  part,  comme  l'auteur  k  fait , 
que  1  oside  de  fer  introduit  dans  k  torrent  de  la  circulation  redonne  au  une  la 
ceakar  rouge  dont  il  manque:  il  faudrait  avoir'pronvé  d'abord  que  cette  cou- 
leur da  sang  dépend ,  on  est  en  raison  de  k  quantité  de  fer  contenu  dans  ce  li- 
quide ;  or,  c'est  ce  qui  n'est  pu  en  réalite.  Il  est  prouvé,  an  contraire»  depuis 
longtemps  par  un  grand  nombre  d'eipérîcnccs  faites  par  Vaaquelin ,  et  par  d  an- 
tres, qu  en  otant  d'une  niasse  donnée  de  sang  b  plus  grande  partie  ou  même  b 
totalité  dn  fer  qu'elle  contient  b  oonknr  du  liquide  n'est  auconenaunt  altérée.  La 
couleur  rouge  du  sang  ne  dépend  donc  pu  de  la  présence  du  fer  ;  je  dois  aalmc 
dire  d'ailleurs  qu'on  ignore  jusqu'à  ce  jour  à  quoi  lient  précisément  b  couleur  en 


colique  oc  aunaro. 

H.  Otlivirr  lit,  an  nom  d'une  commission  composée  da  Mat.  Gaéaean  de 
Mossy,  lierai  et  lui,  un  rapport  sur  un  mémoire  manuscrit  de  M.  F  sure,  concer- 
nant la  colique  dite  de  Madrid,  qui  a  régné  chef  ks  militaires  français  oui 
étaient  en  gaenisnn  dans  cette  ville  en  11)4. 

L'auteur  rn  parle  d  après  sa  propre  observation  ét  d'après  des  reevsrTrhe»  qu'il 
a  faite»  dans  ks  auteurs.  Les  faits  qu'il  rapporte  cependant  n'étant  pus  asses  nom- 


symptômes  propres  à  la  rhloeose,  il 
,  et  qui  n'a  point  ete  mentionné  par 
des  artères  carotides, 
a  parlé  lu  battement  da  looles  les 


J'ajouterai  euno  qu'an  t'upposanl  que  la  gùaennc  qu'on  introduit  dans 
l'estomac  passe  dans  k  torrent  de  b  circulation  ,  celte  substance  est  loin  de  pou- 
voir ajouter  I  b  couleur  rouge  du  sang .  car  elle  ne  jouit  point  de  celle  proprié- 
té. Il  est  même  probabk  qu'en  se  combinant  avec  un  osldè  qa'<  Ur  rencontre  dans 
ce  liquide,  b  gkiacriac  formerait  une  toute  autre  couleur  que  celle  qu'on  voudrait 
obtenir  Je  pense  en  conséquence  qoe  la  doctrine  de  l'auteur  du  mémoire  peut 
être  en  grande  partie ,  si  non  toblrmecl ,  erronée,  et  qu'il  ne  bal  en  tenir  aucun 
compte  jo<qu1  de  nouveaux  éclaircissement 
M.  B.  CusQOitT  park  dans  k  même  sens. 

M.  Due»».  La* objections  qoe  les  bor.nrsMet  prénpinam  viennent  de  pré- 
senter, je  ks  partage  entièrement  et  ks  ai  eo  grande  partie  exprimées  dans  mon 
rapport. 

M.  LooiuaT.  n  y  a  dans  b  formule  de  b  composition  des  pilaks  qu'on  tient 
de  citer  une  drcoastance  qu'on  ne  devrait  pu  omettre  de  relever  :  e  est  que  les 
deux  clément  qui  ks  constituent  se  decomposen  l  iae  riubleeaent  par  knr  oanlact 
et  forment  un  autre  composé. 

Vue  voix.  Connu,  connu.  (Voyei  b  note  ci-devant.) 


H  Uervt.  On  a  parlé  de  Jr/mugiitatian  do  sang  dans  les  affections  cbloro 
tiques:  mul»  a'est-on  assuré  d'au  autre  fait  plua  capital  et  plus  vrai  peut-être 
que  celui-là,  b  dé/ilfrinatioa  ?  S'il  est  vrai,  ainsi  qu'on  vient  de  k  dire,  que  b 
rtiloniie  peut  être  considérée  comme  une  affection  oervetise,  ou  comme  k  résul- 
tat d'une  innervation  vicieuse  de  l'organisas*,  j'ai  tout  lien  du  présumer  qne  le 
uug  doit  être  dépourvu  de  fibrine.  Dans  ks  expérience*  en  effet  que  j'ai  faites 
sur  les  chevaux  en  coupant  la  nerf  poeusso  gastrique ,  je  axe  sais  assuré  qui 
compter  da  b  section,  b  quantité  de  b  Gbnee  du  sang  diminuait  prorn-isne- 
M»l  jusqu'à  l'époque  de  b  mort  de  l'animal. 
Aux  voix  !  aux  voix  ! 


ctave. 


a  l'iibi  ni  l'assi 


breux  ni  asset  circonstanciés  pour  pouvoir  rien  eo  conclure  de  neuf,  b  eom- 
tente  de  déposer  honorablement  dans  ks  archives  k  travail  de 


mission  se  contrôle  de 
M.  Faute. 


M.  Ovulait,.  J'ai,  dans  la  dernière  séance,  bit  na  rapport  sur  b  pièce  qui 
vous  a  été  envoyée  par  M.  Rura  d  Amérique  ;  je  me  suis  donné  la  peine  de  copier 
l'observation  dans  mon  rapport  et  d'y  joindre  quelques  commentaires  ;  eb  bien' 
celte  observation  se  trouvait  déjà  publiée  dans  1rs  bnlktin»  de  l'Académie.  Cela 
est  vraiment  dé<atréab]e.  Je  demande  que  dorénavant  l'Académie  ne  laisse  pu- 
blier dans  ses  bulle lios  que  ka  seuls  titres  des  mémoires  envoyés  ,  jusqu'à  ce  que 
1rs  r*|.porls  rn  soient  faits  a  rassemblée  ;  uns  cela  nos  rapports  perdent  une 
grande  jurtie  de  leur  intérêt,  et  Us  ne  pourront  être  considères  que  comme  des 
rapports  verbaus. 

Celle  proposition  est  vivement  appuyée  par  MM.Cbervio,  Dubois  (d'Amiens Jet 

RocUuox. 

Ou  vole  sur  cette  proposition.  Adoptée. 


M.  Dcnois,  d'Amiens,  fait  un  rapport  sur  b  formak  d'nn  sirop  dit  anti-gout- 
tenx  qoe  M.  k  ministre  du  commerce  et  des  travaux  publics  a  fait  remettre  à 
l'Académie  de  b  part  du  sieur  Dubosc.  pharmacien  h  Cherbourg.  Ce  sirop  est 
composé  de  guasae,  aahepareilk.  opium  et  colchique,  combinés  à  différentes 
proportions.  M.'  k  ministre  demande  dans  sa  kttre  :  f  u  ce  composé  peut  être 


regardé  comme  une  découverte  2*  si  ce  même  composé  jouit 
propriétés  o«o«'-oiiracukuses  que  son  auteur  lui  attribue. 

La  réponse  est  loul  à-fait  négative  pour  l'une  et  l'autre  question  Le 
teur  motive  sa  réponse  en  citant  tettuetlenaent  un  passage  de  I  ouvrage  de  M. 
Reveillé-Parise  snr  la  goutte. 

Passant  ensuite  à  l'appréciation  des  sis  observations  pratiques  que  l'auteur  a 
jointes  é  sa  formok,  M.  k  rapporteur  fait  voir  qu'elles  sont  tout-à-bit  ineoa- 
cluanlex. 

En  conséquence,  b  commission  propose  de  répondre  a  M.  k  ministre  qu'il  nyr 
a  pas  lieu  d'accorder  à  ce  pharmacien  l'autoriaatioo  de  débit  qu'il  demande. 
Adopté 

M.  Vittxvinvx.  Je  propose  qj'oo  ajoute  dam  la  rr|miueaM.  le  m.nivtre  a  en 

■eur  du  roi  pour  être  pour- 


M.  Dukn*  lit,  «u  nom  de  y.  Fouirai  et  an  aien.  no  rapport  fevorsbksar  nne 
obsermlion  de  M.  l'njot.  caneernanl  une  épikpsic  «rave  cbn  nue  jeune  fille,  qui 
rt".dTjèlriJ0^r^n^*^  et  qui  a  été  presque  cocapktement  gaerk 
c^aetasin».  heeaerc.er  l'.qttu, eteatojw  robarrratin*  u  comité  de  publi- 


k  ce  pharmacien  à  M.  le  procureur 
suivi  comme  exerçant  illégalement  b  médecine  (Eclata  de 

M.  Pau.*  me.  J*  crois  que  cette  démarche  aérait 
de  l'Académie.  (On  rit  encore.! 

M,  AuuasAT  comwuniqise  l'observation  suivante  : 

LiTBOiamia  vaxvKsnta  avec  soccis  »ca  enr  rtuue.  X)bservation 
aiquee  a  T Académie,  k  SI  octobre  4  637,  par  M.  AuvsatT,  (t 
dans  sa  pratique  par  Ch.  La  VaiixAiv. 

Madame  Lebbé,  de  Melua,  igre  <b  *»  »«"  (0.  »'«  «  f>"J«««  »•«  """"y* 
malidu:  grave;  sa  coustiUition  est  forte,  sa  saute  •  été  bonne  jusqu'au  début  de 
l'affection  qui  bit  k  sujet  de  celte  observation  Dis  sa  jeunesse,  elle  a'esl  habi- 
tuée à  retenir  longtemps  son  urine  ;  d'abord  pour  ne  pas  quitter  ses  eompagors, 
et  plus  Urd  par  décence  dans  la  crainte  d'être  aperçue;  mariée  à  il  ans,  elle  ne 
fit  aucun  excès  pas  plus  qu'auparavant,  et  ne  changea  en  rien  sa  nourriture  qui 
fat  toujours  varice  et  jamais  exclusivement  composer  <f  aliment  tirés  du  règne 
vrçctal  ou  du  régue  animal.  . 

Il  y  a  huit  ans,  elle  éprouva  pendant  b  seule  rroswsie  qu'elle  ait  eue.  de  vives 
douleurs  dans  b  région  lombaire  et  son  nrinc  fut,  de  temps  en  tem^  sanguino- 
lente. Ces  accident,  qu'elk  regarda  comme  une  cunscquenie  inévitabk  de  sa  po- 
sition, disparurent  en  effet  aprèt  l'accoachemrnt ,  mais  ce  na  fut  que  pour  nn 
certito  temps,  c*r  trois  moisaprè»,  c'e»t-à  dire  à  b  fin  de  1832,  sou  urine  devint 
ou  glaireuse  ou  saoguinoknle,  et  elle  éprouva  de  nouveau  de  viokotesdouknes 
tantôt  à  U  région  b,|Kjea»lrique,  tantôt  à  b  région  lombaiie.  L'autvrc  suivant*, 
on  eut  enfin,  par  l'inspection  de  l'urine,  bquelk  déposait  du  sabk  an  tond  ou 
vase,  fc  signe  patheeiiomomqoe  de  b  maladie.  Un  traitement  rafraUhiasant  ha 
fnt  ap|Kisc  sans  succès  pendant  plusieurs  années  ;  aussi  madame  Labbê.  dont  ks 
souffrances  toujours  croassantes  ne  lui  laissaient  plus  uu  instant  d*  repos,  unit 
par  s'affaiblir  à  uu  1*4  point,  qu'elk  fut  obugeede  garder  le  lit  el  d'y  rester  con- 
stamment couché*  ea  supination,  tant  pour  calmer  ses  douleurs  qne  pour  favori- 
ser l'excrétion  de  l'urine,  presque  impostibk  lorsqu  elk  se  plaçait  dans  toute 
autre  position.  Cet  eUl  dura  huit  mois,  pendant  lesquels  b  malade  éprouva,  au 
mois  de  juillet  dernier,  un  léger  soulagement  a  la  suile  de  I»  sortie  par  k  canal 
de  l'urélie  d'un  calcul  gro»  comme  mut  amande,  surtout  elk  cessa  de  ressentir 
ks  douleurs  dans  la  région  dea  reins  al  dans  k  trajet  des  uretères  qui .  quelque 
temps  auparavant,  étaient  devenues  lieaucoup  pUis  fortes.  L»  awla  le  fit  usage  à 
cette  époque  de*  prétendus  ditsolvans  de  1 1  pierre,  tels  que  l'eau  de  Vichy,  sous- 
rarbonate  de  soude,  l'eau  deBussang:  je  dis  prétendus,  car  comme  dan»  la  plu- 
rt  des  cas  semblables,  ik  ne  produisirent  aucun  effet  avantageux.  M.k  docteur 
I,  consulte  alors  p*r  b  malade  el  jugeant  que  b  lilholnpsk  en  détniis*nl 
ut  seok  le*  faire  cesser,  l'engarea  à  «  adresser  à 


part  di 

Bnonei 


b  cause  de  tes  souflrtuirct  pouvait 
M.  Ameasat.  EBe  j  consentit  et  r- 

Vet  circonstance  importante 
que  les  secousse*  produites  par 


et  arriva  à  P*ri*.  k  IS  septembre  IRS7. 
ite  s  ootrr  et  iroe  nous  espliquerons  plus  r»rd.  c  r>t 
par  b  voitare  dans  laquelle  la  malade  fit  le  voyace 


t  une  famille  dans  kqoeDe  il  n'y  a 
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rre  a»sez  Yolumi- 
icable.  et  la  pra- 

fut.  après  quel- 
rquail  i  3  ligues  a 
oureuse.  la  ma- 
i-grande* dans  le 
pogastrique,  qui 
2  sangsues.  Deux 
engagea  dans  le 
/anl  cette  séance, 
m  corps  étranger 
ans  ressentir  des 
mce ,  jointe  aux 
'ration,  d'un  dé- 
une  partie  de  la 
eroent  II.  Amus- 
nslante  du  calcul 
le  sentit  retenu 
ne  portion  et  re- 
it  logé. 

retard  fut  cansé 
suite  de  laquelle 
le  bas  fond  de  la 
instrument;  leur 
i  rien  l'état  de  la 
ranal  de  l'urètre 
inde  quantité  de 

:e. 

vec  l'inslrument 
la  ressie,  il  »in 
umeut  et  Turent 
un  seul  marquant 
calcul  entier  qui 
t-ce  le  nojau  du 
:  dernière  suppo- 
3,  5»  10,  3,  6, 

'des  souffrances, 
■  ait la  malade,  ne 
fragraens;  dcut 
(ans  le  canal  de 
nnt,  grenue  dans 
très  la  première 
ença  à  éprouver 
l'urine  autrefois 
on  excrétion  ne 
>uvemens  qu'elle 
n  point  de  la  pri- 

cun  fragment  ne 

ayant  donné  le 
se  troure  en  étal 

qu'il  a  fallu  era-  I 
:ul,  de  la  pince  à 
on  avec  la  main, 

dispensable,  l'in-  | 
qui  a  remplacé 

effet ,  il  y  a  à 
es  snr  des  fem* 
i  n'a  pas  été  ce- 
lé l'opération, 
ïlle  fournirait  on 
on  ,  ni  déjà  de 


it-il  que  la  briè- 
tire  des  instru- 
s  la  découverte 


L IDBNTITE 
B  SCIENCE  , 
JOURS  ;  le- 

it  k  la  Fa- 
le  scrrj  stre 


es  écoles  ,  au- 
jssés  à  célébrer 


la  venue  d'une  idée  neuve,  et  à  se  jeter,  au  travers  de  la  vérité,  dans 
les  dissensions  du  monde  scientifique,  lis  sont  imbus  de  l'idée,  qu'on  ne 
saurait  marquer  dans  ce  cercle ,  que  par  les  couleurs  d'un  parti  ou  in 
devise  d'une  secte  ;  ils  pensent  que  la  science  médicale  doit  subir  et  ac- 
cepter l'influence  versatile  des  opinions  philosophiques  des  diverses  épo- 
ques ;  ils  ne  reconnaissent  ses  progrès  qu'à  ce  prix  ;  acceptant  comme 
tels  ces  prétendues  innovations  ou  plutôt  ces  retours  par  évolutions  pé- 
riodiques des  théories  et  des  doctrines  hypothétiques ,  soit  dans  leur  in- 
tégrité première,  soit  avec  des  modifications  ou  quelques  substitutions 
de  mots  qui  les  font  passer  pour  nouvelles. 

Ce  préjugé  prend  d'autant  plus  de  force  et  d'empire  sur  les  esprits  , 
qu'il  est  appuyé  sur  des  faits  historiques. 

Les  médecins  oui,  à  l'exemple  de  certains  publicistes,  ne  voient  de 
vrai  progrès  que  là  où  il  y  a  mouvement ,  c'est-à-dire  changement  ?  in- 
terversion ,  substitution  des  idées  et  des  dogmes,  secondent  on  dirigent 
même  cette  tendance.  Us  ne  manquent  point,  en  effet,  à  chaque  symp- 
tôme de  crise  philosophique  prochaine  ou  de  révolution  consommée  dans 
les  idées  admises  ,  de  faire  concorder  une  révolution  dans  l'ordre  scien- 
tifique ;  révolution  qui  leur  paraît  tout  aussi  légitime  et  nécessaire  que 
le  mouvement  philosophique  dont  ils  ont  reçu  l'impulsion. 

N'est-ce  pas  là  le  programme  de  toute  histoire  de  la  médecine ,  qui 
nous  montre  les  doctrines  médicales  suivant  pas  à  pas ,  dans  leurs  pha- 
ses succcscives ,  les  révolutions  psychologiques  ?  N'avons-non*  pas  vu  se 
produire  dans  le  même  ordre  de  succession  que  leurs  idées-mères ,  la 
médecine  spiritualité ,  matérialiste,  panthéistique ,  etc.  La  réforme  de 
1810 ,  sous  l'influence  des  doctrines  sensualités  ;  l'école  pneumatiste  , 
liée  à  la  théorie  des  agens  impondérables  ;  la  doctrine,  encore  en  germe, 
que  l'on  a  voulu  plus  récemment  rallier  au  nouveau  panthéisme  philoso- 
phique qui  est  venu ,  naguère ,  se  heurter  contre  la  raison  commune  ; 
n  ont-elles  pas  leur  source  dans  ce  même  besoin ,  de  tout  temps  senti 
par  quelques  hommes  doués  de  plus  d'imagination  que  d'esprit  logique  , 
de  rattacher  la  philosophie  médicale  aux  spéculations  hypothétiques  de 
leur  époque? 

La  médecine  offre  un  grand  nom! ire  de  rapports,  qui  la  lient,  par 
quelques  points  communs,  aux  diverses  divisions  des  sciences  physiques 
et  naturelles.  Les  applications  qu'elle  reçoit  des  premières ,  les  métho- 
des qu'elle  leur  emprunte  quelquefois ,  ont  pu  préoccuper  quelques  es- 


nature  dans  les  phénomènes  rte  Tordre  physique  à  ceux  de  l'agrégat 
humain ,  devenait  une  conséquence  nécessaire  dès  qu'on  avait  méconnu 
l'indépendance  que  doit  eonserver  la  médecine  vis-à-vis  des  autres 
«ciences. 

C'est  ainsi  qu'une  idée  vraie ,  mais  relative,  outrée  dans  ses  consé- 
quences ,  nous  jette  bientôt  dans  le  ûux  absolu. 

Toute?  ces  divergences ,  cette  instabilité  apparente  des  principes  et 
des  dogme*  de  la  science  médicale  ;  les  dissidences  d'opinions  et  les  di- 
versités de  procédés  "ra  tiques  auxquelles  elles  donnent  lieu,  ont  été  la 
cause  la  plus  péremptoire  des  attaques  incessamment  renouvelées  par 
les  philosophes  et  les  littérateurs  de  tous  les  temps  contre  la  certitude  de 
la  médecine.  11  faut  l'avouer  :  pour  ceux  qui  ne  pouvaient  remonter  aux 
vraies  sources  de  ces  scandales  académiques,  qui  ignoraient  qu'il  y  eût 
deux  choses  bien  distinctei  dans  la  science  médicale ,  dont  il  faut  faire 
un  juste  départ,  savoir  :  les  principe»  fondés  sur  l'observation  et  l'ana- 
lyse de»  faits ,  de 
causes  ' 
un  mot 

et  tout  droit  de  diriger  leurs  attaques  contre  une  science  qui 'leur  devait 
paraître  si  peu  fondée. 

Oui ,  la  médecine  a  des  dogmes  qui  sont  fixes  ,  invariables  et  indes- 
tructibles. Us  le  sont  parce  qu'ils  résultent  des  faits,  faits  de  tout  temps 
identiquement  les  mêmes;  que  les  premiers  principes  établis  ,  qui  ont 
formé  comme  le  noyau  de  la  science,  ont  été  directement  déduits  de  ces 
faits  ;  que  les  profitions  plus  générales,  qui  ont  constitué  plus  tard  la 
médecine  en  corps  de  science ,  ont  été  les  déductions  de  ces  pre- 
miers principes;  et  qu'enfin,  de  celles-ci,  toujours  par  la  méthode  lo- 
gique de  l'induction,  on  est  arrivé  à  formuler  les  propositions  les  plus 
élevées  de  la  science  de  l'homme.  Celles-ci  ont  donc  le  même  caractère 
fondamental  de  certitude  et  d'inakiénabilité  eau:  les  déductions  premières 
et  les  faits  eux-mêmes.  , 

Ces  propositions  doctrinales  qui  constituent  tout  ce  que  la  médecine 
a  de  constant,  sont  presque  toutes  fort  anciennes  ;  elles  remontent  pour 
la  plupart  au  fondateur  de  la  médecine.  Les  modernes  n'en  ont  aiouté 
que  fort  peu,  et  ces  dernières  n'ont  fait  que  confirmer  les  premières.  Mais 
cette  médecine  qui  est,  comme  la  vérité,  fille  du  temps  et  de  l'expé- 
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,  n'a  pas  été  toujours  à  l'abri  des  atteintes  de  l'esprit  Je  système 
et  d'innovation.  L'hypothèse  s'est  pin»  d'une  fois  substituée  au  dogme  ; 
les  faux  brillans  delà  science  ont  souvent  éclipsé  l'éclat  de  la  vérité. 

Il  appartenait  donc  4  l'école  de  Montpellier,  restée  tutijours  lidèlc  à 
la  tradition,  de  conserver  intact  et  pnr  de  tout  mélange,  le  divine  et  les 
principes  de  la  médecine  des  siècles,  au  milieu  de*  subversions  au 'elle 
a  subies  dans  tout  le  reste  du  monde  médical.  I]  appartenait  aux  chefs 
de  cette  école  de  se  soustraire  à  l'influence  des  svstéines  et  des  nova- 
teurs, comme  Hippocratc  s'était  autrefois  détadié  des  sectes  philosophi- 
ques et  était  ainsi  parvenu  à  rendre  la  médecine  indépendante  de  la  re- 
cierche  des  causes  premières,  des  hypothèse*  cotmogoniques  et  autres 
traînes  disputes  scolastiqucs  de  son  temps. 

Chercher  à  dépouiller  la  médecine  de  tons  le*  faux  ornement  qui  la 
masquent  et  la  déparent  ;  arracher  le  voile  de*  hypothèses  qui  eu  ternit 
l'éclat  et  la  vraie  lumière;  faire  surgir  du  milien  de  ces  ruines  que  les 
derniers  systèmes  prétendent  avoir  accumulées,  et  des  ruines  de  ce*  sys- 
tèmes eux-méme,  leapnipojitionj  fondamentales  de  la  médecine  sanction- 
née par  deux  mille  ans  die  travaux  et  d'expérience;  cette  lâche  était  réser- 
vée a  l'éloquent  et  savant  professeur  de  Montpellier. 

Tel  est  le  lrat  du  livre  que  nous  nom  proposons  de  faire  connaître. 
Noos  allons  essayer  de  suivre  l'auteur  dans  le  développement  de  cette 
idée  et  d'énoncer  quelques-unes  de»  propositions  qu'il  émet  comme  doc- 
trinales, perpétuelles,  et  dont  il  démontre  la  pérennité. 

L'auteur  divise  son  travail  en  cinq  parties.  Dans  la  première  il  pro- 
pose la  solution  de  la  question  suivante  à  son  auditoire  et  à  ses  lecteurs  : 
Les  novateurs  ont-ils  bien  connu  les  idées  essentielles,  fondamen  ■ 
taies,  constitutives  de  la  médecine  interne  qu'ils  ont  eu  l intention 
de  renverser  ?  I<cs  termes  dans  lesquel  il  pose  et  développe  le  pro- 
blème laisse  peu  à  faire  pour  la  solution. 

La  deuxième  partie  a  pour  objet  .de  faire  voir  que  dans  la  médecine, 
«norme  dans  le»  sciences  physiques,  les  propositions  constitutives  doi vent 
être  distinguées  en  deux  classes  dont  l'une  renferme  des  propositions 
constante»,  inattaquables,  impérissables;  dont  l'autre  renferme  elles  qui 
sont  conjecturales  et  caduques.  11  fait  connaître  la  source  du  mélange  de 
ce»  propositions,  et  établit  qu'il  est  toujours  possible  et  facile  d'en  taire 
le  départ  au  moyen  des  procédé»  de  la  logique. 

Dan»  la  troisième,  il  présente  quelque»  exemple»  de  propositions  doc- 
trinales fort  anciennement  admises  dans  la  médecine ,  et  il  fait  voir 
qu'elles  sont  le  fondement  de  la  seule  médecine  pratique  que  la  philo- 
sophie avoue,  la  seule  que  nous  puission»  concevoir,  d  après  l'état  actuel 
de  nos  connaissance*. 

Dan»  la  quatrième  partie  ,  il  examine  s'il  serait  possible  de  rendre 
plus  rares  à  l'avenir,  les  prétendues  réformes  de  la  médecine  ;  et  il  en 
indique  les  moyens  qui  se  résument  en  celui-ci  :  bien  connaître  La  doc- 
trine. 

La  cinquième ,  enfin ,  établit  la  confirmation  des  moyens  proposés 
qu'il  voit  dans  l'esprit  et  dans  l'enseignement  de  l'école  à  laquelle  il 
aptyi  rtient. 

Non 


us  ne  dirons  rien  de  la  première  partie,  toute  de  polémique  qui  est 
traitée  avec  le  talent  et  la  verre  que  l'on  connaît  à  l'auteur.  Arrê- 
tons-nous un  instant»  la  denxièrne,  que  nous  ne  Marions  détacher  des 
partie»  suivantes  ,  qui  forment  le  corps  principal  de  l'ouvrage,  sans 
en  dénaturer  le  sens  et  la  portée. 

tl  commence  par  établir  qnrlqurs  règles  de  la  philosophie  des  science» 
dontUemprontrlaionnuleàM.  Ampère.  Cellet-a  ont  pour  but  des  point» 
de  vue  dinérens  et  suivant  un  ordre  déterminé, point*  de  v  ne  sons  lesquels  on 
doit  successivement  examiner  la  chose  dont  on  veut  faire  l'objet  d'une 
science  complète.  Kl  les  se  résument  dans  les  quatre  opérât  ion»  suivan- 
te» :  «  1*  l'application  des  sens  à  la  chose,  de  manière  à  saisir  tous  les 
>  faits  qu'elle  présente  dans  un  temps  donné.  »  Cette  première  opéra- 
tion est  ce  que  M.  Ampère  appelle  le  point  de  vue  autoptique,  celui  où 
l'on  acquiert  les  faits.  Dans  la  deuxième  :  «  I  intelligence  tire  de  ces 
»  faits  la  première  connaissance  mentale  qu'elle  a  pu  en  déduire;  » 
point  de  vue  errptoristique ,  celui  où  notre  intelligence  recueille  le 
premier  soupçon  des  causes  cachée*  de  ces  faits.  Dan»  la  troisième  ,  a  on 
considère  de  nouveau  la  chose  dans  ton»  le»  instant  où  elle  a  pu  exister, 
dans  toutes  les  rirroirstanrrs  où  elle  a  pu  se  trouver,  dans  tous  les  rap- 
ports, actifs  ou  passifs,  qu'elle  a  pu  avoir  avec  les  autres-choses  du  monde 
entirr  ;  et,  en  combinant  ces  nouveaux  fait»  avec  ceux  que  le»  deux  pre- 
mières opérations  nous  avaient  appns,  on  classe  toutes  ces  connaissan- 
ces,  et  on  les  rédige  en  lois  gér  traies  de  la  chose  étudiée.  »  Ce  troi- 
sième point  de  vue  on  l'objet  esh  examiné  dan»  toutes  les  circonstances 
où  il  peut  se  trouver  et  sous  toutes  les  formes  qu'il  peut  aflecter,  et  qiù 
nous  fournit  l'occasion  de  formuler  les  lois  de  la  chose  examinée ,  e»t 
la  quatrième  opération  mentale  :  «  le»  Il 
'    entre  elle»  et  font  rappredsée*  !' 


appelé  troponomiaue 
uns  générales  d«  la  cl 


avec  le»  lois  générales  des  autre»  chuse»  du  mande  pour  en  ap 
les  rapports,  et  pour  déduire  de  cette  comparaison  la  plu»  haute  con- 
naissance que  l'on  puisse  avoir  de  sa  nature.  »  Ce  quatrième  point  de 
vue  enfin,  où  l'on  a  pénétré  aussi  avant  qu'd  suit  possible  dan»  la  nature 
de  la  chose,  est  le  point  de  vue  cryptoloeique. 

Procédant  par  cette  méthode  philosophique  à  l'examen  de»  phéno- 
mènes propre*  à  l'homme,  l'auteur  range  smis  le  premier  chef,  c'est-à- 
dire  sous  u  point  de  vue  autoptiqut,  comme  premier  résultat  :  l'aaa- 
totnic  humaine,  l'histoire  naturelle  de  l'homme,  sa  physiologie  expéri- 
mentale et  superficielle  ,  et  le»  premières  notion»  de  chirurgie,  notions 
purement  empiriques. 

I*ar  la  seconde  opération,  de  l'anatomie  et  de»  connaissances  expéri- 
mentales des  mon  v  cm  eus  les  plus  évidens  des  muscle»,  il  déduit  la  mé- 
canique animale;  des  notions  physiologiques  expérimentale»,  la  phy- 
siologie élémentaire  des  organe»  ;  enfin  la  partie  mécanique  de  la 
chirurgie ,  la  théorie  des  altérations  anatomiques  des  parties ,  l'art  dt 
les  corriger  mécaniquement  et  la  connaissance  des  réactions  vitales  or- 
dinaires par  lesquelles  une  partie  vivante  répond  à  une  impression  mal- 
faisant», se  déduisent  naturellement  aussi  de  la  simple  acquisition  des 
fait». 

Ce»  deux  premiers  procédé»  donnent,  comme  on  le  voit,  la  notion 
de»  parties  constitutives  isolées  de  l'agrégat  humain  et  de  lenr  agence- 
ment ;  notion»  dont  les  appbcatiuus  suiii  déjà  nombreuse»  et  fort 
utile». 

Dan»  la  troisième  opération ,  on  considère  l'itomme  non-seulement 
dans  1rs  parties  dont  il  est  composé,  mai»  surtout  dans  son  ensemble  . 
on  doit  l'étudier  à  tous  le»  initans  de  sa  durée,  depuis  sa  formation  jus- 
qu'après sa  mort  ;  dans  tous  les  lieux  où  il  peut  vivre,  dans  Us  milieux 
variés  qui  peuvent  exercer  une  inlluciioe  sur  lui,  dans  les  divers  degré» 
de  civilisation  où  il  se  trouve  ;  connaître  l'action  que  peuvent  produire 
sur  lui  les  saisons,  le»  météores,  le»  révolutions  cycliques,  etc.  ;  réunir 

•  appréciation  des  maladie»  antérieure»  à  l'examen  des  fonctions  et  de 
tous  le»  phénomènes  vitaux  qui  se  passant  en  lui  dans  le  cours  entier  de 
son  existence,  en  tenant  un  compte  spécial  de»  cas  rares  observe»  dans 
tout  le»  lieux  et  dans  ton*  les  temps.  Etudier  l'apparition  de  chaque 
fonction  ,  de  chaque  phénomène,  de  chaque  changement ,  de  chaque 
maladie,  avec  toutes  leurs  variations,  et  apprécier  la  part  qu'ont  pu 
avoir  à  La  formation  de  ces  phénomènes,  tous  les  ebangemens  qui  se  se- 
ront passés  avant  ou  dorant  les  circonstances  environnantes.  De  ces 
faits  d'un  ordre  supérieur  disposés  suivant  des  classes  naturelles  et  corn» 

I  binés  avec  ceux  qui  auront  été  recueillis  dans  les  deux  première*  opé- 
rations, on  déduira  les  lois  de  l'être  humain,  la  multiplicité  dis  causes 
expérimentales  d'où  ils  procèdent  ;  de  la  distinction  de  celles-ci,  La  clas- 
sification des  phénomènes.  De  là,  enfin,  découleront  immédiatement  le» 
facultés  et  les  affections  dont  elles  sont  douées  on  susceptibles.  «  Il  nous 
»  sera  d'mc  aisé  de  rédiger  en  aphorisme*  1rs  HTcts  que  les  parties  du 

•  monde  extérieur  peuvent  amener  dans  le  système  vivaut ,  soit  en 
»  santé,  soit  en  état  de  maladie  ;  de  distinguer  Les  diverses  maladies 
»  essentiellement  différentes,  de  les  disposer  suivant  des  analogies  ou 
s  des  incohérences  naturelles,  n 

Ia's  résultat»  de  a-tte  troisième  np/ralion,  que  l'auteur  appelle  l/giila- 
tion  doctrinale,  seront  :  une  physiologie  d'un  ordre  plus  élevé,  la  mé- 
decine pratique  interne  et  l'hygiène. 

Mais  les  lois  et  leurs  sources  respectives,  qui  sont  acquises  par  ce  pro- 
cède, sont  jusque-la  isolée»  et  manquent  encore  d'un  lien  qui  les  consti- 
tue en  unité  de  corps. 

I*  quatrième  point  de  vue,  cryptologique,  non*  conduit  à  U  recherche 
intellectuelle  des  causes  qui  lient  Les  lois  da  système  humain,  étudiées 
dans  le  point  de  vue  précédent;  et  tic  celles-ci^  à  la  considération  des 
forces  Pt  an  signalement  des  substances  dont  ces  forces  sont  les  attributs . 
«  C'est  par  ces  iceberehcs,  jointes  à  Une  analogie  légitime  ,  que  l'esprit 
»  s'élève  à  la  notion  d'une  unité  non  sentie,  dont  la  première  idée 

■  donne  la  certitude.  » 

Ce  quatrième  point  de  vue  a  donc  quatre  objets  : 

V  l.e  premier  est  de  spécifier  les  forces  actives  qui  animent  le  sys- 
tème humain,  de  les  distinguer  entre  elles,  d'en  indiquer  les  limites 
respectives,  d'en  formuler  les  csprrssion». 

V  I.c  deuxième  est  de  comparer  ces  forces  entre  elles  poor  bien  con- 
naître leur»  rapports  mutuels  ;  c'est  cette  partie  de  la  science  de  l'homme 
qu'à  limitation  de  Bacon ,  l'auteur  appelle  doctrine  de  l'alliance  des 
forces. 

3*  Le  troisième  objet  est  de  comparer  les  force»  de  l'espèce  humaine 
avec  les  autres  forces  de  1  univers  ,  alin  d'assigner  la  place  qui  appar- 
tient à  l'homme ,  pour  examiner  jusqu'à  quel  point  le  système  humain 
est  lié  aux  diverses  parues  de  la  création  ;  pour  pouvoir  répsudre  par 
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des  propiHtilîous  indiictivcs  aux  questions  que  U  morale  nous  fera  lou- 
chant li»  causes  premières ,  et  louchant  la  psychologie  naturelle  :  «  Oli- 
»  jet»  imiwirtaiu  par  le»  conséquences,  devenus  vains  ou  ridicules  quand 
»  le*  plùlusopbcs  le>  ont  établis  a  priori ,  mais  qui  sout  dignes  de  toute 
»  notre  application  quand  ib  se  composent  de  la  réunion  de  tonus  h* 
»  preuves  et  probabilités  inductivrs  de  ebaque  science.  » 

«  Tel» sont  le»  degrés  qu'il  faut  monter  successivement  pour  nous 
»  mettre  en  état  de  connaître  I  llumine  cl  d'élever  cette  cou  naissance  nu 
»  rang  d'une  science.  » 

Tri  est  le  code  général  de»  lois  de  la  nature  humaine  d'où  M.  I.mdat 
déduit  la  médecine  interne.  Et  ne  soinmcs-nou»  pas  en  droit  de  nous  de- 
mander, avec  ce  professeur,  si  l'école  physiologique  et  tous  les  novateurs 
ont  bien  onnii  cette  manière  de  philosopher,  lorsqu'ils  ont  voulu  cotisi- 
Jérer  comme  non  avemi  le  dogme  qui  s'appuyait  sur  de  telles  données 
s'ils  avaient  une 


di  s  niées 


fonda- 


mentales .  constitutives  de  la  médecine  interne ,  lorsqu'ils  ont  conçu  le 
projet  de  la  renvcrscr?Si  nous  voulons,  avec.  M.  tardât,  apprécier,  a  la 
faveur  îles  procédé»  logiques  que  nous  venons  d'exposer ,  la  dwicIk-  qu'ils 
ont  suivie  dans  l'investigaUon  des  phénomènes  vitaux  ,  ne  noussera-t-i] 
pns  aisé  de  signaler  le  point  de  vue  auquel  ils  se  sont  arrêtés  quand  ils 
n'ont  voulu  icconnaitre  que  du»  maladies  locales  et  réactive»?  Nous  lais- 
sons deviner  quel  estlc  parti  que  «lit  tirer  l'auteur  de  la  haute  position 
où  il  s'est  placé  pour  apprécier  à  leur  juste  valeur  les  doctrines  mo- 
dernes. 

Continuons  :  Le  corps  complet  de  ta  médecine,  comme  toutes  les 
sciences  naturelles,  se  compose  de  propositions  pérennes ,  inatta- 
quables et  de  propositions  caduques,  versatiles,  mêlées  ensemble. 

Dans  toute  science  pratique  induclire,  l'auteur  distingue  cinq  par- 
ties :  1"  une  qui  se  compose  des  faits  et  des  propositions  qui  en  ont  été 
déduites  exactement,  et  qu'il  se  propose  d'appeler  substantielles  ;  T  une 
seconde  qu'il  nomme  conjecturale,  qui  se  compose  de  tous  les  essais 
auxquels  on  s'est  livré  pour  aller  à  la  recherche  des  causes  autrement 
qu'au  moyen  de  l'induction  :  tels,  par  exemple,  que  l'analogie  él  ■lignée, 
l'hypothèse,  l'inspiration,  etc.  ;  3*  une  troisième  partie  qui  se  com- 
po  se  des  règles  déduites  concurremment  et  de  la  partie  substantielle  et 
de  l'expérience  qu'il  apnelle  partie  canonique  expérimentale  ;  4"  une 
cju  atrii  nie  déduite  a  priori  des  opinions  renfemiérs  dans  la  seconde 
partie,  qu'il  nommera  canonique  conjecturale  ;  à*  enlin  ,  une  cin- 
'  ;  dans  l'exercice  de  1  an,  la  nralinu 


quieme  qui 
que. 


I  an,  la  pratique,  partie  techni- 


II  .applique  cette  analyse  à  la  médecine  interne. 
1  "  Dans  la  particsubstanticllc,  il  comprend  :  l'anate-mic  humaine  (ana- 
tnmie  des  organes,  relie  des  parties  similaires  ,  l'bygrologie ,  l'aiialo- 
niic  chimique) ,  la  physiologie  élémentaire,  la  pathologie  «les  maladies 
pir  réartion,  celle  des  altérations  du  mécanisme,  la  pathologie  des  cas 
où  ces  deux  états  anormaux  coïncident  et  se  ct>nipli<picnt  ;  lbistoire  des 
diangemens  avantageux  on  défavorables  qui  sont  venus  spontanément 
dans  les  parties  affligées  de  quelqu'une  de  ces  maladies,  ce  qui  consti- 
tue la  science  chirurgicale.  Plus  la  biologie  historique  ou  la  biographie 
tout  entière,  c'est-à-dire  l'histoire  des  iges,  de»  icmpéranicns,  des  idio- 
svnrnisirs  et  celle  îles  maladie*  internes  spontanées  ;  enlin  la  paraphy- 
sîailogie  ou  l'histoire  des  choses  non  naturelles,  et  l'analonue  patho- 
logique qui  complète  l'histoire  des  maladies. 

«  A  l'aide  de  ce  grand  nomlwe  de  faits  combinés  entre  eux ,  l'esprit 
»  a  pu  en  obtenir  îles  propositions  doctrinales  qui  ont  iléooulé  presque 
■  spontanément,  sans  effort, sans  expression.  Ces  résultats  contractés  ont 
»  formé  de»  lois  dont  la  rédaction  a  été  le  travail  le  plus  laborieux.  Ce 
»  sont  ces  faits  généraux  ou  lois  qui  ont  été  disposes  pour  en  faiie  la 
»  hase  de  diverses  parties  de  la  médecine  interne  théorique  ;  telles  sont  : 
»  la  pathologie  générale,  la  nosologie,  la  distinction  des  maladies  par 
•  de»  différences  naturelles,  le  pronostic.  C'est  de  là  aussi  qu'eut  sortie 
»  une  phy  siolnçie  générale  plus  relevée,  ou  une  science  de  U  nature 
»  humaine',  également  exempte  de  toute  supposition  ou  anticipation.  » 

T  l'artic  eiiiijeetiiii.le,  hypothèses.  I.'auleur  définit  l'hv  pHhcse  à  la 
manière  de  Bacon,  la  r<vhrrchc  du  progrès  caché  d'un  phénomène  v  ital 
dont  on  tonnait  la  cause  occasionnelle  et  le  résultat. 

M.  I.onlal  Ciit  ici  une  division  ingénieuse  des  bvpndièscs  médicales 
qu'il  dislingue  en  simples.  poétiques  et  doubles.  Il  prend  occasion  d'es- 
quisser rapidement  l'htstoiie  des  hyp<|hèse»  qui  ont  marqué  aux  diver- 
ses épiques  de  l 'li istotre  médicale  ;  telles  nue  le  mécanisme ,  le  cJii- 
raisme.  le  pncmnalisnir,  l'animisme,  le  solidisme,  qu'il  range  dans  les 
hypothèses  simples  ;  l'hclmontismc ,  hypothèse  pnétupie  ;  cl  les  hypo- 
thèses atomimiipies  de  la  vie  universelle ,  de  lime  du  monde,  qu'il 
appelle  hvpitlH-ses  doubles,  c'est-à-dire  celle»  où  îl  y  a  deux  supposi- 
tions, dont  U  première  est  l'admission  d'une  cause  supposée,  la  seconde 
l'application  arbitraire  de  cette  cause  aux  fait»  réels,  par  opposition 


aux  hypothèses  simples  qui  ne  font  qu'une  application  arbitraire  d'une 
caosc  réelle.  Il  apprécie  enfin  dans  chacune  de  ces  hypothèse»  les  idées 
vraies  qu'elles  rajipc  lient  et  qui  font  partie  des  fundeiiiens  de  la  science 
de  l'homme. 

il*  Partie  pratique  tirée  des  connaissances  substantielles,  cniifirméc 
par  l'expérience.  Elle  comprend  toute  la  thérapeutique  lalionucUe  et 
expérimentale. 

4*  Pratique  conjecturale  ;  procédés  thérapeutiques  déduits  des  hypo- 
thèses. 

&~  Enfin,  pirtic  technique  individuelle  qui  constitue  l'application  des 
principes  aux  cas  pirticukcrs. 
J'arrive  aux  propositions  : 

1.  La  médecine  doit  cire  séparée  d'avec  la  philosophie  des  cau- 
ses premières. 

La  séparation  de  la  médecine  d'avec  la  philosophie  et  stn  indépen- 
dance d'avec  les  opinions  et  les  hvpotlièses  des  philosophes  est  le  pre- 
mier bienfait  que  la  médecine  doive  à  llippocraic. 

L'auteur  dév  eloppe  rc  fait  historique  et  Gxe  le  vrai  point  de  vue  rie 
la  sépiration  qn'llippientc  a  voulu  mettre  entre  la  philosophie  et  la 
médecine.  Il  fait  l'histoire  de  la  philosophie  à  l'époque  où  vivait  le  père 
de  la  médecine  et  des  diverses  sectes  qui  la  cultivaient.  11  fait  voir  que 
la  forme  générale  qu'cllr  avait  alors,  était,  à  peu  de  chose  près  ,  celle 
qu'elle  a  toujours  conservée ,  savoir  j  qu'elle  se  composait  de  sept  divi- 
sions principales  :  1*  la  logique  ou  I  ait  de  rechercher  mentalement  la 
vérité  ;  2"  la  ]isycologic ,  qui  ne  consistait  pas  seulement  alors  dans 
l'analyse  des  fonctions  qui  s'exercent  dans  le  sens  intime ,  mais  aussi 
dans  des  conjectures  sur  l'essence  de  l'àme;  3*  la  mathématique,  4*  la 
philosophie  naturelle  on  l'interprétation  de  la  nature  (physique  ou  phy- 
siologie); y  la  philosophie  morale;  (j*  la  llsé<,rie  de  l'uuivcrs  ou  la 
ensmobigic  ;  et  7'  la  philosophie  des  principes  des  êtres  ou  des  causes 
premières. 

U  est  év  ident  qu'il ipporratc  ne  prétendait  point,  par  cette  exclusion 
remlie  étrangères  à  La  médecine,  là  logique  et  la  philosophie  naturelle' 
par  exemple  ;  qu'il  était  éloigné  de  vouloir  se  priver  des  lumières  des 
mathématiques  usuelles,  de  la  cosmologie,  de  la  météorologie. et  île  la 
morale.  Mais  c'est  de  la  septième  division  de  la  philosophie ,  celle  des 
causes  premières,  à  laquelle  on  a  souvent  ,  plus  spécialement  et 
a  tort,  donné  le  nom  de  philosophie;  c'est  de  cette  philosophie,  qui  était 
l'objet  des  disputes  scolaitiques  de  son  temps,  qu  Hippocratc  a  voulu 
rendre  la  médecine  complètement  indépendante  ,  d  c'est  cette 
que  les  plus  grands  médecins  de  tous  1rs  temps  ont  adopter. 

C'est  en  faisant  ce  départ  de  la  pirtic  poaitivc  et  fructueuse  des 
naissances  humaines  et  île  sa  partie  fictive  et  liypoilséiiquc , 
des  causes,  qu'llippocratc  a  avancé  la  proposition  suivante  : 

H.  La  médecine  doit  entrer  dans  la  philosophie  et  la  philosophie 
dans  la  médecine. 

III.  Hippocratc  a  fixé  la  ligne  de  démarcation  entre  Us  connais- 
sances qui  nous  intéressent  pratiquement,  et  celles  qui  piquent  sans 
cesse  noire  curiosité,  mais  qui  ne  sont  pas  à  notre  portée. 

C'est  en  parlant  de  ce  principe  qu'il  a  établi  les  conditions  qui  sont 
indispensables  au  maintien  de  la  vie,  celles  qui  sont  utiles  à  la  conser- 
vation de  la  santé;  et  qu'il  dérlarc  vainc  et  inutile,  parce  qu'elle  est 
au-dessus  de  notre  esprit ,  l 'étude  J 
duit  nécessairement  la  vie  et  la 
de  la  vie  diet  un  agiégat  vivant. 

IV.  Dans  la  formation  de  la 
ployer  avec  sûreté  que  l'art  de  ' 
le  nom  «("empirisme  raisonné. 

Pour  prouver  ipic  cette  proposition  peut  encore  remonter  à  Hippo- 
craie,  il  suffît  de  faire  voir  qu'elle  découle  nalureUement  de  sa  conduite 
même.  On  connaît  la  division  des  oséenoamens  de  son  temps,  en  empi- 
riques et  en  dogmatiques. 

«  Hippocratc,  à  l'imitation  des  empiriques,  étudia  exactement  les 
«  phénomènes  médicaux  dans  celles  (1rs  circonstances  qui  contribuent 
«  a  leur  formation,  dans  celles  de  toutes  les  choses  qui  peuvent  changer 
»  le  cours  de  ces  phénomènes...  et,  à  l'imitation  des  dogmatiques  ,  il 
a  voulut  rainnner,  non  p>ur  chercher  les  causes  des  effets  dans  des 
»  principes  étrangeis  a  la  catégorie,  mais  pour  déduire  des  fait»  srta- 
■  niables  les  conclusions  les  plus  générales  et  les  plus  rigoureuses. 

«  Plusieurs  conclusions  de  ce  genre  comparées  entre  elles  en  fenr- 

•  nissaient  d'autres  aussi  exacte»  et  d'un  ordre  supérieur,  et  l'ciiihai- 

•  nenient  de  os  propositions  constituait  ainsi  les  sorites.  ■ 

C'est  eu  opérant  la  fusion  de  Ces  deux  procéiiés  qu'il  a  réellement 
fondé  et  que  l'auteur  appelle  avec  Lctlinit  et  Bacon  l'cmpirisinc  rai- 


la  présence  pro- 
la  cause  ejficiente 


interne,  on  ne  peut  em- 
,que  l'ona  désigné  sous 
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V.  V homme  est  composé  de  parties  contenantes  et  de  parties 
contenues,  et  de  causes  d'action. 

Les  causes  <lr  nomrmrin  enormonta,  ou  principes  d'action,  renfer- 
ment tout  ce  qui  produit  les  actes  \  itaux  jicud.nU  la  vie  par  opposition  à 
l'état  «le  cadavre. 

Ces  causes  de  mouvement,  impetum  facientia,  au  nombre  de  deux  , 
sont  la  nature,  principe  de  toutes  le»  fonctions  dites  naturelles,  plus 
l'instinct;  et  lime  de  l'homme ,  enormon,  âme  raisonnable. 

Cette  proposition  n'est  que  l'expression  des  faits  rendue  de  la  ma- 
nière la  plus  générale.  Les  trois  sortrs  d'éléinei»  on  causes  distinct» 
■ju'clle  consacre,  résultent  de  trois  sortes  de  faits  observés  *  les  effets 
physiques  des  cuntenta  et  des  conlinentia,  qui  tombent  sous  nos  sens  ; 
tes  phénomènes  qui  ne  sont  |tas  à  la  (tortée  de  nos  sens  externes  et  qui 
ne  se  voient  pas  hors  des  agrégats  vivans ,  et  qui  sont  l'effet  de  princi- 
pes désignés  seulement  comme  causes  et  non  comme  essences  ;  enfin 
les  faits  moraux.  Les  expressions  qui  énoncent  ces  derniers  ordres  de 
faits,  n'ont  qu'une  valeur  abstraite  ;  elles  ne  représentent  rien  de  sub- 
stantiel et  ne  laissent  rien  préjuger  sur  leur  nature.  Elles  constatent 
seulement  un  fait. 

VI.  La  cau^e  de  la  vie  se  manifeste  durant  le  cours  de  F  existence 
de  Thomme  par  les  effets  des  facultés.  Elle  est  le  principe  de  t'é- 
ronomie  animale .  C est  elle  qui  fait  que  dans  le  corps  toutes  les 
parties  concourent ,  consente»t ,  conspirent  ensemble ,  ont  des  affi- 
nités entre  elles ,  compatissent  réciproquement  aux  maux  qu'elles 
souffrent.  Sa  manière  d'agir  dans  F  agrégat  consiste  à  attirer  ce 
qui  est  bon  ou  qui  confient  à  chaque  partie,  à  le  retenir ,  à  le  pré- 
parer, à  le  changer,  à  rejeter  ce  qui  est  superflu  ou  nuisible  après 
l'avoir  séparéde  ce  qui  est  utile.  C'est  cette  faculté  unitaire  qn'llippo- 
erate  appelle  la  nature  humaine. 

De  cette  proportion  collective  se  déduisent  des  propositions  particu- 
lières dont  cuaciiiie  est  une  foi,  une  proposition  induclived'un  ordre  élevé 
et  qui  représente  les  sommités  de  fait*  incontestables.  Klle  consacre  les 
faits  de  I  individualité  de  la  natnre  humaine,  de  l'autonomie  du  système 
vivant,  des  sympathies  qui  lient  les  diverses  parties  de  l'agrégat  entre 
elles  ou  au  système  entier. 

«  L'unité  du  système  n'est  que  l 'expression  d'un  fait  général  incon- 
«  testablc.  Hippocratc  et  sonéculc  déclarent  hautement  n'en  point  cou- 
»  naître  la  cause. 

u  lorsque  l'esprit  est  parvenu  au  terme  des  propositions  induetives,  et 
»  que,  pour  aller  plu*  Juin,  il  ne  voit  que  des  hypothèses  ,  il  s'arrête.  » 

Ot  La  MALADIE. 

VII.  L'homme  est  malade  quand  il  ne  peut  pas  exercer  norma. 
lement  toutes  les fonctions  naturelles  et  animales,  et  quand  il  ri V 
prouve  pas  le  bien  être  naturel.  La  maladie  est  l'état  de  rincom' 
moditè ,  ou  l'incommodité. 

Telle  est  la  notion  vulgaire  et  la  plus  générale  que  donne  Hippocratc 
de  l'état  morliidc.  Il  spécifie  ensuite  les  diverses  toiles  d'incommodités, 

VIII.  11  distingue  :  Des  incommodités  qui  proviennent  d'un  dé- 
rangement dans  quelque  partie  du  mécanisme  :  vijia. 

IX.  Les  maladies  qui  consistent  en  une  réaction  de  la  nature  à 
l'occasion  de  la  rencontre  des  corps  étrangers.  Maladies  tranmati- 
ques. 

X.  Les  maladies  paratrophiquts ,  c'est-à-dire  celles  qui  dépendent 
de  l'imperfection  de  la  nourriture  tics  parties  malades. 

XI.  Les  maladies  qui  consistent  en  une  altération  de  la  consti- 
tution chimique,  provenant  de  ce  que  V usage  des  choses  non  natu- 
relles est  irrégulier,  et  de  ce  que  la  force  vitale  ne  compense  pas 
les  imperfections.  Cachexie,  cacochimic,  pléthore. 

XII  et  XIII.  Maladies  métaboliques  ou  métasyncritiques  natu- 
relles, qui  consistent  en  des  opérations  naturelles  tendant  à  ramener  la 
cuiistituUon  normale ,  effort  mrdicateurs  ayant  pour  but  de  changer  la 
u.oc  vicieuse  de  la  constitution  ,  et  que  M.  I/Oidat  définit  ainsi  : 

Maladies  qui  dépendent  d'une  altération  lente  survenue  dans  la 
constitution  intime  des  solides  et  des  fluides,  et  dans  lesquels  lu 
nature  opère  divers  actes,  tels  que  la  fièvre,  la  suspension  de  la 
nutrition  et  de  la  sensation  instinctive  qui  en  exprimait  le  besoin  ; 
l'augmentation  de  la  soif,  des  changemens  dans  les  qualités physi- 
ques des  humeurs  et  dans  celtes  des  chairs,  des  mouvemens  fluxion- 
naires  vers  vu  ou  plusieurs  points,  etc. ,  et  dont  les  résultats  sont 
des  évacuations  insolites,  le  retour  des  qualités  physiques  à  tétai 
normal,  et  la  convalescence. 

C'est  ce  qu'il  appelle  métasynerise  naturelle  ou  récorporation.  Cette  j 
récoi-poralion  porte,  dans  les  anciens,  le  nom  de  lyse  lysis,  lorsqu'elle 
,c  fut  d'une  manière  lente  et  inaperçue.  On  la  nomme  crise  lorsqu'elle 


j  a  lieu  avec  un  appareil  de  symptômes  aigus ,  graves ,  se  terminant  Or- 
dinairement par  une  évarution. 

XIV.  Afjections  morbides ,  maladies  dont  la  cause  se  trouve  dans 
des  modes  inconnus  de  la  nature  humaine. 

a  Cette  puissance  qui  conserve  le  système,  qui  est  le  principe  de  fin 
»  divtduabté,  de  l'ensemble  et  de  la  sympathie  des  partie*,  qui  gou- 
»  verne  et  proportionne  les  molécules  importées  et  exposées,  qui  ré- 
»  parc  les  désordres  et  réunit  ce  qui  avait  été  vicieusement  séparé  :  cette 
»  même  puissance  est  sujette  à  changer  de  tendances ,  à  produire  des 
»  symptômes .  à  créer  des  maladies  de  diverses  (ormes,  dont  l'intensité 
»  et  le  danger  sont  variables,  depuis  l'indisposition  la  plus  légère  jus- 
»  qu'à  la  mort  la  plus  prompte.  Ces  tendances  n'ont  aucun  rappoi  i 
»  avec  les  besoins  connus.  Elles  ne  répondent  pas  à  des  impressions 
»  faites  sur  le  corps...  11  serait  impassible  de  Cure  naître  h  volonté  ces 
»  modes  dans  l'agrégat  vivant.  ■ 

C'est  à  ces  modes  morbides,  inexplicables  pour  Hippocratc ,  qu'il  ap- 
pliquait son  terme  de  l'inconnu  to  theion.  Galien,  appréciant  mieux  le 
mode  vital  pathologique  spécial  dont  est  imbu  le  système  vivant  dans 
cet  état  morbide  ,  lequel  se  montre  par  des  symptômes  dont  l'ensemble 
lui  est  propre,  lui  assigna  le  nom  d'affection  morbide,  la  distinguant 
d'avec  sa  manifestation  ou  la  maladie  ,  la  première  pouvant  exister 
sans  la  seconde. 

XV.  Les  affections  morbides  diffèrent  essentiellement  entre  elles 
par  leur  essence,  puisqu'elles  différent  par  certains  phénomènes  sert- 

i  sibles  qui  les  manifestent.  La  distinction  de  ces  modes  internet  est 
l'objet  le  plus  important  de  la  médecine  pratique. 

«  Cette  distinction  se  reconnaît  par  un  grand  nombre  de  pW-nonièncs 
»  appréciables,  tels  que  les  symptômes  de  chaque  alhiclion,  sa  marche, 
a  sa  terminaison,  ses  causes  éloignées,  les  cban^emeiis  qu  elle  subit  par 
»  l'influence  des  choses  non  naturelles,  comme  l'abréviation  de  sa  oii- 
■  rée,  sa  prolongation,  son  affaiblissement,  son  augmentation.  Les  af- 
»  fections  morbides  ne  peuvent  être  connues  que  par  l'observation  di- 
»  recte  et  par  des  comparaisons.  » 

XVI.  Les  médecins  doivent  étudier  dans  chaque  affection  mor- 
j  bide ,  d'après  la  connaissance  qu'ils  ont  de  son  cara>:tère ,  si  elle 

tend  à  se  résoudre  d'elle-même ,  ou  si  elle  peut  durer  indéfiniment. 

On  sait  qu'il  y  a  des  affections  qui  se  résolvent  d'elles-mêmes  après 
un  certain  temps  de  durée  que  l'on  peut  quebpirhisdrtrrmttK-r  d'avance; 
I  qu'il  en  est  d'autres  qui  n'ont  point  de  durée  déterminée,  qui,  pouvant 
subsister  autant  que  la  vie ,  se  dissipent  quelquefois  spontanément  sou» 
l'influence  des  grandes  révolutions  des  âges,  ou  d'une  grande  perturba- 
tion quelconque  dans  l'écuttomie  ;  on  ne  peut  enfin  assigner  de  condi- 
tions a  leur  cessation. 

XVII.  Dans  les  affections  morbides,  il  faut  connaître  tous  Us 
symptômes  externes  et  internes  qui  s'y  passent  et  qui  en  sont  les  ef- 

Ifets  assez  fréquent  et  assez  liés  à  ces  causes ,  pour  pouvoir  les  con- 
sidérer comme  leurs  caractères. 
C'est  ici  le  rôle  de  l'anatomie  pathologique  et  la  vraie  délimitation 
de  son  importance  dans  l'élude  des  affections  internes.  Elle  aide  puis- 
samment la  séméiotiqne  pour  perfectionner  le  signalement  de  chaque 
sorte  d'affection. 

L'étude  des  altérations  pathologiques  a  trois  objets  :  «  1*  Celui  de 
déterminer  le  caractère  de  l'afieelioii  morbide,  en  tant  que  l'altération 
locale  sert  à  le  manifester  ;  2"  de  distinguer  dans  les  symptômes  de  la 
maladie  cenx  (pli  proviennent  de  l'altération  locale  d'avec  ceux  qui  pro- 
viennent de  l'affection  ;  3"  de  connaître  l'organe  que  la  manifestation 
de  l'affection  morbide  menace.  » 

XV III.  Les  affections  morbides  sont  divisées  en  deux  grandes 
classes  suivant  les  caractères  que  présentent  les  symptômes  parlés- 
quels  elles  se  manifestent.  1*  Celles  qui  ne  se  montrent  que  par  des 
symptômes  actifs  ou  par  des  symptômes  euténergétii/ues,  sont  appe- 
lées maladies  nerf  eu  se  s  ;  2"  celles  qui  ne  se  montrent  que  par  des 
symptômes  opératifs  sont  dites  maladies  humorales  ou  avec  ma- 
tière. 

Cette  distinction  n'est  qne  l'expression  de  faits  généraux  ;  elle  étaLbt 
une  démarcation  entre  l'érétlusme  et  l'irritation  d  une  part,  la  pfalogosc 
cl  l'inflammation  d'autre  part. 

XIX.  Les  symptômes  ne  sont  pas  toujours  liés  également  avec 
l'intérêt  de  l'affection  morbide  ;  tel  symptôme  l'entretient  ou  l'aug 
mente,  tel  autre  en  favorise  la  résolution.  Il  est  difficile  de  donner 
des  règles  générales  sur  cet  objet;  mais  dans  la  pratique,  le  méde- 
cin doit  être  attentif  à  rechercher  cette  relation  dans  chaque  cas, 
afin  de  savoir  s'il  doit  favoriser  ou  empêcher  tel  ou  tel  symptôme. 

(/auteur  en  cite  quelques  exemples  dans  des  accès  de  fièvre  inter- 
mittente guéris  par  le  quinquina,  l'affection  demeurant  dans  le  1112016 
état  ou  se  prolongeant  indéfiniment  sous  forme  erratique  ou  hectique. 
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Accès  épileptiques  entretenant  l'affection  ;  leur  utilité  quelquefois  pour 
satisfaire  à  certains  besoin*  du  système,  etc. 

XX.  Distinction  des  fièvres  en  symptomatiquet,  exanthématiquts, 
synergiques  et  essentielle. 

La  lierre  n'étant  point  un  phénomène  spontané  et  normal,  mais  nnc 


pathologique  complexe  «  qui  ne  se  peut  voir  que  dans  le  svs- 
Dut  entier,  et  qni  ne  peut  être  conçu  que  comme  l'expression  d  un 
mode  morbide  de  l'individualité  vitale  on  de  la  nature  vivante  ,  »  om 
doit  rechercher  les  causes  qui  ont  déterminé  la  na'ure  à  l'opérer 
C'est  sur  ce  principe  qu  est  fondé  cette  distinction. 
Les  fièvres  symptornalique»  et  les  exanthématiques  ou  3l  incubation, 
s'expliquent  d'elles-mènies. 
Ijcs  fin 


fièvres  synergique»  sont  celles  qui  accompagnent  les  effort»  médi- 
eatcurs  aigus  dans  les  maladies  dites  rccorporatjvrs  et  qui  concourent 
à  leur  solution. 

Les  essentielles  sont  celle»  qui  résultent  d'une  affection  morbide  spon- 
tanée :  celles-ci  ne  sont  légitimées  par  aucun  besoin  du  système:  il  est 
Impossible  d'en  déterminer  la  raison  stiffisante ,  pas  plus  que  de  i'affee- 
iiou  qui  leur  a  donné  naissance.  I.r»  altératinus  locales  qui  peuvent  s'y 
trouver  ne  sont  qu'accidentelles  ou  que  des  effets. 

U  est  aisé  de  pressentir  quelles  sont  le*  conséquence*  pratique*  qui  se 
déduisent  de  cette  distinction  des  symptômes  fébriles. 

XXI.  l'armi  les  maladies  fébriles  aiguë»,  on  tronvc  fréquemment  un 
état  grave,  dangereux,  que  l'on  appelle  assez  souvent  malignité,  et 
qui  tantôt  parait  être  un  êpigennème,  et  tantôt  un  état  essentiel. 

On  a  distingué  cet  état  en  1"  état  typhoïde  ;  8"  ataxie  ;  5*  malignité; 
4*  état  pernicieux  ;  5*  mali  moris  -,  à  chacun  desquels  correspond  un 
groupe  de  symplùmes  particuliers. 

L  état  typhoïde  que  les  moderne»  considèrent  comme  l'effet  d'inflam- 
mations et  de  certaines  lésions  organiques,  comme  résultant  d'une  résorp- 
tion purulente  dans  les  grandes  plaies,  ou  comme  un  phénomène  sympa- 
thique dans  les  blessures  graves ,  etc.;  ce  qu'ils  ont  désigné  sous  le  nom 
de  traumatisme  :  cet  état  était  connu  et  avait  déjà  été  signalé  sous  le 
nom  de  blabé,  par  Galien,  qui  ne  lo  considérait  pas  comme  un  effet 
direct,  une  sorte  d'irradiation  de  la  lésion  locale ,  mais  comme  une  af- 

général  de  tout  le  système  vi- 


XXII.  Complication.  Dans  U  même  individu,  plusieurs  affections 
morbides  peuvent  coexister,  présenter  leurs  symptômes  respectifs , 
et  montrer  successivement  leurs  phases.  Cette  coexistence  dans  la 
nature  vivante  du  même  système  porte  le  nom  de  simple  coïncidence, 
si  les  phénomènes  successifs  des  deux  affections  se  développent  sans 
embarras ,  sans  trouble ,  sans  que  l'une  exerce  aucune  influence 
sur  l'outré.  Mais  si  les  deux  affections  s'unissent  de  telle  sorte 
quelle  ne  peuvent  pas  se  séparer ,  que  l'une  ne  peut  pas  être  gué 
rie  tant  que  l'autre  existe  encore ,  que  leurs  thérapeutiques  avivent 
ftre  simultanées  ,  fous  peine  d'être  vaines ,  cette  coincid-nce  porte 

C'est  encore  ici  un  de  ces  faits  qu'on  ne  saurait  expliquer,  qui  échappe 
à  toute  interprétation,  niais  qui  n'en  conserve  pas  moins  toute  sa  réalité; 
qui  n'en  est  pas  moins  bien  connu  et  apprécié  dan»  ses  effets ,  et  qui  a 
«s  règles  thérapeutique*  délrcminée*  :  c  est  ce  que  Galieu  appelle  con~ 
f  usion,  maladies  confuses. 

XXIT1.  Il  est  des  maladies  qui  dépendent  d'un  affaiblissement 
direct  ou  <le  la  disparition  de  la  force  vitale  dans  une  partie  du 
corps,  sans  que  l'on  puisse  trouver  dans  le  mécanisme,  ni  dans  la 
constitution  chimique,  soit  de  V organe,  soit  des  centres,  aux- 
quels il  répond,  aucune  caute  qui  rende  raison  de  cet  événement. 

En  d'autres  termes  :  •  La  force  vitale  est  susceptible  de  s'affaiblir , 
»  de  concentrer  ses  effets  dan*  une  portion  circonscrite  du  système,  de 
»  les  suspendre  dans  quelque  autre  :  cette  suspension  peut  se  foire  dans 
»  certains  membres,  ou  bien  'la ris  les  organes  qui  opèrent  l'hématose. 
*  Cette  conservation  de  la  majorité  du  système  pendant  quelque  temps, 
»  aux  dépens  d'une  partie ,  est  un  fait  de  la  même  espèce  dans  tous 
■>  les  cas.  » 

Il  est  encore  des  états  «  qnc  l'on  nomme  épuisement , 
lutio,  où  le  système  perd  ses  forces  et  la  vie  avec  une 
cl  uns  maladie  locale.  » 

XXIV.  Btiologie;  analyte  des  causes.  Cette  partie  si  important* 
de  la  pathogénie  est  une  de  celles  sur  lesquelles  l'auteur  insiste  le  plus. 
Il  serait  trop  long  de  le  suivre  dans  les  dé\  eloppemcns  qu'il  donne  à 
chacuue  des  divisions  établie»  ;  nous  nous  bornerons  a  les  indi- 
quer. Elles  se  définissent  d'ailleurs  la  plupart  par  leur  terme. 

Les  divers  ordres  de  causes  généralement  admises  par  les  pu tho lé- 
gistes anciens,  peuvent  se  réduire  aux  suivans  : 


1*  Causes  efficientes.  (Tl  n'y  a  point  d'intermédiaire  entre  elle*  et 
eurs  effets.) 

S*  Canscs  occasionnelles  (séparée*  de  leurs  effets  par  la  nature,  Cim- 
petum  faciens  qui  le»  opère). 

3°  Causes  procatarctiques,  ««disposante*  (dans  l'ordre  vital  et  dans 
l'ordre  méeaniqne). 

A'  Causes  proégumènes,  prédisposition.  (Celle-ci  e*t  l'effet  de  la 
précédente  ;  appartenant  également  à  l'ordre  mécanique  et  i  l'ordre 
vital.) 

5*  Causes  déterminante  (Effet  extemporané  ;  distinguées  en  effica- 
ces et  déterminantes  proiguménaies.) 
ty  Causes  continentes. 

7*  Causes  isolément  suffisantes,  H  causes  combinées . 

8°  Causes  matérielles  et  cause*  formelles. 

9*  Causes  passagères  et  causes  imminentes. 

10*  Causes  prochaines  ;  éloignée»;  instrumentales;  actives. 

Cette  distinction  multiple  des  cause»  n'c*t  point  vainc ,  ni  purement 
seolastique,  comme  on  pourrait  le  croire  au  premier  abord.  Elles  rap- 
pellent toute»  un  élément  essentirl  de»  phénomènes  morbide».  Leur  con- 
naissance et  leur  juste  appréciation  peut  influer  sur  le*  indications  thé- 
rapeutique», les  modifier  et  quelquefois  même  en  devenir  les  chef*. 

Enfin,  ■  elles  rappellent  souvent  k»  lois  fondamentales  qui  se  rap- 

•  portent  à  la  constitution  do  l'homme,  aux  (acuités  et  aux  lois  de  la 
»  force  vitale  ,  et  contribuent  puissamment  à  conserver  l'édifice  des 

•  principe*  médicaux.  » 

TBKflAPEUTIlJL'E. 

XXV.  Tout  traitement  médical  doit  être  déduit  d'une  indication. 
Si  nous  nous  rappelons  l'ordre  et  les  motifs  de  la  classification  que 
l'auteur  a  faite  des  maladies ,  nous  y  verrons  que,  sons  le  point  de  vue 
thérapeutique,  La  première  question  qui  s'offre  à  non*  est  de  savoir  ce 
que  Lait  clans  chacune  d'elles  la  force  conservatrice  du  système. 

XXVI.  Dans  les  maladies  qui  dépendent  d'une  altération  du  me 
canisme ,  l'art  vaut  mieux  que  la  nature. 

XXV II.  Toute  réaction  vitale  ,  érythème ,  inflammation,  brû- 
lure, escarre ,  se  résout  spontanément  ;  mais  l'art  en  peut  abréger  la 
guénson. 

XXVIII.  Dans  les  maladies  paratrophiques,  on  ne  doit  rien  at- 
tendre de  La  nature  :  le  traitement  est  la  tout  analytique. 

XXLX.  Maladies  cachectiques  :  si  elles  proviennent  du  mauvais 
usage  des  choses  non  naturelles,  il  faut  chercher  à  ramener  à  l'état  na- 
turel la  constitution  du  système  par  un  régime  propre  à  la  rétablir.  Si 
elles  proviennent  d'une  aberration  directe  des  facultés  nutritives,  il 
faut  provoquer  la  force  vitale  à  changer  de  mode  d'action. 

XXX.  Maladies  récorf/oratives,  mélasyncritùtucs  spontanées  ■- 
méthodes  iiatmelles  consistant  à  diriger  la  succession  des  symptômes,  de 
manière  à  ce  que  la  terminaison  spontanée,  comme  par  l'expérience,  se 
fasse  convenablement. 

XX\l.  Maladies  affectives:  on  sait  qu'il  tant  distinguer  deux 
chose»  «Uns  nnc  maladie  affective  .  1*  Yaffectiçn  elle-même ,  et  2*  la 
pathophanie  ou  l'ensemble  des  symptômes  qui  U  manifestent. 

Deux  cernes  d'affections  •  les  temporaires  et  Les  indéfinies  ou  chroni- 
ques. «  Dans  la grande  majorité  des  affections  morbides  temporaires, 
n  nous  sommes  obligés  de  laisser  le  traitement  au  soin  de  la  nature,  et 
>  de  nous  borner  à  porter  notre  attention  la  plus  active  aux,  symptôme» 
»  opératifs  (ceux  qui  allèrent  les  organes  )  » 

Il  faut  surtout  s  attacher  à  connaître  l'influence  que  chaque  affection 
peut  recevoir  des  moyens  employés  contre  Les  symptômes  que  l'on  veut 
combattre. 

a  Quant  aux  affections  mnrindro chroniques,  imlciuucs,  on  ne  compte 
pas  sur  une  résolution  spontanée.  Il  faut  les  attaquer ,  tant  que  les  ma- 
nifestations ne  >'v  opposent  pas  et  que  les  remèdes  propres  à  combattre 
les  premières  ne  favorisent  pas  l'cxas|iérarion  des  symptômes.  »  Le» 
mo)cns  employé»  contre  ces  alrcctinns  sont  ou  spécifiques ,  ou  imitatifs, 
un  métasyncritiqoes  artificiel*  ou  pci  turlateurs. 

Enfin  le»  syni|>toiiiet,  notamment  ceux  qu'on  nomme  opératifs,  ré- 
clament leur  part  d'attention.  Maison  ne  doit  pas  oublier  qu'il  fout  *c 
tenir  dots  certaines  Ihii  u»  |»ur  les  combattre  ,  et  ne  point  perdre  de 
vue,  IimII  en  cherchant  à  le»  modérer,  l'affection  présente  dont  on  n'op- 
primerait pas  sans  danger  la  manifestât  ion. 

Tels  sont  le»  principaux  résultats  pratiqua 
de  l'expérience  et  du  raisonnement. 

Tel  est  le  dogme  dont  ces  propositions  peuvent  être  ronsi.lcrécs  < 
tes  prémisses. 

L'auteur  en  les  énonçant  n'a  pas  prétendu  les  donner  comme  le  ir- 
5Uiuc  complet  ou  le  terme  définitif  dt  la  science  ;  il  a  voulu  sculeiiieul 


pari»  douille  voir 
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*  utile  vérité  vainement  altcuilue;  mai»  pour  aTnir  cic  on 
nnus  clo,»bl>«  parqueiq»«-uu»,  in»ra  pr  le  plu.  grand 
,ls  rien  perd"  Se  leur  certitude  et  de  leur  subd.te  ? 

,J,iour*  piquée  de  marcher  sur  Us  tii.ee»  de  k  nie- 


le»  wéscnlcr  cnmine  une  sorte  de  symlwlc  cap 
l'es,  ni  11  a  voulu  «l'a  l'aide  de  cette  cXposiUon  concise  ,  ou 
.  fcC'u  c  idée         pros^t^^U-çle  ebacune  de  «•»  nart.rs 
,„,'o nn .  reconnaître  dans  le  pi»",  la  régularité,   b»»,  la  du- 
'  X  ffifc  lVdir.cc  médical..  H  .«usa  montré,  dam  l  ensemble 
!1      1 .  •  .1,      wonositions  et  dans  le»  préceptes  qui  eu  découlent,  1rs 
Sil  fo  nlcmc"s.ir  la  .rie^ce  édifiée  par  llippocralc,  et  sn«e.,Mvemeot 
pïT»  travaux  de  Galicu,  de  &k  tollen,  B,. I U ,  ro-nrl, 
sIL.  Sllwl,  U..rtl.cx;  soenec  vonec  par  deux  .utile  an»  dex- 
à  IVl-reuve  du  temps  et  d«  rcvoli.Uous  ,  confirmée  par 
i  l  eoncunrsdcs  grands  inwlecuis  de  tu.tl»  les  époque  Il  a 
E  «fin,  sur  la  van.*  des  efforts  quo»  .  f-.U  de  nos  jours  pour 
renverser  et  révulutiouncr  cette  mrxleauc. 

™  l^pc.  ont  j»  ,  en  effet ,  céder  un  moment  a  h  fr^ccuj». 

utile  vérité  vainement  f^X^V^^L^ 
instant  méconnus 
nombre,  ont 

V^V\i^''^rï7  imerr*  et  transmis  les  dogmes , 
deetne  ancienne  et  '      ^  ^  t  ^  ding,;  ^ 

à  reconnaître  la  marche  et  les  progrès  de  la 
avait  elle-même  puissamment  contribue,  enjoi- 
„x  à  ceux  de  ses  devancier*.  Q»'"  nn»  «f^  «Jr 
Hls  que  :  la  doctrine  des  y  «;rp«;  la  distinct.™  des 
— -  -  ■  "     I       n-mj-w/itM  ;  celle  de  la  refolulwn  .les  force, 
forces  en  ra  J,co «et  ™  ^         '  d<.s  „,,,,*„,  diverses  dont  «ou- 
"rfn  k/rSètVS ^(lWd,ns  . -exercice  des  r7m,res, 
«h  Imaul  ,  soit  «orbid.»;  1*  détcr.n.n........  des  ^.or,^et  leurs 

«"s  d.ff  .cntiels  ,  la  doctrine  ,!„  malad.r,  fraies  endrm^ues, 
m  bnale!  d  s  épidémies  otust.ni.p.rs,  »tal.onna.res,  .nsol.les,  etc.  ;  la 
ntniïre  d  a  t- r  à'fc.  redu-rhe  des  affûtons  morL.de,  autrement  que  par 
1«  b  théorie  de  la  c-^ton  ;  I»  -fJ'^f 

d.  e  i  J^lia^,  etc.,  etc.  :  toutes  prop„ qui  forme».  1»  .ast.lt.tr. 
de  b  sWnrc  ,  qui  dérivent  des  pio^mu.is  fondamentale*  du  prrr  de 
1,  méilecine ,  et  n'en  sont  que  les  déductions  logiques  passée»  aux  der- 

"X^uT  progrès  qui  n'ont  point  été  conçus  dan,  son  srin  e.  qu'on 
J-eprcc^ 

déTntk  être  vrai  et  utile,  .nais  elle  a  toujours,  avec  la  même  fermeté 
et  la  même  constance,  repoussé  toute  hypothèse. 

La  famé  analytique  et  métaphysique  que  nous  avons  donnée  a  cet 
article,  nous  a  été  commandée  par  la  nature  du  smet,  par  I  abondance 
la  multiplicité  des  vues,  et  1  importa.».-*  des  questions  renfer- 
mé» dans  l'ouvrage  de  M.  Urdat.  Le  «vaut  professe,,.-  ayant  vont., 
tl  une  uJîiière  rapn!*  et  prée.se  la  série  des  faits  gc.er.iux  mu 
t  la  .uédecinc  considérée  au  point  .le  vue  d^maliqne  et  philo- 
iqiie  nous  avons  dù  nous  borner  au  rôle  d'hi.torien»  wnpynqnes, 
U.'«a..t.'d  autre*d  examiner  si  parmi  Un.  de  choses  tant  de  hiU  , 
Unt  .le  vérités,  il  ne  s'en  trouvait  point  .b-  contestables.  Ileni.ux,  *i  en 
eherehairt  a  contracte,  le  résu.né  bnllmt  du  al.bre  contio...?1enr  .le 
Bartha,  nous  ne  l  avonspas  déjiumllé  de  tout  son  charme  l.ttera.re  et 
de  toute  sa  puissance  de  convicUon,  pour  ne  lu.  L..*cr  que  les  .in«- 
d'. 


aurait  mente  sans  . 
elle ,  de  se  refuser 
science ,  si  elle  n'y 
guant  ses  travail 
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M  ° m'*»  i1" l°  '  Mot '  î" inî^w  "rei'i .  wnrtredi .  »  mi*.  f...,o.n)ne  «b.mrp- 
«»'e.  M  ^K"  P'  '  ^nf    l„ai.  m«rrreJi .  «r..Jr«di.  s  lr...>  hrurw. 

™^^^-™*^\?t£%Zir«.  M.  Ben^lis.  peot..  I  «  . 

irais  licure»  Pitbolop»  ^'o«riir  r i  "'V**'  '  ti  .  .„„>m»4,  M.  Biche- 
«rmdi .  «oa.e.1. .  s  un,  te-re  rt  *  ^?  '  li^.X  M  C» 

'  .W.vy-. I*. Vf* ^  ^;J^X;o \T,a 

tîar.te,  M  CUo»a.  prot  .  rtUtd-lheu.  fus  k^»our.,  le  mst.n  ,  de  M»  b 


r.  i  i. 

heures 


Usa  .  prof,  i  I  bftpitsl  de  li  Finillr.  tons  1rs  jour»,  le  mil  in,  de  «ix 
Clinnittc  d'«crou«  brmens,  M.  P  Dubois,  prof.  1 1  W>|> 


l  U>|>i1tl  de  U  Fa- 


à  dit;  M  HoV» 
Lrurr»idn.  Clil 

tulle,  tous  1rs  josrs.  le  rpatin,  de  n\  heures  t  uj>. 

.V"f«.  Le  rour»  de  phjMuloeic  n'snri  lien  iju»  dsns  le  icruestre  d'eté. 

MU  les  «I.Hlians  sont  orrrrous  que  le  régi  lire  des  inscription»  pour  le  premier 
Irim.  sire  de  l'snnre  «eoUire  1 8 17- .  8 10.  «rra  oi»ert  le  jeadi2  ooiembrt  .837, 
et  i-lot  le  mercredi  (S  do  miat  moii;  <nie  cent  rjnj  Uiweront  ptMrreedrlti  sans 
prendre  leur  inscription  perdront  trois  mois  d'étodes,  couformcœeut  tu  décret 
du  quatriroie  jour  coonpleinentaire  an  XII  SI  septembre  t  toi  ',. 

Lrs  cli'ves  qui  cnmmtureront  leur  cours  d'étude*  ne  seront  admis  a  prendre 
Ivur  première  inirripli'<u  qo'eo  pr -sentant  il  dt'posant  ao  secrc.ariat  leur  acte 
dr  iiai«iqre  en  bonne  forme,  un  eertiflrat  de  bonnes  vie  et  mmir»  ,  le  diplftioe 
de  baclwlirr  es  lellres,  on  le  certificat  d'admission  ponr  l'obtenir  ;  et ,  s'ils  so.t 
mineurs,  le  ronventensent  de  leurs  parens  ou  (Meurs.  Ceux  d'entre  eux  dont  le» 
part»  ou  tulcur»  ne  résident  point  a  Paris  devront  ro  outre  éUe  prêtent* s  par 
uoe  personne  domiciliée  k  Paria.  I. qut  Ile  Kra  tenue  d'inscrire  tlte-méaie  soo 
nom  et  soo  arlreue  sur  un  reristre  ouvert  a  ee  efTet. 

I*s  étudiant  tont  èpkmect  prévenus  qa'aut  termes  de  l'arlicle  8  de  l'orttoo- 
naoee  du  roi  du  4  octobre  I  aîo,  |a  |ieeinU>re  inscription  de  docteur  ne  peut  être 
prue  qu'an  eoinrBeDcement  de  l'année  scolaire,  e  tsl  à-dire  pour  le  trimestre  de 
no»eo.bre.  et  qu'en  conséquence,  l  eii-ve  commençant  son  cours  d'iludes,  qii 
n'aurait  pas  pr.s  I  inscription  de  ce  trimestre,  ne  pourra  s'inscrire  que  pour  te 
trimestre  de  novembre  suivant. 

—  Écoi»  raértaiToiat  ne  uéoretwe.  Il  etistait  déjà  un  établ issement  à  Paris 
a<aut|n>urbulde  rece«oirdej  élève»  en  meileciue  conune pensionnaires,  et  de  leur 
donner  l'instruction  médicale,  comme  rin»trueuon  rlavique  r».  donnée  dam  le» 
collèges.  Cette  heureuse  idée  fient  d'être  fecundée  et  appliquée  sar  une  éthelle 
vaitr  par  nn  médecin  honorablement  connu.  M.  Alphonse  Saoson ,  qu'une  grande 
habitude  de  l'en<*i(rnemrnt  et  nne  anivertabté  de  coonais»anec«  peu  commonc 
avaient  des  longtemps  prépare  a  la  direction  d'une  institution  de  cette  nature, 
vient  de  former  uu  collv.-c  préparatoire  de  médecine  pour  lequel  il  a  rérlamé  et 
rt\a  le  ronrpun  de  toutes  les  capacités  médicales  de  l'époque.  Noos  formons  des 
vo?ut  pour  le  inccrs  de  cette  entreprise  dont  le  moindre  résultat  sera  de  ramener 
rl  l'babitiidtdu  travail  et  le  «oût  dei  études  fortes.  Nous  parierons  pins  an  long 
de  l'école  préparatoire  de  meilecjne  dans  un  de  nos  prochaniu  numéros. 

—  La  séance  sotennelle  pour  la  dii.ribution  dr»  prit  à  la  Faculté  de  méileeine 
a  e»  lieu  atant  bier,  ï  notenibre,  dans  l'amphilbéatrc  de  l'école.  M.  Vorrau  « 
prononce  les  i\nf,rt  de  MM.  Detireueltes,  Anl  Dubois  et  Déjent. 

après  le  discours  de  M.  Moreao,  les  prix  ont  été  décerné  dans  l'ordre  sui- 
vant : 

t°  Le  grand  prix  de  l'école  pratique  .  été  remporté  par  M.  Cnéueau  de  Mussv 

(Noél.) 

Premier  second  prit  :  M.  Ratbv. 

Dcuùème  secoii  prix  partagé  entre  MM  Gossclin  et  F.rnd. 

r  Le  prix  M<wthroH  consistant  e»  une  médaille  d'or  de  la  valeur  de  400  fr. . 
pour  l'aoleur  du  meilleur  mnuoire  sur  1rs  maladies  prédominantes  dans  l'ai 
précédente,  a  été  accordé  à  U.  Simon,  docteur- médecin  à  MontmiraiL 

j  '  Prix  Cui  vlsart.  Vne  médaille  d'or  a  été  donnée  a  M  Courtuis.  M. 
lieurat  Laeémard  a  ntilenu  une  médaille  d'argent  i  titre  d'encouragement. 

La  Faculté  a  arrêté  pour  sujet  du  prix  de  clinique  fondé  par  Cor visart,  à  dé- 
cerner en  *8tR,  la  question  suivante  ! 

Chtrchtr  à  lUtrrrmner.  d'apivi  1rs  fu'u  oltfrvét  «A»n«  Ut  cliniquei  mtdi- 
calrt  de  t»  Fuculu.  Ut  rfj'cU  drt  vomitift  tur  ta  marcht  <lrt  maladif  i. 

Du  15  aoAl  au  I  •' septembre,  chacun  des  coucurrens  remettra  au  secrtlariat 
de  la  Faculté  r  _ 

i"  Les  observations  r»eoeillie»  ao  o"  do  lit  qui  lui  aura  etc  désigné  ; 

r  La  réponse  a  la  question  proposée. 

jy.  B.  Le»  mémoires  pour  le  prix  Montbvoo  de  I  ftS8  ne  seront  pas  reçoj  pjjii 
le  I  "  août  de  la  même  année. 

NoiTcttra  stviTuara.—  Depuis  nn  mois,  plusieur»  cas  de  eboléra  asiatique 
se  son.  déclari-s  sur  differens  poin.s  de  Loodres  et  desenvironsj  m»i>  coomuc  tons 
les  mala.les  guérissaient  promulemi  nt ,  on  oe  jugeait  pas  a  propos  d  ea  iiistf uire 
le  puMir  de  peur  de  l'alarim-r  inutilement. 

t.cpendaut  la  semaine  dernière,  il  y  a  eu  dans  la  paroisse  de  Ltmebanw  quatre 
eas^  dont  trois  le  sont  termines  par  I*  mort.  I.e»  Iroi»  pe nonne»  deerder»  sont 
deux  ouvriers  et  une  jeune  fille  de  dix  an».  Tous  k»  trois  juistaieot  aup<ravaut 
d'une  tante  robu-te  ,  il»  fureot  atteints  subitement  de  l'epidemie ,  et  sutcooi- 
bireiit  irurlque.  bcores  après. 

\jrt  niederins  de  la  j— 
nement  an  ministre  de 
des 

—  Le  bruit  se  rrpanJ  ,  mais  nons  pensons  qu'il  n'est  pas  fondé,  que  le  choléra 
s'est  déclaré  simaltanéroe.it  sur  les  trois  ponlsdn  DrraJuought ,  vaisteao  d'UÔ. 
pital,  et  qu'il  J  a  causé  plusieurs  décès. 

Pddlicatioss  »orviu.v.s.  —  Une  tradoction  en  frarjeais  d'Arélée  de  Capp.- 
doi-e  eil  très  avancée  et  paraîtra  proclisinemeot.  .....  ... 

Lrs  anlcur.  son.  :  le  doeteur  Panse. .  secrétaire  perpétuel  de  I  Académie ,  et 
H.  Minas .  qui  a  consulté  divers  manuscrits  de  l'écrivain  grec ,  et  ccUirci  t 
conpdei 


de  la  pan>is<c  de  Linsehonse  ont  adressé  un  rapport  sur  cet  é«é- 
Uede  l'intérieur  .  lord  John  Russell,  et  font  prié  d'orJonoer 


Le  RèAticteHT  en  chef.  Ji-lm  Ont*.*. 


fà»U.   —  IMPBI«M«B  tVBuAT  BT  COMPAGNIB  ,   MI   DO  CAD»A^  ,    H*  16. 
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U  Casevra  «(oic.li  d>  Paais  (Cuul/Amiij  et  Cluviou*  «/«  MpiUmx  rennes)  parait  toi»  le*  sained»;  th,q„  nlllIjiro  e„  df  ,6  f 

$J  colonnes  ,  et  eqxuvaat  à  i  (milita  in-*'.  U  prit  de  l'aboauement  est.  pour  Paru  et  les  Département ,  de  40  fr.  par  au .  1»)  fr.  pour  «  moi» .  et  m  fr.  pont  » 
mou.  Poux  l'Etranger.  44  fr.  U»  abouncmeu»  M  peuvent  dater  que  du  commencement  d'un  tn  meure.  Janv,,,.  f  Avril.  I"  Juillet.  ("Octobre.— 
Ou  s'abonne  1  Péril ,  tu  bureau  du  Journal ,  me  PoUtannière ,  n'  5  .  et  du»  le*  Département .  ehe»  toi»  les  Directeur»  des  poète*  On  ae  reçoit  que  U  » 


SO 


U  TaAVAtrx  ontguarx.  Recherches  sur  1  «oaloinic  des  m»|lu*q»r»  ,  comparée  a 
l'ovologie  it  a  I  cmlir>0|;éoie  de  l'homme  et  dr,  vertèbres  —  ll.R»vii:  nrs 
miiiti  tic  aucnit  amiuiiix.  Nouvelles  recherches  mit  U  méningite  tu- 
berculeuse de»  enfans  —  Sur  U  contagion  de  la  variole  |pvinl.ial  I  année  I83C 
dans  le  cercle  <le  lliriclibrrg.  —  Sur  l'<  mpioi  de  IVrlair  dr  plomb  dan*  1rs 
inlUmmatious  dn  poumon.  —  Observation  d'une  rhmnplavdipie  pratiquée 
a' ce  turcet.  —  Ora*rv.«tii>ii*  remariai  .blet  de  gangrène  du  pouutou.  —  Ané- 
vri  sine*  du  cerveau  rl  de  \v\  méninges-  —  III.  Travaux  académiques.  Aca- 
démie de»  «rit-nces  ;  fteauce  du  30  octulirr.  —  Dr  médecine,  »caflcc  d'i  7  no- 
vembre. —  IV.  Rtvtit  *ini.to<.iiAriiioir.  De  l'influence  pernicieuse  de»  »ai- 
gnées.  —  Reflétions  sur  la  doctrine  de  llahnemann.  —  Principe*  de  mrdreioe 
chimique  Notice  lurle  docteur  Buuuril.  —  Mémoire  sur  la  police  des  ci- 
metière*. —  Reiliercbc»  sur  la  meiulrualion.  — F-ouxeioa.  Lettre  médicale 
sur  Paris. 


ANATOM1E  COMPAREE. 

itrctiKRcnRS  sur  l'ahatomie  des  «ollusçues,  compa- 
rée a  l'oyolocie  et  a  l'km  iihyocémis  ne  l'homme 
et  des  vertébré*  ;  extrait  d'un  mémoire  lu  ù  l'A- 
cadémie des  6cicncc$  le  23  octobre  1857,  par  M. 
Serres. 


«  «le  l  emljr>0pcnic  de  l'homme  cl  cira  vertébrés  (1) ,  je  suis  arriva  i  des 
résultats  qui  rue  paraissent  mériter  l'attention  îles  anatornistrs 

DcpU.Ak^,ravai,xdcS»va,rimcrdam,acl»<.lirtJe  M.  Cuvicr  1rs 
fanâmes  de  mollusques  sont  dominés  d'après  hcumpraUna^S 
est  laite  avec  cenx  i  n  in-td.rrc  .n^.      i  !..  a.        /■    .       I  "  r" 


[k'ir 


iittux  «,,,érieUW  ;  leur.  branchies  répètent  l*  .„ 

D  «près  cm  y*»  et  ce  terme  de  eom)«ra.so„.  les  mull,,sq..c*  sont  pla- 
ces dam  la  méthode  naturelle  ,|c  résiliation  du  ivcne  am'iud  à  la  léV 
d«  animaux  invertébrés,  et  viennent  immédiatement  apri»  les  vertébrés 
Cette  place  leur  est  aqui» depuis  les  travaux  si  remarquables  tic  M.Cu- 
vicr,  et  bien  qu  elle  leur  ait  été  contestée  par  dix  ers  loolotislcs,  ils  l'ont 
néanmoins  conservée  ,  par  la  mi  son  «pie,  d'après  les  bases  de  celte  mé- 
Uiode,  il  est  en  effet  tres-difflcile  d  assigner  un  antre  rang  à  de»  être* 
chc*  lesquels  il  exislc  un  système  nerveux  bien  développe,  un  appareil 
de  respiration  supérieur  dans  lieaucoup  de  ta»  à  celui  des  poisson»,  et 
des  organes  de  circulation  plus  complets  en  apparence  que  ceux  des 
poissons  et  même  des  reptiles. 

Kéanmoins,  et  de  l'aveu  même  de  MM.  f.uvicr  cl  de  Blainville,  les 
mollusques  en  général  paraissent  peu  développés  (2);  ils  ne  se  soutien- 
nent que  par  la  ténacité  de  leur  vie  et  leur  immense  fécondité  (3). 

D'un  autre  coté,  la  variabilité  de  leur*  organismes  est  si  grande,  qu'il 
est  impossible  de  rien  assigner  de  général  »  h  disposition  de  leur  svsteme 
nerveux,  de  leurs  branchies,  de  leurs  organes  de  circulation,  et  mcmeàla 
limeiitaire,  mvlinaireinent  si  fixe  dans  les  antres 
En  un  mut,  l'organisation  des  i 


Occupé  depuis  plusieurs  année*  de  l'étude 


ve  des 


(I)  Voyei  le  mrmoire  sur  X Analontif  corn/torce  dit  ont, 
[Ànnalti  dut  Jcirsce»  naturellri.  octobre  toït.) 
[1)  Manurl.lt  Malacologie.  Cuiier.  ouvrage  cité. 
(S)  RtFu  anim,l,  to-u   ii  |,  pag.  357. 


iavtrttoréi. 


^fuillcton. 


1.KTTBE   MEDICALE  (UB  FAnis. 

Vous  vous  pUigoei  de  la  rareté  de  roes  lellre»,  mou  cher  confrère,  et  ne  pou- 
tre» to««  etpliqiermon  silence  en  lisant  tous  le»  jours  dan«  votre  journal  pol'UT* 
une  Bultitude  de  ooti»e:le»  médicale»  internaantes.  d  e»éiiemen»  imporlans,  de 
cure»  «iewilleu*rs,  de  nuages,  de  malailiet,  «le  morts  de  nirderins  plus  ou  moins 
grands,  que  la  Gîtent  uti>ic«t.t  aurait  du  enrrgi>trer  la  première.  Mais  le  rao- 
lif  de  voire  étoaaenwnl  est  preci%ém«nt  ce  qui  aurait  pn  le  prévenir.  A  quoi 
bon  répéter  le  Conuiiniionnel,  U  Ttatpt.  htt  Dibau  on  U  i'.iurrirr  Jr.mç<tû, 
et  vous  appreuilre  ce  qoe  txm»  savei  déjà.  Nos  journaut  polilufiic»  ,  vous  le 
Toyec  de  pins  ea  plus  deviennent  très-friands  des  moindres  faits  qui  regardent 
notre  profesuoo,  a  eu  juger  dn  moi»  par  rempresiemcol  ri  la  ponctualité  qu  il, 
mettant  à  le*  accueillir.  Rien,  ea  effet,  de  ce  qui  se  passe  dans  ootre  petite  pla- 


nète ne  leur  échappe.  Il  y  a  de  nonnes  rai-or»  pour  cela,  n  edirci-tou,.  et  l'on 
ne  bit  jamais  si  bien  m  affaires  que  snt-méoie.  Vous  sembliTirz  insinuer  que, 
par  respect  pour  la  vérité  ou  sollicitude  pour  U  scecrite  de  l'histoire,  chacun  se 
charge  de  la  publication  de  ce  qui  le  regarde.  Erreur,  mon  cher  confrère  ,  c'est 
t»nt  Minplemenl  le  résultat  d'un  progrr»  du  public  en  général,  qui  s'occupe  de 
tonte  chiite,  et  <le  la  pm«e  en  particulier,  qnijne  néglige  plus  rien  de  ce  qui  doit 
intére,«er  le  publie.  Si  la  mois  Ire  démarche  de  N.  tel  est  srropu'cir«en  e  il 
annoncée,  si  l'opération  faite  I  M.  le  ministre  ou  ambasiadeur  un  tel  est  soi- 
gneusement décrite,  et  le«  nom*  et  prénoms  de  l'opérateur  publié»  en  très-  bonne 
nrthoerapfie  ;  si  l'on  Mit  que  la  police  a  fait  une  deiccnle  cbei  U.  le  docteur 
X.  .,  médecin  oeuliMe  bunxropatbe  ,  et  qu'au  lieu  de  mrdieamena  impercep- 
tiMrs,  elle  a  lroim;  r»cAT»r.  mh.m horaux remplis  d  «eut  nageant  dan»  l'esprit  de 
vin;  si  enfin  le»  feuille»  quotidiens*  savent  et  publient  tant  de  choses  que 
tous  et  moi  ignorerions  peut-être  toujours  sans  le  bienfait  de  ces  organe*  si  biea 
et  «i  etaclement  renseigne*  :  oeemyei  pa«.  mon  cher  confrère,  que  nous  sovoos 
pour  quelque  chose  dan»  celle  sollicitude  de  ta  preste  ;  admirea  phit6t  le  pro- 
grès dët  i  1res  et  le  perfectionnement  infini  du  sièrlr,  qui  place  toutes  les  gloires 
an  m*mt  niveau,  qui  vous  donnera  drs  chemins  de  fer.  et  vous  dispenarra  sous 
peu  de  vous  abonner  aux  journaox  de  médecine.  Le  temps  n'est  pas  loin,  crovei- 
moi,  ou  le»  feuilles  politique»  vnu»  porteront  tous  les  jours  la  quiotesceuce  de 
l'art  médical  avec  le  mouvement  des  fonds,  nos  cliniques  d'b6pitsnx  avec  les 
comptes-rendu»  de  la  Comédie- Française  ,  les  vers  de  no*  poètes  »  la  mode  avec 
la  recette  de  qurlqne  potion  siporiGque  nouvelle;  où  la  Bourse  et  l'Académie, 
l'Opéra  et  la  Faculté  se  donneront  1a  main,  contracteront  des  affinités  non- 
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•nies  paraît  tout-à-fait  anomale,  si,  ta  considérant  hors  d'elle-même,  on  I 
cherche  à  la  comparer  à  l'organisation  des  animaux  oo  ni  posant  les  autres  : 
classes. 

r*avorahIcs  à  l'wbelonnemcnt  zoologique  des  mollusques,  ces  condi- 
tions différentielles  de  leurs  organismes,  ont  offert  à  l°anntomic  comparée 
des  difficultés  presque  insarmoutabtes.  Car,  d'une  part,  le  principe  de  la 
cnm'Libon  des  formes  organiques  n'a  pu  leur  être  applique  avec  succès, 
rt,  d'autre  part,  on  a  essaye  en  vain  de  leur  appliquer  le  principe  des 
analogies  organiques  de  y.  Geoffroy  Saint- Il ilaire,  par  la  raison  que  la 
condition  première  de  la  mise  en  œuvre  de  ces  deux  règles  de  l'anatoinic 
comparée  est  la  détermination  des  organismes.  Or,  si,  comme  nous  le 
montrerons  dans  le  conrs  de  ce  travail,  les  principaux  organismes  des 
mollusques  sont  encore  indéterminés,  nu  voit  que,  quelque  avancée  qnc 
soit  leur  analomie  propre,  leur  comparaison  avec  lesnrganimies  parfaits 
des  autres  classes  ne  saurait  être  très-fr  iictiieu.se  De  là,  le  peu  u'ulilltc 
tics  efforts  tenté»  dans  cette  direction  par  MM.  Oken,  Mayranx  et  Carus; 
de  là,  la  nécessité  pour  les  anatnnustrs  de  rechercher  une  autre  base  de 
détermination  et  nn  terme  île  rapport  plus  approprié  au  développement 
peu  avancé  de  l'organisation  de  ces  êtres. 

Je  l'ai  cherchée  cette  base  nouvelle  de  détermination  dans  la  compa- 
raison drs  organismes  des  innlliisrpnes,  avec  les  organismes  temporaires 
composant  l'ovologie  et  l'embryogénie  cle  l'homme  et  des  vertébrés.  Iss 
propositions  qui  suivent,  et  dont  le  développement  fera  l'objet  de  plu- 
sieurs mémoires  spéciaux,  résument,  de  la  manière  la  plus  concise ,  les 
principaux  résultats  auxipieU  j'ai  été  rnudtiit. 

I.  Les  mollusques  sont  des  embryons  permanents  des  vertébrés  et  de 
l'homme  (I). 

II.  Ce  sont  des  animaux  constitués  par  la  prédominance  des  viscères 
.dxlomiiiaux ,  tout  se  rapporte  (liez  eux  an  service  Je  la  nutrition  et  de 
la  reproduction. 

III.  Ce  caractère  fondamental  résulte  de  la  disposition  des  systèmes 
nerveux  et  sanguin. 

IV.  Ces  deux  systèmes  sont  dans  une  disposition  inverse.  Le  système 
nerveux  situé  en  avant  est  dévolu  an  service  de  la  bouche.  Se»  modifica- 
tions sont  toutes  subordonnées  à  celles  que  nécessite  l' appréhension  des 

s,  et  les  moyens  de  transisort  qu'exige  cette  appréhension.  Du 
t  et  du  dégroupement  de»  centres  nerveux  dérivent  des 


»  servatiou  de 
•  amnum  sapéneurs 
»  les  |>lm  iraporten»  d 
«  rieurs  tt  de  l'iiomn* 


(I }  Cette  proposition,  exposée  dans  le  aléatoire  cité  s 
rée  des  animaux  invmébrés,  oc  partît  confirmée  : 

t*  Par  ht  travail  de  M.  Carassur  le  Dèveloppe>»ettt  des  moula  d'étang  (oni'o 
timida,  unio  liltoralis,  anodoata  iatermedta),  bien  que  ce  travail  soit  conçu 
dans  en  locl  tatre  esprit.  (Nova  acta  physim-medsca  Académies  Casants 
Ceopoldino-Citrolinœ,  Ion.  xvi,  t»  partie,  t  ftïï.) 

T  Par  le  mémoire  de  H.  Armand  de  Qualrefiges.  ur  li  ^i»  intratranchiale 
tifs  petites  tuutdmtrs,  dont  no  élirait  a  para  dès»  les  Comptes  rendus  de  l'A- 
cadémie, année  I8J6.  page  29t. 

3"  Eafia,  par  le  Ira  <  ail  remarquable  de  M.  Domoetier.  membre  de  l'Académie 
des  sciences  de  Bruxelles,  »ar  l' Embryogénie  des  mollusques  gastéropodes  . 
dont  la  conformité  des  vues  avec  celles  qui  me  dirigent  est  eipnmce  ainsi  qu'il 
mit,  a  la  page  4. 

«  Tai  retiré  de  cette  étude  nne  autre  avantage,  celui  de  connaître  les  diverses 


tires  fixes  de  < 
règne  oui  mal. 

V.  Ce  que  le»  caractères  de  classification  des  mollusques,  déduits  de 
la  disposition  drs  centre}  nerveux ,  offrent  de  remarquable,  c'est  qu'ils 
sont  dans  un  rapport  parfait  avec  ceux  qui  ont  servi  de  base  à  la  classi- 
fication de  ces  animaux  par  M.  Georges  Olivier.  Ils  n'en  sont  en  quel- 
que sorte  que  la  confirmation  ou  la  vénficatioo. 

VI.  Le  système  sanguin  des  mollusques  est  le  système  sanguin  des 
vertébrés  renversé  :  il  commence  là  où  finit  celui  des  vertébrés,  et  il  Gnit 
là  où  ce  dernier  commence.  Représentez-vous  le  cœur  citez  les  vertébrés 
et  chez  l'homme  ,  à  la  division  des  iliaques  primitive»,  au  jrtinl  de  dé- 
part de  l'artère  sacrée  moyenne,  et  vous  aurez  l'idée  figurative  de  la  cir- 
culation artérielle  et  veineuse  des  mollusques. 

VII.  Ainsi  placé ,  le  coeur  est  abdominal  ou  hypogastrique  chez  les 
mollusques ,  an  lieu  d'être  épigastrique  ou  pectoral  comme  chez  les  ver- 
tébrés. 

MU.  De  cette  position  du  cœur  chez  les  mollusques  résulte  la  prédo- 
minance des  organes  de  reproduction,  qui  chez  eux  acquièrent  un  dé- 
veloppement que  l'on  ne  remarque  au  même  degré  dans  aucune  autre 
classe  du  règne  animal. 

IX  Les  organes  de  reproduction  des  mollusques  sont  les  analogues 
des  corps  de  Wolf,  nu  de  ce  que  l'on  a  nommé  reins  primitifs  chez  les 
embryons  des  vertébrés ,  et  plus  particulièrement  chez  ceux  des  oiseaux  , 
des  mammifères  et  île  l'homme. 

X.  Leur  canal  intestinal  est  le  vitellus  permanent  et  déplissé  des 
embryons  des  animaux  vertébrés.  Sa  formation  correspond  à  celle  par- 
ticulièrement du  canal  intestinal  des  batraciens. 

XI.  La  position  du  coiur  est  rigoureusement  assujettie  à  la  position 
de  l'anus  cher,  tons  les  mollusques.  \jc  centre  de  la  circulation  est  ainsi 
à  l'une  îles  retirantes  du  ciiial  digestif,  et  les  centres  nerveux  sont  à 
l'autre,  comme  il  a  déjà  été  dit. 

XII.  De  cette  position  constante  du  carur  résulte  le  renversement  du 
système  sanguin  dont  nous  avons  exposé  l'antagonisme  avec  celui  des 
vertébrés. 

XIII.  Ce  renversement  n'est  pas  limite  au  co»ur  ,  il  se  réjiète  dans 
les  distributions  îles  artères  de  ce  que  l'on  a  nommé,  chez  les  mollusques 
aorte  ascendante,  laquelle  est  l'analogue  de  l'aorte  abdominale  des 
vertébré»,  principalement  de  leurs  embryons. 

XIV.  Cette  position  du  œiir  est  elle-même  rigoureusement  comman- 
dée par  la  position  et  la  nature  des  organes  respiratoires  des  mollusques. 

XV.  Os  organes  respiratoires  ne  correspondent  pas  ,  comme  on  Ta 
cru  jusqu'à  ce  jour,  aux  branchies  des  poissons  ;  ils  sunt  les  analogues 
des  organes  respiratoires  des  embryons  des  vertébrés  ,  particulièrement 
de  ceux  drs  oiseaux,  des  mammifères  et  de  l'homme. 

XVI.  On  sait  que  dans  l'oeuf,  les  embryons  de*  vertébrés  respirent 
par  lintennèdc  de  Yallanloide,  laquelle  est  en  rapport  avec  la  vessie 
et  l'anus  des  jeunes  embryons. 

XVII.  Les  branchies  respiratoires  des  mollusques  sont  l'analogue  de 
cette  allanlolde  respiratoire  îles  embryons  des  vertébrés.  Ce  qui  n'est 
que  temporaire  chez  ces  derniers  embryons  devient  permanent  chez  les 
mollusques. 

X\  III.  Les  variations  si  nombreuses  que  présentent  les  branchies 
respiratoires  îles  mollusques,  depuis  les  céphalopode*  jusqu'aux  aré_ 


•le  la  chaire  d'hygiène.  Ce  que  nous  proposerions  volontiers,  et  ce  que  beanconp 
•le  personnes  verraient  comme  nous  avec  plaisir,  c'eat  que  la  professeur  nne  fois 
nommé,  si  celui-ci  est  homme  de  talent  et  de  recherches ,  et  qu'il  ait  asiet  de 
fore»  et  d'originalité  pour  donner  à  ton  enseignement  une  conteur  et  une 
portée  spéciales ,  provoque  et  obtienne  an  changement  de  dénomination  pour 
sa  chaire,  et  spécifie,  par  des  recherches  neuves  et  nettement  circonscrites,  nn 
enseignement  qui  se  soit  plus  un  cidre  de  banalités  et  U  doublure  stérile  des 
i  csistaas. 

t  où  j'écris  ces  lignes,  on  me  fait  conntltre.  fort  à  propos  ponr  ter- 
sertalion,  le  sujet  de  1*  première  épreuve?  du  concours  :  »  Quelle 
»  est  rinflurnec  de  l'air  atmosphériques-or  I  homme  sou»  le  rapport  de  sa  pression, 
-  desa  composition,  desa  température,  de  «ondegré  d'humidité  et  de  son  état  elec- 
>  iriqw?  Déterminer  les  méthodes  propres  1  appr-éier  ces  différent  états.  «Je  de- 
roamlerai  sans  commentaires  i  M.  le  professeur  de  plitsique  médicale  l'il  ne  résout 
pas  chaque  année  ces  questions,  et  si  pour  on  concours  de  plis  sique  médicale  il  en 
aurait  de  meilleures  et  de  plus  onjiortnncs  i  proposer.  Pour  peu  que  le  ha- 
sard se  mêle  de  l'affaire,  il  pourra  bien  arriver  que  toutes  les  épreuves  soient 
successivement  empruntées  i  la  chimie  ou  i  la  physique  meihralrs,  a  la  physiolo- 
gie ou  à  la  pathologie,  s  l'etiologie  ou  à  U  thérapeutique  gcnerales.  de  manière 
j  favoriser  les  dispositions  et  le»  études  «prciales  de  chique  candidat.  1-e»  juges 
seront  ainsi  un  peu  moin«  avinée*  qu'avant  de  commencer  :  c  est  «ai»  doute  ce 
qui  pourrait  leur  advenir  de  plus  beureui. 

Vous  avei  vu,  moo  cher  confrère,  les  noms  de»  compétiteurs  :  ce  sont  pour  la 
plupart  gens  .le  réputation  et  <lc  tah  nt  lequel  •  le  plus  .le  litres,  lequel  réussira 
1<  mieut,  lequel  nommera  t -on?  le  n'ose  rvaniiocr  en  questions  avec  vous:  || 


plusieurs  des  compétiteurs  sont  de  nos  amis  ;  plusieurs  ont  ne  mérite  réel  et  ane 
capacité  plus  rretfe  encore  :  en  sorte  que  si  nous  avions  k  choisir,  nous  noos  dé- 
ciderions diffirilemeit.  Pour  vous  mettre  1  même  de  prononcer  loin  des  in- 
Ouencesdes  personnes,  loin  du  prestige  do  geste  ,  de  la  parole,  et  du  regard  , 
comme  disaient  1rs  sainl-sjmooien*,  oon»  vous  enverrons  un  compte-rendu 
ûilèle  de  chaque  épreuve  von»  aurei  nn»i  le  double  svanlage  de  profiler  de  la 
science  nouvelle  qui  sera  mise  en  lumière  ,  et  de  former  vos  sympathies  saas  sug- 
gestions. 

Avant  l'ouverture  du  concours  d'hygiène,  la  rentrée  de  l'Ecole  de  médecine 
avait  eu  lien  sans  bruit.  Le  discours  d'usage,  l'éloge  des  morla  de  l'année  et  la 
distribution  des  pris  :  voili  la  matière  obligée  de  ces  séances  d'apparat ,  dont 
l'unique  mérite,  quand  ce  n'est  pas  H.  Bruussiis  qui  parle,  consiste  a  être  cour, 
tes  rt  insignifiants.  Mais  un  lait  plus  important,  qui  se  rattache  à  la  rentrée  des 
cours,  e»t  celui-ci.  Drjil'ou  remarque  une  différence  assez  sensible  entre  le  noav- 
bre  drs  rtèvr»  inscrits  cette  •noce  cl  celui  des  années  précédentes.  Ce  résuliat, 
il  faut  bien  le  reconnaître,  est  dA  tus  nouvelle»  mesures  provoquées  par  M.  Or- 
fila  Lrtevansen»  du  barralanrrat  ès-sciencrs  ont  éloigne  le»  élèves  médiocres, 
et  la  réorganisation  des  Croies  secondaires  a  détourné  vers  ces  établisseasrns  une 
partir  des  jeunes  gens  qui  avaient  coutume  d'affluer  dans  la  capitale  :  ces  deut 
conséquentes  sont  un  Itrureu»  acbeaunemeut  a  ce  que  l'on  doit  chercher  à  ob- 
tenir, et  maintenant  que  le  but  propose  a  déjà  été  en  grau  le  partie  atteint, 
nous  comptons  beaucoup  sur  le  complément  des  mesures  rela'ises  ans.  examens 
et  a  la  ibisc,  Quand  le  biccalaiircal  rs-scirnees  elles  conditions  nouvelles  de  U 
thèse  seront  tout  j-lait  en  vigueur,  il  sera  difficile  à  I  ignorance  et  I  la  paresse 
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phalcs,  correspondent  aux  nombreuses  variations  que  présente  l'allan- 
toide,  à  partir  des  repaies  jusqu'aux  oiseaux,  aux  numruiicres  et  à 
l'homme. 

XIX.  Dans  l'œuf  des  vertéhm,  Vallantoide  est  un  dédoublement  du 
cbonon  qm  en  velorrroe  l'embryon .  c'est  sa  lame  interne  ou  rendo-chnrion. 

XX.  Chez  tous  les  mollusques,  les  branchies  sont  un  dédouhlciitcut 
de  leur  manteau  oui  enveloppe  l'animal,  comme  le  ehoriou  enveloppe 
l'embryon.  C'est  V»  lame  interne  du  manteau  qui  devient  organe  respi- 
ratoire, comme  le  dev  ient  dans  l'œuf  des  vertèbres  la  lame  interne  Au 
cbonon. 

XXI.  Cette  détermination  des  branchies  des  mollusques  nous  con- 
duit à  l'appréciatiun  de  l'analogie  du  ckorion  de  l'œuf  de»  verhibré»  avec 
le  manteau  des  mollusques. 

XXII.  Le  eborion  de  l'œuf  des  vertébrés  est  composé  de  trois  cou- 
ches ou  lames  qui  sont  Vende- chorion,  Vexo-chorion  et  le  mtso-cho- 
non. 

XXIII.  Le  manteau  des  mollusques  e*t  également  composé  de  trois 
courbes  ou  lames,  l'une  interne  qui  coiTCspoud  à  l'endo-chorion  ;  la  se- 
conde externe  nui  correspond  a  l'exo-chonon ,  et  la  troisième  moyenne 
qui  représente  le  meso-cborioii. 

XXIV.  Nous  venons  de  voir  que  la  lame  interne  dn  cbonon  et  du 
manteau  devient  l'organe  respiratoire  de  l'embryon  dans  l'œuf,  et  du 
mollusque. 

XXV.  Dans  l'embryon  des  vertébrés  la  Lame  moyenne  du  eborion 
devient  musctdeuse,  comme  devient  musculeuse,  chez  les  moUusques,  la 
lame  moyenne  du  manteau.  Celte  transformation  musculeuse  est  parti- 
culièrement marquée  citez  les  mollusque»  nus,  et  sur  le  eborion  de  l'em  - 
bryon  de  Ihoinme  et  des  mammifères. 

XX\  I.  La  lame  externe  du  eborion  est  l'analogue  de  la  lame  ex- 
terne du  manteau,  comme  on  le  voit  surtout  sur  le  manteau  des  mol- 
lusques nus. 

XXVII.  Cbet  l'œuf  des  mammifères  et  de  l'homme,  la  lame  externe 
du  eborion  sécrète  un  organe  protecteur  que  les  ovulogiates  regardent 
comme  inorganique  :  c'est  la  membrane  caduque,  sorte  d'investiture 
protectrice  de  l'embryon. 

XX\  III.  Chet  les  mollusques  ronchilifércs,  la  lame  externe  du  n 
tcau*9crrète  un  organe  protecteur  inorganique  :  c'est  la  coipidle.  La 
quille  serait  donc  l'analogue  de  la  caduque  de  l'œuf  des 
et  dr  l'homme. 

XXIX.  Chei  les  reptiles  et  les  poissons,  parmi  les  vertébrés,  h  ca- 
duque n  est  point  sécrétée,  de  même  que  la  coquille  ne  l'est  pas  chez  les 
mollusques  nus. 

XXX.  La  coqnille  des  mollusques  serait  donc  une  caduque  perma- 
nente ,  comme  leurs  branchies  sont  une  aUantoide  permanente  ;  leur 
manteau  un  ehorion  permanent,  leur  canal  intestinal  un  viteUus  per- 
manent. 

XXXI.  Ces  animaux  sont  donc  des  embryons  permanens  des  ani- 
maux vertébrés,  et  leur  composition,  de  même  que  leur  nature,  de  même 
que  leur  formation  cl  leur  développement,  sont  des  déduction»  rigou 
reuses,  ou  des  corollaire»  de  la  loi  centripète  des  développemens 
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Le  deuxième  cahier  du  quarante-huitième  volume  contient  •  1' re- 
cherches sur  la  méningùe  tuberculeuse  des  en  fans  précédée  de 
auelque,  remarques  sur  Vhydrencéphale  aiguë,  rar  Grecn-  T  util 
Ute  constatée  de J acétate  de  plomb  contre  les  inflammations  du 
poumon,  par  Scharf;  3«  guérison  dune  arthrocace  de,  vertèbres 
par  le  même.  Les  moyens  principaux  ont  été  la  cautérisation  actuelle  ei 
de»  injections  d  un  gr.  de  tartre  Mil,*  snr  un  gros  d'eau  dans  les  tra- 
jets Lstulcux  ei  les  toniques  à  l'intérieur.  L'auteur  y  fait  preuve 
d  un  vrai  talent  chirurgie^ ,  calcul  dans  la  prostate  et  la  Ltion 
membraneuse  de  l  urètre  donnant  lieu  à  une  rétention  plus  ou 
moins  complète  ds  I  urine  pendant  six  anf .  symptômes  typhoïdes  ■ 
lithotomte,  ?uenson  ,  par  Ebel;  y  fratricide  par  monoiiianie  reli 
gieuse,  par  Chevalier  ;  6»  mélanges. 

Le  quarante-neuvième  volume  contient  les  articles  smvans  •  1"  rap- 
port annuel  sur  la  clinique  médicale  de  la  Charité  de  Berlin  (1835- 
3C>),  par  Bartels;  rien  de  particulier;  T  deux:  rapports  de  médecine 
légale  sur  [état  mental  de  deux  malades,  par  le  docteur  André, 
3  nouvel,  machine  pour  la  fracture  de  la  clavicule ,  par  le  doc- 
teur Iluherthal  ;  4»  observations  de  chirurgie,  par  le  docteur  Slein 
bausen;  à"  plusieurs  observations  de  hernies  étranglées,  par  le  doc- 
teur Doblhoff;  d  quelques  mots  sur  la  propagation  des  maladies,  et 
particulièrement  sur  la  contagion,  l'infection  et  Us  miasmes  par  h- 


-     ,  .~   ci  ces  mtasmrs,  par  i 

A  citer  (article  de  théorie);  7»  sur  la  contagion  de  la  dite 
vérole  pendant  l  année  1 83ti  dans  le  cercle  de  f/irschberg  par  le 
docteur  Sclixffcr;  8*  deux  observations  de  paralysie  de  la/à'ceVeué- 
nespar  t  emetwne.  par  le  docteur  Heidler ,  8»  sur  la  démonomanie, 
par  le  docteur  Idder  ;  iù-des  blessures  considérées  sous  le  point  de 

kl^ttodT1  en  r'rport    Uco,le  '"'"^  prussie*>  P»r 


par  Gkia.1. 

N«  lecteurs  connaissent  déjà  les  cxcellens  traTanx  sur  la  méniiu-iteet 
I  cnerpliali le  tuberculeuses  par  M.  Rufz  {Gai.  nin. ,  »  341  tHX\\ 
"  «  ^         .*»•  >         i  *>»  '"»«  ««nmt  gré  de  kur  doonerS 


;  quelque»  détails,  un  rr*mmn :  remarquable  q.«  M? Gree"„ ,  a'ndinpr^ 
secteur  de  I  université,  de  Dublin  et  président  de  la  société  des  médcVdns 
(  étrangers  a  Pans ,  vient  de  publier  snr  le  même  sujet. 


oient  rmh 


(0  *«*ereu«»dont  M.  Serres  donne  le  rtsume  sphoristique  dans  cet  ei- 
trul  doivent  exercer  aae  très-graoïle  influence  sur  la  médecine.  En  éclairant 


i  qn  on  ne  I  avait  fait  les  caractères  successifs  et  variables  du  dévelonr*. 
embryonnaire,  lautenr  eond.nl  a  reconnaître  le,  maJadieT awy^llrs  V 
brjoo  tat  sujet,  cl  a  distinguer  les  différente»  causes  qui  ^amlnt  TZr,^î. 
pathologie  et  la  médecine  légale  sont,  comme  on  te  toit  P™ 


au  recherches  de  M.  Serres. 


velles.  et  *  tempéreront  l'une  par  l'aolre,  en  confondant  leurs  affaira  et  leurs 
intérêts,.,  dans  les  colonnes  des  journaux.  Non.  cette  résolution  n'est  pas  loin 
Drja  m  des  organe»  de  h  grande  presse,  le  journal-monstre.  au<  ailes  tsrw,  rt 
pwante»,  engloutit  une  fois  par  semaine  tout  ce  que  la  pauvre  presse  médicale 
s  est  donné  la  peine  de  rassembler  durant  tout  le  mois  :  voila  du  moins  ce  qoe 
le  prérieni  journal  annonce  .  roui  »erres  qu'il  tiendra  parole. 

Je  disais  donc  .  mon  cher  confrère ,  que  la  grande  publicité  donnée  si  exac- 
tement, si  scrupuleusement  ans  nouvelles  médicales,  me  dispense  de  vous  les 
apprendre.  Il  ne  me  rate  pins  qu'à  causer  arec  «ou»  de  quelques-uns  de  ces  évè- 
ntmeiu,  en  attendant  que  les  empielemens  de  la  presse  muselle  nom  ncol 
deumtiTement  rédoit  au  silence. 

To'*       lu  partout  que  le  concours  pour  la  chaire  d'bvgiéne  est  ouvert  i  la 
h  arutte  àt  m.ijecine  deouis  le  i  de  ce  mois  ;  qu'a  ce  eoncour»  6eureront  comme 
O*"*  •  .P»"»»»  •  Fouquier.  Adelon.  Bérard  .  MarjoUn.  Mor,,.. 


quelques  hommes  sensés  sur  re  concours.  Plusieurs  prétendent  o,.  ,l  .'..nu 
pasdua«oiri>cu;  oucla  ebaire  d'bjgiè«e  aurait  rte  su~ 


pon,  H*  rvo,,!,  ,.,  ^  une  cre.Uon  mieux  e„,en,,oc  Z^^Z™^ 
besoins  de  la  seienre  et  aus  ncbeaaea  de  notre  époque.  Celle  opinion  „,e  parait 
!  si  vrai,  que  je  „e  me  sens  pas  le  courage  de  lappuVer  de  preuves  Kéne 
ro»me  science  et  art,  apprend  à  conserver  la  laaté  de  rbomac  et  le  ,r 
contre  le»  causes  des  maladie».  Mais  n'est  ce  lus  là  unf  i  .m..  F'r«'œBnit 

>-;•:•  - 5  ^  p«f  —  *        ^  iTeSS  .rénJ 

maladie»  ne  do.1  il  pas  apprendre  natorellement  les  eonduion,  ni,  tl,e>  „aiwen 

Sîn^'  Tr'"  de  ^  P^fT  '•««»»  l'h«<o.re  d'une  mabd'e  r,  ,uaTt« 
d  une  rpulrmie .  icnverra-t-il  au  cours  d'bveiene  poor  imliouer  les  rirrîLi.V 


Lh.«iel,  R.rlard.  Loode.  Case.  Renauldin.  Delens  et  Pelletier:  comme  corn- 
petilcur»  MM.  Trousseau,  C.  Broutsais.  Boter  Coriard.  Piorrr,  Requin.  Ho- 
ctMi,  r.ufnnt.  Mraiire,  Briquet.  Bu»»,,  Simon,  Halard.  Fo'isaac,  Penn  et 
Alphonse  Sjnson.  (.et  événement  mérite,  par  la  nature  de  la  chaire,  l'autorité 
da  inrj  et  le  rboi  v  îles  coiscsrreos.  de  6xer  un  instant  votre  attention. 

Vous  tous  «tes  déjà  demandé,  j'en  suis  rtr,  ce  que  sera,  et  ce  que  pourra  être 
on  concours  d  bvgieoe?  Sur  quoi  porteront  les  épreuve.»  Par  qarl  moren  leur 
donnera  H>n  i>„e  «n.lo€it  de  m.mére  et  une  égalité  déportée?  La  réponse  à 
ce»  onesUons  n  e^t  pa.  f*cile.  et  je  doute  que  IVipérienee  qui  va  se  taire  voua 
satiilj.v-  iljsant.ft  Sans  vouloir  entrer  dinsune  disenssion  approfondie  dont 
le  moioJre  inconvénient  sertit  d'être  ici  déplacée,  je  von»  dirai  l'opinion  de 


gieoe  est  donc  une  »perfetal,on,  une  UMu^UonT..  emp.eiemr„t  s„r  rensei- 
coeinent  de  h  p»lbologie  :  c  est  on  ensuenemeat  sans  basei  sans  bnt.  san»  linm-- 
et  qui  peut  tout  au  plu,  servir  de  cadre  i  de»  recherche»  »peei.les  sur  queW. 
point»  de  pbjMcduoe,  de  oathogénie .  de  ph,,iq«  on  de  ipoUce  médicale.  L 
o-jecler.  qu  en  UlsSMt  a  la  patbolngie  IOU.es  se,  dépendances,  elle  ne  ,„ttrr." 
ère  enseigne  par  le  même  bomme  :  cette  ohjeetio,  est  sans  valeur  rmeVon^ " 
»,se  1  eo.e^nenu-nl  de  la  p«bolog.e  en  autant  de  part.es  cro',1  ,  sur»  L  grom„s 
de  maladies  am«  importons,  «se»  sli»U»cts«  maei  «dairei- pour  être  lobjei 
d  ensei^eme...,  p.rt.a.Uers,  par  exemple  en  m,W,„  ,nent»les.T.l*Jies  deseo- 

an,h  ra  J",         '""'ITV  lU''.*  V"*  -  »r.nde  et  qu'on  ne  sépare  p., 

la  tbrrapeutique  proph.lacuqiic  Jela  tlitrapraliqur  proprement  dite.  U  concours 

poor  le  moment  du  moins,  car  il  est  moins  question  que  jan» 
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Avant  «le  traiter  d-  U  tncninf  ile  tuberculeuse  qui ,  d'après  l'autear , 
n'est  a  ut  rc  chose  qu'une  variéie  de  rhydrcocépbaie  aigue ,  ou  plutôt  un 
eut  morbide  des  nicnl  «nés  du  <  erveau ,  qui  accompagne  le  plus  sou- 
vent octic  dernière  'ualaUti ,  et  et<  forme  probablement  le  caractère  pa- 
thologique ,  d  csu'urne  quelque»  questions  sur  l'hydrencépbak  aiguè. 

Issue  de  la  maladie,  hlle  est  presque  toujours  murtcllc  d'après 
Whyth,  Watson,  FothcrgiH.  Copcl.„.d  (Dict. ,  tari.  111 ,  p.  WiH)  dit  : 
o  que  si  on  reconnaît  la  nuiladie  dis  son  début ,  la  gticriion  a  lieu  dans 
I»  plupart  des  ras.  Celte  asvrlinn  est  raallicureusenicnt  peu  fondée  :  sur 
les  40  cas  que  M.  C.rccna  observé*  île  1833-3<i,  dans  I  hôpital  des 
enfans  malades  à  Paris ,  il  n'y  a  ru  qu'une  seule  guérisoo.  l.a  uiurt  a  eu 
lieu  dans  les  1-i  cas  recueillis  par  M,  Ruft ,  interne  au  même  hôpital 
pendant  1833  (Gai.  *r:n. ,  p.  325,  1  «3%) ,  parmi  les  dix  autre*  que 
le  même  auteur  a  observés  en  1852  ,  un  seul  a  survécu. 

I-rs  52  malades  rapportés  par  (ierliard  {Journal  américain  des 
sciences  médicales,  mai,  1851 ,  tnus  sont  iw>rts  ainsi  que  13  obser- 
vés en  I  821 par  Senn  ,  interne  à  iVqiitnl  des  eiilan»  malade*.  (Rcchcr- 
ches  sur  la  méningite  des  ciifatis,  Pan»  ,  1855.)  Le  professeur  Dugès, 
alors  interne  au  même  hôpital ,  a  vu  ,  eu  1818,  18  cas  qui  tous  ont  eu 
une  issue  funeste. 

F'é<iuence  de  la  maladie.  Nous  avons  très-peu  de  données  sur  ce 
point .  le  nombre  d'individus  morts  à  lfcrlin  en  1853,  au-dessous  de  13 
ans,  fut  5477,  dont  257  sont  morts  d'hydrencéplalc  ou  d'inflammation 
du  cerveau;  aiusi  un  sur  15  i  llufcland  et  Osajin).  Kn  1853,  parmi 
100!)  individus  morts  au-dessous  de  15  ans,  1%  ont  succombé  à  ces 
iih'iih»  maladies,  ainsi  1  sur  21 .  Dans  tous  les  data  prussiens,  la  mor- 
talité a  été  de  415.801 ,  dont  30,71»  hydreivcépbaliqucs  (Medic.  Zr.t. 
des  Vercinsfurll.  tu  l'r.  ,  1851,  u.  8).  Dans  un  article  sur  l'hôpital 
de  Vienne,  on  voit  que  sur  50  en  (ans  malades,  9  sont  morts  de  cetle 
maladie  [Mevl.  C.hinirg.  /-cit.  ,  1827,  v.  u  ,  p.  221).  A  la  clinique  de 
Bonn  ,  sur  les  63  enfans  morts  de  1851-55,  10  décès  appartenaient  à 
l'hvdrcncéphale  (Mcd.  Zeit.  des  Ver.  fur  H.  in  Pr. ,  1854,  /.  c).  lin 
1852,  on  a  observé  à  l'hôpital  des  enfans  malades  à  Paris  (salle  des  uïles) 
757  malade» ,  dont  10  cas  d'hvilrcncéphale  aiguë  ;  en  1818 ,  sur  014 
cas,  il  y  a  eu  18  hydrencéphales  ;  ainsi  surIGôl  cas  28, 1  sur  50.  Ali- 
son  dit ,  que  ,  d'après  le  registre  du  (New  town  dispensai)) ,  sur  201 
enfans  au-dessous  de  13  ans ,  il  a  eu  14  morts  par  suilc'd'livdrencé- 
phale;  et  d'après  le  registre  du  Dispensaire  uni vcml  des  enfans,  sur 
40  autopsie*  d'enfans,  8  appartiennent  à  des  h)  drenrt  pluies  (.Mém.  de 
U  société  med.  dur.  d'Edimbourg,  v.  i)  (1 }. 

I)' après  le  sexe.  I.c*  documens  sont  presque  nuls  à  cet  égard.  En 
1818,  il  y  a  eu  plus  de  filles  que  de  garçons  a  l'hôpital  des  enfans  mala- 
des a  Paris  ;  le  nombre  a  été  égal  en  1817  (Dupés  ,  Essai  sur  la  lièvre , 
t.  n,  p.  100).  Sur  le» 209cas  rappnrlé»  par  Cnindct,  il  y  a  eu  105 
fille»  et  104  garçons  (Mémoire  sur  i  bydrcnorphalc ,  Paris  ,  1817,  p. 


(I)  En  jetant  les  jeu»  sur  le  tableau  des  maladie*  observées  dans  l'espace  île 
26  ans  (<le  I7!M  — I8|J»)  parGcrnt,  sur  Hui»!  eufsn»,  on  voit  qoe  le  chiffre 
qui  se  trouve  dans  U  colonne  destinée  »u<  h)dreneéphare»  augmente  d'année  ea 
nmfl  dans  une  proportion  qoi  correspond  avec  la  ■Jimiiititiuis  du  chiffre  des 
colon  nés  qui  comprennent  le»  alTectinna  regardée»  comme  effets  immédiats  de  la 
dentition.  Nous  croyons  en  conséquence  ne  pas  nous  tromper  en  avançant  que 
l'hidrcncéphale  n'est  pa»  détenue  plus  fréquente  dans  cas  derniers  temps ,  et  que 
si  elle  a  para  telle,  cela  lient  a  ce  qu'autrefois  elle  élut  mènent  raeconnoe. 

{JV.  du  A.) 


75).  D'après  cela,  il  paraîtrait  que  la  maladie  est  également  fréquente 
chei  lesdeu\  sexes. 

D'après  l'âge.  i.e  plus  grand  nombre  d'auteurs  ne  donnent  sur  cet 
objet  que  des  indications  générales  et  vagues.  D'après  Copdand  ,  l'Age 
de  la  plus  grande  frérpience  est  entre  1  et  8  ans;  d'après  l'auteur  de 
l'article  (d'bydrnrépliale  dans  ■T.iittdunédic  de  la  niéd.  prat.) ,  entre  2 
et  5.  Brachct,  Senn,  Charpentier,  Mathcy,  Odier  et  autres ,  ne  parlent 
pas  décrite  prédisposition.  Fn  rajairocliaiit  les  17  cas  rapportés  dans  le» 
ouvrages  d'.ibcrernmbie  et  de  Mathcy  ,  des  138  observé»  a  l'hôpital  de» 
entau»  malades  de  Paris ,  nous  aurons  153. 

Dont  «  étaient  Igé»  entre  1  et   4  ans. 


M  S  7 

tt  8  tO 

22  II  13 

i  pins  de  43 


La  période  où  l'hydrencéphalc  se  rencontre  le  plus  fréquemment  se- 
rait donc  entre  5  et  7  ans. 

Kn  rapprudiant  ce  résultat  des  recherches  de  Papavoinesur  les  tuber- 
cules ,  on  est  conduit  à  la  iléconvertc  de  ce  Élit  important  :  que  l'hy- 
drrncéphale  aiguë  et  les  tubercules  s'nlxicrv eut  absolument  {dans  l'cntiici- 
les  mêmes  époques  de  leur  plus  grande  fréijnence. 

Sur  le»  OïO  autopsies  qui  ont  été  laites  a  l'hôpital  «les  enfans  malade» 
dans  l'année  1854  et  de  1820-30,  ou  a  trouve  700  fois  des  tulicrculo 
(Uns  un  ou  plusieurs  organes.  Il  y  avait  135  individus  morts  entre  l'Age 
ans  ,  dont  00  étaient  atteints  de  tubercules  et  57  exempts,  pro- 
portion )»ieii  plus  grande  que  dans  tout  autre  Age.  (Journal  de»  progrès, 
1850,  t.  n,  p  84.) 

D'après  la  saison,  là  encart  les  recherches  n'ont  été  faites  d'une  ma- 
nière exacte  que  dans  le»  ca»  suivans  :  les  18  cas  observés  par  le  profes- 
seur Dugèa  : 


S  l'ont  été  en  janvier. 
S  mai. 


Sur  les  10  cas  de  Ru£t  (Archives  gén.  de  méd.  ,  février,  1833)  . 

1  l'i  été  en  janvier. 
9  mat. 

2  inin. 

1  juillet. 

2  auAt. 

I  octobre. 

Sur  les  1 2  cas  de  Senn  : 

»  Ta  été  en  janvier. 


2  mai. 

1  juin. 

3  Juillet. 

2  octobre. 


de  se  «lisser  entre  cet  dent  dilDeullés,  et  de  tromper  la  seconde  si  elles  parvien- 
nent à  déjouer  la  première. 

Je  ne  terminerai  pu  ce  que  j'avais  à  tous  dire  de  la  Facolté  sans  vous  parler 
de  la  perle  importante1  qu'elle  vient  de  faire  dans  la  personne  de  M.  le  professeur 
Alibert.  Ce  n  eit  pas  notre  habitude,  vnm  le  «a»*t.  mon  cher  confrère,  de  louer 
1rs  mort»  hors  de  propos  et  de  mesure  plut  que  les  rivant  :  ausu  ne  me  sens- je 
pas  le  besuin  de  répandre  de»  larmes  de  désespoir  et  d'admiration  sur  la  tombe 
du  célèbre  Arcbialre.  0  fut  no  des  beuceut  du  siècle  ;  nanti  de  toutes  les  place* 
éminrntes  et  rémunérées,  médecin  des  rois  et  de»  femmes,  charge  d'honneur»  et 
de  richesse».  Iioaune  longtemps  à  la  mode,  recherché,  adulé,  caressé,  il  n'a  en 
d'autres  tribulations  dans  la  vie  que  quelque»  eriiiqurs  nn  peu  rudes  qai  ont  fait 
espier  a  ses  ouvrages  les  éloges  ooire» .  le»  rrlrbrilion»  magnifiques,  le»  ova- 
tion» pompeuses  qu'il»  avaient  reçus,  et  quelquefois  usurpés  d'un  bout  de  l'Eu- 
rope »  l'autre.  I.a  critique  et  l'éloge  des  contemporain»  %ont  dent  plaideur»  p»s- 
sioene»  entre  lesquels  la  eérîté  K  trouer  presque  tonjoar».  C'e»t  aii»ni  entre  le 
bien  rt  le  mal  qu'on  a  dit  des  oovragrs  de  M.  Alibert  et  de  sa  penonne  qu'il 
faut  cherchée  la  mesure  e»ictc  de  mi  mérite.  Il  n'avait  point  d'élévation  vraie 
ni  d'originalité  dans  l'esprit  :  trop  léger .  trop  inconstant  pour  regarder  long- 
temps le»  choie» ,  il  n'avait  pas  asset  d'imagination  pour  sapplrrr  par  la  dm  na- 
tion il  ce  que  l'obwrvation  »oper6cielle  ne  lui  ai  prenait  pa».  Ko  un  mot  , 
ce  n'était  |«j  nn  nomme  de  seieure  et  de  découvertes  Mais,  a  défaut  de  criri- 
rite  du  premier  ordre,  ileti  avait  on  qm  srdnit  le  vulgaire,  qui  cbouil  même 
■  oui  le  monde  quelques  insUnt.  et  qui  provoque  tant  de  rancune  de  la  part  de 
eeui  qui  »•,  »nt  lajsté.preitdrt.  M.  Al.fcert  avait  de  l'ordre,  de  1a  méthode  dans 
t.  pensée  ;  U  cta.1  done  de  I  insl.net  des  clarifications  et  des  idées  philosophi- 


ques,  mais  il  ne  votait  des  objets  que  les  rapports  vagnes  U  superficiels,  et  il 
les  clasfsit  d'après  leors  apparences  plutôt  que  d'après  ienrs  réalité».  Oo  peut 
dire  de  tni,  comme  on  a  dit  de  Sauvage,  qu'il  avait  l'ombre  du  génie.  C'est  en 
effet  ce  qui  résulte  de  ses  ouvrsge»  »ur  la  matière  médicale, de  ta  Nusulogie  natu- 
relle, et  auiioiil  de  son  tli»loiee  de»  dermatose».  Il  a  en  aises  d'otetligeoce  et 
d'esprit  pour  rrcer  les  cadre» ,  mais  pas  assez  de  sagacité  et  de.  force  d'atlentwM 
pour  trouver  le»  fails.TiMitefa  son  n  en  peut  diiconvenir,  il  a  rendu  par  ses  tra 
vaux  de  grands  »tr»ic«»  a  la  science  et  1 1  enseignement.  Il  adoune  une  grande  iiu- 
puloon  à  l'étude  des  maladies  de  la  peau  ,  et  on  lui  doit  la  connaissance  de  cer- 
taines forme)  mor:  ides,  qu'il  n'a  pas  neltemi'iit  déterminées,  mai»  qu'il  a  sulli 
samment  indiquées  pour  que  d'autres  complétassent  ses  detet  minât  ions.  Comme 
écrivain  il  avait  lev  mêmes  qualités  et  les  même.»  delants.  Son  sljle abondant  et 
sonore  n'était  dépourvu  ni  de  clialcne  ni  d'érlat.  mai»  celle  chaleur  et  cet  éclat 
ne  lui  venaient  pa»  de  lui-même:  il  avait  beaucoup  lu  .  et  surtout  beaucoup  fie- 
qnenté  les  gens  de  lettres  et  les  arli»tes  :  il  avait  rapporté  de  Ce  commerce, 
et  f  il  passer  dan»  ses  onvragr»,  un  luxe  littéraire  d'emprunt ,  mai»  il  n'avait  |a> 
assrs  dë  gont  et  de  raison  pour  temperer  ces  faioses  rickesses  et  les  approprier 
a  la  nature  de  ses  écrils.  C  est  cette  impropriété  et  cet  abus  surtout  qui  caracté- 
risent le  stsle  faut,  et  presque  jamais  le  stslr  de  M.  Alibert  n'r«l  logique  ni  natu- 
rel. Je  ne  vous  donne  h,  mon  cher  confrère,  qu'noe  opinion  sans  conséquence  , 
que  de»  aperçus  vaincs  et  genériu»  :  nous  essaierons  de  convertir  ce»  aperçus  en 


verital.lt. jugement  appotc»  de  preuves, 
spécial  a  ta  mémoire  du  célèbre  professe. 


La  grande  affaire  qui  occupait  ce»  jour»  dernier»  le  corps  médical  et  la  France 
entière,  était  les  élection».  U  Cutrrt  stioic.»«.r.  voos  a  appris  les  noms  de 
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été  en  mars, 
avril. 


jui  n 

y 


lia. 


*OÛt. 


septembre. 


Sur  les  34  cas  de  Grcen  : 
t  l'a 
< 

'.. 
s 
S 
3 
I 

Il  ett  il  remarquer  qoe  l'auteur,  demeurant  loin  de  l'hôpital,  l'a  fré- 
quenté le  plu*  souvent  en  été. 

Ce  relevé  prouve  contre  l'assertion  de  M.  Gncrscnt  qui  dit  :  si  n'avoir 
■  jamais  vu  un  seul  cas  pendant  les  chaleurs  brûlantes  de  l'été.  » 
{Dict  de  méd.  t.  xrv,  p.  1T0.)  Kvidemment  la  mémoire  de  M.  Guer- 
sent  lui  était  infidèle  dans  cette  occasion ,  ou  il  n'a  pas  consulté  les 
faits  (1). 

D»rèe.  D'apièi  Cnpulard(l>icf.  prat.,  t.  m,  p.  604%  elle  varie  ennsi- 
dérablcincut  ;  d'après  Sprcugcl,  Citerne,  Gteli*  cl  autres,  clic  est  de 
trois  semaines  nu  au-dessous  ;  d'api c>  d'autres  de  plus  de  trois  scjuaiucs; 
d'auivs  l'auteur,  ordinairement  de  2  à  4  semaines. 

En  ajoutant  10  cas  d'Alwicrombie  aux  101  observés  à  l'hôpital  des 
enfans  malades  où  la  durée  de  la  maladie  a  été  iudifjncc,  nous  trouvons 
le  résultat  suivant  : 


.il 
i.' 
ai 


l  avant  le  7*  jour, 
entre  le  7'  «t  U*  jour, 
entre  le      cl  in* jour  ;  et 
sprvs  le  io"  jour. 


Uen 


ries  sans  autre  altéialiou  ;  2* 


(•  )  En coosultaot  le  tableau  dressé  par  foiudet  p.  76) 
l  I  l'uni  éle  eu  janvier. 


< trouvons  : 


sa 

27 
l.t 
SI 

ui 

» 

21 

«0 


Vtner. 


avril. 

BISÎ. 

juin, 
juillet, 
soilt. 

septembre, 
octobre, 
novembre, 
décembre. 

UV.du  /{.) 


80,  c'est-ù-dire  plus  des  deux  tiers  des  mala- 
des sont  morts  avant 'le  14'  jour,  et  nous  trouvons  que  6  (1(13)  sont 
morts  après  3  semaines  (2). 

Apres  ces  considérations,  l'auteur  arrive  à  la  mviiingilc  tuberculeuse 
qu'il  divise  en  aiguë  et  en  chronique  qui  est  la  plus  commune.  La 
chronique,  après  nue  durée  plus  ou  moins  longue,  se  termine  ordinai- 
rement de  la  mènie  manière  que  rhydrencéphale  primitivement  aiguë. 
Celle-ci  à  trois  terminaisons  différentes  :  1*  inflammation  des  memlira- 


accompvgitée  d'un  ramollis- 


(])  Parmi  7S0  Irvdres^phahques  traités  par  Gorlis ,  presque  tous  sont  morts 
♦nlrt  le  13*  et  17'joor;  aucuo  avant  le  8* ,  et  Kuleoteut  quelques  uns  après  31 
ouStfjonrs.  {Y. du  A.) 


d'une  panse  du  cen  eau  ;  3"  épauchcuieiil  dans  les  deux 
ventricules.  l>cs  <kux  première»  issues  sont  rares ,  la  Irustcwc  csl  i* 
plus  fiéqueule. 

Curacliret  tinatpmiifuei.  Le  résultat  des  recherches  de  l'auteur  sur 
ce  point  est  alisolumenl  adculique  à  ceux  de  Gerhard  et  de  huit;  nous 
nous  abstenons  donc  de  1rs  rapporter;  au  reste  ils  ressoiiiront  des  ob- 
servations que  nous  nierons  plus  bas  ;  <lisu:  s  seulement  que  sur  90 
autopsies,  19  ont  fourni  les  mêmes  altérations,  dans  un  seul  cas  il  était 
impossible  de  trouver  le  moindre  vestige  de  granulalions  ou  d'innltra- 
tiou  jaunâtre  ;  18  fois  ou  a  trouve  des  tubercules  soit  dans  les  poumons, 
soit  dans  les  organes  du  bas-ventre;  une lois  ci>  deux  cavités  ne  furent 
pas  oinerlc*.  11  «'•suite  donc  de  ces  recherches  que  l'existence  de  l'hy- 
drenrépliale  rumine  nuiUbr,  appartenant  presque  exclusivement  aux  en- 
tins  scnipbuleiix,  ne  peut  plus  être  révoquée  en  doute,  et  que  cette  opi- 
nion émise  par  quelque»  auteurs ,  sans  qu'ils  l'eussent  appuyée  de 
preuves;  appâtait  anjnurd'hui  comme  une  vérité  incontestable  (I). 

Nous  ne  suivrons  pas  l'auteur  dans  la  dcsriiption  générale  de  l"by- 
drcnrépliale  aiguë  et  chronique,  mais  arrivons  à  l'analyse  de  cinq 
symptôme*  qui,  réunis,  deviennent  palbognomoniques  pour  cette  ma- 
ladie. 

Kn  considérant  la  ditTiculté  d'apprécier  la  céphalalgie  cher,  tous  les 
petits  i  ufans,  la  prnpurlion  est  très-grande;  en  outre,  il  est  quelquefois 
trcs-dîlïicilr  (l'avo  ir  des  retiseignemcns  sur  leur  état  avant  leur  entrée  à 
l'hôpital.  Cette  proportion  n'est  pas  aussi  grande  dans  les  observations 
piiWièr*  il  va  quelques  armées,  probablement  pure  qu'où  n'y  avait  pas 
porté  toute  l'attention  nécessaire;  car  évidemment  ni  la  nature  de  la 
maladie  ni  ses  swiiptômes  n'ont  changé  depuis  ce  temps.  Parmi  les  huit 
observation*  publiées  par  Rufz  en  183S,  la  oépltalalgie  n'a  été  notée 
que  trois  fois,  mais  plusieurs  enfans  étaient  au-dessous  de  4  ans;  dans 
les  14  cas,  probablement  mieux  observés,  en  1834  par  le  même  auteur 
la  céplialalgie  a  été  rcman|uéc  1.r>  fois.  Seun  l'a  vue  11  fois  sur  1). 
Ainsi,  sur  les  04  cas,  y  compris  les  lieux  cas  où  ou  a  oublié  de  noter 
ce  symptôme,  qui  ont  été  observés  par  Scan,  Gerhard,  Rufz  et  Green  à 
l'hôpital  des  culans  malades,  la  réptialabrie  s'est  rencontrée  53  fois. 

1  "  Céphalalgie.  Mlle  a  existé  SiG  fois  sur  30  ;  nue  fois  d  n'eu  est  pas 
fait  mention;  clic  a  manqué  dans  les  trois  autres  cas. 

Le  vomissement  a  eu  lieu  19  fois  dans  les  32  cas  de  Rnfe,  et  9  fois 
dans  les  1 1  de  Senn  ;  ainsi  sur  G3  cas  il  a  été  observé  51  fois. 

2°  Fomisiemtnt.  20  fois  sur  30;  une  fois  il  fut  remplacé  par  une 
forte  anoreiic. 

Canslipatii  n.  Ce  symptôme  est  très-fréquent,  il  a  été  noté  47  fuis 
sur  (iO  ;  il  est  pourtant  à  remarquer  que  beaucoup  d'enfans  ont  eu  une 
diarrhée  chronique  avaut  l'invasion  de  cette  maladie,  et  qu'on  a  presque 
toujours  employé  des  purgatifs. 

SumiwUncc.  Dans  tous  1rs  cas,  un  seul  excepté,  elle  a  été  plus  ou 
muius  pronnucéc  dans  la  première  période  de  la  maladie. 

Pouls,  il  n'est  pas  tuut-à  fait  possible  de  constater  l'état  du  pouls 
dans  la  première  période  de  cette  maladie,  car  le  plus  de  fois  on  ne  de- 


(I)  M.  Constant  dit  que  dans  tous  le*  cas  ou  il  a  rencontré  des  tubercules, 
soit  dans  le  cerveau,  soit  dan*  «es  membranes,  la  marne  production  morbide  l'est 
rencontrée  davis  la  poitrie*  et  qtarlquetoii  aussi  dios  l'abdomen.  Gai. 
p.  M2.  I8ôfl.)  (,V.  d-n.) 


r 

cent  de  nos  confrères  qui  te  portfi^ot  et  étaient  portes  à  la  ca  udi  Jature.  Le  désir 
devoir  quelques  beaux  nous  fur  la  liste,  et  des  bruit*  peu  fuoilf*  oomaiaienl  dit 
enref  slrer  quelques  eandidaturc<  imaginaires.  Celte  erreur,  três'rvrnsntitr,  aura 
peut-être  pour  effet  de  faire  soncrr  plus  lard  t  rruelques  ans  des  linnimrs  que 
ooas  atuns  indiisites.  Certes,  La  proleutou  et  la  intenta  de  la  nation  seraient 
noblement  représentes  par  des  hommes  U  Is  que  si  il.  Uoubl  .  Lisfnnc.  Vrlpeau 
etCiviale.  Quant  a  ceux  de  nos  confrères  qui  étaient,  comme  nous  l'avons  dit, 
candidats  officiels  ou  olUcieni,  ce  sont  MM.  OtCla,  Prunelle.  Huun  n»  Ma^tidie, 
Bouillaud.  Balty,  Lallemand,  brreimértt,  Lerraud,  Aru.tue  Renard  et  Virer. 
M.  Oifila  a  remereié  de  bonoe  benre  les  eléeleurs  du  1 1*  arrondissement  de 
Paris  et  do  collège  d'Angers.  Sur  les  dix  reslans.  qui  ont  couru  les  chance»  de 
l'estctiuo  jusqu  au  bout,  trois  K-ultmeiil  ont  de  élus  :  MM.  Pruncll*,  Leirsnd 
et  Renard.  Les  tiens  premiers  faisaient  partie  de  la  «Icrajùre  rlianibrc ,  et  le 
troisième  n'a  fait  q«e  |<rendi«  l»  plsee  île  M.  Viu-v,  qui  se  trouvait  en  con- 
currente atcehii  (I  .  Nous  ne  serons  dor.c  m  plus  r:ersr»  ni  plus  pauvres  qu'à  U 

Sréceileole  session  .  et  la  naaisrslal  on  du  corps  médical .  par  la  dmiarcbe 
lu  certain  Mtnbr»  de  si  s  meoil.n  *,  n'aura  serti  qu'a  faire  enns'ater  leurs 


,  istson  contre  ra«Yu;lement  du  corpiélertoral,  qui  s'obstine  à  préférer  I  artisan 
j  eu  cbandrlles  au  sst anl.  l'rpiner  au  professeur  Je  I  rcole.  et  le  nuire  de  village 
au  président  de  I  Aradtrmie.  M.  Miiçerulie.  dont  les  coûts  tournent  depuis  quel- 
|  que*  années  à  l'acriculture  fera  bien  d'y  cor  sacrer  de  pi  s  en  plis  ses  loisirs  que 
;  lui  laisse  U  ctieiilclle  :  nous  lui  conseillons  fort,  lors  itc»  prochaines  eleclioos. 
I  de  préférer  le  canton  deSannos  (Ij  -u  f  arrondissement  de  la  capitale,  <t ,  s'il 
:  persiste  a  fai  e  des  manirestes,  de  parler  plutôt  île  son  talent  à  éle»er  les  I 
:  a  cornes  et  s  engraisser  certaines  rsjieees  de  quadrupèdes  (|Miur  lesqneb 
|  nhleas-adémieirnprofrsscd^t-oolapti^randeprrdiircb 

stitutioonel 


J'aurais  encore  à  roui  parler,  non  cher  coufrère  .  de  l'apparition  d'un  nou- 
veau journsl  de  mrdenne  rrdine  en  commun  par  deux  érudiis ,  l'un  bomme  de 
science  et  de  m  rite,  l'antre  bibliothécaire  de  la  Faculté  ;  journal  qui  s'annooee 
eoainse  voulant  faire  un  cours  de  médecine  grecque,  latine  et  arabe  à  set  abon- 
nés, ce  qui  ne  manquera  pas  d'être  util*  et  surtout  original.  J'aurais  enfin  a  vous 
entretenir  d'un  procès  mrdical  sans  csemple,  dans  lequel  deux  de  su  médecins 


bonne»  ilisposntiuns  a  se  charger  du  lai  duo  de  la  drpatatiuu.  C'e»t  drjj  quelqiw  |  la  plus  à  la  mode  demandent  4oU,ijO0  fr.  d'honoraires  a  une  riche  ladj  pour  lui 
cbcrie:  car  dsnscrsiérle  il  Tau',  pour  q  ie  l'on  pense  àvoîi',  suivre  le  prrieple  de  '  avoir  rendu  la  santé  et  la  raison.  Cette  ap|>réciatioo  qui  est ,  dil  os  .  propor- 
nt>angiVt  :  Petit*  tl  fut  tait,.  Noos  espérons  que  eeut  «le  nos  honorables  cou-  1  tionnée  S  l'esprit  et  a  la  fortune  de  la  dame,  doit  avoir  singulièrement  Halte  son 


Irères  qm  ont  échoue  seront  plus  hestreov  une  aalre  fois.  D'ici  b  ils  repri  n- 
drvsrrt  est  philusophei  leon  travaux  babitoela,  nnn  aaoa  murmurer  avec  qnelqua 

(1:  Nous  ne  partons  pat  encore  de  1  élection  de  H.  Flearens,  parce  qu'elle 
n'est  pas  définitive.  M  Floiarcai  a  obtenu .  contre  M.  Yit-nnct,  la  majorité  des 
suffrage* ,  anus  une  dUSculté  s  est  élevée  et  elle  ne  pourra  être  résolue  que  par 
ta  ' 


amoir-fHOfr».  MaU  tout  ce  a  est  trop  nouveau,  trop  etianfe  et  trop  sérimpour 
■le  pesxnettre  d'aqtres  refleaion*  avant  plus  ample  informe.  Adieu  donc,  mou 
c  wr  confrère,  que  le  ciel  vous  préserve  de  tout  les  maux  de  ce  monde  et  en 
pa  U.  ulter  du  eh  liera,  qu'on  ajiisoisee  prêt  a  s'eniharquer  sur  le  prochain  neane- 
(  oot  de  Douvres  a  Calais.  ^  ' 
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i  secours  qn'a  U  seconde  période,  et  même  souvent  on  néglige 
de  marquer  avec  exactitude  les  premiers  symptômes  dans  les  cas  même 
où  on  a  été  appelé  de  bonne  heure;  il  est  pourtant  très -important  ponr 
la  pratique  de  connaître  dans  la  première  période  l'étal  dn  pouls  ,  qui 
«I  pour  ainsi  dire  patboenomoniquejmir  plusieurs  auteurs.  M.  Green, 
dans  ses  recherches  sur  le  pouls,  a  m  aies  limites  de  la  première  pé- 
riode a  l'invasion  de  la  céphalalgie,  des  vomissemens,  de  quelques 
modifications  de  l'action  vasculaire  et  de  la  sensibilité.  Les  auteurs  lui 
ont  peu  fourni  à  cet  égard;  il  s'est  borné 
létal  du  pouls  a  été  marqué  dans  la  première  période  de  la 


N 


Cette 


l'impuissance  de  l'art,  qu  il  attribue  à  la 
ladie  qui  ressort  des  recherches  récentes 


'il  attribue  à  la  nature  tuberculeuse  de  la  ma- 
palHologique. 


su»  l' 


CAS  DE  BOTS. 

».  SC  pointions  le  <«'  jour 

2.  <0t  le  S*  tour. 

3.  »6  le  ï-  jour 

4.  H6  le  4*  jour. 

5.  "t  le  t"  jour 
s'est  développée  sot»  les  yeux 

CU  DE  GEHBA.I1D. 


N'  t.  72  puhationi  le  3'  jour. 

t.  80  le  *•  jour. 

3.  (04  le  4-  jour. 

4.  «8  le  t'  jour. 

CAS  Dt  gulek 

N*  I.   80  pulsations  le  £'  jour. 
J.   «4-74  le  i'  jour. 

5.  U  I  "  et  *  jonroo  a  noté  :  pouls  faible,  9fi  pub.  le  4 

4.  iJ.  14.  *le3', 

5.  8*  pulsation*  le     jour.  Us  trois  dernières  makdi 

sont  développe  es  sous  les  yeai  de 

6.  S4  k  S' jour. 

7.  7i  le  ï' jour. 

8.  S6-ot  le  l' jour. 

9.  72  k  5*  jour.  Dans  ce  dernier  r«  la 

leue*  r  tait 


jour. 

four. 


i.>  mu,  z  unsscoie- 
lde80,  ce  qui  peut 
ne  un  pouls  bible.  Il 


Sur  ces  40  cas  on  a  bien  étudié  l'état  du  poids  10  fins,  «  fois  seule- 
ment il  a  été  à  104  ;  la  moyenne  de»  17 
être  regardé  dans  les  tnab 

•wiihc  donc  de  ces  recherches  que  le  pouls  sans  être  toujours  lent,  n'est 
dans  beaucoup  de  cas  pas  aussi  fréquent  que  l'indique  Robert 
qui  donne  110,  120,  130  et  même  140  pulsations  ,  et  qui 
sail,  y  attache  une  si  grande  importance. 

Diagnostic .  Il  n'existe  pas  fié  symptômes  qui  distinguent  la 
gite  liibcrculcusc  rie  la  simple  méningite  avec  épanebement.  Si  dans  le 
cas  d'une  méningite  chronique  les  voniissetnens,  la  céphalalgie,  la  som- 
nolence, cte. ,  s'y  joignent,  elle  est  probablement  de  nature  tubercu- 
leuse. Des  cicatrices  d'altcès  ou  de  scrophulc*  au  cou,  des  symptômes  de 
la  pbthisie  pulmonaire,  d'une  péritonite  tuberculeuse,  etc.  ,  1  état  anté- 
rieur de  l'enfant  ou  des  parais,  etc. ,  peuvent  contribuer  à  éclairer  le 
diagnostic. 

Les  Jeu»  formes  de  maladie  qni  ont  beaucoup  d'analogie  dans  leur 
début  avec  l'hydrciieéphale  sont  :  la  fièvre  typhoïde  des  enfans ,  les  1 
ex.iiilbàiif»,  surtout  la  variole  avec  des  symptômes  ataviques  ;  la  pre- 
mière se  reoiuiait  facilement  par  la  diarrhée,  I  epist.uis,  le  bourdonne- 
ment d'oreilles,  un  pouls  fébrile  et  par  l'absence  du  coma  ;  les  symptô- 
mes quisnrvienuonl  plus  tard  ne  laissent  plus  de  doute  sur  le  diagnos- 
tic, il  n'en  est  pas  «le  même  de  la  variole.  On  a  oliscrvé  dans  l'hôpital 
de*  enfans  malades  une  variole  qui  au  début  a  été  prise  par  le  médecin 
ordinaire  pour  une  méningite  ;  la  maladie  a  commencé  par  une  cépha- 
lalgie, des  vomissemens  ,  de  la  somnolence  avec  agitation'et  délire,  mais 
le  pouls  à  1 40,  ce  symptôme  fit  soupçonner  un  exanthème,  et  en  ef- 
fet, au  bout  de  S  *  3  jours,  l'éruption  variole  u»  se  déclara.  Ces  cas 
ont  beaucoup  de  ressemblance  avec  le  début  de  rhydrcncéphale  aiguë , 
mais  il  est  à  remarquer  que  le  pouls  est  fréquent  et  développé,  et  û  se 
déclare  du  délire  (symptôme  rare  au  début  ue  l'hydreneéphalc),  la  peau 
est  plus  chaude;  au  reste  l'éruption  qui  ne  se  frit  guère  attendre  ne 
laisse  plus  de  doute  sur  le  genre  de  maladie.  L'auteur  dit  n'avoir  jamais 
observé  un  cas  où  la  présence  des  vers  a  pu  faire  croire  à  une  hy- 
drenréjjialr,  au  reste,  dit-il,  on  reconnaîtra  toujours  cette  dernière  ma- 
ladie pur  la  succession,  la  marche  et  l'ensemble  des  symptômes,  il  n'en 
est  pa»  toujours  ainsi ,  et  nous  pouvons  assurer  d'avoir  vu  de  très-bon* 
observateurs  se  tromper  sous  ce  rapport. 

Traitement    L'auteur  n'ayant  vu  guérir  qu'un  seul  malade 


échouer  tout  traitement  dans  tous  les  i 


r  qu 
s,  il  si 


se  voit  forcé  d'avouer 


de  l'acxtate  de  rixnt»  dams 
romane)  ;  par  Sciuiir. 


DU 


L'auteur  a  employé  ce  moyen  d'après  l'indication  de  Ritscber  dans 
six  cas  où  évidemment  on  ne  peut  pas  méconnaître  une  maladie  du  pou- 
mon; mais  comme  il  ne  nous  donne  aucun  signe  physique,  il  est  impos- 
sible de  connaître  au  juste  le  genre  de  lésion  :  une  autre  circonstance 
qui  nous  empêche  d'admettre  l'efficacité  de  l'acétate  de  plomb  contre  les 
iiitl.immations  dn  poumon,  c'est  que  ce  médicament  a  presque  tnnjmio 
été  employé  avec  d'autres  plus  ou  moins  énergiques.  Ces  observations  ne 
prouvent  donc  absolument  rien  en  faveur  de  ce  médicament,  ces  repro- 
ches sont  graves;  pour  les  justifier  nous  prenons  au  hasard  une  obser- 


Ou.  -  Crnboer.  Age  Je  Su  sus,  domestique,  tomba  malade  k  1»  mai  1833. 
Apec*  un  refroidissement,  il  eut  un  fort  frisson ,  de  U  chaleur,  un  point  de  cote, 
une  tous  difficile  avec  «pectoral ion  ■nocoMi-tanc.uiuuknte  ;  U  fièvre  et  l'aiYec- 
tion  de  poitrine  augmentèrent  toujours  plus,  et  le  22  au  soir ,  s  k  première  vi- 
site, oo  k  troovi  avec  use  face  tris-roof*,  couché  sur  k  pailk  dans  du  cham- 
bre Irra-ebamle  près  du  poêle  :  peso  clisudr;  knfu*  sèche ,  juins  brunâtre  ; 
pouls  dur,  plein  et  Fréquent;  respiration  eourle  s  rauwd'un  violent  point  an 
cote  droit  cl  d'une  douleur  tentiveet  opprntive  su  milieu  de  k  poitrine.  (Chan- 
gement de  local ,  uignre  <k  1 6  onces  ;  «an;  rouvert  d'une  épaisse  couenne  ;  ré- 
gime conveaabte.)  Le  lendemain  ,  infus.  de  tlifrîtahE  d'un  deau-cros  sur  sis  onces 
decokt.  âcét.  de  plomb  trouer. .  teint. d'opium  un  demi-gros,  toc  de  réfl. 
déni  (ras ,  S  prendre  tontes  les  trois  heures  une  euilkrre. 

Le  14 , ou  rapporte  :  poiot  de  eolé  diminué;  «perforation  plus  fréquente, 
quoique  encore  difficile  et  sanrninoknle  ;  urine  très-rouge. 

A  k  seconde  visite,  le  2.t,  langue  pks  sèche  ,  fendillée  et  douloureuse  ;  diffi- 
culté dans  la  respiration  el  douleur  de  poitrine  très-forte  ;  pouk  dur ,  fnqueni 
et  terré.  (Saignée  de  1 4  ooees,  sang  couvert  d'une  Ijrapbe  plastique.)  Même  po- 
tiou  s  prendre  une  cuillerée  toutes  les  deux  heures,  qui  fut  eon'iauee  jusqu'au  27. 
Evpectoration  plus  abondante  el  plus  facile  avec  diminution  des  doukurs  et  de 
kuevre  ;  langue  humide  el  blaorhe.  nuisenrore  fendi  lice  et  douloureuse;  urine 
plus  cUire  avec  «rdlmrut;  «elles  eopieuie».  Même  potion  •  prendre,  une  cuillerée 
toutes  les  Irma  on  quatre  heures  ;  boisson  mncilagiaeuae.  Guéri  ton  k  3  décem- 
bre. Le  malide  avait  pris  eu  tout  H  gr.  d'acétate  de  plomb. 

Il  est  juste  d'ajouter  néanmoins  que  Ritscber  et  Scharf  ue  sont  pas 
les  seuls  ni  les  premiers  à  administrer  l'acétate  de  plomb  contre  les  pneu- 
monies. Il  y  a  déjà  longtemps  que  l'école  de  Rasori  emploie  ce  remède 
intérieurement  comme  un  contre-stimulant  analogue  au  tartre  stibië. 
L'acétate  de  plomb  a  été  donné  jusqu'à  la  dos*  d'un  gros  par  jour  contre 
les  pnrumonites  ;  son  action  est  d'abaisser  considérablement  le  pool»  et 
la  vitalité  générale  de  l'organisme  comme  la  saignée  et  le  tartre  slibié. 
Il  y  a  cependant  dans  la  prescription  de  l'observation  qui  précède  un 
défaut  capital,  c'est  l'adjonction  d'une  forte  dose  de  teinture  d'opinm  à 
l'acétate  de  plomb  et  à  l'infusion  de  digitale.  D'après  les  expériences 
cliniques  de  Kasori,  l'opium  neutralise  l'action  des  remèdes  cuntre-sti- 
mnlans.  (Voyez  le  Traité  de  matière  métiicale  du  professeur  Giaco- 
mini,  vol.  4.) 

SUS  LA  COTTACKW  l>F.  t-A  VMIIOLE  PHCDATT    l'aICKÉE    1836   DAXS  |.X 
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Les  conséquences  à  déduire  de  ce  t 
1*  U  vaccine  comme  préservatif  de  la  petite  vérole  a  paru  être  dans 
un  rapport  direct  avec  le  nombre  des  cicatrices  de  la  vaccination  ;  ainsi 
sur  43  individus  vaccinés  qui  out  été  atteints  de  la  variole,  on  n'a  trou- 
,  tandis  que  sur  38  individus  vaccinés  non  attei.ils 
■v posés  à  un  haut  degré  à  la  contagion,  on  en  a 
compté  ail. 

T  La  vaccine  est  bien  loin  d'avoir  la  même  vertu  préservatrice  cbex 
tous  les  individus.  Chex  les  uns  uue  seule  cicatrice  a  suffi  pour  préser- 
ver de  la  petite  vérole;  par  contre  d'autres  offrant  jusqu'à  six  ,  ont  été 
atteints  de  U^varic.lt-  la  mieux  caractérisée. 

ritliques  des  vraies  cicatrices  Sur  43  individus  vaccinés  qui  ont  eu  la 
lté  vérole,  H  ont  montré  des  cicatrices  normales  en  apparence  ;  cbei 
elles  étaient  plus  oo  moins  normales  ;  chez  4  on  ne  pouvait  plus  les 
voir  ;  par  contre  cher  les  38  individus  vaccinés  qui  n'ont  pas  été  at- 
teints 34  avaient  dos  cicatrices  normales,  mais  3  les  avaient  plus  ou 
moins  caractérisées  .  et  cb.cz  un  setd  elles  n'existaient  plus. 

4"  Le  plus  grand  nombre  d'individus  vaccinés  qui  ont  été  atteints 
de  la  variole  a  été  entre  l  ige  de  10  à  30  ans.  L'intensité  de  la  maladie 
était  dans  nn  rapport  direct  avec  la  durée  du  temps  écoulé  depuis  la  vac- 
cination; il  est  pourtant  k  remarquer  que  l'igc  entre  10  et  30  est  edui 
qui  est  le  plus  apte  à  la  contagion  et  qu'eu  général  la  maladie  est  pins 
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Dans  un  cas  U  variole  se  déclara 


chez  un  adulte  imirxdiatcincitl  après  une  vaccination  normale,  chez  un 
autre  elle  te  manifesta  d'une  manière  léger*  le  huitième  jour  de  la  vac- 
cjoatirin  qui  ne  fut  pas  drranecc  dans  sa  marche. 

Par  contre  d'autres  individus  vaccinés  depuis  85  à  58  ans  n'ont  pas 


elr  atteints. 

5*  Cn  grand  nombre  d'individus  a  été  soumis  à  une  revaeci  nation  et 
pas  un  n'a  clé  atteint  de  la  petite  vérole,  et  tous  ceux  chez  lesquels  la 
revacciitation  a  été  faite  sans  succès  n'ont  pas  eu  la  maladie  quoiqu'ils 
aient  été  en  contact  tout-à-fait  immédiat  avec  de»  malades.  Preuve  cer- 
taine (jnc lorsque  la  roacti  nation  ne  prend  pas,  l'aptitude  a  lacontagion 
est  éteinte. 

oasnvaTiom  oc  cauiucie  -,  par  le  docteur  Sriiitanutt. 
onuavtnoa  o'usit  »m»on.isTi<)rjr  raariçotli  avic  attectv. 


Os*.  —  Jeanne  S.,  j«oe  paysanne  de  16  us,  des  environs  de  Sorte  ,  aviii 
perde  par  les  effets  de  la  ssphiùs  lr  dci  et  une  portion  de  b  lètre  supérieure ,  il 
n'était  resté  qo'un  bout  de  l'aib  droite  :  lr?  muscles,  les  os  propres  da  net.  le 
voBicr,  nue  portion  de»  os  frontal  et  matillaire  supérieur  avaient  été  roogr»; 
l'ouverture  mil  en  était  résultée  éUit  telle  qu'on  pouvait  commodément  y  lofer 
une  nais,  ordinaire  ;  la  malade  avait  un  aspect  hidcui  et  repoussant,  car,  outre 
les  désordres  signalés,  les  joues  datent  sillonnées  par  des  cicatrices  profondes , 
et  du  calé  droit,  où  manquait  une  portion  de  la  lèvre  supérieure,  il  j  tvsit  an 
trou  commuai<|iiaot  avec  la  cavité  buccale  et  par  lequel  bavait  constamment  de 
la  salive;  enfin  les  omis  paupière»  inférieures  étaient  légèrement  renversées  en 
dehun  et  formaient  déni  eelropions  incomplets. 

Qsioiqu'à  caste  de  l'étendue  du  desordre,  l'opération  ne  présentât  que  pea 
de  clianccs  de  succès .  U  jeune  fille,  guérie  radicalement  de  1a  syphàlie  tt  eiempte 
d'ailleurs  dé  toute  aotre  dtserasie.  la  désirait  tellement,  qu'elle  fut  entreprise 
le  22  février  <K37,  en  présence  de  MM.  Eieliler  et  Letler,  chirurgien»  militai- 
res, et  d'un  chirurgien  de  la  ville  de  Sorte.  La  méthode  indienne  fut  préférée 
par  des  raisons  que  nous  expliquerons  plus  bai. 

Opération.  Les  bords  de  l'ouverture  furent  avives  an  moyen  d'un  bistouri; 
pois  w  bout  de  l'aile  droite  qui  était  resté  et  qui  était  déprimé  ru  dedans,  dans 
l'ouverture,  fut  incisé  à  sa  Date,  redressé  et  avive  a  son  tour  :  ce  bout  d'aile  pa 
rainait  en  général  desséché,  flétri  et  entièrement  insensible  ;  il  ne  s'écoula  pas 
une  goutte  de  sang  pendant  ce  premier  temps  de  l'opération  :  on  fit  ensuite  une 
incision  dan*  la  lèvre  supérieure  pour  la  cloison  de  net,  puis  on  coupa  et  on 
Jiurqua  un  bmbeaa  de  quatre  pouces  de  large  sur  huit  de  long  de  la  peau  du 
front,  en  comprenant  dans  cette  longueur  deu»  Douces  du  cuir  chevelu  qui  tvail 
été  préalablement  rasé  ;  la  portion  au  lambeau  destinée  a  former  la  cloison  du 
nés,  large  d'un  pouce  et  longue  d'un  demi  pouce,  était  prise  sur  la  portion  du 
cuir  chevelu.  Une  hémorrhai^e  anses  abondante  tut  arrêtée  par  de»  applications 
réfrigérantes;  le  lambeau  frontal  qui  avait  été  retourne  à  gauche  de  la  racine  du 
net  tenait  encore  au  reste  de  la  peau  du  froot  par  un  pédicule  d'un  pouce. 

Le  lambeau  disséqué  et  convenablement  taillé  ,  on  attendit  que  l'écoulement 
du  sang  fol  remplace  par  une  es.  sudation  de  Ismphe  plastique ;  puis  on  Le  tourna 
autour  de  ton  ate  et  oo  le  réuni  atee  les  bord»  de  I  ouverture  natale  au  moten 
d'aiguilles  à  insecte».  La  cloison  du  net  fat  réunie  avec  b  lèvre  supérieure .'  <t 
le  rote  du  lambeau  d'une  part  avec  les  bord»  de  la  perte  de  substance .  et  de 
1  autre  avec  le  bout  d'aile  du  nés  restant.  Cette  partie  de  l'opération  dura  a  peu 
près  une  heure  et  demie,  on  procéda  ensuite  a  la  réunion  de  U  plaie  du  front , 
plus  Uni  a  celle  du  trou  de  b  litre  supérieure ,  dont  les  bords  lurent  avivés  et 
soudes  ensemble.  . 

au  enté  droit  de  b  perle  de  substance,  oh  b  bord  de  l'apopbvse  nasale  n'tvai 
été  recouvert  que  d'uue  peau  très-mince  et  très-tendue,  et  ou  par  conséquent 
oo  devait  b  moins  s'attendre  a  une  réunion  immédiate,  elb  eut  lieu  d'une  ma- 
nière très-rapide,  tandis  que  dans  d'autres  points  garni»  de  plus  de  parties  mol- 
bs,  il  »ur>inl  le  quatrième  jour  de  la  suppuration  ;  ce  qui  toutefois  n'entrava 
pas  beaucoup  le  travail  de  la  cicatrisation  irai  fut  complet  b  quatorzième  jour 
après  r opération.  L'auteur  altribor  celte  différence  dans  b  durée  et  b  mode  de 
cieatritaiiou.  h  ce  que,  d'un  celé,  I  inflammation  ne  dépassa  pas  b  degré  nécet 
taire  pour  une  adhésion  immédiate  i  tandis  que  de  l'autre  cote  «-De  alta  au-delà  et 
amena,  par  une  réaction  inévitable  ,  un  travail  de  suppuration.  Ou  pourrait  en- 
core, partant  d'un  principe  physiologique  d'après  bqoel  des  tissus  similaires  se 
renaissent  plutfct  mir  des  tiian*  dissiaubires,  faire  observer  que  de  cote  droit 
où  la  réunion  se  fit  d'une  manière  immédiate.  U  peau  n'eU.t  «i  contact  qu'avec 

0T,  la  peau  se* trouvait  cn  rapport  arec  des  nrnid.  s  et  du  li'w" 
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M.  Steinbanseu  fait  remarquer  que  la  Givre  ne  fut  pas  très-intense, 
et  qo'il  ne  survint  point  de  gonflement  inflammatoire  ni  d'engorgement 
bleuâtre  du  nez  et  de  la  face ,  et  il  en  conclut  qne  cet  accident ,  loin 
d'être  on  effet  crins  tant  de  r opération,  dépend  le  plus  souvent  de  ean- 
tes  particulières,  telles  que  b  constatation  du  malade,  la  manière  d'o- 
pérer et  le  traitement  consécutif;  nous  accorderoTis  vol  on  tiers  a  l'auteur 
qne  ces  causes  peuvent  influer  en  qnelqne  chose  sur  la  production  de 
cet  accident;  usais  il  peut  survenir  aussi,  en  leur  absence  et  malgré  le 
traitement  le  mieux  dérigé;  et  l'opérateur  rte  doit  pas  perdre  de  vue 
que  c'est  l'écucil  le  plus  a  redouter  etjqui  compromet  le  plus  souvent  le 
succès  de  l'opération . 

Cn  autre  fait  sur  lequel  fauteur  n'est  pas  d'accord  arec  d'autrrs  ob- 
servateurs, c'est  de  savoir  si,  lorsqu'on  est  obligé  de  prendre  une  por- 


tion du  cuir  chevelu  pour  former  la  cloison  du  nez,  1rs  bulbes  implantés 
dans  cette  partie  se  desséchent  et  tombent  spontanément.  Des  chirur- 
giens disent  avoir  observé  qne  quelques  jours  après  l'opération,  l'éni- 
derme  du  nouveau  nex  s'était  desquammé,  et  qu'en  même  temps  les 
cheveux  de  la  cloison  étaient  tombés.  Mien  de  semblable  n'a  eu  lieu 
chez  notre  malade,  qui,  un  an  après,  était  encore  obligée  d'arracher  1rs 
cheveux  tous  la  matins.  M.  Slcuibansen  en  tire  la  conséquence ,  qne 
si  dans  quelques  cas  on  a  réellement  remarqué  1a  chute  spontanée  des 
cheveux  de  là  partie  chevelue  du  nez  restaure,  elle  ne  doit  pas  être  con- 
sidérée comme  une  suite  nécessaire,  mais  plutôt  comme  un  accident  de 
l'opération. 

Les  bords  de  la  cloison  et  de  l'aile  gauche  du  nez  s 'étant  légèrement 
renversés  cn  dedans,  il  en  est  résulté  une  disposition  plus  normale  de 
cette  même  cloison,  mais  en  ntême  temps  une  disproportion  entre  les 
deux  ouvertures  nasales ,  par  la  raison  que  l'aile  gauche  est  restée  un 
peu  plus  élevée  et  plus  écartée  que  l'aile  droite. 

Par  suite  de  ce  renversement  des  bouts  de  la  cloison  et  des  ailes  du 
nez,  l'épiderme  est  venu  Upisser  à  peu  près  à  un  quart  de  pouce  de 
hauteur  l'intérieur  des  narines  et  a  empêché  que  celles-ci  se  garnissent 
de  granulations  et  se  fermassent  par  des  adhérences  contre  nature,  sans 
cet  «Tel  on  eût  été  obligé  d  y  introduire  des  soudes  ou  des  bour- 
charpie. 

Après  l'adhérence  du  lambeau  frontal  avec  les  bords  de  la  perle  de 
subs  tance  du  nez ,  il  n  'a  été  nullement  nécessaire  de  couper  le  pédicule 
qui  unissait  ce  lambeau  avec  la  peau  du  front,  vu  qu'il  s'était  partout 
cxactamriit  réuni  avec  les  parties  environnantes  et  qu'il  avait  formé, 
par  sa  torsion,  un  bourrelet  qui  simulait  assez  bien  la  racine  du  nez. 

11  nous  reste  en  dernier  lieu  à  faire  connaître  les  raisons  qui  ont 
guidé  ro~péralenr  dans  le  choix  de  cette  méthode.  M.  Sleinhausen  nous 
apprend  que  s'il  o'a  pas  hésité  un  seul  instant  à  accorder  la  préférence  à 
la  méthode  indienne  sur  les  méthodes  allemande  et  italienne,  c'est  que, 
dans  aucun  cas,  cette  pmuicie  méthode  lui  avait  parti  mieux  indiquée. 
Ku  effet ,  le  front  de  cette  jeune  fille  était  haut  et  élevé  et  présentait  une 
peau  llche  et  mobile  et  garnie  de  beaucoup  de  graisse  sous-jacente. 

Cette  disposition  de  la  peau  frontale  permettait  de  couper  et  de  tailler 
le  lambeau  de  la  manière  la  plus  convenable,  et  il  en  résultait  au  front 
une  cicatrice  peu  étendue  que  l'opérée  pouvait  masquer  encore  en  por- 
tant un  bonnet,  ainsi  qu'elle  cn  avait  l'habitude.  De  plus,  dans  les 
grandes  pertes  de  substances  qui  intéressent,  comme  dans  notre  oliscr- 
vatinn,  non-seulement  les  parues  molles,  mais  encore  les  os,  U  est  et- 
liémemeiil  avantageux  de  prendre  de  la  peau  du  front  parce  qu'en  tor- 
dant le  lambeau  à  sa  base,  il  en  résulte  un  bourrelet  qui  remplace  assez 
bien  la  voûte  formée  ordinairement  par  les  os  propres  du  nez,  Une  der- 
nière considération,  c'est  que,  par  ta  méthode  indienne,  quand  elle  est 
bien  indiquée,  la  guérison  a  lieu  très-prompt cmetit ,  et  nous  voyons  que 
chez  notre  malade  trois  semaines  à  peine  ont  suffi  pour  produire  une 
cicatrisation  complète. 

Cette  jeune  fille  qui,  avant  l'opération,  était  d'une  difformité  hideuse 
et  repoussante,  a  maintenant  une  figure  assez  agréable  :  M.  Stetnlian- 
jen  a  appris  qu'elle  s'est  mariée  depuis  peu  de  temps. 

11.  MEDICINISCUB  ANNALENj  par  Pcaut/r ,  Culivi  et 
Nxoilc. 

Les  premier  et  deuxième  cahiers  du  troisième  vol  urne  contiennent  : 
1*  observations  ttanatomie  pathologique,  parle  docteur  Hauff;  sou» 
ce  titre  l'auteur  rapporte  :  1*  un  cas  de  dégénérescence  squirrheuse  qui 
a  envahi  Iota  les  systèmes;  S"  une  hydropisic  de  l'ovaire;  2*  sur  U 
rhumatisme  aigu ,  par  le  docteur  Zerooi.  Critique  sévère  des  opinions 
de  M .  Bouillaud  sur  le  rhumatisme  aigu  et  de  l'emploi  des  saignées  coup 
sur  coup  dans  cette  maladie  ;  3*  deux  ems  de  delirium  tremens  gué- 
ris far  l'opium;  par  le  docteur  Die*  ;  4V  observations  remarquables 
de  gangrène  du  poumon,  par  le  docteur  Rampuld  ;  5*  sur  la  fré- 
quence des  petits  calculs  dans  Us  reins,  par  le  docteur  Groeser  ;  rien 
de  particulier  ;  6*  constitution  médicale  d' Aix-la-  Chapelle  (1836- 
30),  par  le  docteur  Bluff;  7'  deux  cas  de  noma,  par  le  racine  ;  rien 
de  nouveau  ;  8*  sir  la  chlorose  considérée  comme  une  espèce  de 
leuco-phUgmasie,  par  le  docteur  Htrscb  (article  théorique)  ;  9*  cas 
d'un  anévrisme  1res- volumineux  d*  l'aorte,  parle  docteur  Rccckcr; 
10*  remarques  sur  un  nouvel  hôpital  d'aliénés  dans  le  grand-du- 
ché de  Bade*  ;  11*  sur  la  congestion  active,  par  le  docteur  Hauff; 
dans  cet  article  bien  écrit,  l'auteur  réfute  l'opinion  de  M.  Sticglietz  qui 
nie  le  vieil  axiome  :  •  ubi  irritatio,  Un  af/tuxus.  >  1 2"  observations 
et  remarques  d'ophthalmie,  par  le  docteur  Pauli  ;  13'  sur  la  nature 
et  la  destinée  supérieure  de  l'homme,  par  le  docteur  Ueier; 
14*  aperçu  fur  Us  travaux  récens  delà  matière  médicale,  parle 
'  professeur  Dierbach  (suite). 
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OKERVATIOMS  REVI »lt«JC XW.RI  DE  CAPfCRk.5t  DU  roCJKTi  ;  par  le  doCtCUT 

lUsjrm.o,  médecin  i  l'hôpital  d'KssIingw  (Vurtcmiseigl. 

ct*ea*it  mrrtse;  roui»  »>ic  (cou  tiiioscm',  tnirarx  rr  i»i*hi non 
nr.  toct e  n  ■>«»'  nt  n>»,  six*  icci>  nsi  (T* .-.è«K.<  oa  ixtiura  M  1 
«m  arr. ci. os  hiuii  u  su. 

On.  I.  —  Jean  F.l>ensl<*rher  ,  l;é  Je     in»,  ivrogne  .  ««fini  d'une  gibhosité 
rtxosAlérable  et  •l  une  uiftomiie  de  tout  le  liions ,  d  •■■'reiirs  asss  r  ample .  souf- 
frait depuis  qiukques  année»  d'une  looi  qui  I  inronHUOKlait  surtool  ro  bisec.  le  | 
tt  lun  IKSr.  il  rai  pendant  plussent»  jours  d  astel  forts  vonii'Srmrus  Jr  un{  I 
i|tti  cessèrent  ainsi  q»  une  taux  violente  par  l'emploi  du  ntlre  rl  du  sel  amer.  ! 
Aprri  avoir  lui  ru  une  seule  fuis  su  coopine*  de  «dre ,  il  fui  repris  Jr  nouveaux  ; 
voniissemeiks  sanguins  qui  ,  retle  foi»,  ne  cédèrent  entii rrmcnl  ni  *u<  icnii'dcs 
précédrns,  ni  aux  astringens ,  ni  *n\  narcotiques,  ni  enfin  an  sucre  de  plumb. 
Une  Ion»  violente  emptVba  de  rrronrir  aux  ecnl*  .  Le  malade  se  plaignait  il  une  : 
douleur  juste  au  sommet  de  sa  gitibutilr  oài  on  crovajl  aussi  entendre  lie  la  pce-  ; 
lo  iloquie;|M»iirU  it  ailleurs  un  nr  |irrve>ait  qu'un  bruit  inpiraloirc  lrn-ini|.ir-  ; 
fut .  mile  «,»  i  l  là  i  on  peu  dr  raie  muqiiciix  ;  ex|+c'oratinn  abui..laule  de  ci*-  i 
c'iats  iliMueiis  entremêles  de  stries  de  saut;  ;  InenlAl  diarrhée  qui  ne  fait  qu'aug- 
menter |>ar  les  médicament  indiques  et  par  l'emploi  de  la  slrvi  tiuinc  daim  un  vé- 
lurule  mucilagiueux  :  refris  de  prendre  des  renndes;  du  reste  fucers  assez  sou  le - 
uoei  ;  pou  H  naturel  ;  rien  du  rote  de  La  t<te  ;  asjiesi  bon  ;  tuait  difitrullc  de  la 
rupealinn  (.lus  giandrc!  o-di  me  des  pieds .  agitation-  U-  malade  se  lèse  plusieurs 
f.ji>  saut  «.amie  dilCmllv;  une  oV'Oiére  Fois,  il  retombe  sur  «un  sraol  et  expire,  j 
It  i  assit  trois  semantes  qu'il  avait  eu  ta  première  bcmoptxsie.  Peu  après,  le  ca- 
dasre  rrpand.t  nne  odeur  tsseï  fétide ,  qnt,  do  reste,  on  avait  drja  remarquée  a  1 
Sûn  expectoration. 

àUlur-it  cantrctiorr.  Jli  nfisrS  >»aès  ta  most.  (10"  R.)  u  cnaia  ms- 
cinint  ÉitiT  rLtsçut  et  molli. 

Cent' ihontci'jut.  Ea  ouvrant  le  thorax  on  aperçu!  aus'itol  une  grande  quan- 
tité d'une  sérosité  jaune- verdalrc,  an  fond  de  Laquelle  le  poutnon  gaurbe  plon- 
geait eutiirctneiit .  tandis  qne  le  droit  surnageait  dans  X  raille  qui  était  aussi 
moins  remplie  d'eau.  Ce  poumon  riait  un  peu  Aaxrue,  ciun<»t .  nrbma- 
trui  et  presque  rouge  noirâtre  ;  le  gauche  au  eunlraire,  lorsqu'on  l'enl  retire  du 
fond  de  la  sérosité,  se  troue*  réduit  aux  deux  tiers  de  son  volume,  flasque.  Mcbe 
et  roruage  ratatine  i  à  sa  surface  existait  une  spiantile  de  petite*  i-lreaiinns  où 
a'elail  deposre  la  pins  grande  parlie  dn  piguseul  gris  du  poumon  t  probablement 
tes  effets  d  un  anrieu  enipb)Srme.  En  incisa  ut  le  |kar.  ni  hjnie  pulmonaire  .  on  le 
troos-a  nreupir  entièrement  réduit  en  une  masse  poliacre ,  diDlueute  ,  noire  ron- 
feilre  ,  d  ttlte  odeur  Mide.  r  poussante  :  tous  le-  rarai-tèn-s  d'une  cantirrne 
tliffnsedc  Laénneck  un  diere  aeaoee.  Il  n'existait  ni  tubercules,  bi  iirpalisa- 
taun  ,  ni  extraeasation ,  ni  asUiereoce ,  dans  l'un  ou  I  auire  puamoo. 

l'rnrarde  très  épais ,  larce,  flasque,  coorert  de  beaurnup  de  ftaisse  et  ne 
contenant  aucune  sérosité.  Cœur  ajaut  presque  le  double  de  son  eulurae,  mais 
tout-a-fait  Basque  et  mon  ,  présentant  vers  sa  pointe  une  bande  de  deux  pouces 
de  larreur  ,  toul-a  lait  Ttrdltre  Cet  oriane  riait  recouvert,  en  plusienrs  points  I 
de  sa  surface  extérieure,  d'nae  certaine  qnaotite  de  papilles  très  serrées ,  d'une  ; 
ligne  de  hauteur  (  ce  qui  le  rendait  ipre  au  loocbcr  et  lui  donnait  I  aspect  de  ce  ' 
que  1rs  anciroi  appeUieol  ctrnr  vitUui  {cor  itlloium).  Des  caiitis  de  cet  or-  ] 
ganes  rcuila  une  quautili  d'où  liquide  sero  sannninolent,  n  avant  ut  la  couleur . 
ni  ta  connstance  du  sang.  Toute  la  surface  interne  ,  ainsi  que  les  tais  u!es  et  les 
parois  internes  des  gros  vaisseaux  étaient  d'un  ronge  presque  érarlate.  presque  . 
toole  répaissear  de»  parois  externes  du  veulricole  droit  était  transformes:  en  nne 
masse  graUscuie  que  ne  recouvrait  pins  qu'une  couebe  Ircs-tiiince  du  lissu  nms-  ; 
cJaire. 

Tout  le  reste  de  ce  tinn  était  mou  et  llasqae.  DilaUtion  &*  deux  veutricujes 
sans  véritable  bipertrophie. 

Cavil*  tilniiminalr.  Cai.al  in»teslin»l  sain  ;  dans  lr  rercum  seul  quelques  mas- 
ses grisâtres  reiaeiubliBl  à  de»  tubercolet  de  la  grosseur  et  du  volume  d'une 
tr»r,  placrii  sur  La  muqiH  use  qui  rlail  comme  enflammée.  Raletrés-volsinxineuse,  , 
divlsre  eo  deux  lobes  ,  ofT>ant  inlrricurcairnl  une  Irintc  ro»ce  .  d'un  tissu  asiia 
terme .  presque  exsangue  ;  en  un  seul  point  la  couleur  riait  normale.  Kme  aus-i  ' 
tres- volumineux  offrant  également ,  en  l'incisant  un  parent  h* me  rose  enlr.  mêlé  . 
.le  petiles  granulations jannes.  Reins  sains; gros  saisscitix  de  l'abdomen  ,  art. res  1 
*l  veines  ex>»ogue>. 

Ce  qu'il  y  *  d'abord  à  rem»rTHMT  daim  cette  olsscrration ,  c'est  l'eu*  : 
de  dissolnttoii  et  de  ilécompeijitioii  du  s-tng  tri  qu'il  s'est  fait  ronnaitre 
dstis  le  eu-tir,  le»  pountons,  le  die,  |j  rate  et  les  gTo»  vaisseaux,  sans 
tjue,  à  part  ta  diarrhée  et  les  rracliettiens  de  *ang,  aurait  sjinptotnc  ,  ' 
pas  même  une  grande  prostration  de  fortes,  ordinaire  dans  res  cm, 
Fait  indiqué  pétulant  la  vie.  Un  antre  phéiwjmène  citriciii  est  ta  prr- 
tencr  d'un  c<riir  prcMpic  etiltèrement  p^tsxeux  et  présentant  cette  dis-  ' 
xsition  qnc  les  aucteixa  ont  designs?  sons  le  nom  de  cor  rillosum.  • 
auteur  ajoute  qtte  cet  état  graisseux  du  ropitr  axait  dû  exisïcr  dcpni.» 
quelque  temps,  et  qu'il  est  surprenant  qu'il  ne  se  soit  trahi  par  aurtiii 
pln-niiiiiiiic  anormal.  Nous  crojons  que  cette  altération  se  rapproche 
|*1tjt'>t  dr  li  surcharge  praisjense  que  rte  la  dégénération  pruisseuse  pro- 
prement dite,  et  nous  wons,  d'après  l-aénnec,  qu'aitiriiii  sTmptnnte  ne  j 
paraît  dépendre  dirrrtcinent  du  premier  de  ers  cuis.  Un  fait  bien  plus  'j 
rs-nsarqiiattle selon  ttonsrtsurleqncl  M.Ramp  id  appelle pirliculicrrinent  , 
notre  atv.-itiun,  c'est  l'existence  d'une  Ratscréiie  diffuse  de  tout  le  pou-  |j 
ismii  t-nu.  lie  réduit  à  imum  de  U  moitié  de  son  volume  et  devenu  sj 
lourd  qsi'il  s'étnit  enticretncTit  ciifuncf  dms  le  liquide  contenu  dm»  lj  j' 


cavité  llioracique  eorrespondaiilr  ;  état  tellement  grave  ,  qu'oit  devrait 
croire  qu'il  ne  puisse  jamais  se  reiuuntrcr  ipi'axcc  la  pruslration  U  plus 
grande  de»  f  rcx  s  cl  tout  le  cortège  de  s>  niidoitie»  ad\  iiamii|ties  des  plus 
intenses.  Et  erpendant  citez  noire  malade  les  trails  <lc  la  Lace  restèrent 
tans  se  <léi'uiiiposer  jius.ju'u  la  fui  et  rariirr  jusqu'après  l.x  murt,  et  il 
nr  montra  r.i  cet  aOaissement  considérable,  ni  cette  pàlcttr  bxl<le,  carac- 
tères dislmitifs  de  celte  affection  profonde  de»  poumons  :  son  humeur 
joviale  se  soutint  également,  et,  chose  surprenante,  sa  voix  conserva  nu 
timbre  fort  et  retentissant  jusque  dms  les  derniers  moincus. 

Un  antre  point  de  vue  soils  lequel  celle  olisrrvaliou  est  d'un  asseï 
grand  mîèrèt ,  t'est  sons  le  rappnil  de  léliiilngic.  En  eiTet,  le  malade 
éprouva  d'aliord  une  liémoptvsir  qui  ci'ila  à  l'cmplni  des  asti ingrtis,  et 
rex  iiit  apri-s  une  grave  imprudence.  Si  l'odeur  gangivneusc  de  l'air 
et  tics  matière»  exuertntées  u':i|ipai.iit  que  (Lins  les  derniers 
jours ,  il  v  a  donc  en  rliec  le  sujet  de  celle  nbscrvalioti,  ainsi  que  l'un 
de  nous  l'a  observé  plusieurs  luis  dans  des  cas  analngtscs  j\ovez 
Itrchercht-s  sur  la  ça"grènt;  pulmonaire  ,  par  M.  (ienest,  C»utte 
■  n>i<  xtr,  année  n*      ),  d'ahtird  épanchement  de  sanp  dan»  le 

tissu  pttlmoraire,  puis  allératinn  de  ce  sang  par  le  miitart  de  l'air,  et 
enfin  gangrène  du  poumon  avec  altiisscmeiit  cl  destruction  partielle  de 
cet  organe.  Les  auttes  pliénoinèiie*  ninibules  observes  peirdaut  la  ma- 
ladie viennent  encore  a  l'appui  de  celte  hvputliè»e,  savoir  l'absettce  des 
symptômes  dr  la  pneiiinoniesiiraigttë,  l'alisenrc  de  cette  ady nantie  qu'on 
observe  chez  le»  sujets  du?/,  lesipirls  la  gangrène  pulmonaire  pourrait 
dépendre  d'une  alléialiou  générale  du  sang,  et  la  vigueur  qu°axa:t  con- 
servée le  ttatils  malgt*é  une  désorganisation  aussi  pixifoisue. 

Ij«  grande  quantité  de  sérosité  rpaucJiée  dans  les  deux  plèvres  a  sans 
doute  été  le  produit  des  derniers  jours  ;  car  une  auscultation  antérieure 
n'avait  fait  découvrir  aucun  cpanclicmeut.  T.'cxliémc  idléniliun  du  sang, 
cause  prultablc  dr  réjiaticlicmcut,  peut  être  Cxmsidércc  aussi  comme 
ayant  produit  en  partie  l'evtrèinc  aitusseiisent  des  poumons  qui  te  soul 
trouvés  aussi  dépourvus  de  tout  sang  ferme  et  consistant. 

Dans  deux  autres  cas  de  gangrène  diffuse  observés  jxar  l'auteur,  1rs 
malades  s'étaient  jurtictilièreincnt  lail  remarijuer  par  une  baleine  et 
une  expectoration  lelidc,  une  prusuralion  extrauc,  un  pouls  petit,  lili- 
fonne,  une  f.icc  ixllc .  aAaiascc  et  aplatie  ;  ces  mentes  pbénuniciies  se 
sont  rencontres  également  ebrz  un  autre  malade,  chez  lequel  Schrenlein 
avec  sa  prrrspiearilr  et  sa  certitude  de  diagnostic  ordinaires  avait  re- 
connu une  gangivue  circonscrite,  qui  fut  guérie  par  l'empli  alwiisiant 


du  cLIsirc.  («  svmptiimct  sont  ceux  donnes  par 


r 


par  i  emploi 
Laennec,  et  nous  avons 

vu  qu'ils  avaieut  manqué  dans  notre  observation .  Mais  les  deux  ras 
dont  vient  de  parler  M.  Rampold  n'offraient  pas  cette  complication 
d'une  dissolution  entière  de  la  masse  du  sang  ;  et  les  puunmns,  au  lieu 
d'éiic  affaissés,  rUient  au  rontiaire  tellement  développés,  qu'ils  ptésen- 
taicnl  les  tnaixpies  de  l'impression  des  cotes  :  dans  ces  eu,  la  gangrène 
avait  été  la  suite  de  la  pneumonie  :  dans  l'un  ,  Schurnlrin  avait  diag- 
nostiqué une  gangtène  l  irconscrile,  et  à  l'autopsie  .  les  denx  punirions 
étaient  «  limgé-s  eu  une  masse  molle,  visqueuse,  pnlucée,  et  d'une  cou- 
leur brune  roogeilie. 

I.'ulxtcrt  aliuii  présente  a  quelque  analucie  pour  les  syinptùiiies  avec 
la  O  V  ra|iportéc  par  M  Amiral  à  In  lin  du  premier  volume  de  sa  Clini- 
que m  tri-- rate,  2e  édition,  avec  cette  dftïrx'ticc  que  chez  le  malade  de 
M.  Andral,  la  gatigièue  fut  la  suite  d'un  étal  iiiDaïuiiialoire  du  poumon. 

On  ne  psut  pas  atbnetlre  <|ue  la  dégénérescence  ptitiidc  du  potiuion 
gain  lie  n'ait  été  qu'un  effet  eadavTr»ptc;  car  cette  degéuérsMeeitce  attrait 
di'i  se  remarquer  alors  en  mé>nr  temps  sur  l'atittr  poumon  ,  à  la  snrtVe 
extérieure  du  corps  et  aux  xLseèrcs  ididoiuinanx  oiilinairement  les  plu* 
prompts  à  se  décomposer  ;  de  plus  ,  la  putréfaction  ratlavétique  seule 
n'aumil  pas  stifli  pour  rendre  le  poumon  lourd  au  point  de  plonger  en- 
lièrrmcnt  au  tuiid  «le  la  sérosité  épanchée.  Mais  ee  qui  prouve  rrae  cette 
«léçéiiéreseciicc  a  <1A  marcher  rapulement,  c'est  cette  bande  large  de 
deux  |«mces,  <le  couleur  vcrAltre,  qui  s'était  fennec  sur  le  co?ur  et  le 
pérnaixle. 

I  j  |H'ttoriUqtiie  ou  bronclroplioiiic  apparente  qn'on  avait  cru  enten- 
dre au  sommet  de  la  gilikositii  venait  pmliablemcut  de  ce  que  les  raci- 
nes du  poumon  gauclie  étaient  peu  distantes  de  cet  endroit  el  sé^iarées 
de  l'oreille  pir  une  cuilelic  mnscuLiiie  ttvs-mincc  seulement. 

Ce  qui  est  a  noter  encore,  c'est  l'clat  du  pouls  qui.  malgré  la  détor- 
gaïusatiun  profonde  du  ponnvon  ,  la  laxilé  et  la  dilalntion  îles  parois 
NciitrivuLutcs  (l'un  rdjur  presqii  a  moitié  graisseux,  avait  conservé  en 
rore  une  certaine  vigueur  :  il  est  â  ol muser  ceiscndant  que  c'est  Je 
ventricule  droit  qui  se  Unuvait  surcharge  de  graisse.  M.  Rampold  fait 
de  nouveau  remarquer  que  ni  loi,  ni  le  mnleon  qui  avait  traité  anté- 
rieurement le  maladr  u  avaient  jamais  lien  olisrrvé  «lu  coté  du  cœur 
dont  le  malade  lut-iniwc  n'avait  jamais  eu  ii  se  ^aiudre  pendant  toute 
sa  vie. 
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t  ,  dans  les  der- 
iréseuta  les  parois 
ire  ,  changées  en 
idiquc  cette  alté- 
•ore  sur  un  assez  ! 
I  croit  assez  fré-  jj 


niFFCSE   do  rou- 


an «aire  médecin, 
uf  frai  t  d'un  rhume  I 
riait  sur  la  main  dm  < 
i  vénériennes,  con- 
actuelle  avait  com- 
se ,  de  frisson  et  par  \ 
pnûr,  une  toux  doo- 

le  début,  aussi,  une  ! 

première  fois,  il  lui 
e  respiration  courte  | 
aucune  douleur  à  la  ! 
!  profondément  sous  I 
,  un  peu  fréquent,  ! 

difficile  ,  puéril  en  J 
cure  et  moyenne  du 
oratoire  revenait  de 
-venait  à  l'oreille  à 
i  pitalion  ,  ni  du  râle  j 

;temps  avant  sa  m»la-  i 

t  exsudation  dans  le  ! 
ition  et  aussi  dans  la  1 
oire  et  qu'il  n'y  avait  j 
m  de  Pépanebemenl 
>el  ammoniac  et  de 
i  analogue  L'état  du 
môme  plusieurs  fois 
\pira  d'uue  manière 


»oaT.  (<0°H.) 

le  cerveau  lui  même 
ciuila  un  peu  de  soro- 
petil ,  forme  en  Uès- 
rès-pen  de  substance 

s  en  les  incisant  ;  le 
irs  endroits  et  surtout 
?  déchirer  pour  le  dé- 
e  la  déchirure  il  s'é- 
ilide,  rouge  noire  ou 
excavation  de  la  gran- 
rertain  nombre  de  ra- 
ates  que  ceux  des  an- 
térieure et  surtout  à 
rement  mou  «  t  flétri, 
comme  le  parenchyme 
•  u  bleuâtre.  Il  était  i 
la  une  humeur  nmeo-  > 
:  à  celle  que  ('.-tuteur  a 
»n  observés  i  la  ch- 
phiMeurs  plaques  de 
juleur  vepte  noirâtre. 
;>e  qu'il  s'* tendait  jus- 
et  *  tait  aplati  par  les 
le  reste  du  poumon 
tin  rent  et  libre  dam 

it  et  fla*qœ,  conte - 
lypes.  Les  gros  vais- 
tume. 

îércnt  ne  pendant  que 

«teneur  d'une  teinte 
irelle.  Dans  l'intestin 
ut  une  hernie  scrotale, 
ihrement  par  l'anneau 
rec  son  appendice  ver- 
nse  du  mésentère  qui 
,e  cordon  spermalique 
iltablement  descendue 
n'avait  eu  Heu  que 
i  taire. 

uche  affecté  de  gan- 
: ,  s'écouler  de  tous 
plus,  à  la  partie  pos- 
es ultat  d'un  ramol- 


lissement de  tubeicules  et  qui  s'est  trouvée  remplie  de  la  m< 
fétide;  les  prois  de  celte  cavité  .  quoique  portant  assez  les  caractères 
analogiques  que  l'on  assigne  ordinairement  à  la  gangrèue  circonscrite 
ne  différaient  cependant  pas  de  lelat  du  reste  du  poumon.  Il  est  donc 
probable  que  la  gangrène  locale  ou  circonscrite  et  la  gangrène  diffuse 
ont  été  le  résultat  du  même  travail  morbide.  On  pourrait  admettre  de 
cette  manière  que  la  gangrène  circonscrite  a  passé  à  l'état  de  gangrène 
diffuse.  Le  même  phénomène  morbide  a  dû  se  passer  également 
dans  le  poumon  droit.  Kn  effet,  il  existait  dans  cet  organe  plu- 
sieurs points  isolés  gangrenés,  tandis  que  d antres  points  commen- 
çaient à  tomber  en  ddùjuium  putride ,  et  il  est  à  présumer  que  si 
la  vie  s'était  soutenue  encore  quelque  temps ,  la  gangrène  se  serait  em- 
parée de  tout  le  parenchyme.  AI.  Kampoid  croit  que  ces  endroits  morti- 
fiées, ramollis,  qu'avec  Lacnnec ,  nous  pourrions  nommer  sphacèles  de- 
liqucscens,  ne  seraient  point  tombés  par  escarres,  qu'elles  se  seraient 
étendues  et  auraient  entraînée  de  proche  en  proche  tout  le  parenchyme 
pulmonaire  dans  un  travail  commun  de  dissolution  putride.  lien  est  au- 
trement ,  dit-il,  de  ces  escarres  gangreneuses  qui  tombent  par  plaques  et 
donnent  ensuite  lieu  à  des  excavations  de  même  nature.  N ous  admettons 
lies- volontiers  que  la  gangrène  diffuse  puisse  être  le  résultat  dune  gan- 
grène circonscrite ,  mais  l'auteur  nous  paraît  avoir  poussé  trop  lorn  sa 
diwsion  de  gangrène  circonscrite  en  deux  variétés  et  nous  sommes  plus 
portés  à  admettre  avec  Laënnec  jpie  l'escarre  gangreneuse  est  le  premier 
et  le  sphacèlc  déliquescent  le  second  degré  de  cette  affection 

Da  us  nos  deux  cas,  les  deux  poumons  gauches  étaient  flétris  ,  petits 
et  affaissés;  dans  le  premier  par  la  compression  de  l'air,  dans  le  second 
par  la  compression  du  poumon  droit  développé  outre  mesure.  Dans  les 
deux  cas  les  deux  poumons  gauches  s'étaient  transformés  par  la  disso- 
lution putride  en  une  masse  déliquescente  bleue  noirâtre,  et  dans  ces  or- 
ganes, chaque  point  mortifié  ne  paraissait  point  avoir  été  préalablement 


r, 


jue  point  niorlilie  ne  paraissait  point  avoir  été  préalablement 
icpalisé  ou  du  moins  n'avait  point  été  follement  enflammé.  Le  poumon 
droit  au  contraire,  surtout  dans  le  second  cas,  était  évidemment  hépa- 
tisé.  Nul  doute  qu'il  y  avait  eu  là  précédemment  un  travail  inflamma- 
toire qui  avait  été  méconnu  pr  le  premier  médecin  et  nue  l'énorme  aug- 
mentation de  volume  de  ce  poumon,  que  l'auteur  a  déjà  eu  occasion 
d'observer  dans  deux  autres  cas  de  gangrène  diffuse,  n'ait  été  le  résultat 
non  du  travail  putride,  mais  de  lltcpatisation ,  et  que  l'hépatisation  à 
son  tour  n'ait  favorisé  la  dégénérescence  gangreneuse.  C'est  probablement 
aussi  à  l'hépatisation  que  sont  dues,  selon  M.  ttampold ,  ces  nuances 
plus  claires,  jaunes,  verdâtres,  brunâtres,  qui  se  remarquent  ordinaire- 
ment dans  d'autres  cas  aux  limites  du  deliquium  putride.  L'auteur  con 
dut  que  la  différence  que  l'on  observe  entre  les  deux  formes  de  gan- 
grène pulmonaire  qu'il  décrit,  dépend  non  du  travail  morbide  même 
mais  uniquement  de  l'état  antérieur  du  poumon  tel  qii'héptisation 
etc.  Il  a  conservé  pendant  18  mois  le  poumon  gauche  du  second  malade' 
et  il  s'écoule  encore  à  chaque  incision  une  matière  brune  ,  pultacéc  ' 
abondante,  qui  démontre  le  désordre  profond  et  général  de  cet  organe. 

Tous  les  cas  de  gangrène  pulmonaire  recueillis  jusqne  aujourd'hui 
étaient  la  suite  d'une  inflammation  aiguë  ou  d'une  dissolution  du  sang 
aminci  par  les  écarts  d'une  vie  débauchée.  D'après  M.  Kampold  le  plus* 
grand  nombre  accompagnerait  les  maladies  typhoïdes.  Trois  cas  qu'il 
a  eu  occasion  d'observer  plus  tard  étaient  de  cette  nature.  De  ces  trois 
malades  l'un  fut  guéri. 

Dans  la  dernière  observation  nous  trouvons  encore  le  poids  du 
poumon  droit  à  noter,  quoiqu'une  grande  prtic  ne  fût  pas  hépatisée  et 
qu'une  autre  portion  fut  flétrie  :  ce  poids  était  de  cinq  livres.  M.  Ram- 
pold  a  rencontré,  pr  contre,  sur  uno  femme  morte  hydropique  le  pou- 
mon gauche  long  de  7  pouces,  large  de  3  et  1r2  et  haut  de  1  et  1  r2 , 
pesant  une  demi-livre.  Le  poumon  droit  œdémateux  ne  dépssait  le 
poids  du  premier  que  de  la  quantité  de  liquide  mfdtré  dans  son  pren- 
chyme. 

La  couleur  rosée  de  la  rate  est  un  phénomène  assez  rare  ;  notre  ma- 
lade  avait  bien  accusé  une  douleur  au-dessous  des  fausses  côtes  gauches; 
mais  la  même  douleur  se  faisait  sentir  d'une  manière  aussi  intense  dû 
a>tc  droit  où  l'on  trouva  le  foie  entièrement  sain.  Le  fait  rappelle  une 
observation  de  Schœnlcin  qui  avait  rencontre  chez  un  malade  tous  les 
phénomènes  d'uue  héptitc  aiguè  ;  à  l'autopsie  le  foie  se  trouva  sain 
mais  par  contre  la  rate  enflammée. 

Une  remarque  qui  put  avoir  miclqu'importancc  en  physiologie,  c'est 
le  contraste  qui  existait  entre  la  petitesse  du  cervelet  et  le  développe- 
ment des  prtics  génitales,  et  les  appétits  vénériens  déréglés  qui  avaient 
conduit  le  malade  à  une  vie  des  plus  débauchées. 

En  dernier  lieu  les  plypes  trouvés  dans  le  cœur  praissent  prouver 
que  ces  concrétions  organiques  peuvent  se  former  aussi  pendant  la  vie 
et  persister  pendant  quelque  temps  dans  cet  organe;  car  û  n'est  pas  pro- 
bable que,  vu  l'état  de  dissolution  du  sang,  ils  se  soient  produit!  dans  Je» 
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derniers  motnens  ;  il  est  plutôt  à  présumer  qu'ils  se  sont  développés  en  |i 
mène  temps  que  l'bépatisation  et  qu'ils  ont  existé  ainsi  quelques  jour» 


,  NASSE'S  OaiD  VVAGNEIVS  AIÏCIIIV. 

du  cmn»u  et  de  8w  mecthgiss ,  par  M.  le  professeur 
Ai.iuui ,  de  Bonn. 


M.  Albers  a  rassemble  dans  te  petit  mémoire  presque  tout  les  cas 
d'aiiévrismea  du  cerveau  qui  se  trouvent  épars  dans  les  auteurs.  Deux 


par  deu 
docteui 


inaugurales  ont  été  publiées  tout  récemment  sur  ce  sujet 
deux  jeunes  médecins  sortis  de  l'école  de  Bonn  ' 


L'un  d'eux,  M.  le 
à  Heicklbcrg  en  1834  sous  le 


des 
dê 


de  14. 
,  affectant 
formé» 
arté- 


Nebel,  a  bit  paraître  la 
de  Dùsertatio  inaugural 
duorum  anevrj  smatum 

1-e»  observations  rapportées  par  M.  Albers  sont 
Une  seulement  lui  appartient. 

Tous  les  cas  cités  par  l'autcui 
deux  formes  différente»  : 

1  '  Anévrismes  par  dilatation 
par  une  Doche  d'un  coté,  s 

2*  Anévrismes  par  dilatauc 
rielks  :  anévrismes  fiisiformes 

Les  anévrisnies  saecifonnes  «ont  les  plus  communs.  Dans  les  obscr- 
valion»  réunies  par  l'auteur  ,  cette  forme  se  rencontre  13  fois  sur  14  ; 
ils  différent  pour  le  volumeMepuis.  celui  d'une  petite  (ère  jusqu'à  la 
grosseur  d'un  petit  oeuf.  La  tumeur  anévrismale  décrite  par  M.  Albers 
(obterv.  xm)  reuemblait  a  «ne  balle  aplatir;  une  autre  dont  M.  Nebd 
donne  le  dessin  dans  sa  thèse  (tail.  v)  était  entièrement  ronde.  Le  seul 
fait  d'un  anévrisme  fusifunne  du  cerveau  a  été  public  par  M.  Breschct  ; 
Ja  tumeur  avait  la  forme  d'une  bouteille.  Les  poches  aneVrismaks  ob- 
servées par  l'auteur  et  M.  le  docteur  Nebcl  ont  présenté  distinctement 
le»  trois  tuniques  artérielles  ;  la  plus  épaisse  était  la  tunique  externe, 
ccllukiuc,  pus  la  moyenne,  filircuse  ;  l'interne  ,  la  plus  mince,  était 
aussi  la  première  à  se  déchirer. 

Dans  presque  tous  les  cas,  U  terminaison  a  eu  heu  par  rupture  du  sac 
ou  d'une  artère  communiquant  avec  oc  dernier,  et  par  conséquent  par 
la  mort. 

L'existence  des  anévrismes  vrais  ne  peut  plus  aujourd'hui  être  révo- 
quée en  doute.  Si  ces  anévrismes  apparaissent  tellement  rarement  au 
tronc  même  de  l'arbre  artériel,  que  des  chirurgiens  et  anatomistrs  ex- 
périmentés disent  n'en  avoir  jamais  rencontré,  on  les  observe  pins  fré- 
quemment sur  le  trajet  des  artères  cérébrales  où  Us  sont  mime  le  plus 
communs.  C'est  un  point  sur  lequel  le*  observateurs  antérieurs  n'ont 
pas  assez  insisté.  Ces  sortes  d'anevrismes  se  rencontrent  dans  toutes  les 
parties  du  cerveau  et  leur  fréquence  dans  cet  organe  s'explique  par  la 
raison  que  le»  artères  peuvent  bien  se  distendre  d'une  manière  uni- 
forme dans  tous  les  points  de  leur  circonférence,  mais  qu'avant  de  pas- 
ser à  l'état  d'anévrismes  mixtes  elles  occasionnent  la  compression  du 
cerveau, et,  se  trouvantainsi  arrêtées  dans  leur  développement  ultérieur, 
elles  se  rompent  et  amènent  la  mort  j«r  apoplexie.  C'est  ce  qui  n'arrive 
pas  pour  ks  anévrismes  des  gros  troncs  artériels 

Les  anévrismes  par  anastomose 
;iriere>  cutiimiiiuqtiant  entre  elles 
veau  ,  l'auteur  n  cir  connaît  pas  d'exempt 

Les  anév  rismes  saccifomies  qui  constituent  la  presque  généralité  des 
dilatations  artérielles  du  cerveau,  s'observent  même  exclusivement  aux 

disposition  de  cet  organe.  PT** 

Les  artères  sur  lesquelles  on  a  observé  jusqu'à  présent  des  rumeurs 
•névrismalcs  sont  Les  suivantes  : 

antre  bssilaire.  S  lois. 

Artère  cvrrbrilc  antérieure  ,  3  — 

Branche  coatanuiicautc  ulcricarc  droite,  I  — 

Rramhe  rnmmunieasteaaténtar«Kaarbe,  I  — 

Carotide  iaierae  i  ton  e»lrèt  d»n»  W  cHo«,  2  — 
Un  rameaa  de  l'artère  cotumunionle  de 

Willis,  I  — 
C»  ruacaa  iuferiear  de  rartère  du  corps 

«liera,  I  _ 

Va*  arlereaMniafée  ,  1  — 

V»»  artère  iwkunniaée,  t  — 

Û 

Les  artères  elles-mlmes  ont  été  trouvées  déchirées  ;  parfis  leur  tissa 
ctxsentait  ud<  dureté  anormale  et  même  un  commencement  dWjfica- 


r,  par  dilatation  uniforme  de  plusieurs 
1  sont  extrêmement  rares  dans  le  e*r- 


tinn;  cependant  dans  la  plupart  des  cas  ce  tissu  paraissait  sain.  Dans  au- 
cune des  observations  il  n'est  fait  mention  de  l 'état  des  autres  artères  du 
corps. 

Les  causes  qui  ont  présidé  à  la  naissance  et  au  développement  des 
anévrismes  du  cerveau  sont  très-difficiles  à  déterminer;  on  ne  retrouve 
pas  même  celles  qui  d'ordinaire  produisent  les  autres  lésions  de  l'cncé- 
phale.  La  plupart  des  individus  qui  ont  succombé  à  cette  maladie  étaient 
des  hommes  d'un  tempérament  modéré ,  bien  nourris ,  laborieux  et 
d'une  conduite  assez  régulière.  Cependant  il  ne  faut  pas  perdre  de  vue 
que  la  plupart  étaient  d  une  constitution  forte  et  robuste  ,  comme  toutes 
les  personnes  prédisposées  aux  afiections  du  cœur  et  du  cerveau  et  que  le 
plus  grand  nombre  avait  atteint  l'âge  mûr. 


De  20-SO  ans. 
SU— 10 
40- S0 
S0-C0 
60— 70 


2  cas. 
< 

a 

2 


1  ce  qu'on  observe  pour  la  fré- 


Cctte  donnée  su 

quence  des  autres  anévrismes  dans  lïgc  mur  êt  un  âge  plus' avancé.  On 
ne  peut  s'empêcher  d'admettre  que  ces  deux  périodes  de  la  vie  ont  une 
influence  marquée  sur  le  développement  des  anévrismes,  soit  à  raison 
de  certaines  altérations  des  artères  plus  fréquentes,  soit  à  raison  des 
maladies  propres  à  cette  époque.  Les  observations  publiées  par  M. 
Bicschet  dans  ces  derniers  temps  prouvent  la  vérité  de  celte  assertion. 


Les  altérations  que  la  présence  d'une  tumeur  anévrismale  a  fait  subir 
;  cérébrale  ont  consi 


prouvent  1 
d'une  tumi 

à  la  substance  cérébrale  ont  consisté  dans  un  ramollissement  de  la  por- 
tion environnante  avec atrophie  du  cerveau.  La  disparition  lente,  la 
résorption  des  parties  solides  qui  s'observent  dans  le  voisinage  des  ané- 
vrismes des  autres  parties  dn  corps  se  rencontrent  donc  étalement  dans 
ks  anévrismes  de  l'encéphale,  il  est  à  remarquer  cependant  que  dans 
les  anévrismes  avoisinaut  les  ns  ,  et  particulièrement  la  base  du  crâne, 
on  n'a  pas  observé  l'espèce  d'usure  que  produit  presque  toujours  ta 
proximité  des  autres  anévrismes  sur  les  tissus  dur»  et  osseux.  Cette 
particularité  tient  probablement  à  la  plus  grande  facilité  qu'ont  1rs  tu- 
meurs ancTrts maies  à  se  développer  du  côté  de  la  substance  cérébrale. 

Les  symptômes  que  provoque  la  présence  des  auévrismcs  dans  le 
cerveau  sont  d'une  nature  si  indéterminée,  qu'U  est  impossible  d'établir 
d  après  eux  un  bon  diagnostic. 

I)ans  huit  cas,  on  a  observé  de  la  céphalalgie  avec  sensation  de  bat- 
tement dans  la  tête ,  tantôt  continu,  tantôt  intermittent  ,  occupant  une 
fois  la  région  frontale,  une  autre  fuis  une  autre  partie  du  cerveau,  aug- 
mentant par  la  pression  et  le  mouvement.  Ce  symptôme  est  du  reste  k 
plus  fréquent  et  k  plus  constant. 

Dans  un  autre  cas,  k  malade  croyait  qu'on  lui  ouvrait  le  crâne  avec 
violence. 

Dans  un  autre,  il  survint  subitement  des  vertiges,  mais  qui  ne  fu- 
rent que  passagers. 

On  a  observé  plusieurs  fois,  mais  comme  des  phénomènes  passagers, 
de  l'obscurcissement  de  la  yuc,  de  l'ambliopir,  de  la  cécité,  de  la  di- 
ploiiie,  de  la  photophobie,  etc. 

Dans  un  cas,  il  y  eut  tintement  d'oreilles. 

sauce. 


Deux  fois  il  a  existé  de  k  marie  avec  s 
passé  lentement  à  l'état  apoplectique. 

Avec  ces  symptômes  on  indique  des  signes  de  congestion  vers  k  cer- 
veau ;  mais  ces  phénomènes  n'ont  jamais  été  observes  ensemble;  il  en 
est  de  même  de  qnelqiies  symptômes  gastriques ,  comme  k  vomissement 
et  un  sentiment  d'ardeur  à  l'estomac,  qu'on  a  également  remarqués  d'une 
manière  isolée. 

La  pesanteur  des  membres  avec  stupeur  et  paralysie  (hémiplégie)  sont 
encore  des  symptômes  qui  ne  se  rencontrent  pas  constamment.  Dans  un 
cas  la  paralysie  de  tout  un  côté  du  corps  dora  pendant  deux  ans  ;  d'a- 
bord très-prononcée ,  efte  diminua  ensuite  et  persista  au  même  degré 
jusqu'à  la  mnrt 

I  pkaie. 

Un  anévrisme  du  cerveau  peut  quelquefois  être  bouché  par  an  caiHot 
|  de  sang ,  s'oblitérer  ainsi  et  guérir,  comme  k  prouve  le  second  cas  de 
Hodgson  rapporté  dans  ce  mémoire. 

Ainsi  que  nous  l'avons  dit ,  quatorze  observations  enrichissent  cet  in- 
téressant travail.  Les  1M,  3',  6%  V,  8*,  10*  et  13*  smil  tirées  d'au- 
teurs anglais  -,  et  les  S*,  4*  et  9*  d'auteurs  français  ;  k  5*  est  emprunté» 
à  Saiidifon  ,  k  11'  est  ci  traite  de  la  thèse  de  M.  le  docteur  Ribes  ;  la 
1 4'  d'un  travail  du  docteur  Knmmer  inscrit  dans  le  Journal  de  Grcfect 
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Walther  ;  la  13*  appartient  à  M.  Albers  même.  Nous  croyons  ne  devoir 
-  ici  que  le*  otoerralious  allemande*  parce  qu'elle*  n'ont  pas  en- 
tête publiée»  en  France;  le»  autre»  citant  déjà  connues,  nous  ne  fe- 
i  qu'indiquer  les  sources  d'où  l'auteur  les  a  tirées. 


de  U  grosseur  d'an  poil. 
,  «M2,  vol.  i. 


On.  I.  —  Anévrisane  sac  ci  forme  de  l'artère 
(Transaction»  of  the  medic 
p.  270.) 

Oes.  Il,  —  Anévrisme  sarcifumie  de  l'artère  basilaire ,  de  la  grosseur  d'un 
osufde  poule.  (Annuaire  médico<hinsrgicel  des  hôpitaux  et  buspices  civils  de 
Paris,  1819;  nojretle  division  des  apoplexies,  par  A.  Serres.) 

Ois.  III,  —  Anévrisme  de  la  grandeur  d'une  aaiiette  k  l'artère  cérébrale  in- 
térieure droite*  (Tbc  Loodon  médical  irpoutory  andreviexvby 
Ne»,  séries,  roi.  m;  by  F.  Spurgin.  Loadoo,  18J5.  p.  443.) 

Ou.  IV.  -  Anévrisme  de  U  , 

e;t.  iv,  a- t.  Paru,  i' 


Om.  V.  —  Dilatation  anévrisoialc  de  l'artère  carotide  iatene.  (E.  SandJifbrt. 
Thésaurus  dissarUtioniini programmai,  etc.,  roi.  m.  p.  370.  Legd.  Ratator 

477B.) 

Ou.  VI.  —  Tumeur  de  II  grandeur  d'une  noisette  occupant  la  selle  lureiqoe, 
remplie  d'un  sang  caillé  dispose  par  couches,  dépendant  tri's-pri>b«t>lrmrnt  d'an 
ranwiu  de  l'artère  coiwuuoic-anie  de  VilliS.  (CJievalier,  Londc>n  médical  and 
pbyaieal  journal ,  I828jaa.) 

Ois.  VU.  —  Sic  anévrismal  de  la  grandeur  d'une  leva,  attenant  au  tronc  de 
l'artère  basilaire  au  point  où  elle  te  divise  en  eérebelleojee  et  cérébrales  posté- 
rieures. (Jo*.  Iludesoa  von  drn  axrunkbcitcn  der  ArUnen  and  Venrn.  ilbertctit 
von  D*.  Eoberuan .  berau^cbeu  ,  tob  D'.  Krcyaig.  Hennover  1817,  p.  H«.) 

Ou.  VIII.  —  Tumeur  aacvriuoale,  frotte  comme  U  moitié  d'an  pot»,  de  cou- 
leur noire,  trouvée  cbei  an  maniaque  dont  le  maladie  avait  duré  i7  ans,  k  l'une 
des  artères  cérébrales  i  peu  pris  a  un  pouce  de  ton  origine.  (Bodason  ,  lib,  eit. 
p.  477.) 


On*.  IX.  —  Aocvrismc  fbsi  forme  de  la  carotide  i 
crâne.  (Brrscbet,  Mémoires  cbsrureicaus  sur  diffci 
Pl.  v.  Paris,  toit.) 


i  son  entrée  dans  le 


Oa«.  X. 


Anévrisme  de  l'artère  cérébrale  antérieure,  de  la  grosseur  d  une 
s  la  batc  da  ctrrrnu  a  droiu.  iTba  Lancet.  roi.  u  ,  p.  t  J7.) 


Om.  XII.  —  Denx  tunseors  de  cinq  huitièmes  d*  pouces  de  diamètre  formées 
évidemment  par  la  dilatation  de  quelques  artères.  Dans  l'une,  plusgroase.  située 
a  gauche ,  on  | — ' 
rosle  avec  des 
droite. 

avévaisua  no  aasirao  ixrriietrl  m  l'uièn  ne  oaet  outrj.  (Nrnrt.  , 
Diucrtatio  inaugural,  p.  31 .) 


on  peut  facilrtneùt  distinguer  nne  cm 
des  artères  :  celte"  communication  ne 


—  de  la  cavité  anèvris 
put  être  trouvée  dins  la  tumeur 


Ots,  XI.  —  Une  journalière,  âgée  de  28  aos,  «ooffrait  depuis  le  mnii  de  juin 
t85!.  dentaux  de  tète  presque  conthraels;  il  parait  même  qu'elle  aviit  donné 
parfois  quelques  signes  d'aliénation  mentale  Le  So  aoiH  de  la  même  année,  elle 
fut  tout  i  eonp  prise  de  drbre  furieux.  Le  lendemain,  U.  le  docteur  Nehel  fut 
appelé  aupresde  la  malade  qui,  après  avoir  conitité  la  gravite  de  ta  poulina,  li 
Ht  transporter  a  sa  eb  nique.  Voici  ce  qu'on  pat  apprendre  des  rirrmistsnces 
coosméooratives.  Trois  on  sii  mois  auparavant,  cette  fille  souffrait  d'ane  cépha- 
lalgie périodique  à  laquelle  venait  se  joindre  par  fui»  la  sensation  de  coupa  de 
mari  eau  on  de  fourmiMensent  d  insecte».  Dans  le  moment  actuel,  abdomen  mou 
et  tellement  retracté  qu'on  peut  facilement  sentir  la  colonne  vertébrale.  Dan*  les 
premiers  jours  qui  suivirent  l'accès,  elle  ne  put  pas  marcher  :  plus  tari,  elle  oe 
marcha  qu'en  boitant.  Quelque»  joorsplias  tard  encore,  ou  ►  aperçut  que  la  vue 
était  abolie  k  l'œil  droit,  et  I  odorat  affaibli  et  presque  entièrement  perdu.  Pen- 
dant le  reste  de  son  séjour  a  l'hôpital,  elle  n'eut  plus  d'accès  de  délire  furieux  ; 
mais  elle  ne  reconnaissait  phi»  personne  ;  elle  resta  ainsi  tranquille,  ne  se  plai 
gnant  plus  de  douleur  ni  même  de  son  état  de  faiblesse  qui  était  très  grande. 
Cernant  k  l'esistenre  d'un  ramollisscurnl  du  cerveau,  on  prescrivit  une  applica- 
tion die  sangsues  et  le  casomd  k  l'intérieur.  Ce  dernier  produisit  des  selles  abon- 
dantes qui  bientôt  dégénérèrent  en  diarrhée.  (Plus  lard  sinapisme»  ans  mollets  et 
vesicatoircs,  séton  k  la  nuque  ;  plus  tard  encore  infusion  de  fleurs  d'arnica  avec 


liqueur  anodsne  miurrile  d  llollmann.) 
Du  ii  octobre  O 


IC31  où  la  malade  fut  Iran» portée  dans  an  antre  service ,  jus- 
qu'au 9  janvier  1814,  eue  continua  a  dépérir  de  jour  en  jour,  délirant  de  temps 
en  temps,  et  muer  liant  de  plus  en  plus;  U  diarrhée  la  prit  encore  nne  fois,  en- 
fin dans  le»  derniers  jours  elle  pal  de  nouveau  repondre  juste  aut  demandes 
qu'on  loi  adressait  ;  elle  mourut  d'une  mort  douce  et  tranquille. 

jfutoptit  cndavgrùj-ir.  Après  avoir  fait  injecter  auparavant  les  artère»;  on 
ouvrit  le  eerveeo  et  on  incis»  longitodiaalrment  le  corps  calleus.  On  y  trouva  une 
tumeur  qui  avait  légèrement  déplacé  la  pulpe  cérébrale  ramollie  dans  une  très- 
petite  étemlue.Crtle  tumeur  était  constituée  par  un  aaévrisae  qui,  en  l'appuyant 
sur  la  jelartureique.  avait  entièrement  séparé  les  parties  antérieures  de  la  base  du 
cerveau;  elle  était  arrondie;  son  diamètre  boriaontal,  dirige  obliquement,  avait 
an  pouce  trois  lignes ,  le  vertical,  passant  par  le  milieu  de  la  tumeur ,  un  pouce 
aae  ligue.  La  tumeur  contenait  dans  son  intérieur  deai  tubercules  ;  l'artère  ca- 


rotide cérébrale,  après  avoir  fourni  l'ophthalmique,  les  artères 
earotidieone  étaient  déviées  à  gaerae.  L'artère  da  corps  caOc  . 
milieu  de  la  tumeur,  son  rameau  inférieur,  a  trois  lignes  de  son  origine,  était 
élargi  en  forme  d'entonnoir  et  commnniïniail  avec  le  sac  anévrismal  d'où  il  res- 
sortait pour  continuer  son  trajet  Le  nerf  optique  gauche  était  aplati,  comme  un 
ruban,  contre  la  face  postérieure  de  la  tumeur.  Celte  dernière  était  remplie  par 
des  caillolsde  sang,  qui,  dans  le  voisinage  où  la  rupture  du  sac  avait  eu  lieu, 
avaient  la  grandeur  dune  noiseetle  ,  et  étaient  encore  tout  frais  comme  sa  l'é- 
l  inrhement  avait  eu  lieu  récemment.  Le  kyste  aoévrismetiqoe  ne  formait  qu'une 
seule  cavité  i  l'épaisseur  de  ses  parois  variait  d'une  demie  à  un  quart  de  bene; 
la  tunique  cellaleuae  était  intimement  adhérente  aux  vaisseaux  circonvoisins ; 
la  tunique  moyenne  était  plus  épaissie  et  de  structure  presque  tendineuse;  la 
tunique  interne  défilée  de  caillots  de  ssag  qui  y  adhéraient .  ne  différait  guire 


nair»  Lt  c«*tc*c; 


aateaitasa  oe  t'airiia  caiOTine  txteaira  a,  son  evrafir. 

recueillie  par  M.  At.aras  lui-même. 


,  ne  «'étant  erpen- 
bi  subite- 


Oas.  XI tL  —  Th  Miner,  t»  ans.  de  Bonn, 
dant  jamais  adonné  1  l'usage  immodéré  des  boisions  spirilueuse»,  tomba 
ment  •  la  renverse  sur  le  pavé,  en  s'écrianl  ;  o  ma  léte  !  vers  laquelle  il  porta 
en  même  temps  U  main;  le  lendemain  malin,  26  juillet  1833,  le  médecin  le 
trouva  encore  dam  k  même  état  d'avsnnpiswment  et  de  coma  dans  lequel  il  était 
tombé  «u  moment  de  sa  chute.  {Saignée  de  12  onces,  U  ventouses  scarifias  a 
la  nuque;  sinapisme»  aui  moHet»)  :  a  une  heure  de  rsprès-rnidi,  même  état ,  tête 
chaude  ;  pupille  contractée;  iris  immobile;  langue  serrée  entre  bss  dents  ;  rile 
crépitant  alternant  avec  le  rile  muqueui  ;  pi  rrussaon  de  U  poitrine  sonore  ;  pouls 
développé» ,  mua ,  5%  pulsations  ;  batlemens  du  cernr  ;  paralysie  des  membres  ; 
'appbeatiou  de  glace  sur  la  tête  ;  vesicatoircs  i  la  nuque,  nouvelle  saignée  de  lt 
onces,  Usement  irritant);  pro-trition  de  plus  en  plu»  prononcée,  mort  a  huit 
ir.  après  un  état  léthargique  d — 


ara  arrrs  t.a 
n«  IS'  B. 


fx»  rae  Teuré'aaTCar 


Cerv  «au  remplissant  toute  ta  cavité  crânienne;  vaisseaux  de  la  dure-mère  gor- 
gés de  sang  ;  epanehement  d  une  grande  quantité  de  sérum  entre  l'arachnoïde  et 
la  pie-mère,  surtout  vers  les  lobes  antérieur!  du  cerveau  ;  le»  deux  ventricules 
latéraux  remplis  d'un  sérum  «aoju  i  noient  ;  plexus  choroïde»  gorgés  de  sang; 
epanehement  plus  considérable  de  sang  a  la  base  du  cerveau  vers  la  région  de  la 
moelle,  surtout  oh  il  est  presque  impossible  de  distinguer  la  pulpe  cérébrale; 
devant  la  couche  des  nerfs  optiques  eiiste  un  sac  membraneux  vhte,  de  la  gran- 
deur d'une  noaaetne.  dans  lequel  pénètrent  deux  branches  de  II  carotide  céré- 
brile  ;  en  divisant  la  tumeur,  on  voit  qu'elle  est  (bernée  par  la  dilatation  da  ces 
branches  artérielles;  an  kyste  même  s'observe  une  petite  fente  qui  a  donné  issu* 
k  l'épandtement  apoplectique  ;  les  artères  de  la  fosse  de  SiHus  et  d'autrev  cére- 


Organti  Otormciquts  tl 


k  l'état 


;n  partie 

sain. 


t  s  wk  iiax  »  ona  AaTUR  HteinoEK ,  coairoiiieaxT  avxc  vn  marrre  si- 
tu ce  a  L'cxTéaixtia  mi  essai.  (De  Krtmnicr,  journal  de  Crocfe  et  Walther; 
vol.  x ,  p.  MR.) 

Ois.  XIV.  —  M.  de  Krimmer  rapporte  qu'une  petite  fille  portait  k  la  tempe 
une  tumeur  qui  s'était  développée  lentement,  k  la  suite  d'un  coup  que  la  malade 
s'était  donné  en  se  heurtant  contre  une  porte:  celte  tumeur  était  dure,  cir- 
conscrite, arrondie,  recouverte  par  une  peau  saine,  indolente  k  la  pression:  on 
la  prit  pour  uoe  tumeur  enkystée,  et  un  chirurgien  de  campagne  en  fit  l'extirpa- 
tioo.  mais  lorsqu'on  fat  arrivé  k  la  basa,  il  survint  une  hémorrfaigie  abondante 
qu'on  parvint  k  arrêter  extérieurement  par  le  tamponnement;  mais  il  se  m.ini- 
fcsta  bientAt  après  des  convulsions,  et  la  petite  malade  perdit  connaissance;  al 
de  Urinimcr,  qui  rut  appelé  en  consultation,  la  trouva  expicinte  deux  heures 
après  l'opération. 

L'examen  auatomique  fit  voir  que  cette  tumeur  n'était  autre  qu'une  tumeur 
anévrisanale  formée  par  une  artère  méningée,  on  ne  dit  pas  laquelle.  L'artère 
était  dilatée  dans  l'intérieur  du  crâne  et  avait  le  diamètre  d'an  tuyau  de  ptuute, 
il  s'était  forme  daos  le  lissa  osseux  du  cràae  un  trou  pour  le  passage  de  celte 
«rii-re  k  l'extérieur;  dans  la  cavité  crânienne  même  on  trouva  un  é pan cb rusent 
d'une  once  et  demie  de  sang  auquel  ou  attri:>aa  la  mort. 


Outre  les  donnée»  générale»  que  peut  fournir  cette  observation  ,  elle 
offre  encore  cette  particularité  remarquable  d'une  artère  ancvrisnutiqur 
de  l'intèricttr  du  cerveau  qui  peut  venir  communiquer  an-dehors  en  se 
creusant  un  passage  à  travers  l'enveloppe  osseuse  de  cet  organe ,  rie  U 
tnême  manier*  que  te  fongus  l 


vocvriixs  nmasri.  —  Les  ob-èqors  de  H.  le  baron  Abbert  ont  eu  lieu 
mardi  7  de  ce  mois  avec  une  grande  pompe,  l'n  concours  immense  de  savans , 
de  médecins,  d'hommes  de  hrtlre»  et  d'artistes  assistaient  au  convoi.  Les  élève» 
en  médecine  ont  porte  les  reste»  du  célèbre  professeur  au  Pere-Laehaise.  MM. 
Cruvcilluer  et  Pariset,  au  nom  de  la  Faculté  de  médecine  et  de  l'Académie,  ont 
payé  on  dernier  tribut  k  leur  collègue.  M.  Abbert  était  une  de*  iliustraliuns  mé- 
dicales de  rrpoque  :  professeur  k  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  membre  du 
I  Académie  royale  de  médecine,  médecin  en  ebef  de  l'hôpital  Saint-Louis,  es- 
médecin  ordinaire  des  rois  Louis  XT1II  et  Charles  X ,  décoré  da  plusieurs  ordres; 
auteur  d'ouvrages  importai»,  il  avait  obtenu  la  boonenrs  et  ta  célébrité  des 
homme?  les  plus  émincns  du  siècle.  Nous  consacrerons  | 
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TRAVAUX  AOADÉMIQLES- 
ACADEMIE  DES  SCIENCES. 

aeiTi  os.  i»  »t»ar.«  >,v  $0  ociome. 


M.  Co»te  annonce  que.  pendant  mm  «jour  en  Angleterre,  il  *  pu,  grâces  a  l'o- 
bligeance île  M.  Ovïcn. disséquer  un  truf  Je  kangourou.  An  Lieu  <ic  tronerr  seule- 
naeul.  comme  cet  tubilc  anatoniitte  ,  une  Mule  leur uk  sortent  du 
l'embryon,  ils  eo  ont  Iront?  don .  or.  la  première  ayant  eic  bnn 
l'ilUaloiile,  laulre  ne  pouvait  être  q'ir  U  vésicule  ombilicale. 

Apre»  U  lecture  de  celle  lettre.  M.  de  Blainville  déclare  que  ce  bit  lui  a 
i  annonce  par  M.  &»le  par  une  lettre  en  date  du  16  août  dernier,  lettre 


été 


avait 

que 
et  qui 


l  l'euiu*Wiiérrnl  alors  de 
d'an  drtoiu  qu'il  dépure  aujusird  bui  sur  le 

CLISUT  or.  XI-L-SOC. 

U.  Arago,  I"'  »*»'•  n  oecasioa.  daas  dra  coaimoni  cation»  précédentes 
des  observation»  météorologique»  que  continue  depuis  u»  grand  nombre  d'année» 
en  Istyide  no  médecin  iitunmc  M.  Tuorstrusen.  annonce  qu'il  vient  de  recevoir 
de  ce  savant  de*  tableaux  qui  embrassent  les  observations  faites  pendant  plu*  de 
dooxe  moi»  cuusccu'if».  et  <|m  lui  parais*  lit  devoir  fournir  de»  résultai»  curieux 
quand  on  en  fera  le  dépouillement  il  indique  quelques  uns  de  ceau  qu'il  a  drja 
aperçus  eu  jetant  lexxeu.  tur  ces  tableau». 

On  croirait,  par  exemple,  qu'en  Islande  le  froid  ilerrait  dan»  l'Iuver  être  e* 
cessaf  ;  cependaut  le  luauwniu  de  froid  ubscesc  |ieodaut  le»  doue  moi.»  n  a  ' 
que  de  -  ir  7. 

l>t  croyait  anaeni*menlcpie»ur  ton»  le»  point»  de  la  terre  le  maximum  de 
chaleur  était  le  mém-,  seulement  que  dan»  le»  pays  froid»  ce  maximum  était  de 
trrxonrle  durée  :  c'est  cette  prétendue  propriété  île  Ion»  le»  ctiniats  q'i'nu  dé- 
signait tua»  le  nota  de  IV'ii*  perpêlwl ;  oei  a  rte  oblige  de  reconnaître  la  Cao»sete 
d'une  pareille  supposition.  S'il  fallait  d'ailleurs  de  nom  elle»  preuies,  on  h»  I  rou- 
te .a  il  dau»  le*  observation»  de  M.  Thor.lcnicu .  le  maximum  de  température  à 
BccUavik  »'<  tan'  éli  T.  «euttuneul  à  +  22". 

U» '«nation»  journalières  de  température  sont  très  petite»  a  Rrckearik .  et 
quelquefois  dan» le*  einjt -quatre  heure»  elle»  n'cxcèdeul  pas  un  degré.  Lis  »e- 
natioo»  barométrique»,  au  contraire, sont  parfais  gris-  grande» i  on  roi!,  dan»  le 
tableau  de  M.  Tborsleascn.  qu'il  est  descendu  une  fol»  a  29  ponce»  t  ligue  6 
dixiétsve'.  Le  minimum  de  hauteur  obserse  à  l'ari»  était  de  2b  pouce»  S  lignes  5 
réduit  a  trro. 

M  Thor»len»en  a  aussi  fait  de»  observations  de  la  température  de  l'eau  de  la 
mer  dan»  le  havre  de  r.cck*-avik  ;  malheureusement  elle»  ne  comprennent  pa»  l'es- 
pace d'une  antur,  mai»  te»  mm»  Lan»  Lcvpiel»  elle»  ont  été  faites  »ont  ceux  dan» 
lequel»  doit  avoir  lira  le  minimum,  tt  n  m»  I  e  trou' on»  pas  dan»  le»  tableaux 
nue  la  température  de  I  eau  dam  cet  lutervalle  se  soil  jamais  abaiiser  au-drssoa> 
de  un  degré. 

Tuiosie  ci  i.a  c.'ianTAitns. 

M.  A  Laurent  a  Irrite  une  note  complémentaire  au  travail  qu'il  a  présenté  sur 
et  sujet  eu  commun  avec  M.  I.epljy. 
Il  annonce  être  arrive  à  recoupa  lire 

V  Que  le  charbon  n'e»t  pa«  an  corps  fixe  comme  on  l'a  rrn  jusqu'à  ce  jour  , 
mais  qu'il  peut,  à  de  luule»  température»,  répandre  de»  nprnr*  ; 

2*  Qu'il  en  est  de  mf  me  <lr  plusieurs  autre»  corps  regardes  comme  fixes,  tels 
que  le  fer,  le  cobalt,  le  nickel  et  leur»  o  vides  ; 

5*  Que  dan»  Us  haut»  fjoroeanx  et  dan»  le»  cause»  «I,-  crtncalalioii  la  carbura- 
tion se  fait  non  seulement  par  I  hydrogène  carbone,  niais  encore  par  le  rharlwn 


Ce  qu'il  »  a  de  certain,  c'est  qu'on  ne  |*ot  guère  nier  Vil  n'y  ait  de»  végé- 
taux phanérogames  phnsphorr-cent  par  eux  même».  Unnée  et  Hegwn  en  ont 
rite  pluxieun  exemples  ;  et,  tout  récemment  encore.  M.  Martius  a  reconnu  com- 
me phosphorescent  le  lait  d'une  espèce  il  euphorbe  à  laquelle  il  a  donne  |MMir 
celle  r.usoa  le  nnra  d  ruyn^rlun  pltn*phwea. 

Du  sait  d'ailleurs,  poimuit  M.  de  Saint-Uilaire,  que  depuis  I  origine  des 
texnp»  hislonques  plnucurt  espère»  d'animaoi  »e  sont  penlne» «an»  retour.  Com- 
bien, a  plu»  forte  raison,  n'a -t-il  pa»  il*  se  perdre  de  plante»  elle»  qui  n'ont 
point  coaintc  le»  animaux  la  faculté  de  fuir  ?  Depui-  un  petit  nimibre  d'annéi  »  . 
1  plusieurs  espèces,  napuèfe  communes  aux  environs  île  Pari»  .  v  »«nt  devenaes 
rare»;  de  légers  defncliemens  peuvent  ravir  le  magmSqoe  «tiftia  h  U  élore  de 
R  o  de  Janeiro  :  non»  avons  tu  diwareirrr  enlirrement  le  «rilla  itali.-a  ,  le  spar- 
tium  purgan>,  le  pironia  roralhna  de»  en»irons  d'tMéan»  ;  de  no»  juur»  enfin,  le» 
I  roebeex  de  YaucluM*  ont  été  entierem.nl  depouillr»  de  l'aspl»  nium  lVtrarcliar. 
N'exl-il  pa»  possible  qœ  de»  phanérogame»  réellement  pho»phure»ceiile»  »e  «oient 
perdue»  dau»  le  long  intervalle  qui  s'est  écoulé  depuis  Dcniocrile ,  Mme,  Ebcn  , 
joiéphe,  jusqu  i  no»  jours  ? 

OBO«»niTinji  ors  tscai.ints. 

M.  Edward»,  dont  non»  avons  rl<-ja  signale  les  reHiererie»  relatives  au  «vrterne 
circulatoire  dans  cette  rla<se  d'animaux,  communique  i  l' Académie  le»  résultats 
de»  ohiervation»  qu'il  a  poursuivies  pendant  plustear»  moi»  »ur  le«  rôle»  de  la 
BreUgne.  Nous  ne  pou  von»  salera  l'auteur  dan»  Ion»  les  détail»  oè  il  entre  pour 
l'organi-atiun  île  i  liaque  genre,  et  uou»  non»  bornerons  a  sinnaler  le»  traii»  de 
rewmUaDCe  qu  il  a  pu  reconnaître  dan»  le»  espère»  qui  ont  ele  .  objet  de  soit 
élude. 

D'abord  chci  tous  ces  animaux  il  existe  des»  sistèntes  de  canaux  sanguins,  l'na 
dorsal  et  l'autre  ventral.  Mai»  arec  ictte  dilference  que,  pour  l'un  comas*  pour 
l'autre  de  ce»  deux  sj  sternes,  tantôt  il  y  a  réunion  sur  U  ligne  centrale,  «t  laotot 
rxi«trncc  de  deux  trooes  latéraux,  et  tantôt  rrauioa  sur  une  panie  et  division 
tur  l'autre. 

Ainsi,  le  n-tème  vascolairc  dorsal  se  compme  essentiellement  ches  le»  her- 
nselles  de  deux  vaisaranx  longilndînanx  occupant  1rs  partie»  latérale»  dn  rxxrp».  et 
!  réunis  en  on  tronc  ntediao  â  leur  extrémité  »eulemeal.  Chi  a  le»  runiees  ces  deux 
I  vai»»raui  »uul  inlimcroent  accoles  l'un  à  l'aulre  itan»  tonte  leiir  longueur,  et  tout 
h  représente»  antérieurement  par  on  gro»  tronc  impair,  enfin,  cher  If*  neréiile»  . 
<  le»  nepbty»,  les  arénicides  et  les  sabelle».  celle  division  bilatérale  ne  »e  voit  nolle 
'.i  part,  et  un  vaisseau  doe»al  nmoue  et  médian  règne  dan»  tonte  la  longirenr  du 
corps.  Cette  len-lanre  à  la  centralisation  se  décèle  aosu  dan»  la  disposition  des 
'  btanches  inleslinales  de  ce  même  vaisseau  durtal  ;  car  M.  Milne  Eduant»  a  ru- 
couau  que  chu  Us  arénicoles,  les  sabelles.  etc. .  le»  branche»  sont  partout  paires 
!  et  symétrique»,  tendit  qna  cbet  les  lerebeltet  elles  sont  impaire»  et  médianes  dans 
i  la  portion  intérieure  du  corps,  et  que  rliei  les  ncrridci  elles  olfreot  partout 
|  cette  dernière  disposition.  Le  système  ventral  nous  offre  des  disposition»  analo- 
,  gues,  puisque  cfaea  elles  on  le  trouve  double  et  symétrique  dan»  la  partie 
i  moycune  du  corps,  tandis  que  cher  tons  1rs  autres  aunélides  dont  il  a  rte  ipsration 
;  dan»  ce  mémoire,  il  est  partoul  impair  et  médian. 

,      D'autre»  différence»  dan»  la  formation  de  l'appareil  circulatoire  de  ces  ani- 
maux dc|ien  lent  d'un  autre  reure  He  conceotralion.  La  temUace  générale  de  cet 


4*  Que  le  transport  de  dtver»  eorp»  solides  dan»  l'intérieur  d'autre»  curp»  ui  - 
l.*des,  ne  se  fait  pas  de  molécule  a  nmlecule  sous  l'influence  d'nn  courant  électri- 
que, mai»  bteo  parce  que  I  un  de»  deux  peut  passer  en  vapeur  dan-  les  pore»  de 

xxtrioi  o»  l'aie  cuacn  ct  covnmi  comxie  sfortiix. 

H.  DnrJio  qui  avait  propose,  il  y  a  plu»  d'un  an  .  de  substituer  dans  Le»  ma- 
cbioes  6xe»  ou  locomotive»  ce  moteur  à  celui  qxion  obtient  de  l'ean  réduite  en 
vapextr,  adresse  une  note  dans  laquelle  il  répond  aux  objections  qu'oo  a  faite»  à 


rxaxTcs  rnosniotescrsia». 

M.  A.  de  Sainl-Hiteire  II  nn  rapport  sur  uoe  note  de  M.  Vallot ,  relative  ans 
plantes  lumineuse»  indiquer»  par  les  ancien». 

Les  naturaliste»  qui  nul  parcouru  le  midi  de  la  France  ont  pu  voir,  dit  M.  de 
SatnUllilaire.  l'agaric  de  l'olivier  briller  dans  le»  ténèbre»  d'une  lumière  phos- 
phorescente et  jaurjtre.  Ce  phénomène  a  été  l'objet  de»  recherches  île  M.  De- 
hlle.  lx  mémoire  ou  il  lot  à  ce  «ij.  1  a  l'Académie  parait  avoir  provoqué  les  re- 
eWrcheaile  M.  Vaiol.  qui  croit  pouvoir  rapporter  aussi  à  de»  champignons  les 
cas  de  phiM^horeiceni  e  de  végétaux  dont  les  écrit»  des  ancien»  font  mention. 

Les  anciens  étaient  étrangers  i  l'art  de  décrire  le»  vrgelaij»,  et  par  conséquent 
eu»  ne  peut  le  (du»  «misent  que  faire  de»  coniceinrrs  »ur  le»  c»pècri  qu'ils  indi- 
quent: il  serait  donc  aiHoInsnent  impossible  de  démontrer  que  M.  Vallot  n'a  point 
leeuav*  1a  »ént*.  comme  il  le  serait  également  de  prouver  qu'il  «  etc  aaset  heu» 


aptsarcilest  d'aftec  1er  dans  chaque  aniK  au  du  corps  une  disposition  semblable  à 
ci  lle  qu'il  |ireseute  dans  Les segnieo»  vm.iu»,  et  d'uffnr  partout  la  rc)  rtilion  de» 
même»  partie»  ;  niait  dm  rerlaiu»  annélidr»,  le»  vai»»eaux  en  question  ne  présen- 
tent plu»  cette  uniformité  île  strnelure,  et  arquirrenl  dans  di  »  point»  déterminé» 
un  mode  d'orga  •isalion  particulier,  d  où  résulte  la  localisation  de  certaine»  fonc- 
t  on»  qui  ailleurs  sont  reparties  d  une  manière  plus  générale  dans  toute  la  lon- 
gueur du  corps. 

Cbei  le»  annélides.  le  cours  du  sang  a  lien  d'arrière  an  avant  dan»  le  système 
vasculaire  dorsal,  et  dan»  un  sens  coulraire  dans  le  vaisseau  ventral.  Ce  mouve- 
ment est  dû.  comme  flic*  le»  animaux  supérieurs,  a  la  contrai  lilité  de  certaines 
ptrties  ■'■«  «yslèmc  circulatoire;  mai»  le  siège  de  cet  agent  diainuUioo  varie 
beaucoup.  Ainsi,  dan»  In  néréide»,  le  vaisseau  dorsal  est  contractile  dan»  t.niu- 
«a  lungui-nr,  et  romiitue  le  principal  organe  moteur  du  sang.  Dan»  h  s  emiire», 
au  contraire,  relie  fonction  *>t  dévolue  aux  bulbes  des  branches  transversales  du 
vai»»<  au  dorsal. 

ban»  le»  tercbelle»,  cet  orga  e  se  rompbqoe  davantage  :  il  existe  deux  a  gens 
d'impuliiou  Ihjrn  disliuris,  l'on  appartenant  au  système  vasrulaire  lUirsal  et  di-s- 
tiné  à  |M»is»er  le  sang  dans  le»  branchies,  l'autre  intermédiaire  entre  ce  »y»ti  me 
et  le  «sterne  vasculaire  ventral,  et  senanl  à  lancer  le  sang  dan»  celle  dernière 
porliu'u  du  cercle  circulatoire.  Le  premier  de  ces  agens  est  le  vaisseau  dorsal 
médian  situe  dan»  les  premier»  anneaux  du  corps,  le  second  est  1  appareil  hrau- 
cbial  lui  même.  Enfin  Hiet  les  arcnicule»,  ce  «ont  encore  la*  organe»  respiratoires 
q  ii  af  usent  a  la  manière  d'un  corxir  sur  le  «aiig  contenu  dan»  le  sistèmr  vascu- 
laire  dorsal;  mais  le  cours  de  ce  liquide  dau»  le  sxtèroe  ventral  e»l  déterminé 
|isr  le»  haitetneiudc  leurs  réservoirs  contractile»  parlioiltcrs,  qui  méritent  à  Hsi» 
rganl»  le  nom  de  ronir» 

Ou  voit  donc  que  dans  I  epparril  circulatoire  des  anwii.lcs.  la  division  du 
travail  phyiiolngique  e«t  portée  h  ilr»  ilrgre»  très-divers,  et  il  est  probable  que 


lonqii'on  aura  mnlliplie  encore  davantage  le»  ob»ervations  sur  ce  sujet,  ou 
couvrira  des  degrés  intermcdiatre»  entre  ksditfcrens  mode»  de  structure  que 
M.  Edwards  a  i 


M.  Penox  lit  des  propositions  de  chimie  moléculaire-  Nom  reproduirons  le* 
suivantes  : 

<  Lne»qu'nn  corps  change  d'état,  son  équivalent  développe  ou  rend  insensible 
une  quantité  définir  de  chaleur.  Cette  quantité  peut  être  la  nésne  pour  tous  les 
équivalent  ou  bien  un  mottiple  par  des  nombre*  entiers. 

•2.  Les  conditions  étant  comparable»,  le  temps  nécessaire  pour  l'cvaporalieu 
des  corps  gaiifiable»,  est  en  raiion  inverse  du  poids  de  leurs  éqniraltas.  divisa 
par  2  ou  par  4. 
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.1.  La  fusibilité  des  k1*  p«r  U  chaleur  tit  eu  rebtion  avec  leur  solubilité  dans 
l'eau  ;Levoisler). 

4.  U  fusibilité  et  la  solubilité  de* corps  ut  en  reUtion  simple  avec  le  nombre 
de*  molécules  qui  M  trouvent  dan*  an  équivalent. 

.t.  Si  deux  corps  s'unissent  en  plusieurs  proportions  pou  former  une  série 
'Irt-nntjMMée,  il  pourra  arriver  ipie  celui  îles  deux  corps  dont  la  quantité  se  mul- 
tiplie, entrera  dans  le  compose  le  plus  élevé  avec  des  quantités  différentes  de 
calorique  latent.  On  ne  pouvait,  dit  M.  Peisoi,  «Ire  conduit  1  cette  proposition 
que  par  la  throrie  moléculaire,  d'après  laquelle  on  n'envisage  pu  l'acide  sulfu- 
rique  comme  un  compose  île  soufre  et  d'oiigrne.  et  l'aride  nitrique  comme  un 
composé  d'aiote  et  d'osigène,  mais  birn  comme  drx  combinaisons  de  radicaux 
composés  avec  IVxigène,  c'esl-a-dire  forme*  de  :  i  vol.  gai  sulfureux  +  <  vnl. 
oxigène  =  I  acide  sulfuriquc  ;  *  vol.  Tapeur  nilreuse  +  t  voL  oxigèoe  =.  I 
seine  nitrique. 

6.  Un  corps  soumit  a  nne  variation  de  température  peut  éprouver  des  modi6- 
r  ai  ions  très  grande*  dans  1rs  propriétés  physiques  et  même  dans  ses  propiirtés 
chimiques.  Le»  modifications  qu'il  subit  ont  lieu  quand  bien  même  te  corps  est 
solide  et  ne  change  pas  d'état. 

7.  A  conditions  égales  île  formation,  les  corps  composés  qui  pourront  prendre 
nais<anoe  auront  U  même  composition  moléculaire  et  posséderont  dea  proprirtes 
chimiques  comparable*. 

8  II  existe  un  rapport  tellement  simple  entre  les  élémcns  qui  concourent  i  la 
formation  des  composés  organiques  qu'on  peut  toujours  représenter  le  volume  de 
ces  élément  par  les  chiffres  appartenant  à  l'une  on  à  l'antre  des  deux  progres- 
sions suivantes  : 

::  lit  Setc. 

on  ::  3:6:12:21. 

Les  corps  appartenant  »  celte  dernière  progression  pourraient  bien  n'être  qne 
le  résultat  de  la  combinai 
q»  en 


deux  corps  de  la  première,  puisque 


ivoyc 


f  vol.  R  :  î  vol  A. 
trte  S  vol.  H  :  4  vol.  A. 


On  a  3  6 

y.  Deux  nu  plusieurs  corps  étant  en  contact, et  venant  a  réagir  l'on  sur  l'autre, 
les  compotes  qu:  pourront  prendre  naissance  devront  toujours,  conConoémenl  à 
la  propo»ilion  précédente,  suivre  l'une  on  l'autre  des  deux  progressions  qui  y 
sont  représentée*. 

10.  Pendant  l'acte  de  la  respiration  île*  plantes,  l'aride  ne  se  décompose  point 
en  charbon  et  en  oxig  ne,  comme  on  l'a  supposé,  mais  en  oxide  carbonique  et 
en  oxiginr. 

(t.  Dans  les  sub-tanees  d'origine  organique,  tout  composé  qui  par  l'action 
d'un  corps  sera  sorti  d'une  des  deux  progressions  de  la  proposition  8,  pour  ren- 
trer dans  l'autre,  ou  qui  étant  resté  daus  la  même  progretsion,  aura  perdu  plus 
île  l'équivalent  de  l'nn  de  ses  clrmcns,  ne  pourra  daus  le  plus  grand  nombre  de 
ras  être  reconstitué,  et  ne  se  prêtera  même  plus  a  la  formation  de  tous  1rs  déri- 
vés qu'on  pouvait  obtenir  avec"  le  compose  primitif,  de  sorte  qne  de  l'alcool  on 
ne  pourrait  pas  remonter  an  sucre,  de  l'ètber  suifurique  à  l'alcool,  etc. 


ACADÉMIE  DE  MEDECINE. 
Séunct  du  7  H'ivtmbn  1837.  —  Préiidmct  Je  M.  RtaauUin. 

coaais'ouDAirec  omcitxit  : 

f  Deux  rapports  du  médecin  des  épidémies  qui  ont  régné 
meut  de  Monbiidier. 

2-  La  recette  et  l'échantillon  d'un  remède  contre  la  teigne. 

3"  Une  note  snr  une  nouvelle  source  découverte  prés  le  bel 
Creoulx  eu  Provence. 

«-  Les  état»  de  vaccination  de  Loir-et-Cher. 

coiauroiDiaci  sunuscarit. 

«•Trois  lettres  de  Unis  magnétisenr*.  qui  ton»  se  font  fort  de  . 
soanamlwksqui  ont  le  rare  privilège  de  lire  sans  le  secours  des  yeux,  et  de 
remporter  le  prix  offert  par  M.  le  docteur  Burdin. 

2*  Lettre  d'un  médecin  de  Londres  sur  l'efficacité  du  chlorure  de  xisc  dans  le 
traitement  des  blcouorrhsgies  et  de  la  leucorrhée- 

S*  Lrttre  de  M.  Malgaigne,  lequel  croit  avoir  trouvé  dans  l'opium  a  haute  dose 


—  Après  le  dépouillement  de  la  correspondance,  M.  le  président  annonce  U 
perte  que  l'Académie  vient  de  faire  dans  te  personne  de  H.  Alibcrt. 

Unedépolationa  été  désignée  pour  mi  rendre  tes  derniers  honneurs. 

—  Le  même  fait  part  a  l'Académie  de  la  décision  da  conseil  snr  la  proposition 
de  H.  Cberviu.  M.  Chervin  voudrait  qu'a  l'avenir  nnl  savant  étranger  a  1  Acadé- 
mie ne  fttt  admis  a  lui  Caire  nne  communication  qu'au  préalable  il  n'est  été  pré- 
senté au  conseil  par  nn  membre  de  la  compagnie. 

L 'opinion  unanime  da  conseil  ut  de  rejeter  cette  proposition  par  des 
qui  sont  déduits  par  M.  le  président.  (Adopté.) 


lus  profitaient 
ul  rvnïîlrc. 


i  Si  je  n'avait  pas  demandé  la  parole,  je  ne  la  demanderais  pa» 
je  voulu»  parler  dans  le  même  sens,  j'ajouterai  que  c'est  moins 
unique  le*  srro|4iule»  que  l'air  et  toutes  1rs  circontlanc»  au  mi- 


nrrosT  «c»  c»  kuim  de  L'iavrxrioir  nt  m.  uiccnn,  par  M.  Lesxktos- 

On  a  reproché  aux  biberons  jusqu'ici  mis  en  usage  pour  nourrir  les  enfans  de 
laisser  le  lait  se  refroidir  promptement  et  de  le  verser  en  trop  grande  ou  eu  trop 
petite  quantité  dans  ta  bouche  des  enfans.  C'est  contre  ce  double  incontinent 
qur  N.  I.mgevio  a  essayé  de  lutter. 

Son  biberon  consiste  :  I*  en  un  llacon  de  verre  dont  le  goulot  est  frrraé  par  un 
bouchon  de  liejre  traversé  par  une  lige  d'argent  ereose  ;  2'  en  un  lobe  lequel  parte 
a  une  de  ses  extrémités  un  réservoir  dont  le  couvercle  est  percé  comme  un  écu- 
moir.  L'autre  extrémité  est  terminée  par  un  mamelon  de  racine  de  guimauve. 

M.  te  rapporteur  estime  que  cet  instrument  remplit  le  double  bol  que  s'est  pro- 
posé l'auteur  et  propose  des  eocoorsgi  mens. 

N.  Cxrcaov  relevé  quelques  paroles  du  rapport  toulu  favorables  a  l'allaite- 
ment maternel.  Nul  doute,  dit-il.  que  l'allaitement  de  la  mère  ne  soit  préférable 
à  tous  égards  a  I  allaitement  artificicicl .  mais  cette  régie  sooffre  de  nombreuse* 
exceptions.  Mieux  vaut  cent  fois  le  lait  sain  d'un  aoimal  que  le  bit  sus|>ect  d'une 
mère  malsaine.  Cro\ei-«ous  .  par  e temple  qu'il  soit  sans  inconvénient  pour  un 
nourrisson  de  sucer  le  lait  de  sa  mère  phlbisique  ou  simplement  scrophuleuse  ? 
J'en  ai  vu  de  ces  enfans  allaités  par  drs  seins  scrophnleux 
pas,  ils  venaient  mal  j  on  les  changeait  île  nourrice,  et  ils  i 

M.  Ltsanox  repood  par  une  citation  de  son  rapport ,  d'où  il  résulte ,  qu'il 
admet  l'allaitement  de  la  mère  comme  régie,  et  l'allaitement  artificiel  comme 
exception. 

M.  Lovoe.  Il  y  a  pourtant  une  différence  entre  ces  messieurs  ■  certainement 
l'un  rencontre  l'exception  braoeoup  plus  souvent  que  l'autre  ;  quoi  qu'il  en  soit, 
je  craint  fort  que  M.  Capuroo  soit  un  |cuen  arrière.  Il  a  l'air  de  croire  que  le  bit 
prend  toutes  les  qualités  de  l'animal  qui  te  fournit  :  c'est  nne  erreur.  Tout  le 
monde  sait  que  le  lait  d'un  animal  enragé  ne  communique  pas  la  rage,  et  ainsi 
des  autres  malad 

M.  VlLLEIIMFj. 

après  M.  Lnnde;  je  < 
le  lait  qui  communique 

lieu  desquelles  vivent  les  enfans.  Quels  sont  en  effet  ceux  qui  portent  des 
qoesde  scropbules?  Ce  sont  principalement  le»  endos  du  pcnplc  entassés  les  uns 
sur  ks  autres  .  dans  des  rues  étroites  ,  des  lieux  sales  et  mal  éclaires.  Transpor- 
tes ces  enfans  a  la  campagne,  tout  en  leur  conservant  le  même  lait ,  et  vous 
1rs  vojn  en  peu  de  temps  prendre  des  couleurs,  leurs  chairs  s'affermir,  etc. 
Reste  qu  il  eil  fort  difficile  en  pareille  circonstance ,  de  faire  la  part  dn  lait  et  b 
part  des  autres  choses. 

H.  Uorn-tï  ne  conteste  pas  la  perfection  du  mécanisme  da  nouveau  biberon, 
mais  la  composition  dn  mamelon  lui  paraît  défectueuse.  En  effet ,  sa  racine  de 
guimauve  s'effile  et  sedi vise,  dans  la  bouche  de  l'enfant,  en  fibmens  plus  on  moins 
désagréables  et  qui  peuvent  être  avales. 

U.  Ltmctot  repond  que  i 
Lange  vin  D'une  part,  il  y  . 
dont  parle  H.  Boultay  fussent  . 

marché  qu'on  peut  le  renouveler  autant  qu'on  veut  :  un  centime  et 
tous  les  cas .  on  oe  peut  pas  douter  qu'une  sa 
de  beaucoup  a  une  substance  animale. 

Un  membre  combat  les  assertions  de  MU.  Lonile  et  Yilfermé.  fl  est  loin  de 
partager  leur  sécurité  sur  l'inaltérabilité  du  lait.  Je  ne  sais  pas  trop,  dît-il.  ce 
qu'en  pense  la  chimie,  mais  la  médecine  met  quelque  importance  an  choix  d'une 
nourrice.  Il  rst  certain  que  les  enfans  nourris  par  des  femmes  scropbolruses  de- 
viennent promptement  scrophnleus.  Cela  rst  sensible  en  Espagne  Cl  en  Italie 
ou  l'on  trouve  des  familtes  qui  s'allient  toujours  entre  elles. 

M.  Mosrtc  préfère  tes  biberoos  de  liège  à  tous  les  antres.  Quant  au  biberon 
de  M.  Langevm,  il  lui  parait  on  peu  compliqué.  Du  reste,  U  est  bien  convaincu 
qu'il  existe  des  cas  ou  I  slailcracnt  artificiel  est  de  toute  nécessité.  L'année  dcr< 
mère,  il  recul  en  peu  de  temps  trois  enfans,  qui  tons  Iroit  avaient  une  division 
dn  voile  du  palais;  ils  prenaient  le  sein,  mais  ib  ne  pouvaient  le  vider.  Il  les  mit 
au  biberon,  ce  qui  maUicnretnement  ne  les  sauva  pas. 

notrvur  rancêns  mu»  criai»  cicfiqves  ciscoicmoss  nir  cnvvtx;  par 
M.  Nxviio ,  directeur  de  l'rcole  vétérinaire  de  Naples.  —  Rapport  de  MM. 
Dupuy  et  Boulfey ,  rapporteur. 

Les  chevaux  de  tous  les  pats  sont  sujets  a  la  cbudicatioo  ;  mais  nnlle  part  cet 
accident  n'est  plus  commun  qu'a  Naples  :  ce  qu'il  faut  attribuer  aa  pavé  naturel- 
lement très -uni.  Chose  singulière,  sur  cent  chevaux  boiteux,  il  y  en  a  quatre- 
vingts  au  moins  qui  boitent  du  cote  gauche,  lorsque  la  maladie  dépend  d'une 
arthrooeaceou  d  an  travail  morbide  de  i'artictdaliou  coxo  fémorale  on  homéro- 
«capulaire.  M.  Nanuo  a  imaginé  un  nouveau  moyen  pour  la  traiter  ;  ce  moyen  of- 
fre te  double  avantage  de  pucrir  promptement  et  de  ne  pas  bisser  de  cicatrice 
di  (Tonne. 

«  La  méthode  de  M.  Naniio  consiste  a  faire  une  incision  de  haut  en  bat 
»  a  la  peau  qui  couvre  l'artieubtion  ;  et  pour  cela  il  faut  d'abord  bien  s'as- 
»  surcr  de  I  articulation  coxo-frmorale  ,  pour  ne  pas  blesser  le  Iro-cben- 

•  ter,  ainsi  que  cela  arrive  souvent  aux  hommes  uns  connaissances  aaa- 

•  tomiqnrs.  Pour  établir  le  point  snr  lequel  on  doit  pratiquer  l'inàsion .  on 
u  fera  faire  î  l'animal  un  léger  mouvement  en  avant  ,  pois  un  antre  en  arrière. 
»  avant  soin  de  tenir  la  main  sur  l'articulation  au-dessas  et  en  avant  du  troeban- 
»  ter;  et,  après  avoir  trouvé  le  point  de  I  articulation,  on  fait  une  marque  en 

•  coupant  te  poil  avec  des  ciseaux.  Ensuite  on  fixe  convroabtemeni  ranimai .  on 
»  incise  la  peau  de  haut  en  bas,  ainsi  que  nous  venons  de  te  dire;  on  la  sépare 
»  dn  tissu  cellulaire  en  b  disséquant,  et  l'on  enveloppe  les  lambeaux  dans  des 
a  morceaux  île  linge  trempes  dans  l'eau.  On  prend  ensuite  deux  crochets,  on 
»  écarte  les  lambeaux,  et  avec  un  cautère  à  boulon  émonsse,  sans  être  trop 

.  on  applique  trois  i  quatre  boutons  rst  l'artieubtion  ayant  b  prérau- 
cn  temps  le  doigt  dais  le  fun  l  de  te  plue ,  pour  sra- 


e  c'est  précisément  le  principal  avantage  du  hilieron 
aurait  trevpeti  de  mal.  selon  lui.  1  ce  que  les  Cbmens 
■nt  avalés;  et  de  l'autre,  cet  instrument  est  si  bon 
vêler  autant  qu'on  veut  :  un  centime  et  demi.  Dans 
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••  tir  jusqu'à  quelle  profonJrur  an  est  arrivé  ;  car  il  importe  de  ne  pas  ouvrir 
-  l'articulation  ainsi  que  «la  a  eu  lieu  dans  le»  maint  de  quelques  operateurs 
»  inespcrimenlét.  On  Aie  1rs  crochets  e(  1rs  linges  qui  ont  servi  à  garantir  les 
»  lambeaux  ;  on  p»n«e  comité  la  plaie  rn  la  rembourrant  d'etoupes  enduites 
»  d'nnpient  de  guimauve,  ou  hien  on  n'applique  agruti  rem  de.  On  aura  soin  de 
»  tenir  l'animal  debout,  de  l'empêcher  de  se  mordre  et  de  se  frotter  ;  on 
"  panse  la  plaie  consécutivement  avec  les  movens  ordinaires,  et  après  dis. 
»  quinre  ou  au  plus  vingt  jour*,  la  cicatrice  oe  laisse  aucune  trace»  et  l'animal 
»  eucrit.  u 

Avant  de  porter  ua  jutemeal  sur  la  méthode  de  M.  Nantie,  nous  avons  du  , 
disent  MM.  les  rapporteurs,  la  soumettre  au  creuset  de  I  expérience.  L'occasion 
n'a  pas  tarde  à  s'en  présenter  :  un  cheval  de  l'administration  des  Hirondelles  se 
trouvait  dans  les  conditions  morbides  dont  il  s'afii.  M.  Nantio  qui  était  alors  a 
Paris  a  doue  été  invite  a  l'opérer  sous  les  veut  nxr'mes  de  MM.  les  commissaires; 
il  l'a  opère  en  eflirt.  el  la  enérison  a  eu  lieu  en  20  jours.  Peu  de  temps  après  , 
MM.  les  commissaires  ont  opéré  eux-mêmes .  d'après  la  méthode  de  M.  Kaniio, 
deux  chevaux  de  l'administration  des  Citadines,  dont  le  nul  existait  depuis  très- 
lonfrtrmpset  avait  rrtisté.  à  toas  les  remèdes  ordinaires,  te  »  que  les  antiphlogis- 
tiques,  k  feu  trensrurrvot.  le  cautère  anglais,  etc.  Ces  animant  étaient  déjà  de- 
puis plusieurs  mois  hors  d'état  de  service,  avaient  été  jugés  incurables  et  con- 
ilimaés  a  être  abattus.  Vingt-deux  jours  après  l'opération  ,  l'amélioration  était 
déjà  très-msnilcsle,  et  ib  oui  pu  bientôt  après  reprendre  le  service  eomme  les 
chevaux  bien  porlaoj.  Aujourd'hui  leur  guérisoa  est  presque.  L-ouiplète. 

Ces  faits  ont  paru  à  la  commission  dignes  de  l'attention  de  I  Académie  ,  et  le 
travail  de  M.  Nauio  merile  l'approbation  de  l'assemblée. 


Conclu»ÙM$:  \'  remercier  l'auteur  pour  son  importante  communication; 
V  l'engager  a  continuer  ses  recherches  pratiques  sur  cette  importante  maladie  ; 
.r  di»<rr  honorablement  son  manuscrit  dans  les  archives  de  1  Académie  pour 
«Ire  consulté  an  besoin. 


te  siège  de  la 


tire  consulté 

M.  BtaTiirxi 
claudication. 

M.  Bon  Lier  répond  que  M.  Naniio  ne  dit  rien  sur  ce  point,  nuis  que  lorsque 
après  un  examen  on  t<-  découvre  rien  dans  le  pied  ni  djus  le  genou,  il  j  a  lieu  de 
croire  que  le  siège  de  la  claudication  est  plus  haut. 

A  la  boune  heure,  répond  M.  Barthélémy,  mais  la  claudication  dépend  quel- 
n  rhumatismale,  et  alors  il  est  fort  superflu  de  recourir  a 
car  ou  la  guérit  très-bien  par  une  .impie  fontanelle. 


éralion  de 


l'operal 

Cela  est  vrai,  répond  M.  B-mlIcy.  maisj'ai  eu  le  soin  de  dire  que  rien  n'avait 
i  avons  bit  l'essai  du  procr.le  de  M.  Nantio. 


M.  Douhlk.  Les  faits  qu'où  vient  de  rapporter  me  paraissent  trop  intérrswns 
pour  nous  conlealer  de  les  déposer  sjinplemeut  aux  archives.  Je  demande  en 
conséquence  que  le  oirinutre  Je  M.  Nantio  et  le  rapport  de  la  commission  soient 
imprimés  dans  les  actes  de  l'Académie.  [Plusieurs  voix,  appuyé.) 

La  proposition  de  M.  Donhle  est  mise  aux  voix  et  adoptée' 

On  vote  sur  le  rapport  et  les  conclusions.  Adoptes. 


noovELU  Mémoi>(  roua  cuxaia 
Nantio ,  directeur  de  l'école 
et  Boulier,  rapporteurs. 


14  rOt«ni:»t: 


s;  par  M 


Bs^purt  de 


I>ujju> 


«  Ayant  observé  que  lorsque  les  chevaux  affectés  de  cette  maladie  étaient  fer- 
rés, et  qu'ils  restaient  sur  un  pavé  très-dur  et  sans  paille,  ils  guérissaient  (dus 
facilement  que  les  chevaux  traitéi  par  un  régime  opposé,  j'ai  imaginé  de  faire 
usage  d'nne  compression  trèvforte  sur  tout  le  sabot. 

*  AussitAt  qu'un  cheval  est  atuquê  de  cette  maladie*  je  lui  fais  appliquer  un 
fer  à  plaque  maintenu  avec  quatre  ou  cinq  clous,  pour  que  la  compression  puisse 
agir  sur  tous  les  points  de  la  surface  Avant  de  poser  la  plaque  ,  je  fais  remplir 
parfaitement  tout  l'espace  qui  reste  entre  la  plaque  et  la  sole  avec  des  éloupes 
trempées  dans  parties  égales  d'eau  salée  et  de  vinaigre. 

»  U  plaque  qui  est  recourbée  postérieurement  de  bas  en  haut .  offre  deux 
trou* dan*  u  partie  recourbée:  ces  troos  servent  à  fixer  postérieurement  une  li- 
gature qui  entoure  la  muraille  et  qui  la  comprime  fortement  jusqu'à  sa  partie 
supérieure  et  niému  au-delà.  Je  prescris  un  régime  rafraîchissant ,  des  bains 
froids  sur  U  partie,  et  je  pratique  une  saignée  toutes  les  (bis  que  l'inflammation 
est  très-intense.  Après  quelques  joors  l'animal  est  parfaitement  guéri  ;  l'appareil 
doit  alors  être  enlevé  :  cette  compression,  on  peut  la  pratiquer  même  après  la  sai- 
.  »  {BiUUiin  dt  l'Académie,  p.  f  0  et  suiv. 


l-i  pression  exercée  par  le  sabot  sur  les  tissus  engorgés  ou  enflammés  étant , 
selon  les  rapporteurs,  une  des  principales  causrs  de  la  fuurburr  ;  ils  ne  sauraient 
comprendre  l'utilité  de  la  compression.  Au«si  n'en  ont-ils  même  pas  essayé , 
d'autant  que,  M.  Nantio  joignant  à  rr  moyen  tous  ceux  qu'on  emploie  ordinaire- 
ment en  pareil  cas ,  il  devient  extrêmement  difficile  de  dire  la  part  que  chacun 
prend  au  résultai. 

M  Cnervtn  propose  que  le  nom  île  M.  Nantio  soit  porté  sur  la  liste  deseandi- 
dals  pour  les  prochaines  places  vacante»  de  membres 


nix  nu  rxiru  surs-retiHES.  —  La  distribution  des  prix  aux  elèies 
sages-femmes  a  eu  Ueu  le  jour  de  la  rentrée  de  l'Ecole  de  médecine.  Le  I"  prix 
a  ,  1. 1| triage  entre  madame  Mdbé.  »i.t,ustine).de  Paris,  et  mailtoie  K«i.ucy  (Eme- 
ouaù  (Nord.)  -  .U«u«w  honvaùU  .  madame  Moilier.  de 


REVUE  BIBLIOGRAPHIQUE. 

MÉMOIRE  SUR  LA  POLICE  DES  CIMETIERES  }  par  le  UoCtCUr 

L.  Bâtard. 

L'auteur  de  ce  mémoire  signale  dans  le  mode  de  sépulture  adopté 
par  les  grandes  villes  un  gland  inconvénient  et  qui  a  eu1  vivement  senti 
par  tous  ceux  qui  ont  été  ap]irlré  à  iàire  des  exhtimalious  dans  le»  fostts 
communes.  On  conçoit,  en  effet,  combien  il  doit  être  difficile  de  distin- 
guer, au  bout  de  six  à  dix  mois,  et,  à  plus  flirte  raison ,  plus  tard  en- 
core le  cadavre  nue  l'on  pourrait  être  appelé  à  exhumer,  soit  pour  sa- 
tisfaire la  piété  des  famine»,  aoît,  et  bien  plus  fréquemment,  sur  la  de- 
mande du  magistrat,  pour  rechercher  les  preuves  d'un  crime  resté  igno- 
ré. Il  n'existe  aucun  moyen  certain  de  distinguer  l'un  de  l'autre  le» 
cadavres  exhumés  sur  le  même  point  des  fttsse*  cuuuuuues,  et  le  plus 
tous  eut  ont  est  obligé  de  *'en  rapporter,  pour  constater  l'identité ,  aux 
personnes  qui  entouraient  le  mort  à  ses  derniers  inslaus ,  c'est-à-dire 
à  celles  qui  dans  un  grand  nombre  des  ras  sont  soupçonnées  du  crime  et 
ont  intérêt  ace  qu'il  reste  ignoré,  lit  cependant  le  itomlre  de»  exhu- 
mations juridiques  augmentant  chaque  année  et  l'importance  des  faits 
qu  elles  ont  révélés  reposant  entièrement  sur  l'identité  constatée,  il  serait 
d'une  haute  utilité  «ne  l'administration  des  grandes  villes  adopl.it  une 
mesure  qui  mil  à  l'abri  de  ces  erreurs  qui  peuvent  compromettre  l'ino- 
cent  ou  favoriser  le  crime.  Voici  le  moyen  dont  1  auteur  conseille 
l'emploi.  Il  voudrait  qu'on  clouât  en  tête  de  chaque  cercueil  une  es- 
tampcllc  en  plomb  portant  un  numéro  d'ordre  et  une  lettre  de  série  qui 
coincirkrait  avec  un  poteau  en  bois  lixé  sur  le  sol. 

Ce  moyen  qni  n'nflie  rien  de  contraire  au  respect  que  l'on  doit  à  la 
sépulture  des  morts,  rendrait  facile  la  reconnaissance  d'un  cadavre 
mente  dans  la  fosse  commune  au  bout  d'un  temps  souvent  fort  long  , 
diminuerait  de  beaucoup  le  danger  que  courent  les  personnes  charters 
de  taire  cra  recherches  quand  on  est  obligé  d'ouvrir  un  grand  nom)  ire 
de  cercueils  avant  d'arriver  à  celui  qu'on  cherche  ,  et  n'entraînerait 
qu'ui 


principes  de  mcÎdecinb  cliniqde  ;  par  le  docteur  Ver- 
cari  ,  professeur  de  médecine.  80  pages  in-8°.  IV'a- 
plesj  836.  (En  italien  ) 

L'auteur  continue  à  publier  ses  élétnetij  des  différentes  branches  des 
sciences  médicales.  Le  petit  volume  que  nous  avons  en  ce  moment  entre 
les  mains  est  un  résumé  exact  de  ce  que  la  science  possède  de  plus 
important  sur  l'art  d'appliquer  an  soulagement  du  malade  les  données 
fournies  par  l'expérience  ou  la  théorie.  L'auteur  ne  s'est  pas  borné  à 
indiquer  les  moyens  d'arriver  à  connaître  les  causes  ,  le  siéce  ,  le  dia- 
gnostic, U  pronostic  et  le  traitement  curatif  et  préservatif  des  maladies, 
mais  il  établit  encore  des  règles  sures  pour  recueillir  les  observations, 
rédiger  les  rapports  et  Us  consultations,  et  indiquer  les  préceptes  doot 
les  médecins  De  devraient  jamais  s'écarter  dans  l'exercice  de  la  méde- 
cine non  seulement  dans  les  éublissemens  publics ,  mais  encore  dans  la 
pratique  civile.  Uu  article  spécial  est  consacré  à  la  médecine  des  pau- 
vres, et  complète  ce  petit  travail  qui  comprend  tous  les  principes  scien- 
tifiques et  de  morale  spéciale  que  le  médecin  ne  doit  jamais  oublier. 


ug  l'influence  pernicieuse  des  s aicnï: es  ;  par  Henri 
VViEsecKé,  D.-M.;  m  pages  in-8°.  Paris,  4837. 

RÉFLEXIONS  SUR  LA   DOCTRINB  DE    HaBNEMANN  J  par  le 

docteur  Lorenzo-Giusto  ;  76  paecs  iti-8°.  INaples , 
4856.  (En  italien.)  r 


première  de  ces  deux  brochures  pourrait  eo  imposer 
a  il  s'agit  ici  d'une  question  scientifique.  Ce  n'est  point 


Le  titre  de 

et  faire  croire  qu  u  s  agit  ici  a  une  question  scientiuque.  Lie  n'est  point 
aux  médecins,  ce  o  est  point  aux  hommes  de  la  science  que  s'adresse 
M.  Wiesecké,  mais  aux  hommes  de  U  presse,  aux  hommes  du  pou- 
voir ;  le  nom  de  Carrel  est  appelé  à  l'appui  de  l'homceonathie  ;  pais 
l'auteur  exploite  avec  un  talcut  qui  mériterait  une  meilleure  cause  , 
quelques  circonstances  qui  démontrent  que  les  allopathes  oe  sont  pas 
toujours  dans  le  vrai,  mais  qui  ne  prouvent  rien  en  faveur  des  Ituimco  - 
pathes.  Dnrerte.cetteljrochurcoW  de  scientifique  que  le  titre  et 
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quelques  passages  tronques  de  U  discussion  de  l'Académie  de  médecine 
iur  U  saignée  coup  sur  coup. 

Il  n'eo  ni  pti  de  même  du  travail  du  docteur  Giuslo,  qui  soumet 
U  théorie  d'Hahnrrnarjn  à  uo  examen  trop  scientifique  pour  qu  'elle 
pôt  le  supporter  ;  il  étudie  U  marche  de  la  maladie ,  le  mode  d'action 
des  remèdes  et  la  conduite  du  médecin  et  eu  conclut  que  quand  Hah- 
nemann  guérit ,  ce  n'est  pas  ea  opposant  timilia  simiUbus,  mais  bien 
contraria  contraria . 


NOTICE  niOGBAPtllQUI  SUR  LE  OOCTBUB  BDS8IUIL,  CH1  SUR- 
GI RN    DE    PREMIERS  CLASSE   DE    LA    MABINE,    lue  en 

séance  générale  à  la  société  rovale  académique  do 
Nantes;  par  le  docteur  Patou.  Î8  pages  in-8  . 

Nous  ne  nous  arrêterons  sur  cette  intéressante  notice  que  pour  applau- 
dir aux  motifs  qu'a  eus  l'auteur  en  la  publiant.  L'honneur  des  éloges 
ne  doit  pas  être  réservé  seulement  aux  hommes  que  des  circons- 
tances plus  ou  moins  fortuites  ont  places  dans  une  position  élevée  ,  i] 
convient  également  et  peut-être  plus  encore  à  la  mémoire  de  ceux  qui , 
d.iu-s  mie  situation  inouïs  élevée,  ont  semé  leur  carrière  de  bonnes  actions 
et  de  travaux  utiles  ;  au  lieu  (Texciter  une  ambition  qu'il  est  presque 
toujours  impossible  de  satisfaire,  ils  montrent  ce  qu'avec  des  travaux, 
de  l'ordre  et  de  la  conduite  il  est  toujours  facile  d'acquérir. 


RECHERCHE*  SUR  LA  MENSTRUATION;  par  le  doCteUT 

Petrkquin,  de  l'Isère.  —  Paris,  1833. 


Le  but  de  Vi 
hypothèses  et  toi 
les  écrivains  qu 
quelques 
qu'il  a  it 
niions  rei 


bits  qui  nous  semblent  les  plus 

A. 
que 


teur  de  ce  travail  n'a  point  été  de  répéter  toutes  le 
»  les  explications  qui  ont  été  avancées  sur  ce  sujet  par 
s'en  sont  occupés  ;  sou  seul  objet  a  été  d'examiner 
on,  d'après  les  observations 
à  rnôtel-I)ieu  de  Lyon.  Nous 
le*  résultats  qu'il  a  obtenus  sur  quelques-uns  des 


Age  auquel  s'établit  la  menstruation.  Sur  873  femmes,  il  a  trouvé 
que  la  moitié  environ  se  règle ,  dans  l'est  de  la  France,  de  1 2  à  1  ï  ans; 
tandis.  ou'Ossander,  dont  les  oliservations  avaient  été  Cilles  à  Ga-tlingue, 
donne  lie  14  à  Iti;  retard  qui  coïncide  avec  la  diflncnœ  de  latitude 


vr  cm  mut  w  ri  ,tu  ans. 
si  l'époque  de  rétablissement  de  la  puberté 
na-  sur  celle  de  l  ice  du  retour.  Pour  arriver 
,  il  devait  rechercher  quelle  est  la  durée  de 


de  14  à  Iti;  retard  qui 
Lyon  et  Gcetlinçuc. 

qu'il  a  dressé  par  année  avec  ces  272  faits  lui  a  fourni 
ui  ne  manque  pas  d'intérêt.  Il  renferme  deux  pro- 
i  qui  se  correspondent  exactement  à  partir  des  points  cubuinans 
15  et  1 G  et  d'où  l'on  pouirait  conclure  qu'il  y  a  à  peu  près  autant  de 
i  oui  se  règlent  à  15  ans  qu'a  1G,  i  14  qu'à  17,  à  13  qu'a  18, 
etc.  M.  Pélrequin  a  trouvé,  d'après  GO  observations,  que  le  terme  le 
plus  ordinaire  de  la  fécondité  est  entre  45  et  50  ans. 

Ceci  posé,  il  se  demande  si  I" 
n'exerce  pas  quelque  influence 
à  la  solution  de  ce  problème,  il 

la  fécondité,  et  les  recherches  qu'il  a  faite*  sur  ses"  oliservations  lui  ont 
appris  que  pour  nos  climats  le  terme  moyen  de  la  durée  de  la  fécondité 
est  de  25  à  30  ans.  ^ 

rangemens  menstruels  ?  ses  recherches  sur  celte  question  lui  ont  démon- 
tré que  les  accoucbemeiis  entraînent  peu  de  dérangeuicns  dans  les  règles. 
Une  autre  manière  d'arriver  à  la  solution  de  cette  question  et  avec  plus 
d'ulihié  eût  été  d'examiner  en  même  temps  si  cher  les  femmes  qui  n  ont 

Ed'cnfans  les  dérangeroens  de  la  menstruation  ne  sont  pas  plus 
as.  Il  est  prol>able  qu'alors  U  serait  arrivé  à  une  solution  un  peu 
ntc  de  celle  que  nous  venons  de  faire  connaître. 
L'àçe  critique  n'es!  point  une  époque  funeste  pour  la  femme  comme 
on  le  croit  communément.  Bien  pins  même ,  d  est  démontré  que  de  40 
à  50  ans  la  mortalité  est  notablement  moins  forte  pour  elle  que  pour 


VARIÉTÉS. 


rrni.rjt  tir 


sine  er  rAcctrn.  —  Les  épreuves  du  concours  pour  la 
chaire  d'hvgiène  vacante  i  la  Faculté  de  médecine  de  Paris  ont  commencé  mer- 
credi B  4e  ce  mois.  Le  sujet  de  II  | 
iiumcdiatrmeet  est  le  suivant  : 


De  I  influence  de  l'air 
rapports 

4*  De  sa  pression; 
S*  De  sa  composition; 
S*  De  sa  lemperal"re; 
4*  De  son  degré  d'hamîdile  ; 
S'  De  son  état  électrique. 


Donner  les  L.rlbo  les  pour  ( 


■  ces  propriétés  et  qualités  de 

l'air. 

la  lecture  des  compositions  a  commencé  aujourd'hui  vendredi  10;  nous 
rendrons  compte  de  chique  rprenre  à  mesure  qu'elle  sera  terminée.  Les  épreu- 
ves du  concours  seront  comme  de  coutume  :  I  "  une  composition  écrite  ;  2"  deux 
leçons,  dont  une  avec  drax  jour*  de  préparation,  et  l'autre  avec  sis  heures  de 
préparations  saos  le  leeouri  des  livres  ;  S*  une  tbiie  avec  argumentaliou  ;  4*  tvp. 
preeiatioo  de»  litres  et  ouvrâtes  antérieurs. 

Les  séances  du  eaticoti»  oat  heu  les  lundi,  mercredi  et  vendredi,  a  4 


xouveixes sssrrAwrs.  —  Mcxtndrie,7  octobre.  —  Une  nouvelle  des  plus 
fielleuses  cl  qui  malbesuvuseraeul  ne  saurai!  être  mise  en  doute  cette  fois  ,  vient 
de  jeter  l'eftio  parmi  la  population.  Le  choléra  eiistc  de  nouveau  en  Egypte  !  Ce 
fléau  vient  des*  déelaeer  au  Caire  parmi  deux  regiasens  arrives  dernièrement  du 
dépôt  et.  jusqu'à  la  date  du  S,  il  y  avait  deja  eu  27  attaques,  dont  1 7  soi  vies  de 
mort.  Celte  terrible  maladie  s'est  montrée  au*si  à  Dimicllc,  et  l'on  fait  courir  le 
bruit  qn'rlle  i;jf;ne  du  terrain  dans  la  Basac-Egrple. 

Les  nouvelles  de  la  Syrie  portent  ;que  le  choléra  existe  aussi  sur  plusieurs 
points  de  cette  | 


—  On  écrit  de  Saloniqiie,  24  s 

•  Depuis  prés  de  ut  mois  notre  ville  et  ses  environs  sont  cruellement  dévorés 
par  la  peste.  Cette  épidémie  semblait  dimiuoer  d  inteniité  vers  la  6a  de  l'été; 
mais  les  temps  orageux  et  les  veuts  froids  oat  rendu  à  cette  maladie  un  nouvel 
accroissement,  et,  selon  toutes  les  apparences ,  les  babjtau»  et  le  wmmerce  souf- 


point  que  dans  les  cinq 
lîuliri!  cuiitinue  tes  ex- 


—  La  peste  a  entièrement  censé  i  Constantinople,  au 
derniers  jours,  cinq  cas  seulement  ont  été  constatés.  M 
péneocesablourde-  ' 


—  La  Lancttu  anglaise  du  4  novembre  an 
de  se  déclarer  daas  la  ville  de  Londres  et  qu'il 
pauvre  de  la  paroisse  Umehcuso. 


ire  que  le  rbolcra-morfaus  vient 
evit  principalement  dans  la  classe 


—  Niius  recevons  la  lettre  suivante  de  Boue,  ea  date  dn  I"  novembre  : 

»  Dès  le  21  ou  avait  cru  remarquer  à  Cooslantine  .  sur  des  individus  décédés 
des  symptômes  de  choléra.  Les  craintes  que  l'on  avait  conçues,  a  ce  sujet ,  n'é- 
taient pas  malheureusement  saos  foodemeut,  carie  22,  les  médecin*  eonslatérent 
unasseï  grand  nombre  de  cas  de  choléra  parmi  les  troupes ,  et  II.  de  Caramao  . 
général  d'artillerie,  61s  de  M.  le  duc  de  Caraman  qui  Si  la  campagne  en  amateur 
l'année  dernière,  a  succombé  à  une  atteinte  dn  terrible  fléau.  Aussitôt  l'autorité 
militaire  a  pris  tes  mesures  que  prescrivait  U  prudence,  et  espédié  sur  Bone  le 
plus  grand  sombre  possible  de  blesses  et  de  malades.  Deux  colonnes  de  1,000 
a  18,000  hommes,  là  première  commandée  par  le  colonel  Tourormine,  cl  l'autre 
par  le  maréchal  de-camp  Trétel.  sont  successivement  arrivées,  escortant  les  con- 
vois. La  colonne  au  ordres  du  génère!  Trétel ,  qni  escortait  5  i  400  " 
quitté  Constanline  le  26  et  elle  en  est  arrivée  ici  le  ït . 

■  Les  princes  de  Nemoors  et  de  Joioville  se  t 
nous  les  attendons  d'un  moment  a  l'aolrr. 

•  Nous  sommes  daas  l'anxiété  ;  il  Tait  un  temps  alTrcux.  en  sorte  que  les  con- 
vois arrivant  de  Constautine  sont  dans  un  triste  état.  Uo  va  embarquer  iranw- 
dtatcmcht  di*s  milice»  pour  la  France. 

v  Le  béleau  à  vapeur  Y  Ackrron,  qui  part  ponr  Tovloo  ,  a  a  bord  H.  le  com- 
maodaal  Dumas,  aide-de  camp  du  roi  ;  la  balle  qu'il  a  reçue  dans  la  cuisse  n'a  pu 
être  extraite.  L'état  de  M.  le  général  Perregaux  inspire  de  vives  craintes;  /a 
bille  qu'il  a  reçue  dans  la  partie  supérieure  dn  net  o  a  pu  être  extraite  M.  k 


rot»  Lt  VSAV.JT.T 


émîmes 


I. 


...  examine  encore  plusieurs  aulres  question»,  mais  sur  lcs- 
il  obtient  des  résultats  moins  positifs  ou  plutôt  n'en  obtient  pas 
du  tout.  Car,  ainsi  qu'il  le  dit  avec  beaucoup  de  justesse  en  terminant , 
l'histoire  ne  l'homme  est  pleine  de  mystères,  et  1rs  choses  les  plus  sim- 
ples  semblent  rester  inaccessibles  à  ses  moyens  d'investigation.  |  cadavre  se 


—  Nous  er  Ira  sons  les  détails  qui  suivent  d'uue  lettre  adressée  par  M.  I 
a  M.  le  ministre  des  travaux  publics. 

«Lorsqu'une  Camille  perd  un  de  ses  membres,  elle  demande  souvent  a  l'admi- 
nistralion  l'autorisation  de  transporter  le  défunt  dans  son  pais  natal,  et  cette 
autori-alion  est  toujours  accordée  à  b  seule  condition,  mats  'rsprrsst ,  que  le 
cadavre  sera  enfermé  dans  une  bière  de  ebéne  doublée  en  plomb  tt  toodi  ' 
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•  Je  m?  cherche  |»iot  à  expliquer  comment  cet  auge  *  pu  lire  adopté  el  com- 
ment  il  est  devenu  ane  règle  de  police  puérile,  je  «eux  feulement  éliminer  ce 
qui  retulle  toujours  lorsqu'on  procède  selon  ces  dispositions. 

•Soit  un  cadavre  conserve  pendant  48  lieurei  dans  nn  appartement  dont  U  tem- 
|KTatare  moyenne  est  de  18  degrés  centigrades.  Dans  les  cas  ordinaires,  le  cada- 
vre n'a  encoïc  éprouvé  aucune  altération,  tuais  il  est  arrivé  au  dernier  terme  de 
«a  conservation.  Lorsque  Ils  plombiers  ont  allume  le  feu  nécessaire  pour  chauf- 
fer le»  fers  à  souJer.  la  température  s'clète  a  26  f t  eiéruc  a  28  degrés.  Quand  le 
cadavre  est  dépo.é  dans  le  cercueil  et  recouvert  de  dit  boisseaux  de  son,  après 
la  MMidure  du  couvercle  en  plomb,  la  température  s'élève  graduellement  dans  la 
bière ,  el  monte  jusqu'à  lî  ou  1 1  drgres.  Celle  température,  qui  se  m.inlicnl  a 
celle  élévation  pendant  longtemps,  est  Tarant  le  pluseflicace  pour  développer  la 
fermentation  putride,  et  cette  décomposition  marche  d'aotant  pins  rapidement 
que  les  liquides  qui  se  dégagent ,  pénètrent  le  son  et  en  facilitent  également  la 
décomposition,  résultat  fâchent,  dont  on  a  en  un  triste  exemple  dans  l'église 
St-Paul  lorsqu'on  exposait  les  victimes  de  Fiesclii.  Vingt-quatre  heures  après  que 
les  cadavres  entoures  de  son  forent  enlcraies  dans  des  cercueils  de  plomb  ,  les 
ga<  putrides,  ne  trouvant  pat  d'inue ,  ont  rompu  les  cercueils  et  infecte  l'église. 
Ce  résultat  iiievitable  est  d'ailleurs  si  facile  a  comprendre  que  je  n'insiste  pas  da- 
vantage sur  son  explication.  On  peut  même  considérer  celte  pratique  comme 
un  morrN  fer  Win  de/aire  disparafoc  le  plu»  prompument  possible  Us  traeti 
d  un  crime- 

•Pour  remédier  à  ce  mal,  pour  éviter  a  l'avenir  que  ces  objets  répandent  dans 
l'atmosphire  des  gai  putrides  et  qu'ils  soient  la  cause  de  maladies  dangereuses  , 
■  offre  a  l'autorité  tut  moyen  certain  de  conservation  et  qui  n'augmente  en  rien 
la  dépense  que  font  ordinairement  les  familles. 

»  Agrée»  ;  etc. 

»  Cannai,  s 

Le  moyen  proposé  par  M  Gannal  est  l'emploi  du  liquide  qu'il  a  f-il  connaître 
poor  la  conservation  des  cadavres,  moyen  qm  a  obtenu  la  sanction  des  anatomis- 
t»s  el  de»  rorjK  savans,  et  dont  H.  Ganml  se  propose  de  publier  incessamment 
les  divers  procédés  dans  un  ouvrage  sur  la  nu  titre. 

—  |j  commission  des  bo«pires  d'Alost  ^Belgique),  vient  de  défendre  l'usage 
de  l'IiomoMpathic  dans  ses  établissement. 

—  Ij  mort  de  M.  le  baron  Alibert  lais»*  vacante  une  place  de  médecin  à  l'hô- 
pital Saint-Louis,  et  un  rnseignemeut  clinique  spécial  bien  pri'rîeii\  pour  les 
élèves.  Nous  apprenons  que  H.  le  docteur  Gibert.  mederiu  de  I  liôpital  de  l'CHir- 
«ne,  se  présente  pour  loi  socreilcr-  dans  l'intérêt  de  la  science,  des  élevés  et 
des  malades,  nous  taisons  des  v<rus  pour  que  celte  demande  soit  favorablement 
accueillie  par  le  conseil  général  'les  h<V|>ilaiix  Depuis  dis  ans,  H.  Gibert  se  litre 
asec  succès  s  l'enteigoeincot  particulier.  Nous  avons  drjâ  eu  occasion  d'ep|<lcr 
l'attention  des  médecins  sur  ses  cours  pratiques  de  m.itn.lin  Je  la  pmu  el  sur 
l'ouvrage  spécial  qu'il  a  publie  sur  ces  maladies  :  nul  ne  nous  parait  plus  propre 
qne  ce  médecin  coiitrieucieux  et  éclairé  à  nmplir  le  vide  que  laisse  la  mort  du 
célèbre  professeur  de  l'hôpital  Saint-Louis. 

rcsLicsiioirs  »oc  tcliis.  —  Nous  recommandons  i  MM.  les  élèves  le  GaiJi 
et u, rat  de  l'étudiant  en  médecine,  dont  M.  Domaoge  secrétaire  des  bureau» 
de  la  Faculté  vient  de  publier  une  nouvelle  édition.  Ce  petit  ouvrage ,  dont  le 
pris  n'est  que  de  i  fr.  2H  c.  contient  tocs  les  renscignemens  indispensables  aux 
rludisns  en  médecine  el  leur  trace  ta  marche  qu'ils  ont  a  suivre  durant  leurs 
rludrs.  tant  pour  les  inrmalilèa  administratives  que  pour  leur  instruction  ;  il  in- 
dique la  nature  et  l'ordre  des  cours  qu'ils  doivent  suivre  pour  se  préparer  a  leurs 
eiamrns .  les  réglrraen*  concernant  les  concours  de  l'école  pratique,  de  l'exter- 
nat, de  l'internat,  d  aide  d'anatomie.  de  prosecteur,  ainsi  que  les  conditions  re- 
latives a  l'admission  dans  la  chirurgie  militaire.  Ce  guide,  en  un  mot,  doit  eter 
le  t-urfe  mrcum  de  l'ctudiant  en  médecine.  Il  se  trouve  chei  l'auteur,  rue  Git-le- 
CVrnr,  4,  el  i  1a  librairie  médicale  de  Just  Bouvier,  rue  de  lEcoledc- Médecine, 
u-». 

bout  su  ri.  Hosncef.  —  tisite  di  h.  s.  cooem  a  L'ianauraie  iovsle  or 
c.Liscovr.  8  ncToune  1 837.  —  Entouré  d'un  grand  nombre  de  docteurs  cl  d'e- 
l.tes,  sir  A^lev  Coopéra  été  reçu  par  M.  Anchinclossr.  chirurgien  de  l'infirmerie 
Le  premier  malade  qu'on  lui  a  présenté  était  atteint  d'une  fracture  du  tihia. 

Sir  A.  Cooptr  :  *  Par  quelle  méthode  tni  Ici-  vous  les  frac  turcs  de  U  cuisse  ?  » 

Réponse  -.  i  D'après  la  méthode  de  Drsaull  d  écrite  par  Doter.  » 

Sir  A.  Cooper.  *  Le  traitement  que  je  crois  le  meilleur  consiste  a  mettre  le 
»  membre  fracture  et  le  membre  sain  sur  un  petit  plan  incliné,  formé  par  lajonc- 
»  lion  angulaire  de  deux  planches  ayant  chacune  un  pied  et  demi  de  long  et  pres- 
»  que  autant  de  large  En  plaçant  sur  un  même  plan  incliné  les  deux  membres. 
»  vous  naeltci  au  même  degré  de  tension  le*  muscl  t  du  bassin,  tandis  que  d'après 
;  la  méthode  de  liesault  un  cote  du  liae.m  est  tiré  en  bat.  l'antre  en  hant.  » 

Le  second  malade  avait  une  hrAInre  occasionnée  par  ds  l'eau  bouillante. 

Sir  A.  C'ipcr  :  «  Comment  Iraitcs-voas  les  brûlures  dans  votre  hôpital  ?  ■ 

/Ic/iome  ;  -l  et  vétieulet  nous  les  piquons,  nous  laissons  couler  l'eau  sans  ôter 
»  lVpideemei  nous couvrous ensuite  la  parliravec  du  coton  cardé  très-fin,  el  nous 
>  l'v  laissons  de  du  a  nuinic  jours,  époque  a  laquelle  il  tombe  spontanément 
a  d'une  seule  pièce  et  laisse  la  partie  guérie.  » 

Sir  A.  Cooper  :  «  Comment  traitei  vous  les  brûlures  lorsque'  l'épidcrmc  est 
a  enlevé  >  . 


Réponse  :  «  On  appliqua  simplement  du  coton  sur  la  surface  dénudée.  • 

Sir  A.  Cooper  ■  «  Sans  graisse  ni  huile  ?  » 

Réponse  ;  •  Pas  autre  choie  que  du  coton.  » 

Sir  A.  Cooper  :  t  Et  lorsque  la  peau  est  profi 
»  faites-vous .'  » 

Réponse  :  «  Toujours  du  coton  de  la  même  manière  ;  seulement  ou  ajoute 
»  dans  ce  cas  l'usage  de  qneque»  remèdes  «ti roulant,  teh  que  le  vin,  l'eau- 
•  de-vie,  le  laudanum,  l'ammoniac,  mais 'je  n'approuve  pas  le  traitunieni  ri,- 
«  M.  Kenlish.  »  ae 

Sir  A.  Cooper  :  •  Ni  moi.  » 

Le  troisième  i 
mat  i  que. 

Sir  A  Cooper  ;  •  Comment  Iraito-vons  cette  lésion  ?  > 
Réponse:  t  Avec  du  coton  aussi.  « 

Sir  A.  Cooper:  -  Tai  observé  que  des  fomentations  avec  une  solution  de 
»  subacelate  de  plomb  et  de  sulfate  de  aine  Meut  grains  par  once  d'ea.,  produit 
»  sent  la  nouvelle  peau  dans  l'espace  de  huit  jours.  Ce  reinède  m'a  paru  lé  i 
»  dans  ces  cas.  >  H*°' 

Réponse  :  «  Mais,  monsieur,  tous  dites,  je  crois,  dans  vu  leçons  imprimées 
»  qoe  la  colique  saturnine  a  ete  deua  fois  le  résultat  de  ces  applications.  . 
Sir  A-  Cooper  :  «  Je  n'ai  jamais  dit  cela.  » 

On  arrive  auprès  d'un  malade  atteint  d'un  anévrisœe  de  l'art. re  innommée 
qu'on  traitait  par  des  applications  froides. 

Sir  A.  Cooprr  .- «  Je  regarde  ce  cas  comme  très-opportun  pour  la  ligature 
»  des  artères  carotide  cl  sous-clavière.  Il  est  incontestable  pour  moi,  i 


ine,  sur  un  anej  le  résultat  a  justifié  ce  que  je  disais.  UpauïrtTisë  est 
»  morl  subitement  d'hémorrbagie  secondaire  au  moment  de  la  chute  du  CI.  » 

Le  cinquième  malade  venait  de  subir  l'opération  Taliacolieone  (rl.im.pl.aUe]. 
Sir  A.  Cooper  s  ass.ed  sur  le  lit  et  dit  atec  beaucoup  de  naïveté  ;  .  QueJ  fameux 
n>  a  que  tous  avei  acquis  !  (What  a  capital  nose  y  ou  have  gol  :) 

»  C*  Tait  me  rappelle  le  cas  d'un  jeune  homme  d'Edimbourg  qui  avait  perdu  la 
»  lèvre  inférieure,  et  qui  courtisait  une  jeune  «lame.  La  dame  n'a  pas  voulu  de 
»  lui,  parce  que,  disait  elle,  il  n'aurait  pu  la  kaiser.  Le  jeune  homme  s'adresse 
>  au  docteur,  qui  lui  falirique  une  lèvre  inférieure,  à  t'aide  d'un  lambeau  pris 
»  sur  le  menton.  Il  se  présenta  de  nouveau  a  sa  belle,  qui,  lui  votant  une  l!el« 
.  lèvre  capable  de  la  baiser.  I  accepta  sans  résister.  Je  voua  souhaite  nn  bonheur 
s-  pareil,  mon  ami.  si  vous  le  desirex  » 

On  a  passé  ensuite  a  un  autre  lit  où  était  une  femme  attrinte  de  carie  au  cal- 
canénm,  accompagnée  de  végétations  fongueuses.  La  malade  y  était  entrée  et  en 
était  sortie  plusieurs  fois  ;  la  plaie  se  cicatrisait  et  se  rouvrait  de  t 
U  était  question  de  pratiquer  I  amputation  de  la  jambe. 
Sir  A.  Cooper  :  a  Que  cotnptci-vous  faire  dans  ce  cas?  a 

Réponse  :  »  J'ai  essaye  une  foule  de  remèdes  inutilement  ;  je  serait  bvca  aise 

•  d'avoir  votre  avis.  * 

Sir  A.  Cooper  :  m  Je  lui  donnerais  une  jambe  île  bois,  mais  je  oc  lui  itérais 
"  It* i"  ,îmb'î  B,tnrTl,ï-  J«  ltni%  «weber  sur  le  genou,  je  la  renverrais  de 
»  I  hôpital  cl  *  U  ferais  vaquer  à  ses  affaires.  En  attendant,  je  ferais  panser  le 

•  point  malade  avec  : 


•  Liq.oxid.  arsen.  4  gros. 
.  Uug.  eetaeei       I  once.  . 


La  dernière  malade  qu'on  lui  a  fait  voir  portait 
énorme  au  sein.  Une  consultation  avait  eu  lieu  el  l'on 

Le  chirurgien  demande  à  Sir  A.  Cooper  :  «  La  croyei  vont  de 
n  gueuse  ?  » 


Sir  A.  Cooper  :  «  Je  ne  le  pense  pas. 
Vos  ci.  elle  contient  du  liquide  j  elle  d 
de  l'ovaire.  » 


Je  crois  que  c'est  une  t 


que  I  hydropisie 


Le  chirurgien  plonge  immédiatement  un  bistonri  dans  la  tumeur.  Il  s'écoule  à 
l'instant  nn  gros  jet  de  fluide  clair,  qui  étonne  le*  assista». 

Sir  A.  Cooper  :  «  C'est  cela  !  (Ibère  il  cornes!)  Vous  feriet  bien,  mon  cher 
»  confrère,  de  passer  nn  seton  dans  la  poche  afin  de  provoquer  l'oblitération  des 


Le  Rédacteur  en  chef,  Jule»  Guiain. 
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ot  Paai»  ( Gazette  «*r  ««*  et 
Si  colonnes .  et  équivaut  1  i  fouille»  in-»'.  U  pnt  de 
■ois.  four  l'Étranger,  44  fr.  Les  il 
Oa  s'abonne  a  Ptris.  au  bureau  du  Journal,  roc  /• 
lettrei  aflriucb:e». 


rffj  Adpitaux  réun  es)  parait  toi»  les  samedis:  chaque  numéro  est  compote  de  16  | 

L.  pour  Pins  et  le  Département .  de  iO  fr.  pu  tu.  20  fr.  pour  «  non .  et  10  Ir.  pour  i 
que  du  romme.uM.ent  du.  trimestre.  I"  Janvier.  )"  Avril,  i"  Juillet,  f  Octobre.  - 
,      S  .et  dans  les  Département,  cbei  tons  les  Directeurs  des  poste*  -O.  te  reeo.t  que  Ir, 


I.  TriTici  oaiciiacx.  Discourt  sur  les  méthodes  Uiérspeutiques  chirurgicales. 

—  II.  Coaarsrosoance  anoic»ir.  Sur  U  nttaitre  toute  phvtiqoe  doot  U  mort 
arrive  dans  les  ras  d'introdurtion  d'air  dans  les  reines*  —  De  U  compression 
des  grandes  trières  des  membres ,  employée  comme  moyen  anlipblogifliquc. 

—  Lettre  a  M.  le  dorleur  Civialc  sur  l'emploi  des  •(eus  chimiques  comme 
tttojcn  d'opérer  k  dissulaliou  des  calcul»  de  la  vessie.  —  Addition  >  l'Iustoire 
de  U  maladie  de  XI.  k  professeur -obuiann.  —  Lettre  sur  l'eiueigoement  li- 
bre à  Montpellier.  -  III.  Tuhk  iCâoiuKjoe».  Académie  des  sciences; 

!  du  6  novembre.  —  De  médecine  :  séance  du  U  novembre.  —  IV.  Bi- 
!  médecine  pratique.  FxnrucTo».  Fragment  d'un 


pendant,  où  puiser  la  vérilalilr  philosophie  médicale  , 
s«iti  drt  hôpitaux,  or  grand  lalitcaii  naturel,  ce  panoram 
veau  d'une  science  clêjà  si  vieille  !  Iiiilin  tic  pensées  qui  me  partent  fré- 
<|iieniinent  à  envisager,  et  1rs  faits  et  les  dnctrines,  autrement  que  la 
plupart  de  mes  rontem|>nratris,  j'éprouve  d'ailleurs  plus  souvent  que 
d'autres,  pour  être  l>îen  compris,  le  besoin  d'exposer  le»  principes  qni 
me  dirigent  au  lit  des  malades.  Aussi  le  renouvellement  de  l'année  sco- 
laire est  il  une  occasion  dont  je  m'empare  volontiers  pour  discuter  de- 
vant vous  un  de»  points  de  fa  philosophie  chirurgicale  qui  m'anime  , 
qui  me  sert  de  guide,  lîne  première  fois  je  me  uns  oeciipé  de  l'inter- 
prétation, de  la  valeur  des  fait»  en  médecine.  C'est  l'importance  de* 
théories  tnédicalcs  et  île  l'anatonue  que  j'ai  tâché  d'apprécier  l'a 


THÉRAPEUTIQUE  CHIRURGICALE. 

DISCOURS  SLR   LES  MPTIIODR»  TIltR APCIT  TIQUES  CHtRL'RGl- 

CAI.F.S  ,  prononce  à  l'ouverture  du  cours  de  clinique 
tliiruTjjiialc  de  f  hôpital  de  la  Charité  ;  par  M.  le 
professeur  Vblpkal'. 


Sans 

qu'ils  sont  obligés  d'analyser 


vers  les  aiiesuons  de  détail  par  les  fait*  inukipl 
chaque  jour,  les  prufrx 
nt  peuvent  guère  s'appesantir  sur  les  généialtcs  de  la 


,1ms 

,  les  prufrxcur*  de  clinique 
rt  cc- 


dernière.  Aujourd'hui  je  tous  entretiendrai  des  méthode»  thérapeuti- 
ques et  de  leur  valeur  relative  dans  la  pratique  chirurgicale. 

Tonte»  les  méthodes  de  traitement,  messieurs,  se  rattachent  à  deux 
en  médecine  ;  l'une  directe,  l'autre  indirecte. 

Pour  moi,  U  thérapeutique  est  indirecte  quand  elle  n'arrive  au  mat 
qnc  par  des  voie»  détournées,  que  par  l'intermédiaire  des  systèmes  vas- 
cuUmrou  nerveux;  die  est  directe,  au  contraire,  si  le  remède  porta 
immédiatement  fur  le  tissu  malade.  C'est  à  bien  manier  ces  deux  grand» 
leviers  de  la  irwdccine  que  doivent  tendre  ton»  vos  efforts  ,  car  là  se 
trouve  l'art  de  guérir  tout  entier. 

.S'il  était  permis  de  sanctionner  la  division  de  sciences  aussi  indisso- 
lubles que  la  médecine  et  la  chirurgie,  je  dirais  irue  l'une  embrasse 
les  maladies  qui  réclament  exclusivement  la  thérapeutique  indi- 
recte, Lindis  que  l'autre  comprend  le*  affections  susceptibles  d'être  Usi- 
tées par  la  méthode  directe.  Je  vous  donnerais  ainsi  une  définition  asser. 
exacte  de  ces  deux  brandies  d'un  mime  arhrc;  mais  cette  division  ne 
devant  pis  être  maintenue,  je  prendrai  les  deux  méthodes  dans  leur  ap- 
plication à  la  pratique  commune  pour  vous  montrer  que  si  le  médecin 
peut  ne  pas  faire  de  chirurgie,  il  est  indipctuable  au  chirtigien  de  sa- 
voir faire  de  la  médecine. 


feuilleton. 


riacac*»  n'es  yoyxcb  ni  Dira  t.  m  italik; 
J.-E.  Pt*T«t4jci»,  chirurgien  en  chef  désigné  de  I TUdcl  Dica  d« 
(Quatrième  artielr,  eoir  les  n**  Vi.  42  et  41.' 
$  II.  aivrc  net  ciuiçuct  ot  l'itilie.  (Suite  ] 


La  position  de  l'hApital  («pédale  grande)  est  satisfaisante  comme  sa  distribu- 
tion :  placé  a  l'extrémité  de  la  Tille  ,  il  est ,  ainsi  que  celui  de  Sienne,  eu  face  de 
U  «albédrale,  et  donne  sur  one  grande  place  où  je  (murent  réunis  les  plus  beaux 
■Kiuumeus  de  Pise,  Il  est,  comme  le  précèdent,  di«ise  en  quelque  sorte  en  deux 


liôpittus,  l'un  pour  les  hommes  et  l'autre  pour  1rs  femmes;  les  salles  larges  et 
itérées .  garnies  tealemeot  de  deux  rangs  de  malades ,  offrent  une  aération  rn 
général  facile,  et  sont  solutainmcnl  éclairées;  il  séparait  pas  qu'on  y  obserre  de 
maladies  noiocoaniales-  Le  climat  de  Pise  est  fort  doux  ;  on  v  voit  des  bandes  de 
rliameaux  qui  s'y  sont  naturalises  ;  on  n'a^uère  a  s'y  plaindre  que  du  rent  de 
mer  qui  y  régne  parfois,  nuit  qui  m'a  paru  moins  accablant  que  rehii  de  Veni**. 
et  dont  tous  les  effets  se  bornent  peut-être  à  détériorer  les  vieiRs  et  précieuse* 
peintures  du  fameux  Campo  Santa.  L'hôpital  n'était  pas.  lors  de  mon  séjour,  et 
n'est  pas  en  général  fort  garni  de  malades,  ce  qui  est  facile  A  concevoir,  la  Tos- 
cane possédant,  outre  Lirouroe,  trois  grandes  villes  rapprochées  (Sienne,  Pise, 
Florence)  qui  ont  chacune  de*  hôpitaux. 

Mes  esperiences  sur  \  itutcullàlion  ortificittit  (Car.  fin.  4  ferr.  1 837)  me 
portaient  »  rechercher  quel  parti  on  retire  en  Italie  des  deux  précieux  moieas 
d'exploration  légués  a  l'art  par  Aveubnigger  et  Laëonee.  J'ai  Irou'é  dans  M. 
Luigi  del  punta,  agrégé  de  la  clinique  médicale,  un  professeur  plein  de  l'étude  de 
la  medecioe  française  et  de  l'habitude  de  I  auscultation  et  de  la  percussion;  il 
m'a  montre  plusieurs  maladies  du  cceor,  et  quelque}  emphysèmes  pulmonaires.  A 
ce  propos,  j  énoncerai  les  résultats  ietéreauus  d'un  travail  nouveau  de  M.  Loin  - 
bard  de  Genève ,  sur  l'emphysème  véaieubire  :  •  Ce  n'est  point,  dit-il,  ont  hy- 
pertrophie, comme  oa  l'a  prétendu  ;  ce  a'est  pis  non  plus  une  dilatation  propre- 
ment aile.  Toiei  ce  qui  se  passe  :  dans  l'origine  on  obserre  f  oblitération  des 
vaisseaux  sanguins  qui  tapissent  les  parois  des  reUales;  par  suite  il  survient  une 
atrophie  du  lissa  pulmonaire;  les  capillaires  oblitérés  oa  lardent  pas  a  s'absor- 
ber, ainsi  que  les  parois  vésieulaires  qu'ils  ne  nourrissent  peu»;  il  t'opère  aton 
sue  ccajuBuaicalioa  entre  deux  .  trais  on  quatre  et  unies ,  par  la  <*— 
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Les  ronlicaiiotis  indirectes  sont  notobretues  et  de 
«>n  pourrait  erpenibnt  les  ranger  en  trois  classes ,  dont  une  pour  les 
éuussions  sanguine*,  b  seconde  pour  les  révulsifs  et  l'autre  ptmr  les  re- 
mèdes spéciaux,  en  faisant  abstraction  ,  bien  entendu  ,  des  rcswurces 
fournir»  par  l'Iij  gicne.  Remarquer,  au  reste,  que  ces  trois  classes  se  re- 
trouvent égalerai  nt  dans  U  raédicatiou  directe.  I-a  saignée,  par  exem- 
ple, srit  pur  b  burette,  soit  par  le»  ventouses,  soit  par  les  sangsues  , 
peut  être  t  nu  à  tour"  (Inerte  ou  indirecte.  I-es  sangsues  an\  loupes  , 
derrière  Ir.i  on  -il  le  s,  ;iiiti>ur  de  l'orbite  ,  dans  l'oplilhalmîe,  je  suppose, 
agirent  iiidiicctiwi.t,  tandis  que  leur  application  sur  la  eniijonctive 
palpéliul. •  tu  mirait  un  traitement  direct  dans  la  même  maladie.  Les 

Katilic.1  s  la  saignée  de*  veines  sur  b  région  malade  constituent 

nne  med  «'.ittuu  directe,  tanilis  «pie  b  phlélxilninie  ordinaire,  soit  du 
ln  a»,  suit  «!o  laphènc»  est  toujours  un  remnle  général  ou  indirect. 


me*  ,  appar-, 
e  dialaucc  de 
jnainl  on  les 
l'inul- 


l.c  caulè-rr,  le  aétuii,  le  moxi,  le  Vf'sieatoirv ,  \d  smap 
tienne'  t  .1  l.i  uu.V.it'nliun  indirecte,  si  un  les  pber  a  quelq 
l'er-gaite  ailo  té  ,  a  b  inédicat  on  directe  ,  «u  contraire, 
fait  porter  sur  le  lieu  même  de  l'alTuliuii.  Il  en  est  de  inertie 
rieur.  Les  purgatifs,  1rs  vomitifs,  agissent  indirectement  dans  la  pleu- 
résie, \v  iliuinalistiie  ,  l'encéphalite,  etc.  Leur  action  semble  être  di- 
recte, an  m..u.iirc,  quand  l'estomac  ou  les  intestins  sont  le  siège  de  cet  - 
taittea  plilegmasirs,  Je  certaines  ulcérations.  I*e  quinquina  ,  dans  les 
lièvres  intermittentes,  les  aiilhuoiiiaux  à  haute  dose  «Lins la  pneumonie; 
le*  préparations  de  colchique  dans  les  arthropathies ,  l'iode  dans  le* 
scroplioks,lc  meimre  (luis  la  syphilis,  sont  «1rs  remèdes  spéciaux,  parce 
qu'en  paicil  cas  on  ne  connaît  pas  très-bien  encore  leur  manière  d'a- 
gir ;  ils  sont  indirects  parce  qu'il*  ne  modifient  le  mal  qu'apiès  avoir 
traverse  le  système  circulatoire,  ou  modifiée  quelques  fonctions  si  ce  n'est 
l'organisme  eu  totalité. 

Itesscrréc  dans  le  cercle  de  la  thérapruti'pic  indirecte  ,  la  médecine 
proprement  dite  n'a  point  à  s'occuper  «le  la  question  que  je  veux  agiter 
maintenant  :  celle  de  savoir  qui  mérite  la  préférence  «les  traitcmcns 
inlcrua  ou  des  traitemciu  externes  Les  maladies  dites  chirurgicale* 
sont,  en  cifct,  les  seules  qui  permettent  quelquefois  «le  dwisir  entre  ces 
deux  méthodes. 

C'est  la,  messieurs  ,  une  des  hantes  questions  de  la  philosophie  dii- 
iu  r-ic.de.  \  ailliez  la  méditer.  Si  U  chirurgie,  s'en  tenant  à  sa  sigoiti- 


Qo'y  a-t-il  de  fondé  dan*  tout  cela?  Pour  moi,  je  le  contesterai  loui 
d'abord,  depuis  qu'ils  sont  tomlw»  «lu»  le  répertoire  «k»  foibaiu  de  la 
profession  ,  qu'ils  servent  de  masque  à  l'ignorance  la  plus  grossière  (I) , 
qu'ils  sont  chaque  jour  adressés  aux  hommes  les  plus  capable*,  par  ce 
qu'il  y  a  de  plu* immoral  et  de  pin»  abject  en  médecine  ,  ce*  repiwhe* 
ont  iiitùiiuient  moins  de  valeur  qu'autrefois,  Examinoua-lcs  cepen- 
dant. 

Ayant  insisté,  dan»  divers  cents  depuis  1K24,  sur  le  besoin  dW 
lier  toujours  la  médecine  a  la  ehimrgie ,  je  [mis  aujourd'hui,  sans 
cxriter  de  préventions  peut  être,  me  hasardera  signaler  l'abus  qu'on 
pourrait  fane  d'une  paicillc  alliance 

l'itr  et  ne  pas  nbuser  est  le  point  difficile  en  toute  chose  Dire  «lue 
la  thérapeutique  indirecte  mérite  la  préféicnte  partout  sciait  absurde; 
soutenir  qu'elle  ne  convient  nulle  put  serait  tout  aussi  (h'-rarsonnablc. 
Pour  l'appliquera  propos,  tirhons  dune  d'en  apprécier  et  le  mécanisme 
et  la  véritable  puissance  :.  absolument  parlant ,  et  toutes  chose»  étant 
égales  d'ailleuis,  on  ne  peut  pas  nier  que  b  nnxiieation  «breetc  ait  plus 
d  «  lliiarité  que  la  médication  indirecte.  U  saute  aux  yenx  qu'à  r— ' 
«;gale» ,  un  remède  pbeé  sur  le  nul  même ,  aura  plus  d'cflel  qne  i 
par  nue  antre  voie.  Appliqué  sur  les  boutons  épKicnniqucs  ,  Ici 
guérit  promptement  la  gale.  Par  b  bouche,  b  même  : 


vivilicatcurs. 


'tirspuî.'is,  ce  qui  fora»  ose  cavité  qu'on  a  pris*  pour  une  vésicule  dilatée, 
l/aliorptioa  ili  s  cloisons  n'rlant  pas  égale  dans  tous  les  point»,  laine  voir  drt 

,fv  lr  piruis.  preute  dr  l'esaclitinle  de  ces  recherches,  «l  itr*  divers  degrés 

■  le  |  i  i.nUI  c.  u  Ci  Ile  doctrine  m  espliqne  pourquoi,  dans  nie»  expériences  sur 
ra„.,"./f.jfi ,n  i  /i-  t  tir.  j'ai  souvent  entendu  une  crépitation  ««lie  dam  I  em- 
pli* „-.n.  romnir  cW  O  «|;ne  pourra  être  pris  en  considération. 

i  f  pi  ,>lrsseiir  de  clinique  chirurgicale  est  U.  Rcgiioli.  surcesscur  de  Vaeca- 
I!  r'.  i.^I.iiti.  Aiîj  mul'lmi  qu'on  a  occupe  beaucoup  d'aiitoplaslic  .  k-  cas  suivant 
n<<  srrl  |^as  sa"»  intcict    Va  homme  portait  i!rjiuis  Su  ai»  de*  C>lnlr*  uri.  aires, 

„|.l>.| .,  t>  J  ui>  r.-1n n-iiueiit  de  l'untre  ;  V.  IteitnnW  a  ci>»|u-  le  trajf  l  li  tu- 
!■  us  ;  p"'s.  a  ïs  df|«.-ui  I*  Ij  i»  «<■  du*  coi'-*»,  il  a  fjil  l'*ulopla»iie  d«  ean.il  pir- 
iii:s«i*  un-  !••».!*  preaUMs-iwii  i «•  «•••laite j  j'ai  »o  lopin-,  il  allait  bi*«,  la 
„,ru!i-  il  ut  depuis  liinutrii  eiilvv.r. 

l  u  fai'  |>ii  sieul  a  I  appui  de.  pnnei|i«»  <|«ic  j'ai  éuûs  dans  mr>»  mémoire  sur 
l«  r.\rrt,..««  du  mum'ox  i"f  r  «  «  i/..  siiu.  il  jousirr  IKV'r.t  le  uisant 
,f,r  |<-  i  lierai  pour  ion  luipût  l a.uv  pratiuue  unir  j.  une  6  le  d'eimroii  lu  aus, 
„<  jiif  u.le  il'nne  u>  i  r.«  ai  ent,  utrlle  de  la  litf  du  premier  tnetaiarsii  n  çauelic; 
il  m  riait  jouit  nue  nillaii-naliou  de»  partie»  motln.  I.e  pr..fe-enr  eu  lit  la  rè- 
svliil.  en  lime  je  I  ni,lii|  je.  cl  lai<-4  iotael  le  itro»  orteil.  I<  <  tendons  ont 
••t.-  coii'ern  s»,ee  k-  di  i|;1  ;  la  plaie  •tant  en  pleine  soie  de  jr.u-nsnu  qaand  je 
l'ai  sue.  (,e»  n  •«  lais  deiront  faire  ri'slrem.lre  I  u-agr  des  son.ulalions  propre- 
jii.  i.l  ,:i  .M)iii  mulileo:  U  viueriiliie.el  le.  itia'ades. 

i.e  pi.,1..  iiii- m'a  ren  lu  t.- m  ne.  •'*»«  'a  prs'iqne  ri'il  •.  d'un*  nabdic  asie* 
raie  .  il  -  ••-•'  .le  I". .--il'i.  -ï uni  d, ■<  ...ipsruriurus  :  e'elail  rlielnil  oftie.er  fOfse, 
i,.   le  i-  aiuetniron;  il  s  ela  l  lait  tue  c  :.tuMOn  1  I*  verje:  quinte  joiif* 


rait  les  organes  digcsliU  avaut  de  tuer  l'ararus  «pii  bbniircla  peau.  Mais 
il  n'est  pas  toujours  jK«s*ible  de  recontir  ainsi  à  b  médient  on  directe. 
A  part  Us  surfaces  lé^umentaires ,  les  organes  sont  n  ituidlement  sous- 


,  n'avait,  comme  jadis,  que  des  proenk'-s  manuck  à 
iiiMiq-icr,  en  était  encore  réduite  au  rôle  de  tiès-humldc  servante  de  U 
méilmne,  nous  n'auiions  point  à  remuer  de  pareils  principes.  Mais  ac- 
tuellement que  b  science  médicale  a  repns  son  unité  primordiale  ;  que 
b  médecine  chirurgicale  est  partout  substituée  à  b  chirurgie  pure  et 
simple.,  il  faut  que  le  métUrin  opérateur  sache  employer  à  propos  ,  et 
qu'il  ciuuuiissc  aussi  bien  que  le  médecin  proprement  dit,  les  médita- 
ti  >ns  indirectes. 

Vous  avez  entendu  souvent  blâmer,  sans  doute,  les  chirurgiens  qui 
ne  croient  pas  devoir  user,  autant  que  d'aut les,  «les  remèdes  internes. 
Vous  n'ignorez  pas  que  Uaucoup  de  médecins  ont  en  grande  estime  le* 
chiiurçiciu  qui  emploient  le  plu*  b  thiVapeutiquc  inditecte,  qui  <rrti'- 
/r«f  médicalement  leurs  malades  ;  vuu*  savez  anssi  ,  ou  votl*  appteu- 
diez  bientôt  que,  d'aerord  avec  les  gens  du  monde,  des  hommes  de 
seienre  reprochent  souvent  aux  chirurRieus  d'avoir  sans  cesse  le  fer  à  b 
mmi,  et  tic  ne  pa*  songer  assez  aux 


traits  à  l'action  iminédialc  de  nos  moyen»  pharmaceutiques.  Il  s'en  faut 
ensuite  que,  dans  une  foule  de  cas  ,  b  maladie  soit  tout  entière  dans  le 
lieu  qui  parait  en  être  le  siège.  I^i  méthode  indirecte  est  en  conséquence 
b  seule  ou  à  peu  près  qu'on  puisse  essayer  dans  toutes  les  affections  dites 
internes  ;  celles  de  l'encéphale  ,  du  cœur,  des  poumons  ,  du  foie  ,  des 
reins  ,  etc.  N'oublions  pas,  pourtant,  qu'à  ee  titre  même  c'est  un  pis- 
aller,  que,  rc  qui  n'est  lualhciiretisetnent  pas  probable,  si  b  science  ve- 
nait un  jour  à  faire  miuiaitrc  les  causes  et  b  nature  de  toutes  les  mab- 
dies,  à  itcconvrir  parlnut  une  soie  pour  l'empluidc  la  médication  directe, 
die  fieritrait  sin^iiliïieineut  de  sa  valeur.  Il  est  rbir,  d'anlre  part,  que 
b  méthode  indirecte  doit  marcher  de  pair  avec  b  méthode  directe  «bns 
mi  nombre  considérable  de  cas.  Elle  est  de  rigueur,  par  exemple,  lors- 
que la  maladie,  quoique  localisée,  est  ciitretenucou  ageravée  par  b  con- 
stitution, l'état  général  du  sujet,  par  une  altération  des  fliiiifes,  ou  une 
cause  spécifique  interne  quelconque.  Ainsi  vous  n'irez  pas  traiter  b  vé- 
ritable syphilis  par  «le  simples  topiques;  vous  vous  cinpresaerot  d'associer 


ici  des  remèdes" internes  âux  moyen»  directs  ,  parée  que  le  mal 
n'est  pas  tout  dans  l  alTi-clion  s  éiiérienne.  J'en  «lirai  autant  de  l'arthiitc 
rhumatismale,  de  b  goutte,  des  tuineni*  lymphati<pies  ditcsscrofuleu- 
scs,  etc.  Jusqu'ici  même,  point  de  divergence  «tans  les  opinions;  tous  les 
praticiens  sont  à  jieu  près  d'accord.  C'est  à  l'occasion  d  une  autre  classe 


«pu 

bbi 


de  mabdi<«  que  commence  l'embarras.  Je  veux  parler ,  en  ce  iihiiikiji, 
des  aiTiTtioiisqu'on  peut  traiter  et  qu'on  traite  effectivement,  ou  directe- 
ment, ou  imhrectcmeut,  selon  qu'on  les  envisage  «l'une  manière  plutôt 
ic  d'une  autre.  Prenons  b  gononhée ,  le*  scrophnles ,  les  tunicnrs 
iiches  pour  exemple.  Eh  bien  !  je  dis  que,  dans  tous  ces  cas,  b  roé- 


(I)  Un  des  rharlalaot  le»  pl.is  ehonles  de  la  eapilale.  on  tie  rem  qui  esploitent 
le  miens  laeredulite  publique,  les  applique  a  la  ma«r  des  etirurpen»  dam  H 
dernière  broebare,  es  csm-tillai.t  sut  nubiles  de  fuir  arec  «otn  les  ' 


aprè».  il  s'aperçut  de  quelques  duretés  dans  les  rorps  easemms  i  elles  anynien- 
lerenl  jieii  à  peu  ;  à  U  fin,  la  vrrjce.  |*endanl  l'ereelmn,  etail  inrursec  par  d<fant 
d  esieuilHlite  de  l'organe;  I  os«itk*lioii  eviitait  des  deo\  eûtes,  tu  nireau  du 
ligament  iiiipenseur.  la  dissection  rt  l  e \eision  en  o„t  elé  faites;  l'arlëre  dor- 
sale t  rte  ou.erte  el  lire;  il  n  est  pas  siirvrnii  d'arrideal  (  j  ai  »u  l'opère  au  »in;- 
llénw  jour;  il  allait  bien;  la  plaie,  qu'on  n'a  pu  réunir  parfrcriiirre  intention, 
se  cicatrisait.  J'ai  ea  sain  île  (n'informer  des  fondions  de  l'organe  :  l'érection 
continu*.-  a  avoir  heu  ;  l'osai uealinn  n'avait  pas  eooipiis  toute  |7[>*is*eur  des  corps 
ravrrneiis  On  conservera  la  piêrc  aa  anusce  |ulholngiquc  à  c6le  de  l'oMiticalioB 
uèi  i.  Mirules  donl  j'ai  drja  parle. 

A  présent  qne  le  tniteaienl  des  vanrf  s  appelle  1  atteniion  de  Ions  les  rbirar- 
girus.  je  crois  utile  de  faire  connaître  1rs  ev|» neoi-ei  qu  •  M.  Kanieri  Carlom , 
es-profrs»eur  agregr  de  clini-pur.  aiait  enlre;,riM  «  ,)•  s  IMB  et  dont  plnsieors 
furenl  poursuivies  de  roiic,  rt  aver  Vaei  a  Hn  !u  ^Ineri.  Il  l'agi l  des  varices  du 
niehibre  alulomioal  ;  trois  uiosejis  sont  eln.ii, .  :  I  "  ligature  de  U  sapiteur,  après 
une  incision  prralahte  de  la  peau;  re  qui  porte  >  la>-I  bous  le  nom  de  pract\té  de 
Bcr.Ltrd,  2'  esruion  d  nnr  partie  du  ralilue  de  la  seine,  en  UisMnl  un  ta 
dansl  ouvertiiie  .  1°  résection  d'une  portion  du  vai««ean.  Dans  ces  c  ' 
qui  sont  au  ootnbre  de  *iugl.  la  mort  a  en  lieu  ni  e  seule  fois,  M.  Carloni  a  sou- 
vent produit  la  cure  radicale  .  et  toujours  au  mou  s  soulage.  Quelquea  ineonvr- 
nien»  sorti  coitiiiums  a  re»  trou  proeed.s  :  plusieurs  n;riili«es  uni  «-u  tien;  «lie» 
loi  paraissent  dues  aux  nombreuses  aiustoraosis  entre  la  grande  et  la  petite  sa- 
|diei:e  D  eil  ikaiTois  Hirveou  un  cmipele.  rt  même  la  sui  puralioo  do  membre , 
«•irtoiit  dans  1rs  drus  premiers  procèdes.  On  a  ol  sefve  aujoi  la  pourriture  d'fcA- 
pilal  qui  repiail  alors  (Itilï.ljlï) 
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thodc  directe  «but  être  péfertéc  en  principe,  et  que 


c'est  par  suite  de  l'état 

forment,  d'ailleurs,  deux  dus»;  l'une  <|ni  coroprciid  Je»  sujet»  1  y mpha 
tiques,  dont  un  grand  nombre  de  glandes  sont  dégénérées;  l'autre  où  s 
■trouvent  les  individu*  dont  une  santé  générale  excellente  n'a  point  em- 
pêché le  développement  de  quelques  g.-inglions.  Ixa  premiers  doivent 
être  abandonné»  a  la  médecine  indirecte  et  aux  ressources  de  l'hygiène , 

d»  la  médecin 


Le  public  oublie  trop,  m 
qui  agit  indirectement  peut  trv 


parce  que,  chex  eux,  tout  est  malade  ;  mais  ebez  les  seconds  la  médecine 
directe  vaut  évidemment  mieux. 

nparant  les  deux  médecines,  que  celle 
1er  une  fuule  de  foiirtioii*  «vaut  de  mo- 
difier, ou  même  en  modifiant  la  maladie.  Vous  donnez  de  l'iode  à  l'in- 
térieur ,  je  suppose.  D'abord  vous  en  continuerez  l'usage  pendant  un , 
deux,  trou,  six  mois,  nn  an.  Puis,  si  le  malade  guérit,  vous  ne  saurez 
pas  le  plus  souvent  A  qui  vous  en  prendre,  des  progrès  de  Pige,  du  ré- 
gime, des  cnWls  naturels  de  l'organisme,  ou  du  médicament.  On  jwnr- 
rait  répondre  que,  prescrites  eu  topiques,  les  préparations  d'iode  offrait 
le  n&iK  inconvénient;  mar#il  v  a  ia  celte  différence  entre  les  deux  mé- 
thodes, que  s'ils  ne  réussissent  pas,  les  topiques  ont  du  moins  l'avantage 
de  he  déranger  aucune  functioii  importànlc,  tandis  que,  par  l'estomac, 
l'iode  expose  à  mille  «langers.  Que,  suus  son  influence,  une  des  formes  de 
la  gastrite  ou  de  l'entérite,  vienne  à  se  di'rlarer,  il  |>eut  v  aller  de  la  vie! 
Sur  des  sujets  faillies ,  débile»,  irritables,  surchargés  Je  fluides  blancs, 
quelles  ressources  avons-nous  cuntre  une  inflammation  des  entrailles? 
Qui  peut  répondre ,  en  donnant  de  l'iode,  de  ne  pas  la  produire?  Et, 
une  fois  établie  ,  qui  oserait  promettre  d  en  arrêter  facilement  les  pro- 
grès? 

Songez  an  même  remède  quand  il  s'agit  du  goitre.  Là  n'est-ce  pas  une 
question  de  savoir  s'il  a  plus  guéri  de  malades  qu'il  n'en  a  fuit  mourir? 
Avant  d'atrophier  le  corps  thyn  ide,  il  arrête  la  nutrition  de  la  mamelle 
ou  des  testicule.  I/aniaigrissëmentdcs  glandes,  et  detontlcrorps  en  gé- 
néral ,  prouve  assez  qu'une  atteinte  grave ,  profonde ,  n  été  portée  jwr 
lui  à  l'économie.  Or,  la  machine  organique  ne  s'ébranle  point  ainsi 
dans  ses  base* ,  sans  exposer  tout  l'édifice  a  de  véritables  risques,  sans 
ose  la  vie  elle-même  ait  à  craimlrc.  Lt  tout  cela  pour  une  substance 
dont  l'efficacité  réelle  est  aujourd'hui  remise  en  question,  qui  est  douée 
de  tontes  le»  qualité»  vénéneuses  des  poisons,  pour  une  maladie  qui  n'est 
guère  qu'une  infirmité ,  qui  n'est  point  douloureuse  ! 

Est-ce  à  «lire  que  je  proscris  l'iode  du  traitement  îles  serophules  et  du 
goitre?  Non,  mus  doute.  Mou  unique  but  est  de  faire  sentir  qu'il  doit 
être  employé  a\ec  réserve;  qu'on  aurait  tort  de  s'abuser  sur  sa  valeur; 
qu'on  aurait  tort  surtout  de  ne  pas  lui  substituer  ou  lui  adjoindre  la 
thérapeutique  directe  lorsqu'elle  riffie  quelque  chance  de  succès  ;  qu'il 
n'est  pas  si  facile  qu'on  semble  le  penser  de  décider  de  prime-abord  de 
la  prééminence  d'une  méthode  sur  l'autre  en  thérapeutique. 

La  blennorrhagie,  que  tint  annonce  être  d'abord  une  maladie  absolu- 
ment locale,  n'eu  fait  pas  moins  naître  les  mémo  relierions.  Lccopabn, 
lecubebe  et  autres  remèdes  qu'on  lui  oppose,  par  la  méthode  in- 
directe ,  ont  aussi  leurs  difficultés.  Chez  beaucoup  de  jeunes  gens  ,  l'es- 
tomac et  les  intestins  ,  \-:  col  de  la  vessie  même  et  la  proslratc ,  en  sont 
fortement  irrités.  En  traversant  les  entrailles,  ils  y  ont  déposé,  plus  d'une 
fois,  le  germe  d'affections  mortelles.  Cependant  tons  le»  praticiens  les 
•'  il  s'en  bit  une  consommation  extraordinaire.  En  voiei  la 


la  maladie ,  abandonnée  a  elle-même,  ne  permet  aucune  sécu- 
rité |«ur  I  avenir.  Elle  suspend  l'exercice  d'une  fonction  importante 
et  cause  quelquefois  d'affreuses  souffrances.  La  médication  indirecte^ 
bien  appliquée ,  en  triomphe  ordinairement  avec  promptitude  ;  tandis 
que  la  méthode  directe  érhoue  le  plus  souvent.  Disons  en  outre  que  les 
«roi démens,  taris  sur  place  dan»  l'urètre ,  exposent  aussi .'.  des  accidens 
mlontaldes  ,  et  que  leur  traitement  local  offre  assez  d'embarras ,  exige 
assez  de  précautions  pour  que,  dans  l'état  actuel  de  ia  thérapeutique 
on  aime  autant  recourir  .i  la  méthode  indirerte  malgré  ses  incotivé- 
niens.  Il  n'en  est  pas  moini  vrai  que  c'est  surtout  la  thérapeutique  directe 
de  la  bleiiuon  haate  qu'il  convient  de  varier  .  de  méditer  :  rme  rW  ,J|. 


1k 


qn  il  convient  de  varier  ,  <le  rnéditer;  que  c'est  die 
ju  il  faut  perfectionner,  qui  devra  l'eaiportir  un  jour. 

Les  arthiopibics  chroniques,  ou  le»  tumeurs  b'anche» ,  ont  bien  plu» 
c  d  être  envisagées  sous  ce  point  île  vueqne  lcsscrnphiircsct 
les  uréti  iles.  Fatigués  de  l'instiûisancc  de»  topiques,  les  chirurgiens  se 
sont  adressés  de  bonne  heure  a  la  médecine  indirecte.  Aussi  les  vovci- 
vuus  employer  avec  une  sorte  de  fureur  aujourd'hui  ce  que  la  matière 
médirai  e  possède  de  plus  énergique.  L'iode  ,  la  liaryte ,  le  colchique ,  le 
mercure.  Si  le  règne  de  l'iode ,  clans  ces  affection»,  est  à  peu  [n'es  fini , 
les  tr-n>  autres  substances,  «|ue  je  viens  «le  rappeler,  ont  plus  «le  vogué 
maintenant  que  jamais.  I>  carbonate  et  le  muriate  de  baryte ,  essayé» 
en  Angleterre,  il  v  a  (iOans,  cxiiérimciilés  et  jugés  sur  une  grande 
érl  ellc  à  l'Hôtel-Dicn  de  Paris  ,  au  coiiinienecmenWle  ce  siècle,  avaient 
donné  partout  depuis,  en  Allemagne,  en  Italie,  commcetiAnglctcn  erteu 
France,  la  preuve  de  leur  inutilité ,  lorsque,  rentres  à  Paru,  en  ii£H 
lise»  ont  imposé  de  nouveau  ,  au  point  de  se  faire  vanter  à  outrance 
par  quelques  pers, nnes.  La  teinture  et  le  vin  de  colchique  produiraient 
ans»!  des  merveilles ,  si  on  en  crovait  des  praticiens  d'ailleurs  très-d' 
tinguée  de  la  Suisse  et  de  Londres;  mais  je  les  ai  assez  M^rnenS 
pour  avoir  le  droit  de  dire  qu  il  en  sera   probablement  de»  DréiL 
tionsdc  colchiques  comme  delà  baryte  et  de  l'iode  dans  les  t„  , 
blanches  .  on  le»  abandonnera.  Si  ces  moyens  indirects  ont  iainai's'a^"™ 
né  la  guci  ison  de  quelques  artropadiie»  chroniques,  il  est  à  peu  près  w 
tain  que  c'est  en  irritant  le  tube  digestif,  soit  a  la  manière  des  n'ircatif,* 
soit  à  la  manière  des  altéians,  cl  non  coninic  remèdes  spécifiques  Or* 
la  matière  médicale  renferme  une  infinité  de  substances  douéesdes  mêmes 
propriétés,  et  moins  diflicilcs  à  manier  ,  d'un  usage  moins  dangereux. 


Ce  qui  abuse  dans  ce  cas ,  en  particulier,  c'est  le  vague  du  diagnostic. 
Une  tumeur  blanche  est  une  maladie  qui  guérit  avec  tout  ou  qui  résisté 

st  entretenue  par 
le  demande,  les 


3ui 
tissu  ,  qu'elle  est  entretenue  par 


qui  résiste 

<>  tout,  seloi-  ■ 
telle  ou  tell 

observations  qu'on  publient  faveur  d  une  méth'odc  thérapeutique  «juêî- 
compte,  ou  contre  un  moyen  quel  qu'il  soit,  si  l'on  s'en  tient  au  titre 
vague  de  tumeur  blanche-' 

Pour  ce  qui  est  «lu  mercure  à  hante  dose,  on  ne  peut  en  nier  FcfJica- 
rifé,  soit  «lans  le  traitement  des  arthropalhics  ,  soit  «Lins  le  traitement 
de  plusieurs  autres  phlegmasies.  Mais  s'il  est  utile  (Uns quelques  ras, 
j>ar  la  méthode  indirecte,  ce  remède  n'a-l-il  pas  aussi  ses  danger»?  Croyez- 
vous  <pie  tous  les  hommes  pnissent  ingérer  impunément  de  douze  a 
trente  grains  de  ral«mel  par  jour.  pendant  une  semaine  ou  «leux?  F»t- 
il  raisonnable  d'acheter  l  amélioration  d'une  tumeur  blanche ,  une  a 
lioration  le  plus  souvent  passagère,  au  prixd'iuu-  violente  entérite,  d 
abondante,  d'une  liquéfaction  profonde  des  lluidcs? 


!  la  plilchitr,  qu'il  étudie  nm  bien  quoiqu'elle  fût  alors  feu  connue,  \o\r\ 
lonmenl  il  appci-cic  chsque  procède  :  U  /i\vrf«re  empêche  U  rrnmnn-  immé- 
diate, ev|une  s  U  suppuration  a  cause  «lu  «  orps  etranerr.  et  n'aturiie  qu'un  ré- 
solut leul.  L'excision  est  passible  des  mêmes  reproche»;  elle  a  de  plu*  donné 
lieu  a  une  bcuiorrliagie.  La  rittetion  complète  permet  île  leoter  la  réunion  im- 
mediate  «pi  on  t  sousenl  obtenue,  et  paraît  préférable  i  l'auteur.  Ce»  diterj  «s- 
>jjs  contribueront  à  Caire  mieux  juger  la  méthode  de  M.  D»»at. 


Florence  a  joué  un  bcao  rôle  scientifique:  le  monde  savant  garde  le  soutenir 
de  son  ancienne  Académie  iM  runtminiV.  Son  école  de  médecine  dépend  de 
l'université  de  Pi.**;  on  n'y  Confère  point  le  lilnr  <tr  docteur,  et  l'on  n'y  peut 
accorder  que  le  simple  droit  de  pratique.  I  j  hirrarclvc  médiCilc  ialienne  e>t 


ledipl&inc  de  «torieor;  il  faut  encore  detu  ans  de  clinique  pour  acquérir  la 
droit  de  libre  pratique,  l  es  cours  dea  rnitcrfilrs  toscaues  fims^ut  atec  le  mon 
de  mai.  et  ne  te  ronTrent  qu'en  in.Tcr.ibrc  ;  lr%  mois  de  juin  ti  de  juillet  ne  .ont 
consacrés  «pi  any  esanwns  cl  aux  iIk-scj;  le»  cliniques  leules  coutinueut  «raelnan 
fois  pendant  ce  temps. 

L  hopilal  principal  est  relui  de  Santa  Maria  »«».  a ,  renfermédans  l'intérieur 
de  la  ville.  ilesta«ei  rasle  pour  ponvoir  contenir  jusqu'à  prés  de  luit»  lus-  il 
est  bien  U-nu;  les  ul!e«  larges  et  hautes,  sont  en  général  auei  bien  éclairées  et 
sérves,  a  l'escepiion  de  celle  des  opérés  où  le  manque  d'air  et  d'espace  rend  1* 
chaleur  pin»  faUjtsnte.  Il  e>t  diTi«ë.  comme  le*  précèdent,  en  deux  corpi  de  bà- 
litnens  |Miur  le»  deus  »e\es.  et  renCerme  des  conrs  i,  porliques. 


plus  défectueuse  que  la  oAlre 
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médecins.  Eu  Toscane,  ainsi  qn  "a  Home,  le»  élu.lr*  mrdiealrà  ».e  di»i»ent  en 
deux  parts,  la  tlteorie  cl  la  |  riUqne  '  Il  tant  iruatxe  ans  de  iltéonr  pour  obtenir 

( t }  On  eonwr»e.  dans  le  cabinet  de  plivsiqioe,  les  qnatre  boules  métalliques 
qui  servirent  â  celte  eclébre  académie  pour  ses  expériences  sur  la  eonipre«Mbi- 
lilé  de  l'eau;  aucune  n'est  d'or,  eommeoD  ledit  dans  quelques  traités  «le  pm«iqne: 
quatre  métaux  furent  eMi>és.  l'elaio.  le  plomb,  le  cuivre  et  l'argent.  Ce»' houles 
tinrent  a  cote  dn  premier  h« géomètre  eoastniil  par  riviani,  do  baromètre  de 
ToriecUi ,  de  la  lunette  de  GabWe,  et  de  la  première  lentille  «mi  fopdit  le  di 


l  e  professeur  de  Hinique  médicale  est  M.  Biifalmi.  dunt  les  leçons  „ 
]  jinle  litre  être  acensèe»  de  prolivité  et  de  répétions  ;  un  début  plus  grase.  e'eit 
,  eju'il  v  a  trop  de  métaplosique  et  de  théorie  \l  )  et  pas  assci  de  pratique,  et  que 
I  ce  médecin  négli»*  la  r.-ritable  lhérapeali<pie  pirar  parler  des  lieux  commun»  d« 
1  l'bygièiieqiaisoiilpri'citrnv'ntlesfnotenslesmuint  applicables  dans  no  boiutal.  Ea 
eeorralMn  enseisnemenl  est  fort  clémentairr  :  et  les  observateur»  étrangers  ne 
1  ompreiinent  pas  qn'il  joume  d'une  certaine  réputation,  i  moin»  d'admettre 
qui!  la  doit  sartonl  a  la  facilité  de  locution  qu'il  étale;  tes 
miruv  que  sa  clinique. 

{1^  Tai  tu,  depuis,  que  MM.  de  la  Berge  et  Mooneret  adressent  les  mêmes  re- 
proches ani/  uJirfnmeot»  tlrtta  patotngia  analiiiraik  M.  Bofalini,  onirageiiue 
tont  différemment  en  Italie  ;  et  je  m  empresse  d'apposer  nu  critique  del  auto- 
riU  de»  anleur»  du  Compcm/ium  de  méJecme  pratique. 
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GAZETTE  MEDICALE 


Avant  dr  metlrc  ru  jeu  Je  pareilles  armes,  souvcnet>vonv,  messieurs, 
qu'elles  ne  peuvent  éteindre  la  maladie  du  dehors  qu'en  faisant  naître 
une  autre  maladie  au-dedan*.  Demandez-vous  alor»  »i,  étant  admise, 
l'affcctiou  interne  sera  plus  uu  moins  dangereuse,  plus  nu  inoins  facile  à 
maîtriser  que  celle  de  l'extérieur,  si,  eu  la  déterminant,  vous  avez  au 
moins  des  chances  nombreuses  d'amoindrir,  de  dissiper  l'autre?  eu  rai- 
sonnant ainsi,  vous  ne  vuus  laisserez  point  étouidir  par  ce  vain  caque- 
tage  de  commères  qui  ne  frappera  que  trop  souvent  vos  oreilles,  et  vous 
sentirez  bientôt  ce  qu'on  peut  espérer,  routine  ce  que  l'on  doit  craindre, 
dr  la  thérapeutique  indirecte  dans  les  affections  chirurgicales. 

Toutefois  re  n'est  pas  tout.  ITue  lutte  a  existe  de  tout  temps  entre  les 
diverses  méthode*  ,  soit  directes ,  soit  indirectes ,  que  possède  la  saeiice 
contre  chaiiue  espèce  de  maladie*  ;  et ,  sons  ce  rapport ,  vous  aura  tous 
les  jours  à  fane  un  elioix  dans  la  pratique.  l'ne  aflection  étant  donnée, 
peut -on  la  guérir  avec  l'instrument  tranchant  ?  oui;  mais  on  vous  uli- 
lertrra  que  l'art  consiste  à  rendre  le*  opérations  inutiles,  bien  plus  qu'à 
1rs  pratiquer  ;  que  le  bistouri  est  une  dernière  ressource ,  et  qu'on 
doit  tout  faire  jKiur  eu  éviter  l'emploi ,  pour  en  restreindre  les  applica- 
tions. Aussi  clianle-t-oti  victoire  chaque  fois  que  ,  par  des  médications  , 
soit  directes ,  soit  indirectes  d'un  autre  ordre,  on  parvient  à  dissiper 
l'une  des  nombreuses  lisions  qui  ne  disparaissent  habituellement  que 
par  l'action  du  couteau.  C'est  ainsi  que  la  guerison  dr  quelques  fistules 
lacrymales  par  la  uiédiodc  antiphligistiquc ,  de  certaines  tumeurs  du 
sein  par  la  compression  ,  ou  par  les  émissions  sanguines  ,  des  calculs  vc- 
i  lithotomic ,  etc. ,  acte  reçue  d'abord  comme  la  source  d'au- 


cher  on  remède  en  dehors  dr 


Me  scra-l-il  permis,  messieurs,  de  l'avancer  aujourd'hui  :  la  ques- 
tion sur  tous  ers  points  est  mal  posée.  Les  progrès  de  la  raadecine  exigent 
qu'on  la  présente  autrement,  qu'on  la  place  sur  un  antre  terrain.  Ce 
n'est  («tint  de  savoir  s'il  est,  en  effet,  pissible  de  guérir  telle  affection 
qu'on  voudra  sans  opération ,  qu'il  s'agit,  inaisbieu  fi  on  la  guérit 
,  plus  siirciuciit,  avec  une  somme  moindre  de  dangers  pour 


consciencieux  ont  d'an- 


dè  science  ,  les 
tant  plus  besoin  de  savoir  a  quoi  s'en  tenir  sur  r.*  point 
malades  se  soumettent  volontiers  à  tous  les  remèdes 

les 


d'accepter  les  secours  de 


que 


|vnmi 


;  ciue 

eiix-mcmcsil  en  est  qui,  soit  par  défaut  d'habitude,  soit  pour  d'autres 
pic  je  ne  veux  pas  qualifier,  ne  niaiiqurm  pas  de  làvor 


avoriser,  de 


motifs 

('aller  ce  panebant  naturel  du  public. 

\  oyons  :  pienons  pour  premier  type  les  tumeurs  ,  les  stéatnincs  du 
crâne.  Une  o|iération  facile  triomphe  aisément  de  ces  loupes.  On 
voit  cependant  clia<|iie  jour  des  praUcieus  s'efforcer  de  les  dissiper,  «oit 
parles  caustiques,  suit  par  l'acupuncture ,  soit  même  par  de  simjiles 
topiques,  et  nier  à  la  drcoiiveile  ,  au  progrès,  quant  ils  réussissent. 
I  tardez-vous  d'en  juger  ainsi.  Avec  le  bistouri ,  toute  la  tumeur  dispa- 
raît en  une  seconde.  L'opération  est  à  la  fois  moins  grave  et  plus  facile 
qu'une  saignée  ;  la  gin'i  ismi  se  complète  en  vingt-quatre  heures  ou  en 
quelques  joins  au  plus  laid  I.e  caustique  ,  au  contraire,  produit  une 
escarre  qui  ne  tombe  i  t  lie  peut  tomber  qu'au  bout  d'une  semaine  ou 
ilcux.  Apre»  la  chute  de  cette  escarre,  il  faut  en  outre  cicatriser  une  as- 
sez large  plaie.  Le  siice.'  j  de  l'acupuncture  ou  des  topiques  n'est  pas 
rouslant,  et,  quand  il  a  lien,  c'est  après  un  temps  considérable.  Ici 
donc,  excepté  chez  les  |>eiKiuncsqui  ont  une  répugnance  invincible  pour 


le  bistouri ,  c'est  rétrograder  que  de  cbe 
l'instrument  tranchant. 

On  guérit  aujourd'hui  ajf)  bydrocclcs  au  moins  sur  50  par  l'injection 
vineuse ,  un  mieux  par  l'injection  iodée.  Cela  n'empêche  pas  quelque» 
personnes  d'essaver  encore,  contre  cette  maladie,  soit  des  liquides  résolu- 
tifs en  topiques,  soit  des  pommades  excitantes ,  suit  des  vésicatoires,  et  de 
s'applaudir  de  leur  rare  succès,  comme  si,  île  ecttr  façon,  le  traitement 
n'était  pas  cent  foi*  plus  long ,  plus  incertain,  plus  douloureux  même 
que  par  l'opératimi. 

Avec  des  saignées,  des  sangsues,  des  cataplasmes  ,  des  frictions  ré- 
solutives, des  purgatifs,  un  régime  sévère  et  quelques  révulsifs  conti- 
nués pendant  deux,  quatre,  six  mois,  un  an,  on  voit  quelques  tumeurs  et 
quelques  fistules  l-aervinalr*  se  tarir;  nuis,  outre  qu'on  obtient  rare- 
ment ainsi  des  guerisons  permanentes ,  qui  ne  voit  que  la  sauté  générale 
souffre  mille  fois  plus  d  un  pareil  traitement  que  de  la  plupart  des  opé- 
rations généralement  usitée» maintenant?  En  V  réfléchissant  un  moment, 
qni  oserait  mettre  en  parallèle  une  légère  piqûre,  qui  suflit  jiour  le  moin* 
aussi  souvent,  avec  lensnublc  de  tous  oc  moyens.  La  n'est  donc 
point  encore  le  véritable  progrès. 

Allons  à  quelque  chose  de  plus  grave.  La  liernic  étranglée  est  une 
maladie  mortelle  en  elle-même.  I.e  taxis  et  l'opération  en  sont  les  seuls 
remèdes  avoués.  Des  chirurgien»,  oubliant  le  point  capital  eu  pareil  cas, 
voulaient  ériger  eu  principe  du  temps  de  J.L.  Petit,  que  le  taxis  pro- 
longé suflit  a  peu  pris  toujours,  et  regardaient  leur  découverte  comme 
une  conquête  précieuse.  Or,  l'opération  de  la  benne,  dan*  le*  conditions 
où  le  taxis  peut  réussir ,  est  à  peine  dangereuse;  die  n'e*t  redoutable 
que  par  suite  des  lésion»  préexistantes,  soit  de»  viscères,  soit  du  péri- 
toine, et  alors  le  lavis  serait  infiniment  plus  dangereux  encore  que  le 
déhridriiirnt  ;  en  sorte  que ,  tout  bien  considéré ,  ce  prétendu  |ierfcc- 
tionncincnt  se  réduirait  à  une  innovaliou  meni  trière,  si  l'cviiéi'icnce  de 
plusieurs  siècles  ne  l'avait  pas  depuis  longtemps  condamné  à  l'oubli. 

sein ,  chez  les  fcmmis  ,  est  fréquemment  affecte  de  tumeurs  ordi- 
nairement rebelles  aux  moyens  pharmaceutiques ,  et  dont  le  couteau  est 
le  plus  puissant  remède.  Les  motifs,  relaté»  plus  haut,  font  que,  là 
aussi,  le  publie  et  quelques  praticiens  s'épuisent  sans  cesse  à  la  rec»"" 
clie  d'un  traitement  plus  doux.  Au  fond ,  c'est  un  désir  très-légiti 
qu'il  faut  approuver  et  qui  restera ,  mais ,  que  de  distance  entre  le  : 
et  le  fait  ! 

Avant  de  juger ,  il  faut  tenir  compte  de  tout.  La  i 
santé .  tentée  avec  quelque  suite ,  il  y  a  vingt  ans  , 
quel .|iies  cas.  Depuis  on  lui  a  substitue  la  cumpress 
jourd'hui  qu'on  ne  guérit  point  ainsi  Icstni 
Ne  voulant  pas  s'avouer  leur»  mécomptes ,  les  partisan» de  ces  méthodes, 
revenant  sur  eux-mêmes,  se  bornent  maintenant  a  soulcnirque  si  elles  ne 
•nuisent  pas,  elles  ont  au  uioin» l'avantage  de  remire  le  succès  de  l'opé- 
ration plnseertain.  Autant  d'erreurs  que  d'assertions!  La  saignée ,  les 
sangsues ,  le  régime ,  certains  topiques  ,  uue  compression  bien  faite  dn- 
'  si|>cnt  le»  engorgemen»  purement  sub-inflammaloirr»,  non  circonscrits, 
et  dépourvus  de  tissus  nouveaux.  Hors  de  là  c'est  une  méthode  pfi  rû- 
ciciisr.  Supposons  d'.ùllcui*  que  cette  métliod;  suffise  quelquefois  ;  ce 
sera  tout  au  plus,  il  faut  eu  convenir,  dans  les  cas  simples.  Eh  bien  '■ 
l'opération  en  pareille  circonstance  est  prompte,  facile,  sans  danger; 
la  moi  t  n'a  pas  Ueu  une  fois  sur  cinquante ,  et  la  guerison  est  souvent 


K  Florence,  on  est  moins  polsi  harroaqiie  qu'en  Allemagne.  Je  dois  1  M.  Psiliti 
la  coo naissance  de  quelques  moyens  forteo  otage.  Les  m.dc.iii»  orJonttriit  sosi- 
»ent,  et  l'on  prend  apotiianenirnl  dans  le  mun  ie,  pour  peu  qu  on  soit  indispose , 
l'eau  de  tcUmxiit  oo  e>  lté  H>  lit  tocrrii»  ;  ce  sont  des  vaut  minérales  légèrement, 
purgatives,  dont  U  source  n'est  pas  fort  disUntede  U  capitale  -  clic»  contiennent 
■lu  sulfate  de  magnésie  tueeauqm  e»l  iussi  fort  en  vogue  est  relie  de  Kiv.  qui 
protjrot  de  I  ile  d  EU  e .  elle  est  ferrugineuse.  Enfin  on  fieuten  ereusant  les  fon- 
dations d'un  edilice.  de  d<e  .u»rir.  à  |en  de  distance  de  la  tille,  une  nouvelle 
«.Mire*  qni  commence  »  r>rr»drc  faveur .  on  la  doiuom  acqua  JtUa  lama  ;  elle 
est  purgative  comme  celle  (/<  //,<  Mircrra  ;  un  y  trouve  du  sulfite  de  sonde  cl  de 
magnésie. 

le  professeur  rba'gé  de  la  clinique  chirurgicale  est  M.  Andreini  qni  n'a  para 
i  re.  un  bon  praticien.  Parmi  nos  discussions  italienne»  je  va»  rboit.r  et  résu- 
mer celles  qni  avaient  trait  ans  hernies  ;  on  y  trouvera  plus  d'une  observation 
juste  ;  }e  le  laisse  parler.  -  Dans  la  hernie  incarcère e  dont  l'etranglenn-nl  est 
»i<n,  je  m'abstiens  du  lavis,  qu'on  ne  prul  jamais  prolonger  uni  le  plus  grand 
dan^r  :  «<  je  rriissis  so'iveu' Oins  la  lirrnintomie,  je  I  attribue  s  re  que  je  u'ai 
pa>  meurtri,  par  des  etf  >rl«  inopportuns,  des  parlies  drja  mal>  les.  cl  a  rc  que  je 
M  perds  pat  trop  de  temps  j  attendre,  ru  comptant  Kir  une  réduction  qui  n'aura 
pas  lieu.  Vous  me  parte»  îles  heureux  cfTcls  de  l  eitrait  île  heliadjue;  il  |«eul  être 
utile,  mais  cependant  il  f  uit  relleehir  qu'on  a  nn  étranglement  solide;  il  n'est 
pas  spasmodiqtic,  il  est  efteriue  par  di  s  aponévrose»,  el  1rs  parties  ci.n-lrinsciites 
•(Cessent  passivement .  retirait  de  belladone  ne  saurait  dni»  Être  f..rl  rfi.cne. 
Quant  au»  soecès  obtenus  par  ee  mosen.  il  y  a  une  remarque  à  f»ire  c'est  qu'il 
•ut  lue  grande  esperience  pour  disiinpier  te»  r„  où  |  on  pourra  réduire  de  ctuv 


ou  il  tant  opérer  de  suite  ;  c'est  ee  qu'apprend  seule  la  pratique  des  bùf  Maux  ; 
cette  condition  manque  souvent  parmi  le»  obsertnieur»,  cl  qui  peut  sans  elle  as- 
surer que  ce»  hernies  ne  seraient  par  rentrées  seules?  Quand  la  liernic  est  ean- 
grenee.  après  asoir  drlruil  l'ellinjlenieiil.  je  Laisse  tout  en  place.  Si  l'omeutnl» 
t  y  trouve  el  qu'il  toit  tombe  eu  niortilicalioa.  je  roc  garde  bien  de  le  réséquer 
|  et  de  faire  la  ligature  ou  ta  torsion  pour  le  réduire  ensuite,  dans  la  crainte  que 
;,  cette  inllamioaliou  Iraamaliqiie  ne  soit  |4u»  grave  et  plus  dilTusible  que  celte  que 
1   la  nature  établira  pour  l'élimination.  Nous  nous  bornons  a  détacher  Ul lambeaux 
■  niortitirs  :  et  maigre  les  ureês  que  vous  n'aseï  rites  pour  des  amputations  faites 
I  sur  des  membres  avant  la  délimitation  de  la  (tangr.  ne.  nniu  nuu»  abslenous;  l'«- 
1  sole  Ooreotine  n'opère  pat  des  parue»  eu  travail  de  naortiGcalîoa  i  elle  attend 
dans  tous  les  rai  que  la  nalore  ait  limite  le  mal  ;  je  ne  sous  me  pas  que  cela  ne 
rende  parfuis  la  cure  plat  longue  et  «posée  a  plus  d'acciilens.  mais  ee  n'est  pas  U 
règle  générale,  bans  la  berniutoinie  simple,  je  réuni»  par  première  intention,  et 
Cela  me  réussit.  J'ajouterai  qu  il  règne  en  France  oo  précepte  fort  manvais  : 
après  l'opération,  no  donne  de  suite  un  purgalif  on  deuv  :  on  ontdie  que  l'intes- 
tin est  ma'a  le,  qu'il  ne  peut  pal  raomeol juèiaieut  remplir  srs  fondions  .  et  qn'en 
voulant  l  s  f.reer  Kon  gre  maigre  ,  on  s 'vvpo«e  à  aggraver  singulièrement  son 
Hat  murhiJe,  je  n'adniiiiistre  de  Lavatit.  iju'auqualriente  ou  an  cinquième  jour  , 
et  je  ua'cn  trnove  bien,  a 

J'ai  vu  celle  doctrine  mise  en  pratique  sur  na  homme  de  7<à  ans.  atteint  d'une 
riilero-epipLirrle  inguinale  droite,  étranglée  à  la  suite  d'evcès  lors  de  la  féle  na- 
tionale de  la  Sicnl  Jean  :  aucune  evaeualion  alvii.c  n'eut  lieu  avant  l'administra- 
tion d  un  demi  •  lavement  latalif  au  quatrième  jour  ;  (ont  alla  bien;  te  malad* 
j  préseuiait  line  parliculaule  que  je  dois  noter,  c'est  que  le  testicule  droit  se  troa- 
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complète,  radicale ,  dn  quinzième  au  vingtième  jour. La  compression,  les 
sangsues,  le  régime  ont  besoin  ,  au  contraire ,  d'être  continues  pendant 
six  mots ,  un  an  et  même  davantage.  Ajoutez  qu'ils  échouent  le  pjos  sou- 
vent ,  et  dites  ensuite  si  la  somme  des  inconvéniens  n'est  pas  en  réalité  de 
leur  enté.  Noter  que  je  parle  ici  des  tumeurs  de  nature  bénigne.  C'est 
vous  faire  pressentir  que,  pour  les  autres,  on  doit  encore  moins  hésiter. 
Personne  n'a  plus  vanté,  n'a  plus  employé,  peut-être,  la  compression  que 
moi,  dans  les  maladies  chirurgicales  ;  ce  n'est  donc  pas  par  prévention 
contre  elle,  que  jecbciche  a  en  restreindre  quelquefois  1  usage. 

Au  total,  vouloir  dissiper  une  masse  mccptaloide,  un  véritable 
eqnitrhc  ,  sans  détruire  les  tissus  ,  est  aujourd'hui  une  véritable  folie , 
et  dire  «me  la  compression  préserve  mieux  de  la  récidive  que  l'opération, 
est  une  hérésie  qui  ne  mi  literait  ps  d'être  relevée,  si  elle  n'avait  clé  com- 
mise par  des  praticiens  d'aillenrs  estimables.  Tout  ce  que  la  compression 
peut  faire  c'est  de  dissiper  l'engorgement  accessoire,  s'il  en  existe;  mais, 
en  attendant,  le  mal  se  généralise  et  s'implante  par  germe  dans  les  vis- 
cères ;  la  santé  générale  se  détériore,  «  lorsqu'on  en  vient  à  l'opération, 
il  n'est  plus  temps.  l>e  deux  choses  l'une  :  on  cet  engorgement ,  qu'on 
l  tant  à  combattre  d'abord  ,  est  simple ,  et  alors  il  est  inutile  d'en 
-  compte  ;  ou  bien  il  est  de  mauvaise  nature,  et,  dans  ce  cas,  vous 
i  tort  de  l'affaisser  au  lien  de  l'enlever  avec  la  tumeur. 
Si,  en  face  descmldablcs  ressources,  le  bistouri  conserve  encore  sa 
prééminence,  vous  servi  au  moins  forcés ,  dit-on  ,  d'avouer  qu'on  peut 
utilement  lui  substituer  les  caustiques.  Ce  serait  une  nouvelle  erreur, 
f.e  caiisticpie  a  plus  d'eflicaerté  que  les  méthodes  précédentes  sans  dotitc. 
Comme  l'opération ,  il  détruit,  il  eidèvc  le  mal  sans  en  refouler  les  élé- 


it  l'intérieur;  mais  qui  ne  sent  à  l'instant  son  inftrioiité  quand  on 
le  compare  à  l'instrument  tranchant.  Les  doulenrs  qu'il  cause  durent 
des  heures ,  plusieurs  journées.  Pour  mortifier  U  tumeur ,  il  doit  escar- 
rilier  la  peau.  Son  action  inégale  en  fait  une  arme  des  plus  infidèles.  Le 
couteau  enlève  ou  ménage  tout  ce  l'on  veut  ;  avec  lui,  en  deux  minutes, 
tout  est  fait.  Il  produit  une  plaie  qu'on  peut  fermer  sur-le-champ.  On 
sait  d*  suite  a  quoi  s'en  tenir  sur  1  anéantissement  des  tissus  malades.  Je 
suis  presque  honteux  de  revenir  là-dessus  ;  car,  que  sont  les  caustiques, 
en  dernière  analyse,  sinon  des  agens  destructeurs  comme  le  couteau? 

au  bistouri,  quand  l'alternative  est  permise, 
un  instrument  grossier,  attuglr,  à  1a  place 
le  plus  intelligent  qui  ait  été  inventé 
crainte,  proposer  les  caustiijiics  a  la  place 
c'est  reculer  de  vingt  siècles, c'est  briser  I  é|n'c  pour  un 
couteau  de  bois  !  Il  n'en  résulte  pas,  néanmoins,  qu'il  ne  faille  jamais 
traiter  les  tumeurs  du  sein  par  les  moyens  affaiblisvins,  la  compression 
on  les  caustiques.  Il  est.  au  contraire,  des  cas  où  la  médication  indirecte 
est  presque  exclusivement  applicable  ;  d'autres  où  les  sangsues,  les  pom- 
mades, le  bandage  conviennent  mieux  ;  qncliiucs-uns  ou  les  escanoti- 
ques  doivent  être  référés  :  je  parle  de  la  règle  et  non  des  exceptions. 

Les  détails  dans  lesquels  je  viens  d'entrer  ont  uniquement  jiour  but 
d'apittlcr  votre  attention ,  quand  il  s'agira  de  thérapeutique ,  dans  un 
«ercle  plus  large  que  celui  où  on  la  licut  généralement  raifevmée.  Je 
voudrais  vous  convaincre  par  là  d'une  vérité  qui  pent  avoir,  sur  vos 
études ,  sur  tout  votre  avenir  médical,  une  influence  extrême. 

Les  questions  de  thérapeutique  sont  toutes  des  questions  complexes. 
Soyei-en  bien  persuadés ,  celui  qui  les  remue  sans  en  embrasser  les  élé- 


,  mais  ne  les  éclairât  jamais.  Par- 
pas  ceux, en  trop  grand  nombre, 
la  science  parce  qu'ils  ont  inventé  ou  re- 


met» divers ,  les  i 
tant  de  ce  principe, 
qui  s'imaginent  taire 

trouvé  quelque  méthode.  Vous  sentira  que  ,  toujours  et  avant  tout,  il 
faut  se  demander,  en  médecine,  non  pas  s'd  est  possible,  mais  Lien  s'il 
est  convenable  de  guérir  certaines  maladies  chirurgicales  sans  opération. 
Appuyés  sur  cette  base,  vous  ne  prcndrci  pas  un  parti ,  vous  ne  décide- 
ra pais  les  questions  par  cela  seul  que  vous  a  orra  été  témoins  de  quelques 
succès  inattendus  ;  vous  étudierez  d'abord  les  faits,  et  vous  tacltcrcz  de 
savoir  si  le  diagnostic  en  a  été  bien  établi  ;  vous  comparerez  ensuite  le 
traitement  nouveau  avec  l'anoien  ;  vous  prendrez  Ja  somme  du  bon  et 
du  mauvais  des  deux  cotés  ,  et  vous  ne  vous  laisserez  |>as  éblouir  par  lu 
début  des  trailcmetu  doux.  Il  faudra  en  examiner  toutes  les  phases  et 
tout  peser  :  la  durée ,  la  difficulté,  la  certitude  de  l'un  et  de  l'antre, 
leurs  suites  surtout  (car  c'est  pour  l'avenir  qu'on  veut  être  guéri) ,  se- 
ront mises  dans  la  balance.  En  procédant  avec  celte  logique,  vous  serez 
moins  prompts  à  vous  enthousiasmer  ;  mais  vos  jugera ns  auront  plot 
de  valeur  ,  et  vos  opinions  seront  moins  souvent  obligées  de  changer. 

Repi'enanl  ce  qui  précède ,  par  son  esprit ,  vous  comprendrez  que  les 
opérations  forment  ai  réalité  là  thérapeutique  la  jnus  directe  et  la  plu* 
sure ,  comme  la  plus  expoditive  de  toutes  ;  vous  saurez  par  U  même  rai- 
son que ,  s'il  est  Jouable  de  chercher  à  s'en  dispenser ,  ce  doit  être  à  la 
condition  de  guérir  aussi  sûrement  et  avec  moins  de  risque ,  si  ce  n'est 
aussi  rapidement  ;  vous  devinera  en  outre  que  rien  n'est  absolu  dans 
nos  reniâtes,  que  le  bistouri,  qui  devrait  être  nulle  fois  préféré  dans  tel 
lieu ,  pr  exemple ,  sera  formellement  rejeté  dans  telle  autre  région  par 
un  chirurgien  prudent  ;  que ,  chez  cei  tains  malades ,  on  est  trop  heu- 
reux de  puvoir  substituer  quelque  autre  moyen  à  l'opération ,  tant  ils 
abhorrent  jusqu'au  nom  de  l  'instrument  ;  que,  dans  quelques  circons- 
tances, la  guériaon  est  si  facile ,  si  assurée  de  toute  façon .  qu'il  est  per- 
mis de  suivre  presque  iiidiiTéremmcnt  tantôt  telle  méthode  ,  tantôt  telle 
autre;  vous  admettrez  cutin  que  tous  les  moyens  qui  guérissent  vérita- 
blement, doivent  être  conservés,  et  que  le  lont  est  de  les  appliquera 
leur  place ,  à  temps  et  convenablement  ;  vous  vous  ferez  dès-lors  une 
iilée  de  ce  qu'est  la  thérapeutique  ,  des  études  et  des  conditions  intellec- 
tuelles qu'elle  nécessite  ;  vous  en  suivrez  longtemps  et  attentivement  les 
effets  au  lit  des  malades  ;  vous  ne  vous  bâterez*  ni  d'adopter  ,  ni  de  reje- 
ter, soit  les  essais  dont  je  vous  remit  ai  témoins  dans  cet  hôpital ,  soit  les 
résultat»  que  je  vous  communiquerai  dans  cet  amphithéâtre. 

Je  m'arrête  ici ,  messieurs.  Les  questions  sur  un  tel  sujet  se  présen- 
tent en  foule,  et  je  n'ai  fait  qu'en  cflleurer  quelques-unes.  V  ous  me  per- 
mettrez de  les  rappeler  dans  lo  cours  de  nos  entretiens.  J'aurai  atteint  le 
but  que  je  m'étais  proposé  si  mes  réflexions  ont  pu  faire  naître  en  vous 
le  goût  île  la  bonne  thérapeutique ,  de  cette  science  pour  laquelle  ont  été 
eu  quelque  sorte  créées  toutes  les  autres  ;  la  seule  dont  les  malades  et  le 
public  aient  à  nous  demander  compte  ,  et  qui  doit  être  pr  cela  même 
le  terme  de  tous  nos  travaux.  Je  penserai  en  outre  vous  avoir  rendu  ser- 
vice ,  si  je  sois  pivenu  à  vous  convaincre  que  ceux  qui  tendent  à  dé- 
verser  le  bUuic  sur  la  chirurgie  proprement  dite ,  la  eoniprcnnciit  mol  ; 
qu'il  impoi  te  de  uc  pas  confondre  et  qui  est  avec  ce  qui  ilevrait  être  , 
ni  ce  qu'on  peut  avec  ce  que  l'on  inil  eu  médecine ,  et  que  c'est  eu 
thérapeutique  surtout  que  l'erreur  est  facile. 


»ait  encore  dans  l'anneau,  quoique  le  candie  fût  dVjl  descendu  dtns  1rs  bourse», 
ainsi  que  dans  U  pièce  en  cire  que  j  ai  sijîiiaU-e  dans  le  musée  palliolo- 
gique  de  Pisr.  a  ce  sujet  je  ferai  remarquer  que  II  plus  graode  frrqtsence  de  ce» 
aoomalies  a  droite  lient  peut-être,  comme  je  l'ai  dit  ailleurs  en  en  cilaol  deus 
cas  (Gai.  uin.  1«*atril  1837),  s  ce  que.  pendant  la  tic  fertile  ,  rVtolntinu  do 
testicule  droit  est  eoraptiipicf  de  celle  du  cœcuro  ijui  suit  •*  progression  dcsrro- 
dtnte  qu  il  doit  parfois  embarrasser.  Cet  arrêt  a  ont  influence  ficlir-use  sur  la 
production  des  hernies  intestinales,  qui.  avec  cette  complication,  sont  moins  ra- 
res qu'on  ne  le  prose;  quelque  temps  auparavant,  j'en  avais  ro.  à  Fise.  nue  de 
ce  Retire  operre  par  M.  Kc/isolî. 

Outre  l'hôpital  Sun  la  Maria  Nuom.  je  mentionnerai  celui  dr  ftaiut-Jean  |in 
Giovaoni  di  dio),  tenu  rl  desserti  par  des  religieu*.  «oui  la  direction  de  Mil. 
Mwoni  et  Vanooni.  «est  nclasiremeat de-tinr  sus  hommes;  le  local  est  peiit, 
il  peut  contenir  environ  lus»  lits:  on  remarque  la  beauté  de  l'cniree  et  la  pr.i-  , 
prêté  des  salles. 

II.  Vaooooi  m'a  montré  an  instrument  ioféi«ieuv  pour  la  perforation  de  la  . 
tni-mheane  dn  tsmpan  dans  certains  ras  de  surdité  ;  Dupustrrn  lors  de  son  pas-  ■ 
tare  \  Florence  en  arait  été  satisfait  Celte  membrane  rlaut  oblique,  les  emporte  I 
pièces  onlioaires  arissent  mal ,  fl.  comme  ils  ne  portent  qitt  »»r  un  point,  ils 
aéetiirent  plnt&l  qu'ils  ne  taillent  ;  de  telle  sorte  que  le  ttmpan  retient  soutent 
•ur  lui-même ,  et  le  bénéfice  de  l'opération  est  perdu  L'instrument  nnntean  se 
rompote  d'une  sorte  de  tire-bouchon  s  denx  brandies,  dont  les  point,  s  sertci.t 
S  fixer  la  membrane  en  l'acerorhant  ;  on  fait  alors  avancer  une  lame  aijrué  qui 
de  lui ,  S  peu  près  roawoe  le  sécateur  de  M.  Culombal  de  hsère , 
ici,  afin  de  s'adapter  s  l'obliquité  du 


ttmpao,  relie  Urne  tourne  sur  un  pas  de  vis  pour  s'enfoncer  à  mesure  et  tailler 
nettement  une  picee  «irciliire  que  le  liie-houcboo  emporle  en  se  retirant. 
En  tP.32.  M.  Vjnnoni  iml  ce  prucede  en  pratique  en  présence  de  M.  Mauoni 
qui  en  atail  runça  la  première  idée  ;  il  s'agissait  d  une  teiumr  de  2-1  ans ,  sourde 
de  noissann*.  lop» ration  lut  faite  sur  l  uc  iUr  rauchc.  et  réusut;  la  malade  eut 
le  bonheur  de  resou'rer  l'unir.  Eiiconra.e  par  ce  succès,  M.  Vaunoni  a  praliqué 
en  i«3ti  la  prrfuraliou  sur  l'oreille  droite;  et  aujourdhui  et  sens  est  compliut- 
ment  rendu. 

Jr  terminerai  par  une  ofisertation  intéressante  d'autoptastic  vaginale.  Il  s'agit 
d  une  ftmnie.le  ans,  atteinte  d'un*  fistule  taxino- rectale,  de  forme  otale .  et 
deotiro»  \S  a  itt  lignes  dt  diaioilre ,  de  manière  i  ne  pouvoir  permettre  le 
contact  des  bords.  Eu  I WS.  M.  Vaunoni  imigiua  de  disséquer  de  chaque  cite  da 
l'ouverture  uo  lambeau  de  la  uiuqurnsc  '«icinale,  qu'il  reuversa  de  façon  que  sa 
tare  suprrunrr  ilrvint  infrrieurrou  rectal»;  il  Ct  quatre  points  de  suture;  rope- 
ration alla  bien  ;  au  teptii-nw  jour,  il  rnleta  les  Gis;  et  la  malade  eut  nue  éva- 
cuation aKine  san.  accident.  Au  tingtiéme jour  b  ckalnrt  était  formée,  mais 
il  restait  s  la  (artie  sup-rieure  un  peut  periuis  par  lequel  les  vents  CODtinoaient 
i  passer  dan<  le  ïsjin  ;  il  pratiqua  deus  uouteaus  poinb  de  suture  et  introduisit 
dans  le  rt-ctum  une  somle  pour  laisser  ccouler  les  (ai  et  dilater  l'anus  rrurrré  à 
la  longue  par  d.  faut  il'usaite.  Lt  guerison  a  été  couipli  te  (je  ne  parlé  pas  d  une 
G.lulr  tni.-o  vaitiiiale  rot  lisante  oui  a  persisté^  :  mus  eOe  ta  «ire  soumise  a  une 
ruic  cireuse  :  lors  ùW  mou  départ  de  Florence  la  malade  était  enceinte  de  3  à  4 
mois  ;  il  est  à  craindre  que  U  cicatrice  encore  rreente.  paitojo'rlk  data  i  peiae 
d'une  année  ,  ne  pais*  résister  à  b  dilatation  obstétricale. 

La  Toscane,  comme  le  fonda*  la  PtainsmV,  oïlrs  en  (èoenJ  ixat  kv  pore  té 
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veires;  par  M.  Desor;  interne  à  l'hôpital  des  cli- 
niques. 

En  lisant  dan*  la  Gaiitte  mzthcm  k  «lu  25  juillet  dernier ,  la  disciiv 
s*'o«i  quia  cil  lien  à  l'Académie  de  médecine,  sur  la  manière  dont  la 
mort  arrive ,  dans  les  cas  d'introduction d'air  dans  le»  »,  eincs ,  il  ni  était 
venn  quelques  idées  qni  me  paraissaient  propre*  à  éluritler  lu  question. 
Je  m'occupais  de  recherches  bibliographiques  »nr  ce  sujet  lorsque  les  ob- 
servations de  M.  Mercier  sont  venue*  à  nia  connaissance.  Je  me 
hite  de  dire  qu'à  la  première  lecture  elles  m'ont  paru  en  quelques  points 
se  rapprocher  de  celle*  qui  me  sont  propres  ;  mais  en  les  examinant  île 
[dm  près  elle»  sont  an  fond  totalement  différentes.  Je  retrancherai  cepen- 
dant de  mon  travail  ce  <jui  a  rapport  à  l'examen  critique  des  théories 
qni  ont  été  émise*  jusqu  à  ce  jour  :  celle  question  ayant  été  traitée  par 
St.  Mercier  avecbeaueonp  jita  détalent  que  je  n'aurais  pn  le  fane. 
Quelques  réflexions  sur  la  nouvelle  théorie  pnniosre  par  M  Mercier  me 
permettront  de  la  juger,  puis  j'aborderai  les  fâiLs. 

En  partant  de  cette  donnée  de  l'expérience,  que  dans  les  cas  ou  la 
inort  a  lieu  suLilement  par  snilr-  d'introduction  d'air  dans  les  veines,  on 
trouve  toujours  les  rnrrtr»  droites  du  rceur  remplies  d'air  :  M.  Mercier 
pense  qu'inversement  à  l'opinion  de  Mystrii,  admise  par  la  plupart  de 
physiologistes,  l'air  en  raison  de  sa  compressibihlé,  cède  aux  efforts  de 
contraction  des  cavités  droites  et  se  laisse  compr  imer  ;  nuis  que,  lors  tue 
le*  même»  cavités  viennent  à  se  dilater,  l'air,  reprenant  son  volume  pri- 
mitif, les  remplit  et  cmpèclie  l'abord  du  smg  vrineux.  Celte  imperméa- 
htlilé  des  cavités  droites  au  sang  veinent  me  parait  le  point  rapila)  de 
la  question.  Quant  an  mécanisme  suivant  lequel  M.  Mercier  pense  que 
ce  plmiomène  est  produit,  je  le  crois  peu  exact.  Car,  comment  admettre 
que  l'oreillette,  cette  cavité  musculaire  mince,  dont  les  contractions  sont 
H  peu  énergiques  que  leur  existence  a  été  révoquée  en  doute  par  plu- 
sieurs physjolcaaiile»,  puisse  comprimer  l'air  au  punit  d'en  diminuer  no- 
tablement le  volume. 

Dans  le  ventricule  droit  même  ,  In  force  de  contraction  me  puait  rn- 
enTe  bien  insuffisante  pour  protliiirc  un  tel  effet  :  car,  d'après  les  <xp-- 
■ienecs  si  précises  de  M.  l'oisscuillc,  la  pression  à  laquelle  lesang  est  sou- 
misdaus  le  ventricule  gauche,  lorsqu'il  virnt  à  se  contrarier,  est  de  10 
centimètres  environ; or,  c'est  à  peu  près  la  cinquième  |>artic  d'une  almm- 
plsèrr  dont  b  pression  est  7ti  cenlimétres.  Ainsi,  d'après  les  lois  de  Mu- 
riatte ,  (i  volumes  d'air  comprimés  par  toute  la  furrr  doi.t  le  ventricule 
gauche  est  capahle  se  réduiraient  à  cinq  volumes,  l'.t  en  supposant  un 
ventricule  droit  la  mime  énergie  de  contraction  ,  la  théorie  de  M .  Mer  - 
der  ne  pourrailêtre  vraie  qu'à  cette  condition,  que  pendant  chaque  con- 
traction, sa  cavité  ne  diminuerait  que  d'un  sixième  de  son  volume  rmi- 
ron.  Mais  on  serait  je  crois  plus  près  de  la  vérité  rn  supposant  que  celte 
earvité  (hminue  de  5|6.  D'un  antre  côté,  il  est  évident  que  l'énergie  de 
contraction  du  ventricule  gauche  est  bien  supérieure  i  celle  du  ventricule 
droit;  donc  la  compression  de  l'air,  quoique  réelle  dans  celui-ci,  loin 


de  tenir  le  phénomène  doui  il  c»t  queslioii  sous  sa  dépendance,  ne  peal 
y  avoir  qu  une  paî  t  bien  faible. 

L'air  rpic  M .  Mercier  .suppose  introduit  dans  l'artère  pulmonaire  ne 
perd  pas  davantage  de  son  v  olume;  mais  ici,  fût-il  plus  condensé  encore, 
il  n  entraverait  pas,  colonie  le  croit  M.  Mercier,  la  circulation  du  saut 
qui  existe  curwc  dans  les  divisions  de  l'artère  pulmonaire  ;  car  l'an 
comprimé  réagirait  par  sa  force  expansive  avec  autant  d'éuergic  que  la 
force  comprimante  et  ferait  écouler  le  sang  avec  lequel  il  est  eu  conUc;. 
s'il  ne  s'écoulait  lui-mêiuc. 

Quant  à  la  difficulté  plus  grande  qu'éprouverait  l'air  à  traverser  le 
système  capillaire  pulmouaiiv ,  je  serais  très-porté  à  la  croire  réelle,  si 
l'expérience  n'avait  démontré  un  grand  nombre  de  Hais  que  1  air  peut  U 
traverser  sans  qu'il  en  résulte  d'accidcns  immédiatement  funestes. 
Si  je  ne  me  trompe ,  j  'ai  démontre  que  la  compression  de  l'air  dans  W» 
es  droites  du  ca-ur  était  iusuflisaute  pour  pioduirc  la  stase  de  l'air 


cavités  i 


«du  sang  dans  ces  cavités,  et  que  si  une  autre  cause  ni 

mis  proliahle 


.  ,oùil  produirait  iseut 
n'ai  pas  l'intention  de  m 'occuper  ici.  Je  ne  veux  par 


cavités  gauc 


phénomènes  dont  j« 
Ici  que  de»  cas  dai> 

lesqucl.»  la  mort  est  prompte  ,  et  ie  m'arrête  aux  cavité»  droites  du  cociu 
|>aroe  qu'alors  je  crois  que  c'est  la  et  la  seulement  qu'est  la  cause  de  L 
mort. 

Pour  bien  concevoir  de  quelle  manière  l'air  introduit  dans  le  cœur  â 
sang  noir  produit  la  mort ,  d  importe  de  se  rappeler  la  disposition  de  sa» 
différentes  pailles  et  la  part  qu'elles  ont  aux  contractions  expulsives  or- 
dinairesde  cet  organe.  De  l'air  vient  d'être  iutroiluit  dans  l'oreillette 
dioite  ,  Celle-ci  entre  en  contraction  en  inèine  temps  que  le  ventricule 
se  dilate  ;  une  grande  partie  de  son  contenu  franchit  I  orifice  auriculo- 
ventriculairc  et  va  remplir  le  ventricule  ;  l'autre  partie  reflue  dans  les 
Veines  voisines.  L'instant  d'après  ,  le  ventr  icule  se  contracte  en  même 
temps  que  l'oreillette  se  dilate  ,  mais  son  contenu  uc  peut  passer  dans 
l'artère  pulmonaire  qu'apiès  avoir  réagi  sur  la  valvule  tricuspide  pour 
la  fermer  et  y  prendre  »  si  je  puis  m'cxpriincr  ainsi ,  un  point  d'appui. 
Or,  cette  valvule,  déjà  assez  mal  disposée  pour  pouvoir  empêcher 
complètement  le  rcilux  d'uu  liquide  aussi  visqueux  que  le  sang,  n'oppose 

5 lus  aucune  ivsislancc  à  un  lluiilc  aussi  ténu  que  l'air;  celui-ci  reÛut 
tmc  dans  l'oreillette.  Elle  admet  eu  mime  temps  l'air  qui,  lors  de 
Sa  première  contraction,  a  reflué  dans  les  veines,  et  peut-être  une  non- 
veue  quantité  qui  u'y  avait  |»as  encore  |x'iiétré.  Aussitôt  qu'elle  est  rem- 
plie ,  l'oreillette  ur  tarde  pas  à  se  contracter  et  envoie  de  nouveau  l'air 
clans  le  ventricule.  Une  nouvelle  contraction  de  celui-ci  n'est  pas  plus 
cflicare  que  la  première  .  de  sorte  que  le»  deux  cavité»  druiles,  se  con- 
tractant et  se  dilatant  alternativement,  smit  tour  à  tour  remplies  par  ua 
fluide  auquel  elles  ne  peuvent  imprimer  un  mouvement  progressif.  Alo» 
ellrj  ne  |x'uvciit  pin»  admettie  le  sang  noir  qui  stagne  ititi»  les  veines 
Le  poumon  rie  n< u>. ml  plus  de  sang  ne  |*>ui  eu  envoyer  au  coeur  gau- 
che, et,  par  la  mëiiie  raison,  celui-ci  ue  peut  iJus  envoyer  au  cerveau 


iJ,  le 


rtéiiel. 


ani\eiait 


mon 
on  avait  lié  l  ai  - 


et  aux  autres  organes  leur  evciLiut  nat 
arrive  alois  de  la  uièuie  manière  qu'ell 
1ère  pulmonaire. 

Nous  venons  de  voir  ce  qui  se  passerait  dans  le  creur  à  sang  uoir,  si  a» 
lieu  de  contenir  du  s,mg,  il  ne  contenait  que  de  l'air.  De  ce  cas  peut- 
ètre  ahstractionnel  passons  J  nu  cas  plus  réel,  celui  où,  avec  de  l'air. 


r  esprit  médical  4e  l'Italie  et  propre»  doctrines  ;  »  mesiuc  qu'on  s'éloigne  du 
etnlre,  on  voit  qot  fidre  clraiij;érr  •  pénetrr  les  dojfmei.  A  pari  U  Irgsûoo  ro- 
maine tir  fciloene.  l'AMfmifM  relvnlit  |ilus  on  moins  dan»  le»  universités:  plu- 
•irnr.  des  professeur»  de  Padotie  rl  de  l'tvir  «nul  «II»  s  ■  I Yc<iK  de  iieifretiooiie- 
minl  de  Vienne;  TinlliieiM-e  sulnchirnor  se  fait  «-i-lir  ju»qc>e  d»n»  la  iu- 
digrne  qui  «lotie  cotBOiein  rr  î  «e  eorrnoi|ire  psr  IV sereu  e  de  l'aUeman  I  qu'oa 
j  *»if«  de  tout  h'Mumt  eu  jt'aee.  L'ob-er»iieur  illuilif  «M  frappe  des  ebaog»- 
rapides  qu'il  reocoalrc  dins  le  roiaume  louibard-veuitien. 


L'hi'loite  apprend  que  roniirrvili-  de  U.du»o«  t  f»il  •  |x>'ni*  dins  la  rrgém-ra- 
lion  droeùners;  fondre  irr*  tJ>  par  I',  nq»-tri>r  TVod„se,  «le  a  lra<rr<v  le 
owsen-Sgc;  la  prnteelion  de  C  iarKoiujc-i  lui  ilonna  licaiicoii|>  de  |.i»tre.  C'-i  U 
qo'oiit  nrufes»*  Va'sa'.sj.  Malpuln.  CaWsiù.  etc.  ;  nj>(oere  meure  elle  «-o  op'.a  l 
uor  nmiMude  ,1'el  »rs  .  mai*  etc  »  ,t  (u-u  in»nihrrtivr  aiij,»aril  loii  qiTiï  «  .t  J.  ft-ntlii 
aax  étrsiige»*  d  y  élu  |jrr.  et  i|ae  le  légat  du  pape  n  prranrl  qo'ain  indigène»  d'y 
mi>re  le»  n>ur».'ll  v  a  |du«.  "0  y  nul  d'aulie4  entraves  :  on  neiru  du  |n,  !ia  ,i'E- 
pide.  uni  »>a>t  t\ii\\r  a  DoUijue.  Cil  ea  Uaii  il  un  itj.vm(iq  ie  lnjii»ipol»ti>e; 
»on  mon  devait  «e  liomer  .ar  la  latiîetled  m  liealion  ;  l'iux-n.aion  latine  eijit 
déjà  fuir,  il  ne  ntanrptail  plu»  qtie  te  »i*a  de  la  l'-galioti;  uni.,  liien  «pie  i  r  ne  fût 
qu i  n* e  Mmtdr ^indication,  le  £«»u»rri.enienl  n'a  pa*  voidii  ra|»jnou»t'r  ,  at:ei:[tu 
qo'il  »'afi»»»îl  de  pi»  qu'un  Ion  t.ijiir.  Il  eu  e»l  résulte  qi'aUkU  i  pir^nl  u'c-t 
plus  »ruii  d  !  ;>!>'« 

Cetir  .  ,,dv  tu  a  offert  «Df  pa  ticularité  a  noter,  c\»t  que  les  ferum  s  u'ttaUut 


|mmmI  exclue»  des  cl  j  le»  nudieale».  et  qu'on  y  a  reçu  plusieurs  doclanue*  ti 
iu/tlr  citir .  j'ai  ïruuTr  le  tunilvau  de  la  dciurrc  dan»  k  eiwet- î-re  de/«  Certain 
l'un  dri  plu,  tieanv  d'Hai  e.  Ou  se  rappelle  que  le  musre  analomique  renCerax 
bcanruiip  de  préparations  eu  eirc  de  toadjnie  slaiizaliui. 

J'ai  rie  frapp  •  d'uu  aolie  u'ige  qui  v  rmiir  a  U  reeeplionde  chaque  do<-le»r , 
sr«  ami*  ont  L'IfshJude  de  cuuposci  -i  sa  luuaii|;e  di»er»  souneU  qu'ils  font  i»- 
pniiM'r  et  afliehcx,  aliu  qu'u.i  n  eu  ignsire  ,  luni  seuUrineiit  a  l'enlrec  de  l'ccotc  . 
mai»  mr.iTe  ans  coin»  «ïv»  rur»  sic  la  ville;  on  y  saule  toujours  U  va»w 
«rien- e  et  les  grauiK  ulens  du  iuia»eau  rciipieu  Jair^',  dont  le  oioudc  a  siuti  l'a- 
vantaprr  de  prendre  il*  «uite  eoni.aiMaiire. 

l'i is de  l'uniterote.  uu  tùpiul spécial  .Spcdale  Awoliui)  est  affcclè  ausilenv 
cUni';m-i;  î|  est  di»;»e  en  plu,icur»  |*tiu*s  salles  aster  tiien  lenue«  ;  niais  eooanve 
il  ne  renferme  qu'environ  i-i  lits,  il  u.e  parait  io»iifli»anl  pour  l'inslrucliou  dr> 
élèves.  l<  *n  que  le.  ea»  qui  »'»  Iromenl -oient  m  |f<m'ral  un  clioit  de  nuls  Ici . 
on  les  lire  d,:  l  li-'p.lal  de  ia  ville  ;SpeJal.-  oia^gioee)  uu  les  dtuv  prufesacurt  «al 
du.  n  i  uo  semer  plus  elewlu. 

La  rliniq-ie  mÀlicale  c»l  profi  n  'e  pir  M.  Comelli.  J'y  ai  tu  quelques  ptilhiuo 
eaoM'es  on  i  «  par  \',~njl.iriiï-i  epi  liuiiquc  d*  11137,  résultai  plus  couina» 
cIk'i  le  pruplr.  par  suite  île  «un  tnctn.e. 

La  prediKvlion  de  la  pl>i!i  »ie  |umr  U-  »omnicl  des  pouroints  m'a  toujours  frip- 
p  :  j  eu  ai  en  »ain  l'I.-ertl.r  le»  roulif,  dans  lis  aulcur-.  Ne  pouuait  on  |us  en 
trmiier  «ne  cai-.<»'.  ebi-a  li-.  Iionnues  dan»  la  gène  qu'a|^orttol  auv  f  uieliuusdi 
lotie  .u^m  TiMir  n  r|j;:i.  vrtrrn  u.,  cikok  la  jire^-iou  de»  ïi  elelle*.  elt.  ;  •  lies  lea 
fe  u  .it»  Jms  rtiibilude  -  u  elle»  >oul  d<  a  s.t  celle  parlie  de  'a  paalrtnc  plu*  u» 
iiu:.i,  d.,  u  u  -.cru  il  tM'iiacc.  a  d<-  gît  idci  tarulioas  Je  tcu»ii«ralurc.  ul  ciisi  la» 
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il  contient  enron 
tractant,  expidsc 


une  certaine  quantité  Je  sang.  L'oreillette,  en  se  con- 
son  contenu  dans  le  ventricule,  puis  ta  contraetion  tic 
«■Iili-Cl  lait  refluer  dans  l'oreillette  la  plus  grande  partie  de  l'air  et  un 
peu  de  sang  noir;  enlin  la  vidvule  aiiriculo-vcntiiculairc  rcpoiissrc  par 
I  ourlée  sanguine  se  fenue,  les  valvule*  sifrmuldrs  sont  soulevées  et  une 


IH  lltC 


du  sang,  plus  pcul-ctrc  une  t 
:  pulmonaire.  L  oreillcltr,  en  partie  rt 
admet  encore  une  certaine  quantité* 


nantilc  d'air 
miilie  par  li 


,  pénètre  dans 
:  reflux  ventri- 
ct  de  sang  qui  se  tron- 
conlraction  de  l'orcil- 
,  d  arrive  une  bientôt 
lécher  oue  le  sauf;  vei- 
:  l'ai  dit  plus  haut  par 

l'oreille  appliquée  sur 
passage  de  l'air  d'uue 


nivelle 
sullal 

d' 


jwrlic 

i'artèr 
Culai  r< 

vent  dms  les  veines  voisines.  Mais  une  ne 
Ictte  puis  du  veuli  icule ,  ayant  le  même  it 
l'air  s  accumule  dans  le  coeur  droit  au  point  o  cmi 
neux  y. anivc;  cl  la  mon  .survient  alors  coiutucji 
arrêt  de  la  circulation. 

Le  bruit  |>articiilier  de  g/ou  flou,  que  percoil 
l-i  lésion  precordialc,  est  une  preuve  manifeste  du 
cavité  dans  une  autre  cavité ,  â  travers  un  liquide ,  ce  qui  n'aurait  pas 
lieu  si  l'air,  tour  à  tour  comprimé  ilans  cliaquc  cavité,  n'entrait  pas  en 
■aouvcuicut. 

Il  arrive  encore  qnc  chaque  cavité  se  remplissant  rapidement  anssiti'tt 
qu'elle  est  vide,  leur  contraction  est  acréléiéc  de  la  même  manière  qu'elle 
aat  accélérée  par  l'afflux  plus  rapide  du  sang  chez  l'homme  qui  vient  de 
nourir. 

Si,  dan»  la  théorie  que  je  viens  d'exposer,  il  est  facile  de  se  rendre 
compte  des  effets  si  pitmiptcment  funestes  de  l'abord  an  cœur  droit  d'une 
certaine  quantité  d'air,  il  n'est  pas  moins  facile  de  comprendre  comment 
une  plus  grande  quantité  du  même  fluide,  introduite  peu  à  peu  cl  par 
dose  fractionnée,  peut  être  expulsée  des  cavités  droites  et  parcourir  le 
•erclc  circulatoire ,  sans  qu'il  en  résulte  d'accidens  immédiatement  pa- 
rt». En  effet ,  lorsque  l'air  est  introduit  en  petite  onanlilé  à  la  fois 
dans  les  veines ,  il  arrive  avec  beaucoup  de  sang  dans  les  cavité»  droites 
du  cœur  dont  les  fonctions  peuvent  bien  alors  être  troublés  momentané- 
ment ;  bientôt  le  ventricule  se  contracte ,  une  partie  de  l'air  refîne 
peut-être  dans  l'oreillette ,  mais  enfin  du  sang  se  trouve  en  contact 
avec  la  valvule  anriculo-vcntricidaircqm  s'oppose  au  reflux,  et  du  sang 
mélangé  d'air  pénètre  dans  l'artère  pulmonaire. 

Après  un  certain  nombre  de  contractions,  tout  l'air  a  rte  ainsi  expulsé 
du  co*ur  à  sang  noir  ,  il  peut  alors  en  recevoir  une  nouvelle  quantité  qui 
sera  expulsée  de  la  même  manière.  On  peut  ainsi ,  d'après  les  expé- 
riences de  Nvsten  ,  injecter  dans  les  veines ,  sans  produire  d'accidens 
paves,  une  quantité  d'air  bien  supérieure  a  celle  qui,  injectée  toute 
d'une  fois,  eût  produit  la  mort. 

Cette  théorie,  purement  mécanique,  se  trouve  encore  corrolvnrce  par 
ee  qui  se  passe  dans  les  inslrumeus  hydraulique».  Eu  effet,  j'ai  eu  plu- 
sieurs fois  occasion  d'expérimenter  que  le*  pompes  aspirantes  ordinai- 
res, dont  les  soupapes  grossières  et  imparfaites  suffisent  pour  produire 
l'ascension  de  l'eau ,  sont  des  instniinens  lout4-fait  insuflisans  jxnir 
produire  le  vide  lorsqurllrs  jouent  (bas  l'air.  Ainsi,  qu'on  laisse  écliap- 
|»cr  la  colonne  de  Liquide  contenue  dan»  une  pompe  en  ouvrant  les  sou- 
papes, et  qu'ensuite  on  tente  de  faire  le  vide  pour  faire  monter  l'eau  , 
on  verra  qu'avec  les  soupapes  ordinaires  il  sera  le  plu*  souvent  impos- 
sible d'y  parvenir  ,  à  mmns  d'apir  avec  une  grande  rapidité ,  cl  si  les 
soupapes  n'ont  déjà  un  certain  degré  de  perfection,  on  n'y  parviendra 
qu'en  versant  de  l'eau  Ains  le  corps  de  pompe ,  cas  dans  lequel  l'ins- 


|J  (ruinent  se  trouve  rriidu  à  sa  première  destination.  On  est  alors  surpris 
delà  promptitude  avec  laquelle  on  parvient  à  ce  but,  et  on  est  averti 
'»  difficulté  plus  grande  à  mouvoir  le  piston,  que  les 


dent  plus. 


T 


pi  un  pouvait 
po 


douter  dp  l'exactitude  de 


celte  projtou- 

tion  qu'une  sniippr,  pour  contenir  l'air,  a  besoin  de  plus  de  précision 
que  si  elle  devait  contenir  un  liquide  ,  il  lui  suffirait,  pour  s'en  convain- 
cre, de  comparer  le  trav  ail  grossier  et  à  ptim-  ébauché  du 
avec  les  soins  minutieux  et  la  précision  qu'exige  la 
machine  pneumatique. 

J'ai  insisté  sur  ces  phénomènes  physiques,  quoiqu'ils  soient  fort  i 
pics,  |kirre  qu'ils  me  |uraisscnt  très-|ui<pres à  dire  comprendre  ce  qui 
se  passe  d.ins  les  cas  ités  dioites  du  eamr.  lorsque,  d  instrument  hydrau- 
lique qu'elles  sont  ordinairement,  un  accident  les  transforme  tout  a  coup 
en  instrument  piieniuat ique. 

Tl  nie  reste  encore  à  parler  d'un  point  de  l'histoire  de  l'introduction 
de  l'air  ilans  les  veines  qui  peut  ètreérUiré  par  la  théorie  que  je  viens 
d'exijoser ,  c'est  celui  qiu  a  poiu-  but  de  parer  à  un  accident  si  prompte- 
meat  mortel.  I.  indication  la  plus  naturelle,  celle  qui  a  dû  apparahrela 
première,  consiste  rvidemment  à  évacuer  l'air  contenu  dans  les  cavité» 
druites  du  cn  ur.  Nul  doute  que  si  la  veine  ouverte  est  assez  grosse  et 
assez  rapproche  du  cœur  comme  dans  le  cas  observé  par  le  chirurgien 
lleaucliesne,  on  ne  doive  empli.) cria  méthode  de  M.  Magcndic  ,  qui 
consiste  à  introduire  jusque  tlan»  rorcillettc  droite  une  sonde,  et  à  aspi- 
rer l'ait  au  moyen  d'une  seringue  ou  même  de  la  bouche  si  la  chose  pa- 
raissait plus  expéditive;  mais  un  moyen  si  rationnel  ne  pourrait  que  bien 
rarement  être  employé  à  temps.  Le*  plus  souvent  le  patient  serait  mort 
ayant  que  l'ouverture  de  la  veine  ait  pu  être  distingué».  M.  Amn^t  a 
mis  en  usage  avec  succès  la  compression  des  parois  thoraciqiics,  que  Nvs- 
ten avait  déjà  employé,  toujours  dans  l'intention  d'expulser  l'air  Les 
détracteurs  de  ce  procédé  ont  objecté  avec  raison  que  la  compression  non 
vait  bien  faire  refluer  l'air  de  l'oreillette  dans  |«  veine»,  nxîi,  qu'aucune 
cause  ne  le  déterminant  à  s'engager  dans  la  veine  ouverte  plutôt  ou* 
dans  toute  autie,  d  reflue  nécessairement  dans  le  dédale  des  veines  af- 
férentes aux  gros  troncs  et  finit  toujours  par  revenir  au  cœur,  à  l'exccn- 
tton  toutefois  de  la  pette  quantité  qui,  s  étant  engagée  dans  la  veme 
ouverte,  a  pu  être  expulsé  au  dehors,  M.  Amusât  oppose  ses  sucer» 
aux  raisonnemcns  de  ses  adversaires. 

En  présence  des  faits,  une  théorie  impuissante  h  les  expliquer  tombe 
Et  puisque  ce  n'est  pas  en  expulsant  l'air  an  dehors  i 


«pression  des  parois  thoraciqnes  peut  agir  efficacement ,  occnponi- 
un  instant  de  l'analyse  rigoureuse  des  phénomènes  qu'elle  peutpro- 


Citc  certaine  quantité  d'air  vient  d'être  introduite  dans  les  cavité» 
droites  du  cœur  et  la  circulation  est  sur  le  point  d'être  arrêtée,  suivant 
le  mécanisme  que  j'ai  cxjiosé  plus  haut  :  c'est-à-dire  que  lorsque  le  ven- 
tnrule  se  contracte,  la  tension  étant  moindre  dans  l'oreillette  et  dans  le* 
veines  qui  y  aboutissent  qnc  dans  l'artère  pulmonaire,  et  l'ouverture  de 
communication  de  ces  deux  cavités  restant  perméable  à  un  fluide  étran- 
ger, celui-ci  doit  nécessairement  rétrograder.  Mais  si,  à  la  résistance  de 
la  masse  du  sang  qui  existe  dan»  l'oreillette  et  dans  la  veine  voisine,  on 
ajoute  une  force  extérieure  telle  que  la  compression,  la  tension  qui  exists 
dans  l'artère  pulmonaire  |«o(irra  être  passive ,  les  valvules  sigmoidee 


■as  et  les  antres  dais  U  facilite  qu'ont  les  épaules  à  »e  dépouiller  et  s  se  refroi-  V 
Ait  dans  les  luo'uvemen*  qu'on  esenite  peu  lant  le  sommeil  ? 

Lss  maladie*  de  l'ntcros  ne  sont  p»i  rare»  va  Italie.  A.  et  sujet  je  consignerai  j 
ipelques  remarques  pratiques  que  je  tire  de  mes  propres  recherches:  ce  serait 
une  grave  erreur  de  vouloir  toujours  reconnaître  a  la  direction  do  museau  de 
Uojcbe  les  déviations  île  la  matri.-e  ;  le  cjI"  est  parfois  encore  dans  sa  position 
normale  que  le  fonds  a  drja  subi  des  dcplaermrns  notables  par  suite  d'une  lésion 
qui  ■'«  pas  jusqa  ici  ete  étudiée  par  le>  auteurs.  Tandis  que  le  premier  reste  en 
place,  le  aeeood  s'incline  dans  un  suis  oblique,  et  l'utérus  devient  enude  ;  c'est 
là  l'origine  de  beaucoup  de  maladies.  H  s  rupirge  peu  à  peu  ,  se  développe,  et 
simule Te»  ssiuptôws  il  un  prolapsus  :  on  applique  alor»  de*  peisaire*.  qui  ne  font 
qu'irriter  cet  organe  dej»  confectionné  ,  et  ne  servent  qu  à  apraver  ou  à  entre- 
tenir cet  état  morbide  :  il  en  rcsalle  divers  deyres  d'ulcrrattous  ,  un  de  degrne- 
resceoce.  J'ai  observe  ces  phénomène*  sur  uoe  jeune  dame  que  j'ai  eu  a  traitera 
Paris,  eu  IHJG,  et  qui  avait  consulté  entre  autres  deus  professeurs  de  la  Faeulte. 
J'ai  rewvdié  a  l'eneorgement  t>ar  dr;*  nat'Jicaliuns  topiqur*  et  le  drcubitus  hori- 
tontal  prolonre  pendant  plusieurs  mw.  J  ai  opéré  a  la  lonifta  m  réduction  de 
Voreaiw.  Celle  aefnrmation  est  l'origine  de  cerlaines  inflammations  de  l'utérus 
dont  on  ne  te  rend  pas  toujours  compte. 

Je  ferai  aussi  remaroner  rn  paisant.  pour  la  mrtrite  puerpérale,  nne  parties- 
larilé  qui  en  atfnrave  les  Qcbenses  conseiiuencrs:  l'orgasme  et  la  turgescence 
des  trompe*  fauopienoe»  après  la  parlnrilion  prêdispo^eot  au  transport  de  la 
phleciiiaMC  dans  le  pi-niuine  par  les  orifices  des  pavillons,  cette  ""^j"*  e*  ,ln* 

fôo  pas  alor»  de  voir  ou  le 


phloxouques  on  un  point  de  tenr  ca»ité  s'ohliiérer.  o«  les  franges  des  pavillooa 
*  obstruer  de  |»rndo -membranes  ?  ce  sont  an'ant  de  causes  de  stérilité  qui  etoli- 
quent  cette  inhabileté  a  b  féroodation  qui  parf.iis  suit  bmsqneraenl  la  metro- 
pëeilomle  paerpérale,  et  qui  doivent  porter  i  la  prévenir  on  à  l'arrêter  encore 
plus  que  toute  autre. 

Il  y  a  nne  autre  cause  de  stérilité  d'aillant  plus  utile  a  connaître,  „  1^  ^ 
efUc^cetnenl b  eon.ballre,,e  veux  parler  dune  f.irme  du  eatarvh2  irlerin.'u 
spéculum  m  en  a  fait  vérifier  I  esntence.  bans  la  tmcoerbre  utérine .  il  v  a  nos 
van.  té  gturruir  par  laquelle  I  ouverture  du  museau  de  tanrhe  est 


Comme  souvent  il  n  v  a  pas  d'ccosilemenl  srnsihV  a  cause  du  pra  de  matière  sé- 
crétée, ni  b  malade  ni  le  mrdecin  ne  k  donlent  de  re  qni  esi*ie.  La  fécondation 
ne  saurait  avoir  heu  ;  mai*  lorsque  l'art  ou  la  nalnre  vient  •  tarir  la  «érrrtioa  de 
ce  raansnjsat  et  s  désobstruer  la  mairie,  ,  d^s  femme*  re.tres  longtemps  infé- 
condes, deviennent  aus-itot  aptes  a  concevoir  et  se  trouvent  loot  1  rnup  nirre. 
uns  pouvoir  comprendre  comment  elles  avaient  perdu  ni  pourquoi  elles  reeon'- 
vrenl  leurs  facultés  gtaeratrice».  C'est  une  révolution  q.ie  la  médecine  poorra 
o|>érer  plu»  d'une  foi»,  car  plu  d'une  stérilité  tient  a  cette  casse. 

La  clinique  ctiirnrgicale  est  proférée  par  M  Tentnn.li.  le  service  en  est  bit 
par  st.  Ihirtolotli.  J'a,  eu  occasion  d\  rencontrer  den,  hernies  in|mioales  étraa- 
g  ee*  qui  fureul  réduites  après  I  nsaee  .le  I  estrait  de  belladone  .<o»-rs Florence 
mais  le  proteuenr  fil  jwlieieosemeut  observer  qu'on  ne  pouvait  rien  en  conclure 
de  positif,  parce  qu'on  avait  emploie  ronenreement  une  saignée,  un  bain  tl  de» 
applieslions  de  glace.  Le  petit  nombredet  malades  dalacho,  ,uc  Be  m  a  nai  r*r 
mis  de  mul  ij.lier  iieauconp  mes  ubwrriiinr,».  1  ■ 
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seront  soulevées,  et  rk  l'air  |sénétrcra  dans  l'artère  pulmonaire.  Si  quel- 
ques contractions  ont  lien  sous  cette  heureuse  influence,  elles  pourront 
Contribuer  puissamment  à  expulser  l'air  des  cavités  à  sang  noir. 

Mais  la  compression  agit  encore  d'une  autre  manière  non  moins  avan- 
tageuse :  elle  fait  refluer  dans  les  veines  une  |«artie  de  l'air  qui  était  déjà 
dans  l'oreillette,  et,  bien  que  cet  air  ne  soit  pis  expulsé  en  dehors,  «lu 
moins  en  quantité  notable,  lorsqu'il  revient  an  cœur,  ily  est  accompagné 
d'une  assrr  grande  quantité  de  sang  pour  qu'il  puisse  le  traverser.  Les 
choses  se  passent  alors  comme  si  l'air  avait  été  introduit  peu  à  peu  par 
doses  fraction  née-s. 

On  comprendra  facilement  les  heureux  résultais  de  la  compression ,  si 
elle  peut  produire  à  la  fois  deux  phénomènes  aussi  propivs  a  favoriser 
l'expulsion  d'un  fluide  qui  est  sur  le  point  de  suspendre  la  circulation. 

Le  fait  observé  dernièrement  par  M.  Amussat  ne  jicut  s'expliquer  que 
de  cette  manière ,  car,  hien  que  la  compression  ait  été  pratiquée  avec  un 
succès  ijui  peut-être  a  dépasse  les  espérances  de  cet  habile  praticien  ,  il 
n'a  pas  observé  qu'il  sort  sorti  par  ta  plaie  la  moindre  bulle  d'air;  du 
moins  c'est  ce  que  j'avais  conclu  du  silence  qu'il  a  ganté  à  cet  égard, 
et  ce  que  m'a  aflinné  depuis  une  personne  témoin  du  fait. 

I-a  théorie  que  j'ai  exposée  non-seulement  donne  une  explication  sa- 
tisfaisante de.  I  efficacité  de  la  compression  thomeique  dont  l'indir.itiiiii 
avait  été  fournie  par  une  théorie  maintenant  impuissante  '»  l'expliquer; 
ruus  encore  die  peut  fournir  des  indications  ciirativcs  nouvelles.  Ainsi 
le  dérubitut  horizontal,  sur  le  plan  intermédiaire  an  plan  dorsal  et  au 
plan  latéral  droit,  me  parait  propre  à  favoriser  la  circulation  et  le  pas- 
sage de  l'air  dans  l'arterc  pulmonaiiv,  lorsque  le  ventricule  contient  en- 

f.n  eflet,  dans  cette  position,  la  par 
era  l'infundibulnin  ;  l'air  tendra  donc 
m  contraire  viendra  occuper  la  prtic  la 
'   vcntrictilairc;  la  valvule 
au  iclluxct  l'air  sera  plus 
■.  Ce  moven  ilevrait  donc, 
t  avec  la  compression  des  parois 


GRANDIS  alTÈBES  DBS  MEMBRES, 

antipdlocistiql'K  ;  par  M. 


cure  une  certaine  quantité  de  sang.  Kn  effet,  dans  cette  position,  la  par 
lie  la  plus  élevée  du  vcutrifij" 
à  s'y  accumuler,  et  le  huit 
plus  déclive,  c'est-à-dire  l'orifice 
tricuspîde,  en  contact  avec  le  sang,  s'i 
pi  ompleroent  expulsé  dans  I* 
te 


j'ai  exposé  dans  cette  note,  on  petit 


et  la  dilatation  alternatives  de  l'air 
pour  produire  la 


is  chaque 
du  sang, 


En 
que: 

La 

cavité  droite 
puis  la  mort 

2-  L'incapacité  de  la  vulve  auriculo-ventriculaire  à  contenir  de  l'air, 
«  par  suite  le  reflux  de  celui-a  du  ventricule  dans  l'oreillette  explique 
d'ui:e  manière  satisfaisante  comment  l'air  s'accumule  dans  les  cavités 
druitr»  du  cœur  pour  en  empêcher  l'abord  au  sang  veineux  ; 

3"  Les  phénomènes  que  l'on  oliscrvc  alois,  tels  que  le  bruit  particulier 
de  glou  glou,  et  l'araxlératiou  de  contractions  du  c«ur  s'expliquent 
itès-facilement  d'après  cette  manière  de  voir; 

C  La  diéoric  que  j'ai  exposée  explique  encore  rouuueut  l'air,  lorsqu'il 
se  trouve  en  petite  quantité  à  la  fois,  peut  traverser  le  cœur  a  sang  noir 
or  parcourir  ensuite  le  reste  du  système  circulatoire; 
y  Cette  théorie  est  oorruboré*  par  ce  qui  se  passe  dans  Us  il 


7"  Enfin  clic  peut 
que  le  déçuLilu»  sur  le  plan  dextro -dorsal  (I). 
Agirez,  etc. 


La  seule  qui  explique  l'eiticacité  de  la 
comme  moyeu  c.uralif; 

tel 


(I  )  L'tutrnr  de  la  lettre  qu'on  vient  de  lire  déduit  la  cause  dt  la  mort 
de  cette  donnée  de  l'ctperieiicc  que,  dans  Ici  cas  ou  la  mort  a  lieu  snbiti  aient  a 
la  suite  de  L'introduction  de  l'air  dans  le»  trîoes,  on  trouve  toujours  «Va  eafites 
JroiX.  t  du  ctr  ,r  rtmplut  d'air;  il  résulte  suivant  lui.  que  l'air  accumule 
dao»  les  catilc»  drôles  du  cuwr  rapfcli*  k  sang  wiaeua  iy  arruer.  et  la  mort 
aurticut  alors  |>ar  arrêt  da  la  circulation. 

Uins  plus  de  trente  aulopues  d  animaux  mor't  par  l'inlradoruon  spontanée 
île  l'jirdanv  le»  «eines,  M.  i'.ussrnitle  nousa  dit  nVruir  jamais  vu  le»  cavités 
.tri'ite*  du  efflur  remplies  d  ur.  nuit  liien  forteuienl  daslendaes  par  dn  sang  et  de 
l'air;  toujours  le  solume  de  l'air  était  beaucoup  plus  petit  que  celui  dn  sang: 
dans  quelques  ras.  mais  rares,  «*»  mêmes  caviiet  dniUt  «m  foniemairnt  que  du 
jau.AT>       une  mnlècuie  d'tir. 

La  théorie  Je  M.  beaol  sur  la  casse  de  b  mort ,  dans  la  cas  dont  il  est  ici 
question,  aurait  donc  besoin  d  être  juli&re  par  drseaprriruets  preeisrt.  Lescoo- 
iroueners  qu'il  tn  Ure  pour  la  pratiqiH  sont  d'ailleurs  en  oppotitioo  avec  les 
uic<-epuu  dooms  par  M.  iNHUemik*.  u  efl,  t,  M.  De  sot  conseille  k  deenbitus  sur 
Je  plan  dcslro'iwsal  pour  faciliter  l'entrée  de  l'air  dan*  l'artère  pulmonaire; 
et  M.  l'uissemlle  s'oppose  lout-à-Uit  h  celte  introduction,  ainsi  qu'on  I  a  vu  dans 
*q  Irltrc  wseree  dan»  la  làtacTTS  k  Si  octobre  ,  |Niiai|u'il  rrearde  l'obstruction 
ici  |Kj<iraoni.  par  le  tane  eciamtus  qu  knr  «irnl  du  venu itsile  droit,  comme  la 
seule  cau.e  de  la  mort. 


DB  LA  COMPneSSION  DES 
EMPLOYEE  COMME 
GoYRAMD,  d'AÎX. 

Monsieur, 

.le  lis  dans  le  n*  du  SA  octobre  de  votre  excellent  jonrrul ,  que  je  re- 
çois à  l'instant,  une  note  ainsi  conçue  :  M.  Malapert  nous  prie  d'an- 
noncer qu'il  se  propose  de  publier  un  mémoire  ayant  pour  litre:  Dt 
la  comprenion  des  artères  considérée  comme  moyen  *ntipklop* 
tinne.  etc. 

Celte  idée,  je  l'ai  eue  il  y  a  déjà  quatre  ans,  et  elle  m'a  heauennp  oe> 
cnpé  a  cette  époque.  Je  me  proposais  alors  de  me  livrer  à  des  expérience* 
suivies  sur  ce  point,  el,  en  attendant  qu'il  me  fut  possible  de  publier 
sur  ce  sujet  un  mémoire  dans  lequel  j'aurais  élayé  mes  théories  de  farts 
pratiques,  j'avais  écnl  la  lettre  q«e  vous  trouvera  ci -jointe,  me  propo- 
sant de  l'adresser  à  un  journal  de  roédecine,  quand  mon  ami ,  M.  le 
docteur  Corse  ,  à  qui  j'avais  fait  part  de  mes  tuées,  ayant  (ait  quelques 
recherche»  sur  ce  sujet,  trouva  que  M.  Trousseau,  si  je  m'en  souviens 
luen,  ou  peut-être  M.  l'iorrv,  avait  eu  avant  moi  cette  idée  que  j* 
croyais  neuve.  l<a  découverte  de  mon  ami  me  fut,  je  l'avouerai,  fort  peu 
agréable,  et  dès  lors  je  cessai,  à  tort  sans  doute,  de  poursuivre  cette, 
idée,  et  je  gardai  ma  lettre  dans  mes  cartons.  Mais  aujourd'hui  que  M. 
Malapert  s'occupe  de  ce  sujet,  j'espère,  monsieur  le  rédacteur,  que  vous 
voudrez  lùen  publier,  avant  que  M.  Malapert  ait  fait  connaître  Lt 
résultat  de  ses  expérieuecs  ,  celte  lettre  qui  a  éte  écrite  eu  1833,  et  qoa 
je  vous  envoie  sans  y  rien  changer. 

Il  est  évidciit  qu'il  ne  prul  s'élever  entre  M.  Malapert  cl  moi  auenna 
diflieulté  an  sujet  de  La  priorité-.  Il  parait  que  j'ai  pensé  avant  mon  es- 
timable confrère  de  l'aria  à  employer  La  compression  des  artères  munit* 
moyen  antiphlogistique  ;  mais  d  est  bien  dair  aussi  que  M.  Malapert 
ne  petit  avoir  eu  connaissance  de  mes  idées  sur  ce  |minl,  puisque 
je  ne  lea  ai  jamais  communiquées  qu'à  quelques  ami».  Ainsi,  s'd  y  avait 
ici  découverte,  nous  l'aurions  laite  l'un  et  1  au  Ire  (I  ). 

Daignez  agréer,  etc. 

Monsieur, 

J'ai  imaginé  un  moyen  nntiphlngisliqne  nouvean,  qui,  si  l'expérience 
vient  a  l'appui  du  raisonnement,  sera  susceptible  des  pli»*  nombreuses 
applications.  C'est  la  compression  des  grandes  artères  de»  membres  at- 
I  teint»  nu  menacés  d'inflammation.  Je  {lossède  déjà  nn  assez  grand  nom- 
bre de  dits  qui  me  serviront  de  preuves  ;  mai»  je  ne  veux  les  publier 
qne  quand  ils  seront  en  grand  nombre.  Je  vais  à  cet  effet  ex|érimenter 
ce  moyen  à  notre  hôpital;  mais  comme  me»  expériences  devront  être 
faites  en  présence  de  témoiirs,  et  qu'il  me  faudra  un  teittji*  assez  long 
pour  me  procurer  un  nombre  dè  faits  snflisant,  j'ose  espérer  que  vous 
voudrez  bien  m'oiivnr  vos  colonnes  pour  prendre  acte  de  mes  recher- 
ches. Voici  donc  qnelipies  mois  sur  re  moyen  thérapeutique;  j'espère 
jionroir  donner  plus  tard,  dans  nn  mémoire  plus  étendu,  les  preuves 
«les  tiits  qiie  j'avance  anjourd  hui. 

Daignez  agréer,  etc. 

Gorruitt),  D.-M.-P. 

L'iuflammation  consiilérée  dans  sa  nature  n'est  autre  chose  que  l'a- 
bord et  la  jmVncc  d'une  trop  grande  quantité  de  sang  dan»  nn  point 
du  système  capillaire,  une  hy  péremie  sihèniqut),  comme  le  dit  M.  An- 
ilral.  Tons  le»  moyens  qui  ont  été  employés  pour  oinibattrc  cet  état  pa- 
thologique sont  eu  rapport  avec  la  nature  cnuiuc  de  l'iiilLiminatiou  j 
empét'her  I  abord  d'une  trop  grande  quantité  de  sang  dans  la  partie  en- 
flammée, expulser,  repousser  le  sang  qui  l'engorge  ou  qui  tend  à  s  y 
porter,  évacuer  ce  sang:  tels  sont  les  cltets  des  moyens  les  plu»  efficaces 
qui  aient  été  op|>usé*  à  l'inflammation,  de  Li  saignée  générale  et  locale, 
soit  qu'eDe  ait  été  employée  comme  déqilrtive,  u'viilsive  ou  dérivalive, 
de  la  position,  des  réfrigrran»,  de  la  compression  uniforme  de  la  paru» 
hvpérémiée  ,  etc  Mais  ces  moyens  manquent  trop  souvent  leur  bnt. 
hst-il  bien  ordiuairo  de  voir  une  inflammation  em  ayée  par  Lt  Saignée 


I  qu'elle»  paraissent  deroir 
nouveau  sur  k  nicranisaue 
veines. 


icLercbe*  de  il.  Aunssat 


t.  C'est  donc  4  i  espcrkac*  a  mrllrv  ces  deuv  auteurs  it'ae- 
que  les  lumî.  re»  qui  duiveul  ressortir  desexprnence  et  des 
unssat  sur  cet  intéressant  sujet,  ainsi  que  les  discusious 


pmToqner  à  l'Académie  de  médecine,  jetlernnl  an  jour 
de  la  mort  par  saule  de  l'mlrodnclio»  de  l'air  dans  le» 


(.y.  Juit.) 

(Il  la  reatrielinn  île  notre  savant  e^mtefre  est  trfs-fondVe ,  etr  te  nrnsea  en 'il 
propose  n'est  p*«  t<wt-»  lait  neuf;  il  )*  tronve  indiqué  coca  me  cbne  eon'nor  daa» 
l'outrage  de  Mil.  Bêche  et  Saaaoo,  et  ailleurs.  [tV .  du  fi-) 
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générale  ou  locale,  et  ne  voyons-nous  pas  souvCDt  de»  sangsues  appli- 
quées sur  une  tumeur  inOanuiiatt'irc  produire  un  effet  oppiisé  à  celui 
que  nous  en  attendions1  I.a  pusilioa,  les  réfrigérans,  la  compression 
uni  forme,  tous  moyens  rationnels  sont  aussi  Lien  «ouvert  inelïicaccs. 
Hais  conçoit-on  un  moyen  plus  sur  d'empêcher  l'abord  d'une  trop  grande 
quantité  île  sang  dans  une  partie  que  la  compression  de  l'artère  qui  s'y 
rend.  Comprime»  les  artères  collatérales  d'un  doigt  affecté  d'un  panaris, 
la  rougeur  du  doigt  devient  inoins  vive  ,  et  les  douleur*  cessent  à  l'in- 
stant 

Mais  la  compression  de»  artères  présente  des  difficultés.  Pour  qu'elle 
atteigne  son  but,  il  y  a  deux  comblions  indispensables  à  remplir;  il  faut 
qn'elle  laisse  libres  assez  de  veines  pour  que  ta  circulation  de  retour  se 
tasse  sans  difficulté,  et  qu'elle  soit  exercée  de  manière  à  ne  pas  exciter 
de  vives  douleurs. 

Pour  que  la  compression  ne  gêne  pas  le  retour  du  sang  veineux,  il 
faut  l'exercer  avec  tics  inilrumeus  du  genre  du  tourniquet  de  J.-L.  Petit, 
instrumens  qui  ne  compriment  le  membre  que  dans  deux  points,  celui 
qui  correspond  à  l'artère,  et  le  point  diamétralement  oppose.  De  celte 
tnautere,  il  restera  toujours  un  asscx  grand  nombre  de  veiucs  superfi- 
àcllcs  libres  pour  le  retour  du  sang  veineux,  et  notez  nue  la  compres- 
sion des  veines  satellites  de  l'artère  n'est  pas  plus  complète  que  cefle  de 
l'artère  ellc-mèine;  que  si  l'artère  ne  perd  par  la  compression  que  les 
deux  tiers  de  son  calibre,  les  veines  qui  l'accuitipagnciit  pourront  rap- 
porter encore  une  certaine  quantité  de  sang. 

La  cimipression  sera  toujours  très-supportable  quand  on  rappliquera 
à  l'artère  fémorale,  suit  au  tiers  inférieur  de  la  cuisse,  soit  sur  la  bran- 
che horizoutalc  du  pubis.  U  n'en  serait  pas  de  même  de  la  brachiale ,  à 
cause  des  rapports  de  cette  artère  avec  le  nerf  médian,  qui  ne  peut  mari' 
qncr  d'être  comprimé  en  même  temps  que  le  vaisseau.  Aussi ,  Bi- 
donné à  la  pelotte  coropressive  du  tourniquet  brachial  une  longue 
4  on  5  pouces.  Une  compression  modérée  exercée  au  moyen  de  cette  pe- 
lotte sur  une  grande  partie  de  la  longueur  de  l'artère  entrave  aussi  bien 
le  cours  du  Sang  qu'une  compression  beaucoup  plus  forte  qu'on  exerce- 
rait sur  un  seul  point  du  vaisseau.  Enfin,  pour  que  la  compression 
puisse  être  supportée,  U  faut  que  Ici  pclottes  soient  appliquées  sur  des 
parties  parfaitement  saines. 

On  fera  sans  doute  beaucoup  d'objections  à  la  méthode  que  je  pro- 
pose. La  compression,  djra-t-ou,  réussit  fort  rarement  quand  on  l'emploie 
comme  moyen  curatif  de  l'anévrisme,  parce  qu'elle  cause  des  douleurs 
qui  la  rendent  insupportable;  par  la  même  raison,  elle  va  échouer  quand 
vous  l'cmploirez  comme  moyeu  antiphlogistique.  A  cela  je  réponds  qu'on 
n'a  peut-être  pas  employé  ce  moyen  avec  asscx  de  persévérance  dans  les 
cas  d'anévrismc,  qu'alors  même  que  la  compression  ne  pourrait  pas  ré- 
ussir dans  ce  cas-la,  on  ue  devrait  pas  en  conclure  qu'elle  ne  peut  être  cm- 

car  les  condi- 


I' 

h 


gittique,  il  faudra  la  combiner  avec  la  position,  avec  l'usage  des  topi- 
ques, et  dans  quelques  cas  avec  les  évacuations  sanguines. 

Le  membre  malade  doit  être  placé  sur  un  plan  ascendant,  il  doit  avoir 
cette  direction  ascendante  de  sa  racine  à  son  extrémité  digitale.  C'est 
bien  ainsi  qu'on  entend  la  situation  pour  le  membre  iaférienr;  mais  il 
n'en  est  pas  de  même  pour  l'extrémité  tlioraaqtio.  On  a  l'habitude  de 
lacer  sur  le  plan  ascendant  l  avant-bras  cl  la  mais,  et  on  donne  au 
iras  une  direction  opposée.  Cette  position  ne  peut  atteindre  le  bnt  d'une 
manière  aussi  complète  que  celle  que  j'indique.  Le  membre  devra  être 
placé  sur  ce  plan  oblique  de  la  manière  la  plus  commode;  il  faudra  , 
autant  que  possible,  le  mettre  en  demi-llexion. 

Avec  la  compression  des  artères  et  la  position  ,  on  devra  mettre  en 
usage  les  différent  topiques  auxquels  on  connaît  la  propriété  résolutive. 
Parmi  ces  moyens,  il  en  est  un  tlont  j'ai  souvent  pu  constater  l'cfliaacilé, 
c'est  l'eau  fraîche.  Elle  doit  être  employée  d'une  manière  continue.  Il 
fant  pour  qu'elle  produise  les  effets  qu'on  en  attend,  que  l'appareil  qui 
recouvre  la  pirtic  affectée  soit  dans  un  état  de  fraîcheur  continuelle. 
Quant  aux  topiques  émolliens,  dont  on  tait  un  si  grand  usage  dans  les 
salles  de  chirurgie,  ils  ne  devront  guère  être  employés  comme  auxiliai- 
res de  la  compression  des  artères.  On  trouve  dans  la  pratique  de  singu- 
lières contradictions.  Que  dirait-on  d'un  médecin  qui  combattrait  l'encé- 
phalite, la  méningite  pir  des  fomentations  chaudes  ou  des  applications 
de  cataplasmes  sur  la  tête?  Est-il  donc  raisonnable  de  combattre  une  af- 
fection de  même  nature  pir  des  moyens  opposés ,  par  la  seule  raison  ont 
cette  affection  attaque  des  organes  liiflereiis  ? 

Enfin  on  conçoit,  pour  certains  cas,  l'utilité  des  évacuations  sanguines 
générales  ou  locales;  mais  elles  seront  bien  plus  rarement  indiquées  que 
dans  les  Iraitemens  ordinaires.  Eu  effet,  les  moyens  que  nous  proposons 
empêchent  l'arrivée  d'une  trop  grande  quantité  de  sang  dans  la  partie 
affectée,  en  chassant  h  sang  qui  y  est  en  excès.  Dès  lors,  dans  la  plu- 
part des  cas,  plus  de  nécessité  de  dégorger  la  partie  par  la  saignée  locale. 
Quels  sont  les  accidrns  qui  nécessitent  le  plus  souvent  la  saignée  géné- 
rale? N"est<c  pas  l'état  fchrile  qui  nail  de  Lu  réaction  de  la  partie  eniLuTi- 
niée  sur  le  cœur?  Or;  si  vous  parvene* à  enlever  l  iuilaiumatioB ,  la 
réaction  doit  cesser  à  l'instant. 


ployéc  avec  succès  dans  le  dis  pour  lequel  je  la  propose, 
lions  de  réiuisite  dans  les  deux  cas  sont  bien  différentes .  Dans  le  premier,  1 
on  ne  peut  guère  compter  s  tir  l'efficacité  de  la  compression  qu'à  condition  i 

re  ce  moyen  réussira  à  fermer  l'autre  d'une  manière  à  peu  près  complète;  j 
ns  le  second,  ne  leriei  vous  que  diminuer  de  moitié  la  quantité  de  sang  j 
qui  arrive  à  la  partie  enflammée,  vouspourrez  déjà  compter  surde  beaux  i 
résultats.  Dans  le  premier  cas,  la  circulation  est  souvent  entretenue  dans 
l'anévrisme  par  les  vaisseaux  collatéraux  pendant  un  temps  assez  long,  I 
et  si  vous  discontinuez  la  compression  avant  l'entière  coagulation  du  ! 
sang  contenu  dans  la  tumeur,  l'artère  conservant  son  calibre,  la  corn-  1 
pression  n'aura  produit  aucun  effet.  Dans  les  casd'iiiflamination,  les  ré-  j 
sultats  qu'on  attend  de  ce  moyen  thérapeutique  sont  obtenus  dans  l'cs- 
icedc  quelques  jours.  J'ai,  au  reste,  rencontré  dans  ma  pratique  des 


toits  qui  prouvent  sans  réplique  que  l'oblitération  temporaire  d'un 
grande  artère  par  la  compression  est  possible  et  irès-suppoitablc.  J'ai 
parfaitement  réussi  dans  un  cas  d'amputation  de  jambe  a  arrêter  d'uiie 
manière  définitive  une  très-forte  bémorrhagie  pruveuant  de  l'artère  ti- 
bialc  postérieure,  par  la  compression  de  l'artère  fémorale  nu  tiers  infc- 
rieur  de  la  cuisse,  et  cette  compression  continuée  pendant  dix  jours,  fut 
très-bien  supportée,  et  n'occasionna  pu-  le  moindre  accident. 

La  compression  ne  modifie  en  rien  la  cuise  de  la  maladie  ;  elle  n  at- 
taque que  les  effets.  Ce  moyen  thérapeutique  a  cela  de  comir.nn  avec 
tous  les  antipldagistiqncs  employé»  jusqu'à  ce  jour.  Il  serait,  sans  doute, 
plus  avantageux  de  pouvoir  anéantir  le  stimulus,  comme  cherche  k  le 
wire  l'école  italienne.  Du  reste,  dans  les  lésions  de  cause  externe  ,  le 
stimulus  est  inhérent  à  la  lésion  ;  mais  il  s'use  peu  à  peu  ,  et  après  un 
certain  nrmjbre  de  jours,  les  pointes  des  fragniens  se  sont  émoussces, 
les  surfaces  traumatiqtics  se  sont  réunies  par  première  intention  on  cou- 
rettes de  bourgeons  charnus  et  habituées  au  contact  des  pièces  à  appa- 
reil, et  si  le  chirurgien  a  préservé  jusqu'alors  les  parties  lésées  de  Vin- 
flairanatiori,  cet  accident  n'est  plus  à  craindre 
La  compression  ne  sera  pu  employée  seule 


lesquels  on  pourra 
les  trouverons 


Si  maintenant  nous  passons  en  revue  les  eas  dan 
appliquer  avec  avantage  le  moyen  que  je  propose,  nous 
presque  innombrables.  Je  les  indique  tous  en  disant  que  La  compression 
des  artères  est  applicable  à  tous  les  cas  on  une  inflammation  a  attaqué 
ou  menacé  une  partie  au-dessus  de  latpielte  il  es  t  possible  de  comprimer 
l'artère  qui  s'y  rend.  Je  pourrais  même  exprimer  ma  pensée  par  une 
proposition  encore  plus  générale,  et  en  disant  que  ce  moyen  pourra  être- 
employé  toutes  les  fois  qu'on  rencontrera  l'indication  de  diminuer  la 
quantité  de  sang  qui  se  porte  dans  un*  partie ,  jKmrvu  qne  l'artère  qui 
se  rend  dans  cette  partie  soit  située  de  telle  manière  que  la  compression 
en  soit  possible  et  supportable.  On  pourra  donc  en  faire  l'application  à 
tous  les  cas  de  panaris,  d'inflammation  phlegmoncusc  du  pied,  de  la 
jambe,  de  la  cuisse,  de  la  main  et  de  l'avaiit-bras  ;  aux  fractures  ,  au! 
contusions,  aux  grandes  .plaies  de  ces  parties ,  aux  plaies  résultant  des 
amputations,  etc. 

D  est  un  organe  qui  est  bien  souvent  le  siège  de  congestions  et  d'in- 
flammations infiniment  dangrreuscSj  c'est  le  cerveau.  Malheureusement 
le  moyen  qne  je  propose  ne  sera  point  applicable  aux  maladies  de  ce 
viscère,  à  cause  des  rapports  des  carotides  avec  la  jugulaire  interne ,  le 
larynx  et  la  trachée-aiterc.  Il  y  aurait  peut-être  moyen  de  faire  ici  une 
application  a  va  n1  agense  de  l'acupuncture  des  artères;  mais  auparavant  il 
faudrait  que  ce  moyen  thérapeutique  rat  soumis  à  de  nouvelles  expé- 
riences (1).  Si  Wri'taMemcnt  l'acupuncture  devait  oblitérer  les  artères, 
je  conçois  «le»  cas  dans  lesquels  elle  pourrait  èHrc  employée  avec 


tape,  pour  remplir  les  indications  que  je  cherche  à  remplir  ailleurs  par 
U  compression  Cette  proposition  semblera  peut-être  rléraisoniiablc  au 
premier  abord  :  mais  on  sera  de  mon  avis  si  on  considère  que  l'oblité- 
ration dé  l'artère  carotide  n'est  pas  dangereuse  par  elle-même  ;  que  l'a- 
cupuncture des  artères  n'entrainc  non  plus  anenn  danger,  si  on  se  fi- 
gure, d'un  antre  côté,  tous  les  dangers  de  riuilammation  du  cerveau  cl 
des  méninges.  Si  on  fait  attention  à  la  disposition  insurmontable  qu'ont 
certains  sujets  à  l'apoplexie,  et  aux  dangers  do  cette  fâcheuse  maladie. 
Si  l'nlilrté  de  ce  moyen  était  prouvée,  on  parviendrait  aisément  à  trou- 
ver on  rsrocédé  pour  faire  l'acupuncture  des  artères  carotides  sans  inci- 
sion préalable;  et  si  1  acupuncture  n'est  pas  un  moyeu  tût  d  oblitérer  les 


I)  Ceci  a  été  écrit  pendt 
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artères,  pourquoi,  à  l'exemple  de  M.  Prcstnn  (1),  n'anrait-on 
ae  dcriucre  ressource  à  la  ligature  de  U  carotide? 


pis  i 


LETTRE  A  M.    LB   nOCTECR  CIVIALE,    SUB   L  EMPLOI  DES 
AGEKS  CHIMIQUES     COMME     MOYEN    l/op*  BP.R    LA  I>IS- 

soLOTioTt  db»  CAtcnLS  ob  la  vEssie;  par  Ch.  Petit, 
docteur  en  médecine,  inspecteur-adjoint  dc«  eaux 
de  Vichy. 

Monsieur  rt  très-honoré  confrère , 

Je  Tiens  de  lire  les  remarques  critiques  que  vous  .wcj.  publiées  dans 
U  Gazette  MLDiciLit  du  2  scjitrmbrc  dernier  ,  sur  l'emploi  des  a  gens 
chimiques  comme  moyen  à  opérer  li  dissolution  des  calculs  de  la 
itssie.  Déjà  M  Chevallier,  <jui  s'est  livré,  de  son  coté  ,  a  des  recher- 
che* sur  ee  sujet  (2),  vous  a  rcjvuidu  piur  sou  compte  (Cm/,  ml'd.  du 
7  octohrcï;  mais  comme  c'est  moi  qui  ai ,  le  premier,  rappelé  l'attention 
des  praticiens  sur  cette  question  ,  et  que  vous  vous  attaque»,  plus  parti- 


Mais  vous-même ,  sans  vous  en  douter ,  n'avezroirs  pas  augmente  la* 
chances  que  nous  avions  de  détruire  lesealculs  unitaires.  par  l'emploi  cUfl 
dissolvans  ,  en  nous  fournissant  le  moveu  ,  à  l'aide  de  vos  instrument 
lilhotrilciirs  ,  de  perforer  les  calculs,  dans  les  cas  difficiles  ,  et  de  pou- 
voir ainsi  les  attaquer  intérieurement,  en  même  temps  que  l'on  agirait 
sur  Icursurfàre  extérieure  ? 

Kn  prenant  jsnur  l>asc  1rs  résultats 
vajher  rt  moi ,  dans  le*  en|>érieuces 
qu'a  quel  ]Hiiut  le.,  calcula  urinants 


i 


Yiclr 


trouve 
laus  1rs 
que  1rs 


onur 

etle  qnesti 

entièrement  encore  aux  opinions  que  j'ai  émises  ,  aux  ohscrs allons  que 
j'ai  r»|qmrtérs  [3; ,  je  vous  dois  aussi  une  réponse. 

Je  vous  avouerai  tout  d'abord ,  monsieur  ,  que  je  n'ai  rira 
dans  votre  réfutation  qui  puisse  ébranler  la  confiance  que  j'ai 
eau*  de  Virhy  ou  dans  tonte  autre  eau  également  alcaline,  et 
malades  supporteraient  avec  la  même  facilité,  pour  délniire  lesealculs 
lirioaires  ,  parce  que  cette  confiance  rrpise  sur  une  théorie  qu'il  faut  ad- 
mettre un  renoncer  à  croire  à  la  chimie,  et  en  même  temps  sur  des  exenj- 
ples  incontestables  de  guérisons;  et  que,  si  j'avais  pu  conserver  encore 
quelques  doutes,  les  nonveoui  faits  que  j'ai  recueillis  pendant  la  saison 
ipù  vient  de  s'écouler,  et  que  je  me  propose  de  publier,  les  auraient 
notnplélcincflt  dissipé». 

Ne  pouvant  nier  les  guérisons  obtennes ,  tous  chercher,  à  démontrer 
qoeje  me  suis  trompé  dans  l'interprétation  des  faits  et  «Uns  les  consé- 
quences que  j'en  ai  tirées.  Nous  allons  examiner  de  quel  coté  est  Icr- 
renr ,  et  quel  est  celui  de  noua  deux  qui  a  mal  apprécié  les  faits. 

Vous  dîtes  qne  les  anciens  connaissaient  l'usage  que  l'on  peut  faire 
de»  dissolvait» ,  et  que  cependant  ils  n'en  avaient  «  lire  aucun  fruit  ;  et 
vous  ajoutez  que ,  maigre  les  recherches  qui  ont  été  entreprises  par  quel- 
que* modernes ,  la  science ,  sous  ce  rapport,  u'*  pas  fait  le  moindre 
progrès. 

Sans  aucun  doute,  les  anciens  ont  employé  des  dissolvans,  snrtout 
les  dissolvans  alcalins,  qui  sont  d'ailleurs  les  seuls  que  l'on  puisse  em- 
ployer sans  inconvénient  ;  aussi,  ijooi  que  vouseu  disiez ,  en  ont-ils  ob- 
tenu quelquefois  des  succès,  et ,  s  Us  n  en  ont  pas  obtenu  de  plus  promis, 
cela  tient  à  ce  qu'ils  n'avaient  pas  suffisamment  apprécié  l'avantage  que 
l'on  a  à  employer  le»  alcalis  à  l'état  «le  bi-earlwiiatcs ,  au  lieu  de  Ir» 
donner  ,  comme  il»  le  faisaient ,  »  l'état  de  cartonnâtes.  C'est  là,  mon- 
sieur, une  énorme  différence  entre  ce  que  faisaient  les  anciens  et  ce  que 
lions  faisons  aujourd'hui.  Une  autre  cause  du  peu  de  succès  que  l'on 
obtenait  autrefois,  c'est  qu'il  existait  alors  des  crainte*  relativement  à 
l'emploi  des  alcalis,  craintes  que  Proust  lui-même  manifestait  encore, 
lorsqu'il  écrivait ,  en  t  KSM  ,  et  qui  ne  sont  entièrement  dissipée*  que  de- 
puis  que  l'examen  de  l'action  des.  eaux  de  'Vichy  est  venu  prouver 
qu'elles  étaient  toul-à-fail  chimériques ,  du  moins  pour  ce  qui  concerne 
1  emploi  des  bi-carbonate*  alcalins.  La  science,  suus  ce  rapport,  n'est 
donc  pas  ,  comme  vous  le  dites,  restée  stationna  ire.  h'Ile  a  fait  surtout 
nu  pis  immense  le  jour  où  l'un  de  uns  plus  savans  chimistes,  M .  d'Ar- 
rêt ,  »  constaté  que  l'urine  des  malades  qui  sont  soumis  à  l'action  des 
rjux  de  Vichy,  acquiert  nrompteineut,  et  sans  inconvénient  pour  eux, 
tin  grand  degré,  d'alcalinité  ,  et  qu'il  a  tut  sentir  Unit  le  parti  que  la  mé- 
decine pourrait  tirer  de  cette  pisjpnété  des  eaux  de  \  iedy  ,  en  exami- 
nant de  nouveau,  avec  plus  d'exactitude  et  de  hardiesse  qu'on  ue  Ta- 
rait fait  jusqu'alors,  le  traitement  du  calcul,  de  le  gravcllc  et  delà 
goutlc ,  pu  le  moyen  des  dissolvans  chimiques.  (Annales  de  chimie  et 
de  phj  tùjue,  1820.) 

(l)Trauctioo  ofthe  médical  and  phtsiril  soeirii  of  Calcula,  vol.  v.  H.  l'rcs- 
loo  a  esteri  uoe  rpilcpsie  psr  U  ligalnre  de  U  curoude  pnmitire. 

M.  Walson  iongiti*  de  rotoprîmer  la  earrtidc  »»«•  force  itc  le  ponce  pour 
renwdier  s  un*  opfalhslatie  violaite.  (VHpeia  ,  Mémoire  su  l'acupuncture  .If» 
irtèrei.  lu  i  l  Acsdrnne  de»  scieoces.)  Cm.  min.,  premier  itwnrro  de.  1IU». 
Petit,  Sur  le»  uW»  «oient  hcmortatioue»,  p.  (il.  (Celle  note  a  ele  ajoutée 
entfcîi.) 

2)  Essai  wr  la  dmolutioa  de  la  enveUe  et  des  calculs  de  ta  vessie.  Paris, 
1&J7. 

(à.  Do  traileoieoi  lurdiral  des  calcul»  urinïtes  et  MrUeahèrentent  de  leor 
dissolution  par  les  eaux  de  Vichy  et  les  bi-earboaate»  ilealins.  Paris  ,  1 831. 

Nouvel*!!  observations  de  «uérinons  de  calcul»  arinsires ,  au  «ose a  des  esut 
therm.ksdeV.cli,,  saiv.es  d  s.tre»  observions  nr  l'efficacité  de  ces 

»,i»7. 
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nous  avons  obtenus ,  M .  Chi- 
nons avons  faites  pnnr  montrer 
tes  se  dissolvent  ou  se  tlésagrégcnt  dans 
la  quantité  d'eau  minérale  qu'il  fau- 
vcssie,  et  le  temps  qui. serait  nécessaire 
Mais  vous  oubliez  de  faire 
bleinu  en  opérant  sur  des 


avez  calculé 
'ser  dans  la  vessie,  et  1 
1  pevmt  100  grammes. 
'  que  vous  apjiliquc?  des  nombres 

■s  el  vieux,  dont  le  mucus  était  extrêmement  desséché  et  con- 
tit  très-peu  solnblc,  taudis  qu'en  o|iéi  .nt  sur  le  vivant ,  l'on 
le  grand  avantage  d'agir  sur  des  calculs  humides,  qui  n'ont  jamais  été 
drssérltés,  et  dont  le  mucus,  par  conséquent,  a  conservé  toute  si  solubi- 
lité. (  est  la  une  tris-grande  différence  dont  il  aurait  fallu  tenir  compte. 
Mais  en  supposant  même  que  vos  calculs  soient  exacts ,  et  qu'il  fallût , 
comme  Tous  le  ditrs  ,  fane  usage  d'eau  de  \  ichy  pendant  quarante- 
neuf  jours,  on  même  beaucoup  plus ,  si  vous  votilex,  pour  détruire  une 
pierre  du  poids  de  1 00  grammes ,  et  vous  sa vez  que  des  pierres  aussi 
volumineuses  ne  sont  pis  communes  ,  pensez-vons  qu'il  ne  vaudrait  pas 
mieux  encore  se  guérir  ainsi,  sans  avoir  à  craindre  aucun  accident, 
sans  courir  aucun  danger ,  qne  d'avoir  recours  à  une  ojtération  chirurgi 
cale,  serait-ce  même  à  la  lillintritie? 

Quant  aux  craintes  que  vous  manifestez  pmii  l'estomac  et  pour  la  vessie, 
que  l'on  tiepent,  dites -tous,  comptrer  à  des  cornues,  a  des  laboratoires 
de  chimie ,  ce  sont  là  de  ces  lieux  commun*  qu'il  ne  devrait  plus  être 
permis  de  répéter ,  smtout  lorsqu'on  a  jugé  la  vessie  assez  inerte  pour 
se  peimettre  d'v  introduire  el  «l'y  faire  jouer  les  instnimcns  propres  à 
la  lithotiitic.  Ne  savez-vous  pis  que  la  chimie  n'est  étrangère  à  aucune 
de  nos  fonctions  ,  qu'il  se  passe  des  phénomènes  chimiipies  dins  tous  no» 
organes? tous  pouvex  surtout  tous  tranquilliser,  quant  à  l'estomac  et  à 
la  vessie  :  ce  sont  deux  organes  trt-s-halutués  aux  opérations  chimiques. 
Il  sagit  seulement,  pour  eux,  de  faire  de  la  bonne  chimie  ,  de  la  chimie 
qui  leur  convienne  ;  or,  je  puis  vous  assurer  que  la  chimie  qui  s'y  fait 
aver  les  eaux  de  Vichy  leur  convient  parfaitement. 

D'ailleurs,  monsieur,  lie  croyer  pas  que,  piur  détruire  un  calcul 
renfermé  dans  la  vessie,  il  faille ,  comme  tous  le  dites ,  se  ré  sandre  ii 
boire  une  masse  d'eau,  foire  en  quelque  sorte  pisser  un  torrent  par  l'es- 
tomac pour  arriver  ensuitedans  la  vessie,  ou  le  diriger  directement  dans 
ee  dernier  organe,  an  moyen  d'une  somlc  à  double  courant.  Il  suffit 
tout  simplement  «le  rendre  l'urine  alcaline,  et  tous  save».  très-bien , 
puisque  vous  avez  lu  ce  que  M.  d' Arrêta  écrit  à  ce  sujet,  le  mémoire  de 
M.  Chevallier  et  ee  que  j'ai  publié  moi-même ,  qu'il  n'est  nullement  né- 
cessaire d'en  Iwire  une  grande  quantité  pour  amener  ce  résultat ,  et  que 
la  plupart  des  malades  pe uvent  en  boire  ou  en  absorber  dans  le  lsain  , 
beaucoup  plus  qu'il  n'est  nécessaire  pour  se  guérir  de  la  pierre. 

Vous  dite»  que  dan*  les  expériences  que  nous  avons  faites ,  M.  Che- 
vallier et  moi ,  nous  aurions  ail ,  pour  remplir  le  but  que  nous  devions 
nous  proposer,  ne  pas  immerger  les  calculs  dans  les  sources  de  Vichy , 
mais  bien  dans  l'urine  des  malades  soumis  à  l'us>ge  de  ces  eaux  ,  en 
ayant  soin  de  la  maintenir  à  la  température  du  corps  et  de  la  renouveler 
firquemment.  Mais  o'est-ee  pu  là  ce  que  j'ai  fait ,  en  essayant  le  traile- 
ment  sur  le  vivant,  en  rendant  l'urine  alcaline,  après  avoir  reconnu  que 
celte  médication  n'était  nullement  nuisible,  même  dans  de  très-large» li- 
mites? CV*t  précisément  par  cette  pratique  que  je  me  suis  convaincu  que 
la  théorie  était  juste,  puisque  1rs  inaliides  ont  guéri    Nous  n'avons  eu 
d'autre  but,  en  soumettant  «les  calculs  urlnaires  à  l'action  de  l'eau  de  V  i- 
chy  ,  «pie  de  prouver  d'une  manière  plus  évidente  encore  aux  incrédule» 
que  ces  calculs  se  détruisent  dans  une  ean  alcaline,  siiitont  à  la  tempé- 
rature du  coips,  alin  de  les  amener  à  croire  qu'en  donnant  à  l'urine  une 
alcalinité  convenable,  ce  qui  est  très-facile,  l'on  jsonvail  parvenir  à  gué- 
rir la  pierre ,  sans  avoir  recours  à  une  opération  chirurgicale. 

Maintenant,  monsieur,  je  vais  rcpomlre  à  celles  de  vos  remarques 
critiques  qui  s 'adressent  plus  particulièrement  à  la  partie  pratique  de 
nus  rrrherrhrs,  el  j'espère  vous  démontrer  qne ,  dansée  cas  encore, 
c'est  vous-même  qui  vous  abiisci,  et  que  votre  interprétation  des  faits  ne 
repose  que  sur  des  erreurs. 

Vous  dite»  que  beaucoup  de  calculcux  rendent  spontanément,  à 
suite  de  coliques  néphrétiques,  ou  sans  douleurs  préalables  dans  les  lato-  * 
bes,  et  sans  être  soumis  i  l'action  d'aucun  moyen  thérapeutique,  des 
graviers,  des  ralcul»  même  d'un  volume  asseï  considérable ,  les  uns  lis- 
ses rt  plus  ou  moins  arrondis,  les  autres  parsc 
ce  mens  ou  d'aspérités  ;  que  ces  jihéuomcncs  s'- 
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dans  la  pratique,  et  vons  croyez  qne  ce  sont  des  cas  semblables  erni 
m'en  ont  impose,  et  que  j'ai  considérés  comme  de»  eurnsous.  lorsqu'ils 
M  sont  présenté*  à  mon  observation  cbex  da  malades  soumis  depuis 
qn>  l.pjes  jours  à  l'action  de*  eaux  de  Vichy. 

D'abord,  monsieur,  je  voua  prie  de  croire  que  Je  n'en  suis  pas  à  ap- 
prendre que  le»  calculeux  rendent  souvent ,  sans  cire  soumis  à  aucun 
traitement,  des  graviers,  même  de  petits  calculs,  avec  ou  sans  facettes 
M  avec  ou  sans  aspérités  ou  enfoncemen*  ;  mais  je  puis  aussi  vous  as- 
surer qu'd  est  très-taule  de  distinguer  ces  sortes  de  calculs  de  ceux  nui 
oui  été  usés  par  l'action  de  l'urine  devenue  alcaline,  et  que  les  malades 
reudrnt  à  Vichy.  La  différence  est  tellement  marquée  qu  d  est  imposai. 
Ue  de  s'y  tromper,  et,  si  vous  aviez  voulu  vous  donner  U  peine  d'exa- 
miner avec  attention,  et  sans  préventions,  les  noyaux  que  je  possède, 
vous  vous  seriez  vouinnéroe  convaincu  qu'ils  diffèrent  cnticreincnt  des 
éviers,  quelque  irréguliers  qu'ils  soient,  que  rendent  les  malades  dont 
urine  n'est  pas  alcaline.  D'ailleurs  l'action  des  eaux  de  \icby  est  si 
puissante  contre  les  affections  calculcuscs,  qu'il  est  très-rare  que  les  ma- 
lades qui  n'ont  que  la  gravclle,  rendent  encore  des  graviers  an  bout  de 
quelques  jours  de  leur  usage  ;  et  puis  vous  savez  très-bien  qne  les  symp 
tomes  qu'éprouvent  les  malades  qui  ont  un  véritable  calcul  dans  la  ves- 
sie, ne  sont  pas  les  mêmes  que  ceux  que  l'on  observe  chez  les  individus 
qui  n'ont  que  la  gravelle.  Or,  ne  doit-on  pas  considérer  comme  île  vé- 
ritables calculeux  1rs  malades  qui  souffrent  depuis  plusieurs  années,  qui 
ne  peuvent  supporter  ui  l'exercice  du  cheval,  ni  les  secousses  de  la  voi- 
ture, ni  même  quelquefois  la  marche,  sans  éprouver  de  vives  douleurs 
dans  la  vessie,  le  long  du  canal  de  l'urètre  et  jusqu'à  l'extrémité  de  la 
verge,  et  sans  rendre  alors  une  urine  sanguinolente  et  même  souvent  du 
sang  pur,  et  qui,  lorsqu'ils  urinent,  sentent  fréquemment  un  corps 
étranger  qui  vient  interrompre  momentanément  le  jet  d'unne?  Ht  lors- 
que ces  mêmes  malades,  après  avoir  subi,  à  Yicby,  un  traitement  plus 
ou  moins  long,  ont  rendu,  les  uns,  des  novaux  manifestement  cnt.inVs, 
corrodés,  usés,  présentant  à  nu  des  courbes  successives  parfaitcnicnt 
distinctes;  les  autres,  comme  j'en  ai  observe  plusieurs  cas  cette  année,  de* 
décris, des  écailles,  de  la  matière calculcuse  plus  ou  moin*  pulvérulente; 
qne,  pendant  ce  temps,  ils  ont  vu  graduellement  disparaître  tons  les 


ai-tc 

dérer  ces  malades  comme  ayant  clé  guéris  par  l'action  de*  eaux  dont  ils 
faisaient  usage,  et  qui  avaient  entretenu  constamment  leur  urine  à  l'état 
alcalin  ? 

Vous  me  direz  sans  doute  que,  pour  avoir  la  certitude  que  ce*  mala- 
des avaient  la  pierre  et  qu'Us  ne  l'ont  plus,  il  aurait  fallu  le*  sonder 
avant  le  traitement  .et  les  sonder  encore  après.  C'est  effectivement  ce 
que  je  voudrais  qui  fut  toujours  fait,  et  par  un  chirurgien  capable  et  bien 
connu  ;  mais  malheureusement  les  malades  redoutent  souvent  une  sem- 
blable exploration,  et  arrivent  presque  toujours  sans  s'y  être  soumis. 
Je  n'attache  même  pas  alors  moi-même  une  grande  importance  à  les 
sonder,  parée  que  je  sens  parfaitement  que,  |mur  convaincre  les  incré- 
dules et  les  contradicteurs  de  la  médication  que  j'emploie,  il  faudrait 
qne  la  présence  de  la  pierre  fut  constatée  pu*  uu  autre  que  par  moi. 
Cependant  quelqucs-nns  avaient  été  sondés,  et  vous  savez  très-bien  que 
M.  Leroy  d'Eliolles,  lui-même,  que  vous  ne  récuserez  pas,  avait  con- 
staté la  présence  de  la  pierre  chez  M.  de  Ijongpcricr  qui  a  été  çuéri  à 
Vichy,  en  1836,  et  qui,  depuis,  n'a  plus  éprouvé  aucun  symptôme  de 
"il  rrrr  D'ailleurs,  je  vous  le  demande,  les  noyaux  et  les  débris  que  le* 
malades  ont  rendus  et  que  je  possède,  et  qui,  comme  vous  pouvez  vous 
en  assurer,  ne  ressemblent  en  rien  à  de  simples  graviers,  ne  sont-ils  pas 
une  preuve  irrécusable  qu'ils  avaient  la  pierre  ■.  Et  puis ,  croyez-vous 
que  le  cathétérisme  puisse  toujours  douter  la  certitude  qu'un  malade  a 
(ni  n'a  pas  la  pierre?  Je  suis  persuade  que  Montaigne,  dont  l'opinion 
sur  cette  maladie,  paraît  être  pour  vous  d'un  grand  poids,  ne  le 
croirait  pas  ,  car  il  dit  (livre  n,  chapitre  37)  .  «  Dernièrement,  à 

•  Pans,  un  gentilhomme  feut  taiHé  par  l'ordonnance  do  médecins,  au- 
»  quel  on  ne  trouva  de  pierre  non  plus  à  la  vessie  qu'à  la  main  ;  cl  là 

*  mesnic,  un  evesque  qui  m'esluit  fort  amy,  avoit  ésté  instamment  soli- 
■  cité,  par  la  pluspart  (1rs  médecins  qu'il  appelult  à  sou  conseil,  de  se 
a  faire  UiUer  ;  i'avdois  moy  mrsrae,  soulis  la  f»y  d'aultrnv,  à  le  luy 
»  suader  :  quand  il  feut  impasse,  et  qu'il  feut  ouvert,  on  trouva  qu'd 
>  n 'avoit  mal  qnVix  reins.  »  Je  pourrais  vous  citer  d'autres  chirur- 
giens, probablement  pins  habiles  que  ceux  du  temps  de  Montaigne,  à 
qui  pareille  chose  est  an  ivre.  Je  pourrais  ainsi  vous  en  nommer,  sans 
en  excepter  le  plus  ccIMrc  et  sans  aucun  doute  le  plu»  capable  des 
loups  modernes,  qui,  malcié  des  explorations  plusieurs  fois  répétées  , 
n'ont  risss  trouvé  chez  îles  "naïades  qui  avaient  cependant  dans  la  vessie 

i  volume.  Aussi  ic  vous  avoue  que  je  sui 


aussi  convaincu  qu'un  malade  n'a  plus  la  pierre,  quand,  aptes  un  trai- 
tement plus  on  moins  long,  il  a  rendu  un  ou  plusieurs  noyaux  ou  dé- 
bris de  calcul,  que  tous  le»  symptômes  de  la  pierre  ont  en  mime  temps 
disparu,  et  que  longtemps  après  ils  ne  se  sont  plus  montrés,  qne  lorsque 
sa  gnerison  a  été  couslatéc  par  le  calhétérisuie. 

Mais  vous  voulez  toujours  que  je  me  sois  fait  illusion,  et  vous  croyc/ 
que  ce  qui  a  pu  m'enlrrtenir  dans  l'erreur,  c'est  qu'il  arrive,  dites  - 
vous,  fort  souvent  que  certains  calculs,  la  plupart  d'acide  urique  ou 
d'orale  d'ammoniaque,  et  un  petit  nombre  de  phosphate  terreux  «  l 
d'oxalate  calcaire,  se  morcellent,  se  rompent  spontanément  dans  la  ves- 
sie, sans  qne  les  malades  aient  été  sonmis  à  aucun  traitement ,  et  «pie 
les  érlals,  qui  n'ont  pas  trop  de  volume,  peuvent  ensuite  être  expulsé- 
avec  l'urine. 

Je  savais  tout  cela,  monsieur,  parfaitement  bien,  car  c'est  un  phé- 
nomène que  j'ai  quelquefois  observé;  et  ensuite,  M.  le  professeur  Jule» 
Cloqurt,  qui  l'a  surtout  particulièrement  étudié,  m'a  souvent  montré  . 
dans  sa  M  le  collection  de  calculs  uriuaii'cs,  un  grand  nombre  d'éch.in 
tillons  qui  sont  la  preuve  de  cet  effet,  et  d'antres  qui  démontrent  que  l.i 
même  cause  ne  brise  pas  toujours  les  calculs,  m.iis  les  use,  les  corro- 
de et  les  détroit,  précisément  pomme  le  fait  le  traitement  alcalin.  Mai» 
ce  que  vous  paraissez  ignorer  complètement ,  monsieur,  c'est  la  cause  dr 
ce  phénomène;  car  j'aime  à  jienser  que  tous  ne  croyez  pas  sérieusement, 
quoique  vous  l'imprimiez,  que  les  contractions  de  la  \rssie  ,  quelque 
énergiques  nue  vous  les  supposiez ,  puissent  1  iriser  des  pierres.  O  serait  la. 
ce  me  semble,  un  bien  grand  tour  de  force  de  la  part  de  cet  organe,  et  jt 
doute  fort  que  vous  trouviez  beaucoup  de  médecins  de  foi  assez  rolnistr 
pour  accepter  votre  evplicatioii. 

Si  vous  aviez  mieux  oliservé  toutes  les  circonstances  qui  accompa 
gnent  ee  phénomène,  vous  auriez  vu  qu'il  ne  se  manifeste  jamais  que 
quand  l'urine,  par  suite  d'une  maladie  encore  peu  connue,  devient  am- 
moniacale, et  vous  auriez  compris  que  le  carbonate  d'ammoniaque,  do:  i 
l'urine  se  trouve  alors  chargée,  opère,  dans  ce  cas,  la  destruction  du  cal 
cul,  tout  justement  comme  le  ferait  l'eau  de  Vichy  (f)  ;  cl ,  si  tous  l«^ 
malades  qui  ont  ainsi  rendu  des  débris  de  calculs,  se  sont  nus  guéri- 
et  ne  l'ont  pas  toujours  été  en  effet,  cela  prouve  seulement  que  tout  le 
calcul  n'avait  pas  été  expulsé,  et  que  la  maladie  qui  avait  rendu  Turin- 
ammoniacale,  n'avait  |ias  duré  assez  longtemps  pour  tout  détruire.  Ain 
si,  monsieur,  von»  voyez  que  l'on  n'a  "rien  à  apprendre  à  ce  sujet ,  ci 
que  l'observation  est  to'ut-à-f  ait  en  faveur  du  traitement  alcalin  ;  et  voVs 
ne  devez  plus  vous  étonner  si,  comme  vous  le  dites,  plusieurs  loaladt* 
chez  qui  von»  avez  observé  la  fragmentation  spontanée,  et  qui  ont  en- 
«uitc  employé  divers  moyens,  notamment  des  substances  alcalines, 
ont  continué  de  rendre  des  pierres. 

En  cherchant  à  expliquer  comment  se  détruisent  les  calculs  d'acide 
urique,  loisqu'iU  se  trouvent  baignés  dans  de  Puriuc  rendue  alcaline  . 
au  moyen  de»  eaux  de  Vichy,  j'ai  dit  qu'avant  de  se  dissoudre,  le» 
couches  dont  ils  se  composent  passaient  successivement  ,  en  se  combi- 
nant avec  la  soude  qu'ils  trouvent  alors  dans  l'urine,  à  l'état  d'urate  al 
câlin,  d'où  il  résultait  une  couche  blanche,  très-douce  au  toucher;  mais 
vous  ne  voulez  pas  non  plus  de  celte  explication.  Vous  | 


ne  peut  pas  tenir  à  une  action  exercée  por  les  eaux  sui 
Li  croûte  extérieure  de  ces  calculs  ;  «  car,  dites-vous,  on  ne 


ou  rouge  d'acide  urique  produirait  an  i 
»  de  potasse  ou  de  soude  blanc:  que  deviendrait,  ajoutez-vons  ,  la  ma 
»  tière  colorante,  au  milieu  d'une  substitution  qui  ne  pourrait  se  faire 
»  nue  molécule  à  molécule?  » 

En  vérité,  monsieur,  je  ne  me  serais  jamais  attendu  à  une  sembla- 
ble objection,  et  je  m'étonne  surtout  qu'elle  vienne  d'un  homme  aussi 
éclairé  que  vous.  Ti-uorez-vous  donc  qu  ivee  de  l'huile  jaune  on  fait  tou- 
les  jours  du  savon  blanc;  que  l'euere  et  l'alcali  donnent  du  jaune,  et  que. 
dans  mille  et  mille  cutnbiiiaisoiis  chimique»,  le  composé  n'a  pis  la  con 
leur  des  composant  ? 

Vons  ajoutez  que  j'ai  fait  un  effrayant  tableau  de  l'affection  caleu- 
Icnse,  do  l'incertitirdc  et  des  dangers' des  moyens  curatifs  ,  même  le» 
plus  nonveanx  ;  et,  à  celte  occasion,  vous  voudriez  nous  persuader  que 
la  lithotritie  est  la  chose  U  pins  innorrntr  du  momie.  Je  veux,  mon- 
aieur,  éviter  de  comparer  l'action  des  dissolvais  chimiques  à  la  lilhotri 
tic  :  j 'aurai*  beaucoup  trop  d'avantages  Je \  eux  seulement  v  ou*  i  issui  e • 


de»  calculs  d'un  très-gros 


(  I  /  La  fragmentation  s-HUtfocr  des  calculs  arinurcs  <ian*  b  vessie  >  que  l'en 

o"  sent  >"pi  I"|in!fiHs.  ii'r-l  autre  chose  ty.r  l'effet  que  1  unoe  air  au  ne  earre*  mit  U 
mstiore  auiiuslr  .fie  renferment  leir.it. .,!.  ,  et  qui  ronimence  toujours  |sir  se 
enafler,  se  boursoufler  «»»r.t  de  se  dinooilrr.  Si  «lors  lr»  calcul»  n."  sont  |»> 
égal  ajieol  compact»  dans  toute  leur  rnai.4*-ur,  l'on  i",uiC"it  qoil*  troiisc ni  |h> 
iu  tris  inrgakmcat  par  te  liquide  alcalin ,  tl  que  le  coullmteut  (-art irl  de  la  ma- 
tière animale  ,  qui  en  résulte,  ijuil  ttccessairvaianl  saucier  q«l(;ot(oit  leur  r»p  - 
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sur  le  sort  des  malades  que  vous  craigne*  de  voir  perdre  leur  temps,  en 
essayant  de  se  guérir  par  l'usage  des  boissons  alcalines,  et  s'exposer  à  ce 
que  leurs  calculs,  au  Lcn  de  te  détruire ,  augmentent  de  volume,  ce  «lui 
rendrait,  ajoutez-vous,  la  litbotritic  difficile ,  incertaine  ou  impossible. 
Vous  pouvez  tous  rai* tirer  complètement  à  cet  égard  :  la  théorie  cl 
ilique  sont  là  pour  démontrer  de  la  manière  la  plus  évidente 


que 


la  pratique 

ti  les  malades  ne  guérissent  pas  toujours,  ce  qui  n'arrivera,  j'esjicre  , 
que  dans  un  très-petit  nombre  de  cas,  ils  ne  peuvent  au  moins  que  voir 
leur  état  s'améliorer,  et  jamais  leurs  calculs  augmenter  de  volume. 

Vous  terminer  votre  longue  réfutation  en  citant  une  dame  auprès  de 
laquelle  vous  avez  été  appelé,  l'hiver  dernier,  et  chez  qui  vous  avez  re- 
connu l'existence  d'une  pierre,  quoique,  dites-vous,  elle  eut  été  à  Vichy; 
et  vous  ajoutez  que  vous  avez  alors  trouvé  son  état  général  trop  mauvais 
pour  vous  permettre  de  recourir  à  aucun  moyen  chirurgical.  Quoique 
vous  ne  nommiez  pas  cette  dame,  il  ne  m'est  pas  diflkilc  de  la  recon- 
naître dans  la  personne  de  madame  la  comtesse  de  la  T.  M.  qui  ef- 
fectivement était  venue  à  Vich  y  ;  mais  ce  que  vous  négligez  de  dire , 
c'est  que  cette  dame  avait  77  ans  ,  que  son  étal  général  ,  que  vous 
avez  trouvé  trop  mauvais  pour  vous  décider  a  l'opérer,  avait  presque 
toujours  été  le  même  depuis  plusieurs  années  ;  que,  lorsqu'elle  vint  à 
Vichy,  M.  le  docteur  Lcbrctun,  son  médecin  depuis  vingt  ans,  m'écri- 
rait qu'elle  était  extrêmement  irritable  et  très-sujette  aux  inflamma- 
tions ;  qu'il  lui  supposait ,  indépendamment  de  sa  maladie  calculeuse, 
une  affection  grave,  peut-être  organique ,  des  reins  et  de  la  vessie ,  et 
que,  par  conséquent,  il  tic  comptait  nullement  sur  une  guerisnn  ;  mais 
qu'il  désirait  seulement  ijoe  j'essayasse  l'usage  des  eaux  avec  beaucoup 
oc  ménagemens  ,  pour  tacher  de  lui  procurer  un  peu  de  soulagement. 
J'ajouterai  qu'à  Vichy,  elle  fut  constamment  si  souffrante  qu'elle  put  à 
peine  goûter  de  l'eau,  et  que  je  fus  forcé  de  roc  borner  à  lui  faire  pren- 
dre quelques  bains;  et  M.  Lcbrcton  vous  dira  que  de  même  ,  à  Paris  , 
son  état  de  souffrance  habituelle  et  son  excessive  irritabilité  s'opposèrent 
toujours  à  ce  qu'elle  pût  faire  usage  d'eau  de  Vichy.  Ainsi,  monsieur, 
vous  voyez  que  le  fait  que  vous  rapportez,  le  seul  nue  vous  ayez  à  citer, 
ire  l'efficacité  des  eaux  de  Vichy  ;  mais  c'est 


.Si! 


i  con- 
dont 
d'ac- 
uri- 


nc  peut  rien  prouver  contre 
ainsi  qu'on  écrit  l'histoire. 

Je  n'ai  plus,  Monsieur,  qu'a  vous  faire  une 
sentez  à  l'accepter,  ce  sera  un  sûr  moyen  de 
nous  nous  occupons ,  et  en  même  temps  une  occasion  pour  vous 
quérir  la  preuve  de  l'action  des  eaux  de  Vichy  sur  les  calculs 
naircs. 

Comme  vous  voyez  un  grand  nombre  de  calculeux ,  adressez-m'en 
quelques-uns  ,  de  ceux  même ,  si  vous  voiriez ,  chez  lesquels  vous  n'osez 
pas  tenter  une  opération ,  pourvu  toutefois  qu'ils  soient  encore  en  état 
de  supporter  1rs  eaux;  et  je  n'excepte  que  les  cas  de  calculs  de  phos- 
phate et  d'oxalatc  de  chaux  purs ,  qui  sont  rares  rt  les  seuls  contre  les- 
quels l'action  des  eaux  tic  Y icby  soit  douteuse.  Vous  constaterez  vous 
même  la  présence  de  la  pierre  et  vous  prendrez  son  diamètre ,  avant  de 
commencer  le  traitement.  J'aurai  le  soin  de  vous  les  renvoyer  ensnite, 
pour  que  vous  les  sondiez  de  nouveau,  et  cela  fait,  je  m'en  r: 
rai  à  vous  pour  proclamer  le  résultai 
t ,  etc. 


ADDITION  A  L  HISTOIRE  DB  LA  MALADIE  DE  M.  LE  PRO- 
FESSEOR  FOU  M  A*  S. 

Depuis  la  publication  de  la  notice  sur  la  maladie  du  professeur  Foh- 
mann  rt  sur  1  ouverture  du  corps,  j'ai  reçu  de  M.  le  professeur  Kaikcin 
quelques  di-lails  sur  l'altération  de  la  glande  pine'nle  {  conarium  )  ;  je 
vous  les  transmets  pour  que  vous  les  ajoutiez  à  l'histoire  de  la  maladie 

de  ce  professeur. 

«  '\  ous  savez  {  c'est  M.  Railtem  qui  parle  ) ,  que  j'ai  trouvé ,  lors  de 
la  nérropsic  de  Fohroann ,  la  glande  pinéalc  tumeuée,  hypertrophiée, 
grosse  à  peu  près  comme  une  olive,  couverte  d'un  réseau  dé  vaisseaux 
capillaires  hypêrémiés. 

a.  En  parlant  de  cette  altération  de  la  glande  pinéalc  avec  le  profes- 
seur Tudemaun,  il  m'a  fait  remarquer  qu  il  existait  des  observations  qui 
semblent  prouver  que  les  lésions  de  cette  partie  sont  quelquefois  accom- 
pagnées de  troubles  ,  de  perversions,  d'anomalies  dans  la  vision.  Je 
connais  aussi  quelque*  faits  île  ce  genre  rapportés  par  les  anteurs  ou  ol>-  I 
serves  par  des  médecins  de  ma  connaissance  qui  ne  les  ont  pas  publiés. 
J'en  ai  moi-même  observé  un  fort  remarquable,  mais  je  ne  sais  pas  jus- 
qu'il quel  point  on  pourrait  y  appliquer  l'interprétation  que  nous  venons 
d'indiquer,  d'autant  plus  qu'il  y  a  un  grand  nombre  d'exemples  d'allé- 
rations  de  la  glande  pinéale  constatés  dans  des  sujets  qui  pendant  leur 
vie  n'avaient  éprouvé  aucun  désordre  dans  la  vue.  (  Voy.  Morgagnidc 


Setlib.  rt  cans.  worb.,  Me.  ;  Wenacl ,  de  la  Glande  pttnitaire  chez  les 
épdepbqiie»,  etc.  )  A  ce  soie!  ,  je  me  permettrai  île  vous  rappeler  on 
passage  d'un  mémoire  de  1  illustre  physjokigisle  de  Heidelberg.  (Voyez 
Journal  des  Progrès,  vol.  VI,  p.  38.  j  m  l*t  mouvements  de  fins  étant 
»  commandé*  par  les  nerfs  eiliatrea,  les  sympathies  qu'on  fait  exister  entre 
■  le»  deux  tris  doivent  résulter  d'une  communication  entre  le*  nerts  ci» 
»  liaircs  de  l'an  et  de  l'autre  cotes.  La  partie  ou  se  réunissent  tes  nerf* 
»  grands  sympathiques  des  deux  moitiés  latérales  de  la  tète  et  des  deux 
»  yeux  ,  est  la  glande  pinéale.  »  —  Cette  glande  peut  être  re- 
gardée comme  le  chaînon  qui  établit  les  communications  sympathique* 
entre  les  deux  yeux.  La  texture  serrée  de  cet  organe,  composé  de  fibre* 
médullaire*  et  d'une  substance  d'un  gris-rougeatre,  semblable  à  celle 
qu'on  rencontre  dans  les  ginghons  dn  nerf  grand  sympathique,  indiqua 
une  grande  analogie  entre  ce  même  organe  et  ces  derniers. 

D  après  ces  données,  serait-on  autorisé  a  attribuer  l'amjiurase  de  Feeil 
droit  du  professeur  Fohmann,  à  l'état  morbide  dans  lequel  était  la 
gland*  pinéale  ?  » 

Voila,  mon  cher  confrère,  le  paragraphe  île  la  lettre  de  M.  leprofr»- 
senr  ilaikem  qui  est  relatif  à  la  maladie  de  Fohmann  et  qui  peut  être  d* 
quelque  intérêt  pour  la  science. 

Agréez,  etc.  Bsiamer. 

Ce  7  septembre  1837. 

LETTRE  SUH  l'e  IfSEICNEM BNT  LIBBK  A   MONTPELLIER  ; 

par  M.  CuBESTitN,  D.-M. 

Montpellier.  5  octobre  4837. 

Cher  confrère,  I*  rapport  de  M.  Orffl»,  ser  1rs  Facultés  de  médecine  du 
roituaie,  était  parvenu  a  ma  connaissance  par  votre  estimable  journal ,  j« 
m'ruipreiM  de  tous  adresser  quelques  rtmirques  mit  lr  passage  luisant  :  «  On 
•  peut  dire  que  I  cokixdcokbI  médical ,  libre  en  particulier,  a  existe  pas.  • 
Olte  assertion  me  partit  incurie,  en  effet ,  de  tout  temps  il  j  i  ni  Moatpil- 
lier  des  médecin*  qui  ont  vécu  à  l'aide  de  cours  particuliers.  Roubles  j  •  tout* 
sa  vie  enseigné  toutes  les  brioches  médicale*,  moyennant  de  faible»  rétributions: 
Labone  y  a  développé  ^rstuitment  )i  ducirisst  de  Barlbes.  jusqu'à  ce  qu'il  ail 
cté  «ictiaie  d  une  Bemuptjsie  :  c'est  t  »es  cours  particuliers  <ptt  Frédéric  Evrard 
dut  la  place  de  professeur  i  la  Faculté.  Depuis  lors  et  toujours  il  s'est  fait  des 
cours  particuliers  i  Montpellier.  M  Serres,  a-ant  d'être  professeur  de  clinique 
chirurgicale ,  fit  longtemps  des  cours  particuliers  d'anatomie ,  de  chirurgie  et  de 
médecine  ;  M.  Poujol  qui  concourt  dans  ce  moment  i  Strasbourg,  a  fait  a  Mont- 
pcllicr  plusieurs  cours  de  médecine  pratique  :  «fin,  moi-même,  je  fais  depuis 
quatre  ans  des  cours  d'accourbemeos,  de  matadirs  des  femmes,  de  oialadies  d«s 
enfant.  Ne  me  boruant  pas  à  renseignement  oral,  je  fais  des  accorcbcmeai  en 
présence  de  quelques  éléses,  cocaïne  je  l'ai  tu  pratiquer  i  Pans. 

J«  tous  prie  doue ,  mon  cher  confrère,  de  «ouloir  hien  publier  ces  courtes 
réflexions  dans  votre  plus  prochain  uuuoéro  j  elles  tendront  a  rectiOer  l'auertioa 
de  M.  Ortila. 

Agrées,  etc. 

IV.  du  Réd.  Non*  accueillons  avec  empressement  la  lettre  de  M. 
Chrcstirn  ,  mais  elle  ne  nous  paraît  contredire  en  rien  l'opinion  émis* 
par  M.  Orlila.  F.n  effet,  l'enseignonciil  particulier  a  été  presque  nul 
jusqu'à,  présent  a  Montpellier,  puisque  d'après  M.  Chrcslicn  lui-i  ' 
il  n'y  a  en  que  six  personnes,  en  le  comprenant,  qui  aient  fuit  des  i 
succesaivement  et  dan*  l'espace  de  plusieurs  années.  Nous  ajouterai 
le  conseil  royal  n'avait  tous  les  ans  à  autoriser  que  deux  ou  trois 
leurs  tout  au  pins  parce  qu'il  n'y  en  avait  pas  un  plus  grand  non 
qui  se  proposassent.  Ajourd  hui  les  choses  se  passent  autrement.  Ainsi  1* 
conseil  royal  dans  une  de  ses  dernières  séances  a  autorisé  en  bloc  qua- 
torze agrégés  à  faire  des  cours  sur  les  diverses  branches  des  sciences  mé- 
dicales rt  dans  deux  amphithéâtres  appartenant  à  la  Faculté  de  Mont- 
pellier, faveur  qui  en  1832  avait  été  refusée.  C  est  ce  qu'on  peut  appeler 
organiser  un  enseignement  particulier,  et  nous  pensons  avec  M.  OriUa 
qu  il  était  si  peu  de  chose  auparavant  qu'il  existait  à  peine. 

Voici  les  noms  des  docteurs  autorisés  à  faire  des  cours  dans  le* 
amphithéâtres  de  la  Facuhé  de  Montpellier. 

MM.  Viguier. 

Rrrlun 

1s.  Tonchy. 
Fages.  Dertrand. 

Pnuzin. 


—  Traité  in  rtudtt  midictlrt,  ou  d*  la  manière  d'étudier  cl  d*en<ei«ner 
néuVeis»,  parE.  Fréd.  Dubois.  d'Amiens,  professeur  afrége  t  la  Faculté  de  mé- 
declae  de  Paris.  \  fart  volusne  its-**  de  plus  de  600  page*.  Prit ,  7  fr.  Paris 
Ubé.  libraire,  snceoseur  de  DesiUe-Caveili»),  rua  de  I  fceole -de-Médecin*  .  a4 
IV,  ancienne  maiwn  Gabon. 
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TRAVAUX  ACADEMIQUES. 

ACADÉMIE  DES  SCIENCES. 

icascc  no  *  sotinoa».  • 
TÂkoiTW  ne  «lit». 

L'académie  reçut,  il  y  «  quelque»  moi»,  de  M.  P.  Brovroe,  une  collection  de 
tontes  le*  variété»  <l«  niai»  ru'livccs  <l»ns  le»  différentes  partie»  (les  Etats  loi», 
et  tfin  <le  rendre  ce  don  Moi  proBUblr  que  possible,  elle  «a  dispos»  rn  faveur 
du  Jardio  dsrs-Wanies.  de  li  société  d'agriculture  et  de  quelque»  particulier!  con- 
nu, pour  s'occuper  spcci.kroent  de  cette  partie  de  l'économie  rurale*  M.  Boana- 
foin,  un  de  <e»corte»poodsns,eut  part  à  celle  distribution.  Aujourd'hui.  i'«gro- 
Dome  pur  montai»  annonce,  dan»  une  lettre  adressée  6  M.  Hmard  et  communiquée 
par  cet  académicien,  qu'asaui  semé  1rs  graines  qui  lui  avaient  rte  adre>«e»ct 
en  avant  obtenu  les  produit»,  il  n'a  trouve  dan»  le  nombre  aucune  variété  qu'il 
n'eût  décrite  ou  au  moin»  indiquée  dan»  son  Traite  du  nui». 

Il  annonce  en  même  ternes  l'envoi  prochain  de*  grain»  de  la  variété  on  de 
l'espèce  qu  il  désigne  son»  le  nom  de  imcrii'taifirrma. 

M.  A.  Saint- llilairc  fait  remarquer,  à  celle  occasion,  qoe  longtemps  aranl  la 
publication  de  l'outrage  de  M.  Konnafou».  la  vanetc  du  mais,  appelée  ici  r»n 
cryi>ioi,  rrm,i  a«ail  rte  mdiqiice  par  D.  Densasio  Larranhaya,  curé  <le  Moule- 
vid«o.  sous  le  nom  de  zrn  tunicat».  Ce  dernier  nom.  dit-il.  doit  élre  cooseeic. 
non-seulenscot  pv»e  qu  il  a  I  antcriunlc.  mais  encore  parce  qoe  celui  de  cry  p- 
tatperma  ind.qne  k»  (jiaiu»  de  maïs  comme  cUnlde»  semences,  UnJis  que  ce 
sont  des  fruit*. 

si  a  L«  oisai  rtuctuia. 

lit  un  troisième  mémoire  sar  les  plante»  auxquelles 
de»  primuitcrei  et  de»  leuli- 
commune  atec  M.  Frédéric 


M.  Auguste 

an  a  »tlribuc  ou  pUceeta  libre  el  nue  monographie 
bulanee»  du  Brc.il.  Celle  dernière  partie  lui  est  . 
Girard. 


courmsio»  ne»  aaTtnrs. 

 M.  Mtlaperr,  chirurgien  niilitaire  lit  une  note  ayant  pour  titre  :  lté  la  corn- 

prtiùim  des  arùtet  cotuidéré*  comme  moyen  antiphhgiuique.  Partant  de 
l'idée  que  la  cause  immédiate  de  riullainitiatioo  est  la  congestion  >anguiue,  l'an- 
teur  a  |*usc,  ainsi  que  d'autres  l'avaient  fait  avant  lui,  qu'un  bon  moyeu  pour 
combattre  ou  pour  presenir  cette  maladie  d»n»  une  partie  quelcomiue  serait 
d'empêcher  le  sang  artériel  de  s'y  poiter  eu  grande  quaotite  et  de  faciliter  k 
onurs  du  sang  veineot.  De»  M.  Mabpçrl  s  est  occupe,  ire  qu'il  dit,  démet- 
tre celle  idée  j  exécution,  et  le»  résultaUqu'il  en  a  obtenus  lui  paraissent  tres-sa 


tislaisau».  I>es  rncrpb 


de»  eulorscs,  des  plaies,  de»  fractures  compliquer» 


et  deserysipiles  ont  île  limite»  par  liù  d'«prcs  celte  methede.  I.'rpilcpsic  tl 
les  bvperlrupbies  pourraient  aussi  l'être  de  la  même  manière  Quand  il  l'eU  agi 
de  lr'vou*  c.  phalique»,  il  a  comprime  le»  artère»  earoiide»  à  l'aide  d'un  instru- 
ment p»rliculier.  et  il  a  fait  resier  les  malade»  presque  assis  dans  knr  lit  afin  de 
favoriser  I»  circulation  descendante.  Ijt  compresseur  doit  être  tel  qu'il  laisse  eo-, 
licremeut  libres  les  teitic-.  jugnUires.  Lorsque  la  maladie  existai!  ou  était  immi- 
nente «u»  membre»,  M.  Mataprrt  dit  avoir  mis  ces  parties  dans  une  position  i»re». 
que  verticale  el  avoir  comprimé  légèrement  l'artère  principale  à  l'tide  d'une 
machine  ud  hoc  ev»-cutce  par  H.  Cnarrière. 

L'auteur  pense  que  ce  moi  en  peut  remplacer  aviutepitsenrnt  la  snipiee  et 
procurer  une  gurnson  plu»  taire  et  surtout  plus  complète  que  les  remèdes  «nli- 
'  ogistique»  ordinaire»;  il»  observé,  par  exemple,  que  l'entorse  traitée  de  la 
■e  n,.ul.v  iam»i»dWorcemenl  consécutif,  etc.  Va  reste,  le  lr»v»il  de  H. 

on  delaillce  ponr  être  reproduite. 


hérissé,  mais  dans  on  démembrement  du  pore  dont  cette  annéliik  fait  part.e. 
d*ns  les  poljnois,  le  sang  n'est  p»s  muge  comme  1*  pensait  M.  Cuvier,  ma»  les- 
lerocul  uu  peu  jaunitre.  «ans  le  genre  sigalion ,  qui  apptrlicnl  •  la  meuve  tribu 
naturelle,  le  sang  n'offre  également  aucune  teinte  de  rouge,  et  est  presoue  mco- 
Inre.  Il  ne  faudrait  pas  cependant  conclure  de  ces  fiits  que  dans  tout  le  groupe 
de»  «phrodisicn»  le  »ang  est  blanc  au  lien  d'être  rouge  comme  cbe»  les  aonelides 
ordinaires,  car  il  résnlle  des  observation»  de  l'auteur  du  mémoire,  que  dans  cell» 
classe  d'animaux  la  couleur  du  liquide  nourricier  peut  varier.  noii-seulerneol 
d'une  famille  à  une  »otre.  mai»  »us<i  d'un  gtur*  a  uo  genre  voisin  de  la  même 
f»nnlle.  Aiusi,  tïttlis  que  le  lang  c»t  rouge  dans  le»  néréide»,  les  ocpbtts,  ele  .  il 
est  incolo  e  ou  seulement  jauuàtre  dans  les  puyllodrvrrs.  Mais  une  anomalie  pins 
remarquable  encore  est  celle  qu  a  présentée  une  graode  el  belle  espèce  de  sa- 
bclle  use»  commune  à  Canrale*  clirt  celte  aonrlide.  en  efTet,  le  «i-f  csl  <<"n«« 
couleur  s'crte  Hrunl  $ur  Votive,  bien  que,  d»ns  les  deui  genres  voisin»,  I  s  Uré- 
belles  et  les  serpiilr»  ce  liquide  soit  ronge. 

D'après  cs's  variations  nombreuses  on  voit,  dit  M.  Miloc  Edvard».  que  la  cou- 
leur do  s»ng  dans  celte  classe  d  »nim»us  ,  e»l  loin  d'être  uo  cir»clère  d'une  im- 
portance aussi  Kr«",,e  1u«  beaucoup  de  naturaliste»  1  avaient  pense.  Ce  résultai 
reçoit  une  nouselle  couurmatino  d'un  fait  que  j  ai  eu  oec*sion  de  constater  pen- 
dant mon  rosace  sur  la  cote  d'Aller,  fait  siu  montre  que  les  «nnélidcs  ne  sont 
pas  les  seuls  auiiuau»  sans  s crtèhrej.  doot  le  sang  puisse  ilre  muer.  Un  ver  de- 
la  Médit  rriiiee.  dont  I  ordination  a  la  plus  grande  analogie  arec  celle  des  pla- 
n»ires.  le  cèi+bratule  maryint.»  du  saniî  rouge  rauiinr  les  «nnelele»  propre- 
ment dits.  t«.<di»  qiiele  liquide  nourricier  est  incolore,  rliei  le»  planaire»,  les  ut- 
mcites  et  tous  les  autres  «iiiuiau»  tvec  ksquelice  céréliralule  »  le  plusd'*Itiuite. 

coar»  ortisisi"»  ucvriorr<»  T.»  ors  it-asrAic:is  sncaisu  A  L'sct.os  csi- 
vssisjiir,  et  çt'o»  »  «t-rrosi  rnootm  ne  loties  nixES  ri»  ct.it  sc- 

îlOJ. 

Nous  avons  parlé,  il  y  a  quelques  mois,  de  composés  formes  sous  1  influent* 
de  fortes  action»  électriques,  et  que  M.  Cross  avait  adrr»sc«  à  M.  Becquerel,  Dé» 
Celle  époque,  plusieurs  recueils  scientifiques  snnonrèrenl  qoe  ce  pliss  cirn  était 
parvenu,  par  les  luèiurs  moyens,  »  produire  des  êtres  vivants  dont  on  donnait 
luJme  la  ligure,  qui  se  rapprochait  de  celle  de  plusieurs  acarui  connus.  Aijour- 
jourd'bui  oo  transiust  *  I  Acadcmie  no  drs  erarus  trouvés  sur  les  substance»  élec- 
triHiM,  cl  acconipagne  de  la  note  soi» aille  etlraile  d'une  lettre  du  physicien  an- 
glais à  nn  de  ses  ami»  a  qui  ilenvoyail  l'insecte. 

Cet  ararus  fait  partie  d'une  troisième  récolte  obtenue  sur  une  pierre  v.su- 
vienoe  entretenue  constamment  bumide  par  du  silicate  de  potasse  étendu,  sur- 
saturé d  aride  murialique,  el 
ueuf  paires  de  plaques.  C'est 

moyen;  jt  n'ai  pu  jamais  en  oUrnir  sans  électricité, 
ces  restant  d'ailleurs  les  mêmes.  • 

L'Académie  refuse  de  nommer  drs  commisstires  pour  cette  communication. 
M.  Turpin  demande  en  son  nom  prive  qu'il  lui  soit  penni»  d'ei»miuer  1  insecte. 
Le  Oicoo  contenant  l'animal  microtcopi  tae  est  mi»  •  s»  déposition. 

situoiat  »i»  Lts  „oociT»  r,rs  «p'.h'tiov»  çt-i  s»  s'ose sxistsr  roi»T  ;  par 
M.  Bossrn  ,  de  Lyon. 

M.  Bonnet  île  Lvon  litun  mémoire  sur  les  produits  de  sécrétions  morhi  les  qui 
ne  s'organisent  point,  tels  que  la  séro-ité.  le  pas.  le»  matière»  diverse»  renfermée» 
dans  des  lisstes.  Les  «naisses  qu'il  ■  lattes  de  ces  produit»  font  conduit  k  établir 


J  qu'ils  ne  couticoncut  que  les  pi 


•V 


■%  immédiats 


qui  l 


tient  dan»  le  sang,  et  ne 


art  les  s»»rxiocs. 


I>»n»  l'aiulvse  qoe  nous  »vons  donnée  de  la  partie  du  mémoire  de  U.  Milue 
Edsrtr»,  on  »'pu  voir  commenl  le»  travaux  de  ce  toologi»tc  »»»ient  «joute  »  ce 
que  l'"0  cunnai»sait  ]u»qu  a  |irwent  sur  la  disposition  du  système  rircubtoire 
chesle»  aunelide» ,  niai»  nous  n'avons  rien  dit  de  se»  ohserlions  sur  le  fiuidequi 
parcourt  ce»  vaisseau»,  el  le»  résultats  auxquels  il  est  arnve  meriUul  cependant, 
soainieon  v»  le  «oir.  de  User  l  altenlion. 

Cusier,  qui  le  premier  cunmie  tout  lereowlf  le  sait,  a  formé  des  annéhdes  une 
niasse  distincte,  le»  avait  d  abord  désignées  sotis  k  imni  de  ivn  4  tan  g  roufe, 
frappé  qu'il  riait  de  h  couleur  du  lluide  nourricier  cbe»  de»  toimasii  que  k  reste 
de  leur  organisation  semblait  éloigner  beaucoup  des  vertèbres- Lamarck,  tout 
en  proposant  une  autre  dénomination,  celk  aujourd'hui  généralement  aduptee, 
sembla  aussi  atiribuer  à  «e  sang  rouge  une  grande  importance,  et  ce  fut  pour 
celle  seule  raison  sans  doute  que  les  deux  natardislrs  assignèrent  aux  annéhdes, 
dans  la  série  auin>ale ,  une  place  supérieure  •  celle  de»  insecte»,  des  crustacés  et 
des  arachnides.  Maigre  une  observation  de  M.  de  Blainville,  qui  montrait  duu 
I  «phrodite  hérissée  uneexsepUoo  à  k  loi  donnée  comme  génefvk :rel»Uvement 
1 1»  couleur  du  saog.  I»  plupart  de»  oaluralisles  persisl.  reot  à  considérer  l'esis- 
leuce  du  sang  ronge  comme  un  trait  commun  a  tous  les  annclide»  et  comme  foe- 
niaot  pour  c  lie  classe  uo  caractère  de»  plu»  importants.  Depuis  Von.  il  est  vrai, 
oo  a  reconnu  que  cbe»  certaine»  sangsues  k  liquide  nourricier  est  incolore  :  mais 
I»  s'émenl  bornée»  jusqu'à  présent  les  recherche»  sur  ce  sujet.  Voici  maiulenaot, 
eu»  ressimé.  ce  qu'a  trouve  M.  Milue  Edwards. 

Du»  k»  euuires .  te»  euphrosinr» ,  les  néréides ,  les  oeishtys .  les  tljeère».  les 
<Enon«,  les  arénicole»,  les  hermclk»,  les  tercbellrs.  ks  serpuk».  l'auteur  a  losi- 
joun  trouve  le  sang  de  eoul'Ur  rouge;  mais  d'ailleurs ,  examiné  au  miceoscone, 
«c  sang  paraissait  ne  dinerer  que  forl  peu  du  sang  de»  autre»  animani  sans  ver- 
tstbrc»  L'anteur  n't  pas  en  occaiioo  d  observer  à  l'cUl  Irai»  le  s»ng  de  1  aphrodite 


diffèrent  entre  eux  que  par  k  nombre,  la  nature  et  k  proportion  decenx  d'entre 
ui  le»  composent.  Il  établit  ainsi  que  le»  matière»  géUliniforme» 


qui  le»  composent.  Il  établit  ainsi  que 
que 'l'on  trouve  dan»  1rs  kystes  ont  la  même  composition  que  k  terosité  du  sang 
moin»  I  albumine  i  que  k»  matières  eoky»tées  qu'on  a  désignée»  »ous  le  nom  d* 
mrliccris.  ne  diffèrent  de»  matières  gélatiniforme»  que  parce  quii  s'y  trouve  un 
peu  de  matière  colorante  du  saog  ;  que  kt  principes  immédiat»  du  pus  sont  cent 
«tu  sang  ruoi os  I»  nul irre  colorante ,  qu'il  en  est  de  même  de  ceui  des  atfacromes, 
mais  avec  des  proportions  diffs  rentes. 

Ces  résultat»  déduits  des  «misses  chimique».  M.  Bonnet  les  compare  avec  cent, 
qui  soul  fourni»  par  les  observation»  au  lit  do  malade  ;  et  tache  de  montrer  l'ac- 
cord qu'ont  entre  eux  les  fait»  observe»  par  ces  deux  méthode».  Ainsi  il  fait  voir 
que  du  moment  oii  l'on  sait  que  1rs  produits  de  sécrétion»  morbides  oc  contien- 
nent que  les  principes  immédiats  du  <ang,  il  est  faanle  de  comprendre  comment 
tont  tissu,  tout  orgsneeil  apte  a  k»  produire.  Il  montre  que  t'ils  ne  s'organisent 
point ,  c'ctl  que  k»  uns,  la  sérosité,  les  mrlM'érts  par  eiempk  ,  ne  ronlicnneut 
point  de  fibrine  ;  et  qoe  les  autres,  ceux  dans  lesquels  ce  principe  immédiat  est 
en  proportion  suflisautc,  sont  places  dans  des  conditions  physiques  défavorable» 
î  l'organisation,  leur»  partir»  hbrioruscs  étant  srparce»  de»  tissus  vivanscl  iso- 
lées le»  une»  des  autres.  M  Bonnet  lermi ne  en  montrant  que  si  l'absorption  d* 
quelques-nu»  de  ce»  produits,  celle  du  pus  par  exemple,  est  suivie  d  accident 
gra>e»,  c'est  parce  qn'il  s'y  développe  par  k  putréfaction  de  rhydrmulhte  d'am- 
moniaque, poison  sepliqoe  <]ui  e»t  resorbe  avec  la  sérosité  dans  laquelle  il  est 
dissout.  H  rapprlk  qu'il  |  démontré  dan»  un  numéro  récemment  publié  par  la 
GijiTir.  muucale.  l'etnience  ik  l'hvdrosulfaie  d'ammoniaque  dans  le  pu»  | 
terne,  et  celk  de  ce  poiion  septique  dan»  k  sang  et  dans  les  urines  d'an  r 
•oumts  à  k  résorption  d'un  pus  ainsi  altère  par  sa  i" 


ACADÉMIE  DE  MÉDECINE. 
1 1  loeemh*  1817.  -  Prisidtnc*  de  M.  Reevuldi*. 


La  correspondance  officielle  ne  comprend  que  dem  ob,eU  ,  u  rapport  ti 
ne  épidémie  de  pneumonies  Uphoidc»  et  k»  état»  de  vaccination»  de  l'Indre. 
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GAZETTE  MEDICALE 


comriiMiittict  u  tm'*caiTF. 

I*  Dm  observation»  sur  la  gangrène  »po»iané»  .  par  M.  Laluur  de  Bonlraut. 
2*  Une  ohtervati.in  d'apoptctie ,  joc  II.  Gondret. 
3*  Une  lettre  Je  II.  Renu,  de  Naptr-.  sur  le  choiera  de  cette  tille. 
4"  Lettre  de  II.  Johrrl.  lequel  v  porte  comme  candidat  a  U  plate  présente  - 
ment  vacante  dans  li  section  de  chirurgie. 

5*  Vû  mémoire  sur  le  magnétisme.  |i*r  M.  Stgraircdc  Montpellier. 
G*  Uac  nouvelle  obtervation  de  U.  Sue  wr  la  pbthisie. 

Uoe  note  de  M.  Toulmoucbe  »r  l'introduction  de  l'air  dan»  le»  veines. 

or  TatiTtauT  rasUtavarir  ne  cucia  ne  tVnomc.  par  M.  BrmiuLOT. 
Rapport  de  H.  Petit. 

Si  l'anatouie  pathologique  da  cancer  en  gréerai,  et  du  cancer  de  l'ettoiaae  en 
particulier,  a  Tait  de  no\  jour»  de»  acquisitions  nomhrcn»rs,  la  thérapeutique 
est  restée  stationnaire.  Telle  e»l  du  nioam  la  penser  de  II.  narilirlul  U  raison 
ip'il  en  donne,  c'est  qu'au  lieu  Je  prendre  le*  elif.se*  lorsqu'il  est  encore  possible 
J'y  porter  remède,  on  les  a  prit»  a  leur  fin  lorsque  tout  est  désespéré. 

Préoccupé  de  celte  idée .  Il  lleribelol,  i  l'inverse  de  ton  prédécesseur,  a  re- 
cherche *i  lecatKer  de  l'estomac  11'auraii  pasde»  tagnrsqoi  l'annoncent  longtemps 
avant  qu'il  n'existe  rééliraient.  Son  nirnioue  cimlieul  ait  observation»  :  leoi»  de 
taucers  confirmés  arec  ouvertue  de.  corps;  trois  de  gastrite  chronique  arec  de» 
»troptôm«  ncvialgique»  qu'il  considère  comme  le»  avant-ronreurs  pretqoe  in- 
faillible» de  U  .l.gcnrrwrurcraorrrriiir.  U»  tsmptoim-isont  névralgie,  élouf- 
fctnrnt,  oppression,  griode  difficulté  de  respirer ,  un*  maladie  des  organes  de  la 
respiration,  ni  delà  rireulation 

Le  traitement  préservai  i  T  proposé  par  H.  Berlhelul  se  compote  de»  autiphlo- 
gi»tiqurs  rrnui»  au»  dérivatif»  sangsue»,  cataplasmes,  bai  m,  boutons  enwd- 
i.euli».  tavemen»  de  son  rte.  ;  «t  i  ce»  mosrii»  ne  suflist-r.l  pas  .  application  dv 
dru»  cautères  aucreu»  de  I  estomac. 

MM.  les  curanistaire»  ne  triment  pat  le  raisonnement  de  M.  Brrlbclut  Irès- 
rolieluant.  A  la  Tinte,  les  si»  maU.li  •  du.,1  il  rop|<otle  l'Iiistuire  uni  présente  a 
peu  prH  1rs  ni/me*  stmplome*.  mai*  le*  i\ni|>lùni<  t  sont  -i  vague»  et  d  ailleurs 


si  communs,  qu'il  est  peu  doulrus  qu'il*  m  il  pieiU  pn-itiienicul  la  ili<|.mili  ,-. 
au  caucrr,  tr..i*  de  ce»  malades  ».nt  n.nrisrl  l'on»- Hoir  a  piouu-  qu'il»  ara-rut 
succombe  a  ui.c  affection  une.  mise  :  n.ai*  le*  Ir.  i»  autre»  »  .ni  g.isri»  ,  et  leu- 
eiirriion  proute  peut-être  11m  bien  epi  il»  n'i»aK-..l  m  il  de  te  qui  a  fait  p.  eie 
les  premier-. 

«tivrr»  n'iarruTio»  met  trs  »tnu>t>. 

Apr.'i  ce  rapport,  M.  Adclon  lit  en  projet  de  lettre  à  M.  le  ministre  du  coin 
merce  tnr  la  Ir^tilittion  qi>i  rrçtl  Us  /rr»Wi  .iVn.vifei'i-i  imttr  renat-i/Vs. 

Ko  créant  le»  brerelt  d'invention  .  il  e-t  évident  que  le  législateur  n'a  eu.  n'i 
pu  avoir  qu'un  seul  but,  celui  il'i.Mtrvr  à  t-haque  nitciitriic  la  propriété  de 
ton  iiiTenlion.  liant  tout  le»  genre-  d  iit<li.*tf ir; nriai  ,il  t  M.  Ai'eliin.  il  faut  jour 
cela  que  l'indo-lric  soit  permi»e  :  or  elle  ne  IVst  pat  dans  l'e-pére.  En  1  rï>  I , 
an»  termes  d  une  anlrc  lui  ,  il  u'\  a  que  le»  mrder.iit .  le*  ofliricr*  de  »ante  ou 
l'a  pharmanen»  I  ïjlcmcut  reçu»  qui  M.irnt  aiilori*.  t  à  1  retenir  el  à  vendre  des 
remeilc».  Si  U»  dK  bilai<«  de  reundet  serrels  ne  -oui  li'nr  luiiirc  rien  île  tout 
cria  :  ce  fuit,  po  ir  la  plupart,  d' »  indu-lrielt  de  hat-rlatr  qui  11c  sont  orrupët 
q-ie  Je  (aire  de*  iIujm-».  D'un  anlrc  .  uU-  le  décret  du  iH  août  IMD,  priliil*  Imite 
1  .pèce  dr  rcmétli  «  M  crrlt.  Si  un  Iwiireut  tiasard  fait  tmiitre  un  ren.i-de  nou 
'eau,  le  gii'ivrr-ienirut  le  f«il  etaonner  par  une  au'nnli'  emiprlent'  qui  est  au- 
jo  ird'liui  I  Académie  r--vale  île  midrcîne.  Le  reïut''le  etl-il  uiaiitait,  le  guurer- 
nemeuten  prohibe  le  débit  :  e»t  il  lui. ,  le  gniiiernemnil  l'acree.lle  el  le  eepand. 
Telle  e.t.  en  jku  de  mut,  I  e»prii  de  la  bpsladou  eou.Tmant  li  t  rern.drs  se- 
eict». 

Loin  d'en  réclaner  le  1»'n< Tiee .  le  charlatanisme  nV»l  pu're  occupe  que  de  s'y 
»oa»traire,  et  par  cela  il  a  imagine  de  ilruianilvr  >iu  bi*>  t  d'intcution  U-qutl  as- 
sure un  mnno|jolc  a  celui  qm  l  ubiieut  tan»  gafanlir  l'iuteuliuii. 

1  et  ronrl'ision»  de  celle  h  lire  mnt  : 

I"  Qu  à  I  jrci  ir  l'auloril.-  s'iuler.lite  la  (acuité  d'accoru'er  dr»  brevet» d'inven- 
tion pour  rt  nii-de». 

V  0'"  reu\  qui  deflian  trnt  des  hrevett  d'inrenliun  pour  e.umriûjttri  ira  co- 
me»uhUi  soient  tenus  de  fut.iuir  au  prt  alablc  un  rapport  de  l'Acadeaiie  de  mé- 
decine. 

M.  lltai:  api'ronrc  fjit  ce  projet  de  littre,  seule  m  1  ut  il  croit  qu'oa  aurait 
lortde  c.orowlre  »lau»  la  nuW  prohibiliun  le»  ranede*  et  le»  ctunestible». 
yuant  au»  eotniriique»  j)  rJU(  \ri  faire  entrer  dans  le»  médira  me  t. 

M.  Cntnris  n'a  .pic  de»  éloges  h  donner  a  M.  le  rapporteur  :  il  ne  réclame 
que  contre  une  etpre»»iun.  Ilett  dit  <lan»  le  rapport  qu'il  n'est  pa«  de  numéro 
.lu  Itultrlio  de»  lui»  qui  ne  eonlienne  quelque  bre».  t  d  invention  il  )  a  peut-être 
un  peu  d'ciajr ration  dantrti  jiarole».  U.  Adrlon  repond  que  depui»  1  K3«J.  VI. 
Cornac  qui  (ait  nue  jucrre  active  au»  rlurlataii»  ,  acocplc  (SiJ  brevet»  d'm- 
vcnlion  pmir  rrniè  le 

M.  BucHoi  t  relrve  anc  espression  échapper  à  I  auteur  :  il  parle  d'une  pr'rta- 
luë  injli^t't ,  il  a  vuulu  d  le  sans  doule  uoe  ptuu  ,  car  on  n'iulli^c  pa>  une  pé- 
nalité. 

M.  Anrio»  Je  convient  de  la  juste*»»  de  l'ubserratiou. 

M  ViiLtu.  1  «r  voudrait  qn  ou  proCtat  île  lorra.iou  pour  engager  le  ministre 
h  poursuivre  Imis  Ut  c!  arUtau»  qui  se  prêtaient  de  l'ap[  rolmtiou  de  l'Académie 

♦an»  l'av.Jir  rU.  nue. 

M.  A  ii  ros  Cela  ne  regarde  pa»  le  miniitrc  ;  cela  rrgarile  l'autorité  judiciaire. 

II.  Pi  Ltriu  ».  J'ai  une  prière  i  adresser  à  M.  le  président ,  c'est  d'inviter  le» 
e  -r  uibrc»  de  l'Arad. mie  a  ne  pa»  donner  leur»  nom»  au»  charlatans.  Il  en  eil  peo 
qui  ne  s'autorisent  de  ijuel.|uesnoms  de  médecins  ,  et  mcnie  de»  noiu»  de  nu» 

•"ll'glICS. 

II.  Curvtir.it»  revient  lur  la  proposition  de  M.  VilleneuTe.  ?an»  doule  ,  dit- 
il.  il  appartin  t  au  |  r;icureur  du  roi  de  ponr-nivre  le»  charlatans  ;  mais  je  vou- 
drait que  chacun  de  non»  w  fil  un  devoir  de  le*  dénoncer  et  de  les  défererarau- 


M.  Cl-i  sise  nt  Nl'Ui,  Q -iniqu'o  1  abate  singulièrement  de»  cosmétique»  ,  je 
ne  croîs  qu'il  soit  |w»-ible  dr  Ir»  at»imiler  Ni  médirament.  Lrt  |sar(.ioieur»  rn 
sont  en  |>o»-«ssii)o  ,  el  ce  serait  giluer  leur  cummerce  que  de  le*  obliger  à  »e  inu- 
nir d'un  diplùnir  de  pharmas:irn. 

M.  CiirvAiLiI».  Je  Cunipreuds  cette  raison  ;  d'un  antre  cnlé  ,  il  faut  bien  *c 
persuader  que,  parmi  le»  compliques,  il  rn  est  de  fort  dangereu».  Ainsi,  il  n"> 
a  pa»  Inngtrnrp*  qu'on  m'a  présente,  prmr  teindre  le»  cheveu»,  une  eaa  qui  con- 
tenait du  nitrate  d'argent 

M.  B  u  lut.  Il  me  arable  que  b  lellre  dont  vous  veuet  d'entendre  la  Ire'are 
d'.il  salutaire  tout  le  monde.  On  v  propose  en  tf  et  que  les  Tendeur*  de  rosuj-. 
lique»  qui  veulent  t  atsurer  le  monopole  de  leur  inveulion  soient  tenu»  de  peu- 
diiire  un  «ppoit  de  l'Académie  pour  ubteiiir  un  bre>et.  S»  celle  pr»|>ositioii  est 
acceptée,  l'Académie,  liber  de  »e«  mllragr»,  ne  donnera  rerlaiaemcut  |«»  «0.1 
approbation  à  nne  rompusilion  dont  elle  reconnaîtrait  le  danger. 

la-  projet  de  lettre  est  «ni»  au»  sot»  et  adopte  à  I  unanimité. 

M.  PtaisKt  lit  d'une  voi»  i-iune  le  di»cour»  qu'il  a  prononce  au  nom  de  l'Aca- 
démie, sur  la  tombe  de  H.  Ahbrrt.  (Celle  lecture  cW  coueerle  d'applaudute- 
meits.) 

Le  m  foie  fait  no  rapport  sur  In  litres  de  M.  le  baron  Portai  à  l'honneur  qu'on 
a  propose  de  décerner  1  sa  meotoire,  en  plaçant  son  buste  dans  la  salle  do  seau- 
ces  de  l'Académie. 

L  Académie  aurait  voulu  voter  par  acclamation,  mais  le  respect  qu'elle  a  pour 
son  règlement  ne  te  lui  a  pas  permis.  Elle  a  donc  été  au  scrutin,  et  pas  une 
ne  s'est  élevée  contre  nn  hommage  si  juste  et  si  bieu  1 
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Six  mois  à  peine  se  sont  écoulé  depuis  que  noua  «vous  .innomé  In 
pulilicutiun  de  ce  nouveau  dîrtionn.iirc  ifc-  iiKtlerïne ,  H  «Icjâ  le  liicniit  1 
volume  qui  cyratprend  ju«|u'ai  la  lin  de  l.i  Itltre  1S  nt  cotujild  l,cs  au- 
teurs avant  jiL4s|u'ici  cxacti'incnl  rempli  In  fngagemeus  qn  il*  avaient 
pris  avec  les  souscripteurs  pour  I  apparition  sucoesaivc  de»  li* raisons  , 
lirais  11  avons  auciin  motif  de  douter  ipic  l"uu»Tage  ne  soit  culicrcmcnt 
piiMié  à  ])cu  prfs  pour  l'éporpte  qu  ils  avaient  di-tcnnince,  et  cti  cela  leur 
ti.ivj.l  ililt'ici  i  île  toute»  les  cnti'cprisex  rivales  du  rnrine  genre,  \niis 
ne  |ien.souspa»  non  plus  qu'ils  il.  paxscnt  le  nuinbre  de  volumes  qui  avait 
été  aiinoncr  ;  preuv  e  à  la  fois  de  prévoyance  et  de  lionne  foi . 

Dans  1111  premier  article,  nous  avons  jeté  un  coup  d  tril  général  sur 
le  plan  de  ecl  ouvrage,  sur  le  titre  adopté  par  les  auteurs,  ci  nous  as  01:» 
expos»'  notre  opinion  sur  ce  que  noiu  pensons  que  devrait  cire  untbV- 
ti  >  un  aire  île  liicdccitie  pratique  digne  de  ce  nom;  nous  avous  examiné  ju>- 
qu'i  <pi«l|>»int  le  plan  adopté  |»r  les  auteurs  pouvait  remplir  et»  eoudi- 
tions ,  cnlin  noiu»  avons  rtiirimé ,  sans  aniére-pcnsi-c,  la  satisfaction  ipic 
nous  avait  fait  éprouver  lalcrtuiv  de  la  première  livraison  ,  la  scitle  qui 
eiit  encore  paru  par  les  atnélimatiuiu  léellcs  qu'cDe  nous  (/liait 
conipatée  aoi  dictionnaires  précéilrus,  nous  réservant  de  souiuettre  I  ou 
\r.ii;c  à  un  rxanicu  plus  approfondi  ,  tursipie  plusieurs  livrai 
raient  paru.  C'est  ce  que  nuus  allous  faire  maintenant  <|uc  le 
Volume  est  complet. 

I.c  premier  ait :»i!c  île  queique  valeur  que  nous  y  renconUt»m  est  an 
mot  aci-j  halcysles  où  Tliistoiiedcs  ver»  vésartilaircs,  qui  out  cléilésism'» 
soirs  re  nom  p.vr  !  aennre.  est  étudiée  avec  tous  1rs  développcraens  d»>i- 
rahles.  Leur  eu  'i^inc,  leur  ilcgié  de  vitalité,  ladiiréc  de  leur  vie.  nous  sont 
toujours  aussi  inconnus  qu'à  I  époque  où  l-aeuiiec  écrivait;  u  il  vaut  niteux 
convenir  que  nuits  ne  savons  lieu  là-<lessus,  et  que  l'olisn  val  1011  11  a  pas 
encoir  arraelM*  a  la  n.itnre  b  oonnaissance  de  ce  mystèie.  »  tenant  am 
symptômes  qit'clli-s  iléterminent  cher,  les  sujets  rpn  les  portcnl,  et  aux 
moyen.»  de  les  atlcimlic  et  de  les  faire  périr  dans  l'intérieur  de  nos  or- 
ganes, nous  joiuuir-i  dans  la  même  ignorance;  nous  en  somme»  tou- 
jours i.'sliifls  aux  sfpiie.»  plivsiqiics,  fournis  par  l'auscullation  et  la  per- 
çus»)'m,  ii  soi  tout  ,i  la  sensation  de  collision  métallique  qu'elles  donnent 
entre  elles  pur  la  pcrrtij.sion  lorsqu'elles  son  t  en  grand  nombre  et  qui  fùlir- 
nii.iit  un  .si^ne  pii'eicov  si  elle  ne  manquait  pas  dans  le  plus  grand 
nombre  drs  cas.  Va  <lnruis;ii-  seule  nuus  fournit .  dans  quelque  ras  ,  les 
moyens  de  il -Imite  à  la  fois  et  les  hydatides  et  le  kyste  qui  les  renferme. 
Nous  ne  pensons  pas  que  l'art  possède  aucune  autre  nWlhodc  que  celle 
pniposéc  et  employée  tant  de  fois  déjà  par  M.  Récamicr  élans  le»  ra» 
il  bytlitides  du  foie  et  d'abcès  cbroniipics  élu  foie  et  truc  nous  croyons 
n'avoir  pas  été  justement  appréciée  par  les  auteurs  S  ils  avaient  par- 
conru un inémorrr  public  en  tri3()(bnsla  (ïxutte  »sinic.ALE  n«7  el  su.- 
van»  ,  ib  auraient rcconiiu q-«e,  di-»  cette  épcuTue,  M.  Rétamicr  aTaitob- 
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trou  JcT 
dans  les 
aussi  que  la 


«le  succès,  pour  que  «on  utilité, 
avait  été  employée  à  Dujiliii  par  le  docteur 


Graves,  mais  avec  un  procède  différent,  procède  qui  a  etc  mis  en  ap- 

à  remplacer  la 


en  France  par  M.Régin,  et  qui  consiste  à  remplacer 
|*)1assc  caustique  destinée  à  déterminer  île»  adhérences  cuire  les  deux 
feuillets  du  péritoine,  par  une  incision  péiic-traul  dan*  toute  l'épaisseur 
de  la  paroi  alxlominalr  et  dan»  le  but  de  remplir  le  oléine  objet. 

I  es  maladies  cutanées  décrue*  dan»  le  premier  volume  sont  en  petit 
nombre  ;  nous  trouvons  cependant  attx  mots  acné,  alopécie,  albinie  .  ■ 
Imlle,  une  description  de  ces  divers  états  pathologique»  ,  et  un  «posé 
exact  des  discussions  qui  s'y  rattachent,  Nous  avons  remarqué  qu'au  mot 
acné  surtout  les  auteurs  ont  f.il  de  judicieux  emprunts  à  l'article  sur  le 
même  su  et  du  docteur  'l'odd,  l'un  des  plus  savuus  et  des  plus  élégant 
collaborateurs  de  l'encyclopédie  de  médecine  pratique  anglaise.  I  es  au- 
teur nous  annoncent  in  qu'ils  u  cliidicrunt  pas  les  sv  pli  il  nies  dans  un 
article  spécial.  «  Faut-il  décrire  un  genre  particulier  d'acné  que  l'un 
désignerait  mut  le  nom  A'aciu  tj-plultiva)  Nous  ne  le  pensons  pas; 
voici  d'ailleurs  nos  motifs.  I  es  formes  nombreuses  d'affections  de  la 
peau  que  l'on  contiilèrc  géiiéralriiicjit  comme  Mues  à  l'infection  véné- 
rienne ne  diffèrent  que  par  quelques  caractères  jieu  saillant,  de»  altéra- 
linits  généralement  envisagées  couunc  simples  de  nature.  I  e  |Ju»  grand 
nouihre  tics  sypbihdcs  résulte  de  l'association  d'une  maladie  vénérienne 
à  nue  altération  de  la  peau  déjà  préexistante  ,  et  si  l'influence  du  virus 
entraîne  certaines  apparences  qui  lui  sont  propres,  la  disposition  anté- 
rieure de  l'individu  frappé  décide  la  forme  de  U  lésion  cutanée.  Si  le 
lichen,  la  lèpre  surviennent  chci  un  individu  déjà  contaminé  ù  ces  ma- 
ladies, nous  devrons  reconnaître  deux  causes  différentes  :  l'une  qui 
pié.snlc  à  la  forme  papuJcusc  «u  squaimncusc,  et  l'autre  qui  détermine  sa 
modification  spécifique  ;  d'oii  résulte  un  aspect  particulier.  Nous  croyons 
par  conséquent  que  sans  faire  une  classe  particiilièii'  de  dermatoses,  que 
I  ou  dérrirait  sons  le  nom  de  typhilides,  on  doit  envisager  séparément 
les  i!is  erses  altérations  île  la  |>can  qui  se  o»iii|>li<|iient  de  syphilis,  et  en 
traiter  à  l'article  complication  pour  cliaque  espèce.  « 

1. 'article  acrodrnie  a  fourni  aux  auteurs  l'occasion  de  rappeler  l'at- 
teiitiou  sur  cette  singulière  maladie  qiù  régna  daus  la  plupart  des  quar- 
tiers dr  Paris,  et  dans  qnehpict département  voisins,  il  y  a  une  dizaine 
d'années.  Nous  ne  signalerons  dans  ccf  article,  qui contient  à  peu  piès 
tout  ce  oui  a  été  dit  sur  cette  maladie,  qu'une  seule  légèie  omission  et 
dans  le  but  seulement  de  le  compléter  :  c'est  que  plusieurs  des  malades 
qui  en  ont  été  U-  plus  gravement  affectés,  surtout  dans  le  fauliourg  Saint- 
(111  main,  se  ressentent  encore  des  suites  de  cette  maladie,  et  éproutent 
quelquefois  une  certaine  diflicidté  à  marcher  qui  dépend  d'une  diminu- 
tion notaire  île  la  sensibilité  générale  des  tégument  qui  recouvrent  la 
plante  des  pieds.  Peut-être  la  duit'e  de  la  maladie  n'a-t-elle  pas  été  dé- 
icrmLiiéea\ec  toute  l'exactitude  di;»  r.dile,  quand  les  auteurs  ont  dit  que 
"(iielques  individus  guérirent  en  trois  ou  quatre  semaines  ;  tandis  qu'il  y 
eu  a  en  un  lion  nombre  ihet  lesquels  la  maladie  n'a  duié  que  quelques 
lours  ;  il  est  vrai  que  ce  fut  vers  la  lin  de  I  épidémie  ,  à  1  époque  oit  , 
c  >niinc  il  arrive  toujours  dans  les  maladies  ilecclto  iwiluie,  ruilloeiiccépi- 
déiuiquc  cumineuceà  se  dissiper,  et  où  l'on  voit  surgir  une  foule  de 
m  .yens  de  traitement  qui  ne  manquent  jamais  il  amener  la  guérisnu,  par 
cela  seul  i pic  la  maladie  guérirait  d'cllo-mèiiie  et  sans  traitement  aucun. 

Doit -ou  admettre  iLitis  l'étal  actuel  de  la  science  un  angine  gangréni-tisc  ' 
Telle  est  la  question  qui  est  traitée  avec  talent  a  l'article  angine;  question 
a  la  fuis  historique  et  paimilngiqni'.  lopins  qu'un  s'est  effui  ic  de  rame- 
ner à  un  petit  nombre  d'espèce*  Icsilifiî  renies  inflammations  de  ht  mu- 
queuse de  la  portion  supérieure  des  \.,ie>  aériennes  on  a  voulu  faire  dis]  a- 
r.iître  langiiic  gangiéncuse  du  radie  nosulngiquc,  et  on  a  avancé  que  ce 
que  nus  prédécesseurs  ont  décru  sont  ce  m.ui  devait  être  rapporte  aux 
|iroductiuiis  psciida-uu-mbnincuses.  Nos  auteurs  s  iuliciinciil  qiie  l'on  a 
en  t  rt  dr  rouf  >ndrc  eu  une  même  description  ces  maladies  qu  ils  (Usent 
différer  par  la  forme  et  par  le  fond.  Ils  s  appuient  sur  l'histoire  des  épi- 
démies grave»  du  1(ir  siècle,  piur  démontrer  qu'à  ecilainc*  é|wipics,  la 
i  .  i!  n'.ic  résultant  d'une  modification  iviiéiale  do  l'organisme,  loin  de  se 


cherchent  à  jirouver  qu'on  observe  encore  de  nos  jotirs  cette 
forme  grave  de  l'angine ,  et  citent  à  cette  occasion  des  faits  rapportés 
par  M.  Guersenl  lui-même,  qui  cependant  n'en  persiste  pas  moins  dans 
son  opinion,  que  les  maux  de  gorge,  improprement  appelés  selon  lui . 
gangreneux,  ne  sont  que  des  productions  pseudo-membraneuses,  I.e  pas- 
sage suivant  fera  comprendre  l'impôt  lance  qu'attachent  les  auteurs  aux 


iiheiiuiuènes  généraux  grave»  qu'un  observe  pendant  celte  uialadie ,  et 
(e  riile  qu'ils  l  uit  jouer  aux  causes  générale»  dans  sa  production. 
*  l'on  analyse  les  infliH'iiCeS  qui  semblent  avoir  favorise  le  dével 


.'s, 


ni  jetaient  l'organisme 


;  développo- 


ns la  iliphthénti', 
-énéraux  que  p»r 


oiicciitivc,  eti  qnelrpie  sorte,  dans  la  gorge,  nimnii 
»' 'montrait  plut  formulante  encore  par  les  troiihl 
les  symjitov.irs  locaux  de  gangrène,  ipii  d'ailleurs  fuient  parfaitement  dé- 
dits par  1rs  observaient*  d'alois.  (atte  manière  laige  de  cuusitléicr  la 
|i|csliun  a  l'avantage  île  rrqiortrr  les  faits  historiques  et  de  rall.KjJiir  à 
phénomène*  grave»  qu'on  ne  pouvait  attribuer 
quelque  intense  qu'on  le  supposât ,  ipie  pour 
la  localisai  ion. 


leur  vériLible  raiisr,  les 
à  un  eiai  piin-gma 
sitis  faire  au  lie» 


»  ment  de  I  angine  gangreneuse  , 
»  évident  de  débilite;  si  l'en  api 
»  liait  iwiidant  le  cours  de  ces  exanthèmes  fébriles  qui  émanent  évidora- 
»  ment  d'une  altération  grave,  portant  sur  l'organisme  tout  entier,  et 
»  certes  (hfférrote  de  la  diathèse  inflamnutoirc  ;  si  l'on  se  rappelle  l'ap- 
»  pai  itiun  sous  foiTUcépidcmiquc  delà  maladie  qui  nousocaipe,  lage  des 
»  sujets  qui  subissaient  l'influence  de  ce  mal  pestilentiel,  la  forme  symp 
»  towatohigiqur  ([U  'il  affectait  durant  sa  uiaiiifrstation,  l'altération  line 
»  semlJait  alors  (  prouver  le  suig  ru  eirnilation  ;  si  l'on  étudie  dans  les 
»  auteur*  les  altérations  profondes  ,  évidrouiieut  gangrénruses,  d<-  la 
»  meiidnane  muqueuse  des  voies  digesme»  ou  (baphragmatiqiies ,  les 
»  lésions  coexistantes  que  présentaient  d'autres  organes;  si  l'on  songe 
»  enfin  au  mode  de  traitement  qui  frit  généralement  adopté ,  en  quelque 
»  pays  que  ce  soit ,  on  se  rangera  de  notre  avis ,  et  l'on  adn>eltra  que 
»  ralTeclum  précédemment  «léerite  n'est  qu'nne  altération  secondaire  des 
»  fosses  gnlturiilcs  tpii  se  manifeste  comme  rexpressioii  locale  d'un  étal 
»  morbide  constitutionnel ,  et  que  allé  allératkm  est  de  nature  gan- 
grénruse.  » 

Nous  retrouvons  les  même  principes  ou  pluuit  la  même  sûreté  dans 
les  inductions  aux  articles  astlimr,  angine  de  poitrine.  Pour  SIM.  de 
la  lîerçc  et  Monnerrt  toutes  les  altérations  de»  organes  de  la  rcspiralino 
ou  de  la  circulation  auxquelles  on  a  attribué  ces  deux  tnalaiilies  ,  ne  sont 
que  des  complications  dont  il  est  difficile  jusqu'ici  d'établir  la  véritable 
influence;  ils  sont  disposes  à  ranger  l'angine  de  poitrine  parmi  les  né- 
vralgies et  à  en  placer  le  sié«;e  dans  le  pl-xus  canliaque  et  pulmonaire, 
et  pensent  auc  la  ci  use  de  I  allune  doit  encore  être  laissée  parmi  1rs  in- 
connues piitliologiques.  Nous  sommes  étonné*  que  dans  I  historique  de 
cette  maladie  les  anteursaient  omis  l'opinion  de  Si.  Gmtrae,  qui  l'atlrlliae 
à  I  inflammation  de  l'aorte.  (V.  Gu.  «in., année  18ôj,  p.  712  )Nous 
av  ons  également  éprouve  >|tu'h|ue  surprise  de  ne  pas  voir  ruetitiuinié  à 
l'ailidc  rétréciiStmcnl  de  l'aorte  le  travail  publié  par  M.  Legrand  sur 
ce  sujet,  et  dans  lequel,  après  avoir  rapporté  un  fait  très-curieux  de  cette 
altération  ,  il  émit  sur  la  cause  de  sa  production  une  opinion  qui  est  an 
moins  ingénieuse.  (V.  G.u.  «tn. ,  anne'-e  \Hôi ,  p.  131 .)  Nous  eussions 
aimé  à  la  voir  discutée  par  les  auteurs  du  Cnmyendium. 

D'autics  articles  important  tels  que  apoplexie,  artèrif,  ascite,  de- 
vaient apiieler  notre  attention.  Mais  nous  devons  nous  borner  à  dire 
ici  qu  'ils  sont  traités  comme  tous  les  anties,  avec  une  grande  érudition  et 
les  développement  roVrssaircs  (Lins un  dictionnaire  de  médecine  pratique. 
Non*  ne  laisserons  ajMwlanl  lias  pas»r  le  dernier  article  a-dcssns  sans 
élever  qiiehpte  doute  sur  les  heureux  résultats  que  l'auteur  attend  de 
l'emploi  des  injections  de  vin  dans  l'abdomen  chez  1rs  sujet*  atteints 
('('ascite.  Après  avoir  rapporté  ipielque»  essais  de  ce  genre  qui  sont  trop 
incomplets,  dit-il,  pour  mériter  une  graiwle  ronliance  ;  il  continue  en  ces 
lcnitct  :  «  Cependant  il  n'est  |us  iiojirolwble  qu'on  parvienne  à  tirer  un 
jour  de  ces  essais  une  duuiiéc  pratique  importante.  Des  raisons  fondées 
sur  plusieurs  faits  me  poi  trot  a  croire  que  la  gnérison  de  l'ascite  n'a  lieu 
ipi'au  moyen  de  l'adhérence  du  péritoine  avec  les  viscère,, .iNluminaux.  » 
S'uiis  n'admettons  |ms  d'.ilH'nl  qu'il  n'y  ait  pas  d'antre  inoven  d'expli- 
i|iier  h  giH'iij«iii  de  l'ascilcdans  ce»  cas  que  par  la  formation  d'adhéren- 
ces cntic  les  deux  feuillets  du  péritoine.  Mais,  même  en  adoptant  cette 
hypothèse,  nous  serions  loin  d'admettre  qu'on  put  avoir  recours  à  ce 
moyeu  nui  pr.  duit  c-iiistammeut  (h  s  rt'-siilLilsbicn  autniiicnt  funestes  que 
la  iiialalie  contre  l.iquellr  il  aurait  été  employé.  Car  ,  nous  avons  tu  as- 
»e7.  s. ui vent  des  sn-i  Is  échapper  aux  premiers  accidetis  d'une  pi-ritoiu'te 
aigné  .<vee  di  s  adhri  encet  étibliet  eiiln>  les  deux  feuillets  du  péritoine, 
mais  lion- ne  ciuiii.iissoiis  pis  d'exemple  oti  le  malade  .lit  ridtuvré  la 
suite  eo.opli  ti  uient  et  l'ait  conservée  l-inglcnips  qn.niil  ces  adhérences 
étaient  s. '-1rs.  One  sei viit-ce  iLns  les  c.ss  où  elles  occuperaient  toute  l'ë- 
te:i.h:e  d>i  |«'i:(  .iiie ,  c  mme  cela  sciait  nécessaiie  jsour  la  gnérison  de 

r,".-iic? 

\..-iis  a\ mis  reinaïqué  à  I'aitide  ntphriie  que  l'auteur  adoptait  fa 

élément  modifier    et  d'aï 


thé 


ii' 


de  lîiihat  ,  liv^  lé 


|i|Vs  laquelle  l'afllux 


l.-i 


Non  content  de  démontrer  qu'il  y  a  en  à  dr»  éj>oqiies  aiitrrieii 
notre  des  épidém  es  d  angine  gangréneuse  que  l'on  ne  jiourrait  oon fon- 
dre ni  avec  la  diphtliérile  ni  avec  l'angine  pscudo-mcmbi'ancuse ,  les 


du  sang  noir  dans  le  n  i\<au  ,  dans  le  c.i  nr  et  dans  tmis  les  organes,  se- 
rait la  caih"  diN  phéiiomèiut  de  l'asphyxie.  Non*  rap|  élirions  si  tdemrnt 
ici  qu  il  a  été  ilemonlir  |vir  les  rrcliiiches  du  docteur  K  iv  ,  et  qu'a  ré- 
[«  ;  s  s  le  d<  etcur  \bson  d  lûlimliourg.  i|ii'austitot  que  le  p  unliynesl  privé 
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d'air  il  cwcd  t-lre  pcrméalile  au  sang.  De  là,  suspension  de  ladmdallon 
artérielle,  congestion  de  tout  l'appareil  veineux  rt  les  phénomènes  qttt 
ru  dérivent.  I.a  première  cause  de-  l'.isiihy-xir  serait  doncd.™*  le  poumon 
<|iii  est  ju  ive  de  sa  vitalité  aussitôt  qu'il  cesse  île  recevoir  l'air  qui  lui  est 
tlldispeiiNililc. 

Nous  vomirions  dire  qtirlqncs  mots  sur  les  articles  philosophiques 
«th  namte,  asthénie;  mais  roinmc  ils  ont  pru  d'étendue.  Ira  auteurs 
n'ont  jus  encore  dit  leur  dernier  mot:  nous  aurons  l'occasion  de  rcprrn- 
drr  ce  sujet  à  une  autre  KVtie;  nous  manifesterons  rrrirnd.iiit  l'étonno-  1 
oient  que  uons  a causé  le  passage  suivant  qui  non*  semble  en  eoiitradir-  j 
tioii  .ivre  les  doctrines  émise»  par  les  auteurs  sur  plusieurs  autres*  p>iitit*. 

Pînel  commit  la  même  erreur  que  Broun  en  attribuant  la  fièvre  _ 
■dynamique  à  la  diminution  générale  on  universelle  des  foivrs  conserva-  j 
trier*  de  la  vie  :  cette  faillies»;  constituait  l'essence  iV  la  maladie.  Ilien-  , 
tôt  la  critique  sévère  que  fit  M.  Rioussai»  de  crtle  ciratom  chimérique , 
inniilr.i  ipi  elle  n'est  ipic  l'advnamie  et  souvent  le  résultat  d'une  inflam- 
mation île  la  muqueusegastro-nitestinalc.  (l'est  aujourd'hui  une  vérité  que 
personne  ne  conteste:  elle  a  été  pour  b  médecine  une  ère  nouvelle.  On  a 
pu  assi  vir  enfin  une  tliéraprutiqiie  convenable  de  l'adviiamic  et  faire  dis- 
paraître ou  revenir  à  volonté  cette  faililesse,  en  calmant  on  en  exaspé- 
rant l'irril.itioii  «le  la  muqueuse.  »  Pour  nous  qui  avons  vu  traiter  la 
fièvre  typhoïde  de  Paris  (la  phlegitusie  gastro-intestinale  par  excellence, 
si  nous  en  croyons  beaucoup  de  médecins)  par  les  purgatifs  ,  par  1rs  to- 
niques à  liaulè  dose ,  et  pr  1rs  saignées  faites  d'une  iiiaint  re  rationnelle, 
nous  en  sommes  encore  à  voir  un  seul  cas  où  l'ady nantie  ait  été  évi- 
demment le  résultat  du  traitement;  et  nous  pensons  que  MM.  de  la 
llei  ge  et  Muntieret  n'en  ont  pas  vu  davantage ,  et  ne  voulaient  ici 
q«e  reproduire  l'opinion  des  mededus  physiologistes  sans  en  accepter  la 
responsabilité. 

Avant  de  terminer  notre  renie  dn  premier  volume  du  Compendium, 
nous  rccommaudiTons  aux  auteurs  d  éviter  certaines  répétitions  qui  se 
présentent  trop  souvent  et  iiiiiraieut  à  leur  travail.  Nous  n'en  citerons 
qa'un  exemple  :  d  est  question  quatre  ou  citui  fuis  ,  *  l 'article  acèphalo- 
cjsle  de  la  ponction  eiploratriee  que  M.  Récamirr  pratique  dans  les 
cas  de  tumeur  fluctuante  dans  la  région  du  foie  ;  il  efit  suffi  de  l'indiquer 
une  fois.  Ils  ne  doivent  rien  négliger  pour  assnrrr  le  succès  de  leur  tra- 
vail qui  est  à  la  f< 
mens  dans  lesqnel: 
nouvelle  preuv 
■rue  nuits  n'avons 
«ions.  Ce  n'est 
et  d'une  valeur  médiocres 


bon  et  promet  d'être  utile.  Si,  apiès  les  développi- 
ons venons  d'entrer,  nous  devions  en  donner  une 
-,  nous  citerions  l'étendue  de  cet  aiticle  rt  la  critique 
is  pas  ménagée ,  dont  nous  avons  m  èine  cherché  les  occj- 
point  ainsi  que  nous  traiteiions  un  travail  d'uu  mérite 


VARIETES. 

Acsnr'viiri  n  nnnt.rfi  siva«es.  —  te  docteur  Jo-ikton  vienl  Je  eommuni- 
.prer  a  La  Société  ;t*estmin»ter  médical  soncly)de  l.oolres  le  ré«ultet  <le  ses  expé- 
riences sur  le  meilleur  mosen  de  prévenir  1rs  mauvais  effets  de»  j>iqrVr»  ou  coupures 
qu'on  se  f»  t  rp  duièquaût  tur  les  cadavre»  nu  en  opérant  sur  rerlains  tissu»  nie- 
laJes.  Il  rrxulle  de  ce»  espericiiccs  que  k  meilleur  moyen  est  de  fomenter  inces- 
samment la  parlie  pendant  deux  a  troisjour»  avec  des  compresse»  trempées  dans 
ium  trés-forlr  vilulioo  d'alun  l' saturation).  Ce  résultat  a  été  aussi  veriGé  par 
M.  Marartnev.  nui  l'a  communiqué  au  congrès  de  Liitrp.Mil.  Les  amphithéâtres 
analomiqur»  de  Londres  viennent  délre  pourras  de  cette  solution  pour  I  usage 
des  élève»  qui  dtssrqucnt. 

 Dans  la  séance  du  !7  octobre  de  la  société  médicale  de  Londres,  une  discussion 

■."est  engagée  concernant  les  effets  .le  l'extrait  d'opium  a  haute  dn*t  dans  le  n>- 
lirittm  cum  irrmnrr.  Voici  quelques  faits  curieux  aies  par  plusieurs  membres. 

M.  Procter  :  i  ai  vu  administrer  le  laudanum  s  la  dose  de  six  à  ku.t  gros  dan» 
l'espace  de  doute  heures  ebei  un  malade  atteint  de  celle  maladie,  cl  avec  de  bon» 
icsultats. 

M.  Lgach  :  Dans  un  état  de  Mie.  j'ai  donné  deu»  grains  de  muriate  de  mor- 
ptine  que  j'ai  répètes  toutes  les  si»  heures,  ebei  une  dame  déjà  habituée  a  IV- 
sagede  ce  remède,  mais  a  moindre  dose,  La  dose  ci-dessus  procurait  du  soula- 


r  d'opium  qui  ivalail  I?  »  1 8  grains  d'ace- 


II.  neadlaud  :  J'ai  t.... 
late  de  niorplnnc  par  jour. 

M  «oberi»  J'ai  connu  un  individu  qui  avalait  tous  les  jours  une  pinte  et  de- 
mie de  laudanum. 


-  L'Académie  des  sciences,  belles  lettres  et  art»  de  Besançon,  vient  de  pro- 
poser, pour  le  roticwirs  de  l'anore  1 &3K .  ta  question  suivante  : 

«  K  «nu  Iles  eauie»  taul-il  attribuer  le  aom%re  toujours  croissant  des  suicides , 
»  et  quels  mmiI  le»  moyeus  propres  à  arrêter  l«s  progrès  de  celte  contagion  mo- 
.  raie  ?  • 


Le  pris  est  de  500  francs. 


Les  mémoire»  doivent  être  adressés  franc*  de  port  avant  le  I»  juin  1838,  à 
M.  Cenisscl ,  secrétaire  perpétuel .  rue  du  Collège .  a"  C ,  a  Besancon 

—  La  société  médico-pratique  de  Paris  propose,  pour  l'année  1838.  la  ques- 
tion suivante  : 

<•  Faire  connaître  la  valeur  des  purgatifs  dans  les  maladies  aiicms  ;  étudier  leur 
a  niodr  d'action,  préciser,  à  l'aide  de  l'observation  clinique,  I opportunité  et  ta 
•  mesure  de  leur  emplui.  * 

Le  pris  est  uoe  medail'e  d'or  de  la  salenr  de  30»  (r. 

Les  mruioires,  en  Latin  ou  en  français,  doivent  'Ire  rendus  francs  de  porl. 
arec  les  forniei  académiques  ordinaires,  eh'i  *l.  le  docteur  alphée  Caicnive  , 
secrétaire  gênerai  de  la  société  ,  me  Saial-AmsUic.  n*  3.  aeant  le  I"  octo- 
bre i 

aoovei.i.cs  sa3 iTiiars.  —  la  lancette  an^laine  da  1 1  novembre  publie  plu* 
siejrs  cas  déla  lies  du  choléra  acliiellemrnt  régnant  à  Londrr».  Le  ruai  parait  »»■ 
*ir  avec  moins  d'intensité  dans  le  districi  de  l.imrhmiw.  depuis  q«ie  des  mesures 
sanitaires  convenables  ont  été  prise,  par  I  autoriu.  Plusieurs  cas  eicnocnt  d'écla- 
ter a  bord  du  Vrrudiiought. 

Nocvri.rrs  nivr.saf  i.  —  M.  le  docteur  Lemaiarier.  de  Versailles,  correspon- 
dant de  l'Académie  de  médecine ,  nous  écrit  pour  pmpoier  un  nouveau  tru  re- 
nient de  la  rage. 

L"rx|  ie  les  premiers  symptômes  de  rhy.ImphoHie  se  déclarent  ebei  an  sujet 
mît  lu  précédemment  par  un  animal  susprrl,  il  conseille  . 
f  l.'émc liipie  a  haute  dose  sous  forme  piluLire  j 
2"  De«  bains  de  tapeur»  a  |iteo«s  prolonges  ; 

3"  Des  laserarns  drastiques  répété»,  alternativement  avec  les  baini  de  sa- 
peurs. 

N.  Lemantrier  o'a  point  encore  espérimentè  relie  méthode  île  tra  temeot.  Il 
j  a  été  conduit  pie  des  vues  tbrorjques  qu'il  se  réserve  de  faire  connaître  phi» 
tard. 

—  Parmi  les  médecins  qui  ont  été  nommé»  députés  aut  dernières  élections, 
nous  avons  omis  notre  honorabie  confrère,  M.  le  docteur  Touriicus  .  réélu  dans 
l'arrondissement  de  Masenne,  s  une  1res- forte  majorité.  Cet  honorable  ciloien. 
dit  M.  le  d<ictrur  t.cmercier.  a  qui  nous  lierons  cette  rrriiGratiun,  a  bieu  souln 
faire  le  sarrîfiec  de  «a  proressjnn  et  de  ses  intérêts  |>ertannrls  ,  sans  autre  ambi- 
tion q-jr  celle  de  remplir  dignement  le  maudit  de  confiance  et  d  lionneur  qui  tni 
a  été  di'ferc  par  «et  compatriotes.  M.  Tourneus  faisait  partie  de  la  chambre  pru- 
cédrnle  Sa  rc<  lertioo  n  a  éprouve  aucun*  difliculté. 

—  En  d  ornant  dans  notre  dernier  numrro  le  nom  des  candidats  i  la  chaire 
d'higiêne  ,  nous  avons  désigné  le  o"  10  sous  le  nom  de  U.  Uussy,  le  nom  est  M. 
Bressv. 

—  H.  Siebel  commencera  te  îa.-di,  20  novembre,  S  2  heures,  a  son  dispen- 
saire, rue  de  rcilœrvanre,  n*  6.  un  nouveau  cours  de  clinique  des  maladies  des 
veux  ;  et  le  même  jour,  à  A  heures,  a  l'a  nphilheitre  û'  I  du  l'vcole  pratique  ,  un 
cours  théorique  et  pratique  d'opbtbalmnlogie. 

rt-aiiciTlona  nocvtti.M.  —  Traité  de  Jiagnnttic  et  le  itmiinlogic .  par 
M.  Piorrj,  docteur  en  médecine,  médecin  de  I  hôpital  de  la  Pitir,  ain-gc  à  In 
Tâculle  de  médecine  de  Pari»,  profeswur  de  clinique  interne ,  membre  de  l'Ara 
dvmic  rovate  de  médecine,  de  la  société  de  médecine  de  Paris,  des  sociétés  mé- 
dicales de  Tours,  de  Boulogne ,  de  l' Académie  rusale  de  médecine  de  sl^dnd  ,  d* 
la  société  médicale  de  8uéde,  etc.  Tome  troisième,  contenant  l'eapluraUon  de  la 
peau  ;  des  recherche»  sur  la  chaleur;  le  diagnostic  des  principaux  rtati  aii^ano- 
paibnlogique»  de  la  peau  ;  I  exploration  îles  oiganrs  de  La  vue,  de  l'ooie-,  eeile  du 
cerveau  considérée  eu  général  et  en  particulier:  celle  de  la  moelle  de  l'épine,  des 
nerfs,  des  rautrles,  des  os  et  des  joui Inres:  contenant  des  recherches  sur  l'clal 
intellectuel  de  l'homme  malade,  sur  1rs  maladies  rhumatismales,  etc.  et  renfer- 
mant enfin  les  principaux  caractères  diagnostiqurs  de»  riais  org»no-pathi>|.ic>- 
ipies  que  les  parties  qui  viennent  d'être  rninuërrcs  peuveril  présenter.  A  IV.s. 
Poorchet.  libraire-éditeur,  rue  des  Grès  Sorlionn,-,  «.  J.  B.  Baillièrc,  libraire  «le 
I  Académie  rtnalc  de  médecine,  rue  de  l'Ecole  de  Mcdecioe,  13  bis. 

Htismri  de  lx  HtTsicr  ,  ou  exposé  succinct  des  signes  qui  font  reconnaître 
Les  di- erses  affections  qui  attaquent  cet  organe  ;  par  madame  II.  Vios ,  satu- 
femme.  evrrpctilnce  »  Il  maison  royale  d'accoucbrmcns ,  etc.  —  Brochure 
in  -8'  de  32  page». 

La  but  tfx  l'aMlcur  s'est  proposé  dans  cet  opuscule  est  d'éclairer  le  diagnostic 
de»  maladies  de  la  matrice,  qui  rérlement  l'emploi  du  toucher  et  du  spéculum. 
S'rtaot  trouvée  en  position  d'observer  beaucoup  d'affections  utériees  ,  madame 
Vion  a  fait  des  remarques  intéressantes  sur  la  valeur  du  loucher,  de  l'inspection 
au  spéculum  et  de  quelques  «smp'Anie*  à  peine  appréciés  par  les  auteur.,  relati- 
vement airx  congestion» ,  an»  ulcérations  et  a»  engorgemens  squirrheus  de  l'or 
ganr  utérin.  Aussi  esl-ce  sur  ce»  particularités  que  porte 
ebure. 

Il  n'esl  pas  rare  de  renrontreT  dans  la  pratique,  des  femmes  qui ,  par  ur.e  pu- 
deur déplacée,  se  refusent  absolument  a  l'exploration  du  médecin  -.  on  est  lie ■» - 
reux  dans  ces  circonsianers  qu'une  sage-femme  offre  aiaea  d'inslruclion  et 

pour  pouvoir  servir  d'ia< 


;  veux  être  qu'un  auxiliaire 


soil  aster  familiarisée  avec  te  diagnostic  des  r 
Itcprrlc  Cdéle 

C'est  ce  qui  a  fait  dire  à  madame  Vio 
»  intelligent  ;  que  mon  doigt  ne  soit  pour  ainsi  dire,  qu'on  doigt  surajouté  à 
•  relui  du  médecin,  et  mon  spéculum  un  miroir  qui  rapporte  fidèlement  les 
»  objets  soumis  i  son  investigation.  • 

Les  médecins  apprécieront  1rs  modestes  prétentions  de  madame  Vion ,  et  ils 
s'empresseront  saut  doute  de  rendre  justice  k  ses  conuai»saucei  précises,  et  de 
meltre  son  talent  et  son  expérience  a  profil. 

««  cAa/7 


PiaiS.    IMPRIMEE'*:   FACHAT  IT  CnMPiGKIB  ,   BUB  DG  CADBAR  ,   R*  46. 
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Pu„l  (  G»**tu  de  uW  et  Clauqu*  <»« 
h  C  umilks  ift-T.  Uprii* 
l'Étranger,  44  fr.  La  abonnement  ne  peuvent  date*  que  . 
t  Pui» .  «a  bureau  du  Journal .  rue  Pdnmiùèrt ,  **  S .  et 


<6| 

«t  I»  Depertcmeas.  4c  40  fr.  par  an.  2f|  fr.  pour  (  mois.  «  «0  fr.  pour  » 
d'un  trimestre.  ("  Jamn.  I"  avril.  I"  JuiUel.  «"Octobre.  — 
Ici  Departrsncas.  ehea  tout  fr»  Directeurs  du  porte».  -On  h  reçoit  que  k» 


kqw-1  I. 


Taavarx  oai&iuatx.  Comment  on  peut  prévenir  ks  rétréewesneiM  de  l'n- 
rétre,  —  II.  Bévue,  des  looairaox  oc  medcciuc  aucliii.  Recherches  »ur 
l'existence  du  poliitama  dam  1e  sang  humain.  —  Css  remarquable  de  ramol- 
lissement cérébral  chei  un  lionne  maniaque.  —  Empoisonnement  occasionné 
par  des  piqûres  <k  j.ngioes.  —  Ca»  d'onanisme  grave,  guéri  a  l'aide  de  l'ex- 
cision du  clitoris  et  de»  petite»  livre».  -  Observation  d'epikpsie  dissipée  par 
l'action  d  onc  pUic  accidentelle.  —  Paralysie  véwcale  guérie  a  l'aide  de»  in- 
irions  de  laudanum.  —  în.Taavatrx  acaaéauosia.  académie  de»  aaeaœi; 
»éances  de»  1 3  et  S I  novembre  —  De  médecine .  séance  du  32  novembre.  — ■ 
IV.  Histoire  de»  épidémies  ik  fièvre  moqueuse  qui  ont  regnr  aSIartl^ar  I  depuis 
4  "63  jusqu'en  1 830.  —  V.  Concours  pour  la  chaire  d'hygiène  a  l'école  de  mé- 
decine de  Paril-  —  FecitLCTO*.  Cilerie  médicale. 


PATHOLOGIE  EXTERNE. 


COMMENT    0!t  PBCT    PIEVENIR    LES    »oT«<CIS«BMK!«S  DS 

l'ubktre;  par  le  docteur  J.  BéMQué,  ancien  élève 
de  l'école  Polytechnique. 

Le  nombre  rat  bien  restreint  des  maladies  que  l'art  sait  prévenir  :  et 
i  les  .'irriter  dans  leurs  premiers  dëvrloppemen» ,  est  sans  can- 


ins générales  s'appliquent  avec  beaucoup  de  justesse  aux 


tredit  le  but  le  plus  élevé 
travaux. 

Lorsqu'une  affection  parcourt  trà-lciiteroent  les  périodes  de  son  < 
lutiou  pathologique,  lorsque  les  arxidens  qu'elle  cause  sont  susccptilile» 
d'acquérir  une  eitrcoac  gravité,  lorsque  le  nombre  de»  individus  qui 
en  tout  atteints  est  considérable ,  alott  surtout  nous  devons  redoubler 
d'efforts, 
citons. 

Ces  réflexion!  | 
rctrécsssemrn»  < 

pour  leur  complète  formation  ;  leur  fréquence  est  extrême  et  le  I 
ment  k  plus  io<Hhodi<mc  ne  met  pas  toujours  les  malades  à  l'abri  des 
graves  danger*  qu'ils  leur  font  courir. 

Bien  des  théories  ont  été  émises  sur  l'origine  ordinaire  des  rétrécisse  • 
mens  de  l'urètre.  Trop  souvent,  les  auteurs  qui  ont  écrit  sur  ce  sujet, 
l'esprit  préoccupé  du  moyen  thérapeutique  qu'il*  avaient  imaginé  ,  leur 
ont  attribué  pour  cause,  en  quelque  sorte  exclusive,  celle  coulrc  laquelle 
ils  croyaient  avoir  trouvé  un  mode  de  traitement  efficarc.  De  là  le»  di- 
vers système»  fondes  sur  les  cirnosilés,  les  ulcérations,  le»  vé^é  la  lions, 
les  induration»  dlllisMt  cellulaire  sous-muqiietii,  les  nodosités,  etc. 

Aux  yeux  d'un  observateur  exempt  de  préjugés  et  versé  dans  l'étude 
de  ranatomie pathologique,  il  est  un  fait  tellement  général,  qu'à  linéi- 
ques exceptions  lires  ou  pourrait  le  regarder  comme  constant  :  le»  rètré- 
eissemens  succèdent  à  une  affection  qui  avait  longtemps  aup 
vahi  le  point  de  l'urètre  qui  est  consécutivement  rétréci. 

Si  l'on  interroge  avec  soin  les  malades  sor  leur  état 
ce  qu'ils  nous  apprennent  : 

Presque  tons  mit  eu  des  Mrttnorrliagies.  Soit  négligence  de  leur  part, 
soit  défaut  de  méthode  dans  le  traitement,  soit  impuissance  de  l'art,  ces 
écoukmens  ont  persisté  plusieurs  mois,  et  rarement  ils  ont  complètement 
disparu.  Un  léger  suintement,  apparent  surtout  k  matin  et  lorsque  l'u- 
rètre est  pressé  d'arrière  en  avant,  était  devenu  dietcux  un  état  habituel, 


^euitUton. 

UALBIttB  MBOKALK. 

N*  L 

COBVI9ABT  (Jr^x-Nrcotas). 

«  La  gloire  se  doit  toujours  n 
»  ou  »'est  serri  pour  l'acquérir.  » 

{LarochtfiucaulJ) 


i  dont 


destinée  commune  a  ceux  qui  s'élèvent  au-dessus  de  la  foule.  larafa  jeunesse,  il 
apprit  ce  que  c'était  que  k  malheur,  et  les  leçon»  de  1  adversité.  «Ile  austère 
nourrice  de»  a  me»  farte»  et  de»  haute»  intelligences,  ne  lui  furent  pas  épargnées 
Cependant  il  Iriompli» ,  il  eut  une  grande  réputation,  de  brlk»  plan-sel  ù>»  ri- 
chesses :  il  parvint  même  au  point  culminant  des  honneur*  de  ta  profession ,  il 
(et  k  médecin  *1?  I  empereur  Napoléon. 

La  première  foi»  que  je  vis  Corvisart .  ce  fut  a  l'hôpital  du  la  Charité ,  pen- 
-:'e.  Le  son  de  sa  voix, U  gravite  de  ses  parole»,  la  mobilité' rie  «a 


Cas  cho»e  frappe  toujours,  quoique  assurément  vulgaire .  e  est  k  point  de  dé  - 
part  obscur,  touvent  inconnu  de  Is  plupart  de»  bommr»  célèbre» ,  c  e«t  k  sentier 
rude  et  proible  qu'il»  sont  obligés  de  *ui»rr  longtemps  avant  d'acquérir  «n  nom. 
un  rang  et  U  gloire  qui  consacre  ces  avantages.  Corvisart  n'tcbspps  point  a  celte  ^ 


phvMonourje  .  k  pénétrant  raj  on  de  ton  regard,  me  frappèrent  vivement.  Au 
premier  a>pecl,  on  pouvait  dire  de  ce  grand  médecin ,  ce  que  Lavater  dit  en 
voyant  un  portrait  oe  John  Huntcr  :  «  Cet  homme  pense  par  lui-même.  »  N'avant 
pas  l'habitude  de  me  voir,  Corriaart  s'arrêta  un  jour  devant  moi  et  me  demanda 
ce  que  je  venait  faire  :  étudier,  lui  répondis-je,  tout  dreanrertr;  rludirr,  répé- 
ta-t-il,  en  souriant ,  c'est  bien .  mon  a  nu  ,  voici  le»  livre»  qui  voua  conviennent, 
en  me  montrant  le»  malade»;  mai»  il  n'est  pas  ans*  aise  d'j  hre  que  dans  k»  li- 
vre» imprimés.  Il  avait  raison .  le  temps,  fa  rrlkuoa  el  la  pratique  de  l'art  ne 
me  l'ont  que  trop  prouvé.  Quant  à  mi.  personne  ne  sut  mien»  déchiffrer  ce  rj-iofl 
et  euriesn  livre  de  la  nature  :  peu  de  médecin»  eurent  autant  que  Coeviurt  l'art 
de  taisir  k»  principaai  caractère»  d'une  maladie .  d'en  apprécier  k»  (vmptomea  , 
d'en  lier  le»  rapporta  et  d'en  prévoir  les  conséquence»  :  ce  fut  la  son  triomphe  et 
l'origine  Je  sa  grande  réputation.  Quoiqu'on  ait  nu  peu  exagéré  la  rareté  de 
son  diagnuttic ,  il  «t  certain  que  dan»  beaucoup  de  cas,  Corvi»art  avait  une 
rapidité  d'aperçu»,  un  coup  d'oui  profond  et  un  tact  evqui»  qui  Ini  faisaient 
découvrir  de»  vérité*  cachées  tous  1  écorec  et  jusque  dan»  la 
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dont  Us  n'avaient  nul  souci,  tant  3s  étaient  loin  de  prévoir  les  funeste* 
conséquences  qu'il  pourrait  entrainer.  Peu  a  peu  l'émission  des  urines  est 
devenue  plus  lente  ;  le  jet  a  rie  projeté  avec  moins  de  force  ,  cl  si  dans 
ce  cas  le  malade  ne  songe  point  4  consulter  on  chirurgien,  le  plus  léger 
écart  de  régime  amenant  brusquement  une  rétention  complète,  le  con- 
traint bientôt  d'appeler  l'art  à  sou  secours. 

Telle  est  la  loi  commune.  Mainte  fois  en  écoutant  ce*  récils,  je  me 
suis  demande  quel  est  cet  état  intermédiaire  entre  la  blcnnorrhagie  et  le 
rétrécissement.  Examinez  un  individu  affecté  d'un  écoulement  chroni- 
que ;  souvent  la  douleur  est  nulle  mime  en  urinant  ;  que  si  vous  intro- 
duisez une  soode  dans  la  vessie,  elle  pénètre  futilement,  mais  en  prati- 
quant le  calhélérismc  lentement,  vous  remarquez  certains  points 
leaqueb  la  sensibilité  de  l'urètre  est  exagérée.  I<c  malade  dît  r— 
une  légère  douleur,  quel  que  soit  le  soin  arec  lequel  vous 
votre  opération.  Jusqu'ici  nco  u' est  plus  vague  qu'un  tel  rensi 
pour  l'interpréter,  rappelons-nous  lès  faits  que  nous  fournit 
pathologique. 

11  est  une  forme  qu'affectent  très-souvent  les  rétrécissemcfi*  :  en  ou- 
vrant l'urètre,  on  remarque  dans  les  points  qui  correspondaient  pen- 
dant la  vie  aux  coarctilions ,  que  la  membrane  muqueuse  a  disparu. 
Klle  est  remplacée  par  un  tissu  blanchâtre,  fibreux,  résistant,  criant 
sous  le  scalpel ,  semblable  au  tissu  ùtodulaire  qui  remplace  les  pertes  de 
substance. 

1  j  où  cette  production  accidentelle  s'est  organisée,  elle  lait  le  déses- 
poir do  médecin  et  du  malade,  pour  peu  que  la  difformité  qu'elle  cause 
entrave  l'exercice  d'une  fonction  quelconque.  L'cnlève-t-on  avec  l'instru- 
ment Iranchant ,  les  caustiques,  etc.  ;  elle  se  reforme  de  nouveau  ,  ac- 
quiert plus  de  densité  et  se  rétracte  avec  plu»  d'énergie.  C'est  ainsi 
qu'avant  la  découverte  de  l'auloplastic,  les  rétractions  des  paupières  qui 
socrixlent  aux  brûlures  étaient  réputées  incurables.  Développé  dans  l'urè- 
tre ,  ce  tissu  inodulaire  a  attiré  vers  son  centre  les  partie»  voisines.  Il 
semble  qu'une  ulcération  existait  dan*  le  point  qui^  est  actuellement  ré- 
tréci ;  et  cette  hypothèse  devient  plus  probable  si  l'on  remarque  que  du 
pus  a  été  longtemps  sécrété  par  l'urètre  et  que  cet  écoulement  te  sup- 
prime souvent  peu  de  temps  avant  l'époque  où  le  làiécissetneut  ap- 
paraît. 

Des  autopsies  faites  à  une  époque  antérieure,  démontrent  positive- 
ment ce  que  l'analogie  nous  faisait  déjà  présumer.  Si  les  faits  de  ce  se- 
cond ordre  ne  sont  pas  plus  nombreux,  c'est  que  dans  les  hôpitaux  l'at- 
tention du  médecin  est  rarement  dirigée  vers  ce  point  d'anatomie  pa- 
thologique. 

Les  individus  arrivent  atteints  d'affection*  aiguës  plus  ou  moins  gra- 
ves. I-e  plus  ordinairement  ils  ne  déclarent  puuit  un  écoulement  ancien, 
peu  almtidant;  et  lorsqu'ils  succombent,  le  soin  avec  lequel  sont  étudiés 
le*  organes  malades,  permet  rarement  d'examiner  l'urètre,  sur  lequel  au- 
cun imlirc  n'appelle  l'attention  du  médecin. 

Néanmoins  la  science  possède  un  assez  grand  nombre  de  fait»  démon- 
trant que  les  ulcérations  de  l'urètre  sont  une  des  causes  qui  entretien- 
nent les  écoulement  chroniques. 

Les  rétrécissemeiis  de  l'urètre  ne  se  développent  point  constamm^nl 
safvaut  le  mode  que  je  vient  de  signaler.  Dans  beaucoup  d< 
brane  muqueuse  n'a  point  complètement  disparu  ;  i  " 
"  "r,  le  tissu  cellulaire  est  «lu 


ras,  la  tticin- 
ellc  est  lisse,  tendue , 
Itéré;  ses  aréoles  *  nt 


famées  par  des  fibres  plus  dmscs.  Elle*  produisent  un  obstacle  «Uns 
l'urètre  de  plusieurs  manières;  tantôt  c'est  une  espèce  de  saillie  qui  aen- 
vahi  une  partie  de  sa  cavité;  tantôt  les  aréoles  se  sont  en  quelque  sorte 
rétractées,  et,  par  une  marche  différente,  produisent  un  froncement  ana- 
logue à  celui  (les  tissus  inodulaire*.  Dans  tous  ces  cas,  l'élasticité  du  point 
malade  a  été  détruite;  ils  semblent  succéder  à  cet  état  morbide  que  l'on 
rencontre  fréquemment.  Je  veux  parler  de  celte  inflammation  chronique 
circonscrite,  eu  vertu  de  laquelle  certaines  parties  de  l'urètre  sécrètent 
du  pus,  en  même  temps  qu'elles  sont  le  siège  permanent  d'une  injection 
sanguine.  Pui*  la  phlémagsie  disparaît.  I,a  matière  colorante  dn  sang 
infiltré  est  résorbée  la  première.  Quant  au  dépôt  albumineux  qni  a  en- 
vahi les  aréoles,  s'il  persiste,  il  y  •  saillie  dans  l'urètre;  s'il  se  résout,  il 
y  aura  rétraction. 

Tels  sont  les  phénomènes  qui,  le  plus  habituellement,  caractérisent  la 
période  qui  sépare  la  blenrvorraghte  du  rétrécissement .  U  est  manifeste  au- 
jourd  hui  que  les  écoule  mens  cnrotùqiie*  ne  sont  point  1  cflcl  d'une 
tude  d'exhalation  sans  lésion  de  texture,  mais  qu  ils  sunt  les  svuip 
d  affections  circonscrites,  limitées  à  des  points  sur  lesquels  I  irritation 
semble  s'être  concentrée,  et  qui  tendent  à  s'altérer  de  juiis  en  plus. 

Or,  un  de*  axiomes  les  plus  évidens  de  l'anatomie  pathulugiqnc,  est 
sans  ami  redit  celui-ci  :  plus  une  ulcération  persiste,  plus  aussi  le  tissu 
inodulaire  qui  formera  la  cicatrice  sera  dense  et  rétracte.  Plus  longtemps 
l'inflammation  chronique  est  entretenue  dans  un  poiut  de  l'économie, 
plus  il  sera  difficile  d'en  faire  disparaître  les  traces. 

Cicatriser  l'ulcération  commentante,  résoudre  l'inflammation  chro- 
nique, serait  donc  un  moyeu  trfo-cflîcaoe  de  pi  «venir  les  rrirécisseniens 
ou  d'atténuer  beaucoup  leur  gravité. 

Rien  en  vérité  ne  serait  plus  simple  si  l'affection  siégeait  au  dehors  : 
et  la  thérapeutique  nous  fournit  pour  cela  des  remèdes  aussi  sûrs  que 
puissans.  * 

Serait -il  donc  impossible  de  le*  appliquer  dans  le  cas  particulier  dont 
il  s'agit?  Je  ne  le  pense  pas,  et  je  val*  essayer  de  donner  le  moyen  d'y 
parvenir. 

1**  partie  la  plus  difficile  de  ce  problème,  c'est  sans  contredit  d'établir 
un  diagnostic  exact  et  de  déterminer  avec  précision  le  point  de  l'iirètre 
qui  est  malade. 

Jusqu'ici  le  seul  symptôme  local  de  cette  affection  était  la  légère  dou- 
leur que  j'ai  incbquéc  et  qui  est  perçue  par  le  malade  pendant  le  cathe- 
lénsmc  ou  lursqn'il  urine.  Mais  un  signe  aussi  incertain  ne  fournira  ja- 
maisà  un  médecin  instruit  une  indication  tliérapctiliinie;  car  il  se  rappel- 
lera combien  la  sensibilité  est  inégalement  répartie  mime  dans  l'urètre 
le  plus  sain. 

Ou  sait,  qu'après  un  temps  fort  long,  il  est  souvent  assex  difficile  de 
reconnaître  si  a  ne  blennorrnagic  était  ou  non  syphilitique  dans  ton  ori- 
gine. A-t-elle  été  précétlèe  par  une  période  d'iucubalion  7  C'est  une  ques- 
tion à  laquelle  les  malades  sont  loin  de  faire  toujours  une  réponse  positive. 
Or,  des  praticiens  fort  rccommandables  ont  donne  pour  signe  distinctif 
entre  ces  deux  espères  d'affections  l'intensité  de  la  douleur.  D'après  eux, 
elle  serait  beaucoup  moins  violente  dans  les  blcnnorrliagies  spécifiques; 
et  cependant  ce  sont  celles  qui  produisent  les  plus  grands  ravages  dans 


r, 


ranisation 


:  de  sorte  que  le  chirurgien  qui  se  laisserait  guider  par  la 
é  du  malade,  accorderait  nréeisément  le  ului  d  attention  1 
celles  des  lésions  locales  qu 


seule  sensibilité  du  malade,  accorderait  précisément  le  plus  d  attention 
«aies  qui  eu  méritent  k  moins. 


mènes.  C'en  par  ce  rare  talent  qu'il  sat  donner  sus  étuiles  ctimqnes  use  impul- 
sion aiuii  forte  ose  salutaire,  et,  ï  vrai  dire ,  on  peut  le  regarder  comme  le  fon- 
a»ieur en  France  de  ce  (tare druides  ■édiesles.  te  don  de  voir  et  d«  faire 
v«r,  ce  grand  tcwt  du  génie  professant,  erl  illastre  médecin  le  posséda  dans 
toute  «m  rteodue.  Ce  n'est  pai  que  diiis  tes  leçon*.  Corvisart  fut  éloquent,  loin 
de  la,  il  était  trop  plein  de  faits  et  de  choses  pour  aller  a  la  recherche  puérile 
deseipressions  rlrgaolct,  pour  acquérir  cette  tsiréole  de  choquant  qui  éblouit 
tant  les  yen»  du  vulgaire.  Mais,  toujours  eUic.  toajnucs  précis,  logique,  inslroc- 
tif,  il  était  paissant  par  ta  parole  .  pare*  qu'il  était  paissant  par  l'cacelkace  de 
son  jurement,  par  sa  baule  raisoo  et  par  set  convictions.  Sévère,  impartial, 
esempt  de  préjugés,  il  chercha  eousUmmeot  celle  niéderioe  de  wrtc'qne  des  bom- 
met  à  vue»  r trottes  et  s  larges  prétentions,  aawreal  si  aisément  avoir  troavée. 
Si  Corvisatt  te  vantait  a  bon  droit ,  c'est  de  tes  leçons  cliniques  et  du  conmon 
d'auditeur»  qu'elle»  lui  attiraient;  il  n°ea  était  pat  de  même  de  tes  livret.  Bien 
qu'il  cûl  traduit  les  tphommes  de  ftloll .  commenté  savamment  le  livre  d'avrn- 
brugger  sur  la  pereaastoe de  la  poitrine,  ouvrage  eoli.  rement  oublié ,  quoique 
■radait  en  4  "70,  par  Roaière  de  la Cbawague ,  très-rarement  il  pariait  de  tes  ou-' 
vragea  :  écrire  pour  écrire,  faire  des  livres  comme  un  eo  fait  tant,  sans  but  et 
■ans  portée,  prodiguer  de  belles  phrases  à  tes  lecteurs  et  de  maavai-rt  drogue*  à 
ses  malades,  lui  paraissait  indigne  d'un  médecin  honnête.  Son  Traité  «te*  mata- 
t/iti  «tu  corne,  u  profond,  m  oeigiual  et  qu'aucun  n'a  surpasse  depuis .  lui  appar- 
tient sous  le  rapport  des  fuit  ei  drsobwrvatioot ,  mais  il  ne  l'a  oi  écrit,  ai  pn- 
hlic.  Toutefois  en  beaucoup  d'eodmiii  nu  v  reconnaît  >na  cacbet  ;  et  la  terrible 
rmsrapbe  qu  il  y  mu,  tout  aussi  eflravable  que  celle  du  Danlc,  a  I*  porte  de 


l'enfer,  prouve  qu'il  ne  se  taisait  point  illusion  sur  les  maladies  qu'il  avait  n  pro- 
fondément observées. 

De  cette  impuissance  de  noire  art  dans  ee<  tain  eat,  si  banlemeat  avouée  par 
un  tel  médecin ,  on  en  conclut  que  Corvîsart  ne  crojait  pat  a  la  médecine.  On 
l'avait  dit,  nu  le  repris,  et  comme  l'envie  fait  arme  de  tout,  oa  répandit 
avec  malveillance,  une  aussi  snlte  et  perfide  accusation;  on  attribua  même  t 
Corvisart  celle  plaisanterie  acier  froide  :  «  Enfin,  mon  ami,  je  viens  décidément 
d'arrtcherune  victime  à  la  mort.  J'ai  empêché  madame.  .  de  se  jrterpar  la  fenê- 
tre. »  Est-il  besoin  de  réfuter  un  pareil  reproche?  Noo,  la  vie  cl  les  travana  de 
Corvisart  suffisent  pour  en  démontrer  l'ab»urdile.  A  dira  vrai ,  ce  grand  méde- 
cin ne  entait  guère  a  certaines  théories  prédominantes  de  son  temps;  il  raillait 
le*  nu^-nptrt*  sur  leur  minière  de  décrire,  de  parquer  les  maladies  ;  il  y  em- 
ployait même  cette  verve  d'ironie  dont  il  fUpHljit  parfois  les  petite  nomme* ,  les 
petit!  écrits  et  ces  aigles  de  coterie  dont  la  phrase  est  un  dogme  et  la  paroi* 
orteolaire  pour  leurs  admirateurs.  Plus  confiant  dans  les  efforts  de  la  nature  que 


dans  la  vertu  des  drogues,  il  n'employait  celles  ci  qu'avec  une  estréme  réserve. 
«  fjnoi  qu'on  fasi*.  djtail-il,  dant  les  fièvres  continues,  elles  n'en  continuent 
pas  moins.  «Sa  médecine  à  loi ,  était  crlle  de  l'otitervatiou  pure  et  simple ,  mais 
prnfonnV,  impartiale,  eiacle;  en  un  mol ,  cet  empirisme  qui  te  raisonne  et  » 
comprend  ptr  les  faits,  se  conduit  par  l'tipéi  ience .  se  fortifie  par  le*  résolut*. 
Je  voudrais  bien  savoir  s'il  est  no  autre  médecine  que  celle  là. 

Au  reste,  plus  oa  pénétrait  dans  le  caractère  dr  Corvisart ,  plus  il  était  facile 
de  voir  que  nul  ne  fui  plus  conséquent  que  lui  à  ses  principes,  et  qu'ayant  cette 
vaste  intelligence  qui  met  l'homme  de  plein  pied  avec  toutes  les  sommité*  de  ton 
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isi  un  cy- 
do  diaruc- 
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On  raueieeinent  beaucoup  plu»  précieux  est  celui  qui i  scn.it  fu ode 
•ur  U  sécrélion  ellc-nièmc.  Supposons  qu'il  y  ait  un  réactif  chimique  a 
l'aide  duquel  on  puisse  reconnaître  1«  pus.  Lu  revêtir  une  bougie  !  la 
laisser  dan»  le  canal  quelques  instans,  el  noter  à  quelle  distance-  du 
méat  la  sécrétion  purulente  aura  taché  la  bougie,  serait  un  procède  as- 
sez rationnel,  pourvu  toutefois  que  I*  présence  du  rt-acia  dan»  1  urètre 
fui  compléu-ment  inotTcnsivc.  Malheureusement  la  chimie  est  ici  un- 
nuiisanU,  et  j'ai  dù  sotiger  à  un  autre  mode  d'eiploration.  _ 

Lorsqu'un  linge  est  en  conuc!  avec  une  plaie  qui  suppure  ,  il  s  im- 
bibe des  liquides  sécrètes;  et  conserve  dans  le  lieu  qui  était  eu  rapport 
avec  elle  une  impression  des  plus  évidentes. 

C'est  en  mettant  à  profit  ce  fait  fort  simple  que  je  vais  essayer  de 
précisa  le  diagnostic  aussi  difficile  ^'important  des  altérations  patho- 
logiques du  canal  de  l'urètre. 

Autour  d'une  bougie  d'un  très-petit  diamètre  j'ai  enroulé 
bande  du  tissa  le  plus  ûn  de  lin  ou  de  soie.  J'ai  formé  ai 
lm,lrc  ayant  7  ii  8  pouces  de  long  et  deux  ligne»  environ 
tre  Pour  le  placer  dans  l'urètre,  je  prends  une  sonde  d 
verte  par  les  deux  bouts,  dont  je  fais  usage  pour  faciliter 
tion  des  boi.fi.es.  Elle  pénètre  dans  la  vessie,  fermée  par  sou  obturation 
ordinairequi est  ensuite  retiré  et  remplacé  par  le  rouleau  de  mousse- 
line. 

Laisser  celui-ci  en  contact  avec  les  parois  de  1  urètre  termine  la  pe- 
tite opération.  Pour  cri»  onle  maintient  immobile  a.  laide  d  un  man- 
drin quelconque  par  dessus  lequel  on  retire  le  tiilie  métallique. 

Voici  dans  ce  cas  ce  qui  arrive,  a  mesure  qu'd  est  secrète,  le  pns 
rencontrant  le  rouleau  pénétre  plus  ou  moins  profondément  à  travers 
les  couches  qui  le  funnent.  Lors  donc  qu'on  extraira  cette  espèce  de 
bougie,  il  snllira  d  un  simple  examen  pour  reconnaître  à  quelle  dis- 
Uncedu  méat  est  produite  la  sécrétion.  Si  plusieurs  taches  sont  rapportées, 
on  déroulera  la  petite  l»nde ,  cl  l'on  clierchcra  a  <|uelle  profondeur  elles 
l'auront  traverse ,  attachant  a  chaque  m.sçigncmenl  d _  autant  plu»  d  im- 
po.tauce  que  le  liquide  purulent  se  sera  plus  rapproche  de  1  axe  de  la 

(^"supposons  que  crttepelitc  opération  répétée  un  certain  nombre  de 
•ois  ait  donne  un  résultat  constant  ;  U  conséquence  en  sera  évidente  ;  la 
maladie  sera  située  dans  le  point  de  l'urètre  qui  correspondait  a  la  tache. 

Pousser  idns  loin  le  diagnostic ,  rechercher  par  exemple  s  i  y  a .de*, 
ration  ou  inllammation  chronique,  est  un  peu  p'us  diflicile;  le  mélange 
de  Stries  sanguinolentes  au  liquide  sécrété  me  porte  eu  gênerai  a  supposer 
la  première  de  ce*  affections ,  mais  fort  heureusement  un  moyen  théra- 
peutique identique  convient  souvent  dans  les  deux  «is. 

Lorsqu'une  plaie  Urdc  à  se  guérir,  que  faisons  nous1  Nous  touchons 
légèrement  sa  surface  avec  un  crayon  de  nitrate  d'argent,  et  clic  se  cica- 
trise; lorsqu'une  muqueuse  est  le'siége  d'un  engorgement  chronique,  le 
même  procédé  réussit  iWK-nwnt,  et  c'est  sans  contredit  un  des  meilleurs 
moyens  que  je  connaisse  pour  faire  disparaître  les  ophthalmics  tics-au- 

"'Porlcr  sur  le  p-.inl  de  l'urètre  malade  un  fragment  de  nitrate  d'argent 
est  donc  une  intVIicaliondrs  plus  convenables. 

Je  ne  smilcvi-rni  point  ici  la  grave  question  de  la  cautérisation  appli- 
quée aux  rélréi  isM.-u.ens  de  l'urètre;  dans  une  amreammstaiKejc  ch-n.un- 
trerai  que  ce  mode  de  traitement,  préconisé-  ouli-e-mcsure,  et  employé  1 

terni».  ecir>nlmr>t«ein  ne  d.v.a  jamais  <l«l»  rtmxt  qu'il  s'Hait  ' 
n7rTl.eel.it  «n.  netteté  .le  pensée..  »ne  ««.cité  .le  perception  .ne  >   e-e  de 
r.isonnement  qui  raiewml  "  dcmciit»,tnt ,  et  tout  ceU  "J* 
•r,.r«.s.n»  Millier  EiQ.lier  les  maUd.es  ci.  elle-même»,  rechercher  le  'ni. 
J  t  :  ourles  pltcnomènes  réels,  conslans,  des  phr»o»çne»  «u  n  «d   qo  ««P. 
parcDct  co,.t,nSc.,le  ,1  p.i.seérc  -.  saisir  en  tout,  le  po.nl  de  vue  ut.h...re  .  ' ç 
fut  toujours  le  tel  d,  C-rvisart.  F.-pr.t  liardi.  pénétrant ,  «levé .  .1  P«"-"1  *»» 
•oce*»onlo,i«  te,  lonsel  toutes  te,  forme»,  selon  le  sujet,  le  temps  «I I  occasion  . 
qnelquefois  ca-.Wi.,oc.  lin  .  t  railleur,  il  s.«il  lancer  ce  sarcasme  profon.  rn.c«t 
Klifrc  «fui  se  rïtioe  à  un  adversaire  el  ne  lirbe  plus  prise.  Cependant  i.  nsju  rare- 
ment Je  celte  redoutable  faculté,  et  il  nVlait  p  s  homme  a  passer  se» 
et  ses  coll.  CH.-s  an  131  .le  h-,  bons  mot»,  l  a  nature  l  avait  e.-al««rnt  donc-  de  cet 
S,»*,,,  arVutroB.pt.nl  f»  <«  manifester!,»,       c-.rrousia.iee,  or.u.mr*. 
A  suit  conduit  uu  cadran  solaire,  il  y  mit  celle  carte  et  pliibsophiqu*  • >«se 
?J«m  «on  tua  ,  deii  «Ile  n'e.l  plu-  »  toi.  »  H  était  ord.nairem.nt  gr.se  et  pose, 
nuis  quand  un  <rntin.riit  vif  1  excitait,  il  dtnra.l  impetneu*.  il  s  «fait  oc  I  Imc 
dans  son  lan-w,  dan,  son  «este,  sur -o lèvres  cl  dans  »,  sc..v  Sa  manier.- «I  ar- 
gumenter était  forte.!.:;  ve.  logique,  positive,  sans  d.iour  comme  ^»»^- 
Il  disait  et  il  prouvait,  agrément  il  gnrda.l  Ve  s.lenre.  Jamais  on  ne  le  v,t  «lan- 
cerdansdesiliscnssionioisenses.  »r  le,  prioc.pe.  de  la  m.decioe,  »«r  les 
rtïtes  de  notre  art  :  1oi.tr  poU-m.noe  qui  nV  ait  pas  on  but  prer.s  .  nne  tenuanec 
ntut  prononrée.  loi  paraissait  »«  non-s.«s  dont  ,1  fallait  se  méfier. d,me 
maladie  cont.eie.14e.  Anssi  dan,  le^o  mal, lf  médntitt  qsi  il  roiisla  avec  Lerouv 
et  Dojer,  les  articles  sont-ils  marqué»  an  coin  de  celle  précision  onginste  qu  .1 


indistinctement  1>our  détruire  les  olisLicli-s  mécaniques,  a  été  beaucoup 
plus  nuisible  qu'utUe.  Je  reviens  au  procédé  explorateur  qui  fait  le  sujet 
de  ce  mémoire. 

Il  y  a  plus  d'un  an ,  je  le  communiquai  à  mes  collègues  de  la  société 
anatomique ,  et  il  doit  être  consigné  dans  les  bulletins  ;  je  n'ai  point 
publié  alors  les  applications  que  j'en  avais  faites  ;  concluantes  pour  moi , 
elles  ne  l'eussent  point  été  aux  yeux  de  cette  critique  sévère  que  je  serai 
toujours  le  premier  à  appeler  sur  rocs  travaux  ;  j'avais  tari  deux  écoule- 
fort  anciens;  mais  peut-être  n'avais-je  pas  assez  insisté  sur  les 

ant  de  recourir  à  celui  que  je 


Fig.  i.       Fig.  8.       Fig.  5.        Fig.  4. 


1^ 


ilii 

lit 


i  or,  on  le  s»ii,  U  précision  est  la  naie  clarté,  mats 


donna  i  tout  ce  qu'il  écrivit  ;  i 
c'est  la  clarté  dis  forts. 

b  ailleurs  ces  articles  sont  très  rares;  car  outre  I.  répugnance  naturelle  de 
Corvisart  pour  écrire .  un  fond  de  paresse  rêveuse ,  propre  tus  esprits  mclanco- 
liques,  le  dominait  sui.venl  Quoiqu'il  aimit  sa  profession,  quoiqu'il  l'eût  eori- 
I  chic  de  belle,  «ilisi-rfations,  il  n'était  n»,  homme  a  s'^.Ur  daus  l'intérêt  d'une 
;  doctrine,  ni  à  s'inTii  frer  à  la  recherche  de  U  fér.lé.  Son  apathie,  son  insou- 
ciance, étaient  iiième  telles  dans  certaines  circonstances,  qu'on  aurait  pci  lui  ap- 
pliqoer  ce  .pie  di>ait  Na|«léon  d'un  de  ses  ministres  dont  il  go«rmandjil  sans 
ceve  la  paresse  :  tl  ictnMait  (In  tir J'aitffué-  Et  pourtaiit,  chose  remarquable, 
peq  de  inrilc.  ins  unt  eu  une  iuslruclien  |dus  fol.Je,  plus  étendue,  plus  variée  que 
|  Corfi-art;  ni.  eu  était  (rap[.ê  lorsque  dans  l'intimité  de  la  eoosen.Uuu,  il  ou 
j  vr.il  les  tr.s  >rs  >!c  son  '.soir  ;  jamais  il  ne  né);ligr.  d'acquérir  une  fi>ule  de  iod- 
■lai-.sanres  toujours  utiles  dan,  nuire  profession,  il  .ro'il  sns.it  parfaitement  ...n- 
■uilrr.  11  est  bien  certain  que  U  médecine  ne  fut  pour  Corsixarl  qu'une  partie  de 
1.  philoso|tliie  générale  :  que  son  intrllijtocr,  son  imc  cl  son  esprit,  se  retrem- 
paient souvent  dans  une  région  de  hautes  el  nobles  pensée». 

Ce  que  je  viens  de  dire  |*ul  déjà  donner  une  idée  du  caractère  de  l'homme 
privé.  La  franchise  et  I,  lo.aulc  en  faisaient  la  ba-e  i  mais  e  lle  franchise,  il  faut 
le  dire,  allait  jnsqu'à  aoe  sorte  de  hrusqaerie  qu'on  lui  a  souvent  reprochée.  Il 
est  vrai  que  Corvisart  n'aimait  ni  les  importun» ,  ni  les  flatteurs  de  sa  renommée 
et  qn'il  les  rudoyait.  Cependant  sous  celle  forme,  ta  apparence  ipre.  «t 
fnl  il  jamais  nn  meilleur  coeur,  plus  disposé  i  obliger  ?  où  trouver  uu  h 
d'une  bienveillance  plus  prononcée,  d'une  anulié  plus  constante ,  d  uu  < 
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Qui  ne  sait  par  eicmiJe  que  dan*  des  eu  semblables  un  .simple  cathé- 
Irrisme ,  l'introduction  île  quelques  bougies,  ont  som  cul  sufli  pour  guérir  | 
Ja  maladie?  Or  avant  de  cautériser  les  points  sérit-tans,  je  n'avais  point 
viaminé  oc  qu'eut  fait  le  seul  ealhétcrismc,  et  peut-tire  les  in»tMtmcns 
en  enntart  avec  l'urètre  avaient-ils  produit  la  cure  que  j'attribuais  à  la 
cautérisation . 

Mais  depuis  cette  époque,  j'ai  lait  suliir  au  procédé  explorateur  des 
inotuficaiioiis  assez  wiportaiilr*  et  qui,  je  crois,  en  augmentent  la  valeur. 

Une  cause  d'erreur  qui  tend  à  rendre  vague  l'empreinte  que  l'on 
cherche ,  c'est  l'écoulement  de  l'urine  entre  l'urètre  du  petit  rouleau.  Ce 
liquide  entraine  le  pus,  et  la  tache  est  moins  profonde  ;  un  moyen  bien 
«impie  m'a  permis  d  empêcher  la  sortie  de  l'urine  peudant  le  temps  que 
doit  durer  Iriplnraliou . 

Il  y  a  plus  «l'uu  an  et  demi,  j'ai  présenté  à  l'Académie  "les  sciences  un 
inéinuire  sur  les  rétrécissriiicn»  île  I  urètre  qui  n'est  pas  encore  public;  il 
renferme  entre  autres  procédés  nouveaux  un  moyen  oc  constater  la  limite 
postérieure  des  retrécuscmeiis. 

Une  petite  v  essie  pouvant  atteindre  de  3  à  -t  ligne»  de  diamètre  lors- 
qu'elle est  injectée ,  est  nffaissée  sur  une  sonde  flexible  de  2|5d«  ligne  de 
diamètre  dont  elle  n'augmente  peur  ainsi  dire  pas  ce  volume.  [Fip.  t.) 

Ce  n'est  pas  ici  le  lieu  de  dire  que  re  petit  instrument  a  complélcmcnt 
atteint  le  but  auquel  je  l'avais  destiné.  Mais  on  prévoit  déjà  tout 
le  parti  que  j'en  vais  tirer  pour  retenir  l'urine  dans  la  vessie.  Au 
lieu  d'une  bougie  ordinaire ,  c  est  une  petite  sonde  de  ce  genre  qui  va 
former  l'axe  du  rouleau,  l'uis,  quand  celui-ci  sera  placé,  je  distendrai 
la  petite  amimule.  Elle  formera  dans  l'urètre  une  véritable  barrière  qui 
empêchera  I  écoulement  de  l'urine.  (I"i({.  20 

Il  est  îles  malades  doués  d'une  telle  susceptibilité  que  la  présence  dans 
l'urètre  d'une  bougie  quelconque  ,  détermine  cliex  eux  un  besoin  d'uri- 
ner incessamment  renouvelé. 

Dans  ce  cas  je  me  sers  d'un  rouleau  contenant  deux  tubes  d'argent. 
L'un  très-petit,  muni  d'un  robinet,  sert  à  injecter  la  petite  anqtoulc. 
L'autre  plus  large,  établit  entre  la  vessie  et  l'intérieur  une  libre  com- 
munication qui  cm|«Vlic  l'urine  d'imbiber  le  petit  rouleau  explorateur. 

Ainsi  formé  cet  instrument  me  pavait  satisfaire  à  toutes  les  exigences 
•le  la  question,  fl'ig.  3.) 

Peut-être  demandera-t-on  combien  de  temps  le  petit  rouleau  doit  sé- 
journer dans  l'urètre. 

Hien  en  vérité  n'est  plus  variable.  La  sécrétion  est-elle  abondante? 
Un  séjour  trop  long  permettrait  au  pus  de  couvrir  des  points  qui  ne  se- 
raient point  en  rapport  avec  la  partie  malade.  Néanmoins  en  déroulant 
b-  petit  cylindre,  on  trouvera  que  la  tie.be  est  plus  profonde  dans  les 
endroits  qui  coirrs|iondciit  au  siège  de  la  sécrétion. 

Toujours  est-il  que  la  durée  tic  l'exploration  doit  varier  selon  les  indi- 
vidus, et  c'est  au  tact  du  médecin  qu'il  appartient  de  la  fixer  dans 
chaque  cas. 

Convient-il  d 
écoulement  est  ancien 
dinaires  ont  échoue.  Mais  fixer  l'époque  à  laquelle  remonte  l'origine 
d'un  écoulement  n'est  point  toujours  facile  ;  car  il  faut  s'en  rapporter  a 
ce  que  disent  les  malades.  Or,  pins  on  en  voit  et  moins  on  est  disposé  à 
;  dans  leurs  récits  une  confiance  illimitée  ;  tant  ils  ont  peine  a  eom- 


l'employer  ce  moyen  explorateur  toutes  les  fois  qu'un 
ncirn?  C'est  nu  conviction  ,  surtout  si  les  remèdes  or- 


que le  procédé 


cuhlr. 

Je  citerai  à  ce  sujet  le  fait  suivant  : 
11  y  a  plusieurs  mois,  un  de  mes  amis  m'invitai  » 
dans  ses  salles  et  qui  paraissait  atteint  d'un  écoulement  f'  rt  » 
Il  riiitcrrogcJmcs  à  plusieurs  reprises  •  il  nous  affirma  que  cette  afieetion 
I  datait  de  plus  d'un  an,  et  que  depuis  cette  époque  il  ne  s  était  point  exposé 
;  à  en  contracter  une  nouvelle;  l'abondance  de  la  sécrétion  nous  engagea 
l[  à  répéter  eucore  nos  questions:  elles  obtinrent  toujours  la  même  réponse. 
|     Un  premier  essai  fut  fait ,  il  apprit  peu  de  chose  ;  un  second  détermina 
"  ilans  l'urètre  une  irritation  assez  vive  ;  ceci  me  surprit  d'autant  plus  que 
:  ces  deux  tentatives  avaient  été  pratiquées  avec  autant  de  facilite  que  de 
|.  douceur,  et  n'étaient  en  réalité  qu'nfl  simple  rathétérisme. 
!L    Kiifin  le  malade  avoua  que  depuis  sa  première  lilennorrhagie ,  peu  de 
In  m»  avant  son  entrée  à  l'hôpital,  il  s'était  exposé  à  un  contact  après  le- 
quel la  sécrétion  avait  été  beaucoup  plus  abondante-,  je  jugeai  au  moins 
il  probable  qu'une  nouvelle  affection  était  entée  sur  la  ] 
I  potbèse  expliquait  d'une  manière  asset  plausible  u 
•  que  je  n'avais  jamais  rencontrée, 
j     Rien  en  vérité  n'est  plus  triste  que  de  voir  deat 
contre  eux^nêmes ,  portant  à  leur  santé  mo 
qu'ils  s'efforcent  d'induire  en  erreur. 

J'ai  rapporté  ce  fait  alindc  prouver,  s'il  en  était  besoil 
ciplor»lenr,bon  et  utile  dans  les  blcnnorrb.u;ir.s  rhrxiiuqùes,  mm 

rioile  algue. 

J'ai  supposé  que  l'indication  rapportée  nar  le  porte -etnp rente  était 
nette,  précise,  et  que  plusieurs  fois  répétée  eue  donnait  des  résultat» 
identiques  ;  mais  il  il  en  est  pas  toujours  ainsi.  Souvent  la  tacbe  est 
diffuse,  mal  circonscrilc;  son  siège  varie  de  quelques  lignes;  il  semble 
que  la  maladie,  bien  que  localisée  en  partie,  n'a  pas  encore  atteint  toute  sa 
gravité;  et  l'on  sait  que  les  inflammations  persistent  quelquefois  à  un 
.  même  degré  pendant  un  temps  fort  long. 

Que  faire  dans  ce  cas?  faudra-t-il  renvoyer  le  traitement  à  une  epo. nie 
plus  avancée ,  et  attendre  que  b  désorganisation,  devenue  plus  profonde, 
fournisse  un  diagnostic  plus  exact  ? 

Il  est,  je  l'avoue, certaines  lésionsgravcs  dnnt  le  inéilccin  est  en  quelque 
sorte  condamne  à  observer  le  développement  sans  pouvoir  leur  porter 
remède  ;  elles  sont  au-dessus  de  nos  ressources ,  et  à 
calmer  quelques-uns  de  leurs  symptômes. 

au  médecin. 

Assurément  porter  un  crayon  de  nitrate  d'argent  sur  îles  | orties  pro- 
'  fondement  cachées  sans  connaître  1rs  limites  précises  du  mal  que  l'on  v  eut 
guérir,  serait  une  conduite  aussi  imprudente  que  dangereuse.  Or,  lors- 
qu'une membrane  muqueuse  est  le  siège  d'une  irritation  chronique ,  la 
cautérisation  par  le  nitrate  d'argent  n'est  point  le  seul  agent  thérapeu- 
tique que  nous  possédions.  Ce  remède  énergique,  dernière  ressource  dans 
les  lésions  invétérées,  on  peut  avec  avantage  le  remplacer  par  des  topiques 
moins  actifs. 

Pour  qui  «luttait  les  merveilleux  effets  des  piéoa 
les  affections  île  la  conjonctive,  -  il  y  a  vraiment  lieu  de  se 
voyant  inoins  fréquemment  employés  dans  le»  urélrilcs. 


■parations  opiacées  dans 
•  en  les 


put*  rte?  Une  chose  très-difficile  pour  certaine»  personne»  est  de  s*  mettre  à 
leur  place,  e'cit-a-dire  .  ni  trop  haut,  m  trop  lu,:  ce  fut  la  précisément  le  ta- 
lent ne Cnrvi<ari.  Incapable  Je  r/unarer  U  m  odettie,  tres-sourent  stoonyme 
.l'hvpocrine  ,  il  savait  t'nlimrr  am  prix,  comme  dit  Pascal,  et  dans  phis  d'une 
occasion  il  tilde  tuut  le  suffraire  du  commun  des  hommes.  11  sut  pir  cela  même 
eslirper  de  m  repos  celte  planta  parasite  ,  iiicoanuwle,  qu'o  i  appelle  l'opinion 
d'culrui.  ou  do  moins  11  conlcucdius  iitteju'tc  mesure,  ce  dont  il  fout  le  louer,  j 
cnainse  d'un  icle  de  force  morale  qui  IVIèvc  tii-de«»ui  <te  l>  nature  Imamat  vtd-  ' 
rairr.  Rcmiriruoiis  néanmoins  «pie  dan»  la  tic  orUiaire  el  intime,  Corti-arl  était  ; 
trfei-cosnnMUiicâtir,  plein  de  gute  ,  de  lai»»er-aller  et  inêntc  de  bonhomie  :  il 
■  tait  alors  ce  ton  affecluriiT  qui  attire,  re  sourire  franc  ipii  incite  et  accueille  ;  I 
jamais  on  ne  remarqua  en  Ini  ee  ton  hautain  ,  cette  morgue  calctiUe ,  cette  so  - 
lennitê  auerlre  qui  semblent  dire  :  Vin  et.  je  mus  une  notabilité-  Ces  petites  mi- 
sère» de  I  orgueil  furent  constamment  aii-Jc»son>  Je  Min  noble  cararirre, 

A  Dieu  ne  plaiie  pourtant  que  je  veuille  faire  de  ce  £rand  nustecin,  un  homme 
parfait,  lui-même  se  fut  a  rmip  sur  moqué  du  portrait  et  du  peintre.  Il  est  cer- 
tain que  la  )cuDcs«e  de  CoMtwl  fut  nra.vnte.  et  que  pins  d'une  f  us  il  franchit 
dans  les  plaisir»  la  lipne  qui  sépare  l'usage  Je  l'abus.  Mais  pour  se  faire  un  nom. 
pour  acquérir  Jeta  réputation  ,  il  eût  pri-feré  cent  fois  rester  dans  I ' obscurité, 
plnlot  que  d'avoir  reciqrs  n  rertaincs  inamruvrc».  devenues  maintenant  si  cont- 
inuités qu'on  les  tvmanpe  a  pein-;  il  cil  en  tout  la  nurrtie  rectiligue  Je  i'Immiuc 
fort,  larrement  doue  itn  sens  inticpie  '!es  rhn-e»  li  imaiues  .  il  ne  s'ctoniia  pas 
trop  des  ol.slaclc».  el  il  sut  en  triompher,  l  oropte  maJime  Neckir  lui  refusa  la 
place  de  mrds-ein  de  l'hôpital  ii-i'elle  jTa.t  fonde  .  par  ces  deuv  grands  motifs 


I"  qu'il  ne  conntisuut  |.a«  la  poudre  de  Jantes;  1-  qu'il  ne  portait  point  per- 
ruque ,  Corviurt  s  en  alllit^a  peu ,  parce  qu'il  avait  la  conscience  de  son  mé- 


rite, parce  qa  il  sas 


lento»  qui  ju|,-e 


il  u.lf 


ttM»,  tinirail  |ur  faire  jieuclier  la  Isalanre  co  sa  faveur.  En  efTet.  aidé  de  son  pro- 
tecteur et  de  son  ami,  Ueshois  de  Itucbefort,  it  ue  larda  pas  à  être  nomme  méde- 
cin Je  k'iiopilal  de  la  Chante  ,  usi  il  acquit  une  si  brillante  réputation.  Point  de 
manège,  aoeuue  basse  uiaoreuvre  pour  partcuir.  telle  fut  toujours  ta  rê^le  de 
eonJuiic  ;  peut-être  même  u>dai((na-l  il  un  i«o  Tup  les  migearjises,  les  douces 
fourberie*  d  me  politesse  «frectec  .  plus  utiles  dans  le  monde  qu'il  ne  le  croyait 
lui-même.  Aussi  nul  plus  que  lui  ne  lurpnsail  1rs  inlrijpns,  celle  race  d'hommes 
dont  la  llesibililé  docsalc  est  le  caractère  indiornicraiMpie  ,  qui,  saps  pudear 
connue  sans  convietion,  se  font  commodes  el  faciles  pour  plaire  i  ceuvei ,  ban- 
tains  el  rudes  pour  i ou  1er  ceux  la.  Carrisart  les  avail  particulièrenMot  en  aver- 
siou  ;  il  put  se  uumjier,  mais  â  coup  siîr  il  lit  tout  ce  qu'il  put  pour  ne  pas  l'être. 
Lorsqu'il  fut  parvenu  au  faite  des  lionneui  s  de  sa  profession .  on  t'accusa  de  s'en- 
lourer  àdes»ein  et  |-a-  calcul  de  médiocrités,  on  appela  parcelle  raison  ers 
baumes  qui  l'entouraient,  les  hat-rrUrf  oh  /<i'e./etr,i/uY  Oirvuirt ,  reproche 
lout-a-lait  lojuste,  si  l'on  reflrctul  que  parmi  ce»  homme i  on  comptait  un  Le 
ciere,  un  Halle,  professeurs  à  la  Faculté,  el  d'autres  que  je  pourrais  nommer.  Cor- 
visart  eut  de<  complaiiani,  des  adulateurs,  et  cela  devait  être  :  l'homme  qui  par- 
vient au  pouvoir  n'a-l-il  pat  toutes  les  vertu»  d  one  épitsphe?  il  en  est  de  même 
pour  ipiieoiique  arrive  à  b  célébrité,  qui  et«  aus>i  une  espèce  de  pouvoir.  Corvi- 
sarl  fui  Jonc  loue  el  flatte  ouïr»  mesure,  surtout  quand  il  hit  nomm 

de  l'humute  puisant  qui  goûteront  alors  une  partie  de  I  Europe. 
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Ce  <|iii  en  détourne  souvent  le  médecin ,  c'est  la  diflicullé  d'appliquer 
conv cuablciuciit  dans  l'urètre  les  diverses  médications  liquides.  Enumcrcr 
In  snhstanres  nui  pourraient  sous  cette  forme  combattre  avantageuse- 
ment les  affections  de  1'urèlic,  ce  jerail  passer  en  m  ue  presque  toute 
la  matière  médicale,  depuis  les  niualagincnx ,  les  éninllicns,  jusqu'aux 
toniques,  aux  caustique*,  etc.  Mats  comment  en  doit-on  foire  usage? 

On  recommande  eu  général  d'injecter  la  solution  par  le  méat  en  com- 
primant l'urètre  au-dcb  du  poiut  M&umsé  malade.  Or,  ectic  compression 
a  une  certaine  distance  est  coinplrtcnicnt  impraticable;  souvent  elle  est 
fort  imparfaite  et  dans  tous  les  cas  elles  ne  peut  être  prolongée. 

De  la  résultent  de  grandes  difficultés  pratiques.  Le  médicament  est-il 
peu  éne  rgique ,  emprunté  à  la  classe  des  cmullicus?  c'est  par  un  contact 
longtemps  cuutinue  qu 'd  pourra  exercer  quelque  inibjeace  sur  la  mala- 
die. Celle-ci  ne  sera  nulkmcnt  modiliée  s'il  ne  (ait  en  quelque  surte  que 
passer.  Vainement  l'on  engorgerait  la  vessie  et  l'urètre  :  par  une  singu- 
lière coïncidence  les  parties  le  plus  ordioaireuieut  malades  soiu  pourvues 
des  muscles  constricteurs  les  plus  puissans;  et  Irès-souvcnt,  en  vertu 
de  la  construction  musculaire ,  ce  médicament  sera  partout  excepté  dons 
le  lieu  où  sa  présence  est  nécessaire. 

S'ngit-il  d'un  topique  plus  puissant  ;  des  inconvétiiens  d'nn  antre 
ordre  se  présentent.  Comment  en  effet  mettre  les  parties  saine»  à  l'abri 
de  sa  fâcheuse  influence? 

Apprécier  à  sa  juste  valeur  la  méthode  des  injections  astringentes  «t 
caustiques  dans  la  bleniiorrbagie  est  fort  embarrassant  si  l'on  se  borne  à 
consulter  les  auteurs  On  a  largement  déversé  l'éloge  et  le  blâme,  et 
si  d'un  côté  ou  promet  la  guenson  immédiate,  de 
comme  conséquence  inévitaWc  les  maladies  le»  plus  graves. 

Aussi  plusieurs  praticiens  rapportaient-ib  aux  tiijecttoi 
la  plupart  des  rétrérissemens  de  r  urètre.  On  a  répondu  avec  asaëz  de 
vérité  que  le*  injections  astringentes  n'étant  employées  comi 
qu'en  dentier  ressort  et  contre  les  urétrites  les  plus  invétérées,  la  coarc 
tation  s'explique  bien  plus  nararellement  par  la  durée  de  l'affection  et 
le»  altérations  patliologiqnes  dont  eUe  a  du  favoriser  le  cléveloppemem. 
Les  parti  sans  de  l'autre  opinion  ont  peut-être  bit  souvent  un  rappro- 
chement involontaire  entre  ces  deux  mots  astringent  et  nkrécissemcns. 
Mais  si  les  premiers  donnent  lien  aux  seconds  c'est  en  modifiant  intem-t 
pcstivemrnt  l'évolution  pathologique  du  point  malade  et  non  enopéran- 
un  resserrement  qu'involontairement  on  est  tenté  de  leur  attribuer  d'à 
pria  leur  dénomination,  fl  est  certain  que  beaucoup  de  personnes  qui 
ont  bit  usage  d'injections  asser  actives  ne  sont  poiut  atteintes  de  rétré- 
«ssemei».  Néanmoins,  justement  effrayés  par  les  accidens  qu'ont  ame- 
nés les  injections  astringentes,  caustiques  ,  etc.  lorsqu'elles  atteignent  le 
col  de  la  vessie  ou  d'antres  p-nnts  sains  mais  irritables  ,  beaucoup  de 
i  les  ont  complètement  proscrites. 

nt  cette  mirstion  d'un  point  de  vue  général  et  négligeant 
on  relative  à  tel  médicament  en  particulier  ,  j'ai  pensé 
qu'il  serait  utile  de  créer  une  méthode  applicable  a  tous  les  cas,  et  qui 
permit  de  porter  sur  un  point  de  l'urètre  un  liquide  quelconque  en  limi- 
tant avec  précision  son  action  à  la  partie  reconnue  malade. 

Le  problème  consistait  à  f. rater  deux  obstacles  :  l'nn  antérieur, 
l'autre  postérieur  à  la  lésion,  et  a  porter  l'injection  dan»  leur  intervalle.  ; 
Je  crois  l'avoir  résolu  par  un  moyen  aussi  simple  que  peu  douloureux. 
Dans  une  somle  d'argent  de  petit  calibre ,  est  ajusté  un  tube  capil- 

Stsîsuni*  chose  que  personne  n'ignore,  c'est  qn'il  i;e  to'licila  point  cet  iDiiene 
boanrur  Ce  fut  K- uurrcbal  Lauiirsqni  p-oduril  C<>rri>art  auprès  de  Napoléon: 
le  me  le.  in  plul  al  empereur  précisément  »  cause  de  sa  Uusqie  franchise,  Je  sou 
llwrj  froulrt  de  son  jugement  esquisjonl  il  lut  l'ail  drja  Jonaé  uoe  preoie 
non  rqnitoqur.  Lot  fois  par-eue  a  ce  poste,  Corrisart  s'y  comporta  a»ec  toute 
l'eleratiun,  loo'e  la  dignité  Je  raractere  qui  rnosHenncnl  a  un  medrcio.  U  Ht 
partie  Je  la  coorimp-rijle,  nuis  nna  Je  U  domesticité  Ju  palais.  Jamais  on  ne 
le  vit  eonfon  lu  dans  ertte  fouir  île  eourlUaix  Je  Napoléon,  k  irlorifiaut  dan»  la 
poussière  oo  nous  1rs  avoos*us  ramper  :  c'est  ce  qui  til  que  l'empereur  ne  rcs«a  Je 
l'aimer.  Je  l'esiimer.  il  lui  a- cnla  -onrent Jes griers  qu'ilrrfn«ilmîoieain  mem- 
bres Je  »a  ti-iulle.  parcscoiplr  la  lihertr  Je  quelques  prisonniers  aurais.  Il  faut 
atouer  aussi  q'-c  Cnr«isirt  u  ahusa  point  <lr  S"0  crédit  ;  il  en  ma  .  an  cuntraire  , 
a»ee  une  eire->i>e  discrétion  Bien  moins  encore  se  hasjrdail  il  à  se  racler  «le 
la  poliliq.rf  Ju  chef  Jel'rtal.  On  ne  conçoit  donc  pis  le  motif  de  Cusier,  dit 

rCorviurl  avant  Tait  une  question  indisr-rtr  à  Napoléon,  re'iii-ci  lin  r.pon- 
froiJement  '  «  Toujours  cSiampeuois.  .  Cn»icrful  cerUiisrmeiitmal  inf-uaié, 
ou  peut  elrr  raijut  il  par  celte  moqin  rie  se  wnger  <ln  pen  JVwluilé  Je  Corri- 
sart à  l'Institut.  Cci  illustre  médecin  paraissait  ru  effet  trés-injiri'ereiil  soi  hon- 
neur* araJi'mnpie>:  il  »v»i»tait  bien  rarement  sus  séances  Je  l'Acadiinic  Jrs 
snences,  sait  qu'il  n'en  cul  pas  le  temps,  «oit  qu' il  eosdùl  >e  soustraire  au  despo- 
tisme  q-ic  Cu«lrr  riait  drji  accusé  d'exercer  sur  celle  roaipaenie  sa-an'e.  Tou- 
iours  est  il  qu  il  fut  tfrs  ri'4rr«é  mree  qu'il  *a»ait  Je  N  ipoliuii.  Seolnocnt  Jans 
la  |.n>fon  le  intimitr  Je  ses  amis  ,  il  raron'ail  l'anrcJole  sm»anle  :  Elant  allé 
cju-Bj  à  m>b  ordinaire,  s  iuformer  Je  la  saule  Je  I  fiiiocreur  ,  il  apprend  qu'il 


luire.  Il  couiiDtuj 


tu  ique  avec  deux 
au-delà  des  yeux  de  La  sonde. 


x  petits  oriGces  situé»  l'un  en-deçà  l'autr" 
.  Deux  petites  ampoidesdc baudruche  son' 
adaptées  aux  points  qai  communiquent  avec  le  tube  capillaire.  Eulin  ce* 
lui-ci  est  fermé  par  uu  robinet.  Que  si  l'on  distend  les  petite»  vessie*  > 
au  lieu  de  rester  a  {laissées  sur  la  sonde,  elles  se  développent  autant  qu* 
|^le  leur  permettent  les  parties  voisines,  et  places  par  exemple  dans  I  u- 
rvtre  elles  seront  exactement  embrassocs  par  lui.  {Fig.  4.) 

Ubrc  alors  au  chirurgien  d'iujecler  par  l  iutérieur  de  La  tonde  telle 
substance  nu'il  lui  conviendra  ;  le  robiuet  est  exactement  fermé,  la  so- 
lution quelle  qu'elle  suit  ne  pourra  «'échapper  de  la  cavité  i 
clic  aura  été  Limitée. 


On  cuti. prendra  aist  rnp'Jit  IouIl*  La 
ttera  à  Li       a  pratique  (le»mii]adics 

diijoi 


r*IO<*  OC  pCllt 

Le 


dique  assez  exactement  la  Ltnute  postérieure  de  la  sécrétion,  car  le  pus 
teud  bratKuup  plus  à  descendre  qu'à  monter.  Pendant  l'extracUcm  du 

t   ^  pouna  bien  être  *"  '* 

ue  l'on  reconnalli 


]>rtit  rouleau,  son  rxliémité  postérieore 

elle  ne  le  sera  que  supcruciellemcnl  ce  que  l'un  reconnaîtra  en  le  déve- 
loppant. Dan»  ks  cas  difficiles,  la  limite  antérieure  sera  toujours  plus 
vaguement  indiquée.  Mais  toutes  les  fois  qu'il  v  aura  doute,  on  devra 
Luron  à  &  ou  (alignes  l'intervalle  de*  deux  pet'ues  ampoules.  .Si  l'on 
veut  prolonger  .'injection,  la  laisser  à  demeure  peadaut  plusieurs  heu- 
res, on  fera  usage  d'une  somle  élastique.  Or  ,  maintenant  il  devien- 
dra bien  plus  facile  de  juger  la  question  des  injections.  Eu  première 
bgne,  sous  le  rapport  de  l'cfXicaciui,  de  l'innocuité  cl  de  la  fréquence  de» 
cas  auxquels  elles  convieiincnt,  je  placerai  les  préparations  opiacées 
alternant  quelquefois  avec  l'acétate  de  plomb.  Toutes  les  autre» 
citions  me  paraissent  exceptionnelles,  lorsque  la  maladie  u'a  pasc 
produit  dans  les.  tissus  une  désorganisation  profonde. 

Mais  lorsqu'il  y  aura  réellement  ulcération  ou  du 
locale,  alwiidanle ,  quelquefois  sanguinolente,  donnant  ai 
prrinte  un  point  de  départ  constant,  le  sulfate  de  cuivre,  le  t 
gent  pourront  être  d'un  grand  secours. 

Avant  de  les  employer,  on  devra  prévenir  le  malade  qu'il  est  rociiaré 
d'un  rétrécissement,  par  le  £aït  seul  de  la  lésion  des  tissus,  et  que  s'il 
survient,  les  injections  l'auront  plutôt  allcuué  qu'augmenté  en  arrêtant 
une  nialadae  qm ,  alaanùxianée  à  cile-aaûrne,  eut  tait  dé  plus  grands  pro- 

Désormais  l'on  pourra  recourir  à  tous  ces  moyen»  sans  redouter  les 
graves  accidens  maiiitcsfois  survenu»,  inQamnutKiB  du  col  de  la  vessie, 
de  la  prostate ,  des  conduits  éjaculatcurs ,  etc.  ;  et  si  l'on  a  la  précaution 
de  faire  passer  par  la  sonde  un  courant  d'eau  tiède  avant  de  vider  les 
petites  ampoules,  on  aura,  je  crois,  dans  ce  procédé  opératoire,  toutes  les 
garanties  désirables.  J'ai  été  conduit  à  l'imaginer  en  souvenir  d'un  fait 
qui  dalc  déjà  «le  plus  d'un  an.  Un  malade  vint  me  consulter  -.  il  était 
atteint  d'un  écoulement  contre  lequel  il  avait  employé  vainement  les 
asti  ingens  ordinaurs,  culièbc ,  copahu .  etc.  Je  crus  devoir  recourir  aux 
injections  et  me  servir  d  eau  blanche.  Après  la  troisième  séance  je  re- 
marquai un  étal  particulier  des  testicules.  Ils  étaient  médiaercment  don- 
loiueux,  mais  le  corkn  se  contractait  avec  une  éuergie  singulière,  et 
oui  produisait  dans  cet  organe  une  £itignc  des  plus  gênantes.  Je  suspen- 
dis les  iiajrrtious.  I-»  douleur  petsista ,  les  testicules  s'engorgèrent,  et  je 
fus  forcé  d'appliquer  vingt  sangsues.  Cet  accident  qui  succédait  à  une 
médiralioii  peu  active  me  donna  lieauconp  à  penser,  et  m'empêcha  de- 

élait  reofcrnaê  cl  ne  voiilail  soir  personne.  CepeaJaat  le  médecin  se  fait  aaooa- 
err,  on  ouvre  ;  que  Toit  Cor  isarl?  NapoKoa  écumaul  Je.  eolcrc  ,  frafipaat  du 
pieJ.jurant.ro  un  mot  farirus  au  p  us  Haut  Jefre.  Cocuart  l'iufome  avec 
pni.lrncc  qnr'le  peut  être  la  cause  Je  celte  irritation,  et  ai  elle  a  quelque  rapport 
avec  son  art.  Oui,  tant  Joule,  docteur.  Jil  Napoléon,  il  y  a  une  deiui-hiure  que 
faisant  ma  toilette,  un  lunrralJe  crin  Je  ma  brosse,  à  Jeoti  s'est  iraplaolc  fuir* 
Jeu»  incisives,  el  je  ne  puis  l'arrarber.  Le  nanJet  io  re^arJr  dans  la  Lourhe ,  eu- 
lise  la  cause  >la  mal,  et  Nijioleoa  reprend  toute  sa  sercuite.Ce  fut  quatre  jours 
après  rpi  il  parut  pour  1  evprJiUon  oc  Aussie.  Alor>  il  supporta  arec  calme  d'im- 
menses ilrsa-inrj.  ma»  I  Kurapt  assit  1rs") eus  fiais  sur  lui  ;  il  n'ea  était  pat  Je 
même  Jins  son  caliioel.  là  souseul  U  matq'ie  lambr.  l'ho  •  mr  r.  si',  •  te. 


C» lait  Juor  par  cite  esteéme  discrétion  que  N>|>olron  f.isait  cas  de 
Corvisart  el  qu'il  le  coiutila  Je  btros.  Il  est  s-rai  aus<i  que  le  Jcsioterei'eiDcnt  Ju 
médecin  ne  lui  laissait  pas  leaacoup  à  Caire  ;  Cnrvisart  acerptait,  ruait  il  sst  Je* 
mandait,  ne  sollicitait  jatiuis  rien  pour  lui-même.  Celle  glnutoanerie  de  places, 
d'honneurs,  de  <  Lieulck,  si  commone  Je  nos  jours,  fut  ciislammeut  l'objci  de  loti 
J'dain  ;  il  se  Jemit  même  Je  U  chaire  de  clinique  île  la  Faculté  et  Je  celle  de 
médecine  Ju  cnUrgc  Je  France,  se  cooteolant  Ja  litre  J'oouoraire.  Peu  soucieux 
d'accumuler  Jet  rii bestrt .  il  cboisiisail  ses  mal  do,  et  parmi  lesquels  oo  en 
comptait  beaucoup  que  la  fortune  n'avait  guire  favoriss's,  et  plus  d'un  grand  di- 
euilaire  de  l'enipire  eut  à  se  plaindre  du  peu  d'empretscpictit  de  Corrisart  à  lai 
donner  di  s  soins.  Bon.  gén<  reus,  aimant  à  faire  I*  hira  sans  ostentation,  il  don- 
nait secrètement  de  l'arg»  ni  a»  malbeiiren,  faisant  à  la  fois  l'auns&nc  el  la  mé- 
t»n  tait  qu'il  a  fondé  a  1a  Fsculté  «ut  pris  de  rrorpt  »  i  graliaite.  Tutitv- 
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pais  1 
doits 


nés,  les  mêmes  moyens  qui 
être  encore  d'un  grand  se- 


lon de  prescrire  des  topiques  dont  je  redoutais  l'effet  sur  les  cou- 
le» cas  où  je  conserve  quelque  doute  sur  le  siège  de  la  maladie , 
je  me  borne  I  fermer  par  une  seule  ampoule  l'orètrc  dans  sa  région 
membraneuse  ;  alors  la  partie  antérieure  de  ce  canal  se  trouve  seule 
en  contact  avec  l'injection. 

Mais  un  des  plus  grands  obstacles  mie  pourraient  rencontrer  dans 
l'application  dn  mode  de  traitement  nue  je  propose,  les  praticiens  qui  le 
jugeront  utile ,  c'est  sans  contredit  I  incurie  des  malades. 

Comment,  en  effet,  (aire  comprendre  au  pins  grand  nombre  d'entre 
eux  qu'au  moment  où  ils  jouissent  en  apparence  de  l'exercice  de  toutes 

une  affection  grave?  Leur  intelligence  est  encore  plus  mauJcqtte  leur 
corps.  11  faudrait  leur  donner  cette  (acuité  qui  distingue  l'homme  de  la 
hrutc  ,  la  prévoyance;  tant  il  est  vrai  qu'éclairer  les  masses  est  le  meil- 
leur moyen  de  contribuer  à  leur  bien-être. 

Enfin,  qnand  les  rétrécisseineus  sont  f 
1rs  eussent  prévenus  ou  atténués  peuver 
conrs. 

Dans  un  prochain  mémoire,  je  démontrerai  que  le  traitement  de  cette 
affection  n'est  point  un  simple  problème  de  mécanique,  ou  du  moins 
que  celle-ri  peut  être  puissamment  secondée  par  une  médication  appro- 
priée aux  diverses  circonstances. 

Le  peut  instrument  que  j'ai  principalement  destiné  à  mesurer  la  lon- 
gueur des  rétrécissemcris  de  l'urètre,  permet  de  résoudre  un  assez  grand 
nombre  de  questions  fort  intéressantes  pour  la  gnérison  des  maladies  de 
l'appareil  unnaire. 

Citer  la  fistule  urinairc,  c'est  rappeler  une  de  celles  dont  le  traitement 
est  le  plus  long  et  le  plus  difficile  ,  une  de  celles  qui  exigent  le  nlus  de 
ptrtmrana  de  la  part  du  médecin  et  du  malade.  Pour  forcer  celui-ci  à 
recommencer  nn  traitement  qui  a  maintes  fois  échoué,  il  faut  tout  k  dé- 
goût attaché  à  l'infirmité  dont  il  est  atteint. 

Dans  tout  autre  lieu,  faire  cicatriser  la  petite  plaie  serait  en  général 
fort  simple.  Mais  ici  le  suintement  d'urine  auquel  Hle  livre  incessam- 
ment passage,  rend  infructueux  les  efforts  réunis  de  l'art  et  de  la  nature. 

Que  faire  alors?  Mettre  une  tres-grosse  sonde  dans  l'urètre?  sa  pré- 
sence iliminuera  un  peu  l'écoulement  de  l'urine  par  la  plaie,  mais  elle 
la  tiendra  toujours  béante  et  s'opposera  à  la  réunion. 

I.e  petit  instrument  représenté  Fig.  IV,  remplit  parfaitement  les  in- 
L'arapoule,  véritable  bouchon,  forcera  l'urine  à 


die.ili.ins  du  problème 
passer  par  le  tube  central;  une  sonde  élastique  enveloppera  les  deux 
tubes d  argent.  Ainsi  la  fistule  ne  sera  point  humectée  par  l'urine,  et 
néanmoins  ses  bords  ne  seront  point  écartés. 

Cet  appareil  peut  être  employé  de  deux  manières  bien  distinctes  : 
l'ampoule  postérieure,  habituellement  vide,  sera  seulement  injectée  par 
le  malade  Imites  les  fois  qu'il  voudra  uriner;  ou  bien  elle  sera  constam- 
ment distendue.  Dans  ce  dernier  cas  surtout  pour  éviter  qu'elle  ne  perde 
le  liquide  .  je  la  double  à  l'intérieur  d'un  tube  fort  mincede  caoutchouc. 
Mais  bientôt  je  remarquai  qu'ordinairement  dans  l'espace  de  vingt-qua- 
tre à  trente-six  heures,  le  tulie  de  baudruche  était  complètement  dissous 
par  l'urine  ,  il  n'en  restait  plus  vestige.  Je  le  plaçai  donc  à  l'intérieur 
et  le  caoutchouc  forma  l'enveloppe  — 
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Ixs  cahiers  de  septembre  et  d'octobre  de  ce  journal  m 
mémoire  sur  te  choléra  qui  a  réglé  à  MilAn,  par  M  C 
cin  du  grand  hôpital  de  cette  ville.  Ce  travail  offre  un  g 


*•  recherches  sur  t existence  du  polistoma  dans  le  sang  humain  , 
par  M.  délie  Chiaie  de  Naples  ;  3*  nouvelles  observations  sur  la  prsu 
bubonique,  recueillies  en  Orient  pendant  un  séjour  de  *  1  ans ,  par  M 
Mino  de  Turin;  4*  mémoire  de  phrénologie,  par  M.  Fcrraresc  ;  5" 
sur  T identité  de  Ut  fièvre  puerpérale  avec  le  typhus  pétéchtal. 

par  M.  delk  Chiajc. 

L'existence  d'êtres  animés  dans  le  sang  humain  est  admise  depuia 
longtemps  par  des  autorités  imposantes.  Brcra  cl  T railler  ont  été  les 
premiers  a  reconnaître  le  vers  polistoma  dans  le  sang  veineux  de 
l'homme.  M.  délie  Chiajc,  s' étant  livré  à  des  recherches  microscouiqurs 
sur  ce  sujet,  vient  de  conlirmer  la  découverte  de  ces  deux  natuialisles  , 
et  il  s'efforce  d'en  expliquer  le  mode  de  génération  et  les  caractères  phy 
tiques  qui  lui  sont  propres. 

M.  dellc  Cbiaje  regarde  le  polistoma  comme  le  résultat  d'un  état  pa- 
thologique et  d'une  génération  spontanée  de  même  que  la  plupart  des 
vers  entoioaires.  \aa  produits  morbides,  dit-il,  peuvent  s'organiser  et 
vis  re  d'abord  aux  dépens  des  tissus  sur  lesquels  ils  naissent ,  s'en  dé- 
tacher ensuite  et  jouir  d'une  vie  individuelle,  comme  les  aeéubalocystes 
par  exemple.  Les  acéphalocyslcs  les  plus  simples,  sur  l'atu  niai  nation  des- 
quels tant  de  doutes  avaient  été  élevés ,  sont  aujourd'hui  reconnus  dr 
irritables  animaux  étant  munis  d'une  tête,  de  suçoirs  spéciaux  et  sans 
organes  locomoteurs  d'après  les  rechcrclies  de  M.  délie  Chiajc. 

Les  faits  qui  sont  propres  à  l'auteur  concernant  l'existence  du  polis- 
toma dans  le  sang  de  l'homme  se  réduisent  à  deux  :  le  premier  concerne 
un  jeune  phthisique  soigné  par  MM.  Follinea  et  Gallo.  Dans  une  pre- 
mière attaque  Itémoptysique  ,  le  saug  reudu  par  ce  jeune  homme  en  pré- 
sence de  ce*  praticiens ,  a  présenté,  après  une  demi-heure  de  séjour  dans 
la  cuvette  qui  était  très-propre,  quelques  petits  vers  plats  ,  analo- 
bgues  à  de  jietttes  sangsues,  les  uns  nageant  dans  le  sérum  ,  les  autres 
restmt  adhèrent  aux  parois  du  vase.  MM.  Follinea  et  Gallo  ont  (ait  ap- 
peler M.  délie  Chiajc  qui  a  reconnu  ces  petits  vert  pour  le  polistoma 
saiigiunea .  Le  même  phénomène  s'est  reproduit  dans  les  attaques  consé- 
cutives d'hémoptysie  chez  le  même  sujet.  M.  délie  Chu  je  a  même  pu- 
plusieurs  de  ces  vers  vomis  sous  ses  yeux  ,  les  a  emportés  chez  lui  et 
examinés  an  microscope.  Le  second  fait  est  absolument  pareil  au  précé- 
dent; il  s'agit  d'un  jeune  homme  hémoptyque  dont  le  sang  vomi  a  offert 
des  vers  polistoma.  M.  délie  Cbiaje  a  eu  trois  de  ces  vers  qu'il  a  égale- 
ment examinés  au  microscope;  de  sorte  que  pour  lui  l'existence  du  po- 
;  listoma  dans  le  sang  est  incontestable.  Son  autorité  en  i 
:  comme  on  sait,  d'un  très-grand  poids. 


foisCorrisart 


•TTC  raison  qor  les  riches  I 


nt  »■!-!  largement  W  i 


reconnai«»ai»re.L'ingralitiadeenv«r»le  médecin  était  uneeboit  odieuse»  ses  yeux, 
rt  pendant  plusieurs  année»,  on  lai  a  entendu  dire  avec  amertume  d'an  riche 
financier,  il  me  doit  une Jih  rt  quarte  et  dtin  catarrhes.  Celle  prétendu  ma- 
nière de  s'acquitter  enter»  le  médecin,  par  no  radeau  bien  ao-druous  de  la  va- 
leur des  honocure».  éta.l  surtout  l'objet  «le  *r»  «accasme».  Quand  il  recevait  le 
eadean.  il  avait  soin  d'ajouter  :  ce  se»  bon  pour  la  vente  apeii  Jtcèi.  Bien 
entendu  qoe  son  dédain  riait  selon  les  circonstances,  car  personne  ne  fut  plus 
noble ,  plus  désintéressé  que  lai  .  personne  ne  fat  pins  prodigue  dr  son  ta- 
lent envers  le»  infortunés,  le»  pauvre»  honteux.  Aussi  peu  de  médecins  ont-ils  été 
plu»  respectes,  plus  aimes  que  Corrisart ,  c'est  an  fait  que  nul  ne  s'est  avisé  de 


!  antre»  preuve» ,  je  citerai  la  tète  qu'on  lui  donna  le  6  déremore  t  H'  8  > 
jour  >le  Saint-Nicnla»  ,  son  patron.  Une  foule  d  hommes  rrlebr.»  i  armi  If*  gens 
de  k lires.  Ir*  tdus  grand»  peintre»  de  l'époque ,  les  premiers  artistes  de  l'Opéra 
et  des  français,  concoururent  par  leurs  lalens  .  adonner  »  cette  solennité  un 
éclat  eitraordioaire.  On>rniarqua  surtout,  doiue  lahlrsux  Tait»  par  I*  I  élehre 
lutter;  ebaen  de  en  tableaux,  qu'on  fit  Toir  »nrrrssixenient  an»  «rectale  jrs  et 
axer  ëiplicalion,  représentait  les  cvènemen»  le»  plus  rrmarquablr»  de  la  vie  de 
Cornu  ri  ,  il  v  »n  axait  un  entre  autres  où  il  était  peint,  recevant,  a  fige  de 
trente  a»,  les  rf.urje  i»i't  par  semaine  que  lui  faisait  «on  père.  Des  couplet»  fait» 
par  Picard  ,  lurent  ensuite  admirableutenl  chantés  par  les  artistes  de  l'Opéra. 
En  xoiei  un  que  je  relrouxe  dan»  mes  notes. 


Gloire  au  docteur!  quaad  la  fièvre  nous  presse , 
Par  son  talent,  il  nous  rend  la  santé  ; 
Gloire  a  l'ami  !  dés  que  notre  mal  cesse , 
Par  xob  esprit ,  il  nous  rend  1a  gaité. 

F.i .lin.  rien  ne  manqua  pour  prouver  i  ce  grand  médecin,  la  haute  estime  qu'il 
s'était  acquise  depuis  longtemps,  et  il  fut  Ires-sensi  ie  an  témoignage  pol.hr 
qu'il  en  reçut.  Celte  preuve  le  toucha  telleiseot,  qu'il  en  versa  des  larmes:  c'é- 
tait un  «pectacle  attendrissant  de  voir  des  pleurs  couler  sur  la  noble  et  sévère  fi 
gare  «te  Corxisarl ,  lui  dont  la  fermeté  cl  la  solide  raison  étaient  si  bien  connue*. 
Cependant,  maigre  l'apparence  extérieure,  il  était  facilement  ému,  plus  d'une 
fois  nirme  sa  id>>«iononi<e  trahit  U»  secret»  de  son  cœur.  On  cessera  de  s'r» 
étonner  en  rcflVrbitsaat  que  jamais  intelligence  ne  (ut  représentée  par  une  phx- 
aionomie  plu»  mobile,  plu»  exprrs«ixr,  dont  le  beau  portrait  de  Gérard  donne 
une  nlee  asseï  exacte.  Corvisarl  eut  eu  effet  à  un  digre  très  marque  la  phxsioao- 
in  c  de  son  caractère  ,  elle  en  était  le  lipe  le  plus  manifeste,  sa  tête  grosse  et 
carrer,  avait  pour  Irait  dittinrtir  un  front  large,  bien  dessiné,  dont  la  courbe 
gracieuse  et  prononcée,  proui ait  le  parfait  développaient  diicerveaB.il  riait 
peiit,  ramassé  large  de  buste,  niusrulcus  comme  nn  lion,  mais  seulement  aux 
partie»  «nperieurcs;  le  reste  était  grêle  et  peu  développe.  Son  air,  tantôt  grave, 
tantôt  rrfb  rhi.  tanlAl  jovial,  gai,  anime  ,  représentait  avec  fidélité  1rs  mouvr- 
mens  de  son  Inte  dan»  toute  h-ur  étendue  et  leurs  nuances,  quand  il  parlait,  ta 
|Ki«e.  «on  ge»le,  «on  regirl  iraUissaieul  je  ne  «ii»  quelle  sécurité  de  foire,  quelle 
profondeur  de  jujjemrqi ,  le  sagacité  qui  persuadaient  ou  imposaient  ;  en  un  mot. 
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DE  PARIS. 


M.  délit  Chjajc  se  livre  à  cette  occasion  à  «les  considérations  d'uo 
faaot  intérêt  et  il  rapproche  «es  observations  des  fait*,  analogues  déjà  exis- 
tans  dans  la  science. 

L'année  dernière  ,  dit-il  ,  Bushan  Stcvanson  publia  l'observation 
d'un  vers  sorti  avec  le  sang  d'un  jeune  nomme  qu'il  venait  de  saigner 
du  bras  :  ce  vers  n'était  autre  chose  qu'un  polistoma.  M.  Loroeli  vit  aussi 
un  petit  vers  vivant  sortir  de  la  main  d'une  dame  qu'il  venait  de  saigner 
de  fi  salvateJle.  Notarianni  avait,  iléjà  plusieurs  années  auparavant,  ren- 
contré treize  vers  polistoma  dans  un  des  sinus  de  l'aorte  d'un  ho  mine  ; 
il  les  avait  décrits  sous  le  titre  de  çysticercus  aorue.  D'ailleurs  les  (ails 
analogues  observés  par  Borclti,  Redi,  \  allisnien  et  Lucarclli  ne  laissent 
pas  île  doute  à  ce  sujet.  Mais  M.  délie  Chiaie  qui  a  une  très-grande  ha- 
Litudedans  ce  genre  d'observations,  est  allé  le  pins  loin  ,  il  a  fait  des 
recherches  sur  le  sang  de  plusieurs  animaux  invertébrés,  et  il  s'est  assu- 
ré que  des  êtres  vrrsns  roulent  aussi  dans  leur  torrent  circulatoire  ;  il  a 
observé  que  chez  le  hérisson  de  mer  vivant,  par  exemple ,  le  sang  pré- 
sente des  animalcules  de  forme  ronde,  ovalaire  ,  ou  obiongue  ;  le  même 
fait  a  été  ennsuté  par  lui  snr  le  sang  d  •  deux  espèces  de  moUiuqncs  [lo- 
Ugotodarus,  cttoligotodaiyptera)  et  confirme  ensuite  par  m.  Carus. 
Les  vaisseaux  méaentériques  delà  rana  pipa  et  les  veines  crâniennes  du 
marsouin  ont  également  présenté  des  vers  en  circulation ,  de  forme  ana- 
logue à  celle  du  polistoma.  On  sait  d'ailleurs  que  très-souvent  les  sacs 
anévrismaux  des  artères  mésaraïqncs  chez  le  cheval  contiennent  des 
vers  [le  slrongjlus  armatus)  ainsi  que  M.  deUe  Chiajc  s'en  est  assuré 
lui-même,  et  ton  sait  aussi  que  M.  Andral  a  rencontré  des  acépbalocystes 


Nous  ne  suivrons  pas  M.  dcllc  Chiaje  dans  ses 
tions  sur  ce  sujet  de  haute  physiologie  pathologique, 
terons  seulement  de  transcrire  les  caractères  qu  il  ast 


II    BLLLETTLMO  DELLE  SCIENZE 
IlOLOGNA. 


DI 


Les  cahiers  des  mois  d'août  et  septembre  contiennent  les  articles  ori- 
ginaux survans  :  l' sur  la  réaction  organique  ou  vitale,  par  M.  Fres- 
elù.  (Travail  théorique.)  2"  sur  un  cas  de  paralysie  du  mouvement 
d'un  membre  inférieur,  guérià  l'aide  de  l'électricité,  par  M.  Fin- 
ti,  médecin  à  Ferrare;  rien  de  neuf;  5' cas  remarquable  de  ramol- 
t  cérébral,  par  M .  Paolini . 


or.  EassoLUssTJunrr  ciaiuuL 
mamjF.;  par  M.  PaoLim. 

Oss.  —  BenMdino  Troohetli.  Igé  de  36  ans.  eaisinier,  adonné  à  l'ivrognerie, 
srsit  été  reçu  dans  l'hospice  des  foi»  i  Bologne  ;  il  riait  atteint  de  délire  furieux 
au  plus  haut  detié.  qui  ■  duré  pendant  puis  de  quatre  mois.  Le  4  S  octobre  ,  la 
foreur  reparait  a»ec  une  nouvelle  intensité  et  le  malade  succombe  subitement 
dans  nn  accès,  comme     cet  ett  frappé  par  la  fondre. 

A  l'auloiuie  ou  trouve  I  arachnoïde  injectée.  Le  cerveau  est  ramolli  nr  plu- 
>ieurs  points  :  «or  un  de  ces  points  la  lésion  l'éleod  profondément  ver*  la  hase 
du  cerveau  cl  le  commencement  de  la  moelle  allouée*,  eoapreaaat  aussi  l'ori- 
gine du  Dcrfpneumo-gastrique.  Les  poussons  étaient  gorgés  de  saog. 


investiga- 

conten- 
potistoma 


Polistoma  :  corpus  teretinsculum  vel  depretsum,  pori  sex  antici, 
ventralis,  et  poslicus  solitarii ,  habitat  in  venoso  systemate  homi- 
nis,  et  pratsertim  in  ejusdem  pulmonali  parenchimate. 

Ajoutons  que  les  observations  précédentes  tendent  à  confirmer  la  doc- 
trine de  l'école  italienne  concernant  l'clmintiasis  ou  fièvre  vermine  use 
savoir  : 

1 1  •  que  les  vers  sont  l'cftct  et  non  la  cause  de  la  maladie  ;  en  effet,  l'é- 

T  Que  les  entoioaires  (enkystés  ou  non  enkystés)  chez  l'homme,  sont 
le  résultat  d'une  sécrétion  accidentelle  du  sang. 


L'auteur  conclut  de  ces  apparences  que  la  mort  subite  a  été  occasion  - 
née  par  la  propagation  du  ramollissement  à  la  moelle  allongée  ;  il  croit 
que  l'homme  est  mort  d'asphyxie,  et  que  ce  fait  s'accorde  peu  avec  la 
symploniatologie  assignée  par  les  auteurs  au  ramollissement  cérébral 

III.  REPERTORIO  BELLE  SCIENZE  MEOICHE  DEL 
P1EMONTE. 

Les  numéros  des  mois  d'août  et  septembre  contiennent  les  article» 
originaux  suivans  :  f*  empoisonnement  causé  par  des  piqûres  de 
sangsues,  par  M.  Léo  ni  ;  ¥  corps  étrangers  avalés  et  retenus  impu- 
nément pendant  longtemps  dans  les  voies  gastriques  ;  3"  lettre  ana- 
tomique  du  professeur  Speranza  à  M.  Magliari  sur  Tuniformité 
d" organisation  dn  crâne  et  du  cerveau  chez  le  Nègre  et  VFuropéen, 
4"  sur  un  cas  d'onanisme  grave  chez  une  femme,  guéri  à  taid  'e 
de  t excision  du  clitoris  et  des  petites  lèvres,  par  M.  Riberi ,  profes- 
seur de  médecine  opératoire  à  Turin.  ^ 


f ah  des  ptqvnes 
R.  Lirait. 

Ous,  —  Madame  N.  N  .  ,lgéede{2  ans,  tempérament  «r^nin,  constitution 
rigoureuse,  était  atteinte  d'opblbalmie  légère  au  cote  gauche.  Oa  lu.  prescrit 
l'application  de  sis  sangsues  i  la  trop*,  ce  qui  a  été  lait  vers  les  trois  heure, 
|  après  midi,  A  peine  les  tangues  sont  elles  tombées  que  la  malade  accuse  une 
sensation  de  bwrmiUemenl  sor  toute  la  face  et  lecou,  tomme  ù  1rs  UDirai.es  te 
promenaient  sar  ces  parties.  Bientôt  après  l'endroit  des  piqûres  *  eonOe  consi- 
dérablement .„  point  que  lei  paupières  ar  peuvent  pins iW  et  la  face  devient 
presque  mcnntruruy  Tout  c  ela  s'est  pa«ic  en  m<iius  d'un  auart 


presque  monstrueuse.  Tout  cela  s'est  pa«sé  en  moins  d'un  quart  d'heure.  La  ma- 
lade y  accuse  une  chaleur  hrolaote  ;  la  face,  lecou  et  même  La  poitrine,  le  dos  et 
les  membres  deviennent  violets. 

Appelé  dans  cet  état  de  choses.  M.  Leoni  trouve  le jkwIs  petit  .intermittent- 
les  batlemrna  du  rtrar  désordonnés  ;  la  respiration  difficile  ;  sueur»  f/oidti  •  li- 
pothymies fréquente»;  frissons,  raouvemeus  convnlsîfs.  Frappe  dr  l'anakeie'  de 
ces  symptômes  avec  ceux  de  la  morsure  de  la  vipère .  M.  Léoni  cautérise  les  in- 
ondes sangsue»  et  couvre  la  face  et  le  cou  de  compresses  treamee»  dan.  de. 
I  ammoniac  délayée  dans  nr*  certaine  quantité  d  huila.  0  prescrit  intérieure- 
ment unemlusion  de  Croit  de  tilleul  et  d'oranger  chaude  avec  on  demi  .gros  du 
même  alcali.  Les  bienfaits  de  cette  médication  ne  se  sont  pas  fait  attendre  le» 
.Vn,ploin«,nerve«ise.onlpromplemeot  dissipes;  1  œdème  «ruerai a  diminué 
petit  i  petit.  U  lendemain  le  malade  était  en  asseï  boa  état.  Oa  a  fait  ensuite 
usage  de  fomentations  d'eau  vègéto  minérale  ,  et  la  guénton  a  au  lien,  bien 
que  la  malade  ait  conservé  pendant  longtemps  des  picotemeos  fort  inco 
Les  uagsues  ayant  été  examinées  n'ont  rien  présenté  deretraïquahle. 


Cette  observation  est  curieuse  sans  qu'on 
que  les  symptômes  dépendaient  d'un 


puasse  pourtant 


Lan- 


c'était  nn  de  ex*  li 


faits 


nère  qu'ils  eu»  ent  parcourue. 

Ce,*  odaat.  ainsi  qu  il  arrive  i  bel 
mire  et  envie  .  Corvisarl  ne  fut  pas 


i  d'élite  que  le  vulgaire  ad- 
■u  s  la  célébrité,  S  la  for- 
tune, aux  honneurs,  il  lai  manqua  toujours  le  sentiment  du  bonheur  qui  donne 
du  prix  S  tout.  Va  incurable  ennui  le  saisit  et  le  tourmenta  souvent  ;  joyeut  con- 
vive en  apparence  ,  une  fcrèle  mélancolie  empoisonnait  ses  plaisir» ,  gâtait  «es 
jouissante»  et  les  réduisait  à  rien.  Comme  ton»  les  esprit!  doués  d'une  [grande 
perspicacité  et  qui  créaient  trop  avant,  il  ne  pulpa»  se  faire  longlem|i9  illusion 
sur  les  rhnses  de  ce  monde.  Noo  wulroienl  il  estimait  peu  le«  hommes  en  géné- 
ral, mais  il  ne  fit  pas  à  I  bumaniié  l'honneur  ik  croira  qu  elle  pot  iastmis  se  cor- 
riger. .  ... 

Une  antre  cau'-r  de  u  mélancolie,  lui,  dit-o».  I  iropin'Hoee  virile,  une  insop- 
portahle  agénfiie.  dont  il  fut  aUeiut  d'asiet  bonne  heure.  Or,  on  sait  combien 
cette  disposition  physique  imprime  m  moral  de  tristesse  et  de  méuncoue.Toute- 
fois,  cescuiimrnl  d'amertume  intérieur  n'altéra  en  rien  sa  conduite  envers  ses 
amis.  Lorsque  les  événement  politiques  lui  enlevèrent  une  paelie  de  ses  bonaears, 
bien  que  le  oonvean  gouvernement  k  traitit  avec  distinction  ,  il  ne  s'en  affligea 
pas.  Quoique  roboste  encore,  la  connaissance  qu'il  avait  de  sa  constitution,  lui 
lit  prédire  U  maladie  dont  il  devait  mourir.  La  concentration  céphalique  de« 
forces  vitales  qui  cbeaCortisart  était  perpétuelle,  devait  eaetfet  amener  1  ipo- 
plesie  dont  il  tut  frappé,  atalbeureusement  k  coup  fut  à  peu  près  manqué .  et  il 
Languit  itan»  nn  étal  de  paralysie  qui  k  cloua  plusieurs  années  dm  s  son  Lanteail  et 
sur  son  lit  ;  c'est  la  qu'il  cal  k  loisir,  kIoo  I  «pression  de  MonUiasie.  i  affron- 


ter U  mort  Je  prit  cl  JeU  colleter,  mais  son  eonr.ee  ne  taillât  point .  il  sut  se 
résigner;  enfin,  cotunie  il  s'y  attendait,  U  mort  reprit  son  ,euvre.  et  Corvmrt 
succomba  k  lit  septembre  H2t.  Son  génie,  ses  traviu,,  ses  breni.,,,,  ^„r„  rrue 
profondément  ersvésdaask Souvenir  de  ses  amis,  tant  que  la -or.  k,  ,  r,.  r 
gnés.  ilestdiflkik  que  son  nom  périsse  eoti  i  renient  d.nslcs  f.^le»  ,ic  la  «rirnce 
Quant  au  ntonumeni  «  levés  directement  i  sa  mémoire,  je  ne  .',[  e„  ..,;.„ 
mais  vous  pouvea  vmr  son  coeur  cbei  on  de  nos  plus  hoooraMes  pharmaciens 


hargi  de  I  embaumer;  il  est  U  depuis  seise  ans .  bien  et  doemenl  emf.a  iuet. 
comme  une  vieille  reliqoe  dont  perwone  ne  «  «ourie.  Oh  .'  la  Mie  c ho*  oie  la 
gtoire  !«  est  dommage  quelk  ait  pour  revers,  |  «nvie,  l'ingratitiide 
•  Et  k  rapide  oubli,  second  linceul  des  morts.  » 

P.  a. 


-  Dans  le  concoon  des  élève,  ,. ces- femme,  de  l'école  de  Paris,  k  premier  e« 
le  second  accfc.111  du  premier  pris  ont  été  aceerdér1---'---  " 
Coopte,  de  Pan.,  cU  madame  Augwtioer-.irt. 
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leur  «appose  que  les  sangsues  jxmvaient  être  malades  et  qu'elles  ont 
iniumis  peut-être  leur  maladie  par  les  piqûres. 


<  M  D  O^A5ISME    CEAVÏ  ,  GVOL 

et  lits  m-tites  Ltvats  ;  par 
:  «Turin. 


L  AIDE    DE   L  CXCMIOK  DO  CLITORI 

Hibiji  ;  professeur  de  mcrJevine  opj 


M 


Ou.  —  Un*  faune  âgée  de  3»  in.  domestique,  tempérament  bil  o*o-aer- 
vea»,  ceattiluu»n  robu4e.  réglée  dupais  l  ige  de  I S  in»,  a  rte  rrene  i  U  clini- 
que de  M.  kiberi.  poor  être  gaérie  de  l'abominable  habitude  de  l'onanisme  qu 'elle 
exerçait  iicc  fureur  depuis  viagt  ■m.  Depuis  la  première  fluoré  quelle  ■  eom- 
vaevrr  i  s'tdoinar  a  cette  habitude,  set  règles  riaient  devenur»  trè»-iboi>dinlrs 

eloii  b  forme  de  naetrnrrhagie  légère 


remarqué  parmi  le»  autres  a  ri  ides  du  journal  que 
i  aulc. 


o*u*>  ATton  r, 
ci*  u.vf  tri 
M.  SalvatordcR 


AC- 


rA>  i.'Ar.rwn  D'iai  rXAir. 


•  île  I P  ans .  était  èfîleptiqoe  depuis 
urd  que  tous  les  quatre  ou  cinq  moi». 


et  désordonnées;  elles  . 

awc  douleurs  vagues ,  prarit  et  chaleur  eut  parties  génitale»,  line  leucorrhée 
aboodiale  rsistait  dans  ks  iDlerraUes  des  réfies  Le  raoral  et  le  physique  de  eelte 
femme  étaient  considérablement  altères.  A  l'âge  de  M  ans ,  elle  trait 
éprouvé  une  violente  aétrorrbegie  :  un  médecio  lai  a  pratique  trois  saignées  et 
applique  dits  fomentation»  froides  i  rhvpogi»tre,  ce  qai  a  arrête  Hicuiorrliigie  , 
mais  relie  ci  t  été  remplacée  par  one  leucorrhée  aboadaale.  cederne  tut  etlrè- 
oiitis  inférieure»  el  chaletir  caotidcrable  tas  partiet  rémtale*.  Le  simple  repos 
cependant  avait  sulu  pour  dissiper  l  «dénie  et  l'écoulement  -,  la  chaleur  néan- 
moins «rait  augmenté  considérablement,  el  la  respiration  s'était  no  peu  embar- 
rassée. 

A  l'ige  de  SB  ans,  la  métrorrfaagie  s'est  reprodaile  d'eue  manière  cfTravenlr. 
On  l  a  combattue  de  la  même  manière;  à  compter  de  ce  moment,  levai  de  là  ma- 
'  lade  s'est  compliqué  :  c'est  ce  qai  l'a  décidée  a  entrer  à  la  diuique. 

A  va  entrée ,  elle  offre  l'état  suivant  :  doelcur  intermittente .  tantôt  lanci  - 
atate,  tantôt  brodante .  au»  parties  génitales  s'r  tend  tut  aai  lombes  :  écoulement 
d'une  humeur  blanchltre  et  frtade  par  U  «aire  ;  dy tarie  :  attisées;  vommeraenl 
quelquefois  de  matière  moqueuse  et  saliraire  altérée  ;  djspcpsie;  acres  Irislrri- 
ques  fréquent  et  graves;  palpitations  de  orur;  apathie  ;  céphalalgie;  haDacina- 
Uun»  ;  abolition  des  farollét  affectives  et  instinctive»;  dérangement  considérable 
des  facultés  intellectuelle»  ;  sommeil  agité  ;  constipation  ;  lièvre  irrégulière  ;  reou- 
s  crocus  spaimodiquei  de»  membres;  sensations  douloareuses,  vague»  dan»  tout  le 
corp»,  principalement  dan*  l'abdomen,  chair»  niultc»;  vent  uses  et  enfoncé»; 
bouche  litliîtiieNement  béante  ;  visage  allonge  comme  celui  d'un  singe  ;  démarrhe 
vacillante.  Toute»  les  parties  génitales  s'offraient  a  l'état  de  turgescence.  I.  em- 
ploi des  boissons  glacées ,  des  remèdes  auti-nerveui .  de  l'opiuai ,  de»  fomenta  - 
tioaa  émollientrs ,  des  injections  de  straaiouium,  de  belladooe,  d'eau  de  Isuricr- 
otTÎae,  de  îusqaiame,  etc-,  n'ont  rieo  produit.  On  a  essayé  de  lier  les  mains  et 
les  jambes  de  la  malade  pour  l'empêcher  de  se  masturber,  mais  ce  fut  en  vaia  ; 
ses  btbiiudr s  étaient  lellrs  que  les  moindres  avouvemens  du  tronc  lui  proenraient 
des  pollution».  D'après  les  rensriguemens  fournis  par  la  malade,  le  sentiment  vo- 
luptucus  avait  pour  point  de  départ  le  clitoris  et  les  petites  terres  :  ces  parties 
l'epeadant  n'étaient  pas  beanreup  développées. 

Quoi  qu'il  en  soit,  dit  M.  Riberi .  j'ai  cru  devoir  etriser  le  clitoris  et  les  pe> 
tiles  lèvres  un  mois  après  sou  entrie  a  I  hôpital.  Dis  heure»  après  lo|»ératioa  , 
fiérre  traumatique  ;  agitation  ;  dj«poèe .  céphalalgie  ;  sensation  de  chaud  et  froid; 
suif;  chaleur  dan»  la  bouche  et  au  guiier ,  douleur»  vagues  aus  membres  ;  chaleur 
insupportable  tua  parties  génitale».  Nuit  très-agitée  ;  tommeil  inquiet  tt  iulrr- 
m»i|«  par  des  rêves  fantasque».  Le  lendemain,  augmentation  de  tous  ces  simp- 
tdmea  :  langne  rouge;  peau  sèche;  yeut  larwu«aiis et  vliucelans.  (l)n-le  ngou- 
raase;  émanioa  d'amandes  douces  avec  sirop  de  gomme  arabique  pour  boisson. 
S  compter  de  ce  moment  les  «jmplôtue»  décroissent  les  nuit»  tout  tranquille»; 
la  chaleur  des  |iarties  génitale»  se  dissipe;  la  malade  reprend  petit  à  petit  sa  li- 
br»  respiration ,  devient  plus  at.imee  et  le»  idée»  lubriques  ne  U  tourmentent 
plat  an  même  degré.  D  lai  arrive  cependant  encore  «b:  porter  ea  donnaot  la 
main  us  parties  génitales ,  elle  éprouve  alors  des  esacerbation»  nerveuse»  qui 
durent  deus  h  trois  jour». 

L*  uotsetae  jour,  la  douleur  de  la  plaie  est  entièrement  dissipée.  1-a  mabxle 
déclare  qu'en  se  retournant  dans  son  lit.  si  elle  entre  croise  le»  ru  uci,  elle  éprouve 
de  nouveau  des  pollutions.  M.  Riberi  a  alors  pensé  qu  il  »erjil  utile  de  rouvrir 
la  plaje  et  de  ht  panser  avec  des  mnvea»  irritsns  |*odant  den»  autre»  mui» .  afin 
que  la  douleur  qu'.lla  causerait  détournât  l'habitade  de  la  masturbation.  I.e  ré- 
sultai eftectivement  a  été  tel  qu'il  se  l'était  propose.  A  rhaque  fois  que  La  malade 
»  partait  aatoautiqnemrnt  la  main  en  dnrmant,  elle  était  rrveillre  par  La  dou- 
leur de  la  plaie  et  a'arco»np!i»»ait  pa»  «on  acte.  De  la  »orie,  l'habitude  vieieuse  a 
etc  cutièrcmeat  dissipée  ;  la  leucorrhée  et  le»  antre»  »)mpiùme»  ont  entièrement 
liiparu.  La  femme  est  sortie  de  la  rliniqoe  |-arfaitemcnt  guérie  et  a  pu  repren- 
dre ses  occupations  Mat  retomber  drpnis  dans  ses  obscènes  manipulations. 

M.  Rïlieri  £tit  observer  avec  taison  que  si  un  cas  pareil  se  présentait 
■  Lins  la  pratique,  il  ne  sérail  pa»  iiHlis|«*nsiilile  de  ronprr  le  tiitoris  i  l 
les  petites  lèvres  pottr  le  guéitr  ;  il  sulliniit  dV-t.shlir  nu  rjulèrc  ou  des 
moyen»  an.ilot»iics  sur  ors  jwirtics  pour  ..tti'imlif  <c  but.  Ce  kit  |mur- 
i.iit  même  riitiduirc  a  l'application  du  Bièioe  mur  m  tl;r7  J'hnKii.ir;  un 
...ut  di-j  i  pv<  |i  "si;  pmir  ce  <1  riiKT  l'appliraliuM  d'une  suide  ni  pnmr,~ 
iieiu-e  d.ui»  la  vessie  puni'  eut pérlin  Ci  rii.i>ttiili.ilii>n  ;  on  rt  n^i  iil  pi-nt- 
.'lie  iniétiv  ,i.ir  r.i|.plir.il-ii:i  d'un  on  ileuv  r.inlère»  »ur  le  p,'-nis. 


IV.  II.  FILIATKE  SEnKZIO. 

I.ei  tdiiefs_de  seplemlirc  et  d'urMire  de  ee  ji»nr:ial  -ml  ni  | 
iti  nvicicsjii  i'ltii'ci'.i-muibus  de  Naiile».  'l'ont  ei ■qu'on  v 


Os<.  —  L'o  jeune  homme,  meninsier,  le 
l'âge  de  11  an».  Les  accès  ne  retenaient  d'aï 

ensuite»  le»  époques  se  sont  repproehees  de  plus  en  plus,  et  Les  convulsion» 
avaient  lien  toutes  les  semaine».  Vne  fouit  de  trailemens  avaient  été  mis  en 
osege  tant  aucun  profit;  le  mal  paraissait  mèoie  empirer  tuai  l'iiiflxuee  de»  më- 
dicamen». 

Le  jour  delà  peotccAle  île  l'innée  dernière,  le  jeune  homme  est  blessa  par 
l'ev|do»ion  d'une  boite  à  poudre  et  fait  une  enotr  d'un  étage  a  un  autre  de  »a 
maison  par  suite  de  la  même  explosion.  Il  essnie  une  plaie  grive  an  cité 
du  front  avec  fracture  de  ret  o» ,  et  se  ca 
gauche.  Ces  treille»  l'obligent  à  garder  le 
pluiieurs  fuit  en  danger  durant  ce  ti  mps.  I  . 
etfolie  :  mai»  enfin  les  choses  ont  tourné  ver»  la  gnrrison 

Or.  ile-t  digne  de  remarquer,  dit  ht.renii,  que  durant  ce  temps  nnn-»eale- 
ment  le»  accès  épilepliqae»  n'ont  plus  repara .  mais  encore  l'iotrUigeoce  et 
les  autres  fonctiont  aerreates  du  jeune  homme  n'avaient  jamais  été  atuu  saine» 
depuis  dit  aa»;  il  avait  U»t-*-fiit  perdn  ci  t  air  d  hebetade  qu'oa  ksi  cemaats- 
sait  t'iat  le  deruier  accident.  Mais  aulbcureu»ement  cet  bwafailt  ne  se  toast 
prolonges  queju»qu'ao  3<1  wplenibre  »S3tâ,  e|>oque  de  la  cicatrisation  île  la 
plaie  ;  ilors  le»  accès  épiltptiques  ont  reparu  arec  pins  de  gravité  el  de  fré- 
M.  Reati  a  pensé  ivee  ruson  qu'une  suppuration  artificielle  pourrait 
procurer  1rs  mêmes  avantage»  'que  la  plaie  aœiikuleilr;  anni  fait-il  appliquer 
un  lar.e  selon  i  la  nuque  el  le  résultat  a  pa  faitemeul  répondu  s  son  atUnae.  De- 
puis l'application  du  »elon.  les  arecs  ne  tout  plus  revenu»  i  le  jeune  homme  a  re- 

■  .  .14-  _        _     *  .  tl  _»  I  I      H—  .Al  .uIIaMIAI 


plltll- 


•  1  ils  une  Icltie  . 

>>■«•,    IV,-.  «.Jll.pt 


i->e  ca  aiême  temps  la  cn'use  du  c*lè 
le  lit  pendant  cinq  mois  et  u  via  •  été 
>.  La  plaie  du  front  a  Mqqmré  ,  l'os  s'a»! 


t,t.iiu:o 

lit  de 


n  -ine.iu  el  tt'tnrjsoit.isit  .■  été  en  gi.imle  pji  t;e  rrsnmé  à» ce  tiiêi  i>imi 
i.!u  v-V  pvr  M.  .le  Henri  à  l  \e.i. L'une  ri.v.vlc  de  im'ile- 


pris  toute  son  intelligence 
tu»  affareadetcmttal. 


Je  n'ai  i 


.ip, 


i  forces  et  sa  saute 


M.  R 


;  il  vaque  aclueDcmeot 


'1- 


ouver  que  les  stip- 
gnore  |Kiint  que  ce 
itleints  de  la  même 
varw-es  el  si  multiples 
itscinetil  par  un  seul 


irtt  ee  tait,  i 

pnratinns  cs.leiucs  giiérusciil  l'epiicpsic,  car  je  u 
même  remède  »  Suavent  cchunc  cber  d  autres  sujets 
uvaLidie  ;  et  rcla  de»  ait  être,  car  se*  r.n 
qu'on  ne  saurait  esjiéuT  île  la  ceiinUiUie  av  .intagcilscinenl  p; 
et  uniiiuc  moyen  ,  nwis  j'ai  voulu  setiliinnit  apjwirr  l'aitciitio:!  sur 
ee  résultat  qui  m'a  paru  «aUsfofsant  s«m  prétendre  en  tirer  aucune  et>n- 
elnsion  pener.ile. 

V.  OSSEIW  ATORE  MEDICO  DI  XAPOL1. 

lARtt.VMt  \isKM  ».  *.l  l.r.ll  \  l.'.SIUE  lllï»  l>3Lin-li»SS  1)11  1  SI  t>SM  M  .  pli 

M.  Ta  «t*  vu. 

O-  .  —  Vn  ofuc  rr  «npérieiir  i;;é  de  7o  an»,  était  rn  conrale»ecnee  d  une  atta. 
que  cholérique,  lorsqu  il  a  èle  saisi  de  rétention  uriuaire.  On  eut  dib.ir.1  re- 
cours au  ratlirlcri-nie  qiii  a  donne  i»ue  à  trois  livre»  d'urine  rt'ino,  et  I  on  a 
mit  en  u*»ge  le»  bain»  de  sié^e,  le»  fomentations  tic  les  à  I  ep.ga.lre.  le»  bouton» 
inocilagineu»*»,  etc. .  mai»  »am  atanlage  [.our  le  malade  ;  le  »e»»ie  continuait  a 
restrr  «lin»  l'inaction,  et  elle  ne  pou«ait  èlie  vidée  qu'a  l'aide  de  la  sumle.  l'nc 
ron-ultation  a»ant  en  lieu,  on  est  convenu  que  le  mal  dépendait  d  une  paralv«te 


f  prit'iiit 
t.  d 

rides  el  de  pommade»  rubelianlet  sur  le  pubis  :  ou  duuue  interiituremeol  ks  anti- 
nervea»  util  dilferenles  forme»,  le  tout  «an»  ré»ultat.  Aussi  s  e»t -on  réduit  après 
quelque  tem|«  de  ce  traitement  au  seul  emploi  de  la  sonde  plusieurs  b>is  ptr.oar. 
On  »  r»»a»e  la  »omle  en  permanence,  le  malt  fe  n'a  pu  la  supporter. 

Le  tifauùl  dernier,  après  avoir  pratiqué  le  calhétrrisme  évaenatif  et  laie 
trois  (oi>  la  vessie  avec  de»  injections  aqueuse»  ,  M.  Tamlionc  a  eu  l'idée  d'iniee 
ter  une  certaine  quantité  de  laudanum  et  de  le  laisser  dan»  le  même  organe.  Huit 
heures  après  cette  opération,  le  malade  éprouve  det  envie,  d  onner  et  il  est 
étonne  oc  poomir  vider  la  «essic  sans  »oode.  Quatre  heures  apre».  d  est  nu. 
dans  an  bain  el  .1  urine  aoe  secoade  foi» .  et  avec  force.  Cette  anielioratioo  a  etç 
|ieogrei»ivc  et  le  aula  le  a  fini  par  guérir  complètement  »ou»  I  influence  du  snerae 
remède. 

Celte  cilsset-ration  parait  a»s«  eniselnante  ponr  eneonmgrr  les  prati- 
ciens à  réprter  la  même  médiralimi  ;  mais  on  ne  peut  eneure  di'iiuiic  an- 
runc  roiiséijttcnce  ceiuiuc  >ur  sa  valeur  avant  d'en  lépélci  plusieurs 
fo:»  revjKiieuee. 


-  U  cadre  constitutif  du  corp»  des  oKcier»  e»t  lise  ainsi .) Vil  i.it 
Nedcein.  inspeetrue»,  £,  nié  de.  m»  priiuipans ,  R;  meileeius  ordinaire»  .  -V> , 
médecin»  adioii.l»,  :  l  ;  <  li i rm >:if  ir-  in-pc<  teurs  .  t  .  elinutfiein  prie.,  ipau».  j'i, 
e!ur«rgiro»  majot».  2J  >  ;  ebiroigi»ii»-ai.l«-»-ii.»j»r..  ST-I  ,ebirorg.ra<  -o-is-a  des, 
in  ;  p!  arnui  iwb  in  j-il.iir».  t  ,  |di»rm.i<  i,  n-  |,rini  i],  u\ .      |  liansiaeien.  tu» 
p»r«,  !."  ,  (  lurniai  i,.u- ai  1  -  m.v -t,  '■.'.  Lt'ii -tir.g-.;.  i-l.  ».J  à 


i>s  j,id..|in  r<  i;.,-  pr.i!:.!!iifiiK':it.  Ni,-is  n'a*  uns 
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TRAVAUX  ACADÉMIQUES. 

ACADÉMIE  DBS  SCIENCES. 

- 

«étroit,  «k  U  »«uut. 

Dactli  deiWre  u-aiir*  de  T Académie,  k  propos  d'une  communication  (aile  } 
le  21  aoàl  *  la  socit-tc  to..logiquc  Je  Londres,  pu  II  Ovreo.  sur  l'allantoide  do  Si 
foetus  do  kangourou.  U.  Aragu  avait  manifesté  le  rrgret  qu'une  lettre  «nie  le  i] 
16  août,  par  U.  Cotte  sur  le  même  sujet,  et  présentée  k  I  Académie  dans  sa  pré  -  j| 
cédente  k'inn,  ne  fût  pu  timbrée,  parce  qu'il  deveetil  «bûVile  de  résoudre  la 
question  de  priorité  qui  pourrait  s'cle  ver.  M.  de  niaiuville .  qui  avait  présenté 
cette  lettre,  lit  une  note  dan»  laquelle  il  s'excuse  de  n'avoir  pu  faire  plut  lot  1a 
cuuvuunicauoo  detin  e  ;  il  rappelle  Ur»  obstacle*  qui  l'en  oui  empêché,  et  finit  par 
assurer  que  Lien  rerlainemeat  il  avait  reçu  la  lettre  de  II.  Co*te,  et  qu'il  aurait 
pg  la  communiquer  1 1' Académie  ataat  que  lui  fit  remise  la  note  de  II.  Otrea. 

ruiaiQCt  et  cmair. 

M.  Biot,  dans  une  lettre  rente  de  M'oint' I,  le  7  novembre,  communique  »  I  A- 
endémie  quelque»  remarque*  qu'il  ersit  propret  à  inlrmaer  les  chimistes  et  Ici 
physiciens. 

En  appliquant  'es  propriétés  dr  l'aridr  tarlriqnc,  établie*  dans  des  mémoires 
preordet»,  M.  Biot  est  parvenu  I  former  des  système*  chimiques  perotaneus  os 
cet  abde  entra  eu  aoe  combinaison  lr«»-iolenw.  et  qui  out  le  recuite  de  prendre 
însUaUnéOMut,  et  k  voloelé.  le  puuToir  rotaloire  sers  la  droite  ou  rers  la  (Bâ- 
che, selon  qu'on  s  fait  rarirr  la  pruportioa  de  l'eau,  qui  est  ua  de  leurs  élément  ï 
de  sorte  qu'eu  leur  calrvaut  on  ea  leur  ajoutant  à  froid  des  doses  graduée*  de  ce 
liquide,  qai  n'a  par  lui  mente  aucnae  action  rolatoire  appréciable  ,  on  «oit  le 
système  nutte  passer  progressivement,  et  d'une  manière  continue,  d'une  de  cet 
limites  à  l'antre,  en  manifestant  dan<  sa  constitution  moléculaire  autant  de  chan- 
gement correspondant,  par  la  seule  variation  de  la  proportion  d'eau  qu'il  con- 
tient. Ces  aurroalives  peuvent  se  répéter,  pour  le  même  système  ,  autant  de  fuis 
qu'on  le  veut,  indéfiniment. 

La  continuité  de  ces  effets  et  le  mode  progressif  de  lenr  prodnclioo  semblent  j 
indiquer  qu'il  faut  considérer  le  drplacemeol  des  plans  de  polarisation  dans  l'in- 
térieur des  liquides  d'une  façon  plus  générale  qu'on  ne  l'a  fait  jusqu'à  présent  ; 
mais  celte  extension,  en  tout  point  conforme  eue  apparences  des  |ihenoméurs 
observables.  D'apporté  aucun  changement  ans  luis  des  déviations  telles  que  l'au- 
teur les  a  établies;  elle  ea  dunae  seulemeal  une  idée  plus  clair.-  et  plut  concor- 
dante avec  d  autres  faits. 

M.  Ltiol  a  rte  conduit  directement  k  ces  résultait  par  an  travail  qu'il  suunu-t- 
ira  bientôt  »  l'Académie  sur  l'étal  et  l'action  de  l'acide  lattr,q.tc  en  présence  des 
alcalis,  u»  s  terres  et  <kâ  acides. 

soie  ne  ».  icaria  »c*  eue  rs'tcr  »'ir,un.  raisiar»  s  i.'ictnéuii.  nus 
vs  séance  nu  30  ociontE  rjta  h.  tonitTox  ,  s  cstji  M.  C*o*s  i/tv*iT 
i:oujii:Kicj(it'E, 

A  tant  de  eom-nencer  sa  lecture,  y.  Turpin  déclare  qu'il  ne  vient  point  faire 
un  rapport  sur  un  sujet  beaucoup  au-dessous  des  travaux  sérieux  tt  positifs  de 
l' Académie,  et  qu'il  a  seulement  étudié  1'aoimal  pour  son  propre  compte  dans 
IVpoir  d'en  reconnaître  I  identité  avec  quelques  espèces  déjà  n  iia'.ees  ,  d'être 
utile  1  l'eulomoiope  en  lui  donnant  une  description  et  une  ligure  de  plus,  cl  en- 
fin dans  l'intention  d'émettre  sua  opiuiua  («rttwtieJue  sur  la  prétendue  origine 
de  cette  petile  araignée  oiicroscopique. 

Il  l'a  observée  avec  an  microscope  de  grsMsiasemeul  d'environ  2SI)  (ois  le  dia- 
mètre, et  la  deril  avec  détails.  Selon  lui,  elle  parait  coati ituer  une  espèce  nou- 
velle du  renie  ara  rus  :  les  espèces  décrites  et  Ggurres  dont  elle  se  rapproche  le 
le  plus  sont  celles  du  fromage  et  de  la  farine,  et  plu»  particulièrement  peut-être 
lacnriu  Jimiilialus  de  Mer  manu  Klle  diffère  des  deaa  premières  par  l'absence 
du  faut  rorcettt ,  par  les  deut  articles  plus  long»  et  plus  effiles  qui  précèdent  le 
tarse,  par  la  (orme  du  corps  qui  est  plus  ovsniIc  plu»,  courte  cl  plus  bombée .  en- 
lin  par  les  nombreux  cl  longs  poils  qai  hen>n  ni  tout  le  dos.  ce  qui,  joint  a  l'al- 
longement da  museau,  lai  donne  l'aspect  d'un  poec-epic  microscopique.  Elle  se 
distingue  de  l'acarns  dimidialos  qui  a  le  corps  stdu-rique  avec  ua  simulacre  de 
corselet  phi*  coloré  que  le  reste  de  1  abslomcn.  par  le  manque  des  petits  poila 
court»  qui  coavrent  la  surface  des  bitit  membres  appctvliculeirct  de  ce  dernier  , 
■tait  elle  t'en  rapproebe  par  le»  nombreux  poils  qui  recouvrent .  en  rayonnant  , 
toute  la  partie  du  dos,  U.  Turpia  propose  de  donner  a  &  Ile  espéra,  en  «apposant 
qu'elle  se  maintienne  nouvelle,  le  nom  d  acarus  horrible,  atariu  hotr.l<ih>. 

a  Si  M.  Cross,  dit  ensuite  M.  Turpin .  en  s'èlcsanl  à  des  considérations  plut 
générales,  rrtiit  avoir  formé  de  loulr*  pièces  un  animal  d'une  organisation  aussi 
élevée  que  I  est  celte  de  son  ararut,  en  u'emidotiaiit  que  de  simple*  s-h-tnciis  de 
snalière.  comme crw\  qui  |>ourraient  s  isoler  de  lasurrarc  d'une  pi,rrc  vi-susicune 
entretenue  humide  par  du  sibra'e  île  potasse  ctcn.lu,  sursaturée  d  écide  uiuria- 
tique  et  cuuslamntrnl  rleclri  ie.  nous  nom  permettront  de  dire  qu'il  nous  parait 
n'avoir  pas  lefGsaniaient  étudie  l'organisation  et  I»  p'.\siolo|;  e  comparer  des 
cires  vivane.  un»  la  ronuaiMance  de^quetbi  un  phituien.  lucme  très  haUle  . 
I<eul  ctranjetiient  se  troaqier  eu  se  crovant  beaucoup  plut  puissant  qu  il  ne 
l'est... 

-  Avant  dr  sonp-r  i  faire  de»  amlianv  nc«i  c«Tn|>lnpiés  que  île»  ararut.  rs. 
tato:.t  icnlenici.l  dr  fabriquer  on  d'ubtet.ir  dc<  gloliuks  de  proto-.j,brne»  et  det 
fllamcil*  Je  protnirc«t'<.  deut  pr'>di»rticni>  or^enisee»  qui  rmu*  |iarai>'eut  le, 
pli»  «inq-l-s  Jo  régne  «rganiq  ir...  Dan»  ce»  globules  et  cet  fi' amen,  on  ne  pet 
aperretoir  auenne  granulation  ml.  nenre  poaeaol  servir  a  leur  reproduction. 
It'ai.réi  >ela  ou  pourrait  croiee  que  cr\  dent  sorte,  d'êtres,  véritable!  eîentcn» 
de  ccov  d'on  ordre  plus  eltee.  «oui  d>  »  pro-bi  lion,  organisér-t  form--rv  inniedia- 


teraeat  de  la  matière.  Mais  qui  peut  mm  assurer  qu'ils  ne  conlieirarnt  pas  des 
globules  reproducteurs  qui  échappent  I  l'action  de  not  pbst  poissas*  microsco- 
pes, on.  ce  qui  revient  l  peu  pce*  an  même,  que  ces  végétant  si  simples  et  en 
même  temps  ai  pet  II*,  ne  se  divisent  point  en  particules  an  moment  oh  U  vie 
d'association  le*  abandonne,  de  manière  que  chacune  des  particules,  animée 
d'eue  ele  nouvelle  et  indépendante,  devienne  une  sorte  de  bouture  qui  reproduit 
l'espèce  ?  SI  ce  ne  sont  It  que  de*  suppositions,  aa  moins  ont-elles  lé  mérite 
d'être  parfaitement  d'accord  avec  ce  qui  se  piste  partent  ailtta»  que  dan*  ce* 
deu»  seules  productions. 

»  Toutes  no*  étude* micro wpi que*  tnr  le*  être* organises,  (oit  végétant.  Mit 
aaintaut.  non*  oat  toujours  montré  que  leur  mode  de  reproduction  était  entière, 
ment  soumis  au  pouvoir  d'une  mère  semblante  qni  précède  et  qui  seule  peut,  en 
puisant  ses  matériau*  nutritif*  dans  l'espace,  s'étendre  en  on  germe  destiné  par 
isolement  I  la  reproduction  et  au  maintien  de  reipèce.  C'est  ainsi  qui  mesure 
que  nous  avons  mieu*  étudié  comparativement  le*  être*  organisés,  et  que  non* 
nous  sommi*  approchés  des  plus  petits  I  faide  du  microscope,  nous  avons  ru 
disparaître  sw-eessivemeol  ce*  nombreuses  générations  présumées  spontanée*  , 
sortes  de  fantômes  qui  ne  pouvaient  supporter  1a  lumière  d'une  véritable  et 
constante  observation.  » 

U.  Turpin  nie  donc  que  H.  Cm**  ait  créé,  ait  construit  de  toutes  pièce* 
Yacarui  horrijiu  à  l'aide  de*  seuls  moyens  qu'il  indique.  Ces  moyens,  en  suppo- 
sant même  '|0*iU  aient  été  indispensable*  i  l'apparition  dr  l'animal ,  n'oot  été 
que  de  simples  stimulant,  semblables  k  cens  qui  evcilent  et  favorisent  la  germi- 
nation du  grain  de  blé,  et  qui  ont  hité  l'éclosion  sfreafs  pareils  i  celui  que  con- 
tient l'individu  femelle  envasé  par  M.  Crots  lui-même,  cents  qui  te  troussu-nt 
pondus  on  apportés  k  h  surface  de*  pierres  réturleane*  mite*  en  espêrience. 

Ignorant  les  écrits  de  M  Cross  sur  la  production  artificielle  de  son  acanu,  U. 
Turpin  ne  tait  pu  si  ranimai  sort  des  mains  de  l'eipériinetitaleur  dan*  son  état 
le  plus  complet,  ou  si ,  ce  qui  serait  le  plut  m  rapport  avec  la  loi  d'après  lasvuebV 
se  développent  tous  les  être*  organisés,  il  pane  par  tonte*  te»  phases  que  nous 
connaissons  ti  bien  ebrt  tontes  le*  espèce*  d  ararus.  Mais  dam  cette  dernière  hy- 
pothèse, il  resterait  encore  une  attra  grande  difficulté,  celle  de  savoir  comment 
cet  animaux,  naturellement  si  ronces,  trouveraient  la  pliure  nécessaire  à  leur 
développement. 

—  M.  de  Blaiavjtl*  lit  une  lettre  que  M.  Evdoox  lui  a  écrite  le  13  juillet  en 
rade  de  Bourbon,  et  qui  rente rme  un  aperça  des  résultats  scientifique*  obtenus 
par  le*  naturaliste»  de  U  corvette  la  Bonite  pendant  lenr  voyage  de  rircutnoavi 
galion. 

M.  F.tdoox  et  son  ro'laboralenr  M.  Souleyet  ont  recueilli  un  squelette  d"Ia- 
dien  parfaitement  bien  conservé,  plusieurs  criitcs .  en  boa  état ,  de  Chinois  et 
d'Indien*,  et  plus  de  cinquante  espèces  de  mammifères  appartenant  principale- 
ment aux  deu*  famille*  de*  quadrumane*  ,  aux  dru*  tribus  de  la  première  divi- 
sion de*  carnassier»,  aux  insectivores  et  ans  carnivores  digitigrades  de  ce  même 
ordre,  asrt  rongeur»,  aux  édt-ntés  ordinairst,  aux  parbsoermes,  aux  ruminant 
iaerme*  et  aux  plrnicornes.  Quelque»  uns  de  ces  mammifères  sont  vivant  ;  et 
jutqu  k  pcé*eat  tout  semble  faire  espérer  qu'ils  pourront  aller  prendre  rang  dans 
la  ménagerie  du  Viaéuut  :  ce  «ont  deux  singe* de  la  presqu'île  de  Halaca,  un  mali 
de  Madagascar,  nn  Sons  do  Bengale,  un  chien  et  une  chienne  de  la  Chine,  une  ge  - 
nette  de  la  peesqu'Ue  de  Halaca ,  nu  rrrf  dr  Java,  et  l'axis  du  Bengale ,  mile  et 
femelle.  Parmi  les  autre»  classes  d'animaux,  les  naloealistes  comptent  dans  leurs 
collection*  plu*  d'un  milliers  d'oiscan*.  appartenant  k  tons  les  ordres,  quarante  à 
Cloquante  espèces  seulement  de  reptile*,  an  nombre  desquels  se  trouve  vivante 
uoe  grande  tort  oc  terrestre,  dent,  cents  espèces  de  passons,  dont  le*  deux  tiers 
au  moins  sont  des  iles  Sanshnrh  et  de  la  mer  de  Chine;  un  nombre  considérable- 
dé  cru-lace»  proseoanl  sle  toutes  sortes  de  pais,  des  myriapodes  «le  diverses  lo- 
calité», et  seulement  une  centaine  d'espèces  d'insectes  des  lliilippinrs.  La  r latte 
des  mollusque»  a  fourni  braurimp  de  »u;ets  d'observation  ;  nue  cinquantaine  d'et- 
pècr»  de  coquilles  marine*  oui  été  oh-ervées  et  desMns'-es  avec  l'animal.  Toute- 
lois,  un  fait  remarquable  dint  un  vos  âge  tont-k  fait  nautique,  c'est  qu'il  a  four- 
ni un  nombre  proporiioiinrllrm-  ni  lieaoennp  plus  grand  dé  mollusques  terre» 
tretel  Ouviatile*  que  de  mollusques  marins. 

Dans  leur*  longue*  traversées ,  nos  naturaliste*  avalent  surtout  l'occasion  de 
porter  leur  alli  nlion  sur  les  animant  pélagirns.  tels  que  les  mollutqurt ,  toophj  ■ 
tet  et  crustacés.  Aussi,  outre  I  espoir  qu'il»  ont  d'être  arrivés  k  quelques  résultats 
de  géuirrepliir  iDulugtquc,  ils  ont  pu  recoillir  une  très-grande  quantité  de  ce» 
ajiiutaux.  augmenter  le  nombre  des  espèces  décrites  et  éclaircir  quelques  points 
peu  connut  de  leur  histoire,  lit  se  sont  attachés  particulièrement  k  étudier  leur 
organisation  dans  leur  état  de  vie.  Et  s'ils  n'osent  pas  espérer  d'avoir  complété 
l'histoire  anatoroiqite  de  ce*  divers  animant,  il*  peuvent  du  moins  annoncer  une 
certaine  masse  de  faits  nouveau* ,  principalement  snr  les  organes  de  la  respira- 
tion et  de  la  génération  dans  plusieurs  pleropode».  sur  lenr  ssstènie  nerveux  en 
gênerai  et  surtout  sur  celui  des  allantes  cl  det  6roKde» .  ter  Si  circulation  dans 
les  biphorcs.  etc.  De  plus,  ils  ont  pu.  après  la  revue  qn'ils  ont  faite  de  ces  êtres , 
arriver  à  quelques  idées  générales  stir  leur  organisation.  Ils  ont  étudié  as  ce  un 
soin  tout  iiarticulirr  le»  coquilles  microsttq>iq-rrt  péltgirnres  qui  aur.int  pour 
ainsi  dire  échappe  jusqu'k  ce  jour  aux  recherche»  des  naturalistes.  I.e  nombre  dr 
ces  coquilles  ,pi"irs  ont  ob*er»ees  cl  dessinée»  avec  leur»  animaux,  s'élise  déjk  à 
plus  de  soixante  lit  sont  disposés  k  considérer  ces  j  e'its  nudlnsrpirs,  d0nl  les  ca- 
rs.i,  re»  analomi  pics  si loignent  beaucoup  de  ceux  des  autre*  tuimaot  de  1a 
r.i.'ii.e  .-lasse,  comme  pumit/s  états  dettioss  i  sabir  de»  traotfocmatioo»  ul  • 
t.  r-.iurei. 

Pjrmi  le»  innoml  Tslilesrriis|»r-ôs  p.  lagiens  qu'ils  ont  recueillis,  il*  n'ont  encore 
ctan  i  né-  qoe  le»  ;.los  rcmarepuablrs.  lis  citent  ptrticulii  reme  nl  une  petile  espèce 
kdeux  valve»  d-^ul  ils  on",  péclié  un  a«r»  grand  nombre  d'individu*  au  cap  Unro. 
Vnulaiil  ernlier  une  l  oi  ji  clure  île  M  r.jitHirhainl  qui,  dans  ses  voyages  préec- 
lîen*.  aviit  er»  rei-siDuaitre  que  re»  crn«t seés  -e  trins'i.rnuier.t  en  anatifrs .  il,  se 
sunl  livn  s  ides  iccherrlie»  qui  leur  ont  donne  nue  solution  siti, faisante  i!c  cette 
curici;  *  métamorphose.  i:<imnir  ib  ont  lr-iu*é  plut  lard  dans  le  granj  t.lciati 
dan,  1» »  me»s  .le t.hinc  et  lie  l'i  .de  .ley  s-siH-ee*  rtitTi-rr  tes  de  ce*  crustacés  qui 
corre^wmlriuil  ni-revsairecircul  bsix  diverses  rsjV-e,-*  d'aratifes,  iU  pensent  que 
ce  fait  doit  lutens.er  vivement  la  jmiW'qbic  ru  brique. 

1^  j  liénomf  ne  .le  la  rh osphoie-ctr.ee  dé  la  n  er  a  sté  é  jaiemrnl  poiu  eus  l'-.ih- 
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jet  de  rteberchr»  assidue»,  dont  ils  ne  pourront  faire  connaître  le*  résultais  qu'à 
leur  retour.  £060,  ils  ont  fait  de»  ob'ervatioos  de  température  humaine  <ar  du 
homme»  de  l'équipage ,  et  les  ont  continuée*  journellement  depuis  leur  relâche  à 
Rio  de  Janeiro,  sous  des  variations  de  température  doat  les  hmilet  onleteû'een- 
tigr.  et  +  40*.  et  qui  ont  été  quelquefois  trrt-brotquci.  Ils  ont  étendu  ces  ex- 
périences à  plusieurs  espères  d  animaux  r-rlagicos  et  s  quelques  aulret  animaux 
plu 


la  plupart  des  expédition  précédentes,  la  partie  géologiqur  arait  été  an 
peu  négligée,  mais  cette  fois  ci.  grice  au  tèle  et  aux  connaissances  de  M.  le  lieu- 
tenant de  frégate  Chevalier  à  qui  elle  avait  été  confiée,  elle  offrira  des  résultats 
plus  impoclrnts.  11.  Chevalier  a  recueilli  environ  doute  cents  érliaiililloasde 
roches,  et  s'est  atlacbé  a  prendre  note  mit  le  heu  même  des  tumeur»  rt  laines,  de 
la  puissance  et  de  la  direction  .le«  couche». 

L'espédition  sera  auui,  cnnine  le  pente  M.  Evdoui.  riche  en  observation» 
megnrliqi>es.  MM.Djroudrau,  iogèmeur  hvdrugrajihe  et  Chcsaher,  étaient  char- 
gés de  ce  travail. 

Pendant  tout  le  cours  de  la  campagne .  les  élèvrs  de  service  ont  Tait  constam- 
ment, d  heure  en  heurt  tt  sous  la  direction  des  officier»  de  quart ,  les  observa- 
tions météorologiques  recommande  es  par  l'Académie. 

M.  Jjuterrue,  agent  comptable  et  des-inaleur  de  l'expédition,  a  (ait  une  belle 
collectiou  de  de» lin»  en  passages,  marine»,  monument,  costumes,  etc. ,  dont  le 
nombre  doit  sVIcver  sclocÙrtDCnt  a  plu»  de  trois  cents. 

Quant  à  la  partie  botanique.  M.  Gaudichaud.  qui  en  était  chargé  .  en  rendra 
compte  lui-mime. 

«va  la  nueiiTf:  de  Lt  Tente.  Etirait  d'un  mémoire  de  M.  Bticu ,  professeur 
a  l'Acadcmie  des  mines  de  Freyberg,  conuniniqur  par  M.  Eue  de  Bcaumonl. 

On  possède  dent  déterminations  de  la  den-ile  de  la  terre  .  qui  ont  été  obte- 
unes  par  des  moi  eus  tres-différens  et  qui  font  aussi  assez  différentes  l'une  de 
l'autre.  Cavendtsh  assigne  à  notre  globe  une  densité  moyenne  de  S.  S  ;  tandis 
qu'elle  n'est,  selon  llutton  et  PUyfair,  que  de  1.  1.  Il  devait  donc  paraître  utile 
de  repe  er  ces  expériences  ;  c'est  ce  qu'a  tenté  11.  Beieh  ;  et,  pour  faciliter  te» 
recherches  ,  il  a  fait  usage  de  l'appareil  »  miroir  de  Poggrisdorf,  déjà  applique 
par  U.  Gants  aut  observations  de  l'aiguille  aimentee.  La  méthode  que  M.  Ktirli 
a  snivic  est  celle  de  Caveodish.  Comme  emplacement  qui  conservai  nne  lempéra- 
turc  uniforme  et  ou  l'on  put  éviter  le  moindre  courant  d'air,  on  choisit  nne  vaste 
•■a»e  qu'on  rendit  bien  close  ;  on  attacha  1  no  plancher  un  fil  de  enivre  argenté 
•;:ii  portait  unhrasrn  bois,  et  à  l'ettrémité  de  celui-ci  on  fita  deux  buules  de 
métal-  A6n  de  pouvoir  mesurer  avec  la  plu»  grande  précision  I  eloignement  réci- 
çiproqnc  de  leur»  centres  de  gravité,  on  avait  adapte  pria  des  cttréaiilès  du  bras 
deux  pointe»  en  acier  éloignées  l'une  de  l'autre  d'à  peu  près  deux  mètres.  Ces 
pointes  rtaicut  percées  chacune  d'un  Iran  qui  donnaient  passage  a  un  fil  métalli- 
que Ires-fin  auquel  sue  dit  boules  était  ««pendue ;  au  milieu  du  bras  se  trouvait 
le  miroir  sur  lequel  on  avait  dirigé  uo  télescope  placé  en  dehors  de  la  rave.  L'è- 
rhelle  doot  on  observait  le»  degrés  au  mo)en  du  télescope,  était  dans  l'intérieur 
de  la  rave,  nn  peu  en  arrière  île  ta  porte  ;  die  était  éclairée  par  une  lampe  ex- 
térieure, et  doit  la  lunii.re  était  réfléchit  par  un  miroir  concave.  Le  fil  métalli- 
que, le  bra»  en  bois  et  les  lsoules  étaient  enfermés  dans  une  cage  en  bois  le  mat- 
set  qui  devaient  influer  par  leur  attraction  sur  les  l  ouïes  étaient  elles  méniei  des 
t.oules  en  plomb  du  poids  de  tî  kilog.  Afin  de  pousoir  leur  faire  exercer  leur  in- 
tluence  à  volonté  d'un  coté  ou  de  l'autre,  ou  neutraliser  leur  edet  sur  l«  bras  et 
les  boules  qu'il  portail,  on  le»  avait  suspendues,  an  uiovcn  de  lits  de  laiton,  à  det 
pièces  de  ho»  qui.  au  moyen  de  poulies  et  de  cordons  'prolonges  hors  de  la' cave, 
Dras",rDl        n"'"  t™tlKaa>l  "  r*r*U*leinenl  à  la  direction  du 

M.  Beicb  a  trouvé  convenable  de  ne  faire  agir  qu'une  truie  des  masses  de 
plomb  sur  uue  de»  boules.  H  a  d'ailleurs  en  soin  de  faire  a  l'attraction  .1.  la  masse 
■le  plomb  sur  la  boule,  1rs  petites  correi  lions  dépendantes  det  fils  et  de  la  pré- 
sence de  1a  boule  cloigure.  Trois  quantité»  étaient  à  déterminer  1  chaque  olurr- 
s.lion.  1a  di-lance  du  rentre  des  masse»  à  celle  des  houles,  le  temps  des  oscilla- 
tion» et  la  déviation  du  bra».  La  première  quantité  s'élevait  de  (Lt  à  tyo  mille 
mèlret  ;  U  seconde  variait  peur  uoe  dcmi-otciUttioa  entre  lut  1 1 0  secondes  ■  la 
troisième  entre  3.6  et  0,8  millimètres  ;  cette  dernière  était  celle  qui  o rfr.it'  le 
plu»  de  prise  aux  erreur»  d'observation,  parce  que  la  position  du  bras  était  sujette 
a  quelques  variations  ;  on  n  a  pu  éloigner  cette  source  d'erreur»  que  par  la  fré- 
quente répétition  de»  observation*.  Uur  moyenne  a  donne  pour  la  densité  cher- 
chée i.  U,  nombre  qui  est  presque  identique  a  celui  qu'avait  trouvé  Caveo- 
dish. 

-  M.  Malgaignc  informe  l'Académie  qu'il  vient  de  réduire,  avec  H.  Litfranc 
une  luxation  du  coude  en  arrière,  datant  de  troit  mois  vingt- un  jours  chei  un 
enfant  de  dix  an»,  a  La  nature  et  l'ancienneté  de  la  lusalion  chei  nn  enfant  si 
jeune  font  probablement  de  ce  succès,  du  M.  Melgeigue.  un  fait  sans  aaalogue 
dans  I  histoire  de  I  art.  et  rassureront  les  chirurgiens  contre  la  rraintede  rompre 
les  epiphvse*  lorsqu'on  se  sert  de  procèdes  convenables.  .  Ce»  deux  chirurgiens 
ont  emploi*  la  traction  directe  aiec  les  poulies,  et  l'ont  portée  un  moment  jus 
qu  a  une  force  de  500  livres  La  réduction  a  été  accomplie  ensuite  par  un  pro- 
cède nouveau  qui  consiste  à  attirer  le  bra»  et  iavsnt-hns  en  arrière,  taudis 
qu  avec  le  genou  on  repousse  l'olecràne  en  avant  et  Ugc muent  en  ha». 

—  M.  Silverio  Feriiaodè»  de  Araujo  Jorge  envoie  d'Oïl oda  nne  térie  <f°oh»er 
valions  météorologiques.  M.  Arago  pense  qu  elles  pourront  avoir  de  l'intérêt  si 
I  auteur  les  continue,  attendu  qu'on  possède  peu  d'observation»  de  ce  mire  faite* 
tous  l'équateur.  * 

M.  De 


Maurice. 

H.  Erq.  Capocci 
I  aurore  boréale 


ardins  envoie  également  des  taU  1 


a  l'.Ie 


de  la  boussole  M.  Capocci  rattache  aussi  aux  aurores  bo- 
lo  disque  de  la  lune  dans  te*  éclipses  totales. 

ruiHQCr. 

ht.  Uatteneci  envoie  une  note  sur  les  eoerso»  tberruo-é'cctrirjues.  Entre  au- 
tres rr  suit  tt  auxquels  il  est  parvenu,  on  peut  signaler  les  suivant  : 

Si,  au  lieu  de  superposer  directement  les  deux  fila  d  an  même  métal  placés  aux 
deux  extrémités  du  fil  d'un  galvanomètre  et  chauffes  illégalement,  on  le  plonge 
daut  du  mercure,  ou  mieux  si  on  les  l»enl  plonge»  dans  ce  même  métal  ou  dans 
un  attire  bain  d  alliage  métallique,  contenu  dans  deux  capsules  réunies  par  un 
siphon,  dont  l'une  est  chaude,  l'autre  froide,  les  aonmalict  que  le  fer  a  presen- 
1er»  dans  les  phénomènes  thermo-électriques  ne  s'observent  pin»;  le  cuivre,  le 
platine  et  le  fer  donnent  d»s  courant  qui  vont  toujours  dans  le  même  »eo«,  c'est- 


re  du  (roid  au  chaud  dans  les  fils  qui  te  touchent.  C'est  donc  à  t 
d'osidalion  ou  de  surface  qu'est  due  l'anomalie  en  question. 

Le  mercure  parait  dépourvu  de  b  propriété  de  développer  les 
mo- électriques. 

lin  amalgame  de  bismuth  qui  ni  bien  cristallise  a  on  très  grand 
Ibermo-leclriqoe. 

Certains  met»»»»  ne  peuvent  contribuer  au  développement  des  court!»  tbermo- 
éleclriques  qsie  lorsqn  ils  sont  solides. 

—  M.  le  secrétaire  perpétuel  annonce  que  M.  Gay  ,  actuellement  au  Chili,  a 
fait  dans  ce  pats  des  observations  magnétique»  qui  viennent  a  l'appui  de  la  loi 
indiquccparM.de  Humboldt,  sur  la  diminution  de  l'intensité  magnétique  à 
mesure  qu'on  s'avance  vers  l'équateur  :  M.  Gay  s'est  ainsi  assuré  en  suivant  1rs 
variations  diurne»  de  I  aiguille  ,  qu'un  triple  mouvement  existe  dans  le  nord 
comme  dans  le  sud  de  cette  république. 

—  M-  Bonafoos  annonce  qu  il  a  fait  de»  expériences  dans  le  bot  de  vërioer  1a 
plupart  des  procédés  chinois  décrits  dans  l'ouvrage  que  lui-même  a  traduit  en 
italien.  0  a  ainsi  reconnu  que  plusieurs  pratiques,  quelque  étranges  qu'eltes  pa- 
raissent, mentent  d'être  accueillie»;  tel  est,  par  exemple,  l'usage  de  donner  aux 
vers  à  saie  de  la  farine  de  rit.  M.  Bonafout  a  reconnu  que  cet  insecte  mangeait 
non- seulement  la  feuille  de  mûrier  saupoudrée  de  farine  de  riif  malt  encore 
la  farine  de  toute  autre  céréale  et  même  la  fécule  de  pomme-de  terre. 

tttact  ou  SI  xovtaatr.. 

M  Deieiméris  rappelle  dans  une  lettre  les  noms  det  principaux  tuteurs  qni 
avaient  emploi  é  U  compression  des  artères  comme  moyeu  curatif. 

Avant  nous  Près  ton  avait  lié  la  carotide  daos  det  ea»  d'epélensic  réputé»  incu- 
rables :  avant  Prrston,  N.  Bleod  avait  comprime  la  carotide  dans  la  lièvre  céré- 
brale; avant  H.  Blaud,  Autenrielh  avait  emplojé  ce  «osea  dans  les  convubioot  ; 
avant  Autenricth ,  Liston  y  arait  en  recourt  pour  une  névralgie  maxillaire  ;  avant 
Liston.  Earle  s'en  était  servi  avec  avantage  contre  I  epilepsie  ;  avant  Earle,  Li- 
viogtton  et  Kellie  avaient  avaient  entplose  la  cansiiretsioo  artérielle  coolrr  le 
rhumati<me.  avant  Livingslon  et  Kellie,  Lodlow  en  avait  usé  contre  la  goutte . 
et  avant  toos,  Parry  de  Balb  ,  le  véritable  inventeur  de  la  compression  des  artè- 
res et  partinnièreracnt  det  carotides .  avait  non  teolrment  connu  I  utilité  de  ce 
movrn  pour  tous  ces  ras .  mais  I  avail  encore  employé  pour  plusieurs  autres,  et 
avait  été.  en  tout  ce  qui  touche  à  la  connaissance  de  ce  sujet,  lorl  au-dela  de  ce 
qu'en  oot  sa  ses  sacrettmrs,  en  comprenant  dans  le  nombre  les  trois  inventeurs 
les  plu»  modernes,  venus  juste  on  demi-siècle  plut  tard. 

ensaotam»  rtooerra  oxsa  lc  asxo  rta  ■.'ixn.xnnt.Tioa'. 


roceasioa  d'une  commnnieation  faite  par  U.  Mande!  sur 


ore  boréale  qui  acte  observée  le  IHoclobre  dernier  par  un  temps  entière- 
t  coji.ert.  écrit  qu  effectivement  les  nua^t.  tout  eu  empêchant  de  voir  les 
;!« '  lumière  et  1,  ,., ,ete  de.  couleur,  de  l'aurore  bure.k  en  reçoivent  ce- 
IZx^llt'J?'^'*;  K  ^  "  *  -Hémsmem.en  !n7i- 

«VuB  pCgr«drX^v  d ^^"^y^^-  PO«ra  eu  faire 


H.  Ghsge  adresse  ont  note  sur  ce  nrjrt.  Quoique  certains  1 
nrnt  encore  <  ne  dans  uoe  partie  enflammée  la  circulation  devient  plus  rapide  .  il 
est  bien  prouvé  par  les  expériences  et  le»  observations  des  physiologislet  tes  plut 
distingués  que  c'est  justement  le  contraire  qui  a  lieu,  c'est  à-dire  que.  pendant 
une  certaine  période  de  l'inflammation,  le  sang  contenu  dans  les  vaisseaux  capil- 
laires s'arrête  et  rrtle  immobile-  Cette  tuspentioa  dans  ton  mouvement  ne  coïn- 
cide t-elle  pas  avec  quelques  changement  dans  la  eoosiîtnlioo  ?  C'est  ce  qu'il 
était  intéressant  de  rechercher. 

Si  l'on  examine  tes  vaisseaux  capillaires  pendant  la  première  période  de  1  in- 
fiamiortion,  parexemple  dans  l'eirgnoemeot  des  poumons  ilit  inflammatoire,  on 
ne  pin»  de  sang  rouge,  solidifié  ou  liquide  ,  mais  une  masse  noirâtre  daos  laquelle 
on  aperçoit  de  petits  vides,  et  qui,  examinée  sous  un  fort  groaaistement,  >e  mon- 
tre être  nue  agglomération  de  globales  ayant  le  diamètre  l|sU0  a  I|îu0  de  nnln 
mètre.  Ces  gbibules  isolés  sont  parfaitement  transparent .  mais  leur  aggloméra- 
tion, qui  se  fait  par  l'intermédiaire  d  une  sahstanre  blanchâtre,  ett.  comme  il  a 
été  dit,  ■•  peu  prêt  opaque.  Il  paraft  que  ce«  petit»  corps  ne  sont  aulre  cbo»e  que 
les  globules  sanguins  réduits  à  leur  noyau,  1  enveloppe  ajanl  clé  détruite  par 
I  effet  d  un  travail  pallio|i>gîque. 

La  connaissance  de  cette  transformation  du  sang  dans  les  vaisseaux  ,  dit  II. 
Chsge.  peut  jeter  du  jour  sur  quelques  points  de  pathologie.  On  a  remarqué  par 
exemple  que,  dans  quelques  bydropisics,  il  y  a  un  changement  dan»  la  substance 
corticale  des  reins,  qui  se  décolore,  augmente  de  volume  et  présente  une  appa- 
rence granuleuse.  Le»  auteurs  différent  beaucoup  d'opinioa  sur  la  nature  de  cette 
affection  qui  ett  connue  sous  le  nom  de  maladie  de  Bnghl.  L'altération  a  lieu 
dans  ce  que  l'on  nomme  les  corps  de  Malpighi,  corps  formet  par  b  terminaison 
et  les  anastomoses  des  vaisseaux  sangoi ns  qui  accompagnent  les  canaux  urinifères. 
Maintenant,  si  dans  un  rein  ainsi  altéré,  on  examine  les  corps  de  Malpighi,  on 
voit  que  les  capillaires  qui  les  constituent  ne  contiennent  plus  de  sang  à  l'état 
sain,  mais  des  agglomérations  innombrables  de  globule»  telt  que  ceux  dont  il  a 
été  question  plus  haut. 


xosvxac  estaott  o'nmsocàsi. 
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obtenu  en  distillent  a  une  température  élevée  do  matières  organiques  riches  en 
carbone  el  en  btdrogène.  Il  désigne  ce  corps  soos  le  nom  de  ehrysène.  •  cause  de 
u  couloir  qui  est  uu  beau  jaune.  C'est  le  seul  carbure  d'hydrogène  qui  soit  co- 
loré. Il  est  >olslil.  sans  décotnposilioo.  insoluble  dans  U  plupart  des  disxolvans; 
U  cristallise  en  aiguille»  par  b  fusion  ;  il  renferme  trois  atomes  de  carbone  pour 
un  dhtdrog  ène  ;  par  conséquent  il  est  isomère  avec  l'hsdrUkne  ;  il  y  a  entre  ces 
deu  corps  de  grandes  ressemblances  ;  cependant  11  est  impossible  de  les  confon- 
dre. Aima  Tactile  sulfariqoe  colore  l'bydnalène  en  bleu ,  pendant  qu'il  colore  le 
thrjseneto  beau  vert. 

ccae  ou  rosse*  sjie.ti.osei  pu  choc. 

M.  Durai  adresse  trois  observations  de  basses  anksuses  dn  frima,  guéries  par 
b  section  des  tendons  des  muscles  biceps,  crural,  demi  tendineux  cl  dcmt-inem- 
branetn.  Us  tendons  de  ces  muscles  ont  élé  coupés  par  Us  mènes  procèdes 
qu'emploie  M.  Duval  pour  le  tendon  d  Achille  dans  b  pied  bot,  c'est  a  dire  cou- 
pés d'avant  en  arriére  el  .«mis  la  peso,  les  sujet»  ainsi  traités  ne  pouvaient  |  lus 
marcher  qu'a  l'aide  de  béquille*  ;  le  premier  malade  avait  h  jambe  tellement  flé- 
chie sur  b  caisse  que  b  talon  touchait  presque  b  fesse .  cette  dilformité  était  b 
suite  de  contracture»  parai)  tiques  ;  cbci  le  second  et  b  troisième ,  b  mabdie  s'é- 
tait développée  pendant  le  cours  de  tumeur  bboch»  du  genou.  Ces  Irois  mabdes 
ont  été  opère*,  b  premier  b  8  srptrmlire,  b  deusième  k  <U  octobre,  le  troi- 
sième b  <  I  du  même  mois. 

Les  deux  malades  étaient  en  même  temps  atteints  de  pied-bots  equins  qui  ont 
élé  guéris  par  la  section  dn  tcodon  d'Achille  el  avant  que  d'entreprendre  b  cure 
de  b  fausse  aiiaxloac 

MM.  Dmneril  et  Brescbet  sont  chargés  de  bire  nn  rapport  sur  celte  commu 


sca  L'oaiciac  kt  tes  oirriseas  mnai  n*  oosrscio*  de  là  «ckumsi. 

M.  Audouin  qui  avait  présenté,  il  y  a  plus  d'un  an,  à  l'Académie  nn  mémoire 
sur  b  mosrardine.  communique  1rs  rrsuluts  auxquels  il  est  depuis  arrivé  en  pour- 


M  Msndl  adresse  un  mémoire  sur  ce  sujet. 

Les  observateur*  qui  ont  trsi'è  de  la  structure  élémentaire  des  mascki  sont 
Iniod  être  arrivés  aux  mêmes  résultats;  cette  divergence. «oivanl  M.Mandl.  tknt 
bien  moins  a  drs  erreurs  de  microscopes  qu'à  ce  qu'on  a  étudié  b  Cbrc  dans  drs 
circonstances  qui  n  étaient  pas  les  mêmes,  et  où  eue  présentait  en  effet  des  as- 
pects très-differens. 

Le  masek  frais,  es  dans  le  premier  nn  deusième  jour  de  macération,  présente 
des  fibres  primitives  de  longueur  indéterminée,  et  dont  le  diamètre  est  de  I  à  I 
centimètres  de  millimétré.  Tout  k  long  de  ces  fibres  primitives  se  trouvent  des 
stries  transversale*,  blanches  rt  noires;  les  stries  blanrhes  offrent  l'aspect  d'an- 
neau embrassant  b  fibre,  une  libre  cjlindr>qne-  Ces  stries  soot-etle*  des  Mut* 
Iraosvcrsak»  où  scukment  des  plis  causes  par  b  conlrarlion  musculaire  ;  c'e«l  ce 
que  l'or.servation  n'a  i«as  encore  surSsammrnt  montré,  qu  i  qu  il  en  suit,  an 
IkhiI  de  quinze  a  vingt  jou  s  de  macération,  celte  apparence  d'anneaux  a  disparu 
et  b  ubre  élémentaire  est  remplacée  par  une  centaine  de  6 lires  paralli  les  1rs  unes 
nut  antres  et  sans  anastomose.  Ces  dernières  fibres  sont  désignées  par  l'auteur 
sous  k  nom  de  fbres  primitives.  La  même  chose  s'observe  dans  ks  muscles  du 
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<  *  lettre  ministérielle  avec  envoi  d'eue  note  sur  une  nouée  lie  bière. 
«"Lettre  uUm,  avec  envoi  d'an  rapport  sur  la  grippe  du  dc|Jrlen>ent  du 

Lot. 

3*  Lettre  idem,  avec  eotoi  d'un  rapport  sur  1rs  eaux  minérales  de  l'ArJeche. 


I*  Cn  manuscrit  sur  une  épidémkde  scarlatine. 

2*  Lettre  d'an  médecin  du  Mexique  sur  nnc  préparation  de  tepotillc  t 
choléra. 

S'  Lellre  de  M.  Petit  sur  k  choléra  de  Nnpks. 


I*  asrrosT  ni  ».  aoruat  sca  lis  *aox  austaiirs  ne  csutudov. 

Les  entra  ikChateldon  sont  sitaées  dans  k  déparlement  du  Poj-de-tsiaie,  \ 
trois  lieues  île  Vichy . 

0  y  avait  looctemps  que  b  chimie  ne  s'était  pas  occupée  de  ces  es  as.  Le  mé- 
decin-inspecteur, M.  Dcsbcrsl.  dVsirail  vivement  qu'il  rn  fùl  fait  une  oouvclk 
anshse:  il  a  transmis  ce  désir  s  l'autorité  supérieure  qui  en  a  saisi  l'Académie 


roaak  de  médecine. 

Les  eaui  de  ChaleMon  sont  limpides,  raseuses,  pétillantes ,  mou'seirsrs  ;  mais 
elles  sont  frasdes  et  (ont  éprouver  au  palais  noe  saveur  agréabk  légèrement  as- 
tringente. 
L'analyse  chimique  y  a  trouvé  : 

I*  Une  grande  quantité  de  gai  acide  carbonique  ;  encore  celU 
Hk  n^-cessairemenl  plus  grande  a  b  suurve  ; 


2*  Du  carbonate  de  chaux  ; 
S*  Du  carbonate  de  magnésie  ; 
«•  Du  carbonate  de  soude; 
5*  Dn  carbonate  de  potasse  ; 
S*  Des  mirâtes  de  soude  et  de  chanx  ; 
V  Des  chlorures  de  sodium  el  de  magnésie  j 
Du  fer. 

On  croit  par  nés  principes  que  ks  eau  de  Chateldon  sont  acidulés  et  ferra- 


T  aarroiT  ni  mm.  mars  n  socsQcn  sui  ri  si  émoi  se  ne  st.  ueless,  istitili.  : 

Sympathie*  di  l'oreille  moyenne- 

La  première  réflexion  des  rommiisairrs  se  rapport*  à  k  difficulté  dn  aujrt.  Ils 
ne  comprennent  pas  bien  comment,  dans  un  organe  aussi  composé  que  l'oreille  . 
l'esprit  peut  distinguer  les  relations  de  chacune  de  ses  parties.  Supposons,  disent- 
ils,  une  fonte  purukntede  l'oal.  eroit-on  qu'il  est  facile  et  même  possible  de  dis- 
tinguer ce  qui  vient  de  la  chambre  antérieure  et  ce  qui  vknt  de  b  chambre  pos- 


térieure ? 

Après  cette  réflexion,  les  commissaires  recherchent  k  sens  dn  mot  tympa- 
xkie.  Selon  en.  le  propre  des  sympathies  est  de  se  passer  dans  des  organes  éloi  - 
gués  et  qui  ne  sont  bes  par  aucun  lien  anatomique.  Ainsi  c'est  par  sympathie  que 
les  testicuks  réagissent  sur  1rs  organes  vocaux .  l'utérus  sur  les  msmcllcs  .  ks 
reins  sur  l'estomac,  etc.  Mais  lorsque  ks  organes  sont  rapprochés,  lorsqu'ils  se 
touchent,  la  communication  d*  kurs  affections  se  fait  par  cette  contiguïté  même  ; 
il  n'y  a  la  rien  de  sympathique.  De  même  lorsque  l'oreille  étant  gravement  m* 
ladc  intéresse  le  cerveau  et  qne  kcervrao  réagit  soit  sur  l'ouicsoil  sur  un  autre 
organe,  ces  phénomènes  ne  sont  pas  des  phénomènes  syiupatiqucs.  Or  ,  c'est  k 
cette  catégorie  qu'appartiennent  la  plupart  des  faits  cités  par  M.  Delean. 

Après  ces  réflexions  préliminaires,  MM.  Ribes  el  Bousquet  arrivent  an  traite- 
ment de  M.  Dclenn.  Parmi  ses  observations.  H  en  est  plastron  avec  engonrne  .t 
de  la  caisse.  Or.  en  ce  cas,  pour  rétablir  fouie,  notre  confrère  ne  songe  pas  h  at- 
taquer l'otite;  ou  l'otonbie,  mais  à  dèiengoiter  b  caisse,  et  pour  ceb .  il  propose 
de  dilater  la  trompe,  et,  pour  dilater  la  trompe  .  il  bit  des  insufDalions  d'aii . 
MM.  les  rommiwatres  ont  quelque  peine  a  admettre  cet  ébrgivetveul.  La  trompe 
est  composée  de  deux  parties,  nue  csrtibgiornseet  l'autre  osseuse;  ni  l'une,  ri 
l'autre  ne  sont  susccptibks  de  se  dibler  avec  une  injection  d'air ,  ou  du  moins 
cette  dilatation  n  est  que  momentané*,  elk  ne  saur  ut  être  dnrabk.  Au  reste.  «,. 


oe  nie  pas  la  réalité  des  gnérisotts  opérées  par  M.  Deleau  ;  on 
l'explication  qu'il  en  donne. 

M.  Ditesn  Si  j'ai  bien  entendu  k  rapport  qui  vient  de  nous  être  (ait ,  un  s 
Mime  la  pratique  de  M  bekau,  en  ce  sens  qu'on  n'admet  pas  b  possibilité  ■)•* 
dilater  la  trompe  par  une  insufflation  d'air.  Mais  pourquoi  cela  ne  serait-il  pas 
possible?  Une  colonne  d'air  ou  d'eau  poussée  avec  force  dans  an  conduit  étroit 
doit  certainement  ta  forcer  les  parais- 

M.  BouxjimT.  Ceb  est  vrai  ;  mais  il  est  mi  aussi  que  cet  effet  ne  peut-être 
que  momentané,  et  c'est  précisément  ce  que  nons  avons  dit;  mais  il  faut  quelque 
chose  de  plus  pour  opérer  an*  guérison  dnrabk.  On  comprend  bien  que  s'il  w 
s'agissait  que  de  désobstruer  on  conduit,  d'en  chasser,  par  exempk,  des  mnco>i 
lét,  on  comprend,  dis- je,  que  rinsafflalion  d'une  colonne  d'air  su  (lit  i  ce  résul- 
tai. Maia  «tu'oa  y  réfléchisse,  dans  l'othorrée.  banaqueuse  elk  même  est  épaissie; 
il  n'y  a  d'antre  moyen  de  rétablir  k  conduit  que  de  rendre  ks  parties  épaissir  « 
i  leur  état  naturel  ;  c'est  cet  effet  que  nous  contestons  aux  injection*  d'air. 

M.Deleis  insiste.  M.  Bousquet  répond  :  mai*  comment  admettre  avec  nue 
iejertion  d'air  b  dilatation  d'un  conduit  i 
sens?  A-t-oo  jamais  guéri  an  i 
de  l'air  T 

M.  F.  Dcnois  répond  qu'il  n'y  a  aulb  comparaison  i  bire  entre  k  canal  de 
l'urètre  et  b  trompe  d  Eu^taebe. 

D'accord,  réplique  M  Bouquet;  mais  en  Taisant  cette  comparaison ,  je  rrojai- 
faire  bonne  composition  è  mes  adversaires  ;  car  enfin  il  serait  bien  plus  facile  <U- 
dilater  avec  de  l'air  un  coudait  toat  charnu  qu'un  conduit  osseux  et  c 
m-ux. 

riant 

organe  pins  on  main* 


.  mi- parti  o- 
teny.iniuiTbnt 


M. 

sur  I 


I.  Granr.  Je  sais  en  tout  point  de  l'avis  de  M.  Bousquet ,  eirepté  potn 
1rs  sympathie*.  Lorsqu'l  l'occasion  d'un  organe  un  antre  organe  plus  ou  n 


éloigné  s'émeut,  il  n'y  a  pas  encore  de  sympathie.  Il  but  encore  qu'il  n'existe 
entre  eux  aucun  intermédiaire  matériel.  Je  passe  à  on  autre  objet  :  je 

iiks 


entre  < 

bien  savoir  ce  ijoe  M.  Delesu  a  ouvert  d'oreiiks  engouées  :  car  sans  cet  examen 
fait  sur  k  cadavre,  on  n'auri  jamais  que  des  unttonx  fort  impsrfsites  sur  la  p» 
thologie  de  roeeUk.  Pour  moi,  je  crois  qne  ce  sujet  est  encore  tout  neuf.  Quant 
1  b  possibilité  de  dibter  b  trompe  avec  une  injection  d'air,  je  ne  saurais  l'a  i 
mettre,  ou  du  moins  je  suis  persuadé  que  cette  dibtation  ne  peut  être  que  n», 
mentanêe.  A  cet  égard,  je  pense  absolument  comme  M.  Bousquet.  Tous  ceux  qui 
ont  quelque  expérience  de  pratiques  rhtrurrjcaks  savent  que  rien  n'est  plu<  .lu 
Gcik  uue  de  dilater  et  de  maintenir  dilatés  1rs  conduits  one  fois  rétrécis,  rt  rei 
tes  la  trompe  li'Emtacbv  ne  fait  pas  exception  i  b  rfgk. 

M.  Bookjcet.  M.  Cerdy  a  dit  que  nous  étions  d'arrord  «r  tons  les  p-i.r,'  . 
saur  nn.  ks  sympathies  :  mais  en  cela  M  tJerdy  est  dans  l'erreur,  nous  somme- 
d'accord  sur  tous  ks  points,  car  j'ai  dclini  ks  tjm^ihiee  de  b  même  manier. 

i>  stiinn  nrrairjcri  «tnnvt«  a  t'iiinv.Li-y.. 
nas  l'ai*  nsxi  lfs  va  ses. 


M.  BoiiLtarn  commence  b  leelure  de  ce 
t  qu'il  ait  Gui 


u'il 

rn  rendre  compte. 
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Cless  ,  Dr.  mcd.  et  cliir.  Mit  cincr  Vorrede  von  Fer- 
dinand von  Gmelin.  Stuttgard ,  Verlof}  von  bVek 
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HISTOIRE  DBS  ÉPIDÉMIES  DE  FIÈVRE  MirQUEUSE  OI  T  nST 
RBGN2  A.  STUTTCAKD  DEPUIS  i  783  JCJSQu'pN  \  83(5,  ET 
PiUTICUElÈnEMCNT  DE   LÉPIDÉMIE   DE  i  835   A   iHÔG  ; 

par  Georges  Cless,  etc. 

Cet  opuscule  offre  ufte  première  partie  pureiuenl  historique ,  (Lins 
laquelle  railleur  nasse  en  revue  et  décrit  succinctement  différentes  épi- 
ckraics  qui  ont  régné  a  Stottgard  dans  les  année»  1793, 1793,  1811), 
1823  et  1821. 

La  seconde  partie  qui  est  Ln partie  originale  et  la  plus  importante , 
contient  la  relation  complète  et  lîdèlc  de  l'épidémie  de  1835  à  183(i. 

l.e  travail  de  M.  Cless  fils  est  un  des  plus  intéressans  qui  aient  para 
dansas  derniers  temps  sur  les  lierres  graves.  Il  se  distingue  d'abord 
par  une  appréciation  exacte  et  rigoureuse  de  La  constitution  atmosphéri- 
que et  médicale  qui  a  précédé  et  accout|»agué  l  épidémie.  l  es  écrivains 
allemands  nioderuea  attachent  toujours,  a  l'exemple  des  anciens ,  une 
grande  importance  à  ce  point  de  Phisloire  des  épidémies  qui  est  eu 
e«el  essentiel  à  connaHre  pour  pouvoir  déterminer  le  véritable  carac- 
tère, la  forme  de  la  maladie  et  le  mode  de  traitement  le  iilus  conveuable 
à  lui  opposer.  L'auteur  retrace  ensuite  l'origine,  la  marche,  le  «Irvelnn- 
pement, le  déclin  et  les  recrudescences  de  l  épidémie;  il  décrit  les  dilfc- 
rentes  forme»  «m'eltt  a  revêtues  i  l  fait  ressortir,  par  des  rapnrucbrnicns 
ingénieux,  l'analogie  qui  a  existé  entre  chaque  cas  en  particulier  et  1  épi- 
démie en  général.  Tous  les  bits  généraux  et  individuels  sout  choisis  et 
classés  avec  discernement ,  les  plus  iinpoiUns  mis  en  relief:  d'autres  ac- 
cidentels ou  accessoires  relégués  au  second  plan  ou  entièrement  élagués. 
Dans  cette  partie  de  sa  description  ,  M.  Cless  se  rapproche  lie.inn.iip  des 


anciens,  et  on  pourrait  la  Comparu  avec  avantage  aux  descriptions  d Y- 
pidcniies  de  même  nature  que  nous  ont  laissées  Sydcuham  ,  Sloll ,  Prin- 


gle,  VVagler,  Sareone  et  autres. 


»  n'est  pas  non  plus  resté  en  arrière  des  travaux  modernes,  Si* 
sur  l'atutomic  pathologique,  et  pnttripalcmetit  sur  1rs  ulcères 
prouve  qu'il  a  tait  uue  étuile  approfomlie  «les  ouvrages  de 
MM.  Lt^^  Wra).  ttoroel,  de  l^nmer^èuiorini,  Allers,  etc. ,  dont 

1rs  matériaux  qni  ont  servi  à  l'auteur  pour  la  description  de  l'épidé- 
mie  ont  été  recueillis  à  1  hôpital  Sainte-Catherine,  sous  les  yeux  de  son 
jure. 

Pendant  toute  La  durée  de  l'épidémie  de  juillet  1815  à  avril  1836,  fo- 
mil  renis  ,i  cet  hôpital  r>Ot«  malades,  108  du  sexe  masculin  ;  338  du 
sexe  féminin  ,  chez  3J>8  la  lièvre  ne  dépassa  pas  le  premier  deçré;  cbci 
1 18  autres,  elle  prit  le  vériulile  caractère  typhoïde.  La  mortalité  fut  de 
37  ,  un  13,07*  sur  le  nombre  total ,  un  3,1  fi"  sur  le  noralire  îles  cas 
graves.  Quoi  qu'il  y  eut  pins  de  t-muies  que  d'hommes  atteint?  ,  la  moi  -  ' 
talité  fut  plus  grande  parmi  ces  derniers  d'un  iloiirième  a.  peu  pics,  ta:i- 
lis  que  cher,  les  preinu  résille  ne  fut  que  de  14,7'.  En  viilc,  la  maladie 
fut  plus  dangereuse  piiniu  le»  femmes;  beaucoup  avortèrent  pendant  la 
maladie  ou  furent  atteintes  par  l'épidémie  à  la  suite  île  l'avortcmcut. 
Plus  de  la  moitié  des  malades  se  trouvaient  entre  10  et  2.»  ans;  sur  les 
1 1 8  ras  graves,  on  compta  1 05  de  1 G  à  30  ans  ;  le  plus  jeune  a  \  ait  15 
ans:  le  plus  âgé  (11  ans;  mëirtc  proportion  eu  ville;  il  ne  se  rencontra 

tus  <i»  seul  enfant  atteint  au-dessous  de  4  ans.  Les  jeunes  lilles  à  l'âge  de 
a  pulttité  se  trouvèrent  très-exposées.  Dans  un  rapport  fait  en  ville  sur 
li3  malades  on  compta  43  jeunes  filles  de  Ui  21  ans.  Ou  rencontra  plus 
de  personnes  attaquées  ilans  les  classes  aisées  ,  nuis  la  mortalité  fut  plus 
grande  parmi i  les  ouvriers,  snrtnnt  jianni  les  Imulangers  oliligés  de  tra- 
vailler la  nuit,  et  les  tonneliers  occupés  des  préparatifs  de*  vendanges. 

La  maladie  revêtit  truis  formes  bien  distinctes,  une  |«cmière  gastri- 
que, gastrique  bilieuse;  une  senonde  muqueuse  qui  lui  a  valu  le  nom 

rvtf lni  co,wrvcr;  unr  ,r°~ i^ 

-Nous  ne  suivre;*  pas  l'auteur  dans  la  description  de  ces  différent. s 


(ormes  qui  sont  d'ailleurs  su 
points  qui  ont  été  plus  ra reaient 

On  oonnah  la  découverte  toute  récente  dn  professeur  Schcmilcin  de 
cristaux  microscopiques  dans  les  excréinens  des  malades  atteints  de  ty- 
phus. Celte  découverte  a  été  faite  pendant  une  épidémie  qui  a  régné  à 
Zurich  en  1835.  Il  en  est  fait  mention  dans  une  tlissert.il nui  inaugu- 
rale qui  a  été  soutenue  à  Zurich  sur  wticmcinc  épidémie  (t).  M.  Schten- 
Icin  a  de  plus  communiqué  le  résultat  de  ses  recherches  an  jnnrnal  de 
Muller  :  Archiv.  Jiir  Anatomie  .  Physiologie  ùnd  Wissenschaft- 
Uchc  Ateditin,Jahrgang  ,  1830;  pag.  25H  hl  D'après  ces  recherches 
que  la  GAiimt  stiDicAU  a  d'ailleurs  déjà  fait  connaître,  ces  cristaux 
se  rencontreraient  eu  liès-grandc  quantité  et  se  formciaient  dans  ces 
escarres  jaunes  qui  rteouvrent  les  pustules  de  la  muqueuse  intestinale  ; 
ils  se  composeraient  en  grande  partie  de  phosphate  de,  chaux,  d'un  pus 
de  suhatc  de  chaux  et  d'un  sel  de  sonde.  Le  professeur  île  Zurich  dit 
avoir  rencontré  ces  cristaux  d'une  manière  si  constante,  qu'il  croit  que 
leur  présence  pent  être  suffisamment  admise  comme  un  signe  diagnos- 
tique du  typhus  ;  d  ne  les  a  en  efïct  jamais  trouvés  dans  1rs  matières  al- 
vincs  des  personnes  saines,  ni  dans  aucune  autre  maladie  du  canal  in- 
testinal qui  par  sa  forme  peut  simuler  uue  dothineutérie;  ils  ne  se  retrou- 
vent pas  non  plus  ilans  les  exerémen»  des  eonvalesoens  du  typlios.  Cette 
découverte  de  M.  .Sclueiilcin  mérite  qu'on  se  livre  à  cet  éprît  à  de  nou- 
velles recherches,  et  nous  regrettons  de  ne  rien  trouver  qui  vienne  la 
confirmer  dans  le  travail,  d'ailleurs  si  complet,  que  nous  analysons. 

L'exanthème  miliaire  a  été  un  symptôme  constant  de  tous  les  cas  gra- 
ves, à  forme  typhoïde,  observés  à  l'hôpital  iite-Calbérine  ;  il  était  tou- 

cristallincs ,  rarement  r 


jonrs  formé  parties  vésicules  blanches,  cristallines,  rarement  critiques, 
mandant  le  plus  souvent  le  passage  du  premier  au  second  degré  île  la 
maladie,  et  devenant  d'un  augure  trcs-Bchcux  lorsqu'il  disparaissait  su 
bitement.  M.  Cless  a  plusieurs  (ois  examiné  le  fluide  contenu  dans  Ces 
vésicules,  et  l'a  toujours  trouvé  d'une  nature  acide.  M.  Stha-nlcin  ,  de 
son  côté,  ne  l'a  trouvé  ni  acide,  ni  alcalin  ;  de  plus  ,  il  croit  avoir  dé- 
couvert que  ce  fluide  contenait  de  l'iiythucvaiutc  d'ammoniaque  ;  par- 
Unt  de  ce  point  de  vise ,  le  professeur  de  Zurich  admet  que  le  sang  des 
malade*  tvLiilej.  contient  de  I  aride  prussiqac  aima  que  semblent  en- 
core le  ilcinontrer  la  coloration  bleuâtre  du  sang,  les  symptômes  de  dis- 
solution de  ce  fluide,  l'état  comateux  et  les  phénonsènrs  nerveux. 

Ces  recherches  intéressantes,  si  elles  sont  vérifiée»  par  uue  expérimen- 
tation ultérieure,  ne  pouvant  manquer  de  jeter  quelque  jour  sur  la  na- 
ture et  le  caractère  de»  fièv  res  graves ,  nous  av  ons  doue  .rrn  devoir  en 
parler  en  passant,  afin  d'éveiller  l'attention  des  médecins  placés  sur  un 
gland  théâtre. 

Quoique  beaucoup  de  malades  soient  morts  par  suite  de  congestion 
vers  le  cerveau,  le  rarhis  ou  les  poumons,  on  n'a  jamais  observe  d'in- 
flammation île  ces  organes  :  dans  quatre  ras  où  la  maladie  avait  montré 
des  synifflomes  nui  pouvaient  \&  dire  prriHlrc  pour  unt  âfïi.'Ction  ocré- 
brale",  1rs  malades  morts,  on  ne  trouva  à  l'autopsie  aucunes  traces  d'in- 
flammation. Des  congestions  vers  la  moelle  épimere  se  faisaient  remar- 
quer dans  les  cas  caractérisés  nar  des  phénomènes  tétaniques  ;  mais  là  , 
point  de  traces  non  plus  d'inflammation. 

Il  y  a  eu  par  contre  et  dans  les  cas  les  plus  graves 
inflammatoires  des  poumons  ou  des  états  de  congestion  qni  s'en  i 
chaient  beaucoup  ;  à  l'atitoiisir,  le  parenchyme  pulmonaire  était  inUltiV- 
d'un  sang  spumeux  et  lurloi»  épaissi  ;  dan»  lieux  cas  où  il  avait  préexis- 
té, il  est  vrai,  d'anciennes  affections  de  poitrine  ,  on  trouva  le  tissu 
pulmonaire  hépatisé.  Un  autre  fait  remarpiable,  c'est  que  sur  certains 
sujets  l'autopsie  cadavérique  fit  découvrir  des  traces  d'inflammation  des 
poumons  qui  ne  s'étaient  trahies  par  aucun  symptôme  pétulant  la  vie. 
De  Pommer,  Amiral  et  I.oieis  n insitlirent  ces  pneumonies  comme  di- 
sant partie  intéprante  du  Ivphns;  nous  croyons  en  effet  qu'elles  se  ren- 
I  contient  plus  souvent  qu'on  ne  le  pense  communément,  mais  qu'elles  se 
l  forment  toujours  dans  les  derniers  temps  de  la  maladie  ,  plutôt 
1  que 


par  stase 

lur  c ingestion  sanguine,  et  que  le  traitement  antiphlogistiqitc  ne 
peut  leur  «'lie  appliqué. 

Ia'  <  lupilie  peut-être  le  plus  int|mrtant  du  travail  de  M .  Cless  est  ce- 
lui qni  traite  de  l'anatnmie  pathologique  ;  aucune  des  découvertes  mo- 
dernes n'a  été  oubliée;  l'auteur  a  t  clic  de  les  vérifier  toutes,  et  il  a 


(0  />e  Ivp'»  til'dominaUrpi.trmi't  nm  Zurici  et  i»  agm  riraim  i«cntt 
.  flinso  MliCCC.XXXrrt  f  '1.  Aucl.tr  „i.  àt  tfrU  Oo  l.t  dan» 


cette  niinintiisertiliun  que  l  urioe  îles  tvpbwirs  eonlieul  nue  bien  ptus  ((rsBrfe 
qtuntiie  il'urrc  1^0  i»0  r». .  Isiitlt*  que  «i'sh'ès  Berwliii*  e»l>  d'uae  iM-rsoaaiï 
mut  n'rn  eout  ent  «pie  50  Oc  h  résulterait  mi»  siif[inMiUI]Ofi  île  la  prsMlrer 
«pniCrae  <i<u  «eriit  rie  H>î"j  a  Iti.'.'.i .  laixli.  '|n  s  I  elal  naturel  cite  o  était  «pie 
de  m'-  a  llllt»  Cette  obienralion  nitril,  d  -:rc  eooOniae. 
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droit  et 
l'hôpital  Sainte- 
ont  été  ouverts  3T  foi»;  le 


apporté  dans  l'arcpcéeUtion  des  diverses  lésions  uu  j 
dégagé  de  toute  idée  préconçue.  Sur  37  malades 
Catherine,  J»  tète,  la  poitrine  et  l'abdoi 
rachis  14  lois. 

Une  des  lésion*  le»  pi  as  constantes  a  été  l'injection  des  veines  de  la 
pie-mère  do  cerveau ,  du  cervelet  et  de  la  moelle  épirnère  à  sapartic  po*- 
térieure,  surtout  à  la  fin  de  la  portion  cervicale  et  à  l'origine  de  la  queue 
de  cheval  ;  mais  cette  injection  n'était  jamais  plus  forte  qu'on  l'observe 
ordinairement  à  la  suite  d'autres  maladies  dont  les  symptômes  n'ont 
aucun  rapport  avec  l'encéphale.  Un  antre  phénomène  presque  aussi  fré- 
quent était  un  épanchement  térenx  entre  l'archnolde  et  la  pie-mere  :  cet 
epa richement,  vu  à  travers  ces  deux  membranes  transparentes,  a  souvent 
été  pris  pour  de  la  lvtnphe  coagulée,  tandis  qu'en  lui  donnant  issue  par 
une  petite  piqûre,  M.  Cless  l'a  toujours  vue  s'écouler  sous  forme  d  un 
liquide  tout-à-fàil  aqueux  et  limpide  :  ce  phénomène  n'appartient  du  reste 
pas  exclusivement  au  typhus.  Lu  rpanehement  de  sérosité  le  plus  sau- 
vent limpide,  pins  rarement  sanguinolente  a  été  rencontré  dans  les  ven- 
tricules, dans  ta  cavité  de  la  moelle  et  à  la  base  du  cerveau.  Dans  cinq 
cas,  la  moelle  s'est  montrée  à  nn  état  de  ramollissement  bien  prononcé 
dans  une  étendue  de  deux  pouces,  et,  chose  digne  de  remarque ,  dans 
aucun  de  ces  cas,  il  n'y  avait  eu  de  symptômes  indiquant  du  désordre 
do  côté  de  la  moelle  ;  tandis  qu'nn  autre  malade ,  ayant  succombé  au  mi- 
lieu de  convulsions  générales ,  on  ne  trouva  rien  du  côte  du  rachis. 
Ne  puurrait-un  pas  admettre  avec  M.  Amiral  que  ce  ramollissement 
partiel  n'était  qu'un  cflet  cadavérique?  Un  autre  jihénomèae  que  l'au- 
teur considère  également  comme  parement  cadavérique,  est  un  épanclie- 
meirt  sanguinolent  entre  la  dure- mère  et  le»  vertèbres  :  on  l'a  observé  une 
fois  a  l'bopilal  Saiutc-Cathcriiic,  et  dans  tous  le»  cas  à  l'hôpital  militaire. 
Mais  d'autres  observateurs,  et  entre  auticsde  l'otnmcrs,ae  l'ont  jamais 
rencontré. 

Dans  im  grand  nombre  de  ras,  M.  Cless  a  trouvé  le  cerveau  dans  an 
état  parfaitement  normal  ;  il  regrette  de  n'avoir  pn  vérifier  l'affection  de 
Butorini  qui  regarde  l'augmentation  de  U  pesanteur  spécifique  du  cer- 
veau comme  un  signe  constant  de  l  allératiou  (lu  système  nerveux  dans 
le  typhus. 

De  ces  recherches,  l'auteur  croit  pouvoir  conclure  qne  its  altérations 
pathologiques  sensibles  qu'offre  le  cerveau  chez  1rs  individus  morts  du 
typhus  ne  sont  ni  assez  constantes,  ni  assez,  eu  rapport  avec  les  désordres 
fonctionnels  qu'on  observe  pendant  la  vie,  pour  qu'on  puisse  les  admet- 
tre comme  propm  et  appartenant  exclusivement  à  cette  maladie.  Une 
antre  conclusion  non  moins  intéressante  à  en  déduire,  c'est  que  l'inflam- 
inatinn  fies  organes  encéphaliques  ne  s'observe  que  rarement  ou  point  du 
tout  dans  le  typhus. 

La  muqueuse  du  larynx ,  de  U  trachée  et  des  bronches  a  été  trouvée 
aussi  plus  ou  moins  fortement  injeetée  ;  nous  avons  parlé  des  lésions  du 
parenchyme  jutlmonaire;  dan»  un  cm,  où  il  y  avait  eu  pendant  1a  vie 
apbonicct  il)  ipbagie,  le  névrilèuic  des  deux  nerfs  vagues  était  d'une  rou- 
gcur  que  la  macération  ne  lit  point  disparaître,  et  du  côté  droit  même  la  ! 
pulpe  nerveuse  était  infiltrée  de  sang.  Mais  ces  ditTérens  phénomènes  peu-  ' 
vent  s'observer  également  dans  d'autres  maladies ,  et  manquent  souvent  I 
dans  le  tvphus.  Il  n'en  est  pas  rie  mèine  d'une  dernière  altération  orgar 
nique  à  faqui-llc  l'auteur  a  douné  toute  son  attention  a  raison  de  l'im- 
portance mie  lui  ont  accordé  les  observateurs  modernes. 

Les  ulcères  on  plutôt  les  altérations  particulières  des  glandes  intesti- 
nales n'ont  manqué  clins  aucun  cas.  Ils  se  sont  montrés  en  plus  grand 
uombre  a  la  partie  inférieure  de  l'iiite>tin  gréle,  surtout  en  se  rappro- 
chant de  la  valvule  u>o-aecale  oit  ils  étaient  aussi  le  plus  déveluppés  ; 
ils  devenaient  plus  rares  en  remontent  vers  le  duodénum.  Une  fois  ou 
pût  les  observer  à  peu  de  distance  de  ce  drruirr  intestin  ;  dans  quelques 
cas  rares,  il  est  vrai,  on  en  rencontra  sur  le  colon,  mats  ils  étaient  iso- 
lés et  ne  trimaient  point  de  plaques.  Avec  ces  ulcères  iiile>liiianx  a  coïn- 
cidé, dans  tous  les  cas,  une  ulcération,  des  glandes  méseritériqoes  en 
rapport  avec  la  portiun  d'intestin  malade;  ces  glandes  étaient  plus  ou 
moins  tuméfiées ,  d'une  consistance  ferme,  rouge,  prenant  plus  tard 
une  couleur  grisâtre,  devenant  de  plus  eu  plus  molles  et  ofliaut  quel- 
ques-ans des  petits  foyers  piirulens. 

Le  nombre  et  le  degré  de  développement  des  ulcères  intestinaux  n'ont 
nullement  en  rapport  avec  la  marche  et  l'intensité  des  symptômes  ; 
la  diarrhée  elle- mime  n'a  pas  toujours  été  une  mesure  bien  exacte  de 
leur  fréquence  et  de  leur  extension  ;  dans  quelques  cas  clic  a  mèinc  man- 
qué ,  quoique  les  ulcérations  existassent.  Le  seul  signe  certain  et  qui 
manquait  rarement,  c'est  la  seusifaililé  douloureuse  de  l'abdomen  et 
surtout  de  la  région  iléo-coccalc  à  la  pression. 

Il  a  été  tout  aussi  unpussiblc  d'établir  un  rapport  entre  la  durée  de 
la  maladie  et  le  degré  de  développement  des  ulcères  intestinaux.  M. 
Cless,  en  opposition  avec  M.  Louis,  se  range  loul-«-fàit  de  l'avis  de  M. 


Andral,  lorsqu'il  dit  avoir  trouvé  déjà  les  follicules  intestinaux  ulcéré* 
chez  des  indiv  idus  qui  étaient  morts  peu  de  jours  après  l'invasion  rie  l.i 
maladie,  tanilis  qu'il  lui  est  arrivé  plus  d'une  fois  dé  ne  rencontrer  ru- 
core  qu'un  simple  exanthème,  sans  aucune  apparence  d'ulcération  cln  z 
des  individus  qui  n'avaient  succombé  que  fuit  tard. 

De  l'ensemble  de  ses  recherches  anatomiques,  l'auteur  tire  cette  con- 
séquence que  de  tons  les  signes  cadavériques  qu'on  rencontre  chez  les 
personnes  qui  ont  succonihé  autypbu5,la  présence  des  ulcèrcs^intcstinaiix 
est  le  plus  constant,  et  que  même  il  uc  manque  jamais. 

Cette  dernière  assertion  nous  parait  un  peu  trop  exclusive  et  nous  lui 
opposerons  volontiers  l'opinion  de  M.  le  professeur  Gmclin.  Ce  méde- 
cin croit  que,  bien  qu'on  ait  peut-é'trc  mal  observé  ou  décrit  d'une  nia- 
uière  trop  vague  les  ulcérations  du  canal  mtestiual,  dans  la  citation  d'an- 
ciennes épidémies  de  fièvres  nerveuses,  ces  ulcérations  n'ont  pas  dû  se 
rencontrer  aussi  constamment  que  dans  ces  derniers  temps  ;  car  il  n'est 
pas  à  supposer  que  des  observateurs  aussi  éclairés  et  aussi  consciencieux 
qne  Hartmann  et  llildcbrand  ne  les  eussent  pas  remarquées  si  elles 
avaient  existé  aussi  fréquemment  que  de  nos  jours.  De  plus,  dans  ces 
derniers  temps,  lors  d'une  épidémie  de  typhus  qui  a  régné  à  Hambourg 
en  1 831  ,  M.  le  docteur  Falalt  n'a  point  observé  d'exanthème  intesti- 
nal ;  ce  même  exanthème  a  été  rencontré  très-rarement  aussi  par  le  doc- 
teur Fleury,  pendant  une  épidémie  qui  s'est  montrée  au  bague  de 
Toulon  depuis  cléecnibro  IHSf)  jusqu'en  février  1830.  D'un  autre  coté, 
on  connaît  le  rapport  adressé  par  M.  Lombard  au  docteur  Graves  sur 
la  différence  des  fièvres  typhoïdes  observées  à  Dublin  cl  à  Paris  et  Ge- 
nève. Ce  médecin  n'a  pu  ouvert  un  seul  individu  mort  du  typhus  sur 
le  continent  sans  trouver  d'ulcérations  sur  le  canal  intestinal ,  tandis 
qu'à  Dublin  et  Glascow,  dans  toutes  les  autopsies  qu'd  a  eu  occasion 
de  Caire,  à  l'exception  d'un  peu  de  rougeur  et  d'un  léger  ramollissement 
de  la  muqueuse  stomachalc,  il  a  vu  les  intestins  parfaitement  sains.  Les 
médecin»  oe  ce»  deux  villes  lui  assurèrent  qu'eux  aussi  n'avaient  i  ' 
vé  d'ulcérations  intestinales  que  sur  un  tiers  à  peu  près  des 
morts,  et  cependant,  ajoute  H.  Lombard,  la  maladie  s'est  partout  carac- 
térisée par  des  symptômes  à  peu  près  constan». 

De  ces  faits,  M.  Gmclin  conclut  qu'il  existe  non  point  deux  typhus  , 
mats  une  seule  et  même  maladie  se  caractérisant  de  deux  manières  diffé- 
rentes, lie  typhus  abdominal,  dothinenléric  avec  ulcérations  intestina- 
les, le  plus  souvent  avec  diarrhée  et  toujours  avec  sensibilité  à  la  région 
iléo-ccecale;  le  tvphus  sans  ulcérations,  ni  diarrhée,  ni  sensibilité,  mais 
avec  symptômes  "cérébraux  plus  prononcé»,  se  caractérisant  par  un  exan- 
tlktnue  cutané  plus  développé,  et  c'est  précisément  cette  différence  que 
M.  Lombard  a  trouvée  entre  le  typhus  d' Ecosse  et  d'Irlande  et  celui  ob- 
servé sur  le  continent. 

Une  dernière  remarque  assez  importante,  c'est  «pie  le  typhus  saris 
ulcérations  intestinale»  est  presque  toujours  contagieux  ;  tandis  que  la 
dotbiitciitcric  ne  le  devient  qu'accidentellement,  dans  les  misons,  le* 
camps  et  au  milieu  des  misères  de  1a  guerre.  C'est  ainsi  que  M.  Lom- 
liard  a  trouvé  le  typhus  Lien  plus  contagieux  en  Irlande  et  en  Kco>si- 
qu'a  Paris  cl  à  Genève.  On  pourrait  en  quelque  sorte  expliquer  cette 
didërcnce  de  contagion  par  lu  diKérencc  du  siège  qu'occnpc  la  maladie; 
en  effet,  dans  la  dothinenténe,  le  siège  est  au  centre  de  l'organisme  ; 
dans  le  typhus  sans  dothinenléric,  il  est  tout  extérieur,  et  le  principe 
contagieux,  comme  dans  tous  les  exanthèmes  cutanés,  pins  a  portée  de 
se  propager. 

La  nature  île  la  fièvre  nerveuse  a  été  le  sujet  de  nombreuse*  discus- 
sions et  adonné  liru  à  nnc  foule  d'hypothèses.  M.  Cless  ajoute  tri  la 
sienne;  il  croit  que  la  fièvre  épi'lémiquc  qu'il  a  sous  les  yeux  a  consisté 
dan»  une  altération  particulière  des  humeurs,  se  jugeant  par  une  sécré- 
tion inorhide  à  la  surface  intestinale ,  cl  liée  à  uue  sorte  d  oppression  du 
svstème  nerveux. 

'  Le  traitement  suivi  à  l'hôpital  Sainte-Catherine  a  été  un  traitement 
sagement  expectaut  avec  é|;aid  aux  symptômes  les  plus  alarmans;  non» 
avons  vu  que  la  mortalité  avait  été  de  37  sur  1 1 8  malades  fiiavcs,  ait»! 
dans  la  proportion  d'à  pen  près  un  tiers  ;  que  si  on  prend  le  oouibir 

■-de  'tiki,  la  proportion  n'est 

iticnliers  onlété  expén- 


lotal  des  malades  reçus  à  l'hospice  qui  a  été 
plus  que  d'un  treizième  et  demi. 

Quelque.*  autres  méthodes  on  médicrimcns  pa 
mentés.  C'est  ainsi  que  M.  le  iloctcur  Duvcruay  a  administre  le  sulfate 
de  quinine  a  assez  forte  dose  et  avec  un  succès  marqué  ;  le  caiomek  a 
petite  dose  de  1  il  Ifî  gr.  donné  jusqu'à  une  légère  salivation  a  produit 
de  bons  effets  à  l'hôpital  militaire  ;  dans  deux  cas  de  diarrhée  opiniâtre, 
le  charbou  végétal  à  la  dose  de  2  gr. ,  mêlées  à  de  la  gomme  arabique , 
est  parvenu  à  enrayer  le  mal  ;  dans  deux  autres  cas,  une  mixture  de 
créosote  gutt.  12  ;  gomme  arabique  1  gr.  i  eau  distillée  (i  onces  ;  sirop 
de  guimanvc ,  1  once,  administrée  par  M.  Cless  père,  fit  cesser  pet»  » 
peu  la  sensibilité  très-prononcée  à  la  région  iliaque  droite  ainsi  que  la 
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fièvre,  et  les  malades  giurimit.  Kufht  i'iiydruclilvratc  <lc  fer  recom- 
mande par  Autciiriclli ,  et  l'alun  préconisé  surtout  par  Fongiticr  et  le 
doctmr  Bartli»  ont  été  employés  avec  quelque  rv.iiilt.it, 

Nous  pourrions  eîler  encore  une  foule  d'aulre»  renièdcs;  mais  nom 
nous  contenterons  d'avoir  indu) né  ceux  qui,  dan*  cette  occasion  ,  ont 
paru  les  plus  efficaces;  d'ailleurs  u'csl-il  pas  eoiisUU'  aujourd'hui  que 
s'il  est  une  maladie  sur  laquelle  l'art  ait  peu  de  prise,  c'est  le  typhus  , 
rt  que  de  toute*  le»  méthode*  ,  cVst  encore  la  niéthcxle  cvpcclantc  qui 
compte  le  plus  de  guerisons.  Ceiie  conclusion  est  aussi  cdlc  de  M.  Cless 
qui  ainsi  nous  fournit  une  nouvelle  preuve  de  l'esprit  sage  et  ohserva- 
teur  daiu  lequel  e.il  cniiçii  son  petit  mémoire,  qui,  nous  le  rrpéton», 
uou»  a  paru  un  des  ouvrage*  le*  plus  rcinarqualilcs  qui  aient  clé  publiés 
isurcewijct. 


POUB  LA  CIMUE    o'ilTClbiE    A    LECOLE  DE   MÉOECIMB  DE 

PARIS. 

patanii*  fpareve.  —  coaronriou  f.c»rv«. 

L'épreuve  écrite  qui  consiste  en  une  composition  Caite  par  tous  le»  candidats 
dam  le  même  espace  de  temps  (six  heures;,  »ur  une  question  pn»ee  par  le  joi  j 
a  en  lien  le  B  novembre.  Le  question  tirée  au  sort  était  ■•  De  l'iubWure  de  I  air 
atmosphérique  sur  l'hoiaiM  iiml,  sous  les  diffcerns  rapports  Je  u  pression,  de 
*a  composition,  de  sa  température,  de  son  degré  d  hunudtlé,  de  »oo  état  élec- 
trique; donner  la  méthode  pour  constater  et  mesurer  ces  qualité*  de  l'air,  u 

Les  séances  suivantes  qui  ont  eu  lieo  les  1 0 , 1 3  ,  l  S ,  1 7  cl  20  novembre ,  ont 
«té  consacrée*  à  la  lecture  d>  s  compositions  écrites  dont  nous  allons  chercher  à 
reproduire  quelques-un»  des  traits  principaux  :  car  l'ejiraivc  écrite  est  l'une  des 
plus  importantes  du  concours.  La  même  question,  traitée  par  tous  les  candi  Jais 
et  dans  le  méiue  espace  de  temps,  offre  k  moyen  de  le*  jusjér  sous  k  même  point 
de  vue  ttdausla  po-îtion  la  plu»  analogue.  Si  celle  épreuve  offre  encore  la 
chance  que  la  qiwslion  proposie  ait  tait  lolkjel  d'études  spéeiak»  de  la  part  de 
Tua  de*  comjis-tileuTx,  on  conviendra  que  celte  chance  est  beancoup  moins  forte 
que  quand  des  qoestion»  différentes,  et  qui  le  plus  souvent  ne  peuvent  être  com- 
parées entre  elle»,  tout  posées  pour  chaque  candidat.  L'rpreusc  écrite  offre  en- 
core nn  autre  avantage  sur  1rs  autres,  c'est  qu'elle  est  moins  d  favorable  1 
1'homn*  qui  n'asaut  pas  ri-ahitnde  des  concours  ne  peut .  sans  une  émotiou  qui  le 
p-ive  d'une  ptrl-e  île  ses  fessourc»  s,  inrprovi-rr  en  public  sur  k  sujet  m^mc  qui 
lui  serait  le  plus  familier.  Ici,  à  moins  d  être  doue  d  une  oigauisation  tuute  sp«  - 
ciale,  on  a  tout  le  temps,  même  après  avoir  lait  la  part  du  trouble  inévitable 
dans  les  premiers  iiistans,  dr  s*  rernnnaitre,  d'examiner  la  que -lion  sous  c|oel- 
qurs-uoesde  «e»  faces,  et  enfin  dr  disposer  ks  matériaux  et  de  1rs  mettre  en  évi- 
dence. Cependant  pour  que  les  randidtt»  fussent  forcés  de  *e  trouver  sur  le  metue 
terrain,  de  niaoïcii-  à  pouvoir  être  comparés  avre  quelque  exarlitnde ,  l'une  des 
première*  condition»  de  l's  preuve  rente  serait  que  la  question  ne  fiH  pu  assrt 
vas'e  pour  que  les  candidats,  se  trouvai.!  dans  ri'itposaihilitc  <k  la  traitrr  tout 
entière,  ne  s'attachent  qu'à  qticliju<-»-ui>é%  de  ses  divisions,  et  négligent  ou  même 
omettent  complètement  les  autres  ;  il  faillirait  qu  i Ile  fût  esset  circonscrite 
pour  que  rliacuu  d'eux  pït  la  traiter  coin;,:et«ment  «1  ne  piH  se  diiculprr 
d'une  omission  irrave  par  I  excuse  hannalc  de  l'étendue  de  la  qtieslioir. 

Cnnaid.rée 'ou*  scpoini  de  vue.  ta  qn.  itton  posée  par  k  jury  du  concours 
pour  la  chaire  d  hsricne,  oous  parait  peu  eu  rapport  avec  le  Irnips  donne  pour 
la  composition,  cl  k  désir  d  obtenir  lin  travail  romplcl ,  de  forcer  chacun  des 
canJU  I»  a  faire  connaître  tout  ce  qu  il  sait  >ur  te  sujet  proposé ,  il  y  a  un  traite 
de  pbisiipic  presque  cnticrdaii»  celte  qoestion,  qui  ne  pouvant  tire  traitie  dans 
son  enscn.U.-,  a  i.crcssajreuxul  ete  coosidcrée  de  dilkreutcs  maniera  par  ks 
compétiteur». 

Considérée  sous  le  point  de  vue  de  la  rédaction  ,  la  question  est  parfaite- 
ment claire,  et  il  n'a  pu  rester  Ir  ruoin  lr>  doute  sur  l'intc ni i  u:i  du  jury,  (an, lis 
que  connectée  sons  k'  point  de  vue  de  connii-sancrs  qu'elle  évier,  rlle  e»t  des 
plus  avanta^riiS'  s  que  l'on  put  po*er  bien  qu'elle  n'appartienne  pas  réellement  I 
rrrigiène,  crpeiidinl  elk  renferme  ce  qui  Tait  la  base  des  connaissance»  du  méde- 
cin lisgicnistL*  ;  elle  se  rattache  â  la  fois  à  la  pli\«ique,  à  1a  pliysaolojpe  et  à  la 
pathc4o){ie .  et  la  |sartie  physjirae  de  la  question  ,  quuique  très-importante  . 
puisque  taut  à  fait  possilive,'  elle  forçait  le  candidat  a  faire  picuve  de  coninis- 
sanrr.  e\ai  le«,  ne  Mifiisail  crpeisilant  |>as;  l'application  de  ers  connaissances  à 
l'homme  en  saute  et  •>  I  homme  malade  forme  la  seronile  partie  de  la  qoert'on 
qui  n'est  pa-  moins  imiKirtante  <fsie  la  première,  puitqu  elle  se  rattache  davantage 
encore  à  la  nature  de  la  chaire  mi.e  au  cou'  unrs. 

Les  e  mnaissaiices  plissiquei  qu'c«ii;e  la  soluti'in  de  celle  ipiestion  ,  bien  que 
as<« étendue»,  apj  irtieuiienl.  nous  pourrions  diie.  aus  ek-incnsdela  chimie  et 
de  la  pliyn  | "  .  et  ne  'upposenl  |.a-  d'élu  les  Irè' approfondie*  de  ces  deus 
se  e:u-cs  ;  .  in,  an*<i  la  tout  est  positif,  tout  est  près  i*.  il  n'y  a  pus  de  déclamation 
passible  ,  il  fallut  ou  exposer  l'état  de  la  science  ou  avouer  qu'on  en  iiruorait  ks 
premiers  démens  :  mai»  on  devait  également  éviter  de  donner  trop  d\ \tensio;i 
à  cette  partie,  et  renai  était  plus  diîlici'c,  Soulever  a  prooo»  1rs  question»  de 
pLssiid oiii-.  <b.-  pn'i  Aofie,  d'In  j-iéne  pr,v.-i.  et  d  liyiiinc  pu':>liqur  qui  s'y  ral- 
la i:Ticnt  citer  les  travaux  le»  plus  important  Mir  ce  sujet,  elsurloiil  dans  lé  choix 
et  l'ajuircL-ution  de  ces  travaux  ae  leur  donner  que  la  valeur  qu'ils  ont  réeUe- 


vail  être,  a  cdk  qui  avait  fait  principalement  l'objet  de  kan  étoiles.  No«  ver- 
ront aussi  que  pluueurs,  an  lien  de  chercher  k  U  rétrécir  ,  l'ont  plniot  eleudktt 
en  parlant  loatnenaent  de  la  lumière  ,  du  calorique  de  cause  interne  cher  les 
aniniaui.  dont  la  questiou  ne  faisait  pas  mention.  Tous  ont  cru  devoir  confon- 
dre la  température  de  I  air  avec  1a  température  générale,  de  quelque  Marée  que 
vint  le  calorique,  ou  par  rayonnement,  on  par  k  contact  de  l'air  .  ou  de  l'iataS- 
rteur  de  k  terre,  tandis  que  h  question  ne  demandait  que  ce  qui  était  relatif  à 
la  température  de  I  air.  Plusieurs  en  ont  fait  autant  i  l'occis  no  de  l'ékctriciU 
de  l'air,  et  ont  trait*  de  l'électricité  en  général,  ce  qui  est  bien  différent  ;  enfin 
plusieurs  ont  entièrement  passé  sou<  siknee  l'hématose  qui  devait  fournir  Tum 
de»  plus  belles  pages  de  leur  composition  ;  quelques-un»  1W  k  peine  indiquée . 
i  l'ont  traitée  d'une  manière . 


bien  peu  l'ont  traitée  d'une 


PftmOrt  aéWac» ,  1 0  novtmbrt. 

MM.  Goiaaan,  Rocuocx ,  C  Baoosaaii. 

La  composition  de  M.  Coérard  a  été  l'nne  des  plus  complète*  que  i 
entendues,  surtout  pour  la  partie  physique  qui  a  été  traitée  lut  un  aplomb  . 
une  assurance  rt  à  U  fois  une  eiactiuïde  minutieuse,  qui  indiquaient  de»  court  a- 
tances  profondes  et  longtemps  maries.  La  pression  de  l'air  et  sa  raréfaction  l'ont 
surtout  occupé  le  plut  lunglemps.  et  sons  ce  rapport  uoo»  croyons  qu'il  a  peu 
laisssé  â  dire.  Le  voyage  aérien  de  M.  Gay-Lusuc.  ceux  moins  ékvrs  de  Dra- 
»autsure,cka1.  deHumboldt.et  tout  récemment  celui  de  M.  Boussingault.  lui  ont 
fourni  ika  donnée»  importantes  sur  celte  partie  delà  question  et  lai  ont  permis 
de  tracer  d'une  manière  nette  les  effets  que  I  homme  éprouve  dans  l'atmosphère 
ans  différentes  hauteurs  où  il  peut  s'ékver  ;  peut-élre  même  cette  partie  a  l  elk 
rreu  dan»  cette  compotition  trop  d'extension,  ce  qui  aura  empêche  M.  Guéranl 
de'donner  a  la  partie  physiologique  et  surtout  i  la  palliologie  toute  l'atteatMa 
qu'elks  méritaient.  La  partie  physique  de  ta  question  a  été  bien  exposée,  mm» 
la  partie  physiologique  a  h  peine  été  examinée,  et  les  expérience»  curieuse-  de 
U.  Edwards  sur  la  respiration  culaoée  n'ont  même  pas  été  indiquées,  N<>o*  pen- 
sons même  qu'il  a  exagéré  l'influence  de  la  rarcficalion  de  l'air  en  lui  attribuant 
la  gfne.  l'oppression,  les  angoisses  qu'on  éprouve  dans  la  foule,  et  dont  la 
Champ  de-Mars  a  offert  tout  récemment  un  si  IritU  exemple.  Lort  même  que 
l'air  ne  serait  pas  continuellement  et  rapidement  déplacé,  nous  aurions  peine  à 
t.  croire  que  quelque  serrée  que  fut  nue  fouk  d'hommes  réunis  et  presse»  ks  u> 
!\  contre  les  aulie»,  la  colonne  d'air  qui  se  trouverait  au-dessus  de  cbicun  Tût  asat* 
toi  épuitee  pour  qu'il  en  ré  ultat  les  effcts  si  graves  qu'on  a  ol>  ervés  dans  les 
cas  dont  nous  parlons.  Il  nous  semble  p  us  probable  d  admellre  que  ce»  phéno- 
mènes dépendent  de  l'impossibilité  où  son',  ks  mnsclex  de  dilater  le  thorax  et  da 
continuer  les  mouveuen*  respiratoires,  et  aussi  de  l'influence  morale  de  l'effroi 
qui  s'empare  dan»  s  es  ras  de  ceux  qui  sont  ainsi  pressés 
1  La  composition  de  M.  Rochoux  fi>rmerail't«cili..meiit  la  eonlre-partie  de  celle 
de  M.  T.uerard.  Si  la  partie  plusiqoe  n's  a  jsa»  reçu  Ions  k»  dèvel«p|wmen*  qui 
i  étaient  absolo-nent  nécessaire»,  la  palluiloïie.  par  compensation,  y  a  été  traitée 
1  avec  moins  de  parcimonie.  Ma'^ré  le  peu  d'attcnlioo  qu'il  a  apporte  a  la  solution 
dit  questions  physiques  et  chimiques  qui  rentraient  dans  «m  cadre  .  II.  Rochoui 
i  l'a  cuior»  clendtt  puisqu'.l  a  parlé  longuement  de  la  lumière  et  des  moyens  pro- 
pres à  la  mesurer. 

Si  M.  Rochuut  in  lirpie  I  peine  les  raraclère»  de  llnimidilé  et  k»  mstrumensi 
qni  servent  à  la  constater,  en  revanrlie  il  s'étend  asseï  loiguemrnl  wr  ks  effet» 
de  l'humidité  sur  II  santé  de  l'homme:  il  lui  attribue  le  développement  des 
miasmes  auxquels  il  fait  jouer  nn  erand  rôle ,  surtout  dans  les  maladies  des  pays 
rbao.it,  sur  lesquelles  il  jette  quelque*  vues  qui  or  masquent  pa»  «'iuteffl  ,  c'est 
•urtoiit  au  rbangeroent  rapide  qui  s'opère  dans  la  température  qu'il  attribue  la 
plus  forte  influence  dans  la  production  des  divers  état»  morbide. 
\     Nous  ne  dirons  que  qiielq'ir»  m  ils  de  U  composition  de  II.  C.  Broo»s-ai» ,  qi  i  a 
traite  à  peu  près  également  toutes  les  parties  que  renferme  sa  question.  En  par- 
!  tant  de  I  mflne lice  de  la  prc<ionde  I  air  sur  l'homme,  il  altrihoe  à  IVrruistenw  nt 
rlc  celte  pression  quep  ronvint  1rs  mineurs,  les  maladies  auvqnrlti  s  ils  -ont  su  ■ 
je1».  Ne  ile|<en  lcnt  elles  pas  plutôt  de  l'ab  ence  ik  la  lumière  .le  l'insuffisance 
I  rides  altérations  de  I  air  atniosp!i.riqncdank«  profonde  urs  où  ils  vivint  que  de 
!  toute  autre  can^e?  C'est  sans  doute  par  ou  oubli  momentané  que  M.  C.  Urousiai» 
I  a  dit  que  depuis  Uesstassure  personne  n'avait  attciut  k  sommet  du  Moot-Blanc. 
i  C  cl  une  expédition  qui  e.l  maintenant  familière  aux  guidesdr.C.lumouni»,  cac 
il  en  est  qni  l'ont  déjà  faite  |d:i»icors  fois.  Est-il  vrai,  ainsi  qn'il  k  d  t,  que 
les  homn.es  qui  incufi-nt  subitement  <ou»  l'indu 
trè^forte  tombent  frappé»  d'apoplexie? 


d'un  froid  tres-xif  tt  d'un* 


t.i 


MM  Rti,.uij  ,  Foituc  ,  Pioaav. 

M.  Requin  ne  pense  pat  que  le  jury  ait  eu  l'intention  de  demander  auv  enn- 
'    rriptmn  minutieuse  îles  in: 


Si  maintcoanl  eus  extminons  comment  1rs  candidats  ont  traité  celte  qncs- 
tion.  ,,  .  1S  rri-  jun,iir,..ts  qoe  ton.  „oi  appréc  é  toute  son  étendue  .  mais  que  la 
i.iui..ri     ,o;,t  attache»  spéciakment  a  une  de  tes  partit  ».  et,  „B«  que  cria  de- 


cureus  U  de<cr,ption  minutieuse  îles  mslrumem  propres  I  conslatcr  1 1  a  ntesiirrr 
les  ,,ro[.riet,  s  de  l'air  cl  des  méthodes  à  suivre  ,  connaissance  que  l'on  exige  «k 
l'élevé  qui  passe  son  premier  examen,  et  que  l'on  peut  acquérir  en  quelques 
kçon»  dan»  tous  les  cour»  de  ptnsique  ;  il  croit  qoe  l'intention  du  jury  était 
pli'ilAl  Je  demander  de»  .Icesloppciiiiiis  étendu»  sur  les  queslions  pliesiologiqucs 
qui  se  rallachtntà  celle  qn'il  avait  ik  traiter.  Il  n'en  traite  nas  moins  la  partie 
physique  avec  asser  d'étendue  pour  laisser  peu  1  désirer,  plaçant  ça  et  là  quel- 
ques reflection»  ingentcu-.es. 

Kn  décrivant  les  pliéoomènet  phvsinloiriipies  que  déterminent  sur  l'homout  le» 
variations  de  la  pression  atmosphérique,  il  relevé  l'erreur  dans  laquelle  ton»  .se  k 
i  ruljyire  dans  la  denomination  qu'il  emploie  pour  exprimer  k  résultat,  de  ce» 
I  variations.  Ainsi  on  dit  que  l'air  est  lourd  quand  précisément  le  baromètre  in- 
la  pretsion  almosphénqsie  est  diminuée,  tt  qu'U  e»l  léger  quand  au 


diqueque 
contraire 
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La  pression  atmosphérique  varie  1  chaque  Instant,  ainsi  qu'il  est  facile  de  le 
reeooroallre  arec  le  baromètre  à  eau  qui  reproduit,  a  dit  M.  Requin,  le*  moindre» 

plus  sensible  qoe  le  baroniètre  a  l 


M.  Foisaac,  dîne  an*  composition  bien  écrite  cl  dans  laquelle  il  a  aborde  bien 
que  d'une  manière  quetqucfoit  peu  compile,  la  plupart  de»  questions  phytiolo- 
gique*  qui  M  rattachent  a  la  question  principale.  •  décrit  avec  beaucoup  de  dé- 
veloppement l'iaflucDre  de»  climats  sur  le*  race»  humaine»  au  physique  et  moral. 
Oa  attribue  les  (randps  éiùdértiies  qui  ont  de  tout  temps  ravagé  le  monde  a  la 
leanpcrature  élevée  des  climats  chauds  combi née  b  l'humidité  de  l'air ,  ce  qui 
loi  parait  expliquer  pourquoi  la  peste  règne  a  Conttantinopte  en  été,  et  en  hiver 
en  Egypte.  Il  dit  avoir  vu  Iwaucoup  de  rhutnalisan»  se  plaindre  an  moment  d'un 
orage  ou  retour  de  leurs  douleur*  ou  de  leur  aggravation. 

La  composition  de  M*  P»orr>  est  celle  qui  nous  a  paru  la  phts  riche  en  ajypli  - 
ration»  des  donnée»  physique»  a  la  pathologie.  La  manière  dont  il  a  divisé  son 
travail,  si  elle  l  a  enipééhe  de  s'appcaolir  sur  quelques  question»  arec  tout  l'in- 
térêt quelles  me  ri  talent ,  lui  a  permit  aussi  de  ne  rien  oublier  d  important. 
Tint  ce  qui  ressort  <l«  la  question,  tout  ce  qui  t'y  rattache  se  trouve  au  moins 
indique  dans  sa  composition.  Après  l'énoncé  de  chaque  (ait  physique .  aient  con- 
stamment l'application  qui  peut  en  être  faite  a  la  physiologie ,  à  la  pathologie  ,  à 
l*b\gièar  privée,  à  l'hygiène  publique,  s'il  y  a  lieu,  et  mène  à  la  thérapeutique. 
Celle  composition  est  un  bon  cadre  oà  quelque»  points  gagneraient  plus  à  être 
d,  Tdoppé»,  mais  ou  l'on  trouve  des  détail»  utiles  sur  des  question»  Importante». 


Tnitième  séance ,  1 5  aovtotàVe. 

KM.  Siaaos  >  Bsiquet  et  Mfsuèar. 

M.  Santon  pense  qoe  pour  apprécier  cooveoablrracot  1rs  influences  de,  l'air 
atmosphérique,  oa  ne  doit  point  oublier  les  circonstances  individuelles  qui  ten- 
dent a  les  modifier.  Avant  d  aborder  les  qoesliona  physiologique  et  pathologique, 
il  ripose  complètement  tout  ce  qui  a  rapport  a  la  partie  physique  et  rliiroique  de 
la  question.  Noos  avons  remarqué  quelques  idée»  ingénieuses,  d'antre»  hasardées, 
dans  ertlc  composition  qu'il  noas  a  été  «Ufucilc  de  suivre  complétemeat  par  la 
dtflknltc  avec  laquelle  elle  était  lue.  Serait-il  vrai,  ainsi  que  l'alBrme  M.  Sanson, 
que  les  montagnards  eussent  la  poitrine  plus  largement  développée  que  les  habi- 
tans  des  plaines,  et  ce  fait  une  fois  prouvé  et  admit,  croirons-nous  avec  lui  que 
retle  largeur  dépend  du  betoia  qu'oui  le»  montagnard»,  vivant  dans  des  lieux  où 
1  air  est  plu»  rareté,  d'uae  poitrioe  plus  vaste  et  capable  de  contenir  une  quanti- 
té égale  (en  poids)  a  celle  que  contient  la  poitriue  moin»  large  de  l'habitant  des 
|4ein«? 

M.  Briquet  fait  l'historique  des  connaissance»  des  anciens  sur  l'air  atmosphéri- 
que, et  présente  d'une  manière  esses  sommaire  1rs  expériences  des  modernes  sur 
le  même  sujet ,  et  eitcà  propos  les  recherches  de  H.  Pois  euille  sur  l'inOuence  de  la 


r  sujet ,  et  eitcà  propoa 
presAroodel  airturla circulation. Apiè,  avoir  donné  U  composition  de  l'air  1  l'état 
normal,  et  avoir  signale  la  présence  de  quelques  gaa  étranger»  qui  s'y  rencon- 
trent r|nrU|oefoie .  il  passe  en  revue  toutes  les  substances  qui  peuvent  être  tenues 
en  tmpensioo  par  l'air,  minérale»,  végétales  et  animales  ;  il  parle  de»  efllaves 
fournies  par  1rs  malades  et  qui  reproduisent  les  mêmes  maladies  .  des  miasmes 
fournis  par  la  décomposition  des  substances  animales  el  végétales;  rappelle  les 
expériences  de  Ma»  o'i  sur  la  efllaves  des  aurais,  passe  delà  à  I  élude  des  (Lèvres 
intermittentes,  et,  après  de  long»  détails  sur  toa»  ce»  sujets  qui  sont  complète- 
ment étranger»  a  la  question  »  il  indique  même  Les  moyens  de  comhattrc  ces 
miasmes  autqoclt  il  attribue  une  influence  funeste.  D  repousse  l'opinion  de  Pa- 
rcnt-Dnchatelel  sur  l'ionoctntè  des  émanation»  fournies  par  la  décomposition  de 
«balances  animales,  et  dit,  nuis  sans  entrer  dans  aucun  développement  à  cet 
carar.l,  «nie  les  raisonueroens  du  usant  hygiéniste  qoe  bous  venons  de  nommer 
aéraient  très  facile»  à  réfuter. 

La  composition  de  M.  Mcnière  offre  beaucoup  d'analogie  avec  celle  de  H.  Bri- 
quet; les  parties  physique  et  physioUigique  sont  presque  également  traitées,  et, 
comme  lui,  il  parle  longuement  des  gaa  étrangers  a  l'air,  des  poudres,  de»  mias- 
me», de»  efltuvrs,  qui,  transportés  par  l'air,  déterminent  des  maladies  graves: 

M.  Men  è>e.  comme  ton»  les  concurrens  qui  ont  aborde  cette  question,  ne  ba- 
lance pas  a  attribuer  a  l'influence  de  la  température  la  colora  ion  différente  des 
différente»  races  d'hommes;  il  fait  remarquer  que  pendant  1rs  saisons  qui  sont 
des  climats  temporaire» ,  oa  observe  les  maladies  des  climats  auxquels  elles 
cttT  spoejent  ;  pendant  l'été,  les  affection»  gastriques  et  hiberne»  nui  sont  si 
s  dans  le*  pays  chauds  ;  et  pendant  1  hiver,  le»  maladie»  fraiichcnieut  io- 
re.  «le»  climats  froid».  Ce  candidat  n  a  parle  qu'avec  aae  grande  circoa- 
«k  l'électricité  et  de  son  influence  sur  lnoi,.m«. 


Quatrième  séance,  t7  novembre. 

MM.  Ttocstr.it>,  Inrun  et  Puaia. 

M.  Troussean,  dans  une  composition  fort  étendue,  t'est  cependant  renfermé 
dans  la  question  posée  par  le  jury,  et,  uns  négliger  la  partie  physique,  a  donné  a 
l'influence  «les  propriété»  de  l'air  sur  l'état  physiologique  de  l'homme  des  déve- 
I  ippemén»  important.  Pour  lui  coauue  pour  la  plupart  de»  concurrens  qui  ont 
examiné  cette  question  ,  si  l'bomnie  résiste  au  poids  énorme  de  l'atmosphère  qui 
pèse  sur  lui,  c'est  que  les  cavités  du  corps  humain  sont  pleines  d'air  qui  exerce 
la  même  pression  et  contrebalancent  exactement  l'influence  de  celui  qui  pèse 
tav  les  surfaces  extérieures.  Il  cite  en  preuve  «te  cette  assertion  le»  poissooa  qui 
sont  supposés  vivre  à  de  très-grin  lc  profondeur»  dans  la  mer  son»  une  pression 


■1  rappelle  les  recherches  de  M.  Yillerme  sur  la  mortalité,  des  enfant ,  d'après 
lesquelles  elle  est  plus  forte  dans  les  contrées  du  nord  «rue  dans  celles  du  midi  , 
et  (fans  le  même  pays  pendant  la  saison  froide  «juc  pendant  l'été  ;  il  s'étend  loa- 
goemeat  sur  le»  effrls  «m'exerce  la  température  de  l'air  sur  la  respiration,  la 
circulation,  les  sécrétions  ;  rappelle  encore  les  expériences  «le  M.  Edvardt  sur 
l'exhalation  cutanée  des  animaux  inférieur»  et  celles  de  MM.  Dclaroehe  el  Berger 
sur  1  effet  de  la  température  chaude  et  humide,  sur  le»  sécrétions  ebes  l'homme. 
Il  ne  |*n»e  pas  que  l'on  puisse  attribuer  le  scorbut  à  l'humidité  seule  de  l'air, 
puisqu'on  l'a  observé  dans  les  endroits  le»  plus  secs.  11  en  dit  autant  des  (sèvres 
intermittentes.  Enfin,  il  met  en  doute  si  I  on  doit  attribuer  1  l'influence  de  l'é- 
lectricité les  sensations  pénible»  «ru'éprouvrnl  les  personnes  nerveuse»  au  mo- 
ment des  orages;  il  parait  pins  dispose  à  les  attribuer  aux  autre»  changement 
qu'éprouve  en  même  temps  l'.iir  atmusphériqnc. 

La  composition  de  M.  Motard,  bien  qoe  peu  étendue,  est  cependant  l'une  de 
celles  où  la  queation  physique  a  rie  le  plus  complètement  exposée,  il  a  aussi  abor- 
dé plusieurs  que-  lions  physiologique»  et  est  entré  sur  l'hématose  dans  plus  de  dé- 
veloppement que  la  plupart  de  ses  concurrent.  Il  décrit  longuement  l'appareil  et 
les  expériences  avec  lesquels  M.  Duprea  a  mesuré  la  température  des  animaux  et 
entre  dans  quelque»  détails  intéressant  sur  les  effets  de  la  température  dans 
les  divers  climats  et  les  conditions  d'acclimatement  qui  en  rassortent. 

M.  Perrin  a  surtout  apporté  beaucoup  de  soin  dans  la  distribution  des  diffé- 
rente» contrées  suivant  leur  température  ;  c'est  a  cette  dernière  circonstance 
qu'il  attribue  la  conformation  de  leur»  habitant ,  leur  couleur  et  tnf  rr.r  leurs  ha- 
bitudes. Il  a  parlé  très-brièvement  de  l'humidité  de  l'air  et  a  indiqué  plutôt  que 
"itrumens  propres  à  constater     propriétés  de  I  air. 


Cinquième  liance,  JO  novembre. 

M.  Bote*.  Cou-aan. 

M.  Boyer-Collard,  avant  d'entrer  en  matière ,  jette  dans  an  court  préambule 
quelques  idées  générales  sur  les  lois  qui  unissent  l'homme  1  la  nature  entière,  et 
sur  relies  qui  loi  sonl  spéciales;  puis  il  commence  sa  composition  par  La  «les 

drsi 


cripltou  des  instrument  à  l'aide  desquels  on  |*ol  mesurer  la  pression  atmospbé- 
riqne ,  explique  la  différence  qui  se  trouve  entre  les  rapport»  faits  par  les  nom- 
breux ol'Mrvateurstrni  ont  décrit  le»  effets  qu'ils  avaient  ressentis  de  celte  pres- 
sion en  gravissant  les  hautes  montagnes,  et  celui  de  M.  Cay-Ltueae  par  la  natare 
des  moyens  employés  pour  arriver  à  ers  hauteur»  :  il  attribue  la  fatigue  qoe  l'on 
éprouve  dans  les  régions  élevées  à  b  grande  quantité  du  sang  qui  afflue  dans  le» 
poumon*  et  au  besoin  de  plus  d'air  pour  que  l'hématose  s'opère  complètement. 
En  traitant  de  la  température  de  l'air  il  entre  dan»  de  grand»  développement  sur 
la  cause  du  culori<fue  cbex  rUrantnae  et  sur  les  moyens  propres  à  le  mesurer  ;  il 
donne  une  grande  préférence  aut  appareils  tbermo-étectriquet  avec  lesquels  on 
peut  Cacileuient  apprécier  a  la  fois  la  moindre  quantité  de  chaleur  el  d'électri- 
cité ;  il  rappelle  les  différentes  opinions  qui  ont  été  émises  sar  la  source  de  la 
chaleur  animale  ;  il  pense  avec  tons  les  phniologisles  modernes  qu'eue  est  pro- 
duite par  l'influence  du  système  nerveux  et  est  même  disposé  à  admettre  comme 
très-probable,  sinon  comotc  démontrée,  l'opinion  de  M.  Becquerel ,  d'après  le- 
quel tes  nerfs  «l'une  origine  différente  représentant  des  pôles  coiffèrent,  fourni- 
raient par  leur  réunion  t'etplication  «lu  développement  du  colorique  et  drt  phé- 
nomènes électro-chimiques  qui  se  produisent  continueUement  dans  l'organisme. 

Parmi  les  maladie»  que  l'oo  regarde  comme  propret  aux  pays  chaud»,  il  en  est 
qui  dépendent  plutenrore  du  défaut  de  propreté  et  d'assainissement,  «nie  de  la 
cbaleni  eUe-mêaie.  Ainsi  la  fièvre  jaune,  pour  M.  Boyer-Collard ,  est  I  effet  de» 
miasmes  produit»  par  la  décomposition  de  corp»  organisés  dans  des  climats  où  La 
chaleur  et  d'autre*  cieroastaners  accélèrent  rapidement  celte  décomposition. 

Lorsque  M.  Boyer-Collard  traite  de  l'électricité  de  l'air  .  il  ne  montre  pas 
moins  de  connsis  tores  qui  l'occasion  de  la  température;  il  Cl  ami  ne  avec  M. 
Becquerel  quelle  peut  être  l'influence  de  1  évanoration  de  l'eau  sur  l'électricité 
du  toi  et  de  l'air  qui  la  reçoit;  it  rappelle  l'opinion  de  M.  d'Ampère  sar  l'électri- 
cité du  glolar,  et  il  cherche  à  expliquer  par  Ici  lois  de  l'électricité  la  plupart  de* 
pbéDomenr*  météorologique*. 

IW  cette  composition  qui  a  clé  écrite  avec  talent  el  od  une  Coule  de  ques- 
tion» ont  été  abordée»,  mais  on  nous  avons  regretté  de  trouver  peu  de  document 
relatif»  à  la  pathologie ,  la  quettion  de  l'humidité  de  l'air  a  été  traitée  d'une 


,  el  qui,  lorsqu'ils  viennent  aie  surface,  périssent  immédiatement  par 
h  rap titre  de  leur  vessie  natatoire  et  le  déchirement  de  tous  leur»  tissus. 
A  l'occasion  de  La  lempèralarr  de  l'air,  il  rappelle  le» expériences  de  M.  Edward», 
■ur  la  différence  du  ra'uriqoe  que  4  vebppènt  dam  les  différentes  saisons  les 
a  ùuiani  i  -ang  chaud,  et  eu  fait  peul-étic  une  application  trop  exacte  à  l'homme.  I 


manière  très-abregvr.  flous  devons  cependant  dire  «par  le  candidat  a  prétenté 
«m.  lqurs  fcuilleU  qu'il  a  dit  ne  coutenir  que  des  notes  tans  taite  et  «îu'il  n'avait 
point  eu  le  Umps  rie  rédiger,  et  a  demande  la  permission  de  ne  point  les  lire  .  et 
comme  aucune  réclamation  ne  s'est  elevec  1  cet  égard ,  il  a  continué  la  lecture 
de  son  manuscrit  et  a  la  ssé  aux  juges  l'appréciation  de  celte  partie  de  sa  compn- 
•itioa.  Noua  ne  aamua  pat  s'il  existe  des  antécédent  de  Laits  analogue*  ,  noas 
pensons  qu'il  était  du  droit  et  probablement  auui  de  l'intérêt  drt  compétiteurs 
de  demander  que  ces  feuillets  fuineut  lus  en  public  avec  le  reste  du  manuscrit  ; 
car  si  on  prend  tant  de  précautions  pour  que  rien  ne  soit  ajouté  aux  pièces  dé- 
posées par  chaque  concurrent  après  là  composition  écrite;  si  chaque  jour,  après 
la  séance,  les  compositions  qui  restent  1  lire  tontrenfermèes  son*  le  scellé  et  en 
public,  si  un  candidat  est  toujours  place  auprès  du  teneur  avec  mission  de  le 
suivre  dans  sa  lecture,  on  doit  prendre  les  mêmes  précautions  pour  «pie  rien  se 
toit  retranché  de  la  «.omposition.  Au  reste,  la  ruaoière  loyale  dont  M.  Boyer- 
Collard  a  offert,  si  on  le  désirait,  de  donner  la  lecture  de  cirt  aotrs  «m 'il  disait 
être  sans  ordre  et  saus  suite,  prouve  bien  certainement  qu'il  n'a  en  d  autre  tort 
«rue  «le  n'avoir  pas  fait  disparaître  lui-même  ces  feuillets  avant  de  livrer  sa  com- 
position écrite ,  mais  aussi  nous  pensons  que  tes  compétiteurs  avaient  le  droit 
de  demander  qu'ils  fussent  tus  en  publie. 

Nous  aurions  voulu  pouvoir  dans  ce  compte-rendu  noas  arrêter  plat  long- 
temps sur  chacune  de  ces  compositions,  mettre  en  évidence  ton»  le*  fait*  impor- 
tans  qu'elles  rou tiennent  ;  mais  il  esl  des  bornes  l  tout.  Cependant,  avant  de  ter- 
miner ce  qui  est  relatif  h  ce  te  épreuve,  noua  devons  dire  quelques  mots  tur 
l'i  mprrssion  générale  qui  nous  esl  restée  de  ce»  aouibreatrs  lecture*.  Si  présente 
toutes  présentent  quelques  lacunes,  on  même  que  Unies  erreurs,  si  lu  cadres  aoop 
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tés  par  kl  candidat*  ne  tout  pat  toujours  ks  plus  favorables  pour  faire  ressortir 
•oui  leur  savoir,  nous  devons convenir,  en  tenant  roupie  de  l'étendue  de  la  cfnti- 
tion,  du  temps  limité  qui  leur  avait  rte  accorde,  delirapossibtlitcoa  ils  étaient, 
privésde  livres  ,  de  ronsalter  ks  niims  pour  le  nombre  immense  de  bits  qui 
entraient  néeeiiaieeuient  dan»  le  canevas  de  kar  composition  ;  aaa»  dcvcMU  eonj- 
venir  que  1rs  candidat»  ont  fait  preuve  a  la  fi4<  et  de  cooaaisaaucc»  Iret-i  in»- 
doe»  et  d'une  bonne  et  forte  direction  dan»  leur»  études.  An  nuliea  de  cet  treiie 
composition»,  il  n'en  rit  pas  a  ne  tenle  qu'on  poitae  regarder  i-ommt  de  beaucoup 
inférieure,  Ooel  que  »oit  donc  k  résnhal  de»  autre»  épreuves,  celle- ei  a 'en  icra 
très-bonorabk  et  poor  le»  eoncarreo»  eu»  mêmes  et  pour  la  Faculté 


VAK1ÉTÉS. 


«c.nfuir»  r.T  «ocrer  rs  nv»rrra.  —  La  ssxiéte  rovak  de  nietleciœ  de  Bor- 
deaux avait  proposé,  en  1836,  aa  prii  de  la  valeur  da  ïull  rraaea  mr  la 
suivante  : 

•  Déterminer,  d'après  le  rapproeheraent  des  bits  eaiprnoté*  a  l'aaatomie  roia- 
»  parce,  au*  expériences  pbvaiologirruct ,  et  surtout  à  l'anatoaie  pathologique 
»  da  l'homme,  ce  qu'il  y  a  de  positif  dan»  la  localisation  des  fonctions  cere- 

>  bralet.  » 

Le  prit  n'a  pas  été  décerné ,  nui»  la  société  a  accordé  : 

V  Une  médaille  de  deux  cent»  franc»  et  le  titre  de  m 
M.  Julea  Labrgoe ,  élève  ialeroe  de  hôpitaux  de  Pari»; 

2'  Lue  médaille  de  cinquante  franc»  elle  litre  de  membre  correspondant  a  M 
le  docteur  A.  Brière  de  Doitmnnt.  médecin  a  Paris. 

La  société  fropsw.  pour  aojet  d'an  prit  de  la  valcor  de  300  fr.,  qu'elle  dé- 
<  crwri  dans  «a  séance  publique  de  1 838.  la  question  suivante  : 

«  Déterminer  en  vertu  de  quelle»  loi»  t'opère  dan»  1  organisme  vivant  la  pro- 
»  doclion  de»  gai  Etaamaer  la  compositioa  diverse  de  ces  gai,  et  les  rapports 
»  qui  peu  vent  exister  entre  leur  nature  et  le*  eirs  oastani-es  soaa  l'influence  des- 

>  quelle»  ils  se  forment.  Eiposcr  en  particulier  l'ettoloeie  de  la  tvmpaatte,  et  ea 
.  déduire,  l'il  y  a  lien,  le»  coaséqaeaee»  relatives  a  la 


idie. 


r  ,1e  SiMj  i 


»,  qu'elle  dé- 


prisons  .  de»  hôpitaux  et  des  salles  de  spec- 


Elle  propose  poor  snjet  d'an  antre  prit  de  la  valet 
cernera  en  1 838.  la  question  suivante  : 

•  Quelle  est  la  meilleure  méthode  de  reconnaître  daa»  l'air  atmosphérique  les 
x  principe»  étranger»  a  ta  composition  intime,  cent  principalement  qui  previen 
»  nent  des  corps  organisés  ?  Faire  l'application  de 
»  alanalssc  de  l'air  des  marais,  des  prisons,  des 
»  taclc.  » 

Eolin.  la  ïocielé  propose  poor  sujet  d'an  prit  de  la  valeur  de  300  francs,  qu'elle 
décernera  ea  I  Hî«,  la  queaUou  suivante  : 

«  Tracer  1  histoire  de  l'affection  granuleuse  des  rein»,  décrite  dan»  ces  derniers 
«  temps  soua  le  nom  de  atajadie  de  lirigkf.  déterminer,  d  après  k»  fiit»  clim 
que»  et  d'anatooue  palbologique,  les  caractères  e»»entieU  et  k  traitement  de 
'  e.  » 


Les  mémoires,  écrits  très-  lisiblement,  e»  latin  nu  en  français,  doivent  être  ren- 
Am.franei  de  port,  chei  M.  Bargael,  aeerélmre-géaéral  de  la  Société  ,  rue  Fost- 
daudège,  n*  4 1 .  avant  k  I S  juin,  de  l  innée  où  cbaqae  prit  doit  être  décerne. 


roeatcu  roc*  la  rafpaaatio»  n'es  rtrir.»  a  estrrf.ars;  (extraite  da  Jour- 
n*ld*  Pharmacie  du  Midi.) 


Ualipoten  lar 
Suif  de  mouton  | 
Cire  blaache. 
BUoc  de  baba  ne  , 
Terrbeulliiise  ssirtine  , 


2  lie. 

t  once  Irf. 
2  onces. 
I  once  t|ï. 
I  once  lif. 


On  fait  fondre  à  ane  donre  rbeletsr  les  eorpa  gras  et  ré 
de  1rs  passer  au  travers  d'un  bore,  on  y  ajoute  l'alcool  ; 
terminée,  on  étend  k  mélange  selon  la  manière  «ecouium 


.'.et.  au  moment 
ne  I  c^rcssioueat 


■«»»»  a  i/aorrrat.  ni  suant* 


TSàiTLMtM  ut  n  estr.  ratuT*  rt« 
(dan. U 


Le  malade  est  placé  dans  une  chambre  panirnticre  qui ,  dan»  l'hiver 
dan»  l'été,  est  maintenue  â  une  égak  température ,  de  28  a  3i>  degrés  ïlritmtur  ; 
il  est  mis  daa»  un  bain  cliaud.  dan»  lequel  tout  son  corps  est  frotté  si  fortement 
avec  du  savon  noir  et  une  étoffe  de  bine  croisière,  que  tontes  ks  pustules  qui  ont 
paru  sont  arrachées.  On  le  place  ensuite  clans  un  lit  entre  deux  couvertures,  en- 
veloppe dans  au  peignoir  de  Laine  épaisse  ;  il  y  demeure  doute  heure»  ,  et  alors , 
|wur  la  première  fois,  il  est  Crotté  sur  tout  le  corps,  près  du  poék  ,  avec  k  liai- 
'»  : 


:  Souffre  pur  ,  4  onre. 

Poudre  de  racine  d'ellébore  bbnc .  S*"». 
Nitrate  de  potasse ,  10  grains. 

Savon  noir,  I  once. 

Axongc ,  8  onces. 

Méln  pour  former  un  lioiment. 

Apres  avoir  été  frotté  avec  ce  Uniment,  il  est  de  nouveau  transporté  dan»  son 
lit,  et  i!oi.u-  heure ,  après  soumis  à  une  seconde  rubefof  Uon,  puis  a  une  troisième 
doue  heures  après.  Ou  k  laisse  reposer  doute  heure»,  et  on  le  met  dans  un  bain 
chaud  ,  dan»  kquel  toulc  trace  du  Uniment  doit  être  enlevée  avec  soin  en  k  frot- 
tant avec  du  savon  noir  et  des  draps  de  bine. 

Le  mabde  étant  guéri  est  pourvu  de  Loge  propre  et  de  drap»  purifié»  ,  et  con- 
duit a  Une  autre  chambre. 

Daa*  l'été  on  peut  lui  permettre  de  s'en  aDer  epr»  s  un  intervalle  de  48  heures  , 
éUat  alors  parfaitement  débarrassé  de  u  gak  En  hiver,  il  est  plu»  prudent  de  k 
praparx  ras*  sortie  en  k  retenant  pendant  deu»  jour»  dan»  une  chambre  Dedin- 
'  !,  avant  de  lui  permettre  de  s'cipoier  s  l'air  frnid. 


On  prend  un  61  de  chanvre  seul,  ou  uai  avec  d'autres,  selon  la  rrosieur  dn  vais- 
seau à  lier  ;  on  k  fait  bouillir  dins  de  l'eau  de  savon .  pais  dans  de  Peso  pure, 
pour  lui  donner  asict  de  souplesse;  on  k  roule  en  pelote,  et  un  k  bal  a«ee  un 
petit  maillet  de  bois. 

Selon  H.  Brugnon,  k  fil  ainsi  préparé  pent  être  empkyé  pnnr  prévenir  les  be- 
morrhagie  consécutives  qui  arrivent  auei  souvent  après  b  ligature  de»  artères. 
On  l'emploie  en  passant  le  fil  autour  de  l'artère,  et  faisant  wil  un  noeud  simple, 
soit  un  omud  coulant.  Le  praticien  italien  qui  emploie  ce  procédé  depuis  trente 
us,  dit  qu'il  n  a  eu  qu'à  »Vo  louer  et  que  k  uceud  ne  couk  ja 


—  A  propos  de  l'article  de  M.  Denot.  publié  dans  k  dernier  nuaaéro  de  b 
CattTTt  mé  oCAt-E,  »ar  b  mort  par  introduction  de  l'air  dans  le*  seines,  H. 
Mercier,  dont  non»  avion»  précédemment  io»éré  on  article  tu  le  nmfm*  sujet, 
nous  adresse  une  rérlamation  dont  non»  ettnyoos  ks  passages  suivait*  : 

M.  Denot,  par  inadvertance,  bien  certainement,  donne  comme  une  Ibéone 
nouvelle  oc  qai  n'est  qu'une  fraction  de  b  mienne.  Il  me  tarant  pour  k  démon- 
trer de  riter  tettnelkment  ce  que  j'ai  dit  :  »  Pnar  moi  l'arrêt  du  sang  e»lb  prin- 

»  pak  cause  <k  b  mort,  et  voici  comment  je  me  l'etplique  :  I*  :  2*  de 

»  l'air  est  arrivé  dan»  k  ventricule  droit  ;  celui -ci  se  contracte  ;  k  gaa  est  paassa 
a  en  partie  dans  l'artère  pulmonaire .  rrflue  m  partie  daiu  t'orrUleiln 
*  partie  se  condense  en  vertn  de  sa  compresaibilllé;  d  oo  il  sait  qu'an*  racdii 
»  quantité  d'air  «eolrment  e»t  eovosce  vers  ks  rstwmon»,  etc.  »  (G**,  sttnicau. 
<8or,  p.  4.1  Je  n'ai  pas  insisté  autant  que  M.  Denot  sur  ce  reflua  de  l'air  do 
ventricuk  droit  dam  l'oreillette,  ceb  est  vrai  ;  mais  l'ai-je  mecoanu  pour  ceb? 
Me  tmi  je  plu»  appesanti  «or  k  reste  ? 

Ce  i  quoi  M.  Denot  ne  parait  pas  avoir  »ofl>»ammeal  fait  attention,  c'est  que 
ma  théorie  est  eonrpkse,  et  je  rrain»  bien  que  ceint  qui,  comme  M.  Poisrailk  e« 
lui,  n'en  admettent  qu'une  part.e  it  l'etcluiion  des  antre»  ,  ne  trouvent  bientôt 
quelques  faits  en  dehors  de  leur  espliratton;  c'est  ce  qui  ileja  parait  avoir  eu 
lieu  pour  relie  de  M.  Denot.  Au  reste,  je  me  propose  tk  revenir  sur  ce  sujet  en 
circonstance  plus  opportune. 

Pcn-iCATio»*  vocvrttts.  —  JVoussrau  treité  dtt  p  tin  ter  uiartlft  »tv'n*/e- 
nsent  appliqué  i  ta  nudteint  Jomenique  et  au  rrgim*  alimtnlairt  rfV  Vhnm- 
m*  tain  nu  malodt  j  par  ioseph  Roques,  auteur  de  la  Philographit  mrdical* 
ei  de  I  Hi-totrt  da  çlmmpignoiu  comcidUes  et  sVne'nejur,  tome  second, 
troisième  livraison.  A  Paris  .librairie  de  P.  Dufiit.  quai  Mabqnait,  o*  7  ;  et 
h  Sl-ftlanboarg,  dtea  J.  F.  Mauer  et  con.p. .  1837. 

— .  Du  modr  de  propagation  dtt  mahtdiet  êpidémùftiet  réptUétt  cOf»<ia- 
gituitt,  ttdrs  mot  tôt  prtvtnuft  mi'elUs  réclament;  fat  Aagiotr 
D.-M  .P.,  chevalier  de  b  Légion  ^flonneor.  membre  et  président  d*  l 
rov»le  de  raédecine  de  Bordeaut.  etc. .  tic  .  etc.  A  Pans,  cbea  J.  B. 
libraire,  rue  de  l'Ecok-de-Médecine,  13  bis;  et  Bordeatn  ,  d»  L 
de  Toorny. 

—  G.  Cavier.  Ltfimt  d'anatemit  comparée.  Seconde  édition  ,  corrigée  et 
augmentée.  Tome»  2  et  5  in-8".  Paris,  1837.  Prix  de  chaque  volume,  7  fr. 

Le  tome  2  contient  ks  organes  du  monvemenl  des  animaux  sans  vertèbres  ,  et 
l'osteolngie  de  b  ttte,  revu  par  MM.  T. -G.  Cuvrer  et  Uunllard. 

Le  tome  S  contient  les  organes  d'altmeolalioo  des  mollusques,  des  tsUDaax  ar- 
ticule» et  des  lOopSiles  ;  rem  par  G.  L.  Lmvernoy. 

A  Paris,  cbe.  drocJaard  et  compagnie,  IS .  place  derf>ole-de-Médeci«. 


cAér/,  Jr/Li»  Gtriaiat. 


PAMS.   —  IMPBIMEBU  CTKaVAT  BT  COMPAGHIB,  BOB  DO  CàDBAR ,  »"  16. 
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U  (tum  aimcais  di  Paaia  (  Goutte  dt  smnt»  et  CitMqut  du  Mpiiaax  remues)  parait  tous  les  uacdii  ;  chaque  min  est  composé  de  16  piges  in-4\ 
32  eolooaea ,  et  t outrant  h  6  feuillet  im-f.  L*  prit  de  raboooemani  est,  pour  Pth>  et  les  Département .  de  40  fr.  par  an ,  20  (r.  po«r  6  mnis ,  et  1 0  fr.  poux  1 
■»«».  Pour  l'Etranger.  44  fr.  Les  abonuernens  se  peuvent  dater  que  du  commencement  d'un  trimestre,  f"  Janvier,  I"  Avril,  I"  juillet,  I"  Octobre.  — 
Oas"  abonne  i  tons .  m  bureau  du  Journal,  rae  PaÙMMware.  «*  5 ,  et  dans  le»  Dépejtemea» .  cbe»  ton»  les  Directeur*  de*  postas.  —  On  ae  reçoit  «ne  Us 


.  Taavacx  ouciiim,  Mémoire  sur  le  traitement  de*  fractures  en  général  par  • 
le  bandage  amidannr.  —  II.  Aevre  nés  jotaTaci  TsiMttrauu  ihuii.  De 
rérjMpel*  traumetique  et  de  l'inflammation  diffuse  da  tissa  cellulaire.  —  Ob-  | 

servatioo  médicale  «r  une  espèce  de  dysrntéri*  Insuffisance  des  TalTales 

de  l'aorte;  nouveau  signe  de  rate  altération  organique.  —  Description  ans- 
loaiiqae  de  la  luiation  partielle  on  incomplète  de  IVpaole.  —  Ettte  aqueux  I 
forme  au  devant  «In  péricarde  et  communiquant  arec  ce  dernier.  —  Observa-  j 
lion  d'un  rn  d'amnésie  du  langage.  —  III.  Ttavaci  ac»t>fj«K,>ors.  Académie 
de  médecine  ;  séance  du  2R  novembre.  —  IV.  BiaLiocaarmi.  Traite  pratique  ^ 
sur  les  maladies  des  organes  gènilo-arisaires.  —  FaniiHToa.  Fragment  d'un 


fracture»,  plusieurs  clunrrraero  importans  oot  été  apportai  dans  la  con- 
sectioii  de  cet  appareil  ;  son  application  et  son  usage  ont  clé  étendus  à 
on  grand  nombre  de  cas,  qui  n'avaient  point  d'abord  paru  susceptibles 
de  s'en  ampimnoder. 


De»  cjpérimentalrrirs  nambrrux  ont  voulu  voir  par  eux-mêmes  jus- 
qu'à quel  point  les  assertion»  que  j'axai»  énoncées  sur  cet  appareil  pou- 
vaient être  foisdées;  et  j'ai  la  satisfaction  de  pouvoir  di 


tr  dire  que  dans  près- 


THÉRAPEUTIQUE  CHIRURGICALE. 

MëMOlBE  SUR  LE  TB»  ITEM  EUT    DES    FBACTURBS  ES  GBNB-  ' 

ral  pab  Lit  bx  ni>acb  amidonné;  présenté  à  la  «o- ( 
ciété  de  médecine  d'Anvers  par  M.  L.  Seutih  ,  chi-  ; 
rurrjicn  en  chef  du  (jraiid  hôpital  civil  de  Bruxel- 


que  j'emploie  le 


t  CMA»i 


l  où  l'attention  est  tourne*  «en  C* 


que  ton»  ce»  essai»  le  succès  a  dépassé  les  espérances  des  expérimenta- 
teurs :  à  l'étranger  déjà  plusieurs  chirnrperu  ont  mis  en  pratique  les 
nouveaux  préceptes  que  j  ai  établis  >nc<Tnaiit  le  traitement  des  frac- 
ture» par  le  bandap  amidonné.  En  France,  H.  Velpcau  en  fait  une  ap- 
pbcauon  très-ctcnduc.  En  un  mot,  la  méthode  que  je  suis  commence  à 
vaincre  l'espèce  de  résistance  qu'on  loi  avait  opposée  d'abord,  et  à  me- 
nacer les  anciens  moyens  d'un  oubli  plus  ou  moins  complet.  Forte  de  u 
supériorité  et  de  ses  avantage»,  elle  ne  demande  aux  praticiens  que  les 
frais  d'une  expérimentation  franche  et  sincère,  et  aussitôt  qu'on  loi  ac- 
corde cette  expérimenution,  elle  révèle  ses  qualités  avec  un  tel  caractère 
de  simplicité,  qu'elle  se  passe  aisément  de  tout  raisonnement  pour  con- 
vaincre ,  et  qu'elle  n'a  plus  besoin  pour  ainsi  dire  qu'à  faire  appel  à 
l'instinct  du  chirurgien  pour  assurer  son  triomphe. 

Mais  à  mesure  que  cette  méthode  fait  des  progrès,  die  se  modifie  de 
tant  de  manières  entre  les  mains  des  divers  praticiens,  qu'il  semblerait 
qu'elle  a  perdu  de  ses  caractères  primitifs  et  que  ces  modifications  secon- 
daires deviennent  tout  aussi  importantes  que  les  premières. 

Il  n'en  est  cependant  point  ainsi.  Il  existe  plusieurs  principes  que 
j'ai  posés,  qui  distinguent  celte  méthode  de  toutes  les  autres  et  qui  seront 
toujours  communs  à  toutes  les  modifications  possibles;  bien  plus,  ces  mo- 


tione  ch 
pnblâcali 
eer  et  d  ei^rimenlee  la 
richir  ta  chirurgie. 


i  de  la  Caserra  utoiruic  nons  «auront  gré  ne  la 
e  de  M.  Sentie.  Ils  tenant  aiosi  à  même  de  iu- 
■nétbode  dont  cet  habile  pratic.en  ricat  den- 


^cuillcton. 


raacxex»  b'is  voyage  médical  bu  itaub; 
Par  J.-E.  PtTaeçru ,  chirurgien  en  chef  désigne  de  l'TIAlel-Diea  de  Ljon. 
(Cinquième  article,  voir  les  a**  39,  42,  44  et  40.) 
J  II.  acrci:  du  cxiaiçcita  ni  l'italie.  (Soile.) 
ranoei. 

Ro  visitant  Padooe.  on  w  rappelle  que  Son  université  est  one  des  phas  andea- 
ne>  d'Italie  ;  l'édifice  qui  date,  dil-on.de  l*S3.  est  regardé  comme  ant  «ivre 
■In  célèbre  Sansonno.  J'ai  déjà  dit  qu'aujourd'hui  il  parait  menacer  raine .  et 
•'on  en  a  drtlrait  le  mir*é*  pathologique.  L  intérieur  est  décoré  dea  non 


ptsdenle.  Morgagnl,  Bri  ra.Caldaai,  Boggieri.  etc.  M.  Eihrin  Lee  y  a  i 
le  hu>te  do  geaikl  Harrey ,  élève  de  cette  école. 

L'bApital  (ospilale  civile'  est  sitné  a  l'ettrèmtlé  de  la  ville,  sur  les  bords  iTon 
ran>l  de  in  courante  :  c'est  nn  éditée  de  construction  moderne ,  biti  sur  les  plana 
de  Ciusumai».  avant  dernier  arrbevé<pw  de  Padooe . auquel Canova  a  consacre 
dans  la  chapelle  de  I  bospicc.  ui*  de  ses  pecniière»  rcuvres  qui  n'est  pas  la  me  il' 
leure.  ljeour  intérieur*  e*l  entouré*  de  deux  rangs  superposes  de  galeries 
dont  la  sopcrieore  peut  «e  fermer  k  volonté,  ce  qui,  pcodaot  l'hiver  "est  fort 
commode  pour  les  contatescens,  Obj  pas!  recevoir  environ  3)0  malades:  maia 
re  noiahre  pourrait  beaucoup  augmenter  au  moren  de  bu  suppléoaentaireL  1« 
deus  cliniques,  qui  s*  coaiposent  chacune  d'environ  ÎO  hts.  lonl  divisées  en  nlu 
sieurs  petiles  salles  qui  permettent  d'éviter  les  fâcheux  effeu  de  l'encumbrenient 
dans  un  viste  local. 

Les  cour»  des  universités  du  rovaume  lombard-vénitien  se  ferment  nresana 
deu  mois  plus  Urd  que  dans  la  Toscane  :  c'est  du  reste  1  peu  prè,  la  h[t_ 
rarehie  médicale;  il  va  trois  classes  de  chirurgien:  les  ont  (chirurgbi  provin- 
ciali)  sont  de  simple,  phlébolomistes:  les  autres  (cairurghi  peimarii)  eterrei  t 
petite  ctùrurpe:  viennent  enfin  les  do*tcurs.Ceax  des  deux  premières  caléennea 
assistent  a  one  clinique  médicale  qui  se  fait  en  italien.  Ceax  qui  amirent  è  l'un 
ou  l'autre  doctorat  suivent  une  antre  riiniqne  qui  se  professe  en  latin  et  oni 
porte  le  titre  de  Ctiniea  meuhea  Muperian.  Chaque  élève  y  a  an  malade  aù'il  oK. 
serve,  et  dont  il  est  obligé  derendre  compte  eo  latin;  ce'  qui  a  l'.Wtag*  de 
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vais  donner  ici  an 
nitriques  points  e n- 


difiulioiu  que  i'ai  toujours  regardées  comme  use  des  prérogatives  de  la 
méthode,  loin  de  sïtartrr  de  l'idée  mère,  ne  font  qu'en  constater  la  fé- 
condité et  l'étendue. 

Cet  considérations  m'ont  (ait  penser  qu'il  serait  peut-être  bon  de  taire 
connaître  an  pulilic  médical  la  manière  dont  j'ai  procédé  dans  les  di- 
verses expériences  que  j'ai  faites  re  la  livraient  à  l'appareil  amidonné. 
Afin  de  fixer  l'opinion  des  praticiens  à  ce  sujet ,  je 
petit  aperçu  liistoriipie  qui  pourra  servir  à  éclairai 
core  contestés  ;  je  le  ferai  suivre  de  quelques  considérations  qui  concer- 
nent d'antres  points  aussi  importans  qui  se  rattachent  également  à  l'em- 
ploi du  bandage  amidonné.  Lniinje  donnerai  un  résumé  très-succinct 
des  observations  des  fractures  qui  ont  été  traitées  par  cet  appareil ,  dans 
différen»  points  de  la  Belgique. 

Frappé  des  incoméiiien*  qui  se  rattachent  au  repos  absolu  dans  le  trai- 
tement des  fractures,  je  réfléchis  en  1834  aux  expédieiis  que  l'on  eût  po 
mettre  en  usage  pour  |>emiettrc  la  marche  aux  blessés.  L'appareil  en 
pUtre  de  M.  Dirfleuhach  présente  nnr  masse  trop  compacte,  trop  fra- 
gile même ,  pour  qu'il  fût  permis  d'en  cs|K:rer ,  sous  ee  rapport  ,  quel- 
ques avantages;  et  cela  est  si  vrai  que  le  chirurgien  de  Berlin  lui-même 
non-seulement  n'avait  point  songea  en  allier  l'emploi  à  l'exécution  de 
quelques  mo'uvemens  île  progression,  mais  encore  avait  été  forcé  d'en 
restreindre  l'application  aux  seules  fractures  de  la  jambe,  par  la  consi- 
dération que  le  (dalre  étalé  sur  une  plus  grande  surface  aurait  condam- 
né la  partie  à  nue  immobilité  par  trop  pénible.  J'avais  expérimenté  la 
méthode  de  M.  Larrey,  mais  les  essais  que  j  eu  avais  faits  n'avaient  pu 
non  plus  me  satisfaire,  attendu  que  le  bandage  de  ce  célèbre  chiriirgieu 
présentait  aussi  une  pesanteur  totale  trop  considérable.  Je  cherchai  alors 
un  moyen  qui  put  satisfaire  aux  conditions  suivantes  t  1°  Présenter  nue 
forte  et  assez  appropriée  àli  nature  de  la  lésion  pour 


s'opposer 


dépl  aéraient  des  fragmeus  ;  T  opéier  ers  effets 


blcment  la  marche,  et  les  difEérens  mouvcineus  du  corps. 

Bientôt  mes  idées  se  fixèrent  sur  le  bandage  amidonné  ;  j'en  fis  l'essai 
et  j'eus  la  satisfaction  de  voir,  après  les  premières  épreuves,  qu'il  têpon- 
dit  parfaitement  à  mes  vues.  11  était  léger;  son  poids  ne  tiraillait  nulle- 
ment les  parties  molles  du  membre  inférieur  quand  on  plaçait  celui-ci 
dans  une  position  verticale;  il  était  en  même  temps  très-solide,  tenace 
et  susceptible  de  résister  aux  chocs  et  aux  impulsions  extérieurs.  Dès  ce 
moment  je  traitai  par  cette  méthode  toutes  les  fractures  qui  se  présen- 
tèrent a  l'hôpital  Saint-Pierre,  établissement  confié  à  mes  soins,  et  dans 
ma  pratique  civile.  Chaque  fois  le  blessé  se  leva  et  marcha  à  l'aide  de 
béquilles,  immédiatement  après  la  dessiccation  du  bandage;  plusieurs  fois 
il  arriva  que  des  voyageurs  furent  rendus  à  leurs  occupations,  deux  ou 
trois  jours  après  l'application  de  l'appareil.  Des  p-rsonnes  qui  s'étaient 
fracturé  un  ou  plusieurs  os  du  memlue  inférieur  dans  des  villes  éloi- 
gnées de  la  capitale,  y  furent  ramenées  en  poste  et  sans  aucun  inconvé- 
nient le  lendemain  de  l'accident.  A  l'hôpital  Saint-Pierre,  1rs  individus 
qui  présentèrent  des  fractures  simples,  furent  pansés  avec  l'appareil  ami- 
donné, retenus  en  oluen  alion  pendant  quelques  jours  senlcmcnt ,  puis 
renvoyés  dans  lenr  foyer.  Ils  revinrent  cinq  ou  six  semaines  après  pour 
se  faire  enlever  l'appareil,  et  ordinairement  nous  les  trouvâmes  guéris, 
bien  portai»,  ne  présentant  guère  de  rigidité  dans  les  articulations  ,  et 
tout  disposés  à  reprendre  immédiatement  leurs  ~ 


Le  professeur  chargé  de  la  CUaiea  médiat  ntperiore  est  M.  Lippicb.  Il  m'a 
dit  avoir  donne  avec  quelle  avantage  dam  lepilepsie  le  sulfite  d'indigo  dont  oa 
vient  de  s'occuper  heaaeoap  es  France.  Dans  1»  phtbiûe ,  il  •  retire  de  bons  «f  • 
feu  de  ladmiiùslrslioe  d'une  algue  des  lagon  s  de  Veau*  qui  renferme  de  l'iode 
et  du  brome. 

!>a3f  |e  teotbnt.  h  chlorose  et  les  scroplwles.  oo  emploie  beaucoup,  et  non 
sans  sacrés .  les  eau  s  de  Catullo  (aeque  Citiiliisnel  appelées  ainsi  «lu  nom  <le  M. 
Catuflo  ,  profrssror  d'hisloire  naturelle  à  Padoiie.  qui  les  a  dicoutcrt  »,  il  )  a 
quelques  anne.  s,  dans  le»  envi,  on*  de  Viecnrr.  rite»  ont  une  saicur  ttiptiqne  , 
et  sont  fortement  ferrugineuses;  d'après  Canalise  .le  fi  n  Nelimlii  tiM>rl  en  IH34), 
professeur  de  chimie  à  l'uniiersilé,  on  peut  évaluer  que ,  «if  une  livre  de  Venise 
omeunivanl  »  12  onces,  elles  contiennent  à  peu  ptès  :  stilfste  Je  fer,  (2  graius 
3|t;  «ultate  de  magnésie.  5  grains ,  carbonate  de  chaux,  .1  grains  l|2,  ne. 

Le  climat  de  Padoae  ne  parait  pas  insalubre ,  la  tille,  qu'arrose  le  Bachilioa . 
esl  située  dans  une  helk  rampegw  que  ConsUnlin  Pal.  ologne  appelait  l'Image 
du  piinuUt  «rrtio-e-,  mais  ses  nies  sont  gainirs  île  deus  poetnpics.  rumine» 
Bologne,  d'où  l'on  conçoit  qae  le  rea-de-chanssee  doit  ilre  mai  relaire.  nul 
ai  re,  et  eu  général  bnmiite  ;  ec  qni  rend  cetle  disposition  peu  hyiieiii<inc;  de  là 
une  cause  de  «cropbole».  J'ajouterai  que  la  ville  est  trasvrsre  d'une  mulliliadc  de 
canaux .  d'où  résulte  «a  certain  nombre  de  submersion»  ananelles.  ee  qui  donne 
ira  intérêt  tout  local  ans  nouvelles  recherches  mr  let  troua*  a  donner  aat  a*- 
phyxir*,  parle  professeur  Giaarlli ,  dont  I'///  loin  de  la  medevtfe  lé*mle 
lient  d  être  couronnée  d'une  médaille  d'or  par  la  torirlé  des  Annale*  d'hy 
sii«t  de  f  iris.  Du  cillé  de  Venise,  le  pa;s  est  plat .  baigné  par  les  eaux, 


Les  consolidations  furent  même  quelquefois  si  parfaite*  ,  que  plusieurs 

blessés  nièrent  avec  opiniâtreté  avoir  eu  une  fracture  ,  et  que  plusieurs 
chirurgiens  de  campagne  les  conlirroèrcnt  dans  leur  incrédulité. 

Bientôt  la  facilite  de  l'application  du  bandage  amidonné,  sa  propriété 
de  ne  point  se  déranger ,  sou  cfucacilc  pour  le  maintien  des  fragmens 
•Luis  une  position  invariable  ;  snn  aptitude  à  subir  toutes  les  modifica- 
tions que  pouvaient  exiger  les  dilTcrentrs  circoiisl.iuer».  me  firent  songer 
à  étendre  son  emploi  à  lieatienup  de  cas  auxquels  je  n'avais  point  songé 
d'abord.  J'avais  souvent  employé  avec  un  sucres  rouiplet  la  rompres- 
sion  méthodique  dès  l'invasion  des  fractures  compliquées  d'épanrhrmrnt 
sanguin  considérable,  d'entoi se ,  rte.  J'avais  presque  toujours  réussi 
aussi  à  faire  avorter  l'inflammation  consécutive  «li  s  son  début.  D'un 
autre  colé  j'avais  cm  reinarqurr  i|u'iiiie  des  causes  les  plus  fréquentes 
des  acciilcns  fàcbcu x  ,  qui  surviennent  lorsque  les  fraginriis  sont  Irès- 
ninliilcs  tique  la  fracture  est  compliquée  de  plaies  ,  d'ritanchi-inciit  san- 
guin, ou  d'autres  lirions  plus  ou  moins  considérables ,  dépendaient  de 
ee  qu'on  avait  coutume  de  perdre  pour  ainsi  dire  de  vue  la  cuaptation 
pour  ne  s'occuper  une  des  aeritlens  îles  parties  molles.  Je  crus  donc  que 
mon  bandage  amidnnué  pouvait  rendre  ici  de  grands  sciv  ices  eu  ce  qu'il 
pnuiait  iqicrcr  une  compression  salulaiie  sur  les  liai  lies  molles,  tout  en 
maintenant  1rs  fragmens  dans  une  |M>sition  toujours  la  même.  Je  l'ap- 
pliquai alors  à  plusienis  casde  fractures  compliquées,  le  plus  souvent  je 
le  modifiai  dans  ces  cas  de  manière  à  lui  faire  piésrnlrr  des  ouvertures 
suffisantes  pour  l'écoulement  du  pu*:  la  carcasse  du  bandage  resta  aussi 
longtemps  qu'on  le  jugeait  convenable  et  les  plaies  furent  pansées  à  nu 
comme  dans  1rs  prticéilés  ordinaire». 
I     Je  ne  tardai  pat  a  remarquer  que  l'amidon  pouvait  remplacer  avec  le 

Iilus  grand  succès  les  épingles ,  parce  qu'il  est  liien  plus  propre  à  fixer 
es  bandes  dans  une  position  respective,  permanente  et  à  obvier  à  l'in- 
coutêuicul  des  godets.  Toutes  les  fuis  qu  il  s'agit  d'appliquer  un  ban- 
dage qu'il  était  convenable  de  laisser  en  place  pendant  longtemps ,  j'en- 
duisis légèrement  les  bandes  d'une  couche  d'amidon  qui  avait  la 
prnpiiété  de  les  empêcher  de  glisser  sur  elles-mciues  ,  tir  rel.icber. 

C'est  ainsi  que  pour  le  bandage  roulé  contre  les  varices  des  jambes, 
le  bailliage  tle  Drsaull,  toutes  les  sortes  tir  cottipression  inelliotliqne ,  1rs 
gantelets  ,  le  spica,  etc. ,  l'amidon  me  fut  bien  soin  rut  infiniment  utile. 
Dam  certaines  circonstances  mêmes,  il  me  permit  d'appliquer  des  panse- 
mrns  et  des  bandages  assez  serrés  sur  des  endroits ,  où  sans  lui  il  eût  tu* 
ini|*ussible  tle  les  maintenir  pciulant  quelque  tcm]n ,  par  toute  autre  mé- 
thode, |Mr  exemple  sur  le  talon,  le  genou  ,  les  mamelles  (1  ). 

A  mesure  que  je  mis  eu  usa^r  l'appareil  amitlonné  ,  j'aperçus  la  pos- 
siliilité  d'en  faire  des  applications  nouvelles  :  je  le  mis  successivement 
en  usage  pour  mlressement  des  pieds  bots  (2),  dans  orrtairH  s  tumeurs 
blanches,  dans  certaines  caries  que  je  voulais  guérir  par  ankylusc ,  con- 


(C|  La  compression  est  anjoord'bni  Irlleiiïent  eœpk»*iée(  que  celte  qualiSca* 
lion  du  banJage  amidonne  ,  ne  doit  point  \  mon  ans  être  nrcliitee.  la  compres- 
sion est  infiniment  plus  rrgnlirre  et  plus  caaeta  quand  les  bandes  mol  DumlcDut-* 
dans  l'immobilité  par  un  pea  d  amidon. 

(1)  Nous  anrions  désiré  tpie  noire  savanl  confrère  se  lit  rappelé  qa'avant  Im 
j'avais  emploie  l'appaml  inamoribU  an  moiea  dn  ptttre  coule  dans  le  trtitrmei  t 
du  pied  but  chex  les  enf-as.  (A'ow  du  /Mo*.) 


c'est  de  I»  q»e 


de  marécages,  comme  dans  I 
la  plupart  des  scorbutiques. 

J'ai  remarqué  que  celte  plage  fournis«ait  nn  certain  nombre  dépara 
ce  propos,  je  rap|iellrrai  nn  moi  en  que  j'ai  vueraplnvcr  a  Marseille  par  M-  Du- 
eros  aîné ,  je  veov  parler  de  l'administralion  du  seigle  erguté  :  on  jr  est  coaduit 
par  induction  ;  dan»  la  paetnrilion  ,  lurs'|n*oo  le  donne  t*ontre  l'inertie  de  rata- 
nts, on  voit  que  les  muscles  du  ventre  sont  beaucoup  aidés  dans  leur  action  qui 
concourt  si  puissamment  à  la  délitrance.  On  en  conclut  que  le  seigle  ergoté  agit 
particulièrement  sur  la  partie  inférieure  de  la  moelle  épinière  ;  de  là  an  est  porté 
a  l'employer  dans  des  cas  morbides  analogues.  Il  s  a  quelques  distinctions  à  éta- 
blir i  il  est  d'observation  qu'il  ne  réussit  guère  dans  les  Déraipléjie» ,  il  a  dn 
moins  paru  peu  inQuencer  le»  parah  le»  de»  mrmbres  Iborariques  surtout  ;  nais 
dan»  les  parapl.  pes,  »o  administration  est  indiquée.  Il  a  produit  d'heureux  tf- 
Tel»  rbri  le»  enfant  qui  se, ni  atteint»  d'un  alCiibliuentenl  dan»  les  membres  ab- 
dominans  par  défaut  de  soin  de  la  part  des  nuurrice»,  il  semble  même  que  CCI 
petits  malades  en  supportent  bien  lès  doses.  Cbei  les  adultes,  il  jouit  a  osai  d'une 
grande  eflieaeité  dans  ipirlipies  cas  ;  en  mici  un  esemple  :  t'n  matelot  fit  une 
cliute  d'un  lieu  cleee  sur  le  tillac  d'un  saissi'au  ;  il  détint  impotent  et  cul. de- 
jatte;  pendant  quelque  temps,  il  fut  infrarlunisetnenl  traité  par  Drruech  h  l'aide 
d  ■»  mosas  et  de»  mnien»  ordinaires  ;  la  gnerimn  fut  ubieuue  parle  seigle  ergoté. 
Il  >  •  phisirars  précautions  à  signaler  :  on  drbaie  par  su  grains  ;  on  augmente 
peogrraùavment  la  dowile  den»  ou  trot»;  ona  pu  s'e  lever  jusqu'à  quarante-huit^ 
mas  d'ordinaire,  avant  d'arriver  à  trente-sis  .  on  ar>prtn<i  que  le  malade  com- 
mence à  épnraerr  des  foarmiHeasen»  et  de»  pieoleraeus  ;  ht  plu  souvent ,  il  v  a 
oe  la  toiutipaiion;  j'ai  rudan»  onoas  U  diarrbu.  En  guise  d'adjurant,  ou  petit 
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II*  le  tremblement  musculaire  qui  te  mauifctte  dans  le  moignou  à  la 
suite  tics  amputations,  etc.  (1 } 

Dès  le*  premières  épreuves  auxquelles  je  soumis  le  bandage  amidonné 
dan*  le  traitement  des  (raclures ,  j  avais  substitué  le  carton  aux  attelles 
ordinaires,  pièces  plus  ou  moins  lourdes  cl  qui  oc  peuvent  agir  sur  le 
membre  que  par  1  intermédiaire  de  remplissages  plus  ou  moins  pesaiis 
enx-iucnic*.  Je  mis  immédiatement  sur  le  membre  une  couche  de  ban- 
delettes séparées ,  pour  éviter  le  contact  immédiat  du  carton ,  puis  je 
maintins  ce  carton  par  une  seconde  couche  de  baudelcUcs  enduites  d'a- 
midou,  etc.  Cependant  quand  la  fracture  était  simple  et  que  le  membre 
pou  val  être  facilement  levé,  sans  que  le  blessé  en  ressentit  trop  de  dou- 
leur, je  remplaçai  la  couche  de  bandelettes  par  un  bandage  roulé.  Dan» 
les  fractures  du  membre  supérieur  et  dans  toutes  celles  du  membre  in- 
férieur cbet  les  eufaus,  j  employai  toujours  ce  bandage  au  lieu  de» 
bandelettes  de  Seul  tel. 

En  1835,  comme  j'avais  déjà  taitunasscx  bon  nombre  d'applications 
du  bandage  amidonné  et  que  j'avais  été  à  même  d'eu  apprécier  les  avan- 
tages, j'insérai  dans  le  Bulletin  médical  belge ,  cahier  d'avril  1855, 
un  exposé  de  la  méthode  que  j'employais  le  plus  ordinairement  pour  le 
confectionner.  Je  citai  dans  le  même  article  plusieurs  cas  de  fractures  qui 
avaient  été  traitées  parce  moyen  avec  succès  et  j'engageai  les  praticiens  à 
en  dire  l'essai.  En  septembre  1830,  le  congres  médical  belge  ayant  posé 
plusieurs  questions ,  parmi  lesquelles  il  s'en  trouva  une  qui  concernait 
le  traitement  des  fracture* ,  je  lus  dans  le  sein  de  cette  assemblée  un  mé- 
moire qui  fut  aussi  inséré  dans  le  Bulletin  méditai  belge  ;  cahier  d'oc- 
tobre 1836.  Dans  ce  mémoire  j'analysai  rapidement  la  manière  d'agir  du 
bandage  amidonné,  et  je  fis  mention  ries  circonstances  dans  lesquelles  il 
pouvait  être  utilement  employé  ;  je  m'attachai  aussi  à  dire  voir  la  supé- 
riorité de  cet  appareil  snr  les  autres  tant  amovibles ,  qu'inamovibles  : 
mais  cette  partie  fat  plus  longuement  traitée  par  M.  Deroubaix ,  un  de 
mes  anciens  élèves  ,  dans  un  mémoire  qu'il  présenta  à  la  même  époque 
au  congrès  médical.  Je  terminai  en  réfutant  quelques  objections  que 
l'on  avait  faites  à  mon  bambgc,  par  une  nouvelle  description  de  la  ma- 
nière de  l'appliquer;  mais  cette  description  n'avait  trait  qu'à  son  usage 
dans  le  traitement  des  fractures  seulement ,  car  j'avais  dit  que  pour  les 
autres  cas,  c'était  au  praticien  à  le  modifier  suivant  son  génie  et  l'exi- 
gence des  différentes  affections.  Je  tins  à  revenir  sur  la  manière  de  cons- 
truire mon  appareil ,  parce  que  j'y  avais  apporté  plusieurs  modifications 
pendant  l'année  1 836  ,  et  notamment  l'incision  de  sa  partie  antérieure, 
lorsqu'on  vent  voir  l'état  des  parties  qu'il  maintient. 

V  oici  la  description  du  procédé  telle  qu'Hic  a  été  donnée  dans  ce  mé- 


1*  arrucATioM  de  l'api»  ARen.  rotm  tmr.  mAirrrar.  oc  ccisax. 
Le  lit. 


.  que  rien  ne  relève  avec  les 
>  les  plus  poissâmes  de  la  gao- 


(I)  Ce  tremblement  ainsi  que  le  poids des  chairs.  < 
p*n<«nca«  ordinaires,  me  parait  être  une  des  causes 

«.rtae  qui  Ht  «que  si  «oovcot  la  portion  de  imeu  qui  recouvre  l«  bord  «aillant  du 
tibia  dant  les  amputations  de  la  jambe.  J'ai  combattu  cet  «flet  avec  no  plcio  suc- 
cès en  relevant  le*  chairs  du  mollet  a»ee  du  carton,  on  quand  la  suppuration  eut 
tropabuodanle.atec  une  plaque  de  tri-ld*De.  maintenue  par  des  bandes  ami- 
don  uees. 


couches  Miperpo(ces  de  bandelettes  séparées  aseex  longues  pour  faire  une 
fois  et  demie  le  tour  du  membre.  Leur  longueur  excessive  gêne  considé- 
rablement l'application  du  bandage,  et  leur  défaut  de  longueur  le  rend 
iueflicace.  Il  but  donc  choisir  un  milieu  entre  ces  deux  extrêmes.  On 
commence  par  entourer  le  pied  d'une  bande  déroulée  en  étrier  à  partir 
de  la  racine  des  orteils  :  ceux -ci  restent  libres  et  serrent  en  quelque  sorte 
de  huttunle  au  chirurgien  pour  reconnaître  l'état  de  la  jambe;  cepen- 
dant si  le  blessé  est  dans  le  cas  de  se  lever,  il  est  convenable  d'entourer 
les  orteils  au  moyen  de  bandelettes  étroites.  La  première  série  de  ban- 
delettes est  alors  appliquée  comme  on  le  fait  ordinairement  de  bas  en 
haut,  en  ayant  la  précaution  de  ne  les  enduire  de  la  solution  amylacée 
uue  quand  cette  application  est  faite;  à  l'aide  de  cette  précaution  l'ami- 
don ne  peut  agir  qu'en  aillant  la  secoude  couebe  de  bandelettes  à  la  pre- 
mière, et  n'a  nullement  pour  effet  de  déterminer  un  contact  rude  sur  la 
peau  après  la  Modification,  l/t»  baiMlelettes  de  la  seconde  série  sont  pla- 
cées de  Lt  même  manière ,  et  un  aide  les  enduit  de  la  solution  avec  un 
large  pinceau  à  mesure  qu'elles  sont  étendues.  On  découpe  ensuite  con- 
venablcmeiit  les  deux  attelles  de  carton,  on  les  fait  plus  larges  au  niveau 
de  la  fesse,  de  la  cuisse  et  du  mollet ,  et  on  applique  à  lenr  extrémité 
podaliqoe  deux  montaus  as  sel  larges  pour  passer  derrière  le  pied  et  se 
rrjuindre  vers  b  ligne  médiane  en  formant  semelle  par  leur  jonction,  et 
assez  long»  seulement  pour  se  porter  jusqu'au  drssoos  des  éiniaences  la- 
térales de  b  tète  du  premier  et  du  aoqoième  métatarsien.  J'ai  apporté 
cette  modificatinn  à  mon  procédé  primitif  parce  que  j'ai  expérimenté 
qu'ainsi  le  pied  était  mieux  maintenu  sur  b  jambe  que  par  une  semelle 
séparée.  Cependant  il  est  également  facile  dé  le  confectionner  avec  des 
cartons  places  sur  les  parties  btérales  du  membre  et  anxqueb  on  a'onte- 
rait  une  semelle  le  long  de  la  pbnte  du  pied,  des  qu'on  a  soin  de  replier 
sur  celle-ci  l'extrémité  de  chaque  attelle  de  carton.  Les  cartons  ne  doi- 
vent dans  aucun  cas  comprimer  le  bord  du  tibia,  et  ils  doivent  être  d'une 
largeur  convenable  pour  laisser  en  arrière  et  en  avant  du  membre  un  es- 
pace d'un  travers  de  doigt  entre  leurs  bords  corresuondans  Ces  disposi- 
tions étant  prises  (il  faut  remarquer  que  tout  ceci  doit  être  préparé  d'a- 
vance), on  bit  avec  des  ciseaux  des  entailles  sur  les  bords  des  cartons 
afin  qu'ib  s'adaptent  mieux  aux  parties  avec  k*t|u elles  ils  seront  en  con- 
tact. J'ai  remarqué  depuis  peu  qu'il  était  préférable  de  casser  le  carton 
en  y  faisant  un  pli  et  en  le  déchirant  après ,  au  lieu  de  le  couper  avec 
des  ciseaux  ;  «le  cette  manière  les  bord*  sont  muins  durs  et  moins  suscep- 
tibles d'offenser  b  peau  par  la  compression  lors  de  la  dessiccation  du  ban- 
dage ;  puis  on  les  trempe  dans  l'eau  et  on  les  enduit  d'amidon ,  on  le* 
met  en  place  et  on  en  garnit  de  nouveau  les  deux  faces  d'une  épaisse 
couche  amylacée,  afin  qu'en  se  desséchant  die  fasse  avec  le  carton  une 
substance  aussi  dore  qu'une  attelle  ordinaire.  La  troisième  rangée  de 
lundelrttes  est  alors  appliquée.  On  lève  ensuite  légèrement  le  nvmlire 
poux  pbcer  entre  le  calcaneum  et  le  mollet  nn  coussin  conique  boni  ré 
d'étonpes  qui  a  pour  eflèt  de  former  de  la  face  postérieure  du  bandage 
une  surface  entièrement  horizontale  et  d'empêcher  ainsi  la  compression 
du  talon  et  du  mollet  pendant  le  décubitns  du  malade.  Cette  ta  Ion  mère 
est  entourée  de  substance  amybeée  qui  devra  ensuite  concourir  à  l'assu- 
jettir convenablement,  et  on  la  recouvre  des  bandelettes  inférieure*  de  la 
quatrième  rangéeque  l'on  applique  autour  du  membre.  Ce  coussin  peut  être 
placé  dès  le  principe  entre  la  deuxième  et  troisième  rangée  de  bandelet- 
tes  ;  on  évite  de  celle  manière  le  déplacement  du  membre.  Une  précau- 
tion essentielle  à  prendre ,  c'est  d'éviter  que  le  tendou  d'Achille  ne  soit 


faire  prendre  préaUMeosenl .  an  lavement  de  térébenthine  que  quelques  totenrs 
regardent  comme  an  mowa  conducteur.  Une  pn-raofioa  essentielle  du  traile- 
nn-nt,  c'«-*t  de  surveiller  les  effet*  du  remède  ;  il  importe  de  prévenic  et  de  com- 
battre l'aelioo  fet>tique  da  seigle  ergoté  ;  a  cet  effet ,  oa  prescrit  un  régime  mi- 
mai succulent .  comme  le*  viande*  rolies  qui  contiennent  beaucoup  d'osrnsr Ame. 
Cbei  un  homme  traité  par  M.  Décrus,  qui  ne  pouvait  le  visiter  que  de  loin  en 
loin,  Itdnuni:  (ration  de  l'ergot  fut  suivie  d'une  escarre  au  talon  ;  avec  ce  mode 
de  nournlure,  il  parvint  s  guérir  la  gangrène  et  la  paralysie.  A  présent  il  mie  a 
l'espenrnr e  à  déterminer  k  valeur,  les  indications  et  les  meilleure*  préparation* 
de  ce  mojen  thérapeutique  qu'il  m'a  para  utile  de  signalée  ici. 

La  cbniqueehirurgicale  est  confiée  a  M.  Signoeoni.  connu  par  ses  publications: 
il  professait  auparavant  à  Pavie.  U  a  récemment  inventé  un  eompeesseue  qui 
vient,  si  je  ne  ne  trompe,  de  mnpo.tr e  un  pris  s  l>\|>o*ilion  de  Milan  :  il  se 
cumpose  de  deu  s  brandies  courbes,  articulée*  en  genou  ;  une  plaque  dentelée  en 
forme  de  scie  est  £»ce  à  l  une  des  branches,  pré»  de  la  jointure;  une  vis  est 
adaptée  a  I  antre .  et  s'engraine,  en  tournant,  dans  les  dents  de  û  lame  prrec- 
dcale,  de  manière  1  faire  ma  relier  1rs  branches  à  b  rencontre  l'une  de  I  autre  ; 
les  dentelures  sont  dispose™  sue  une  ligne  courbe .  de  façon  qne  les  engrrnure* 
de  b  pUqur  et  les  pas  de  la  vis  se  correspondent  toujours,  qu.  I  que  «oit  le  degré 
du  fermeture  on  d  ouverture  de  I  instrument.  Ce  compresseur  est  simple  et  com- 
mode ;  sa  force  est  assea  grande. 

On  a  prétendu  que ,  dau*  les  empoisonoeniens  par  le  venin  de  la  vipère,  l'al- 
cali volatil  était  aoa-scukmeut  ineftteace ,  mais  encore  nuisible  j  le  (ail  suivant 
nx  semble  contraires  cette  doctrine  :  un  pajsan.  sge  de  24  ans ,  d'une  consli ■ 
tution  athlétique,  est  mordu  an  pied  (anche  par  une  vipère  ;  on  l'apporte  a  l'hô- 


pital dans  nn  état  de  torpenr;  le  pools  petit  ;  la  respiration  lente  ;  U  peau  déjà 
froide.  On  lui  prescrit  dé  suite  un  scrupule  d'ammoniaque  dan*  si*  wicri  de  vé- 
Meule,  s  piendre  par  cuillerée  de  demi- heure  en  demi  heure;  en  même  temps, 
on  Tait  des  lofions  d'alcali  sur  le  heu  même  de  la  mor-ore;  plus  tant  on  lui  ad- 
ministra quelques  cuillerées  d'un  vin  généreux  ;  il  partit  guéri  an  bout  de  six 
jours- (Saggio  clinico,  fBJl.) 

La  méthode  de  Holhe,  de  Lyon,  dont  j'ai  cherché  i  préciser  les  eu  d'applica- 
tion («".«?.  wén.  *>  mai  !8JT%aété  plusieurs  fois,  dans  les Insalious  de  l'épaule, 
employée  avec  succès  par  U.  Signoeoni  qui  l'avait  trouvée  fort  usitée  i  l'école  de 
Vienne.  (Saggio  eliiuco.  p.  IOS;  Pnupetlo  clinico,  p.  86.) 

Ce  profeHene  m'a  paru  répandre  beaucoup  d'émulation  panai  ses  élèves;  plu- 
sieurs ont  donné  lieu  a  des  essais  qui  méritent  d'être  signales.  Lui-même  a  répété 
quelques  expériences  sur  la  torsion  des  artères,  moyen  qu'il  emploie  aujourd'hui 
après  les  oprrations  :  il  pense  qu'on  s  ru  tort  de  craindre  la  torsion  de*  gros 
vaisseau»  ;  ils  lui  ont  paru  t'y  prêter  parfaitement,  tandis  que  le*  artériolet  sont 
plus  expotre*  s  se  déchirer,  et  h  ne  donnée  ou  an  résultat  imparfait.  An  reste , 
une  cause  d'insuccès  dans  tous  les  cas,  est  le  défaut  d  isolement  complet  du  vam- 
s  an.  La  de  «es  élèves,  le  docteur  xfonti,  s  fait  une  léc«-re  tuoditiiraiinn  a  la  pince 
de  M.  Arouitat;  an  ben  de  se  trouver  dans  le  milieu  de*  branches,  le  ressort  part 
du  manche,  ce  que  ce  chirurgie»  trouve  plus  commode. 

Un  autre  essai  relatif  1  b  pathologie  dès  artères  est  le  suivant;  je  laisse  parler 
le  professeur  •  «  On  a  employé  en  France  l'acupuncture  pour  b  au*  des  iné- 
vnsmes;  l'auteur  piquait  le  vaisseau,  mais  «ou  aiguille  n'était  pal  «ufusamroent 
fixée  et  pouvait  »e  déplacer.  Le  docteur  Giaeicb  a  imaginé  un  instMsmeul  qui 
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trop  comprimé  par  Ifs  bandrkttes.  Afin  d'éviter  frt  irteonvétiient,  il  est  ' 
bon  de  le  garnir  au  préalable  «l'une  compresse  pliée  en  plusieurs  donbles. 
On  pourrait  également  éviter  cet  accident  en  recouvrant  celte  partie  de 
plusieurs  pièces  superposées  d'empUtre  agglnlinalif  ou  simplement  du 
sparadrap  double.  Ce  moyen  est  surtout  avantageux  chez  les  personnes 
qui  ne  sont  point  disposées  à  contracter  l'érysipclë  à  la  inoindre  applica- 
tioa  de  corps  rras. 

La  partie  du  carton  oui  correspond  à  la  jambe  et  à  la  cuisse  est  ainsi 
recouverte  et  il  n'en  reste  plus  à  nu  que  les  montans  tpii  vont  se  rencon- 
trer derrière  le  pied  ;  on  les  y  maintient  avec  nnc  bande  roulée.  Cepen- 
dant, comme  il  but  que  la  dessiccation  soit  complète  avant  que  l'on  puisse 
être  tranquille  sur  la  solidité,  et  qu'en  attrndant  des  dcplacetnens  peuvent 
avoir  lieu,  on  roule  le  membre  dans  le  drapfanon  rt  on  applique  provisoi- 
rement par  son  intermédiaire,  snr  les  parties  latérales  du  bandage  ,  deux 
fanons  composts  chacun  dcjpliisienrs  cylindres  île  paille  réunis  au  moyen 
d'une  ficelle,  qui  ont  ainsi  f  avantage  de  maintenir  1rs  parties  en  posi- 
tion sans  déterminer  d'enfoncement  notable  snr  la  surface  des  parties 
correspondantes  aux  cartons.  Le  tout  est  assnfctti  par  des  liens  comme 
dans  I  appareil  de  Scuhrt,  et  alors  srnlemrnt  les  aides  qui  jusqu'alors  ont 
exercé  1  extension  et  la  contre-extension,  peuvent  abandonner  le  mem- 
bre à  lui-même. 

Cependant,  si  la  fracture  était  obliqne  rt  qne  les  extrémités  osseu- 
ses offrissent  des  difficultés,  pour  être  maintenues  en  rapport,  il  convien- 
drait alors  d'appliquer  à  l'extrémité  du  membre  une  anse  faite  an  moyen 
d'une  bande  double  collée  sur  les  parties  latérales  du  pied  et  de  la  jambe, 
afin  d'j  appliquer  un  sachet  contenant  plus  ou  moins  de  saille  et  qui 
dépasserait  le  lit  afin  de  tirer  en  bas  le  membre  fracturé,  en  ayant  soin 
toutefois  de  placer  le  blessé  assez  horizontalement ,  de  manière  que  le 
poids  du  tronc  et  principalement  des  épaules  exécute  la  contre-exten- 
sion ;  il  est  même  des  cas  où  l'on  pourrait  se  servir  avec  avantage  d'un 
drap  de  lit  plié  sur  sa  longueur  de  manière  à  eu  appliquer  le  centre  sur 
le  penné  et  d'en  nouer  les  extrémités  à  la  tête  du  lit  jusqu'à  dessiccation 
parfaite  de  l'appareil.  Le  lendemain  de  cette  dessiccation  on  peut  sans 
crainte  ôter  le  drap  fanon  rt  les  fanons  en  paille ,  et  les  remplacer  par 
une  bande  roulée  depuis  le  pied  jusqu'à  la  hanche.  On  peut  même,  si  la 
fracture  a  lieu  à  la  partie  supérieure  dn  fémur,  faire  un  spica  de  laine, 
afin  de  maintenir  le  carton  extérieur  qui  doit  monter  jusqu'à  la  crête  de 
l'os  des  iles.  Un  bandage  de  corps  peut  aussi  remplacer  le  spica. 

On  |>eiit  placer  à  coté  de  la  cuisse  que  l'on  vient  d'entourer  ainsi  dn 
bandage  permanent,  un  cale&cteur  quelconque  pour  bâter  sa  solidifica- 
tion. Cea  serait  non-seulement  un  objet  de  goût  et  de  fantaisie,  mais 
deviendrait  une  indication  jtositive  si  l'on  pouvait  soupçonner  qu'il  s'est 
formé  un  vide  entre  la  face  externe  du  membre  et  le  bandage  ;  car  alors 
en  mouiILnit  l'endroit  correspondant  à  l'espace  situé  entre  les  bords 
des  cartons,  on  conçoit  qu'une  compression  circulaire  agira  sur  ces  es- 
pèces d'attelles  qui  tendront  à*e  rapprocher  de  l'axe  du  membre.  Deux 
ou  trois  jours  après,  on  pourra  ordinairement  permettre  au  malade  de 
marcher  avec  dés  béquilles  en  ayant  soin  de  soutenir  le  membre  au 
.  avec  laquelle  ou  fera  nnno-tnl  coulant  qui  embras- 

.inHagc  devra  • 
i  où  des  acci 
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sera  le  pied  et  dont  les  chefs  seront  fixés  à  la  nuque.  Le  ban 
rester  en  place  jusqu'à  parfaite  consolidation  ,  sauf  les  cas  i 
drns  surviendraient  pendant  la  durée  du  trjitenicnt. 


nommer  aeuprrsseur  (agii-pretsorei.  Il  se  compose  de  deux  pièces:  c'est  d'abord 
une  aiguille  plate  et  recourbée.  S  large  télr.  qu'on  passe  a  travers  l«  vaisseau  ; 
puis  no  Titrage  sur  la  pointe  une  gaine  qui  s'avance  et  permet  d'unir  la  prrs>inn 
a  la  piqûre,  on  la  Gsc  alurs  solidement  à  l'aiguille.  Drus  expériences  uni  été 
fait*,  sur  des  chiens,  et  ont  reuss.  ;  un  a  trou.r,  en  sacrifiant  les  animant  .  l' ar- 
tère otilitcrre  par  un  caillot,  et  son  calibre  retrer.  au-dessous  de  l'acupres- 
seur  • 

Les  opéraient-*  savent  que  l'instrument  de  Reortekop  e.st  sujet  a  se  ronttiler 
de  débris  qni  empêchent  de  le  refermer  ciactemenl.  et  qm  déchirent  l'urètre 
quand  on  le  relire.  Le  docteur  Cliiandettî ,  autre  ekve  ik  M.  Signoruni ,  a  ima- 
gine un  ressort  qni  rit  au  fond  de  la  ramure  et  qu'on  fixe  par  la  pointe,  j  tiré  par 
l'autre  Sont,  il  sort  île  la  rainure,  est  ramené  a  la  ligne  droite,  et  dégage  1rs  dé- 
bris, en  formant  la  corde  du  segment  de  cercle  que  reprrsente  la  tige  courbe  de 
l'instrument.  Cette  correction  continue  l'utilité  de  l'beureuse  et  récente  raudiu- 
ration  de  M.  Charrièrc. 


J'ai  drj»  dit .qu'il  n'y  avait  plot  d'école  de  médecine  depuis  !  Kl  7  ;  il  est  à  re- 
gretter qu'il  n  v  ait  m'aie  pas  de  cliniques  pour  profiter  de  l'instruction  que  doit 
offrir  k  vaste  hôpital  de  la  ville  (sprdik  majore;  qui  peut  routeiiir  jusqu'à 
Ï.OI-V  lits.  On  soit  d'après  une  insrnption  latine  qu'il  a  etc  fonde  en  avril  I4S7 
par  le  due  Francisco  Sfonu  :  s*  façade  le  fait  citer  au  oombrv  des  beaux  édifices 
■te  Milan.  M.  F.dviu  Lee  parait  en  trouver  la  disposition  intérieure  satisfaisante  - 
i  que  j'en  ai  fait  m'a  conduit  a  une  -- 


Il  est  faede  de  se  figurer ,  d'après  ce  que  je  viens  de  dire,  la  manière 
dont  on  devra  se  conduire.  En  faisant  abstraction  de  la  partie  supérieure 
du  bandage  pour  la  cuisse ,  on  a  celui  pour  la  jambe.  Il  est  toutefois  ici 
une  remarque  à  faire.  Il  faut  toujours  pour  que  l'inamovible  et  tous  les 
lxindages  contentifs  en  général  puissent  être  utiles ,  qu'ils  soient  appli- 
qués sur  une  étendue  des  fragntens  suffisante  pour  qne  ceux-ci  ne  puis- 
sent point  basculer.  Ainsi,  il  pourrait  arriver  que  la  fracture  ayant  en 
lieu  tout-à-fait  à  la  partie  supérieure  delà  jambe  près  de  l'articulation, 
le  bandage  fut  insuffisant  pour  maintenir  le  fragment  sti|sérieur;  si  l'on 
se  bornait  à  l'appliquer  seulement  jusqu'en  dessous  du  genou,  il  sera 
alors  nécessaire  de  le  faire  monter  jusque  vers  la  partie  inférieure  de  la 
cuisse  en  couvrant  l'articulation  et  en  maintenant  la  jambe  dans  nne 
légère  flexion  ou  dans  l'extension ,  suivant  les  diffère  us  déplacemens  des 
fragmens.  Une  seconde  remarque  à  faire  c'est  que  la  jambe ,  étant  plus 
facile  à  cliangrr  de  place  et  à  soutenir  que  le  membre  pelvien  tout  entier, 
on  court  moins  le  risque  de  changer  le  rapport  des  parties  fracturées  par 
le  transport  d'un  endroit  à  un  autre  ;  on  pourra  donc ,  pendant  l'hiver, 
mettre  le  blessé  dans  un  fauteuil  près  du  poêle  et  au  soleil  (tendant  l'été; 
poser  la  jambe  entourée  du  bandage  sur  un  coussin  et  de  manière  à  ce 
qu'elle  reçoive  une  quantité  suffisante  île  calorique  pour  que  la  solidifi- 
cation soit  achevée  en  une  doutai  ne  d'heures,  il  est  bien  entendu  tou- 
tefois que  ce  moyen  ne  doit  être  employé  quand  il  y  a  disposition  évi- 
dente à  l'inflammation  dans  le  membre'  fracturé. 


longues  pour 
ite  La  main , 


5»  AFrUOkTIOK  rOCB  LA  rHACTCBE  on  asus 

Un  gantelet  composé  de  ciuq  bandelettes  étroites  et  assez 
couvrir  un  doigt,  sera  d'abord  appliqué.  On  entourera 
le  poignet  et  l'avant-bras  de  cireulaii  es  qne  l'on  portera  ensuite  sur  le 
liras  [«codant  que  des  efforts  combinés  d'extension  cl  de  contre-extension 
s'opèrent.  Cette  première  couche  ne  sera  encore  ici  enduite  d'amidon 
au  après  son  entière  application.  L'avant-bras  étant  maintenu  dans  la 
ilcnu-flcxion  et  entre  la  supination  et  la  pronation,  on  découpera  deux 
altrl les  en  carton,  dont  l'une  sera  interne  et  l'autre  externe,  cl  qui, 
étant  destinées  à  être  appliquées  sur  toute  la  longueur  du  membre ,  se- 
ront coudées  à  angles  vers  la  portion  qui  devra  correspondre  au  coude, 
afin  de  s'accommoder  à  la  Gcxiou  de  l'avant-bras.  I.eur  largeur  sera  telle, 
qu'elle»  pmsscut,  lorsqu'elles  seront  en  place,  laisser  entre  elles,  en  avant 
et  en  arrière,  un  espace  d'un  travers  de  doigt  pour  pouvoir  être  rap- 
prochées par  la  suite.  On  les  appliquera  en  suivant  les  principes  énonces 


[dus  haut  ;  on  les  fixera  au  moyen  d'une  nouvelle  bande  que  l'on 
pourra,  si  l'on  veut  épuiser  par  un  A  de  chiffre  passant  sous  l'aisselle 
opposée,  et  venant  faire  des  croisés  sur  l'épaule  du  coté  malade.  S'il  est 
nécessaire  de  faire  exécuter  des  mouvemens  de  flexion  et  d'extension  au 
coude,  on  doit  recourir  au  même  moyen  que  j'ai  indiqué  plus  haut  pour 
le  genou  dans  la  fracture  de  la  cuisse.  C'est-à-dire  qu'il  faudra  ou  faire 
les  attelles  de  carton  en  deux  partie*  séparées  vers  le  pli  du  coude ,  ou 
mouiller  avec  de  l'eau  cet  endroit,  déchirer  ensuite  une  partie  du  car- 
Ion  de  manière  à  permettre  des  mnnvemeus  à  l'articulation  ;  en  réap- 
pliqnant  ensuite  sur  les  pièces  de  linge  qui  entourent  le  coude ,  une  lé- 
gère couche  d'amidon  ,  onprvicnt  à  rendre  à  cette  partie  la  solidité 
du  bandage. 


opposer  pour  1rs  parties 


basses  de  l'édiGce  du  coté  du  canal  qui  le  longs)  ;  et  Je  liens  do  docteur  *Cardi. 
vice-directeur,  qu'oo  a  clé  force  d'évacuer  la  chirurgie  de  plusieurs  salles  du 
res-dr-ehaussee,  à  cause  de  La  longueur  intenninab'e  des  confite sceoces ,  et  des 
complications  de  gangrène,  d'escarres  ou  de  scorbut  qni  venaient  s  »  joindre. 
J'aioulerai  qu'oa  a  été  obligé,  pour  I  assainissement  de  la  v,lle  rtla-mèiue.  de 
défendre  la  culture  des  litières  dans  un  rayon  de  du  milles  à  I  entour. 

ravir. 

On  s'éloane,  en  arrivant  à  Pavie.  qu'une  aussi  petite  vilk  soit  k  siège  d'une 
université  depuis  si  longtemps  célèbre  ;  on  découvre  bientôt  qu'elle  n'est,  comme 
Paris,  qu'une  mère  adopiivr,  et  qu'une  partie  de  sci  celeliritea  soat  des  conquê- 
tes qu'elle  a  faites,  aujourd'hui  on  )  compte  I  .SW  élèves,  dont  a  peu  pris  600 
pour  ks  études  médicales,  taudis  que  Padove  n'en  a  guère  que  5 OU  de  cette  der- 
nière catégorie,  et  Bologne  environ  J  W. 

I. 'hôpital  touche  à  l'université,  de  manière  que  les  proCrsaeur*  de  clinique  peu. 
s*nt  )•  descendre  faire  leur*  leçon*  ;  sa  construction  est  de  celte  époque  du 
niosen-age  où  Pavie  était  Surnommée  la  vtlU  aux  etni  lotira,  du  nombre  de  ces 
édifices  elevn  en  briquet  rouge*  dont  plusieurs  restent  encore  debout.  Il  date  du 
milieu  du  xv"  sièck  qui  a  vu  bâtir  un  ss  grand  nombre  d'hôpitaux  i  il  a  été  fon- 
de verl  1 1 1,1.  près  de  1 0  ans  avant  celui  de  Milan  :  k  plan  n'eu  est  pas  encore 
achevé.  D  peut  contenir  4UÛ  lits,  au  lieu  de  recevoir  seukmeat  i00 
l'année,  comme  on  vient  de  le  dire  eu  France  Les  salles  le*  plus  i 
»ous  le  rapport  titgiénique.  sont  celles  de  la  clinique  médicale  ,  or 
Tissot  et  Frank  :  <Lks  renferment  21  à  30  malade»;  la  clinique  cbir, 
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Même  conduite  ;  sauf  qu'ici  une  attelle  est  antérieure  et  une  autre  pos- 
térieure; en  outre,  quand  la  fracture  a  lieu  bien  prit  de  l'articulation 
radio-carpleniir,  il  peut  être  nécessaire  de  découper  l'attelle  antérieure 
en  forme  de  luain  isour  lui  permettre  de  s'adapter  convruablcuirnt  à  la 
paume  de  la  main  et  aui  doigts,  et  de  maintenir  ainsi  la  main  immobile 
fur  l'avant-bras.  Il  est  également  urgrnt  de  faire  exécuter  au  poignet , 
des  mouvrinens  de  Hrxion  et  d'extension,  par  les  mêmes  moyeu*  indi- 
qués ci-dessus  et  par  les  mêmes  procèdes. 

5°  arrunanoM  foc»  u  fracttthe  de  la  claviciti  «  du  col 


Ici  on  pourra  appliquer  les  bandages  décrits  dans  les  auteurs, 
duisant  les  bande*  d'amidon  à  nicsuie  qu'elles  se  déroulent.  On  a , 
manière  une  C5|iece  de  cuirasse  qui  ne  présente  pas  les  il 
qu'ont  tous  le»  bandage»  renouvelé»,  de  céder  au  poids  et 
de  l'avant-lua»  et  de  se  déiauger. 

Ou  voit,  d'après  ce  que  je  viens  de  dite,  que  l'appareil  amidonné  fut 
inventé  d'abord  dans  le  but  de  permettre  la  marche  pendant  tonte  la 
durée  du  ira.  tentent  des  fractures.  M.  Béranl  ,eune  a  voulu  par  let- 
tres, revendiquer  la  priorité  de  cette  innovation,  mais  comme  l'afort  bien 
fait  remarquer  M.  \clpeau,  il  n'y  a  aucune  analogie  entre  la  mahode 
de  M.  Uéranl  et  la  inicune.  Le  pn'ucipe  teeniid  de  la  déambulalion  agis- 
sant conjointement  avec  l'appareil  conlentif  simple,  sans  complications 
rorxaniqiies,  pour  la  guérisoti  prompte  et  régulière  des  fractures,  n'avait 
pu  encore  été  formulé  d  une  manière  générale  avant  que  j'en  eusse  hau- 
tement proclamé  l'utilité  dans  mes  levons  cUiuques  et  dans  les  mémoires 
dout  il  vient  d'être  question.  L'on  n'avait  pas  encore  assez  senti  que 
l'immobilité  du  corps  Uni  recommandée  par  les  auteurs,  comme  auxiliaire 
des  autre»  moyens  ciiratifs  employés  contre  ces  affections ,  n'est  qu'un 
véritable  pis-aller  qu'il  faut  plutôt  éviter  que  prescrire  :  et  l'on  n  avait 
point  encore  osé  ilire  que  la  consolidation  de  la  rupture  osseuse  est  d'ati- 
Uut  plus  sure  et  plus  irromptr  que  le  blessé  se  bvre  à  plus  de  mouve- 
«tens,  et  oublie  pour  auisi  due  son  affection  pour  reprendre  une  partie 
de  se*  occupations  ordinaires.  C'est  par  celte  manière  d'envisager  les 
choses,  que  je  crois  diflèm-  assez  visiblement  de  l'opinion  de  M.  berard 
jeune,  et  que  je  j>ense  avoir  apjmrté  dans  le  traitcuient  des  fractures 
quelques  idées  toul-j-fait  nouvelle».  D'ailleurs,  s'il  est  permis  de  juger 
de  la  méthode  de  M.  Itérait!  par  les  mémoires  qu'il  a  insérés  en  1833, 
dans  les  Archives  de  méietine  il  faut  en  coudure qut  ce  praticien  re- 
coirimandable  n'a  jamais  osé  employer  la  déambuialiou  que  pour  les  frac- 
tuirs  de  iamlie  sculemeiil- Dans  lei  conclusions  que  M.  liérard  tire  des 
faits  qu'il  a  cités  et  des  réflexions  dont  d  les  a  fait  suivre  dans  ces  dcui 
mémoires,  il  n'a  même  pus  fait  mention  des  avantage»  de  la  marche  dans 
la  cure  des  ruptures  osseuse»,  ce  qui  prouve  assez  que  ce  chirurgien  ne 
l'avait  employé  pour  ainsi  dire  qn'awidenlelkmcnl,  et  sans  y  attacher 
toute  l'importance  que  je  lu>  ai  donnée.  Liifm,  si  ic  suis  bien  informé,  il 
paraîtrait  que  la  pratique  de  M .  Liérard  n'est  nullement  e»  iapp.nl  avec 
les  idées  qu'il  prétend  avoir  émise*  le  premier  sur  la  déainlmlation  dans 
le  traitement  do  fraclores,  et  que  l'hôpital  Nccter  est  loin  de  présenter 
l'aspect  Je  celui  de! Saint- Pierre  à  Bnixelles,  où  l'on  voit  tons  les  frac- 
ture» qui  y  sont  restés,  se  promener  à  l'aise  et  sans  crainte  de  se 


Dans  un  article  qui  a  paru  dans  le  courant  du  mois  de  mars  dernier 
dans  le  Bulletin  gâterai  de  thérapeutique,  il  est  dit  que  M.  Vdpcau, 
qui  a  obtenu  déjà  des  succès  de  ma  méthode,  a  cru  convenable  de  varier 
la  manière  de  rappliquer  suivant  une  infinité  de  circonstances,  qu'il  ne 
faut  pas  s'attendre  a  suivre  rigoureusement  ta  préceptes  que  j'ai  donnés 
pour  cette  application  ;  qu'ainsi  à  la  Charité,  on  se  sert  souvent  du  ban- 
dage roulé  au  lieu  de  bandelettes  séparée»,  qu'on  y  change  plus  souvent 
l'appareil  que  je  ne  le  fais,  etc. ,  etc.  Je  suis  bien  aise  de  voir  mes  idées 
se  reucoutrer  sur  ces  différents  points,  avec  celles  du  chirurgien  distingué 
qui  le  premier  a  introduit  en  èrance  l'usage  du  bandage  amidonné;  car 
vous  avez  vu  que  moi-même,  j'ai  employé  pour  certaines  fractures  le 
bandage  roulé  et  le  carton  enduit»  d'amidon  de»  mes  premières  expérien- 
ces; seulement,  j'en  avais  restreint  l'application  aux  cas  où  le  soulève- 
ment du  membre,  nécessaire  pour  l'entourer  de  bandes,  n'était  point  dou- 
loureux et  n'exposait  point  au  déplacement  des  fragmens.  Dans  le  mé- 
moirc  où  j'ai  donne  la  manière  de  confectionner  mon  appareil,  je  n'avais 
fait  nirution  que  des  bandelette»  de  Scultct ,  parce  que  je  erovais  une 
ces  pièces  pouvaient  être  mises  en  usage  dans  tous  les  ras ,  tandis  que 
d'autres  n'auraient  pu  l'être  que  dans  des  circonstances  données.  Je  n  a- 
rais  fait  qu'indiquer  la  possibilité  de  modifications  nombreuses  sans  le» 
décrire,  parce  que  toute» ces  particularités  m'auraient  entraîné  trop  loin. 
Kicu  ii 'est  au  reste  idise  varie  que  la  manière  dont  je  conféetionne  moi- 
même  mon  appareil  pour  l'adapter  aux  diflèrens  cas  qui  se  présentent. 
Je  regarde  même  cette  prérogative  de  ma  méthode  comme  un  de  ses  pins 
grands  avantage».  Quant  au  fréquent  renouvellement  du  bandage,  je 
suis  persuadé  que  M.  \  ri  peau  n'aime  pas  plus  que  moi  a  découvrir  lés 
parties,  lorsqu'il  a  l'intime  conviction  que  la  réduction  est  bien  opérée 
et  qu'aucun  symptôme  ne  vient  lui  inspirer  des  inquiétudes  :  en  agir 
autrement  serait  courir  le  risque  de  nuire  plus  ou  moins  à  la  consolida- 
tion. Lorsqu'il  survient  des  désordres ,  ou  qu'il  reste  quelques  doutes 
sur  l'aflrontement  parfait  des  fragmens,  j'inspecte  les  parties  malades 
aussi  souvent  qu'il  convient  de  le  faite,  et  je  dirai  tantôt  la  conduite  que 
je  tien*  dans  ces  circonstances. 

Jtisqu'auiourd  hui,  dans  me»  leçons  clinique»  et  dans  les  méritoires 
que  j'ai  fait  insérer  dans  le*  journaux  de  médecine,  j'avais  toujours 
conservé  à  mon  bandage  l'épithclc  d'inamovible.  En  effet,  dans  le» 
fractures  simples,  d  est  rare  qu'on  soit  obligé  de  l'ôtcr  pendant  la  durée 
du  traitement,  de  manière  qu'alors  cet  adjectif  lui  convient  parfaite- 
ment; mais  depuis  quel  que  teni|>s,  plusieurs  considérations  m ont  en- 
gagé à  lui  retirer  cette  dénomination  et  à  le  nommer  tont  simplement 
appareil  amidonné  :  . 

i'  Parce  que  cette  qualification  lui  est  applii-.ilile  non-seulement  quand 
on  le  met  eu  usage  dans  le  traitement  îles  fractures,  niais  encore  dans 
tons  1rs  autres  cas  où  l'on  juge  nécessaire  de  lui  faire  subir  quelques  mo- 
difications ; 

2»  Parce  que  de  la  manière  dont  je  l'emploie,  d  ne  ressemble  plus  en 
rien  i  l'appareil  inamovible  de  M.  I.arrey. 

3"  Parce  que  je  me  suis  aperçu  bien  souvent  que  le  seul  mot  inamovi- 
ble jetait  une  telle  défiance  dans  l'esprit  ries  praticiens,  qu'ils  ne  pou- 
vaient s  empêcher  de  juger  a  priori  le  Iwmdagc  comme  nn  moyen  dan- 
gereux. (>»  inêuics  praticiens,  quand  il»  eurent  suivi  pendant  quelque 
temps  ma  clinique,  revinrent  de  leur  ei  renr  première  et  s'accordèrent  à 
trouver  la  chose  aujsi  bonne  qu'ils  l'avaient  d'abord  cru  mauvaise. 


«loin»  favorablement  placer  J«cis  itc»  c«p>'rr«d*  corridors,  en  cnmj'te  3'ï  s  40.  T 
l.'h-fqiiul  possède  un  petit  f laMissrtmul  Je  l>»ins,  compose  dr  quatre  rhanirirr* 
du™*  afferme  biiMoire:  je  remarquerai  q  i'on  y  Iroiife  un  lit  qu'un  peut 
diauflcr  pour  >  rece'oir  te  malade  an  "irlir  de  l'eau,  qiiand  il  en  est  lieanin;  pré- 
caution utile  d'Us  liiielqor»  ra«.  Ce«  baiu»  sont  furl  eo  usage  contre  la  pellagre 
qui  est  commune  dans  la  profiore;  on  les  donne  d'abord  simples  ,  puis  sulfu- 
reav 

Le  profe«wnr  de  rtinique  médicale  e»t  M.  C.rneliinj,  qui  est  en  luttât  temps 
directeur  de  l'hopi'al  et  «lu  niuict  pathologique.  Contrairement  à  ce  q-j'oo 
voit  sointnt  en  Italie,  il  fait  dd  auge  modère  de  l»  «signée,  parce  qu'il  a  ob«er- 
»é  que  k'abu<dc<  enii»iuns  sanguine  t  prejispofr  braucoiip  au  drfeloppement 
«tes  nvdropÏMcs  qni  mut  commune*  dans  la  contrée.  LVlel  du  sol  et  de  la  popu- 
lation just>6e  ci  Ile  doctrii  e,  la  pfutince  de  Pafic.  no  «e  troufeul  de  grandes  ri- 
Clére".,  est  *T\\tft  d'uae  fwiile  de  msladirs  qui  tiennent  aime  constitution  diii- 
riorre,  les  Mioplmles.  le icoibut.  la  ocllaure.  etc..  »oot  Ufii  d"j  être  rare»  le 
ehiiitnve  v  e>t  fiequent  ;  je  u'ai  eu  nulle  |>art  autant  île  uaius  qu'à  Uilaa  et  s  ir- 
tout  à  P»'»ie. 

Jr  dni«  ajouter  <me  le  pt\%  est  fiV vreax.  et  le»  objlra.-tinm  des  vi'cfres  iMo- 
miiMuv  toel  ri  proidun  :  l  liôpital  reiitrrme  tonjoor.  Douit.re  d  bf pslilcs  chroni-  ( 
quei:  on  toit  U  Mte  chei  J  a.icieni.  fohiicitam  oeeuper  la  inouïe  de  l-aUloi»fii. 
Fosilc  mit  les  ph'-notnl'nes qui  s'ensuieent ,  M  Cor neliani  ne  t  pas  éloigné  de 
repr-ler  celte  bvpersplcnile  connue  uoe  phlébite  b  ote  de  la  rare. 

C  est  ici  le  lieu  île  co  Hgoer  une  remarque  que  j'ai  souvent  eu  oewinn  de 
faire  en  Lonliardie,  et  que  j'ai  répétée  à  Lausanne  (Sai'se; .  je  «eux  parler  de 
I  loOntac*  des  maladies  de  U  rate  fur  celles  du  fote  :  U  est  ma  ordiaurc  .  alors 


que  le  premier  de  ces  eistère»  fit  depuis  loue;ieaips  eu  proie  i  une  obstrorlioo 
b-Mt".  ite  «iiir  le  iceun  I  auimenter  Je  'otunie.  comme  s'il  afait  a  suppléer  aux 
f'ioctioi»  de  I  autre  qui  niauqiirnt  ou  faiblir»  nt  :  ee<i  tient  à  l'appui  des  expé- 
rieuL-e.  de  lUIpigln  qui  atait  vu  que.  lorsqu'on  enlève  la  rate,  le  foie  devient 
plos  «oliiitiiuevi  :  ce  double  militât  aie  semble. clabbr  oiievt  que  toute  théorie 
une  liaitun  functioniieUe  évidente  cuire  eei  deux  aiqisre.U  Ce  qu'il  v  i  aussi  de 
fuit  remarquable,  c'cil  que  celle  In |iertrophw  coostcutiee  se  porU  pas  iodifla- 
remnieiil  sur  tuu»  les  puniU  do  parci  cbirue  hri  alique;  tiuit  fois  sur  dis  j'ai  pu 
la  l'iinflstcr  daus  le  l.'be  (tanche,  or,  je  ferai  ob»er»er  qu'il  y  a  dans  cette  dispu- 
sitirni  nioibide  un  ritour  «ers  lea  cfMidtlionsde  la  sic  foetale  ou  il  eiisle  lui 
sorte  J  etable  entre  lesdeuv  ». ntn  s  de  forgise.  Ces  ripproebetuesa  m'ont  para 
uti'e*  à  signaler  pour  la  pbistologie. 

M.  Cfieni  baiii  s'e«t  li»re  a  d'intcresuntes  eipérieDces  sur  les  eflicts  toxiques 
et  Ihrrap.  uliqnrt  de  la  kreufole.  que  je  vais  résumer  i-omme  contirmalioli  et 
eom,.le«ir  nt  de  nui  propies  rceberthes  sur  cette  substance.  Gax.  aies.  ,  S  no- 
venlve  IXr.i.  ;  »Jmii.i>irrc  i  batte  uWJIo  s  11  irouttes)  la  a  r  roule  peut  doa- 
ner  a»ez  rapidement  U  mort,  sans  que  l'autopsie,  taite  à  l'instant ,  révèle  des 
traces  de  lefions  organiques  Quand  la  ntorl  oe  »'ena«it  pars,  il  a  ve  du  convoi- 
siuns  où  la  parajdririe  suirenir  rlxi  les  ai.imauv  soumis  aux  expériences.  H  a 
e»aié  dmrs  mojeni  |»ur  rnadutlre  l'action  touque  de  cet  agent;  les  antidotes 
qui  lui  ont  paru  y  mit  de  quelque  tertu  sout  I»  kui'nd  aaiandes.  d'olire  ou  de 
ricin,  ainsi  que  les  siimulaus  diffusion»;  1  aridt  aCrlique  siaroaciita  l'actiofa  drW- 
1ère  du  poi<ou.  Uonni-e  à  Itop  f.-rte  dose,  saasaHre  pourtant mortette.  Ukréosot* 
amène  Jrs  K's're  entérites  chroniques.  Sou  usaze  «leroc  a  rcassi  dans  les  ul 
cires  simples,  le  psoriasis,  et  quelques  dartre»,  etc.  ;  l'usage  laicrne  dans  la  po" 
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Mais  ils  ui'avouaicut  qu'il»  ne  s'en  étaient  point  fait  une  juste  idée. 

Je  viens  de  dire  que  mon  bandage  ne  ressemble  plut  en  rien  a  celui 
de  M.  Larrcy;  ceci  deviendra  liieil  patent  ai  l'on  remarque  que  le 
principe  qui  préside  à  l'usage  de  l'inamovible  de  M.  Larrey  ,  consiste 
dans  le  uiainiieii  du  moyen  de  coaptaUoo ,  depuis  le  moment  de  son 
application  jusqu'à  ce  que  la  consolidation  suit  jugée  parfaite.  Ce  n'est 
ip,c  dans  des  cas  Mtrémcs  et  excessivement  rares  que  les  praticiens  de 
cette  méthode  se  décident  à  démolir  l'appareil  ;  et  ils  le  font  toujours 
avec  la  plus  eiande  répugnance ,  oc  qui  se  conçoit  du  reste  par  les  incon- 
vrniens,  la  longueur  et  les  difficultés  de  l'opération.  Dans  les  fractures 
1rs  plus  compliquées ,  dans  celles  ou  des  foyers  purulents  se  manifestent 
au  seiu  des  parties  molles,  où  des  esquilles  se  detaeltenl,  l'inamovibilité 
est  .scrupuleusement  gardée  co;itne  dans  1rs  cas  les  plus  simples.  M. 
Larrey  prétend  qu'alors  la  compression,  exercée  par  son  bandage,  etn- 
pèebe'bi  xeirtion  ultérieure  du  pus  et  prévient  ainsi  le  marasme  si 
lunette  dans  ces  circonstances.  Je  pense  cunimc  M.  l-arrey  que  souvent 
il  eu  est  niiiti  ;  et  comme  je  l'ai  déjà  dit  dans  le  mémoire  que  j'ai  lu 
•bus  le  congrès  médical,  j  ai  été  souvent  à  même  de  constater  La  jus- 
tesse de  cette  observation;  mais  depuis  ce  temps,  en  irflechiasant  aux 
cas  qui  in'tml  passé  successivement  sous  les  yeux,  j'ai  été  conduit  à 
modilier  mon  opinion  à  cet  égard.  Les  mystères  de  la  nature  cl  sur- 
tout ceux  de  la  vie  sont  souvent  si  impénétrables,  que  nous  uc  pou- 
vons presque  jamais  prononcer  d'avance  quel  sera  le  résultat  de  tri  nu 
tel  désordre  survenu  dans  telle  ou  telle  circonstance  donnée,  et  emn- 
batlu  par  tel  ou  tel  moyen  curalif;  de  sorte  que,  de  plusieurs  cas  de 
fractures  compliquée*  à  peu  près  des  mêmes  lésions  de»  parties  molles, 
les  uns  seront  menés  à  bien  par  l'application  inamovible,  maintenue 
■mil ^rv  tous  les  symptômes  nui  pourraient  survenir  ,  tandis  que  tous  1rs 
autres  seront  suivis  de  résultats  funestes.  Des  praticiens  recommanda' 
blr»  de  la  Belgique,  qui out  essayé  ma  méthode  avec  impartialité,  mais 
sans  cc|>eiidaiit  l'avoir  trop  bien  comprise ,  se  sont  rus  nien  souvent  , 
ntalgn;  eux  ,  dans  la  nécessité  d'ùter  mon  bandage,  dès  les  premiers 
jours  de  son  application.  Je  crois  donc  que  pour  être  de  lionne  foi  ,  il 
faut  dans  l'état  actuel  de  la  science  ,  admettre  que  le  précepte  de  M. 
Larrcy,  lioti  et  pour  ainsi  dire  héroïque  dans  certaines  circonstances  , 
tins  d'autres  la  cause  de  funestes  erreurs  ;  et  tout 
il  serait  dangereux  de  le  rreomm  iniLci'  à  des  chi- 


pent aussi  a 

me  porte  à  croire  qu'il  serait 
rurgleii»  qui,  moins  habiles  et  moins  expérimentés  que  M.  I-arrev  , 
leurraient,  en  le  mettant  en  usage  à  la  lettre,  s'exposer  au  plus  fâcheux 


luis 


avantages  de  mon  bandage 


désappointement.  Un  des  p 
donne,  et  qui  le  distingue  à  coup  sûr  de  celui  du  chirurgien  français , 
consiste  donc,  selon  moi,  dans  la  facilité  que  l'on  a  de  pouvoir,  malgré 
sou  emploi,  suivre  jsour  ainsi  dire  pas  à  pas  la  marche  des  lésions  des 
parties  mollcsj  sans  que  jsour  cela  la  coaplation  en  souffre  le  moins  du 
iuoiiùV.  Des  ciseaux  forts  ijuc  j'ai  fait  coustruirc  exprès,  me  permettent 
de  couper  sans  aucuue  diflscullé  la  partie  antérieure  de  l'appareil ,  que 
un,  à  cet  effet,  de  rendre  la  moins  épaisse  que  possible.  J'obvie 
au*  défauts  de  la  compression  si  elle  est  mal  exercée,  je  1 1  siip- 
:  si  elle  parait  augmenter  la  stupeur  locale  ou  si  elle  ne  peut  se 
rendre  maîtresse  de  la  violente  réaction  qui  survient  ;  je  la  continue  au 
contraire  si  l'aspect  de  la  partie  me  démontre  que  les  plaintes  du  malade 
proviennent  de  sa  pusillanimité  ou  de  son  appréhension.  Si  une  médi- 
jugée  nécessaire,  je  la  mets  eu  usage  ;  j  ap 


j  ai 
ains 
prime 


île  linge  sur  la  face  interne  de  l'appareil,  afin 
pécher  quil  ne  se  salisse  par  l'cmjuoi  des  topiques  ;  j'en  rapproche 
ensuite  les  deux  valves  au  moyen  d'une  bande  non  enduite  d'amidon 
Eu  enlevant  cette  bande  tous  les  jours,  on  panse  aussi  sou  veut  qu'on  le 
juge  nécessaire.  Mais  toujours  la  paitic  postérieure  du  bandage  reste  , 
de  manière  que  la  partie  correspondante  au  membre  se  trouvant  ciuhoi- 
téc  dans  le  moule  qu'il  lui  présente,  les  fragmeus  osseux  restent,  malgré 
tous  les  changement  que  l'on  ojière,  maintenus  d'une  manière  invariait  e 
dans  la  position  que  leur  a  assignée  la  réduction.  Une  partie  seulement 
de  l'appareil  rrMc  donc  inamovible  et  suffit  à  elle  seule  pour  produuc 
pendant  quelque  temps  tous  les  bieufails  des  appareils  permanens  ordi  - 
naircs,  tandis  mie  l'autre  se  prête  à  toutes  les  médications  que  d'après 
les  anciennes  méthodes,  on  croyait  devoir  employer  contre  les  accident 
consécutifs  des  fractures.  Une  fois  l'iucision  faite,  si  aucune  indication 
ne  réclame  l'application  d'un  topique  sur  le  membre,  on  réunit  1rs  deux 
valves  au  moyen  d'une  bande  roulée  enduite  d'amidon,  et  on  réeuju-i  e 
ainsi  toute  la  sulidité  primitive.  Lorsque  le  gonflement  a  disparu  et  que 
le  bandage  est  ilevcnu  relativement  trop  large  pour  le  membre,  i'exet-e 
avec  mes  ciseaux  un  rukiii  longitudinal  plus  ou  moins  large  île  la  pai"t 
antérieure  (1)  en  le  mouillant  un  peu.  Je  moule  une  seconde  fois  le  en- 
ton  sur  toute  les  inégalités  du  membre  au  moyen  d'une  bonde  rouliV 
amylacée. 

M.  Maleaigne,  dans  un  extrait  qu'il  a  fait  de  la  thèse  du  docteur 
MuUray,  de  Berlin,  et  qu'il  a  inséré  dans  la  Gai.  situ.  ,  t.  5,  n*  7'i, 
jifige  525,  dit  à  ce  sujet  :  a  C'est  un  point  indécis  dans  le  traitement  des 
»  fractures  que  la  préfereiie*  à  accoider  aux  pansement  réitérés,  ou  à 
»  l'appareil  inamovible ,  chaque  doctrine  apporte  en  sa  faveur  des  faits 
»  nombreux  et  des  autorités  imposantes ,  de  sorte  qu'il  semble  également 
»  impossilde  d'admettre  on  de  rejeter  exclusivement  Tnnc  ou  l'autre,  et 
«  ou  au  lieu  de  prolonger  un  débat  inutile ,  il  vaudrait  mieux  rocher - 
«  citer  les  cas  on  chaque  méthode  s'appliquerait  avec  le  pins  d'avantage.  • 
Cette  recherche  deviendra  superflue  si  l'on  adopte  mon  appareil  ,  car 
comme  il  peut  servir  en  mène  temps  dans  le»  cas  où  les  partisans  de 
l'ancienne  méthode  réprouvent  l'inamovibilité ,  et  dans  ceux  où  les  par- 
I  titans  delà  permanence  réprouvent  les  pansement  réitérés,  toute  discus- 
sion sur  ce  point  deviendrait  oiseuse.  Le  handange  amidonué  peut,  par 
I  les  propriétés  que  je  viens  de  signaler,  rallier  les  opinion*  les  plus  op- 
i  posées  des  praticiens  sur  re  sujet ,  calmer  ou  empêcher  les  craintes  et 
'  les  inquiétudes  de»  uns ,  on  servir  la  hardiesse  éeLirée  par  le  tact  chi- 
rurgical des  autres,  puisqu'il  est  en  même  temps  très-roovible,  si  on 
\  eut  le  couper ,  et  Ires-inamovible  ,  si  l'on  désire  le  laisser  en  place. 

Depuis  que  j'ai  fait  connaître  en  Belgique  la  méthode  que  j  emploie 
dans  le  traitement  des  fractures  ,  l'usage  de  l'appareil  amidonné  y  rst 
devenu  très-familier  à  un  grand  nombre  de  chirurgiens.  Plusieurs' pra- 
ticiens cependant,  soit  qu'ils  soiait  subi  lignés  par  la  crainte,  soit  que 
l'empire  îles  anciennes  théories  et  des  idées  qui  ont  régné  si  longtemps 
domine  leur  pratique  et  les  empêche  d'adopter  les  innovations  utiles  ; 
plusieurs  praticien t ,  dis-je ,  ont  encore  de  la  peine  à  mettre  en  nsage  le 
bandage  amidonné  et  a  se  décider  à  faire  m;  rater  leurs  blessés  |>rndaiit 

(I)  tyteiqacfoi»  je  ■*  borne»  ftire  chesancher  fnn  sor  l'autre  les  dent  bords 
iar.».  ..  après  tes  a»o.r  iKralahlement  sonar»  .  rt  lr»  avoir  momllèi  un  peu. 
.  ...  .  :  -        ■-  '  ^  .  saitaal  l'.ndi- 


pest  aussi  w  Uire  •  la  partie 


IjJipsie,  le  eslsrrhe  pulmonaire  chronique,  eertainet  ilitrrbées.  <tr.  L'auteur  '| 
rapporte  plutleurt  rat  ite  goeriton  ou  d'saiélioralion  de  Jubile»  turrt»  traites  , 
1 1  instar  .Je  Beradl.  par  U  kréotoM  dont  il  aidait  l'action  par  quelques  prises 
d'iprraruanba. 

Qu'il  me  soit  permis  d'émettre  ici  une  remarque  «nr  Jet  phroomèr.rs  souvent 
CMisccutib,  qu'on  a  assigne  «  comme  eaute  première  dndiaVtr.  Celle  pohurie 
n'est  suivent  «tans  l'origine  qu'une  simple  bsperdiarrisie  urioaire .  analogue  aut  h 
cas  simplet  de  ptyalitaues  spontanés,  d  epipburt .  ou  de  gslaciorrbr  comme  le  I 
fa  t  que  j'ai  reftporle  (/feciier.  aur  U  trait.  Je  la  gatin'lorrhîe  ,  ButUitn  iU  {' 
lAeroy. .  I5jaav.  IB3i>%  Par  laite  de  cette  bvperséerèlian.  l'organe  s'engorge,  ' 
quelqtcfnii  même  t'enflamme  ;  la  pertiMaoee'oe  cet  état  amène  une  lispenropliie  ■ 
de  la  tubsUac*.  Coaiate  le  rein  élabore  cl  recoil  plut  de  tang,  sousent  srs  vais- 
setiiv  s'amplifient  t  la  luoeoe.  de  mène  que  ta  suractivité  avtrbide  eittrat^e  par-  • 
toit  ai>*»i  I  antmenlation  de  ses  nerfs,  L'économie,  épnisèe  par  tant  île  |h  rtet, 
fast  épronrrr  d  t  besoias  eontinnels  de  réparation  :  l'rtlotnac,  encombré  unis  la 
muliiiu.be  d'atimens  qn'on  j  ingère,  ne  peut  plut  suflire  à  la  iliirrslion.  el  finit  plus 
ou  mwni  site  par  devenir  malade  Uu-mènse  Est  il  dune  étonnanl  q»i'i  l'auloptie 
an  ait  leo»v«  la  rein  rouge  et  gorgé  de  sang  (Dttpa)trrn,  Liirutb),  set  scITics  di- 
latets  (lliilbe).  set  nerf»  même  plut  erot(DaaeaiO.  on  duc  b<pertropliie  de  l'or- 


gane ^Tbenard.  lhiratta),  avec  i  CVxpietl  on  tans  JSi'galas)  ran'illissement  :  ou 
rubndet  traces  d'une  gastrite  chronique  (^Déieiméris  ?  Mais  faol  il  lonjourt  don- 
ner tout  cela  comme  cause  peimilite  du  diabète,  surtout  quand  les  reclsercfies  de 
BeiL  llcrki  r  rt  Harl  tendent  s  peoa«ee  qae  les  voiet  arinairct 
i  mi'arrcetret  d  atte ration  T 


J'ai  dit  que  lei  h)dropisirt  sont  communes  à  l'asie  ;  c'est  partout  noe  nalailie 
si  eehrlle,  q>ie  l'art  ne  saurait  trop  m  illiplier  tes  ressources;  voici  qiKlqnrs 
mo>rns  que  j  ai  su  c  nploier  à  Geusse  par  M.  lainibard  :  daus  l'ascite  il  a  rclirv 
<le  hons  effi  Is  Me  la  compression  mellwdiqnc  ipn  quelquefois  lui  t  réussi  seule. 
Il  rrpintc  I  hvJrn  lilorale  de  polatie  co'iuiie  un  des  meilleurs  <fiurrliqor>  ;  il  n  a 
nrn  <U-  ifrsaifrcalile.  il  an  donne  pa*  de  d'  août  el  n'a  pat  entraîne  d'incnnsmieul; 
sruleinrnt  il  amse  parfois  qu'il  e»t  un  peu  purgatif.  On  le  donne  en  prîtes  de  10 
s  li  grains  quatre  ï  bu-"t  fondant  la  journée.  C'est  un  tveeédtaé  de  la  digitale 
pour  laquelle  je  signalerai  la  correction  tiii'anlc  à  introduire  :  dans  toute  hydro. 
pite.  il  a  Jeiiv  liidiraUons.  t*  dissiper  I  rpaorbenseat,  et  !"en  prévenir  la  rsci- 
dise:  'fan*,  t'aiiaiarquc.  ptr  eveniple,  qui  complique  souvent  IstcUe,  la  digitale 
atteint  le  premier  but  en  dissipant  l'icjème  .  mais  elle  est  aujelte  a  deux  incon- 
vénient dont  il  s'agit  de  triompher  :  ainsi  il  arme  parfoit  que  l'économie  se  sa- 
ture .le  digitale  el  qn  il  sursirnt  des  vomissement,  cl  de  plut  que  l'an 
parait  ensuite,  le  mmen  quia  para  le  plut aiantagcut  pour  protaire  U 
ralion,  c'est  l'emploi  de  l'eau  di  Sedtiti  Ponr  remplie  la  seconde 
associe  à  la  il.gilale  le  sous  carlionate  de  fer  qui  a  le  double  a»anl>ge  de 
et  de  pnsruir  la  saturatiou  en  nitint  temps  que  la  récidive  de  l'ocféme. 

M.  Cornrliani  a  f  il  qiirl.piet  espérientet  sur  la  talrorde  la  métbode  an'i- 
plitogi-.iique  dans  le  Ira  tentent  des  mila  lies  rriieriennes.  mi  llvxle  que  U.  Cal- 
drrini  Je  Milan  vanlait  à  l'etempledc  quelques  mi-decint  fransii'-  Ix  professeur 
de  Pa-ir  est  nnisr  "a  peu  prêt  au\  mêmes  résultats  q»c  Oipuitrrii  v'leç.  oral,  de 
cliuiq.'  ;  il  a  1 1  .rue  c  stait  un  mosen  pr.  paiatoire  uli'e  pour  abattre  fiuflimaïa- 
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Une  fracture  de  l'avant-bras  et  de  l'olécranc,  chez  un  adulte,  guérie 
radicalement. 

Une  fracture  de  l'humérus,  chez  un  adulte,  non  consolidée  par  les 
moyens  ordinaires,  guérie  radicalement. 

Une  fracture  de  la  jambe  (obs.  10),  dans  le  cours  du  traitement  de 
laquelle  est  survenue  une  affection  de  poitrine  qui  a  enlevé  le  malade. 

Une  fracture  de  la  jambe  avec  écrasement  considérable,  plaies,  et<\ 
(obs.  231,  suivie  de  tétanos  et  de  mort. 

Une  fracture  comminutive  de  la  jambe  (obs.  24),  suivie  d'un  érpi- 
pèlc  phlegmoncux  et  de  mort  (1  ). 

Une  fracture  du  tarse  (obs.  34),  avec  plaie  contuse,  dénudalion  dos 
tendons,  etc.,  chez  un  enfant,  guérie  radicalement. 

Une  fracture  de, l'extrémité  inférieure  du  cubitus  avec  sortie  de  sou 
apophyse  styloïde  par  une  plaie,  luxation  de  la  main,  etc.  (obs.  3S), 
guérie  irrégulièrement  par  la  faute  de  la  malade. 

Une  fracture  de  la  cuisse,  chez  un  enfant  scrophulcux,  non  consoli- 
dée au  40r  jour  (obs.  4-4). 

Une  fracture  du  péroné  (obs.  52)  avec  luxation  du  pied,  et  écrasement 
très-considérable,  guérie  radicalement. 

Une  fracture  de  la  tubérosité  de  l'humérus,  ayee  sortie  du  fragment 
par  une  plaie,  guérie  radicalement  (obs.  58). 

Une  fracture  de  la  jambe,  avec  érysipèle,  déplacement  considérable, 
guérie  radicalement  (obs.  61). 

Une  fracture  du  fémur,  non  consolidée  au  moyen  des  bandages  ordi- 
naires, résection  de  l'extrémité  d'un  fragment,  bandage  amidonné ,  gué- 
rison  avec  ankylose  (obs.  66). 

Une  fractura  comminutive  des  os  du  tarse  (obs.  70),  produite  par  un 
coup  de  feu,  guérie  contre  toute  espérance  en  conservant  tous  les  mou- 
vemensde  l'articulation. 

Une  fracture  de  l'extrémité  inférieure  de  la  jambe,  avec  accident 
épouvantables  (obs.  71),  guérie  d'une  manière  radicale. 

Quant  à  ce  qui  regarde  lè  temps  nécessaire  à  la  consolidation,  il  ré- 
sulte des  faits  cités  dans  le  résumé,  que  parmi  les  fractures  pour  les- 
quelles on  a  pris  des  notes  exactes  à  ce  sujet  : 

Treize  ont  été  consolidées,  deux  en  5  semaines,  une  en  9  ;  une  en 
66  jours,  une  en  42,  une  en  44,  une  en  57,  une  en  62,  une  en  41 , 
une  en  54,  une  en  28,  une  en  40  et  une  en  53  jours. 

Dix  fractures  de  la  jambe  ont  été  guéries  ;  une  en  22,  une  en  30, 
une  en  31 ,  une  en  33,  une  eu  34  jours  ;  une  en  6  semaines  et  une  en 
47  jours. 

Trois  fractures  du  péroné  ont  été  consolidées,  une  en  38,  une  en  40 
et  une  en  42  jours. 

Une  fracture  de  la  rotule  a  été  consolidée  en  2  mois. 

Cinq  fractures  de  la  clavicule  ont  été  consolidées,  une  eu  17,  une  en 
28,  une  en  32,  une  en  38  et  une  en  42  jours. 

Quatre  fractures  du  col  de  l'humérus  ont  été  guéries,  une  en  49,  une 
en  51,  une  en  58  jours  et  une  en  2  mois. 

Une  fracture  du  bras  a  été  guérie  en  32  jours. 

Sept  fractures  de  l'avant-bras  ont  été  guéries,  une  en  35,  une  en  36, 
une  en  30,  une  en  40,  une  en  41  jours  et  deux  en  6  semaines. 

(1)  Je  sais  persuadé  que  dans  ce  cas  aucun  moyen  curatif  n'eût  pu  empêcher  la 
mort  du  malade;  si  an  ras  semblable  m'armait  encore  aujourd'hui,  je  n'hésite- 
rais pas  à  fendre  immédiatement  le  bandage. 
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scrophules  et  du  rhumatisme  ;  le  feu  y  est  en  grand  honneur  ;  on  en  use  beaucoup 
on  pourrait  presque  dire  qu'on  en  abuse. 

Dans  le  rhumatisme,  M.  Pjo'o  Rovati,  autre  chirurgien  de  1  hôpital,  m'j  «lit 
avoir  retiré  de  bons  effets  de  l'emploi  des  narcotiques,  dont  j'ai  m.l  q:ic  reflu  a- 
cité  topique  dans  le  rhumatisme  mntculaie  aigu.  [Joum.  tics  conu.  médico- 
chirurg.  juillet  1836.) 

Ce  praticien  m'a  montré  on  appareil  nouveau  pour  les  fracture1-  compliquées  ; 
c'est  une  sorte  de  table  dont  le  dessus  se  démonte  en  plusieurs  pièrrs  qu'où  peut 
enlever  séparément  au  niveau  de  la  plaie  sans  dt-ranger  le  membre  placé  au  des- 
sus; ce  qui  donne  toute  facilité  pour  nettoyer  et  laver  les  parties  milades.  Ou 
taille  dans  le  matelas  une  place  pour  recevoir  cette  espèce  de  cai*se  b  jour.  L'ap- 
pareil proprement  dit  delà  fracture  se  compose  de  deux  attel'es  eu  bois  qu'on 
peut  à  volonté  allonger  ou  raccourcir  par  un  mécanisme  analogue  h  celui  de  M. 
Major  de  Lausanm-  ;  pour  les  cas  compliqués,  chaque  attelle  es!  garnie  d'un  arc 
de  cercle  à  courbure  excentrique  qu'on  fait  correspondre  à  la  plaie  aGn  de  lui 
épargner  toute  compression  fâcheuse.  Cet  appareil  a  réussi  deux  luis  à  son  au- 
teur, M.  Rovati. 

Je  signalerai  pour  la  blennorrhagie,  qui  est  partout  assex  fréquente,  uu  mojcn 
simple  que  j'ai  vu  employer  à  Montpellier  par  M.  I.allernandquiena  retiré  de  bon» 
effets  dans  des  cas  où  il  avait  inutilement  administré  le  baume  de  cupuhu,  la  téré- 
benthine, la  potion  de  Cbopart,  etc.,  il  s'agit  du  suc  de  persil  (j  pi  uni  petro  >eli- 
num).  On  sait  qoe  cette  plante  est  diurétique.  C'est  en  quelque  sorte  une  médi- 
cation bomœopathique  :  le  persil  a  une  action  spéciale  sur  l' urètre:  il  irrite  la 
muqueuse  du  canal,  et  seul  il  pourrait  déterminer  une  espèce  de  bleunorrhagir. 
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Une  fracture  de  la  tuhérotité  interne  de  l'hantera»  a  été  guérie  en  9 
mois. 

Quatre  fracture*  do  radias  ont  été  guéries,  une  en  33,  une  en  39, 
une  en  41  et  une  en  44  jours. 

Une  (raclure  du  cubitus  a  été  guérie  en  38  jour*. 

Eu  prenant  la  moyenne  proportionnelle  entre  tout  ce  laps  de  temps 
nécessaire  à  la  consolidation,  qui  diffère  de  beaucoup,  comme  on  le  voit, 
à  cause  que  les  conditions  d'âge,  de  tempérament,  de  dispositions  indi- 
viduelles n'étaient  point  les  mêmes  pour  toute»  les  personnes  soumises  à 
nos  soins,  il  est  facile  de  voir  que  la  réunion  des  pieexs  fracturées  se  fait 
tout  aussi  rapidement  et  pont  être  plus  vite  au  moyen  des  hallages 
amidonnes  que  pr  toute  autre  inëtliude  (I  ). 

Sf  Parmi  les  cas  de  fnrloros  appartenant  à  la  clientèle  de»  praticiens 
belles,  qni  m'ont  envoyé  leurs  observation*,  on  voit  que  : 

.Sur  trois  fractures  de  la  cuisse  ,  dont  le  genre  n'a  pas  été  spécifié , 
deux  sont  guéries  sans  diÛonnitc ,  une  avec  un  léger  raccourcissement. 

Sur  sept  fractures  obliques  de  ta  cuisse,  su  sont  guéries  sans  rac- 
courcissement, une  avec  un  peu  de  raccourcissement. 

Six  fractures  du  tibia  ont  été  suivi»  d'une  guérison  parfaite. 

Treize  fractures  de  la  jambe  ont  été  suivies  d'une  guérison  parfaite. 

Deux  fractures  du  péroné  ont  été  suivies  «l'une  guérison  parfaite. 

Une  fracture  du  péroné,  avec  entorse ,  a  été  suivie  d'une  guérison 
parfaite. 

I  du  fémur,  une  a  été  guérie  avec  un  raccour- 
ct  mie  sans  raccourcissement. 
Six  fractures  de  l'humérus  ont  été  guéries  sans  diflurtuilé. 
Due  fracture  du  col  de  1  humérus  a  été  guérie  sans  difformité. 
Quatre  fractures  de  la  clavicule  out  été  guéries  avec  la  difformité  or- 
dinaire. 

Six  fractures  de  la  rotule  se  sont  consolidées  sans  beaucoup  d'écartc- 
incnt. 

Une  fracture  dn  cubitus  s'est  consolidée  régulièrement. 

Quatre  fractures  du  radins  se  sont  consolidée»  régulièrement. 

Cinq  fractures  tirs-oiniuiinutives  de  la  jambe  avec  contusions  fortes, 
(Mit  été  radicalement  guéries. 

Deux  fractures  cmnmiiiutivcs de  la  jambe  avec  sortie  de*  fragmens 
ont  été  guéries  parfaitement. 

Une  fracture  du  tibia  avec  contusion  à  la  misse  et  avec  aheis  consé- 
cutif, a  été  guérie  au  moyen  de  l'ap|>areil  amidonné,  employé  eu  même 
temps  comme  rntilentif  et  cxptilsif. 

Une  fracture  rte  la  malléole  interne  et  du  péroné  avec  luxation  du 
pied  s'est  parfaitement  consolidée. 

Sur  deux  fractures  du  péroné  et  de  la  malléole  interne,  une  a  été  sui- 
t  te  de  guénsun  radicale  ,  et  l'autre  de  guérison  seulement  prolialile. 

Deux  fractures  de  la  jambe  produites  par  le  passage  d'une  roue  sur  ce 
membre,  ont  été  parfaitement  guéries. 


(I  )  n  faut  noter  que  souvent  nous  aurions  pu  «Ver  le  ban Jaje  bien  nlulAt  que 
uous  ne  l'avons  dit.  Mail  nous  avons  l'habitude  de  laisser  l'appareil  quelques 
jours  de  plus  que  le  letnp*  nécessaire  a  la  consoli  Jalioo,  afin  d'avoir  plm  de 
certitude  d'une  guérison  complète. 


Une  fracture  delà  jambe,  arec  luxation  du  pied,  a  été 
guérie. 

Coe  fracture  double  de  l'humérus  a  été  guérie  d'une  manière  régulière. 

Une  fracture  de  l'avant-bras,  suivie  d'érysipèle  phlegiDoneux,  a  été 
guérie. 

Une  fracture  du  radius,  avec  plaie  communiquant  avec  l'os,  a  été 
guérie  paifaitcmcnt. 

Une  fracture  comminiitive  de  l'avant-bras ,  avec  contusion,  sortie  d'un 
fragment,  etc. ,  a  été  guérie  avec 
Dans  un  cas 

énorme,  chei  le  même  individu,  la  guirùon  a  été  parfaite. 

Dans  un  cas  de  fracture  de  la  cuisse .  qui  avait  été  consolidée  d'une 
manière  vicieuse  par  les  moyens  ordinaires,  on  brisa  le  cal,  et  ou  appli- 
qua le  bandage  amidonné,  qui  procura  la  guérison  avec  un  raccourcisse- 
ment de  trois  lignes^ 

La  plupart  îles  individus  dont  il  vient  d'être  question,  tant  dans  les 
observations  de  mes  confrères  que  dans  les  miennes,  ont  pu  marcher  à 
l'aide  de  béquilles,  pendant  presque  tout  le  cours  du  traitement.  Plu- 
sieurs se  sont  même  livré»  pendant  le  traitement  à  des  exercices  fali- 
gans;  plusieurs  ont  lait  de»  chute»  sans  qu'il  s'en  soit  suivi  aucun  acci- 
dent. D'autres  affectés  de  délire,  imprévoy.m»  ou  téméraires  marchèrent 
sur  leurs  membre*  fracturé»,  sans  qu'auciui  accident  funeste  ne  fût  le 
résultat  de  cette  conduite. 

Malgré  toutes  les  prérogatives  qui  sont  propres  à  l'appareil  amidon- 
né, ce  bandage  présente  encore  une  ini|>ci  section  qu'il  serait  possible  de 
faire  disparaître.  Il  faut  c.i  général  2<  heure»  avant  que  l'appareil  soit 
entièrement  sec,  et  avant  qu'il  puisse  par  roiiM>nienl  remplir  d'une  ma- 
nière parfaite  les  usage»  auxquels  il  est  destiné.  Dans  la  pratique  civile, 
il  est  toujours  bien  facile  de  maintenir  peiuLint  ce  temps  les  parties 
dans  la  position  rcipiise,  soit  en  employant  les  attelles  brisées,  soit  an 
moyen  des  attelles  munies  île  leur»  remplissage»,  soit  avec  des  fanon» 
de  'paille,  soit  ce  qui  vaut  mieux,  suivant  moi,  avec  des  attelles  de  fort 
carton,  mouillées  tri  s  légèrement  et  appliquées  an-desn*  du  bandage. 
Quand  on  renouvelle  k  bandage,  il  est  même  inutile  de  faire  garderie 
re|«os  au  blessé  jusqu'à  la  dessiccation,  car  en  entourant  le  nouvel  appa- 
re:l  de  la  coque  formée  par  l'ancien ,  l'on  ne  doit  craindre  aucun  chan- 
gement de  rapport  entre  les  pièces  fracturées  :  c'est  un  cxpéilient  dont  je 
me  sers  dan»  ce  cas  avec  avantage.  Mais  on  conçoit  que  sur  le»  champ» 
île  bataille,  dan»  toute»  les  circonstances  or.  il  faut  transporter  de»  frac- 
turés immédiatement  après  le  pansement,  par  des  chemins  r  aboi  eux  et 
avec  des  moyens  de  transport  plus  on  moins  rudes,  ce»  moyens  ne  pos- 
sèdent pas  toutes  1rs  perfections  qu'on  pourrait  désirer.  La  perfection  en 
ce  point  consisterait  a  trouver  un  ingrédient  capable  de  solidifier  à  l'in- 
stant même  le*  pièces  de  l'appareil. 

L'alun  uni  à  l'amidon,  la  colle  de  Flandre,  la  fécule,  la  farine,  la 
pou,  que  j'ai  successivement  mis  en  usage,  ne  présentent  point  ce»  pro- 
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Je  l'ai  vu  néanmoins  supprimer  un  écoulement  sur  deux  malade*.  Voici  ec  qui  se 
pasie  :  il  se  ma  oU-sIe  d'ahnrd  an  chatouillement  ;  on  e s»-pére  momentanément 
lu  symplfaies ,  la  Mcnnocrhapr  est  d'abord  augmenter,  |i«tsrlle  diminue  et  se 
tant  rapidement.  I*  sne  «le  persil  parait  réussir  d'autant  niieus  que  l'urêthrite 
est  plus  ai^uë.  ti  IsTOutenient  plu»  abondant,  dans  I4  blrnuorrliagie  chronique, 
ou  u  texture  de  La  muqueuse  est  déjà  altérée,  on  conçoit  que  ce  rooien  petit 
rester  imuflisant  ;  il  dut  un  aj;<nf  q>u  modifie  plus  profundement  sod  arganiia* 
ti„n  analoaiique.  Qneï«]'icfi>is  il  est  nécessaire  «l'aider  l'aclion  de  rc  rcniéxle.  par 
quelques  anlipb'0£i->tiqnes.  Il  faut  en  surstillcr  l'admimsIrBlmn.  afin  de  prévenir 
ou  de  combattre  ao«ilût  les  ineonveniens  qui  l'accompagnent  dans  quelques  cir- 
roiutaucts  .  tin<i  on  l'a  vu  pr.iduirr  des  ardeurs  d'estomac,  îles  coliques  et  même 
une  diarrhée  opiniâtre  ,  quand  la  dose  est  trop  clev.r.  Le  suc  de  persil  s'obtient 
par  trituration  de  !a  plante  frairlie  :  on  le  fut  prendre  dans  un  serre  d'eau  ;  on 
commence  par  2  "il  5  goutte»  matin  et  soir;  c'est  un  remède  qui  a  l'avantajte 
d'ilre  Earil-  i  trouver  et  à  préparer,  qu'on  peut  1*  procurer  a  bon  marche  ,  «I 
qui  pcnucla  chique  tuai  «de  de  se  traiter  uns  beaucoup  d'embarras,  avec  le» 
precautions  nécessaires  tuntefuis. 

r..i':t»i»r»  nrs  ioii.rs  i,c  rrusr.r.  tr  n'nsur  »c»  f.»  «lIiKio*  nt*  rmr». 

L'étude  de»  doctrines  sur  I*  réunion  des  plaies  méritait  un  chapitre  à  pari, 
fj  ;a  d  on  songe  que  c'est  ane  question  vitale  de  la  chirurgie,  puisqu'elle  est 
dune  application  de  tous  les  jours,  on  ne  peut  lui  accorder  trop  d'attention. 
Eleic  dans  l'esprit  de  l'école  de  Paris,  oh  la  réunion  immédiate  n'st  pu  en  ta- 


lc-ir  n  rïk  ;  iîr*[»pii  nom- 
n'ai  pu  soir  que  peo  de 


I  »eur,  je  désirais  mYclairer.  par  U  comparaison,  sur  sa  ta 
bre  d'années  «pie  je  suis  les  cliniques  de  la  capitule  .  je 

succès  compl'  tt  abstenus  par  relie  méthode  qui  y  élait  deven'oc  en  quelque  sorte 
etrcptioiinrlU-.  J'avais  à  ciriir  de  recueillir  ailleurs  dulile<  rrnieienemeia  pra- 
tiques, et  de  me  préparer  ainii  ntic  rê;'*-  de  conduite  pcihr  la  médecine  opéra- 
toire que  je  suis  attelé  a  pratiquer  ilatis  l'un  des  plus  er»nd-  li^pitaut  de  France. 
C'est  «Uns  cette  pensée  q"e  j'ai  pri>  soin  «le  grouper  et  «le  csnifr^nte.  les  opiniuut 
des  divers  praticiens  ipic  j'ai  pu  cuusuksr  dans  mon  voyage,  atin  de  mettre  a  pro- 
fil leur  expérience. 

Après  IMpech  ,  MM.  Serre  cl  tjllenvand  ol.iiennen'i  de  uomhreox  weeis  par 
la  rtuiiiou  inmudiate.  •■  Celle  tnéthiNle,  dit  M.  S«'rre,  n'a  |«oint  failli  à  ses 
promesses.  Je  l  ui  dois  de»  enres  que  je  n'eu-««  janiais  pu  r.jvr.r  uns  elle.  J'aa 
soin  de  l'ai-lcr  |>or  la  suture  »  Noua  avons  eu  par  qui  1  préjuge  l'école  de  Booac 
n'y  a  pas  recours. 

A  Sienne  M.  Pccrhioli  ■  parfois  obtenu  par  ce  moyen,  en  boit  à  doute  jours , 
la  |rucristiQ  d'une  amputation  de.  membre  Jamais  il  n'a  eu  lieu  de  s'en  plaindre. 
Ses  ioeoorénirns,  U  réunion  Miiipuratise  les  pariage ,  et  elle  en  a  d'autre».  Mais 
combien  d'aeantages  I  adhésion  primitive  o'a-t  elle  pas  sur  elle? 

A  Pise.  M  Bernoli  emploie  loni  cette  méthode  ;  lor»  même  qu'elle  ne  réassit 
pas  complètement,  il  y  a  encore  mariqne  b«-ne6re;  en  rapprochant  aae  plaie,  on 
agit  mra  plus  rationnellement  qu  en  U  bourrant  de  charpie  ;  la  guérison  J  gagne 
tODjOVr*  ijueliTOf  chose. 

A  FloreBce,  11.  Andreiai  Uaite  de  même  le*  opérations  j  sottes*  il  fétmit,  et 
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F    ||  il  s'agit  consiste  dans  l'administration  de  l'opium  ou  du  muriate  de  mor- 
inHi»     phine  à  haute  dose.  Les  saignées  et  le  traitement  antiph logistique  n'ont 
fait  que  hâter  la  terminaison  fatale  dans  le  plus  grand  nombre  des  cas. 
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OBSERVATIONS  MEDICALES  SUE  UNE  ESPECE  DE  DYSENTERIE  OBSERVEE  A 
LA  TRINITÉ  SOUS  LE  WOM  DE  BISCHE  OU  BfESCHO  ET  SUR  LES  EF- 
FETS THÉRAPEUTIQUES  DU  SUC  DE  CITRON  OU  DE  LIMON  DANS  LE 
TRAITEMENT  DE  CETTE  MALADIE  \  par  U  doClCUr  O'CoNNOR. 

La  dysenterie  dont  il  est  cjucstiou  dans  ce  travail  est  la  forme  la  plus 
grave  sous  laquelle  se  présente  cette  maladie;  on  peut  la  regarder 
comme  une  espèce  de  dysentéric  maligne  et  dont  le  symptôme  le  plus 
constant  est  un  état  de  relâchement  ou  même  de  paralysie  du  sphincter 
de  l'anus.  Presque  constamment  cette  maladie  se  termine  par  la' 
mort.  Elle  frappe  surtout  les  nègres  et  les  Indiens.  L'auteur  dit  ne 
l'avoir  observée  qu'une  seule  fois  sur  un  blanc.  Le  moyen  qu'il  recom- 
mande le  plus  dans  le  traitement  de  cette  forme  grave  de  la  dysenterie 
et  qui  est  employé  avec  beaucoup  de  succès  par  les  indigènes  lorsqu'ils  y 
ont  recours  au  début  de  la  maladie ,  c'est  le  suede  citron  administré  sous 
toutes  les  formes,  en  suppositoires  ,  en  lavement  et  en  boisson.  Dans  une 
oliservation  dont  les  principaux  traits  sont  rapportés  par  l'auteur ,  nous 
voyons  qu'on  introduisit  par  l'anus  un  suppositoire  du  volume  d'un  œuf 
de  poule  et  avec  la  plus  grande  facilité.  Telle  est  même  l'importance 
que  l'on  attache  dans  le  pays  à  ce  relâchement  du  sphincter  que ,  dans 
toutes  les  maladies,  on  commence  toujours  par  examiner  le  fondement. 

A  la  suite  de  celte  communication ,  le  docteur  Fcrgusson  a  mis  quel- 
ques notes  sur  l'emploi  dans  la  dysenterie  des  fruits  et  même  des  fruits 
acides ,  emploi  qui  non-seulement  n'a  pas  tous  les  inconvéniens  qu'on  lui 
a  reprochés,  mais  qui  même  dans  quelques  cas  est  suivi  des  effets  les 
plus  avantageux  lorsque  tous  les  autres  moyens  avaient  échoués.  C'est 
ainsi  que  Pnugle  recommandait  au  milieu  du  18e  siècle,  et  Zimmer- 
mann  vers  l'an  1 7G7  ,  l'usage  du  raisin  comme  moyen  de  traitement 
dans  la  dysentéric. 

INSUFFISANCE  DES  VALVULES  DE  L* AORTE  ;  NOUVEAU  SIGNE  DE  CETTE 
ALTÉRATION  ORGANIQUE  ;  par  le  docteur  llENDERSON. 

L'auteur  avant  d'indiquer  le  signe  à  l'aide  duquel  il  croit  qu'il  sera 
quelquefois  facile  de  reconnaître  l'insuffisance  des  valvules  de  l'aorte  , 
jette  un  coup  d'œil  sur  les  travaux  qui  ont  été  publiés  sur  cette  maladie 
depuis  que  le  docteur  Corrigan  a  appelé  sur  elle  l'attention  des  obserya-. 
teurs  et  démontré  facilement  que  les  signes  fournis  par  les  auteurs  de 
ces  travaux  sont  loin  d  être  sufîisaus  pour  tous  les  cas.  Suivons-le  dan» 
cette  courte  énuméralion  critique. 

1°  La  pulsation  forte  des  artères  de  la  tête  et  des  extrémités  supé- 
rieures s'observe  fréquemment,  ainsi  que  l'a  dit  le  docteur  Corrigan  , 
dans  cette  maladie  ;  ccuendaut  on  ne  peut  considérer  ce  signe  comme 
palhognomonique,  car  il  n'est  pas  toujours  assez  prononcé  pour  fixer 
l'attention,  et  il  peut  dépendre  de  causes  tout-à-fait  différentes,  tel  Ira 
que  l'hypertrophie  du  ventricule  gauche  du  cœur  ,  certain  état  ner- 
veux ,  etc. 

2°  Le  bruit  de  soufflet  et  le  frémissement  accompagnant  la  diastole 
des  artères,  indiqués  encore  par  le  docteur  Corrigan  peuvent  dépendre 
cas  dont  I'  d'une  simple  irritation  ou  d'une  disproportion  entre  le  ventricule  dilaté 
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beaucoup  de  sang  lors  de  la  réaction.  11  convient  de  réunir  de  suite  ,  on  peut  re- 
courir à  la  suture  ,  niais  sans  tomber  dans  l'abus  qui  faisait  dire  àParacelse  :  La 
nature  a  horreur  de  ces  couscurs  de  plaies.  Seuli-menl  ce  qui  se  passe  dans  le 
bec-de-lièTre  et  dont  les  auloplasties  montre  qu'il  y  a  souvrtu  de  l'avantage  à  v 
avoir  recours  Parfois  on  se  borne  a  la  suture  siebe  :  je  ferai  remarquer  que  chea 
quelques  sujets  la  peau  est  très-impressionnable ,  et  j'ai  vu  le  seul  contact  du 
diacbylon  provoquer  desensipèles.  On  confectionnera  l'emptàtre  avec  une  moin- 
dre proportion  de  résine  ;  on  peut  aussi  placer  d'abord  une  languette  de  linge  Gn 
sur  la  plaie  préalablement  réunie,  et  par  dessus,  les  bandelettes  agglutinatives  ; 
la  partie  sensible  est  ainsi  protégée.  C'est  à  ces  simples  précautions  qu'on  doit 
souvent  le  succès  des  grandes  opérations. 

On  a  l'avantage  de  mettre  à  I  abri  de  l'air  et  des  causes  irritantes  la  plaie»  les 
veinules  ouvertes,  les  os,  les  tendons,  et  d'éviter  ou  de  rendre  plus  rares  la  sup- 
puration, la  phlébite,  la  nécrose,  l'et foliation  tendineuse.  De  plus,  cette  grande 
rétraction  des  chairs  qu'on  observe  après  la  suppuration,  n'a  pas  lieu;  c'est  pré- 
cisément ce  qui  fait  le  succès  des  autoplasties  et  des  restaurations  ;  la  rétraction 
est  exclusive  au  tissa  inodalailT  des  cicatrices,  suite  d'un  travail  suppuralif ,  dis- 
tinction importante  ponr  la  pratique  chirurgicale.  Maintenant  on  conçoit  d'où 
viennent  ces  manches  de  gifpt  qui  ne  sout  que  trop  communs  dans  les  hôpitaux. 
Une  autre  cause  d  insaccès  m'a  paru  résider  dans  l'habitude  qu'on  a  de  trop  ser- 
rer au-dessus  de  l'opération,  ce  qui  détermine  au  dessous  une  congestion  dou- 
loureuse et  souvent  inflammatoire  du  moignon.  C'est  la  plaie  seule  qu'il  s'agit  de 
réunir  exactement;  la  pratique  de  1  Hôtel  Dieu  de  Lyon  prouve  qu'il  est  avanta- 
geux de  couper  les  fils  des  ligatures  près  dt  leurs  nœuds  pour 
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et  l'orifice  de  l'aorte,  on  enfin  de  végétations  sur  les  valvules  ; 
il  est  des  cas  d'iusuflisaiice  où  on  ne  le»  observe  pas. 


5°  Le  bruit  de  soufflet  qui,  d'après  M.  Gayot,"tenant  lieu  du 
clair  et  supérieur  du  cœur,  serait  entendu  dans  la  région  du  cœur,  dans 


outre 


bruit 


l'aorte 


,  les  carotides  et  lessoiis-ciavièm,Vobservcdviisd'ao- 
sœur,  dans  le*  cas  d  anevrismes  de  I 


...  du 

uale. 

■t"  Le  pouls  plein,  fort  et  vibrant,  et  l'eut  tortueux  des  artères  sont 
le  résultat  naturel  du  ik-veloppenirct  anormal  du  ventikule  gauche  que 
l'on  sait,  depuis  le  temps  de  Haller,  être  le  résultat  de  l'iiisiiAisancc  des 
valvules  setiii-luii.ures,  et  i[ui  peut  encore  dépendre  de  causes  difie- 
i  entes. 

Le  signe  qu'indique  le  docteur  Ileuderson  est  un  intervalle  anormal 
qu'on  oliservc  entre  la  période  de  contraction  du  cœur  et  le  pouls  dans 
l«  altères  éloignées.  Les  quatre  cas  d'insuffisance  des  valvules  de  l'aorte 
qu'il  dit  avoir  observés  récemment  ofiraient ,  outre  quelques  uns  des 
symptômes  préoédens,  un  intervalle  considérable  entre  la  svMole  du 
nenr  et  le  pouls  des  artères  éloignées,  delà  radiale  par  exemple.  Chez 
les  sujets  de  ces  quatre  observations,  telle  était  la  distance  qui  se  trou- 
vait Aitrc  le  pools  et  la  systole  du  oxur,  que  le  pouls  répondait  exac- 
tement au  milico  de  l'intervalle  qui  sépai*  les  deux  bruits  du  m  ur.  Il  a 
evaminé  un  grand  nombre  de  personnes  affectées  de  maladies  du  rœnr 
de  divers  genres,  et  n'a  trouvé  celte  altération  du  pouls  que  cli«  celles 
qui  présentent  quelqu'un  des  signe*  de  l'iusuftisance  des  valvules  aor- 
liques.  Quatre  observations  sont  rapportées  tout  au  long  par  l' auteur  a 
I  appui  de  son  assertion,  mais  nn*  »cule  offre  toute  l'authenticité  désira- 
ble, puisque  le»  sujets  des  trois  autres  ayant  guéri,  l'autopsie  n'a  pu  dc- 
:  du  diagnostic  porté  sur  leur  maladie. 


DE  LA  IJJXATlnN  FAHTUlLt  OU 

"l)ùbb  M  W  H4*C*AVE  ' 


d'à- 


Cet  aiticl*  porte  snr  une  seule  observation 
entier  vu  l'intérêt  qu'il  présente. 


nous  le  reproduisons  en 


Os».  —  <•  Le  sujet  de  celte  observ atioo  •  et  •  apporte  comme  pir  hasard  «tans 
nu  Mlle  de  dis-eelion*.  Jai  chercha  «  avoir  des  détails  »ur  te»  antcccdens  .  nuis 
je  d  ai  un  m'en  procurer.  C'était  le  cadavre  d'un  homme  petit ,  l*v  de  lia  à 7o 
ans. 

Va  simple  coup  <i'<a>il  snr  I  rprale  a  dévoilé  wr-ie-champ  l>iislcnce  d'une 
luxation  aux  caractères  saivaa».  Membre  dam  gnr  abduction  légère;  saillie  très- 
pronoiicce  de  l'arroniioo.  ;  U  région  toiis-arromiatc  présente  un  créa»  profond  , 
>  étendant  en  ha*  sers  l'insertion  du  deltoïde  et  trsnivcrsilrmei  t.  ta  pressant 
aent  arec  mes  doigts  dans  l'airelle,  je  senti»  la  tete  de  l'humérus  qui  était 
!  «ers  le  bord  interne  de  la  cavité  glcnoide. 
Ea  examinant  de  quels  mouveateas  le  membre  riait  susceptible,  je  me  Mil»  »s- 
«ré  qu'il  pouvait  exercer  a  un  léger  degré  la  pconatiuu  (u*c/er  hanJ  .  lorsque 
I  omoplate  était  Gvc.  Ce  uouvenicol  cl.tt  plus  étendu  lorsque  ce  dernier  os  était 
libre.  La  rotation  en  dedans  on  ea  dehors  était  Iris  horoce,  surtout  en  déduis. 
U  ctrcoadactioa  était  impossible  ;  la  supination  était  étalement  inposssible 
ovtr-rMMd).  '  , 

PitirfwjH.  Us  tégumens  avant  èlé  dUséqiics.  le  deltoïde  parait  tres-allongr  et 
aplati  ;  1rs  mincies  sus-épineux,  tous*  épineux  et  petit  rond  enitiri.seot  trèsser- 
renent  chacun  un*  portion  de  la  capsule.  En  regardant  l'arlicuUtiou  du  cote  de 
I  aisselle,  an  voit  la  tête  de  l'humeras  appliquée  contre  le  plc\^  brachial.  Ces 
^^t^t,"1"  *"  *'  ^-P»"!».  «♦  ont  tont-i  f.it  | 


est  sépare  de  eel  eodroil  de  l'os  par  la  distance  d  uo  pouce  .  cet  espace  est  « 
pé  par  une  o^iantite  de  graisse  épaisse. 

Kn  so-ilcvant  le  deltoî<le  coraoïc  pnur  découvrir  le  ligament  capsulairc.  on  ren- 
conlre  one  petite  q-iantite  de  Mili.t  ni.v  adipeuse  intermédiaire.  Ou  enlève  tous 
lea  mon  le»  de  l'arUcutation  j  la  capsule  se  présente  daiu  un  elat  d'intégrité  par- 
faite; elle  est  Irè.-deoN*  et  lu  s  forte  vers  la  partie  postérieure  et  supérieure  île 
l'arliriiUtino,  et  s  rleudilepuisl  aCrominn  jusqu'à  I*  partie  anlérieiire  de  i'bu- 
méru*  ;  elle  o(Tre  de  la  reuembhuicc  *>ec  la  capsule  co\u  Fémorale,  et  doaiie  «ne 
evplirjlh^o  tres-manifeile  du  niouiemeol  lr*'s  Irrité  de  relation  i  u  dedaus. 

On  ouvre  la  rapsiilr,  ou  trome  la  tfle  h  ion-riu:  plarée  partie  en  deilans.  partie 
!  en  ddiors  de  la  cavité  glenoiilc.  Elle  la  téte)  e»l  divisée  en  dru\  paTlie»  inr|fales 
par  uoe  cuultiérc  profonde  qui  s'étend  perpeodacuLairemeitl  dam  le  sens  de  toute 
sa  lini»oeur  l»e  ces  deus  |H>rtioiu.  l'iuterue  est  la  plut  volumincuve  ci  c'est  celle 
qui  dépasse  le  bord  de  la  ca«ite  ^Injoide  |>our  s'asai.cer  vers  la  fo»»e  suiK-scapo- 
laîrc  ;  l'autre,  portion  |til  dans  La  eavité  articuLlire  ou  plutôt  ser»  b  partie  interne 
de  cette  eavite. 

La  gouttière  que  je  viens  d'indiquer  est  adaptée  exactement  sur  le  bord  interne 
«le  la  cavité  g'cuoide.  C>  même  bord  n'est  pas  ansM  prononce  qn«  dans  l'elat  na- 
tnrrl;  il  est  arrjudi  comme  une  le  ère  épaisse  par  la  pression  fréquente  des  nsou- 
semens  de  I  hnméru».  La  tfle  de  l  li  imérus  est  fortemeat  apjdiqure  contre  l'apo- 
ph»«T3rarr,ideq.ii.  n«>t  rtmarqujldement  defurmée,  elle  est  {celte  apopbjse) 
trés-aplatie  et  légèrement  musée. 

I^irsqu'no  a  ousert  l'articalatioo,  oa  n'a  pu  d'abord  découvrir  Le  lenrion  du 
biceps,  mais  on  etaïueo  pins  approfondi  fait  constater  cfa'll  avait  été  rompu  ;  la 
portion  rnrrcsponilaal  au  corps  dm  muscle  était  inlimemeul  atlaciiee  à  la  foot- 
tiere  bieqntale  de  Ilmmerus  ;  l'autre  portion  était  tanl-a  tail  atrophiée  et  pres- 
qo"a  l'elat  rndimentairedons  la  eavite  elenoiJale.  • 

Après  ces  détails,  l'auteur  ajoute  les  remarques  suivantes  : 
•  Cet  exemple  est  le  plus  décisif  que  je  connaisse  pour  rétablissement 
de  la  luxation  incomplète  des  articulations  orbiculaiies,  telles  que  la 
scjpiilo-buniéralc  et  la  cuxo-fémoi aie.  Les  deux  seuls  faits  connus  avant 
celui-ci  appartiennent  l'un  à  sir  A.  Couper,  l'autre  à  Dnpuytren.» 

,  le  célèbre  chirurgien  s'exprime  de  la  manière  sui- 


capoUire ,  i  son 


sur  le  col  de  (  omoplate. 


tact  plu  parfait  qa<  ratoriseat  la  simplicité  et  U  rareté  des  paosraens  uitérirur!  ; 
a  suture  a  jr  a  point  été  étrangère.  ' 

Aprèj  l'opération  toot  n'es*  pas  6 ni  ;  pour  avoir  nn  résultat  complet .  il  but 
surveiller  la  fièvre  iraumal-q-jc.  N'oublions  pas  cette  judicieuse  remarque  de 
ftSMOM  «iu«  UdoulttirtHmir, onjUied*  rr,/la„mubu„.  M.  Brachel  a  mon 

»  l«r  origioe  1rs  phtegnusics  des 
,  I8î8].  Pour  aliat ire  l>  douleur 

.;->-;■••  P'aci-e,  le  jour  même,  et  parfois 

une  saignée  pre«-nt,ve  s  il  s  a  pléthore,  ont  de  grands  avantagés;  on  se  rend  ainsi 
mail  e  de  la  maU  lie;  je  ferai  seulement  observer  qoe  les  opérations  sur  la  léle  de- 
mandent beaucoup  de  réserve  dans  l'emploi  des  narcotiques. 

l'ajouterai  que,  par  cria  seul  que  la  réunion  sauve  d'une  longue  suppuration 
elle  permet  A*  tenter  des  opérations  dansées  cas  désespérés  où  Pou  na  saurait 


SarciiOT  que  ta  douUiir  en  mire  on Jilirde  /'i-i, 
tré  l'ntiEle  de  e*  prrorpte  pour  faire  avorter  i  \ 
diverses  membranes  [De  l'emploi  <tV  l'opium,  I 
•t  modérer  la  fièvre  trauroatiqne,  une  potion  opi 


est  |.;U;aori  «ne  ,««  sOre  pour  éliminer  le  vice  mortufiqw.  n  est  laeoùtrsUble 
qne  l  iBBammalion  rserce  «ne  influcuce  puissante  sur  la  martbt  da  certaines  af 
d7ve""pj.Cuicnt  '  "l  M°  moJC,",UBl»e,,rt  •»"'"'»  •»  »•«■•«  pour  bêler  km 
(teauioBons  qa  il  y  a  uae  (ruda  atltenoee,  pow  l'ablation  des  tumeurs,  ea^ 


«  Les  teti  Ions  des  muscles  de  l'articulation  n'étaient  pas 
»  et  le  ligament  capsubirc  était  attaché  à  l'apophyse  coraeoïde.  Lorsque 
*  le  ligamciH  a  été  ouvert,  la  lète  numérale  fiit  trouvée  située  au-dessous 
»  de  1  apophyse  coraeoïde  qui  formait  la  paroi  snpérirurc  de  la  nou- 
»  ve Ile  cavité*  glénoidc.  La  tète  de  l'os  était  placée  sur  la  partie  interne 
u  dn  col  du  scapulum  qui  était  creusé  et  formait  la  paroi  iiifc'ncm'c  de 
a  la  cas  ilé  glénoîile.  La  forme  nalui  cllcinent  anonibe  de  la  tète  de  l'os 
a  était  beaucoup  altérée;  elle  était  devenue  irrégulièrement  ovalairr 
n  dans  le  sens  vertical  ;  une  petite  portion  de  la  cavité  glénoidc  primi- 
n  tive  était  conscrv ^ée ,  mais  elle  était  devenue  irrégulicrc  et  ruciu'use 
a  par  des  dépositions  cartilagineiiso.  On  voyait  aussi  des  particules  de 
»  la  même  matière  sur  la  tète  huméialc  et  sur  le  creux  de  h  nouvelle 
a  cavité  furinéc  sur  le  col  de  l'omoplate  qui  recelait  Ja  tcle  de  l'os.  A  la 
»  la  partie  supérieure  et  postérieure  de  ce  point  on  vov.ut  un  gros  mor- 
»  «au  de  cartilage  qui  pendait  librement  (tans  la  cavité,  éunt  atuclw- 
»  à  deux  on  trois  petits  lambeaux  de  la  membrane  synoviale.  I-a  portion 
»  longue  du  biceps  semblait  avoir  été  rompue  près  de  son  origine  nu  vers 
»  la  partie  supérieure  do  la  cav  ité  glénoïdè  ;  la  pot  lion  supérieure  offrait 
»  les  apparences  de  nouvelle  formation.  » 

Dans  le  cas  rapporté  pr  Dupuvtrcn,  il  y  avait  une  fausse  articula- 
tion formée  en  partie  par  la  cavité* glénoidc,  en  partie  par  une  petite 
portion  delà  surface  descelles.  La  tête  de  rhumérus  était  creusée  et  rece- 
vait le  boni  antérieur  de  la  cavité  glénoidc,  formant  une  sorte  de  g>n- 
glyme.  Durant  la  vie  le  bras  n'avait  joui  que  d'un  léger  degré  de  motn  c- 


tre  les  réunions  primitive  et  secondaire  :  lorsque,  »)>■■  i  l'cetirpaliun  d'un  pro- 
duit morbide.il  y  arepollulation,  'i  la  cicatrisation  a  tle  ad  lu  sue,  on  prnl  en- 
core l'enlever  par  ér>*ctratian  ;  mais  si  ls  réunion  a  •  té  s  ppiiralivc,  ta  matière 
morbifiqtie  s'est  infiltrée  dans  les  tissus  modulaire!  de  la  cîcalrice,  et  l'on  oe  |*ul 
plus  songer  s  énucléer  le  mal  Celte  observation  n'avait  point  échappé  a  Drlpech 
qui  en  a  tire  un  grand  |>arti. 

Le  régime  eiigeriit  plus  d'une  refurme;  je  dois  me  borner  a  représenier  q"'«  o 
général  un  tient  liioi^rés  h  une  diète  trop  longue  et  Iropsntre.et  que  là  ré- 
side la  cause  de  plus  d'un  insuccès. 

L'uniformité  de  doctrines  et  de  nrsnltats  que  j'ai  trouvée  en  Itslie  et  dan»  p'u- 
siriirs  poiuts  de  la  Franci  doit,  rc  me  •rmlilr,  frapiier  b's  operateurs;  il  e-t  a 
souhaiter  que  l'espérience  et  l'exemple  de  tant  d  observateurs  ne  soient  point 
perdns  poor  leurs  cemleuiparsins.  C'e>l  min  ce  poinl  de  vue  que  je  nie  suis  at- 
taché plutôt  1  groupe  rl'imeiuMc  de»  avantagée  de  la  metbode  adlusive  qu'à  en 
discuter  les  indications,  ce  qui  ne  se  pouvait  faire  daus  une  esquisse  rapide  où  je 
devais  surtout  mont. er  la  différence  des  résultats  obtenus  par  tes  deut  procèdes. 


Digitized  by  Google 


DE  PARIS. 


1  en  arrière  et  en  avant.  Le  même  praticien  mentionne  un  cas  de 
luxation  incomplHccl.'  l'articulation  ooio-froanlc.  (I.eroru  orales  ,  t. 
m,  p.  105  ) 

«  I-c  cas  rutr  je  viens  de  décrire  offre  ud  bel  exemple  de  cette  rare  va- 
riété de  luxation  incomplète  et  non  une  ancienne  luxation  complète  mal 
réduite,  et  voici  pour<|Uoi  :  1"  par  l'état  d'iatésrrilé  parfaite  du  ligament 
rapsiilairc  ;  5"  par  les  conditions  physiques  de  la  tête  humorale  et  de  la 
cavité  glénoide,  ayant  chacune  conservé  tous  le»  caractères  de  leurs  con- 
ditions normale»  primitives,  au  point  de  pouvoir  exécuter  un  lionne 
partie  de  leurs  nmuvemens  ;  5*  par  l'absence  de  déchirement  des 
muscles  circunurticiilnires  ;  4*  enfin  par  les  rapports  que  la  tête  fémonile 
a^  ait  contractés  avec  l'apophyse  coracoîde.  J'ajouterai  <pi'il  est  douteux 
pour  moi  que  le  tendon  du  hiorps  se  soit  trouve  dans  les  conditions  a- 
ilcssns  par  l'effet  d'une  rupture  plutôt  «pie  d  atrophie ,  car  je  l'ai  trou- 
vé  ainsi  sur  des  sujets  uni  n  avaient  pas  souffert  de  luxation.  » 

II.  THE  MF.DICO  CHIRURGICAL  HEWIEW. 

la-  caehierdu  troisième  trimestre  contient  les  articles  originaux  siù- 
vans  :  I*  considérations  sur  Us  tumeurs  ,  par  M.  Warreu;  *■  des 
e'fets  des  blessures  qu'on  se  fait  en  disséquant  sur  les  cadavres,  par 
M.  Staûord,  chirurgien  a  riDfirmerie  de  Marvlehone;  3*  cas  de  morve 
inoculée  accidentellement  du  cheval  à  l'homme,  par  Julmstone,  mé- 
decin à  Birmingham  ;  4"  de  l'usage  du  brvmide  de  potassium  dans  les  \ 
maladies  de  la  rate  ;  5"  kjste  aqueux  formé  au  devant  du  péricar- 
de, par  M.  Hart,  conservateur  du  muséum  de  l'école  de  médecine  de 
Dublin;  7* pulsations  violentes  dans  la  région  épigastrique,  par  M. 
Fosset  ;  7*  observations  sur  la  gangrène  de  la  bouche  chez  les  en- 
fans  {cancrum  oris);  8*  cas  d  ascite  g-'éri  à  l'aide  de  frictions  de 
vératrine}  ÏT  revue  des  hôpitaux  américain*  et  irlandais. 

KYSTE  jUJDtXX  FORUK    AU-nF.SAn*T    OU    FLBICARDF     FT  COMMUmOCATT 

A\tc  ce  debmeh;  par  M.  Hab.t,  eoutertatcur  du  mnsénmde  l'école 
de  Dublin  . 


Ont.  —  La  cadavre  d'une  vieille  Crame  dont  1rs  antécédent  ne  sont  pis  con- 
nus, a  été  porte  s  remphitbrklrc  dePeral-dePar»  tlreet  A  l'oiiveeteredu  tborat 
on  trouve  h  ptetre  qui  adbère  partout  d  •  dens  cotés,  Le  niédiaslic  antérieur  est 
reai|li  ptr  un  sac  pinforroc  de  volume  coa-iderahk,  appliqué  sur  la  pciîeanb 
qui  cl«it  aussi  très  di-leudu  |«r  unt  quantité  considérable  de  liquide  et  psr  le 
rieur  lui-ménie  qui  pacaissail  bjperlrnphir.  I.e  sac  anterieur  an  prricarde  eon- 
tirnl  trois  a  quatre  onces  d'nn  bquide  clair,  il  n'adhère  sa  péricarde  que.  sue  aa 
srnl  point  ea  haut  :  dans  le  reste  il  est  libre.  Il  mue  mit  ce  point  aa  troa  de 
communication  avec  le  péricarde;  en  soulevant  ce  dreniee  il  se  vida,  al  la  li- 
qnifle  pasu-daat  le  k.ssla»  et  rite  vma.  On  ouvre  le  péricarde  b.ngitiKbua  «- 
"  :  communication  avec  le  k»sle  à  l'endroit  de  sa  ra- 


cirruUire  et  sdmrttepassage  libre  du  doigt;  sa  circonférence  etl  épaisse  et  eut 
formée  par  b  tissa  tîbmrt  du  péricarde  qui  sa  réfléchit  de  Ik  daas  la  u»li  du 


Btuoo  sar  I  aorte,  par  atte  des  petites  pot  bes  décrites'  par  UaUer ,  ca  Iran  est 
aireetadmetTep, 
e  pae  b-  tissi 

kjtte. 

Cette  pièce  pathologique  a  été  déposée  dans  le  maséan  de  Park  slreet. 

L'observation  <pù  piéccde  offre  un  grand  ùatérèt  sous  te  rapport  de 
ta  pnraceiilhi'sr  du  péricarde.  11  est  évident  que  (bus  ce  (ait  l'opération 
offrait  lieaitcntip  de  chances  de  réussite,  comme  duis  le  cas  tout-à-fait 
pareil  opéré  par  Uowult,  lorsqu'il  éuit  encore  chirurgien  à  l'hôpital  de 
la  Oiarilé,  mais  rvnmtciit  reconnaître  ces  conditions  pathologiques  »w 
le  vivant? 

do  îstoxirtr.  or.  FtrrtAstrti  ntvt  t  »  marri  Miter  nrs  maladif*  nr  ut 
bat»:  ;  par  le  docteur  Williams. 

C'est  fondé  sur  l'analogie  <pii  existe  entrr  I'kkIc  et  le  bromure  que  le 
docteur  V\  ilbam*  a  pensé  que  1rs  composes  de  cette  dernière  substance 
être  utiles  dans  le  traitement  non  de  toutes  les  maladies  de  la 
sis  seulement  de  1  hypertrophie  de  cet  organe  qni  accompagne 
i  la  (lèvre  intermittente,  et  qui  si  souvent  persiste  après  que 
cette  dernière  a  disparu.  On  sait  que  dans  la  plupart  des  cas  cette  hy- 
pertrophie de  la  rate  disparaît  sons  l'influence  de  I  emploi  du  quinquina 
nu  du  sulfate  de  quinine;  mais  comme  il  est  quelques  cas  qni  se  montrent 
i  à  cette  médiralion,  si  les  succès  ublmiis  par  le  docteur  Williams 

nous 
i  et  avec  un 

légal;  voici  celui  où  l'action  du  médicament  nous  parait  avoir  été 
le  pUs  évidente. 

Ox  -  Menas-,  agi-  <le  1 1  an»,  etl  admit  a  l'hôpital  Saint  Thomas,  le  1 4  sep- 
tembre (835;  il  était  malade  devais  18  muis  ela«ait  pris  un  grand  nombre  de 
cas  dînèrent  Ses  amis  ne  posmient  indiquée  l'origine  de  ses  aoul 
l'a  nonne  époque  il  n'avait  jamais  été  exposé  »nx 
«at  l'abdomen,  on  trouve  qn«  le  foie  et  la  rate 


se  confirment,  ou  aura  un  moyeu  de  plus  .i  opposer  aux  cas  slotit 
parlons.  L'auteur  dit  uc  l'avoir  employé  que  dans  quatre  cas  et  as 
succès  égal;  voici  celui  où  l'action  du  médicament  nous  parait  av< 


«ont  <' nnmiément  lunirtirs,  au  point  même  (juin  se  rencontrent  sur  la  licne  nsr 
diane  et  qa'oa  le»  suit  jusque  dans  le  bassin  où  ils  voul  se  perdre.  Lear  bord  est 
dur,  ci  leur  tissu  parait  très  récitent,  la  cavité  abdominale  contient  une  grande 
q. milite  de  liquide  l  e  malade  est  pile  et  amaigri  :  ses  jambes  'ont  infiltrées ,  et 
Min  «entre  trrs-protuberaul  ;  toutes  ces  circonstances  font  porter  un  pr  ono^ir 
failient.  |je  docteur  Williams  es«a;a  J'ilwrd  le  surlartratr  de  polas>e  et  t'iodaie 
de  potaasr.  et  en-nile  l'iodure  de  mercure  qni  ami-na  la  salivation.  Rien  n'anmni- 
çanl  une  amilioration  rTi  lent  .  Ivdor'e  ir  Williams  prescrit ,  le  I y  mai  1851  , 
an  grain  de  bromure  de  potassioni  a  prendre  trois  Rus  par  jour  en  anrnatDUat 
rradurllenient  la  dose  jusqu'à  quatre  grains  trois  foisparjour.il  roalînua  de  pren- 
dre ce  médicament  jafju'aa  It)  juillet,  époque  où  il  oltnt  une  kgéee  teinte  icti— 
riqae. 

«  Craienaot.  dit  l'autenr,  quelle  benronre  de  potassium  n'eot  cassé  ce  dérance- 
ment  daiss  les  fonctious  du  fo-e .  lequel  dit|>arallr.iit  peamptrment  par  l'emploi 
•In  spirale  de  magnésie,  je  6s  cesser  le  bromure  de  -  potas,inai  et  prescrivit  le  Mil- 
Lite  Je  magnésie  par  do*ct  d'ua  demi  gros  Le  1 1  aosit  .  Iirlrre  avait  disparu  , 
mais  -at»  aucune  diminution  du  vnlnmc  des  organrs  mulades.  On  quitta  aioes  le 
sulfate  de  magséùe  qui  lut  remplace  par  le  bromure  de  potas>inm  d'ahord  h  la 
dose  de  quatre  grain*,  puis,  au  bout  de  quelques  jours,  k  celle  île  ciaq  grains  .  et 
fut  continué  sans  interruption  jusqu'au  7  octobre  1 835,  pendant  ooe  période  de 
I  l  mois.  Quel  mes  semaines  après  qu'il  eut  commencé  ce  traitement,  il  put  quit- 
ter le  lit  et  commença  à  ic  rendre  utile  à  l'bèpital.  A  l'rpuiiue  de  sa  sortie  ,  le 
foie  et  la  rate  n'avaient  pa-*  plus  du  tiers  du  volume  qu'ils  offraient  k  l'époque  de 
son  entrée,  et  l'on  ne  pouvait  plus  sentir  leur  bord  dur  et  consistant.  Comme  *a 
tante  riait  do  rrste  bonne  et  qu'il  avait  pendant  le  traitement  grandi  de  ptusitms 
ponces,  il  mira  comme  domestique  daus  une  maison  oa  j  eus  depuis  l'occasion 
de  le  voir  plusieurs  fois  d>  pais  sa  sortie.» 

Dans  l'ohocrvalion  que  l'auteur  rapporte  après  la  précétlcnte,  l'emploi 
du  bromure  parut,  à  deux  reprises,  avoir  produit  iThcurcux  résultats, 
mais  la  malade  fui  prise  deux  fois  d  Ivcinotrbagic  gastrique  et  iu 

Îiui  for^a  de  suspendre  le  traitement  et  même  fut  mortelle  la 
ni».  A  l'autopsie  on  trouva  qne  la  rate  avait  trois  fois  an  i 
lumc  normal,  mais  sans  altération  évidente  de  son  tissu.  Le  péritoine  était 
tnaliide,  cl  le  foie  ratatiné  avait  une  couleur  très-pâle. 

Dana  un  autre  cas  dont  le  sujet  fut  admis  le  1"  octobre  1834,  el 
sortit  le  6  avril  i  835,  on  estima  qne  le  volume  de  la  rate  avait  été  réduit 
des  deux  tiers  par  le  bromure. 

Enfin  dan*  le  quatrième  cas  ,  après  trois  mois  de  traitement ,  on  ne 
pouvait  plus  disuiiguev  le  foie  ui  fa  rate  qui  étaient  hypertrophiés  à  l'é- 
poque de  son  entrée, 

On*.  —  a.  B, ,  ifé  da  II  ans,  jardinier .  le  JO  juillet  18343;  il  dit  avoir  joui 
d'u  c  bonne  sanle  jusqu'aa  mois  de  mai  dernier.  r|H>qac  ou  il  comnaença  k  éproti- 
ser  des  accès  de  ds-puee  ou  dtslunne  qui  reve>nent  ordinairement  lé  soir.  An- 
bout  de  quelque  tentes  il  s'y  joignit  des  palpilatioas  et  une  et  ou  leur  qui  pendant 
le  parotismcs'eteitdail  k  tant  la  brus  gaurbe.  Depuis  si  «  seseaiues  surtout ,  le« 
soalfraores  sont  bieo  angnsenlees;  il  ne  peut  quitter  sa  chambrée»  passe  souvent 
des  aails  entières  sans  saasnaeil.  tant  la  dtapnee  a  acquis  d'iateaailé.  La  poiau  e  i 
k  SO ,  regssbar  et  ferma  ;  la  pulsation  desi  artères  carotides  est  titiste  ainsi  que 
celle  des  radiales. 

Dans  la  région  do  cceor  oa  trouve,  an  Ueu  des  deux  bruits  de  l'état  aoraal, 
deax  murmures  doot  k  peesuiee  est  le  plus  fort  i  ils  sont  pins  braysn*  et  parais 
sent  plus  superficiels  «ers  leitréante de  h  quai neme cite gaache,  etiUoiïrent 
entra  eau aaoiasda  difTereore  a t'estrésisité  svapérienre  da  stirimmon  ils  ont  près* 
qne  la  ntriM  intensité. ,  ci  nn-deisjw  de  cet  os  ils  paraissent  (dut  proftsada  et  sont 
|i]ui  nuit*  ;  *ur  le  métikC  [Miint  idAi  od  nrmirfpjïi  tint*  li  ^rrr  itnpuliion  pvodiM 
la  diastole  des  ailcres.  Oa  distingue  ces  deax  bruits  de  c  ta  que  roté  de  la  poi- 


trine ;  sur  les  cites  ils  sont  moins  distincts  qu'en  avant  sar  le  vtc muni .  el  en  ar- 
rière ils  sont  très  taibkrs.  Partout  ailleurs  que  dans  la  région  strraale  et  sar  les 
carotides  ils  rvssensbarat  à  un  bruit  da  souOc  très  dur  ;  au  niveau  des  carotides 
le  premier  brait  est  rade  el  éloigne,  et  le  soeood  est  plus  bible  qne  dans  la  re- 
gioa  précordiak.  Dans  toute  I  rten-loe  de  cette  regioa.  b  percussion  donna  un 
son  mat;  k  eboedu  rerar  contre  b  paeoi  tnorariqw  varie  beaucoop.  quelqx,- 
foia  il  est  très-fort,  d'autrefois  il  re>senibk  k  peine  k  aoe  légère  oadauntina.  \x 
premier  bénit  dn  rosar  el  la  pools  k  la  radiak  «bernent  de  b  manière  b  pbia 
rvntenle  ;  il  en  est  de  même  da  battement  dn  cuBnr  qui  alterne  anaai  avec  b  pouls 
k  la  radiak  quand  le  premier  répond  k  la  contraction  des  ventricules  ;  mais 
quand  ce  battement  accouapagoe  k  second  bruit ,  il  roi  acide  avec  k  p«ut» 
radial. 

Le  malade  mourut  on  t»ut  de  ouelques  semaines  ;  voie!  k  rëtatlal  de  l'*u1o|. 
sic  détaillé  par  nn  raèdecin  «pi  a  avait  pas  eu  connaissance  des  sstnpt^niei  obsri 
vés  pendant  la  vie  :  k  ecaor  avait  on  volume  quidmpk  de  l'état  aoroaal  i  b  ven 
tricule  gaaebc  fortemeat  dilate,  avec  léger  rpaississemenl  des  parois  qni  étaient 
ramollies  el  s'affaissaient  d  ettes méanes .  l'ouverture  aortiqee  i  tait  plus  large  que 
ne  b  comportaient  les  valvnka  semi  binaires,  cepen<lant  ces  dernières  n'otfraient 
pas  d'altération  Le  ventricule  droit  était  aasri  dilaté,  mais  dans  une  moindre 
proportion  que  b  gatachei  les  oreilkltc*  tlateat  leitèrcmeut  dilaléea  et  knrt  pa- 
rois eilrèeneusi'Bt  minces.  Le  péricarde  contenait  trois  ou  quatre  onces  de  séro- 
sité sangniaolrole  ;  les  cavités  de  h  plctrr  contenaient  une  quanlitr  con<ideral-  r 
ik  sérosité  et  des  adhérences  k  disers  degrés  d  orfjoisalioo.  Les  poumons  gor«.  > 
te  sang  paraissaient  k  l'étal  normal  ;  tout  k  tissu  cellulaire  était  légèrement  ,.i 
filtré. 

obsovatio-v  n'en»  c»s  D'.iM'st-si»:  dc  LA.vr.\or  ,  parle  doclcur  SbaMi«. 

f. m  observation»  d'amnésie  soit  partielle,  s/vit  générale,  ln'cn  aue 
déjà  assez  nombreuses ,  n'ont  ancorc  jeté  aucun  jour  sur  la  cause  à  la 
quelle  on  doit  altriliufT  cette  allération  dc  l'une  des  | 
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9e  l'esprit  humain ,  ni  sur  lVut  organique  avec  lequel  elle  se  lie.  Le  lait 
suivant ,  bien  que  terminé  par  la  cuérison,  n'en  offre  pas  moins  d'inté- 
rêt par  la  gravité  du  trouble  intellectuel  comparée  au  peu  de  gravité  de» 
altérations  physiologique*. 

On.  —  PietroCillio.  italien,  lec  de  40  int,  (Uituooé  d'une  belle  et  forte 
intelUgenee;  son  esprit  rtait  très-cultivé  ;  il  avait  hrauroop  étudie  la  mélaphysi- 
que  el  ta  Ijttrrature  générale,  et  possédait  plusieurs  langues.  Ayant  pria  jurl  au> 
troutilei  pobliqurs  qui  agitèrent  le  Piémont,  il  fut  condamne  à  mort .  niais  il  put 
s'échapper,  et  depuis  il  mena  constamment  one  vie  errante  et  solitaire  en  Espa- 
gne .  dam  k»  ile»  ilu  Canal  tt  eiiSa  en  Angkterre  ,  ou  il  vivait  du  produit  de  le- 
çons de  latin  el  d'italiea. 

au  milita  des  fatigues ,  des  privations  et  des  inquiétudes  insrpirabks  de  retle 
existence ,  il  fui  pris,  le  t  1  avril  IHJ5.  de  céphalalgie  avec  vertiges  et  voniis»*- 
mens  qui  firent  place  t  une  confution  indescriptible.  Le  dotlrur  Sliaplrr,  appelé 
auprè*  de  lui  le  IA,  le  trooee  dans  l'clal  suivent  :  il  Jnarcïieil  dans  un  ctat  de 
grande  excitation  de  long  en  large  dans  sa  chimbre .  ne  pouvant  prononcer  un 
seul  mut  et  ayant  évidemment  perdu  presque  complclemeiit  la  me  moire  du 
langage  >  °'rD  I"'1'  écoutât  quand  on  lui  parlait ,  cependant  il  semblait  ne 
rien  comprendre.  La  dêglutiliun  elait  difficile  :  la  pupille  de  I'cmI  droit  était  di- 
latée et  très  peu  sensible  à  la  lumière  ;  celle  de  l'cril  gaurhe  est  nalurellr.  L'ex- 
pressiun  générale  du  regard  eil  anxieuse  ;  il  jette  toujours  le»  yeux  avec  une  in- 
quiétude apparente  sur  ceui  qui  l'entourent.  Il  éprouve  à  la  partie  puslérieure  de 
la  têle  unedoofear,  ma'»  qui  est  peu  aigu*!.  Le  pouls  e»t  inégal,  rapide.  lït);  a 
droite  il  est  plein  et  vibrent,  surtout  dans  la  «ou»  clavicre  et  la  r  a  roi  i  Je  droites; 
i  gaoelie.  rimpuUinn  artérielle  est  faible  et  de  peu  de  durée;  le  rAle  gain-be  est 
gtnéralrmeflt  faible,  mais  non  parait  si.  Crpeodant  il  parait  que  pendant  1rs  deu» 
on  trois  première»  heure»,  la  paralysie tk  ce  rote  elait  plus  prononcée.  On  rut 
recours  au  traitement  antiphlogivlique ,  maison  reconnut  bientôt  qu'il  ne  pou- 
vait être  continue  longtemps. 

Le  6  juin,  l'action  artrrirlledu  roté  droit  est  encore eslrêewment  tumultueuse. 
Le  malade  se  rappelle  quelques  portions  d'un  pelit  nombre  de  mots  ;  et ,  après  de 
■ombreux  essais,  il  peut  écrire  correctement  et  sans  I  assistance  d'un  dicliou- 
■aire,  quelque*  uns  des  plus  courts;  mais  les  mots  de  trois  ou  quatre  syllabes  sont 
au-dessus  de  se*  forces  de  concentration.  Malgré  de  grands  efforts,  il  or  pcnl  ar- 
river à  former  une  phrase  ni  comprendre  telles  qui  lut  sont  adressées.  Il  étudie 
maintenant  avec  une  anxiété  vraiment  fébrile .  le  lexique  anglais,  et  le  plus  sou- 
vent cherche  a  se  faire  comprendre  en  iatliquant  lui -mime  les  mots  qu'il  voudrait 
expliquer  ;  mais  sa  capacité  pour  rapprendre  le  langage  parait  cxlrémemrnl 
bornée. 

Peu  de  temps  après,  il  eut  une  sécrétion  très-abondante  fournie  par  les  mo- 
queuses natale  et  gutturale.  En  octobre,  il  se  plaignit  d'une  légère  douleur  a  la 
pression  sur  1rs  vertèbres  lombaires,  l'application  de  quelques  sangsues  et  d'un 
vesiraloire  la  fit  dî'parailre  ;  il  se  mit  alors  1  lire  divers  outrages  sur  les  maladies 
du  cerveau  el  sur  les  <ers  auxquels  il  avait  été,  disait-il,  sujet  autrefois.  Il  adres- 
sait de  temps  en  temps  au  docteur  Slsaptcr  des  rapports  wt  son  état ,  et  qui .  si 
non»  en  jugeons  d'après  celui  qui  est  rapporte  en  entier  par  le  dorteur  Shaper, 
étaient  lrè»-pen  intelligibles.  lUn»  ce  dernier  qui  était  lia  mois  de  décembre  1835. 
il  cherchait  a  faire  comprendre  l'intensité  des  simptomes  qu'il  éprouvait  en  re- 
présentant la  somme  de  ses  touffrances  comme  luo,  el  indiquant  par  sa  chiffre 
la  valeur  que  devait  avoir  chaque  symptôme  en  particulier. 

En  septembre  lB3n,  il  reçut  la  permission  de  rentrer  dans  sa  patrie .  et  voici 
le  résultat  des  dernières  observations  qu'il  fournit  au  docteur  Sbapier  an  moment 
où  il  allait  partir  pour  Vit»,  son  pays  natal. 

B  se  rappelle  très  bien  maintenant  les  faits  et  les  idées,  et  a  retrouve  presque 
tons  les  souvenirs  da  sa  vie  passée  ;  il  a  aussi  recouvré  la  mémoire  d'un  grand 
nombre  de  mots  quand  on  les  écrit  devant  lui;  mais  sa  mémoire  est  moins  fidèle 
quand  on  les  pronontx,  el  cette  différence  oc  tient  nullement  à  un  défaut  de 
l'ouïe,  lise  fatigue  promptement  delà  lecture,  et  il  a  presque  complètement  perdu 
la  faculté  de  disposer  avec  ordre  et  de  construire  se»  phrases  .  et  il  lui  est  pres- 
que impossible  d'articuler  d'une  manière  correcte,  le  petit  nombre  de  mots  qu'il 
a  eu  tant  de  peine  a  retrouver  ;  il  est  beaucoup  moins  irritable  et  n'éprouve  plus 
de  douleur  à  la  pression  sur  la  colonne  vertébrale;  mais  il  se  plaint  dans  la  partie 
postérieure  de  la  l«H*  et  du  col  de  douleurs  qm  se  font  sentir  surtout  la  nuit  et 
dans  la  matinée.  Il  ne  dort  pas  la  nuit  ;  son  pouls  est  a  lui,  fort  et  plein  à  droite 
et  faible  à  gauebe;  k  cille  droit  à  recouvre  toute  sa  force;  1a  pupille  de  l'œil 
droit  est  encore  dilatée  ;  du  même  cftte  la  vue  est  peut-être  plus  Longue  qu'à  gau- 
ebe ;  constipation  habitue-Ile  ;  I  appétit  est  bon  dans  la  soirée.  Depuis  la  première 
.  la  santé  générale  s  est  progressivement  bien  q  ' 


ACADÉMIE  DE  MÉDECINE. 

&sanct  du  28  «admire  1837.  —  Pntidtmct  d*  M.  RrnauUim. 

coaacarosnxsca  otvicitxxe  : 

f~  lettre  ministérielle  avec  envoi  d'un  mémoire  sur  la  fièvre  typhoïde. 

2*  Lettre,  idem,  avec  envoi  du  rapport  du  meJecin-iespecteur  des  eaux  de 

conauFO*»*«ct  aaacsciivi. 

<•  Observations  de  M.  Duval  sur  la  section  des  Unduns  pour  remédier  aux 
anxylosts  angulaires  du  genou. 

2"  Noie  sur  di  s  Gevre»  intermittentes  par  un  médecin  de  BoqueEurt. 
5«  Nouveau  procède  pour  porter  les  rucdiranicns  sur  le  cul  de  la  matrice. 
4-  No  s  de  M.  Duval  sur  un  nouvel  jiiuirnl  Je  fom  esliuD 


lymptiraes  primitif»  de  la  maladie  vénérienne  et  les  affections  consécutives  de 

la  peau  appelées  syphilides. 

M.  Mesimi  a  fait  se»  observations  i  1  hôpital  Saint-Louis,  ou  il  s  passé  Jeux 
ans  en  qualité  d'élève  interne.  H  s  recueilli  quarsolr-quatre  observations  de  sj- 
philufes  A  ces  faits  il  en  a  joint  seiie  autres,  qu'il  a  pris  dans  les  meilleurs  au- 
teurs. C'est  la  substance  de  ees  soixante  faits  qui  compote  le  sue  moire  qu'il  adresse 
o  I  Académie. 

Sou  premier  snio  est  de  savoir  quels  sont  les  symptômes  primitifs  après  les- 
quels on  observe  le  plus  souvent  le»  sipbili.les. 

Ce  n'est  pas  la  blrnnorrhegie.  tant  s'en  faut.  M.  Marti ns  estime  crue,  sous  ce 
rapport,  elle  est  aux  autres  symptômes  comme  un  est  a  trois;  mais  la  hlenooe. 
ahagie  étant  trois  fuis  plus  commune  que  les  chancres  ou  les  baboas.  k  rapport 
se  modifie  et  devient  tomme  un  est  s  neuf  :  encore  dan 
t  on  que  toutes  les  bternoerbagies  sont  vénérienne»;  « 
est  bien  loin  de  la  vérité,  il  s'ensuit  en  dernier  résultat ,  qu  elles  sont  tri 
ment  cauvs  de  syphiljde». 

Le»  rbsncres  ont  une  bien  autre  influente  sur  b  pro  'action  des  srpliilides  : 
cette  iuRuener  est  au  moins  trois  fuis  plus  grande  :  oo  park  de»  chancres  sim- 
plet seulement  ;  car  1rs  chancres  compliques  de  quelques  autres  tymptAmc»  d  in- 
fection agissent  bien  plus  efûeacemeot  ;  ils  renferment  évidemment  b  cause  la 
plus  fréquente  de  syphilides;  et  cela  tlaos  la  proportion  de  oose  a  I 

Mai*  il  y  a  plusieurs  espèces  de  syphibdes,  ks  |dut  rommuues  de  l 
les  syphilides  pejnilcitsc» 

Aii  contraire,  k»  syphilides  pustuleuses  {ecthyma  itphiliticnm)  sont  1 
rares,  du  moins  ebex  ses  adultes. 

T.mis  fes  genre»  succi-denl  à  peu  près  indifféremment  i  tous  les  symptômes  pri- 
mitifs excepte  peut  tire  la  syphilide  pustuleuse,  qui,  d'après  le»  observation»  de 
M  Martins,  serait  toujours  précédée  dcebancres. 

Un  reste  ,  ks  syphilides  les  plu»  graves .  telles  que  k  tobereuk  et  f  ulcère,  se 
voi.  ni  austi  souvent  après  les  blenaorrhagie»  qu'après  ks  chancres. 

La  moitié  au  moins  des  syphilides  affecte  au  début  la  face  et  fe  cuir  rhevelu. 

Le  traitement  le  mieux  euteudu 
cet  égard,  il  en  est  du 
vre  in1 
cher. 

De  même  que  la  blennorrhagie  est  de  tons  les  symptômes  primitifs  celui  qni 
expose  k  mains  aux  syphilides,  c'est  aussi  celui  auquel  elk  succède  le  plus  tar- 
divement. Darj  la  moitié  des  cas,  elks  ne  se  montrent  qu'au  bout  de  quatre  ans  ; 
taudis  qu'elles  ne  dépassent  pas  en  général  la  septième  mois,  lors  qu'elles  suc- 
cèdent aux  chancre». 

Parmi  les  carnet  orca<ionoe!le«,  la  température  est  su  premier  rang,  La  rba- 
kur  favorise  fe  développement  des  syphilides  pks  que  k  froid.  Cependant  les 
extrêmes  de  Uniperatare  ont  à  peu  près  le  même  cflel. 

aarroiT  na  ss.  soviusen  sc«  m  rirtvtnr.tx  ne  st.  satrutT,  arLÂTivts  a 
L'iaiaootctios  or  l'aie  osas  LES  viiscs. 


s  ailette  an  début  la  lace  et  se  cuir  rneveiu. 
ne  peut  rien  pour  prévenir  1rs  stpliilides  A 
me  du  quinquina,  qui  guérit  fort  bien  la  fièv 
,  mai»  il  n'est  pas  en  sa  puissance  de  l'empê- 


i  sca  os  Hiuoixt  na  ai.  x.a  noerrr»  ssaavipa. 
t  est  de  déterminer  les  rapport»  qui  existent  entre  ks 


l-es  lecteur»  de  la  Gutnv  se  raptieflent  le  fait  communiqué  par  M. 
à  l'Académie,  au  mois  de  juillet  dernier.  Il  enterait  un  sein  Mpiirrhcut ;  au  mo- 
ment où  il  cou|vait  au-dessous  de  la  tlavicufe  un  grtrq|ie  de  granulations  sospest. 
tes.  un  bruit  saccade  et  comme  en  iig-tag  %e  fait  enteodre ,  c  elait  celui  île  l'ail 
qui  pénétrait  dans  une  veine.  La  malade  fut  prise  de  défaillance  et  crut  qu'elle 
allait  mourir,  cependant  M.  Amnssat  réimprima  la  poitrine  plunenrs  fuis  et  pat 
secousses,  et,  soit  telle  mancesivrcsoil  brn  fine  de  la  nature,  la  malade  reprit  ses 
sens,  et  M.  Amussat  continua  tranquillement  son  opération. 

La  comiuoiiicatiiMi  de  te  Tait  eseita  une  nie  di«cu»»ion.  MM.  Blandin.  Gerdy, 
Vel|eau,  BarlhtVms,  Boula., etc.. émirent  de»  opiniomtpi  s'actordaient  malen- 
M-nible,  et  l' Académie  ne  savait  trop  que  pen-er.  Pour  C\er  ses  idées,  M  Amassai 
proposa  de  faire  de  nouvelles  expérience»  sur  fe»  animaux  viveos.  sous  fes  yeux 
d'une  commission:  re»l  k  resuliat  de  ces  expérience»  que  M.  tVowlIwd  vieut 
ftlre  conuaitre  au  nom  d'uue  commission  cumposee  de  Mal,  ^muasat,  Cerdvi 
Vclpean.  Cherviu.  Blandin,  etc. 

M.  Bouillant]  divise  son  rapport  en  dent  parties  :  dans  la  première,  il  rappelle 
i  peu  près  lotit  ce  qu'on  a  dit  sur  l'introdui'lion  de  l'air  dans  les  veines.  I>u  resta, 
la  question  est  uni  nouvelle.  \jt  premier  fait  bien  avère  de  cette  e'pèce  d'aco- 
lenl  ne  remonte  pa«  au  delà  île  s  Ht  i  ;  on  le  doit  à  M  Beauchme.  M.  bouillant» 
ne  coonait  pas  plu»  de  -V  fiils  du  même  ordre ,  encore,  sur  ce  nombre,  y  ea  a  t-il 
plusieurs  qm  liiwnl  beaut  oup  i  désirer.  C'est  dans  cette  partie  qu  il  analyse  les 
travaut  de  Mit.  Dii|«tlren.  Magendir  el  Poiw  uillr.  Enfin  il  relrace  en  peu  de 
mut»  jmqai  ladiu-u»'iou  qm  suiiil  la  commuuication  de  M  Awustat.  (Vuir  la 
Germe  ,  luillel  et  auùt.  IK;s7). 

La  seconde  partie  du  rapport  contient  ks  travaux  même  de  la  rommi  si  in  de 
l'AcaJemie.  Les  ei|>er'eiices  otil  ele  faites  sur  des  i  biens,  sur  des  cbevaox  .  sue 
des  mulets,  sue  de»  ines.  M  Bouillaud  fes  rapporte  une  à  une  avec  des  détails  dans 
leMpK'U  il  nuus  verait  ioiput»il>le  de  le  suivre  ,  mais  il  a  iciili  lui-même  la  neests- 
stilc  de  se  résumer.  Il  traite  dan»  te  résume  du  mécanisme,  des  signe»  de  l'intro- 
duction de  l'ait  dans  le»  veioes.  de»  alleralions  anatomiques  qui  s'observent  après 
ce pbeiiomi  ire,  drs  scciiJen»  suxquel»  il  donne  lieu,  des  moyeu»  d  y  remédier  et 
liualeuieiil  des  conséquences  qu'on  t  n  peut  déduire, 

Stq'Ci.  11  c»t  un  signe  auquel  il  esl  pre»que  impossible  de  s*  méprendre.  Toi  tes 
le.  W  que  sur  un  animal  o»  ouvre  une  veme  v«i,ine  du  rtetir,  I  air  eutre  spoo- 
tanemenl  dans  telle  veine,  rl  en  entrant,  il  fait  entendre  on  bruit  parlirubat 
qu'on  ne  «aurait  mieux  reiaiparer  qu'au  tup/wincnt  pour  1rs  chien»  ,  à  on  fioa» 
glnu  pour  fes  cnevans.  O  bruit,  disons-nous,  est  constant,  caractéristique,  spa- 
ciG que.  C  esl  M.  Amtissat  qui  fe  premier  nous  l'a  fait  connaître.  Il  l'a  décrit  Sort 
au  long  dan»  un  mémoire  inséré  par  lui  daa»  k  tome  t  drs  actes  de  l'Académie. 
A  ce  iigue.  il  faut  en  ajouter  uu  autre,  c'est  un  bruit  desooBkl  que  l'oreiue  per>- 
çnit  di<tiuctciucnt  en  s'approchaut  de  la  région  da  coeur. 

f  ini  du  ctz  r  tt  i/e»  r.iiistnujc.  lorsqu'on  examiae  fe  cour  d'un  animal 
qu'un  a  fait  |»crir  rn  in»ufDaut  de  l'air  daua  se»  veiue»,  on  truiiva  cuastaniruenl 
1  oreillette  druile  distendue  par  du  gas;  on  i-n  trouve  aussi  dan»  1  ai  1ère  pulmo- 
naire ;  va  en  trouve  quelquefois  dans  fe»  vajt-eaux  da  crâne.  Cet  air  esl  en  >* 
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«mule  «taillé  qu'il  n'est  |m>  nécessaire  d'ouvrir  In  ciiluio  mm»  l'eau  poor  la 
dtrouvriri  a  umiMi  oreillette  est  elle  ouverte  qu'il  s'échappe  m  hulk»  avec  le 
*aog,  cl  cela  de  la  manière  la  ptasscosible  pour  tous  le»  yeux, 

Le*  cavités  gauches  en  sont  presque  toujours  exemple»  sur  k»  chiens  ;  on  ait 
presque  toujmirs  parce  que  M  Bouillaud  a  cité  une  exception,  line  foi»  donc  oo 
a  trouvé  quelques  buUei  de  r»  dam  l'oreillette  poche  ;  nuit  ce  qui  eal  infini- 
uarat  rare  tar  ka  chien»  e»t  an  contraire  fort  coiuuoo  dan»  ks  chevaux.  L'air 
Moetre  généralement  dans  ka  deux  eavîles.  Doit  Tient  celte  diuerence?  M. 
Bouillaad  bavarde  uae  expbcétion  ;  nais  il  ae  la  donne  ki-méiiie  que  comme  une 
hypothèse-  I!  suppose  que  le*  organes  du  cheval  ont  phu  de  pcrméabiblè  que 
ceux  du  cbien. 

Acciàrn,.  Aussitôt  qoe  von»  nve»  entendu  le  brait  qui  vous  annonce  que  l'air 
pénètre  dan*  la  veine,  voua  votetb  respiration  devenir  de  |>ki*en  plu*  fréquente; 
la  circulation  s'accrkre  dan*  la  niéoie  |>roportion;  le*  urine*  et  les  matière»  fé- 
cale* s'échappent  spontanément,  et  bulriucul  les  animaux  sureombeul.  La  mort 
arriTe  communément  de  une  a  dit  minutes,  nuisant  k*  furets  de  résistance  vi- 
tale propre*  i  chaque  individu ,  tan  volume,  etc.  Bk  n'est  iamai*  pku  proaa|ite, 
que  quand  on  fait  tenir  k*  animaux  dclxmt  pendant  l'opération. 

Si  on  suspend  (  opération  avant  la  lin  de  l'animal,  c  est-a-dire  si  ou  arrête  l'io- 
tradaetioa  de  l'air  en  bourbant  la  veine  ,  il  n'est  pas  rare  qu'il  revienne  k  lui 
et  qo'il  se  rétablisse  :  par  oîi  l'on  voit  que  la  nsort  n  c-t  pas  toujours  aussi  prompte 
en  oo  le  pouvait  croire  d'après  1rs  observations  faites  sur  l'homme.  Au  dire  île* 
chirurgiens  qui  ont  eu  k  malheur  d  être  témoins  de  bila  pareil*,  l'homme  en  ef- 
fet mourrait  dans  uu  instant  presque  indisisibk.  Les  animaux,  disons-nous,  »nc- 
eombenl  plus  lentement;  mais  si,  au  lieu  d'air  atmosphérique,  on  fait  pénétrer 
du*  Ira  veines  lair  qui  a  servi  a  la  respiration ,  en  d  autres  ternies,  si  un  homme 
souille  avec  k  bouche  dans  une  veine,  l'animal  périt  sur-k-cfaaatp.  Trois  chiens 
ont  «te  tné*  ainsi  dans  une  demi  -minute. 

Les  cause*  de  La  mort  ne  sont  puinl  douteuses.  La  principal*  est  sans  contredit 
l'énorme  distension  de  l'orriUelle,  distension  qui  met  cet  organe  hors  d'etat  de 
ae  contracter  et  par  conséquent  de  remplir  ses  fonction.  Il  faut  compter  aussi 
pour  quelque  chose  k  présence  de  l'air  dans  l'artère  pulmonaire,  lequel  altère  né- 
cessairement U  conspuattioo  du  tant;. 

Moyens  thrrapftiquti.  On  a  propose  l'application  d'un  bandage  serré  au- 
tour du  corps  pendant  les  opt  ratio  ,s  ou  l'on  |<eut  craindre  l'accident  dont  nous 
parium,  Comme  l'entrée  de  l'air  »  lieu  pendant  l'inspiration,  oo  avait  pense  que 
si  on  (ènait  ce  mouvement  de  la  poitrine,  nu  diminuerait  d'autant  ksebaucesde 
l'accident .  Ou  a  essayé  de  ce  moyen  une  fois,  il  n'a  produit  lien  de  bon;  il  est 
vrai  qoe  l'exécution  o'a  pas  été  bien  faite. 

«jsten  a  proposé  des  compressions  rrpette,  et  saccadées  sur  la  base  de 
la  poilrioo.  Il  est  certain  que  celle  mamruvre  bit  sortir  des  vaisseaux  de  l  aie 
avec  du  sang;  mai*  la  commission  ne  la  croit  pas  moins  ioiufosan  le. 

Catuequrncet.  Quelque  délicat  qu'il  soil  de  conclure  d'une  espèce  à  une  autre, 
cependant  il  n'est  guère  permis  de  douter  que  l'aie  ne  puisse  pénétrer  dans  ks 
veines  de  l'homme,  puisqu'il  pénètre  dans  eellrs  des  chiens  et  des  eliesaus.  Le 
doute  serait  ici  d'autant  plus  deplaeé  que  ce  phénomène  est  tout  physique  Sup- 
pose* donc  que,  dans  k  ma lursivre  d'une  opération,  un  chirurgien  ouvre  une 
seine  d'un  reetaio  calibre  et  voisine  du  rieur  comme  la  veine  axillairc  ;  supposes 
que.  par  l'clta  Je  buaUlie  ou  par  toute  autre  cause,  celte  veiue  re*lc  béante, 
-n  ce  cas,  qui  1  doute  qu'elle  n'aspire  ou  ne  puisse  aspirer  l'air  atmosphérique  qui 
l'entoure  ? 

Toutefois  le*  expérience*  sur  ces  animaux  ne  font  pas  comprendre  comment  la 
mort  a  lieu  si  proaiptemenl  sur  I  homme,  ou  comment  les  chien*  et  1rs  tlioaui 
survivent  pk»  longtemps  que  lui  au  nsénic  accident. 

La  conclusion  6nak  de  ce  rap|>ort  est  que  M.  Amassât  a  bien  mérité  de  la 
science  et  la  proposition  de  lui  voler  île*  rnnerciensen». 

kl  Auusaar  remercie  la  commission  d'une  proixwilion  si  ualtense  et  demande 
a  ajouter  quelques  paroles  au  rapport  qui  vient  d'être  fait;  mais  l'heure  elaul 
avancée,  il  cède  son  lonr  de  pa  rôle  à  al .  Moreao. 

Un  cas  de  niéderine  kgsle  que  M.  Moieau  ne  fait  pas  connaître  lui  a  suggéré 
l'idée  de  vt-riGer  quelques  faits  avances  par  U.  (.'haussier  :  cet  habik  phmolo- 
gisle  avait  cru  pouvoir  préciser  I  âge  du  firlua  eu  mesurant  k  distance  de  l'ion  • 
halte  de*  pieds  et  de  b  léïe.  Ainsi  il  croyait  que  sur  un  fu-luik  ternie,  l'ombilic 
ctait  juste  au  milieu  ou  a  égale  disunct  des  deux  extrémités. 

M.  Uobkav  a  voulu  i entier  ce*  assertion,,  et  il  1rs  a  trouvée*  loul-à  fait 
inexactes 

M  Csroao*  désirerait  savoir  comment  Jhf.  Morcan  a  pris  ses  mesures. 

M.  Mosriu  répond  qu'il  a  fait  faire  uu  appareil  parfulemeut  semblable  a  celui 
dont  se  servent  ks  cordonniers  pour  prendre  b  mesure  des  pieds. 

M.  Carcao»  ne  doute  pas  que  M.  Morcau  n'ait  prisluules  ses  précautions  pour 
a  £  ir  des  mesures  exar  tes  ;  mais  al .  Cli-iussier  avait  le*  même»  prétentions,  cl ,  au 
dire  de  M.  Moeeau,  il  o'a  fait  que  des  meurs. 

||.  Gtsni  bit  sentir  combien  il  est  difùcik  de  dire  quelque  chose  de  parfai- 
tement exact  quand  il  s  agit  u'or;aoogenie  ou  de  drveloppentent  des  organes. 
Ainsi  l'on  voit  que  ks  observations  de  M.  Uoreau  ne  sont  nulktnrnt  d  accord 
aice  celle*  de  N.  Caausster.  Eh  bien,  dit  il.  je  suis  presque  sur  que  ks  variations 
s'accroîtront  à  mesure  qu'on  multipliera  ks  laits  du  même  ordre  :  ni  sorte  que 
s'il  venait  un  troisième  observateur,  il  est  liès-probabk  qu'il  arriverai!  à  d«s 
résultais  tous  ditfcrem  des  résultats  des  deux  premiers.  Il  en  est  de  même  de  b 
formation  des  intestins  ,  des  os  rt  de  b  plupart  des  organe*.  Il  est  impossible  en 
pareille  matière  de  poser  des  règles  Gsrs,  invariable»  .  et  c'est  ou  des  plus  mau- 
vais moyens  dont  on  poisse  user  pour  éclairer  b  justice. 

La  séance  est  ksre  a  cinq  heurts. 

pfota.  Sous  avons  omis  dans  le  ikrnier  rompit  rendu  de  b  séance  de  l'Aca- 
démie de  reproduire  1rs  conclusion*  du  rapport  de  MM.  Bibe*  et  Bousquet ,  sur 
le  mémoire  de  M.  Dekau,  relatif  aux  svmpalbie»  de  r oreille  moieune.  Le»  con- 
clusions portent  des  reanerciemens  à  l'auteur  ;  le  dépôt  de  son  travail  aux  archi- 
ves de  l' Académie,  et  une  invitation  a  continuer  et  i  compléter  ses  rcchercl  ci. 
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TBAITÉ  PRATIQUE  SDH    LES    MALADIES   DES  OltCANES  GE- 

hito-urinaibes;  par  le  doclcur  Civiale. 
pntMiiiu.  rainit.  —  maladies  de  lAutte-t  (1). 

Le  traite;  de»  maladies  de»  voies  uriiiaircs  public  par  Clinpart  ,  il  y 
a  envinm  40  ans,  «1  avantageusement  connu  de  tous  les  praticiens. 
Cet  ouvrage,  justement  estimé,  a  servi  de  texte  à  lout  ce  qu'ont  dit  de- 
puis, sur  ce*  affections  ,  le*  traités  généraux  de  chirurgie,  où  l'on 
trouve  des  chapitres  entiers  copiés  dans  le  livre  dont  nous  jurions  ,  et 
sans  qu'on  ait  pris  la  peine  de  prévenir  de  ces  emprunts  ,  qui  peuvent 
passer  pour  un  plagiat.  Parmi  les  excellentes  choses  que  renferme  l'ou- 
vrage de  Cbopart,  il  en  est  d'absolument  étrangères  au  sujet,  déjà  as- 
I  set  vaste,  embrasse  par  railleur  ;  d'autres  ue  sutit  plus  eu  rapisrirt  avec 
1  l'état  actuel  de  nos  connaissances  ;  celle  pioduction,  précieuse  à  beau- 
L  coup  de  litres,  offre  cependant  des  bennes  sur  plusieurs  points  impor- 
Lins.  Malgré  ses  imperfections,  le  traité  de  Chopart  sera  toujours  con- 
sulté avec  fruit  cointue  rirlie  collection  de  faits  et  opnvre  consciencieuse 
d'un  praticien  recotnrnandablc,  dont  la  théorie  hasardée  et  les  hypothè- 
ses sont  un  tribut  payé  aux  erreurs  de  sou  é]ioque. 

Depuis  lors,  un  grand  nombre  de  monographies  ont  été  publiées  sur 
les  IIM ladic*  des  organes  unitaires  j  ers  affections  ont  soi  (mit  été  l'objet 
de  travaux  remarquables  en  Angleterre.  En  France,  l'invention  ]a 
lithotritic  a  exercé  la  plus  heureuse  influence  sur  I  nliscrvation  et  l'é- 
tude de  plusieurs  états  pathologiques  de  la  vessie ,  de  la  pnwiate  et 
de  l'uretrc  jusqu'alors  peu  ou  mal  connus;  c'est  surtout  en  fournissant 
de  nouveaux  moyens  u  exploration  que  cette  découverte  a  mis  à  même 
de  mieux  apprécier  la  nature  des  diverse*  lésions  de  ces  organes.  M.  Ci- 
vi.ile  a ,  sous  ce  rapport,  beaucoup  contribué  a  opérer  une  véritable  ré- 
volution dans  l'histoire  et  le  traitement  de  ces  graves  maladies. 

I, 'ouvrage,  dont  il  vient  de  publier  le  premier  volume  ,  est  le  fruit 
de  travaux  spéciaux  sur  ces  maladies  qu'une  pratique  étendue  lui  a  per- 
mis d'observer  saus  leurs  formes  variées;  mais,  ainsi  qu'il  le  dit  lui- 
même,  il  n'a  point  eu  l'intcnlbu  de  composer  uti  traité  complet  sur 
celle  matière,  a  11  s'est  seulement  proposé  d'examiner  1rs  maladirs  les 
i  plus  importantes,  celles  qui,  par  leur  gravité  et  leur  complication  , 
»  uevii-uncul  chaque  jour  un  objet  d'effroi  pour  les  malailes  ci  d'anxir- 
»  té  pour  l'homme  de  l'art.  »  Ce  cadre,  quoique  restreint ,  est  as>e/ 
étendu  ;  il  a  déjà  Gmrni  U  matière  d'un  volume  nui  n'embrasse  pointant 
que  les  maladie»  de  l'urètre,  à  l'exclusion  même  de  celles  qui  iutLTosrnt 
la  portion  prostatique  de  ce  conduit. 

L'atilriir  a  recherché  et  cxjuïsé,  dans  un  avant-propos,  les  causes  qui 
jusqu'à  nos  jours,  ont  relardé  les  progrès  de  1a  chirurgie  dans  lYtudc 
des  maladies  génito-iirinaires.  Il  signale  les  erreurs  que  la  chirurgie 
elle-même,  malgré  la  précision  des  données  sur  lesquelles  elle  s'exerre 
et  Sa  prétention  n  l'cxaclilude  des  résullals  qu'elle  obtient,  a  rqieudanl 
contribué  à  acrmlitcr  en  ne  s'affiaiichissant  pas  toujours  du  jnig  des 
théories  cl  des  systèmes  hasardés.  I.'itnprrfcrlioii  des  roiinaissiuci»  .im- 
tomiques,  la  mélhodc  vicieuse  adoph-e  pcnilant  lnn^lnn|^,  pour  l'étude 
des  maladies  ,  doivent  aussi  être  riugécs  au  nombre  ih-*  causes  qui  oui 
retardé  la  connaissance  de»  affections  de  l'appareil  urin/iiic 

L'inspection  cadavérique  est  un  des  points  qui  ont  .iusm  <:lé  le  j>ln , 
négligés,  et  le  seul  qui  pouvait  cependant  mettre  lin  à  «les  cnnlroveivs 
qui  ont  donné  naissance  à  une  foule  de  volumes  inutiles,  de  pn-cédés 
vicieux  et  dangereux  dont  on  a  fait  tant  de  bruit  et  qui  ont  produit  tant 
de  mal  dans  ces  derniers  temps. 

M.  Civiale  signale  aussi  la  marche  tortueuse  qui  a  été  trop  soinenl 
suivie,  il  faut  le  ibrc,  toutes  les  fois  qu'il  a  été  qnesu'oil  de  déterminer 
la  portée  d'un  moyen  curalif. 

M.  (iivialc  signale  avec  indignation  cm  vu -s  mesquines  d'intérêt 
prJvc  auxquelles  semblent  s'êlre  attachés  un  gr.ind  nninbie  d'ail- 
leurs, u  II  n'y  a  pas  de  blanche  en  chirurgie,  dit-d,  où  |i-»  iulhx-iiccs 
»  dece  genre  aient  été  si  puissantes,  et  ce  qui  si!  pisM-  nxilmir  de  nous 
»  prouve  trop  clairement  que  cette  plaie  lioiilcu>c de  l'ai  t  de  guérir  n'est 
»  |>niul  encoiT  cicatrisée.  »  Tous  ers  moyens ,  réprouvés  p.u  l'h  umne 
dcuolie  professinu  ,  ont  entraîné  et  c*casionnent  tous  les  jours,  il  faut 
en  convenir,  de  Cidieux  résullals.  Ajoutons  toutefois  que,  tout  en  »tig 
matiaanl  certaines  pratiques  diisastrcuses ,  eu  dévoilant  quelques  nia- 
nopuvresléiicbrcusis,  et  en  dehors  de  la  science,  pour  propager  de  vt- 


(0  I  vol.  m-8*.  avec  trois _rda»elie»  lith.  P*ris,  1837.  die*  CrocJurJ. 
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cieux  procéclés ,  M.  Ou  le  faisant  acte  d°inilc|M-ndancc  rt  de  probité 
scientifique  ,  n'a  ru  ni  vue  que  l'intérêt  «le  l'art  rt  îles  malade»  ;  rcs 
considérations  ne  lui  ont  cependant  (us  f.iil  oublier  ce  qu'il  doit  à  m 
confrère»;  rt  s'il  a  répandu  un  bLimr ,  quelquefois  séveir,  sur  leur* 
écarts,  il  n'a  poiutdu  moins  donné  l'affligeant  sprctarlc  de  ees  personna- 
lités scaudalcuscs,  dont  quelques  chirurgiens  sont  si  prodigues  de  no* 


L'auteur  émet  des  opinions  judicieuse*  sur  les  difficultés  qui  naissent 
souvent  quand  il  s'agit  de  déterminer  les  chance*  des  opérations  récla- 
mées par  l'état  des  malades.  C'est  avec  raison  qu'il  avoue  que,  dans  des 
cas  de  ce  genre,  il  ne  Tant  pas  jngn  les  résultats  de  l'njiération  d'après 
des  influences  au  moins  secondaires  ,  rt  qui  se  trouvent  par  uullicur 
trop  fréquemment  en  dehors  des  prévisions  île  l'art.  C'est  néanmoins  en 
constatant  avec  plus  de  soin  qu'on  ne  l'avait  fait  jusqu'à  lui,  divers 
désordres  produit»  par  les  états  morbides  de  l'appareil  urinairc ,  qu'on  a 
été  conduit  tantôt  à  épargner  aux  malades  des  opération*  qui  n'auraient 
fait  qu'abréger  leur  existence,  tantôt  à  choisir  ou  à  modifier  un  |UOcédé 
«le  manière  à  limiter  les  effets  inoduit*  et  à  attaquer  la  cause  de* 
désordres  L'axiome  banal  ,  rt  dont  on  a  tant  abusé  :  M  élus  re- 
médiant anreps  quam  nitlliim ,  non»  parait  donc  devoir  cire  rem- 
place par  celte  autre  plu»  applicable  à  lieaueoup  d'affections  de»  voies  uri- 
nairc» :  Intertium  meiiu  i'ni  est  nihil  fncere. 

M.  Civialc  teimiiie  son  av.-iul-propis  parquclqur»  considérations  sur 
l'influence  morale  itn'cKircnt  re»  maladie»  ainsi  «lue  les  npétaliims 
qu'elle»  réclament.  On  ne  .saurait  trop  se  pcarlrrr  de»  sages  préerprs 
qu'il  donne  sur  ce  point  important  ■  a  Les  opération»  ont  iei ,  «lit-il .  des 
•  rJi.inc'S  particulière*,  qui  tiennent  au  siège  et  à  la  nature  des  affec- 
»  tinns.  de  im'ine  «pie  la  dispasitimi  «1rs  esprits  nnpisc  «les  obligations 
>•  spéciale*  an  chirurgien  ,  pour  qui  c'est  un  devoir,  plu*  impérieux  en-  ( 
»  mie  qu'en  toute  ai, lie  occasion,  de  se  montrer  humain,  patient,  doux 
»  rt  «ompatissaiiit.  l  i  s  difficultés  de  tout  peine  se  multiplient  vmis  ses 
■>  p  s ,  et  le  mord  semble  rivaliser  avec  le  phvsniiic  pour  bu  susciter 
»  des obstacle*  dont  il  ne  saurait  triomphée  par  la  seule  h  ibileté  dans 
»  les  procédé»  manuels  de  son  art  ;  car  il  doit  encore  déployer  toutes  les 
»  ressources  de  sua  esprit  pour  cninbilliv  «le*  niillirr»  de  préjugé»;  et 
»  truites  celle»  «h1  sou  co  i.r  |>>ur  ramener  le  calme  rt  le  courage  dans 
»  une  âme  abattue  et  !>  <i:l ■■veiv'v.  « 

L'auteur  a  e  n  ..i  m  plusieurs  pages  du  volume  qu'il  vient  «le  publier 
à  «les  considérr  l ions  5,111  1  al e»  sur  l'analouiic,  la  physiologie  tl  l.i  pa- 
thologie générale  îles  organe.»  génito-ui  i ua ires  ;  elles  ont  I  avantage  de 
renfi'imer  dans  un  cadre  .«  .mv  ré-livri  des  11:  Il  ois  i11p.11  tailles.  de*  vnr» 
neuve-»  ,  imli»pi  n<  M<  s  à  I  intelligence  de  c-e  qui  \,i  »«iiirc;  elle»  ont 
«n  o- Ire  le  niéa:  ••T.  p  ii  uim  1  une  l'oile  de  répétition  sur  certains  états 
morbides  n.;rl.i-hl  h  |  1  cinq.'i  puvil  I  1  nli'pai  l  de»  maladies  111  nuire» 
M.  Civile  a  i«:'»!ipè  ..s  ec  i.iison  le.»  d,'tal»  aiiatouiiqiics  que  l'on 
tio'ivedaus  Ion»  les  lia  (•'■s  moderne»  .  pour  ne  s'attacher  qu'à  (piehpies 
points  lui  «.utant  l'on  1-1011  de  iappot;er  on  «  il  lin  nombre  d'observa- 
tions nouvelle»,  el  de  roiuli.itlre  «les  oi'i.iiou»  ei  ronce»  <|i»i  lonelieul  «le 
près  aux  iutri.'l»  il  la  «hirurg  e.  Il  a  île'  ut  tuulefo  »,  avei-  p!us  de  soin 
qu'on  ne  l'avait  f.ul  jusqu'à  loi ,  la  lexliue  de  1 1  s>»»ie.  Il  a  envisagé 
I  urètre  cil  «g  i«l  .1  »a  longueur,  à  sou  diainitrecla  vi  structure  sou»  un 
point  de  vue  pratique ditr  lent  de  relui  a«iqu«l  on  s'était  placé.  la.»  idée» 
qu'il  a  iin  s  »  »nr  les  pmpricté»  vitales  de  I  initia  el  <!<•  la  vessie,  .,iu»i 
«piesui  leimciui'ine  d  •  l'i  vcriiioii  «le  l'iniin  ,  s'éloignent  en  général 
de  relies  des  plijsislogistc.»  modernes,  el  rendent  mieux  compte  d'une 
foule  de  plicnHii  ne»  uioi  liid.  »  f  M 1  oi  s.  1:1  ». 

Les  opinion»  i  n  inccr»  ipi  un  trouve  d.n.»  pics  pic  tous  les  ouvrages 
sur  1rs  fomliousd.la  ve-sîe  el  sur  les  effets  «le  la  rétention  d'ut  tue, 
tiennent à  ce  qui'  la  texture  «Je  ce  v  isme  a  clé  a*s«7  mal  uhsrrv  éc  et  par- 
tout mal  «livi  ilc  la  »  parliiudanté»  signalées  par  M.  '  iv  i  île  dans  la  des- 
cription rpi'il  a  donnée  de  la  poche  uriuairr,  rt  qui  uuutenl  toute  atlru- 
tion  .  sont  le  résultat  d'un  examen  souveiil  répété  île  cet  organe  «Lins  de» 
condition»  iiulie»  que  celles  <>ù  l'on  a  l'hahitiulc  de  le  prendre  piur  le 
décrire  L'auteur  s'est  attaché  à  observ  er  la  vessie  dans  sou  él  it  d  hy- 
pertrophie ,  san»  que  ses  juroi*  aient  subi  néanmoins  aucune  altération 
«les  tr»»ii»  ,  coq  i*il  1  si  1I11  reste  toujuor»  facile  de  eonsta'er.  L'bvpertro- 
phie  de  la  %.»»:>•  n'est  alors  en  réalitéque  le  grossissement  des  formes  et 
«le  la  cvtuie  de  l'organe  ,  et  permet  de  distinguer  des  disposition»  qui 
éch.ip]»  »!  a  la  v  ne  elà  uns  moyens  «l  invcstigation  ,  «piand  on  prend  ci- 
xi-r'rc  dan»  ».-n  il at  le  plus  ordinaire, 

Le  point  .pu  a  suggéré  aux  aiiatonuste*  les  opinions  les  plu»  diverses, 
o»l  celui  relalii  a  lV\i-tcncc  d'un  »|d«iueler  au  oui  de  la  vessie.  Celle 
<lî»p«uitiou  admise  par  1rs  uns.  rejet<V  j»ar  le  plus  grand  nombre,  »  Hi 
l'oUjet  ih^.  i«»hei.  lies  de  M.  Civialc.  Si  elles  n'ont  pis  réussi  à  «lérnon- 
Irer  eo>iipl.  tri:,eiU  la  pi.'sni,  •  d'm.  muscle  à frin?»  circulaire»  distuicte 
r  du  col  de  la  vcs-ie,  elles  permettent  du  moins  d  adiuellie  par 


analogie  uiir  oi^anisation  rt  des  fonctions  imlé|»endanta  de  celles  du 
coqis  de  ce  vi»c«Te.  Telle  est  au  reste  l'opniion  orofessée  par  l'anleiir 
sur  ce  point ,  rt  qui  forme  la  base  de  sa  théorie  île  l 'excrétion  de  l'u- 
11  ne. 

Un  grand  nomlMe  d'encur»  ont  élé  répandue*  et  sont  encore  accré- 
ditées |>our  ce  qui  e»t  relatif  à  la  direction  ,  à  la  longueur ,  an  diimètre 
et  à  la  structure  de  l'urètr»1.  L'auteur  s'est  attaclré  h  (iréctser  par  de  non- 
v  elles  observation»  le»  données  fournies  par  l'anatomie  sur  ces  «Jiver» 
points.  Nous  ]iaitag«»Mis  son  avis  sur  les  division»  arbitraires  adoptée» 
généralement  pour  l  iinde  de  ce  canal ,  division»  établies  sur  «les  parti- 
cularités de  stiuctiuv  sur  lesquelles  on  n'est  même  pas  d'accord.  Il  nous 
paraît  préférable  «le  distinguer  dans  l'urètre,  comme  l'a  fait  M.  Civialc, 
deux  portions  a:  l'une  fixe  ou  courbe,  el  l'antre  mobile.  Il  »'csl  surtout 
attaché  à  décrire  les  disposition»  de  la  partie  fixe  «le  ce  conduit,  assrx  né- 
gligée par  la  plupart  «les  analoniistes.  C'est  aussi  celle  qui  présente  le 
plu*  de  difficultés  rt  d'écueils,  qni  est  le  siège  le  plus  IWqneirt  des  faus- 
se» routes  el  de  la  majeure  partie  de»  rétrécissemen»  ;  on  conçoit  dis  lur» 
de  quelle  importance  est  son  étude  pour  la  pratique. 


Quant  anx  ineiirvalion*  dont  l'urètre  petit  être  le  siétje  dam  la  par- 
tie de  ce  conduit  embrassée  par  la  prostate  ,  elles  dépendent  d'un  état 
|«tbol«i«^ue  de  cette  glande  ;  elle»  varient  «le  direction  et  d'étendue.  Le» 
considérations  auxquelles  »'est  livré  l'auteur  §ur  ce  sujet  tout  du  plus 
haut  intérêt  ;  on  trouve  cliaquc  jour  l'oci-asion  d'en  faire  d'utile*  appli- 
cations. 

La  longueur  rt  le  diamètre  de  l'urètre  ont  aussi  été  pour  les  analo- 

1  mistes  une  mal  1ère  inépuisable  d'erreurs  et  d'opinions  contraalirtoim. 

,  M.  Civiale  .1  précisé  par  des  expériences  nouvelles  les  données  qui  doi- 

1  vent  servir  de  guide  à  la  pratnpie. 

La  structure  de  l'urètre  et  la  nature  des  Ussos  étalés  sur  la  membrane 
moqueuse  qui  le  tapisse,  ont  soulevé  de»  questions  dont  l'obscurité  n'est 
point  encoie  totalement  éclairée.  L'auteur  de  l'ouvrage  que  nous  analy- 
sons n'est  point  éloigné  de  croire  à  l'existence  réelle  «les  libres  tnuscuUu- 
ics  entourant  l'urètre;  sans  les  avoir  positivement  observée»  chez  Inoin- 
uir,  il  les  y  admet  par  analogie,  après  en  avoir  IrcJ-dislinctrment  vn 
sur  l'urètre  des  grands  animaux,  du  cheval,  par  exemple.  Mais,  suivant 
lui,  rrtte  courbe  iiiusciilcusc  est  w'qvirée  de  la  mctnliraiie  muqueuse  par 
un  plan  vawulcux  {spongieux  interne)  qui  régne  sur  toute  la  longueur 
de  ce  conduit,  et  «pu  est  au  reste  de  la  incioc  nature  que  celui  dont 
Sbavv  et  M.  l'am&u  ont  donné  la  des  riiition  et  la  figure.  On  voit,  d'a- 
prî*s  re  qui  précède,  «inr  l'opinion  de  M  Civiale  sur  ce  point  d'anato- 

I  mie  tend  à  rniicder  1rs  |iarti»an»  exclusif»  de  la  muscularUé  iks  tissus 
sous-nnupieiix  de  i'uiètre  {Horac,  Bauer,  Wibon,  Gtitbrie)  et  le»  fau- 
teurs de  l'opinion  contraire  (Sbavv,  Itaulay,  Morcsrhi,  Paniua). 

Les  idées  qu'il  émet  sur  le  mécanisme  «le  l'excrétion  de  l'urine,  ont 
déjà  été  produites  dans rpiclipiri-uns  de  s«s  antres  écrits;  nous  ne  nous 
v  arrêterons  pas  ;  nous  dirons  seulement  «pie  cette  théorie,  présentée  avec 
tous  les  dév  vlopiirmeiis  «|u*elle  comporte  ,  rend  parfaitement  compte 
d'une  foule  de  pbéimmèncs  physiologique»  et  pathologiqu 
dehors  de  toute  explication  satisfaisante  avec  les  Uiéorie» 
pu  fessées. 

Nous  le  litre  «le  Considérations  fiathologiaues ,  M.  Civiale  a  1 
iliveis  gioiqies  de  symptômes  appartenant  à  l'étal  morliide  des 
urinai)  es,  cl  qui,  juspi'à  présent  ont  été  étudiés  avec  peu  des 
nous  vou[,i;is  piller  I"  de  ces  phénomènes  qui  dépendent  d'un  étit  pa- 
thologique foiiclionncl  de  l'urètre,  vins  altération  de  texture  |Hnrunente 
ou  appivi  1  ililc  après  la  mort  ;  V  de  ces  phenumène»  qui  sont  les  effets 
sympalliiiptr*  d'une  dis|nisilioii  morliiilc  de  quelque  anlre  jurtiedu  corps , 
v  oisine  ou  éloignée  de  l'urètre.  Ce  sont  eu  un  mot  de  vénliMrs  névrose* 
nivlralrs  dont  la  raison  ne  repousse  p;i»  pin*  l'eTistcnce  qu'elle  ne  ré- 
pugne à  adnicltre  des  palpitations  du  cuur  san»  lésion  de  texture  dans 
l'oigaue  entrai  île  la  circulation.  Nous  savons  que  si  l'on  veut  à  la  ri- 
gueur ne  ieeiMiiiailre«rrstièrrs  morl>nles  «pie  là  on  l'anatuinic  palluilo^i- 
que  les  de.siuc  sur  le  cadavre,  0:1  devra  rejeter  la  classe  des  affections 
spasaiodiqucs  cl  név  ralgiques  «le  l'uri  ne  et  «lu  col  vésical.  Mats,  sans 
soi  tir  cependant  des  voles  «le  la  saine  oWrvat ion,  on  ne  (iciit  se  refuser 
a  reconnaître  l'existence  de  «lesordie»  fuiictionncU  souvent  fiirt  grave», 
suit  iiliopalbiqiie»  soit  sympallmpies,  sans  que  Ir  tissu  des  organes  aux- 
«jiiels  ils  se  rapportent  offre  apré»  la  mort  n'en  <pii  nuisse  expliquer  leur 
inanifeslalion.  Qu'on  impose  à  de  pareilsétats  pathologiqurs  le  nom  qu'on 
I  voudra,  peu  imiwrtc;  le  fait  existe,  il  est  constant  po,ur  l'urétrc  comme 
1  pour  one  foule  d'autres  organes  ;  M.  Civiale  l'a  parfaitement  observé  et 
«lécrit.  Cette  partie  de  son  ouvrage  est  l'une  îles  plus  intéressante*.  Kn 
traçant  avec  une  rare  précision  et  une  triste  vérité,  l'histoire  de  ces  af- 
fi-rtions  qui  font  souvent  le  désespoir  des  malades  et  des  cens  de  l'art,  il 
n  i  fait  au  reste  que  développer  des  opinion»  qu'il  avait  déjà  émis»  dans 
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un  mémoire  In  à  l'Académie  des  sciences,  rl  il  leur  a  Jointe  plus  de 
poids  |iar  de  nouvelles  observations. 

Ij  pat  lie  la  pins  imiKiiUnle  du  livre  de  M.  Civiale  est  celle  qu'il  a 
consacrée  à  l'histoire  des  rélrérissemens  organiques  de  l'urètre.  C'est 
sans  contredit  la  monographie  la  plus  complète  qui  ait  pai  n  sur  en  gra- 
ves affrétions,  que  Ton  peut  avec  juste  laiton  considérer  comme  la  pi  in- 
cipalc  cause  de  la  plupart  «les  désunîtes  dont  sont  atteints  ks  fonctions 
et  1m  organe»  génito-uiinaiirs.  IViiélré  de  tout  l'intérêt  ipii  s'attache  a 
leur  élude,  l'auteur  a  examiné  il.ui»  une  série  de  huit  rhajntres  les  diver- 
ses questions  ime  soulève  ce  sujet. 

Il  a  d':ibord  envisagé  suis  un  point  de  vue  général  les  enaretations 
organiques  urétralrs  relalivenicnl  :  1*  aux  lésions  organiques  qu'elles 
produisent  ;  9  '  à  leur  siège;  3' à  leur  diagnostic  ;  Vaux  causes  qui  les 
occasionnent;  .V'  à  leur  traitement.  Dans  le  sixième  chariilic,  il  examine 
lesdiveiscs  cs|trresdc  ré:récisscmrns  en  |iiuliculirr,  et  les  modifications 
que  leur  traitement  réclame  ;  il  fait  connaître,  d'après  l'expérience,  et 
en  s'ajipuyant  d'un  grand  nombre  d'observations  rpii  lui  sont  propres  , 
les  moyen»  curatifs  applicables  de  préférence  à  telle  nu  telle  espèce;  car 
disons  ici  par  avance  que,  malgré  sa  jirédilccliun  laisonnée  pour  la  dila- 
latiou  temporaire ,  il  ne  faitpourtanl  pas  de  ce  procédé  un  précc|>te  ex- 
clusif des  antres  méthodes.  Toutes  au  contraire,  ou  du  moins  celles  dont 
l'efficacité  a  été  bien  constatée,  trouvent  leur  application  dans  les  cas  dé- 
terminés qui  les  réclament. 

M.  Civiale  a  exposé  dans  les  deux  derniers  chapitres  de  son  ouvrage 
des  considérations  pratiques  sur  la  récidive  des  coaivlation»  urétralcs;  il 
traite  de»  accidens  et  des  affection»  qui  sont  les  résultats  les  plus  ordinai- 
res do  ces  maladies,  tels  iiuc  les  faiivves  route»,  les  inliltratious  d'urine, 
les  divers  alicis  tiriiicux,le»  listnle»  urinair»,  les  aOeclious  des  testicules 
et  de»  cordons  spermatiqtie». 

Tel  est,  iliins  son  ensemble ,  le  plan  que  M-  Civiale  s'est  tracé;  il 
l'a  rempli  avec  un  talent  d'exposition  qui  ne  le  crile  qu'à  celui  du  prati- 
cien  kdiile  et  consciencieux .  11  serait  tiop  long  de  |Hcsrritcr  le  sommaire 
de  tous  les  dévchip|>einen»  auxquels  l'auteur  s'est  livré  dans  l'examen 
des  diverses  questions  qu'il  a  abordées.  Nous  nous  bornerons  à  l'analyse 
du  chapitre  relatif  au  traitement  local. 

Le  traitement  des  oui  étalions  ntvtt.ilrs  a  fourni  à  M.  Civiale  la  ma- 
tière d'un  long_  cha|iitrr  ,  dans  lequel  il  a  passé  en  rev  ue  et  apprécié 
d'une  manière  judicieuse  ,  en  prenant  toujours  l'expérience  |«our  guide, 
les  diflërens  procédés  mis  eu  usage  coutie  ces  affections.  Ce  chapitre  re- 
marquable est  divisé  en  deux  sections.  Ij  ju-emière est  consacrée  à  l'cx- 
posilinn  des  movens  généraux  propres.'»  cninluttre  le»  accidens  pu  " 
par  les  coarrtations,  moyens  àl'aide  desquels  on  parvient ,  le  plus 
vent,  à  écarter  la  nécessité  du  catliéiciismc  forcé,  et  qui,  il  faut  le  dire, 
sont  trop  négligé»  par  lieaucoup  de  chirurgiens  toujours  trop  pressés 
d'instrumenter. 

Quant  au  traitement  local,  qui  fait  l'objet  de  la  seconde  scrliou  de  rc 
chapiu-c,  l'auteur  c*t  entré  dans  1rs  plus  minutieux  détails  surtout  te 
qui  est  relatif  aux  tnùs  méthodes  principale»  auxquelles  ou  peut  ratta- 
cher les  procédés  employés  pour  combattre  les  réli érissciiicns  ,  savoir  : 
l' la  dilatation  teimtoraire;  2'  la  dilatation  permanente;  3-  la  cautéri- 
sation. M.  Civiale  discute  les  avantages  et  les  iiicométiirus  respectifs  de 
ce»  méthodes,  et  termine  par  une  rev  ue  de  quelques  autres  procédés 
lieaueoup  moins  importai!»  auxquels  un  a  cherrhé  cependant  à  ilonner 
quelque  ciétbt  dans  ce»  dentiers  lemp»,  mais  qui  en  réalité  ne  méritent 
pas  un  sérieux  examen. 

A  1  histoire  de  la  dilatation  tciiqioraire,  se  rap]>ortc  celle  des  bougies, 
dont  rinvculion  remonte  à  une  époque  fort  éloignée,  mais  qui  ne  com- 
mencèrent cependant  à  fixer  l'attention  que  vers  le  milieu  du  xvi*  siècle. 
San»  entrer  dans  le  détail  fastidieux  de  tout  ce  qui  a  été  écrit  sur  le»  bou- 
gies médicamenteuses,  dont  la  plupart  n'ont  dû  la  rogne  qu'elles  ont  eue 
qu'an  savoir-faire  de  leurs  inventeurs,  M.  Civ  iale  a  seulement  parlé  des 
bougies  simples;  ce  sont  le»  première»  qui  paraissent  avoir  été  cm - 
plovées  et  les  seule»  dont  on  se  sert  aujourd'hui.  Il  fait  connaître  les 
différences  qu'elles  présentent  son»  le  rapport  de  leur  composition  et  de 
leur  forme  ;  il  signale  le»  inconvénient  des  bougies  craplastique»  ,  des 
Ixiugies  en  métal,  en  haleine,  en  corde  à  boyau  que  préconisent  quelques 
chirurgiens,  entre  autre»  M.  le  professeur  {.allemand;  l'auteur  repousse 
l'usage  des  bougies  enniqur»,  des  l»ugies  à  ventre  ;  il  préfère  avec  rai- 
son à  tous  ce»  instrutnen»  le»  bougies  molles  en  cire  et  presque  cylindri- 
ques qui,  à  l'avantage  de  pouvoir  prendre  et  rapporter  l'empreinte  du 
rétrécissement,  offrent  aussi  ceux  de  ne  pas  autant  irriter  et  fatiguer 
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il  prie  du  procédé  recommandé  pr  Chopait ,  Dcssault  et  Dupuvtren  , 
lequel  consiste  à  maintenir,  chaque  jour,  pendant  un  quart  d'heure, 
au-devant  de  la  coarrtatinn,  une  bougie  plus  grosse  l.a  lo  ilité  avec  la- 
quelle on  fait  pénétrer  ensuite  une  Iniugie  ou  une  sonde  plu»  petite  a 
clé  expliquée  par  un  prétendu  dégorgement  ,  par  une  exsudation  piiri- 
furnie  :  ce  sont  des  suppositions  gratuite».  Il  est  plus  rationnel  d'ad- 
mettre avec  M.  Civiale  que,  dans  ce  cas,  le»  bougies,  appliquée»  à  p|n- 
sieurs  reprises  contre  l'obstacle,  énioussseiil  la  sensibilité  ,  font  cesser 
le  sjvasme  dont  les  relrécissrmens  sont  souvent  atteints,  et  disposent  ainsi 
le  canal  à  se  laisser  traverser  par  la  bougie  fuie.  Ce  fait  s'explimie 
'  aussi  par  ce  que  l'on  observe  tous  les  jours  sur  le  cadavre  d'individus 
don!  I  urètre  rétréci  n'avait  pu,  pétulant  la  vie,  être  franchi  par  la  sonde 
la  plus  déliée  ,  tandis  qu'une  plus  grosse  franchit  alternent  l'obstacle 
âpre»  la  mort. 

|  l.e  traitement  par  le»  bougies  molles,  dan  les  cas  ordinaire»,  se  ré- 
duit a  l'introduction  journalière  de  bougres,  dont  le  volume  croit  depuis 
nne  demi-ligne  jusqu'à  trois  lignes  et  demie  de  diamètre,  et  qui  séjournent 
dans  l'urètre  depuis  deux  à  ln>is  minute»  jusqu'à  une  demi-heure,  trois 
quarts  d  heure  au  plus.  \  ers  la  tin  du  traitement,  il  est  quelquefois  né- 
cessaire d'inciser  le  méat  uiinairr  lorsqu'il  est  peu  extensible,  caria 
dilalalion  ne  sera  complète  et  la  gut'risou  assurée,  que  lorsque  le  poiat 
rétivci  sera  ramené  à  son  calibre  normal  ;  or  il  faut  se  rappeler  que  l'ori- 
fice externe  est  naturellement  le  jniitt  le  plus  étroit  du  canal  et  qu'une 
bougie  île  trois  ligues  et  demie  ne  peut,  dans  certains  cas,  le  traverser 
et  y  demeurer,  sans  déterminer  d'asser.  vive»  souffrances  ;  une  petite 
iturision  obvie  à  tous  ces  imonvénieiis. 

A  u'ité  des  reproche*  adressé»  à  ce  mode  de  traitement,  reproches  la 
plnjiarl  sans  fondement,  et  presque  tons  également  applicables  aux  au- 
(  tics  méthode»,  se  trouvent  des  avantages  incontestable* qui  doivent  faire 
accorder  la  préfrreuce  a  la  dilatation  temporaire  à  l'aide  de  bougies  de 
cire,  du  moin»  dans  là  grande  majorité  tir»  cas.  Telle  est  l'opinion  de 
u  M.  Civiale,  qu'il  a  développée  à  laide  d'argumens  et  de  farts  prati- 
ques de  nature  à  porter  la  conviction  dans  les  esprits  les  plus  prévenus 
contre  la  méthode  qu'il  préconise.  Nous  avons  noiis-mémenn  assez  grand 
nombre  d'oltservations  à  l'appui  de  cette  opinion ,  que  nous  avons  son 
tenue  dans  un  mémoire  iiiédil  ,  auquel  la  société  de  médecine  de  Mar- 
seille accorda  le  prix  qu'elle  avait  proposé  sur  cette  question. 

La  dilatation  permanente  devient  indispensable  dan»  certaines  cir- 
constances; ce  sont  surtout  les  rétréoissemen»  longs  ,  durs  et  calleux  de 
la  |>ortion  mobile  de  l' urètre  qui  réclament  son  emploi.  En  parlant  de 
ce  procédé,  M.  Civialca i  été  naturellement  conduit  a  traiter  d'abord  du 
calliétérisme,  ressource  impérieuse,  commandée  par  l'impossibilité  d'in- 
troduire des  bougies  dans  la  vessie  et  de  débarras-er  cet  organe  de  l'u- 
rine qui  s'y  aecumnle.  Cette  opération,  l'une  des  plus  délicates,  des 
plus  plus  graves  et  des  plus  difficiles  de  la  chirurgie  ,  dans  ce  cas,  doit 
toujours  être  tintée  ave»  la  prudence ,  les  mén.i^mieus  et  le»  précau- 
tions que  l'état  dn  malade  exige ,  avant  d'en  venir  a  la  ponction  do  la 
vessie  ou  à  l'opération  prenaalde  de  la  Imutonnicre.  Il  ne  faut  réserver 
cette  dernière  ressource  nue  pour  les  cas  heureusement  fort  rare*  où  tous 
les  autre»  moyens  ont  échoue. 

Après  avoii  fait  connaître  la  en  (triture  que  doivent  avoir  les  sondes, 
leur  longueur,  leur  volume,  leur  composition;  après  avoir  parlé  de 
celles  en  gomme  élastique  ,  M.  Civiale  trace  les  règles  qu'il  convient 
d'oliservcrsmvant  •  1"  que  l'urètre  est  libre,  cas  dans  lequel  le  calhété- 
risme  présente  assez  peu  de  difficultés  ;  S»  suivant  que  l'urèlre  est  obs- 
trué par  un  ou  pliisieins  îélircisserociis  dur»  et  calleux,  avec  rétention 
d'urine  incomplète  ;  3*  suivant  qu'il  existe  tin  ou  plusieurs  rétrécisse- 
mensavec  rétention  complite.  Malgré  l'étendue  et  la  clarté  de»  détails 
dans  lesquels  l'auteur  est  entré  |>our  faire  connaître  la  manoeuvre  et  les 
differrns  tnn|«  de  l'opération  ,  celle-ci  sera  mieux  comprise  des  person- 
nes qui  pourront  la  voir  pratiquer  par  M.  Civiale  avec  relie  habileté  que 
l'on  est  journellement  à  même  de  remarquer  à  l'hôpital  IVcckcr.  Le 
procédé  qu'il  emjJoic  diffère  en  quelques  points  de  celui  généralement 
recommandé  dans  1rs  livres. 

L'auteur,  en  pariant  des  .-as  graves  de  rétention  complète  d'urine  oc- 
ras  ion  née  par  un  on  plitsxurs  irtiiVisvincus  ,  s'élève  avec  plus  ou  moins 
de  raison  contre  le  catliélérisnie  forci'',  onitre  ces  mouvement  de  vrilles 


l'urètre,  et  de  contribuer  à  reiMlre  à  ses 
élaslicicité,  tout  eu  opérant  leur  dilatation. 

L'auteur  indique  ensuite  le»  précautions  à  prendre  pour  favor  iser 
l'introduction  des  bougies  de  cire,  que  l'on  ne  réussit  cependant  pas 
l'uijours  à  taire  pénétrer  d'abord  dans  le  rétrécissement.  A 


imprimé*»  la  sonde,  contre  l'emploi  des  sondes  coniques,  instrumensqur 
dn't  jirosrrire  une  saine  pratique.  D'accord  au  moins  en  ce  point,  s'il  j  r 
l'a  j«as  toujours  rlêavre  l'un  (1rs  premÏT»  cliinirgiens  de  notre  éjtoqur  , 
M  Civiale  s'élairde  r.iiilorit; 'dcDiipuytren,  |>ourlil.lmrrhaHleraenlcrs 
maincuvtes  liaixlicsqui  rntraiuent  le  |»1  us  souvent  de  déplorables  désor- 
dre». An  reste  la  pratique  de  l'autctir  se  résurne  sur  ce  sujet,  dans  les 
précepte*  suivait* ,  dont  on  n-  «.Ttr.iit  trop  se  pénétrer.  «  Le  chirurgien, 
»  dit-il,  ne  s  titrait  agir  avec  trop  de  (ii  c-inspeclion  et  de  prtMlcncc.  Il 
»  ne  doit  pas  perdre  <te  vue  qtte  sa  mi  s'on  n'est  pas  île  lnil!er  ,  mai» 
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»  d'être  util'-  ,  et  que  la  véritable  habileté  consiste  à  détourner  un  dan- 
»  ger  imminent  sans  ru  faire  naître  d'autres  plus  ou  moins  éloignés. 
»  Une  sonde  poussée  avec  pécipitation  ne  manque  jamais  de  s'arrêter, 
»  tandis  qu'elle  finit  presque  toujours  par  pénétrer  lorsqu'on  procède 
»  avec  lenteur  et  ménagement.  On  ne  saurait  donc  trop  insista'  snr  ne 
»  précepte:  il  faut,  si  l'on  peut  s'exprimer  ainsi ,  laisser  au  canal  le 
»  temps  d'avaler  la  sonde.  » 

Il  y  a  loin  de  ces  conseils  sages  ,  dictés  par  une  pratique  raisonnable  , 
à  ceux  donnes  parqiicbpics  chirurgiens  qui  ont  déclaré  qu'il  valait  mieux 
tint  une  fausse  roule  que  de  recourir  à  la  ponction  de  la  vessie.  Nous 
dirons  nous  qu'il  vaut  beaucoup  mieux  ne  faire  ni  l'une  ni  l'autre.  Les 
préceptes  donnés  par  M.  Civiale  sont  propres  à  faire  éviter  le  premier 
malheur,  et  à  préserver  le  malade  de  la  triste  nécessité  du  second.  Ce 
chirurgien  déclare  en  effet  que,  dans  le  cours  de  sa  longue  pratique,  il 
n'a  jamais  été  obligé  de  pratiquer  la  ponction  de  la  vessie,  et  qu'il  a 
toujours  réussi  à  parvenir  heureusement  dans  ce  viscère.  Il  rapporte  uu 
ras  011 ,  après  quatre  heures  de  soins  persévérons,  il  obtint  ce  résultat  d'a- 
Iwrd  inespéré. 

Quant  à  la  conduite  à  tenir  lorsque  la  sonde  métallique  a  été  intro- 
duite dans  la  vessie,  l'ouvrage  de  M.  Civiale  ne  renferme  sur  ce  point 
que  des  considérations  et  des  préceptes  asset  généralement  connus. 

Les  effets ,  le  mode  d'action,  les  avantage»  et  les  inconvéniens  de  la 
dilatation  permanente  ont  été  fort  judicieusement  appréciés  par  notre 
auteur ,  qui  repousse  cette  méthode.  On  ne  doit  y  avoir  recours,  sui- 
vant lui,  et  nous  sommes  assez  de  son  avis,  que  dans  le  cas  d'une  abso- 
lue et  impérieuse  nécessité.  Il  lui  attribue  la  fréquence  et  la  prompti- 
tude des  récidives.  En  un  mot ,  le  malade  Joui  l'urètre  a  été  traité 
comme  un  corps  inerte,  n'est  guère  plus  avancé  que  le  premier  jour, 
après  plusieurs  mois  passés  dans  sou  lit  avec  une  sonde  dans  le  canal. 
On  voit  effectivement  des  individus  chei  lesque)s»le  jet  d'urine  diminue 
et  la  dysurie  reparaît  peu  de  temps  après  qu'on  a  retiré  la  dernière 
soude,  et  quelquefois  dès  le  jour  même.  Il  faut  principalement  attribuer 
ce  résultat,  dit  M.  Civiale,  a  ce  que,  par  l'emploi  des  sondes  en  per- 
manence, les  parois  urétrales  sont  maintenues  dans  un  état  contraire  à 
relui  que  leur  a  assigné  la  nature.  L'instrument  s'oppose  à  ce  que  In 
tivMis  reviennent  sur  eux-mêmes  ;  ils  perdent  leur  élasticité  et  leur  sou- 
plesse. Ces  réflexions  sont  ou  ne  peut  plus  justes  ;  l'expérience  de  cha- 
que jour  les  confirme. 

La  cautérisation  de  l'urètre ,  fort  anciennement  employée,  tour  à  tour 
-  abandonnée  et  rcprL<c,  parait  aujourd  luii  tombée  dans  un  discrédit  ab- 
solu, d'où  ne  la  retireront  pas  quelques  chirurgiens  qui  )nt  sont  encore 
restes  fidèles.  M.  Civiale  examine  et  compare  entre  eux  les  divers  procé- 
ilés  propres  à  cette  méthode.  Il  en  a  tracé  l'histoire  succincte  et  s  arrête 
plus  particulièrement  sur  ceux  de  Hunter  et  de  Ducamp.  Le  plus  dé- 
fectueux, celui  de  Hunier,  demeure  chargé  de  tous  les  inconvéniens  atta- 
chés à  la  méthode  elle-même ,  en  ce  sens  que  le  caustique  étant  appliqué 
sur  la  partir  antérieure  du  rétrécissement,  entre  en  contact  oblige  avec 
les  portions  saines  de  l'urètre.  I<cs  tentatives  de  Charles  Bell,  Whatejy, 
Macilwain  pour  atténuer  le»  effets  et  les  dangers  de  ce  vicieux  procédé, 
n'ont  pu  réussir  à  le  remettre  en  honneur. 

Les  travaux  de  H.  Petit,  et  surtout  ceux  de  Ducamp,  eu  perfection- 
nant quelques  essais  d'  Arnott,  ont,  dans  ces  derniers  temps  appelé  l'at- 
tention des  chirurgien*  sur  la  cautérisation  de  l'urètre  de  dedans  en  de- 
hors. Le  procédé  de  Ducamp,  présentée!  décrit  par  son  auteur  avec  une 
précision  vraiment  séduisante,  est  crpewlant  loin  d'offrir  tous  les  avan- 
tages qu'on  s'est  plu  à  lui  attribues1.  Tout  semble  être  madiématiqucmcnt 
prévu  |>our  l'application  sûre  du  caustique;  cependant  tout  ne  se  passe 
pas  au  lit  du  malade  avec  autant  de  facilité,  m  surtout  avec  une  aussi 
rigoureuse  exactitude  que  l'auteur  l'a  avancé  dans  son  ouvrage,  qui  fit 
une  glande  sensation  à  l'é|>oque  où  il  parut.  En  uumot,  la  cautérisation, 
loin  de  s'effectuer  toujours  de  dedans  eu  dehors,  ainsi  que  le  piétciident 
Ducamp  et  ses  partisans,  s'opère  an  contraire  très-rarement  ainsi  ;  ce 
procède  n'a  donc  pas  en  sa  faveur  le  setd  avantage  qui  put  le  mettre  au-  ; 
dessus  de  relui  de  Hunter.  Cette  opinion,  à  laquelle  ont  dû  nécessaire-  | 
ment  arriver  tous  rein  qui  se  s  uit  sérii-useinenl  occupe»  des  maladies  I 
de  I  uiètre,  est  soutenue  et  ilévclnp|*'«  par  M.  Civi.de  à  l'aide  de  consi-  ' 
itérations  pratiques  faciles  a  vérifier,  et  principalement  puisées  V  dans  i 
ri.,lidélité"des  données  prélim.  naires  fournies  par  la  sonde  exploratrice  ; 
or,  ce  point  est  capital  dans  l'application  du  procédé;  2*  dans  l'insuffi- 
sance du  conducteur  destiné  à  diriger  la  bougie  qui  doit  faire  connaître 
la  longueur  du  rétrécissement  ;  3*  dans  limpussiwiité  très-fréquente  de 
faire  péiiéticr  la  tige  du  poite-caustiquc  dans  l'orifice  de  la  coanclation , 


soit  que  cette  lige  présente  réellement  trop  de  volume,  soit  que  son  ex- 
trémité aille  heurter  contre  le  pourtour  de  l'obstacle.  Il  faut  le  dire 
d'ailleurs,  un  rétrécissement  qui  pourrait  livrer  passage  à  un  pareil  ins- 
trument, n'inspirerait  de  crainte  a  personne,  et  pourrait  être  traité  avec 
succès  par  d'autres  procédés  connus  et  moins  dangereux.  Noos  parla < 
geons  favis  de  M.  Civiale  à  ce  sujet.  Il  est  prouvé  pour  nous  que  les  par- 
tisans du  procédé  de  Ducamp  se  sont  fait  illusion  en  admettant  a  priori 
ce  qui  est  encore  en  question,  c'est-à-dire  la  possibilité  de  faire  traverser 
au  porte-caustique  la  coarctaliou  qu'il  s'agit  de  cautériser,  quand  elle 
est  très-serrée,  ou  dans  ce  cas,  la  cautérisation  de  dedans  en  dehors  est 
impraticable  et  offre  tous  les  inconvéniens  du  procédé  de  Hunter.  Si  la 
coarctilion  est  récente  et  peu  étendue,  la  cautérisation  est  inutile. 

Tous  les  instrumens  qu'on  a  voulu  substituer  au  porte-caustique  de 
Ducamp  ne  présentent  pas  plus  de  garanties.  Nous  excepterons  cependant 
celui  que  M.  Civiale  a  déjà  fait  connaître,  et  dont  la  partie  qui  excède  la, 
cuvette  a  beaucoup  plus  de  longueur.  H  résulte  de  cette  disposition  essen- 
tielle, la  possibilité  de  s'assurer  du  moins  qu'on  a  entièrement  traversé 
l'obstacle  avant  île  faire  sortir  le  nitrate  d'argent  du  conducteur.  Mais 
ici  se  présente  encore  la  difficulté  que  nous  avons  signalée  :  celle  d'enga- 
ger l'extrémité  du  porte-caustique  dans  le  point  rétréci ,  au  moment  où 
Hic  sort  du  conducteur. 

M.  Civiale  passe  en  revue  1rs  opinions  contradictoires  qui  ont  été 
émises  sur  le  mode  d'action  du  caustique  dans  l'urètre.  Les  erreurs  pro- 
pagées à  ce  sujet  tiennent  surtout  à  oe  qu'on  s'est  laissé  imposer  tantôt 
par  des  explorations  qui  portaient  à  croire  l'olstaclc  plus  fort  qu'il  n'é- 
tait, tantôt  par  la  dilatabilité  «le  certains  rrtrécissemens  spas modiques, 
puis  par  «les  coarctations  organiques.  Si  le  nitrate  d'argent  agissait  aussi, 
comme  on  l'a  dit,  par  sa  seule  vertu  escarrotique,  que  deviendrait  la 
membrane  muqueuse  urétrale  ?  Que  deviendraient  les  parois  du  canal 
lui-même,  après  deux  cents  cautérisations  comme  on  en  a  rapporté  des 
exemples?  Ce  n'est  point  par  sa  propriété  escarrotique  que  doit  agir  le 
caustique  snr  l'urètre  pour  produire  îles  effets  salutaires.  Il  doit  se  l»r- 
ncrà  modifier  les  propriétés  vitales  des  tissus  avec  lesquels  il  est  mis  en 
contact  ;  il  cesse  d  avoir  des  résultats  favorables  quand  son  action  s'étend 
au-delà  d'un  changement  de  vitalité  locale.  Ces  idées  sont  bien  iliiTéirn- 
tes  de  celles  des  partisans  de  la  cautérisation,  dont  la  plupart  ne  voient 
qu'une  perte  de  substance  qui  agrandit  l'ou- 

,  M.  Civiale  a  raison  de  restreindre  l'applica- 
tion de  ce  dangereux  procédé  aux  cas  dans  lesquels  le  rètm  issenieiit  ayant 
peu  d'épaisseur,  le  point  qu'il  occupe  est  encore  asset  dilatable  pour  ad- 
mettre le  porte-caustique  et  permettre  qu'on  se  procure  une  empreinte 
exacte.  Nous  répéterons  que,  pour  des  cas  même  de  ce  genre,  il  est  pré- 
férable d'avoir  recours  à  d'autres  moyens  moins  hasardeux,  l  e  tableau 
que  l'auteur  trace  des  graves  désordres  auxquels  cette  méthode  expose 
le»  malades  n'est  pas  propre  à  la  mettre  en  crédit ,  et  doit  rendre  fort 
circonspect  dans  son  emploi. 


dans)'. 


t  rétréci 


Nous  ne  nous  arrêterons  pas  d'avantage  sur  ce  premier  volume  de 
l'ouvrage  de  M.  Civiale.  L  analyse  rapide  que  non»  venons  d'en  pré- 
senter ,  suffira,  nous  osons  l'espérer,  pour  faire  désirer  avec  impatience 
les  volumes  qui  devront  suivre  L. 


—  La  société  de  médecine  de  Munich  décernera  dans  une  séance  estraordi- 
naire,  le  28  octobre  IflSH,  un  pria  de  20  dorais  s  celui  qui  lui  enterra  la  tnril- 
lenre  dissertation  sur  qoelone  point  de  médecine  .  de  cAirnestie  ou  d'tceooeno- 
nent.  Le»  mémoires  doivent  être  adressés  dans  l*«  formes  luilcrs .  avant  le  31 
juillet  I8»R.  à  M.  le  docteur  Ullersperger .  secrétaire  d*  la  société  a  Nonnli 
fTeresien-Strasse.  ir  10).  Le»  dissertations  twn-eal  <lt*  écrites  en  français,  en 
lalin  oo  en  allemand.  La  société  se  réserve  le  droit  de  publier  le  mémoire  cou- 
ronné. 


m  chef,  Julxs  Grxaw . 
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La  (tntn  ■ixocat.t  Dg  Pabis  (  Gaittu  Je  mai  et  Ctniqu*  du  h&pèimx  remue»)  parait  uhu  In  samedis  ;  chaque  numéro  est  i 
Si  colonnes ,  et  cqniTjot  t  6  {mille*  io-8*.  L*  prix  de  reboaneaeat  es».,  poor  Paris  et  lei  xXéparteswe» .  de  40  (r.  par  an .  2n  fr.  pour  t  no» .  tt  I 0  fr.  pour  » 
■ou*  Pour  l'Etranger.  44  fr.  Les  t  bonnement  ne  peuvent  dater  trac  do  emnmeocement  don  trimestre,  (•'  J.oner.  I"  Avril.  I"  Juillet,  t"  Octobre.  — 


Oas'aboaMàParis.aal 


I.  rat  Poùtmnim.  «*  S. et  dans  les 


—  On  m  reçoit  ove  Im 


AVIS  A 


M  M.  les  sonscriptetirs  dont  1'abonnemeot  expire  à  U  fio  de  ce  roots , 
sont  invités  A  le  renouveler  prochainement  s'ils  ne  veillent  pu  éprouver 
d'interruption  dans  l'envoi  du  journal.  Pour  ne  pas  déeompléter  les 
collections,  aucun  numéro  ne*  sera  envoyé  aux  personnes  ipii  n'au- 
raient pas  donne'  avis  de  leur  renouvellement  avant  le  premier  janvier. 
On  s'abonne  dans  les  départemens  chez  tous  les  directeurs  des  postes  et 
des  messageries.  I.a  quittance  d'abonnement  sera  présentée  au  domi- 
cilede  MM.  1rs  Souscripteurs  de  Paiis.Vu  la  diffienliérl  les  frais  dere- 
convrenient  des  mandats  de  la  Gaix-tte  vloicile,  touché*  au  domicile 
des  abonnés  des  départemens,  ce  mode  de  souscription  ne  pourra  plus 
avoir  lieu  que  pour  des  abonnenuos  de  six  mois,  de  neuf  mois  «  d'un 


THÉRAPEUTIQUE  CHIRURGICALE. 

MÉMOIRE  SUR  L'l«THOnUCTIO!t  ET  LU  SÉjOqa  DB8  fipm- 
(1LKS  DANS  LE  SAC  11KRKUIHE,  COMWB  MOÏP.N  D'oB- 
TESia  LA*  CL'RR  RADICALE  DES  HEltltlES  ;   par  M,  BoW- 

nbt,  chirurg'ten  en  chef  daigne  de  l'IIôtel-Dieu  de 
Lyon. 


L  Ttsvatrx  ouicmatrx.  Mémoire  sur  rinlrodaH-tion  et  le  séjoor  des  épingles 
dans  le  sac  herniaire ,  comme  moyen  d'obtenir  b  eore  radicale  des  hernies.  — 
H.  Taavatrx  actoimorci.  Académie  des  sciences,  séance  du  77  noie»-  j 
br«  ;  —  De  médecine .  séance  du  S  décembre.— III.'  BiM.iooa»»m«.  Commeo- 
lalio de  oovis  quibnsdan»  cspcrinsrntis  chîrako-phvfiologiris  ad  ilhistcamljm 
doctrinaaa  de  respirationc  iostilolis,  —  IV.  Coacocas.  Concours  pour  la  chaire 
d'hygiène  a  l'école  de  médecine  de  Paris.  —  Fcciurro».  Recherches  sur  la 
législation  et  l'histoire  des  barbiers-chirurgiens. 


pans  le  mois  d'avril  i836 ,  je  fis  connaître  une  méthode  destidée  à 
guérir  r^dicalenient  les  hernies  Cette  méthode  consiste  à  piquer  des 
épingles  près  de  l'anneau  à  travers  les  enveloppes  herniaires  à  le»  dis 
poser  de  manière  à  ce  qu'elles  maintiennent  en  conta  et  les  parois  du 
sac ,  et  à  les  laisser  en  place  jusqu'à  ce  que  l'inflammation  adhésive  Se 
.mil  développée.  Dans  cette  première  publication,  je  mécontentai  d'expo- 
ser mes  procédés  et  les  résultais  que j'avais  obtenus,  je  ne  me  prononçai 
point  sur  la  Talcur  d'un  moyen  que  le  teams  et  l'expérience  pouvaient 
seuls  juger.  U  (allait,  avant  de  me  livrer  a  une  appréciation,  suivre 
pendant  longtemps  les  prerructs  malade*  que  j'avais  opérés ,  en  traiter 
de  nouveaux ,  et  attendre  les  observations  comme  1m  expériences  des 
chirurgiens  qui  ajouleraient  assez  de  conflance  aux  principes  sur  lesquels 
je  m'étais  fondé ,  pour  ne  pas  craindre  d'en  faire  l'applicition.  Aujour- 
d'hui, ces  diverses  conditions  sont  à  peu  près  remplies  ,  et  je  possède  des 
observations  assez  nombreuses  et  assez  complètes  pour  qu'on  puisse  se 
former  un  jugement  sur  la  méthode  que  jusqu'à  présent  je  n'ai  fait 
qn'cï|ioseT.  Ce  jugement  ne  pouvant  être  porte  qu'autant  que  l'on  con- 
naît :  1*  1rs  principe»  qui  m  ont  servi  de  guide  ;  S*  1rs  procédés  que  j'ai 
mis  en  usage  ,  3  '  les  résultats  que  l'expérience  m'a  donnés  ,  je  fH' — : 
d'abord  de  ces  diverses  questions,  et  comparant  ensuite  mes  travau 


ivolcnii 
x  avec 


SemUttan. 


MB  LA  LÉCISLATIOV    «T  l' 

caint  ncien* , 
Pxa  M.  Br««UT-S»i«T-P«rx  (I). 

Si  xm  profession  devait  être  douée  d'honoeors  et  de  prérofalire»  en  ration 
de  son  utilité,  il  eo  est  peo  qui  auraient  droit  *  en  obtenir  aatant  que  celle  de 
chirurgien.  U  n'ea  a  pas  toujours  été  aioti,  cl  b»eo  loin  de  la.  Sur  la  En 


(')  Les  recherches  piquantes  et  profondément  éruditr»  <roe  nous  pithlioaa  oat 
été  lacs  1 1a  Société  des  aouiqoairrt.  Elles  sont  insérées  dans  le  t.  xm  (S*  de  2* 
série)  de  ses  mémoires.  Nous  y  rcuvotoos  ceux  de  nos  lecteurs  qui  voudraient 


et  historiques  dont  l'autear  a  enrichi 


siècle,  el'e  était  encore  regardée  comme  fort  iafériearc  1  celle  de  nsédeciB.  et  c'é- 
tait bien  pi» dan»  In  siècle*  précédents. 

Non»  en  allon>  otTrir  une  preuve  malrrielle.  Voici  ce  qoe  porte  on  acte  aolbea- 
tiqoedu  avii'  siècle,  dont,  il  y  a  quelques  années,  1  ongi  r,«l  nous  est  tombe 
soas  la  main. 

•  Arrrsl  porUot  vériScation  des  Wllres-paleoles  de  S.  M.  en  laveur  de  Jean 
l-e»trJlé,  poor  tenir  boatioue  ouverte  de  chirurgien  i! lus  la  viHa  <" 
dB«aoutH37. 

»  Sur  la  reqjDcste  présentée  i  la  Cour  par  Jeao  Lestellé,  i 
naire  do  Boy,  tendaol  a  véri6catioa  des  lettres- patentes  par  lui  < 
Majesté'  le  dernier  do  moi»  d'avril  présente  année  HJ7 

»  Vq  le»  lettres  de  nroviaioo  obtenues  par 


de  l  ordi- 


par  ledit  Lestellé  de  M'  Jeao  Boodet. 
premier  barbier  et  chirurgien  dn  Roy.  poor  jonir  par  lui  de  ladite  charge  de 
maître  barbier  et  chirurgien  an  lien  de  Cengwrx  en  Maçonnai»  et  y  Unir  boulimie 
ouverte,  pendre  bassin,  et  jouir  des  privilèges,  franchises  et  libertés  aeeou 
tonoées  comme  les  autres  maistres,  données  à  Paris,  le  4  jnilkrt  tfcS«  ;  signée* 
Boodet  et  Dnheys,  scellées  dn  cachet  et  anses  do  susdit  Boodet  ;  brevet  ob- 
tenu de  9.  M.  par  ledit  Lestellé,  par  lequel  il  aurait  été  retenu  en  l'estat  et 
ch  arge  de  l'un  des  cbirargirns  de  ladite  majesté,  ^our  en  jouir  conformément 
>  irelle'.  signées  Louis,  et  plus  bas,  par  le  Boy>D*ophin,  de  Lonéaie,  dûment 
scellées,  ircRea  données  h  Pans,  le  lu  septembre  1627;  lettres  pateales  ob- 
tenues de  8.  M.  par  ledit  Lestellé,  portant  pernxisaion  de  tenir  boutique  ou- 
verte dndil  art  de  ehirurfie  ijin»  li  »ilk  de  f.renohle,  avec  inhibitions  el  dr fen- 
de ladite  ville,  et  i  tous  antres  qu'il  appa  rtiendr. 

attires,  signer»' 
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ceux  des  autres  chirurgiens,  je  tâcherai  d'indiquer  les difficulté»  qui 

(JtJI  MONT  &EB.W 

On  sait  que  lorsqu'un  corps  étranger r*t  introduit  dans  nos  tissus,  il  y 
détermine  une  inflammation  avec  épanchcincnl  de  matière  org.inisa.hle  , 
si  l'irritaliun  est  maintenue  ilan»  de  certaine!-  limites  ;  avec  stViétinn  de 
pus,  si  celte  irritation  est  plus  vive  ou  plus  prolongée.  Oc  corps  étran- 
ger f»t-il  piquant  et  d'un  petit  volume,  cumme  le  sont  les  aiguilles  et 
les  épingle»,  son  introduction  suivie  d'une  avulsion  iniinédialc ,  ne  dé- 
termine aucune  inflammation.  (Les  expériences  sur  l'acupuncture  ont 
mis  cctte*éiité  hors  de  doute.')  Séjonme-t  il  iLins  les  tissus ,  l'inflam- 
mation se  développe  ,  mais  elle  est  peu  intense  ,  ne  marche  qu'avec  len- 
teur, et  s'arrête  aisément  dès  qu'on  enlève  le  corps  qui  l'a  produite.  Il 
y  a  seulement  alors  effusion  (le  matière  i>rganis.ililr  rpii  se  pénètre  île 
vaisseaux  capillaires;  et  de  là,  par  des  déliés  successifs  d'organisation, 
pisse  à  l'étal  celhdcox  et  (ilirenx ,  et  devient  la  hase  d  .ulliéi enecs  tou- 
jours soli'les  et  durables  lorsqu'elles  ont  uue  certaine  densité  cl  uuc  cer- 
taine épaisseur. 

Ce*  i»  iiK'iprs  de  physiologie  pathologique  ont  été  appliqués  à  l'oblité- 
ration de»  artère»  par  MM.  Velpeau  et  ('-uron-Duvillard ,  à  celle  des 
veines  par  M.  Davat.  Pensant  qu'ils  pouvaient  recevoir  une  application 
plus  étendue  ,  j'ai  cherché  à  les  suivre  «lins  tontes  leurs  conséquences  : 
voici  les  réflexions  qui  m'ont  servi  de  guide. 

Il  existe  une  classe  tout  entière  d'opération  dont  le  hut  est  d'oblitérer 
une  cavité  naturelle  ou  accidentelle.  Oblitérer  les  artères  dans  les  aué- 
vrismes,  les  veine»  dans  les  variées,  le  système  capilbùrc  dans  les  tu- 
meurs érecliles,  la  tunique  vaginale  (Lins  l'hvdmrèlc  ,  les  kystes  quand 
on  peut  consen  er  leurs  parois  :  tel  est  le  lésultal  définitif  que  l'on  cher- 
che à  atleindic  dans  le  traitement  des  anévrismes  ,  des  varices,  des  tu- 
meurs érectiles,  de  l'hydrocèle,  îles  kystes.  Ce  icstiltat  s'obtient  toujours 

E"  nflamniation  adhésive ,  par  l'épanchemcnl  cl  l'organisation  île  h» 
c  plastique  :  c'est  à  produire  cet  épanchement  que  tendent  le»  mê- 
le» plus  diverse*  et  les  plus  opposée»  en  apparence.  Et  telle  est 
l'analogie  des  indications  a  remplir  dans  tous  ces  cas ,  qu'un  moyen 
proposé  dan»  l'un  d'eux  a  toujours  été  proposé  dans  les  autres.  La  cau- 
térisation avec  le  fer  rouge  ou  avec  les  caustiques  a  été  mise  en  usage 
dans  les  plaies  des  artères ,  dans  les  varices ,  les  tumeurs  érediles ,  les 
hydrocèles,  les  kystes,  les  hernies;  la  ligature  a  été  appliquée  dans 
toutes  ces  maladies  ,  lorsque  la  forme  des  parties  en  permettait  l'nsagc; 
à  l'exception  des  artère»  ,  lotis  les  vaisseaux,  toutes  les  cavités  que  j'ai 
mentionnés ,  ont  été  incisés  ou  excisés ,  lorsqu'on  a  voulu  en  déterminer 
l'oblitération.  D'où  il  suit  que  toute  méthode  qui  atteint  convenablement 
ce  but  dans  l'un  de  ces  vaisseaux  ou  l'une  de  ce»  cavités ,  est  logique- 
ment applicable  aux  autres  vaisscs 
Ce  sont  ces  considérations  qui  i 
aux  kystes  cl  particulièrement  ai 
jour  des  épingles  que  j'avais  trou 
Davat ,  si  propres  à  déterminer  1' 
s.  Eu  transportant  ;  ' 


cavités. 

ix  nyitroccics, 
,  l'introduction  et  le  ,é- 
en  répétant  les  expériences  de  M. 
mmation  adhésive  dan»  les  veines 
i  un  procédé  utile  des  veines  au  sac 
herniaire ,  je  ne  fis  que  suivre  le»  conséquences  de  l'analogie  la  plus 
évidente,  et  faire  une  application  de  ce  principe  :  que  deux  maladies  qui 


présentent  des  indications  semblables  peuvent  être  guéries  par  de» 


Louis  et  plat  bai,  par  le  roy.  de  L< 


de  eire 

,  sur  qoew;  dè  parchemin:  requexte  présentée  céaos  par  ledit  Lrtlellé  , 
tendant  à  enregistrement  deadites  lettres-patentes  sur  laquelle  aurait  été  dit,  toit 
montré  ans  maîtres  chirurgien*  île  la  présente  ville  rt  successivement  au  procu- 
reur-gcnrral  iln  Roy,  par  erres!  du  t  sont  (637,  dûment  signifiée  et  réponse» 
desdil*  martre*  chirurgiens  an  bas  d'icelle;  saute  garde  du  «eigneur  due  dEsdi- 
girière*.  pair  et  connétable  de  France,  de  la  perwone  et  bien*  dudit  I.e»ielté  , 
fiait  1  Tarin,  le  23 décembre  IR25,  signée  Lcvlieuièrei .  rt  plus  bas,  Tulel. 
scellée  du  cachet  et  arme»  dudit  teignent  ;  certificat  du  seigneur  due  de  Crrquy, 
comme  ledit  Lestellé  a  servi  de  chirurgien  en  l'armé*  du  fin)  en  ItaJieqtiatre  an- 
nées, par  qnalre  diverses  fui»  sous  le  commandement  dudit  seigneur  connestalile 
et  son*  ledit  seigtirtir  duc  de  Crrqus.  fait  à  Paris,  le  2  mai  l«37,  signe  Créqny, 

dudit 
ses  con- 
seils et  son  premier  médecin,  comme  ledit  Lc*tc!|é  est  établi  rlùrurgien  du  Rny 
ponr  servir  et  amsteT  les  malaile*  de.  ses  année*  #  fait  à  8>aint-Cierroain-en-Laye. 
le  'J  mai  IU37;  arec  reqoesie  aut  fins  dudit  enregistrement,  et  les  conclusions 


^  v>    -  v  -  -  -s     i  s  r^- 1  p,  *■*  u  •  win>  v^.    sai  i  ifv  ■  i  •  m  m  i    .   ■  ^    -»    *#w»    ■  'ru*  »         p^  <  v       ^a  ■  ■ 

et  phis bas  par  mond.  seigneur,  de  Charmais,  scellé  d«  eacbel  et  armes 
seigneur,  certificat  fait  tt  «igné  par  M'  Buuvard,  conieillrr  du  Roy  en  ses 
■ils  et  sa 


du  pmcur<  ur-gr néral  du  Rov.  qui  n'empesclie 
pioeureur  gênerai,  et  tout  considère  : 


ulj  cour  entérinant  ladite  requeste  pour  bonnes  considérations,  a  vériBé  les- 
dite*  lettre»  pour  eu  jouir  par  le  «nppliant  selon  leur  forme  et  teneur  :  ordonne 
qu  el:.*  seront  registre.»  au  grelfc  dicetle,  et  san*  que  la  présente  véri6cslion 
pso.se  être  tirée,  à  coméqnearc  ;  (signé.)  Frère.  Ferrand. 

»  Et  plus  bas.  espiees,  quatre  escus...  présents .  MU.  C.  Frire .  L. 


§  II.  rROCtllt*  qi-e  j'ai  «sis  eh  usage. 

Rien  arrêté  sur  ce  point  que  pour  oblitérer  le  sac  herniaire ,  M  fallait 
déterminer  dans  ses  parois  une  inflammation  adhésive  par  l'introduction 
et  le  séjnur  des  épingles,  je  n'eus  plus  à  in'occuper  que  de  leur  mode  d'ap- 
pliralinn.  Je  pensai  d'alwnl  à  leur  faire  traverser  le  sac  herniaire  au 
devant  de  l'anneau  inguinal  et  à  fixer  leurs  pointes  dans  le  tissu  fibreux 
qui  entoure  le  pubis.  Je  mis  cette  idée  à  exécution  sur  le  premier  malade 
que  j'opérai .  (Voyez  l'observation  h.)  Mais  bien  que  j'eusse  lâché  de 
soutenir  par  l'application  d'une  pelote ,  les  têle»  des  épingles,  celles-ci 
ne  restèrent  point  fixées  ,  et  trois  jours  après  leur  introduction ,  je  les 
trouvai  sortirs  et  couchées  à  la  surface  de  la  peau.  Je  fus  alors  conduit  à 
les  reluire  plus  Dxes ,  et  je  pensai  à  leur  taire  traverser  la  racine  des 
bourses  de  part  eu  part, et  à  tordre  leurs  pointe»  de  telle  manière  qu'elles 
ne  pnssent  ni  entrer ,  ni  sortir.  Comme  dans  cet  état  elles  auraient  pu 
se  perdre  aisément  dans  le»  chairs  enflammées ,  et  que  la  tête  et  la  pointe 
n'auraient  point  exercé  sur  les  parties  comprise»  entre  elles ,  une  pression 
suflisante  pour  les  rapprocher  ,  il  était  évident  qu'il  fallait  grossir  cette 
tête  et  cette  pointe  par  l'addition  d'un  corps  arrondi  tels  qu'une  boule  de 
bége  ou  un  morceau  de  linge  replié  sur  lui-même-  Il  fallait  aussi  en  pi- 
quant les  épingles ,  éviter  lé  cordon  des  vaisseaux  spcrmatiqnes.  La  mo- 
bilité de  ces  vaisseaux  qui  leur  permet  de  fuir  devant  les  corps  piquait», 
la  facilité  île  les  sentir  et  par  suite  de  le»  écarter ,  me  fit  penser  qu'il  se- 
rait facile  de  ne  point  les  atteindre ,  en  embrassant  la  base  du  scrotum 
avec  le  pouce  placé  devant  et  l'indicateur  derrière,  et  faisant  glisser 
l'épingle  contre  l'extrémité  de  ces  doigts  fortement  rapprochés  Je  m'ar- 
rêtai alors  au  procédé  suivant  qoe  je  mis  en  usage  sur  les  trois  premiers 
mal.tdcs  que  j  opérai. 

Je  tins  prêts:  1°  quatre  épingles  ordinaires,  longues  d'un  ponce  et 
demi  ;  2  '  un  nombre  double  de  morceaux  de  liège  avant  le  volume  et  la 
forme  de  l'extrémité  du  petit  doi^t  ;  3*  une  pince  à  chajiclct  ;  4"  une  te- 
naille iucisive. 

Avant  de  me  servir  des  épingles  ,  je  fis  traversera  chacune  d'elles  le 
milieu  de  l'un  des  morceaux  de  liége ,  la  convexité  tournée  vers  la 
pointe ,  et  je  poussai  ce  liége  jusqu'à  II  tête  de  l'épingle  dont  il  augmenta 
le  volume. 

I.a  hernie  réduite ,  ie  saisi»  la  racine  des  bourses  anssi  pris  que  pos- 
sible de  l'anneau  ,  et  plaçai  le  cordon  sur  son  côté  externe  ,  dans  un  cer- 
cle formé  par  le  ponce  et  l'indicateur  gauche.  1rs  extrémités  de  «s 
doigts  fortement  rapprochées ,  je  piquai  une  épingle  au-devant  dé  leurs 
ongles  ,  en  an  icre  des  enveloppes  de  la  hernie,  et  près  du  ligament 
sitsprnsrur  de  la  verge;  et  l'ayant  enfoncée  jusqu'à  ce  que  la  lêtc  ap- 

Suyit  »ur  la  peau  et  une  la  pointe  fit  saillie  en  devant ,  je  passai  celle-ci 
in»  un  morceau  de  liége  que  je  poussai  assr*  avant  pour  uue  les  parties 
situées  entre  ce  morceau  de  liége  cl  la  lèle  de  l'épingle  tussent  légère- 
ment comprimées.  Je  terminai  en  fixant  celle-ci  |iar  la  disposition  Circu- 
laire donnée  à  sa  pointe.avrc  une  pince  a  chapelet. 

I-a  première  épingle  ainsi  placée ,  je  portai  le  cordon  entre  elle  et  les 
cxtrémitésdu  pouce  rt  de  l'indicateur  gauche  rapprochées  autant  que 
possible  l'un  de  l'autre.  Je  piquai ,  en  suivant  l'extrémité  de  ces  doigts, 


présidents:  Oct.  Ferrand ,  Cn.  de  Saullereau .  Eœ.  Vaeboo,  Est.  Roux  ,  P.  de 
la  Beaulme ,  L.  Mistral ,  tons  conseillers  du  Ror  ea  ladite  Conr.  » 

A  ta  première  lecture  de  ce  singulier  document ,  non»  avons  d'abord  conçu 
quelques  doutes sar  son  aulbentieite.  l'esprit  frappé  de  la  haute  réputation  rt  de 
I  éclat  extraordinaire  dont  ont  brillé  plusieurs  chirurgiens  de  nos  jours ,  tels  qoe 
ks  Louis,  les  Dessault.  les  Sabalicr,  le»  Percy.  le»  Bover.les  Dupuvtreo.  les  Du- 
bois ;  dn  rang  élevé  qu'ils  ont  occupé .  tellement  que  leur  alliance  a  été  accueillie 
par  li  s  premiers  dignitaire»  de  France  :  entin .  de  la  fortune  immense  dont  plu- 
sieurs ont  joui .  nous  ne  pouvions  non»  persuader  que  leurs  prédécesseurs  eussent 
recherché  le  droit  de  tenir  ,  ans  termes  des  précédentes  lettres- patentes ,  de  It- 
nir  et  d'ouvrir  nne  boutique  dans  quelque  petite  ville .  et  surtout  de  saspendre  . 
en  dehors  de  celte  boutique,  on  plat  à  barbe  ,  enseigne  repoussé*  avec  - 
par  le*  coiffeurs  modernes ,  et  maintenue  toat  au  plus  par  quelques 


qiners. 

Une  circonstance  a  d'abord  fortifi 


doute 


Vers  le  temps  ob  1c  parlement 
de  Geenoble  accordait  l'enregistrement  de  ces  lettres ,  on  loi  allribua  uue  déci- 
«ion  bien  autrement  étrange.  H  s'agit  d'un  arrêt  par  lequel  il  d.éclarail  légitima 
nu  enfant  né  quatre  an*  après  l'ab*enee  du  mari ,  et  en  se  fondant  sur  ce  qu'une 
fi  mme  peut  concevoir  par  la  simple  f>ree  de  l'imagination.  Im  notas  des  partie» 
et  cent  de  Irnrs  pan  n»  et  des  experts  y  sont  indiqués .  les  moi  en»  respectifs  des 
partir»  énonce»,  le  rapport  des  médecin*  et  matrones  consultés,  analysé  avec  dé- 
tails, etc.  :  en  un  mol .  rien  n'y  manque  pour  faire  croire  a  la  sincérité  de  l'acte, 
i  il.  .  .  .|ui  rn  riaient  perviadr*.  H*  o"  fondaient  »ur  les 


i  dt  taili ,  surli  défaut  d*  i 
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□ne  deuxième  épingle  parallèle  à  la  première,  située  de  six  à  irpt  lignes 
plus  en  dcliorj ,  et  fixée  ensuite  avec  les  mêmes  précautions. 

Dm»  les  hernies  peu  volumineuses  et  peu  anciennes ,  le  cordon  tout 
entier  se  trouvait  place  entre  la  première  et  la  deuxième  épingle.  Mais 
dans  un  cas  (deuxième  oWrvalion) ,  où  la  pression,  longtemps  prolon- 
gée des  viscères  hernies,  en  avait  isolé  les  diverses  parties ,  quelques-uns 
des  nerfe  et  des  vaisseaux  qui  le  composent  ne  furent  point  compris 
dans  l'intervalle  des  deux  épingles,  ,1c  les  plaçai  entre  la  deuxième  et  la 
troisième  qui,  dans  tous  les  cas,  me  parut  nécessaire  et  que  je  piquai  de 
six  à  sept  lignes  en  dehors  de  celle  qui  la  précétlait.  Dans  les  trou  opé- 
rations dont  je  parle,  une  seule  fois  je  me  contentai  de  trois,  épingles; 
deux  autres  fois  j  eu  mi»  quatre. 

Les  chose*  ainsi  ifispsisées,  la  peau  de  la  racine  des  bourses  fortement 
pressée  en  haut  et  en  lus  par  les  Iwiilcs  de  liège  ,  faisait  une  saillie  à 
convexité  antérieure,  dirigée  parallèlement  au  pli  de  l'aine,  c'est-à-dire 
obliquement  en  haut  et  en  dehors.  Je  ne  lis  aucun  pansement  et  me 
contentai  de  placer  de  la  charpie  derrière  les  bourses  afin  de  les  tenir  un 
peu  relevées. 

Du  sixième  au  donxicme  iour,  je  retirai  les  épingles  ;  attendant  pour 
le  faire  que  l'inllammalioii  fût  asMi  vive,  et  que  les  tètes  postérieures 
cassent  commencé  ii  ulcérer  la  peau.  Il  fallait  préalablement  couper  une 
de  leurs  extrémités  avec  des  tenailles  incisives. 

Tous  les  corps  étranger»  enlevé» ,  je  pansai  avec  des  cataplasmes  d'a- 
Lord,des  compresses  tivmpérsdaiisau  vin  aromatique  un  peu  plus  tard. 
Le  pli  formé  par  la  pression  des  Icte*  d'épingles  ne  laidait  pas  à  s'effacer, 
et  aussitôt  que  la  seusiliililé  des  parties  pouvait  me  le  permettre ,  je  fai- 
sais porter  un  bandagr  coinprrssif 

I.  expérience  netarda  pas  à  me  montrer  l'insuffisance  du  procédé  et  la 
nécessite  de  lui  faire  subir  quelques  modifications.  Voici  celles  que  je 
crois  1rs  plus  importantes  : 

i'  Commencer  par  l'épingle  qui  doit  traverser  la  partie  moyenne  du 
sac ,  et  placer  ensuite  les  autres  en  dehors  et  en  dedans  ,  en  ayant  soin 
de  maintenir  étendues  les  parties  que  l'on  veut  traverser. 

2°  Placer  ces  épingles  sur  deux  rangées,  quatre  à  cinq  à  la  première, 
aussi  près  que  possible  de  l'anneau ,  trois  à  quatre  à  la  seconde  iitunc- 
diatcmciil  au-dessous. 

3*  Attacher  un  fil  à  chaque  morceau  de  I 
ment  s'il  se  perd  dans  les  chairs  enflammées, 

La  certitude  que  j'ai  acquise  par  des  autopsies  dont  je  donnerai  plus 
loin  le  détail,  qoe  dans  les  hernies  peu  volumineuses  je  passais  la  plu- 
part de  mes  épingles  en  dehors  du  sac  qui  probablement  roulait  devant 
mes  doigts  avec  le  cordon  ,  m'a  fait  penser  a  la  première  modification. 
D  m'a  semblé  que,  si  je  prenais  le  scrotum  à  sa  racine,  entre  l'indieateur 
«  le  pouce  placés  de  manière  à  ce  que  l'extrémité  de  ces  doigts  répondît 
à  la  partie  moyenne  de  l'anneau,  l'épingle  que  je  ferai  glisser  au-devant 
d'eux  traverserait  nécessairement  le  sac .  et  qu'en  tenant  ensuite  celui-ci 
tendu  sur  Ir.wtitésdL-  la  première  épingle,  il  me  serait  difficile  de  ne 
point  l'atteindre  à  sa  partie  interne  et  à  sa  partie  externe. 

L'idée  de  placer  une  double  rangée  d'épingles  m'était  naturellement 
suggérée  par  la  Hérédité  de  multiplier  les  points  d'adhérence,  et  la  crainte 
justement  fondée  de  voir  détruire  celles  qui  n'auraient  été  produites  qu'au 
voisinage  de  l'annean. 

Enfin  conduit  à  penser  que  l'inflammation  produite  par  le  séjour  des 


épingles  m  était  pas  assez  intense  dans  le  sac  herniaire ,  je  dus  chercher  à 
la  rendre  plus  vive  en  prolongeant  le  séjour  des  épingles  jnsqu'à  ce  que 
l'ulcération  de  la  peau  fut  cmnplète  et  que  la  pression  s'exerçât  sur  le 
tissu  cellulaire  lui-même.  Mais,  dans  ce  cas,  les  têtes  de  liège  se  perdant 
dans  les  chairs,  ce  n'était  qu'avec  une  peine  infinie  que  je  pouvais  par- 
venir à  les  enlever.  J'évitai  toutes  ces  difficultés  en  v  fixant  des  Cl,  dont 
les  chefs  pendaient  en  dehors  et  qui  me  servaient  à  (es  retirer  ensuite. 

S  m. 


A  ?t  ATOMIQUES   QUE   LE    SÉJOCB  DES 

raobcir  dx.v»  les  cnvrijorm  dis  autreus. 


Parmi  les  malades  que  j  ai  opères ,  aenx  sont  morts,  I  un,  vingt-UB 
jmirs  après  l'arrachement  de»  épingles;  l'antre,  un  an  et  demi  après  l'o- 
pérai ion.  Chcilo  premier  un  alicès  dan*  la  région  lombaire;  où  depuis 
troH  an»  »c  faisaient  sentir  de  tri  s-fortes  douleurs ,  joint  à  des  abcès  dans 
le  fuie ,  détermina  la  mort.  Son  observation  m'avant  permis  d'étudier  les 
eliangeioens  produit*  par  les  épingles  dans  les  enveloppes  des  hernies,  à 
mie  époque  rapprochée  de  l'opération  ;  c'est  par  cette  observation  que  je 
commencerai. 

_  On».  I.  —Le  m«lâJr  qui  hit  le  sujet  de  cette  observation  est  le  eJa 
j'opérai  ;  il  était  d'une  forte  constitution  ,  igé  de  35  ans.  Sa  hernie  était  in 
nah-  gauche ,  sortait  t»ee  nue  grande  facilite ,  el  dcxxnd  ,ii  de  deux  pouces  an- 
dessous  de  l'annean.  Pro  volumineuse  «  ta  sortie,  elle  <e  dilatait  peu  à  peu  en 
approebaut  du  tfc.li.  nie;  l'anneau  inguinal  permettait  facilement  liBlrtMiuci,on 
de  Indicateur,  et  la  direction  oblique  que  ee  doigt  était  obligé  de  prendre  en 
suivant  le  U.jcl  de  la  hernie,  montrait  .*k.  que  c.  Ile-ci  sniv.il  la  direction  du 
canal.  | 

Uepois  deux  ans  ce  malade  ressentait  dans  les  lombes  et  particulièrement  da 
Cote  gMirlie,  des  douleur*  repartir»  comme  rhumatismales,  et  pour  lesquelles  il 
avait  déjà  séjourne  deux  foi»  a  l'hApilal.  Attribuant  set  douleurs  à  sa  hernie  et 
encouragé  par  les  succès  que  j'avais  obtenus  sur  les  malades  opérés  avant  lui 
il  désirait  vivement  être  gueri.  Je  l'opérai  par  l'introduction  de  quatre  épin- 
gles en  suivant  en  tous  points  le  premier  procédé  décrit  au  commenc.  osent  dé 
ce  mémoire.  J'attirai  fortement  à  moi  le  scrotum,  pour  que  te  collet  du  sac  fat 
traverse  aussi  près  que  poujbtc  de  la  paroi  abdominale ,  I clroite»sc  de  ee  collet 
que  j'ai  déjà  signalée,  merapccba  «le  le  traverser,  lorsque  toutes  les  épingles  fo- 
rci.l  enlevées,  je  sentis  le  contour  de  l'auneau.  ce  qui  ne  m'était  point  encore 
arrivé  ,  et  quelqtM»  juur»  après,  des  efforts  de  toux  firent  sortir  1rs  viscères  a 
11.  ileiueul  qu  avant  l'opération.  Cependant  le  malade  n'avait  Cn.t  aucune 
prudence  pendant  toute  la  durée  do  traitement;  u  patience  et  sa  résolution 
avaient  permis  de  laisser  les  épingles  jusqu'l  ce  que  leurs  tètes  eussent  profon- 
dément ulcère  la  portion  de  U  peau  sur  laquelle  elles  ese 


'ai  ojsérés,  deux  sont  morts,  l't 
de»  épingles;  l'antre,  un  an  et  de 


égc,  afin  de  le  retirer 


.....  .  ,    -ae  pns"mn 

L  épingle  la  plus  interne  avait  été  enlevée  le  neuvième  jour  ;  celte  qui  la  suivait, 
le  JuunèoK,  l'avant-dernière.  le  quatorzième  jour,  et  la  pins  externe,  le  quia- 
«k-iuc.  Us  douleurs  avaient  ele  vives  mène  dés  le  premier  jour  ;  la  consti- 
pation opiniâtre;  l'appétit  faible,  mais  jamais  aucune  accélération  du  pouls: 
point  de  gouûeuieol  du  testicule  ;  point  d'epaoeberotnt  dans  le  sac:  point  d'é- 
rection» anormales. 

Lorsque  je  recounua  l'insuffisance  complète  du  traitement .  je  ne  doutai  | 
que  je  n'eusse  manque  le  «ae.  et  je  résolus  de  recommencer  l'opération,  aj 
que  l' inflammation  se  serait  diuipée,  el  que  les  cicatrices  seraient  solides. 

Dans  cet  intervalle,  je  clierebai  à  soulager  1rs  douleur»  des  reins  qui  se  faisaient 
vuemeot  seolir,  et  j  )  réussis  momentanément  par  1  application  de  cinq  vesica- 
toircs  recouscrls  d  Imlro-cMorate  de  morpbine. 

Enfin,  uo  mois  et  demi  après  te  début  de  ta  première  teolalive,  j'en  fis  une 
seconde,  mats  toujours  en  plaçant  qmtrc  épingles  d'après  te  procède  que  l'avais 
suivi  la  première  fois. 

Le  séjour  Je  ces  épingles  dont  je  rapprochai  modérément  1rs  tètes,  fut  « 
celui  des  peemières  suit i  de  r~ 
nution  d'app  lit;  il  y  eut  de  t 


IodI  je  rapprochai  modérément  les  tètes,  fut  comme 
quelque»  douleurs,  de  constipation  ,  et  d'une  dimi- 
plu>  un  léger  gonflement  du  sac  tt  des  tmùcxdes.  el 


le  prétendu  arrêt  eut  clé  répandu  dans  le  temps  et  par  la  voie  des 
entes,  et  par  la  voie  de  l'impression. 

Oins  cet  état  de  choses,  nous  nous  étions  demandé  si  l'arrêt  de  vérification  du 
brevet  accoHé  a  Jean  Lestelle  n'était  pas  aussi  supposé'.  Nous  nous  décidâmes 
alors  i  entreprendre  de*  recherches  sur  la  profession  qu'il  lai  conférait.  Elle 
Doits  ont  donné  assex  d'embarras.  L  histoire  de  la  chirurgie  a  rte  faite,  il  est 
vrai,  par  Dujardio  et  par  Pejnlbe,  dans  un  nuvrage  très-etendu  et  très-savant, 
mais  U  dernière  partie  de  >  or  travail .  celle  précisément  qui  comprenait  le 
aovrn-igc  et  les  siècles  modernes ,  est  restée  inédite. 

Nous  avions  une  autre  ressource-  Pendant  les  longues  dissensions  des  médecins 
an  xvm*  siècle,  on  a  publié  un  grand  nombre  de  mémoires,  de  pamphlets,  d'o- 
puscules de  tout  genre  (<).  Par  malheur  tons  sont  plus  ou  moins  partiaux.  Ils 
énoncent  avec  complaisance  les  faits  et  actes  desavantageui  à  leurs  adversaires, 
et  se  latsent  soigneusement  sur  les  faits  et  actes  favorables. 

Nous  avons  été  forcés  d'avoir  recours  aux  anciens  recueil»  d'édils.  de  tè- 
et  de  statuts,  sauf*  comparer  ces  doeuroens  avec  les 


(I)  iJt  Long  et  Fevrel  en  indiquent  plus  de  cent.  (V.  Biblioïkitjut  hittoriqtu 
d*  la  France,  n.  44X78  et  suivait»  ,  t.  IV. 

Le  plus  remarquable  de  ces  ouvragesest  on  mémoire  in  4"  de  636  pages,  pu- 
blié en  1744  {Pans.  Osmond),  par  les  chirurgiens  lors  de  leurs  différends  avec 
les  médecins,  et  intitulé  Rrckerche*  rritiquet.  rte. ,  *ur  l'origine  de  la  chirur- 
>  en  /tance.  On  l'attribue  au  fameux  François  Qoevoir,  depuis  patriarche  des 
" ►  et  «lors  cbirurc.en ,  et  le  tarait  Louis ,  depuis 


Voici  Ir  résumé  de  ces  recherches. 

Reunie  a  de  certaines  époques  a  la  médecine .  la  chirurgie  parait  ea  avoir  été 
détachée  dans  le  moseo-àgc  (I). 

Plusieurs  éilits  contiennent  des  dispositions  spéciales  dont  on  peut  induire 
cette  séparation.  On  le  verra  par  les  testes  dont  nous  allons  présenter  l'analyse 
par  ordre  chronologique ,  et  qui,  en  même  temps,  nous  feront  connaître  iuw'u  a 
un  certain  point,  l'idée  qu'on  avait  de  la  chirurgie. 

Le  plus  ancien  qur  nous  avons  découvert  est  on  édit  de  Phibppe-le-Bel  du 
mois  de  novembre  lîll  2  .Informé qu'à  Paris  et  dans  sa  vicomte  .  plusieurs 
étrangers  de  conduite  infime,  tels  que  des  voleur»,  des  but  monnaveor»,  des 
meurtrier»,  des  ribauds  (ahi  murtrarii,  aUi  lalraan ,  nonnutli  manclanm  fol- 
Mtore*.  abqia  eip'orntorn  ,t  hatmi)  te  mêlent,  tans  avoir  été  eiaminés  ai 
re<;u».  de  pratiquer  l'art  de  chirurgie,  el  osent  même  l'annoncer  par  des  ensei- 
gnes (flonaenns  »,at  frneitr,»  lui,  appiMrHte»,  vWtri  m  cinvrici),  et  cela 
-  il  ordonna  qu'à  l'avenir  ni  boenme  ni  f 


de  Ucadémie  de  chirurgie,  y  avait,  dit-on,  mis  la  main.  (V.  Même  Bibl.  but. , 
n.  44HÏU  rl  44M7.) 


M  )  Discoars  préliminaire  du  Oictionnaire  de  chirurgie  de  rEacidopédi 
rdee  de  matière,  p.  4. 


c  par 


(2)  Ordoonaoces  dn  Louvre,  t.  i ,  p.  4»0  ;  Kecaed  général  des  anciennes  lois 

s,  u  m,  p.  te. 
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GAZETTE  MEDICALE 


•In  érection*  fréquentes  jointes  a  une  légère  difficulté  à  uriner.  On  conçoit  faci- 
lement que  les  boule»  de  liège  appuyant  sur  U  peau  ramoUie  par  une  Inflaeima- 
tion  récente  durent  l'ulcérer  prousplement.  Aussi.  après  «fuir  eukvé  U  pre- 
mière épingle  le  huitième  jour,  lits  je  obligé  d'eu  enlever  deux  autres  k-  knde.- 
n,  et  k  dernière  le  dixième  jour.  A  partir  de  ce  montent,  les  ulcères  se  ciea- 
rrent  rapidement ;  l'iafiinimatiou  se  dissipa,  et  le  dix-huitième  jour  k  malade 
n  leva  et  lit  quelques  pas  avec  un  bandage-  A  celte  époque,  il  rtail  impossible, 
au  milieu  du  goodemeul  inttammalnire  de  sentir  k  contour  de  l'anneau ,  et  d  y 
introduire  k  doigt.  Je  n'eiplorai  point  ks  effets  prtxlu  i«  par  la  toux  .  nantit 
pu  jntté  qu'il  fut  prudent  de  U  provnqisrrà  une  époque  aussi  rapprochée  d'un 
traitement  qui  était  resté  nne  première  foi*  infrurliseut. 

Nous  étions  arrivés  au  vingt  deaxicme  jour  ik  celte  opération  ;  k  malade 
avait  repris  I  appétit  et  n'éprouvait  aucun  symptôme  inquiétant .  lorsqu'il  res- 
sentit tout  à  coup  un  feis-on  qui.  après  s  être  prolonge  pendant  dent  heures,  fut 
suivi  d  une  fièvre  vinknle  et  .le  sueur*  copieuses.  Le  venir»  n'rlait  point  dou- 
loureux; k  sac  n  cUit  point  eaflamaie ,  il  n'y  avait  aucune  matite  dans  l'ab- 
domen. 

Le  lendemain,  les  frissons  et  la  fièvre  se  reproduisent  ;  le  hoqart  vient  s'jr 
joindre,  ainsi  que  U  difficulté  d'uriner  ;  k  langue  est  srebe ,  U  face  contractée, 
légèrement  jaunâtre  ;  toujours  point  de  symptômes  locaux  «le  péritonite.  Ix  troi- 
sième jour,  nouveaux  frisson* .  noavet  accès  de  fièvre.  Le  quatrième  jour,  des 
vomixfcmrns  verts  viennent  se  joindre  aux  b'iqocl»  ;  la  respiration  ne  se  fait  que 
par  k  poitrine.  Dans  l'inspiration,  le  ventre  teste  inuool  ik.  Le  sixième  jour, 
une  douleur  atroce  se  fait  seolir  dans  k  genou  gauche  :  k  malade  se  plaïul  aussi 
de  souffrir  dans  la  région  du  fait.  Le  builiemr,  le  genou  est  rempli  de  liquide  ;  le 
coma  commence;  le  ventre  se  ballonne  et  le  neuvième  jnur,  le  malade  meurt 
après  une  agonie  qni  s'rsl  prolongée  pendant  plus  de  deux  heute». 

Bien  qu'aucune  douleur  ne  se  fût  fait  sentir  dans  k  ventre,  que  k  percussion 
anr  cette  partie  n'eut donné  qu'un  son  clair. j'avais  craint  l'existence  d'une  pé- 
ritonite, et  suivi  un  traitement  tout  anliphlngisliqoe. 

Je  ne  saurais  dire  quel  découragement  I  issue  de  cette  opération  portail  dans 
mon  Ime ,  avec  qaelk  anxiété  je  suivais  les  progrès  du  mal.  Ce  fut  pour  moi  un 
soulagement  indicible  que  c>)ui  que  j'epeouvai  ru  examinant  k  péritoine.  Point 
de  rougeur,  point  d'épanebement.  point  de  fausses  membranes  pas  la  pk*  légère 
trace  d  inflammation  ni  a  sa  surface,  ni  dans  son  tiwti  cellulaire.  Je  cherchai 
queiks  lésions  avaient  produileskssyioptomes  si  obscurs  que  k  maladie  avait  pré- 
sentes dans  son  cours. 

Eu  examinant  les  cnascles  psoas  et  iliaque  da  roté  gauche .  je  ks  tronvei  in- 
tacts a  kur  superficie,  mais  sookvés  par  une  rotleetion  purulente  acrumnlre  en- 
tre eu ,  k  colonne  vertébrale  et  ks  deux  tiers  supérieurs  de  la  tusse  iliaque. 
Dans  la  partie  rorrespoodanlr  à  cet  abcès,  kur  face  profonde  riait  inCltrée  d  on 
nus  bkne.  et  erraicox  :  il  s'en  trouvait  aussi  uu  pea  dans  k  gaiue  ayaoviek  de 
leur  tendoa  commua  cl  dans  IVirticukliou  ilio  feiaorak  dont  ks  Lgimeiis  étaient 
ramollis  sans  être  iojerlrs  de  sang. 

I^e  geoou  dn  même  rAte  élâil  distendu  par  du  pas  dont  un  verra  au  moins 
riait  conlenu  dans  l'ariicuktion.  La  synoviale  n'rlait  pas  plus  rouge  que  celk  de 
l'articulation  de  U  haurhe;  ses  eartikgex  n'étaient  pas  non  plus  ramollis. 

La  rate  présentait  uo  grand  nombre  d  inGllrations  sanguines  scmbkbki 
ecchymoses  qui  occupaient  surtout  la  superficie  de  l'organe. 

A  ta  partie  supérieure  du  foie  étaient  deux  abcès  .  dont  k  plas  grand .  du  va- 
lame  d'une  grosse  noix,  était  eu  contact  avec  la  portion  diaphragiastique  da  \té- 
nloiue  qui  en  fermait  la  |>aroi  supérieure,  et  était  enflamme  dans  l'étendue  d'nae 
pièce  de  51)  sous.  Autour  de  <  es  abcès,  k  tissu  du  foie  élail  comme  ecchymose  : 
quelques-unes  de  ces  ecchymoses  contenaient  à  kur  crutre  on  peu  de  pas  infiltré. 

L'on  remarquait  dans  l'estomac  quelques  rondeurs  poncturcs.  avec  ramollisse- 
ment de  la  membrane  muqueuse  Un  rrsle,  je  ne  trouvai  aucune  trace  de  lésion 
dans  k  reste  du  tube  digestif,  dan.  le»  reins,  la  vessie  et  l'urètre  II  en  fui  de 
même  des  testicules,  des  conduis  defrrens.  de-  vésicules  seaunales.  Je  rlsecrhai 
vainement  des  traces  île  plilehite  dans  les  veines  de  la  caisse  et  dn  jarret  gauche, 
c'est-à-dire  da  coté  où  se  trouvaient  l'abcès  et  la  bernie  .  dans  celles  du  hasio, 
dans  k  veine  cave  inférieure.  Tout  le  tissu  cellulaire  sous -pi-moural  était  sain. 
Les  ponmooset  kereur  n'offraient  aucaae  apparence  de  lésion;  le  sang  y  avait 
senkment  plus  de  fluidité,  et  une  teinte  plus  fonci  e  que  d'ordinaire. 

J  arriva  aux  changemens  que  k  ««  jour  des  cputge<  avait  drierminés  dans  k 
'ac  herniaire.  La  peau  portait  en  avaul  et  surtout  en  arriére  des  bourses  k  trace 


«ks  cicatrices  encore  rouges  qui  avaient  succédé  aut  nkérations  produites  par 
U  pression  des  têtes  d'epingks.  Au-devant  de  l'anneau,  dans  l'étendue  d'un  puuce 
au-dessus  et  au-dessous  de  ces  cicatrices,  et  tout  autour  de  l'enveloppe  fib  eux 
•te  la  hernie,  le  tissa  cellulaire  était  rou-e.  infiltre  d'un  peu  de  scrosite  et  de 
lymphe  coagulalk.  plusucose  et  fortillee  par  du  tissu  fibreux  de  nouvelle  forma- 
tion ;  en  arrière,  ce  tissa  fibreux  faisait  adhérer  intimement  la  peaa  et  la  mem- 
brane fibreuse  de  k  hernie  ;  eu  avant,  bien  que  soo  adhérence  fAt  moins  iatiase. 
il  formait  une  véritable  aponévrose  tendue  au-devant  itc  I  anneau  On  reconnais- 
sait facilement  k  trajet  des  épingles  a  des  bandes  de  deux  lignes  de  diamètre  di- 
rigées de  haut  en  bas.  Je  n'en  pus  reconnaître  distinctement  nue  cinq  ;  trots 
étaient  fibreuses .  ks  deux  autres  molles  et  rougeitrr*.  comme  formées  par  an 
érieiiclieinenl  de  lymphe  plastique  qui  n'est  pas  encore  entièrement  organisée- 
;  Les  unes  dataient  probablement  de  k  première  operalioo  ;  les  antres  de  k  se- 
conde. 

j  La  membraoe  fibreose  qui  enveloppe  1rs  viscères  hermés  et  qui  se  continue 
avec  l'apuneseuse  du  graod  oblique  n'avait  pas  éprouve  de  changement  ;  qnalre 
:  des  cinq  épingles  dont  il  «Hait  ai>e  de  reconnaître  kpa>ssge.  ivaient  pané  en 
dehors  de  sa  cavile.  Dans  k  lieu  occupe  par  celte  qui  l'ara  il  traversée,  se 

i  trouvait  un  cordon  Gbreux  qui  la  faisait  adhérer  au  sac  lieruiene.  ce  rordoa 
était  du  reste  k  seul  changement  que  l'on  pût  remarquer  (Uns  le  tissu  cellulaire 
qui  sc|iare  la  couche  Gbn  use  de  la  beruie  de  aun  enveloppe  |>ri  iloneale . 

J'examinai  cette  eovekppe  d'abord  dacAtédel'abdonKn,  à  l'endroit  on elkpa- 
nrtrail  dam  le  canal  inguinal  quej'avais  conserve;  elle  rUH  lisse  a  sa  surface  lu- 
trrne.  plisu-eete  k  aMstirn  se  r<'tréci-sanl  en  forme  d'eutunnuir.a  mesure  qu'elk 
approi  liait  de  l'uuverture  ester  ne  da  canal.  Au-devant  de  celui-ci .  l'an  trouvait 
en  incisant  k  sac.  use  c.l.mnc  fibreuse  du  volume  d'un  tuyau  de  plua.e .  longue 
de  deus  ligues,  qui  unissait  ks  faces  aul>-rieurc  et  postérieure  du  sac  herniaire , 
et  le  partageait  en  deus  parties,  l'une  externe  qui  donnait  passage  au  petit  doigt, 
et  I  autre  interne  dans  kquelk  on  pouvait  à  peine  introduire  un  stsfet.  Au-dessus 
de  celle  bride  k  sac  «  lait  leeèreiiteut  plisse  ;  niait  les  «kui  faces  de  ers  plis  n'é- 
taient adheernles  par  uu  peu  de  lymphe  cuaguleble  que  dans  un  seul  luini.  La  co- 
lonne fiheeuse  qui  unissait  les  deux  faces  opposées  du  sac  herniaire  et  faisait  adhé- 
rer celui-ci  à  l'enveloppe  filircu-a.  datait -elle  de  la  première  opération?  Sou  or- 
ganisai ion  soude  me  le  taisait  penser,  mais  U  facilite  avec  laquelle  les  vi>crr>s 
sortirral.  lorsque  j'explorai  ks  n-sullaUik  cette  opération,  nie  fait  douter  que 
Calte  colonne  fibreuse  fat  auSM  ancienne.  Si  etk  datait  de  k  seconde  opération, 
en  31  jours  la  lymphe  epancVe  serait  devenue  fibreuse,  ce  qui  est  possible,  mats 
douteux,  eu  égard  aTetat  mou  de  la  matière  orgauisable  deposi-e  sur  le  trajet  des 
deux  épineks.  Le  rordoa  des  vaisseaux  spernuliques  était  parfailemeal  mUct  et 
sitaa  vers  k  cote  iulcrac  de  I  anneau. 


a  des 


Si  If*  pJa'itnmï'nM  observes  pendant  la  vif  avaient  pu  faire  craindre 
cjue  l'opération  |irJti'[ucc  à  ce  nuUtic  fût  U  caiiar  ilr  s,\  in»i  i,  l'autopsie 
leva  tous  les  (toute*  qu'on  pouvait  cniirvvoir  à  re  sujet.  Lorsqu'une  ope- 
ratiou  entraîne  des  accideiis  mortels  plusittirs  srnuiiirs  après  qu'elle  a 
rte  faite  ,  ou  trouve  toujours,  clans  1rs  parties  intéresses,  ac  la  suppura- 
tion ou  de  la  gangrène  qui  ont  rte  le  point  de  départ  des  acridens  gtW- 
raux.  C'est  ce  que  l'on  voit  claus  toutes  1rs  ablations  de  membres ,  de 
tumeurs;  ks  incisions  pratiquées  pour  culrairc  des  corps  étrangers,  dé- 
brider des  parties  ressern"'».  Ici,  rira  de  semblable,  puni  de  suppnra- 
lion  «la us  le  sac  herniaire,  le  péritoine,  le  tissu  cellulaire.  Des  traces 
seulement  d'une  inflamm.'itirMi  légère  et  adhrsivc  ;  par  conséquent  .  s> 
cunc  lésion  locale  qui  pût  devenir  le  point  de  départ  des  lestons  setona 
claires  du  fuie  qui  ont  entraîne  la  mort. 

On  présume  facilement  que  la  maladie  primitive  était  l'abrfs  situé 
dans  les  muscles  psoas  rt  iliaque  du  rùté  t;aiicbe.  Depuis  ilcis.  ans  le 
malade  smtffrait  «lans  la  n'-trion  occupée  par  ces  muscles  ;  drpuis  deux 
ans  il  |>-mviit  à  peine  travailler,  et  il  entrait  pour  la  troisième  fois  à 
IVipibl ,  tlxus  le  bul  de  se  faire  guérir  d'un  mal  que  l'on  attribuait  au 
rhumatisme  tinte  de  pouvoir  en  connaître  l'origine.  Pont  lui ,  rcirwtr- 


i  cin&giai  (t)  ne  pourrait  s'immiscer  publiquement  ou  occul- 
tement  dans  cet  art  sans  avoir  ele  examine  par  des  chirurgirns-jurrs  demeurant 
à  Paris,  et  délègues  par  Jean  Pitard ,  chirurgien-juré  du  roi,  a  ■  Ctialclrt  de  P<- 
ris  (wsciiloa...  per  dilecium  nu/;itmim  J»fuinnrt  Pinrdi  cirur#icum  nnttrum 
juratum  catttllrti  nottri  Pariiiut...  et  il  enjoint  au  prevost  de  détruire  ks  en- 
seignes des  antres  [BannaiaM  arurgicorumttcïr.irgicarnm  «on  appntatorum 
publier  cambtin)-.- 

Il  y  avait  donc  an  commencement  da  xiv«  siècle,  et  longtemps  auparavant  .'2). 
des  statnls  spéciaux  pour  ks  chirurgiens  ,  dont  par  là  métne  la  profession  était 
distincte  d'autres  proksaions.  Elle  était  surtout  Séparée  de  celle  des  médecins , 
car  à  peine  an  bout  de  quarante  années .  le  roi  Jean .  dans  un  régkment  (3)  pour 
1rs  apothicaires  (Ordonnance  d'auAt  ISM  ,  veut  que  leurs  préparations  soient 
visitées  deux  fois  par  an  par  k  »  aiaMre  du  nsesiier,  •  assisté  de  deux  médecins, 


qu'un  y  nomme  aussi  phvsiciens  et  qu'on  ne  eoufund  point  avec  les  chirurgiens. 

Elle  l'éiait  à  plus  forte  raison  de  celk  des  barbiers  ;  et  toutefois  le  mélange 
ennstraeux  de  deux  prok«sions  si  diflereales  tendait  â  s'opérer.  En  effet,  quoi' 
que  ks  disposiuons  prohibitives  de  l'edit  de  131 1  eussent  été 

(t)  Il  y  avait  donc  alors  des  femmes  qui 
jcico  ne  signifiait  point  Mge-femme,  ci — 
gnon,  communiquée  par  II.  Cousinard.) 
L*l  Vujexàcesojel  la  note 
►  A 


l'a  pensé  Talon.  (Note  de 
pkcée  à  k  fin  de» 


(.t)  B«ueilgé.«raldejàcité,,.1T,p.c:J. 


|  produites  dans  un  antre  édit  du  roi  Jean  (1  ) ,  au  mois  d'avril  1352  (!) ,  et  qnoi- 
!  que  Charles  V  .  dans  sou  ordonnance  du  2 1  juillet  1570  {.f  ) .  sur  la  forme  du 
|  serment  des  chirurgiens  ,  rAl  reconnu  que  le  pausement  des  plaies  et  des  bles- 
sure» (ftagat  et  f  i,  liera)  faisait  partie  de  lt  or  art  :  bientôt  après,  k  même  Chae- 
I  ks  V ,  d'une  part .  reconnut  aussi  (edit  de  décembre  ISTi)  que  les  barbiers 
J  avaient  k  droit  de  saigner  {4).  et  de  l'autre  (Ordonnance  du  5  octobre  «3*2), 

fl]  Même  Recueil  général,  t.  tv  ,  p.  075,  ordonnances  da  Louvre,  t.  u, 

p.  ««. 

(2)  Elles  ne  différent  de  celles  de  l'edit  d.-  1511  qu'à  l'égard  du  chirurgien 
charge  de  dengoer  les  examinateurs.  DuinlVlit  de  1311. c'est,  on  l'a  vnfpag.  5H), 
Jean  Pitard  ;  dans  l'edit  de  13.52  ,  ce  sont  l'ierre  Fromoud  et  Robert  de  Un- 
gres  ,  qualifies,  comme  lui.  chirurgie ns-jurrs du  roi  au  CUlekt  [Prtrum  Fro- 
mondi  rt  Haberium  tU  £i'nff'>a<i,  C('rrie^çico#  nvilrot  jurviio»  Cailelfeti  noitri). 
Les  éditeurs  du  Recueil  général  ont  substitué  dans  l'edit  de  1311  ce  passage,  a 
celai  oa  Jean  Pitard  est  nommé  (ci-devant,  p.  13).  Il  résulte  de  la  substitution 
que  Jean  Pitard  est  passe  sous  silence,  et  qu'on  fait  en  quelque  sorte  rétrograder 
d'un  demi-nèele  Fromond  et  Langres.  Avant  de  l'avoir  découverte ,  nous  étions 
émerveilles  de  voir  Fromond  et  Ijngres ,  qui ,  en  1311,  devaient  être  i 
en  tge ,  soutenir  encore .  en  1 3SS ,  un  procès  pour  la  convocation  d 
leurs  (l'arrêt  est  dans  les  Recherches  critiques,  ele. .  p.  444;. 

(3)  Même  Recueil,  t.  v,  p.  SU  ;  Ordonnance  du  Louvre ,  t.  v,  p.  322. 
(s)  Les  statuts  contenus  dans  cet  edit  ont  été  renouvelé»  par  ceux  de  U8Ï, 
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quant  que  sa  hernie  se  trouvait  du  côié  où  ses  douleurs  se  disaient  sen-  j 
lir,  il  avait  imaginé  que  celles-ci  dépendaient  du  tiraillement  exercé 
par  les  viscères ,  et  désirait  ardemment  en  prévenir  la  sortie.  Par  des 
causes  que  je  ne  puis  dt'lcrminer,  l'aLcès  qu'il  portait  dans  la  région 
des  reins  produisit  les  accident  généraux  les  plus  graves  ;  mais  ,  je  le 
répète,  l'opération  fut  étrangère  a  ces  accidens  ;  lorsqu'ils  se  dévelop- 
pèrent, le  malade  n'éprouvait  plus  de  douleurs  depuis  plusieurs  jours, 
dans  la  partie  opérée;  le  {roulement  y  diminuait ,  cl  à  l'autopsie ,  nous 
ne  trouvâmes  pas  mcine  la  trace  d'une  inflaininaliun  qui  pût  devenir 

On».  II.  —  Le  malade  qui  fait  le  sujet  de  celle  observation  ni  le  premier  qne 
j'ai  sherebé  i  guérir:  il  Hait  idiot,  âgé  de  i9  ans.  Sa  bernie  inguinale  gaurbe 
lUtail  de  l'enfance,  pendant  plus  de  2U  ans  un  bandage  suffit  pour  U  contenir  : 
niais  depuis  6  ans  fiuutilité  de  ce  moyen  en  avait  fait  cesser  I  emploi.  Let  viscè- 
res sortant  ainsi  depuis  longtemps  un»  difficulté,  formaient  nne  tumeur  énorme 
qui  descendait  jusqu'au  milien  de  la  caisse,  et  l'anneau  qu'ils  traversaient  riait 
tellement  dilate,  qu'on  pouvait  facilement  y  faire  pénétrer  quatre  doigta  réunis. 
Les  iuteslios  qui  remplissaient  relie  luoieur  rentraient  avec  la  plus  grande  faci- 
lité. On  conçoit  aisément  qu'une  senuMjMc  maladie  rendait  impossible  tout  tra- 
vail actif  et  le  malheureux  qui  en  riait  atlcnt  se  i  routait  réduit  a  la  mendicité. 

Pensant  qnc  relie  hernie  par  >a  gravité  exigeait  une  opération  et  que  daus  le 
cas  on  celle  ri  n'aurait  qu'un  succès  incomplet,  elle  diminuerait  assez  la  tendance 
des  viscères  à  s'rrhapper,  pour  qu'un  bandage  put  1rs  contenir,  je  me  décidai  a 
tenter  la  cure  radicale  Celait  dans  le  mois  île  juillet  de  18.(3.  On  commençait 
alors  à  parler  «le  la  méthode  de  M.  Crrdv.  et  ma  première  idée  fol  de  la  mettre 
en  usage.  Crpeoilant  un  malade  que  U  Gcr.lv  aeail  opéré  et  d.mt  l'olxervation 
avait  été  publiée  comme  un  eiempl*  de  guérivoo.  violrerlaraer  à  I  IIAiel  Di.o  de 
l.ioo  un  bandage  pour  sa  bernie  qui  s'échappait  arec  autant  de  fariblé  qu'avant 
'opératiou. 

Celte  circonstance  jointe  aus  reflétions  qne  j'exposerai  plus  loin  sur  la  nié" 
tonde  par  invagination,  aie  détournèrent  dé  la  mettre  rn  praliq  se.  J  etais  du 
reste  preoccnpé  des  succès  que  je  venais  d  'obtenir  de  remploi  des  épingle»  dans 
la  cure  radiale  des  varices,  je  voulais  les  appliquer .  comme  je  l'ai  fait  depuis, 
a  toutes  les  opérations  qui  ont  poor  bal  l'oblitération  d'une  ravit*  ,  et  je  résolut 
de  m'en  sertir  pour  oblitérer  le  sac  herniaire.  Mais  je  n'imaginai  pas  de  suite  'e 
procédé  que  j'ai  décrit  pins  haut.  J'eus  l'idée  d'enfoncer  des  épingle»  dans  le  sac 
prés  de  l'anneau,  après  la  rédaction  des  viscères,  et  de  les  maintenir  dans  cette 
position  par  la  pression  d'une  pelote.  J  enfonçai  huit  égingles  dans  le  sac.  tachant 
dr  les  fiier  sur  le  périoste  en  dedans  et  en  dehors  du  pubis,  et  je  pressai  sur  leur 
tête  à  l  aide  de  rompresse»  nsainleoocs  par  on  spiea  de  l'aine  fortement  serré. 
Man  avant  enlevé  1*  banda**  trois  jours  après  ton  application,  je  trouvai  tontes 
I»  épine I*»  sorties  et  couchée»  entre  la  pcao  et  les  compresses.  Je  sentis  alors  1a 
nécessité  de  rendre  les  épingles  immobiles,  et  j'imaginai  le  premier  procédé  dé-  1 
erit  au  eonimenreinenl  de  ce  mémoire.  Je  me  sertis  de  quatre  épingles 
et  j'en  soutins  la  léle  avec  des  morceaux  de  diacb)  loin.  Le  cordon  doi 
verses  parties  étaient  isolées  fut  successivement  place  dans  l'intervalle  de 
fies  séparées  les  nnes  des  autres  de  sis  lignes  à  peu  prés,  et  formant  une 
parallèle  an  pli  d*  l'aine. 

Vtn  lant  les  boit  jours  qui  suivirent  l'opération, le  malade  n'eut  point  d'appétit 
et  ne  put  aller  i  la  telle  qu'a  l'aide  de  kvemens;  il  fut  abattu,  mais  tans  lierre  et 
sans  douleurs  abdominales.  liés  le  troisième  jour,  le  sac  commença  à  se  tonifier 
et  augmenta  peu  à  peu  de  volume  .et  il  fut  aisé  de  reconnaître  qu'il  s'y  riait  fait 
on  épanchement  de  liquide  qui,  baholtant  d'aborddanslrsac  finit  par  Un  donner 
un  volume  presque  égal  a  celui  de  la  bernie.  Le  gonflement  et  la  douleur  commen- 
cèrent dit  le  second  jnur  à  te  fit  retentir  dans  tes  parties  oh  étaient  placées  les 
épingles,  mais  tu  ri  oui  dan»  relie»  oh  leurs  têtes  et  leurs  pointes,  grossies  par  des 
anorrataut  de  liège,  appâtaient  sar  la  peau  Dans  tons  les  endroits  uù  s'exerçait 
cette  pression,  il  se  forma  des  olrères  dont  les  horsl-  tuméfies  rnsevelissaieot  les 
extrémités  des  épinrles.  Craignant  qu'elles  ne  se  perdissent  slans  les  cita  rs,  j  en- 
levai la  plus  interne,  le  si lième  jour  après  l'opération,  les  devis  sui tantes  le  len- 
demain, rt  la  plus  externe  le  huitième  jour. 


A  celte  époque,  le  sac  était  distendu  par  un  liquide;  les  nlrérations  superfi- 
cielles ne  pénétraient  point  tonte  l'épaisseur  de  la  peau  ;  le  pli  qne  celle- afor- 
nuit  en  avant  s'était  effacé  après  rarracheroent  des  épingles.  L'on  sentait  le  som- 
a^du^rdongnnn.etdur.etaaHkva.tde  l  anuea,  „„*  tuméfaction  molle, 
comme  si  un  epanelaemenl  de  hmpbc  coagulai.!*  s*  fut  fait  dans  Je  sac  et  dans  lé 
tissu  cellulaire  environnant  Cet  «paoebemeat .  du  reste,  devait  être  asseï  abon- 
dant pour  boucher  le  sac.  car  en  soulevant  la  bourse  pleine  de  liquide  un  ne 
pouvait  faire  pes<er  celui-ci  dans  le  ventre.  ' 

Dés  le  neuvième  jour,  l'appétit  revint,  la  constipation  cessa  ,  et  les  douleurs 
wsérroldri*laireseollr.Qisantalcpanlbr.,.ent,  il  ne  parut  diminuer  crue 
vers  la  fin  de  U  deuxième  semaine.  Au  bout  d'un  mois  pendant  lequel  le  malade 
garda  conslamnieot  le  lit,  les  ulcères  étaient  cicatrises,  le  liquide  qui  remplissait 
le  tac  presque  entièrement  résorbé,  et  la  pression  elle-même  ne  pouvait  lé  faire 
passer  dans  le  ventre.  La  dureté  qui  rtislait  an-devant  de  l'anneau  était  devenue 
pins  sensible,  il  était  impossible  de  retrouver  l'ouverture  des  parois  de  l'abdomen 
et  à  la  fin  île  la  quatrième  seataine  le  malade  I ouatait  et  se  levait  sans  qnc  la 
hernie  pût  sortir.  Le  liquide  qui  remplissait  le  sac  était  résorbé ,  et  les  bourses 
revenues  sur  elles- mêmes  avairnl  presque  reprit  leur  volume  naturel.  Lapean  «tait 
adhérente  dans  le»  points  qne  tes  épingles  avaient  traver-és,  elle  semblait  ne  faire 
avec  le  sac  et  l'anneau  qa  une  seule  masse  opposeut  nue  barrière  à  l'issne  des 
viscères.  Le  malade,  usakerr  ma  defense.  te  promena  pliasieurt  fou  tant  bandage 
sUus  le  cours  de  la  cinquième  semaïue.  An  bout  de  ce  temps,  il  sortit  porUntun 
bandage  que  je  lui  recommandai  bien  de  ne  point  quitter;  car  l'ouverture  des 
parois  abdominales  a*ait  été  trop  grande  et  la  hernie  dorait  depuis  trop  de 


ruips  pour  qu'il  ne  fit  pas  néces'aire  de  maintenir  one  pression  permanente. 
Cependant  je  perdis  ce  malade  de  vue,  et  je  ne  le  revi»  que  4  4  mois  plus  lard, 
en  décembre  18  Su  Sa  gticnton  n'avait  pas  été  permanente  ;  trois  mois  après  sa 
sortie  de  l'hôpital,  la  beroi*  s'était  reproduite,  bien  qne,  dit  il.  il  eut  cttotinué  o 
porter  ton  bandage  Nais  l'étal  d'vdiotie  dans  lequel  il  se  trouvait  ne  permrt- 
Itit  pas  d'ajouter  beaucoup  île  valeur  à  «es  répons*.,  cl  ne  nous  permit  pas  de 
savoir  si  le  irtoirrdela  hernie  s'était  opéré  brusquement  ou  avec  lenteur.  U 
était  i  miré  à  l'hôpital  pour  une  maladie  de  poitrine,  et,  après  nu  mots  et  demi 
de  séjour,  il  mourut. 

L'autopsie  de  montra  l'ctistence  d'un  catarrhe  répandu  dans  toutes  les  divisions 
des  brciocbei  ;  le  poumon  était  infiltré  de  sérosité  dans  toute  son  étendue  et  le 
siège  d'un  emphysème  tabulaire  et  extra-lobutaire. 

Quant  aire  suites  de  l'opération  de  la  hernie,  les  ulcérations  produites  par 
les  létes  d'épingles  étaient  très  tuearrficielles,  leurs  cicatrices  peu  apparente.  , 
le  tits.icellol»ire  sons-cutané  très-épaissi  et  Irw-dense.  ainsi  que  la  couche  fi- 
breuse qui  s*  continue  avec  l'aponévrose  du'graud  oblique.  Unis  ti  dant  ces 
changement  ordinairet  dans  les  hernies  anciennes,  al  était  .«possible  de  rien  troo - 
ver  qui  dépendit  nécessairement  de  l'opération  que  j'avais  faite  quinte  mois  au- 
paravant, il  n'en  fut  pas  de  même  de  ceux  que  j'observai  dan»  le  tissu  cellnlaire 
qui  téparela  courbe  fibreuse  de  l'enveloppe  périlonéaie.  Ru  avant  et  en  arrière 
nous  y  remnnamet  troja  petits  cordons  tibreux  de  la  grosseur  d'un  petit  tuyau  de 
plume  qui  faisaient  adhérer  intimement  les  membranes  an  s  quelles  ils  s'inséraient, 
et  ne  pouvaient  être  qne  difficilement  rompis».  Indubitablement  ces  cordons  C- 
breut  avaient  traverse  le  sac  herniaire  et  rènnises  tes  deux  parait  opposées,  mais 
la  sortie  de»  viscères  avait  du  les  rompre  rt  Ton  n'en  trouvait  plut  aucune  trace 
sar  la  Tace  interne  du  sac  qui  était  parfaitement  lss<r.  La  dilatation  était  si 
grande,  que  l'on  pouvait  aisément  y  introduire  les  extrémités  des  cinq  doigts  réu- 
nis. Le  cordon  des  vaisseaux  tperroaliqoes  était  place  en  arriére  de  la  tumeur, 
le  canal  drférenl  a  la  partie  interne,  1rs  nerfs ,  les  reines  et  l'artère  séparés  les 
on»  des  autres  un  peu  pins  en  dehors. 

Itan»  celte  autopsie,  avant  de  passer  a  l'etamen  d*  la  hernie,  je  pratiquai  IV 
pcraliou  que  j'avait  faite  ilûranl  la  vie.  en  |dacant  1*  même  nombre  d'épingle»  et 
dsn»  1*5  mêmes  (urlies.  lorsque) 'ouvris  le  sac  .  je  reconnus  que  trois  d'entre 
elles  l'avaient  traversé,  et  en  affrontaient  parfaitement  les  face»  opposée»,  tandis 
que  la  plut  externe  avait  passé  seulement  a  travers  la  peau  et  le  tissu  cellulaire 
Mais  tel  élut  le  volume  du  sac.  qu'en  dedans  de  l'épingle  la  plus  interne  il  res- 
tait nu  et|tace  libre  dans  lequel  on  pouvait  introduire  aisrmeut  deus  doigts  reu- 
nis Si  donc  pendant  la  vie  I  opération  avait  été  pratiquer  comme  je  venais  de  le 
faire,  les  trois  cinquièmes  seulement  du  sac  avaient  été  obi  térrt  .et  let  deux  au- 
tres restes  libres  avaient  pu  laisser  un  |>assagc  au  viscères  dont  L-  piessson  avait 
rompu  les  adhérences  formées. 


il  les  maintint .  malgré  les  réclamations  des  chirurgiens  (I).  dans  la  povession 
oh.  a  cause  de  leur  métier  de  barbier.  «  ils  étaient  de  curer  et  guérir  (2)  tnutes 
■unis res  de  rions;  bosses,  apotlumes  et  plaies  ouvertes  en  ras  de  péril  et  autre- 
ment, se  les  pleiet  n'étaient  mortelles  sans  pouvoir  eo  être  empéi  bes  par  les 
chirnrgient  nn  mires  (i)  jurés. 

Son  successeur  Charte»  Y)  ne  rappela  point  cette  dernière  faculté  dant  les 
statuts  accordés  aux  barbiers  neuf  ans  après ,  on  ao  mois  d*  mai  1.18:1  ;  mais  il 
ne  dit  rien  non  plus  d'où  I  on  pAl  induire  qn  il  la  leur  enlevait ,  et 
bientôt  que  les  cbirargieat  tentèrent  vainement  de  k  taire  décider. 


(I)  Bccueil  des  lois  anciennes,  déjà  cité  ,  t.  V,  p.  378  ; 
vrc  .  I.  V.  p.  450. 

(î)  Pa«qiùer  ( Jîe.  »«-c**a .  liv.  ix .  ch.  31.  tVdit. 


de  1733,  p.  97t)  dit 

contraire  ,  en  citant  cette  ordonnance  fil  ta  date  mal  à  propos  du  mois  de 


dé- 


cembre^ ,  qtt'ntjiit  il  fut  permit  aux  barbiers ,  etc.  ;  d'où  l'on  pourrait  induire 
qu'il»  n  avaient  pas  la  possession  dn  curer  ,  guérir,  etc-  •  possession  qui  néan- 
moins est  formellement  constatée  par  l'ordonnance...  A  l'égard  de  cette  posset- 
ti  on  ancienne,  vos  ex  à  la  fin  de  nos  Recherche»,  la  note  D. 

|.ti  Ce  nom,  qu'on  donna  aussi  ans  chirurgiens .  venait .  selon  1rs  auteurs  des 
Keelierrhes  de,à  ritées  .  du  nom  d*  Bobert  Le  Mire .  chirurgien  célèbre  aux 
xm'  et  xiv  siècles  :  selon  d  antres  il  venait  de  la  myrrhe  emploi re  au  pansement 
dit  plarct.  iflecAe/c/ies  cr.  Houes  ,  p.  JH.» 


Voici  au  reste  ce  que  In  ttalult  de  1 383  (I  ) .  confirniatif»  et  etlentifs  de  ceux 
de  'S"l  déjà  cités  (voseï  pag.  l  X)  offrent  de  plu»  remarquable  (3t. 

las  roi  y  établit  pour  garde  du  metlicr  son  premier  bat  tuer  et  varlet  de  cham- 
bre. aTer'pouvnir  d'in-litner  un  lieulcoaut  Art.  I". 

pour  faire  office  de  barbier,  il  faudra  avoir  été  essayé  et  éprouvé  par  ce  maitre 
et  par  qua  très  jures.  Art.  2. 

On  ne  peut  )  admettre  des  gens  tenant  bisstel  de  honrdrllerie  et  maquerellerie- 
et  s'ils  en  tiennent .  ils  seront  prives  à  toujours  de  l'office  et  leurs  outils  confisques 


Art.  3  (S% 
Ils  ne  doivent  faire  aox 


c'est  a  diré  ans  jours 


,  t.  v , 


(I)  Recueil  général .  déjà  cité,  I.  vi .  p.  5"7  ;  I 
p.  15  b 17. 

Ci)  Les  éditeurs  du  même  Recueil  n'ont  point  donné  les  statuts  de  1371,  t 
qu'à  la  différence  de  quelque!  mois  (voset  une  de»  notes  suivantes),  ils  ont  été 
littéralement  reproduits  dant  les  dix  premier!  article!  des  tlatutt  de  4383  {ceux- 
ci  ont  quatre  articles  rte  plus)...  Ce»  statuts  de  1371  sont  dans  les  Ordonnances 
du  Louvre,  t.  v,  p.  II". 

{5}  Mêmes  décision»  liant  Fart.  3  des  lettre»  ou  édits  de  juillrt  It2?  ,  do  1 9 
mai  1438  rt  d  août  159*.  citas  plus  loin,  an.»  que  dans  kt  statuts  de  1371  , 
art  -H. 
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GAZETTE  MEDICALE 


En  comparant  le  résultat  Je  ces  deux  autopsie*,  on  voit  que  sur  le 
trajet  de  chaque  épingle  il  se  forme  une  colonne  fibreuse  qui  Lit  adhé- 
rer toutes  les  parties  qu'elle  traverse ,  et  qu'ainsi ,  lorsque  l'épingle  • 
pas*  à  travers  le  sac  lierniaire,  cette  colonne  fibreuse  unit  entre  elles 
lés  dent  faces  opposée*  de  l'enveloppe  périlonéale,  fait  adhérer  celle-ci 
à  la  couche  fibreuse  qui  se  continue  avec  l'anneau,  et  cette  couche  fi- 
breuse à  la  peau  ;  que  dans  le  tissu  cellulaire  sous-cutané  sur  lequel 
s'exerce  directement  la  pression  des  têtes  d'épingles ,  l'inflammation  est 
lue,  et  suivie  d'une  formation  de  tissu  fibreux  qui  rend  ce 
lairc  plus  dense  et  plus  résistant. 
Ainsi,  dans  le  cas  où  l'opération  est  bien  faite,  il  y  a  :  l'oblitération 
du  sac  j  2°  densité  augmentée  du  tissu  cellulaire  sous-cutané  ;  3* J'ajou- 
terai même  resserrement  de  l'anneau  inguinal.  La  membrane  fibreuse 
qui  part  de  cet  anneau  et  forme  l'une  des  enveloppes  du  testicule,  est  as- 
sez mince  dans  l'état  normal,  mais  distendue  par  les  viscères  hernies,  elle 
s'épaissit,  tandis  que  l'anneau  fibreux  devient  plus  mince;  si  bien  que 
dans  les  hernies  anciennes,  eUepcntde\eiiïr  aussi  résistante,  aussi  épaisse 
que  l'anneau  lui-même.  Dès  lors  en  faisant  adhérer  sa  face  postérieure 
avec  sa  face  antérieure  par  l'intcnnédiairc  des  colonnes  fibreuses  qui  se 
forment  autour  des  épingles,  non-seulement  on  tend  devant  l'ouverture 
herniaire  un  membrane  résistante,  mais  par  la  tension  eftcrcéc  sur  cette 
membrane,  on  agit  sur  l'anneau  dont  elle  part,  et  l'on  resserre  le  con- 
tour formé  par  celui-ci. 

Les  observations  que  j'ai  faites  dans  les  deux  autopsies  que  j'ai  rap- 
portée* ont  bien  répondu  à  mon  attente,  en  ce  sens  qu'elles  ont  mon- 
tré la  production  d'une  inflammation  adhesive  autour  des  corps  étran- 
gers que  j'introduisais  dans  le  sac  herniaire,  mais  j'ai  trouvé  celte  in- 
flammation beaucoup  plus  limitée  que  je  ne  m'y  attendais.  Dans  mes 
prévisions,  l'épancbemcnt  devait  se  faire  au-dessus  et  au-dessous  du 
uége  des  épingles,  dans  le  sac  herniaire  et  dan*  le  tissu  cellulaire  qui  l'en- 
toure, de  manière  à  produire  du  tissu  fibreux  dans  tout  le  trajet  du 
canal,  et  à  former  ainsi  un  bouchon  solide  comme  le  tissu  d'une  cicatrice. 
L'autopsie,  en  me  démontrant  que  l'inflammation  restait  trop  bornée  , 
m'a  conduit  à  quelque»  modifications  dans  le  but  d'augmenter  l'intensi- 
té et  l'étendue  de  l'inflammation  en  même  temps  que  de  rendre  plus 
sûre  l'introduction  d'un  certain  nombre  d'épingles  dans  le  sac. 

Ainsi,  on  a  vu  dans  la  première  observation  que  le  collet  du  sac  était 
très-étroit.  Sur  huit  épingles  sept  épient  passées  en  dehors.  Il  est  facile 
de  comprendre  comment  cette  faute  a  été  commise  :  si  l'on  place, 
je  l'avais  fait,  les  épingles  de  dedau»  en  dehors,  en  les 
cherche  à  éviter  le  cordon,  on  le  tient 
guère  plus  large  que  le  cordon,  en  re| 
et  les  épingle*  ne  sont  alors 
lané. 

C'est  poor  éviter  cet  inconvénient  que  dans  les  opérations  qui  ont 
suivi  celle  dont  j'ai  rapporté  l'observation  en  premier  lieu,  et  qui  est  la 
cinquième  que  j  ai  faite,  j'ai  toujours  commencé  a  piquer  l'épingle  qui 
denit  correspondre  au  milieu  du  sac,  et  placé  In  autres  en  dedans  et  en 
dehors  a  travers  le  sac  tendu  sur  les  coté*  de  la  première  épingle. 

Une  autre  modification  dont  la  seconde  autopsie  démontre  l'impor- 
tance c'est  de  ne  pas  se  contenter  dans  les  hernies  volumineuses  d  une 
seule  rangée  de  quatre  épingle*.  On  a  vu  dans  l'histoire  de  cette  autopsie, 
qu'il  en  avait  fallu  six  pour  boucher  entièrement  l'ouverture  du  sac , 


n  est 
l'autre  , 


et  que  celui-ci  «.'enfonçant  surtout  vers  la  partie  interne  du  scrotum ,  il- 
était  nécessaire  de  les  piquer  aussi  près  que  possible  du  ligament  sus- 
penseur  de  la  verge. 

Pour  obtenir  une  inflammation  plus  étendue  et  plus  forte  que  cher, 
les  denx  malades  dont  je  viens  de  rapporter  l'observation ,  j'ai  imaginé 
de  mettre  deux  rangées  d'épingles  ,  de  les  laisser  en  place  jusqu'à  ce 
que  les  têtes  appuyassent  sur  le  tissu  cellulaire  à  travers  la  peau  com- 
plètement ulcérée,  et  de  peur  qu'il  ne  fût  difficile  ensuite  de  les  re- 
trouver et  d'en  faire  l'arrachement,  j'ai  attaché  des  fils  à  leur»  têtes  et  à 
leurs  pointes  pour  pouvoir  toujours  les  amener  aiséroen 

(  La  suite  au  prochain  i 


TRAVAUX  ACADEMIQUES. 
ACADÉMIE  DES  SCIENCES, 
attanca  ne  S7  aovtareat. 


M.  Brochet,  de  Lyon,  envoie  on  mémoire  mutaient  sur  ai  moyen  très-sur 
poar  couper  b  salivation  mercantile  ta  plus  obstinée.  Ce  moyen,  t  est  l'acétate 
de  plomb  cristallisé,  as  sacre  de  ittaroe.  qu'il  donne  intérieurement  a  la  dose 
d'un  grain,  malin  et  soir,  en  pilule.  A  l'aide  Je  ce  seul  moyen,  dit  l'auteur,  la 
salivation  rit  coupée  brusqnemenl  et  radicalement  en  moins  de  deux  jours.  Il 
rapporte  buil  observation»  de  ptyalisme  niercnriel  fort  grave  existant  depuis  plu- 
sieurs mois,  qui  avait  résisté  I  une  foole  de  médications  énergiques,  entre  antres 
à  l'opium  à  haute  dose  et  aus.  purgatifs,  et  qui  a,  comme  par  epcbintemrnl»  céda 
i.iuv  Irmplui  des  pipulev  de  sucré  de  salurne.  M.  Brsehet  ajoute  quelquefois  <Uns 

et  Bradiet .)  <r"^ 


H.  le  docteur  Thierry  envoie  nae  observation  de  fracture  non  consolidée  de 
rh  jmerus  qu'il  a  guérie»  l'aide  de  la  méthode  de  Celte  (r'eit-i-dirt  da  frottement 
réciproque  des  dent  bonis),  et  de  l'appareil  inamovible.  La  fracture  datait  de 
plus  de  deux  mois  :  l'appareil  inamovible  a  été  tenu  en  place  pcodiol  70  jours. 
/Commissaires,  MM-  Larray  et  Brtaebel.) 

—  Lettre  de  M.  le  docteur  Guibourt  sur  b  compression  artérielle  comme 
moten  thérapeutique,  avec  en  toi  d'un  instrument  propre  1  remplir  cette  iudi- 


—  Mémoire  manuscrit  de  M.  le  docteur  Clos,  concernant  l'influence  de  la 
■une  sur  la  menstruation,  pour  être  envoyé  au  concours  de  physiologie  des  prix 
M  h  n'.  Ii  von. 

—  Noie  de  M.  Flou,  pharmacien  a  Paris,  snr  l'efficacité  des  vapeurs  amme- 
niacales  comme  moven  préservatif  du  chultra. 

couratasio*  nu  aarèus. 

A  l'occasion  des  notes  et  lettres  sar  la  compression  des  artères  carotides,  M. 
Déteiméris.  après  avoir  fait  l'histoire  de  ce  point  de  la  thérapeutique,  avait  dit 
que  des  trois  médecins  qui  avaient  entretenu  l'Académie  de  celle  question,  deux 
avaient  en  de  lui-même  des  communications  reblivciucnt  a  ce  mode  de  traile- 


'  ment,  et  que  le  troisième  pouvait  en  avoir  été  de  même  informé  indirectement 
par  une  des  nombreuses  personnes  auxquelles  il  a  rail  bit  part  de  ses  recherche» 

I  a  ce  sujet. 


et  de 


 i  fite»,  aucune  chose  de  leur  mestier  de  barbier ,  hors  de 

pigner,  sous  peine  d'amende.  Art.  J  (I  ). 

II.  encourent  aussi  une  amende  s'il»  pendent  bassio  hors  de  leurs  huis,  ans  Oies 
de  Noël,  de  Piques  et  de  Pentecôte.  Art.  t  {S}. 

S'ils  saignent  avant  diner.  ils  sont  tenus  de  jeter  b  sang  dedans  une 
après  midi  ;  si.  par  nécessité  de  maladie,  ils  saignent  après  midi .  ils  le  jet 
de»  heures  après  b  saignée,  àrt.  1 4. 

Ainsi,  dès  avant  4171 .  la  suspension  du  bassin  ou  pbl  S  barbe  était  le  princi- 
pal signe  ostensible  de  l'eaerrict  de  féiat  de  barbier,  et  elb  continua  dans  b 
suite  à  I  être  pour  la  profession  de  barbier-eWnirgien. 
On  pressent  également  que  b  suprématie  accordée  au  premier  barbier  et  var- 


jetteront 


(1)  Mêmes  décisions  au»  même»  lettres  de  I4J8,  art.  6,  à  ledit  de  I4i7  ,  art. 
40,  et  «relui  de  Incité,  nu.»  loin.     .  , 

Dans  1rs  statuts  d-  1371 ,  il  y  a  uungntcr  tt  pugmer,  d  ou  Secousse,  éditeur 
de  cette  partie  de»  ordonnances  du  Louvre,  avait  induit  qu'il  fallait  lire  aWarner 
tt  purgrr  libid..  t.  v,  p.  «41),  mais,  d'après  b  mot pigntr.  qui  e»t  dans  ceux  de 
I  $83 ,  il  pense  (ibid.,  t.  vu.  p.  16)  qu  il  faut  lire  amener  et  peigner. 

(2)  L'èdit  de  1 427.  art  1 0,  étend  celle  défense  de  suvpeadre  le  bsMin,  aux 
fêtes  an"  nombreuses  qu'il  désigne,  et  a  toiiiea  oulm  commandée»  par  l'E- 
glise-.. Dans  les  lettres  de  «4S8.  art.  6,  on  ne  parle  pins  que  des  trois  Wtes  de 
Noël,  de  Piques  et  de  Pentecôte  ;  mais  Henri  IT,  dans  l'édit  d'août  I  Stfî ,  art. 
44  (vojea  plus  loin),  rétablit  dans  toute  sa  rigueur,  la  prohibition  de  celui  de 
14X7. 


'et  du  roi  dut  augmenter  le  crédit  (I)  que  cherchaient  i  acquérir 
l'eicilation  des  médecins,  si  l'on  en  croit  1rs  chirurgien»  {t). 

Cent  ci  cherchèrent  probablement  i  balancer  en  quelque  aorte  l'avantage  ac- 
cordé par  Charles  V  aux  barbiers.  Nous  trouvons  bienlM  deu\  déclarations  ren- 
dues par  Charles  VI  (î)  en  WQ{3  août  et  en  4404  (4  août),  cm  l'on  prohibe 
d'une  manière  générale  h  pratique  de  la  médecine  «  et  de  b  chirurgie  a  ccui 
que  le»  juges  trouveront  ioswifbsans  et  qui  ne  seront  maîtrises  (reçus  maitrra  è» 
dites  seiiisces,  >  ei  enfin  un  edit  où  llenn  VI.  roi  d'Angleterre  et  se  disant  roi  de 
France,  confirme  le»  mêmes  prohibitions  an  mois  de  décembre  4  4IS  (4). 

l'eut- être  les  chirurgiens  erureni-tl»  qu'a  laide  de  ce»  actes  législatifs  ils  pour- 
raient faire  rentrer  le»  barbier»  dan»  les  limites  dt  leur  métier.  Ils  leur  intentèrent 
un  procis  vers  b  commencement  du  règne  de  Charles  VU,  mais  ils  fc  perdirent  et 


(4)  On  connaît  b  famenv  barbier  de  Louis  XI.  Olivier-le  Mauvais,  que  ce  roi 
enuolslit  et  autorisa  a  changer  son  nom  en  celui  d'Olivirr-le  Daim  (voir  méat*) 
Recueil  général,  t.  a,  p.  633)  et  qui.  presque  aussitôt  après  la  mort  de  sou  pro- 
tecteur, fut  âVis  en  jiageraent  et  pendu.  On  trouve  dans  la  Renie  rétrospective 
11'  «rie,  t.  v,  todb.  p.  41 J  1 4Ï8)  une  copie  de  son  procès,  tirée  des  registres 
i  parlement  et  Urnie  aut  éditeurs  |*r  M.  Tailbndier. 


(2)  Recherches  critiques,  drjl  citées,  pages  ÎI0  et  soie. 

(3]  Recueil  général deji  cité,  t.  vi,  page  688  et  t,  vu,  page  8S. 

(4}  Ordonnances  du  Louvre,  t,  un,  page  44 . 
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M.  Malapert,  an  des  troi»  .trtenrs  désignes,  dédire  qu'il  a  i  jamais  en  de  re- 
lations directe*  ai  indirecte»  avec  M.  béteimeris,  el  que  l'idée  d'employer  U 
compression  des  artère»  canine  mojeu  aetipblogUlique  ee  lui  i  clé  suggérée  par 
personne,  ai  par  aucun  ouvrage. 

U.  Boorgery,  en  prétentaat  deux  eoejpresseurs  d«  irtèrts  mat  cbrière  et 
carotide,  bit  remarquer  que  ai  celte  présentation  coïncide  ivre  relie  r^oe  pla- 
•iear»  autre»  médeciot  ont  bile  récemment  sur  ce  sujet ,  e'cjt  l'effet  J  un  par 
bâtard .  et  seulement  parce  qoe  dan»  l'ouvrage  qu'il  publie  il  eu  arrivé  aat  gé- 
néralité» de  b  médecine  uprralive,  et  notamment  aai  eompres-ions  dei  artère». 
Il  joint  à  cette  lettre  b  d  rnière  li.  raUoa. 

Tcar  axcLter  ausiarri  a»  njt». 

H.  Aubry  Bailleul,  commandant  b  brig-aTÏ»o  b  Surprite,  avait  b  mixtion  de 
parcourir  le»  cote»  de  Caramanie,  de  Svrta  et  d'Egsple  Il  écrit  a  M.  Arago  qu'é- 
tant arrivé  jusqu'au  cap  Aoamour.  sua  batimeot  fut  accueilli  par  as  vent  qui  ame- 
nait une  dialeur  telbmeul  suffoquante,  que.  si  elk  tut  dure  planeur»  heare» .  il 
ne  «il  pu  si  l'équipage  y  eot  pu  résilier.  Heurcuscaicnt,  ce  veot  oc  dura  qu'une 
domaine  de  minutes. 

le  reat  varia  au  sud-ouest,  même  an  sud,  pour  quelque*  ioslaos  senlemeat,  et 
il  reprit  toa  cours  a  l'ouest.  «  C'rst.  dit  H.  Baillent,  ce  qui  a  causé  noe  élonne- 
meni.  Si  le  courant  d'air  chaad  fut  veno  de  l'Arabie  oa  de*  contrée»  qui  par  bar 
nature  absorbent  une  plus  grande  quantité  de  calorique,  je  n'aurait  pu  été  sur- 
prit ;  mais  la  brisa  bous  arrivait  âpre»  noir  paué  »ar  le»  montagnes  neigeuse»  de 
Cbeliiioeia  et  d'Aatiphilo.  • 

Le  Bième  phcaomèae  se  renoaveb  encore  une  fois  vers  eioq  heure»  du  matin. 

aiortnit*  m  iiotra  et  na  cTA*oeè*T. 


i  qu'il  a  obtenu  ces  déni  produits.  Le  premier,  liqui  île  comme 
l'aaotare  de  cblore  possède  avec  ce  compoté  le»  plus  grande»  ressembla  nets.  Le 
>ecoad,  dit  l'auteur,  est  gueux,  et  rw  paraît  foornir  de  précieuses  données  poor 
résoudre  b  question  des  acide»  eyaaiqne  et  utaaiaiqoe.  En  effet,  taedis  qne  l'a- 
ciile  ejeniqoe  te  coovevtit  en  aausooiaqne  et  en  acide  carbonique,  l'acide  fulmi- 
nique.  d'après  b  ralcal  que  j'eu  si  fait,  se  résoudrait  en  oiide  de  carbone  et  en 
-1  de  cyanogène ,  daa»  lequel  j'ai  déjà  constaté  b  propriété  déloanante  b 
"telb  ' 


Si 


H.  Leclcrc-Ttiouj  o  adresse  usa  note  sur  ce  sujet. 

CbapSal  écrivait  daes  ta  chimie  appliquée  a  ragricultuTe 
lions  bs  toit  le*  moin»  fertile»,  nous  Terrions  que  b  fertilité  diminue  en  propor- 
tion de  ce  que  l'aae  ou  l'autre  des  trois  terres  priacip*bs  prédomine ,  et  qu  elb 
détient  presque  nulle  dans  ta  cas  oh  b  mélange  ne  présente  plut  que  le»  proprié- 
tés d'un  sent 

Cela  i*ul  être  vrai,  dit  U.  Tboaia  ,  dant  cerlaioei  notifions  reliures,  mais 
certes  il  a  ea  e»t  pin»  ainsi  ea  règfe  générale.  Ce  qa'on  doit  priser  avant  tout  re- 
btivement  aa  toi  en  lui-même,  ce  sont  ses  propriété»  physiques,  car  elles  réagis- 
sent directement  »ur  let  plantes;  elles  drtermiornl  l'action  de»  diicr»  aerns  de  la 

culture. 

M.  Tboaia,  en  effet,  soumet  a  F  académie  des  écbanlilloos  de  terre  provenant 
de  l'ïb  de  Cbabnnr»,  et  qui  te  retrouve  a  très-peu  près  identique  dans  toute»  les 
vallées  d'altavioe  deb Loire  aa-dcstoa»de  l'embouchure  de  U  Maroc,  c'ett-a- 
dire  d'aa  paya  regardé  comme  un  de»  plut  fertiles  de  la  France* 

Ce  terrain,  sans  addition  d'aucun  engrais,  et  à  l'aide  d'une  fumure  très -ordi- 
naire, porte  sans  interruption  do  bb,  du  lin  et  dn  chanvre  :  aar  bs  points  oh  b 
houe  ue  pénétra  pas  il  te  couvre  da  magnifiques  herbages  ombragea  cà  el  U  par 
de»  arbret  de  b  plus  belle  venue  ;  aussi,  en  dépit  des  accident  fréquent  occasion- 
ues  par  les  debordetnen*  intempestif»  diifleure.  chaque  hectare  s'afferme- t-i!  au- 
dela  de  SuO  tr. ,  et  sur  les  points  raieua  protégé»  contre  les  «aux  jusqu'à  300  et 
etSSOfr. 

,  d'après  i'an»lv*qutM.Toouin  a  faite  de  celte  terre  i  plu.ieurs  re- 
i  celle  qu'eu,  faite  H.  Marcdia  Puuiltal,  elb  contient  a 


citriques  traces  de  chaux 
du  sable  siliceux  tri'-.- fin 


.  da  fer  et 


qui  compose  presque  en 


ron«i»ATion  cibcbliiii. 


M.  Biot,  dans  une  des  précédente»  séance»,  trait  annoncé  que  tes  recherche* 
sar  l'acide  tarlriqae,  recaerebet  dont  il  a  déjà  à  plusieurs  reprises  entretenu  l'A- 
cadémie, l'avaient  conduit  à  découvrir  bs  coasposés  da  as  lesquels  cet  acide  entre 
en  combinaison  très-intime,  et  qui  ont  b  faculté  de  prendre  instantanément  et 
1  volonté  b  pouvoir  rolatoire  vers  b  droite  oa  vers  b  gaoehe.  selon  qa'on  y  va- 
rie b  proportion  de  l'eao  qui  est  un  de  leurs  aliment.  En  leur  enlevant  oa  bar 
ajoutant  a  froid  de»  dose»  graduée»  de  ce  bquide,  qui  a',  par  lui-même  aucune 
action  rolatoire  appréciable,  on  voit,  disait-il.  le  système  mille  passer  progre»- 
sivemenl  et  continue  ment  d'une  de  ce»  limite»  a  f antre ,  en  manifestant  autant 
de  changemen»  correspondant  dans  u  constitution  moléeuUire  par  b  seab  va» 
riition  de  la  proportion  d'eau  qu'il  contient.  La  eontinnité  de  ces  effets,  »j  oc  lait 
M.  Biot.  et  b  mole  pro^retaif  de  leur  production,  semblent  indiquer  qu'il  faut 
coniidérrr  b  déplacement  des  plans  de  pobrisatioa  dans  l'intérieur  des  liquides 
d'aae  facoa  plus  générale-  qu'on  na  l'a  fait  jusqu'à  prearat. 

L'auteur  annonçait  ea  terminant  qu'il  ue  présentait  ces  considérations  que 
pour  prendre  date,  el  qu'il  devait  bs  développer  daat  nue  suite  de  mémoires 
dans  lesqorU  il  traiterait  de  ré  Ut  et  d»  l'action  de  l'aride  Urtrique  en  présence 
de»  alcali»,  des  terres  rl  dri  arides.  Le  mémoire  qu'il  présente  aujourd'hui  a  l'A- 
eademie  fait  partie  de  ce  travail. 
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coiaEtroatusics  orracisLU: 
I  '  Lettre  ministérielle  avec  envoi  d'une  recette  contre  fat  catarrhes. 


de  Scarpa  dont  il  fait  I 
2°  Mémoire  de  M.  I 
y  Observation  de  tup 

«• 

coup. 

5*  Lettre  sur  b*  cens  minérales  de  81  < 
6"  Am  putatioa  de  b  jambe,  torsion  des  artères,  solaire  i  par  M.  Bernard . 
7*  Observation  de  hthotripiie  .  par  le  même. 

Après  bdé]K>uiIbment  de  b  correspondeoea ,  M.  Caparoa  revient  sur  une 
question  de  médecine  légale  traitée  par  M.  Moréas  dans  une  des  dernières  séan- 
ces ;  il  s'agit  de  l'insertion  du  cordon  ombilical.  M.  Chaotaier  avait  établi  qne 
sur  bs  calaos  à  terme,  celte  insertion  répondait  au  milieu  du  corps  M  Moreau 
a  combattu  cette  proposition.  Sans  partager  a  cet  égard  les  doctrines  de  M. 
Cbaossirr.  M.  Cepùron  établit  cepemlani  qae  b  règle  est  asseï  générale  ,  mai» 
elb  souffre  de»  exceptioas  ;  aa  surplus,  elle  s'est  d'aucune  utilité  ea  médecine 
légale,  puisque,  aux  terme»  du  code  dril,  tout  (trios  est  censé  viabb  qui  respire 


etsoaié  net  i 


M.  Amassai  Kl  b 
duclion  de  l'air  dan 
Après  «voir  fait  en  peu  de  mots  U  partie 


île* ,  par  aa  | 
pai  de  leurs  ' 


le»  barbiers  farent  maintenu»  daat  toutes  bon  prérogatives  précédent! 
arrêt  rendu  aa  parlement  de  Paris,  b  7  septembre  1423  ^1). 

Ce  arrêt  ne  fut  pas  b  seul  titre  qu'obtinrent  bs  barbiers  à  l'sppai 
prétentions.  Au»  moi»  de  juin  «41/  et  de  mai  (ta  19)  1430.  Charles  TU  (2)  con- 
firma leurs  ancien»  privilège»  avec  plus  de  développement,  en  y  comprenant  par 
eicmpta  b  défense  aai  a  barbiers  ou  barbièrea  de  souffrir  betongnee  de  bar 
raestier  ea  bars  ouvruirt,  des  femmes  ou  filles  autrea  que  celles  des  maistres.  » 
(I43S,  art.  IS)...  el  en  décidant  mie  bar  chef  oa  b  premier  barbier  leur  enver- 
rait chaque  année  •  une  copie  de  larmenac,  *  peut-être  pour  bs  aidée  dans  leur 
pratique  (3),  si.  ranime  quelques  almsaacbsde  nos  jour»,  ceux  da  xr>  tirefe  in- 
diquant b  temps  de  l'année  où  il  faut  saigner,  venlou«er,  etc. 

Si  nous  ne  craignions  d'entrer  dans  des  détails  fastidieux,  nous  aurions  eac.ee 
i  dter  plasiettrs  autres  actes  législatifs  qui,  pondant  ce  siècle  el  b  suivant ,  ac- 
cordèrent diverses  prérogatives  aux  barbiers. 

U  MiflBt  d'observer  qoe,  dans  b  xvi*  tiède,  a  raison  soit  de  ces  prérogative», 
soit  des  travaux  de  taur  métier,  on  atail  pea  a  peu  confnodu  les  barbues  avec 
bs  chirurgiens  proprement  dits,  oa  ce  qae  bs  anciens  Mies  nomment  les  chirur- 

(I  )  Recherches  critiqaes,  déjà  citées,  nagea  95  et  96  ;  Pasquier,  ehap.  déjà  à- 
té.  j»age8-|...JIs  avaient  aussi  été  maïu'eous  b  4  novembre  1424.  par  b  jage- 

(3)  Ordonouaces  da  Louvre,  t-  xm.  paget  I SS  el  tmv..  * 6S  et  saie. 
(3)Cda  est  probable,  d  après  ce  passage  de  l'ordoonasc»  :  a  J  Ude  | 
à  b  unie  du  corp»  bumaio  » 


gient-jurés.  les  chirurgien»  de  robe  longue  {i}.  par  opposition  aux 
runtiens 

Nous  b  voyons  Bolmameat  dans  bs  déhberatioBs  prises  par  ptosieurs  viHet  à 
l'occasiOB  de  b  peste  ou  des  autres  mdadies  contagieuse»,  si  comrxme»  dans  m 
temps  ..Presque  toutes  choiussent .  pour  limier  Ira  malades,  des  offiaiers  de 
santé  qu'elles  nomment  quelquefois  chirurgiens,  mais  b  plus  souvent  barbiers. 
Ou  traitera  avec  un  barbier  ;  oa  fera  venir,  on  requerra  as  barber:  b  harbiac 
chargé  de  traiter  1rs  pestiférés  ne  s'acquitte  par  bien  de  ses  fonctions;  oa  con- 
sultera un  barbier,  etc.  .  Voili  les  expressioas  qu'on  trouve  presque  chaque  an- 
née daa» les  registre»  du  xvi«siècb  (S). 

Noe»  b  voyons  également  daas  ua  éilil  de  b  fie  da  même  aiède  (août  1 39Î)  oè 
Henri  IV  (S),  après  avoir  reproduit  les  dupositioas  de  ceux  du  xiv*  siècb  (»oir 
ci-devant  )  telles  qne  b  défense  de  tenir  bordrtlerm  ou  maiToerellerin  iar. 
tirb  r  - 
jours 


5)  ;  de  faire  office  de  barberic  on  chirurgie,  fars  de  saigner  et  peigner  les 
>  de  dimanche  et  de  grsndes  fetes,  et  de  mettre  bora.de  bar»  bai»  ,  ceteienr* 


,  l'arrêt  du  gr»od  conseil  da  13  mars  1619,  cité  ph» 


loin? 

(2)  Voir,  entre  autres  délibération»,  cdbs  de  b  viLb  de  «alias .  des  fO  jaiaet 
et  13  aofit  4523.  43  mars  ISK,  43  octobre  IS3I;  etc.  ;  de  1.  ..II.  da  C  " 
des  3  décembre  1533, 90  avril  «340,  21  jtriltal  cl  C  août  I3C4.  etc. 

m  Uca«U  |é.««.  deja  dU,  t.  zr,  page  S». 


Digitized  by  Google 


776 


GAZETTE  MEDICALE 


.«,'il. 


MIT  lr«  . 


».  Il  le»  divise  en 
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imn  aux  eipti 

tégories. 

Dans  1*  première,  il  range  tooleJ  celle»  qui  sont  celalive»)  l'introduction  spon- 
tanée de I  tir,  cl  d'abord  il  fait  remarquer  qoe  ce  phénomène  ne  peut  avoir  lieu 
dans  Tetal  normal  que  dans  les  veines  ou  on  observe  le  reflux  du  *anr.  ou  le  pouls 
veineux  Cet  veines  sont  tonie»  celles  qin  se  trouvent  dans  Te«p*ce  qu'oa  pour- 
rait  circonscrire  par  deux  ligue»  lemi-cllipliquc»  allant  d'une  aisselle  a  l'autre  , 
l'une  ao-de*M»  de»  clavicule*,  l'autre  au-dessous-  cest  cel  esiurre  qu'il  uorame 
liante  rem. 

Sur  19  animaux  de  volome  et  d'espèce  fort  diffère»»  ,  46  tant  morts  dam  nu 
espace  de  temps  qui  a  varie  de  S  a  5*  minutes.  Clin  presque  loi»  les  cavités 
droites  du  cov coutcnasenl  arulrt  de  l'air.  les  poumons  étaient  sains  et  il  y 
avait  rarement  de*  boue*  d'air  dam  le»  veine»  du  cerveau. 

La  seconde  série  renferme  le*  expérience»  fane»  pour  coatttaler  rioflaenee  de 
la  toustraetion  d'une  certaine  quantité  de  tang  artériel  on  veineux.  >ur  la  pro- 
duction du  phénomène  de  l'introduction  spontanée  de  l'air  dan»  le»  veines.  Sur 
14  animaux  préalableiTieet  affaibli  selmU  ainsi  à  peu  prHtJsnv  teMnènvescoTidîuonx 
que  les  milalcs  qui  subi»»entuoe  opération  grave ,  »ur  ce»  M,  di»-je,  15  sont 
morts  de  I  a  25  minute»»  A  l'autopsie  on  a  Ironvé  très-souvent  de  l'air  dan»  le» 
cavités  gauche*  du  ccrur,  ce  qui  explque  dune  manière  aatex  satisfaisante  la 
promptitude  de  la  mort,  parce  que  alors  le»  fonction»  dea  troi»  organes  princi- 
pantt  le  ccrur,  le  ponmoa  et  le  cerveau,  sont  troubles  par  la  présence  de  1  air  qui 
a  pu  pénétrer  par  de» vaisseau»  subitement  désempli».  A  l'occasion  de»  expérien- 
ces dé  celte  série.  M-  Autusxat  (ait  remarqoer  que  raffaiblioeroenl  par  nne  perte 
de  sang  ou  par  la  Jouteur  a  nne  influence  bien  plus  grande  sur  la  promptitude  de» 
elfcli  de  I  iolroduclioo  spontanée  de  l'air  dan*  le»  reine»,  qee  l  affaiblissement 
par  la  fatigue,  la  vieille»*  ou  la  maladie,  et  comme  tout  ce  qu'il  avance  dan»  son 
travail  e»t  bas*  »ur  de»  expérience»  et  »ur  de»  faits,  il  elle  a  ce  sujet  quelques  ex- 
périences concluante». 

La  troisième  série  renferme  les  expériences  dont  le  but  est  de  démontrer  que 
si  on  analyse  l<-»  veine»  de  la  région  dangereuse,  c'esl-à  dire  si  on  leur  substitue 
de»  parois  inflexibles  connue  relies  iIé»  artère»,  on  peut  étendre  ï>eaueoup  au-delà 
du  point  où  a  lien  le  reflux  du  sang,  le  phénomène  de  l'introduction  spontanée 
de  Pair.  Ce»  cipéiience».  par  lenr»  résaltat»,  corroborent  les  fait»  observé»  »ur 
l'homme  dans  Icsqueli  l'introduction  de  l'air  a  en  lieu  bien  au-delà  du  reflux  du 
»ang  par  l'ouverture  de  veine»  dilatée»  et  tenue»  béante»  après  leur  section,  par 
des  tissus  indorés. 

La  quatrième  série  comprend  les  expériences  déjà  faites  depuis  longtemps; 
elle»  sont  itlative»  a  l'introduction  forcée  de  l'air  dan»  1rs  veine»,  par  insnlrlation 
avec  la  bouche  ou  par  injection  avec  naa  seringue,  soit  brusquement,  sait  Vente - 
ment.  Tous  les  animaux  sur  leqnels  l'insuOletion  avec  la  bonebr  a  été  faite  bruv 
quemest  du  cote  du  coeur  par  une  des  veines  jugulaires  ou  axillaire» ,  »oot  mort» 
avec  une  rapidité  telle  qu'a  peine  si  on  avait  le  temps  d'observer  ce  qui  se  passait 
entre  l'instant  de  l'introduction  de  l'air  et  la  mort.  Cbet  ceux  qui  ont  été  soumis 
à  Tiusuffla1iou  lente,  la  mnrt  est  arrivée  moins  promptemeot.  Klle  a  eu  Lieu^a  peu 
pris  dans  le  même  espace  de  tetnp»  que  par  rintroductioo  spontanée. 

L'introduction  forcée  avec  une  trringue  n'a  pas  donné  de*  résultat*  aussi 
ronsUns.  Souvent  l'iuslrnnient  laissait  échapper  I  air;  aussi  H.  Amussal  a-t  il  re- 
noncé de  bonne  heure  a  ce  moyen  oui  ne  peut  pa»  être  comparé  à  Humiliation , 
si  poor  la  taire  on  a  toujours  snin  de  I  er  etactement  la  veine  sur  le  tube ,  afin 
que  l'air  insuffle  ne  puisse  pa»  «'échapper  entre  le»  paroi»  de  celai  ci  et  celle  de 
la  veine. 

A  l'antopsie  des  animant  soumis  aux  expérience*  de  cette  série ,  le»  cavité» 
droites  et  gauches  ducreurélaienl  remplies  d'air  ainsi  que  les  veines  du  cerveau. 
L'eiplicaUoo  de  la  promptitude  de  la  mort  comparée  à  celle  déterminée  par  1  In- 
troduction spontanée  se  trouve  donc  probablement  dans  la  lésion  simultanée  da 
cotur,  du  poumon  et  du  cerveau. 

Le*  expérience»  de  cette  série,  quoique  très  intéressantes,  n'ajaot  pas  direc- 
tement trait  au  sujet  dont  M.  Amusât  «'occupe,  il  reprend  la  première  série  , 
c'est  a-dire  I  mlr.xlueiion  «pontanée  de  l'air,  et  cherche  toujou  s  par  l'expéri- 
mentation, quels  «ont  les  moyens  pour  éviter,  arrêter  ou  détraire  ce  fâcheux  ac- 
cident. D'une  série  d'expériences  qu'il  a  faites  dans  ce  but,  il  résulte  : 

4*  Qu'il  n'e>t  pas  possible  de  prévenir  l'entrée  de  l'air  dans  nne  veine  en  com- 


primant préalablement  la  poitrine  et  le  ventre  de  l'animal  avec  de»  bande» ,  et 
■me  la  seule  compression  efficace  est  celle  qu'on  exerce  directement  sur  le  tronc 
veineux  principal. 

2"  Qoe  er  qu'il  j  a  de  niirux  a  faire  lorsqu'on  s'aperçoit  d  •  l'accident,  c'est  de 
bouclier  promplement  l'ouverture  jwur  en  empêcher  la  continuation.  As  roo- 
Irairr.  s  il  est  entre  beaucoup  d  air  et  que  l'animal  rc«»le .  «i  on  voit  sortir  dn 
sang  ccumeux  a  chaque  expiration,  c'est  un  sifne  favorable,  rar  si  on  ferme  l'ou- 
verture, l'auimal  meurt  promplrmei.t. 

3'  Que  la  compression  de  la  poitrine  et  du  «entre  peu! .  en  favorisant  l'expi- 
ration, déterminer  l'eu.uUmn  de  l'air  iolroduil,  eu  ayant  le  soio  de  boucher 
l'ouverture  veineuse  pendant  l'inspiration. 

4*  Fofin  que  l'aspiialioo  avec  un  tube  et  nne  seringue  peut  être  emplovc 
avantagen«rmcnt.  quoique  souvent  les  animaux  meurent  avant  même  qu'on  ai 
eu  le  iciups  de  s'en  servir. 

I)c  toules  Us  expériences  comprises  dans  les  sérii  s  qui  précèdent,  il  résulte,  dit 
M.  AmiKsal  : 

I"  t>ie  rintrudartiou  spontanée  de  l'air  par  une  ouverture  pratiquée  a  une 
veine.  U  partie  inférieure  du  cou  et  la  partie  supérieure  de  la  poitrine  ou 
s'observe  le  pouls  veineux,  exl  un  phénomène  constant. 

2*  0««  «tte  eulrée  de  l'air  produit  presque  toujour»  un  bruit  particulier  dif- 
ficile à  confondre  avec  tout  autre,  parce  qn'il  a  des  caractères  distincts. 

5*  Q«  l'intensité  du  |diénominc  est  en  raison  directe  de  l'ouverture  de  1a 
veine,  de  son  volume,  du  voisinage  du  citur  et  surtout  de  la  force  d«  l'inspira- 
tion. 

1°  Que  le  danger  de  l'introduction  de  l'air  dan»  le»  veine»  est  d'autant  plu* 
grand  que  l'mimal  a  perdu  plus  de  sang  et  qu'il  a  souffert  plus  longtenrna. 

S*  (ja'l  l'ouverture  de  la  poitrine  des  animaux  mort»  subitement  par  l'intro- 
duction spontanée  de  l'air  dan»  les  veines ,  on  trouve  constamment  les  cavité» 
droite»  do  cœur  balonnées.  distendues  par  de  l'air  plus  on  moins  mêle  de  sang  ; 
tandis  que  le-  cavités  gauches  tout  presque  toujours  vides  et  ne  contiennent  que 
peu  ou  point  d'air. 

7*  Que  la  cause  de  la  mort  parait  devoir  être  allribnée  surtout  a  l'interruption 
de  la  ci  rculation  pulmona  ire. 

t*  Que  la  position  verticale  «ur  laquelle  H.  Bouitlaud  a  beaucoup  insisté  dan* 
son  rapport,  favorise  souvent  l'introduction  de  I  air,  parce  que  l'auiaal  s'agite 
et  fait  alors  de  pins  grande»  inspirations. 

y"  Que  la  canalisation  de»  veine*  peut  étendre  l'introduction  de  l'air  beaucoup 
au-delà  de  se*  limites  déterminées  par  le  reflux  du  sang. 

1 0*  Que  la  compression  préalable  de  la  poitrine  et  du  ventre  s'empêche  pas  la 
production  du  phénomène. 

tt"  Qoe  l'aspiration  de  l'air  est  produit  uniquemente  par  le»  paroi»  Iborsciquri 
et  uidlemeot  par  le  ccettr  ni  par  le  potitnon. 

I S"  Que  I  air  sort  pendant  l'expiration  dans  toute*  les  position*  oh  on  p'ace 
l'animal,  mai»  que  quand  on  le  met  debout ,  le  sang  séjourne  dans  U  plaie  ,  s'y 
coagule  et  bouche  I  ouverture. 

43*  Que  la  compression  de  la  poitrine  et  du  ventre  après  l'expiration  favorite 
en  la  répétant  plusieurs  fois  la  «ortie  de  l'air,  et  aide  le  ccaur  1  se  débarrasser  de 
l'air  qm  distend  ses  cavités  droite*. 

44"  Eo6o  que  l'aspiration  avec  un  tube  et  une  seringue  de  verre  permet  "ob- 
server qu'on  retire  plus  de  sang  que  d'air,  mai»  on  peut  repmwser  le  sang,  garder 
l'air  et  recommencer  l'opération  de  manière  a  aspirer  tout  l'air  contenu  dan»  les 
cavité»  droit**  du  cceur. 

D'après  ce  sésame,  11.  Amusiat  pense  que  le  fait  sur  lequel  il  a  appelé  l'atten- 
tion de  l'Académie  est  main'enant  établi  d'une  manière  incontestable.  En  effet , 


dit-il.  la  question  sur  laqnrlte  on  avait  élevé  des  doutes  était  de  savoir  si  l'air 
pouvait  s'introduire  «jrfiutanement  par  une  veine  ouverte ,  et  s'il  pouvait  s'y  in- 
troduire en  asset  grande  quantité  pour  produire  subitement  la  mort.  Or,  d'a- 
près ses  expériences,  cette  question  hti  semble  résolue,  rar  quoique  tous  les  ani- 
Iriquel»  l'air  s'est  introduit  spontanément  ne  soient  pas  mort* ,  il  ne 


de  bassin»  les  jours  de  fêtes  commandée»  (I):  l'injonction  de  se  faire  examiner  et  || 
de  prendre  des  lettres  seellcrs  du  premier  barbier  ou  de  son  lieutenant...  (2),  ob- 
serve (préambule)  que  •  Testai  de  maistrc  herbier  et  chirurgien...  a'estend  non- 
seulement  sur  le  fait  des  barbe»  et  chevenx  ,  mais  a  la  chirurgie  en  théorie  et 
pratique  (S),  eo  analomie  du  corps  humain,  et  à  paoser  et  médicamrnlcr  apos- 
t urnes  et  plaies  ulcère»,  fracture»,  dislocations,  coguoissance  de* simples,  com- 
positions de  médieanico»  et  autres  ebov»  conservant  la  santé.  • 

(1  ;  Vojei  note  ci  devant. 

(2)  1)  n'ajoute  point  à  celle  qualité  celle  de  chirurgien  :  «  Nostre premier  bar- 
bier ou  «on  lieutenant .  •  dit-il. 

Pasquier.  au  chapitre  ileji  rué.  rapporte  avec  détail  (page»  971  et  972)  un  de 
ces  examen»  qui  avait  été  subi  en  «*4S;  ensuite  fpare  97i)  il  cite  une  ordon- 
nance rendue  k  5  lévrier  15*6,  oit  le  prévôt  de  Pari»  prescrit  de  nouveau  les 
<  xamens. 

M)  Quelques  années  après  (en  1606),  Jacques  de  Montmorency ,  seigneur  de 
Crevecxjjur  en  Normandie,  concéda  uo  morceau  de  lerre  à  l-ov»  Varriu .  chirur-  | 
gien  de  ce  bourg,  moyennant  une  redevance  annuelle  et  perpétuelle  de  sept  sous 
six  deniers  et  un  chapon.  »  à  la  charge  auasi  p»r  Varriu  de  faire  la  barbe  et  che- 
veux dudit  seigneur  et  de  ses  grniilsbommes.  deux  fuis  l'an,  a  savoir,  aux  vigi- 
les de  Noél  e|  de  piques...  »  et  ct»G>i  sou*  une  ehar^  relative  aux  imiintu  du 
seigneur  qui  se  marient,  durée  qu'il  est  imposxiblr  d  indiquer  ici...  Cet  acte  cu- 
a  ele  publie  dans  la  Eexue  rétrospective  série.  I.  vu,  p.  479).  d'après 
ralioudeM  laillanJur.  i 


Non  le  votons  anssi  dans  1rs  privilèges  accordé»  par  Louis  XIII  i  son  premier 
barbier  et  valet  de  chambre,  qu  il  établit  •  maislre  el  garde  de  Testât  de  mais- 
Ire  barbier-chirurgien  en  France  ,  »  oh  ose  partie  des  dérision»  précédentes 
sont  rappelée»,  et  qui  fut  enregistré  au  grand  conseil,  le  29  mars  ICI  t  (I ). 

Dans  cet  état  de  l'opinion.  Userait  peu  surprenant  qoe  l'autorité  publique  eut 
cherché  à  réunir  les  chirurgien*  proprement  dits,  on  chirurgiens  jure»,  ou  bien 
chirurgirn»  de  robe  longue,  aux  barbiers-chirurgiens;  mais  ce  qui  l'est  en  effet, 
c'est  qoe  celte  fusion  se  soit  opérée  sur  la  demande  des  chirurgiens-jurés  comme 
dea  barbiers-chirurgiens  ..  Noos  n'avons  pa*.  on  le  pressent .  puisé  ce  fait  cu- 
rieux dan»  les  mémoires  de»  chirurgiens  d-i  »  vni*  siècle,  oh  l'on  donne  même  a 
entendre  que  le»  barbiers  seul»  demandaient  l'union  el  eurent  le  crédit  de  sur- 
moater  la  résistance  de»  chirurgiens-juré»  (2);  nous  l'avons  trouvé  énonré  ,  rt 
ofli<-irllementtncr.cé  dan»  l'édit  d'union  rendu  par  Louis  XIII  an  mois  d'août 
1613. 

Il  fut  rendu,  y  est  il  dit,  sur  la  (application  des  professeurs  et  chirurgien*  jnré» 
do  collège  de  l'université  et  de»  lieufenan»,  syndics,  jurés  et  gardes  de  la  com- 
munauté de*  mai»ireibarbier»-rbirurxien»de  Paris. 

Les  chirurgiens  jurés  et  les  barbiert-rhirorgiens  motivént  leur  demi  ode  snr 
ce  que  des  differens  se  sont  élevé»  entre  eux  relativement  a  la  conrorrence  de 
leur» exercices,  et  sur  ce  que  des  charlatan»,  de*  empiriques,  des  alquemiste»  (al- 

(1)  Statut*  et  privilèges,  etc. ,  accordé»  par  le»  royal  leur  premier  barbier, 
etc..  in-8*.  Paris,  cbea  Hulpeau.  ICJ9  (pièce*  de  la  Bibhotbeque  royale),  p.  3. 

(2)  rWbrrches  critiques,  déj»  citées,  page  31$  et  »uiv. 
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fini  pu  «o  conclure  que  cet  accident  n'est  pu  aussi  redoutable  qu'il  le  pense  ainsi 
que  beaucoup d'antres.  Car  en  général,  le»  animaux  qui  ont  résisté  n  rlaienlpu 
:  le»  opéré»  »or  lesquels  est  arrivé  re  funeste  accident ,  c'e»t-edire  affat- 


npercs  sur  lesqi — 
bli»  p*r  la  douleur  ou  par  une  perte  de  ung  plu»  ou  nuiol  grande. 

M.  Amusant  cherche  ensuite  a  démontrer  que  le  phénomène  de  l'introduction 
«pont» ivre  de  l'air  peut  avoir  lieu  sur  l'homme  eomne  sur  le»  animaux,  «4  que 
les  fait»  observel  »ur  l'homme  sont  pour  la  plupart  incontestables. 
Ce»  fait»,  au  nombre  de  SO  environ,  sont  ctavseï  ea  quatre  catégories. 
La  première  comprend  S  faits  qu'il  regarde  comme  irrécusables,  ceux  dans 
lesquels  le  brait  de  (  air,  les  symptôme»,  la  mort  et  les  lirons  cadavériques  sont 
le»  mêmes  que  sar  les  animant. 

La  deuxième  comprend  8  («ils  dont  l'autopsie  seule  manque  pour  les  rendre 
aussi  irrécusables  que  ceux  de  la  première  catégorie. 

La  troisième  renferme  lt)  faits  de  gaeriion,  V  sur  l'homme,  2  snr  le  cheval. 
La  quatrième  enfin  est  réservée  pour  les  cas  douteux. 

Apre-savoir  cité  un  nouveau  fait  Irrs-concluaut  qui  lui  a  été  rapporté  par 
on  célèbre  chirurgien  étranger.  M.  Warrin,  M.  Araustal  analyse  le»  fuis  de  la 
première  catégorie,  et  prouve  qae  l'analogie  est  complète  avec  ce  qn'oo  observe 
sur  les  animaux,  sous  le  qmdrople  rapport  de  brait  particulier  de  lair,  des 
symptômes,  du  genre  de  mort  et  des  lésions  cadavériques 

Le  bruit  que  fait  l'air  en  pénétrant  par  une  veine  ouverte  accidentellement  ou 
a  dessein,  est  le  même  sur  l'homme  que  sur  les  animaux.  C'est  une  espèce  de 
siffiement  particulier,  cl  comme  l'air  se  mêle  souvent  au  sang,  alors  re  bruit  de- 
vient humide  et  ressemble  au  glou  gluu,  rlaq  claq  ou  au  lapement  do  chien. 

Les  symptômes  sont  chez  les  opères  presque  toujours  1rs  mêmrs.  et  ils  son' 
très-caractéristiques  :  c'est  un  cri  de  désespoir,  un  pressentiment  funeste  qu'ils 
«priment  immédiatement  après  l'introduction  de  l'air.  Ces  symptômes  offrent  la 
plus  grande  analogie  avec  cens,  qu'éprouvent  les  animant.  Bien  qu'ils  ue  parlent 
pas,  on  voit  par  l'angoisse  qu'ils  éprouvent,  par  lenrs  cri»,  leur»  mouvemeos  et 
f  accélération  de  la  respiration  qu  ils  éprouvrnt  une  gêne  douloureuse  et  sulfo- 

'    lires  et  respiratoires  vient  d  éu-e 


caatect  que  l'harmonie 
subitement  détruite. 

La  mort  qui  arrive  après  l'introduction  de  l'air  a  aussi  des  caractères  distinct». 
C'est  par  une  s;  ncope  d'un  genre  tout  particulier,  qui  ne  ressemble  pis  a  la  syn- 
cope ordinaire. 

Enfin  les  lésions  cadavériques sontles  mêmes  sur  les  animant  que  sur  l'homme, 
quand  bien  même  ou  n'aurait  pas  entendu  le  bruit ,  si  on  trouve  du  sang  ecumeux 
couleur  lie  de  vin  dans  les  cavités  droites  de  cœur  et  dans  l'artère  pulmonaire , 
on  peut  dire  hardie»  ni  que  c'est  l'introduction  spontanée  de  l'air  qui  a  cause  la 


Les  effets  cadavériques  de  l'air  dans  le  cœur  ne  sont  pa»  aussi  fugaces  qu'on 
pourrait  le  croire,  car  comme  le  prouvent  des  expériences  sur  les  animaux  ,  on 
les  observe  parfaitement  longtemps  après  la  mort.  Par  conséquent  on  ne  peut  ré  • 
voirurr  en  doute  les  faits  recueillis  par  1rs  chirurgiens. 

En  terminant  l'analyse  des  faits  de  cette  catégorie,  H.  Amntsat  fait  remarquer 
Comme  il  l'a  déjà  fait  pour  la  torsion  des  artères,  pour  les  béuorrbagiei  traîna- 
is et  la  mort  par  l'introduction  de  l'air  dans  là  poitrine,  qu'on  ne  peut  re- 
r  1rs  expériences  sur  les  animaux,  car  pour  les  esprits  non  prévenus  1rs  or- 
s  lésés  sont  les  mêmes,  l'impression  morale  seule  est  différente;  tous  les 
antres  phénomènes  sont  semblables. 

Passant  rapidement  sur  les  faits  compris  dans  les  trois  dernières  catégories , 
M.  Amusant  prouve  par  des  recherches  nombreuse»  que  sur  les  cadavres  ouverts 
même  pendant  les  chaleurs  de  l'été.  I  8,  2t  heures  après  la  mort ,  on  ne  trouve 
pas  d'air  dans  le  netir  comme  on  l'a  avancé,  ou  si  l'on  en  trouve,  ce  sont  quel- 
ques bulles  de  gai  qui  se  sont  développées  par  un  commencement  de  putré- 
faction ou  quelques  balles  d'air  qui  s'introduisent  quand  on  ouvre  les  cavitrs  de 
Cet  organe  uns  précaution. 

Pour  expliquer  le  mécanisme  de  l'introduction  de  l'air  par  une  veine  blessée  , 
et  pour  démontrer  encore  d'one  manière  plus  évidente  qu  il  n'est  pas  possible  <tc 
Confondre  les  résultats  de  ce  phénomène  même  avec  la  présence  d'une  grande 
léd'sirdanslerosir,  M.  Amu»»at  a  répété  plusieurs  foi»  cl  toujours  avec 
.  notamment  en  présence  de  MU.  Gucneeude  Mnssy  et  Booilland,  lexpé- 


Si,  après  avoir  ouvert  une  des  veines  jugulaires  ou  sonS'Clavîères  très-près,  de 
la  poitrine,  on  simule  la  respiration  en  pressant  alternativement  les  parois  de 
celte  cavité,  alors  le  phénomène  de  l'introduction  de  l'air  a  lien  par  faction  des 
parois  llioraciqiies  qui  font  l'office  de  soufflet  ou  de  pompe.  En  ouvrant  la  poi- 
trine cl  le  prricarde  avec  soin,  ou  trouve  les  cavités  droites  distendues ,  et  lors- 
qu'on les  ou»re,  lair  s'échappe  en  masse  et  elles  s'affàisrnt.  les  cavités  gauches 
sont  dans  Trial  normal.  Dans  cttt.'  expérience ,  les  nuits  droites  sont ,  comme 
on  le  voit,  distendue*  ptr  de  l'air,  mus  cet  air  n'est  pas  mêlé  au  sang.  Ce  sang 
n'est  paséeumeu»,  caractère  essentiel  qui  riabîit  une  différence  entre  l'air  intro- 
duit pendant  la  vie.  et  l'air  introduit  après  la  mort. 

La  question  de  l'introduction  spontanée  de  l'air  dans  les  veines  ,  coasidércf 
sous  le  rapfiorl  physiologique  et  rhirurgiral  clan!  éclairée  par  les  faits  observes 
sur  l'homme  et  parles  exprriences  nombreuse»  sur  les  animaux,  votons ,  dit  M. 
Amu  sât,  si  la  médecine  Irg.ile  ne  pourrait  pa»  tirer  parti  de  ces  résultat».  Evi- 
demment, dit-il,  si  a  l'ou-erlnre  du  cadavre  d'an  individu  qui  aurait  succom- 
ba a  une  blessure  dcsveine«jiii.iilaires  on  sonsrlavièrcspar  laquelle  il  ne  se  serait 
pat  écoulé  une  grande  quantité  de  sang,  si  à  l'ouverture  on  trouvait  les  cavités 
droites  remplies  de  sang  écomeus  on  pourrait  dire  avec  assurance  que  c'est  l'in- 
troduction de  l'air  qui  a  causé  la  mort.  Tandis  que  si  l'air  contenu  dans  ce»  ca- 
vités n'était  pas  mêle  an  sang  et  qu'il  s'échappât  en  masse ,  on  pourrait  affirmer 
qu'il  s'est  introduit  après  la  mort. 

Maintenant  que  le  fait  de  l'introduction  spontanée  de  l'air  dans  les  veines  est 
établi  par  les  faits  recueillis  sur  l'homme  et  par  les  expériences  sur  1rs  animaux  , 
il  est  essentiel  d'en  tirer  induction  pour  la  médecine  opératoire.  Comme  cet  ac- 
cident n'est  possible  que  lorsqu'on  blesse  une  des  veines  de  la  partie  supérieure 
de  ta  poitrine  ou  de  la  partie  inférieure  du  cou.  du  creux  dcl'aisselle,  dans  les- 
quels* on  observe  le  reflux  dn  sang  ou  le  pouls  veineux,  il  sera  nécessaire,  lors- 
qu'il s'agira  d'opérer  dans  cette  région  dangereuse  et  même  au-drU  (puisque 
I  étal  pslhologique  des  tumeurs  en  tenant  écartées  lés  parois  des  veines  peut 
étendre  nn  peu  ea-dela  Is  possibilité  du  poénomèor)  de  faire  comprimer  le  tronc 
veineux  principal  entre  le  cretir  et  la  partie  snr  laquelle  on  opère  ;  c'est  aussi  ce 
qae  l'on  fait  pour  prévenir  1  hèmorrhagic.  Dans  on  rat  c'est  pour  empêcher  le 
cceor  de  donner  dn  sang  .  dans  l'antre  c'est  pour  l'empêcher  de  recevoir  de 
l'air. 

De  tout  ce  qui  précède,  on  peut  tirer,  dit  M.  Amassât .  le»  conclusions  sui- 
vantes : 

I*  Que  le  phénomène  de  I  introduction  spontanée  de  l'air  dans  les  reine» bles- 
sées et  son  danger  est  désormais  nn  fait  incontestable  établi  d'après  les  observa- 
lions  sur  l'homme,  ainsi  que  par  les  expériences  tur  les  animaux  vivans  et  même 
snr  le  cadavre. 


2*  Que  cet  accident  est  grave,  et  d'anlant  plus  grave  que  le 
affaibli  et  qu'il  fait  de  plus  grandes  inspirations. 

3*  Que  la  mort  est  le  résultat  de  la  distension  de»  cavités  < 
en  d  autres  termes,  par  l'interruption  de  ta  circulation. 

4*  Que  la  médecine  légale  peut  tirer  partie  de  ce  fait  nouveau  pour  distinguer 
si  l'air  contenu  dans  le  cceur  s'est  Introduit  pendant  la  vie  on  après  la  mort. 

5*  Que  l'introduction  de  l'air  par  une  veine  blessée  dans  la  voisinage  du  som- 
met de  la  poitrine  a  lieu  par  I  inspiration  uniquement. 

6*  Que  le  moyen  sar  d'empêcher  l'accident  d'avoir  lieu  qund  on  pratique  une 

comprimer 


opération  chirurgicale  dans  celle  région  du  cour,  c'est  de  I 
veine  principale  entre  le  curer  et  la  partie  sur  1 

T  Que  lorsque  l'accident  se  produit,  il  faut  l'empêcher  le  plus  [ 
possible  en  bouchant  l'ouverture  de  la  veine. 

8'  Que  lorsque  le  malade  ne  revient  pu  promptemeat,  il  faut  i 
les  moyens  indiqués. 

9"  Que  dorénavant  l.s  chirurgiens  doivent  s'exercer  a  reconnaître  cet  accident 
en  faisant  des  expériences  sur  les  cadavres  et  sur  le*  animaux  vivans.  afin  d'être 
en  mesure  de  prévenir  et  de  rrmedirr  à  l'accident  autant  que  possible. 

M.  Gtanv  succède  s  M.  Amassât,  quoique  membre  de  la  commission,  au  nom 
de  laquelle  il.  BouiUaud  a  fait  un  si  long  rapport  ;  M.  Gcrdy  ne  saurait  partager 
tontes  les  opinions  de  son  collègue.  Il  a  sum  les  expériences  d'asset  près  pour 
se  croire  autorise  à  en  parler,  et  c'est  ce  qu  il  fait  fort  en  détail.  Dans  l'iupos- 


chimistes'.elc  .  profitant  sans  doute  de  ce» dissensions,  se  sont  ingérés  dans  la 
chirurgie,  ce  qui  la  rend  fort  méprisable. 

L'esfat  remédie  à  cet  inconvénient  en  décidant  que  les  deux  corps  sont  uni»  et 
incorporés  •  en  un  seul  cl  même  eor|i*  pour  jouir  dorénavant  et  concurremment 
des  droits  des  uns  et  des  autres,  ensemble  de»  privilèges,  etc.,  de  chacun  des 
deux,  sans  qu'a  I  avenir  ils  se  puissent  séparer...  A  la  charge  qu'ils  gardent  les 
ordonnances  et  qu'aucun  ne  puisse  être  reçu  qu'après  avoir  subi  l'examen  pres- 
crit... sans  toutefois  y  abvtrcindre  ceux  ja  reçus  barbiers-chirurgiens,  ni  faire 
préjudice  aux  droi'adu  premier  chirurgien  et  bariuer  du  roi.  » 

Cet  édit,  quoique  enregistré  au  parlrment  le  7  septembre  de  la  même  année 


n'a  point  été  compris  ni  même  cilé  dans  le  Beeoeil  des  anciennes  loi» 
nous  avons  été  obliges  de  le  eVirber  dans  les  registres  officiels  [I  ] . 

Suivant  les  mémoires  deja  cités,  de»  chirurgiens  du  iviu*  siècle  (2).  cet  édit 
fut  l'effet  de  la  surprise,  et  quelques  chirurgiens  jurés  peu  délicats  le  sollicitèrent 
pour  tout  le  corps.  Cependant  il  nous  parait  bien  difficile  que  les  autres  chirur- 
giens eussent  pu  ignorer  un*  semblable  démarche,  d'entant  plut  que,  d'après  le 
préambule  derédit,  les  barbiers  et  les  chirurgiens  s'étaient  d'abord  adresses  an 
parlement,  qu'ils  avaient  même  drjt  obtenu  un  avis  favorable  du  procureur  géné- 
ral, et  que  le  parlement  les  avait  renvoyés  a  se  pourvoir  devant  te  roi...  Ce  qui 

(0  Registre  des  ordonnances  de  Louis  XDI,  t.  i,  coté  2  Z,  fol.  448 ,  aux  ar- 
chives judiciaires. 

(t)  Becherehes  critiques,  ete. ,  page  3H  $  «t  smV  s  Puqnier,  page  974  du  cha- 
pitre déj»  cité,  le  dit  aussi. 


fait  supposer  un  intervalle  de  temps  uses  considérable  pour  qu'une  demaode  for- 
mée par  tant  de  personnes  n'eut  pas  do  rester  cachée. 

Quoi  qu'il  eu  soit,  suivant  encore  les  mêmes  mémoires,  Tédil  fut  rapporté  au 
bout  de  Ircue  jours,  ou  le  20  septembre  1613.  par  des  lettres  du  grand  sceau 
qui  furent  vérifiées  au  parlement  le  23  janvier  1 614. 

En  supposant  que  celte  assertion  soit  exacte  (I \,  nous  n'avons  pas  pu  analyser 
l'édit  d'union  de  1615,  parce  que  quarante  an»  «prés,  la  fusion  des  deux  corps 
fut  définitivement  effectuée  en  vertu  de  contrats  qui  intervinrent  en  ICsU  et 
1 6S5,  entre  les  chirurgiens  et  les  barbiers,  et  furent  homologues  par  un  édit;  en 
1 656  fi),  et  que  ces  contrats,  dont  les  mémoires  donnent  à  peine  une  indication, 
dorent  évidemment  être  modelé»  sar  ledit  de  46(3. 

Dan»  cet  intervalle,  les  barbien-cbirnrgiens  ne  perdirent  point  leurs  an- 
ciennes prérogative».  Un  grand  nombre  d'actes  de  l'aetorité  publique  le  prou- 
vent. Citons  Cil  qoelqnev-UB». 

Tels  sont  :  I*  Uo  édit  du  moi»  d'avril  4648,  où  Louis  XIII  reconnaît  comme 


(I)  Ou  n'a  trouvé  inx  archive»  judiciaire»  ni  les  lettres  du  grand  sceau  ,  ni 
l'arrêt  de  vérification  que  nous  venons  de  citer  d'aprèele»  Becherehes  critiques  , 
page»  SIS  et  516.  notes...  Il  faut  toutefois  observer  que  les  lettres  et  l'arrêt  sont 
également  cité»  par  Pasquier  (même 
août  1 6 1 5l  ;  seulement  il  donne  aux 
du  20  décembre,  ce  qui  n'annoncerait 
f  613  était  l'effet  de  la  aurtvi» 
rapporter. 

,21  Bercberehe»  critique»,  et*. ,  page»  318  et  ;niv  ,  S74  et  soir. 


page  374).  auteur  contemporain  (mort  le  II 
lettres  la  date,  non  do  SO  septembre,  mais 
il  pas  qu'il  fat  bien  évident  quel'édil  d'aoïH 
on  n  Ht  t.ai  attendu  aussi  loni-lcum»  pour  le 
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tihilité  de  reproduira  ici  celle  lecture ,  nous  non*  attacherons  ai 
connue  nous  avons  fait  pour  le  rapport  de  M.  Rouillaud. 

M.  Amussat,  dit  M.  Gcnly,  s'est  appliqué  à  nseltre  les  animaux  sur  lesquels  il 
eipérinienUit  dans  le»  mêmes  condition»  que*  «le»  personnes  qui  «ont  opérer» 
lorsque  l'tir  pêne  Ire  dan»  le»  veines,  et  pour  cela,  il  le»  a  affaibli»,  et  |MMr  les 
atTaibUr,  il  leur  a  (Hé  une  certaine  quantité  de  sang.  Mai»,  rnensieurs ,  quelle  dif- 
féreoce  cotre  raffaiMissetnenl  prompt,  rapide  d'une  hèmorrhagie  traumetiqne  , 
et  l'alTaibliHeaient  k-nl,  graduel  d'une  maladie  chronique.  Et  pui»,  e»t-ce  que  la 
cesse  de  cette  faiblesse  souvent  plus  apparcole  que  nielle  e»l  toujours  la  même  : 
loin  de  li ,  elle  succède  quelquefois  a  la  diète ,  quelquefois  a  une  iapporation  , 
d'autre»  foi»  a  une  diarrhée ,  etc.  Ainsi  cette  comparaison  est  insoutenable. 

M  Amassât  dit  que  toutes  le»  foi»  qu'on  divise  une  veine  voisine  du  r«eur, 
telles  nue  l'asilliire  et  la  jugulaire ,  l'air  y  pénètre  de  lui-même.  C'est  encore 
une  proposition  beaucoup  trop  générale  et  que  je  ne  saurai»  partager.  Première- 
ment, !r  fait  n'est  rien  moins  que  constant,  cl  pour  le  réaliser,  il  faut  prendre 
de»  précautions  toutes  particulière».  Ainsi,  non -seulement  il  faut  ouvrir  large- 
aaent  la  veine,  mai»  il  faut  faire  écarter  1  épaule  du  tronc  .  il  Tant  éloigner  kt 
caillou  que  forme  le  sang  en  se  coagulant  ;  il  faut  éponger  soigneusement  le»  par- 
tie» et  tenir  la  veine  béante ,  toute»  choses  qui  ne  se  font  |>*s  dans  le»  opération» 
qu'on  pratique  sur  le  corps  de  l'homme.  En  se  donnant  tous  ce»  soin»,  il  est  vrai 
qu.c  t'air  s'insinue  dans  les  veines ,  mai»  l'effet  en  est  moins  redoutable  ,  moins 
promptrment  funeste  qu'on  ne  dit  ;  nr  17  animant.  5  v  ont  résiste,  quelque 
persévérance  qu'on  ait  mise  à  les  (aire  périr,  et  ceux  qui  "ont  succombé  ont  en- 
core vécu  S,  tu.  t S, 15.  50  minutes  et  plus.  Or,  pourquoi  les  chiens,  par  exem- 
ple ,  sont-iU  si  lents  à  mourir,  lorsque  l'homme  meurt  à  l'instant  même  de  l'acci- 
dent comme  frappé  de  la  foudre  ?  Pourquoi  ?  c'est  que  la  plupart  des  opérés  que 
les  chirurgien»  font  mourir  de  riiitroduction  de  lair  dan»  les  vaisseau»  «ont 
morts  de  toute  autre  chose.  Et  comment  aurait-je  une  autre  opinion,  moi  qui  ai 
vu  H.  Aunusal  introduire  dans  la  veine  jugulaire  un  tube  pour  mien»  favoriser 
l'entrée  de  l'air,  sans  obtenir  le  résultat  qu'il  avait  annoncé  ?  Toujours  quelque 
chose  venait  contrarier  l'expérience  :  tantôt  c'était  on  caillot  qui  venait  oblitérer 
le  tube ,  tantôt  le  tube  était  tro;j  petit.  Trop  petit!  ah  sas»  doute,  si  on  fait  nne 
ouverture  comme  une  porte-coehère ,  l'air  aura  tonte  facilité  d'entrer;  mais 
ansai  c'est  se  placer  dans  des  condition»  qui  ne  se  réalisent  jamais  sur  la  pauvre 


M,  Amussat  a  mis  an  nombre  de  se»  concluians  cette  assertion  ,  que  U  com- 
pression du  thorax  avant  et  pendant  l'opération  ne  saurait  s'opposer  le  moins  du 
monde  à  I  entrée  dc,l  air  dans  les  vaisseaux  sanguins.  Et  sur  quel»  motifs a-t-ilpri» 
cette  conclusion  ?  parce  qu'une  fois  il  a  lié  le  thorax  d'no  chien  avec  une  bande 
et  que  le  phénomène  a  en  lien  comme  si  on  n'eût  rien  fait  ?  Cela  est  vrai ,  mais 
■I  faut  vousdire  que  cette  bande  a  demi  usée  se  coupait  a  tout  instant  et  qu'on 
n  été  oblige  de  lui  substituer  une  Ocelle.  Ne  voit*  t-il  paa  une  «périmée  bien 
laite?  Mas»,  messieurs,  le  raisonnement  est  aussi  quelque  chose  dan»  ce  monde. 
Or.  je  dis  qu'il  est  impossible  qoe  la  compression  circulaire  de  la  poitrine  n'ait 
pas  reflet  que  je  lui  ai  attribué  ,  car  je  ne  décline  pas  la  responsabilité  de  uses 
imivres.  En  effet,  quand  s*  fait  Tenlrée  de  l'air  dan«  les  veine»  ?  précisément  au 
même  moment  ou  il  entre  dans  la  poitrine,  c'est-a-dire  pendant  ['inspiration  et 
sou»  l'innoence  de  l'inspiration.  Or,  si  le  fait  est  vrai,  il  e»t  clair  que  tout  ce 
qui  gc>iera  I  inspiration,  gênera  par  la  même  raison  l'entrée  de  l'air,  non-aeule- 
ment  dans  le»  poumons,  mai»  dans  1rs  veines  ouvertes. 

Une  autre  idée  capitale  dan»  le  mémoire  de  M.  Amuuat ,  c'est  que  l'air  en  en- 
trant dans  la  veine  fait  entendre  un  bruit  tellement  caractéristique  que  lorsqu'on 
1*1  entendu  une  (ois,  on  net')  trompe  plus.  Eh  bien.'  c'est  encore  nne  erreur. 
Ce  bruit  varie  de  qualité .  et  la  preuve  qu'il  varie ,  c'e»t  que  le»  uns  le  comparent 
à  celui  qae  Tait  entendre  l'air  qui  passe  sons  la  machine  pneumatique  ;  d'antres  i 
un  lappetnent .  d'autres  à  un  glou-glov.  Qui  faut-il  croire?  et  1  quel  de  ce» 
bruit»  est  le  véritable  ?  Il  parait  revendant  que  sur  les  chevaui  il  ressemble  assex 
bien  an  gtnu-glou  d'une  bouteille  qui  se  vide.  Tous  ceux  qui  ont  assisté  aux  ex- 
périences (ailes sur  ce»  animan»  s'accordent  à  cet  égard,  et  je  le»  crois  volon- 
tiers sur  parole  ;  mais  sur  le»  chien»  c'est  autre  cho  c.  Ce  bruit  y  est  quelquefois 
a*  obscur  qu'on  ne  l'entend  pes  même  en  approchant  I  oreille  de  b  veine.  Au 
reste  voulri-vous  nne  preuve  qu'on  peut  »'y  tromper?  nppelet  vous  ce  que  vous 
a  dit  ici  H.  Blaodin.  Il  extirpait  une  tumeur  vous  l'aisselle  lorsqu'il  entend  tout 
à  coup  un  espèce  de  sifflement.  Sa  première  pensée  est  que  l'air  s'insinue  dans 
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le  doigt 


un  val  «seau,  il  y  porte  le  doigt  et  le  bruit  ce*»e;  il  recommence  et  le  bruit 
se  fait  entendre  de  nouveau  ;  il  regarde  et  il  découvre  qu'il  était  produit  par  te 
sang  lancé  par  une  artère  contre  les  chairs. 

Quant  à  fa  cause  de  la  mort .  je  suis  persuadé  qu'elle  dépend  de  l'interruption 
de  1»  circulation  pulmonaire.  Au  reste .  je  croi»  que  sur  ce  point  mon  opinion  est 
conforme  à  celle  de  H.  Amussat.  Je  suis  trop  heureux  de  me  rencontrer  avec  ou 
confrère  que  j'estime,  pour  ne  pas  me  réjouir  de  cette  conformité,  d'aulant  qu'el- 
le e»t|>lu»  rare.  Ainsi  je  ne  saurais  partager  »ou  illusion  sur  l'utilité  d'introduire 
un  tube  dans  la  veine  pour  aspirer  l'air.  Premièrement ,  comment  découvrir 
cette  veine?  ira  l-on  à  tout  hasard  ouvrir  la  veine  jugulaire  pour  introduire  ce 
tube  ?  pourquoi  pas  ?  s'écrie  M.  Amussat;  Pourquoi  pas  ?  répète  M.  Cerdy  ;  parue 
qoe  l'expérience  en  a  été  faite  nue  fois ,  et  le  maLde  est  mort  sur-le-champ. 

Au  reste,  messieurs,  je  le  répèle  ,  rentrée  de  l'air  dans  le»  vaisseaux  sanguins 
pendant  les  opération»  chirurgicales  e»t  beaucoup  plu  rare  qu'on  ne  croit.  Rien 
rte  plus  doutées,  par  exemple,  que  le  fait  cité  par  H.  Amassât.  Le  fait  même  de 
Dupoytren.ee  fait  tant  cite  et  si  souvent  donné  comme  type  de  l'accident  dont 
nous  parlons ,  ce  fait  est  faut.  Je  le  sais  de  la  bouche  même  de  deux  témoins 
compétens,  de  MM.  Le  noir  et  Thierry.  La  seule  chose  vraie,  c'est  que  le  malade 
périt  entre  ses  mains.  M.  Sanson  avait  parle  a  Dupeytree  de  l'entrée  de  l'air  dana 
les  veines,  et  il  se  rattacha  h  cette  esplication  pour  soulager  sa  conscience.  Il  y  a 
de»  esprits  qui  se  font  facilement  illusion  ;  prenons  garde  de  le»  imiter.  Pour 
quoi  sera  it-«u  plus  facile  S  persuader  en  chirurgie  quen  histoire  naturelle,  par 
exemple  ?  Quand  un  voyageur  arrive  de  loin ,  U  aime  à  parler  de  ce  qu'il  a  vu,  et 
souvent  il  apporte  de»  dessins  en  place  de»  objet»  qu'il  n'a  pu  se  procurer.  Eh 
bien  !  il  arrive  son  vent  qu'il  n'obtient  aucune  créance,  parce  qu'il  s'est  trouvé  des 
voyageurs  qui  ont  donné  de»  dessin»  de  fantaisie  comme  de»  copies  (Mi  les  de  U 
nature.  Assurément  M.  Amuuat  est  incapable  de  ces  déguisemen»,  mais  je  crois 
qu'il  voit  souvent  les  chose»  comme  il  les  a  conçues  dans  son  esprit.  En  dernier 
résultat .  je  crois  que  la  plupart  de»  faits  qui  noua  ont  été  donnés  comme  de» 
eveniple»  de  l'entrée  de  I  air  dan»  les  veines  n'en  étaient  pas.  (Pas  même  les  miens? 
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dit  M.  Roux.)  Pas  même  les  vôtres,  répond  M.  tierly.  Ils  ne  me  sont  pas 
présent  en  ce  moment  pour  les  discuter  ,  mais  j'aurai  pour  la  prochaine  i 
les  renseignemeos  qui  me  manquent  aujonrd  hui. 

qui  t'est 
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nt  remarquable,  a  tassé  en  rc- 
émiscs  sur  l'origine  de  l'acide 


L'auteur,  dans  ce  travail  < 
vue  les  différentes  théories  qui  ont  été  i 
«rixinique  dans  le  sang  :  comme  il  a  rencontré  sur  ( 
grande  dissidence  d'opinions ,  il  s'est  livré  à  de  nouvelles  expérience*. 
A  cri  eflel,  il  s'est  posé  les  question»  suivantes  : 

1"  Peut-on  retirer,  à  l'aide  de  la  machine  pneumatique  ,  du  sang 
soit  artériel  soit  veineux,  qui  n'a  été  en  contact  avec  aucun  antre  gai, 
un  gaz  quelconque  ?  el,  dans  ce  cas,  quel  est  ce  gai? 

8"  Lorsque  le  sang  artérir]  ou  veineux  a  été  en  contact  pendant  quel- 
que temps  avec  l'air  atmosphérique,  peut-on  pomper  à  l'aide  de  la  ma- 
chine pneu 
être? 


des  gaz  quelconques  ,  et  de  quel  genre  ] 


ton  père,  que  f  restât  de  herbier-etururgiés  en  France  ne  s'étend  seulement  sur 
le  fait  des  barbes  et  ehcvenx,  mais  en  la  chirurgie  théorique  et  pratique ,  etc.  a 
«t  nù  il  le  place  également  socs  l'autorité  de  son  premier  barbier  (I). 

L'n  arrêt  rendu  le  I  <l  mai  164  8,  où  le  grand  conseil  défend,  d'après  les  statuts, 
au»  tent  e»  de»  maître»  barbiers-chirurgiens,  de  prendre  dra  apprenti'»  ,  et  aux 
maître»  eux-mêmes  d'en  prendre  qui  ne  sachent  pas  lire  et  écrire  (2). 

5*  L'u  autre  arrêt  du  t.t  mars  1629,  rendu  dans  un  procès  entre  ses  barbii-rs- 
rhirurgieus  et  le»  chirurgiens  de  robe  loogoe  (J).  Il  défend  à  deux  chirurgiens 
reçu»  parles  chirurgien»  de  robe  longue  et  eu  générât  a  tons  barbiers  el  chirur- 
gie inégalement  reçu»  par-eux.  d'exercer  a  Paris»  l'acide  baiherie  et  de  chi- 
rurgie, de  tenir  boutique  ouverte  et  de  pendre  bassin  jusqu'à  ce  qu'ils  aient  subi 
.  l'examen  et  fait  les  opérations  requises,  devaol  le  premier  barbier  ou  ses  lieutr- 
naus,  en  la  présence  d'un  ou  deux  médecin»  de  l'université  fils  riaient  iolenenu» 
au  procès)  et  duprév&t  et  plus  anaea  csuirurgieu  de  robe  longue.»  et  cela  sous 
peine  d'une  amende  de  SOU  livres. 

4*  Autre  arrêt  du  9  mai  1633.  Il  fait  de  semblable,  défenses  a  trois  antres 
chirurgien»,  dont  un  de  robe  longue  et  deux  delà  maison  du  frère  du  roi  (4). 


'l     V  Edit  du  mois  de  juin  1634  ,  enregistré  an  parlement ,  le  Î6  aoAt ,  par  le- 
*  quel  Louis  xm  approuve  de  nouveaux  statuts  des  barbiers-chirurgiens  de  Paris. 
Ces  statuts  (ils  sont  joints»  l'édit)  sont  a  peu  près  la  répétition  de»  statut»  an- 
ciens déjà  anabsés...  Défense  «  de  tenir  boutique  ouverte,  et  .le  pendre  bassin 
,  ni  autre  marque  de  barbier-chirurgien  »  avant  d'avoir  ssibi  de»  examens,  rte... 
,  /./en»,  aux  veuve» d'avoir  des  a|»preotifs  et  aux  meitresd'en  tenir  plus  d'un.  . 

On  yGxe  de  plus  l'apprentissage  a  six  anucrsrt  on  y  prohibe  la  location  des 
i  boutique»  (I). 

|  Ainsi ,  jusqu'à  la  consommation  définitive  de  l'union  des  chirurgiens  de  robe 
tangue  aux  birbirrschinirgiens  ,  le»  prérogative*  de  cens -ci  ne  reçurent  aucune 

.  atteinte  ,  si  ce  u°e»t  en  I  ''30,  par  rapport  au  premier  chirurgien  du  roi  et  h  ses 
but  chirurgiens  de  quartier ,  qu'une  déelaratmo  du  26  aoftt ,  enregistrée  le  2Ï 
macs  163?  {'J|.  affranchit  de  leur»  statut»  et  'auxquels  elle  permit  de  tenir  ou 
taire  tenir  partout  boutique  de  chirurgie  et  de  pendre  enseigne  de  chirurgien 
aux  armes  du  roi. 

Tel  était  l'état  de  b  législation  sur  celte  matière  lorsque  Jean  Lestellc  ob- 
tint dn  roi  le  brevet  de  barbier-chirurgien  ,  h  l'occasion  duquel  nous 
avons  fait  les  recherches  précédentes,  et  l'on  conçoit  qu'avant  même  de  les  avoir 


(I)  Articles  pour  la  communauté  des  maître»  barbiers ,  in-4" ,  sans  front > soie* . 
|  Bibl.  royale,  pièce. 

(3  }  Registre»  de»  Ordonnances  de  Louis  XJO,  7-  vol., celé  if,  fol.  SI ,  nu» 
archives  judiciaires. 
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3'  Les  piciw  uillrs  plaiécs  dans  le  gaz  hydrogène  pur  drgagcut-elle 
de  l'acide  carbonique,  et  d'où  vient  ce  gaz? 

4"  Quelle  pU  l'action  des  sels  ou  des  acides  sur  le  cruor  du  sang?  et 
quelle  conséquence  faut-il  en  tirer  pour  expliquer  le  changement  de 
couleur  du  sang  pendant  la  respiration  ? 

M.  Bischoff,  pour  résoudre  ces  questions,  examine  d'abord  toutes  \n 
opinions  qui  ont  été  émises  à  ce  sujet,  et  décrit  ensuite  ses  propres  ex- 
périences et  en  tire  les  conclusions  suivantes  : 

Première  question  :  i  '  Il  est  possible  de  retirer  une  certaine  quan- 
tité de  gaz  du  sang  artériel  et  veineux  en  les  soumettant  à  l'action  de  la 
machine  pneumatique  sans  les  exposer  au  contact  de  l'air. 

i°  Le  gaz  qu'on  peut  rctii-cr  du  sang  veineux  parait  être  de  l'acide 
carbonique,  et  celui  qu'on  relire  du  sang  artériel  ne  paraît  pas  en 
être. 

3'  Il  a  été  impossible  de  constater  la  nature  de  ce  dernier. 

Deuxième  question  :  1*  A  l'aide  de  tous  les  gaz,  quand  même  ils  ne 
contiennent  pas  d'oxigene,  il  est  possible  de  déplacer  ou  de  dégager  de 
l'acide  carbonique  du  sang  veineux  qui  n'a  point  été  en  contact  arec 
l'air  atmosphérique. 

2'  On  ne  peut  pas  déplacer  de  la  même  manière  de  l'acide  carboni- 
que du  sang  artériel. 

3'  11  est  probable  qu'à  l'aide  d'autres  gaz,  il  es»  possûMc  de  dégager 
de  l'oxigène  du  sang  artériel. 

Troisième  question  :  1*  Les  grenouille»  dégageut  de  l'acide  earbo- 
l  elles  so  - 


nique  quand  elles  sont  placées  dans  des  milieux  formés  par  des  gaz  qui 
ne  contiennent  pas  d'oxigene;  de  là  il  suit  que  l'aride  carbonique 
existe  déjà  dans  le  sang,  cl  qu'il  n'est  point  formé  par  la  combustion 
du  carbone  du  sang  dans  l'oxigènc  de  l'air  atmosplwrique. 

S*  La  quantité  d'acide  carbonique  qui  est  déplacée  par  une  certaine 
de  gaz  est  à  peu  près  la  même  dans  l'hydrogenT que  dans  l'air 


«  De*  grandi  eubassemens  où  1rs  matières  animales  se  putréfient,  et  de  kur 
influence  surit  santé.  * 

Celte  question  à  laquelle  se  rattachent  tint  de  recherches  et  de  travaux  imper  ■ 
taas  »r  l'hygiène  publique  et  l'hygiène  privée,  ne  pouvait  être  Initie  dans  toute 
son  «tendue  dans  une  leçon  d'une  heure  et  malgré  les  24  heures  de  préparation. 
Il  fallait  donc  indiquer  sommiireaaeot  tout  ce  que  comprenait  la  question  et  ne 
s'arrêter  que  sur  quelques-uns  des  grands  établisicmeus  les  plus  dignes  d'offrir 
(le  l'intérêt.  C'est  ce  qu'a  fait  le  candidat  qui. après  avoir  écarté  plusieurs  profes- 
sions qui  ne  s'eierceot  pas  dans  de  grands  établissement  cl  s'être  peut-être  on 
peu  trop  longuement  arrêté  sur  l'utilité  des  vacheries  dans  le  traitement  de  la 
phltnsie  pulmonaire,  est  amène  a  combattre  plusieurs  préjugés  qui  régnent  en- 
core dus  le  monde,  et  même  dont  qucl'iut*  hommes  de  l'art  ne  sont  pas  entière- 
ment exempts,  sur  l'inOncnrc  fnueslc  des  établissrmens  d'où  se  dégagent  des 
oileun  déugrrablei;  nuit  dans  Ici  enquiHes  que  les  nombreuses  rédamilion* 
ont  fait  faire  sur  les  fabrique»  de  gélatine,  de  colle  fort»,  sur  les  boyauderies,  sur 
les  tanneries,  on  n'a  jamais  cité  un  fsil  positif  s  l'appui  de  ces  assertions.  U 
combat  aussi  le  préjugé  qui  régne  hit  les  maladies  charbonneuses  auxquelles  le» 
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bouchers  seraient  |4u>  sujets  que  les aiitresounicrs,  et  atuiboe  leur  belle  _ 
habituelle  et  leur  bonne  mine  plutôt  i  l'inspiration  des  molrcuks  animales 
milieu  ilcsqucue»  ils  sont  constamment  plongés  qu'à  leur  alimentation  presque 
exclusivement  animale  ;  il  combat  aussi  le  préjugé  qui  leur  attribue  un  caractère 
sanguinaire,  car  il  y  a  moins  de  criminels  parmi  eus  que  dans  plusieurs  autres 
professions;  ce  qu'il  fiât  attribuer  a  l'aisance  dans  laquelle  il»  sont  généralement. 

La  question  des  voiries  et  des  vidanges  qui  sortent  des  fosses  d'aisance  est  au- 
jourd'hui l'une  des  plus  importantes  de  l'hygiène  publique  surtout  pour  les  gran- 
des rilles,  aussi  ni  elle  traitée  avec  de  grands  développemens  dans  la  leçon  de 
M.  r'oissec  qui  rsppelle,  sans  pourtant  en  tirer  tout  le  parti  qu'il  aurait  pn ,  les 
intéressante»  recherches  de  Parent-Dachatclcl  sur  ce  sujet ,  et  spécialement  sur 
les  effets  fichent  qu'exerce  l'hydrogène  sulfura  dégtgé  des  faste»  d'aisance  sur  lea- 
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3*  L'acide  carbonique  est  sécrété  par  le  poumon  en  prli»,  et  en 
pnrtic  par  la  peau  ;  mais  cette  sécrétion  se  tait  plutôt  par  on  procédé 
physique  que  vital,  parce  qu'on  l'ohme  aussi  dans  les  animaux 


_  Quatnrme  question  .  L'oxigènc  rougit  à  peine  le  sang  noir,  s'il 
n'y  a  en  même  temps  des  sels  ;  mais  pour  obtenir  une  coloration  fran- 
che, il  dut  l'action  de  l'oxigène ,  et  pour  obtenir  cet  effet ,  il  n'est  pas 
suffisant  de  le  débarrasser  de  l'acide  carbonique. 


H  M.  Taoexsiio  sr  Botcs-Collasd. 

La  question  échue  t  M.  Trousse  tu  est  : 
<  Des  diverses  profession»  qui  répandent  dan»  l'air  du 
ses  tous  le  point  de  vue  de  leur  influence  sur  la  santé.  • 
Le  candidat  ci 


POLI»  LA 


CONCOURS 

CHA1BE    DUKCIKNE   *  L'ÉCOLB 
PARIS. 


DE    SU; DECIME  DE 


itçov  mit  24  aieiLS  ot  riEraaiTton. 

Aussitôt  après  que  M.  Bover-Collard  eut  tehevè  dans  la  cinquième  séioee  la 
H.  Foissac  tut  appelé  a  traiter  It  que^on  sui- 


commence  par  limiter  si  question  qui  ne  comprend  ni  les  «peur,. 
m...™..,  eflluves,  ni  l'indication  des  m  avens  proprnUctiqoes ,  et ,  adop- 
taut  pour  son  vtite  sujet  une  division  conforme  à  la  direction  aVil  a  donnée  à 
ses  travaux,  il  distingue  les  poudres  répandues  dans  Ftir  en  celles  qui  agissent 
surtout  par  leurs  propriétés  spé<  ifiqueset  fort  peu  par  leurs  propriétés  phy  sique», 
et  celles  dont  l'action  repose  uniquement  sur  leurs  propriétés  pbrsiques  et  chi- 
miques, et  passe  imiaédittement  i  la  première  partie,  stns  examiner  par  quelle 
voie  ces  substances  peuvent  pénétrer  dans  l'économie;  il  rappelle  successivement 
les  divers  phénomènes  nerveux  éprouves  par  les  personnes  qui  sont  exposées  a<- 
cidcntellemenl  t  l'influence  des  substances  médicinales  lorsqu'on  les  réduit  en 
r-mi.ireebetjes  droguistes,  telles  sont  la  digitale,  la  «cille,  les  caotharide»,  l'ipe- 
csrnanbi  qni  agissent  par  une  irritation  tympilhique  sur  le  cœur,  l'estomac,  Dio» 
l'action  de  ces  substances,  leurs  propriétés  phvMques  n'ont  aucune  ou  presque 
aucune  iufloeace;  il  rappelle  i  M.  le  président  du  jury  un  pharmacien  de  Tours, 
qui  chaque  toit  qu'on  pulvérise  chu  lui  de  l'ipécacuanha  est  pris  d'un  accès 
4  isthme.  Il  rappelle  succinctement  les  propriétés  narcotiques  de  la  slramoioe  . 
de  la  jusquiime,  de  la  belladone;  les  propriétés  toxiques  irrilantes  de  quelque» 
eutre»  substances  qui .  réduites  en  poudre ,  pénètrent  dtns  l'éronomie  avec  une 
grande  faalilé,  le  mercure,  le  cuivre,  le  plomb.  H  compare  les  eflels  qu'exerce  le 
mercure  chet  les  mineurs  ou  ebet  ceux  qui  sont  occupés  ï  sa  préparation,  et  chr» 
cent  qui  emploient  ce  métal  pour  l'appliquer  eut  arts;  il  émit  que  les  phéno- 
mènes de  cacoebymie  mereunelle  et  d  alléralioo  du -sang  sont  plus  fréquent  cbva 
les  mineurs,  taudis  que  les  accident  nervenx  ou  spasmodiqurs  le  seraient  plus 
ehcx  ceux  qui  emploient  ce  métal  dans  les  arts  industriel».  Le  cuivre  détermine 
ehes  tons  ceux  qui  travaillent  a  ce  métal,  le  préparent,  te  fondent,  le  polissent  •! 
consnjoemmenl  sont  exposés  a  I  action  des  molécules  fines  qui  s'en  dégagent,  V» 
phénomènes  propres  i  1  infection  cuivreuse  ;  leur  peau,  leurs  ebceeus  son!  eohi- 


lermiuées,  la  permission  à  lui  acrorJée  en  lermet  etprès.  de  tenir  houtique  ou- 
verte de  chirurgien  et  de  suspendre  eu  dehors  un  plat  a  barbe .  ne  non»  t  plus 
teutblé  etlraordiaairc.  Notre  surprise  était  cependant  bien  naturel  en.iiique 
les  chirurgiens  eux-mêmes,  il  j  a  déjà  près  d'un  siècle,  se  soulevaient  d'indiêna- 
Uuo  dans  leur»  mémoire» ,  de  ce  qu'on  les  avait  ronfomlu»  arec  1rs  barbiers  (!)  • 
ine)i(;nttniii  manifester  !  ((ilcrtsenl  depuis,  dansd'aulres  ouvraer».  1el»  non  l'Es! 
cyclone  par  orJre  de  ui»t»T*s  P) ,  le  llsctionoiire  Je»  sr.rucr»  m«l.r. 
les  (3|,  etc. 

_  Lenrs  préaVeesseurs  du  xvn»  siècle  et  même  du  commencement  du  xv/nr*  tiède 
n'étaient  pas.  et  bien  loin  de  là,  animé*  de  semblables  sentiment.  Aux  contrit» 
d  union  ds-ja  cités  ou  peut  joindre  d'autres  faits  authentiques  d'où  en  résulte 


I*  prfUta 

En  voici  deux  que  nous  poisons  dans  les  arrêts  du  parlement  d'Aix,  recueillis 
par  Oonifaee  (édition  de  1 7o*.  tom.  I.  pm-rs  4*8  et  4R3). 
En  IC4G  et  1*1,7,  les  caùrwgieus  j.»*  d'Aix  intentèrent  deu.  procès  i  quel- 


(t)  Recherches  critiques,  etc.,  déjà  citées,  page  346. 
(2)  Dictionnaire  de  chirurgie.  parPelit-Radel.  mot  chlurgie,  p.  321 . 
(Si  Mot  chirurgie,  t.  v,  p.  4  (i...  U.  Fotiroirr  de  Petray.  auteur  de  l'article, 
observe  qoe  rhrn  beaucuop  de  nations  voisines  les  chirurgiens  sont  encore  bar- 
htert.  et  que moins id'un  siècle  auparavant,  eo  Allemagne  et  en  Angleterre,  il» 


emago 


y.  p.  «as.) 


qncs  ouvriers  pour  leur  faire  détendre  de  faire  en  chambre  la  barbe  et  Ira  che- 
veux, ou  mime  scultmeat  la  barbe. 
Eu  te 44 ,  les  ouvriers  se  défendirent  en  disant 


qu'ils  ne  savaient  point 
it  leur  enlever  les  moi  m» 
porte  de  la  vrrtu  %  la  jeu- 
nesse. > 

Aecaaleaire.  l'on  disait  pour  le»  rlnmrgteos,  «  qu'ans  pays  oh  l'air  e«t  hou 
les  chirurgiens  ne  subsistent  que  par  le  moyen  des  barbes  qu'ils  font ,  et  que  s  il 


d'autre  méUer  que  criui-la  ; que  si  on  le  leur  6tait,  c'eUit  leur  enlever  les 
de  subsister ,  et  qu'on  ne  devait  point  ftrmtr  la 


était  permis  aux  jeunes  grnt  de  travailler  rn  chambre  ,  l'ignorance  se  glisser»,  t 
fort  facilement  parmi  les  chirurgiens;  qu  enfin  leur  statut  qui  avait  été  bomoU^ 
Cué  parla  cour,  l'ordonnait  de  cette  ficoo. 


Les  ouvriers  attaqués  eu  l«67  soutenaient  que  «  mirant  U  loi  irrna  Mrl«.  fl. 
ai  L.  jiquiliam,  il  apparaissait  que  le  barbier  appelé  (onaor,  avait  accoutume 
<!«  faire  le 'poil  en  public  ;  que  le  public  y  était  intéressé,  en  ce  que.  comme  IV» 
rhirurew-n»  s 'adonnent  à  currir  les  plaies' et  autre»  maladies  dangerènse» ,  il  ,.t 
■lanfereux  aussi  qu'iU  mettent  leurs  main.  au.  vi».^  de.  hommes  pour  le,  MUr 
au  heu  de  les  polir  et  nettoyer,  et  qu'ainsi  it  devait  être  permis  a  tout  de  fiirc  * 
poil.  • 

Au  contraire,  l'on  disait  pour  les  chirurgiens.  •  que  suivant  la  loi  t,  C.  ci» 
dccuriatil:  chaque  me  lier  avait  ses  misant,  sius  qoe  l'un  ptl  prendre  Vesrr- 
riee  des  autres;  q>ie  Ir  rhirorgieu  avait  été  toujours  en  possession  de  faire  U 
barbe,  que  cet  rmpluy  luv  donnait  le  mosen  de  «  entretenir,  tntrement  personne 
ne  s  y  adonnerait  et  personne  ne  pourrait  te  rendre  capable  et  expérimenté  tu 
cet  art  si  nécessaire  an  public.  » 

Le  procès  de  1646  fui  terminé  par  un  arrêt  qui  permit  provisoirement  aux  ou 
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ireni  K  peu  at  valeur  iir>  mi'eriau»  qu  lia  emploies.  Alt 
indoit  eu  mw  ainsi  que  tout  praticien  peut  en  juger  I 
pour  11  moyenne  des  professions  dont  il  s'occupe  I  pliib 
mémoire  de  M.  Lombard  (voyez  Ci.  uio.,  année  H3J 


rés  en  vert,  lear  figure  est  d'une  plleur  excessive  :  on  a  dit  même  avoir  retrouvé 
b  couleur  do  cuivre  jusque  dans  leur»  sécrétions  :  enfin  ib  sont  tojrH  à  la  colique 
de  cuivre  qui  n'est  peut-être  qu'une  gastro  entérite. 

AI.  Trou^scju  îcrroine  la  première  partie  de  sa  leçon  par  l'examen  de  l'action 
malfaisante  qo 'tierce  le  plomb  chet  ceux  qui  le  préparent  et  cbea  la  plupart  de 
ceux  qui  remploient  i  il  démontre  facilement  que  ce  n'est  pas  par  ses  qualités 
physiques,  mais  par  «et  propriétés  spécifiques  qu'il  eserre  cette  action,  et  passe  a 
la  seconde  partie  qui  comprend  les  substances  pulvérulente»  agissant  uniquement 
par  leurs  propriétés  plusieurs  ou  chimiques. 

L'historique  des  redlercbei  faites  sur  ce  sujet  offre  jusqu'à  ces  dernières  an- 
nées peu  de  choses  importantes  h  noter  :  il  sultlt  au  candidat  d'indiquer  les  opi- 
nions tfAmatus  Lasitanns,  deMorgarrd.de  Ramauini.de  PoHal.de  Madrier, 
sor  l'influence  dessubstances  pulvérulentes  sarla  production  des  tubercules  pour 
démontrer  combien  ces  opinions  étaient  peu  fondées.  C'est  dans  lis  recherches 
des  contemporains  seulement  qu'il  trouve  des  documens  vraiment  scientifiques, 
dans  celles  de  M.  Leblanc  Sur  la  maladie  des  greycurs  ,  dans  celles  de  II.  Bour- 
geois sur  les  caillouteurs  et  dans  li  s  recherches  statistiques  de  M.  Beniston  de 
ChJtrau-Ncuf  et  de  M-  Lombard  ,  de  Genèse ,  sur  l'influence  des  profes-inns. 
Cependant,  il  fail  remarquer  avec  quelle  défiance  on  doit  admettre  les  chirTres 
de  lavant-dernier  de  ces  statisticiens  ;  car  il  signale  quelques  erreurs  qui  drmon- 
trtnt  le  peu  de  Taleur  des  matériau»  qu  il  a  emploi  és.  Ainsi,  il  a  île  evulemntrnl 

■  facilement  en  admettant 
ilbisique  sur  88.  Cw  le 
I  {voyez  Gsz.  uto.,  année  t>3',  ptge  J5ÏI  qui  fournit 
au  candidat  les  matériaux  de  cette  seconde  partie  de  son  livre.  Cependant  il 
commet  ici  une  erreur  qui.  bien  que  peu  importante  sous  le  rapport  numérique, 
peut  cependant  altérer  les  rapproefa  mens  qu'il  a  fail»  entre  les  différentes  pro- 
fession» o«  les  ouvriers  respirent  un  air  charge  de  corps  étrangers ,  sdo»  le 
point  de  vue  de  la  disposition  a  la  phlhisîe,  M.  Loubard  avait  établi  pour  mosennr 
île  toutes  le»  professions  sur  lesquelles  il  a  opère  1 1 1  pblliisiqucs  sur  i  ,UOu  decè«. 
M.  Broussai»  répète  1  plusieurs  reprises  tn'J  plithiiiques  sur  t.0<iO  décès.  Il 
divise,  avec  le  médecin  de  Genève,  les  professions  dont  les  ouvriers  respirent  un 
air  chargé  de  corps  étrangers,  en  deux  liasses .  suivant  qoe  ces  corps  sont  gros- 
siers  ou  lres-divi»«».  Dans  la  première  classe,  I*  proportion  des  phtbisique*  rsl 
de  i  S7  pour  I  ,W0  décès  ;  dans  la  seconde  de  1 5Ï.  U  dureté  des  molécules  a  une 
influence  encore  bien  plu»  fâcheuse  que  leur  division  ;  sur  I  .«00  ouvriers  qui 
taillent  l'émery,  8DU  meurent  phlhisiqucs.  Les  greyeurs  narurent  presque  tous 
phthiidques;  et  il  en  est  de  même,  d'après  le  rapport  do  docteur  Aliton,  des  tail 
leurs  de  pierres  d'Edimbourg.  Les  caillouteurs  (tailleur»  de  pierres  à  fusil)  du 
département  de  Loir  et-Cber,  qui- le  candidat  a  visites  lui-même,  meurent  pres- 
que tous  de  25  t 3y  ans;  et,  quand  ils  continuent  de  se  livrer  à  cette  occupation, 
ils  M  dépassent  jamais  50  ans.  Les  pollueur»  d  acier  soûl  dans  des  circonstan- 
ces plus  défavorable»  encore;  cens  de  Scbeffield  ne  dépassent  jamais  90  ans; 
Smith  a  calculé  que  sur  un  million  de  polisseurs  d'acier  qui  commencent  a  Ira. 
vaiUcr  a  Tige  de  i  S  ans.  Ht  5  mille  meurent  avant  d'avoir  atteint  36  ans. 

Il  y  a  pourtant  d'autres  influence» dont  il  est  important  de  tenir  compte  pour 
apprécier exactement  ce  qui  dépend  de  la  profession  elle-même.  Serait  ce  la 
pauvreté  qui,  a  dit  Montesquieu,  est  une  longue  maladie?  U.  Trousseau  démon- 
tre facilement,  à  l'aide  de*  recherches  de  H.  ViUermé.  combien  celle  condition 
est  funeste,  nuis  il  ne  pense  pas  qu  elle  ait  la  moindre  influence  sur  la  mortalité 
précoce  des  polisseur»  d'émery,  d'acier  et  autres.  E<i  général,  ces  ouvrier»  ne  se 
livrent  a  leurs  professions,  douil  ils  connaissent  tous  les  dangers,  que  par  l'appât 
d'une  haute  paie,  à  I  aide  de  laqnellr  il»  se  livrent,  comme  tous  les  ouvriers  dunt 
les  jours  sont  courts,  a  l'intempérance  et  a  tous  les  escès  qui  ont  une  influence 
si  ficbeuK  sur  la  saule  ;  mais  c'est  surtout  dans  leur  profession  qu'un  doit  cher- 
cher la  cause  principale  du  awiikns  mii  mettent  un  terme  si  prompt  I  l'esis- 
teacedeceua  qui  s'y  livrent.  La  population  de  Hrunes,  coraj|>nsye  en  partie  de 
vignerons,  en  partie  decaillontrur»,  eu  offre  la  preuve  la  plus  évidente.  Taudis 
qoe  cher  les  premiers  oh  trouve  la  sauté,  de»  esislcncrs  prolongées,  il  v  a  de  l'au- 
tre de»  maladies  fréquentes  et  une  vie  d'une  courte  durée  j  ci  pendant  la  terre 
sur  1-iijuellt  ils  vivent ,  l'air  qu'il»  respirent,  Irsalimens  dont  ils  se  nourrissent, 
sont  1rs  mêmes:  le  seule  différence  c'est  dans  le  brisement  de  la  pierre,  à  fusil. 

Cette  leçon  brillante  où  le  candidat  a  fait  preuve  d'érudition  dans  louteslcseou- 
naissance»  qui  se  rattachaient  i  son  sujet  et  d  mut  juste  critique,  s  rependant  of- 
fert quelques  points  sur  lesquels  nous  eussions  de-iré  de  plus  long»  développe- 


ment. L'influence  de  l'air  et  des  poussières  qui  s'en  dégagent  sur  la  santé  des  tan- 
neur» aurait  pu  appeler  son  attention  plus  longtemps.  Nous  avons  remarqué 
aussi  qu'il  n'a  pas  même  meatioooé  cette  curieuse  maladie  des  charbonniers  ob- 
servée en  Angleterre  et  tout  récemment  en  France,  et  où  les  docteur»  G  retory 
etChrislison  ont  retrouvé  dans  les  poumons  de  cent  qui  y  avaient  succombe  du 
charbon  de  terre  en  poudre. 

La  question  qoe  doit  traiter  U  Boyer-CoDard  est  :  «  Influence  de  la  profes- 
sion des  mineurs  sur  la  santé .  • 

Nous  ne  suivrons  pas  le  candidat  dans  les  développement  oèi  il  entre  sur  les 
caractères  géologiques  des  terrains  où  se  trouvent  1rs  mines,  «or  les  travau\  que 
nécessite  leur  exploitation,  développement  qui  doivent  avoir  beaucoup  d'impor- 
lance  sous  le  rapport  métallurgique ,  mais  où  nous  trouvons  peu  de  données 
qui  soient  propresalbygiéne.Nous  passerons  également  ce  qu'il  dit  de  la  tempéra- 
ture des  différentes  mines  ,  de  la  durée  de  la  journée  de  travail  des  mineurs .  de 
Tige  auquel  les  eofans  sont  admis  dans  l>  s  mines .  pour  arriver  arec  lui  su»  ac- 
ridiens auiquels  les  mineurs  sont  continuellement  exposés  dans  leur  dan^ereute 
profession.  Les  divers  gai  ausquels  sont  dues  le»  explosions,  qui  sont  si  souvent 
funeste» aux.  mineurs,  sont  énuiuen-s  avec  esaclitude,  mail  il  reproche  aui  mi- 
neurs français  de  nr  pas  employer  la  lampe  de  Dtvy,  qui  sertit  constamment  en 
usage  dans  le»  mines  d'Angleterre.  Cependant  si  nous  sommes  bien  informés , 
beaucoup  d'acciden»  seraient  arrivés  malgré  l'emploi  de  celle  lampe,  et  ils  se- 
raient même  devenus  si  frèquens  en  Angleterre,  que  la  chambre  d 
aurait  nommé .  il  y  a  trois  ans,  une  commission  pour  faire  d 
sur  ce  sojet  si  important  pour  le  pays.  Un  appel  ayant  été  fail  «Ion 
spéciaux ,  el  plusieurs  lampes  ayant  clé  proposées  pour  remplacer  celle  de 
l)a»>  qui,  de  I  avis  ilv  Ions,  est  insuffisante  pour  protéger  les  mineurs  contre  les 
court  ns  dn  grisou;  des  expériences  Iris-curieuses  furent  faites  sur  ces  diverse! 
lampes,  cl  il  parut  en  ressortir  que  celle  imposée  par  MM.  Uplon  et  Robert»  of- 
frait le  moins  de  chances  d'esplosion.  Elle  se  compose  d'un  cylindre  en  verre  avec 
une  double  toile  Métallique. 

L'influence  des  métaux  qui  sont  extraits  par  les  mineurs  sur  leur  tante  est 
indiquée  d'une  manière  Irèa  abrégée  ;  quelques  ont  même  tels  que  le  plomb  el 
le  mercure,  sont  à  peiue  mentionnes.  I.'acrage.  des  mines  qui.  dcpu.s  quelques  an- 
nées, a  fail  tant  de  progrès  et  a  permis  de  rouvrir,  tans  accident  pour  les  mineurs 
des  espkutation*  depuis  longtemps  a b.ndnunres  par  I  iiupossibililé  d'y  conti- 
nuer les  travail»,  aurait  peut  être  demandé  plut  de  développement,  m.  Roycr- 
Collard  indique  avec  raison  l'appareil  du  colonel  Paulin  qui  cependant  ne  pourra 
être  d'une  grande  utilité  dans  le»  mines  d'une  certaine  profondeur  et  ne  parle 
pas  de  l'appareil  Robert  qui,  dant  celle  même  circonstance ,  pourrait  rendre  de 
grandi  services. 

Ou  ne  peut  parler  de  la  santé  des  mineurs  uni  s'arrêter  convenablement  sur 
l'anémie,  celte  maladie  qui  est  presque  sjsrciate  aux  mineurs,  tant  elle  est  fré- 
quente parmi  eux  ,  et  rare  parmi  cent  qui  vivent  i  la  lumière  du  soleil  ;  nuis  ici 
M.  Royer-Collard  n'a  fait  qae  mentionner  cette  affection  qui ,  pour  lui , 
n'est  qu  une  augmentation  de  la  quantité  de  l'albumine  avec  diminution  de 
celle  de  la  matière  colorante  :  on  aurait  désiré  quelques  renseignement  sut  la 
qui  la  produit ,  sor  ses  caractère» ,  sur  les  travaux 
a  été  l'objet  depuis  un  quart  de  siècle.  Quant  a  cet  état 
que  présentent  presque  tons  les  mineurs ,  et  qui  peut  être  regardé  comme 
un  premier  degré  de  l'aocniic.  celle  pâleur  de  la  face  et  de  tout  l'extérieur  du 
coi  ps.  cet  affaiblissement  de  l'appeccil  circulatoire  sanguin  qui  semble  prédispo- 
ser les  mineurs  i  nne  foule  d'affections  différentes;  ce  n'est  pas  a  l'absence  de 
la  lumière,  h  un  eliolrmeal  véritable  que  l'attribue  le  candidat.  Il  voit  dans  celle 
pileur,  dans  crt  air  triste  du  mineur ,  la  preuve  qu'il  est  sensible  a  l'espèce  de 
réprobation  où  il  vit  au  miliru-de»  antre»  dates  ouvrières. 

Le  premier  candidat  qui  avaitparlé  dans  celle  séance  n'avait  pas  même  indiqué 
la  pbthiiie  mèlanique  i>u  maladie  des  charbonnier»  ^  le  second  nous  partit  avoir 
comniitune  erreur  en  rapportant  la  découverte  de  cette  maladie  I  Laênnec  et  a 
M.  Andral.  Cespjlbolog.ste».  nos  compatriote»,  sont  tn  p  riche»  de  leurs  propres 
fond»  pour  avoir  besoin  d'emprunter  le»  travaux  des  étranger».  Tout  le  monde 
sait  aujourd'hui  que  c'est  en  Angleterre  que  cette  maladie  a  été  étudiée  en  pre- 
mier lieu ,  et  sru'une  seule  ob  ervalion  a  rte  recueillie  à  Paris  par  un  élève  qui 
l'a  communiquée  a  M.  Andral.  (foi cî  Gaxerra  utiiiciir ,  année  18.55,  page 
337.) 


vrien  attaques,  de  faire  la  barbe  en  chambre  pendant  deux  ans,  mai»  à  la  charge 
de  se  rendre  capable»  dèxerci  r  la  chirurgie  dans  cet  intervalle. 

Lo  parlement  fut  plus  rigoureux  lo  sdu  procès  de  l&w.  Il  défendit  de  faire  le 
poil  en  chambre,  et  aux  ouvriers  attaqués,  et  a  toutes  autres  personnes.  «  hormis 
aux  rstuvistes  et  perruquiers  qui  auraient  des  brevets  dûment  >énCes .  les  syn- 
diques des  chirurgien  appelles  ;  injonci  ions  faites  susdits  syndiques  (des  chirur- 
giens) de  tenir  des  compagnon»  de  boutique  qui  fassent  le  poil  avec  netteté  et 
propreté. » 

Voici  un  troisième  fail  non  moins  curieux.  Par  un  édit  publié  au  nota  de  no- 
vembre tu9l,  Louis  XIV  créa  des  maitres  barbier»  baigneurs-rtuvistes  perru- 
quiers dans  toutes  les  villes  de  court  supérieures  ou  de  bailli  ■ges.  Il  défendit  en 
même  temps  aux  «  maîtres  chirurgiens  barbiers,  »  leurs  garçons  a|ipreolifs,  et  k 
ceux  des  veuves  des  maîtres  décédés,  de  se  mêler  i'auctm  commerce  de  cheveux 
et  de  faire  ou  venilrt  aucune  perruque .  et  aux  barbiers  baigneurs  etevistes- 
|«rruquirTS  ,  de  faire  aucun  acte  de  chirurgie  :  et  afin  de  maintenir  chacun  sic 
ces  deux  corps  dant  ses  fonctions,  il  permit  aux  chirurgiens-bartueTS  de  visiter 
les  barbiers-baigneur»,  et  I  ceux-ci  de  visiter  1rs  chirurgiens-barbiers  (t).  » 

Ces  visites  fournirent  i  ceux-ci  des  prétextes  pour  exiger  des  barbiers-bai- 
gneurs de  certains  droits,  entre  autres  des  droits  de  prestation  de  sermeut.... 


Mais  par  une  déclaration  du  30  novembre  1717.  enregistrée  le  17  janvier  171» 
le  roi  le  leur  défendit ,  observant  que  son  intention  avait  été  que  les  barluers- 
cbirojgirns  et  les  barbiers  baigneurs  formassent  deux  corporations  absolument 
distinctes  (I). 

On  voit  que,  s'il  est  permit  de  le  dire,  les  barbiers-chirurgiens  se  ressentaient 
encore  du  leur  origine  au  commencement  du  dernier  siècle ,  puisqu'ils  voulaient 
en  quelque  sorte  se  rattacher  les  barbsers-lsaigneurs-petruquiers. 

Mais  vers  ce  même  temps,  une  révolution  heureuse  se  préparait  pour  la  chi- 
rurgie. Plusieurs  hommes  distingués  qu'elle  comptait  alort.  loin  de  partager  1rs 
opinions  étroite»  qui  avaient  dicté  les  prétentions  précrdSntes .  sentaient  com- 


f1) Cet  édil  de  H!»l  n'est  point  dans  le  Recueil  général  drji  cité;  mais  le 
aUons  anaUseV  '*  i°d*"Uoa  dtt  î0  UOTCml"*  '~,7>  <]°«  »0»» 


bret  en  corps  académique,  de  créer  en  on  mot  une  AcauVmtr  de  chirurgie  (2). 

Le»  médecins,  chose  bien  étrange!  apportèrent  1rs  plus  grands  obstacles  I  on 
étabusscmeas.  On  cal  dit  que  l'art  de  guérir  ne  | 


(I)  Ordonnances  de  Louis  XV,  8«  vol..  cote  G  F,  fol.  166,  nui  archives  judi- 
ciaires. 

(J)  Rrcherrbrs  critiques  déjà  citées,  page  381  ;  Eucsclnpédie,  Dictionnaire  de 
chirurgie,  mots  Académie  et  Chirurgie,  pages  18  el3£u. 
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Si  i  'èmf  jevjJtce ,  24  novembre. 


MM.  GcÉnsao  Ct  SaaSOI. 


La  question  tirée  as  tort  par  le  premier  «tait 
i  influence  »ur  1 


«  De  la  vie  militaire  et  de 

la  *a»lé. 

Qui  ne  croirait  que  pendant  les  longues  guerres  de  ta  fin  de  siècle  dernier  et 
dn  commencement  de  celui-ci  oo  n'ait  du  recueillir  ass.  i  de  matériaux  ptnir 
éclairer  toutes  le»  question* qui  se  rattachent  a  la  vie  du  soldat?  Mais  krsdetoirs 
impérieux  qu'avaient  •  remplir  Ici  médecins  militaire»  ne  leur  permettaient  pat 
de  prendre  dr»  onle»  «ar  les  ob«r»at»on»  noa»breuie»  qu'il*  étaient  à  même  île 
faire  a  chaque  instant.  Il  est  cependant  quelque*  eiceplion*  honorable»  parao.  lo- 
quelle*  le*  médecins  fraoçai*  n  o>  cnpent  pas  la  dernière  place. 

M.  Guerard  commence  par  limiter  «a  question  :  il  peine  qu'on  lui  demande  de 
laire  connaître  l'inlluence  de  la  ne  militaire  wr  la  »anté  du  wldat  pendant  qu'il 
est  au  service .  mais  non  quand  il  en  e»t  sorti,  et  qiuad  il  est  reste  dans  la  fie 
cirile.  Dan*  cette  manière  d'entendre  la  qiu-alion,  la  vie  do  wldat  est  une  rie 
tout -à  fait  a  part  et  qui  se  présente  avec  de*  condition*  d'aptitude  militaire  , 
du  régir»  by giéoique»  et  de*  maladie»  tout  à-fait  spéciale*. 

4 Tant  d  étudier  l'influence  de  la  »ie  militaire  sur  le  soldat  enrôlé  sou*  le*  dra- 
peau*.  il  fiul  donc  déterminer  le»  oondi  lions  de  viabilité  qu'il  présente  à  cette 
»ie,  c'est-à-dire  les  conditions  d'organisation,  de  taiHe.  de  force,  qni  sont  exi- 
ge** de  lui.  M  Ciiérard  tut  remarquer  avec  M.  Dcuisloo  de  Cjilteeu  NeuT 
l'iollaence  déplorable  qu'esercenl  sur  la  furce  et  sur  le  développement  de  l'huai- 
mc  le*  longues  guevr»  s  ,  les  famine*  et  ton*  les  désastres  qu'eue  lentriinenl  à  leur 
»iiile.  Sur  lio.Séti  jeune»  gens  appelé»  au  service  militaire,  tfl.tIO  seulement 
offrent  le*  condition*  d'organisation  esigr*»  pour  ce  service,  44  pour  cent  sont 
donc  exempté*  poureuguite  détaille,  maUdics  ou  difformités  incompatibles  avec 
l'rtat  militaire;  résultat  déplorable.  Mirtost  si  on  le  compare  avec  ce  oui  esjstail 
à  une  époque  éloignée.  Aussi  e-t-on  clé  oblige  il  y  a  quelques  année*  de  réduire 
la  taille  exigée  par  le*  lois  militaires.  I.a  cause  de  ««Ile  detrrioration  de  l'espèce 
sous  l'influence  de  longues  guerres  n'as  ait  point  rrtui|>pé  aut  au  ieas.  Vcgèce  dit 
que  sons  Mar  ■»  on  ne  recelait  dana  1rs  rangs  de  l'armée  qne  des  hommes  très-  < 
gramls  .  taodis  qne  de  no*  temps .  c'est-à-dire  apré»  toutes  ks  guerre*  de  l'empire 
on  était  utdigé  de  le*  prendre  de  toute*  tail'e»  M.  Guerard  .  esplorant  toutes  les 
cauaes  de  celte  détérioration,  en  troure  une  encore  dans  l'abandon  ou  languit  l'a- 
griculture pendant  les  longu<-t  guerres  qui  lui  entèrent  les  bran  dont  elle  a  be- 
soin; dans  la  disette  et  la  misère  qui  en  sont  les  suites  inévitables,  ainsi  que  lea 
recherches  de  M.  Vdlermé  l'ont  démontre.  Nous  ne  savons  pas  ti  ou  peut,  comme 
le  fait  N.  Garrard  .  comparer  la  taille  de*  homme*  d'uo  de  nos  drparterociu  le* 
pins  pauvre  avec  celle  des  Hollandais,  et  attribuer  la  dilfrrcnce  à  la  pauvret* 
seule .  car  la  hauteur  de  la  taille  .  iadé)«adamment  de  toute*  le»  antre»  circons- 
tances ,  offre  encore  de  mm. tireuses  variété*  suivant  le*  races  ct  qui  k  trtua- 
meltrnl  avec  elles. 

Qnand  le  soldat  e*t  entré  dans  la  vie  militaire,  il  se  trouve  dans  des  eircou*- 
taaKrs  tnul-à-fait  différentes  et  que  M.  Guerard  passe  en  revue  sucressiveme«t. 

AUmrm.  Lavoitier.  daas  un  mémoire  sur  la  ruhesse  territoriale  delà  France, 
a  prrdit  ce  qne  H.  Magrtsdie  a  depuis  confirme  par  l'esperieace,  savoir  :  que 
ton*  Ws  hommes  doivent,  dans  le  nséme  pays,  avoir  la  même  quantité  d'eliasea». 
M.  Gnerard  partant  de  cette  donnée  rl  tenant  compte  exactement  de  la  quantité 
de  substances  animales  et  végétales  ue  l'étal  dunue  à  chaque  soldat,  et  les  com- 
parant à  h  quantité  des  même»  substance*  qne  consomme  l'habitant  de  Paris  et 
Je  Français  en  gênerai,  il  trouve  que  sa  nourriture  est  notablement  inférieure  è 
celle  que  l'on  consomme  dan»  les  autres  professions,  ce  qui  oc  peut  qu'exercer 
une  ioBi»c»cetrè4-dvr*ï«rable  sur  sa  saute.  Il  s'clève  surtout  contre  la  mauvais 
qualité  dn  pain  qui  est  donné  au  soldat  français,  et  voudrait  quoa  ue  lui  douait 
qun  du  pain  de  froment. 

Boutons.  Si  l'eau  pure  donne  lieu  à  des  accident  divers  tels  que  ITiydropisie , 
la  pblegnsorrhagie,  etc. ,  l'eau  vinaigrée  ainsi  a  l'inconvénient  de  favoriser  la 
r  et  d  affaiblir  le  soldat;  il  n'eu  est  pas  de 


I  armée  esnagniile  lorsque,  pendant  la  conquête  de  la  Floride ,  elle  fut  privée  de 
sel  pendant  une  année  entière,  la  putridile  des  humeurs,  les  ulcères  de  mauvaise 
nature,  etc.  ;  chei  les  amuiaus  qu'un  prie*-  de  srl  |iendanl  un  temps  a*«ci  long,  oo 
voit  les  mêmes  effets  se  produire  ;  ils  prnlent  Irurs  force»,  il  leur  vient  de*  ulcé- 
ration* à  la  cornée.  Le  sel.  dit  II.  Guerard,  est  indispensable  à  l'erononiie  ,  car 
la  soude  est  nécessaire  pour  dissoudre  l'albumine,  et  sans  l'acide  < 
la  digestion  ne  se  tait  qu'imparfaitement. 

On  a  reconnu  le*  faclieut  effets  i 


avec  l'eau  de-vie. 

Intrrédient.  Le  tel  est  indispensable  au  soldai  qni  éprouve  bientôt  de*  aeri- 
dras  tacheta  s'il  en  est  prive.  M.  Gurrard  rappelle  les  maux  qu'eut  à  supporter 


pour  le  sol- 

dal.el  U.  Guerard  applaudit  à  la  détermination  pn«e  rreemaient  de  ne  leur  faire 
porter  que  de*  pantalons  de  laine.  Il  ue  se  dissimule  pas  les  ineonvénieos  que 
présente  cet  usage;  il  note  entre  autre*  la  crainte  que  la  laine  oe  serve  île  récep- 
tacle aux  miasme*  pestilentiels  et  lie  pmparr  1rs  maladies  contagieuses.  L'his- 
toire de  la  vieille  redingote  de  Ibllenbrand  qui.  tirée  au  bout  d'un  an  et  demi 
d'une  malle  où  elle  était  restée  tout  i  e  temps,  lui  donna  la  scarlatine  ,  n'est  pa* 
un  argument  bien  puisant  en  faveur  de  os  craintes;  il  fait  ressortir  1  utilité  de 
la  rapolc  pour  l'infanterie.  A  une  époque  antérieure,  on  avait  déjà  remarque 
que  la  moitaliti  était  muins  forte  ebea  les  cavalier»  que  leurs  mant<  aux  mettaient 
à  l'abri  de*  m  rmpirrie*  Je  l'air. 

La  vie  de  garnison  présente  des  dangers  qne  signale  M-  Guerard,  mais  il  s'é- 
lève surtout  «mire  I  igouranre  nu  l'indUTerencerini  permet  l'encombrement  dan* 
de*  lieux  insnluNans  et  dont  on  trouve  des  exemple»  trop  freqnens  même  dans  lea 
casernes  de  Paris .  il  rap|>rllr  à  cette  occasion  que  1  acrodtuie  sévit  surtout  sur  U 
garnison  île  Paru,  mais  il  est  loin  d'étie  demoi,tré  que  cette  maladie  dépendit  de 
I  encombrement .  il  signale  aussi  le  danger  des  eterrires  où  le  soldat  reçoit  en 
face  le*  rayons  d'un  soleil  ardent,  celui  des  gardes  de  nuit  pétulant  l'été  et  des 
trop  longue  uuniruvrrs  qui,  lorsqu  elles  durent  toute  la  journée  ,  sont  toujours 
suiviesd'un  grand  nombre  de  villes  dans  les  rangs;  il  entre  i  cette  ocemion  dans 
des  détails  1res  étendus  suc  le*  devoirs  des  officiers  et  consrqoenrment  des  chi- 
rurgiens militaires  dont  les  co.seil,  doivent  e»oir  de  l'inlluence  sur  le  choix  de* 
lieux  d  exercice,  de  manoeuvre,  et  «or  leur  durer. 

II.  Gitérard  pense  que  les  travaux  stratégiques  jieuveot  ftre  utile*  au  soldat, 
mais  il  fleint  avec  le  sentiment  d'une  juste  indignation  ce*  travaux  exécute*  sou* 
Louis  XIV  destinés  a  de  simples  euihelli»*emens  et  su  tous  peine  de  mort  il  rUil 
défendu  de  parler  de  la  anortalilé  eOrajanle  qui  régnait  parmi  reus  qui  v  étaient 
employé». 

La  manière  d'établir  le*  camps,  le  chois  drs  lieux  où  ils  doivent  ttrt  placés, 
fournissent  M  Guerae.1  l'occa«ion  de  faire  preuve  d  une  rsVhc  rrwlitioii  et  de 
grandes  counaissaitce  en  htgiine.  Il  compare  le  soin  avec  lequel  le»  Romains 
choi  usaient  l'<  mplarrmrnt  de  Irucs  camp» .  et  les  longues  expéditions  qa  ils 
faisaient  ji  sq-i'au  fond  de  l'Asie  stduot  ils  ramenaient  leurs  armées  s*n*  mala- 
die», aux  désastres  de  plusieurs  cipcditioas  faite*  de  nos  jour* ,  et  où  l'avanlage 
n'ett  pas  pour  les  modrrncs. 

Le*  lialailtrtel  leur»  tnstetrrsahatt  pour  1rs  vameufet  les  vainqueur* .  la  de- 
amrahsatiou.  1rs  ntaladir*  grave»  qu'elles  déterminent  ebe»  le  soldat  .  et  surtout 
I  acriimatemrnt  reçoivent  du  candidat  tous  le»  déselop|icmens  que  méritent  ce* 
sujets  inqionant.  et  que  nous  regrettons  de  ne  pouvoir  signaler. 

Nous  ponrrio».  au»i  indiquer  quelques  légères  omissions.  L  auteur  aurait  pu 
parler  des  différentes  armes,  établir  quelque»  différences  tranchées  entre  la  ca- 
valerie, l'infanterie  et  le»  soldats  ik-  marine,  fure  ressortir  pins  qu'il  ne  l'a 
fait  celles  qa.  existent  entre  le  soldat  et  I  »!fi  kt.  Mai»  ces  omis>mn*  sont  peu 
I  importantes  en  comparaison  du  grand  nombre  de  questions  soulevée»  dans  cette 
I  leçoa  |deioe  de  laits  généralement  bacu  choisi*  cl  qui  a  ete  écoutée  atec  une  fa- 
veur marquée. 

M.  Sanson  doit  traiter  la  question  suivante  .  •  Le  choix  îles  eunsros  doit  il 
être  influencé  par  les  climats.  ■ 

Celle  question  déjà  m  grande  et  à  laquelle  on  peut  rattacher  tant  de  développer 
nteas,  l'est  devenue  bien  plu»  encore  dans  la  leçon  de  U.  Sanson.  Avant  d'entrer 
dan*  le  sujet  qu'il  avait  à  traiter,  il  croit  devoir  cludirr  :  I*  k>  abiurns  sou*  le 
rapport  de  leur  nature,  de  leur  composition.  en6n  de*  conditions  qui  leur  sont 
propres  ;  »'  1  homme  cwisidere  daus  les  i  ieroinlanee*  clifferrule»  d'ag»,  de  sexe, 
de  temperameut,  de  cun»titulivo  ; -T' Us  climats  ct  leur  uiflueme  sur  le»  fonc- 
tions de  I  économie.  Ce  u'esl  qu'après  avoir  traité  ces  trois  questions,  déjà  trop 
va. tes  par  elles  mêmes,  que  le  camlidat  cberrlie  à  repeindre  à  la  question  qui  Un 
a  ete  proposée.  Cette  manière  de  faire  est  très- pli Jo«uphiqur;  il  est  toujours 
utile  dr  n'employer  dans  les  sciences  que  des  ternir»  bien  défini»;  mais  M.  San- 


quepareut  {i\ biais  au  bout  de  qnelquet  années  («741),  la  pnhlication  dn  pre- 
mier volume  des  We'iwuVe»  de  t  Jcaitrmie  Je  chirurgie  {2}  acheva  d'cdairer 
l'autorité  snr  la  rectitude  et  [  milite  des  opinions  de  La  Pryronnir;  et  par  non 
déclaration  rendue  le  23  avril  I  "43.  la  barbrrie  fut  enfin  Inlalemeal  trparre  de 
la  chirurgie  (S).  Dé*  ce  moment,  s'écrie  le  docteur  Petit  Radrl.  dé»  ce  moment 
l'art  de  la  chirurgie  fut  porte  au  plus  haut  point  de  gloire;  les  savant  de  toute* 
1rs  nations  tinrent  à  honneur  d'être  rrpulrs  membre*  de  l'Ai  ademie  ,  el  ain»i 
•accéda  1  l'ancien  coq,*  des  chirurgien*  un  nouveau  corps  qui  en  devait  rflacer 
la  honte  14". 

Ajoutons' qoe  l'institoUon  de  l'Académie  reçut  bientôt  an  appui  solide.  Cal  7  S0, 
on  soumit  les  espiretvs  h  faire  pendant  trois  aa»  uo  cours  complet  d'étude»  tur 


toutes  les  partie*  de  la  rhlrurgie  (t)...  Et,  si.  i  l'époque  où  Petu  Radel  écri- 
vait (t";»»1,  de*  chirurgiens  de  haut  mente  (i\  avaient,' 
qui  régne  dan*  son  etdamation,  il  en  a  paru  depuis  et  il  i 
sent  qui  just.  fieraient  une  <  .claaation  encore  plus  | 


(P,  r  'oirdansLe  Long  et  Fevret  l'indication  (Tone  <loataine  de 
pami'tiîeu,  etc..  publies  par  les  médecin»,  et  d'autant  de  réponse»  „ 
peii*.  année*  I7»t  à  I7t2,  BibUolberpe  butorique  de  la  France.  »•  4«*l 
4éï2t .  1. 1». 

(2)  U  Long  et  Ferrtt,  itVnf.,  a*  449ÎS. 

(3)  Même  n'  44925...  Ladecïaration  exige  ea  outre  qu'on  soit 
pour  pouvoir  être  reçu  chirurgien  à  Pari*.  Itid. 

(A)  Encyclopédie ,  même  mot  Chirurgie,  p.  fi. 


âpre- 


■frru  annilio»ari.Lr». 
A.  I»«ire  772. 

Une  orlonnancs"  dn  prévAt  de  Pa'  is.  qui  parait  antérieure  de  plirsieisrs  année* 
s  ledit  de  Ht!,  fait  supposer  qu'il  j  avait  alors  dr.  «latulspnnr  le»  elororgien». 
Toici  U-  texte  de  ce  document  curieux  n«ii  nous  a  été  fonrn-  p  .r  MM.  Heppirg  et 
Cousinard.  d'après  d'anciens  manuscrits  du  livre  drs  métiers  d'Etirnne  Roi  «lève, 
i  la  suite  duquel  il  est  transcrit.  Nous  avons  comparé  et  rectifie  h  s  unes  par  lea 
autres,  le»  diverse»  leçon»  de  ce»  manuscrits  ..  nous  y  joindrons  les  notes  de  M. 


(I  )  Encyclopédie,  mot  Oùrurgie,  p.  321 . 

(i)  L'article  de  Pelit  Radel  est  dans  la  première  partie  du  Dictionnaire  de  chi- 
rurgie, qui  était  comprise  dan*  b  lu*  Inraisoo  de  rEueyilonsdie.  publii*  ca 
«7'JO. 
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MB  1  d« 
a  vonlu 
ns 

idout 


trop  a  «lie  partie  de  son  travail,  el  le  temps  lui  a  manque  quand  il 

le» 

curieux, 
nrcessaire- 


appliquer  le»  fails  qu'il  vernit  d'rlablir  »  choix  des  alimeo»  lia 
s  climat»,  et  u  leçon,  pleine  de  fait»  intéressant  .  de  document  eu 
ut  quelques-uns  cUieul  étrangers  i  b  question,  t'est  trouvée  nrc* 


M.  Ménière  avec  H  Requin,  son  prédécesseur,  non  seulement  refuse  a  la  statis- 
tique celle  autorité  san»  »ppcl  que  an  parti  mu»  outres  lui  ont  accordée,  mail 
parait  même  n'attribuer  aucune  importance  aui  résultats  auxquels  elle  arrive,  et 


Septième  êèance,  27 

MM.  Rrçci*  et  Mtaitat. 
•  De  i'h;e,ieoe  des  vieillard».  • 

II.  Requin  commence  sa  l<\on  sur  celte  question  par  an  préambu'c  lia  peu 
long,  dans  lequel  il  examine  sua  sujet  sousdilfereas  aspects,  et  rappelle  les  Ira 
vaux  de  ceux  qui  s'en  s. ml  occupes  depuis,  les  anciens  qui  avaient  désigné  cette 
partie  de  l'bvgiène  tous  le  noai  tle  çt'rocottire  jusqu'à  la  renaissance.  Les  auteurs 
qui  ont  traite  ce  sujet  depuis  n'axant  bit  que  copier  ce  qu'avaient  dit  leurs  pré- 
décesseur», il  les  passe  sous  »il*oic.  Il  expose  ensuite  la  classification  qu'il  adopte 


repousse  les  données  qu'elle  pourrait  lui  fournir. 
|  Apres  avoir  donné  la  drunilioB  du  habitudes,  le  candidat  parcourt  les  cir- 
constances sous  l'influence  drsquetles  elles  se  développent,  et  parmi  elle»  l'i- 
mitation, la  civilisation,  l'éducation  ,  lai  fournissent  l'occanou  de  developpe- 
mcas  intéressant 

La  classification  des  habitudes,  adoptée  par  M.  Ménière  suivant  l'ordre  des 
fonctions,  fait  de  sa  leçon  une  longue  et  monotone  éuumeratioa  de*  usages  de 
la  vie  domestique,  et  où  il  ne  |»roOle  pas,  comme  il  aurait  pu  le  faire  ,  de  quel- 
ques questions  moins  usées  que  les  autre»  pour  jeter  un  peu  d'intérêt  sar  sa  le- 
çon, telle  que  la  liaison  des  habitudes  «le»  anciens  peuples  avec  le*  dogmes  reli- 
gieux sons  l'influence  desqoeb  elles  semblent  avoir  rte  contractées  l'habitude 
des  boîssoos  slimnbntes  cliei  les  ino  ' 


sens;  questions  qu'il  a  toutes  i 


: 

Jl![U 


l'babjluJ*  sur  la  per- 
duoei 


pour  l'bjgiene.  et  qu'il  dit  devoir  être  la  même  pour  les  xieîllards  que  pour  les 
autres  âges  de  b  vie.  Il  dctnoalre  sans  peine  avec  MM  Villermé,  Lombard  et 
Casper,  qoe  l'aisance  est  une  des  condition*  les  plus  favorable»  a  la  longévité  des 
«ieUlards.il  passe  en  revue  quelques-unes  des  autres  conditions,  telles  que  la 
force  de  la  constitution  .  le  soin  de  la  santé,  puis  les  circonstances  extérieures, 
dépendant  du  climat,  de  l'habitation  dans  les  villes  ou  les  campagnes  ;  il  examine 
à  cette  occasion  si.  comme  on  l'a  avancé,  le*  vieillards  sont  moins  susceptibles 
qu'à  un  âge  moins  avance  de  contracter  les  Btvres  intermittentes  ;  et  Tait  remar- 
quer que,  dans  la  plupart  des  épidémies,  la  malidie  attaque  d'abord  1rs  vieillards, 
lesenfans  et  toutes  les  personnes  les  plut  faible». 

Lorsqu'il  trace  le»  règle*  dont  ne  doit  pas  s'écarter  te  vieillard  qui  veuf  pro- 
longer son  existence ,  il  b:ime  Gcurgel  d  avoir  défendu  à  Su  ans  le»  pUixirs  de 
l'amour.  11  admet  qu'il  doit  )  avoir  de  très  nombreuses  emreptUwx  i  cette  règle 
trop  générale,  et  conseille  aux  vieillards  daller  paster  l'huer  dans  les  payt 
chauds. 

En  parlant  des  maladies  auxquelles  les  vicillarxls  sont  sujets  el  qo  il  indique  à 
peine ,  il  rappelle  avec  Hnrcbnd  et  Cardan ,  qu'il  en  e»l  qn  on  ne  poil  et  qu'au 
ne  doit  pas  ciierrlier  à  guérir.  Il  prouve  avec  MM.  Tillerroc  el  Quelelel  que  la 
rie  dans  les  grandes  ville»  est  moins  favorable  a  la  longévité  que  dans  le»  campa- 
gnes; résultat  auquel  était  déjà  arrive  roder.-.  Enfin,  il  termine  par  l'examen 
d'une  question  d'hygiène  publique  qui  n'est  pas  sans  importance  à  une  époque  oo 
l'on  cherche  à  étendre  les  bienfaits  de  l'association.  La  vie  commune  est  elle  pré- 
férable pour  le  vieillard  i  la  vie  isulce  ? 

Dans  celle  leçon  qui  est  remplie  de  traits  saillant,  de  citations  grecque»  et  la- 
tines, d'aphorisme»  et  de  proverbes,  l'auteur  s'est  peut  être  renferme  trop  ex- 
rUisiveinenl  dan»  Ihvgièue  physique  de»  vieillards.  Pourquoi  ne  «'est  il  pas  oc- 
cupe de  I  hygiène  murale.  l.es  inquirtudes,  les  soucis,  la  crainte  de  la  mort  q>ii 
h-»  menace  à  chaque  instant,  ne  seraient  il»|ias  pour  quelque  chose  dans  les  niant 
dont  il»  souffrent.  Ou  peut  lu  reprocher  aussi  de  n'avoir  parle  pour  ainsi  dire 
que  des  vieillards  ricbe>ou  an  moins  dans  l'aisance.  Mais  ceux-là  forment  e  eore 
le  plu»  petit  nombre,  et  ce  sont  ceux  auxquels  les  connaissance»  hygiénique»  so'it 
te  plus  lamilièrr».  Nous  at»ions  il  «ire  également  qu'an  lieu  «l'examiner  la  ques- 
tion aussi  lortgtemp»  «pi'il  l'a  fut  d'une  manière  générale .  il  fûi  entre  davantage 
dans  lesdévetoppemeii»  qu'elle  srniMait  deraan  1er.  qu'il  eut,  par  exemple,  consi- 
déré la  vieille»-*  dan»  le»  différente»  professions,  el  qu'il  se  fùl  arréle  plu»  long- 
temps sur  les  maladies  qui  menacent  le»  vieillards  el  que  l'hygiène  doit  fournir 
les  moyens  d'exil,  r. 

M.  Mrnière  avait  à  parler  «  4i  *  habitudes  et  de  leur  inllueno-  sur  la  santé.  " 

Si  celle  question  fût  ècîiue  à  un  pliraseur  qui  eût  semé  sou  dt-bnt  d'anecdotes 
piquantes  ou  de  couMiti-ralions  ]>olitique«.  peut-être  eut-elle  pu  fournir  une  le- 
çon brillante  et  agréable:  niais  M.  M.  nier*  a  eu  le  tort,  dan»  une  question  aussi 
rebattue  que  celle  li,  de  se  lenfermer  dans  un  sujet .  de  ue  p .»  rherdier  en  de- 
hors ce»  accessoires  qui  souvent  cachent  avec  avantage  tout  ce  qoe  le  fond  peut 
offrir  de  trivial,  et  de  s'en  Icuira  «es  faits  positif»  qui  sont  connu»  de  Ion»  ou 
qu'il  suftit  d  énoncer  pour  les  rrn  Ire  évident.  Ici  les  sciences  plissieo  chimiques  et 
li  statistique  avaient  peu  de  doruroeu»  numraux  a  fournir  a  l'auteur.  bailleur* 


.29 


fection  r, 
maire. 


MM.  Pioaar  rr 

La  question  éeline  à  M.  Piorry  est  :  «  L'inlln 
b  santé.  ■ 

Cette  question  ,  l'nne  des  plu»  belles  de  celles  qui  «ont  sorties  jusqu'ici  de 
l'urne  du  concours,  offrait  cependant  rie  grandes  difficultés  11  est  difficile,  peut- 
éirr  même  impossible d'isuler  le  travail  intellectuel  ebet  lesbocmes  «pii  s'y  livrent 
avec  le  plu»  d  ardeur  des  habitude»  et  de»  autres  conditions  de  la  vie  qui  contri- 
buent nécessairement  à  modifier  la  santé  et  de  distinguer  les  effets  qui  dépendent 
de  cet  circemstani-e»  si  différentes  ;  la  difficulté  n'eat  pes  la  même  dan»  les  pro- 
fesiion»  manuel!*»  où  l'Homme ,  n'ayant  à  lutter  qu'avec  de»  forces  mécaniques 
on  physico  chimiques,  dont  on  peut  calculer  l'action  ,  il  est  ordinairement  fa«ilt 
d'arriver}  la  connaissance  des  effets  qui  en  résulteront  sur  l'économie»  et  de  les 
disti-  guer  des  effet»  dépendant  de  conditions  différente».  Mai»  les  travaux  si 
mystérieux  de  l'intelligence  n'offrent  aucune  donnée  semblable  i  l'ai  le  de 
laquelle  on  puisse,  malgré  b  prétention  de  crus  qui  disent  av..ir  vu  le  ce>  v.-au 
peuser  et  avoir  suivi  le  mouvement  intellectuel  de  ses  fibre»,  fixer  le  pot  I»  d'une 
pensée  élevée,  drtrnuioer  l'effort  qu'elle  a  conté  an  génie  qui  l'a  produite,  faire 
connaître  les  combinaison»  électro-chimiques  sous  I  influence  «lesquelles  «II1  s'est 
manifestée,  et  apprécier  l'effet  de  ton'es  ces  circonstances  sur  l'écunomie  ho- 
nni ne 'Ce  n'csl  donc  pas  d'une  manière  absolue  el  posante  qu'on  petit  répondre 
à  celte  q  irstinn.  comme  lorsqu'il  s'agit  d'une  des  profession»  manuelle»  avec  let- 
qncll*',  au  reste,  le  travail  intellectuel  ne  peut  cire  comparé  sous  aucun  point  de 
vue.  Cxi  ceueil,  M.  Piorrv  I  a  évité  avec  bonlieur,  el  quelque  croyance  que  l'on 
ait  sur  la  nature  el  l'origine  de  l'iiilelliceiiee  .  aucune  des  opiniois»  ilominanU-s, 
matérialiste»  ni  psyrologiste»  ne  peuv, ut  nier  les  réljul  ats  auxquels  il  est  arrivé. 

Aprf»  avoir  défini  le  travail  intellectoel  el  en  avoir  écarté  cet  simples  travaux 
de  1  es(  .rit  <pii  se  relrnuvcot  dan»  b  plupart  d<  s  monvemen»  de  1  homme  et  de  la 
brute,  M.  l'iorry  mentionne  quelqoex  uns  «Itss  ouvrages  publié»  sur  ce  tujei  q  .i 
avait  à  peine  été  èludié'avaiil  Ramattini  et  qui  tout  récemment  a  rte  traite  avec 
tant  de  tal<  ut  par  M,  Reveille  Parive  U  divise  ensuite  les  travaux  intrllerluel»  ea 
deux  grandes  classes,  ceux  qui  appartiennent  au  jugement,  ceux  qui  sont  le 
produit  de  l'imagination .  et  soutient  que  ce  n'est  pa»  l'usage  de  ers  faenllet  qui 
peut  être  nuisible,  mais  l'abus.  Or.  l'intelligence  se  fitigue  d'un  excès  de  travail 
e.imme  tous  lr»  organe» .  et  celle  fatigue  est  bien  connue  de  tous  les  grands  com- 
positeurs, mnsirieti*  et  poètes. 

L'abus  dn  travail  exerce  une  influence  évidente  et  lâcheuse  sur  les  principales 
tournons  ,  telles  que  la  dir-e»lion .  la  circulation  et  la  sensibilité  ;  mais  doit-on 
loi  attribuer  les  mala  lii-s  qu'on  dit  ordinairement  être  l'effet  de  cet  abus  et  sur- 
tout l'aliénation  mentale  et  l'apoplexie  cérébrale  ?  Ici  M.  Piorry,  qui  se  declere 
partisan  de  la  statistique  appliquée  à  propos,  repousse  le»  chiffres  h  l'aide  drs- 
uel»  on  a  voiiln  prouver  que  les  travaux  intellectuels  prolongés  amenaient  •  la 
lie.  Il  pourrait  admet  ire,  sans  se  contredire,  l'opinion  ue  M.  Brière  «le  8oi»mont 


ic  rsivos-r  ne  r»«i»,  coir.ee»a»T  (I)  ta?*  ciuaoaciraa 
(ne  aoht  LOaCL-e). 

«  Pour  ce  qu'il  peut  avenir  que  quant  meurtriers  ou  larrons  sont  bléeiei  on 
blrcent  aucuns,  viennent  celeeroeol  (i]  aux  sirurgiem  de  l'ari»  et  se  font  gu'-rir 
rclrcnient  aussi  que  les  meurtrier»  ;  et  le»  cens  et  les  ameudes  du  roy  sont  per- 
ilucs  et  celées,  le  prevosl  de  Pan»  pour  le  pourfit  du  roy  et  de  la  ville  «le  Paris, 
par  le  conseil  îles  bonnes  gens,  a  pourvu  et  or  lonne  que' nul  cyrnrgien  sonClisant 
d'ouvrer  de  ry  rurgîe,  ne  puixx  alfailier  ne  faire  alfailicr  J:t)  par  luy  ne  par  *u- 
try  nul  blécie'  «piel  qu'il  soil,  à  »an«'  ou  sarjl  sanc ,  de  quoi  plainte  doive  venir  à 
loinlire  .  plus  baul  d'une  fox»  ou  de  deux  se  péril  y  a,  que  il  ne  le  fasse  «ravoir  au 
prévoit  de  lliis  ou  a  son  commandement  (I)  et  ce  ont  juré  et  duivenl  jurer  tout 
cil  qui  sont  dignes  d  ouvrer  el  ser.ir. 


'M  tjvre  'tri  met.  rfe  .Wlo-ine.  fol  îli,  ii'iTe  .Us  met.  du  Chdultt, 
fol.  131  ;  Z.icre  det  mit  rît  M.  LtcUrc,  fui.  3t,  8"  ;  Hem .  fol.  HA  du  livre 
dtt  m<Urtt  de  lu  C'A.irwtW  ries  Complu,  fol.  115  du  T  vol.  du  même  l/s  re 
det  m.lifej  de  la  Chamlre  det  Comptai  Citilecuon  Lamoignoo,  tome  I, 
page  .12b. 

(2)  C'trtnunt...  «a  Kcrct,  en  cachette. 

v3)  AJfaiùer...  Ce  mut  veut  dire  ici  panser,  accommoder. 

(4)  Pareille  exposition  ae  trouve  dans  l'ordonnance  du  lundi  de  la  mi  -«oui  I  SOI , 


»  Ft  connue  en  Paris  soient  aucuns  et  aucune»  qui  »'rntrtmrrlrnt  de  cyrurgie 
qui  n'en  sont  pas  dignes,  et  péril  de  mari  d'ommes  cl  de  mébainb»  (I  de  mem- 
bres en  avieuuent  et  |>ourraient  advenir,  le  prevost  de  Paris,  par  le  conseil  de 
bonnes  gens  et  de  prudlsoinnic»  du  me»lier  a  eslu  six  (3  des  meilleur»  et  des  plus 
loyaux  csrnrgiens  de  Paris,  lesquel»  ont,  sur  ce,  fait  serrement  devant  le  pressas! 
q  'e  eux  bien  et  l  is  animent  rurhcrcheronl  el  eiamincroet  ceux  qui  croiront  et 
euidroiit  qui  ne  soient  dsgne  d'ouvrer  el  n'en  déporteront,  ne  grèveroul  ne  por 
aaiiiur  ne  por  h-»» ne .  et  cent  qui  n'en  sont  dvgne.  ils  nous  en  baudronl  les 
nom»  (S  eu  es<n'pt  el  non»  l  ur  défendront  le  me*tier  selon  ce  que  noos  verrons 
nue  besoing  soit,  el  si  nous  en  baudront  en  escript  1rs  nom»  de  ceut  qui  seront 
dxgne  d'oovrer  de  cxrurgie  pour  f.ire  le  serrement  devant  dit. 
'  .  Si  aucuns  des  six  pire»  devant  dit  muraient.  I.  cinq  esbraieot  le  plus  prud- 


bqaclle  concerne  le*  barbiers  ce  qui  oohs  fait  présomer  que  celle-ci  est  du  même 
temps. 

(Il  Méhainhe...  Mutilation.  Voyet  le  Dictionnaire  de  Trévoux  au  mot  Mi- 
hamhi. 

(S)  Ce  nombre  de  six  jurés  a  été  réduit  a  deux  par  fésiit  du  moi*  de  dècenj- 
bre<3ll.  (Voyet ci-devant  ) 

(3]  Baudront,  bailleront,  c  sal-i-dixe,  donneront. 
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qui  avait  trait  à  ses  qualités  nutritives.  Quant  a  la  seconde  partie,  l'allaitement» 
elle  a  été  à  peine  indiquée.  Cet  oubli  ou  cette  négligence  est  d'autant  plus  fâ- 
cheux que  la  première  partie  avait  été  traitée  avec  un  luxe  de  détails  et  de  re- 
cherches qui  nous  donnaient  le  droit  d'attendre  une  bonne  composition.  En  ef- 
fet, nous  trouvons  dans  cette  partie  une  histoire  complète  du  lait,  l'historique 
des  travaux  dont  il  a  été  l'objet,  sa  composition  et  les  différentes  analyses  qui  en 
ont  été  faites,  les  différences  qu'il  offre  suivant  le  climat,  l'âge,  l'époque  après  la 
partuntion,  le  moment  où  il  est  trait  et  l'alimentation,  les  changemens  qu'il 
éprouve  dans  ses  parties  constituantes,  sont  traités  avec  une  minutieuse  exacti- 
tude qui  conviendrait  parfaitement  dans  une  encyclopédie  domestique,  mais  qui 
était  déplacée  dans  une  leçon  d  hygiène  d'une  heure ,  el  en  face  des  questions 
vraiment  hygiéniques  que  le  candidat  négligeait. 

M.  Broutais  doit  parler  •  du  régime  dans  la  convalescence.  » 

Cette  question  très-vaste  demandaitde  la  part  du  candidat  beaucoup  de  métho- 
de et  d'ordre,  aGn  d'éviter  les  répétitions  et  les  omissions  qui  étaient  inévitables 
dans  l'absence  d'une  bonne  classification,  et  c'est  surtout  l'ordre  qui  a  manqué  dans 
la  leçon  de  M.  Broussais.  Il  montre  de  l'adresse  en  prouvant  dans  un  préambule 
que  celte  question  n'appartient  pas  à  la  pathologie  comme  on  pourrait  le  croire' 
au  premier  abord,  mais  qu  elle  est  réellement  du  ressort  de  I  hygiène.  Mais  au 
lieu  de  se  renfermer  dans  sa  question,  il  se  croit  obligé  de  décrire  la  convales- 
cence et  d  entrer  sur  les  phénomènes  qu'elle  présente  dans  de  longues  considé- 
rations qui  occupent  près  de  la  moitié  de  sa  leçon.  Enfin,  il  arrive  à  la  conva- 
lescence des  différentes  maladies  qu'il  indique  successivement,  signalant,  autant 
que  cela  lui  est  possible,  les  modifications  exigées  pour  chacune  dans  le  régime. 
Pour  lui,  beaucoup  de  maladies  chroniques  doivent  être  considérées  comme  des 
convalescences,  et  le  régime  doit  être  leur  seul  Irai lement.  Il  cherche  1  discul- 
per les  médecins  physiologistes  du  reproche  qu'on  leur  a  adressé  de  prolon- 
ger beaucoup  trop  longtemps  la  di  te  chez  leurs  convalescens,  et  de  déterminer 
des  acridens  souvent  plus  graves  que  la  maladie  première.  Il  indique  les  moyens 
qu'on  doit  employer  pour  nourrir  ou  au  moins  pour  soutenir  les  malades  qui  ne 
peuvent  supporter  les  plus  I.  gers  alimens  qu'on  remplace  par  des  bains  gélati- 
neux, des  lavemens  nourrissans.  11  fait  une  longue  part  à  I  influence  des  habitu- 
des, el  rapporte  que  les  médecins  anglais  et  russes  guérissaient  leurs  convales- 
cens. en  I8J  5,  en  leur  accordant  des  slimulans,  des  doses  d'eau-de-vie  que  nous 
ne  supporterions  pas  en  bonne  santé  ;  il  pense  même  que  les  stimulans  peuvent 
être  utiles  dans  les  convalescences  de  la  gastralgie  et  de  l'entéralgie,  qu'on  ne  peut, 
dit-il,  séparer  entièrement  des  phlegmasies;  il  présente  à  la  fin  de  sa  leçon  quel- 
ques considérations  d'hygiène  publique  ;  il  voudrait  qu'on  établit  des  hôpitaux 
pour  les  convalescens  ,'et  termine  par  l'histoire  si  connue  de  Cornaro. 


Dixième  séance ,  2  décembre  . 
MM.  Motaso  et  Perris. 

La  question  échue  a  M.  Motard  est  :  «  Des  bains  liquides  a  différens  degrés 
de  température  et  de  leurs  effets  sur  l'homme  en  santé  dans  ses  différens  âges.  » 

Il  est  bien  à  regretter  que  celte  question  ,  qui  était  bien  posée  et  l'une  des 
plus  favorables  au  développement  de  connaissances  avancées  en  physiologie  et 
en  hygiène,  ait  été  mal  comprise  par  le  candidat.  On  dirait  qu'il  n'avait  pas 
aperçu  les  quatre  mots  qui  la  terminent  :  «  dans  ses  différens  âges,»  car  il  n'en  a 
plus  été  question  ensuite.  Cet  oubli  est  d'autant  plus  à  regretter  que  sa  leçon  est 
une  des  plus  remarquables  que  nous  ay  ons  entendues.  Point  de  préambule ,  point 
de  ces  lieux  communs  que  nous  n'avons  pas  toujours  signalés  chez  ceux  qui  ont 
parlé  avant  lui  ;  des  connaissances  chimiques  et  physiologistes  assez  vastes  ,  des 
détails  minutieux  qui  indiquaient  que  le  candidat  ne  possédait  pas  seulement  U 
théorie  de  ce  qui  faisait  l'objet  de  sa  question,  caractérisent  toute  cette  leçon  que 
nous  avons  entendu  avec  plaisir,  et  dont  nous  ne  pouvons  nous  dispenser  de  re- 
tracer les  traits  principaux. 

M.  Motard  écarte  de  sa  question  les  bains  de  vapeur  et  les  bains  minéraux, 
el  renvoie  (probablement  par  épigrarame).  pour  l'historique  des  recherches  sor 
ce  sujet,  au  Dictionnaire  des  sciences  médicales.  Il  étudie  à  part  chacun  des  élé. 


RECLEMENT  DO  PRRV03T  DE  PARIS  (1),  CONCERNANT  LES  BARBtIRS  (CHIRURGIE!^. 

*  L'an  de  grâce  1 301 ,  le  lundi  après  la  my-aoust  forent  semons  tous  les  bar- 
biers  qui  s'entremectent  de  cyrurgie,  dont  les  noms  sont  ci  dessoultz  escriptx  et 
leur  fut  défendu  sus  peine  de  corps  et  d'avoir,  que  cil  qui  se  disent  cyrurgiens- 
barbiers  qu'ils  ne  ouvroient  de  l'art  de  cyrurgie,  devant  ce  que  ils  soient  exami- 
,  nez  des  mèstres  de  cyrurgie,  sçavoir  se  ils  sont  sou  (Usants  audict  mestier  faire. 
L  »  Item,  que  nul  barbier,  si  ce  n'est  en  aucun  besoing  d'estaneber  le  blécié,  ne 
se  pourra  entremectre  dudict  mestier  ,'et  sitôt  qu'il  l'aura  estanchè  ou  affaitié,  il 
le  fera  savoir  à  joustice,  c'est  à  sçavoir  au  prévost  ou  à  son  lieutenant  sus  la 
peine  dessus  dicte...  Etienne  de  Cbaalons...  Suivent  les  signatures  des  barbiers.» 

(4)  Livre  des  métiers  de  Sorbonne,  fol.  249,  8°}  livre  des  métiers  du  Chd- 
telrt  y  fol.  t50;  livre  des  métiers  de  M,  Leclerc ,  fol.  H;  vol.  24  du  livre  des 
!'  métiers  de  la  Chambre  des  Comptes;  Pasquier,  Recherches,  livre  IX,  chap.  32, 
!  page  970  de  l'édition  de  1723 }  Collection  de  Lamoignon,  tome  i,  page  327. 
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lorsqu'il  seront  réuaisdaus  le  hein  il  fer»  de 

Si  les  expériences  de  N.  E  lwerds  sur  les  halreeiens  ool  prouvé  que  l'eau  est  ab- 
sorbée a  une  certaine  température  ,  les  redwrches  de  Lemoine  el  de  Knricks- 
haak  ne  permettent  pas  de  d  .nier  que,  dans  quelqi  ses  eu,  l'homme  ne  perde  dan» 
le  bain  «ne  partie  essrtoo'aMc  de  vin  poids.  Ces  foit*.  enapperenreconlradictoi. 
re»,  ne  peuvent  s'expliquer  qu'en  supposent  pour  1  homme  un  point  de  maturation 
et  on  degré  de  trmperatnre  a»  oVssotn  desquels  il  ebsnrl*-  l'eau  de»  heins,  tandis 
i  c'est  lai  qni  perd  par  l'ululation.  M.  Motard  Tait  ici  une  heureuse 
on  des  lois  de  l'es-uniue  *t  de  l'endosmose. 
Le*  bains  île  mer  eiercrat  une  action  si  énergique  sar  l'économie  que  dans  les 
contrées  qui  n'ont  pas  d'acres  .1  la  mer,  on  j  Hirrrtié  à  imiter  l'eau  de  la  tuer 
par  des  raclante*  artjGrirU.  C'est  ainsi  qu'en  Au'riche  on  trous-e  des  bains  de 
mrr  artificiels  à  lsclil.  [P.  Gsx.  sikh,,  ennre  p.  Stil.) 

La  tempera*,  lire  de»  bains  a  nae  grande  part  dans  leur  action  :  M.  Motard  les 
divise  d'après  le»  observations  «le  Urrcanl.  suivant  qu'ils  ralentissent  on  qu'ils 
•écrièrent  la  circulation.  I  es  effets  des  bain-  froid»  artificiels  et  des  bains  île 
mrr.  le  différence  ilecondactibilile  de  calorique  de  ces  differens  bains,  la  pro- 
portion pins  considérable  d'oxigé.  e  dans  l'air  que  I  eau  tient  en  solution,  le» 
divers  degrés  de  la  réaction  sont  indiqués  avec  beaucoup  de  déviloppemeo» , 
ainsi  que  l'utilité  da  hein  rhaud  pour  les  persounes  fatiguées ,  tandis  que  le 
beio  froid  ne  fait  qu'augmenter  leur  lassitude. 

M.  Perrin  a  parlé  «des  fosses  d'aisance  et  îles  vidangeur» «.Cette  question,  qni 
appartient  a  la  fois  a  l'hygiène  privée  el  a  l'Iu  giène  publique,  est  considérée  plolit 
sons  le  premier  point  de  voe  |ur  le  candidat.  Nous  regrettons  que  le  tempe  ne 
noas  permette  pas  de  nons  arrêter  snr  cette  leçon  dans  laquelle  nous  avons  en- 
tendu des  devrloppemeos  ailles  sar  lesdivers  moyens  d  assainissement  des  fosses 
d'aisance  et  sot  I  analyse  clùmique  des  gai  qu'elles  conlieooeiil. 


Le  procès  verbal  sera  visé  par  M.  le  préfet  de  police;  toutefois,  les 
sures  de  police  pourront ,  pour  la  conservation  des  enCsns  ,  les  faire 
provisoirement  a  l'hospice,  en  attendant  le  visa  de  M.  le  préfet. 


Ait.  3. 


Le  registre  matricule,  sur  leqael  sont  inscrits  les  rofens  apportés  I  l'bo<pice. 
sera  vise  chaque  semaine  par  le  meneur  de  la  commission  administrative  charge 
de  l'hospice. 


Atr.  4. 


VARIÉTÉS. 


—  L'école  ansilieire  de  médecine ,  fondée  per  M.  Alphonse  Sansos.  est  en 
pleine  activité.  Plusieurs  coors  s'y  font  tons  les  jours .  d'autres  rcprlrnt  cens  de 
la  Faculté.  Les  noms  les  plus  honorables  figurent  parmi  les  professeurs  qui  se 
sont  associés  a  cette  louable  et  utile  entreprise.  M  Andral  rient  d'ouvrir  un  cours 
de  pathologie  générale,  qui  sera  continue  par  plusieurs  agrégé»  de  la  Faculté  et 
autres  uieJecn 


—  Le  discours  prononcé  par  M.  Andral,  a  l'ouverture  du  cour  de  pathologie 
de  l'école  ausiliairc  et  progressive  de  médecine,  vient  d'être  livré  a  l'impression. 
Cent  qui  uni  entendu  Ics'parules  du  professeur  apprendront  avec  plaisir  qu'elles 
ont  ete  recueillir» ,  el  ceux  qui  n'ont  pa  assister  à  cette,  séance  auront  moins  a 
regretter  leur  absence. 


oetwanixcc  ne  rafrer  or  roue» 


—  M.  le  pré  Cet  de  police  vient  de  rendre  une  ordonnance  qui  met  en  exécution 
l'arrêté  pris  récemment  par  le  conseil  général  des  hospice»  de 
l'admission  des  rnfans  nouteau-uès  a  I  hospice  de»  Enfant 


aaniti  : 


Us  femmes  « 
qu'ellrs  prendront  l'en 
rétablissement,  et  1" 
suée». 


I  d'aeeoor liment  qn'antial 
»,  d..s 


A»T.  S 


Il  n'r  anri,  poor  l'allaitement,  d'exception  que  pour  le»  femmes  qui  se- 
raient jugées,  par  le  médecin,  hors  d'état  de  nourrir  ou  de  continuer  à  non»  • 
rir  leur  <  ' 


qui 


AaT.  6. 

lent  sont  applicables,  dans  tonl  leur  contenu,  aus  rem- 
dans  les  établisse  mens  placés  sou»  la  surveillance  du 


Les  mesure»  qni  précèdent  sont  applicables,  dans  tonl  leur  contenu,  aus  fem- 
mes qui  vont 
conseil. 


Aar,  7. 


Paria ,  concernent 
Cet  arrête 


ABT1CLE  PMHII». 

Aucun  enfant  ne  sera,  tous  "quelque  prétest»  que  ce  soit,  admit»  l'hospice 
des  Enfans-T'oavés  que  d»ns  le  cas,  sous  tes  conditions  et  dans  les  forme*  pré- 
vu*» per  les. disposition»  ci-dessus  visées  de  la  loi  da  20  septembre  17»2  et  da 
dacrct|dulV  janvier  <8H. 

A»T.  2. 


A  cet  effet,  aucun  enfant  ne  sera  reçu  que  sur  le  va  d'un 
ennieois^aiTe  de  police,  constatant  (pie  l'enfant  a  été  exposé  on 
qu'il  est  dit  au  art.  2,3et  &  du  décret  du  1 9  janvier  )  81 1 . 


Il  sera  rendu  compte  an  ci 
de»  disposition»  ci  dessus 

A»T.  8. 

Il  sera  écrit  une  circulaire  aux  accoucheurs  ,  sages-femmes ,  et  généra- 
lement eut  personnes  qui  t'occupent  de»  accouchement,  poar  leur  rappeler 
les  règles  prescrite»  par  les  lois  et  règiemens  sur  l'admission  des  enfans  et  le» 
peine»  portées  par  le  Code  contre  l'abandon  et  le  délaissement  de»  1 


Aar.  9. 


M.  le  préfet  de  la  Seine 
meos  de  Scine-cl-Oise, 
pour  le»  informer 


sera  prié  d'écrire  à  MM.  ses  collègues  des  dépa 
inc-et-Maruc.d'Eore-et-Loir.  de  I  Eure  et  delYoi 
à  l'hospice  di 


rta- 


Aai.  40. 

M.  le  préfet  de  police  sera  prié  de  donnerp  MM.  les  commissaires  de  police 
et  eus  autres  agens  de  son  administration  de»  instructions  poar  l'eiécatiou  des 
dispositions  ci -dessus.  , 

Art.  II. 

Le  présent  arrêté  sera  adressé  a  M.  le  pair  de  France,  préfet  du  dépar- 
tement de  le  Seine,  pour  être  soumis  a  l'approbation  de  M.  le  ministre  da 
l'intérieur. 

U  sera  également  transmis,  en  quadruple  expédition ,  a  U  quatrième  division . 


Fait  a  Paris,  le  25  janvier  1 BS7. 

SignJ  nec  ne  Liibcootit,  vie*  prititltnt. 


PAnlS     —   1MPBIMEHIB   EVE1LAT   ET   COMPAGNIE,    ICI   DO   CADEAU  t    H°  1"6. 
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Ciazette  Médicale 


U«.r'n,  «in.eaw  o*  P».,«(C««Iwde«««i««  Clinique  duMpitwx 
il  colonne»  .  et  équivaut  à  6  feuille»  in-8*.  Le  phi  d«  l'aboi 
nutt,  pour  l'F.trtiirer,  «4  fr.  Les  «bonoenieu»  ne  peuvent  dater  que  . 
Obi  «bonne  à  Parti  ,  ta  bureau  ia  Journal,  me  Poitnnniirt .  n'  S,  et 


)  niritt  tout  les  samedis;  chaque  numéro  est  tempo*  de  16  pt|e»  ia-4\ 
et  les  DeptrtetKDi.  de  *U  tr.  par  an .  2')  Ir.  pour  6  no»  ,«10  fr.  poer  » 
d'aa  tnoKiUr.       Janvier.  4"  Avril.  *"  Juillet.  I"  Octobre.  — 
le»  Dépirt«B«is .  cbei  tous  tes  Dirtctcsn  des  poète*.  —  Ou  do  reçoit  que  Itt 


AVIS  A  MM    LES  SOUSCRIPTEURS. 


MM.  les  souscripteurs  dont  l'abonnement  «pire  à  la  fin  de  ce  mots  , 
soct  invites  a  le  renouveler  prochainement,  s'il*  ne  veulent  pa»  éprouver 
d'interruption  dans  l'envol  du  journal.  Pour  ne  pas  dccompietrr  les 
collections,  aucun  numéro  ne  sera  envoyé  aux  personnes  t|ui  n  au- 
raient pas  donné  avis  de  leur  renouvellement  avant  le  premier  janvier. 
On  s'abonne  dam  les  département  ehei  tous  les  directeurs  de»  postes  et 
des  messae'ries.  I.a  quittance  d'alionnement  sera  t.résenlce  au  dotni- 
eilede  MM.  Ir,  Souscripteurs  de  Paiis.Vii  la  difficulté  et  les  frais  (le- 
•  la  GartvtE  jutoicaut,  tourbes  au  domi. 


eiiuvreun'ii'.  des  mandats  de  U  Ga«-.vte  jutoicaut, 
des  abonnés  des  dépaifuien* ,  ce  mode  de  souscr.pl.on  ne  pourra  pi 
avoir  lieu  que  pour  des 


icilc 


M  de  six  mois,  de  neuf  mois  cl  d' 


SOMMAIRE. 

.  Btrrr  c*«i:.»n.  Ditrusnaa  académique  sur  rintrodoclio»  Je  l'air  dans  lei 
venir».  -  II.  TaavAi»  o»..;.««t:s..  Mémoire  Mir  I  introduction  el  le  séjour 
je,  ,  ,,in|Clri  dans  le  vie  herniaire,  comme  uiosen  d'obtenir  la  cqre  raJiealc 
,]..  lui...*.  —  III.  Imi  l.f*  »..rr«»c\  M  vjé.iitclli*  »«*««i>l.  lW  tl- 
■  ,uu»  ma  .i  rfCtie  h  Philadelphie  pendant  le  prinlrnipt  et  l'été  Je  UtJli.  —  Rr- 
el.rr.be,  rimei.lale,  sur  le.  opinions  de  air  Charles  IWII .  relal.»c.i.ent  •»* 
caract.  ce»  pbitioVojiiques  el  «atomique»  de  la  moelle  epinure.  —  Dillorm  te 
de  la  bouche  causée  par  une  brûlure.  —  Cas  de  morve  rue*  un  jeune  homme. 
-  I  nxattunel  fracture  de  l'astragale  sans  déchirure  de»  trp.meiis.  —  fcm- 

 emcal  par  I  «p.uni .  bon,  elfel-  de  la  respiration  ar1.Ge.elle.  —  Obter- 

«at.on  d'un  ia.  d  hiperlrophie,  avec  des  »»ejp1uiae»  extraordinaire»  el  termine 
,  .r  la  mort.  —  tmplm  .lu  bor.lc  .le  soude  dan.  ladis«»c..arrJire.  -  Intus.u,- 
eM.|,.m  e».ea  nn  culaut.  -  l*"»  ra»  de  résection  de  plusieurs  «...es  prati  i.iee 
—  D...1  «Milicien*  to.nl.ie  dant  latraihre  pendant  on  aere»  île 
Acadrmie  des  science».  seai.ee  du  H  décembre;  — 


a  «t.  sucer» 
tutu.  —  1>  .  Aci. 


He.nïd.e.aeisvanr,  du  12.  -  V.B.«.K«-»ea,e.  De  Itnlraeaee  de»  chinais 
tur  I  borna*.  -  lu .1  t-t.os.  CaUr*  midl.ale.  Halle  Jean-Nu.  1. 


afruilleton. 


CXLIRIK  MiniCALS. 

N"  II. 
natti  (Jraj-Noti-Î. 


«  Ij  gloire  >e  doit  trwijn  — 
-  ou  s  est  str«i  pour  l'te.juenr.  > 

fiochtfoucaM.) 


i  dont 


I!  v  a  très-peu  de  temps  qnedtn;  nne  coaveritation  tt  ee  un  étudiant  de  nos  écoles. 
d.  i»"a»ancé,  l'eus  VocetMon  de  citer  Utile.  Le  jeune  bumnte  pn'inierroaipit  et  oie 
demanda  quel  eUit  ee  médecin,  le  tilre  de  sesouvetges.  en  quel  temps  il  tvtil 
vecu  ?  Son  étoaoeaienl  fat  ertod  oatnd  je  lu.  ipons  que  Uallc  eUit  nagaere  aa 


REVUE  GEINEHALE. 

DISCUSSION  ACADÉMIQUE  SUB  LIHTrODCCTION   DE  l'aIR 
DANS  LES  VEIAEo. 


L'académie  de  médecine  vient  de  réveiller  l'attention  par  nne  discu» 
sion  des  plus  importantes.  Dans  l'une  des  dernières  séances  ,  un  rapiiort 
avait  été  fait  au  num  d'une  commission  sur  les  eX|rricocrs  de  M.  Amtia- 
sat  relatives  à  l'intruduction  de  l'air  dans  les  \  cinés.  Dans  k  séance 
suivante,  M.  Amussat  a  romniuni.pic  lui-même  les  résultais  de  ses  re- 
cherclie*  sur  ce  sujet,  et  intmédialeinent  apiè»  a  commencé  une  disent- 
sion  qui  nous  jurait  devoir  jeter  un  grand  jour  sur  ce  point  important 
el  nome.iu  de  |williulugie  chirurgicale.  Jusqu'ici .  MM.Grixlv  ,  lllandia 
et  Yrlpc.vu  sont  les  seuls  meinljres  nui  aieut  pris  part  à  la  discussion. 
Tous  les  trois  ont  plus  ou  moins  inliniié  les  conclusions  de  M.  Amussat, 
MM.  Blandin  ct\clpeau  se  rctrandianl  dans  un  doute  philosophique  , 
M.  Gcrdy  contestant  complètement  les  résultats  admis  jvréo'vleinuient 
dans  la  science  et  ceux  nonvellemcnt  introduits  ou  ouiurmés  par  M. 
Amus-'jit.  La  question  dont  il  s'agit  est  trop  intéressante,  trop  neuve  jKMir 
ne  |>ùsrvciler  r.iltenti.ui  générale;  c'est  a  ce  litre  que  nous  crovons  dei 
voir  cxauiiiiei  à  quel  point  elle  cil  est  jusqu'ici,  et  quelles  sont  les  difli- 
cullés  qu'elle  oiTrc  .<  résoutlre. 

M.  Auiiiss.il  et  avant  lui  plusieurs  chirurgiens  distingues  ont  établi 
que  l'ouverture  de  certaines  vêtues  peut,  pendant  les  opérations  chirur- 
gicales, donner  lieu  à  l'introduction  spoulaïK-c  de  l'air,  et  cette  intr»- 
•liu-li>iii  causer  les  arcidens  les  plu»  graves  et  souvent  la  mon.  Cette 
opijii'in  basée  sur  plusieurs  arcidens  arrivés  pendant  le  r/unsde  certai- 
iirs  u|i«'i  atii>its,  .n  .'i.leiis  iiirxplicjl.lo  par  1rs  causes  connues,  avait  be- 
soin d'élrc  déuunitvée.  Dans  ce  but,  «les  ri|*'rirjicrs  avaient  été  Ivnlérs 
sur  les  aiinuiiix  vivons  ;  d.^oliscn.ilioiis  uoiivelles  avaient  été  recueil- 
lies, cl,  du  lappimlietneintdeecs  deux  onlicsdc  faits,  éclairés  par  l'aua- 

piMfe>seur  .U  la  Kaenllé  de  Mrderioe,  que  j  etai,  un  de  «es  éli  t  es,  el  que  sa  Biorl 
a*a:t  à  priite  q.i  me  au»  «Ir  dale.  Vo.lè  d«.nc  ou  aboutit  ce  qu  on  ajtjielle  nne  ee- 
Irbrile  !  0/"0.  "  après  un  |WlU  nombre  d'annee*.  Iiml  s'oublie,  Inut  s'elTtct  djn» 
un»  co^.r.  r.as.l.  s  et  inro.istaus  Les  trasaut  pas.,  s  |unlc»l  d.-  Irur  eelat  ,  les 
num.  s'uti*.'...  .'.sscit.  la  ptu|sart  .les  repnUlioas  s'effarent  et  *V<  lq*enl  ;  le  temps 
les  mute  |ic>.  à  \wu  et  tes  .-ntraine  au  |..n<1  de  son  g'.ulfre  ...«ondai.le.  bieD  qu'il 
\  ail  peu  d  «.«unies  a\ant  »er«.  qui  n'aieut  lait  de  pareilles  riflrvion».  elks 
re».e.i.>e.il  Im.j.Mir»  enmnie  mal/re  soi  dan»  la  peusee.  <>t  oslrtn.me  de  l'oubli, 
a.i.jm  I  nul  roodaiiinees  lant  d  illustrations,  attriste  I  ame,  parce  qu'il  il. montre 
et;  q.rf  o.t»<  M.mme»  et  où  nous  allons,  nom  et  nus  «raires,  et  nos  prétention»,  el 
notie  orgueil  el  notre  sous-enir.  Qut-I  nuxlerin.  mon  es.nlemponiin.  i>e  X  rappelle 
la  tante  r'|w.tal:on  do»!  Halle  a  juui?  qui  ne  sait  <|oe  ce  fut  ut.  de»  professeurs 
les  plu»  d.stin|;nrs  l  eeule,  qu'a  son  court  d  lisproe  une  foule  ardente  se  pres- 
sait et  se  heuna.t.  que  I  an.pbiiliràtre  était  toujours  comble,  que  le  profond  si  • 
lence  qm  as-ail  lieu  pendant  U  Ircon.  a  était  inlerrvoipu  que  par  le  licuil  acre 
1ère  de  deux  ou  troiseei.lt  |dumes  se  hilant  de  fuer  sar  le  papier  les  paroles 
orteulaire»  du  auitre  ?  £h  bien  !  aujourd'hui  nn  eli-re  dr  tnns  ou  quatre  tus  d'é- 
tude», demauile  ce  qu'était  Utile,  ou  il  t  «.eu  et  ee  qu'il  a  fait.' 

Sovous  vrai»  uetumo.ik».  ec  médecin  n'a  laisse  dan»  la  seieoee  ai  le  soutenir 
d'une  de  ces  drousertes  imporltnle»  auiquellr»  nn  nom  est  irrrvoeab'rmeDl  lie  . 
ni  une  opinion,  un  sittéaic  qui  ail  marque  ton  passage  et  trace  profond. oient 
1  ton  sillon  dans  la  science.  Hallen'a  pas  même  rer.tuudecesoneraKeseumplets  qui, 

]l  rasseuiblaiit  dans  un  seul  et  vaste  cadre,  les  richesses  de  la  science  sur  un  ou  plu  - 
sieurs  point»,  ajoutent  à  ee»  acquit,  indiqeeal  la  limite  où  on  est  arrivé  ,  ce  qui 

h  a  été  fait  et  ce  qui  reste  à  faire.  On  peut  dire  cepeodtat  qae  nul  plus  que  ce 
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et  ions. 
■  Dtrodnction  de  l'air  dans 
spontanément  certaines 


yve  physiologique,  on  avait  conclu  à  l'existence  réelle  du  fait.  Plus  tard, 
un  avait  cherché  à  préciser  les  caractères  de  l'accident ,  à  expliquer  son 
mécanisme  ,  les  conditions  nécessaires  à  son  développement,  les  moyens 
de  le  prévenir ,  et  ceux  d'en  combattre  les  effets.  Tel  était  l'état  de  la 
question,  lorsque  M.  Amassât  crut  devoir  en  soumettre  les  diflcrciis  élé- 
mens  à  une  analyse  eti  une  détermination  nouvelles.  Nous  allons  siùvr 
la  discussion  sur  chacun  de  ces  point* ,  en  cherchant  à  les  éclairer  par 
les  faits  et  les  raisonnement  introduits  dans  la  discussion  même  de  l'A- 
cadémie. 

Le  premier  point  à  examiner  est  oeloi-ci  :  l'air  peut-il  s'introduire 
spontanément  dans  les  veines  pendant  les  opérations  chirurgicales  ?  C'est 
là  une  question  de  fait  ;  mais  l'instence  d'un  fait  n'est  pas  toujours 
chose  facile  à  établir.  Pour  démontrer  que  l'air  peut  s'introduire  spon- 
tanément dans  les  veines  ri  et  l'homme,  on  n'a  que  l'observation  directe 
et  accidentelle,  l'expérimentation  comparative  sur  les  animaux  ,  et  l'a- 
nalyse physiologique.  M.  Ain  lissai  a  tour  à  tour  invoqué  ces  trois  or- 
dres de  renscigneinens.  Il  a  rassemblé  tous  les  faits  connus  dans  les- 
quels l'accident  avait  paru  se  manifester  ;  puis  il  a  cherché  à  le  repro- 
duire par  un  grand  nombre  d'expériences  sur  les  animaux  vivaus  , 
enfin,  U  a  mis  en  regard  les  phénomènes  observés  dans  les  deux  cas,  et 
il  leur  a  trouvé  toute  l'analogie  désirable  pour  conclure  à  une  identité 
complète.  La  méthode  suivie  par  M.  Amussat  est  logique.  Les  dits  qu'il 
»  rapportés  sont-ils  exacts  et  rigoureux  :  c'est  ce  que  ses  adversaires 
paraissent  lui  contester.  Examinons  leurs  ol 

M.  Gerdy  attribue  à  d'autres  causes  qu'à 
les  veines  les  accidens  et  la  mort  qui  suivent 

opérations.  On  sesert, suivant  lui,  de  l'introductiou  de  l'air  comme  d'un 
prétexte  pour  couvrir  des  accidens  fâcheux  qu'on  n'a  pas  su  éviter.  Les 
argumens  sur  lesquels  M.  Gerdy  s'est  fondé  jusqu'ici  nous  ont  paru  im- 
porta n>,non  pour  renverser  l'existence  du  faitluiWme,commeil('a  pensé, 
mais  pour  mieux  l'établir,  mieux  le  préciser,  en  lui  citant  la  forme  abso- 
lue et  le  caractère  de  généralité  et  d'uniformité  qu'on  a  paru  lui  donner. 
Qu'a  objecté  en  effet  M.  Gerdy?  qu'il  fallait  pour  produire  l'introduc- 
tion spontanée  de  l'air  dans  les  veines  des  animaux  beaucoup  de  précau- 
tions 7  qu'il  fallait  ouvrir  largement  la  veine,  ouvrir  une  porte  coehère 
à  l'air?  Il  a  repoché  à  M.  Amassât  d'avoir  épongé,  frotté,  brossé  la 
veine  ouverte  ;  d'avoir  ôté  du  sang  aux  animaux ,  et  de  s'être  mis  ainsi 
dans  l'impossibilité  de  dire  à  laquelle  des  deux  causes ,  de  la  présence  de 
l'air  on  de  la  soustraction  du  sang,  il  fallait  attribuer  la  mort  ;  enfin  il 
a  argué  que  les  accidens  n'étaient  ni  aussi  fréquens,  ni  aussi  rapides 
qu'on  le  prétendait,  et  que  la  lentcnr  de  la  mort  cher. les  animaux  et  son 
instantanéité  chex  l'homme  détruisaient  l'analogie  des  deux  phénomè- 
nes :  voilà  toute  l'argumentation  de  M.  Gerdy ,  moins  quelques  points 
accessoires  que  nous  aurons  occasion  d'examiner.  Mais  de  quoi  s'agissait- 
il  au  point  de  vuede  M.  Gerdy  ?  En  premier  lieu  ,  de  prouver  que  l'in- 
troduction spontanée  de  l'air  n'a  jamais  lien  même  chez  les  animaux, 
<  t  que,  si  elle  est  possible  chex  les  animaux ,  elle  ne  l'est  pas  chez 
l'homme,  et  enfin  que  dans  le  cas  où  l'introductioti  de  l'air  pût  avoir 
lieu  cher  les  animaux  et  l'homme  ,  elle  ne  déterminerait  pas  les  acci- 
dens qu'on  lui  attribue. 

Relativement  au  premier  point,  M.  Gerdy  a  admis  implicitement 
l'introduction  spontanée  de  l'air  dans  les  vrpics  des  animaux.  Le  fait 
u'est  pas  constant,  a-t-il  dit,  il  est  rare;  il  faut  pour  le  produire  un 


concours  de  circonstances  diflicilcs  et  multipliées,  placer  les  membres  dans 
certaines  conditions ,  deterger  la  plaie,  ouvrir  une  vaste  entrée  à  l'air, 
canaliser  la  veine,  et  encore  ne  reussil-nn  pas  toujours.  Qu'est-ce  que 
cela  prouve,  sinon,  comme  l'a  fort  bien  dit  M.  Amussat,  que  pour  pro- 
duire un  phénomène,  il  faut  se  placer  dans  1rs  conditions  où  ce  pheno 
mène  est  possible.  M.  Amussat  n  a  pas  prétendu  que  l'air  pût  penétrer 
à  travers  la  peau,  les  muscles,  les  parois  de  la  veine,  à  travers  un  cail- 
lot ou  tout  autre  obstacle  qui  empêchât  la  communication  de  ce  fluide 
avec  l'oreillette  ;  mais  qu'il  fallait,  pour  que  ce  phénomène  >ut  lieu,  un 
certain  nombre  de  conditions.  Or,  M.  Gerdy  n'a  fait  que  commenter 
en  l'exagérant,  en  la  portant  à  l'extrême,  la  proposition  de  M.  Amas- 
sât. Tout  ce  qu'il  a  dit  ne  prouve  donc  pas  que  l'air  ne  s'introduise  pas 
ou  ne  puisse  pas  s'introduire  dans  la  veine,  mais  qu'il  existe  un  certain 
nombre  de  arconstir.ee»  et  de  conditions  indéterminées  en  vertu  des- 
quelles le  fait  a  lieu  ou  n'a  pas  lieu.  Le  corps  humain  est  une  i 
physique  admiralde,  mais  dont  les  complications  font  ittcrssan 
ri-r  les  résultats.  M.  Gerdy  aurait  dune  eu  raison  d'alléguer  les  < 
tances  exceptionnelles  qui  empêchent  le  phénomène  de  se  ] 
M.  Amussat  n'avait  reconnu  lui-même  que  sor 


a  JIKllriUO  un 


subordonné  à  une  foule  de  c 
nombre,  mais  dont  la  plupart  i 
M.  Gerdy  admet  donc  l'introduction  spontanée  de  l'air  dans  les  veines 
des  animaux,  comme  Lit  réel,  mais  rare,  mais  difficile  à  produire,  beau- 
coup plus  difficile  qnc  ne  l'a  annoncé  M.  Amussat  ;  et  en  cela  il  a  peut- 
être  eu  raison,  carM.  Amussat,  comme  tous  1rs  auteurs  uui  désirent 
faire  admettre  nne  vérité,  a  sans  doute  exagéré  et  trop  généralisé  la  pro- 
duction du  phénomène  dont  il  voulait  faire  reconnaître  l'existence. 

Relativement  au  second  point,  savoir  si  l'air  une  fois  introduit  pro- 
duit les  phénomènes  et  les  accidens  qu'on  lui  altribne  ,  M.  Gerdv  a 
opposé  le  même  système  d'argnmens  que  dans  le  cas  précédent.  Pour 
M.  Amussat,  les  accidens  sont  presque  instantanés,  foudroyai»,  presque 
toujours  mortels.  Pour  M.  Gerdy,  ces  accidens  ne  se  produisent  qu  a- 
prèî  20  ou  30  minutes,  ou  bien  ils  ne  se  produisent  pas  du  tout.  En- 
core une  fois,  qu'est-ce  que  cela  prouve?  Que  M.  Amussat  a  pu  trop 
généraliser  le  danger  et  les  effets  du  phénomène ,  qu'il  n'a  tenu  compte 
que  de*  faits  où  l'introduction  de  l'air  avait  produit  des  accidens  rapides, 
graves,  mortels,  et  que  M.  Gerdy,  prenant  en  considération  quelques- 
uns  des  faits  omis  ou  inobservés  par  M.  Amussat ,  a  cru  détruire  ceux 
allégués  par  ce  dernier  en  lui  opposant  d'autres  faits  également  vrais 
mais  trop  généralisés.  Il  est  possible,  comme  l'a  affirmé  M.  Gerdy,  que 
quelques  animaux  ne  meurent  qu'après  20  et  même  50  minutes  ;  qu  un 
certain  nombre  n'éprouvent  aucun  accident  du  phénomène  :  cela  veut 
dire  que  chez  tous  les  animaux  l'expérience  n'a  pas  été  faite  de  la  même 
manière  et  dans  les  mêmes  conditions  ;  que  la  même  quantité  d'air  n'a 
pas  été  introduite  ;  que  certains  animaux  résistent  mieux  les  ons  que 
les  autres  ;  finalement ,  que  l'influence  de  la  même  cause  varie  sous  l'in- 
fluence de  conditions  différentes  :  vérité  qui  trouve  incessamment  son 
application  dans  la  détermination  des  phénomènes  du  corps  vivant ,  et 
qui  conduit,  en  ce  qui  concerne  l'influence  de  l'introduction  de  l'air, 
à  une  conclusion  analogue  à  celle  que  nous  avons  admise  précédemment, 
savoir  que  :  de  même  que  l'introduction  de  l'air  n'a  pis  toujours  lien , 
mats  seulement  en  vertu  de  certaine»  conditions ,  de  même ,  la  présence 
de  ce  fluide  dans  la  veine  ne  produit  pas  toujours  des  accidens,  ni  les 


i  n'était  propre  t  laisser  an  pardi  monument.  Savoir,  travail,  application 
soutenue,  désir  de  se  faire  an  nom ,  îl  avait  tout  ce  qu'il  faut  pour  atteindre  ce 
hant  point  de  matante  qui  prodnit  les  fruits  de  l'eapérienee  et  donne  des  rvsnl 
Ut!  précis,  importa»,  positifs.  A  l'incrimMe  et  minutieux  approvisionnement 
scientifique  d'un  Allemand  érudit.  Halle  joignait  le  sens  judi.  icus.  I.  s.garile  lu- 
cide d'un  Français  de  U  hanse  roebe.  N'«j»nl  nal  besoin  de  l'amer  excitant  d'une 
«•mutation  jslou'e.  srv  travaux,  et  il  en  a  beaucoup  fait ,  portent  I  empreinte  d'un 
homme  profondément  instruit ,  qui  n'a  d'autre  bol  que  le  progrès  de  la  science 
et  le  bien  de  rbomanitt-.  H  n'en  pouvait  cuire  être  aul renient .  car  Halle  riait 
■Kxir  ainsi  dire  né  dans  nne  atmosphère  sciruti&qne  et  médicale  ;  neveu  du  célè- 
bre Lom,  dont  il  fut  toujours  aime,  il  respira  des  son  enfance  les  priod|»fi  de 
la  médecine,  science  qu'il  cultiva  ensuite  avec  amour  a  toutes  1rs  époques  de  sa 
vie. Cependant,  à  l'exception  de  ses  travailla  1  ancienne  société  de  médecine  .  îl 
M  se  produisit  qu'asseilard.et  a  prés  de  40  ans,  ige  où  Ton  est  ordinairement  bien 
convaincs!  que  l'art  cj<  f"ng.  etc.;  il  travailla  fortement  avant  de  *e  faire  connai- 

vrir;on  nelespenr  pasd'no 
aecb.i  les  sliendrca  l'ocra- 
r  opportunité; elles  voosetonnent  rouilla 
par  des  manifestations  imprévues  et  par  des  forrrs  «uprn-urct  C  est  précisément 
et  qui  arriva  a  Halle  quand  il  fil  paraître  les  divers  articles  d'hygiène  .  de  physi- 
qne  et  de  géographie  nvédieal>-,  invéret  dans  l' KmcrclopéJie  méiAorrVovie  ,  son 
rapport  sar  le  méplutitmt  des  fouet  d'aitancr,  etr.  Cs-s  travani  furent  apprè- 
eies  comme  il»  le  méritaient  :  on  jugea  des-Iors  ce  que  pourrait  dans  la  suite  un 
médecin  aussi  lab.  rirni  ;  ce  eoncett  dr  louanges  ne  fut  pas  méfli*  IrouWe  par  la 
rritiqn»  de  cerUins  homme»  coûtait  n  rot  prêts  a  rabaisser  quiconque  cherche  a 


convaincu  iJU*  I  an  rjf  t"ig.  etc.;  u  travailla  iininHcniviaBi  us 
trr.  caries  puissantes  natures  sont  longues  a  se  decnovrir;on  nel 
«cal  conp  d  nril.  mais  ausii  cllrs  m  s'êpuîsrnt  pas  vite  :  sachii  les  i 
s  on  et  al'cruvre.»  leur  convenance,  4  leur  opportonilé;  elles  voosi 


«' élever  ;  qui,  toujours  nul-  et  toujours  malfaisans ,  nient  le  mérite  comme  un 
inconnu  qu'ils  n'ont  jamais  pu  rencontrer. 

Halle  se  distingua  surtout  par  son  prodigieux  savoir  :  on  peut  le  compter  [>irnn 
res  hommes  qui  bieu  prrsuadés  du  principe  d  llip|iocrate,  qu'il  faut  tout  savoir  en 
médecine,  s'il  est  possible,  car  tout  peot  être  otilr,  étudia  non  seulement  tontes 
le»  parties  de  noire  art,  mais  aussi  une  foule  de .  oouaissanees  accessoires,  il  pensait 
d'ailleurs  que  Le*  sciences  le>  plos  divrrsesen  apparence,  viennent  se  fondre  dam 
une  immente  unité,  il  voyait  partout  une  coordination  des  phénomènes  ver»  des 
fins  générales.  Langues  ancienne*.  heMes-letlres  .  bi-loirc  naturelle,  physique, 
rhimie,  mathématiques,  philosophie.  Halle  ne  néglige»  i  ica  pour  i-tendre  ses  Con- 
naissances, pour  les  varier,  le»  approfondir,  surtout  pur  1rs  reporter,  les  re- 
lier a  la  me  jeeiiw,  la  scit-nre  de  I  binôme  par  ex'rllenrr.  Il  ne  fut  pas  même 
rtranger  aux  bra»s-arss,  car  fil»  d  un  peintre  distingue  ,  «1  n'ayant  •  n  dans  sa 
famille  que  des  ail  Mes  <>u  des  hommes  de  lettres,  lelsq.e  Ijrgilière,  Greme, 
Latuor,  peintres  Crlfbrcs,  l.afosse.  anirur  de  la  trsgrdic  de  Manlius,  etc.  ;  il 
dissertait  sur  la  peinture  avec  un  guùt  Gn,  éclairé,  qui  nu  fait  honneur  a  uo  ar- 
tiste de  profcsoion.  Qu'on  te  garde  néanmoins  de  croire  que  Halle  ne  fut  qu'on 
simple  erndit,  uniquement  capable  de  recueillir,  mais  sans  la  puissance  de  pro- 
duire ;  il  en  était  autrement,  et  ses  ouvrage»  le  prouvent  évidemment.  Beaucoup 
ont  entendu  et  reteno.  beaucoup  ont  vu  et  lu  :  mai»  leur  cerveau  rétif  ne  peut 
dépasser  une  certaine  ligne,  mais  leur  intelligence  inaclive  ne  sait  pa<  composer 
nn  roirl  pur  du  butin  < 
dinentés.  I.'art  d'rtnd 
et  les  con»cqiae_ 

.le  mouvement  «I  de  régir,  dYutrgie  et  de  sagesse,  qui  fait  atlci.i  Ire  juste  le  but 


e  ligne,  mais  leur  intelligence  inaenvc  ne  sau  pa<  composer 
i  qu'ils  ont  amasse;  ils  restent  dans  le  cercle  des  savantes  me- 
ndier les  faits.  I  art  plus  «ilncile  encore  d'en  lier  ks  rapport 
cette  perspicacité  tout  à  la  fois  plein*  d'élan  et  de  mesure 
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litédufatt,  cl  MM.  Ulandin  et  Yelpcan,  sans  repousser  | 
fait,  ne  le  regardent  nullement  comme  établi  pour  l'Iitim- 


ens  ,  à  cause  de  la  variation  Je»  circonstances  dans  lesquelles 
le  phénomène  est  produit. 

Jusqu'ici  MM.  Amassât  et  Gerdy  sont  d'accord  au  fond:  ils  ne 
diffèrent  que  peu  ou  point  sur  des  circonstances  accessoires  ou  exception- 
nelles. MM.  Blandm  et  Vf  Ipcau  sont  également  d'accord  sur  les  deux 
premiers  points.  Il  u'en  est  |Jus  de  même  pour  ce  qui  est  des  applications 
a  l'homme.  Ici  MM.  Amussat,  Gerdy,  Bfsuidinet  Vclpeau  ont  presque 
chacun  une  opinion  différente.  M.  Amussat  regarde  comme  certain, 
comme  démontré,  nue  l'introduction  de  l'air  dans  les  veines  de  l'homme 
tst  uon-«eulement  chose  possible  ,  mais  qu'elle  u  eu  lien  dans  un  grand 
nombre  de  cas  rapportés  parles  auteurs.  M.  Gerdy  nie  positivement  le 
fait  et  la  pn&sihil 
la  possibilité  du  f 

me,  mais  seulement  comme  probable. 

Faisons  remarquer  d'abord  que,  dans  le  cas  dont  il  s'agit,  la  démons- 
tration est  beaucoup  plus  difficile ,  rt  les  preuves  à  alléguer  moins  rigou- 
reuses. Précédemment  il  était  permis  d'avoir  recours  à  l'expérieiKe  im- 
médiate ,  ou  pouvait  répéter  autant  de  fois  le  lait  que  le  dut  était  nié  ou 
mis  de  fois  en  doute.  Ici  ce  n'est  plu»  la  meuve  chose  :  ou  n'a  ja»  de* 
homme*  à  expérimenter  directement  :  il  dut  se  contenter  de  nuelques 
observations  accidentelles,  en  attendre  d'autres ,  et  se  borner  à  ritsuisc- 
tton  tirée  des  expériences  sur  les  animaux,  comparées  aux  quelques  tails 
observés  à  de  grandes  distances  sur  l'homme  vivant.  Partant,  point 
d'expérience  directe,  point  de  fait*  répétés  a  volonté,  et  partant, 
point  de  démonstration  péreinploire  et  rigoureuse.  Dans  ce  cas  le 
doute  ,  la  négation  systématique  et  l'opposition  rivale  ont  l>eau  jeu. 
Cependant,  à'drfatit  île  preuves  expérimentales  incessamment  produites 
et  reproduites,  il  existe  un  autre  ordre  de  preuves,  qui,  pour  n'être  pas 
matérielles,  n'en  satisfont  pas  moins  la  logique.  Ainsi  on  ne  peut  jugu- 
ler à  tout  instant  un  hfJmmc  pour  prouver  aux  incrédules  que  l'air 
s'introduit  quelquefois  dans  les  veines  et  occasionne  la  mort;  mais  on 
peut  établir  que,  puisque  l'air  est  susceptible  de  s'introduire  spontané- 
ment dans  les  veines  chez  certains  animaux  et  en  détermine  la  mort; 
puisqu'à  la  suite  de  l'ouverture  de  certaines  veine*  chez  l'homme,  on  a 
observé  plusieurs  fois  la  mort,  précédée  de  symptômes  analogues  à  ceux 
qu'on  remarque  chez  les  animaux  qui  meurent  des  suites  de  rintittduc- 
Uon  de  l'air  dans  les  veines  ;  puisqu'à  l'autopsie  des  uns  et  des  autres , 
un  peut  retrouver  l'air  dans  le  cœur  avec  la  même  distension  de  l'oreil- 
lette droite ,  et  les  mêmes  caractères  du  sang  ;  puisqu'il  est  impossible 
dans  ces  cas  de  morts  subites  et  imprévues  de  trouver  d'antre  explica- 
tion plausible  de  la  mort  ;  puisqu  enfin  l'on  retrouve  dans  les  deux 
ordres  de  faits  assez  de  circonstances  pareilles  on  analogues  pour  les  rap- 
porter à  U  même  cause  :  il  est  permis  d'en  induire  que  1  introduction 
de  l'air  dans  les  veines  de  l'homme  est  chose  iion^seukment  possible  , 
mais  certaine.  Certitude  morale ,  certitude  pliilosophiinie ,  mais  non  cer- 
titude expérimentale  :  voilà  toute  la  différence.  Voila  l'argumentation 
et  la  position  de  M.  Amussat.  M.  Gerdy  ne  veut  point  de  celte  espèce 
de  démonstration ,  rt  non-seulement  il  n'en  veut  pas  en  principe  ;  mais 
il  la  repousse  en  application.  Pour  lui,  les  analogies  invoquées  par  M. 
Amassât  n'existent  point.  Il  n'est  pas  vrai  que  la  mort  arrive  chez  l'hom- 
me comme  chez  les  animaux  ;  d'un  côté  elle  ne  se  produit  qu'après  50  à 
30  minutes ,  de  l'autre,  elle  est  instantanée;  il  n'est  pas  vrai  qu'on  observe 
les  méroespliénornéncs;  il  n'est  pas  vrai  qu'on  retrouve  à  l'autopsie  les  mé- 

'aùî  rester  en  deç  ni  «lier  au-deta.  telle*  sont  le»  qualité»  «lubie»  de  doaarr  S  U 
'cieoce  une  impulsion  progressive.  Eh  bien,  nallé  ea  fat  doué  par  U  nalore  S 
■in  degré  remarquable.  C'est  principalement  dans  son  court  d'hygiène  et  de  ghj 
•ique  animale,  qu'il  déplorait  celle  force  de  conception,  cette  baotrur  de  toc» 
cette  irresistiMe  logique  dé»  faits  bien  observes,  cette  fécoude  muniGcerK-e  de 
>a»oir.  cachet  particulier  de  son  rare  mérite.  L»  paiisauce  des*  parole  simple, 
"    e,  étendue,  varice,  plaisant  a  toutes  1rs  intelligences .  et  satisfaisant 


mescaractèrrsdn  sangrt  derétat  ducwur;  en  un  mot,  il  n'y  a  auenne  ana- 
logie entre  cesdeux  ordresde  faits.  Noos  ne  nous  chargeons  pas  de  répondre 
aux  dénégations  uu  peu  ti  ancrantes  de  M.  Gerdy  ;  il  nousa  paru  en  ressor- 
tir ceci  :  que  les  analogies  établies  par  M.  Amussat  ne  sont  peut-être  pas 
aussi  complètes  et  aussi  absolue*  qu'd  a  cru  les  observer;  que  les  faits 
allégués  par  ce  chirurgien  ne  sont  peut-être  pas  aussi  nombreux  et  n'ont 
]ieut-étre  pas  été  aussi  rigoureusement  observés  qu'il  l'eût  fallu  pour  ren- 
dre sa  démonstration  irrécusable  ;  qu'il  existe  encore  une  foule  de  circon* 
tances  a  déterminer  pour  connaître  les  conditions  qui  décident  de  la  pro~ 
duction  du  pbénotnène  <Aer  l'homme, qni  le  font  varier, et  qui  conduiront 
a  La  preuve  évidente  de  son  existence:  voilà  ce  qui  non*  a  paru  ressortir 
des  deux  opinions  extrêmes  professées  par  MM.  Amussat  et  Gerdy.  Cette 
opinion  nous  ramène  à  MM.  Ëlaudin  et  Vclpeau  :  ces  deux  académiciens, 
comme  nous  l'avons  déjà  dit,  sont  restés  dans  un  doute  philosophique, 
doute  qui  non*  paraîtrait  plus  utile  et  mieux  fondé  si,  d'une  part ,  il  ne 
conduisait  à  des  conséquences  fâcheuses  pour  l'humanité ,  et ,  de  l'autre, 
s'd  eût  été  appuyé  stir  des  faits  véritablement  contradictoires.  Le  doute 
ne  nous  parait  plus  permis  en  ce  qui  concerne  la  possibUité  de  l'intro- 
duction de  l'air  dans  les  veine*  cher  l'homme  pendant  certaines  opéra- 
tions, que  parce  que  ce  fait  manque  encore  de  preuve*  complètement  suf- 
fisantes, que  parce  que  le  temps  n'est  pas  venu  donner  a  cette  vérité 
d'induction  toute  la  solidité,  toute  l'autorité  qu'elle  acquerra  incontesta- 
blement pas  la  suite  ;  mais  ce  doute,  comme  un  le  voit,  est  bien  près  da 
la  croyance  sinon  de  la  conviction,  et  s'il  existe  dans  notre  science  une 
vérité  probable,  c'est  bien  le  fait  de  l'introduction  de  l'air  dans  les  vei- 
nes de  l'homme  pendant  quelques  opérations  chirurgicales  :  voilà  ce  qui 
nous  parait  résulter  des  cx|>rrieticcs  et  des  faits  rapportés  par  M. 
sat  et  de  La  discussion  à  laquelle  on  s'est  Uvré  jusqu'ici,  lNous  éli- 
rons successivement  les  autres  points  de  la  question  au  fur  et  à  i 
qu'ils 


THÉRAPEUTIQUE  CHIRURGICALE. 

MÉMOIRE  SUR  t-'l NTRODUCTIOÎI  ET  LU  S&lOUR  DBS  ÉPIN- 
GLES DAJtS  LK  8âC  HERNIAIRE,  COMME  MOYEN  o'ofi- 
TENIR  LA  CURE  RADICALE  DES  HERNIE*;  par  M.  BON- 

het,  chirurgien  en  chef  désigné  de  l'Hôtcl-Dien  de 
Lyon. 

(Seconde  partie,  voir  la  numéro  précèdent). 


BXSOTtTAT*  DE  t-'orÈBATlO!»  SOCS  LE  riArfOST 
DZS  UEBXIES. 


Ces  résultats  varient  suivant  l'âge  des  malades  et  le  volume  des  her  - 
nies.  Comme  les  différence*  d'âge  me  semblent  le*  plus  importantet , 
que  c'est  d'elles  que  dépendent  surtout  les  chaoces  de  succès  et  d'insuccès, 
je  diviserai  les  otucrvations  qui  me  restent  à  exposer  d'après  la  considé- 
ration des  âges ,  et  je  traiterai  successivement  des  opérations  faites  sur 
les  vieillards  ,  les  adultes  r  ' 


les  plus  élevées  ;  le  talent  de  présenter  les  objets  unis  les  aiperts  les  plus  divers, 
de  faire  parvenir  le»  reirards  rt  la  pens»  e  de  I  auditeur  à  de  grande»  profondeurs  : 


le  «»ia  d'indiquer  cun 
ludes,  d'observation» 


at  la  mtsre  doit  être  interroger,  par  quelle  tv-rie  d  e- 
'etperiencea  on  découvre  «es  Ion.  par  quels  procèdes 


l'homme  peut  lui  r.vir  «rt  secrets.  6rent  d'un  simple  cour»  d'hygiène  un  viri 
niable  grmnasede  phi  Inopiné  naturelle  transcendante,  dont  le  modèle  n'existe 
ldus.llestmhnedauteutcpiEropimon.ee  tyran  capricieux  et  sans  discerne- 
ment, puis-e  rien  permeltre  de  semblable  aujourd'hui. 

Cependant  ta  venté  nous  oblige  de  dire  que  c'est  peut-être  a  cause  de  l'immen- 
se de  m>u  savoir  rpc  Halle  n'a  pas  r.  pnorfu  à  ce  qu'où  allendait  de  lui  et  justi- 
fié tout  son  mente.  Vo,ant  toujours  1rs  eboses  à  leue  plus  grande  han- 
lenr,  I  horiron  s'agrandissait  sans  cesse  »  se»  yen»  :  n'apercevant  que  les  m»"", 
les  drtails  lui  échappaient  nécessairement,  ou  bien  s  il  voulait  descendre  à  ers 
derniers,  alors  il  classait,  il  divisait,  subdivisait  si  consent,  si  minutieusement , 
nue  le  Cl  logique  lui  échappait,  ou  dn  moins  devenait  imperceptible  pour  l'au- 
diteur qui  ne  saisissait  plus  l'ensemble.  Ce  cercle  tcaeé  par  Halle  était  trop  vaste, 
il  n  a  donc  pu  ni  ne  pouvait  le  parcourir  que  par  fractions.  Aussi  était-ce  en  vain 
qu  on  attendit  la  publication  de  son  cours  dhigiène;  I  illustre  professeur  eut 


vécu  quinte  as»  de  plu  que  cet  ouvrage  tant  promis  n'aurait  pas  paru  davantage, 
parce  que  l'auteur  accumulant  outre  mesure  le  trésor  de  ses  connaissances  ,  ne 
savait  point  w  borner.  Pouvait-il  donc  igoorrr  que  l'homme  petit  tout,  et- 
cepté  d'épuiser  le»  secret»  de  la  nature,  même  dans  ses  productions  les  plus  limi- 
tées »  Us  même»  défaut»,  quoique  moins  sensibles,  »e  fa  salent  remarier  i  son 
cours  de  médecine  du  collège  de  France.  Le  ilyle  même  de  Halle  se  ressent  de 
celte  etubrraoce  de  faits  et  de  pensées;  il  est  cla  r  et  correction  y  icmarqui 
cette  touche  de  simplicité  mile,  de  dignité  sans  affectation  et  sans  emphase,  pro  - 
près  à  de  grave»  objets:  mais  ce  style  souvent  prolite, redondant,  (aligne  l'atten- 
tion, rt  |iU»«  d'une  f>iis  on  |ioavait  adresser  ■  l'auteur  ces  mots  du  régent  a  un  de 
se»  secrétaires  :  <  Monsieur... .  de  grâce,  un  /»mi»i.  •  J'en  cseeple  pourtant  l'es  - 
celleut  discours  que  prononça  UaUr  eo  4  815.  a  la  rentrée  des  école»  ,  ainsi  que 
ran  W'mnjrt  tur  1rs  trmprramrnt.  un  de  se*  meilleur»  écrits,  bien  que  le  gout 
des  <li»inons  et  subdivisions  s'y  fa»»<  encore  ressentir. 

Ce  que  je  siens  de  dire  prouve  qu'en  général  Italie  pécbait  par  excès  d'abor- 
danre,  défaut  »i  rare  parmi  ta  foute  de»  observateurs  et  des  écrivains.  Peut-être 
n'eut. il  pa<  la  petite  science  de»  mots,  la  monnaie  courante  de  la  phrase,  nuis  il 
avait  ce  qu'on  peut  appeler  le  géuie  en  lingots,  celui  des  idée».  Or,  relui  là  ne 
s'aperçoit  pas  d'almrd,  rt  il  faut  souvent  de  longue»  année»  pour  le  mettre  en  cir- 
culation. A  ces  hautes  qualités.  Halle  en  joignit  une  antre  non  moins  précieuse, 
c'cl  qu'il  fut  vrai  en  toutes  clisses.  C'était  un  de  ces  homme»  qui  donnant  de 
l'autorité  à  ce  qo  il»  disent,  pjrcr  qu'on  reconnaît  dan»  leur»  paroles,  dans  leurs 
écrit.,  un  accent  île  candeur  qui  ne  trompe  jamais  et  ne  ae  fait  illasiosi  sur  rirn. 
parce  que  a>ant  cette  intlcuMe  dmit-irr  qui  met  l'as»entiuienl  de  la  i 
au  Je»»iu  de  tout,  ils  savent  recbrrchrr  1a  tirilr  pour  elle  même  .  la  | 
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oritATio»  se*  «■  viinnao. 

Ou  ITI.  —  Le  seul  vieillard  qnr  j'aie  opéré  était  tgc  de  ou  ans;*»  hernie 
était  An  côté  droit  :  elle  avait  commence  i  se  produire  sept  an»  auparavant  et 
•'était  accrue  avec  rapidité  «mit  l'influence  Je»  efforts  de  tous  que  déterminait 
un  catarrhe  chronique  dont  les  accès  se  reproduuaienl  souvent  Lorsque  |c  le 
vis.  l'atitteaa  inguinal  |iernieitajt  l'introduction  de  deui  doigts  reunis,  i  imite** 
leur  pou*»r  au-delà  de  l'anneau  ne  rencontrait  point  la  paroi  postérieure  du  canal 
et  se  dirigent  directement  dan»  le  ventre  l'obliquité  et  la  longueur  du  canal 
avant  de  drtrnites  pacla  «ortie  fréquente  «les  intestin"  qui  n'avaient  jamais  de 
bien  content»  par  les  bandâtes  imparfait*  dont  le  malade  i'clail  nervi. 

Une  ou  deu»  •ernsis.es  de  toux  suffisaient  pour  faire  descendre  la  tumeur  jus- 
qu  an  fnnd  de»  bourses,  lorsque  le.  viscèi  ■  s  étaient  tonis,  ils  formanut  une  lu* 
lueur  allongée  du  volume  de  ilcm  poing,  réunis. 

Je  C»  l'opération  suivant  lr  prrnurr  pr.scedé ,  mais  lorsque  j'en»  nu»  trois  épin- 
gles, m'rlanl  aperçu  qu'rUe»  |xiu>itieat  f-nlement  être  éloigner»  de  l'aoneaud'un 
travers  de  doigt,  si  I  ou  lirait  fortement  le  scrotum  en  avaut.  je  remis  plus  pres 
de  l'anneau  une  srconilc  rangée  de  Imis  épingles-  Le  peu  de  laiulanre  qn'i  l  in- 
flarumation  à  »e  dcvrlnppcr  clin  les  vieillard.,  retarda  jusqu'au  cinquième  jour 
l'apparition  de»  dinileur»  qui  ne  se  firent,  du  rctte,  que  l  ien  faiblement  srnlir 
pendant  toute  la  dun  e  du  traitcnent.  Il  o  v  eut  aucun  gonflement  do  testicule  :  le 


c  M  tunirua  à  peine  ;  la  constipation  fut  |ieu  marquée  ;  la  Sèvre  nulle. 
Le  huitième  jour,  j 'enlevai  l'épingle  interne  qui  commençait  a  ulcérer  la 
peau;  mais  comme  la  présence  des  anties  épingle»  ne  dclerminail  pas  une  iu'lam. 
Tnation  douloureuse,  qor  le»  dtftjcnlte»  de  la  gurrison  me  paraissaient  devoir  être 
plus  grande»  rbri  un  «pillard  qoe  cher  de  jeunes  »njel»,  j  atlemli.  Jusijn  au  Irei- 
neme  jour  pour  retirer  l'épingle  suivante  ,  les  autres  furent  enlevée»  le  qualur- 
«ième  et  le  qninrièmr  jour. 

I,r  malade  garda  le  ht  encore  dis  jours  An  boni  de  ce  temps  .  il  se  leva  avec 
ion  handagr  ;  la  tout  ne  suffisait  plus  alors  pour  faire  sortir  la  hernie  qui  l'éehap- 
pait  auparavant  avec  tant  de  Lriiitc.  Je  dois  faire  remarquer  du  r»  ste  que  le  ca- 
tarrhe anquel  le  nialaile  était  sujet,  sVlait  renouvelé  pendant  son  traiienient .  et 


que  malgré  des  effort*  continuels  de  tons,  il  ne  sen'ail  plus  que  ses  viscrecs  len 
di»»rr,t  .■  sortir  par  l'ouverture  herniaire.  Il  était  impnssi'  ' 
li  »  autre-  malade»  de  reconnaître  le  contour  de  I  anneau 


i  sortir  | 
V-\  mois  aii 


cbei 


dch*il  de  son  traitement .  il  sortit  de  l'hôpital ,  port  in t  an 
bandage  et  gneri  en  ap|iarenee.  Je  ne  le  rev  s  plus;  niai»,  d'après  lr  rapport  d'un 
eleve  qui  me  I  avait  amené .  trois  moi»  après  sa  sortie  de  I  hilplial  .  sa  hernie  s'r- 
lail  reprod  iUe;  son  catarrhe  pulmonaire  ne  »'<  tait  |->inl  guéri,  et  1rs  quintes  de 
tous  iiikiiI  de  nouveau  rc|>ou>sc  1rs  mlestius  hors  de  l'abdnnirQ. 

Je  ne  doute  point  que  la  lécidive  ne  soit  certaine ,  si  l'opération  est 
Utile  iLins  des  conditions  aussi  défavorables  que  celle»  dans  lesquelles  se 
tramait  ce  vieillard,  rl  j'en  étais  si  cous iimcii  avant  l'n|H:  ration  ,  que  je 
lie  me  dcrjtlai  ;i  lu  faire  qu'en  cédant  a  ses  instances.  Il  («'liait  beaucoup 
a  Otre  guéri  île  sa  hernie,  prie  que  les  '(imites  île  toux  auxquelles  il 
était  su  et  la  fais-u'etit  sortir  malgré  la  pression  «les  iModsrçe»  qu'il  avait 
ressayés.  Malheureusement  celle  uiniplieatioti  qui  rendait  l.i  pticrisou  si 
«IcsiiaMc,  y  opposait  un  nhstartc  invincible,  semblable  en  cela  à  toutes  ' 
les  caim-s  qui,  eu  aggravant  nos  main,  les  rendent  plus  ilillii  ilrs  à  sup- 
porter et  paralysent  les  cfl'orl.»  tentés  pour  les  guérir. 

Il  n'est  pns  nécessaire  du  reste  que  tant  de  circonstances  d<f  ivorables 
s'opposent  au  succès,  pour  que  l'ojiciafiirn  n'ulTre  aucune  chance  rhe/ 
les  vieillaitls.  Leur  j^e  uk  scinlile  une  tontre-indication  »iil)îs.inle;  i  Ikv 
eux  Vinlliinmatinn  .idlii-sis-e  a  trop  |>cu  de  tendance  a.  se  di'v<!iip|»"T , 
le»  amiraux  fibreux  se»  cillaient  trop  aisément ,  et  le  temps  q;ii  leur  tc,!f 
à  vivre  <'st  Irnp  inrn  tain,  pour  que  Von  tente  une  (ipi'r.ition  d.ius  lelmi 
de  les  dcliarraivr  d  une  iiifirmiti'  qiii  le  j>1il»  souvent  n'est  qu'iiH'imiui'ule. 
Aussi  ne  suis-je  point  «•lorillé  que  M.  derdy  ait  cessé  d',i|i]ili.pi<  r  nus: 
vif  illanli  sa  iiulliode  pour  la  cure  des  liei  nies  ,  et  pour  ui,i  pari  iit-jc  i 


pliuicun  fuis  résiste  aux 
rasjse. 


Icsopé- 


■lansle  seul  intérêt  de  l'huinauitc.  II.Mr  marcha  constamment  dau»  celle  li„-tie 
qu'il  »'rtait  tracée  de  bonne  h'  lire  Lors  |ut  le  giuiveriiemenl  vuidut  ai  liel.  r  le 
i-emjslr  anli-gonlteiiv  ■>•■  Pi  adier.  ou  nomma  une  commission  afin  de  wrifier.  par 
de»  esperiences  convenables,  l'efficacité  .le  ce  médicament,  ftes  qu'un  sut  que 
llatls-  laisa  t  partie  .le  cette  ruinnuss  on.  qu'il  en  était  môme  le  rapporteur,  un  Tut 
parfaitement  Iranqmlle  »or  les  résultat».  En  effet,  le  travail  de  ce  médecin,  vrai 
modèle  en  ce  genre  et  qui  eut  deus  éditions,  prouve  avec  quel  soin  ,  quelle  pru- 
dence, «ruelle  réserve,  un  avait  procède  i)  l'esaincn  do  remède  en  question;  tout 
j  est  esposé  avec  une  lucidité,  une  fidélité,  nu  talent  des  plus  remarquables, 

Au  reste,  la  probité  scientifique  de  llallé  était  cbet  lui  la  eonséqm  née  néces- 
saire de  M  manière  de  voir  en  (r.néral.  Il  >  a  mi  don  d'apprécier  les  hommes  et 
le»  chose»,  d'en  conn.itee  la  valeur,  de  saisir  le»  intentions,  de  préjuger  les  sui- 
te., de  distinguer  la  nuance  qui  sépare  le  vrai  du  fans  ,  le  vraiseml-lable  du  pos- 
sible, rte  ,  ce  don  s'appelle  juiinst  d'esprit,  «toand  on  )  joint  la  ferinclé  cj-ii 
1,-sèlsnr  le-rlump  votre  «qiiinond  un  caractère  dveidé.  on  a  celle  intelligence 
qui  nici  hors  île  rang  et  au-dessus  de  la  foire.  Tel  fut  sans  contredit  l'illustre  m.- 
«terni  dont  noir»  parlons,  cl  *i  couicm|">rains  l'altesteul.  Kn  clfct .  |iersoune  n'a 
porrr  plu»  loin  que  Hallr  dans  1rs  affaires  île  la  vie  comme  dan-  le.erricede  la 
profession,  ce  jugement  sam  et  luminens,  ce  courage  de  xin  npiuion,  pai  lage  du 
■  Hriil  nnmhrei  |Hi«ir  la  ronstam  c  de»  alfei  tions.  la  hauteur  de»  sentiineus.  la  par- 
fsite  consiqneiice  de»aeliiin«.  il  n'j  e«t  pas  «l'homnie  au-dessus  de  loi:  c'était 
t  ■ne  la  plus  Wna'c  et  le  ccrur  le  plus  af  ertueiii.  La  ligne  de  sou  caractère  était  si 
tl'-oie.  si  luen  coniiuc,  qne  tlvns  une  cireonsiaiii-e  doiince  ,  on  pouvait  deviner 
esai  uiude  ce  q.i  il  devait  bire  ou  dire;  il  en  rcsnHiit  que  si  parole  et  son 
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Les  résultats  que  j'ai  otitenus  sur  les  adultes  ont  varié  suivant  le  vo- 
lume de  la  hernie.  A  part  celle  du  malade  qui  fait  le  sujet  de  la  pre- 
mière oliservation  ,  et  sur  lequel  le  procédé  ne  fut  pas  hien  exécuté ,  j'ai 
enéri  tlier  les  adultes  tnntes  1rs  hernies  peu  volumineuse*  dans  lesquelles 
le  canal  inguinal  conservait  enenre  mie  certaine  oliliipiilé;  j'ni  ecSnué 
dans  les  cas  oit  le  volume  des  liei-nirs  était  con»idéral>|c;  le  canal  desentt 
direct,  l'anneau  .ivset  grand  pour  admettre  l'extrémité  de  trois  ou  ipia- 
trr  doigts,  l.a  deuxième  observation  a  déjà  fmrni  un  exemple  de  l'im- 
puissance de  ma  roéthotle  liai»  ce  genre  de  hernie».  Il  eu  sera  de  même 
des  lieux  suivante»  . 

Les  malades  «lotit  elles  contiennent  l'histoire  étaient  fans  l'un  et  Van- 
Ire,  et  renfermés  dans  VétaMissemeitt  des  frères  île  Saint-Jran-dc-Dicw. 

liien  que  leur  folie  fut  Iranqmlle  ,  et  dépendit  surtout  de  la  perte  de 
leurs  facultés  intellectuelles  ,  comme  tous  les  fous  .  ils  ne  voulaient  point 
porter  de  Iwmla^e  et  les  enlevaient  aussitôt  qu'on  les  leur  avait  placés.  La 
sortie  continuelle  de  leurs  hernies  les  faisait  heaneoup  souffrir  et  rendait 
leur  guérison  importante. 

Blâme  taoïuiuiii  vounninr. 

Oas.  IV.  —  L'a  fou  .  Igé  de  4S  an»,  d'une  constitution  naturercmeiit  forte  , 
mais  prof..niiem«-t.t  debil-lee.  (sort art  une  lu  rôle  inguinale  ga.«  lie  d.  pois  IS  an». 
Ce  malade,  enlevant  Ions  lr»  bandage»  quon  lui  faisait  porter,  s»  hernie  sortait 
i-ontinnellrnicnt ,  le  faisait  soiilfeir,  ci  souvent  devenait  irr,ductthh'.  Il  fallait 
(.liisirui»  jour»  de  repos,  île»  application»  de  glace  et  de  sangsues,  pi  nr  qu'on  pût 
la  faire  rentrer  ;  et  une  fn»  re  loite  .  elle  »ortait  de  nouveau  .  raosaul  l«-»  mêmes 
douleurs,  et  '.tirant  1rs  mémo  diluYulir»  <lc  redurtioo.  Quand  elle  <-Uit  entière- 
ment  sortie,  elle  s'eteodait  ju*qu'i  la  parlie  movvnne  de  b  eni  se.  I  ouverture  qui 
lui  donnait  passage  pernirtlatt  lin'rolurllon  de  quatre  doigts  réunis  etprnélrail 
lirecleruenl  dans  le  ventre;  le  doigt  ioiliialenr  pouvait  aisément  atteindre 
U  paroi  postérienre  de  l'aUlonien.  le  cordon  etail  un  peu  en  dehors. 

J  opérai  ce  malade  en  preuiunt  foules  le»  précautions  dont  j'ai  lait  sentir  l'im- 
portance à  la  fin  du  second  chapitre .  dans  la  ilesi  nption  générale  de  mon  pro- 
cédé. Je  commençai  par  piquer  la  première  épingle  dan»  le  rentre  du  sac.  pla- 
çant le»  autre»  en  dedans  et  en  dehors  île  celui-ci  :  et  comme  le  Sidoine  de  la 
hernie  était  tres-consaderthle,  j'en  piquai  neuf  fdaeee»  sur  deux  ranrees.  doul 
l'une  touchait  l'anneau,  e<  1  autre  était  placée  ininiediale-iicnt  au  <lc»suu».  A  b 
première,  je  dus  sis  épingle»  [le  cordon  fut  placé  entre  la  plus  citerne  et  ceL'e 
qui  ta  »oiiaili ,  à  b  seconde,  trou  »colciiient 

Pendant  le»  >ii  premier»  jour»,  il  »  eut  peu  de  douleurs  ;  ju  bout  de  ce  temps, 
le  sac  commença  «  se  tuméfier,  il  paraissait  contenir  n  Inpilde.  Le  huitième  jour 
de  la  rougeur  v  manifesta  autour  de»  ICtes  d'épingles,  te»  »mipl6nxs  augmen- 
tèrent gradiirllcaient.  et  Icdouiiciue  jour  le»  epmglr»  avaient  dr;î  protluit  des 
ulcération» a»H'i  jsrnfonje».  surtout  i  b  paitie  anU  ricnre  ver»  laquelle  les  bour- 
ses avaient  rlr  relevées.  Le»  deus  épingle»  les  plu»  internes  furent  retirées  c« 
jour-la  ;  le»  autn  »  le  furent  le  lendemaio  .  et  h'  qnatonu  me  jonr.  on  enleva,  les 
épingles  eslenies  i!es  drus  rangers.  I*  dn--e|i1ièuie  jour,  i  inflammation  ela,t 
peu  »i»e  et  le  sac  lia -que  perviail  entre  les  cuisse»,  paraissant  conleuir  |>eu  de  II  - 
<|-nde.  Lu  chcrsduiit  a  sentir  r-»uocau,  je  p«is  l«-  re.onnaiire,  quo.spie  mou.»  di- 
loU-,  ce  qui  ni'  fil  pioti  r  un  pronostic  «Irfavnrahlr  sur  l'is-nv  de  l'on»  ration  qui 
m'iOil  -eniMr  du  reste  olliir  pr>i  ih  rhincrs  de  siirrès. 

l  epeii  lni!  ce  ni.ili.jc.  tombe  dan»  I  nhmie  la  plut  complète .  n'a»erti»»aiit  ja- 
mais husqu'il  urioail  ou  qu  il  allait  â  la  selle,  s'rlail  affaibli  graduellement.  Vers 
le  siiigtiriircjour  de  l'opération  ,  il  prit  un  pru  de  fièvre,  les  bourse»  ilevtnrent 
■riléiiiilcki-e».  cl  il  se  développa  un  legec  énsipele  sur  Us  boutses  (c'était  lu 


de 


l'école  et 
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sentiment  furent  toujours  d'un  imnientc  pou)»  parmi  se»  cothgu 
parmi  se.  conrièic-.  l);iao  I  on  suidait  cruiiaincrc  un  «dsersa 
point  eoi:t(u»e<»e  de  b  science,  ou  s  roiait  fane  beaucoup  en  s  appmaul  de  l  o- 
puiioii  de  Italie,  .  l  l'on  eîait  à  |  cu  piès  si'ir  de  persnadrr.  Nnolc  disait  à  l'il- 
lustre Arnaud  :  Monsieur,  ce  «V./  ;>aa  «Va  ••«Viré  «/.•rf  /nrum/e  In  bunmrs  ,  ce 
sr.ni  rrui  r/m'/o  dit  rat.  Principe  bien  souvent  confirme  par  l'influeinv:  «le  Halle 
dau»l  i  •'  ieuec  et  la  médecine  de  son  temps.  Que  de  loi»  dans  le.  consultations 
ou  il  s'agissait  de  question,  depraliqw  ircs-delicates,  ne  le»  a  l-il  patcompUte- 
uicnt  rrsiinne»,  puisdéciilies,  on  s'en  rapportait  à  son  coup  d'oril,  à  son  sa- 
voir, à  sa  prudente  srgii  it.-  '  Quoique  par  la  nature  et  b  direction  de  «es  études, 
cel  illustre  mrdecin  ne  se  fût  |va»  livre  sp.-cialensetit  à  l'ciercii-e  de  l'ai  t  et  qu'il 
fiassâl  pour  ce  que  le»  routiniers  ap|irl)ent  un  médecin  decalwnet,  il  lit  bientôt 
voir  slcs  qu'il  v  iuiUit  pcatiqiHT,  qu'un  ne  devait  ja*  te  confondre  avec  b  foule 
vnlfc'.virr  cl  raoqonte  ilrs  làleurs  de  pouls.  La  |serspic3rile  de  ses  remarques,  b 
justes**,  de  snn  toupd'iril.  *a  profonde  et  judicieuse  altculion  ,  indiquaient  ce 
•pi  il  fallait  fairvet  le  traitement  le  l  ins  roiivnval.le  de  là  la  vogue  qu'il  oblint 
«  omnir  lueileriu  con'ullanl.  Toutefois  le»  mêmes  défauts  que  nous  avuos  remar- 
ques  dans  ses  cours  se  reproduisent  em  ore  ici  Malgré  ou  peut-être  \  cause  de 
l'iramicnsilè  de  leurs  connaissances,  certain»  nièilecius  manquent  totalement  d  as- 
«ucance  an  lit  du  malade  ;  leur  esprit  Ooltc  sans  cesse  indes  l»  et  |ierp|csc  ,  les 
fâcheux  tlTets  q>u  peuvent  éventuellement  résulter  .le  l'emploi  d'un  médicament 
le  mi'-iis  indique,  se  présentant  a  leur  esprit,  alors  ils  hésitent,  ils  lllonneut  et 
ne  prennent  aucun  parti.  Halle  en  fut  quelquefois  un  esi  iuplu  :  sovant  Inujnnm 
le  pour  et  lr  ooilre,  le  principe  et  l'objection,  il  tonihait  dan»  une  l'ectame  ion- 
fuuoo  d'idée-  et  or  pouvait  se  décider.  Cel  inconvénient ,  joint  à  celui  de  qucl- 
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alurs).  Cet  érysipèle  s'é-  Il  contenu 
posé* 


pn.Keaips  de  sUTtt  les  éryiiipèle*  étaient 

tendit  »  la  caisse  droite,  et  passa  sa  bru  port*.  L  clat  adxBamioue  paraissant 
imminent,  on  administra  un  gros  d'extrait  de  quinquina  pend  ml  quatre  jour*,  el 
peu  à  près  I  crysipète  et  1»  6èvre  se  dissipèrent .  Icedèaie  farcit  également:  mais 
lorsqu'au  vingt  drusième  j»ur  je  reeliercbai  jusqu'à  quel  |H>int  on  pouvait  espé- 
rer la  guèrison.  je  reconnus  distinctement  l'anneau  dans  lequel  le  poure  péné- 
trait aisément.  Le»  jour»  suivans  je  8»  tousser  le  natale;  lu  inteHiax  sortirent, 
H  l'insuccès  de  l'opération  ne  laissa  |.lu»  de  doute.  La  santé  do  rate  était  com- 
plètement rétablie. 


O».  T.  —  Un  foti  âgé  de  87  ans.  d'nue  asser  forte  constitution ,  portait  de- 
puis cinq  ans  une  bernie  inguinale  gauche  du  volume  d'une  f tinte  têle  d'enfant . 
•  étendant  à  peu  prêt,  lorsque  le  malade  était  drboat,  à  la  réunion  do  tien  supé- 
rieur  et  du  lier»  moyen  de  la  cuisse.  L'anneau  inguinal  permettait  l'introduction 
itc  troi«  doigts  rntui,  1 1  pénétrait  directement  dans  l'abdomen  :  le  cordon  occu- 
pait ta  partie  externe.  Je  l  aperai  le  24  avril  1837.  suivant  le  s.-cond  procède  dé- 
crit daua  le  deuxième  chapitre  de  ce  mémoire,  Je  plaçai  le»  épingles  sur  deoi 
ranger»,  ni i  à  la  plus  élevée,  trois  a  la  plus  iafehcurc  ;  le  cordon  lut  placé  en 
dedai»  do»  deux  épingles  les  plus  cslrnics. 

Les  douleurs  ne  se  firent  sentir  que  vers  le  quatrième  jour.  A  ritle  époque,  la  1 

Iwche  commença  à  se  gonfler  et  l'ulcération  à  se  dc»rlopper  autour  de  la  léle  de  I 
riiiii^lc  la  plus  interne  Celle-ci  fut  enlevée  le  cinquième  jour:  relie  qui  la  sui-  I 
sait  le  siiième  ,  dm»  autres  le  huitième,  et  toutes  le»  autres  te  dixième.  Cepen- 
dant les  douleurs  étaient  asset  «îves  pour  empêcher  le  sommeil  j  il  r  avait  de  la  , 
conalijiation,  mbs  fièvre,  toutefois  ;  le  tissu  cellulaire  dr»  bourses  s'infiltrait ,  et  ' 
le  dixième  jour,  le  sac  qui  s  ciait  rempli  graduelletneut  d'eau  était  aussi  volumi-  I 
oeux  qnc  lorsqu'il  liait  dbtendu  par  la  hernie.  Le*  têtes  d  épingles  avaient  pro-  1 
duit  des  ulcérations  pnrf , iules  surtout  en  arm  re. 

Le  douiièmr  jour,  je  pressai  sur  la  tumeur  ponr  voir  si  la  sérosité  ne  refluerait 
point  dans  le  ventre  :  U  tumeur  reala  aussi  volumineuse  qu'avant  la  pression.  Je 
pus  explorer  la  fluctuation  connue  ou  te  fait  dans  une  poche  parfaitement  limitée,  j 
A  partir  de  ce  moment,  la  tumeur  diminua  graduellement  de  volume  eu  devenant 
plos  Hue,  les  douleurs  furent  moins  viv>  s.  Cependant  il  M  forma  dans  le  tissa  ! 
i  titulaire  an-devaut  des  bourses  uii  abcès  que  j'ouvris  le  vingt  cinquième  jour, 
et  qui  donna  une  grande  quantité  de  pus  sanguinolent. 

l)ia  ce  moment,  la  diminution  fut  si  rapide,  qne  le  trente-cinquième  jour,  la 
tumeur  était  réduite  au  volume  du  poing,  et  qne  le  malade  qui  avait  eu  une  in- 
flammation plus  forte  et  plos  prolongée  que  d'ordinaire,  était  faible  et  pale  ;  dans 
cet  état,  la  cicatrisation  mari  hait  avec  tant  de  lenteur,  qu'elle  ne  Ml  achevée  que 
si  r,  le  quarante -cinquième  jour.  A  cette  époque,  I  exploration  de  l'anneau  avec 
l'indicateur  me  permit  d'en  reconnaître  le  contour,  quoiqu'il  me  parût  senuMe 
nient  rétrrei.  Quand  le  malade  toussait  nu  se  lésait,  elle  ne  surfait  pis  i 
tentent  :  mais  après  quelque»  pas.  elle  s'échappait,  et, 
elle  n'était  pas  coulent*  datas  l'andonien. 


par  tirs  bandages , 
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Ainsi  l'insuccès  a  toujours  été  complet  dam  le»  hernies  volumineuse4 
et  sortant  directement  Je  l'alulomcn  :  rt  si  j'ai  nu  eroire  quelque  temps 
à  la  réussite  cliez  le  malade  qui  fait  le  sujet  tic  la  seconde  observation  , 
e'rst  peut-être  parce  ijuc  je  le  perdi*  de  vue  pendant  les  trois  mois  qui 
snivircut  sa  guerison  apparente. 


Ici ,  comme  en  traitant  de 
catarrhe  pulmonaire  ,  je  sui»  u 
ma  ht  les  pins  graves ,  1rs  plus 
incomplètement,  et  qnr  nus  rrs 
qui  en  ont  le  moins  besoin.  Il 


i  hernies  citez  les  vieilla 
iligé  de  faire  remarquer  i 
nrotnnmilcs ,  que  nous  gi 
uurecs  les  plus  efficaces  s 
crait  facile ,  lorsqu'on 


xls  affectés  de 
ne  ce  sont  les 


irris-uuis  Ir  plus 
Dit  pour  ceux 
lente  un  movcii 

nouveau  ,  d'arriver  à  une  statistique  qui  présentât  une  grande  masse  de 
sucré:.  Il  suffirait  pour  cela  de  choisir  les  cas  faciles  et  dans  l'espèir,  le: 
malad«-s  qui  ont  les  plu»  petites  hernies.  Mais 
qui  viennent  réclamer  les  secours  avec  le  plus 
ceux  qu'il  importe  le  plus  de  guérir,  ce  sont  ceux  dont  1rs 


ce  ne  sont  ] 
d'instance , 


îs  ces  malades 
ce  ne  sont  pas 
hernies,  non 


causent  des  coliques  fréquentes,  sont  ex - 
permettent  aucun  travail ,  aucun  excrétée 
sont  ceux  qu'on  m'a  surtout  adrrssés , 
la  comparaison  qu'on  punira  étahlir 
s  rhirnrpieiis.il  ne  faudra  pas 


prolongés.  C'est  parce  qne  ces  ma  la 
que  j  'ai  eu  tant  ci  insuccès  et  que  d< 
un  fotiretilivma  mélliotle  et  celle  tlrsautr 

senlemenl  compter  la  proportion  des  cas  de  guérisnii  a  ceux  d'irtsucrés,  nviis 
faire  ce  ralcul  pmr  citrique  variété,  et  résumer  isolément  les  résultais 
obtenus  eJiei  les  vieillards  ,  les  adultes  et  les  épiai»,  dans  1rs  hernies 
très-volumineuses  rt  celles  qui  ne  l'étaient  pas. 

S  VI.  OeÉUSTIOUS  FAIT» 


CJICT  l»KS  VUftTt 
VOLVMI.M  l'stS. 


Jusqu'ici  je  n'ai  fait  qu'taposcr  des  cas  d'insuccès,  et  rapporter  tirs 
oluen  ations  recueillies  sur  tlés  virillards  ou  des  adultes  qui  étaient  af- 
fectés de  hernies  trop  volumineuses,  passant  ,î  travers  des  canaux  ren- 
dus diieets  par  un  loue;  séjour  de  la  hernie  att-deliors  de  l'abdomen.  Je 
passe  à  l'exposé  des  oiu  raltons  tiilesd-ios  «les  conditions  plu»  favorable». 
On  va  voir  que  les  résultat*  ont  été 


■uni  isbciitiiu  chez  ta  ioti.Tr;  oréatTioi;  evraiso». 

0«».  VI.  —  L'a  serrurier  âge  de  3*  ans,  d'noe  forte  constitution,  entra  i  riiu- 
pilal  pour  se  faire  traiter  d'un  peut  ulcère  à  la  jambe  gauebe.  Il  portait  depuis 
treiie  ans  une  bernie  loguinale  droite  du  volume  du  poing,  lorsque  je  tentai  la 
cure  radicale  suitant  le  preisucr  proredr.  J-  plaçai  sur  une  seule  rangée  quatre 
épingles  sepirees  li  s  unes  des  autres  de  quatre  à  cinq  lignes. 

Pendant  les  trois  jours  qui  suivirent  l'opération,  le  malade  enntiona  i  manger 
comme  à  l'ordinaire  ;  le  séjour  des  épingles  ne  lui  lit  éprouver  aucune  douleur, 
et  tout  le  changement  qui  se  manifesta  dans  sa  santé  fut  un  peu  d'insomnie  ;  de  là 
constipation  et  des  érections  fréquentes  dés  le  second  joar. 

A  n  commencement  du  quatrième,  le  gonflement  et  la  douleur  rommeacèreal  1 
se  développer  autour  des  epiosks,  la  peau  sur  laquelle  appuyaient  leurs  l*tcs  d*- 
viut  ronge,  mais  il  ne  se  manifesta  aucun  gonflement .  aucune  fluctuation  qui 
aunonçil  la  présence  d'uo  liquide.  Ixs  jours  suivans  tous  les  symplomrs  locaax 
aufinentcreut ,  les  douleurs  devinrent  assrx  vives  pour  rmpfrber  le  sommeil  :  la 
tète  inférieure  de  l'épingle  interne  ulcérant  la  peau  ,  je  l'enlevai  le  sisième  jour. 
Dans  le  cours  du  septième,  j'en  As  de  métuc  pour  ta  seconde  épingle,  et  le  diuc- 
me.  je  sorli»  les  deu\  dernières. 

An  moment  de  leur  extraction,  tontrsavaient  ulcéré  lespirliessnrlesqnellcselles 
axaient ipouyë;  usais  ces  ulcérations  n'étaient  profondes  qu'en  amire.et  près  des 
têtes  des  ileuv  épingles  internes.  Les  douleurs  qui  avaient  diminue  après  l'ex- 
traction de  celles-ci,  eedèreut  complètement  dt»  que  l'eitraclion  fut  complète. 
Le  douiièn.e  jour  ipiès  1  opération  ,  lé  malade  ,  contre  toutes  mes  recommanda- 
tions, xoulut  faire  l'essai  des  cltan^tiuens  survenus  daus  sa  bernie;  il  se  leva  sans 
bandage  pour  aller  a  la  cliaisr,  et  toussa  plusieurs  fois  en  explorant  l  annean  in- 
guinal. L  adhérence  était  astei  complète  pour  que  rien  ne  le  fil  repentir  de  son 
imprudence.  Le  scirièaie  jour,  votant  que  toute*  nies  momnupdntioits  ne  l'em- 
pêcheraient pas  de  se  lever,  je  lui  donnai  un  bandage.  «I  il  commença,  en  le  por- 
tant, à  faire  quelques  pas.  Le  «iu^t-sixumc  jour  après  l'oprratii.n,  il  quitta  son 
baiiJacc,  se  promena  pendant  lims  heures  dan>  Us  <alles  et  dans  le»  cours,  toussa 
aver  force  ;  rien  ne  sortit  ;  il  eut  sculrmeut  quelques  coliques  après  celte  prome- 
nade. Je  Un  permis  de  sortir  trois  jours  après  ;  le»  ulcérations  étaient  cicatrisées, 
la  peau  dont  le  repli  était  i  ffacc  adiiériil  sut  parties  prufondes;  vu  peu  d'en- 
gorgetneut  existait  dans  le  tissu  cellulaire  .  el  il  était  impossible  de  reconnaître 
l'ouxerture  de  l'anneau;  les  ln>urscj  avaient  le  inèuie  volume  de  l'un  et  I 
côté. 


Depuii 
roots  et,  i 
le  relotir 


Ici. 


lOrtic  del'liopilal  j'ai  revu  ce  mjl.xde  tous  les  deux  ou  Iroi, 
cet  intervalle  de  plus  d'un  an  el  demi ,  rien  n'a  aniionr,', 
i  hernie.  Il  potle,  il  est  vrai,  un  bandage,  mais  bien  sou 


rmes  distractions  ne  l  rnipèrhèreut  pas  nrana>iius  d'ivoir  la  eont  anee  du  publie 
et  d'être  fréquemment  a|»pelc  par  ses  confrères. 

liais  si,  par  eteèsde  prudence  et  de  savoir,  ce  grand  médecin  h  «itait  dans 
certains  ras  i  se  peoooorer.  il  est  un  point  sur  le  ruel  on  le  trouva  tisnjours  inva- 
riable, ce  fut  celui  du  driiiitércwmri.t.  Ile  même  qu'il  acquit  une  célébrité  lé- 
gitkaie.  c'est-j-dire  qu'il  n'esnplnsa  pour  l'oldeoir  ni  basses  mamrtisréi,  ni  ma- 
nège adroit,  mus  plus  que  cette  activité  d  intrigues  ou  cet  entregent  subtil  qu'oa 
pardoonc  prrsqiiern  faveur  du  me  nie  [de  même  auixi  Halle  sut  sedefcmjre  de  l'es- 
prit <le  lucre,  de  ce  poignant  dexir  du  gain  qui  entache  tant  d  illu.lralioos  con- 
temporaines. H  acceptait  ses  honoraires  avec  plaisir,  comme  étant  dits  a  ses  sa- 
crifices de  tesups  et  de  travail  d'esprit,  maïs  il  y  mettait  des  ronditions  partirn- 
lièrrs  '  Je  ne  dirai  point,  du  ton  panégyriste' de  l'Académie  des  sciences,  qu'il 
n'acee]>tait  rien  de  ses  confrères  ni  de  ses  élèves,  cela  était  trop  nalorel  :  mais  il 
oc  rteeva  t  rien  non  plus  des  artiste* ,  parce  qne,  61s  et  petit-fils,  neveu  et  petit- 
neveu  de  peintres  connus,  il  était  de  leur  famille  ;  il  ne  recevait  rien  des  ecclé- 
siastiques, parce  que,  s'ils  n'avaient  que  le  nécessaire,  ib  ne  devaient  pas  le  ré- 
duire, el  ipsr,  s'ils  avaient  do  superflu,  il  appartenait  ans  pauvre».  Iles  raisons 
semblables  ae  lui  manquaient  jamais  :  il  (allait  presque  être  privilégié  pour  lui 
faire  accepter  des  rétributions.  » 

J'ajouterai  a  cet  éloge  que  non-sealrmenl  Halle  donnait  des  preavt*  multipliées 
de  sa  noblesse  d'ime.  mais  qu'il  protégea  une  infinité  de  jeunes  gens  ,  qu  il  les 
abrita  de  son  meri<e  et  de  sa  haute  protection.  Son  palr-mage  riait  d'ailleurs 
tenrt-k-fait  désintéressé,  car  jamais  il  ne  lui  vint  dans  l'idée  de  Caire  de  ses  protè- 
ges les  trompettes  de  sa  renommée,  de  les  obliger  par  la  reconnaissance  à  se  trans- 
Fin^r  en  thuriféraires  \  se»  idées  étaient  trop  élevée*,  son  caractère  trop  indé- 


pendant pour  s'abaissera  ronrtiser aipsi  l'opinion  publique.  Nxst. 
rrnv  qu  il  protégea  le  plus  sans  doute  parre  que  ce  médecin  en'av. 
soin.  Nxsten  avait  en  elfet  tout  ce  qu'il  faut  pour  devenir  savant,  1 


isten.  fut  un  de 
avait  le  p'us  te- 
I,  l'amour  du  lia- 

«ail  et  de  la  solitude,  mais  rien  de  ce  qui  contient  ponr  plaire  an  public, 
jugeant  toujours  la  médecine  par  le  mntrr.  et  pour  qui  le  savoir-faire  est  bien 
an  dessusdn  véritable  savoir,  parre  qu'il  peut  juger  l'un,  tandis  qu'il  est  incapa- 
ble d'apprécier  l'aulre-Aidé  par  Hallé.  Nystcn  rut  delà  réputation,  et  si  une  ajo- 
plesie  loudroyante  ne  l'eut  frappé  à  l'âgé  de  quarante  ans ,  dans  le  moment  où 
il  examinait  nu  de  ses  malades,  celte  réputation  se  serait  sans  doute  accrue  avec 
l'Jge.  Hallé  faisait  toujours  le  lien  sans  faste  ni  ostentation  ,  comme  quelque 
chose  <lc  naturel,  qui  vient  de  lui -même  sans  qu'on  doive  y  faire  attention  ;  il  en 
était  de  même  de  sa  modestie  sons  le  rapport  île  son  immense  savoir.  Si  quel- 
qu'un s'entretenait  avec  fui  sans  le  connaître,  il  était  difficile  de  eroire  qu'on  se 
trouvait  avec  un  des  savans  les  pins  distingues  delà  capitale,  ou  de  ces  hommes 
toujours  utiles  et  toujours  sa  service  de  l'humanité ,  Ken  ditTrrmt  deeenx  qui, 
vides  de  chose»  et  d'idées,  étalent  dans  la  moindre  occasion  leur  petit  et  rbetif 
talent.  Or,  n'est-ce  pas  ici  le  lieu  de  rappeler  la  magnifique  comparaison  faite 

orgucîllrnse  rt 
ée  quia  flrir, 

Lcpcdd.nt  (|oand  il  s'agissait  de  la  conscience  el  des  éternelles  esigrneo  de  la 
morale  publique  el  privée.  Halle  reprenait  toute  la  hauteur  de  I  homme  de  bien) 
el  il  avait  nue  colère  de  lion  pour  ce  qui  tenait  a  rbonneor,  quelque  sacrifice  qui 
en  fût  la  conséquence.  D'une  humeur  ssses  doaee,  facile  a  vivre,  son  argumenta- 
tion était  pourtant  bardir,  foudroyante;  sa  réplique  frime,  quelquefois  mordante, 
rt  il  fat  toujours  convainc*  que  les  principes  sont  les  passions  de  la  vérité.  Quoi 


par  St-Augusûn.  aVovei.  dil  il.  la  tulipe  et  l'épi,  l'inutile  fleur  est  i 
droite  oxiirt  mu,  et'la  grappe  du  froment  est  humblement  penché 
Lcpcdd.nt  quand  il  s'agissait  de  la  eotisrirnct  el  des  étemelles  ci 
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vent  il  le  quitte  dans  son  travail ,  c'est-à-dire  dan»  uu  moment  où  le* 
viscère»  font  le»  effort»  le)  plu»  puissans  pour  sortir  ;  et  cependant  rien 
>  U  moiiidrc  disposition  à  la  mrulive.  Peodant  la  toux  il  n'y  a 
•  toiisritactioti  dan»  l'anneau  ,  le  doigt  ne  peut  pas  mieux  le  rrcon- 
nailre  que  dans  l'état  normal  ;  b  guérison  me  parait  radicale.  Il  est  à 
remarquer  qu'avant  l'opération,  lor»  mène  que  sa  hernie  fut  contenue 
par  un  bandage ,  ce  malade  souffrait  pendant  le  travail  ;  depuis  l'opéra- 
tion, k»  plus  grands  efforts  ne  lui  fout  éprouver  aucune  douleur. 

ncasiz  uccuiLi;  ortaxtioa;  cctaïao». 

O*-.  TT1.  —  Le  malade  qui  (ail  le  sujet  de  cette  observation  était  an  menui- 
sier âgé  de  24  ans,  d  une  forte  constitution.  Il  était  venu  à  I  hôpital  se  faire  trai- 
ter d'une  (raclure  de  la  clavicule.  Sa  hernie  inguinale  arait  an  plus  le  volume 
d'an  ocof  de  poule;  elle  ae  sortait  qu'après  quelques  effnrts  .  et  l'anneau  qui  lui 
afrait  paasaae  ctait  Ireèreascnt  dilate;  l'ealrémilé  de  riadictleur  y  entrait  à 
peine ,  cl  Matait  la  paroi  postérieure  du  canal  doat  la  direction  avait  conserve 


son  obliipiHe.  Le  malade  avait  essayé  de  contenir  sa  hernie  par  un  bandage  ;  mais 
celui-ci  le  gbiani  beaucoup  dans  tes  Irisant  auxquels  il  se  lirrail,  il  avait  fini 
par  n'en  plus  porter. 

Je  le  décidai  sans  peine  a  se  laitier  opérer,  remployai  trois  épingles  ordinai- 
res introduites  et  disposées  suivant  le  premier  procédé".  Pendant  les  su  premiers 
joar».  il  o  y  tait  d'anire  changement  qxie  de  la  constipation  ;  un  peu  de  pesanteur 
•le  tête  ;  1rs  urines  furent  abondantes .  et  les  érections  souvent  renouvelées  pen- 
dant la  nuit.  D»  reste,  le  nubile  était  gai  et  continuait  ë  manger  ;  ce  ire  fut  que 
vers  le  sixième  jour  que  les  douleurs  commencèrent  à  se  faire  sentir  ;  elles  devin- 
rent asset  vives  les  jour*  toi  vans.  Comme  ehet  le  malade  précèdent,  il  se  produi- 
sit dn  gonflement  et  des  niée  rations  dans  les  parties  comprimées  par  les  corps 
étrangers;  tuai*  le  sac  ne  parât  pas  se  gonfler  ni  se  remplir  d'eau,  renierai  l'é- 
pingle la  pins  interne  W  huitième  jour;  la  suivante  le  neuvième,  et  1a  dernière, 
le  jour  taivtut. 

Impatient  coeunse  le  malade  de  la  rinquirine  observation,  celui  ci  te  leva  le 
onrième  joue  :  le«  jours  Misant ,  ne  poavant  l'astreindre  ta  lit,  je  lui  donnai  an 
laoïisge.  et  dans  le  cours  de  II  trot  rieuse  semaine,  il  se  promena.  A  cette  époque, 
lors  même  ou  il  faisait  «ftcUrac*  p*«  ou  toussait  sans  btndtgc,  la  hernie  ne  k  re- 
prodmaait  plus;  ton  oc  pouvait  sentir  l'anneau  inguinal  à  travers  les  parties 
lu  m  r  liées. 

Le  vingt-unième  jour,  il  quitta  l'hôpital  et  reprit  ses  travtus.  Je  l'ai  revu 
plusieurs  lois  dans  k  cours  des  quinte  mois  qni  w  sont  écoulés  depuis  ;  bien  que 
suiivcnl i  I  quittât  son  bandage,  sa  hernie  ne  se  reproduisait  pas  durant  les  efforts; 
il  ne  souffrait  plus  dan»  le  lieu  qu'elle  occupait. 

nrxsir.  isccisalc  ;  orctarsos;  cetaiaoa. 

Ota.  VIII.  —  Vn  serrurier  de  S'  ans  vint  1  l'hôpital  ponr  y  être  traité  d'un 
abcès  au  bras  droit.  fl  portait  une  hernie  inguinale  droite  depuis  l'âge  de  t*  ans, 
la  volume  de  la  tumeur  était  plus  considérable  que  celui  du  poing;  l'anneau  per- 
meltail  lintroduction  du  pouce,  et  se  dirigeait  encore  un  peu  obliquement ,  mais 
moins  que  cbei  ses  deut  malades  précédées.  Sa  guérison  était  plus  difficile. 

Je  l'opérai  le  Si  avril  1X36.  Je  piquai  cinq  épingles  sur  deui  rangée  a,  trois  » 
la  rangée  supérieure  la  plus  raftprochêe  de  l'anneau;  deux  autres  immédiatement 
au'dcMouA.  Je  rapprochai  asses  fortement  les  bouchons  de  liège  placés  en  avant 
et  en  arrière  du  collet  du  sac.  Que  Unies  heures  après,  ce  malade  qui  était  assec 
ocrera*,  éprouva  desdoulcues  1res  fortes ,  de  la  lièvre,  et  se  prit  a  s'agiter,  tan- 
tôt assis,  tantôt  cooehé.  comme  no  homme  qni  n'est  plus  maitre  de  lui.  Je  fus 
appelé,  et  je  diminuai  la  tonion  de  la  pointe  des  épingles,  ce  qui  permit  set 
bouchons  de  lirge  de  s'écarter  un  peu,  et  par  suite  d  exercer  une  pression  moi  os 
forte  ;  les  doulturs  se  calmèrent  ;  la  fièvre  s'apaisa  ;  mais  la  nuit  fut  agitée ,  sans 
sommeil ,  et  des  douleurs  se  fireut  sentir  dans  les  lombes  et  le  sommet  de  la 
cuisse  droite.  Le  lendemain,  le  pouls  était  toujours  fréquent,  et  les  bourses  com- 
mencèrent a  se  tuméfier.  Ces  svaiptomes  se  calmèrent  les  jours  suivsns  par  l'ap- 
plication de  cataplasmes.  Mais  à  partir  du  quatrième  jour,  a  l'agitation  du  début 
qui  était  toute  nerveuse,  succéda  celle  qui  dépendait  de  l'inflammation ,  qui  sur- 


vient tossjoues  a  nue  rpoqoe  plus  on  moin»  éloignée  de  roperalion.  L'appétit 
ne  fut  cependant  |ts  détruit  Le  sixième  jour,  le»  ulcérations  étaient  s  sacs  avan- 
cée», et  1rs  tonffranecs  atsca  vivea  pour  que  j'enlevasse  les  deux  èping'es  Ses  pin 
internet,  une  le  matin  et  une  le  sosr  11  n  s  eut  pis  de  crâner  ment  dans  les  symp- 
tômes. Le  huitième  jour,  j'enkvai  les  trois  dernsères;  amait&L  le»  douleurs  ce», 
w-rent  complètement,  le  sommeil  revint.  Cl,  dès  le  lendemain,  le  malade  qui 
avait  été  constipe  dès  le  débat,  put  aller  i  la  telle.  Jiuqu'audoatleme  jour,  on  em- 
ploya des  caUpastates;  du  douasèane  au  dis -septième  jour,  des  casnsnreseea  trem- 
pées dans  du  vin  aromatique,  et  plus  tard  un  bandage  herniaire. 

Du  dii-huitième  au  vingt-unième  jour,  je  recherchai  plusieurs  fols,  en  exami- 
nant le  malade  peodant  la  tout  et  la  marche,  si  It  ) terme  ne  sortirait  point  ;  elle 
étail  parfaitement  renfermer.  Le  malade  gnen  de  xa  hernie  et  de  sa  fracture  , 
sortit  le  ringl-quatcieme  joar  après  1  opereuoa  que  je  lai  avais  pratiquée.  Je  l'ai 
rencontre  plusieurs  lois  dans  l'espace  de  1 1  mois:  il  m'a  remercié  beaucoup.  Il 
portait  an  bandage ,  mais  il  le  quittait  souvent  dans  son  trtvtil  sans  que  la  tu- 
meur tendit  s  reparaître.  Il  avait  cependant  coassais  an  grand  nombre  d'impru- 
dence» ;  pendant  que  les  épingles  riaient  encore  en  place,  il  s'était  levé  plusieurs 
fuis  pour  aller  à  la  rhaise  ;  et  le  treifiènie  jour  aprrç  l'o[iciatmn  .  M-  Brun,  chi- 
rurgien interne  de  l'Hôtel  Dira  de  I  von .  Ce  trouve  derrière  me  porta ,  toussant 
et  chercha  ni  si  la  hernie  oc  w  reproduirait  point. 

Ainsi  chez  les  adultes  les  hernies  d'un  volume  | 
celui  du  poing,  qui  s'échappaient  à  t 
v.int  encore  snn  ol»ls.|isi tt • ,  et  dont  l's 
seul  doigt,  ont  toutes  été  guérie»,  et  l'ont  été  d'une  i 
Le  malaise  qui  lait  le  sujet  de  la  première  observation  ne  peut  être  cité 
comme  une  exception,  puisque  sur  lui  le  prwédé  ne  fui  pas  bien  ( 
rt  nue  la  plupart  des  épingles  passèrent  en  dehors 

Il  est  à  remarquer  du  reste  que  parmi  ceux  qui  ont  été  guéri»,  deux 
se  sont  levés  trop  tôt,  et  que  moi-même,  désireux  tic  juger  du  résultat  de 
l' opération,  je  me  suis  hâté  plus  que  je  ne  le  ferais  aujourd'hui ,  de  re- 
chercher en  faisant  tousser  et  marcher  les  maJad-s,  si  les  viscères  uc  s'é- 
chapperaient point. 

$  VII.  orisLATtorss  aux  us  tirâtes. 

Je  n'ai  opéré  qu'un  »eul  enfant  affecté  de  hernie,  nuis  par  la  gravité 
du  anal ,  auquel  elle  devait  remédier  et  par  la  gtvérison  qui  en  fut  la 


fiU  pas  bien  exécuté. 


un  sa  EstritT;  orcaiTioa;  cuùisoi. 

Oit.  IX.  —  Vn  enfant  de  <  0  ans  portait  depuis  l'âge  de  S  mois  une  hernie  in- 
guinale droite  qui  avait  gnduellenaent  augmenté  de  volante,  au  point  de  deacesv 
dre  h  quelques  pouces  tu  blessas  dn  genou  lorsqu'il  «voit  fait  un  long  exercice. 
Cette  tumeur  rentrait  avec  facilité  ,  mais  elle  était  si  difllcile  k  contenir,  qu'est» 
échappait  à  l'action  de  tous  les  bandage»  que  l'on  avait  essaies. 

Le  canal  par  lequel  elle  sortait  permettait  l'introduction  de  quatre  doigts  réu- 
nis; il  se  dirigeait  directement  dans  I  abdomen  et  n'avait  guère  que  quatre  a  ciuq 
i  lignes  de  longueur.  L'on  pouvait  sans  effort  accrocher  avec  le  doigt  indicateur  la 
|  paroi  abdominale,  et  es  sentir  la  face  postérieur»  ;  le  testicule  du  cAtè  malade 
I  était  plut  petit  que  celai  da  cote  oppose.  Je  cherchai  quelle  était  sa  otiaalioo  par 
■  rapport  aux  viscères  hernies,  mais  comme  il  était  impossible  de  k  distinguer  dans 
I  la  masse  voluiuiiMnse  que  formaient  ceux  ci  lorsqu'ils  remplissaient  te  sac,  je  ne 
pus  déterminer  sa  place  avec  précision.  Mais  plus  tard  ,  d'après  la  facilite  que 
l'eus  i  porter  le  cordon  pendant  l'opération,  a  la  partie  externe  de  l'anneau ,  la 
situation  du  testicule  ae-devsut  de  la  tanneur  former  par  le  sac  herniaire  enflam- 
mé et  rempli  de  liquide,  celle  qu'il  consens  quand  le  uc  fut  revenu  sur  lui- 
même,  j  eus  lieu  de  penser  que  tes  intestins  s'étaient  échappés  directement  de 
l'abdomen,  et  qu  ainsi  la  hernie  était  inguinale  interne. 

J'opérai  ce  malade  en  décembre  I HÏ6,  avec  tontes  1rs  precantions  dont  i'at 
fait  sentir  l'importance  a  la  lin  de  la  description  de  mes  procédés.  Je  portai  1( 


queile  musses  graves  et  même  austères,  cet  illustre  médecin  avait  le  rire  franc  et 
communicatif,  aimant  même  h  se  réjoiur  dans  l'occasion,  car,  ainsi  que  Boerhaave, 
il  regardait  uu  joie  honnête  comme  U  tri  dr  la  vie.  Toutefois  sa  gailé  n'avait 
lieu  qu  avec  ses  égaux  et  dans  quelques  circonstances,  autrement  il  était  toujours 
grave  et  pose  Va  jour  Napoléon,  dont  il  était  un  des  médecins  ordinaires,  s'a- 
visa, suivant  sa  singulière  habitude,  de  lui  pincer  une  oreille.  Halle  se  retira  brus- 
quement en  s'eeriant  :  •  Sire,  vous  me  faites  mal.  »  Peut  être  ce  mol  fut-il  as- 
saisoiiué  d'un  peu  de  mauvaise  humeur,  peut-être  aussi  le  patient  avail-tl  raison. 
Quoi  qu'il  en  soil.  depuis  ce  jour  les  oreille»  de  Italie  ne  coururent  aucun  danger. 

Si  l'on  considère  la  puissance  cl  le  caractère  de  l'homme  auquel  Halle  fit  sentir 
I  iiicuniriisuce  île  ses  manières,  on  sentira  qu'il  fallait  dans  ce  médecin  dn  cou- 
rage el  de  la  dignité  de  caractère.  Du  nate,  bon,  confiant,  généreux,  réservé, 
doue  d'une  bel-e  àmect  d'un  cane  haut  place,  d'un  affabilité  extrême  ,  connais- 
sant le  monde  el  la  société,  jugeant  le<  evénenatos  avec  sang-froid,  se  gardant 
surtout  de  baaardcr  son  bonheur  daus  la  lonc  torride  des  passions  politiques, 
Italie  eut  a  toutes  le»  rpoquca  de  sa  vie,  et  dans  des  circonstances  difficile»,  cette 
tenipefanre  d  opinion  qui  constitue  la  véritable  sagesse  ;  il  savait  s  c-tinacr,  mais 
parvenu  a  la  célébrité  par  le  rude  et  long  sentier  du  travail,  jamais  ou  ne  le  vu 
ni  froid  ni  hautain;  qui  oserait  croire  un  tel  homme  capable  de  panier  du  diapa- 
son de  la  bassesse  a  celui  île  I  insolence  quand  la  fortune  a  cuurouné  te»  ef- 
fort, ? 

Si  lUIléciU  prolongés»  carrière,  nul  doute  qu'il  n'eut  continué  à  agrandir  le 
domaine  de  la  science.  Soi.  ardeur  pour  le  travail  était  d'ailleurs  secondée  par 
une  constitution  robuste.  Gros,  courly  vipioreux,  fea  épaules  carrées,  la  poi- 
ttiiie  ample,  ajaait  le  doa  *o«  rt  rv„il,  i,  ou  lue  de  DlJerol  comme  la  marque 


d'une  franchi!  bonbonne  ,  tout  aiiuoascaitdaet  lui  l'énergie  et  la  santé.  Sous  «es 
cheveux  épais  el  crépus,  provenant  de  U  race  S  laquelle  il  tenait  ,  dit-on.  tu 
huitième  degré,  te  desaiotilune  forte  cl  vaste  têts,  no  front  large,  bien  dévelop- 
pa Ile  était  taillé  sur  cefoeorciix  patron  des  favoris  de  la  naturrfqui  oofla  force 
et  la  volonté,  le  savoir  el  le  pouvoir  de  mettre  I  Gn  kart  entreprises  ;  cependant  il 
en  fut  autrement.  Atteint  d'un  calcul  dans  la  vessie,  on  k  vit  supporter  longtemps 
ks  douleurs  intéparabks  d'une  telle  affcctioo.  Vaincu  néanmoins  par  knr  conti- 
nuité, leur  intensité,  il  consentit  »  «e  (aire  opérer  par  Bedard.  Avanfde  se  livrer 
au  fer  du  cystolonsc.  U  avait  parfaitement  compris  le  danger  de  sa  position  ; 
mai»,  disait -il  à  un  de  set  tmis.  qne  vonlca-voutr  autant  vaut  mourir  que  de 
ne  pouvoir  ni  travailler,  ni  dormir,  ni  reposer,  ni  marcher  ,  ni  même  aller  en 
voiture.  (Ju'eai-ce  que  la  vie  i  ce  prit  ?  Il  fut  donc  opéré  et  il  le  fut  avec  habi- 
leté; mais  comme  il  u'y  a  en  cbirufxrie  que  des  probabiblés.  non  phis  qu'en  mé- 
decine, cet  illustre  médecin  succomba  tu  bout  de  peu  de  temps.  Toutefois  Halle . 
en  philosophe  religieux,  était  prêt  à  I  avance  ;  k  mort  vint  le  trouver  el  non  pas 
le  surprendre.  Il  mourut  tvec  ce  calme  de  r  homme  de  bien  qui  jetant 
nier  regard  sur  la  carrière  qu'il  t  parcourue,  n'y  voit 
et  de  aécsjrttc  ;  pra-trrtiotquc  dirt  et  (uaxxs  rrri>àcï«  anaos. 


B.  P. 


—  Une  chaire  d'histoire  naturelle  des  corps  organises  vient  d'être  crece  an 
Collège  de  Frentc  :  M.  Duvcriiov,  dot  en  de  la  r'aculle  d.»  sciences,  a  ttc 
nommé  a  celte  chaire. 
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cordon  i  U  partie  etterae  de  l'anneau  ;  U  première  rpiogk  que  je  piquai  fut  ) 
t-elk  i|ai  devait  traverser  k  centre  de  la  luaxur;  et  celle-ci  étant  liée,  je  ne  pi-  ; 
quai  les  autre*  qu'après  avoir  bien  tendu  lei  enveloppes  place**  aur  mi  cotes,  i 
J  cuivrais  par  le  éviter  ce'ie  a£glon'rratioo  du  sac  qui»  replié  sur  lui-même  (  fuit 
au-devant  des  doigt*  et  échappe  ainsi  i  l'action  des  épingles.  Je  plaçai  sis  épin- 
gles ;  quatre  sur  une  première  rangée  au-devant  de  l'anneau,  et  deui  autres  un 
peu  |ilut  bu  et  plus  en  i«ul.  Le  cordon  était  placé  entre  I  épingle  citerne  et 
celle  qui  la  mitait  immédiatement. 

Pendant  les  deui  premiers  jours  qui  suivirent  l'opération ,  lu  petit  malade 
éprouva  des  douleurs  assez  vins  ;  il  dormit  peu ,  mais  sans  perdre  eoroplcteuieot 
l'appétit.  Du  troisième  au  septième  jour,  il  ne  souffrit  point  et  n'éprouva  aucune 
espère  d'indisposition.  Dans  la  nuit  du  septième  au  huitième  jour,  il  fut  Irès- 
egité  et  éprouva  des  démangeaisons  par  tout  le  corps.  Le  lendemain,  j«  trouvai 
une  éruption  urticaire  répandue  sur  la  face,  le  tronc  et  lei  membres  :  pendant 
trois  jours  de  nouvelles  plaques  se  développèrent  pendjol  que  d'autres  ditptrais- 
saïent  ;  des  démangcuisoit*  très-vives  fatiguaient  iingu!ièremrnt  le  malade.  Dans 
le  roors  du  diiièrnc  jour,  1rs  rougeurs  commencèrent  a  disparaître  ;  et  le  oniième 
il  n'en  eiisUit  plus  de  traces.  Cependant,  depuis  le  sisième  jour,  le  sac  s'était 
peu  à  peu  tuméfié  eu  se  remplissant  de  liquides  j  et  le  donneoir  jour,  il  occupait 
une  étendue  égale  au  tiers  supérieur  de  la  cuisse.  la  rougeur  ne  s'était  montrée 
distinctement  autour  dei  épingles  que  le  septième  jour,  elle  avait  augmenté  gra- 
duellement; et  le  ouièrae  les  l'Iode  celles  qui  étaient  en  dedans  de  la  rangée 
supérieure  commençant  a  se  perdre  an  milieu  du  gonflement  qui  les  entourait , 


j'en  Os  l'eitrsetion.  Le  lendemain,  doiarième  jour,  le  rnnfletuent ,  l'ulcération 
avant  fait  des  progrés  rapides,  je  me  décidai  s  enlever  celles  qmi  restaienl  ;  mal- 
heureusement la  tète  postérieure  de  l'une  d'elles  avait  percé  comploteuse»!  la 
peau  et  ne  pouvait  plus  être  aperçue,  le  fis  de  vains  efforts  pour  la  retrouver  ; 
j'en  coupai  l'extrémité  antérieure»  pensant  que  peut-être  la  portion  restante  s'é- 
chapperait d'elle-même  :  j'attendis  deui  jours  inutilement.  Pendant  ce  temps, 
le  «onflerarnt  de»  bourses  «u^menu  loin  de  diminuer;  le  malade  fut  s^ilt  et  eut 
de  k  lièvre.  Je  me  décidai  ttert.  le  qniaciema  jour  après  I  opération,  i  aller  a  U 
recherche  du  corps  étranger  que  je  pus  sentir  avec  le  petit  doigt  a  travers  l'ou- 
verture qu'il  avait  produite;  je  parvins  a  reslraire  après  des  tentati<es  tort 
douloureuses.  Le  jour  qui  suivît  cette  extraction,  le  petit  malade  fut  encore  souf- 
frant et  agité  ;  mais,  i  partir  du  sriiièmr  jour,  les  douleurs  s'affaiblirent  rapide- 


ment  ;  l'appétit  et  les  forces  revinrent.  La  tumeur,  formée  par  l'épaor  hement 
d'un  liquide  dans  le  sac,  diminua  (rradairlJemcol  en  prenant  une  consistance  de 
plus  en  plus  considérable.  Elle  suivit  ses  |  ériodes  comme  k  Cerail  une  bvdrocèle 
opérée  par  injection  ;  et,  dès  k  vingt-huitième  jour,  elk  était  réduite  su  volume 
don  oeuf  de  poule,  et  d'noe  rrinde  dureté;  on  sentait  distinctement  au-devant 
d'elle  k  testkuk  oui  n'avait  point  contracté  d'adhérences  et  qui  était  toujours 
peu  vuluamoeut.  Les  ulcérations  produites  par  la  pression  dei  morceaux  de  liège 
suppurèrent  «swi  abondamment,  surtout  en  arrière  :  le*  plus  antérieures  turent 
cicatrisées  k  vingl-qualrièue  jour  ;  ks  postérieures  k  furent  complètement  k 
trente-deuxième  et  même  avant  cette  époque  i  k  vingt-huitième,  je  fis  kver  et 
marcher  k  makde  sans  baodsgr  ;  s*  tumeur  n'avait  aucune  tendance  a  sortir,  lors 
mime  qu'il  faisait  des  efforts  de  ton.  Le  doigt  appliqué  sur  l'ouverture  de  l'an- 
neau ne  pouvait  plus  en  racoanaitra  k  pourtour  ;  toute»  les  parties  élaieat  con- 
fondue* ra  crue  tua<*e  hoiuo;éra  que  produit  I  inflammation.  Le  trente  quatrtnoe 
jour,  les  olcéralîoos  situées  en  arriére  des  boorses  étaient  cetnplf  temcnl  cica- 
trisées; et  k  quarante-unième,  le  malade  quitta  Ljoo,  parfaitement  guéri  :  je  lui 
recommandai  de  porter  un  bandape. 

M.  k  docteur  Basset,  ancien  interna  da  1  butai-Duo  de  Lyon ,  qui  m'avait 
adressé  cet  enfant,  m'en  a  donné  pluassnts  fois  des  nouvelles  depuis  ait  mois, 
non-seulement  k  bandage  contient  k  hernie,  mais  lors  même  que  l'enfant  k 
quitte  dans  son  lit,  la  tumeur  ne  reparaît  point. 

Si  l'opération  qne  j'ai  faite  arec  snecès  k  quelques  adultes ,  les  a  dé- 
barrassés d'une  incommodité  fatiguante;  si  depuis  leur  guérison  ils  pen- 
rrnt  travailler  sans  souffrance,  le  service  que  leur  a  rendu  l'opération 
ne  saurait  être  comparé  à  celui  qu'en  a  retire  l'enfant  dont  je  riens  de 
rapporter  l'histoire  :  une  grande  partie  de  ses  intestin»  s'échappait  con- 
tinuellement ;  sn  hernie  pendait  entre  ses  cuisses  formant  une  horrible 
difformité  et  par  l'augmentation  qu'elle  prenait  de  jour  en  jour,  mena- 
çait de  rendre  tout  exercice  impossible.  La  guérison  d'une  infirmité 
aussi  grave  est  un  fait  important  et  le  résnltat  le  plus  beau  que  m'ait 
procuré  ma  méthode.  Je  dois  ajouter  qne  le  traitement  a  été  suivi  et  la 
^iiérison  constatée  par  MM.  Martin  jeune  et  Gensoul  (f). 


§  IX.  RÉSUMÉ 


«lie  n  ai 


i  qu'une  guérison  momentanée  et  apparente  sur  le 
seul  vieillard  que  j'ai  opéré  ;  j'ai  échoué  éplcment  dans  le»  trois  opéra- 
tions que  j'ai  laite»  chez  des  adulte»  sur  des  hernie»  très-volumineuses 
«I  sortant  par  un  ratai  inguinal  devenu  direct  et  assez  large  pour  per- 
mettre l'inU-oduclion  de  plusieurs  doigts  réunis.  La  guérison  a  été  obte- 
nuesur  trois  adultes  dont  les  hernies  égalaient  le  volume  du  poing,  et 
dont  le  canal  inguinal ,  encore  oblique  ne  permettait  que  l'introduction 
d'un  seul  doigt.  Si  un  malade,  place  dans  les  mêmes  conditions  que  celui 
de  la  première  observation ,  n  a  point  guéri ,  il  bot  l'attribuer  à  ce  que 


feité1 


(I)  le  dais  rappeler  iri  que  M.  Ce» oui  ayant  opéré,  il  j  a  ra  an  .  an  chien  af- 
'  de  hernie  ombiUeak,  en  traversant  k  sac  herniaire  par  drs  rpinrles  et  les 
séjourner  quelques  jours ,  ks  adhérences  ,  toiles  da  l' opération,  ont 
■  s  pour  contenir  Ici  intestins  pendant  tous  le»  exercice*  auiquel.  l'est 


le  procédé  ne  fut  pas  mis  convenablement  en  usage.  Knfin  chez  un  en- 
fant, bien  que  la  hernie  par  son  volume,  par  la  direction  et  la  dilatation 
du  canal ,  fût  dans  les  condition»  les  plus  défavorables,  la  guérison  la 
pins  complète  a  suivi  l'opération.  Comme  ces  résultats  sont  parfaitement 
en  rapport  avec  ceux  que  j'ai  obtenus  dans  le  traitement  des  varices  par 
l'introduction  et  le  séjour  des  épingles  dans  les  parois  des  veine» ,  avec 
les  connaissances  générales  que  nous  possédons  sur  la  tendance  à  l'adhé- 
sion et  aux  resserrement  ries  tissus  dans  lesdiffcrcnslgcs,surLidiiïiculté 
pins  grande  de  la  guérison  des  hernies  volumineuses,  je  crois  pouvoir  éta- 
blir que  ma  méthode  poorla  aire  radicale  drs  bennes  ne  doit  pas  être 
tentée  chez  les  vieillards  ,  qu'elle  n'offre  chez  les  adultes  aucune  chance 
de  stiecès  durable  si  la  hernie  est  trop  volumineuse  ;  mais  que  chez  eux 
les  hernies  peu  volumineuses,  sortant  par  un  canal  encore  oblique,  peu- 
vent cire  opérées  avec  beaucoup  de  succès  et  que  chez  1rs  enfans  on  peut 
réussir,  quels  que  soient  le  volume  de  la  hernie  et  la  dilatation  de  .an- 
neau, 

Quant  atrx  effets  que  peut  produire  le  séjour  des  épingles  et  auxquels 
on  doit  s'attendre ,  je  les  résumerai  de  la  manière  suivante  ;  ordinaire- 
ment je  premier  jour,  il  se  fait  sentir  quelques  douleurs  dans  le  lieu  où 
les  épingles  ont  été  placées  ;  une  seule  lui»  ces  douleurs  ont  été  très-vives 
et  primaMement  elles  dépendaient  d'une  pressiun  trop  forte  exercée  par 
les  houles  de  liège,  puisque  la  diminution  de  celte  pression  a  suffi  pour 
k»  diminuer.  Apres  ces  douleurs  passagère»,  k  malade  cesse  de  souffrir  et 
passe  trois  ou  quatre  jours  aussi  calme  qne  s'il  n'eût  pas  subi  d'opéra- 
tions ;  son  appétit  se  maintient ,  et  le  seul  clinngcmcnt  qu'il  éprouve  est 
de  la  constipation  ;  et  s'il  est  adulte,  des  érections  fréquentes  ;  mais  lors- 
que l'inflammation  commence  à  se  développer ,  que  (es  parties  gonflées 
sont  eompritnees  avec  une  force  toujours  croissante  par  les  télés  d'épin- 
gles ,  qu  elles  s'ulcèrent  sous  l'influence  de  cette  pression  ;  les  douleurs 
sont  vives  ;  il  v  a  de  l'insomnie  ;  l'appétit  est  nul ,  la  peau  est  chaude , 
le  pouls  est  fréquent.  Mais  tons  ces  symptômes  se  dissipent  avec  rapidité 
sitôt  que  toutes  les  épingles  ont  été  enlevées  ;  le  soulagement  est  aussi 
soudain  que  celui  qu  on  éprouve  après  rouverture  d'un  abcès  aigu  du 

tissu  nrlliilane. 

Chez  tous  ks  malades  dont  la  hernie  n'avait  que  le  volume  du  poing, 
le  gonflement  inflammatoire  produit  par  le  séjour  drs  épingles  n'a  ja- 
mais atteint  celui  qu'avait  k  sac  dilaté  par  les  viscères  ;  jamais  je  n'ai 
senti  de  fluctuation  distincte  annonçant  la  formation  d'un  épanchenteut 
de  sérosité  ;  mais  dans  toutes  les  hernies  très-grosses ,  le  sac  a  offert  des 
phénomènes  semblables  k  cette  qui  suivent  l'injection  du  vin  dans 
la  tunique  vaginale  ;  il  se  tuméfiait  par  un  liquide  accumulé  en  assez 
grande  quantité  pour  le  distendre  prrsqneautantquclcs  viscères  hernies. 
L'inflammation  étendue  qui  survenait  alors  otail  complètement  l'appétit 
et  le*  forces  an  malade  et  la  fièvre  inflammatoire  était  assez  vive  ;  toute- 
fois, k  part  l'un  d'eu*  qui  eut  nn  abcès  sous-cutané ,  les  autres  guérirent 
de  cette  inflammation  locale  en  deux  ou  trois  semaines  après  1  avulsion 
des  épingles.  La  sérosité  s'absorba  graduellement  et  le  sac  revint  peu  k 


peu  i 

peu  â  un  petit  volume ,  se  convertissant  en  un  noyan  dur  comme  celui 
ni  résulterait  de  sa  rétraction  et  de  l'adhérence 
sse  membrane  organisante. 


f|U 

fat 


noyan  d 
;  de  ses 


parois  par  une 


Dans  aucun  cas  ces aeddens  n'ont  été  redoutables,  et  si  j'ai  perdu  un 
malade  |>ea  de  temps  après  l'opération,  on  a  pu  se  convaincre  combien 
celle-ci  était  étrangère  aux  causes  de  la  mort.  On  peut  dune  ré- 
péter mes  essais  dans  les  conditions  d'âge  et  de  maladie  que  l'expé- 
rience comme  k  physiologie  pathologique  démontrent  favorables ,  c'est- 
à-dire  chez  les  enfans  quel  que  soit  le  volume  de  la  hernie  ,  et  chez  les 
adultes  lorsque  celle-ci  est  pen  volumineuse  et  que  le  canal  qui  lui  livre 
p  ssage  a  conservé  encore  une  certaine  obliquité. 


Je  me  suis  borné  jusqu'ici  à  «L 
dicakdes  hernies  ;  je  vais  examiner  à  j 
centra  entreprises  pai  d'autre»  chirurgiens  | 
sultat,  et  discuter  ce  qui  reste  à  taire  a  l'ave 
nalcs,  pour  prévenir  complètement  la  sortie  drs 
rendre  au  canal  la  disposition  aiMloannjue  qu'il  a 
pour  cela  :  l' lui  donner  nue  longeor  et  oneohliq 
celle  qu'il  avait  avant  b  -production  de  la  hernie  ;  f  i 
vert urcs  interne  W  externe  ;  3"  l'oblilérerdens  tout  son  trajet  par  l'adhé- 
rence que  contracteraient  entre  elles  le»  parois  du  sac  herniaire  qu'il 
parcourt.  De  toutes  les  méthodes  jusqu'ici  proposées  aucune  ne  satisfait 
a  toutes  ces  conditions  ;  aucun  chirurgien  ne  »  est  même  applirpié  a  ren- 
dre au  canal  sa  longueur  et  sou  obliquité  naturelles  :  il  est  cependant  de 

laplu»  haut*  importance  de  remplir  celte  <>eniièr«ir>dication ,  car  si  l'on 
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hrrche  comment  le  oaïuil  inguinal  peut  icsi>t?i  aussi  Lien  dan»  l'cUtl 
■tonnai  «  l'action  des  viscère» ,  pourquoi  ceux-ci  ne  s'y  engagent  <|uc 
rarcnicnl  dans  1rs  efforts  Je  toute  nature  qui  les  poussent  eu  lias  et 
en  avant  de  1  abdomen ,  on  verra  que  c'est  surtout  il  sa  direction 
oblique  (|ue  ce  canal  doit  cette  propriété.  Dans  cet  étal ,  la  propulsion 
drs  îiitrstiiLs  en  avant  rappruclie  sa  paroi  postérieure  de  w  paroi  anté- 
rieure cl  tend  à  fermerai  cavité  au  lieu  de  l'agrandir.  On  conçoit 
des  lots  quelle  résistance  il  perd  lorsque  par  le  séjour  prolongé  d'une 
hernie  ,  il  cme  d'être  oblique  et  combien  il  est  probable  que  le»  adhé- 
rences produite*  dans  sou  trajet  par  une  o|iéraliou  seraient  facilement 
di  truites  ,  si  elles  élaient  soumises  plus  tard  à  l'effort  direct  des  visrc- 
1rs1  aussi  n'ai-jc  guéri  d'une  manière  permanente  aucune  des  hernies 
li  s'échappaient  par  un  canal  direct ,  si  l'on  en  excepte  celle  d'un  cn- 
Lant  che/.  (eipiel  l'intensité  de  l'inflammation  fut  secondée  dans  ses  ef- 
fets par  la  fai  llite  qu'ont  les  tissus  dans  le  jciincàgc  à  contracter  des  ad- 
hérences et  à  revenir  sur  eux-nuiucs  ;  aussi  chez  les  adulte*  toutes  les 
giiérisons  se  trouvent-elles  dans  le  cas  où  le  canal  était  encore  oblique. 
M.  Gcrdv  a  obtenu  1rs  mêmes  résultats ,  'et  il  ne  saurait  eu  être  autre- 
ment ,  tant  qu'on  n'aura  pas  de  méthodes  pour  rendre  au  canal  ingui- 
nal nue  partie  au  moins  de  son  obliquité. 

S'il  est  possible  à  la  rigueur  de  remplir  cette  indicition  en  embras- 
sant, pai-exemple,  avec  une  ou  deux,  a  use*  de  lil,  le  pilier  externe  dcl'an- 
neau  et  l'attirant  \  ers  la  limite  médiane  ,  il  n'en  est  pas  de  même  du  res- 
serrement de  l'anneau  inguinal  interne;  aussi,  de  quelque  importance 
que  soit  ce  rcsseï renient,  il  n'existe  aurun  procédé  pour  le  produire  , 
et  celte  lacune  qui  se  trouve  dans  Imite»  les  méthodes ,  jointe  a  l'absence 
île  moyens  propres  à  rendre  le  canal  oblique  montrent  assc*  combien  sou! 
incomplets  les  travaux  entrepris  jusqu'ici  sui  la  cure  radicale  de»  her- 
nies et  combien  il  est  tien  étonnant  que  les  moyens  connus  ne  réussis- 
sent que  dans  des  cas  facile»  ,  dans  aux  où  le  malade  souflirc  le  moins  de 
son  incommodité. 

L'on  considère  aussi  généralement  que  dans  aucune  méthode  on  ne 
resserre  l'anneau  inguinal  interne  ,  j'ai  cherche  à  prouver  que  dans  la 
mienne  on  agit  sur  cet  anneau  par  l'intermédiaire  de  la  membrane  fi- 
breuse qui  en  |>art.  Qu'on  en  rapproche  le  contour  parce  que  l'on  tend 
au  devant  de  lui  celte  membrane  (ibreuse  ,  et  qu'on  la  fait  adhérer  dan» 
celle  imsition.  Ce  resserrement  de  l'anneau  par  l'intcrmeduiredela  cou- 
rbe fibreuse  est  un  avantage  qu'un  ne  trouve  dans  aucune  autre  mé- 
thode, particulièierjjcul  dans  celles  qu'on  a  proposées  dan»  ces 
années. 

Il  est  aisé  de  comprendre  combien  il  est  utile  que  l'oblitération  du 
herniaire  ait  lieu  dans  tonte  son  étendue;  et  ce  n'est  poiut 
que  l'on  a  reproche  à  mou  procédé  de  ne  produire  cette 
qu'an-devant  de  l'anneau  ;  niais  je  prie  de  remarquer  queii  le  canal  in- 
guinal a  conservé  une  obliquité  assez  grande  pour  que  le  iloigl ,  introduit 
diii  e-ement  dans  l'anneau  inguinal,  rencontre  derrière  lui  la  paroi  pos- 
te! intre  du  canal,  pourvu  que  l'inOammatioii  produite  par  le  séjour 
d»>  épingles  se  propage  de  deux  à  U  nis  lignes  au-delà  du  point  qu'elles 
tiauTscnt ,  le  feuillet  antérieure  du  sac  adhérera  avec  cette  paroi  pos- 
térieure, et  qu'ainsi  le  canal  sera  bouché  a  peu  pré  sdaii»  toute  son 
étendue. 

Si  dans  l'clat  actuel  de  nos  connaissances,  l'art  ne  peut  rendre  au  ca- 
nal inguinal  sa  longueur,  son  ob'iquiui,  le  icsserremcnt  de  son  on  ver - 
truc  ii  1.1  ne,  s'il  ne  peut  reproduire  Uni»  les  ulustnclcs  naturel»  qui  s'op- 
.cères,  il  peut  eu  créer  tin  qui  n'existe  pas  d 


posent  à  la  sottie  de*  \  iscères ,  il  peut  eu  créer  un  qui  n'existe  pas  daus 
lVt.it  noinial,  je  veux  parler  de  l'état  fibreux  ,  de  l'augmenta- 
tion de  deu>ité  du  tissu  cellulaire  qui  est  place  au  devant  de  l'anneau 
inguinal.  Devenu  plus  dense  et  plus  adhérent,  ce  tissu  forme,  par  la 
leiiMon  au  devant  de  l'ouverture  herniaire,  un  obstacle  à  l'issue  des  vis- 
i-ires,  et  quoique  insuffisant  par  lui -même,  il  aide  à  l'action  des  adhé- 
rences que  l'oit  pioduil  dans  le  »ac  et  au  resserrement  de  l'anneau.  J'ai 
prnmé  iLans  le  -ecoiul  rlupilic  de  ce  mémoire  que  la  transformation 
fibreuse  du  tissu  cellulaire  «lait  la  conséquence  de  l'inflammation  que  l'on 
}iroduit  en  dmpomut,  comme  je  l'indique,  des  épingles  dont  les  têtes 
grossières  compriment  fortement  la  peau. 

Ou  voit  par  les  considérations  qui  précèdent  quelles  sont  le»  indica- 
tions qu'il  faudrait  remplir  pour  arriver  à  la  cure  radicale  de»  hernies  , 
quelles  sont  celles  que  l'on  néglige  et  auxquelles  on  satisfait  en  suivant  mon 
procédé;  jevais  poiirsnivrclemême  examen  eu  l'appliquant  an  t  opérai  ions 
de  MM.  Mayor  et  Cerdv.  M.  Mayor,  adoptant  les  mêmes  piiiici|ies  que 
moi,  en  a  modifié  l'application ,  ei  remplace  par  des  botileltes  de  colon 
les  boules  de  liège  dont  je  me  sers  ,  par  des  (ils  de  chanvre  mes  fils  mé- 
talliques, et  par  un  pli  peniendictilaire  le  pli  oblique  que  j'ai  l'habitude 
île  faire  1  la  peau.  Ces  modifications  dans  le  manuel  opératoire  ne  chan- 
geraient ,-,,„  à  ce  qu'il  v  a  d'essentiel  dans  mon  p.ooédé.  si  M.  Mavor 
n'ilsu"'- 


et  d'augmenter  la  densité  de  ce  tissu  par  l'inflammation  adbésive  que  ks 
corps  étrangers  y  déterminent.  Certes,  si  en  prenant  toutes  le»  précau- 
tions que  j'indique  on  ne  rend  point  au  canal  son  obliquité,  si  l'on  n'a- 
git point  sur  smi  orifice  interne ,  si  l'inflammation  du  sac  peu!  rester, 
comme  on  l'a  vu,  bornée  ou  point  que  lesépingte»  ont  traversé,  et  des 
lor»  u 'oblitérer  qu'une  partie  du  canal ,  son  défaut  principal  c'est  d'être 
insuffisante,  c'est  de  se  borner  à  l'oblitération  de  l'extrémité  inférieure 
du  collet  du  sac,  à  la  tension  de  la  courbe  fibreuse  au-devant  de  l'an- 
neau inguinal  et  à  l'augmentation  de  densité  du  tissu  cellulaire.  Or,  je 
letlciiiiiudc,  est-ce  parfeelûiuner  une  méthodequi  remplit  seulement  quel- 
que* indicjilions  que  de  la  modifier  de  façon  qu'elle  n'en  remplisse  plu» 
qu'une  seule.  Aussi  ne  ptns-je  point  adhérer  a  celte  idée  de  ne  pas  In- 
verser le  sac  ,  et  ne  puis -je  adopter  cette  modification  qui  est  la  plus  im- 
portante cuire  relies  que  M.  Mavor  a  £iit  subir  à  mon  procède.  Qu'on 
it-uiplace,  si  l'on  veut,  mes  Ixniles  de  liège  par  des  boules  de  coton,  et 
nie»  (ils  métalliques  parties  (ils  île  chanvre  ;  mais  qu'on  cherche  à  obli- 
térer le  sac  et  à  tendre  la  membrane  fibreuse  au-devant  de  l'ouverture 
inguinale,  sans  cela  la  partie  essentielle  du  procédé  est  négligée  et  la 
guérisoH  incertaine  même  dans  les  cas  les  («lus  faciles. 
.  On  sait  que  le  procédé  de  M.  Gerdy  consislea  invagiuer  la  peau  dans 
le  canal  inguinal,  et  à  la  maintenir  fixée  (lins  cette  position  par  une 
anse  tle  lil  dont  la  concavité  embrasse  le  fond  dn  cul-de-sac  formé  par 
l'invagination  de  la  peau  cl  dont  les  deux  extrémités,  après  avoir 
tr ivcisé  la  paroi  abdominale  au-dessus  de  l'anneau  inguinal  sont  fixées 
isolément  armme  dans  la  suture  cnchevillée. 

I-es  objections  qui  m'empêchèrent  d'adopter  ce  procédé  à  son  origine 
et  m'engagèrent,  il  y  a  deux  ans,  à  en  chercher  un  autre,  ne  sauraient 
être  n  produites  pour  la  plupart ,  depuis  les  perfectionnemens  que  son 
auteur  lui  a  fait  subir.  Avec  le  porte-aiguille  que  M.  Gerdy  a  imaginé, 
l'opération  primitivement  assex  coi  barrissante ,  rst  devenue  simple  et 
d'une  exécution  facile  •  en  traversant,  comme  il  le  (hit  aujourd'hui, 
la  paroi  antérieure  du  sac  périlonéal ,  il  est  plus  sut  d'y  déterminer 
une  inflammation  adliésivc;  celle-ci  était  incertaine  lorsqu'd  se  con- 
tentait de  passer  l'aiguille  et  le  (il  dais»  le  tissu,  cellulaire  sons-séreux, 
car  l'inflammation  de  ce  tissu  pouvait  ne  pas  se  propager  à  la  surface 
libre  de.la  séreuse.  (Voyez  la  S-  observation  de  ce  mémoire^  Enfin  , 
la  précaution  qu'il  prend  de  ne  placer  qu'une  seule  anse  du  fil  assure 
contre  le  danger  de  la  blessure  de  l'artère  épigaslriquc  qui  était  à  craio 
dxe  loisqn'il  employait  un  plus  grand  nombre  de  sulures. 

En  étudiant  la  méthode  de  M.  Gerdy  au  point  de  vue  des  résultais 
qu'elle  a  donnés,  je  ne  lui  trouve  pas  d'avantage  «tr  celle  que  j'ai 
mise  en  pratique,  car  elle  a  échoué  comme  cette  dernière  chez  les  vieil- 
lards et  dans  les  liernie*  volumineuses  et  directes  ;  deux  adultes  af- 
fectés de  hernie*  obliques  et  retard»  comme  guéris  ont  vu  leur  descente 
se  reproduire  et  sootallé  chercher  des  bandages  ,  l'uu  à  l'ilolel  Dieu  de 
I.yoli;  celui-là  été  vu  par  M.  Nichet  et  par  moi;  l'autre  h  l'hôpital 
Sailli-André  de  Bordeaux  ,  où  il  a  été  observé  par  M.  Moulinée  qui  en 
a  transmis  l'histoire  à  M.  Larrey  ;  et  parmi  les  malade*  sortis  guéris  de 
l'hôpital  Saint-Louis  ,  deux  seulement  ont  été  suivis  pendant  plus  d'un 
au  par  parM.  Gerdy  lui-même:  leur  hernie  ne  s'est  point  reproduite, 
mais  ils  n'avaient  pas  cessé  Coniplélefneiil  de  |)orler  des  Iwndages.  Tou- 
tefois je  nie  plais  à  recontiahre  qu'au  point  de  vue  de»  indication* 
quille  remplit,  la  méllioilc  de  M.  Grnly  a  dans  les  hernies  oblique* 
une  véritable  supérionié  due  à  la  profomiW  a  Laquelle  elle  agit,  et  dé» 
lors  a  l'avantage  de  ne  point  laisser  au  dessus  de  l'anneau  un  entonnoir 
où  pourraient  s'engager  les  viscères,  comme  cela  peut  avoir  lieu  après 
l'emploi  de  mon  pioiétlé  ,  si  les  adhérences  restent  1  «ruées  aux  points 
que  traversent  1rs  épingles. 

Cette  supériorité  n'existe  plus,  ce  me  semble,  dans  les  hernies  direc- 
tes traversant  une  ouverture  assez  large  pour  qu'un  bandage  ne  puisse 
les  contenir.  Dan»  ces  hernies,  il  est  assez  indifférent  d'agir  vers  l'orifice 
interne  on  vers  l'orifice  externe,  puisque  ces  deux  orifices  sontà  neinedis- 
tans  l'un  de  l'autre  de  3à  4  lignes,  et  qu'enoblitérant  le  sac  aii-devantdc 
l'anneau,  le  rapprochement  qu'im  détermine  dans  ses  parois  se  propage 
jusque  dans  l'abdomen,  el  que  dès  lors,  on  ne  laisse  pas  comme  dans  la 
hernie  oblique  un  entonnoir  qui  puisse  recevoir  de  nouveau  les  viscères. 
Ce  qui  importe,  dans  ces  hmiirs  directes  ,  c'est  de  reproduire  vers  le 
trou  i/ni  donne  passage  aux  intestins,  une  paroi  nouvelle,  1 
doute  à  " 


n'avait  soutenu  qui 


il  de  faire  passer  les  fils  dans  le  tissu  cellulaire 


sans  doute  à  elle' seule ,  mais  asse*  résistante  jiour  releuir  les  viscère»,  si 
elle  est  «iilér  de  l'action  d'un  lwiidagc. 

de  l'anneau  les  épingles  comme  je  l'in- 
1  un  à  l'autre  les  deux  faces  opr*iséea 
de  l'enveloppe  péntonéale .  on  tend  au-devant  de  l'anneau  inguinal  la 
membrane  fibreuse  qui  s'en  détache;  enfin  l'inflammation  suppurative 
que  la  pression  des  tète*  d'épingles  produit  dans  le  tissu  cellulaire  sous- 
ctilaué  y  détermine  la  formation  d'une  couche  résistante  de  tissu  fibreux. 


Or,  si  l'on  dispose  1 
diqne,  on  fait  adhérer 
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premières  observations.)  L'ensemble  de  en  ebangemens 
lue  sorte  une  paroi  nouvelle  qui  suffit  au  moins,  clie/  lo» 
:  d'un  bandage ,  le 

é  de  M.  Gerdy,  connue  on  ne  place  qu'un  seul 
'ou  l'enlève  au  plus  lard  vers  le  quatrième  ou 


le  qui  suim  au  muni»,  iiic#-m» 
jeune»  sujets,  i  maintenir,  a  l'aide  d'un  bandage,  les  viscères  dehib-  I 
doinen. 

En  suivant  le  procédi 
point  de  suture,  et  qu 

cinquième  jour  (je  parle  de  sou  procédé  actuel),  on  lie  peut  produire  la 
formation  d'une  couche  aussi  résistante  de  tissu  fibreux  dans  le  tissu  cel- 
lulaire placé  au-devant  de  l'anneau  inguinal ,  on  ne  tend  pas  an-devant 
de  cet  anneau  la  membrane  fibreuse  qui  en  part ,  et  l'oblitération  du  sac 
es»  inoins  assurée  puisque  ces  parois  opposées  sont  mises  dans  un  contact 
moins  intime ,  que  l'anse  de  fil  n'en  touche  la  parui  antérieure  que  dans 
une  seule  partie,  et  y  reste  trop  peu  de  temps  pour  déterminer  un  épan- 
diemcnt  de  lymphe  plastique  aussi  considérable  que  les  épingles  que  je 
laisse  de  dix  à  quinze  jours  en  place.  Je  sais  que  l'on  peut  multiplier  ces 
anses  de  01,  et  en  placer  trois,  par  exemple,  aux  partie»  inférieures, 
internes  et  citernes  du  canal  ;  mais  alors  ou  peut  blesser  l'artère  épi- 
gastrique,  ce  qui  est  incontestablement  à  craindre  dans  ces  hernies  di- 
rectes. 11  semble  aussi  que  l'on  pourrait  laisser  les  anses  des  (ils  aussi 
longtemps  en  place  que  je  le  fais  pdur  les  épingles  dont  les  tétes  appuient 
sur  La  peau  ;  il  n'eu  est  rien  cependant. 

Cn  corps  étranger  aussi  mince  qu'un  Gl  ou  une  aiguille  peut  ne  point 
déterminer  de  supputation  dans  les  tissus  qu'il  traverse  et  au  milieu 
«lesquels  il  séjourne  [les  aiguilles  qui  après  avoir  jw-rcé  l'aisoplugc  ont 
parcouru  diverses  légions  du  corps  eu  fournissent  des  exemples)  ;  mais 
s'ils  compriment  ces  tissus,  comme  on  le  voit  dans  une  ligature,  la  sup- 
puration se  produit  lût  ou  lard  dans  les  par  tics  comprimées  d'abord  et 
ulcérées  ensuite. 

Dan»  le  procédé  de  M.  Gerdy,  l'anse  de  la  ligature  exerçant  une 
compression  sur  le  ciil-dc-sac  formé  par  la  peau  imaginée,  on  voit 
une  le  séjour  longtemps  prolongé  de  l'anse  de  Cl  produira  la  section 
de  celte  peau,  et  la  suppuration  des  parties  qui  lui  sont  soua-jaccutcs.Or, 
dans  ces  pallies  se  trouvent  la  jiaroi  .intérieure  du  collet  du  sac  herniaire 
et  le  tissu  cellulaire  sous-séreux.  Que  ces  tissus  soient  coupils cl  suppurent, 
leurinllainmationsuppuralivc  pourra  «propager  au  péritoine  abdominal, 
et  le  pus  accumulé  dans  In  tissu  cellulaire  sous-séreux  du  collet  du  sac,  sé- 
paré de  la  peau  narlacoucbc  fibreuse  qui  pi-tdcl'auncauin^uinal,  tendra 
agbsscr  versl  alxlomcn;  le  bassin  ou  les  bourses,  jilutot  qu  a  se  taire  jour 
à  l'extérieur.  Ces  dangers  ne  sont  point  à  craindre  lorsque  la  pression , 
comme  dans  mon  procédé,  ne  s'exerce  que  sur  la  peau  et  ne  détermine 
de  suppuration  que  dans  le  tissu  cellulaire  sous-cutaiic. 

La  conduite  que  M.  Gerdy  a  adoptée  en  ne  plaçant  qu'une  anse  de 
lil,  et  ne  (aidant  celle-ci  que  peu  de  jours  en  place  est  donc  prudente 
et  doit  être  imitée.  Mais  comme  en  l'appliquant  aux  hernies  directes  qui 
sortent  par  une  large:  ouverture,  on  ne  |>cot  déterminer  des  adhéiciiees 
aussi  solides  et  aussi  étendues  que  je  puis  en  f.iire  ;  dans  ce  cas  spécial , 
la  supériorité  de  mon  procédé  me  semble  incontestable. 

Ç  XII.   CIS  D\MI  LKSOULlil  UHF.  OrÉRATIoX  PEVT  ETBE  TENTÉE  DAItS  LE 
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Parmi  les  malades  opérés  par  M.  Gerdy,  deux  sont  morts,  et  un  troi- 
sième op-'ré  jur  M.  Vclpeau,  suivant  le  nrocédede  M.  Grrdv,  a  en  des 
alors  dans  le  bassin,  qui  mirent  sa  vie  dans  le  plus  grand  danger.  J'ac 
e«pte  toutes  les  explications  qui  m'ont  été  données  sur  les  causes  étran- 
gères à  l'opération  qui  ont  déterminé  les  aeeîdcns  observ  és  chez  ces  ma- 
Udcâ  ;  j'admets  que,  dans  l'un  de  ces  cas  ,  le  proi-édé  n'a  été  iiu'inipar- 
faitcmcnt  appliqué  ;  que  dans  un  autre,  des  irrigations  d'eau  froide  sur 
vudu  plus  grave  lu  péritonite  commençante  ;  que  des  cir- 
icjiliéres  ont  cintièché  dedonnrrà  un  troisième  les  soins 
réclamait  sou  état  ;  il  n'en  reste  pas  moins  vrai  que ,  si 
la  méthode  est  innocente  lorsqu'elle  est  convenablement  appliquée,  elle 
peut  être  mortelle  dans  des  condition*  qui  se  reproduisent  uaus  les  mains 
les  plus  habiles.  Et ,  pour  eu  revenir  à  mou  pr.ieédé  ,  bien  que  j'aie 
prouve  scientifiquement  que  l'opération  avait  été  étrangère  aux  arcidens 
qui  ont  déterminé  la  mort  du  premier  malade  dont  j'ai  rapporté  l'his- 
toire, il  es!  impossible,  après  avoir  lu  son  observation  ,  de  ne  pas  se 
défendre  d'une  prévention  inquiète  sur  les  suites  d'une  opération 
semblable  à  celle  qu'il  a  subie.  (Aussi  me  semble  - 1  -  il  prudent 
de  s'abstenir  de  toute  tentative  opératoire,  dan»  les  cas  où  un  lundage 
peut  contenir  la  hernie;  et,  je  le  dis  avec  d'autant  plus  d'assurance  que 
parmi  1rs  malades  sur  lesquels  la  cure  radicale  dis  beniies  a  été  essayée 
dans  les  derniers  temps ,  il  n'eu  est  aucun,  à  ma  connaissance,  mime 
parmi  ceux  dont  le  traitement  a  été  suivi  de  plus  de  succès,  qui  ait 
qnitte  complètement  son  bandage,  et  suit  revenu  i  la  condition  des  hom- 
mes qui  n'o:it  jamais  eu  de  hernies. 


Les  travaux  déjà  faits  ne  doivent  cependant  point  rester  inutiles  ,  leur 
application  peut  être  d'une  grande  utilité ,  comme  j'en  ai  donné 
(obs.  vin)  un  exemple  remarquable,  dans  les  hernies  où  les  viscères  ne 
peuvent  être  contenus  par  des  bandages ,  et  produisent  par  la  des  coli- 
ques fréquentes,  de  la  gène  dans  la  tuai  die,  et  une  repoussante  diffor- 
mité; dans  ces  cas ,  la  réserve  La  plu*  prudente  ne  saurait  rejeter  l'em- 
ploi de  la  méthode  que  j'ai  fait  connaître.  Les  obsei-vutiousdénjuntrent  le 
peu  de  dangci  de  son  application  ,  et  si  les  adliércuccs  qu'elle  détermine 
ne  peuvent  suffire  à  elles  seules ,  elles  aident  assez  complètement  l'action 
de>  bandages,  pour  qu'a  l'aide  de  ceux-ci  les  viscères  puissent  être 
maintenus,  et  qu'une  nernic  grave  soit  ramenée  aux  conditions  d'une 
simple  incommodité.  Parmi  le*  oWrvatioiis  que  j'ai  citées  ,  celle  d'un 
enfoui  de  dix  ans  démontre  seule  la  possibilité  de  ce  résultat  ; 
mais  il  faut  se  rappeler  que  les  malades  placés  dans  les  conditions  ana- 
logues à  celles  où  il  se  trouvait ,  étaient  fous  ou  idiots,  et  qu'après  l'o- 
pération ils  u'out  pas  eu  soin  de  porter  des  bandages  avec  les  précau- 
tions eouveualc*  ;  deux  d'entre  eux  avaient  dépasse  43  ans ,  ils  étaient 
profondément  débilités,  et  sans  doute  le  succès  exige  des  conditions  plus 
favoiaUes  et  d'àgc  et  dr  santé. 

Il  est  pénible,  sans  doute,  après  des  travaux  qui  n'out  pas  été  sans 
quelque  aiméludc ,  d'arriver  à  des  précepte»  dont  l'application  est  aussi 
limitée.  Il  n'y  a  là,  cependant,  rien  qui  ne- se  retrouve  d'ordinaire  dans 
les  travaux  sur  la  science  comme  dans  les  travaux  sur  la  pratique.  La 
part  de  vérité  que  l'on  découvre  dans  un  cas,  comme  celle  des  résultats 
utiles  auxquels  on  arrive  dans  l'autre,  est  toujours  au-dessous  des  espé- 
rances que  l'on  a  conçues,  et  disproportionnée  aux  recherches  que  l'on  a 
eiitivprisr*.  Ces  résultats,  quelque  bornés  qu'ils  soient,  n'en  sont 
pas  moins  précieux,  et  leur  ulilitc  se  trouve  tout  à  la  fois  dans  1rs  suc- 
cès qu'ils  piomcttciit  dans  cet  tains  cas,  et  l'inutilité  des  tentatives 
qu'ils  peuvent  éviter  dans  d'autres. 
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JOURNAUX  AMÉRICAINS. 

I.  THE  AMERICAN  JOURNAL  OP  TI1E  MEDICAL 

SCIENCES. 

Le  cahier  du  troisième  trimestre  contient  les  articles  originaux  sut- 
vans  :  1»  inr  la  fièvre  tt  ph<iide  '/ni  a  régné  à  Philadelphie  durant 
U  printemps  et  l'été  de  IHIfi,  par  M.  (•erhaid,  médecin  de  l'Isopi- 
tal  de  celle  ville  {deuxième  partie)  ;  3*  examen  erpérimctital  des  opi- 
nions de  sir  Charles  Bell,  concernant  l'anal-  -mie  et  la  physiologie 
de  la,  moelle  épinière ,  par  M.  Henry  H.  Smith,  médecin  Je  l'hôpi. 
tal  de  Pensylvanir;  3*  sur  la  maladie  des  reins  accompagnée  d  u- 
rines  albumineuses  (maladie  de  Brighl),  par  M.  Adam;  4  difformiU 
de  la  bouche,  ramée  par  une  brûlure,  traitée  avec  succès  dapres  la 
méthode  de  M.  DiofTenbach ,  jvir  M,  Mnltir  (avec  iuip  planche')  ;  ,V  cti$ 

morve  chez  un  jeune  homme  ,  par  M.  VViggms  Heuslfs  ;  G*  raft- 
ports  sur  les  cas  d'aliénation  mentale  traités  à  V 's/y  fum-Fricnd's, 
près  Franifort*  par  M.  Potier,  médecin  de  cel  établissement;  7-  ob- 
servations médicales  sur  Smyrneetses  environs,  par  M.  llorncr, 
chirurgien  de  marine;  8"  litrativn  et  fracture  de  l'astragale,  par  M. 
Norris;  <)'  hypertrophie  de  la  $là<uU  thymus,  accompagnée  de 
symptômes  tiUaor.linaires  ,  par  M.  V.  Robeitsj  10"  cancer  de 
l'estomac,  par  M.  Suniucr 

oc  tyhius  on  a  BKnpcR  s  mu  ADEU-irrc  PETtMTT  l  e  n>rrrnu»s  it 
l  hté  de  i&SG;  par  le  docteur  Gerhard. 

Cet  article  contient  les  conrl usions  que  l'auteur  croit  pouvoir  tirer 
«les  faits  qu  il  a  rapportes  dans  la  première  paitie  de  son  travail,  et  pour 
lesquels  nous  renvoyons  a  l'analyse  que  nous  en  avons  donnée  (V.  G»? 
Min. ,  année  1837  ,  n'  :l(i).  Nous  allons  le  siuv  ce  maintenant  dans  le 
résumé  qu'il  eut  de  ces  même»  observation*.  Nous  donnerons  à  cette 
analyse  toute  l'étendue  que  mérite  la  question  qui  est  soulevée  dans  cet 
article,  savoir  l'idenlilé  du  typhus  cl  de  U  lièvre  tvpboide  .  ou  plutôt 
l'identité  de  la  fièvre  typhoïde  d'Europe  et  de  la  lièvre  tvphohle  ou  do 
typhus  d'Amérique. 

résultat  des  utoI'SUs.  Le;  glandes  de  Peyer  non-seulement 
n'offiaient  pas  la  lésion  uni  est  spéciale  À  la  fièvre  typhoïde  ou  à  la  rlo- 
ihiiientérile,  mais  les  follicules  et  le  reste  des  intestins  se  rapprorhaien  t 
plus  de  l'état  normal  que  dan»  1a  plupart  des  autres  maladies.  L'auteur 
insiste  spécialement  sur  ce  point,  affirmant  qu'il  a  toujours  apporté  la 
plus  sérieuse  attention  à  l'examen  de  ces  follicules  dont  il  avait  étudié 
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beaucoup  de  utn  1rs  divers  modes  d'altération  en  France,  dans  la 
fièvre  typhoïde  et  les  autres  maladies.  \a*  glandes  mésentériqurs  étaient 
un  à  l'état  normal,  ou  trà-peu  injectées,  et  la  rate  n'était  altérée  que 
chez  le  tiers  des  malades. 

Le»  lésions  de*  autres  organes  variaient  antant  qu'elles  le  font  dant 
les  autres  maladies  aiguës  et  dépendaient  évidemment  de  la  saison  ou 
<(es  circonstances  accidentelles  dans  lesquelles  se  trouvait  le  malade. 

résumé  en  disant  que  de  toutes  ces 


aucune  ne 


cette  partie  de  son  rés 
peut  être  eonsùléréc 


-istiqnc  du  typhus 

d'  Amérique  qui  se  rapproche  des  lièvres  exenthcsnatiqncs  sous  ce  point 
de  vue  comme  sous  d  antres  que  nous  signalerons  plus  loin. 

Sjmptematoiogie.  Chez  33  blancs  sur  3(5  dont  on  a  examiné  la  pean 
arec  quelque  soin,  on  a  trouvé  une  éruption  d'un  caractère  tout-à-fait 
spécial  ;  des  quatre  chei  lesquels  on  ne  l'a  pas  trouvé ,  le  premier  est 
mort  le  septième  jour  de  la  maladie,  et  les  trois  autres  n'oHHrent  que 
quelques  «vniptômes  fébriles  qui  disparurent  au  bout  de  quatre  ou  cinq 
)i>nrs.  On  distinguait  aussi  la  mente  éruption  chez  les  mulâtres  ,  mais 
moins  facilement  ;  et  l'auteur  pense  que  la  couleur  de  la  peau  seule  a 
crupèché  de  l'observ  er  chez  les  nègres;  nous  devons  rappeler  ici  que  le 
docteur  M'Cormak  qui  a  longtemps  étudié  la  lièvre  chez  les  huraincs  de 
roolcur,  dit  n'avoir  jamais  observé  les  pétrâhies  riiez  les  nègres.  La  des- 
rription  qne  donne  M.  Gérard  de  ces  petérhics  est  aussi  imparfaite  que 
l'idée  que  s'en  feint  parmi  nous  ceux  qui  n'ont  pis  étudié  ce  sujet  avec 
attention.  Dans  la  fièvre  typhoïde  île  Pans  ,  on  désigne  tous  le  nom  de 
pèléchies  deax  espèces  de' taches  d  une  nature  tout-à-bit  différente,  les 
nnes  d'une  couleur  rosée,  d'une  dimension  toujours  très-li  mitée ,  faisant 
une  légère  saillie  à  la  snrface  de  la  peau,  «consistant  en  une  véritable 
inHammation  de  cet  organe;  les  autre»  produites  par  une  bémorrhaeic 
cutanée,  semblable  aux  taches  du  purpura  htmorrhatiea,  sans  saillie 
a  la  peau,  d'une  couleur  plus  ou  moins  foncée  suivant  I  époque  où  on  les 
nbsrrvc,  de  dimensions  très-variables  et  qui  sont  souvent  confondues 
avec  les  piqûres  de  puces.  Les  taches  décrites  par  le  docteur  Gerhard 
paraissent  se  rattachera  cesdeux ordres; et  semblent  lui  fournir  un  symp- 
tôme caractéristique  du  typhus  qu'il  décrit.  Elles  apparaissent  du  sixième 
au  huitième  jour,  et  disparaissent  du  quatorzième  au  vingtième.  Quel- 
quefois après  avoir  presque  complètement  disparu,  elle  reparaissaient  de 
nouveau,  ce  qui  était  d'un  pronostic  fâcheux.  Après  la  mort,  on  retrou- 
vait, dans  l'épaisseur  de  la  jieau  sur  remplacement  des  plus  larges  pélé- 
•  liies,  une  légère  ecchymose  bleuitrc,  mais  aucune  trace  des  petites.  Cette 
<  ruption  n'était  pas  bornée,  comme  dans  la  lièvre  typhoïde ,  à  l'abdo- 
men et  au  thorax,  mais  elle  se  retrouvait  sur  les  membres  aussi  bien 
que  sur  le  tronc,  l-i  marche  régulière  que  présentait  cette  éruption 
fournit  une  autre  analogie  entre  le  typhus  et  les  maladies éiuplives. 

.  éruption  unitaire  a  ctergalcmcut  observée,  mais  moin»  trequ 
ment  que  dans  la  lièvre  typhoïde. 

La  peau  présentait  m  outre,  dins  tous  les  r 
d'un  rouge  livi'le,  approchant  quelquefois  du  pourpre,  qui 
avec  une  forte  injection  de  la  conjonctive.  Ces  deux 
.le»  étaient  si  constat»  que  M.  Gerhard  dit  qu'ils 


t  que  vers  les 
.  C'était  un  signcfavi 

dclaïaaladicnuàU 
;ct, 


rile  sibilant,  qui  est  si  fréquent  dans  la  fièvre  typhoïde  y  était  très-rare. 
La  pneumonie  était  nnc  complication  très -fréquente. 

1  /action  du  cœur  était  extrêmement  faible,  et  le  pouls  pins  fréquent 
que  dans  la  Gèvrc  typhoïde  ,  variait  de  70  à  1 40.  Lorsque  la  fièvre  dé- 
clinait il  baissait  rapidement  et  devenait  extrêmement  faible  pendant  a 
convalescence  nu  à  l'approcbe  de  la  mort.  La  température  dn  corps 
était  nlns  élevée  que  dans  l'état  normal,  avec  sécheresse  de  la  peau  et 
tous  les  caractères  de  ce  que  les  auteurs  ont  appelé  :  aCalor  uwrtlirans.» 
Cette  chaleur  disparaissait  an  moment  de  la  convalescence  et  la  tempé- 
rature se  trouvait  au-dessous  de  celle  de  l'état  normal. 

La  peau  offrait  en  outre  une  odeur  spéciale,  piquante ,  ammoniacale 
et  Ctide  dans  les  cas  I  s  plus  graves.  On  a  rcmirqué  que  les  malades 
chez  lesquels  cette  odeur  était  le  plus  prononcée  étaient  ceux  qui  com- 
muniquaient plus  promptement  la  maladie  par  la  contagion. 

L'aspect  du  sang  est  encore  plus  changé  dans  le  typhus  que  dans  la 
fièvre  typhoïde.  M.  Gerhard  dit  l'avoir  observé  à  toutes  les  épnqnes  de 
la  maladie  où  on  pouvait  en  tirer  sans  compromettre  les  jours  du  malade 
et  avoir  fait  les  observations  suivantes  :  Des  le  début ,  il  était  noir ,  non 
concuneiix  ,  et  offrait  un  large  caillot ,  mais  mol  et  noir  ;  à  une  époqne 
pins  avancée  il  paraissait  comme  dissout ,  offrant  l'aspect  que  quelque» 
auteurs  ont  décrit  comme  caractéristique  du  typhus  et  des  fièvre»  putri- 
des. Ceux  chez  lesquels  le  sang  était  à  cet  état  étaient  très-faibles  et  ne 
pouvaient  perdre  plus  de  deux  ou  trois  onces  de  sang  sans  tomber  en 
syncope.  Malgré  cet  état  du  sang  trou  ou  quatre  malades  seulement  sur 
cènt  présentèrent  ces  ulcérations  an  sacrum  et  aux  trochanteTS  qui  sont 
si  fréquentes  dans  la  fièvre  typhoïde  ;  ce  que  l'auteur  pense  que  l'on 
peol  expliquer  par  la  durée  moins  prolongée  du  typhus. 

L'auteur,  après  avoir  détaillé  ainsi  les  symptômes  du  typhus  qu'il  a 
observé  ,  établit  les  moyens  de  le  distinguer  de  la  Gèvrc  typhoïde  ,  et  de 
quelques  autres  maladies.  Nous  ne  le  suivrons  pas  dans  cette  discussion, 
1  analyse  que  nous  venons  de  présenter  devant  éclairer  suffisamment 
ceux  de  nos  lecteurs  qui  sont  bien  au  courant  des  travaux  publics  parmi 
nous  sur  la  fièvre  typhoïde.  Nous  passerons  également  sous  silence  tout 
ce  que  l'auteur  dit  «lu  traitement  et  des  divers  moyens  qu'il  a  employés; 
les  résultats  qu'il  a  obtenus  ne  nous  offriraient  rien  denmivean.Nons ter- 
minerons par  quelques  mots  sur  la  mortalité  et  la  duréede  la  maladie. 

Sur  le  noir.l.re  total  des  malades  admis  à  l'hôpital ,  à  quelque  époqne 
de  la  maladie  qu'ils  fnssent  arrivés,  la  mortalité  a  été  de  un  sur  trois. 
KUe  a  été  moins  forte  chez  ceux  qui  ont  été  reçus  dès  le  début  de  leur 
maladie  et  surtout  rhçzlrs  médecins  et  les  employés  de  l'hôpital  qui  l'y 
ont  contractée  et  qui  jouissaient  auparavant  d  une  assez  bonne  santé. 

La  durée  a  varie  de  1 1  à  M  jours  ;  dans  quelques  cas  elle  a  été  plus 
longue ,  mais  par  l'effet  de  complications  qui  persistaient  même  après 
ïevre  avait  complètement  disparu.  La  durée  moyenne  a  été  de  «0 
'  elle  a  été  au-dessous  il*  cette 

"la 

•un 


qne  la  fièvre  i 

jours.  I_a  plupart  de  ceux  chez  lesquels 
moyenne  étaient  Agés  de  moins  de  90  an»  ;  ciisorte  que  la 
seulement  diminuait  le  danger  du  typhus ,  mais  en  al 
durée.  Au-dessus  de  20  ans  ,  la  durée  de  la 
rapport  avec  l'Age  du  malade. 


nY  offert 


«Je*. 


;l'. 


.  C'étaient 


presque  conti 
il»  les  deux  ou  troi; 
1.  peau  et  de»  mus- 


et  quand  la  I 

t  j  prostration  s'observait  ou  au  i 
lin  à  1  époque  où  la  fièvre 
•  irronstance,  elle  n'était  point 
tcait  une  grande  surveillance  de  la  part  des  .„ 

I.cs  symptômes  cérébraux  étaient  des  plus  caractéristiques.  Cela 
la  stupeur  qui  débutait  avec  la  maladie  ,  et  persistait  à  des  degrés  va- 
riés pendant  toute  sa  durée;  le»  vertige»  et  le  trouble  de  la  vive  étaient 
pins  ronstans  et  plus  prononcés  que  dans  la  fièvre  typhoïde  ;  le  tintement 
di  s  oreilles  avec  dureté  de  l'ouïe  ;  nne  somnolence  presque  continuelle  ; 
le  délire  et  les  autres  symptômes  ataxiques  " 
miels  chez  tous  cenx  qui 
premiers  j  mit»  de  la 


Symptômes  abdominaux.  Ce  n'est  que  ver»  la  fin  de  la  maladie  que 
la  diarrhée  apparaissait  et  encore  même  on  ne  commença  à  l'observer  qne 
vers  le  milieu  de  l'été,  à  l'époque  on  la  dvseiitérie  régnait  nnssi  ;  ce  qui 
pnrta  à  regarder  la  diarrbéecomme  un  symptôme  accidentel  et  non  per- 
manent. Il  était  ordinairement  très-facile  de  l'arrêter. 

SympUimet  tkoraeiques.  Ï-»  respiration  était  faible  et  imparfaite  en 
•m  nie  ;  le  son  y  était  mat ,  ce  qui  dépendait,  ainsi  .pie  les  antf>|«ies 
l'ont  démontré,  d'nn  engorgement  des  poumons  qni  survenait  dès  le  dé- 
•  ut.lela  maUlieetsewmipliqnaitfréqoerameiittrunrale  sons- crépitant, 
t.ct  engorgement  disparaissait  en  même  temps  que  la  couleur  livide  et 
nW  .le  I..  f.,ee .  et  .lrpcndj.it  probablement  de  la  même  cause.  Le 


iwrjnjirixs  ExrMitffCTM.es  sm  us  optjkw»  De  sm  cum.es  uw., 

Htl.»nVLML>T   SI  X  CAHSi  TiUM  PHYSIOI.OGIOUL»  FT  A>.lTO*UQjtfLS  ni 

la  Moiu  r  i>i>ii.«e;  par  le  docteur  Smni. 

Ces  expériences  tendent  à  prouver  que  f  h .  Bell  a  en  tort  de  regarder 
la  colonne  latérale  ou  moyenne  île  la  moelle  épinière  comme  destinée 
uniquement  à  fournir  l'iiiflnx  nerveux  aux  nerfs  respiratoires  du  tronc. 
L'expérimentateur  reconnut  que  la  colonne  latérale  de  la  moelle  allongé» 

térieure  au  mouvement  et  à  la  sensibilité,  mais  il  nie qn'au-dessonsde 
la  moelle  allongé  <r  t'e  colonne  conserve  la  même  propriété  ;  propriété 
qui  lut  avait  Hé  attribuée  par  Ch.  Bell,  et  qu'on  n'avait  pas  contestée 
Voiri  l'une  des  expériences  qu'il  a  faites  ,  elle  donnera  l'idée  des  antre* 
que  nnus  ne  reproduirons  pas. 

a  Un  petit  chien  est  frappé  sur  la  tête  de  manière  à  ce  qu'il  en  soit 
étourdi ,  mais  en  sorte  que  la  respiration  n'en  soit  point  .-.Itérée  ;  en- 
suite les  parties  molles  sont  enlevées  ainsi  que  les  anneaux  des  vertèbre» 
et  la  moelle  est  mise  à  nu  à  la  hauteur  de  la  vertèbre  dorsale  supérieure  ; 
un  scalpel  est  introduit  entre  la  colonne  .intérieure  et  postérieure,  de  ma- 
nière à  inciser  la  colonne  moyenne  ,  et  on  l'y  laisse  quelques  minutes  , 
mais  sans  qu'il  en  résulte  le  moindre  changement  dans  l'action  des  mus- 
cles. L'animal  tombant  en  faiblesse  par  la  perte  <le  sang ,  l'instrument 
fut  retiré  et  In  respiration  continua  de  se  faire  avec  facilité.  »  La  même 
opération  répétée  sur  divers  autre»  points  de  la  moelle  épinière  fut  suivi* 
des  mêmes  effets  L'auteur  croit  ponvoir  conclure  île  cette  cxj  ' 
de  quelques  autres  que  la  colonne  moyenne  de  la  moelle  épin 
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pas  destinée  aux  organes  de  la  respiration ,  mais  qu'ai 
anqttiéroc  vertèbre  cervicale,  les  muscles  respiratoires  sont  influencé» 
par  les  nerfs  tui  fournissent  les  i 


DE    1.»    «Il  CHE  CAUSÉE  PAU  tftCLCar.  ,    TRAITÉE  AVEC 

M.TXES  D'Arltl»^.A  JléTBODE  DE  M.  DIEEFESEAPJI î  p*T  M.  Mt-TTE» 

Ois.  —  La  fille d'ua  médecin  renpeetabb  de  la  Caroline ,  Agée  de  H  «os,  de 
tempérament  lymphatique  .  hibitucISemenl  bba  porUatc.  tomba,  durant  l'hiver 
de  t  033.  sur  an  poète  ardeal  ea  j osant  avec  ses  compagnes  :  elle  «e  brûla  les 
raaias,  les  bras,  te  eoa  et  b  partie  iafericare  de  la  bec.  Traité*  jodkiru«eineni 
par  ion  père,  ses  bralures  ont  été  heureusement  conduite»  à  gurruoe  ;  mais  ea 
m  cicatrisant  celkr»  des  environs  de  la  bouebe  rétrécirent  trllraocnt  cette  ou- 
verture qu'il  a  y  restait  plus  qu'an  fort  petit  trou  poar  l'introduction  des  alimeo». 
D'aprèab  figure daaaéc  par  I  auteur  I  ouverture  labiale  resscmUr  a  eelb  d  an 
sac  a  coulisse  fortement  formée. 

Le  pire  de  la  malade  atteadit  qoe  la  seatibilité  du  tissa  iaodalaire  fol  dissipée 

5 tares  essayer  1a  dilalatioa.  Des  tente»  d'épongé  préparée  oat  été  d'abord  intro- 
uitrs  prtidinl  sssri  longtemps,  ui<  uuucth.  (In  |>r»tnrui  ensuite  une  iorisioti 
transvervile  de  chaque  coté  et  l'oa  tint  l'ouvertere  dilatée  par  le  rojovcu  précé- 
dant, main  sans  plus  d  avantage-  Les  choses  îemblaieat  bien  aller  peodint  quelque 
tenips  .  mais  peu  après  l  ouverture  s'est  rétrecie  comme  auparavant.  Dans  cet 
état  de  choses  le  médecin  de  la  Caroline  coadaisitsa  Glle  i  Plidirlrlphieel  la  coa- 
tis sas  taies  de  M.  Mutter,  sers  la  ûadeaotembre  1836,  e'est-à  dire  aa  an  après 


-  L'ippareuce  pliyMonniniqiic  dr  cette  jeune  personne  cuit  tri-s  smgnuère.dit 
H.  Mutier.  De»  cicatrises  fermes  et  épaisses  entouraient  h  pheriphéric  de  la  bou- 
che, elles  étaient  surtout  trèt-iuirqures  s  la  lèvre  inférieure  et  ans  angles  la- 
biaox.  L'onEce  huerai  admettait  à  peine  le  bout  du  doigt  et  éuitde  Seine  orale. 
Les  cicatrices  biles  par  b  double  incision  qu'on  avait  pratiquée  étaient  Irès- 
és-îdentes.  La  petite  malade  ne  poavail  nreaarc  de  l'alinseot  qo'arec  beaucoup  d* 
diflkuke.  La  parob  n'était  pa» beaucoup  altérée*  mais le»  syllabe»  labiale»  n'étaient 
prononcées  qae  très  imparfaitement.  La  muqueuse  buccale  était  d'ailleurs  a 
l'état  normal;  b  santé  générale  asses  bonne .  • 

Osw.no».  Le  <8  novembre  IKÎ6 .  l'opération  a  été  pratiquée  de  b  manière 
suivante  :  On  place  b  petite  malade  sar  une  chu ic  basse,  la  tète  souteaae  par  aon 
pire,  S  cote  d  ane  fenêtre  bien  éclairée. 

Prtmiirt  iitcitian.  L'operateur  introduit  toa  doigt  indicateur  fiauelie,  dan»  la 
rouctie  de  b  patieote  et  fait  proémiorr  le  cite  gauche  de  b  Joue.  U  plonge 
unr  lame  d'une  paire  de  ciseaux  étroits  dans  la  substance  de  la  joue,  entre 
le*  muscles  et  b  membrane  muqueuse ,  an  peu  an  dessus  de  b  commissure  ;  fait 
glisser  doucement  cette  lame  d  avant  ea  arrière  avre  pre caution  pour  ne  pas  fe- 
aer  b  muqueuse,  jusqu'à  .'cadrait  où  il  croit  devoir  former  b  nouvel  angle  b- 
bial .  Alor»  U  rapproche  les  drus  bmes  des  ciseaux  entre  elles ,  et  coupe  d'un 
seul  trait  les  tissu?  placé»  eo  avant ,  c'i-H  i  dire  b  peau  et  lés  niusrbs. 

DrtiMièmr  ineiunn.  La  lame  de»  ciseaux  est  introduite  de  b  même  msoiére 
dans  b  nslme  coté  de  la  joae  .  a  dent  oa  trais  lignes  eo  dessous  de 
précédente,  et  poataée  pareilkneal  d'avant  en  arrière  et 
clb.  L'opératear  anilces  deux  incisions  ea  arrière  i  l  aid, 
croissant. 

£•  ci  non.  Les  deux  incitions  précédentes  ayant  laissé  nécessairement  entre 
elles  tme  languette  de  peau  et  des  muscles  de  b  largeur  de  deux  s  trais  lignes .  b 
chirurgien  excise  cette  bngaette  a  l'aide  d'ua  coup  de  ciaeaui ,  a  rte  b  précaa- 
lion  de  ne  pas  blesser  b  moqueuse  buccale. 

Ce  premier  temps  de  l'opération  étant  terminé  aa  cite  gsuebe  ,  on  ca  bit  an- 
taot  an  coté  opposé. 

Il  rst  résulté  des  raancrnrres  précédentes  unr  plaie  borisontale  sur  chaque  cftlé 
de  la  bouche,  de  trois  lignes  environ  de  largeur  et  sis  bgnrs  de  longueur.  Le 
fond  de  ce»  plaies  est  constitué  par  b  maqacuH  boccab  conservée  intacte. 

BeH\tntm*nt  J*  ta  matq  ut  aie.  testait  encore  a  circuler  b  dernier  temps, 
b  pbs  difficile  de  l'opération,  e'esl-a  dire  couper  esactement  dans  ion  milieu 
la  muqneuse  sebn  b  sens  loogitudioal  de  la  pbic ,  la  renverser  cl  la  fiser  sar  les 
bords  de  celte  dernière. 

*  Pour  diviser  conveniblcroent  li  muqaeasc.  dit  rauteor.  j'ai  fait  écarter  les 
mâchoires  a  l'entait  autant  qae  possible,  afin  d'étendre  b  membrane,  ce  qui  m'a 
permis  de  (aire  agir  nettement  la»  ciseaux.  Cette  division,  je  ac  l'ai  pas  poussée 
jusqu'au!  angfes  de  la  plaie  !  je  l'ai  arrêtée  i  trois  lignes  de  distance  de  ces 
angles,  afin  de  pouvoir  b  renverser  exactement  sur  tes  nouvelle»  commissure»  Je 
l'ai  rabattue  sur  le»  bords  de  b  plaie  cl  fi\ce  fortement  à  l'aide  ib  petite»  epin- 
gl  s  et  de  fils  (salure  entortillée) .  /'ai  commencé  ce  rroveracmcnl  de  la  moqueuse 
par  tes  commissure»,  ce  qui  a  facilité  aingulM-rcmeat  b  reste  de  l'operalion.  a 

L'opération  étant  ainsi  terminée,  bs  mâchoires  ont  été  rapprochées  et  main- 
tenues à  l'aide  d'un  appareil,  comme  pour  b  fracture  de  l'os  masilbire  inferieur. 
La  malade  a  éle  placée  dan»  son  lit,  La  (été  élevée.  D>ële  ;  silence  absolu. 

Le  lendemain,  Ï9  novembre .  b  mil* le  a  passé  une  bonne  nuit  ;  pa»  de  fièvre  : 
l'appareil  n'est  dérangé  sur  aucun  point.  I.a  malade  écrit  qu'elle  a  bina  ;  on  ac- 
corde un  potage  faible  de  farine  de  gruau  pour  être  donne  à  l'aide  d'une  petite 
cuillère  i  cab ,  boissons  rafraîchissantes  administrée»  de  la  même  manière. 

Le  JtMiovcnibre ,  b  tnaUdeest  aumiben  qu'hier;  b»  épingles  cooer'cot 

Régime  «ti  i/int. 

Le  SI ,  elle  se  ploul  dr  raideur  dans  la  plaie ,  mai»  uns  dooleor  ;  tout  b  reste 
continue  i  aller  bien;  poals  naturel.  On  accorde  ose  soupe  dam  du  bouiuoo  de 

l>  iule. 

U  I"  décembre,  on  change  l'appareil.  On  ramollit  les  (il»  de  la  suture  a  laide 
d  eau  tiède  :  on  coupe  ces  fils  et  on  les  enlève ,  de"  même  qu'une  partie  des  épin- 
gles. l.a  réunion  cb  b  mnqoevtse  est  presque  parfaite  partout.  I  a  réussite  de  l'o- 
pération rst  asiurre  :  b  nouvelle  fente  lehub  imite  pirfailement  l'ouverture 
Luc  raie  naturelle.  On  remet  Ibscmement  cnelques  6b  aa'onr  des  érinrb»  res 


plctc 


ohde». 


tautci  sar  les  points  ob  b  réunion  i 
Mrnloonirfc  cumme  auparavant. 

Le  3  décembre,  on  renouvelle  l'appareil  )  b  eicatrisatioa  est  solide  sur  ion» 
les  points;  on  6t*  tout' s  les  rpiogle»;  on  remet  la  mentonnière  afin  d'enpérber 
li  malade  déparier.  Da  resta  ,  clb  a*  ra  pbiel  de  rien:  eue  est  fort  raie. 
Potion  purgitive  injectee  doucemenl  dans  la  bouche  ,  n-gime  Irgi  reruenl  nour- 
rissant i  bîisaoos  rtfriicfaiwaolcs. 

La  tuile  da  Iruitemeal  u'a  rienoftort  de  remarquable,  a  coatptee  da  ti  du 
même  moi»,  oa  n'a  plus  mis  d'appareil,  bmabde  étant  eoinpli.lcniei.iguc 
rie. 

La  nouvelle  bourbe  présente  aoe  jolie  apparence,  bien  qu'a  «rai  dire,  bs  lè- 
vrea  paraissent  an  peu  plus  minces  que  dans  l'état  naturel,  et  que  b  malade 
éprouve  une  certaine  difRculIc  pour  bs  Unir  rn  rootacl  parfait  vers  leur  milieu  , 
mais  rauteur  ne  doute  point  que  ce  léger  début  ne  disparusse  complètement 
avec  le  temp». 

Ce  tait  i 


a  para  assex  important  pour  le  reproduire  avec 
L'ulée  de  couvrir  lea  tards  d'une  plaie  avec  ane  mem- 
brane muqueuse  est  sans  contredit  des  plus  heureuses  de  la  rbJrurpc 
niodrrue  pour  les  cas  où  l'on  veut  effectuer  une  diérèse  permanente  ; 
elle  rst  la  conséquence  iminédiate  des  beaux  travaux  de  Drlpech  sur 
le  lisau  inodubirc.  Le  procédé  de  Dieflcnbacb  pour  les  rc-staura lions  de 
h  bourbe  a  trouvé  dans  le  cas  qui  précède  une  application  pour  ainsi 
dire  littérale,  cl  le  résultat  qu'on  a  obtenu  a  pleinement  couronne  le» 
vues  ingénieuses  du  chirurgien  de  Berlin.  M.  Mutier  cependant  bit 
remarquer  avec  raison  que  pour  éti«  applicable  avec  chante  de  réus- 
site, ce  mode  opératoire  exige  l'inléfrité  de  la  muqueuse  bncrale:  c'est  là 
une  condition  tine  qua  non ,  que  les  chirurgiens  ne  doivent  point 
perdre  de  vue.  hien  ne  confirme  mieux  du  reste  que  les  détails  ci- 
dessus  l'impuissance  des  moyens  anciennement  recommandés  pour  cor- 
riger les  difformités  de  cette  nature . 

cas  de  stoBvr.  caua  xm  jetjkk  bossue  ;  par  M.  Wioam  Hetstis. 

Oaa.  —  Va  bnacJber  fil  appeler  M.  Vigjins  pour  voir  sou  fil»,  jeune  homme 
de  12  ans.  qui  était  malade  depuis  dit  mol.  Plusieurs  médecins  qui  l'avaient 
soigné  successivement  s'accordaient  a  regarder  sa  maladie  comme  une  affection 
nirrrunelb,  car  b  premier  qui  l'avait  traité  lui  avail  administré  du  calomel  a 
Curtes  dosev  Tout  ce  qu'on  avail  fait  cependant  pour  b  guérir  avait  été  inutile. 
Son  mal  s'offrait  a  l'état  tool-a-bit  anomal  ;  sa  coastilutioa  semblait  anectée  de 
rhumalisaw  et  d'ua  principe  ulcératir.  Jusqu'aux  derniers  temps  les  souffrances 
paraissaient  bornées  aux  membre»,  mais  peu  de  jours  avant  qae  U.  Wiggin»  ne 
tut  sppeb.  b  mal  avait  attaqué  un  cité  de  b  bec  ;  la  jone,  l'uni  et  b  lèvre  su- 
périeure étaieat  tuméfiés  et  bisans  quand  il  l'a  va.  Les  paupières  boorsouRées 
étaient  livides  et  entourées  de  tube  miles  He  coubur  cendrée  qui  s'étcudateot 
jnaqu'k  ui  partie  supérieure  da  nea.  Ouelitues.  uns  de  res  lioiitons  étaient  dénu- 
dé» de  bur  cuticule  et  laissaient  exsuder  une  serosilé  ichoreuae  et  de  mauvai» 
caractère.  La  lèvre  lapéricure  qui  riait  très -gonflée  oftrait  des  strie»  noiritrr». 
eicoricea.  provenant  de  b  narine;  b  portion  interne  et  inférieure  de  la  l-vrr 
était  livide  et  comme  mortifiée.  Le  malade  avait  une  fièvre  ialease ,  peaucfctidr, 
pouls  fort  et  fréquent ,  soif  ardente.  La  fièvre  n'était  devrBue  fort  vive  que  de- 
puis pea.  L'appétit  cependant  avait  été  peu  dérangé.  Avant  que  la  maladie  n'al- 
taqutt  la  bce.  l'appétit  était  realé  ea  boa  étal,  a  l'eiceptioa  des  jours  uu 
il  j  avait  en  esaipératioa  de»  tympt6mes. 

Avant  obsersé  pbsicur»  fois  b  morve  et  b  farda  cher  bs  quadrupède»  .  rt 
avant  rn  connaissance  qoe  b  même  mabdie  avait  été  rencontrée  ebei  1  homme, 
Vigginsa  cru  reconnaître  cbe»  son  mabrb  une  aOection  de  celte  nature. 
Aussi  a  t  il  questionné  b»  parcn»  du  jeune  homme  dans  ce  but. 

La  mére  a  déclaré  qu'il»  avaient  eu  quatre  chevaux  altcclcs  de  la  morve  :  trois 
étaient  mort»  depuis  peu  de  jours  et  un  dix  mois  auparavant,  précisément  a  l'é- 
poque où  le  jeune  homme  était  tombe  malade.  Elle  a  déclaré  ea  outre  que  sou 
fils  aimait  beaucoup  ces  chevaux,  qu'il  bs  avait  pansé»  lui  même  durant  leur  ma 
la  lie.  et  qu'en  outre  il  avait  aide  lui-même  à  dépouiller  le  premier  chevAl.  Luc 
a  ajouté  I*  qae  pendant  un  ou  den»  jours  après  lamortdu  premier  cheval.  1  enfant 
avait  rie  comme  languissant  et  avait  éprouvé  un  grand  drgoot  pour  bs  alimens; 
2-  cm'immediatement  après  il  avait  essuyé  un  cunfleuient  douloureux  a  l'un  des 
doigt»  qui  n'avait  jamaia  suppuré  ;  3*  qu'ensuite  b  même  affection  avail  attaque 
l'é|uule.  puis  b»  genoux  et  les  coude-pieds  où  le  niai  avait  suppuré;  4"  qu'après 
cria  b  mal  s'elait  jeté  sur  b  cftte  du  troue  touslorme  de  pburcsir,  pour  IsqucUc 
on  l'avait  saigné  sans  avantage;  V  que  b  matière  qu'on  avait  obtenue  de  la  sup- 
puration était  d'abord  comme  de  la  bib  ordinaire,  puis  comme  de  l'eau  jaune 
|  mêlée  à  du  sang;  «•*  qa'aaasitot  enfin  qu'une  partie  elait  atteinte  de  b  maladie. 
,  elle  devenait  eslrêmensrat  douloureuse  au  point  d'arracher  b»  pbs  hauts  cris  au 
I  malade;  nuisqu'lmésnrequ'ellesegonflait.bdooleurdiminuait.  Plusieurs |iarties 
[  avaient  d'ailleurs  été  atteintes  quelquefois  en  même  temps  de  b  miladit. 

Lorsque  11.  Viggios  vît  le  malade,  b  3»  septembre  ,  il  était  fort  maigre  ;  ses 
!  pieds  étaient  gonAV*  et  douloureux  au  toucher ,  le  dos  d'une  main  rtett  aussi  gon- 
flé, ronge  et  douloureux.  Il  toussait  et  especlorait  de  la  matière  piiriforn-e.  mais 
cette  dernière  affection  existait  drja  avant  la  drelaralion  de  tautr»;  daillcurs 
la  s.rur  du  malade  offrait  aussi  une  affection  analogue  des  pouuon»,  hicu  qu'elle 
ffll  forte  et  bico  portante  en  apparence. 

A  l'ensemble  de»  symptôme»  ci-de»«us.  U.  Virgin»  a  jugé  que  le  mal  itail  ojc 
morve;  il  a  porté  un  pronostic  trci-ficbrus.  Il  »'cst  conteatede  prescurc  quel- 
ques médicameus  anodins  et  un  peu  rafraicliiasans. 

Le  2  oclobrc,  Ir  gonflement  «b  la  bce  se  rummnaique  ao  cAtê  opposé;  l'autre 
«eil  est  fermé  par  Ir  gonflement  palpe  tirai  ;  une  sorte  de  rordou  boursoufle  existe 
depuis  la  racine  du  oez  jusqu'au  cuir  chevelu.  Les  tubercule»  cendres  ont  aug- 
menté de  volume  et  en  nombre  ;  autour  de  rcs  tubercules  U  p  an  e»t  pâb ,  l;s** 
et  luisante  la  levre  super-  --re  e»l  (lus  tumefisc  et  I  side  ;  la  snrface  c»curiéc  est 
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prc>q»e  noirs  et  co«»crle  de  sérosité  sanguinolente.  «jwlqiiM-unt  des  doigt» 
punîtes  »ont  drirnii  aussi  titilles;  le  cou. le  droit  e«  r|[ilemi-i.t  pneiq.re  et  cou-  | 
ml  de  tubercules  semblable»  ■  ceux  du  un  el  de  la  Tare.  Les  membre»  sont  es- 
IrèinrnKBt  donlnureux  au  loucher.  I.  intelligence  est  fort  altérée  l'ouls  fnble  <l 
fréquent.  La  &è »re  coutume  au  même  degré.  Respiration  courte  et  labuticusc. 
Le  'S  octobre  la  mort  a  lieu. 

Le  corps  n'a  pas  été  ousert.  d'abord  pari-c  que  le»  parent  s's-  sont  opposé»,  en- 
i  <fue,  dit  lenteur,  1  autopsie  de  ce  sujet  aurait  ete  dangereuse  à  faire. 


L'auteur  de  cr-tlcotjy  rv.itioii  ne  d-ittte  p->int  i|ne  raflct-linn  dont  il  s'a- 
git ne  dit  âne  morve  communiquée  par  le  premier  cheval  que  \e malade 
avait  sotgnrdix  mois.nip.iravant.  Il  se  fimdc  siirl.ulécl.nalion  de  la  mala- 
die immédiatement  apics  la  mort  ■!••  l'animal  cl  sur  les  symptômes  *iri);u- 
liers et  anormaux  qu'rlleaprési  iitô.ll  pense  qu'attendu  il  bronchite  clin>- 
tiirjne  dont  le  jeune  homme  était  préalablement  atteint,  il  a  pu  contrac- 
ter plu»  facilement  que  Mute  autre  personne  l'infection  ,  par  la  seule 
ii-spiratiott  dan»  l'atmosphère  qui  entourait  le  cheval.  M.  Wiggins- 
iiiésume  d'aillcui»  qu'iiidé|iciidainmciit  de  ce  mode  <le  contraction  île 
fa  maladie,  le  jeune  homme  a  pu  la  recevoir  par  inoculation  immédiate 
rn  dépouillant  l'animal.  Il  icg.inlc  la  morve  comme  une  aflrction 
dépendant  d'un  virus  particulier.  Iransniissihle  soit  par  le  contact  comme 
la  pustule  maliene,  soit  par  la  simple  respiration  dan*  l'atmosphère  qui 


la  stupeur  paraîtrait  même  faire  de*  progrvt  sous  l'influence  de  ce  roojrn.  le 
|mmi1s  ssait  |we-*t|>je  coin;.!.  tc:neut  dtsp  ri»,  et  la  malade  paraiisail  pré.easuc- 
cuintirr.  Ii>r»  i»r  M.  Simili  a  eu  l  i.l.  -e  d  employer  la  respiration  artilir.elle. 

Il  a  introduit  le  hec  d'an  soufflet  de  rbcminre  dans  une  narine  de  la  malade  . 
(>-r«i»c  la  umiie  oppo'rc- et  la  Iwtcbe ,  et  injecte  duuceuMuL  ite  l'air  dans  la 
poilrior  :  aixulù'.  I>  >  pulsations  dti  cinir  ont  reparu.  K  ptme  oe|>endaiit  ce»- 
•ait  on  de  fjire  apit'  le  soufflet.  I.  cieur  s'allaissail  de  ouuH-au.  On  *  dune  con- 
tinu.- l 'insufflation  pendant  une  liciire.  et  ta  malade  paraissait  revisre  suu»  l'in- 
Ouer.re  ilr  ce  «noten.  On  a  alors  eu  re.ou's  i  des  injection»  d  huile  de  trrcheii- 
tlune  dan*  le  rectum  (une  oiicc^.  à  des  opplieations  de  sinapisme»  au»  membres 
et  à  des  b'iiiicJlesd  eau  chaude  sur  la  |K)itrinc.  Ce»  dernier»  mosro»  ont  «te  coxv 
linuc»  pendant  deux  heures  et  demi  ;  la  malade  allait  de  mini»  en  mirai ,  k»r«- 
•pj'ille  est  rel.iaibi  e  dans  l'aneanlitsencait  fonctionnel  primitif  M.  Smith  e»t 
revenu  a  la  r  spiral  ion  artificielle,  cl  M»  effort»  ont  été  couronnés  d  un  plein 
succès;  la  féBune  a  ele  sauxee. 


iHATion  rr  Fiurnmi  ot.  i.'astrac  vu:  t.ittit  nirajBmr  dm  t«oc- 
Mtxs;  pr  M.  NoMti»,  chirurgien  à  l'hôpital  de  Fennsylvatiic. 

Ons.  —  William  Sunimmll,  garçon  d'érnrie ,  ifi  de  3'J  ans ,  a  été  reçu  à 
Miopual  de  Pcc.ns\hatiie  le  îli  septembre,  une  brure  apr^s  une  chuter  qu'il  tenait 
de  fa  re  d'nne  ecbrlle.  Il  c*l  tombé  de  manière  ijue  timt  le  pnuls  .le  son  corps  a 
porté  <nr  la  partie  evterne  du  pierl  gaïuhe.  A  l'etansen,  le  pied  est  dans  la  rota- 
tion en  di  danset  presque  immobile,  une  Ir^-éie  d<  pression  eiiste  immofiateiueut 
au  ilestuas  de  la  partie  inférieur*  du  lilua.  K  la  partie  eslerne  du  pied.  peu 
au  dexoos  de  la  face  antérieure  du  péroné,  ou  soit  une  tumeur  dure,  saillante  et 
ronde.  La  |«an  cjui  la  eoutre  est  distendue  cl  rouge,  nais  iulacle.  Aucune  frac- 
lute  u'c\i>tc  sur  les  os  de  la  jaml-e. 

On  diagnostique  une  liitation  de  l'aslracalc  en  dehors  et  en  atant. 

Ou  fait  plusieurs  tentative  mrtluhliqnc^  de  réduction  saus  aurrés.  Six  heures 
apri»,  une  consultation  a  lieu  :  on  essaie  une  dernière  fuis  la  réduction  uns  plus 
ils-  réussite;  ou  se  décide  alors  à  eatirprr  l'astragale. 

Anhm.tmit.  U  osalale  étant  place  ronTrnahkcment.  on  pratique  une  incision 
parallèle  a>n  tendons,  s'elendaut  depuis  la  partie  supérieure  de  la  tumeur  j« 
i|u'à  quelque»  lignes  au-dessous  d'elle  .  de  mauu-re  b  mettre  l'aslragale  et  la  cap- 
sule  drclince  à  drcuuveil.  On  saisit  alors  est  os  aeeç  des  pinces  .  on  I  •  tiraille, 
ou  coupe  qotl.pies  bri.les  ii^nenleuse»  qui  le  relierneni.  et  on  en  fait  aisément 
leslraiiiuu.  Très  peu  de  saoj  sert  écoule;  deus  seuls  sa  i  veau  k  oui  d,\  Un 
lies. 

En  esanùuant  I  os  cnleré,  nn  «"aperij-.ir  qu'uoe  partie  de  sa  poalie  arait  été 
fiai  tune  il  qu'elle  «lait  rsule  furirmriit  a-l  lie  rente  à  la  uuirUise  intermalléo- 
l:ire.  Ce  fragment  a  ete  abandonne,  «on  »l.lan..n  asanl  fait  craindre  des  débits 
danfi-reui,  La  plaie  a  ele  ci.umic  et  le  ntemhre  mis  dans  un  ap|iareil  à  fracture. 

Les  ihoses  se  sont  bien  |n  >.e.  pendant  quelques  jouis  .  mais  ensuite  des  n- 
carrcs|Hnelrantesdau  I  arurnlatma  se  «ont  dec  arees.  pois  des  abcès,  flérre 
imen-c,  etc.  L'ampnlaliun  de  la  jambe  rst  devenue  indispensable,  elle  a  ete  pra- 
tique le  27  mars,  nuis  le  ma!aJe  a  .acrouibe  le  J  asril. 


Les  luxations  de  l'aitr  ipale  Çf.rnpliiinccs  de  pl.iie  sont 
tit-s-bitn  connues  de  m  u  jours  ;  il  u  en  est  p.,,  de  nten 


fit'sjuente» 
Imations 


mu  n  jours. 

alinplcsou  sans  pl.iic  cMct  icure.  On  ne  connaît  jusqu  a  présent  qu'on 
tù-s-|K-til  nomhre  de  cas  de  cette  nature,  et  les  idées  des  praticiens  ne 
soin  pus  encore  définitivement  an -rV-cs  à  leur  ëganl.  Aussi  le  {m  qui 
piVwte  est  il  di^ne  d'atleiiltun.  Une  chose  qui  'doit  seudiler  peiit-ilic 
cirante  à  ce  *uj<  I,  c'est  imr  Icî  liu.ili.iiis  simple)  de  l'astragale  vint  tout 
aussi  frases  qui  les  rcim|iliquccs.  Cela  se  conçoit  pourtant  quand  an  i*. 
Ilcchit  ;"i  l'imposilrtlitéalrvilne  derérluirr  cet  os  le  plus  souvent .  et  à  la 
nécessité  où  le  praticien  se  trouve  alors  on  de  jiratiqner  l  arthiotomic 
p.mr  extraire  I  os  déphict-,  ou  d'attendu-  l'issue  .spoutanrt  du  uu'ine  os  à 
la  suite  delà  utortilirauim  de  la  ji.au  Ce  ,ujtt  du  reste  se  trouve 
longuement  ductile  iltns  un  m«;mcnie  sur  les  luxations  inc. impiété»  de 
l'astragale  piihllé  par  l'nn  de  nous  en  Ih.'»^. 


L'idée  d'employer  la  respiration  artificielle  dam  ce»  circonstances  |>o- 
rall  tirs-heumtse  et  mérite  l'attention  des  praticiens  ;  elle  est  d'ailleurs 
parfaitement  d'accord  avec  le  raison netnent;  on  sait  en  efTcl  que  les 
fimctiotis  du  cteiir  et  du  putuuon  sont  entre  elles  dans  une  dépendance 
alisoliie  ;  celles  de  l'un  de  ocj  organes  ne  sauraient  exister  sans  celles 
île  l'autre;  leur  fort*  est  aussi  dans  le»  mêmes  relations.  (Voir  les  rx- 
iseriences  de  Hunier  sur  la  respiration  artificielle).  Ce  qui  mérite  aussi 
la  mnlit.iti'Xi  des  médecins  dans  le  fait  qui  précède,  c'est  que  l'emploi 
des  rciiiëdi-s  les  plus  slimulaus ,  coinxuc  raminoniac  ,  loin  de  dxssi|ier  la 
slti|>cur  opiacée  n'ouï  fait  que  l'atigmenler  ;  ib  oui  agi  dans  le  sens  même 
du  poison  ,  et  cria  devait  cire.  Lorsqu'on  se  rappelle  que  l'action  de 
l'opium  sur  l'homme  bien  portant  est  analogue  à  celle  (tes  substances 
stimulantes,  telles  que  le  vin  ,  l'ammoniac,  la  canuclle,  etc.  Lorsqu'on 
trllcchit  que  la  vibilité  de  l'orpuisme  est  d'ahoid  exaltée  par  cette  sub- 
stance (ainsi  que  cela  résulte  do.  l'élévation  du  pouls  et  de  l'accélération 
<le  Irrites  les  fonrtions),  puis  affaissée  par  stute  d'un  excès  de  stimu- 
laliun  cotigestiDimelle  au  cerveau ,  d'où  la  stupeur  apoplccliforme  , 
etc.  ,  ou  ne  ci'li^oit  pas  conuuenl  les  remi-des  slimulaus  pourraient 
combattre  un  parai  état  de  l'organisme.  Les  expériences  de  l'école  d* 
Kasori  ont  déimmtré  elTi-clivetritiit  que  l'empoiscxinemerit  par  l'opiitm 
fiit  cfflutainment  de*  progrès  et  se  termine  par  la  mort  si  on  le  traite  par 
les  médicamcns  sliitiuLns  ;  elles  démontrent  aussi  qu'attaqués  à  temps  il 
l'aide  des  rti  kielcs  hyp»sllicniqucs,  tels  que  la  saignée,  Ulladolic,  etc., 
le»  effet»  de  Tiquiim  se  dissipent  rnmme  par  enchantement  ;i]eméo«e 


r.iLLt.i.  ;  par  M. 


;  HOSIS  EFFETS  ni;  H  HKVirSTION  *i\nn- 
.Smith  ,  chirurgien  à  Maibas. 

Ois.  —  fne  fcnuue  ifit  de  an»  Tenait  de  s'empoisonner  a»ee  un*  quantité 
rousidrrable  d'opium;  elle  riait  depuis  ipiaire  bénies  .lins  ou  état  complet  d'in- 
sensibilité: se»  extrémités  étaient  froid.  <  et  Imdes  ;  l< ■«  I.  sres  et  la  face  étaient 

 te» ,  poul»  tremhl.r liant  et  à  ptiue  sen-ible  ;  respiration  fort  fcnle  ;s  nu  I  in- 

.pirations  par  minute,  el  *iispirieuie. 

A p|»  Ur  à  son  si-ours,  M.  Smith  i"esl  d'abord  mis  en  devoir  de  »ider  et  de  U- 
\CT.  "tofu"'  *  '  *'J*. ,lr  '•"  li,,lnl'S"  ca«^rinne,  celle  nuiKrutre  a  offert  beaucoup 


ipent  comme  par  < 
que  l empoisonnement  par  la  belladone,  substance  qui  jouit  d'nne 
grande  action  ontre-stiintilante,  sont  hctireusemenl  conilatttw  jvar  l'o- 
jiiura  et  par  le  vin.  11  y  a  peu  de  jours  nuus  avons  été  appelé  à  deux 
beurra  du  matin  pour  un  vieillard  qui  venait  d  être  «iipoisomié  par  nié- 
garde  avec  de  l'extrait  de  Mladuue  :  le  pouls  était  filiforme,  il  y  avait 
froid  pénéral ,  spasme  à  l'orsopliage,  écume  à  la  bouche ,  parole  enlreeoii- 
pce  ,  ilélirc  très-prononcé,  hallucinations,  tneteorisme  abdominal ,  dila- 
lali  in  piqulLiire  cxUs'me,  etc.  Nous  lui  avons  administre  sur-le-cliamp 
plusicuis  prises  de  vin  de  llordcaux,  en  attendant  que  nous  ayons  pu 
nous  pi  i -curer  de  l'opium.  1. 'amélioration  a  été  inatanUnée  après  la  pre- 
miire  prise  de  vin;  le  po.uls  et  la  chaleur  se  sont  relevés  comme  par 
enthatilenirtit.  Trois  heures  aptes  ,  le  malade  était  hors  de  tout  danger 
sun»  l'influence  de  ce  seul  moyi  uiépelédc  quart  dlieure  en  quail  d'heure 
(quelques  cuilltives  à  sou|»e  clan»  autant  d  eau  sucrée  à  chaque  dus);  U 
guéiison  était  assiiicelelendemain;  l'absence  des  idée»  cependant  a  persisté 
pendant  21  heures.  Notre  conviction  est  telle  sur  ce  sujet,  que  nous  n'hési- 
lerons  pas  dans  un  cas  d'ciiipoi-sonneineut  |mr  l'opium  d  miecter  une  so- 
lution aqueuse  de  quelques  grains  d'extrait  de  belladone  dans  l'i 
ou  bien  dans  les  veines  ;  cela  n'empêche  pas,  bien  entendu,  d  i 
d'ailleiirs  les  moyens  mécaniques  connus ,  propre»  à  rappeler  l'î 
eatir  et  des  poumons.  Le  tartre  slibié  à  haute  dose,  la  saignée,  et  tout  ce 
n  on  limitait  sous  le  tilic  de  m  yens  conli 


ilre  lemèiue  but ,  ainsi  que  le  pmuvent 
s  Ivan», 


oisnvATuisi  u  i  si  cas  u  turntTnoPiiiE  du 
tômis  i  xrn  viiuii.vsitis  it  rif  siiht  p*a  La 
\V.  Rtatur*. 


sur  les 


,  ivre,  ni*  M*r- 
xiobt  ;  par  le  docteur 


Les  recherches  du  docteur  Kopp  en  Allemagne,  celles  du  docteur 
Montgntnery  en  Irlande  sur  h-»  maladies  du  thymus,  ont  appelé  l'atten- 
tion de»  praticien»  sur  les  «s  on  cette  glande  est  altérée,  et  spécialement 
sur  moi  hypertrophie;  le  fait  suivant  nous  parait,  sous  le  rapport  du  dé- 
vrlopprtuuut  qu'axait  allcint  le  thymus  chez  IVluant  qui  le  portait,  di- 
gne d  être  iceiii-ilb , 

Ois.  —  l'a  enfant  âeé  île  B  mois  souffrait  depuis  trois  on  qsutre  jour»  d'une 

de  médecin.  Le  jour  de  sa  mort,  il 
r  asa  Sresir  pour  aller  à  son  ouvrage; 
fourneau  plein  de  charbon  de  terre  ,  a 


uu.  —  i  n  entant  a^e  île  »  mois  soutirait  de 
bronchite  jxior  laquelle  on  n'aeaii  pas  appelé  de 
parai-tait  si  Inco  qiie  sa  mère  te  laissa  i  ftràtr  a 
mua  avant  dr  parlir,  eUe  aUuma  un  petit  fourne 
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le  plaça  an  dessous  de  II  grille  dans  la  chambre.  A  dix  heures,  1'etjfanl  était  en- 
core très -bien,  a  «oc  heure  après  oiiJi  quelques  voisines  l'ayant  entendu  respirer 
•»ec  bruit,  s'en  approchèrent  et  le  trouvèrent  pile,  froid.  I»  bnicbe  pleioe  d'é- 
t  et  le  tour  des  >eu«  n<nr.  La  porte  et  les  fenêtres  de  la  ebambre  étaient  frr- 
i,  et  il  v  avait  dans  la  pièce  une  forte  odeur  de  charbon  déterre,  même 
longtemps  a|>r*s  qu'elle  eût  ele  aerre.  Les  friction»  rcrhaurfvrenl  immédiatement 
cet  en  faut ,  puis  sa  respiration  ayant  offert  du  raie  sous-crrpilaol.  et  les  pulsa- 
tions du  orur  atsnt  une  grande  forre  .  on  lui  administre  le  vin  anlinooie  qui 
cluse  une  abomianle  transpirât  on  ,  puis  quelipiu  sangsues  sont  appliquées  sur  la 
poitrine:  mais  l'enfant  meurt  au  bout  4.e  sept  heures  environ. 

Cet  entant  qui  n'avait  point  eu.  jusqu'à  cette  e|Ki  ue,  de  paNisismMdedvipne* 
bien  cararlrrisrs .  éprouvait  cepeiulant  de  temps  en  temps  de  la  diluculte  a  res- 

rirer.  et  qu'il  mollirait  par  les  effort»  qu'il  laisail  pour  respirer.  Il  eUH,  suivant 
•expression  de  ses  pareus  Cpuluioi.iq.st,,  et  s'enrhumait  trw  tacileiuent  eu  1  ei- 
posant  an  froid. 

A  l'auiopue  .  on  trouée  le  thymus  tréi-voluniiiieuv  ,  s'eteiidanl  depuis  la  par- 
tie tii|M  rieure  .lu  sternum  jnsqu  a  la  partie  inférieure  .  et  latéralement  lrès-a»aiit 
des  deui  csVlés  de  U  poitrine  .  il  avait  une  couleur  pourpre,  était  forme  de  drus 
lobts  lateraus  Irrt-gri»  ri  de  deus  luhes  cerneaus.  tri-,  courts,  et  contenait  nu 
liquide  laite..»  ;  il  avait  trois  pouces  dans  sa  plu»  grande  longueur  comme  dans 
sa  plus  grande  largeur;  il  avait  près  .l'un  demi- pouce  d'rpaisvur  .  et  pelait  liuil 
drachmes  ri  quatre  gramme*.  Les  poumons  rtaieul  rrrpilan»  :  le»  bronches  cou- 
teoairul  ui.e  jieiite  quantile  d'un  fluide  reumnit;  et  le  cille  droit  du  cœur  «les 
ctilluls  «le  sang  1res  uoir;  le  cerveau  n'offrait  rieu  d'auormil. 

Voici  cnmincnt  l'.vi,e«r  iiiterpiitc  ce  f.ait .  «  I.a  pression  exercée  par 
l»  gbndr  cli -k  cet  enfuil  i...rt-iil  »j»t laleincnt  nu  la  poitrine  et  par 
les  Mica  IuÏ-mua  sur  les  tsoiimoiis  et  sur  le  cœur  ,  et,  roinmv  le*  lobes 


lettre  de  M.  Maçon  sur  les  remèdes  diurétiques  ;  G'  remarques  sur 
lespesMires  et  les  déptacemens  de  l'utérus  ,  par  M.  Meck. 

iTTi'ssrjsctvnox  cura  ts  em'sT;  par  M.  Jrroso*. 

Ou»-  —  Un  bel  enfant  âgé  de  3  mois  a  été  atteint,  k>  1 6  juin  ,  à  dii  heures 
du  soir,  de  «vuiptAirirs  indiquant  une  coliipi*  légère.  Lit*  petite  polioa  calmante 
administre*  "a  la  mère  a  sulfi  pour  apaiser  l  enfaut  :  la  nuit  a  et*  calme.  Le  len- 
demain, a  sis  heures  du  maliu.  les  symptômes  reparaissent  aiec  violence  ;  Tomis- 
seinens,  abdomen  diMiloiireus  au  loucher.  |iacosismes  alarmans.  Après  les  pre- 
miers ïoiuissenien».  I  enfant  a  une  évacuation  alvine  naturelle.  La  oicre  lui  ad- 
ministre un  peu  de  magnésie  ;  puis  de  l'huile  de  rinn  qui  est  rejeté.  L'enfant 
rvarue  quelques  gouttes  de  sa«s  par  le  reiluiti  les  voinissemens  deviennent  «ter 
coraus.  On  diagnostique  un  étrangement  inlestiuil .  l'i  nfant  espire  k  su  heures 
du  soir  (doute  heure»  après  la  déclaration  île  la  maladie). 

Aulopuc.  Tous  les  sisecres  vint  à  l  état  normal,  a  l  esception  des  intestins. 
L'estomac  et  le  canal  intestinal  sont  Tort  disetulus  perdes  gai,  mais  ils  ne  con- 
tiennent iw»  de  niaticre  fecalr.  Ut-pui»  la  portion  sigaioide  du  colon  jusqu'à  si*, 
pouers  au-dessous ,  l'inlesliu  est  d'un  lier*  plus  solumineus  que  dans  l'état  natu- 
rel;  sa  cou  etire.t  noire  et  presque  gaugreoeose;  sou  intérieur  est  rempli  dn 
substance  nulle.  Audrisu.»  de  «e  point,  les  intestins  gros  et  petits  sout  fort 
rouges. 

F.o  examinant  alleiilisement  ces  parties,  on  trouve  nne  grande 


>rtion  de 


emicauxilaici.l  lics-prtils,  il  est  prolialilr  qu'ils  n'exerçaient  qu'une 
faillie  ï.illiunrc  sur  1rs  nerfs  île  U  respiration.  La  trachée  ne  pouvait 
cgsiieitie.il  «'tic  .-.imprimée:  «•  ,,,„  ,«,.(  expliquer  |>ourqit<ii  I»  symp- 
tômes pn  sntl.-s  |ssr  cet  enf-iut  se  rappnickaitnt  davanlagn  de  ceux  que 
«Ictcniùnc  la  on^cMimi  pulmonaire  que  île  ceux  Hc  l'.islliute  «uffocanl, 
que  produit  assez  suiivcut  l  ltypcrlropliie  Je  wltc  glaudc. 

«tr  Lot  Dt  «oRSTr  nr.  soi  or.  n  sts  la  emsif-sormiée  ;  par  le  docteur 
Daniel  S'iaiu.  de  Vincene*  ^ludiuna). 

L'auteur  de  cet  arlicle  qui  parle  avec  heattenup  d'éloges  de  l'elTscacité 
du  Imu.iIc  Unis  le  tt.iitctiuiil  île  la  disncnorThcc,  ne  le  recommande  ce- 
pendant |tii  inJiitinr  tcuii  iit  dans  tous  Ici  cas.  Sou  elTel,  dît-il ,  cal  d'iti- 
ti  iinl  iiis  les  aiiistilulions  lyiiqjialiqucstt  fhet  les  malades  qui  oui  clé 
débilites  |sar  d'autres  maladie»  ,  et  lorsque  dans  ces  conditions  il  «fcit 
ce  n'ot  qu'avec  Ijcaiicoup  de  leiiUur,  tamlij  que  chez  les  malades  d'un 
triii|K  tanifi(it  Mii^tiin  ou  san^iiin-iicrveux  ,  et  chez,  lesquels  il  y  a  plc- 
tboïc,  il  prixiiiil  i  niisLi mutent  I  cfll-l  diViic  pourvu  qu'on  Ci*se  une  sai- 
gnée aiinatavaut.  On  doit  loujour»  ,  avant  d'employer  «c  traiteruent, 
cbcrrlicra  nictlif  l'organisme  dans  un  ctat  d'erpiililirc  ;  saigner  et  don- 
ner 1rs  antiplilogisliqncs  dans  les  crinstiltilions  pUlboriqiies,  relever  I  ç- 
ncrRic  du  svslcnte  m-rvenx  cliet  les  sujets  nerveux  et  donner  les  tw.i- 
quts  aux  dclrilitcs. 

\  nici  la  méthode  qu'il  dit  suivre  exclusivement ,  apiès  avoir  fait  de 
nomlircux  cs>..is  cln-z.  le»  su ji  ts  pli  tlioriijitcs  :  il  lue  |Wf  la  «ignée du  pied 
de  quatre  à  siv  onces,  donne  quelque  sc!s  pour  entretenir  la  hlu-i  té  du 
ve mi  e,  et.  («-ii.Luit  lieux  jours,  avant  I  V|>oqtic  présumée  des  menstrues, 
fait  prendre  soir  cl  matin  un  bain  de  pied  et  donne  le  Isoraisous  la  for- 
mule suivante  : 

Prenei  :  Burai ,  !  gr»'- 

lufision  de  graines  de  Un  ,  H  onces. 
Mèlei  :  on  en  prendra  uuc  cuillerée  tontes  les  deus  heures. 

Il  donne  l'extrait  de  jnsqniaine  à  l'intérieur  pour  calmer  les  douleurs. 
Ole*  les  sujets  nerveux  qui  forment  plus  île  la  moitié  tics  femmes  sujettes 
à  celte  maladie,  il  commence  onlimiin  niciit  le  traitement  par  la  teinture 
de  valériane  qu'il  fait  prendre  pendaut  quelques  jours  à  la  dose  d'une 
cuillerée  trois  fois  pr  jour. 

Aussitôt  que  les  rifles  ressent,  il  revient,  clirr  les  sujets  plctlsoriques, 
aux  aiiliplilo-isiique»,  et  cbei  les  sujet»  nerveux  à  la  teinture  de  v«lé- 
liiine  jusqu'à  ce  qu'il  n'y  ait  plus  que  deux  ou  trois  jours  avant  la  *c- 
cundi.' époque,  et  alors  il  repieml  le  traitement  comme  ri-dessus.  Ordi- 

—  manifeste  ;  quelque- 
époq'te. 


nairetnrnt,  à  cette  époque,  il  y  a  une 
fois  il  fout  pourtant  rceoinmeuccr  jusqu'à  la  troisième 

II.  SOL'THERX  MEDICAL  AXD  SI  Rr.lCAL  JOURX  VI, 


Le  cahier  du  troisteme  trimestre  de  ce  journal  contient  les  articles  ori- 
pnauv  sinv.tiis  -.l'eatde  conception  exira-uteriue  chet  un*  truie, 
kit  M.  Addisoii  Heati  ;  2*  irritations  vermineuses ,  iimulant  des  mala- 
ili.  s  diverses ,  telles  que  la  srialique ,  la  |ijilriisie  pulmonaire ,  la  paraplé- 
pe,  |iar  M.  .Vl-irhli-y  l.cc  ;  3"  ctureinn><iua>>le d'nnencephahr,  par  M. 
Nio.il.  l' intussusceptivn  mortelle  chez  un  enfuit,  par  M.lkicou;  V 


l'idum,  tout  Ir  rsrruni .  le  col  m  asi-enilaut  et  moi  arc  mragiors  dans  le  colon 
descendant;  l'invagination  était  t< lie,  que  l  ih-utn  semblait  être  eu  eualinuit* 
a»ee  la  |iorliun  sig-uuide  de  rolou.  La  ,  atil^  ii-lcstuiale  liait  entièrement  bou- 
rliee  «lau»  1  rleiijue  de  lroi«  a  i|ualre  pousr».  Ile-  rHorls  considérables  ont  été 
e&erri's  |Hitir  di  tranglrr.  dea* luer  le»  paitirs,  mais  <aiis  sureès .  si  Tort  était 
IVngatuciueiit  réciproque  des  deuv  tubes.  Aucune  gillirrentsc  refiendaiit  n'exis- 
tait cuire  ces  parties  ;  on  n'v  votait  même  pas  d  rpanetiesnent  de  Istupbe  | 
que  j  mau  1  iuteKLn  était  ganfrene  a  l'endroit  de  rintustuacepiion. 


Lh  iix  cilxotistanccs  rcnilenl  ce  fait  diçnc  tle  itntarque  ,  la  ( 
de  I  inlussusc<  ptiiin  dans  un  âge  si  tendre  et  sait»  cause  appréci.vLIc ,  et 
l'impossibilité  de  ilcscnj;a;;e|  entre  elles  sur  le  culavrc  les  parties  im  agi- 
née, sans  que  pourtant  celte  dernière  condition  dé[>cnJil  d'adliiTcaccs 
in(l.iinin.ttoiies.  I.'aulcur  fait  observer  avec  raison  qu'eu  supposant 
qu'on  eût  pratique  la  gaslrulomic  pour  combattre  dururpcalcmi  ut  lé 
tranglcuicut  intcsliiul ,  cette  opeutiou  aurait  éuv  tmil-.i-fait  inutdc. 

III.  THE  nOSTOX  MEDICAL  AXD  SI  BCICAL 
JOI.R.VAL. 

ntc*  cas  ot  ■é.stfiTtos  ne  rtf^trut  r.«ir*  r«ATHjfrE  avec  sterts; 
jv.ir  M.  W»:  1 1\. 

O^s,  L  —  Dans  la  preiuii're  de  ers  observa tiim».  il  s'agit  d'nn  gentleman  ijçé  de 
40  ans,  asthmatique  deiuiis  |.ingtefli|<».  attrint  «le  rarie  royale  à  la  suite  d'un  ab 
ce»  criliqwf  Lorsque  M.  Varren  a  eie  ronsnllc.  en  t  WôS,  ,r  malade  prrseutait 

plimeur-  li-tule»  qui  abuutivsaieut  auv  si.  i,  me  et  srptK  me  rote  jitrs  leur  elllr- 
nnlr  a.  In  iri.rr  .  awr  ,t.  ,  i„ii(fri,l(rs  js.f-j  »i,n  .|»i„  li  r.-^oo  mala.fe  et  nue 
*<.rle  ■  bnqort  fort  inromoi-i  le.  rr  ipu  a  fait  prrsuiiier  que  la  lésion  a'ait  quel- 
que connerlion  avec  II'  ttiaphng  i.e  ;  le  Toal>;le  n-  p*>iiT«it  d'aillrurs  saquera  ses 
a  laires,  sri  forces  derlitiaieut  i>>u»  lesjours,  et  il  ilruian'lait  â  t<'ut  pru  qu'où 
l'u[irràl  le  plutôt  pos?tl>l<  .  S|  Varreil  a  puliqur  la  r.seitiun  costale  le  -t  jan- 
vier lt."7.  ru  prrsenee  «le  plusieurs  mederin». 

Il  praiiqur  in.f  n„  i-Mri  de  .)  .jire  p<i:ice>  de  longueur,  traversant  obliquement 
la  <;iinir  eût  ,  puis  dru»  anires  ni  i-mns  ju\  estrrmitr»  de  la  premiérr  ;  de  là 
iléus  îiriU'aav  qa.ldrau^'oL  l'es  ,|i.e  I  o[h  ratenr  dis-rque  et  renverse.  Cette  dis 
so  i ,,»it  i<Pie  Waoroiip  tir  1 1  ■  1 1 ic ■  i ' t sr  a  lau-c  <lrs  aillii  itiin  s  île  la  |x-au  autse  mas»c 
rsint,  viii-iisr  an  l'irn  illin.ciii  fnriiM  c  au  iîi  sani  Je.  i,Ve ,  mala;lt  *,  ce  qui  em- 
pérlie  île  distinsurr  la  dine;i«:i  ;'.v  «s  us  .  1  «le  luirs  eariilages.  M.  Warreo  ei- 
e.se  petit  à  petit  i  ette  lurneuranlH  tjls  à  l'aide  i!»  bislouri  et  de  pii.rrs.  et  met 
l»t  |,»riin  «u: «  jaeeutr»  à  i!t'i'.i:ivrrt.  Il  circonscrit  la  carie  qui  est  bornée  aux 
wvWm<*  et  se-|.iieme  i-.'ihs  et  a  Is-iti-  nitila^rs,  il  liasse  une  survie  au  .dessous  de 
ce*  parties,  enire  les  i  ,',ics  in.v l.i •!,  s  e;  la  pl. ne,  celle  menilrane  de  même  que  U 
p'.iti  .n  eorres|>04.l«iitr  du  li  ;  !  a.me  rtaient  fort  é|ui«sies  et  sepan  ei  des  co- 
te». Il  evcisr  riisoite  a  laiile  de  la  .,  ir  i  rhiiiie  et  de  piri.fS  trai.rllalllfs  trois 
ponces  dr  la  sep: iv na-  r.'iie  ri  ii.i„  pouces  de  la  ttvièutc.  La  perte  sa neuioe  a  rtu 
|*uahi>u.lai)'r,  les  art  res  ii.t.  iru.taVs  n'ont  pas  donne  de  -an g  .  elLes  étaient 
proîialilen-eul  nl>,iterrrt.  la  pine  a  «le  rru^ï  i  l  aide  de  Lois  pointa  de  tu 
lure. 

Le  len  trmain  de  l'opération  une  attaque  pleurétiqae  violente  i  lieu  ;  elle  cède 

•  une  saicnre  ropieusr. 

Le  quiniiémr  Je.nr  le  malade  est  a;<ej  bien  et  »r  promène  dans  sa  rliamhre.  A 
cette  époque  il  r.t  sji.i  d'aile,  lion  rrilliruiatriise  au  Banc,  entre  la  plaie  et  l'os 
iliaque  :  cette  affection  snpjKiie  en  partie  «  t  retanle  la  gnerison.  t.r  malade  souf- 
fre toujours  de  temps  en  Irmps  à  la  région  des  rôles.  L'ete  suivant  il  est  allé  a  la 
campagne;  la,  Sa  «anlr  s'est  gra.luellenii  ni  améliorée  et  enfin  la  plaie  s'est  totale- 
ment cicatrisée-  Aojoord  liui  il  est  bien  portaot. 

t)  s  II.  —  Dan»  la  seronJe  ubsrrration.  il  est  question  d'un  ostéosarcome 
place  à  Tin poroodre  gauche  ,  vers  l'arj;le  des  si  plii  nie,  huitième,  neuvième  et 
divirnse  rôles.  La  ba«  oc  la  tumeur  a«ail  sis  ponce»  de  diamètre  et  jiaraissait 
adhérer  surtout  fortement  avec  la  nc<ivi,  mc  eAte  ;  sa  eonsistanre  clail  fort  dure  , 
la  peau  saine:  le  malade  ni-  sosifliait  que  fort  iien, 

II.  Warrtn  eu  a  pratiqué  f  4!. talion  le  27  mais  1 837.  Vue  granle  incision  en  T 

•  permis  de  mettre  largement  la  tnme-ir  a  découvert  :  la  dissa-rtiots  du  muscle 
(raud  oblique  a  offert  quelque  difficulté  a  cause  <k  ses  coutractions  Ttolentes  ; 
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Mi  difficultés  ont  clé  pin»  grandes  encore  quand  il  »'e»t  i(i  de  disséquer  le 
«rend  dorsal.  Celle  partie  de  l'opération  a  tk  longue,  douloureuse  et  aceompa- 
(are  d'un  grand  écoulement  sanguin.  I.a  tanieur  ayaut  ete  bien  circonscrite  ,  on 
a  constate  emelle  avait  es  naissance  mit  la  neuvième  cote  el qu'elle  adbcrail  for- 
tement aussi  aux  trois  côtes  voisines. 

hl.  Ta»rre;i  dissèque  soigucatenenl  la  circonférence  de  la  bas*  de  la  lutnear . 
arrive  i  la  neuvième  cote  où  le  mal  m  coufuadail  avte  I  os ,  et  se  demande  ('il  : 
lent  seser  l  ui  et  emporter  la  cote  avec  la  tumeur,  oo  Im>  ii  eaeiser  la  plu»  grande 
|>arl>e  de  la  tumeur  et  emportir  rusuitc  la  portiou  coirrspoudaule  de  la  cote  : 
malade.  Ce  dernier  paru  lui  a  paru  le  ploa  contenante  11  mise  duoe  la  masse  ' 
morbide  le  plus  près  possible  de  la  cote  ;  puis  il  coupe  les  muscles  intercostal» . 
sépara  le  diaphragme  de  la  cote  et  de  la  piètre  ,  passe  une  sonde  au-dessous . 
coup»  la  cote  à  l'aide  de  pinces  trauebantes,  et  enlevé  deut  pouces  emiroo  de  cet 
rs»,  coojoinlenwiit  a  un  niorcriu  de  son  cartilage.  Le  diaphragme  s'est  aussitôt 
relevé  el  a  fait  lierme  dans  la  plaie  :  ou  1  a  repousse  et  ou  a  ferme  la  plaie  par 
des  poioU  de  suture  et  des  bandelettes  de  diachylua.  La  reuniou  a  eu  lieu  par 
première  intention,  le  malade  fut  rit. 

Deux  Oixlrcs  de  considérations  se  rattachent  aux  laits  précédons  ,  l'un  | 
est  relatif  aux  conditions  |Mthologiques  de  l'affection  ,  I  autre  i  la  ré-  I 
section  costale  qu'ils  ont  réclamer.  I~3  lésion  du  diaphragme,  le  symp-  I 
tome  particulier  qui  l'accompagnait  (le  hoquet  i,  la  ni.is.se  cartilagineuse 
qui  cachait  les  cotes,  dans  le  premier  ras  ;  la  nature  ite  la  tumeur  dans 
le  second,  son  mode  d'implantation ,  1rs  difficultés  particulières  de  la 
dissection,  I  issue  dit  diaphragme  a  IraTcrs  la  plaie  donnent  a  ces  deux 
observations  un  intérêt  tout  iwrticulier. 

Sous  le  second  point  de  vue,  ces  observations  ne  sont  pas  inoins  re- 
marquables et  importantes.  On  sait  que  la  résection  des  cotes  a  été  jus- 
qu'à ce  jour  pratiquée  un  assex  grand  nombre  de  ibis  ;  les  cas  connus  de 
guérisnn  cependant  sont  fort  rares.  A  Paris  nous  l'avons  vue  exécuter 
«piatre  ou  cinq  fois  ;  constamment  la  mort  en  a  été  la  conséquence.  Les 
opéré*  paraissaient  bien  aller  irtiidant  la  première  semaine,  mais  aussi- 
tôt que  la  plaie  arrivait  à  pleine  suppuration  ,  un  orage  indomptable 
emportait  les  malades  de  plcuro-pneumonie. 

Cet  insuccès  d'une  part,  et  la  possibilité  de  la  gtséroon  spontanée  de 
là  carie  cnsLile  sons  J'influence  d  une  médication  bien  entenducdel'autre, 
nous  avaient  fait  adopter  l'opinion  dcNannnni  et  de  quelques  autres  pa- 
thologistes  sur  la  non-contenance  de  la  résection  des  rôles  en  cas  de  ca- 
rie, la?»  deux  observations  de  M.  VVarren  prouvent  sans  doute  que 
l'opération  de  la  résection  de»  côtes  peut  être  faite  avec  succès ,  mais 
nous  devon»  faire  remarquer  que  ebrz  son  premier  malade  qui  était  at- 
teint de  carie  costale,  la  plaie  de  l'opération  est  restée  plusieurs  mois  béante 
etqii'elle  ne  s'est  cicatrisée  qu'a  près  que  la  santé  générale  du  malade  a  été  j 
améliorée  par  l'habitation  à  (a  campagne;  or,  qui  vous  assure  que  lors-  j 
que  la  cane  est  simple  le  mal  ne  guérisse  pas  spontanément  si  la  constitu- 
tion est  aidée  convenablement  ?  C'est  ce  que  prouvent  précisément  les 
faits  publiés  par  Nannoni  à  ce  sujet.  I<e»  conditions  pourtant  des  deux 
malades  de  M.  VVarren  étaient  telles  que  l'opération  était  indispensable 
et  le  succès  qu'il  a  obtenu  fait  honneur  au  tact  pratique  du  chirurgien 

nt>r  \RTirir.iEU.r.  tomsxf  daim  la  r*nr.Mtt  phxdast  cm  accks  de 
toux  ;  par  M.  Wallatl. 

Oa».  —  Un  médecin  de  Bostock  ,  kf.  I  ,  portait  a  la  mâchoire  sapéricare  trois 
dents  arti6cielles  en  une  seule  pièce,  socjteeaes  par  de»  pi  rot»  en  bon.  bans  la 
soirée  du  to  février  1837,  il  souffrait  donc  toux  violente  qui  revenait  par  accès. 
Dans  un  de  ces  accès,  la  pièce  artificielle  ae  detaebe.  tombe  dans  la  Ir arbre  ar- 
tère, et  se  loge  près  de  la  bifurcation  de  La  bronche  du  côté  droit.  Après  46  jours 
■te  demeure  sur  ce  point,  elle  a  été  vomie  dans  un  accès  de  tous .  conjointement 
a  beaucoup  de  matière  purulente.  La  longueur  de  la  pire*  et  des  pivot»  était  de  ! 
}>\U  rte  pour*,  sa  largeur  à  la  couronne  de  7|8  de  pouce.  Pendant  la  première  se-  • 
■naine  de  1  accident  .  le  malade  a  éprouvé  de  I  inappétence  ;  toox;  irritation;  ! 
•itspnre.  et  une  certaine  douleur  au  cote  droit  de  la  poitriur.  F.nsuitr  il  a  eprou- 
*e  tous  les  matins  un  acres  violent  de  tous  ,  ave*  etpertoratiun  d'une  pinte, 
une  pinte  et  demi-  de  matière  verditre.  Plu»  tard,  l'irrilalion  du  eor|>s  étranger 
n  était  Irès-sensible  que  durant  les  accès  de  toux.  La  re-p  ralioa  cepeii'lant  a  tou- 
jours été  géuee. 

Depuis  le  28  mars,  époque  de  l  expulsion  de  la  pièce  .lenUire  .  te  malade  a 
rendu  une  deroipiule  euviroo  de  matière  par  jour.  Se»  forces  se  sont  relevées 
petit  a  petit,  et  il  a  pu  commencer  à  faire  quelque  eiercirc  à  cheval  11  continue 
<  e|<-Dd»ut  a  être  uialule. 

Ce  f.iit  pourrait  être  rapproché  de  celui  consigné  dans  les  mémoires 
•  le  l'Académie  de  chirurgie,  d'nu  louis  d'or  tombé  ditis  la  trachée  d'un  jj 
liuiiiiiie  ,  au  moment  où  il  faisait  semblant  de  l'avaler.  Son»  le  rapport  ;i 
de  la  palhogénie,  r-eprnilanl,  il  peut  être  regardé  comme  neuf  el  digne  j 
de  l'attention drs  praticien*  et  des  dentistes.  On  avait  prévu,  il  est  vrai,  I 

r' cet  accident  des  dents  postiches  pouvait  avoir  lieu,  de  même  que  '. 
obturateurs  palatin»  et  des  canules  du  canal  nasal ,  mais  nous  ne 
sachions  pas  qu'il  eftt  été  encore  oWé 

  i 


TRAVAUX  ACADÉMIQUES. 

ACADÉMIE  DES  SCIENCES. 

srasicc  e«n  H  riirnas»*. 

envani*  rçLMORAiea. 

M.  Chénaii  adresse  un  mémoire  manuscrit,  intitulé  :  Introduction  a  des 
rechfrchfa  nouvelles  sur  ta  nature  et  le  traitement  oV  lu  phlhisi*  pulmv/nairr. 
l-'aqleur  divise  son  travail  en  dent  parties  ;  dans  la  première .  il  espoae  l'éliolo 
gie  de  la  maladie  d'après  ses  recherches  ;  dans  la  seconde,  il  fait  connaître  le  trai- 
tement qui  doit  être  variable  suivant  les  conditions  particulière»  de  I  affection. 
L'aoteur  s'altarlie  d'abord  a  la  partie  hygiénique  de  la  médication:  il  pas**  en- 
suite aux  èlémens  pharmaceutiques  qui  doivent  saner  selon  le»  cas;  eeua  dont  il 
fait  usage  sont  I  acide  prussaque,  la  digitale,  l'emétique.  l'opium,  l'aconit,  1  acé- 
tate Je  plomb  tt  le  fer.  Il  prétend  avoir  guéri  dis  malade»  al  teints  de  pbtlusie  au 
irois.éme  degré,  »  l'aide  do  traitement  nuste  qn  il  indique.  (Commissures  .  MM. 
Double  et  Serres.) 

TtuTorjsrj  cTLianaioers. 

M.  Junod  présente  plusieurs  obsereatious  de  maladie*  guéries  ou  soulagées  à 
l'aide  de»  grandes  ventouses  de  son  invention.  Les  laits  que  l'auteur  prévoie 
saut  relatifs  a  des  méningite*,  des  licmoptisics.  des  meli-orrbagie».  des  fièvre» 
intermittente»  opiniâtre»,  des  céphalalgies  périodiques  et  de»  congestion»  erre 
hoirs.  M.  Jnnod  a  soumis  les  iiiemh  es  Hioraciques  ou  ahdouii uaus.  ,  ou  le»  uns 
et  les  autres  a  la  fois,  cbe»  ce»  malades .  à  l'action  de  ses  ryliadrrs  pueomati 
que». 

—  M.  Louis  r.iroo  de  iHmringues  adresse  un  mémoire  manuscrit  intitulé  : 
Considération*  w  la  peau  tt  tn  particulier  lur  U  derme.  (Commissaires  . 
VU.  Megendie  et  Breschet.} 

masccTioas  t>t  TtV.r-isrx  routier. 

L'an  passé  II.  Gsrppcrt  avait  adressé  a  l'académie  une  note  sur  an  procédé  au 
moyen  duquel  il  obtenait,  par  la  voie  du  feu,  la  pelriGeation  de  pa  lies  de  végé- 
taux, sans  prétendre,  d'ailleurs,  que  ce  moyen  fut  celai  de  la  nature.  L'eiamen  de 
certaines  pétrifications  naturelle»  qu'il  a  fait  postérieurement  a  cette  communi- 
cation, le  portent  aujourd'liuiâ  penser  qu'elles  se  sont  formées  par  la  soie  hu- 
mide. Les  premiers  essais  uni  été  faits  sur  des  fragmens  de  ebène  qu'on  avait 
trouvés  près  de  Géra,  en  Saxe,  changes  partiellement  en  carbonate  de  chaux  ,  et 
ecnxd'on  hêtre,  d'un  endroit  inconnu  La  partie  entièrement  pétrifie*  de  ce' 
bois  ayant  été  soumis*  k  l'action  de  l'acide  muriatiquc,  après  la  dissolution  <!e  la 
matière  pétriliaalc,  la  fibre  organique  (vaisseaux  et  cellules  j  restait  intacte  et 
conservait  encore  du  tannin,  Ces  deus  pétrifications  éiaieot  d'epoqne  roo  terne  . 
et  l'auteur  fut  naturellement  conduit  à  se  demander  si  avec  le*  bois  fossiles  on 
obtiendrait  1rs  mêmes  résultat».  Il  examina  d'abord  plusieurs  boischangés  en  car- 
bonate de  chaoi  ressemblant  au  marbre  noir  lire  du  terrain  de  transition  en  Silé- 
sic.  cl  un  Higmaria Jicafdti  kBrougn.)  aussi  de  Silrsic.  Dans  le»  uns  et  le»  autre* 
il  trouva  rai  ure  de»  vaisseau»  fleules  ayant  la  structure  de  ceux  des  conifères, 
et  il  put  développer  de  fausses  trachées  |>arfaitenu'nl  reeonnaissable» .  un  n'en 
avait  pas  encore  observe  àl'elit  fossile.  I.a  même  chose  fut  trouvée  ensuite  dan« 
des  bois  converti»  en  o»ide  de  1er.  et  e»po*é»  à  l'aeide  miieiatiqsie,  ainsi  quedsns 
des  pctnfication»  silioeute»  «oamite»  à  I  acliun  de  l'acide  Baorique. 

ACADÉMIE  DE  MÉDECINE. 

Séance  du  il  drcemtn  I8S7.  —  Président?  dt  M.  HnaultUa. 

cni>uranru»cc  omcititt 

I*  Envoi  d'un  remède  anti-hémorrhoidjl. 
2*  Envoi  d'uu  remède  sau-cboleriqae. 

coaararojinsiict  ■ssiiscsn». 

I*  Uttr*  de  M.  Bounafont  qui  aiumnee  que  I*  rholéra  a  Tait  invasion  a  Gre- 
nolde. 

1'  Observation  d'une  taxation  du  genou  en  avant  ;  par  le  chirurgien  en  chef 
de  rtiopilal  de  Détonne. 

Apre»  I*  d-pouillemeol  de  la  rorre»pond»ne* .  H.  le  président  annonce  an* 
douleur  que  l'Académie  sleul  de  |*rdre  M.  le  docteur  Tcssier  ,  mort  dan»  •»  :<:• 
année. 

l  'ordre  do  jour  appelle  la  suite  de  la  discussion  sur  1rs  effets  de  I  introduction 
de  l'air  dans  le»  veines. 

M.  A»us,»t  »*  dispote  è  monter  i  la  tribune .  lor»n«e  M.  Berihelemv  demande 
la  parole  pour  une  motion  d'oeilre.  Quoi  que  dit  il .  M.  Amussat  soit  principale - 
meuteneau^  dans  irtie  dis*  ussion  ce  n'est  pas  une  raisnn  pour  changer  kr» 
usages  de  l'  sradrmie ,  et.  lui  aerurder  la  parole  après  <  bique  coutrailirteur  qn  il 
reir  outrera.  Les  oralrnrs  s,, m  insrnl' ,  il  faut  suivre  I  ordre  d  luscriplion. 

M  R.-riinc  s  parle  ilans  le  même  sens. 

M.  A»r»>  i  prie  l'Académie  de  remarquer  que  le  cas  est  loat  partieaber.  Fa 
effet,  il  ne  s'agil  pas  d  un  rapport  orrtmaire,  d  uneapex^t  sar  an  savant  étrange); 
il  s'agit  du  rapport  d'un  membre  dr  la  compagnie  sar  no  mrmt>re  de  la  eomtin- 
gme,  tir,  il  semble  que  le»  bien  cance»  acaJemiqoes  ne  seraient  pas  blesse*» 
quand  même  on  dérogerait  un  peu  au»  usages  consacré». 

L'Académie  consnliee .  décide  que  chaque  orateur  sera  entend*  d'après  le  raag 
qu'il  orru|«  snr  le  tableau. 
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H.  taïua,  étant  le  premier  inscrit,  t  le  premier  U  parole. 

M.  Amlm  it  commence  par  mmifcilef  son  l'IonnemCDl  de  ce  que  M.  Gerdy. 
ayant  assiste  ehei  M.  Bouilland,  coiumie  tous  In  autres  membres  de  la  «mu naît- 
lion,  ■  la  lecture  do  rapport  sju'il  s'agit  d'adopter,  u'sil  pas  dans  celte  minion 
particulière  rlevc  la  voix  ,  pour  chercher  k  détruire  comme  il  l'a  Tait  à  l'Arede- 
mir,  les  roorlmioii»  favorables  auxquelles  M.  Bouilland  était  arrivé ,  par  l'appré- 
ciation eonMieueicuse  de»  espérience*.  Il  est  vrai  que  M,  Gerdy  na  pal  l'air 
d'attaquer  ce  rapport ,  puisqu'il  n'en  dit  pa>  un  mot ,  mai»  par  le  fait .  il  emploie 
tous  let  mui  en»  possibles  pour  prouver  qu'il  e»t  inexact  et  qu'il  ne  l'adopta  en 
aucuue  manière .  puisqu'il  arme  a  de»  conclusion»  entièrement  opposée»  A  celle» 
qui  If  terminent. 

U.  Amussal  réfute  entoile  le»  principale»  objection»  de  M.  Gerdy  sar  In  ré- 
sultat» des  expériences  faites  devant  la  commission.  Il  prouve  qu'elle*  ne  soul 
pas  fondées  et  que  la  ooo-rénssite  de  quelques-unes  de  ces  expériences  ne  peut 
influer  sur  les  résultats  que  donne  leur  ensemble. 

La  première  et  la  principale  objection  de  M.  Gerdj  est  celle-ci  :  sur  la  plupart 
des  animant,  pour  que  l'introduction  de  l'air  ail  lies  d'une  manière  continue  et 
pour  qu'elle  puisse  causer  la  mort ,  il  faut  aroir  le  soin  de  déboucher  k  chaque 
ins'aiit  I  ouverture  de  la  veine ,  il  faut  tenir  la  patte  écartée ,  rnfin  il  faut  main- 
tenir la  pUie  béante,  et  quelquefois  maigre  toutes  ces  précaution*  qu'on  ne  prend 
certainement  pas  sur  l'homme ,  souvent  encore  les  animaux  ne  succombent  pav 

Sans  doulr,  dit  M.  Amassât,  pour  qu'une  eipérieoce  réunisse,  il  faut  toute» 
les  conditions  nécessaires  a  son  succès.  Si  l'ouverture  de  la  veine  est  bouchée 
par  quelque  cause  que  ce  soit,  l'introduction  de  l'air  n'aura  pas  lieu,  et  c'est 
justement  parce  qtse  ces  conditions  favorables  k  l'entrée  de  l'air  ne  se  sont  pis 
toujours  rencontrées  ,  qu'heureusement  jusqu'à  présent  l'accident  n'a  pat  eu  lieu 
plus  souvent  cher  l'homme ,  quoique  sans  doute  les  veioes  par  lesquelles  l'air 
peut  spontanément  s'introduire ,  aient  été  ouverte»  un  grand  nombre  de  fois. 

D'autre»  objections  sont  aussi  réfutée»  par  H.  Amussal,  qui  conclut  eu  deuai- 
tive  que  U.  Gerdy ,  malgré  la  critique  souvent  exagérée  qu'il  a  faite  des  eipé- 
riences auiquelles  il  a  assisté ,  maigre  ses  efforts  pour  persuader  qu'il  ne  rrojait 
pas  au  danger  de  l'introduction  de  l'air  dans  les  veines ,  est  cependant  plus  ef- 
frayé que  lui,  puisqu'il  ne  veut  paj.  dant  la  crainte  de  favoriser  l'entrée  île  l'air, 
que  dans  les  cas  extrêmes,  et  lorsque  Ion»  let  autres  moyens  ont  échoué,  on  in- 
troduite un  tube  dans  la  veine  pour  aspirer  l'air  introduit  dans  le  cirar. 

H.  Amussal  se  félicite  de  ce  que  H.  Bouillaud  se  toit  chargé  de  faire  le  rap- 
port sur  le»  expérience»  :  car.  dit- il, la  où  M-  Gerdy  a  trouvé  doute,  inrei  titude, 
artifice,  pour  produire  l'introduction  de  l'air  dans  les  veines.  H.  Douillaud 
a  proclamé  que  la  constance  du  phénomène  lui  donnait  le  caractère  de  loi  phy- 
siologique. Là  ail  M.  Gerdy  a  jeté  chaque  instant  la  critique  et  même  le  ridicule, 
H.  Bouitleud  a  donné  l'éloge  le  plus  complet  et  le  plus  Italteur  que  puiuc  désirer 
un  exuérimenlalenr.  Ce  parallèle  fait  voir,  dit  M.  Amuuat,  ce  qu'eût  été  le  rap- 
port fait  par  M.  Gerdv. 

Passons  aux  faits  observés  sur  1  homme.  M.  Amussal  fait  remarquer  que  M. 
Gerdy  a  suivi  la  même  marche  que  pour  les  expérieuces .  c'est- a-dire  qu'il  les  a 


et  qu'il  a  insiste  sur  celui  qui  a  amené  la  discussion,  en  disant  que 
et  fait  était  faut.  M.  Amassât  rrpood  d'abord  que  M.  Gerdy  a  lort  de  se  pronon- 
cer si  hardiment  sans  preuse  et  de  dire  qu'il  s  a  eu  illusion,  nuis  qu'il  ne  s'en 
étonne  pas,  puisqu'il  oie  même  les  faits  de  lî.  Bous  ,  dexenux  irrermablrs  par 
l'autopsie  et  en  présence  de  ce  chirurgien  qui  lui  repoud  plusieurs  fois  :  •  Mon  , 
non,  je  ne  me  suis  pas  fait  illusion.  » 

Quant  au  fait  de  Dupnytren  que  M.  Gerdy  récuse  également ,  d'après  le  témoi- 
gnage de  Mil.  Lrnoir  et  "Thierry,  M.  Amussal  s'appuie  aussi  pour  soutenir  «on  au- 
thenticité sur  le  témoignage  dé  MU.  Breachcl  et  Sanson  Alphonse,  préxeus  à 
l'ouverture  du  cadavre,  et  sur  le  récit,  ou  ne  peut  plut  douter  de  ce  fait  a  la  suite 
duquel  se  trouvent  des  reflétions  de  Dopoy  tren.  propres  à  dissiper  tout  le»  doutes. 

ai.  Amuttat  donne  lecture  de  la  phrase  suivante  qui  semble  avoir  été  écrite 
tout  exprès  pour  la  circonstance  prr-ente.  C  est  Dupuytren  qui  parle  :  «  Si  ces 
faits  de  mort  subite  (par  1  introduction  de  l'air  dans  les'  veines)  viennent  un  jour 
a  être  rendus  public»,  leur  réunion  devra  faire  un  des  sujet»  let  plut  digne»  de  la 
raé^Ution  des  geo»  de  l'an  et  de  l'Académie  destinée  à  favoriser  et  a  diriger  set 

t'  Les  objections  da  H.  Gerd;  ne  sont  fondées  que  sur  des  raisoooemeus  et 
des  hypothèses,  puisque  pour  établir  une  opinion  contraire  a  la  mienne  et*  celle 
de  M.  Bouilland.  il  a  été  forcé  de  recuacr  les  faiu 
periences  let  plu»  concluante». 

2*  M .  Gerdy  croit ,  pour  ainsi  dire ,  malgré  Ini ,  a  la  réalité  du  danger  de  l'in- 
troduction fie  l'air .  puisqu'il  ne  veut  pas  permettre,  dans  la  crainte  de  favoriser 
l'entrée  de  l'air ,  qu'on  introduite  un  tube  pour  aspirer  l'air  renfermé  dans  le 
cœur. 

5*  Enfin  que  le  fait  ett  désonnais  acquit  a  la  science  et  à  la  pratique.  D  fêlait 
même  avant  le  rapport  de  M.  Bouilland .  car  let  praticiens  croient  au  danger  de 
riotroditclion  de  1  air  daosles  veines  ,  ils  prennent  de»  précautions  pour  éviter 
l'accident  et  non»  somme»  persuades  que  M.  Cerdy  en  prendra  et  beaucoup  lors- 
qu'il opérera  daos  la  région  dangereuse. 

Notre  but  principal,  dit  en  terminant  U.  Amassât,  est  donc  déjà  atteint.  U 
réponse  de  H.  Amussal.  prononcée  du  ton  de  la  plu»  profonde  conviction,  a  ele 
écoulée  avec  le  plu»  grand  intérêt. 

kl.  Bla»oii  commence  par  reproduire  en  peu  de  parole»  le  fait  de  M.  Arum 
sut,  ce  fait  qui  a  soulevé  la  di-cossioe  qui  s'agita  en  ce  moment  au  sein  de  l'Aca- 
démie et  tue  nous  avons  donné  avec  tout  set  détail*  dans  uu  de»  dernier»  numé- 
ro» de  ce  journal.  ||  ne  saurait  reconnaîtra  dant  ce  fait  le*  véritable»  caractères 
da  l'entric  de  l'air  dans  les  veines.  8a  principale  raison  c'est  que  jusqu'ici  ce 
phconmènr  ou  plutôt  cet  accident  ne  s'est  produit  sur  les  animaux  que  dam  les 
expériences  faite*  tur  les  grosso  veine»  en  communiration  directe  avec  le  error  ; 
or,  dan»  1  ablatioo  d'un  seau  cancéreux  on  est  trop  loin  ' 


rien  »  craindre 
M. 


i veines,  il  n'y  a 


tout  ion  uiseuort  daui  les  conclusions 


(t)  T.  ^rrArVe.  r>siWn  de 


t.*.  p. 


I*  L'introdurtion  de  l'air  dans  les  veine»  ne  saurait  avoir  lieu  pendant  l'extir- 
pation d'un  «in  cancéreux  par  les  raisons  qui  viennent  d'être  dites. 

1'  M.  PoiteuiUe  a  prouvé  que  cette  introduction  oeneut  s'opérer  qu'au  som- 
met delà  poitrine  et  dans  des  limite»  rigoureusement  déterminée»  par  l'expéri- 
mentation. 

3>  Apres  la  posltioo  de  la  veine  ouverte,  ce  qui  contribue  particulièrement  a 
favoriser  cet  aceideat,  ce  sont  la  largeur  dr  la  blessure,  let  cris  ,  les  effort»,  et 
tout  ce  qui  tend  à  donner  plu»  d  étendue  an  mouvement  d'inspiration. 

4*  Le  lirait  que  fait  entendre  l'aie  en  pénétrant  dans  le  vaisseau  est  fort  varia- 
ble :  il  ressemble  esses  bien  à  celui  que  fait  eotendre  un  chien  qui  boit,  ce  qui  l'a 
fait  designer  tous  le  nom  de  lappeiuent,  mais  il  o'a  aucune  analogie  avec  le  siffle- 
ment que  produit  l'air  eu  pénétrant  sous  la  machine  pneumatique.  J>i  reste, 
quelquefois  fort  intense,  fort  distinct,  il  est  d'autre»  fois  si  faible  qn'il  est  diffi- 
cile k  l'oreille  de  le  saisir  nettement 

5'  Sans  doute  la  principale  cause  de  cet  accident  est  dans  l'aspiration  qai  te 
produit  pendant  l'inspiration,  mais  il  est  permis  da  croire  aussi  que  la 
de  I  oreillette  y  est  pour  quelque  chose. 

6*  L'air  s'insinue  lentement  dans  la  veine,  aussi  na 
subites,  soudaine»  que  lui  attribuent  le»  chirurgien». 

7a  Dr  quelque  manière  que  l'air  s'insinue,  il  se  roête  intimement  avec  le  sang  : 
des  cavités  droites  du  cour  il  passe  quelquefois  dans  Ici  poumons  et  revient  dans 
les  eatitéi  gauclm  tan»  se  dissoudre  dans  le  teog. 

H*  A  l'ouverture  du  corps,  l'air  n'ett  jamais  trouvé  libre  dans  les  cavités  droi- 
tet.  d'où  il  suit  qu'il  ne  saurait  se  dérober  aux  regards  attentifs  de  l'observateur. 

S*  Let  moyens  propotes  pour  prévenir  l'introduction  île  l'air  dans  les  vais- 
seaux sont  tans  valeur  ;  c'est  un  point  de  thérapeutique  tout  nouveau  et  sur  le- 
quel tout  est  k  faire. 

<  If  11  en  faut  presque  dire  autant  des  moyens  de  remédier  k  cet  accident.  Lors- 
que peu  d'air  a  pénètre,  il  peut  être  sage  de  comprimer  le  vaisseau;  nais  k  coup 
sur  c'est  imprudent  lorsque  beaucoup  d'air  a  pénétré,  car  no  ne  s  y  prendrait  pas 
autrement  pour  l'empêcher  de  refluer. 

H.  Veirtur.  Messieurs,  la  question  qui  t'agite  devant  vous  est  une  de»  pins 
graves  de  la  obirurgie.  Ea  cela,  je  suis  tans  doute  d'accurd  avec  l'Académie,  puis- 
qu'elle lui  donne  taot  de  temps  et  une  si  grande  attention.  Toutefois,  je  suis  ta- 
che que  la  discussion  prenne  une  tournure  un  peu  personnelle.  Pour  moi,  je  dé- 
clare que  je  dégage  le*  choses  de*  personne»,  et  que  si  je  ne  suis  pis  sur  t 
points  du  même  sentiment  que  M.  Amussal,  je  n'en  ai  pasmo 
estime  pour  les  talent  de  notre  confrère. 

On  a  dit,  j'ai  entendu  dire  k  met  oreilles,  qu'il  en  serait  de  cette  i 
comme  de  beaucoup  d'autres,  que  la  science  n'y  gagnerait  rien ,  et  que  let  choses 
resteraient  en  fin  de  compte  au  point  où  cbVsool  été  prise».  Telle  n'est  pas  mon 
opinion.  D'une  part,  ou  saura  mieux  où  nous  en  sommes  sur  1  objet  de  cette  dis- 
cussion ;  et  de  l'autre,  les  connaissances  spéciales  qui  sont  peut-être  dans  quel- 
ques tête*  se  répaodront,  et  passeront  dan»  1a  plupart  de  celles  qui  nous  écoulent 
et  nous  jugent. 

Cela  dit.  j'entre  ea  matière.  D'après  las  travaux  de  Nyttea,  de  Bichat,  de  Barry. 
de  MM.  Magendie  et  Poisrodle,  il  était  bien  établi  qu  une  grosse  veina  ouverte  . 
l'air  peut  y  pénétrer  et  entrer  dans  le  ccenr  :  j'entends  expressément  le»  veiues 
du  sommet  de  la  puilriue.  telles  que  la  jugulaire  inlcfnc.  la  sout-clavière  et 
I  atillaire  Le  fait  était  si  bien  connu  .  que  M.  Berard  aiué  en  a  cherché  l'expli- 
cation,  et  il  l'a  trouvée.  M.  Berard  a  distingué  les  veines  qui  viennent  d'être 
citer»,  et  il  a  trouvé  qu'elles  teint  enveloppées  d'une  ajrnihrsnr  fibreuse  qui  leur 
adhère  aux  partie»  sotts-jacente*.  de  sorte  qu'elles  tout  tenues  toujours  béante». 

On  «avait  eueore  que  cet  accident  était  arrive  plusieurs  fois  sur  l'housme  ;  et 
la  preuve  qu'on  le  savait,  c'est  que  lorsque  M.  Amussal  non»  comatofliqua  son  ob- 
servation .  je  me  permis  d'élever  Quelques  doutes  sur  la  réalité  du  phénomène 
qu'il  disait  s'être  produit  pendant  I  inspiration. 

En  tait-on  davantage  eujuurd'lmi.  après  les  expériences  ordonnées  par  l'Aca- 
démie, ie  vous  l'avouerai,  quand  l'Académie  a  porte  celte  décision,  je  croyais 
non  pas  qu'il  s'agiisail  de  constater  un  fait  que.  je  le  rrpèle.  (personne  ne  «o'nge 
k  mettre  en  doute ,  mais  je  croyais  qu'on  voulait  s'assurer  s'il  était  possible  k 
l'air  de  pénétrer  dan»  le»  veines  situées  bon  de»  régions  assignées  par  M.  Poi- 
seuilte.  Or,  ou  s'est  écarté  de  ce»  régions,  on  a  ouvert  la  jugulaire  près  Je  ht 
face,  et  l'expérience  a  échoué. 

Oo  savait  aussi  qu'à  l'ouverture  des  corps,  on  trouve  la  cause  matérielle  île  la 
mort.  Nysten  avait  dit  que  les  cavités  droites  du  neur  riaient  distendues  par 
l'air.  Les  expérienres  de  M.  Amussal  ont  pleinement  eooGrruc  ce  fait  ;  elles  ont 
rencontré  de  plu»  le  sang  éeumeux  eoeooae  s'il  eèt  été  battu  avec  rte  l'air. 

Ainsi,  on  n'en  sait  pas  davantage  après  qu'avant  les  expériences  de  M  Amui 
tel  ;  mais  on  sait  mieux,  car  il  faut  être  juste. 

Je  laissa  Ik  les  expériences  faites  sur  1rs  animaux,  et  j'arrive  aux  fait»  rccueiUi» 
tur  l'homme.  Ces  faits  sont  assci  nombreux.  J'en  si  rassemblé  V,  et  certaine 
nient  il  y  en  a  d'autre»  ■  ces  faits  prouvent-il»  que  ce  qui  arrive  sut  une  espèce 
arrive  sur  l'autre'  En  d  autre»  tenues,  existe- t-il  des  exemple»  bien  authenti- 
ques que  l'air  ait  pénètre  dant  les  veioes  de  l'homme  pendant  une  opérai  ion  chi- 
rurgicale, comme  il  pénètre  dant  le»  veines  des  chiens  et  dr»  chevaux  qu'on  met 
eu  expeneore?  A  parler  franchement,  je  n  en  suis  pas  «ar.  Remarque»  toutefois 
qui-  je  oc  nie  pas,  je  doute.  Ici  M.  Vclpeau  analyse  un  k  un  les  27  faits  qu'il  a 
r  unit,  et  t'attache  k  prouver  qu'aucun  ne  présente  l'ensemble  des  caractère» 
d'introduction  de  l'air  constatés  sur  les  animaux  Treiae  de  ces  opérés  ont  sa», 
vécu  :  il  a'y  a  doue  pas  eu  d'autopsie .  et  par  cela  seul,  ces  faits  ne  sont  d'aucune 
valeur  dans  cette  discussion.  Huit  sont  morts,  mais  oo  a  négligé  de  faire  l'ouver- 
ture des  corps.  Six  sont  morts,  et  ib  ont  été  ouverts;  mais  M.  Vclpeau  doute 
qu'ils  aient  «uerombé  k  l'accident  dont  il  parie,  car  ils  n'eu  présentaient  pas  le» 
signes;  en  sorte,  ajoute-t-il,  que  peur  les  faire  périr  de  relie  mort,  il  faudrait 
admettre  qu»  l'introduction  de  l  ai  r  dans  les  mors  ne  ta  comporte  pu  de  U 
■uènie  mantre  sur  les  animant  cl  sur  l'houime. 

Ea 

On  a  pi 
moveu 

si  Me 


admettant  la  réalité  do  phénomène .  y  aurait-il  un  moyen  de  l'eatpêcber  t 
propose  la  compression  de  la  veine  qui  donne  passa  c  k  l'air,  sans  doute  ce 
i  serait  iufaïUi  „  c  ;  mais  il  y  a  une  difficulté  ,  c'est  eue  la  chose  est  impôt- 


•i  d'aspirer  l'air  avec  un  tube;  axa  om- 
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onverte.  pour  introduire  le  tube  rt  pour  aspirer,  tout  cela  denunde  du  temps  . 
et  l'on  dit  que  le»  opère»  pen»senl  comme  frappe»  de  la  fnodre. 

M  M»ari»'8.n.o»  présente  le  cerveau  d'un  sujet  mort  d  ooe  épilepsie  satur- 
nine. Ce  cerveau  est  lispertrophie  et  prrsentc  une  légère  teiole  jaune. 

A  cinq  heure»  inoin»  un  quart ,  l'Académie  se  forme  eq  comité  secret  pour 
i  la  compte!  du  travail  |k  ndanl  l'exercice  <le  I  M". 


iniiLiOGivAPHii:. 


de  i.'n«rLUBNce  des  climats 
Foissao,  D.-M.  P 
chez  J.-B.  Baillèrc 
u*  i3  bis. 


sir  l'iiommb;  par 


M. 


;  iU  pages  111-8".  Paris,  i»57 , 
•,  rue  de  l'Eœle-dc-Mcdecinc , 


Jivise  en 
l'ils  i  rt  rrctit  sur 
moral  de  riiuinmc  ; 

».  Nulls  UC  le  Slli- 
iiuii  <ic  la  plu- 
nous  n'eiami- 
'iiinlc  île  l'cs- 


M.  Foissac  nous  appiriul  que  cet  ouvrage  n'était  primitivement  qu  an 
grand  chapitre  d'un  ouvrage  plus  considéi able  dont  il  réunit  dipiti» 
longtemps  lés  matéiiaui.,  et  qui  aura  pour  litre  :  Histoire  naturrlte  et 
philosophique  iU  l'homme.  Mai»  en  aboiilaul  la  question  de  I  influence 
des  climats  sur  1rs  êtres  organise» ,  sur  la  production  des  maladie»  el 
sur  le  développement  de  l'intelligence,  il  reconnaît  qu  elle  ne  pouvait 
être  traitée  convenablement  lUns  un  cadre  trop  resserré  et  d'une  ma- 
nière presque  accidentelle  ;  il  résolut  donc  de  U  séparer  complètement 
du  travail  primitif. 

L'auteur,  dans  un  avant-pi'opos,  définit  les  climats  et  les 
chauds,  froid»  et  tempérés,  puis  il  passe  à  IViamen 
l'organisation  physique,  sur  la  saute,  et  enfin  sur  le 
ce  qui  divise  son  ouvrage  en  trois  parties  principale  ^ 
vrons  pas  dans  les  recherches  curieuses  qu'il  fait  a  l'occa 
part  des  questions  qui  se  rattachent  à  cet  important  sujet; 
ncroii5  point  avec  lui  la  question  Luit  de  fois  discutée  de 
pisse  humaine,  de  la  cause  de  la  coloration  nuire  cbet  lc>  races  nègres  , 
de  la  perfectibilité  de  l'espèce  humaine,  cl  une  foule  d'autre»  qiu  ne  sont 
(«as  d'un  moindiv  intérêt,  nous  «hisserions  de  beaucoup  les  limite»  que 
nom  devons  nous  imporrr  pour  un  ouvrage  qui  n  est  pas  cxdsivemcnt 
médical  ;  d'aillcur»  on  ne  lient  attendre  pour  toutes  ces  questions  de  so- 
lotions  neuves  et  inattendues;  mais  dans  toutes  celles  qu  a  adoptée* 
l'auteur,  il  nous  a  toujours  semblé  guùlé  par  un  ra'soniitnirnl  sur  cl 
appuyé  sur  des  faits  judicieusement  observes  ou  critimiés.  Aussi,  apirs 
avoir  énoncé  sons  une  forme  dubitative  que  les  maladies  aiguës  >onl 
moins  fiéquenlcs  «Luis  les  pays  du  nui.l,  il  fait  observer  que  le  Iront,  en- 
chaînant tous  les  inoilveineus  vitaux,  rend  les  convalescences  longues  et 
diflicilc*  «Lins  ces  régions  rt  que  les  crises  dans  les  maladies  don  eut  y 
être  et  plus  rares  et  moins  prononcéVs  :  il  fiut  que  la  constitution  se  Mll- 
fisrà  elle-même  cl  n'attende  presque  jamais  un  sccimrs  iiM-srrré  dune 
iMtorc  endormie  et  placée.  O.i  a  reproché,  dit  il,  a  llip|">rratc  si  doc- 
trine des  crises  qui  était  v.'i  ilablein.'iit  le  fruit  d'une  prolundc  observa- 
tion;  quelques  praticiens  inexpérimenlé,  ne  rrneourrant  plus,  dans  les 
antres  contrées  le»  «ïisc,  pur  If.  ne  II.  s  les  maladies  se  jugeaient  en 
fnlvc,  en  cnii.luiriit  f.iusM  inenl  qur|.«  do.  u  ine  de  ce  grand  homme  re- 
posait sur  des  foiidciuujis  futiles.  Non»  n'admettons  (us  cependant  avec 
l'autour  que  tons  les  c.»S  de  vieillesse  prul"iig»V  qu  il  rap|«>rte  a  I  occa- 
»ioii  de  la  longévité,  méritent  tuutc  la  onfiaiiec  «jn'll  semble  leur  accor- 
der. 

Sous  le  rapport  du  slylc  .  le  travail  de  M.  l'ois.wc  n'fst  (M  inoins 
iem.ir.pi.iblc  ,  et  diffère  sous  ce  i.»p|>s>rl  de  la  plupart  «k»  «images  de 
ni  slecuir  de  nos  j.nir».  .Non-seiileiiient  le  langage  y  est  correct,  nuis  il 
rst  élégant  et  .s'anime  suivant  !«•»  eirrcmstaniTS.  Le  pa-s.ige  suivant  ipn 
Icniiinc  l'article  mu  r,-»itn'Iior.»ti'-ii  de  l'r-.-jw'  rr  liiitu  litr  feu  miein  rwn- 
luitre  que  ce  que  lions  (tournons  diie  que  M.  Foissac  se  tient  pour  le 
style  de  uiveau  avec  le  sujet  dont  il  ,'occnpe. 

' ..  Kn  fouillant  les  entrailles  de  1 1  terre  ,  le  génie  de  l'hfMnrae  a  dtsvHi- 
veit  l'hi.,toii'e  de  la  nature  érritr  dns  srs  productions  en  r.ira.ii  rcs  inef- 
façables; il  a  lu  dans  ce  grand  livre  <['>•:  «L'jà  p'us'u-urs  «nations  de  vé- 
gétaux et  «l'a  ni  maux  avaient  es  Islé  à  la  siiit'ai*  île  ce  fjolic  que  lions 
habitons  :  il  a  vu  que,  commençant  par  les  «-siHtes  les  plus  sinipb's  ,  la 
nature  sV-l.iit  éles.'r  graduellement  jusqu'au*  plus  composées.  On  dirait 
qu'elle  ne  conliiil  qu  en  ti'.-::tlil.tut  les  pi.  iiiiéir  s  éb.uirlu  *  de  création  à 
la  fureur  des  éb  iiu  us  et  a  I'iiicoiisUik»  «les  saisons,  \prii  pbuicuis 
grandes  é|Hj.pies,  l'iiominv  eiilin  a  paru  sur  la  terre.  l)oit-il  sub  r  le 
sort  do  toutes  les  es|>eci-s  qui  l'ont  pnréilë  '  Arrivé  à  Fage  viril  de  sa 
f..|-cr,  de  sa  raison  et  de  s  ui  intelligeiH-r,  l.imlH  ia-t-il  à  son  tour  frappé 
.le  d.riéjntmle  rt  .le  mort?  Y ieinh .i-t-il  ensuite  nue  pénérallon  d'êtres 
nln«  parfaits  que  lui  .'  \  tomes  ces  questions.  .v>us  répondrons  par  cette 
lé  lie  (irn.s.-e  drl'linr  :  Oui  ua  i„ccr/,i  nittuni  elin  itatitrte  mujistate 


abdila.  Tous  ces  mystères  sont  impénétrables  à  la 
restent  cachés  dans  la  majesté  de  la  nature.  » 


VARIETES. 

  H.  le  docteur  tlallard  s  commencé  le  9  décembre,  1  4  benres,  son  cours 

d  anatoiue  compare* .  rue  de  Sorbonoe  ,  n"  S,  et  le  continuera  les  mardis, 
jeudis  «l  samedi»  a  la  m* me  I 

-  Le  choléra  tnorb 

—  Va  concours  s'ontrira  le  9  avril  tBIR ,  a  la  Facwllé  de  mrde<-ine  de  Strsi- 
boure,  pour  la  chaire  de  œ.  deeme  légale  vacante  dans  celte  Lacullc  par  I*  mort 
de  IL  Go«|mI. 

 Trois  concours  s'ouvriront,  le  -I  avril,  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris  , 


pour  sis  | 


dans  la  section  de  médecine,  p. 


it  places  dans  la 


lion  de  chirurgie,  et  pour  quatre  place»  dans  la  secliuo  des  sciences  ancienne». 


 IS'o,,,  a«oas  reçu  de  M.  le  docteur  V  rev  une  lettre  sur  le  concours  d'hj;- 

giène  que  rnboodance  des  matières  nous  force  à  renvojer  au  prucliain  nutnero. 

—  Nom  recevons  de  M.  le  professeur  Fo-get  la  lettre  suivante  : 

Strasbourg,  24  novembre  1)137. 

Puisquel'inlroduelion  de  l'air  dans  le»  veine»  est  le  »ojet  à  l'ordre  du  jour,  per- 
mrUrt-iuoi  de  dire  auisi  mou  mot  pour  une  simple  rertidcatioa  hi»tonq«ie. 

Dans  le  mémoire  de  M.  Dritot  insrré  dan»  votre  numéro  du  <  8  novembre  der- 
nier, se  trouvent  des  idée»  absolument  identique»  à  celtes  que  ]  ai  publiées  en 
I85i  {Trantacùnnt  iwéoY. <i/r« .  n"  d'octobre  tH5ï)  dan»  un  Mrmmrt  mr  If 
acy  iJeiiê  cio»  f»ir  la  promet  dr  f  utr  Ja  is  1rs  «  orei  cimilutwet  .  tra»aq 
nue  je  prendrai  la  liberté  de  rappeler  a  MM.  les  académicien»  intéressés  à  la 
question. 

I.à,  comme  M.  Dénol,  j'aitribne  le»  accidens  k  rincsrcéralion  de  l'air  dans  les 
cavité»  du  ctrur;  la,  comme  M.  Dénote»  ISJ7.je  conseille  U  poition  en  ces 
terme»; 

I*  On  sait  que  l'air  tend  à  f[*gner  la  snperGcie  de»  liquides  par  le  tait  de  si 
moindre  pesanteur  spécifique  ;  ï"  l'artère  fHilmooaire  est  disposée  de  telle  sorte 
que,  née  de  la  partie  antérieure,  supérieure  et  gain  lie  du  ventricule  droit,  elle  sa 
dirige  obliquement  en  haut,  en  arriére  et  à  gauche,  pour  s'ene  -ger  son»  la  cour- 
bore  de  I  aorte.  Sur  ce»  deu»  principe»  repose  l'utilité  posiihle  de  recourir  aux 
pcécautioo»  suivantes  :  antMlùt  que  I  introduction  de  l'air  est  constatée,  et  qu'on 
a  pourvu  au»  mosen»  de  la  borner.  ■)  faut  s'empresser  de  faire  cnuclier  le  blessé 
horiionlalemeiilsur  le  cité  droit  et  on  peu  sur  le  ventre  dan.  le  but  de  dépirger 
le  r.rur  obstrué.  Ainsi  l'air  peut  »>le»er  par  son  propre  pouls  de  l'oreillttlr  dans 
le  teiitrirule  droit,  puis  remonter  dan»  I  artère  pulaionaire.  Admeltant  qu'il  aille 
a-ir  »or  le  cerveau,  celte  m.W  situation  horiiontalr  peut  l'empêcher  de  pene- 
lîer  en  ao»«i  grande  quantité  dan»  le»  caroliJe».  car  il  «'élèvera  naturellement 
ver»  la  terminaison  de  la  courbure  de  l'aorte.  « 

Mai»  |'a|oute  :  «  Nous  ue  nous  dissiniulon.  ra»  tout  rt  qu'il  v  a  d'hypnlhélique 
dans  ce»  principe*,  car  l'air  se  trouve  ici  rrolrrme  dans  des  eavii.  s  pleines  ,  rt 
le»  iinpol.ion»  qu'il  recuit  ne  lui  donnent  |*ul-ttre  pas  le  temps  d  obéir  s  sa  pro- 
pie  pesanteur,  etc.  i;7".rtiu«cf.  n-'J..  tom.  »,  p.  -Jl.) 

Voila  bien  le«  idées  de  M.  Il.-n..l  .|au«  >...ule  Uor  simplicité.  Je  <ui»  convaincu 
qui!  ne  connaissait  pas  mon  Ira.ail, et  jr  me  Mirilc  Uc  m'èlre  rencontre  avec 
lui. cinq  an» a«anl  la  publicalion  du  sien;  ce  qui  ne  préjuge  rien,  il'ailleur».  sur 
ia  bnnie  de  notre  commune  idre. 

Agrctx.  etc. 

Foac.c  r . 

Prore.«eur  de  «-'inique  à  Strasbourg,  corrr'pondaut 
de  l'Académie. 

—  M  M...  .  dorlcnr  en  m.dfeii  e  in....  v'rnt  de  faire  vencr  entre  11  ma:ns 
de  M.  le  souseror.ir  geto  r.il  de  l' école  .mviluirc  et  propressive  de  médecine,  U 
somme  de  1.5:10  fr.  •  pour  élre  emplosc»  au  paiement  de  deu»  demi  bourjes. 
pendant  l'annre  «H7-iH  «.  ....  ,        ,  . 

Cein  drus  d«-t«o  bonrsr.  seront  acror  lee.  il.  n\  rludians  qui.  par  leur  n  ie  »t 
leur  ai  tiiu  le.  se  sero  il  rrn  ln<  dipn.-'  'te  celle  (au-iirct  sur  la  dcsigiialiott  de  M. 
I»  Joseii  .tel»  Faillite  île  Medrcie*  de  Pan». 

I  n  pareil  trait  de  {-n<-r,»»ile  honore  aiil'iii  le  biciir  iiîenr  que  I  utilité  de  1  c  - 
tablisseiuenl  «pu.  d..  sa  oa.ssaocc.  iii-(»>«  <"<  ««"I  iiiU-.él  ;  non»  non,  e.iipressous 
de  k  (*ire  connaître,  avec  le  rrgrel  .te  oc  pouvoir  pas  eu  nommer  l  auteur. 


h..i.c..tioui  «nirvciiis.  —  MrnopiM*.  ou  révélation  d'un  nouveau  S'., 
lème  d' éducation  phren..lugiqi»e  pour  l'homme  et  le»  aiiimau»  ;  I  vol.  grand  la-tH- 
prix  br.  ;»  tr.  S  i  cent. 

Paris,  lihraine  médicale  de  Uhbe,  soecessmr  de  Deville-Uveiun,  rus  de 
1'E.sole  de- Médecine,  n"  10.  ancien  maiaonne «iabaa. 

_I,nrtii«ria  phihmphit  thimii/nr  ;iro/é«»i:e.  aucolUgr.  Je  Fiance, 
par  M.  Uuma. .  recueillie»  par  ilioeau  ,  «  sol.  m  S"  Prix  :  b  fr..  et  7  k.  5t/  ccut 
franc  de  port  par  la  poste.  ,,«.,•  . 

Pan»,  chez  Becbel  jeune,  lihrsire,  place  de  1  Ecole-de-Mcdecine,  d  4. 

L*  Kcdacttur  «n  chtf,  Jules  Gl'estsk. 


PARIS 


—  1MP»1MER>E  ITERAT  IT  COMPAGMI ,   Bill  DD  CADBAH ,   «'  <6. 
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SAMEDI  2.*  DÉCEMBRE  11137 


Gazette  Médicale 


L»  6»«tt»  «émcau  di  Pin»  (  Gaiettr  de  laxti  et  C/z*ur«e  de»  MpiUaix  reunie»)  parait  loin  les  lamedj»  .chique  aimero  «t  eompoté  de  16  page»  l»-*-. 
Si  colonne» .  et  équivaut  à  6  feuille»  in-8*.  Le  prit  de  Parjoatrement  eu.  pour  Péris  et  lei  Départ***» .  de  40  fr.  par  aa ,  20  fr.  pour  6  no» .  et  i  0  fr.  pour  » 
r.  4<  fr.  I.ea  ilwooemeui  ne  peuvent  dette  «pie  du  commcnreiuent  d'ua  trimestre,  I"  Janvier,      àtril,  i"  Juillet.  I* 


On.' 


«Périt,  u 


1 .  rae  Poùioniuère.  a*  5  .  et  dea»  le» 


ton»  le» 


—  Oa  ae  reçoit  que  le» 


AVIS  A  MM    LES  SOUSCRIPTEURS 

MM.  les  souscripteur»  dont  l'abonnement  expire  à  la  fin  de  ce  mois 
soct  iovilés  à  le  renouveler  prochainement  s'ils  ne  veulent  pas  éprouver 
d'interruption  dans  l'envoi  du  journal.  Pour  ne  pas  décompléter  les 
collections ,  aucun  numéro  ne  sera  envoyé  aux  personnes  qui  n'au- 
raient pas  donné  avis  de  leur  renouvellement  avant  le  premier  janvier. 
On  s'abonne  dans  les  départrmens  cbex  tous  les  directeurs  des  postes  et 
des  messageries.  La  quittance  d'abonnement  sera  présentée  au  domi- 
cile de  MM.  les  Souscripteurs  de  Paris.Vu  la  diflicnlié  et  les  frais  de  re- 
couvrement des  mandats  de  la  Gazette  médicale,  touchés  au  domicile 
des  abonnés  des  départemens ,  ce  mode  de  souscription  ne  pourra  plus 
■  des  abonnemeM  de  six  mois,  de  neuf  mois  et  d'un 


.  TmvAt»  woju'i,  Recherches  pour  icrvir  à  l'hittoire  générale  de  la 
grippe  de  IBJ7  en  France  et  mllalie.  —  Il  Thataox  ACAnfuiQCts.  Aca- 
démie de»  su  taie»,  M-inredu  (S  décembre  :  —  De  médecine,  tétace  du  IV. 
III.  Bi»i.ioc«»r*ie.  Surgirai  oUervalion»  on  tumeurs.  —  Fecillfvos.  G«i 
krie  médicale  i&ojer.  Aient;. 


ÉPIDÉMIES. 

BECDBRcnes  poon  servie  a  l'bistoirb  g  b'nb'rai.e  i>k  la 

GRIPPE  DE  1837  EN  FRANCK  ET  EU  ITALIE,  présentées 

à  r  Académie  royale  de  médecine  le  A9  décembre 
1857 ,  par  M.  Pétbfquin,  cliirurnien  en  chef  dcsipné 
de  l'Hùtcl-Dicu  de  Lyon  (.). 

11  a  paru  tant  de  travaux  sur  la  grippe  que  ce  n'est  pas  sans  quel- 
que hésitation  que  je  roc  suis  déridé  à  revenir  sur  un  sujet  aussi  rebat- 
tu ;  mais,  ayant  eu  occasion  de  l'observer  à  Paris  et  à  Lyon,  et  de  re- 
cueillir en  France  et  en  Italie  quelque»  lait»  nouveaux  ou  peu  connus  , 
j'ai  pensé  qu'il  pourrait  itie  util.-  de  livrer  nies  recherches  à  la  publici- 
té pour  servi  r  à  l'histoire  de  l'épidémie  de  1 837 . 

rÀidemment  icx  la  question  ne  saurait  se  résoudre  par  la  formule 
habituelle  de  nos  cadres  nosolugiqucs  ;  une  épidémie  ne  s'étudie  point 
comme  une  maladie  ordinaire  ;  avec  les  détails  il  faut  embrasser  J'en- 
semhlc  ;  pour  en  peindre  la  phénoménalité,  il  faut  qu'on  s'élève  de  l'in- 
dividualité ,  à  la  généralisation  ;  son  étiolngic  ,  les  phases  de  son  évolu- 
tion, son  type  essentiel  et  ses  expressions  accessoires,  son  mode  termina 
et  la  durée  de  son  existence,  doivent  se  rechercher  et  dans  l'individu  ci 


{<]  Lorsque  nous  avons  eu  connaissance  du  projet  de  notre  savant  confrère 
M.  Pétrequin  de  rapprocher  tout  ce  qu'on  était  observé  *ur  la  dernière  épidémie 
de  grippe, de  ce  qu'il  avait  observé  lui-même  en  Franceet  en  Italie,  nous  lai 


a»on»  remis  le»  matériaux  qui  iioo»  avaient  été  adressé»  par  nos  confrère»  de» 
i)ep»rtcnien».  Il»  ooas  eat été  impossible  de  publier  ton»  ce»  document  a  part. 
>oo»  avon»  er«  feire  profiler  la  science  des  obtenstiont  de  chacun  de  ooscorre*- 
pondant  rn  le»  remettant  à  la  di»po»itioo  de  M.  Pétrrquiu  ,  qui  a  pr»  d'aUleur» 
le  loin  de  citer  les  auteur»  auiqwrl»  il  emprunlait  de»  remarque»  qi-rlcooquc». 

(Nou  du  ridatuur  en  thef.) 


J^cuUletim. 


CALSBIE  MEDICALE. 


lioTr»  (ALtxts). 


■  lei  gloire  »e  doit  loujour»  mt\unr  i 
*  oa  *  tii  »t- m  pour  l' acquérir-  ■ 


Un  complément  utile  de»  étude»  médicales  serait,  (don  moi.  de  les  terminer 
par  la  connaissance  de  la  rie  de»  plus  grand»  médecins  et  chirurgien*.  Non  seu- 
lement les  jeune»  docteurs  appeeiûlraient  ainsi  a  honorer  leur  profession  ,  mai» 
encore  a  imiter  le»  homme»  célèbre»  qni  1rs  ont  précédés,  a  ne  pa»  désespérer 
dan»  l'aderetité.  ni  a  devenir  oreueiueui.  quand  la  Ibrlatte  a  couronné  leur»  ef- 
fort». En  effet,  la  rie  eoti.  re  de  Boter  n'estetle  pa»  an  bel  etemple  pour  tout 
'rune  médecin  qui  a  de  I  laie  et  de  ï  ie»troclioo  ?  Nest-il  pas  vrai  que  cette  vie 


ti  pleine,  si  laborieuse,  éfale  et  uniforme  comme  no  tiUon  bien  droit,  enmineoce 
île  l»n  grain,  est  la  vie  de  l'hoanéle  homme  a  sa  pins  haute  eapresslou  de  vérité 
comme  «1k  du  grand  chirurgien  dan»  U  pins  belle  acception  de  cette  formule 
IjodaUver  L  exemple  eit  .1  nlleiin  riicuura^eanl,  car  il  prouve  jusqu'où  l'on  otnt 
lurrenir  quand  oa  a  du  talent,  da  rouage  et  de  la  prrievéranrc. 

B,»cr.  ne  .1»o»  une  rond, non  de»  plat  médiocres  eut  contre  lui  le  débat  f<m 
que  absolu  de  formée,  obataçle  souvent  insurmontable  dans  létal  actuel  de  la 
société.  D  un  autre  côté,  ai  la  nature  l'avait  favorisé  de  quelque»  doas  .  elle  lai 
avait  précisément  refusé  ceu»  qui  semblent  le  pin»  nécessaire»  pour  réasair,  aa 
esprit  ai«é,  piquât,  une  imagination  vive,  de  la  taiHie .  de  la  finesse,  une  elocu- 
tioo  facile,  enfin  cet  art  de  se  produire,  de  te  pTirr  a  propos,  de  ae  faire  valoir, 
art  »i  connu  de  la  médiocrité  et  qni  lai  vaut  tant  de  bicna  en  ce  monde.  L'cdnca- 
tk>0  de  Boyer  était  d'ailleurs  ataei  pce  soignée,  carie»  étndc»  furent  loujour» 
impirfaite»  et  il  en  couvenaiL  Ajouloasque  mu  ettérienr  repondait  atseï  à  mo 
genre  d'esprit.  Gros,  un  peu  lourd  et  massif,  rien  a'aoonçait  en  lui,  ni  ce  ou  il 
était  an  tond,  ni  or  qu'il  pouvait  devenir,  encore  moins  ce  qu'il  fut.  Voila  bien 
des  désavantagea,  et  cependant  Boyer  aut  en  triompher  ;  il  arquit  une  hante  ré- 
putation et  uue  belle  fortune,  il  fut  ira  professeur  distingué  et  le  premier  chirur- 
gien de  Napoléon.  Que  fit-il  donc  pour  aller  ai  loin  et  si  haut?  Il  appela  S  aoa 
secours  trois  puissant  autiliaires  qui  n'ont  jamais  manqué  a  personne,  le  travail, 
la  patience  et  le  temp*.  C'est  ainsi  qu'en  traçant  dans  W  roc  le  pénible  sillon  du 
«a  vie,  il  parvint  an  but  que  beaucoup  d'autres  plus  favorisés  que  lui  en  appa- 
rence, ne  puent  approcher  ;  c'est  ainsi  qu'il  tut  rompre  maille  a  maille,  le  ré- 
•eau  de  fer  qni  le  séparait  de  la  fortune  et  d'une  pmilion  élevée.  Coavaiacu  da 
boanc  heure  que  le  travail  est  le  seul  capital  de  reui  que  le  sort  a  dodaigoe»,  il  te 
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dana  les  masses  ;  une  idée  géiréralc  domine  chaque  fait  itolé.  11  y  a  donc 
partout  deux  éléme us  dans  un  phénomène ,  et  deux,  questions  dans  le 
problème.  C'est  d'après  ces  vue»  que  je  vais  égayer,  par  une  méthode 
rigoureuse  d'analyse  et  de  synthèse,  de  tracer  l'esquisse  suivante  : 

k  Ou  se  demande  d'abord  ce  que  veut  dire  le  mot  scientifique  de 
grippe  ,  et  c'est  vainement  qu'on  en  cherche  l'étymolosie  dans  les  ail- 
leurs les  plus  connus  ;  on  ne  trouve  qu'une  série  de  synonyme»  presque 
aussi  considérai  île  que  le  noiulire  des  épidémies  qui  ont  sévi  sur  le  «lobe: 
ainsi  celle  dr  1610  fut  nommée  coqueluche  «  quod,  dit  Sclietliiu», 
quod  qui  morlio  tenebantur  cu<  ulio  caput  velarent.  »  Y.n  Europe, 
celle  de  1782  fut  un  catarrhe  russe,  partcqu'clle  venait  du  nord,  cl  en 
Russie  c'était  un  calanherniKOis,  parce  qu'elle  semblait  sortir  du  nord- 
est  de  l'Asie,  I.a  «ailé  française  donna  le  nom  de  foletle  à  celle  de  1733; 
celle  de  1711  re.,ut  à  Milan  el  a  \  mise  celui  iV'influenza  qui  fut  adop- 
té par  h  j  Anglais  Ou  n'en  iiuirail  jj.ts  avec  la  synonymie.  Il  me  suflira 
de  dire  que  la  dénomination  aujourd'hui  la  plus  répandue  est  celle  de 
grippe  que  lui  imposèrent  les  rr.mcais  en  1745.  M.  IVtil  a  dit,  el  l'on 
a  répété  après  lui  :  «  Sauv  ées  désire  l'épidémie  de  17  15  sous  le  nom 
de  grippe,  et  c'est  peut-être  la  premier*  époque  de  cette  dénomina- 
tion, »  (l).ct.  desxienc.med.  ,  1SI7  ,  xiv-3i(i)  Y.ici  ce  qu'on  lit 
dans  la  .YosoUigie  méthodique  :  u  catarrhut  epidemicus  :  grippe, 
Mette.  »  (m-10S.  Irad  dr  Oouvion .  édit.  de  I.von,  1772.)  Cela  sup- 
p- serait  le  mot  déjà  usité.  D'où  vient-il?  a  Grippe  tegno,  dit  M.  Si.tr 
sic  l'adulte,  d'incerta  origine,  quandu  non  derivi  dalla  farvla  te- 
de.ua  ïiep  ,  o  dalla  spaennola  pip,  A du  Itéra  ta.  conçut  fa  désigna- 
ta  Lifamosa  epidemia  del  t  VMO.  »  Il  me  semble,  d'après  mes  recher- 
che», que  c'est  uu  tenix:  vulgaire  qui  a  passé  dans  la  langue 


lijiie 

11.  On  s 'es  I  plus  occupé  de  Vétiologie  que  de  Vélymologie  de  la 
gnppc,  depuis  surtout  qu'on  s'est  adouné  aux  sciences  physiques  ,  on 
a  voulu  tout  y  rapporter;  de  là  le  rôle  qu'on  a  fait  jouer  aux  observa- 
tions méléiuolognjiirs,  cl  de  fait  l'influence  en  csl  glande.  Mais  l'hisuoic 
de  ces  épidémies  enseigne  qu'on  les  a  vues  à  toutes  les  latitudes,  dans 
toutes  le» saisons,  et  par  toutes  les  vicissitudes  de  l'atmosphère;  c'est 
ibrc  (|iie  la  cause  spécifique  nous  échappe  et  se  joue  de  nos  calculs ,  et 
que  et  n'est  pas  sous  ce  [wint  de  vue  qu'on  doit  faire  intervenir  Ici 
agens  qu'on  accuse  ;  ils  préparent  plutôt  qu'ils  ne  créent  la  maladie. 
Or,  ces  pmlis|H,sitinns  veulent  élrc  étudiées  dans  l'individu  ,  dans  les 
peuples  <  i  dans  les  circonstances  cosmiques. 

1*  influences  cosmique'.  M.  Stecr  divise  les  causes  epidémiques 
en  deux  catégories  :  1*  cosmiques  ijirissitudo  atmosphériques,  tem- 
jn'tcs,  pluies  ou  chalrurs  excessives,  iullueiices  sidérales,  etc.),  et  H'  tel 
litriques  {évaporalinits  terrestres  ,  inondations  ,  avaries  des  récoltes, 
trcmblciiiciis  de  terre,  etc.);  suivant  que  les  premières  ou  les  secondes 
agissent,  le  s  app.urils  icspiraloirc  ou  digestif  offriront  une  prédominance 
d'altération  ;  île  là  des  forme»  vaiiées.  (/est  au  premier  ordre  qu'appar- 
tiendrait la  grippe.  Quoi  qu'il  en  mît,  il  est  digne  de  reiuaiquc  que  do* 
températures  froides  et  humides,  el  surtout  de  graudes  vicisailmlcs  at- 
mosphériques ont  en  général  précédé  son  apparition,  et  quec'est  au  prin- 
temps et  en  linéi  que  le  plus  grand  nombre  de  ces  épidémie*  s'est  dé- 
cli 


fit  ysloir  asce  imb,  a»rc  adrrssr.  s.w>  rr>sc  et  lan»  relâche,  for  il«  ses  qoslili-s 
élsil  cache  daos  „  janf,».;  ,|  mt  l'en  r.ue  sortir,  le  mettre  en  ecuvre.  cl  iJ  mon 
Ira  tout  ce  qut  peuvent  de,  habitudes  la!>oiii  use*  ,  une  vulontè  ferme,  le  désir 
bien  conçu,  l  i.  n  irrité  Je  parvenir,  couliiinns  iu,li|i*i;i.«Uei  île  tout  mérite 
réel,  «le  lout  talent  pro.TC«uf;  en  un  mot,  Bo)rr  ofu-il  te  usant  exemple  tiu 
«Jrrrr  lorrosal-lf  de  flexibiliv  et  d'cio  rgic  dont  est  <|..ué  l'esprit  humain,  loes- 
qn  une  prrv  errante  ac'ivitc  en  ilui^e  te»  efforts,  tant  U  Me  est  loopie  pour  qui 
saïU'enq  l  ncr;  tant  l'homme  peut  aufnicn'cr  s»  puissance  en  ne  laissant  à  l'iu- 
dulcnre  rt  à  l'apathie  aucune  de  ces  ntiuulrs  ,i  précieuses  pour  quiconque  en 
coin»  il  la  »aVnr 

Convenons  an-<i  ifiie  ee  grand  rliinirsifn  ae  troues  à  bonne  f e»lc  ,  celle  de 
Oesauli.  C  eliii  un  mai're  rmle.  3|>re,  parvenu  lui  mi'mc  a  Torer  de  Iratail  et  de 
patiroee  :  il  Hislinpi»  «u«ilôl  un  rlivc  qui  ré|>i>wlil  en  lotit  i  ses  suios.  a  ses 
cocueiU  rt  à  ion  amilir.  I.a  j.renii.  re  eb  isc  à  la-|  i«  He  l'aitarlia  rnm-r  .  fut  i'ana 
timiit ,-  il  I'.  tuiin  dam  tes  plus  ^nnda  «letiiU  et  a»tc  t«tle  allenliuu  soutenue 
qui  caraUen^e  le  clin  urpen  (li'tiiipué.  Ce  fjoil  p.»ir  telle  hrambe  de  l'art,  l:u 
reata  touie  «a  *te.  et  jt  lui  ai  enlen:in  «tire  trè(-*.neiisrn>ent,  tju  il  oreferait  l  o- 
denr  de  rada^re  i  ri  Ile  rlr  la  ro  c  qui  nVuil  faite  q^c  (usur  des  freltiqucla.  Son 
Traiti  d'anaiatutr ,  n  r,ini;*'el  et  qui  fait  eneote  a'i  ioile.  est  U  |<rcu*e  de  son 
profond  «asoir  ,!  il  telle  l'.u  Ik  Je  fiiixtc  du  rorps  humain.  On  a  reproche  a 
cet  ont  race  Ir  p  de  iletaiu,  maillons  !<mi  euentielt  pnur  la  fin  >[-j'on  se  propoie. 
Cha  |«e  ociwne,  c'iaijn*  u!in  le  n'ont-il.  p.t  en  effet  leurs  formes,  leurs  rapports, 
leurs  imcr*  delern-.mrs.  oar  eon-rquenl  leur  iiuporlaure  »  Mars  pourquoi  ile- 
itaipierail-ondeleseia-mrr.  rte  le.  étudier  ?  Cet  art  de  bien  Toir  les  petites 
a  souvent  donné  I  mplication  des  plo»  (rMds  phénomènes ,  et  l  iltentioa 


niere  lenlc  et 


gie  très-vanée  et  le  plus  souvent  froide  et  humide.  C'est  un 
les  observateurs  s'accordent  à  invoquer  en  France  et  en  Italie, 

Mais  il  ne  faudrait  potnls'abuseT  sur  la  valeur  immédiate  de  ces  causes; 
combien  serait  rare  cette  harmonie  de  cause  à  effet  !  Pour  les  peuples  , 
il  me  semble  que  les  rdiénoiuciie*  cosmiques  coopèrent  moins  d'une  ma- 
nière efficiente  et  instantanée  que  d'une  m»n 
en  développant,  si  je  puis  ainsi  dire,  dans  l'o 
duel  des  prédispositions  que  féVondcut 
minantes.  Il  n'est  pis  invraisemblable  de  prétendre  qu'une  épidémie  peut 
avoir  m  source  dai»  plusieurs  constitutions  médicales  antérieure*  qui 
commandent  son  type  et  son  intensité  ;  de  là  les  similitudes  des  formes 
émdémiqucs  qui  se  succèdent  à  certaines  époques  jusqu'à  ce  que  l'in- 
fluence productrice  sr.il  épuisée  ;  de  la  les  grippes  successives  de  tS31  , 
1K33  et  1SÔ7.  Il  est  remarquable  alors  que  tuulc  perturuatiou  qtd,  en 
d'autres  riiconst.uic-  s  et  sous  d'autres  puissances  morbides,  aurait  pro- 
duit une  de  ces  affcctiiui*  dis  cis.-s  qui  rentrent  dans  la  nosologie  babi- 
luclle,  se  traduit  par  mie  expression  phénoménale  qui  frappe  par  sa  gé- 
néralité et  son  as|*'ct  uniforme. 

Ces  causes  générales  qui,  avant  l'explosion  de  l'i-piilémic  ,  agissaient 
sur  son  développement,  ont  influé  encore  ,  pendant  son  règne,  d'une 
manière  évidente  sur  son  mode  d'extension  ;  ainsi  on  a  vu  les  retour» 
successifs  d'un  froid  humide  augmenter  le»  nombre  des  grippés  et  sor- 
toul  celui  des  rechutes,  à  Pari»  ,0«  Mtn.) ,  à  I.yon  (MuuUiii,  Pointe) , 
à  Limoges  [V.  Voisin),  à  l'ourg  [G*t.  stiu.)  etc. 

L'action  atmosphérique  doit  jvirailrc  d  autant  plus  efficace  que  U 
grippe  a  d'nlxtrd  el  surtout  atl.iqné  a-ox  qui  étaient  le  plus  exposes  aux 
liitliieuccs  dr  l'air:  cela  est  si  vrai  que  j'ai  vu  à  Paris  des  personnes  àqui 
j'avais  conseillé  de  garder  la  chambre,  n'en  être  atteintes  que  très-tard  , 
ou  même  en  rester  exemptes.  I~ancisi  avait  déjà  vu  à  Ruine  des  familles 
entières  s'en  picsci  ver  de  cette  manière;  eu  1  "00  il  fut  remarqué,  dit-il, 
que  les  prisons  et  les  lieux  situés  à  l'abri  des  vents  du  nord  ne  se  ressen- 
taient presque  |«i»  de  l'épidémie,  et  qu'en  général  ceux  qui  purent  se 
garantir  du  froid,  n'en  furent  pas  affectés.  Cela  explique  pourqim  celle 
de  1837  n'a  pénétivque  tard  dîins  plus  d'un  hôpital.  \  Lyon  les  élèves 
du  collège  eu  furent  frappés  au  retour  d'une  piomrnade-  fte  sait-on  pas 
qu'à  Genève  elle  a  débuté  chez  les  militaires  que  leur  service  exposait  à 
Pair  et  aux  brouillards  de  la  nuit  i  Lombard)  '  M.  F.  Petit  de  Corbeil , 
en  notant  qu'elle  a  sévi  cher  les  gens  aisés  et  le*  vieillards,  remarque  ju- 
dicieusement que  ces  personnes  se  chauffent  beaucoup,  et  que  la  transi- 
lion  du  eluiud  au  froid  rendait  cher  eux  l'influence  aérieune  plus  puis- 
sante. U  faut  bien  aussi  que  le  pabulum  vitte  renferme  quelque  qualité 
anomale. 

2"  Influence  det  masses.  Si  nous  passons  à  l'élude  d'un  point  dont  on 
n'a  pas  »w  tenu  compte,  je  veux  parler  de  l'influence  des  masses, 
non»  ^  errons  que  les  grands  agrégats  semblent  attirer  et  exciter  la  ma- 
ladie, colonie  si  dans  un  larye  foyer  U  fermentation  du  principe  épidé- 
inique  acquérait  une  activité  plus  piéctee  et  plus  puissante.  Un  effet,  si 
la  mari  lie  de  lu  grippe  est  essentiellement  erratique,  c'est  surtout  aux 
grandes  populations  qu'elle  s'adresse,  et  «tans  les  contrées  qu'elle  par- 
court, elle  cnvahil  les  villes  avant  de  s'étendie  dans  les  campagnes  ;  cl 
parmi  ks  cités ,  ce  sont  surtout  les  plus  poimileuses  qu'elle  frappe  d'a- 
bord ;  chaque  p>iut  envahi  semble  alors  devenir  comme  un  centre  à 
rayons  divergeas  ;  c'est  ce  qu'on  a  noté  jmur  Londres,  c'est  ce  que  j 

scrupuleuse  qu'il  exige  est  la  premn're  q  ialitc  d'un  bon  ohiertatcur.  Une  autre 
pas<ion  de  Etaier,  le  nol  n*e-t  p-n  trop  t»ri,  fui  I  rt  ail,  de  la  jtathologic  evlcroe  ; 
c'est  la  qu'oo  je  ait  «VpUicr  •*>»  iu^aliRatite  a|<]ilicahoa.  »a  constance  inébran- 
lable. Il  eltetia  avces,iiu«t  profundi  ouiil  lon'e^  le*  jsatticsdela  chirurgie  Cl  dan» 
le-,  phi'gran  Uil.  U.i»  tl!w.T*a:eur  d'un  e-pnl  iln.il,  nsi  r«e,  reflrehi,  jamais  la 
foltr  J„  t.iffit  n'eut  aei . •»  «lani  «on  eiitciKlrmeii'.  et  par  eonseqocnl  jamais  aiicon 
nua^e  re  s  interposa  entre  lui  el  I  objet  qu'il  e\a,i<ii»t'  Il  eut  au  plus  baut  depre 
celle  pali4  iirr  inei^tipalriee  qui  n Uut'lie  rien,  celle  rai.on  nelle  et  ferme  qai 
■  perçoit  aussitôt  le  dut;  enlin  cette  sajcacilt1  laborieuse,  moins  admirable  peut- 
être  qu'une  première  vue  du  «enie.  mais  qui  dunne  souac.t  des  rêaululaplni  cer- 
tains cl  plus  jii!tt«.  Obsener  cl  réfléchir,  loir  tl  Ure,  telle  fut  a*  marche  in*a- 
luble,  rejetant  d'ailleurs  arec  soin  ce  qui  lui  scmbl  il  incertain,  i*»  probable, 
ee  qui  n'était  veai  qu'a  demi,  ce  qui  ne  paraissait  pis  promé  juiqa'à  U  démons- 
tration, autant  du  moins  q  i  il  est  piosiblr  d'y  alteoMlre. 

A»«si  eism^ien  de  mèihodrs,  de  proej-drs,  ee  erand  maître  n'a  1  il  pas  revus, 
ir.Q'iilii-s.  pea-fcetionne*  J  Quel  loupd'rril  fut  j.lua  fur,  p'u«  |icofund  que  le  sied 
sur  la  plupart  des  malatlks  ehirotpeales  ?  Ce  n'est  pjsqoe  Boserail  fait  de  ces 
decoutertes  qui  influent  sur  les  drslinres  de  la  «rienrr,  car  son  attelle  à  vil,  sa 
sonde  conique,  se»  recherches  sur  Wsmalttdiït  des  ai.  suris Jisiure  de  l'amut, 
etc. ,  ne  peuvent  tire  élevée*  à  ce  degré  d'mvenliau  qui  fait  époque;  mais  il  est 
peu  de  maladie»  chirurgicale*  dont  il  n'ait  profoiideDiecl  examine  U  nature,  les 
causes,  ou  mosliue  le  Irailenient  ;  or.  quoi  qu'on  due.  c'est  sonsent  ainsi  qu'on 
met  son  nom  dan»  l'histoire  d'nne  science  de  maioei  e  à  n'en  tu*  jamais  efface. 

Indépendamment  de  cet  «minent  savoir,  Bojtr  tôt  encore  le  rare  talent  de  le 
communiquer  aux  suites.  Il  e»t  des  personnel  qui  s'imajiueut  que  pour  bien  pro- 
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montrerai  iiour  la  France  el  l'Italie.  La  baulkue  n'a  été  aff.-cléc  que 
plus  tard  et  dans  des  proportions  inférieures.  A  Lyon,  il  paraît  que  le 
quartier  où  la  population  est  le  pl  us  dissémi  née  (St-Just),  a  relativement 
offert  moijis  de  cas.  A  Genève  on  a  e»ti.-.taté  que  les  communes  des  en- 
virons n'ont  été  en  m  uerai  ccmprises  que  quelques  jours  après ,  et  qui' , 
les  vUlessitueVsau  burddu  lac  ayant  été  s«rrr«sivrmeul  attaquée»,  il  a 
été  digne  de  remarque  que  Lausanne  l'a  été  plus  prompliutctit  que  les 
cité*  intermédiaires,  telle  que  Moi-fers  ;  «  peut-être  ,  dit  M.  Lombard  , 
cette  circonstance  tirnt-elle  à  ec  que  la  première  renferme  trois  fois  plus 
d'habitant  que  la  dernière.  »  [Cxi.  siio.  ,  8  avril  l.'J.Ti).  Là  me  sem- 
ble résider  une  des  causes  pour  lesquelles  toutes  les  maladies  de  ce  genre 
sévissent  avec  tint  de  gravité  à  Pans  et  à  Londres. 

C'est  un  point  d'hygiène  publique  sur  lequel  ou  ne  saurait  trop  in- 
sister pour  la  distribution  et  la  percée  des  grandes  villes  ,  afin  d  éviter 
ces  vïoes  généraux  des  constructions  étroites,  soiiùVr»  et  ramassées  q«i, 
dans  le  moyen  âge,  me  paraissent  particulièrement  avoir  appelé  celte 
foule  d'épidémies  sans  cesse  renaissantes. 

La  maladie  une  lois  née,  se  développe  et  se  mcitliCic  d'après  diverses 
dispositions  de  lieux,  de  temps  et  de  personnes ,  dont  l'histoire  em- 
brasse une  phéiioménalilé  très-eomplrxe  dont  je  me  suis  appliqué  à  iso- 
ler les  éléincnsalin  de  mieux  les  apprécier. 

3*  Circonstances  individuelles.  Si  nous  descendons  à  l'examen  de* 
prédispositions  individuelles,  nous  devons  taire  la  part  de  ce  qui  tenait 
à  l'état  A  dj  santé  et  Lt.  de  maladie. 

A.  Il  est  vraiment  remarquable  que  ce  soient  précisément  les  per- 
sonnes qui  jouissaient  d  une  bonne  santé  qui  aient  été  atteintes  les  pre- 
mières â  Paris  (Gai.  ntn.) ,  a  Lyon  (l'étrcquin),  à  Genève  (lombard) , 
a  l{ordeaux(Gintrar;  Krailc  Dégïangcs;,  cle.  ;  je  n'en  connais  pas  d'ex- 
plication satisfaisante. 

Dans  ce  nombre  on  trouve  qu'elle  a  frappé  d'abord  ceux  que  leur 
profession  exposait  le  plus  aux  impressions  atmosphériques  les  plus  va- 
rees,  comme  les  sohlals  Ilaraillon),  1rs  gendarmes  (Lombard),  etc.  Je 
dois  rappeler  que  Metïger  a  noté  qu'en  Prusse  les  médecins  eu  rccumit 
les  premières  atteintes  en  1782.  J'ai  indiqué  que  plusieurs  de*  voja 
feurs  qui  débarquaient  à  Lyon,  ne  maru|uaient  pas  d'en  être  saisis  le 
lendemain  ou  le  surlendemain  de  leur  arrivée,  et  que  moi-même  qui  l'a- 
vais déjà  eue  à  Paris,  je  la  pl  is  de  nom  eau  le  lendemain  du  jour  ou  j'en- 
trai a  Lyon.  11  en  fut  ainsi  de  beaucoup  d'autres  personnes,  ifiki. 
■to. ,  1"  avril  1837.) 

L'enfance  a  été  plus  épargnée  que  les  antrrs  4ges  k  Paris  (Piédagncl), 
à  Lyon  (l'ointe),  à  Genève  (Lombard),  à  Corbril  (£.  Petit),  à  Li  Kéole 
(Da  Sylva),  à  Milan  (IHHi',  à  l'adouc  comme  en  1835  (Lippich,  Stecr), 
etc.  C  est  donc  une  observation  générale;  ce  qui  ne  veut  pas  dire  qu'elle 
en  a  été  exempte.  A  Lyon  sur  les  500  élèves  internes  du  collège,  en- 
viron SIX)  ont  été  grippés,  dont  80  avaient  moins  de  liait».  Il  parait 
que  l'enfance  a  été  surtout  attaquée  pendant  le  su  «mu  m  de  l'épidémie 
(Giutrar,  Lombard}. 

L'âge  mûr  a  été  le  premier  et  le  pins  largement  compromis ,  qu'on 
adopte  la  catégorie  de  tO  à  40  ans  (Picda'gnel)  ou  celle  de  50  a  00 
(Lombard) .  * 

Si  la  grippe  a  parfois  dcliuté  par  les  vieillards  (Londres)  le  plus  sou- 
ent  ils  ont  été  saisis  à  la  même  époque  que  les  enfaus  (G.vi.  su:».  00), 

fesser,  il  faut  de  toute  ni',  e«»ilé  avoir  <lr  l'éilat ,  du  feu  ,  de  l'élégance  dan»  le 
discours,  une  sorte  d  entraînement  ;  eh  bien  '  Bojer  n'eût  aucune  de  ces  qualité* 
et  il  fut  le  ].rofesstur  de  ebirur»ie  le  plus  distingue  et  le  plu»  suivi  de  Pari».  Sa 
diction  ttiil  lourde,  traînante,  empilée .  on  j  distinguait  •tir  rertainr»  «jllabe»  , 
uo  accent  méridional,  lui  nous  tairait  dire  avec  maliee .  que  ehaque  |e<;nn  riait 
le  plut  «avant  charatim  chirurgical  qu'on  ait  entendu;  et  pourtant  Rover  fit 
d'etrelleot  élève*.  E»l-r*  donc,  je  le  répète,  par  le  ralfinrmrnt,  par  la  rvclierrbe,  I 
par  l'habileté  ingénieuse  de  la  parole?  nullement*  La  verve,  la  'aillie,  le  ramage  ' 
professoral  étaient  remplacé*  par  quelque  cl.ose  de  grave  el  d  instinctif,  par  un  ! 
discours  coulant  sans  elTort  ,cumme  tant  prétention.  I.a  proportion  juste  du 
idées  el  leur  importance,  chaque  objet  pris  dan»  «on  point  de  rue  le  plus  irai , 
le  mienx  adapté  a  l'intelligence  des  élèves;  la  clarté,  la  précision,  la  ncl'ete  des 
préceptes  ,  leochain< ment  drs  faits,  la  dilucidalion  de»  questions  les  i.lus  dif- 
ficiles, faisaient  le  fond  des  cvcellenle*  leçons  de  Bover.  Jamais  cher  loi  les  mots 
n'étaient  substituas  aux  idées,  les  phrases  aux  choses,  mais  tout  s'enchaînait  avec 
une  méthode  sJmirablc  ,  une  liaison  qui  conduisait  l'auditeur  précisément  au 
point  où  le  professeur  voulait  qu'il  arrivai .  au  grand  et  plein  jour  de  la  vérité. 
Noter,  bien  que  Boier  ne  se  servait  jamaisde  cahier  ni  de  note  ;  tout  était  si  bien 
rangé  dans  satélr.'il  yavait  un  tel  ordrt  dans  sesidées,  une  'i  grande  habitude  de 
Irjemellre.qoe  nenqVlailVuni'. D'ailleurs  ces  Irçonsétaient  le  continuel  objet  de 
néditatioas  de  noter,  et  il  fallait  drs  circonstances  bien  cstraordinairc*  pour  y 
apporter  la  moindre  interruption.  En  <8»1,  il  finit  son  court  un  vendredi .  il 
le  reeommenr»  le  samedi  suivant,  et  ce  cours  durait  an  an.  En  toute»  chose* 
Boier  manifesta  cette  ardeur,  fruit  de  sa  constante  application,  el  ce,  feu  sacre  I 
on  il  déroba  t  au  dira  du  labeur.  , 


et  alors  ils  l'ont  été  en  grand  nombre  (Rome,  Bologne,  Florence,  Ge- 
nève, ctr  ) 

I  j  statistique  montre  que  les  sexes  ont  présenté  une  égalité  de  pro- 
pottion ,  niais  il  v  *  une  division  -i  signaler  ,  c'est  que  les  hommes  l'ont 
emitorté  dans  le  iM'iit  (Gaz.  mkd.),  e»qui  a  peut-être  (ait  croire  à  Lan- 
cisi  en  170*.»,  et  à  vVulfeii  1800,  »  la  persistance  de  cette  dispropor- 
tion; ensuite  proilanl  le  summum  les  femmes  ont  prédominé  ,  comme 
les  enfans  et  les  vieillard*  (Ginlrac,  Lombard,  etc.);  en  définitive  il  y 
a  eu  j  peu  piv»équilibre  (Lyon,  Genève.  Pavie,  Rome,  Florence,  etc.) 

A  l'invrr-e  .lu  cli'j]éra(,  la  grippcs'cst  beaucoup  étendue  dans  la  classe 
aisée,  à  Londres  (G.«.  sied), à  Paris  (Piédagnel) ,  à  Lyon  (Braehet),à 
Corbcil  (II.  Petit), etc. 

II.  L'état  nioibt  le  a  exercé  une  influence  variée.  S'il  est  vrai  dédire 
que,  da:is  quelques  cas ,  les  valétudinaires  ont  été  affectés  plus  tard 
[il.  Dégraisses,  à  Bordeaux) ,  il  ne  l'est  pas  moins  qu'en  général  ils  l'é- 
taient plus  sérieusement. 

Les  c.ifaii»  malaties  (Py ,  de  Narlionne) ,  de  même  que  les  vieillards , 
ont  été  gravement  compromis.  Si  ces  dispositions  ne  créaient  pas,  elle» 
tniuliTuiciit  singulièrement  l'épidémie. 

l  a  grijqie  a  manifesté  une  jiiédilcciion  pour  certains  itulividus  ,  et 
dans  m  individus  pour  ccilain»  organes.  C  étaient  les  appareils  accoutu- 
inés  a  d'aoeieuiws  soufTiaiiccs  qui  ont  surtout  été  affectes;  ce  devenait 
une  manifi-slatiou  nouvelle  des  maux  passés  dans  le  mal  présent  ;  c'était 
comme  une  réminiscence  d'affections  parfois  oubliées.  Ou  ne  saurait  en- 
trer dans  plus  île  détails  ;  qu'il  me  suffise  de  dire  qne  les  troubles  tbora- 
ciqnes  (tubercules ,  catarrhes ,  maladies  du  arur,  etc.),  ont  figuré  au 
premier  rang  des  prédispositions  morbides  les  plus  efficaces, 

Alors  la  moindre  cause,  un  léger  écart  de  régime  suffisait  pour  déve- 
lopper brusquement  l'explosion  die  U  grippe  (P.  Voisin).  Je  dirai  qu'on 
l'a  vue  survenir  tout  à  coup  et  largement,  le  leiuleuiain  d'une  soirée 
dansante,  cher  des  convives  a  qui  on  avait  prodigué  les  liqueurs. 

III.  J'arrive  à  l'étude  du  développement  général  de  l'éiiidcmic  ,  ce 
qui  embrasse  deux  questions  .  A.  sa  marche extensive ;  et  B.  son  mode 
tle  propagation. 

A.  Il  ressort  île  l'histoire  générale  qne  les  épidémies  antérieures  ont  mar- 
ché de  l'est  à  l'ouest ,  et  un  peu  du  nord  au  sud  :  c'est  de  la  Russie,  et 
même  de  l'Asie ,  ec  vaste  foyer  épidémiqne ,  que  la  plupart  ont  paru  ti- 
rer leur  origine.  D'apiès  les  notes  les  plus  exact»  s  que  j  ai  pu  v  cueillir, 
je  constate  qne  celle  de  1837  a  commencé  en  Suède  et  en  Danemarck  ; 
elle  avait ,  a  le  (in  île  décembre  ,  envahi  Londres  (G.u.  mi.d.  ,  4!) .  00), 
ou  elle  était  à  son  summum  d'intensité  du  10  au  15  janvier  (jbi,{.  70), 

A  l*aris  ,  die  débute  du  15  an  20 janvier  (G  vr  sien. ,  r>3;  H.  Gou- 
raod.ete.),  se  révèle  au  bureau  contrai  le  S5  (Piédagnel),  se  génria- 
IÏnc  le  50,  est  à  son  summum  du  1"  au  10  février;  lé  i  ,  ou  i  e  comp- 
tait plus  retix  qui  l'avaient  eue  ;  le  11  ,  plus  d?  la  moitié  do  la  popula- 
tion avait  été  grippé*  (Gai.  mcu.  ,  81);  dès  lors  i  lie  décline  ,  et  le 
1 1  mars  ,  on  pouvait  la  considérer  comme  à  peu  près  éteinte. 

Elle  se  montre  à  ftjrbril  le  22  janvier  (Petit),  dans  le  c  uil  >ri  de  Long- 
jnmean  le  25  (Rossi)  ,  dans  relui  d'Arpajon  lin  janvier  (Kinvau).  Son 
maximum  dura  du  (i  au  20  février  dans  I  .irron<b-.se:Hcnt  de  Corbril, 

Le  3  février,  die  avait  envahi ,  dans  les  di  partemens  7m'  bordent 
l'Océan  ,  les  villes  de  Dunkerqite ,  Citais,  le  ll.ivie,  Caeu  ,  etc. 

Le  4  ,  elle  apparaît  àTri-jes  (Béilor) ,  et  le  3  à  Genève,  où  clic  est  à 


Ce  que  je  virns  de  dire  peut  do.iocr  une  idée  des  «pinior.»  >-t  dei  niaaii  rrt  de 
voir  de  cet  illustre  ebiruru.euXVlait  midi  ces  eararlrrr  •  t-bl.rrs.  Ii.nl  d'iu  e  pwn, 
qui  n'or.tjamais  trxmp<  dans  la  l>.«ie  par  aiiruocùlr,  |Mi».inne  ne  put  tuiiuidire 
que  lui  et  dans  li.r.v  !,-«  t  m|  »,  je  «Un,iii  v(  rn-,  Aiai  t  almrilr  ia  far  lune  par  le 
senti» e  le  plu»  élr.ul  il  fol  indulgent  i  l  lum  p.,ur  lis  autre»,  «an»  oripw  il  cotmse 
tan»  p< da literie,  fjeils  à  vivre,  ce  qui  n'ola  lien  Heaii  i>.inn  .1  «a  |«T»rtrrance  ■ 
i  rttte  vel  mie  tuiijour»  ferre,  ti..  j..ur»  drlim.t  au  milieu  des  ot>»iael<  »  dont  le 
rotnnienrefeent  de  .»a  earri»  1e  fui  lar^enn  nt  »  me.  Eu  eem  rai ,  il  »a»ait  ce  qu'il 

»..iifait,cliose  beauioup  plus  rare ijii'  ir  iwnv.Sonsl'iippamii'r  a»»ei  ru-taule, 

se'lrotivailra.  !»u  u:i  esprit  souveul  fia  delir.  d'autant  p!us  r.fUarijtiatiU'  qu'.ni  s'y 
at'eiidail  moin^,  et  pourlaût  il  n'euiploia  pour  p »e»ruir  qi.e  »on  |>ri.j  rt  nirrite. 
L  intrigue, ec  Hroe  fatal  d'inferiihle  iiitellei-tueiie.iie  fui  jauiai»  4  »ou  u.. .^e  ;  on 
peut  dire  qo'il  paia  «a  rorlune  de  sou  traïait,  de  .»rs  »» il  V>  et  de  «1  «  Mirnrs,  parri 
qu'il  v  avait  en  lin  une  probité  rigwreuse.  ce  foml»  de  nelilude  «t  de  bi>Dle 
morale,  qui  e»t  la  lu»e  de  la  vertu.  A»ce  quel  dédain  n'eut  il  pa«  njetr  |..iu  de 
lui  ces  pratique»,  presque  passées  eu  babilud.  de  11  ■(  jours,  te  «aiilre  soi- 
même  en  toulc  oerasion,  san»  le  moindre  détour,  ni  la  p!u>  prtitr  rouf  ut;  de 
elii^i  tir  quelques  éli  te»,  qui  avant  la  religion  de  I  i;«e  nVaif,  (..ut  toujoiir»  l'rloge 
du  n:»itre  el  «le  :e«  œuvre»,  ou  bien  tt,eore  de  t.-  Taire  ani.oneir  rlaui  le»  jour- 
naux afin  d*  ctwiiffirM  rentr<«  dans  la  client» le.  cle.  ,  etc.  Tou^our»  simpf 
dm»  «1  manière».  diu»»o«  langage.  Boier  avait  mitnut  l'aflei-uiinii  «.-i  nupn?) 
la  p.iliteite  c'était  ni  reclirrclwe,  ui  étudiée;  <■  le  était  «raie,  |  a-r  q-je  M  tai».. , 
et  sa  coiiiiience  »e  prêtaient  uu  appui  rnulucl.  Il  aimait  -urlo.,1  le  ralme  <  t  fmai, 
le»  aisemblic»  tumultueuses,  semblable  en  cela  a  >un  niai  ir  lVsju  t.  qui  a<ant 
Cui  d'aller  a  l'Acaletnic  de  chirurgie,  répondit  au  reprorbe  qu'où  lui  <u  Caisajl  , 
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son  apogée  da  10*i  90  (Lomhaid);  le  15,  die  était  il  Munster  (Ja- 
levski). 

Le  5 ,  elle  était  au  Mans  ,  le  9  à  Bayonnc ,  et  à  la  fin  du  mois  en  Es- 
pagne (Gintnc)  ;  à  Nantes,  clic  débute  le  11 ,  t'accroît  jusqu'à  la  (in  du 
mois ,  et  décline  à  partir  tin  1 5  mars  (Padioleao)  ;  le  1 5 ,  elle  régnait  à 
Libuurne  (Moync  et  Vitrac)  ;  le  30 ,  die  était  à  son  summum  à  Cher- 
bourg où  les  tribunaux  vaquaient  ;  à  Limoges  où  le  tiers  de  la  population 
était  grippé  (P.  Voisin)  ;  à  Brest  qui  offrait  le  même  spectacle. 

Le  8 ,  elle  avait  paru  à  Chilons  ;  le  9  à  Sémur  (A.  Michel) ,  et  à  Ma- 
çon .  le  12  à  Marseille;  elle  éclata  à  Lyon  le  8  et  surtout  le  11  février 
(Brachct ,  Montfalcoii) ,  et  monta  à  son  apogée  du  15  au  38.  1»  tribu- 
naux ,  le*  théâtre» ,  plusieurs  cours  publics  turent  fermés. 

A  la  fin  de  mars,  elle  avait  pénétré  en  Italie ,  et  notamment  à  Pavic 
où  elle  dura  jusqu'à  la  fin  d'avril  (Corncliaiii),  comme  à  Rome  ;  elle  ré- 
gnait à  Padouc  en  avril  et  mai  (Lippich) ,  etc. 

Nous  venuns  de  voir  que ,  essentiellement  nomade  et  ambulante,  la 
grippe  abandonnait  peu  à  peu  le  lliéitrc qu'elle  avait  occupé  pour  enva- 
hir successivement  de  nouvelles  contrées. 

Nous  allons  voir  que  chaque  jwint  attaqué  est  devenu  comme  un  foyer 
de  départ  et  d'extension ,  partout  ou  rencontre  cette  notable  uniformité 
de  phénomènes. 

M.  Ce  cour,  d'o-il  d'ensemble  sur  la  progression  épidémique  de  peuple 
àpeuple  et  de  province  à  pnn'irtce  nous  mène  à  une  autre  recherche 
plus  spéciale  qui  n'a  pas  été  approfondie  ;  je  veux  parler  du  mode  de 
propagation  qui  doit  être  examiné  •  1*  «le  localité  à  localité  tel  2" 
A  individu  à  individu. 

1*  M.  E.  Petit  de  Corbeil  a  constaté  que  les  premiers  cas  ont  été  ob- 
servés sur  des  personnes  venant  «le  Paris,  et  que  les  communes  envi- 
ronnantes ont  été  successivement  et  rapidement  atteintes.  J'ai  déjà  dit  J 
qu'à  Genève  la  banlieue  a  été  grippée  en  second  lieu ,  et  que  les  villes 
tin  lac  l'ont  été  tour  à  luur  (Lombard).  A  Lyon  ,  on  l'a  vue  s'étendre 
progressivement  dans  1rs  quartiers  de  la  ville  (Pointe) ,  puis  dans  les  [ 
communes  sub-urhaincs  (Gai.  mcd.  ,  194).  A  Nantes,  après  avoir  sévi 
iulra-mtiios ,  elle  s'est  répandue  dans  les  campagnes  (Padtoleau).  A  Sé- 
mur en  llrtimnais ,  les  mêmes  remarques  ont  été  faites  par  M.  Aimé 
Michel  :  «Uu  fait,  dit-il,  qui  a  frappé  beaucoup  de  personnes,  c'est  que, 
bien  que  la  grippe  eût  enveloppé  presque  simultanément  nombre  de 
c  «minimes,  ilest  vrai  île  dire  néanmoins  que  quelques  villages  ont  été  al- 
i.iqués  d'une  manière  parfaitement  successive. 

2  Cnc  fois  dans  les  localités  ,  l'influenza  a  présenté  des  phénomènes 
divers.  Uu  dit  qu'à  Londres  elle  a  débuté  par  les  vieillards  de  la  classe 
aisér ,  et  s'est  répandue  promptement  dans  les  lieux  où  beaucoup  de 
mande  se  raisenit  lait  (Gai.  nkd.  ,  49).  En  France  elle  a  rapidement 
envahi  les  grandes  réunions  ,  comme  les  collèges ,  etc.  Dans  la  prison  de 
<  ieni  v  e  elle  a  commencé  par  les  employé»  qu'elle  a  frap|>és  tous  succes- 
x'rerriffij  a\ant  de  se  commaniqueraux  prisonniers  (lombard).  AL  von, 
M.  l'ointe  l'a  vue  descendre  de  la  Croix-Rousse  aux  quartiers ,  et  de  la  j 
ville  aux  faulxnirgs.  En  général  elle  ne  s'est  dtdaréesur  les  vaisseaux  . 
qu'autant  que  I  équipage  avait  touché  terre. 

La  propagation  île  V  mflitenza  iLins  l'Hôtcl-Dicu  de  Paris  offre  les  I 
mèiue>  phénomènes.  A  I  hôpital  de  Genève,  dans  la  salle  des  femmes,  I 
uu  i"as  de  grippe  amena  en  trais  à  quatre  jours  le  dévc)op|K-ment  de  la 
maladie  chet  la  plupart  des  autres  (lombard).  J'ai  entendu  M.  Andral  | 


Oie  rmilci  ton»  ?  je  im'i  comme  Ut  JuArtnncrj  salinrt,  je  ne  crùtaUùt  qu'en 

l'OWii. 

D'ailleurs  rien  ne  changea  cbts  Baver,  quand  présenté  (tir  Corvitirt.  il  fut 
nomme  premier  chirurgien  de  l'empereur  Napoléon.  Ajant  atteint  ce  haut  point 
d'honneur  envie  |»r  taot  de  periunnes,  on  ne  s'ea  serait  faire  doute  m  le  i 
votant  dan«  sa  vie  privr-e.  et  «es  habitudes  ordioaiees.  Scion  un  grand  peintre  'I 
du  cteur  htiiuaiii  :  «  Le»  traits  découtecnl  la  e-ainplcxion  ei  les  moeurs  ,  niait  la 
mine  désigne  1»  bien*  de  fortune   le  plus  ou  le  moins  de  mille  litre»  de  rente 
se  trouve  erril  »or  les  titagrt.  »  Boter  fut  certainement  une  eiception.  Birn 
•  liITtrent  de  ec»  pirtenus  qui,  roenra  en  laisse  par  un  bout  de  ruban,  sont  tes  es-  | 
■  lare»  de  quiconque  a  su  les  garrotter  au\  honnenrt.  nu  qui.  axant  rempli  d'or  i 
tene  betare,  se  croient  estimé*  parre  qu'rb,  vont  riebet  et  ne  dérangent  leur  quiè-  jl 
iu<le  .  c  ii»te  que  pour  s'rnrichir  davantage .  Boyer  w  tantait  Faire  sans  orgueil ,  ! 
..in»  fat  ni  trop  de  modestie,  w  moquant  même  «le  reus  qui  «e  paTanaienl  de  j 
leur*  ti'.r."».  Il  racontait  en  riant  qu'un  certain  docteur  avant  arbeté  je  ne  sais  !l 
i;nrl  objet,  écrivit  son  nom  pour  qu'on  le  lui  apportât  clici  lui.  A  peine  au  bout 
le  la  rue.  il  revint  etwulile,  haletant,  et  dit  lu  marchand  :  rcndei  moi  taire 
plume,  j'ai  oublie  d  ajouter  chevalier  de  la  Letjinn  d'Itonnew.  Car  on  des 
Haïti  'lu  earseti-re  de  Boxer  était  d  être  plaisant  et  jovial  daus  mainte  occasion: 
il  aimait  a»-ci  l'esprit  tout  fait  du  genre  aneedotique.  Criait  même  une  chose 
a  «ri  singulière  «le  voir  re  (frite  chirurgien,  a  son  hôpital,  les  tuanrhes  retroas 
•et-.,  reint  do  tablier  classique,  raconter  l'anecdote  gaillarde  ,  le  root  pour  rire. 
I-  trait  pbmnt.  sans  néanmoins  qu'il  crtm  d'être  digne  et  honorable  :  on  sen- 
•lilqne  eette  manière  d'animer  la  conversation  venait  d'une  gaité  intérieure, 
huit  d'une  birntcillanrc  naturelle. 


faire  la  même  remarque.  A  Lyon  ,  il  était  rare  que  dans  une  famille 
nombreuse  il  n'y  eût  qu'un  grippé ,  et  si  le  contraire  avait  lieu  ,  on  a 
constaté  que  cela  tenait  à  des  circonstances  extérieures  (llracbet).  C'est 
surtout  alors  que  la  vie  sédentaire  a  eu  de  l'influence  en  retenant  dans 
nne  atmosphère  locale  infectée. 

Tout  cela  scmldc  révéler  quelque  chose  de  contagieux.  MM.  Tagliabo 
à  Rome,  Lipptch  à  Paduitc,  liilh  à  Milan,  Corneliani  à  Pavic,  etc. , 
m'ont  dit  avoir  observé  des  Lits  favorables  à  cette  doctrine.  Des  cas 
cniiiîrmalifs  se  sont  également  icucontrés  purfids  dans  la  pratique  de 
MM.  Bonnans  à  Chaliauncs ,  Bédor  à  Troycs,  Faulcon  à  Vienne  (Gai. 
mkd.  ,  194) ,  Caizergue  à  Montpellier  ,  etc. ,  cl  de  nombre  de  médecins 
de  Paris.  Cependant  cette  causalité  n'est  pas  constante .  et  ce  n'est  pas  là 
l'opinion  générale.  Or,  que Ytnfluenza  soit  une  affection  épidémique, 
cela  ne  saurait  faire  un  doute,  et  ce  n'est  pis  la  question  ;  mais  n'y  a-t-il 
jamais  autre  chose  qui  contribue  à  la  répandre?  En  présence  des  faits 
peut-être  la  conclusion  la  plus  probable  se  résnmc-t-elle  dans  ces  lignes 
que  j'écrivais  à  la  Gairrri  mmucai.f.  du  1"  avril:  a  la  grippe,  qui  est 
a  sou  déclin  à  Lyon ,  se  propage  progressivement  dans  la  banlieue  ; 
faut-il  imputer  ce  mode  d'extension  au  génie  épidémique  ou  a  la  conta- 
gion ?  peut-être  dans  quelques  circonslancc»  faut-il  en  accuser  l'une  et 
l'autre  cause.  »  Ce  problème ,  il  faut  l'avouer ,  est  difficile  ;  il  est  même 
rcgatdé  comme  insoluble  ixndant  le  lègne  d'une  épidémie;  sur  l'auto- 
rité des  faits  positifs  mie  j  ai  relatés ,  on  peut ,  je  crois ,  le  résoudre  an 
moins  sous  la  forme  dubitative 

IV .  I>a  phénoménalité  va  nous  offrir  une  foule  de  points  pleins  d'in- 
térêt dans  chacune  des  périodes  qu'elle  présente. 

1*  11  n'eu  est  pas  des  prodromes  d'une  épidémie  comme  de  ceux  d'une 
maladie  spmadique  ;  oc  n'est  plus  seulement  dans  l'individu  qu'il  faut 
les  étudier ,  mais  dans  les  peuples  qu'elle  va  frapper;  et  à  cette  hauteur, 
la  philosophie  de  la  science  révèle  une  double  série  de  phénomènes. 

A,  a  L'une  des  circonstances ,  dit  très-bien  M.  Lombard  ,  l'une  des 
circonstances  les  moins  connues  des  épidémies  de  grippe ,  est  celle  des 
phénomènes  précurseurs  ;  peu  d'observateurs  les  ont  signalés.  »  (Gai. 
méo.  ,  n.  14.) 

Les  épidémies  ne  font  pas  une  irruption  instantanée  parmi  les  peuples; 
des  tignes-avant-courcun»  les  annoncent  qui  n'échappent  pas  à  l'esprit 
attentif;  pour  le  cboléra-morbus  ,  c'était  la  cholérinc  qu'a  signalée  et  si 
bien  analysée  M.  Jules  Guérin  ;  pour  l'inftuenza  ,  voici  ce  que  pnis 
dire  : 

Avant  qu'elle  ne  parût ,  M.  Lippieh  de  Padouc  a  remarqué,  comme 
en  1833  ,  que  1rs  lièvres  intermittente»,  communes  à  cette  époque,  dis- 
parurent en  partie,  et  que  les  maladies  habituelles  de  la  saison  devinrent 
plus  rares,  M.  Grisolles  a  noté  aussi  la  rareté  des  affections  graves  qui 
d'ordinaire  sont  fréquentes  dans  le»  hôpitaux  à  celle  période  de  l'année 
où  l'invasion  a  eu  heu.  .l'ai  été  frappe  de  la  lenteur  de  plusieurs  conva- 
lescences quand  ou  était  sous  l'inlluence  de  la  cause  productrice  qui  de- 
vait bientôt  provoquer  l'explosion  épidémique.  M.  ISéuagncI  avait  observé 
que  les  pneumonies  hibernales  n'avaient  plus  leur  caractère  franchement 
inflammatoire.  Or  ,  ce  ne  sont  point  là  de  simples  coïncidences  ;  les  diffé- 
rences de  lieux ,  de  temps  et  de  personnes  en  fournissent  la  preuve  ;  à 
Genève,  Jean  Pcschier  avait  note  en  18.20,  comme  M.  Lombard  en  1831 
et  1837, le  grand  nombre  d'affections  du  système  nerveux  pendant  l'in- 
cubation. La  Gailtti:  de  1833  renferme  des  faits  de  ce  genre.  M.  Bra- 

Cepeivlanl  comme  il  o'e«l  uni.  t  d'homme  sans  ranprrinte  de  tail.lt»  e ,  comme 
tout  grand  tarées  est  )o«ticia!-lc  de  la  ranon  et  de  la  tenté  ,  on  ne  peut  taire 
que  Boier  fi.t  aerme  dèîie  em  lin  i  lavai  ne  ,  d'êlre  trop  spécial  dam  sa  partie, 
enfin  de  nier  les  priwres  de  la  chirurgie.  Oui,  eerlainenirnt  Bo»er  aimaitl  arpent, 
roii.ianwr-tous  quelqu'un  qnî  en  faste  fl  elle  dédaigne?  Ce  serait,  aujourd'hui 
surtout,  le  plus  gréai  des  proiliges.  Mai.  ce  qu'il  t  a  de  certain  ,  c'est  qoe  re 
grand  chirurgien  le  gagna  toujours  noblemi  nt  et  qu  il  le  dépensa  de  même.  Plus 
d'un  trait  de  sa  tïe  ailette  *a  bonté,  m  générosité,  la  belle  tr.mpe  de  *<in  «me. 
Pournuoi  , Vtonner  s  il  mit  qoelqoelois  a  ua  haut  pris  ton  talent  et  sa  réputa- 
tion? JJ  arait-il  pas  raison  ?  n  était  il  pas  dans  son  droit?  Mai»  Ici  mauYureut 
Iront,  rent  toujours  en  lui  le  chirurgien  hienfai-ant.  l'homme  qui  dant  I Heca-mu 
sui  t'eleter  aa-det>ais  du  terre  à  lerre  de»  intérêts  matériels.  D'ailleurs,  très- 
sim|i!e  dans  tes  gofltt,  le  monde  de»  »(>erflui  <t  iiercssaires  M  l'a  jamais  séduit . 
d  ou  il  résulte  qu'eiempt  drs  besoin»  du  luxe,  et  comme  sans  v  pe  user.  Buver 
aequit  peo  a  peu  de  la  rirtiroe  ,  et  n'en  détint  pat  plut  lier  éi  plus  faslueut. 
Vu  de  pr.'i,  on  truntail  que  va  personne  valait  tout  autant  que  sa  réputation. 
J'ajouterai  que  cette  ronduile  rlaù  d'autant  plu»  >agc.  qu'il  regardait  l'econonne 
comme  un  nn><.en  d'êlre  i»lepei>dant ,  condition  plus  nécessaire  qu'on  ne  croit 
pour  ronser>cr  son  hoiinèlele  [l,. 


(I)  Il  fut  pourtant  une  époque  où  cette  économie  n  élait  pas  pnstihle.  L'illut- 
lr«  Deviult  ne  laissa  presque  rien  ap.es  sa  mort,  arntée  le  l"juin  I7SJ.  Il  y 
eut  un  rapport  de  C'ieiiitr  à  la  Contention  nationale,  en  date  du  t"  messidor 
an  III  ;t!»  juin  47951.  par  suite  duquel  on  décréta  drus  mille  francs  de  pension  % 
la  vente  de  Ursaull.  Il  est  dît  dans  ce  rapport  qiie  ce  don  était  accordé  ■  poar 
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cbet  en  a  observé  d'analogrics  àLyon.  A  Bordeaux,  M.  Gintrae  a  constate 
uu nombre  de  névralgies  plm  grand  que  d'habitude  (/.  de  méd.  prat. , 
juiu,  1857).  Ne  suis-jc  donc  ]<as  autorisé  à  conclure  que  la  grippe  est 
souvent  précédée  par  une  constitution  épi>lémi<me  éminemment  nerveuse, 
qui  porte  surtout  le  trouble  dans  les  fondions  du  système  nerveux  et 
augmente  les  disposition*  névralgiques  ? 

Son  induence  ne  s'est  point  bornée  là.  A  peine  a-l-elle  surgi ,  qu'elle 
régnait  presque  seule ,  comme  si  elle  eut  absorbé  à  son  profit  tous  les  élé- 
roens  pathologiques.  Kt  dans  tous  les  «s  elle  imprimait  aux  autres  ma- 
ladies une  physionomie  insolite.  Cette  remarque  que  j'ai  faite  a  Paris,  se 
trouve  confirmée  par  celles  de  MM.  Voisin  de  Limoges  ,  Pointe  de 
Lyon,  Lombard  de  Centre  ,  Michel  de  Sémiir  en  Brionnais ,  etc. 

Nous  retrouvons  donc  partout  une  cause  générale  qui  travaille  sour- 
dement les  popnlatious  avant  d'éclater. 

B.  Dans  l'individu  ce  sont  des  piodn 
miers  décèlent  l  incubation  dans  les  tnassy 
bide  qui  s'opère  dans  chaque  organisme  ; 
isolément  et  peut-être  moins  conslans  d 
pent  parfois  davantage.  Ce  sont  des  mol 
testent  surtout  le  soir  ;  quelques  troubles  mmu»  ,  .j.„ 
dans  les  fonctions  et  les  sens ,  quelques  phénomènes  vagues  sans  forme 
encore  arrêtée ,  quelques  efforts  héronriliagi<nics  vers  les  muqueuses , 


de  suivre  les 


unes  d'un  autre  ordre.  Les  pre- 
"s  ;  les  seconds  ,  le  travail  mnr- 
plii»  fugaces  par  suite  de  leur 
ans  chaque  malade,  ils  écliau- 
aiscs  inaccoutumés  qui  se  mani- 
nerveux  ,  quelques  anomalies 


r 


,  de  la  gêne 
le  terme  a  ppi 


ans  les  m«ui- 
pmdromes  se  carac- 
"uciicc  pa- 


des  symptômes  ni 
vemcn5 ,  etc.  ;  à  mesure  que 

terisent  davantage;  mais  on  y  reconnaît  toujours  une 
thnlogiqur  générale  qui  menace  non  pas  un  seul  organe,  mais  tout  l'or- 
ganisme. C'est  en  petit  l'image  de  ce  que  je  viens  de  peindre  plus  en 
grand. 

2*  Dans  rùifAfiofi ,  mêmes  similitudes  et  mêmes  diflïrcnecs. 

A.  Dans  les  peuples  qu'elle  a  frappés ,  c'était  souvent  comme  une  ex- 
plosion :  à  Paris  en  ilix  a  douze  jours  ,  la  moitié  à  peu  près  de  la  popu- 
lation a  été  pii.se  ;  il  en  a  été  de  même  à  Lyon.  A  Milan  sa  progression 
extrnsive  l'a  bientôt  rendue  générale  (Billi).  A  Florence,  en  peu  de 
temps  elle  a  saisi  presque  les  trois  quarts  des  habilans.  A  Sienne  et  à 
Bolugnc  ,  elle  parait  avoir  lté  plu»  générale  qu'a  Rome  et  à  l'isc. 

B.  Dans  l'individu,  la  diversité  ou  lo  peu  de  durée  des  prodrome* 
ont  souvent  fait  croire  à  une  invasion  instantanée,  révélée  sous  des  for- 
mes variées  qui  toutes  aiin<<iu;»ient  un  grand  tumulte  «le  l'organisme. 
Ilsl-il  besoin  de  i ij* Ici-  que.  as.. ml  les  tii'-surdrrs  locaux,  on  a  noté  une 
incontestable  et  immédiate  altération  fonclionneJlc  des  rentres  nerveux  , 
a  Paris  'Gai.  sied.),  a  Lyon  (Brachet),  à  Marseille  (Giraud  Si- Rome 
père  et  fil»),  à  Genève  (Lombard),  à  Limoges  (P.  Voisin),  à  Sémur  (Mi- 
diel).  à  Oriiaiis  (P.  Meynicrj,  etc.  l.a  flippe  a  débuté  plus  d'une  fois 
avec  un  appareil  effrayant,  comme  l'apop!c\ic  (Voisin),  la  fièvre  ty- 
pbotile  ((iintraej.  Ici  syuropes  ;Moyne  et  \  ilrac),  les  convulsions  (\  oi- 
sin,  Marshall,  l'ataxie  (l'y1,  etc.  Souvent  un  molimen  hemorrhagi- 
cum  se  manifestait  vers  les  muqueuses  ,  soit  une  épisUixù  analogue  à 
«Ile  de»  li<v  tes  graves,  comme  l'ont  vu  MM.  Hrachet  et  Pointe  à  Lyon, 
JaicvsLi  à  Munster,  Padîoleau  à  Nantes,  Michel  à  Sémur:  une 
hémoptysie  comme  l'a  constaté  M.  Marchai  â  Loiviuin  ,  etc.  ;  soit  une 
hématurie  comme  M.  P.  Voisin  l'a  observé  trois  fois  à  Limoges,  etc. 
La  forme  astbéniquc,  â  divers  degrés,  a  été  la  plus  fréquente. 


3"  l.'infiaenza  une  fois  développée  ,  il  est  in 
phases  de  son  évolution, 

A.  Dans  1rs  masses,  sous  des  furmes  variées  avec  un  fond  identique, 
son  histoire  se  renferme  dans  quatre  stades  qui  ont  partout  formulé  son 
existence  ;  apiès  l'incubation  ,  le  début  ou  jiériode  d'augment ,  puis  le 
summum,  cl  enfin  le  déclin.  Il  n'y  a  eu  aucune  égalité  entre  la  durée 
de  ces  stades ,  le  dernier  a  paru  l'emporter.  Une  fois  manifestée ,  l'épi- 
démie dans  chaque  contrée,  chaque  ville,  chaque  hameau,  a  opéré  sa  ré- 
volution, de  manière  que  le  cours  successif  de  l'une  cioisait  impunément 
celui  d'un  autre.  Kn  itlus  d'un  point  elle  a  dégénéré  en  épizoolic  :  ainsi 
à  Galgon,  selon  M.  liruncau,  chirurgien  de  nette  commune ,  les  La-trft 
et  les  vaches  en  ont  manifestement  (pale  d'appétit,  faiblesse  drs  jambes, 
yeux  injectés  ;  crise  par  une  sueur  visqueuse  )  ressenti  les  atteintes 
(Moyne  et  V  ilrac).  Dans  le  bas  Médoc,  nombre  de  chevaux  en  ont  éga- 
lement souffert.  (Journal  de  médecine  pratique  de  Bordeaux  ,  avril 
1837.)  Sauvages  parle  d'une  grippe  canine  qui  régna  à  Lyou  il  y  a 
|dus  d'un  siècle. 

H.  Dans  1  individu ,  mêmes  pliages  d'évolution  Mais  ici  je  dois  dé 
crire  les  formes  caractéristiques  que  l'inftuenza  a  revêtues.  Toutefois,  il 
y  a  un  écucil  à  éviter.  «  Si  on  veut,  a  dit  avec  justesse  M  11.  Gouraud, 
donner  le  nom  de  çrippe  à  chacune  des  maladies  coexistâmes,  et  en 
faire  une  forme  de  1  épidémie,  on  aura  tout  juste  autant  de  formes  épi- 
déiniqucs  qu'il  y  a  de  maladies  ordinaires,  il  est  donc  nécessaire  île  dis- 
tinguer. La  vraie  question  est  tout  entière  dans  le  point  de  départ.  » 
(Journ.  des  conn.  médico  chirurg.,  mars  1837.)  Or,  un  appareil  m'a 
paru  constamment  lésé  ,  c'est  le  système  cérehi  o-rachtdien  ;  c'est  due 
qiiel'm/iaenztfdans  son  essence  est  priiniliveraent  uncaficclion  nervense. 
Mai»  rarement  elle  est  restée  à  cet  état  de  simplicité;  deux  complication» 
principales  sont  venues  s'y  joindre ,  à  savoir,  scion  leur  ordie  de  fjé- 
quenec,  des  désordres  thoraciqucs  on  abdominaux. 

a.  Ia-s  phénomènes  nerveux  ont  été  les  premiers  à  paraître ,  les  der  - 
mers  à  dis|taraitrc ,  et  souvent  les  plus  intenses  durant  la  maladie 
Parmi  eux,  je  distinguerai  d'abord  le* 
bible,  toujours  altérée ,  était  exaltée  d 

violentes,  obtuses  ,  gravativrs  ,  dont  le  siège  était  surtout  an  vertex  ou 
au-dessns  des  orbites,  et  qu'on  n'oublie  pas  quand  on  en  a  souffert  ;  cé- 
phalalgies qui  s'accompagnaient  d'un  sentiment  de  plénitude,  augmen- 
taient par  la  toux,  et  se  prolongeaient  pai  fois  jusque  dans  la  convales- 
cence. On  lésa  vues  bornées  à  un  seul  coté,  et  ces  hein ie runes  n'étaient 
pas  fort  ran-s,  surtout  clwi  les  femmes.  Ces  douleurs  ont  plus  d'une  fus 
dégénéré  i-n  névalgics  externes  qui  occupaient  soit  le  cuir  chevelu  I'. 
Dégrangrsï,  soit  In  région  truiporo-farialc  (i«/.),  soit  la  face  elle-même 
(A.  Michel];  M.  Pro.sper  Mesmer,  d'Omans,  a  vu  nombre  de  ces  pto- 
sopalgies  n  tvpc  tiiatuiinal  et  quotidien. 

Mêmes  troubles  dans  les  fonctions  «les  sens  :  la  sensibilité  tactile  était 
exallée  et  devenait  Licitement  douloureuse.  La  vision  était  également 
lésée  ;  il  y  avait  des  éblouisscnu-ns,  des  amblyopirs.  même  des  atnaurnsrs 
passagère*  (P.  Voisin),  et  de  vives  douleurs  dans  1rs  orbites,  comme  je 
l'ai  moi-même  ressenti.  L'oui'e  n'i'-talt  pas  éparpiéc:  c'étaient  des  tin- 
temens  d'oreilles,  parfois  des  otalgies  fDégranges'1,,  ou  même  une  surdité 
éphémère.  Le  goût  et  i'odurat  ont  aussi  participé  de  la  perturbation  épi- 
uémique. 

L'intelligence,  d'ordinaire  conservée,  était  plus  ou  moins  allourdie 


troubles  cé/tkaliques.  La  scnsi- 
iuairc  :  de  là  ces  'céphalaljrirs 


On  a  dit  aussi  que  Baser  avait  des  connaissances  peu  étendues ,  qu'apr*  »  tout, 
e'eiail  un  cerveau  limite  auv  idée*  «le  M  profession  ,  reproche  asset  absurde. 
Bojf  r  n'ignorait  rien  de  ce  qu'on  usait  dans  U  science,  li  chirurgie. et  lecbsuip 
est  asset  vaste*  était  tout  a  «s.  veut;  il  parvint  au  sommet  de  w)  arl.  il  fut,  il 
r>l  encore  ont  autorité  pour  ctut  qui  suncnl  la  lui'me  carrière  i  on  le  c.le  pres- 
que comme  un  ancien,  «pie  »tui-oii  de  plus  ?  i  «sol  rire  lui  l  l  il  mai.qn*  quelque» 
cmoaisMnres  lilli-rams  asset  Tulilcs ,  Bi»iia»»c  son  immense  talent,  qo'eo  arail- 
it  besoin.  Il  sut  au»î  communiquer  son  «aTtur  à  ses  aadilears  ,  i  tes  lecteurs,  et 
plus  d'un  frelon  s'est  emparr  du  miel  de  ecltc  abeille  .  tout  en  déposant  sou  lar- 
i  in  sous  des  <telior»  phis  ou  moins  brillan".  K  la  ï^rilé.  la  roamrrt  d'opérer  de 
Bover  n'a»iit  pas  ce  defté  de  prestesse ,  qu'on  regarde  comme  le  tummum  Je  la 
perfection  du  genre  ,  toutefois  il  opérait  bien,  le  lui-  Un  paraissait  très- 
prcfrrattle  an  cl".  Du  reste,  il  n'était  pas  nomme  à  tenir  consUnsnu  nt  le  bis- 
touri oasrert  et  suspendu  sur  la  léte  de  ses  nulsdcs  ;  dien  avant  Abernelhy  ,  il 
arait  proclané  ce  pnneipe  ,  qu'en  beaucoup  de  cas.  une  opèritiou  est  la  bonté 
du  rluniritttn  ,  car  ton  art  consiste  à  empêcher  qu'elle  devienne  nccruaire  cl  i 
guérir  le  malade  sans  avoir  reeonr,  a  ce  biovs  n  eslrême. 

Toutefois  il  n'est  pas  aussi  aise  de  disculper  D.»ser  du  drilaia  qu'il  afferlail 
pour  lu  progrès  receus  de  la  chirurgie.  Ce  n'est  pas  que  tetublattle  â  ces  indivi- 
dus qui  s'envcloppanl  dans  leur  savoir  d'autreu>is,  resteut  iminotides  sous  le 
moureiaent  de  la  science ,  comme  les  loopbstcs,  sous  le  Courant  de  la  nscr, 

les  soins  que  ce  rlurorgicn  de  l'bospire  de  1 
a  tait  donne  aux  conquérais]  de  <a  liberté  dans  Iti 
«t  sortoul  du  toaoot.  » 


(ii-dcvant  Hoirl-Dieu) 
journees  du  1 1  juillet 


Bover  admettait  «pielq  •esproçrê»,  «pelques  rares rnrihiitcs  de  gierfectionneinent , 
niais  voili  tout.  Il  niait  la  réalité  d'autres  progrès  avec  uoe  a<uiranor,  une  opi- 
niâtreté qui  afltiïraieot,  venant  de  la  part  d'un  homme  d'un  aussi  icrand  sens.  On 
eèl  dit  que  sur  beaucoup  .le  point»,  il  en  était  re«ie  s  la  chirurgie  de  i*M>.  La 
Lthotriln  sortoul,  retle  grande  Ar eonverte,  qui  jelle  Uni  d'.  elai  sue  la  chirurgie 
française ,  lui  paraissait  (on  |*u  digne  d'fcre  remarquée;  il  en  b'imail  tu  ére- 
bicdI  lebsil  et  lesmoven»  Eu  f»il  de  maladies  rliiritrgiralrs ,  disait-il  en  plai- 
santant, la  Tessie  est  la  hnntrille  a  l'enere  :  voili  son  dernier  mai.  Mais  à  rguot 
bon  décourager  eeuv  qui  s'efforcent  d'inventer  de  nous  tans  moseos  de  gorri- 
sod  ,  des  procèdes  opcraloires  plus  sûrs,  moins  douloureut,  qui  rciiugnent 
peu  i  la  laihlesse  humaine  ,  «ni  on  emjJoic  «ans  aitendre  dWurablrs  allcra- 
tions orgaoiqors  •  rien  de  miens,  dans  une  science  comme  la  notre,  que  d'elrc 
Krplique,  mais  où  le  trop  d'nae  qualité  commence,  la  qualité  Unit  et  prend  uu 
autre  nom. 

Quoi  qu'il  en  soit  de  ce  traven.malbenreniement  trop  commun  cbci les  hommes 
célèbres  qui  ont  vieilli .  B  uer  ennsersa.  tant  qu  lUecut,  le  haut  point  dercpsita- 
tion  ou  il  était  parvenu.  Depuis  l.sm temps  celle  réputation  était  enropéerne.  et 
lorsqu'il  fut  ni  KM.agne  .  par  «>Hre  de  Napolcon,  pour  opérer  de  la  G. Iule  i 
l'anus  le  maréchal  Sachet .  il  eut  la  •atisfaetiou  de  voir  que  les  KspagnoU  ins- 
truits, savaient  tout  aussi  bien  apprécier  son  mérite  que  ses  compatriotes.  Enfin 
quand  les  evenenteus  politiques  lui  eurent  fait  perdre  ce  poste  élevé  qu'il  avait  oc- 
cupe, il  n'j  parut  en  rien  dans  la  conduite  de  est  il  astre  chirurgien.  Bien  plus,  sa- 
tisfait d  isoir  un  peu  plus  de  loisir,  il  travailla  avec  ardeur  à  terminer  son 
grand  ouvra;*  .  véritable  monument  élevé  a  la  gloire  «le  la  ehirurcie  dn 
if  siècle ,  vaste  et  fecoode  synthèse  où  tous  les  principe*  de  l'art  sont  «poses 
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débilitée  on  obscurcie  i  espèce  d'bébétnde  ;  difficulté  ou  incapacité  de  (aire 
ou  même  <\c  suivre  un  raison  Arment;  état  indcJinissablc  de  malaise  ;  in- 
somnie;  agitation  nocturne,  et  parfois  aussi  diurne;  j'ai  tu  à  Paris,  dans 
des  cas  simples,  la  rêvasserie,  et  même  le  délire  «pi  on  a  constaté  égale- 
■enls  Limoges  (P.  Voisin),  à  Bordeaux  (Gintrae),  à  Corbeil  (K.  Petit),  à 
Munster  (Jaievski),  à  Lorquin  (Marchai),  à  Bologne  en  Italie  (Conielli), 
etc.  M.  Bonnet  de  Bordeaux  a  vu  la  grippe  donner  lieu  a  l'aliénation 
mentale  (Journ.  de  nud.  prai.  1H37, 1-175),  comme  Rush  l'avait  déjà 
observé  en  1 700.  Plusieurs  malades  étaient  tourmentés  par  des  idées 
tristes  ;  il  parait  que  i  ou  5  suicides  ont  été  accomplis  ou  tentés  dans 
les  hôpitaux  de  Paris.  La  face  était  sonveut  rouge,  les  traits  grippés,  et 
la  tète  le  siège  d'une  congestion  évidente  qui  en»  les  «dans  surtout  a 
produit  le  coma  sans  danger  (Gin trac),  et  qui  a  pu  ,  chez  les  vieillards 
prédisposes,  simuler  une  attaque  d'apoplexie;  de  là  la  grippe  apoplecti- 
fortnc  de  M.  R -canner  (Gai.  mcd.,  10!)).  Quelques  morts  paraissent 
même  devoir  se  rapporter  à  une  véritable  hémorrhagic  cérébrale. 

Ces  symptômes  crpbaliqucs  m'ont  paru  plus  intenses  cbex  les  person- 
!  ou  dont  le  cerveau  était  le  théâtre  d'un  travail  pbysiolo- 


Les  troubles  rachidiens  n'ont  pas  été  moins  prononcés.  Uu  (les  pre" 
miers  est  une  lassitude  spontanée  profonde  -  ce  brisement  des  furets  n'a 
pas  semblé  en  rapport  avec  le  degré  de  gravité  de  la  maladie.  Quelque* 
lois  la  prostration  musculaire  était  si  grande  que ,  avec  toutes  les  appa- 
rences de  La  santé,  la  marche  ou  même  la  station  debout  dévouait  difti- 
cilc  et  presque  impossible.  Les  vieillards  surtout  avaient  une  grande 
tendance  à  ladynamic  :  cet  abattement  physique  donnait  de  l'aversion 
pour  tout  mouvement,  et  engendrait  l'inertie.  On  a  observé  ce»  phéno- 
mènes partout,  en  Italie  comme  en  France. 

Altérée  comme  la  molilité,  La  sensibilité  a  le  pins  souvent  été  exaltée, 
pendant  que  la  première  était  déprimée.  De  là  ces  douleurs  spinales  qui 
régnaient  surtout  dans  les  régions  dorsale  et  sacrée,  et  qui  présentaient 
cria  de  notable  qu'elles  n'augmentaient  pas  par  la  pression  ;  tantôt  c'était 
comme  une  contusion  profonde ,  tantôt  comme  la  sensation  d'un  liquide 
froid  qui  aurait  coulé  le  long  du  dos.  Il  était  rare  qu'elles  restassent  ainsi 
limitées;  la  sidératton  nerveuse  s'éparpillait  pour  ainsi  dire,  et  plus 
d'une  fois  il  s'est  établi  de  véritables  couians  de  douleurs  dans  les  bran- 
ches de  l'arbre  cérébro-spinal.  Ou  a  observé  soit  des  pleurodymes  assez 
fréquentes,  qui  simulaient  le  point  pleurétique,  bien  que  la  pleurésie  fit 

S lus  rare  que  la  pneumonie,  et  qui  donnaient  une  forme  de  dyspnée;  sait 
es  névralgies  des  parois  de  l'abdomen  ,  soit  enfin  un  endolorissement 
général  du  système  musculaire.  Le  point  où  l'on  en  a  le  plus  souvent  ren- 
contré est  sans  contredit  dans  les  membres,  où,  profonde-»  et  contusives , 
elles  ressemblaient  a  celles  des  rhumatismes,  ou  des  meurtrissures  comme 
si  l'on  eut  reçu  des  coups  de  bâton.  Plus  commune*  dans  les  membres 
inférieurs  que  dans  les  supérieurs ,  elles  ont  paru  plus  sensibles  dans  la 
coatiguité  que  dans  la  continuité.  Mais  tou(ours  la  sensibilité  cutanée 
était  généralement  plus  ou  moins  affectée ,  au  point  que  tout  attouche- 
ment devenait  pénible  ;  cette  hyprœstésic  s'est  vue  bornée  a  une  région 
bien  circonscrite,  par  exemple,  a  la  pulpe  des  doigts  (pointe),  sorte  d'a- 
crodyuie  qui  rappelle  le  souvenir  d'une  autre. 

Je  dois  dire  que  la  molilité  et  la  sensibilité  ont  été  simultanément  lé- 
sées dans  nombre  de  phénomènes  ,  notamment  dans  ces  courbatures  ini- 
tiales et  ces  lombago  qui  apparaissaient  comme  au  début  des  lièvres  érup- 


tives  ;  dans  les  convulsions  qu'on  a  observées  surtout  cher  les  enfant 
(Marchai,  Gintrac)  ;  dans  les  mouvernens  choréiformes  et  hystériques 
que  M.  P.  Voisin  a  rencontrés  même  sur  des  hommes  ;  dans  les  crampes 
qu'on  a  notées  à  Paris  (Pétrequin),  à  Lyon  (Pointe),  à  Bordeaux  (Burgurt , 
Dégranges),  etc.,  dont  le  siège  était  surtout  dans  les  membres  inférieurs, 
et  qui  rappclaicul  celles  plus  graves  du  choléra  ;  dans  la  forme  tétani- 
que que  M.  Ducros  a  vue  deux  fois  à  Marseille  et  qui  fut  mortelle  pour 
un  malade  ;  dans  les  contractures  passagères  qui  saisissaient  les  grippés 
et  que  M.  P.  Voisin  a  trouvées  deux  fois  bien  prononcées  dans  les  mem- 
bres thoi'aciques,  etc.  Ces  spasmes  toniques  ou  doniques  ont  plus  d'une 
fois  travaillé  les  organes  internes,  par  exemple,  l'oesophage,  delà  une 
dysphagic  ;  ou  l'estomac ,  de  là  des  nausées  et  des  vomissemcns  nerveux 
r  synergie  abdominale  ;  ou  bien  les  parois  du  ttinrax  ou  le  poumon 
ui-rurme,  ce  qui  produisait  diverses  formes  dyspuéiques  et  asthmati- 
ques. Nous  reviendrons  plus  loin  sur  ces  symptôme*. 

Mais  dans  la  majorité  des  cas,  ces  phénomènes  ne  restaient  pas  purs . 
l'influence  épiilémiquc  s'étendait  à  dautres  appareils,  et  à  mesure  Irf 
simpbrilé  de  la  grippe  s'altérait  ;  sa  pathologie  se  compliquait  de  l'élé- 
ment morbide  des  nouveaux  orgaues  qu'elle  affectait,  et  sa  physionomie 
changeait  comme  le  ferait  une  image  qui  passerait  pr  de»  verres  diver- 
sement colorés.  C'est  là  ce  qui  a  donué  beu  à  Uni  de  doctrines  sur  sa 
iiatuic.  Portant  surtout  sur  les  membranes  muqueuses  ,  elle  a  revêtu  la 
forme  de  catarrhe,  ccqtii  fait  qu'un  l'a  prise  pour  une  fièvre  calarrhale; 
et  comme  elle  se  montrait  surtout  dans  la  région  broncho-pulmonaire  , 
ce  ne  fut  plus  pour  quclirucs-uns  qu'une  bronchite  èi>idémique.  I„i 
portion  digestive,  plus  rarement  compromise,  a  constitué  une  autre  va- 
riété. La  région  supérieure  des  muqueuses  gastro-pulmonair  s  ayant  été 
le  plus  fréquemment  atteinte  ,  c'est  par  elle  que  nous  devons  commen- 
cer. Répétons  toutefois  que  ce  ne  sont  là  que  des  formes,  et  que  l'étude 
de  h  natbogénic  «le  la  grippe  enseigne  à  en  distinguer  son  caractère  cs- 
'!  sentie!  ;  nous  y  verrons  partout  les  troubles  nerveux  remplacés  pr  une 
"  congestion  fluxionnaire  non  pMcgmasiquc,  tantôt  cararrbàlc ,  tantôt  hé- 
morrhagique,  et  d'une 
l'état  Inflammatoire. 

i>.  Le  coryza  a  été  un  des  symptômes  les  plus  ordinaires  ,  j'en  ai  été 
attaqué  deux  foi»  à  Paris  et  à  Lvon;  oirl'a  observé  à  Marseille  (Giraud- 
Sl-Rotne),  Bordeaux,  Munlpclber,  Rome  ,  Florence,  etc.  ;  éternumrnt, 
encbifrènement ,  écoulement  sérenx,  etc.  Mais  je  ferai  remarquer  que  la 
formation  de  ce  flux  ne  suivait  pas  la  marche  habituelle  du  travail  pa- 
thologique des  muqueuses,  et  qn  il  n'y  avait  pas  ces  degrés  successifs  qui 
séparent  la  suppression  de  l  hypnécretion  consécutive  des  liquides.  L'ir- 
ritation s'étendait  souvent  aux  sinus  frontaux,  et  contribuait  à  entrete- 
nir  la  céphalalgie  sus-nrhitaire.  Outre  la  fluxion  eatarrbalc,  la  muqueuse 
nasale  était  le  siège  d'une  congestion  sangninc  fort  active  :  «le  là  ce» 
épi-taxis  qui  ont  partout  été  fréquentes  chez  1rs  enfaiis  [8  sur  80,  Bra- 
cnet).  qui  pouvaient  inquiéter  pr  leur  abondance  (Amiral),  et  qui  ont 
généralement  soulagé  (II.  Gouraud). 

Ce  qui  se  pssart  sur  la  membrane  de  Schneider  se  reproduisait  su  r 
l'u'i]  :  la  muqueuse  était  injectée,  un  pu  épaissie  surtout  dans  les  pu- 
picrcs  où  clic  est  d'un  tissu  moins  ferme,  et  se  trouvait  dans  un  état  de 
boursouflement  remarquable ,  analogue  à  celui  des  fièvres  "émotives  ;  il 
y  avait  une  sensatiuu  incommode  de  picotement,  accompignée  d'un  épi- 
phora  qui  n'était  point  constant  ;  cette  variété  d'ophlhalmic  elle-même  _ 


toujours  irrégulièrc  quand  die  passait  j 


avec  autant  île  méthode  que  «le  ladelité.  Quiconque  n'a  point  mtcotla  Boyer  dans 
Km  cour»  el  dans  ses  leçon»  clinique»,  peut  se  faire  «ne  idée  de  son  savoir  par 
cet  ouvrajp.  Tout  en  qu>  e»l  hypolhrtique ,  incertain  ,  pra  drutonlrr ,  es  «»  ii~ 
virement  basai  ;  le  résaltat  poiinl  des  bit»  loorne  nient  observe! ,  telle  en  est  b 
baie  principale  :  c'evl  l'evpoaitiou  It  plus  méthodique des  principe»  de  la  science, 
fuir  avec  cet  inappréciable  sentiment  du  vrai .  la  pins  pvricuse  acqunilion  de 
l'iDlcllia;enec.  Ne  eberenti  pa»  dansée  livre  l'élégance  de  style  de»  Loaii.de» 
Pcrcy.  des  Sabalier.  atais  tous  y  trouvères  une  simplicité  de  causerie  in»troc- 
li«e ,  uo  fond  de  bons  sens  et  qui» .  une  clarté  d  evprewion ,  une  oetlrt»  d'idcea, 
qn  plaîxal  et  capli'enl  :  »  il  nat  vrai  que  le  style  ett  I  bocnm  même,  comme  on 
la  lant  répété  d'après  Ballon  ,  celui  de  Boier.  e»  prime  liés-bien  ce  qu'il  rtait, 
ce  qu'il  pensait.  C  «»l  une  parfiite  image  de  »a  vie  ferme .  égale,  modrrre.  celte 
vie  d'un  honnête  bonne  qui  va  toujours  droit  devant  lui .  un»  trop  «'inqaicter 
de  la  ralarie.  En  aucune  circonstance  il  nr  v  draicnlil  sjinui»  il  n'annonça  cet 
amour-propre  souffrent ,  irrite ,  mal  i  l'ai»e  .  qui  teo.l  »ant  ci'»«t  a  «e  produire ,  a 
t'eval'cr .  ni  celle  force  intempérante  du  moi  qui  déborde  à  tout  propos  et  vent 
que  chacun  s'abaitte  devant  le  soleil  de  >a  gloire.  Boier  eut  liwjoan  de  la  mo- 
destie, e'eil-à  dire  le  bon  t»Al  du  triomidic  et  du  sucées.  Soutrnl  il  répétait  ee 
proverbe  :  •  Un  coauplimeuteer ,  est  uo  accompli  awnlear.  ■  Ce  sentiment  de 
modestie  rtait  même  »i  proloodemeul  rrné  dan»  »on  «prit .  qu'il  défendu  par 
ton  testament  qu'on  fit  wr  lui  aucun  diicoar» ,  ni  éloge  académique,  tn  effet,  m 
vie  et  M»  u*i>re»  témoignent  aswi  en  m  faveur. 

Avec  »a  con»Uluoan  robuste  el  »a  modération  .  Biryer  jouît  tongtenipt  d'nne 
parfaite  saolr  ;  quand  la  vieillesse  arriva ,  il  combattit  avec  »i»ci'ê«  le»  maladies 
<g<  rc«  dont  il  fat  altiqné.  Mai»  enfin,  asaei  railemeal  atteint  d'un*  ioflaminatioa 


de»  rein» ,  pour  qu'il  eraienit  d'y  succomber  .  il  eut  alors  reconr»  a  no  mo}en  cn- 
ralif  contre  lequel  il  avail  sautent  exerce  ta  raillerie;  il  mj  fit  appliquer  une 
«•norme  qnanlile  de  >ant;»net,  lant  l'homme,  eneriirral,  mfmc  le  plusjudicieus, 
ut  un  ti>»iiiJe  conlraxliciioitt.  Il  en  rnulla  une  si  grande  perte  de  san^  el  de 
forces .  que  le  malade  tomba  dan»  un  cnltapiUM  qui  ne  (arda  |»a»  a  devenir  mor- 
tel Aift«i  péril  Doirr .  te  IH  norembre  (HS3.  Quoi  qu'au  «il  pa  dire  de  se»  vue» 
rrlro([ridf» ,  de  se»  mi  lhode»  arricréc» .  ee  fut  un  rrand,  an  vrai  chirurgien .  or. 
cru) ri-  moi ,  bien  de»  dons ,  bien  des  qualité»  août  cachées  aous  ce  litre. 

R.  P. 


—  Depuis  fort  U>nr<emps,  un  nommé  Bernard,  aecomparnë  d'une  fennie,  de- 
meurant rue  nmalr- Sailli-Martin,  39.  evrreait  dan»  le»  rue»  de  Paris  it  sur  le» 
place»  paMtqnc»  la  pr»rr»»ton  de  mcileein  «Vnti*le  rj»éri»sant  le  niai  de  dénis  en 
e\lir|>ant  le  ver  qui.  di»ait-il,  »'y  trou»ait  loujonr»,  et  à  l'aide  d'une  |M>udre de  son 
iuvenlioo,  Bernard.  aprè»a»oir  inlroduit  sa  poudre  dan»  la  bouche  du  nulailr  , 
le  faisait  cracbrr  dan»  nn  verre  a  boire,  et  dan»  ce  va»*  on  Iroutait  loujoon  le 
»cr  roi»i;e-.ir.  Mi  »  de»  aren».  p»uanl  hier  wr  le  bouletard  Montmartre,  en  face 
le  ibi  Jlre  de»  Vaiirlr».  ont  obwrtr  le  manige  do  mcdicin  :  avant  tatiM  se»  fia- 
quel»  de  pnuJrc  et  le»  atant  porté»  cher  H.  le  commissaire  de  police  do  quartier 
Keylean.  il  a  éle  con»tslr  qu'il  existait  lin  ivr  dao»  chaque  paquet,  de  telle  sorle 
que  la  (icrvinne  tui  f>i4»it  nsa^e  de  la  poudre  crachait  ncenssiremeol  un  ver 
l..r..|u'ell«  rrictlil  le  rcaicjr.  l'r.  Cci  vcrhal  a  cle  dre»-c  et  le  tout  a  rte  envoyé 
an  parquet  de  M.  te  procureur  di  Bui-  Bernard  rt  la  Centime  qui  l'aceonapnetiait 
«raient  pris  la  fuite. 
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'Jjsaw  à  Paris,  I.von,  Bordeaux,  Florence,  Parie,  Padonc,  a  été  rare 
à  Mantille  (  Giraud-Saint-Rgme),  Rome,  Sienne,  Bologne,  etc.  ;  légère 
en  général,  die  a  parfois  été  opiniâtre  et  a  survécu  à  la  grippe;  je  l'ai 
roc  donner  lien  à  îles  tumeurs  et  des  fistules  lacrymales,  à  des  granula- 
tions, etc.  Le  molimen  htmorrhagicum  que  j'ai  signalé  pour  la  mu- 
queuse nasale,  s'est  retrouvé  ici  ;  on  a  constaté  do  bcinorrhagies  par  la 
conjonctive  e(  les  points  lacrymaux  (P.  Voisiu). 

Un  épipbàioincne  plus  rare  que  l'opbthilmir,  était  une  fluxion  vers 
les  oreilles  ;  l'olite  s'est  montrée  à  Lyon,  Montpellier,  Padouc  ;  elle  a 
été  plus  rare  à  Marseille  (Giraud-Saint-Rome),  Sienne,  liane,  Bo- 
logne. 

Des  lésions  plus  constantes  ont  eu  pour  siège  l'arriére  gorge  ;  et  d'a- 
bord, les  gencives  étaient  souvent  congestionnées  :  des  aphtes  s'y  sont 
développées  ainsi  que  sur  les  bords  de  la  langue.  La  muqueuse  buccale 
était  dans  on  état  de  congestion  sanguine  manifeste.  11  était  commun  de 
voir  les  amygdales  gonflées;  et  quelquefois  elles  se  sont  alieédécs  (  Vénol). 
i — .  j,.  m^dei  „Dt  présente  une  fluxion  salivaire  abondante  ;  chet 
le  ptyalismc  était  fétide  (Pavie).  D'antres  ont  offert  des 
mue  dans  la  lièvre  «dynamique  que  les  anciens  appelaient 
nerveuse.  La  proportion  a  été  minime,  comme  1:100  à  Paris  (Gai. 
uni.,  p.  109)  ;  j'ai  appris  à  Rome,  a  Sienne,  a  Bologne  qu'il  en  avait 
été  dé  même  :  la  langue  était  limoneuse ,  revêtue  d'une  couche  d'un 


jaunâtre ,  parfois  rouge  à  sa  pointe,  mais  généralement  large , 
épaisse  et  plate.  Cet  étal  (luxionnairc  de  l'origine  du  tube  digestif  ex- 
plique la  gene  des  mouvemens  de  la  mirhoirc  inférieure.  Il  était  très- 
prononcé  dans  l'isthme  gnttural  ;  et ,  sort  ont  cher,  les  enfans,  le  mal  de 
gorge  et  la  toux  constituaient  les  symptômes  dominai;»;  l'étroitessc  du 
larynx  chex  eux  n'y  était  sans  dotite  [tas  étrangère.  On  distinguait  un 
gonflement  œdémateux,  qui  souvent  dégénérait  en  véritable  angine ,  et 
qui  a  même  passé  à  la  suppuration  ;  cette  phlegmasic  gutturale,  chei  les 


enfans,  a  pu  simider  l'angine  stridnlcnsc  du  croup,  par  suite  de  l'orea- 
nisation  aoatomique  que  j'ai  signalée.  De  la,  trouble  des  fonctions,  dif- 
ficulté d'avaler,  etc. 

e.  La  marche  que  j'adopte  a  souvent  été  suivie  par  la  grippe  ;  on  l'a 
voe  pénétrer  par  une  sorte  de  diffusion  dans  la  cavité  broncho-pulmo- 
naire, où  nous  allons  l'étudier. 

Une  fois  que  la  congestion  de  la  gorge  avait  pénétré  dans  le  larynx, 
il  y  avait  gène  de  la  respiration  et  de  la  parole,  surtout  cher  les  enfans  , 
voix  rauqne,  quelquefois  aphonie,  anleur  trachéale,  respiration  sifflante, 
excrétion  muqueuse  tenace,  menace  de  suffocation  ;  quelques  médecins 
ont  cru  avoir  traité  des  croups ,  d'après  une  antre  analogie  que  j'appré- 
cierai plus  loin. 

Dans  la  propagation  aux  bronches,  il 


sternalc, 
me  brûlante ,  resstr- 
par  une  barre  a  la 
on  ;  l'état  nerveux  dé- 


trop  souvent  en  véritable 

rappeler  ici  que  ce  qu'il  y  avait  de  particulier  dans  ces 
:  c'est  que  leur  invasion  était  lente  ,  successive ,  leur  point 
:  départ  dans  les  bronches,  rt  qu'elles  sttccëdaieiil  à  une  bronehonbée, 
que  d'ordinaire  elles  commencent  ex  abrupto ,  ilébuteiit  par  les 
ux  sanguins ,  et  dévdoprcnt  la  bronchite  au  lieu  d'en  provenir, 
t  latentes  dans  1  origine,  elles  conserv  aient  quelque  chose  d'anor- 
mal dans  leur  marche,  et  n'offraient  pas  un  caractère  franchement  in- 
flammatoire. Tous  les  observateurs  ont  été  frappés  de  ces  particularités. 
Nouvelle  anomal io  dans  l'auscultation  ;  à  Paume,  elle  n'indiquait  rien 
de  net  (Lrppich);  à  Paris,  on  n'entendait  parfois  aucun  ràlc  (Louis); 
plus  tard  il  y  avait  du  rile  mnquenx  sibilant  ;  les  crachats  rouilles  cl 
le  râle  rrépiunt  sec  étaient  souvent  en  défaut.  Dans  ces  pneumonies  ,  il 
y  avait  seulement  d'abord  faiblesse,  puis  absence  de  lr»|iiratton  ;  on  ne 
trouvait  ni  rondins  crépitant,  ni  maillé,  et  plus  d'une  fois  bi  inspiration 
devenait  pmmptemcnt  Inbaiie,  sans  étir  précédec  île  raie  très-menu  eu 
de  matite  très-marquée.  Plus  d'une  foi»  aussi  on  percevait  des  bruit» 
qu'on  ne  savait  trop  à  quel  type  rapporter.  Cette  complication  de  fluxion 
pulmonaire  a  été  observée  partout  en  18.17;  à  Pi»e  et  à  Florence,  elle 
parait  avoir  marché  très  vile,  comme  à  Paris. 

Un  des  phénomènes  les  plus  constans  et  1rs  plus  pénibles  était  une 
toux  opiniâtre ,  déchirante,  irrégulicrc,  parfois  suffocante,  qui  revenait 
par  quinte  comme  dans  la  eoqueltidie,  ébranlait  douloureusement  toute 
l'économie,  provoquait  un  spasme  trc>-fatigant  des  bronches,  rt  ang men- 
tait les  douleurs  stcrnale*  ou  pleuro-d)  niques ,  et  cette  névralgie  »i  re- 
marquable des  attaches  du  diaphragme  qui  entourait  la  poitrine  comme 


et  à  Lyon.  Cette  tonx  était  quelquefois  primitive  et  nerveuse  de  même 
que  la  céphalalgie  ;  comme  elle,  die  a  pu  apparaître  la  première ,  et  cé- 
der la  dernière. 

Fréquemment  sèche,  die  finissait  par  détacher  une  expectoration  va- 
riée, d  abord  spumeuse  et  «alivaire,  puis  visqueuse  et  tenace,  analogue  à 
une  solution  d  albumine,  épaisse  et  adhérente  aux  tuyaux  bronchiques 
qu'dlc  encombrait  de  manière  à  aggraver  mécaniquement  la  dyspnée. 
FJIe  a  pu  ainsi  contribuer  à  l'asphyxie.  Légèrement  rouilles  dans  la 
pneumonie,  les  crachats  devenaient  pins  plus  tard  opaques  et  assex  sem- 
Idables  aux  crachats  arrondis  de  quelques  phthisiques. 

La  moqueuse  brondio-pulmonairc  a  été,  comme  les  précédentes,,  le 
théâtre  d'une  congestion  sanguine-,  de  là  ces  hémoptysie»  qu'on  a  obser- 
vées à  Bordeaux  (Déerattgc»),  à  Limoges  (P.  Voisin),  à  Ixnrquin  (Mar- 
chai), à  Paris ,  etc.  Nous  retrouvons  partout  une  forme  générale  qui  se 
reproduit  dans  les  diveis  appareils. 

d.  Il  me  reste  a  examiner  une  autre  série  de  symptômes  qui,  dans 
l'épidémie  île  1857  n'ont ,  ru  Italie  comme  en  France ,  joué  qu'un  rôle 
secondaire,  je  veux  parler  des  désordres  digestifs.  J*ai  traité  de  l'état 
nerveux  des  premières  voies,  et  de  l'état  fluxionnaire  de  la  région  supé- 
rieure de  ces  organes;  non-seulement  on  a  constaté  des  spasmes  nerveux 
tic  l'estomac  [Padiolcau)  et  des  intestins  qu  i  simulaient  le  choléra  (Pointe); 
non-seulement  on  a  constaté  une  cxcrtabuilé  insolite  des  voies  digestives 
que  fatiguaient  des  doses  même  légères  des  médicarnens  expectorait»,  com- 
munément employés  dans  les  affrétions  cala rr haies  (Gintrac)  ;  mais  on 
a  pu  reconnaître  encore  les  transformations  que  j  ai  signalées  dans  La 
maladie.  Il  y  avait  état  sahurral,  bouche  mauvaise,  anorexie  coïncidant 
avec  l'adipsie,  nausées,  épigastralgie,  soulèvemens  d'estomac  et  même 
vomissemens,  coliques  passagères,  etc.  ;  la  constipation  a  été  un  des  phé- 
nomènes les  plu»  constans;  mais  spécialement  sur  les  fins,  il  y  a  eu  quel- 
ques diarrhée*  ;  nous  aurons  à  nous  oecnper  plus  loin  de  la  nature  des 
selles.  Je  dois  faire  remarquer  ici  cette  analogie  constante  du  mo- 
qui  s'est  manifesté  par  les  cas  d'héinatétnèse  et 
•  eu  beu  (D,«ranges). 


loçrcum  qui 
iiolcntes  qui  i 


(P.  Voisin). 
Je  dois  dire 
et  du  vagin  (V 
mènes  précités 


ient  en  général  rare»,  coloiées,  sédimenlenses  La  cou- 
de la  muqueuse  de  cet  appareil  s'est  révélée  pu-  des 

•  oisin). 

'e  qn'on a  constaté  un  flux  catarrhal  de  l'are 
(Venot).  El  ici  se  retrouve  encore  l  uniforn 
es ,  je  veux  parler  des  hémorrhagics  utérij 


Le  pot 
et  la  pléu 
même  .iihIcsmjus  < 


d'une  ceinture  de  douleur  ;  celte  contract» 
respiratoire  amenait  un  état  d'angoisses  suit 


■  cela  a  . 


i  à  Londres,  et  < 


n  spasmodiquc  de  I  appareil 
i  J  u 


une  menace  d'asphvxie, 
je  l'ai  vu  et  éprouvé  à  Paris 


(Dégrangea) 
des  pbéno- 
qui  ont  été 

fréquentes  à  Bordeaux  (Dgranges),  dans  la  Vienne  (Kaulcon),  et  ailleurs; 
(rtlibert  avait  déjà  noté  la  fréquence  des  ménorrhagies  à  Lyon  Auis  la 
grippe  de  1800.  L'état  de  l'ultra»  a  été  singulièrement  tisodmetn  1837; 
plusieurs  avortemens  en  ont  été  le  résultat  à  Milan  (BiUi) ,  à  Lyon 
(l'ointe),  elc. 

».  J'arrive  à  l'étude  de  quelques  phénomènes  généraux  qui  ne  ren- 
trent pas  dans  les  classes  précédentes  et  qui  se  manifestaient,  quelque  fût 
le  siège  ou  la  forme  de  la  maladie.  Je  commence  par  les  1 
latuire»  qui  en  tenaient  d'autres  sous  leur  dépendance.  L'« 
a  été  perturbée  ;  on  a  constaté  de*  spasmes  de  cet  organe  ;  i  ! 
palpitations  ont  été  assez  commnnes  [l.ijqyieh);  il  n'était  pas  rare  de  ren- 
contrer des  lipothymies  (Moyne  el  Vitrac);  M.  Amiral  a  vu  des  grippés 
tourmentés  par  des  svneo|>es. 

ds,  élevé  et'  fréquent  pendanl  la  réaction,  n'avait  pas  la  force 
litude  des  pyrexics  ,  et  tombait  souvent  après  -i  ou  5  jonrs  , 
sous  du  rhythme  normal,  ce  qu'on  a  déjà  pu  remarquer 
1831  ;  c'est  à  celte  disposition  qu'il  faut  attribuer  les  accidens  d" 
citations  sanguines  poussées  un  peu  loin. 

1  j  fièvre  présentait  «la  de  notable  qu'en  Italie  comme  eu 
son  intensité  n'itait  point  en  rapport  avec  l'affection  locale 
qu'elle  fût,  de  tdlc  manière  qu'ellrs  avaie 
1  nue  de  l'autre.  ,  , 

La  ralorilkation  était  singulièrement  altérée  ;  les  hurripilatious  ont  rte 
communes  partout;  des  frissons  irré^uliers  ont  souvent  ouvert  la  scène; 
M.  Piédagncl  en  a  vu  durer  TMi  heures.  H  y  avait  une  tendance  insolite 
à  se  refroidir  cl  à  frissonner  pour  la  moindre  cause  el  an  moindre  mou- 
vement, surtout  produit  les  3 ,  3  ou  4  premiers  jours. 

Les  troubles  de  l  inncrvationse  manifesta  eut  eneme  par  cens  de  U  nu- 
trition ;  non-seulement  il  y  avait  parfois  altération  îles  traits,  mais  il  s  y 
joignait  «icorc  un  amaigrissement  au  "moins  apparent;  et  plus  d  mie  foi», 
même  dans  les  ras  simples,  la  nutrition  souffi  ail  vite  et  d  une  manière 
réelle  i  on  a  vu  cette  maigreur  se  prolonger  pendant  la  convalescence. 

La  ppj,,  n'offrait  pas  la- chaleur  mordicante  dcspyrrxic»  ;  en  geinial 
dans  un  éut  de  moiteur,  elle  était  très -sensible  an  froid,  cl  tres-cx  poste 
par  snite  à  devenir  sèche.  Il  y  avait  une  tendance  notable  a  la  sueur, 
qui  éuit  parfois  fétide  i  Pavie),  souvent  cr  uque,  et  form 
ractère  terminal  de  la  r-" 


éva- 
r'rance 
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La  suradivité  congestivcquc  j'ai  signalée  dan*  les  plexus  saiignius 
sous-muqueu»  je  reliouvc  dans  (é  roseau  capillaire  de  la  neau,  dont  la 
stimulation  vive  v>  «léiiote  d'une  manière  frappante  par  lies  exanthèmes 
varié».  Tantôt  c'étaient  des  taches  muges,  cJair-seruécs,  en  gtuse  de  semi 

•  IWdeaux);  I — *'"   


•«nlure  sur  l'aldon»cn(Yénotdel 


lantùt  c'était  une  éruption 


cliques,  à  l'état  tvphoide  à  Paris  ,  Lyon  (Mar- 
,  Lorquin  (Marchai),  la  Réole  (Da  Sylva),  Pa- 
>ut  chet  les  vieillards  à  Narbonnc'O'y),  Li- 


miliairc,  comme  cela  a  en  lieu  à  Pari*  (Amiral) ,  à  Lorqutii  (Marchai), 
etc.  ;  ou  une  urticaire,  comme  on  l'a  vu  à  Bordeaux  (Gialrac),  à  Pavie 
Corncliani)  ;  d'autre»  foi»  l'éruption  apparaissait  sous  forme  de  rougeurs 
scarlalinciiscs  ou  sou»  forme  d  cry*i|>èle»  (Kécaraicr)  ;  on  bien  il  y  avait 
des  pustules  labiales  (Paris,  Bordeaux),  et  divers  signes  de  l  liypersthé. 
nie  capillaire  destégumens. 

Quand  on  a  bien  étudié  la  grippe,  on  ne  comprend  pas  que  M.  San- 
<lr.u  ait  pu  écrire  :  «  Les  gripnes  convulsive,  syneopaic,  hemoptoique , 
délirante,  nous  paraissent  plutôt  des  créations  a  priori  que  des  résultats 
cliniques.  Il  en  lit  de  même  de  la  grippe  eruptive,  etc.  »  {Journ.  des 
ennn.  méd.  chir. ,  juin  1837  ,  p.  *5i).  CeUe  assertion  ne  saurait  tenir 
devant  une  observation  étendue. 

f  Jusqu'ici  je  me  suis  surtout  occupé  de  l'influence  de  l'épidémie  sur 
kn  divers  appareils  :  je  n'ai  pu  ni  dû  entrer  dans  le  détail  de  toutes  1rs 
modifications  que  les  états  morbides  antérieurs  lui  ont  imprimées  ;  il  me 
-uflira  d'avoir  esquisse  les  principales,  et  d'ajouter  qu'elle  a  revêtu  d'une 
manière  [Jus  ou  moins  tranchée,  les  formes  nerveuse,  citarrliale,  bilieu- 
nc,  phltgmasiquc,  etc.  ;  légère  elle  constituait  ce  qu'on  pourrait  ap|>clcr 
la  grippe  amorphe.  Il  est  remarquable  qu'elle  a  passé  facilement  , 
comme  le»  fièvres  nuasii 
tin).  Munster  (Jaxcvsky), 
vie  (Corncliani) ,  et  surt 
bourne  (Moyne  et  Vitrarj,  ctt 

4*  Le  ty  pe  de  l'é|>idémic  a  été  généralement  coutinu,  mais  souvent  il 
présentait  une  lénùttcncc  assez  marquée,  il  a  même  offert  une  intermit- 
tence prononcée  ;  j'ai  vu  qu'on  a  observé  des  cas  de  grippe  intermittente 
quotidienne  à  Lyon  (l'ointe),  Limoges  (Voisin),  SIarctnmcs(E.  Bouycr) 
etc.  ,  et  intermittente  tierce  à  Bordeaux  (Gin trac),  etc.  Une  première 
attaque  ne  mettait  pis  à  l'abri  d'une  seconde  ;  on  a  pu  en  être  atteint  2 
fois  (Pétrequiu),  et  cncinc  3  (l'y),  4 cl  5  fois  (P.  Voisin).  Les  reebutes 
étaient  graves  ;  mais  je  ferai  ici  une  remarque,  c'est  que  si  l'ou  chan- 
geait île  lieux  ,  et  si  la  grippe  vous  saisissait  de  reclief  dans  la 
nouvelle  localité.  Us  première  attaque  étant  bien  guérie,  la  seconde 
ne  m'a  pas  paru  plus  grave  ;  il  est  donc  utile  de  distinguer  ces  deux 
cas. 

V.  Le  mode  terminal  nous  fournit  une  nouvelle  preuve  de  la  «pc- 
cialilé  de  la  maladie. 

A.  A  la  fin  Yinflucnza  ri  offrait  plus  sa  physionomie;  sa  forme  s'alté- 
rait par  de  nouveaux  élément  ;  on  voyait  survenir  un  mélange  de  l'épi- 
ilémie  et  des  affections  sporadiques  ;  or,  cette  combinaison  dans  les  symp- 
tômes en  annonçait  une  dans  1rs  causes  ;  c'est-à-dire  que  les  iullitcuccs 
ordinaires  reprenaient  leur  empire,  et  <pie  la  puissance  spécifique  ,  qui 
avait  neutralisé  à  son  profit  les  causes  liabituellcs,  faiblissait  et  se  dissi- 
pait j»r  degrés;  mais  ce  n'était  pas  sans  laisser  de»  souveuirs.  Ainsi,  on 
.i  remarqué,  <1aus  la  terminai  suit  connue  dans  les  protlromes  ,  la  fré- 
imencc  des  affections  des  ctulrcs  nerveux,  des  maux  de  gorge,  et  en  gé- 
néral des  maladies  des  organes  qui  avaient  le  plus  souffert.  Toutes  les  l>is 
ipi'nnc  épiiléraic  passe  sur  un  penplr,  clic  y  imprime  des  tiares  pro- 
fondes ;  il  y  a  clernisation  île  quelques-uns  de  se»  phénomènes  :  ils  s'ac- 
climatent pour  ainsi  dire,  dégénèrent  et  cutrcnl  daus  le  cadre  de  la  no- 
sologie sporadiqoe.  La  grippe  de  1805,  a  dit  M.  Uécamicr,  se  compli- 
qua assez  souvent  d'une  éruption  intestinale  analogue  â  celle  dont  Ka-- 
ilcrcret  Waglcr  nous  ont  laissé  une  si  belle  dcscil|ition.  C'est  de  crttc 
époque  que  date  la  fsérmeiice  des  éruption»  intestinales.  Depuis  le  règne 
du  choléra  de  1 832,  il  est  constant  qu'on  a  observé  plus  de  .symptômes 
algidcs  cl  de  cyaii"s<  s  qu'on  ne  l'avait  fait  jusque-là. 

fS.  Peu  de  maladies  ont  eu  une  tendance  plus  prononcée  à  la  solution 
oriliqnc.  La  forme  la  plu*  commune  en  France  et  en  Italie,  a  été  l'exha- 
lation de  la  sueur,  quelquefois  «nUrante  et  f  inie,  coïncident  d'ordinaire 
avec  un  amendement,  et  même  avec  le  retnur  des  forces,  mais  n'ame- 
nant pas  toujours  nn  crise  pronono-e.  On  a  vu  aussi  la  solution  se  faire 
par  les  molimina  hemnrrhagica  qui  avaient  annoncé  l'épidémie,  et  sur- 
tout par  les  ménnrrhagi::s  et  les  épistaiis;  qru-li[uefuis,  mais  plus  rare- 
ment, par  des  cfllorrsrenacs  cutanées  et  des  éruptions  diverses,  et  enfin 
par  des  flnx  sécrétoires  Je  n'ai  rien  pu  fixer  de  positif  sur  les  jours  cri- 
tiques Quelques  malades  retombaient  dans  leur  étal  mnrbiilc  habituel  ; 
d'autres  fois  h  grippe  a  paru  laisser  un  cal.imhe  ,  un  emphysème,  une 
phthisic,  ete.  ,  qui  n'existaient  pas  auparavant.  Opcndant  le  contraire 
a  en  lieu,  et  j'ai  vu  à  Padoue  des  cilarrlieiii  que  Y  tnjîuenut  avait  gué- 
ris comme  par  enchantement  de  leur  bronchite  chronique  :  cela  s'est  ega- 
ku.eut  observé  ailleurs  Mais  le  plus  sjuvent  la  cvwaL-Scence  était 


longue  et  pénible,  cl  empreinte  d'un  cachet  partictdier  ;  il  restait  une 
faiblesse  non  en  rapport  avec  la  gravité  de  la  maladie  ;  le  malade  sortait 

lu* 
un- 
is 


qu'où  n'a  pas 


fréquence  et  la  gravité  dés  rechutes.  1-a  i 
se  sont  prolongées  pendant  des  mots  entiers. 

VI.  La  durée  nous  préseule  deux  séries  de  f 
assez  <bstinguécs. 

A.  Dans  1rs  masses,  révolution  épidémique  a  peu  varié,  cl  n'a  pu  dé- 
passé certaines  limtes.  V  Paris,  invasion  du  1 5  au  20  janvier,  summum 
du  V  au  10  février,  presque  extinction  le  11  mars  (Gai.  Méd.  145). 
Durée  d'un  mois  (IWmI.  à  (i  semaines  (Kirwan) ou  50  jours  (Petit) dans 
l'arrondissement  deCorbeil.  A  Lyon,  irruption  le  8  lévrier  ,  summum 
du  15  au  2rt,  déclin  en  mars,  légère  recrudescence  en  avril.  A  Nantes , 
durée  de  (i  à  7  semaines  (Padioleau).  A  lionicaux,  début  en  février ,  fin 
en  mars  (Dégranges).  A  Pavie,  règne  en  mars  et  avril;  à  Padoue,  en 
avril  et  mai  (l.ippirb),  etc.  Ainsi  la  durée  moyenne  de  l'épidémie  a  été 
de  fi  semaines  à  S  mois. 

B.  Dans  l'individu,  la  durée  moyenne  delà  grippe  a  été  de  3  (Kir- 
waii)  à  Â  (Kossi)  ou  d  jutsrs  (Petit)  ilans  l'arroodisscmcnt  de  Corbcil  ;  de 
4  à  5  .i  Limoges  (P.  \  oisin)  ;  de  5  à  (j  à  Milan  (lUUi)  ;  de  4>  à  7  a  Pa- 
ris (Gaz.  xr.n.,  85)  et  a  llologne  (Comelli);  de  4  à  5  ou  8  à  Pavie  (Cor- 
ncliani)  ;  de  j  à  *.)  a  Hordcaux  (Glnlrac)  ;  de  3  à  8  ou  10  i  Sémor  (A. 
Michel);  de  7  a  lia  biuute  (Grotanelli)  ;  dc4à10ou15à  Lyon 
(Pointe),  etc.  I>e*  variations  ont  donc  été  minimes.  Ici  je  dois  distinguer 
et  étudier'  à  part  liuQueiice  de  quelques  élémeiis  :  ainsi,  pour  ce  qui  re- 
garde l'èprxiut  de  t épidémie,  on  a  dit  que  l  influenu  ctaitplus  courte 
dans  le  début  que  sur  les  fius.  Quant  â  Yétal  social,  ou  a  prétendu 
qu'elle  a  été  souv  ent  plus  longue  chez  quelques  personnes  aisées  que  citez 
les  artisans,  sans  doute  à  cause  de  la  plus  granJe  initabililé  de  leur  sys- 
tème nerveux.  S'il  est  vrai  que  dira  Les  femmes  son  évolution  a  été  plus 
rapide,  il  est  sur  que  l'âge  a  exercé  une  influence  plus  constante  que  le 
sexe  ;  la  durée  croissait  avec  l'Age,  ce  qui  tient  peut-être  à  la  diOérence 
d'aptitude  aux  cr.scs.  Selon  M.  Lombanl,  la  durée  moyenne  était  de  7 
jouis  entre  20  et  30  ans ,  de  H  cuire  30  et  40,  de  0  entre  40  el  60,  de 
1 1  entre  50  et  GO,  de  23  entre  t'A)  irt  70  ;  c'iat-a-«Ure  que  la  grippe  en- 
tre 60  et  70  ans  était  deux  fuis  plus  longue  qu'enlise  50  et  <<0  ,  et  trots 

lus  <]u 'cuire  ÎO  el  .10.  M.  P.  \  <jè>iu  adonné  un  tableau  peu  diffé- 


'  I" 


|ti  eutir  10  el  •>().  ivi.  r.  >  u^m  a 
7  jours  die/  les  cufaiis ,  8  à  1 0 1 


Mine  UU  talilcau  peu  ( 
8  à  10  clic*  les  femmes,  1 1  a  1 X  chez 
les  hommes  adultes  et  beaucoup  plus  chex  les  vieillards.  L  état  morbide 
doit  aussi  cire  pris  eu  considération. 

\  IL  Les  opinions  les  plus  contradictoires  ont  été  émises  sur  la  mor- 
talité,  voyons  ce  qui  eu  est  : 

A.  Il  est  constant  que  l'épidémie  a  été  grave  à  Londres,  à  Paris  et  à 
Lyon ,  et  qu'à  Genève  elle  1  était  plus  qu'en  Itiôl  ;  elle  a  été  plus  géné- 
rale qu  '  grave  à  lïomr,  Sienne  ,  l'ise  et  Milan  ;  clic  a  paru  moins  inno- 
cente à  Gènes  ,  li.mloguc,  Moienec,  Padoue  et  Pavie.  Voila  un  pre- 
mier fait  que  j'ai  vérilié  sur  les  lieux.  Un  second,  qui  doit  tenir  engarde 
conlie  les  travaux  de  st  r.ist>quc  en  masse,  c'est  qu'elle  a  pu  augmenter 
la  moi  ulité ,  sans  accroître  le  chiffre  des  décès  ,  par  cela  seul  que  les 
maladies  sp!>railii|ues  étaient  eu  plus  faible  proportion  :  c'est  une  |tfirli- 
cul.ïiité  qu'il  ne  faut  jvis  oublier,  mais  il  y  a  plus  que  cela  :  on  lit  dans 
la  t/.viCTrt  su.i)ir.Ai.F. du  IS  février  :  «la  mortalité  est  plus  considérable 
qu'il  y  a  quinze  jours  et  qu'on  ne  l'observe  d'ordinaire  à  pareil  le  époque.. 
Sas  anipiiilhèatrcs  sout  eucnmbriÀ  ;  il  eviste  |iai  toiil  des  preuves  d'une 
grande  mortalité  qu'il  est  de  noire  devoir  de  constater  pour  en  étudier 
les  causes...  Nous  pensons  avec  M.  lîécamicr  et  nombre  de  praticiens 
distingués  que  l'épidémie  seule  cause  les  ravages  qu'on  cherche  à  mettre 
sur  k  campte  d'autres  influences.  »  Je  me  bornerai  à  analyser  les  ta- 
bleaux s m va us  : 

Paris.  (Legrind.  <(/*  srr.)  Lyon.  Limoges.  ^P.  Voisin.) 

1853  Ittâil  1837       tliSi  lîïu  IB37  lt'55  ItiaXi  1837 


Janrirr. 
F.- rrier. 
Mars. 


3a  2J3  SOI 
125    133  ÏÎS 


a2R  410  MO 
J87    4!«  6tiC 


m    ys  102 

101    102  M* 

m  tu  m 


Ainsi,  pour  Paris,  la  mortalité  se  trouve  en  lévrier  1857  presque 
j  double  de  ce  qu'elle  était  (Uns  ce  mois  en  1H55  et  1850.  A  Lyon,  où 
l'épiil'inic  éclata  du  8  au  1 1  février,  le  chiffre  des  décès ,  déjà  beaucoup 
i  accru  dans  ce  même  mois,  est,  en  mars  1837,  augmenté  d'nn  tiers, 
relativement  à  1*35 et  183K.  A  Limoges,  l'augmentation  ,  sans  être 
aussi  grande,  est  cependant  très-prononcée  et  suit  la  même  marche  qu'a 
Lyon.  Je  pourrais  faire  l'histoire  de  plusieurs  autres  localisés  ;  je  crois 
devoir  me  lwrner  à  ces  trois  tableaux. 

I!.  I. '<j>dcs  individus  a  exercé  une  grande  influence  A  Londres, 
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généraux  ;  car,  après  tout,  l'état  morbide  des  voles  respiratoires  ne  pa- 
raissait point  être  le  fait  nécessaire,  primordial  et  constitutif  de  la 
grippe  ;  la  bronchite  a  manqué ,  et  bien  des  gens  n'ont  éprouvé  de  l'in- 
fluence épidémiqnc  que  quelques-uns  des  phénomènes  généraux  précités 
dont  le  point  de  départ  était  dans  une  souffrance  de  l'appareil  nerveux, 
c  Ce  n'est  point,  me  disait  très-bien  M.  Comelli  à  Bologne,  ce  n'est 
point  une  simple  bronchite;  tous  les  ans  on  voit  des  rhumes ,  et  l'on  ne 
voit  pas  cet  état  général  qui  précède  et  accompagne  Yinfluensa  ;  c'est 
donc  une  affection  complexe  ;  avant  la  muqueuse ,  le  système  nerveux 
a  ressenti  l'atteinte  épidémique  ;  la  preuve  en  est  dans  la  céphalalgie  ,  le 
délire  et  les  mouveincns  spasraodiques  qu'on  a  observes-  à  Bologne.  Ainsi 
il  y  à  deux  élémens  ;  quand  on  a  attaqué  la  bronchite ,  on  ne  triomphe 
pas  pour  cela  de  l'état  général  :  ces  deux  choses  ne  sont  même  pas  en  rap- 
port direct.  11  y  a  donc  deux  indications  thérapeutiques.  »  Je  résume 
ainsi  ma  pensée  :  je  crois  avoir  démontré  que  c'est  une  maladie  spécifi- 
que générale,  dépendant  d'une  cause  générale,  affectant  tout  l'organisme, 
mais  pouvant  porter  plus  spécialement  sur  un  tel  ou  tel  appareil.  Cette 
doctrine  fondée  sur  les  faits,  est,  sinon  unanimement  admise,  du  moins 
fort  répandue.  Nombre  de  médecins  italiens  la  partagent ,  un  nombre 
plus  grand  peut-être  de  praticiens  français  l'ont  proclamé;  elle  reste 
vraie  ,  qu'on  considère  là  grippe ,  soit  comme  de  la  nature  des  fièvres 
émotives, avec  MM.  Récamier,  Corneliaui,  IVgrangcs,  etc.,  soit  comme 
de  la  nature  des  fièvres  graves  nerveuses  jmt  intoxication,  avec  MM. 
Lombard,  Pointe,  Giraud-Saiut-Rome,  etc.;  soit  comme  d'une  na- 
ture spécifique  sui  gênais. 

X.  La  formule  thérapeutique  \ a  ressortir  nettement  de  la  méthode 
nosologique  que  j'ai  établie.  Deux  ordres  d'indications  se  présentent  : 
A.  Les  unes,  dirigées  contre  une  maladie  spéciale  qui  conserve  un  fond 
uniforme  dans  les  masses  qu'elle  attaque  ,  sont  générales  et  spécifiques 
comme  elle ,  s'adressent  à  l'élément  morbide  commun  ,  restent  ainsi  fon- 
damentales, et  constituent  la  base  de  la  curât  ion.  B.  Les  autres,  qui  s'a- 
dressent aux  variations  de  formes  et  de  siège,  deviennent  comme  elles 
variables  et  accessoires ,  et  sont  par  là  même  plus  locales. 

A.  Chaque  épidémie  a  son  ordre  particulier  d'indications.  Ici ,  le 

fnincipe  fondamental  étant  d'éviter  les  causes  morbifiques,  et  de  survcil- 
cr  et  de  favoriser  la  tendance  de  la  nature  aux  crises,  la  première  chose 
était  de  soustraire  aux  influences  fâcheuses  de  l'atmosphère,  défaire 
garder  la  chambre  et  le  repos ,  de  prescrire  un  régime  sévère  et  adoucis- 
sant ,  d'entretenir  une  douce  température  autour  du  malade  pour  que 
la  terminaison  criticiuc  par  diaphorèse  pût  avoir  lieu  sans  danger,  et  de 
rétablir  l'état  normal  des  fonctions ,  surtout  dans  deux  appareils  princi- 
paux, la  peau  et  le  tube  digestif.  L'excrétion  cutanée  a  joue  un  rôle  im- 
portant; la  chaleur  du  lit  était  un  des  meilleurs  moyens  de  l'entretenir 
au  degré  convenable  ;  on  favorisait  av^c  avantage  la  tendance  diaphoré- 
tique  par  quelques  tisanes  chaudes  diffusibles  ;  les  sudorifiques  étaient 
efficaces  surtout  au  début;  à  cet  cfict  on  s'est  très-bien  trouve  de  l'em- 
ploi de  l'oxide  blanc  d'antimoiue  qui  a  Lien  justifié  le  nom  iV antimoine 
diaphonique  que  lui  donnaie.it  les  auciens.  Il  a  souvent  été  utile  de 
recourir  à  des  révulsifs  cutanés  :  les  simules  rubéfians  ont  été  les  pins 
usités,  comme  les  cataplasmes  de  farine  de  moutarde,  et  les  pédiluves  sh 
napisés;  les  vésicans  ont  été  moins  fréquemment  employés  ;  ils  l'étaient 
surtout  vers  la  fin  ,  et  dans  les  complications.  Après  l'appareil  cutané,  jl 
a  fallu  surveiller  l'appareil  digestif;  il  était  devenu  paresseux  ,  il  s'agis- 
sait de  rétablir  ses  fonctions  :  deux  ordres  de  moyens  ont  été  mis  en 
usage,  les  purgatifs  et  les  vomitifs.  Je  puis  assurer  qu'outre  Paris  ,  les 
purgatifs  ont  réussi  à  Lyon ,  Marseille  (Giraud-Saint-Rome),  Nantes 
(Padioleau),  Corbeil  (Petit),  Genève  (Lombard),  Romc(Tagliabo),  Sienne 
(Grotanelli),  Pisc  (Cartoni),  Florence  (Yannoni),  Padoue  (Lippich),  Mi- 
lan (Billi),  Pavie  (Corneliani),  etc.  On  avait  surtout  recours  aux  mino- 
ra tifs;  les  plus  usités  m'ont  paru  la  raanne,  le  tamarin,  la  casse,  l'huile 
de  ricin,  la  creinc  de  tartre,  et  enfin  l'eau  de  Scdlilz  qui  a  l'a  van  tige  de 
purger  sans  douleur  ni  coliques.  Chez  les  enfans,  le  sirop  de  chicorée  et  la 
|  manne  grasse  produisaient  une  utilcévâcuation.  J'ai  appris  que  partout  cette 
ces  f  méthode  avait  fait  cesser  ou  amendé  les  symirtômes;qu  elle  n'avait  jamais  ag- 
ant  1  cravél'état,ct  qu'elle  avaitabrégé la  durée  de  la  maladie  et  celle  de  la  conva- 
pas  ,  lescence.  Elle  était  bonne  au  début  et  à  la  lin  ;  elle  combattait  à  la  fois  la 
ire-     constipation  et  la  céphalalgie,  et  souvent  elle  a  influé  sur  la  sueur  et  sur 
i's  ,     lesépistaxis  critiques.  Les  mêmes  remarques  s'appliquent  aux  vomitifs  , 
été     dont  l'usage,  indiqué  par  les  nausées  ou  les  vomissemens  et  la  tendance 
La  '  terminale  au  flux  intestinal,  a  été  avantageux  à  toutes  les  époques  et  sur- 
in- j  tout  dans  la  forme  saburrale  ;  ils  agissaient  à  la  fois  comme  évacuaus  et 
f   comme  expectorans,  circonstance  précieuse  dans  les  cas  asphyxiques  dont 
la     plusieurs  ont  été  funestes,  spécialement  aux  vieillards.  Il  est  remar- 
ies    quablc  que  l'embarras  gastrique,  l'angoisse  et  la  céphalalgie  cédaient 
li-     comme  par  enchantement  au<  vomissemens  provoqués.  M.  Lombard  s'en 
îcs     est  bien  trouvé  dans  2o0  cas,  il  guérissait  eu  1 837  comme  déjà  eu  1831. 
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(G»»,  kéd.,  210.)  Contre  l'élément  nerveux  on  a  prescrit  In  narco- 
tiques sous  différentes  formes  ;  en  abattant  la  toux  et  favorisant  le  som- 
meil, ils  favorisaient  la  sueur  et  la  détente  générale,  Si  les  opiacés  on 
1rs  antispasmodiques  échouaient,  la  belladone,  lacigne,  la  jusqitiamc,  et 
le  benjoin,  isolément  ou  combinés,  ont  réussi  fréquemment.  Dans  quel- 
ques cas  de  pléthore  sanguine,  de  congestion  Tire  pulmonaire  ou  céré- 
brale, la  saignée  va  les  sangsues  à  l'anus  ont  produit  des  effets  utiles. 
Je  dais  dire  qu'en  général,  en  Italie  comme  en  r  ranec,  on  a  employé  la 
saignée  surtout  dans  les  complications  pblegmasiqucs.  Il  ra  sans  dire  que 
les  toniques  étaient  indiqués  daus  la  Ivraie  adynamique.  Kn  un  mot  la 
thérapeutique  doit  toujours  être  une  science  d'indications,  et  je  ne  puis 
ici  entrer  dans  tous  les  détails. 

B.  Quelques  particularités  de  formes  ou  de  siège  ont  commandé  des 
médications  particulières.  M.  Bouyer  de  Marrsnmes ,  dans  mie  localité 
marécageuse  où  les  pblegmasirs,  même  les  pneumonies,  tendent  a  l'in- 
termittence ,  a  réussi  avec  la  quinine  contre  la  grippe  intermittente , 
comme  M.  l'ointe  a  I.von.  Dans  les  névralgies  intermittente!: ,  1rs  vési- 
ratoircs  avec  la  morphine  ou  les  sels  de  quinine  ont  produit  les  mêmes 
effets.  Lorsque  l'élément  nerveux  piédomiuait ,  on  a  associé  avec  socoè) 
les  opiacés  à  l'ipécacuanlia.  Dans  le  catarrhe  suffocant  qui  a  emporté 
nombre  de  vieillards,  on  a  diminué  ou  enlevé  l'accès  au  moyen  des  vé- 
sicatoires  aux  membres  et  des  potions  aromatiques  avec  l'oiymel  sdUiti- 
qucet  quelques  gouttes  de  laudanum.  Chez  les  enfans,  les  quintes  de 
eoqiiclurlie  ont  cédé  soit  à  une  i  uiuston  de  fleurs  decoquelicot  avec  addition 
d'eau  de  laurier-cerise  et  d'extrait  de  jntquiame  (Marchai),  soit  à  un 
looch  avec  sirop  diacode.  Chn  l'adulte,  on  a  triomphé  (Padioleau)  des 
accès  de  toux  avec  des  pilules  narcotiques  (cit.  bellad.  i  gr.;  ext.  jus- 
•luiame  i  gr.;  ext.  thebaiq.  S  gr.;  rob  surcan  q.  s.  pour  10  pilules). 
Quand  la  toux  persistait,  on  l'a  rue  céder  a  l'extrait  d'aconit  mêlé  an 
calomel  (Corncltaui)  ;  lorsqu'elle  se  prolongeait  a'près  la  convales»-ence, 
les  frictions  avec  la  pommade  d'Autenrietli  ont  été  avantageuses.  Les 
gargarisme*  émoJlicns,  si  la  grippe  s'accompagnait  d'angine,  les  sangsues 
m  la  plilogose  gutturale  devenait  intense  ;  les  topiques  émolUens  dans 
l'otite,  les  remèdes  infropriés  ilans  l'oplitlialmie,  etc.,  sont  tout  anUnt 
de  movcnsdont  l'usage  était  indiqué  suivant  les  circonstances.  On  con- 
çoit qii^on  ne  peut  ici  cnumérer  toutes  les  complications  ;  il  faudrait  don- 
ner un  abrégé  de  pathologie.  Je  dirai  seulement  qu'une  des  plus  graves 
combinaisons  était  celle  d'une  pneumonie  ;  sa  marche  insidieuse  était 
souvent  rapide  ;  elle  réclamait  une  thérapeutique  prompte;  la  saignée 
était  efficace  surtout  au  début,  comme  dans  les  autres  formes  phlegmasi- 
ques  prononcées  ;  mais  il  ne  fallait  pas  la  pousser  trop  loin  ;  à  Gènes  , 
|»r  exemple,  l'abus  de  ce  moyen  a  eu  de  ftehcu\  résultats  ;  il  paraît 
! — ■  qu'un  prêtre  est  monté  en  chaire  et  a  cru  devoir  conseiller  à  ses 
"  eus  de  refuser  m  l  la  phlélwtomics'ils  ne  voulaient  faire  le  voyage 
nondc.  Quoi  qu'i  1  en  soil^  *mi  $  t\t  est  Lien  trouve*  f]  nanti  IV- 
vacuation  sanguine  a  étc  employée  à  propos  et  avec  mesure  ;  mais  la 
tendance  à  l'adynaraie  montrait  qu'on  n'avait  pas  affaire  à  line  înd.itn-  j 
■nation  ordinaire ,  et  il  a  souvent  fallu  recourir,  comme  M.  Nonat,  aux 
toniques,  tels  que  les  vin»  de  Malaga,  de  Bordeaux,  etc.  Je  ne  poursui- 
vrai pas  plus  loin  cette  étude;  les  principes  que  j'ai  posés  suffiront  pour 
montrer  le  reste.  Rappelons  seulement  que  le  régime  est  d'une  hante 
importance;  on  l'a  senti  île  tout  temps;  en  I5S7.  où  les  lois  ecclésias- 
tiques sur  l'abstinence  étaient  si  rigides,  l'é«;lisc  se  relâcha  de  sa  sévé- 
iité  an  point,  dit  M.  Stecr,  «  cite  ad  onttt  tïeUa  quaretima  si  permise 
la  carne.  ■  Il  ne  faut  point  eulilicr  que  beaucoup  de  rechutes  sont  dues 
à  des  écarts  de  régime,  et  que  la  convalescence  vent  être  surveillée  avec 
min. 

L'histoire  générale  de  la  grippe  de  1837  n'a  point  encore  été  faite  ; 
j'ai  mis  tous  mes  soins  pour  que  mes  recherches  en  l-'rance  et  en  Italie 
en  retracent  les  principaux  traits,  et  complètent  ainsi  le  pirallilc  que 

j'ai  esquisse. 


Son  aphonie  qui  était  telle  qu'il  ne  pouvait  arme  pas  produire  la  soa  <le  la 
vois  buse  a  ceuc ,  en  ce  wm  qu'il  peut  émettre  It  sob  voeal  net  et  plein,  nais 
il  ne  «urait  encore  ni  tr  soutenir  ni  l'articuler.  Le  son  est  un  pc»  mieux  soutena 
lorsqu'il  le  fait  sortir  pjr  le  net  et  non  pir  I*  bouche ,  ce  qui  montre  l'influence 
du  tu; su  porte-voix.  Au  reste,  comme  là  position  du  malade  s'améliore  chique 
jour  sous  ce  rapport,  il  r  s  tout  lien  d'espérer  qu'il  devra  A  l'emploi  de  l'électri- 
cité une  gorrison  entière  et  qu'il  recouvrera  la  parole  comme  il  a  recouvré  l'u- 
sjjje  ile  Voulu. 

M.  Mageadie  parle  ensuite  d'heure»  résultait  qu'il  obtient  de  l'emploi  d»s 
coursai  électriques  dans  In  maladies  des  seul,  et  particulièrement  daasles  né- 
vralgies; une  sèulr  application  a.  suffi  pour  enlever  la  douleur. 

M.  Becquerel  ajoute  quelques  détails  sur  le  traitement  d'un  homme  atteint 
d'uoe  anuurotr  presque  complète.  M.  Msgrndie,  à  qui  il  avait  adressé  ce  malade, 
le  soumit  au  traitement  dont  il  vient  d'être  parlé,  c  est  a  dire  en  faisant  passer 
au  mo\ en  d'aiguille»  en  platine  un  couraol  galvanique  dans  le  trajet  <les  serfs  af- 
ft'Ctrs,  ou  |JutAt.  dans  ce  eu,  dans  le  trajet  de  drus  rameanv  de  la  cinquième 
paire  qui.  connus*  on  le  sait,  réagissent  sur  les  nerfs  des  sens.  Dans  ce  cas,  et  dut 
être  sur  le  trajet  des  nerf*,  frontal  ri  sous  orbitaire*  Après  peu  de  temps  de  traî- 
teaaeut,  I*  rétine  est  devenue  sensible  peu  a  peu  a  I  impression  de  la  lumière;  an 
bout  de  trois  mois,  il  r  avait  d<~jh  une  amélioration  sensible  daaa  la  vue.  Le  ma- 
lade étant  retourné  dans  son  pajs,  il  y  a  trois  mqjs,  M.  Becquerel  engagea  la 
femme  de  ce  malade  a  suivie  le  traitement,  en  introduisant  trois  fois  la  semaine, 
[■entinit  cinq  minutes,  le*  aiguilles  i  l'endroit  des  csrairîces.  Elle  s'arqnida  fort 
bien  de  cette  fonction,  et  eue  a  continué  à  opérer  jusqu'à  ce  jour.  Aujourd  bui, 
le  malade  voit  asses  bien  pour  se  conduire  sans  guide  <!aas  les  mes. 

—  MU-  Dumas  et  Liebig  lisent  sa  mémoire  intitulé  :  ContùUratioiu  nir  la 
constitution  de  quelque*  acides. 

—  M.  de  BlaiavilW  lit  un  mémoire  avant  pour  litre  :  Sur  U  distribution  mé- 
thodiout  naturelle  des  cheiroptires,  iépetfue  de  leur  apparition  à  la  sur/ace 
du  globe,  leur  distribution  géographique  actuelle,  etc. 

ACADÉMIE  DE  MEDECINE. 

Séance  du  i  9  décembre  4  SS7.  —  Présidence  Je  M.  ilemattidtn. 

co««Eiro»oA»cr.  orrtcuu.E: 

i*  Lettre  miaistérieUe  arec  envoi  d  on  rapport  sur  au  dvsentérie  do  Itor 
biban. 

«•  Uttre  idem  avec  eavoi  d'un  rapport  sur  les  erax  mineralei  de  IUnnei. 
3°  Mena  de  BaanieuU. 
t*  Idem  deCholdette. 
i'  Etats  des  vaccination,  du  Loiret. 


f  Notice  sur  la  grippe,  par  M.  Pélreqmo. 
>•  Du  traitement  de  la  pourriture  d'hôpital. 
S'  Noie  sur  1a  transformation  des  tissui. 
—  L'ordre  du  jour  appelle  le  renouvellement  du  bureau  et  du 
Toute  la  séante  a'eat  passée  en  élections, 
«une»  pour  l'année  1 833  : 


Président 
Vice-président  : 
SjLcUire^ 


H.  More». 
H-  Kusson. 
M.  Roche. 
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stisr.t  ne  t»  oécr,*aar. 
»rrt<movs  sravscaza  citnns  n»  r»  T«AiTine«T  itrcvaiorr. 


M  Macen  lie  présente  a 
•our>l  et  compléleiteni 
i  harxe  de  cavalerie. 

Soumis  depuis  un  an  à  l  aetioo  des  couraos  électriques  appliqués  directement 
ans  nerfs,  a  l'aide  d'aiguilles  de  -  ' 
a->«  tme  nsi'asant  «on  as  rident. 


prenait  le  mot  tumeur  dans  son  arcrpliou  littorale ,  on  pour- 
crtlc  di'nnmination  ,  décrite  presque  toutes  1rs  maladies  Chi- 
li ne  s'offrent  sous  la 
si  tumeurs  par  cette 
tout  boursouflement 


on  ofucter  polonais 
a  la  suite  d'une  chute  de  cheval 'dans  ane 


d'aiguilles  de  ulsline,  cr  jeune  homme  a  aujburJ'hui  l'oreille 


Si  l'c 
rait,  soi 

mrgicalcs.  11  y  a  peu  de  ces  affections,  en  effet,  i] 
forme  d'une  grosseur.  Les  anciens  tléfinissaicnt 
phrase  t  quod  tumet,  tumor  est  ;  en  conséquence 
contre  nature,  les  luxations,  les  fractures,  les  déplaccmcns  viscéraux, 
une  foule  de  lésions  traumatiques,  etc.  ,  etc. ,  ne  seraient  que  des  tu- 
meurs. BoycT  lui-même  ne  s'est  pis  écarté  de  celte  acception  lorsqu'il  a 
donné  le  nom  de  tumeur  «  à  toute  éminence  contre-nature  qui  se  forme 
dans  une  partie  quelconque  du  corps  (t.  S  t  pg.  1).  »  Plusieurs  moder- 
nes, Hunier  entre  aulres,  n'ont  compris  dans  In  f irai! le  des  tumeurs 
que  les  productions  morbides  de 
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«  Un«  tumeur,  dit  Hunier,  n'est  autre  chose  qu'un  corps  morbide  de 
nature  et  de  consistance  différentes  de  relies  de*  parties  qui  l'environ- 
nent. »  C'est  aussi  dans  ce  dernier  sens  411c  l'auteur  du  livre  que  nous 
allons  faire  connaître  a  envisagé  ce  sujet.  Il  faut  convenir  néanmoins 
que  dans  le  langage  ordinaire  de  la  chirurgie  nous  employons  souvent 
le  mut  tumeur  d'une  manière  aussi  générale  que  les  anciens  ;  nous  nom- 
mons tumeur  un  gonflement  inflammatoire,  un  phlegmon,  une  simple 
bvjKTtropbie  du  testicule,  de  la  glande  mammaire,  du  tissu  cellulaire 
d  une  région  quelconque,  etc. 

Jusqu'à  présent  les  tumeurs  n'avaient  été  classées  que  d'après  leur  n.v 
tnre  :  on  dit  une  tumeur  graissseusc,  squirrheuse ,  cancéreuse,  encépha- 
loide,  osseuse,  enkystée,  etc.  ,  etc.  M.  Warren  a  adopté  1111  autre  plan 
de  classification,  basé  sur  l'anatomie  des  tissus.  Il  a  divisé  la  famdle  des 
tumeurs  en  quinze  sections,  savoir  :  les  épidcrmoîdes,  les  dcrmoldcs,  du 
tissu  cellulaire,  des  muscles,  du  périoste,  des  ns,  des  glandes  lympha- 
tique», des  glandes  secrétaire»,  des  artères  et  des  veines,  des  nerfs,  tics 
membranes  muqueuses  et  séreuses,  etc.  Chacune  de  ces  sections  offre 
des  variétés  plus  ou  moins  nombreuses. 

Cette  manière  d'envisager  le  sujet  est  sans  doute  très-mélbodiqne, 
mais  elle  offre  l'inconvénicut  d'exposer  à  des  répétitions,  1rs  mêmes  es- 
pèces et  variétés  de  tumeurs  se  représentant  à  chaque  instant  dans  les  dff- 
lërcns  tissus  qu'on  examine. 

Après  quelques  courtes  considérations  sur  la  ferme,  la  nature  et 
les  eanses  des  tumeurs,  l'auteur  entre  en  matière  en  décrivant  les  vé- 
gétations épidennoîques.  Les  verrues,  les  corps  (clavus)  et  i'icthj  o- 
sis  cornea,  ou  les  excroissance*  coniques  qu'on  appelle  cornes  de  la 
peau,  forment  le  sujet  de  la  première  section.  Ces  tumeurs  résultent 
d'une  sur^éerétion  de  matière  epidermique  on  cornée  ;  elles  «ont  en 
conséquence  inorganiques  comme  la  surpeaii.  L'icthyosi»  cornea  est  asscr 
rare,  puisque  M.  Warren  dit  n'en  avoir  vu  qu'un 
longue  pratique  ; 
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cellent  chapitre  dans  le  dernier  volume  de  l'ouvrage  de  Bôjer  ne  lais- 
sent rien  à  désirer  sur  ce  sujet.  Une  circonstance  digne  de  remarque  et 
uni  n'est  pas  mentionnée  par  M.  Warren,  c'est  que  la  peau  de  la  base 
Je  chaque  corne  a  une  grande  tendance  à  devenir  cancéreuse  ;  nous  en 
avous  vu  un  exemple  à  la  clinique  de  Dupuytren  cher,  nne  femme  ;  la 
corne  avait  plus  de  deux  pouces  de  longueur  et  était  placée  sur  la  partie 
postérieure  de  la  tête. 

Les  tumeurs  dcrmoîdc*  comprennent  trois  genre*  :  les  Upoides,  les 
kéloUes  et  les  eilonies.  Le  mot  lé|>oîdcs  vient  du  grec  lepos,  écorce 
d'arbre  ;  il  désigne  une  sorte  de  petite  tumeur  semblable  à 
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surface  du  derme, 
La  seconde  dénomination  exprime  une  petite  tumeur  ronge  dn  volume 
d'un  petit  pois,  qui  se  montre  ordinairement  à  la  face  avec  une  auréole 
rouge  et  radiée  «  la  base.  Indolente  d'abord,  elle  devient  douloureuse  à 
la  longue;  s'accompagne  d'un  sentiment  de  chaleur  brûlante,  et  dégè- 
le plus  souvent,  surtout  chet  le*  pci'souncj  âgées, 
me  enliu  le  nom  A'ëUoides  à  une  tumeur  particulière  du 
derme,  de  volume  considérable,  qui  offre  à  la  surface  des  circonvolu- 
tions comme  un  intestin  grêle  gonflé  d'air  qu'un  dispose  en  cercles  cou- 
ccolriquc*  ,  ou  un  cible  qu'on  roue  comme  les  marins  (du  grec  elo, 
rouer,  lover).  Cette  tumeur  est  fort  rare  ;  l'auteur  n'en  a  vu  qu'un  seul 
exemple  au  cou  d'une  négresse  dont  il  dmiiic  la  figure  ;  cette  figure  of- 
fre  à  la  partie  latérale  droite  du  cou  une  masse  cniMilérahle ,  fermée  de 
trois  circonvolutions,  chique  tour  ayant  quatre  [tftficrs  d'étendue  :  le 
mal  existait  depuis  longues  années  et  présentait  un  pédicule  étroit.  M. 
Warren  en  a  pratique  l'ablation  en  emportant  avec  le  bistouri  la  por- 
tion correspondante  du  derme.  I.a  pluie  s'e  l  cicatrisée,  mais  dix-huit 
mois  après ,  la  tumeur  »Yst  reproduite  cl  la  malade  est  morte.  L'éiloldcs 
est,  connue  on  le  voit,  une  affection  cancéreuse  d'une  forme  paiticuhcrc 
de  même  que  les  deux  variétés  précédentes. 

Les  tumeurs  de  h  membrane  cellulaire  se  réduisent,  d'après  M.  War- 
ren, aux  stt'a  tomes  ;  et  sous  cette  déuoininatiun  il  comprend  le»  loupes 
en  général,  les  lipomes  rl  les  tumeurs  libit'iises.  Ces  tumeurs  laissent 
dans  le  tis.sn  cellulaire  sous-cuLiné  ou  dans  celui  placé  au  dessous  des 
muscles.  Klles  offrent  ceci  île  particulier  que  leur  intérieur  est  formé  de 
cellules  comme  fe  tissu  qui  leur  donne  naissance. 

Li  s  loupe»  ou  stéatumes  sniis-inuscul.tiics  sont  assez  rares  oummc  on 
sait ,  l'auteur  a  eu  l'occasion  d'en  voir  un  exemple  du  diamètre  de  cinq 
pouces  à  la  poitrine  d'un  homme  qu'il  a  opère  avec  succès.  Nous  en 
avons  observé  nous- même  nn  exemple  du  volume  du  poing  s»us  le  mus- 
cle grand  dorsal  qui  a  été  opéré  par  M.  Koux.  Dans  cette  catégorie  de 


tumeurs ,  M.  Warren  n*a  pas  oublié  une  variété  particulière  signalée 
par  Dupuytren  la  première  foi* ,  et  décrite  par  d'autres  ensuite  :  c'est 
une  très-petite  tumeur  fibreuse  superficielle,  du  volume  d'nnc  noisette 
ou  d'un  gi  ns  pois ,  qu'on  olwerve  le  plus  souvent  sur  le  trajet  des  gros 
ncrli  «les  membres  inférieurs,  et  qui  est  accompagnée  de  douleurs  atro- 
ces. Cette  tumeur  est  quelquefois  a  peine  perceptible  à  cause  de  sa  pe- 
titesse,  et  pourtant  les  iloulcnrs  lancinantes  et  nrulautes  qu'elle  produit 
tout  tellement  vives,  que  la  santé  générale  en  éprouve  les  effets  les  plus 
fâcheux  si  on  ne  se  hâte  pas  de  l'extirper.  Ce?  souffrances  se  dissipent 
complètement  après  l'opération,  et  jamais  nous  n'avons  vn  de  récidive 
m  de  dégénérescence  cancéreuse  dans  les  cas  nombreux  de  ce  genre  que 
nous  avons  observé*  à  l'Hùlel-Dieu.  M.  Warren  cependant  a  vu  quel- 
ques-unes de  ces  tumeurs  subir  à  la  longue  la  dégénérrscenre  cancéreuse  ; 
une  fois,  entre  autres,  il  a  été  obligé  de  pratiquer  l'amputation  de  la 
cuisse  pour  une  tumeur  de  cette  espèce  placée  au-dessous  du  genon. 

Les  tumeurs  musculaires  offrent  trois  espèces  et  plusieurs  variétés  ; 
le*  métalliques  bénignes  ou  malignes  ,  les  carcinomatcusrs  et  les  fon- 
goides.  U  tumeur  mélaniqae  bénigne,  ou  la  mélanose  mnscnlaire  sim- 
ple est  entourée  d'nn  kyste.  I*  fait  suivant  en  donne  une  idée  exacte. 

Une  jeune  femme  se  présente  à  M.  Warren  pour  une  tumeur  du  vo- 
lume d'un  cruf  de  poule  à  la  partie  antérieure  de  La  cuisse.  La  grosseur 
s'était  déclarée  six  mois  aufiararant  sans  cause  appréciable.  lorsque  les 
muscles  étaient  mi*  en  relâchement,  la  tumenr  était  très-mobile  dans  le 
sens  latéral  ;  dans  l'état  d'extension  musculaire  elle  restait  fixe  et  dure 
Cette  épreuve  a  suffi  jiour  convaincre  M.  Warren  que  le  mal  avait  pour 
siège  la  substance  musculaire.  Il  a  enlevé  cette  tumeur  en  excisant  nne 
partie  du  muscle  droit  vers  le  milieu  de  la  cuisse.  La  douleur  et  la  perte 
sanguine  ont  été  considérables,  nuis  la  malade  a  guéri.  A  l'examen  celle 
tumeur  a  paru  formée  principalement  de  substance  musculaire  dure  et 
de  couleur  noire.  Elle  offrait  un  nucléon  osseux  dans  le  centre,  d'un 
ponce  île  diamètre  et  dn  fluide  noir  dans  nn  kyste  également  noir.  M. 
Warren  explique  ainsi  la  pathagénie  de  cette  tumeur  :  la  malade  a  du 
recevoir  un  coup  à  la  cuisse,  le  sang  épanché  a  formé  un  caillot  nui  s'est 
entouré  d'un  kyste  ;  la  substance  musculaire  voisine  s'est  infiltrée  du 
même  fluide  noir,  puis  elle  »'est  indurée  par  degrés. 

La  mélanose  musculaire  maligne  ne  diffère,  comme  on  sait,  de  la  mé- 
lanose simple  que  par  la  matière  cancéreuse  qui  e>t  mêlée  au  tissu  mé- 
tallique. Tantôt  c'est  le  principe  mélanique  qui,  sécrété  arc  dentebVmcnt , 
infiltre  des  tumeurs  sqmrrheuscs  on  cancéreuse»  préexistantes  ,  tantôt  le 
contraire  a  lieu  (Lobstcin).  M.  Warren  rapporte  mi  exemple  remarqua- 
ble de  ce  cas  qn'il  a  opéré  en  1 83i. 

Sous  le  titre  de  tumeurs  carcinomateuscs,  l'auteur  comprend  les  corps 
morbide*  durs  qui  ont  de  la  tendance  à  s'nlcérer  et  à  infecter  à  la  lon- 
gue l'organisme  entier;  c'est  en  d'antres  termes  le  squirrhequi  se  con- 
vertit en  cancer  en  s'uleérant.  Il  appelle  au  contraire  fongoîdcs  les  tu- 
meurs  qui  sont  molles  dès  leur  origine ,  ont  de  la  tendance  à  saigner  et 
produisent  également  a  la  longue  l'infection  générale  :  la  ti 
phalotde  et  le  fongns  bémalode  des  Anglais  entrent  dans  1 
rie.  M.  Wairen  en  rapporte  plusieurs  exemples. 

Viennent  le*  tumeurs  des  tendons.  Trois  causes  peuvent  le*  produire  : 
le  rhumatisme,  la  syphilis  et  les  efforts  musculaires.  L'auteur  ne  parle 
dans  ce  chapitre  que  de  l'hypertrophie  tendineuse  avec  induration. 
Cette  hvpcrtrophic  est  quelquefois  portée  au  point  de  former  une  tu- 
meur plus  ou  moins  volumineuse  et  incommode;  c'est  surtout  aux  en\i- 
rons  (h*  certaine*  articulations  que  cela  se  rencontre.  Il  cite  le  fait  sin- 
gulicrd'iin  jeune  homme  vigoureux  qui  offrait  nue  tumeur  de  la  lon- 
gueur de  quatre  ponces  dans  les  tendons  du  muscle  biceps  entrai  de 
chaque  membre  et  qui  l'empêchait  de  se  tenir  debout;  il  a  fini  par  gné- 
rir  après  un  tics-long  traitement  consistant  dans  le  repus  absolu,  la 
diète,  la  compression  et  les  frictions  avec  différentes  substances  résolu- 
tives. M.  Warren  ne  dit  rien  à  cette  occasion  de  I  hvdropisic  des  ten- 
dons on  plutùl  de  leur  gaine  ,  et  de  celle  maladie  qu'on  a  appelée,  dans 
ces  derniers  temps  (lonfUment  crrpitanl  des  tendons.  Il  termine  ce 
ehapiîiv  parla  description  du  fm^us  non  hémalude . 

Sou*  ce  dernier  nom  ,  M.  Warren  décrit  une  tumeur  fongueuse  .  .1 
1  tissu  blanc  et  mon  ,  se  divisant  aisément  sons  une  légère  pression,  et 
qu'on  rencontrrau  milieu  des  libres  tendineuses  et  musculaires  pr-fem- 
j  des.  Celte  grosseur  s'offre  quelquefois  sons  la  fume  de  tumeur  blm 
j  che  articulaire.  Sa  nature  est  maligne ,  elle  revient  après  l'extirpation 
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le»  AiigLù»  occupeut  d'abord  M.  \\  arren  ;  il  passe  riisnile  .1  l'oiléasar- 
come  qu'il  tirent  tort  au  long  cl  qu  il  regarde  rumine  une  uialailic  dont 
l'origine  est  luujuur»  dans  Ir  périoste;  il  crmibit  l'opinion  qui  admet  la 
dégénérescence  ri*b'xi»arriimalcusc  |irimitive  du  isaieiidivnic  squciétaire. 

ï»ou»  arrivons  iui  tumeurs  des  glandes  ;  elles  présentent  un  noiuLrc 
très-considérable  d'espèce  et  de  vaiiélé». 

D'abord  celles  de*  ganglion»  lyuipliatiqiici.  Elles  ulïrcnl  trou  espèces  : 
les  tumeurs  scrophulcu*cs  ,  les  ■uimirhtuse»  el  le»  fouguide».  I,es  déve- 
loppement squinltcux  des  ganglion»  lymphatiques  sont  ou  non  suscep- 
tibles de  dégénérescence  cancéreuse;  de  la  deux  variété  distinctes.  Les 
fungoides  cllcs-uicmcs  piésciitcut  à  leur  tuur  des  subdivisions  imiHirlan- 
tes  ,  surtout  sous  le  rapport  de  1  analomic  pathologie.  Chaque  variété  est 
t'cLurcie  par  des  laits  pratiques. 

Les  tumeurs  des  glandes  sécréteuses  embrassent  plusieurs  séries.  Les 
seins  ,  le»  testicule*  et  les  glandes  sali»  au  es  se  prrtentcul  en  première 
ligne.  Une  prcmii-ic  remarque  à  faite  à  ce  sujet  c'est  que  le  carcinome 
(cancer  squui lieux  i ,  esl  Irrs-frvquctit  à  la  glande  mammaire,  et  très-rare 
aux  testicules;  Icconlraitca  lieu  pour  la  (uiuctii  fongoulc  {cn<  rphaloidc) 
Les  tumeurs  de  as»  organes  du  reste,  surtout  celles  du  sein ,  doivent 
iHrc  toujours  regardées  comme  suspectes  cl  uiérilcnl  la  plus  grande  at- 
tention. 

Pour  ce  qui  est  de»  tumeurs  du  si  in,  M.  VVarrcn  adopte  les  idée»  de 
M.  Astlej  Cuo|>ei',  et  il  s'attache  à  les  runlirmcr  par  les  observations 
lioinlirriisrs  qui  lui  sont  propre».  Il  rite  un  cas  de  tumeur  livdaliiiiie  du 
sein,  d'un  volmue  extraordinaire,  elle  pesailtrcizc livres;  etd'un  lipome 
de  la  même  région  pesant  huit  livres. 

Les  tumeurs  îles  glandes  salivaircs  enmpiennenl  non-seulement  cdh» 
des  parotides,  mais  encore  relies  des  sublinguale»  et  des  soiut-maullaires. 


tlt-s  demii  tes  sont  plus  fréquemment  afïecters  que  les  autre?. 
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ide  |»rotidc  est  assez 


1}  mjiliatiques  de  la  UK'iue  région  Klie  commence,  dit  M.  AYarrrn ,  par 
la  portion  la  plus  prnfuijilc  de  la  glande,  située  entre  la  Itrauclie  de  la 
uiàchuirc  rt  l'api iphyse  mast  ude;  elle  est  dès  son  début  tri's-doulourciuc 
à  can<e  de  la  diflirulti  rxtii'iiir  qu  i prouve  l'organe  à  se  développer  au- 
devant  îles  pu  !»  s  nr>se:iM  >  ;  la  glande  se  prolonge  loujoitr»  en  lias  el 
en  delxirs ,  i  l  <".t  ai-c"Mp..;;uér  de  céphalalgie ,  ilv>|>liagie,  vciliges  cl 
«liuVnllc  d.m>  la  in.;slic.itinii.  I.a  tumeur  ne  s'ulcère  que  tivs-tanlive- 
inenl  et  jinuluit  »nu". i  nt  la  mort  p.-u  apoplexie  en  comprimant  la  veine 
jugulaire  interne.  Il  est  remarquable  que  la  lace  externe  de  la  glande 
reste  ordinairement  saine,  rt  que  l'ailcie  carotide  es!  liès-souvent  ubli- 
térée  par  la  conipressiitii  de  la  tumeur,  rte.  L'auteur  en  a  pratiqué 
pliMcaus  fus  l'extirpation  avec  miclc». 

Les  maladie»  du  testicule  suivent  '.elles  des  d  indes  précédente* ;  puis 
aptes  vienueiit  celles  des  glandes  ci  io|  lieuses.  Dans  «Ile  dernière  caté- 
gunc  se  rangent  le  cancer  des  lèvres,  de  la  langue,  des  amxgilalcs  ,  du 
pharynx,  de  l'estomac,  du  leitiim,  du  va^iu,  rte.  l,c»  tuineius  de  l'uté- 
rus et  du  pénis  sont  éliiiliées  à  pari;  il  eu  est  de  iiiénle  de  quelques  au- 
tres végétations  moi l»ides  qui  n'ont  pu  entrer  dans  la  ckssilicaUoii  pré- 


rale  «ir  l'enfance  envisagée  dans  ses  rapport»  axec  les  époque»  Je  l'existence  qui 
la  précèdent  et  U  suivent,  et  mr  U  place  qu'occupe  l'enfant  dans  l'rchetle  ana- 
nialc:  sur  le  deirUippemrnl  si^n  vsif  de»  êtres  animés  dont  le  premirr  «Uribnl 
est  lunile  d'organisation,  puis  il  donne  U  définition  <le  l'i^e  qui  rst  du 
temps  <ie  la  vie  pendai  t  lequel  l'homme  présente  une  orgaui»alion  différente  de 
relie  îles  luire»  époque»,  et  fait  l'historique  île*  différente»  division*,  au  des  di- 
vers âges  admis  par  les  ailleurs.  La  première,  el  l'une  des  plus  importantes  de  ces 
divisions  qu'il  signale,  est  fnntlee  si*r  rèpoqsedu  ilevelop|>eBirui  de  ta  potiertc  et 
de  sa  di»|iarilion,  et  rreonnait  Irom  i^r»  :  avant  la  |Hil»erlef  pendant  la  putirrle, 
après  la  puberlé.  I.»  divimn  vulgaire  de  U  fie  en  quaire  ls»>»  l'earantr,  la  jco- 
reste,  1  aye  adulte  et  la  vieilles  e.  yemlile  reposer  snr  la  comparaiMn  de  ta  vie 
avec  l'annre  dont  cliMpie  saiion  répond  à  I  un  des  quatre  ires  que  nous  tenon 
d'iiidi  iuer.  Lipore  a»ail  admis  doute  igr»  d'après  les  rapports  qa  il  trouvait  entre 
ces  ili[Tcrrntei  prr  oiles  rt  Ici  plienoniem ■»  dr  la  uature.  &  uoe  rpui|ue  plus  rap- 
prochée tir  nous.  Halle  a«ait  admis  Ir,  quatre  r^Otralentcul  adoptés  avant 
lui,  mais  il  avait  établi  des sous-dif irions  qui  lui  semblaient  pins  propres  à  indi- 
quer les  dî>er»  clianjeroeos  qai  surriennent  dans  l'organiutioo  ;  aissi  pour  l'en- 
bnec,  il  admettait  lîenv  périodes  bien  dislînc'es  :  l'nae  qui  corre'pondait  a  IV»- 
J'amin  des  latins,  s'cteinlail  jusqu'à  se|>t  ans,  el  la  seconde  ou  patrilia,  de  iept 
ans  \  la  puberté.  Les  U'emauds  oui  voulu  louraellre  les  Jgrs  au  raleul  da  temp» 
oreessairc  pour  le  derclopprnient  de  certains  riais  organique»  on  fonctionnels,  et 
c'est  sur  ce  prinripe  que  rrpo<«  la  division  admise  par  Duniarli  de  cinq  ige»  qo» 
•oot  calcules  sur  le  oombre  de  semiioes  que  mettent  h  se  développer  certaine* 
foncUons. 

Apièa  ces  prclimiuaires  un  ncu  lonp.  mais  ou  le  eindiJal  a  f.ilprenre  de  con- 
naissances é(eiiilue>.  il  arrive  à  la  qurslion  el  rberclie  1  indiquer  à  peu  prés  a 
q  irjle  éjioque  o:i  doit  faire  le  sevrage;  pais,  parcourant  les  divers  appareil»  ,  il 
ailfoile  sommairement  les  modification»  qu'ils  éprouvent  pendaut  la  longue  pé- 
riode de  tenips  qui  s'écoule  depuis  le  sevrât^  juiqn  k  la  puberté.  U  rappelle  lue- 
eessivement  1  (Ut  de  la  peau  qui,  devenue  plus  tendue,  plus  rouir,  permet  une 
plus  grande  activité  de  VevUalatiuu  et  de  i'abtorpliou  ;  te  devcIo[i|>rmeut  que 
prennent  les  pnumon< ,  qui  s  cet  igt  sont  moins  cxpnsé»  •  l'influence  des  cause» 
morbides  que  dans  I  s  premiers  temps  de  la  vie  et  dans  le*  ires  suivaii».  el  l'état 
stationnai!*  de  la  temprralure  du  corps  qui,  ainsi  que  Inexpérience»  <le  M.  Des- 
preli  l'uut  démontre,  n'offre  de  modilieation  appréciable  que  dans  les  premiers 
leini»  qui  suivent  la  naissance.  Il  cuire  daus  d'asser  longs  drvelop[iemeos  sur  le» 
ehangeuirns  qii'epruu«e  k  Msteiue  u*>eu»,  sur  les  deux  dentitions,  et  sur  l'ao 
rroisttmrnt  du  tube  di^rslif.  Il  rrlè»r  a  celte  occaùon  ce  que  l'on  a  dit  de  l'ac- 
tivité de  la  diccvlion  a  cet  ;  ce  qu'un  a  atlnbué  à  celle  dernii'relui  parait  ap- 
partenir plutôt  l  la  nutrition  intérieure.  ï  l'asMmilatioo  qui  est  trévictive  rbea 
In  enfuis,  taudis  que  lo  dijestiou  n'uffre  r;eu  de  notable  ebri  eux  sous  le  rapport 
do  l  aè:i»itr. 

I  r»  phénomènes  d'inmrvat  ion  et  leiin  nombreuses  mndiGcatiom  fitent  on 
ins'aul  l'altemion  de  M,  Bojer-CoHard  ;  il  i appelle  l'ordre  el  11  rét^ilanté  qoi 
as'etat.lisienl  dans  leur  sueression  rt  dans  les  synquitlnes.  l'influence  qu'rxercrnl 
1rs  uni  sur  le»  sensation»  el  «or  le»  connsi<umes  qu'arimiert  siHcexîvemrat 
l'enfinl.  Mais  le  candidat  prttrnd  qi»r  les  vu»  ne  wiil  pas  la  «ride  w»uree  <i'uù 
l'rnrani  lire  «  *  id<  rv,  et  i  sr^il  f.ivn  aide  n  l'upinion  aunenne  qui  ajuiellait 
deit.lrc»  inm.  v.  C'e»!  «irtoiil  drpui>  le  vrrra^-r  jiisim"a  la  piùVtt.-  que  s'efler- 
la  < nm»aiie*  de  l'Iiuiumr  dnul  M.  «>.iete|rl  •  dilemiine  le»  loi»,  et 


mt  pa»  ciarteiseut  la  même  pr  jf  rtsmin  rbet  le  jeune  (arçon  et . 
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En  résumé,  considéré  sou»  le  point  de  vue  seiciitifimie,  le  liviv  ilonl 
nou»  venons  de  leuihe  compte  oflre  beaucoup  de  lacune»  et  de*  ré- 
pétitions :  cet  ikf.iuts  cependant  sont  largeutriit  r"iiq"  nse.i  pir  1rs 
idées  pratiques  qu'il  leuferine.  Son»  «•  ileinit-r  rapport,  l'ouvrage  de 
M.  W.irrrn  peut  être  ivganlé  cndime  une  inomigi apliie  précieuse  que 
h-s  flinirieu»  consilltciunl  ai  le  be*ui-<>iip  de  pie/lit. 
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^Troisième  éjireuve;  leçon  orale  après  trois  heures  île  préparation.) 
OaaVmr  aeVince;  •!  dremirr.  —  Nil.  Hort»-Oi.i.i»n  n  Baocssais. 

<  ll)*iène  de  l'enfance  drpuiv  le  «evra^  jiivqu'i  U  puberté.  » 

(Cette  <|UC«tiuii  comme  tout  *  relie,  <'u-  ii  Ihh^h  ne  épreuve,  sera  traitée  par 
les  dent  eaiididate  iiui  parleront  dativ  la  n>éioe  ,»ançr.) 

M.  hoy.  r-CnllaM  jette  d'abord  un  couo  il'<ril  »ur  Ttiv^ène  ron«idérre  d'une 
manii'ie  générale  avant  île  Uire  l'appliraima  dr«  r>'-sV»  qu'elle  fournil  it  Vlft  in- 
dique p*r  Is  qnrvtion  et  la  ditiw  en  deiu  |urt.rs  iti.lmrres  :  U  premi.  re  on  l'tas - 
eiononue  n'uerupe  îles  eoudtlion*  ou  «1rs  rniutcre»  de  la  saule;  la  scr.uk.le  ou 
Pli>i;iol.  elune  imlique  h  i  mnien'  de  U  rmi^rw,  de  rcnlrilenir.  Ce»  deux  di 
vision»  'e  reir..n«ri.l  il  .n«  I'Il  :,,  ,ie  de  l'eof  oit  eomme  d»ns  celle  de  l'adulte  et 
«•esv.vifarl-.  tt:>uï*  il  j..i»«  j  .       .-.  7    „;i.  •J'i.uï  na'cn;  lr>'  >.j.  ne- 


Lr<  mals-îie»  propre»  à  cet  ïiîé  tiennent  à  l'orraniialion  île  l'eufanl  ou  anx 
eirron^'anees  dan»  levpitlli'»  il  »e  Irouve  placé.  Au»st  M.  Itover  Collard  |.en»e 
qur  »*ii>  «ml  fra|méi  les  premiers  dans  quelque»  épidémie»,  rela  drpend  de  1'»»-- 
tiTité  rutuiderabla  qu'oltieol  rtie»  rus  l'absorption  et  I  exhalation. qui  |wrn*  t 
an»  muMne-  île  |h  iKlrer  plus  rapidement  dans  I  erouomir.  Après  avoir  dit  q  el- 
que»  mois  ilc.i  autre»  maladie»  qui  »ont  plus  fréquentes  état»  les  entans  qu'au»  au- 
tre» â^'e» .  del  lualj'lie»  du  cerveau,  de»  iMuvuUious.  t  ic,  il  |H»»e  û  l'eludr  drs 
a;ru»  extérieur»,  examine  leur  inttueftee  mr  la  saule  de  l'enfant,  rl  rap- 
|  e  'e  qnelqiM»  règle»  dont  on  ne  |»riit  s'eearter  san>  nuire  a  son  developnrmrn» 
pin «ique  et  moral.  Enfin,  il  termine  par  quelque»  considérations  d'b>iiène  pu- 
bliqoe  sur  le»  liiipilau».  le»  colli'ire»  el  autrr>  i;rand»  ctablissrnieus  o«i  les  ituni 
50  l  rrui.i»eu  jsraïul  ooiuhre  ;  il  v'eliVC.  en  terminant ,  contre  le»  pr. In.lion» 
qu'oui  eu  Ici  plireriolosistei  de  dir  .er  redoriiioii  «les  i'if<n»  it»|>ii^  Ir» 
prinrq.e»de  la  '  ranioM  opte  Dan»  «  Hu  lerou  le  r»-id:dal  a  fa;t  i.rrave  i!e  eon- 
iiai»»anre»  Irèi-vatièe».  et  surtout  il  a  montre  qu'il  riait  familiarise  avec  ti  » 


e»  pies  rrei'US. 

U.  H  oos*ai».  rl«reli»nl  à  limiter  l'espace  compris  p»r  la  question,  <*  plaint  du 
vj^ue  ^ui  n^iiv  -or  l'epoqne  ou  l'on  doit  *e«rvr  l«»  e-if-in».  el  établit  cependant 
v['i V Ile  o,rrc*|Hiii.l  çeu.  r>l«'iie ni  a  rajq^riiion  -le»  (.remo  rrs  driil».  Il  divi»e  sa 
leron  en  irisi»  parius  :  dans  la  pieim.  le  .  il  |  Jrlera  de  l'«r^aoi*alinn  <le  I  enfant  : 
d»u>  la  »econde .  i!  passer»  en  revue  1rs  difTerruies  ni->lilir«iii>n«  qui  peu»er.raj;ir 
»or  l  "i;  et  la  troisième  sera  e»ii»aerre  a  l'enoncr  .le  quelques  considération» 
dS'Cièue  (iuldo|i'e  q<ji  r  ssorlironl  *k»  dru»  premurc». 

i'M-noère  (utlir.  l  e  tis*n  <  ellulaire  domine  d.111*  la  plup.iii  des  organes  de  l'cn- 
fjut.  Chet  lui ,  la  Cirr.ilninn  est  Irèv-rapnle  .  el  l'a|i»irpliun  »«■  fait  a  sec  une 
proniplilmte  rloni  le»  autres  .ve»  n'approel«-n1  ]»a» ,  ainsi  q  ir  le  démontre  la  f»- 
c.lile  avec  laquelle  se  cieatriveut  elle»  lui  le»  plaies  et  se  consolident  1rs  frac- 
ture». L»  diction  est  iumi  lris»-»cti»e  chri  l'entant,  et  lonle»les  excrétions  s* 
fout  a»ee  nue  fai  llite  lonl  à-fait  spéciale.  C'est  ainsi  qu'on  voit  fiequemturut 
de*  enfuis  ro  bonn».  «ante  eoioir  leur»  aliuieu»  sans  ru  ressentir  U  moindre  iu- 
roninoiilitô.  la  faib!»  »«e  ri  l'n»labilité  de»  muwlei  sont,  ebri  eux,  la  cau'e  de 
fieqorntesrbiileR,  niai»  qui  sont  bien  rarement  Muvies  d'aceideu»  (reaves.  fticn 
ne  prouve  mieux  la  neee»»ilr  absolue  de  la  lorirlè  pour  l'homme  qiuj  l'impossibi- 
lite  on  il  e»t  de  »e  suflire  i  lui  même  pendant  le»  longues  années  de  son  enfance. 

Nnn  »eulemenl  l'enfant  en  trandiwant  arquirrl  drs  forces  et  surfont  apprend 
à  v'eu  servir  à  prrqko»,  mais  au«»i  il  éprouve  un  eiianpetneiil  rcmarqviiiblr  dans  ses 
forme»  cvteneure»  .  dan»  se»  habiln.lrs  .  dai  s  se»  1,-oûls  :  c'est  l'époque  de  la  po- 
Iserte  avant  laqnei!r  .  maigre  la  différence  de  wrurturr»  de»  organe»  irvnilanx. 
il  u  eiulail  i>a>  dediff.  iroee  réelle  roire  lesileu»  se»es.  Lrs sensation»  devebqi. 
peut  (traiiuellerat  ni  les  faculté»  uitellecluelie»  et  sont,  pour  II.  BrousMi» ,  la 
s-  nier  de  tuute»  1rs  roniiai§sances  de  l'homme. 
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Les  maladies  auxquelles  l'enfant  est  sujet  pendant  la  période  dont  il  est  ques- 
tion varient  encore  anifant  l'époque  où  on  le  considère.  Ainsi,  après  le  sevrage, 
on  a  surtout  à  redouter  pour  lui  le  carreau ,  l'hydrocrphalc  aigoê  .  les  convoi- 
tioos  .  etc.  ;  »  noe  époque  plus  avancée,  il  éprouve  aoe  disposition  ans  hemor- 
rhagies;  pois  le  besoin  sexuel  se  fait  sentir,  et  de  nouveaux  malheurs  l'attendent 
s'il  obéit  avec  trop  d'ardeur  aux  premières  impulsions  de  la  oelurc.  D'autres  ma- 
ladies lienneut  aux  circonstances  dans  lesquelles  se  trouve  l'enfant.  M.  C  Brous- 
sais  signale  celles  surtout  qui  dépendent  des  lieux  qu'il  habile  :  tels  que  les  Sèvres 
intermillenles.  dans  les  lieux  marrcagcux;  le  rachitisme  et  l'anémie  dans  les 
vUlrs  et  dans  tous  les  lieux  où  les  enfans  vivent  dans  l'encombrement.  Il  compare 
tous  ce  rapport  les  enfans  des  villes  à  ceux  des  campagnes  :  rappelle  la  mortalité 
si  différente  pour  les  entant  pendant  les  mois  chauds  de  l'année  et  pendant  les 
mois  froids.  Il  préfère  donc  le  séjour  de  la  campagne ,  dans  les  montagnes  ou  sur 
1rs  bords  de  la  mer  ;  et,  après  d'asscx  longs  détails  sur  la  vie  probable  et  la  vie 
raovrniw,  il  fait  remarquer  avec  beaucoup  de  raison  que  de  nos  jonrs  la  vie  de 
l'enfant  a  bien  plus  de  valeur  .on  autrement  que  l'entant  est  plus  viable,  que 
dans  les  siècles  passés. 

Dans  la  seconde  partie  de  sa  leçon  •  M.  C.  Brouasais  examine  la  plupart  des 
questions  qui  se  rattachent  â  la  manière  d'élever  les  enfans,  aux  aliment  qui  leur 
conviennent,  et  eux  autres  circonstances  hygiéniques  que  nous  n'avons  pas  be- 
soin d'indiquer.  Il  insiste  surtout  sur  la  nécessité  de  ne  pas  développer  l'intelli- 
gence de  l'enfant .  romme  le  font  tous  les  jours  une  foule  de  pare-us  avcuglrs  aux 
dépens  du  développement  physique. 

Le  candidat  n  a  que  le  temps  d'indiquer  très  sommairement  dans  sa  troisième 
partie  quelques-unes  des  considérations  d'hygiène  publique  qui  se  rattachent  s 
l'édocai  ion  de  l'enfant.  Il  insiste  surtout  pour  qu'on  consulte  son  organisation 
dans  le  chois  de  la  direction  qu'on  doit  lia  donner;  car  il  o  est  pas  de  puissance 
qui  puisse  empêcher  l'homme  de  faire  ce  que  son  organisation  lui  a  imposé,  et  il 
n  est  pas  d'autorité  qui  puisse  exiger  de  lui  ce  que  son  organisation  lui  a  refuse. 
Nous  regrettons  que  M.  C.  Broussais  n'ait  pas  indique  les  prinripaux  caractères 
des  organisations  auxquelles  il  fait  allusion  ici.  car,  malgré  1rs  nombreux 
exemples  qoel'on  cite  de  talens  qui  se  sont  révélés  dis  les  premières  années,  on 
sait  trop  combien  les  goûts  desenfsi.s  changent  et  même  tromperaient  ceoi  qui  » 
avorteraient  une  attention  exclusive,  pour  qu'on  puisse  diriger  l'éducation  sur 
un  indice  d'aussi  peu  de 
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-  MM.  Pioanv  er  Sanson. 


•  Des  professions  dans  lesquelles  on  emploie  le  mercure.  • 
M.  Piorry  pense  qu'on  peut  traiter  celle  question  de  deui  manières  ;  on  en  11 
divisant  en  deux  parties,  dont  une  serait  consacrée  aux  professions  dans  les- 
quelles on  emploie  le  plomb .  et  rentre  à  celles  où  l'on  emploie  le  mercure,  ou  en 
s'occupent  de  ces  deux  métaux  presqu'en  même  temps,  et  a  l'occasion  des  diffé> 
rente»  formes  sous  lesquelles  ils  s'introduisent  dans  l'économie-  n  emploiera  cette 
dernière  manière,  bien  qu'il  ne  se  dissimule  pas  que  les  effetsde  ces  deux  métaux 
sur  l'économie  soient  dilteren»;  mais  elle  lui  fournira  le  moyen  de  faire  quelques 
rapprochemeeis  utiles  sur  leur  mode  d'action.  Il  enuovère  d  abord  les  différentes 
professions  où  les  ouvriers  sont  contraints  de  manier  l'un  ou  l'autre  de  ces  mé- 
taux ,  pois  indique  les  différentes  voies  qu'ils  peuvent  suivre  pour  pëoétrrr  dans 
les  oritaoes  :  par  la  peau,  la  muqueuse  des  organes  de  la  respiration,  et  la  mu- 
queuse digestivr. 

I*  C'est  snns  forme  de  poussière  que  le  plomb  fait  le  plus  de  ravages  parmi  1rs 
ouvriers  qui  se  livrent  a  son  exploitation.  M.  Piorry  décrit  trois  méthodes  adop- 
tées pour  la  fabrication  du  blanc  de  céruae.  ou  carbonate  de  plomb ,  savoir  :  i* 
celle  qui  e-»t  adoptéeà  Clichy;  2"  relie  de  la  compagnie  hollandaise,  et  cnGn  la  troi- 
sième, qui  serait  la  plus  salnbre  et  qui  même  n  expost  rait  l'ouvrier  a  aucun  acci- 
dent, et  qui  opère  par  la  voie  humide.  Il  voudrait  que  celte  méthode  fut  générale- 
meut  admise.  Nous  aurions  désiré  sur  ce  dernier  poiut  plus  de  détails  et  spéciale- 


tu 


ment  sur  la  partie  économique  de  cette  quasi 

de»,  les  ouvriers  sont  toujours  rxposrs  a  la  poussière  de  carbonate  de  plomb  qui 
se  dégagedes  masses qu  ils  travaillent.  Le  minium  fournit  é|:ab-mrut  des  poussières 
qui  déterminent  les  mêmes  aeddens.  Se  pasae-t-il  quelque  chose  de  semblable  avec 
le  mercure?  Dans  la  plupart  des  cas,  ce  u  est  pas  sous  la  forme  de  poiruièrequc  ce 
métal  est  introduit  dans  l'économie  ;  cependant ,  rhes  les  clameurs  de  glaces  on 
observe  des  phénomènes  morbides  qui  dépendent  de  l'ar'Mo  du  mercure  intro- 
duit sous  forme  pulvrrulente.  En  effet ,  lorsque  l'amalgame  destine  à  l'elaniage  de 
la  glace  est  étendu  sue  celle  dernière  ,  il  dusse  devant  lui  une  poudre  noire  qui 
contient  nue  grande  quantité  de  mercure .  et  à  laquelle  on  doit  rapporter  les  ar- 
cidros  éprouves  par  ceux  qui  se  livrent  a  ces  travaux. 

Dans  la  description  des  phénomènes  morbides  produits  parle  ptotub,  M.  Piorry 
rappelle  les  travaux  les  plus  recens  sur  ce  snjet  qui  a  été  étudié  sous  tous  ses 
asprets  depuis  quelques  années ,  et  surfont  les  intéressantes  reclicrcliex  de  M. 
Nivei.  (N'ov.  Gs«.  atéo.,  année  1857.)  l-a  paralysie  intestinale .  les  phénomènes 
cérébraux,  la  paralvsie  spéciale  de  quelques  muscles  et  l'amaurose  sont  décrits 
soccessivemenl ;  mais  M.  Piorrv  ne  pense  pas  comme  l'un  de  ses  compétiteurs , 
qui,  dans  une  des  leçons  prérèdrnirs.  a  avance  que  le  minium  produisit!  di  s  ec- 
cidens  beaucoup  moins  graves  que  le  blanc  de  renne  :  ersdeus  préparations  déter- 
minent des  effets  également  fâcheux  et  à  peu  prés  dan»  le  même  espace  île  temps, 
quand  tontes  les  autres  circonstances  sont  les  mêmes. 

I«s  accsilens  déti-rsiiurs  par  le  mercure  sont  moins  nombreux  que  ceux  pro- 
duits par  le  plomb  et  moins  dangereux.  Le  tremblement  merrurirl.  la  salivation, 
les  ulcères  mercuriels  sont  le»  formes  les  jdu»  graves  son»  lesquelles  ils  se  pré- 
sentent, et  c'est  surtout  par  les  vapeurs  qu'il  dégsge  que  le  mercure  agit  sur 
l'homme,  tandis  qu'il  ne  parait  pas  que  le  plomb  fournisse  de  tapeurs,  ou  au 
moins  que  celles-ci  exercent  une  infmrnre  ficheuse  sur  la  santé.  Pour 
avec  quelle  activité  les  vapeurs  meenirivlles  agissent  sue  l'eco.  omie, 


rappelle  le  fait  du  navire  anglais ,  le  Triomphi- .  charge  de  mercure,  qui  s'elanl 
épanché  hors  des  outres  oh  il  eliil  renfermé ,  ilclermioa  des  acodens  si  grases 
et  si  longtemps  prolonges  sur  tout  l'équipage. 

Le  mercure  et  le  plomb  peuvent  agir  également  par  la  peau  ;  pour  le  premier, 
son  absorption  par  l'organe  externe  est  teop  connue  |«wr  qu  il  y  ail  le  moindre 
•te  à  cet  égard.  Q  ia  ;l  au  second,  M  Piorry  raj»peUe  le  pen  d.  soin  que  prrn 


nent  les  ouvriers  qui  travaillent  i  la  cénrse  d<  se  débarrasser  de  la  poudre  qui 
s'attache  constamment  a  leur  peau,  et  dont  il  est  facile  de  constater  la  présence 
par  un  bain  sulfureux. 

La  troisième  voie  par  laquelle  le  plomb  et  le  mercure  peuvent  être  introduits 
dans  l' économie  est  l'ingestion  i  c'est  surtout  chef  les  ouvriers  plombiers  qui  ne 
prennent  aucun  soin  de  propreté,  qui  se  livrent  a  leurs  repas  le  plus  souvent  dans 
l'atelier  et  sans  se  la  séries  mai  os  qui  sont  constamment  chargées  de  plomb,  que  ce 
métal  pénètre  par  celte  voie. 

M.  Piorry  examine  ensuite  quelques  autres  questions  dont  la  solution  est  moins 
facile;  ainsi  il  cherche  i  quelle  circonstance  on  pourrait  attribuer  chacune  des  f ur- 
nes morbides  déterminées  par  le  mercure  et  le  plomb,  et  il  demande  si  l'âge, 
le  sexe,  le  tempérament  apportent  des  ditTcrroces  dans  l'action  toxique  de  rra 
métaux. 

L'élude  qu'a  faite  M.  Piorry  des  divers  procédés  employés  dans  la  préparation 
du  |domb  lui  fournit  dus  données  prérieuses  sur  les  moyens  que  les  ouvriers  de  - 
vraieut  employer  pour  se  mettra  à  l'abri  de  l'action  funeste  de  ce  métal.  Après 
avoir  indiqué  1rs  conditions  d'assainissement  que  deveairnt  présenter  1rs  ateliers. 
■I  passe  a  1  examen  des  précautions  ind^x-rMliles  aut  ouvriers,  et  insiste  sur- 
tout sur  la  nécessité  de  ne  pas  rester  longtemps  aux  travaux  qui  fournissent  le 
plus  de  plomb  pulvérulent .  d'isoler  autant  que  possible  l'ouvrier  des  ornières  sur 
lesquelles  il  opère,  et  recommande  entre  autres  l'emploi  de  l'appareil  de  M.  Cosse 
de  Genève.  Il  demande  pourquoi  ces  manufactures  où  lesouvrirrs  ne  peuvent  tra- 
vailler au-dcla  d'un  certain  nombre  de  jours  sans  être  pris  de  maladies  cruelles, 
qui  quelquefois  même  se  terminent  par  la  mort,  ne  sont  pas  soumises  à  noe  ins- 
pection régulière,  et  exprime  le  désir  que  des  mesures  législatives  soient  prises  a 
cet  égard. 

On  a  vanté  l'emploi  de  quelque*  moyens  propres  à  prévenir  le  . 
des  accideus  saturnins  :  l'acide  sulturiqoe  préconisé  par  M.  Gcndrin .  1rs'  ! 
alcalins  par  M.  Chevalier,  peuvent  avoir  quelqneeflleacité, M. Piorry.  il  est  vrai, 
a  vu  des  ouvriers  atteints  de  coliques  de  plomb  assurer  qu'ils  avaient  pris  lé  pré- 
servatif; mais  telle  est  l'insouciance  de  la  plupart  des  ouvriers,  qu'il  voudrait  que 
des  expériences  fussent  faites  sur  ce  sujet  av  e  toute  la  suite  et  tonte  l'iotheii'i- 
cité  désirables  dans  des  questions  d'uue  aussi  haute  importance. 

M.  Sanson  divise  sa  leçon  en  deux  parties ,  dont  la  première  sera  consacrée  à 
I  élude  de  l'influence  du  plomb ,  et  la  seconde  a  celle  du  mercure  ,  il  énumère 
rapidemeat  la  plupart  des  professions  où  les  ouvriers  sont  exposés  à  l'action  du 
plomb,  rappelant  rinflueuce  qu  exerce  ce  métal  même  sur  les  animaux  qui  y  sont 

exposés. 

Les  aceidi  as  saturnins  se  présentent  sous  des  formes  morbides  viriables,  qui 
toutes  se  rapportent  soit  à  une  altération  dn  tissu  nerveux,  soit  à  une  lésion 
fonctionnelle  des  organes  des  sécrétions.  Le  plus  fréquent  de  ces  accideus  est  la 
colique  d«  plomb  qu'on  observe  dans  d'antres  cas  que  dans  les  professions  qu'il  a 
indiquées  auparavant. 

M.  Sanson  trace  le  tablrao  de  l'action  du  plomb  sur  l'économie,  rappelle  à  pro- 
pos les  applications  qu'on  eu  a  faites  s  la  thérapeutique,  et  pense  que  c'est  sur  - 
tout  quand  il  est  en  poudre  que  le  carbonate  de  plomb  agit  d'une  manière  défa- 
vorable; il  rappelle  qu'en  »8îi,  une  ordonnance  de  police  ayant  prescrit  de  ne 
vendre  le  blanc  de  cérusc  qu'en  poudre ,  ou  fut  obligé  nu  bout  de  peu  de  temps 
de  1a  retirer,  tant  les  aeddens  étaient  devenus  frrqueiu. 

Après  avoir  indiqué  les  voies  que  suit  le  plombpotir  pénétrer  dans  l'économie, 
après  avoir  rappelé  qu'il  est  quelque*  circonstances  qui  favorisent  le  développeu>rni 
des  accideos  saturnins,  telles  que  l'ivrognerie,  lcbbcrtinagr,etc„  le  candidat  passe 
aux  applications  hygiénique»  que  présente  sa  question;  il  rappelle  les  essais  tentés 
avec  la  limonade  sûlfurique  comme  moyeu  préventif;  mais  eJh>  est  abandonnée;  il 
signale  l'insuffisance  île  la  ventilation  «t  indique  le  ebangemeot  de  travail  parmi 
les  ouvriers  comme  le  meilleur  moyen  qu'ils  aient,  dai,s  les  cire»  ustances  actuelles, 
de  diminuer  t'influence  fâcheuse  de  leur  prolession.  Il  demande  avec  raison  pour 
quoi  ou  n  a  pas  cherché  a  remplacer  dans  ce  travail,  comme  on  l'a  fait  dans  use 
foule  de  professions  moins  dangereuses,  la  ma  u  de  I  homme  par  la  mécanique  et 
la  vapeur. 

M.  Santon  s'étend  assex  longuement  sur  la  tension  du  mercure,  et  rappelle  aussi 
le  navire  le  TKompht,  oh  le  mercure  pénétra  avec  une  telle  force  les  objets 
même  qui  semblent  le  plus  h  l'abri  de  ses  influences,  que  du  grain  contenu  dans 
des  bouteilles  qui  étaient  bermetiquemeul  bouchées,  et  donné  aux  petits  oiseaux 


auquel  il  était  destiné,  les  Ct  mourir.  Il  ritumère  1rs  professions  ou  les  < 
sont  exposes  aux  émanations  du  mercure,  parmi  lesquels  1rs  doreurs  tiennent  ta 
première  place  ;  il  rappelle  les  efforts  qu'on  a  faits  pour  assainir  cette  profession, 
les  prix  brillaus  proposes  par  la  société  royale  de  l»ndrrs  pour  un  procédé  dans 
lequel  on  n'emploierait  pas  le  mercure  pour  la  dorure.  Les  chapeliers,  ceux  qui  ex- 
ploitent les  vieux  cadres,  ceux  qui  s'occupent  de  la  conservition  des  pu  ces  ana- 
to niques  par  le  sublime  corposif,  enfin  une  foule  d'industries,  ou  le  mercure  n'est 
employé  que  d'une  manière  secondaire,  eaposent  les  ouvriers  à  ressentir  ses  ef- 
fets pérnicieux.I.e  candidat,  alto  de  prouver  a  la  fois  combien  le  mercure  ist  vo- 
latil et  avec  quelle  faribte  on  en  peut  reconnallre  de  petites  quantités,  rapporte 
que  quand,  il  y  a  quelques  année*,  on  fit  rrgralter  les  murs  des  salles  de  l'hospice 
des  vénériens,  on  retrouva  nnc  certaine  quantité  de  ce  métal  parmi  les  drbris. 

Le  seul  moyen  préservatif  que  pro|>ose  M.  Sanson  pour  diminuer  l'influence 
fâcheuse  de  ci  métal,  c'est,  après  avoir  toutefois  donne  i  la  cheminée  d'appel  de 
M.  Dacrrt  les  éloges  qu'elle  mérite,  de  forcer  1rs  ouvriers  a  ne  se  livrer  qo'iiii 
jour  sur  six  aux  travaux  qui  les  exposent  le  plus  aux  émanations  mercoriellrs  . 
e,r  le  mercure  est  un  de  ces  poisons  auxquels  l'économie  ne  s'habitue  pas,  bien 
<-oe.  pendant  quebpwfuis  longtemps,  elle  semble  peu  disposée  a  ressentir  ses  ■  „ 


Trrivimt  sAnee,  »  dèctmlre.  -  MM.  Crfin»  et 

1  •»  Dits  movrri<  drsinfectetrrset  des  circonstances  où  il  convient  de  les  employer; 
|j  lïafcs-iion  des  Cosses  d'aisance  est  exceptée.  - 


st.  c  ocra  m  ronsmrncc  parmenrr  ioui  ce  qui  regarde  la  contagion  et  les 
miasmes  contagieux  en  dehors  de  sa  question ,  qui  ne  comprend  que  l'iiife.  lion, 
.  Vt  k  dite  l'altération  de  I  air  produite  par  l'introduction  de  parties  ctrsngrres. 
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Q  croit  ne  pouvoirend* 
agens  d'infecti< 


dans  U  première  il  exposera  tout  ce  qui  a  rapport  a  I  infection  eilc-luêrne. 
agens,  les  objets  infecti-s  et  U  voie  par  laquelle  l'inketioa  s'iutroduit  dans  l're 
oomie,  dans  U  seconde,  il  répondra  à  U  question  proposée  ta  faisaut  connaît 


inwr  U  solution  qu'après  avoir  jeté  ope  vue  rapide  sortes 
?on  se  compojera  ilouc  de  deui  parties  bien  distincte*  ; 

eilc-iuêoie.  Ici 

i  reeo- 
ltre 

te*  moyen»  de  désinfection  ci  leur»  application» 

Lagrind  cxlenûoo  que  M.  Gurrard  a  doauèe  à  I  infection  l'oblige  i  rtenoniiitre 
un  grand  nombre  d'agen»  d  infection  qu'il  divise  en  trois  classes  «lîTaat  In  trois 
règne*  de  la  oatnre. 

L'aiole .  une  des  parties  continuantes  de  l'air  atmosphérique,  peut  r  être  dan* 
ose  proportion  si  forte  que  cet  air  cesse  d'être  impropre  t  la  respiration .  ainsi 
qu'oo  l'observe  au  fond  de  quelques  puits;  l'aride  carbonique,  l'hydrogène  car- 
boné, donnent  si  fréquemment  Lru  a  des  accidcos  par  leur  mel.n/e  a'ec  l'air  , 
qu'il  aufitl  dt  le»  indiquer.  L'acide  bydrochlortque  peut  être  en  a»»et  grau  .te 
quantité  dans  l'air  pour  produire  des  ellels  Ûchriix.  M.  Direct  a  rapports  à  H. 
Cuerard  qu'un  tnancrovre  qu'il  avait  rbirgê  d'enlever  des  résidu*  de  u  prépara- 
tion de  sonde  artificielle  en  lui  iudiquaot  quelque*  moyens  a  prendre ,  n'ayant 
tenu  ancin  compte  de  ses  avis,  se  Iroura  à  la  lin  de  l'opération  tonte  la  partie  de* 
dents,  qui  est  au-dessus  de  la  couronne,  complètement  ramollie. 

Les  végétaux  louruissenl  aassi  de  oombreot  egeos  d'infection  .  parmi  tesqnel» 
II.  Goérard  ciu  surtout  l'odeur  des  fleur»  qui  quelquefois  détermine  des  araden* 
atm  grave» .  et  attribue  a  l'etagrration  ce  que  l'on  a  dit  <le  l'influence  du  niau- 
rcuilier  tous  lequel,  si  on  en  croit  les  voyageurs,  nul  ne  peut  dormir  sans  être 
fran.eiteraort.lin  failcurirus,  a  l'appui  duquel  on  a  déjà  rapporté  quelqors  cas, 
mais  qui  a  besoin  de  nouvelle»  preuves,  c'est  qu'il  suflil  d'un  léger  tiua  apposé 
par  exemple  devant  la  bouche  pour  arrêter  les  émanations  marécageuses. 

Les  agens  d  infection  fourni»  par  te  rtgne  animal  sont  également  très  «om- 
brent :  on  connaît  In  fctidilc  des  lieu»  où  se  pratique  la  fontes  des  graisses .  des 
amphithéâtres,  des  magasins  de  chiffon»,  l'odeur  désagréable  qui  se  produit  dans 
toutes  les  grandesréuaions  d'homme».  Priogle  a  remarque  que  le  typhus  se  deve- 
Vuppait  ehet  les  marin*  a  la  suite  des  longues  tempête» ,  lorsqu'ils  étaient  restés 
longtemps  encombrés  sous  le  pont. 

M.  Cuérard  énumire  le*  divers  objet»  qui  peuvent  être  chargés  d'infection  : 
ce  sont  surtout  l'air,  les  têtemen* ,  les  meubles,  les  mars  mêmes  des  maison»;  il 
rappelle  les  curieuses  recherches  de  Parent-Duchatr'<ct  sur  l'absorption  de» 
— — i  par  te»  diverse»  substance*  alimentaire». 


Les  moven»  de  drsiolectiou  sont  nombrrns  et  aciwnt  par  absopli 


qoe.psr 
géacrale- 

Aa  nombre  dra  premiers  (moyens 
mumic  da  M.  Cosse  de  Genève',  formé  pa< 
du  enarbon  qui  remonte  a  une  époque  éloignée,  ainsi  que  le  de  tu 


par  La  stimulation 


,  M  Guéiard  place  avec  raison  te 
minces  d'épongé:  l'emploi 
que  le  démontre  l'nsice  de 

jeter  dans  le»  citernes  pour  les  purifier  les  charbons  du  feu  de  la  Saint- Jean  ; 
mais  de  loua  les  agens  de  désinfection ,  c'est  la  neutralisation  chimique  qui  agit 
avec  te  plus  de  cerlitnd»  :  elle  consiste  dans  l'emploi  d'une  substance  qui  décom- 
pose l'agent  infectieux  ;  ainsi  l'acide  «Ifnriiiue  pour  l'ammoniaque ,  la  chaut 
pour  l'acide  carbonique,  rte. 

Les  moyen»  d.-  ventilation  sont  également  en  grand  nombre.  Parmi  les  plus 
utiles  M.  Goérard  cile  surtout,  les  appareils  de  Robert  ,  du  colonel  Paulin  et  du 
maire  d'Angerriltc ,  la  cheminée  d  appel  de  U.  Dareet ,  tes  feus  en  plein  air, 
U  detoonation  de  la  pondre,  I  aéragr,  le  sereinage. 

Le»  ttimalaas  n'agissent  contre  l'infection  qu'en  donnant  du  Ion  a  l'organisme 
et  en  augmentant  la  résistance  qu'il  doit  opposer  a  l'action  des  «gens  morbides. 

M.  Gaértrd  qui,  dans  sa  première  leçon  orale,  avait  fait  preuve  d'un  esprit 
vraiment  progressif,  nousa  paru  dans  celle  ci  or  pas  faire  une  astr*  juste  part  a 
la  critique;  ainsi  pourquoi,  après  avoir  écarté  de  sa  question  la  contagion .  a-t-il 
i  encore  une  fois  du  vient  habit  de  Hildenbrand  et  de  quelque»  autres  faits 
s ,  qui  ne  drvnieol  être  avancés  que  sous  une  forme  douteuse  ?  Nous 
pensons  aussi  qu'il  a  été  trop  loin  en  attribuant  uniqnement  à  l'encombrement 
le»  épidémie*  de  fièvre  puerpérale  qui  ont  régné  a  la  Maternité  et  dans  les  autres 
hôpitaux.  Si  cette  assertion  qni.  au  reste  adeja  ele  rupctee  bien  de  fou,  était 
vraie,  il  serait  facile  de  faire  disparaître  pour  toujours  cette  cruelle  maladie  qui  se 
reproduira  probablement  aussi  longtemps  qu'on  ne  lui  aura  pas  trouve  d'autre  cause 
que  l'encombrement. Nous  signalerons  aussi  parasites  moyens  drsinfeeteurs.  une 
omii-ionimporlante  M.  Cuerard  n'a  paspnrlede la  chaleur  aides  iutcrrissntes re- 
cherches de  M.  Henri  de  Manchester .  sur  ce  moyen  de  désinfection  appliqoè  en 
grand  et  dont  on  a  constaté  l'efficacité  par  de*  eiprrirnccs  très-curieuses  sur  te 
virus  vaccin,  qui  perd  par  soneiposàtion  I  une  température  de  J2  degrés*.,  toute 
soo  activité,  tandis  qu  a  2Ù  degrés  au-dessous  il  li  conserve  tout  cutièrr.  Cettc 
légère  critique ,  au  reste,  ne  aotis  empêche  point  d'être  justes  a  l'égan)  ou  can. 
didat  qui,  daa*  cette  leçon,  a  encore  f  ■>!  preuve  de  beaucoup  de  science ,  et  , 
montre  qu'il  savait  anssi  l'art  de  fiter  l'attention  et  d'appeler  l'intérêt  par  de* 
anecdotu  placées  1  propos. 

M.  Pcrrin  JeGnil  l'infection  :  une  altération  de  l'air  dan*  des  proportions  telles 
que  U  santé  peut  en  être  ultcrre  ;  rt.  après  avoir  dit  quelques  mol»  des  agens 
d'infection,  il  pa'se  a  l'cnunicratioo  de»  mosensde  desiiitVctiou  qu'il  divise  en 
quatre  ordres.  I  '  Us  lei.s  en  plein  air  :  S*  les  couran»  d'eau  ;  î'  le*  fumigations 
balsamiques,  acétiques;  1°  les  moyen»  de  ventilation.  LecaaJidat  trouve  dans  le 
développement  de  ce»  nuatres  séries  l'occasion  de  présenter  de»  considération* 
d'hygiène  publique  et  d'hvgièoe  privée  trrvimportsulea. 

Quatorzième  iranec.  U  déerm^rt.  —  MM.  Rnjrta  et  Boctsotrx. 
«  Descnnilimeo»  ou  aisaisonnemens.  • 

M.  Ttcquin  admet  boit  classes d'assaiwnncmens  différentes,  ce  sont  :  I*  tes  as- 
saisonnemens sa'.ins  ;  2*  les  at»aisnnnru»rns  acides;  3"  les  assaisonnemens  Acres  ; 
4*  les  assaiwnnemcus  aromatiques  ;  S*  1rs  assaisonnemens  aromalico  acres  ;  V  le» 
assaisonnemens  aromatico-amersj  7*  Ici  assaisonnemens  gras;  8™  les  usaisooae- 
s:  il  fait  I  histoire  de  chacune  de  ces  classe»,  mai»  aprè»  avoir  ri- 
e'on  .Usait  entendre  par  assaisonnemens  et  établi  avec  beaucoup  de 
:  l'aliment  et  te  condiment.  V.ici  l'ordre 


phquè  ce  cm' 
précision  la 


qu'il  suit  dans  l'étude  de  m  diltrreates)  classe*.  11  fait  d'abord  l'histoire  mais 
rielle  de  la  substance  qui  sertd'aaassoanement,  élaldit  ses  caractère»  lihysieo- 
cbimiq'ies.  »rs  propriété»  médicanwatenses.  et  insisle  surtout  sue  les  Calii6ca- 
lions  duut  elle  peut  être  l'objet  ;  rar  l'un  des  principaut  devoirs  du  médecin  hy- 
gieui-te  c'est  de  signaler  tes  falsifications  a  l'aatar.té. 

Le  sel  commun  est  le  premier  des  assaisonnemens  dont  il  trace  l'hittoire.  L'o- 
rigine de  cette  pn-neute  substance,  sa  composition  ,  l'immense  usera  qu'on  aa 
fait  même  pour  l'engraissage  de*  hestiant,  k»  nombrent  préjuges  dont  ew  a  éta 
l'oljael  et  surtout  le»  falsification*  qu'on  lui  a  fait  »ubir.  sont  euposv}*  avec  clarté, 
précision  et  assaisonne»  île  saillir»  et  de  mots  spirituels  qui,  ■  plusieurs  reprisa, 
provoquent  l'hilarité  des  auditeurs.  La  falsification  surtoait  a  été  traitée  avec  plu* 
de  deselnppcmens  qu'on  n'avait  le  droit  de  l'attendre  d'ane  leçon  improvisé*. 
Pour  la  falsification  do  vinaigre  et  des  autres  substances  d'un  pris  élevé,  U.  Re- 
quin fait  encore  preuve  de  connaissances  positives  dans  celle  partie  importante 
Je  l'hygiène. 

Celle  leçon  oITre  tant  de  fait»  de  détail,  que  nous  ne  pouvons  en  donner  l'ana- 
lyse :  il  nous  snlura  de  dire  que  si  l'autear  a  fait  quelques  omissions  daa*  la  longue 
enumeration  de»  assaisonoeroens  qu'il  a  élu  obligé  de  faire,  il  a  en  compensation 
donné  tant  d'intérêt  a  mse  question  en  apparence  si  aride  et  ai  étroite  .  qu'on 
doit  lui  savoir  gré  de  se»  efforts.  C'est  surtout  1  la  fin  de  u  leçon  qu'il  a  te  plu* 
intéressé  quand,  après  avoir  parle  de  l'inlloence  tVheusc  des  assaisoenemea*  trop 
prodigués  <nr  l'estomac  et  de  la  crainte  exagérée  des  médecin»  physiologistes  sur 
leur  emploi,  il  rappelle  la  repartie  du  cuisinier  dugrand  Frédéric  à  Zàmmermann 
qui  lui  avait  reproche  de  servir  au  roi  de  Pruwe  de*  mets  trop  assaisonne»  : 
•  C'est  à  moi  de  faite  manger  mon  maître  et  s  vou»  dr  le  faire  digérer.  •  La  der- 
niers' phrase  de  l'article  hygiimt  de  l'Encyclopédie  de  Diderot,  qui  n'était  pas 
médecin  mais  homme  d'espeil  et  la  plaisanterie  de  Heevpiet,  qui,  si  l'on  en  émit 
l'histoire,  toute»  1rs  fois  qu'il  rencontrait  uu  cuisinier  dans  les  rues  de  Paria  Im 
sautait  au  col  et  l'embrassait  comme  son  bienfaiteur,  n'ont  pas  moins  pruvoqu. 
l'hilarité  .' 


M.  Roeliout  non-seulement  a  reconnu  te  peu  d'étcnJoe  du  sujet  qui  lui  avait 
été  douné  a  traiter,  mais  il  annonce  que  comme  il  lui  est  tout-a-faît  impossible 
de  parler  pendant  une  heure  sur  nne  question  semblable,  il  va,  a  l'c&emple  de 
quelqnes-un»  de  ses  compétiteurs,  chercher  à  remplir  son  temps  en  s'occupent  de 
questions  étrangères  au  sujet.  Il  passe  donc  à  quelques  questions  générales  telles 
que  la  définition  de  l'hygiène  et  l'ensemble  de»  sciences  auiquelles  elle  emprunte 
ses  diverses  parties;  il  donne  k»  caractères  du  style  qui  convient  k  l'hygiène,  et 
voudrait  que  les  hygiénistes  écrivissent  comme  Rousseau  et  non  comme  Burdarri 
dont  il  cite  une  phrase  tout-à  fait  inintelligible,  mais  la  condition  sur  laquelle  il 
insiste  le  ploj  et  dont  I  a-propos  a  été  parfaitement  senti,  c'est  que  les  auteurs 
ne  s'écartent  jamais  de  leur  sujet.  Puis  il  passe  à  celui  qui  lui  a  elé  donné  et  dit 
quelques  mots  des  assaisonnemens.  S'appuysnl  sur  une  espérience  qui  Lui  est 
propre,  mais  sans  entrer  dan*  le*  developpcmcn»  que  comjiortait  celle  question, 
il  me  que  les  épices  soient  plus  nécessaires  demies  pays  chauds  que  dans  les  cli- 
mats tempérés  ou  même  froids.  0  termine  enliii  par  qurlqat-s  cons  di-rations  sur 
frlat  de  I»  cuisine  a  l'iris  où  cite  devient  de  moins  en  moins  épicée  ;  on  fait, 
dit-il,  d  immenses  dépenses  pour  tes  grands  rep»»  et  où  cependant  oo 
très-peu. 
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—  MM.  BMQtrtT  et  Muitat. 


•  Htgièoe  de  la  femme  pendant  la  grossesse  et  l'aHailemeal.  a 
M.  briquet  retrace  d»ns  uu  aperçu  assci  rapide  les  principales  modifications 
rju'cprouient  la  p'upart  des  fonrtaons  cbet  la  femme  enceinte.  |un  passe  h 
1  enumeration  des  précepte»  qui  doivent  loi  être  donnés  pendant  la  ge-tation .  et 
ensuite  pendant  l'allaitement.  Dans  cette  leçon  où  il  y  a  une  foele  de  détail»  mi- 
nitieux,  mais  où  le  candidat  parait  trouver  peu  d'occasion»  de  s'rlever  à  des  con- 
sidérations importantes ,  il  cherche  i  réparer  l'oiuissioo  qu'il  avait  faite  dar» 
la  précédente  épreuve,  et  s'étend  assea  longnemeut  sur  l'allaitement  ;  H  rap- 
|>elte  les  détails  dans  lesquels  il  était  entre  sur  l'analyse  chuaique  du  lait,  et 
établit,  d'une  manière  peut  être  trop  générale,  qu'on  dotl  proscrire  de  l'alimen- 
tataon  de  ta  femme  tonte*  1rs  substance*  qui  passent  dan»  te  lait. 

—  M.  Menière  donne  à  la  question  une  extension  qu'elle  n'avait  peal-être  paa. 
Et  a  l'occasiou  de  la  grossesse,  il  parle  a»»ei  longuement  des  cousbtious  pour  la 
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conception  ,  de  l'âge  et  de  la  conformation  qu'elle  asige,  et  fait  preuve 
naissances  etacles  et  étendues  sur  les  questions  qui  ont  rapport  i  la  possibilité 
et  t  la  convenance  de  la  grossesse.  A  l'occasion  des  vices  de  conformation  du  bas- 
tin,  il  traite  la  question  niédico-lrgale  de  l'accouchement  prématuré,  et  exprime 
plusieurs  fois  sous  différentes  formes,  le  désir  que  partaient  la  plupart  des  iiotu- 
mrs  de  l'art,  que  sur  ce  point  la  législation  se  mette  en  harmonie  avec  l'état  de 
la  science.  Peut-être  a  l  il  été  trop  loio,  lorsqu'il  a  demande  que  tes  mariage* 
fassent  soumis  i  de*  règles  propres  a  empêcher  la  détérioration  de  l'espèce  hu- 
maine. M.  Mroiire  est  le  seul  des  candidats  auxquels  il  est  éclm  de  parler  du  lait 
ou  de  l'allaitement,  qui  ail  accordé  au»  recherche»  de  M.  Donné  sur  k  lait  I 
l'importance  qu'elles  méritent  lux  yeux  du  médecin  hygiéniste. 

IS  décembre.  —  MM.  Forme  et  Motaao. 


«  De  l'hygiène  de*  organe*  des  f 

Après  avoir  présente  quelques  considérations  générales  sur  te*  sens  et  le»  sen- 
sations, M.  Foissac  annonce  qu'il  divisera  ta  leçon  en  cinq  parties  ,  suivant  te 
nombre  des  sens  qui  en  sont  l'objet.  L'anatomic  de  l'oeil  et  ta  théorie  de  te  vision 
offrent  au  candidat  quelques  developpemens  intcrrssaa»  sur  le  strabisme .  sur  la 
myopie,  sur  la  presbiopie.  Il  explique  le  premier  de  ce»  trouble* drCorgane  viiuatl 
par  l'habitude  ;  mais  il  nous  semble  qu'il  j  a  d  autres  causes  encore  et  même  dont 
l'action  est  plus  certaine  ;  ainsi  rbercdile.  L'habitude  des  lonrltes  caca  les  myo- 
pes elles  prcsbitcs  empêche  la  vue  de  s'étendre  et  oblige  à  prendre  de*  numéro» 
de  plus  en  plus  forts.  La  myopie  qui  est  H  fréquente  dan*  les  villes  .  la  où  le  vue 
est  de  toutes  parts  bornée  perdes  malsous  et  des  murs  est  au  contraire  très- 
rare  dat»  le»  cam|»gues ,  et  plus  encore  pareil  les  montagnards.  La  myopie  se 
corrige  un  peu  avec  l'âge  ,  mais  beaucoup  ruoins  qu'on  n«  U  [ 
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d*  dm  un  detcimi  hm  à  put,  ou  en  cou- 
de l'action  de»  agens  hvgié- 


M  Motard  pense  qu  oo  pc 
l'i  bit  son  prédécesseur  en  s' 

sidérant  11  question  d'une  manière  générale;  traitant 

niques  sur  tous  les  «tut ,  et  présentant  ensuite  quelques  ducumens  sur  l'action 
spéciale  de  chique  sens  sur  I  économie.  (Test  celte  dernière  marche  que  M.  Mo- 
tard adopte  pour  sa  leçon,  cl  il  commence  d'abord  par  étudier  l'influence  des 
climats  sur  les  sens,  signalant  l'eili  1  de  la  lumière  et  d'un  air  chargé  de  poussière 
sor  les  yeux  de»  habitaus  tien  rav»  chauds,  de  l'Eu) pic,  par  exemple .  et  produi- 
sant à  peu  près  1rs  mèn»cs  effet»  qoe  U  vue  continuelle  des  neiges  et  drs  glace» 
sur  les  yeux  des  Lapon;  et  autres  peuple*  de*  aunes  glacées,  e'esl-i  dire  I  itiDim- 
■nation  de  I  «il  II  ■  ppnse  a  la  rue  courte  de  l'habitant  des  villrt  on  le  champ  de 
la  vision  est  toujours  borné  .  la  longue  tue  de  l'haï  itarit  drs  campagnes ,  et 
surtout  celle  des  saura**»  dont  toutes  les  orcnpatiun*  snpposcot  une  vue  d'une 
grande  portée,  comme  ils  l'ont  prou«é  dans  une  foute  de  circon.ltnce». 

Apres  l'influence  des  climats  tient  celle  Aty  appticaia ,  de»  vêtement,  des 
bains,  dutahac.A  l'iullueuce desprciuietsteraltacbenttouslesehansjemrnsqnr  1rs 
perfrctionnefuenl  de  l'industrie  et  de  la  civilisation  ont  oprn  s  dans  les  soins  de 
propreté,  et  cunseqneiumeut  dans  la  perfection  du  Urt.  surtout  chet  la  femme 
qui  est  douée  d'une  sensibilité  plus  vue  que  l'homme. 

Chu  tes  peuples  sauvages  du  nor.l  et  drs  contrées  méridionales ,  qui  Tout  nus 
oa  couverts  de  vêtement  g-nssiers.  la  couche  d  huile  ou  île  grais.e  dont  il»  se  cou- 
vrent le  corps  est  destinée  a  rniretroir  la  seupltsi*  de  la  peau  et  La  sensibilité 
do  tact.  C'est  par  une  semblable  prwi>ion  que  la  nature  a  vuulu  que  la  matière 
ccrutnioensc  fit  venue  s  U  surface  interne  de  l'organe  de  l'ouïe. 

Le  tabac,  considère  d'une  manière  générale,  n'est  pas  nuisible  à  l'eierrire  des 
sens,  «  a  même  <lans  quelque»  ra»  de  maladies  de»  yeux  fourni  un  dérivatif  puis- 
«aot,  mais  M.  Motard  croit  que  von  u>a;e  prolonge' cuioussr  le  sens  de  l'odorat . 
au  point  qu'il  est  |>lu>irurs  ottenrs  auxquelles  cens  qui  prennent  le  tabac  en 
grande  abondance  sont  toot-a-f»il  insensibles. 

Le  tableau  trace  par  le  candidat  de  l'effet  de  l'ivresse  sor  les  sens ,  et  de  relui 
de*  narcotique»  qu'emploient  si  frrquroinwnt  1rs  Orientaux  est  etact  et  venait 
bien  a  peoiioa.  A  r occasion  des  nucra.  M.  Motard  >ignale  le  développement 
considérable  qu  acquièrent  die»  les  herbivorrrles  papilles  nerveuses  de  la  langue, 
tendis  <me  chez  beaucoup  de  caroivores,  illrs  sont  rouvertes  d'une  substance 
cornée  comme  ebei  les  chats,  ou  de  dents  comme  rhri  quelques  pontons ,  el  en 
conclut  que  les  alimeo»  fournie  par  le  régne  végétal  seraient  plut  fjvonbletaodé- 
vdoppetnvnt  du  sent  du  gosVl,  que  cens  fuornt»  parle  règne  animal  ;  la  rumina- 
tion des  herbivores,  comparer  à  la  gtoutnnnrrie  des  rareivores  qoi  avalent  les 
chaires  sans  les  savourer  vient  encore  i  l'appui  de  cette  ingénieuse  induction. 

L'étude  des  sens  ans  divers  iers  looroit  »  M.  Motard  l'occasion  de  tracer  le 
taurin  de  la  trntilulitr  chea  l'enfant  et  chci  le  vieillard  •,  c'est  enci ire  par  une 
i  prévision  de  la  nature  lyne  le  toucher  ebei  I  enfant  naissant  est  p ces- 
sible ;  elle  a  voulu  loi  épargner  les  souffrances  qoe  l'irritation  de  la 
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peau  dans  les  premier»  jours  de  son  exî'teuce  lui 
bassement  graduel  de»  sens  clic»  le»  vie  illard-,  contraste  vivement  aTcc  la  perfee- 
t.Ou  qu'ils  ont  arqui»  rliri  l'adulte,  à  l'etception  du  goût  qui  survit  à  tout  les 
autres  lorsqu'ils  «ont  pour  ain»i  «lire  «  teint». 

Le  sexe,  ridsnsyorrasie,  la  profrtdon  .  déterminent  dans  le  développement 
de»  sens  des  différence!  que  signale  eororr  le  candidat  avec  eiarlitnde.  Le  sens 
du  goût  plus  eiquis  ehvi  la  femme  que  chei  l'homme,  ce  qui  la  rapproche  encore 
de  I enfant ,  U  pervirstun  du  nu'me  sens  «.tendant  la  grossesse,  U  repugisance  de 
quelques  individus  pour  certaines  oïlrur» .  l'inaptituile  de  cfurlques  autre»  t  dis- 
tinguer certaine»  couleurs ,  |  influence  sur  l'iril  d'une  vive  lumière  comme  ebei 
les  boulangers,  les  forgerons,  celle  drs  émanations  sur  1rs  mêmes  organes  et  dont 
les  unes  (celles  des  fosse»  d'ai«anc.  t  ar  exemple!  lui  sont  tris  funestes,  tandis  que 
les  autres  (celles  du  cuivre,  du  salpêtre;  bu  paraissent  si  favorables  que  la  théra- 
peutique en  t  profite  pour  dis  indication»  imposantes  .  sont  autant  de  sujets  à 
rocemsion  desquels  M.  Motard  entre  dans  d'inUrc»»aiis  dcvelopperarns.  Mous  en 
dirons  autant  des  effets  que  produit  le  bruit  répète  «lu  canon  sur  l'ouï*  drs  irtil- 
lears ,  le  travail  assidu  -  t  »a  miutitieus  «le  I  horloger,  l'usage  fréquent  du  mi- 
crossrope ,  de  l'influence  de  la  veille  cl  du  simmcil .  de  l'habitude  de  vivre  dans 
un  lieu  très-obscur,  qui  ont  reçu  du  candi  lit  toute  l'attention  qne  comportait 
l  eteivlue  da  cadre  qu'il  avait  adopte  et  le  temps  dont  il  pouvait  disposer.  L'é- 
ducation do  sens  lui  rappelle  l'aveugle  de  Cbcscltkn  et  de  celui  dont  an  physio- 
logiste moderne  a  retrace  I  histoire. 

Dent  U  troisième  partie  oti  il  étudie  ta  réaction  des  sens  sur  l'économie ,  il 
insiste  surtout  sur  ce  fait  important  pour  la  pathologie  que  la  fatigue  des  sens 
réagit  quelquefois  sur  des  organes  qui  en  paraissent  très-cloigués  ;  c'est  tins, 


L'oderit  est  peut-sHte  le  sens  qui  préientc  le  plot  de  variétét  dans  ton  étendu*  I 
et  ta  force.  H.  r'otssac  pense  que  ce  sens  est  plus  pirfait  dans  les  climats  où  règne 
an»  température  élevée ,  et  rapporte  quelques  exemples  d'un  développement  ex- 
traordinaire de  l'odorat  cbea  I  homme  et  les  animaux  ;  il  rappelle  les  reebrrebea 
qu'a  faites  Parent  Durbàtrlrt  sur  l'usage  du  Ubac,  et  qui  ont  démontre  que  Ra- 
nwniui ,  Fourcroj  el  d  autres  encore  avaient  beaucoup  eiagéré  ,  sinon  entière' 
ment  auppotc  les  effets  fâcheux  qu'ils  avaient  attribués  a  l'usage  du  tabac.  Au 
lieu  de  dégrader  les  fjcult.  s  comme  011  le  lui  a  reproché ,  le  tabac,  au  contraire  ; 
fournit  une  esrilation  utile  aus  |>cr»onoes  qui  se  li.rrnt  ans  travaux  mli  Hector  1». 
La  vie  n'étant  qu'une  suite  «l'enrôlions ,  d'eicilatious,  l'homme  doit  rechercher 
tout  ce  qui  peut  les  faire  uaitre  ou  les  rendre  plus  vives,  el  l'on  peut  souvent  nb- 
lenir  cet  résultats  de  l'usage  dn  tabac. 

Le  go&U  le  dernier  sens  que  l'homme  conserve  lorsqu'il  est  privé  de  tous  les 
autres  par  les  propres  de  l'âge ,  offre  de  grande»  différences  suivant  les  climats, 
el  a  de  plus  subi  l'iufliarnce  «le  la  moite  ;  ce  qui  fanait  les  drlicc»  de  nos  pères  ne 
penlsouventétrevuppnrtcde  nosjours.M.  Futuaccite  comme  exemple  \amtfa- 
tièa  qui  nous  inspire  une  si  forte  répugnance,  et  qui  cependant  était  l'astuison- 
aement  favori  des  Romains,  et  est  meure  employée  «tans  la  cuisine  des  Perse». 

Le  tact  a  peut-être  plus  «rue  les  autres  sens  sn'hi  l'iuduance  de  la  civilisation 
qui  l'a  perfectionnée;  il  vane  encore  beaucoup  suivant  le  tempérament ,  le  tc\e 
et  le  climat  surtout  ;  i  l'occasion  de  ce  dernier.  M  roissec  rappelle  le  mot  de 
Montesquieu,  qui,  parlant  des  peuples  septentrionaux ,  disait  :  ce  n'est  qu'en  les 
ecorctunt  tju  on  les  chatouille. 

M.  Motard  pense  qu'on  peut  traiter  la  question  de  deux  manières;  on,  comme 


que  la  fatigue  du  nerf  optique  rragt  sur  les  autres  parties  de  l'iril.  rougit  la 
conjonctive  et  détermine  une  inflammation  de  lout  l'urgane.  L'imperfection  des 
sens,  soit  par  rao-e  orgamerur,  soit  par  trouble  fonctionnel ,  soit  eutîn  par  l'effet 
de  (  habitude  fixe  aussi  un  instant  l'attentio  i  du  candidat,  qui  Unit  par  quel- 
ques considérations  philanthropiques  sur  les  ctablissemeus  destines  aus  aveugles 
et  ans  suurds-muels  el  sur  les  «levoir»  «pie  la  s/jcii  te  doit  remplir  a  leur  égard. 

Nous  n'exprimerons  «pi'on  regret  en  t miinaiit  l'anslue  de  cette  leçon  qui  ne 
nous  a  pas  paru  inférieure  aux  deux  prrccdcntcs  du  même  candidat ,  c'est  qu'il 
ail  évité  avec  trop  de  soins  tout  ce  qui  se  rattachait  a  la  pathologie.  Sans  doute 
la  qorstion  qu'il  avait  a  traiter  •  tait  toute  d  hygiène ,  mais  destinée  à  des  méde- 
cins,  elle  nous  inl  paru  plus  cum/rlc  si  l'auteur  eut  traité  quelques  question» 
il  en  t  écartées  comme  ctaut  du  ressort  de  la  pathologie. 
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qui 


•  Hvgiènf  destemperamen».  > 

M.  Trouveao  ,  pour  définir  le  tempérament .  est  on!:p/  de  jeter  un  Coup 
d'«ril  sur  les  différent  ti»»us  qui  entrent  dans  la  compo-ition  du  corps  de 
l'honiTiie  rl  qu'il  signale  à  des  «legie's  divers  de  «le velop|ien-ent  rbex  les  divers 
animaux  qui  forment  l'échelle  de»  êtres  organiques.  Ce  sont  ces  tissus  do  système 
organique  qui, lorsqu'il»  sont  également  pondérés  l'un  par  l'autre,  lorsque  aucun 
■l'eus  ne  l'emporte  sur  les  autres  foraient  par  {■  nr  réunion  le  tempcramcntmiitc, 
ou  tempérament  type  ;  mais  ce  tempérament  n'existe  nulle  part,  et  toujours  l'nn 
dr«  >»>tèmes  organiques  préitomine  sur  les  autres,  il  des  degré»,  il  est  vrai,  bien 
différent».  Lorsque  cette  prédominance  de  l'un  «les  système»  organiques  est  asses 
prononcée,  il  en  résulte  un  état  qui  sans  ftre  un  état  mordille,  n'est  déjà  pins 
la  santé  parfaite  et  peul-flrc  regardé  comtnr  une  disposition  morbide.  M.  Trous- 
seau dit  ici  «piclques  mots  sur  l'histoire  des  dernières  modifications  «fui  ont 
été  faites  dans  la  distribution  des  temperantens  sou»  l'influent  e  du  solidisme  ex- 
clusif qui  régnait  parmi  nous  il  j  a  quelqix»  années.  L'histoire  des  tempérament, 
considérée  d  une  manière  plus  elendur,  jtouvait  fournir  au  caudidat  l'occasion 
d'entrer  dans  d'utiles  développement  sur  cr  point  important  de  11  phisjohwie 
morbide.  M.  Trousseau  u'admet  «rue  trois  tempéramrns.  le  sanguin,  le  Ijmpha- 
li  \ot  el  le  uerveox  ;  il  rciettelc  tem)>érarnent  bilieux  j  non  pat  qu'il  repousse' 
entièrement  le  maladies  nitieines,  mais  parce  qu'il  croit  qu'on  a  bcanroup  exa- 
géré l'imporiance  de  ces  maladies.  Ce  trotif.  porrr  rejeter  le  tempé rament  bi- 
tiens. .  nous  parait,  nous  devons  l'avouer,  dr  bien  peu  de  valeur.  Car  il  n'est  pat 
démontré  que  le  tempéramerit  bilieux  et  le»  maladies  bilteu«es  soient  intimement 
lies, et  que  parce  «rue  letmaladie»  bilieuse»  seraient  nu  moins  bien  caractérisées, 
on  moin»  fréquentes ,  ou  doive  faire  disparaître  le  tempérament  bilieux.  Ce  tem- 
pérament, qu  on  ne  rencontre  si  prononcé  parmi  non»,  «tau»  les  classes  élevées  de  la 
socittr.'roti»  qui  dans  quelques  cnnl  éet  prédominecomme  cher  nous  tes  tempéra- 
meos sanguin  et  lymphatique,  nous  parait  même  miruxcaractcriséquclc  tempéra- 
ment nerveux  ,  dont  l'introduction  dans  la  physiologie  est  «l'one  date  ti  récente, 
et  qui  chet  beaucoup  de  sujet»  est  no  élat  vraiment  pathologique.  M.  Trousseau 
annonce  qn'il  Ta  décrire  chaque  tempérament  à  part,  plaçant  ensnile  quelques 
règles  hygiéniques  relatives  a  cliacun  d'eux  .en  constatant  son  influence  toisant 
lu  igesi  le  sexe  cl  les  autres  conditions  qui  peuvent  le  modifier. 

Tempérament  laaçain.  Les  principales  conditions  organique»  de  ce  tempé- 
rament seraient,  d'après  U  plupart  des  phisiotogistcs,  le  développement  pronon- 
cé du  système  artériel,  un  cenir  gros  cl  une  large  poitrine  ;  mais  comme  on  voit 
tous  les  jours  d»  s  sujets  qui  presenlcul  tous  les  indices  du  trni|ieramrnl  sanguin, 
el  ebei  lesquels  cctx  odaot  1  adiuu  du  cieur  ett  peu  énergiipie  ,  M.  Trousseau 
pense  que  c'est  dans  l'abondance  et  la  richesse  du  sang  que  consiste  la  principale 
condition  organique  de  ce  trotpecanient,  et  encore  plutôt  dans  ta  ricxsessc  qoe 
dans  ton  ab»udaucc,  c'est-à-dire  dans  la  grande  quantité  de  fibrine  et  «le  matière 
colorante.  l>an«  cet  étal  le  tang  est  U*»-di-po»e  a  te  congestionner  sur  c 
organes  ;  de  la  li  t  Ûuxiont  actives,  les  bemorrliagies.  Quelque» 
ont  voulu  rattacher  à  ce  tempérament  la  goutte  et  Ugravelle. 

Les  régies  hygiénique»  duul  ce  teupérauieot  |*ul  exiger  l'application  tont 
tontes  renfermée»  dans  le  régime  qui  devra  être  peu  nourrissant ,  se  composer 
surtout  de  végétaux  et  dans  l'exercice.  Mais  M.  Trousseau  rcroramandc  bien 
qu'où  évite  cet  exercices  violents  qui,  au  lieu  de  calmer  et  d'être  utile  à  l'écono- 
mie, y  déterminent  fréquemment  une  fievre  artificielle  «jui  peut  entraîner  de* 
congestion»  et  d'autres  accident  graves  ;  il  rappelle  les  expériences  de  Mills  sur 
l'exercice  et  d'après  lesquelles  la  frëqiicnce  de  la  circulation  riait  en  rapport 
avec  l'activité  de  l'exercice. 

Trmpéramrnt  lympliatiqut.  W  peut  être  originel  on  acquis  :  c'est  ce  dernier 
surtout  rm'il  imçiorle  d'étudier,  afin  d  éviter  les  influences  qui  le  produisent. 
Dan»  l'riiuniétatiou  de  ces  influences.  M.  Trousseau, confondant  entièrement  l'a- 
némie avec  le  tempérament  lymphatique,  place  I  alimentation  iiuuf&sanlc.  lesmé- 
trorrhagùcs,  les  pertes  de  sang  trop  ahondanti  t,  soit  par  accident,  soit  par  le* 
saignées  parmi  le»  plus  importantes;  il  signale  ensuite  I  aménorrhée,  l'absence  de 
l'insolation  cbet  les  ruiueuis,  l'influence  miasmitiqne  det  pays  mèrècareu».  Les 
seules  règles  hygiéniques  qu'il  établit  pour  ce  tempérament  sont  relatives  à 
l'exercice  et  an  soin  que  l'on  doit  prendre  de  défendre  Kt  individus  qui  en  sont 
«loués  contre  les  froids  rigoureux. 

Ti  /xt'tfviHint  «ervsfux.  I.e»  condi lions  orgauitroct  de  ce  tempérament  ne  sont 
pas  plu»  appréciables  que  celles  des  autres  tempérament,  l  e  candidat  admet  une 
pléthore  nerveuse  comme  nue  pléthore  sanguine  et  soutient  avec  raison  rme  l'o- 
bésité n'est  pas  incompatible  avec  l'ripeit;  puis  il  expose  les  camctèretde  c«  tem- 
pérament, les  influences  tout  lesquelles  il  se  de»-clop<jie,  et  les  formes  hygiénique» 
oju'il  rérlanae.  Mais  ici  nous  craignons  que  le  candidat  n'ait  «suesqucfoitconloncla 
le  tcnvpcnmeut  nerveux  ivre  les  maladies  nerveuses ,  ecucil  qu'il  était  impw  tant 
mail  non  pat  too,n»rt  facile  d'éviter.  Un  aurait  pu  désirer  aussi  qn  le»  carae- 
tère»  de  la  physionomie,  ti  tranebéi  entre  Ici  différent  temperameo»,  eussetvt 
été  décrits  avec  plot  de  soin  et  peut  être  également  que  leur  ioBiwiK*  si  remnr- 
tnr  le  moral,  col  été  mieux  indiquée,  ainsi  qne  1  i  ° 


et 
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A  tt.  LE 

Monsieur  «t  honoré  confrère . 

ici  le  coucou"  d'hygiène  oui  i  lies  devant  li  Faculté  de  médecine  de 
..■sente  une  noble  lul'u  d'atbièles  rivant  de  lalens  et  d'an  vaste  savoir.  ■ 
Ou  bc  devait  pas  attrndre  moi  tu  de  l'application  de»  science»  exactes  M  culti- 
vées de  no»  jours ,  pour  la  sauté  de  i  Lomme  ou  11  conservation  de  son  eti*- 

'enec.  ...      ,     .,  . 

yu'il  roe  soit  permis  toutefois,  de  regretter  que  le»  sommités  le»  plus  élevées 
d'un  sujet  aussi  essentiel  ou  que  «  l'hygiène  philosophique,  dans  tes  rapports  avec 
IcUt  politique,  ou  le»  gouvememen* ,  le»  religion»,  U  hiérarchie  de»  rang»  »-  , 
ciaux,  »o«u  divers  climats .  comme  aux  diverses  époques  de  1  histoire  do  genre  i 
iaia  »  n'aient  point  été  indiquée»  ai  même  effleurée»  U  ne  suffit  pas.  ce  non» 
ible,  pour  la  Faculté  qui  doit  représenter  la  splendeur  de  l'art  médical  dan»  . 
te»  ce»  haute*  questions,  et  qui  est  placée  an  foyer  le  plu»  éclatant  de  la  eivi  -  I 
li»ation  actuelle,  de  se  bornera  de  mesquines  considérations  sur  l'individu  bu-  jj 
main.  Il  but.  de  plus,  s'attacher  a  celte  rie  générale  des  nations  qui  modifie 
eridemmenlkurs  générations  sous  l'influence  des  législations  civiles,  des  in»ti-  | 
tutioa»  religieuses  on  morale*  ;  elle  fait,  par  exemple,  que  le  Romain  antique  et  !| 
le  moderne  offrent  dent  type»  d  iedividnablés  distinctes  sous  le  rapport  de  la  | 
saule  et  des  maladies,  comme  son»  celui  de»  habitude»  sociales  ;  que  le  musulman  , 
diffrre  du  chrétieo  dans  son  tempérament  non  moins  que  dans  son  régime.  A  I 
peine  si  cette  graodr  question  a  été  entr'ouverte  dans  un  essai  bien  imparfait , 
sans  doute ,  mais  qui  fait  espérer  pour  l'arenir  de  voir  s'associer  le  perfection-  ] 
oemeot  de  la  race  humaine  dan»  l'ordre  phyurpie,  avec  celui  de  l'ordre  moral 
par  celle  étude. 

Faisons  de*  vœux  iïcc  l'illustre  Bacon,  pour  que  notre  art  aussi  remonte  aux 
causes  de  ces  métamorphoses  qui  ont  progressivement  élevé  l'homme  à  un  rang 
m  supérieur  à  ce  qu'il  fat  jadis  dans  sa  vie  sauvage,  toit  par  le  déploiement  des 
organes  de  son  intelligence,  soit  par  l'extension  de  ses  facultés  les  plus  cœinen- 
tes,  ou  plutôt  par  l'rsior  et  la  virilité  de  I  espèce. 

Voili.  monsieur  le  rédacteur,  une  esquisse  abrrgée  des  objet»  capitaux  sur  le», 
quel-,  l'allealion  de»  candidats  aurait  dû  être  également  appelée,  lté  telles  ma- 
tières, parleur  importance  manifeste,  sont  dignes  de  méditations  profonde».  Elles 
peuvent .  de  plus  .  donner  ooe  mesure  des  forces  on  de  la  vigueur  philo»-  pbique 
•le»  esprits  des  concurrtus.  puisqu'elles  oflrent  une  carrière  presque  toute  neuve 
a  parcourir. 

Si  vou» jaget  ces  réflexions  utiles,  veuille»  le»  accueillir  dans  le  prochain  nu- 
méro de  entre  intéressant  journal. 
Agnes,  eu. 

viar-T. 

Pari»,  6  décembre  I8.Î7. 

  Les  sujets  de  thèses  ont  été  tirés  au  sort  samedi  dernier.  Les  coni|-osilions 

faites  sur  ces  sujets  devront  être  remises  le  30  décembre.  Voici  les  diverses  ques- 


Aujourd'hui,  l'école  de  Lyoo  offre  aux  jeaoes  gens  qui  se  destinent  h  la  car. 
rière  médicale,  un  enseiguemenl  complet,  et  des  ressources  pour  l'étude  de  l'a- 
salomie,  de  la  pallsologie  et  de  la  clinique  interne  et  externe,  qu'ils  ne  trouve- 
ront dans  aucune  école ,  même  dans  les  Facultés  ou  l'encumhrement  des  élèves 
rend  souvent  illusoires  toutes  les  élodes  pratiques.  Ces  avantages  .  M.  Orflla. 
doven  de  la  Faculté  de  Paris  les  a  reconnus  dans  un  voyage  fait  en  juillet  et 
août  IH37,  pour  insvvecter  le»  croie»  de  roédecine,  et  il  vient  tant  récemment  de 
les  signaler  à  U  le  miniilrc  de  I  instruction  publique,  dans  l'important  rapport 
qu'il  lui  a  présenté  le  10  septembre  1837. 

Ce  rapport  de  M.  Orfila  fait  ressortir  beaaconp  mieut  que  tout  ce  qne  nom 
pourrions  dire,  l'importance  de  l'école  secondaire  de  médecine  de  Lyon;  et  ex- 
plique le  haut  intérêt  que  la  population  de  ootre  ville  porte  à  cet  établissement, 
ainsi  que  l'empressement  avec  lequel  elle  vient  de  se  rendre  à  la  séance  inaugu- 
rale qui  a  eu  lien  mardi  dernier,  8  novembre,  a  l'occasion  de  l'onve rtnre  des  cours; 
de  l'installation  des  nouveaux  professeurs,  et  de  la  distribution  des  prit  aux 

L'it!  VfS 

Cette  séance  a  laquelle  s'étaient  rendes  un  grand  nombre  d'éludians,  et  beau- 
coup de  médecins  dé  la  ville,  riait  présidée  par  H.  le  recteur  de  l'université  ;  a 
ses  rôles  avaient  pris  plare  M.  Terme,  président  de  l'administration  des  hôpi- 
taux. M.  Cbierard  premier  adjoint  :  MM.  le»  inspecteurs  de  l'Académie.  H.  k 


Foi««.ie.  Comparer  la  gymnastique  de*  anciens  avec  celle  des  moJerocs  sous 
le  rapport  de  l'hygiène. 

Ccr  a  iao.  Ors  inhumations  et  des  exhumations  sons  le  rapport  de  Hy- 
giène. 

Priais.  Des  moyens  d'etnpicher  l'importation  de*  maladies. 

Hociiocs.  Causes  qui  peuvent  rendre  insalubres  les  boissons:  mojen»  de 

recoiioailre  eefe  insalubrité  et  d'y  porter  remède 
T«oir«snu.  Des  principaux  alimens  envisagés  sou*  le  point  de  vue  de  leur 

dieestibilité  et  de  leur  puissance  nutritive, 
lïrocis.  Hygiène  de  l'étudiant  en  médecine  et  dn  médecin. 
H„i,„,.  De»  eaux  stagnantes,  et  en  particulier  des  marais  et  des  dessé- 


doVe'n  de  la  Faculté  des  srieuecs.  M.  le  proviseur  du  collège  royal 
médecin  en  chef  de  l'hôpital  militaire.  M.  Laroche,  chirurgien  en  chef  du  même 
établissement,  et  placeurs  autres  fonctionnaires  et  sarans.  Les  deux  nouveau 
professeur»,  MM.  Imberl  et  Alph.  Dunasquier  s'étaient  placés  a  c*té  de  leur* 
collègues.  MM.  Setiac.  Jaoson,  Mmitain,  Richard,  Pointe.  Nirhel  cl  Rajard. 

U.  |e  professeur  Richard  a  ouvert  la  séance  par  ta  lecture  d'un  discours  sur  le» 
écrits  d'Hippocrate  el  sur  la  doctrine  de  ce  père  de  la  mrderine.  Ce  travail  re- 
marquable par  de  savantes  recherche»  et  par  un  excellent  esprit  de  critique  mé- 
dicale, a  été  écouté  avec  nn  inlcrfl  soutenu;  en  terminant  M.  Richard  s'est  plu 
à  rendre  hommage  à  la  1  ienvieilience  éclairée  de  l'administration  des  hospices,  au 
bon  esprit  qui  anime  1rs  élèves,  à  leurs  hahitades  studieuse*  et  aa  généreux  dé- 
vouement dont  ils  ont  fait  preuve  inand  il  s'est  agi  d'aller  porter  des  secours  a 
des  villes  frepiKre»  par  l'épidémie  cholérique. 

M.  le  recteur  qui  présidait  pour  la  première  foi»  cette  cérémonie ,  a  pris  en- 
suite la  parole  et  a  pronooré  avec  dignité  un  discours  dans  lequel  il  a  fait  con- 
naître le»  niodiliralion»  et  les  améliorations  apportées  cette  année  à  l'enseigne- 
ment médirai,  il  en  a  fait  ressortir  tons  les  avantages;  il  a  ensuite  donné  de  sage» 
conseils  aux  étudiais» cl  a  tte  auprès  de  V  M.  les  professeurs  I  interprète  des  sen- 
limeo»  d'intérêt  et  de  bienveillance  que  lenr  porte  !'«uiver«ilé.  M.  Ponlscroi  a 
fini  son  discours  en  pavant  un  juste  tribut  d'rlo(jes  au  conseil  général  d'admioit- 
l  rat  ion  des  hôpitaux  auquel  notre  école  doit  sa  na  ssance  ,  ses  dcveloppexnen»  et 
se,  progrès  jusqu'à  ce  jour.  ... 

Les  nombreux  applandissemens  dont  ce  discours  ■  ele  couvert  étaient ,  de  la 
part  do  publir,  l'expression  île  s«  gratitude  pour  l'autorité  supérieure  qui  vient 
de  compléter  l'enseignement  des  sciences  médicales  dans  no.  écoles  secondaires, 
et  d  v  modifier  d'une  manière  avantageuse  la  manière  d'enseigner;  ils  étaient 
aussi  l'expression  de  noire  reconnaissance  pour  M.  le  recteur  qui 
rlsaqne  jour  <le  nouvelle»  preuves  de  l'intérêt  qu'il  porte  a 
sciences  dans  notre  ville. 

A^''eU-  FWt. 

de  M.  le  docteur  Oppcnbeim  de  Hambourg  la  réclamation 


Rnira.-Coi.uao.  De  l'usage  et  de  l'abos  de*  boissons  fermenlèe»  et  dis-  | 

t*""5-  ,        ...  . 

Bltc/t  ri.  De  l'éclairage  artiBciel  tous  le  point  de  vue  de  l  hygiène  privée 

et  publique. 

Swsos  (Alphonse).  Hvgièoc  des  professions 

Piopist.  De»  habitations  privées. 

Mi>it»c.  Us  vêiesueus  et  les  cosmétiques. 


VARIETES. 

*«ooTt»rc»e  or,  ùmi  sto.i»i>it«r.  i.r  morr.ua  n  tvnv. 

Lyon.  H  novembre  IR37- 

r  el  savant  eoofrère. 


La  réforme  de*  études  médicales  en  France,  si  généralement  désirée  et  ajonr- 
nce  depuis  si  longtemps,  par  suite  des  importantes  question*  politiques  soumises 
aux  débats  des  chambres,  paraît  enfin  préoccuper  vivement  M.  le  ministre  de 
l'instruction  publique.  Grâce  a  M.  le  doyen  de  la  Faculté  de  Paris  ,  que  M-  de 
sAalvaody  avait  rharge  d'un  travail  général  sur  renseignement  des  sciences  medi  - 
«aies,  une  grande  mesnre.  la  réorganisation  de»  école»  secondaires,  vient  d'être 
décidée  et  presque  immédiatement  accomplie.  Par  suite  de  cette  mesure,  la  pre 


de  ces  écoles  de  médecine,  celle  de  Lvon.  qui  comptait  sept  professeurs,  a 
'  .ire  sic  chimie  médicale  cl  de  pharmacie.  ; 
.i.^.i.  1 


—  Nous  rer 

c  C'est  avec  grand  étonnemeat  que  j'ai  lu  dans  le  n*  du  H  octobre  dernier  de 
votre  feuille  estimable,  une  lettre  de  M.  Mayor  de  ljosanne  dans  laquelle  il  se 
plaint  de  voua,  lie  moi  el  du  critique  de  mon  Trait*  sur  suie  nouvttle  mehodr 
carat»**  d**  fautttt  articulation*.  1)  se  plaint  de  vous  el  moi,  parce  que  je  n'ai 
pas  fait  mention  de  son  précédé  dont  je  n'avai»  prohabletnent  pas  plus  connais- 
sance que  vous-même;  du  critique ,  parce  qu'il  dit  de  moi  :  •  L'auteur  passe  en 
revue  avec  une  érudition  vaste  »t  éclairée  tous  le*  moyens  qui  ont  été  employés 
pour  obtenir  la  goérison  des  fractures  non  consolidées.  •  Je  ne  sais  si  ma  pe- 
tite dissertation  avait  moins  mérité  cette  mention  honorable,  si  j'avais  omis  de 
mentionner  le  procédé  de  M.  Mavor  ;  mais  avant  de  redamer  en  faveur  de  son 
proc.de .  M  Mayor  aurait  pu  et  dn  s'assurer  si  c'était  le  cas.  S'il  arait  pris  la 
peine  de  consulter  mon  journal  et  de  feuilleter  mon  traité,  il  aurait  pu  lire  son 
éloge  auquel  il  ne  s'attend  assurément  guère.  J'y  dis  [Ztittckrijl  fr  dte  .«*- 
twmmte  Mrdicin;  hrraatgtgcbrn  Ml  Di'fftnUick.  Fricht  unit  Opprnhrim. 
vol.  \  mai  1 837  ,  pag.  8.1  «  1-e  procède  iugenieut  de  M.  Mavor  consiste  dans 
;  )  introduction  d'une  canule  mélalUque  entre  les  dent  bouts  de  l'os  fracturé,  dans 
laquelle  on  introduit  un  mandrin  métallique  trempé  dans  l'ean  bouillante,  opéra- 
tion qu'on  rèprte  plusieurs  foi»,  etc.  »  ... 
i     Chaque  euleur  souhaite  d'être  lo.  mais  il  a  le  droit  de  le  reclamer  de  ceut  qu 
veulent  le.  critiquer,  et  voilà  ce  dont  je  prie  M.  Mayor.  quand  à  l'avenir  il  U 
prendra  fantaisie  de  me  critiquer. 

J'attends,  M.  le  rédacteur,  de  votre  impartialité  qne  vwi»  donmet  a  ce*  lignes 
la  même  publicité  que  vou»  avex  accordée  a  celle»  de  M.  Mayor  de  Lausanne.  » 

A«™-"C  Or„,«e.x,.D.-M. 
.ce  3  novembre  (SÏ7. 

«licalpour  I8S8;  che*  Bêche!  jeune  bbr.ire.  place  de  l'Ecole. 
de-Mcdecii*.  n"  4„  Prit  :  3  fr.  SU  «. ,  *  fr.  So  c,  8  fr.  et9  fr.  selon  le  genre  de 

reliure.  ,  ,  .  ... 

L'agrwla  pour  1838  a  reçu  quelques  améliorations  dont  on  doit  savoir  gre  a 
l'éditeur.  On  pourrait  cependant  dénrer  encore  plus  d'exactitude  dan»  les  indi- 
cations ;  c  est  ainsi  qu'on  est  étonné  de  voir  r~ 
honoraires. 


ete  complétée  pae  la  création  d  une  chaire 
s  t  d'une  chaire  d'histoire  naturelle  médicale. 


La  Rédacteur  est  en*/.  Julx*  Lsut 


P*ms     —    lMMIMeR'I   rVERAT  ET  CCMP»r,viIE.    EUE   DU   CADBAft  ,    H*  i6. 
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di  Pa»ia  (Gaxetuàe  tanti  et  Qoùquc  dtt  hôpitaux  réunies)  p»r»h  umh  l«  samedis:  chaque  numéro  est  composé  de  16  pages  in-*', 
J2  coU>0Mi.«t«quTaat«6  fenillet  in-B".  Le  pn»  de  l'tbonwMnt  es».  pour  Paris  et  le»  Département ,  de  <0  fr.  par  an.  ÎO  fr.  poar  «  moii.  et  10  fr.  pour» 

On  t  'abonne  à  Paris .  au  borne  do  Journal ,  rot  PowennieV*.  »♦  S .  et  dan»  les  Département .  cbes  tons  les  Directeur*  det  potiet.  —  On  ne  reçoit  que  If  t 
letlret  affranchies. 

 ~   ■   ■■ 


AVIS  A  MU 

MM.  les  souscripteur*  dont  l'abonnement  expire  à  la  fin  de  ce  mois  t 
toct  invites  à  le  renouveler  prochainement  s'il*  ne  veulent  pas  éprouver 
d'interruption  dans  l'envoi  du  journal.  Pour  ne  pas  décompléter  les 
collections,  aucun  oiirocro  ne  sera  envoyé  aux  personnes  qui  n'au- 
raient pas  donné  avis  de  leur  renouvellement  avant  le  premier  janvier. 
On  s'abonne  dans  les  département  chez  tous  les  directeurs  des  postes  et 
des  messageries.  La  quittance  d'abonnement  sera  présentée  au  donu- 
ulcde  MM.  les  Souscripteurs  de  Paris.  Vu  la  difficulté  et  les  frais  de  re- 
couvrement des  mandats  de  la  Gazette  médicale,  touches  au  domicile 
des  abonnés  des  département ,  ce  mode  de  souscription  ne  pourra  plus 
•voir  lien  que  pour  des  abeoncmtns  de  sis  mois,  de  neuf  mois  et  d'un 


i  TtAvtvx  otiotXAVX.  Mémoire  sur  la  perforation 
iieodaol  le  cours  des  Dèvrt)  ttplioidr».  —  Mémoire  «or 
aie  du  cirsc 


«suaak  qui 
une  noutulk  : 


pour  opérer  la  cure  raJ 
lettre  sor  ta  cholt-r 
imirbus.  — 


jurrieut 

méthode 

—  II.  Cosacsposntsco  ttéoirALEA 


unn.e  ]>r 


•obatu 


du  choléra-  I 


Ligature  de  Carter»  iliaque  primitive,  prêt  de  la  bifurcation  de 
l'aorte  abdominale.  —  l  ettre  de  M.  Warrw,  chirurgien  américain  ,  sur  l'in- 
troduction de  l'air  dans  les  seines.  —  Lettre  sur  k  bandage  aaûdonné  de  M. 
Seul  in,  pour  le  Irailcmei-t  de»  fracture*. —  III.  Ta»r»ix  icAocai^Lca.  Aca- 
démie des  sciences ,  séance  du  25  décembre-  —  IV.  Bi»Lioua*nui.  Teoria 
délia  flogoii  (théorie  de  la  pblogose).  —  Frcuxc™».  Conp  d'oâl  inr  les  tra- 
vaux et  les  ncnemcûi  Je  I  année. 


coi-c  touL  se  a  lu  tbavaix  kt  lbs  t  va  ni:  m  eu»  de  Ltsm. 


En  jetant  on  coup  d'iieii  réirospaetif  nr  les  travaux  de  r année,  on  éprouve 
le  hetoiade  lear  traartr  quelque  tendance  uniforme .  quelque  point  de  contact 
par  lequel  oa  poisse  kt  ramener  a  det  idée*  on  h  des  méthodes  semblable».  Mais 
le  premier  et  peut-être  k  prine  pal  caractère  de  notre  époque  medkak  c'est  de 
n'être  t  persoooe.  de  n'élr»  dominée  par  personne,  d'être  maltipk,  indu-cruelle, 
changeante  ,  et,  par-dessus  tout,  empreinte  du  posivititme  qui  imprime  ton 
eacbet  à  tonte*  les  proonctions  de  l'esprit  contemporain.  Partant,  point  de 
dfrrtrioe  géaérak .  point  de  croyances  systématique»  :  on  t'en  tient  aax  faits  et 
ou  ne  veut  que  des  farts.  No»  n'avons  pas  h  examiner  id  si  ce  matérialisme 
personnel  île  la  science  n'a  pat  aussi  tes  ineonvénieoa  :  si .  à  force  da  vouloir  ta 
rireooacriredaas  la  réalité,  os  ne  rétrécit  pas  k  vue  des  objets,  on  neprosrnl  pas 
les  bautes  rtr.latioos  qui  appelknt  à  elles  les  ectiriles  d  une  époque,  centupkut 


PATHOLOGIE  INTERNE. 

MBMOIae  SUE    LES  PERFORATIONS  INTESTINALES  QUI  tTJR- 
VIF.NNBNT  PENDANT  LE   COURS  DES  PIEVRBS  TYPHOÏDES  ; 

par  le  docteur  Cazenf-uvb,  chirurgien-militaire. 

(pHUIlkRt  PARTIE.    CIBSB1VATI0NS.) 

l„i  destruction  plus  ou  moins  étendue  des  diverses  tuniques  qui  en- 
trent dans  la  composition  du  canal  intestinal ,  constitue  ce  qu'on  appelle 
scs  perforations.  Tons  les  pointe  du  canal  peuvent  en  être  le  siège;  toute- 
fois, ils  ne  le  sont  pas  tous  au  même  degré  de  fréquence.  Ainsi ,  on  olt- 
serve  souvent  cette  lésion  dans  l'estomac,  surtout  vers  son  cxlrcroit»  splé- 
nique  et  sa  face  antérieure ,  as.se/.  souvent  vers  la  fin  de  l'ilcum ,  plus 
rarement  enfin  dans  le  gros  intestin. 

Les  perforations  peuvent  s'opérer  de  dedans  en  dehors,  ou  de  dehors 
en  dedans  ;  ce  dernier  cas  est  rare  :  cependant  on  a  vu  du  pis  amassé 
dans  la  cavité  péritonéalc  être  recelé  par  la  bouche  ou  l'anus  ;  on  a  vu 
«les  abcès  du  fuie,  des  reins  se  faire  jour  dans  le  canal  intestinal  (faillir, 
CayuJ,  Amiral,  CbomeJ  et  Genest,  etc.) 

Les  perforations  qui  se  font  de  dedans  en  dehors  sont  bien  autrement 
fréqnentes  ;  leurs  causes  sont  tiomhmiscs  ;  ie  ne  les  indiquerai  pas,  car 
ce  n'est  pas  un  travail  complet  sur  les  perforations  que  i  ai  voulu  pré- 
senter, .te  dirai  seulement  que  l'inQainiuatinn  aiguë  ou  chronique,  spon- 
tanée ou  tratimauque,  détermine  assez  souvent  cette  lésion.  On  l'observe 
suiloirt  pendant  le  cours  des  pstro-entérites  folliculcuscs,  dites  typhoï- 
des :  c'est  particulièrement  de  ces  perforations  qu'il  sera  question  dans 
ce  travail. 

1-a  perforation  de  l'intestin  est  un  des  acecirns  les  nlus  graves  de  I  » 
fii'MT  typhoïde.  A  voir  le  silence  des  auteurs  jusque  dans  ces  derniers 
temps  sur  cette  lésion,  on  pourrait  croire  qu'elle  est  très-rare  ;  elle  est 


•et  travaut  et  deviennent  la  religion  des  masses.  Notrr  devoir  ou  plutôt  notre 
Intention  est  de  constater  l'état  des  esprits  et  det  prodoits  de  la  science  pendant 
l'annrequt  va  Gnir.  Or.  nous  k  répétons,  pas  plus  qoe  les  années  précédentes, 
non*  n'avons  »n  surgir  qodqoe  grande  me  sprcuktivc  ;  aucun  homme  n'a  donné 
k  mot  il'nnlre  d'une  ère  et  de  recherches  nouvelles,  aucune  tendance  géoérak 
ne  dirige  ks  esprit*  où  ne  résulte  du  rapprochement  det  derniers  travaux  :  c'est 
donc  dans  h-  cadre  drmocratique  de  la  rieilk  teienre  que  chacnn  a  dépose  son 
continrent  de  faits  nouveaux  et  d'observations  nourelks ,  et  c'est  ce  cadre  r 


qoe  nous  allons  parcourir  pour  rappeler  ce  cpi'on  a  dit ,  fait  ou  publié  d'impor- 
tant sur  ks  trieur**  médicales  pendant  l'année  1 837. 

En  anatomie  ctnbnogéoiqoe.  M.  Carusa  signale  un  fait  très-curieux  :  suivant 
ce  célèbre  anaiomiste,  les  neufs,  ces  germes  dé  l'existence  future  des  hommes ,  te 
formeraient  des  «nul  la  naissance  de  la  femme  :  en  sorte  que  vert  la  fin  da  k 
grosteste ,  avec  un  fortut  dn  sexe  féminin ,  il  y  aurait  trois  générations  chef  k 
même  individu  Dam  k  même  branche  anatomique,  M  Serres  a  donne  la  faraude 
d'une  série  de  fait*  importeas  dont  k  dé>cloppement  doit  jeter  un  jour  nouveau 
sor  kt  caractère*  successifs  et  traasitoi  res  des  Iges  du  brios,  et  fournir  des  doca- 
mrns  peéeieot  a  U  médecine  légak.  D'après  ks  recherches  do  savant  auteur  de 
la  loi  ceniripite  det  développement  organiques ,  ks  mollusques  seraient  des 
embryons  permanent  de»  animant  vertébrés ,  et  kur  composition ,  de  même  que 
Vetrr  nature,  de  même  que  leur  formation  et  leur  développement,  trraienl  det  dé- 
daetiont  rigoureuses  de  U  loi  qui  régit  k  deteloppcmeot  det  vertébré*.  Cette 
vue  nenve  conduit  i  une  antre  :  c'est  que  pour  comparer  logiquement  les  orga- 
nisme» des  animaux  inférieurs  S  r  homme  ,  il  ne  faut  pat  prendre  ce  dernier  au 
terme  de  ton  développement ,  mais  a  l'époque  de  k  vie  embryonnaire  ou  ton  oe- 
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au  contraire  assez  fréquente,  et  sous  ce  raimort  aussi  bien  que  par  sa 
gravité,  elle  mérite  toute  l'attention  des  médecins. 

J'ai  dit  que  les  perforations  intestinales  étaient  assez  fréquentes.  On 
en  trouve  en  effet  huit  cas  dans  l'ouvrage  de  M.  Louis,  (Dr  la  fièvre  ty- 
phoïde ;  deux  dans  relui  de  MM.  Chômes  et  fteoesl  ;  mi  dans  la  clini- 
que de  M .  Amiral.  Je  l'ai  observé  cinq  foi»  ;  M .  DnHfrrj  e*  «rte  cina  cas 
dans  sa  thèse  iu-itagorale  ;  on  ea  trouve  attasi  plusieurs  ub»«n  atsoiu  dans 
les  divers  recueils  périodiques. 

Tout  le  monde  sait  aujourd'hui  que  la  lésion  anatomique  de  la  fièvre 
typhoïde  consiste  dans  l'altération  de  la  muqueuse  et  surtout  des  folli- 
cules du  canal  intestinal  ;  tout  le  monde  sait  aussi  que  les  désordres  ana- 
tomiqnes  les  plus  graves  ont  leur  siège  vers  la  fin  de  l'iléon ,  aox  envi- 
rons de  la  valvule  iléo-cowale.  C'est  aussi  dans  cette  partie  que  les  per- 
foration* se  montrent  le  plus  souvent  ;  toutefois,  ce  n  est  pas  comme  on 

Î jouirait  le  présumer  tout  d'abord  dans  les  cas  les  plus  graves,  dans  les 
estons  les  plus  étendues,  que  ks  perforations  sont  plus  fréqoeutes  ;  c'est 
surtout  pendant  le  cours  des  fièvres  typhoïdes  légères  qu'on  les  observe. 
IN'ons  essaierons  d'ex|iliqucr  cette  ^particularité. 

Les  perforation*  intestinales  n  ont  guère  été  envisagées  qnc  sons  le 
point  de  vue  de  l'analomie  pathologique  ;  on  a  décrit  avec  beaucoup  de 
soin  la  forme,  la  grandeur  et  le  siège  le  plus  fréquent  de  cette  lésion  ;  on 
n'a  peiil-ctre  pas  assez  étudié  leur  cause  immédiate,  et  cependant  c  était, 
je  crois,  la  chose  impartante  ,  car  étant  presque  constamment  mortelle, 
par  la  péritonite  qu'elle  détermine ,  c'est  plutôt  à  prévenir  cette  lésion 
qu'a  la  bien  décrire  qu'on  aurait  dû  s'attacher.  Cette  considération  m'a  en- 
gafsé  «  rapprix-ber  les  <4>servatinns  suivantes^  afin  de  jeter  un  criiip-dVil 

médiates  des  perforations 

•tmpiAmu  i>c  pitvtr.  TTraoïni;  ÀttéLtoaiTio*  raa  lu  irririiLor.umcicrs  ; 
iliheststjos  rifruTraig;  ruroKATioa  i  riaiioaue  *i&t>«  i  atoaT  (<)• 


Oes  I.  —  Anton» .  Igé  de  •(  tas,  d'une  faible  coniplexioa,  au  service  depuis 
cinq  mois  ■  à  Paris  depuis  on  mois  et  demi ,  fat  pris,  sans  cause  appréciable  pour 
lui,  le  16  janvier  nui,  d  uo  frisson  violent  min  de  chaleur  et  accompagne  de 

tout. 

Le  17.  dévotement;  la  milsde  est  reste  huit  jours  dans  sa  chambre,  et,  d'après 
le  conseil  de  ses  canursdes,  il  a  bo  do  vin  chaud,  ce  qui  a  aggrave  tocs  lés  SVrap- 
tOlIK-S. 

Le  24 ,  entré  au  Val  dc-Crlca,  il  fut  couché  talla  8.  Ut  41.  Le  chirurgien  de 
farde  pratiqua  une  saignée  de  huit  onces  et  appliqua  vingt  sangsues  à  l'epigaslr*. 

Le  25 .  »  notre  première  visite  ,  ce  malade  nous  présente  les  symptômes  soi- 
va»  :  prostration  ;  péleur  générale  ;  langue  rouge  wr  tes  bords ,  recouverte  au 
centre  d'une  croûte  brunâtre  !  douleur  légère  s  la  gorge;  tooreiie;  soif  vie*  ; 
abdomen  récitent  et  ebaud  ;  gargouillement  dans  la  région  ilon-ccecale  ;  pctérliics 
«ombreuses  au  cou ,  sur  le  thorax  et  les  membres  supérieurs:  toux  peu  fré- 
quente; percussion  sonore;  rooeosel  raie  sous  crépitant  ea  arrière das  deux  pou- 
mons; peau  chaude  et  sèche  ;  pouls  concentré,  fréquent  (100  pats.)  ;  rêvasseries 
peuiiant  la  nuit.  (Diète,  lavemeas  émollieos .  cataplasme  sur  l'abdomen.} 

Le  26 ,  trois  selles  liquides  pendant  la  nuit  ;  du  reste  a  peu  pris  même  état. 
(Diète,  gomme,  cataplasme. | 

Les  27  et  28  ,  légère  amélioration  ;  toux  moiitlr*.  (Bomlloa .  gomme.) 

Le  2ï ,  le  déeoirment  a  beaucoup  augmenté  ;  bait  selles  dans  ks  vingt-quatre 
beures;  an  peu  moinsil'icnité  dans  les  symptômes généraux.  (Même  prescription.) 

(f)  J'ai  recueilli  les  trais  premières  observations  ci-dessous  dans  le  service  de 
11.  Alquie  peadant  que  je  remplissais  les  fonctions  de  chef  de  clinique  :  elles  oui 
nié  consignées  dans  sa  thèse,  par  M.  Calait  ,  à  qui  mon  collège*  et  ami  M.  8i- 
card  les  avait  prêtée». 


Du  Su  au  A  février,  légère  ameliorsttoe:  on  accorde  quelques  a  urne  m.  i  Soupe, 
vermicelle,  un  peu  de  vin  ) 

Le  4  ,  natation  très-vive  ;  selles  liquides  fréquentes  ;  le  malade  dit  que  le  tin 
hn  a  fait  mal. 

Du  4  au  12  .  cette  excitation  diminue  sous  l'influence  du  régime  ;  toutefois  son 
voisin  de  lit  nous  dit  qe'Autony  a  h  ahurrlié*  qu'il  n'accusa  pas  pour  n'être  pas 
remis  a  la  diète.  (S»ape  .  un  peu  de  vin  ,ueré.  ! 

Le  t6 ,  à  neuf  beum  da  soit,  va  «e  levant  de  de  «an  U  chaise  de  nuit,  le  ma- 
lade éprouve  une  douleur  tfês-vive  dans  l'abdomen, surtout  vers  la  région  iliaque 
1  droite  ;  il  ne  peut  garder  uoe  position  8xe  dans  son  lit;  selles  liquides  fré- 
quentes; frisson  très-violent-  (Diète,  (5  sangsues  1  l'anus;  lavem.  amylacé.) 

Le  17  ,  face  pile ,  grippée  :  pouls  fréquent .  concentre  ;  l'abdomen  est  tendu 
«t  d'ane  sensibilité  excessive.  (Diète,  dix  sangsues  a  1a  région  iliaque  droite;  ca- 
taplasme.) 

Le  I V .  améliorât! oo;  abdomen  on  peu  moins  donloureus  à  la  pression.  (Diète, 
hait  sangsues  sur  l'abdomen  ,  lavement  opiacé.) 

Le  21 , 1  peu  près  même  état  ;  rbvpogastrc  offre  nne  saillie  globuleuse  qui  a  pu 
nous  faire  croire  a  une  paralysie  de  La  vessie  (oo  n'a  retirée  l'aide  de  la  sonde 
que  deux  a  trois  cui  titrées  d'urine  trouble ,  fétide) .  Vers  neuf  beures .  le  malade 
se  plaint  d'une  douleur  très-vive  dans  l'abdomen,  surtout  vers  les  brpoehoodres; 
face  grippée;  notais  fréquent,  à  peine  sensible.  [Sinapisme*  aux  jambe*.  caUpl. 
abd.l  Le  soir  tout  empire:  mort  a  huit  beures ,  trente-six  jours  après  le  début  de 
U  maladie  .  et  le  sixième  de  l'invasion  de  U  péritonite. 

aoTorsix  oouxa  muai»  srtès  tu  non. 

Erùrieur.  Demi-aurisme. 

Thorax.  Haquease  brooebtqoc  ronge  dans  une  très  grande  étendue  ;  | 
emphisrmateaa  ;  coeur  et  péricarde  sains;  aucune  coloration  de  l'aorte. 

Abéomm.  L'bypogaslre  est  trts-sailaant ;  l'abdanen  contieat  uoe  grande 
quantité  de  liquide  séro-purulent;  te  péritoine,  un  peu  injecté  est  recouvert  dans 
tout*  sua  étendue  d'une  pseodo- membrane  molle  qui  réunit  entre  elles  les  an- 
ses intestinales  ;  la  muqueuse  gastrique,  sensiblement  ramollie  ,  est  injectée  ver. 
son  grand  cul-dc-sac  ;  le  jnjunuot,  dans  une  assex  grande  étendue ,  offre  une  cou- 
leur ardoisée  :  a  sa  partie  inférieure  existent  des  plaque»  agmmées  et  des  follicn- 
Iss  isolés  aasea  développes  ;  I  on  de  ces  lollicules  est  profootlèmeut  ulcéré  ;  il  ne 
reste  pins  dsns  ce  point  que  la  tunique  péritonéak  ;  vers  la  valvule  iléo-comle 
et  dans  l'étendue  de  déni  pouces ,  les  ulcérations  sont  tellement  nombreuses  et 
rapprochées  que  U  uien-braoe  rauqueute  eit  presque  entièrement  détruite-  Une 
de  ces  ulcérations  a  la  forme  d'un  c6ne  dont  le  sommet  perfore  aurait  s  peine 
reçu  la  téte  d'une  grosse  épingle  ;  la  muqueuse  du  eceeum  est  injectée;  le  gras 
intestin  est  sain;  Ict  ganglions  mcscnleriques  tria-iolaaùncux  et  rouges.  La 
vessie  est  vide  et  contractée  sur  elle-même. 

Le  cerveau  n'offre  rien  a  noter. 

La  ilew  typhoïde  s'est  montrée  avec  tous  ses  symptômes  et  nous 
1  avons  trouvé  de  nombreuse*  et  profondes  ulcérations  ;  tousles  folli- 
I  culcs  de  l'iléum  étaient  altérés.  L  amélioration  survcnucsoiu  l'influence 
du  traitement  antiphlogistique  ne  s'est  pas  soutenue;  je  crois  que  l'ali- 
;  meiilation  a  élé  recommencée  trop  toi  :  en  effet,  on  a  vu  1rs  phénomènes 
!  morbides  augmenter  boules  le*  mis  que  des  aliroens  ont  été  aceotdés  ;  de 
I  plus,  le  malade  a  commis  des  écarts  de  régime,  ce  qui  a  favorisé  la  mar- 
che de  l'inflammation  et  a  déterminé  la  perforation  de  l'intestin.  Les 
1  efforts  du  malade  pendant  l'acte  de  U  délégation  me  paraissait  la  cause 
déterminante  de  cette  lésion. 

Je  signalerai  le  besoin  d  uriner  qui,  avec  la  tametaction  et  la  nutiu' 
de  l'hypoputre,  ont  pu  fuie  croire  a  l'existence  d'une  grande  quantité 
d'anne  dans  la  vessie.  Ce  symptôme  existe  assez  souvent  lorsque  I'in- 
I  flammalion  a  pour  siège  le  péritoine  pelvien  ;  dans  ces  cas  la  vessie  est 
i  rapetissé*:,  elle  ne  peut  se  laisser  distendre  par  l'urine,  la  douleur  abdo. 
{  initiale  amenant  la  contraction  de  sa  membrane  musculaire.  A  cette 
i  cause  je  joindrai  les  adhérences  intestinales  et  la  quantité  assez  grande 


éditions  analumiques  et  phvsiologiques  per- 
:  idée  que  certains  esprits  a  vue  courte  oat 
nprise  comme  elle  doit  l'être,  c'est-à-dire 


gaïKîiue  réalise  Iran. itoirrnieol  les  eoojitioos  analomiques  et  ph 
maeentes.le  la  série  animale.  C-ttc  " 
souvent  travestie  ou  ridiculisée,  com 

dans  les  termes  d'une  analogie  d'organisation  et  non  d'une  similitude  de  forme», 
suffirait  seule  \  toute  une  époque  scientifique  U.  Serres  vient  d'en  jalonner  une 
partie.  U-Flourensa  résolu  une  question  d'inatomie  de  texlureqiii  avait  longtcaipi 
occupé  Mslpighi .  Rojsch ,  Vinslow ,  Duvtrney  et  Bicbal ,  à  savoir  s'il  existe  ua 
corps  muiforur  on  réliculairt  dans  la  langue  de  l'homme.  Non-sauleroent  II. 
Flouren.  a  établi  matériellement  l'csistence  de  celte  membrane ,  mais  il  a  spéci- 
fié ta  structure  dsn>  les  différent  animant,  différente  de  celle  qu'a  vtii  déterminée 
Malpighi  sous  le  nom  de  corps  rvVrci'/.iirr. 

La  phvxiolngie  doit  également  à  M.  Floorcns  un  mémoire  sur  les  mouvemens 
et  les  Wttemens  des  artères .  dans  lequel  cet  habile  eipcriaaenlaleer  a  détermine 
les  diverses  circonstances  qui  concourent  a  la  production  du  pouls.  —  U.  vjt  ebcr 
de  Munich  a  enrichi  la  même  science  d'un  fait  Je  la  plus  haute  important» ,  la 
pression  atmosphérique  comme  une  des  causes  principales  qui  retiennent  la  téta 
dn  fémnr  dans  la  eavile  eotjlome.  EuSo.  liai.  Breschèl  et  Becquerel  ont 
fait  connaître,  avec  la  précision  qui  les  caractérise,  uoe  partie  de  leurs  recher- 
ches .or  la  température  des  tissus  et  des  Dquides  animant.  La  science  attend  le 
résultat  de  leurs  expériences  wr  I  électricité  animale. 

Un  plus  grand  nombre  de  points  de  pathologie  interne  ont  été  éclairés  par  da 
or>n«r;l<-.  rrrhrrclîr.  maladies  humorales  «ont.  un.  le  secourv  d  aucun 


malades  humorales  sont,  sans  lu  secours  d'„ 
remises  en  honneur  par  l  obwrvsiioo  et  l'expérimentation  teauVs.  M. 
e  a  tait  des  expériences  fort  intéressantes  sur  la  dcGbrioauoa  du  aaag,  et 
il  s  signale  tes  importantes  applications  qu'on  pourrait  faire  de  cette  altérai  ton 


.  M.  Boooet .  de  Lyon,  a  constaté  dans  le  pus  palréCa 
■te  d'ammoniaque,  et  celle  de  ce  poison  septiqne  dans 
ia)ades  soumis)  U  résorption  d'un  pus  ainsi  ancre.  Le 


1  a  la  palhogénie  humaine, 
l'esblcnce  de  l'bjdro-sulfate  i 

le  sang  et  les  urines  des  malades  soumis  a  la  résorption  d  on  pus 
même  auteur  a  cherche  è  démontrer  que  les  produits  des  sécrétions  qui  ne  s'or- 

Eniseut  pas,  tels  que  la  sérosité,  le  pus,  les  matières  diverses  renfermée*  dans 
i  listes,  ne  sont  que  des  produits  immédiats  du  sang,  auxquels  il  manque  an  ou 
plusieurs  des  rlémens  constitutifs  de  ce  fluide.  M.  Bonnet  partit  s'occuper  avec  le 
même  succès  de  l'étude  des  produits  morbides  organisés;  il  ramène  la  rompositioa 
de  ces  produits  i  des  lois  tort  limpks,  qui  ne  seraient  d'ailleurs  que  celles  de  la  pro- 
duction des  tissus  normaux,  comhinéeset  madiG.es  parceitaincs  causes.*  la  m.'nvr 
époque  no  M.  Bonnet  faisait  connaître  tes  recherches  sur  la  composition  da 
pus,  M.  Mandl  s'occupait  de  douuer  les  moiens  chimiques  et  physiques  de  re- 
connaître  ce  fluide  dans  le  sang,  M.  Mandl  a  bit  en  outre  d'autres  recherche» 
microscopiques  sur  U  constitution  dn  sang  dans  dirfrreotet  coodaliuai.  L'appli- 
cation du  micro*ci»pea  l'elmledes  produits  morbides  est  une  des  assHtvodrt  te 
idu»  en  vague.  Lut  faits  qu'elle  révèle  ne  sont  |* ut  être  pas  aussi  prêtas  et  aussi 
facile*  i  établir  et  à  vérifiée  qu'il  oouTirnoVail.  axait  oa  doit  attendre,  et  on  t 
drjà  obtenu  de  srraods  rè-nltau  de  l'application  de  cetie  metb»Jc.  M.  Donné  est 
un  desobservaleura  de  l'époque  qui  1a  cultivent  avec  te  plus  de  persévérance  et 
de  socaès.  aVinsi,  il  a  constaté  dans  te  pasdes  chancres  ssphiliiiouet  l'exislenre 
d'auimalcule»  qui  paraîtraient  jouer  un  grand  rose  dans  la  transniiisiou  de  celte 
maladie  Le  même  tuteur  a  éclairé  U  ctsaxpcatiaa  des  atactis  et  de  la  matière  dei 
divers  tcoulemios  dm  or<;aoit  gruiio-nrinaires,  am«t  que  celle  d'antres  Bautcs, 
Iris  que  la  salive,  le  lait,  le  spermt  et  k  sang.  IHm  une  autre  ligne  de  faits  n«u< 
rtp[Kdlerons  tes  obaarvalioaa  ti  caatastées  et  pourtant  si  étidesstes  da  M.  Bayer 
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vessie  de  haut  en 


mira*  nraoSut;  manuTUi:  coawmcesi*»T  di  oOitalucwcc ;  au- 
■arrraTio»  mop  coricisiarr  reiatATOBaix;  ucunwnai  rantuaxTtoi; 

véaiTOml 


entre  au  Y.l-de-Crice. 


.  depuis  u 

le  2S  nia 


1  pesîècs 


(ta*.  II.  -  Feiput,  igé  de  Si  no*. 

m  ,  sujet  »  de»  accès  de  fièvre  ii 
il  «t  couche  salle  « .  lit  o*  SV. 

Examiné  le  29.  il  présente  In  symptômes  suivans  :  prostration;  céphalalgie 
interne:  langue  rouge  sur  ic*  bonb  et*  aa  pointe ,  piquetée  an  centre;  aoif  Tire; 
appétence  de  boissons  froide»;  légère  douleur  éplensirique;  rtiéicorisme  peu  mar- 
i|ué  ;  pat  de  selle»  depuis  deax  jntii  peau  chaude;  pools  développé  ,  fréquent 
(100  pot».)  (Diète  ;  Su  iwft,  k  l'épig.;  fanent,  émail.;  limonade.) 
Le  30, 1  pea  près  même  état.  (Diète  j  saignée  de  13  once*), 
1/  Ji.  prostration  :  Unsrue  et'  dent»  cnL-routres;  nictéorisme:  trois  Mlle»  li- 

.Lle.)'Pt,"t       *'Poul,r«,le'  (  »** 

Un  t"  an  6  join ,  la  diatrhéc  persiste  ;  du  reste  a  pea  près  mente  éUL  (Dicte; 
gomme  ;  Internent  amylacé  et  opiacé.) 

Do  6  an  1 4 ,  amélioration  ;  la  diarrhée  disparait  ;  les  phénomènes  de  réaction 

diminoenl  d'intensité  ;  appétit.  (Bouillon  coupé.) 

Le  <  7,  le  malade  ayant  pris  plus  d'ehnseos  qn'oo  n'en  avait  prescrit .  U  diar- 
rhée a  reparu  et  avec  elle  un  peu  de  fièvre.  (Diète;  lavement  amvlaeé.) 

Le»  jour*  suivais*,  la  diarrhée  et  la  fièvre  «ont  presque  eatièremei 
soi»  l'influence  de  la  diète  ;  on  accorde  de  nouveau  du  bouillon. 

Do  t  •'  au  18  juillet .  on  augmente  pea  t  peu  les  aliment  ;  ainsi  on  prétérit  suc- 
cessivement le  rermicclle ,  la  soupe,  le  quart  d'aliment ,  Une  côtelette  ;  In  selles 
sont  normales  ;  les  forera  du  malade  ne  rCTiennent  pea;  il  est  plie  |  amugrisse- 
ment  as  set  avancé. 

Du  » 8  nn  SI .  la  peu  redevient  rba«Jc  ;  le  pouls  fréquent  et  raide  ;  l'abdomen 
w  meteorise  et  devient  douloureux  k  la  pression.  Fcignat  n'accuse  pas  le  de- 
voirment,  il  craint  la  diète.  (Fomeot.  émoll  ;  lav.  ausyl.;  diète.) 

Le  2t,  abdomen  douloureux  k  la  pins  légère  pression  ;  ses  parois .  pressées  par 
la  main,  s'affaissent  dans  une  essee  grande  étendue,  et  présentent  de  )a  résistance; 
hmt  scitet  liquides  dans  les  14  heure»  ;  face  grippée';  pouls  concentré,  fréquent  : 
le  malade  ae  plaint  d'uriner  peu  ;  il  dit  qist  l'urine  s'est  épanchée  dans  le  ventre. 
(Diète  ;  20  sangs,  sur  J'abd.;  catapl.  laudaniac  ;  lavera,  amyl.) 

Le  Î3,  execerbalu»  de  tous  les  symptômes.  (34  sangsues  posée»  sur  l'abdomen 
en  quatre  fois,  de  manière  a  obtenir  un  écoulement  permanent  ;  basent,  émoll  ) 

Le  25,  ismptùmcs  d'agonie  (sinap.  ans  jambes).  Mort  k  une  beare  après  midi, 
63  jours  après  le  débat  de  la  maladie,  et  le  J«  de  l'invasion  de  la  péritonite. 


Thorax,  eevarel  poumons  tains. 

Abdomtn.  Quatre  pintes  environ  de  liquide  séro-paralant  dans  la  cavité  pé- 
rilonéalr  ;  le  péritoine  est  rev-outerl  de  pseudo  membranes  molles  qui  unissent 
er.trr  elles  les  anses  intestinales  ;  rougeur  violacée  de  la  moqueuse  gastrique  vers 
le  grand  cul-de  mc;  la  partie  supérieure  de  l'intestin  grêle  est  saine  :  à  quelques 
pouces  de  la  valvule  ileo  ctreale,  on  trouve  de»  points  noirâtres  on  la  moqueuse 
est  détruite  ;  le»  borda  de  ces  ulcérations  sont  affaissés  et  tendent  a  te  rappro- 
cher; on  voit  aussi  plus  bas  quelques  saillies  linéaire»,  noirâtre»,  de  .1  k  4  lignes 
•le  longueur,  et  qui  sont  de»  traces  évidente»  d'anciennes  ulcérations  ;  on  peu  au- 
dessus  de  la  valvule,  la  muqueuse  et  la  musculeuse  sont  détruites  dans  l'étendue 
environ  d'une  pièce  d'un  franc  ;  dans  cet  endroit,  la  séreuse  est  injectée;  un  peu 
au-dessous  eiisle  une  ulcération  plus  large;,  conique  ,  dont  te  sommet  présente 
dent  ouvertures  qui  recevraient  k  peine  la  tête  d'une  grosse  épingle;  la  inuqueuse 
du  colon  ascendant,  d'an  rouge  brunit re .  marbrée,  offre  quelques  petites  ulcé- 
rations prevnse  cicatrisées  ;  les  ganglion»  mèsenlérique*  sont  rouges  et  trè*-tu- 
*  '  ■  La  rate  est  volumineuse  et  molle;  le  fuie  congestionné  est  tain  ;  1a  vessie 


Enrorr  un  ois  où  les  alimens  troplot.worsirs  semblent  avntr  détermine 
une  perforation  intestinale  :  je  crois  que  le  malade  se  serait  l>ien  rétabli 
s'il  avait  été  toujours  docile  et  si  on  avait  plus  lougtem|u>  persisté  dau* 
le  bouillon  et  le  jus  de  viande  ;  en  effet,  la  dicte  a  rteux  toi»  ramené  le 
calme  qu'une  alimentation  trop  copieuse  avait  troublé  ;  lotîtes  les  ulcé- 
rations rie  la  moqueuse  avaient  disparu  ou  étaient  en  voie  de  guérison  à 
l'exception  de  deux.  I)  est  même  rare  de  voir  un  aussi  bel  exemple  de 
cicatrices  intestinales.  L'absence  de  douleur*  taxs-aigues  et  d'exaeerba- 
tion  des  I  nvasion  de  la  péritonite,  me  tait  penser  que  la  perforation 
qui  a  donné  lieu  i  cette  phleginasie  est  survenue  peu  à  peu  par  les 
progrès  de  l'inflammation  qu'entretenait  une  alimentation  prématurée. 
Dans  ce  cas  encore,  envie  d'uriner  et  suppression  de  bi  sccrélion  uri- 
naire. 


re  la  ûevre  tj- 
•  la  perforation 


Les  purgatif»  < 
pholde  n'auraicnt-tls  pas  ai 
qui  a  terminé  les  jours  du  i 

STurroate  de  riivae  TVMOÏnt  caire;  mrréoiisue  ; 

laui  riaiTOUTS  aicsn;  hoxt. 

Oh,  HI.  —  Douvrain,  Igé  de  13  ans,  d'une  forte  constitution,  babitoellemrnt 
bien  portant,  au  service,  et  k  Paris  depuis  trois  mois,  est  entré  aa  Yal-de-Grica 
le  <l  juin,  accusant  huit  jours  de  maladie;  il  a  été  coudra  salle  8,  a"  t  J. 

Le  \  2,  k  notre  premier  examen,  il  a  présenté  le*  symptômes  suivait*  :  pros- 
tration; céphalalgie  sus-orbitaire;  peau  chaude;  pouls  fréquent  (95  i  4 00  puis.)  ; 
langue  recouverte  d'un  enduit  épais,  risquent,  soif  vive  ;  appétence  de  boisions 
froides;  douleur  k  la  gorge;  abdomen  metrorisë  douloereut  s  la  pression;  gar- 
gouillement dans  U  foise  iliaque  droite.  (Diète,  41»  sangsues  sur  f  abdomen,  cal., 
lav.  émoll.) 

Le  là.  d>arrbée,  da  reste  i  peu  près  même  état.  (Diète,  10  sangsues  i  la  ré- 
gion iléo-crjxale  ) 

Le  1 4.  face  hébétée;  pouls  asset  développé,  fréquent  (9$  pnls.%  m<  téorisme: 
la  piqQre  de*  ssngsoes  est  entourée  d'anc  auréole  bleuâtre  ;  langue  et  dents  ta- 
rroûtees;  selles  liquide».  (Dséie,  1 2  sangsues  k  l'épig.  et  «4  à  la  région  iliaque 
droite,  lav.  amylacé.) 

La  tC,  délire  pendant  la  nait.  (I  t  sangs,  sar  l'abd.,  diète.) 

Le  1 8,  le  délire  persiste;  quelques  fw-téebies  sar  l'abdomen  et  le  thorat;  pouls 
raide,  fréquent  ;  meléorisme  tee»- marqué  :  la  langue  et  les  deels  sont  encroatées 
d'nn  macs*  épais,  d'an  roage- brunâtre,  (Diète  ;  lav.  chlorure  ) 

Le fo,  délire;  aggravation  de  toas  les  symptômes;  météorisme  porté  i  un 
très-haut  degré  ;  dyspnée.  (20  sangsues  sur  le  trajet  des  jugulaires  :  sinapisme* 
aux  jambe*  :  rompre**»*  mouillées  dans  l'eau  froide  sur  l'abdomen.)  Peu  de  temps 
après  l'a  indication  de  ces  compresses,  le  ventre  t'est  tfûùsé  ;  le  malade  a  en  une 
selle  ;  la  nuit  a  été  asin  calme. 

Do  24  ao  24,  pouls  peut,  concentré,  fréquent  ;  face  grippée;  le  ventre  se  mr- 
téoriae  de  plu*  en  plus;  il  devient  douleureux  k  la  pression;  la  diarrhée  aug- 
mente d'intensité.  (Diète,  fom.  émoll.  ;  lav.  chloruré.) 

Le  2*,  délire  ;  soubresauts  dit*  tendons  pools  concentré;  abdomen  toujours 
ballonné  et  douloureux  k  la  plus  légère  pression  ;  aelles  sanguinolentes,  (t  S  sangs, 
sar  l'abdomen.) 

Le  36,  tout  empire  ;  le  poamoo  s'engoue;  le  ventre  est  très  douloureux  et  nié- 
té  orisé.  (Sànap.  an*  jambe*.) 

Ur.  abdomen  très  doulooreuiiagiUlion;  agonie;  morta  midi,  six  jour» 
après  l'invasion  de  la  péritonite  et  le  v.ngl  quatrième  de  b  maladie. 


30  net  axa 


t* 


T/ir.  Les  siuus  de  ladure  mère  soit  engnrgrt  de  sang;  fararbaoile  de  la  con- 
vexité des  hémisphères  offre  une  couleur  légèrement  npahne  ;  la  nie-mérr  est  in- 
U  soosunre  cérébrale  offre  aussi  une  injection  sablée  ;  elle  n'a  pas  perdu 
de  sérosité  k  la  base  da  crâne. 


anr  la  transaussion  de  la  morve  aigu*  k  l'homme  ;  les  belle*  recherches  du  même 
auteur  faisant  tuile  i  celle»  de  Beighl  aur  l'albuminorie  ;  le*  observations  cli- 
niques de  U.  le  professeur  Forget  sur  ta  même  maladie  ;  les  intéressantes  obser- 
vations du  même  auteur  sur  le»  perforation»  du  tube  digestif ,  et  celle»  toutes  re- 
rentei  de  M.  Caieoeuve  sur  les  perforations  intestinales  spontanées  dans  la  lièvre 
tvphoide.  îsoms  rappellerons  encore  les  recherche*  ai  précises  de  M.  Nïvet  sur  les 
maladie*  cérébrales  causées  par  le*  préparations  de  plomb  ;  celles  non  moins  ca- 
riesisf  s  de  M.  Birts  sar  la  première  période  de  la  ptithisie  pulmonaire.  Suivant 
cet  observateur,  la  reductioa  relative  de  la  partie  supérieure  do  thorax  compa- 
rée k  l'intérieure  serait  un  indice  presque  certain  d'un  commencement  nu  au 
moins  d'une  imminence  de  la  phtbisie  pulmonaire.  Ce  jeûna  acteur  a  d'ailleurs 
fait  connaitre  un  antre  signe  foarni  par  une  modification  du  bruit  respiratoire 
•le*  sujets  idacés  daas  ces  fâcheuses  conditions,  modification  k  laquelle  lia  donné 
le  nom  de  kruit  rdptux.  M.  Konat  a  roostaté  dans  la  pneumonie  produite  par  la 
grippe  rexiateace  de  petits  cvtiodre*  membraneux  occupaal  les  deraières  rami- 
ncauons  bronchiques,  fait  déjk  indiqué  par  M.  Mojoa  lors  de  l'épidémie  de  1 803. 
A  propos  de  grippe,  il  est  impossible  d*  ne  pas  citer  l'hi-toire  si  impartiale  ,  si 
ruacise,  si  exacte  qu'en  a  donnée  tout  récemment  M.  Pétreqain.  Enfin  on  noua 
pardonnera  de  rappeler  les  utile»  confirmations  donner»  par  MM.  DesaBc  et  de 
Bcon  de  l'existence  d'une  période  d'incubation  do  choir ramorbus ,  caractérisée 
par  f  ensemble  des  simnlAmes  que  nous  avons  désignés  sons  le  nom  de  cholérine. 
Si  l'honneur  de  cette  observation  ne  devait  être  profitable  qa  k  son  auteur,  nous 
nous  tenons  dispensé  de  rap| 
dans  le  cours  de  cette  année. 

tdeaf.Lélot 


vaitr.n  ne  urvan  être  proDiaoïe  qn  a  son  amrur.  nous 
appeler  qu'elle  a  rte  remue  eo  Inroiire  et  confirmée 

ntm^ireTe"».  LéhîVur  ks"  rappom  du  crinTivec 


l'intelligence.  Ce  travail,  aussi  remarquable  par  la  précision  des  faits  que  par  1a 
justes-e  des  vues,  a  porté  le  dernier  coup  s  la  phrrnolorie.  H.  Learet  avait  éta- 
bli naguère,  entre  autres  choses  favorables  k  ta  phrénologie  ,  que  le  <-eeve*n  de 
l'ineest  remarquable  par  l'organe  de  ta  saillie,  le  cerveau  du  mouton  par  l'organe 
de  la  vénération,  et  celui  du  lapin  pae  l'organe  du  meurtre.  Il  ne  manquait  pins, 
pour  l'édification  des  fidèle»,  que  de  prouver,  par  le  compas  et  la  mesure,  que  le 
crine  des  idiots  est  généralement  plus  développé  que  celui  de*  bommej  serves 
c'est  ce  qui  résulte  de*  recherches  de  M.  Lélel. 

La  pathologie  externe  revendique,  comme  les  année*  précédentes,  une  grande 
place  dans  cette  revue  :  mais  ici  les  mêmes  questions  ont  été  souvent  résolues 
eontradictoi rement  par  plusieurs  suteurs ,  en  sorte  que  la  vérité,  le  progrès  réel 
n'existent  pat  en  vertu  de  tel  un  tel  travail,  mais  se  trouvent  dans  la  résultante 
deterfortidifrreens  et  combiné*  de  chacun.  Ceci  est  surtout  appl, cable  ans  luxa- 
tions. MM  Sèdillot.  Malgaigne,  Lengirr,  Pétreqmo  et  Vrlpean  ont  ainsi  ajouté,  par 
des  faits  observés  dan*  de*  coDiiition»  différentes,  ans  rlemens  île  détermination 
définitive  de  cet  ordre  de  lésion*.  M.  Heine  a  continué  ses  intéressantes  recherrhe-t 
sur  la  reproduction  des  os,  et  il  a  montré  ,  par  des  expérience*  directes,  que  le 
périoste,  que  toutes  le*  parties  de  l'os,  et  même  les  parties  molles  environnantes, 
roneourreot  k  la  régénération  du  tissa  osseux.  M.  Ne  la  ton  a  donné  aa  boa  ré- 
sume de  ce  que  l'on  savait  sar  la  tnbe-rculisatum  de*  o»,  et  a  aient  précisé  cer- 
taines circonstances  de  (rVt  altération.  M.  Boineta  éclairé  perdes  faits  clini- 
ques les  signes  immédiats  de.  la  contusion  du  cerveau.  M.  Alquié  a  publié  une 
série  ialéressaate  d'expénrnres  sur  I  inoculation  du  virus  ,'philitjaue.  et  a 
des  faits  d'un  ordre  nouveau  de,  différence,  remarquable,  entre  le, 
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Thorax.  Péricarde  et  ccnar  sains.  La  muqueuse  bronchique  est  un  peu  injec- 
tée :  adhérences  très-fortes  des  deux  piètres  droites  ;  engouement  du  parenchyme 
ru  arrière  de»  deux  uvMtooos  ;  ae  sommet  existe  un  tubercule  non  ramolli ,  aaset 
,  enveloppé  d'un  ktsle  Bien  organise  ;  U  portioo  do  poumon  qui  1  eo- 


t  "tire  est  mioc, 

AbJamtn.  Méléorisine  ;  la  cavité  abdominale  contient  une  petite  quantité  de 
liquide  roossitre,  fetid»  ;  k  péritoine  «Uns  toute  son  étendue .  et  tapisse  d'une 
pseado-mrmbrane  molle  ;  injection  du  tissu  celluUire  sons-périloneal:  la  mu- 
queuse gastrique,  un  peu  ramollie,  offre  une  couleur  brunâtre,  ardoisée  :  finie*- 
tin  great  contient  des  gai;  le<  follicules  isolas  et  les  plaque*  armures  sont  très- 
peu  développées  dans  le  jéjunum  et  la  partie. supêeieuTC  de  l'iléum  ;  à  un  pied  et 
demi  de  La  «truie  iléo-ccccalc  on  trouve  des  ulcrrationt  d'autant  plus  nom- 
hrc<ue>  et  plus  rapprochées  qu'on  descend  vers  le  eustum  :  «Un»  plusicars  de  ces 
ulcération»  les  dent  tuniques  internes  sont  détruites,  et  la  séreuse  offre  une  in- 
jection très-vive  ;  une  de  ces  ulcérations,  a  bords  tIctc»,  offre  une  perforation  ; 
le»  trou  tuniques  sont  détruites  très-i  «également  ;  1  ouverture  pcrilonral*  est 
très  étroite .  la  moqueuse  qui  environne  les  ulcérations  est  très-enflamnare  ;  dam 
le  euscdm et  le  commencement  du  colon  existent  quelques  follicules  ulcères;  les 
ganglions  mesentériques  sont  rongée,  trè*-»oluuiineu\  ;  le  foie  est  mou,  sans  autre 
altération  ;  U  rate  est  volumineuse  ;  rien  de  notable  dans  l'appareil  urinaire. 

Les  progrès  de  l'inflammation  et  le  méteorisrne  me  semblent  être  le 
l  auses  immédiates  de  la  perforation  intestinale.  La  |>critoiiitc  ne  s'est 
jus  montrée  ex  abrupto,  et,  c'est  peu  k  peu  qoe  les  symptômes  de  cette 
phlcgmasie  ont  été  constate»  :  la  dnnleur  abdominale,  qui  en  est  un  des 
signes  le»  plus  constans,  etistait  des  l'entrée  du  malade  à  l'hôpital ,  et 
dès  lors  pouvait  servir  très-peu  à  en  établir  le  diagnostic,  .le  signalerai 
la  vive  iuflammation  du  péritoine  qui  furmait  le  fond  de  quelques  tiîcé- 
:  cette  inflammation  auiait  pu  en  se  propageant  déterminer  U 
des  cas  de  ce  genre  ont  été  observés  ;  je  signalerai  la  fclUlilr  du 
épanché  dans  l'abdomen  :  cette  particularité  eiiste 
à  une  perforation  intestinale, 
le  cours  d'une  Givre  typhoïde  in- 
•.  c'est  le  contraire  qii'oi»  observe  le  pins 


Le  2$,  lemirus  va  croissant;  appétit.  (Bouillon ;  comme.) 
Le  M .  convalescence.  (Soupe  vermicelle.)  On  augmente 
alimens.  et  bientôt  on  accorde  la  demi  matin  et  soir  ;  le  i 
il  parait  bien  se  rétablir  et  ne  ee  plaint  pas  que  les  alimeos  I 
U  journée  il  se  lève  et  va  ae  chantier  auprès  du  poêle. 

Le  6  février  soir.  U  est  pris  d'un  frisson  violent  et  n'nne  < 
dans  l'abdomen  et  surtout  a  la  région  cœeele. 

Le  9.  vonltsemens  ;  pouls  concentré;  enfin  tons  Ira  symplAmes  [l'une  péritonite 
sur-aiguê.  'tu  saae«.  disséminées  sur  1  abdomen  ;  cat.) 
UÏt),  le  malade  s  ~ 


-m 


a'afUisM  de  plus  en  i 
été  posées  le  10  sur 


et  meurt  le  II  i  8  Ucuro  ,k  m.U. 


*i-TOMist  H  auuacs  araia  La  boit. 


Abdomm.  Le  péritoine  est  enflammé  dans  toute  son  étendue  et  tapissé  d'une 
pseudo-membrane  ;  an*  petite  quantité  de  liquide  séro  purulcol  tris- fétide  eaisle 
dans  la  cavité  pelvirnoe;  U  muqueuse  fastro-duodénale  présente  une  couleur  ar- 
doive  ;  le  jéjunum  n'offre  rien  d'anormal  t  vers  la  partie  infer.rurc  de  l'iMum  ou 
trouve  quelques  pUquea  iolllcoleusc»  un  peu  saillantes  et  pointillèes;  vers  b  val- 
vule existent  six  ulcération*  peu  éteudaes,  peu  profondes,  tt  dont  les  bords  sont 
affaisses;  au  fond  de  deux  de  en  ulcérations  existe  une  érosion  de  U  (unique  sé- 
reuse ;  la  moqueuse  d  u  cro«  intestin  présente  aussi  qoelques  f  " 

développé». 

Les  antres  catiits  u'olTreut  nen  de  notable. 


I  épanché  da 
s  péritonites  c 


•  nÈvai  iTriioi  it.  «stétioxATio»  ; 

tio«;  rtaiToaiTs  aicca;  noav. 

Ors.  IV.  —  Moopcsiuv,  Si  ans,  2S*  de  ligue,  an  service  depuis  on  an.  a 
•lepuis  deux  mois,  avant  habituellement  joui  d'une  bonne  santé,  fut  pris  ,  le  20 
décembre  dernier,  de  brisement  des  membres  et  de  diarrhée  ;  il  continua  à  Taire 
von  service  Dans  les  premiers  jours  de  janvier,  il  surviqi  une  jaunisse  aases  forte 
avec  inappétence  ;  la  malade  bût  de  U  tisane  de  carotte;  il  garda  la  chambre  et 
mangea  très-peu.  Sons  l'influence  de  ers  moseoa  la  jaunisse  disparut ,  la  diarrhée 
diminua  ;  le  malade  se  sentait  bien,  lorsque,  le  17  janvier,  âpre»  avoir  voulu  re- 
prendre son  service,  il  éprouva  une  céphalalgie  intense. 

Le  19,  la  diarrhée  augmenta  et  avec  elle  un  peu  de  fièvre. 

Le  20,  léger  épisiaxis. 

Le  21, entré  au  Tal-de  Crlre,  il  fut  courbé  salle  H. 

Ce  malade  avait  aises  d'intelligence  et  c'est  dt  lui  que  je  liens  les  détails  qui 
précèdent. 

Le  22,  à  notre  premier  examen,  le  malade  nous  présente  les  symptômes  sui- 
vans  :  abattement  ;  peau  ebande  et  sèche;  pouls  fréquent,  aases  développé; 
langue  muqueuse  ;  léger  méteorisme  ;  un  peu  de  gargouillement  k  U  région  iléo- 
cwale;  quatre  selles  liquides  en  f«  heures;  peu  de  toux;  ronces  en  arrière  des 
deux  poumons.  <  l>iite  ;  gomme  ;  30  sangs,  dont  20  k  l'épigastre  et  4  0  a  l'anus  ; 
cat  surl'atid.;  lav.  érooll.) 

U  11,  mieux  ;  le  pouls  est  encore  fréquent .  U  peau  chaude ,  h  soif  vive  ;  a 
wlles  liquides.  (2u  sangs,  à  la  région  iléo-ccccale  ;  cat.  sur  l'abd.  ;  lav.  émoi)  1 

Le  21.  amélioration  ;  U  Cice  a  un  meilleur  aspect;  la  langue  est  humide  et 
large;  le  ventre  es!  encore  un  peu  rénitent  ;  U  diarrhée  < 
ion  coupé  ;  gomme  ) 


Ce  miliUrre,  à  Paris  depuis  droit  mois,  était  par  cela  seul  prédispose 
à  une  irritation  du  canal  intestinal  :  cette  irritation  a  débuté  par  le  eivs 
intestin,  l'estomac,  le  duodénum;  de  là  le  dévouement,  Fa  jaunisse,  fin- 
appétence  ;  le  repos,  le  régime  ont  amélioré  l'état  du  malade.  Il  a  re- 
pris «on  service,  mais  bientôt  se  montrent  tous  les  symptôme*  d'une 
itevre  typhoïde  légère.  Entré  k  l'hôpital ,  les  émissions  sanguines  et  U 
dicte  remédient  aux  phénomrnesd'acuitéde  la  maladie  ;  la  convateseenre 
s'établir  et  l'alimentation  est  recommencée  ;  mais  les  symptômes 
tient  tombes;  il  restait  dès  ulcérations;  le  séjour  de* 
vers  U  valvule  n'a  pu  que  s'opposer  à  leur  cicatrisation ,  favoriser 
,  et  déterminer  ainsi  la  perforation  de  l'intestin  «urvenne 
où  l'on  s'y  attendait  le  moins.  Sans  aucun  doute,  si  ce  ma- 
lade n'avait  mangé  pendant  quinze  ou  vingt  jours  que  des  jus  de 
viande,  des  consornjnés  ,  les  ulcérations  intestinales  se  seraient  cicatri- 
sées, et  la  guéri  son  aurait  été  obtenue.  Mais  peut-on  toujours  maîtriser 
l'appétit  des  md.idcs  ,  et  n'a-t-on  pas  à  craindre  qu'ils  ne  commettent 
de  graves  imprudences  en  se  procurant  des  alimens?  c'est  un  écueil  » 
éviter.  Tous  les  médecins  qui  ont  fréquenté  longtemps  les  hôpitaux ,  su- 
vent  combien  il  est  souvent  difficile  de  diriger  la  convalescence  d'une 


(Booil- 


riiTiituE  roLatonatai;  rearoaatiox  ivrrsTiaxLt;  rtmosni  aient;  nom. 

On».  T.  —  Mademoiselle  Bumbert.  igée  de  19  ans ,  (Tune  faible  eomplrxioa  . 
accoucheuse,  éprouva  vers  le  15  mai  1836.  une  diarrhée  asseï  abondante  avec 
prostration  et  un  peu  de  6èvre  ;  elle  garda  le  repos  et  but  de  l'eau  de  rix. 

Le  26,  U  diarrhée  persistant,  un  médecin  fut  »|>pelc  ;  il  prescrivit  une  potion 

la  composition  ;  bientôt  U  dur- 


de  couleur  rougealre  dont  je  n'ai  pu  < 
rhée  et  le»  colique»  augmentèrent. 

Le  28,  cette  potion  fut  renouvelée,  et  à  peine  ta  maille  en  eut-elle  prit  quel- 
ques cuillerées,  que  le  devoiemeul  devint  plus  abondant,  le»  coliques  plus  forte». 
Entrée  a  motel-Dieu  do  Mans .  te  2'J ,  on  prescrivit  des  lavrmens  aanlacrs  et 
opiacés  ;  les  alimens  furent  continués,  il»  n  ont  jamais  été  complètement  suppri- 
més. Bientôt  le  ventre  devînt  douluureui,  et  le  u'  juin,  jour  où  j'ai  vu  la  malade 
pour  U  première  fois,  les  traits  son',  lire»  ;  le  pouls  petit,  concentré,  fréquent  ;  le 
ventre  méteorisé  et  douloureux  a  U  pression,  surtout  ver»  U  région  iléo-rcecsle 


ques.  On  doit  a  M.  Villeneuve,  de  Marseille ,  des  faits  circonstanciés  sur  l'ab- 
sorption du  pUcenta  et  sur  1rs  effets  de  ce  phénomène  morbide.  Enfin  ,  une 
question  capitale  a  été  mise  à  l'ordre  du  jour  par  les  expériences  et  les  rceher- 
rhes  de  M.  Amussat  sur  l'introduction  de  l'air  dan»  les  veines.  Gréées  à  l'acti- 
vité, à  U  précision  et  k  la  perspicacité  de  cet  ingénieux  expérimentateur,  le  bit 
principal  qui  domine  cette  importante  discussion  ressortira  démontré  pour 
t*His.  et  les  points  accessoires  et  les  application*  à  l'homme  seront  mis  en  relief 
avec  tous  les  élémens  propres  a  leur  solution  définitive,  k  cette  solution  auront 
concouru  nu  grand  nombre  de  personnes  :  nous  ciuroos  jusqu'ici  comme  y 
•saut  pris  récemment  une  part  active,  MM  Poisseuille,  Boni.  Mercier,  Dcnot, 
Boaillaud,  Velpeau  et  BUodio,  les  uns  par  de»  observations  et  des  considérations 
nouvelles,  les  autres  par  une  discussion  mieux  approfondie  de  U  matière.  Mais 
la  question  générale  s'est  individualisée,  et  pour  ainsi  dire  incarnée  dans  M. 
Amussat  :  il  ne  fera  pas  faute  k  sa  mission. 

U  thérapeutique  médicale  et  chirurgicale  ont  fait  peu  d'acquisitions  non- 
telle».  Nous  ne  regardons  pas  en  effet  comme  telles ,  les  macédoines  pharmaceu- 
tique» que  nous  somme*  qu<-tiîucfuis  oblige  d'emprunter  k  nus  voisius  d'oulre- 
Rbiu  ou  d'outre  mer,  et  qui  ae  sont,  suivant  l'énergique  «pression  de  notre 
ancien  maître  Chausaier,  que  des  formules  de  cuisine  médicale.  Comme  ce  judi- 
cieux vieillard,  nous  pensons  que  U  medecioe  t  pUs  k  retirer  d'un  diagnoiiie 
poutif  et  précis,  que  d'une  thérapeutique  richement  empirique  Nous  ajouterons 
avec  M.  Double  que  H  l'art  de  guérir  veut  réaliser  un  grand  et  véritable  pru- 
gai's  ,  il  doit  diriger  ses  vues  sur  la  période  d'imminence  et  d'incubation  des 
niabdie», et  reporter  »er»  l'étude  des  phénuriiènt'-»  a^panvuant  a  celte  période 
farderilc  investigation  qu'on  a  appliquée  i  leurs  résultats  malcriels.  Non, 


n'avons  donc  a  signaler  en  thérapeutique  médicale  qu'un  heureux  retour 
des  esprits  aux  médications  expérimentale»,  éclairée»  par  un  diagnostic  or- 
ganique plus  réserve.  Le  goût  de  notre  époque  est  général .  fl  est  l'ex- 
pression d'an  besoin  vér.table.  mai»  il  doit  conduire  plutôt  a  mieux  préciser 
les  indications  thérapeutiques  qu'a  trouver  des  médications  nouvelles.  La  mé- 
decine est  en  possession  de  tous  les  renardes,  il  ne  lui  manque  que  de  savoir  quand 
et  comment  les  administrer.  C'est  vers  cette  élude  d'anal>se  philosophique  cl 
pratiqué  que  nous  nous  proposons  de  diriger  nos  travaux  de  l'année  prochaine. 

La  thérapeutique  chirurgicale  s'est  enrichie  des  injections  iodées  de  M.  Vel- 
peau dam  rhydrocile;  de  l'implantation  des  éping'es  comme  mojcn  d'obtenir  la 
cure  radicale  des  hernies  par  M.  Bonnet  ;  des  onctions  nicrcuricltes  i  hautes 
doses  de  M.  Serre,  d'Uxès,  comme  traitement  ahoitif  des  inflammations  ex- 
ternes; du  nouveau  procédé  de  M.  Renaud,  de  Toulon,  pour  la  cure  du  rirsocèVc; 
enfin  du  bandage  amidonné  de  M.  Seutin  pour  le  traitement  des  fracture».  Tons 
ces  moyens  uni  ane  importance  pratique  plus  ou  moins  grande,  qu'il  appartient  k 
a  l'expérience  seule  de  déterminer.  L  un  dent,  te  bandage  amidonné  de  M.  Sco- 
tin  a  déjà  rrcueettc  sanction  indispensable  :  tous  1rs  hôpitaux  belges  et  plusieurs 
hôpitaux  français  ont  produit  de»  faits  qui  ae  permettent  plus  de  douter  de  l'es- 
cellence  de  ce  nouveau  moyen. 

Les  travaux  que  nous  venons  de  rappeler  appartiennent  a  la  publication  de» 
journaux  ou  des  mémoires  académiques.  Des  ouvrages  dcvclopuét,  de»  traités 
généraux,  qui  ne  sout  |JS  sans  importance,  ont  paru  également  dans  le  cours  de 
cette  année.  La  Gaxttrr.  sacoicit.»:  a  rendu  compte  du  cours  sur  la  génération, 
l'ovologie  et  l'enibrj  ologie  de  M  Flourens,  premier  et  heureux  essai  d'une  histoire 
générale  de  U  génération  des  animaux  ;  elle  a  analysé  les  deux  derniers  volumes  du 
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mon  re<j»r*  bien  ;  «leurs  nocturnes  Ircs-sbowlsnlrs;  d  ijirej  lou»  1rs  «no-n 
|e  rhagnoaUquai  im  périloaile  par  suite  d'une  perforation  intestinale- 
sangsues  rriuMieelee*  dan»  b  joarnrc.  ainsi  que  le  tendrai»»  .  sont  po»é« 
l'abdomen)  ;  U  douleur  rt  U  rrnitenec  d«  ventre  diminuent  sensihlcmrn 


ix  asseï  fréquente  augmente  considérablement  In  douleur» 
l'auicultâlioa  nous  bit  constater  un  peu  moins  de  ma  et  peu  d'air  au  sommet  des 
deux  poumons,  dans  ce  point  exista  ua  peu  de  tous-crépitation  ;  le  reste  du  poa- 
mon  re>inre  bien;  «leurs  nocturne»  trèa-abondaalc»;  d'après  lou»  1rs  antéeèdeu», 

-'-  <Hnt 
posées  tue 
seosibknieot  ;  la 

faibles^  de  U  malade  l'opsusaol  a  de  nouvel'c»  émissions sanguines,  des  frictions 
avec  ta  pommade  mercuriellc  sont  faites  sur  t abdomen  et  bieotol  suspendue». 
(Bouillon:  (oape;  ceuf;  an  peu  de  vin.)  La  malade  récbmait  k  grand»  eria  des 
•li  me  us ,  n'»-l-elk  commis  aucune  improdence  ? 

La  It,  Icseouque»  et  b  douleur  du  «entre  turWDltui  d'ialroaité;  on  sent  a 
travers  In  parois  abdonsinsks  des  iiiégau te»  formées  par  In  ans»  intestinabs 
•gelomêrées;  b  diarrhée  persiste ,  et  a»ee  elb  l'épuiseaient ,  b  6èvre;  sueurs 
nocturnes;  toux  fatigante ,  expectoration  de  aacas  épais  jaunâtre,  au 
des  deox  poumons,  on  enien  J  un  jieti  de  rile  crépitent  s 
linuc  ks  mèmM  nmrripliona  aliaseatairc*. 
U  18,  tout  empire,  et  b  mort  arrive  b  <9  a  $ 


il' lopiit  cxDtvxaiQue 
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•t*  areè»  t*  »o»T. 


Extérieur.  Demi -marasme  :  pitcur  générab. 

Thorax.  Cour  et  périrarde  sains  ;  b  sommet  dn  deux  poumon»  est  farci  de 
taberenks  cras  ;  aa  Irèa-pelit  nombre  est  ramolli  ;  b  reste  du  poumon  est  sain. 

ylhdamca.  Epanrhement  de  pas  Irès-fetide  dans  la  easilê  pentuneak;  Ter» 
b  bassin  ce  pus  offre  ur-e  couleur  jaune  d'orre  :  on  y  trouée  mêle  une  petite 

3aanlite  da  matière  fecab  molb  ;  b*  aases  iatealioaks  aool  anin  entre  elles  par 
es  pseudo- membrane»  renfermant  daaa  leur  épaisseur  un  grand  nombre  de  gira 
Datations.  Estomac  saiu  ;  l'intrslin  renferme. beaucoup  de  maiiéres  fecabs,  nioo- 
Lers  et  d'une  roubur  jaune  foncé  ;  ver»  b  6n  de  l'intestin  grèta  existent  déni  on 
trois  abéralion»;  la  muqueinc  seubesl  détruite.  A  un  pouce  et  demi  de  b  val- 
vule itéo  execab  ,  on  trouve  une  ulcération  de  l'étendue  d  une  pièce  de  deux 
franc*.  la  muqueuse  n'est  pas  roticrcruent  détruite  ;  elle  traverse  cette  ulcerilion 
ca  differeos  sens  rt  forme  de»  espèces  de  ponts;  daa»  b  point  correspondant  à 
cette  uberatioo.  b  péritoine  présente  trois  ouvertures  aises  grandes  pour  Laisser 
passer  ua  pois  ;  rougeur  irise  de  b  muqueuse .  du  reecuai  et  du  colon  droit  ;  k 
foie  et  b  rate  sont  sains;  h  vessie  ril  très-petite  et  cachée  derrière  b  pubs». 

Cette  perforation  reconnaît-elle  pour  cause  ua  inflammation  qui  att- 
rait détruit  siiocexsivrmerit  les  trois  tuniques  de  l'intestin  ,  ou  bien  est- 
elle  le  résultat  du  ramollissement  de  quelque»  tubercule*  déVtioppés  dans 
le  tissu  cellulaire  soiss-maqueux?  La  présence  de  tubercules  dans  le 
dan»  le*  musses  membranes  qui  recouvrînt  le  péritoine  ,  la 
:  de  l'ulcération,  militent  assez  eu  laveur  de  cette  dernacre  opinion; 

j'ai  rapporté  cette  obserration  parce  qu'elle  ne  s'éloigne  en  rien 
particularités  que  présentent  les  perforations  qui  surviennent  pen- 
dant le  cours  d'un  lierre  tvphotde  ;  dans  ce  cas  encore  l'alimentation 
continuée  pendant  qu'd  existait  de  la  diurrbee,  a  détentuné  une  perfora- 
tion de  l'intestin.  Le*  ulcération»  intestinales  ne  marchent  pas  avec  au- 
tant de  rapidité  quand  rien  ne  vient  activer  I  inflarnmation.  Une  petite 
quantité  dé  matière  fécale  était  épanchée  dans  le  petit  bassin ,  c'est  qu'il 
existait  plusieurs  ouvertures  du  péritoine  et  que  ces  perforations  étaient 
plus  larges  que  dans  les  cas  piécedens.  Les  idcérations  de  l'intestin  grêle, 
l'inflairunalion  de  la  muqueuse  du  cceoum  et  du  colon  ascendant  ,  ét- 
at suffisamment  cette  diart  bée  abondante.  La  mort  n'a  eu  lieu 
:  jours  après  l'invasion  de  la  péritonite,  ce  qui  est  asset  rare. 

On*.  VI.  —  Le  général  V...  fui  prit,  après  plneieurs  jours  de  mabisrs  qui  ne 
l'empêchaient  pas  de  vaquer  >  ses  affaire»,  d'une  douleur  très-vite  a  l'abdxMBeu; 
et  qui  amena  la  mort  dans  l 'espace  d*  trois  jours.  Pendant  ses  douleurs  .  enten- 
dant publier  les  succès  obtenus  sur  l'ennemi  par  oos  troupes  républicaines  le 


malade  s'écria  :  .  Ibsool  heureux  s'il»  meurent,  c'est  pour  la  patrie,  tandis  que 
je  suis  oblige  de  mourir  comme  un  lâche  dans  mon  lit.  • 

A  l'autopsie,  ou  trouve  les  traces  d'une  violenta  péritonite  et  une  petite  per- 
foration ■  orifice  externe  très-étroit  aux  environs  de  la  valvule  iléo-coxak.  Je 
dois  ces  renseignement  k  l'obligeance  de  M.  b  docteur  SouberbieUe. 

ait  sans  doute  au  moment  de  la  perforation ,  car  il 
;  il  vaquait  à  ses  affaire. 

(  La  f  comte  partie  au  prochain  numéro.) 


était 


THÉRAPEUTIQUE  CI1IRUUGICALE. 

MÉMOIRE  SUR  UNE   nOIJVELLK   MfcTllOue   POUR   OPÉRER  LA 

cure  radicale  ou  cirsocble  ;  par  M.  le  docteur 
Ratnhui»,  premier  chirurgien  en  chef  de  la  marine 
au  port  de  Toulon  ;  d'après  des  observations  recueil- 
lif»  dans  sa  clinique  ;  par  M.  le  dotleur  Jules  Roux. 

Dans  tous  les  temps  les  lésions  les  plus  légères  des  appareils  essen- 
tiels à  la  vie  ont  Gxc,  de  bonne  heure,  l'attention  des  pathologislr* , 
tondis  que  1rs  affections  quelquefois  graves  de»  systèmes  organiques 
desquels  l'existence  dépend  d'une  matitere  inoins  immédiate,  ont  été  par 
x  n  appées  d'un  injuste  oubli  ou  à  peine  mentionnée».  C'est  ainsi,  par 
mplc,  que,  tandis  que  la  dilaUtiun  des  artères  a  éveillé  tout  de  théo- 
sollicité  des  expériences  si  diverses  et  t 


ci 

l'XC 

ries 


écriu,  la 
vagues  ou  de  travaux 


produit  de 
les  veines  n'a  été  l  'objet  que 
u  résultats  positils. 
l.a  cause  d'une  diflrrencc  aussi  «range  tient  sans  doute  an  (langer 
dissemblable  qui  existe  dans  deux  lésion*  en  appareuce  idenliqnea, 
mais  elle  est  aussi  la  woiéqueuce  de  la  lenteur  des  progrès  de  l'art,  qui 
insiste  d'abord  et  semble  s'épuiser  sur  les  sujeU  d'une  importance  ma- 
jeure cl  comme  de  première  béceuité  avant  de  s'atueber  k  Vitaàt  et  au 
peifecUormement  de  ceux  qui  ne  sont  que  d'un  intérêt  secondaire. 
L'état  variqueux  des  veines  et  le  cjrsocèle,  qui  va  sortout  noua  occu- 

Aétius,  Paul 
esprit  obyi  vatenr 
'  les  dangers,  et  à 
l'indication  de  moyens  défectueux  pour  les  guérir.  Ce  n'a  été  que  dan* 
une  époque  assez  rapprochée  de  nous  que  des  uséoriea  assez  exactes 
ont  été  émises  sur  cette  affection ,  sur  sa  fréquence  plu*  grande  du  côté 
ganche  et  que  les  symptômes  qui  l'accompagnent  ont  étc  esquissés  avec 
précision.  Mais  les  méthodes  curativr»  étaient  encore  si  violentes  qu'on 
peut  dire  qu'elles  étaient  pires  que  le  nul,  puisqu'elles  faisaient  courir  au 
patient  plus  de  danger  que  la  maladie  dont  il  était  atteint.  KnGn,  dans 
te»  dix  dernières  années  qui  viennent  de  s'écouler,  le  rirsoccle  est  devenu 
l'objet  de  recherches  attentives  et  tic  travaux  successifs  qui  ont  eu  sur- 
tout pour  résultat  d'eu  perfectionner  le  traitement  ,  aussi,  grâce  aux  ef- 
fort* tentés  dan»  cette  direction,  il  n'est  plus  permis  de  suivre  le  conseil 
de*  ancien* ,  répété  par  quelques  modernes  qui  veulent  eu  abandonn  er 
à  la  nature  la  marche  et  la  guérison. 

Dans  l'état  actuel  de  nos  connaissaitces  ,  le  rirsoccle  n'est  plus  une 


traita  de  tératologie  de  II.  bid.  Geo  Ifroy  Saint  llibire.  ouvrage  dans  lequel  oo 
trouve  autant  de  hit»  nua veaux  et  d'idées  nouvelles  que  d'érudition ,  de  science 
que  da  méthode .  et  que  nous  coo^dérosu,  en  notre  particulier .  comme  un  des 
travaux  b»  plus  en  avant  de  l'époque.  H.  Magendiv  a  publié  la  suite  de  se* 
leçon»  aa  collège  de  France  sur  le»  phénomènes  pbjsiquea  de  b  vie,  remarqaa- 
bb»  surtout  par  ana  intention  des  plus  utiles  et  des  plus  féconde*.  A  aa  autre 
point  de  vue.  M.  Lordet  a  publie  ses  leçons  sur  la  perpétuité  de  b  médecine , 
livre  plein  d'esprit  ,  d'idées  neuves  et  il  originalité  sur  les  'eriles  b»  plus  viril- 
tas  de  b  science  Dans  dis  ans  l'ouvrage  de  M.  Lardai  sera  de  mode  à  Paris. 
Psi»  sont  vernis  b  clinique  medicab  da  M.  Rouilbud.  application  expérimen- 
tale de»  principes  de  I auteur,  qui.  pour  être  jugé  en  dernier  ressort,  rc- 
rUmea  bon  droit  b  contrib  de  l'expérience;  b  second  «olume  de  U  clinique 
de  H  Chômai  sur  b  coolie  et  b  rhamaUsaic.où  l'on  rclrouve  la  sagesse  des  vue», 
l'esprit  méthodique  cl  vraiment  classique  du  professeur,  assaisonné»  de»  saillie» 
rabebisieuM»  de  ton  colbborateur  ;  k  petit  traite  de  M  Réveillé  Parise  sur 
b  même  sujet ,  qunlcsceace  judideutement  cl  spirituellement  formulée .  de 
ce  que  l'un  savait  f  t  de  ce  qu'il  faut  sjioir  sur  ces  deux  maladies;  une  nouvelle 
édition  do  traita  d'anatomie  rlururgiralr  de  M-  Vejpeau  ,  dont  b»  rivaux  de 
l'auteur  disent  k  plus  grand  haro;  b  trait.1  du  diagnoUic  de  U  Piorry,  où  le» 
aeqnisiUoa»  un  pfan  reccaU»  de  b  srâeuce  mhiI  enregistrées  avec  un  soin  tout 
acrupabux .  et  ajouter»  aux  nombreuses  observations  propres  a  l'auteur  ;  b 
premier  volume  d'une  thérapeotiqua  et  matière  médicale  de  UM.  Trousseau  et 
Pidoox ,  riche  m  expériusces  nouvelbs  cl  conçu  dans  ua  très-bon  esprit  ;  bs 
ira  rte»  de  médecine  fa-gale  de  VI  M.  Orfib  et  Dcvrrgie,  l'un ,  rèioxpreasioa  exeel- 
krnle  d'u  pressser  oavraga  non  mois*  axeelfant ,  rcatarquabb  surtout  par  l'ap- 


plication à  b  médecine  légab ,  d*  l'eiprrimentation  rhimlqne  rt  la  création 
presque  complète  de  b  toxicologie  ;  l'autre ,  conçu  dans  de*  vues  plus  judiciaire», 
est  cependant  riche  en  méthodes  d'insljse)  et  de  rerhrrrlies.  enfin  nous 
càierou».  parmi  quelque»  ouvrages  spéciaux  .  un  très  bon  traité  pratique  sur  la 
ssphihs.  par  H.  Pb.  Boser;  un  rxeelknt  et  lumineux  résumé  des  mêmes  mils- 
rfacs.  par  H.  Cibert;  un  pranuee  volume  d'une  hisloire  de»  ntabdics  des  voies 
unitaires,  par  M.  Civieb .  dont  b  Cxerit  uénirti.r  a  rrcemiuenl  esposr  1rs 
difTrrcn»  mentes;  nn  volume  de  snpplrment  au  traité  des  maladies  drs  icux  de 
WeUer,  par  M  Siebel;  et  de»  leçons  pleines  descieriee.  et  de  méthode  sur  les  même» 
affection»,  pr  M.  Rofneila.  On  conçoit  que  nous  ne  pouvons  «voir  la  prétention 
de  rapptbr  loua  ba  ouvrageH  publies  cette  année  sur  les  difTen  nies  branches 
de  b  médecine  :  beaucoup  nous  érliappent  sans  doute,  d'aotre»  ne  nous  ont  pas 
raveb  bnr  exuaence. d'autre* encore  n'ont  pas  trait  direelemeut  è  la  médecine, 
et  nous  avons  «au»  dr  b»  citer  parce  que  nos  éludes  habituelles  ne  nous  per- 
mettent pas  de  ht»  jnger  en  n>nnaiuanre  dr  cause. 

Uun*  ce  court  aperçu  des  livre»  de  l'année ,  nous  anrions  été  heureux  de  si- 
gnafaar  l'appanlun  d'un  ouvrage  eapilal ,  attendu  depuis  bngtetnps  ,  et  que  son 
auteur  se  décide  enfin  à  livrée  à  l'europe  médicale 
clinique  ebirurgirab  de  ht 
darst  de  roagoet  années ,  1 
nouveJb»  ,  b»  aperça»  ' 
cbirorme.  s'est  i — 
comme  Mgr, 

Un  autre  mode  d'enseignement  rt  de  progrès  s'est  manifesté  rrceroanent  dans 
ks  discussions  de  I  Arademiade  médecine,  rtous  avons  été  des  premiers  1  signa  er 


parler  de  la 
.après  avoir  hésité  pea- 
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wA&dx  grave  lorsqu'il  est  traite  è  temps  d'un*  manière  convenable; 
nais  il  est  incontestable,  d'un  antre  cote,  qu'il  ne  guérit  pas  onlinaire- 
ment  par  les  seuls  efforts  de  la  nature,  qu'il  tend  uiressaraniriit  à  faire 
de  nouveaux  propres,  et  mi'iitdépcndamnicnt  de  la  gèuc  qui  l'accompa- 
gne, il  peut  déterminer  des  douleurs  vives,  des  ulcères  rebelles,  des 
hérnurrbaflies  wqiuétantes ,  l'atrophie  du  tissticulc  et  nu1  me  la  mort  ; 
heureusement  que  l'art  possède  aujourd'hui  des  moyens  sûr*  pour  em- 
pêcher des  accidens  si  Qcheux  et  nne  issue  si  funeste. 

A  la  cure  palliative  souvent  mise  en  usage  dans  l'enfance  de  l'art  et 
conseillée  encore  par  des  modernes,  et  eu  particulier  par  Boyer,  sir 
Coopère!  M  VI.  Sanson,  Malgaignc,  etc.;  aux  méthodes  si  pérdlcoses 
de  la  cautérisation,  de  l'extirpation,  de  la  castration,  de  l'incision,  et  à 
eelles  plus  douces  de  la  résection,  de  la  ligature  après  l'incision  préala- 
ble des  tégument,  et  de  la  section ,  même  d'après  le  procédé  de  BroJie 
eu  celui  auquel  M.  Yclpcau donnait  la  préférence  en  1832,  M.  Jamcson 
substitua  en  18àG  le  séton  passé  à  travers  les  veines  variqueuses. 

En  1 830,  M.  Velpcau  proposa  l'acupuncture,  et  c'est  a  peu  près  à  la 
même  époque  que  Dcipech  eut  l'idée  d  opérer  l'oMitératian  de*  vances 
par  la  compression.  Dans  ce  but,  il  incisait  parallèlement  au  cordon  et 
dans  l'étendue  de  deux  pouces,  la  peau ,  le  lascia  superficiel,  les  envc- 
loppes  des  vaisseaux, et  isolant  les  veines,  il  passait  au-dessous  un  mor- 
ceau d'amadou  sur  lequel  il  serrait  une  ligature  ou  qu'il  maintenait  en 
dernier  lieu  avec  des  licndeletlcs  agglutinalives  seulement.  La  ligature 
tombait  au  l>oot  de  deux  ou  trois  jours,  ou  bien  les  raoyrns  de  compres- 
sion étaient  enlevés,  et  en  même  temps  que  la  cicatrisation  de  la  plaie 
t'opérait,  le*  veines  variqueuses  se  réduisaient  en  un  cordon  imperméa- 
ble au  cours  du  sang. 

On  trouve  dans  la  Gazette  médicale  de  Berlin  (août  1832),  uu 
autre  procédé  proposé  par  le  professeur  Friche  ;  il  consiste  à  passer  uu 
fil  à  travers  chaque  vanc  dilatée,  au  moyen  d'une  aiguille,  et  a  en  nouer 
les  deux  chefs  sur  la  partie  des  tégument  comprise  entre  la  veiuc  et  l'anse 
du  fil  ;  edui-ci  doit  être  retiré  vingt-quatre  ou  trente-six  heures  après. 
Par  ce  procédé  «  qui  se  rapproche  de  l'acnpunctnre  de  M.  Ycliicau, 
pour  le  résultat  et  surtout  du  selon  de  M.  Jameson ,  l'auteur  se  propose 
d'exciter  dans  la  veine  nne  inflammation  capable  d'en  procurer  l'oblité- 
ration. 

En  1 833 ,  M.  Davat  appliqua  la  suture  à  la  cure  radicale  des  vari- 
ces; il  expérimenta,  sur  des  chiens  qu'un  point  fait  sur  une  veine  au 
moyen  d'une  aiguille  qui  la  traverse  de  part  en  part ,  d'abord  d'avant 
en  arrière  et  ensuite  d  arrière  en  avant ,  et  qui  est  maint  nue  dans  nette 
position  par  un  M  disposé  de  la  même  manière  que  dans  la  suture  en- 
tortillée ,  tank  pour  en  crucer  k  canal  dans  l'espace  de  cinq  jours. 

M.  Velpcau  avait  déjà  en  1852  indiqué  la  suture  entortillée  conuise 
propre  à  exercer  sur  les  vaisseaux  et  sur  les  artères  eu  particulier,  une 
compression  capable  de  les  oblitérer.  Mais  ce  n'a  été ,  je  crois ,  qu'en 
mars  1835,  qu  il  a  fait  connaître  l'application  spéciale  qu'il  a  faite  de  ce 
moyen  au  traitement  des  varices;  du  reste,  son  procédé  difJ'crc  de 
celai  de  M.  Davat  en  ce  que  l'aiguille  est  passée  à  Ira 
derrière  et  non  pas  à  travers  Us  veines  dont  il  veut 


l'occlu- 


•  Franc  de  Montpellier  n'avait  pas  eonna  s- 
i  et  des  succès  île  M.  Velpcau  ,  lorsqu'il  inséra  dans 
le  Journ.  des  conn.  m*dico-ckirurgicales>i\u\kl  183&) ,  son  mémoire 


Il  parait  que  le 
«ce  des  tentative 


«ir  h  cure  radicale  des  varices  et  dn  cinocèle ,  mémoire  dans  lequel  il 
icnrodiiit  le  procédé  du  professeur  de  la  Charité,  avec  cette  différence 
quil  passe  deux  aiguilles  derrière  la  veine  au  lieu  d'une,  et  qn'd  en 
tortillé  le  fil  eu  décrivant  des  circuits  et  des  huit  «le  chiffre  de  la  pointe 
à  la  tête  de  l'instrument ,  comme  dans  le  point  de  suture  entortillée  de 
l'opération  du  bee-dc-lièvre. 

Cependant,  des  le  mois  de  janvier  1854,  M.  Brochet  avait  lu  à  l'Aca- 
démie des  sciences  un  mémoire  sur  sa  méthode  de  guérir  le  rirsocèie  au 
moyen  d'une  pince  de  son  invention,  queM.  Charnrxe  a  depuis  perfec- 
tionnée en  y  ajoutant  nn  troisième  agent  de  compression.  On  sait  que 
M.  Bresehet  saisit  et  comprime  avec  ses  pinces,  dont  les  mors  sont  ma- 
telassés, la  peau,  les  vaisseaux  cl  le»  nerf*  spermatiques,  eu  ayant  soin 
d'éviter  de  comprendre  dans  cette  compression  le  canal  déférant  et  far- 
tère  lesticulaire,  afm  de  prévenir  des  douleurs  vive*  et  l'atrophie  ou  le 
sphaeele  du  testicule  qui  ponrraient  en  être  la  snite(l).  M.  Bresehet  déter- 
mine ainsi  dans  les  veines  une  inflammation  adhésive  qui  empêche  la 
circulation  dans  ces  vaisseaux,  la  peau  soumise  à  la  pression  de  la  pince 
»e  spacèle  ;  mais  il  considère  l'escarre  cra'cUc  provoqne  comme  une  con- 
dition de  la  giiérisnn. 

Enfin  depuis  deux  ans  M.  Rayuaud ,  premier  chirurgien  en  chef  de 
la  marine  au  port  de  Toulon ,  a  eu  l'idée  d'employer  pour  la  cure  radi- 
cale de  la  dilatation  des  veine*  du  testicule  le  procédé  suivant ,  qu'il 

ces. 

Cet  habile  opérateur  saisit  avec  les  deux  mains  le  cordon  spcnualiquc 
du  côté  malade;  il  cherche ,  recousait ,  isole  et  rejette  en  dedans  vers 
la  racine  <le  la  verge  le  canal  déférent,  que  sa  darrlé  distingue  des  vais- 
seaux et  des  nerfs  testirnlaires  ;  pinçant  ensnite  le  scrotum  avec  l'indi- 
cateur et  le  pouce  de  la  main  gauche,  de  manière  à  embrasser  1rs  vais- 
seaux et  1rs  nerfs  spcrmaUqucs ,  il  traverse  à  sa  base  le  pli  ainsi  formé 
avec  une  aiguille  courbe  qui  entraîne  après  elle  un  fil  ciré.  I.c  scrotum , 
alors  abandonné  à  lui-même ,  laisse  voir  entre  l'enviée  et  la  sortie  de 
l'instrument  un  intervalle  d'un  ponce  environ.  Les  denx  extrémité*  du 
fil  sout  ensuite  rapprochées  ;  et  la  ligature  de*  parties  comprises  dan* 
l'anse  qu'il  forme  est  convenablement  serrée  *«r  un  cyliudic  de  lini;e 
très-épais,  mois  pen  lonp  .  préalablement  placé  entre  le  fd  et  la  peau. 
Il  faut  avoir  soin  d'assujettir  la  ligature  sur  le  cylindre  par  le  moyen 
d'un  uorud  et  d'une  anse  simple  qui  permettront  de  la  ddicr  et  de  la 
iclaebcr  s'il  devenait  nécessaire  de  diminuer  la  compression  qu'elfe 
exerce  sur  les  parties.  De  petits  piumasseaiix  enduits  de  cérat  sont  mis 
sur  les  piqûres,  ancun  bandage  n'est  nécessaire  pour  les  contenir,  et 
une  simple  compresse  est  jetée  su  l'appareil .  Le  malade  doit  rosier  dans 
sou  lit,  les  testicules  soutenus  par  uu  coussinet,  et  il  estaoumis  à  un  ré- 
gime peu  réperatenr,  à  l'usage  de  boissons  JéUyantes  et  de  bvernen» 
émollirns. 

Peu  de  temps  après  une  inflammation  légère  se  développe  autour  des 
parties  touchées  par  le  fil  et  embrassées  par  la  ligature ,  nuis  elle  est  or- 
oinnitement  de  peu  de  «tarée  et  permet,  deux  on  trois  jours  après  l'opé- 
ration ,  de  délier  le  fil  et  de  le  serrer  plus  fortement  sur  un  nouveau  cy- 
lindre «le  linge,  car  le  premier  a  été  taché  par  la  suppuration  qui  a  coin- 

(  I  )  Dans  le  procédé  de  H.  Bresehet ,  la  pi  ace  ne  doit  embrasser  que  les  sentes 
reines  dilatées,  le  reste  du  cordon  doit  être  respecte  psr  riailniment. 
1  {.V.  du  lï.) 


les  bienfaits  de  ces  discussion*  où  dm  seul  ment  les  (tilt  eeuvenui  sont  mieux 
routrolé*  et  prennent  domicile  dan»  11  science ,  ou  le  prônés  «e  consolide  et  se 
popularise ,  Biais  oit  la  reflexion  excitée ,  provoquée  pu  Ta  contradiction .  s'é- 
tend i  toutes  les  faces  et  pénètre  dans  lente  la  proJoudeur  dn  qmtimii.  I)a 
év  conflit  des  opinions  mil  presque,  toujours  une  demooslraliM  pies  aelte, 
phis  explicite  de  re  qui  est  Trti  on  bat ,  et  l'on  peut  dire  que  par  les  dis- 
eusuiom  ausquelks  l'Académie  s'est  livrée  daus  le  tours  de  celle  «aère,  beau- 
coup d'idées,  de  faits  et  de  question*  oot  reçu  une  Mande  précocité  de  lu- 
mière*, qae  l'expérience  et  la  réflexion  individuelle,  c'est  *  dire  le  temps  seul 
eut  pu  produire*  Ulooiitc.L^iliscassioasdelAcidemieonlrwUioementl  rocou- 
»éof  nt  d'écarter  les  comuuui calions  du  dehors,  de  rétrécir  le  champ  de  se»  tra- 
vaux,, de  faire  (ierdrc  même  n  il  Iceqisqui  serait  ton  veut  mienieaapkrt è  i  de*  leetare* 
de  mémoires;  osais  il  n'est  pas  de  lionnes  chxseasao*  inconvénient;  «l  pour  pcnqise 
l'icadcmie  consacrai  hihilurlJciisciil  drus  séure* eitrtordiaaiiet  par  mois  aux 
lectures  rriginalr*  de  ses  membres  ou  des  étrangers,  oui  doute  qu'elle  ne  conci- 
liât loi»  1rs  intérêts  de  la  scienre.  Ctron  ae  peut  diMooveenr  que  irs  diieustioits 
oùmoralsks  antquellrs  elle  s'esl  livrée  sur  l'eaipyeme ,  sur  U  Iranxmiasion  de  la 
tnoree  aiguë  i  l'homme,  sur  les  lièvres  ttpboide»,  mit  ter  la  sUtisliqoe  nédiealé, 
n'aient  produit  de  véritables  résultais.  L  un  des  priuripaas  a  autre  ère.  est  erhiï  ' 
<le  meeilrer  la  valeur  intellectuelle  des  hommes;  cl  quel  avant***,  quelle  saUsfae-  | 
lion  n'y  a  t-il  pas  à  toir  ressortir  de  ces  épreuves  tupénrart*  dei  j  latxrmens  nou- 
veaux sur  le»  Gomme»  nie  nous  avioua  peul  ètre  Irup  préeiét  en  déprécié»  dans 
la  paresse  préveolixe  de  outre  esprit.  Le»  mémoire»,  les  ouvrage*.  1rs  etne-  I 

«coup  **r  la  seieuce,  l'activité  " 


».  I. 
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r*»i>aactucas,  le  chois  siseotam-,  I 


1  mchtioeastat  et  b  succession  de  Iran  idées  «tonnent  mievi  ptnt-êlre  la  aiesora 
de  leur  bon  sens,  de  leur  jurement  et  de  r élévation  de  leur  esprit  t  or.  que 
irbomaiM  ont  cet  qualités  précieuses  el  s'abstiennent  de  faire  dn  livres  «m  de* 
eipérieoees  an  grmd  jour,  et  que  débiteur*  de  livres,  d  es^ierimetitatrurs ,  de 
praticiens  montâtes,  masquent  des  qualités  qui  constituent  la  véritable  supé- 
riorité !  Les  bomnes  tes  pis»  supérieurs  t  leur  époque  en  sont  rarement  In  plus 
renommés.  J'ai  rencontré  dans  ma  vie  nn  homme  qui  m'a  frappé  dtdmirtliea 
par  la  sagacité,  la  profondeur  de  ses  w;  pour  «pii  la  confidence  d'un  bit  nouveau 
était  une  étincelle  eondaistal  comme  l'erltir  tua  conséquent»  les  p'at  vénérâtes 
et  ln  plat  étevén:  qai  apprenait  en  quelques  benrrs,  ma  plultVt  devinait  nne 
science  entière  par  II  connaissance  de  quelques-unes  de  ses  lois  :  cet  homme  qui 
ne  vent  de  célébrité  que  dans  trois  ou  qnalie  siècle* ,  qui  ne  ftil  de  1rs  vaux  que 
pour  la  science  et  tes  inltHiprncrs  de  cette  époque .  est  là  «|ui  ronve  set  pro- 
fondes eliicubretioa*  dis*  l'isoler*,  t  ;  es  soneesnl  t  loi.  je  me  suis  demaadè  bien 
•les  fois  s'il  n'y  aurait  pat  no  immense  avant  are  pour  la  science  i  faire  dérouler 
dans  la  discassinn  des  intelligences  de  celle  portée;  si  leur  conp  d'u*il .  leur  ju- 
gement, leur  simple  opinion,  ne  biteraiénl  pas  bien  dn  pr<igrès,  en  In  provo- 
quant a  dire  comment  ils  voient  et  ce  qu'il»  volent  dans  l>  s  cliosn  que  te  grand 
nombre  voit  presque  toujours  «fane  manière  uniforme.  Un  mot.  aneidée  seraient 
souvent  la  formule  de  lïcherebrs  et  «te  mélbodes  nouvelles;  nul  doute  que  des 
hommes  de  celte  trempe  nepnissent  «  rencontrer  1  l'Académie  de  médecine,  et 
la  discussion  rerucilterait  de  leur  bouche  les  rennes  des  travaux  qu'ils  n'ont  pas  te 
temps  de  produire  ai  même  de  semer  du*  teurs  rire»  écrit*. 

L  année  n'a  pas  clé  moins  féconde  en  évéaêmeits  médicaux.  La  teienee  a  fait 
des  perle»  nombreuses,  dont  pteneun  lasllsadee»  et  peémilsrees.  L'csccllenl  et 
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avancé  à  »  établir.  Si  cependant  l'inèbimnation  était  aswv  étendue  et  I* 
douleur  vive  on  conçoit  Lien  qu'une  Lis  la  lieatorc  chWrréo ,  il  fau- 
drait s'abstenir  d'exercer  nue  nouvelle  oonitrictioii  jusqu'au  moment  où 
par  Inapplication  de  cataplasmes  cmnlucus,  cet  état  d'inflammation  au- 

jotirs. 

A  mesure  que  les  partie*  mollet  se  divisent  devant  le  ûl  emi  Ira  presse 
et  qu'elle»  ae  cicatrisent  derrière  lui  en  mène  temps ,  on  serre  la  liga- 
ture chaque  fois  qu'on  le  juge  convenable  et  celte  manawvrc  n'est  pas 
difficile  lorsqu'on  a  eu  soin  ue  le  fixer  comme  je  l'ai  indique  plus  haut. 

Vers  le  quinzième  ou  le  dix- huitième  jour  les  vaisseaux  et  les  nerfi 
testiculaircs ,  ainsi  que  les  tuniques  qui  les  enveloppent ,  sont  divises  et 
il  ne  reste  plus  de  parties  molles  que  la  peau  ;  alors  M.  Ravnaud ,  dans 
l'intention  de  ne  laisser  auco  ne  iocertilnae  sur  la  section,  et  l'oblitération 
complète  des  vaisseaux  du  cordon,  passe  dans  le  trajet  j'aroioru  par  la 
I  ipatiure  un  stylet  cannelé  et  divise  avec  un  bistouri  la  portion  de  peau  que 
le  Gl  n'avait  pas  encore  entamée. 

Une  plaie  simple  succède  à  cette  incision  et  marche  vers  une  cicatri- 
sation prompte ,  si  bien  qu'au  bout  de  \  ingt-einq  jours ,  à  partir  de 
l'instant  de  l'opération  les  malades  sont  ordinairement  guéris. 

Je  vais  ,  comme  preuve  de  cette  dernière  assertion ,  rapporter  deux 
observations  prises  sur  les  deux  malades  que  le  docteur  Raynaud  a  opé- 
rés par  son  procédé. 


O».  L  —  Le  sieur  G  eolttveteor,  était  depuis  plusieurs  années 

par  une  Uituear  qu'il  portait  an  scrotum  do  cité  gauche  et  pour  laquelle  il  avait 
inutilement  consulté  plusieurs  médecins  qui  avaient  considéré  comme  incurable  le 
mal  dont  il  était  attend.  Cette  tumeur  était  défense  le  siée»  de  douleurs  estes 
vives  pour  l'eiiip^chtr  d«  se  lifrer  4  sesoccupilionî  tlle  mBuro./iit  itrîeusemeol 
son  moral.  Le  lieor  G...  viol  trouver  11.  Raynaod  ,  le  suppliant  de  le  dé- 
barrassera quelque  prit  que  ce  fût  de  l'alfeetioa  oui  le  tourmentait. Le  sieur  G.. , 
tri  de  SU  années,  d'une  constitntion  atblélique,  d  un  tempérament  sanguin, 
doué  d'un  grand  courage  et  d'une  eitrio>r  résolution,  s*  soumit  avec  emnresse- 
nsenl  4  l'opération  qui  lui  fut  propotée,  et  die  eut  lien  en  effet  le  9  mai  I  «36. 

Le  premier  jour  là  ligature  fut  fortement  serrée  sans  que  k  maladeraprimAt  la 
moindre  douleur.  Le  lendemain,  le»  parliea  opérées  étaient  ronces ,  légèrement 
tnaetiéet,  mais  le  malaJe,  calme,  sans  fièvre,  était  Iteureui  de  rrspéraace  d'une 
gnérisoo  prochaine,  (ftoppe.  cataplasmes,  Uvemensémollieos.) 

Le  42,1e  gonflement  et  la  rougeur  étant  dissipée,  la  ligature  fut  serrée  davan- 
tage et  cette  meoornvre  fut  répétée  k  t*.  le  30  et  le  21  du  même  mou  ;  k  2'J  k 
peau  seule  avait  résiste  à  l'action  dn  ûl.  mais  M.  Bevnaud  k  divisa  avec  un  bis- 
touri conduit  sur  une  «ode  eanuelee.  Le  5  juin  k  plaie  étant  réduite  à  quelques 
lignes  ,  le  malade  retourna  chei  lui. 

Ce  succès  a  été  surlnat  r«niarqtiabk  par  l'absence  complète  de  tout  accident  ; 
il  faut  dire  aussi  <|<M  rarement  un  trouve  des  malailes  plus  docile*  que  relui  qui 
fait  k  sujet  d>-  cette  observation,  rarement  onk*  rencontre  animés  d'une  volonté 
aussi  ferme,  on  en  aura  une  preuve  lorsqu'on  saura  que  pendant  les  vingt  pre- 
miers jours  de  «on  trailemeut  k  sieur  G...  se  condamna  i  ne  manger  que  des 
,  i  un  repos  absolu,  etc. 


La  dilatatinn  vértniforme  des  veines  «pemmtlqnes  gauches,  ne  formant  du 
reste  uur  luoicurisaifbaraqoeslaut  k  station  ou  tuncrur  I*  malade  se  livrait  k 
de»  marches  pritongéetou  il  des  travaux  pénible»,  et  la  doukur  qu'tl  ressentait 
alors  au  le.ticutc  correspondant  et  qui  s'étendait  le  long  du  cordon  et  jusque  daoj 
les  lombes  oVlanl  pas  insupportable,  Dub  ..  se  refusa  par  pusillanimité  a  t  opé- 
ration que  bu  proposa  k  chirurgien  en  chef  M.  >a;naod. 

Udenmndad^ocisortirdtl  lUyiUl.requiliH  fut  accordé.  Malsk  I"  sep- 
tembre. Uuls...  était  rentré  et  eotateita  l'opération  qu'il  avait  refusée;  il  ht  place 
au  n"  "4  de  la  salle  des  blessés. 

Le  lendemain  M.  Raynaud  I  opéra  par  son  procède  >ur  lequel  je  n'ai  paa  besoin 
de  revenir.  Le  canal  dëf.  rent  une  fois  séparé  par  k  61  des  vaisseaux  et  nerfs 
spenuatiques,  eetui-ci  fut  serre  sur  un  cylindre  dr  linge  ;  alors  k  malade  éprouva 
quelques  douleurs,  cl  en  raiioo  de  sa  pusiUsoimilé  qui  nous  était  bien  connue, 
k  ligature  ne  bit  que  médiocrement  serrée. 

Les  jours  suivant,  une  inflammation  légère  se  développa  antour  des  parties  tra- 
versées par  k  fil,  k  malade  accusa  des  doukurs  par  éclairs  dans  les  partie*  lésées 
et  le  long  du  trajet  du  cordon  ;  mais  elles  cédèrent  promptcmeol  à  l'application 
de  calepUsow-i  Ijndinisè". 

U  «,  k  61  fat  detté  et  serré  de  nouveau  et  pks  fortement  que  la  première  fois 
sur  un  nouveau  cylindre  de  liage  j  il  y  eut  encore  quelque»  douleurs  légères  dont 
triomphèrent  des  cataplasmes  opiacés. 

Le  !•.  le  12  et  k  t*.  la  ligature  fut  chaque  fois  plus  serrée,  si  bien  que  k  18 , 
comme  il  ne  restait  plus  qnc  U  peau,  elk  fut  divisée  avec  k  bistouri.  La  plaie 
rittuue alors  t  une  simple  solnitonde  continuité  des  tégument ,  car  kt  parues 
profondes  étaient  déjà  cicatrisées»  marcha  rapidement  vers  la  gaérisoo. 

Pendant  tout  ce  temps,  on  n'a  permis  an  malade,  d'abord  tenu  s  la  soupe  dan 
ks  premiers  jours,  que  des  alimrns  légers;  des  kvencoi  rmollie.ua  ont  été  prés- 
ents :  il  n'y  a  en  ni  fièvre,  ni  inflammation  étendue  dans  les  parties  malades,  k 
pansement  hit  deux  fois  par  jonr  a  consisté  h  neitojer  les  partieOnneltre  sur 
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M.  Raynaud  a  revu  ce  malade  six  mois  après  sa  gnérison  ;  sou  testi- 
cule était  dan»  l'état  normal ,  et  les  veines  jadis  dilatées  étaient  conver- 
ties en  cordons  sensibles  au  toucher. 

Oxs.  II.  —  Dub  ..  (Michel],  ouvrier  d'artillerie,  Igé  de  22  ans,  entra  à  I  hô- 
pital de  k  marine  de  Toulon,  k  Si  août  183.',  affecte  decirtocèkdu  côté 


Cet  homme,  doué  d'un  tempérament  sanguin,  d'une  constitution  forte  et  d'une 
esteime  sensibilité,  ne  savait  a  quelle  cause  attribuer  l'apparition  | 
croissante  de  k  tumeur  que  depuis  oore  moi»  il  portait  «u  scrotum. 


Enfin  k  10,  k  plaie  du  scrotum  étant  entièrement  cicatrisé*,  k 

sortir  de  l'hôpital  ;  son  triticuk  avait  conservé  son  votante ,  sa 
ntir*  qui  jamais  n'avait  été  altérée  pendant  U  durée  de  son  traitement. 

Les  premiers  effets,  qui  résultent  de  la  compression  des  vaisseaux  et 
des  nerfs  du  cordon  après  la  ligature  sont  les  suivans  : 

•*  La  douleur  ;  S*  l'arrêt  ou  le  trouble  de  la  circulation  dan*  Tar- 
tère,  les  veines  et  les  vaisseaux  spermatiqurs  du  testicule.  Comme  effet* 
secondaires ,  nous  devons  noter  :  1*  le  rétablissement  complet  de  la  cir- 
culation, dans  les  trois  ordres  de  vaisseaux  comprimés,  par  des  voies  col- 
la tentes  que  démontre  l'aBatomte;  2*  nne  inflammation  très-légère,  pn- 
rement  traumatiqnc;  3*  la  section  des  nerfs  des  vaisseaux;  4"  enfui,  l'o- 
blitération de  oc*  derniers,  leur  transformation  en  un  cordon  impemst  alilc 
an  sa  oc  ,  et  enfin  In  cicatrisation  de  la  plate. 

La  douleur  déterminée  par  la  compression  des  nerfs  n'est  lias  de 
lonfrnc  durée,  elle  cesse  au  bout  deqndqucsinnnicns,  et  il  serait  toujours 
facile  «l'y  mettre  un  terme  dans  le  cas  où  elle  serait  trop  forte,  en  re- 
lâchant la  ligature  pendant  quelques  instans  ou  durant  l'intervalle  qui 
s'écoule  d'nn  pansement  à  hiutrc. 

La  oircalation  nn  moment  entravée  dans  les  testicules  ne  tarde  pas  à 
se  rétablir  après  la  licatnre  des  deux  branches  de  l'artère  spcrmatiuuc 
que  l'on  rencontre  ordinairement  au  point  où  celle-ci  est  pratiquée.  On 
sait  que  l'èmgaanniipie  fournit  eoirstamment  un  rameau  qui  longe  la  face 
inCrvenre  du  canal  «WrVrrK,  et  qui,  accollé  à  son  enveloppe  Cl 
nètctaairemeiit  suivi  dans  son  déplacement.  Or,  je  me  suis  assur 
ce  rameau  s'anastomosait  avec  ceux  de  la  spennatiqne  au-dessuns  du 

Fuint  où  on  lie  ortlinaircment  cette  artère  ou  ses  divisions;  du  reste, 
artère  de  la  cloison  que  fournit  la  honteuse  interne  et  sur  laquelle  ou 
Il  jette  souvent  une  ligature ,  dans  l'opératioii  du  sarcocèle ,  ne  peut-elle 


reuse, i a 
pie 


e»  libre  Dubois  a  quitté  set  amis  de  trois  génération),  pkia  de  bonheur  et  charge  [I  MM.  Bonnet  et  Pétreqnin  quittaient  l  peine  l'internat  des  bopilaui  de  Paris  et 


d'années.  Desgentllet  a  uni  sa  carrière  d'homme  de  ecear  et  d'esprit ,  h  l'ige  où 
l'on  quiite  la  vie  tant  regret.  Basori  est  mort  avant  sa  doctrine,  et .  en  homme  j 
prévotant,  il  a  Icpiè  à  l'avenir  nn  ouvrage  puslliunie  plus  remarquable! 
que  sein  tsttime.  Abbert  t'est  endormi  h  II  lin  de  sa  journée,  n'ayant  plus  rien  : 
a  dire  ni  à  faire  ,  an  terme  d'une  gloire  qu'il  avait  placée  et  dépensée  en  viager.  ' 
Hait  Laulh,  mais  Goupil,  mais  éVimann  sa  sont  éteints  su  début  de  leur  car- 
rière, slors  qu'ils  faisaient  à  peine  k  dénombrement  et  k  départ  de  kurs  idért  '.  , 
il»  ont  été  frappé»  alors  qu'ils  échelonnaient  leurs  travaux  dans  l'avenir!  Ob, 
qui  de  nous  a  travaillé  avec  ardeur  S  préparer  kt  malrriant  d'un  éditée,  et  n'a 
pas  senti  tout  ce  qu'une  mort  pereille  excite  de  poignant  déwepoiret  dedoulon- 
reux  effroi  dans  l'imc  d*  ceu  t  qui  k  voient  s'approcher  !  Comme  une  compen- 
sation à  ces  perles  rniclks ,  l'année  a  révek  quelques  hommes  nouveaux ,  que 
de»  convenances  exagérées  pourraient  ooot  empêcher  de  citer  par  leur  nom  , 
mais  que  notre  devoir  d'historiographe  de  la  médecine  rootempuraine  nous  or- 
donne de  signaler.  Car  kt  hootiar*  nouveaux  sont  des  idées .  des  vue»,  de*  mé- 
thodes, des  acquisitions  scientifiques  nouvelle»:  et,  a  ce  titre,  on  ne  peut  que  bien 
faire  en  hâtant  leur  arrivée,  et  l'appréctntion  de  leur  valeur  dans  la  science. 
C'est  ainsi  que  U  Faculté  de  Montpellier  s'est  enrichie  d'un  professeur  nui  a  pour 
ainsi  dire  improvité  ta  carrière  et  sa  réputation  ;  réputation  d  homme  de  science 
et  d'esprit,  de  profond  penseur  et  d'écrivain  babik  :  ks  amis  de  H.  Amador  lui 
ron laissaient  Ions  cet  mérites,  mais  k  concours  de  l'Académie  et  son  Iravîil  sur 
l'aoalocnic  [alholugurue.  mm  U  discussion  sur  la  statistique  ne  kt  a  plus  laissé 
ignorer  i  persoone.  Dans  une  sphère  moins  bri Hante,  dent  jesioet  chirurgiens 
se  sont  assis  au  premier  rang  parmi  ks  obtcrvaieurs  de  noire  époque  : 


de  Lsoo.  et  tous  ks  deux  out  publié  en  quelques  mois  d'important  mémoires  ; 
tons  les  deux  ont  obtenu  an  concours,  k  quelque  temps  de  dislance ,  k  place  de 
cliiriirgtencnrherderU&tel-DieuckLyoa.  A  Strasbourg,  ou  notre  eollègoe. 
M.  F..rget,  sVtait  déjà  empan  l'ann.e  dernière  de  k  chaire  de  Lobttein .  en  ve- 
ritahk  conquérant,  qui  brisa  toutes  kt  combinaisons  de  famille,  et  commanda  le 
choix  delajusticertderimpartialité  •  i  Strasbourg,  dis  je,  unsemblabk  triomphe 
vient  •l'appeler  nn  Irét  jeune  mrilécin,  dont  k  nom  n'etait  jamais  venu  jutqn'à 
nous,  h  la  chaire  de  pbviiokgic  laissée  valante  par  la  mort  de  Lsnlh.  M  Bouis- 
sou,  de  Mont  pt Hier,  à  |iei  ne  tgé  de  vingt-cinq  ans,  a  été  nonuoe  professeur,  k  la 
suite  d'un  brilbnt  concours  et  à  l'unanimité  des  suffrages. 

Enfin,  nous  avons  en  pendant  l'année  4  H3?  une  loi  sur  les  aliénés,  et  des  pro- 
cès médicaux  célèbres  :  un  bon  nombre  de  médecins  candidat  t  h  la  depntalion, 
et  une  réorganisation  presque  complète  des  corps  enseignant  médicaux  :  ces  évé- 
nement tout  encore  trop  pré*  «k  ooua  pour  que  nous  ayons  besoin  de  rappekr 
ce  que  nous  en  avant  dit.  tt  comment  nous  ks  avons  jugés. 

Telkest  l'année  185*  en  raccourci;  on  ferait,  nous  «a  sommet  bien  tir,  un 
nutee  tabkau  avec  ce  qui  manouc  ï  celui-ci  :  mais  nous  n'avons  pas  eu  k  prê- 
tent mm  d'écrire  I  histoire  de  ramée  ;  or,  qui  pourrait  se  natter  de  tout  voir, 
d  embrasser  tout  d'un  simple  coup  d  cul? 
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encore  au  rétablissement  de  cette  circulation?  Quoi  qu'il 
en  toit  de  ces  explications ,  le  fait  n'en  est  pas  moins  certain  ,  puisque 
«lins  Us  deux  observations  plus  haut  mentionnées,  l'atrophie  du  tesu- 
cnlc  n'a  pas  eu  lieu. 

Ce  résultat  n'est- il  pas  du  reste  confirme  par  les  fréquens  insuccès  de 
la  méthode  de  Mauuoir  dans  l'opération  du  «arcocèle ,  alors  qu'on  ne 
'  »l  attaché  qu'à  lier  le  trunc  de  ta  spermatique  ou  de  ses  divisions. 
I-»  circulauon  veineuse  se  rétablit  par  quelques  veinules  qui  tiennent 
an  système  des  spermatiques,  mais  elle  a  lieu  surtout  pa»  ses  coro- 
municatiouj  plus  larges  avec  les  plexus  vésicaux  et  par  la  veine  dorsale 
de  l.i  verge.  Celte  voie  nouvelle  du  retour  du  sang  qui  sort  du  testicule 
est  même  le  moyen  qui  assure  la  cure  radicale ,  puisque  les  veine»  qui 
servent  à  ce  retour  ne  sont  pas  soumises  à  l'influence  et  à  la  pcrsislaucc 
de  la  cause  qui  avait  d'abord  occasionné  le  mal. 

Pour  ce  qui  »  trait  à  la  circulation  de  la  lymphe  ,  assez  de  vaisseaux 
lympalhiqucs  restent  accollé»  au  canal  défèrent  pour  en  assurer  le  main- 
tien, sans  parler  des  voies  collatérales  qu'on  pourrait  anssi  invoquer. 

Quant  à  l'influence  nerveuse  ,  il  est  probable  que  1rs  mêmes  nerfs  en 
sont  tuti jours  les  conducteurs,  car  il  parait  que  leur  section  par  la  ligature 
n'est  pas  susceptible  île  l'empêcher  quand  la  cicatrisation  la  suit  immé- 
diatement. Je  n'ai  rien  à  ajouter  à  ce  que  |'ai  déjà  dit  des  effets  secon- 
daires qui  suivent  la  ligature  médicale  par  le  procédé  de  M.  haynaud; 
ib  ne  nous  offrent  rien  du  reste  qui  ne  suit  bien  connu  et  sanctionné  par 
ton»  ceux  qui  se  sont  occupés  de  ce  point  de  pathologie  chirurgicale. 

Toutes  les  méthodes ,  tous  les  priH-édé»  que  je  viens  de  passer  en  re- 
vue, et  sur  la  supériorité  desquels  le  temps  seul  |>eut  bien  prononcer, 
l'emportent  de  beaucoup  sur  les  méthodes  et  les  procédés  anciens.  Tous 
les  auteurs  qui  les  ont  proposés  ont,  ce  me  semble  compris,  à  l'exception 
de  Dclpcch  :  1»  qu'il  ne  fallait  pas  mettre  les  veines  a  nu  par  des  in- 
cisions préalables  ;  JT  qu'il  fallait  agir  sur  des  portions  de  veines  autant 
nue  possible  exemptes  d  altération.  Je  ne  balance  pas  à  attribuer  à  ces 
ilcux  perfectionncniens  les  succès  iwmbreux  obtenus  de  nos  jour»  dans 
la  cure  radicale  du  cinocèle. 

Je  considère  comme  un  progrès  de  ne  plus  mettre  les  veines  à  décou- 
vert, non  pas  que  je  croie  a  l'uifluencc  délétère  de  l'air  sur  ces  vaisseaux, 
mais  parce  que  moins  d'inflammation  se  développant  dans  leur  voisi- 
nage, moins  on  a  à  craindre  la  phlébite  qui  est  si  justement  redoutée. 
Kn  _  second  lieu,  l'application  des  moyens  chirurgicaux  au-dessus  des 
varices,  immédiatement  «u-dessous  de  l'anocau  inguinal  et  sur  un  point 
des  vaisseaux  ordinairement  sain,  doit  ce  me  semble  avoir  sur  la  théra- 
peutique des  dilatations  des  veines  l'influence  heureuse  que  répandit  sur 
la  cure  de  la  dilatation  des  artères  la  réforme  opérée  par  Anel  ;  eu  ob- 
servant toutefois  que,  eu  égard  an  cours  du  sang  dans  les  veines,  la 
ligature  ou  la  compression  exercée  sur  elles  au-dessus  de  la  tumeur  cor 


Cependant  qui 


dans  c 


ce  procédé  qu'aucune  veine  n'a  échtppé  à 
l'action  de  la  compression  ?  qtn  affirmera  qu'à  l'époque  de  la  levée  des 
épingles  l'oblitération  J- 
ne  se  reproduira  pas? 


pieté  partout  et  que  la  maladie 

Le  procédé  de  M  Haynaud  oc  laisse  aucun  doute  sur  la 
C'est  la  son  avantage  le  plus  saillant ,  et  si  on  l'a  bien  compris",  on  doit 


respond  en  réablé  à  la  méthode  de  Brasdor,  qui  est  ici  dépourvue  des 
inconvémciis  oui  lui  sont  propres,  en  raison  du  mode  différent  de  la  cir- 
culation dans  les  vaisseaux  sur  lesquels  on  l'applique. 

\x  but  avoué  de  toutes  les  manières  d'opérer  que  je  viens  de  passer 
en  revue  est  évidemment  de  déterminer  l'oblitération  des  veines  sperma- 
tiques ,  et  d'in.primer  au  retour  du  sang  vers  le  arur  une  nouvelle  di- 
rection. Or,  il  me  semble  que  tous  ces  procédés  peuvent  se  ranger  sous 
trois  méthodes. 

Dan*  la  première,  que  j'appellerai  méthode  par  ponction ,  se  placent 
naturellement  les  procédés  du  selon  de  l'acupuncture;  et  enfin  ceux  de 
MM.  Friclie  et  Davat.  Tous  ont ,  ci»  effet,  pour  objet  de  ponctionner  les 
veines  en  y  laissant  ou  nnn  des  corps  étrangers  dans  l'intention  de  pro- 
duire une  inflammation  adhésive. 

A  la  seconde  méthode  ou  par  compression  se  rapportent  le»  procédés 
de  Dclpecb  ,  relui  du  moins  «pi'il  pratiquait  avec  des  bandelettes  agglu- 
linative,  la  suture  entortillée  de  M.  Vclpcauet  la  pince  de  M.  Brrseïict. 

Knfin  à  la  trnisiétnc  méthode  ou  par  sert  on  appartient  le  procédé  de 
la  ligature  médiate  de  M.  Ravnaud. 

De  ces  trois  méthode»  la  première  me  seralJe  la  moins  avantageuse. 
D'abord  parce  qu'elle  est  moins  facile,  qu'elle  nécessite  l'application 
des  moyens  chirurgicaux  sur  plusieurs  veines  *  la  fois,  et  enfin  parce 
que  agissant  directement  sur  la  surface  interne  des  vaisseaux  ,  ses  pro- 
cédés doivent  plus  souvent  produire  la  phléjute. 

La  seconde  méthode  ne  présente  guère  que  le  deuxième  inconvénient 
que  j'ai  signalé  dans  la  méthode  précédente  ;  cependant,  il  faut  le  dire  , 
le  procédé  de  M.  Bresehet  en  est  exempt  ;  niais  il  a  paru  d'autre  part  si 
peu  avantageux  à  tons  a  ux  qui  en  ont  parlé  ,  et  eu  particulier  au  pro- 
fesseur Krickc,  qui  n'a,  je rrnis  ,  jamais  été  mis  en  pratique  que  par 
son  auteur  entre  les  mains  duquel,  du  reste,  il  réussit  a  merveille.  (V. 
la  G«.  m:o.  ,  11.  41  .  année  1K57.1 


I-r  procédé  de  M.  \  rlpeau  mérite  incontestablement  la  préférence , 
car  relui  de  Delprcb  ramené  ci.cr.re  à  l'incision  préalable  des  léi-iimeiis. 


que  cette  certitude  est  la 


x  dilatés,  il  est  donc  d'une 


le  canal  déférent ,  que  l'on 
possible  pour  l'artère  que  M.  Bi 

Il  n'agit  que  sur  un 
exécution  plus  prompte. 

La  goérison  qu'il  produit,  plus 
diet ,  l'est  peut-être  moias  que  c 
avantage  est  peu  de  chose  en  prése 
est  assurément  son  partage.  Enfin 
avec  la  liplure  qu  opéraient  les 
ces  considérations,  de  fixer  l'attention  des  prati 
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d'incubation  du  ciiOLéBA-MORBU»;  par  M.  Salvatom 
de  Rknzi  ,  médecin  en  chef  de  l'hôpital  de  Lorelte 
à  Naplea  ;  adressée  à  M.  le  docteur  Juif»  Guirih. 


Mon  cher  coufrerc , 


ul.èremmt  oc- 


Avant  de  recevoir  votre  invitation,  je  m'étais  pi 
cupé  d'examiner  avec  tonte  l'atleution  possible ,  non-scolcmeot  le  t 
de  l'épidémie  en  niasse ,  mais  encore  les  cas  isolés,  dans  le  but  de  re- 
chercher s'il  y  a  dans  le  choiera  constamment  une  période  d'incubation 
caractérisée  par  des  troubles  abdominaux  ,  que  vous  avra  désignés  sous 
le  nom  de  ebolérine.  U  position  particulière  dans  laquelle  je  me  suis 
trouvé  tant  dans  cette  ville  que  dans  beaucoup  d'endroits  du  royanmc , 
m'a  mis  à  même  de  recnciUir  des  faits  précieux  qu'aucun  autre  médecin 
d'ici  ne  pourrait  posséder.  Je  vous  exposerai  franchement  le  résultat  de 


*  tegiimens. 


$  I.    SI  LA  CROLÉBIfTE  A  HlÉCinÉ   «  Dl 

CBOiinKjcr.. 

Le  choléra  était  encore  à  Ancône  et  la  frayeur  était  générale  dans 
notre  ville.  Bientùt  des  bruits  fâcheux  se  répandirent  sur  F  état  sanitaire 
de  quelques  localités  du  royaume  ;  ces  bruits  prirent  de  plus  en  plus  de 
la  consistance  et  augmentèrent  l'alarme  générale.  On  s  attendait  d'un 
moment  à  l'autre  à  voir  le  choléra  éclater  dans  notre  ville.  Je  n'ignorais 
point  la  remarque  que  Vous  aviei  faite  à  Paris  sur  les  avant-coureurs  de 
I  épidémie  cholérique,  les  affections  diarrhéiques.  Je  me  suis  donc  mis 
à  observer  les  maladies  régnantes  non-seulement  dans  la  ville,  mais  en- 
core daus  l'hôpital  de  Lorcto  où  l'on  reçoit  les  malades  atteints  d'affec- 
tion» chroniques  et  aiguës  de  tous  les  étabhssemros  de  bienfaisance  de 
la  ville  qu'on  peut  regarder  comme  le  tableau  de  la  constitution  médicale 
régnante.  Ces  recherches  m'ont  donné  la  certitude  que  la  première  inva- 
sion du  choléra  chef,  nous,  n'a  point  été  précédée  d'affections  gastriques, 
et  lorsque  pendant  les  premiers  vingt  jours  d'octobre,  je  s  isitai»  les  cho- 
léricpics  de  U  vdlc  (en  ma  qualité  d'inspecteur  sanitaire  désigné  par  l'au- 
ton'.é  supérieure),  j'ai  en  occasion  de  me  trouver  en  rapport  avec  des 
médecins  qni  affirmaient  que  pendant  cette  année  là ,  un  n'observait 
même  pas  les  diarrhées  qu'on  voyait  ordinairement  tous  les  ans  vers  la 
fin  de  tété  ;  ils  me  (Usaient  cela  pour  me  contrarier  et  roc  prouver  que 
les  premiers  cholériques  que  j  'avais  observés,  n'avaient  pas  le  choléra.  Il 
v  a  eu  ensuite  des  médecins  qui  ont  écrit  qu'à  Naples,  le  choléra  a  été  pré- 
cédé d'affections  diarrhéiques,  mais  ces  écrivains  n'ont  pas  jugé  d'après 
lr>  faits  ;  ils  étaient  dominés  par  des  idées  préconçues  ou  systématiques , 
et  de  la  manie  de  vouloir  trouver  à  Naplcs  ce  qui  était  arrivé  ailleurs 
\  ers  le  mois  de  janvier  1B37,  les  cas  de  choléra  étaient  déjà  devenus 
assra  rares  dans  la  ville,  les  ministres  de  l'intérieur  et  de  la  judice  ont 
ordonné  qu'aucun  malade  cholérique  ne  serait  inscrit  sur  les  registres  de 
la  ville  avant  d'avoir  été  visité  par  moi ,  comme  inspecteur  sanitaire. 
Cela  m'a  mis  à  même  de  voir  et  d'interroger  beaucoup  plus  de  malades 
que  d'autres,  et  de  prendre  note  exacte  de  tons  les  cas  du  déclin  de  la 
première  invasion  et  du  commencement  de  U»  seconde,  jusqu'au  mois  de 
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juin,  époque  oà  les  cas  de  la  seconde  invasion  étaient  devenus  si  nom-  ! 
Lreui,  qu  il  m'a  été  impossible  de  suffire  seul  à  vérifier  l'état  de  tous  les  > 
malades. 

Par  suite  de  ces  observations  ,  j'ai  pu  me  convaincre  que  la  seconde  ( 
invasion  de  l'épidémie  n'a  pas  plut  que  la  première  été  précédée  d'affec- 
tions diarrltéiques.  Chez  un  très-petit  nombre  de  personnes  ,  on  a  ob- 
servé ,  il  est  vrai ,  des  dérangemens  intestinaux,  mais  ce  sont  là  des  cas 
sporadiques  qu'un  rencontre  dans  toutes  les  saisous  de  l'année  cbex  nous,  j 
au  milieu  d'une  population  de  400,000  aines. 

Ce  que  je  viens  de  dire  de  la  ville  de  Nantes,  je  l'ai  observe  également 
dans  plusieurs  communes  de  nos  provinces  ou  j  ai  été  mandé.  A  Pou  roi  I 
(Poiroli),  par  exemple,  petite  ville  tris-voisine  de  Naples,  la  santé  pu- 
blique a  été  parfaite,  aucune  diarrhée  n'a  été  observée  jusqu'au  mois  de  . 
juillet,  épique  où  le  choléra  a  éclaté  d'une  manière  aussi  inattendue  | 
que  foudroyante .  Sur  neuf  ou  dis  mille  habitans  qui  composent  celte  . 
petite  ville,  il  en  est  mort  raille  ai  moins  d'un  mois.  On  croyait  d'abord 
que  l'immunité  du  pays  tenait  aux  exhalaisons  de  la  solfatare  et  des 
volcans  presque  éteints  qu'il  renferme,  mais  il  n'en  a  rien  été.  Je  dois 
ajouter  néanmoins  que  le  contraire  a  existé  «Uns  quelques  localités.  Dans  | 
plusieurs  communes  dn  département  de  Naples,  des  flux  diarrhéiqiies 
ont  été  observés  par  moi  et  par  d'autres,  avant  la  déclaration  patente  de 
l'épidémie.  Dans  la  petite  ville  de  l'atcmo  ,  mon  pays  natal ,  où  je  me 
suis  rendu,  une  épidémie  diarrbéique  aasci  grave  a  précédé  l'invasion  du 
choléra.  La  diarrhée  s'est  mandes tée  principalement  chez  les  cultiva- 
teurs d  une  manière  plus  générale  et  plus  grave  que  celle  qu'on  avait 
obseivée  les  années  précédentes.  Il  y  a  eu  aussi  des  communes  qui  ont 


§11     SI  I.A  CHOlXaiKE  A   TOCJOUBS  PIUÉCÉDE    LE   DEA'ELomitErtT  ni; 
dOUMA  OLE!  LES  rUSONMtS  ATTEINTES  DE  l'ePIOEKIE. 


n'ait  été  plus  ou 
D'un  autre  côté 


i  l'on  recueille 
alors  toute  la  population  est 
on  trouverait  à  peine  nn  seul  cholérique  qui 
joins  indisposé  avant  d'être  frappe  de  la  maladie  (1). 
«mue  beaucoup  de  personnes  s  nt  atteintes  d'affections 
soigner  et  sans  avoir  consérutivemeot  le  choléra ,  il 
de  déterminer  si  la  cholérine  a  été  un  prodrome  du  choiera, 
ou  bien  an  simple  eflèt  de  l'influence  épidémique.  Mais  il  en  est  autrement 
si  l'on  observe  sons  ce  rapport  l'épidémie  cholérique  dans  son  début  ; 
alors  on  peut  répondre  nettement  à  la  question  dont  ils'agit. 

Avant  par  ma  position  d'inspecteur  sanitaire  de  la  ville  de  Naples  été 
à  même  d  observer  plusieurs  centaines  de  cholériques  dans  le  début  de  la 
première  invasion ,  et  six  cents  autres  dans  le  début  de  la  seconde  ,  je 
pois  affirmer  a  que  chez  presque  tous  nos  cholériques  la  maladie  ne  s'est 
déclarée  d'une  manière  complète  qu'après  avoir  été  précédée  de  diarrhée 
ou  d'autres  symptômes ,  soit  gastriques ,  soit  nerveux ,  et  dont  la  durée 
a  été  de  douze  heures  à  quelques  jours.  » 

Tous  les  cholériques  déclarés  dans  les  journées  des  7 ,  8 ,  9 ,  10  oc- 
tobre lK,Vi,  qui  ont  été  réunis  dans  un  même  local  de  la  rue  Saint-Bar- 
tholoméo  ,  près  du  port ,  et  dont  je  conserve  les  histoires  détaillées  ,  of- 
fraient les  symptômes  du  choléra  complet  depuis  un  ou  deux  jours ,  et 
pourtant  tous  m'ont  assuré  qu'ils  avaient  eu  la  diarrhée  depuis  une  se- 
maine environ ,  diarrhée  à  laquelle  ils  avaient  fait  à  peine  attention. 

Dans  la  seconde  invasion  ,  tous  les  cholériques  que  j'ai  visités ,  soit 
seul,  soit  en  présence  de  quelques-uns  de  mes  élèves,  avaient  été  indis- 
tinctement atteints  de  cholérine  depuis  plusieurs  jours,  avant  la  déclara- 
tion complète  du  choléra.  Ce  phénomène  a  été  si  constant ,  qu'ayant  eu 
tous  les  soirs  pendant  l'épidémie  l'occasion  de  conférer  avec  monsieur  le 
ministre  de  l'intérieur,  M.  Sunlangclo,  sur  les  cas  observés  dans  le 
jour,  cet  habile  et  savant  administrateur  a  uni  par  comparer  plaisam- 
ment la  maladie  à  un  morceau  de  musique,  la  cholérine  étant  représentée 
par  le  piano  et  ttuuUnte ,  et  le  choléra  proprement  dit ,  par  la  itrtlla 
del  finale. 

fi  importe  de  dire  remarquer  en  attendant ,  que  souvent  la  durée  de 
la  cholérine  a  été  fort  courte  chez  nous ,  et  que  dans  ce  cas ,  le  choléra 
t'est  presque  toujours  terminé  par  la  mort.  Ainsi  j'ai  vu  des  individus 
liabitnelleinent  Lieu  portants,  se  lever  le  matin  en  parfaite  sauté,  être 
appelés  par  un  besoin  irrésistible  à  la  garde-rohe  ,  continuer  à  se  bien 
porter  jusqu'à  midi  ou  an  soir  :  alors  être  pris  de  choléra  d'une  manière 
foudroyante ,  et  succomber  le  soir  même  ,  dan  s  la  nuit  ou  le  lendemain. 

Je  ne  m'arrêterai  pas  à  exposer  ici  les  caractères  de  la  cholérine ,  vous 
les  avez  si  bien  signalés  que  je  ne  pourrais  rien  ajouter  à  la  belle  mono- 


(I)  C'est  précisément  ce  qui  établit  U  constance  d'une  péri 
du  choiera .  iixli pendimioent  des  antre»  preuves  rapportées  çi 


période 
«r 
du  /t.) 


graphie  que  vous  avez  publiée  sur  celte  période  de  la  maladie  asiatique. 
Je  me  contenterai  seulement  de  vous  faire  remarquer  que  parmi  les  cir- 
constances qui  m'ont  paru  hâter  la  manifestation  complète  du  choléra  : 


uei paiement  :  1  "la  frayeur, 


e  pruicipaloi 


des  sujets  atteints  de  cholérine ,  j'ai  trouvé 
la  colère  et  le  chagrin;  ~' 
3*  les  purgatifs. 

J'ajouterai  que ,  d'après  mes  observations,  les  caractères  principaux 
qui  peuvent  faire  distinguerune  diarrhée  bilieuse  ordinaire  de  la  cholé- 
rine ,  se  réduisent  à  cinq  :  1  *  garbe-rodes  instantanées ,  pressantes  et  pé- 
nibles ;  2  '  les  premières  évacuations  quoique  composées  de  matières  so- 
lides sont  d'une  couleur  rougritre  obscure  ;  3*  évanouissement ,  légères 
hpothymics  sans  cause  appréciable  pendant  les  garde-robes;  4*  be- 
soins instantanés  et  pressans  de  prendre  de  la  nourriture  (circons- 
tance qui  dépend  peut-être  d'une  lésion  profonde  dans  la  fonction 
de  la  nutrition.  Les  évacuations  promptes  qu'éprouvent  les  cholériques 
confirment  cette  opinion)  ;  5*  enfin  la  décomposition  des  traits  du  visage 
avant  que  la  personne  n'éprouve  un  malaise  quelconque.  Le  cinquième 
cas  de  choléra  qui  a  eu  lieu  à  Naples  dans  la  seconde  invasion,  est  celui 
d'une  femme  appelée  Rosaria  Srognamiglio,  âgée  de  39  ans,  très-pieuse, 
qui  s'était  vouée  à  soigner  une  voisine  atteinte  de  choléra.  Je  la  voyais 
jour  et  nuit  à  côté  du  lit  de  cette  dernière;  un  matin,  je  regarde  sa  phy- 
sionomie, et  je  lui  trouve  les  traits  décomposés;  je  lui  demande  si  elle 
est  incommodée,  elle  me  répond  négativement  ;  quelques  heures  après , 
elle  est  saisie  de  diarrhée  légère  à  laquelle  elle  fait  peu  d'attention  ;  le 
lendemain  matin  elle  est  cholérique  ;  le  soir  elle  a  cessé  de  vivre. 

Quant  an  traitement,  voici  ce  qui  a  paru  donner  les  meilleurs  résul- 
tats :  1  *  repos  et  chaleur  uniforme  ;  3°  diète  absolue  ;  3*  émulsions  de 
gomme  arabique  avec  acétate  d'ammoniaque  ;  4"  quelques  bains  géné- 
raux ou  bien  drs  fomentations  d'eau  vinaigrée  sur  le  ventre  ;  5*  ipéca- 
cuanha  par  la  bouche  et  lavemens  d'eau  de  riz  ou  dissolution  de  gomme 
arabique  pour  1rs  cas  où  la  diarrhée  était  excessive  ;  6"  quelques  caïmans 
dans  les  cas  de  symptômes  nerveux  et  de  défaillances.  Le  vulgaire  em- 
ployait souvent  des  remèdes  empiriques  d'après  le  conseil  des  charlatans 
avec  succès  quelquefois  ;  ces  remèdes  étaient  tous  composés  de  substan- 
ces calmantes  ou  d'excitans  diffusibles. 

Telles  sont  les  observations  principales  que  j'avais  à  vous  communi- 
quer relativement  à  votre  important  mémoire  ;  les  limites  d'une  lettre 
ne  me  permettent  pas  d'entrer  dans  de  plus  amples  détails,  mais  je  puis 
vous  certifier  que  j  ai  eu  l'occasion  de  me  convaincre  de  l'exactitude  de 
vos  conclusions. 

Agréez,  etc. 

Naples ,  le  S5  novembre  1837. 

SAtvAToar. 
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bifurcation  de  l'aobtb  abdosiinalb  ,  pratiquée  avec 
sucré*  pour  un  aaévriame  de  Tarière  iliaque  externe. 
Observation  communiquée  par  M.  Salomon,  profes- 
seur de  l'Académie  médico-chirurgicale  de  Saint- 
Pétersbourg  (1). 


Ont.  —  Lnc  Pidurbosr.  iavtlide.  Igé  de  58  ans,  i 
•donné  à  la  boisson,  nul  en,  quelques  année*  auparavant,  nne  fièvre  inlermit- 
leate.  D  y  s  dis  ans,  il  •  ea  un  chancre  vénérien  au  gland  ,  et  no  bubon  suppure 
i  1  aine  ganrbr,  qui  y  a  laissé  use  large  cicatrice  :  il  s'était  toujours  bien  porte 
depuis.  Sis  moi»  avant  son  entrée  à  la  clinique,  il  avait  reçu  un  coup  de  p.e.1  de 
cbe*il  dans  l'aine  tanche,  qui  a  été  suivi  peu  de  temps  après,  de  la  formation 
d'aae  lunsrar  dans  la  même  région.  Celte  tumeur  a  lait  des  progrès  rapides  et 
rendu  bientôt  la  marche  difficile  uns  être  pourtant  doeloareuc.  Depuis  un  moi» 
le  nul  avait  acquit  un  accrwsiemenl  rapide  :  le  malade  a  été  oblige  de  garder  le 
lit.  lia  été  transféré  i  la  clinique  le  24  mai  IS37. 

A  l'esames.  il  a  offert  I  'état  suivant  :  tumeur  volaminéasc  dans  l'aine  gauche . 
uns  omîtes  bien  circonscrites;  elle  s'étend  iiifcricurement .  a  quatre  travers  de 
duigt  au-dessous  du  ligament  de  Poupart  :  supérieurement ,  à  quatre  travers  de 
doigt  an-dessus  de  ce  même  ligament;  en  dehors,  jusqu'à  Opine  iliaque  anté- 
rieure supérieure  ;  en  dedans,  jusqu'à  là  ligne  blanche  et  à  la  symphyse  pubienne. 
La  peau  qui  la  couvre  est  de  couleur  naturelle,  mais  fort  distendue  ;  battement 
t  ès-forls,  appréciables  au  loucher  et  i  la  vue  :  les  palutions  les  plus  rives  exis- 
tent à  deux  travers  de  doigt  eu  deaaus  du  ligament  de  Poupart  :  tur  ce  point  la 
peau  est  très-ditlendue  et  amincie;  si  l'on  v  pose  le  doigt,  on  sent  un  battement 
particulier  très-fort,  qui  est  appréciable  à  U  vue  ;  le  stetoseope  (ait  entendre  un 
brait  de  soufflet.  La  tumeur  s  étend  dans  la  cavité  dn  ventre ,  le  long  de  l'artère 


(I  )  Ce  tait,  d  une  grande  importance.  ■  déjà  occupé  il  v  a  quelque»  mois  l'Aca- 
démie royale  de  médecine  ;  ma»  à  celle  époque  il  n'était  pa«  complet ,  et  n'était 
d'ailleurs  connu  que  par  quelques  détails  que  notre  honorable  confrère.  M.  Leurel, 
en  avait  rapporté»  de  son  vosage  à  Saint  Pétesbnurg.  Nous  nous  félicitons  que 
noire  célèbre  confrère  de  Saint-Pétersbonrgait  choin  U  Gaietvc  sréo.ciLC  pour 
pub'ier  le  i.-.,-,  succès  qu'il  ,  r-btemi.  (JVot*  du  rtducuvr  m  chefi 
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iliaque  UKfU  ;  Ou  Ml  U  suivre  |u-<|u  i  l'origine  de  celle  artère.  6i  l'on  cotn- 
prmie  l'aorte  abdominite  rontre  le»  «ei  irWes  lombaires.  U  lomeur  diminue  de 
volume,  el  sei  pulMlionscrssc.it  te  malade  tient  li  cuisse  à  demi  fléchie  ;  te 
«oindre  essai  de  redressement  lui  *«•  Irès-donlourrns  ;  il  i«  plaint  m  oulre  de 
douleur*  fo*lP>.  bncinante».  s'rtejid#Uj|  I*  Iosej  du  rote  citerne  dr  li  mit»  jus- 
qu'au(tMii  cl  ni  jarret  Le  postls  i  »l  plein,  fort  et  ererteré  (  k*  battement  do 
citsir  sont  très  frrqiieus.  Le  malade  «»l  i-|iui»e  par  k»  toulftaoce»  et  l'ineomuie  , 
cl  demande  •  tool  prit  l'opération. 

Ul  caractères  étaient  plus  que  »ur(i-»iis  pour  diagnostiquer  un  anrvri«me  faux 
.le  l'artère  iliaque  eilerue,  produit  par  an  coup.  L'agrandissement  subit  de  b 
tumeur  doit  être  probablement  attribué  «  b  rupture  du  t*c. 

Aussitôt  après  le  réception  da  malade,  j'ai  pmeril  «ne  saignée  d'une  lier*  et 
deiuie;miUure  avec  du  nilre,  da  larlre  cinétique  ei  de  l'eau  distillée  de  bener- 
cerise;  fomentations  froides  sur  la  tumeur. 

Comme  d'un  e&lé  le  malade  riait  tout  dépoté  a  se  Faire  opérer,  et  que  de  I  an- 
tre ta  tumeur  n'était  accompagnée  d'aucune  complication,  je  nie  dévidai  à  pra- 
tiquer ta  ligature  de  l'artère  iliaque  primitive,  opération  déjà  exécutée,  comme 
oo  lait  pour  U  première  Fuit,  par  Mott  k  Philadelphie ,  puis  par  Crampton  à  bu- 
bhn.  pour  des  cas  d  aurvnsnie  de  1  artère  iluKnjeesleroe,  el  à  peu  \*ri  dan»  te 
nu' nié.  temps  parGulhrie  k  Uindrts,  dans  uu  cas  de  fongus  Ikniatodcs.  Avant 
d'entreprendre  l'opération,  je  demandai  I  ans  de  MM.  le  baroo  W)lie .  le  pro- 
tecteur Bnucb,  conseiller  d'état ,  et  Arendt ,  médecin  de  l'empereur.  Ces  savant 
ayant  été  de  U  tuéaae  opinion  que  moi,  une  la  nécessite  indispensable  de  l'opéra- 
tion, j  ai  loat  disposé  pour  U  maître  à  exécution  (I). 

Opération.  J'ai  pratiqué  (opération  le  So  mai  en  présence  de  MM.  Bouc», 
Arendt.  8tidlil«.  Bevtrlev.  Saliarof.  Pttrofcl  de  beaucoup  d'autres  rordec  ns.el 
•riin  grand  nombre  d'élève»  de  l'Académie  nirdico  chirurgualc.  M.  ftlulrli,  pro- 
haiieur  adjoint  à  U  clinique  n  i  terri  d'aide. 

Le  oaaladea  éléeaacoece  tupâaatioo  sur  une  table  k  opérations  et  attaché. 

l'ai  pratiqué  une  incision  de  quatre  |>ouo  s  a  quatre  pou/es  et  decai  de  lon- 
gueur, sur  les  trgumens  du  vrntre  du  cite  gauche.  Elle  commençait  a  un  pouce 
en  dedans  de  l'épine  aolirinire-suprrivnrc  de  l'os  des  lies.  »c  prolongeait  paral- 
lèlement a  l'artère  epigtslriqlie  isfriienre,  et  se  terminait  k  ta  travers  de  doirt 
au- dessous  des  dernières  fausvt  cotes. 

J'ai  coupe  dans  la  uscnir  direction  l'aponévrose  taprridela  et  b  partie  otiar- 
nue  vies  Irais  muscles  abJiMDinaut.  Cette  ditjsiou  a  rte  faila  ea  parlie  sans  sonde. 


Iwii  k  l'aide  J'aae  sonde  rannrlre  pri  s  du  péritoine.  J'ai  ensuite  pincé  et  soulevé 
'aponévrose  propn-  à  l'aide  d'une  pince,  et  je  l'ai  entamer  à  I  aide  d  uo 
ea  dedola.it;  fa! uutrodoit  une  sonde  sous  celle  aponévrose  et  j'ai  diUlé  lou 


sral|«l 


Le  péritoine  l'est  trouvé  par  la  mis  k  découvert.  J'ai  décollé  cette  (Mmhnae 
d'abord  de  t'ipoocvrose  da  muscle  iliaque  interne,  puis  du  psoas  à  l'aide  de  mon 
doigt,  four  cela  j'ai  porte  mon  doigt  dans  le  milieu  delà  idair  en  le  dirigeant  di- 
rectement sers  le  <ol<  interne  contre  les  vertèbres  lonvUiires  iiifcricun-*.  J  ai 
EiU  en  sorte  de  décoller  le  moins  possibW  ilrla  séreuse  péntonéalr.  Mon  aille  avant 
aWrt  t\é  (avec  ion  doigl  indiratrur  porte  à  b  pâme  anorrirarc  droite  de  la 
plaie)  le  penloloe  et  W*  intestins,  j'ai  continua  le  di follement  dan*  h  profon- 
deur, et  je  suis  partrou  saus  ptine  juv|u'î  Tarière  ilieqi*  priuulise.  que  j'ai 
ilie  de  tuile  bellre  lr;  >-cla«en»ent;elle  était  saine  cl  paraissait  aeoibUtile  à  une 


Apre»  m'élre  bien  a  snrr  par  b  loucher  de  la  direction  «  de  b  situation  de 
l'artère  Ijc  dis  par  le  loucher,  car  elle  n  •  lait  aucunement  visible  à  cause  de  sa 
profondeur  coasidrrable  .  je  I  ai  >i  p»rrc  de  la  veine  a  l'aide  de  mon  doigt  indi- 
cateur gaarbr,  et  je  l'ai  isoUe  complelemenl  à  l'aide  d'une  aiguille  annriswile 
obtuse  nue  j  ai  Introduite  dans  lé  Tond  de  b  pluie.  Vr  long  de  I  tndet  ganebr.  J'ai 
sépare  I  arUredan»  une  petite  rleoduc  d'«l«or.l  du  rote  lolerrv.  puis  du  rôle  es- 
terne,  aOn  que  l'uritre  gauche  ou  quelque  filet  ntitrus  oc  lui  pas  compris  dans 
b  ligature. 

Je  doit  faire  remarquer  ici  que  tant  l'ureiiee  que  l'art,  rc  peuvent,  pendant  l'o  • 
pt ration,  être  soulevres  cowmbb  a»,c  le  pi  ritoinr,  aiosi  que  cela  résulte  du  fait 
4eGulbrie.  Ujnsmon  operatinu  rependant  je  n'n  eu  auritiic  difficulté  à  sentir 
l'artère  dans  la  profondeur  el  de  l'isoler. 

Ensuite  j'ai  passé  sous  l'arriére,  de  dedans  en  dehors.  Taiguille  rb-liqnc  de 
Deschamps,  modifiée  pa'  M  Arendt.  et  avec  elle  uo  fil  de  soie  rond  iwi  fort. 
Avant  relevé  1rs  deux  bouts  de  ce  CI  de  nnniirr  à  serrer  momentaormeut  l'ar- 
Icr*.  je  me  suis  assnrr  qor  tes  pulsations  repaient  dans  la  tumeur  ;  j'ai  alors  re- 
tiré complètement  t'aiguille. 

J'ai  lié  en  faisant  nn  double  nif-ud  simple,  rt  j'ai  fsil  bien  mention  en  ce  mo- 
ment que  l'aide  éteignit  etaclemeist  avec  son  dotgt  le  péritoine  el  l'intcstiu  de 
l'aose  de  b  ligatnre.  Ce  temps  de  l'opération  ne  m'a  orrvrt  aucune  difficulté  sé- 
riesue .  J'ai  raroeor  an  dehors  par  la  «  oie  b  plos  courte  les  deux  chefs  de  b  liga  • 
sure. 

A  rinslant  même  du  serrement  du  rcrnd,  le»  pulsations  ont  cessé  dans  b  tu- 
meur et  son  volume  a  diminue  a  vue  d'cnl. 

La  plaie  a  été  réunie  a  faide  de  bandetelles  ailNesive*.  de  b  charpie  par-des- 
Stu;  des  compresse»  et  un  bandage  convenable  ont  terminé  l'appareil. 

Suites  dt  l'operatinn.  Le  malade  n  i  perdu  qur  très-peu  de  sang  pendant  l'o- 
pération ;  aucun  des  vaisseaux  ouverts  n'a  du  vire  lié.  Il  a  clé  transporte  dans 
son  fit  et  couché  boriiontalenient  sorte  dos,  la  cime  el  la  jambe  à  demi  ficrtiie». 
H  se  sent  trfs  soalagé  de  la  douleur  qu'il  éprouvait  dans  la  cuisse  et  le  g>  non.  Le 
membre  csl  engourdi,  sa  chaleur  a  diminue  pendant  quelques  heures.  On  en- 
toure celle  parlie  de  sacs  remplis  de  son  chaud  i  des  bouteilles  d'eau  chaude  tout 
appliquées  aut  pieds. 

Le  soir  dn  2<j  mai,  te  pouls  est  f,<r*.  et  ireélrrr,  niai<  le  malade  est  en  bon  état, 
Onpraliqoe  une  saignée  de  qu itorre  onces  Administration  de  ISgnuttes  d'eau 
eoobce  de  laurier-cerise  toutes  les  trois  heures.  Limonade  tarUrisèe 
t  de  Urlre. 


le  37  mm.  le  poil*  est  Tcbrile:  pal  de  gante- robes.  On  présent  isoe  cnillerre 
d'huile  de  riens,  qui  agit  cuurenahleaeot.  L'e»U*ui.le  interienre  rsl  chaude. 

I*  malade  commeme  à  ressentir  de  b  douleur  in  coté  interne  du  genou.  Il  j 
a  de  )i  rbaleur  el  de  11  lum,  faction  dans  tes  parties  molles  de  relie  région  j  la 
peso  es»  rouge.  Application  de  div  sang-ors  sur  ce  point.  Sachets  d'herbes 
rm'illicpte»  rtiaudrsetdetnilbfdc  jn>  (oi»mr  sur  b  geoou. 

Le  1 1».  la  tumeur  iaflaaunalaire  du  genou  a  diminue  ;  la  température  de  la 
peau  est  seuMblcmcnl  moindre:  sa  -urface  est  pile  el  luisante.  Uu  fait  sur  cet  en» 
droit  une  friction  avec  un  liniment  volatile  camphré.  Au  rote  esteroe  dst  pied , 
ver»  te  cinquième  os  métataisien  ,  on  voit  une  escarre  gangréneusc  superScielle  ; 
on  y  applique  des  compresses  imbibées  d'ewnce  de  léréheoUiine  et  d'cjuit  de 
vin  camphré.  Le  reste  du  pied  est  chaud  L'état  général  do  malade  est  satisfai- 
sant ;  si  a  dormi  gbssieurs  heures;  b  posais  est  nom»  accricr*.  On  supprime  l'eau 
de lanner  cerise;  on  cooUiine  U  limonade tarlarisce. 

l  e  SU  mai.  le  malade  a  dormi  tranquillement  el  sent  ses  forces  revenir  ;  b 
pouls  est  nion  et  bat  81)  fois  par  minute;  b  température  du  corps  est  normale  ; 
tangue  bonne  ;  rartie-robe  naturelle.  Leitréusite  luférirure  gauche  est  chaude. 
La  Ucaeur  auèvnsnsab  a  couiideraMement  ilimiuur  de  tolonie.  Ou  oie  l'appa- 
reil :  la  pbie  offre  nn  très- bon  l'aspeut ,  sa  plus  grande  partie  cal  réun>e  par 
première  intention  :  elle  ne  suppure  qu'a  l'endroit  dr»  Gis;  te  put  est  en  petite 
quantité  et  d'apparence  louable.  Comme  b  tumeur  au  genou  est  de  nom  eau  dou- 
loureuse, on  5  applique  doue  saugsert. 

Le  31  nui  ',  le  malade  a  bien  durai  ;  l'état  général  est  ban  ;  b  tumeur  inflam- 
matoire de  genou  est  moins  prononcée  ;  l'escarre  da  pied  s'est  limité*  ;  mais 
une  escarre  semblable  te  montre  sur  b  peau  de  la  rotab-,  qui  est  entourée  d  ut 
rougeur  érjsiprUteuse.  La  suppuration  de  b  pbie  est  de  bonne  nature. 

Le  îjuin,  la  tumeur  du  genou  est  plus  douloureuse  ;  on  y  applique  12  sangsues, 

3 ni  produisent  b  résolution  complète.  Une  autre  petite  escarre  soperficiclk  se 
r clare  k  b  partie  estera  de  b  plante  da  pied.  L'eut  général  da  malade  et  celui 
de  b  plaie  sont  satisfaisant. 

A  compter  de  ce  jour,  le  malade  est  allé  de  mi  eus  eu  mieui;  tes  force» ,  l'ap- 
pclil  et  te  bon  sommeil  ont  été  toujours  en  progrès.  Vers  la  (in  «tu  mois  de  juin, 
il  tumeur  ivatt  telbment  diminué,  qu'elle  n  offrait  pus  qu'un  quart  de  sou  vo- 
lume primitif;  elle  était  convertie  en  une  sorte  de  masse  dure.  La  température 
el  b  KntibiSlé  de  levlrémité  malade  sont  revenus  k  l'état  naturel,  k  l'eiceptioa 
des  orteils  et  de  b  pbnle  da  pied,  qui  sont  encore  comme  engourdis.  Toutes  les 
escarres  gangréneuses  sont  tombées  et  les  plaies  cicatrisées. 

Le  trente  deutième  jour  de  l'opération,  b  ligature  est  tombée,  et  te  reste  de 
la  plaie  s'ast  promplcmcnl  cicatrise.  Deux  mois  après  l'opération,  b  malade  est 
Cotnplclemeol  guéri. 

Deux  ordres  de  owidcTitroiB  te  rattachent  '»  F  observation  prcccdcn- 
tr  ;  1rs  mies  portent  sur  le  manuel  opératoire ,  les  antres  sur  la  partie 
clmi  pie  iln  6it.  Pour  ce  qui  est  du  premier  point ,  je  ferai  observ  er 
avant  tout  rjoe  la  diflinillr  principale  de  l'opération  tient  à  la  position 
profonde  de  Pnrtèrc  dans  le  ventre.  On  perrt  crpcratbtit  olivier  n  trttc 
diflii  iillren  ilcrollitnt  le  moins  possible  de  péritoine  de  la  paroi  aMo- 
minalc  pnsténeure. 

Je  me  sttts  .issnlT,  par  l'enereiec  répété  sur  le  cadavre,  ipic  l'inrision 
m»e  j'ai  employée  prallèlc  à  l'artère cvjig.istriqne  intérieure  rst  la  plus 
favorable  ponr  parvenir  à  l'arlciT  el  mciiagrr  atiLint  «pie  possible  le  pé- 
ritnine.  Vale-ntine  Mott  a  fait  tineineison  semi-lunaire  scmhlatilr  à  celle 
que  sir  Astley  Coopei'  reconimande  avec  raison  pour  l'artère  iliaque  ev- 
lerne  ;  avec  celle  diflereitcc  «pic  M.  Mott  l'a  faite  plus  longue  et  plus 
haut  :  une  légère  rrflriion  cependant  fera  comprendre  que  ce  proci'ilé 
était  inapplicable  iktiis  mon  ej» ,  à  cause  de  l'étendue  énorme  de  la  tu- 
meur. 

D'aulrrs  rrcAmmandcnl  d'inciser  prés  de  la  créte  iliaque;  mais  on  n'a 
pas  ir^cclii  que  ce  niode  opératoire  rend'la  recherelie  <le  l 'artère  et  le 
passage  de  l'aiguille  sous  elle  très-difficile,  et  qn'il  nécessite  nn  dtVol- 
ii-nsent  considérable  du  périloinc. 

Slevens  prcsciivail  pour  1»  lipatnre  de  l 'artère  hvikfiçnstriqtic  ou  ilia- 
que interne  de  pratiquer  une  incision  éloignée  d'un  nemi-poure  de  l'ar- 
tère épieastiiquc  inférieure.  11  faut  bien  premlre  ganlc  dè  ne  pas  tom- 
l>rr  sur  la  partie  apoiievrot»|iie  des  muselés  ahdofninatit 
forteinent  adlsérenle 
beatsconp  «te  peine 


partie  qui  est 
n  péritiiine  et  qui  ne  peut  en  être  séparée  qu'avec 
I  faut  en  outre  ne  pas  oublier  le  précrple  i 


.  % . ...... .... ...........     -  -,  • ......  |~,«-  |.. .  ^ .  i-. ,  — . 

1er  tout  droit  svir  le  muscle  grand  psoas ,  afin  d' 
l'artcre  et  la  découvrir  par  la  voie  la  plus  conr 


(P  Je  dois  sdrroer  ici  mes  remercicmens  le»  plus  vior.'reia  MM 
«jlie,  le  profeseorBonch  rt  M  Are  mil.  pour  b  bienveillance  a. te  | 
oat  bien  voulu  m' éclairer  de  leurs  luniiMt!  Juu  uo  ci»  au»,  duVilr. 


Je 


r  ici  t 


te  baron 

ib 


de  ne  décoller  que  le  moins  |*j»sible  de  |x>ritiiine  de  la  paroi  anlétienrc 
du  rentre.  Il  faut  enfin  avoir  présent  le  danger  qu'il  y  aurait  de  ikrollrr 
trop  profondément  en  an-ière  le  péritoine  de  l'it|ionévrose  iltaqne  et  les 
vertclircs  lomliaircs.  J'ai  établi  pour  piircple,  dans  celle  opération, d'al- 

ralleindre  promptement 
conrtr:  j'attacbe  aussi  il« 
l'importance  à  décoller  le  péritoine  transversalrment  de  dehors  rn  ilc- 
dans,  et  non  obliquement  de  bai  en  liant.  O  précepte  était  d'aiil.int 
plus  important  rhet  mon  malade ,  qu'en  me  conduisant  autrement  je  me 
'  ;  serais  cTposé  à  cteniidcr  le  sac  anévrismaJ  et  à  provoquer  son  iiillnmma- 
|  tion. 

Il  J'arrive  maintenant  an  second  point.  T^s  cireonstanee*  les  plus  rc- 
j  marqualsles  qui  se  sont  présentées  après  l'opéralinn  sont  :  d'un  o'ité  l  in- 

I  flammation  assez  grave  et  obstinée  du  genou  ;  de  I  autre ,  les  douleur» 
[  fort  vives  cl  brillantes  que  le  malaife  accusait  dans  le  genou  ,  le  jarret  cj, 

[  b  plante  du  pied  pendant  la  sccuvlc  ac maint ,  douleurs  qui  i 


DiQitized  by  Google 


DE  PARIS 


027 


surtout  la  trait,  fient  avons)  ©ombaltti  le  premie r  de  ces  arcidens  à  forco 
de  impurs  et  d'applications  émollientes  ;  le  second,  à  l'aide  de  frictions 
de  pommade  rarrcuridle  et  d'extrait  de  josquiame  :  un  grain  d'opium 
mêlé  a  de  la  rhubarbe  était  aussi  administré  tous  les  soirs.  Après  huit  ou 
dix  jours  de  durée  ers  douleurs  cessèrent  complètement.  Il  est  évident 
pour  moi  que  la  cause  de  ces  douleurs  tient  au  changement  de  la  circu- 
lation sanguine  dans  le  membre  et  au  développement  des  branches  an.v 
slouiotiqucs. 

Le  succès  complet  de  cette  opération  est  une  nouvelle  preuve  de  la 
convenance  de  la  ligature  de  l'artère  iliaque  primitive  dans  le  cas  d'ané- 
vrisme  de  l'artère  iliaque  externe.  Le  casdeValentin  Mntt  était,  jusqu'à 
oc  jour,  le  seul  exemple  connu  de  ligature del'iliaquepriinitive  pratiquée 
avec  succès  pour  un  anévrisme  de  l'iliaque  externe.  Dans  le  cas  de 
Crampton  ,  te  malade  mourut  d'hémorrhagie  le  boitiemo  jout  de  l'ope- 
ration  ;  et  dans  celui  de  Guthric ,  la  mort  a  eu  lieu  également  ;  dans  ce 
dernier  il  s'agissait  d'un  fongo*  hématode  qu'on  avait  pris  pour  un  ané- 
vrisme de  l'artère  iliaque  externe.  Je  n'ignore  point  que  la  ligature  de 
la  fémorale ,  d'après  la  méthode  de  BrascWr,  a  été  proposée  pour  les  cas 
d'anévrisme  de  1  artère  iliaque  externe  -,  mais  on  sait  quels  ont  été  les  ré- 

"  Cooper  (1818),  VVhrte  (18M),  et 
cette  méthotle. 

Le  professeur  Saujmw , 
Docteur 

Saint- Pélcrsl»ouic  ,  le  2'i  octobre  1M37. 
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sullats  obtenus  par  Deschamps,  A.  G 
James  (1 8») ,  qui  ont  opéré  d  après  < 


LETTRE   t>l   M.   VVabBIS,   CHIRURGIE*    AMÉRICAIN  ,  SUR 

L'ttnrnODOCTIOK  Dl  l'AIR  DAWS  LUS  VUKES. 


Ayant  en  l'occasian  d'assister  à  plusieurs  séant 
rojale  de  médecine,  à  laquelle  j'ai  l'honneur  d'appai 
— pondant,  j'ai  éle  fort  satisfait  de  l'esprit  vr. 


(1 


le  l'Académie 
comme  inem- 
it  philosupJn- 

que  qui  règne  daus  les  dncassaons  de  crue  savante  compagnie.  Le  sujet 
ui  uccupe  en  ce  moment  l'asseniLlée,  celai  de  l'introoiicliou  do  l'ait- 
■□S  les  veines  durant  les  opérations  chirurgicales  .  a  donné  occasion  de 
parler  de  deux  cas  de  cet  accident  qui  me  sont  propre».  Ces  deux  laits, 
vous  les  avez  publiés  ,  je  crois,  il  y  a  quelques  années,  dans  votre  es- 
timable journal  ;  comme  eqiendaul  ils  ont  été  phtsieurs  fais,  cités  dans 
la  discussion  et  que  leurs  principaux.  détail»  paraissent  ouUiés  ,  je  votu  | 
prierai,  dans  l'intérêt  de  la  discussion  et  pour  la  commodité  des  sarans  i 
qui  y  prennent  part,  de  vouloir  Lieu  les  reproduire  dans  la  Gautte 

MtlltCA  LE. 

Mes  opinions  concernant  la  question  dont  il  s'agit,  se  trouvant  expri- 
mées dans  l'article  où  ces  deux  laits  ont  été  consignés,  je  ne  pourrai  au- 
trement prendre  part  aujourd'hui  à  la  discussion  de  l' Académie  qu'en 
ajoutant!»  remarques  suivantes . 

1  "  Dans  les  cas  cités,  les  veines  blessées  étaient  dans  l'état  de  la  plus 
forte  tension  pendant  l'opération  ; 

Si*  La  succfesiun  exacte  des  phénomènes  dans  ces  cas,  mise  en  compa- 
raison de  Cul»  observes  chez  les  animaux,  ne  me  permet  lias  de  douter  un 
luslantqne  ces  aocidens  n'aient  été  produits  par  1  introduction  de  l'air 
dans  le  courant  circulatoire.  Je  ne  puis  concevoir  aucune  autre  cause  de 
ers  accidrns.  Pendant  trcnlc-cinq  années,  j'ai  toujours  été  occupé  à 
Caire  des  opérations  chirurgicales,  d  m'est  arrivé  de  vnir  par  cen>ë<|iient 
grand  nombre  d'acesdens,  et  notamment  ceux  qui  dépendent  des  hémor- 
ihagics,  de  la  syncope,  des  causes  morales,  etc. ,  et  jamais  je  n'ai  trouvé 
des  apparence»  contraires  à  relies  dont  il  est  question  ; 

'.V  Dans  une  liruchurc  de  M.  Leroy,  des  objections  sont  adressées  à 
Tiiisufllation  de  l'air  dans  les  poumons  après  la  cessation  de  la  respira- 
ration  ;  je  ne  conçois  cependant  aucun  mode  meilleur  pour  faire  revivre 
la  circulation  après  qu'elle  aura  cessé, 


I  envahit  ensuite  toute  le  glande  mammaire,  elle  est  Iré»  dure,  S  I 
adhérente  tu  muscle  pectoral; le  mamelon  al  rentré.  L'aitmtl 
tumeur  coastdrraUe,  dure  et  Je  forme  globulaire.  L'opération  a  été  pr»iu|»re  le 

24  dcccnubrc  IH3I . 

ta  malade  est  placée  «or  une  chaise,  le  brti  droit  relevé  afin  île  attire  eo  évi- 
dence !■  cavité  axillaire.  Le  chirurgien  pratique  sur  ta  peau  ils  *ein  uoe  incision 
I  ouïe,  en  dis»èque  les  bordt  et  enlève  la  tumeur  ;  il  passe  ensuite  k  la  dissection 
des  glandes  atilLaire».  Comme  ce»  glandes  ailbèreut  sus  vaiiacain,  il  y  | 
a wc  beaucoup  de  précaution  pour  oe  rien  léser,  il  {lisse  soa  Joint  entre  h 
meur  cl  une  grosse  veioe .  la  tumeur  en  est  delaebee,  mais  vrrs  ta  So  la  teint 
est  malbeoreusemenl  ouverte ,  une  petite  qaautitc  de  ssax  veineux  s'craale  •  une 
seconde  après,  la  malade  jelte  un  grand  cri  Jstruggted)  ;  M  face  devient  livide,  (t 
au  même  instant  oo  entend  IrèsJistinetemeot  un  brait  de  gargooillement  (a  bub- 
Wing  or  gurgling  noise  ,  nuls  on  n'a  pu  distinguer  l'endroit  d'un  il  venait,  car  la 
plaie  était  eaarerte  de  graisse.  Uacrarpriiae  l'aisselk  inamedialeaseotj  li  malade 
devient  insensible  et  oltrc  Is  respiration  apoplectique  ;  on  achève  de  awtc  lopi- 
ration ,  on  couche  la  femme .  on  verse  de  I  eau-de-vie  dans  ta  gorge,  de  l'amcno- 
niii^te  a  ses  narines  :  lé  pouls  devient  de  moins  en  moins  sensible.  On  appliqua 
à  ses  extrémités  de»  linges  trempés  dantde  l'eau  chaude  ;  on  frictionne  la  poitrine 
et  k  reste  du  corps;  on  verse  eneure  heaucoup  d'eap  doviedaos  le  fond  de  la 
gorge.  En  un  instant,  la  couleur  |warpre  Ses  Jones  devient  d'un  rouge  vermeil . 
puis  elle  redevient  liviite.  la  respiration  est  de  plus  en  plus  faible;  le  pouls  d» 
moins  en  moins  perceptible  :  les  exlrémites  sont  froide»  malgré  1rs  applications 
incrtsnntcs  de  linges  chauds.  EnCn  la  respiration  cesse  et  la  malade  meur I.  On  ia- 
sounie  de  l'air  dans  le  Urjirt  a  l'aide  d  unsotiffet  sans  résultat.  U  mort  a  en  heu 
vingt  minute»  après  l'accident.  Le»  parent  se  sont  apposes  al'oovcrlare  du corr». 

Os».  II.  —  William  Burrill  de  Sabra ,  igé  de  GO  ans ,  est  reçu  s  l'hôpital  gé- 
néral de  Hassschuielts  le  t  li  octobre  t  SSII ,  pour  être  traité  d'une  tumeur  sqnir- 
rbeitte  an  coté  gauche  du  cou  et  de  la  face.  Cette  tumeur  ofTre  un  diamètre  de 
trou  à  quatre  pouces,  eaalear  pourpre,  teès-douloureuie.  uleéralioo  dans  le  cen- 
tre, odeur  trés-felide  :  le  mal  parait  comprendra  les  (landes  parotide,  lob- 
maxillaire  etsub  linguale  et  toutes  les  partira  molles  de  la  régi  ou. 

Opération.  On  commence  par  lier  la  carotide  avant  de  disséquer  la  tnmenr  : 
oo  divise  le  muscle  pamier ,  on  dissèque  te  bord  du  mastoïdien;  on  découvre 
la  gaine  du  vaisseau.  Pendant  celte  manteuvreune  petite  effusion  de  tnng  veineux 
•  lien  q:»  oblige  l 'opérateur  a  attendre  us»  instant.  Au  mfata  momrnt,  on  entend 
trét-distineteruenlnn  bruit  teeabUble  a  celui  ,  de  l  air  qui  traverse  aa  courent 
d'ean  ;  un  voit  quelques  bulle»  •ortie  avec  le  sang  veinenx  ;  on  y  porte  le  doigt  et 
le  sang  est  arrêté.  \j(  malade  s'ecrie  à  l'instant  :  «  Je  ne  trouve  mal.  »  Son  vi- 
«ire  devient  fort  livide,  presque  noir;  il  est  saisi  de  aMMvemrns  conndxjCst  ta 
respiration  est  profonde,  laborieuse,  slertoreute.  apoplectique  ;  pouls  très-lent. 

Oo  ouvre  de  tuile  l'artère  temporale,  seaaaf  jaillit.  A  mesure  que  cette  sai- 
gnée a  lien,  la  respiration  devient  p|us  fréquentai  et.  moiaa  laborieuse  ;  le  pouls 
te  relève; la  couleur  hronxce  du  visage  devient  rose;  («nie  l'alarme  te  dissipe 
petit  a  petit,  el  te  malade  reprend  l'usage  de  tes  sens  après  être  reste  deux  heures 
dieu  un  état  sénri.apopleetiqtie. 

ration  a  été 

pratiquée  |" 


ration  artificielle  aidée 
l  intcricur  du  corps 
Agréez,  etc. 


ssr,  que  réublitaemciit  d'une  respi- 
stimulans  appliqués  à  l'extérieur  et  à 


J.-C.  WaUtET 


iV.  du  Rcii.  Les  denx  observations  dont  parle  M.  Warren  se  trou- 
vent effectivcniciit  comignées  dans  un  des  volnxaes  de  la  Guette  me- 
iursi.E  { 183.1);  elles  nous  paraissent  offrir  assez,  d'importance  dans  la 
quritioit  qui  se  débat  en  ce  moment  à  l'Académie ,  pour  que  nous 
imus  empressions  de  déférer  à  la  demande  de  notrecélèbre  confrère. 

ICTEODl'CTM*  DE  l'aie  DSITS  LO  VETteS  EERDAnT  LES  oMeatmxm 
uimi-aeiuLES;  par  N.  VVamu». 


U  kodeittaiâ.  il  u'areonail  qu'un  mal  de  1ère  et  de  gorge.  I.'opér 
c  plus  tard  ;  la  tumeur  a  été  nuleeee  «t  U  malade  gnérit. 


i  moyens  que  l'auteur  propose  pour  remédier  à  l'accident  en  que*, 
ont:  1°  couipnmer  kui-le-ibamn  a\cc  la  main  l'espace  comprit 
la  blessure  el  le  cœur  aliu  d  enqicclier  tout  l>ir  de  se  préciprter 


Om.  I.—  Il  ■  trois  an»,  m 

ponr  élre  traitée  d'une  laïueur  à  la 


Ifèede  83  an.»  se  présente  i  U.  Warrrn  , 
"  droite.  PeUU  d  abord.  la  ' 


I.cst 
tiun  sont  : 
entre  la  ] 

dans  la  poitrine;  2"  ouvrit  l'atlàc  temporale  el  tirer  plus  ou 
sang  suivant  l'état  constitutionnel  du  sujet  et  la  quantité  déjà  per- 
due par  IWration  ;  S*  jeter  avec  violence  de  .l'eau  frvmh  à  la  ligure  ; 
«miter  un  flacon  d'ammoniac  aux  luuiues;  faire  passer  quelques  gout- 
tes de  ce  remède  dan»  l'catomac  ,  ai  cela  se  peut;  i:  appliquer  nus 
cxtriuiilés  des  linges  trempés  dans  de  l'eau  ciiauile  ;  V  pratiquer  la 
traclicolouiic  et  insuiHer  de  l'air  dans  le»  poumons  ;  0'  insister  sur  l'u- 
sage de  ces  moyens  pendant  une  heure  au  nsoiiisjtttqu'à  ce  que  l'air  soit 
résorbé. 

Quant  aux  moyens  capables  de  prévenir  l'accident,  il  pense ,  comme 
la  plupart  des  chirurgiens,  que  lorsqu'on  opère  dans  les  régions  voisi- 
nes du  catur,  il  est  hou  1"  de  ne  couper  les  grosse»  veines  qu'après  les 
avoir  tait  comprimer  par  un  aide  entre  la  plaie  et  le  ctttur;  T  de  rruntre 
les  parties  dans  une  flic  position  avant  dé  couper,  que  les  veines  m 
soient  jamais  tort  tendues  du  cote  de  la  poitrine. 

Nous  ne  lions  arrêtons  pas  d'avantage  sur  les  moyens  proposés  parM. 
Warrcn  :  nous  y  reviendrons  à  l'occasion  de  la  discussion  de  l'Acadé-. 


LETTRE"  SDR   LE    R  Alt  O  ACE  AMIDO.tSr5.  DE  M.  8EUT1S  PQCR 

le  trmteme-st  des  rRâCTUREs ,  adrtustic  à  MM.  le» 
rédacteurs  du  journal  l'Expérirnce,  et  communiquée 
à  la  Gazette  médicale  ,  par  M.  Plorext-Ccxibb  , 
liliiaire  belge  (i). 


nuinéios  de  votre  journal ,  je  trouve  à  la 

f  <  |  MM.  le»  rédacteur»  do  journal  rEzpbimc* .  n'ayant  pas  voulu  insérer  la 
lettre  suivante,  ton  auteur  fa  adressée  I  la  Ciitni  utoictir. ,  qui.  n'y  aisnt 
trouvé  que  de»  rcuicigoemeat  srkntifrjors  ntiles  a  h  vérité ,  a  cru  devoir  l'ac- 

^*Votc  tfn  ittv/.) 
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page  49 ,  une  note  de  M.  le  professeur  Velpeau ,  contre  laquelle  je  ne 
Murais  m'empècher  deYécbmer. 

\jt  savant  chirurgien  de  la  Charité1  dit  dans  cette  note,  communiquée 
à  l'Académie  des  sciences  et  relative  a  une  nouvelle  méthode  de  traiter 


Que  b  plu*  grande  ,  celle  de  V inamovibilité , 
Larrey  ; 

Que  M.  Scutin  peut  réclamer  b  srcontlc , 
de  l'amidon  comme  matière  solidifiante  ; 


les  fractures  de  jambe  en  permettant  aux  malades  de  marcher  , 
qu'il  y  a  trois  parts  à  taire  dans  b  découverte  de  ce  moyen  de  thérapeu- 

de  droit  à  M. 

Et  que  b  simplification  plut  grandi  encore  de  l'appareil ,  avec  b  gé- 
néralisation de  b  compression  est  b  seule  qui  paisse  lui  appartenir  (a  lui, 
M.  Velpean). 

Ces  conclusions  énoncent  bien  cbircmcnl  que  M.  Scutin  a  substitue 
l'amidon  au  mélange  employé  par  M.  le  baron  Larrey ,  et  qu'il  n'a  au- 
cune autre  part  à  revendiquer ....  Mais  les  chirurgiens  belges,  hollan- 
dais, allemands  rt  anglais  sont  là,  qnm  vent  que  M.  .Seutin  a, le  premier, 
établi  le  grand  principe  de  b  déambubtion  rendue  possible  et  innocente, 
au  moyen  de  sou  bandage ,  (tendant  toute  la  durée  du  traitement  des 
fractures  dccttù««ctde  jambe.  M.  Bérard  jeune  a  revendiqué  b  prio- 
rité de  celle  innovation  ;  nuis  s'il  a  quelquefois  bit  marcher  ses  malades, 
ce  n'a  élé  que  dans  les  cas  de  fractures  de  jambe  et  vers  ta fin  du  trai- 
tement. Il  m'est  arrivé  de  suivre  le  servie*  de  oc  chirurgien  ;  des  élève* 
de  M.  Scutin  ont  également  visité  l'hôpital  doul  M.  Bérard  bit  le  ser- 
vice chirurgical ,  et  aucun  de  nous  n'y  a  observé  ce  qui  se  passe  à  l  'hô- 
pital Saint-Pierre  de  Bruxelles  ,  dans  les  hôpitaux  militaires  de  Bruxel- 
les ,  (iand  ,  Anvers  ,  Mons ,  Toumay  ,  Charleroy  ,  Bruges ,  Yprcs ,  Ma-  ! 
Itnes,  Louvain,  Liège,  etc.,  où  l'on  voit  les  fracturés  se  promener 
dans  les  salles  dès  le  deuxième  ou  le  troisième  jour  de  leur  entrée  ;  où  ■ 
les  fracturés  montent  et  ur^eout  m  \es  niatdies  qui  conduisent  aux 
étapes.  S'est-il  jamais  passé  rien  de  sembbble  dans  le  service  de  M.  Bc- 

,  nous  sommes  si  bien  tenus  au  courant  du  mouve- 
b  France,  que  nous  croyons  avoir  le  droit  de  nous 
montrer  étonnés  que  les  Français  ignorent  presque  toujours  ce  qui  se  fait 
dans  notre  monde  médical.  Il  est  malheureux  pour  nous  que  nos  jour- 
naux de  médecine  ne  soient  point  lus  en  France  ;  nous  ne  verrions  plus 
de  ces  eireuis^dem  oublis ,  contre  lesquels  nous pour- 

o"réVJaiiiatioiis.  Ceux  qui  écrivent  rhistmredeb 
pas  obligés  de  prier  de  nous.  Lisez  le  Cours 
d'histoire  de  la  médecine  récemment  publié  par  M.  Kuhnhollz  de  Mont- 
pellier, et  vous  verre»  qu'en  aucun  lieu  de  son  livre,  il  ne  parle  de  b  Bel- 
gique .  c'est  comme  si  ce  pays  n'existait  point  sur  b  carte ,  c'est  comme 
si  ma  patrie  n'avait  aucun  titre  à  b  reconnaissance  des  médecins  ;  et 
pointant,  elle  a  donné  le  jour  à  Jean  de  Saint-Amand ,  à  Yésalc ,  à  Van 
Herffloiit,  à  Delohoe  Sylvius,  à  Rrga,  à  l'alfyn,  à  Rrisscaii  et  à  tant 
d'antres.  M.  Kohnhohz,  qni  se  montre  si  ardent  défenseur  des  dogmes 
de  Bartbez,  ne  doit  cependant  pas  avoir  oublié  que  ce  grand  médecin  a 
trouvé  la  base  de  b  doctrine  du  principe  vital  ibns  les  idées  du  Fla- 
mand Van  Helmont,  qni  ne  sont,  en  dernière  analyse,  que  les  princi 
hippocratiqne*  poussés  à  un  pins  haut  degré  de  développement  ;  M 
Kubnhnllx  devait  surtout  songer  à  citer  le  nom  d'un  pays  ,  où  depuis 
Van  Helmont,  on  a  toujours  reconnu  solennellement  une  nature  conser- 
vatrice et  harmonisatricc.  Les  pnitisans  du  système  de  M.  Broussais 
ont-ils  jamais  écrit  que,  plus  de  cent  ans  avant  leur  maître ,  Réga  pro- 
fessait a  l'université  de  Louvain  ce  que  le  système  physiologique  offre 
d'éternellement  vrai  et  de  réellement  utile? 

Loin  de  moi  l'idée  de  vouloir  adresser  de  pareils  reproches  à  M. 
Velpeau  ;  ce  chirurgien  se  montre  d'ailleurs  dans  tout  le  cours  de  sa 
note,  disposé  à  rendre  justice  à  M.  Seutin  ,  et  je  suis  persuadé  qu'il  n'a 
commis  trenrurs  que  parce  qu'il  ne  lit  point  nos  Recueil*  scientifiques  ; 
j'ai  dît  plus  liant  qu'ils  ne  pénètrent  pas  en  France,  et  là  est  toute  sa 
justification.  Comment,  sans  cela,  concevrions-nous  que  M.  Velpeau  ne 
dit  pas  ipie  le  bandage  roulé  a  été  mis  en  usage  à  Bruxelles  longtemps 
avant  que  M.  Deroiibaix  vint  a  Paris  et  appliquât  le  bandage  inamovi- 
ble à  b  Charité.  Pendant  le  séjour  que  je  lis  l'an  dernier  a  Montpellier, 
M.  le  professeur  Serres  me  pria  aussi  de  faire  l'application  du  bandage- 
Sculin  ;voj  .  Bulletin  de  la  société  de  médecine  de  Gund,  avril  1857 
et  Bulletin  de  méd.  belge,  mai  1837)  dans  un  cas  tic  fracture  de  jam- 
lie  ;  je  voulais  faire  usage  du  Itandasc  roulé,  mais  M.  Série  me  pria 
«le  procéder  rT  après  la  méthode  exposée  par  M.  Seutin  dans  V Enercfo 
graphie  des  science*  médicales  ;  je  me  rendis  à  se»  désirs,  tout  en  lui 
faisant  observer  une  le  bandage  amidonné  n'était  soumis  à  aucune  règle 
générale ,  et  que  le  médecin  en  chef  de  l'armée  belge  n'usait  pas  tou- 


jours  des  bandelettes  de  Seul  te  t,  et  que  dans  b  cas  qui  se  présentait ,  il 
aurait  certainement  recours  au  bandage  roulé  dont  je  me  servis  toute- 


age 

fois  pour  maintenir  les  bandelettes.  Plusieurs  mémoires  et  observation* 
consignés  dans  b  Bulletin  médical  belge,  les  Annales  de  médecine 
belge  et  étrangère,  les  Aunales  et  le  Bulletin  des  sociétés  de.  méde- 
cine de  Gand  et  d" Anvers  prouvent  que  M.  Seutin  se  sert  tantôt  des 
bandelettes  de  Scultet,  tantôt  du  bandage  roulé;  tous  ceux  qni  ont  suivi 
ses  cours  et  sa  clinique  à  l'hôpital  Saint-Pierre  et  à  l'hôpital  militaire 
de  Bruxelles ,  savent  qu'il  fait  éprouver  à  la  tonne  et  au  mode  d'appli- 
cation de  son  appareil,  des  modification»  suivant  les  cas  ;  et,  pour  me 
serv  ir  des  expressions  de  M.  Lutcns  jeune,  si  dans  certaines  fracturés 
compliquées  de  pbie,  on  imite  le  mode  de  traitement  de  M.  Larrey, 
dans  d'autres  on  bisse  une  libre  issue  à  b  matière  purulente  par  une 
ouverture  pratiquée  dans  Le  bandage,  sans  que,  pour  cela,  b  conientioa 
des  fragmens  paraisse  moins  assurée. 

Enfin,  messieurs ,  nous  connaissons  depuis  longtemps  en  Belgique 
toutes  les  niodilkaliona  que  M.  Velpeau  a  fait  subir  au  bandage  Seutin, 
et  ce  serait  sans  le  moindre  fondement  que  l'on  accuserait  de  plagiat  le 
professeur  de  b  Faculté  de  Bruxelles,  puisqu'il  les  a  enseignées  avant 
le  professeur  de  la  Faculté  de  Paris. 

Quant  à  b  généralisation  de  b  compression ,  M.  Seutin  avait  égale- 
ment songé  au  parti  que  l'on  pouvait  tirer ,  à  cet  effet ,  de  son  bandage 
amidonne ,  et  il  y  a  trois  ans  qu'il  en  a  étendu  l'emploi  au  traitement 
des  entorses,  des  tumeurs  blanches,  des  varices,  etc.  ;  on  peut  voir  au- 
jourd'hui à  l'hôpital  Saint-Pierre  des  orchites  traitées  par  la  con 
au  moyen  des  bandelettes  amidonnées  qui  remplacent  avec  succès 

r  b  docteur  Friche  de 


delettes  de  sparadrap,  employées  pari 
;Zcitschrifl  fur  die  grsammte  Mcdicin ,  Band  1 ,  Heft  1  ,  1836.  —  En- 
cydographie  des  sciences  méd.  ,  1856,  p.  10*3.) 

Je  terminerai  en  vous  faisant  observer  que  c'est  bien  à  tert  que  M.  Vel- 
peau continue  à  donner  au  bandage  SeuUn  le  nom  d'inamovible:  c'est 
précisément  son  amovibilité  qui  lui  assure  les  plus  grands  avantages  sur 
les  appareils  de  MM.  Larrey,  Dieffenliach,  Van  Onsenoort,  etc.,  rt 
les  passages  snivans  que  j'extrais  du  rapport  fait  par  M.  I.ntens  jeune, 
à  la  société  de  médecine  d'Anvers ,  démontreront  combien  b  méthode  de 
M.  Seutin  est  supérieur,  à  celle  de  M.  Velpeau  ,  qni  ,  pour  voir  ce  qui 
se  passe  sous  l'appareil ,  est  obligé  de  l'enlever  es  entier  [Expérience , 
p.  55);  M  Seutin  agit  plus  prompternent  et  plus  sûrement.  Voici  com- 
ment s'exprime  M.  Lutcns ,  qui  est  un  diinrrgien  distingué  ,  < 
puis  plusieurs  années  du  traitement  des  blessés  dans  tes  liôpiu 
taires  belges  : 

nche 


et  la  praniè 


delettes  aprts  .  ; 
moyen  de  forts  ciseaux  construits  pour  cet  usage ,  le  bandage  à  l'endroit 
où  tes  deux  lames  de  carton  bissent  un  intervalle  entre  leurs  liords ,  ou 
bien  on  en  excise  un  ruban  longitudinal ,  c<J  qui  permet  d'inspecter 
les  parties  molles  et  de  s'assurer  de  la  bonne  evaptation  des  frag- 
mens osseux  :  puis  en  resserrant  les  deux  valves  au  moyen  d'une  bande 
roulée ,  on  rend  au  bandage  sa  solidité  première. 

■  Le  blessé  se  plaint-il  d'une  vive  donleur  dans  un  endroit  quelcon- 
que, soit  qne  la  compression  ait  été  faite  d'une  manière  irrégnlière  ou 
qu'une  partie  soit  lésée  par  un  repli ,  rien  de  plus  facile  que  d'y  obvier 
en  incisant  b  bride.  Cette  facilité  de  modifier ,  de  changer,  de  corriger, 
doter  même  et  de  replacer  le  bandage  amidonné ,  b  distingue  suffisam- 
ment ,  indépendamment  de  sa  con  fection  ,  des  bandages  inamovibles 
connus  jusqu'à  ce  jour;  elle  rallie  toutes  les  opinions,  elle  dissipe  les 
craintes  ou  les  inquiétudes  des  uns ,  elle  sert  b  hardiesse  des  antres, 
puisqu'il  est  en  même  temps ,  nomme  le  dit  M.  Seutin,  tris-amovible 
si  l'on  veut  le  couper,  et  très-inamovible  si  on  veut  le  laisser  en  place-  » 

J'ai  voulu  vous  faire  connaître .  messieurs ,  quelle  était  réellement  b 
part  que  M.  Scutin  pouvait  revendiquer  dans  b  question  qui  a  occupé  et 
va  occuper  de  nouveau  l' Académie. 


TRAVAUX  ACADEMIQUE. s 

ACADEMIE  DES  SCIENCES. 

si.net  00  Si  llCCtMMl- 
rstura  no  sasc. 

M.  Uvnut  communique  onenote  ilr  M,  Denis  Bradant  wr  le  sang  hnmaia.  »i 
recherche»  l'oat  conduit,  relativement  sa  sang  a  1  dat  sala,  tox  conclusions  sui- 
vantes : 

I*  t-'albvoiaeet  I»  gélatine  ne  sont  qu'âne  seule  et  même  substance;  et 
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l'aUioaline  n'est  Uqaide  qn 'en  raison  de  U  eomhinaison  q'i'ehe  i  contractée 
nec  un  nwUii^  sdan  de.  ■  a  parliesde  sels  neutre,  soluh'.es  dans  l'eau ,  cl  «t  une 
partie  de  soaife  contenue!  daus  le  sang.  Aussi  |n-iit-on  fair<-  a  volonté  artificielle- 
méat  du  sérum  ou  du  bUoc  duiuf  e»«  de  la  fibrine  et  g»e  solution  des  mémo 
«Il  avec  addition  de  soude, 
1*  Le«  corpuscules  centraux  des  globules  colorés  do  mur  tant  forme»  d'albu 
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jnuoe  biliaire  qu'on  a 
►  le  sang  et  le  ti»w  de*  ielérique». 
4'  Le  sérum  a  toujours  une  cumpoition  identique  due»  tous  les  iodi'iJus  bien 
portans;  il  en  r»l  de  même  de»  globule»,  et  le»  diverse»  eipèoe»  de  »ang  ne  dif- 
Hrreat  entre  elle*  que  pu  la  proportion  de  cei  de»»  partiel. 

8»  Le»  subsUnrrs  immédiate»  groupée*  dan»  la  composition  du  sérum  et  des  glo- 
bale» s'y  trouvent  en  proportion  numérique  très  «impie  ;  ainsi  le  sérum  étant  I  oO0, 
les  seb  tout  M,  Ur» matière»  grasse»,  nrutre»  jointes  au  corps  colorans  jaune  et 
bien  2»;  Ullmmine  1 1;  et  l'ensemble  de  ces  substances  solides  relativement  • 
IVao,  laquelle  est  900,  (orme  un  total  de  100. 

Asnno»  rr  Dutmic. 

M.  Damas  bit,  en  ion  nom  rt  relui  de  MU.  Thénard  et  Dolong ,  on  rapport 
très- favorable  sur  un  mémoire  de  M.  Païen,  relatif  a  l'anaryte  élémentaire  de  re» 
deux  rorpa.  L'auteur, dit  il.  a  prouvé  dans  re  mémoire  qu'il  est  au  couraot  de* 
procèdes  le»  pin» délicat» de  l'anal)  se,  el  qu'il  en  sait  faire  un  heureux  emploi. 
La  question  qu'il  a  traître  est  importante,  cl  il  nous  parait  qu'il  fa  résolue  au- 
tant que  le  p-  rniet  l'état  de  la  science. 

'   »ie.  conformément  ans  cooeln-ions  de  ses 
i  du  mémoire  de  M.  Païen,  dans  le 

AVALV1E  DES  OtGASSS  DES  VSStVlACX  . 

U.  Payen  lit  an  mémoire  liant  pour  titre  :  Hteherthet  tur  la  cempotition 
cliimique  iU  tout  le»  org  ne»  drt  icVrtuaex  phanérogame»,  et  déduction»  re- 
lanvet  ù  la  nntiitioii  de»  plante»,  à  la  çomtituUon  générale  du  bai»,  à  leur 
jit'ratian  rl  aux  moytnt  de  lr»  cnntervrr. 

Quoique  les  travaux  de  plusieurs  chimistes,  et  nolaoïmeut  les  indications  four- 
nies par  M.  Cay-Lotsac,  dussent  appeler  l'attention  sur  le  rôle  que  jouent  dans 
l'acte  de  la  végétation  U-s  sottstanec»  atotée».  on  ignorait,  dit  II.  Payen.  jusqu'à 
ne  jour,  si  elle»  sont  réellement  absorbée»  et  Gvérs  dans  d'aulres  parties  que  les 
radicelles  .  ou  si  leur  utilité  consiste  seulement  a  favoriser  certaines  réactions 
extérieures.  En  admettant  1'absarplîon,  la  substance  atotée  résiderait-elle  dan* 
tous  les  organes  essentiels  de  la  »ie  végétale  oc  dans  qaelques-uas  en  parlicaber? 
Enfin,  en  qnd  étal  euitait-c'le  dan»  1rs  plantes  ? 

En  «apposant  ces  questions  résolues  pour  les  ras  les  plus  générant,  il  conve- 
nait enruie  de  rechercher  si  le»  résultat»  seraient  les  mêmes  pour  des  plantes  qui 
sécrètent  abondamment  des  produit»  acide»  du  tannin,  des  huiles  ou  des  résines, 
s'il»  ne  aideraient  pas  suivant  le*  saisons,  suivant  les  sots.  etc. 

Dans  a  ne  première  série  de  recherches,  un  grand  nombre  bourgeons  i  (nul- 
les avaient  offert  une  composition  chimique  analogue  h  celle  du  ligneux,  et  don- 
nèrent .  dans  leur  dé  compas  tion  rapide  ou  spontanée,  de»  réactions  concordantes 
avec  cette  composition  ,  tandis  qu'au  conlraire  plusieurs  organes  de  la  floraison 
et  de  la  fructification  contenaient  des  proportions  telle*  de  maiii  res  sautées  , 
qu'il»  se  rapprochaient  de  la  composition  de  divers  produits  des  animaux.  Quel- 
que trancher;  que  parassent  ces  différences,  il  convenait  de  voir  si  elles  étaient 
essentielles  ou  si  eJtes  ne  dépendaient  pas  en  pailie  d'un  état  plus  avancé  de  dé- 
veloppement, d'une  nutrition  aérienne  plu»  abondante. 

L'auteur  s'est  donc  altaché  s  l'tunti  des  mêmes  organes  \  différentes  épo- 
ques ;  il  annonce  être  parvenu  à  constater .  pour  nn  grand  nombre  d'espèces  de 
différentes  familles.  qu«  1rs  stigmates,  les  anthères,  a  leurs  supports,  contiennent, 
bien  avsnl  d  être  propre*  à  la  reproduction,  une  telle  proportion  d  siotc,  que  les 
produits  de  leur  décomposition  en  vase»  clos,  au  mo)en  de  la  chaleur  ,  et  soit 
avant,  soit  après  leur  desticcattoa,  contiennent  toujours  une  José  d'ammoniaque 
suffisante  pour  saturer  les  acides  qui  x  forment,  simultanément  aussi,  et  poar  se 
manifester  en  excès  ans  réactif». 

Crs  phénomènes  varient  grsrlurllriaent  avec  ïage  el  le  dereK>[  f.emeni  îles  or- 
Btnes. 

Ainsi,  à  I  époque  ou  Ton  peut  isoler  le  pollen,  celui-ci  offre  tes  réactions  ci 
destas  indiquées,  tandis  que  l'anthère,  et  plu»  encore  le  filet,  donnent  des  pro- 
portion» telWment  décroissante*  de  sobsUoces isolées qw  souvent  one  réaction 
acide  domine  dans  lr*  produits  volatil*  de  leur  décomposition.  D  ca  est  de  ment* 
da  stigmate,  relativement  an  style:  ces  différences  sont  encore  plas  marquées 
dans  les  enveloppes  florales  plus  développées,  et  a  plas  fort*  raison  dan»  1rs  brac- 
tées, les  feuilles  et  les  pésloncules. 

En  ioi'ant  toujours  les  progeis  des  organes  de  1*  reprodnrliou  ,  nn  observe 
qoe  dans  1  ovaire,  1rs  principe*  immédiats  son  aïolés  font  déjà  dominer  la  réac- 
tion aride,  tandis  que  le»  ovales  dégagent  encore,  par  lear  dëcoasposilion ,  des 
sapeurs  alcaline*.  Les  ovules  subissent  a  lear  tour  la  mèaae  loi  ea  achevant  lear 
transformation  en  graine».  Ainsi,  leurs  tégamens  perdent  les  premiers  la  faculté 
de  donner  a  la  distillation  des  vapeurs  ammoniacales  en  est  e»,  tandis  que  l'rm- 
bryon  l'a  conservée:  celui-ci  varie  bientôt  1  son  tour  dans  ce»  différentes  parties, 
mais  d'ane  manière  moins  sensible,  et  qai  arrive  promptetLent  a  son  terme  dés 
que  l'organisation  y  devient  tfalioitaaint. 
Le  plus  esfneraltnsent,  dans  les  graines,  les  cotylédons  développent,  quand  il* 
—ni  rapidement,  des  gai  acides,  tandis  qae  le*  corps  radiculaircs  et 
t  des  vapeurs  ammoniacales. 

IXota.  La  dernier*  séance  de  l'Académie  de  médecine  a  été  consacrée  aux 
élections  de  la  fia  de  I  année  H.  Boulay  a  éle  élu  troîMéate  membre  du  conseil 
d  administration. 

M.  Psriset  a  donné  lecture  du  discours  qu'il  arsit  prononce  »or  la  tutnbe  de 
B  Louyer-Tiflermay. 
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On  peut  avancer  sans  crainte  d'être  contredit ,  que  depuis  Morgagui 
jusqu'à  nous,  le  fait  le  plus  général  et  le  plus  important  à  la  fois,  uevoiK 
jiar  l'étude  de  l'anatoniie  palholoçique,  est  relatif  à  la  fréquence  de  l.i 
phlogose  dans  une  foule  de  maladies,  et  atre  produits  multiples  qui  eu 
dé|>endent  ;  prodtiiu  que  les  anciens  ignoraient  en  grande  partie,  sitwn 
\  matériellement,  du  moins  quanta  leur*  cause»,  è  leur  nature  cl  à  lent 
l  mode  de  fornutinn.  I-a  révélation  de  ce  fait  a  été  si  favorablement  ac- 
.  cueillie  par  le*  moderne»,  qu'il  a  fait  naître  de»  ouvrages  nombreux  dan» 
j  lesquels Venthotisiasute  a  souvent  fait  v^ir  cet  clément  morbide  là  oit  il 
;  n'existait  pas  en  nalité.  De  là  des  syslcmes  thérapeutiques  eriuné»  dont 
:  l'application  a  été  si  souvent  funeste  aux  malades. 
\     litut  ce-pendant  n'a  pas  encore  été  dit  sur  cette  matière ,  et ,  s'il  est 
'  vrai  que   l'inflammation  est    l'agent  principal  de    la  destruction 
di  l'organisme,  au  point  que  c'est  par  la  plilognse  que  la  vie  s'éteint 
tiYs-souvcnt,  il  est  vrai  aussi  de  dire  qu'il  y  a  eneme  dans  cet:< 
matière  des  erreurs  graves  à  corriger  et  des  lacune*  essentielles  à  rem- 
plir. Cet  état  de  1»  science  a  été  parfaitement  senti  par  le  chef  de  la 
médecine  italienne ,  le  célèlne  Kasori  ;  et  c'est  pour  fiiiie  connaître  j«  » 
convictions,  qu'il  a  composé  le  livre  que  nous  allons  faire  connaître  , 
fruit  de  qiurante  années  de  reche relies,  et  qu'on  a  publié  i  mmédiatement 
après  sa  mort.  La  théorie  de  la  psilocose  a  lait  tant  de  sensation  dans 
les  écoles  italiennes,  qu'onze  éditions  ont  été  épuisées  depuis  quelques  mois 
que  le  livre  a  paru.  Des  articles,  des  commentaires,  de*  réfuta  lions  ont 
aéjà  été  imprimés  dans  le»  différentes  ville*  d'Italie.  Nous  devons  aussi 
à  notre  tour  apprécier  l'œuvre  dernière  d'un  homme  qui  a  occupé  un 
rang  si  élevé  dans  la  hiérarchie  médicale. 

Etens  ion  introduction,  l'auteur  déplore  l'état  actuel  de  la  médecin. . 
qu'il  regarde  comme  étant  encore  dans  l'enfance ,  faute  d'une  bonus- 
méthode  d'observation.  I,a  inédeciiic,  dit-il,  est  une  scirocr  dr  faits  et 
d'inductions  i  les  (aitscependantont  été  si  mal  étudiés  ,  le»  inductions,  m 
inexactement  déduites,  que  Bacon  a  eu  raison  de  dire  que  l'art  de  (•ue 
rir  avait  été  plutôt  une  suite  de  travaux  d'ostentation  ,  qu'une  vérilob  h- 
science  expériinentale.  Rasori  se  demande  pourquoi  la  médecine  .< 
continué  à  rester  dans  l'enfance,  tandis  que  les  autres  sciences  naturelles 
ont  fait  d'immenses  progrès  depuis  Bacon;  il  en  trouve  La  raison  dm, 
la  fausse  route  que  le»  médecins  ont  suivie  dans  l'oLservation  supcilî- 
ciclledcs  faits,  et  dan»  la  manie  qu'ils  ont  de  déduire  des  luis  gênerai.  - 
de  quelques  faits  isolés.  C'est  pour  combattre  ces  fausses  inductions  qui 
ont  été  si  funestes  aux  véritalîles  progrès  de  l'art,  et  pour  montrer  e;. 
même  temps  avec  quelle  rigueur  il  faut  procéder  dans  l'observau'ou  des 
faits ,  que  l'auteur  prend  1'uJlainmation  pour  point  de  deprt. 

0  commence  par  déclarer  «  qu'autre  chose  est  de  traiter  une  plilo- 
gose  comme  maladie,  autre  chose  de  l'étudier  comme  fonction  morbide. 
Dan*  le  premier  cas ,  il  suffit  d'en  reconnaître  l'existence  et  d'y  appli- 
quer les  agens  thérapeutiques  convenables  ;  tandis  que  dans  le  second . 
il  faut  pénétrer  dan»  l'organe  même  où  la  fonction  se  passe,  à  l'aide  di 
la  dissection  anatomique.  I-a  dissection  cadavérique  ne  fait  counaitri 
que  les  effets  de  Tinllaiittuation,  c'est  pourtant  de  là  que  je  croi»  devoir 
partir  pour  arriver  à  faire  comprendre  ce  qu'est  cette  fonction  mm 
bide  chez  le  vivant,  a 

Pour  faire  Lien  saisir  1rs  différentes  conditions  du  sang  dans  les  phlo 
goses,  l'auteur  jette  d'abord  un  coup  d'eed  sur  les  conditioni  physique- 
de  ce  composé  en  état  de  i 


trouver  moyen  de 
ment  de  la 

si  bcoiuqisrmeiit  exposées, 
■  surtout,  sous  le  rapport  de  la  pratique,  que  leur  leetui 
pour  ainsi  dire  avec  une  sorte  d'anxiété  d'un  chapitre  à 
dernière 


de  la 


On  croirait  à  peine  que  llasori  ait  nu 
■iic  grands  chapitres  à  I  élude  seule 
et  pourtant  lès  idées  qn  il  émet  sotn 
si  essentielles  et  si  importantes  à  oinnaitu 
ne  lrur  lecture  vous  entraîne 
l'autre  jusqu'à  la 


La  couenne  est  d'abord  considnéc  sous  le  triple  rap|K>rt  du  volume . 
torme  et  de  la  ténacité.  Mlle  est  tantôt  mince  et  tmnsparcul. 
comme  un  voile,  tantôt  elle  offre  I  iquisseurd'un  pouce  et  même-  davanta- 
ge. Clin  celui-ci  elle  a  la  forme  d'une  lame  à  surface  plane,  et  de  largcin 
«  j:  sic-  à  celle  du  sommrt  du  caillot  ;  chm  celui-là  elle  est  concave  ou  ain 
jôgue  à  la  surface  d'une  soucoupe,  et  son  étendue  plus  petite  que  celle  de 
la  superficie  du  caillot  ;  chez  un  utàsicmc  enfin  sa  suiieifieic  est  con- 
vexe, >oti  «teivdue  fort  prlilc,  et  s  ék-ve  cumme  lioutsoiill  c  sur  le  caillot 
avec  une  sorte  de  collet  C]tiwt  à  sa  consistance,  elle  <«t  tantôt  molle 
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comme  de  la  gelée,  tantôt  dure  et  mutante  comme  du  cuir.  Envisagée 
■«on»  le  point  de  vue  de  la  couleur,  la  couenne  présente  aussi  des  varie- 
tés  importantes  ;  elle  est  $^.:iRTalcmcnt  jaunâtre  ou  d'un  gris  verdit  rc  et 
uniforme  ;  quelquefois  cependant  sa  couleur  fit  bigarrée  on  poioùllée. 
Plus  la  couenne  est  épaisse,  plus  sa  couleur  est  uniforme  ,  parce  qu'elle 
ne  laine  pas  voir  à  travers  son  tissu  la  masse  du  cruor  sous- jacent.  Ioni- 
que la  couenne  est  mince,  elle  est  transparente  et  sa  couleur  est  néces- 
sairement modifiée  par  celle  du  caillot  qui  la  supporte.  Elle  devient 
blanche  cependant  à  mesure  qu'elle  séjourne  dans  la  cuvette  et  qu'elle 
se  sèche  ;  cela  tient  à  la  séparation  du  sérum  qui  la  pénètre. 

On  peut  donc  dire  que  la  couleur  propre,  intrinsèque,  de  la  couenne 
est  Manche,  et  si  elle  parait  jaune  ou  autrement  colorée,  cela  dépend  du 
sérum  qui  l'infiltré  et  de  sa  transparence  qui  laisse  apercevoir  la  partie 
colorante  du  caillot.  Ajoutons  que  son  épaisseur  n'étant  pas  égale  par- 
tout, ses  nuances  peuvent  v  arier  sur  quelques  points  de  sa  surface,  Cette 
considération  explique  pourquoi  la  couenne  présente  quelquefois  des 
taches  noirâtres  sur  quelques  points. 

L'auteur  a  observé  parfois  que  le  sang  des  sujets  atteints  d'inflamma- 
tion n'offrait  pas  de  couenne ,  seulement  la  superficie  du  caillot  était 
d'un  rouge  pâle.  Ce  phénomène  dépend  de  ce  que  la  couenne  n'est  lias 
encore  coagulée  pour  se  séparer  de  la  masse  du  caillot,  elle  est  mêlée 
avec  lui  à  l'état  liquide  et  donne  au  sang  la  couleur  que  nous  venons 
d'indiqner.  Agitez  effectivement  le  caillot  avec  un  petit  bâton  et  vous 
verrez  la  couenne  paraître  à  la  surface.  I.a  couenne  petit  aussi  être  cou- 
verte en  partie  par  de  l'écume  qni  est  d'autant  plus  abondante  que  le 
sang  a  frappé  sur  une  plus  grande  surface  de  la  paroi  du  vase  en  sortant 
de  La  veine;  dans  ce  cas  l'écume  est  d'un  rouge  lilanebitre  ou  d'nn  rose 
moins  prononcé  qne  celle  du  sang  normal  ou  non  inflammatoire.  En  ôtant 
l'écume  avec  Je  doigt  on  découvre  de  suite  la  couenne.  Notons  en  mémo 
temps  que  si  l'on  agite  de  la  même  manière  un  sang  normal ,  sa  surface 
nu  lieu  d'être  blanche  devient  plus  ronge  au  contraire  ,  par  la  raison 
qu'on  entremêle  U  partie  colorante  qui  s'était  précipitée  en  partie  au 
foitd  du  vase. 

Dans  quelques  occasions  le  caillot  parait  immergé  dans  le  sérum  ,  et 
ouvert  d  une  couche  considérable  de  ce  liquide.  Cela  n'empêche  pas 
cependant  la  persistance  de  la  couenne  à  la  surfuse  de  111e.  Nous  verrons 
tout  à  l'heure  qu'il  y  a  un  rapport  constant  entre  l'intensité  de  l'inflam- 
mation et  la  quantité  relative  du  sérum,  du  caillot  et  de  la  couenne. 
Rasori  a  vu  quelquefois  à  la  surface  de  l'île  immergée  dans  le  sérnra, 
comme  une  poudre  écarlate  qni  aurait  été  semée  sur  le  caillot.  Cette 
apparence  se  rattache  à  l'existence  d'une  Ires-petite  couenne  ,  presque 
moléculaire  (couenne  point illéc  on  rétifonne),  dont  les  intervalles  lais- 
sent voirie  coagnlum  écarlate  sous-jacent ,  ou  bien,  ce  qui  est  plus  fré- 
quent, à  des  vésicules  ecumeuses  qui  s'étant  crevée*  par  l'immersion  du 
coagulum  ,  ont  laissé  précipiter  à  leur  base  les  molécules  colorantes 
qu'elles  contenaient  et  abandonné  ce  précipité  sous  forme  de  poudre  à 

La  couenne  n'est  pas  un  élément  nouveau  surajouté  au  sang  par  le 
fait  de  l'inflammation  ;  ce  n'est  autre  chose  que  la  fibrine  préexistante 
qui  devient  visible  a  la  surface  du  caillot  sous  l'influence  de  la  phlo- 
gose. Laissons  parler  l'auteur  :  «  La  fibrine  du  sang  paraît  acquérir 
trois  propriétés  ,  dit-il,  alors  qu'une  inflammation  eitste  dans  l'orga- 
nisme. 

»  1*  Facilité  île  se  séparer  des  deux  autre*  éTéatena  (sérum,  cruor). 
C'est  à  cette  circonstance  qn'est  due  aussi  la  très-grande  quantité  de  sé- 
rum que  le  sang  présente  dam  les  phlogoses  intenses  aussitôt  sa  sortie 
de  b  veine.  On  sait  que  dans  l'état  de  santé  la  séparation  complète  du 
sérum  exige  un  temps  beaucoup  plus  long ,  et  que  ce  liquide  égale  a 
peine  le  caillot  ;  tandis  nui!  est  en  excès  en  cas  de  phlogose.  En  se  sé- 
parant pmmptcmcnt  de  la  partie  colorante  U  fibrine  se  coagule  séparé- 
ment et  forme  la  couenne. 

•  S*  Gravité  spécifique  moindre  que  le  caillot  ou  la  partie  colorante.  On 
voit  effectivement  a  l'œil  nu  ,  aussitôt  après  la  saignée,  la  fibrine  se  sé- 
parer du  caillot  et  monter  sous  ferme  liquide  a  sa  surface  ;  la  elle  se  coa- 
gule et  forme  une  couche  très-distincte  :  elle  nage  ensuite  avec  l'Ile 
sur  le  sérum. 

»  5°  Tendance  plus  grande  a  la  solidification.  Cette  tendance  est  telle 
quelquefois  que  la  couche  couenneuse ,  bien  que  très-mince ,  est  telle- 
ment dense  qu'elle  se  laisse  à  peine  pénétrer  par  un  fer  mince  et  pointu 
poussé  avec  une  certaine  force.  La  résistance  est  encore  plus  grande 
lorsque  b  couenne  est  épaisse  et  de  l'espèce  que  nous  appelons  lardacét 
ou  coriace. 

•  Non-seulement  b  fibrine  a  dans  ces  arconstances  de  b  tendance  à 
se  solidifier ,  mais  encore  à  se  rétrécir ,  a  se  replier  sur  elle-même  ;  d'où 
il  résulte  b  forme  concave ,  ou  convexe  de  sa  surface  et  ni 
dans  son  étendue  par  rapport  a  la  superficie  de  l'île,  h 


,  que 
propres  ex  - 


Il  est  évident  d'après  ce  qui  précède  que  la  couenne  est  de  gravité 
spécifique  moindre  que  le  coagulum  puisqu'elle  surnage  aa  sommet  de 
celui-ci  ;  mais  peut-on  déduire  de  là  que  la  couenne  soit  aussi  moins  pe- 
sante que  le  sérum  ?  Cela  a  été  avance  par  Scudamure  dans  son  traité 
sur  le  sang ,  et  par  plusieurs  autre*  après  lui.  Rasori  cependant  s'est  as- 
suré du  contraire  :  détachez  b  couche  cooenneusc  a  l'aide  d'une  lame 
fine  de  couteau ,  dégagez-la  soigneusement  de  quelques  restes  de  eruor 
a  l'aide  du  bvage ,  et  jetez- U  dans  un  verre  rempli  du  sérum  du  même 
sang ,  vous  verre»  qu  elle  descend  de  suite  vers  le  fond. 

11  résulte  des  remarques  précédentes  qne  b  coagulation  de  b  fibrine 
n'est  pas  un  phénomène  dépendant  d'une  simple  soustraction  de  calon  - 
que  comme  u  solidification  de  l'eau  qui  se  convertit  en  neige  ;  car ,  1rs 
molécules  de  l'eau  s'éloignent  entre  elles  à  mesure  qu'elles  se  consoli- 
dent, tandis  que  celles  de  b  fibrine  au  contraire  se  rapprochent  et 
forment  un  composé  spécifiquement  plus  pesant  que  le  liquide  qui  les 
contenait.  Aussi  l'auteur  regarde-t-il  la  coagulation  delà  fibrine  couen- 
neuse comme  un  phénomène  sui  gentris. 

Il  y  a  enfin  une  autre  ferme  déb  couenne  qu'il  est  essentiel  de  noter. 
Quelquefois  aussitôt  après  b  saignée  une  couche  mince  de  couenne  pa- 
raît sur  le  caillot,  le  reste  demeure  quelque  temps  à  l'état  liquide  dans 
la  masse  du  coagnlum  ;  puis  elle  s'en  dégage  et  vient  péril  à  petit  s'atta- 
cher à  b  couenne  primitive  sous  ferme  de  flocons  ou  de  petites  masses 
distincte*. 

La  quantité  de  b  couenne  et  celle  du  sérum  offrent  des  rapport  assez 
constans  entre  elles  et  avec  k  coagulum.  Les  deux  premiers  élémens 
augmentent  en  raison  directe  de  l'intensité  de  la  phlogose ,  tandis 
le  dernier  diminue  dans  b  même  proportion.  Ecoutons  les  ] 
pressions  de  l'auteur. 

a  La  quantité  du  sérum,  dit  Rasori,  est,  à  circonstances  égales, 
d'autant  plus  forte  que  l'inflammation  est  plu*  intense,  de  sorte  que  le 
sérum  et  la  couenne  augmentent  l'un  en  raison  directe  de  l'autre.  Or  , 
plus  le  coagulum  bisse  échapper  de  sérum,  plus  le  volume  de  l'île  res- 
tante est  moindre  ;  circonstance  essentielle  à  noter  pour  le  diagnostic  et 
qui  n'a  été  qu'à  peine  mentionné  par  les  auteurs. 

»  La  promptitude  de  la  séparation  de  ce»  élémens  est  en  raison  de  l'in- 
tensité <lc  la  phlogose,  ainsi  que  je  viens  de  le  dire.  Aussi  faut-il  exa- 
miner le  sang  depuis  sa  sortie  de  la  veine  jusqu'au  moment  où  sa  putré- 
faction cem menée  par  b  confusion  de  ses  trois  élémens.  Voyez  effective- 
ment ecquia  lieu  dans  les  phlogose*  chroniques  ou  dans  les  phlogoses  ai- 
guës légères  :  lesang  se  coagule  ,  il  donne  très-peu  de  sérum  ;  le  coagulum 
remplit  presque  la  cuvette,  et  il  reste  longtemps  mou  de  même  qne  la  lé- 
gère couche  de  couenne  ;  cequi  tient  au  sérum  qui  pénètrerunet  l'autre 
sans  se  séparer.  C'est  ce  qui  a  lieu  également  dans  les  périodes  très- 
avancées  des  phlogoses  le*  plus  graves.  Dans  cette  circonstance  la  fibrine 
n'a  plus  lanterne  force  contractile  pour  se  séparer  prompte  ment  de  la  masse 
sanguine  comme  dans  les  saignées  précédentes,  ou  dans  le  fort  de  la  ma- 
ladie. Le  sérum  reste  alors  infiltre  dans  toute  b  masse  du  coagulnm;  car, 
je  le  répète ,  sa  prompte  séparation  tient  à  b  séparation  de  la  fibrine. 
Ou  prévoit  déjà  de  quelle  importance  ce*  simples  notion*  peuvent  être 
dans  la  pratique ,  et  combien  il  importe  de  tenir  compte  aussi  de  la  ré- 
sistance ou  de  la  sécheresse  de  la  couenne,  a 

Dans  l'état  normal ,  b  fibrine  resta  unie  à  b  partie  colorante ,  puisque 
le coagnlum  est  composé  de  l'un  et  de  l'autre;  plus  ,  d'une  certaine 
quantité  de  sérum  qui  ne  se  sépare  qu'après  un  certain  nombre  d'heures 
Si  l'on  expose  le  sang  à  l'action  du  calorique ,  b  fibrine  se  sépare  du 
coagulum.  Il  paraîtrait  par  conséquent  queVinflanrmation  n'agit  pas  au- 
trement sur  le  sanç  en  produisant  b  couenne.  Cdle-ci  paroît  avoir  plus 
d'affinité  pour  le  sérum  que  pour  b  partie 
toujours  plus  ou  moins  molle,  et  ne  peut  en  ét 
qu  en  l'exposant  à  l'action  du  calorique. 

Le  sérum  lui-même  est  aussi  d'autant  i 
clarifié,  que  l'inflammation  est  plus  intense. 

Le  coagulnm  du  sang  infbminatoir*  parait  iniofiqnement  plut  pesant 
e  celui  du  sang  normal  ;  un  simple  coup  d  o-d  suffit  pour  constater  ce 
it.  Le  premier  nage  moins  que  le  second  lorsqu'on  remplit  d'eau  le 
vase  qui  le  contient.  Ce  phénomène  tient  à  b  position  de  la  fibrine  par 
rapport  à  b  partie  colorante.  Le  cruor  est  naturellement  plus  lourd 
que  le  sérum  et  que  b  fibrine  elle-même ,  puisqu'il  tombe  toujours  au 
fend  du  vase.  Lorsque  le  sang  est  normal,  là  fibrine  se  coagule  et  forme 


avec  la  partie  colorante  une  masse  homogène;  la  fibrine,  à  mesure  qu'elle 
se  condense,  rencontre  et  emprisonne  pour  ainsi  dire  dans  ses  maille* 
une  grande  portion  du  cruor,  et  empêche  celui-ci  de  se  précipiter  en 
totalité  ;  tandis  que  dans  le  cas  d'inflammation  ,  b  fibrine  monte  au 
sommet  de  l'Ile  pour  former  la  couenne,  et  b  partie  cabrante  total*  en 
totalité  au  fend  du  vase.  La  couenne  ou  la  fibrine  n'a  donc  aucune  af- 
finité chimique  avec  la  partie  colorante,  et  si  die  reste  unie  tt  forme  un 
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par  succomucr  aeux  mois  après.  L  autopsie 
son  diagnostic  et  la  nature  inflammatoire  de  la  maladie.  Instruit  par 
ce  fait,  j'ai,  dans  les  nombreux  cas  pareils  que  j'ai  rencontrés  dans  ma 

{iratique,  constamment  répété  la  saignée,  et  j'ai  eu  à  m'en  féliciter  ,  car 
c  sang  a  toujours  changé  de  forme ,  il  est  devenu  couenneux  ,  et  tous 
ces  malades  ont  guéri.  Ce  phéuomèue,  je  le  répète,  dépend  de  l'état  de 
non-coagulation  de  la  fibrine  et  de  sou  mélange  avec  le  sérum,  ce  qui  ne 
doit  aucunement  alarmer.  » 

Il  suit  de  ce  qui  précède  que  le  caillot  du  sang  inflammatoire  placé 
sous  la  couenne  devrait  être  moins  résistant  que  cette  dernière  qui  est 
toute  formée  de  fibrine,  et  aussi  plus  fragile  que  le  coagulnm  du  sang 
normal.  La  force  plus  grande  de  coagulatiou  cependant  de  la  fibrine 
restante  dans  le  caillot  inflammatoire  et  l'expulsion  plus  considérable  du 
sérum,  suppléent  à  la  soustraction  fibrineusc  qui  forme  la  couenne  ,  et 
donnent  au  caillot  la  consistance  remarquable  qu'il  présente  sous  un  vo- 
lume d  autaut  plus  petit  que  la  phlogose  est  plus  intense.  C'est ,  selon 
Rasori,  la  raison  pour  laquelle  le  caillot  inflammatoire  est  plus  résis- 
tant que  celui  du  sang  normal. 

En  résumant  maintenant  les  différentes  formes  du  sang  inflammatoire, 
on  peut  les  réduire  aux  suivantes  : 

«  1 0  Coagulum  couenneux  au  sommet ,  cruorique  à  la  hase ,  ces  deux 
élémens  s'ourant  dans  des  proportions  variables,  et  formant  une  île  de 
ligure  presque  cylindrique,  entourée  d'une  quantité  plus  ou  moins  grande 
de  sérum.  C'est  le  cas  le  plus  ordinaire. 

»  2°  Caillot  couenneux  à  sa  surface ,  cruorique  à  la  base ,  formant 
une  île  de  figure  sphéroïdalc ,  la  couenne  étant  déprimée  dans  son  cen- 
tre et  d'une  étendue  moindre  que  celle  du  sommet  de  l'île.  Ce  cas  s'offre 
en  seconde  ligne  dans  Tordre  de  fréquence. 

»  5°  Coagulum  non  séreux,  formant  une  masse  demi-liquide  ,  une 
sorte  de  magma  ,  dont  le  sommet  est  blanchâtre  et  formé  d'un  mélange 
du  sérum  et  de  la  fibrine  non  consolidée,  le  fond  de  partie  colorante  ;  le 
tout  pose  au  fond ck  vase.  Cette  variété  est  des  plus  rares,  elle  offre 
une  sous-variété  dont  nous  venons  de  parler  ;  dans  cette  dernière  cir- 
constance le  sommet  de  la  masse  semi-hquide  est  rouge  au  lieu  d'être 
blanchâtre. 

»  4°  Coagulum  d'un  rouge  unifoimc ,  un  peu  plus  consistant  que  celui 
du  sang  normal.  Toute  la  fibrine  est  cachée  dans  ce  cas  -  ou  du  moins 
on  n'en  voit  qu'une  couche  trcs-nmice  au  s'unnict ,  ou  bien  un  bourre- 
let à  la  circonlerence  du  caillot.  Cette  variété  est  plus  fréquente  que  la  se- 
conde et  la  troisième ,  et  son  caillot  serait  facilement  confondu  avec  le 
coagulum  du  sang  s'il  n'était  pas  nlus  consistant.  » 

Quelles  sont  à  présenties  causes  acla  séparation  du  sang  dans  les  circons- 
tances dont  nous  venons  de  parler?  Pour  le  sang  normal,  ou  s'accorde  à 
regarder  la  coagulation  et  la  décomposition  comme  le  résultat  du  repos. 
Rasori  ajoute  aussi  la  soustraction  du  calorique  ou  le  refroidissement  ; 
ce  qui,  selon  nous,  est  une  erreur  prouvée  par  les  expériences  de  J. 
limiter  (On  theblood,  etc.).  Les  élémens  du  sang  étant  de  pesanteur  spéci- 
fique inégale ,  restent  mêlés  ensemble  tant  que  la  masse  est  en  mouvement 
dans  les  vaisseaux  ;  du  moment  que  son  mouvement  est  suspendu  cha- 
cun de  ses  élémens  obéit  à  sa  gravité  ;  de  même  ,  dit  Rasori ,  que  les  élé- 
mens d'une  émulsion  se  déposent  au  fond  du  vase  aussitôt  qu'on  cesse  de 
les  entremêler  par  l'agitation  de  tout  le  véhicule.  C'est  ce  que  nous 
voyons  effectivement  arriver  dans  les  poches  anévrismalcs,  même  durant 
la  vie,  et  c'est  aussi  sur  cette  observation  qu'est  basée  la  guérison  de  l'a- 
névrisme  d'après  la  méthode  de  Brasdor,  renouvelée  par  Wardrop. 
Quant  à  la  cause  de  la  triple  division  du  sang  inflammatoire ,  l'auteur  la 
trouve  tout  entière  dans  la  modification  que  subit  la  fibrine  sous  l'in- 
fluence de  la  maladie  :  cette  modification  consiste  dans  une  augmentation 
de  sa  force  de  coagulabilitc  ;  la  phlogose  elle-même  ne  paraît  agir  autre- 
ment pour  modifier  ainsi  la  fibrine  qu'en  accélérant  le  mouvement  de  la 
masse  totale  du  sang  (fièvre),  et  en  développant  par  conséquent  plus  de 
calorique  que  dans  l'état  normal.  Il  est  prouvé  effectivement  qu  en  re- 
muant avec  un  faisceaux  de  verges  une  quantité  donnée  de  sang  normal 
on  obtient  de  suite  de  la  fibrine  en  abondance  sous  forme  de  flocons  au- 
tour des  baguettes.  Le  calorique  de  la  fièvre  doit  aussi  agir  dans  le  même 
sens  puisque  nous  voyons  la  fibrine  se  séparer  promptement  sous  forme  de 
flocons  lorsqu'on  pratique  la  saignée  du  pied  dans  l'eau  chaude,  tandis 
que  le  cru  or  tombe  immédiatement  au  fond  du  vase ,  etc.  Ainsi  donc , 
accélération  dans  le  mouvement ,  et  augmentation  du  calorique ,  telles 
«ont  les  véritables  causes  delà  couenne  inflammatoire  d'après  Rasori.  II 
va  sans  dire  enfin  que  la  quantité  et  la  résistance  de  la  couenne  sont  tou- 
jours en  raison  de  la  violence  de  la  cause  ou  de  la  phlogose.  L'auteur  ex- 
pliqueen  même  temps  comment  il  se  fait  que  le  repos  dans  lesang  normal,  et 
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l'accélération  du  mouvement  dan»  le  sang 
effets  pareils ,  la  coagulation  de  la  fibrine. 

«.  Du  reste ,  ajoute  l'auteur ,  que  la  consolidation  de  la  fibrine  arrive 
<h  In  minière  que  je  viens  de  décrire  on  autrement ,  cela  n  ôters  rien  à 
h  conséquence  que  j'ai  tirée  sur  le  mode  d'action  de  l'inflammation  sur 
li'  s.*,  ne  cl  siu  la  li'innr  On  pourrait ,  en  attendant  demander  pourquoi 
la  dniiltl'  action  de  la  phluguse  sur  le  sang  (accélérai bu  et  glorification) 
ne  ]iioduit  pas  la  copulation  couenneuse  dans  les  vaisseaux  mêmes 
4 j ni  |c  contiennent  chez  le  vivant  ?  Ce  serait  là  une  question  bien  natu- 
relle qu'on  pourrait  appeler  ,  avec  Bacon  ,  prudens  interrogatio .  J'y 
répondrai  plus  loin  en  parlant  des  produits  de  l'inflammation.  » 

On  entend  souvent  répéter  que  le  sang  peut  être  couennenx  sans  qu'il 
y  ait  inflammation.  Chez.  La  femme  enceinte ,  par  exemple ,  le  sang  pré- 
sente, dit-on,  cette  condition  par  le  seul  fait  de  la  grossesse.  Dehacn  a  été 
le  premier  à  soutenir  cette  assertion.  Rasori  examine  à  fond  cette  objec- 
tion ,  il  fait  vir  qu'elle  n'est  nullement  fondée.  Chez  la  femme  enceinte 
le  sang  peut  être  sans  duute  couennenx  quelquefois ,  mais  c'est  lorsqu'il 
y  a  quelque  phlogosc  évidente  ou  cachée,  circonstance  à  laquelle  prédis- 
|>ose  singulièrement  l'état  de  gestation  :  cette  circonstance  exceptée,  le 
sang  de  la  femme  enceinte  ne  présente  pas  plus  de  couenne  que  le  sang 
normal.  L'auteur  rapporte  plusieurs  faits  intéressa  us  à  l'appui  de  cette 
opinion 

Il  passe  ensuite  aux  autres  cas  dans  lesquels  on  avait  cru  rencontrer 
do  la  couenne  sans  inflammation,  et  il  fait  voir  également  l'erreur  d'une 
pareille  prétention  ;  des  fait*  pratiques  sont  rapportés  à  l'appui  de  sa  ma- 
nière de  voir.  Il  convient  néanmoins  que  dans  le  commencement  des 
maladies  phlogistiqucs,  la  couenue  peut  manquer ,  mais  elle  se  déclare 
alors  toujours  dans  les  saignées  suivantes,  car  il  faut  un  certain  degré 
d'intensité  dans  la  maladie  pour  que  la  couenne  soit  bien  évidente. 

Ce  premier  livre  se  termine  par  l'observation  suivante  :  «  Dans  le 
J)îctionnaire  abrégé  des  sciences  médicales,  ouvrage  publié  dans  ces 
dernières  années,  on  trouve,  à  l'article  couenne,  ce  qui  suit  :  II  parait 
donc  que  la  couenne  du  sang  n'est  autre  cK'se  que  la  surface  du 
caith'i  lui  même,  modifié  par  l'action  de  l'air  aui  la  frappe  et  la 
dessèche  en  quelque  terte;  supposition  gratuite,  dit  Rnsori,  dénuée  de 
f  .iidcmT.t  et  qui  ne  mérite  mime  pas  la  peine  de  la  réfutation.  » 

Le  livre  deuxième  se  compose  de  vingt-un  diapitres.  Il  traite  de 
toutes  les  questions  qui  se  rattachent  au  siège  ,  au  mode  de  formation  et 
aux  phénomènes  de  la  pblogose.  La  dé  de  la  résolution  de  toutes  ces 
questions  la  voici  :  toute  inflammation  n'a  pour  siège  qnelcs  vaisseaux 
capillaires;  les  phénomènes  qui  raccompagnent  dépendent  de  l'engorge- 
ment permanent  île  ces  vaisseaux  ;  cet  engorgement  constitue  la  condi- 
tion la  plus  essentielle  de  la  pblogose.  La  première  question  qui  se  pré- 
smito  à  l'examen  de  l'auteur  est  celle-ci  :  L'inflammation  laisse-t-cllc 
toujours  des  traces  de  son  existence  sur  le  cadavre?  Rasori  répond  af- 
firmativement et  développe  longuement  son  opinion  qui  est  opposée  à 
relie  <lc  liithat. 

Mais  d'après  tmcls  caractères  cadavériques  peut-on  déduire  qu'une 
partie  a  été  réellement  enflammée  ?  L'auteur  regarde  comme  signe  essen- 
T ii  1  l'engorgement  des  capillaires.  Suivant  les  modernes  cependant  cet 
engorgement  n'est  inflammatoire  qu'autant  qu'il  résiste  au  lavage  et  à 
quelques  jouis  de  macération  (Lobstein).  Rasori  soutient,  en  outre,  que 
|*armi  les  rapillaiies  d'une  région  enflammée  ,  ce  sont  les  capillaires 
veineux  qui  forment  le  siège  principal  de  l'inflammation  ;  il  s'en  est 
assuré  surtout  à  la  dure-mère  enflammée  oi'i  l'on  voit  les  capillaires  en- 
gorgées former  des  troncs  qui  se  jettent  dans  les  sinus ,  re  qui  est  parfai- 
triucnl  conforme  aux  injections  artificielles  pratiquées  par  Yicq-cl'Aur, 
planches  20  et  ÔO;  les  capillaires  artérielles  de  la  partie  enflammée  sont 
toujours  vides  de  sang  d  après  l'auteur.  Il  ne  s'est  pas  dissimulé  la 
grande  difficulté  qu'il  v  a  de  distinguer  nettement  les  deux  genres  de 
vaisseaux  qui,  d'après  les  plus  grands  anatotnistes  modernes,  ne  forment 
qu'un  seul  réseau  de  filamens  inextricables;  mais  il  aplanit  tentes  les 
(lifficultés  par  ses  recherches  expérimentales  sur  les  membranes  enflam- 
mées, et  cuuclnt  (pie  les  extrémités  artérielle»  sont  toujours  vides  de  sang 
dam  ces  circonstances. Néanmoins  il  n'exclue  pas  les  capillaires  artériels 
du  travail  de  la  pblogose,  puisque  ce  sont  ces  vaisseaux  qui,  par  une  exal- 
tation extraordinaire  de  leur  action,  poussent  le  sang  dans  les  autres,  et 
engorgent  les  extrémités  veineuses.  Le  développement  de  la  conjonctivite, 
des  pustules  variolcuses  et  de  quelques  autres  exanthèmes  ,  servent 
d'exemples  a  l'auteur  pour  expliquer  la  succession  des  phénomènes  de 
l'inflammation  depuis  le  début  de  la  congestion  jusqu'à  ses  terminaisons. 
H  part  de  In  pour  s'élever  à  toutes  les  formes  de  la  maladie  et  dans  toute» 
les  régions  où  elle  se  rencontre.  Le  stimulus,  qud  qu'il  soit,  ne  réaçit 
que  sur  les  capillaires  veineux  par  l'intermédiaire  des  artères  dont  l'ac- 


tion s'exalte.  Aussi  voyons-nous  dans  le  panaris  par  exemple,  le*  ar- 
tères digitales  kittrc  tandis  que  les  veines  s'engorgent,  se  distendent,  « 
produisent  les  phénomènes  connus  de  la  maladie.  Kasori  suppose  d'a- 
près cela  que  les  iiarois  îles  capillaires  engorgés  |»r  l'inflammation 
sont  toujours  affaiblies,  de  là  une  indication  curative  locale  différente  île 
celle  qn  on  suit  généralement  (application  de  topiques  astringciis). 

Le  troisième  livre  a  p<nir  sujet  l'examen  des  produits  de  l'inflamma- 
tion. Les  perforations  de  l'estomac  se  présentent  ici  en  première  ligne.. 
Prenant  pour  point  de  départ  les  beaux  travaux  de  Monter ,  de  Mor- 
gagni  et  de  Spallanzani,  l'auteur  arrive  à  nette  conclnsion,  qnc  ces  per- 
forations dépendent  le  plus  souvent  de  l'action  dissolvante  des  sucs  gas» 
triques  durant  les  derniers  temps  de  la  vie.  Cette  doctrine  avait  été 
parfaitement  établie ,  il  y  a  quelque*  années ,  par  M.  Carswrl  :  les  faits 
rapportés  par  Rasori  s'accordent  parfaitement  avec  celte  conclusion. 

Les  rpanchemens  séreux  (hydropisics).  fibriueux  {adhérences),  et  san- 
guinolent (»|wplexie,  hémoptisie,  etc.)  produits  par  le  travail  inflamma- 
toire sont  examiné*  ensuite  d'une  manière  tres-détaiUée.  Contrairement 
à  l'opinion  généralement  admise,  l'auteur  regarde  comme  inorganiques 
tous  les  produits  de  l'inflammation  ;  il  développe  longuement  sa  manière 
de  voir.  L'exosmose  de  M.  Dutrodiet,  on  la  transpiration  par  1rs  porcs 
inorganiques  des  parois  des  vaisseaux,  signalée  par  Mascagni  ,  joue  le 
rôle  principal  dans  la  formation  de  ces  produits,  f-e  pns  lui  même  n'e*t 
d  après  lui  que  le  résultat  d'un  simple  mélange  du  sérum  et  de  la  fibrine 
exsudes  des  vaisseaux  enflammés ,  il  combat  l'opinion  qui  régarde  le  pus 
comme  le  produit  d'une  véritable  sécrétion  accidentelle.  L'hépatisation, 
le  bourgeonnement  ,  le»  granulations  ,  le  travail  de  cicatrisation  des 
plaies,  de.  ,  sont  tonr  à  Unir  étudiés  et  approfondis  à  l'aide  du  flambeau 
de  l'analomie  pathologique  et  de  la  logique  la  plus  sévère. 

Nous  ne  suivrons  pas  l'auteur  dans  le  développement  de  tous  ces 
points;  c'est  à  l'ouvrage  original  qu'il  faut  recourir  si  l'on  veut  s'en 
former  une  idée  complète  ;  on  y  trouvera  surtout  une  série  très-intéres- 
sante de  faits  pratiques  dont  le  but  est  de  démontrer  l'abus  qu'on  fait 
généralement  de  la  saignée  et  de  la  méthode  dite  antiphlogistiquc,  et  des 
avantages  qu'on  peut  retirer  dans  ces  cas  de  l'opium  à  haute  dose  (de  3 
à  20  pi  n i us  par  jour)  comme  remède  stimulant.  Contentons-nous  decon- 
dure  en  reconnaissant  que  le  livre  de  Rasori  répond  à  la  haute  renom- 
mée de  rauteur,  et  qu'il  mérite  d'être  In  et  médité,  surtout  par  les  hom- 
mes qui  s'occupent  de  philosophie  médicale. 


VARIÉTÉS. 

—  L'Académie  des  sciences  morales  et  politiques  s'est  occupe  dernièrement 
du  remplacement  de  M.  t.iromifuii  rt.  Nous  nous  somme!  réjoois  de  voir  sur  la 
liste  de*  candidats  présenté!  parla  commission  navrer  le  nom  d'an  médecin  ,  M- 
le  docteur  Ulut.  Celte  présentation.  justiûee  d  ailleurs  par  les  litres  bien  établis 
de  notre  uvant  confrère,  montre  qne  l'Académie  sait  apprécier  comme  elle  doit 
l  étrt,  l'alliance  .les  connaissances  anatomiqucscl  pb)»olo«iqites  »  la  ptiilosopbie. 


Noos  en  félicitons  noire  profession  et  l'Académie. 

—  H.  le  docteur  Malle,  agrégé,  en  rsereict  a  la  Faculté  de  Strasbourg,  mem- 
bre correspondant  de  l'Académie  royale  de  médecine  ,  vieil  d'être  nommé  pro- 
fesseur d'automie.  de  physiologie  et  de  maladies  syphilitiques  a  l'hôpital  d'ins- 
trnetion  de  Strasbourg,  a'  la  suite  d'un  cooroors  ouvert  i  l'hôpital  du  Yal-de- 
Grlee.  conformément  à  l'ordonnance  organique  dn  mois  d'aoAt  1836. 

—  H.  le  docteur  Uouver-ViUermav.  membre  dt  l'Académie  de  médecine ,  est 
mort  le  Î2  de  ce  mo»  d  une  attaque' d'apoplexie.  M.  Ixwytr-Villermay  était  io- 
tenr  d'nn  traite  des  maladies  i 


—  Vn  malade,  atleint  de  fracture  cnmpliqnée  fort  grave  a  la  jambe,  était  dans 
un  tel  état  d'irrilalion  <pie  la  moindre  srcnasae  des  voitures  de  la  rue.  on  menu- 
le  passade  d'un  infirmier  dans  la  salle  loi  occasionnaient  de*  spasmes  et  des  souf- 
frances alarmantes.  Le  docltnr  Klugc.  pour  remédier  à  cri  inconvénient,  a  placé 
sons  rharnn  d  s  quatre  pieds  du  I  I  huit  ronds  de  feutre  el  il  a  parfaitement 
rën«i.  On  a  envole  remplacé  les  colonnes  de  feutre  par  drs  ennssins  remplis  de 
bal'e  d'ae»ine  el  de  paillé  fine,  et  le  résnllat  a  été  anssi  satisCaisant.il  parait  que 
ces  corps  intermédiaires  entre  les  colonnes  dn  lit  et  le  sol  amortissent  el  ahaoa- 
hent  la  secousse  sans  la  transmettre  an  pied  dn  lit-  C«  moi  en  ingénieux  pourrait 
être  d'nne  fort  utile  application  sortonl  dans  U  pratique  dé  la  sille. 

—  Nous  avons  omis  de  porter  sur  la  liste  des  sujets  de  tbeae  do  concours 
d'bsgiène  reliri  qui  est  échu  a  If.  Casimir  FteonsMis.  En  voici  les  termes  : 

«  Des difTèrens  moyen»  de  conservation  drs  substances  aliDenUires ;  eonipa  - 
rer  ces  divers  moyen»  sons  le  point  de  vue  hygiénique.  » 


Le  Rédacteur  en  chef.  Jglxs  Craimrn. 


(•SUS    IWrRIMfH'K    rVEItaT   IT  COtlPaGHIE ,    iUI   OO  CADBAK ,   B*  <6. 
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Br.ght  |Hal..iie  de),  par  M.  Fo-gcl.  60». 
-  ld.,  p.r  M.  II. mon,  90. 

Bri-e-pierre  (Nouvelle  mod.ficatkn  apportée  au  ) ,  p.r 

M.  Battrai.  <»9. 
Bromure  i'e  pota-sium  dana  le  ma'adiee  de  la  re'e  , 

par  M.  William-,  71.3. 
Bmnclil  e  (Mercure  dans  la),  par  M.  Grave»,  865. 
Biouch.  ccle  irnira»*,  par  M.  Behr,  559. 
Bronrhr.tomir,  par  M.  Sèdiloi.  353. 
Brun  (  Du  )  de  «juillet  dana  lea  arien»  ,  par  M. 

M.trl.r,  S3J. 


Calcul»  «rinairc»  (  Di»»nlullon  de  la  gravolle  cl  d«») , 
par  M.  (  ho alier.  254.  637. 

—  Idem,  par  M.  Clvlale,  5i3. 

-  Idem,  par  M.  th.  Pet  1,751). 

—  |Pa..are  spontané  de  t.oiil,  par  le  col  de  la  TCMlc 
d'une  femme,  par  M.  Du-ring,  361. 

Calomelen  poudre  dana  letoplilbalmies,  par  M  Friche, 

488. 

—  par  M.  Maynr.fiSI. 

Campheriimc  (acide),  par  M.  Mslaguli,  7(1. 
Camphre  (Sur  la  nature  du),  par  MM.  Dumas  et  Péll- 
gnl.  222. 

Canal  di;;e»tif  (Perforations  d».),  par  M.  Korget,  226 

—  Id.,  pir  M.  Caienruv. .  817. 

—  de  ne  non  (De.iruciion  du),  guériton  lan»  fistule  »a- 
l(»aire,  par  M.  I.errt,  21.3. 

Cancer  |Oii.pho.pl.alc  Je  fer  coolte  le),  par  M.  Fil 

»et-Dupuu*rl,  88. 
— De  I  am.fi  laie,  par  M  Mamoo  Warren,  297. 

—  del'estomariTrailemcnt  pré»,  rvetlfdo),  par  M.  Bcr- 
lbel.it,  73t. 

—de  rinimf  mi,  par  M  Dolirruil,  620. 
— de  la  matrice,  par  M.  Téalllcr.  63. 

—  idem,  par  M.  Ilnurmaun,  203. 

—  ila  poumon,  par  M.  UVifelJei ,  522. 

-du  «cit.  (Coroprr..i,nl,  par  M.  Saillit aa,  62t. 
Caoutchouc  (Acti.  n  du|  »ui  la  prau.par  M.  Cha»e,t88. 
Carbo-vlnate  de  potasse,  par  MM.  D.oiu  et  peligol, 

Canlitr  rhumatiimale,  par  M  Watton,  42. 
Carie  [Emploi  dea  chlorures  dan»  laj.  par  M.  A.-H 
Petit,  9.'.. 

—dentaire  (Douleur  causée  par  la),  par  M.  Troacltel, 


use  (Huile  de  morue  dan»  la),  par  M. Tant- 
ftieh.  3<i2. 
Carnaa.i.  r.  fNnnvrau  genre  de),  par  M 

frnv  Salni-ll.liire,  (.96. 
Carotide  prioiiiKe  jLI|;aturc  de  la)  :  autoptie  13  an» 

après  pa.  M.  A.tlev-Cooper.  24. 
Catiratiou  |Tentati»c  de)  d'an 

Caihrt.  ritme  dan»  le»  affretiont  calcalevtet  par 
M.  Un.y  d -r  tUlle,  192.  ^ 

Calarrlie  rl.raninue  de  la  «xt.ie  iCopaha  en  Inier  ion» 
d>n.  I.  |.  par  M.  U-grand,  Sil!>. 

rav.tic....|„;dc  iFrjelnre  de  la),  2*4,  '>>,\. 


Cémentaiion,  (Théorie  de  la|,  par  M.  Laurent,  716. 
Cendrea  iEvaii.cn  comparatif  de.)  de  l'Ktaa  et  du  vol- 
can de  la  Guadeloupe,  511. 
CéréLral  (Eiitleoce  d'un  mamure).  par  M.  Snajlb, 

6tiS. 

— (Ramnlliiacment)  par  M.  Paolini,  743. 

Cérébrale»  (Sur  qurlqne»  point»  de  I  hi.loire  de»  con- 

ge»iion.),  par  M.  Guirct.n,  86. 
Cerveau  (Traitement  de  quelqaea  maladie»  du),  par 

M  l»,ichard,40. 

—  ll'oiJt  du)  d»ni  te»  rapport»  a»cc  l'iotalligence,  par 
M.l.elut,  (46. 

—  (AncVrinne  du)  et  de»  méninge»,  par  Albers  714. 

—  (Apoplexie  capillaire  do),  par  M.  DiJajr,  241 . 

—  (Corpa  étranger»  dan»  le),  593. 

— |K)<ta  hydaliqoe  dans  le),  par  M.  Becquerel,  4O0. 

—  iKjMe  vrrminrut  dan»  le),  621. 

—  (Signe»  ImnacdiaU  de  la  conlmion  du),  |  ar  M.  Boi- 
nel,  519. 

Ccnrelet  lObaenraliaa  de»  maladie*  da),  par  M.  Du- 
play,  85. 

—  (Tumeur»  dan»  le),  pri»pi»me,  par  M.  Lliiot.on, 

459. 

Cé^rieone  (Opération)  répétée  quatre  foi»  ch«i  la 

même  femme,  par  M.  Cbarltou,  592. 
Chaire  (Inttilulinn  d'une)  de  pathologie  générale  à 

Montpellier,  17,  49. 
I  hal.  ii r  (Action  de  la)  tar  le»  acide»  organique*,  par 

M.  Fromy,  573. 
Charbon  (Fabrication  du),  par  M-  Verncl,  27. 
Charlatan*  cl  remède»  iccrei»,  401 . 
Cbaleldon  (  Eau»  minérale»  de),  par  M.  Boulliy,  747. 
Cheval  (C)»tot»mie  chez  l>),  par  M  Carnevall,  570. 

—  iNiuivcaii  prr<édc  pour gnérir  quelque»  claudicalinn» 
du),  par  M.  Nani.o,  717. 

Chimère  arctique  (Circulation  de  la),  par  M.  Du»er- 
noy, 632. 

Chimie  moléciibire,  par  M.  Perse»,  7tft. 
-organique  {Étatacluel  de  la),  par  M.  Dumas,  677. 

a,5™'18',*,€  tReï"e  *"      CliJ,^,  ^  M-  L"fr*BC' 

—  Idem  de  M.  Velpeau,  580. 

—  Idem  de  M.  Signorini,  569, 

— (DUtour.  de  M.  Velpeau  «ar  la  thérapeutique),  722. 
Cliirurgie  (Happort  de  la  «eetion  de)  du  grand  hopiul 
t'e  Ilambouig,  par  M.  l'ricke,  1 2. 

—  (Ob«r»atioD.  de),  par  M  Paal  Ere,  298, 
Cliir«ir|;icn»-barbicr»  (Hitloirerl  législation  de»),  pjr 

BerrUt  Sainl-Prit,  7ti9. 
Chlore  (Vapeur»  il.)  cl  d'acide  maria  tique  dan»  le»  ma 

ladie»  deicoira  re»pirai«irea,  par  M.  Alber»_8. 
Chlorate  par  M.  Pujol.  (i'J7. 
Chlarntique»  (Sang  de.),  par  M.  Fcedlaeh.  7. 
Clilorurr*  (Emploi  d.  »)  dana  la  carte,  par  M.  A.-H. 

PeUi.  94. 

Choléra  (  Cholciine,  période  d'incubation  ds  ),  par 
M  J.  Guérin.  449. 

—  id.  à  [Vaplc»  (Lettre  de  M.  Salvador  de  Rcmi),  82t. 
—en  Italie,  56, 123.  4311,  5f.t . 

—  île  Mararille,  lettre»  de  M  Robtrl,  574,  588. 
— Wem,  par  M.  E.  Dev.lle,  657. 

—de  Meir  et  de»  ciitiiou»,  par  M.  Pascal,  (40. 

—  |Ei l»te. t-il  dan»  Pari»  f ) ,  4 33. 

Cholofinr,  période  ,l 'incubation  da  choléra,  par  M.  J. 
Guérin,  449,  SCI. 

—  idem  à  Naplej.  (Lettre  de  M.  SaKalor  de  Renti), 
8J I. 

Chnlrciérine  daa»  le  pu»  d'un  abcès  de  la  joue,  par 


M  La.* 

i;:»«|i 
426. 


— dan»  de»  lïv»le»  mammaire»,  553. 
Ci;;u«  (liains  Je)  contre  le»  dermltri,  parM.  Fanloneiti, 


Cimetière»  (Police  des),  parM.  L.  Bavard,  719. 
Circulation  artéric'lr  lÂppli.alinu  de  la  loi  de  soi  pour 

•ni  a  la),  pnr  M.  Geofiioy  Sainl  Il.l.iire,  77. 
Circulatoire  (S.stémi)  d.»  aunélidc»,  par  11.  Edward», 

f.52. 

— de  la  chimère  arrtiqoe,  parM.  Duremoy,  6!>2. 

Cire  foscile,  par  M.  Malagnti.  173. 

CirviKl-  (Nouvelle  méthode   de  guérir  le),  par 

MM.BeynandctRnuv 
Claudications  du  cheval  iNnovean  procédé  pour  la  cure 

dequelqur.|,  par  M.  ^ian/io,  717. 
Clavkale  (Location  en  arriére  de  l'eitrémité  «ternale 

de  la  ,  par  M.  Macfarlane,  283. 
Climat  de  la  Créer,  par  V.  Pevvlcr,  4  4. 

—  (de.  l'Iclan.le,  par  M.  Thisrsienaen.  746. 

Climat.  (InOueiscc  des)  sur  l'horome  j  par  M.  Foinac, 
800 

Clinique  np|,i|,.|n.r.lo;;iq.e,  de  M.  Siebel.  434,  484. 

—  idem,  chirurgicale  (Revue  delà)  de  M.  Li.franr, 
344. 


Clinique,  de  M.  V  elpeau,  5tH>. 
— iilrn»,  de  M  Signornl,  569. 
Clitori»  (Onanisme  i;ufrlpar  l'exciiion  du),  par  M.Ri- 
ber.  744 

Caanothm  aiurriomut  (Propriété»  médicale»  du),  par 
M  HubUrd,2fl«. 

Coecuin  IfJ  cération  du),  abcès  «le  'a  faste  iliaque  com- 
muniquant avec  la  veaaie,  par  M.  James  Johnson. 

(23. 

Cerac  (Vice  de  conformation  du),  parM.  Uolil,  357. 

—  iCiindituin»  de  fréquence  ou  de  lenteur  de»  batte- 
meets  du)  par  M.  Kno».  391 . 

—  llvatirmcni,  du)  et  mccanlame  de  la  circii'alkin,  par 
M  Grera,  461. 

—  (Perforation  iponlanèodu  ventricule  gauche!,  425. 


-  -  (llépati  eo.ee  dilatation 


M. «.les»,  IS(. 


Colchique  |E(f.  I»  du|,  par  M.  Lcwin»,  390. 
Colon  iPulype  dan»  le)  descendant.  parM.  Meule - 
cvaeler,  fi2l . 

Compendiuni  de  me'derinc  pratique,  par  MM.  de  La. 

berge  rt  Monner.1,  47,  735. 
Compression  de»  artères  cnuime  m  .yen  autiphIou,ic- 

l.qise,  parM  Gosran  *,  7Î8. 
— o'ein,  par  M.  Maiapcit,  733. 

—  idem,  par  M.  Deieiinerir»,  746,  771. 

—de»  cleax  artères  de  l'a.aal-bia»  pour  uneplaie  de  la 

cubi'ale,  392. 
—(Cancer  du  vrin),  parM.  Soulteao,  f.'JI . 
Coneoui»  peuir  la  Chaire  d'hygiène,  75'i,  779,81t. 
Concrétion»  pierreuse»  enlrc  le  gland  et  le  prépuce,  par 

M.  Allier».  1 1 . 
Congélation  (Variailon  du  point  dr),  parM.  Desprelr, 

429. 

Congeitions  cérébrale»  iSor  quelque»  point» de  l'histoire 

de»),p»rM.<;nérelin,  8». 
Constitution  médicale  en  1835,  par  M.  Schneider. 

49(1. 

—régnante.  521,585. 

Contagion  de  la  fièvre  typhoïde,  par  M.  Berlan  I,  336. 
— delà  variole  en  (836.  psrM.  S'Tirfïer.  7(0 
Contusion  du  cerveau,  par  M.  Botnet,  519. 
—delà  poitrine,  par  M.  A. -II.  Petit,  95. 
Convulaton»  (Sur  le  délire  le»)  et  l'épileptie,  détrrmlnc- 

par  te  plomb,  parM.  Slvet,  17,  49. 
— dans  recifance,  parM.  Krachei,  495. 
Copalm  iDragécsau  baume  de|,par  M.  Fortin,  15. 
—(Nouveau  moded'admlnUtrerfei.parM.  Baquin.413. 
—en  injection,  dan»  le  caUrrhe  chronique  delà  vettie, 

par  M.  Lcgrand.  509. 
Copier  (Machineà),  les  lettres  par  M.  I.anet,  314. 
Coq  de  roi he  (Organisation  du),  par  M.  l'IIerminicr. 

1133. 

Coquilles  marines  trouvées  à  la  Somma,  par  M.  C. 
Prévoai,2t9. 

Cornée  •  Siapbyléme  de  ia>,  opération,  par  M.  Bmtne- 

rous,  693. 
Corp»  étrangers  dan»  le  cerveau,  393 

—  avlralti  après  vin;;l  an»  de  séjour  dans  l'oreille,  pat 
M.  Yvan,  694. 

Correipondanl»  (Liste  de.)  «le  l'Académie  de  Médecine, 

nommé,  dan»  la  séance  da  31  décembre  1836,  52- 
Corvisan  (Eloge  ili|.  par  M.  Réveillè-Pari.e,7S8. 
Celylonlc  (Enfonci  ment  traumaliqae  de  la  cavité),  par 

M.  Gam*  (neveu),  254. 
Cou  (Plaie  du)  avec  lésion  de  la  jojjttlaire  cvtarne,  par 
M.  Tâcheron  203. 

idem  (Section  de  b  jugulaire  Interne),  par  M.  Val 
lée,  269. 

Coude  (Résection  du|.  par  M.  tlarri».  585 

—  (  l.mailon  ancienne  du  ).  par  M.  Mxlgal^iie.  746. 
Couleuvre  £>ur  la)  de  Montpellier,  par  M.  Wiegmann. 

2ii7. 

Courant»  élrH  trvqnei  |  Mesure  de  l'inlen.ité  de«|,  par 
M  Beaquerel,  2S. 

Co»al(;lr  (Sur  lal  rl  la  luvallon  sponUni'c  da  fémur, 
parti.  Vlrhsud, 

Crdne  |Développem.m  du|  dans  se»  rapporte  avec  l'in- 
telligence, parM  Lelm.  465. 

— iFrsctaredn),  par  M.  Guérelin,  203. 

—  Ildeni),  p^erle  de  substance  cérébrale^  par  M.  Betse- 
Lalanile,  91. 

-iMaUdle.  dépendant  du  défaut  d'ossification  du), 
par  M.  Granibani,  Dft.S. 

(Plaies  pénrlrantcs  du|  et  du  tliorai,  jiar  M.  Mon- 
Uia,  72 

Cri.tauv  rt  globules  dan»  la  matière  rnréplialnide,  par 
M.  Glugc,  (3. 

—  (Sfreoraut  dans  1rs  flore»  tvphoidrs  parM.  Glugc. 

2'.4. 

—  (Formation  artificielle  de»|,  par  M  Gaudin,  4fi( . 
Cri'ie'la  3fuL-fih  (F.tndc»  mi.rosropique»  de  In),  par 

M.  (.  r.aii,  27 
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Croton  Ugliutn  (Uuilc  de;  dans  le»  gastralgie»  et  le» 
bronchite»  chronique»,  par  M.  Hollrao,  61tL 

Crural*  (  Anc»ri-mc  de  la  f  guéri  un.»  ligature,  far 
N.  Faulroo,  '  '  " 

Cyanose  (Observation  remarquable  del ,  par  M.  Mar- 
chand, 256. 

—  (V  Ire  de  conformation  du  comr  dan»  un  cas  dt  ),  par 

M.  ltnUt.557. 
Cyslotomle  hvponaslrique,  par  M.  Carrneave,  sl'T. 
— chea  le  cheval,  par  M.  Carnevali,  blSL 


Datura  Uramonium ,  spécifique  centre  la  prn»op»l 
gie,  par  M.  'Wendostadl, 

Délire  (Sur  le) ,  le*  convuliien»  et  l'épilcpsle  déter- 
miné» par  le  plomb,  par  M.  Pilvel,  i7.i9. 

Délireulis  (Traitement  de»  Idée»  ou  conception»,),  par 
M.  Leuret,  .177 

DeUrium  trrnuni  (l>u  Urtre  »libié  à  liante  dose  et  de 
l'opium  dao»  Ici,  par  M.  Lavv,  l'i. 

Dciullé  de»  liquide»  (Sur  le  maximum  de) ,  par  M.  De»- 
preti,  61 . 

Dtat  artificielle  tombée  dan»  la  trachée  dan»  «a  effort 

de  tout  ;  par  M.  Wall.au,  "(I*. 
Dentaire  (D«  la  douleur),  cavale  par  la  carie,  par 

M.  Trou  bel,  (tOi, 

—  (Névrite) ,  sutilo  de  tétsnn»,  par  M.  Gusstalla .  Si. 
Dcrmitc»  (  Bain»  de  cigu*  contre  le» ) ,  par  M.  Fanto- 

netti,  i'jft. 
Dalrine  |  Poids  atomique  dr  la  ),  493. 
Diabète  (Origine  du  sucre  dan»  le),  par  M.  M'Grrgor, 

J.17. 

Diabétique  (Analvse  de  l'urine  d'uni,  par  M.  Retz,  i-î 
Diagnostic  (Erreur  dan»  le),  par  M.  Dobrcuil ,  Rlt>. 

—  (  Traité  de),  et  de  tcmeiologle ,  par  II.  Piorry,  110. 
Diapliragmatique  |  Hernie  )  conseillait  uhscriée  chez 

une  femme,  125. 
Dictionnaire  abrège  de  thérapeutique ,  pur  H.  Saer- 
licLi,  270. 

Difformité»  du  système  oiseux  (Rapport  rar  le  concours 
pour  le  grand  prit  de  chirurgie  sur  le»),  59,». 

Dliiilale  (Sirop  dr) ,  dan»  I*  pbtliisle  pulmonaire ,  p»r 
M.  Sue,  ù2I- 

DinotJurium  giganteum,  par  MM.  kUup  et  Klipaieia 

2)8.  21M. 

Diurétique  (De  l'action),  de  V  ami  ta  hùaùla,  par 

M.Ol  reck.22fi. 
Dotbiénrntcrie  ,  par  M.  Poiegnat,  SAS. 
Dragée»  au  baume  de  copahu,  par  M.  Fortin:  15. 
Dyurnierie  à  la  Trinité  (Sac  de  citron  dan»  ta),  par 

M.  O'Coonor,  Uil. 


tau  froide  (  Lavement»  d' )  dam  la  hernie  écran  - 

Siée,  iio- 
Eaux  minéralea.  par  M,  Lée,  i'.m. 

—  en  Algérie,  3tn). 

—  d'Enghlon,  par  M.  O.  Henry.  ii'J.'i- 

—  (An»l«<e  de»,  de  Pitou»  (Martinique!,  par  M.  Boul- 

—  ld.de  Proplai  .  )S6. 

-  ld.de  Grènulx,  IS7 

-  Id.  de  Cliàieldon,  imr  M.  fWwill»».  7X7. 
Ean-dr-vie  de  pomme»  de  terra  (Effet»  de  l1)  sur  l'éco- 
nomie, 57 

Ecchymose  spontanée,  par  M.  Fau'cou, 

Ecole»  de  médecine  (Rapport  deM.  Or  fil*  »ur  le.'  .  Ii7u 

Ecoulement»  ^Keclicrcht*  microavopiquea»ur  la  nature 
de»),  par  M.  Donné,  5b6. 

betopic  de  l'aorte,  par  M.  Dubrenil,  !i°J . 

K<lropi<io  stipéi  ieur  |;uéri  par  la  section  du  muscle  rc- 
levetir.  par  M.  liutliiir  sail. 

EiWiricilc  produite  par  Le  déplacement  d'une  plaque  de 
enivre,  por  M,  l'eMirr,  li. 

Electrique  (Affection  ticrvraae  guérie  par  un  traite- 
ment i,  par  M.  Ma|;ei)dic,  Uni. 

I  lectriqtie»  (Mesures  relative»  de»  source»  thertuo  et 
l.ydroj.  par  M.  Pouillel,  111. 

Elriiliaiitia.n  dr»  Arabe*,  par  M.  Marchand,  Sti'-' 

Embr)o;;cttic  ite  l'homme  (Anatoinic  dea  moliuaque* 
comparée  à  l't,  par  M.  Serre»,  7o5 

Eloge  dr  IV>fon(atne»,  par  M,  Flourcn».  6U^. 

—  de  Ilufelind,  52i». 

-  d'Ant.  HiiIh.i.,  îiii. 

■  -  de  J.-J.  Labillardiére,  MX. 

—  de  Goupil,  uXL 

-  d'Alcian.lrr  Lautb,  S  1. 

-  de  Ra.orl,  3<.9. 

—  de  Scupa,  par  M.  Partiel,  3»r>. 


Embr;<>lo;<ie  (Ooartaorla  génération,  l'o»o|oa;ie  et  l'), 
par  M.  Flouren»,  Su. 

Énirlique  à  luute  do»e  dan»  l'inflammation  dea  ma- 
nu lie»,  par  M .  Lever,  C6». 

Empbvtéaw  général ,  »«ite  de  lotit  violente  ,  par 
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Mi.!oiff  de  la  ii.clrrinr.  i.ar  M.  Kuhrihuhi  iùi.        I     >  haiitc»  ilwc»,  par  M.  BuclaiMii,  S. 


<iiii'i;;ir  S.f  r-bl.f  du  fntva're  dr.  f  llàUju-Lando:i 

jur  M.  I!n  iMiil  IV'  iii»l,  "~" . 
tj.'i'l";.L'|iif(  |l,iuib'-i,  fii.:..-.  u  ut  cnvtr.in.  de  Quiinp.r 

•    "  '  aiit.lili  .  lu  i  I.-  T..  tu.,  |..ir  M.  (.':. r.J-,  .in 7 

(iVr-nnui  ïi,  r/i,.rjil'''i7  /'.j/'w.  <7li 

lih.j'  ihr.»      tt.n'.:  t,t.  t.t         li,.  iriM.i 

M13J,  Vi "> 
(à!.  L.'  il'.'  fin,  par  II.  Kiil.n,  21± 

ta!  '  11    1  -lii-ili  I  >  pr..pr,|lii,i.<  .lu' ,  if.,:,.,  b  >  dil 

Cminri-I.i  .  |\:ti..i.'  d  ar  ;.  nlda.n  l.-i ,  i  lu-j  U  fi-riiiai 


b.-i.pil  iVi:i.--.i:m  pur  MM.  [,nt,  14 
li.i.il  >iiim  II.-- 1  »].  H  n -  , --.in  I,  ,] 

.  pir  M.  i,..».  t.  J.H  . 
b.Mitl..'  <  1  rl.ii.r...:,.,,!,.   p;,r  M.  |  :|h'iih,  |  -i(7 


par  M   lli  )  I.  Lier.  2_ 
ou  f-  dr  tn  turjrrirjr,  par  M.  Kùlinb.ihz,  -i 'J  j . 

-  ■■ati.rrlir  I  l'ra.l<:  d']  ,  par  M.M    Mirlin  Saiilt-An,; 

1  Kntriri;.  lui!. 
'      M. Il 

llu'<  lui. I.  iiiitifi-  bifi,,rapbî.pc,  r.?'J. 
Ilni  c  du  t  ..  r  i'.  il;.;ii  b  turit  .cr-i-utrux-.  par  M  Tauf- 
ll.rl.  :,n  ' 

,—  lit.  |i.  dl  da^i  l'i,  par  MM.  Knnp  ,;t  lluplier  d. 
|  l'llriui',1. 

1  ;n  M.  II.  j  -  -  [I  ji  et  1 A  ni  fin  i!r  I'.t  iji-  iulfuri.]ur  ,ur  V.),  par  M.lJ.e- 
iri  iil,  ".  '. '., 

—  tli-i  itlii;i.-i  bi'iim.r.'iji,  p»r  M.  t.sur.nt, 
fluriiiTi:.  il.matii-.n  .fr  1'.  .  ri  al  1111    ^  1  '. 
Iiiiil.11di.il  ill.iiljialii.u  du  if'rji-1  .  li  cf.  1  I.  (mm--  iiar 

M.  Krt'lu.  ,2S. 
II)  ilili.bs  |  Ib.ri  du  fuie  .nn-'i  1  iiin-uciuipiinl  av.  r  I.- 
|      p'iiiiruïti,  par  SI.  d»r.f  r.  7, *  S . 
I  u  l  boni-    Ilybti'11»1  iK'mi  )  dam  I'*  i"i*v<ii;.  par  M.  D'  i  uiicrJ- 


haiil.'^  ilu-si:!  ,  par  M.  Buclianan,  IL 

—  dam  l'boik  de  uioruo,  par  MM.  Kapp  et  Happ.  r 
d<  l'Omit ,  7_ 

il.m.n.  nul'.,  pat  M.Fu,'.»'    |  —  (Ti.m^ur*  dun-a  de  l'uurtu  ;i^rie,  par  I'),  par 

M  A.lnvi  11, 
j  —  |N.'.ui  rnii  1  ..mpoie  .l  i,  par  M.  Aion,  liL 
'  —  i \m»i;;rli«cm.  i.i  pr...luii«  par  l'I.  par  M.  (labc.  12:. 

—  ibnfc  b  meriT,  par  ^l.  TUoinp^un. 

—  il.Tfcli  ttn  1  ip  uii.piri  d.  l'j .  pjtr  M.  Gnihunri,  Mi 
Iolee,  \[nu:.  tifini),  dan*  l'bl  .Irocclc,  par  M.  Vetjieau  , 

Iodnrr*  df  plnnib  dr  in.'ff  me  et  de  fir,  par  M.  Gra- 

«.ur.ly ,  ô'.ii. 
I>c liui ie,  par  M.  Bi.rlir,  liiib 
I  da:id,' (I  .liin.il  d«  I;.,  par  M .  Tir*  lenieii ,  U  (i. 
bresir,  ruina,  li.nh  filouiir  ,  par  M.  Sauifiiotr,  Fie~ 


•     n  lu  ..m  .!.-  lu  m!, 


-l.'IOl  d.'  I 


t;..  fi, 


Jinibr  arltln'i.  IV  ,  par   M.  S.-Trr  , 
id   par  M    Mille,  iSLL. 


I 


.  ÏJidritKlatu  i!i'  initiée  da.'ii.  Ij  ^vji'j.bs  iiecondaiff  ,  «ir 

M.  U.  I.,  .,   .1,,:.  I     M.  Ba.Hl.j2ji. 
\Mlcrui  ..'1-1  pal,  rbr.il..>.,  ï  ii  1  M.  I.u4«i,a  1  lli.Wcle  I  A 1  u  jmîai  1  lu  rc  dans  l'I,  far  MM.  Trairri  <.i    Journalume  médirai, 

I      K'  île.  Jil^lil.-lirr1  interne  il.i^al'ire  de  b),  t'-'IT 

'l'I*.  far  M  (Jir.    —  lfr.;i'.:li:iii.  ifider»  daiif  T  ,  pat  M,  V.Ijri.i,  'JUI  .        J '-luira  u  \  1  ritri  irouèi  ait  pati.a^e,  par  M.  C*li*e, 
i[ij  ■  n  11  i;'ii  I  i  a  l  aid,:  du  >elui| ,  pir  "M.  Addi*on  ,  J". 

I'  >         li-  Ib.WrpSul-  ».;;...".  par  M.  l'.e,,  ^JJL 

I     M.  \  .  ||..iiu,  is.  Ili  li..pl:..|.i-  .  p.,7  MM,  IVrrot:.,...,.'  rt  Pi,;-, 


Gr.  lum  d  une  foniK  partKtili*r«,  par  M.  tin  du 

Bcasmont,  !H*>. 
r.reoub  Uiuljwde,  un  de),  par  M.  Boollav,  I Ï7. 
(îrippf ,       97,  1 09.  4 29.  ,78.  185.  •n-i 

—  (>'ttle  i.ir  la),  par  M.  l'i^dagr.»!,  Jii 

—  (Lritre  de  M.  Leujrai.d  tur  la),  I  II. 

—  (Conlarrion  d»  la),  U.l. 

—  4fi|K°Ur*      ^       ™0",,"  **"'  '»)  cl  ■**  ïr'P^>,'•'*•. 

—  oflranl  dri  raractsrra  du  cbolëra ,  par  M.  FaUif- 
Pabprat,  iSZ. 

—  en  Krant-e  «1  rn  Italie,  par  M.  Pètrt«j«>n.  «1)1 . 

—  de         1  Pneumonie,  aympiorac  rat  miel  de  la),  par 
M.  Landau,  Ha, 

— JlnfluMiee  de  la)  ur  tea  vit.lle»  fciiirot»,  pw 
M-  tluurmann,  577. 

—  à  Ljon,  par  M.  Monlain.  160. 

—  i  I^ndrti,  LSL 

—  à  Genève,  par  M.  Lonhard,  1U. 

-•  a  Parii,  en  jSQ8.  par  M.  Mofe».  Itl. 


—  (Sur  ki  irai,,  mi  m  de  !'..  par  M.  Snrmuui.  '2^. 
H;4ropt^ii«a  (i'rrirnte  dea  principea  de  l'urine  dana  Ici 

voniiMtan-nw  «I  l'eu»  dea),  par  lïynco.  S2J. 
Ilydnipiiie  aaclie,  par  M.  Bnrgialll,  *tTfl 

—  Id.  [Agave  americana  contre  f),  i2i. 

—  de  l'amniaa  (Sur I'),  par  M.  Dobniiici,  HiL 

—  de  la  mair.ee  guérie  par  le  ici;;'»  crjolé,  par  M.  Fa». 
Inneiri,  2"4. 

—  de.  revaire,  rupture  accidentelle,  par  M.  Addiion . 

2àL 

UjfdropUira  (Coarjulabiliti  de  l'urine  dam  le-),  par 

M.  Maiecr,  HL 
Hmiene  (Coeeoor»  peur  la  ebaire  d"),  750.  779,  812. 

—  publique,  par  M.  Parmi  Dut  bilidct,  KV 
Uvpertmphie  morbide  dea  icini  chez  le*  jeune*  Gllca  i 

la  puberU,  par  M.  Fi«»erliutb.  (53. 

—  toftaillaire  ;  larynr^Memie,  JM. 

—  ce«(éniala  de  la  langue,  par  M.  Ilarrti,  ■lï*<l- 
llypoapadiai  (Guériann  de  I*)  cl  d«  l>piapadba,  rai 

M.  Dtefftucdbch.  ISt). 


Kangnaroo,  (orof  da),  par  M.  Coite,  7<eî. 
Krooiaie ,  contre  la  plilhiiie  pulmonaire,  par  M .  Rem- 
pelii,  Z. 

—  (Eipërieecea  clkulquei  tar  la) ,  par  M.  Coen  ,  A2jj- 
Krite  aqaeiix  au  devant  du  péricarde .  par  V.  Uart , 

'l£i. 

—  bjdaUeue  dana  le  cerreau,  par  M.  Becauercl,  ilàfi. 

—  pileu\  à  la  jambe,  par  M.  Venot,  fij  gj 

—  vcrmlneui  dam  le  cerveau,  610. 

Kyatee  nammairea  remplit  de  chaleiterine ,!  855. 


Lait  (Emploi  da)  dam  l'aari'e,  par  X.  Be.luauno,  g)L 
—  iRotberrhea  microtcopit|ueji  aur  le),  par  M.  Donne. 
Lalteme  (Termina iaou  remarquable  d'une  réiarption), 

par  M.  FkUrhmano,  S. 
Ijngaije  (Amncaie  du),  par  H.  Sbapter,  7p>. 


DES  MATIERES 


<sô!> 


Lanjuc  iCorp*  muqucus  ck  h),  chef  I  bommc  et  lu 

nummifere*.  p»r  M.  rwrm,  iiiï. 
 (Hypertrophie  coeqjéiuale  Je  b),  par  M.  llarri*, 

M4* 

—  (Snjue*  «Jiaeneetique*  loa  roi»  perla),  p«r  M.  Gieco- 
mini,  547. 

Laryngite,  tracbéntomie,  par  H.  MXread! ,  ZlLu 
Ijrsnpolomir  pour  une  h  jpexlxcpiiic  ronullaire,  liïL 
Larirni  iCal  lou  tombe  dsn»  lr} ,  par  VI.  Bulloek,  3Ji. 
laudanum  (I njecitnm  de),  dana  U  paralysie  lie  k  vae- 

ue,  par  M.  Tenibooe,  ZaU. 
leurra  oulgarii  (Sur  ka  affeciM  « décrite»  pat  M. 

ka  m»  k  nem  de  paarkaie  «  de),  pu  M.  Fkcry, 

■B. 

Lettre»  médicale»  «ur  Paru,  5^497,  lûii 

Lévr*  Intérieure  (Reelaoration  <k  la),  par  M.  Peyao, 

Ligature  d'an  rwlipc  du  rectum,  2Si 

—  4a  pol  y  pes  mena»,  par  M.  Oldham,  on7. 

—  de  la  carat! Je  primitive,  autoputc  il  au  apréa,  par 
M.  Astlr y  Coopcr,24. 

—  id.  Ipaur  aa«  hemori  li»r,'c  au  voiln  du  paiaia,  par 
M.  May».  J22. 

—  de  la  fémorale  pour  un  xnévriime  de  1*  proplilée, 
par  H.  Middleroorc,  66t. 

—  de  l'ilkque  alterne,  autepak  1 S  an»  a  pria ,  par 
II.  Aitlcy-JJooper,  23, 

—  H.  cl  de  la  fémorale,  283. 

—  id.  interne  poux  an  anermane  «k  la  (cautère,  par 
M.  Malt,  5£jL 

—  id.  Id-,  par  M.  Malt,  SiU, 

—  de  l'iliaque  prsmitite,  par  V.  Salomon,  S'Jfl, 

—  de  la  jugulaire  interne,  '.ii)7. 

—  de  la  aoaa-cla'ière  etnp*  bée  par  ene  anomalie,  par 
M.  Dubreoil,  142. 

—  id.,  par  V.  Montankl,  233. 

—  id.,  aalapaie  12  an*  epré»,  par  H.  Key,  24. 
Limier»  (Premier»  ligne*  de  aie  dan»  ka  ontla  dut ,  par 

M.  Dujanlin,  371  ■ 
Lipome  (0b*.  d'an),  par  M .  Tullkfcr.  çt3. 
Liquidei  liiuiimuu]  de  densité  de»),  par  M.  Dcpreir, 


LU(Naavee*),  i  «aagk  mobiU 
Llthotrlienra  (Nouveaux  isatruaunw,  par  M.  Oiviele, 
432. 

Lilhotripaie,  par  M.  Béoiqné.  Qf>6,  C55,  SIL 

—  par  M.  Leroy  d'£iiolie,  i,TK. 

—  élira  la  femme,  par  M.  Arnaml,  nfjfl. 
Locomoteon  (Rr.  berclici  »ur  Ici  «rr;ane»|  de  l'Ummc-, 

par  MM.  VVcbcr,  £JL 

Loi  de  «cil  peur  toi  appliquée  à  la  circulation  artérielle, 
par  M.  Geoffroy  Seint-HiUirc,  U. 

Lombric»  aorti»  par  ane ouverture  spontanée  à  l'ombi- 
lic. 428. 

Lumière  (Tendance  dea  végétaux  à  ae  dirige»  «ara  la) 

par  H.  Dotrochet,  281. 
Lunette*  dialytlquee,  par  M.  Ploaael,  Ui- 
Luxation  en  arrière  de  l'extrémité  aternak  de  la  c  la  ri- 
cale,  par  M,  Macfarkae,  283. 

—  Bmionnc  ilticnudr,  par  M.  MaliaiCjnr,  Tilt. 

—  da  fémur  en  haut,  par  M.  Morgan, 

—  id.,  par  M.  Bran»by  Cooper,  23. 

—  |d.  réduite  an  «S«  jour,  281. 

—  aaa-pubienoe  du  fémur,  284. 

—  spontanée  ( Sur  la  coxalgie  al  la)  da  (éruur.  par 
M.  Michand,  <IV 

—  Irteootplele  de  t'épeu'e,  par  M.  Margrave,  761. 
Luxation* irapule-buniéreke,  par  M.  Penequin,  liLL 

Id.,  par  M.$édillot,a£I 

—  id.,  par  M.  Yrlpeaa,  ZH- 

—  id.  (Sar  la  ridaetiaa  de»),  par  M.  Annan,  5*5. 

—  de  la  tete  da  radio»  en  avant,  par  M.  Collier,  40, 
44.  4». 

—  incomplète  de  la  téle  da  rmdiw  en  avant ,  cbet  le» 
enfan»,  par  M.Goyrand,  J JS> 

—  compliquée  du  line  ,  p»r  VI .  BUt Vriurn,  S^^i. 

—  et  fractare  de  l'aalraaale  aara»  déchirure  dea  tépn- 
ment»,  par  M.  Taorri»,  ? t> t# - 


Micbaire  laferieurc  (Noureaa  procède  pour  l'ampau- 
tloo  do  h»)  pour  an  apina  ventaaa,  par  M.  BUn  lm  . 

«Ti. 

Magaaaie  anlCaté'e  natire,  par  M.  Kaalia,  fiii. 
H»|mêtîarae  animal.  Avolaîoa  d'oui  dent  tant  douleur, 

M,iL»y- 

— Ttcttrea  aarle),  par  V.  Dcch ambre,  2i),  ÎÎ3, 

—  Id.,  par  M-  Foiaaac,  511. 

—  Id.,  par  M.  Bartbilenjy  d'ABbajoc,  UJ  . 


MagnttUtno  animal  (  Rapport  aur  le),  par  M.  Dubote, 

d'Anrieo»,  tpg.  340,  lii.  3b I.  S74. 
Maia  (Frktiona  mercurlcllcâ  <laiu  Ica  InDammatiera»  de 

La) ,  par  M.  Paatjaer,  74. 
Maladie»  (llittoire  de»)  obaenrée»  k  la  grande  armée  en 

18H  et  1815.  par  M.  b>rcbbowc,  KiL 

—  obfcrvéca  dan»  le»  Flandre»,  462 

—  dea  eofaata,  par  M.  lVeraon,  i.iit. 

—  venteoac*,  par  M.  Baunaée,  3Ji* 

—  pdriodiqioea,  par  M.  Caaenave,  ('50 , 

—  épUkmiquoa  dn  nord  da  l'AIrique,  par  M.  Uiwaai  > 


annotée  cbex  une  fenuBC  enceinte,  122. 
Mamelle»  (  Eraétique  à  hante  do,e  dan»  l'iafta  ru  motion 

de»),  par  M.  Larar,  fiU. 
Mammi'érea  (Nouvelle»  capôre»  de) ,  par  M.  Jnturdan, 
600,  BTÛ. 

Mwulca  paluttrit  llliiloicc  du},  par  M.  Dulrotbet, 
125. 

Matière  nkdkak,  par  M.  Barbier,  &2L 
Marrie*.  (Voyet  Ltema.) 

Mecbea  en  permanenee  et  aitrate  d  argent  dan»  U  blea- 

aorrhagk,  par  M.  Kiconl, 
Médecin  (le)  de  campagne  ri  i«  malade»,  par  M.  Mena- 

rot,  433. 

Médecin*  {Lee)  d'aetreiol»  et  le»  mfcdecta»  d'aujour- 
d'hui, par  M.  aVeveilla-ParUa,  t.  «3. 113. 

—  (Candidature  de)  à  la  dcputalimi,  1,73. 

—  (Reaponaabilité  de»),  824. 
Médecine  (Exercice  llkgal  de  Ul,  122. 

—  (Perpétailé  de  la),  par  M.  Lordat,  ftM. 

—  légale  fl'raaié  de  la),  par  M.  Or  fila,  3112. 

—  Id.,  par  M.  Deaergie,  lliL 

—  id.  (Manitel  de) ,  par  MM.  Briand  et  aVoaion,  524. 

—  pratique  (Campetkdivjn  de),  par  MM.  IMabcruc  et 
Mannerci,  X7,  7S.1. 

Médical  (  Voyage)  en  Italie,  par  M.  Pétreqoia,  609. 

6i7.  689.  722.  Ï32. 
Mrlanoe- ,  par  M.  Rertdi,  JJ). 
Mèmolra  de  h  Société  médicale  d'éranlalion,  3JUL 
Méningea  (AnévrUmea  da  cerveau  et  dea),  par  M.  Al- 

ber»,  ILL 
Mdninglte  ainarl.  par  M.  Lemoine.  iii 

—  i;rauuko*e  dea  enfani»,  par  M.  Plet,  273. 

—  luberrulerue  dea  enfanu,  par  M.  (ïroea,  707 • 
Meniapernée»  iOn»a«laatlrio  de»),  Sïi. 
Menttruitioo,  par  M.  PArerruln,  71 1). 

—  *up|'léin>-nt»ire,  par  M  Cowan,  Cilij 

Moatala*  (Maladie*  ) ,  par  M.  Briére  de  Botaraoat,  £7J, 
Mercure  dan*   le  traitement   de  b  bronchite ,  par 

M.  Grave*,  603. 
Mercurii  I  |l,t\al.vm«J,  par  M.  BrarlrOt,  774. 
Meicurlellc*  (  Friction*  )  contre  le»  inflamanulon* ,  par 

M.  Serre,  d'Utea,  385,  5!/tj. 

—  (Id.)  dan» le* inflammation»  aaguëi  delà  paume  dak 
main,  par  M.  Pauqoer,  H. 

—  (id.)  dan*  le*  engelure*,  par  M.  Dc»rrarrf>*a,  2ÊS. 
Météorologique  ( ContliluUon )  du  moi*  d'avril,  par 

M.  Arago,  V  3. 
Méthode  namrrique  (  Dircuasion  académique  »ur  la  }  , 
IIOj  237,  2«2i  ?23i  ÎMj  =S2i  ifc  >  ML  SOSj  317, 

3^',   -.Jl  ,  '"7,   'if':   -''.'•,   î'i  i  . 

Mrllitlate  lCarbn-1  ri^luntc,  par  MM.  Dotmi  rt  Pclt» 

got,  212. 
Métro-pdrltonKe,  par  M.  Noaat,  3Z2. 
Mcuorrbagir,  trarufatlon,  par  M.  Jacluon,  4ft0. 
Microacape  b  faible  grotaitacment,  par  M.  Chetellier, 

Zfia 

Mieroecoplqaea  (Becbercbe*)  «ur  k  moto*  de*  écoule  - 
menu  ganito-  urinairc».  par  M.  Donne*,  ZidL 

Mixture  marine,  ou  nouveaux  baîna  de  mer  factice», 
par  M.  Maatain. 

Maelk  épinlèie  et  nerf*  aicito-motcor»,  par  M.  Mara- 
ball-Ilall,  r,27. 

-  (Expérience*  tur  lé*  fonction*  de»  cordon»  latéraux 
deb).  par  M.  Smith.  894. 
Molltuc.ro  (Sur  le),  par  M-  DlcL,  323. 
Molltuqoe»  (Anatomle  de»)  comparée  à  l'ovologie  de 

rbomme,  par  M.  Seiir»,  7QS. 
Maniica  (Toda*  de»)  faite*  avec  du  lin,  JJ  jl, 
Vloaomainc  tntennitlrntr,  par  M.  Jobnaoa,  332. 
Manatre  humain  à  deux  tète*,  par  M.  P»»i.  43g 

—  (Enfant  Igé  de  il  jour»),  par  M.  Oliiiier  iTAnger», 
CT>.  t97. 

Monatrea,  par  M.  Lld.  Geoffroy  Saiot-flilaire,  24L 
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